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โครงการอบรมเชิงปฏิบัติ เร่ือง Coaching and mentoring roles of medical teachers 

ระหวางวันท่ี 7 - 8 สิงหาคม พ.ศ. 2560 

ณ หองประชุมเจดีย 3 - 4  โรงแรมไมดาทวารวดีแกรนด  จังหวัดนครปฐม 
 

วันจันทรที่ 7 สิงหาคม 2560 วิทยากร 

07.00 น. ออกเดินทางจากโรงพยาบาลศริิราช  

08.30 – 09.00 น ลงทะเบียน – พิธีเปด  

09.00 – 09.45 น. คุณเปน coach และ mentor แลวหรือยัง รศ.ดร. นพ.เชดิศักดิ์ ไอรมณีรัตน 

09.45 – 10.30 น. ปญหาของการ coach และ mentor นักศึกษาในปจจุบัน รศ. นพ.รุงนิรันดร ประดิษฐสุวรรณ 

10.45 – 12.00 น. เรามารูจักนักศึกษาแพทยในยุคปจจุบันกันเถอะ ผศ. นพ.พนม เกตุมาน 

รศ.ดร. นพ.นันทวัช สิทธิรักษ 

12.00 – 13.00 น.  พักรับประทานอาหารกลางวัน  

13.00 – 13.30 น. แนวทางการ coach และ mentor นักศึกษาในปจจุบัน รศ. นพ.รุงนิรันดร ประดิษฐสุวรรณ 

รศ.ดร. นพ.เชดิศักดิ์ ไอรมณีรัตน 

13.30 – 16.00 น. 

 

 

เทคนิคการโคชนักศึกษาแพทยใหรู ใหเกง ใหด ี

  

 

ผศ. พญ.กษณา รักษมณี 

รศ.ดร. นพ.เชดิศักดิ์ ไอรมณีรัตน 

รศ. นพ.สุพจน พงศประสบชัย 

18.00 – 19.00 น.  พักรับประทานอาหารเย็น  

19.00 – 21.00 น. เร่ืองเลาจากประสบการณครูแพทย รศ. นพ.วิทยา ถิฐาพันธ 

วันอังคารที่ 8 สิงหาคม 2560  

07.30 – 08.00 น ลงทะเบียน  

08.00 – 08.45 น. เรามาเปน mentor กันเถอะ รศ. นพ.สุพจน พงศประสบชัย 

08.45 – 10.00 น. เราฟงนักศึกษาแพทยดีแลวหรือยัง ผศ. นพ.พนม เกตุมาน 

ผศ. นพ.รัฐพล ตวงทอง 

รศ.ดร. นพ.นันทวัช สิทธิรักษ 

อ. นพ.ปเนต ผูกฤตยาคาม ี

อ. นพ.วัลลภ อัจสริยะสิงห 

10.15 – 10.45 น. เราชวยนักศึกษาใหไปถึงฝนไดอยางไร รศ. นพ.สุพจน พงศประสบชัย 

10.45 – 12.30 น. เมื่อนักศึกษามีปญหา ผศ. นพ.พนม เกตุมาน 

ผศ. นพ.รัฐพล ตวงทอง 

รศ.ดร. นพ.นันทวัช สิทธิรักษ 

อ. นพ.ปเนต ผูกฤตยาคาม ี

อ. นพ.วัลลภ อัจสริยะสิงห 

12.30 – 13.30 น.  พักรับประทานอาหารกลางวัน  

13.30 – 14.30 น. สรุปการสัมมนา ผศ. พญ.กษณา รักษมณี 

14.45 น. เดินทางกลับโรงพยาบาลศิริราช  

หมายเหต:ุ กําหนดการอาจมกีารเปล่ียนแปลงตามความเหมาะสม 

 

หนวยพัฒนาแพทยศาสตรศึกษาและวิจัยการศึกษา 

สํานักงาน: ตึกอดุลยเดชวิกรม ช้ัน 6 (หอง 656) โทรสาร. 02 4123901 โทรศัพท. 02 419 9978 ภายใน 99978, 96637 
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รายช่ือผูรวมโครงการอบรมเชิงปฏิบัติ เรื่อง "Coaching and mentoring roles of medical teachers"

ระหวางวันท่ี 7 - 8 สิงหาคม พ.ศ. 2560 ณ หองประชุมเจดีย 3 - 4  โรงแรมไมดาทวารวดีแกรนด  จังหวัดนครปฐม

ลําดับ คํานําหนา ช่ือ สกุล สังกัด หนวยงาน/ภาควิชา

1 อ.ดร. กมล สุวรรณการ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาจุลชีววิทยา

2 อ. กวินกานต ทองยอย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

3 ผศ. นพ. โกศล รุงเรืองชัย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาปรสิตวิทยา

4 อ.ดร. จตุรงค เสวตานนท คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาจุลชีววิทยา

5 ผศ. พญ. จรัสศรี ฬียาพรรณ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาตจวิทยา

6 รศ.ดร. นพ. ชัยเลิศ พิชิตพรชัย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาสรีรวิทยา 

7 ผศ.ดร. ณัฏฐนันท ปนชัย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาจุลชีววิทยา

8 ผศ. ทพญ. ดวงธิดา ไพบูลยวรชาติ คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ภาควิชาทันตกรรมปองกัน สาขาทันตกรรมสําหรับเด็ก

9 อ. ดอกไม วิวรรธมงคล คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

10 อ. ทพญ. ธนภรณ ชีทรัพยเจริญ คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร สาขาปริทันตวิทยา

11 อ.ทพ. ธนรุจ ตั้งคํา คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ทันตแพทยปฏิบัติการ

12 อ. พญ. ธนิษฐา ธนาเกียรติภิญโญ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาเวชศาสตรฟนฟู

13 อ. นพ. ธีรวุฒิ จันทรวรรณ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาวิชาศัลยศาสตร

14 อ. ทพญ. นภฝน มณีโชติ คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ภาควิชาโอษฐวิทยา

15 อ. นันทยา กระสวยทอง วิทยาลัยแพทยศาสตรและการสาธารณสุข มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี สรีรวิทยาทางการแพทย

16 ดร. ปฐมาภรณ โมลี คณะแพทยศาสตรและการสาธารณสุข วิทยาลัยวิทยาศาสตรการแพทยเจาฟาจุฬาภรณ ภาควิชากายวิภาคศาสตร

17 รศ.ดร. พญ. ปนิษฎี อวิรุทธนันท คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานสงเสริมการวิจัย

18 อ. ปรัชญาวุฒิ รอดสัมฤทธิ์ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

19 รศ.พญ. ปราณี พลังวชิรา คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล สาขา เวชศาสตรครอบครว

20 ผศ. พญ. ปรีชญา วงษกระจาง คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาพยาธิวิทยาคลินิก

21 อ. ทพญ. ปานแกว ยักกะพันธ คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ทันตแพทย

22 พญ. ปุณณดา สุไลมาน ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก โรงพยาบาลสงขลา สาขากุมารเวชศาสตร

23 อ. เปยมฤทัย บุตรดาพันธ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

24 อ ผองพิมล ดาศรี คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

25 อ. พญ. พัชรพร เตชะสินธุธนา สาระสมบัติ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาปรสิตวิทยา

26 นพ. พิเชฏฐ โชติกประสาธน โรงพยาบาลเลิดสิน แผนกโสต ศอ นาสิกวิทยา

27 ผศ. นพ. ภูริพงศ ทรงอาจ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาวิสัญญีวิทยา

28 ผศ. นพ. ยุทธพงศ พุทธรักษา คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร สาขา กุมารเวชศาสตร

29 อ. รัตติยา ทองรุง วิทยาลัยแพทยศาสตรและการสาธารณสุข มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี เภสัชวิทยา

30 อ. นพ. รุงศักดิ์ ลิ่มทองแทง คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาศัลยศาสตรออรโธปดิคสและกายภาพบําบัด

31 นาง ลัดดาวัลย ปยะทรงสุทธิ์ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล โรงเรียนผูชวยพยาบาล

32 พญ. วกุล ลัญจกรสิริพันธุ โรงพยาบาลมหาสารคาม สูติ-นรีเวชวิทยา

33 ดร. วรณิช หินทอง คณะแพทยศาสตรและการสาธารณสุข วิทยาลัยวิทยาศาสตรการแพทยเจาฟาจุฬาภรณ สาขาวิชาวิทยาสาสตรบัณฑิต

34 นางสาว วรรณภา เพชรแกวมณี คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล โรงเรียนผูชวยพยาบาล

35 รศ.ดร.พญ. วารุณี พรรณพานิช วานเดอพิทท วิทยาลัยแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยรังสิต สาขา วิชากุมารเวชศาสตร

36 อ. ทพ. ศักรินทร ตั้งโพธิธรรม คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ทันตแพทยศาสตร

37 ผศ. ดร. สมพิศ คินทรักษ คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ภาควิชาโอษฐวิทยา

38 นางสาว สิริกัญญา นิ่มแยม คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล โรงเรียนกายอุปกรณสิรินธร

39 รศ.ดร. สิริจิต วงศกําชัย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาปรสิตวิทยา

40 พญ. สุกัญญา ทองชัยประสิทธิ์ โรงพยาบาลพุทธโสธร รังสีวิทยา

41 อ. นพ. สุขสันต กนกศิลป สํานักวิชาแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี สาขาวิชาศัลยศาสตร

42 ผศ. นพ. สุประพัฒน สนใจพาณิชย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชากุมารเวชศาสตร

43 รศ. พญ. สุภัทรา เตียวเจริญ คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาปรสิตวิทยา

44 ทพ. สุมิตร สูอําพัน สํานักวิชาทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ทันตแพทย

45 ดร. สุเมธ อมรยิ่งเจริญ คณะแพทยศาสตรและการสาธารณสุข วิทยาลัยวิทยาศาสตรการแพทยเจาฟาจุฬาภรณ สาขาวิชาวิทยาสาสตรบัณฑิต

46 ดร. อนุวัตร ภิญญะชาติ วิทยาลัยแพทยศาสตรและการสาธารณสุข มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี ชีวเคมี/เวชศาสตรชุมชนและครอบครัว

47 อ. นพ. อภิชาต ศุภธรรมวิทย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาวิสัญญีวิทยา

48 อ. นพ. อรรณพ พิริยะแพทยสม คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาวิสัญญีวิทยา

49 อ. ทพญ. อริศา ศรีคง คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร สาขาทันตกรรมชุมชน

50 ผศ. พญ. อัจฉรา เสถียรกิจการชัย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชากุมารเวชศาสตร

51 อ. อัจฉรา พรหมดวง คณะแพทยศาสตรและการสาธารณสุข วิทยาลัยวิทยาศาสตรการแพทยเจาฟาจุฬาภรณ สาขารังสีเทคนิค

52 รศ. พญ. อัญชลี ตั้งตรงจิตร คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาปรสิตวิทยา

53 พญ. อินทิรา อนันตพินิจวัฒนา โรงพยาบาลมหาสารคาม แผนกโสต ศอ นาสิกวิทยา

54 อ. เอ่ือมพร สุวรรณไตรย คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล สถานการแพทยแผนไทยประยุกต

55 ผศ. ดร. นพ. ไอยฤทธิ์ ไทยพิสุทธิกุล คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ภาควิชาจุลชีววิทยา
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 เอกสารประกอบการอบรม
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คุณเป็น coach และ mentor 
แลว้หรือยงั

เชิดศกัดิ ไอรมณีรตัน์
ภาควิชาศลัยศาสตร์

คณะแพทยศาสตรศิ์ริราชพยาบาล

Coaching

• Coaching is unlocking a person’s potential 

to maximize their own performance. It is 

helping them learn rather than teaching 

them.
Sir John Whitmore

• Coaching is the art and practice of guiding 

a person from where he/she is toward the 

greater competence and fulfillment.

Gary Collins

Mentoring

• Mentoring is an approach to people 

development that is independent of and 

takes place outside any line management 

relationship. It is about one person helping 

another to achieve something that is 
important to them.

Kay D. Hinds R. A practical guide to mentoring: How to help others achieve their goals, 4th ed., 2009

Mentoring

• A partnership between two people with 

different levels of experience. 

– A mentor: provides support and development 

through activities that help a mentee to 

understand things better

– A mentee: learns from a mentor in an 

unthreatening atmosphere

David Clutterbuck 

Telling

(Lecture)
Manipulating

Coaching Mentoring

Person excluded

Person included

Focus on
person

Focus on
Task

Instructing

Principles of Coaching

• Build self esteem

• Validate understanding

• Generate options

• Inspire action

• Recognize results
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Principles of Mentoring

• A confidential partnership

• Off-line

• A positive developmental activity

• Built on understanding and trust

• Aims: develop self-relianace and self-
confidence

Bill Gates

Shawn Hitchcock



หัวข้อ : ปัญหาของการ coach และ mentor นักศึกษาในปัจจุบัน
7 August 2017
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21st Century Learners

Rungnirand Praditsuwan, M.D.

21st Century Learners
Information, media 
and technology savvy

• มีความสามารถในการใช้
เทคโนโลยี

• Computer เป็นส่วนหนึ�งของ
ชีวิต

• ใช ้internet เป็นเครื�องมือหลกั
ในการติดต่อกัน และเขาัถึงขอ้มูล
ต่างๆ ที�ตอ้งการ

• มีความสามารถในการบริหาร
จดัการขอ้มูล
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21st Century Learners

Insist that they are 
real multi-tasker

21st Century Learners
• ชอบ active learning               
• Short attention span
• เรียนรูผ่้านสื�อที�เคลื�อนไหว จบัตอ้ง

ได ้หรือมีปฏิสมัพนัธก์ับผูเ้รียน
• เรียนรูโ้ดยการลองปฏิบตัิ         

ชอบพิสูจนส์มมุติฐานของตน
• ชอบการทาํงานเป็นทีม
• ชอบเรียนรูสิ้�งที�มีประโยชนก์ับตน
• ชอบการเรียนรูที้�คู่กับความสนุก

Learning…
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21st Century Learners

• กระตอืรอืรน้ 
• อยากรูอ้ยากเห็น 
• มีความคิดรเิริ�มสรา้งสรรค์
• เป็นตวัของตวัเอง
• มั �นใจในตนเอง
• ตอ้งการเป็นที�ยอมรบั

21st Century Learners

• ชอบการเปลี�ยนแปลง
• ชอบความยืดหยุ่น คล่องตวั
• มีความอดทนตํ �า บางครั�ง

นาํไปสู่การทา้ทายกฏระเบียบ
ที�ไม่มีเหตผุล

• ไม่ไดเ้คารพผูอ้าวุโสกว่า     
โดยอตัโนมัติ



7 - 8 Aug 2017Coaching and mentoring roles of medical teachers

12 หน่วยพัฒนาแพทยศาสตรศึกษาและวิจัยการศึกษา (MERD) คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล Tel. 02-4199978, 02-4196637

07/08/60

4

Maslow's Hierarchy of Needs:
Application for Learning

How to connect with Gen Y students

• Understand and 
appreciate the 
challenges of Gen Y.

• Take time to talk to 
your students and find 
out more about them.
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How to connect with Gen Y students

• Listen without 
judgment

• Explain the “why” of 
what you are asking 
them to learn or do.

How to connect with Gen Y students
• Make the learning 

meaningful and 
relevant.

• Make the classroom 
fun. Use humor 
whenever possible. 
Keep the classroom 
professional yet 
relaxed and safe.
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How to connect with Gen Y students

• Let them know that 
what they do matters. 

• Keep your feedback 
honest and 
constructive. 

• Praise their efforts in 
public. 

How to connect with Gen Y students

• Model behavior. The 
fastest way to gain your 
students’ respect is to 
let them see you as the 
professional you are.
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Change is the law of life. And those who look only to     
the past or present are certain to miss the future.        

John F. Kennedy (1917-1963)
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หัวข้อ : เทคนิคการโค้ชนักศึกษาแพทย์ ให้รู้ ให้เก่ง ให้ดี
7 August 2017
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Tips	for	Coaching	Knowledge	

Kasana	Raksamani,	MD,	MHPE	
Department	of	Anesthesiology	

Faculty	of	Medicine	Siriraj	Hospital	

Dual-store	model	of	memory	

Moving	informaKon	to	working	memory	:	
The	role	of	aMenKon	

•  Factor	influencing	aMenKon		
– MoKon	
– Size	
–  Intensity	
– Novelty	
–  Incongruity	
– Social	cues	
– EmoKon	
– Personal	significance	
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•  Help		
–  AcKvated	
–  Sufficient	
–  Appropriate	
–  Accurate	

•  Hinder	
–  InacKvated	
–  Insufficient	
–  Inappropriate	
–  Inappropriate	

Students’	prior	knowledge	can	help	or	hinder	learning	

OrganizaKon	of	knowledge	

Experts/		
Instructors	

Novices/		
Students	

Sparse	
Superficial	
knowledge	
structures	

Tend	to	build	

Rich	
Meaningful	
knowledge	
structure	

Need	to	develop	

have	

Moving	informaKon	to	long	term	memory		
	

•  Long	term	memory	

– Capacity	

– Forms	of	storage	

– DuraKon	

– Retrieval	&	forgeZng	
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Coaching Tips: 
Psychomotor Skills

Cherdsak Iramaneerat
Department of Surgery

Faculty of Medicine Siriraj Hospital

Mahidol University















Clinical Learning Cycle

How do People Developed 
Excellent Skills?

• Traditional Idea

– Genes + Environment = Excellent skills 

• A new approach

– Deliberate practice = Excellent skills 

Deliberate Practice

• A practice that is specifically designed to 

improve performance, often with a 

teacher’s help through continuously 

providing feedback, along with highly 

demanding practice

Colvin G. Talent is overrated: What really separates world-class 
performers from everybody else. Portfolio trade, 2010.

Deliberate Practice

• A practice that is designed to improve 

performance

• Teacher’s continuous feedback

• Highly demanding practice

Designed Practice
1. Break it into chunks

2. Slow it down

3. Repeat it (at the edge of your capabilities)

4. Feel it (evaluate the gap)

Pick a 
Target

Reach 
for it

Evaluate 
the gap
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1. Break It into Chunks

• Meadowmount school of music, New York

• A student learn a year’s worth of material 

in seven weeks… a 500% learning speed.

• Students scissor their music sheet into 

horizontal strips, memorize individual 

pieces, then link them together in 

progressively larger groupings

2. Slow It Down

Unconsciously 
incompetent

Consciously 
incompetent

Consciously 
competent

Unconsciously 
competent

Consciousness

Ericsson KA. The influence of experience and deliberate practice on the development of 

superior expert performance. In Ericsson KA , et al. (eds). Cambridge handbook of 

expertise and expert performance. Cambridge university press, 2006.

3. Repeat It

“If I skip practice for one day, I notice.

If I skip practice for two days, my wife 

notices.

If I skip for three days, the world 

notices.”

Vladimir Horowitz, a pianist

3. Repeat Practice

N Tichy, University of Michigan School of Business

Comfort zone

Learning zone

Panic zone

Practice in A Learning Zone

• Repetition is invaluable and irreplaceable.

• Attention is critical.

• There is a limitation. Spending more time 

is effective, as long as you are in a 

learning zone.

• Most world-class experts – including 

pianists, chess players, novelists –
practice between  3-5 hours a day.
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4. Feel It

• Assessment of one’s own performance

• See the difference between the goals and 

the actual performance

• Think how to improve the level of 

performance to reach the goal

Teachers

• “… people may become skilled enough to 

design their own practice. But anyone who 

thinks they’ve outgrown the benefits of a 

teacher’s help should at least question that 

view. There’s a reason why the world’s best 
golfers still go to teachers…”

Colvin G. Talent is overrated: What really separates world-class 
performers from everybody else. Portfolio trade, 2010.

Feedback

• Information

• Given to a learner

• Specifically describes the learner’s 

performance

• Intended to guide the learner’s future 
performance

Summary

• Clinical learning cycle

• Deliberate practice

– A practice that is designed to improve 

performance

– Teacher’s continuous feedback

– Highly demanding practice

Vince Lombardi
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กกกกก (Deliberate Practice) 

ก  

Practice doesnt make perfect. 

Perfect practice makes perfect. 

Vince Lombardi 

กกกกก ก
 ก กกกกกกก
กกกกกก
 กกก 
กกกกกกก (Deliberate practice) 
กกก  

ก 

 กก (Deliberate practice) กกกกก
 กกก (feedback) ก กกก 

 กกกกกก ก 3 
กก ก 

1. กกกกก 
2. กกกก 
3. กก 

กกกกกก 
กก 

กก 

 กกกก  
กก กก ก  ก กก กกก 
กกกก กกกก
กกกกก  ก 
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 ก กกกกก กก
กก กกกกกก ก กก (Deliberate 
practice) 

 กกก  กกก
  4  ( 1) ก กกกกกก 
กก กกก (unconsciously 
incompetent) กก กก ก
ก (consciously incompetent) กกก  กก
ก กกก  (consciously competent) ก
กกก กก  (unconsciously 
competent)  กกกก กก ก
 กกก (unconsciously incompetent) 
กก กก 
 consciously incompetent ก 
 กกกก ก  consciously competent 
ก กกก ก
ก  unconsciously competent 
กกกกกก
 

กกกก กก 3 
(consciously competent)  4 (unconsciously competent) กก
 ก กกกก (deliberate practice) 
กกก  consciously competent  
กก ก   
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 1 กก 

กกก (Deliberate practice) กกก
กกก (1) กกกก, (2) กก
กก,  (3) กก  ก
กกกกกก 

กกกก 

 กก deliberate practice กกก ก (1) ก
กกก, (2) ก , (3)  ก,  (4) 
ก  

(1) กกกก 
กกกกกก ก

กกกกกก ก
 กก 
 กกกกก 
ก  ก กก ก
กก ก กกก กกก
กกกก ก ก 

Unconsciuously 
incompetent

Consciously 
incompetent

Consciuously 
competent

Unconsciously 
competent
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กกก ก กก กก
กกก กกก
ก ก กกกกก
กกก ก
กกก 

(2) ก  
กกกกก deliberate practice ก

ก consciously competent  กก
 ก กก ก
กกกกก 
 กกกก
ก ก กกกกก  
กก   ก ก ก
 กกกก
กก กกกกก ก
กกก 

(3)  ก 
กกกกกกกกก

  Noel Tichy  Michigan กกก 3 
ก ( 2) ก comfort zone กกก 
กก กกก กก 
 กก panic zone กก
กกกกก กกกกกก
  กกกก 
กกกกก กกกกก 
comfort zone  panic zone ก learning zone กกกกก
ก กกกก comfort 
zone กกกก กกกกก  กก
 ก  กก 400  ก 400 ก
กกก comfort zone  กก 5,000  ก panic 
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zone กก ก กก
ก 500  กกก กกก   

กกก กก 
กกกกกก  กก 
ก  กกกก กกก
ก กกกก กก กก
ก panic zone  กกก   

 

 
 2 กกก  
 

(4) ก 

กกกก กกก
กกกก ก
กกก 
กก กก 
กกกกกก ก
 80 กกกก ก 
 80  กกกก 

กกกกกกก
ก กกกกกก
ก ก
กก กกกก กกกก
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 กกก กกก
กก ก   (กก
ก  ก  ) ก
กกกกกกก กกก
ก กก   
กกกก กกกก
 กกกกกก 
กกก 

 

กกกก 

 กกกกกกก กกกก ก
 กกก ก กก  ก
กก กก 
กกกก (feedback) กก กกก
ก ก  กกก  
กกก กกกก
ก กก กกก 
กก กกก
กกก
ก ก (1) ก, (2) กก, (3) ก
ก,  (4)  กกก 

(1) ก 
กกกก 

กก ก กกก
  ก  
กกกก 
กกก กกกกก
กกก ก กกก กก
กกกกกกกก กก
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กกก กกก กกกก
กกกกก ก
กกกก  กก  กกกก
 กกกกกก
กกกก กกกก
กกกกกก 

 
(2) กก 

กกกกกก  ก
  ก
 กกก ก   
กกกก กกกก ก
กกก กก กกก 
กกกกก กก ก
ก กก กก
ก 

 
(3) กก 

กกกก กก
กก กก กกก
ก กกก ก
กกก ก  
ก ก
ก กก
กกก ก 

 
(4) กกก 

กกก 
กกกกก กกกกกก กก
ก กกกกก 
 ก กกก
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ก กก กกก ก
 กกก กกกกก ก
กกกกก ก
ก กกกกก
 กก กก
กกก 

 

กก 

กกกกก  
ก ก กก
กกกก กกกก ก กก 
ก กกกกกก 10,000 
 กกก กก
กกกก กกกก
กกกก 

ก ก
กกก กกก 
กกก กก
กกกกกกก  ก 
กก กกก 
กก กกกก 
กก ก กก
กกกก กก
กก (role model) กกกกก 
กกกกกกกกกก
   กกกกกกก
กกกกกกก 
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 

กกกกก (Deliberate 
practice) กกกก
กก ก (1) กกก, (2) ก
ก,  (3) กก 

กกกกก (1) กกก
ก, (2) กก  กก, (3) ก
ก กกกก,  (4) ก
ก ก 

กกกก (1) กกก
ก, (2) กกกก, (3) 
กกกกก,  (4) กก
 กกก 

กกกกก
กก  (role model) กกก
กกกก 
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การช้ีแนะเจตคติ 
Coaching the Attitude 

สพุจน์ พงศป์ระสบชยั 
ภาควิชาอายรุศาสตร ์คณะแพทยศาสตรศิ์ริราชพยาบาล 

บทน า 
เจตคต ิ (attitude) คอื แนวโน้มทีค่นๆ หนึ่งจะประเมนิสิง่หนึ่งๆ ในทางหนึ่งๆ เจตคตเิป็น

องคป์ระกอบทีส่ าคญัทีสุ่ดใน 3 องคป์ระกอบของการเป็นแพทยท์ีด่ ีอนัไดแ้ก่ มคีวามรูด้ ีทกัษะด ีและเจต
คตดิ ี เพราะเจตคตเิป็นเหมอืนเขม็ทศิทีจ่ะชีน้ าคนใหน้ าความรูแ้ละทกัษะไปใชใ้นทางทีถู่กตอ้ง ไมน่ า
ความรูแ้ละทกัษะทีด่ขีองตนไปใชใ้นทางทีผ่ดิ กลายเป็นมหาโจร ดงันัน้จงึส าคญัยิง่ทีค่รตูอ้งชีแ้นะ 
(coaching) ผูเ้รยีนดา้นเจตคต ิแมว้่าการชีแ้นะเจตคตอิาจยากกว่าการชีแ้นะความรูห้รอืทกัษะกต็าม  
เจตคติเกิดจากอะไร? 
 เจตคตเิกดิจากประสบการณ์ (experience) และการเรยีนรู ้ (learning) บุคคลอาจเรยีนรูเ้จตคติ
เรือ่งหนึ่งๆ ไดจ้าก 3 วธิหีลกัๆ คอื 
 1. Classical conditioning ไดแ้ก่ อยากออกก าลงักายเพราะเหน็คนออกก าลงักายแลว้หุ่นด ีดู
ด ีอยากรวยเพราะเหน็คนรวยสุขสบาย เป็นตน้ 
 2. Operant conditioning ไดแ้ก่ อยากตัง้ใจเรยีนเพราะเคยถูกพ่อดุด่า เหน็แมร่อ้งไห ้อยากตรง
เวลาเพราะเคยมาสายแลว้เกดิเรือ่งรอ้งเรยีน เป็นต้น 
 3. Observing the people around โดยเฉพาะการสงัเกต การหล่อหลอม การเชื่อตามคนรอบ
ขา้ง เช่น เดก็มกัไดเ้จตคตจิากการดูพ่อแม ่ฟังสิง่ทีพ่่อแมส่อน หรอืเมือ่โตขึน้กไ็ดจ้ากเพื่อน เป็นตน้ 
หลกัการเปล่ียนเจตคติของบคุคล 
 แมเ้จตคตสิ่วนใหญ่มกัน าไปสู่พฤตกิรรม แต่กไ็มเ่สมอไป แต่พฤตกิรรมไม่จ าเป็นต้องเป็นผลจาก
เจตคต ิ เมือ่ครเูหน็ผูเ้รยีนมพีฤตกิรรมทีไ่มพ่งึประสงคอ์ยา่งหนึ่ง อาจเกดิจากปัญหาดา้นความรูห้รอื
ทกัษะซึง่อาจไมใ่ช่ปัญหาทางเจตคตกิไ็ด ้ และแมจ้ะเป็นปัญหาทีเ่จตคตจิรงิกเ็ป็นผลจากการก่อร่างสรา้ง
สรา้งเจตคตขิึน้มาอยา่งไมถู่กตอ้ง ไมใ่ช่ความผดิของผูเ้รยีนแต่เพยีงอย่างเดยีว การจะเปลีย่นเจตคตคินมี
หลายทฤษฎแีละหลายวธิ ีไดแ้ก่  
 1. Classical conditioning ไดแ้ก่ การท าใหผู้เ้รยีนเกดิความรูส้กึดา้นบวกต่อวตัถุ บุคคล หรอื
เหตุการณ์ต่างๆ ทีเ่ราตอ้งการชีแ้นะใหผู้เ้รยีนเกดิ หรอืเกดิความรูส้กึดา้นลบต่อสิง่ทีเ่ราอยากใหผู้เ้รยีน
นัน้เลกิ โดยอาศยัครพูดูใหฟั้ง ชีใ้หด้ ูท าใหเ้หน็ หรอืพาไปใหป้ระสบเอง 
 2. Operant conditioning ไดแ้ก่ การให ้positive reinforcement (ชื่นชม ใหส้ิง่ดีๆ  เมือ่ท าด)ี, 
negative reinforcement (เอาสิง่ทีไ่มพ่งึปรารถนาออกไป เมือ่ท าด)ี, punishment 1 (มอบสิง่ไมพ่งึ
ปรารถนา เมือ่ท าไมด่)ี, และ punishment 2 (การเอาสิง่ดีๆ  ออกไป เมือ่ท าไมด่)ี เป็นตน้  
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 3. Persuasion หรอืการชกัจงู ทฤษฎนีี้เชื่อว่าบุคคลสามารถเปลีย่นเจตคตไิดจ้าก 2 ทาง ทางที่
หนึ่ง คอื การไดฟั้งไดค้ดิวเิคราะหป์ระเดน็นัน้อย่างลกึซึง้จนไดค้ดิ คอื ไดส้ะทอ้นความรูส้กึ (reflection) 
จนเขา้ใจและเชื่อ (internalization) ทางทีส่อง คอื การถูกกล่อมเกลาโดยลกัษณะและบุคลกิภาพของผูพ้ดู 
หรอื role modeling การชกัจงูทีม่กัเปลีย่นเจตคตคินไดม้กัมลีกัษณะกระตุน้ใหค้ดิ (thought-provoking) มี
เหตุมผีล และมตีวัอยา่งท าใหดู้ 
 4. Role modeling เนื่องจากเจตคตสิัง่สมจากการสงัเกตคนรอบขา้ง โดยเฉพาะบุคคลทีต่น
ประทบัใจ ครทูีใ่หค้วามรกัความเอาใจใส่อย่างจรงิจงัต่อผูเ้รยีนหรอืต่อผูป่้วยมโีอกาสเป็น role model 
ใหแ้ก่ผูเ้รยีน และเปลีย่นเจตคตผิูเ้รยีนได้ 
 5. Dissonance เจตคตขิองคนๆ หนึ่งสามารถเปลีย่นได ้หากเจตคตหินึ่งเกดิขดัแยง้ (conflict) 
กบัอกีเจตคตหินึ่งทีส่ าคญักว่า เช่น ผูเ้รยีนเป็นคนรกัสบายไมช่อบเรยีนหนกั แต่กอ็ยากเป็นศลัยแพทยท์ี่
เก่งทีม่ชีื่อเสยีง ครอูาจยกจุดทีข่ดัแยง้นี้ขึน้มาใหผู้เ้รยีนไดค้ดิว่า เป็นไปไมไ่ด ้อยากเป็นศลัยแพทยท์ีเ่ก่งก็
ตอ้งทนเรยีนหนกัใหไ้ด ้ถา้ไมอ่ยากเรยีนหนกัไมม่ทีางไดเ้ป็นศลัยแพทย ์เป็นตน้ กจ็ะเปลีย่นเจตคตคินได้ 
คณุลกัษณะของครท่ีูจะช้ีแนะเจตคติแก่ผูเ้รียนได้ดี 
 ประกอบดว้ยดา้นเจตคต ิทกัษะ และสมัพนัธภาพกบัผูเ้รยีน 
 1. เจตคติของคร ู(attitude) ครคูวรเป็นคนคดิบวก เชื่อมัน่ในผูเ้รยีน ตอ้งเชื่อว่าผูเ้รยีนของเรา
นัน้ส่วนใหญ่เป็นคนมจีติใจดงีามเป็นทุนเดมิ แค่อาจมคีวามเขา้ใจบางประเดน็ผดิเพีย้นไปบา้งเท่านัน้ ไม่
ควรเหมาว่าการมเีจตคตไิมด่เีพยีงเรื่องหนึ่งแสดงว่าเขาเป็นคนไมด่ไีปทัง้หมด การรบัฟังความเหน็อยาก
ผูเ้รยีนตอ้งวางใจเป็นกลาง เอาใจเขามาใส่ใจเรา ไมต่ดัสนิล่วงหน้า รกัเขาใหเ้หมอืนน้องรว่มทอ้ง เหมอืน
ลกูในไสจ้รงิๆ 
 2. ทกัษะ (skill) ครคูวรเป็นผูฟั้งทีด่ ี(active listening) รูจ้กัหกัหา้มใจ ไมพ่ดูขดั โตแ้ยง้ หรอืใช้
ความรูส้กึของเราตดัสนิในทนัท ี (refraining) รูจ้กักระตุ้นใหผู้เ้รยีนเล่า (facilitating) รูจ้กัถามเจาะใหล้กึ 
(exploring, probing) รูจ้กัค่อยๆ ชีน้ า (guiding) รูจ้กัการให ้ feedback อยา่งถูกวธิทีัง้ positive และ 
negative feedback และรูจ้กัการกระตุน้ใหผู้เ้รยีนสะทอ้นความรูส้กึ (reflection) 
 3. สมัพนัธภาพกบัผูเ้รียน (relationship) สรา้งไดโ้ดย 

 ใหเ้วลากบัผูเ้รยีน ครมูเีวลาไดอ้ยูก่บัผูเ้รยีนมากพอยอ่มท าใหเ้ขา้ใจผูเ้รยีนไดด้กีว่าครทูีไ่ม่มี
เวลาสงัเกตผูเ้รยีน  

 สะสม positive feedback ต่อผูเ้รยีนมาเรือ่ยๆ ทุกครัง้ทีผู่เ้รยีนท าดเีพราะจะเป็นตวัช่วยให้
ผูเ้รยีนเขา้ใจในความหวงัดขีองครแูมเ้มือ่วนัทีค่รูจะตอ้งให ้negative feedback  

 แสดงออกถงึความรกัและห่วงใยต่อผูเ้รยีนอยา่งจรงิจงั ผูเ้รยีนจะเริม่สงัเกตสิง่ทีค่รทู า 
(observation people around) อาจประทบัใจในลกัษณะของครแูละเชื่อสิง่ทีค่รพููด (persuasion) หรอื
จนกระทัง่อาจถอืครเูป็นตวัอยา่ง (role modeling) กไ็ด ้
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หัวข้อ : เรามาเป็น mentor กันเถอะ
8 August 2017
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Mentoring 
สพุจน์ พงศป์ระสบชยั 

ภาควิชาอายรุศาสตร ์คณะแพทยศาสตรศิ์ริราชพยาบาล 
 

นิยาม 
Mentoring เป็นกระบวนการทีบุ่คคลหนึ่งซึง่มี

ประสบการณ์ เป็นทีย่กยอ่ง และมคีวามเขา้ใจ (mentor) 
รบัฟัง และชีแ้นะดว้ยความเชื่อมัน่ใหบุ้คคลอกีคนหน่ึง 
(mentee หรอื protege) ตรกึตรองและเตบิโตใน
ความคดิ การเรยีนรู ้ และการเตบิโตทัง้ในดา้นส่วนตวั
และในสายวชิาชพี 

ความส าคญัของการมี Mentor 
การเป็น mentor ท าให ้mentor เองสุขใจทีไ่ดใ้ห ้

ไดช้่วยเหลอื ประคบัประคอง mentee ใหเ้ตบิโตและ
กา้วหน้าไปในสายวชิาชพีของเขา และเป็นความภูมใิจที่
ไดต้อบแทนแก่วชิาชพีดว้ยการมอบมรดกฝากไวแ้ก่คน
รุน่หลงั 

Mentee จะรูส้กึเชื่อมัน่ พงึพอใจ รูส้กึไดถ้งึการ
เอาใจใส่ สนบัสนุนใหเ้ตบิโต ชีแ้นะในยามทีป่ระสบความ
ยากล าบาก ท าให ้ mentee สามารถจดัระเบยีบตวัเอง 
ปรบัตวั ตรกึตรองถงึเสน้ทางและเป้าหมายในชวีติ เป็น
เขม็ทศิใหมุ้่งไปในทศิทางทีถู่กตอ้ง และความเป็น role 
model นี้จะท าให ้ mentee เองเมือ่เตบิโตขึน้จะไปสบื
ทอดเป็น mentor ทีด่สีบืไป  

ระยะต่างๆของ Mentoring 

 1. เร่ิมต้น (initiation) เป็นระยะที ่mentor และ 
mentee เริม่ความสมัพนัธก์นัไมว่่าจะดว้ยความพรอ้มใจ
เองของทัง้สองฝ่ายหรอืจากการจดัสรรใหก้ต็าม เป็น
ระยะทีท่ ัง้สองฝ่ายควรพบกนัใหบ้่อยกว่าปกตเิพื่อท า
ความรูจ้กั พดูคุยแลกเปลีย่นถงึความสนใจ คุณค่า และ
เป้าหมาย เหมอืนเป็นระยะดใูจว่าเคมจีะไปดว้ยกนัได้
หรอืไม่ 
 2. ปลูกฝัง (cultivation) เป็นระยะ
ความสมัพนัธเ์ริม่แน่นแฟ้นแต่ผ่อนคลาย mentor ชีแ้นะ
ให ้ mentee เหน็เป้าหมาย เสน้ทางทีจ่ะไปถงึ ทบทวน

กจิกรรมทีต่อ้งท าเป็นระยะๆ ให ้coaching ในส่วนทีข่าด
และให ้feedback 
 3. ลาจาก (separation) เกดิขึน้เมือ่ mentee 
จบการศกึษา mentor ปลดเกษยีณหรอืยา้ย หรอืตอ้ง
แยกจากกนัไมว่่าจะเป็นตามก าหนดการหรอืโดยไมไ่ด้
คาดคดิ การแยกจากมกัมคีวามโศกเศรา้ของการลาจาก
ระคนกบัความสุขในความส าเรจ็และการเริม่ชวีติใหม่ 
 4. พบกนั (redefining) ทัง้สองอาจมโีอกาสได้
พบกนัอกี แต่ในบทบาทของเพื่อนรว่มวชิาชพี เป็น
กลัยาณมติรทีย่ ัง่ยนืตลอดชวีติ  

บทบาทของ Mentor 
 ม ี7 ดา้นหลกัๆ ไดแ้ก่  

1. Coach เมือ่ mentee ตอ้งพฒันาความรู ้
ทกัษะ หรอืเจตคตดิา้นใดๆทีจ่ะน า mentee ไปสู่
เป้าหมายของเขา 

2. Feedback เพื่อให ้ mentee พฒันา มุง่ไปใน
ทศิทางทีถู่กตอ้งสู่เป้าหมาย ไมอ่อกนอกลู่นอกทาง และ
ไมเ่สยีเวลา 

3. Challenge ทา้ทายให ้mentee ท าสิง่ใหม ่สิง่
ทีย่าก สิง่ทีน่อก comfort zone  

4. Support ในยามที ่ mentee ตอ้งเผชญิกบั
ปัญหา อุปสรรค สิง่ทา้ทาย และเมือ่พบความผดิหวงั
หรอืลม้เหลว 

5. Career ช่วยชีแ้นะเสน้ทางและขัน้ตอนการ
เดนิทางไปสู่เป้าหมายในวชิาชพี ไดแ้ก่ ความรู ้ ทกัษะ 
วจิยั การศกึษาเรยีนรู ้และการบรหิารจดัการ  

6. Social ช่วยแนะน า ฝากฝัง mentee เขา้สู่
สงัคม สถาบนั และวงการวชิาชพี 

7. Role model หล่อหลอม mentee ดว้ยการ
แสดงใหเ้หน็เป็นตวัอยา่ง 

คณุสมบติัของการเป็น Mentor ท่ีดี 
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จงเชื่อว่าทุกคนสามารถเป็น mentor ได ้ ทกัษะ
การเป็น mentor เรยีนรูแ้ละพฒันาใหเ้กดิได ้ คุณสมบตัิ
ของ mentor ทีด่ไีดแ้ก่ 

1. มคีวามรูค้วามสามารถในสายนัน้ๆ 
2. เป็นผูฟั้งทีด่ ี
3. มทีกัษะการประเมนิและ coaching 
4. มทีกัษะการให ้feedback  
5. มทีกัษะการสรา้งแรงจงูใจ 
6. ใหเ้วลา 
7. ใหเ้กยีรต ิ
8. ซื่อสตัย ์จรงิใจ 
9. ปรารถนาดต่ีอ mentee มุง่หวงัต่อความส าเรจ็

ของ mentee เหนือกว่าความส าเรจ็ตวัเอง 

หลกัการและเทคนิคการเป็น Mentor 
1. ระยะเร่ิมต้น  
 ไมว่่า mentor และ mentee จะเลอืกกนัมา

ดว้ยความสมคัรใจหรอืจากถูกจดัสรรให ้ ทัง้สองควรพบ
กนัใหบ้่อย สรา้งความคุน้เคย ท าความรูจ้กั ท าความ
เขา้ใจถงึนิสยัใจคอดว้ยการพดูคุยแลกเปลีย่น ในขัน้ตอน
นี้ mentor ควรเป็นผูฟั้งทีด่ ี (active listener) ทัง้สอง
ฝ่ายควรรูส้กึเชื่อมโยงกนั (personal connection) 

 พดูคุยถงึเป้าหมายและความคาดหวงัของ 
mentee, mentor อาจช่วยแนะน าขดัเกลา ปรบัแต่ง 
สนบัสนุน แต่ไมค่รอบง า ชีแ้นะเสน้ทาง ภารกจิทีต่อ้งท า
เพื่อน าไปสู่เป้าหมายรว่มกนัทีช่ดัเจน รวมทัง้ความ
คาดหวงัของ mentor ต่อ mentee รปูแบบการสนทนา
อาจใชโ้มเดลทีเ่รยีกว่า GROW (ภาพท่ี 1) 
 ความสมัพนัธร์ะหว่าง mentor และ mentee ทีด่ี
นัน้ทัง้สองฝ่ายควรรูส้กึไดป้ระโยชน์ (reciprocity) แต่
ไมใ่ช่แขง่ขนั (competitive) หรอืมผีลประโยชน์ทบัซอ้น
กนั 

2. ระยะปลกูฝัง  
 ควรมตีารางการพบปะกนัเป็นระยะๆ ทีช่ดัเจน 

โดยช่วงเวลาตามความเหมาะสม 

 ในการพบกนัแต่ละครัง้ mentor ควรมรีายการ 
(list of agenda) การพดูคุยตดิตามทัง้เรือ่ง งานทีท่ า 
เป้าหมาย รวมทัง้เรือ่งส่วนตวั 

 ให ้ feedback ทัง้ positive และ negative 
อยา่งจรงิใจ 

 ช่วย coaching mentee หรอืประสานใหผู้อ้ื่น
ช่วยในบางดา้นทีข่าดหรอืเป็นจดุอ่อนของ mentee 

 ประคบัประคองเมือ่ mentee พบความ
ยากล าบากหรอืความลม้เหลว 

 กระตุน้ ทา้ทาย mentee ในบางครัง้ 
 เป็น role model ทีด่เีท่าทีเ่ราจะเป็นได้ 
 สนบัสนุนให ้ mentee เขา้สู่วงการดว้ยการพา

ไปแนะน า มองหาโอกาสและหยบิยืน่โอกาสให ้
 ให ้mentee ไดป้ระสบความส าเรจ็ในงาน 
 ไมฉ่กฉวยผลงานของ mentee มาเป็นของตน 
3. ระยะลาจาก 

 เมือ่ถงึเวลาจากกนั อ าลากนัดว้ยความสุข 
ยนิด ี (รวมทัง้ใหอ้ภยัต่อกนั) เขยีนจดหมายแนะน าตวัให้
ดทีีสุ่ด หรอืฝากฝังใหถ้า้ท าได ้

4. ระยะพบกนั 
 เป็นเพื่อนรว่มวชิาชพี เป็นกลัยาณมติรที่
ปรารถนาดต่ีอกนัไปตลอดชวีติ 
 

1. Goal

3. Options

2. Reality4. Will

Finding direction
Clarifying goal
Testing validity

Determining 
current situation

Assessing the gap
Identifying strength 

& weakness
Brainstorming ideas

Analyzing viability
Identifying barriers
Checking supports

Setting action plans
Scheduling 

implementation
Giving commitment

 
ภาพท่ี 1 GROW model ในการสนทนาเพื่อ mentoring  
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Coaching and Mentoring : Roles of Medical School Teachers 

 

ผศ.นพ. พนม เกตุมาน 

 

เปาหมาย 

นักศึกษาแพทยเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 

หลักการ 

1. เขาใจทฤษฎีพฤติกรรม การเรียนรู การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  

2. เขาใจการเรียนรูของวัยผูใหญ (transformative learning) ความแตกตางการเรียนรู ประสบการณเดิมของนักศึกษา 

เปนรายบุคคล  

3. ชวยกันคนหาความแตกตางระหวางเปาหมาย และสถานการณปจจุบัน  

4. ชวยกําหนดเปาหมายรายบุคคลโดยสรางแรงจูงใจจากภายใน  ส่ิงท่ีตองการเปล่ียนแปลงดวยตัวเอง กําหนด

เปาหมาย วางแผน โดยครูเปนผูชวย 

5. ติดตาม ใหกําลังใจ สรางโอกาสการเรียนรูใหมตามความตองการ 

เทคนิคที่ใช 

1. ความสัมพันธท่ีดี เปนแบบ สองทางท่ีมีการกําหนดวัตถุประสงค และ ภาระงานชัดเจน  

2. การส่ือสาร การฟง จับใจความ(ความรูสึก ความคิด ทัศนคติ นิสัย คานิยม) การทวนใจความ การใชคําถาม การ

เขาใจ ใสใจ มีอารมณรวม ทัศนคติท่ีดี อยากชวยเหลือ  การสรางแรงจูงใจ motivational interviewing, feedback,  

I-You message  การสํารวจตนเอง  เพ่ือใหคนหาตัวเอง อยากรูเกี่ยวกับตนเอง การใหกําลังใจ positive and 

negative reinforcement, praising 

3. การเปนตนแบบ Role modeling 

องคประกอบการสื่อสาร 

1. ผูสงขอมูล  

2. ผูรับขอมูล 

3. ขอมูลท่ีตองการส่ือสาร (Message) 

4. ส่ิงแวดลอมของการส่ือสาร (Environmental Context) 

5. เทคนิคการส่ือสาร( Techniques of Communication)  เชน การส่ือสารทางเดียว  หรือสองทาง 
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เทคนิคการสื่อสารที่ดี 

 เทคนิคการส่ือสารท่ีดีกับนักศึกษา  มีดังน้ี 

1. ทัศนคติที่ด ี(Good Attitudes) 

 ทัศนคติของผูส่ือสารท่ีดี ทําใหเกิดความรูสึกไววางใจ  รวมมือ  เปดเผย ยอมรับไดงาย  คือทาทีดานบวกยอมรับแบบไม

มีเงื่อนไข (unconditional positive regard)  มองในแงดีเปนกลาง (neutral)  มีความเขาใจ(understanding)  อยากชวยเหลือ 

(empathy)  เห็นใจ (sympathy)  เร่ิมตนจากการมองดานดี  คนหา  และหยิบยกมาเร่ิมตนในการสนทนา  หรือการสอน  

ความรูสึกดีน้ีจะถายทอดเปนทาที  สายตา  และทาทางท่ีรับรูได  และเกิดการยอมรับ  เปดชองการส่ือสารกันสองทาง (two-

way communication)  ในการเรียนการสอน  หรือ การฝกอบรม  ครูท่ีสรางทัศนคติท่ีดีไดเร็ว  จะเปนท่ียอมรับไดเร็วและ

มากกวา 

 

2.ทักทาย (Greeting)  

  ผูส่ือสารสรางประโยคทักทายท่ีออนโยน  นุมนวล  เปนกันเอง  อาจใชเทคนิค (small talks)  คือประโยคทักทาย ถาม

เร่ืองงายๆ แสดงความเปนกันเอง โดยไมคุกคาม พยายามเรียกชื่อมากกวาใชสรรพนาม  เชน 

  “สวัสดีครับ  .........(เรียกชื่อ)” 

“.........(ชื่อ)เมื่อกี้ทําอะไรอยูครับ” 

“ทานขาวแลวหรือยัง.........(ชื่อ)” 

 ถาครูรูขอมูลพ้ืนฐานบาง  เชน ชอบอะไร ทําอะไร  เพ่ือนเปนใคร  โดยเฉพาะดานดีๆ  จะหาทางเร่ิมตนคุยได นุมนวล  

และสังเกตวาพยายามเอยชื่อเพ่ือแสดงความรูจัก สรางความคุนเคยเสมอ หลีกเล่ียงคําวา “เธอ” หรือสรรพนามอ่ืน 

 ในกรณีท่ียังไมรูจักกัน  ครูควรแนะนําตัวเอง  วัตถุประสงคของการคุยกัน  เวลาท่ีจะคุยกัน  เพ่ือใหนักศึกษาเขาใจ  

บรรยากาศผอนคลาย และเปนกันเอง  

 

3.เร่ิมตนจากจุดดี (Beginning with Positive Aspects) 

 ไมวาเร่ืองท่ีจะคุยกับนักศึกษาเร่ืองบวกหรือ ลบ  ใหเร่ิมตนจากการแสดงความยินดี  รับรู  ขอดีของนักศึกษากอน

เสมอ 

“ครูดีใจท่ีไดคุยกับ.....(ชื่อ)   (พยายามเรียกชื่อ  ดีกวาใชคํา “เธอ”)  

 “ครูยินดีกับผลการสอบท่ีผานมา” 

“การประกวดท่ีผานมา  เธอทําไดดีมากนะ” 

 

4.การสํารวจลงไปในปญหา  

ครูพยายามสํารวจความรู ความเขาใจ  ของนักศึกษา  โดยใชเทคนิคการถาม   

“ทราบหรือไมวาครูอยากคุยดวยเร่ืองอะไร” 

“ชวยเลาใหครูฟงวาเกิดอะไรขึ้น” 

“เปนอยางไร ถึงมาพบครูท่ีน่ี” 
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เร่ืองท่ีนักศึกษาไมอยากเลาในชวงแรก ควรขามไปกอน แตท้ิงทายไววามีความสําคัญท่ีนาจะกลับมาคุยกันอีกใน

โอกาสตอไป 

 “เร่ืองน้ีนาสนใจมาก สําคัญทีเดียว   ยังไมอยากเลาในตอนน้ี ไมเปนไร เอาไวเมื่อพรอมท่ีจะเลาแลวคอยเลาก็ได ครู

จะขอคุยเร่ืองอ่ืนกอน แลวจะขอยอนกลับมาคุยเร่ืองน้ีทีหลัง ดีไหม” 

ในการสํารวจลงลึกในประเด็นปญหา  ควรสังเกตทาที  ความรวมมือ  การเปดเผยขอมูล  วานักศึกษามคีวามไววางใจ

มากนอยเพียงไร  มีเร่ืองใดท่ียังกังวล เชน  ไมแนใจวาครูจะไปเลาใหพอแมฟง หรือเปดเผยใหคนอ่ืนรูหรือไม ซึ่งอาจมีผลเสีย

ตามมา  ครูควรใหความมั่นใจเร่ืองน้ี โดยเนนการรักษาความลับ (confidentiality)  ดังน้ี 

“เร่ืองท่ีคุยกันน้ี  ครูคงไมนําไปบอกพอแม หรือคนอ่ืนๆฟง”    

“ถามีเร่ืองท่ีครูจําเปนตองบอกพอแม  ครูจะคุยกับเธอกอน” 

 

5. การฟงอยางตั้งใจ (Active Listening) 

 การส่ือสารท่ีดีควรเปนไปแบบสองทางเสมอ  คือการฟง  และการพูด  แตในระยะแรกควรพยายามกระตุนใหนักศึกษา

พูดและแสดงออกมากๆ  เพ่ือลดความเครียดและการปองกันตนเอง สรางทัศนคติใหรูสึกวา “ครูสนใจ และฟงนักเรียน” 

 การฟงอยางตั้งใจ (active listening) แสดงออกโดยมีความสนใจ จดจํารายละเอียด พยายามเขาใจความคิดความรูสึก  

สอบถามเมื่อสงสัย ใหนักศึกษาขยายความ  และสอบถามความคิด ความรูสึกเปนระยะๆ 

 ในขณะฟงอยาเพ่ิงคิดวาจะพูดอะไรตอไป  ใหสนใจจดจําประโยคท่ีนักศึกษาพูด และทวนความ  นักศึกษาจะรูสึก

ประทับใจท่ีครูสนใจ  จดจํา  ใหเกียรตินักเรียน  และจะรวมมือเปดเผยมากขึ้น 

 

6.หลีกเลี่ยงการใชคําถามที่ขึ้นตนวา  “ทําไม”   

การใชคําถามท่ีขึ้นตนวา  “ทําไม.....” มักทําใหเกิดความรูสึกดานลบ  เชน  

 “ทําไมเธอเขาเรียนสาย”  จะส่ือสารความหมาย 2  แบบ คือ 

1. เธอแยมาก    

2. ถามีเหตุผลดีๆ  ก็มาสายได 

ผลท่ีตามมาคือ นักศึกษาจะพยายามหาเหตุผลเขาขางตนเองมากขึ้น  เพ่ือพยายามยืนยันวา  ความคิดและการกระทํา

ของเขาถูกตอง  เปนการกระตุนสงเสริมใหเถียงแบบขางๆคูๆ  ในท่ีสุดครูก็จะโมโหนักศึกษาเสียเอง   

  ดังน้ันพยายามหลีกเล่ียงคําถามท่ีขึ้นตนดวยคําวา “ทําไม”    

ถาตองการทราบเหตุผลจริงๆ  ของพฤติกรรมน้ัน  ใหเปล่ียนเปนคําถามตอไปน้ี 

“ครูอยากรูจริงๆวาอะไรทําใหเธอทําอยางน้ัน”  

“พอจะบอกครูไดไหมวา  เธอคิดอยางไรกอนท่ีจะทําอยางน้ัน” 

“เกิดอะไรขึ้น  ทําใหเธอมาสายในวันน้ี” 

“เหตุการณเปนอยางไร  ลองเลาใหครูเขาใจหนอย” 
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7.ใชคําพูดที่ขึ้นตนดวย  “ฉัน...” ( I-Message)  แทนที่ “เธอ...” (You-Message)   

ประโยคท่ีขึ้นตนดวย  “เธอ”  หรือ “คุณ”  น้ันเรียกวา You-message มักแฝงความรูสึกดานลบ  คุกคาม และตําหนิ   

การส่ือสารท่ีดีควรเปล่ียนเปนประโยคท่ีขึ้นตนดวย “ฉัน”  หรือ “ผม” ท่ีเรียกวา  I-message ท่ีสรางความรูสึกนุมนวลกวา  

สังเกตการเปรียบเทียบประโยคตอไปน้ี 

“เธอน่ีแยมากท่ีมาสาย” (You-message) ใหแทนดวย  “ครูไมชอบการท่ีนักเรียนมาสาย”(I-message)     

“ทําไมเธอมาสาย” (You-message) ใหแทนดวย  “ครูอยากใหนักเรียนมาเชา” (I-message)  

ทําไมพวกเธอไมตั้งใจฟง” ใหแทนดวย  “ครูไมชอบเวลาพูดแลวไมมีคนตั้งใจฟง”  

“เธอไมฟงครูเลย” ใหแทนดวย  “ครูอยากใหนักเรียนหยุดฟง  เวลาครูพูด” 

“เธอทําอยางน้ันไมดี” ใหแทนดวย  “ครูเสียใจท่ีเธอทําเชนน้ัน”    

ลองฝกใชคําพูดสรางความรูสึกดีๆ ท่ีขึ้นตนดวยฉัน หรือ ครู  ตอไปน้ีบอยๆ 

“ครูอยากใหเธอ....” 

“ครูจะดีใจมากท่ี...” 

“ครูคิดวา....”  

“ครูกังวลวา...”  

 

8.กระตุนใหบอกความคิด  ความรูสึก  ความตองการ   

กระตุนใหนักศึกษามีทักษะในการส่ือสารมากขึ้น กลาพูด  กลาบอกส่ิงท่ีตัวเองคิด  รูสึก  และตองการอยางสุภาพ  ให

เขาใจกัน  ท้ังตอครูและเพ่ือนๆดวยกันเอง   

ครูชวยกระตุนเร่ืองน้ีได  ดวยการฝกรายบุคคล   

“เธอคิดอยางไร  เร่ืองน้ี..” 

“เธอรูสึกอยางไร  ลองเลาใหครูฟง...” 

“เธอตองการใหเปนอยางไร...” 

 ครูควรรับฟงนักศึกษามากๆ  ใหเขารูสึกวา  การพูดบอกเร่ืองเหลาน้ีเปนเร่ืองปกติ เปนท่ียอมรับ และสามารถบอกกับ

เพ่ือนๆไดดวย 

 ในระยะทายๆ  เมื่อความสัมพันธดี  สังเกตทาทีวาเร่ิมยอมรับยอมฟงบางแลว  ครูอาจส่ือสารส่ิงท่ีครูคิด  รูสึก  และ

ตองการอยางนุมนวล  สงบ  ส้ันๆ  เปนแนวทางใหเขาปฏิบัติได 

 

9.สะทอนความรูสึก  (Reflection of Feeling) 

การสะทอนความรูสึก  ชวยสรางความรูสึกการประคับประคองทางจิตใจ (emotional support)  แสดงถึงความเขาใจ  

สนใจนักศึกษา  ถาไมแนใจวานักศึกษารูสึกอยางไร ใหถามความรูสึก  เชน 

“เธอคงเสียใจ  ท่ีโดนลงโทษ” (สะทอนความรูสึก)   

“หนูรูสึกอยางไรบาง  ท่ีพอแมไมไดอยูดวยกัน” (ถามความรูสึก) 

“เธอรูสึกอยางไรบาง  เมื่อเพ่ือนทําอยางน้ัน”  (ถามความรูสึก) 
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“เธอคงโกรธท่ีถูกเพ่ือนแกลง”  (สะทอนความรูสึก) 

“เร่ืองท่ีคุยกันน้ีคงจะกระทบความรูสึกของเธอมาก  ครูจะคุยกันตอไดไหม” (สะทอนความรูสึก) 

 “เธออึดอัดใจท่ีครูถามถึงเร่ืองน้ี” 

“เธอกังวลใจจนนอนไมหลับ” 

 การสะทอนความรูสึกจะชวยใหนักศึกษาเกิดความรูสึกวาครูเขาใจความรูสึก เกิดความสัมพันธท่ีดีตอกัน  

การสะทอนความรูสึก ชวยในการตอบคําถามหรือตอบสนองบางสถานการณได เชน 

 นักศึกษา(พูดอยางโกรธๆวา)    “ครูไมเขาใจผมหรอก” 

 ครู (ใชเทคนิคการสะทอนความรูสึก )  “เธอคงรูสึกหมดหวัง ไมมีใครเขาใจปญหาน้ี” 

 

10.ถามความคิดและสะทอนความคิด   

 การสอบถามความคิด  ชวยใหเกิดความเขาใจความคิดนักศึกษา  และแสดงความสนใจและใหเกียรติความคิดเขา เชน 

“เมื่อเธอโกรธ  เธอคิดจะทําอยางไรตอไป”  (ถามความคิด) 

“ผมอยากกลับไปชกหนามัน”   

“เธอโกรธมากจนคิดวานาจะกลับไปชกหนาเขา”  (สะทอนความรูสึกและความคิด) 

การถามและสะทอนความรูสึกและความคิด  มีขอดีท่ีทําใหนักศึกษารูสึกวา  เราพยายามเขาใจความคิด และ

ความรูสึกของเขา  ทําใหเกิดความสัมพันธท่ีดี  เปนพวกเดียวกัน  และจะเปดเผยขอมูลมากขึ้น  เมื่อความสัมพันธดี  การชักจูง

ใหเปล่ียนพฤติกรรมจะงายขึ้น 

 

11.การกระตุนใหเลาเร่ือง (facilitation) 

การกระตุนใหเลาเร่ืองราว  ทําไดโดยใชชุดคําถามท่ีจูงใจ  ตามปญหา หรือเร่ืองราวท่ีเกิดขึ้น  

 “ครูทราบเบ้ืองตนมาวา...”  

 ครูอยากฟงจากเธอเอง  ลองเลาใหครูฟงวาเกิดอะไรขึ้น” 

 การกระตุนจะงายขึ้นถาครูแสดงทาทียอมรับ (unconditional positive regard)  รวมดวย  เชน 

 “เร่ืองท่ีพูดยาก หรือยังบอกไมได ขอใหบอกครูดวย” 

 “ใครๆท่ีอยูในสภาพเดียวกับเธอ   คงทําใจยอมรับไดลําบากเหมือนกนั” 

 “บางทีมันก็ยากท่ีจะเลาเร่ืองขางสวนตัว พรอมเมื่อไรคอยเลาก็ได” 

 “เร่ืองใดท่ียังไมพรอมจะคุย ขอใหบอก” 

การสํารวจลงลึก (exploration) 

  “มีอะไรท่ีทําใหรูสึกหนักใจ กังวลใจ หงุดหงิดใจ” 

 “ถาเปนไปได อยากใหมีการเปล่ียนแปลงอะไร” 

การสํารวจตนเอง (self perception) 

“คิดวาตัวเอง เปนคนอยางไร” 

“ขอดีของตัวเอง” 
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“อยากใหตัวเองเปล่ียนแปลงอยางไร”  

การวางแผน (problem solving and planning) 

“คิดอยางไรกับเร่ืองราวท่ีผานมา 

“คิดทางแกไขไวอยางไรบาง” 

“ปญหาอ่ืนๆละ  มีอะไรหนักใจหรือไม” 

ในตอนทาย ลองสํารวจในเร่ืองอ่ืนๆ ในตอนทาย เชน เร่ืองความสัมพันธของพอแม  ความสัมพันธกับนอง หรือญาติ

คนอ่ืนๆ 

“วางแผนไวอยางไรบาง ระยะส้ัน  ระยะยาว” 

 

12.การใชภาษากาย  (Nonverbal Communication) 

 การสัมผัส สีหนา แววตา  ทาทาง ใหเกิดความเปนกันเอง อยากเขาใจ อยากชวยเหลือ ไมตัดสินความผิด หรือแสดง

การไมเห็นดวยกับพฤติกรรมหรือส่ิงท่ีวัยรุนเปดเผย 

 

13. แสดงทาทีเปนกลาง เขาใจพฤติกรรม (Nonjudgmental attitude) 

“ความสนใจเร่ืองเพศในวัยรุน ไมใชเร่ืองผิดปกติ  เธฮสนใจเร่ืองน้ีบางไหม” 

 “เพ่ือนบางคนอาจลองใชยาเสพติด เคยลองบางไหม” 

 

14.ชมบนหลังคา  ดาที่ใตถุน  

เมื่อนักศึกษามีพฤติกรรมด ี ครูควรมีเทคนิคในการชม  ใหเกิดความภาคภูมิใจตนเอง   ควรชมใหผูอ่ืนทราบดวย  หรือ

รวมชื่นชมดวย    และเมื่อชมแลวอาจเสริมใหรูสึกตอไปวา  เขาคงจะพอใจท่ีตัวเองเปนคนดีดวย   ตอไปนักศึกษาจะชื่นชม

ตัวเองเปน  ไมตองรอใหคนอ่ืนเห็นความดีของตน  หรือรอใหคนอ่ืนชมเสมอไป  ดังตัวอยางน้ี 

“ครูดีใจมากท่ีเธอชวยเหลือเพ่ือน  เธอคงรูสึกภูมิใจในตัวเองท่ีทําเชนน้ัน  ใชไหม” 

“พวกเราภูมิใจท่ีเธอไดรางวัลคร้ังน้ี  ชวยกันตบเมือใหหนอย  เธอคงภูมิใจในตัวเองเหมือนกันใชไหมจะ” 

ในทางตรงกันขาม  เมื่อนักศึกษามีพฤติกรรมไมดี  ครูควรมีเทคนิคในการตักเตือน   เพ่ือเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  แตเวลา

เตือน อยาใหเกิดความรูสึกอับอาย  ใหนักเรียนคอยๆคิด  และยอมรับดวยตัวเอง  อยาใหเสียหนา  การเตือนเร่ืองท่ีนาอับอาย

ควรเตือนเปนการสวนตัว  กอนจะเตือน  ควรหาขอดีของเขาบางอยาง  ชมตรงจุดน้ันกอน  แลวคอยเตือนตรงพฤติกรรมน้ัน เชน 

“ ครูรูวาเธอเปนคนฉลาด  แตครูไมเห็นดวยกับการท่ีเธอเอาของเพ่ือนไปโดยไมบอก” (ใช I-message รวมดวย) 

“ครูเห็นแลววาเธอมีความตั้งใจมาก  แตงานน้ีเปนงานกลุม ท่ีครูอยากใหชวยกันทําทุกคนนะจะ” 

 

15.ตําหนิที่พฤติกรรม  มากกวา ตัวบุคคล    

ถาครูจะตําหนินักศึกษา  ตองระวงัการตอตานไมยอมรับ  ซึ่งเกิดขึ้นโดยอัตโนมัติตามกลไกทางจิตใจท่ีปกปองตนเอง  เมื่อ

เร่ิมตนไมยอมรับ  จะไมสนใจฟง  ไมเชื่อ  ไมยอมรับส่ิงท่ีครูบอก(แมวาเร่ืองท่ีพูดตอมาเปนเร่ืองจริง) 

วิธีการท่ีทําใหนักศึกษายอมรับ  และไมเสียความรูสึกดานดีของตนเอง  สามารถทําไดดวยการเปล่ียนการตําหนิที่ตัว

นักศึกษา  เปนการตําหนิที่พฤติกรรมนั้น  ดังตัวอยางตอไปน้ี  
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“เธอน่ีแยมาก  ขี้เกียจจังเลยถึงมาสาย” เปล่ียนเปน   “ การมาโรงเรียนสาย  เปนส่ิงท่ีไมดี”      

“เธอน่ีโงมากนะ  ท่ีทําเชนน้ัน” เปล่ียนเปน  “ การทําเชนน้ัน  ไมฉลาดเลย”       

“เธอน่ีเปนคนเอาเปรียบเพ่ือนนะ”  เปล่ียนเปน “ครูไมชอบการไมชวยเหลืองานกลุม   งานน้ีทุกคนตองชวยกัน “      

 ไมควรใชคําพูดทํานองวา  เปนนิสัยไมดี  หรือสันดานไมดี  เพราะจะทําใหนักศึกษาตอตาน   

การตําหนิไปถึงพอแม  เชน  “อยางน้ีพอแมไมเคยสอน  ใชไหม”  สรางความรูสึกตอตานอยางแรง  เปนอันตรายตอการ

ส่ือสารและการสรางความสัมพันธ 

 

16.การกระตุนใหคิดดวยตนเอง 

ในการฝกใหนักศึกษาแกปญหาน้ัน  ควรฝกใหนักศึกษาคิดเองกอนเสมอ  เมื่อนักศึกษาคิดไมออกหรือ ไมรอบคอบ ครูอาจ

ชวยชี้แนะในตอนทาย  เชน   

“เธอคิดวาปญหาอยูท่ีไหน”  (ใหคิดสรุปหาสาเหตุของปญหา) 

“แลวเธอจะทําอยางไรตอไปดี”  (ใหคิดหาทางออก) 

“ทางออกแบบอ่ืนละ  มีวิธีการอ่ืนหรือไม”  (ใหหาทางเลือกอ่ืนๆ  ความเปนไปไดอ่ืนๆ) 

“ทําแบบน้ี  แลวคาดวาผลจะเปนอยางไร”  (ใหคิดถงึผลท่ีตามมา) 

“เปนไปไดไหม  ถาจะทําแบบน้ี...(แนะนํา)...เธอคิดอยางไรบาง” 

 

17. การประคับประคองอารมณ (Emotional Support) 

จิตใจ อารมณของนักศึกษาจะดีขึ้น  เมื่อเกิดส่ิงตอไปน้ี 

ความหวังดานบวก (hope)  เชน  

“การพูดคุยกันในวันน้ีนาจะชวยใหครูเขาใจมากขึ้น” 

การไดระบายความรูสึก (ventilation) 

 “การรองไห ไดระบายความทุกขใจ ก็ชวยใหใจสบายขึ้น” 

 “ครูอยากใหเลาเร่ืองท่ีไมสบายใจ  อาจทําใหเราเขาใจเหตุการณดีขึ้น” 

 การชมเชย (positive reinforcing) 

 “ครูคิดวาเปนการดีมาก   ท่ี...อยากจะเขาใจตัวเอง   .......อยากแกไขเปล่ียนแปลง” 

 “ดีนะท่ี.....มีความสนใจในเร่ืองการเรียน” 

ความหวังในการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้น 

 “จากขอมูลท่ีเลามาท้ังหมด ครูคิดวา อาการตางๆเกิดจากอารมณซึมเศรา อาการน้ีพบไดบอย และเปนสาเหตุของ

ปญหาตางๆ แตสามารถรักษาได” 

 “ครูคิดวา การตรวจทดสอบบางอยางอาจจะชวยใหเขาใจสาเหตขุองปญหามากขึ้น จะแนะนําวานาจะ....” 
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18. การสรุปและยุติการสนทนา (Termination) 

การยุติการส่ือสารในตอนทาย ควรสรุปส่ิงท่ีไดคุยกัน และวางแผนตอไปวาจะทําอะไร  ตอบคําถามท่ีนักศึกษาอาจจะ

มี  กําหนดการนัดหมายสนทนาคร้ังตอไป การยุติการสนทนาไดดีจะชวยใหวัยรุนรวมมือมาติดตามการใหคําปรึกษา  และให

รวมมือในการใหขอมูลเพ่ิมเติมหรือ รวมมือในการพบคร้ังตอไป 

“คุยกันมานานแลว ไมทราบวา ...อยากจะถามอะไรครูบาง” 

“ครูดีใจท่ี...ใหความรวมมือดีมาก ครูอยากจะพบเพ่ือคุยเร่ืองน้ีอีก” 

“สรุปแลววันน้ีเราไดคุยอะไรกันบาง”  (ใหนักศึกษาสรุป) 

“ครูเขาใจมากท่ีเดียว  วันน้ีสรุปวา.....” (ครูเปนผูสรุป) 

 

สรุป  Coaching and Mentoring ใชการส่ือสารเปนหัวใจของการสรางความสัมพันธ  การเรียนรูจากกัน  การทํางานรวมกัน  

ครูในโรงเรียนแพทยควรมีทักษะน้ี เพ่ือถายทอดความรู  ทัศนคติและคานิยม  เปล่ียนพฤติกรรม ใหนักศึกษาพัฒนาเปนแพทยท่ี

ดีตอไปในสังคม 
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Feedback with I-Message 

 

ผศ  นพ  พนม  เกตุมาน  ภาควิชาจิตเวชศาสตร 

คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

 

“ชมบนหลังคา  ดาในหองใตถุน” 

 

การ  feedback  เปนทักษะสังคมที่สําคัญ  เมื่อนักศึกษาทําไมดี ไมถูก ไมเหมาะสม  แลว

ไมมีใครชวยเตือน สอน บอกใหเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  เขาจะเรียนรูวาเปนสิ่งที่ถูกตองหรือ

ยอมรับได  เมื่อไมมีการแกไขพฤติกรรมนั้นจะติดเปนนิสัยไมดี  และกลายเปนบุคลิกภาพไมดี 

พฤติกรรมดีก็เชนเดียวกัน เมื่อใครทําดีแลวไมมคีนชื่นชม  พฤติกรรมดีนั้นขาดการสงเสริม 

ไมนานก็จะหายไป  

ในทางตรงกันขาม  บางคนใช feedback  ดวยวิธีการไมเหมาะสม เชน  ดุ ดา วากลาว

ดวยความรุนแรง หรือคุกคาม ทําใหอับอาย หรือ ทําใหเสียความมั่นใจตนเอง ก็ไมไดผลระยะยาว 

แตทําใหเกิดปญหาตามมา  เชน  ความไมพอใจ  ความโกรธ  ด้ือดึงตอตาน  และเสียความสัมพันธ

ตอกัน 

การ feedback  จึงเปนเครื่องมือสําคัญในการพัฒนานักศึกษาแพทยใหเปนแพทยท่ีดีและ

เปนคนที่ดี  

 

คําจํากัดความ 

Feedback (การปอนขอมูลยอนกลับ)  คือ การสื่อสารใหขอมูลแกผูอ่ืน เพื่อใหเกิดผลใน

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

 

ประเภทของ feedback 

1. Positve  feedback  การปอนขอมูลเพื่อใหเกิดผลของพฤติกรรมน้ันมากขึ้น หรือยังคงอยูโดย

ไมลดลง  มีที่ใชในพฤติกรรมดานบวก   

2. Negative  feedback  การปอนขอมูลเพื่อใหเกิดผลของพฤติกรรมน้ัน  ลดลง  หรือหายไป  ใช

ในพฤติกรรมดานลบ   

 

1
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การใช Feedback  ในการปรับเปล่ียนพฤตกิรรมคน 

 การ feedback  ในพฤติกรรมคน  คํานึงถึงจิตใจอารมณความคิดของคน  ซึ่งมีความ

แตกตางกันมาก ตามบุคลิกภาพของคน  การ feedback  โดยใชหลักการใหคําปรึกษา 

(counseling) เนนการแกไขเปลี่ยนแปลง ตามทฤษฎี Client Centered  Theory  ของ  Carl 

Roger  ที่เชื่อในศักยภาพของมนุษย  พฤติกรรม สามารถเรียนรูเปลี่ยนแปลงแกไข  และพัฒนา

ตนเองใหดีขึ้น เมื่อจิตใจอารมณสงบ   

 เทคนิคการ feedback ใชแนวทางการใหคําปรึกษา (counseling)  โดยมุงเนนการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  โดยใชพื้นฐานความสัมพันธท่ีดี  ระหวางผูให  feedback  และผูรับ  

feedback  และใชหลักการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตามทฤษฎี cognitive-behavior  theory ที่ใช

การเสริมแรงทางบวก positive  reinforcement  ในการสรางแรงจูงใจใหอยากมีพฤติกรรม  การมี

สวนรวมในการคิด  และแกไขปญหาดวยตัวเอง    

 

ความเชื่อท่ีไมถูกตองเกี่ยวกับการปอนขอมูลยอนกลับ (Common myths  about  

feedback) 

1. ทําดีไมตองชม การชมทําใหเหลิง   

2. คนทําไมดี ตองตําหนิใหอายจะไดเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

3. ความกลัวทําใหไมกลาทําผิด จึงตองเตือนแบบแรงๆ ขมขู แสดงอํานาจเหนือกวา  เพื่อใหเกรง

กลัวจะไมกลาทําผิด 

ความเชื่อเหลานี้ ทําใหไมเกิดการ feedback ในเวลาและสถานการณที่เหมาะสม เชน  

• ไมไดชมคนทําดี  

• คนทําผิดไมถูกเตือนทันทีหลังเหตุการณ   

• เตือนอยางรุนแรงจนเกิดความกลัวและอับอาย  
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หลักการ   

การ feedback มีหลักการสําคัญดังนี้ 

1. มีขอตกลงในการ  feedback  ตรวจสอบใหแนใจดวยกันท้ังสองฝาย  วาการ  feedback  เปน

สิ่งที่ไดรับรู  รับทราบ  ยอมรับ 

2. พื้นฐานความสัมพันธที่ดี  ชวยใหเกิดการยอมรับ  และคลอยตาม   ในทางตรงกันขามถา

ความสัมพันธเดิมไมดี ไมพอใจกัน  ไมยอมรับกัน  จะเกิดการโตถียงในใจ  ไมยอมรับ  และไม

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  ไมควรให feedback แกใครที่ไมมีความสัมพันธมากอน หรือ

ความสัมพันธเดิมไมดี   

3. ใชขอมูลที่เกิดขึ้นเปนหลัก  first-hand information  ผูที่เห็นเหตุการณ อยูในเหตุการณจะ 

feedback  ไดดีกวาใหผูอ่ืนทําให 

4. เวลาท่ีเหมาะสม ควรให  feedback  ทันทีหรือไมนานหลังเหตุการณ  โดยเฉพาะในเด็กหรือ

วัยรุน 

5. สถานการณ    เวลาเหมาะสม  อารมณสงบ  หรือใหเวลาใหสงบสติอารมณ  ถาเริ่มตนแลวยัง

มีอารมณอยูใหหยุดกอน  พัก  หรือนัดเวลาหรือวันใหม 

6. สรางบรรยากาศที่พรอม  เปนสวนตัว  หลีกเลี่ยงการประจาน  ประณามตอหนาผูอ่ืน 

7. ให feedback ดวยความสงบ  ไมแสดงอารมณ  ไมสรางความรูสึกกดดัน   

8. ควรมีทั้ง  positive  feedback  และ  negative  feedback  

9. ไมทําใหผูรับเกิดความอาย  ความโกรธ  แตใหเกิดการยอมรับ  สํานึกผิด  และจูงใจใหเปลี่ยน

พฤติกรรม    

10. ให feedback ตรงตัวผูรับ  ไมควรฝากคนอ่ืนไป  หรือพูดลอยๆ  ไมชัดเจน  ยกเวนกรณีท่ี

ตองการ feedback เปนกลุมที่ไมตองการระบุชื่อ เพื่อไมใหเกิดความอับอาย 

11. ในการเตือน พยายามสรางความรูสึกท่ีดี มีคุณคาในตนเอง และไมทําลายมันดวยการเตือน 

12. ผูเตือนคาดหวังดานบวก และสรางกําลังใจใหเปลี่ยนพฤติกรรม 
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ขั้นตอนและเทคนิค 

1. เกริ่นนํา ดวย small talks  เชน  ทําอะไรอยู  สบายดีหรือไม  ครอบครัวเปนอยางไร  เพื่อนๆดี

ไหม  เดินทางมาอยางไร  

2. ในกรณี ที่ไมรูจักกัน  แนะนําตัวเองและบทบาทหนาที่  

3. ตรวจสอบการรับรู  การรูตัวเองวาทราบหรือไมวาจะคุยกันเรื่องอะไร  ใครไปเชิญมา  ไดรับแจง

วาจะมาพบเรื่องอะไร 

4. ถาผูถูก feedback  ยังไมรูตัววาทําผิด  ใหหาขอดีของผูน้ันและชมขอดีกอนสั้นๆ  กอนเขาสูขอ

ตอไปอยางรวดเร็ว 

5. แจงวัตถุประสงค  วันน้ีจะขอคุยดวยเรื่องพฤติกรรมที่เปนปญหาน้ัน  แจงบทบาท หนาที่ของ

ตนเองในการคุยกันครั้งนี้ 

6. เปดโอกาสให feedback  ตนเอง   คิดอยางไร  จะแกไขอยางไร  ถารูตัว  สํานึกผิดหรือขอโทษ

ตอเรื่องท่ีเกิดขึ้น  ใหขามขั้นตอนไปยังขอสุดทาย 

7. ให feedback อยางกระชับ  ตรงประเด็น  เลาเหตุการณใหฟง  ใหชัดเจน  ไมเปดโอกาสใหแก

ตัวในขั้นตอนนี้ 

8. บอกความรูสึกและความคิดของผู feedback สั้นๆ  ตอพฤติกรรมนั้น ไมใชตอผูถูก  

feedback 

9. ชี้ใหเห็นขอเสีย  หรือผลท่ีตามมาจากพฤติกรรมหรือเหตุการณนั้น 

10. ขอความคิดเห็นของผูถูก feedback  คิดอยางไรตอเรื่องนี้  ขอเสียหรือผลที่ตามมาจาก

พฤติกรรมหรือเหตุการณนั้น 

11. ถายังไมยอมรับ  เริ่มแกตัว  ใหกลับไปคิดทบทวนใหม  และนัดพบมาคุยกันใหม 

12. ชมเมื่อมีการยอมรับ  สํานึกผิด  หรือคิดหาทางแกไขเปลี่ยนแปลง 

13. ชวนคิดหาทางแกไข  ทางเลือก  ความเปนไปได  ชมทางเลือกที่คิดเอง  กําหนดการ

เปลี่ยนแปลง 

14. จบดวยบอกความคาดหวังดานบวกตอผูถูก  feedback  เชน  คิดวานาจะทําได  คาดวาจะ

เห็นการเปลี่ยนแปลงทางดานบวกในเร็ววัน  หวังวาจะปองกันไมใหเกิดขึ้นอีก 
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การใช I-message แทนท่ี You-message  

 

ตัวอยางประโยค  You -message  

• “นองนี่แยมาก”   

• “ทําไมนองทําแบบนี้ พอแมใหนองมาเรียนนะ” 

• “นองทําไมไมคิดกอนทํา”   

• “คุณใชอะไรคิด”  

• “นองทําแบบนี้คิดวาพอแมจะคิดอยางไร” 

• “นองไมนาเกิดมาเลย  ไปเกิดใหมดีกวามั้ง”   

ผลเสียของ You -message 

ความรูสึกเสีย self (self-esteem)  คนอ่ืนมองเราไมดี  เราคงเปนคนไมดี  มองตนเองไมดี  

เราคงทําอะไรไมไดดี  เขาคงไมไวใจเรา  พฤติกรรมที่ตามมา  คือ กลัว  โกรธ เศรา  ไมยอมรับ  เบ่ือ 

ไมอยากฟง  หูทวนลม ด้ือ แกลงทําผิด 

 

ตัวอยาง I-message  

• พี่ไมสบายใจท่ีเห็นนองมาสาย 

• พี่เปนหวงผลการเรียนของนอง 

• พี่อยากทราบวาเกิดอะไรขึ้น 

• พี่อยากใหนองคิดทบทวนเรื่องนี้ 

ประโยคขึ้นตนดวย I (ฉัน) 

  

ใครเปนผู  feedback 

 หนาที่ในการ  feedback  ควรมีการกําหนดอยางชัดเจน  มีการตกลงกันกอนต้ังแตแรก  ที่

จะยอมรับการ feedback  ไดแก 

• เจานายกับลูกนอง 

• รุนพี่กับรุนนอง ในการอบรมนองใหม อยูในหัวขอนี้ 

• เพื่อนกับเพื่อน 

 

 การ  feedback  อาจมีการตกลงกันกอนไดวา  เปนการ  feedback  ทางเดียว  หรือ  สอง

ทางผูที่มีหนาที่  feedback  โดยชอบธรรม  ตองกําหนดหรือมอบหมายใหทํา  ไดแก 

1. พอแมผูปกครอง  ที่มีตอเด็กในบาน 
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I-You Message 

ผศ.  นพ.  พนม  เกตุมาน  

 ภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

 

วัตถุประสงค  ฝกทักษะในการสื่อสารทางบวก เพื่อจูงใจใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม โดยใช 

I-Message 

 

คําจํากัดความการสื่อสาร   

การถายทอดสาร(ขอมูล  ความรู  ความคิด  ความรูสึก) เพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรม(ความรูสึก ความคิด ทัศนคติ แรงจูงใจ  การกระทํา) 

 

วัตถุประสงคของสื่อสาร  เพื่อใหผูรับสาร  

1. ไดรับความรู-เขาใจ 

2. เกิดความรูสึก  ความคิด  ทัศนคติ   

3. เกิดแรงจูงใจ 

4. เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

 

การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม เกิดขึ้นไดงาย  เมื่อผูรับสารม ี

1. ความรูสึก ดีตอตนเอง  และตอผูสื่อสาร  

2. แรงจูงใจ  อยากทํา 

 

สังเกตความรูสึกในประโยคตอไปน้ี 

• ไปไหนมา ทําไมถึงเพิ่งมาถึง 

• ทําไมเธอแตงตัวแบบนี้  

• เธอไมนาทําอยางน้ีเลย 

• เธอไมไดเขาเรียน  รูมั้ยวาจะสอบไมได 

 

ขอสังเกต  จากประโยคสื่อสารเหลานั้น มีจุดออนในการสื่อสาร คือ 

1. บางประโยคเปนคําถาม  ไมรูวาตองการคําตอบหรือไม  หรือแคบนๆ  เหน็บแนม   

2. ไมชัดเจนวาตองการอยางไร 

3. คําวา “ทําไม...” สรางความรูสึกดานลบ  ทําใหรูสึกผิด รูสึกไมดีตอตนเอง 
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4. จูโจม   คาดค้ัน  สั่งสอนตําหนิ  ขมขู 

5. ทําใหผูฟงเกิดความอึดอัด อาย โกรธ กลัว กังวล เครียด 

6. ชวนใหเกิดพฤติกรรมดานลบ  เชน หลบเลี่ยง  ตอตาน  ไมรวมมือ  ไมเกิดแรงจูงใจ 

 

ลักษณะรวมของประโยคเหลาน้ี 

1. ขึ้นตนดวย   “คุณ”   เปนลักษณะ  You-message  

2. ตําหนิ  วิพากษวิจารณ   

3. ใชอํานาจ 

    

ผลท่ีตามมา 

1. แกตัว เถียง  (ทั้งเปดเผย  และในใจ)  ไมยอมรับ   

2. หลบเลี่ยง  หนี  ไมแกตรงปญหา   

3. ไมรวมมือ    

4. ด้ือ  ตอตาน    

5. เสียความสัมพันธ    

6. ไมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  

 

ลองสังเกต เมื่อเปลี่ยนประโยคตัวอยางขางตน 

 
ประโยคเดิม ประโยคใหม 

ไปไหนมา ทําไมถึงเพ่ิงมาถึง 

 
• พี่อยากใหเธอเขาเรียนตรงเวลา 

• พี่จะดีใจมากที่นักศึกษามาตรงเวลา 

• พี่อยากรูสาเหตุที่เธอมาสาย 

• พีเ่ปนหวงที่เธอเขาหองเรียนไมทัน 

ทําไมเธอแตงกายอยางน้ี  • พีต่องการใหเธอแตงกายใหถูกระเบียบ 

เธอไมนาทําอยางน้ี 

 
• พี่ไมอยากใหเธอทําอยางนี้ 

• พี่เกรงวาจะเกิดผลเสียจากการกระทําเชนนั้น 

เธอไมไดเขาเรียน  รูมั้ยวาจะสอบไมได • พี่เปนหวงวาเธอจะสอบไมได  ถาขาดเรียน 
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ขอสังเกตการเปลี่ยนแปลง 

1. You  เปลี่ยนเปน  I 

2. เปลี่ยนจากการวิจารณ เปนการบอกความคิด  ความรูสึก ความตองการและความ

คาดหวังของผูสื่อสาร 

3. เปลี่ยนจากการแสดงอํานาจเหนือกวา มาเปนมิตร  

4. อารมณดานลบ (โกรธ) เปลี่ยนเปน อารมณดานบวก (เห็นใจ) 

5. ผูฟงอยากเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

การบอกความรูสึกหรืออารมณตนเอง  ชวยใหเกิดความรูสึกรวม  เกิดความเขาใจ และ

ความสัมพันธที่ดี   แตควรทําดวยความสงบ   

“เปดเผยอารมณ  มิใชเปดเผยดวยอารมณ” 

 

ปญหาของอารมณดานลบ 

1. เกิดความรูสึกโกรธ กลัว  

2. ลดแรงจูงใจ  ไมอยากคิด  ไมอยากเปดเผย    

3. ไมกลาแสดงออก ปดบัง  หลบเลี่ยง 

4. ปดชองการสื่อสาร 

5. เสียความสัมพันธ 
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การตรวจสอบเน้ือหา  ผูสื่อสารตรวจสอบวาไดสื่อสารสิ่งตอไปนี้  ทางดานบวก  

1. บอกความคิด :  คิดดี ตอผูฟง 

2. บอกความรูสึก :  แสดงความรูสึกดี  สงบ   

3. บอกความตองการ ของผูสื่อสาร 

4. แสดงความคาดหวัง  ดานดีตอผูฟง 

 ความคิด ความรูสึก ความ

ตองการ 

ความ

คาดหวัง 

พีอ่ยากใหเธอเขาเรียนตรงเวลา  / / / 

พีจ่ะดีใจมากเมื่อนักเรียนมาตรงเวลา  / / / 

พีอ่ยากรูสาเหตุที่เธอมาสาย /  /  

พีเ่ปนหวงที่เธอเขาหองเรียนไมทัน  / / / 

พีต่องการใหเธอตัดผมใหถูกระเบียบ     

พีไ่มอยากใหเธอทําอยางนี้     

พีเ่กรงวาจะเกิดผลเสียจากการกระทําเชนนั้น     

พีเ่ปนหวงวาเธอจะสอบไมได  ถาขาดเรียน     

พีส่ังเกตวาวาผลงานของเธอทั้งคูเหมือนกัน     

พีอ่ยากใหนักเรียนทุกคนฝกทําดวยตนเอง     

พีอ่ยากใหเธอเรียนจบ     

พีเ่ชื่อวาเธอจะพัฒนาขึ้นอีก     

พีกั่งวลวาเธอจะเรียนไมจบ     

พีอ่ยากใหเธอพูด แสดงความคิดเห็น     

พีช่อบทีน่ักเรียนกลาแสดงออก     

พีอ่ยากใหเธอทําตัวใหดีขึ้น     

พีอ่ยากใหเธอทําใหถูกตอง     

พีอ่ยากใหเธอหามใจตัวเอง  ไมทําผิดอีก     

พีเ่ชื่อวาเธอจะแกไขได     
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แบบฝกหัด  

 เปลี่ยนประโยค You-Message  ตอไปนี้ใหเปน I-Message   

 

You-Message I-Message  

1. เธออยามาอางโนนอางน่ี  คนอ่ืนยังทําได  

2. ทําไมไมเขียนรายงาน  

3. เรียนแบบนี้ไมมีทางจบหรอก    

4. ไมไดสงงานตามกําหนด  ไมตรวจใหหรอก  

5. ไมเขาใจทําไมไมถาม  ไปทําเองแลวผิดๆพลาดๆ  

6. ทําไมเธอทําอยางน้ีอีกแลว  

7. แตงตัวแบบน้ี  เธอคิดวาเหมาะมั้ย  

8. เธอนี่แยจริง  รับปากวาจะทําแลวไมทํา  ไมรับผิดชอบเลย  

9. ทําอยางนี้คราวหนาไมตองมาหาพีน่ะ  

10. ไปทําอะไรมาถึงสายปานนี้   

 

แบบฝกหัด 2    ชวยหาประโยค You-Message  ที่เคยพบ แลวเปลี่ยนใหเปน I-Message 

 

You-Message I-Message  
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ประโยคสงทาย  หลังจากใช I-message ผูสื่อสารใชประโยคสงทาย แสดงความคาดหวังบวก

และใหกําลังใจ เพื่อเพิ่มแรงจูงใจ   ดังตัวอยางตอไปน้ี 

• พี่เชื่อวาเธอทําได 

• พี่เปนกําลังใจใหนะ 

• พี่จะคอยดูความพยายามของเธอ 

• พี่เห็นความพยายามท่ีผานมาของเธอแลว ชื่นใจจริงๆ 

• พี่ดีใจดวยกับความต้ังใจของเธอ 

• พี่ยินดีดวยกับการเรียนของเธอที่ผานมา 

• พี่ขอชมที่เธอมคีวามพยายาม 

• เธอมีความพยายามดีมาก ทําตอไปอีกนะ 

• พี่เชื่อในสิ่งดีๆในตัวเธอ 

• พี่เชื่อมั่นในวิจารณญาณของเธอ 

• พี่หวังวาเธอจะไตรตรองเรื่องนี้อีกครั้ง 

• พี่ยินดีท่ีจะคุยกับเธออีกครั้ง 

• พี่คาดวาเธอจะกลับไปคิดทบทวน 

 

สรุป 

 การสื่อสารทางบวกดวยการใช I-Message  แทนที่ You-Message  จะชวยสราง

ความสัมพันธที่ดี  ทัศนคติทางบวก  และแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหดีขึ้น  ผูสื่อสาร

ควรพยายามฝกตนเองใหสังเกตการสื่อสารของตนเอง  และเปลี่ยนวิธีสื่อสารใหเปนทางดานบวก

อยางสม่ําเสมอ  การสื่อสารแบบน้ีสามารถนําไปประยุกตใชในชีวิตประจําวันไดกับคนทุกระดับ 

 

 

ผศ. นพ.  พนม เกตุมาน 
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1

Coaching in Action

1

 Feedback

 Counseling

 Coaching  

Mentoring

3

Pr
ob
le
m Solution

Telling

Asking

Consultant

CoachingCounseling

Teaching

โรคซึมเศรา
อาการท่ีนํามา
1. กังวล กลัว
2. พฤติกรรมเปลี่ยนไปจากเดิม
3. หลบเลี่ยง ขอลาออก
4. เบ่ือชีวิต
5. ฆาตัวตาย

โรคซมึเศรา
1. อารมณเศรา  ไมมีความสขุ  เบือ่หนาย  ทอแท 
2. หมดความสนใจ 
3. เบือ่อาหาร  
4. นอนไมหลบั
5. ความคดิและการเคลือ่นไหวชา  
6. เหน่ือยหนาย  ออนเพลีย เบือ่ชีวติ  
7. สมาธคิวามจาํไมดี
8. คดิวาตวัเองไรคา  ผดิ เป็นภาระผูอืน่ 
9. คดิอยากตาย  
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2

โรคทางจิตเวช (axis I diagnosis) จํานวน อัตราการเกิด
ตอพันคนตอป

1.Adjustment disorders 107 3.4
2. Depressive episode 69 2.2
3. Dysthymia 10 0.3
4. Schizophrenia 9 0.3
4. Bipolar affective disorder 9 0.3
4. Obsessive-compulsive disorder 9 0.3
5. Psychological and behavioral factors associated 

with disorder or disease classified elsewhere 7 0.2
6. Unspecified nonorganic psychosis 5 0.16
7. Generalized anxiety disorder 5 0.16
8. Others 28 0.9

รวม 258 8.4

โรคทางจิตเวช นศพ ศิริราช 26 ป

•พนม เกตุมาน, นันทวัช สิทธิรักษ,กอบหทัย สิทธิรณฤทธิ,์ กนกวรรณ ล้ิมศรีเจริญ, ปเนต ผูกฤตยาคามี,กมลพร วรรณฤทธิ์. โรคทางจิตเวชและปญหาบุคลิกภาพที่พบในนักศึกษาแพทยศิริราช : ศึกษายอนหลัง 26 ป.วารสารสมาคมจิตแพทยแหงประเทศไทย 2555; 57(4): 427-38.
8
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ประเภทของปญหาบุคลิกภาพ  จํานวน 
trait 

จํานวน 
disorder 

อัตราการเกิดตอพัน
คนตอป

1. Other specific personality 69 18 2.8
2. Anxious (avoidant) personality 16 16 1
3. Anankastic personality 18 8 0.8
4. Mixed and other personalities - 13 0.4
4. Dissocial personality 10 3 0.4
6. Paranoid personality 2  2 0.1
6. Dependent personality 3 - 0.1
Others 4 4 0.3

รวม 122 64 6.1

•ปญหาบุคลิกภาพ
โรคทางจิตเวช จํานวน (รอยละ*)

โรคซึมเศรา (depressive episode) 8(32)
โรคจิตเภท(schizophrenia) 6(24)
โรคทางจิตเวชเนื่องจากการปรับตัว(adjustment disorder) 2(8)
โรคจิตที่ไมมีสาเหตุทางรางกาย (other nonorganic psychotic disorders,  

unspecified nonorganic psychosis)
2(8)

โรควิตกกังวล (generalized anxiety disorder) 2(8)
โรคซึมเศราเรื้อรัง (dysthymia) 1(4)
โรคย้ําคิดย้ําทํา (obsessive-compulsive disorder) 1(4)
โรคจิตเวชที่มีสาเหตุจากความผิดปกติของสมอง (other organic brain  disorders) 1(4)

โรคจิตอารมณแปรปรวน (schizoaffective disorder) 1(4)
โรคจิตเวชที่ไมสามารถระบุชนิดได (mental disorder not otherwise specified) 1(4)

โรคจิตเวชอื่นๆ (other psychiatric disorders) 0
รวม 25 (100)

นักศึกษาแพทยท่ีไมสําเร็จการศึกษา 25 คน  

โรคทางจิตเวช จํานวนผูปวย ไมสําเร็จการศึกษา รอยละ

โรคจิตเภท (schizophrenia) 9 6 66.7
โรควิตกกังวล (generalized anxiety disorder) 5 2 40

โรคจิตที่ไมมีสาเหตุทางรางกาย
(other nonorganic psychotic disorders, unspecified 

nonorganic psychosis) 7 2 28.6
โรคซึมเศรา (depressive episode) 69 8 11.6
โรคย้ําคิดย้ําทํา (obsessive-compulsive disorder) 9 1 11

โรคซึมเศราเรื้อรัง (dysthymia) 10 1 10

โรคทางจิตเวชเนื่องจากการปรับตัว
(adjustment disorder) 107 2 1.9

•โรคใดบาง แผนผังการดําเนินการดูแลนักศึกษาแพทย์กรณีเจ็บป่วยทางกายและทางใจ

นักศึกษาแพทย์ป่วย

แจ้งเจ้าหน้าท่ีกิจการนกัศึกษา
น.ส. สุรางค์รัตน์  พิลุม (กิ๊ก)      088-8511938
น.ส. รวีวรรณ ฤทธิรงค์ (แอน)   081-7704264
น.ส. วิภาวี เหมาะงาม (รุ้ง)      089-7785917

สุขภาพกาย 9977 สุขภาพใจ คลินิก1714

ไม่พบแพทย์ พบแพทย์ ไม่พบแพทย์ พบแพทย์

ห้องปฐมพยาบาล 
งานกิจการนักศึกษา

โทรประสานงาน 
Student Center 9977

นัดพบแพทย์/รับยา

น.ส. สุรางค์รัตน์  พิลุม (ก๊ิก)      088-8511938 
น.ส. รวีวรรณ ฤทธิรงค์ (แอน)   081-7704264
น.ส. วิภาวี เหมาะงาม (รุ้ง)      089-7785917

ประสาน case manager
น.ส.จุฬาลักษณ์ วรรณแก้ว 

เข้า Clinic 1714

แจ้งภาควิชาท่ีเกี่ยวข้อง

นักจิตวิทยาบริการให้คําปรึกษา

บันทึกข้อมูลในระบบ SiCMS

ติดตามให้มารับการรักษา/รับยา
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3

อาจารยทําอยางไร

1. รับฟง
2. วินิจฉัย
3. ชวยเหลือเบ้ืองตน
4. สงตอ

เทคนิคของอาจารยทีป่รกึษา

1. ระบาย
2. เขาใจอาการ
3. มองบวก
4. เบนความคดิ
5. ประเมนิความพรอม
6. ปรกึษา
7. สงตอ

การสงตอพบจิตแพทย

1. ใหความรูเบื้องตน
2. จูงใจใหเห็นประโยชน
3. ไมมีอันตราย เนนการเก็บความลับ
4. อาจารยยังดูแลตอไปรวมกับจิตแพทย

ชองทางติดตามขาวสาร
อาจารยที่ปรึกษา
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1 

Reflection 
กษณา รักษมณี, M.D., MHPE 

 
Reflection เป็นกระบวนการที่ได้รับความสนใจมากข้ึนเรื่อยๆในทางแพทยศาสตรศึกษา เพราะนอกจากจะช่วยส่งเสริม
การเรียนรู้แลัว ยังช่วยกระตุ้นและส่งเสริมพฤติกรรมที่ช่วยสร้างนิสัยการเรียนรู้ระยะยาวและพัฒนาตนเองอย่าง
ต่อเนื่องในวิชาชีพแพทย์ ซึ่งจะช่วยเพิ่มคุณภาพของบัณฑิตในหลักสูตร และเพ่ิมคุณภาพในการดูแลรักษาผู้ป่วยของ
วงการแพทย์โดยรวมอีกด้วย 

ความหมายและประโยชน์ของ reflection 

มีผู้ให้นิยามความหมายของ reflection ไว้อย่างหลากหลาย ซึ่งในท่ีนี้จะหยิบยกมาเพียงความหมายเดียว ที่ผู้เขียนมี
ความเห็นว่าเหมาะสมที่จะน าไปใช้ เนื่องจากเข้าใจง่ายและน าไปใช้ในทางปฏิบัติได้ง่าย คือนิยามโดย Sandars (2009) 
ว่า reflection นั้นคือกระบวนการที่ผู้เรียนได้ใช้ทักษะเพ่ือท าความเข้าใจกับความคิดของตนเอง ทบทวนไตร่ตรองถึง
ประสบการณ์ที่เกิดขึ้นอย่างเป็นระบบ  เพ่ือสะท้อนให้เข้าใจว่าประสบการณ์หรือการกระท านั้นมีความหมายอย่างไร มี
ผลกระทบใดต่อตนเองและผู้อื่นเพียงไหน และเพ่ือทบทวนสิ่งที่ท าได้ดีแล้ว และข้อควรพัฒนา หาจุดที่จะสามารถ
ปรับปรุงได้ เพ่ือที่เมื่อพบเหตุการณ์เดียวกันอีกครั้ง จะสามารถแสดงออกถึงการกระท าที่เหมาะสมมากขึ้นได้  

Reflection สามารถท าก่อนเกิดเหตุการณ์ ขณะก าลังเกิดเหตุการณ์ หรือหลังจากเกิดเหตุการณ์ก็ได้ โดยในผู้ฝึกใหม่ 
การท า reflection หลังเกิดเหตุการณ์นั้นจะฝึกฝนได้ง่ายที่สุด เมื่อช านาญแล้วก็สามารถฝึกท า reflection ในระหว่าง
เกิดเหตุการณ์ หรือแม้แต่ก่อนที่จะเกิดเหตุการณ์ เพ่ือเป็นการเตรียมความพร้อมก่อนที่จะพบกับสถานการณ์ใดๆ   

กระบวนการ reflection นั้นต้องใช้การประมวลผลจากหลายมิติทั้ง ความรู้ ทักษะ และทัศนคติ เพ่ือให้เกิดการ
เชื่อมโยงความรู้ใหม่เพ่ิมเติมไปจากความรู้เดิมที่มีอยู่ แบบมีความเกี่ยวพันต่อเนื่องกัน เมื่อท าเป็นวงจรจะสามารถ
พัฒนาความรู้หรือทักษะใดๆทางคลินิคได้ และเมื่อท าซ้ าๆจะน าไปสู่พฤติกรรมที่ส่งเสริมการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง
ตลอดชีวิต (Scho n,1987)  

การท า reflection ท าได้ทั้งแบบการคิด การพูด และการเขียน ส าหรับผู้ฝึกหัดใหม่ต้องใช้เวลาในการไตร่ตรอง อาจเริ่ม
ที่แบบเขียน เมื่อท าได้คล่องแคล่วแล้ว สามารถพัฒนาเป็นแบบพูดและแบบคิดในใจได้ ซ่ึง reflection ทุกแบบมี
ประโยชน์หลากหลายในทางคลินิค สามารถใช้พัฒนาได้ทั้งทางด้านความรู้ ทักษะหัตถการ การคิดอย่างเป็นเหตุเป็นผล 
รวมไปถึงปรับแก้ทัศนคติที่ไม่ถูกต้องได้ด้วย 

โครงสร้างของการท า reflection อย่างเป็นระบบ 

การท า reflection นั้นหากท าอย่างเป็นระบบมีโครงสร้างจะฝึกฝนได้ง่าย และมีประสิทธิภาพมากขึ้น ดังแสดงในภาพที่ 
1 ซึ่งเป็นวงจรที่เริ่มจาก เมื่อผู้เรียนได้ประสบกับเหตุการณ์ใดเหตุการณ์หนึ่ง (action) เชน่ นศพ.ธนพลใส่ท่อหายใจครั้ง
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แรกๆแล้วผู้ป่วยฟันหัก หากไม่มีการ reflection อาจไม่มีการเรียนรู้ เมื่อใส่ท่อหายใจครั้งต่อไปก็ยังท าผิดแบบเดิมอีกได้ 
แต่ถ้าธนพลได้มีการคิดทบทวนเหตุการณ์ (looking back on action)  ว่าการใส่ท่อหายใจมีรายละเอียดของขั้นตอน
อย่างไรบ้าง และมีข้ันตอนใดที่ท าได้ดีแล้วและข้ันตอนใดที่ยังท าได้ไม่ถูกต้อง และจะท าวิธีอ่ืนหรือท าให้ดีขึ้นได้อย่างไร 
(awareness of essential aspects) จากนั้นวางแผนเพ่ือหาวิธีท าส าหรับขั้นตอนต่างๆหากต้องไปใส่ท่อหายใจในครั้ง
ต่อไป (creating alternative methods of action) และเม่ือต้องใส่ท่อหายใจครั้งต่อไป ก็สามารถทดลองใช้วิธีใหม่ที่
ผ่านการคิดไตร่ตรองอย่างเป็นระบบมาแล้ว (trial) ซึ่งวงจรการเรียนรู้นี้ก็จะเริ่มใหม่อีกครั้งหนึ่ง ว่าเปลี่ยนวิธีแล้ว
ผลลัพธ์เป็นอย่างไร วงจรนี้เรียกว่า ALACT model of reflection (Korthagen & Vasalos, 2005) ซึ่งย่อมาจาก
อักษรตัวแรกของแต่ละข้ันตอนนั่นเอง  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 1 ALACT model of reflection 

 

บทบาทของอาจารย์ในการ reflection 

การท า reflection ลักษณะนี้ อาจเกิดขึ้นเองโดยผู้เรียนคิดเองเพียงล าพัง แต่ในมือใหม่แล้ว การมีอาจารย์คอยชี้แนะ 
จะช่วยให้การเรียนรู้เกิดขึ้นอย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น (Mann, Gordon & MacLeod; 2009) โดยขั้นตอนเริ่มแรก
ก่อนจะท า reflection คือหาพฤติกรรมหรือเหตุการณ์ท่ีเหมาะสมต่อการท า reflection นั้น ซึ่งอาจเกิดจากผู้เรียนคิด
ได้เอง อาจารย์ชี้แนะให้ค า feedback หรือเกิดเหตุการณ์รุนแรงที่ส่งผลกระทบรุนแรงเช่น ผู้ป่วยได้รับอันตรายร้ายแรง
จากการกระท าใดๆ จากนั้นเมื่อเริ่มต้นวงจร ALACT model อาจารย์สามารถส่งเสริมให้ reflection มีประสิทธิภาพ
สูงสุดดังนี้ 

1. Action 

2. Looking back on 
the action 

3. Awareness of 
essential aspects 

4. Creating alternative 
methods of action 

5. Trial 
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ขั้นตอน บทบาทของอาจารย์ 

1. Action  ช่วยชี้แนะเหตุการณ์ที่เป็นปัญหาหรือควรพัฒนา 

2. Looking back on the 
action  

แสดงความเข้าใจ เห็นใจ อย่างจริงใจ และช่วยให้ผู้เรียน
อธิบายเรื่องราวอย่างชัดเจนอย่างเป็นรูปธรรม 

3. Awareness of essential 
aspects 

ใช้ทักษะการตั้งค าถาม เชื่อมโยงเหตุการณ์กับสถานการณ์
อ่ืนๆที่มีบบริบทคล้ายกัน 

4. Creating alternative 
methods of action 

ช่วยให้ผู้เรียนหาทางออกได้ด้วยตนเอง หรือชี้แนะทางออกที่
เหมาะสม 

5. Trial ให้โอกาสผู้เรียนได้ทดลอง และช่วยเหลือในวงจรขั้นถัดไป 

ตารางที่ 1 แสดงบทบาทของอาจารย์ใน ALACT model 

ระดับของ reflection 

การท า reflection แบ่งได้เป็น 3 ระดับตามความลึกซึ้งและการน าไปใช้ประโยชน์ของ reflection ดังนี้  

1. ระดับพื้นผิว เป็นการบรรยายสิ่งที่เกิดขึ้นโดยไม่ใส่มุมมองของตน ไม่มีการน าไปประยุกต์ใช้ ผู้ฝึกฝนขั้นเริ่มต้น
อาจเริ่มที่ระดับนี้ เนื่องจากท าได้ง่าย และมีประโยชน์ได้ทบทวนเรียบเรียงเหตุการณ์ออกมาให้ชัดเจน 

2. ระดับกลาง เป็นการบรรยายสิ่งที่เกิดข้ึน พร้อมทั้งใส่ความคิดเห็นต่อเหตุการณ์ มีการบรรยายความคิด ความรู้สึก 
และหาจุดผิดพลาดที่เกิดขึ้น เป็นการเพ่ิมรายละเอียดมากขึ้น แต่ยังน าไปใช้ประโยชน์ได้ไม่มากนักเนื่องจากไม่มี
การคิดต่อยอดไปจนถึงระดับน าไปใช้จริงในอนาคต 

3. ระดับลึกซ้ึง เป็นการบรรยายสิ่งที่เกิดข้ึน ใส่ความคิดเห็น ความรู้สึก ข้อดี ข้อเสีย และคิดว่าหากย้อนกลับไปท า
ได้ใหม่จะท าเหมือนเดิมหรือไม่ อย่างไร หากเจอเหตุการณ์เดิมอีกครั้งจะมีแนวทางจัดการกับปัญหาอย่างไร และ
หากเจอสถานการณ์ที่ใกล้เคียงจะน าไปประยุกต์ใช้อย่างไร การท า reflection ระดับนี้มีประสิทธิภาพในการ
เรียนรู้สูงที่สุด สามารถน าไปพัฒนาต่อยอดการเรียนรู้ได้เป็นอย่างดี แต่ในผู้ฝึกใหม่ท าได้ยากต้องอาศัยการฝึกฝน
และการชี้แนะจากอาจารย์ 

Reflection ในการเรียนการสอนทางคลินิค 

การเรียนการสอนในทางคลินิคนั้นมีโอกาสให้อาจารย์ได้ฝึกฝนทักษะการ reflection ให้กับผู้เรียนทั้งระดับก่อนปริญญา 
และระดับหลังปริญญาได้ตลอดเวลา และยังช่วยเพิ่มประสิทธิภาพการเรียนรู้ในแต่ละช่วง โดยเฉพาะการเรียนการสอน
ในสถานการณ์จริงในสิ่งแวดล้อมของโรงพยาบาลที่วุ่นวาย เช่นใช้หลังจากการตรวจผู้ป่วยนอก หลังการท า bedside 
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teaching และ service round หลังจากการเข้าช่วยผ่าตัด หลังจากการสอน small group discussion หรือหลังจาก
ชั้นเรียนในแบบต่างๆ โดยอาจารย์กระตุ้นให้ผู้เรียนท า reflection โดยใช้ค าถามแบบมีโครงสร้าง นอกจากจะเสริม
ความรู้และทักษะในแต่ละช่วงของการเรียนการสอนแล้ว ยังเป็นการฝึกทักษะการท า reflection ซึ่งส่งเสริมพฤตินิสัย
ส่งเสริมการพัฒนาตนเองในระยะยาวในวิชาชีพแพทย์อีกด้วย  

ปัจจัยท่ีส่งเสริมการ reflection อย่างมีประสิทธิภาพ 

การที่ผู้เรียนจะท า reflection ได้ดีนั้น ต้องประกอบไปด้วยสภาพแวดล้อมที่ให้ความรู้สึกปลอดภัยและเปิดกว้าง (safe 
environment) ท าให้กล้าที่จะแสดงความคิดเห็น โดยให้เวลา ไม่เร่งรัด และอาจารย์ที่ตอบสนองต่อการฟังอย่างมี
ทักษะ และมีความเมตตา อีกท้ังมีเป้าหมายเพ่ือให้ผู้เรียนเกิดการพัฒนา เพียงเท่านี้ก็สามารถส่งเสริมให้ผู้เรียนท า 
reflection ได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Driessen, van Tartwijk & Dornan ; 2008) 

สรุป 

การท า reflection นั้นช่วยส่งเสริมการเรียนรู้ทั้งด้านความรู้ ทักษะหัตถการ และทัศนคติ หากปฏิบัติซ้ าๆยังสามารถ
ช่วยเพิ่มพูนพฤติกรรมการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่องในระยะยาว ซึ่งเป็นนิสัยที่พึงมีในวิชาชีพแพทย์ 
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