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Transformative Learning: A Nursing learning management in clinics 
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Abstract 

 
Application of Transformative Learning as outlined by Mezirow for nursing learning 

management in clinics, develop the potential of nursing students to be able to create self-
awareness and understand themselves, implement new learning and create a new conceptual 
framework. This process uses introvert, critical discussion and critical self-reflection. In order 
to create frame of reference and change of point of view that can lead to changes in health 
care and have continuous self-development. Clinical learning management is one way to 
develop students to change because the actual situation in the clinic is complex and 
challenging to create new knowledge. In addition, students are encouraged to change their 
perspectives as a result of interacting with a variety of people, leading to the development of 
nursing students to have the necessary skills in the nursing profession and essential skills in 
the 21st century. 
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บทคัดย่อ 

 
การประยุกต์ใช้แนวคิดการเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง (Transformative Learning) ของ Mezirow ใน

การจัดการเรียนรู้ในคลินิก เป็นแนวทางหน่ึงที่จะใช้พัฒนาศักยภาพของนักศึกษาพยาบาลให้ตระหนักรู้และ
เข้าใจตนเอง สามารถสร้างการเรียนรู้ และกรอบความคิดใหม่ที่ถูกต้องและสร้างสรรค์ โดยผ่านกระบวนการ
ใคร่ครวญเกี่ยวกับตนเอง การสนทนาเชิงวิพากษ์ และการสะท้อนคิดอย่างลึกซึ้ง เพ่ือนําไปสู่การเปลี่ยนแปลง
มุมมองและความคิดใหม่ ๆ สามารถเป็นผู้นําการเปลี่ยนแปลงในการดูแลสุขภาพ และมีการพัฒนาตนเองอย่าง
ต่อเน่ือง การจัดการเรียนรู้ในคลินิกเป็นวิธีการหน่ึงที่จะพัฒนานักศึกษาให้เกิดการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว
เน่ืองจากสถานการณ์จริงในคลินิกที่ซับซ้อนจะท้าทายให้เกิดการสร้างความรู้ใหม่ และเปลี่ยนแปลงมุมมองจาก
การมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลที่หลากหลาย  นําไปสู่การพัฒนานักศึกษาพยาบาลให้มีทักษะจําเป็นในการประกอบ
วิชาชีพพยาบาลและทักษะจําเป็นในศตวรรษที่ ๒๑ ต่อไป 
 
คําสําคญั: การเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง การศึกษาพยาบาล การพยาบาลในคลินิก 
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บทนํา 
การพยาบาลมีความจําเป็นที่จะต้องได้รับการพัฒนาให้ทันต่อวิกฤตการณ์ที่เปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา 

เพ่ือให้สอดคล้องกับผู้รับบริการมีความแตกต่างหลากหลาย มีภาวะสุขภาพที่ซับซ้อน รุนแรง หรือโรคอุบัติใหม่ 
ดังน้ันจึงจําเป็นต้องจัดกระบวนการเรียนรู้เพ่ือสร้างผู้เรียนให้สามารถตระหนักรู้และเข้าใจตนเอง สร้างการ
เรียนรู้ และกรอบอ้างอิงใหม่ที่ถูกต้องและสร้างสรรค์ เพ่ือนําไปสู่การให้การพยาบาลได้อย่างเหมาะสม และอยู่
ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมได้อย่างมีความสุข (Ong-on  Prajankett, 2016) แนวทางหน่ึงที่จะนําไปสู่การพัฒนา
นักศึกษาพยาบาลได้อย่างชัดเจนคือการเรียนรู้ภาคปฏิบัติ ซึ่งถือว่าเป็นหัวใจการศึกษาพยาบาล เพราะทําให้
นักศึกษาพยาบาล มีการประยุกต์ใช้ความรู้ให้สอดคล้องกับสถานการณ์จริง ได้ฝึกฝนทักษะ และได้พัฒนาเจต
คติต่อการให้การพยาบาลได้อย่างสมบูรณ์ นักศึกษาจะต้องบูรณาการความรู้ ในศาสตร์สาขาต่างๆ ได้แก้ปัญหา
ตามสถานการณ์จริง ได้มีปฏิสัมพันธ์กับทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้รับบริการ และผู้เก่ียวข้อง ซึ่งถือว่าเป็นแนวทาง
ในการพัฒนาความรับผิดชอบ และทัศนคติต่อการให้บริการและต่อวิชาชีพ  

โดยทั่วไปก่อนการจัดประสบการณ์ในคลินิกผู้สอนมักจะประเมินความรู้และทักษะพ้ืนฐานด้านการ
พยาบาลก่อนการจัดประสบการณ์แก่นักศึกษา แต่สิ่งที่ต้องเพ่ิมเติมในการจัดการเรียนรู้ปัจจุบันคือการประเมิน
ทักษะศตวรรษที่ 21 ซึ่งประกอบด้วยคุณลักษณะและทักษะอื่นๆที่เอ้ือต่อการพัฒนาทักษะทางการพยาบาล 
ได้แก่ทักษะด้านการสื่อสาร การคิด ความเข้าใจและทัศนคติเก่ียวกับความต่างวัฒนธรรม การทํางานเป็นทีม 
การสืบค้น การใช้สื่อและเทคโนโลยีสารสนเทศต่างๆ เพ่ือนําไปสู่การมอบหมายงานและการจัดกระบวนการ
เรียนรู้ให้สามารถส่งเสริมการเรียนรู้ร่วมกันและการพัฒนาทักษะศตวรรษที่ 21 จากเหตุผลดังกล่าวการศึกษา
ทางการพยาบาลจึงต้องปรับกระบวนทัศน์ของหลักสูตร กระบวนการเรียนการสอน ให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้
เพ่ือการเปลี่ยนแปลงจากภายในตนผ่านการพิจารณาตนเอง (Self Reflection) เพ่ือให้เกิดการเปลี่ยนแปลง
ไปสู่เป้าหมายที่พึงประสงค์หรือผลลัพธ์การเรียนรู้ที่สอดคล้องกับสมรรถนะของผู้เรียน ในศตวรรษที่ 21 
Transformative Learning จะพัฒนาผู้เรียนให้สามารถสร้างสรรค์ความคิดต่างๆได้ด้วยตนเอง ไม่ถูกช้ีนํา 
ความเช่ือ ความรู้สึก หรือการตัดสินใจจากผู้ อ่ืน แต่ยังเปิดใจรับฟังความคิดเห็นหรือเหตุผลของผู้ อ่ืน
ประกอบการพิจารณา โดยอาศัยกระบวนการคิดเชิงวิพากษ์  หาข้อสรุปจากเหตุผลต่างๆแล้วนํามาปรับแนวคิด
ข้อสรุปเดิมของตน เพ่ือนําไปสู่กรอบความคิดใหม่ ๆ ที่ถูกต้องและสร้างสรรค์ สามารถเป็นผู้ นําการ
เปลี่ยนแปลง และมีการพัฒนาตนเองอย่างต่อเน่ือง ผู้เขียนจึงมีความคิดเห็นว่าการนําแนวความคิดพ้ืนฐานของ
การเรียนรู้แบบ Transformative Learning และแนวทางการประยุกต์ใช้การเรียนรู้แบบ Transformative 
Learning ในการเรียนการสอนในคลินิกสําหรับนักศึกษาพยาบาล น่าจะพัฒนาต่อยอดการจัดการเรียนการ
สอนในสําหรับทศวรรษที่ 21 ได้เป็นอย่างดี 

แนวคิดของ Transformative Learning 
Transformative Learning ถูกกําหนดใช้ในครั้ งแรกโดย Jack Mezirow ในปี 1978 ซึ่ งได้ให้

ความหมายไว้ว่า เป็นการเรียนรู้ที่เปลี่ยนกรอบการอ้างอิงเดิม (frame of reference) ซึ่งได้แก่ความเชื่อ 
สมมติฐาน การรับรู้ การคิด ความต้ังใจ ความคาดหวัง ที่ทําให้บุคคลให้ความหมายต่อการรับรู้สิ่งต่างๆ ไปสู่
กรอบการอ้างอิงที่กว้างขึ้น ลึกขึ้น สามารถแยกแยะความแตกต่างได้ สามารถสะท้อนและนําเสนอภาพ
ความรู้สึกนึกคิดได้มากขึ้น สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงได้มากข้ึนและถูกต้องมากขึ้น (Mezirow, 1991, 
Mezirow, 2003) ซึ่งเป็นแนวคิดของการเรียนรู้แบบ Adult Education ที่มีจุดเน้นคือการปรับเปลี่ยน 
(transformation) ผ่านกระบวนการเปลี่ยนมุมมอง (Changes of Point of View) ที่มีต่อเรื่องราวต่างๆ ได้แก่  
การปรับเปลี่ยนความเข้าใจตนเอง การปรับเปลี่ยนระบบความเช่ือ และการปรับเปลี่ยนวิถีการใช้ชีวิต 
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กระบวนการหลักของ Transformative Learning  ประกอบด้วยการสังเกตเหตุการณ์ที่พบเห็นที่มี
การดําเนินการหรือมีผลที่แตกต่างกัน เพ่ือพิจารณาหาข้อสรุปแต่ละประเด็น  การพิจารณาเชิงวิพากษ์ของเหตุ
และผลของข้อสรุปที่แตกต่างกันโดยพิจารณาหาเหตุที่ตนเองคิดและพิจารณา รับฟังความเห็นจากผู้อ่ืนที่มี
มุมมองที่หลากหลาย และหาข้อสรุปจากเหตุผลต่างๆ แล้วกลับมาปรับแนวคิดข้อสรุปเดิมของตน หลักการ
เรียนรู้ สํ าคัญของ  Transformative Learning  ประกอบด้วย  4  องค์ประกอบ   ดัง น้ี  (Mezirow and 
Taylor2009, Suthee Ratanamongkolkun, 2014). 

1. ประสบการณ์เดิมหรือประสบการณ์จากห้องเรียน เป็นปัจจัยนําเข้าที่สําคัญ เพราะจะนําไปสู่การ
จัดการเรียนรู้ที่เป็นการสร้างประสบการณ์ใหม่ให้มีลักษณะย้อนแย้งกับการรับรู้เดิม (dilemma) แก่ผู้เรียน จะ
ช่วยกระตุ้นการเรียนรู้ใหม่ให้เกิดขึ้น โดยที่ผู้สอนต้องช้ีให้ผู้เรียน ได้มองเห็นความขัดแย้งเหล่าน้ันเพราะ
บางคร้ังผู้เรียนยังขาดประสบการณ์ในการแยกแยะประเด็นที่รับรู้และควรได้มองเห็นด้วยตนเองได้โดยเฉพาะ
ในการเรียนในคลินิก ซึ่งบางคร้ังประสบการณ์ความย้อนแย้งอาจเกิดขึ้นเพียงช่ัวขณะเวลาสั้นๆ แล้วผ่านไป  

2. การใคร่ครวญเกี่ยวกับตนเองอย่างมีวิจารณญาณ (critical self-reflection) เป็นกระบวนการ
ทางจิตตปัญญาศึกษาที่เน้นการสร้างความตระหนักรู้ถึงคุณค่าของสิ่งต่าง ๆ โดยปราศจากอคติ สามารถ
เช่ือมโยงศาสตร์ต่าง ๆ มาประยุกต์ใช้ในชีวิตได้อย่างสมบูรณ์ (Ong-on  Prajankett, 2016) กระบวนการน้ีจะ
ช่วยเช่ือมประสานประสบการณ์ที่เกิดขึ้นใหม่กับสมมุติฐานเดิมที่มีอยู่ในตัวบุคคล รูปแบบของการสะท้อนคิด
ประกอบด้วย 1) Content Reflection เป็นกระบวนการสะท้อนคิดในสิ่งที่รับรู้ รู้สึก คิดและทําเป็นการตอบ
คําถาม “What” เช่น “เหตุการณ์น้ีทําให้นักศึกษาได้เรียนรู้อะไร” 2) Process Reflection เป็นกระบวนการ
สะท้อนคิดว่าเรารับรู้ รู้สึก คิด ทําอย่างไร เรียนรู้อะไร รับรู้สิ่งเหล่าน้ีได้อย่างไร เป็นการตอบคําถาม“How” 
เช่น “นักศึกษารู้สึกอย่างไรต่อเหตุการณ์น้ี” และ 3) Premise Reflection เป็นการสะท้อนคิดว่าทําไมเราจึง
รับรู้ รู้สึก คิด และทําอย่างน้ัน การตอบคําถาม “Why” เช่น “เพราะอะไรนักศึกษาจึงปฏิบัติแบบน้ี” (Vicharn 
Panich, 2016)  ดังน้ันการสะท้อนคิดจึงไม่ได้สะท้อนเพียงแค่เรื่องราวและ ประสบการณ์ที่ใช้เป็นเครื่องมือ
ของการเรียนรู้ แต่การสะท้อนคิดที่ลึกซึ้งขึ้นจะช่วยให้ผู้เรียนมีสามารถจดจํา เข้าใจสิ่งที่เรียนได้ชัดเจนภายใน
ตนเอง  

3. การสนทนาเชิงวิพากษ์ (critical discourse) เป็นกระบวนการการตรวจสอบความคิดของตนเอง
กับผู้อ่ืนผ่านการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืน ด้วยวิธีของสุนทรียสนทนา (dialogue) เพ่ือขยายมุมมองความคิด ซึ่งจะ
นําไปสู่การตัดสินใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ผลที่ได้จากการสนทนาคือ การเห็นมุมมอง ความเช่ือและ
การให้เหตุผลที่แตกต่างออกไป นําไปสู่การเรียนรู้ใหม่ที่มีความถูกต้องและครอบคลุมมากขึ้นกว่าเดิม ผู้สอนมี
บทบาทสําคัญในการเอ้ืออํานวยให้เกิดการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ระหว่างผู้เรียน ผู้รับบริการ กลุ่มเพ่ือน ทีม
สุขภาพหรือสหวิชาชีพ ภายใต้บรรยากาศที่ผ่อนคลายไว้วางใจกัน เพราะการสร้างพ้ืนที่ที่ปลอดภัย และเก้ือกูล
การเรียนรู้ซึ่งกันและกันเพ่ือให้การเปลี่ยนผ่านทางความคิดของผู้เรียนเกิดได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

4. การกระทํา (action) เป็นการพัฒนากรอบความคิดจากเดิมไปสู่สิ่งใหม่ ผ่านกระบวนการ
เอ้ืออํานวยที่ทําให้การเรียนรู้มีความย่ังยืนและประสบความสําเร็จ  ซึ่งเมื่อผู้เรียนเห็นคุณค่าและเห็นผลลัพธ์
ของการเรียนรู้ว่าสอดคล้องกับเป้าหมายของชีวิตตนเอง จะนําไปสู่ความสุข และความพึงพอใจในการเรียนรู้ 
ผู้สอนจะต้องเอ้ืออํานวยให้การเรียนรู้เกิดขึ้นบนพ้ืนฐานของความเข้าใจและใส่ใจในความเป็นมนุษย์ ไม่เน้น
เฉพาะเน้ือหาวิชาเท่าน้ัน เพ่ือช่วยให้ผู้เรียนสามารถเช่ือมสัมพันธ์กับเน้ือหาวิชา และกระบวนการเรียนรู้เข้ากับ
เป้าหมายที่ผู้เรียนกําหนด 
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การนําแนวคดิ Transformative learning มาใช้ในการจัดการเรียนรู้ในคลินิก 

การจัดการเรียนรู้ในคลินิกตามแนวคิด Transformative learning ผู้สอนควรกําหนดกิจกรรมการ
เรียนรู้ให้สอดคล้องกับคํานึงถึงหลักการและขั้นตอนของ Transformative learning ที่ประกอบด้วย 10 
ขั้นตอน(Mezirow, 2000) และควรคํานึงถึงบริบททางสังคมประสบการณ์ และผลลัพธ์การเรียนรู้ที่หลักสูตร
กําหนดในการจัดการเรียนรู้การพยาบาลในคลินิก สามารถนํากระบวนการเรียนรู้ 10 ขั้นตอนของ 
Transformative learning ไปใช้ ดังต่อไปน้ี  

1. การเผชิญกับสถานการณ์ที่ย้อนแย้ง (Disorienting dilemma) ผู้สอนวิเคราะห์ประสบการณ์
เดิมของผู้เรียน เพ่ือ จัดประสบการณ์เรียนรู้ให้ผู้เรียนได้เผชิญกับสถานการณ์ที่ย้อนแย้งไปจากมุมมองเดิมของ
ตน โดยการกําหนดสถานการณ์ สื่อการเรียนรู้หรือเทคนิคที่เร้าความสนใจ รวมถึงการมอบหมายผู้ป่วยที่
แตกต่างจากประสบการณ์เดิมของผู้เรียน การที่ผู้เรียนเผชิญหน้ากับสถานการณ์ที่ขัดแย้ง จะเกิดเป็นวิกฤตท่ีดู
เหมือนจะหาทางออกไม่ได้ คําตอบเดิมๆและการรับรู้โลกแบบที่เคยมีอยู่ไม่อาจใช้แก้ปัญหาได้อีกต่อไป  

การจัดการเรียนรู้ในคลินิกสามารถส่งเสริมให้เกิดกระบวนการโดยการกําหนดประสบการณ์การฝึก
ปฏิบัติและการพิจารณามอบหมายผู้ป่วยในการดูแลให้แตกต่างจากประสบการณ์เดิมของผู้เรียน รวมถึงการ
ออกแบบการจัดการเรียนรู้ด้วยวิธีการที่กระตุ้นให้ผู้เรียนเกิดข้อสงสัย เช่น การวิเคราะห์อุบัติการณ์ (Case 
Incident Analysis) ที่มีผลกระทบต่อผู้ป่วยและต่อวิชาชีพ เป็นสถานการณ์ที่ฉุกเฉินเร่งด่วน หรือเป็น
สถานการณ์ที่แสดงให้เห็นบทบาทของพยาบาลอย่างชัดเจน เพ่ือมุ่งให้ผู้เรียนแสวงหาความรู้โดยการสะท้อน
ความคิด (Reflective Thinking) จากการวิเคราะห์สถานการณ์ที่เกิดขึ้น นอกจากน้ียังสามารถใช้การเรียนรู้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน (Problem Based Learning) เพ่ือช่วยให้ผู้เรียนเกิดความขัดแย้งระหว่างความรู้เดิมกับ
สถานการณ์ใหม่ รวมถึงมีการแสดงความคิดเห็นหรืออภิปรายร่วม กันจะทําให้นักศึกษาไปแลกเปลี่ยนทัศนะ 
มุมมองและความรู้ ซึ่งจะทําให้เข้าใจและเรียนรู้สิ่งน้ันได้ดีขึ้น  

2. การตรวจสอบตนเอง (Self-examination) เป็นกระบวนการที่ผู้สอนจัดให้ผู้เรียนได้ตรวจสอบ
อารมณ์ ความรู้สึกและมุมมองของตนเองที่มีต่อสถานการณ์ย้อนแย้งที่กําลังเผชิญน้ัน ภายใต้บรรยากาศการ
เรียนรู้ให้อบอุ่น ปลอดภัย จะช่วยให้ผู้เรียนไม่รู้สึกกดดันและสามารถแสดงความคิดเห็นได้ตรงกับความเป็นจริง 
ทั้งน้ีผู้สอนควรแสดงท่าทีที่อบอุ่น จัดบรรยากาศให้ผ่อนคลาย และอาจจะใช้คําถามกระตุ้น หรือให้ผู้เรียนเขียน
อธิบายอารมณ์ ความคิด ความรู้สึก ของตนเองที่เกิดจากการเผชิญความขัดแย้งระหว่างการรับรู้เดิมกับ
สถานการณ์ใหม่ กิจกรรมน้ีอาจจะจัดขึ้นในขั้นตอนของการปฐมนิเทศก่อนการฝึกปฏิบัติหรือในการประชุม
ปรึกษาก่อนให้การพยาบาล (Pre-conference) เพ่ือนําไปสู่การสร้างความตระหนักให้ผู้เรียนได้ประเมิน
สมมุติฐาน ความคิด หรือความเช่ือของตนอย่างจริงจัง  

3. การเช่ือมโยงความคิด ความเช่ือของตนอย่างจริงจัง (Sense of alienation) เป็นกระบวนการที่
ต่อเน่ืองมาจากผลการตรวจสอบตนเอง เป็นการกระตุ้นให้ผู้เรียนขยายความคิด การรับรู้และมุมมองของ
ตนเองที่มีต่อสถานการณ์และสิ่งต่างๆท่ีเก่ียวข้องอย่างลึกซึ้ง ในขั้นตอนน้ีผู้สอนควรเป็นผู้ฟังที่ดี ฟังโดย
ปราศจากอคติ และสะท้อนกลับผู้เรียนให้เกิดความต้องการในการเปลี่ยนแปลงการเรียนรู้สู่ของตนเอง 
กระบวนการในขั้นตอนที่ 2 และ 3 น้ีควรจัดให้เกิดขึ้นต่อเน่ืองกัน โดยกระตุ้นให้ผู้เรียนได้สะท้อนคิดถึงเหตุผล
และความจําเป็นในการเรียนรู้สิ่งใหม่ๆ เพ่ิมเติมจากการประชุมปรึกษาแบบเดิมที่เน้นเฉพาะเน้ือหาของการ
พยาบาลผู้ป่วย กระบวนการน้ีจะช่วยให้ผู้เรียนได้กําหนดเป้าหมายการเรียนรู้ของตนเองซึ่งถือว่าเป็นหน่ึงใน
ขั้นตอนของการสะท้อนคิดอย่างลึกซึ้ง  
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4. การเปิดใจยอมรับการแลกเปลี่ยนกับผู้อ่ืน (Relating discontent to others) เป็นการตัดสินใจ
ของผู้เรียนและความพร้อมที่จะพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับผู้ อ่ืน ซึ่งเป็นการนําไปสู่การสนทนาที่
ก่อให้เกิดการเรียนรู้ และให้ความเคารพในความคิดผู้อ่ืน ผู้สอนควรจัดกิจกรรมการเรียนรู้ที่มีการแสดงความ
คิดเห็นหรืออภิปรายร่วมกัน กระตุ้นให้ผู้เรียนได้แลกเปลี่ยนทัศนะ มุมมองและความรู้ซึ่งกันและกัน จะนําไปสู่
เรียนรู้ที่ดีขึ้น  

5. การค้นหาทางเลือกของการพัฒนาบทบาท ความสัมพันธ์และแนวทางการปฏิบัติใหม่ 
(Explaining options of new behavior) ขั้นตอนน้ีเกิดขึ้นหลังจากที่ผู้เรียนได้สะท้อนคิดอย่างลึกซึ้งถึง
เหตุผลและความจําเป็นในการปรับเปลี่ยนทัศนะ ความคิด และมุมมองที่มีต่อสถานการณ์ที่กระตุ้นการเรียนรู้ 
ผู้เรียนจะแสวงหาวิธีการพัฒนาตนเองซึ่งถือว่าเป็นการเรียนรู้ที่มีคุณค่า ผู้สอนควรมอบหมายให้ผู้เรียนกําหนด
เป้าหมายในการเรียนรู้หรือเป้าหมายในการพัฒนาตนเอง เพ่ือนําไปสู่การแก้ไขความขัดแย้งหรือปัญหาที่เกิดใน
ขั้นตอนที่ผ่านมา ซึ่งการกําหนดเป้าหมายน้ันควรครอบคลุมเป้าหมายรายวิชาและเป้าหมายอ่ืนๆที่จะนําไปสู่
การพัฒนาตนเองทั้งน้ีควรส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ประเมินตนเอง สะท้อนคิด และเปลี่ยนแปลงเป้าหมายเป็น
ระยะๆ โดยผู้สอนอาจจะเช่ือมโยงระหว่างเป้าหมายและพฤติกรรมที่เปลี่ยนแปลงของผู้เรียน  

6. การวางแผนการเรียนรู้ใหม่ (Planning a course of action) กระบวนการค้นหาทางเลือกและ
การวางแผนการเรียนรู้ใหม่ เมื่อผู้เรียนกําหนดเป้าหมายในการเรียนรู้หรือเป้าหมายในการพัฒนาตนเองแล้ว 
ผู้สอนควรกระตุ้นและส่งเสริมให้ผู้เรียนได้วางแผนการเรียนรู้เพ่ือให้บรรลุตามเป้าหมายที่กําหนดไว้ แผนการ
เรียนรู้ที่นําไปสู่การขยายขอบเขตของความรู้ ความคิด และความเช่ือน้ัน มักจะเป็นผลมาจากการเรียนรู้ร่วมกัน
โดยอาจมอบหมายการทํางานกลุ่ม หรือจัดให้อภิปรายเพ่ือสรุปผลการเรียนรู้ร่วมกัน รวมถึงจัดให้ผู้เรียนได้มี
ประสบการณ์ในการแลกเปลี่ยนประสบการณ์กับผู้รับบริการ ทีมพยาบาล และสหวิชาชีพ  

7. การแสวงหาความรู้ และทักษะจําเป็นในการปฏิบัติตามแผนการเรียนรู้ใหม่ (Knowledge to 
implement plans) ผู้สอนจัดกิจกรรมการเรียนรู้ที่หลากหลายหรือสอดแทรกกิจกรรมท่ีส่งเสริมให้ผู้เรียนได้
เรียนรู้ตามแผนการเรียนรู้ที่กําหนด บรรลุผลลัพธ์การเรียนรู้ในด้านอ่ืนๆนอกเหนือจากด้านความรู้และด้าน
ทักษะวิชาชีพ ได้แก่ ทักษะการคิด การสืบค้น การสื่อสาร ความรับผิดชอบ การทํางานเป็นทีม และการใช้
เทคโนโลยี 

8. การทดลองปฏิบัติตามบทบาทใหม่ (Experimenting with new roles) การเรียนรู้ในคลินิก
เน้นการการลงมือปฏิบัติจริงในสถานการณ์จริง จึงเป็นโอกาสอันดีที่ผู้สอนจะส่งเสริมสนับสนุนและช่วยเหลือ 
ให้ผู้เรียนได้เช่ือมโยงความรู้ ประสบการณ์ และการเรียนรู้ใหม่ๆที่เกิดจากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกันไป
ลงมือปฏิบัติเพ่ือให้บรรลุผลลัพธ์การเรียนรู้ การจัดการเรียนรู้ในขั้นตอนน้ีอาจใช้การตรวจเย่ียมทางการ
พยาบาล (Nursing round) โดยผู้สอนกระตุ้นให้ผู้เรียนได้อธิบายเหตุผลในการปฏิบัติการพยาบาล และ
เช่ือมโยงความรู้จากทฤษฎีเข้าสู่การปฏิบัติโดยคํานึงถึงบริบทของผู้ป่วย และส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ประเมินตนเอง
อีกคร้ังหลังการทดลองปฏิบัติ ให้ครอบคลุมทั้งในด้านความรู้ ทักษะ ความคิดเห็น ความรู้สึกที่มีต่อผู้ป่วยและ
ต่อการปฏิบัติการพยาบาล 

9.  การสร้างความมั่นใจในบทบาทใหม่ (Building confidence in new ways) การเรียนรู้ที่ดีต้อง
เป็นการเรียนรู้ที่ผู้เรียนเห็นคุณค่าและเห็นผลลัพธ์ว่าสอดคล้องกับเป้าหมายของชีวิตและเป้าหมายหลักสูตร 
การที่จะเกิดผลลัพธ์ของการเรียนเช่นน้ีได้ผู้ เรียนจะต้องมีอิสระทางการคิดและวิธีการเรียนรู้ การจัด
ประสบการณ์ที่ทําให้เกิดผลสัมฤทธ์ิในการเรียนรู้ ผู้สอนสามารถใช้วิธีการเรียนรู้ได้ หลายวิธีพร้อมๆ กัน รวมถึง
เปิดโอกาสให้ผู้เรียนเป็นผู้ศึกษาและปฏิบัติการพยาบาลกับผู้ป่วยโดยอิสระ ไม่เข้าไปแทรกแซง ผู้สอนทําหน้าที่
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สังเกตและเข้าช่วยเหลือทันที หากมีการปฏิบัติไม่ถูกต้องและส่งผลกระทบต่อผู้ป่วย เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้โดย
อิสระ ส่งเสริมทักษะการตัดสินใจแก้ปัญหาผ่านกระบวนการคิดวิเคราะห์วิจารณ์ และส่งเสริมความรู้สึกมีคุณคา่
ในตนเอง ภายหลังการเรียนรู้ ผู้สอนควรให้ผู้เรียนได้สะท้อนคิดอย่างลึกซึ้ง โดยอาจจะสะท้อนคิดเป็น
รายบุคคล หรือร่วมกันอภิปรายประสบการณ์ วิเคราะห์สถานการณ์ และประเมินผลการเรียนรู้เปรียบเทียบกับ
เป้าหมายที่กําหนดไว้ เพ่ือช่วยให้เกิดการทบทวนผลการเรียนรู้และกระบวนการเรียนรู้  ผู้สอนควรช่ืนชมให้
กําลังใจผู้เรียนและสรุปผลการเรียนรู้ให้ครอบคลุมทั้งความรู้ ทัศนคติ และทักษะทางการพยาบาล  

10. การบูรณาการจนเป็นวิถีชีวิตใหม่ของตน (Reintegration) เป้าหมายของ Transformative 
learning คือการเปลี่ยนแปลงกรอบการอ้างอิงเดิม ซึ่งได้แก่ความเช่ือ สมมติฐาน การรับรู้ การคิด ความต้ังใจ 
ความคาดหวังเกิดขึ้นและคงอยู่อย่างย่ังยืน ส่งเสริมพ้ืนฐานของการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนอย่างเข้าใจ เน่ืองจาก 
Transformative Learning ช่วยสร้างสมประสบการณ์ให้การเรียนรู้เกิดขึ้นบนพ้ืนฐานของความเข้าใจ และใส่
ใจในความเป็นมนุษย์  

กระบวนการเรียนรู้ดังกล่าวถูกนําไปใช้เป็นกรอบแนวคิดในการพัฒนานักศึกษาพยาบาล ดังเช่นผล
การศึกษาของ ละเอียด แจ่มจันทร์และคณะ (Laiad  Jamjan, 2014) ที่นําหลักการของTransformative 
Learning ไปประยุกต์ใช้ในรายวิชา การพยาบาลทุกรายวิชาโดยมอบหมายให้นักศึกษาออกแบบวัตกรรมทาง
สุขภาพ เพ่ือการสร้างเสริมหรือแก้ปัญหาสุขภาพตามแนวเศรษฐกิจพอเพียง นักศึกษาได้จัดทําโครงการภุมริน
อาสาเป็นดวงตาแทนคุณ ผลการเรียนรู้พบว่านักศึกษาร่วมกันเขียนเรียงความ แสดงมุมมองเก่ียวกับตนเองและ
เข้าใจความทุกข์ของผู้พิการทางสายตา เป็นการเรียนรู้จากการปฏิบัติจริง มีความเป็นอิสระ มีการคิดทบทวน
แก้ปัญหา มีการทํางานเป็นทีม มีความรู้ในกระบวนการวิจัย และเกิดความเข้าใจในตนเอง ทําให้้เปลี่ยนมุมมอง
เก่ียวกับผู้อ่ืน ผลการศึกษาเป็นไปในแนวทางเดียวกับการวิจัยของ  Renigere (2005) ที่เปรียบเทียบการรับรู้
ของนักศึกษาพยาบาลช้ันปีที่ 2 และช้ันปีที่ 1 ของประเทศลัตเวีย ที่เรียนรู้แบบด้ังเดิม (trans missive 
education) ซึ่งเน้นการส่งข้อมูล ความรู้ เน้ือหาการ เรียนจากผู้สอนไปสู่ผู้เรียนทางเดียว กับวิธีการศึกษาแบบ 
transformative education ผู้เรียนมีความคิดเห็นว่าวิธีการจัดการเรียนการสอนที่ผู้เรียนปรารถนาคือ วิธี
การศึกษาเพ่ือการเปลี่ยนแปลง นอกจากน้ีผลการศึกษายังพบว่า วิธีการศึกษาแบบ transformative 
education ทําให้ผู้เรียนเกิดการเปลี่ยนแปลงข้ันพ้ืนฐาน 3 ด้าน ได้แก่ ด้านความคิด ด้านอารมณ์ความรู้สึก 
และด้านพฤติกรรม  

จากขั้นตอนที่กําหนดทั้ง 4 ขั้นตอนและผลการวิจัย จะเห็นได้ว่าการที่ผู้เรียนคิดใคร่ครวญในตนเอง 
และสะท้อนคิดอย่างลึกซึ้งร่วมกับการสนทนาเชิงวิพากษ์กับบุคคลอ่ืน ภายใต้สิ่งแวดล้อมการเรียนรู้ที่สงบ 
ปลอดภัยและกระตุ้นให้เกิดการเรียนรู้ จะทําให้ผู้เรียนน้ันสามารถเปลี่ยนทรรศนะ แบบแผนการให้ความหมาย 
จนนําไปสู่การเปลี่ยนแปลงกรอบอ้างอิงเดิมไปสู่กรอบอ้างอิงใหม่ได้ 

การทบทวนผลการเรียนรู้โดยผ่านกระบวนการสะท้อนคิด (Reflective) 

 การสะท้อนคิดมีประโยชน์ต่อการเรียนรู้ขณะฝึกปฏิบัติการพยาบาล ทําให้ผู้เรียนสามารถพิจารณา
จุดเด่นจุดบกพร่อง และหาวิธีการพัฒนาตนเองให้เกิดการเรียนรู้ที่มีประสิทธิภาพ ผู้สอนควรใช้กระบวนการ
สะท้อนคิดภายหลังการเรียนรู้ทุกครั้ง โดยการสะท้อนคิดควรครอบคลุมด้านผลที่เกิดจากการเรียนรู้ และ
กระบวนการเรียนรู้ เพ่ือให้ผู้เรียนเกิดการคิดพิจารณาประสบการณ์ที่ผ่านมาอย่างรอบคอบ จนทําให้เกิดการ
เรียนรู้ที่จะนําไปปรับปรุงการปฏิบัติงานของตนเองในอนาคตให้ดีขึ้น (Ausanee  Wanchai, Chananan  
Saengpak and Yosapon  Leaungsomnapa, 2018) 
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 การสะท้อนคิดเป็นกระบวนการธรรมชาติที่เกิดขึ้นอย่างรวดเร็วในสมองของมนุษย์ การนํามาใช้ในการ
เรียนรู้จึงต้องมีแนวทางที่เป็นขั้นตอน ฝึกให้เป็นระบบและมีเป้าหมาย มุ่งสะท้อนสิ่งที่ได้เรียนรู้ให้กระจ่าง
ชัดเจนขึ้น การสะท้อนคิดจึงมี 2 มิติคือ มิติของกระบวนการ และมิติของเน้ือหาสาระ  เป็นการให้คุณค่ากับ
ประสบการณ์ที่ได้เรียนรู้ วิเคราะห์แยกแยะส่ิงที่เกิดขึ้นและนําความรู้ไปใช้ในสถานการณ์ต่อไป เมื่อเกิดการ
เรียนรู้ในครั้งใหม่ก็นํามาสะท้อนคิดซ้ําๆ จนเกิดเป็นความรู้ที่เพ่ิมพูนขึ้นไม่มีจุดจบ 
 กระบวนการสะท้อนคิดตามแนวคิดของ Gibbs (1988)ประกอบด้วย 6 ขั้นตอน  ดังน้ี 

1. ขั้นบรรยายสถานการณ์ (Description) เป็นการบรรยายสิ่งที่เกิดขึ้นโดยเฉพาะจุดสําคัญของ
สถานการณ์ที่ต้องการให้ผู้อ่ืนทราบ ในการเรียนรู้ในคลินิกนักศึกษาควรได้บรรยายถึงเหตุการณ์สําคัญที่เกิดขึ้น  

2. ขั้นแสดงความรู้สึกต่อสถานการณ์ (Feeling) การสะท้อนความคิดและความรู้สึกต่อสถานการณ์
ที่เกิดขึ้นด้วยความซื่อสัตย์ ถ้าสะท้อนรายกลุ่มขั้นตอนน้ีจะเป็นการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ร่วมกัน และการ
รับรู้ร่วมกันว่ารู้สึกอย่างไรหรือคิดอย่างไรต่อสถานการณ์ที่เกิดขึ้นน้ัน  

3. ขั้นประเมินสถานการณ์ (Evaluation) การประเมินวิเคราะห์ประสบการณ์ว่า ตนเองและบุคคล
อ่ืนที่เก่ียวข้องทําอย่างไรกับสถานการณ์ที่เกิดขึ้น สถานการณ์น้ันมีสิ่งในที่เป็นด้านบวก สิ่งใดเป็นด้านลบ  

4. ขั้นวิเคราะห์สถานการณ์ (Analysis) การวิเคราะห์สถานการณ์และแสดงความรู้สึกในภาพรวม 
เป็นการทบทวนความคิดความรู้สึกที่เกิดก่อนหน้าน้ี โดยเจาะลึกในประเด็นที่สําคัญหรือประเด็นปัญหา เพ่ือ
อธิบายแนวทางการแก้ปัญหา โดยอาจใช้การอ้างอิงหลักการหรือทฤษฎีที่เก่ียวข้อง  

5. ขั้นสรุปสิ่งที่เรียนรู้ (Conclusion) : สรุปสิ่งที่เรียนรู้จากสถานการณ์ ครอบคลุมทั้งด้านความรู้
ทัศนคติหรือข้อคิดและวิธีการแก้ไขปัญหา หรือวิธีการป้องกันไม่ให้เกิดสถานการณ์ซ้ําขึ้นอีกโดยใช้เหตุผล
ประกอบ  

6. ขั้นวางแผนปฏิบัติ (Action plan) : เป็นการนําสิ่งที่เกิดขึ้นในกระบวนการก่อนหน้าน้ี มา
วางแผนแนวทางการปฏิบัติในอนาคต เป็นการบอกถึงแนวทางการพัฒนาปรับปรุงให้ดีขึ้น อาจจะออกมาในรูป
แนวปฏิบัติหรือวิธีการที่เป็นรูปธรรม 

 

 
 

ที่มา: Gibbs’ (1988) reflective cycle 
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 กระบวนการสะท้อนคิด จึงเป็นการคิดไตร่ตรองทบทวน พินิจพิเคราะห์และพิจารณาสิ่งต่างๆอย่าง
รอบคอบโดยใช้สติและมีสมาธิ ซึ่งเป็นวิธีการที่ทําให้ผู้เรียนได้ทบทวนและสะท้อนการกระทําของตน ช่วยให้
เกิดความเข้าใจและเกิดการเรียนรู้จากประสบการณ์ นําไปสู่การพัฒนาปรับปรุงตนเอง ปรับปรุงงาน และการ
แก้ปัญหาต่างๆได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น ดังน้ันในการจัดการเรียนการสอนโดยใช้เทคนิคการสะท้อนคิด 
ผู้สอนควรมีการประเมินทั้งกระบวนการ สะท้อนคิดและผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นไปพร้อมๆกัน ไม่มุ่งเน้นเพียงผลลัพธ์
หรือคําตอบที่ต้องการเพียงอย่างเดียว (Stîngu, 2012)   

การจัดการเรียนรู้ทางการพยาบาลมีหลักการและแนวปฏิบัติที่ชัดเจน ที่มีหลักฐานยืนยันว่าสามารถ
พัฒนานักศึกษาพยาบาลให้มีคุณลักษณะที่พึงประสงค์ แต่เมื่อสังคมและนโยบายทางการศึกษามีการ
เปลี่ยนแปลง การจัดการเรียนรู้ทางการพยาบาลจึงควรมีการนําแนวคิดใหม่ๆมาประยุกต์ใช้ให้เข้ากับหลักการ
หรือแนวปฏิบัติเดิม การประยุกต์ใช้แนวคิด Transformative learning เพ่ือพัฒนาการเรียนรู้ในคลินิกจึงเป็น
แนวทางหน่ึงที่จะใช้ในการพัฒนาศักยภาพของ นักศึกษาพยาบาลให้เพ่ิมขึ้น นอกจากจะศักยภาพในความรู้ 
เจตคติและทักษะวิชาชีพแล้ว ยังพัฒนา ไปสู่การสร้างการเรียนรู้ของตนเอง เกิดการเปลี่ยนแปลงโลกทัศน์ ซึ่ง
จะนําไปสู่การพัฒนาคุณภาพการให้บริการต่อไป   
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