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การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยายเพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลกตามการรับรู้ของอาจารย์พี่เลี้ยง  กลุ่มตัวอย่างเป็นอาจารย์พี่เลี้ยงที่ปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพเขตสุขภาพที่ 2  ที่นักศึกษาของวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ได้ฝึกภาคปฎิบัติงานในช่วงเดือนตุลาคม – ธันวาคม 2564 โดยเลือกแบบเฉพาะเจาะจง จำนวน 129 คน เครื่องมือที่ใช้ แบบสอบถามการรับรู้พฤติกรรมการบริการสุขภาพด้วยหัวใจของความเป็นมนุษย์สร้างขึ้นจากอัตลักษณ์บัณฑิต การให้การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของสถาบันพระบรมราชชนก ค่าความเที่ยงโดยการหาค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค ( Cronbach -alpha Coeffient ) ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ .825 ทดสอบความเที่ยงโดยหาค่าสัมประสิทธิ์  โดยได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .985  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา เป็นจำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตราฐาน  ผลการวิจัยพบว่า ระดับการรับรู้พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต (สาธารณสุขชุมชน) ของวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก  ตามการรับรู้ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก ( EQ \O(x,ˉ)=3.92,S.D.=0.75 ) โดยพบว่า ด้านจิตบริการอยู่ในระดับมาก ( EQ \O(x,ˉ)=4.10,S.D.=.70 ) ด้านคิดวิเคราะห์อยู่ในระดับมาก ( EQ \O(x,ˉ)=3.90,S.D.=.76 ) ด้านการคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมาก ( EQ \O(x,ˉ)=3.76,S.D.=.78 ) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อทุกข้ออยู่ในระดับ มาก โดยข้อที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือให้การช่วยเหลือผู้รับบริการโดยไม่หวังสิ่งตอบแทน  (EQ \O(x,ˉ) = 4.47 , SD = .66) ส่วนข้อที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุดคือ การกระตุ้น ส่งเสริมให้ผู้รับบริการแก้ปัญหาสุขภาพของตนเองและครอบครัวได้ (x¯= 3.71 ,SD = .88)
ดังนั้นอาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรจำเป็นต้องวางแผนการบริหารหลักสูตรและการจัดการเรียนการสอนในทุกรายวิชาทางด้านวิชาชีพสาธารณสุข ให้มารจัดการเรียนการสอนบูรณาการที่เน้นความเข้าใจมนุษย์ ครอบครัว ชุมชน สังคม และทำความเข้าใจสภาพที่เป็นจริงของผู้รับบริการเพื่อนำมาผสมผสานกับความรู้ทางวิชาการวิชาชีพ สามารถประยุกต์การดูแลและให้บริการสุขภาพอนามัยที่สอดคล้องกับความต้องการของประชาชน  
คำสำคัญ : พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์, การรับรู้
Abstract

The study was a descriptive study aimed to investigate humanized health care behaviors of public health students  of Sirindhron  College of Public Health Phisanulok (SCPHPL) Perceived by  The sample consisted of a Preceptor  who worked at a health service facility in Region 2 Public Health  at Sirindhorn College of Public Health. Phitsanulok Province Conducted on-the-Public Health Field work during October-December 2021. A sample of 129 instructors was conducted by Purposive Sampling and the instruments were the humanized care questionnaires that the researchers  developed  by using gresduate identify frame, humanized care concept of Praboromrajchanok Institute (PBRI) the reliability were confirmed by using Cronbach’s coefficience , Validity : IOC = .825 , Reliability: r = .985.  The researchers analyzed the data using descriptive sattistics : Frequency, Percentage, Mean and standard deviation.
The result found that humanized health care  behaviors of public health students  of  SCPHPL were rated at a high level ( xˉ=3.92,S.D.=0.75 ).It was found that the service mind  aspect was at a high level ( xˉ=4.10, SD=.70 ), the Analytical Thinking  aspect was at a high level ( xˉ=3.90, SD=.76 ). Patient Rights and Participation was at a high level ( xˉ=3.76,SD=.78 ) when considering each item at a high level. (EQ \O(x,ˉ) = 4.47, SD = .66). The least mean item was to encourage and encourage service recipients to solve health problems for themselves and their families (x¯ = 3.71 , SD = .88).
Therefore, The Responsible for the curriculum should have plan of curriculum and teaching and learning administration in all public health courses to  be  integrated with understanding in human, community, social and reality of the clients, then integrate with the professional knowledge. The learners tended to be able to apply health care congruent with needs of people, apply and transfer knowledge to the people, so that they can take care of themselves. 
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บทนำ


การจัดการศึกษาสําหรับบุคลากรด้านสุขภาพเพื่อตอบสนองการปฏิรูประบบสุขภาพของ ประเทศ  มีความสําคัญยิ่งเนื่องมาจาก การเปลี่ยนแปลงทั้งด้านสุขภาพของประชาชนและด้าน ประชากรที่เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุการใช้เทคโนโลยีทาง การแพทย์ที่ไม่สมเหตุผล ตลอดจนนโยบายการเป็น ศูนย์กลางสุขภาพของภูมิภาคและการเข้าสู่ประชาคม อาเซียน ร่วมกับการขาดแคลนบุคลากรทางสุขภาพทําให้เกิดช่องว่างระหว่างการให้บริการด้านสุขภาพและ ความต้องการของประชาชนที่บางกรณีก่อให้ เกิด ความขัดแย้ง การเรียกร้องการดูแลรักษาตามสิทธิหรือ มีการฟ้องร้องต่างๆ ขึ้น ด้วยเหตุที่งานบริการสุขภาพ เป็นบริการเชิงมนุษยธรรมและบริการทางวิชาชีพ จําเป็นต้องอาศัยคุณธรรมและจริยธรรมเป็นเครื่องกํากับระบบบริการสุขภาพจึงต้องเป็นการให้บริการ ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ที่เน้นการรักษา‘คน’ไม่ใช่ เพียงรักษาโรค (ประเวศ วะสี, 2549; โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2552)  การพัฒนาการศึกษาสําหรับบุคลากรด้านสุขภาพ (พ.ศ. 2557-2561) จึงมีความจําเป็นต้องผลิตบุคลากรด้านสุขภาพในแต่ละสาขาได้ อย่างเหมาะสม มีจิตสาธารณะ เคารพศักดิ์ ศรีของ ความเป็นมนุษย์ รวมทั้งความหลากหลายทางวัฒนธรรม มีสมรรถนะที่ พึงประสงค์สามารถตอบสนองต่อความจําเป็นของระบบสุขภาพของประเทศ และความต้องการที่แท้จริง ของประชาชนและชุมชนดังนั้นสถาบันการศึกษาด้านสุขภาพจึงต้องมีการจัดการศึกษาเพื่อให้ได้บัณฑิตที่มี ความรู้ และทักษะการให้ บริการสุขภาพด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย์อย่างมีคุณภาพ สอดคล้องกับความ ต้องการของระบบสุขภาพและสังคม สถาบันพระบรมราชชนก สํานักงานปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข มีหน้าที่ในการ ผลิตและพัฒนาบุคลากรด้านสุขภาพเข้าสู่ระบบ บริการสุขภาพของประเทศในแต่ละปี การศึกษา 3,000-3,500 คน มีวิทยาลัยที่ทําหน้าที่ผลิตและ พัฒนาบุคลากรด้านสุขภาพในสังกัดจํานวน 40 แห่ง ทั่วประเทศ ได้ตระหนักถึงความสําคัญในการผลิตและพัฒนาบุคลากรของระบบสุขภาพ โดยการจัด การศึกษาให้ เป็นไปตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ (2552) ควบคู่กับการพัฒนาขีดความสามารถเชิงวิชาชีพเพื่อผลิตบัณฑิตให้ปฏิบัติ หน้าที่บนพื้นฐานที่ยึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลางด้วย การสร้างและพัฒนาผู้เรียนให้มี               อัตลักษณ์ มีจิต วิญญาณในการให้บริการสุขภาพในชุมชนอย่างมือ อาชีพ ที่เคารพในศักดิ์ ศรีความเป็นมนุษย์อย่างเท่า เทียมและได้ กําหนดอัตลักษณ์บัณฑิต คือ“บริการ สุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์” หมายถึง การ ให้บริการที่เป็นมิตร มีความรัก ความเมตตา ใส่ใจใน ปัญหาและความทุกข์ของผู้รับบริการและผู้เกี่ยวข้อง               ให้บริการตามปัญหาและความต้องการของ ผู้ รับบริการที่เป็นจริง โดยรับฟังความคิดเห็นของ ผู้รับบริการเป็นหลัก และกําหนดคุณลักษณะของการ บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ประกอบด้วย มีจิตบริการ             มีการคิดวิเคราะห์ และการให้ผู้รับบริการ มีส่วนร่วมและได้ ส่งเสริมให้ วิทยาลัยในสังกัดนําแนวทางการพัฒนาอัตลักษณ์ที่สถาบันพระบรมราช ชนกกําหนดสู่การปฏิบัติ (สถาบันพระบรมราชชนก, 2556 ; 2563) วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก สังกัดสถาบันพระบรมราชชนก ทําหน้าที่ผลิตบัณฑิตสาขาสาธารณสุขศาสตร์ นํานโยบายและแนวทางการพัฒนาอัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนกมาปฏิบัติตั้งแต่ปี การศึกษา 25538 เสริมความรู้ เกี่ยวกับการให้บริการสุขภาพด้วย หัวใจความเป็นมนุษย์จากบริบทที่มีอยู่เดิมเพื่อให้ เหมาะสมกับการพัฒนาทักษะการจัดการเรียนการ สอนการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของอาจารย์ให้สอดคล้องกับสถานการณ์ปัจจุบัน อย่างไร ก็ตามพบว่าความรู้ดังกล่าวยังไม่ได้รับการเผยแพร่ ทําให้การนําไปใช้ ยังอยู่ในวงจํากัดและไม่สามารถ ถ่ายทอดสู่อาจารย์ประจําและอาจารย์พี่เลี้ยงแหล่งฝึก เพื่อให้มีความรู้ ทักษะและแนวทางในการพัฒนา นักศึกษาให้ เป็นไปในทิศทางเดียวกันตามความ มุ่งหวังของหลักสูตรและปณิธานของวิทยาลัย นอกจากนี้แม้ว่าสถาบันพระบรมราชชนกจะ ได้กําหนด           อัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันในภาพรวมที่ เป็นคุณลักษณะหลัก (core characteristic) แต่เนื่องจากสถาบันพระบรมราชชนกมีการจัดการศึกษา ด้านสุขภาพหลายหลักสูตรและวิทยาลัยแต่ละแห่งได้ ผลิตบัณฑิตตาม ปรัชญา วิสัยทัศน์ ปณิธาน หลักสูตร และการจัดการศึกษาที่เหมาะสมกับบริบทของตนเอง ได้แก่            ที่ตั้ง วัฒนธรรม และความต้องการของแต่ละ พื้นที่ จึงได้ผลิตบัณฑิตที่มีอัตลักษณ์สะท้อนผลของ การจัดการศึกษาของตนเอง ทั้งนี้ยังไม่มีการศึกษาที่ มุ่งทําความเข้าใจการส่งเสริมอัตลักษณ์บัณฑิตและ แนวปฏิบัติ             ที่นําไปสู่ผลลัพธ์ตามคุณ ลักษณะอัตลักษณ์บัณฑิตที่วางไว้อย่างชัดเจน ผู้วิจัยเล็งเห็นความสําคัญในการศึกษา การพัฒนา รูปแบบการจัดการศึกษาเพื่อส่งเสริมอัตลักษณ์การ บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของบัณฑิต วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก  ข้อค้นพบของการศึกษาดังกล่าวจะเป็นแนวทางในการวางแผน และดําเนินการจัดการศึกษาเพื่อส่งเสริมอัตลักษณ์บัณฑิต ที่นําไปสู่การบรรลุเป้าหมายของการจัดการศึกษาอย่างมีประสิทธิภาพ สร้างบัณฑิตที่มีคุณภาพด้าน บริการสุขภาพต่อสังคม
วัตถุประสงค์ของการวิจัย

เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรู้ของอาจารย์พี่เลี้ยง
กรอบแนวคิดการวิจัย
             ตามกรอบแนวคิดด้านอัตลักษณ์ของนักศึกษาของสถาบันพระบรมราชชนก และของอาจารย์สุรีย์ ธรรมิกบวร

                          อัตลักษณ์ของนักศึกษา





- ด้านจิตบริการ  


- ด้านการคิดวิเคราะห์                                                   พฤติกรรมการดูแล            
          - ด้านการคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม            ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ                                                      
                                                                                       นักศึกษาวิทยาลัยการ             
                                                                                       สาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก         
วิธีการดำเนินการวิจัย
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรทั้งหมดในการศึกษาครั้งนี้ จำนวน 129 คน ประกอบด้วย พยาบาลวิชาชีพ นักวิชาการสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพ จังหวัด พิษณุโลกและนักวิชาการสาธารณสุข ที่เป็นอาจารย์           พี่เลี้ยงของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ขณะฝึกปฏิบัติงาน ในช่วงเวลาของการเก็บรวบรวมข้อมูลคือ ตั้งแต่ เดือนตุลาคม - ธันวาคม 2564 จำนวนทั้งสิ้น 129 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ แบ่งออกเป็น 2 ส่วนคือ 
ส่วนที่ 1 เป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ การศึกษา ตำแหน่ง จำนวนปีที่เป็นอาจารย์พี่เลี้ยง สถานที่ทำงาน 

ส่วนที่ 2 เป็นแบบประเมินพฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรู้การรับรู้ของอาจารย์พี่เลี้ยงเป็นเครื่องมือที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเองจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตามกรอบแนวคิดของสถาบันพระบรมราชชนก และของอาจารย์สุรีย์ ธรรมิกบวรซึ่งการวัดผลประกอบด้วยข้อคำถามเชิงบวกจำนวนทั้งหมด 41 ข้อ ดังนี้


- ด้านจิตบริการ จำนวน 16 ข้อ
          - ด้านการคิดวิเคราะห์ จำนวน 12 ข้อ

- ด้านการคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม จำนวน 15 ข้อ



การเก็บรวบรวมข้อมูล
1. ผู้วิจัยทำหนังสือจากผู้อำนวยการวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ถึงผู้บริหารสถานบริการสุขภาพ (โรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล) จำนวน 65 แหล่ง เพื่อขออนุญาตเก็บข้อมูลในการทำวิจัยกับบุคลากรในสังกัดสังกัดที่เป็นอาจารย์พี่เลี้ยงนักศึกษาฝึกปฎิบัติงาน 
2. ผู้วิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยชี้แจงการตอบแบบสอบถาม เพื่อให้กลุ่มประชากรตอบแบบสอบถามอย่างถูกต้องและให้ข้อมูลที่เป็นจริงมากที่สุด เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินดีให้ความร่วมมือ จากนั้นให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม
3. นำแบบสอบถามมาตรวจสอบ ความถูกต้อง ครบถ้วนสมบูรณ์ ของแบบสอบถามแต่ละชุดได้แบบสอบถามสมบูรณ์ทั้งหมดจำนวน 129 ชุด คิดเป็นร้อยละ 100 ก่อนจะนำไปทำการวิเคราะห์ด้วยวิธี          ทางสถิติ
การวิเคราะห์ข้อมูล

ผู้วิจัยนำข้อมูลทั้งหมดที่รวบรวมมาได้มาวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS/FW (Statistical Package for the Social Sciences/for Window )วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา ดังนี้

1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้ความถี่ ร้อยละ

2. วิเคราะห์ระดับพฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
ผลการวิจัย
3.1.พฤติกรรมการให้การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์
ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์การคิดวิเคราะห์ 
              การคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม (N=129คน)
	พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์
	EQ \O(x,ˉ)

 EQ\Q(X,-)
	       S.D.
	ระดับ

	ด้านจิตบริการ
	         4.10
	      0.70    
	     มาก

	การคิดวิเคราะห์
	         3.90
	      0.76
	     มาก

	การคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม
	         3.76
	      0.78
	     มาก



รวม





   3.92

    0.75     
     มาก

จากตารางพบว่า พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก (EQ \O(x,ˉ)=3.92 ,S.D.=0.75) โดยพบว่า ด้านจิตบริการอยู่ในระดับมาก(EQ \O(x,ˉ)=4.10, S.D.= .70), ด้านคิดวิเคราะห์อยู่ในระดับมาก(EQ \O(x,ˉ)=3.90, S.D.=.76)ด้านการคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมาก 
(EQ \O(x,ˉ)=3.76, S.D.=.78)        
สรุป และอภิปรายผลการวิจัย 
1.ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่างเป็นอาจารย์พี่เลี้ยงแหล่งฝึกในเขตสุขภาพที่ 2  จำนวน 129 คน เป็นเพศหญิงร้อยละ 93.8 นับถือศาสนาพุทธมากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 98.4  มีระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู่ในระดับปริญญาตรีร้อยละ 94.6  ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลร้อยละ 67.4  ตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพร้อยละ 97.7.และมีประสบการณ์ในการเป็นพี่เลี้ยงดูแลนักศึกษามากกว่า 4 ปีร้อยละ 69


2.การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์

2.1พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก (EQ \O(x,ˉ) =3.92,S.D.=0.75) โดยพบว่า ด้านจิตบริการอยู่ในระดับมาก(EQ \O(x,ˉ) =4.10, S.D.=.70), ด้านคิดวิเคราะห์อยู่ในระดับมาก (EQ \O(x,ˉ) =3.90, S.D.=.76)ด้านการคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมาก (EQ \O(x,ˉ) =3.76, S.D.=.78)

2.2 พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์พิจารณาเป็นรายข้อทุกข้ออยู่ในระดับ มาก โดยข้อที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือให้การช่วยเหลือผู้รับบริการโดยไม่หวังสิ่งตอบแทน  (EQ \O(x,ˉ) = 4.47 , SD = .66) ส่วนข้อที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ การกระตุ้น ส่งเสริมให้ผู้รับบริการแก้ปัญหาสุขภาพของตนเองและครอบครัวได้ (x¯= 3.71 ,SD = 0.88)
 จากการวิเคราะห์และสรุปผลการวิจัยสามารถอภิปรายผลในประเด็นสำคัญได้ดังนี้ 
           ระดับการรับรู้พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธรจังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรู้ของอาจารย์พี่เลี้ยงอยู่ในระดับมาก คือด้านจิตบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์  (EQ \O(x,ˉ) = 4.10 ,SD =.70 ) ประกอบด้วยด้านจิตบริการ ด้านการคำนึงสิทธิผู้ป่วยให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม และด้านการคิดวิเคราะห์ อภิปรายได้ว่า อาจเนื่องมาจาก วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ได้มีการจัดการเรียนการสอนที่มุ่งเน้นคุณค่าความเป็นมนุษย์ โดยนำเอาความเข้าใจในคุณค่ามนุษย์ สังคมและวัฒนธรรม ผสมผสานกับการเรียนการสอนทางด้านวิชาการหรือวิชาชีพ โดยมีเป้าหมายเพื่อให้บัณฑิตมีทักษะในการปฏิบัติการสาธารณสุขแบบองค์รวม มีทักษะการคิดและแก้ไขปัญหาได้อย่างเป็นระบบ รวมทั้งสามารถสอดแทรกคุณธรรม จริยธรรม ในการบริการสุขภาพ ด้วยการจัดการเรียนการสอนแบบบูรณาการ ตามแนวคิดสาธารณสุขแนวใหม่ และให้นักศึกษามีคุณลักษณะการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ซึ่งเป็นกระบวนการเรียนรู้ที่มีวัตถุประสงค์เพื่อสะท้อนความคิดเดิมของผู้เรียน โดยกระตุ้นให้ผู้เรียนเห็นความจริงที่แตกต่างจากความคิดที่มีกรอบ การที่ผู้เรียนมองเห็นความจริงของผู้อื่นมากขึ้น จะช่วยลดอคติและปรับมุมมองของตนเองได้ดีทำให้จิตใจอ่อนโยนและเข้าใจ คนอื่นตามสภาพความเป็นจริง รู้จักคิดพิจารณา วิเคราะห์ และการนำไปสู่การให้บริการด้วยความเป็นมิตร และให้ความสำคัญผู้รับบริการโดยไม่หวังสิ่งตอบแทน รวมถึงกิจกรรมเสริมหลักสูตรที่เน้นการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ โดยวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ได้มีการจัดกิจกรรมหมอครอบครัวเดือนละ 1 ครั้ง ซึ่งนักศึกษาของวิทยาลัย ได้เข้าร่วมกิจกรรมตั้งแต่ชั้นปีที่ 1 – ชั้นปีที่ 4 ซึ่งเป็นการปลูกฝังให้มีการดูแลผู้ป่วยด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์เพื่อให้นักศึกษานำไปใช้ในหอผู้ป่วยได้จริง 

ถ้าพิจารณาแยกด้าน ด้านจิตบริการ ข้อที่มีระดับมากที่สุด คือ การให้การช่วยเหลือผู้รับบริการโดยไม่หวังสิ่งตอบแทน(EQ \O(x,ˉ) = 4.47 ,SD = .66) จะเห็นได้ว่านักศึกษาสาธารณสุขเมื่อขึ้นฝึกปฏิบัติงานจะให้การช่วยเหลือผู้รับบริการอย่างเต็มที่ โดยไม่หวังสิ่งตอบแทนจากผู้รับบริการ และข้อที่มีระดับน้อยที่สุดคือการใส่ใจติดตามให้ข้อมูลอธิบายและสอบถามถึงอาการ ความรู้สึกของผู้รับบริการ ภายหลังให้บริการทางสุขภาพ (EQ \O(x,ˉ) = 3.89,SD = .82) จะเห็นได้ว่า ก่อนนักศึกษาจะให้การบริการสุขภาพกับผู้รับบริการนั้น ยังขาดการอธิบาย และการให้ข้อมูลเกี่ยวกับการรักษา เช่น การให้ยานั้น นักศึกษายังขาดการบอก ผลข้างเคียงของการได้รับยา เป็นต้นเมื่อให้บริการเสร็จแล้วยังขาดการติดตามอาการของผู้รับบริการหลังการให้การบริการสุขภาพ ด้านการคำนึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม ข้อที่มีระดับมากที่สุด คือ การให้การดูแลผู้รับบริการทุกคนอย่างเท่าเทียม ไม่เฉพาะเจาะจงผู้รับบริการคนใดคนหนึ่ง (EQ \O(x,ˉ)= 4.31,SD = .72)  ซึ่งเมื่อนักศึกษาฝึกปฏิบัติงานจะให้การดูแลผู้รับบริการทุกคนอย่างเท่าเทียมกัน ข้อที่มีระดับน้อยที่สุด คือ การกระตุ้นส่งเสริมให้ผู้รับบริการแก้ปัญหาสุขภาพของตนเองและครอบครัว (EQ \O(x,ˉ)= 3.71,SD = .88) จะเห็นได้ว่า การที่นักศึกษาได้ฝึกปฏิบัติงานนั้น นักศึกษายังเล็งเห็นความเจ็บป่วยของผู้รับบริการ ณ ขณะนั้นเท่านั้น แต่ยังไม่ได้ครอบคลุมถึงปัจจัยภายนอกที่มีผลต่อปัญหาสุขภาพในอนาคต ซึ่งทำให้นักศึกษาการกระตุ้นส่งเสริมให้ผู้รับบริการแก้ปัญหาสุขภาพของตนเองและครอบครัว ด้านจิตวิเคราะห์ ข้อที่มีระดับมากที่สุด คือการประเมินผู้ป่วยได้ตามความเป็นจริง (EQ \O(x,ˉ) = 4.01,SD = .80) ซึ่งนักศึกษาจะเน้นภาวะเจ็บป่วยของผู้ป่วยที่เป็นอยู่ในปัจจุบันเป็นหลัก ทำให้ประเมินสภาพผู้ป่วยได้ตามความเป็นจริง ส่วนข้อที่มีระดับน้อยที่สุด คือ การเชื่อมโยงความรู้วิชาการเข้าสู่การแก้ปัญหาของผู้รับบริการเนื่องจากนักศึกษายังขาดความรู้และประสบการณ์ในการดูแลสภาพอาการของผู้ป่วยทำให้นำความรู้ทางวิชาการเชื่อมโยงกับอาการของผู้ป่วยได้น้อย

ซึ่งตรงกับผลการศึกษาวิจัยของ วรัญญากรณ์ โนใจและอัมพร ยานะ(2554) ได้ศึกษาการดูแลด้วย              หัวใจความเป็นมนุษย์ ตามการรับรู้ของผู้สำเร็จการศึกษา วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พะเยา ปีการศึกษา 2553 โดยใช้แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์และคุณลักษณะของพยาบาลที่ดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ กับกลุ่มตัวอย่างที่สำเร็จการศึกษา วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชะนี พะเยา ปีการศึกษา 2553 จำนวน  140  คน ผลการศึกษาปรากฏว่า  พฤติกรรมการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ พิจารณาเป็นรายข้อ ทุกข้ออยู่ในระดับมาก โดยข้อที่มีค่าเฉลี่ย มากที่สุด คือการให้การดูแลด้วยความอ่อนโยนด้วยจิตใจที่โอบอ้อมอารี  มีความเอื้ออาทร มีการสัมผัสที่นุ่มนวลเปรียบเหมือนดูแลญาติพี่น้อง และการยิ้ม การให้เวลา การแสดงความห่วงใย การใช้ภาษาที่เป็นกันเอง การตั้งใจฟัง  การรู้จักใช้คำพูด คำถามที่เหมาะสม การไวต่อความรู้สึก ( EQ \O(x,ˉ) = 4.36, SD= .59, .58)  ส่วนข้อที่มีคะแนนเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ การประเมินปัญหาและความต้องการของผู้ป่วยและญาติ ( EQ \O(x,ˉ) = 3.96 , SD= .56)  และผลการวิจัยของจิริยา  อินทนา, กัลยา  ศรีมหันต์,และ เยาวลักษณ์  มีบุญมาก. (2564). ศึกษาพฤติกรรมการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาตามการรับรู้ของนักศึกษาทุกชั้นปี ประชากรเป็นนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปีที่1-4 ปีการศึกษา 2562 จํานวน  486 คน เครื่องมือ ที่ใช้แบบประเมินอัตลักษณ์บัณฑิตสถาบันพระบรมราชชนก และแบบสัมภาษณ์การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพด้วยการวิเคราะห์เนื้อหาผลการวิจัยพบว่า พฤติกรรมบริการสุขภาพด้วยหัวใจของความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาชั้นปีที่3 อยู่ในระดับดีมาก(μ=4.26, σ= .59) ส่วนชั้นปีที่1, 2 และ4 อยู่ในระดับดี (μ=4.26, σ=.59;μ=4.37, σ= .58; μ=4.41,σ=.56) นักศึกษาชั้นปีที่ 1เกิดการเรียนรู้ในการเข้าใจตนเองและเข้าใจผู้อื่นนักศึกษาชั้นปีที่ 2 เข้าใจมุมมองที่แตกต่างระหว่างผู้ให้บริการกับผู้รับบริการนักศึกษาชั้นปีที่ 3 เข้าใจผู้รับบริการตามสภาพที่เป็นจริง และเกิดการพัฒนาทักษะทางปัญญา การคิดวิเคราะห์และนักศึกษาชั้นปีที่ 4 เข้าใจปัญหาในระบบสุขภาพที่ยังไม่ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการ ช่องว่างในการให้บริการสุขภาพ เป็นการพัฒนาคนทั้งทางด้าน กาย จิต จิตวิญญาณและสังคมให้เป็นผู้มีความเข้าใจความเป็นมนุษย์ เพื่อให้มีการบริการดูแลผู้ป่วยด้วยจิตที่พร้อมจะช่วยเหลือสาธารณะประโยชน์ของสังคมโดยไม่หวังผลตอบแทน พร้อมทั้งให้การพยาบาลโดยต้องคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วย  มีส่วนร่วมในการตัดสินใจเกี่ยวกับการรักษา ซึ่งแสดงถึงการยึดถือคุณค่าของความเป็นตัวของตัวเองของมนุษย์และความเคารพผู้ป่วยในฐานะที่เป็นมนุษย์ และใช้กระบวนการคิดเชิงวิเคราะห์  เพื่อจำแนกแจกแจงองค์ประกอบต่างๆ ของสิ่งใดสิ่งหนึ่งและหาความสัมพันธ์เชิงเหตุผลระหว่างองค์ประกอบเหล่านั้น           เพื่อค้นหาสาเหตุที่แท้จริงของสิ่งที่เกิดขึ้นทำให้สามารถมองเห็นความทุกข์ที่แท้จริงโดยมองอย่างลึกซึ้ง นักศึกษาสาธารณสุขศาสตร์จึงควรที่จะรู้วิธีสัมผัสความทุกข์ของผู้ป่วยและบำบัดความทุกข์ของผู้ป่วยได้ อีกทั้งต้องดูแลสุขภาพทั้งด้านกาย จิต จิตวิญญาณและสังคมให้เป็นส่วนหนึ่งทางศีลธรรมทางสังคมมนุษย์
ข้อเสนอแนะจากการวิจัย

1.นำไปเป็นข้อมูลพื้นฐานสำหรับวิทยาลัยการสาธารณสุข จังหวัดพิษณุโลก เพื่อผลิตบุคลากรทางสาธารณสุขอย่างมีประสิทธิภาพที่มีจิตบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์อย่างแท้จริง


2. นำไปเป็นข้อมูลพื้นฐานสำหรับอาจารย์ เพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนาการเรียนการสอนให้สอดคล้องกับจิตบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์

3.  กระตุ้นให้นักศึกษาสาธารณสุขศาสตร์บัณฑิต มีความตระหนักถึงการบริการ ดูแลผู้ป่วยเปรียบเสมือนญาติมิตร พร้อมที่จะพัฒนาตนเองด้านการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ และนำไปสู่การเป็นบุคลากรทางสาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพ
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