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อ.ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก: อ. ดร. ปอรรัชม์ ยอดเณร{, 139 หน้า. 

การวิจัยเรื่อง การสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล  มี
วัตถุประสงค์เพ่ือ (1) ศึกษาละครเพ่ือการศึกษาด้านพยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ (2) เพ่ือ
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บทคั ดย่อ ภาษาอังกฤษ 

# # 5884860328 : MAJOR COMMUNICATION ARTS 
KEYWORDS: FORUM THEATER / THEATER IN EDUCATION / APPLIED THEATER / 
NURSING ETHICS 

THIPSUDA TANTERMKIEAT: CREATION OF FORUM THEATER FOR PROMOTING 
NURSING ETHICS. ADVISOR: PAONRACH YODNANE, Ph.D. {, 139 pp. 

The purposes of this research are (1) To explore the techniques of drama 
including role-playing teaching in international nursing school. (2) To create Forum 
Theater for promoting nursing ethics. (3) To examine the perception and attitude of 
nursing student towards Forum Theater for promoting nursing ethics.  

The results of the study were as follows (1) There are 3 form of using drama 
in teaching process in nursing. Role playing is most commonly used. The second is 
drama workshop and performance of a plays. (2) The creation of this research 
consists of 3 parts. Pre-production is creation scripts based on true story which 
present 7 nursing ethics and asking the experts for examining the play. Improvisation 
is one of the core techniques in acting training and rehearsal. The actors selected 
from hospital officer and volunteer actors. Performance was held in Moral Classroom 
for 200 of Ramathibodi nursing students in third year. There are 3 way of audience 
participation methods : Engaging as an audience, Being part of a play and Setting the 
direction of a play. Post-production is surveying the attitude and perception of 
nursing student towards Forum Theater for promoting nursing ethics. (3) The finding 
indicated that Forum Theater can be used to make student more participate in 
classroom and communicate the nursing ethical problem and influence on the 
awareness of nurse practice act. 
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การจัดท าวิทยานิพนธ์ในครั้งนี้ ผู้วิจัยสามารถท าส าเร็จลุล่วงไปด้วยดีจากการสนับสนุน
ของ อ.ดร.ปอรรัชม์ ยอดเณร อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ที่ให้ค าแนะน าที่ดีมาโดยตลอด 
ขอขอบพระคุณ ผศ.ดร.สุกัญญา สมไพบูลย์ ประธานกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ บุคคลตัวอย่าง
ด้านการเรียนสาขานิเทศศาสตร์และขอขอบพระคุณ รศ.ถิรนันท์ อนวัชศิริวงศ์ อาจารย์ผู้สอนองค์
ความรู้สาขาบันเทิงคดีและสุนทรียะคนแรกซึ่งเรียนเชิญมาเป็นกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายนอก
มหาวิทยาลัย และขอขอบพระคุณคณาจารย์จากคณะนิเทศศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ผู้สอนในรายวิชาต่างๆ ในหลักสูตรนิเทศศาสตรมหาบัณฑิตซึ่งได้ผู้วิจัยได้น าประสบการณ์จากการ
เรียนมาใช้ในการด าเนินการจัดการวิทยานิพนธ์เล่มนี้ 

 ขอขอบพระคุณ รศ.ดร.พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์ รองคณบดีฝ่ายสื่อสาร
องค์กร คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลและโรงเรียนพยาบาล
รามาธิบดีที่อนุญาตให้ผู้วิจัยจัดการแสดงได้อย่างราบรื่นและประสบความส าเร็จ ขอบคุณบุคลากร
จากงานสื่อสารองค์กร คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีที่ให้ความช่วยเหลือและอ านวย
ความสะดวกสิ่งต่างๆ ขอขอบพระคุณอาจารย์จากโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีและทีมพยาบาล
วิชาชีพ ผศ.พรศรี ดิสรเตติวัฒน์และ อ.พิชญา ทองโพธิ์ คุณศศิกานต์ ค ารักษ์เกียรติที่ให้ค าแนะน า
ด้านการออกแบบตัวละครและมาร่วมรับชมในวันจัดแสดง  

 ขอขอบพระคุณผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร คุณศรชัย ฉัตรวิริยะชัย ผู้ก่อตั้งกลุ่ม
ละครมาร็องดูและคุณเกรียงไกร ฟูเกษม ผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร เพ่ือการเรียนรู้ ที่ได้ให้
ค าแนะน าในการพัฒนาบทละครให้เหมาะสมกับการวิจัยในครั้งนี้ 

 ขอขอบพระคุณทีมนักแสดงและทีมงานทุกคนที่ร่วมมือร่วมใจกันท าให้ฟอรัมเธีย
เตอร์เพื่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลประสบความส าเร็จและได้รับผลตอบรับเป็นอย่างดี   

 สุดท้ายขอขอบพระคุณครอบครัวและเพ่ือนๆ ทุกคนที่ให้การสนับสนุนและให้
ก าลังใจแก่ผู้วิจัยมาโดยตลอด 
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บทที่ 1  
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

 มนุษย์เราได้น าเอาความรู้และประสบการณ์ที่มีติดตัวมาเป็นแนวทางในการตัดสินใจและ
เลือกแนวทางการด าเนินชีวิต ก่อให้เกิดการขับเคลื่อนสังคมในรูปแบบต่างๆ ซึ่งแต่ละสังคมได้ท าการ
จัดระเบียบโดยใช้กฎหมายหรือข้อก าหนดในสังคมเป็นเครื่องมือเพ่ือควบคุมพฤติกรรมของบุคคล 
สร้างความเป็นธรรม คุ้มครองและรักษาสิทธิ์  เพ่ือให้การอยู่ร่วมกันเป็นไปอย่างเป็นระเบียบไม่ก่อให้           
เกิดความวุ่นวาย หากเกิดความขัดแย้งกัน นอกจากการใช้กฎหมายหรือข้อบังคับในสังคมเป็นเกณฑ์
ตัดสินแล้ว การใช้หลักจริยธรรมก็เป็นอีกแนวทางหนึ่งในการตัดสินปัญหาที่เกิดข้ึน โดยเฉพาะ
สถานการณต์้องเลือกกระท าอย่างใดอย่างหนึ่งเพ่ือไปสู่ความถูกต้องและเหมาะสมที่สุด 

 จริยธรรมซึ่งเป็นศาสตร์ที่ว่าด้วยการกระท าและพฤติกรรมของมนุษย์ รวมถึงการพูด การคิด 
การตัดสินใจเลือก เป็นสิ่งที่ต้องอาศัยข้อเท็จจริงจากปรากฏการณ์ท่ีเกิดข้ึนในสังคม น ามาพิจารณา
ประเมินค่าว่าการกระท านั้นเหมาะสมและถูกต้องหรือไม่  โดยยึดหลักจากบริบทแวดล้อมและโอกาส
ความเอ้ืออ านวยขณะนั้น โดยมีความเก่ียวข้องกับหลักใหญ่ๆ 2 ประการ ประการแรก คือ หน้าที่ ทุก
คนเกิดมาในสังคมต่างก็มีพันธะหน้าที่ ท าสิ่งต่างๆ ที่ก่อให้เกิดประโยชน์หรือมีปฏิสัมพันธ์ในสังคมท่ี
บุคคลได้ด ารงอยู่ ประการที่สอง คือ คุณค่า เป็นการพิจารณาในสิ่งที่พึงกระท าและไม่พึงกระท า โดย
ค านึงถึงจุดมุ่งหมายของการกระท านั้น  

 แต่เดิมเม่ือครั้งมีการจัดระบบการศึกษาในสมัยพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว
รัชกาลที่ 5 วิชาจริยธรรมไม่ได้รับการบรรจุไว้ในเนื้อหาการสอนในโรงเรียน เนื่องจากสังคมไทยมี
ความผูกพันกันระหว่างบ้านและวัด การเรียนวิชาต่างๆ ซึ่งมีพระสงฆ์เป็นครูสอน ผู้เรียนจะได้รับการ
ถ่ายทอดและซึมซับเรื่องราวที่มีคุณธรรมจริยธรรมสอดแทรกอยู่ จนกระทั่งในปี พ.ศ. 2445 วิชา
จริยธรรมได้ถูกน ามาสอนในโรงเรียนเป็นครั้งแรกและมีการปรับปรุงเนื้อหาตลอดมา จนได้รับการ
บรรจุอยู่ในโครงการศึกษา พุทธศักราช 2456 เรียกว่า วิชาจรรยา คือ สอนกิริยา วาจา ใจให้ประพฤติ
ดี ละเว้นความชั่ว ซึ่งต่อมาภายหลังได้ถูกเปลี่ยนชื่อวิชาเป็นหน้าที่พลเมืองและศีลธรรม ก าหนดให้มี
ชั่วโมงการเรียนการสอน 2 – 3 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ รวมถึงมีการก าหนดคะแนนการสอบไล่วิชานี้อีก
ด้วย ต่อมามีการเปลี่ยนชื่ออีกครั้งในปี พ.ศ. 2503 โดยใช้ชื่อว่า วิชาจริยศึกษาและแผนการศึกษา
แห่งชาติ ฉบับปี พ.ศ. 2507 วิชาจริยศึกษาได้ถูกรวมอยู่ในหมวดสังคมศึกษา ครอบคลุมทั้งในระดับ
ประถมศึกษาและระดับมัธยมศึกษาเป็นต้นมา 
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 การเรียนการสอนวิชาจริยธรรมแบบท่องจ าหรือการปลูกฝังให้เชื่อว่าสิ่งนั้นดีหรือไม่ดี 
เหมาะสมหรือไม่เหมาะสม อาจไม่เหมาะแก่ยุคสมัยปัจจุบันที่คนรุ่นใหม่ที่มีทัศนคติ ค่านิยม แนวคิด
และมุมมองแตกต่างไปจากเดิม  การเป็นปัจเจกบุคคล การมีเหตุผลเป็นของตนเองมากกว่าที่จะยอม
เชื่อและกระท าตามเช่นในอดีต ประกอบกับ ในยุคท่ีมีสื่อออนไลน์ที่ท าให้ทุกคนเชื่อมโยงถึงกันได้
ตลอดเวลา ท าให้เกิดข้อค าถาม ข้อสงสัย การแสดงความเห็น ข้อโต้แย้ง การถูกปฏิเสธหรือเป็นผู้
ปฏิเสธในกรณีต่างๆ มากมาย 

 เช่นเดียวกับปัญหาด้านสุขภาพอนามัยที่ประชาชนมีความตื่นตัวในการดูแลสุขภาพและความ
เจ็บป่วยของตนเองมากข้ึน มีความสนใจในการปกป้องสิทธิของตน อาจก่อให้เกิดความขัดแย้งเชิง
จริยธรรม โดยเฉพาะวิชาชีพพยาบาลที่ควรท าการศึกษาประเด็นปัญหาจริยธรรมทางการพยาบาลใน
การปฏิบัติงาน ท าความเข้าใจถึงแนวทางป้องกันและแก้ไขปัญหาดังกล่าว เนื่องด้วยพยาบาลเป็น
บุคลากรทางด้านสาธารณสุขที่เป็นฟันเฟืองส าคัญในการดูแลผู้ป่วยมีบทบาทส าคัญในการรักษา 
พยาบาลนับตั้งแต่แรกรับเข้าการรักษา จนกระทั่งสิ้นสุดการรักษา การเป็นผู้ที่ใกล้ชิดและมีความ
เกี่ยวข้องกับความเป็นความตายของผู้ป่วยอยู่ทุกขณะ พยาบาลจึงได้รับความคาดหวังจากตัวผู้ป่วย 
ญาติผู้ป่วยและบุคคลอ่ืน ด้วยภาพลักษณ์ที่ถูกมองเป็นผู้มีจิตใจดี โอบอ้อมอารี มีความเมตตาและ
เสียสละเพ่ือส่วนรวม แม้ว่าผลลัพธ์ของผู้ป่วยจะหายจากความเจ็บป่วย มีอาการทุเลาลงหรือเสียชีวิต  

 การปฏิบัติงานและการท าหัตถการต่างๆ ของพยาบาลวิชาชีพนั้น จะต้องมีความระมัดระวัง
และรอบคอบเป็นอย่างยิ่ง โดยเฉพาะผู้ป่วยที่นอนรักษาตัวอยู่ที่โรงพยาบาลเป็นระยะเวลานาน ต้อง
คอยสังเกตอาการและภาวะที่ก่อให้เกิดความเสี่ยงต่อชีวิต อีกท้ังเป็นงานที่พบปะกับผู้คนหลากหลาย
รูปแบบ จึงต้องเผชิญกับสถานการณ์ท่ีต้องคิดพิจารณาและตัดสินใจในสิ่งต่างๆ ซึ่งหากเผชิญหน้ากับ
ความขัดแย้งหรือปัญหาเกี่ยวกับจริยธรรมทางการพยาบาล เช่น ผู้ป่วยหรือญาติไม่ยอมเข้ารับการ
รักษา ผู้ป่วยไม่พอใจต่อการได้รับการพยาบาล การรักษาความลับของผู้ป่วย ทั้งท่ีจ าเป็นต้องให้ญาติ
ทราบหรือในกรณีท่ีผู้ป่วยมีความทุกข์ใจจากความเจ็บป่วยและไม่มีก าลังใจในการรักษา จึงเป็นภาระ 
หน้าที่ของพยาบาลที่ต้องตัดสินใจปฏิบัติในทางใดทางหนึ่ง พิจารณาหาทางออกที่ดีที่สุดส าหรับผู้ป่วย 
ญาติผู้ป่วยและตนเอง  

 ข้อมูลล่าสุดจากสภาการพยาบาลประเทศไทย เดือนมีนาคม พ.ศ.2559 มีผลการส ารวจ 

จ านวนพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทยทั้งหมด 192,630 คน ซึ่งเป็นบุคลากรกลุ่มใหญ่ที่สุดในวิชาชีพ 

ด้านสาธารณสุข แต่ก็ยังไม่เพียงพอต่อความต้องการในการดูแลผู้ป่วยที่มีจ านวนมาก อีกทั้งนโยบาย 

ของรัฐที่วางแผนให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางบริการด้านสาธารณสุขหรือ Medical Hub รวมไปถึง 

การขยายตัวของโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาลเอกชน นอกเหนือจากการบริการผู้ป่วยคนไทย ความ 
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เชื่อมั่นในศักยภาพการรักษาพยาบาลของบุคลากรทางการแพทย์ที่เป็นที่ยอมรับในสากล จึงมีแนวโน้ม 

ผู้ป่วยจากต่างประเทศเข้ามารักษาพยาบาลในประเทศไทยอีกเป็นจ านวนมาก ด้วยเหตุนี้จึงท าให้ 

พยาบาลมีบทบาทส าคัญในสายอาชีพสาธารณสุข การศึกษาจริยธรรมทางการพยาบาลอาจไม่ได้ให้ 

ค าตอบมาตรฐานว่าสิ่งที่ควรท าคืออะไร และยังมีข้อถกเถียงถึงความส าคัญว่า จริยธรรมมีความส าคัญ 

พอกันกับความรู้ทางวิชาชีพหรือไม่ การมีความรู้ทางวิชาชีพก็น่าจะเป็นสิ่งที่เพียงพอส าหรับการด ารง 

ชีวิตในสังคม แต่หากบุคคลเลือกปฏิบัติโดยอ้างเหตุผลมาจากความรู้ความเข้าใจและประสบการณ์ใน

อดีตของตนเองเพียงอย่างเดียว เมื่อเกิดข้อขัดแย้งซึ่งอาจถึงขั้นรุนแรงและน าไปสู่การด าเนินการตาม

กฎหมาย สิ่งหนึ่งที่จะช่วยให้พยาบาลวิชาชีพหลีกเลี่ยงจากปัญหาเหล่านี้ก็คือ เลือกตัดสินใจโดยใช้

เหตุผลจากหลักจริยธรรมทางการพยาบาลโดยมีมุมมองต่อการคิดเมื่อเจอปัญหาในเชิงปรัชญาเพ่ือหา

แนวทางว่าควรปฏิบัติอย่างไรต่อตนเอง ผู้ป่วยและองค์กร เปิดกว้างให้แก่โอกาสตัดสินใจเลือกการ

กระท าที่เหมาะสมท าให้พยาบาลมีความเข้าใจความแตกต่างและความหลากหลายของคนที่มีมากกว่า

โรคภัยไข้เจ็บที่ซับซ้อน ลดความเสี่ยงต่อผู้ป่วยไม่ให้ตกอยู่ในภาวะอันตรายและคุณภาพการ

รักษาพยาบาล รวมไปถึงเป็นการป้องกันการถูกร้องเรียน การฟ้องร้องในกรณีที่เกิดข้อขัดแย้งรุนแรง

ดังที่ได้กล่าวไปข้างต้น 

 การเรียนการสอนเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลโดยใช้การบรรยายแก่ผู้เรียนเพียงอย่าง

เดียวอาจไม่เพียงพอที่จะท าให้ผู้เรียนสามารถคิด วิเคราะห์ ตัดสินใจด้วยความรู้สึกและความส านึกใน

จริยธรรมอย่างเหมาะสม การที่จะก้าวไปสู่สังคมแห่งนวัตกรรมใหม่ๆ และการเปลี่ยนแปลงของ

สถานการณ์ในปัจจุบัน ท าให้วงการการศึกษาจ าเป็นต้องพัฒนารูปแบบการสอนจากการเรียนแบบ

บรรยาย(Lecture-Based Learning) น าไปสู่การเรียนการสอนโดยใช้การปฏิบัติเป็นฐาน(Practice-

Based Learning) เพ่ือให้มีความเหมาะสมกับผู้เรียนและมีประสิทธิภาพในการถ่ายทอดเนื้อหา แม้ว่า

จะมีการปรับเปลี่ยนรูปแบบโดยการแบ่งกลุ่มนักศึกษาให้โจทย์เพื่อระดมความคิด น าเสนอและ

อภิปรายเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้ แต่ผลลัพธ์ของการเรียนเป็นการตัดสินใจตามเพ่ือนหรือการตัดสินใจ

ในรูปแบบกลุ่ม ยังคงมีนักศึกษาพยาบาลที่เข้าใจจริยธรรมเพียงบางส่วน ดังนั้นเมื่อปฏิบัติงานเป็น

พยาบาลวิชาชีพอาจเลือกปฏิบัติตามวัฒนธรรมองค์กรที่มีอยู่แต่เดิม ไม่ได้ตระหนักถึงความถูกต้อง

เหมาะสมอย่างแท้จริง 

 ศรีประภา ปิยะศิริศิลป์ ได้กล่าวถึงปัญหาการจัดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาคุณภาพบัณฑิต

ด้านจริยธรรมพยาบาลพบว่า อาจารย์ที่เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ในการสอนและวิเคราะห์วิจารณ์
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เชิงจริยธรรมมีจ านวนน้อย ซึ่งเนื้อหาที่สอนเป็นวิชาที่มีข้อจ ากัดเพราะสถานการณ์จริงในการปฏิบัติไม่

เอ้ือให้เกิดการเรียนการสอนด้านจริยธรรมและหนังสือประกอบการเรียนไม่เพียงพอ งบสนับสนุนมี

น้อย ขาดศูนย์รวมแหล่งข้อมูลที่เป็นประเด็นปัญหาเพ่ือใช้เป็นกรณีศึกษา โดยมองว่าแนวทางหนึ่งที่จะ

ช่วยพัฒนาหลักสูตรการเรียนการสอนคือ ใช้วิธีการสอนที่หลากหลายและสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 

โดยผู้บริหารควรให้การสนับสนุนสิ่งเอ้ืออ านวยในการจัดการเรียนการสอนทุกรูปแบบ เสริมสร้าง

บรรยากาศในสถาบันให้เอ้ืออ านวยต่อการพัฒนาจริยธรรม พัฒนาสื่อการสอนจริยธรรม(ศรีประภา ปิ

ยะศิริศิลป์, 2539)  

 แนวทางหนึ่งที่ถูกน ามาใช้ในการสื่อสารเนื้อหาเรื่องจริยธรรม คือ การแสดงละครที่ท าให้

สามารถมองเห็นภาพสถานการณ์ต่างๆ เป็นการถ่ายทอดเรื่องราวที่เกิดขึ้นได้และสร้างพ้ืนที่ปลอดภัย 

คือ สามารถถอยห่างจากความจริงเพ่ือเรียนรู้ปัญหา ทบทวนตนเอง ตระหนักรู้ถึงปัญหาที่มีอยู่ มี

ความเข้าใจในบทบาทและเหตุการณ์ อีกท้ังได้เรียนรู้ในเรื่องของอารมณ์ ความรู้สึก การถ่ายทอด

บทเรียนด้วยการแสดงซึ่งถือว่าเป็นศิลปะแห่งการสื่อสารแขนงหนึ่ง การแสดงละครมีความโดดเด่น

อย่างหนึ่งคือ การสื่อสารระหว่างนักแสดงและผู้ชมเกิดขึ้นพร้อมๆ กัน ผู้แสดงสามารถรับรู้ปฏิกิริยา

ของผู้ชม ท าให้เกิดความรู้สึกร่วมผ่านบทสนทนาและลีลาการแสดงแตกต่างจากละครประเภทอ่ืน เช่น 

ละครโทรทัศน์หรือภาพยนตร์ที่ไม่สามารถตอบสนองกับผู้รับสารได้โดยตรง เนื่องจากเป็นชิ้นงานที่

เสร็จสิ้นกระบวนการผลิตแล้วจึงน ามาออกอากาศให้ได้รับชม ช่วยท าให้นักศึกษาพยาบาลรู้สึกถูก

กระตุ้นให้ตระหนักถึงการรู้และเข้าใจเนื้อหาเรื่องจริยธรรมพยาบาลที่เป็นเรื่องละเอียดอ่อน ต้องใช้

การประนีประนอมและการตัดสินใจที่รอบคอบและการมองเห็นคุณค่าแห่งวิชาชีพ เพ่ือเตรียมความ

พร้อมให้นักศึกษาก้าวสู่การปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาลได้เป็นอย่างดี แนวคิดละครเพ่ือการเรียนรู้ 

(Theatre in Education) ที่เป็นการน าละครเข้าไปบูรณาการในเนื้อหาการเรียน ยังเป็นที่ได้รับความ

นิยมในสถาบันการศึกษาด้านพยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศหลายแห่ง ดังเช่นคณะพยาบาลศาสตร์

ของมหาวิทยาลัยชื่อดังในประเทศสหรัฐอเมริกาอย่าง Johns Hopkins University ก็เป็น

สถาบันการศึกษาหนึ่งได้น าการแสดงละครมาจัดเป็นกิจกรรมเชิงปฏิบัติการในประเด็นเรื่อง คุณธรรม

จริยธรรมในการท างานเกี่ยวกับชีววิทยาและพันธุกรรม โดยมีทีมงานเป็นผู้ประพันธ์บทละครและท า

การแสดง ซึ่งวัตถุประสงค์เพ่ือเป็นการจุดประกายให้ผู้เข้าร่วมมีความเข้าใจในและเห็นคุณค่าต่อการ

ด ารงไว้ซึ่งจริยธรรมในการปฏิบัติงานในประเด็นดังกล่าวซึ่งเป็นเรื่องละเอียดอ่อน หรือใน University 

of Virginia School of Nursing, University of Hawaii, Miami University Hamilton, Walden 
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University, College of Nursing, University of Cincinnati, University of Kansas และใน

ประเทศอ่ืนๆ เช่น ประเทศอังกฤษ School of Nursing and Midwifery at De Montfort 

University ประเทศสเปน University of Alicante และประเทศสวีเดน School of Health 

Sciences, University College of BorŒs และ University of Gothenburg สถาบันการศึกษา

ด้านพยาบาลศาสตร์ดังกล่าวได้ใช้ละครเป็นส่วนหนึ่งของการถ่ายทอดบทเรียนโดยมองว่าเป็นการเปิด

โอกาสให้นักศึกษาพยาบาลได้ฝึกคิดวิเคราะห์และตัดสินใจการพยาบาลผู้ป่วยได้ดี 

 ส าหรับในประเทศไทย ละครที่มีการกล่าวถึงจริยธรรมทางการพยาบาล ยังมีไม่มากนัก ในมุม

ของละครเพ่ือการเรียนรู้เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล พบว่า มีการน าเสนอเพียงบางแง่มุม ไม่

ครอบคลุมสาระส าคัญทั้งหมด โดยให้นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้ด าเนินการสร้างสรรค์ด้วยตนเอง อาจท า

ให้ความเป็นละครและการเล่าเรื่องขาดองค์ประกอบบางประการ โดยส่วนใหญ่ผลิตเป็นคลิปวิดีโอสั้น 

ส าหรับใช้ชมในห้องเรียนและเผยแพร่ผ่านทาง YouTube ซึ่งวัตถุประสงค์หลักคือ การผลิตชิ้นงาน

เพ่ือส่งในรายวิชาจริยธรรมและกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาล  

 ในการสร้างสรรค์ละครเพ่ือการเรียนรู้เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลซึ่งผู้วิจัยเล็งเห็นถึง

ความส าคัญของจริยธรรมทางการพยาบาลที่เป็นเครื่องมือทางยุทธศาสตร์ในการชี้วัดความเจริญใน

การพัฒนาด้านสาธารณสุขของประเทศ ดังเช่น ที่ได้เล็งเห็นถึงพลังแห่งการละครที่มีศักยภาพในการ

เป็นเครื่องมือมาหยิบยกการเล่าเรื่องประสบการณ์พยาบาลวิชาชีพซึ่งได้พบเจอด้วยตนเองหรือ

รับทราบจากบุคคลที่รู้จัก น ามาเชื่อมโยงกับประสบการณ์ในการรับชมละครเรื่องราวประเด็นปัญหา

และการกระท าที่ขัดแย้งเชิงจริยธรรมทางพยาบาล การได้มองเห็นตัวละครเลือกกระท าสิ่งใดสิ่งหนึ่ง

เพ่ือแก้ไขปัญหาซึ่งท าการแสดงอยู่ต่อหน้า จะสามารถท าให้นักศึกษาพยาบาล รวมไปถึงอาจารย์

ผู้สอนและบุคลากรผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง เกิดการกระตุ้นเพ่ือการเรียนรู้ เกิดการสะท้อนคิด เกิดความรู้สึก

ร่วม อันจะน าไปสู่เลือกตัดสินใจเชิงจริยธรรมและการสื่อสารทางการพยาบาลแก่บริบทต่างๆ ได้อย่าง

เหมาะสม และเพ่ือเป็นอีกหนึ่งรูปแบบของการถ่ายทอดเนื้อหาเชิงจริยธรรมทางการพยาบาลใน

สถาบันการศึกษาด้านพยาบาลศาสตร์ในประเทศไทย สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ข้อแรกเรื่องการผลิต

พยาบาลที่มีศักยภาพตามของแผนยุทธศาสตร์แห่งสภาการพยาบาลที่ต้องการให้พยาบาลวิชาชีพ

ปฏิบัติงานโดยด ารงไว้ซึ่งการมีจริยธรรมที่ถูกต้องเหมาะสมและสร้างคุณประโยชน์แก่ผู้อ่ืนต่อไป 
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ค าถามน าวิจัย 

1.กระบวนการสร้างสรรค์ละครเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลเป็นอย่างไร 

2.การรับรู้ของนักศึกษาพยาบาลต่อข้อมูลเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลเป็นอย่างไร 

3.ทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อการเรียนโดยใช้ละครเพื่อสื่อสารเรื่องจริยธรรมทางการ 

  พยาบาลเป็นอย่างไร 

 

วัตถุประสงค์การวิจัย  

1.เพ่ือศึกษารูปแบบและแนวทางละครเพ่ือการศึกษาทางพยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ 

2.เพ่ือสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล 

3.เพ่ือศึกษาการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพื่อเสริมสร้างจริยธรรม 

   ทางการพยาบาล 

 

ขอบเขตการวิจัย 

 ผู้วิจัยสร้างสรรค์ละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างเรื่องจริยธรรมการพยาบาล 

น าเสนอเรื่องราวชีวิตการปฏิบัติงานของพยาบาลหอพักผู้ป่วยและท าการจัดแสดงในชั่วโมงเรียนวิชา

จริยธรรมทางการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ภาคเรียนที่ 2  

ปีการศึกษา 2559 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล จ านวน 200 คน  

ณ หอประชุมอารี วัลยะเสวี  

 

นิยามศัพท์ 

 การสร้างสรรค์ละคร  หมายถึง ละครเพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล โดยมีขั้นตอน

เตรียมการแสดง การพัฒนาบท การฝึกซ้อมนักแสดง การออกแบบองค์ประกอบศิลป์, ขั้นการจัด

แสดงจัดแสดงละครเป็นชั่วโมงเรียนวิชาจริยธรรมทางการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่3

โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2559 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล จ านวน 200 คน และข้ันหลังการแสดง เป็นการประเมินผลการแสดง  

ส ารวจการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลและสรุปงาน  
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 ฟอรัมเธียเตอร์ หมายถึง ละครที่น าเสนอเนื้อหาที่เป็นประเด็นเรื่องจริยธรรมทางการ 

พยาบาลน าข้อเท็จจริงและประสบการณ์การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพมาน าเสนอเป็นเรื่องราว

ละครและให้นักศึกษาพยาบาลคิด วิเคราะห์และร่วมแสดงเพ่ือแก้ไขสถานการณ์ในละคร โดยใช้การ 

ตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาลอย่างถูกต้องเหมาะสม 

 จริยธรรมทางการพยาบาล หมายถึง หลักแห่งความประพฤติท่ีเหมาะสมของพยาบาล 

วิชาชีพ อันประกอบไปด้วย หลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy), หลักการท าประโยชน์ 

เกื้อกูล (Beneficence), หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย 

(Nonmaleficence or Doing no harm), หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice),  

หลักการท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility), หลักการรักษาความลับของผู้ป่วย  

(Confidentiality) และหลักการบอกความจริง (Telling the truth or veracity) 

 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1.สามารถน าองค์ความรู้เรื่องสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลไป 

  ประยุกต์ใช้ในการเรียนการสอนนักศึกษาพยาบาลได้ 

2.สามารถพัฒนาองค์ความรู้เรื่องสื่อสารการแสดงมาประยุกต์ใช้กับเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลได้ 
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บทที่ 2  
แนวคิด ทฤษฎีและงานวจัิยที่เกี่ยวข้อง 

 
 งานวิจัยเรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครเพ่ือสื่อสารเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล ผู้วิจัย 

ได้น าแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง มาเป็นแนวทางในการศึกษาข้อมูลและการวิจัย ดังนี้ 

  1. แนวคิดเก่ียวกับละคร 

   1.1 องค์ประกอบของละคร 

   1.2 ละครเพื่อการเรียนรู้ 

   1.3 ฟอรัมเธียเตอร์ 

  2. แนวคิดเก่ียวกับจริยธรรมทางการพยาบาล  

  3.งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

1. แนวคิดเกี่ยวกับละคร 

 1.1 องค์ประกอบของละคร 

  โครงเรื่อง (Plot) ปัจจัยที่ใช้ในการวิเคราะห์โครงเรื่อง (นพมาส แววหงส์, 2550)  
ได้แก่ 

  การกระท าในละคร (Dramatic Action) บทละครควรน าเสนอออกมาในรูปแบบ
ของการกระท า ไม่เกิดขึ้นโดยการบรรยายหรือเล่าเรื่องที่เกิดข้ึนแล้ว ละครเป็นการแสดงให้เห็นว่า 
ใคร ท าอะไร ที่ไหน ผู้ชมจะต้องรู้สึกว่าเป็นเหตุการณ์ที่ก าลังเกิด ณ ปัจจุบัน แม้ว่าเหตุการณ์นั้นได้
เกิดข้ึนแล้วและเป็นเหตุการณ์สมมติ การกระท าในละครจะต้องเกิดจากความขัดแย้ง(Conflict) เช่น 
ความขัดแย้งระหว่างตัวละครกับตัวละคร ความขัดแย้งระหว่างตัวละครและสังคม ความขัดแย้ง
ระหว่างกลุ่ม ความขัดแย้งระหว่างตัวละครและโชคชะตา ความขัดแย้งภายในจิตใจของตัวละคร โดย
มีวิธีการมองทิศทางของละครโดยการตั้งค าถาม ดังนี้ 

  ใคร-ท าอะไร-กับใคร-ท าอย่างไร-และได้รับผลอย่างไร หรือใคร-ต้องการอะไร-ท า
อะไรต่อความต้องการนั้นๆ-และผลของการกระท านั้นในที่สุดแล้วเป็นอย่างไร 

  การปูพ้ืน (Exposition) การท าให้ทราบถึงความเป็นมาของเรื่องราวและตัวละคร 
เกริ่นน าเข้าสู่การด าเนินเรื่อง โดยผู้แต่งต้องหาวิธีดึงความสนใจของผู้ชมให้อยู่กับเรื่องไปพร้อมๆ กับ
การให้ข้อมูล การปูพ้ืนเรื่องที่รวดเร็วและตรงประเด็นท าให้สร้างความเข้าใจแก่ผู้ชมในการชมละคร
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  การเตรียมเรื่อง (Foreshadowing) การวางเรื่องราวบางอย่างเอาไว้ล่วงหน้า เป็น
การสร้างปมชวนให้ติดตามและลดความตึงเครียดให้แก่เรื่อง เผยให้เห็นลักษณะนิสัยของตัวละคร ช่วย
น าไปสู่ความยุ่งยาก จุดวิกฤติและจุดสูงสุดของเรื่องต่อมาและอาจช่วยสร้างบรรยากาศที่เหมาะสมแก่
เรื่อง ท าให้ผู้ชมสนุกไปกับละครและลุ้นในการติดตามชม 

  จุดเริ่มเรื่อง (Point of Attack) การน าช่วงเวลาใดช่วงเวลาหนึ่งมาเป็นจุดเริ่มต้น
ของการกระท าในละคร โดยผู้แต่งอาจใช้จุดเริ่มเรื่องช้า คือ เริ่มต้นเรื่องเมื่อใกล้เวลาที่การกระท าจะ
ขึ้นไปถึงจุดสูงสุด หรือใช้จุดเริ่มเรื่องเร็ว (Early Point of  Attack) คือ เริ่มต้นเรื่องในขณะที่ปัญหา
เพ่ิงเกิดขึ้นและด าเนินเรื่องไปตามล าดับเหตุการณ์จนถึงจุดสูงสุด  

  เหตุการณ์กระตุ้น (Including Incident) สิ่งที่เกิดขึ้นซึ่งส่งผลต่อการน าไปสู่ปัญหา
ของตัวละครที่ต้องสะสางและแก้ไขต่อไป  

  ความยุ่งยาก (Complication) สิ่งที่เป็นปมปัญหาในเรื่อง ผู้แต่งจะต้องวางโครงเรื่อง
ให้ชวนติดตามโดยใช้ความยุ่งยากใส่เข้ามาในชีวิตของตัวละคร เพ่ิมความเข้มข้นและความสนุกให้แก่
ละคร 

  การค้นพบ (Discovery) การด าเนินเรื่องท าให้ตัวละครเกิดการค้นพบ คือ มีสิ่งใหม่ที่
ตัวละครได้รู้ได้เห็นและมีผลต่อการตัดสินใจกระท าอย่างใดอย่างหนึ่งอันไปสู่การด าเนินเรื่องต่อไปและ
ถึงจุดจบของเรื่อง เช่น การค้นพบบุคคล การค้นพบสิ่งของ การค้นพบเหตุการณ์ในอดีต การค้นพบ
วามจริง การค้นพบค่านิยมและการค้นพบตนเอง 

  จุดสูงสุด (Climax) ความตึงเครียดไปถึงจุดสูงสุดของละครหรือละครบางเรื่องอาจมี
จุดพลิกผันไปจากจุดสูงสุด คือ Anticlimax เป็นการพลิกเรื่องไปจากความตึงเครียดที่คาดหวัง 

  จุดวิกฤติ (Crisis) ช่วงเวลาที่ตัวละครตัดสินใจเพ่ือด าเนินต่อไปโดยอาจเป็นผู้เลือก
ตัดสินใจเองหรือถูกสถานการณ์บีบบังคับ อันน าไปสู่การเปลี่ยนแปลงไปสู่ความสุขหรือความหายนะ
ขึ้นอยู่กับวัตถุประสงค์ของผู้แต่ง 

  การคลี่คลาย (Denouement) เป็นการแก้ไขหรือสะสางปัญหาและความยุ่งยากของ
เหตุการณ์ในเรื่อง แสดงให้เห็นถึงผลสุดท้ายน าไปสู่จุดจบของเรื่องราวทั้งหมดในละคร 

  เอกภาพ (Unity) คือ ความเชื่อมโยงให้เห็นเป็นหนึ่งเดียว บ่งบอกทิศทาของละคร
และการผสานองค์ประกอบต่างๆ เข้าไว้ด้วยกัน โดยมีได้หลายแนวทาง เช่น ละครที่น าเสนอตัวละคร
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เอกเพียงอย่างเดียว ดังนั้น การกระท าและเหตุการณ์ที่เกี่ยวข้องกับตัวละครเอกจะเป็นจุดเชื่อมโยง
การด าเนินเรื่อง  

  ล าดับขั้นตอนของโครงเรื่องและโครงสร้างของเรื่องโดยการด าเนินเรื่องและ
เหตุการณ์แบ่งตามโครงสร้างของบทเป็น 6 ล าดับ อันได้แก่  

  ล าดับที่ 1 การเปิดเรื่อง (Exposition) เป็นการปูพื้น แนะน าตัวละครว่ามีภูมิหลัง
หรือมีท่ีมาอย่างไร โดยใช้บรรยากาศ สถานที่ ภูมิประเทศ เวลา อารมณ์ สีสันและส าเนียง ก่อนที่จ ามี
เหตุการณ์ใหม่เกิดขึ้นอันจะน าไปสู่การเล่าเรื่องในล าดับถัดไป 

  ล าดับที่ 2 พัฒนาการไปสู่ความยุ่งยากและปัญหาขัดแย้ง (Development, 
Complication, Conflicts) การกระท าของตัวละครก่อให้เกิดปัญหาหรือพบอุปสรรค เกิดเป็นความ
ขัดแย้งในเรื่องซึ่งอาจเป็นความขัดแย้งกับตัวละครอ่ืนหรือเหตุการณ์ที่เกิดข้ึนอีกเหตุการณ์หนึ่ง 

  ล าดับที่ 3 วิกฤตการณ์ (Crisis) ตัวละครเผชิญกับภาวะที่ต้องเลือกกระท าอย่างใด
อย่างหนึ่งเพ่ือหาทางออกหรือเพ่ือการแก้ปัญหากับเหตุการณ์นั้น 

  ล าดับที่ 4 จุดแตกหักหรือจุดระเบิด (Climax) จุดสูงสดุของเรื่องที่จะน าไปสู่การ
เปลี่ยนแปลงของเรื่องราวที่ไม่มีวันเป็นเหมือนเดิม 

  ล าดับที่ 5 การคลี่คลาย (Resolution) เหตุการณ์ได้รับการคลี่คลาย ความตึงเครียด
ลดลง เหตุการณ์ต่างๆ ได้รับการแก้ไขปัญหา 

  ล าดับที่ 6 การจบ (Ending) เป็นเหตุการณ์สุดท้ายของเรื่องราวทั้งหมด ไม่มีข้อ
สงสัยหรือความขัดแย้งใดๆ โดยการจบเรื่องนั้น อาจจะจบแบบสุขนาฏกรรมหรือโศกนาฏกรรมหรือ
จบแบบคาดไม่ถึงก็เป็นได้ (มัทนี รัตนิน, 2546) 

  ผู้วิจัยน าแนวคิดองค์ประกอบละครเป็นแนวทางในการวางแผนการเขียนบท โดย
น าเสนอเรื่องราวของพยาบาลวิชาชีพคนหนึ่งที่เข้ามาท างานในหอพักผู้ป่วยและต้องประสบพบเจอกับ
ความวุ่นวายและอุปสรรคระหว่างการปฏิบัติงานอันน าไปสู่การตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาล
ในสถานการณ์ท่ีแตกต่างกันไป โดยมีตัวละครต่างๆ มาเป็นส่วนสนับสนุนในการด าเนินเรื่อง 

 1.2 ละครเพื่อการเรียนรู้ 

  ละครเพื่อการเรียนรู้ หรือละครประเด็นการศึกษา ( Theatre in Education – TIE) 
คือ ละครรูปแบบประยุกต์ใช้การแสดงละครน าเสนอประเด็นที่สังคมให้ความสนใจ เป็นลักษณะของ
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ละครสื่อผสมให้ผู้ชมมีส่วนร่วม มีความรอบรู้ เน้นเรื่องการตัดสินใจและการมีคุณค่า โดยบทละครที่
พัฒนาจากคณะละคร TIE เป็นบทละครที่มาจากการระดมสมองและการมีส่วนร่วมของกลุ่มท างานที่มี
การให้ข้อมูลจากคุณครู มีประเด็นสัมพันธ์กับชุมชน หลักสูตรการเรียน อีกท้ังสัมพันธ์กับวัยของผู้ชม  
  ละครประยุกต์ หรือ Applied Theatre หรือ Applied Drama  โดยเป็นการน า
ศิลปะการละครเป็นเครื่องมือส าหรับการสื่อสารด้านการศึกษา การถูกน ามาใช้ในการพัฒนาคน 
การศึกษา สังคม เช่น โรงเรียน สถานศึกษา โรงพยาบาล บ้านพักคนชราและชุมชนต่างๆ 

  Tim Prentki (Prentki and Preston, 2008 : 20 อ้างถึงใน พรรัตน์ ด ารุง, 2557 : 

3) กล่าวว่า ละครประยุกต์มีผู้ชมที่มีเป้าหมายชัดเจน เฉพาะเจาะจงและเป็นกลุ่มท่ีคณะละครต้องการ

สื่อสาร ถ้าต้องการน าเสนอเป็นผลงานการแสดง เพ่ือให้ละครเป็นสื่อที่ช่วยสร้างความตระหนักรู้และ

เกิดปัญญาในประเด็นปัญหาอย่างใดอย่างหนึ่งอันสัมพันธ์กับผู้ที่มาชมการแสดงและกระตุ้นให้เกิดการ

มีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็น เกิดการปฏิสัมพันธ์แลกเปลี่ยนความคิด สื่อสาร ตอบโต้ วิพากษ์วิจารณ์

เรื่องราวและน าไปสู่การเปลี่ยนแปลงความสัมพันธ์ระหว่างผู้แสดงและผู้ชมในละครประยุกต์ไม่ได้แยก

จากกัน ในการจัดแสดงของคณะละครบางกลุ่มมีการออกแบบกิจกรรมให้เกิดการปรับเปลี่ยนสถานะ

ของผู้ชมให้กลับกลายเป็นผู้แสดงหรือร่วมแสดง มีสถานะใหม่ที่เรียกว่า ผู้ชม-ผู้แสดง (Spect-Actor) 

โดยเรื่องราวที่น าเสนอในละครประยุกต์นั้นส่วนใหญ่มีที่มาของเรื่องราวที่มีความเก่ียวข้องกับผู้ชมล า

น าข้อมูลที่ได้น ามาสร้างสรรค์เป็นงานละคร 

  จุดมุ่งหมายของละครประยุกต์ไว้ว่า มีความแตกต่างจากการท าละครเพ่ือการแสดง

ผลงานทางศิลปะและสร้างความบันเทิง ไม่ใช่ละครเชิงพาณิชย์ หลายโครงการไม่ต้องการผู้ชม มีแต่ผู้

ร่วมเข้ากิจกรรม เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้ เกิดการพัฒนาการทั้งจิตใจของผู้คนที่เข้าร่วมกิจกรรมหรือผู้ชม

ที่อาจมีส่วนร่วมหลายระดับ ผลของการมีส่วนร่วมในกิจกรรมละครน าไปสู่ความเข้าใจและการ

เปลี่ยนแปลง ท าให้ผู้ร่วมกิจกรรมละครประยุกต์ได้กลายเป็นบุคคลที่มีคุณภาพ มีความตระหนักรู้ เป็น

ผู้ที่ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงชุมชน และแก้ไขปัญหาต่างๆ ได้ด้วยตนเอง (พรรัตน์ ด ารุง, 2557) 

  ละครประยุกต์เป็นเครื่องมือแก้ไขปัญหาที่เกิดข้ึนในสังคมสร้างตัวละครต่างๆ ซึ่งมี
ปัญหาดังกล่าวให้ผู้ชมได้รับรู้ผ่านละคร และมองว่าละครประยุกต์จะช่วยแก้ไขปัญหาด้านการศึกษา
ท าให้กระบวนการเรียนรู้มีประสิทธิภาพมากข้ึน เพราะละครเป็นตัวดึงดูดความสนใจให้กับผู้เรียน (จตุ
พร สุวรรณสุขุม, 2555) 
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  ละครประยุกต์ไม่ได้สร้างข้ึนมาให้ชมเพ่ือสร้างความประทับใจ เกิดอารมณ์คล้อยตาม
ตัวละคร ตามโครงเรื่องในละครแบบฉบับ แต่เป็นละครที่ท าให้ผู้ชมและผู้มีส่วนร่วมในกิจกรรมละครมี
ประสบการณ์ตรงจากการร่วมงานละคร เกิดการพัฒนา แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกัน เป็นกิจกรรม
ศิลปะท่ีช่วยให้พวกเขาสื่อสารและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกันดีขึ้น อีกทั้งช่วยให้เปิดใจ
กว้างในการรับฟัง แก้ปัญหาเป็น และสามารถเป็นก าลังที่ดีในการสร้างความเปลี่ยนแปลงของชุมชน
และสังคม  

  ผู้วิจัยน าแนวคิดละครเพ่ือการเรียนรู้น ามาใช้ในการน าเสนอประเด็นความขัดแย้ง
จริยธรรมทางการพยาบาล โดยศึกษาและค้นคว้าข้อมูลจากการประสบการณ์ท างานของพยาบาล
วิชาชีพจากหอพักผู้ป่วยต่างๆ น ามาใช้เป็นเรื่องราวอ้างอิงในการสร้างสรรค์ละคร โดยคัดเลือก
ประเด็นที่มีความกระทบใจผู้ชมและสามารถท าให้ผู้ชมได้ฉุกคิด 

 1.3 ฟอรัมเธียเตอร์  

  ละครฟอรัมเธียเตอร์ เป็นหนึ่งในเทคนิคของละครของผู้ถูกกดข่ี (Theatre of the 
Oppressed) โดยนักการละครชาวบราซิล Augusto Boal ในช่วงคริสต์ศตวรรษที่ 1970 เขาได้รับ
อิทธิพลมาจากนักการศึกษาและนักทฤษฎี Paulo Freire   Boal ได้ใช้ละครของผู้ถูกกดขี่ในการสร้าง
ความเปลี่ยนในสังคมและการเมือง ซึ่งตั้งอยู่บนพ้ืนฐานที่ว่าด้วยมนุษย์ทุกคนมีสิทธิขั้นพื้นฐานที่จะ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกันได้อย่างเสมอภาคและเท่าเทียมกัน โดยละครของผู้ถูกกดขี่ถูกน าไปใช้เป็น
เครื่องมือในการสร้างความตระหนักรู้และเปลี่ยนแปลงสังคมในด้านต่างๆ เช่น การเรียกร้องสิทธิ
มนุษยชน  โรคเอดส์ การกดขี่ทางเพศ ความรุนแรงในครอบครัว ความยากจน ปัญหาสิทธิชุมชน (ศร
ชัย ฉัตรวิริยะชัย, 2552) 

  ผู้ชมจะได้มีส่วนร่วมในกิจกรรมในฐานะ Spec-actors คือ เป็นทั้งในฐานะผู้ชมและ
ฐานะนักแสดงเพ่ือให้เกิดการเรียนรู้ ตระหนักถึงสิ่งที่พวกเขาเป็นอยู่ โดยส่วนใหญ่จะเป็นการแสดง
ฉากสั้นๆ เปิดโอกาสให้ผู้ชมหาวิธีการแก้ปัญหา เสนอแนะ กับการแสดงบนเวทีซึ่งนักแสดงท าการ
แสดงแบบด้นสดเพ่ือการด าเนินเรื่องต่อจนจบ 

  กลุ่มละคร Jana Sanskriti กลุ่มละครจากประเทศอินเดีย ก่อตั้งเมื่อปี ค.ศ. 1985 
เป็นกลุ่มละครรูปแบบ ละครของผู้ถูกกดขี่ (Theatre of the Oppressed) ที่มีชื่อเสียงรู้จักทั่วโลก  
โดยมีจุดเริ่มต้นมาจากเมืองเล็กๆ ในรัฐเบงกอลตะวันตก  ในปี 1991 กลุ่มละคร Jana Sanskriti เคย
ท างานร่วมกับ Augusto Boal โดยเข้าร่วมในเทศกาลละครของผู้ถูกกดขี่ ณ Rio de Janeiro  
ระยะเวลา 3 ทศวรรษที่ผ่านมากลุ่มละครนี้ได้น าเสนอประเด็นสังคม เช่น ความรุนแรงในครอบครัว 
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การสมรสกับเด็ก การค้าประเวณีเด็ก การล่วงละเมิดทางเพศกับเด็ก สุขภาพบุตรและมารดา 
การศึกษาในระดับประถมศึกษาและการดูแลสุขภาพจากการดื่มสุรา โดยปัจจุบันมี Dr. Jyothsna 
Jalan จาก Centre for Studies in Social Sciences ณ นคร Kolkata เป็นผู้น าในการด าเนินงาน
เพ่ือสร้างชุมชนที่แข็งแกร่ง โดยได้น ากิจกรรมการแสดงฟอรัมเธียเตอร์เผยแพร่ในรัฐต่างๆ ของ
ประเทศ ได้แก่ Tripura, Orissa, Jharkhand, Delhi, Maharashtra, Uttaranchal และ Gujarat 
(Janasanskriti, 25 May 2017) 

  ทุกๆ สองปี จะมีจัดเทศกาล Muktadhara ซึ่งเป็นเทศกาลฟอรัมเธียเตอร์ ซึ่งได้รับ
ความสนใจและประสบความส าเร็จเป็นอย่างสูง  โดยจะจัดเป็นกิจกรรมกลางแจ้ง ณ นคร Kolkata 
ในช่วงบ่ายไปจนถึงหัวค่ า สามวันแรกของการจัดงานจะมีกิจกรรมเชิงปฏิบัติการเกี่ยวกับ Rainbow 
of Desire ซึ่งเป็นการให้ผู้ร่วมกิจกรรมแบ่งปันประสบการณ์ เล่าเรื่องราวเพ่ือค้นหาตนเอง เรียนรู้ซึ่ง
กันและกัน นอกจากนี้ยังมีการสัมมนาและการแสดงผลงานประสบการณ์การท ากิจกรรมฟอรัมเธีย
เตอร์จากผู้เชี่ยวชาญต่างๆ  

  กลุ่มละคร Drama Box  กลุ่มละครร่วมสมัยประเภทที่ไม่แสวงหาผลก าไรได้ก่อตั้ง
ขึ้นด้วยการสนับสนุนทางการกุศลเมื่อปี 1990 มุ่งหมายที่จะสร้างความตระหนักและปลูกฝังความ
รับผิดชอบต่อตนเองต่อประชาชนด้วยการผลิตละครที่มีความสนุกสนานและเต็มไปด้วยการกระตุ้นคิด 
โดย รัฐบาลสั่งห้ามแสดงศิลปะและความบันเทิง และมองว่าฟอรัมเธียเตอร์เป็นเรื่องอันตรายเนื่องด้วย
ส่วนใหญ่ในการแสดงจะเล่นรูปแบบการวางโครงเรื่องคร่าวๆ รัฐบาลไม่สามารถควบคุมความคิด 
ข้อความ ผลของการแสดงได้และให้ผู้ชมเข้ามามีส่วนร่วม ดังนั้นการแสดงฟอรัมเธียเตอร์ในประเทศ
สิงคโปร์จึงถูกจ ากัดบทบาท โดยในปี ค.ศ. 1993 ฟอรัมเธียเตอร์ในประเทศสิงคโปร์ประสบความ 
ส าเร็จและถูกหยิบยกมาเป็นเรื่องปัจจัยหนึ่งในการช่วยพัฒนาศิลปวัฒนธรรมของสังคม 
(JESSLYNLOOQY, 2017) 

  ประเด็นที่น าเสนอส่วนใหญ่เป็นประเด็นที่ถูกห้ามหรือยากแก่การพูดคุยกัน  ดังนั้น
จึงต้องคิดหาวิธีการจัดการกับเรื่องเหล่านี้ โดยค านึงถึงแนวทางเลือก ความเชื่อความศรัทธาและความ
อยากรู้สงสัย โดยโครงเรื่องอันทรงพลังและโดดเด่นของกลุ่มละครนี้ เช่น เรื่อง The Lift  กล่าวถึงตัว
ละครรักร่วมเพศซึ่งเติบโตมาในยุคคริสต์ศตวรรษที่ 60 – 70 ซ่ึงสังคมยังไม่ให้การยอมรับ, Believe It 
Or Not น าเสนอเรื่องความกลัวในการพูดถึงเรื่องศาสนา ถ่ายทอดผ่านตัวละครที่มีความคิดหัวรุนแรง 
และ Love Education กล่าวถึงกลุ่มวัยรุ่นในสังคมปัจจุบันที่ใช้อินเตอเน็ตเพ่ือตอบสนองความพึง
พอใจทางเพศท่ีไม่สามารถหาได้ผ่านสื่อชนิดอ่ืน กล่าวคือ กลุ่ม Drama Box คือกลุ่มที่ช่วยสร้างช่อง
ทางการวิพากษ์วิจารณ์ประเด็นทางสังคมได้เป็นอย่างดี 
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  ฟอรัมเธียเตอร์ในประเทศไทย กลุ่มละคร “มาร็องดู” ก่อตั้งโดย ศรชัย ฉัตรวิริยะ
ชัย ผู้เชี่ยวชาญด้านการละครซึ่งได้ท าการฝึกฝนละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์จากกลุ่มละคร Jana 
Sanskriti Centre ประเทศอินเดียและกลุ่มละคร Drama Box ประเทศสิงคโปร์ กลุ่มละครมาร็องดู
เป็นกลุ่มละครฟอรัมเธียเตอร์กลุ่มแรกในประเทศไทยที่น าเสนอละครเพ่ือการเคลื่อนไหวทางสังคม 
ด้วยมุ่งหมายให้ผู้ชมได้มีส่วนร่วม ระดมความคิดเพ่ือแก้ไขประเด็นปัญหาที่น าเสนอในละคร   

  ชื่อกลุ่มมาจากค าว่า “มาลองดู”  หมายถึง ละครเวทีในรูปแบบที่เปิดโอกาสให้ผู้ชม
ลองคบคิดปัญหา กระตุ้นให้เกิดการตระหนักรู้และน าไปสู่ความคิดในการแก้ปัญหาและการลงมือท า 
ผลงานที่ผ่านมา เช่น เรื่อง “ขออาจารย์ก่อน”  น าเสนอเรื่องการถูกกดขี่ในสถานศึกษา เรื่อง “วัตถุ
เหลวไหล” รณรงค์การกดขี่และฉกฉวยผลประโยชน์จากชาวบ้านในระบบทุนนิยม และการเสนอ
ความเท่าเทียมของระบบขนส่งมวลชน เรื่อง “แตกต่าง...เป็นบางเวลา”  หรือการน าเสนอเรื่องราว
ของผู้สูงอายุ เรื่อง  “บ้านบางแคร์”  นอกจากนี้ยังได้รับเชิญเป็นผู้เชี่ยวชาญจัดกิจกรรมละครใน
หน่วยงานและสถานศึกษาต่างๆ มากมาย (นลัทพร ไกรฤกษ์, 2560) 

  ฟอรัมเธียเตอร์ไม่ได้เป็นรูปแบบการละครที่หาวิธีแก้ไขปัญหาหรือทางออกอย่าง
ถูกต้อง แต่มองถึงความเป็นไปได้และโอกาสของความเปลี่ยนแปลง พ้ืนที่การแสดงเป็นที่ปลอดภัยใน
การเผชิญหน้ากับความจริง สะท้อนให้เห็นถึงสภาพเหตุการณ์จริงหรือปัญหาในสังคมนั้นๆ  ดังนั้น 
บุคคลที่เข้ามามีส่วนร่วมในฟอรัมเธียเตอร์จะถูกกระตุ้นให้เกิดความม่ันใจ มีความกล้าที่จะขจัดปัญหา
หรือความขัดแย้ง  

2. แนวคิดเกี่ยวกับจริยธรรมทางการพยาบาล  

  หลักจริยธรรมของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลว่ามีรายละเอียดดังนี้ (จินตนา พร
สัมฤทธิ์โชค, 2558) 

  2.1 ให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)   

   ค าว่า “autonomy” หมายถึง เอกสิทธิ์ หรือ อิสระ ในการปกครองตนเอง 
สิทธิ อิสรภาพ ความเป็นส่วนตัว อิสรภาพในการท าตามความปรารถนาของตน เป็นคนริเริ่ม
พฤติกรรมตนเอง และมีความเป็นตัวของตัวเอง  โดยมีความอิสระทั้งด้านการตัดสินใจและอิสระใน
การกระท า 

   การตัดสินใจอิสระ(Autonomous Decisions) มีลักษณะคือ  ตั้งอยู่บน
พ้ืนฐานของคุณค่าและความเชื่อ, อาศัยข้อมูลที่ถูกต้องและเพียงพอ, เป็นอิสระจากการถูกบังคับ อยู่
บนพื้นฐานของเหตุผลและความตั้งใจ 
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  กระท าอย่างอิสระ (Autonomous Action)  มีลักษณะ คือ เป็นการ
กระท าด้วยความตั้งใจ เป็นการกระท าด้วยความเข้าใจ เป็นการกระท าท่ีไม่มีอิทธิพลใดมาควบคุมการ
มีอิสระในการตัดสินใจด้วยตนเอง  โดยปราศจากการบังคับควบคุมจากภายนอก  ดังเช่น  การ
ตัดสินใจเกี่ยวกับการดูแลตนเองโดยไม่มีการแทรกแซงจากผู้อื่นแม้ว่าการตัดสินใจนั้นจะไม่พ้องต้องกัน
กับทีมการรักษาพยาบาล การตัดสินใจในการยินยอมหรือไม่ยินยอมในการรักษาพยาบาลซึ่งต้องเป็น
การยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว 

   ความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว (Informed Consent) คือ  ความ
ยินยอมของผู้ป่วยที่ยอมให้ผู้ประกอบวิชาชีพที่เก่ียวกับแพทย์กระท าต่อร่างกายของตนตามกรรมวิธี
ของการประกอบวิชาชีพแต่ละประเภทนั้น  โดยผู้ป่วยจะต้องได้รับการอธิบายหรือบอกเล่าให้เข้าใจว่า
การกระท าของผู้ประกอบวิชาชีพนั้น มีวัตถุประสงค์อย่างไร  รายละเอียดของการกระท ามีอะไรบ้าง  
และผลที่เกิดต่อผู้ป่วยในภายหลังจะเป็นอย่างไร  ตลอดจนอันตรายหรือผลร้ายที่อาจจะเกิดขึ้นจาก
การกระท านั้น  หากมีจะมากน้อยเพียงใด  ซึ่งผู้ประกอบวิชาชีพมีหน้าที่ต้องอธิบายหรือบอกกล่าวให้
ผู้ป่วยทราบ เหตุที่ต้องบอกเพราะเป็นการกระท าต่อร่างกายมนุษย์และเพ่ือน าไปสู่การตัดสินใจด้วย
ตนเองตามสิทธิของผู้ป่วย ดังนั้นก่อนให้รักษาพยาบาล บุคลากรทางการแพทย์และพยาบาลต้องท า  
ดังนี้ ประการที่ 1 แนะน าตัว, ประการที่ 2 อธิบายอาการของโรคและวิธีการรักษาเพ่ือตัดสินใจ
ร่วมกันและประการที่ 3 บันทึกไว้ในเวชระเบียนโดยที่หลักฐานเอกสารแสดงความยินยอมให้แพทย์ท า
การรักษาควรมีสาระส าคัญ ดังนี้  วัน เวลา สถานที่ ชื่อ ที่อยู่ผู้ป่วยหรือญาติและข้อความท่ีแสดงให้
เห็นว่าผู้ป่วยได้รับทราบรายละเอียดเกี่ยวกับการรักษาจากแพทย์ผู้ให้การรักษาแล้ว  และได้ตัดสินใจ
หรือยินยอมที่จะรับการรักษานั้น  ทั้งนี้ต้องเป็นไปตามมาตรฐานแห่งวิชาชีพ  ไม่ใช่จากความประมาท  
ถ้าประมาทผู้ป่วยยังคงมีสิทธิเรียกค่าเสียหายทางแพ่งและฟ้องเป็นคดีอาญาได้ 

   กรณีท่ีผู้ป่วยบางรายมีจิตใจอ่อนแอไม่อยู่ในฐานะที่จะรับความจริงเกี่ยวกับ
ความเจ็บป่วยนั้นได้  แพทย์ควรจะคุยกับญาติผู้ป่วยแทน กรณีท่ีไม่ต้องได้รับความยินยอม  แพทย์ท า
การรักษาได้  หากเป็นที่ประจักษ์ว่าเป็นการกระท าไปเพ่ือชีวิตผู้ป่วย ได้แก่ อยู่ในภาวะฉุกเฉิน  มักจะ
ไม่รู้สึกตัว    ไม่มีญาติมาด้วยมีผู้น าส่ง  แพทย์พิจารณาอาการอยู่ขั้นอันตรายและจ าเป็นกระท าการใด
เพ่ือช่วยชีวิตแพทย์สามารถด าเนินการได้เลย  ถือเป็นหน้าที่ตามกฎหมายและจริยธรรม  แง่กฎหมาย
อธิบายได้ว่าเป็นการกระท าด้วยความจ าเป็นกระท าเพ่ือรักษาชีวิต ถือว่าเป็นเรื่องสามารถกระท าได้ 

   ภาวะที่ไม่อาจแสดงเจตนาได้ตามปกติ  อาทิ  ผู้ป่วยจิตเวช  หรือ   ผู้ที่
พยายามฆ่าตัวตาย  อยู่ในภาวะมีความผิดปกติของจิตใจไม่อยู่ในฐานะที่จะแสดงเจตนา เช่น คนทั่วไป
ได้  กรณีนี้คงต้องขอความยินยอมจากญาติแทน 
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        2.2 การท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)    

   การกระท าในสิ่งที่ดี  เป็นการกระท าที่บ่งบอกถึงความเมตตากรุณา ความ
ปรารถนาดี และเอ้ือเฟ้ือแก่เพ่ือนมนุษย์  มุ่งม่ันให้บังเกิดสิ่งที่ดีที่สุดแก่ผู้ใช้บริการอย่างสม่ าเสมอ 
ปฏิบัติภารกิจในหน้าที่โดยตระหนักถึงมาตรการในการป้องกัน ปฏิบัติภารกิจในหน้าที่ด้วยความ
เมตตา โอบอ้อมอารี เป็นการช่วยบุคคลอ่ืนให้ได้รับประโยชน์ตามที่สมควรจะได้และลดความเสี่ยงที่
จะท าให้เกิดอันตราย  มีลักษณะไม่ควรท าให้เกิดอันตราย  ควรป้องกันอันตราย ควรบรรเทาความ
ทุกข์ ควรส่งเสริมสิ่งที่ดีมีประโยชน์ การท าประโยชน์เกื้อกูลมีหลักการ 2 ประการ คือ ประการที่ 1  
การท าประโยชน์  ประกอบด้วย การป้องกันสิ่งเลวร้าย หรืออันตราย , การขจัดสิ่งเลวร้ายหรือ
อันตราย และประการที่ 2  การกระท าและส่งเสริมสิ่งที่ดี  โดยพยาบาลต้องมีความตั้งใจจริงที่จะท า
ความดีเพ่ือประโยชน์ที่จะเกิดกับผู้รับบริการ 
         2.3 หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหาย หรืออันตราย  
(Nonmaleficence or Doing no harm)  

   หลักการนี้มีความสัมพันธ์กับหลักการของ Beneficence คือ ต้องการให้
พยาบาลกระท าที่จะหลีกเลี่ยงสาเหตุที่ท าให้เกิดอันตรายต่อผู้ป่วย ไม่น าสิ่งเลวร้ายหรืออันตรายมาสู่
บุคคลอื่นทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ไม่ว่าจะโดยทางตรงหรือทางอ้อม ตลอดจนไม่ท าให้บุคคลอื่นเสี่ยง
ต่ออันตราย เช่น  การจัดบุคลากรหรือมอบหมายงานให้บุคลากรที่มีคุณสมบัติไม่เหมาะสมกับกิจกรรม
ที่กระท า  ซึ่งอาจจะมีอันตรายต่อชีวิตของผู้ใช้บริการได้    กฎเกณฑ์เหล่านี้ ได้แก่  ห้ามฆ่า  ห้ามท า
ให้ปวด  ห้ามท าให้ไร้ความสามารถ  ห้ามท าให้ปราศจากความสุข  ห้ามจ ากัดอิสรภาพ   เป็นต้น   
ลักษณะการไม่ท าอันตราย พอสรุปได้ว่า พยาบาลต้องปกป้องผู้ป่วยไม่ให้เกิดอันตรายจาก
ผลการรักษา  ไม่เกิดความทุกข์ทรมานมากข้ึน  ไม่ลดคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย  นั่นคือคงความผาสุก
แห่งชีวิตไว้นั่นเอง ลักษณะการดูแลของพยาบาลที่ผิดหลักการไม่ท าอันตราย   ประกอบด้วย 4 
ลักษณะ ได้แก่ ผู้ประกอบวิชาชีพมีหน้าที่โดยตรงต่อบุคคลนั้น, ผู้ประกอบวิชาชีพละเลยหน้าที่ของตน, 
บุคคลที่เกี่ยวข้องได้รับอันตราย, อันตรายเกิดขึ้นมีสาเหตุมาจากการละเลยหน้าที่นั้น 
  2.4 การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม  (Justice)    

   กล่าวคือ ความเท่าเทียม ความไม่ล าเอียง  พยาบาลจะต้องปฏิบัติต่อ
ผู้รับบริการทุกคนไม่แตกต่างกัน  โดยศึกษาข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับความเจ็บป่วย การให้บริการ
ตามล าดับความเร่งด่วน และความส าคัญของปัญหา ตลอดจนให้บริการอย่างเต็มศักยภาพ การอธิบาย
ให้ผู้รับบริการเข้าใจในสถานการณ์ที่ต้องให้ความช่วยเหลือบุคคลอื่นที่เร่งด่วน  ให้ทุกคนอยู่ใน
บรรยากาศที่กลมกลืนกัน ไม่รู้สึกถูกทอดทิ้ง หรือน้อยใจที่ขาดที่พ่ึงโดยไม่ค านึงถึงความแตกต่างของ
อายุ เพศ เศรษฐานะหรือความแตกต่างอ่ืน ๆ    
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   ความยุติธรรม หมายถึง  ความสมดุลที่บุคคลพึงได้รับโดยมีหลักการพื้นฐาน
ว่าบุคคลต้องได้รับการปฏิบัติเหมือน ๆ กัน  ในกรณีท่ีมีความเหมือนกัน  และต้องได้รับการปฏิบัติที่
ต่างกันออกไปในกรณีที่มีความแตกต่างกัน  และจากค าประกาศสิทธิผู้ป่วยระบุว่า  ผู้ป่วยทุกคน
จะต้องได้รับการดูแลอย่างเท่าเทียมกัน  และสามารถเข้าถึงระบบบริการสุขภาพได้ 
  ส าหรับหลักการที่ใช้เป็นเกณฑ์ตัดสินการปฏิบัติ เน้นสิ่งที่ปรากฏ (Material 
Principles) โดยก าหนดแนวทางการกระท าที่แสดงถึงความยุติธรรม ในลักษณะต่างๆ ได้แก่ พิจารณา
ให้แต่ละบุคคลเท่าๆ กัน, พิจารณาโดยค านึงถึงความต้องการของแต่ละบุคคล, พิจารณาโดยค านึงถึง
ความพยายามของแต่ละบุคคล, พิจารณาโดยค านึงถึงสิ่งที่แต่ละบุคคลได้กระท า, พิจารณาโดย
ค านึงถึงสิทธิส่วนบุคคล, พิจารณาโดยค านึงถึงคุณค่าในสังคมของแต่ละบุคคล 
      2.5 การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fidelity)  

   สังคมคาดหวังในเรื่องความซื่อสัตย์ของพยาบาลมาก  เพราะพยาบาลต้อง
รับผิดชอบในการรักษาและให้การพยาบาลแก่ผู้รับบริการ ซึ่งหมายถึงชีวิตที่ปลอดภัย และได้รับสิ่งที่มี
คุณค่า มีมาตรฐาน  ผู้รับบริการได้ฝากชีวิตให้ดูแล และไว้วางใจพยาบาลมาโดยตลอด  พยาบาลเป็น
บุคคลที่อยู่ใกล้ชิดตลอด 24  ชั่วโมง ดังนั้นพยาบาลต้องซ่ือสัตย์ต่อหลักการ  ต่อเพ่ือนร่วมวิชาชีพต่อ
ตนเอง ต่อวิชาชีพ และต่อพันธะรับผิดชอบที่มี  อาทิ การรักษาสัญญาและความลับของข้อมูลข่าวสาร  
รวมทั้งการด ารงรักษาความเป็นส่วนตัวของผู้ใช้บริการ   
  2.6 การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) 

   กล่าวคือ การปกปิดความลับ ที่เป็นข้อตกลง สัญญา และพันธะหน้าที่ท่ี
บุคคลหนึ่งท ากับอีกบุคคลหนึ่ง เป็นการเก็บข้อมูลที่เป็นอันตรายหรือน่าอับอายของผู้ป่วยเป็น
ความลับ  โดยข้อมูลของผู้ป่วยจะน าไปเปิดเผยได้เฉพาะกับบุคคลที่เกี่ยวข้องกับการดูแลเท่านั้น  
   ความลับ หมายถึง  เรื่องราวเกี่ยวกับโรค  อาการ  ข้อมูลต่าง ๆ ของผู้ป่วย  
ซึ่งถือเป็นเรื่องส่วนตัวของบุคคล  เป็นสิทธิส่วนตัวของบุคคล  ถ้ามีการเปิดเผยความลับถือว่าไม่เคารพ
ต่อคุณค่าของความเป็นมนุษย์และสิทธิส่วนตัวของผู้ป่วย  อาจมีผลท าให้เสื่อมเสียต่อผู้ป่วยและ
กระบวนการรักษาพยาบาล  และเม่ือมองในด้านจรรยาบรรณส าหรับพยาบาลระบุไว้ว่า  พยาบาลพึง
เคารพสิทธิส่วนตัวของผู้ป่วยด้วยการรักษาเรื่องราวของผู้ป่วยไว้เป็นความลับ  ส่วนแง่สทิธิของผู้ป่วย
ระบุไว้ว่าผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับการปกปิดรายละเอียด  และเรื่องส่วนตัวทุกประการของตนไว้เป็น
ความลับ 
   การรักษาความลับของผู้ป่วย มีข้อยกเว้นได้ด้วยเหตุผล การถูกกล่าวถึงใน
การประชุมวิชาการทางการแพทย์  เพ่ือขอค าปรึกษาเกี่ยวกับการรักษาโดยค านึงถึงผลประโยชน์ที่
เกิดข้ึนแก่ผู้ป่วยเป็นส าคัญ, เป็นไปเพ่ือความปลอดภัยของสังคม เช่น โรคใหม่ โรครุนแรงโรคต่าง ๆ ที่



 
 

 

18 

เป็นอันตรายต่อสังคมต้องรายงาน, กรณีผู้ป่วยไม่อาจรับผิดชอบหรือตัดสินใจด้วยตนเองได้  
จ าเป็นต้องแจ้งญาติ, กรณีท่ีอาจเกิดผลกระทบกระเทือนอย่างร้ายแรงต่อความมั่นคงปลอดภัยของ
ประเทศชาติหรือกรณีท่ีผู้ป่วยรับรู้และยินยอมให้เปิดเผย เช่น บริษัทประกันชีวิต 
 
  2.7 การบอกความจริง (Telling the truth or veracity)  

   ซึ่งตามหลักการของการพูดความจริงนี้     อาจเกิดประเด็นได้เช่น ผู้ป่วยที่
สงสัยว่าตนเองจะเป็นมะเร็งหรือไม่ และถามพยาบาลว่า เป็นมะเร็งใช่ไหมหรือญาติผู้ป่วยอาจจะมา
ขอร้องว่าไม่ให้บอกความจริงแก่ผู้ป่วยโรคมะเร็ง เป็นต้น 
   การบอกความจริงเป็นความจ าเป็นพื้นฐานส าหรับการสื่อสาร  บุคคลทุกคน
มีสิทธิที่จะได้รับการบอกความจริงและไม่ถูกหลอกลวง  เหตุผลที่ต้องบอกได้แก่ 
 
   เหตุผลที่ 1  ผู้ป่วยมีสิทธิ์ที่จะรู้และอาจจะมีผลถึงการดูแลรักษาต่อไป
    
   เหตุผลที่ 2  ผู้ป่วยจะได้รู้อนาคตของตนเอง  ไม่วิตกกังวลกับสิ่งที่ไม่รู้
     ไม่แน่ใจ 
    
   เหตุผลที่ 3  เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้ป่วยได้ระบายความรู้สึกต่าง ๆ  
     ออกมาและได้พูดคุยในเรื่องต่างๆ ที่อยากจะพูด 
    
   เหตุผลที่ 4  ท าให้ผู้ป่วยมีเวลาที่จะได้ทบทวนชีวิตที่ผ่านมาของตนเอง 
     จัดการในเรื่องต่าง ๆ ให้เรียบร้อยและเตรียมพร้อมกับ
     ความตาย 
 
   เหตุผลที่ 5  ผู้ป่วยเองถึงแม้จะไม่ได้รับการบอกเล่าจากท่ีไหนแต่ก็จะ
     ทราบได้เองในที่สุดจากการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ของ 
     สภาพร่างกายและท่าทีของผู้อ่ืนที่มีต่อคน ถ้าผู้ป่วยทราบ
     ได้เอง  ความเชื่อมั่นที่มีต่อแพทย์จะลดลง  เพราะเห็นว่า
     แพทย์ไม่ยอมบอกความจริงกับตน 
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   ครั้นมองในแง่สิทธิของผู้ป่วยที่กล่าวว่า “ผู้ป่วยที่สิทธิที่จะได้รับการบอกเล่า
รายละเอียดของข้อมูลเกี่ยวกับการวินิจฉัย การพยากรณ์โรค  วิธีการบ าบัดรักษาด้วยภาษาท่ีผู้ป่วย
สามารถเข้าใจได้ด้วยเหตุผล”  ดังนั้นจึงควรบอก 
   ส าหรับด้านข้อมูล แพทย์ควรบอกชื่อโรค อาการ สาเหตุ ระยะเวลารักษา 
วิธีปฏิบัติตนวิธีการรักษา วิธีการใช้ยา  ความรุนแรงของโรค  ผลแทรกซ้อน และค่าใช้จ่ายในการรักษา  
พยาบาลเป็นผู้ที่ให้การดูแลและอยู่ใกล้ชิดกับผู้ป่วยมากกว่าแพทย์ในบางครั้งจึงต้องเผชิญต่อปัญหา
เรื่องการบอกข้อมูลและการบอกความจริงแก่ผู้ป่วยอย่างเลี่ยงไม่ได้ บางกรณีอาจไม่ใช่หน้าที่ของ
พยาบาลโดยตรงที่จะบอกข้อมูลหรือบอกความจริงแก่ผู้ป่วย แต่ฝ่ายผู้ป่วยย่อมคาดหวังว่าพยาบาล
ย่อมรู้ดีและสามารถตอบค าถามของตนได้ หรือบางครั้งพยาบาลอาจต้องมีส่วนในการเสนอความเห็น
ต่อแพทย์เก่ียวกับเรื่องนี้ว่าอะไรคือหลักเกณฑ์ที่จะน ามาประกอบการตัดสินใจเลือกวิธีการปฏิบัติเป็น
สิ่งที่ส าคัญที่จะต้องใส่ใจและใคร่ครวญอย่างรอบคอบเช่นเดียวกับเรื่องการรักษาความลับของผู้ป่วย 
 
  ผู้วิจัยได้น าหลักจริยธรรมทางการพยาบาลเป็นแนวทางในการน าเสนอการตัดสินใจ
ประเด็นความขัดแย้งทางจริยธรรมในสถานการณ์ต่างๆ ให้ผู้ชมได้เห็นและตระหนักถึงการกระท าของ
ตัวละครที่เป็นไปตามหลักแห่งความประพฤติที่ถูกต้องเหมาะสมของวิชาชีพพยาบาล และวัดการรับรู้
และทัศนคติของของผู้ชมที่มีต่อละครเพ่ือการเรียนรู้เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล 
 

3. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 การศึกษาเรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครส าหรับเด็ก จากเรื่อง เจ้าหงิญ ของบินหลา สัน
กาลาคีรี นักเขียนรางวัลซีไรต์ ประจ าปี 2548 โดยน าบทประพันธ์ 2 เรื่อง คือ ลูกหามกับสามสหาย
กับสายรุ้งสีที่แปดมาผนวกรวมกันเป็นละคร 1 เรื่อง โดยน าเสนอแก่เด็กกลุ่มอายุ 6-12 ปี ในประเด็น
การเสียดสีระบอบเศรษฐกิจและระบอบทุนนิยมผ่านเทคนิคต่างๆ ที่น่าสนใจ โดยผู้ชมวัยเด็กและวัย
ผู้ใหญ่ชื่นชอบละครเหมือนกัน แต่มีความเข้าใจแก่นของเรื่องแตกต่างกัน (กุสุมา เทพรักษ์, 2548)  

 เรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครดนตรีเรื่อง “กว่าฉันจะเป็น...” ตามแนวทางของแบร์
ทอลท์ เบรคชท์เพ่ือสื่อประเด็นวัยรุ่นกับยาเสพติด โดยผู้วิจัยมองว่า กลวิธีการสร้างสรรค์ละครตาม
แนวทางของ แบร์ทอลท์ เบรคชท์ หรือเรียกว่า กลวิธีการท าให้แปลก(Verfremdung)นั้น เป็นการท า
เพ่ือไม่ให้ผู้ชมเคลิบเคลิ้มแต่เป็นการกระตุ้นให้ผู้ชมคิดกับประเด็นที่เกิดข้ึนในละคร เช่น การป้องปาก
พูดกับคนดู ละครพูด การท าให้สะดุดด้วยเพลงที่มีความขัดแย้งกับการแสดง จึงน ามาสร้างสรรค์เป็น
ละครดนตรี เรื่อง “กว่าฉันจะเป็น...” ตามแนวทางของ แบร์ทอลท์  เบรคชท์ โดยการใช้เพลงร้องใน
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รูปแบบแคนตาตา(Cantata) เพ่ือสื่อประเด็นวัยรุ่นกับยาเสพติด กระตุ้นความคิดปัญหาทางสังคม โดย
จัดแสดงให้นักเรียนมัธยมศึกษา นักศึกษามหาวิทยาลัยได้รับชมเป็นกลุ่มเป้าหมายหลักและ
กลุ่มเป้าหมายรองคือ นักการละคร นักดนตรีและนักออกแบบ การประเมินทัศนคติของกลุ่มผู้ชม
ละครทุกกลุ่มพบว่า ละครในแนวทางของ แบร์ทอลท์ เบรคชท์ สามารถสื่อประเด็นสังคมได้ดีด้วยการ
ใช้ดนตรีประกอบและการแทรกบทร้อง ท าให้ไม่เกิดความตึงเครียด (อาภาวี เศตะพราหมณ์, 2552) 

 เรื่อง ผลของละครเพ่ือสังคมไทยในการพัฒนาศีลธรรมเยาวชน โดยศึกษาการน าเสนอเนื้อหา
ละครโครงการฟ้ืนฟูศีลธรรมโลกเรื่อง ทองล้นหลัง ซึ่งถ่ายทอดแก่นของเรื่องคือ ความมีวินัย, ความ
เคารพและความอดทนผ่านพฤติกรรมของตัวละคร เนื้อหาดังกล่าวสอดคล้องกับนโยบายของ
กระทรวงศึกษาธิการในเรื่องคุณธรรมน าความรู้ ผู้วิจัยท าการวิจัยกึ่งทดลองโดยมีกลุ่มตัวอย่างคือ 
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1-3 ในเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 350 คน เพ่ือศึกษาระดับความรู้
ความเข้าใจ ทัศนคติและพฤติกรรมด้านศีลธรรมในกลุ่มเยาวชน (ญาดา วิทยาพันธ์ประชา, 2552) 

 การศึกษาเรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครนะซีฮัตในชุมชนมุสลิม โดยสร้างสรรค์ละครนะ
ซีฮัต คือละครส าหรับมุสลิมที่สร้างสรรค์ละครตามหลักอิสลามท่ีมุ่งหมายให้เป็นรูปแบบหนึ่งของการ
นะซีฮัต(การตักเตือน)แก่คนในชุมชนมุสลิม เป็นการแสดงออกถึงความเอาใจใส่และห่วงใยกันระหว่าง
เพ่ือนมนุษยอย่างเป็นรูปธรรม เตือนกันในสิ่งที่ไม่ถูกต้อง ซึ่งบางทัศนะของผู้ที่นับถือศาสนาอิสลามไม่
อนุญาตให้มีการแสดง เนื่องด้วยการแสดงคือความบันเทิงและเรื่องบันเทิงเป็นเรื่องไร้สาระ น าพาให้
มนุษย์ห่างไกลจากพระอัลลออ์ แต่บางทัศนะก็อนุญาตให้มีการแสดงได้แต่อยู่บนเงื่อนไขท่ีจ ากัด คือ 
ไม่ใช้เครื่องดนตรีประกอบหรือจ ากัดการแสดงให้มีได้บางกรณีเท่านั้น ผู้วิจัยได้ใช้วิธีการขับร้องอนาซีด
มาผสมผสานกับการเล่าเรื่อง  จัดแสดงในชุมชนมุสลิม 2 แห่ง ได้แก่ ชุมชนบ้านม้า เขตประเวศและ
ชุมชนบ้านครัว เขตพญาไท กรุงเทพมหานคร (คอลิด มิด า, 2553) 

 การศึกษาเรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครเพลง เพ่ือสื่อสารความรู้เรื่องสถิติ น ามา
ถ่ายทอดในแนวทางละครประยุกต์ในบริบททางการศึกษาเรื่อง Normal Curve, I love you 
ถ่ายทอดเนื้อหาวิชาสถิติในระดับพื้นฐานและพบได้บ่อย เพ่ือให้ผู้เรียนเกิดความเข้าใจ เปลี่ยนแปลง
ทัศนคติและลดการเกิดอคติในการเรียนวิชาสถิติ โดยมีการประเมินผลทั้งก่อนและหลังท าการแสดง 
ผลการวิจัยพบว่า หลังจากรับชมการแสดง ผู้เรียนมีความเข้าใจในเนื้อหาการเรียนและมีทัศนคติต่อ
วิชาสถิติเพ่ิมข้ึน (จตุพร สุวรรณสุขุม, 2555) 

 เรื่อง การสร้างสรรค์ละครเพลงเพื่อเยาวชนจากวรรณกรรมเรื่อง “ลูกเป็ดขี้เหร่” ของฮันส์ 
คริสเตียน แอนเดอร์เซน กับหลักพุทธศาสนา ผู้วิจัยน าเสนอประเด็นเกี่ยวกับความงามและคุณค่าของ
ชีวิต ความพึงพอใจในรูปลักษณ์ของตนให้แก่ผู้ชมเป้าหมาย คือ กลุ่มเยาวชนอายุ 13-24 ปี โดยใช้
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วิธีการขับร้องและเต้นร าในการด าเนินเรื่อง น าเนื้อหาสาระมาดัดแปลงเป็นบทเพลง น าใส่ท านองเพลง
ที่ได้รับความนิยม ใช้แสงและมัลติมีเดียประกอบการเล่าเรื่อง (นิโลบล วงศ์ภัทรนนท์, 2555) 
 การศึกษาเรื่อง กระบวนการเรียนรู้ผ่านการสร้างสรรค์ละครเพื่อพัฒนาวิถีประชาธิปไตยของ
เยาวชน ท าการศึกษาสภาพ ปัญหาและปัจจัย ในกระบวนการเรียนรู้ผ่านการสร้างสรรค์ละครเพื่อ
พัฒนาวิถีประชาธิปไตยของเยาวชนและเสนอรูปแบบกระบวนการเรียนรู้ผ่านการสร้างสรรค์ละครเพ่ือ
พัฒนาวิถีประชาธิปไตยของเยาวชน ซึ่งผู้วิจัยอาศัยแนวคิดกระบวนการสร้างสรรค์ละคร กระบวนการ
เรียนรู้ตามแนวคิด Constructivism และแนวคิดเรื่องอ านาจของ มิเชล ฟูโกต์ ที่ผนวกเข้ากับทฤษฏี
ปฏิสัมพันธ์สัญลักษณ์ในเรื่องของการสร้างตัวตนใหม่ เพ่ือพิจารณาการใช้อ านาจแบบมีดุลยภาพขณะ
เกิดกระบวนการเรียนรู้ตามแนวคิด Constructivism ผ่านการสร้างสรรค์ละคร 3 ขั้นตอน คือ ขั้น
เตรียมงาน ขั้นการแสดงและขั้นประเมินผล โดยมีกลุ่มเป้าหมายที่เป็นตัวแทนในการสร้างสรรค์ละคร
เพ่ือพัฒนาวิถีประชาธิปไตย ได้แก่ แนวดิ่ง คือ กลุ่มละครในโรงเรียนเอกชนแห่งหนึ่งใน
กรุงเทพมหานคร, แนวราบ คือ กลุ่มละครในชมรมศิลปะการแสดงในมหาวิทยาลัยทางภาคเหนือและ
แนวผสานผสาน คือ กลุ่มละครอิสระในพ้ืนที่ภาคใต้ภายใต้การสนับสนุนจากกลุ่มละครอาชีพ มูลนิธิ
สื่อชาวบ้าน มะขามป้อม (กุสุมา เทพรักษ์, 2555) 
 
 การศึกษาเรื่อง กระบวนการสร้างสรรค์ละครเวทีเพ่ือการเรียนรู้เพ่ือการเปลี่ยนแปลงมโน
ทัศน์ของนักแสดง ผู้วิจัยน าแนวคิดการเรียนรู้เพื่อการเปลี่ยนแปลงมาออกแบบกระบวนการเพื่อการ
เปลี่ยนแปลงมโนทัศน์นักแสดงและพัฒนาคุณสมบัตินักแสดง โดยใช้ในการวิจัยประชากรและกลุ่ม
ตัวอย่างนักแสดงจ านวน 3 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มพระจันทร์เสี้ยวการละคร, กลุ่มละคร New Theatre 
Society ซ่ึง 2 กลุ่มแรก ผู้วิจัยได้เข้าร่วมในฐานะนักแสดง และกลุ่มนักศึกษาชั้นปีที่ 3 คณะนิเทศ
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม โดยผู้วิจัยเป็นผู้ท ากระบวนการเพ่ือการเปลี่ยนแปลงมโนทัศน์และพัฒนา
คุณสมบัติของนักแสดงที่เหมาะสมในการถ่ายทอดเรื่องราวของละคร การเก็บข้อมูลโดยใช้วิธีการ
สัมภาษณ์แบบเจาะลึกมีการแจกแบบสอบถามก่อนและหลังท ากระบวนการและแบบบันทึก เพื่อ
สังเกตการเปลี่ยนแปลง (เกรียงไกร ฟูเกษม, 2556) 
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บทที่ 3  
ระเบียบวิธีวิจัย 

 
 การศึกษาเรื่อง “กระบวนการสร้างสรรค์ละครเพ่ือการเรียนรู้เรื่องจริยธรรมทางการ
พยาบาล” เป็นการวิจัยเชิงสร้างสรรค์ โดยมีจุดมุ่งหมายในการใช้ละครเป็นเครื่องมือในการสื่อสาร
เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล โดยมีกระบวนการสร้างสรรค์ละคร ดังนี้ 
 ขั้นเตรียมการแสดง (Pre-production) ผู้วิจัยศึกษาข้อมูลเพ่ือน ามาสร้างสรรค์บทละคร วาง
แผนการด าเนินงาน การฝึกซ้อมการแสดง ออกแบบฉากและองค์ประกอบฉาก จัดเตรียมเสื้อผ้าเครื่อง
แต่งกายนักแสดง 
 ขั้นการแสดง (Production) ผู้วิจัยจัดแสดงละครในชั่วโมงกิจกรรมเสริมความรู้ของนักศึกษา
พยาบาลโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ณ หอประชุมอารี วัลยะเสวี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล  
 ขั้นหลังการแสดง (Post –production) ผู้วิจัยท าการสอบถามทัศนคติของผู้เข้าร่วมกิจกรรม
โดยใช้แบบสอบถามและสอบถามความเห็นผลการวิจัยกับผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล  
 
ระเบียบวิธีวิจัย 

1.การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ เอกสารทางด้านการละคร, เอกสารเกี่ยวกับการสื่อสารทางการ
พยาบาล, เอกสารเกี่ยวกับจริยธรรมทางการพยาบาลและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการให้ความรู้ทางการ
พยาบาลโดยใช้ละครเป็นเครื่องมือ 

2. การสัมภาษณ์แบบเจาะลึก ผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร อาจารย์พยาบาลผู้สอนวิชาจริยธรรมทางการ
พยาบาล เพ่ือตรวจสอบเนื้อหาและน าข้อมูลที่ได้น ามาสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ีอสร้างเสริม
จริยธรรมทางการพยาบาล 

3.การสร้างสรรค์ละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ีอสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล จัดแสดงใน
ชั่วโมงกิจกรรมเสริมความรู้ของนักศึกษาพยาบาลโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล มี
นักแสดงท าการแสดงในบทบาทต่างๆ แต่สร้างการมีส่วนร่วมแก่นักศึกษาพยาบาลโดยให้สวมบทบาท
เป็นพยาบาลในสถานการณ์ที่ก าหนด เมื่อจบการแสดงเปิดโอกาสให้อภิปรายและแสดงความเห็น
สะท้อนความคิดของนักศึกษาพยาบาล กระตุ้นให้นักศึกษาได้เปิดเผยความรู้สึกจากการแลกเปลี่ยน 
พูดคุย โดยมีอาจารย์พยาบาลแนะน าแนวทางการปฏิบัติที่ถูกต้องเหมาะสมในกรณีต่างๆ 
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4.ส ารวจการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสร้างเสริมจริยธรรม
ทางการพยาบาล โดยเป็นนักศึกษาพยาบาลของโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีชั้นปีที่ 3 ซึ่งเข้าร่วมชั่วโมง
กิจกรรมเสริมความรู้ด้านจริยธรรมทางการพยาบาล จ านวน 200 คน  
 
เครื่องมือในการวิจัย 

1.การสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ได้แก่ ประเด็นเรื่องการท ากิจกรรมละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์ 
เพ่ีอสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาลและประเด็นเรื่องเนื้อหาการเรียนการสอนวิชาจริยธรรม 
ทางการพยาบาล  
2.สร้างสรรค์ละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ีอสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 
3.แบบสอบถามส าหรับนักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติท่ีมีต่อการเรียนโดยใช้ละครใน 
รูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ีอสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล จ านวน 200 ชุด  
4.ค าถามสัมภาษณ์แบบเจาะลึก ผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร อาจารย์พยาบาลผู้สอนวิชาจริยธรรม 
ทางการพยาบาล  ผู้ชมและนักแสดง 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 งานวิจัยนี้มีประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้ 
1. กลุ่มผู้ชม คือ นักศึกษาพยาบาลของโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ซึ่งเข้าร่วมชั่วโมงกิจกรรมเสริมความรู้ด้านจริยธรรมทางการพยาบาล 
จ านวน 200 คน โดยได้รับความอนุเคราะห์ในการจัดสรรจ านวนนักศึกษาจากงานกิจการนักศึกษา 
โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี 
2. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญ ได้แก่  
 2.1 กลุ่มผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร จ านวน 2 คน ได้แก่ คุณศรชัย ฉัตรวิริยะชัย ผู้ก่อตั้งกลุ่ม
ละครฟอรัมเธียเตอร์ “มาร็องดู” และคุณเกรียงไกร ฟูเกษม ผู้เชี่ยวชาญด้านการละครเพ่ือการเรียนรู้
และมีประสบการณ์ด้านการฝึกอบรมกับบุคลากรทางการแพทย์โดยใช้ทักษะการละคร  
 2.2 กลุ่มผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลและการสอนจริยธรรมทางการพยาบาล  จ านวน 2 คน 
ได้แก่ รศ.ดร.พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์และ ผศ.พรศรี ดิสรเตติวัตน์ อาจารย์พยาบาลจาก
โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
 



 
 

 

24 

 

ขอบเขตการวิจัย 

 ระยะเวลาในการท างาน 
  การด าเนินงานวิจัยเรื่อง “กระบวนการสร้างสรรค์ละครเพื่อการเรียนรู้เรื่อง
จริยธรรมทางการพยาบาล” ระหว่างเดือนมีนาคม – เดือนมิถุนายน พ.ศ.2560 มีรายละเอียด ดังนี้ 
  เดือนมกราคม – เดือนมีนาคม พ.ศ. 2560  ท าการศึกษา รวบรวมข้อมูลในการ
สร้างสรรค์บทละครวางแผนการแสดงละครและซ้อมการแสดง 
  เดือนเมษายน พ.ศ. 2560 จัดการแสดงละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ีอสร้าง
เสริมจริยธรรมทางการพยาบาลและ, ส ารวจทัศนคติของผู้ชมและสัมภาษณ์เจาะลึกกับผู้ชมและ
ผู้เชี่ยวชาญ 
  เดือนพฤษภาคม – เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2560 รวบรวมข้อมูลน ามาวิเคราะห์และ
สรุปผลการวิจัย โดยการอธิบายเชิงพรรณนาข้อมูลเกี่ยวกับกระบวนการสร้างสรรค์ละครและการ
สัมภาษณ์เจาะลึกกับผู้เชี่ยวชาญ และการอธิบายเชิงปริมาณในข้อมูลตารางประกอบการอธิบายข้อมูล
เกี่ยวกับการรับรู้ของผู้ชม  
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บทที่ 4  
ผลการศึกษาเอกสารรูปแบบและแนวทางละคร 

เพ่ือการศึกษาทางพยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ 
 

 สถาบันการศึกษาด้านพยาบาลศาสตร์ชั้นน าในต่างประเทศหลายแห่งเล็งเห็นถึงความส าคัญ
ของการน าละครมาบูรณาการกับการเรียนการสอนเพ่ือสร้างประสบการณ์ การจดจ า การเรียนรู้ให้แก่
นักศึกษา โดยผู้วิจัยได้ท าการศึกษาโครงการและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในระหว่างปี ค.ศ. 2000 – 2017 
โดยพบว่ามีรายละเอียด ดังนี้ 
 
1.กิจกรรมการแสดงบทบาทสมมติ 

 1.1 คณะวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยแห่งบอรอส ประเทศสวีเดน 
  เรื่อง Reflection of Drama in Nursing Education in Sweden โดยจัดกิจกรรม
การละครกับกลุ่มนักศึกษาพยาบาล ที่เรียกว่า the Dracar-project เป็นการผสมค าศัพท์ระหว่าง 
Drama และ Caring โดยก่อนเริ่มการแสดง มีการฉายภาพยนตร์สั้นเพ่ือปูพื้นความรู้ความเข้าใจถึง
บทบาทของละครและการศึกษาที่สามารถเปลี่ยนแปลงสังคมได้ จากนั้นจึงเปิดโอกาสให้ตอบค าถาม
เหล่านี้ (Lepp, 2002) 
1) ละครมีความเกี่ยวข้องกับความรู้ในการพยาบาลอย่างไร? 
2) เป็นไปได้หรือไม่ที่จะเกิดมุมมองหรือข้อคิดเตือนใจจากการน าเสนอด้วยละคร? 
3) เป็นไปได้หรือไม่ที่ละครสามารถสร้างมุมมองแก่นักศึกษาพยาบาลต่อการรักษาพยาบาลผู้ป่วย? 
4) ละครสามารถถ่ายทอดสถานการณ์ความเจ็บปวดและการบรรเทาของโรคของผู้ป่วยได้หรือไม่? 
5) แก่นของเรื่องคืออะไร? 
 สาระส าคัญในการตอบค าถามดังกล่าว ผู้ชมมีมุมมองว่า ละครสามารถถ่ายทอดประสบการณ์ 
ชีวิตผ่านลีลาการแสดงด้วยการด้นสดและการแสดงบทบาทสมมติในบทบาทต่างๆ ละครช่วยถ่ายทอด 
เรื่องราวชีวิตจากคนหนึ่งสู่อีกหลายๆ คน  การใช้ละครมาบูรณาการกับการเรียนการสอนด้าน- 
พยาบาลศาสตร์สามารถสร้างความพร้อมในการปฏิบัติงานทางวิชาชีพพยาบาล 
  กิจกรรม The Name Story การสร้างสนิทสนมคุ้นเคย รู้สึกผ่อนคลายและมีความ 
เท่าเทียมกัน โดยให้ทักทาย พูดคุยอย่างเป็นกันเองและใช้ค าถามในการด าเนินกิจกรรม ดังนี้ 
1) ชื่อของคุณมีที่มาจากอะไร? 
2) ชื่อของคุณถูกตั้งขึ้นโดยได้รับแรงบันดาลใจจากบุคคลใดหรือไม่? (ญาติ,ปู่ย่าตายาย,บุคคลที่มี 
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    ชื่อเสียง) 
3) ชื่อของคุณมีความหมายในภาษาอ่ืนหรือวัฒนธรรมอ่ืนหรือไม่? 
4) หากคุณมีชื่อเล่น ชื่อนั้นมีที่มาจากอะไร? และเมื่อเวลาเปลี่ยนไปแล้วรู้สึกกับชื่อนี้อย่างไร? 
5) คุณมีชื่อเรียกตามสถานการณ์ที่แตกต่างกันหรือไม่? (ท่ีท างาน, สังคมเพ่ือน, โรงเรียน, ครอบครัว) 
6) คุณเคยเปลี่ยนชื่อหรือไม่ หรือ เปลี่ยนนามสกุลหรือไม่? 
  ส าหรับกิจกรรมการแสดงซึ่งใช้เทคนิคการด้นสด การแสดงบทบาทสมมติ ฟอรัมเธีย 
เตอร์ หลังจบการแสดงจัดให้มีการอภิปรายถึงความรู้สึกในการเข้าร่วมกิจกรรม ผลการวิจัยพบว่า การ 
ใช้การแสดงละครในรูปแบบออกก าลังกาย การด้นสด การแสดงบทบาทสมมติ ฟอรัมเธียเตอร์  มีส่วน 
ช่วยพัฒนาการเรียนแก่นักศึกษาพยาบาลได้เป็นอย่างดี ละครเป็นเครื่องมือในการแบ่งปันประสบ-
การณ์การรักษา ความรู้สึกขณะปฏิบัติงานและเกิดความเข้าใจในการปฏิบัติงานรักษาผู้ป่วยได ้
เป็นอย่างดี 
 1.2 คณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยแคนซัส ประเทศสหรัฐอเมริกา 
  นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษาจากคณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยแคนซัสได้
ท าการศึกษาเรื่อง ทัศนคติของนักศึกษาระดับปริญญาตรีที่มีต่อประสบ-การณ์การแสดงบทบาทสมมติ
ในการพยาบาลผู้ป่วยอย่างมีคุณธรรมจริยธรรมในรูปแบบ High Fidelity Patient Simulation 
(HFPS) หรือ การจ าลองสถานการณ์ท่ีมีความเสมือนจริงสูง มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาทักษะการคิด 
การวิเคราะห์ การตัดสินใจและการสื่อสารเพ่ือปฏิบัติต่อผู้ป่วยอย่างถูกต้องเหมาะสม ผู้วิจัยก าหนดให้
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมเล่นในฐานะต่างๆ คือ บทบาทพยาบาล, บทบาทผู้ป่วย, บทบาทครอบครัวผู้ป่วย
หรือเป็นผู้สังเกตการณ์เพียงอย่างเดียว โดยผู้วิจัยจะท าการระบุรายละเอียดของผู้ป่วย ทั้งอาการของ
โรค ภูมิหลังก่อนการรักษา รูปแบบการใช้ชีวิต ประวัติครอบครัว คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างจากนักศึกษา
พยาบาลจากมหาวิทยาลัยในรัฐ Kansas ซ่ึงต้ังอยู่ทางตอนกลางของสหรัฐอเมริกา ผลการวจัิยระบุวา่ 
การแสดงบทบาทสมมติในการจ าลองสถานการณ์ที่มีความเสมือนจริงสูง สะท้อนให้เห็นถึงผลการวิจัย 
3 ประเด็นหลักคือ เกิดการเรียนรู้ด้วยตนเองจากกระได้ลงมือท าและสร้างความเชื่อมั่นในการตัดสินใจ
ปฏิบัติทางการพยาบาลต่อผู้ป่วยโดยนอกเหนือ จากการได้รับข้อมูลผู้ป่วยแล้วยังต้องค านึงถึงปัจจัย
ของบริบทแวดล้อมว่ามีสิ่งใดที่เอ้ืออ านวยต่อการรักษาผู้ป่วยให้ส าเร็จลุล่วง ประเด็นสุดท้ายคือ การได้
ท างานร่วมกันเป็นทีม มองเห็นการสื่อสารระหว่างปฏิบัติงานว่าเป็นอย่างไร (Hober, 2012) 
 1.3 มหาวิทยาลัยฮาวาย ประเทศสหรัฐอเมริกา 
  ในปี 2014 ความร่วมมือระหว่าง  คณะพยาบาลศาสตร์และคณะการละครและการ 
เต้นร า โดยมีจุดประสงค์ให้เหล่านักศึกษาพยาบาลเข้าร่วมกิจกรรมสร้างสถานการณ์จ าลองที่มีความ 
เชื่อมโยงกับความต้องการของมนุษย์ ได้แก่ ภาวะทางจิต ความวิตก กังวล ความกดดันและการมีชีวิต 
อยู่รอด   
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  กระบวนการของกิจกรรมคือ การให้นักศึกษาด้านการแสดงท าการแสดงเป็นผู้ป่วย 
จ าลองและนักศึกษาพยาบาลเป็นผู้จัดการกับปัญหากับสถานการณ์ต่างๆ โดยไม่ทราบมาก่อนว่าคือ 
สถานการณ์ใดแต่มีเงื่อนไขส าคัญคือ ท าอย่างไรและวิธีใดก็ได้เพ่ือให้ผู้ป่วยบรรเทาอาการจากภาวะ 
ความเจ็บป่วยและรู้สึกดีขึ้นโดยท าการแสดง 2 สถานการณ์ คือ การจัดการกับผู้ป่วยที่เผชิญกับภาวะ 
ความผิดปกติที่เกิดหลังความเครียดที่สะเทือนใจ หรือ Posttraumatic stress disorder (PTSD) ใน 
กรณีศึกษานี้คือ อดีตทหารผ่านศึกซึ่งจะตะโกนโวยวายอยู่ตลอดเวลาเพราะเห็นภาพหลอนและความ 
ทรงจ าเลวร้ายเกี่ยวกับสงคราม นักศึกษาพยาบาลผู้สวมบทบาทพยาบาลวิชาชีพจะต้องเข้าไปจัดการ 
กับสถานการณ์นี้โดยควบคุมอารมณ์และคอยช่วยเหลือดูแลจนอาการบรรเทาลง และอีกกรณีหนึ่งคือ  
ผู้ป่วยมะเร็งซึ่งอยู่ในระยะสุดท้ายของการรักษา มีความกังวลและรู้สึกท้อแท้ในชีวิต การให้นักศึกษา 
พยาบาลเผชิญหน้ากับสถานการณ์ที่มีความตึงเครียดเช่นนี้ ท าให้ได้เรียนรู้เรื่องการแสดงออกทาง 
อารมณ์ การคิดและปฏิบัติต่อผู้ป่วยซึ่งมีภาวะอ่อนแอสูงที่จะต้องได้รับการดูแลเอาใจใส่ ความเห็นอก 
เห็นใจและการปฏิบัติอย่างอ่อนโยน ส าหรับนักศึกษาด้านการแสดงที่เข้าร่วมเป็นผู้ป่วยจ าลองนี้ กล่าว 
ว่ากิจกรรมนี้ไม่ใช่เป็นเพียงการแสดงไปตามบทบาท แต่ก่อนท าการแสดงจะต้องเข้าใจถึงภาวะของ 
ผู้ป่วย ทั้งการแสดงออกทางร่างกายและจิตใจเพ่ือให้สามารถแสดงบทบาทได้อย่างเต็มที่   
 เมื่อการแสดงจบลง นักศึกษาพยาบาลที่เข้าร่วมกิจกรรมจะได้ชมวิดีโอที่ท าการ 
บันทึกเหตุการณ์ที่ได้ที่ได้เข้าร่วมกิจกรรมและได้รับค าแนะน าจากอาจารย์ พยาบาลรุ่นพ่ี ทั้งนี้เพื่อเป็น 
การสร้างความมั่นใจและความเอาใจใส่ต่อผู้ป่วยเป็นส าคัญ (Hawaii at Manoa, 2014) 
 1.4 คณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยวอลเดน ประเทศสหรัฐอเมริกา 
  การศึกษาเรื่อง The Effectiveness of Combining Simulation and Role 
Playing in Nursing Education โดยจัดกิจกรรมการแสดงบทบาทสมมติให้นักศึกษาพยาบาลแสดง 
โดยยึดตาม Constructivist Theory ที่เชื่อว่าการเรียนรู้เกิดขึ้นจากการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างสิ่ง
ที่พบเห็นกับความรู้ความเข้าใจเดิมหรือประสบการณ์เดิม โดยน าความเข้าใจเกี่ยวกับเหตุการณ์มา
สร้างเป็นโครงสร้างทางการรู้คิด (Cognitive Structure) และใช้ทฤษฎีการเรียนรู้เชิงประสบการณ์ 
(Experiential Learning) โดยเป็นกระบวนการสร้างความรู้ด้วยการน าประสบการณ์เดิมของผู้เรียน
มาบูรณาการในการสร้างการเรียนรู้ใหม่ๆ  
  ผู้วิจัยท าการทดลองโดยมีกลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี 
จ านวน 7 คนในสถานการณ์ต่างๆ ได้แก่ ทั้งการปฏิบัติการในแผนกอายุรศาสตร์ทั่วไป เช่น การดูแล
ผู้ป่วยที่มีภาวะความดันเลือดสูง โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง การปฏิบัติการในแผนกจิตเวชที่ต้องเจอกับคนที่
ต้องการฆ่าตัวตายและโรคอารมณ์แปรปรวนสองขั้ว (Bipolar disorder) การปฏิบัติการในแผนก
กุมารเวชพบเจอกับเด็กท่ีป่วยเป็นโรคหอบหืดและเด็กท่ีมีแผลจากการถูกไฟไหม้ การปฏิบัติการใน
แผนกสูตินรีเวชในการท าคลอดก่อนก าหนดและคลอดระยะปกติ การท าหัตถการในระดับสูง รวมไป
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ถึงการให้สวมบทบาทในฐานะผู้น าในกลุ่มการท างานพยาบาล โดยหลังจากแสดงเสร็จสิ้น อาจารย์
ผู้สอนจะท าการอภิปรายถึงเหตุการณ์ที่เกิดข้ึน ข้อดีและข้อบกพร่องเพ่ือน าไปเป็นบทเรียนในการ
พัฒนาตนเอง และผู้วิจัยท าการสัมภาษณ์นักศึกษาพยาบาลผู้ร่วมกิจกรรมถึงประสบการณ์ก่อนหน้าที่
จะเป็นพยาบาล ระหว่างสวมบทบาทสมมติและประโยชน์ที่ได้รับจากการร่วมกิจกรรม โดยนักศึกษา
พยาบาลทั้ง 7 คนมีความเห็นตรงกันในการใช้การจ าลองเหตุการณ์และการแสดงบทบาทสมมติที่เพ่ิม
ประสิทธิภาพการเรียนการสอนที่กระตุ้นให้ผู้เรียนเกิดความสนใจในเนื้อหารายวิชามากข้ึน (Redden, 
2015) 
 1.5 วิทยาลัยพยาบาลแห่งมหาวิทยาลัยซินซินแนติ ประเทศสหรัฐอเมริกา 
  การศึกษาเรื่อง Qualitative evaluation of a role play bullying simulation 
โดยมีที่มาจากการเล็งเห็นว่า พยาบาลฝึกหัดมีโอกาสที่จะตกอยู่ในภาวะถูกข่มขู่ ถูกคุกคาม โดนท า
ร้าย ถูกกลั่นแกล้งหรือการได้รับมอบภาระงานอันไม่สมควร ดังนั้นจึงคิดหาแนวทางให้พยาบาลฝึกหัด
หรือพยาบาลมือใหม่สามารถจัดการกับสถานการณ์เหล่านี้โดยใช้การแสดงบทบาทสมมติเป็น
แบบฝึกหัด โดยเลือกกลุ่มตัวอย่างแบ่งเป็นสถาบันการศึกษาในเขตเมืองและสถาบันการศึกษาในเขต
ชานเมืองซึ่งอยู่ในภูมิภาคตะวันตกกลาง    จัดกิจกรรมในชั้นเรียนของนักเรียนพยาบาลชั้นปีสุดท้าย
ระหว่างภาคการศึกษาฤดูใบไม้ผลิและฤดูร้อนในปี 2013 โดยก าหนดจัดกิจกรรมจ านวน 4 ครั้ง แต่
เนื่องจากได้รับความสนใจน้อยจากนักศึกษาพยาบาล จึงสามารถด าเนินการจัดกิจกรรมได้จ านวน 2 
ครั้ง  
  รูปแบบที่จัดขึ้น คือ นักศึกษาจะได้รับโจทย์ให้แสดงบทบาทตามท่ีก าหนด ได้แก่ 
พยาบาลฝึกหัดเป็นตัวละครที่ถูกกระท า พยาบาลวิชาชีพรุ่นอาวุโสเป็นตัวละครที่ข่มขู่และเป็น
ผู้กระท า พยาบาลวิชาชีพเป็นผู้สังเกตการณ์และผู้ป่วยเป็นตัวละครที่เห็นเหตุการณ์ทั้งหมด ผู้วิจัย
ตั้งใจหยิบยกตัวละครสองตัวสุดท้ายให้เป็นทางเลือกและเปิดโอกาสให้ตัวละครทั้งสองตัวช่วยเหลือ
หรืออาจจะไม่ช่วยเหลือพยาบาลฝึกหัดซึ่งก าลังถูกข่มขู่หรือกลั่นแกล้งก็ได้ นักศึกษาพยาบาลทุกคนที่
ร่วมการแสดงบทบาทสมมติจะถูกเชิญสัมภาษณ์และมีการบันทึกเสียงสัมภาษณ์ มีจ านวน 2 คนให้
สัมภาษณ์แบบเดี่ยวและอีก 6 คนใช้การสัมภาษณ์แบบกลุ่ม 
  ผลที่ได้จากการท ากิจกรรมนั้นสามารถสะท้อนให้เห็นถึงความรู้สึกของนักศึกษา
พยาบาลเมื่อถูกกลั่นแกล้ง การตัดสินใจกระท าอย่างใดอย่างหนึ่งเมื่อถูกกลั่นแกล้ง ความรู้สึกเม่ือได้รับ
รู้หรือเห็นเหตุการณ์ข่มขู่หรือถูกท าร้าย เป็นการกระตุ้นให้นักศึกษาพยาบาลย้อนนึกถึงประสบการณ์
ถูกข่มขู่หรือถูกกลั่นแกล้งที่ผ่านมาในอดีต นักศึกษาพยาบาลจ านวนหนึ่งรู้สึกว่าตนเองไม่รู้อะไรเลย 
เหตุใดจึงโง่เช่นนี้  เกิดความรู้สึกโทษตัวเอง บางคนเกิดข้อสงสัยว่าท าไมต้องเป็นตนเองที่ถูกกระท า
และพยายามหาเหตุผลของการเป็นผู้ถูกกระท าและมองว่าเนื่องจากพวกเขาเหล่านั้นเป็นคนที่ไม่รู้
ประสีประสาหรือจะเรียกว่าเป็นคนที่ไม่รู้เท่าทันคนอ่ืน (Gordon Lee Gillespie & others, 2015) 
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2.กิจกรรมเชิงปฏิบัติการ  

 มหาวิทยาลัยจอนส์ฮอปกินส์ ประเทศสหรัฐอเมริกา ได้จัดกิจกรรมเชิงปฏิบัติการในปี 2015 
น าเสนอประเด็นเรื่อง คุณธรรมจริยธรรมในการท างานด้านชีววิทยาและพันธุกรรม วัตถุประสงค์เพ่ือ
เป็นการจุดประกายให้ผู้เข้าร่วมมีความเข้าใจในและเห็นคุณค่าต่อการด ารงไว้ซึ่งจริยธรรมในการ
ปฏิบัติงานในประเด็นดังกล่าวซึ่งเป็นเรื่องละเอียดอ่อน โดยจัดกิจกรรมที่ The Johns Hopkins 
Hospital  ผู้เชี่ยวชาญด้านพันธุกรรมเป็นผู้ประพันธ์บทละครและแสดงเอง ได้แก่ Gail Geller, Jeff 
Kahn, Nancy Kass, Howard Levy, Maggie Moon, Cynda Rushton และ Jeremy Sugarman 
นอกเหนือจากการแสดงแล้วยังมีการเชิญ Lynn Wein Bush จาก the faculty of Pediatric 
Clinical Genetics at Columbia University Medical Center และ Karen H. Rothenberg จาก 
the Johns Hopkins Berman Institute of Bioethics มาเป็นวิทยากรร่วมอภิปรายในสถานการณ์
ต่างๆ ในการแสดงอีกด้วย 
 การจัดกิจกรรมครั้งนี้เป็นการอ่านบทละคร วิทยากรท าการแสดงด้วยลีลาของการอ่าน มีการ
อธิบายก่อนเริ่มท าการแสดงว่าวิทยากรคนใดสวมบทบาทเป็นตัวละครไหนและก าลังอยู่ในสถานการณ์
ใด โดยเป็นเรื่องราวของบ๊อบบี้ อายุ 19 ปี มีอาการป่วยเป็นโรคพันธุกรรมเมตาบอลิกซ่ึงเป็นโรคที่
ส่งผลให้กระบวนการย่อยสลายหรือขบวนการสังเคราะห์สารอาหารในร่างกายผิดปกติ เขาก าลังรักษา
ตัวอยู่กับ ดร.แคลร์ แพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านพันธุกรรม บ๊อบบี้มีน้องสาวแท้ๆ คือ เอมี่ อายุ 16 ปี แต่ไม่
มีอาการป่วย เอเลน ผู้เป็นแม่ที่ประกอบอาชีพเป็นครูโรงเรียนประถม ส่วน แซม ผู้เป็นพ่ออาศัยอยู่อีก
เมืองหนึ่งกับภรรยาคนที่ 2 การด าเนินเรื่องพูดถึงความขัดแย้งในการเลือกวิธีรักษาบ๊อบบี้ มีการ
โต้เถียงระหว่าง เอเลน และ แซม  ในการหาต้นเหตุอาการป่วยของบ๊อบบี้ว่าเกิดจากยีนส์ของพ่อหรือ
แม่คนใดคนหนึ่ง แพทย์ผู้รักษาจะต้องจัดการกับความเชื่อผิดๆ ของญาติผู้ป่วย โดยพยายามอธิบาย
ข้อเท็จจริงในการรักษาที่ถูกต้อง ระหว่างการด าเนินเรื่องมีการแทรกความรู้เทคโนโลยีการรักษาที่จะ
สามารถท าให้หายีนส์ผิดปกติได้ดีที่สุด ความยาวของเรื่องประมาณ 30 นาทีเมื่อจบการแสดงเปิด
โอกาสให้ผู้ชมแสดงความเห็นและมีวิทยากรอภิปรายถึงการแก้ไขปัญหากรณีศึกษานี้อย่างถูกต้อง
เหมาะสม (Johns Hopkins & Nursing, 2015) 
3.กิจกรรมการแสดงละครเวที 

 University of Virginia School of Nursing ประเทศสหรัฐอเมริกา เดือนกุมภาพันธ์ ปี  
2013 ได้จัดแสดงละครเรื่อง Waltzing the Reaper ด้วยความร่วมมือของ the UVA School of  
Nursing Compassionate Care Initiative และ Hospice of the Piedmont โดยใช้นักแสดงหญิง 
ด าเนินเรื่องเพียง 1 คนเท่านั้น น าเสนอเรื่องราวเกี่ยวกับของหญิงสูงวัยที่มีภาวะป่วยระยะสุดท้าย มี 
ปัญหาเรื่องความสัมพันธ์ในครอบครัว เกิดความแตกแยก การด าเนินเรื่องโดย Judith Gantly 



 
 

 

30 

 นักแสดงหญิงเพียงคนเดียว แต่เล่น 2 บทบาท คือ ในครึ่งแรกเล่นเป็น Vera หญิงสูงอายุที่ป่วยเป็น 
มะเร็งระยะสุดท้าย ครึ่งตอนหลังรับบทบาทเป็น ลูกสะใภ้ของ Vera ซึ่งเป็นผู้ดูแลผู้ป่วย เรื่องราว 
ทั้งหมดมีเป้าหมายให้ผู้ชมสะท้อนคิดถึงการเห็นอกเห็นใจ เรียนรู้และเข้าใจผู้ป่วย รวมถึงการให้เกียรติ 
แก่ผู้ป่วยในวาระสุดท้ายของชีวิต โดย Dorrie Fontaine คณบดี ความเมตตากรุณาไม่ใช่ทางเลือกใน 
การปฏิบัติแต่เป็นส่วนส าคัญที่จ าเป็นต่อการดูแลผู้ป่วยอย่างยิ่งและญาติผู้ป่วย และมองว่าการใช้ 
ละครเป็นการสร้างประสบการณ์ใหม่แก่ผู้ชมซึ่งเป็นบุคลากรที่ปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายที่ต้อง 
ใช้ความเข้าใจและเห็นใจเป็นส าคัญ (Hull, 2013)  
 ในรอบ 10 กว่าปีที่ผ่านมาตั้งแต่ปี ค.ศ. 2000 – ค.ศ. 2017  โครงการและงานวิจัยที่เกี่ยวกับ
การแสดงเพ่ือการสื่อสารประเด็นเรื่องการพยาบาลในมหาวิทยาลัยต่างประเทศพบว่ามี 3 รูปแบบ
หลักๆ ได้แก่ การแสดงบทบาทสมมติ, กิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดงและการแสดงละครเวที 
ซึ่งการแสดงบทบาทสมมติเป็นที่นิยมในการท ากิจกรรมมากท่ีสุด โดยสถาบันการศึกษาด้านการ
พยาบาลที่ได้น าไปจัดกิจกรรมเพ่ือการสร้างความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ 
คณะวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยแห่งบอรอส, คณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยแคนซัส, 
คณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยฮาวาย, คณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยวอลเดนและ
วิทยาลัยพยาบาลแห่งมหาวิทยาลัยซินซินแนติ ซึ่งการแสดงบทบาทสมมติในสถาบันการศึกษาด้าน
พยาบาลนั้น ผู้จัดกิจกรรมสามารถก าหนดสถานการณ์ได้ตามต้องการหรือในด้านที่เชี่ยวชาญ ทักษะ
การแสดงมีจุดมุ่งหมายเพ่ือเลือกกระท าอย่างถูกต้องเหมาะสมตามหลักวิชาชีพพยาบาลให้มากที่สุด
โดยไม่ได้แสดงเพื่อความเพลิดเพลินเป็นหลัก การเล่าเรื่องจึงเป็นการให้ข้อมูลทางการแพทย์ที่ส าคัญ
ซึ่งไม่จ าเป็นต้องเล่าครบแบบองค์ประกอบละครที่สมบูรณ์และการเตรียมอุปกรณ์ประกอบฉากส่วน
ใหญ่เลือกใช้อุปกรณ์ทางการพยาบาลที่หาได้ง่ายหรือมีอยู่แล้ว โดยผู้ที่ได้ร่วมแสดงและได้ร่วมกิจกรรม 
แต่ละคนต่างก็ได้รับประสบการณ์ทั้งในฐานะผู้อยู่ในเหตุการณ์หรือผู้เฝ้ามองเหตุการณ์และน าการ
แสดงนั้นมาอภิปรายหรือแลกเปลี่ยนความคิดเห็นเพ่ือพัฒนาการปฏิบัติงานด้านการพยาบาล ด้วยเหตุ
นี้ การแสดงบทบาทสมมติจึงได้รับความนิยมในการน ามาเป็นเครื่องมือสื่อสารด้านการพยาบาล 
 ส าหรับการแสดงในรูปแบบอื่นๆ อันได้แก่ การจัดกิจกรรมเชิงปฏิบัติการในประเด็นเรื่อง 
คุณธรรมจริยธรรมในการท างานด้านชีววิทยาและพันธุกรรมซึ่งจัดข้ึนในมหาวิทยาลัยจอนส์ฮอปกินส์
ได้ใช้การแสดงบทบาทสมมติผ่านการอ่านบทละครเล่ากรณีศึกษาอาการของโรคเพ่ืออภิปรายและ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นในการรักษา โดยคณะพยาบาลศาสตร์แห่งมหาวิทยาลัยเวอร์จิเนียได้น า
รูปแบบการแสดงละครเวทีมาใช้ในการสื่อสารกรณีศึกษาภาวะป่วยระยะสุดท้ายซึ่งมีความโดดเด่นใน
การเลือกใช้นักแสดงเพียงคนเดียวในการเล่าเรื่อง การแสดงทั้ง 3 รูปแบบนี้ต่างก็มีจุดมุ่งหมายในการ
สร้างความตระหนักและการสะท้อนคิดของนักศึกษารวมไปถึงบุคลากรทางการพยาบาลให้เตรียม 
พร้อมรับมือและทัศนคติในเชิงบวกต่อการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพได้ในอนาคต 
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 ผู้วิจัยได้น าโครงการวิจัยและผลการศึกษาดังกล่าวน ามาพัฒนารูปแบบการน าเสนอละคร โดย
สร้างสรรคล์ะครในรูปแบบ Forum Theater ซึ่งได้เลือกใช้สถานการณ์ที่พบได้บ่อยและมีความเก่ียว 
ข้องในการปฏิบัติงานทางการพยาบาลคล้ายกับการจัดกิจกรรมในคณะพยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ 
นอกเหนือจากการปฏิบัติทางการพยาบาลอย่างถูกต้องแล้วนั้นผู้วิจัยได้ใช้หลักจริยธรรมทางการ
พยาบาลให้เป็นแนวทางหลักในการด าเนินเรื่องและพัฒนาการสร้างการมีส่วนร่วมของนักศึกษา
พยาบาลที่ร่วมแสดงในแต่ละเรื่องแตกต่างกัน   
 
ตารางที่ 1 แสดงการเปรียบเทียบรูปแบบการแสดงละครเพ่ือสื่อสารดานพยาบาลศาสตร์ใน      
    มหาวิทยาลัยต่างประเทศในช่วงปี ค.ศ. 2000 - 2017 
 

รูปแบบ
การ
แสดง 

ผู้ท าการวิจัย / 
สถาบันการศึกษา 

หัวข้อในการศึกษาและ 
รายละเอียดกิจกรรม 

ผลการวิจัย 

การแสดง
บทบาท
สมมติ 

Margret Lepp 
(2002) / คณะ
วิทยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลัยแห่งบอ
รอส ประเทศสวีเดน  

Reflection of Drama in 
Nursing Education in 
Sweden : กิจกรรมละครกับ
กลุ่มนักศึกษาโดยใช้กิจกรรม 
the Dracar-project   และ 
The Name Story  สร้างความ
พร้อมในการปฏิบัติงาน 

ช่วยให้นักศึกษาได้
เรียนรู้ แบ่งปัน
ประสบการณ์การ
รักษาและเข้าใจ
ความรู้สึกขณะรักษา
ผู้ป่วย 

Christine L. Hober 
(2012) / คณะ
พยาบาลศาสตร์แห่ง
มหาวิทยาลัยแคนซัส 
ประเทศ
สหรัฐอเมริกา  

ทัศนคติของนักศึกษาระดับ
ปริญญาตรีที่มีต่อประสบการณ์
การแสดงบทบาทสมมติในการ
พยาบาลผู้ป่วยอย่างมีคุณธรรม
จริยธรรม : การจ าลอง
สถานการณ์และให้สวมบทบาท
พยาบาท, ผู้ป่วยหรือบุคคลอ่ืน 
เพ่ือดูการท างานเป็นทีมและการ
สื่อสารระหว่างปฏิบัติงาน 

สะท้อนผลการวิจัย 3 
ประเด็นหลัก คือ เกิด
การเรียนรู้ด้วยตนเอง
จากกระได้ลงมือท า
และสร้างความ
เชื่อมั่นในการ
ตัดสินใจปฏิบัติ
ทางการพยาบาลต่อ
ผู้ป่วย 
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รูปแบบ
การ

แสดง 

ผู้ท าการวิจัย / 
สถาบันการศึกษา 

หัวข้อในการศึกษาและ
รายละเอียดกิจกรรม 

ผลการวิจัย 

การ
แสดง
บทบาท
สมมติ 

คณะพยาบาล
ศาสตร์และคณะ
การละครและการ
เต้นร าแห่ง
มหาวิทยาลัยฮาวาย 
ประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

กิจกรรมสร้างสถานการณ์จ าลอง
ที่มีความเชื่อมโยงกับความ
ต้องการของมนุษย์ ได้แก่ ภาวะ
ทางจิต ความวิตกกังวล ความ
กดดันและการมีชีวิตอยู่รอด   

สร้างความม่ันใจและ
ความเอาใจใส่ต่อ
ผู้ป่วยต่อการดูแลด้าน
จิตใจ 

Shari Lynn 
Redden(2015) / 
คณะพยาบาล
ศาสตร์แห่ง
มหาวิทยาลัยวอล 
เดน ประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

The Effectiveness of 
Combining Simulation and 
Role Playing in Nursing 
Education : การแสดงบทบาท
สมมติยึดตาม Constructivist 
Theory น าความรู้เดิมสร้าง
ความรู้ใหม่กับกลุ่มตัวอย่าง 7 คน 

ประสบการณ์การ
แสดงบทบาทสมมติ
ท าให้กลุ่มตัวอย่าง
สามารถน าไปเป็น
บทเรียนในการพัฒนา
ตนเองในการ
ปฏิบัติงานพยาบาล 

Gordon Lee 
Gillespie และ
คณะ(2015) / 
วิทยาลัยพยาบาล
แห่งมหาวิทยาลัย
ซินซินแนติ 
ประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

Qualitative evaluation of a 
role play bullying 
simulation : กิจกรรมฝึกหัด
พยาบาลมือใหม่ให้สามารถ
จัดการกับสถานการณ์ตกอยู่ใน
ภาวะถูกข่มขู่ ถูกคุกคาม โดนท า
ร้าย ถูกกลั่นแกล้งหรือการได้รับ
มอบภาระงานอันไม่สมควร 

สะท้อนให้เห็นถึง
ความรู้สึกของ
นักศึกษาพยาบาลเมื่อ
ถูกกลั่นแกล้งและ
แนวทางในการรับมือ
กับสถานการณ์ต่างๆ 
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รูปแบบ
การแสดง 

ผู้ท าการวิจัย / 
สถาบันการศึกษา 

หัวข้อในการศึกษาและ
รายละเอียดกิจกรรม 

ผลการวิจัย 

กิจกรรม
เชิง
ปฏิบัติการ 

มหาวิทยาลัยจอนส์
ฮอปกินส์ ประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

The Drama of DNA : วิทยากร
ซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านชีวทางการ
แพทย์อ่านบทละครเรื่องราว
เกี่ยวกับคุณธรรมจริยธรรมในการ
ท างานด้านชีววิทยาและ
พันธุกรรม หลังจบการแสดงมี
การอภิปราย 

ให้ความรู้แก่
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมซึ่ง
เป็นบุคลากรด้าน
การแพทย์ในการ
แก้ขปัญหาด้านการ
รักษากรณีศึกษา
ผู้ป่วยโรคทาง
พันธุกรรม 

ละครเวที คณะพยาบาล
ศาสตร์แห่ง
มหาวิทยาลัย
เวอร์จิเนีย ประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

จัดแสดงละคร 
เรื่อง Waltzing the Reaper ใช้
นักแสดงเพียง 1 คน น าเสนอ
เรื่องราวเกี่ยวกับของหญิงสูงวัยที่
มีภาวะป่วยระยะสุดท้ายซึ่งมี
ปัญหาครอบครัวและการใช้ชีวิต  

สร้างประสบการณ์
ใหม่แก่ผู้ชมซึ่งเป็น
บุคลากรที่ปฏิบัติงาน
ดูแลผู้ป่วยระยะ
สุดท้ายที่ต้องใช้ 
ความเข้าใจและเห็น
ใจเป็นส าคัญ  
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บทที่ 5  
ผลการสร้างสรรค์และการผลการส ารวจการรับรู้และทัศนคติของผู้ชม 

 

 การศึกษาเรื่อง “การสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล” 
เป็นการวิจัยเชิงสร้างสรรค์  ผู้วิจัยสร้างสรรค์ละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสื่อสารจริยธรรม 
ทางการพยาบาลและจัดแสดงให้แก่นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 จ านวน 200 คน โดยมีกระบวนการ 
สร้างสรรค์แบ่งเป็นขั้นตอนต่างๆ ดังนี้ 
 ขั้นเตรียมการแสดง (Pre-production) ผู้วิจัยศึกษาข้อมูลเพื่อน ามาสร้างสรรค์บทละคร  
วางแผนการด าเนินงาน การฝึกซ้อมการแสดง ออกแบบฉากและองค์ประกอบฉาก จัดเตรียมเสื้อผ้า 
เครื่องแต่งกายนักแสดง 
 ขั้นจัดการแสดง (Production) ผู้วิจัยจัดแสดงละครในชั่วโมงกิจกรรมเสริมความรู้ของ
นักศึกษาพยาบาลโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ณ หอประชุมอารี วัลยเสวี คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล  
 ขั้นหลังการแสดง (Post –production) ผู้วิจัยท าการสอบถามทัศนคติของผู้เข้าร่วม
กิจกรรมโดยใช้แบบสอบถามและสอบถามผู้เชี่ยวชาญด้านการเรียนการสอนรายวิชาจริยธรรมทางการ 
พยาบาล 
  
1.ขั้นเตรียมการแสดง (Pre-production) 

 1.1 การสร้างสรรค์บทละคร 

   1.1.1 แนวคิดในการสร้างสรรค์บทละคร  

    ผู้วิจัยก าหนดให้การสร้างสรรค์บทละครสามารถสื่อสารประเด็นเรื่อง
จริยธรรมทางการพยาบาล โดยอยู่บนหลักความถูกต้องและรูปแบบการน าเสนอต้องสร้างการมีส่วน 
ร่วมแก่กลุ่มเป้าหมาย คือ นักศึกษาพยาบาล โดยการน าเสนอผ่านเรื่องราวซึ่งเป็นประสบการณ์ท่ีพบ 
ได้บ่อยหรือเคยมีประสบการณ์ร่วม 
  1.1.2  ขอบเขตของการหยิบยกประเด็นละคร 

   ผู้วิจัยท าการรวบรวมประเด็นและเหตุการณ์ต่างๆ เพ่ือน ามาสร้างสรรค์เป็น 
บทละครโดยท าการรวบรวมข้อมูล โดยใช้ประสบการณ์ท างานของตนเองในคณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ได้จากการติดต่อประสานงานกับบุคลากรภายในองค์กร  
การสังเกตบรรยากาศการท างานของหน่วยตรวจผู้ป่วยและหอพักผู้ป่วยและเรื่องเล่าจากพยาบาล 
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วิชาชีพผู้ปฏิบัติงานในหอพักผู้ป่วย โดยไม่ขอเปิดเผยชื่อและหน่วยงานต้นสังกัด ถ่ายทอดเรื่องราวการ 
ท างาน ปัญหาอุปสรรค ความไม่สบายใจและประเด็นด้านจริยธรรมในการท างานวิชาชีพพยาบาล  
จ านวน 3 คน ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพคนที่มีประสบการณ์ท างานในหอพักผู้ป่วยในระยะเวลาแต่ง 
ต่างกัน คือ มีประสบการณ์การท างาน 10 ปี, 4 ปีและ 3 ปี 
  1.1.3 การพัฒนาบทละคร 

   บทละครฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล มีการ 
พัฒนาทั้งหมด 3 ครั้ง โดยมีรายละเอียด คือ การพัฒนาบทละครร่างที่ 1 เป็นการสร้างสรรค์บท 
สนทนาสั้น ขั้นต่อมาคือ การพัฒนาบทละครร่างที่ 2 เป็นการสร้างสรรค์บทละครฉบับร่างและการ 
พัฒนาบทละครร่างที่ 3 เป็นการสร้างสรรค์บทละครฉบับสมบูรณ์ มีรายละเอียดดังนี้ 
  การพัฒนาบทละครร่างที่ 1 : บทสนทนาสั้น 
   ผู้วิจัยเขียนบทในขั้นแรกด้วยการสร้างสรรค์บทสนทนาตัวอย่าง โดยเลือก 
หยิบยกเรื่องราวที่มองเห็นได้ชัดเจน คือ ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลเรื่อง การให้ผู้ป่วยมีอิสระ  
(Autonomy) เขียนเป็นการเขียนโครงร่างและหยิบยกประเด็นความขัดแย้งทางจริยธรรมทางการ 
พยาบาล ท าเป็นบทสนทนาสั้น ความยาวไม่เกิน 3 นาที  
   เรื่องราวของบทสนทนาสั้นเป็นเรื่องราวของแพทย์และพยาบาลจะท าการ 
สวนสายยางเพื่อน าเลือดไปทดสอบอาการของโรค โดยมีทางเลือกในการสวนสายยาง 2 รูปแบบคือ  
สวนสายยางผ่านทางต้นคอและสวนสายยางผ่านทางขาหนีบ เมื่อถึงเวลาผู้ป่วยไม่ยินยอมให้สวนสาย 
ยางผ่านทางขาหนีบ ภายหลังทราบว่าหัวหน้าพยาบาลตัดสินใจเลือกสวนสายยางผ่านทางขาหนีบ 
แทนการตัดสินของผู้ป่วย โดยอ้างว่าตนเองหวังดีกับผู้ป่วยและวิธีดังกล่าวมีความสะดวกและเจ็บน้อย 
กว่า  
   แนวคิดในการสร้างบทละครร่างที่ 1 นี้ เป็นเรื่องราวเกี่ยวกับการท าหัตถ 
การผู้ป่วย และก าหนดให้มีตัวละครส าคัญ คือ พยาบาล แพทย์ ผู้ป่วยและญาติผู้ป่วย โดยเป็นการ 
น าเสนอนั้นเป็นสถานการณ์จากเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนได้ในหอพักผู้ป่วย เพื่อเป็นตัวอย่างแรกในวางแผน 
โครงเรื่องเพ่ือน าเสนอหลักจริยธรรมทางการพยาบาลในแต่ละประเด็นให้ชัดเจนต่อไป 
  การพัฒนาบทละครร่างที่ 2 
   เมื่อผู้วิจัยพิจารณาบทสนทนาสั้นแล้วพบว่าประเด็นความขัดแย้งทาง
จริยธรรมพยาบาลที่น าเสนอมีความเป็นไปได้ในการน าไปใช้ได้จริง จึงพัฒนาเป็นบทละครร่างที่ 2  
ก าหนดทิศทางจองเรื่องและพัฒนารายละเอียดของตัวละคร เพิ่มประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
ในหัวข้ออ่ืนๆ  โดยพัฒนาบทให้มีการสอดแทรกหลักจริยธรรมทางการพยาบาลให้ครบทั้ง 7 ประการ  
น าเสนอเรื่องราวที่ให้นักศึกษาพยาบาลสวมบทบาทเป็นพยาบาลวิชาชีพ เมื่อท าการแสดงจะให้ 
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นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้ตัดสินใจและแก้ไขปัญหาที่เกิดข้ึนในละคร ละครมีทั้งหมด 3 เรื่องๆ ละ 2  
รูปแบบ คือ มีเงื่อนไขของผู้ป่วยแตกต่างกันเล็กน้อย เพ่ือไม่ให้นักศึกษาคนที่เล่นรอบที่ 2 แสดง 
เลียนแบบคนแรก แต่ยังสอดแทรกหลักจริยธรรมพยาบาลในประเด็นเดียวกันซึ่งผู้วิจัยใช้ค าจ ากัด 
ความในบทละคร ค าว่า “Guest” หมายถึง นักศึกษาพยาบาลที่ร่วมเล่นละคร เพื่อให้ทีมนักแสดง 
เข้าใจตรงกัน โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
  เรื่องท่ี 1 ความผิดของนุชนาถ  
   หลักจริยธรรมพยาบาลที่น าเสนอในเรื่องนี้ ได้แก่ การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคน 
อย่างยุติธรรม (Justice), หลกีเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย (Nonmale 
ficence or Doing no harm) และการท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต(Fedility) โดยมีเรื่องย่อดังนี้ 
   ชนาธิปและณภัทรเป็นผู้ป่วยในความดูแลของนุชนาถ พยาบาลประจ า
หอพักผู้ป่วยชาย ผู้ป่วยทั้ง 2 รายได้รับการปฏิบัติจากพยาบาลแตกต่างกัน ชนาธิปได้รับการดูแลและ 
เอาใจใส่อย่างเป็นพิเศษ นุชนาถจ่ายยาผิดให้ณภัทร ณภัทรไม่ได้รับความใส่ใจจากนุชนาถจึงขอความ 
ช่วยเหลือกับพยาบาลอีกคนหนึ่งและเล่าความผิดพลาดในการท างานของนุชนาถให้ฟัง นุชนาถบอก 
ไม่ให้พยาบาลรายงานถึงวิมล หัวหน้าพยาบาลเพราะตนเองท างานผิดพลาดบ่อยและเห็นแก่ความเป็น 
เพ่ือน 
   ความแตกต่างของเนื้อเรื่อง คือ มีการปรับเปลี่ยนปมปัญหาของเรื่องใน 
หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice) และหลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้ 
เกิดความเสียหายหรืออันตราย โดยก าหนดให้รูปแบบที่ 1 นุชนาถจ่ายยาผิดให้ณภัทรและเมื่อณภัทร 
จะเกิดอุบัติเหตุตกเตียงก็ไม่ได้รับความใส่ใจจากนุชนาถโดยทันที แต่ในรูปแบบที่ 2 เปลี่ยนเป็น  
ณภัทรไม่ได้รับการใส่ใจในการดูแลการให้น้ าเกลือทางสายยางจากนุชนาถ 
  เรื่องท่ี 2 พิมพรอยากกลับบ้าน  
   หลักจริยธรรมพยาบาลที่น าเสนอในเรื่องนี้ ได้แก่ ให้ผู้ป่วยมีความอิสระ 
(Autonomy) และการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) โดยมีเรื่องย่อดังนี้ 
   นายแพทย์วิรุฒวินิจฉัยอาการป่วยของพิมพรว่าเป็นมะเร็งเต้านมชนิด 
ลุกลามและมีความเห็นว่าต้องท าการรักษาทันทีเพ่ือไม่ให้เชื้อมะเร็งกระจาย เมื่อพิมพรได้ทราบดังนั้น 
ก็รู้สึกตกใจและต้องการกลับบ้านไปท าใจก่อน ภพ และ ภา ลูกชายและลูกสาวของพิมพรมีความเห็น 
ขัดแย้งกันในเรื่องของแนวทางการรักษา ภพต้องการให้พิมพรรักษาตัวโดยทันที แต่ภาอยากให้ท าตาม 
ความต้องการของผู้เป็นแม่ คือ กลับบ้านเพ่ือท าใจรับภาวะความเจ็บป่วยให้ได้เสียก่อนจึงกลับมา 
รักษาอีกครั้ง พิมพรเกิดความเครียดกับการที่เห็นลูกทะเลาะกันและวิตกกังวลเรื่องการที่แพทย์แนะน า 
ให้รักษาโรงมะเร็งโดยทันที จึงขอความช่วยเหลือจากพยาบาล 
   ความแตกต่างของเนื้อเรื่อง คือ มีการปรับเปลี่ยนปมปัญหาของเรื่อง 
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รูปแบบการรักษาผู้ป่วย โดยก าหนดให้รูปแบบที่ 1 พิมพรต้องท าการผ่าตัดชิ้นเนื้อมะเร็งโดยทันทีแต่ 
ในรูปแบบที่ 2 พิมพรต้องท าการรักษาทางเคมีบ าบัดโดยทันที 
  เรื่องท่ี 3 ความลับของฉัน  
   หลักจริยธรรมพยาบาลที่น าเสนอในเรื่องนี้ ได้แก่ การรักษาความลับของ 
ผู้ป่วย (Confidentiality) และการบอกความจริง (Telling the truth or veracity) โดยมีเรื่องย่อ 
ดังนี้    
   การประชุมแผนการรักษาของผู้ป่วย นายแพทย์วิชัยพบว่า ผู้ป่วยเป็นมี 
แนวโน้มจะเป็นโรคร้ายแรง แต่ยังไม่แน่ใจจึงแจ้งพยาบาลอย่าเพิ่งบอกผู้ป่วย ให้รอผลการตรวจจาก 
ห้องแล็ปก่อน เสร็จสิ้นการประชุม  อมรรัตน์ พยาบาล  ขี้นินทาพยายามชวนเพื่อนพยาบาลด้วยกัน 
วิพากษ์วิจารณ์ถึงอาการป่วยของจิรายุ ร่วมวงด้วย  พิชชี่ บุคลากรในโรงพยาบาลที่รู้จักกัน ในช่วง 
บ่าย นายแพทย์วิชัยแจ้งผลการตรวจให้แก่ผู้ป่วยว่าผู้ป่วยมีภาวะเป็นโรคร้ายแรง ผู้ป่วยไม่ต้องการให้คู่ 
สมรสรู้ เนื่องจากกลัวว่าจะถูกบอกเลิก แต่คู่สมรสต้องการทราบผลการตรวจว่าผู้ป่วยเป็นอะไร จึง 
พยายามสอบถามความจริงจากพยาบาล  
   ความแตกต่างของเนื้อเรื่อง คือ มีการปรับเปลี่ยนตัวละครจากตัวละคร 
ผู้ป่วยชายเป็นตัวละครผู้ป่วยหญิงและปรับเปลี่ยนโรคร้ายแรงของผู้ป่วยจากโรคมะเร็งเป็นโรคเอชไอวี 
  ข้อค้นพบจากการพัฒนาบทละครร่างที่ 2 นี้ผู้วิจัยได้น ามาใช้ในการซ้อมการ 
แสดง ซึ่งท าให้นักแสดงได้ฝึกฝนทักษะการแสดงด้นสด ฝึกคาดเดาสถานการณ์และรับมือกับการเลือก 
ตัดสินใจแสดงของนักศึกษาพยาบาลที่จะร่วมแสดงในบทบาทของพยาบาล แต่ปัญหาที่พบคือ บท 
ละครทั้ง 3 เรื่องท่ีได้แยกออกมาเป็นเรื่องละ 2 รูปแบบ รวมทั้งสิ้น 6 รูปแบบนั้น มีการด าเนินเรื่อง 
ที่ซับซ้อนของและอาจท าให้เกิดความสับสนต่อความเข้าใจในการแสดงและและการรับรู้ของนักศึกษา 
พยาบาลที่เข้าร่วมกิจกรรม ประกอบกับมีระยะเวลาในการท ากิจกรรมจ ากัด ผู้วิจัยจึงปรับเปลี่ยนบท 
ละครในแต่ละเรื่องเหลือเพียงรูปแบบเดียวซึ่งเป็นบทละครที่ใช้จริงในการท ากิจกรรม โดยระหว่างการ 
พัฒนาบทละครเพ่ือน าไปใช้ในการแสดงจริงนั้นได้รับค าแนะน าจากผู้เชี่ยวชาญ ดังนี้ 
ข้อแนะน าจากผู้เชี่ยวชาญในการพัฒนาบทละครร่างที่ 2  
 ผู้วิจัยได้สอบถามความเห็นในการพัฒนาบทละครร่างที่ 2 กับผู้เชี่ยวชาญด้านการละครและ 
ผู้เชี่ยวชาญทางการพยาบาล มีผลการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญดังนี้ 
 ประเด็นที่ 1 เรื่องการออกแบบการแสดง ผลการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญด้านการละคร คุณศร 
ชัย ฉัตรวิริยะชัย ผู้เชี่ยวชาญการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์และผู้ก่อตั้งกลุ่มละคร “มาร็องด”ู ได้ให ้
ค าแนะน าการคลี่คลายปมปัญหาของฟอรัมเธียเตอร์ว่า ผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นเลือกกระท า โดยเน้นที่ 
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นหลัก ผู้สร้างสรรค์ละครต้องไม่ชี้น าว่าควรท าอย่างไรแต่ให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
แก้ไขปัญหาหรือสถานการณ์ในเรื่องด้วยตนเอง การแสดงด้นสดช่วงที่เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาล 
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ขึ้นมาแก้ไขสถานการณ์ นักแสดงควรเปิดโอกาสให้นักศึกษาได้คิดและตัดสินใจก่อน ควรเพิ่มความ 
สนุกหรือปมปัญหาเพ่ิมข้ึน ถ้านักศึกษาพยาบาลสามารถแก้ปัญหาได้หรือยังลังเลไม่ตัดสินใจเลือก 
กระท าอย่างใดอย่างหนึ่ง เพื่อเป็นการเร่งให้เขารีบตัดสินใจและหากเกิดปัญหาผู้เข้าร่วมไม่สนใจ 
หรอืไม่มีใครขึ้นมาแสดง โดยคุณเกรียงไกร ฟูเกษม ผู้เชี่ยวชาญด้านการละครเพ่ือการเรียนรู้และมี 
ประสบการณ์ด้านการฝึกอบรมกับบุคลากรทางการแพทย์โดยใช้ทักษะการละคร  ได้ให้แนะน าว่าควร 
กระตุ้นและชักชวนให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรมแสดงความคิดเห็น เพ่ือเชิญมาร่วมเล่นละครต่อไป ซึ่งการ 
ด าเนินเรื่องของละครเรื่องที่ 2 และ 3 ให้กระชับและน าสู่ประเด็นจริยธรรมให้เร็ว ตัดความยืดเยื้อของ 
บทละคร ส่วนใดที่ไม่จ าเป็นหรือไม่ส าคัญกับประเด็นของเรื่องให้ตัดหรือลดทอนออก เพ่ือเข้าสู่ 
ประเด็นหลักท่ีต้องการสื่อสารให้เร็วที่สุด 

“ถ้าเรามีค าตอบในใจ นั่นไม่ใช่ฟอรั่มเธียเตอร์ 
ผู้น ากิจกรรมต้องระมัดระวังไม่ให้เป็นผู้ชี้น าการ 
ตัดสินใจ คนดูเค้าจะรู้ค าตอบว่าเราอยากให้ 
เค้าเลือกตอบแบบนั้น เราต้องแสดงให้เค้าเห็นเลย 
ว่าเราไม่ได้ต้องการอะไร เพียงแต่ให้เค้าเป็นผู้แก้ไข 
ปัญหาที่เกิดขึ้นต่างหาก เราเล่นให้เค้าดูก่อนรอบนึง  
คราวนี้เราเล่นจนถึงจุดพีคแล้วหยุด ให้เค้าแก้ปัญหา 
เค้าอาจจะเล่นนอกเหนือจากบทพยาบาลก็ได้  
ให้เค้าลองเลือกเป็นผู้ป่วยแทนก็ได้ จะได้รู้จัก 
เอาตัวเองไปสวมเป็นบทบาทอ่ืนๆ บอกเค้าว่า  
เค้าสามารถแทนได้ทุกคนเลยนะ” 

(ศรชัย ฉัตรวิริยะชัย, สัมภาษณ์, 21 เมษายน 2560) 
 

“จริงๆ ไม่ห่วงบท แต่ห่วงกระบวนการว่า มันจะ 
น าไปสู่สิ่งที่เราอยากจะบอกหรือเปล่า บางครั้ง 
จะไปติดอยู่ที่ความสนุก เช่น เพ่ือนคนนี้เล่นดีจังเลย 
อาจจะต้องกระชับและไม่ให้รู้สึกสนุกเกินไป คือมัน 
สนุกได้นะเพ่ือให้เค้าอยู่กับเรา แต่ถ้ามันสนุกเกินไป 
เป็นการแซวแล้วอาจจะกลับเข้าประเด็นยาก” 

   (เกรียงไกร ฟูเกษม, สัมภาษณ์, 22 เมษายน 2560) 
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 ประเด็นที่ 2 เรื่องการสร้างตัวละครและความสมจริงของพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญด้านการ 
พยาบาล ผศ.พรศรี ดิสรเตติวัตน์ อาจารย์พยาบาลจากโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีและผู้เชี่ยวชาญ 
ด้านการละคร คุณศรชัย ฉัตรวิริยะชัยและคุณเกรียงไกร ฟูเกษม ให้แนะน าเรื่องการสร้างบุคลิกตัว 
ละครและการเข้าใจถึงความรู้สึกและมุมมองของพยาบาลวิชาชีพ โดยมองว่า สร้างสรรค์ตัวละครโดย 
มองในมุมมองของพยาบาล นึกถึงสภาพการณ์ท างานจริงของพยาบาลวิชาชีพและในฉากมีอารมณ์ 
รู้สึกอ่อนไหวควรยึดหลักจริยธรรมประเด็นอันพยาบาลวิชาชีพควรพึงมี คือ การค านึงถึงประโยชน์ของ 
ผู้ป่วยว่าคือสิ่งที่ส าคัญที่สุด 

“พยาบาลแต่ละคนก็มีหลายบุคลิกนะ อย่างผู้ป่วย 
ผ่าตัดแล้วเค้าไม่ยอมผ่าเนี่ยก็มีนะที่เห็นใจผู้ป่วยและ 
เห็นด้วยที่ผู้ป่วยอยากไปท าใจก่อน ให้กลับบ้านไป 
ท าใจสักอาทิตย์สองอาทิตย์ พยาบาลอีกคนนึง 
อาจจะบอกว่าไม่ได้นะ อยากให้รีบรักษา สรุปก็คือ  
ค านึงถึงสภาพความพร้อมทางจิตใจของผู้ป่วย 
ก็คือเค้ามองอารมณ์และจิตใจเป็นที่ตั้ง แต่อีกคนนึง 
ไม่สนใจหรอกเพราะมองในมุมของการรักษาเป็น 
ที่ตั้ง”  

                                (พรศรี ดิสรเตติวัฒน์, สัมภาษณ์, 19 เมษายน 2560) 
 
“ตัวละครที่เล่นเป็นพยาบาลต้องเล่นให้เห็นว่าเป็น 
พยาบาลที่ปฏิบัติหน้าที่บกพร่องจริงๆท าหน้าที่ 
ผิดพลาด ให้รู้สึกว่าพยาบาลคนนี้ท าไม่ถูกจริงๆ เช่น  
ถ้าผู้ป่วยตกเตียง พยาบาลไม่ช่วย ผู้ป่วยตกเตียง 
นอนพะงาบๆ ต้องขึ้นเตียงเอง พอน้องนักศึกษา 
พยาบาลขึ้นมาแก้ปัญหา เค้าต้องช่วยมั๊ย แต่ก็โดน 
หัวหน้าพยาบาลมาดุว่า ไม่ใช่หน้าที่ของเธอ เค้าจะ 
ท ายังไงดี มันจะก่อให้เกิดความรู้สึกในใจ มันหดหู่  
มันต้องรู้สึกว่า เค้าต้องแก้ปัญหา” 

(ศรชัย ฉัตรวิริยะชัย, สัมภาษณ์, 21 เมษายน 2560)  
 
 “ยกตัวอย่างเช่น เคยให้พยาบาลมาลองเล่น Role  
Play แล้วมีกรณีที่เค้าบอกว่าเรียกเพ่ือนร่วมงาน  
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เป็นพี่เป็นน้องแบบนี้ทั้งแผนก เพื่อสร้างบรรยากาศ 
ที่ดี จริงๆ พยาบาลที่เล่นเค้าก็รู้สึกว่า เค้ายอมจ านน 
กับการเรียก แต่จริงๆ แล้วไม่ได้ชอบการเรียก  
น้องๆ เธอๆ หนูๆ อะไรแบบนี้ ค าว่า หนูๆ มันท าให้ 
คนที่ถูกเรียกรู้สึกว่า ฉันเป็นรอง รู้สึกไม่เป็นมือ 
อาชีพพอ ฉันเป็นได้แค่คนที่ท าตามค าสั่ง อันนี้คือ 
เพ่ือนร่วมงานนะ บางทีมันคือความเคยชินหรือเป็น 
ความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนกับเรา แต่เราก็ช่างมันเถอะ” 

                                   (เกรียงไกร ฟูเกษม, สัมภาษณ์, 22 เมษายน 2560) 
  
 ข้อแนะน าดังกล่าวของผู้เชี่ยวชาญด้านละครและด้านการพยาบาล ผู้วิจัยได้น ามาพัฒนาบท 
ละครฉบับสมบูรณ์โดยมีรูปแบบการน าเสนอ ดังนี้ 
 
บทละครฉบับสมบูรณ์ “Forum Theater for Moral Homeroom” 
เรื่องท่ี 1 ความลับของฉัน 
 โครงเรื่อง (Plot) 
 1) การเปิดเรื่อง คือ แพทย์และพยาบาลพูดคุยเรื่องการรักษาภาวะจมูกของจิรายุ โดยแพทย์ 
ขอให้พยาบาลอย่าเพิ่งบอกข้อมูลการรักษาแก่ผู้ป่วย เนื่องจากยังอยู่ในกระบวนการวินิจฉัยโรคซึ่งยัง 
ไม่ได้ผลการตรวจที่แน่นอน  
 2) ปมปัญหา คือ พยาบาลอมรรัตน์ขัดค าสั่งนายแพทย์วิชัย เธอน าข้อมูลการรักษาของจิรายุ 
ไปเปิดเผยแก่เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาลซึ่งไม่มีความเก่ียวข้องกับการรักษา เพราะเห็นว่าเป็นคนรู้จัก 
และคุ้นเคย  
 3) วิกฤตการณ์ คือ เมื่อจิรายุรับทราบผลการรักษาว่าตนเองเป็นมะเร็งจมูก แม้ว่าจะท าใจ 
ยอมรับได้แต่ก็ขอร้องไม่ให้บอกแก่นุดา ภรรยาของเขา เมื่อภรรยาเข้ามาในห้องตรวจ จิรายุจึง
หลีกเลี่ยงที่จะพูดคุยถึงการรักษาโดยอ้างว่าจะไปเข้าห้องน้ า ปล่อยให้ภรรยาอยู่ในห้องตรวจกับ 
พยาบาลอมรรัตน์เพียงสองคน พยาบาลอมรรัตน์ถูกนุดาขอร้องให้บอกผลการรักษาของจิรายุ 
 4) จุดแตกหัก คือ นุดาพยายามโน้มน้าวพยาบาลอมรรัตน์ให้บอกความจริงเรื่องอาการป่วย 
ของจิรายุ โดยอ้างว่าอย่างไรเสียเธอก็ต้องรู้ผลการรักษาอยู่แล้ว พยาบาลอมรรัตน์ซึ่งเป็นคนช่างเจรจา 
จึงเปิดเผยผลการรักษาจิรายุแก่นุดาโดยพลการ 
 5) จุดคลี่คลาย คือ เมื่อนุดารู้ว่าจิรายุสามีของตนเป็นมะเร็งจมูก เธอรู้สึกตกใจมาก 
 แก่นของเรื่อง (Theme) 
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  การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) มีข้อยกเว้นในการถูกกล่าวถึงในที่ 
ประชุมทางการแพทย์ โดยค านึงถึงประโยชน์ของผู้ป่วยเป็นส าคัญ หากผู้ป่วยยินยอมเปิดเผยข้อมูลก็ 
สามารถแจ้งได้เฉพาะบุคคลที่เกี่ยวข้องกับการรักษา ในกรณีท่ีจ าเป็นต้องแจ้งแก่ญาติ จะต้องเป็น 
ผู้ป่วยซึ่งไม่อาจรับผิดชอบหรือตัดสินใจด้วยตนเองได้หรือเกิดผลกระทบอย่างร้ายแรงต่อความมั่นคง 
ปลอดภัย  
  การบอกความจริงแก่ผู้ป่วย (Telling the truth or veracity)  เป็นไปในสิทธิของ 
ผู้ป่วยที่จะรับทราบเพ่ือวางแผนการรักษาและการจัดการชีวิตในอนาคต หากผู้ป่วยทราบเองโดยที่ 
ไม่ได้สื่อสารโดยบุคลากรทางการแพทย์ที่ท าการรักษาอาจท าให้ความเชื่อมั่นที่มีต่อบุคลากรที่ท าการ 
รักษาน้อยลง 
 เรื่องย่อ 
  การประชุมแผนการรักษาภาวะจมูกที่ผิดปกติของจิรายุ นายแพทย์วิชัยพบว่า จิรายุ 
เป็นมีแนวโน้มจะเป็นมะเร็งที่จมูก แต่ยังไม่แน่ใจ นายแพทย์วิชัยจึงขอให้อมรรัตน์อย่าเพ่ิงบอกผู้ป่วย  
ให้รอผลการตรวจชิ้นเนื้อจากห้องแล็บในตอนบ่าย เมื่อเสร็จสิ้นการประชุม  อมรรัตน์ พยาบาล   
ขี้นินทาพยายามชวน พิชชี่ บุคลากรในโรงพยาบาลที่รู้จักกัน มาร่วมวงวิพากษ์วิจารณ์ถึงอาการป่วย 
ของจิรายุ ในช่วงบ่าย นายแพทย์วิชัยแจ้งผลการตรวจให้แก่จิรายุว่าเขาเป็นโรคมะเร็งจมูก  จิรายุไม่ 
ต้องการให้ภรรยารู้ เนื่องจากกลัวว่านุดาจะบอกเลิก นุดาต้องการทราบผลการตรวจว่า  จิรายุเป็น 
อะไร จึงพยายามสอบถามความจริงจากพยาบาล 
 รูปแบบการน าเสนอ 
  1) รูปแบบการแสดง  
   ผู้วิจัยใช้วิธีการแสดงโดยทีมนักแสดงเล่นละครตั้งแต่ต้นจนจบ จากนั้นให้ 
นักศึกษาพยาบาลอภิปรายเหตุการณ์ที่เกิดข้ึนในละคร โดยมีอาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญเสนอแนะถึง 
ความเหมาะสมในการปฏิบัติตามหลักจริยธรรมทางการพยาบาล ทั้งนี้ เพื่อท าให้นักศึกษาพยาบาล 
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมได้รู้สึกเข้าสู่ในบรรยากาศของละคร  
  2) ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
   ผู้วิจัยต้องการสื่อสารการกระท าของตัวละครที่กระท าผิดหลักจริยธรรม 
ทางการพยาบาล 2 ประการ ได้แก่  
   ประการที่ 1  หลักการรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality)  
พยาบาลอมรรัตน์เปิดเผยข้อมูลผู้ป่วยแก่พิชชี่ซึ่งถือว่าบุคคลที่ไม่เกี่ยวข้องกับการรักษา  
   ประการที่ 2  หลักการบอกความจริง (Telling the Truth or 
Veracity) พยาบาลอมรรัตน์เปิดเผยผลการรักษาจิรายุแก่นุดาโดยพลการ 
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 ตัวละคร 
 1) อมรรัตน์ พยาบาลวิชาชีพซึ่งได้รับมอบหมายให้เป็นผู้ดูแลจิรายุ   
   เป็นคนมีมนุษยสัมพันธ์ดีกับท้ังคนรู้จักและคนทั่วไปและช่างเจรจา  
 2) จิราย ุ ผู้ป่วยที่มารักษาตัวที่โรงพยาบาล เป็นคนที่มีก าลังใจดี ยอมรับความจริงได้ 
   แต่เป็นห่วงสภาพจิตใจของภรรยาเป็นอย่างมาก 
 3) นายแพทย์วิชัย อายุรแพทย์ที่ปฏิบัติต่อการรักษาผู้ป่วยอย่างถูกหลักจริยธรรม  
   เป็นคนรอบคอบในการตรวจสอบข้อมูล 
 4) นุดา  ภรรยาของจิรายุ รักและเป็นห่วงจิรายุมาก  
 5) พิชชี ่  เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาล รู้จักกับอมรรัตน์ มีนิสัยอยากรู้อยากเห็น 
 6) บุคลากร เพ่ือนร่วมงานแผนกเดียวกับพิชชี่  
 
เรื่องท่ี 2 พิมพรอยากกลับบ้าน 
 โครงเรื่อง 
 1) การเปิดเรื่อง คือ นายแพทย์วิรุฒและพยาบาลแจ้งภพและภาเรื่องมะเร็งเต้านมของพิมพร 
ที่ต้องท าการผ่าตัดเร่งด่วน 
 2) ปมปัญหา คือ เมื่อพิมพรรับทราบว่าตนต้องเข้ารับการผ่าตัดชิ้นเนื้อมะเร็งที่เต้านมอย่าง 
เร่งด่วน เธอรู้สึกกลัวและกังวลใจเป็นอย่างมาก  
 3) วิกฤตการณ์ คือ ภพและภามีความเห็นขัดแย้งกันเรื่องการรักษาตัวพิมพรผู้เป็นแม่ ภพ 
ต้องการให้แม่ผ่าตัดโดยเร็วที่สุดเพื่อให้หายจากโรคมะเร็งเต้านม แต่ภาสงสารและเห็นใจที่แม่ ควรท า 
ตามความต้องการของพิมพรคือกลับบ้านไปท าใจก่อน  
 4) จุดแตกหัก คือ ภพอ้างบุญคุณเรื่องที่เขารับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการรักษา ดังนั้นเขาจึงมี 
สิทธิ์ที่จะตัดสินใจให้แม่เข้ารับการผ่าตัด แต่ภาไม่ยอมเพราะต้องการให้มองถึงสภาพจิตใจของ 
พิมพรมากกว่าภาวะความเจ็บป่วยทางร่างกาย ภพและภาทะเลาะกันรุนแรง  
 5) จุดคลี่คลาย คือ (ในส่วนนี้ ผู้วิจัยให้นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้จัดสินใจเลือกกระท าเพ่ือ 
ด าเนินเรื่อง) พิมพรขอค าปรึกษาจากพยาบาลทั้งในเรื่องการผ่าตัดและเรื่องที่ลูกๆ ของเธอทะเลาะกัน 
 แก่นของเรื่อง 
  การให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy) ในการตัดสินใจเกี่ยวกับการดูแลรักษา 
ตนเอง โดยไม่มีการแทรกแซงจากผู้อื่น แม้ว่าการตัดสินใจนั้นจะไม่พ้องต้องกันกับทีมการ 
รักษาพยาบาลโดยต้องอธิบายหรือบอกกล่าวให้แก่ผู้ป่วยทราบถึงรายละเอียดการรักษาเพื่อน าไปสู่ 
การตัดสินใจด้วยตนเองตามสิทธิผู้ป่วย 
  การท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) บุคลากรทางการแพทย์ควรปฎิบัติหน้าที่ 
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ด้วยความเมตตา โอบอ้อมอารี ช่วยเหลือบุคคลอื่นให้ได้รับประโยชน์ตามสมควรจะได้และลดความ 
เสี่ยงอันตราย 
 เรื่องย่อ 

  นายแพทย์วิรุฒวินิจฉัยอาการป่วยของพิมพรว่าเป็นมะเร็งเต้านมชนิดลุกลามและมี
ความเห็นว่าต้องท าการตัดชิ้นเนื้อทิ้งทันทีเพ่ือไม่ให้เชื้อมะเร็งกระจาย เมื่อพิมพรได้ทราบดังนั้นก็รู้สึก
ตกใจและต้องการกลับบ้านไปท าใจก่อน ภพ และ ภา ลูกชายและลูกสาวของพิมพรมีความเห็นขัดแย้ง
กันในเรื่องของแนวทางการรักษา ภพต้องการให้พิมพรตัดชิ้นเนื้อโดยทันที แต่ภาอยากให้ท าตามความ
ต้องการของผู้เป็นแม่ คือ กลับบ้านเพื่อท าใจรับภาวะความเจ็บป่วยให้ได้เสียก่อนจึงกลับมารักษาอีก
ครั้ง พิมพรเกิดความเครียดกับการที่เห็นลูกทะเลาะกันและวิตกกังวลเรื่องการตัดมะเร็งเต้านม จึงขอ
ความช่วยเหลือจากพยาบาล  
 รูปแบบการน าเสนอ 
 1) รูปแบบการแสดง 
  ผู้วิจัยใช้วิธีการแสดงโดยขอเชิญนักศึกษาพยาบาล 1 คน เป็นอาสาสมัครร่วมเล่น 
ละครและให้สวมบทบาทเป็นพยาบาลวิชาชีพ เป็นส่วนหนึ่งในเรื่อง โดยทีมนักแสดงเล่นละครไปจนถึง 
จุดแตกหัก หลังจากนั้นให้นักแสดงท าการแสดงด้นสด โดยให้นักศึกษาที่ร่วมเล่นละครเป็นผู้แก้ไข 
สถานการณ์ที่เกิดขึ้น เลือกตัดสินใจปฏิบัติตามหลักจริยธรรมที่ตนเห็นว่าถูกต้องเหมาะสม จากนั้น ให้ 
นักศึกษากล่าวถึงความรู้สึกที่ได้มาร่วมเล่นละคร 
 2) ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
  ในเรื่องนี้ ผู้วิจัยต้องการสื่อสารการกระท าของตัวละครที่กระท าผิดหลักจริยธรรม 
ทางการพยาบาล 2 ประการ ได้แก่ 

  ประการที่ 1 การจัดการเรือ่งอิสระในการรักษาแก่ผู้ป่วย(Autonomy) พิมพร
กลัวการผ่าตัดเต้านมและไม่ยินยอมเข้ารับการรักษา  ประการที่ 2  การท าประโยชน์เกื้อกูลและมี
เมตตาต่อผู้ป่วย(Beneficence) สภาพจิตใจของพิมพรมีความกังวลทั้งความเจ็บป่วยทางกายและ
กังวลที่ลูกของตนทะเลาะกัน ภพเข้ามาสมทบและขอให้พยาบาลช่วงพูดโน้มน้าวให้แม่ของตนยอม
ผ่าตัดให้เร็วที่สุด 
 ตัวละคร 
 1) พิมพร ผู้ป่วยมะเร็งเต้านม มีความกังวลต่อภาวะอาการป่วยและต้องการท าใจก่อน 
   เข้ารับการผ่าตัด 
 2) ภพ  ลูกชายของพิมพร เขาเป็นห่วงพิมพรเป็นอย่างมากและต้องการรักษาพิมพร 
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   ให้หายเร็วที่สุด 
 3) ภา  ลูกสาวของพิมพร เป็นห่วงพิมพรเช่นเดียวกับภพและเห็นอกเห็นใจแม่  
 4) นายแพทย์วิรุฒ แพทย์ผู้ดูแลอาการป่วยของพิมพร   
 5) พยาบาล ตัวละครนี้ผู้วิจัยก าหนดให้นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นผู้สวม 
   บทบาท   
เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 
 โครงเรื่อง 
 1) การเปิดเรื่อง คือ นุชนาถปฏิบัติหน้าที่ดูแลผู้ป่วยไม่เท่าเทียมกัน แสดงให้เห็นชัดเจนว่า 
นอกจากจะไม่ใส่ใจดูแลผู้ป่วย ยังท างานผิดพลาดจ่ายยาผู้ป่วยผิด 
 2) ปมปัญหา คือ วรัทยา ภรรยาของชนาธิปน าของฝากมาให้แก่นุชนาถเพ่ือเป็นสินน้ าใจ 
เล็กน้อยท่ีดูแลสามีของเธอ ด้วยเหตุนี้จึงเป็นสาเหตุให้นุชนาถดูแลเอาใจใส่การพยาบาลแก่ชนาธิปมาก 
กว่าณภัทร 
 3) วิกฤตการณ์ คือ ระหว่างที่นุชนาถก าลังดูแลชนาธิป ณภัทรตกจากเตียงผู้ป่วยและร้อง 
ขอให้นุชนาถช่วยเหลือ 
 4) จุดแตกหัก คือ นุชนาถเห็นที่ณภัทรร้องขอความช่วยเหลือแต่อ้างว่าติดภารกิจดูแลชนาธิป 
อยู่ โดยเธอปล่อยให้ณภัทรขึ้นเตียงด้วยตนเอง ณภัทรพยายามข้ึนเตียงเองแต่ไม่ประสบความส าเร็จ 
 5) จุดคลี่คลาย คือ (ในส่วนนี้ ผู้วิจัยให้นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้จัดสินใจเลือกกระท าเพ่ือ 
ด าเนินเรื่อง โดยมีตัวละครนุชนาถชักชวนให้กระท าผิดหลักจริยธรรมทางการพยาบาล)  
 แก่นของเรื่อง 
  การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice) พยาบาลจะต้องปฏิบัติต่อ 
ผู้รับบริการทุกคนเท่าเทียมกัน โดยศึกษาข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับความเจ็บป่วยและให้บริการตามล าดับ 
ความเร่งด่วน 
  หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย(Nonmaleficence  
or Doing no harm) หลีกเลี่ยงสาเหตุที่ก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้ป่วยทั้งทางร่างกายและจิตใจ ไม่ว่าจะ 
เป็นทางตรงหรือทางอ้อม 
  การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility) พยาบาลต้องมีความซื่อสัตย์ต่อ 
ตนเอง ต่อหลักการ ต่อเพ่ือนร่วมวิชาชีพและต่อพันธะหน้าที่ที่รับผิดชอบ  
 เรื่องย่อ 
  ชนาธิปและณภัทรเป็นผู้ป่วยในความดูแลของนุชนาถพยาบาลประจ าหอพักผู้ป่วย 
ชาย ผู้ป่วยทั้ง 2 รายได้รับการปฏิบัติจากพยาบาลแตกต่างกัน  ชนาธิปได้รับการดูแลและเอาใจใส่  
อย่างเป็นพิเศษ นุชนาถจ่ายยาผิดให้ณภัทรและแม้ว่าณภัทรจะเกิดอุบัติเหตุตกเตียงไม่ได้รับความใส่ใจ 
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จากนุชนาถโดยทันที ณภัทรขอความช่วยเหลือกับพยาบาลอีกคนหนึ่งและเล่าความผิดพลาดในการ 
ท างานของนุชนาถให้ฟัง นุชนาถบอกไม่ให้พยาบาลรายงานถึงวิมลหัวหน้าพยาบาลเพราะตนเอง 
ท างานผิดพลาดบ่อยและเห็นแก่ความเป็นเพ่ือน  
 รูปแบบการน าเสนอ 
 1) รูปแบบการแสดง  ในเรื่องที่ 3 นี้จัดให้มีการแสดง 2 รอบ 
  รอบท่ี 1 เมื่อถึงจุดแตกหักของเรื่อง ผู้วิจัยปล่อยให้สถานการณ์ด าเนินไปโดยยังคง 
อยู่ที่จุดแตกหักจนกว่าจะมีนักศึกษาพยาบาลที่ก าลังนั่งชมอยู่ด้านล่างคิดหาวิธีการแก้ปัญหา 
สถานการณ์ที่เกิดขึ้นและให้ตกลงกันเพ่ือหาตัวแทนขึ้นมาเป็นอาสาสมัครร่วมเล่นละครสวมบทบาท 
เป็นพยาบาลวิชาชีพ เมื่อการแสดงสิ้นสุดลง เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่เล่นละครแสดงความ 
คิดเห็นและความรู้สึก 
  รอบท่ี 2 ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่เล่นในรอบที่ 1 ลองแก้ไข 
สถานการณ์ในประเด็นที่เห็นว่าพยาบาลปฏิบัติหน้าที่ไม่ถูกต้องตามหลักจริยธรรม โดยสามารถเลือก 
เริ่มเล่นที่ฉากใดก็ได้และสามารถเลือกเพ่ือนนักศึกษาพยาบาลที่นั่งชมอยู่ด้านล่างขึ้นมาร่วมแสดง 
ละครในบทบาทใดก็ได้ เพ่ือแก้ไขสถานการณ์ในละครให้ถูกต้องตามหลักจริยธรรมและเป็นการรับรู้ถึง 
ความรู้สึกในตัวละครนั้นๆ เมื่อการแสดงสิ้นสุดลง เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่เล่นละครแสดง 
ความคิดเห็นและความรู้สึก 
 2) ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
  ในเรื่องนี้ ผู้วิจัยต้องการสื่อสารการกระท าของตัวละครที่กระท าผิดหลักจริยธรรม 
ทางการพยาบาล 2 ประการ ได้แก่ 
  ประการที่ 1 การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice) ชนาธิปมีอาการ 
ไอ แต่พยาบาลนุชนาถเลือกช่วยเหลือและดูแลชนาธิป ทั้งๆ ที่ณภัทรตกเตียงซึ่งมีความเสี่ยงอันตราย 
มากกว่า 
  ประการที่ 2  หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย 
(Nonmaleficence or Doing no harm) พยาบาลนุชนาถจ่ายยาให้ผู้ป่วยผิด 
  ประการที่ 3  การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility)  ช่วงที่เป็นการ 
แสดงด้นสดให้ตัวละครนุชนาถขอร้องไม่ให้ Guest รายงานความผิดพลาดในการท างานของตนแก่ 
วิมล หัวหน้าพยาบาลซึ่งวิมลพยาบาลคาดคั้นให้ Guest บอกข้อเท็จจริงที่เกิดขึ้นให้ได้ โดยอ้างว่าหาก 
ไม่แจง้ความจริงจะถูกท าโทษ 
 ตัวละคร 
 1) นุชนาถ  พยาบาลวิชาชีพปฎิบัติงานในหอพักผู้ป่วย เป็นคนไม่มีความรอบคอบและ 
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   ไม่ใส่ใจในการท างาน และไม่ยอมรับผิดเมื่อท างานผิดพลาด อีกทั้งยัง 
    
   ชักชวนให้เพื่อนร่วมงานให้ช่วยปกปิดความผิดด้วย 
 2) ชนาธิป  ผู้ป่วยในหอพักผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลเป็นอย่างดีจากนุชนาถ เพราะเห็นว่า 
   วรัทยาภรรยาของเขาซื้อของมาฝากนุชนาถเป็นประจ า 
 3) ณภัทร  ผู้ป่วยในหอพักผู้ป่วยที่ไม่ได้รับการใส่ใจจากนุชนาถ แม้จะขอร้องให้ 
   ช่วยเหลือ 
 4) วรัทยา  ภรรยาของชนาธิป เป็นผู้หญิงวัยกลางคนค่อนข้างมีฐานะ ภายนอกดูเป็น 
   คนใจดีแต่ท่ีจริงแล้วสิ่งที่ปฏิบัติกับผู้อื่นเพราะแฝงด้วยผลประโยชน์ 
 5) วิมล   หัวหน้าพยาบาลของนุชนาถ 
 6) พยาบาล  ตัวละครนี้ผู้วิจัยก าหนดให้นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นผู้สวม 
   บทบาท  
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ตารางที่ 2 แสดงแผนการพัฒนาบทละครและรูปแบบการน าเสนอ 

 

 

 

 

 

 

 

การพัฒนา
บทละคร 

รูปแบบการ
น าเสนอ 

หลักจริยธรรมพยาบาลและเรื่องราวที่ที่น าเสนอ 

บทละคร 
ร่างท่ี 1 

บทสนทนาสั้น 
1 เรื่อง 

หลักการให้ผู้ป่วยมีอิสระ (Autonomy) :  
พยาบาลตัดสินใจวิธีการรักษาแทนผู้ป่วย 

บทละคร 
ร่างท่ี 2 

ละคร 3 เรื่อง 
เรื่องละ 2 รูปแบบ 
ให้นักศึกษา
พยาบาล 
ร่วมแสดงในบท
พยาบาล เมื่อจบจึง
ให้แสดงความเห็น 

เรื่องท่ี 1  
1) หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม 
(Justice) 
รูปแบบที่ 1 : พยาบาลจ่ายยาผิดประเภทแก่ผู้ป่วย 
รูปแบบที่ 2 : พยาบาลไม่ใส่ใจผู้ป่วยในการเปลี่ยน
ขวดน้ าเกลือให้แก่ผู้ป่วย 
2) หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิด
ความเสียหายหรืออันตราย 
(Nonmaleficence or Doing no harm) 
รูปแบบที่ 1 : ผู้ป่วยตกเตียง 
รูปแบบที่ 2 : ผู้ป่วยเลือดไหลย้อนสายน้ าเกลือ 
3) การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต 
(Fedility) :หัวหน้าพยาบาลโน้มน้าวให้พยาบาล
พูดความจริง 
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การ
พัฒนา

บท
ละคร 

รูปแบบการ
น าเสนอ 

หลักจริยธรรมพยาบาลและเรื่องราวที่ที่น าเสนอ 

บท
ละคร 

ร่างท่ี 2 
(ต่อ) 

ละคร 3 เรื่อง 
เรื่องละ 2 รูปแบบ 
ให้นักศึกษาพยาบาล 
ร่วมแสดงในบท
พยาบาล เมื่อจบจึง
ให้แสดงความเห็น 

เรื่องท่ี 2  
1) หลักการให้ผู้ป่วยมีอิสระ(Autonomy) 
รูปแบบที่ 1 : แพทย์รักษาผู้ป่วยด้วยการผ่าตัด 
รูปแบบที่ 2 : แพทย์รักษาผู้ป่วยด้วยการท าเคมีบ าบัด 
2) หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) :  
ผู้ป่วยไม่สบายใจเรื่องการรักษาและกังวลเรื่องลูกทะเลาะ
กันเรื่องท่ี 3  
1) การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) 
รูปแบบที่ 1 : จิรายุเป็นมะเร็งจมูก/รูปแบบที่ 2 : นุดา
ตั้งครรภ์ติดเชื้อเอชไอวี 
2) การบอกความจริง (Telling the truth or 
veracity) : ผู้ป่วยไม่ให้บอกภาวะของโรคแก่คู่สมรส 

บท
ละคร 
ฉบับ

สมบูรณ์ 

นักแสดงเล่นละคร
ตั้งแต่ต้นจนจบ 
เมื่อจบจึงให้แสดง
ความเห็น 

เรื่องท่ี 1 ความลับของฉัน 
1) การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) :  
พยาบาลน าข้อมูลการรักษาของจิรายุไปเปิดเผยแก่ผู้อ่ืน 
2) การบอกความจริง (Telling the truth or 
veracity) :แพทย์บอกผลการตรวจว่าจิรายุเป็นโรคมะเร็ง
ซึ่งจิรายุขอบอกผลการรักษาแก่ภรรยาด้วยตนเอง แต่
พยาบาลน าข้อมูลไปบอกแก่ภรรยาของผู้ป่วย 

ให้นักศึกษาพยาบาล 
1 คนร่วมเล่นละคร
โดยให้สวมบทบาท
เป็นพยาบาล เมื่อจบ
จึงให้แสดงความเห็น 

เรื่องท่ี 2 พิมพรอยากกลับบ้าน 
1) หลักการให้ผู้ป่วยมีอิสระ(Autonomy) : แพทย์แจ้ง
ภพและภาเรื่องมะเร็งเต้านมของพิมพรที่ต้องท าการผ่าตัด
เร่งด่วน แต่พิมพรต้องการกลับบ้านไปท าใจก่อน 
2) หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) : พิมพร
รู้สึกกลัวกับการรักษามะเร็งเต้านมและกังวลใจที่ลูกท้ัง 2 
คนมีความเห็นไม่ตรงกันเรื่องการรักษาพิมพร 
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การพัฒนา
บทละคร 

รูปแบบการน าเสนอ หลักจริยธรรมพยาบาลและเรื่องราวที่ที่น าเสนอ 

บทละคร 
ฉบับ

สมบูรณ์
(ต่อ) 

จัดแสดง 2 รอบ 
 
รอบท่ี 1:   
ผู้วิจัยปล่อยให้
เหตุการณ์ด าเนินไป
จนถึงจุดแตกหัก
จนกว่าจะมีนักศึกษา
อาสามาร่วมแสดง
ละครและหาวิธี
แก้ปัญหาเหตุการณ์ที่
เกิดข้ึนเมื่อจบจึงให้
แสดงความเห็น 
 
รอบท่ี 2 :   
ให้นักศึกษาแก้ไข
สถานการณ์โดย
สามารถก าหนด 
เริ่มเล่นที่ฉากใดก็ได้
และสามารถเลือก
นักศึกษาคนอ่ืน
มาร่วมแสดงละคร 
ในบทบาทใดก็ได้ 
เมื่อจบจึงให้แสดง
ความเห็น 

เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 
1) หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม 
(Justice) : นุชนาถปฏิบัติหน้าที่ดูแลผู้ป่วย 2 คน 
คือ ชนาธิปและณภัทรไม่เท่าเทียมกัน  
 
2) หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิด
ความเสียหายหรืออันตราย 
(Nonmaleficence or Doing no harm) : 
ณภัทรตกจากเตียงผู้ป่วยและร้องขอให้นุชนาถ
ช่วยเหลือ แต่ไม่ได้รับความสนใจ 
 
3) หลักการท าหน้าที่ด้วยความซ่ือสัตย์สุจริต 
(Fedility) :  
นุชนาถพยายามโน้มน้าวให้เพ่ือนพยาบาล(แสดง
โดยนักศึกษาอาสาสมัคร) ไม่ให้บอกความ
ผิดพลาดของตนแก่หัวหน้าพยาบาล 
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1.2 การฝึกซ้อมนักแสดง 

 หลังจากท่ีผู้วิจัยเขียนบทละครร่างที่ 1 ผู้วิจัยวางแผนตัวละครที่ต้องการน าเสนอ ดังนี้ 
 1) พยาบาล แบ่งเป็น 2 ประเภทคือ  
    พยาบาลประเภทที่ 1 นักแสดงเป็นผู้สวมบทบาทเพ่ือด าเนินเรื่องในตามบทละคร 
    พยาบาลประเภทที่ 2 นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้สวมบทบาทเพ่ือด าเนินเรื่อง  
    โดยเป็นผู้ตัดสินใจแก้ปัญหาหลักจริยธรรมทางการพยาบาลที่ไม่ถูกต้องเหมาะสม 
 2) ผู้ป่วย  
 3) ญาติผู้ป่วย 
 4) แพทย์ 
 5) เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาล 
 จากนั้น ผู้วิจัยได้เชิญชวนนักแสดงอิสระที่สนใจมาร่วมท าการคัดเลือกบุคลิกลักษณะที่ 
เหมาะสมกับตัวละครในเรื่อง  โดยมีรายชื่อดังต่อไปนี้ 

  

 ภาพที่ 1 นักแสดงคนท่ี 1 
 1) ณัฐธยาน์ สัครพันธุ์  รับบทเป็น พยาบาลอมรรัตน์, เพื่อนพยาบาลและวิมล 

  

 ภาพที่ 2 นักแสดงคนท่ี 2 
 2) อภิญญา มณีฉาย รับบทเป็น เพ่ือนพิชชี่, ภาและพยาบาลนุชนาถ 
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 ภาพที่ 3 นักแสดงคนท่ี 3 
 3) ธัญชนก เกียรติก าพล รับบทเป็น นุดา, พิมพรและวรัทยา 

  

 ภาพที่ 4 นักแสดงคนท่ี 4 
 4) วรวิทย์  แซ่จาง รับบทเป็น นายแพทย์วิรุฒ, ภพและณภัทร 

  

 ภาพที่ 5 นักแสดงคนท่ี 5 
 5) ชัยนาวี ใส่เสียงสด รับบทเป็น พิชชี่และชนาธิป 

  

 ภาพที่ 6 นักแสดงคนท่ี 6 
 6) เกรียงไกร พิพัฒน์วิไลกุล รับบทเป็น จิรายุและนายแพทย์วิรุฒ 
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ตารางที่ 3 แสดงรายชื่อนักแสดงและบทบาทท่ีได้รับ 

 

1.3 การวางแผนฝึกซ้อมละคร 

 เมื่อผู้วิจัยได้รับทราบว่ามีก าหนดการแสดงในวันที่ 24 เมษายน 2560  จึงวางแผนการ 
ฝึกซ้อมนักแสดงโดยมีระยะเวลาทั้งหมด 2 เดือน ระหว่างเดือนมีนาคม 2560 – เดือนเมษายน 2560  
ทั้งหมด 10 ครั้ง รวม 72 ชั่วโมง แบ่งเป็นกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดง เพ่ือปรับพ้ืนฐาน 
ทางการแสดงและการซ้อมบทละคร  
 การฝึกซ้อมละคร 20 ชั่วโมงแรกเป็นกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดง เนื่องจากนักแสดง 
ทั้ง 7 คนมาจากหลากหลายที่มา ผู้วิจัยจึงเห็นว่านักแสดงทุกคนควรเข้าร่วมกิจกรรมเชิงปฏิบัติการ 
ด้านการแสดง เพ่ือให้มองเห็นถึงศักยภาพการแสดงของแต่ละคนและเป็นการปรับพ้ืนฐานให้นักแสดง 
เข้าใจกันและกัน เกิดความสนิทสนมเพื่อประสิทธิภาพในการท างานร่วมกันในครั้งต่อไป มีผู้ฝึกสอน 
ด้านการแสดงอิสระ คุณสุรชัย เพิ่มพูลเป็นผู้อบรม โดยเริ่มกิจกรรม ณ สวนวชิรเบญจทัศ  

รายช่ือนักแสดง เรื่องท่ี 1  

รับบทเป็น 

เรื่องท่ี 2 

รับบทเป็น 

เรื่องท่ี 3 

รับบทเป็น 

1.ณัฐธยาน์ สัครพันธุ์ อมรรัตน์ พยาบาลเพ่ือน

ร่วมงาน 

วิมล 

2.วรวิทย์  แซ่จาง นายแพทย์วิรุฒ ภพ ณภัทร 

3.ธัญชนก เกียรติก าพล นุดา พิมพร วรัทยา 

4.ชัยนาวี ใส่เสียงสด พิชชี่ - ชนาธิป 

5.อภิญญา มณีฉาย เพ่ือนร่วมงาน 
ของพิชชี่ 

ภา นุชนาถ 

6.เกรียงไกร พิพัฒน์วิไลกุล จิรายุ นายแพทย์วิรุฒ - 

7.Guest (พยาบาลประเภท

ที่ 2) 

แสดงโดยนักศึกษาพยาบาล 1 คน 
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ภาพที่ 7 การฝึกซ้อมกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดง 

 

ภาพที่ 8 การฝึกซ้อมกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดง 
 กิจกรรมที่ให้นักแสดงได้ฝึกฝนในกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดง ได้แก่ เกมการจดจ า 
ค าศัพท์ชนิดยาว การตอบค าถามด้วยการคิดเร็ว การใช้ภาษาทางกายเพ่ือการสื่อสาร การฝึกออกเสียง 
และการสร้างสถานการณ์จ าลองเพ่ือฝึกฝนการแสดงด้นสด ผลจากการฝึกซ้อมนักแสดงในช่วงแรก 
นักแสดงอยู่ในขั้นปรับตัวและสร้างจินตนาการตัวละคร โดยทุกคนยังมีปัญหาการเปล่งเสียงให้ชัดเจน 
และการแสดงบทบาทต่างๆ ยังแสดงได้ไม่สมจริง แต่ในการฝึกซ้อมครั้งที่ 3 เป็นต้นไปปัญหาเรื่องการ 
เปล่งเสียงน้อยลง แต่ปัญหาใหม่ที่พบคือ นักแสดงยังจ าบทละครทั้งเรื่องไม่ได้ จึงเน้นย้ าให้นักแสดง 
กลับไปฝึกฝนการจดจ าบทละครให้จดจ าแม่นย ายิ่งขึ้น รวมถึงการส่งอารมณ์ไปยังนักแสดงที่ร่วมเล่น 
ในฉากเดียวกันยังไม่เต็มที่  ผู้วิจัยจึงความร่วมมือนักแสดงที่อยู่ในฉากเดียวกันมาซ้อมด้วยกันบ่อยๆ  
เพ่ือให้น้ าหนักของการส่งอารมณ์ของแต่ละคนในฉากนั้นๆ มีความสมบูรณ์มากขึ้น   
 เมื่อผู้วิจัยพัฒนาบทละครร่างที่ 2 เสร็จเรียบร้อยแล้ว จึงน ามาให้นักแสดงได้ท าการฝึกซ้อม 
บทละครจนถึงใกล้วันแสดงจริง จ านวน 52 ชั่วโมง ลองแสดงบทบาทเป็นตัวละครต่างๆ โดยได้เปลี่ยน 
สถานที่ฝึกซ้อมเป็นคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ส่วนหนึ่งเพ่ือให้ 
นักแสดงสังเกตบุคลิกลักษณะของบุคลากรและบุคคลทั่วไปในโรงพยาบาล รวมทั้งเพ่ือเป็นการสร้าง 
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บรรยากาศในการแสดง โดยเมื่อถึงช่วงกลางเดือนเมษายน 2560 ผู้วิจัยพัฒนาบทละครฉบับจริงเสร็จ 
สิ้น จึงน ามาให้นักแสดงฝึกฝนตามบทบาทที่ได้รับบนเวทีที่ใช้ท าการแสดงจริง  
 ข้อสังเกตระหว่างการฝึกซ้อมพบว่า เมื่อนักแสดงได้ฝึกซ้อมบทละครบนเวทีจริง นักแสดงรู้สึก 
ประหม่า และด้วยพื้นที่ห้องประชุมมีขนาดใหญ่ การเปล่งเสียงของนักแสดงเบากว่าการซ้อมครั้งก่อน  
จึงขอความร่วมมือให้นักแสดงเพ่ิมระดับเสียงให้ได้ยินชัดเจนมากขึ้น และนักแสดงที่สวมบทบาทเป็น 
พยาบาลวิชาชีพและแพทย์ยังไม่เข้าใจในบุคลิก ท่าทางการแสดงออกและการปฏิบัติต่อผู้ป่วย บางครั้ง 
ผู้วิจัยและผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลได้ให้ค าแนะน าถึงการแสดงออกเพ่ือให้เกิดความสมจริงที่สุด 

 

ภาพที่ 9 การฝึกซ้อมนักแสดงบนเวทีแสดงจริง 

 

ภาพที่ 10 การฝึกซ้อมนักแสดงบนเวทีแสดงจริง 
 เนื่องจากไม่อาจคาดเดาได้ว่านักศึกษาจะเลือกตัดสินใจการแก้ประเด็นปัญหาหลักจริยธรรม 
ทางการพยาบาลในเรื่องอย่างไร ผู้วิจัยได้เพ่ิมการฝึกแสดงด้นสด ในฉากท่ีมีนักศึกษาพยาบาลร่วม 
ขึ้นมาแสดง จึงวางแผนตอนจบหลายรูปแบบ เพ่ือให้นักแสดงเตรียมตัวรับมือสถานการณ์ไม่คาดคิด 
เมื่อถึงวันแสดงจริง   
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ตารางที่ 4 เปรียบเทียบประเด็นจริยธรรมที่น าเสนอในละคร 
 

ประเด็น การพัฒนาบทละคร 
ร่างท่ี 1 

การพัฒนาบทละคร 
ร่างท่ี 2 

การพัฒนาบทละคร 
ฉบับสมบูรณ์ 

1.หลักการ
ให้ผู้ป่วยมี
อิสระ 
(Autono
my) 
 

แพทย์ : คุณ
พยาบาลครับ นี่คุณ
เลือกแทนคนไข้หรือ
ครับ? 
หัวหน้าพยาบาล  : 
ก็สวนสายที่ขาหนีบ
มันง่าย แล้วก็เสี่ยง
น้อยกว่า แล้วนี่ดิฉัน
ก็หวังดีกับคนไข้ 

เรื่องท่ี 2 
พิมพร : นี่ท าคีโมครั้งที่ 3 แล้ว 
ชั้นไม่ไหวแล้ว ไม่ท าคีโมแล้ว
ได้มั๊ย?  
 
 

เรื่องท่ี 2 
พิมพร : หมอเค้ารีบ
ผ่าตัดเต้านมขนาด
นั้นเลยเหรอ ไม่มีวิธี
อ่ืนเลยเหรอ จะให้
ผ่าตัดนมสัปดาห์หน้า 
ไม่เอาหรอก ชั้นกลัว 
ขอกลับบ้านก่อน
ได้มั๊ย? 
 

2.การท า
ประโยชน์
เกื้อกูล
และมี
เมตตาต่อ
ผู้ป่วย
(Benefic
ence) 

 เรื่องท่ี 2 
พิมพร : ถ้าตัดนมออกไปแล้ว
เหลือนมข้างเดียวไม่พอ ยังไม่มี
ผมอีก รู้สึกอายจังเลย  
พิมพร : ช่วยไปพูดกับลูกชายชั้น
หน่อยเถอะว่า ชั้นไม่อยากท าคี
โมแล้ว 

เรื่องท่ี 2 
พิมพร : ถ้าตัดนม
ออกไป เหลือนมข้าง
เดียว ชั้นคงท าใจ
ไม่ได้ ดูไม่ใช่ผู้หญิง    
พิมพร : คุณพยาบาล
ช่วยไปพูดกับลูกชาย
ชั้นหน่อยเถอะว่า ชั้น
อยากกลับบ้าน 

3.หลักการ
รักษา
ความลับ
ของผู้ป่วย 
(Confide
ntiality) 

 เรื่องท่ี 1 
อมรรัตน์ : นี่ไงคะ ดิฉันให้ดูรูปตอนนี้ผลทดลองยังไม่
ออกเลยพูดอะไรมากไม่ได้ นี่แอบถ่ายมานะคะ อุ้ย...
จริงๆ ไม่อยากให้ดูเลยแต่เห็นเป็นเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล
เหมือนกัน อย่าไปบอกใครนะพ่ีว่าหนูเอาให้ดู 
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ประเด็น การพัฒนา
บทละคร 
ร่างท่ี 1 

การพัฒนาบทละคร 
ร่างท่ี 2 

การพัฒนาบทละคร 
ฉบับสมบูรณ์ 

4. 
หลักการ
บอกความ
จริง
(Telling 
the 
Truth or 
Veracity) 

  เรื่องท่ี 1 รูปแบบท่ี 1 
นุดา : ตกลงสามีดิฉันเป็นอะไร
คะคุณพยาบาล? ถ้าชั้นถามเค้า 
เค้าก็คงไม่บอกแน่ๆ คุณบอกชั้น
เถอะค่ะ 
เรื่องท่ี 1 รูปแบบท่ี 2 
จิรายุ : ตกลงเมียผมเป็นอะไร
ครับคุณพยาบาล? ถ้าผมถาม
เค้า เค้าก็คงไม่บอกแน่ๆ คุณ
บอกผมมาเถอะ 

เรื่องท่ี 1 
อมรรัตน์ : แหม... 
ไม่อยากจะบอกเลยนะคะ 
แต่เดี๋ยวคุณก็ต้องรู้อยู่ดีสามี
คุณเป็นมะเร็งที่จมูกค่ะ 
 
 

5.หลักการ
หลีกเลี่ยง
การกระท า
ที่อาจ
ก่อให้เกิด
ความ
เสียหาย
หรือ
อันตราย 
(Nonmale
ficence or 
Doing no 
harm) 

 เรื่องท่ี 3 รูปแบบท่ี 1 
นุชนาถ : เตียง 15 ยาค่ะ 
ณภัทร : คุณพยาบาลครับ! นี่
มันไม่ใช่ยาที่ผมเคยกินนะ ผมจ า
ได้ ต้องเป็นเม็ดสีเหลือง 
นุชนาถ : เม็ดนี้แหล่ะค่ะ  
คุณกินทุกวัน ฉันจัดเองทุกวัน  
มันจะไม่ใช่ได้ยังไงคะ 
เรื่องท่ี 3 รูปแบบที่ 2 
ณภัทร : น้ าเกลือผมจะหมดขวด
อยู่แล้ว เค้าก็ไม่เปลี่ยนให้ผม 
เลือดมันออกเนี่ย ถ้าผมเป็น
อะไรขึ้นมา ผมจะฟ้องพยาบาล
นุชนาถ!  
ฟ้องโรงพยาบาล! ฟ้องทุกคน! 

เรื่องท่ี 3 
นุชนาถ : เตียง 15 ยาค่ะ 
ณภัทร : คุณพยาบาลครับ! 
นี่มันไม่ใช่ยาที่ผมเคยกินนะ 
ผมจ าได้ ต้องเป็นเม็ดสี
เหลือง 
นุชนาถ : เม็ดนี้แหล่ะค่ะ  
คุณกินทุกวัน ฉันจัดเองทุก
วัน มันจะไม่ใช่ได้ยังไงคะ 
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ประเด็น การพัฒนาบท
ละคร 

ร่างท่ี 1 

การพัฒนาบทละคร 
ร่างท่ี 2 

การพัฒนาบทละคร 
ฉบับสมบูรณ์ 

5.หลักการ
หลีกเลี่ยง
การกระท า
ที่ก่อให้เกิด
ความ
เสียหาย
อันตราย 
(Nonmale
ficence or 
Doing no 
harm) 

 เรื่องท่ี 3 รูปแบบท่ี 1 
นุชนาถ : เตียง 15 ยาค่ะ 
ณภัทร : คุณพยาบาลครับ! 
นี่มันไม่ใช่ยาที่ผมเคยกินนะ 
ผมจ าได้ ต้องเป็นเม็ดสีเหลือง 
นุชนาถ : เม็ดนี้แหล่ะค่ะ  
คุณกินทุกวัน ฉันจัดเองทุกวัน  
มันจะไม่ใช่ได้ยังไงคะ 
เรื่องท่ี 3 รูปแบบที่ 2 
ณภัทร : คุณพยาบาลครับ 
ผมจะอ้วก เอาถาดมาให้
หน่อยได้มั๊ยครับ 
นุชนาถ  : ดูแลคุณชนาธิปอยู่
ค่ะ สักครู่นะคะ 

เรื่องท่ี 3 
นุชนาถ : เตียง 15 ยาค่ะ 
ณภัทร : คุณพยาบาล
ครับ! นี่มันไม่ใช่ยาที่ผม
เคยกินนะ ผมจ าได้ ต้อง
เป็นเม็ดสีเหลือง 
นุชนาถ : เม็ดนี้แหล่ะค่ะ  
คุณกินทุกวัน ฉันจัดเอง
ทุกวัน มันจะไม่ใช่ได้ยังไง
คะ 
 

6.หลักการ
ปฏิบัติต่อ
ผู้ป่วยทุก
คนอย่าง
ยุติธรรม
(Justice) 

 เรื่องท่ี 3   
ณภัทร : โอ้ย! อูย....ช่วยด้วย พยาบาล! ช่วยพยุงผม 
ขึ้นเตียงหน่อยได้มั๊ยครับ? ผมเจ็บก้น ลุกเองไม่ค่อยไหว 
นุชนาถ  : ก็เห็นวันก่อนขึ้น-ลงเตียงเองได้แล้ว ไม่เห็นต้อง
ให้ช่วยเลยนี่คะ อีกอย่าง ดิฉันดูแลคนไข้เตียงนี้อยู่  
โปรดรอสักครู่นะคะ   
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1.4 การออกแบบองค์ประกอบศิลป์ 

  ผู้วิจัยวางแผนออกแบบองค์ประกอบศิลป์ส าหรับฟอรัมเธียเตอร์เพื่อการสร้างเสริม
จริยธรรมทางการพยาบาลในแนวคิดท่ีเน้นเรียบง่าย เพ่ือเน้นให้นักศึกษาพยาบาลสนใจกับประเด็นที่ 
น าเสนอในละคร โดยไม่มีฉากตกแต่งสวยงาม  
  อุปกรณ์ประกอบฉาก 
   1) เตียงผู้ป่วย  

ประเด็น การ
พัฒนา

บท
ละคร 

ร่างท่ี 1 

การพัฒนาบทละคร 
ร่างท่ี 2 

การพัฒนาบทละคร 
ฉบับสมบูรณ์ 

7.หลักการ
ท าหน้าที่
ด้วยความ
ซื่อสัตย์
สุจริต
(Fidelity) 

 เรื่องท่ี 3 รูปแบบที่ 1 
นุชนาถ : นี่เธอ เป็นคนช่วยคุณ 
ณภัทรเตียงนั้นหรอ พอดีชั้นยุ่งๆ เลย
ไม่ได้ไปช่วยเค้า เค้าฟ้องหรอ?คนอ่ืน
ก็ท าผิดพลาด เมื่อวันก่อน ชั้นก็เห็นมี
คนไม่รายงานหัวหน้าเหมือนกัน เรา
เป็นเพื่อนกัน เรียนรุ่นเดียวกัน เรียน
จบก็มาท างานด้วยกัน เห็นแก่ความ
เป็น  เพื่อนของเรา อย่ารายงาน
หัวหน้าเลยนะ 
 
เรื่องท่ี 3 รูปแบบที่ 2 
นุชนาถ : อย่าบอกหัวหน้าเลยนะ 
ชั้นสัญญาว่า ครั้งหน้าจะไม่ท างาน
ผิดพลาดและจะใส่ใจคุณณภัทร 
ขอร้องล่ะ 

เรื่องท่ี 3  
(นักแสดงที่รับบทเป็น
พยาบาลนุชนาถแสดง
ด้นสด โดยขอร้องไม่ให้  
นักศึกษาพยาบาลที่
ร่วมแสดง รายงาน
ความผิดพลาดในการ
ท างานของตนแก่วิมล 
หัวหน้าพยาบาล) 
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   2) รถเข็น 
   3) โต๊ะข้างเตียง 
   4) เก้าอ้ีข้างเตียง 
   5) อุปกรณ์ทางการแพทย์ ได้แก่ ชุดถาดและถ้วยยา 
   6) แฟ้มประวัติการรักษาของผู้ป่วย 

 

ภาพที่ 11 แสดงอุปกรณ์ประกอบฉากและการออกแบบฉาก 

 

ภาพที่ 12 แสดงอุปกรณ์ประกอบฉากและการออกแบบฉาก 

 การออกแบบแสง 

  ผู้วิจัยใช้แสงไฟบนเวทีในการส่องสว่างเพ่ือสร้างจุดสนใจในแต่ละฉาก ทั้งนี้เพ่ือให้
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมรู้สึกใกล้ชิดและกล้าเข้าร่วมแสดงละคร จึงไม่ใช้การออกแบบแสงที่เน้นความ
สวยงาม แต่เน้นความสมจริง โดยระบบการควบคุมไฟบนเวทีของห้องประชุมอารี วัลยะเสวีมีอยู่อย่าง
จ ากดัเนื่องจากเป็นห้องประชุมที่ใช้เพ่ือการท าพิธีการและการเสวนาความรู้เป็นหลัก มีการจัดตั้ง
ระบบให้แบ่งการใช้แสงเป็น 3 ต าแหน่ง ได้แก่ ไฟส่องด้านซ้าย ไฟส่องกลางเวทีและไฟส่องด้านขวา 
ในฉากที่นักแสดงลงจากเวทีมาที่ด้านหน้าแถวที่นั่งผู้ชมได้ก าหนดให้ใช้ไฟนีออนด้านหน้า  
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ภาพที่ 13 แสดงการออกแบบแสง 

 

ภาพที่ 14 การออกแบบแสง 
 การออกแบบต าแหน่งบนเวที 

  ผู้วิจัยออกแบบต าแหน่งบนเวทีโดยแบ่งต าแหน่งการยืนของนักแสดงเป็น 3  จุด คือ 
ด้านซ้าย ตรงกลางและด้านขวา ในละครเรื่องที่ 1 ก าหนดให้ใช้ต าแหน่งตรงกลางเป็นหลัก เนื่องจากมี
อุปกรณ์ประกอบฉากน้อย ส่วนในละครเรื่องที่ 2  มีการใช้เตียงผู้ป่วยเป็นอุปกรณ์ประกอบฉาก ซึ่ง
ก าหนดให้อยู่ทางขวามือ และในละครเรื่องที่ 3 ได้ก าหนดให้อยู่ในต าแหน่งเดิม น าเก้าอ้ีรถเข็นมาใช้ใน
ฉากเพ่ิมเติม  

 

 

 

 
ภาพที่ 15 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 1 ฉากที่ 1 

ไฟซ้าย ไฟกลาง ไฟขวา 

นายแพทย์วิชัย พยาบาล
อมรรัตน ์

พิชช่ี 

เพือ่นร่วมงานพิชช่ี 
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ภาพที่ 16 การแสดงเรื่องที่ 1 ฉากที่ 1 
 

 

 

 

ภาพที่ 17 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 1 ฉากที่ 2 

                                      

ภาพที่ 18 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 1 ฉากที่ 2 
 

 

 

 

ภาพที่ 19 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 1 

จิราย ุ พยาบาล
อมรรัตน ์

นายแพทย์วิชัย 

นุดา 

นายแพทย์วิรุฒ 

ภา 

นักศกึษาพยาบาล ภพ 
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ภาพที่ 20 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 1 
 

 

 

 

ภาพที่ 21 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 2 
 

 

ภาพที่ 22 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 2 
 

 

 

ภาพที่ 23 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 3 

ภา ภพ 

ภพ 
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ภาพที่ 24 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 2 ฉากที่ 3 
 

 

 

 

ภาพที่ 25 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 3 ฉากที่ 1 
 

 

 

 

ภาพที่ 26 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 3 ฉากที่ 2 

                                    

ภาพที่ 27 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 3 ฉากที่ 2 
 

 

 

นุชนาถ ชนาธิป 

นุชนาถ วรัทยา 
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ภาพที่ 28 การออกแบบต าแหน่งบนเวทีเรื่องที่ 3 ฉากที่ 3 

 

ภาพที่ 29 การแสดงบนเวทีเรื่องที่ 3 ฉากที่ 3 
เครื่องแต่งกายนักแสดง 
 ผู้วิจัยก าหนดให้เสื้อผ้าเครื่องแต่งกายเป็นไปตามบทบาทของตัวละคร เน้นความสมจริง คือ 
พยาบาลใส่ชุดพยาบาลวิชาชีพ ผู้ป่วยใส่ชุดผู้ป่วย ญาติผู้ป่วยใส่ชุดล าลอง แพทย์ใส่ชุดสุภาพและสวม
เสื้อกาวน์ทับและบุคลากรของโรงพยาบาลใส่ชุดพนักงานออฟฟิศ เป็นการก าหนดเสื้อผ้าเครื่องแต่ง
กายแต่ละคนมีความเรียบง่ายและสามารถเปลี่ยนชุดได้รวดเร็วเพ่ือเตรียมพร้อมในฉากต่อไป 

 

ภาพที่ 30 การแต่งกายของนักแสดง 

ชนาธิป นุชนาถ 
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ภาพที่ 31 การแต่งกายของนักแสดง 
1.5 การประขาสัมพันธ์การแสดง 

 เนื่องจากงานวิจัยครั้งนี้มีกลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมกิจกรรมเป็นนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ของ
โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีเท่านั้น ผู้วิจัยได้ประสานงานไปยังกองกิจการนักศึกษาของโรงเรียน
พยาบาลรามาธิบดีและได้รับความร่วมมือเป็นอย่างดีในการประชาสัมพันธ์การแสดง โดยเจ้าหน้าที่
กองกิจการนักศึกษาแนะน าให้ใช้วิธีการสื่อสารผ่าน Application LINE ไปยัง ของนักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 3 เป็นช่องทางที่ดีที่สุด เนื่องจากนักศึกษาพยาบาลทุกคนอยู่ใน Group LINE ซึ่งทุกคน
รับทราบและยินดีร่วมเข้ากิจกรรม โดยจัดท าเป็นโปสเตอร์อิเล็กทรอนิกส์ ประชาสัมพันธ์ก่อนวันงาน
ประมาณ 1 สัปดาห์ ผู้วิจัยต้องการให้ผู้รับข้อความมองเห็นและอ่านได้โดยไม่ต้องกดขยายภาพ ดังนั้น
จึงก าหนดขนาดไฟล์ประชาสัมพันธ์ให้มีขนาด 1040 x 1040 pixel ออกแบบให้ไฟล์ประชาสัมพันธ์
น าเสนอข้อความที่สั้นและกระชับที่สุด ระบุข้อมูลตามภาพดังนี้ 
 

 

ภาพที่ 32 โปสเตอร์อิเล็กทรอนิกส์ประชาสัมพันธ์การแสดง 
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ภาพที่ 33 การประชาสัมพันธ์โปสเตอร์อิเล็กทรอนิกส์ผ่าน LINE 
 

2. ขั้นจัดการแสดง (Production) 

 กิจกรรมสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาลที่นักศึกษาพยาบาลเข้าร่วมถูกเรียกโดยทั่วไปว่า 
คือกิจกรรม Moral Homeroom การด าเนินงานการแสดงผู้วิจัยปรับให้เข้ากับบรรยากาศและ 
ความคุ้นเคยของนักศึกษาพยาบาล โดยใช้ชื่อกิจกรรมการแสดงว่า Forum Theater for Moral  
Homeroom ที่จริงแล้วการท าละครในรูปแบบ Forum Theater ต้องเป็นไปในบรรยากาศของความ 
ใกล้ชิดกับผู้ร่วมกิจกรรม แต่เนื่องจากมีข้อจ ากัดเรื่องสถานที่การแสดง ไม่สามารถใช้พ้ืนที่เป็นลาน 
กว้างในระดับเดียวกับผู้เข้าร่วมกิจกรรม จึงต้องแสดงบนเวทีเหมือนกับละครเวทีเรื่องอ่ืนๆ 
 ผู้วิจัยจัดแสดง ณ หอประชุมอารี วัลยะเสวี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี  
มหาวิทยาลัยมหิดล ในวันจันทร์ที่ 24 เมษายน 2560 เวลา 8.30 – 10.00 น. โดยมีก าหนดการเปิด 
ประตูห้องประชุมเวลา 8.15 น. และเริ่มท าการแสดงตั้งแต่เวลา 8.30 – 9.30 น. (ความยาว 1 ชั่วโมง)  
ทั้งนี้ 30 นาทีสุดท้ายของกิจกรรมให้นักศึกษาพยาบาลกรอกแบบสอบถาม 
 ผู้วิจัยเป็นผู้ด าเนินกิจกรรม โดยก่อนการเริ่มการแสดงได้มีการอธิบายข้อมูลสังเขปและสร้าง 
ความเข้าใจเกี่ยวกับฟอรัมเธียเตอร์ให้แก่นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรม ซึ่งในการเข้าร่วม 
กิจกรรมครั้งก่อนหน้านี้เป็นเพียงการฟังอาจารย์พยาบาลเป็นผู้บรรยายข้อมูลเพียงอย่างเดียว แต่ใน
ครั้งนี้นักศึกษาพยาบาลทุกคนมีโอกาสได้ร่วมปฏิบัติโดยการร่วมแสดงละครบนเวที 

 การมีส่วนร่วมของผู้เข้าร่วมกิจกรรม ผู้วิจัยก าหนดรูปแบบโดยเรื่องท่ี 1 เมื่อนักแสดงเล่น
ละครตั้งแต่ต้นจนจบ จากนั้นให้นักศึกษาพยาบาลอภิปรายเหตุการณ์ที่เกิดข้ึนในละคร และเรื่องที่ 2
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ผู้วิจัยเชิญนักศึกษาพยาบาล 1 คน เป็นอาสาสมัครร่วมเล่นละครและให้สวมบทบาทเป็นพยาบาล
วิชาชีพ เมื่อละครจบจึงให้นักศึกษากล่าวถึงความรู้สึกที่ได้มาร่วมเล่นละคร 

 ส าหรับเรื่องที่ 3 ผู้วิจัยสร้างการมีส่วนร่วม 2 รูปแบบ ดังนี้ 
 รอบท่ี 1 เมื่อละครด าเนินถึงจุดแตกหักของเรื่อง ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลเป็น
อาสาสมัครแก่ไขสถานการณ์ในละคร เมื่อการแสดงสิ้นสุดลง เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่ 
เล่นละครแสดงความคิดเห็นและความรู้สึก 
 รอบท่ี 2  ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่เล่นในรอบที่ 1 สามารถเลือกเริ่มเล่นที่ฉาก
ใดก็ได้และสามารถเลือกเพ่ือนนักศึกษาพยาบาลที่นั่งชมอยู่ด้านล่างข้ึนมาร่วมแสดงละครในบทบาทใด
ก็ได้ เพ่ือแก้ไขสถานการณ์ในละครให้ถูกต้องตามหลักจริยธรรมและเป็นการรับรู้ถึงความรู้สึกในตัว
ละครนั้นๆ เมื่อการแสดงสิ้นสุดลง เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลที่เล่นละครแสดง 
ความคิดเห็นและความรู้สึก 
 
ข้อค้นพบจากการท าการแสดงเรื่องที่ 1 
  ในช่วงเริ่มกิจกรรม นักศึกษาพยาบาลให้ความสนใจกับการแสดง เมื่อจบการ 
แสดง เมื่อผู้วิจัยสอบถามว่ารู้สึกอย่างไร นักศึกษาที่ชมละครบางคนให้ความร่วมมือแสดงความคิดเห็น 
โดยเป็นการตอบด้วยเสียงเบา  ผู้วิจัยมองว่า อาจเป็นเพราะเพ่ิงเริ่มด าเนินกิจกรรมและเป็นการ 
แสดงโดยนักแสดงเพียงอย่างเดียว นักศึกษาจึงมีความรู้สึกร่วมในระดับน้อย อาจเพ่ิงเริ่มท าความ 
เข้าใจกับกิจกรรม 
 
ข้อค้นพบจากการท าการแสดงเรื่องที่ 2 
 นักศึกษาให้ความสนใจตั้งแต่เริ่มการแสดง เนื่องจากมีเพ่ือนักศึกษาถูกเชิญขึ้นมาร่วมแสดง 
ตลอดทั้งรื่องมีปฏิกิริยาจากนักศึกษาท่ีเป็นผู้ชม คือ ปรบมือ หัวเราะ มีเสียงกระซิบพูดคุยถึงความเห็น 
ที่มีต่อเหตุการณ์ในละคร เมื่อนักศึกษาอาสาสมัครพบกับวิกฤตในละคร บางช่วงมีเสียงโห่ร้องเอาใจ 
ช่วยจากนักศึกษาท่ีเป็นผู้ชม  
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ตารางที่ 5 ตารางแสดงข้อค้นพบจากการจัดแสดง  

บท
ละคร 

รูปแบบการน าเสนอ ข้อค้นพบ 

เรื่องท่ี 1 
ความ 
ลับของ

ฉัน 

นักแสดงเล่นละคร
ตั้งแต่ต้นจนจบเมื่อจบ
จึงให้แสดงความเห็น  

นักศึกษาพยาบาลให้ความสนใจกับการแสดง เมื่อจบ
การแสดง เมื่อผู้วิจัยสอบถามว่ารู้สึกอย่างไร นักศึกษา
ที่ชมละครบางคนให้ความร่วมมือแสดงความคิดเห็น
โดยเป็นการตอบด้วยเสียงระดับเบา 

เรื่องท่ี 2 
พิมพร
อยาก
กลับ
บ้าน 

ให้นักศึกษาพยาบาล 1 
คนร่วมเล่นละครโดยให้
สวมบทบาทเป็น
พยาบาล เมื่อจบจึงให้
แสดงความเห็น 

นักศึกษาให้ความสนใจตั้งแต่เริ่มการแสดง เนื่องจากมี
เพ่ือนักศึกษาถูกเชิญขึ้นมาร่วมแสดงด้วย ระหว่างท า
การแสดงจนจบการแสดงมีปฏิกิริยาจากนักศึกษาที่
เป็นผู้ชม คือ ตบมือ หัวเราะ มีเสียงกระซิบพูดคุยถึง
ความเห็นที่มีต่อเหตุการณ์ในละคร 

เรื่องท่ี 3 
ความผิด 
พลาด 
ของนุข
นาถ 

รอบท่ี 1 

ผู้วิจัยปล่อยให้
เหตุการณ์ด าเนินไป
จนถึงจุดแตกหักจนกว่า
จะมีนักศึกษาอาสา
มาร่วมแสดงละคร 1 
คนและหาวิธีแก้ปัญหา
เหตุการณ์ที่เกิดข้ึนเมื่อ
จบจึงให้แสดงความเห็น 

เมื่อการด าเนินเรื่องถึงจุดแตกหักและเวลาผ่านไป
ประมาณ 1 นาที นักศึกษาเริ่มพูดคุยถึงเหตุการณ์ใน
ละคร บางคนเริ่มขยับตัวหรือชักชวนให้เพื่อนนักศึกษา
ขึ้นไปแก้ไขสถานการณ์บนเวที จนมีนักศึกษา
อาสาสมัคร 1 คนวิ่งขึ้นไปช่วยเหลือนักแสดงที่ได้รับ
บทเป็นผู้ป่วยก าลังตกเตียง นักศึกษาท่ีร่วมแสดงแก้ไข
ปัญหาและคลี่คลายปมปัญหาต่างๆ ในเรื่องได้เป็น
อย่างดี  นักศึกษาคนอ่ืนๆ ที่เป็นผู้ชมให้ความสนใจกับ
การแสดงอย่างมาก ตะโกนโห่ร้อง หัวเราะและปรบมือ 
มีความรู้สึกร่วมไปกับการแสดงตลอดท้ังเรื่อง 

เรื่องท่ี 3 
ความผิด 
พลาด 
ของนุข
นาถ 

รอบท่ี 2 

ให้นักศึกษาอาสาสมัคร
จากรอบที่ 1 ก าหนด
เริ่มเล่นที่ฉากใดก็ได้
และเลือกนักศึกษาคน
อ่ืนมาร่วมแสดงละครใน
บทบาทใดก็ได้ เมื่อจบ
จึงให้แสดงความเห็น 

นักศึกษาอาสาสมัครในรอบที่ 1 เป็นผู้ก าหนดเริ่มเล่น
ฉากที่ต้องการแก้ปัญหาการปฏิบัติงานเชิงจริยธรรม
และเชิญเพื่อนนักศึกษาอีก 2 คนมาร่วมแสดงละครใน
บทบาทหัวหน้าพยาบาลและผู้ป่วย โดยเลือกท่ีจะเริ่ม
ฉากแรกของการแสดง เมื่อการแสดงด าเนินไปจนถึง
ฉากผู้ป่วยตกเตียง นักศึกษาที่สวมบทบาทเป็นผู้ป่วย
ตกเตียงเล่นนอกเหนือจากโครงเรื่องท่ีผู้วิจัยก าหนด  
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ปัญหาระหว่างการจัดแสดง 
 1) ไมโครโฟนไร้สายชนิดหนีบปกเสื้อใช้การไม่ได้ 1 ชุด  
  ท าให้นักแสดงในเรื่องที่ 2 ผู้สวมบทบาทเป็นภา ลูกสาวของพิมพรต้องใช้ไมโครโฟน 
ไร้สายชนิดถือแทน แม้ว่าจะไม่มีผลกระทบต่อการด าเนินเรื่องแต่เมื่อถึงฉากท่ีตัวละครทะเลาะกับภพ 
อย่างรุนแรงและต้องใช้ลีลาการแสดงที่ต้องเหวี่ยงแขนไปมา นักแสดงคนดังกล่าวไม่สามารถแสดงได้ 
เต็มที่เพราะต้องคอยห่วงการถือไมโครโฟน ท าให้มีผลกระทบต่อการด าเนินเรื่องเล็กน้อย 
 2) การยืนในจุดที่ก าหนดบนเวทีในช่วงระหว่างพักการแสดงไม่ตรงตามจุดที่ก าหนด  
  เนื่องด้วยผู้วิจัยซึ่งเป็นผู้ด าเนินกิจกรรมรู้สึกตื่นเต้นและมุ่งความสนใจไปที่การพูดคุย 
กับนักศึกษาพยาบาลทั้งท่ีร่วมแสดงบนเวทีและนักศึกษาพยาบาลที่รับชมอยู่ด้านล่าง ท าให้ผู้ชมที่อยู่ 
ด้านล่างมองเห็นไม่สะดวกนักและทีมงานบันทึกภาพไม่สามารถบันทึกภาพได้สวยงามตามต้องการ 
 3) นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมมาถึงหอประชุมเร็วกว่าก าหนด 
  นักศึกษาพยาบาลปีที่ 3 เกือบทั้งหมดเดินทางมาถึงก่อนถึงเวลาเปิดประตูหอประชุม 
ประมาณ 45 นาทีและแจ้งว่าต้องการเข้ามาจองที่นั่งก่อนเนื่องจากพ้ืนที่รอด้านนอกมีพ้ืนที่จ ากัด  
ผู้วิจัยจึงขอความร่วมมือให้รอด้านนอกบริเวณหน้าทางเข้าก่อน 
 

บทละคร รูปแบบการน าเสนอ ข้อค้นพบ 

เรื่องท่ี 3 
ความผิดพลาด 
ของนุขนาถ 
รอบท่ี 2 

(ต่อ) 

 บทสนทนาที่นักศึกษาพูดคุยกับนักแสดง
กลายเป็นการน าละครเรื่องอ่ืนมาแทรก แต่ก็
ได้รับเสียงตอบรับจากนักศึกษาท่ีเป็นผู้ชมเป็น
อย่างดี ทั้งการหัวเราะ ปรบมือชอบใจและการ
ตะโกนแนะน าว่าควรแก้ไขปัญหาอย่างไร ซึ่ง
การแสดงที่ออกนอกโครงเรื่องนั้น ผู้วิจัย
แก้ปัญหาโดยให้นักแสดงที่รับบทเป็นญาติผู้ป่วย
เข้าไปช่วยดึงนักศึกษาที่ร่วมแสดงกลับเข้าสู่
โครงเรื่องที่ก าหนด คือ กระตุ้นให้นักศึกษาที่
สวมบทบาทเป็นพยาบาทให้ความช่วยเหลือ
ผู้ป่วยและเลือกตัดสินใจแก้ปัญหาเชิงจริยธรรม 
ละครจึงด าเนินต่อจนจบเรื่อง  เมื่อจบการแสดง
ก็ได้รับเสียงปรบมือดังที่สุดจากท้ัง 3 เรื่อง 
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3.ขั้นหลังการแสดง (Post –production) 

 ผู้วิจัยได้ท าการรวบรวมแบบสอบถามการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วม 
กิจกรรมที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือการเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลจ านวน 200  
ชุด ตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 คือ เพื่อศึกษาการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัม 

เธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล โดยสรุปรายละเอียดได้ ดังนี้ 

ตารางที่ 6 แสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมแบ่งเพศ อายุและชั้นปีการศึกษา  

 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลผู้เข้าร่วมกิจกรรม  

 จากตารางที่ 6 พบว่า นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นเพศหญิงมากกว่าเพศชาย  
จ านวน 185 คน คิดเป็นร้อยละ 92.50  เพศชายมีจ านวน 15 คน คิดเป็นร้อยละ 7.50 โดยส่วนใหญ่มี 
อายุ 21 ปี จ านวน 187 คน คิดเป็นร้อยละ 93.50 และนักศึกษาพยาบาลที่มีอายุ 22 ปี มีเพียง 13  
คน คิดเป็นร้อยละ 6.50 ผู้เข้าร่วมกิจกรรมเป็นนักศึกษาพยาบาลปีที่ 3 ทั้งหมด คิดเป็นร้อยละ 100  
 
 
 

 

ข้อมูลของผู้เข้าร่วมกิจกรรม จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

เพศ 
1) ชาย 
2) หญิง 
รวม 

 
15 

185 
200 

 
7.50 

92.50 
100.00 

อายุ 
1) อายุ 21 ปี 
2) อายุ 22 ปี 
รวม 

 
187 
13 

200 

 
93.50 
6.50 

100.00 

ระดับชั้นปีการศึกษา 
ชั้นปีที่ 3 
รวม 

 
200 
200 

 
100.00 
100.00 
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ตารางที่ 7 แสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมแสดงข้อมูลการรับรู้และทัศนคติที่มี     
             ต่อละครเวที 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ส่วนที่ 2 การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อละครเวที 
 จากตารางที่ 7 พบว่า นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่ที่เคยชมละครเวทีมีจ านวน 174  
คน คิดเป็นร้อยละ 87 และนักศึกษาพยาบาลที่ไม่เคยเคยชมละครเวทีมีจ านวน 26 คน คิดเป็นร้อยละ  
13 โดยมีเพียงจ านวน 9 คนที่ดูละครเวที 1 – 2 ครั้งต่อปี คิดเป็นร้อยละ 4.5 และเมื่อถามถึงความ 
คาดหวังของในการดูละครเวทีพบว่า ส่วนใหญ่ดูเพื่อความเพลิดเพลินมากท่ีสุดจ านวน 192 คน คิด 
เป็นร้อยละ 96 รองลงมาคือ การดูเพ่ือยกระดับจิตใจหรือสร้างแรงบันดาลใจ จ านวน 81 คน คิดเป็น 

การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อละครเวที จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

1.ท่านเคยชมละครเวทีมาก่อนหรือไม่? 
1) เคย 
2) ไม่เคย 

 
174 
26 

 
87 
13 

รวม 200 100.00 

2.ท่านมีโอกาสดูละครเวทีบ่อยเพียงใด 
1) 1 – 2 ครั้งต่อปี              
2) 3 – 5 ครั้งต่อปี     
3) มากกว่า 5 ครั้งต่อปี     
4) ในปีนี้ยังไม่เคยดูเลย                

 
9 
0 
0 

191 

 
4.50 
0.00 
0.00 

95.50 
รวม 200 100.00 

3.ความคาดหวังของท่านในการชม
ละครเวที (เลือกตอบได้มากกว่าหนึ่ง
ข้อ) 
1) เพ่ือความเพลิดเพลิน 
2) เพ่ือยกระดับจิตใจ/สร้างแรงบันดาล
ใจ 
3) เพ่ือเป็นองค์ความรู้ประกอบการเรียน 
4) เพ่ือเพ่ิมพูนประสบการณ์ทางสังคม 

 
 

192 
81 
63 
21 

 
 

96 
40.50 
31.50 
10.50 

รวม 200 100.00 
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ร้อยละ 40.50 และเพ่ือเป็นองค์ความรู้ประกอบการเรียน จ านวน 63 คน คิดเป็นร้อยละ 31.50 โดย 
ความคาดหวังในการดูละครเวทีเพื่อเพ่ิมพูนประสบการณ์ทางสังคมมีจ านวนน้อยที่สุด จ านวน 21  
คน คิดเป็นร้อยละ 10.5 
 
ตารางที่ 8 แสดงจ านวนและร้อยละแสดงข้อมูลการรับรู้และทัศนคติท่ีมีต่อฟอรัมเธียเตอร์ 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 จากตารางที่ 8 พบว่า ส่วนใหญ่นักศึกษาพยาบาลที่ไม่รู้จักละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์  
โดยมีจ านวน 196 คน คิดเป็นร้อยละ 98 และมีนักศึกษาพยาบาลที่รู้จักละครในรูปแบบฟอรัม 
เธียเตอร์ เพียง 4 คน คิดเป็นร้อยละ 2  และเกือบทั้งหมดที่คิดว่าละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์ 
เหมาะแก่การเป็นเครื่องมือสื่อสารเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล โดยมีจ านวน 197 คน คิดเป็นร้อย 
ละ 98.50 และมีนักศึกษาพยาบาลเพียง 3 คน คิดเป็นร้อยละ 1.5 ที่ไม่แน่ใจว่าละครในรูปแบบ 
ฟอรัมเธียเตอร์เหมาะแก่การเป็นเครื่องมือสื่อสารเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล  
 
 

การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อฟอรัมเธีย
เตอร์ 

จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

4.ท่านรู้จักละครในรูปแบบฟอรัมเธีย
เตอร์  
  หรือไม่? 
1) รู้จัก 
2) ไม่รู้จัก 

 
 

4 
196 

 
 

2 
98 

รวม 200 100.00 
5.ท่านคิดว่าละครในรูปแบบฟอรัมเธีย
เตอร์เหมาะแก่การเป็นเครื่องมือสื่อสาร
เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล
หรือไม่? 
1) เหมาะสม              
2) ไม่เหมาะสม     
3) ไม่แน่ใจ     

 
 
 

197 
0 
3 

 
 
 

98.50 
0.00 
1.5 

รวม 200 100.00 
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ตารางที่ 9 แสดงจ านวนและร้อยละการรับรู้และทัศนคติของผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มีต่อองค์ประกอบ 
              ของละคร 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

องค์ประกอบของละครที่ชื่นชอบ จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

1.บทละคร 
 

  

1)  มากที่สุด 111 55.50 

2)  มาก 89 44.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

2.นักแสดง 
  1)  มากที่สุด 124 62 

2)  มาก 76 38 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 9 พบว่า องค์ประกอบของละครที่ชื่นชอบที่นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
ชื่นชอบมากที่สุด คือ คือ นักแสดง จ านวน 124 คน คิดเป็นร้อยละ 62 อันดับที่ 2 คือ บทละคร  
จ านวน 111 คน คิดเป็นร้อยละ 55.5 รองลงมา คือ ประเด็นทางจริยธรรม และองค์ประกอบศิลป์ 
ทางการแสดง (อุปกรณ์ประกอบฉาก แสง เสียงและเครื่องแต่งกาย) น้อยที่สุด  
 

 

 

 

 

องค์ประกอบของละครที่ชื่นชอบ จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

3.ประเด็นทางจริยธรรม     

1)  มากที่สุด 106 53 

2)  มาก 94 47 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

4.องค์ประกอบศิลป์ทางการแสดง 
  1)  มากที่สุด 96 48 

2)  มาก 84 42 

3)  ปานกลาง 20 10 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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ส่วนที่ 3 การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพี่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล    

ตารางที่ 10 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ 
              ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลที่ปรากฏในละคร 

 

 

 

ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
ที่ปรากฏในละคร จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

1.หลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)  

เรื่องท่ี 1 9 4.50 

เรื่องท่ี 2 183 91.50 

เรื่องท่ี 3 8 4 

รวม 200 100.00 

2.หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)  

เรื่องท่ี 1 3 1.50 

เรื่องท่ี 2 188 94 

เรื่องท่ี 3 9 4.50 

รวม 200 100.00 

3.หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย 
(Nonmaleficence or Doing no harm) 

เรื่องท่ี 1 4 2 

เรื่องท่ี 2 2 1 

เรื่องท่ี 3 194 97 

รวม 200 100.00 
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ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
ที่ปรากฎในละคร จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

4.หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice)  

เรื่องท่ี 1 12 6 

เรื่องท่ี 2 6 3 

เรื่องท่ี 3 182 91 

รวม 200 100.00 

5.หลักการท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility)  

เรื่องท่ี 1 18 9 

เรื่องท่ี 2 3 1.50 

เรื่องท่ี 3 179 89.50 

รวม 200 100.00 

6.การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) 

เรื่องท่ี 1 181 90.50 

เรื่องท่ี 2 2 1 

เรื่องท่ี 3 17 8.50 

รวม 200 100.00 

7.การบอกความจริง (Telling truth or veracity) 

เรื่องท่ี 1 189 94.50 

เรื่องท่ี 2 10 5 

เรื่องท่ี 3 1 0.50 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 10 พบว่า ส่วนใหญ่นักศึกษาพยาบาลเห็นประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
ที่ปรากฏในละครตรงประเด็นกับท่ีผู้วิจัยต้องการสื่อสารและก าหนดไว้ แต่อีกแง่หนึ่ง นักศึกษา 
มองเห็นหลักจริยธรรมข้อต่างๆ ในเรื่องท่ีไม่ได้ก าหนดไว้ด้วยเช่นกัน ดังนี้ 
 หลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)  ผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่าปรากฏอยู่ในละคร 
เรื่องท่ี 2 มากท่ีสุด จ านวน 183 คน คิดเป็นร้อยละ 91.50 รองลงมาคือเรื่องที่ 3 จ านวน 8 คน คิด 
เป็นร้อยละ 4 และเรื่องที่ 1 จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 4.50 ตามล าดับ 
 หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) นักศึกษาพยาบาลคิดว่าปรากฏอยู่ในละครเรื่อง 
ที่ 2 มากท่ีสุด จ านวน 188 คน คิดเป็นร้อยละ 94 รองลงมาคือเรื่องที่ 3 จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ  
4.50 และเรื่องที่ 1 จ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 1.50   
 หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย (Nonmaleficence  
or Doing no harm) นักศึกษาพยาบาลคิดว่าปรากฏอยู่ในละครเรื่องที่ 3 มากท่ีสุด จ านวน 194 คน  
คิดเป็นร้อยละ 97 รองลงมาคือเรื่องที่ 1 จ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 2 และเรื่องที่ 2 แม่อยากกลับ 
บ้าน จ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 1 
 หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice) นักศึกษาพยาบาลคิดว่าปรากฏ 
อยู่ในละครเรื่องที่ 3 มากท่ีสุด จ านวน 183 คน คิดเป็นร้อยละ 91 รองลงมาคือเรื่องที่ 1 จ านวน 12  
คน คิดเป็นร้อยละ 6 และเรื่องที่ 2 จ านวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 3 
 หลักการท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility) นักศึกษาพยาบาลคิดว่าปรากฏอยู่ใน 
ละครเรื่องที่ 3 มากท่ีสุด จ านวน 179 คน คิดเป็นร้อยละ 89.50 รองลงมาคือเรื่องที่ 1  จ านวน 18  
คน คิดเป็นร้อยละ 9 และเรื่องที่ 2 จ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 1.5 
 หลักการรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) นักศึกษาพยาบาลคิดว่าปรากฏอยู่ใน 
ละครเรื่องที่ 1 มากท่ีสุด จ านวน 189 คน คิดเป็นร้อยละ 94.50 รองลงมาคือเรื่องที่ 2 จ านวน 10 คน  
คิดเป็นร้อยละ 5 และเรื่องที่ 3 จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.5 
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ตารางที่ 11 แสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ   
               ตัวละครที่ชื่นชอบในเรื่องท่ี 1     

 

 

              

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตัวละครที่ชื่นชอบ จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

เรื่องท่ี 1 ความลับของฉัน     

ตัวละคร : จิรายุ (ผู้ป่วย) 
 

  

1)  มากที่สุด 172 86 

2)  มาก 26 13 

3)  ปานกลาง 2 1 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

ตัวละคร : พยาบาลอมรรัตน์     

1)  มากที่สุด 187 93.50 

2)  มาก 13 6.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

ตัวละคร : พิชช่ี   

1)  มากที่สุด 163 81.50 

2)  มาก 32 16 

3)  ปานกลาง 5 2.50 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 11 พบว่า เรื่องที่ 1 ตัวละครที่นักศึกษาพยาบาลชื่นชอบในระดับมากท่ีสุด คือ  

พยาบาลอมรรัตน์ จ านวน 187 คน คิดเป็นร้อยละ 93.50 ชื่นชอบเป็นอันดับที่ 2 คือ นุดา จ านวน  

184 คน คิดเป็นร้อยละ 92 และรองลงมาชื่นชอบตัวละคร จิรายุ(ผู้ป่วย), พิชชี่ และนายแพทย์วิชัย  

ตามล าดับ   

 

 

 

ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
ที่ปรากฏในละคร จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

1.หลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)  

เรื่องท่ี 1 9 4.50 

เรื่องท่ี 2 183 91.50 

เรื่องท่ี 3 8 4 

รวม 200 100.00 

2.หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)  

เรื่องท่ี 1 3 1.50 

เรื่องท่ี 2 188 94 

เรื่องท่ี 3 9 4.50 

รวม 200 100.00 

3.หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย 
(Nonmaleficence or Doing no harm) 

เรื่องท่ี 1 4 2 

เรื่องท่ี 2 2 1 

เรื่องท่ี 3 194 97 

รวม 200 100.00 
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ตารางที่ 12 แสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมในการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อตัวละคร 
     ที่ชื่นชอบในเรื่องท่ี 2  

ตัวละครที่ชื่นชอบ จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

1.แม่ (ผู้ป่วย)     

1)  มากที่สุด 93 46.50 

2)  มาก 107 53.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

2.ภพ     

1)  มากที่สุด 91 45.50 

2)  มาก 109 54.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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ตัวละครที่ชื่นชอบ จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

4. นายแพทย์วิรุฒ     

1)  มากที่สุด 71 35.50 

2)  มาก 129 64.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

5. พยาบาล(แสดงโดย นักศึกษาพยาบาล)     

1)  มากที่สุด 68 34 

2)  มาก 132 66 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

 

 จากตารางที่ 12 พบว่า เรื่องที่ 2 ตัวละครที่นักศึกษาพยาบาลชื่นชอบในระดับมากท่ีสุด คือ  

พิมพร จ านวน 93 คน คิดเป็นร้อยละ 46.50  ชื่นชอบเป็นอันดับที่ 2 คือ ภพ จ านวน 91 คน คิดเป็น 

ร้อยละ 45.50 และรองลงมาชื่นชอบตัวละคร ภา, นายแพทย์วิรุฒและพยาบาล(นักศึกษาพยาบาล 

เป็นผู้สวมบทบาท)  ตามล าดับ 
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ตารางที่ 13 แสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมในการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อตัวละคร 
              ที่ชื่นชอบในเรื่องที่ 3  

 

ตัวละครที่ชื่นชอบ จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ     

1.นุชนาถ 
 

  

1)  มากที่สุด 123 61.50 

2)  มาก 77 38.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

2.ชนาธิป     

1)  มากที่สุด 102 51 

2)  มาก 94 47 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 3 1.50 

5) น้อยที่สุด 1 0.50 

รวม 200 100.00 

3. ณภัทร      

1)  มากที่สุด 108 53 

2)  มาก 92 47 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 13 พบว่า  เรื่องท่ี 3 ตัวละครที่นักศึกษาพยาบาลชื่นชอบในระดับมากท่ีสุด คือ  

นุชนาถ จ านวน 123 คน คิดเป็นร้อยละ 61.50  ชื่นชอบเป็นอันดับที่ 2 คือ ณภัทร(ผู้ป่วยที่ดูแลไม่ดี)  

จ านวน 106 คน คิดเป็นร้อยละ 53 และรองลงมาชื่นชอบตัวละคร ชนาธิป, วรัทยาและวิมล  

ตามล าดับ 

ตารางที่ 14 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติ 
     ที่มีต่อตัวละครที่มีบทบาทใกล้เคียงกับตนเอง 

 จากตารางที่ 14 พบว่า เกินกว่าครึ่งหนึ่งศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่าตัวละครที่มี 
บทบาทใกล้เคียงกับตนเอง คือ  พยาบาล(นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้สวมบทบาท) จากเรื่องที่ 2 จ านวน  
154 คน คิดเป็นร้อยละ 77 อันดับที่ 2 คือ พยาบาลอมรรัตน์จากเรื่องที่ 1 จ านวน 21 คน คิดเป็น 

ตัวละครที่ชื่นชอบ จ านวนผู้ชม คิดเป็นร้อยละ 

5. วรัทยา      

1)  มากที่สุด 87 43.50 

2)  มาก 113 56.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

ตัวละครที่มีบทบาทใกล้เคียงกับตนเองมากที่สุด จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

1)  พยาบาล แสดงโดย นศ.พยาบาล (เรื่องที่ 2)  154 77 

2)  พยาบาลอมรรัตน์ (เรื่องที่ 1) 21 10.50 

3)  วิมล (เรื่องท่ี 3) 19 9.50 

4)  ภพ (เรื่องที่ 2) 4 2 

5) ภา (เรื่องท่ี 2) 1 0.50 

6) จิรายุ (เรื่องที่ 1) 1 0.50 

รวม 200 100.00 
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ร้อยละ 10.50 รองลงมาคือ วิมลจากเรื่องที่ 3 ภพและภาจากเรื่องที่ 2 และจิรายุจากเรื่องที่ 1  
ตามล าดับ 
 
ตารางที่ 15 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ 
              ตัวละครที่ไม่ชอบ 

 จากตารางที่ 15  พบว่า เกินกว่าครึ่งหนึ่งของนักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่า 
ตัวละครที่ไม่ชอบมากท่ีสุด อันดับที่ 1 คือ นุชนาถ จากเรื่องที่ 3 จ านวน 149 คน คิดเป็นร้อยละ 77  
อันดับที่ 2 คือ พยาบาลอมรรัตน์จากเรื่องที่ 1 จ านวน 32 คน คิดเป็นร้อยละ 16 รองลงมาคือ ภพ 
จากเรื่องที่ 2, นุดาจากเรื่องที่ 2 และณภัทรจากเรื่องที่ 3 ตามล าดับ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตัวละครที่ไม่ชอบ จ านวน(คน) คิดเป็นร้อยละ 

1) นุชนาถ (เรื่องท่ี 3) 149 74.50 

2) พยาบาลอมรรัตน์ (เรื่อง 1) 32 16 

3) ภพ (เรื่องที่ 2) 12 6 

4) นุดา (เรื่องท่ี 1) 5 2.50 

5) ณภัทร (เรื่อง 3) 2 1 

รวม 200 100.00 
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ตารางที่ 16 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ 
               การออกแบบการแสดง 

 

 

 

 

ความคิดเห็นที่มีต่อ 
การออกแบบการแสดง 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

1. การแสดงแบบแทรกสดของฟอรั่มเธียเตอร์
เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาลมีความ 
เหมาะสม 

  

1)  มากที่สุด 121 60.50 

2)  มาก 79 39.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

2.การให้นักศึกษาเข้ามามีส่วนร่วมในการแสดง 
มีความเหมาะสม 

  

  

1)  มากที่สุด 173 86.50 

2)  มาก 27 13.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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ความคิดเห็นที่มีต่อ 
การออกแบบการแสดง 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

3. การออกแบบตัวละครสามารถถ่ายทอด
สถานการณ์จริงที่สร้างความรู้ความเข้าใจเรื่อง
จริยธรรมทางการพยาบาลได้อย่างเหมาะสม 

  

1)  มากที่สุด 109 54.50 

2)  มาก 91 45.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

4.การใช้พื้นที่หลากหลายในการแสดงมีความ 
น่าสนใจ 

  

  

1)  มากที่สุด 89 44.50 

2)  มาก 94 47 

3)  ปานกลาง 10 5 

4)  น้อย 7 3.50 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 

5.สถานที่จัดแสดงมีความเหมาะสมกับรับชม   

1)  มากที่สุด 125 62.50 

2)  มาก 75 37.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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จากตารางที่ 16 พบว่า รูปแบบการน าเสนอละครด้านการออกแบบ นักศึกษาพยาบาล 
ผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่า การให้นักศึกษาเข้ามามีส่วนร่วมในการแสดงมีความเหมาะสมที่สุด จ านวน  
173 คน คิดเป็นร้อยละ 86.5 รองลงมาคือ สถานที่จัดแสดงมีความเหมาะสมกับการรับชม จ านวน  
125 คน คิดเป็นร้อยละ 62.5  โดยมองว่าการใช้พ้ืนที่หลากหลายในการแสดงมีความน่าสนใจน้อย 
ที่สุด จ านวน 89 คน คิดเป็นร้อยละ 44.5 
 

 

ความคิดเห็นที่มีต่อ 
การออกแบบการแสดง 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

6.ระยะเวลาในการแสดงละครมีความเหมาะสม   

1)  มากที่สุด 121 60.50 

2)  มาก 79 39.50 

3)  ปานกลาง 0 0.00 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
7.องค์ประกอบศิลป์ของฟอรั่มเธียเตอร์ที่มีความ   
เรียบง่าย มีความเหมาะสมในการสร้างความรู้
ความ 

  

เข้าใจในเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล   
1)  มากที่สุด 173 86.50 
2)  มาก 27 13.50 
3)  ปานกลาง 0 0.00 
4)  น้อย 0 0.00 
5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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ตารางที่ 17 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ 
               ความสามารถของนักแสดง 

ความคิดเห็นที่มีต่อ 
ความสามารถของนักแสดง 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

1. นักแสดงสามารถถ่ายทอดสถานการณ์จริง เพื่อ   

ความรู้ความเข้าใจเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล
ได้อย่างเหมาะสม 

  

1)  มากที่สุด 106 53 

2)  มาก 91 45.50 

3)  ปานกลาง 3 1.50 

4)  น้อย 0 0.00 

5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
2.นักแสดงเข้าถึงบทบาทที่ได้รับมอบหมาย มี
ความเข้าใจในตัวละครและท าให้รู้สึกจริง 

  

1)  มากที่สุด 132 66 
2)  มาก 6 34 
3)  ปานกลาง 0 0.00 
4)  น้อย 0 0.00 
5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
3.นักแสดงสามารถใช้เทคนิคการแสดงด้นสด   
ได้อย่างเหมาะสม   
1)  มากที่สุด 108 54 
2)  มาก 82 41 
3)  ปานกลาง 10 5 
4)  น้อย 0 0.00 
5) น้อยที่สุด 0 0.00 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 17 พบว่า รูปแบบการน าเสนอละครด้านความสามารถของนักแสดง นักศึกษา 
พยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่า นักแสดงเข้าถึงบทบาทที่ได้รับมอบหมาย มีความเข้าใจในตัวละคร 
และท าให้รู้สึกจริงมากท่ีสุด จ านวน 132 คน คิดเป็นร้อยละ 66 รองลงมาคือ นักแสดงสามารถใช้ 
เทคนิคการแสดงด้นสดได้อย่างเหมาะสม จ านวน 108 คน คิดเป็นร้อยละ 54 และนักแสดงสามารถ 
ถ่ายทอดสถานการณ์จริงเพ่ือสร้างความรู้ความเข้าใจเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลได้อย่างเหมาะสม  
จ านวน 106 คน คิดเป็นร้อยละ 53 
ตารางที่ 18 ตารางแสดงจ านวนและร้อยละของผู้เข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อ 
               คุณค่าต่อการละครและสังคม 

 

 

ความคิดเห็นที่มีต่อ 
คุณค่าต่อการละครและสังคม 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

1.ฟอรัมเธียเตอร์เป็นเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพใน
การสร้างเสริมเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาล 
1)  มากที่สุด 
2)  มาก 
3)  ปานกลาง 
4)  น้อย 
5) น้อยที่สุด 

 
 

171 
29 
0 
0 
0 

 
 

85.50 
14.50 
0.00 
0.00 
0.00 

รวม 200 100.00 

2.ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการ
พยาบาลเหมาะสมแก่การจัดกิจกรรมในชั้นเรียน 
1)  มากที่สุด 
2)  มาก 
3)  ปานกลาง 
4)  น้อย 
5) น้อยที่สุด 

 
 

158 
44 
0 
0 
0 

 
 

78 
22 

0.00 
0.00 
0.00 

รวม 200 100.00 
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 จากตารางที่ 18 พบว่า รูปแบบการน าเสนอละครด้านคุณค่าต่อการละครและสังคมนักศึกษา 
พยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่า ฟอรัมเธียเตอร์เป็นเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพในการสร้างเสริมเรื่อง 
จริยธรรมทางการพยาบาล จ านวน 171 คน คิดเป็นร้อยละ 85.50 รองลงมาคือ ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือ 
เสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลเหมาะสมแก่การจัดกิจกรรมในชั้นเรียน จ านวน 156 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 78 โดยคิดว่าต้องการให้มีละครเพ่ือสื่อสารเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลโอกาสต่อไปใน 
ระดับมากใกล้เคียงกันกับระดับมากที่สุด คือ ร้อยละ 41 และร้อยละ 59 ตามล าดับ  
 

ความคิดเห็นที่มีต่อ 
คุณค่าต่อการละครและสังคม 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

4.เนื้อหาของฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริม
จริยธรรมทางการพยาบาล ควรน าเสนอประเด็นที่
เกี่ยวข้องหรือมีความส าคัญในการปฏิบัติงานทาง
วิชาชีพพยาบาล 
1)  มากที่สุด 
2)  มาก 
3)  ปานกลาง 
4)  น้อย 
5) น้อยที่สุด 

 
 
 
 

137 
63 
0 
0 
0 

 
 
 
 

68.50 
31.5 
0.00 
0.00 
0.00 

รวม 200 100.00 

4.ท่านต้องการให้มีละครเพื่อสื่อสารเรื่องจริยธรรม
ทางการพยาบาลโอกาสต่อไป 
1)  มากที่สุด 
2)  มาก 
3)  ปานกลาง 
4)  น้อย 
5) น้อยที่สุด 

 
 

118 
82 
0 
0 
0 

 
 

59 
41 

0.00 
0.00 
0.00 

รวม 200 100.00 
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 การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการ
พยาบาลโดยออกแบบเป็นค าถามปลายเปิด 
 1) สถานการณ์ในละครที่คิดว่าสามารถสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลได้ดีที่สุด 
ส่วนนี้ผู้วิจัยออกแบบเป็นค าถามปลายเปิด โดยนักศึกษาแสดงความคิดเห็น ดังนี้  

 สถานการณ์ในละครเรื่องที่ 1 ความลับของฉัน สามารถสื่อสารหลักจริยธรรมทางการ 

พยาบาลได้ดีที่สุด 2 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นที่ 1 หลักการรักษาความลับของผู้ป่วย  

(Confidentiality) ในฉากที่ 1 พยาบาลอมรรัตน์เปิดเผยรูปผู้ป่วยซึ่งอยู่ในขั้นตอนวินิจฉัยการรักษาให้ 

บุคคลอื่นที่ไม่เกี่ยวข้องดูและประเด็นที่ 2 หลักการบอกความจริง (Telling the truth or veracity)  

ในฉากที่ 2 นายแพทย์วิรุฒบอกผลการตรวจชิ้นเนื้อที่จมูกของจิรายุ 

 สถานการณ์ในละครเรื่องที่ 2 แม่อยากกลับบ้าน สามารถสื่อสารหลักจริยธรรมทางการ 

พยาบาลได้ดีที่สุด 2 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นที่ 1 หลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy) ใน 

ฉากที่ 2 พิมพร ผู้ป่วยโรคมะเร็งทะเลาะกับภพ เพราะไม่ต้องการผ่าตัดชิ้นเนื้อมะเร็งที่เต้านม และ 

ประเด็นที่ 2 หลักการท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)  ในฉากที่ 3 พยาบาล(แสดงโดยนักศึกษา 

พยาบาล) เข้ามาให้ค าปรึกษาเรื่องการเตรียมตัวก่อนผ่าตัดและให้ก าลังใจพิมพร 

 สถานการณ์ในละครเรื่องที่ 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ สามารถสื่อสารหลักจริยธรรม 

ทางการพยาบาลได้ดีที่สุด 3 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นที่ 1 หลักการหลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจ 

ก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย (Nonmaleficence or Doing no harm) ในฉากที่ 1 พยาบาล 

นุชนาถน ายามาให้ผู้ป่วยทั้ง 2 คน แต่ไม่สนใจณภัทร โดยฉากท่ี 3 ของเรื่องที่ณภัทรพยายามลงจาก 

เตียงพลาดตกเตียง แต่พยาบาลนุชนาถไม่ช่วยเหลือ เป็นฉากท่ีสามารถสื่อสารในประเด็นที่ 1 และ 

ประเด็นที่ 2 การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice)  โดยในช่วงที่นักแสดงท าการแสดงด้น 

 สดที่พยาบาลนุชนาถโน้มน้าวไม่ให้นักศึกษาพยาบาลที่ร่วมท าการแสดงบอกความจริงว่าตนเอง 

 ปฏิบัติงานผิดพลาดแก่วิมล สื่อสารในหลักการท าหน้าที่ความ ซื่อสัตย์สุจริต (Fidelity) ได้ดีที่สุด 
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ตารางที่ 19 แสดงค าตอบปลายเปิดที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 

 

 

ความคิดเห็นที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อ
สร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 

จ านวน 
 (คน ) 

คิดเป็นร้อยละ 

ความรู้สึกต่อการสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการ
พยาบาลโดยใช้รูปแบบของละคร 
1)  รู้สึกสนุกสนาน 
2)  รู้สึกแปลกใหม่ ไม่เคยเห็นมาก่อน 

 
 

167 
22 

 
 

88.36 
11.64 

รวม 189 100.00 
สิ่งท่ีประทับใจในฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริม
จริยธรรมทางการพยาบาล 
1)  การเปิดโอกาสให้นักศึกษามีส่วนร่วม 
2)  การสร้างละครให้มองเห็นเป็นรูปธรรม 
3)  การน าหลักจริยธรรมมาท าให้น่าสนใจ 
4)  เรื่องราวในละคร 
5)  นักแสดง 
6)  ทีมงาน 

 
 

63 
38 
31 
17 
14 
5 

 
 

37.50 
22.61 
18.45 
10.12 
8.33 
2.97 

รวม 168 100.00 

ข้อเสนอแนะในการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้าง
เสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 
1)  การเพ่ิมประเด็นการแสดง 
2)  การจัดกิจกรรมให้เป็นส่วนหนึ่งของการเรียนการสอน
ของรายวิชาจริยธรรมทางการพยาบาลและจัดเป็น
กิจกรรมต่อเนื่อง 
3)  การเพ่ิมระยะเวลาการแสดงละคร 
4)  การให้นักศึกษาพยาบาลเป็นหนึ่งในทีมนักแสดง 

 
 

23 
16 

 
 

13 
4 

 
 

41.07 
28.57 

 
 

23.21 
7.14 

รวม 56 100.00 
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 2) ความรู้สึกต่อการสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลโดยใช้รูปแบบของละคร 
จ านวน 189 คน แบ่งเป็น 2 ประเด็น คือ ประเด็นที่ 1 นักศึกษาพยาบาลรู้สึกสนุกสนาน จ านวน 167  
คนและประเด็นที่ 2 นักศึกษาพยาบาลรู้สึกแปลกใหม่ ไม่เคยเห็นมาก่อน จ านวน 22 คน  
 3) สิ่งที่ประทับใจในฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล  นักศึกษาแสดง 
ความเห็นจ านวน 168 คน แบ่งเป็น 6 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นที่ 1 ประทับใจที่ให้นักศึกษามีส่วนร่วม  
จ านวน 63 คน, ประเด็นที่ 2 การสร้างละครให้มองเห็นเป็นรูปธรรม จ านวน 38 คน, ประเด็นที่ 3  
การน าหลักจริยธรรมมาท าให้น่าสนใจ จ านวน 31 คน, ประเด็นที่ 4 ประทับใจเนื้อหาในละคร จ านวน  
17 คน, ประเด็นที่ 5 ประทับใจนักแสดง จ านวน 14 คนและประเด็นที่ 6 ประทับใจทีมงาน จ านวน 5  
คน    
 4) ข้อเสนอในการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล โดยมี 
นักศึกษาแสดงความคิดเห็นจ านวน 56 คน แบ่งเป็น 4 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นที่ 1 การเพ่ิมประเด็น 
การแสดง จ านวน 23 คน ประเด็นที่ 2 การจัดกิจกรรมให้เป็นส่วนหนึ่งของการเรียนการสอนของ 
รายวิชาจริยธรรมทางการพยาบาลและจัดกิจกรรมเป็นประจ า จ านวน 16 คน ประเด็นที่ 3 การเพิ่ม 
ระยะเวลาการแสดงละคร จ านวน 13 คนและประเด็นที่ 4 การให้นักศึกษาพยาบาลมีส่วนร่วมเป็น 
หนึ่งในทีมนักแสดง จ านวน 4 คน  
 5) ทัศนคติจากผู้เชี่ยวชาญ 
  รศ.ดร.พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์ อาจารย์ผู้สอนรายวิชาจริยธรรมทางการ 

พยาบาลและ ผศ.พรศรี ดิสรเตติวัฒน์ อาจารย์พยาบาลจากโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ได้ให้ความ 

คิดเหน็ต่อการออกแบบการน าเสนอในละครมองว่า นอกเหนือการดูละครเพ่ือความเพลิดเพลินแล้ว  

ยังสามารถสื่อสารประเด็นทางจริยธรรมได้ดี โดยเฉพาะการมองเห็นสถานการณ์ที่พยาบาลวิชาชีพพบ 

ได้บ่อยแต่ก็เป็นเรื่องที่ควรให้ความส าคัญ ท าให้นักศึกษาพยาบาลได้ฝึกการสะท้อนคิดและแลกเปลี่ยน 

ความคิดเห็นเพ่ือตัดสินใจเลือกแนวทางการปฏิบัติงานอย่างเหมาะสมที่สุด 

"นักศึกษาก็จะเห็นถึงความเป็นพยาบาลสถานการณ์ 

จริงที่อาจจะเห็นในวอร์ดจะเห็นได้ว่านักศึกษา 

พยาบาลมีกรอบความคิดและแสดงละครออกมา 

ได้ดีการแสดงละครฟอรัมเธียเตอร์ในวันนี้ก็เป็น 

อีกมุมนึงที่สะท้อนให้กลุ่มนักศึกษาพยาบาลได้เห็นภาพ 

ที่เป็นไปได้ในสังคมและสภาพแวดล้อมที่เกิดข้ึนใน 

โรงพยาบาลโดยเฉพาะการหลักการดูแลผู้ป่วยด้วย 
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ความยุติธรรม ไม่ว่าจะเป็นคนไข้ยากจน คนไข้ฉุกเฉิน  

คนไข้ที่พอมีเงินหน่อย การแสดงในวันนี้ท าให้ได้เห็น 

ศักยภาพว่านักศึกษาเค้าสามารถจัดการได้อย่างไรก็เห็น 

ว่ามีไหวพริบและจัดการได้ดีซึ่งคนไข้และประชาชน 

ต้องการพยาบาลดีๆ แบบนี้ เราไม่ได้อยู่ในฐานะคนไข้  

เราไม่รู้หรอกว่าควรเป็นพยาบาลแบบไหน แต่ละครใน 

วันนี้สะท้อนให้เราได้เห็นว่านอกเหนือจากการเป็น 

พยาบาลมีความรู้ ก็ควรมีจริยธรรมที่ดีด้วย" 

    (พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์, สัมภาษณ์, 7 พฤษภาคม 2560)  

 
 “สนุกมาก คือยอมรับว่าตอนแรกก็ดูเพ่ือความ 
เพลิดเพลินนะ แต่พอดูไปกลางเรื่องที่สอง เออ.. 
มันไม่แค่สนุกน่ะสิ มันมีอะไรแฝงอยู่คนทั่วไปเค้าดู 
อาจจะเฉยๆ ไม่อินก็ได้ ท าให้เราได้คิดนะว่าบางฉาก 
นี่เจอบ่อย มันจี้ใจนะบางฉากอ่ะ มั่นใจว่าพยาบาล 
เกือบทุกคนต้องเคยเจอเคสคนไข้ดื้อ ไม่ยอมรักษา 
แน่นอน หรืออย่างเคสตกเตียงเนี่ย พยาบาลเค้าจะท า 
ยังไง มันควรเป็นสีขาวนะ คือท าให้ดีท าถูกต้อง แต่ 
บางทีมันก็มีนะคนที่เป็นสีเทา บางทีเราก็ต้องเจอคน 
แบบนี้เป็นเรื่องที่หลีกเลี่ยงไม่ได้หรอก แต่จะท ายังไง 
ให้มันเหมาะสมที่สุด เป็นสิ่งที่เราต้องตัดสินใจ อย่าง 
เด็กบางคนเค้าออกจากห้องแล้วเค้ายังคุยกันอยู่เลย  
ฉากโน้นฉากนี้เธอจะท ายังไง ชั้นจะท าแบบนี้  
ประมาณนี้นะที่ได้ยิน พอดีว่าเดินไปตึกเดียวกันก็เห็น 
คุยกันไปจนถึงห้องเรียนถัดไป” 

    (พรศรี ดิสรเตติวัฒน์, สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2560) 

  
 ในส่วนของผลการส ารวจการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อความชื่นชอบตัว 
ละครซึ่งพบว่า นักศึกษาเลือกตัวละครที่มีบทบาทเป็นพยาบาลมากท่ีสุด ตัวละครที่นักศึกษาชื่นชอบ 
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มากที่สุดในละครเรื่องที่ 1 คือ อมรรัตน์ และละครเรื่องที่  3 คือ นุชนาถ นอกจากนี้ผลการส ารวจการ 
รับรู้และทัศนคติท่ีมีต่อตัวละครที่มีบทบาทใกล้เคียงกับตนเองมากท่ีสุด คือ พยาบาลที่รับบทโดย 
นักศึกษาพยาบาลในเรื่องที่ 2 โดยตัวละคร และตัวละครที่ไม่ชอบมากท่ีสุด คือ นุชนาถ ในละครเรื่อง 
ที่ 3 ซึ่ง ผศ.ดร.พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์ อาจารย์ผู้สอนรายวิชาจริยธรรมพยาบาล มีความเห็นว่า  
นักศึกษาพยาบาลซึ่งอยู่ในบทบาทของพยาบาล มีความคุ้นเคยในวิชาชีพจึงท าให้สามารถประเมินและ 
วิเคราะห์ได้ว่าชื่นชอบในตัวละครนี้มากกว่าตัวละครอ่ืนๆ อีกประเด็นหนึ่งคือ นักศึกษาที่ร่วมแสดง 
ละครมีความคุ้นเคยกันหรือเป็นเพื่อนกัน ท าให้เมื่อดูละครแล้วรู้สึกสนใจและรู้สึกมีส่วนร่วมมากกว่า 
  

 “การที่ได้เห็นตัวละครพยาบาลทั้งตัวที่ดีและตัวที่ 
ไม่ดีแล้วเค้าชอบทั้งสองตัวนะคะ ต้องบอกก่อนว่า 
อย่างตัวละครอ่ืนๆ พวกผู้ป่วยหรือญาติผู้ป่วย เค้า 
ไม่ได้อยู่ในบทบาทตรงนั้นก็เลยอาจจะไม่เข้าใจกับ 
บทบาทตรงนั้นได้ลึกซึ้งเท่ากับตัวละครพยาบาลที่ 
เข้าใจพยาบาลมากกว่า นั่นก็เพราะว่านักศึกษาเค้า 
มีประสบการณ์ร่วม การเป็นพยาบาลเหมือนกัน  
ตัวที่เป็นพยาบาลที่ปฏิบัติหน้าที่ได้ดี รู้สึกว่าใช่เลย  
อยากเป็นแบบนั้น ส่วนตัวที่เป็นพยาบาลไม่ดี 
เค้าก็สามารถคิดแยกแยะได้เลยว่า มันไม่ใช่ ไม่ถูก  
ไม่ควรท า กับอีกแง่นึงที่คิดตรงกันก็คือ อาจจะเห็น 
นักศึกษาพยาบาลที่ขึ้นไปเล่นเป็นเพื่อนเค้ารึเปล่า  
เค้าก็เลยชอบมากที่สุดเพราะเป็นคนคุ้นเคย อันนี้ก็ 
น่าคิดนะ  ก็อาจจะมีคนที่คิดแบบนี้บ้าง” 

   (พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์, สัมภาษณ์, 7 พฤษภาคม 2560) 

 ในขั้นก่อนการแสดงที่ออกแบบการน าเสนอประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลในละครแต่ละ 
เรื่อง ผู้วิจัยคาดว่านักศึกษาจะมองเห็นประเด็นจริยธรรมที่ก าหนดในแต่ละเรื่องเท่านั้น แต่เมื่อ 
ประมวลผลแบบสอบถามการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อประเด็นจริยธรรมทางการ 
พยาบาลที่ปรากฏในละครกลับพบว่า นักศึกษาเลือกตอบประเด็นจริยธรรมที่มีอยู่ในละครเรื่องอ่ืนที่ 
ผู้วิจัยไม่ได้ก าหนดไว้ เมื่อพิจารณาแล้วผู้วิจัยมองความเป็นไปได้อยู่ 2 ประเด็น คือ นักศึกษามองเห็น 
ประเด็นจริยธรรมอื่นที่อยู่ในละครจริงๆ และมีความเป็นไปได้ที่นักศึกษาบางคนอาจตอบแบบสุ่มเดา 
โดยเลือกท าเครื่องหมายทุกช่อง โดยผศ.ดร.พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์  ให้ความเห็นเพิ่มเติม 
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ในประเด็นนี้ว่า การก าหนดประเด็นจริยธรรมในละครครั้งต่อไป ผู้สร้างสรรค์ต้องเพ่ิมความละเอียด 
และรอบคอบในการสร้างสรรค์บท เพ่ือให้สื่อสารเนื้อหาที่ต้องการถึงผู้ชมได้ตรงประเด็นมากที่สุด 
 

“การที่เด็กมองเห็นประเด็นจริยธรรมอื่นในเรื่องที่ 

เราไม่ได้ตั้งใจ อาจท าให้เป็นข้อสังเกตที่ทีมงานต้อง 

ตระหนักถึงสิ่งเล็กๆ น้อยๆ บางทีเราไม่ได้ตั้งใจ  

ดังนั้นต่อไปเราต้องละเอียดทุกข้ันตอน ถ้า 

เป็นสอนแบบบรรยายพูดๆ ไป บางทีเด็กไม่สนใจ 

หรอก ก็ฟังข้ามๆ ไปให้พอรู้ว่าคือเรื่องนี้นะ แต่ไม่ 

สนใจมากเท่าไหร่ แต่พอมาเป็นละครเล่นให้ดูและ 

ได้ขึ้นไปเล่นเอง เด็กเค้าสนใจและจับทุกราย 

ละเอียดจริงๆ เพราะฉะนั้นการแสดงละคร 

ครั้งนี้ถือว่ามีบทบาทอย่างมากต่อการเรียนรู้เรื่อง 

จริยธรรม อาจจะจ าเรื่องราวไม่ได้หมดหรอก แต่ 

เด็กเค้าจ าฉากนะว่าฉากไหนหมายถึงประเด็น 

จริยธรรมอะไร ต่อไปท างานเค้าก็อาจจะนึกถึง 

ตอนที่ดูละครนี่แหล่ะ” 

   (พูลสุข เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์, สัมภาษณ์, 7 พฤษภาคม 2560) 

 

 เมื่อสอบถามความเห็นนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 จากโณงเรียรนพยาบาลรามาธิบดี 
จ านวน 3 คน ได้แก่ ศิระกาญจน์ แซ่ด่าน, ศักภร ฉิมศรีและพลิษฐ์ จันภิรมย์ ว่ารู้สึกอย่างไรที่ร่วม 
แสดงละคร ซึ่งนักศึกษากลุ่มดังกล่าวศึกษาอยู่ในหลักสูตรการเรียนการสอนทั้งการฟังบรรยายใน 
ห้องเรียนและการฝึกภาคปฏิบัติในหอพักผู้ป่วย เมื่อได้มีโอกาสร่วมแสดงและเผชิญกับปมปัญหาใน 
ละคร แต่ละคนต่างก็ใช้หลักจริยธรรมทางการพยาบาลและแนวทางการปฏิบัติต่อผู้ป่วยเป็นเกณฑ์ใน 
การพิจารณาตัดสินใจกระท าอย่างใดอย่างหนึ่งโดยค านึงถึงผลกระทบที่มีต่อผู้ป่วยเป็นหลัก โดยมอง 
ว่ามีความเข้าใจในบทบาทของพยาบาลวิชาชีพมากข้ึน เข้าใจในบริบทแวดล้อมเมื่อพบกับประเด็น 
ความขัดแย้งทางจริยธรรมในการปฏิบัติงาน 

“เราต้องยอมรับฟังเค้าก่อน ให้เค้าใจเย็นๆ และ 
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ค่อยอธิบาย อย่างเคสคุณพิมพรเค้ากลัวเรื่อง 
ภาพลักษณ์หน้าอก เรื่องดมยาและการดูแลเลี้ยงดู 
ลูกๆ ถ้าสมมติว่าเราไม่สามารถคุมคนเดียวได้  
เราก็ต้องหาคนช่วย หาทีมสุขภาพ อาจจะต้องให้ 
คุณภพแยกไปอีกมุมนึงก่อนแล้วค่อยมาคุยกันอีกที” 

     (ศิระกาญจน์ แซ่ด่าน, สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2560) 

 
 “เรื่องการเขียนรายงาน ถ้าสมมติเป็นเหตุการณ์จริง  
เราก็ต้องเขียนตามความจริง แน่นอนว่ามีประโยค 
นึงที่มีคนเคยพูดว่า The error is a human.  
คนเราสามารถผิดพลาดได้ ถ้าเราปรับปรุงตัวเอง 
แล้วเราก็มาดูระบบว่า เราท างานพลาดตรงไหนรึ 
เปล่าเพ่ือจะเป็นการปรับปรุง เราจะไม่มาโทษเป็น 
คนๆ ว่า นี่เค้าท าผิดนะ ฉันจะฟ้อง แต่เราควรที่จะ 
ไปดูระบบการท างานว่าท าไมถึงเป็นแบบนี้ พอเรา 
มาอยู่ตรงจุดนี้ เราก็เข้าใจพยาบาลเลยนะว่า  
พยาบาลจ านวนน้อย ผู้ป่วยจ านวนเยอะบางทีก็ดูไม่ 
ทั่วถึงจริงๆ หรืออาจจะเป็นเคสที่พยาบาลดูแล 
เท่ากันแต่ก็สามารถเกิดความผิดพลาดได้ตลอด” 

     (ศักภร ฉิมศรี, สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2560) 

 

 “มองในฐานะผู้ป่วยก็คงรู้สึกแย่เหมือนกัน เราเป็น 

ผู้ป่วยเหมือนกันก็ควรจะได้รับการปฏิบัติที่เท่า 

เทียมกัน” 

     (พลิษฐ์ จันภิรมย์, สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2560) 

  

 



 
 

 

98 

บทที่ 6  
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 

 
สรุปผลการวิจัย 

 การศึกษาเรื่อง “การสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล” 

เป็นการวิจัยเชิงสร้างสรรค์ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษารูปแบบและแนวทางละครเพ่ือการศึกษาทาง

พยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ เพ่ือสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการ

พยาบาลและเพ่ือศึกษาการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้าง

จริยธรรมทางการพยาบาล สามารถสรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์ได้ดังนี้ 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 1 เพื่อศึกษารูปแบบและแนวทางละครเพื่อการศึกษาทางพยาบาลศาสตร์ใน
ต่างประเทศ 
 จากผลการศึกษาการสื่อสารประเด็นเรื่องการพยาบาลในมหาวิทยาลัยต่างประเทศโดยใช้

ละครเป็นเครื่องมือ ในรอบ 10 ปีที่ผ่านมาตั้งแต่ปี ค.ศ. 2007 – ค.ศ. 2017 พบว่า มี 3 รูปแบบหลักๆ 

คือ การแสดงบทบาทสมมติ, กิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้านการแสดงและการแสดงละครเวที ซึ่งการ

แสดงบทบาทสมมติเป็นที่นิยมมากที่สุด  การจัดเตรียมการแสดงเพื่อใช้เป็นส่วนหนึ่งในการศึกษาด้าน

การพยาบาลจึงไม่จ าเป็นต้องการความซับซ้อน เพียงแต่ให้ถูกต้องตามหลักปฏิบัติทางการพยาบาล

และเรื่องราวหรือกรณีศึกษาท่ีท ากิจกรรมเป็นเรื่องที่ท้ังผู้จัดกิจกรรมและผู้เข้าร่วมกิจกรรมมี

ประสบการณ์ร่วม   

 จากการศึกษาเอกสาร ได้แก่ บทความวิจัย เอกสารวิชาการและข่าวจากเว็บไซต์ของ

มหาวิทยาลัยในคณะพยาบาลศาสตร์ในประเทศสหรัฐอเมริกาและประเทศสวีเดน พบว่า การส่งเสริม

คุณธรรมจริยธรรมทางการพยาบาลในต่างประเทศนิยมใช้การแสดงบทบาทสมมติมากท่ีสุด โดยใช้การ

จ าลองเหตุการณ์ให้นักศึกษาแก้ไขปัญหาที่เกิดข้ึน งานวิจัยบางชิ้นมีการขอความร่วมมือจาก

ผู้เชี่ยวชาญด้านการละครมามีส่วนร่วมในการสร้างสรรค์รูปแบบของละครให้เกิดความสมจริง 

นอกจากนี้ยังจัดกิจกรรมเชิงปฏิบัติการและการแสดงละครเวที ใช้เป็นสื่อการสอนนักศึกษา โดยการ

น าเสนอเนื้อหาเรื่องราวกรณีศึกษาสุขภาวะของผู้ป่วยและความผิดพลาดจากการปฏิบัติงานของ

พยาบาล  เน้นการค านึงถึงจิตใจของผู้ป่วย การมีเมตตาและดูแลเอาใจใส่ในฐานะเพ่ือนมนุษย์ เพ่ือ
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เป็นแนวทางในการช่วยส่งเสริมการดูแลรักษาผู้ป่วยให้มีประสิทธิภาพและการปฏิบัติงานได้อย่าง

ถูกต้องตามหลักวิชาชีพ  

 ส าหรับในประเทศไทยการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรมทางการพยาบาลในประเทศไทยยังคงใช้

การเรียนการสอนแบบบรรยายเป็นหลัก  โดยก าหนดให้เป็นรายวิชาหรือกิจกรรมเสริมหลักสูตรของ

นักศึกษาพยาบาลและเปิดโอกาสให้นักศึกษาได้อภิปรายหรือแสดงความคิดเห็นในห้องเรียน โดย

น าเสนอผ่านเรื่องราวเกี่ยวกับกรณีศึกษาของผู้ป่วยหรือความบกพร่องในการปฏิบัติงานของพยาบาล

วิชาชีพเช่นเดียวกันกับงานวิจัยในต่างประเทศ แม้ว่าจะมีการใช้การแสดงบทบาทสมมติหรือการผลิต

คลิปวิดีโอโดยนักศึกษาพยาบาล แต่เนื้อหาที่น าเสนอยังขาดความน่าสนใจและยังขาดองค์ประกอบ

บางประการที่ท าให้บรรลุผลต่อการสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาลอย่างแท้จริง จึงเห็นว่าควรใช้

ฟอรัมเธียเตอร์เข้ามาเป็นเครื่องมือ เนื่องจากมีรูปแบบกิจกรรมที่สร้างการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 

เปิดโอกาสในการน าเสนอทางเลือกต่างๆ ได้เป็นอย่างดี 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 2 เพื่อสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล 

 ผู้วิจัยแบ่งกระบวนการสร้างสรรค์เป็น 3 ขั้นตอน ดังนี้ 

1.ขั้นเตรียมการแสดง (Pre-production) ผู้วิจัยมีแนวคิดในการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์โดยมี 

แนวคิดในการน าเสนอประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลที่ถูกต้องตามหลักการและสร้างการมีส่วน 

ร่วมของนักศึกษาพยาบาลโดยให้ร่วมเป็นส่วนหนึ่งในการแสดง   

การสร้างสรรค์บทละคร 

 ผู้วิจัยศึกษาข้อมูลเพ่ือหาประเด็นที่จะน าเสนอในละครจากประสบการณ์ที่ได้ท างานเป็น
บุคลากรในสถาบันการศึกษาทางการแพทย์และเรื่องเล่าจากพยาบาลวิชาชีพน ามาสร้างสรรค์เป็นบท
ละครซึ่งได้พัฒนาทั้งหมด 2 ครั้ง บทละครร่างที่ 1 เป็นการเขียนตัวอย่างบทสนทนาสั้นน าเสนอ
สถานการณ์ความขัดแย้งในหลักจริยธรรมทางการพยาบาลเรื่องหลักการให้ผู้ป่วยมีอิสระ 
(Autonomy)  ความยาวไม่เกิน 3 นาที เพ่ือเป็นตัวอย่างแรก ก่อนที่ผู้วิจัยจะพัฒนาบทละครร่างที่ 2 
ด้วยตนเองอีกครั้งโดยเพ่ิมหลักจริยธรรมทางการพยาบาลครบ 7 ประการ แต่ผู้วิจัยพบว่ารูปแบบการ
แสดงที่วางแผนมีความซับซ้อนและอาจเกิดความสับสนต่อความเข้าใจในประเด็นของละคร จึงพัฒนา
บทละครอีกครั้ง โดยได้รับค าแนะน าเรื่องการสร้างสรรค์บทจากผู้เชี่ยวชาญด้านการละครและ
ผู้เชี่ยวชาญในสาขาพยาบาลศาสตร์ จากนั้นผู้วิจัยน ามาพัฒนาเป็นบทละครฉบับสมบูรณ์เพ่ือใช้ในการ
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แสดงจริง โดยก าหนดให้การแสดงมีทั้งหมด 3 เรื่อง แต่ละเรื่องสอดแทรกหลักจริยธรรมทางการ
พยาบาลผ่านการกระท าของตัวละคร 

นักแสดงและการฝึกซ้อมนักแสดง 

 นักแสดงที่มาร่วมท าการแสดงฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลเป็น
นักแสดงอิสระที่สนใจและมีความสนใจด้านการแสดง จ านวน 6 คน สวมบทบาทเป็นพยาบาลและ
บุคคลที่เกี่ยวข้องกับการท างานในโรงพยาบาล ท าการฝึกซ้อมจ านวน 2 เดือน ระหว่างเดือนมีนาคม 
2560 – เดือนเมษายน 2560 ทั้งหมด 10 ครั้ง รวม 72 ชั่วโมง แบ่งเป็นกิจกรรมเชิงปฏิบัติการด้าน
การแสดง เพ่ือปรับพ้ืนฐานทางการแสดงและการซ้อมบทละครโดยเน้นการแสดงด้นสดซึ่งซ้อมใน
สถานที่แสดงเพ่ือให้โอกาสนักแสดงได้สังเกตบุคลิกของบุคลากรในการปฏิบัติงานจริงเพื่อเทียบเคียง
ความรู้สึกในขณะแสดง 

การออกแบบองค์ประกอบศิลป์ 

 การออกแบบมีแนวคิดสมจริง ในส่วนของฉากและอุปกรณ์ประกอบฉาก ผู้วิจัยเลือกใช้เฉพาะ
อุปกรณ์ประกอบฉากที่จ าเป็น  การออกแบบแสงบนเวทีใช้ชุดไฟเพ่ือส่องสว่างให้เห็นแต่ละฉากชัดเจน 
ไม่สื่อสารไปในรูปแบบความเป็นละครโดยตรง แต่เพ่ือให้เกิดความรู้สึกใกล้ชิดและเหมือนจริง เพ่ือ
สร้างบรรยากาศให้นักศึกษาพยาบาลรู้สึกต้องการเข้าร่วมกิจกรรม นอกจากนี้การออกแบบเครื่องแต่ง
กายนักแสดง ผู้วิจัยเน้นความสมจริง โดยการก าหนดให้นักแสดงสวมใส่ชุดเครื่องแบบพยาบาลจริง
หรือใส่ชุดตามบทบาทท่ีอยู่ในละคร 

การประชาสัมพันธ์การแสดง 

 ผู้วิจัยผลิตโปสเตอร์อิเล็กทรอนิกส์สื่อสารผ่าน Application LINE ไปยังกลุ่มสนทนาของผู้ชม
คือ นักศึกษาพยาบาลโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีชั้นปีที่ 3 ประมาณ 1 สัปดาห์ก่อนการจัดแสดง
ละคร เพ่ือกระตุ้นความสนใจในการเข้าร่วมกิจกรรม 

2. ขั้นจัดการแสดง (Production)  

 ผู้วิจัยจัดแสดงละครในวันจันทร์ที่ 24 เมษายน 2560  เวลา 8.30 – 10.00 น. ซึ่งอยู่ใน 
ชั่วโมงกิจกรรมเสริมความรู้ของนักศึกษาพยาบาลโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ณ หอประชุมอารี วัลยะ 
เสวี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ท าการจัดแสดงครั้งเดียวโดย 
รูปแบบการน าเสนอมี 3 รูปแบบ ได้แก่ เรื่องที่ 1 จัดแสดงละครตั้งแต่ต้นจนจบจากนั้นจึงเปิดโอกาส
ให้นักศึกษาอภิปรายเหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้นในละคร, เรื่องท่ี 2 จัดแสดงละครโดยเชิญนักศึกษาพยาบาล
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เป็นอาสาสมัครร่วมแสดงละคร ระหว่างแสดงสวมบทบาทเป็นพยาบาลวิชาชีพ เพ่ือแก้ไขปัญหาที่
เกิดข้ึนในละครและเรื่องที่ 3 จัดแสดงละครโดยเปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลร่วมเล่นละครและ
สามารถออกแบบ ก าหนดตอน ก าหนบทบาทและเลือกตัวละครเองอย่างอิสระ 
 
3.ขั้นหลังการแสดง (Post –production)  
 ผู้วิจัยท าการส ารวจทัศนคติของผู้ชมต่อการสร้างสรรค์และการจัดแสดงละคร โดยใช้
แบบสอบถาม ส ารวจการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสร้างเสริม
จริยธรรมทางการพยาบาล โดยเป็นนักศึกษาพยาบาลของโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดีชั้นปีที่ 3 ซึ่งเข้า
ร่วมกิจกรรม จ านวน 200 คน โดยได้รับความอนุเคราะห์ในการจัดสรรจ านวนนักศึกษาจากงาน
กิจการนักศึกษา โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี 
 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 3 เพื่อศึกษาการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อฟอรัมเธียเตอร์ 

เพื่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล 

 ผลจากการส ารวจพบว่า นักศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่ดูละครด้วยเป้าหมายเพื่อความ

เพลิดเพลินเป็นหลัก จ านวนนักศึกษาพยาบาลร้อยละ 40.50 ที่ดูละครเพ่ือยกระดับจิตใจหรือสร้าง 

แรงบันดาลใจ โดยมองว่า ละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เหมาะแก่การเป็นเครื่องมือสื่อสารเรื่อง

จริยธรรมทางการพยาบาลถึงร้อยละ 98.50 และมีการรับรู้และทัศนคติในประเด็นต่างๆ ดังนี้ 

ทัศนคติต่อองค์ประกอบของละครที่ชื่นชอบ 

 องค์ประกอบของละครที่นักศึกษาชื่นชอบมากท่ีสุด คือ นักแสดง คิดเป็นร้อยละ 62 
รองลงมาคือ ประเด็นทางจริยธรรมทางการพยาบาลที่น าเสนอในเรื่อง คิดเป็นร้อยละ 53 และ
องค์ประกอบศิลป์ได้รับการชื่นชอบจากผู้ชมน้อยที่สุด คิดเป็นร้อยละ 48 

ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลที่ปรากฏอยู่ในละคร 
 ละครเรื่องที่ 1 ความลับของฉัน นักศึกษาพยาบาลคิดว่ามีการน าเสนอหลักการบอกความจริง

( Telling the truth or veracity) และหลักการรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) ได้

ชัดเจนที่สุด คิดเป็นร้อยละ 94.50 และร้อยละ 90.50 ตามล าดับ 

 ละครเรื่องที่ 2 แม่อยากกลับบ้าน นักศึกษาพยาบาลคิดว่ามีการน าเสนอหลักการท า 
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ประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence) และหลักการให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy) ได้ชัดเจนที่สุด  

คิดเป็นร้อยละ 94 และร้อยละ 91.50 ตามล าดับ 

 ละครเรื่องที่ 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ นักศึกษาพยาบาลคิดว่ามีการน าเสนอหลักการ 

หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย (Nonmaleficence or Doing no  

harm), หลักการปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice) และหลักการท าหน้าที่ด้วยความ 

ซื่อสัตย์สุจริต (Fedility) ได้ชัดเจนที่สุด คิดเป็นร้อยละ 97, ร้อยละ91 และร้อยละ 89.50 ตามล าดับ 

 ผลการส ารวจพบว่า นักศึกษาพยาบาลเห็นหลักจริยธรรมที่สอดแทรกอยู่ในละครแต่ละเรื่อง 

ตามท่ีผู้วิจัยก าหนดไว้ แต่ทุกคนมองว่ามีหลักจริยธรรมข้ออ่ืนๆ แทรกอยู่ในละครทุกเรื่องด้วยเช่นกัน 

ความคิดเห็นเกี่ยวกับรูปแบบการน าเสนอการแสดง 

 ด้านการออกแบบการแสดง นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่า การให้นักศึกษาเข้ามา 

มีส่วนร่วมในการแสดงมีความเหมาะสมที่สุดถึงร้อยละ 86.5 และนักศึกษาเกินครึ่งหนึ่งคิดว่า สถานที ่

จัดแสดงมีความเหมาะสมกับการรับชม คิดเป็นร้อยละ 62.5   

 ด้านความสามารถของนักแสดง นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดว่านักแสดงเข้าถึง 

บทบาทท่ีได้รับมอบหมาย มีความเข้าใจในตัวละครและท าให้รู้สึกจริงมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 66  

รองลงมาคือ นักศึกษาพยาบาลเห็นว่า มีความใกล้เคียงกันระหว่างการที่นักแสดงสามารถใช้เทคนิค 

การแสดงด้นสดได้อย่างเหมาะสมและนักแสดงสามารถถ่ายทอดสถานการณ์จริงเพ่ือสร้างความรู้ความ 

เข้าใจเรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลได้อย่างเหมาะสม  

 ด้านคุณค่าต่อการละครและสังคม นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมถึงร้อยละ 85.50 คิด 

ว่าฟอรัมเธียเตอร์เป็นเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพในการสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล  มี 

นักศึกษาจ านวนร้อยละ 78คิดว่าฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลเหมาะสมแก่

การจัดกิจกรรมในชั้นเรียนและเนื้อหาของฟอรั่มเธียเตอร์ ควรน าเสนอประเด็นที่เกี่ยวข้องหรือมี 

ความส าคัญในการปฏิบัติงานทางวิชาชีพพยาบาล 

ความรู้สึกต่อการสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลโดยใช้รูปแบบของละคร 

 ผลการส ารวจพบว่า นักศึกษาพยาบาลที่เข้าร่วมกิจกรรมมีความรู้สึกสนุกสนานและรู้สึก 

แปลกใหม่หรือไม่เคยเห็นมาก่อน โดยนักศึกษาพยาบาลประทับใจในฟอรัมเธียเตอร์ที่ผู้วิจัยเปิดโอกาส

ให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการแสดงมากท่ีสุด นอกจากนี้ยังประทับใจที่สร้างละครที่มีหลักจริยธรรม
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ทางการพยาบาลให้มองเป็นรูปธรรมและน่าสนใจ, ประทับใจเนื้อหาในละคร, ประทับใจนักแสดงและ

ประทับใจทีมงาน 

ข้อเสนอในการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 

 นักศึกษาพยาบาลต้องการให้เพ่ิมประเด็นการแสดง, จัดกิจกรรมให้เป็นส่วนหนึ่งของรายวิชา 

จริยธรรมทางการพยาบาล รวมถึงเพ่ิมเวลาในการแสดงและต้องการให้นักศึกษาพยาบาลมีส่วนร่วม 

โดยการเป็นส่วนหนึ่งในทีมนักแสดง 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

  การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้น าละครเป็นเครื่องมือในการสื่อสารการเรียนการสอนด้าน

พยาบาลศาสตร์เช่นเดียวกันซึ่งได้สร้างสรรค์ละครในรูปแบบ Forum Theater  เลือกใช้สถานการณ์ที่

พบได้บ่อยและมีความเก่ียวข้องในการปฏิบัติงานทางการพยาบาลคล้ายกับการจัดกิจกรรมในคณะ

พยาบาลศาสตร์ในต่างประเทศ  แต่น าเสนอในประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลให้เป็นแนวทางหลัก

ในการด าเนินเรื่องและใช้การแสดงบทบาทสมมติเพ่ือสร้างการมีส่วนร่วมของนักศึกษาพยาบาล

เช่นเดียวกัน โดยผู้วิจัยก าหนดการมีส่วมร่วมของนักศึกษาที่ร่วมแสดงในแต่ละเรื่องแตกต่างกัน    

  ฟอรัมเธียเตอร์ในฐานะที่เป็นรูปแบบหนึ่งของละครของผู้ถูกกดขี่ (Theatre of the  

Oppressed) ในบทบาทของการสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล ไม่ได้เป็นรูปแบบการละครที่มี 

เป้าหมายเพื่อพัฒนาสังคม เป็นสร้างการระดมความคิดคนในสังคมเพ่ือหาวิธีแก้ไขปัญหาหรือทางออก 

 สภาพแวดล้อมในโรงพยาบาลที่พยาบาลต้องพบเจอผู้ป่วย ญาติผู้ป่วยที่หลากหลายรูปแบบและ 

จ านวนมากในแต่ละวัน พยาบาลวิชาชีพอาจพบเจอประเด็นทางจริยธรรมทางการพยาบาลบางอย่างที่ 

ข้องใจ ขัดใจ แต่ไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้ อาจเป็นเพราะตัวพยาบาลเองที่มีภาระงานจ านวนมาก 

จนไม่ได้ใส่ใจและมองว่าเป็นปัญหาเล็กน้อยหรือไม่มีผู้ที่เห็นด้วย ประเด็นนั้นจึงถูกละเลยหรือถูก 

ปล่อยผ่าน กลายเป็นสิ่งที่เรียกว่า “วัฒนธรรมองค์กร” ที่ใครๆ ก็ปฏิบัติกัน ฟอรัมเธียเตอร์ได้ดึงเอา 

ปัญหาที่ซุกไว้ใต้เคาท์เตอร์พยาบาลขึ้นมา มองถึงความเป็นไปได้และโอกาสของความเปลี่ยนแปลงให้ 

ดีขึ้นโดยมีเป้าหมายว่า จะท าอย่างไรให้พยาบาลทุกคนได้ตระหนักถึงความส าคัญของจริยธรรม 

พยาบาลในการปฏิบัติงานทั้งต่อตนเอง ต่อองค์กรและต่อสังคม ค านึงถึงการปฏิบัติทางการพยาบาล 

โดยใช้จริยธรรมที่เหมาะสม โดยไม่ใช่เป็นการตัดสินว่าสิ่งที่เลือกการกระท าที่นั้นถูกต้องหรือไม่ถูกต้อง  

แต่ข้ึนอยู่กับการมีเหตุผลสนับสนุนและความเหมาะสมในบริบทแวดล้อมนั้นๆ 
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 แม้ว่าฟอรัมเธียเตอร์ซึ่งเป็นศาสตร์ทางศิลปะ อาจเป็นสิ่งที่ดูห่างไกลจากวิชาชีพพยาบาลซึ่ง 

เป็นศาสตร์ทางสาธารณสุขท่ีใช้เหตุผลและข้อเท็จจริงทางการแพทย์ในการรักษาผู้ป่วย แต่ฟอรัมเธีย 

เตอร์เป็นเครื่องมือในการหยิบยกประเด็นเบื้องลึก สร้างพ้ืนที่การแสดงให้เป็นที่ปลอดภัยในการ 

เผชิญหน้ากับความจริงอีกท้ังสะท้อนให้เห็นถึงสภาพเหตุการณ์จริงหรือปัญหากลุ่มวิชาชีพพยาบาล  

ฟอรัมเธียเตอร์สามารถถ่ายทอดและเชื่อมโยงผู้เข้าร่วมกิจกรรมทุกคนด้วยการใช้ประสบการณ์ร่วม 

หรือปัญหาที่ทุกคนต้องเผชิญ ในที่นี้คือ นักศึกษาพยาบาลซึ่งได้มีโอกาสฝึกฝนปฏิบัติงานที่หอพัก 

ผู้ป่วย แม้ว่าจะอยู่ในพ้ืนที่เดียวกันและบริบทแวดล้อมเหมือนกันแต่อาจมีความคิดเห็นต่างกัน   

 การจัดกิจกรรมฟอรัมเธียเตอร์นั้นผู้จัดกิจกรรมเป็นเพียงผู้สร้างสรรค์ละครเท่านั้น การหยิบ 

ยกประเด็นที่เก่ียวข้องกับผู้ร่วมกิจกรรมและเปิดโอกาสให้เขาเหล่านั้นเข้ามาแก้ไขสถานการณ์ในละคร 

เป็นสิ่งที่ส าคัญท่ีสุดในฟอรัมเธียเตอร์ การดูหรือการแสดงความคิดเห็นอาจช่วยแก้ปัญหาได้เพียง 

ระดับหนึ่ง แต่การเปลี่ยนผู้ชมให้เป็นผู้แสดงในละครหรือ Spec-actors  ท าให้เกิดการจดจ าและ 

น าไปสู่การแก้ไขปัญหาอย่างแท้จริง การเปิดโอกาสให้คนในสังคมเป็นผู้ร่วมแสดง ตามหลักแนวคิด  

“เพราะคนใน เข้าใจที่สุด” เมื่อเรื่องราวด าเนินไปจนถึงจุดแตกหักและให้เค้าตัดสินใจว่าจะกระท าสิ่ง 

ใดต่อไป ท าให้เขาเหล่านั้นได้เข้าใจและเรียนรู้เหตุผลเมื่ออยู่ในเหตุการณ์นั้นๆ แม้ว่าการแสดงนั้นอาจ 

เกิดข้อผิดพลาด แต่สามารถเริ่มแสดงได้ใหม่และทดลองไปเรื่อยๆ จนกว่าจะเจอค าตอบหรือทางออก 

ร่วมกันที่เหมาะสมที่สุด ในอีกประการหนึ่งคือ ท าให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรมได้มองในมิติอ่ืนๆ ที่ไม่ใช่แต่ใน 

มุมมองของพยาบาลเพียงอย่างเดียว แต่มองในมุมมองของบุคคลที่เกี่ยวข้องด้วย นอกเหนือจาก 

บุคลากรทางการแพทย์แล้ว บุคคลที่ส าคัญที่สุดคือ ผู้ป่วยและญาติผู้ป่วยที่อยู่ในความดูแลนั่นเอง  

 ฟอรัมเธียเตอร์เป็นเครื่องมือในการสร้างความเข้าใจและแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้น 

ในสังคม  การเชิญชวนให้คนในสังคมมาสนใจและร่วมแก้ไขปัญหา ส าหรับการวิจัยในครั้งนี้ 

นอกเหนือจากเหตุการณ์ในเรื่องให้แก้ปัญหาโดยมองในมุมของจริยธรรมควบคู่ไปกับการปฏิบัติต่อ 

ผู้ป่วยอย่างถูกหลักวิชาชีพ แม้ทั้งภาพรวมจะไม่เป็นฟอรัมเธียเตอร์สมบูรณ์แบบ เนื่องจากผู้วิจัยเห็นว่า 

การเริ่มต้นด้วยการเชื่อมโยงละครทีละล าดับขั้น มีความเป็นไปได้ที่จะท าให้นักศึกษาพยาบาล 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรมค่อยๆ เปิดใจสู่การมีส่วนร่วมในข้ันต่อไป  

 ผู้วิจัยได้ก าหนดการสร้างการมีส่วนร่วมอย่างเป็นล าดับขั้น การแสดงโดยนักแสดงตั้งแต่ต้น 

จนจบเรื่องในเรื่องที่ 1 เป็นการให้นักศึกษามีส่วนร่วมในรูปแบบของการมองตนเองในบทบาทของ 

พยาบาลวิชาชีพ โดยใช้ประสบการณ์ฝึกปฏิบัติงานในหอพักผู้ป่วยมาพิจารณาและแสดงความเห็น  
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ต่อมาในเรื่องที่ 2 มีการเชิญให้นักศึกษาพยาบาลขึ้นไปร่วมแสดงบนเวทีในบทบาทของพยาบาล 

วิชาชีพ นักศึกษาพยาบาลคนดังกล่าวจะได้ฝึกฝนการคิดวิเคราะห์ในเชิงจริยธรรมแล้ว นักศึกษา 

พยาบาลคนอ่ืนๆ ซึ่งอยู่ในฐานะผู้ชมนอกเหนือจากการได้เห็นเพื่อนร่วมชั้นว่ามีวิธีแก้ปัญหาและ 

คลี่คลายเหตุการณ์ของเรื่องอย่างไร ยังรู้สึกมีส่วนร่วมและส่งแรงใจเอาใจช่วยในฐานะท่ีเป็นตัวแทน 

พยาบาล ท าให้บรรยากาศของกิจกรรมเริ่มสนุกขึ้น ส าหรับการแสดงเรื่องที่ 3 ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้ 

นักศึกษาได้ลองก าหนดทิศทางของเรื่องได้อย่างเต็มที่  ท าการแสดงทั้งหมด 2 รอบ ในรอบแรกผู้วิจัย 

และทีมงานไม่ได้แจ้งล่วงหน้าว่าให้นักศึกษาพยาบาลร่วมแสดงในช่วงใด เพียงแต่เมื่อถึงจุดวิกฤตของ 

เรื่อง นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมต่างก็คิดว่าต้องท าอะไรสักอย่างหนึ่งและพาตนเองเข้าสู่ 

เหตุการณ์เพ่ือคลี่คลายปมปัญหาของเรื่องซึ่งมีความซับซ้อนในการเลือกตัดสินใจ แม้ว่าในรอบท่ี 2 จะ 

ท าการเปลี่ยนตัวละครโดยให้นักศึกษาคนอ่ืนๆ เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลก าหนดเองว่าขึ้นมา 

แสดงเป็นตัวละครใดก็ได้ ซึ่งเป็นเรื่องความสนุกเพลิดเพลินมากกว่าในแง่ของการตระหนักถึงจริยธรรม 

ทางการพยาบาลและการด าเนินเรื่องออกนอกโครงเรื่องที่วางไว้พอสมควรแต่ข้อค้นพบที่ผู้วิจัย 

สังเกตเห็นได้คือ ทุกคนมีส่วนร่วมในกิจกรรมมากที่สุด ทั้งตัวนักศึกษาผู้แสดงและนักศึกษาที่นั่งชม 

ละครอยู่ด้านล่างต่างรู้สึกสนุกและเป็นที่กล่าวถึงหลังการแสดง ซึ่งการส ารวจทัศนคติของนักศึกษา 

พยาบาลที่มีต่อรูปแบบการสร้างการมีส่วนร่วมในฟอรัมเธียเตอร์ในครั้งนี้ก็พบว่าส่วนใหญ่นักศึกษา 

พยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมชื่นชอบรูปแบบการน าเสนอที่เปิดโอกาสให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการแสดง 

กิจกรรมนี้มีความเหมาะสมเช่นเดียวกัน 

 งานวิจัยครั้งนี้แม้จะไม่ได้ด าเนินไปในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์ทุกกระบวนการ โดยเฉพาะหัวใจ 

หลักคือการสร้างการมีส่วนร่วมในละครที่มีความแตกต่างจากกลุ่มละครฟอรัมเธียเตอร์อื่นๆ โดย 

กิจกรรมนี้เป็นการสร้างการมีส่วนร่วมในแต่ละประเด็นมีเป็นไปทีละขั้น ตั้งแต่การมองในมุมมอง 

บทบาทของพยาบาลและใช้ประสบการณ์ร่วมคิดวิเคราะห์ ต่อมาคือการร่วมแสดงละครเพ่ือตัดสินใจ 

แก้ปมปัญหาและสุดท้ายคือการเปิดโอกาสให้เป็นผู้ก าหนดทิศทางของเรื่องและหาทางออกหรือจุดจบ 

ของเรื่อง แม้มีความแตกต่างกันแต่ก็เป็นจุดเริ่มต้นที่ผู้วิจัยเห็นว่าสามารถพัฒนาไปสู่การจัดกิจกรรม 

ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมซึ่งอาจเกิดขึ้นในกลุ่มวิชาชีพอ่ืนๆ หรือวงสังคมอ่ืนๆ ที่ไม่ได้ 

ตัดสินว่าทางใดถูกหรือผิดโดยตรง แต่มองว่ามีการแก้ปัญหาหรือหาทางออกท่ีเหมาะสมกับบริบท 

แวดล้อมในขณะนั้นมากกว่า เป็นการเปิดรับมุมมองอ่ืนๆ มากกว่าการตัดสินว่าถูกหรือผิดเพียงอย่าง 

เดียว 
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 นักศึกษาหรือนักเรียนไทยมักถูกมองว่าไม่กล้าแสดงความคิดเห็นหรือกล้าแสดงออก เพราะ 

ส่วนใหญ่จะคุ้นเคยกับการเรียนการสอนแบบฟังบรรยายซึ่งเป็นการรับข้อมูลในฐานะผู้รับสารจาก 

อาจารย์ผู้สอนเพียงอย่างเดียว การวิจัยในครั้งนี้ได้ออกแบบการสร้างการมีส่วนร่วมเป็นล าดับขั้น โดย 

เริ่มจากการมีส่วนร่วมในฐานะผู้ชม ซึ่งผลที่ออกมาคือได้รับความสนใจพอสมควรแต่นักศึกษายังไม่ 

แสดงความเห็นที่ชัดเจนมากนัก ต่อมาคือมีส่วนร่วมในการแสดงละครซึ่งนักศึกษาที่เป็นผู้ชมให้ความ 

ร่วมมือในการแสดงความคิดเห็นและมีปฏิกิริยาต่อการแสดงมากขึ้น สุดท้ายคือการมีส่วนร่วมในการ 

ก าหนดทิศทางของละคร ข้อค้นพบจากการแสดงพบว่า นักศึกษาพยาบาลกล้าแสดงออกในการเล่น 

ละครและนักศึกษาที่เป็นผู้ชมให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี นักศึกษาได้พูดคุยกันและอภิปรายถึงการ 

ปฏิบัติงานทางการพยาบาลเชิงจริยธรรม ท าให้นักศึกษาได้สะท้อนคิดและแลกเปลี่ยนความเห็น 

ต่อประเด็นในละครฟอรัมเธียเตอร์ หลังจากจบการแสดง เมื่อได้ลงมือปฏิบัติจริงและขึ้นไป 

ร่วมเล่นละคร ท าให้นักศึกษาผู้ร่วมกิจกรรมมีความใกล้ชิดและเพ่ือนนักศึกษาที่ข้ึนไปบน 

เวทีรู้สึกเป็นเหมือนตัวแทนที่ต้องเอาใจช่วย  ดังนั้น การสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพ่ือการเรียนรู้  

โดยเฉพาะส าหรับนักเรียนนักศึกษาจึงมีความจ าเป็นที่จะต้องใส่ใจต่อการสร้างสรรค์รูปแบบการมีส่วน 

ร่วมเพ่ือให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรมมีความรู้สึกสนุก รู้สึกเป็นส่วนหนึ่งและได้ใช้ประสบการณ์ร่วมในประเด็น 

ที่น าเสนอ จากนั้นจะเกิดความม่ันใจและกล้าแสดงความคิดเห็นในการแก้ไขปัญหา 

 องค์ประกอบละครและการด าเนินเรื่องของการวิจัยครั้งนี้มีความแตกต่างจากละครโดยทั่วไป 

ในส่วนท้ายของเรื่อง โดยละครทั่วไปจะมีการปูพ้ืนและเล่าเรื่องไปจนถึงการเกิดปมปัญหา จุดแตกหัก 

ไปจนถึงการคลี่คลายและจุดจบของเรื่อง ซึ่งการกระท าในละครเกิดจากการกระท าที่ต้องเกิดความ 

ขัดแย้งอาจเป็นระหว่างตัวละครกับตัวละครหรือตัวละครกับเหตุการณ์ในสังคมตามที่นพมาส แววหงส์ 

ได้กล่าวไว้ โดยละครทั้ง 3 เรื่องท่ีจัดแสดงต่างก็มีปมปัญหา โดยส่วนใหญ่เกิดจากการปัญหาความ 

ขัดแย้งกับผู้ป่วย แต่การปูพ้ืนและเตรียมเรื่องผู้วิจัยก าหนดให้มีความกระชับ อันเกิดจากบทบาท 

และบุคลิกของตัวละครที่พอจะท าให้นักศึกษาพยาบาลคาดเดาได้ว่าตัวละครนี้เป็นอย่างไร   

 ละครแต่ละเรื่อง ผู้วิจัยก าหนดให้เพ่ิมระดับความซับซ้อนไปขึ้นทีละขั้น เพียงแต่พอให้ทราบ 

ว่าเกิดปัญหาอะไรและน าไปสู่ปมปัญหา โดยในเรื่องที่ 2 และเรื่องที่ 3 ที่ให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการ 

แสดง ละครจะเล่าไม่จบ แต่เมื่อถึงจุดวิกฤตก็เปิดโอกาสให้นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้ก าหนดทิศทาง 

เรื่องราวต่อไปโดยมีนักแสดงที่ก าลังร่วมเล่นเป็นผู้ช่วยหรือเพ่ิมปมปัญหาในการด าเนินเรื่องจนจบ   

โดยนักแสดงมีการเตรียมตัวและคาดเดาทิศทางการเลือกกระท าของนักศึกษาแต่ทั้งหมดขึ้นอยู่กับการ 
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ตัดสินใจของนักศึกษาเองว่าควรจะกระท าสิ่งใดให้เหมาะสมกับการปฏิบัติงานให้ถูกต้องตามหลัก 

จริยธรรมทางการพยาบาลมากท่ีสุด ไม่มีการเลือกแล้วมองว่าถูกหรือผิด  

 ดังนั้น กิจกรรมฟอรัมเธียเตอร์ในครั้งนี้มีการล าดับเรื่องและเหตุการณ์ในช่วงเริ่มต้นคล้ายคลึง 

กับโครงสร้างของละครทั่วไป แต่ในช่วงท้ายไม่ได้มีก าหนดจุดจบของเรื่องแบบตายตัวเนื่องจากผู้วิจัย 

ต้องการสร้างการมีส่วนร่วมของผู้เข้าร่วมกิจกรรมซึ่งเป็นหัวใจส าคัญของการจัดกิจกรรมฟอรัมเธีย 

เตอร์ โดยการให้ร่วมเล่นละครต่อไปและเป็นผู้ก าหนดทิศทางจุดจบของละคร ดังนั้นการฝึกฝนการ 

แสดงด้นสดจึงเป็นสิ่งผู้วิจัยค านึงถึงจึงวางแผนการฝึกซ้อมนักแสดงโดยคาดเดาเหตุการณ์ที่เป็นไปได้ที่ 

จะเกิดขึ้นระหว่างท าการแสดง โดยผลส ารวจทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลในด้านความชื่นชอบของ 

องค์ประกอบละคร พบว่า นักแสดงและบทละครเป็นสิ่งที่นักศึกษาชื่นชอบมากท่ีสุด และนอกจาก 

นักศึกษาจะมองเห็นประเด็นของเรื่องตรงตามท่ีผู้วิจัยก าหนด แต่ก็เห็นประเด็นอื่นๆ ในเรื่องเดียวกัน 

ซึ่งผู้วิจัยไม่ได้คาดคิดไว้ล่วงหน้า ดังนั้นการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์ที่น าเสนอเกี่ยวกับหลักจริยธรรม 

หรือเรื่องราวอ่ืนในโอกาสต่อไป อาจต้องค านึงถึงรายละเอียดการสร้างสรรค์องค์ประกอบละครให้ 

มีความชัดเจนมากข้ึน  

 การส ารวจการรับรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลที่มีต่อตัวละคร พบว่า นักศึกษา 

พยาบาลชื่นชอบและไม่ชอบตัวละครที่สวมบทบาทเป็นพยาบาล แต่มีลักษณะของตัวละครแตกต่าง 

กัน ลักษณะตัวละครที่ชอบมากท่ีสุด คือ พยาบาลในเรื่องที่ 2 (แสดงโดยนักศึกษาพยาบาล) มีลักษณะ 

ที่มีความโอบอ้อมอารีมีจริยธรรมและให้ก าลังใจต่อผู้ป่วยและญาติผู้ป่วย และตัวละครที่ไม่ชอบมาก 

ที่สุด คือ พยาบาลนุชนาถในตอนที่ 3 แต่เป็นพยาบาลที่ปฏิบัติผิดพลาดและผิดหลักจริยธรรมทางการ 

พยาบาลหลายประการ เมื่อพิจารณาในเรื่องทัศนคติของนักศึกษาผู้เข้าร่วมกิจกรรมในแง่ของความชื่น 

ชอบตัวละครนี้ มีแนวโน้มมาจากการมีประสบการณ์คล้ายคลึงกัน การเป็นตัวแทนของกลุ่มพยาบาล 

วิชาชีพ นักศึกษามีทักษะในการคาดเดาและพิจารณาได้มากกว่าตัวละครอ่ืนๆ ในส่วนของตัว 

ละครอื่นๆ จึงให้ความสนใจเป็นรองมากกว่า แม้ว่าตัวละครพยาบาลนุชนาถจะเป็นตัวละครที่ 

นักศึกษาพยาบาลไม่ชอบมากที่สุด แต่ได้กลับเป็นตัวละครที่นักศึกษาชื่นชอบมากที่สุดในเรื่องท่ี 3  

อาจเป็นเพราะมีเพ่ือนนักศึกษาร่วมแสดงด้วย จึงมีความรู้สึกใกล้ชิดและมีส่วนร่วมจึงเลือกชื่นชอบ 

ที่สุดและมีความเป็นไปได้ที่อาจมีประสบการณ์ท่ีเคยพบเห็นหรือรู้สึกมีความต้องการปลดปล่อยและ 

ระบายอะไรบางอย่าง มีความเป็นไปได้เช่นเดียวกันผลจากการวิจัยนี้ ผู้วิจัยและอาจารย์พยาบาล

ผู้สอนในกิจกรรมเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลเห็นพ้องต้องกันว่า ตัวละครเป็นสิ่งสะท้อน
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ตัวตนของผู้ชมในฐานะของพยาบาล นี่อาจเป็นสิ่งที่สะท้อนความคาดหวังของนักศึกษาพยาบาลทุกคน

ที่ต้องการเป็นพยาบาลที่ดีของสังคมและเบื้องลึกในจิตใจที่ไม่ต้องการให้บุคคลใดมาท าให้วิชาชีพ

พยาบาลเสื่อมเสีย  

  การน าละครมาใช้เป็นเครื่องมือในการเรียนการสอนแม้ว่าจะได้รับความนิยมใน 

ต่างประเทศ แต่สถาบันการศึกษาด้านสาธารณสุขท้ังทางการแพทย์และการพยาบาลยังมีไม่มากนัก  

จากผลการวิจัยนี้ นักศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่มีทัศนคติในเชิงบวกต่อฟอรัมเธียเตอร์และประทับใจที่ผู้ 

จัดงานให้นักศึกษามีส่วนร่วม สอดคล้องกับแนวคิดทฤษฎีแห่งการเรียนรู้ทางสังคมอันเกิดจากการที่ 

บุคคลกระท าสิ่งต่างๆ ให้เข้ากับบริบทแวดล้อมที่พบ  เมื่อละครสนุกและการได้เห็นเพ่ือนนักศึกษา 

พยาบาลร่วมแสดงละครบนเวที นักศึกษาพยาบาลที่เป็นผู้ชมซึ่งอยู่ด้านล่างแม้ไม่ได้แสดงเอง แต่ก็รู้สึก 

มีส่วนร่วม  ใกล้ชิดและสนใจในละครมากข้ึน เกิดเป็นการเรียนรู้จากการจดจ าเหตุการณ์ในละครที่ 

ต้องแก้ไขปัญหาและน าไปสู่การลองกระท าและปฏิบัติจริง ซึ่งหากกิจกรรมการแสดงละครได้ถูก 

พิจารณาอยู่ในรายวิชาจริยธรรมทางการพยาบาลอาจเป็นส่วนหนึ่งในการช่วยสร้างเสริมจริยธรรม 

ให้แก่นักศึกษาได้ นอกเหนือจากการให้นักศึกษาเป็นผู้ร่วมแสดงแล้ว หากเปิดโอกาสให้นักศึกษาเป็นผู้ 

จัดกิจกรรมฟอรัมเธียเตอร์เอง เพราะพวกเขาเข้าใจในประเด็นปัญหาที่เกิดขึ้นกับวิชาชีพได้อย่าง 

แท้จริง ถือเป็นการเรียนรู้อีกรูปแบบหนึ่งของการสร้างสรรค์ละครสู่ห้องเรียนสาขาพยาบาลศาสตร์ 

อย่างเป็นกระบวนการไม่ใช่การแสดงบทบาทสมมติโดยทั่วไป ดังที่ รศ.พรรัตน์ ด ารุง ผู้เชี่ยวชาญด้าน

ละครประยุกต์ได้สนับสนุนว่า ละครเป็นสิ่งที่ท าให้เกิดการเรียนรู้ พัฒนาทั้งจิตใจทั้งผู้ร่วมกิจกรรม(ผู้

ร่วมแสดงละคร)และผู้ชม ก่อให้เกิดความเปลี่ยนแปลงในวงสังคมนั้นๆ ได้เป็นอย่างดี   

 ผลการส ารวจการรับรู้ถึงหลักจริยธรรมในละครแต่เรื่องนั้น นอกเหนือจากที่นักศึกษาจะ 

สามารถมองเห็นได้ตรงประเด็นตามที่ผู้วิจัยก าหนดแล้ว ยังพบว่ามีหลักจริยธรรมทางการพยาบาลข้อ 

อ่ืนๆ ที่นักศึกษามองเห็นอีกด้วย อันเนื่องมาจากนักศึกษาแต่ละคนมีประสบการณ์ร่วมที่แตกต่างกัน 

เมื่อเห็นสถานการณ์หรือฉากในละครที่มีเคยมีประสบการณ์หรือกระทบใจ  ดังนั้นจริยธรรมทางการ 

พยาบาลที่น าเสนอในละครอาจไม่สามารถแยกแต่ละประเด็นออกจากกันได้ เพราะเป็นส่วนหนึ่งของ 

กันและกันที่จะท าให้ไปสู่การมองเห็นจริยธรรมประเด็นอื่นได้ เช่นเดียวกับการตัดสินใจเชิงจริยธรรมที่ 

ไม่สามารถตัดสินได้อย่างเด็ดขาดว่าอะไรคือสิ่งที่ถูกต้องหรือไม่ถูกต้อง แต่ขึ้นอยู่กับบริบทแวดล้อมว่า 

เลือกปฏิบัติในแนวทางใดจึงจะเหมาะสมที่สุด 

 ผู้วิจัยมองว่า รูปแบบฟอรัมเธียเตอร์ซึ่งเป็นเครื่องมือในการเสริมสร้างจริยธรรมแตกต่างจาก 
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การหาค าตอบจากชั้นเรียนแบบมีอาจารย์ผู้สอนบรรยายเนื้อหารายวิชา เพราะสามารถสร้างความ 

เข้าใจได้ ในชั้นเรียนนักศึกษาอาจจะค้นหาค าตอบได้เพียงค าตอบเดียวหรือมากกว่าการแก้ปัญหาคือ  

เป็นการฝึกฝนให้นักศึกษาพยาบาลผู้เข้าร่วมกิจกรรมคิดหาวิธีได้หลายแนวทาง เป็นการคิดนอกกรอบ  

เพราะการได้เจอสถานการณ์จริงท าให้มองเห็นทางที่เป็นไปได้มากกว่าการนึกภาพจากต าราเรียน เป็น 

แนวทางหรือเป็นเครื่องมือในการพัฒนาบุคลากรใกลุ่มสังคมเดียวกัน เข้าใจปัญหาเดียวกัน เป็น 

แบบฝึกหัดให้นักศึกษาที่อาจจะเคยฝึกในหอพักผู้ป่วยและเจอสถานการณ์ดังกล่าวสามารถแก้ปัญหา 

ได้ตรงจุด ทดลองกระท าเพ่ือเตรียมตัวในครั้งต่อไป 

 

ข้อจ ากัดทางการวิจัย 

1.การสร้างสรรค์บทละครในแต่ละเรื่องมีความจ าเป็นต้องสอดแทรกหลักจริยธรรมทางการพยาบาล 

มากกว่า 1 ประเด็น ระยะเวลาของการแสดงที่สามารถแสดงได้เพียง 1 ชั่วโมง แต่หลักจริยธรรม 

ทางการพยาบาลมีทั้งหมด 7 ประการ ท าให้ผู้วิจัยต้องพัฒนาบทละคร 3 เรื่องให้แต่ละเรื่องให้มีแก่น 

ของเรื่องเป็นหลักจริยธรรมมากกว่า 2 ประเด็นขึ้นไป อาจท าให้นักศึกษาพยาบาลเกิดความเข้าใจใน 

แก่นของเรื่องที่คลาดเคลื่อนไปจากประเด็นที่ตั้งไว้ตามความตั้งใจของผู้วิจัย 

2. นักแสดงบางคนยังถ่ายทอดอารมณ์และลีลาการแสดงได้ไม่ดีเท่าที่ควร  เนื่องด้วยนักแสดงทั้งหมด 

เป็นนักแสดงสมัครเล่น ไม่ใช่นักแสดงอาชีพ อาจท าให้ตื่นเต้นหรือประหม่าบนเวที ท าให้บางช่วงของ

ละครโดยเฉพาะการแสดงด้นสดแสดงได้ไม่เต็มที่และดึงทักษะการแสดงในช่วงฝึกซ้อมการแสดงมาใช้

บนเวทีน้อย  

3. สถานที่จัดแสดงและอุปกรณ์การแสดงมีข้อจ ากัดและไม่พร้อมใช้งาน ผู้วิจัยได้รับอนุญาตให้ใช้ 

สถานที่แสดงเป็นลักษณะห้องประชุมที่มีเวทีซึ่งมีข้อจ ากัดในการใช้งานเฉพาะวันหยุดราชการเท่านั้น  

รวมถึงอุปกรณ์การแสดง ระบบไฟถูกติดตั้งแบบติดตายไม่สามารถเลื่อนต าแหน่งได้และไมโครโฟนไร้ 

สายส าหรับนักแสดงไม่พร้อมใช้งานและเป็นอุปสรรคในการแสดง ดังนั้นจึงจ าเป็นต้องมีการติดตั้ง

อุปกรณ์และการซ้อมเสมือนจริงบนเวทีและตรวจสอบความพร้อมของอุปกรณ์ทุกชนิดก่อนการแสดง 

4. กิจกรรมฟอรัมเธียเตอร์ในครั้งนี้ไม่สามารถให้นักศึกษาพยาบาลได้ร่วมแสดงละครได้ทุกคน เนื่อง 

ด้วยละครมีเพียง 3 เรื่อง สัดส่วนระหว่างบทละครกับจ านวนผู้ชมไม่สัมพันธ์กัน ซึ่งมีเวลาจัดแสดง

จ ากัดและมีจ านวนนักศึกษาถึง 300 คน ท าให้นักศึกษาบางคนอาจรู้สึกมีส่วนร่วมในกิจกรรมครั้งนี้

น้อย 
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5. ขั้นตอนหลังจากการแสดง การมีเวลาจ ากัดหลังกิจกรรมท าให้ผู้วิจัยไม่ได้จัดให้มีการพูดคุยหลังการ

แสดงและการสัมภาษณ์นักศึกษาพยาบาลเพ่ือสอบถามความเห็นจากการเข้าร่วมกิจกรรมเนื่องจากมี

เวลาจ ากัดในการจัดกิจกรรมและนักศึกษาติดภารกิจเข้าเรียนในรายวิชาถัดไป 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะต่อวิชาชีพการละคร 

1.การสร้างสรรค์บทละครในแต่ละเรื่องควรมีหลักจริยธรรมทางการพยาบาลเพียง 1 ประเด็น เพื่อ 

สร้างความเข้าใจในแก่นของเรื่องให้ผู้ชมเข้าใจไปในแนวเดียวกับผู้เขียนบท 

2.คัดเลือกนักแสดงมืออาชีพและฝึกซ้อมการแสดงโดยเน้นการฝึกฝนการแสดงด้นสด ฟอรัมเธียเตอร์ 

เป็นการเชิญให้ผู้ชมเข้ามามีส่วนร่วมในละคร ซึ่งไม่ทราบล่วงหน้าว่าเขาเหล่านั้นจะเลือกตัดสินใจ 

กระท าแบบใดบ้าง ดังนั้นการน านักแสดงมืออาชีพมาท าการแสดงท าให้สามารถแก้ไชเหตุการณ์เฉพาะ 

หน้าได้ดีกว่าเพราะมีทักษะการแสดงเป็นพ้ืนฐานอยู่แล้ว  

3. การเลือกสถานที่แสดง ควรเลือกสถานที่ที่สร้างบรรยากาศความใกล้ชิดระหว่างผู้แสดงและ 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม เช่น สถานที่แสดงที่เป็นพ้ืนที่เรียบเป็นพ้ืนเดียวกันจะสามารถท าให้นักแสดงเดินไป 

ชักชวนผู้เข้าร่วมกิจกรรมได้สะดวกกว่าพ้ืนที่การแสดงที่เป็นเวทียกระดับ 

4. การออกแบบการมีส่วนร่วมของผู้ชมในละครฟอรัมเธียเตอร์ควรแบ่งสัดส่วนการมีส่วนร่วมทุกคน  

เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรมรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งและสามารถแสดงความคิดเห็นได้อย่างทั่วถึง 

ข้อเสนอต่อวิชาชีพพยาบาล 

1.การถ่ายทอดเรื่องราวทางการพยาบาลผ่านการสร้างสรรค์ละคร ควรอ้างอิงตามหลักการปฏิบัติ 

พยาบาลที่ถูกต้อง ผู้สร้างสรรค์ละครควรศึกษาบริบทแวดล้อมของคนในสังคมนั้นๆ เพื่อให้ผู้เข้าร่วม 

กิจกรรมรู้สึกใกล้ชิดกับเรื่องราวที่น าเสนอและเข้าใจในเรื่องราวที่มีความเกี่ยวข้องกับตนเองอย่าง 

แท้จริง หากผู้สร้างสรรค์เป็นบุคลากรพยาบาลเองจะสามารถมองประเด็นปัญหาในเชิงลึกได้มากกว่า 

2. สถาบันการศึกษาในสาขาพยาบาลหรือสาขาสาธารณสุขอ่ืนๆ สามารถน าการสร้างสรรค์ฟอรัม 

เธียเตอร์เพ่ือเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาลนี้ไปต่อยอดในการน าละครเป็นเครื่องมืออภิปราย 

ประเด็นทางจริยธรรมทางการพยาบาลหรือในประเด็นอ่ืนๆ ได้  
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บทละครฉบับสมบูรณ์ 
Forum Theater for Moral Homeroom 

เรื่องท่ี 1 ความลับของฉัน 
ฉากที่ 1 
นายแพทย์วิชัยเดินออกมาจากด้านหลังที่นั่งผู้ชม มีอมรรัตน์เดินตามหลัง  
ไฟบนเวทีเปิด 
นายแพทย์วิชัยและอมรรัตน์เดินขึ้นเวทีทางด้านขวา 
นายแพทย์วิชัย  ผู้ป่วยรายนี้มีแนวโน้มที่จะเป็นมะเร็งนะครับ แต่ผมยังไม่แน่ใจ  
   ขอรอผลจากห้องแล็ปก่อน ยังไงก็ขอความร่วมมืออย่าเพ่ิงบอกคนไข้นะ 
   ว่าเค้าเป็นอะไร จนกว่าผมจะตรวจสอบอย่างละเอียดอีกทีให้แน่ใจเสียก่อน  
   ฝากคุณด้วยนะครับ 
นายแพทย์วิชัยเดินออกจากฉากทางด้านขวา 
อมรรัตน์มองตามนายแพทย์วิชัย ดูว่านายแพทย์วิชัยเดินไปรึยัง 
พิชชี่เดินเข้าฉากทางซ้ายมือ ท าท่าสงสัยว่าอมรรัตน์มองอะไร 
พิชช่ี    อ้าว..คุณน้องอมรรัตน์ มองอะไรอยู่คะ 
อมรรัตน์  อ้าว สวัสดีค่ะพ่ีพิชชี่ เปล่าค่ะ น้องก็มองไปเรื่อยแหล่ะค่ะ นี่ไปไหนมาคะ  
   อย่าบอกนะว่า... ไปกู้เงินที่สหกรณ์ 
   มาท าทุนขายครีมผิวขาวใช่มั๊ยคะเนี่ย? 
พิชช่ี   แหม...จุ๊ๆ อย่าไปบอกใครนะคะ เอ๊ะ เมื่อกี้...เหมือนพ่ีได้ยินอะไรเม้าท์ๆ 
   เรื่องเม้าท์ๆ เผือกๆ นี่พ่ีชอบค่ะ เล่าได้มั๊ย? 
อมรรัตน์  อ่อ ใช่ค่ะ มีผู้ป่วยรายนึง เค้าจมูกเป็นแผล แถมเป็นสีด าๆ  
   เหมือนมิกก้ีเม้าส์เลยค่ะ(หัวเราะ) 
พิชช่ี   เหมือนมิกก้ีเม้าส์เลยหรอคะ? 
 
การแสดงด้นสด ประเด็นที่ 1 : หลักการรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) 
อมรรัตน์  เหมือนเนอะ พ่ีว่ามั๊ยคะ? 
   นี่ไงคะ ดิฉันให้ดูรูป (เปิดภาพผู้ป่วยจากมือถือ) ตอนนี้ผลทดลองยังไม่ออก  
   เลยพูดอะไรมากไม่ได้ นี่แอบถ่ายมานะคะ อุ้ย...จริงๆ ไม่อยากให้ดูเลย  
   แต่เห็นเป็นเจ้าหน้าที่ โรงพยาบาลเหมือนกัน อย่าไปบอกใครนะพ่ี 
   ว่าหนูเอาให้ดู  
พิชช่ี   (หัวเราะ)อุ้ย เหมือนๆ ค่ะ ตลกเนอะ  
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บุคลากรในหน่วยงานของพิชชี่เดินเข้าทางด้านขวา 
บุคลากร  นี่ นังพิชชี่ ชั้นก็หาตัวเธออยู่ รีบมาช่วยงานชั้นให้เสร็จเลยนะ  
   วันนี้หน่วยเรางานเยอะจะตาย ไม่งั้นชั้นจะฟ้องหัวหน้านะ 
พิชช่ี    อุ้ยๆๆๆ เพ่ือนมาตามแล้ว ไปก่อนนะคะ แล้วค่อยเม้าท์กันใหม่ 
พิชชีและบุคลากรเดินออกทางขวา 
อมรรัตน์   พ่ีเค้าไปแล้ว เราก็ไปบ้างดีกว่า  
อมรรัตน์ออกจากเวทีทางด้านซ้าย 
ปิดไฟ 
 
ฉากที่ 2 
ไฟเปิดทางกลางเวที จิรายุนั่งรอท่ีเก้าอ้ีหน้าห้องตรวจ 
นายแพทย์วิชัยเดินเข้าเวทีทางด้านซ้าย มีอมรรัตน์เดินตามหลัง 
จิรายุเห็นนายแพทย์วิชัย เดินเข้าไปหา 
นายแพทย์วิชัย  คุณจิรายุครับ ผลการตรวจชิ้นเนื้อของคุณผมได้ผลการทดสอบแล้วนะครับ 
จิราย ุ   หมอครับ ผมเป็นอะไรกันแน่ครับ! บอกเลย! ผมอยากรู้  
   จะอ้ าอ้ึงอยู่ท าไมล่ะครับ! จะเป็นอะไรก็บอกมาสิ มะเร็งหรอ!  
นายแพทย์วิชัย  ใช่ครับ คุณเป็นมะเร็งที่จมูก 
จิราย ุ   นั่นไง! ใช่เลย! ผมว่าแล้ว! ไม่เป็นไร…ผมท าใจได้  
   แต่อย่าบอกนุดา เมียผมนะครับ! เดี๋ยวขอเวลาผมก่อน ให้ผมบอกเธอเอง 
   แล้วกัน    
นายแพทย์วิชัย  ถ้าต้องการอย่างนั้นก็ได้ครับคุณจิรายุ  
นุดา ภรรยาของจิรายุเดินเข้าเวทีทางด้านขวามือ 
นุดา   พ่ีจิรายุขา น้องมาแล้วค่า นี่...ท าอะไรกันอยู่คะ สวัสดีค่ะคุณหมอ 
นายแพทย์วิชัย  งั้นเดี๋ยวมาตามนัดครั้งต่อไปแล้วกันนะครับ 
นายแพทย์วิชัยเดินออกเวทีทางด้านซ้ายมือ 
นุดา   พ่ีจิรายุ...สรุปพี่เป็นอะไรหรอคะ? 
จิราย ุ   พ่ีปวดท้อง เดี๋ยวขอไปเข้าห้องน้ าก่อนนะ 
จิรายุเดินออกเวทีทางด้านซ้ายมือ 
นุดาจับแขนอมรรัตน์หันมาถามค าถาม 

การแสดงด้นสด ประเด็นที่ 2 : หลักการบอกความจริง(Telling the Truth or Veracity) 
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นุดา   ตกลงสามีดิฉันเป็นอะไรคะคุณพยาบาล? 
   เป็นแค่แผลเฉยๆ....หรือว่า....เป็นมะเร็งคะ? 
   ถ้าชั้นถามเค้า เค้าก็คงไม่บอกแน่ๆ คุณบอกชั้นเถอะค่ะ  
    ดิฉันไม่บอกเค้าหรอกว่าคุณเป็นคนบอก 
    ดิฉันจะได้เตรียมตัวเตรียมใจ เตรียมหาสามีใหม่ อุ้ย! ไม่ใช่ๆ อย่างนั้นค่ะ  
    หมายถึง เตรียมมาดูแลสามีค่ะ  
อมรรัตน์  แหม...ไม่อยากจะบอกเลยนะคะ แต่เดี๋ยวคุณก็ต้องรู้อยู่ดี 
   สามีคุณเป็นมะเร็งที่จมูกค่ะ 
นุดา    เป็นมะเร็งที่จมูกหรอคะ!(ท าท่าตกใจ) 
 
จบ 
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บทละครฉบับสมบูรณ์ 
Forum Theater for Moral Homeroom 

เรื่องท่ี 2 พิมพรอยากกลับบ้าน 
 

ตัวละคร  พิมพร/ภพ/ภา/นายแพทย์วิรุฒ/พยาบาลเพ่ือนร่วมงาน/Guest 
 
ฉากที่ 1 
นายแพทย์วิรุฒเดินมาจากด้านหลังที่นั่งผู้ชม แล้วเรียก Guest ลุกขึ้น 
นายแพทย์วิรุฒ  คุณพยาบาลครับ เคสคุณพิมพรที่คุณดูแลอยู่ ผมมีเรื่องจะคุยด้วยหน่อย  
   เดี๋ยวตามผมมาเลยแล้วกันนะครับจะได้คุยพร้อมกับคนไข้ไปเลยทีเดียว 
นายแพทย์วิรุฒและ Guest เดินมาหยุดคุยอยู่ที่ด้านหน้าที่นั่งผู้ชม  
ไฟส่องที่ภพและภาซึ่งก าลังดูแลพิมพรอยู่บนเวทีด้านซ้ายมือ มองเห็นนายแพทย์วิรุฒและ Guest  
ภพ   นั่นหมอวิรุฒนี่ ภาๆ หมอมาแล้ว 
ก าลังเดินขึ้นมาบนเวทีทางด้านขวามือ  
ภพและภาเห็นนายแพทย์วิรุฒจึงเดินมาทักทาย 
 นายแพทย์วิรุฒ   (ก้มลงดูแฟ้มประวัติผู้ป่วย) จากผลการตรวจมะเร็งเต้านมของแม่คุณ 
   ผมอยากให้รีบตัดชิ้นเนื้อที่อกด้านซ้ายออกให้เร็วที่สุดนะครับ  
   เพราะไม่อย่างนั้นเชื้อมะเร็งจะลุกลาม  
ภพ    เชื้อมะเร็งจะลุกลามเลยหรอครับ!  
ภา   พ่ีภพ ถ้าแม่รู้..แม่ต้องตกใจแน่ๆ  เดี๋ยวเราค่อยคิดหาวิธีบอกแม่แล้วกันนะพ่ี 
นายแพทย์วิรุฒ   เห็นว่าคนไข้เป็นคนอ่อนไหว ยังไงผมรบกวนพวกคุณคุยกับคนไข้นะครับ   
   ถ้าเป็นไปได้  ผมอยากให้ผ่าตัดสัปดาห์หน้าเลยจะดีต่อคนไข้ท่ีสุดนะครับ 
ภพ   หมอรักษาแม่ผมให้เต็มที่เลยนะครับ เรื่องค่าใช้จ่ายจะต้องเสียเท่าไหร่ 
   ผมก็ยอมจ่าย เพียงแต่ให้แม่ผมรักษาให้เท่านั้น   
   หมอต้องช่วยแม่ผมให้หายเร็วที่สุดเลยนะครับ!    
นายแพทย์วิรุฒ  ผมจะรักษาแม่ของคุณอย่างดีที่สุด ยังไงรีบคุยกับคนไข้ แล้วรีบมาบอกผม 
   คุณพยาบาล ถ้าเค้าได้ค าตอบแล้ว บอกผมทันทีเลยนะ 
   และรีบลงตารางนัดผ่าไว้เลย  ผมขอตัวไปดูคนไข้รายอ่ืนก่อนนะครับ 
นายแพทย์วิรุฒเดินออกจากทางด้านขวา   
ภา     พ่ีภพ หมอต้องผ่าตัดแม่เร็วขนาดนั้นเลยหรอ? เราให้แม่ท าใจก่อนได้มั๊ย ? 
ภพ    เธอนี่มันโง่จริงๆ นะ จะให้แม่กลับไปอยู่บ้าน ไปท าใจก่อน   
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   เชื้อมะเร็งลามคงไปทั่ว แม่ตายพอดี อยากให้แม่ตายจากพวกเราไปหรือไง!  
   นี่ชั้นพยายามรักษาแม่ ท าให้แม่อยู่กับเราได้นานๆ อยู่นะ!  
   ยิ่งผ่าตัดไอ้ก้อนมะเร็งนั่นออกเร็วเท่าไหร่ยิ่งดี เชื้อมันจะได้ไม่ลุกลามไง! 
ฉากที่ 2 
ไฟสว่างที่เตียงแม่ 
ภพเดินไปหาแม่ ภาเดินตามหลังเข้ามา 
ภพ   แม่! หมอบอกให้แม่รีบผ่าตัดมะเร็งที่นมซ้ายสัปดาห์หน้าเลย  
   ไม่งั้นมันจะลุกลาม แม่ผ่าตัดเลยนะ จะได้หาย 
พิมพรขยับตัวเล็กน้อยและสีหน้าตกใจ 
แม่   อะไรนะ? จะให้ผ่าตัด ผ่าตัดอะไร? สัปดาห์หน้าเลยเหรอ? ไม่ ไม่ผ่า แม่กลัว  
   กลัวมีด กลัวเข็ม เค้าต้องวางยาสลบใช่มั๊ย แม่กลัวไม่ฟ้ืน ไม่เอา ไม่ผ่า 
ภาเข้าไปจับมือแม่ 
ภา   แม่จ๋า หมอเค้าบอกให้รีบตัดออกเร็วที่สุด แต่ถ้าแม่กลัว กลับบ้านก่อนก็ได้ 
แม่   แม่กลัวจังเลย ภพ ภา แม่ขอกลับบ้านไปท าใจก่อนได้มั๊ย?  
   แล้วค่อยมารักษาใหม่ 
ภพ   แม่! ถ้าไม่รีบตัดออก มันจะยิ่งแย่นะแม่ ตัดเถอะ หมอเค้าเก่ง ไม่เจ็บหรอก! 
ภา   แม่ยังไม่พร้อมก็อย่าบังคับแม่สิพี่ 
ภพ   ผมจะไปบอกพยาบาลว่าให้นัดหมอผ่าตัดแม่ได้เลยแล้วกัน จะได้หายเร็วๆ 
ภพเดินลงเวทไีปที่หน้าที่นั่งผู้ชม ภาเดินตามภพไป  
ดับไฟที่เตียงแม่ 
ไฟสว่างหน้าที่นั่งผู้ชม 
ภา   พ่ีภพ! ท าไมพี่พูดแบบนั้นล่ะ? พ่ีก็รู้นี่ว่า ตอนที่แม่มาตรวจ  
   พอรู้ว่าตัวเองเป็นมะเร็งเต้านม ยังเป็นลมล้มพับ  
   กินข้าวกินปลาไม่ได้ไปตั้งหลายวัน  นี่หมอจะให้ผ่าสัปดาห์หน้า  
   มันเร็วไปมั๊ยพ่ี? ปล่อยให้แม่ได้กลับไปอยู่บ้านสวน ให้แม่ได้ท าใจก่อนดีกว่า  
   รอแม่พร้อมแล้วค่อยกลับมารักษา ไปเร่งแกท าไม  
   พ่ีไม่ห่วงจิตใจแม่บ้างหรอ? 
ภพ   อ๋อ...นี่เธอหมายความว่า ที่ชั้นให้แม่รีบผ่าตัด ชั้นไม่สงสารแม่  
   ท าร้ายจิตใจแม่ เธอนั่นแหล่ะ! เธอมันไม่สงสารแม่สักนิด!  
   เธอไม่เข้าใจเหรอว่า เป็นมะเร็งมันรอไม่ได้ ใครอ่อนแอมันก็ฆ่าตายหมด 
   คิดจะปล่อยให้มะเร็งกระจายทั่วตัวแม่  เธออยากให้แม่ตายหรือไง!  



 
 

 

121 

ภา    พ่ีภพ การให้แม่กลับไปท าใจที่บ้าน รอแม่ให้แม่พร้อมก่อน มันไม่ดีงั้นหรอ?  
   ลองไปถามแม่ดูเอาเองแล้วกัน ว่าแม่คิดยังไง   
   ชั้นเชื่อว่าแม่ก็คงคิดเหมือนกับชั้น  
ภพ   ที่ผ่านมา ค่ารักษาพยาบาลของแม่ตั้งแต่เริ่มต้น  
   ชั้นก็เป็นคนออกเงินให้ทั้งหมด  
   เธอไม่ได้เป็นคนรับผิดชอบ แล้วเธอจะมีสิทธิ์ออกความเห็นอะไร! 
ภา    แต่ชั้นก็เป็นลูกของแม่เหมือนกันนะ! 
ภพ    ไม่รู้ล่ะ ไม่ต้องพูดแล้ว ชั้นไม่อยากคุยกับเธอ  
ภพเดินออกผ่ากลางทางเดินกลางหอประชุม 
ภา    เดี๋ยวสิ...ยังคุยไม่รู้เรื่องเลย กลับมาคุยให้รู้เรื่องก่อน  
   ตกลงเราจะบอกแม่ยังไงล่ะ 
ภาเดินตามภพไป 
ฉากที่ 3 
ไฟสว่างที่เตียงแม่ 
แม่พยายามปรับจากท่านอนเป็นท่านั่ง แต่ลุกไม่ได้ 
พยาบาลและ Guest เดินเข้าฉากทางขวามือ คุยกันผ่านมาจนถึงที่เตียงพิมพร 
พยาบาลดูนาฬิกาข้อมือ 
พยาบาล  ฉันออกเวรแล้วไปก่อนนะจ๊ะ แล้วเจอกันนะ 
พยาบาลเดินออกทางซ้ายมือ 
แม่ปวดที่หน้าอกด้านซ้าย เห็น Guest เดินผ่านมา แล้วเรียกให้มาคุยด้วย 

ด้นสดประเด็นที่ 1 : การจัดการเรื่องอิสระในการรักษาแก่ผู้ป่วย(Autonomy) 
พิมพร   - หมอเค้ารีบผ่าตัดเต้านมขนาดนั้นเลยเหรอ ไม่มีวิธีอ่ืนเลยเหรอ?  
   - จะให้ผ่าตัดนมสัปดาห์หน้า ไม่เอาหรอก ชั้นกลัว ขอกลับบ้านก่อนได้มั๊ย? 
   - ไม่อยากสู้กับมะเร็งแล้ว อายุก็เยอะแล้ว ไม่อยากเจ็บ ไม่รักษาได้มั๊ย?  

ด้นสดประเด็นที่ 2 : การท าประโยชน์เกื้อกูลและมีเมตตาต่อผู้ป่วย(Beneficence) 
แม่   - นอนนานแล้วมันเมื่อย เบื่อโรงพยาบาล ไม่มีอะไรท าเลย 
   - ถ้าตัดนมออกไปแล้ว เหลือนมข้างเดียว ชั้นคงท าใจไม่ได้  ดูไม่ใช่ผู้หญิง 
   - นี่ลูกๆ ชั้นก็มาทะเลาะกันอีก เครียดจังเลย โอ๊ย ปวดหัว  
ภพเดินมากลางเวที ท าท่าก าลังคิดว่าจะท าอย่างไรให้แม่รักษาตัวต่อท่ีโรงพยาบาล หันมาเจอ Guest   
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แม่   คุณพยาบาลช่วยไปพูดกับลูกชายชั้นหน่อยเถอะว่า ชั้นอยากกลับบ้าน 
ภพพยายามพูดให้ Guest ฟังด้วยเหตุผลและยืนยันให้แม่ผ่าตัดมะเร็งภายในสัปดาห์หน้าให้ได้ 
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บทละครฉบับสมบูรณ์ 
Forum Theater for Moral Homeroom 

เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 
 
ตัวละคร นุชนาถ/ชนาธิป/ณภัทร/วรัทยา/วิมล/Guest 
 
ฉากที่ 1 
ไฟสว่างทั้งเวที 
ชนาธิปนั่งรถเข็นวีลแชร์อยู่กลางเวที  
นุชนาถเดินพยุงณภัทรขึ้นเตียงและวางถ้วยยาที่โต๊ะข้างเตียงณภัทร  
นุชนาถ  เตียง 15 ยาค่ะ 
ณภัทร  คุณพยาบาลครับ! นี่มันไม่ใช่ยาที่ผมเคยกินนะ ผมจ าได้มันต้องเป็นเม็ดสีเหลือง 
นุชนาถ  เม็ดนี้แหล่ะค่ะ คุณกินทุกวัน ฉันจัดเองทุกวัน มันจะไม่ใช่ได้ยังไงคะ 
นุชนาถเดินไปที่รถเข็นของชนาธิป หยิบถ้วยยาส่งถึงมือชนาธิป 
นุชนาถ  นี่ค่ะคุณพ่ีชนาธิป กินยาตามเวลาก่อนนะคะ จะได้หายไวๆ ค่ะ 
ณภัทรมองชนาธิปแล้วหันมามองถ้วยยาของตัวเอง วางไว้ที่หัวเตียงเหมือนเดิม 
ดัปไฟบนเวที 
 
 
ฉากที่ 2 
วรัทยาเดินถือของฝากมาจากด้านซ้ายหน้าเวที หยุดที่หน้าเวที 
นุชนาถเดินมาทางด้านขวาหน้าเวที เจอกับวรัทยา 
นุชนาถ  อ้าว! สวัสดีค่ะคุณพ่ีวรัทยา วันนี้มาดูแลคุณพ่ีชนาธิปหรือคะ? แต่งตัวสวยเชียว 
วรัทยา   แหมก็สวยนิดนึงค่ะ นี่พ่ีเอาของฝากมาให้เล็กๆ น้อยๆ ค่ะ   
วรัทยาส่งกล่องขนมให้นุชนาถ 
วรัทยา  ต้องขอบคุณน้องนุชนาถมากเลยนะคะที่ดูแลสามีพ่ีเป็นอย่างดี   
นุชนาถ   แหม....คุณพ่ีคะ ไม่เห็นต้องล าบากซื้อของมาฝากน้องเลยค่ะ  
  สามีคุณพ่ีเค้าเชื่อฟังทุกอย่างเลยค่ะ ทานยาเป็นเวลา แบบนี้ก็หายเร็วค่ะ  
วรัทยา  คราวหน้าพี่เอาของฝากมาให้นะคะ น้องชอบข้าวเหนียวมะม่วงมั๊ยคะ  
  พ่ีมีร้านอร่อยอยู่เจ้านึงค่ะ เด็ดมาก นี่สามีพ่ีเค้าบ่นอยากจะกิน ว่าจะไปซื้อให้เค้าค่ะ 
นุชนาถ   แหม....ไม่ต้องล าบากหรอกค่ะคุณพ่ี การดูแลคนไข้ก็เป็นหน้าที่ของพยาบาลอยู่แล้ว  
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  เอาเป็นว่า....ขอสองชุดแล้วกันนะคะ ข้าวเหนียวน้อยๆ เนื้อมะม่วงเยอะๆ นะคะ 
  (หัวเราะ) 
วรัทยา  (ยิ้มแหยๆ) สองชุดเลยเหรอคะ กินคนเดียวระวังอ้วนนะคะ  
  เดี๋ยวหุ่นจะไปเฟิร์มเหมือนพี่ ไปแล้วนะคะ เดี๋ยวช่วงเย็นมาใหม่ค่ะ  
นุชนาถเดินออกทางซ้ายหน้าที่นั่งผู้ชม ขึ้นเวทีไปเก็บของ 
วรัทยาหันหน้ามา ท าท่าสายตาค้อนและเดินออกทางทางเดินตรงกลางของหอประชุม  
 
วรัทยา  แหม...อีนี่ พอได้คืบจะเอาศอกเชียวนะ  นี่ถ้าไม่ติดว่าสามีชั้นต้องมาอยู่วอร์ดสามัญ  
  ต้องมานอนรวมกับผู้ป่วยทั่วไปละก็...ไม่มีทางได้กินหรอก! 
 
ฉากที่ 3 
ไฟสว่างทั้งเวที 
ชนาธิปอ่านก าลังอ่านหนังสือแล้วเกิดอาการไอ 
นุชนาถรีบออกมาดูชนาธิป 
นุชนาถ  คุณชนาธิปเป็นอะไรมั๊ยคะ? ดื่มน้ าก่อนมั๊ยคะ? สงสัยคอจะแห้ง 
ณภัทรรู้สึกปวดท้องฉี่ พยายามลงจากเตียงแต่พลาดตกเตียง   
ณภัทร  โอ้ย! อูย....ช่วยด้วย พยาบาล! พยาบาล!  
นุชนาถหันไปมองณภัทรและหันกลับมาดูแลชนาธิปต่อ ไม่สนใจณภัทร 
ณภัทร  พยาบาล! ช่วยพยุงผมข้ึนเตียงหน่อยได้มั๊ยครับ? ผมเจ็บก้น ลุกเองไม่ค่อยไหว 
นุชนาถ  ก็เห็นวันก่อนขึ้น-ลงเตียงเองได้แล้ว ไม่เห็นต้องให้ช่วยเลยนี่คะ  
  อีกอย่าง ดิฉันดูแลคนไข้เตียงนี้อยู่ โปรดรอสักครู่นะคะ   
นุชนาถเข็นรถเข็นชนาธิปออกเวทีทางด้านซ้ายมือ 
ณภัทรส่ายหน้าและพยายามขึ้นเตียงเอง  
 จากนี้ นักศึกษาพยาบาลที่เป็นผู้ชมสามารถยกมืออาสาขึ้นมาเล่นได้ หาก Guest ขึ้นมา 
ช่วยณภัทร  ให้นุชนาถออกมาเจอพอดีในจังหวะท่ีช่วยเหลือเสร็จแล้ว และให้นุชนาถขอร้องไม่ให้  
Guest รายงานความผิดพลาดในการท างานของตนแก่วิมล หัวหน้าพยาบาล โดยเมื่อเล่นจบ  
นักศึกษาคนอ่ืน สามารถยกมือและขึ้นมาเล่นเป็นพยาบาลเหมือนเพื่อนเมื่อสักครู่หรือลองเล่นเป็น 
ตัวละครอื่น เช่น ผู้ป่วย, วรัทยา, นุชนาถ, วิมล เป็นต้น เพื่อแก้ไขสถานการณ์ในประเด็นที่ตนเอง 
คิดว่าท าไม่ถูกต้อง(ไม่มีถูก-ผิด และเล่นหลายรอบได้ เพื่อต้องการดูว่านักศึกษาคิดอย่างไรบ้าง) 
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ภาคผนวก ข. 

ภาพบรรยากาศฝึกซ้อมการแสดง 

และภาพบรรยากาศวันแสดง 
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ภาพบรรยากาศกิจกรรมปฏิบัติการด้านการแสดง 
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การฝึกซ้อมบทละคร ณ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวทิยาลัยมหดิล 
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การฝึกซ้อมบทละคร ณ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
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ภาพบรรยากาศวันแสดงจริง 

เรื่องท่ี 1 ความลับของฉัน 
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ภาพบรรยากาศวันแสดงจริง 

เรื่องท่ี 2 พิมพรอยากกลับบ้าน 
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ภาพบรรยากาศวันแสดงจริง 

เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 
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ภาพบรรยากาศวันแสดงจริง 

เรื่องท่ี 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 
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ภาพทีมนักแสดงและทีมงานเบื้องหลัง 
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ภาคผนวก ค. 

แบบสอบถามการรับรู้และทัศนคติ 

ที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพี่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล 
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แบบสอบถามการรับรู้และทัศนคติที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์ 

เพี่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการพยาบาล ‘Forum Theater for Moral Homeroom’ 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลผู้ตอบแบบสอบถาม 

เพศ       ชาย   หญิง 

อายุ   ______ ปี      ระดับชั้นปีการศึกษาปีท่ี ______ 

ส่วนที่ 2 การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อละครเวที 

1.ท่านเคยชมละครเวทีมาก่อนหรือไม่? 

      เคย         ไม่เคย 

2.ท่านมีโอกาสดูละครเวทีบ่อยเพียงใด 

      1 – 2 ครั้งต่อปี      3 – 5 ครั้งต่อปี       มากกว่า 5 ครั้งต่อปี            ในปีนี้ยังไม่เคยดูเลย 

3.ความคาดหวังของท่านในการชมละครเวที (เลือกตอบได้มากกว่าหนึ่งข้อ) 

       เพื่อความเพลิดเพลิน      เพื่อยกระดับจิตใจหรือสร้างแรงบันดาลใจ

    

       เพื่อเป็นองค์ความรู้ประกอบการเรียน          เพื่อเพิ่มพูนประสบการณ์ทางสังคม 

4.ท่านรู้จักละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์หรือไม่? 

      รู้จัก         ไม่รู้จัก 

5.ท่านคิดว่าละครในรูปแบบฟอรัมเธียเตอร์เหมาะแก่การเป็นเครื่องมือสื่อสารเรื่องจริยธรรม 

  ทางการพยาบาลหรือไม่ 

      เหมาะสม                  ไม่เหมาะสม         ไม่แน่ใจ  
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ส่วนที่ 3 การรับรู้และทัศนคติที่มีต่อการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพี่อเสริมสร้างจริยธรรมทางการ     

          พยาบาล      

1.โปรดให้คะแนนองค์ประกอบของละครที่ท่านชื่นชอบ  

องค์ประกอบของละคร ล าดับความชื่นชอบ 

5 
(มาก
ที่สุด) 

4 
(มาก) 

3 
(ปาน
กลาง) 

2 
(น้อย) 

1 
(น้อย
ที่สุด) 

1.บทละคร      

2.นักแสดง      

3.ประเด็นทางจริยธรรม      

4.องค์ประกอบศิลป์ 
   ทางการแสดง 

     

 

2.ท่านคิดว่าประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลดังต่อไปนี้ปรากฏอยู่ในละครตอนใดบ้าง 

ประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล ตอนที่ 1 ตอนที่ 2 ตอนที่ 3 
1. ให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)      
2. การท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)       
3. หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจกอ่ให้เกิดความ
เสียหาย หรืออันตราย(Nonmaleficence or 
Doing no harm) 

   

4. การปฏิบัติต่อผูป้่วยทุกคนอย่างยุติธรรม 
(Justice)    

   

5. การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต 
(Fedility) 

   

6. การรักษาความลับของผู้ป่วย 
(Confidentiality) 

   

7. การบอกความจริง (Telling the truth or 
veracity) 
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3.โปรดให้คะแนนตัวละครที่ท่านชื่นชอบ 

ตัวละคร ล าดับความชื่นชอบ 
5 

(มากที่สุด) 
4 

(มาก) 
3 

(ปานกลาง) 
2 

(น้อย) 
1 

(น้อย
ที่สุด) 

ตอนที่ 1 ความลับของฉัน 
1.จิรายุ(ผู้ป่วย)      

2.พยาบาลอมรรัตน์      

3.พิชชี่      
4.แพทย์      

5.นุดา(ภรรยาผู้ป่วย)      

ตอนที่ 2 แม่อยากกลับบ้าน 
1.แม่(ผู้ป่วย)      

2.ภพ      
3.ภา      

4.แพทย์      

5.พยาบาล      
ตอนที่ 3 ความผิดพลาดของนุชนาถ 

1.นุชนาถ(พยาบาล)      

2.ชนาธิป(ผู้ป่วยที่
ดูแลดี) 

     

3.ณภัทร(ผู้ป่วยที่ดูแล
ไม่ดี) 

     

4.วรัทยา(ภรรยา
ชนาธิป) 

     

5.วิมล(หัวหน้า
พยาบาล) 
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4.ท่านคิดว่าตัวละครใดมีบทบาทใกล้เคียงกับท่านมากที่สุด (ช่ือตัวละคร / ตอนที่ท าการแสดง ) 
...................................................................................................................................................... 
5.ท่านคิดว่าตัวละครใดที่ท่านไม่ชอบมากที่สุด (ชื่อตัวละคร / ตอนที่ท าการแสดง ) 
...................................................................................................................................................... 
6.โปรดระบุสถานการณ์ในละครที่ท่านคิดว่าสามารถสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาล 
   เหล่านี้ได้ดีที่สุด (ระบตุอนที่.... / สถานการณ์) 
ให้ผู้ป่วยมีความอิสระ (Autonomy)  
............................................................................................................................................. 
การท าประโยชน์เกื้อกูล (Beneficence)   
............................................................................................................................................. 
หลีกเลี่ยงการกระท าที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายหรืออันตราย(Nonmaleficence or Doing 
no harm) 
............................................................................................................................................. 
การปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างยุติธรรม (Justice)    
............................................................................................................................................. 
การท าหน้าที่ด้วยความซื่อสัตย์สุจริต (Fedility)  
............................................................................................................................................. 
การรักษาความลับของผู้ป่วย (Confidentiality) 
............................................................................................................................................. 
การบอกความจริง (Telling the truth or veracity) 
............................................................................................................................................. 
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7.โปรดท าเครื่องหมายลงในช่องค าตอบของท่าน 

ความคิดเห็น มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

1.การออกแบบการแสดง 
- การแสดงแบบแทรกสดของฟอรัมเธียเตอร์ 
  เพ่ือสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 
  มีความเหมาะสม 

     

- การให้นักศึกษาเข้ามามีส่วนร่วมในการ
แสดง มีความเหมาะสม 

     

- การออกแบบตัวละครสามารถถ่ายทอด     
  สถานการณ์จริงที่สร้างความรู้ความเข้าใจ
เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลได้อย่าง
เหมาะสม 

     

- การใช้พื้นท่ีหลากหลายในการแสดง 
  มีความน่าสนใจ 

     

- สถานที่จัดแสดงมีความเหมาะสมกับรับชม      

- ระยะเวลาในการแสดงละครมีความ
เหมาะสม 

     

- อุปกรณ์ประกอบฉากมีความเหมาะสมกับ
การแสดง 

     

2.ความสามารถของนักแสดง 
- นักแสดงสามารถถ่ายทอดสถานการณ์จริง 
  เพ่ือสร้างความรู้ความเข้าใจ 
  เรื่องจริยธรรมทางการพยาบาลได้อย่าง    
  เหมาะสม 

     

- นักแสดงเข้าถึงบทบาทที่ได้รับมอบหมาย  
  มีความเข้าใจในตัวละครและท าให้รู้สึกจริง 

     

- นักแสดงสามารถใช้เทคนิคการแทรกสด 
  ได้อย่างเหมาะสม 
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7.โปรดท าเครื่องหมายลงในช่องค าตอบของท่าน(ต่อ) 

ความคิดเห็น มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

3.คุณค่าต่อการละครและสังคม 
- ฟอรัมเธียเตอร์เป็นเครื่องมือที่มี
ประสิทธิภาพ 
ในการสร้างเสริมเรื่องจริยธรรมทางการ
พยาบาล 

     

- ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรม
ทาง 
การพยาบาลเหมาะสมแก่การจัด
กิจกรรม 
ในชั้นเรียน 

     

- เนื้อหาของฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้าง
เสริมจริยธรรมทางการพยาบาล ควร
น าเสนอประเด็นที่เก่ียวข้องหรือมี
ความส าคัญในการปฏิบัติงานทางวิชาชีพ
พยาบาล 

     

- ท่านต้องการให้มีละครเพ่ือสื่อสารเรื่อง
จริยธรรมทางการพยาบาลโอกาสต่อไป 

     

 
8.ท่านรู้สึกอย่างไรกับการสื่อสารประเด็นจริยธรรมทางการพยาบาลโดยใช้รูปแบบของละคร 
............................................................................................................................................. 

9.สิ่งท่ีประทับใจในฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาล 
............................................................................................................................................. 

10.ข้อเสนอแนะในการสร้างสรรค์ฟอรัมเธียเตอร์เพื่อสร้างเสริมจริยธรรมทางการพยาบาลใน
โอกาสต่อไป 
............................................................................................................................................. 

ขอบคุณที่สละเวลาตอบแบบสอบถาม 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

นางสาวทิพย์สุดา ตันเติมเกียรติ เกิดวันอังคารที่ 23 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2531 ณ 
กรุงเทพมหานคร ส าเร็จการศึกษาหลักสูตรวารสารศาสตรบัณฑิต กลุ่มวิชาวิทยุและโทรทัศน์ จาก
คณะวารสารศาสตร์และสื่อสารมวลชน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ปีการศึกษา 2553 และเข้า
ศึกษาต่อในหลักสูตรนิเทศศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชานิเทศศาสตร์ กลุ่มวิชาสื่อสารการแสดง
และสื่อบันเทิง คณะนิเทศศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ในปี พ.ศ. 2558 
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