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Please lie down, roll up you
move.

Please lie down first.
Now, roll up your sleeve.
Please relax your arm.
Try not to move.

pass urine pee

commence the procec
start the procedure

discomfort

pain soreness
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Please don’'t worry. I'll exp
You're safe here.

I'll stay with you.
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Wrong.
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Do you have any pain rig
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Please do not eat or drink
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Take a deep breath, plea:
Please stay still.

This may hurt a little.
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I'll be back shortly.
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You need to remain fasting
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Step I. Greeting and Introduction
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Step 3. Explaining the Admission Process
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Step 4. Asking the Chief Complaint

AsaINdINIsdIAY

WORWU28D:WIUDAAONSDVKSDKIVASIDUINDU WEIUIagOAISAIUDINISE ALY
9nAsvagvas:3u Watdaulevdoyata:us:iiuaniwiaauuvavdae

MogvuUs:lon

Judo:lsmikaauuinlsowegiuian:

fr

SulineubUaymio:lsilukanas
yoe@omsnaaudulkaduwvrkusgldlkun:
a1nsisudvudilalsa:

a1nsudateavikun:

Uoaasvlkuda ¢ As

wdwWumaiuwuziu uandsaauadalnunando Wisv uazwsauwo WUrea:lk
goyaladniliasdndAuasLKUNAL[DWODSY



Step 5: Asking Essential Health Information
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Step 6: Checking Current Condition
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	Ready-to-Use Nurse Scripts
	English for Practical Nursing Communication
	Chapter 1
	ทำไมพยาบาลจึงต้องใช้ภาษาอังกฤษอย่างมืออาชีพ

	ในโรงพยาบาล ผู้ป่วยและญาติมักไม่มีทางรู้รายละเอียดทั้งหมดว่าใครมีประสบการณ์มากน้อยเพียงใด แต่สิ่งที่เขารับรู้ได้ทันทีคือ วิธีที่เราพูดกับเขา
	พยาบาลที่พูดอย่างมั่นใจ ชัดเจน สุภาพ และมีระบบ มักทำให้ผู้ป่วยรู้สึกว่าตนได้รับการดูแลจากบุคลากรที่เชื่อถือได้ แม้เพียงประโยคง่าย ๆ เช่น
	“Hello, I’m your nurse today.”  “I’m going to explain everything before we start.”  “If you feel pain or discomfort, please let me know.”  “Please don’t worry. I’ll stay with you.”
	ประโยคเหล่านี้ไม่ยาก แต่ผลลัพธ์ทางความรู้สึกมีพลังมาก เพราะช่วยลดความกลัว สร้างความไว้วางใจ และทำให้ผู้ป่วยสัมผัสได้ถึงความเป็นมืออาชีพ ในทางกลับกัน หากพยาบาลพูดติดขัดจนไม่กล้าสบตา ตอบไม่ได้ ใช้คำไม่ชัด หรือหลีกเลี่ยงการอธิบาย ผู้ป่วยอาจไม่ได้คิดว่า “พยาบาลคนนี้ไม่เก่งภาษาอังกฤษ” เพียงอย่างเดียว แต่อาจรู้สึกไปถึงว่า “ที่นี่พร้อมดูแลฉันจริงหรือไม่” แม้ความจริงพยาบาลคนนั้นจะเก่งมากในทางวิชาชีพก็ตาม ดังนั้น การพัฒนาภาษาอังกฤษจึงเป็นการเสริมภาพลักษณ์ความเป็นมืออาชีพของตนเองและองค์กรไปพร้อมกัน
	พยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้องใช้ทั้งความรู้ ทักษะ และหัวใจ แต่ในสถานการณ์จริง เรามักต้องทำงานแข่งกับเวลา ต้องตัดสินใจเร็ว และต้องประสานงานหลายฝ่ายพร้อมกัน หากภาษาอังกฤษไม่พร้อม ความเครียดจะเพิ่มขึ้นทันที
	หลายคนมีประสบการณ์คล้ายกัน คือ รู้ในใจว่าจะพูดอะไรเป็นภาษาไทย แต่พอเจอผู้ป่วยต่างชาติกลับนึกคำไม่ออก ใจเริ่มเต้น มือเริ่มเย็น และยิ่งรีบยิ่งสับสน สุดท้ายกลายเป็นใช้คำสั้น ๆ แบบไม่มั่นใจ หรือเลือกไม่อธิบายเลยเท่าที่ควร
	เมื่อพยาบาลมีชุดภาษาที่พร้อมใช้ในหัว ไม่ว่าจะเป็นประโยคทักทาย ประโยคอธิบายหัตถการ ประโยคปลอบใจ หรือประโยคให้คำแนะนำ การทำงานจะลื่นไหลขึ้นมาก เราไม่ต้องเสียพลังงานไปกับการคิดภาษาใหม่ทุกประโยค แต่สามารถโฟกัสกับการดูแลผู้ป่วยได้เต็มที่
	ภาษาอังกฤษที่ดีจึงไม่ได้มีประโยชน์เฉพาะกับผู้ป่วย แต่ช่วยให้ตัวพยาบาลเองทำงานได้อย่างมั่นใจ มีศักดิ์ศรี และมีความสุขมากขึ้นด้วย
	สังคมสุขภาพในปัจจุบันมีความหลากหลายมากขึ้นอย่างชัดเจน โรงพยาบาลหลายแห่งมีผู้รับบริการต่างชาติ ทั้งนักท่องเที่ยว ผู้ป่วยชาวต่างประเทศ ผู้ป่วยที่พำนักระยะยาว แรงงานต่างชาติ นักศึกษา หรือผู้สูงอายุต่างชาติที่อาศัยอยู่กับครอบครัวในไทย ขณะเดียวกันคนไทยเองจำนวนมากก็ใช้ภาษาอังกฤษเป็นภาษากลางในชีวิตประจำวันและคาดหวังการสื่อสารที่เป็นสากลมากขึ้น
	นอกจากนี้ ระบบสุขภาพยังเชื่อมต่อกับโลกมากขึ้น ทั้งการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โรงพยาบาลนานาชาติ มาตรฐาน JCI การอบรมและประชุมวิชาการระดับสากล ตลอดจนโอกาสในการทำงานต่างประเทศหรือทำงานร่วมกับทีมสหวิชาชีพจากหลายประเทศ ทั้งหมดนี้สะท้อนว่า ภาษาอังกฤษไม่ใช่ “ทักษะทางเลือก” อีกต่อไป แต่เป็นส่วนหนึ่งของ readiness ของบุคลากรสุขภาพ
	พยาบาลที่สื่อสารภาษาอังกฤษได้ดีจึงไม่ได้เพียงตอบโจทย์ผู้ป่วยเฉพาะราย แต่กำลังตอบโจทย์โลกการทำงานที่เปลี่ยนไป
	Chapter 2
	การพูดอย่างสุภาพและชัดเจนแบบพยาบาลมืออาชีพ
	การพูดชัดเจนคือการพูดให้ผู้ป่วย “เข้าใจทันที”

	การพูดชัดเจนไม่ได้หมายถึงแค่การออกเสียงชัด แต่หมายถึง
	ใช้คำง่าย
	ใช้ประโยคไม่ยาวเกินไป
	บอกทีละขั้น
	หลีกเลี่ยงคำกำกวม
	เน้นข้อมูลสำคัญให้เด่น
	ตรวจสอบว่าผู้ป่วยเข้าใจจริง
	ตัวอย่างเช่น หากจะอธิบายก่อนเจาะเลือด ประโยคที่ยาวเกินไปอาจเป็น I’m going to perform a blood collection procedure in order to send your blood sample to the laboratory for further investigation, and you may feel a little discomfort during the process.
	แม้จะถูกต้อง แต่ยาวและเป็นทางการเกินไปสำหรับผู้ป่วยส่วนใหญ่ ประโยคที่ชัดเจนกว่า คือ
	I’m going to take a blood sample now. You may feel a small pinch. It will only take a moment.
	ผู้ป่วยเข้าใจทันทีว่า  จะทำอะไร  จะรู้สึกอย่างไร  ใช้เวลานานไหม นี่คือหัวใจของ clear communication
	5. ตรวจสอบความเข้าใจ อย่าคิดว่าผู้ป่วยพยักหน้าแล้วแปลว่าเข้าใจเสมอ ควรถามย้ำอย่างสุภาพ เช่น
	น้ำเสียงแบบไหนที่ฟังเป็นพยาบาลมืออาชีพ ภาษาอังกฤษของพยาบาลควรมี “น้ำหนัก” ที่เหมาะสม คือไม่แข็ง ไม่ห้วน และไม่หวานเกินจนดูไม่เป็นมืออาชีพ โทนที่เหมาะสมที่สุดคือ calm, warm, respectful, and confident หรือสงบ อบอุ่น สุภาพ และมั่นใจ
	ประโยคสุภาพที่พยาบาลควรใช้บ่อย
	การขออนุญาต
	การขอความร่วมมือ
	การอธิบายสิ่งที่จะทำ
	การปลอบใจหรือให้ความมั่นใจ
	การขอบคุณ

	คำพูดที่ควรหลีกเลี่ยง เพราะฟังแข็งหรือไม่ชัด แม้ผู้พูดจะไม่ได้ตั้งใจ แต่บางประโยคฟังเหมือนคำสั่งมากเกินไป หรือทำให้ผู้ป่วยไม่แน่ใจว่าต้องทำอะไร
	ตัวอย่างเช่น
	พูดสั้นได้ แต่ต้องไม่ห้วน
	การพูดกับผู้ป่วยที่ไม่เข้าใจภาษาอังกฤษมากนัก
	การอธิบายให้ชัด ต้องบอก 3 อย่างนี้ให้ครบ
	ความสุภาพสำคัญมากเมื่อเราต้องแตะร่างกายผู้ป่วย
	Chapter 3
	การรับผู้ป่วยเข้าไว้ในความดูแลอย่างมืออาชีพ
	การรับผู้ป่วยคือ First Impression ของการพยาบาล


