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Abstract

Purpose: To develop and test the quality of the Pediatric Nursing Skills Assessment for 

nursing students

Research Design:  A descriptive study

Methods: A process of constructing the pediatric nursing skill assessment consists of seven 

steps: 1) setting the goal; 2) studying the documents and relevant research, 3) analyzing 

contents and activities, 4) determining the list of skills; 5) verifying the contents; 6) testing; 

and 7) producing working instruction. The samples were 75 junior nursing students at 

Boromajonani College of Nursing, Sanpasithiprasong. The statistic instruments used for 

testing the quality of the evaluation form included Index of Item-objective congruence: IOC, 

inter-rater reliability, and internal consistency reliability.

Results: The Pediatric Nursing Skill Assessment was 3-scale rating and consisted of six skills: 

tube feeding, bronchodilator, oxygen therapy, postural drainage, suction, and intravenous 

injection. Overall, inter-rater reliability analysis revealed that values of correlation were above 

.80 for all the skill assessment, and the range of Cronbach’s alpha for internal consistency 

reliability was about .65 to .92.

Conclusion: The Pediatric Nursing Skill Assessment which has both quality and content 

validity is suitable for assessing clinical skills of nursing students in pediatric.
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บทน�ำ

	 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิ

ประสงค์ สังกัดสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวง

สาธารณสุข ท�ำหน้าที่ผลิตและพัฒนาก�ำลังคนด้าน

สุขภาพ ได้ด�ำเนินการจัดการเรียนการสอนหลักสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑติทัง้ในภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตั ิ

โดยที่การจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติมีจุดมุ่งหมาย

ส�ำคญัคอืเพ่ือพัฒนาทกัษะและสร้างเสริมประสบการณ์

ทางวิชาชีพ ให้ผู้เรียนสามารถเชื่อมโยงความรู้สามารถ

ให้การพยาบาลแบบองค์รวมได้ (Boromajonani 

College of Nursing, Sanpasithiprasong, 2015)  

เพ่ือให้ประจักษ์ถึงความสามารถในการให้การพยาบาล

ของผู้เรียน การประเมินผลการปฏิบัติงาน จึงมีส่วน

ส�ำคัญของการประเมินความสามารถในการท�ำงานของ

ผูเ้รียนในการฝึกภาคปฏบิตัใิห้สอดคล้องกับความเป็นจริง

และถูกต้องตามเนื้อหาของการปฏิบัติ (Wiboonsri, 

2008) รวมทั้งเป็นการประเมินความสามารถในการ

ท�ำงาน กระบวนการที่ผู ้เรียนได้รับมอบหมายลงมือ

ปฏบิตั ิโดยต้องประยกุต์ความรู้ความสามารถและทกัษะ

ต่างๆ เพือ่บรรลจุดุประสงค์การเรียนการสอน (Department 

of Education Measure and Evaluation, Monitoring, 

and Assessment, 2007; Wiboonsri, 2008) ดังนั้น

แบบประเมนิหรือแบบวัดการปฏบิตันิัน้ จงึเป็นเคร่ืองมอืหนึง่

ที่ท�ำให้ทราบถึงความสามารถทางการพยาบาลของ 

ผู้เรียนหรือนักศึกษาพยาบาลได้

	 เคร่ืองมือที่ใช้ ในการประเมินการปฏิบัติมี

หลายชนดิ เช่น แบบสังเกตการณ์ปฏบิตั ิแบบตรวจสอบ

รายการ เกณฑ์การประเมินผลงาน เป็นต้น แต่ละชนิด

มคีวามเหมาะสมในการใช้แตกต่างกันตามวัตถุประสงค์

ของการวัด  ส�ำหรับเคร่ืองมอืที่ใช้ประเมนิผลการศกึษา

พยาบาลภาคปฏิบัตินั้น นอกจากที่เป็นแบบทดสอบ

ส�ำหรับประเมนิข้อความรู้แล้ว ยงัมแีบบประเมนิส�ำหรับ

การประเมนิพฤตกิรรมทางการพยาบาลเพ่ือใช้ประกอบ

การสังเกตผูเ้รียน รวมทัง้การวัดการปฏบิตัทิีด่นีัน้ข้ึนอยู่

กับคุณภาพของเคร่ืองมือ การพัฒนาเคร่ืองมือให้มี

คุณภาพโดยมีความเที่ยงและความตรงท�ำให้การวัดให้

ผลที่น่าเชื่อถือมากที่สุด (Patthiyathani, 2012) อีกทั้ง

การสร้างคู่มือเพ่ือยึดเป็นกฎเกณฑ์ในการให้คะแนน 

เป็นสิ่งที่จ�ำเป็นเพื่อให้การให้คะแนนมีความเป็นปรนัย

มากที่สุด ซ่ึงส่วนพัฒนาการศึกษาสถาบันพัฒนาคน 

ด้านสาธารณสุข ส�ำนักงานปลัดกระทรวงกระทรวง

สาธารณสุขได้สร้างเคร่ืองมือวัดและประเมินผลการ

ศึกษาภาคปฏิบัติส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลใน ปีพ.ศ. 

2528 และปรับปรุงแก้ไขในปีพ.ศ. 2536 เพ่ือให้วิทยาลยั

พยาบาลในสังกัดได้มีเคร่ืองมือวัดและประเมินผลการ

ศึกษาภาคปฏิบัติที่ใช้ได้เหมาะสมสอดคล้องและมี

คุณภาพเป็นมาตรฐานเดียวกัน (Boromajonani 

College of Nursing, Sanpasithiprasong, 2015)  

อย่างไรก็ตามเคร่ืองมือดังกล่าว เป็นเคร่ืองมือที่ใช้กัน

มานาน แต่ปัจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงของสังคม และ

ส�ำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (Office of the 

Higher Education Commission) ได้ก�ำหนดกรอบ

มาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษา (มคอ.) ดังนั้น 

จึงต้องมีการเพ่ิมเติมการประเมินเพ่ือให้สอดคล้องกับ

สถานการณ์ปัจจุบัน

	 นอกจากนี ้ส�ำนกังานคณะกรรมการการอดุมศกึษา 

(Office of the Higher Education Commission) 

(2016) ได้ก�ำหนดให้สถาบนัอดุมศกึษาจดัการศกึษาเป็น

ไปตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษา โดยจะ

ต้องมีมาตรฐานผลการเรียนทั้ง 5 ด้าน ประกอบด้วย

ทักษะคุณธรรม จริยธรรม ทักษะความรู้ ทักษะทาง

ปัญญา ทกัษะความสัมพนัธ์ระหว่างบคุคลและความรับ

ผดิชอบ และทกัษะการวิเคราะห์เชิงตวัเลข ส�ำหรับสาขา

พยาบาลศาสตร์  ได้เพิ่มทักษะการปฏิบัติทางวิชาชีพไว้

ในหลักสูตรด้วย อีกทั้งจะต้องมีการพัฒนาปรับปรุง

หลักสูตรทุก 5 ปี วิทยาลัยพยาบาล สังกัดสถาบัน

พระบรมราชชนก  ได้ปรับปรุงหลกัสูตรพยาบาลศาสตร

บัณฑิตตามประกาศของกระทรวงศึกษาธิการ เร่ือง

มาตรฐานคณุวุฒริะดบัปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์

มาโดยตลอด และได้พัฒนาเคร่ืองมือวัดและประเมิน

ผลการเรียนรู้ ให้สอดคล้องกับมาตรฐานคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรี  สาขาพยาบาลศาสตร์  อย่างไรก็ตาม  แบบ

ประเมินดังกล่าวยังไม่ครอบคลุมทักษะที่จ�ำเป็นในการ

ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยเด็ก ทั้งนี้นักศึกษาพยาบาล

ควรแสดงออกถึงพฤติกรรมที่สอดคล้องกับความ

ต้องการและการรับรู้เฉพาะของการพยาบาลผู้ป่วยเด็ก 
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นอกจากนี้ในรายวิชาปฏบิตักิารพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหา

สุขภาพ นักศึกษาจะต ้องสามารถปฏิบัติ ได ้ตาม

วัตถุประสงค์และผลลัพธ์การเรียนรู้ของวิชาดังกล่าว 

และวิธีประเมินที่ใช้อยู่เป็นการประเมินการปฏิบัติการ

พยาบาลโดยภาพรวม   ยังขาดการประเมินทักษะการ

พยาบาลและข้ันตอนย่อยในแต่ละกระบวนการ  รวมทัง้

ขาดเกณฑ์การตัดสินที่ชัดเจน  เนื่องจากยังไม่มีเกณฑ์

การให้ระดับคะแนนตามพฤติกรรมที่บรรยายถึงความ

สามารถของนักศึกษาในแต่ละระดับอันเป็นข้อมูลที่

ส�ำคญัทีท่�ำให้ทราบว่านกัศกึษารู้อะไรและท�ำอะไรได้มาก

น้อยแค่ไหน ท�ำให้ขาดส่วนส�ำคญัทีจ่ะช่วยในการวัดและ

ประเมนิความรู้ความสามารถการปฏบิตักิารพยาบาล ว่า

ได้บรรลุตามวัตถุประสงค์และผลลัพธ์การเรียนรู้ของ

รายวิชาหรือไม่ อีกทั้งแบบประเมินที่มีอยู่ไม่สามารถ

ประเมินผลย้อนกลับเพ่ือส่งเสริมการเรียนรู้ของผู้เรียน

ได้อย่างชัดเจน

	 จากการทบทวนวรรณกรรม ยังไม่พบว่ามีการ

สร้างหรือพัฒนาแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก

อย่างชัดเจน พบว่ามีเพียงแบบประเมินการปฏิบัติการ

พยาบาลมารดา ทารกและการผดงุครรภ์ (Sookkavanawat, 

Srisujarit, & Suwanjarean, 2012) และประเมิน

ประสิทธิภาพแนวปฏิบัติการพยาบาลในการประเมิน

สภาพแรกรับผู ้ป ่วยที่ ได ้ รับบาดเจ็บหลายระบบ 

(Arttanuchit, 2008) แม้ว่าจะมีผู้ที่พยายามศึกษาวิธี

การต่างๆ ที่สามารถวัดและประเมินความสามารถหรือ

สมรรถนะการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลหรือ

พยาบาลก็ตาม แต่ยังคงมีประเด็นที่อาจเป็นจุดอ่อน 

ของการวัดประเมนิความสามารถการปฏบิตักิารพยาบาล  

ไม่ว่าจะเป็นความไม่สม�่ำเสมอในการประเมินระหว่างผู้

ประเมินหลายคน ความเที่ยงของผลการประเมินซ�้ำ  

ข้อบกพร่องในเร่ืองความตรงในการทดสอบ และการให้

น�้ำหนักการปฏิบัติด้านต่างๆ ไม่เหมาะสม (Henderson  

& Tyler, 2011; Sookkavanawat, Srisujarit, & 

Suwanjarean, 2012)

	 จากความส�ำคัญและความเป็นมาดังกล่าว 

กลุ่มวิชาการพยาบาลเด็ก วิทยาลัยพยาบาลบรมราช

ชนนี สรรพสิทธประสงค์ ที่จัดฝึกประสบการณ์วิชาชีพ

การพยาบาลด้วยการฝึกปฏบิตักัิบผูป่้วยเดก็ในหอผูป่้วย

เดก็ จงึสร้างเคร่ืองมอืการวัดและประเมนิผลการศกึษา

พยาบาลในภาคปฏิบัติให้มีประสิทธิภาพ สามารถ

ประเมนิได้สอดคล้องกับสภาพจริง   ตรงตามทีต้่องการ

วัด และมีความคลาดเคลื่อนน้อยที่สุด รวมทั้งมีเกณฑ์

การให้ระดับคะแนนตามพฤติกรรมที่ชัดเจน   สามารถ

น�ำเป็นข้อมลูป้อนกลบัให้แก่นกัศกึษาในการพัฒนาความ

สามารถในการปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยเด็กได้ต่อไป   

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1. เพื่อสร้างแบบประเมินทักษะการพยาบาล

เด็ก ส�ำหรับนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ 

	 2. เพื่อตรวจสอบคุณภาพแบบประเมินทักษะ

การพยาบาลเด็กส�ำหรับนักศึกษาหลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพ

สิทธิประสงค์ ที่พัฒนาขึ้น

ระเบียบวิธีวิจัย

	 การวิจัยคร้ังนี้เป็นงานวิจัยเชิงบรรยาย เพ่ือ

สร้างแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก ส�ำหรับ

นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนน ีสรรพสิทธิประสงค์ มรีายละเอยีด

ของวิธีการต่อไปนี้

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ในการวิจัยนี้ ประชากร ได้แก่ นักศึกษา

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ วิทยาลยัพยาบาลบรม

ราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ ชั้นปี 3 จ�ำนวน 2 ห้อง  

ปีการศึกษา 2558 จ�ำนวน 149 คน

	 กลุ ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักศึกษาพยาบาล

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ วิทยาลยัพยาบาลบรม

ราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ ช้ันปี 3 ห้อง ข ที่ลง

ทะเบียนเรียนในภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2558 โดย

คณะผู้วิจัยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง 

ทั้งหมดจ�ำนวน 75 คน 

ขั้นตอนการสร้างเครื่องมือวิจัย

	 คณะผู้วิจัยได้ด�ำเนินการสร้างแบบประเมิน

ทักษะการพยาบาลเด็ก ตามขั้นตอนต่อไปนี้

	 1. ก�ำหนดจุดหมายในการสร้างแบบประเมิน

ทักษะการพยาบาลเด็ก ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล
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หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ วิทยาลยัพยาบาลบรม

ราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ ในประเด็นเรื่องคุณภาพ

ของแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก และคู่มือการ

ใช้แบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก

	 2. ศกึษาเอกสารและงานวิจยัทีเ่ก่ียวข้อง อาท ิ

แนวคิด ทฤษฎี เอกสารและผลงานวิจัยที่เกี่ยวกับการ

วัดหรือประเมินทักษะการพยาบาล หลักสูตรพยาบาล

ศาสตรบณัฑติ ลกัษณะวิชาการพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหา

สุขภาพทั้งภาคทฤษฎีและปฏิบัติ เคร่ืองมือและการ

ประเมินทักษะการพยาบาล เพื่อใช้เป็นแนวทางในการ

สร้างแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก

	 3. วิเคราะห์เนื้อหา วัตถุประสงค์ พฤติกรรม

ทีบ่่งช้ี เพ่ือก�ำหนดแบบประเมนิ โดยศกึษาจากหลกัสูตร 

ลักษณะวิชา วัตถุประสงค์รายวิชา เนื้อหาในวิชาการ

พยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพ 1-3 และ วิชา

ปฏบิตักิารพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหาทางสุขภาพ 1-3 ซ่ึง

เนื้อหารายวิชาเก่ียวข้องกับการพยาบาลบุคคลที่มี

ปัญหาสุขภาพทั้งอายุรกรรม และศัลยกรรม ในวัยเด็ก 

ผู้ ใหญ่ และผู้สูงอายุ โดยรวมจากการวิเคราะห์เฉพาะ

การพยาบาลเด็ก และวิเคราะห์ร่วมกับกิจกรรมการ

พยาบาลทีเ่กิดข้ึนเมือ่ให้การพยาบาลในหอผูป่้วยเดก็ ใน

ทมีอาจารย์พยาบาลกลุม่ภาควิชาการพยาบาลเดก็  แล้ว

เลือกทักษะที่ใช้บ่อยในกิจกรรมการพยาบาลเด็ก 

	 4. ก�ำหนดรายการประเมินการปฏิบัติทักษะ

การพยาบาลเด็ก 6 ทักษะ และเกณฑ์ในการให้คะแนน

ในแต่ละรายการประเมินฯ ทักษะที่ก�ำหนด ได้แก่ การ

ให้นมทางสายยาง การพ่นยา การให้ออกซิเจน การจัด

ท่าระบายเสมหะ การดูดเสมหะ และการให้สารน�้ำทาง

หลอดเลือดด�ำ ซึ่งแต่ละทักษะประกอบด้วย ขั้นเตรียม 

ขั้นด�ำเนินการ และขั้นประเมินผล โดยมีจ�ำนวนข้อของ

รายการประเมินแต่ละทักษะและระดับการให้คะแนน

การปฏิบัติ  รายละเอียดในเครื่องมือวิจัย

	 5. น�ำแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก 

และเกณฑ์ในการให้คะแนน ให้ผูเ้ช่ียวชาญ จ�ำนวน 3 คน 

ประกอบด้วย ผู้เช่ียวชาญด้านการเรียนการสอนเก่ียว

กับการพยาบาลเด็ก และผู ้เช่ียวชาญด้านการวัด

ประเมนิผล  พิจารณาตรวจสอบความสอดคล้องระหว่าง

เนื้อหา เมื่อคะแนน +1 หมายถึง สอดคล้อง, 0 คะแนน 

หมายถึง ไม่แน่ใจ, และ -1 คะแนน หมายถึง ไม่

สอดคล้อง จากนั้นผู้วิจัยค�ำนวณหาค่าความสอดคล้อง 

(Index of Item-objective congruence: IOC) และ

ปรับแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ

	 6. ทดสอบแบบประเมนิทกัษะการพยาบาลเดก็ 

โดยใช้กลุม่ตวัอย่างนกัศึกษาพยาบาล จ�ำนวน 75 คน จาก

นั้นวิเคราะห์คุณภาพแบบประเมินฯ ดังนี้ 1) ความเชื่อ

มั่น โดยวิธีหาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) 

และ 2) ค่าความเที่ยงระหว่างผู้ประเมิน 2 คน (Inter-

rater reliability) จากการหาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์

ระหว่างคะแนนการปฏิบัติทักษะการพยาบาลเด็กของ

นักศึกษาพยาบาลที่ได้จากการสังเกต โดยให้อาจารย์

สาขาการพยาบาลเดก็ประเมนิ 2 คน มกีารประชุมช้ีแจง

การใช้แบบประเมินฯ เพ่ือเตรียมความพร้อมของ

อาจารย์ โดยให้อาจารย์ได้ฝึกประเมนิทกัษะการพยาบาล

เด็ก ทั้ง 6 ทักษะพร้อมกันแล้วให้คะแนนกลุ่มตัวอย่าง 

ใช้เวลาคนละประมาณ 1 ชั่วโมง

	 7. เขียนคู่มือการใช้แบบประเมินทักษะการ

พยาบาลเดก็และจดัพิมพ์รูปเล่ม ซ่ึงประกอบด้วยความหมาย

ของเคร่ืองมือ โครงสร้างของแบบประเมิน การสร้าง

แบบประเมิน วิธีด�ำเนินการสอบ การตรวจการให้

คะแนน และเกณฑ์การประเมิน

เครื่องมือวิจัย

	 เคร่ืองมือที่ใช้ ในการวิจัย คือ แบบประเมิน

ทักษะการพยาบาลเด็ก ประกอบด้วย 6 ทักษะ แต่ละ

ทักษะ ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน ได้แก่ ขั้นเตรียม ขั้น

ด�ำเนินการและข้ันประเมินผล ทั้งนี้จ�ำนวนรายการ

ประเมินแต่ละทักษะ มีดังนี้  

การให้นมทางสายยาง    จ�ำนวน 15 รายการประเมิน  

การพ่นยา                จ�ำนวน 28 รายการประเมิน 

การให้ออกซิเจน          จ�ำนวน 27 รายการประเมิน 

การจัดท่าระบายเสมหะ   จ�ำนวน 26 รายการประเมิน 

การดูดเสมหะ            จ�ำนวน 18 รายการประเมิน   

การให้สารน�้ำทาง         จ�ำนวน 17 รายการประเมิน 

หลอดเลือดด�ำ

	 แบบประเมินนี้มีลักษณะเป็นแบบมาตราส่วน

ประมาณค่า  ใช้ประกอบการสังเกตการแสดงพฤตกิรรม



84 Journal of Nursing Science Chulalongkorn University Vol. 29 No. 3 Sep-Dec 2017

อภิปรายผล

	 การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือสร้างและ

ตรวจสอบคุณภาพแบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก

ของนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ผลการ

วิจัยมีประเด็นที่ส�ำคัญในการอภิปรายดังนี้

	 ในการสร้างแบบประเมินทักษะการพยาบาล

เดก็ คณะผูวิ้จยัวิเคราะห์ทกัษะทีเ่กิดข้ึนบ่อยคร้ังในการ

พยาบาลเด็ก และวิเคราะห์จากการศึกษาเอกสารเกี่ยว

กับการประเมินการพยาบาลและการพยาบาลเด็ก มา

สรุปเป็น 6 ทักษะ ได้แก่ 1) การให้นมทางสายยาง 

จ�ำนวน 15 รายการประเมิน 2) การพ่นยา จ�ำนวน 28 

ของนักศึกษา 2 คะแนน หมายถึง ปฏิบัติได้ถูกต้อง  

1 คะแนน หมายถึง ปฏิบัติได้แต่ยังไม่ถูกต้อง และ  

0 คะแนน หมายถึง ไม่ได้ปฏิบัติหรือปฏิบัติไม่ถูกต้อง 

โดยคะแนนรวม ร้อยละ 60 ข้ึนไป ถือว่าผ่านเกณฑ ์ 

ผู้ ให้คะแนนคอื อาจารย์กลุม่วิชาการพยาบาลเดก็ ทีอ่ยู่

ประจ�ำแต่ละฐานทักษะ 

การเก็บรวบรวมข้อมลูและการพิทักษ์สิทธ์ิของ

กลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยนี้ ได ้ผ ่านการพิจารณาจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน วิทยาลัยพยาบาล 

บรมราชชนนี  สรรพสิทธิประสงค์ อุบลราชธานี เมื่อวัน

ที่ 30 มิถุนายน 2558 (หมายเลข 20/2558) ในการเก็บ

ข้อมลูคร้ังนี ้คณะผูวิ้จยัได้แจ้งกับกลุม่ตวัอย่างว่าผลการ

วิจัยไม่มีผลกระทบต่อคะแนนรายวิชาการพยาบาล

บุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพ

	 ผู้วิจัยประสานงานและขออนุญาตผู้อ�ำนวย

การวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ี สรรพสิทธปิระสงค์ 

ในการเก็บข้อมูลกับนักศึกษา จากนั้นประสานงานกับ

รองผูอ้�ำนวยการกลุม่วิชาการเพ่ือขอความร่วมมอืในการ 

สร้างเคร่ืองมือและช้ีแจงการใช้เคร่ืองมือกับนักศึกษา 

และน�ำเคร่ืองมือที่สร้างแล้ว ไปใช้กับกลุ่มตัวอย่าง

นักศึกษาพยาบาลจ�ำนวน 75 คน ใช้เวลาเก็บข้อมูล

ระหว่างเดือนมกราคม – เมษายน 2559

การวิเคราะห์ข้อมลูและสถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์

ข้อมูล

	 สถิตทิี่ใช้ ในการตรวจสอบคณุภาพของเคร่ือง

มือวิจัย ได้แก่ 

	 ความตรงเชิงเนื้อหา โดยพิจารณาค่าดัชนี

ความสอดคล้อง (Item Objective Congruency Index: 

IOC) หากค่าความสอดคล้องที่ค�ำนวณมีค่าตั้งแต่ 0.5 

ข้ึนไป ถือว่ามีความตรงเชิงเนื้อหา (Kanchawasri, 

Pitayanon, & Srisuko, 2008)

	 ความเชื่อมั่น (reliability)ได้แก่ ความเชื่อมั่น

ของแบบประเมนิทกัษะการพยาบาลเดก็ค�ำนวณค่าโดย

วิธีหาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) โดยใช้

เกณฑ์ทีย่อมรับได้ ค่าสมัประสิทธิแ์อลฟาของเคร่ืองมอื

ที่มีค่ามากกว่า .50 ถือว่าใช้ได้ (Kanchawasri, 

Pitayanon, & Srisuko, 2008) และความเช่ือมั่น

ระหว่างผู้ประเมิน (Inter-rater reliability) เกณฑ์ท่ี

ยอมรับได้ คอื ค่าสัมประสทิธิส์หสมัพนัธ์ระหว่างคะแนน 

มากกว่า .80 (Polit & Beck, 2012) 

ผลการวิจัย

	 การตรวจสอบคุณภาพแบบประเมินทักษะ

การพยาบาลเด็ก

	 1.1 ความตรงเชงิเน้ือหา (Content validity) 

โดยผูเ้ช่ียวชาญ จ�ำนวน 3 คน พบว่า ทกุรายการประเมนิ

การปฏิบัติทักษะการพยาบาลเด็กของทั้ง 6 ทักษะมีค่า 

IOC ระหว่าง .67-1.00 ซ่ึงเป็นไปตามเกณฑ์ค่าดัชนี

ความสอดคล้อง (IOC) (Kanchawasri, Pitayanon, & 

Srisuko, 2008) ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงคัดเลือกรายการ

ประเมินการปฏิบัติทักษะการพยาบาลเด็กทุกรายการที่

มีค่าดัชนีความสอดคล้อง 1.00 และปรับปรุงรายการ

พฤติกรรมย่อยที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง .67 ข้ึนไป 

โดยปรับข้อความให้กระชับ และสื่อความหมายให้

ชัดเจน ตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ

	 1.2 ค่าความเช่ือมัน่ของแบบประเมนิทักษะ

การพยาบาลเด็ก พบว่า ค่าสมัประสิทธิแ์อลฟา (Alpha 

coefficient) อยู่ระหว่าง .65-.92 (ตารางที่ 1) และค่า

ความเที่ยงระหว่างผู้ประเมิน (Inter-rater reliability) 

จากการหาสัมประสิทธิส์หสัมพันธ์ระหว่างคะแนนทกัษะ

การพยาบาลเด็กของนักศึกษาพยาบาลที่ได้จากการ

สังเกต ของอาจารย์พยาบาลเด็ก 2 คน พบว่า มีค่าอยู่

ระหว่าง .80-1.00 (ตารางที่ 2)
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ตารางที่ 1  แสดงค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) ของแต่ละทักษะ

แบบประเมินทักษะ ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา

       การให้นมทางสายยาง   .65

       การพ่นยา   .86

       การให้ออกซิเจน .84

       การจัดท่าระบายเสมหะ .92

       การดูดเสมหะ .88

       การให้สารน้ำ�ทางหลอดเลือดดำ� .75

ตารางท่ี 2  แสดงค่าสัมประสทิธิส์หสัมพันธ์ระหว่างคะแนนการปฏบิตัทิกัษะการพยาบาลเดก็ของนกัศกึษาพยาบาล 

	   ที่ได้จากการสังเกต จากอาจารย์พยาบาลเด็ก 2 คน (Inter-rater reliability) ในแต่ละทักษะ

แบบประเมินทักษะ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์

       การให้นมทางสายยาง   .80

       การพ่นยา   .98

       การให้ออกซิเจน .86

       การจัดท่าระบายเสมหะ 1.00

       การดูดเสมหะ .86

       การให้สารน้ำ�ทางหลอดเลือดดำ� 1.00

การทบทวนวรรณกรรมว่า เคร่ืองมือที่วัดหรือแบบ

ประเมินควรสอดคล้องกับเนื้อหาและบริบทที่ใช้ศึกษา 

ข้ันตอนการสร้างเคร่ืองมือวิจัยเป็นเร่ืองที่นักวิจัย 

ต้องให้ความส�ำคัญ ในการสร้างแบบประเมินคร้ังนี ้

นอกจากมีการทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวข้องและ

วิเคราะห์บริบทของการพยาบาลเด็กแล้ว ยังได้ม ี

การตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินทั้งความ 

ตรงและความเท่ียง ซ่ึงสอดคล้องกับการวิจัยของ 

Sookkavanawat, Srisujarit, & Suwanjarean 

(2012) ที่พัฒนาแบบประเมินการปฏิบัติการพยาบาล

มารดา ทารกและการผดุงครรภ์ โดยการทบทวน

วรรณกรรมเพ่ือพัฒนาแบบประเมิน พัฒนาเกณฑ์การ

ประเมินและเกณฑ์การให้คะแนน และตรวจสอบ

รายการประเมนิ 3) การให้ออกซิเจน จ�ำนวน 27 รายการ

ประเมนิ 4) การจดัท่าระบายเสมหะ จ�ำนวน 26 รายการ

ประเมิน 5) การดูดเสมหะ จ�ำนวน 18 รายการประเมิน

และ 6) การให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ  จ�ำนวน 17 

รายการประเมนิ และสร้างเป็นแบบมาตราส่วนประมาณ

ค่าเพื่อใช้ประกอบการสังเกตการแสดงพฤติกรรมของ

นักศึกษา จะเห็นได้ว่า การสร้างเคร่ืองมือหรือแบบ

ประเมินทักษะการพยาบาลเด็กนี้ได้อาศัยการวิเคราะห์

ศกึษาเอกสารและวรรณกรรมทีเ่ก่ียวกับการประเมนิการ

พยาบาลและการพยาบาลเด็ก รวมทั้งการวิเคราะห์

บริบทจริงของการพยาบาลเด็กในหอผู้ป่วยเด็ก ท�ำให้

สามารถสรุปทักษะที่ใช้บ่อยและส�ำคัญในการพยาบาล

เด็ก สอดคล้องกับ Jaigarun et al. (2016) ที่กล่าวใน
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คุณภาพแบบประเมิน ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฏร์ธานี ในการ

ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและการผดุงครรภ ์

และงานวิจัยของ Arttanuchit (2008) ที่พัฒนาและ

ประเมินประสิทธิภาพแนวทางปฏิบัติการพยาบาลใน

การประเมินสภาพแรกรับผู้ป่วยที่ได้รับบาดเจ็บหลาย

ระบบ ที่มีข้ันตอนการพัฒนาเคร่ืองมือ คือ การทบทวน

วรรณกรรมเพ่ือพัฒนาแบบประเมิน และตรวจสอบ

คุณภาพแบบประเมินเช่นกัน 

	 ความตรงเชิงเนื้อหาของแบบประเมินทักษะ

การพยาบาลเดก็ โดยผ่านการพิจารณาจากผูเ้ช่ียวชาญ 

ทั้งหมด 3 คนซ่ึงเป็นผู้มีประสบการณ์ และรอบรู้ ใน

การพัฒนาแบบประเมินและการพยาบาลเด็ก ได้มี

ความคิดเห็นสอดคล้องกับแบบประเมินและทักษะการ

พยาบาลเด็ก ระหว่าง .67-1.00 แสดงว่าแบบประเมิน

ดังกล่าว สร้างข้ึนมีตรงตามข้ันตอนการสร้างแบบ

ประเมนิ อธบิายได้ว่า การวิเคราะห์การทบทวนวรรณกรรม

ที่เก่ียวข้อง และบริบทจริง ท�ำให้เนื้อหาที่ได้ ในแบบ

ประเมินทักษะการพยาบาลเด็กเป็นที่ยอมรับของผู ้

เช่ียวชาญ สอดคล้องกับแนวคิดของ Katyuranon & 

Siwadachathap (2008) ที่กล ่าวว ่า เนื้อหาที่

สอดคล้องกับเร่ืองที่ศึกษาจะมีค่าดัชนีความสอดคล้อง

เท่ากับหรือมากกว่า .50 ซ่ึงเป็นเกณฑ์การพิจารณา

ความตรงเชิงเนื้อหา สอดคล้องกับงานวิจัยของ 

Sookkavanawat, Srisujarit, & Suwanjarean 

(2012) ที่พัฒนาแบบประเมินการปฏิบัติการพยาบาล

มารดา ทารกและการผดุงครรภ ์ และวิจัยของ 

Arttanuchit (2008) ทีพั่ฒนาและประเมนิประสิทธภิาพ

แนวทางปฏิบัติการพยาบาลในการประเมินสภาพ 

แรกรับผู้ป่วยที่ได้รับบาดเจ็บหลายระบบ ที่มีค่าดัชนี

ความสอดคล้องจากผู ้เช่ียวชาญเป็นไปตามเกณฑ์ 

ที่ก�ำหนด

	 ความเช่ือมั่นของแบบประเมินทักษะการ

พยาบาลเด็ก ภายหลังใช้กับกลุ่มตัวอย่างนักศึกษา

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ช้ันปีที่ 3 จ�ำนวน 75 

คน พบว่า ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha coefficient) 

อยู่ระหว่าง .65-.92 แสดงว่าแบบประเมินฯ มีความ

น่าเช่ือมั่นมากกว่า .50 ซ่ึงคุณภาพน่าเช่ือถือที่จะใช้ได ้

สอดคล้องกับ Kanchawasri, Pitayanon, & Srisuko 

(2008) ที่กล่าวว่า ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของเคร่ือง

มอืทีม่ค่ีามากกว่า 0.50 ถือว่าใช้ได้ การทีค่่าสัมประสิทธิ์

แอลฟา (Alpha coefficient) มีคุณภาพน่าเช่ือถือที่จะ

ใช้ได้ การที่แบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็กมี

คุณภาพที่น่าถือ สามารถอธิบายได้ว่า คณะผู้วิจัย

พัฒนาเคร่ืองมือตามล�ำดับข้ันตอนของการสร้างแบบ

ประเมินและใช ้หลักการตรวจสอบคุณภาพของ 

Katyuranon & Siwadachathap (2008) และ 

Kanchawasri, Pitayanon, & Srisuko (2008)  

สอดคล้องกับผลการวิจัยของ   Sookkavanawat, 

Srisujarit, & Suwanjarean (2012) ทีม่ค่ีา สัมประสิทธิ์

แอลฟา (Alpha coefficient) มากกว่า 0.50 นอกจาก

นี้เมื่อพิจารณา ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่าง

คะแนนการปฏิบัติทักษะการพยาบาลเด็กของนักศึกษา

พยาบาลที่ได้จากการสังเกต ของอาจารย์พยาบาลเด็ก 

2 คน (Inter-rater reliability) พบว่า มีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธ์อยู่ระหว่าง .80-1.00 ซ่ึงมากกว่า .80 แสดง

ว่ายอมรับได้ สอดคล้องกับ Polit & Beck (2012 ) ที่

แสดงความคิดเห็นว ่าค ่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ์ 

สามารถยอมรับได้ที่ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์มากกว่า 

.80 การที่ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ระหว่างคะแนน

ทักษะการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลที่ได้จากการ

สังเกตของอาจารย์พยาบาลเด็กมีค่าสูง อาจเป็นเพราะ

ว่า ได้มีการช้ีแจงวิธีการใช้แบบประเมินให้กับอาจารย์

ผู้ประเมินร่วมอย่างชัดเจน ท�ำให้อาจารย์ผู้ประเมิน

เข้าใจการใช้แบบประเมินฯ และได้ปฏิบัติตามการใช้

แบบประเมินฯ ส่งผลให้สามารถตัดสินใจให้คะแนน

ได้อย่างชัดเจน สอดคล้องกับงานวิจยั Sookkavanawat, 

Srisujarit, & Suwanjarean (2012) ที่พบว่า  

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างผู้ประเมิน 2 คน  

อยู่ระหว่าง .51-.95    

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 1. ด้านการจัดการเรียนการสอน

	 	 แบบประเมินทักษะการพยาบาลเด็ก  

มีความตรงและความเที่ยงในระดับที่น่าเช่ือถือ ดังนั้น

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์

สามารถน�ำไปประเมินทักษะทางการพยาบาลเด็ก  เพื่อ
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ก�ำกับติดตามและควบคุมมาตรฐานการจัดการศึกษา

ทางการพยาบาลเด็กต่อไป

	 2. ด้านการวิจัย

	 	 ควรพัฒนาแบบประเมินทักษะให้สามารถ

น�ำไปใช้ได้หลายแบบ อาทิ การประเมินตนเองของ

นักศึกษาในด้านทักษะการปฎิบัติการพยาบาลเด็ก และ

การให้นกัศึกษาประเมนิทกัษะการฏบิตักิารพยาบาลของ

เพื่อนนักศึกษาด้วยกัน
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