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บทคัดย่อ
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลอง วัดผลก่อนและหลังการทดลองระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง

เพื่อเปรียบเทียบความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กระหว่างกลุ่มท่ีได้รับการเสริม

สร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนร่วมกับการพยาบาลตามปกติกับกลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ กลุ่มตัวอย่างคือผู้ดูแลเด็กป่วย

ก่อนย้ายจากหอผูป้ว่ยวกิฤตเดก็โรงพยาบาลภูมพิลอดลุยเดช จ�ำนวน 52 ราย แบง่เป็นกลุ่มควบคุม 26 รายและกลุ่มทดลอง 26 ราย 

กลุ่มควบคมุได้รับการพยาบาลตามปกติ และกลุม่ทดลองได้รบัโปรแกรมการเสรมิสร้างการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนร่วมกบัการพยาบาล

ตามปกติ โดยแบ่งเป็นขั้นตอนดังนี้ 1) การเตรียมความพร้อมของผู้ดูแล 2) การสอน สาธิตกิจกรรมการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วย การ

ฝึกทกัษะและการทบทวนประสบการณ์ผ่านการปฏบัิตท่ีิเคยท�ำได้ส�ำเรจ็ 3) การพดูคยุเพือ่ให้เกดิความเช่ือมัน่และสามารถใช้ศกัยภาพ

สูงสดุ วเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถติบิรรยายและสถติ ิANCOVA ผลการศกึษา พบว่าเมือ่ควบคมุอทิธพิลของตวัแปรความมัน่ใจของผูด้แูล

ก่อนการทดลอง ค่าเฉลีย่ความมัน่ใจของผูด้แูลเดก็ป่วยหลงัการทดลองของกลุม่ทดลองสงูกว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ

(p < .05) แสดงว่าการพยาบาลเสรมิสร้างการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนช่วยเพิม่ความมัน่ใจในการมส่ีวนร่วมดแูลเดก็ป่วยของผู้ดแูลก่อน

ย้ายจากหอผูป่้วยวกิฤตเด็กได้ ดงันัน้ควรมกีารส่งเสรมิให้มกีารน�ำโปรแกรมการเสรมิสร้างการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนนีไ้ปประยกุต์ใช้

ในการวางแผนการย้ายผูป่้วยจากหอผูป่้วยวิกฤตไปยงัหอผูป่้วยสามญั เพือ่เพิม่ประสทิธภิาพในการวางแผนการพยาบาลและการส่ง

ต่อผู้ป่วยให้ดียิ่งขึ้น

ค�ำส�ำคัญ: การเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตน/ ความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วย/ ผู้ดูแลเด็กป่วย

Abstract
	 This quasi-experimental research compares caregiver’s confidence of   participation in child care          

between promoted group and regular care group before discharge from PICU. The sample group were 52      

caregivers of sick children before discharge from PICU of Bhumibol Adulyadej Hospital. They were divided into 

2 groups of 26 caregivers in each.  Control group obtained regular care only, and experimental group obtained 

promotion program of self-efficacy perception combined with regular care. There were 3 steps: 1) caregiver 

ผลของการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อความมั่นใจ

ในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก
Effect of Self-Efficacy Promotion on Caregiver’s Confidence of Participation 

in Child Care before Discharge from Pediatric Intensive Care Unit

ดวงพร ชาศรี* เรณู พุกบุญมี** พิศสมัย อรทัย

Duangporn Chasri* Renu Pookboonmee** Pisamai Orathai

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล จังหวัดกรุงเทพมหานคร, ประเทศไทย 10400

Faculty Of Medicine Ramathibodi Hospital Mahidol University Bangkok, Thailand 10400

* นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลเด็ก คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

Corresponding Author รองศาสตราจารย์ โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล, 

** E-mail: renu.poo@mahidol.ac.th



235
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Effect Of Self-Efficacy Promotion On Caregiver’s Confidence Of Participation 
In Child Care Before Discharge From  Pediatric Intensive Care Unit

ปีที่ 19 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2561
Volume 19 No. 3 September - December 2018

เปลี่ยนแปลงบทบาทของผู ้ดูแลเมื่อบุตรอยู่ในระยะวิกฤต        

กล่าวคือ ในช่วงท่ีเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤต ผู้ดูแลจะ

เปลี่ยนแปลงบทบาทจากผู้ท่ีให้การดูแลเด็กทั้งหมด เป็นผู้ที่

ให้การสนับสนุนช่วยเหลือผู้ป่วยในบางส่วน พยาบาลจะเป็น         

ผู ้ให้การดูแลทดแทนในขณะที่ผู ้ป ่วยยังอยู ่ในระยะวิกฤต               

แต่เมือ่ผูป่้วยผ่านพ้นระยะวกิฤต การถ่ายโอนการดแูลผูป่้วยเดก็

ให้กับผู้ดูแลได้มีส่วนร่วมในการดูแลมากขึ้น โดยได้รับการช่วย

เหลือสนับสนุนของพยาบาล จึงเป็นกลยุทธ์ส�ำคัญท่ีจะท�ำให ้

ผู้ดูแลและผู้ป่วยเด็กสามารถด�ำรงบทบาท เผชิญปัญหา และ

จัดการกับสถานการณ์การเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นได้5 การถ่ายโอน

บทบาทโดยการให้ผู้ดูแลมีส่วนร่วมในการดูแล จะส่งผลดีต่อ        

ผู้ป่วยเด็กทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ด้านร่างกายจะพบ

ว่าการดูแลแบบมีส่วนร่วมของผู ้ดูแลจะท�ำให้ผู ้ป่วยเด็กรับ        

การดูแลที่ถูกต้อง และต่อเนื่องจากบุคลากรในทีมสุขภาพ        

และตอบสนองความต้องการที่แท้จริงของผู้ป่วยเด็ก6 เนื่องจาก

ผู ้ดูแลเป็นบุคคลที่ใกล้ชิดกับผู ้ป่วยเด็กมากที่สุด สามารถ        

สังเกตอาการผิดปกติและการเปลี่ยนแปลงของผู ้ป่วยเด็ก             

ได้อย่างละเอียดและแม่นย�ำ สามารถแจ้งพยาบาลให้ช่วยเหลือ

ได้อย่างรวดเร็วและทันท่วงที ส่งผลดีต่อการวางแผนการรักษา 

การประเมินผลการรกัษา ท�ำให้ผูป่้วยเดก็มคีวามรุนแรงของโรค

และโอกาสที่จะเกิดภาวะแทรกซ้อนลดลง7 และส่งผลต่อเนื่อง

ถึงการฟื้นหายจากความเจ็บป่วยได้เร็วขึ้น8

	 จากการทบทวนวรรณกรรมในประเทศไทยทีผ่่านมา 

พบเพียงการศึกษาผลของการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะ       

แห่งตนต่อการรับรู ้สมรรถนะการมีส่วนร่วมดูแลผู้ป่วยเด็ก       

ภาวะวิกฤตของผู้ดูแล9 ซึ่งเป็นการศึกษาเตรียมความพร้อม            

บทนำ�
	 ผู ้ป ่วยเด็กวิกฤตที่เข ้ารับการรักษาในหอผู ้ป ่วย        

วิกฤตเด็ก เป็นผู้ป่วยที่มีภาวะคุกคามต่อชีวิตจากระบบต่างๆ      

ในร่างกายท�ำงานผิดปกติ ซึ่งอาจจะเกิดขึ้นกับระบบใดระบบ

หนึ่งหรือเกิดขึ้นจากหลายระบบร่วมกัน ส่งผลท�ำให้ร่างกาย     

ของผู้ป่วยเกิดความไม่สมดุลและเกิดการเปลี่ยนแปลงท้ังทาง

ร่างกายและจติใจ1 ในระหว่างทีผู่ป่้วยเด็กเข้ารบัการรกัษาในหอ

ผู้ป่วยวิกฤตเด็ก ส่งผลกระทบต่อร่างกายและจิตใจของผู้ป่วย 

โดยการถูกแยกจากบิดามารดาและครอบครัวไปอยู่ในสถานท่ี

แปลกใหม่และไม่คุน้เคย อปุกรณ์ทางการแพทย์ทีใ่ช้ในการช่วย

เหลือผู้ป่วย การถูกรบกวนด้วยด้วยแสง เสียงจากอุปกรณ์

ทางการแพทย์ การได้รบัหตัถการทีก่่อให้เกิดความเจ็บปวด ล้วน

แต่ส่งผลกระทบต่อแบบแผนการนอนหลับพักผ่อน กิจวัตร

ประจ�ำวัน การเปลี่ยนแปลงของอารมณ์และจิตใจ เกิด

ความเครียด วิตกกังวล กลัว โกรธ หรือมีพฤติกรรมต่อต้าน2       

ในขณะเดียวกันผู้ดูแลก็ต้องเผชิญความเครียด ความวิตกกังวล

จากสถานการณ์ต่างๆ เช่นเดียวกับผู้ป่วย อาทิ ความเจ็บป่วย

และความรุนแรงของโรคที่ผู ้ป่วยเด็กก�ำลังเผชิญอยู่ สภาพ

แวดล้อมภายในหอผู้ป่วยที่ไม่คุ้นเคย การถูกจ�ำกัดการเยี่ยม     

และการเปล่ียนแปลงบทบาทของผู้ดูแล ซึ่งเป็นการขัดขวาง

ทักษะการสื่อสาร กระบวนการเรียนรู้ การช่วยเหลือสนับสนุน

และดูแลผู้ป่วย ตลอดจนอาจส่งผลกระทบท�ำให้ความสามารถ

ในการจัดการปัญหาลดลงเมื่อเกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน3

	 เมื่อผู้ป่วยเด็กผ่านพ้นภาวะวิกฤตเข้าสู่ระยะฟื้นหาย 

การเปลี่ยนแปลงที่จะส่งผลกระทบต่อผู ้ดูแลโดยตรง คือ            

การเปลี่ยนแปลงบทบาทของผู้ดูแล4 ซึ่งจะแตกต่างจากการ

preparation step 2) teaching, demonstration child care participation, skill training, and experience reviewing 

through successful practice step, and 3) verbal persuasions step to build confidence and enhance the highest 

potential. Data were analyzed by using descriptive statistics and ANCOVA. The results revealed that after      

controlling for pre-test differences in the confidence of caregivers, the post-test mean scores of caregiver’s 

confidence of participation in child care in the experimental group were statistically significantly higher than 

those in the control group (p < .05). 

	 The result indicated that the program of self-efficacy perception could enhances caregiver’s confidence 

of participation in child care before discharge from PICU. Therefore, the application of promotion program of 

self-efficacy perception should be promoted from PICU to ordinary ward on patient transferring plan to enhance 

caring plan and forwarding patient practice.

Keyword: self-efficacy promotion/ confidence of Participation in child care/ caregivers of sick child
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ผู้ดูแลโดยการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนให้กับผู้ดูแล

ที่มีบุตรอยู่ในระหว่างเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก      

โดยผู้ดแูลได้มโีอกาสเรยีนรู ้ฝึกทกัษะ และมส่ีวนร่วมในกจิกรรม

การดูแลผู้ป่วยเด็กวิกฤต แต่ไม่มีแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน            

และครอบคลุมในผู้ดูแลที่มีบุตรอยู่ในระยะก่อนย้ายออกจาก      

หอผู้ป่วยวิกฤตเด็กสู่หอผู้ป่วยสามัญเด็ก ซึ่งในระยะนี้ผู้ดูแล         

จะมีความต้องการและการตอบสนองความต้องการแตกต่าง 

จากในระยะระหว่างเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก10 

และยังไม่พบการศึกษาผลการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะ       

แห่งตนต่อความมัน่ใจในการมส่ีวนร่วมดแูลในผูด้แูลทีม่บีตุรอยู่

ในระยะก่อนย้ายออกจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก ซึ่งหากผู้ดูแลได้

รับการเตรียมความพร้อมทั้งทางด้านทักษะและความรู้ความ

เข้าใจเกีย่วกบับทบาทการดูแลและสร้างความเชือ่มัน่ในการดแูล

บตุรให้กบัผูด้แูล ร่วมกบัการประยกุต์ให้เข้ากบัการวางแผนการ

จ�ำหน่าย เพื่อกระตุ้นให้ผู้ดูแลมีส่วนร่วมในการดูแลเมื่อบุตรอยู่

ในระยะก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก หากผู้ดูแลมีการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนสูง ก็มีความเชื่อมั่นในตนเองว่าจะสามารถมี

พฤติกรรมหรือกระท�ำกิจกรรมการมีส่วนร่วมได้ และคาดว่าจะ

เกิดผลลัพธ์ที่คาดหวัง นั่นก็คือ ผู ้ป่วยเด็กสามารถฟื้นหาย         

จากความเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นได้11

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อเปรียบเทียบความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแล 

เด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กระหว่าง       

กลุ่มที่ได้รับการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนร่วมกับ      

การพยาบาลตามปกติกับกลุ่มที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ

คำ�ถามการวิจัย
	 ความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแล

ก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กกลุ่มที่ได้รับการเสริมสร้าง        

การรบัรูส้มรรถนะแห่งตนร่วมกบัการพยาบาลตามปกตมิากกว่า

กลุ่มที่ได้รับการพยาบาลตามปกติหรือไม่

สมมติฐานการวิจัย
	 ผู ้ดูแลเด็กป่วยก่อนย้ายจากหอผู ้ป่วยวิกฤตเด็ก            

กลุ่มท่ีได้รับการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนร่วมกับ      

การพยาบาลตามปกติ มีความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแล          

เด็กป่วยมากกว่ากลุ่มที่ได้รับการพยาบาลปกติ

กรอบทฤษฎีในการวิจัย	
	 การศึกษาวิจัยในคร้ังนี้ ใช ้กรอบแนวคิดทฤษฎี            

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self-efficacy theory) ของ            

แบนดูรา13 โดยเรียนรู ้จากแหล่งข ้อมูล 4 แหล่ง ได้แก่  

1) การมปีระสบการณ์ความส�ำเรจ็ของตน (enactive mastery 

experience) 2) การสังเกตประสบการณ์ของผู้อื่น (vicarious 

experience) 3) การพูดคุยหรือชี้แนะด้วยวาจา (verbal  

persuasion) 4) การส่งเสริมสภาวะสรีระและอารมณ์  

(physiological and effective states)

โปรแกรมการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

1.	 กิจกรรมการสร้างสัมพันธภาพและลดความวิตกกังวล

2.	 กิจกรรมการมีส่วนร่วมในการดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจาก 

หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก

	 2.1	 ด้านการแลกเปลี่ยนข้อมูลและการตัดสินใจ

	 2.2	 ด้านกิจกรรมการดูแลพื้นฐาน

	 2.3	 ด้านการดูแลทางจิตสังคม 

3.	 กิจกรรมทบทวนและเพิม่เติมประสบการณ์การมส่ีวนร่วมดูแลเดก็ป่วย

ของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก

ผลลัพธ์

ความมั่นใจในการมี

ส่วนร่วมดูแลเด็กป่วย
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วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การศึกษาคร้ังนี้เป็นการศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลอง 

(Quasi-experimental research) วัดผลก่อนและหลัง             

การทดลองระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (Non-Rand-

omized control group pretest-posttest design)

	

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรตัวอย่าง คือ ผู้ดูแลเด็กป่วยก่อนย้ายจาก

หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช กรมแพทย์

ทหารอากาศ

	 กลุ ่มตัวอย่าง คือ ผู ้ดูแลเด็กป่วยก่อนย้ายจาก              

หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ระหว่าง      

เดอืนมกราคม พ.ศ. 2560 ถงึเดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2560 จ�ำนวน 

52 ราย แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 26 ราย 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
	 1.	 เครื่องมือที่ใช ้ในการด�ำเนินการวิจัย ได้แก ่

แผนการด�ำเนินโปรแกรมเสริมสร ้างการรับรู ้สมรรถนะ                  

แห่งตน วีดีทัศน์เรื่อง “การมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแล

ก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก” แบบบันทึกเหตุการณ์และ

ความต้องการช่วยเหลือของผู้ดูแล โดยพัฒนาและปรับปรุง       

จากการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของผู้ดูแล9 

	 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

	 	 2.1	 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย  

2 ส่วน คือข้อมูลของผู้ป่วยเด็กได้แก่ อายุ วันที่เข้ารับการรักษา 

จ�ำนวนครัง้ทีเ่ข้ารบัการรกัษาในหอผูป่้วยวกิฤตเดก็ การวนิจิฉยั

โรค ระยะเวลาในการเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก       

การใส่สายสวนชนดิต่างๆ เข้าไปในร่างกาย และข้อมลูของผูด้แูล 

ได้แก่ อายุ เพศ การศึกษา สถานภาพสมรส ความเกี่ยวข้องกับ

ผู้ป่วย ประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยเด็กภายหลังการย้าย      

ออกจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก การรับรู้ความรุนแรงของโรค

	 	 2.2	 แบบประเมินความมั่นใจในการมีส่วนร่วม

ดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก ผู้วิจัย

ได้ประยุกต์และพัฒนามาจากแบบประเมินการรับรู้สมรรถนะ

การมีส่วนร่วมดูแลผู้ป่วยเด็กภาวะวิกฤต9

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 	 การตรวจสอบคุณภาพด้านความตรงเชิงเนื้อหา 

(content validity) ของโปรแกรมการเสริมสร้างการรับรู้

สมรรถนะแห่งตน วีดีทัศน์เรื่อง “การมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วย

ของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก”  และแบบประเมิน

ความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้าย 

จากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจาก  

ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา พิจารณา

ส�ำนวนภาษา และความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้

	 การตรวจสอบความเทีย่งของเครือ่งมอื (reliability) 

โดยการวิเคราะห์ความสอดคล้องภายในของแบบประเมิน     

ความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้าย 

จากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก ภายหลังการน�ำไปทดลองใช้กับผู้ดูแล 

ท่ีมีลักษณะเดียวกันกับกลุ่มตัวอย่างท่ีจะท�ำการศึกษา จ�ำนวน 

10 คน เพ่ือน�ำไปวิเคราะห์หาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ                

ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) เท่ากับ .91  

และภายหลังน�ำไปใช้กับกลุ่มตัวอย่างจริง จ�ำนวน 52 ราย             

ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 

Coefficient) เท่ากับ .84

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
	 โดยการท�ำหนังสือขอรับการพิจารณารับรอง

จริยธรรมการวิจัยการวิจัย คณะแพทย์ศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลเมื่อผ่านการอนุมัติรับรอง

โครงการวิจัยตามเอกสารเลขที่ ID 10-59-72ว ได้รับการอนุมัติ

วันท่ี 21 ธันวาคม 2559 และเสนอหนังสือรับรองต่อคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยของโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช 

กรมแพทย์ทหารอากาศ เพื่อพิจารณา และขอรับรองจริยธรรม

การวิจัยด�ำเนินการวิจัยภายหลังการได้รับการอนุมัติ ผู้วิจัย

พทิกัษ์สทิธิก์ลุม่ตวัอย่าง โดยการแนะน�ำตนเอง ขอความร่วมมอื

จากกลุ่มตัวอย่างในการท�ำวิจัยในครั้งนี้ โดยได้ชี้แจงการพิทักษ์

สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง วัตถุประสงค์ในการวิจัย ขั้นตอนการ

รวบรวมข้อมูล ระยะเวลาการวิจัย ในการตอบรับหรือปฏิเสธ

การเข้าร่วมการวิจัยคร้ังนี้ โดยการเข้าร่วมกับการวิจัยหรือไม่

ร่วมการวิจัย ไม่มีผลต่อการรักษาและการบริการทางการ

พยาบาลที่บุตรของกลุ่มตัวอย่างจะได้รับแต่อย่างใด 

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ในกลุ่มควบคุมผู้วิจัยแนะน�ำตัว ช้ีแจงวัตถุประสงค์ 

และวิธีการเข้าร่วมการวิจัย ผู ้ดูแลบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล         

และประเมินความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของ            

ผู ้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู ้ป่วยวิกฤตเด็ก หลังจากนั้นผู ้วิจัย            
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จะให้ข้อมูลและการพยาบาลตามปกติในผู้ดูแลเด็กป่วยระยะ

ก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤต และตอบแบบประเมินความมั่นใจ

ในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วย

วิกฤตเด็กอีกครั้งในวันที่ผู้ป่วยย้ายออกจากหอผู้ป่วยวิกฤต

	 ในกลุ่มทดลองผู้วิจัยแนะน�ำตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ 

และวิธีการเข้าร่วมการวิจัย ผู ้ดูแลบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล         

และประเมนิความมัน่ใจในการมส่ีวนร่วมดูแลเด็กป่วยของผูด้แูล

ก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก  หลังจากนั้นผู้วิจัยจะให้ข้อมูล

และการพยาบาลตามปกติร่วมกบัการส่งเสรมิการรบัรูส้มรรถนะ

แห่งตน โดยการสร้างสัมพันธภาพและลดความวิตก (ครั้งที่ 1) 

และรับชมวีดทีศัน์ “การมส่ีวนร่วมดูแลเด็กป่วยก่อนย้ายจากหอ

ผู้ป่วยวิกฤตเด็ก” ในวันถัดไปจัดกิจกรรมครั้งที่ 2 กิจกรรมการ

มีส่วนร่วมในการดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วย

วิกฤตเด็ก โดยผ่านกิจกรรมเพิ่มทักษะ 3 ด้าน คือ ด้านการแลก

เปล่ียนข้อมูลและการตัดสินใจ ด้านกิจกรรมการดูแลพื้นฐาน 

ด้านการดูแลทางจิตสังคม กิจกรรมครั้งที่ 3 กิจกรรมทบทวน

และเพ่ิมเตมิประสบการณ์การมส่ีวนร่วมดูแลเด็กป่วยของผูด้แูล

ก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก และตอบแบบประเมินความ

มั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอ

ผูป่้วยวิกฤตเดก็อกีครัง้ในวนัทีผู่ป่้วยย้ายออกจากหอผูป่้วยวกิฤต

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลตามระเบียบวิธีการทางสถิติ

ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป โดยใช้สถิติบรรยายโดย      

ใช้ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานและทดสอบ

ความเท่าเทียมกันของเพศ อายุ การศึกษา ประสบการณ์การ

ดูแลผู้ป่วยเด็กภายหลังการย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กและ       

การรับรู้ความรุนแรงของการเจ็บป่วยในครั้งน้ี ระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติ Chi-square test, Fisher’s 

probability exact test, Mann-Whitney U test และเปรียบ

เทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยความมั่นใจในการมีส่วน

ร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก

ระหว่าง กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง ด้วยสถิติวิเคราะห์ความ

แปรปรวนร่วม (Analysis of covariance) ก�ำหนดความมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ผลการวิจัย
	 1.	 ผู้ดูแลในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 20-60 ปี จบการศึกษาในระดับ

มัธยมศึกษาหรือเทียบเท่าเป็นส่วนใหญ่ ผู ้ดูแลมีสถานภาพ        

ส่วนใหญ่ท�ำงาน มีความเก่ียวข้องเป็นบิดาหรือมารดา ผู้ดูแล

ส่วนใหญ่มีประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยเด็กภายหลังการย้าย

ออกจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กเป็นครั้งแรก ผู้ดูแลมีการรับรู้ความ

รนุแรงของการเจบ็ป่วยในครัง้นีว่้าอยูใ่นระดบัมากเป็นส่วนใหญ่ 

ในกลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลอง ผูป่้วยเดก็อายเุฉลีย่ 34.12 เดอืน 

และ 42.27 เดือน ตามล�ำดับ ส่วนใหญ่ เข้ารับการรักษาในหอ

ผู้ป่วยวิกฤตเด็กเป็นครั้งแรก ได้รับการวินิจฉัยโรคว่าเป็นโรค

ระบบทางเดินหายใจเป็นส่วนใหญ่ ผู้ป่วยเด็กในกลุ่มควบคุม   

และกลุม่ทดลองมรีะยะเวลาท่ีเข้ารับการรกัษาในหอผู้ป่วยวกิฤต

เฉลี่ย 6.65 วัน และ 6.92 วันตามล�ำดับ และได้รับการใส ่           

สายสวนเข้าไปในร่างกาย (invasive line) จ�ำนวน 1 – 2 ชนิด 

เป็นส่วนใหญ่ 

	 เมื่อเปรียบเทียบข้อมูลพื้นฐานของตัวอย่างผู้ดูแล 

กลุ ่มควบคุมและกลุ ่มทดลองด้วยสถิติ Chi-square และ        

Fisher’s probability exact test พบว่าสัดส่วนของเพศ          

อายุของผู ้ดูแล ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ  

ความเกีย่วข้องกับผูป่้วยเดก็ ประสบการณ์ในการดแูลผูป่้วยเดก็

ภายหลงัการย้ายออกจากหอผู้ป่วยวกิฤตเดก็ และการรับรูค้วาม

รุนแรงของการเจ็บป่วย การเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤต

เดก็ การวนิจิฉยัโรค การใส่สายสวนต่างๆ เข้าสูร่่างกาย ระหว่าง

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ     

ทางสถิติ (p > .05) และผลการเปรียบเทียบอายุ และระยะ 

เวลาที่ เข ้ารับการรักษาในหอผู ้ป ่วยวิกฤตเด็กด ้วยสถิต ิ 

Mann-Whitney U test พบว่าอายุของผู ้ป ่วยเด็กและ            

ระยะเวลาที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยเด็กวิกฤตระหว่างกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลองไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง      

สถิติ (p > .05)

	 2.	 ผลการวิเคราะห์ ANCOVA เพ่ือเปรียบเทียบ 

ความแตกต่างของค่าเฉลีย่ความมัน่ใจในการมส่ีวนร่วมดแูลเด็ก

ป่วยของผูด้แูลก่อนย้ายจากหอผูป่้วยวิกฤตเดก็ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้

รับการพยาบาลตามปกติกับกลุ่มที่ได้รับการเสริมสร้างการรับรู้
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สมรรถนะแห่งตนร่วมกับการพยาบาลตามปกติ พบว่า ความ

มั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนการทดลอง  

มีความสัมพันธ์กับความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วย      

ของผู้ดูแลหลังการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p <.05) 

และเมือ่ควบคมุอทิธพิลของตัวแปรความมัน่ใจในการมส่ีวนร่วม

ตารางที่ 1 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วมของค่าเฉลี่ยความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลหลังการทดลอง

ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง โดยควบคุมอิทธิพลของค่าเฉลี่ยความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนการ

ทดลอง (N = 52)

Source of variation	 SS	 df	 MS	 F	 p

โปรแกรม	 281.494	 1	 281.494	 10.034*	 .003

คะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของผู้ดูแลก่อนการทดลอง	 1416.694	 1	 1416.649	 50.499*	 .000

ความคลาดเคลื่อน	 1374.601	 49	 28.053	 	

รวม	 3400.558	 51

			 

*p < .05

ดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนการทดลอง พบว่าค่าเฉล่ียความ

มั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลเด็กป่วยหลังการ

ทดลองของกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญ       

ทางสถิติ (F1, 49 = 50.49, p < .05)

สรุปและการอภิปรายผล
	 ผู ้ดูแลเด็กป่วยก่อนย้ายจากหอผู ้ป่วยวิกฤตเด็ก        

กลุ่มที่ได้รับการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนร่วมกับ      

การพยาบาลตามปกติ มีความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแล         

เด็กป่วยมากกว่ากลุ ่มที่ได้รับการพยาบาลปกติ สรุปได้ว่า           

การพยาบาลเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนช่วยเพิ่ม      

ความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยของผู้ดูแลก่อนย้าย 

จากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

	 สามารถอธิบายได้ว ่า การสร้างเสริมการรับรู ้

สมรรถนะแห่งตนของผู ้ดูแลก่อนย้ายจากหอผู ้ป่วยวิกฤต 

เด็กเกิดจากการเรียนรู้ผ่านกลไกหรือแหล่งข้อมูล 4 แหล่ง13  

คือ ประการแรก การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จของตน 

(enactive mastery experience) เกิดจากการเรียนรู้การ

ปฏิบัติกิจกรรมที่เคยประสบผลส�ำเร็จของตนเองหรือที่ม ี       

ความคล้ายคลึงในอดีต จะช่วยให้ผู ้ดูแลมีความเช่ือมั่นหรือ        

คาดหวังในผลลัพธ์ที่อาจจะเกิดขึ้นได้ ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ 

เปิดโอกาสให้ผู ้ดูแลมีส่วนร่วมในการดูแลบุตรในระหว่าง 

การเตรียมความพร้อมก่อนย้ายจากหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กโดย           

มีพยาบาลดูแล ให้ความช่วยเหลือ ชี้แนะ เมื่อให้การดูแลผู้ป่วย

เพือ่เพ่ิมความมัน่ใจ เกดิการเรยีนรูจ้ากประสบการณ์ เมือ่จะต้อง

ปฏิบตักิจิกรรมนัน้ๆ ด้วยตนเอง สอดคล้องกบัการศึกษาผลของ

การใช้รูปแบบการบริการพยาบาลแบบครอบครัวมีส่วนร่วมต่อ

การกลบัเข้ารบัการรกัษาของผูป่้วยโรคปอดอกัเสบ14 พฤติกรรม

การดูแลผู้ป่วยเด็กโดยให้ผู้ดูแลได้มีการปฏิบัติจริงในการดูแล      

ผูป่้วยเดก็โรคปอดอกัเสบ พบว่า พฤตกิรรมการดแูลเดก็โรคปอด

อกัเสบของผูด้แูลสงูขึน้ ประการทีส่อง การสงัเกตประสบการณ์

ของผู้อื่น (vicarious experience) ผ่านตัวแบบที่มีอิทธิพล        

ต่อทัศนคติ คุณค่าของพฤติกรรม ความคิดที่ตั้งใจจะให้เกิดขึ้น 

ตัวแบบที่น�ำเสนอควรมีลักษณะที่คล้ายคลึงและแสดงใน

เหตุการณ์แบบเดียวกัน โดยการศึกษาครั้งนี้เป็นการเรียนรู ้      

และสังเกตประสบการณ์ของพยาบาล ซึ่งพยาบาลเป็นผู้ให้        

การช่วยเหลือร่วมกับการเรียนรู ้ผ่านตัวแบบที่เป็นรูปธรรม        

การรบัชมวดีทีศัน์ สาธติกจิกรรมทีผู่ด้แูลจะต้องปฏบิตัเิมือ่ผู้ป่วย

เดก็ได้รบัการย้ายไปยงัหอผูป่้วยสามญัเดก็ โดยประยกุต์การดแูล

ร่วมกับการดูแลผู้ป่วยเฉพาะโรค เช่น ผู้ป่วยเด็กที่ได้รับการใส่

สายสวนทางหลอดเลือดด�ำส่วนกลาง  การเฝ้าระวังการติดเชื้อ 

การสังเกตอาการผดิปกตขิณะให้ยาผ่านสายสวนหลอดเลือดด�ำ

ส่วนกลาง เป็นต้น สอดคล้องกับการศึกษาผลของการให้ข้อมูล
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แบบรูปธรรม-ปรนัยต่อความวิตกกังวลและการมีส่วนร่วมของ

บิดามารดาในการดูแลบุตรที่ได้รับการรักษาในหอผู้ป่วยเด็ก

วกิฤตผล15 การศกึษาพบว่า บดิามารดาทีไ่ด้รบัโปรแกรมการให้

ข้อมลูแบบรูปธรรม-ปรนยัมคีวามวติกกงัวลน้อยกว่าบดิามารดา

ที่ได้รับกิจกรรมการพยาบาลตามปกติ ในขณะเดียวกันบิดา

มารดาที่ได้รับโปรแกรมการให้ข้อมูลแบบรูปธรรม-ปรนัยก็พบ

ว่ามีส่วนร่วมในการดูแลผู้ป่วยเด็กมากกว่าบิดามารดาท่ีได้รับ

กิจกรรมการพยาบาลตามปกติ ประการที่สาม การพูดคุยหรือ

ชี้แนะด้วยวาจา (verbal persuasion) เป็นกลวิธีการสื่อสาร

ระหว่างบุคลากรทีมสุขภาพและผู้ดูแล การพูดคุยท่ีเป็นความ

จริง เป็นการแสดงออกผ่านค�ำพูดโดยให้ผู้ดูแลเชี่อในความ

สามารถของตนว่าจะสามารถปฏิบัติกิจกรรมนั้นได้ การพูดให้ผู้

ดแูลให้เชือ่ในความสามารถนัน้ ย่อมท�ำให้ผูดู้แลเกดิก�ำลงัใจและ

มุมานะพยายามกระท�ำให้ส�ำเร็จ16 ประการที่สี่ การส่งเสริม

สภาวะสรีระและอารมณ์ (physiological and effective 

states) โดยการประเมินด้านร่างกายของผู้ดูแล เช่น ความ

เหนื่อยล้า ไม่สุขสบาย เจ็บปวด เป็นต้น ร่วมกับการประเมิน

ด้านอารมณ์ เช่น ความเครียด ความวิตกกังวล ความรู้สึกไม่

แน่นอน เป็นต้น เนื่องจากความไม่พร้อมทางสรีระและอารมณ์

จะเป็นตัวขัดขวางการเรียนรู้ ทักษะ และความเชื่อมั่นในตนเอง

ของผู้ดูแลเมื่อบุตรมีความพร้อมที่จะย้ายออกจากหอผู้ป่วย

วกิฤตเด็ก จากกจิกรรมทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้จะพบการประเมนิความ

พร้อมทางด้านร่างกายเป็นระยะ หากผู้ดูแลมีความอ่อนล้า  

ความวติกกงัวล ผูว้จิยัจะพจิารณาให้ผูด้แูลพกัจากกจิกรรมเพือ่

ผ่อนคลายและประเมินความพร้อมในการท�ำกิจกรรมอีกครั้ง 

	 เมื่อบุคคลใดมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนสูง ย่อมมี

แนวโน้มทีจ่ะแสดงพฤติกรรมทีค่าดหวังสงู13 กล่าวคอื พฤตกิรรม

คาดหวังที่เกิดขึ้นเป็นพฤติกรรมที่ส่งผลดีต่อต่อสุขภาพของ 

ผู้ป่วยเดก็ โดยการศึกษาการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนของผูด้แูลต่อ

ปฏกิริยิาผู้ป่วยเดก็มะเรง็ท่ีได้รบัหตัถการ17 พบว่า ผูด้แูลทีม่กีาร

รับรู้สมรรถนะแห่งตนสูงจะสามารถควบคุมให้ผู้ป่วยสงบขณะ

ท�ำหัตถการ ขณะเดียวกันผู้ป่วยเด็กก็จะมีความกดดันหรือ

ความเครียดต�่ำ  ให้ความร่วมมือในการท�ำหัตถการอีกด้วย 

นอกจากน้ันการประยกุต์การส่งเสรมิการรบัรูส้มรรถนะแห่งตน

ยงัสามารถส่งเสรมิความมัน่ใจ พฤตกิรรมทีค่าดหวงัให้กบัผูด้แูล

อีกด้วย ดังเช่นการศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนต่อความสามารถของมารดาในการล้างจมูก

บตุรป่วยทีม่นี�ำ้มกูค่ังค้าง พบว่ามารดาทีไ่ด้รบัการเสรมิสร้างการ

รบัรูส้มรรถนะแห่งตนมคีวามสามารถในการล้างจมกูสงูกว่าก่อน

การได้รับการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถแห่งตน และเมื่อเปรียบ

เทยีบกับมารดากลุม่ทีไ่ม่ได้รบัการเสรมิสร้างการรบัรูส้มรรถนะ

แห่งตน พบว่ามารดามีความสามารถในการล้างจมูกบุตรป่วยที่

มีน�้ำมูกคั่งค้างหลังสิ้นสุดโปรแกรม และภายหลังการสิ้นสุด

โปรแกรม 1 สปัดาห์18 สอดคล้องกับการศกึษาผลของโปรแกรม

การส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมการดูแล 

ของมารดาในการป้องกนัการกลบัเป็นซ�ำ้ของโรคปอดอกัเสบใน

บุตรปฐมวยั19 พบว่ามารดาท่ีได้รบัการส่งเสรมิการรบัรูส้มรรถนะ

แห่งตนมีพฤติกรรมการป้องกันการกลับเป็นซ�้ำของโรคปอด

อักเสบมากกว่าก่อนการได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้

สมรรถนะแห่งตน นอกจากนัน้ยงัพบการศกึษาในผูด้แูลเดก็ป่วย

ระยะวิกฤตที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก โดยศึกษา

ผลของการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อการรับรู้

สมรรถนะการมีส่วนร่วมดูแลผู้ป่วยเด็กภาวะวิกฤตของผู้ดูแล 

พบว่าเมื่อผู้ดูแลได้รับการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

แล้ว ผู้ดูแลมีความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลผู้ป่วยเด็กร่วมกับ

บุคลากรในทีมสุขภาพในขณะท่ีเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วย

วิกฤตเด็กอีกด้วย9

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลวิจัยไปใช้ 
	 เป็นแนวทางส�ำหรบัพยาบาลทีป่ฏบิตังิานในหอผู้ป่วย

วิกฤตท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับหอผู้ป่วยวิกฤตเด็กสามารถน�ำ

แนวทางนี้ไปปรับใช้กับผู้ป่วยที่ย้ายออกจากหอผู้ป่วยวิกฤตได้ 

โดยบูรณาการโปรแกรมการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่ง

ตนกับการพยาบาลตามปกติ และประยุกต์ให้เหมาะสมกับ

แผนการรักษาของแพทย์ และต่อความต้องการของผู้ดูแลใน       

ผูป่้วยแต่ละราย เพือ่ส่งเสรมิให้ผูด้แูลมคีวามมัน่ใจในการมส่ีวน

ร่วมดูแลเมื่อต้องย้ายไปยังหอผู้ป่วยสามัญ และการดูแลอย่าง

ต่อเนื่องไปจนถึงการวางแผนจ�ำหน่ายเมื่อผู้ป่วยสามารถกลับ

บ้านได้

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยในครั้งต่อไป
	 1.	 การศกึษาในครัง้นีศ้กึษาความมัน่ใจในการมส่ีวน

ร่วมดูแลซึ่งเป็นตัวแปรส่งผ่านที่จะน�ำไปสู่พฤติกรรมการดูแล       

ผูป่้วยเดก็ เมือ่ผูด้แูลมคีวามมัน่ใจในการมส่ีวนร่วมดแูลเดก็ป่วย

ก็จะมีแนวโน้มจะปฏิบัติพฤติกรรมการมีส่วนร่วมดูแล จึงควร 

วัดพฤติกรรมมีส ่วนร่วมดูแลของผู ้ดูแล ซึ่งจะส่งผลดีต ่อ                  

ผูป่้วยเดก็และเพิม่ประสทิธภิาพในการรกัษาพยาบาลมากยิง่ขึน้ 

ในการศึกษาวิจัยในครั้งต่อไป
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	 2.	 ควรวัดผลลัพธ์ทางคลินิกของผู ้ป่วยเด็กอ่ืนๆ       

เช่น การตดิเชือ้ ระยะเวลาในการนอนโรงพยาบาล การกลบัเข้า

รับการรักษาซ�้ำในโรงพยาบาล ซึ่งจะสะท้อนให้เห็นถึงคุณภาพ

การดูแลอย่างเป็นรูปธรรมมากขึ้น
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