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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลังการศึกษา มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนต่อความรู้ในการบริหารยาฉีดและการค�ำนวณยาของพยาบาลเด็ก กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพจ�ำนวน 

21 คน ที่มีประสบการณ์การท�ำงานไม่เกิน 1 ปี จากหอผู้ป่วยใน สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินีและหอผู้ป่วยเด็กใน โรง

พยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิร พยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช พยาบาลกลุ่มตัวอย่างได้รับแผ่นซีดีบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนและให้ศึกษาด้วยตัวเองนาน 14 วัน โดยขอให้กลุ่มตัวอย่างบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับหัวข้อ จ�ำนวนครั้ง วันที่และ

เวลาที่ศึกษาลงในตารางบันทึกการเรียนรู้ ในวันที่ 7 ผู้วิจัยโทรศัพท์ซักถามปัญหาในการใช้บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน กระตุ้น

เตอืนและให้ก�ำลงัใจ ประเมนิความรูข้องพยาบาลกลุม่ตวัอย่างด้วยแบบประเมนิความรูใ้นการบรหิารยาฉดีและแบบทดสอบความรู้

ในการค�ำนวณยาฉดีก่อนและหลงัการศึกษา 2 สปัดาห์ วเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถติิเชงิพรรณนาและสถติ ิWilcoxon signed-rank test  

	 ผลการวิจัยพบว่า พยาบาลกลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดและคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดหลัง

ได้รบับทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนสงูกว่าก่อนได้รบับทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p < .05) การวจิยัครัง้

นี้มีข้อเสนอแนะว่า อาจน�ำบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนไปประยุกต์ใช้ในการให้ความรู้แก่พยาบาลที่เพิ่งส�ำเร็จการศึกษา ด้วยการ

เรียนรู้ด้วยตนเองเกี่ยวกับการบริหารยาฉีดและการค�ำนวณยาฉีดส�ำหรับผู้ป่วยเด็ก
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บทนำ�
	 ในปัจจบุนัความคลาดเคลือ่นทางยาเป็นเหตกุารณ์ที่

พบได้บ่อยและเกิดขึ้นได้ในทุกขั้นตอนของการใช้ยา มากกว่า

ครึ่งหนึ่งเกิดขึ้นในกระบวนการบริหารยา ซึ่งเป็นขั้นตอนที่

เก่ียวข้องกับพยาบาลมากท่ีสุด1 โดยกลุ่มผู้ป่วยที่พบได้บ่อย        

คือ ทารกและเด็กอายุต�่ำกว่า 2 ปี พบร้อยละ 64.302 โดยหอ

อภบิาลทารกแรกเกิดมคีวามเสีย่งต่อการเกดิความคลาดเคล่ือน

ทางยาในอัตราที่สูงกว่าหอผู้ป่วยอื่นๆ โดยประเภทของยาที่พบ

บ่อยคอื ยาปฏชิวีนะ ยาระงบัประสาท และยาทีม่คีวามเสีย่งสงู3 

การเกิดความคลาดเคลื่อนทางยาในผู้ป่วยเด็กท�ำให้เกิดผลท่ี 

ตามมาคือ ผู้ป่วยได้รับอันตรายจนอาจเสียชีวิต ต้องสังเกต

อาการอย่างใกล้ชดิ อยูใ่นโรงพยาบาลนานขึน้ และเสยีค่าใช้ จ่าย

มากขึ้น4

	 หลักฐานงานวิจัยในต่างประเทศบ่งชี้ว่า ปัจจัยหนึ่ง

ของการเกดิความคลาดเคลือ่นในการบรหิารยาเกดิจากการขาด

ทักษะในการคิดค�ำนวณยา ทั้งยาฉีดและยารับประทาน โดย

เฉพาะยาไดจอกซิน5 อีกสาเหตุหนึ่ง คือ การมีความรู้เกี่ยวกับ

ยาไม่เพียงพอในการบริหารยา พยาบาลจ�ำเป็นต้องมีความรู้

เกีย่วกบัการออกฤทธิ ์ผลข้างเคยีง ขนาดของยาทีต้่องให้5,6 และ

ประสบการณ์การท�ำงานของพยาบาล มีความสัมพันธ์กับการ

เกดิความคลาดเคลือ่นทางยา7,8  โดยเฉพาะพยาบาลท่ีเพิง่ส�ำเรจ็

การศึกษา มีโอกาสเกิดความผิดพลาดจากการให้ยาเกินขนาด 

ให้ยาผิดเวลา หรือลืมให้ยา9 สอดคล้องกับการทบทวน

วรรณกรรมที่พบว ่ าพยาบาลที่ เพิ่ งส� ำ เร็ จการศึกษามี

ประสบการณ์การท�ำงาน 1-2 ปี ร้อยละ 48.60 ในโรงพยาบาล

ที่เป็นโรงเรียนแพทย์เกิดความคลาดเคลื่อนในการบริหารยา 

ร้อยละ 51.41 การเกิดความคลาดเคลื่อนในการบริหารยาทุก

ชนิดที่พบบ่อยในผู้ป่วยเด็ก ได้แก่ การให้ยาผิดขนาด การให้ยา

ผิดเวลา10,11,12 การให้ยาผิดวิถีทาง โดยเฉพาะการให้ยาฉีดทาง

หลอดเลือดด�ำ8 และการให้ยาไม่ครบ3 

	 การจัดโปรแกรมการให้ความรู้แก่พยาบาล เป็นวิธี

การหนึ่งในการป้องกันหรือลดอัตราการเกิดความคลาดเคล่ือน

ในการบริหารยา ในต่างประเทศได้มีการศึกษาโดยการพัฒนา

โปรแกรมเพ่ือปรับปรุงคุณภาพการบริหารยาของผู้ป่วยใน        

ด้วยการจัดโปรแกรมฝึกอบรมพยาบาลที่มีประสบการณ ์        

การท�ำงานน้อยและนักศึกษาพยาบาล พบว่า หลังได้รับ

Abstract
	 This quasi-experimental study (one group pre-test post-test design) aimed to determine the effects 

of Computer Assisted Instruction (CAI) on knowledge of injection administration and medication calculation of 

pediatric nurses. The sample included 21 registered nurses who had a working experience of less than 1 year 

from inpatient wards of Queen Sirikit National Institute of Child Health and inpatient pediatric wards of Vajira 

Hospital, Faculty of Medicine, Navamindradhiraj University. The subjects got CAI in a compact disk. They were 

asked to study CAI by themselves for 14 days. They were also asked to record the information each time they 

viewed CAI, including the title, number of times, date and time in a table of learning log. On the 7th day, the 

researcher called the subjects to ask about the problems in using CAI, reminded and encouraged them. The 

Assessment of Knowledge of Injection Administration and Test of Medication Calculation were used to assess 

the subjects’ knowledge before and after learning from CAI for 2 weeks. Descriptive statistics and Wilcoxon 

signed-rank test were used for data analysis.

	 The findings of the study revealed that after learning from CAI, the subjects had higher scores on 

knowledge of injection administration and knowledge of medication calculation than those before learning 

from CAI with statistical significance (p < .05). It is suggested that CAI may be used to teach newly graduated 

nurses through self-directed learning about knowledge of injection administration and medication calculation 

in care of pediatric patients.

Keywords: computer assisted instruction, knowledge, administration of injection, medication calculation,           

pediatric nurses
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โปรแกรม อัตราการปฏิบัติตามนโยบายและขั้นตอนการใช้ยา

อย่างถูกต้องเพิ่มขึ้น อัตราความส�ำเร็จของขั้นตอนการบริหาร

ยาเพิ่มข้ึน การรายงานข้อผิดพลาดที่เก่ียวกับยาเพิ่มข้ึน ความ

พึงพอใจของผู้ป่วยในการได้รับยาเพิ่มขึ้น ข้อร้องเรียนเกี่ยวกับ

การบริหารยาลดลง และการเกิดความคลาดเคลื่อนในการ

บริหารยาลดลง13

	 วิธีการที่จะช่วยเพิ่มความรู้ในการบริหารยาฉีดและ

การค�ำนวณยาแก่พยาบาลมีหลายวิธี เช่น การเรียนจาก

โปรแกรม e-learning14 การใช้หลกัฐานเชงิประจกัษ์ การจ�ำลอง

สถานการณ์ และการใช้แนวปฏิบัติ15 และการใช้บทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอน16 เป็นต้น การศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผล

ของการเรียนรู้แบบผสมผสาน ด้วย e-learning program               

ในเรื่องหลักการพื้นฐานของการใช้ยา กระบวนการใช้ยา และ

การพยาบาลผู้ป่วย หลังการศึกษาพบว่า คะแนนความรู้ในการ

บริหารยาของพยาบาลที่เพิ่งส�ำเร็จการศึกษา กลุ่มท่ีเรียนจาก 

e-learning program สูงกว่ากลุ ่มที่ได้รับการสอนแบบ

บรรยาย14 ส่วนงานวิจัยที่ผ่านมาในประเทศไทยพบว่า มีการน�ำ

บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนมาเป็นสื่อในการเรียนการสอน  

ที่ช่วยเพิ่มความรู้ ความพร้อม และพัฒนาทักษะในการปฏิบัติ

การพยาบาล16-20 เน่ืองจากเป็นสื่อประสมที่ประกอบไปด้วย

ข้อความ รูปภาพที่เกี่ยวข้องกับเนื้อหา ภาพเคลื่อนไหว 

สถานการณ์จ�ำลองที่ช ่วยให้ผู ้ เรียนเข้าใจเนื้อหามากขึ้น             

เสียงบรรยายประกอบช่วยกระตุ้นความสนใจของผู้เรียน มีการ

โต้ตอบปฏิสัมพันธ์กันระหว่างผู้เรียนกับเครื่องคอมพิวเตอร ์          

มแีบบฝึกหดัท้ายบทเรยีนและการได้รบัผลย้อนกลับทนัท ีท�ำให้

ผู้เรียนสามารถทราบผลการเรียนรู้ได้ด้วยตนเอง นอกจากนี้บท

เรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนยังเป็นสื่อที่ช ่วยให้ผู ้เรียนที่ม ี         

ความแตกต่างกนัในการเรยีนรู ้สามารถเรยีนรูไ้ด้อย่างอสิระและ

ทบทวนซ�้ำกี่ครั้งก็ได้ตามความต้องการของตัวเอง17,21,22 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมา มีการสร้าง

หลักสตูรฝึกอบรมพยาบาลจบใหม่ทีเ่ข้าสูว่ชิาชพี และผลการน�ำ

หลักสูตรฝึกอบรมไปใช้พบว่า พยาบาลจบใหม่มีความรู้ทาง

คลินิกและด้านทักษะการปฏิบัติการพยาบาลหลังอบรมสูงกว่า

ก่อนอบรมอย่างมีนัยส�ำคัญท่ีระดับ .05 ด้านการปรับตัว 

ความเครียดและความวิตกกังวล และด้านภาวะผู ้น�ำและ           

การสื่อสาร หลังอบรมและก่อนอบรมไม่แตกต่างกัน23 งานวิจัย

ดังกล่าวเป็นการฝึกอบรมให้แก่พยาบาลจบใหม่ท่ัวไป ยังไม่มี

การศึกษาในพยาบาลที่ให้การดูแลผู ้ป่วยเด็กท่ีจบใหม่และ          

ยงัไม่มกีารสอนเน้ือหาเกีย่วกบัการบริหารยาฉดีและการค�ำนวณ

ยาฉีด อีกท้ังยังไม ่พบการศึกษาผลของการน�ำบทเรียน

คอมพวิเตอร์ช่วยสอนมาใช้ในการให้ความรูใ้นการบรหิารยาฉีด

และการค�ำนวณยาฉีดแก่พยาบาลท่ีเพิ่งส�ำเร็จการศึกษา แต่มี

การศึกษาท่ีใกล้เคยีงเกีย่วกับผลของการใช้บทเรยีนคอมพวิเตอร์

ช่วยสอนเรื่อง การฉีดยาส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลหลักสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑติ ชัน้ปีที ่116 และการศกึษาผลของการใช้

บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนเรื่องการพยาบาลผู้ป่วยเด็กท่ีได้

รับการบริหารยาโดยการพ่นแบบฝอยละอองต่อความรู้และ

ทกัษะการบรหิารยาของพยาบาล และการตอบสนองการหายใจ

ของผู ้ป ่วยเด็ก19 ซึ่งจากงานวิจัยข ้างต้นการใช้บทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนช่วยเพิ่มความรู้ของผู้เรียนได้ นอกจากนี้

จากการสอบถามพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยเด็ก

พบว่า ก่อนเข้าปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย จะได้รับการอบรมจาก

ฝ่ายการพยาบาล เนือ้หาส่วนใหญ่เกีย่วกับระบบการปฏบิตังิาน 

การช่วยฟื้นคืนชีพ การบริหารยาเบ้ืองต้น การให้ยาท่ีมีความ

เสี่ยงสูง และการสาธิตการให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ เมื่อเข้า

ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย จะมีพยาบาลพี่เลี้ยงดูแลให้ความรู้ใน      

การบรหิารยาฉดี ประมาณ 3-6 เดอืน จงึให้พยาบาลปฏบิตังิาน

ได้ด้วยตวัเอง แต่ด้วยภาระงานประจ�ำทีม่ากในบางครัง้อาจท�ำให้

การสอนไม่เป็นไปตามแผนการเตรียมความพร้อม และในช่วง 

ปีแรกที่เข้าท�ำงาน พยาบาลจบใหม่จึงยังไม่มีความมั่นใจในการ

บรหิารยาฉดี โดยเฉพาะยาทีม่คีวามเสีย่งสงู เพราะในช่วงทีเ่ป็น

นกัศกึษาพยาบาลมปีระสบการณ์ทีจ่�ำกดัในการบริหารยาฉีดให้

แก่ผูป่้วยเดก็ ดงันัน้การน�ำสือ่บทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนมา

ช่วยในการให้ความรู้เกี่ยวกับการบริหารยาฉีดและการค�ำนวณ

ยาฉีดอาจช่วยให้พยาบาลที่เพิ่งส�ำเร็จการศึกษามีความรู้และ

ความพร้อมในการให้ยาแก่ผู้ป่วยเด็ก อาจช่วยลดความคลาด

เคลือ่นในการบรหิารยาฉดีแก่ผูป่้วยเดก็ได้และอาจลดภาระการ

สอนของพยาบาลพี่เลี้ยงได้ ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะ

ศึกษาว่า บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนจะช่วยเพิ่มความรู ้         

ในการบริหารยาฉีดและการค�ำนวณยาฉีดของพยาบาลเด็กได้

หรือไม่ โดยคาดว่าผลการศึกษาครั้งนี้อาจน�ำไปประยุกต์ใช้          

ในการให้ความรู้แก่พยาบาลท่ีเพิ่งส�ำเร็จการศึกษาและให้การ

ดูแลผู้ป่วยเด็ก ด้วยการทบทวนและเรียนรู้ด้วยตัวเองเกี่ยวกับ

การบริหารยาฉีดและการค�ำนวณยาฉีดส�ำหรับผู้ป่วยเด็ก

คำ�ถามการวิจัย
	 บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนสามารถเพิ่มความรู ้

ในการบรหิารยาฉดีและความรูใ้นการค�ำนวณยาฉดีของพยาบาล

เด็กได้หรือไม่?
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วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีด

ของพยาบาลเด็กก่อนและหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร ์         

ช่วยสอน

	 2.	 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด

ของพยาบาลเด็กก่อนและหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร ์        

ช่วยสอน

สมมติฐาน
	 1.	 คะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดของพยาบาล

เด็กหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนสูงกว่าก่อนเรียน

	 2.	 คะแนนความรูใ้นการค�ำนวณยาฉดีของพยาบาล

เด็กหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนสูงกว่าก่อนเรียน

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-        

experimental research) แบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลังการ

ศึกษา (One-group pretest-posttest design)  

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากรในการศึกษา

ครัง้น้ี คอื พยาบาลวชิาชพีทีม่ปีระสบการณ์การท�ำงานไม่เกนิ 1 

ปี จากหอผูป่้วยในของฝ่ายการพยาบาล สถาบันสขุภาพเด็กแห่ง

ชาติมหาราชินี จ�ำนวน 9 แห่ง และหอผู้ป่วยเด็กในของคณะ

แพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช โรง

พยาบาลวชิรพยาบาล จ�ำนวน 3 แห่ง โดยมีเกณฑ์ในการคัด

เลือกกลุ่มตัวอย่างคือ มีประสบการณ์การบริหารยาฉีดมาอย่าง

น้อย 1 เดือน ผู้วิจัยก�ำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง โดยค�ำนวณค่า

ขนาดอิทธิพล (Effect size) จากการทบทวนวรรณกรรมที่ใกล้

เคยีงกับการวจิยัครัง้นี1้6 ได้ค่า d = 13.16 เป็นค่าอทิธพิลขนาด

ใหญ่ (d > .80) ในการศึกษาคร้ังน้ีใช้สถิติ Paired t-test            

จากการเปิดตารางของ Cohen24 ก�ำหนดระดับความมีนัย

ส�ำคัญ ( ) = .05 อ�ำนาจการทดสอบ (Power) = .80 และ          

ค่าขนาดอิทธิพล = .80 จะได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 20 คน 

เครื่องมือในการวิจัย ประกอบด้วย
	 1.	 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ บทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอน เรื่อง “การบริหารยาฉีดและการค�ำนวณ

ขนาดยาฉีด” สร้างขึ้นจากการศึกษาต�ำรา เอกสาร และ

วรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง14,25-26 โดยใช้เป็นสื่อการสอนส�ำหรับ         

ให้พยาบาลเรียนรู้ด้วยตนเอง มีเน้ือหาประกอบภาพ เสียง 

ตวัอย่าง และแบบฝึกหดัท้ายบทเรยีนให้ฝึกท�ำ เพือ่ให้เกดิความ

เข้าใจได้ง่ายขึน้ ใช้เวลาประมาณ 60 นาท ีประกอบด้วย 2 หน่วย

การเรียน คือ หน่วยท่ี 1 การบริหารยาฉีดอย่างปลอดภัยใน          

ผูป่้วยเดก็ แบ่งเป็น 4  หวัข้อย่อย ดงันี ้1) การรบัค�ำสัง่การรักษา 

2) การเตรียมยาฉีด 3) การให้ยาตามหลัก 6 R และ 4) การ

ตดิตามผลหลงัการให้ยา และหน่วยที ่2 การค�ำนวณขนาดยาฉีด

เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วยเด็ก มี 3 หัวข้อย่อย คือ 1) การ

เปลี่ยนหน่วยวัด 2) วิธีการค�ำนวณยาฉีด และ 3) การค�ำนวณ

อตัราเรว็ หลงับทเรยีนจะมแีบบฝึกหดัให้ลองท�ำ ซึง่เป็นแบบเตมิ

ค�ำตอบลงในช่องว่าง โดยโปรแกรมจะให้ผลย้อนกลับทันท ี            

มีการรายงานผลการท�ำแบบฝึกหัดในรูปของคะแนนและ

เปอร์เซ็นต์บนหน้าจอคอมพิวเตอร์ด้วยข้อความและรูปภาพ

	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 	 2.1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของพยาบาล 

จ�ำนวน 5 ข้อ ประกอบด้วย อายุ เพศ หอผู้ป่วยที่ปฏิบัติงาน 

ระยะเวลาการปฏบัิตงิานในหอผูป่้วยเดก็ จ�ำนวนครัง้ท่ีเคยได้รบั

การอบรมเกี่ยวกับการบริหารยาฉีด 

	 	 2.2 แบบประเมินความรู ้ในการบริหารยาฉีด 

ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการศึกษาต�ำรา งานวิจัย และเอกสารที่

เกี่ยวข้อง14 ข้อความของแบบประเมินนี้สอดคล้องกับเนื้อหา       

ในบทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนในหน่วยที ่1 การบริหารยาฉีด

อย่างปลอดภัยในผู้ป่วยเด็ก มีจ�ำนวน 26 ข้อ แบ่งเป็นความรู้

เกี่ยวกับการเตรียมยาฉีด 9 ข้อ การให้ยาตามหลัก 6 R 10 ข้อ 

และการติดตามผลหลังการให้ยา 7 ข้อ ลักษณะค�ำตอบเป็น      

แบบ 3 ตัวเลือก การให้คะแนนข้อความที่มีความหมายเชิงบวก 

ถ้าตอบ “ใช่” ได้ 1 คะแนน ถ้าตอบ “ไม่ใช่”, “ไม่รู้/ ไม่แน่ใจ” 

ได้ 0 คะแนน ส่วนข้อความท่ีมคีวามหมายเชิงลบ ถ้าตอบ “ใช่”, 

“ไม่รู้/ ไม่แน่ใจ” ได้ 0 คะแนน ถ้าตอบ “ไม่ใช่” ได้ 1 คะแนน 

คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 0-26 คะแนน แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้  

0 – 15 คะแนน 16 – 20 คะแนน และ 21 - 26 คะแนน 

หมายความว่า มคีวามรูเ้กีย่วกบัการบริหารยาฉดีน้อย ปานกลาง 

และมาก ตามล�ำดับ

	 	 2.3	 แบบทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด 

ผู้วิจัยสร้างข้ึนจากการศึกษาต�ำราและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง26 

ข้อความของแบบทดสอบนี้สอดคล้องกับเนื้อหาในบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนในหน่วยที่ 2 การค�ำนวณขนาดยาฉีด       

เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วยเด็ก มีจ�ำนวน 20 ข้อ แบ่งเป็น

ความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนหน่วยวัด 3 ข้อ การค�ำนวณขนาดยา

ฉีด 9 ข้อ การค�ำนวณขนาดยาฉีดที่มีความเสี่ยงสูง 3 ข้อ            

และการค�ำนวณอตัราเรว็ 5 ข้อ โดยให้เตมิค�ำตอบลงในช่องว่าง 



249
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Effects of Computer Assisted Instruction on Knowledge of Injection 
Administration and Medication Calculation of Pediatric Nurses

ปีที่ 21 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2563
Vol. 21 No. 1 January - April 2020

ถ้าตอบถูก ได้ 1 คะแนน ตอบไม่ถูก ได้ 0 คะแนน คะแนนรวม 

20 คะแนน แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 0 – 11 คะแนน 12 – 15 

คะแนน และ 16 – 20  คะแนน หมายความว่า มีความรู้ในการ

ค�ำนวณยาฉีดน้อย ปานกลาง และมาก ตามล�ำดับ

	 	 2.4	 ตารางบนัทกึการเรยีนรู ้เพือ่ให้กลุม่ตวัอย่าง

บันทึกข้อมูลเก่ียวกับหัวข้อที่เรียน จ�ำนวนครั้ง วันและเวลาท่ี

เริ่มเรียน และเวลาสิ้นสุดการเรียนรู้บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วย

สอนด้วยตนเองตลอดระยะเวลา 2 สัปดาห์

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจัิย ได้แก่ บทเรยีนคอมพวิเตอร์

ช่วยสอน แบบประเมินความรู้ในการบริหารยาฉีด และแบบ

ทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด ผ่านการตรวจสอบความ       

ถูกต้องและความเหมาะสมของเนื้อหาจากผู ้ทรงคุณวุฒิ  

จ�ำนวน 5 คน ประกอบด้วย เภสชักร 1 คน และพยาบาลวชิาชพี

ที่เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลเด็ก 4 คน ผู้วิจัยได้น�ำข้อคิดเห็น

มาปรับปรุงแก้ไขและหาค่าความตรงด้านเน้ือหา (Content 

Validity Index; CVI) ของแบบประเมินความรู้ในการบริหาร   

ยาฉีด และแบบทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดได้ค่า CVI 

เท่ากับ .83 และ .80 ตามล�ำดับ หลังจากนั้นน�ำไปทดลองใช้กับ

นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปีที่ 4 ปีการศึกษา 

2559 ทีผ่่านการเรยีนวชิาปฏบิติัการบรหิารจัดการการพยาบาล 

ของภาควิชาการพยาบาลกมุารเวชศาสตร์ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวทิยาลัยมหดิล จ�ำนวน 14 คน และค�ำนวณค่าความเชือ่มัน่ 

(Reliability) ของแบบประเมินความรู้ในการบริหารยาฉีด         

และแบบทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด โดยใช้สูตรของ          

คูเดอร์-ริชาร์ดสัน (Kuder-Richardson-20) ได้ค่าความเชื่อมั่น

เท่ากับ .52 และ .66 ตามล�ำดับ และเมื่อสิ้นสุดการวิจัย 

ได้คํานวณค่าความเชื่อมั่นกับกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 21 ราย          

อีกครั้งได้เท่ากับ .55 และ .68 ตามล�ำดับ

	  

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
	 โครงการวิจัยนี้ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย

มหดิล (COA No.IRB-NS2016/379.2809) ลงวนัที ่28 กนัยายน 

พ.ศ. 2559 คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สถาบัน

สขุภาพเดก็แห่งชาตมิหาราชนิ ี(REC-QSNICH.36T) ลงวันที ่28 

พฤศจิกายน พ.ศ. 2559 และคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม

การวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย        

นวมินทราธิราช (COA 148/2560) ลงวันท่ี 24 พฤศจิกายน 

พ.ศ. 2560

วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล
	 1. 	ผู ้ วิจัยส�ำรวจรายช่ือพยาบาล คัดเลือกกลุ ่ม

ตัวอย่างตามเกณฑ์ที่ก�ำหนดไว้

	 2. 	ผู ้วิจัยแนะน�ำตัวต่อพยาบาลเป็นรายบุคคล 

ชีแ้จงวตัถปุระสงค์ของการวจิยั วธิกีารวจิยั ระยะเวลาในการท�ำ

วิจัย ประโยชน์ที่จะได้รับจากการเข้าร่วมวิจัย และให้พยาบาล

อ่านเอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมวิจัย เมื่อพยาบาลยินดีเข้าร่วม

โครงการวิจัย จึงขอให้ลงชื่อเป็นลายลักษณ์อักษรในหนังสือ

แสดงเจตนายนิยอมเข้าร่วมการวจิยัโดยได้รบัการบอกกล่าวและ

เต็มใจ

	 3.	 ด�ำเนินการศึกษาและเก็บรวบรวมข้อมูลจาก

พยาบาลกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้	

	 วันท่ี 1 ผู ้วิจัยขอให้พยาบาลตอบแบบสอบถาม       

ข้อมูลทั่วไป แบบประเมินความรู้ในการบริหารยาฉีด และ         

แบบทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด ก่อนได้รับบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอน (Pre-test) รวมทั้งหมด 51 ข้อ ใช้เวลา

ประมาณ 50 นาที และแจกแผ่นซีดีบทเรียนคอมพิวเตอร ์        

ช่วยสอน เร่ือง “ความรู้ในการบริหารยาฉีดและการค�ำนวณ

ขนาดยาฉีด” และตารางบันทึกการเรียนรู้เพื่อให้กลุ่มตัวอย่าง

บันทึกข้อมูลการศึกษาบทเรียนคอมพิวเตอร์ด้วยตัวเอง ผู้วิจัย

ขอให้พยาบาลศึกษาบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนซ�้ำด้วย

ตนเองทุกหัวข้อในระยะเวลา 2 สัปดาห์ แต่ไม่จ�ำกัดเวลาที่เข้า

ศึกษา และในแต่ละครั้ง ขอให้บันทึกข้อมูลในตารางบันทึก        

การเรียนรู้ที่แจกให้

	 วันท่ี 7 ผู้วิจัยโทรศัพท์เพื่อซักถามปัญหาในการใช ้

บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน กระตุ้นเตือน และให้ก�ำลังใจ

	 วันที่ 14 ผู้วิจัยขอให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบประเมิน

ความรู ้ ในการบริหารยาฉีด และแบบทดสอบความรู ้ใน 

การค�ำนวณยาฉีด หลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน 

(Post-test) รวมทั้งหมด 46 ข้อ ใช้เวลาประมาณ 50 นาที	
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การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป 

ก�ำหนดระดบันยัส�ำคญัทางสถติทิี ่.05 โดยหาค่าความถี ่จ�ำนวน

และร้อยละของข้อมลูส่วนบคุคลของกลุม่ตวัอย่าง เปรยีบเทยีบ

ค่ามัธยฐานของคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดและคะแนน

ความรู ้ ในการค�ำนวณยาฉีดก่อนและหลังได ้ รับบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนด้วยสถิติ Wilcoxon signed-rank test 

เน่ืองจากการศกึษาครัง้นีก้ลุม่ตวัอย่างมจี�ำนวนน้อยกว่า 30 คน 

และผลการทดสอบคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดหลัง       

การทดลอง (C Post-test) มีการกระจายของข้อมูลไม่เป็น           

โค้งปกติ

ผลการวิจัย	
	 1.	 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 90.50) 

และมีอายุอยู่ในช่วง 20-25 ปี (ร้อยละ 95.20) ประมาณครึ่ง

หนึง่ของกลุม่ตวัอย่างปฏบิตังิานอยูใ่นหออภบิาลกมุารเวชกรรม 

(ร้อยละ 52.40) และปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยเด็กนาน 4-6 เดือน 

(ร้อยละ 47.60) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 95.20) ไม่เคย

ได้รับการอบรมเกี่ยวกับการบริหารยาฉีดมาก่อน	

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ�ำแนกตามระดับคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดและความรู้ในการค�ำนวณยา

ฉีดก่อนและหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน (n = 21)

	 ระดับคะแนน	 ก่อนการทดลอง	 หลังการทดลอง

	 จ�ำนวน	 ร้อยละ	 จ�ำนวน	 ร้อยละ

ความรู้ในการบริหารยาฉีด				  

	 มาก (21 – 26)	 1	 4.76	 11	 52.38

	 ปานกลาง (16 – 20)	 10	 47.62	 9	 42.86

	 น้อย (0 – 15)	 10	 47.62	 1	 4.76

ความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด				  

	 มาก (16 – 20)	 12	 57.14	 17	 80.95

	 ปานกลาง (12 – 15)	 6	 28.57	 3	 14.29

	 น้อย (0 – 11)	 3	 14.29	 1	 4.76

	 2.	 คะแนนความรูใ้นการบรหิารยาฉดีและความรูใ้น

การค�ำนวณยาฉดี พบว่า กลุม่ตวัอย่างมคีวามรูใ้นการบรหิารยา

ฉดีหลงัได้รบับทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนอยูใ่นระดบัมาก เพิม่

ขึ้นจากร้อยละ 4.76 เป็นร้อยละ 52.38 และมีคะแนนในระดับ

น้อย ลดลงจากร้อยละ 47.62 เป็นร้อยละ 4.76 

	 กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด

หลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนอยู่ในระดับมาก เพ่ิม

ขึ้นจากร้อยละ 57.14 เป็นร้อยละ 80.95 ส่วนคะแนนในระดับ

ปานกลางลดลงจาก ร้อยละ 28.57 เป็นร้อยละ 14.29 และ

คะแนนในระดับน้อยลดลงจากร้อยละ 14.29 เป็นร้อยละ 4.76 

ดังแสดงในตารางที่ 1
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	 3.	 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีด

และความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลัง

ได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน  

	 กลุ่มตัวอย่างมีค่ามัธยฐานของคะแนนความรู้ในการ

บริหารยาฉีดหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนสูงกว่า

ก่อนได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (z = -3.61, p < .01) และมีค่ามัธยฐานของคะแนนความ

รู้ในการค�ำนวณยาฉีดหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน

สงูกว่าก่อนได้รบับทเรยีนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน อย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ (z = -3.54, p < .01) ดังแสดงในตารางที่ 2

การอภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า กลุม่ตัวอย่างมีคะแนนความ

รู้ในการบริหารยาฉีดและคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีด

หลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนสูงกว่าก่อนได้รับบท

เรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ         

.01 (ตารางที่ 2) ซึ่งตรงกับสมมติฐานที่ 1 และ 2 ที่ตั้งไว้ ทั้งนี้

อธบิายได้ว่า ตามทฤษฎกีารประมวลสารสนเทศ (Information 

Processing Theory) ของคลอสเมียร์27 เมื่อกลุ่มตัวอย่างได้รับ

บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนที่เป็นสิ่งเร้า น�ำเสนอบทเรียน       

ในลักษณะของข้อความ ภาพน่ิง ภาพเคลื่อนไหว และเสียง

ประกอบ โดยมีเนื้อหาเกี่ยวกับ 1) การบริหารยาฉีดอย่าง

ปลอดภัยในผูป่้วยเด็ก ม ี4 หวัข้อย่อย คือ การรบัค�ำส่ังการรกัษา 

การเตรียมยาฉดี การให้ยาตามหลกั 6 R และการตดิตามผลหลงั

การให้ยา 2) การค�ำนวณขนาดยาฉีดเพ่ือความปลอดภัยของ        

ผู้ป่วยเด็ก มี 3 หัวข้อย่อย คือ การเปลี่ยนหน่วยวัด วิธีการ

ค�ำนวณยาฉีด และการค�ำนวณอัตราเร็ว ซึ่งเป็นเนื้อหาท่ี

เก่ียวข้องกับการปฏิบัติงาน เป็นข้อมูลที่กลุ่มตัวอย่างเคยรับรู้

หรือรู้จักมาก่อนจากการเรียนในขณะเป็นนักศึกษาพยาบาล         

ที่มีการสอนในวิชาทักษะพื้นฐานทางการพยาบาลเก่ียวกับการ

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดและความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดก่อนและหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์

ช่วยสอน โดยใช้สถิติ Wilcoxon signed ranks test (n = 21) 

	 ก่อนได้รับบทเรียน	 หลังได้รับบทเรียน			  	 Z
	 Actual range	 Median	 IQR	 Actual range	 Median	 IQR

คะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีด	 11-22	 16	 7	 16-23	 21	 3	 -3.61**

คะแนนความรู้ในการค�ำนวณ	 8-19	 14	 4	 10-20	 18	 2	 -3.54**

** p < .01

บรหิารยาโดยใช้หลกั 5 R และขณะท�ำงานในหอผูป่้วยเดก็ทีต้่อง

มีการท�ำหัตถการโดยการให้ยาฉีด การเตรียมยา การค�ำนวณ

ขนาดยาฉีด การเก็บรักษายา หรือพยาบาลพี่เลี้ยงให้ความรู้ 

เกี่ยวกับการบริหารยา ท�ำให้เกิดการระลึกของข้อมูลได ้ 

ยงัมกีารเพิม่เนือ้หาใหม่จากการเรยีนรูเ้ดมิของกลุม่ตวัอย่าง คอื 

การรบัค�ำสัง่การรกัษา การเตรยีมยาฉดี การตดิตามผลหลงัการ

ให้ยา วิธีการค�ำนวณยา High alert drug และการค�ำนวณ

อัตราเร็ว ที่ไม่เคยเรียนรู้มาก่อน กระตุ้นให้กลุ่มตัวอย่างมีความ

ใส่ใจต่อข้อมูลใหม่ และการท่ีบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนมี

รูปภาพประกอบท่ีชัดเจน ท�ำให้ผู้เรียนเข้าใจเนื้อหาได้ง่ายขึ้น 

ซึ่งรูปภาพจะช่วยอธิบายสิ่งที่เป็นนามธรรมให้ง่ายต่อการรับรู้ 

และเสียงบรรยายประกอบนั้นจะกระตุ้นให้ผู้เรียนเกิดความ

สนใจและตั้งใจเรียนเน้ือหาในบทเรียน ข้อมูลเหล่านั้นก็จะถูก

บนัทึกไว้ในความจ�ำระยะสัน้ท�ำให้เกดิพฤติกรรมทางดา้นความ

รูบ้รรลตุามวตัถปุระสงค์ทีต่ัง้ไว้ และยงัมแีบบฝึกหดัท้ายบทเรยีน

เพื่อให้ผู้เรียนสามารถทบทวนเกี่ยวกับการเตรียมยาฉีด การให้

ยาตามหลัก 6 R การติดตามผลหลังการให้ยา การเปลี่ยนหน่วย

วดั วธิกีารค�ำนวณยาฉดี และการค�ำนวณอตัราเรว็ ให้ฝึกท�ำเกอืบ

ทกุหวัข้อ ยกเว้นหวัข้อการรบัค�ำสัง่การรกัษา หลังท�ำแบบฝึกหัด

เสร็จในแต่ละข้อจะมีเฉลยย้อนกลับทันที ท�ำให้กลุ่มตัวอย่างได้

รับทราบผลการเรียนของตนเองในขณะนั้น จึงเป็นการเพิ่มแรง

จงูใจให้กบัผูเ้รยีนได้ ผลการวจิยันีส้อดคล้องกบัการศกึษาผลของ

การใช้บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนเร่ือง การพยาบาลผู้ป่วย

เดก็ทีไ่ด้รบัการบรหิารยาโดยการพ่นแบบฝอยละอองต่อความรู้

และทักษะการบริหารยาของพยาบาลและการตอบสนองการ

หายใจของผู้ป่วยเด็ก ในพยาบาลประจ�ำการ งานการพยาบาล

กุมารเวชศาสตร์ พบว่า หลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วย 

สอน พยาบาลกลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้และทักษะ

ในการบริหารยาโดยการพ่นแบบฝอยละอองมากกว่าก่อน 

ได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ
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(p < .05)19 และสอดคล้องกบัการศกึษาผลของการใช้บทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนเรื่อง การฉีดยาส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปีท่ี 1 พบว่า นักศึกษา

พยาบาลกลุม่ตวัอย่างมคีะแนนผลสมัฤทธิท์างการเรยีนเรือ่งการ

ฉดียาหลังได้รับบทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอนสงูกว่าก่อนได้รบั

บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอน16

	 เมื่อเปรียบเทียบระดับความรู้ในการบริหารยาฉีด 

และระดับความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดของกลุ่มตัวอย่าง ใน

สัปดาห์ที่ 2 พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ในการบริหาร

ยาฉีดและคะแนนความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดในระดับมากเพิ่ม

ขึ้น และมีคะแนนในระดับน้อยหลังได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์

ช่วยสอนลดลง (ตารางที่ 1) การวิเคราะห์ข้อมูลเพิ่มเติมยังพบ

ว่า จ�ำนวนครั้งของการทบทวนซ�้ำมีความสัมพันธ์กับคะแนน

ความรู้ในการบรหิารยาฉดีทีเ่พิม่ขึน้ ดังนัน้บทเรยีนคอมพวิเตอร์

ช่วยสอนจงึเป็นสือ่ทีใ่ห้ผูเ้รียนได้เรยีนรูอ้ย่างอสิระ สามารถเลอืก

เวลาและบทเรียนให้ตรงกับความต้องการและศักยภาพของ

ตนเอง สามารถใช้เวลาในการท�ำความเข้าใจเนือ้หาและเรยีนซ�ำ้

ได้หลายครั้งเท่าที่ตนเองต้องการ โดยที่เนื้อหาในบทเรียนคงที ่

ไม่มีการเปลี่ยนแปลง และมีแบบฝึกหัดท้ายบทเรียนให้ฝึกท�ำ

เป็นการทบทวนบทเรยีนซ�ำ้ ยิง่พยาบาลมกีารทบทวนข้อมลูมาก

คร้ังเท่าไหร่จะท�ำให้มกีารคงทนของความรูห้รอืเกดิเป็นความจ�ำ

ระยะยาว ในการศึกษาครัง้นี ้คือ ความรูใ้นการบริหารยาฉดีและ

ความรูใ้นการค�ำนวณยาฉดี ซึง่วดัความรูใ้นสปัดาห์ที ่2 จงึท�ำให้

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ในการบริหารยาฉีดหลังได้รับบท

เรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสูงกว่าก่อนได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์

ช่วยสอน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (z = -3.61, p < .01) และ

มีคะแนนความรู ้ในการค�ำนวณยาฉีดหลังได ้รับบทเรียน

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนสูงกว่าก่อนได้รับบทเรียนคอมพิวเตอร์

ช่วยสอนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (z = -3.54, p < .01)	

	 ถงึแม้ว่าผลการวจัิยคร้ังน้ีจะสนับสนนุสมมตฐิานทีต่ัง้

ไว้ แต่บทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนในการศกึษานีย้งัต้องมกีาร

ปรับปรุงคุณภาพให้ดียิ่งขึ้นเน่ืองจากมีเน้ือหาบางส่วนท่ียังไม่

ชดัเจนและไม่ครอบคลมุเท่าทีค่วร ดงันัน้จงึควรปรบัเพิม่เนือ้หา

ดงันี ้1) วธิกีารค�ำนวณยา Heparin 2) วธีิการให้ยา Magnesium 

3) การเกบ็รักษายา Amphotericin B และยา Metronidazole 

ทีย่งัไม่เปิดใช้ และ 4) การติดตามหลงัให้ยา Dopamine ในเรือ่ง

การบันทึกปริมาณปัสสาวะ อุณหภูมิและสีของผิวหนัง 

	 ในการศกึษานีไ้ด้จดัท�ำบทเรยีนคอมพวิเตอร์ช่วยสอน

ในรูปแบบซีดีรอม จ�ำเป็นจะต้องใช้คอมพิวเตอร์ในการเรียนจึง

อาจเป็นข้อจ�ำกัดส�ำหรบักลุม่ตวัอย่างบางคนท่ีไม่มีคอมพวิเตอร์

โน๊ตบุค นอกจากนี้การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง         

แบบกลุ่มเดียว วัดก่อนและหลังการศึกษา เพราะกลุ่มตัวอย่าง

มจี�ำนวนน้อย และในบางสถาบนัจะมกีารฝึกอบรมเกีย่วกบัการ

บริหารยาฉีดก่อนเข้าปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยเด็ก จึงท�ำให้มีข้อ

จ�ำกัดในการเพิ่มสถานที่เก็บรวบรวมข้อมูล ดังนั้นในการศึกษา

ต่อไป ควรพฒันาบทเรียนคอมพวิเตอร์ให้อยูใ่นรูปแบบโปรแกรม

ประยุกต์ (Application) ท่ีสามารถดูในมือถือได้ เพ่ือความ

สะดวกในการเรียนได้ตลอดเวลาตามท่ีกลุ่มตัวอย่างต้องการ 

และพกพาไปได้ทุกที่

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 อาจน�ำบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนในการศึกษา

ครั้งนี้ไปประยุกต์ใช้ในการให้ความรู้แก่พยาบาลที่เพิ่งส�ำเร็จ         

การศึกษาและปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยเด็ก ด้วยการทบทวน         

และเรยีนรูด้้วยตัวเองเกีย่วกบัการบรหิารยาฉดีและการค�ำนวณ

ยาฉีดส�ำหรับผู้ป่วยเด็ก

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ค ว ร มี ก า ร ศึ ก ษ า ซ�้ ำ ถึ ง ผ ล ขอ งบท เ รี ย น

คอมพิวเตอร์ช่วยสอนเรื่อง การบริหารยาฉีดและการค�ำนวณ

ขนาดยาฉีด โดยออกแบบการวิจัยเป็นการทดลองแบบ 2 กลุ่ม 

มีทั้งกลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลอง	

	 2.	 ควรพัฒนาบทเรียนคอมพิวเตอร์ช่วยสอนโดย

ปรับค�ำอธิบายในสื่อให้มีความชัดเจนมากขึ้นและพัฒนาสื่อ          

ในรูปแบบโปรแกรมประยุกต์ ที่ใช้งานบนโทรศัพท์เคล่ือนท่ี       

แบบสมาร์ทโฟน เพื่อให้พยาบาลเข้าถึงข้อมูลได้สะดวกและ

รวดเร็วยิ่งขึ้น

	 3.	 ควรพัฒนาแบบประเมินความรู้ในการบริหาร       

ยาฉีด และแบบทดสอบความรู้ในการค�ำนวณยาฉีดเป็น 2 ชุด 

แบบคู่ขนานกัน ใช้ในการเก็บข้อมูลก่อนและหลังการศึกษา       

เพือ่ป้องกนักลุม่ตวัอย่างจ�ำข้อค�ำถามของแบบประเมนิหรือแบบ

ทดสอบชุดเดิมได้
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