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บทคัดย่อ
	 การวิจัยและพัฒนา วัตถุประสงค์เพื่อ 1) พัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูก

ถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง 2) ศึกษาผลของแนวปฏิบัติการพยาบาลท่ีพัฒนาข้ึน กลุ่มตัวอย่างคือ           

ผู้ป่วยท่ีเตรียมปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง 20 คน และพยาบาลวิชาชีพ 10 คน คัดเลือกแบบ

เจาะจง เครื่องมือวิจัยประกอบด้วย 1) ประเด็นค�ำถามการสนทนากลุ่ม 2) แนวปฏิบัติการพยาบาลที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น เก็บรวบรวม

ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามความวิตกกังวล ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ความพึงพอใจของผู้ป่วย และความพึงพอใจ

ของพยาบาลวิชาชีพ ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน น�ำไปทดลองใช้และหาค่าความเที่ยง วิเคราะห์ข้อมูล

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและสถิติวิลคอกซัน

	 ผลการวิจัย 1) แนวปฏิบัติการพยาบาล ประกอบด้วย การเตรียมผู้ป่วยและทีมดูแลผู้ป่วย ระยะก่อน ขณะ และหลังปลูก

ถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหติ 2) ความวติกกังวลของผูป่้วยหลงัใช้แนวปฏบิตักิารพยาบาลทีพ่ฒันาขึน้ ต�ำ่กว่าก่อนใช้แนวปฏบิตัอิย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ความพึงพอใจของผู้ป่วยและความพึงพอใจของพยาบาล

วิชาชีพหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น สูงกว่าก่อนใช้แนวปฏิบัติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) 

ค�ำส�ำคัญ: แนวปฏิบัติการพยาบาล, การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต, ผู้ป่วยมะเร็ง 
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บทนำ�
	 โรคมะเร็งเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับต้น ๆ  

ของคนทั่วโลก และมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนทุกปี ในพ.ศ. 2555 

พบผู้ป่วยมะเร็งรายใหม่ทั่วโลก 14.1 ล้านราย ผู้เสียชีวิตจาก 

โรคมะเร็งราว 8.2 ล้านราย คิดเป็นร้อยละ 21 จากสาเหตุการ

เสียชีวิตของคนทั่วโลก1 ถือเป็นปัญหาสาธารณสุขของทุก

ประเทศ ในประเทศไทยพบว่าอตัราการเกดิโรคมะเรง็สงูเพ่ิมข้ึน

ทุกปี และเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหน่ึงในประชากรไทย 

พบอัตราตายโรคมะเร็งต่อประชากร 1 แสนคน ใน พ.ศ. 2556 

เและ 2560 เป็น 104.0 และ 117.6 ตามล�ำดับ2 โรคมะเร็งมี       

ผลกระทบต่อผู้ป่วยทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์ ครอบครัว และ

สงัคม แม้ว่าจะมวีธิกีารรกัษาด้วยการผ่าตัด เคมบี�ำบดั รงัสรีกัษา

และการฝังแร่ แต่ผูป่้วยทีไ่ด้รบัการรกัษาโดยวธิดีงักล่าวมกัได้รบั

ผลข้างเคียงจากการรักษา ทุพพลภาพ หรืออาจเสียชีวิตทั้ง       

จากพยาธิสภาพของโรคและภาวะแทรกซ้อนที่เกิดขึ้น ปัจจุบัน

มกีารน�ำวธิกีารรักษาด้วยการปลกูถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหติ

มาใช้ในการรกัษาผูป่้วยมะเรง็ เพือ่เพิม่ความส�ำเรจ็ในการรกัษา

โรคมะเร็ง 

	 การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต เป็นวิธีการ

รักษาโดยการน�ำเซลล์ต้นก�ำเนิดใหม่ที่ปกติเข้ามาเพิ่มจ�ำนวน      

ในไขกระดกูของผูป่้วยภายหลงัจากทีไ่ด้เตรยีมผูป่้วยด้วยการให้

ยาเคมีบ�ำบัดขนาดสูง หรือร่วมกับการฉายรังสีทั่วร่างกายเพื่อ

กดภูมิคุ้มกันของผู้ป่วย ท�ำลายเซลล์มะเร็งและเตรียมช่องว่าง 

ในไขกระดูกส�ำหรับให้เซลล์ต้นก�ำเนิดใหม่เข้าไปอยู ่และ        

สามารถท�ำหน้าที่ได้3 ซึ่งได้รับการยอมรับว่าเป็นวิธีการรักษา       

ท่ีส�ำคัญท่ีสุด ในการช่วยให้โรคทางโลหิตวิทยาและโรคมะเร็ง

หายขาดได้3 ซึ่งการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต แบ่ง         

เป็น 2 ชนิด คือ การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดย            

ใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง และการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด          

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดของผู้บริจาค3 ซึ่งท้ัง 2 ชนิด มีความ           

แตกต่างกันในกระบวนการรักษา รวมทั้งภาวะแทรกซ้อนท่ีมี

โอกาสเกิดกับผู้ป่วย การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต         

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง ใช้รักษามะเร็งไขกระดูกมัยอิโลมา 

มะเร็งต่อมน�้ำเหลือง โรคภูมิคุ้มกันผิดปกติบางชนิดที่มีความ

รนุแรงมากจนการรกัษาด้วยยาไม่ได้ผล3 แม้ว่าการรกัษาด้วยวธิี

นี้จะช่วยให้โรคหายขาดและเพิ่มโอกาสในการรอดชีวิตจาก        

โรคที่คุกคาม แต่เป็นวิธีการรักษามีความซับซ้อน มีโอกาสเกิด

ภาวะแทรกซ้อนท่ีอันตรายถึงข้ันเสียชีวิตได้5 ถ้าผู้ป่วยไม่ได้รับ

การเตรยีมจากทมีดแูลก่อนทีจ่ะเข้ารบัการรกัษาจะส่งผลกระทบ

ต่อผู้ป่วย ทั้งความวิตกกังวลจากโรค วิธีการรักษา การถูกแยก

จากครอบครวัมาเผชญิกับสภาพแวดล้อมภายในห้องปลอดเชือ้ 

และบุคลากรที่ไม่คุ ้นเคย ตลอดจนถูกจ�ำกัดกิจกรรมต่าง ๆ            

Abstract
	 The purposes of this research and development study were to 1) develop of a nursing practice           

guideline in preparing patients receiving autologous stem cell transplantation and 2) to study the results of a 

nursing practice guideline. The sample consisted of 20 patients who were planned to undergo autologous stem 

cell transplantation, and 10 professional nurses by purposive sampling method. The research tools consisted 

of 1) group discussion issues and 2) a nursing practice guideline developed by the researcher. Data collection 

included a questionnaire on patient anxiety, readiness for action, health behavior and satisfaction, and a             

professional nurse satisfaction. Five experts verified content validity of all the research tools and used to         

experiment and find the reliability. Data were analyzed by descriptive statistics and Wilcoxon signed rank test.

	 The research findings were as follows. 1) The nursing practice guideline consisted of preparation of 

the patient and care team members at pre-transplantation, during- transplantation and post-transplantation. 

2) the patient anxiety after using the developed nursing practice guideline was significantly less than before 

using the nursing guideline (p<.05), the readiness to practice health behaviors, patient satisfaction and the 

satisfaction of professional nurses after using the developed nursing guideline were significantly higher than 

before using the nursing guideline (p<.05)  

Keywords: Clinical nursing practice guideline, Hematopoietic stem cell transplantation, cancer patients
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ดังนั้นการเตรียมผู้ป่วยและครอบครัวให้พร้อมจึงมีความส�ำคัญ

ที่จะช่วยสนับสนุนให้ผู ้ป ่วยและครอบครัวมีความรู ้และ

ประสบการณ์ในการเตรียมตัวก่อนเข้ารับการปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิต ท�ำให้ผู้ป่วยคลายความวิตกกังวล และก่อให้

เกิดผลลัพธ์การรักษาที่ดีที่สุด6 สอดคล้องกับการศึกษาของ         

นอยมันน ์ 7,8 ท่ีพบว ่า การประเมินความต ้องการและ 

ช ่ วย เห ลือสนับสนุนผู ้ ป ่ วยและครอบครั วจะช ่ วยลด 

ความเครียด ความวิตกกังวล ความหวาดกลัว ลดภาวะ

แทรกซ้อนส ่งผลดีต ่อการรักษาด ้วยการปลูกถ ่ายเซลล ์ 

ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต นอกจากนี้ การเตรียมความพร้อมของ            

ผู้ป่วยและผู้ดูแลก่อนรับการรักษาจากทีมสหวิชาชีพช่วยเพิ่ม

ระดับความพึงพอใจ ลดจ�ำนวนวันนอนในโรงพยาบาล  

ลดค่าใช้จ่าย และเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วยกลุ่มนี้ได้9

	 โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ เป็นโรงพยาบาล

ระดับตติยภูมิขั้นสูง ในเขตสุขภาพที่ 10 ให้บริการรักษาผู้ป่วย

โรคเลือดและโรคมะเร็งด้วยวิธีการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด         

เม็ดโลหิต จากสถิติ พ.ศ. 2556-2562 มีผู้ป่วยปลูกถ่ายเซลล์      

ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตส�ำเร็จ จ�ำนวน 28 ราย โดยแบ่งเป็นผู้ป่วย

ใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตของตนเอง 23 ราย และผู้ป่วยใช้

เซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตของผู้อ่ืน 5 ราย พบอุบัติการณ์การ

เลื่อนคิวจ�ำนวน 5 ครั้ง จากการทบทวนกระบวนการท�ำงาน      

พบว่า เกดิจากความไม่พร้อมของผู้ป่วยจากปัญหาด้านเศรษฐกจิ

และสิทธิการรักษา ความไม่พร้อมของผู้ดูแล ผู้ป่วยมีปัญหา

สุขภาพหรือภาวะแทรกซ้อน และผู้ป่วยปฏิเสธการรักษาจาก

ความเครียด ความวิตกกังวล และความกลัว การได้รับข้อมูลที่

ไม่เพียงพอ การเลือ่นควิการรกัษาส่งผลกระทบทัง้ต่อผูป่้วยและ

ครอบครัว ผู้ป่วยเกิดความวิตกกังวลเกี่ยวกับการรักษา ความรู้

ในการปฏิบัติตัว ความพร้อมของร่างกาย ภาระค่าใช้จ่ายของ

ครอบครัว ตลอดจนเกิดความไม่พึงพอใจ และปฏิเสธการรักษา 

อาจส่งผลให้มีการกลับเป็นซ�้ำของโรค มีผลกระทบต่อทีม           

สหวชิาชพีท่ีให้การดูแลผูป่้วยรวมถงึส่งผลกระทบต่อภาพลักษณ์

ขององค์กร จากปัญหาดังกล่าว ผูว้จัิยจึงมคีวามสนใจทีจ่ะพฒันา

แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู้ป่วยที่ได้รับการรักษา

ด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิด

ตนเองขึ้น เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพมีแนวปฏิบัติการพยาบาลที่ดี

และเป็นแนวทางเดียวกัน สามารถสื่อสารกับทีมสหวิชาชีพได้

อย่างมีประสิทธิภาพ เพ่ือให้การเตรียมผู้ป่วยมีความถูกต้อง 

ครอบคลุม ซ่ึงจะส่งผลให้ผู้ป่วยลดความวติกกังวล มคีวามพร้อม

ในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ และเกิดความพึงพอใจต่อการ

บรกิารพยาบาล พยาบาลวชิาชพีมคีวามพงึพอใจต่อแนวปฏบิตัิ

การพยาบาล ผลลัพธ์ที่ดีนี้จะน�ำไปสู ่การพัฒนามาตรฐาน           

การพยาบาลผูป่้วยท่ีได้รบัการปลกูถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหติ

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพือ่พฒันาแนวปฏบัิตกิารพยาบาลในการเตรยีม

ผู ้ป ่วยที่ได ้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ ่ายเซลล์ต ้นก�ำเนิด 

เม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง 

	 2.	 เพ่ือประเมินผลการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล      

ในการเตรียมผู ้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์           

ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเองที่พัฒนาขึ้น         

ที่มีต่อความวิตกกังวล ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรม

สุขภาพ ความพึงพอใจต่อการบริการพยาบาลของผู้ป่วย และ

ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อแนวปฏิบัติการพยาบาล	

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยและพัฒนา โดยใช้กรอบ

แนวคิดการพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิกตามแบบ

จําลองของไอโอวา ซึ่งเป็นรูปแบบที่มีความชัดเจน การด�ำเนิน

โครงการใช้ผลงานวิจัย การปฏิบัติตามหลักฐานเชิงประจักษ์       

จะเริ่มจากตัวกระตุ้นท่ีพัฒนาจากการปฏิบัติท่ีมาจากปัญหา      

ทางคลินิก หรือปัญหาในองค์กร หรืออาจมาจากการทบทวน

ความรู้ ความตระหนักในนวัตกรรม หรือจากงานวิจัย ประกอบ

ด้วย ระยะที่1การพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล มี 7 กิจกรรม 

ได้แก่ 1) การท�ำปัญหาทีต้่องการศกึษาให้กระจ่าง 2) การสบืค้น

หลักฐานเชิงประจักษ์ 3) การประเมินคุณภาพงานวิจัย 4) การ

สังเคราะห์หลักฐานเชิงประจักษ์ ประเมินความเป็นไปได้ใน

การน�ำไปประยุกต์ใช้ให้เหมาะสม น�ำผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้

ในการพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล 5) การทบทวนและ

วิพากษ์โดยผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา         

6) การทดลองใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลในคลินิกและการ

ทดสอบความเที่ยง 7) การปรับปรุงแนวปฏิบัติการพยาบาล        

ให้เหมาะสมกับการน�ำไปใช้จริง ระยะท่ี 2 ประเมินผลการใช้

แนวปฏิบัติการพยาบาล โดยการน�ำไปใช้จริงในคลินิก และ

ประเมินผลลัพธ์ของการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล ซ่ึงการใช้

แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษา

ด ้วยวิธีปลูกถ ่ายเซลล ์ต ้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช ้ เซลล ์

ต้นก�ำเนิดตนเองท่ีพัฒนาจากการมีส่วนร่วมของบุคลากร 
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และทีมสหวิชาชีพ จะท�ำให้ผู ้ป่วยมีความวิตกกังวลลดลง  

มีความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ และเกิดความพึง

พอใจต่อการบริการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจ 

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การวจัิยคร้ังน้ีเป็นการวจัิยและพัฒนา ด�ำเนนิการวจัิย

ระหว่างเดอืน พฤศจิกายน 2563 ถงึ กรกฎาคม 2564 รวมระยะ

เวลา 9 เดือน

	 โดยแบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้

	 ระยะที่ 1 ระยะพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล 

ประกอบด้วยกิจกรรม ดังนี้ 1) การท�ำปัญหาท่ีต้องการศึกษา      

ให้กระจ่าง โดยผู้วิจัยด�ำเนินการสนทนากลุ่มกับทีมสหวิชาชีพ 

ที่ดูแลผู ้ป่วยกลุ่มนี้ โดยใช้ประเด็นค�ำถามการสนทนากลุ่ม         

เพือ่ศกึษาสภาพการณ์ ปัญหา ปัจจยัภายในและปัจจัยภายนอก

ที่ส่งผลต่อการเตรียมผู้ป่วย สรุปประเด็นปัญหาจากอุบัติการณ์

การเลื่อนคิวปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต วิเคราะห์หา

สาเหต ุผลกระทบทีเ่กดิกบัผูป่้วยและองค์กร ร่วมกนัหาแนวทาง

แก้ไขปรับปรุงการปฏิบัติเพื่อน�ำมาก�ำหนดแนวทางพัฒนาแนว

ปฏิบัติการพยาบาลให้มีคุณภาพ 2) การสืบค้นหลักฐานเชิง

ประจกัษ์ทบทวนวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้อง 3) การประเมินคณุภาพ

งานวิจัย 4) การสังเคราะห์หลักฐานเชิงประจักษ์จากงานวิจัย

และประเมินความเป็นไปได้ในการน�ำไปประยุกต์ใช้ในการ

พฒันาแนวปฏบิตักิารพยาบาลให้เหมาะสม 5) การทบทวนและ

วิพากษ์โดยผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 

จ�ำนวน 5 ท่าน 6) การทดลองใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล               

ในคลินิกและการทดสอบความเทีย่ง 7) การปรบัปรงุแนวปฏบัิติ

การพยาบาล เพื่อให้เหมาะสมกับการน�ำไปใช้จริงในหน่วย       

ปลูกถ่ายไขกระดูก โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์

	 ระยะท่ี 2 ระยะศึกษาผลของแนวปฏบัิตกิารพยาบาล 

ประกอบด้วย 1) การน�ำแนวปฏิบัติการพยาบาลไปใช้จริงใน

คลินิก โดยมีการประชุมชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย อธิบายขั้น

ตอนการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล เพื่อท�ำความเข้าใจกับ

พยาบาลวิชาชีพทุกคนให้เป็นแนวทางเดียวกัน 2) การประเมิน

ผลลพัธ์ของการใช้แนวปฏบิติัการพยาบาลทีม่ต่ีอความวติกกงัวล 

ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ความพึงพอใจต่อ

การบริการพยาบาลของผู้ป่วย และความพึงพอใจของพยาบาล

วิชาชีพต่อแนวปฏิบัติการพยาบาล

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร ทีใ่ช้ในการศกึษาในครัง้นี ้แบ่งเป็น 2 ระยะ 

คือ 1) ระยะพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล เป็นทีมสหวิชาชีพ

ทีร่่วมดแูลผูป่้วยปลกูถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหิต โรงพยาบาล

สรรพสิทธิประสงค์ ประกอบด้วย อายุรแพทย์โรคเลือด              

และมะเร็ง แพทย์เวชศาสตร์การธนาคารเลือด จิตแพทย์           

นักเทคนิคการแพทย์ เภสัชกร นักโภชนากร พยาบาลจิตเวช 

พยาบาลวิชาชีพ จ�ำนวน 34 คน 2) ระยะศึกษาผลของแนว

ปฏิบัติการพยาบาล ประกอบด้วย ผู้ป่วยที่เตรียมปลูกถ่าย      

เซลล ์ต ้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช ้ เซลล ์ต ้นก�ำเนิดตนเอง 

ที่โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ จ�ำนวน 25 คน และ 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานท่ีหน่วยปลูกถ ่ายไขกระดูก 

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ จ�ำนวน 16 คน

	 กลุ่มตัวอย่าง 

	 1.	 ระยะพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล เป็นทีม        

สหวิชาชีพ โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ ที่เข้าร่วมสนทนา

กลุม่ จ�ำนวน 10 คน คดัเลือกแบบเจาะจง ตามเกณฑ์การคดัเข้า

ดังนี้ 1) เป็นทีมสหวิชาชีพที่ดูแลผู้ป่วยปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด

เมด็โลหติ 2) มปีระสบการณ์ในการดแูลผูป่้วยปลกูถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิต ตั้งแต่ 3 ปี ขึ้นไป 3) ยินดีเข้าร่วมงานวิจัย     

เกณฑ์การคัดออก ไม่สามารถเข้าร่วมสนทนากลุ่มแบบเผชิญ

หน้าตามวันเวลาที่ก�ำหนดได้ 

	 2.	 ระยะศึกษาผลของแนวปฏิบัติการพยาบาล 

ประกอบด้วย 1) ผู ้ป่วยท่ีเตรียมปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด             

เม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเองที่โรงพยาบาลสรรพสิทธิ

ประสงค์ จ�ำนวน 20 คน คัดเลือกแบบเจาะจง มีเกณฑ์การคัด

เข้าดังนี้ (1) อายุมากกว่า 15 ปี ขึ้นไป (2) เป็นผู้ป่วยที่แพทย์

วางแผนรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดย        

ใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง (3) สามารถอ่านและเขียนภาษาไทย 

ได้ (4) มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์ (5) ยินดีเข้าร่วมงานวิจัย           

และลงนามในแบบยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย 2) พยาบาล

วิชาชีพ จ�ำนวน 10 คน มีเกณฑ์การคัดเข้า (1) มีประสบการณ์

ในการดูแลผู้ป่วยปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต ตั้งแต่               

6 เดือน ข้ึนไป (2) ยินดีเข้าร่วมงานวิจัยและลงนามในแบบ

ยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย กลุ่มตัวอย่างจะถูกคัดออกจาก      

การเข้าร่วมงานวจิยั เมือ่กลุม่ตวัอย่างขอถอนตวัจากการเข้าร่วม

การวิจัยหรือไม่สามารถเข้าร่วมวิจัยได้จนครบตามที่ก�ำหนด 
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การคำ�นวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง
	 การค�ำนวณขนาดกลุ ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม 

G*Power ผู้วจิยัได้ก�ำหนดค่าขนาดอทิธพิลทีร่ะดบักลางเท่ากบั 

0.5 ค่าความคลาดเคลื่อนที่ระดับ .05 และอ�ำนาจการทดสอบ

ที่ระดับ 0.8 ได้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 20 คน 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย มี 2 ประเภท ได้แก่

	 1.	 เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการด�ำเนินการวจัิย ประกอบด้วย

		  1.1	 ประเด็นค�ำถามการสนทนากลุ่ม ที่ผู ้วิจัย

ดัดแปลงจากแนวทางการสนทนากลุ ่มและการสัมภาษณ์              

ในการพัฒนาแนวทางการปฏิบัติเพ่ือป้องกันปอดอักเสบจาก

เครื่องช่วยหายใจของโรงพยาบาลศรีนครินทร์

		  1.2	 แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียม 

ผูป่้วยทีไ่ด้รับการรกัษาด้วยวิธปีลกูถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหติ

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง ประกอบด้วย คู่มือการใช้แนว

ปฏิบัติการพยาบาล แบบบันทึกการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการ

พยาบาล แผนการสอนผู้ป่วย สื่อคอมพิวเตอร์ และแผ่นพับให้

ความรู้

	 2.	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู ประกอบ

ด้วย 2 ชุด ดังนี้

		  2.1	 ชุดที่ 1 ส�ำหรับผู้ป่วย ประกอบด้วย 3 ส่วน 

คือ

		  ส่วนที ่1 ข้อมลูส่วนบคุคลของผูต้อบแบบสอบถาม 

		  ส่วนที่ 2 แบบประเมินความวิตกกังวล โดย 

ผู ้วิจัยดัดแปลงจากแบบวัดความวิตกกังวลขณะเผชิญของ          

สปิลเบอร์เกอร์ มีจ�ำนวน 20 ข้อ แบ่งเป็นข้อค�ำถามที่แสดง 

ความรู้สึกทางบวก 10 ข้อ ข้อค�ำถามที่แสดงความรู้สึกทางลบ 

10 ข้อ ใช้มาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ ได้แก่ ไม่รู้สึกเลย 

รูส้กึบ้าง รูส้กึปานกลาง รูส้กึมาก คดิคะแนนรวมของทกุข้อรวม

กัน มีพิสัยอยู่ระหว่าง 20-80 คะแนน ก�ำหนดเกณฑ์การแปล

คะแนน ค่าเฉลี่ย 20-40 คะแนน หมายถึง วิตกกังวลระดับเล็ก

น้อยถงึค่าเฉล่ีย 71-80 คะแนน หมายถงึ วติกกงัวลระดบัสงูมาก

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามความพร้อมในการปฏิบัติ

พฤตกิรรมสขุภาพ โดยผูว้จิยัดดัแปลงจาก B-PREPARED Scale 

แบบประเมินความพร้อมของผู้ป่วยก่อนจ�ำหน่ายของกรัมลิช 

ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ คือ ข้อมูลการดูแลตนเอง              

การสนับสนุนอุปกรณ์และการบริการ และความมั่นใจ จ�ำนวน 

11 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบ 5 ระดับ แสดงระดับการได้รับข้อมูล

น้อยที่สุดให้ 1 คะแนน จนถึงได้รับข้อมูลมากที่สุดให้ 5 คะแนน 

โดยน�ำคะแนนรวมมาคิดเป็นคะแนนเต็มเท่ากับ 5 และก�ำหนด

เกณฑ์การแปลคะแนน จากระดับต�่ำมาก ถึงระดับสูงมาก

		  ส่วนที่ 4 แบบสอบถามความพึงพอใจต่อการ

บริการพยาบาล โดยใช้เครื่องมือวัดความพึงพอใจของผู้ป่วย      

ต่อการบริการพยาบาลของนงลักษณ์ สุวิสิษฐ์และสมจิต              

หนุเจริญกุล ซ่ึงวัดความพึงพอใจ 3 ด้าน ได้แก่ ความห่วงใย       

เอื้ออาทร การเข้าถึงบริการ ความสามารถเชิงวิชาชีพ มีจ�ำนวน 

15 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบ 5 ระดับ คือ ข้อค�ำถามตรงกับความ

พึงพอใจน้อยที่สุดให้ 1 คะแนน ถึงระดับมากที่สุดให้ 5 คะแนน 

คะแนนรวมอยูร่ะหว่าง 15 – 75 คะแนน และก�ำหนดเกณฑ์การ

แปลคะแนน จากระดับต�่ำมากถึงระดับสูงมาก 

		  2.2	 ชุดที่2 ส�ำหรับพยาบาลวิชาชีพ 

		  ส่วนท่ี 1 ข้อมลูส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม 

		  ส ่วนที่  2 แบบสอบถามความพึงพอใจของ

พยาบาลวิชาชีพต่อแนวปฏิบัติการพยาบาล โดยผู้วิจัยดัดแปลง

จากแบบประเมินความพึงพอใจต่อแนวทางการปฏิบัติเพื่อ

ป้องกันปอดอักเสบจากเครื่องช่วยหายใจของโรงพยาบาล

ศรีนครินทร์ วัดความพึงพอใจ 5 ด้าน ได้แก่ ความก้าวหน้าใน

งาน ความส�ำเร็จในงาน การได้รับการยอมรับผลการปฏิบัติงาน 

ลักษณะของงานท่ีปฏิบัติ และความรับผิดชอบในงาน จ�ำนวน 

10 ข้อ เป็นข้อค�ำถามที่แสดงความรู ้สึกทางบวก 8 ข้อ  

ข้อค�ำถามที่แสดงความรู้สึกทางลบ 2 ข้อค�ำถาม เป็นแบบเลือก

ตอบ 5 ระดับ แสดงระดับความพึงพอใจ มีคะแนนระหว่าง         

1-5 มเีกณฑ์การแปลผลคะแนนจาก ค่าเฉลีย่ 1.00-1.50 คะแนน 

พงึพอใจน้อยทีส่ดุ ถงึ ค่าเฉลีย่ 4.51-5.00 คะแนน พงึพอใจมาก

ที่สุด

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
	 ผู ้วิจัยน�ำแบบสอบถามเกี่ยวกับความวิตกกังวล       

ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ และความพึงพอใจ

ต่อการบริการพยาบาลของผู้ป่วย และแบบสอบถามความพึง

พอใจของพยาบาลวิชาชีพ ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้อหา มีค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ 

0.87, 0.85, 0.98 และ 0.82 ตามล�ำดับ แล้วน�ำไปทดลองใช้      

กับผู้ป่วยที่เตรียมรับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด

เม็ดโลหิต ท่ีโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ ที่มีลักษณะ

คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 คน และพยาบาลวิชาชีพ

ที่ ดูแลผู ้ป ่วยท่ีเตรียมปลูกถ ่ายเซลล์ต ้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 

จ�ำนวน 30 คน น�ำข้อมูลที่ได้มาหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือ 

โดยการค�ำนวณหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่า



353
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
The Development of a Nursing Practice Guideline for Preparation of 
Autologous Stem Cell Transplantation, Sunpasitthiprasong Hospital

ปีที่ 24 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2566
Vol. 24 No.3 September - December 2023

 

 

ความเที่ยงเท่ากับ 0.86, 0.83, 0.82 และ 0.87 ตามล�ำดับ

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล การวิจัยคร้ังนีผู้วิ้จยัได้ด�ำเนนิ

การเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง ดังนี้

	 1.	 ระยะพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาล 1) ศึกษา

สภาพการณ์ เป็นทีมสหวิชาชีพท่ีเข้าร่วมสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 

10 คน ใช้เวลา ประมาณ 45-60 นาที 2) น�ำข้อมูลที่ได้จาก       

การสนทนากลุม่ ร่วมกบัข้อมลูเชงิประจกัษ์ทีไ่ด้จากการทบทวน

วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องและประเมินคุณภาพงานวิจัย น�ำไป

พัฒนาเป็นแนวปฏิบัติที่เหมาะสมกับบริบทของหน่วยปลูกถ่าย

ไขกระดูก โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ ทบทวนและ          

วิพากษ์โดยผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 

และปรับปรุงแก้ไขให้เหมาะสม

	 2.	 ระยะน�ำแนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นไป

ปฏิบัติจริงกับกลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม ดังนี้ 1) พยาบาลวิชาชีพ 

จ�ำนวน 10 คน โดยประชุมชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย 

อธิบายขั้นตอนการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น  

เพื่อท�ำความเข้าใจกับพยาบาลวิชาชีพทุกคนให้เป็นแนวทาง

เดยีวกนั และให้ตอบแบบสอบถามความพงึพอใจต่อแนวปฏบิตัิ

การพยาบาล (Pre test) 2) ผู้ป่วยที่เตรียมเข้ารับการรักษา        

ด ้วยวิธีปลูกถ ่ายเซลล ์ต ้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช ้ เซลล ์

ต้นก�ำเนิดตนเอง จ�ำนวน 20 คน โดยการให้บริการพยาบาล 

ตามแนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น ดังนี้ ครั้งที่ 1 ให้ผู้ป่วย

ตอบแบบสอบถาม (pre-test) และพยาบาลวิชาชีพ ให้ความรู้

ผู้ป่วยเก่ียวกับการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต โดยใช้          

สื่อคอมพิวเตอร์ เปิดโอกาสให้ผู้ป่วยซักถามข้อสงสัย แนะน�ำ

สถานที่ ห้องปลอดเชื้อ และเครื่องเก็บเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 

แจกแผ่นพับให้ความรู้ ลงชื่อผู้ป่วยในสมุดจองคิว ครั้งที่ 2 

ทบทวนความรู้แก่ผู้ป่วยและผู้ดูแล เกี่ยวกับการรักษาโดยใช้       

สื่อคอมพิวเตอร์ ให้ค�ำปรึกษา แลกเปลี่ยนเรียนรู ้ข ้อมูล  

และวางแผนการดูแลผู้ป่วยร่วมกัน เปิดโอกาสให้ผู้ป่วยและ         

ผู้ดูแลซักถาม ข้อสงสัย ครั้งท่ี 3 แลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกัน

ระหว่างผู ้ป่วย ผู ้ดูแล และทีมดูแล โดยเภสัชกรให้ความรู ้          

เก่ียวกับยาเคมีบ�ำบัด ยาส�ำคัญที่ผู้ป่วยได้รับ ภาวะแทรกซ้อน

และข้อควรระมัดระวัง การปฏิบัติตัวต่าง ๆ นักโภชนากรให้

ความรู้เก่ียวกับอาหารเฉพาะโรค โดยให้ผู ้ป่วยและผู ้ดูแล              

มส่ีวนร่วมในการวางแผนการดูแลตนเอง ตัดสนิใจเลอืกวธีิปฏบิตัิ

ที่เหมาะสม กล่าวให้ก�ำลังใจผู้ป่วยและผู้ดูแล 

	 2.	 ระยะศึกษาผลของแนวปฏิบัติการพยาบาลท่ี

พัฒนาขึ้น โดยให้ผู ้ป่วยตอบแบบสอบถามความวิตกกังวล       

ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพและความพึงพอใจ

ต่อการบรกิารพยาบาลของผูป่้วย (Post test ) พยาบาลวชิาชพี

ตอบแบบสอบถามความพึงพอใจต่อแนวปฏิบัติการพยาบาล 

(Post test) การเกบ็ข้อมลูใช้รหสัแทน ผูว้จิยัด�ำเนนิการรวบรวม

ข้อมูลด้วยตนเอง ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลก่อน                

น�ำมาวิเคราะห์

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง        

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ                

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ความวติกกงัวล ความพร้อม

ในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ความพึงพอใจต่อการบริการ

พยาบาลของผู ้ป่วยและความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ       

ก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นด้วยสถิติ        

วิลคอกซัน 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยครั้งนี้ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์โรงพยาบาลสรรพสิทธิ

ประสงค์ เอกสารรบัรองเลขท่ี 078/2563 วนัท่ี 21 ตลุาคม 2563 

ด�ำเนินการพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างโดยการชี้แจง วัตถุประสงค์ 

วิธีด�ำ เนินการวิจัย และประโยชน์ที่จะได้รับ การตอบรับหรือ

การปฏิเสธในการวิจัยจะไม่มีผลต่อการบริการพยาบาลหรือ     

การรกัษาทีจ่ะได้รบัแต่อย่างใด หากกลุม่ตวัอย่างยนิยอมเข้าร่วม

ให้กลุ่มตัวอย่างลงนามในใบยินยอม โดยระหว่างการวิจัยถ้า      

กลุ่มตัวอย่างไม่ต้องการเข้าร่วมวิจัย สามารถบอกยกเลิกได้        

การวิจัยในครั้งนี้จะน�ำเสนอในภาพรวม ไม่เปิดเผยชื่อและ

นามสกุล หากกลุ ่มตัวอย ่างมีข ้อสงสัยเกี่ยวกับการวิจัย          

สามารถสอบถามผู้วิจัยได้ตลอดเวลระบุการรักษาความลับ        

ของกลุ่มตัวอย่างให้ชัดเจน 

ผลการวิจัย
	 ผลการวิจัยแบ่งเป็น 3 ตอน ดังนี้

	 ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ 

ในการวิจัย มีดังนี้

	 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของทีมสหวิชาชีพที่เข้าร่วม

สนทนากลุม่ จ�ำนวน 10 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นพยาบาลวชิาชพี 

(ร้อยละ40) รองลงมา คือ แพทย์ (ร้อยละ 30) มีอายุระหว่าง 
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41-50 ปี (ร้อยละ 50) วุฒิการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี       

หรอืเทยีบเท่า (ร้อยละ 70) ส่วนใหญ่มปีระสบการณ์การท�ำงาน 

มากกว่า 15 ปี (ร้อยละ 70) และมีประสบการณ์ดูแลผู้ป่วย       

ปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต มากกว่า 5 ปี (ร้อยละ 100) 

	 2.	 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู ้ป่วย จ�ำนวน 20 คน            

พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ55) อายุเฉลี่ย 53.8 ปี 

อายุต�่ำสุด 43 ปี อายุสูงสุด 62 ปี ส่วนใหญ่สถานภาพสมรสคู่ 

(ร้อยละ 85) นับถือศาสนาพุทธ (ร้อยละ 100) การศึกษาอยู่

ระดับประถมศึกษา (ร้อยละ 60) อาชีพหลักส่วนใหญ่เป็น

เกษตรกรรม (ร้อยละ 55) รายได้ของครอบครัวอยู่ระหว่าง 

5,001–10,000 บาท/เดือน (ร้อยละ 35) ส่วนใหญ่เป็นสิทธิ

ประกันสุขภาพถ้วนหน้า (ร้อยละ 65) และทั้งหมดเป็นผู้ป่วย

มะเร็งไขกระดูกมัยอิโลมา (ร้อยละ 100) 

	 3.	 ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า        

ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานที่หอผู้ป่วยเด็ก 5 (ร้อยละ70) รองลงมาคือ 

หน่วยปลูกถ่ายไขกระดูก (ร้อยละ 30) มีอายุระหว่าง 31-40 ปี 

(ร้อยละ 60) วฒิุการศกึษาสงูสดุระดบัปรญิญาตร ี(ร้อยละ 100) 

ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การท�ำงาน 5-10 ปี (ร้อยละ 40)            

มปีระสบการณ์การดแูลผูป่้วยทีไ่ด้รับการรกัษาด้วยวธีิปลกูถ่าย

เซลล์ต้นก�ำเนดิเมด็โลหติ 1-2 ปี (ร้อยละ 40) และผ่านการศึกษา

ดูงานด้านการพยาบาลผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่าย

เซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตทั้งหมด (ร้อยละ 100) 

	 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการสนทนากลุ่ม

และการพฒันาแนวปฏบิตักิารพยาบาลในการเตรยีมผู้ป่วยที่

ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดย

ใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง 

	 1.	 จากการศึกษาสภาพการณ์การเตรียมผู ้ป่วย             

ที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต         

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์  

พบว่ามกีารเลือ่นควิจากความไม่พร้อมของผูป่้วย จ�ำนวน 5 คร้ัง 

เนื่องจาก 1) ปัญหาด้านเศรษฐกิจหรือสิทธิการรักษาของผู้ป่วย 

2) ความไม่พร้อมของผู้ดูแล 3) ผู้ป่วยมีปัญหาสุขภาพหรือ        

ภาวะแทรกซ้อน และ 4) ผูป่้วยปฏเิสธการรกัษา ผลการวเิคราะห์

จากการสนทนากลุ่ม พบว่าการเตรียมผู้ป่วยยังขาดแนวปฏิบัติ

การพยาบาลที่ชัดเจน พยาบาล แพทย์ ทีมสหวิชาชีพยังไม่มี

แนวทางการสื่อสารการประสานงานการดูแลผู้ป่วยร่วมกันท่ี

ชัดเจน ผู้ป่วยและผู้ดูแลมีส่วนร่วมในการวางแผนการดูแลน้อย 

ผูป่้วยทีไ่ด้รับการส่งต่อจากโรงพยาบาลอืน่ ได้รบัข้อมลูเกีย่วกบั

การรักษาและการปฏิบัติตัวไม่เพียงพอ เกิดความวิตกกังวล 

หวาดกลวัต่อกระบวนการรกัษาทีซ่บัซ้อน ไม่ได้รบัการเตรยีมตวั

ที่ครอบคลุม ท�ำให้ผู้ป่วยไม่พร้อมและปฏิเสธการรักษา 

	 2.	 แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู ้ป่วย              

ที่เข้ารับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต         

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์       

ได ้รับการพัฒนาจากการมีส ่วนร ่วมของทีมสหวิชาชีพ  

ประกอบด้วย 1) การเตรียมผู ้ป่วย แบ่งเป็น ระยะก่อน 

ขณะ และระยะหลังปลูกถ ่ายเซลล์ต ้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 

ซึง่ผูป่้วยจะได้รบัการเตรียมตัวเพือ่ให้มคีวามพร้อมในการปฏบิตัิ

พฤติกรรมสุขภาพ 3 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ ข้อมูลการดูแล

ตนเอง การสนับสนุนอุปกรณ์และการบริการ และความมั่นใจ 

และ 2) การเตรียมทีมดูแลผู้ป่วย

	 ตอนที่ 3 ผลของการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล       

ในการเตรยีมผูป่้วยทีไ่ด้รบัการรกัษาด้วยวธิปีลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

	 1.	 เปรียบเทียบความวิตกกังวลของผู้ป่วยก่อน         

และหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู้ป่วยท่ีได้รับ

การรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์

ต้นก�ำเนิดตนเอง ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับคะแนนความวิตกกังวลของผู้ป่วยก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติ

การพยาบาลที่พัฒนาขึ้น

ความวิตกกังวล	 ก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล 	 หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล	 Z	 p-value

	 (n = 20 คน)	 (n = 20 คน)	

	 M	 SD	 ระดับ	 M	    SD	 ระดับ		

ความวิตกกังวล	 53.45	 0.99	 ปานกลาง	 21.85	 0.87	 เล็กน้อย	 3.95	       .000*

Z = Wilcoxon matched pairs signed- ranks test     * p < .05
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	 จากตารางที่ 1 พบว่า ค่าเฉลี่ยความวิตกกังวลของ       

ผูป่้วยหลังใช้แนวปฏบิตักิารพยาบาลทีพ่ฒันาขึน้ เท่ากบั 21.85 

(S.D. = 0.87) ต�่ำกว่าค่าเฉลี่ยความวิตกกังวลของผู้ป่วยก่อนใช้

แนวปฏบิตักิารพยาบาลทีพั่ฒนาขึน้ เท่ากบั 53.45 (S.D. = 0.99) 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p<.05)

	 2.	 เปรียบเทยีบความพร้อมในการปฏบิตัพิฤตกิรรม

สุขภาพของผู้ป่วยก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลใน

การเตรียมผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับคะแนนความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วย

ก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น จ�ำแนกเป็นรายด้านและโดยรวม

	 ความพร้อมในการปฏิบัติ	 ก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล	 หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล	 Z	 p-value

	 พฤติกรรมสุขภาพ	 (n = 20 คน)	 (n = 20 คน)	

	 Mean	 SD	 ระดับ	 Mean	 SD	 ระดับ
		

ด้านข้อมูลการดูแลตนเอง	 1.50	 0.35	 น้อยที่สุด	 4.61	 0.25	 มากที่สุด	 3.94	 .000*

ด้านการสนับสนุนอุปกรณ์และการบริการ	1.43	 0.42	 น้อย	 4.78	 0.29	 มากที่สุด	 3.93	 .000*

ด้านความมั่นใจ	 1.38	 0.39	 น้อยที่สุด	 4.80	 0.16	 มากที่สุด	 3.94	 .000*

โดยรวม	 1.44	 0.33	 น้อยที่สุด	 4.72	 0.15	 มากที่สุด	 3.92	 .000*

Z = Wilcoxon matched pairs signed- ranks test * p<.05

	 จากตารางที่ 2 พบว่า ค่าเฉลี่ยความพร้อมในการ

ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยโดยรวมหลังใช้แนวปฏิบัติ

การพยาบาลที่พัฒนาขึ้น เท่ากับ 4.72 (S.D. = 0.15) สูงกว่าค่า

เฉลี่ยความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยโดย

รวมก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นเท่ากับ 1.44 

(S.D. = 0.33) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p<.05)

	 3.	 เปรียบเทียบความพึงพอใจต ่อการบริการ

พยาบาลของผู้ป่วยก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล           

ในการเตรียมผู ้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์           

ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง ดังแสดง             

ในตารางที่ 3 

ตารางที่ 3  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับคะแนนความพึงพอใจต่อการบริการพยาบาลของผู้ป่วยก่อน

และหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น จ�ำแนกเป็นรายด้านและโดยรวม 
 

	 ความพึงพอใจต่อ	 ก่อนใช้แนวปฏิบัติ	 หลังใช้แนวปฏิบัติ	 Z	 P-value

	 การบริการพยาบาล	 การพยาบาล (n = 20 คน)	  การพยาบาล (n = 20 คน)	

	 Mean	 SD	 ระดับ	 Mean	 SD	 ระดับ
		

ด้านความห่วงใยเอื้ออาทร	 1.45	 0.17	 น้อยที่สุด	 4.78	 0.17	 มากที่สุด	 3.94	 .004*

ด้านการเข้าถึงการบริการ	 1.69	 0.19	 น้อย	 4.83	 0.21	 มากที่สุด	 3.93	 .005*

ด้านความสามารถเชิงวิชาชีพ	 1.70	 0.41	 น้อย	 4.90	 0.26	 มากที่สุด	 3.98	 .004*

โดยรวม	 1.57	 0.20	 น้อย	 4.82	 0.14	 มากที่สุด	 3.92	 .005*

Z = Wilcoxon matched pairs signed- ranks test     * p < .05
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	 จากตารางที่ 3 พบว่า ค่าเฉลี่ยความพึงพอใจต่อการ

บริการพยาบาลของผู ้ป ่วยโดยรวมหลังใช้แนวปฏิบัติการ

พยาบาลที่พัฒนาขึ้นเท่ากับ 4.82 (S.D. = 0.14) สูงกว่าค่าเฉลี่ย

ความพึงพอใจต่อการบริการพยาบาลของผู้ป่วยโดยรวมก่อนใช้

แนวปฏบิตักิารพยาบาลทีพ่ฒันาขึน้ เท่ากบั 1.57 (S.D. = 0.20) 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p<.05)

	 4.	 เปรียบเทียบความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ

ต่อแนวปฏิบัติการพยาบาลก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการ

พยาบาลในการเตรียมผู ้ป่วยท่ีได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูก          

ถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง            

ดังแสดงในตารางที่ 4  

ตารางที่ 4  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับคะแนนความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพก่อนและหลังใช้       

แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น 

	 ความพึงพอใจ	 ก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล	 หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล	 Z	 p-value

	 ของพยาบาลวิชาชีพ	 (n = 10 คน)	 (n = 10 คน)	

	 Mean	 SD	 ระดับ	 Mean	 SD	 ระดับ	
	

ความก้าวหน้าในงาน	 2.20	 0.42	 น้อย	 4.90	 0.31	 มากที่สุด	 2.91	 .004 *

ความส�ำเร็จในงาน	 2.40	 0.39	 น้อย	 4.45	 0.36	 มาก	 2.82	 .005 *

การได้รับการยอมรับผลการปฏิบัติงาน	2.50	 0.33	 น้อย	 4.90	 0.31	 มากที่สุด	 2.84	 .004 *

ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ	 2.57	 0.35	 ปานกลาง	 4.63	 0.33	 มากที่สุด	 2.82	 .005 *

ความรับผิดชอบในงาน	 2.40	 0.45	 น้อย	 4.80	 0.25	 มากที่สุด	 2.83	 .005 *

โดยรวม	 2.45	 0.26	 น้อย	 4.71	 0.21	 มากที่สุด	 2.80	 .005*

Z = Wilcoxon matched pairs signed- ranks test * p < .05

	 จากตารางที่ 4 พบว่า ค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของ

พยาบาลวิชาชีพโดยรวมหลงัใช้แนวปฏบัิติการพยาบาลทีพ่ฒันา

ขึ้น เท่ากับ 4.71 (S.D. = 0.21) สูงกว่าค่าเฉลี่ยความพึงพอใจ

ของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล          

ที่พัฒนาขึ้น เท่ากับ 2.45 (S.D. = 0.26 อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 (p<.05) 

การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 การเตรียมผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูก 

ถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง         

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ จากการวิเคราะห์สภาพการณ์

และปัญหาการเตรียมผู้ป่วยกลุ่มนี้ โดยการสนทนากลุ่มทีม         

สหวิชาชีพที่ดูแลผู้ป่วย พบว่า ยังขาดแนวปฏิบัติการพยาบาล 

ที่ชัดเจน พยาบาล แพทย์ ทีมสหวิชาชีพยังไม่มีแนวทางการ

สื่อสารการดูแลผู้ป่วยร่วมกันที่ชัดเจน ผู้ป่วยและผู้ดูแลมีส่วน

ร่วมในการวางแผนการดูแลน้อย ผู้ป่วยที่ได้รับการส่งต่อจาก      

โรงพยาบาลอืน่ ได้รบัข้อมลูเกีย่วกบัการรกัษาและการปฏบิตัติวั

ไม่เพยีงพอ เกดิความวติกกงัวล หวาดกลวัต่อกระบวนการรกัษา

ท่ีซับซ้อน ไม่ได้รับการเตรียมตัวท่ีครอบคลุม ท�ำให้ผู้ป่วยไม่

พร้อมเมื่อต้องเข้ารับการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต          

ดงันัน้ ทมีสหวชิาชีพต้องวางแผนการดแูลโดยเน้นการมส่ีวนร่วม

ของผู้ป่วยและครอบครัว พัฒนาการสื่อสารท่ีมีประสิทธิภาพ 

เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างต่อเนื่องและครอบคลุม มีการ

ประชุมทีมเพื่อวางแผนงานการดูแล ทบทวนผลลัพธ์การดูแล        

ทีผ่่านมา พฒันาปรบัปรงุอย่างต่อเนือ่ง สอดคล้องกบัการศกึษา

รูปแบบการให้ความรู้ในการเตรียมความพร้อมของผู้ป่วยและ     

ผู ้ดูแลก่อนเข้ารับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิด       

เม็ดโลหิต พบว่า ผู้ป่วยมีความรู้ มีความพร้อมในการเข้ารับการ

รักษา ระดับความทุกข์ทางใจลดลงและเกิดความพึงพอใจต่อ

การบริการพยาบาล9

	 2.	 แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู ้ป่วย 

ท่ีได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต           

โดยใช้เซลล์ต ้นก�ำเนิดตนเองที่พัฒนาขึ้น ประกอบด้วย 

1) การเตรียมผู้ป่วยในระยะก่อน ขณะและหลังปลูกถ่ายเซลล์
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ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 3 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ ข้อมูลการดูแล

ตนเอง การสนับสนุนอุปกรณ์และการบริการ และความมั่นใจ 

และ 2) การเตรียมทีมดูแลผู้ป่วย สอดคล้องกับการศึกษา 

การให้ความรู ้ในการเตรียมความพร้อมของผู ้ดูแลผู ้ป ่วย 

ก่อนเข้ารับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 

โดยเปรียบเทียบวิธีการให้ความรู้แบบดั้งเดิมกับวิธีการให้ความ

รู้เฉพาะรายบุคคล เน้นการให้ความรู้ตามความต้องการของ       

กลุ่มตวัอย่างเท่านัน้ พบว่าร้อยละ 100 ของผูด้แูลเหน็ว่าการให้

ความรู ้มีความจ�ำเป็นต่อผู ้ป่วยและผู้ดูแล ครอบคลุมท้ังใน         

ระยะก่อน ขณะ และหลังปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต

จนถึงการดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 10 

	 3.	 เปรียบเทียบความวิตกกังวลของผู ้ป่วยก่อน       

และหลังใช ้แนวปฏิบัติการพยาบาลในการเตรียมผู ้ป ่วย 

ที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต         

โดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

	 จากผลการวิจัยพบว่า ความวิตกกังวลของผู้ป่วย       

หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นต�่ำกว่าก่อนใช้           

แนวปฏิบติัการพยาบาลอย่างมนียัส�ำคัญทางสถิต ิซึง่ผลการวิจยั

เป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว้ เนื่องจากผู้ป่วยได้รับการเตรียม

ก่อนเข้ารับการรักษาจากพยาบาลวิชาชีพและทีมสหวิชาชีพ  

โดยผูป่้วยได้รบัข้อมลูเกีย่วกบัแผนการรกัษา กระบวนการรกัษา 

ภาวะแทรกซ ้อนที่ส�ำคัญ การปฏิบัติ ตัวและการเตรียม                 

ความพร้อมทั้งในระยะก่อน ขณะ และหลังปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิต ท�ำให้ผู ้ป่วยได้รับข้อมูลและความรู ้อย่าง

ครอบคลุม เกิดความมั่นใจ คลายความวิตกกังวลลง สอดคล้อง

กับการศึกษาประสบการณ์ของผู้ป่วยในระยะก่อน ขณะและ 

หลังปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต พบว่า การต้องเผชิญ         

กับความหวาดกลัวที่เกิดขึ้นในทุกระยะของปลูกถ่ายเซลล์          

ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต จากภาวะของโรค การรักษาที่คุกคามชีวิต 

ภาวะแทรกซ้อนจากการรักษา การขาดประสบการณ์หรือ       

ความรู้ ภาวะอารมณ์ รวมถึงภาระด้านเศรษฐกิจ ส่งผลกระทบ

ต่อผลลัพธ์ของการรักษา ผู้ป่วยต้องการได้รับข้อมูลเพื่อสร้าง

ความมั่นใจในการดูแลตนเอง ดังนั้นการประเมินปัญหา ความ

ต้องการ การช่วยเหลือ สนับสนุนผู้ป่วยและครอบครัวให้ได้รับ

การเตรียมความพร้อมก่อนปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 

จะช่วยลดความเครียด ความหวาดกลัว และความวิตกกังวล        

ส่งผลดีต่อการรักษา สามารถลดภาวะแทรกซ้อนได้7 

	 4.	 เปรยีบเทยีบความพร้อมในการปฏบิตัพิฤตกิรรม

สุขภาพของผู้ป่วยก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลใน

การเตรียมผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

	 จากผลการวิจัยพบว่า ความพร้อมในการปฏิบัติ

พฤตกิรรมสขุภาพของผูป่้วยหลังการใช้แนวปฏบิตักิารพยาบาล

ทีพ่ฒันาขึน้ทัง้รายด้านและโดยรวมสงูกว่าก่อนการใช้แนวปฏบิตัิ

การพยาบาลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซ่ึงผลการวิจัยเป็นไป        

ตามสมมติฐานท่ีตั้งไว้ เนื่องจากผู้ป่วยได้รับข้อมูลและความรู้       

ในการดูแลตนเองจากทีมสหวิชาชีพเก่ียวกับการเตรียม            

ความพร้อมของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ ครอบครัวและผู้ดูแล       

ค่าใช้จ่าย สิ่งแวดล้อมท่ีบ้าน อุปกรณ์และแหล่งสนับสนุน           

การเสริมพลังและสร้างความมั่นใจ ครอบคลุมทุกระยะของ        

การรักษา ท�ำให้ผู ้ป ่วยมีความมั่นใจและมีความพร้อมใน             

การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ สอดคล้องกับการศึกษาผลของ       

รปูแบบการให้ความรูท่ี้เหมาะสมแก่ผูป่้วยและผูดู้แลก่อนเข้ารบั

การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตต่อความรู้ พฤติกรรม       

และความพึงพอใจของผู้ป่วยและผู้ดูแล โดยใช้รูปแบบการให้

ความรู ้ที่เหมาะสมจากทีมสหวิชาชีพอย่างครอบคลุมทั้งใน       

ระยะก่อน ขณะและหลังปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต         

พบว่าผูป่้วยและผูด้แูลมคีวามรูค้วามเข้าใจ สามารถปฏบิตัติวัได้

ถูกต้อง และเกิดความพึงพอใจ9

	 5.	 เปรียบเทียบความพึงพอใจต ่อการบริการ

พยาบาลของผู้ป่วยก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล          

ในการเตรียมผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

	 จากผลการวิจัยพบว่า ความพึงพอใจต่อการบริการ

พยาบาลของผู้ป่วยหลังการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลท่ีพัฒนา

ขึ้นทั้งรายด้านและโดยรวมสูงกว่าก่อนใช้แนวปฏิบัติการ

พยาบาลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซ่ึงผลการวิจัยเป็นไปตาม

สมมติฐานที่ตั้งไว้ เนื่องจากแนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น

มีการประเมินความต้องการของผู ้ป ่วยและผู ้ดูแลอย่าง

ครอบคลุม ท�ำให้ความต้องการการดูแลได้รับการตอบสนองที่

ตรงกับความต้องการท่ีแท้จริง ผู ้ป่วยและผู้ดูแลมีส่วนร่วม             

ในการวางแผนการดูแลตนเอง ตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัต ิ

ท่ี เหมาะสม สอดคล ้องกับการด�ำเนินชีวิตตนเองโดยมี                

พยาบาลวิชาชีพและทีมสหวิชาชีพให้ค�ำแนะน�ำ ช่วยเหลือ 

สนับสนุน และสร้างเสริมก�ำลงัใจ ส่งผลให้ผูป่้วยเกดิความพงึพอใจ

ต่อการบริการพยาบาล สอดคล้องกับการศึกษาการให้ข้อมูล 

และความรู ้ตามความต ้องการของผู ้ดูแลผู ้ป ่วยที่ ได ้รับ                     

การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต พบว่าผู้ดูแลผู้ป่วย 
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มีความมั่นใจในการปฏิบัติตัว มีความพร้อมในการดูแลผู้ป่วย

ปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตและมีความพึงพอใจต่อ          

การบริการที่เพิ่มขึ้น11 

	 6.	 เปรียบเทียบความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ

ต่อแนวปฏิบัติการพยาบาลก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการ

พยาบาลในการเตรียมผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่าย

เซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิตโดยใช้เซลล์ต้นก�ำเนิดตนเอง

	 จากผลการวิจัยพบว่า ความพึงพอใจของพยาบาล

วชิาชพีหลังใช้แนวปฏบิตักิารพยาบาลสงูกว่าก่อนใช้แนวปฏบิตัิ

การพยาบาลอย่างมนียัส�ำคัญทางสถติิ ซึง่ผลการวจิยัเป็นไปตาม

สมมติฐานที่ตั้งไว้ เนื่องจากแนวปฏิบัติการพยาบาลได้รับ          

การพัฒนาจากการมีส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพ ท�ำให้ได้          

แนวปฏิบัติการพยาบาลที่ดี มีแนวทางการสื่อสารในทีมที่มี

ประสิทธิภาพ เกิดผลลัพธ์ที่ดีในการดูแลผู้ป่วย รวมทั้งในการใช้

แนวปฏิบัติการพยาบาลมีการให้ค�ำปรึกษา ติดตามนิเทศอย่าง

ใกล้ชิด สม�่ำเสมอ ต่อเนื่องเพื่อให้ความช่วยเหลือและร่วมแก้ไข

ปัญหา ท�ำให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความพึงพอใจ สอดคล้องกับ

ศึกษากระบวนการให้ความรู ้เพื่อเตรียมความพร้อมก่อน

จ�ำหน่ายในผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีปลูกถ่ายเซลล์ต้น

ก�ำเนิดเม็ดโลหิตในมุมมองการแก้ปัญหาเชิงโครงสร้าง โดย           

ทีมสหวิชาชีพมีส่วนร่วมในการพัฒนาแนวปฏิบัติ มีการส่งต่อ

ข้อมูลการดูแลผู้ป่วยผ่านการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพท�ำให้             

ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างต่อเนื่องและมีความพึงพอใจเพิ่มขึ้น  

ผู้ปฏิบัติมีความพึงพอใจโดยรวมต่อการมีส่วนร่วมเพิ่มขึ้น 12

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการท�ำวิจัย

		  1.1	 ด้านบริหาร ผู ้บริหารทางการพยาบาล          

ควรส่งเสริมให้มีการน�ำแนวปฏิบัติการพยาบาลที่พัฒนาข้ึนไป 

ใช้อย่างเป็นระบบและสนับสนุนให้มีการน�ำแนวคิดการพัฒนา

แนวปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิกไปใช้ในการพัฒนาการดูแล      

ผู้ป่วยกลุ่มโรคที่ซับซ้อนอื่น ๆ

		  1.2.	ด้านวิชาการ น�ำไปเป็นแนวทางในการ

พัฒนาสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพที่ดูแลผู ้ป่วยที่ได้รับ             

การปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต เพื่อให้สอดคล้อง 

ครอบคลุมกับสมรรถนะที่ต้องการ

	 2.	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

		  2.1.	การศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่มากข้ึนและเพิ่ม       

กลุ่มควบคุม เพื่อให้ผลการวิจัยมีระดับความน่าเชื่อถือมากขึ้น 

		  2.2	 การน�ำเทคโนโลยีดิจิทัล มาพัฒนาเป็น  

เครื่องมือในการให้ความรู้ในการเตรียมผู้ป่วยท่ีได้รับการปลูก

ถ่ายเซลล์ต้นก�ำเนิดเม็ดโลหิต 
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