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บทคัดย่อ 

	 การวิจัยและพัฒนา มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมินความดันในหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous 

pressure) ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�ท่ีคอ คือ นวัตกรรม “JVP meter ไม่ error แน่” และศึกษาความพึงพอใจของพยาบาล

วิชาชีพต่อการใช้นวัตกรรม “JVP meter ไม่ error แน่” ดำ�เนินการพัฒนานวัตกรรมเป็น 2 ข้ันตอน ตอนท่ี 1 การพัฒนาช้ิน

งานนวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่” โดยใช้กระบวนการ PDCA ได้แก่ 1) ข้ันวางแผน (Plan) 2) ข้ันดำ�เนินการ (Do) 

3) ข้ันติดตามตรวจสอบการดำ�เนินงาน (Check) 4) ข้ันจัดทำ�ประเมินผลและรายงานผลการดำ�เนินงานข้อเสนอแนะเพ่ือ           

ใช้เป็นแนวทางในการดำ�เนินงานคร้ังต่อไป (Act) ตอนท่ี 2 ศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการใช้นวัตกรรม             

ทางการพยาบาล “JVP Meter ไม่ Error แน่”กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบเฉพาะเจาะจงได้แก่ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานท่ีคลินิก

โรคหัวใจล้มเหลว โรงพยาบาลศูนย์สกลนครจำ�นวน 2 คน ท่ีมีประสบการณ์ทำ�งานในคลินิกโรคหัวใจมากกว่า 10 ปี ผู้ป่วยโรค

หัวใจล้มเหลว จำ�นวน 30 คน วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าความเช่ือม่ันระหว่างผู้ประเมิน (inter-rater reliability: IRR) วิเคราะห์

เน้ือหา หาค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

	 ผลการศึกษา พบว่า 1) นวัตกรรม “JVP meter ไม่ error แน่” มีค่าความเช่ือม่ันระหว่างผู้ประเมินอยู่ในระดับดีมาก               

(K = 0.96) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และ 2) ความพึงพอใจโดยรวมของพยาบาลวิชาชีพต่อการใช้นวัตกรรม  

“JVP Meter ไม่ Error แน่” อยู่ในระดับมาก (Mean = 4.29, SD = 0.38) โดยเฉพาะในเร่ืองของนวัตกรรมมีความแข็งแรง

ทนทาน มีความเหมาะสมในด้านราคาและต้นทุนการผลิต สะดวกต่อการใช้งานและจัดเก็บ

คำ�สำ�คัญ: ภาวะหัวใจล้มเหลว, นวัตกรรมทางการพยาบาล, การตรวจ jugular vein pressure
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Abstract 

	 The innovation of JVP meter aimed to develop nursing innovation. The purposes of this study were 

to develop an instrument to examine jugular venous pressure and to investigate the satisfaction of 

registered nurses towards the use of the JVP meter. The development of the JVP meter was divided 

into two-main steps. The first step was to develop the JVP meter in accordance with PDCA cycle: 

1) plan and study concept and related studies; 2) do; 3) check; and 4) act by evaluating and 

reporting results and suggestions as a guideline for further study. The second step was to investigate

the satisfaction of registered nurses towards the use of the JVP meter. The samples were selected 

using purposive sampling including: 2 registered nurses working at the Heart Failure Clinic, Sakon Nakhon 

Hospital over 10 years; and 30 patients with heart failure. Data were analyzed using inter-rater 

reliability: IRR, content analysis, mean, standard deviation (SD.), frequency, and percentage.

	 The results of the study were as follows: 1) the inter-rater reliability: IRR was “Very Good” (K ≥0.96; 

p= 0.01); and 2) the overall satisfaction of using the JVP meter was “High” (Mean = 4.29, S.D. = 0.38). 

In particularly, the strength and durability aspect and reasonable price and production cost aspect 

was at a “Highest” level of satisfaction. 

Keywords: Heart failure, Innovation, Jugular vein pressure examination

 

บทนำ�	

	 ภาวะหัวใจล้มเหลวเป็นภาวะแทรกซ้อนทางคลินิกท่ี

มีอุบัติการณ์เพ่ิมสูงข้ึน โดยในสหรัฐอเมริกามีประชากรถึง 5.1 

ล้านคนได้รับการวินิจฉัยภาวะหัวใจล้มเหลว1 สำ�หรับใน

ประเทศไทยมีอุบัติการณ์การเจ็บป่วยเพ่ิมสูงข้ึนอย่างต่อเน่ือง 

เน่ืองจากการเพ่ิมข้ึนของปัจจัยเส่ียงโรคหัวใจและการเปล่ียน 

แปลงโครงสร้างประชากร นอกจากน้ี ภาวะหัวใจล้มเหลว

เฉียบพลันยังเป็นภาวะท่ีมีอัตราตายสูงเฉล่ียราวร้อยละ 10.00 

ต่อปีและเป็นสาเหตุการเสียชีวิตท่ีสำ�คัญของผู้สูงอายุในทุก

ประเทศรวมท้ังประเทศไทย โรคหัวใจล้มเหลว คือ ภาวะท่ีหัวใจ

ไม่สามารถสูบฉีดเลือดไปเล้ียงอวัยวะหรือเน้ือเย่ือต่างๆ ได้เพียง

พอตามความต้องการของร่างกาย อันก่อให้เกิดอาการแสดงออก 

ทางคลินิก (clinical presentation) ต่างๆ ท่ีเป็นผลสืบเน่ือง

มาจากการขาด oxygen หรือ สารอาหาร รวมท้ังความบกพร่อง

ในการกำ�จัดของเหลวและของเสียออกจากร่างกาย1-2 ซ่ึงผู้ป่วย

จำ�เป็นต้องได้รับการประเมินภาวะสุขภาพโดยละเอียด ต้ังแต่

การซักประวัติ การตรวจร่างกาย และการตรวจทางห้อง           

ปฏิบัติการ การประเมินด้วยเคร่ืองมือท่ีแม่นยำ�ทำ�ให้สามารถ

ช่วยในการวินิจฉัยแยกโรคและช่วยประเมินอาการเพ่ือนำ�ไปสู่

การวางแผนการรักษา เพ่ือเพ่ิมอัตราการรอดชีวิต ซ่ึงการตรวจ

ค่าความดันหลอดเลือดดำ�เป็นการตรวจท่ีเฉพาะสำ�คัญในผู้ป่วย

โรคหัวใจซ่ึงครอบคลุมถึงภาวะหัวใจล้มเหลว1 

	 จากการสอบถามประสบการณ์การฝึกงานของ

นักศึกษาพยาบาลช้ันปีท่ี 2 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี

นครพนม มหาวิทยาลัยนครพนมท่ีข้ึนฝึกปฏิบัติงานบนหอ           

ผู้ป่วย พบว่านักศึกษาพยาบาลมีปัญหาการประเมินความดัน

ในหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) ผ่านการ

วัดเส้นเลือดดำ�ท่ีคอ ดังเช่น “การตรวจใช้ไม้บรรทัดเป็นตัววัด 

การวัดได้ค่าไม่แน่นอน และค่าคลาดเคล่ือนไม่เท่ากัน” 

“อุปกรณ์ท่ีต้องใช้มีไม้บรรทัด 2 อัน ทำ�ให้ลำ�บากในการจับวัด 

หรือต้องมีคนช่วยจับทำ�ให้เสียเวลาในการวัด” “บางหอผู้ป่วย

ไม่มีอุปกรณ์ให้ นักศึกษาต้องใช้ไม้บรรทัดของตัวเองในการวัด 

อาจทำ�ให้ได้ค่าไม่แน่นอน วัดได้ไม่ตรงกัน เกิดความคลาด

เคล่ือน” “ได้ค่าท่ีประเมินไม่เท่ากัน จึงเกิดความไม่น่าเช่ือถือ
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ในการวัด และการวัดแต่ละคร้ังจำ�เป็นต้องใช้อุปกรณ์ท่ียุ่งยาก 

ไม่สะดวกต่อการใช้งาน” “การตรวจวัดไม่มีเคร่ืองมือเฉพาะ 

ส่วนใหญ่มีการใช้เพียงไม้บรรทัดเป็นตัววัด ทำ�ให้ได้ค่าท่ีไม่     

ตรงกันและใช้เวลาในการหาอุปกรณ์มากเกินความจำ�เป็น  

ทำ�ให้ประเมินผู้ป่วยได้ล่าช้า” “ค่าท่ีวัดได้ไม่มีความเท่ียงตรงใน

การวัด ไม่มีความแม่นยำ�” ซ่ึงส่วนใหญ่แล้วมีความคิดเห็นไป

ในทางเดียวกันคือ ไม่มีเคร่ืองมือท่ีใช้ตรวจได้อย่างรวดเร็ว ส่วน

ใหญ่มีการใช้ไม้บรรทัดเป็นตัววัด ความแม่นยำ�น้อย ส่งผล

ให้การตรวจได้ค่าท่ีไม่เท่ากัน เกิดความคลาดเคล่ือน ทำ�ให้ใช้

เวลาในการประเมินนาน ส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาล่าช้า 

อาจส่งผลคุกคามต่อชีวิตของผู้ป่วยได้3

	 ในการวัดความดันเส้นเลือด jugular vein สามารถ

ทำ�ได้ 2 วิธีคือ4-9 1) แบบสอดใส่อุปกรณ์การตรวจเข้าไปใน

ร่างกาย วิธีการน้ีมีข้อดีตรงท่ีค่าท่ีได้ออกมาน้ันแม่นยำ� แต่มีผล

เสียคืออาจทำ�ให้เกิดเส้นเลือดอุดตัน ติดเช้ือ มีน้ําและลมใน         

เย่ือหุ้มปอด มีน้ําในช่องเย่ือบุหัวใจ รวมท้ังต้องใช้การวางยา

สลบซ่ึงต้องอาศัยผู้เช่ียวชาญท่ีมีประสบการณ์ในการตรวจ             

และมีค่าใช่จ่ายสูง 2) แบบไม่ต้องสอดใส่อุปกรณ์เข้าไปใน

ร่างกายมีข้อดีคือไม่ต้องใช้ผู้เช่ียวชาญท่ีมีประสบการณ์ มี

อุปกรณ์น้อย ราคาถูกและไม่มีภาวะแทรกซ้อน จากการทบทวน

วรรณกรรมพบว่า มีนวัตกรรม Bedside device to measure 

the jugular venous10 ซ่ึงเป็นนวัตกรรมของประเทศอเมริกา 

ได้คิดค้นนวัตกรรมการวัดความดันเส้นเลือด jugular vein  

แบบไม่ต้องสอดใส่อุปกรณ์เข้าไปในร่างกาย เพ่ือใช้กับผู้ป่วยโรค

หัวใจ ซ่ึงมีข้อดีคือ วัสดุหาง่าย และไม่เกิดความคลาดเคล่ือน 

ถึงแม้ว่าจะมีการพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมินความดันใน

หลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) ผ่านการวัด

เส้นเลือดดำ�ท่ีคอแล้ว แต่ในประเทศไทยก็ยังไม่สามารถเข้าถึง

อุปกรณ์ดังกล่าว และยังไม่พบนวัตกรรมท่ีเก่ียวข้องกับการวัด

ความดันเส้นเลือด jugular vein มาก่อน

 	 ผู้วิจัยจึงเห็นถึงความสำ�คัญของปัญหา และประโยชน์

ของการพัฒนานวัตกรรม เพ่ือช่วยให้มีเคร่ืองมือในการประเมิน 

ความดันในหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) 

ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�ท่ีคอ ได้อย่างแม่นยำ� สะดวกและง่าย

ต่อการใช้งาน จึงได้คิดค้นและพัฒนานวัตกรรม “JVP meter 

ไม่ error แน่” ข้ึน

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1. 	เพ่ือพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมินความดันใน

หลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) ผ่านการวัด

เส้นเลือดดำ�ท่ีคอ 

	 2. 	ศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการ

ใช้นวัตกรรม “JVP meter ไม่ error แน่” 

	
ระเบียบวิธีวิจัย

	 การวิจัยคร้ังน้ีดำ�เนินการวิจัยเป็น 2 ข้ันตอน ดังน้ี

	 ตอนท่ี 1 การพัฒนาช้ินงานนวัตกรรม JVP meter 

โดยใช้กระบวนการ Plan, Do, Check, Act: PDCA

	 ตอนท่ี 2 ศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ

ต่อการใช้นวัตกรรมทางการพยาบาล “JVP Meter ไม่ Error 

แน่”

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ผู้วิจัยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive 

sampling) โดยเลือกเฉพาะผู้มีคุณสมบัติ ดังต่อไปน้ีคือ 

	 1. พยาบาลวิชาชีพ จำ�นวน 2 คน

	 1.1 	เป็นพยาบาลวิชาชีพในคลินิกโรคหัวใจล้มเหลว

โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร ท่ีมีประสบการณ์ทำ�งานในคลินิกโรค

หัวใจมากกว่า 10 ปี

	 1.2 	ยินดีให้ความร่วมมือในการใช้เคร่ืองมือ

	 2.	 ผู้ป่วยโรคหัวใจล้มเหลว จำ�นวน 30 คน

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมูล

	 1. 	เคร่ืองมือในการประเมินความดันในหลอดเลือด

ดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�

ท่ีคอ ได้แก่ “JVP Meter ไม่ Error แน่” ได้ผ่านการตรวจสอบ

จากผู้เช่ียวชาญการพยาบาลผู้ป่วยหัวใจและหลอดเลือดจำ�นวน 

3 คน (Index of item objective congruence เท่ากับ          

0.90) 

	 2. 	แบบบันทึกค่าความดันในหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ 

(jugular venous pressure) ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�ท่ีคอ             

ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาจากผู้เช่ียวชาญใน 

การดูแลผู้ป่วยโรคหัวใจและหลอดเลือด จำ�นวน 3 คน
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วงรอบท่ี 1

 

วงรอบท่ี 2

 

 

รูปท่ี 1 แสดง JVP จากการพัฒนาในรอบท่ี 2



วารสารวิจัยสุขภาพและการพยาบาล  ปีที่ 35 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2562 113113

	 3. 	แบบสอบถามประเมินความพึงพอใจหลังทดลอง

ใช้นวัตกรรม ซ่ึงแบ่งออกเป็น 3 ด้าน คือ ด้านการออกแบบ 

ด้านการนำ�ไปใช้ ด้านความคุ้มค่า มีลักษณะเป็นแบบประเมิน

ค่า (rating scale) 5 คำ�ตอบ จำ�นวนท้ังหมด 9 ข้อ

	 วิธีการรวบรวมข้อมูล

	 รวบรวมข้อมูล เม่ือผู้ป่วยเข้ามารับการรักษาท่ีคลินิก

โรคหัวใจล้มเหลวตามนัด พยาบาลคนท่ี 1 จะลงรหัสผู้ป่วย                        

ในแบบบันทึก แล้วใช้นวัตกรรม “JVP Meter ไม่ Error แน่” 

ประเมินความดันในหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous 

pressure) ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�ท่ีคอของผู้ป่วย แล้วหลังจาก

น้ัน พยาบาลคนท่ี 2 ก็จะเป็นผู้ประเมินความดันในหลอดเลือด

ดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) ผ่านการวัดเส้นเลือดดำ�

ท่ีคอของผู้ป่วยอีกคร้ัง โดยท่ีลงบันทึกในแบบบันทึกคนละฉบับ 

ไปเร่ือยๆจนกว่าจะครบ 30 คน

	 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยคร้ังน้ีผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมและการวิจัยในมนุษย์วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี

นครพนม มหาวิทยาลัยนครพนม และคณะกรรมการจริยธรรม

และการวิจัยในมนุษย์โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร ผู้เข้าร่วมวิจัย

ได้รับการช้ีแจงเก่ียวกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย มีอิสระใน            

การท่ีจะเข้าร่วมหรือไม่เข้าร่วมการวิจัย และเม่ือเข้าร่วมการวิจัย

ผู้เข้าร่วมวิจัยมีสิทธ์ิถอนตัวออกจากการวิจัยได้ตลอดเวลาโดย

ไม่มีผลกระทบใดๆ

รูปท่ี 2 แสดงช้ินงานนวัตกรรม JVP meter ท่ีเสร็จสมบูรณ์

วงรอบท่ี 3
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ตารางท่ี 1  ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการใช้นวัตกรรมทางการพยาบาล “JVP Meter ไม่ Error แน่”

	  ระดับความพึงพอใจ	 Mean	 SD	 การแปลผล

1. 	ด้านการออกแบบ			 

 	 1.1  มีการออกแบบนวัตกรรมท่ีสอดคล้องกับสภาพปัญหา	 4.33	 0.58	 มาก

 	 1.2  นวัตกรรมมีรูปแบบท่ีสวยงาม	 3.33	 0.58	 ปานกลาง

 	 1.3  นวัตกรรมมีขนาดเล็กง่ายต่อการเคล่ือนย้าย	 3.67	 0.58	 ปานกลาง

2. 	ด้านการนำ�ไปใช้		  	

 	 2.1  นวัตกรรมสามารถนำ�มาใช้งานได้จริง	 4.33	 0.58	 มาก

 	 2.2  ผู้ท่ีใช้นวัตกรรมมีความปลอดภัย	 4.00	 0	 มาก

 	 2.3  นวัตกรรมมีความแข็งแรงทนทาน	 5.00	 0	 มากท่ีสุด

 	 2.4  นวัตกรรมมีความสะดวกต่อการใช้งานและจัดเก็บ	 4.67	 0.58	 มาก

 	 2.5  นวัตกรรมมีความแม่นยำ� เท่ียงตรงในการวัด	 4.33	 0.58	 มาก

3. 	ด้านการคุ้มค่า	 		

 	 3.1  นวัตกรรมมีความเหมาะสมในด้านราคาและต้นทุนการผลิต	 5.00	 0	 มากท่ีสุด

		  โดยรวม	 4.29	 0.38	 มาก

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลตามลักษณะตัวแปลท่ีวัดดังน้ี 

	 1. 	ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

	 2. ค่าความเช่ือม่ันระหว่างผู้ประเมิน Cohen’s 

Kappa coefficient (K)11 เพ่ือวิเคราะห์หาความเท่ียงระหว่าง

ผู้ประเมิน ซ่ึงค่า K ท่ีได้ ต้ังแต่ 0.76 ข้ึนไป ถือว่ามีความเท่ียง

ระดับดีมาก (Excellent) ค่า K เท่ากับ 0.65-0.75 5ถือ                

ว่ามีความเท่ียงระดับดี (Good) และค่า K เท่ากับ 0.40-0.60 

ถือว่ามีความเท่ียงระดับปานกลางหรือพอใช้ (Fair)

	
ผลการวิจัย
	 1. 	การพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมินเส้นเลือดดำ�

ท่ีคอ (jugular venous pressure)

	 หลังการดำ�เนินการพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมิน

เส้นเลือดดำ�ท่ีคอ โดยใช้กระบวนการ PDCA ได้นวัตกรรม “JVP 

Meter ไม่ Error แน่” ท่ีทำ�มาจากอลูมิเนียม มีความแข็งแรง 

ทนทาน มีความแม่นตรง มี Scale มาตรฐาน สะดวกต่อการใช้

งาน และสามารถดูแลทำ�ความสะอาดได้ง่าย และมีการใช้

นวัตกรรม “JVP Meter ไม่ Error แน่” กับผู้ป่วยโรคหัวใจ          

ล้มเหลว จำ�นวน 30 คน โดยพยาบาลวิชาชีพ 2 ท่าน ได้ค่า          

ความเช่ือม่ันระหว่างผู้ประเมินอยู่ในระดับดีมาก เท่ากับ 0.96 

ท่ีระดับนัยสำ�คัญทางสถิติ .01 

	 2. 	ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการใช้

นวัตกรรม “JVP Meter ไม่ Error แน่” 

	 ผลการวิจัยพบว่า ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ

ต่อการใช้นวัตกรรม “JVP Meter ไม่ Error แน่” โดยรวมอยู่

ในระดับมาก (Mean = 4.29, SD = 0.38) เม่ือแยกวิเคราะห์

รายด้านพบว่า ความพึงพอใจนวัตกรรมน้ีในด้านความแข็งแรง

และทนทาน มีความเหมาะสมท้ังในด้านราคาและต้นทุนการ

ผลิต อยู่ในระดับมากท่ีสุด (Mean = 5.0, SD.= 0) รองลงมา

ได้แก่ นวัตกรรมมีความสะดวกต่อการใช้งานและการจัดเก็บ 

อยู่ในระดับมาก (Mean = 4.67, SD.= 0.58) มีการออกแบบ

นวัตกรรมได้สอดคล้องกับสภาพปัญหา สามารถนำ�มาใช้ได้จริง 

และมีความแม่นยำ�ในการวัดอยู่ในระดับมากเช่นกัน (Mean = 

4.33, SD = 0.58) ส่วนตัวนวัตกรรมมีขนาดเล็ก ง่ายต่อการ

เคล่ือนย้าย และมีรูปแบบท่ีสวยงามอยู่ในระดับปานกลาง 

(Mean = 3.67, SD = 0.58, Mean = 3.33, SD = 0.58) ตาม

ลำ�ดับดังตารางท่ี 1

		

		



วารสารวิจัยสุขภาพและการพยาบาล  ปีที่ 35 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2562 115115

อภิปรายผลการวิจัย
	 1. 	เพ่ือพัฒนาเคร่ืองมือในการประเมินเส้นเลือดดำ�

ท่ีคอ (jugular venous pressure) 

	 ผลจากการพัฒนานวัตกรรมในการวัดความดันหลอด

เลือดดำ�ท่ีคอ (jugular venous pressure) เม่ือวิเคราะห์ข้อมูล

พบว่า หลังการประเมินค่าความดำ�หลอดเลือดดำ�ท่ีคอของ            

ผู้ป่วยโรคหัวใจล้มเหลว 30 คน โดยพยาบาลวิชาชีพ 2 คน พบ

ว่ามีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p=.01) ซ่ึง

สามารถแปลผลได้ว่านวัตกรรม JVP Meter ไม่ Error แน่ น้ัน

มี Scale ท่ีได้มาตรฐาน

	 จากแบบสัมภาษณ์แสดงความคิดเห็นต่อนวัตกรรม 

“JVP Meter ไม่ Error แน่” ของพยาบาลวิชาชีพ ท่ีคลินิก           

โรคหัวใจล้มเหลว โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร จากแบบสอบถาม

ข้อท่ี 1 คุณรู้สึกอย่างไรกับการใช้อุปกรณ์ “JVP Meter ไม่ 

Error แน่” เม่ือเปรียบเทียบกับการใช้อุปกรณ์การวัดแบบเดิม

พบว่าการใช้อุปกรณ์ “JVP Meter ไม่ Error แน่” มีความพอใจ

ในอุปกรณ์ สะดวก ใช้ง่าย ปลอดภัยทำ�ให้ได้ค่าท่ีเท่ียงตรง              

และแม่นยำ�มากข้ึนเพราะมีไม้โปรแทรกเตอร์เป็นตัววัดค่า              

องศาท่ีชัดเจน แต่การปรับเล่ือนระดับ Scale ข้อท่ี 2 คุณคิด

ว่านวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่” สามารถใช้วัดความ

ดันหลอดเลือดดำ�ท่ีคอได้อย่างถูกต้องและแม่นยำ�หรือไม่พบว่า 

นวัตกรรมถือว่ามีความแม่นยำ� เพราะมีไม้โปรแทรกเตอร์ในการ

วัดองศาท่ีแน่นอนแต่ยังมีปัญหาเร่ืองการ Fixed scale ของ

ไม้บรรทัด เพราะ Fixed ยาก ข้อท่ี 3 คุณคิดว่านวัตกรรม             

“JVP Meter ไม่ Error แน่” มีความสะดวก เหมาะสมกับการ

ใช้งานหรือไม่อย่างไรพบว่า เป็นอุปกรณ์ช้ินเดียว เหมาะสมกับ

การใช้งาน แต่การปรับเปล่ียน scale ข้ึน-ลง ยังทำ�ได้ค่อนข้าง

ยาก ข้อท่ี 4 คุณคิดเห็นอย่างไรกับวัสดุท่ีใช้ในการทำ�นวัตกรรม 

“JVP Meter ไม่ Error แน่” พบว่า เป็นวัสดุอุปกรณ์ท่ีดีวัสดุท่ี

ใช้ในการทำ�ค่อนข้างหนัก อาจจะทำ�ให้ผู้ป่วยเจ็บได้ (บริเวณ

หน้าอก) เม่ือใช้วัดเป็นเวลานาน สำ�หรับมุม 90 องศายังไม่

ชัดเจน ข้อท่ี 5 ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมในการพัฒนานวัตกรรม

นวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่” พบว่า ควรปรับปรุงให้

ใช้วัสดุท่ีเบา ควรมีการ Fixed องศาท่ีชัดเจนว่า 90 องศาเลย 

ไม่ต้องให้มาปรับ Fixed องศาอีกที

	 2. 	ศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อ            

การใช้นวัตกรรม “JVP meter ไม่ error แน่

	 เม่ือวิเคราะห์ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ ท่ี

คลินิกโรคหัวใจล้มเหลว โรงพยาบาลสกลนครพบว่า มีความพึง

พอใจต่อนวัตกรรมทางการพยาบาล “JVP Meter ไม่ Error แน่” 

โดยรวมค่าความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก (Mean = 4.29, SD 

= 0.38) เม่ือพิจารณารายด้านพบว่าในด้านการออกแบบพบว่า 

มีความพึงพอใจในการออกแบบนวัตกรรมท่ีสอดคล้องกับสภาพ

ปัญหาอยู่ในระดับมาก (Mean = 4.33, SD= 0.58) และมีความ

พึงพอใจในนวัตกรรมมีขนาดเล็กง่ายต่อการเคล่ือนย้าย และ

นวัตกรรมมีรูปแบบท่ีสวยงามอยู่ในระดับปานกลาง (Mean = 

3.67, SD = 0.58, Mean = 3.33, SD = 0.58 ตามลำ�ดับ) อาจ

เป็นผลมาจากนวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่” เป็น            

เคร่ืองมือท่ีใช้ตรวจได้อย่างรวดเร็ว มีความแม่นยำ� ส่งผลให้การ

ตรวจได้ค่าท่ีเกิดความคลาดเคล่ือนน้อย ทำ�ให้ประเมินผู้ป่วยได้

รวดเร็ว ส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับการรักษารวดเร็ว ในด้านการนำ�ไป

ใช้ มีความพึงพอใจในนวัตกรรมมีความแข็งแรงทนทานอยู่ใน

ระดับมากท่ีสุด (Mean = 5.00, SD = 0) และมีความพึงพอใจ

ในนวัตกรรมมีความสะดวกต่อการใช้งานและจัดเก็บ, นวัตกรรม

สามารถนำ�มาใช้งานได้จริง, นวัตกรรมมีความแม่นยำ�เท่ียงตรง

ในการวัด, ผู้ท่ีใช้นวัตกรรมมีความปลอดภัยอยู่ในระดับ                  

ปานกลาง (Mean = 4.67, SD = 0.58, Mean = 4.33,                         

SD = 0.58, Mean = 4.33, SD = 0.58, Mean = 4.0,                    

S.D.= 0 ตามลำ�ดับ) อาจเป็นผลมาจากตัวนวัตกรรม“JVP 

Meter ไม่ Error แน่” เป็นเคร่ืองมือท่ีผลิตมาจากไม้บรรทัด

อะลูมิเนียม ซ่ึงมีความแข็งแรง ทนทาน ทำ�ความสะอาดง่าย มี 

Scale มาตรฐานนวัตกรรมท่ีผลิตข้ึนสามารถใช้ได้จริง ไม่มี              

อันตรายต่อผู้ใช้งาน ในด้านการคุ้มค่า มีความพึงพอใจใน

นวัตกรรมมีความเหมาะสมในด้านราคาและต้นทุนการผลิต             

อยู่ในระดับมากท่ีสุด (Mean = 5.00, SD = 0) สอดคล้องกับ 

ณัฐวุฒิ ถมจอหอ12 กล่าวว่าอะลูมิเนียมเป็นโลหะท่ีมีลักษณะไม่

เป็นเงา มีความหนาแน่นน้อย น้ําหนักเบา รับภาระน้ําหนักได้

สูง สามารถข้ึนรูปได้ง่าย ไม่เส่ียงต่อรอยร้าว และการแตกหัก 

ไม่เป็นสนิม ทนต่อการกัดกร่อน และไม่เป็นพิษต่อมนุษย์              

อาจเป็นผลมากจากตัวนวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่” 

เป็นเคร่ืองมือท่ีใช้ต้นทุนในการผลิตต่ํา วัสดุอุปกรณ์หาง่าย             

และราคาถูก สอดคล้องกับ Schmitz et.al10 และ Bhattarai5 

ได้ศึกษาเร่ือง Bedside device to measure the jugular 

venous pressure. วัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาเคร่ืองมือในการ
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วัด JVP ในผู้ป่วยหัวใจวายโดยเป็นงานวิจัยก่ึงทดลอง โดยใช้

เคร่ืองมือทดสอบการเปรียบเทียบค่า JVP ก่อนใช้นวัตกรรม

และหลังใช้นวัตกรรม ผลการวิจัยคือเคร่ืองมือน้ีใช้วัสดุท่ีหาได้

ง่ายในสังคมยากจน ให้ผลตรงกันในผู้ตรวจหลายๆ คน และ

สร้างมาตรฐานใหม่ให้กับการวัด JVP

	 สรุปผลจากการศึกษาคร้ังน้ี พบว่าจากการพัฒนา

นวัตกรรม“JVP Meter ไม่ Error แน่”พยาบาลวิชาชีพ ท่ีคลินิก

โรคหัวใจล้มเหลว โรงพยาบาลสกลนครผู้ใช้นวัตกรรมมีความ

พึงพอใจโดยรวมค่าความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก (Mean = 

4.29, SD = 0.38) ท้ังน้ีนวัตกรรม “JVP Meter ไม่ Error แน่” 

เป็นเคร่ืองมือท่ีใช้งานได้จริง เป็นเคร่ืองมือท่ีตรวจได้อย่าง

รวดเร็ว มีความแม่นยำ� ส่งผลให้การตรวจได้ค่าท่ีเกิดความคลาด

เคล่ือนน้อยมีความสะดวกต่อการใช้งาน และทำ�ความสะอาด

ง่าย มีราคาท่ีเหมาะสม คุ้มค่าต้นทุนในการผลิตตํ่า วัสดุ            

อุปกรณ์หาง่าย และราคาถูก มีความแข็งแรง ทนทาน 

ประโยชน์ท่ีได้รับจากการใช้นวัตกรรม

	 1. 	ด้านการปฏิบัติการพยาบาล

	 ทำ�ให้มีเคร่ืองมือท่ีวัดค่าความดันหลอดเลือดดำ�ท่ีคอ

ได้แม่นยำ� ใช้ง่ายและสะดวกกว่าการใช้ไม้บรรทัดแบบเดิมทำ�ให้

สามารถประเมินผู้ป่วยได้อย่างรวดเร็ว แม่นยำ�และสามารถ                

ส่งต่อได้อย่างทันท่วงที

	 2. 	ด้านประโยชน์ของผู้ป่วย

	 ผู้ป่วยได้รับการประเมินท่ีรวดเร็ว ถูกต้องและแม่นยำ� 

เพราะหากประเมินได้ล่าช้าอาจทำ�ให้เกิดอันตรายต่อตัวผู้ป่วย

ถึงแก่ชีวิตได้

	 3. 	ด้านการศึกษาทางการพยาบาล

	 จากการศึกษาคร้ังน้ี ทำ�ให้มีเคร่ืองมือสามารถนำ�

เน้ือหาความรู้ไปต่อยอดการศึกษาการสร้างนวัตกรรมในคร้ัง 

ต่อไป และได้พัฒนาทักษะการเรียนรู้ท่ีสอดคล้องกับการจัดการ

ศึกษาในศตวรรษท่ี 21
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