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บทคัดย่อ 

	 บทนำ�: การช่วยฟ้ืนคืนชีพท่ีมีคุณภาพเป็นส่ิงสำ�คัญในการช่วยเหลือผู้ท่ีมีภาวะหัวใจหยุดเต้น 

	 วัตถุประสงค์การวิจัย: มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของการให้ความรู้และทักษะการช่วยฟ้ืนคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล

ศาสตร์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ 

	 ระเบียบวิธีวิจัย: การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษา คือ นักศึกษาพยาบาล                         

ศาสตร์ช้ันปีท่ี 1-3 ประจำ�ปีการศึกษา 2561 ท่ีไม่เคยผ่านการอบรมหลักสูตรการช่วยฟ้ืนคืนชีพมาก่อน เลือกกลุ่มตัวอย่าง  

โดยการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย ช้ันปีละ 50 คน รวมท้ังหมด 150 คน เพ่ือจัดกิจกรรมการฝึกอบรมการช่วยฟ้ืนคืนชีพ ได้แก่            

การบรรยาย การสาธิตและสาธิตย้อนกลับ และการสนทนากลุ่ม เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบทดสอบความรู้และแบบ             

ประเมินทักษะและข้ันตอนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ วิเคราะห์ข้อมูลหาค่าสถิติ จำ�นวน ร้อยละ ค่าคะแนนเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบน             

มาตรฐาน และเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้และทักษะข้ันตอนการช่วยฟ้ืนคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลใน             

กลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม ด้วยสถิติ Dependent t-test

	 ผลการวิจัย: พบว่า 1) คะแนนเฉล่ียความรู้ในการช่วยฟ้ืนคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลหลังการทดลอง (  = 15.89,              

SD. = 1.78) สูงกว่าก่อนการทดลอง (  = 13.80, SD. = 2.35) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .001 (t = 10.12, p <.001)               

2) คะแนนเฉล่ียข้ันตอนในการฝึกทักษะช่วยฟ้ืนคืนชีพหลังการทดลอง (  = 6.58, SD. = 2.33) สูงกว่าก่อนการทดลอง                   

(  = 1.74 SD. = 2.02) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .001 (t = 20.24, p <.001) และประสิทธิภาพข้ันตอนการกด                       

นวดหัวใจ หลังการทดลอง (  = 63.21, SD. = 16.70) สูงกว่าก่อนการทดลอง (  = 49.30 SD. = 14.20) อย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติท่ีระดับ .001 (t = 7.47, p <.001) 

 

Received: 	 Nov 1, 2020 
Revised: 	 Jan 25, 2021
Accepted: 	 Jan 30, 2021

บทความวิจัย



วารสารวิจัยสุขภาพและการพยาบาล  ปีที่ 37 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2564 181181

Abstract 

	 Introduction: Cardiopulmonary Resuscitation quality is an important determinant of cardiac                   
arrest outcome. 

	 Research objectives: The study aimed to investigate the Effects of Providing Knowledge and                   
Skills for Cardiopulmonary Resuscitation of Nursing Students, Boromarajonani College of Nursing, Bangkok. 

	 Research methodology: This quasi-experimental study was one-group pretest-posttest design.             
The study samples from 50 people each year, a total of 150 people the 1st to 3rd year nursing students 
at Boromarajonani College of Nursing, Bangkok for the year 2018 academic year, who have never received 
Cardiopulmonary Resuscitation (CPR) training were randomly assigned into the experimental groups.                   
The experimental group were received training activities of providing knowledge and skills for CPR such 
as lecture, demonstration and return demonstration and focus group. The instruments used for data    
collection including the CPR knowledge examination of multiple choice, and the CPR skill checklist.             
Data were analyzed using descriptive statistics and mean scores of knowledge and skills of CPR were 
compared by using the Dependent t-test.

	 Results: The results of study were as followed:1.Mean score of knowledge related to CPR of the 
experimental group after receiving the training activities (  = 15.89, SD. = 1.78) was higher than before              
the experiment (  = 13.80, SD = 2.35) with statistical significance at .000 (t = 10.12, p<.001); 2. Mean score 
on CPR skill of the experimental group after receiving the training activities (  = 6.58, SD. = 2.33) was               
greater than before the experiment (  = 1.74, SD. = 2.02) with statistical significance at .001 (t = 20.24,                    
p = .000) and effective of Chest compression after receiving the training activities (  = 63.21, SD. = 16.70)  
was greater than before the experiment (  = 49.30, SD. = 14.20) with statistical significance at .000 (t = 7.47, 
p<.001) 

	 Conclusions: Based on the study findings, it could be concluded that the providing knowledge               
and skills for cardiopulmonary resuscitation could increase knowledge and skills of CPR for nursing                  
students. 

	 Implications: Therefore, the training activities of CPR should be continuously implemented on a yearly 
basis and should be expanded to other groups of college of nursing students and general public. 

Keyword: knowledge and skills, cardiopulmonary resuscitation (CPR), nursing students

 

 

		

 

		
	 สรุปผล: จากข้อค้นพบของผลการวิจัยกล่าวได้ว่ากิจกรรมการฝึกอบรมให้ความรู้และทักษะข้ันตอนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ 

ช่วยให้นักศึกษาพยาบาลมีความรู้และทักษะเพ่ิมข้ึน 

	 ข้อเสนอแนะ: ดังน้ันจึงควรนำ�กิจกรรมการฝึกอบรมน้ีไปใช้อย่างต่อเน่ืองทุกปี และขยายไปยังกลุ่มบุคคลอ่ืน ๆ  เพ่ือ

เป็นการเผยแพร่ความรู้และทักษะดังกล่าวให้กว้างขวางมากย่ิงข้ึน

คำ�สำ�คัญ : ความรู้และทักษะ, การช่วยฟ้ืนคืนชีพ, นักศึกษาพยาบาล
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บทนำ�
	 ปัจจุบันการเกิดภาวะหัวใจหยุดเต้นเฉียบพลันมี   

แนวโน้มเพิ่มขึ้น เนื่องจากอัตราการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ 

ซึ่งเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหนึ่งจากภาวะหัวใจหยุดเต้น

เฉียบพลัน (Sudden cardiac arrest) มีแนวโน้มการเสียชีวิตสูง

ข้ึนทุกปี1 สำ�หรับประเทศไทย ภาวะหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน

เป็น 1 ใน 5 ของกลุ่มโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (Non-communicable 

disease) โดยจำ�นวนผูป้ว่ยทีม่ภีาวะหวัใจขาดเลอืดเฉยีบพลนั

มีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นทุกปี ท่ีสำ�คัญพบว่า ในปี พ.ศ. 2559 

มีผู้เสียชีวิตด้วยโรคหัวใจขาดเลือดถึง 30.2 ต่อแสนประชากร 

โดยผูท้ีเ่ปน็โรคหวัใจขาดเลอืดไดเ้สยีชวีติก่อนวยัอนัควรในช่วง

อายุ 30-69 ปี ซึ่งพบสูงที่สุดในเขตกรุงเทพมหานคร2 ส่วนใน

ประเทศสหรัฐอเมริกา พบผู้ป่วยที่เกิดภาวะหัวใจหยุดเต้น

เฉยีบพลนันอกโรงพยาบาล และมผีูเ้หน็เหตกุารณแ์ละทำ�การ

ช่วยฟื้นคืนชีพ (Cardiopulmonary resuscitation: CPR) 

โดยทันที ร้อยละ 40.10 และมีเพียงร้อยละ 9.50 ที่รอดชีวิต3 

สำ�หรับประเทศไทยการช่วยฟื้นคืนชีพ จะพบเห็นได้บ่อย

ขึน้จากขา่วและสือ่สงัคมออนไลน ์ซึง่มทีัง้รอดชวีติและเสยีชวีติ

ในทีเ่กดิเหต ุแมว้า่การชว่ยชวีติขัน้พืน้ฐานจะมคีวามสำ�คญั แต่

ในประเทศไทยมีผู้ท่ีผ่านการอบรมทางด้านน้ีน้อยกว่าร้อยละ 1 

ของประชากรทั้งประเทศ4 ดังนั้นการช่วยให้ผู้ป่วยมีอัตราการ

รอดชีวิตเพิ่มขึ้น โดยวิธีการช่วยฟื้นคืนชีพที่ถูกต้อง จึงเป็น

สิ่งเร่งด่วนที่ควรได้รับการแก้ไขพัฒนาให้มีประสิทธิภาพ 

	 การจัดอบรมการช่วยฟ้ืนคืนชีพท่ีถูกต้องตามแนวทาง

ปฏิบัติเป็นสิ่งจำ�เป็นที่ควรเรียนรู้ เพื่อให้ผู้พบเห็นเหตุการณ์

กรณีฉุกเฉินที่เกิดภาวะหยุดหายใจหรือหัวใจหยุดเต้นใน

ครอบครัวและเพื่อน หรือแม้แต่พบเห็นเหตุการณ์ดังกล่าว

โดยบังเอิญสามารถประเมินผู้ป่วยขอความช่วยเหลือจาก

บคุลากรทางการแพทย ์และปฏบิตักิารช่วยฟืน้ชีวติพืน้ฐานได้

อยา่งถกูตอ้ง รวดเร็วและตอ่เนือ่ง เปน็ไปตามมาตรฐานจนกวา่

จะไดร้บัความชว่ยเหลอืจากบคุลากรทางการแพทยใ์นการชว่ย

ฟืน้ชวีติขัน้สงูตอ่ไป ซึง่สมาคมหวัใจอเมรกินั5 ไดใ้หข้อ้มลูสำ�คญั

การช่วยฟื้นคืนชีพในประเด็นที่เปลี่ยนแปลงและปรับปรุง

ข้อมูลเกี่ยวกับคุณภาพในการช่วยชีวิตจากปี พ.ศ. 2558 โดย

แบ่งคุณลักษณะของผู้ช่วยเหลือผู้ป่วยท่ีอยู่ในภาวะหัวใจหยุด

เต้น เป็น 3 ประเภท คือ 1) ไม่ได้รับการฝึกอบรม 2) ได้รับ

การฝึกอบรมด้วยการกดหน้าอกอย่างเดียว และ 3) ได้รับการ

ฝึกอบรมด้วยการกดหน้าอกร่วมกับการช่วยหายใจ จะเห็นได้

ว่าสมาคมหัวใจอเมริกัน มีการปรับปรุงข้อมูลในประเด็นที่

สำ�คัญอย่างสมํ่าเสมอ เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการช่วยเหลืออย่าง

ทันท่วงทีและช่วยเพิ่มอัตราการรอดชีวิตของผู้ป่วย จากการ

ศึกษาในหลายประเทศพบว่า ความสามารถในการช่วยฟื้น

ชีวิตขั้นพื้นฐาน โดยบุคลากรทางการแพทย์ยังมีคุณภาพไม่ดี

พอ6 ทัง้การกดหนา้อกทีย่งัไมลึ่กพอ อตัราการกดหนา้อกยงัไม่

เร็วพอ และวางมือผิดตำ�แหน่ง จากการศึกษาในต่างประเทศ 

เช่น ประเทศไอร์แลนด์ ฟินแลนด์ และเกาหลี พบว่าความ

สามารถในการชว่ยฟืน้คนืชพีของนกัศกึษาพยาบาล ซึง่เปน็สิง่

สำ�คัญที่นักศึกษาพยาบาลทุกคนควรปฏิบัติได้นั้น กลับพบว่า

มีคุณภาพที่ไม่ดีพอในประเด็นดังกล่าวเช่นเดียวกัน7

	 จากการทบทวนงานวิจัยที่ผ่านมาได้มีการศึกษา

เกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพในประเด็นที่หลากหลาย ทำ�ให้

ทราบถึงปัญหาและปัจจัยที่มีผลทำ�ให้การช่วยฟื้นคืนชีพไม่มี

ประสิทธิภาพ ดังเช่นงานวิจัยของ Partiprajak8 ศึกษา

ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การรับรู้สมรรถนะของตนเอง

ในการปฏิบัติการช่วยฟื้นชีวิตขั้นพื้นฐาน และความสามารถ

ในการกดหน้าอก ในนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี 

พบว่าความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับการรับรู้สมรรถนะของ

ตนเองในการช่วยฟื้นชีวิตขั้นพื้นฐาน และการรับรู้สมรรถนะ

ของตนเองไมม่คีวามสมัพนัธก์บัรอ้ยละของความถกูตอ้งในการ

กดหน้าอก ดังนั้นในการสอนช่วยฟื้นชีวิตขั้นพื้นฐาน จึงควร

เนน้การพฒันาความรูใ้นการชว่ยฟืน้ชวีติขัน้พืน้ฐาน และผูส้อน

ควรเนน้เทคนคิการกดหนา้อกใหลึ้กเพยีงพอและกดหนา้อกใน

อัตราเร็วที่เหมาะสม 

	 วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรงุเทพ เปน็สถาบนั

การศึกษามีหน้าที่ผลิตบัณฑิตพยาบาลให้มีคุณภาพ ซึ่งเป็น

ส่วนหน่ึงของทีมสุขภาพที่ต้องร่วมรับผิดชอบชีวิตของ

ประชาชน โดยเฉพาะการชว่ยชวีติผู้ปว่ยทีเ่กดิภาวะหวัใจหยดุ

เต้นนอกโรงพยาบาล ด้วยการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานที่ถูก

ต้องและทันสมัย ซึ่งการช่วยฟื้นคืนชีพเป็นส่วนหนึ่งของวิชา

เวชบริบาลเบื้องต้นที่หลักสูตรได้กำ�หนดไว้อย่างชัดเจนใน

หมวดวิชาเฉพาะของกลุ่มวิชาชีพ ประกอบกับนักศึกษา

พยาบาลต้องฝึกภาคปฏิบัติกับผู้ป่วยจริงทั้งในชุมชนและใน

คลินิก การปฏิบัติหน้าที่เวรสุขภาพในหอพัก โดยรับผิดชอบ

ในการดูแลสุขภาพเบื้องต้นของนักศึกษาพยาบาลที่มีอาการ



วารสารวิจัยสุขภาพและการพยาบาล  ปีที่ 37 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2564 183183

เจ็บป่วยภายใต้การดูแลของอาจารย์เวรปกครองหอพัก ประกอบ
กับในบริเวณหอพักมีสระว่ายนํ้า ไว้บริการนักศึกษา ซ่ึงอาจ
เกิดเหตุการณ์ที่ไม่คาดคิดได้ เช่น การจมนํ้า ซึ่งกระทรวง
สาธารณสุขได้กำ�หนดแผนป้องกันการจมนํ้าระดับชาติ (พ.ศ. 
2560-2564) เป็นยุทธศาสตร์ชาติเพ่ือนำ�ไปสู่การปฏิบัติอย่าง
รูปธรรม เน้นการดำ�เนินงานแบบบูรณาการภายใต้ความร่วม
มือกับภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วน2 ซ่ึงจากการประเมินความรู้
และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 
1-3 จากการสุ่มชั้นปีละ 50 คน รวม 150 คน พบว่านักศึกษา
ส่วนใหญ่ไม่ทราบขั้นตอนในการช่วยเหลือผู้ป่วยหมดสติคิด
เป็นร้อยละ 8 และไม่ทราบขั้นตอนการใช้เครื่องกระตุกหัวใจ
ด้วยไฟฟ้าแบบอัตโนมัติ (AED) ร้อยละ 10 รวมทั้งไม่ทราบ
ตำ�แหน่งในการวางมือเพ่ือกดนวดหัวใจ ร้อยละ 32 นอกจากน้ี
จากการสังเกตเมื่อให้นักศึกษาฝึกทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพ
ขั้นพื้นฐานจากหุ่นจำ�ลอง พบว่านักศึกษาส่วนใหญ่จะนิ่งงง 
และมองไปรอบ ๆ  บริเวณหุ่นจำ�ลองเป็นเวลาประมาณ 1-2 
นาทีก่อนจึงจะเริ่มทำ�การช่วยฟื้นคืนชีพผู้ป่วย นักศึกษาบาง
คนกดหน้าอกผิดตำ�แหน่ง และไม่เปิดใช้กล่องอุปกรณ์ช่วยชีวิต 
รวมทั้งที่ผ่านมาการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการในการช่วยฟื้น
คืนชีพสำ�หรับนักศึกษาพยาบาล ยังไม่มีการจัดอบรมอย่าง
เป็นรูปธรรมที่ชัดเจนในลักษณะของงานวิจัย ตลอดจนยังไม่
เคยมีการเก็บข้อมูลอย่างเป็นระบบและวิเคราะห์ถึงประสิทธิผล

ของการจัดอบรมในนักศึกษาพยาบาล ทำ�ให้ขาดหลักฐาน
เชงิประจกัษเ์กีย่วกบัผลลพัธท์ีเ่กดิขึน้จากการอบรมทัง้ในดา้น
ความรู้และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพ จากปัญหาที่พบจึงเป็น
ความจำ�เป็นเร่งด่วนที่นักศึกษาพยาบาลควรได้รับการพัฒนา
ความรู้และทักษะการช่วยฟื้นชีวิตขั้นพื้นฐาน รวมทั้งการเข้า
ถึงอุปกรณ์ในการช่วยฟื้นคืนชีพได้ทันท่วงทีเม่ือมีผู้ป่วยภาวะ
หัวใจหยุดเต้นเฉียบพลัน ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาผลของการ
ให้ความรู้และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ เพื่อส่งเสริมให้
นักศึกษามีสมรรถนะปฏิบัติการช่วยฟื้นชีวิตได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและถูกต้องตามมาตรฐานการดูแลรักษา 

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวจิยัครัง้นีเ้ปน็กระบวนการศกึษาโดยใชแ้นวคดิ
ทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม (Bloom’s taxonomy)9 กล่าวคือ 
เมือ่บคุคลเกดิการเรยีนรูจ้ะทำ�ใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงขึน้ใน 3 
ด้าน คือ 1) ด้านความรู้ ความเข้าใจ ความคิด (Cognitive 
domain) 2) ด้านความรู้สึก ทัศนคติ ค่านิยม (Affective 
domain) และ 3) ด้านความชำ�นาญ (Psychomotor 
domain) ซึ่งหากบุคคลเกิดการเรียนรู้ เกิดความเข้าใจ และมี
ความเชื่อมั่นแล้ว จะทำ�ให้นำ�สิ่งต่าง ๆ  ที่ได้จากการเรียนรู้นั้น
ไปใช้ในการปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง 

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย
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วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 เพื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ในการ

ช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรม-

ราชชนนี กรุงเทพ ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม

	 2. 	เพื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนขั้นตอนทักษะ

การช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล

บรมราชชนนี กรุงเทพ ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม

สมมติฐานวิจัย 
	 1. 	ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพ          

ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

กรุงเทพ หลังเข้าร่วมกิจกรรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม

	 2. 	คา่เฉลีย่คะแนนข้ันตอนทกัษะการชว่ยฟืน้คนืชพี

ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

กรุงเทพ หลังเข้าร่วมกิจกรรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม

ระเบียบวิธีวิจัย
	 วิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (quasi-

experimental research) 

 	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

	 ประชากร คือ นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 1-3 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ประจำ�ปีการศึกษา 

2561 จำ�นวน 446 คน ส่วนกลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาที่ยัง

ไม่เคยผ่านการอบรมหลักสูตรการช่วยชีวิตมาก่อน ผู้วิจัยได้

ทำ�การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย 

(sample random sampling) ชั้นปีละ 50 คน รวมทั้งหมด

จำ�นวน 150 คน มาเข้ากลุ่มทดลองโดยความสมัครใจ ซึ่ง

เป็นการคัดเลือกตามคุณสมบัติท่ีกำ�หนด (Inclusion criteria) 

การไดม้าของจำ�นวนกลุม่ตวัอยา่งในการทดลองครัง้นีใ้ชเ้กณฑ์

คำ�นวณ ES = 0.5s หมายถึง ผลการทดลองขนาดกลาง 

และกำ�หนดค่าความเชื่อมั่น 95% ซึ่งคำ�นวณได้ชั้นปีละ 43 

คน และเพื่อป้องกันการถอนตัวจากการวิจัย (Drop-out) 

ของกลุ่มตัวอย่างระหว่างการทดลอง ดังนั้นผู้วิจัยจึงกำ�หนด

กลุม่ตวัอยา่งชัน้ปลีะ 50 คน เพือ่ใหม้ขีอ้มลูเพยีงพอในการหา

ข้อสรุปอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

	 การพิทักษ์สิทธิผู้ร่วมวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ

วจิยัและจรยิธรรมการวจิยัในมนษุยข์องวทิยาลัยพยาบาลบรม

ราชชนน ีกรงุเทพ รหสัจรยิธรรมวจิยั 2562-11 ลงวนัทีป่ระชมุ 

26 เมษายน พ.ศ. 2562 กลุ่มตัวอย่างได้รับการชี้แจง

วตัถปุระสงค์ของการทำ�วจิยั ขัน้ตอนวธิกีารเกบ็รวบรวมขอ้มลู 

เข้าร่วมวิจัยเป็นไปโดยสมัครใจ และสามารถถอนตัวจากการ

วิจัยได้ตลอดโดยไม่มีผลต่อการเรียนการสอน ข้อมูลที่ได้จะ

ถูกเก็บเป็นความลับและนำ�เสนอในภาพรวม

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบ

ด้วย 3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 	ขอ้มลูทัว่ไปของนกัศกึษาพยาบาลศาสตร์

ชั้นปีที่ 1-3 ปีการศึกษา 2561 

	 ส่วนที่ 2 	แบบประเมินทักษะและขั้นตอนการช่วย

ฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน เพื่อวัดผลสัมฤทธิ์ด้านทักษะของกลุ่ม

ตัวอย่างก่อนและหลังจากเสร็จสิ้นการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 

โดยให้กลุ่มตัวอย่างปฏิบัติการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานกับ

หุ่นจำ�ลอง (Laerdal skill reporting manikin) มีทั้งหมด 

7 ขั้นตอน ร่วมกับการใช้เครื่อง AED ลักษณะแบบประเมิน

ประกอบด้วย ไม่ได้ทำ� ทำ�ไม่ถูกหรือผิดขั้นตอน และทำ� 

ในการประเมินทักษะและข้ันตอนการช่วยฟ้ืนคืนชีพข้ัน

พ้ืนฐานนีจ้ะประเมนิกลุม่ตวัอยา่งไดร้อบละ 3 คน ใชเ้วลารอบ

ละ 15 นาท/ีกลุ่ม โดยเกณฑ์การใหค้ะแนนแบบประเมนิทกัษะ

และขัน้ตอนการชว่ยฟืน้คนืชพีขัน้พืน้ฐาน จะได ้1 คะแนนเมือ่

ปฏิบัติได้ถูกต้องเท่านั้น ส่วนประสิทธิภาพในการกดหน้าอก

ระบบจะประมวลผลออกมาเป็น % ค่าเฉลี่ยของระดับ

สมรรถนะการฝึกทักษะท่ีผ่านเกณฑ์คือ ต้ังแต่ 80% เป็นต้นไป

	 ส่วนที่ 3 	แบบทดสอบความรู้ก่อน-หลังเข้ารับการ

อบรมเกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพเมื่อมีภาวะหัวใจหยุดเต้น

ในประเด็น “หัวใจหยุดเต้นสำ�คัญอย่างไรและใครเป็นกลุ่ม

เสีย่งบา้ง” เพือ่วดัผลสมัฤทธิด์า้นความรูข้องกลุม่ตวัอยา่งกอ่น

และหลังจากเสร็จสิ้นกระบวนการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 

โดยผู้วิจัยนำ�แบบทดสอบของ Chaisongmuang และ 

Pearkao10 มาใช้เนื่องจากเนื้อหาของข้อคำ�ถามที่สร้างขึ้น

ครอบคลมุสมรรถนะปฏบิตัใินการชว่ยฟืน้ชวีติขัน้พืน้ฐานทีถ่กู

ต้องและเหมาะสมตามมาตรฐานที่กำ�หนดโดยสมาคมหัวใจ

อเมริกัน ปี ค.ศ. 2015 ซึ่งเป็นแบบทดสอบที่ถูกนำ�มาใช้อย่าง

แพร่หลาย และเป็นท่ียอมรับของบุคลากรทางการแพทย์และ
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ทีมหน่วยกู้ชีพ ประกอบด้วยข้อคำ�ถาม 20 ข้อ ชนิดแบบปรนัย 

4 ตัวเลือก โดยใช้ระยะเวลาในการทำ�แบบทดสอบ 20 นาที

	 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

	 1. 	หุน่จำ�ลอง (Laerdal skill reporting manikin) 

ได้ผ่านการสอบเทียบมาตรฐานให้เป็นไปตามแนวทางปฏิบัติ

ของสมาคมหัวใจอเมริกัน ปี ค.ศ. 2010

	 2. 	แบบทดสอบท่ีใช้ได้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพ

เครือ่งมอืจากผูเ้ชีย่วชาญเกีย่วกบัการชว่ยฟืน้คนืชพีเมือ่มภีาวะ

หัวใจหยุดเต้น จำ�นวน 5 ท่าน พบว่าแบบทดสอบความรู้

เกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพเม่ือมีภาวะหัวใจหยุดเต้น มีค่า

ดชันคีวามสอดคลอ้ง (IOC) ในแตล่ะขอ้อยูร่ะหวา่ง 0.6-1 และ

ตรวจสอบความเชื่อม่ัน (reliability) ด้วยวิธีการทดสอบซํ้า    

ได้ค่าสัมประสิทธิ์ความเที่ยงเท่ากับ 0.79 

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1.	 ผูว้จิยัทำ�หนงัสอืขออนมุตัเิพือ่ดำ�เนนิงานวจิยัใน

นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 1-3 วิทยาลัยพยาบาลบรม-

ราชชนนี กรุงเทพ ประจำ�ปีการศึกษา 2561 ที่ยังไม่เคยผ่าน

การอบรมหลกัสตูรการชว่ยฟืน้คนืชพีทีจ่ดัโดยวทิยาลยัมากอ่น 

ชั้นปีละ 50 คน รวมท้ังหมดจำ�นวน 150 คน จากคณะ

กรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ 

	 2. 	ทำ�หนังสือขออนุมัติเชิญหัวหน้าหน่วย EMS 

และทมีผูช้ว่ย พรอ้มประสานงานกบัทมี เพือ่จดักจิกรรมใหก้บั

นักศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 1-3 ท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่าง และขอใช้

สถานที่ในการปฏิบัติทักษะขั้นตอนการช่วยฟื้นคืนชีพกับหุ่น

จำ�ลอง ณ ศูนย์ฝึกอบรมของโรงพยาบาลราชวิถี 

	 3. 	ประชาสัมพันธ์การวิจัยและติดต่อประสานงาน

กับนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ช้ันปีท่ี 1-3 วิทยาลัยพยาบาล

บรมราชชนนี กรุงเทพ ที่ยังไม่เคยผ่านการอบรมหลักสูตร

การชว่ยชวีติขัน้พืน้ฐานทีจ่ดัโดยวทิยาลยัมากอ่น มคีณุลกัษณะ

เข้าเกณฑ์มาเป็นกลุ่มตัวอย่างชั้นปีละ 50 คน รวมทั้งหมด

จำ�นวน 150 คน เพื่อชี้แจงเก่ียวกับวัตถุประสงค์การวิจัย 

วิธีการวิจัย ประโยชน์และปัจจัยเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้น 

	 4. 	ดำ�เนินการเก็บรวบรวมข้อมูลในกลุ่มตัวอย่าง 

เป็นขั้นตอนดังนี้

		  4.1 	ทำ�การประเมนิทกัษะและขัน้ตอนการชว่ย

ฟื้นคืนชีพในกลุ่มตัวอย่างครั้งละ 50 คน แยกตามชั้นปี โดยใช้

โจทยส์ถานการณ ์“เมือ่เจอผูป้ว่ยหมดสตแิละหยดุหายใจ เปน็

คนแรก ท่านจะทำ�อย่างไร” ให้เวลานักศึกษาคนละ 2 นาที 

สำ�หรบัปฏบิตักิารชว่ยฟืน้คนืชพีกบัหุน่จำ�ลอง ณ โรงพยาบาล

ราชวิถี 	  

		  4.2 	ทำ�แบบทดสอบความรูเ้กีย่วกบัการชว่ยฟืน้

คืนชีพเมื่อมีภาวะหัวใจหยุดเต้น ในประเด็น “หัวใจหยุดเต้น

สำ�คัญอย่างไรและใครเป็นกลุ่มเสี่ยงบ้าง” ผ่าน Google 

form โดยใช้ระยะเวลาในการทำ�แบบทดสอบ 20 นาที และ

แจ้งข้อมูลให้ทราบในภาพรวม

		  4.3 	จัดกิจกรรมการให้ความรู้และทักษะการ

ช่วยฟ้ืนคืนชีพ ให้กับกลุ่มตัวอย่างโดยแยกเป็นช้ันปีละ 50 คน 

เพือ่ใหเ้กดิการเรยีนรูแ้ละการฝกึทกัษะการชว่ยฟืน้คนืชพีอยา่ง

ทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ จำ�นวน 3 ครั้ง ใช้เวลาครั้งละ 3-4 

ชั่วโมง 

		  4.4 	ประเมินความรู้และทักษะการช่วยฟื้น

คืนชีพในกลุ่มตัวอย่างอีกครั้ง หลังได้เข้าร่วมกิจกรรมให้

ความรู้และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพ ณ ศูนย์ฝึกอบรม 

โรงพยาบาลราชวิถี ในเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2562

	 5. 	รวบรวมและตรวจสอบความสมบรูณข์องขอ้มลู 

เพื่อวิเคราะห์ข้อมูลและสรุปผลการวิจัย

	 6. 	แปลผลและรายงานผลการวิจัย และจัดทำ�เล่ม

วิจัยฉบับสมบูรณ์และตีพิมพ์เผยแพร่

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 1. 	วเิคราะหข์อ้มลูทัว่ไป โดยใชส้ถติใินการแจกแจง

ความถี่ ร้อยละ 

	 2. 	วิเคราะห์แบบประเมินทักษะและขั้นตอนการ

ช่วยฟื้นคืนชีพ และแบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับการช่วยฟื้น

คืนชีพเมื่อเกิดภาวะหัวใจหยุดเต้น ด้วยการหาค่าสถิติพื้นฐาน 

ได้แก่ ค่าเฉล่ีย ค่าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน เพ่ือแสดงลักษณะ

ของข้อมูล ระดับความรู้และทักษะขั้นตอนการช่วยฟื้นคืนชีพ 

	 3. 	วเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบคา่เฉลีย่ของคะแนนความ

รู้และทักษะและขั้นตอนการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษา

พยาบาลในกลุม่ตวัอยา่งกอ่นและหลงัเขา้รว่มกจิกรรม โดยใช้

สถิติการทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยโดยใช้สถิติ 

Dependent t-test
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ผลการวิจัย
	 การศึกษาวิจัยครั้งนี้ สรุปผลการวิจัยได้ดังนี้
	 1. 	ผลคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพ
ขั้นพื้นฐานของนักศึกษาพยาบาลแต่ละชั้นปี ก่อนเข้าร่วม
กิจกรรม พบว่านักศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 มีคะแนนเฉลี่ย
ความรูใ้นการชว่ยฟืน้คนืชพีสงูกวา่ชัน้ปทีี ่2 และชัน้ปทีี ่1 ตาม
ลำ�ดับดังนี้ 14.52, 14.32 และ 12.52 และนักศึกษาพยาบาล
ชัน้ปทีี ่2 มคีะแนนเฉลีย่ความรูใ้นการชว่ยฟืน้คนืชพีสงูกวา่ชัน้
ปีที่ 1 เพราะนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 และ 3 จะได้รับการ
จดักจิกรรมการเรียนการสอนในหมวดวชิาชีพทางการพยาบาล 
ที่มีความซับซ้อนและหลากหลายและมีประสบการณ์ในการ
ขึ้นฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วย ทำ�ให้นักศึกษามีความรู้และ
ความเข้าใจเกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพได้มากกว่านักศึกษา
พยาบาลชั้นปีที่ 1 ดังตารางที่ 1
	 2. 	ผลการฝึกทักษะในการช่วยฟื้นคืนชีพของ
นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 1-3 วิทยาลัยพยาบาลบรม-
ราชชนน ีกรุงเทพ โดยใหก้ลุม่ตวัอยา่งปฏบิตักิารช่วยฟืน้คนืชพี
กับหุ่นจำ�ลอง ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม พบว่านักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 1-3 ทุกคน ไม่ได้ตรวจสอบความปลอดภัยของผู้หมด
สติในขั้นตอนแรก และเมื่อพิจารณาครบทุกขั้นตอน พบว่า 
ข้ันตอนการนับ 1-2-3 และทำ�กดปุ่ม shock นักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 1-2 ไม่ได้ปฏิบัติ ซึ่งขั้นตอนต่าง ๆ  ในการช่วยฟื้น
คืนชีพมีการปฏิบัติที่ถูกต้อง ไม่ถูกต้อง และไม่ทำ� โดยท้ัง 3 
ชั้นปีมีทักษะปฏิบัติแต่ละขั้นตอนสูงและต่ําสลับกัน ซึ่งไม่
สามารถบอกได้ว่าชั้นปีไหนมีทักษะท่ีสูงกว่ากันอย่างชัดเจน 
อาจเป็นเพราะเกิดความตื่นเต้น และด้านความแข็งแรงของ

ร่างกายแต่ละบุคคลไม่เท่ากัน ทำ�ให้บางคนไม่มีแรงกดหน้าอก
หรือกดไม่ลึกพอ รวมทั้งไม่เคยผ่านการฝึกอบรมการช่วย
ฟืน้คนืชพีมากอ่น จงึยงัไมท่ราบขัน้ตอนการชว่ยชวีติทีถ่กูตอ้ง 
และเปน็การสะทอ้นใหเ้หน็วา่ขอ้มลูค่าคะแนนของแตล่ะชัน้ปี
ก่อนทดลองมีการกระจายของข้อมูลเป็นโค้งปกติ สามารถ
วิเคราะห์ทางสถิติและอภิปรายผลต่อไปได้ ผลปรากฎดัง
ตารางที่ 2
	 3.	 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ใน
การช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนน ีกรงุเทพ กอ่นและหลังเขา้รว่มกจิกรรม 
พบว่าคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษา
พยาบาล หลังเข้าร่วมกิจกรรม (  = 15.89, SD. = 1.78) 
สูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม (  = 13.80, SD. = 2.35) อย่างมี
นัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .001 ดังตารางที่ 3
	 4. 	ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนขั้นตอนใน
การฝึกทักษะช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ก่อนและหลังเข้าร่วม
กิจกรรม พบว่า คะแนนเฉลี่ยขั้นตอนในการฝึกทักษะช่วย
ฟื้นคืนชีพหลังเข้าร่วมกิจกรรม (  = 6.58, SD = 2.33) สูงกว่า
ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม (  = 1.74, SD = 2.02) อย่างมีนัยสำ�คัญ
ทางสถิติที่ระดับ .001 (ดังตารางที่ 4) และประสิทธิภาพ
ขั้นตอนการกดนวดหัวใจ หลังเข้าร่วมกิจกรรม (  = 63.21, 
SD. =  16.70) สูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม (  = 49.30, 
SD. = 14.20) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .001 ดัง
ตารางที่ 5

ตารางท่ี 1 	แสดงผลคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลแต่ละช้ันปี ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม (คะแนน

	 เต็ม 20 คะแนน) (n = 150)

คะแนนเฉลี่ยความรู้ (pre-test)	 Min.	 Max.	  	 SD.	 ระดับ

ชั้นปีที่ 1	 6	 16	 12.52	 2.306	 ไม่ผ่าน

ชั้นปีที่ 2	 10	 19	 14.32	 2.133	 ไม่ผ่าน

ชั้นปีที่ 3	 9	 20	 14.52	 2.131	 ไม่ผ่าน

รวมทุกชั้นปี	 6	 20	 13.80	 2.352	 ไม่ผ่าน
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ตารางที่ 2 แสดงผลการฝกทักษะการชวยฟนคืนชีพขั้นพื้นฐานของนักศึกษาพยาบาล กอนเขารวมกิจกรรม 

ขั้นตอนการชวยฟนคืนชีพพื้นฐาน ทำ ทำไมถูกหรือผิดขั้นตอน ไมไดทำ
  ป 1 ป 2 ป 3

ยัภดอลปมาวคบอสจวรต  0 0 0 0 0 0 100 100 100 
ยวปูผกยีรเกุลป  36.00 52.00 44.00 16.00 24.00 32.00 48.00 24.00 24.00 

 กยีรเรทโ อืลหเยวชมาวคอข 1669 
และ AED 10.00 12.00 18.00 4.00 34.00 12.00 86.00 54.00 70.00 

 นใยาภรจพีชะลแ จใยาหรากจวรต
10 ทีานิว  30.00 30.00 26.00 36.00 30.00 30.00 34.00 40.00 44.00 

ีทนัทกอานหดกรากาํท  30 สครั้ง บัล
 จใยาหยวช 2 ครั้ง 12.00 18.00 6.00 64.00 60.00 64.00 24.00 22.00 30.00 

  คะแนนเฉลี่ย (%)
         ป 1 ป 2 ป 3       

กึลดก  5-6 )%( รตมเิตนซเ     5.96 9.94 11.59   
 

  
งอตกูถว็รเารตัอ  100-120  ีทาน/ครั้ง     22.82 33.88 29.91   

 
  

ูถอืมงาวงนหแาํต )%( งอตก     54.14 66.56 76.78   
 

  
)%( ดุสอืมยอลป     91.68 95.04 93.26   

 
  

ฉลี่ยทั้งหมด)เ( งอตกูถกอานหดกมวร    43.65 51.36 52.88     

  ทำ ทำไมถูกหรือผิดขั้นตอน ไมไดทำ

  
จใยาหนิดเงาทดปเจใยาหยวช  

บีบ  กาปาขเมลาปเ กูมจ 1 ทีานิว  
18.00 16.00 0 4.00 12.00 12.00 78.00 80.00 76.70 

 ชใดปเะณขเนื่องอตกอานหดก AED 4.00 0 4.00 2.00 0 12.00 94.00 62.00 85.30 

ครื่องเดปเมุปดก 8.00 2.00 38.00 2.00 0 4.70 90.00 50.00 79.30 
นผแาํน  electrode 2 นบดิต นผแ

วิผ งนหแาํตมาตงันห  
6.00 0 42.00 4.00 2.00 4.70 90.00 50.00 79.30 

รากาํทงาวหะรยวปูผวัตงอตะตแมไ
หะารคเิว  

6.00 2.00 34.00 4.00 0 5.30 90.00 54.00 80.70 

บัน  1-2-3  มุปดกาํทะลแ shock 
งอตกูถงายอ  

0 0 10.00 6.00 0 13.30 94.00 56.00 83.30 

าทํงัลหีทนัทอตกอานหดก การ 
shock 

4.00 0 28.00 2.00 0 4.60 94.00 60.00 84.70 

ป 1 ป 2 ป 3 ป 1 ป 2 ป 3

ป 1 ป 2 ป 3 ป 1 ป 2 ป 3 ป 1 ป 2 ป 3

ตารางที่ 2 แสดงผลการฝึกทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานของนักศึกษาพยาบาล ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม 
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	 5. 	ผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการสนทนากลุ่ม 

(Focus group discussion) ของผู้ให้ข้อมูลหลัก จากนักศึกษา

กลุ่มตัวอย่างชั้นปีละ 10 คน เพื่อแลกเปลี่ยนความคิดเห็น

และสะท้อนคิดเกี่ยวกับตนเองจากประสบการณ์การเรียนรู้

ระหวา่งการจดักจิกรรมใหค้วามรูแ้ละทกัษะการชว่ยฟืน้คนืชพี 

พบวา่ผูใ้หข้อ้มลูหลกัทัง้หมดเหน็ประโยชนข์องการจดักจิกรรม

ให้ความรู้และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพกับบทบาทการเป็น

นักศึกษาพยาบาล ได้แสดงความคิดเห็นหลากหลาย จำ�แนก

ได้ 6 ประเด็นย่อยเรียงลำ�ดับจากมากไปหาน้อย ดังนี้               

1) เพิ่มทักษะในการช่วยชีวิต 2) มีความรู้เกี่ยวกับการ CPR ที่

ถกูตอ้ง 3) ชว่ยชวีติคนทีห่มดสตไิดจ้รงิและอาจไดท้ำ�บนวอรด์ 

4) เป็นความรู้ติดตัวไว้ใช้ในยามฉุกเฉิน และนำ�ความรู้ที่

ได้รับไปสอนต่อ 5) เป็นพื้นฐานในการเรียนวิชาวิกฤต และ 

6) เพ่ิมความม่ันใจ ซ่ึงผู้ให้ข้อมูลหลักได้กล่าวด้วยคำ�ดังตัวอย่าง

ต่อไปนี้ “ทำ�ให้มีความรู้เกี่ยวกับการ CPR ที่ถูกต้อง เมื่อเกิด

เหตุฉุกเฉินหรือพบเห็นสถานการณ์ฉุกเฉินสามารถตัดสินใจ

และชว่ยเหลอืเบือ้งตน้ไดอ้ยา่งเหมาะสม” ID 17, 18, 24, 25, 

31, 33, 34

	

	

ตารางที่ 3 	แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล หลังเข้าร่วมกิจกรรม (คะแนน

	 เต็ม 20 คะแนน)

Test	 n	 Total score	   	 S.D.	 t	 p

Pretest	 150	 20	 13.80	 2.352	 10.12	 <.001

Posttest	 150	 20	 15.89	 1.789		

	

	

	

	

ตารางที่ 4 	แสดงการเปรียบเทียบขั้นตอนในการฝึกทักษะช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล หลังเข้าร่วมกิจกรรม 	

Test	 n	 Total score	    	 S.D.	 t	 p

Pretest	 150	 12	 1.74	 2.02	 20.24	 <.001

Posttest	 150	 12	 6.58	 2.34		

ตารางที่ 5 	แสดงการเปรียบเทียบประสิทธิภาพขั้นตอนการกดนวดหัวใจในการฝึกทักษะช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล 

	 หลังเข้าร่วมกิจกรรม (คะแนนเต็ม 100 คะแนน)

Test	 n	 Total score	    	 S.D.	 t	 p

Pretest	 150	 100	 49.30	 14.20	 7.47	 <.001

Posttest	 150	 100	 63.21	 16.70		
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อภิปรายผลการวิจัย
	 1. 	ผลคะแนนเฉลีย่ความรูใ้นการช่วยฟืน้คนืชพีของ

นักศึกษาพยาบาลแต่ละชั้นปี ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม พบว่า

นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 มีคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วย

ฟืน้คนืชพีสงูกวา่ชัน้ปทีี ่2 และชัน้ปทีี ่1 ตามลำ�ดบัดงันี ้14.52, 

14.32 และ 12.52 และนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 มีคะแนน

เฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานสูงกว่าชั้นปีที่ 1 

เพราะนักศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 2 และ 3 จะได้รับการจัด

กิจกรรมการเรียนการสอนในหมวดวิชาชีพทางการพยาบาล 

ที่มีความซับซ้อนและหลากหลายและมีประสบการณ์ในการ

ข้ึนฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยทำ�ให้นักศึกษามีความรู้และความ

เข้าใจเกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพได้มากกว่า ส่วนนักศึกษา

พยาบาลชั้นปีที่ 1 ยังไม่มีประสบการณ์ดังกล่าว ซึ่งสามารถ

เทียบเคียงกับการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับความรู

และทักษะในการชวยฟนคืนชีพของพยาบาล โรงพยาบาล

สงขลานครินทร์ ซึ่งกลุมตัวอยางเปนพยาบาลที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงขลานครินทร ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยาง

รอยละ 53.51 มีคะแนนความรูเก่ียวกับการชวยฟนคืนชีพ

ในระดับตํ่า และรอยละ 66.88 มีคะแนนทักษะการชวย

ฟนคืนชีพโดยรวมในระดับสูง ประสบการณตรงในการชวย

ฟนคนืชพีและลกัษณะหอผูปวยทีป่ฏบิตังิานมคีวามสมัพนัธกบั

ความรูเกี่ยวกับการชวยฟนคืนชีพในระดับตํ่า และมีความ

สัมพันธกับทักษะเกี่ยวกับการช่วยฟนคืนชีพในระดับต่ํา11 

สามารถอภิปรายได้ว่าการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนและ

ประสบการณใ์นการขึน้ฝกึปฏบิตังิานในหมวดวชิาชพีทางการ

พยาบาล ทำ�ใหน้กัศกึษามคีวามรูแ้ละความเขา้ใจเกีย่วกบัการ

ช่วยฟื้นคืนชีพมากขึ้นตามลำ�ดับของชั้นปี

	 2. ผลการฝึกทักษะในการช่วยฟื้นคืนชีพของ

นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 1-3 วิทยาลัยพยาบาลบรม-

ราชชนนี กรุงเทพ โดยกลุ่มตัวอย่างปฏิบัติการช่วยฟื้นคืนชีพ

กับหุ่นจำ�ลอง ร่วมกับการใช้เครื่อง AED พบว่านักศึกษา

พยาบาลชัน้ปทีี ่1-3 ทกุคน ไมไ่ดต้รวจสอบความปลอดภยัของ

ผูห้มดสตใินขัน้ตอนแรก และเมือ่พจิารณาครบทกุขัน้ตอน พบ

ว่าขั้นตอนการนับ 1-2-3 และทำ�กดปุ่ม shock นักศึกษา

พยาบาลชั้นปีที่ 1-2 ไม่ได้ปฏิบัติ ซึ่งขั้นตอนต่าง ๆ  ในการช่วย

ฟื้นคืนชีพ มีการปฏิบัติที่ถูกต้อง ไม่ถูกต้อง และไม่ทำ� โดยทั้ง 

3 ชั้นปี มีทักษะปฏิบัติแต่ละขั้นตอนสูงและตํ่า สลับกัน ซึ่งไม่

สามารถบอกได้ว่าชั้นปีไหนมีทักษะที่สูงกว่ากันอย่างชัดเจน 

อาจเป็นเพราะเกิดความตื่นเต้น และด้านความแข็งแรงของ

รา่งกายแตล่ะบคุคลไมเ่ทา่กนั ทำ�ใหบ้างคนไมม่แีรงกดหนา้อก

หรือกดไม่ลึกพอ รวมทั้งไม่เคยผ่านการฝึกอบรมการช่วย

ฟ้ืนคืนชีพมาก่อน จึงยังไม่ทราบข้ันตอนการช่วยชีวิตท่ีถูกต้อง 

สอดคล้องกับการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การ

รับรู้สมรรถนะของตนเองในการปฏิบัติการช่วยฟื้นชีวิตขั้น

พื้นฐาน และความสามารถในการกดหน้าอก ในนักศึกษา

พยาบาลระดับปริญญาตรี พบว่ามีการกดหน้าอกที่ตื้น (< 50 

มิลลิเมตร) และกดด้วยอัตราเร็วเกินไป (> 120 ครั้งต่อนาที) 

รวมทัง้ความรูใ้นการชว่ยฟืน้ชวีติขัน้พืน้ฐานมคีวามสมัพนัธก์บั

ร้อยละของความถูกต้องในการกดหน้าอก นอกจากนี้  

ผลการศึกษาพบว่าความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับการรับรู้สมรรถนะ

ของตนเองในการช่วยฟื้นชีวิตขั้นพื้นฐาน และการรับรู้

สมรรถนะของตนเองไม่มีความสัมพันธ์กับร้อยละของความ

ถูกต้องในการกดหน้าอก8, 11 สามารถอภิปรายได้ว่า

	 3. 	การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ในการ

ชว่ยฟืน้คนืชพีของนกัศกึษาพยาบาลศาสตร ์วทิยาลยัพยาบาล

บรมราชชนนี กรุงเทพ ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม พบว่า

คะแนนเฉล่ียความรู้ในการช่วยฟ้ืนคืนชีพของนักศึกษาพยาบาล

หลังการเข้าร่วมกิจกรรม (  = 15.89, SD. = 1.78) สูงกว่าก่อน

การเขา้รว่มกจิกรรม (  = 13.80, SD. = 2.35) อยา่งมนียัสำ�คญั

ทางสถิติที่ระดับ .001 แสดงว่าการจัดกิจกรรมให้ความรู้การ

ช่วยฟ้ืนคืนชีพของนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ โดยการบรรยาย

ร่วมกับการเปิดวิดีทัศน์เกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพ ส่งผลให้

คะแนนเฉลี่ยความรู้ในการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษา

พยาบาลทุกชั้นปีสูงขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับสมมติฐานการวิจัยที่

ตั้งไว้ รวมทั้งสอดคล้องกับงานวิจัยเชิงทดลองของนักวิชาการ

หลายท่านทั้งต่างประเทศและในประเทศไทยที่ได้ศึกษาเกี่ยว

กับการช่วยฟื้นคืนชีพ โดยใช้โปรแกรมหรือจัดกิจกรรมการ

ให้ความรู้ในการช่วยฟ้ืนคืนชีพ พบว่ากลุ่มทดลองมีระดับความรู้ 

เพ่ิมข้ึนและอยู่ในระดับท่ีสูงกว่ากลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติตั้งแต่ระดับ <.001-.0112-16 ทั้งนี้

เนื่องจากผู้วิจัยได้ทราบข้อมูลปัญหาจากการสำ�รวจความรู้

เบื้องต้นเกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาในกลุ่ม

ตัวอย่างที่ยังไม่เคยผ่านการอบรมหลักสูตรการช่วยชีวิตมา

ก่อน โดยการทำ�แบบทดสอบความรู้ ทำ�ให้ผู้วิจัยสามารถจัด
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กิจกรรมการพัฒนาความรู้เก่ียวกับการช่วยฟื้นคืนชีพได้ตรง

ประเด็นตามความต้องการของกลุ่มตัวอย่าง และการจัด

กิจกรรมได้ดำ�เนินการไปตามกระบวนการของรูปแบบการเรียน

การสอนที่เน้นการบูรณาการ เพื่อพัฒนาพุทธิพิสัย จิตพิสัย 

และทักษะพิสัย ตามแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม 

(Bloom’s taxonomy)9 ที่กล่าวว่าเมื่อบุคคลเกิดการเรียนรู้

จะทำ�ให้เกิดการเปลี่ยนแปลงขึ้น เป็นการส่งเสริมให้นักศึกษา

เข้าใจและสามารถปฏิบัติการช่วยฟื้นคืนชีพได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ

	 4.	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนข้ันตอนในการฝึก

ทักษะช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานของนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ 

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรงุเทพ กอ่นและหลงัเขา้รว่ม

กิจกรรม พบว่าคะแนนเฉลี่ยขั้นตอนในการฝึกทักษะช่วยฟื้น

คืนชีพขั้นพื้นฐานหลังการเข้าร่วมกิจกรรม (  = 6.58, SD.= 

2.33) สูงกว่าก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม (  = 1.74, SD.= 2.02) 

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .001 และประสิทธิภาพ

ขัน้ตอนการกดนวดหวัใจ หลงัการเขา้รว่มกจิกรรม (  = 63.21, 

SD= 16.70) สูงกว่าก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม (  = 49.30, 

SD= 14.20) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ < .001 แสดง

ว่าการจัดกิจกรรมการสอนสาธิตและสาธิตย้อนกลับ โดยการ

ฝึกปฏิบัติทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานกับหุ่นจำ�ลอง 

ร่วมกับการใช้เครื่อง AED ส่งผลให้คะแนนเฉลี่ยข้ันตอนใน

การฝึกทักษะช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน และประสิทธิภาพ

ขัน้ตอนการกดนวดหวัใจของนกัศกึษาพยาบาลทกุชัน้ปสีงูขึน้ 

สามารถปฏิบัติทักษะได้อย่างถูกต้องเหมาะสมทุกขั้นตอน 

และจากการสนทนากลุ่มพบว่าผู้ให้ข้อมูลหลักท้ังหมดเห็น

ว่าการจัดกิจกรรมสามารถพัฒนาทักษะขั้นตอนการช่วยฟื้น

คืนชีพขั้นพื้นฐานได้จริง เช่น รู้วิธี CPR ท่ีถูกต้อง สามารถ

ช่วยผู้ที่หมดสติได้ ลำ�ดับขั้นตอนการปฏิบัติ CPR ได้ พร้อมที่

จะเข้าไปช่วยเหลือโดยใช้ทักษะท่ีได้จากการอบรมให้ดีท่ีสุด 

เข้าใจหลักการและวิธีการทำ� CPR และการใช้เครื่อง AED ซึ่ง

สอดคล้องกับสมมติฐานการวิจัยที่ตั้งไว้ และสอดคล้องกับ

งานวิจัยเชิงทดลองของนักวิชาการหลายท่านทั้งต่างประเทศ

และในประเทศไทยที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับการช่วยฟื้นคืนชีพ

โดยใช้โปรแกรมหรอืจดักจิกรรมการฝึกอบรมขัน้ตอนทกัษะใน

การช่วยฟื้นคืนชีพที่พบว่ากลุ่มทดลองมีระดับทักษะการช่วย

ฟื้นคืนเพิ่มขึ้น และอยู่ในระดับที่สูงกว่ากลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับ

โปรแกรมอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติต้ังแต่ระดับ <.001-.01 12-16

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 1. 	ก่อนจัดกิจกรรมฝึกอบรมให้ความรู้และทักษะ

การช่วยฟื้นคืนชีพ ควรมีการประเมินความรู้และทักษะ

การช่วยฟื้นคืนชีพของนักศึกษาทุกชั้นปี เพื่อตรวจสอบ

สมรรถนะของนักศึกษาแต่ละชั้นปี จากนั้นทำ�การแบ่งกลุ่ม

และดำ�เนินการจัดกิจกรรมการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานให้

เหมาะสมในแต่ละกลุ่ม 

 	 2. 	ควรสนับสนุนให้มีการนำ�กิจกรรมฝึกอบรมการ

ใหค้วามรูแ้ละทกัษะการช่วยฟืน้คืนชพีไปปรบัใชห้รอืสรา้งใหม่

ในกลุ่มอาจารย์ เจ้าหน้าที่ และนักศึกษาทุกคน เพื่อส่งเสริม

ให้อาจารย์ เจ้าหน้าที่ และนักศึกษาทุกคน ได้มีความรู้และ

เกิดทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพที่ถูกต้อง 

	 3.	 ควรวางแผนการจดักจิกรรมในทกุป ีเพือ่เปน็การ

ทบทวนฝึกฝนให้เกิดความชำ�นาญมากย่ิงข้ึน ตลอดจนสามารถ

นำ�ความรู้และทักษะท่ีมีอยู่ไปถ่ายทอดให้แก่ชุมชนรอบวิทยาลัยฯ 

เพื่อตอบสนองนโยบายของสถาบัน

	

ข้อเสนอแนะเพ่ือการวิจัยในอนาคต
	 เพื่อให้แบบแผนการวิจัย (Research design) 

แตกต่างไปจากแบบศึกษากลุ่มเดียววัดสองครั้ง (The One-

Group Pretest-Posttest Design) ที่วิจัยในครั้งนี้ และมี

ความหลากหลายยิ่งขึ้น ผู้วิจัยที่มีความสนใจสามารถที่จะ

ออกแบบการวิจัยเป็นแบบ 2 กลุ่ม โดยมีกลุ่มควบคุมด้วยใน

การวจิยัครัง้ตอ่ไปได ้เนือ่งจากผลการเปลีย่นแปลงทีเ่กดิขึน้ไม่

สามารถสรุปได้อย่างหนักแน่นว่าเป็นผลมาจากสิ่งทดลอง 

เพราะอาจเกิดจากปัจจัยภายนอก (Extraneous factors) 

รบกวนได้
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