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บทคััดย่่อ
    วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีี

ภาวะหััวใจหยุุดเต้้น โดยการเรีียนรู้้�ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง 

     รููปแบบการวิิจััย :  การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ (Action research)

     วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มเป้้าหมายเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิงานพยาบาลส่่งต่่อและออกรัับเหตุุผู้้�ป่่วย จำำ�นวน 25 

คน ซึ่่�งได้้มาจากการเลืือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) เก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบวัดัความรู้้� แบบประเมิิน

ทัักษะและแบบสอบถาม วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้ค่่าความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

      ผลการวิิจััย : ภายหลังการพััฒนาพบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการจััดการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููงในผู้้�ป่่วยหััวใจ

หยุดุเต้้น โดยรวมด้้านการประเมินิ การบริหิารทีีมช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีพีขั้้�นสูงูและการตัดัสินิใจ และความสามารถในการจัดัการผ่า่น

เกณฑ์ ์80.0% แต่ด่้้านการจััดการตอบสนองภาวะฉุกุเฉิินการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีพีขั้้�นสููง ด้้านการประเมิินผู้้�ป่ว่ยในเรื่่�องการวิเิคราะห์์

ภาพคลื่่�นไฟฟ้้าหััวใจที่่�ผิิดปกติิตาม Algorithm ไม่่ผ่่านเกณฑ์์ และพบว่่าความพึึงพอใจโดยภาพรวมอยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุด 

(Mean= 4.64, SD.= 0.44)

    สรุุปและข้้อเสนอแนะ : จากผลการศึึกษาครั้้�งนี้้�ช่่วยให้้ผลลััพธ์์มีีประสิิทธิิภาพ เกิิดความปลอดภััยทั้้�งในบุุคลากร

และผู้้�ป่่วย ดัังนั้้�น ควรนำำ� Intervention นี้้�ไปใช้้ในหน่่วยงานต่่อไป

คำำ�สำำ�คััญ : การพััฒนาสมรรถนะ; การตอบสนองภาวะฉุุกเฉิิน; การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง
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Abstract
     Purposes : To develop the competency of professional nurses. To emergency response, advanced 

resuscitation, patients in cardiac arrest by learning through simulation situations.

      Study design : Action research.

      Materials and methods : 25 of participants were nurses who perform nursing work, transferring and 

responding to patient emergencies. The participants were obtained through purposive sampling.                        

Data were collected using knowledge test, Skill assessment form, and questionnaire. Data were analyzed 

using frequency, percentage, mean, and standard deviation.

      Main findings : After developing, it was found that participants Knowledgeable in managing 

advanced resuscitation in patients with cardiac arrest, overall assessment advanced resuscitation team 

management and decision making and the ability to manage passes the criteria was 80.0%,                                  

but emergency response management and advanced life support in terms of patient evaluation in             

analyzing abnormal electrocardiogram images according to the algorithm, There were not pass the             

criteria. Satisfaction on competency development model professional nurse In emergency response, 

advanced resuscitation of patients with cardiac arrest was overall at the highest level (Mean = 4.64,             

SD.= 0.44).

       Conclusion and recommendations : The results of this study help strengthen the results. It creates 

safety for both personnel and patients. Therefore, this intervention should be used in the next unit.

Keywords : Competency development; Emergency response; Advanced life support

*Registered Nurse, Professional Level, At Samat Hospital
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บทนำำ�
     ภาวะหัวัใจหยุดเต้้น (Cardiac arrest) เป็็นภาวะที่่�หัวัใจ

ของผู้้�ป่่วยไม่่มีีการบีีบตััวทำำ�ให้้ไม่่มีีการไหลเวีียนเลืือด               

ไปเลี้้�ยงอวััยวะต่่าง ๆ ซึ่่�งส่่งผลให้้อวััยวะทำำ�งานผิิดปกติิ           

โดยเฉพาะสมองที่่�จะเกิดิอาการหมดสติ ิ(Coma) ในช่่วงเริ่่�มต้้น

ผู้้�ป่ว่ยที่่�ประสบภาวะนี้้�ต้้องได้้รับการช่ว่ยเหลืือด้้วยการช่่วย

ฟื้้�นคืืนชีีพ (Cardiopulmonary resuscitation : CPR)             

ซึ่่�งเป็็นกระบวนการดููแลผู้้�ป่่วยเพื่่�อให้้อวััยวะสำำ�คััญโดย

เฉพาะสมองและหััวใจได้้รัับเลืือด และออกซิิเจนเพีียงพอ

ก่อ่นที่่�อวัยัวะต่า่ง ๆ จะเส่ื่�อมสภาพ จนเสีียชีวีิติ ความสำำ�เร็จ็

ของการทำำ� CPR ถููกวััดจากการกลัับมามีีสััญญาณชีีพ              

(Return of spontaneous circulation : ROSC) และ

อััตราการรอดชีีวิิต (Survival outcomes) การช่่วย                   

ฟื้้�นคืืนชีีพแบ่่งออกเป็็น 2 ขั้้�นตอน คืือ การช่่วยชีีวิิต                    

ขั้้�นพื้้�นฐาน (Basic life support :BLS) และการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นสููง (Advanced cardiac life support : ACLS)

ประเภทของผู้้�ป่่วยท่ี่�ไม่่ได้้รัับบาดเจ็็บ มีีอััตราการเสีียชีีวิิต

จากโรคหััวใจขาดเลืือดสููงมากถึึง 17.5-40.0% โดย                       

ปีี พ.ศ. 2560 สามารถช่่วยให้้การช่่วยเหลืือได้้ทันภายใน            

3 ชั่่�วโมงถึึง 57.14- 66.7% อััตราการตายจากโรคหลอด

เลืือด สมองอยู่่�ระหว่่าง 2.90-8.56% สามารถให้้การช่่วย

เหลืือได้้ทัันภายใน 3 ชั่่�วโมงคืือ 35.29-45.45% ซึ่่�งถืือว่่า

อยู่่�ใน ระดัับปานกลาง1 ภาวะหััวใจหยุุดเต้้นเป็็นปััญหา            

ที่่�สำำ�คััญที่่�เกิิดขึ้้�นได้้ตลอดเวลาทั้้�งในและนอกโรงพยาบาล 

เมื่่�อมีีภาวะหัวัใจหยุดเต้้นเกิิดขึ้้�น การให้้ความช่่วยเหลืือด้้วย

การทำำ� CPR ท่ี่�รวดเร็ว็ถูกต้้องและมีีประสิิทธิภาพจะสามารถ

ช่่วยชีีวิิตผู้้�ป่่วยได้้ แต่่ความสำำ�เร็็จในการทำำ� CPR มีีไม่่มาก

นัักโดยเฉพาะผู้้�ที่่�สามารถกลัับไปใช้้ชีวิิตได้้ตามปกติิ                 

จากหลายการศึึกษาพบว่่าการทำำ� CPR ส่่วนมาก                           

มัักไม่่ประสบผลสำำ�เร็็จและยัังมีีความเจ็็บป่่วยพิิการเกิิดขึ้้�น

รวมทั้้�งการเสีียชีีวิิตในระยะเวลาต่่อมา ปััญหาท่ี่�เกิิดขึ้้�นมา

จากความสามารถในการทำำ� CPR ของบุุคลากรทางการ

แพทย์์และระบบการแพทย์์และการเรีียนการสอน CPR                

ที่่�ไม่่เพีียงพอ ทำำ�ให้้มีีผลต่่อความสำำ�เร็็จในการทำำ� CPR2                        

พบว่่าปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการรอดชีีวิิตจากการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ          

ที่่�สำำ�คััญ คืือ ลัักษณะคลื่�นไฟฟ้าหััวใจชนิิด Ventricular 

Fibrillation (VF) ที่่�มีีโอกาสรอดชีีวิิตเพิ่่�มขึ้้�น 3.6 เท่่า และ

พบว่่าระยะเวลาที่่�ใช้้ใน การช่่วยชีีวิิตเพิ่่�มขึ้้�นทุุก ๆ 1 นาทีี

จะทำำ�ให้้อััตราการรอดชีีวิิตลดลง 0.9 เท่่า3 

      เช่น่เดียีวกับโรงพยาบาลอาจสามารถที่่�เป็น็โรงพยาบาล

ชุุมชนระดัับ F2 อยู่่�ห่างจากโรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด                              

30 กิิโลเมตร อยู่่�ห่่างจากโรงพยาบาลชุุมชนแม่่ข่่ายเสลภููมิิ 

28 กิิโลเมตร ไม่่มีีแพทย์เฉพาะทาง ไม่่มีีธนาคารเลืือด 

ประชากรในเขตบริิการ 73,500 คน งานอุุบััติิเหตุฉุุกเฉิิน

และนิิติเิวช สังักััดกลุ่่�มการพยาบาล ให้้บริิการผู้้�ป่่วยบาดเจ็บ็

ฉุุกเฉิินตลอด 24 ชั่่�วโมง ออกรัับ-ส่่งต่่อผู้้�ป่่วยบาดอุุบััติิเหตุุ

ฉุุกเฉิิน ให้้บริิการในโรงพยาบาล ปรึึกษาแพทย์์เฉพาะทาง

ตามช่่องทางด่่วนตามข้้อบ่่งชี้้�ร่่วมกัับเครืือข่่าย ให้้บริิการ          

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะเจ็็บป่่วยวิิกฤติิและต้้องส่่งต่่อโรงพยาบาล           

แม่่ข่่าย หากขีีดความสามารถซึ่่�งจำำ�แนกแบ่่งประเภทผู้้�ป่่วย

ตามระบบและกลุ่่�มโรคที่่�สำำ�คัญั เป็น็ต้้น4 อย่า่งไรก็ต็ามระบบ

การดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยหััวใจหยุดเต้้น ในโรงพยาบาล

อาจสามารถ มีีข้้อจำำ�กััดด้้านทรััพยากรบุุคลากร ไม่่มีีแพทย์์

เฉพาะทาง จำำ�นวนอุุปกรณ์์ช่่วยชีีวิิตที่่�ยัังไม่่พอเพีียงกัับ

จำำ�นวนผู้้�ป่ว่ยวิกิฤติท่ิี่�เพิ่่�มขึ้้�นทุกุปี ีทำำ�ให้้ผู้้�ป่ว่ยส่ว่นหนึ่�งต้้อง

ส่่งต่่อโรงพยาบาลแม่่ข่่าย จากรายงานสถิิติิจำำ�นวนผู้้�ป่่วย

หััวใจหยุดเต้้น ได้้รับการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ มีี  ROSC                               

ส่ง่ไปโรงพยาบาลแม่ข่่า่ย เฉลี่่�ย 55 ราย/ปี ีพบว่า่ มีแีนวโน้้ม

สููงขึ้้�นทุุกปีี โดยในปีี พ.ศ.2565 -2566 พบ จำำ�นวนสููงถึึง 

45,55 รายตามลำำ�ดับั (เฉลี่่�ย 44.52 ราย/วันั) และ 18,929 ราย 

(เฉลี่่�ย 51.86 ราย/วััน)5 จำำ�นวนพยาบาลท่ี่�ขึ้้�นปฏิิบััติิงาน 

3-4 คนต่่อเวรนอกเวลาราชการ ซึ่่� ง ยัังไม่่ เพีียงพอ                        

กัับความต้้องการการดููแล จึึงมีีการบริิหารอััตรากำำ�ลััง                        

โดยใช้้พยาบาลวิิชาชีีพจากทุุกหน่่วยงานในสัั งกััด                        

กลุ่่�มการพยาบาล ทำำ�หน้้าท่ี่�พยาบาลเวรส่่งต่่อและออกรับัเหตุ 

เป็็นอััตรากำำ�ลัังเสริิมเมื่่�อมีีผู้้�ป่่วยวิิกฤต หััวใจหยุุดเต้้น              

ต้้องได้้รับการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง ดัังนั้้�นด้้วยข้้อจำำ�กััด            

ด้้านภาระงานดัังกล่่าว ประกอบกัับสมรรถนะของพยาบาล

ในปฏิบิัตัิกิารพยาบาลผู้้�ป่่วยวิกิฤติขิองพยาบาลในแต่่ละแผนก

มีคีวามเหลื่่�อมกััน จากอายุงุาน ประสบการณ์ใ์นการทำำ�งาน 

การได้้รับการอบรมหลักสููตรเฉพาะทางมีีข้้อจำำ�กััดในด้้าน      

งบประมาณของโรงพยาบาล ทำำ�ให้้ได้้ตระหนักถึึงความเสี่่�ยง
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ความปลอดภััยต่่อผู้้� ป่่วยทั้้� งจากปััจจััยสิ่่� งสนัับสนุุน                       

ที่่�เกี่่�ยวข้้องไม่่ว่่าจะเป็็นการจััดอััตรากำำ�ลัังในการดููแลผู้้�ป่่วย

วิกิฤติทิี่่�ใส่ท่่อ่ช่ว่ยหายใจ การช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีีพขั้้�นสูงู การจัดัหา

ครุุภััณฑ์์ทางการแพทย์์เพื่่�อช่่วยชีีวิิต รวมถึึงการเพิ่่�ม

สมรรถนะของพยาบาลในการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วย

วิิกฤติิฉุุกเฉิินตลอด 24 ชั่่�วโมง และจากข้้อมููลรายงานอุุบััติิ

การณ์์ในผู้้�ป่่วยวิิกฤติิฉุุกเฉิินท่ี่�มีีภาวะหััวใจหยุดเต้้น และ         

ได้้รับการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพ มี ีROSC ได้้รับการส่่ง และมีีข้้อร้้อง

เรีียนเกี่่�ยวกัับการดำำ�เนิินงานของศููนย์์ส่่งต่่อ งานอุุบััติิเหตุุ

ฉุกุเฉินิ เกี่่�ยวกับั ความล่า่ช้้าในการเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่ว่ยที่่�ได้้รับั

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง และการให้้ข้้อมููลในการรัักษา

พยาบาลซึ่่�งเกิิดจาการสื่่�อสารจากทีีมผู้้�ให้้บริิการ6 

    สถาบัันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาลได้้กำ ำ�หนด

มาตรฐานให้้โรงพยาบาลและสถานพยาบาลทุุกแห่่งปฏิิบััติิ

เกี่่�ยวกับการดููแลผู้้�ป่่วยทีีมีีความเสี่่�ยงสููง ตอนท่ี่� III-4.2              

การดููแลผู้้�ป่่วยและการให้้บริิการทีีมีีความเสี่่�ยง สููง                         

โดยกำำ�หนดให้้มีีการเฝ้้าระวัังเมื่่�อผู้้�ป่่วยมีีอาการทรุุดลง           

หรืือเปลี่่�ยนแปลงเข้้าสู่่�ภาวะวิิกฤติิต้้องได้้รับการดููแลช่่วย 

เหลืือจากผู้้�เชี่่�ยวชาญทัันทีี7 ประกอบกัับมีีข้้อเสนอแนะ          

จากสถาบัันรัับรองคุุณภาพ สถานพยาบาลฯที่่�โรงพยาบาล

ต้้องพััฒนาคืือ 1) การ ประเมิินผู้้� ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงสููง                        

2) การพััฒนาบุุคลากรใน การดููแลผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงสููง และ 

3) การปรับระบบ ประเมิินสมรรถนะบุุคลากร8 การช่่วย         

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงในหอผู้้�ป่่วยวิิกฤติิผู้้�ใหญ่่ โดยดำำ�เนิินการ

พััฒนาใน 5 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 1) การพััฒนาแนวทางในการ

เฝ้้าระวัังการปองกัันและการรัักษาภาวะวิิกฤติิ ก่่อนหััวใจ

หยุดเต้้น 2) การพัฒันาระบบการขอความช่ว่ยเหลืือจากทีมี

ที่่่��ตอบสนองอย่่างรวดเร็็วภายในโรงพยาบาล พร้้อมทั้้�ง

กำำ�หนดหน้้าท่ี่�ในทีีมท่ี่�ชััดเจน 3) การพััฒนาความรู้้� และ

ทัักษะของบุุุ�คลากรเพื่่�อให้้การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพได้้อย่่าง                  

มีีประสิิทธิิภาพ 4) การพััฒนาด้้านการใช้้ทรััพยากรต่่าง ๆ 

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ และ 5) ระบบการดููู�แลอย่่างต่่อเนื่่�อง

และการทำำ�งานเป็็นทีีม9

   การพััฒนาสมรรถนะพยาบาลให้้มีความรู้้�และความ

สามารถในการช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีพีขั้้�นสูงูของผู้้�ป่ว่ยหัวัใจหยุดุเต้้น 

เป็น็อีกีหนึ่่�งบทบาทที่่�สำำ�คัญัของพยาบาลวิชิาชีพีให้้สามารถ

ปฏิิบััติิงานได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ซึ่่�งปััจจุุบัันการพััฒนา

สมรรถนะ ของพยาบาลมีหีลายวิธิีเีช่น่ การประชุมุเชิงิปฏิบิัตัิิ

การการฝึึกอบรม การฝึึกอบรมในงาน หรืือการฝึึกงาน             

ในสถานการณ์์จริิง และใช้้ระบบพยาบาลพี่่�เลี้้�ยง เป็็นต้้น 

จากสถานการณ์์ท่ี่�ผ่่านมา ผู้้�บริิหารการพยาบาล ได้้นำำ�วิิธีี

การพััฒนาดัังกล่่าวมาใช้้ในการส่่งเสริิมศัักยภาพ พบว่่า           

การฝึึกงานในสถานการณ์์จริิงอาจก่่อให้้ เกิิดอัันตรายกัับ             

ผู้้�ป่่วยในระยะวิิกฤตได้้ นอกจากนี้้�การผ่่านการฝึึกอบบรม

แต่่ยัั ง ไม่่ ได้้นำำ�ความรู้้� เหล่่านั้้�น  มาปฏิิบััติิกัับผู้้�ป่่ วย                       

เมื่่�อเจอสถานการณ์์จริิงก็็ไม่่สามารถนำำ�ความรู้้�เหล่่านั้้�นมา

ใช้้ได้้ จากการทบทวน พบว่่าการฝึึกปฏิิบััติิในสถานการณ์์

จำำ�ลอง (Simulation based learning) เป็็นวิธิีกีารเรียีนรู้้�ผ่่าน 

ประสบการณ์์โดยผู้้�เรีียนมีีส่่วนร่่วมในกระบวนการเรีียนรู้้�

ผ่่านสถาณการณ์์จำำ�ลองเสมืือนอยู่่�ในสถานการณ์์จริิง                   

มีีการสรุุปผลการเรีียนรู้้� โดยใช้้การสะท้้อนคิิดจาก

ประสบการณ์ผ์่า่นสถานการณ์จ์ำำ�ลอง มีกีาร เชื่่�อมโยงความ

รู้้�จากทฤษฎีีสู่่�การปฏิบิัตัิ ิผู้้�เรียีนต้้องทำำ�ความเข้้าใจวิเิคราะห์์

ความคิิด ความรู้้�สึึกต่่อ กิิจกรรมที่่�ได้้ปฏิิบััติิในสถานการณ์์

จำำ�ลอง และสรุุปหลัักการ หรืือแนวคิิดที่่�จะนำำ�ไปประยุุกต์์

ใช้้ใน สถานการณ์์ใหม่ ซ่ึ่�งผลลััพธ์์การเรีียนรู้้�ดัังกล่่าว                 

จะช่ว่ยส่ง่เสริมิทักัษะการปฏิบิัตัิกิารพยาบาล การให้้ เหตุผุล

ทางการพยาบาล การคิิดอย่่างมีีวิิจารณญาณ การตััดสิินใจ

ทางการพยาบาล และทัักษะที่่�ไม่่ใช่่ การปฏิิบััติิการ

พยาบาล10  นอกจากนี้้�การจัดัการเรียีนรู้้�โดยใช้้ สถานการณ์์

จำำ�ลอง เป็็นวิิธีีการพััฒนาท่ี่�ช่่วยลดระยะเวลาสำำ�หรับการ

เรีียนรู้้�ในการปฏิิบััติิกัับผู้้�ป่่วยจริิง ให้้สั้้�นลง ส่่งผลต่่อความ

ปลอดภััยของผู้้�ป่่วยจึึงมีีความเหมาะสมในการส่่งเสริิม

ทัักษะทางวิิชา ชีีพ 11 และจากการทบทวน พบว่่า 

กระบวนการวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ (Action research)               

เป็็นกระบวนการศึึกษา โดยใช้้ระเบีียบวิิธีีวิิทยาศาสตร์์           

เพื่่�อค้้นหาความจริิงเกี่่�ยวกัับสิ่่�งที่่�ปฏิิบััติิ12  

   จากสถานการณ์์ดัังกล่่าวสะท้้อนให้้เห็็นความจำำ�เป็็นใน

รููปแบบการพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพ ต่่อการ            

ตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง ของผู้้�ป่่วย

ที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น โรงพยาบาลโรงพยาบาล

อาจสามารถ โดยการเรีียนรู้้� ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง                      



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 5 ฉบัับเพิ่่�มเติิม 1 (มกราคม - เมษายน 2567)
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ผู้้�วิิจััยในฐานะพยาบาล จึึงได้้มีการประชุุมปรึึกษาร่่วมกััน

เพื่่�อหาแนวทางแก้้ไขปัญหา โดยใช้้การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ

ในรููปแบบการ พััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิ ชา ชีีพ                             

ต่่อการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง            

ของผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น โรงพยาบาลโรงพยาบาล

อาจสามารถ โดยการเรีียนรู้้�ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง                   

อัันจะส่่งผลต่่อคุุณภาพการดููแลผู้้�ป่่วยหััวใจหยุดเต้้น และ

คุณุภาพชีวีิติของผู้้�ป่ว่ยหัวัใจหยุดเต้้นหลังัการช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีพี

ขั้้�นสููง อำำ�เภออาจสามารถต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
      เพื่่�อพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิชิาชีพี ต่อ่การตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้น โดยการเรีียนรู้้�ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
    การวิิจััยครั้้�งนี้้�ผู้้ �วิิจััยได้้เลืือกการวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ 

(Action research)  โดยใช้้วงจรวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ 

ประกอบด้้วย การวางแผน (Plan) ลงมืือปฏิิบััติิ (Acting) 

การสัังเกต (Observe) การสะท้้อนผลการปฏิิบััติิและการ

ปรัับปรุุงแผนเพื่่�อนำำ�ไปปฏิิบััติิ (Reflecting)13 จนกว่่าจะได้้

รููปแบบปฏิิบััติิการพััฒนาสมรรถนะด้้านการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ 

ขั้้�นสูงูในพยาบาลวิชิาชีีพ สามารถปฏิบัิัติไิด้้ในบริบิทภายใต้้

พื้้�นที่่�โรงพยาบาลอาจสามารถ ดำำ�เนิินการระหว่่างเดืือน

กรกฎาคมถึึงเดืือนธัันวาคม 2566

    กลุ่่� มตััวอย่่าง กลุ่่� มตััวอย่่างเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพที่่�

ปฏิิบัตัิงิานในแผนกอุุบัตัิเิหตุฉุุกุเฉินิและนิิติเิวช และปฏิบิัตัิงิาน

พยาบาลเวรส่่งต่่อผู้้�ป่่วยและออกรัับเหตุุฉุุกเฉิิน จำำ�นวน            

25 คน กลุ่่�มตััวอย่่างได้้มาโดยการเลืือกแบบเฉพาะเจาะจง 

(Purposive Sampling)

     เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย เครื่�องมืือที่่�ใช้้ในการทำำ�วิิจััย

ครั้้�งนี้้� 

      1. เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนิินการวิิจััย ได้้แก่่รููปแบบ

การพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการจััดการ             

การตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วย 

ที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น โดยวิิธีีการเรีียนรู้้� ผ่่านสถานการณ์์

จำำ�ลอง (Simulation based learning) ดำำ�เนินิการตรวจสอบ

คุณุภาพของเครื่�องมืือ ซึ่่�งได้้ผ่านการตรวจสอบความถููกต้้อง 

ด้้วยการให้้ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิท่ี่�มีีความชำำ�นาญตรวจสอบเนื้้�อหา

และพิิจารณาความครอบคลุม ถููกต้้องเหมาะสมของ

ข้้อความก่่อนนำำ�ไปเก็็บข้้อมููล ประกอบด้้วย สถานการณ์์

จำำ�ลอง และสื่่�อที่่�ใช้้ในการพััฒนาความรู้้� 

       2. เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ประกอบด้้วย 

แบบทดสอบความรู้้�และแบบประเมิินความสามารถ

พยาบาลวิิชาชีีพ ตรวจสอบความตรงเชิิงเนื้้�อหาผู้้�วิิจััยนำำ�

เครื่่�องมืือที่่�สร้้างขึ้้�นไปผ่่านการตรวจสอบ โดยผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 

มีีประสบการณ์์ในการทำำ�วิิจััย และมีีความรู้้�ความเชี่่�ยวชาญ

เกี่่�ยวกับัเกี่่�ยวกับัการช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีพีขั้้�นสูงูในผู้้�ป่ว่ยหัวัใจหยุดุ

เต้้น เพื่่�อ ตรวจสอบและพิิจารณาความสอดคล้้องของสาระ

คำำ�ถาม ความถููกต้้องของขอบเขตเนื้้�อหาความรััดกุุม             

แบบประเมิินความพึึงพอใจ โดยอ้้างอิิงแบบประเมิิน            

ความพึึงพอใจในสถานการณ์์จำำ�ลองของวรรััตน์ เต็็มลัักษณ์์14 

ซึ่่�งได้้ผ่่านการตรวจสอบความตรงเชิิงเนื้้�อหา โดยเครื่่�องมืือ

ที่่�ใช้้ในการวิจิัยัครั้้�งนี้้� มี ี2 ประเภท คือื เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการ

ดำำ�เนินิการวิจิัยั และเครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็บ็รวบรวมข้้อมูลู 

ดังันี้้� ชุดุที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลลักัษณะกลุ่่�มตััวอย่า่ง ได้้แก่่ 

อายุุ การศึึกษา ประสบการณ์์ ในการปฏิิบััติิงานการเข้้ารัับ

การอบรม ลัักษณะคำำ�ถามเป็็นแบบเติิมคำำ�ในช่่องว่่าง และ

แบบเลืือกตอบสำำ�หรัับให้้ ผู้้�ตอบได้้เลืือกตอบตามจริิง             

ชุุดที่่� 2 แบบทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกัับสมรรถนะพยาบาล

วิิชาชีีพต่่อการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ           

ขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้นของพยาบาลวิิชาชีีพ           

ผู้้�วิจัิัยได้้ออกแบบเป็็นแบบปรนััย 4 ตัวัเลืือก จำำ�นวน 10 ข้้อ 

ชุุดที่่� 3 แบบประเมิินความสามารถต่่อการตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้นโดยใช้้สถานการณ์์จำำ�ลอง ในการวััดสมรรถนะ              

3 ประเด็็นหลัก ได้้แก่่ สมรรถนะ ด้้านการประเมิิน และ

สมรรถนะ ด้้านการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง สมรรถนะ                

ด้้านการพยาบาล และการจััดการหลัังผู้้�ป่่วยหััวใจหยุุดเต้้น

กลัับมามีีชีีพจร (ROSC)  และชุุดที่่� 4 แบบประเมิินความ 

พึึงพอใจต่อ่รููปแบบการพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิชิาชีีพต่อ่

การจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ 
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ขั้้�นสูงูผู้้�ป่ว่ยท่ี่�มีภีาวะหัวัใจหยุดเต้้น โรงพยาบาลอาจสามารถ 

ด้้านรููปแบบ ด้้านเนื้้�อหา ด้้านข้ั้�นตอนการใช้้รููปแบบ               

โดยใช้้เกณฑ์์แบบมาตราส่่วนประมาณค่า (Rating scale) 

5 ระดัับตามวิิธีีของลิิเคิิร์์ท (Likert Scale) 

     ขั้้�นตอนดำำ�เนิินการศึึกษา มีี 3 ระยะ ดัังนี้้�

          1. ระยะเตรีียมการ จากการสำำ�รวจ สัังเคราะห์์

สภาพปัญหาสมรรถนะของพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการจััดการ

การตอบสนองภาวะฉุกุเฉิิน การช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีพีขั้้�นสูงูผู้้�ป่ว่ยท่ี่�   

มีภีาวะหัวัใจหยุดุเต้้น และความต้้องการหลักัในการพัฒันา

สมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพในพััฒนาสมรรถนะพยาบาล

วิิชาชีีพต่่อการจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการ           

ช่่ วยฟ้ื้�นคืืนชีีพขั้้�นสูู งผู้้�ป่่ วยที่่� มีีภาวะหััวใจหยุุด เต้้น                          

ที่่�เหมาะสม โดยผู้้�วิิจััยได้้สัมภาษณ์์หััวหน้้าตึึก พยาบาล

เฉพาะทางเวชปฏิิบััติิฉุุกเฉิิน และแพทย์์ เพื่่�อค้้นหา

สมรรถนะท่ี่�จำำ�เป็็นในการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีี

ภาวะหัวัใจหยุดเต้้น พบว่่าพยาบาลวิชิาชีีพระดัับปฏิบัิัติกิาร

ส่ว่นใหญ่ใ่นตึึกผู้้�ป่ว่ยและขึ้้�นเวรส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่ว่ยและออกรับัเหตุุ 

ส่่วนใหญ่่ไม่่ผ่่านการอบรมเฉพาะทาง อายุุงานเฉลี่่�ย 2-5 ปีี 

และไม่่มีีประสบการณ์์ในการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีี

ภาวะหััวใจหยุุดเต้้น จึึงทำำ�ให้้ไม่่มั่่�นใจ และวิิตกกัังวลในการ

ใช้้แนวทางการดููแล รวมถึึงการ เฝ้้าระวัังความเสี่่�ยงต่่าง ๆ 

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น                  

มีคีวามเห็น็ว่่า พยาบาลควรมี ีสมรรถนะ ดังันี้้� 1) การประเมินิ

อาการผู้้�ป่่วยที่่�สงสััยมีีอาการของหััวใจหยุุดเต้้นได้้                 

การใช้้ Early Warning Sing เพื่่�อประเมิินภาวะก่่อนหััวใจ

หยุุดเต้้น 2) การประเมิินอาการทางระบบประสาท                

จากการประเมิินระดัับการเปลี่่�ยนแปลงของ ความรู้้�สึึกตััว 

โดยใช้้ Glasgow coma scale 3) การเตรีียมทีีมช่่วยเหลืือ

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ 4) การรายงานแพทย์เวรด้้วยหลัก SBAR 

และ 5) ความสามารถในการตััดสิินใจในการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น หลัังจากนั้้�นจึึงนำำ� 

ประเด็็นท่ี่�ได้้มาเป็็นแนวทางในการจััดเตรียมรููปแบบ            

การพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพในการจััดการช่่วย         

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น   

        2. ระยะปฏิบิััติิการจััดการการช่่วยฟื้้�นคืืนชีพีขั้้�นสูงู

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น ตามสถานการณ์์จำำ�ลอง  

โดยใช้้กระบวนการ PAOR ตามแนวคิดิของ Kemmis & Mc 

Taggart13 ประกอบด้้วย 4 ขั้้�นตอน ดัังนี้้� 

            2.1 ขั้้�นการวางแผน (Plan) การเตรียีมความพร้้อม

ด้้านการพััฒนาสมรรถนะและ สร้้างสถานการณ์จ์ำำ�ลองการ

จัดัการการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีภีาวะหัวัใจหยุดุเต้้น 

นำำ�ไปตรวจสอบ ความตรงตามเนื้้�อหาโดยผู้้�ทรงคุณุวุฒุิ ิและ

ปรัับปรุุงแก้้ไขรููปแบบตามข้้อเสนอแนะของผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ

แล้้ว ทดลองใช้้เพื่่�อประเมินิความเป็น็ไปได้้ของสถานการณ์์

จำำ�ลองกับัพยาบาลวิชิาชีพีตึึกผู้้�ป่ว่ยใน จำำ�นวน 2 คน พบว่า่ 

เวลาที่่�ใช้้ในการดำำ�เนินิสถานการณ์จ์ำำ�ลองประมาณ 45 นาทีี 

ขั้้�นตอนการดำำ�เนินิ สถานการณ์ม์ีคีวามราบรื่่�น ตั้้�งแต่เ่ริ่่�มต้้น 

จนจบสถานการณ์์จำำ�ลอง 

          2.2 ขั้้�นการปฏิิบััติิ (Action) ดำำ�เนิินโดยผู้้�วิิจััย

เข้้าพบผู้้�มีีส่่วนร่่วม เพื่่�อแนะนำำ�ตััว ชี้้�แจงวััตถุประสงค์์              

รายละเอีียดโครงการ ประโยชน์์จากการวิิจััย การมีีสิิทธิิ             

ในการตัดัสินิใจเข้้าร่ว่ม และมีสิีิทธิถิอนตัวัจากโครงการวิจิัยั

ได้้ตลอดเวลา และการเตรียมความรู้้�เกี่่�ยวกับการจััดการ

ภาวะเร่่งด่่วน โดย ให้้ผู้้�มีีส่่วนร่่วมเรีียนรู้้�ด้้วยตนเองผ่่านสื่่�อ

ที่่�บัันทึึกไว้้ในกลุ่่�มของแอปพลิิเคชัันไลน์์ เพื่่�อพััฒนาตนเอง

เป็็นเวลา 1 สััปดาห์์หลัังจากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้พบทีีมผู้้�ช่่วย               

ในสถานการณ์์จำำ�ลอง เพื่่�อกำำ�หนดบทบาท และซัักซ้้อม   

เพื่่�อทำำ�ความเข้้าใจ หลัังจากนั้้�นแบ่่งผู้้�มีีส่่วนร่่วม กลุ่่�มละ           

4-5 คน เพ่ื่�อแสดงบทบาทสมมติิตาม สถานการณ์์จำำ�ลอง 

โดยมีีบทบาทพยาบาลเจ้้าของไข้้ พยาบาลในเวร และ                 

ผู้้�สัังเกตการณ์์เมื่่�อจบสถานการณ์์ จำำ�ลอง ผู้้�วิิจััยให้้ผู้้�มีีส่่วน

ร่่วมได้้ทบทวนเหตุุการณ์์ (Debriefing) ผ่่านการอภิิปราย

ถกเถีียง(Discussion)เป็็นการระดมความคิิดแบบกลุ่่�ม          

การยอมรัับฟััง และยอมรัับข้้อเสนอแนะของผู้้�อื่่�น                      

เพื่่�อนำำ�ไปปรัับปรุุง ตนเองในการดููแลผู้้�ป่่วยในสถานการณ์์

จริิงต่่อไป 

         2.3 ข้ั้�นการสัังเกตพฤติิกรรมของผู้้ �มีีส่ ่วนร่่วม 

(Observation) จากการร่่วมกััน สัังเกตการแสดงบทบาท

สมมติิ 

            2.4 ข้ั้�นการสะท้้อนกลัับ (Refection) หลัังจาก

ผู้้�มีีส่่วนร่่วมได้้ทบทวนเหตุุการณ์์ (Debriefing) ได้้สรุุปผล

การเรีียนรู้้�ไว้้ 4 ด้้าน คืือ 1) สิ่่�งที่่�ได้้เรีียนรู้้�จากสถานการณ์์ 



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 5 ฉบัับเพิ่่�มเติิม 1 (มกราคม - เมษายน 2567)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.5 (Supplement 1) (January - April 2024)240

2) ปััจจััยที่่�ส่่งเสริิม การเรีียนรู้้�จากการได้้พบเห็็นเหตุุการณ์์

จำำ�ลอง 3) ปัญัหา และอุุปสรรคในการเรียีนรู้้� และ 4) กลยุุทธ์์

ที่่�ช่่วยส่่งเสริิมการเรีียนรู้้� 

        3. ระยะประเมิินผล เป็็นการประเมิินผลรููปแบบการ

พััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการจััดการการตอบ

สนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีภาวะ

หััวใจหยุุดเต้้น เพื่่�อประเมิินรููปแบบการพััฒนาสมรรถนะ           

มีี ผลสััมฤทธิ์์�ตามความมุ่่�งหมายท่ี่�วางไว้้หรืือไม่่ หากพบ

ปััญหาอุุปสรรค หรืือข้้อบกพร่องต่่าง ๆ จะได้้นำำ�ไป   

ปรัับปรุุ งแก้้ ไขต่่อ ไป โดยใช้้แบบประเมิินความรู้้�                            

แบบประเมินิความสามารถ และแบบประเมินิความพึึงพอใจ

ต่่อรููปแบบการพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการ

จััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น

การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ 
    ผู้้ �วิิจััยดำ ำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้ อมููลด้้ว ยตนเอง 

เมื่่�อได้้ข้้อมููลครบถ้้วนแล้้ว ทำำ�การตรวจสอบความถููกต้้อง 

ครบถ้้วน แล้้วนำำ�ไปวิเิคราะห์ข์้้อมูลูโดยใช้้โปรแกรมสำำ�เร็จ็รูปู 

และใช้้สถิิติิพื้้�นฐาน เชิิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 

ได้้แก่ ่ค่า่ร้้อยละ (Percentage) ค่า่เฉลี่่�ย (Mean) ส่ว่นเบี่่�ยง

เบนมาตรฐาน  แบ่่งการวิิเคราะห์์ข้้อมููลออกเป็็นการ

วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปโดยใช้้สถิิติิบรรยาย ได้้แก่่ ความถี่่�            

ค่่าร้้อยละ และค่่าเฉลี่่�ย วิิเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ 

วิเิคราะห์โ์ดยการวิเิคราะห์เ์นื้้�อหาและประเมินิผลการใช้้รูปู

แบบการพััฒนาสมรรถนะของพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการ

จััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น แบ่่งออกเป็็น 3 ส่่วน                    

แบบประเมิินความรู้้�เกี่่�ยวกับการต่่อการจััดการการตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้นของพยาบาลวิิชาชีีพ วิิเคราะห์์จากคะแนนความรู้้�

ในการต่อ่การจััดการการตอบสนองภาวะฉุกุเฉิินการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีภาวะหััวใจหยุดเต้้นของพยาบาล

วิิชาชีีพ โดยผ่่านเกณฑ์์การประเมิินมากกว่่า (80.0%)          

แบบประเมิินความสามารถของพยาบาลวิิชาชีีพในต่่อการ

จััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น วิิเคราะห์์จากคะแนนการต่่อ

การจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ 

ขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีภาวะหััวใจหยุดเต้้นจากโจทย์สถานการณ์์

โดยผ่่านเกณฑ์์การประเมิินมากกว่่า (80.0%) และแบบ

ประเมิินความพึึงพอใจต่่อการนำำ�รููปแบบพััฒนาสมรรถนะ

ของพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการจััดการการตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุดเต้้น วิิเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงปริมาณ โดยใช้้สถิิติิค่่าเฉลี่่�ย 

และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย 
   ผู้้�วิจัิัยจึึงดำำ�เนินิการด้้านจริยิธรรม ดังันี้้� ผู้้�วิจัิัยดำำ�เนินิการ

พิิทัักษ์์สิิทธิิของผู้้�มีีส่่วนร่่วม โดยเสนอโครงร่่างวิิทยานิิพนธ์์

เพื่่�อ ขอความเห็็นชอบจากคณะกรรมการศูนูย์จ์ริยิธรรมการ

วิิจััยในมนุุษย์์ สำำ�นัักงานสาธารณสุขจังหวัดร้้อยเอ็็ด                

เลขท่ี่� COE 1312565 ลงวัันท่ี่� 29 ธันัวาคม พ.ศ. 2565             

ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิของผู้้�มีีส่่วนร่่วมโดยทำำ�หนัังสืือ    

แนะนำำ�ตัวัผู้้�วิจิัยัเพื่่�อ ชี้้�แจงวัตัถุปุระสงค์์การวิจิัยั วิธิีดีำำ�เนิินการ

วิิจััย ตลอดจนประโยชน์์ที่่�เกิิดขึ้้�นจากการวิิจััย การมีีสิิทธิิ         

ในการตัดัสินิใจเข้้าร่ว่ม และมีสีิทิธิถิอนตัวัจากโครงการวิจิัยั

ได้้ตลอดเวลา ซึ่่�งไม่ก่่อ่ให้้เกิดิความเสียีหายใด ๆ  แก่ผู่้้�มีสี่ว่น

ร่่วม ได้้รัับสิิทธิิในการปกปิิดชื่่�อ ข้้อมููลทุุกอย่่างถููกเก็็บเป็็น

ความลัับ ข้้อมููลที่่�ได้้ถููกนำำ�เสนอเป็็นภาพรวม และนำำ�มาใช้้

เฉพาะงานวิิจััยนี้้�เท่่านั้้�น  

ผลการวิิจััย
    1. ข้้อมููลทั่่�วไปพบว่่า กลุ่่� มตััวอย่่างทั้้�งหมด 25 คน 

ส่่วนใหญ่อายุรุะหว่าง 30-35 ปีี (50.0%) อายุุเฉลี่่�ย 29.32 ปีี 

(SD.= 3.27) จบการศึึกษาระดัับปริญญาตรีี (100.0%) 

ประสบการณ์์การปฏิิบััติิงานพยาบาลระหว่่าง 2-5 ปีี 

(45.0%) ประสบการณ์์การปฏิิบััติิงานพยาบาลเฉลี่่�ย             

7.60 ปีี (SD.= 2.66) ประสบการณ์์การการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นสููงในผู้้�ป่่วยหััวใจหยุุดเต้้น 6 ปีี (85.0%) ประสบการณ์์

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงในผู้้�ป่่วยหััวใจหยุดเต้้น (84.0%) 

และเคยได้้รัับการอบรมเกี่่�ยวกัับการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง         

ในผู้้�ป่่วยหััวใจหยุุดเต้้น
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       2. ด้้านความรู้้�ของพยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�ได้้รับการพััฒนา

สมรรถนะจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วย              

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น ด้้านการ

ข้อคำ�ถาม
แปลผล

ตามเกณฑ์

ด้านการประเมินผู้ป่วย

1. การประเมินอาการผู้ป่วยที่สงสัยมีอาการของหัวใจหยุดเต้นได้ 80.0 ผ่าน

    การใช้ Early Warning Sing เพื่อประเมินภาวะก่อนหัวใจหยุดเต้น

2. การประเมินอาการทางระบบประสาท จากการประเมินระดับ 80.0 ผ่าน

    การเปลี่ยนแปลงของ ความรู้สึกตัว โดยใช้ Glasgow coma scale (GCS)

3. การวิเคราะห์ภาพคลื่นไฟฟ้าหัวใจที่ผิดปกติ(EKG recognition) 80.0 ผ่าน

ด้านการบริหารทีมช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูง

4. การทำ� High-quality CPR (chest compression) 80.0 ผ่าน

5.การช่วยแพทย์ทำ� defibrillation/Monitor EKG 80.0 ผ่าน

6.การให้้ยาช่่วยชีีวิิตและสารน้ำำ�� (ACLS medications) 80.0 ผ่าน

7. การจัดการทางเดินหายใจและการช่วยหายใจ 80.0 ผ่าน

ด้านการตัดสินใจ

8. การรายงานแพทย์เวรด้วยหลัก SBAR 80.0 ผ่าน

    1. S  - Situation สถานการณ์ที่ทำ�ให้ต้องรายงาน

    2. B  -  Background ข้อมูลภูมิหลังเกี่ยวกับสถานการณ์  

    3. A  -  Assessment การประเมิน    

    4. R  -  Recommendation ข้อเสนอแนะ)    
9. ความสามารถ ในการตัดสินใจในการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูงผู้ป่วยที่มีภาวะ 80.0 ผ่าน

    หัวใจหยุดเต้นเฉียบพลัน การตามทีมCPR

10. ความสามารถจัดการเมื่อกลับมามีสัญญาณชีพ (Return of Spontaneous 80.0 ผ่าน

    Circulation ; ROSC)  (การช่วยหายใจและปรับระดับออกซิเจนให้

    เหมาะสม/การค้นหาสาเหตุและแก้ไข)

    		

ประเมิินผู้้�ป่ว่ย ด้้านการบริิหารทีีมช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง และ

ด้้านการตััดสิินใจ ผ่่านเกณฑ์์ 80.0% ดัังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 ร้้อยละและการประเมิินตามเกณฑ์์ระดัับความรู้้�ของพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ได้้รัับสมรรถนะ (n= 25)

ตอบถูก (%)
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       3. ความสามารถในการจััดการการตอบสนองภาวะฉุกุเฉิิน

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น       

พบว่่า ด้้านการปฏิิบััติิการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููงด้้าน                  

การตััดสิินใจจััดการได้้ (100.0%) ส่่วนด้้านการประเมิิน          

ผู้้�ป่่วย การประเมิินอาการผู้้�ป่่วยที่่�สงสััยมีีอาการของหััวใจ

ข้อคำ�ถาม
จัดการได้ 

(%)

แปลผล

ตามเกณฑ์

ด้านการประเมินผู้ป่วย

1. การประเมินอาการผู้ป่วยที่สงสัยมีอาการของหัวใจหยุดเต้นได ้ 100.0 ผ่าน

  การใช้ Early Warning Sing เพื่อประเมินภาวะก่อนหัวใจหยุดเต้น

2. การวิเคราะห์ภาพคลื่นไฟฟ้าหัวใจที่ผิดปกติตาม Algorithm

   -Ventricular Fibrillation หรือPulseless Ventricular Tachycardia 60.0 ไม่ผ่าน

      (VF/pVT) Algorithm

   -Asystole หรือ Pulseless Electrical Activity ( PEA) Algorithm 60.0 ไม่ผ่าน

ด้านการปฏิบัติการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูง

4. การทำ�High-quality CPR (chest compression) 100.0 ผ่าน

5. การช่วยแพทย์ทำ� defibrillation/Monitor EKG 100.0 ผ่าน

6. การให้ยาช่วยชีวิตและสารน้ำ� (ACLS medications) 100.0 ผ่าน

7. การจัดการทางเดินหายใจและการช่วยหายใจ 100.0 ผ่าน

ด้านการตัดสินใจ

8. การรายงานแพทย์เวรด้วยหลัก SBAR โดย SBAR ประกอบด้วย  100.0 ผ่าน

    1. S  - Situation. สถานการณ์ที่ทำ�ให้ต้องรายงาน

    2. B  -  Background ข้อมูลภูมิหลังเกี่ยวกับสถานการณ์

    3. A  -  Assessment.การประเมิน

    4. R  -  Recommendation.ข้อเสนอแนะ)    

              และการตัดสินใจตามทีม CPR  

หยุดุเต้้นได้้ การใช้้ Early Warning Sing เพื่่�อประเมินิภาวะ

ก่่อนหััวใจหยุุดเต้้นจััดการได้้ (100.0%) และการวิิเคราะห์์

ภาพคลื่่�นไฟฟ้าหััวใจท่ี่�ผิิดปกติิตาม Algorithm ไม่่ผ่่านเกณฑ์์ 

(60.0%) ดัังแสดงในตารางที่่� 2

ตารางที่่� 2 ร้้อยละของความสามารถในการจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง (n=25)
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9. ความสามารถ ในการตัดสินใจในการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูงผู้ป่วยที่มีภาวะ 100.0 ผ่าน

   หัวใจหยุดเต้นเฉียบพลัน การตามทีมCPR

10. ความสามารถจัดการเมื่อกลับมามีสัญญาณชีพ ( Return of 80.0 ผ่าน

     Spontaneous Circulation ; ROSC)  (การช่วยหายใจและปรับระดับ

     ออกซิเจนให้เหมาะสม /การค้นหาสาเหตุและแก้ไข)

 		

     4. พยาบาลวิิชาชีีพมีีความพึึงพอใจต่่อรููปแบบโดยภาพ

รวมอยู่่� ในระดัับมาก (Mean= 4.64, SD.=0.44)                       

เมื่่�อพิิจารณาเป็็นรายด้้านมากที่่�สุุดได้้แก่่ประเด็็นด้้าน             

ขั้้�นตอนการใช้้รูปูแบบ (Mean=4.76,SD.= 0.43) รองลงมา

ข้อคำ�ถาม Mean(SD.) ระดับ

ประเด็นด้านรูปแบบ

1. รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะโดยการเรียนรู้ผ่านสถานการณ์ จำ�ลองมี 4.64(0.48) มากที่สุด

   ความเหมาะสม

2. รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะมีความเหมาะสมต่อการใช้งาน 4.28(0.46) มาก

3. รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะใช้ได้จริง 4.16(0.37) มาก

4. รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะโดยการเรียนรู้ผ่านสถานการณ์จำ�ลองช่วย 4.4(0.50) มาก

   ลดความเครียดต่อการปฏิบัติงาน

5. รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะโดยการเรียนรู้ผ่านสถานการณ์จำ�ลองช่วย 4.72(0.45) มากที่สุด

  ลดระยะเวลาในการเรียนรู้

เฉลี่ยโดยรวม 4.44(0.45) มาก

ด้านเนื้อหา

1. เนื้อหา ถูกต้องเหมาะสม 4.72(0.45) มากที่สุด

2. ความรู้ที่ได้จากการใช้รูปแบบทำ�ให้เกิดการพัฒนาสมรรถนะ ของตนเองใน 4.68(0.47) มากที่สุด

   การตอบสนองภาวะฉุกเฉินการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูงผู้ป่วยที่มีภาวะหัวใจหยุดเต้น

   

ข้อคำ�ถาม
จัดการได้ 

(%)

แปลผล

ตามเกณฑ์

ตารางที่่� 2 (ต่่อ)

ประเด็น็ด้้านเนื้้�อหา (Mean=4.72, SD.=0.45) และประเด็็น

ด้้านรูปูแบบ (Mean= 4.44 ,SD.=0.45) ตามลำำ�ดับั ดังัแสดง

ในตารางที่่� 3

ตารางที่่� 3 ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของความพึึงพอใจต่่อรููปแบบการพััฒนาสมรรถนะ (N=25)



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 5 ฉบัับเพิ่่�มเติิม 1 (มกราคม - เมษายน 2567)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.5 (Supplement 1) (January - April 2024)244

3. เนื้อหาครอบคลุมทุกประเด็นทำ�ให้ผู้ใช้รูปแบบมีความรู้ เข้าใจได้รวดเร็ว 4.72(0.45) มากที่สุด

    ไม่กังวลเมื่อปฏิบัติหน้าที่

เฉลี่ยโดยรวม 4.72(0.45) มากที่สุด

ด้านขั้นตอนการใช้รูปแบบ

1. มีการจัดเรียงลำ�ดับของรูปแบบการพัฒนาสมรรถนะพยาบาล วิชาชีพใน 4.76(0.43) มากที่สุด

    การตอบสนองภาวะฉุกเฉินการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูงผู้ป่วยที่มีภาวะหัวใจ

    หยุดเต้น ได้เหมาะสมกับการฝึกปฏิบัติ

2. ระยะเวลาการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ของรูปแบบพัฒนา สมรรถนะ 4.76(0.43) มากที่สุด

    พยาบาลวิชาชีพในการตอบสนองภาวะฉุกเฉินการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูง

    ผู้ป่วยที่มีภาวะหัวใจหยุดเต้น เหมาะสม

เฉลี่ยโดยรวม 4.76(0.43) มากที่สุด

รวมทุกด้าน 4.64(0.44) มากที่สุด

วิิจารณ์์
      รููปแบบการพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพต่่อการ

ตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีี

ภาวะหัวัใจหยุดุเต้้น  โรงพยาบาลอาจสามารถ โดยการเรียีนรู้้�

ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง ประกอบด้้วย การเตรีียมความรู้้�           

ในการตอบสนองภาวะฉุกุเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีพีขั้้�นสูงูผู้้�ป่ว่ย

ที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น การปฏิิบััติิการการตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้น ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลองและการประเมิินผล           

ความรู้้� ความสามารถในการตอบสนองภาวะฉุกุเฉิินการช่่วย

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น และประเมิิน

ความพึึงพอใจ รูปูแบบการพัฒันาสมรรถนะนี้้�เป็็นการเรียีนรู้้�

และพััฒนาความรู้้� และ ความสามารถของพยาบาลในการ

การตอบสนองภาวะฉุกุเฉิินการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีพีขั้้�นสูงูผู้้�ป่ว่ยท่ี่�

มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น ผ่่านสถานการณ์์ จำำ�ลอง โดยใช้้หุ่่�น

และสถานการณ์์จำำ�ลอง และช่่วยส่่งเสริิมการตัดัสินิใจท่ี่�ถูกูต้้อง 

ภายใต้้กระบวนการพยาบาล ซึ่่�งเป็น็สิ่่�งสำำ�คัญัสอดคล้้องกับั

สมจิิตต์ สิินธุุชััยและกัันยารััตน์ อุุบลวรรณ15 กล่่าวว่่า              

การจััดการเรียีนการสอนโดย ใช้้สถานการณ์์จำำ�ลองเสมืือนจริิง 

เ ป็็นการจััดประสบการณ์์การเรีียนรู้้� โดยการสร้้ าง

สถานการณ์ท่์ี่�เลีียนแบบ สถานการณ์จ์ริิงในคลินิกิ ท่ี่�มีคีวาม

เสมืือนจริิง เพื่่�อให้้ผู้้�เรีียนมีีประสบการณ์์การฝึึกปฏิิบััติิการ

พยาบาลใน สภาพแวดล้้อมท่ี่�ปลอดภััย ไม่่มีีอัันตราย               

หรืือความเสี่่�ยงต่่อผู้้�ป่่วยโดยตรง สอดคล้้องกัับสุุมลชาติิ  

ดวงบุุปผา และสุุนทรีี เจีียรวิิทยกิิจ16 ดัังนั้้�น การพััฒนารููป

แบบการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง          

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น นี้้�ประกอบด้้วย สถานการณ์์

จำำ�ลอง การจััดการตอบสนองภาวะฉุุกเฉินิการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น และสื่่�อการเรีียนรู้้�                 

ที่่�ครอบคลุุมสมรรถนะในการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิิน

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น           

ช่่วยให้้พยาบาลสามารถดููแลผู้้�ป่่วยหััวใจหยุดเต้้นได้้             

อย่่างปลอดภััย ตาม แนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยหััวใจหยุุดเต้้น

ของชมรมคณะกรรมการมาตรฐานการ ช่่วย ชีีวิิ ต                           

(Thai Resuscitation Council) สมาคมแพทย์์โรคหััวใจ

แห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์2

ข้อคำ�ถาม Mean(SD.) ระดับ

ตารางที่่� 3 (ต่่อ)
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ผลลััพธ์์กการดำำ�เนิินงานด้้านความรู้้� พบว่่า ความรู้้�ในการ

จััดการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง              

ผู้้�ป่ว่ยหัวัใจหยุดุเต้้น ของพยาบาลวิชิาชีพีที่่�ได้้รับัการพัฒันา

สมรรถนะ ผ่่านเกณฑ์์ด้้านการความรู้้� ด้้านการประเมิิน           

ผู้้�ป่่วย ด้้านการบริิหารทีีมช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง และ               

การตััดสิินใจ 80.0%และพยาบาลวิิชาชีีพมีความพึึงพอใจ 

ต่่อรููปแบบการพัฒันาสมรรถนะ ภาพรวมอยู่่�ในระดับัมากที่่�สุุด 

อธิิบายได้้ว่่าการพััฒนาสมรรถนะผ่่าน สถานการณ์์จำำ�ลอง 

โดยการมีีส่่วนร่่วมในกระบวนการเรีียนรู้้�ผ่่านสถานการณ์์

จำำ�ลองเสมืือนจริิง มีกีารสรุปุผลการเรียีนรู้้�จากประสบการณ์์

ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลองช่่วยให้้พยาบาลมีีความเข้้าใจ               

จดจำำ�ความรู้้�และ การจััดการจากสถานการณ์์จำำ�ลอง           

ดังักล่่าวได้้ เม่ื่�อพบสถานการณ์์ครั้้�งใหม่จึึงสามารถนำำ�ความรู้้�

และการจัดัการ ได้้ถูกูต้้อง ซึ่่�งสอดคล้้องกับัสมจิติต์ ์สินิธุชุัยั 

และกัันยารััตน์์ อุุบลวรรณ15 

    สำำ�หรัับการจััดการการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการ

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีภาวะหััวใจหยุดเต้้น ได้้แก่่  

การประเมิินผู้้�ป่ว่ย การปฏิบัิัติกิารช่ว่ยฟื้้�นคืนืชีพีขั้้�นสูงู และ

การตััดสิินใจ ผ่่านเกณฑ์์ อย่่างไรก็็ตามยัังมีีความรู้้� และ 

ความสามารถด้้านการประเมิินผู้้�ป่่วย ในเรื่่�องการวิิเคราะห์์

ภาพคลื่่�นไฟฟ้าหััวใจที่่�ผิดิปกติติาม Algorithm ไม่่ผ่่านเกณฑ์์ 

อธิิบายได้้ว่่า ความรู้้�เรื่่�องการประเมิินด้้านนี้้�เป็็นความรู้้�                

ที่่�ใช้้ความจำำ�เป็็นหลัก ถ้้าไม่่ได้้นำำ�มาใช้้ทุกุวัันอาจ ทำำ�ให้้ลืืมได้้ 

เช่่น ความรู้้�พื้้�นฐานด้้านการประเมิินผู้้�ป่่วย ด้้านการ            

ปฏิบิัตัิกิารช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสูงูด้้านการตััดสินิใจ สอดคล้้อง

กัับทฤษฎีีทางการพยาบาลของเบนเนอร์์17 ที่่�อธิิบายว่่า 

พยาบาลที่่�ได้้รัับการพััฒนา สมรรถนะเกิิดทัักษะและความ

เข้้าใจในการดููแลผู้้�ป่่วย ที่่�ได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น อัันเป็็นผลมาจากการ

ศึึกษาและการสั่่�งสม ประสบการณ์์ที่่�ผ่่านมาในช่่วง                 

ระยะเวลาท่ี่�เหมาะสมยาวนานของบุุคคล ดังันั้้�นในด้้านการ

พยาบาล การสอนด้้วยสถานการณ์์จำำ�ลอง จึึงเป็็นการสอน

ที่่�เอื้้�ออำำ�นวยต่่อการเรีียนรู้้�ของพยาบาล เนื่่�องจากผู้้�สอน

สามารถจััดให้้พยาบาลมีีประสบการณ์์การเรีียนรู้้�                 

ตามวััตถุุประสงค์์ที่่�กำำ�หนด และอยู่่�ภายในสภาพแวดล้้อม         

ที่่� ใกล้้ เคีียงกัับสถานการณ์์จริิ งสามารถควบคุุมให้้ 

สถานการณ์์ดำำ�เนินิไปตามแผน มีคีวามปลอดภััยในการเรียีนรู้้�

ของพยาบาลและผู้้�ป่่วย นอกจากนี้้�ยังั สามารถเข้้าสถานการณ์์

จำำ�ลองซ้ำำ��ได้้เพื่่�อพััฒนาทัักษะในการดููแลผู้้�ป่่วย ซึ่่�งจะช่่วย

ให้้ เกิิดการเรีียนรู้้�จริิง การเรีียนรู้้� เชิิงประสบการณ์์                   

(Experiential learning) ของโคล์บ18 กล่่าวว่า กระบวนการ

เรีียนรู้้� แบบมีีส่่วนร่่วม โดยการใช้้ประสบการณ์์ของผู้้�เรีียน

เป็็นพื้้�นฐานในการเรีียน โดยการจััดสภาพแวดล้้อม               

ทางการเรีียนให้้ผู้้�เรีียนได้้นำำ�เอาความรู้้�และประสบการณ์์

เดิิมมาเป็็นส่่วนหนึ่�งในการสร้้างความรู้้�ใหม่ ผ่่านการคิิด

วิิเคราะห์์สะท้้อนคิิดและอภิิปราย สามารถช่่วยพััฒนา         

ทั้้�งด้้านความรู้้�ทััศนคติ และทัักษะของ ผู้้�เรีียนได้้ สามารถ

ประเมินิการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีพี ป้อ้งกันัภาวะแทรกซ้้อนจากการ

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ แปลผล คลื่่�นไฟฟ้้าหััวใจที่่�สำำ�คััญ สอดคล้้อง

กัับงานวิิจััยสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพในการดููแลผู้้�ป่่วย

วิิกฤต พบว่่า พยาบาลมีีความสามารถในการช่่วยแพทย์           

ในการเตรียมอุปุกรณ์์สำำ�หรับช่่วยชีีวิติ ข้ั้�นสููง ประเมิิน วางแผน

ทำำ�งานร่่วมกัับทีีม ทำำ�งานตามบทบาทท่ี่�ได้้รับมอบหมาย 

สื่่�อสาร ประสานความร่่วมมืือภายในทีีมพยาบาล และ        

ทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ19

    ส่่วนความพึึงพอใจของพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิงาน

ที่่�ห้้องอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิินและนิิติิเวชและพยาบาลเวรส่่งต่่อ          

ผู้้�ป่่วย ภายหลัังกลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับการพััฒนาสมรรถนะใน

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพข้ั้�นสููง มีีความพึึงพอใจอยู่่�ในระดัับมาก 

ได้้แก่่ ด้้านความสามารถ ในการตััดสิินใจเพื่่�อช่่วยเหลืือ             

ผู้้�รัับบริิการในความรัับผิิดชอบ และการมีีส่่วนร่่วมในการ

วาง แผนการดูแูลผู้้�รับับริกิารร่ว่มกับัแพทย์ ์อาจเนื่่�องมาจาก

กิจิกรรมที่่�จัดัขึ้้�นผู้้�เข้้าร่ว่มโครงการ มีอีงค์ค์วามรู้้� ที่่�สามารถ

เติิมประสบการณ์์การทำำ�งานได้้เป็็นอย่่างดีี ความพึึงพอใจ

และระยะเวลาที่่�จััดเรีียงลำำ�ดัับกิิจกรรมมีีความเหมาะสม 

ประกอบกับัความสามารถของตัวัวิทิยากรที่่�มีคีวามสามารถ

ในการบรรยาย สาธิิตกิจกรรมในการเพิ่่�มทัักษะโน้้มน้้าว

ความสนใจ กระตุ้้�นการเรีียนรู้้�ได้้เป็็นอย่่างดีีทำำ�ให้้ระดัับ

ความพึึงพอใจของกลุ่่�มตัวัอย่า่งมากขึ้้�น ตามลำำ�ดับั กล่า่วว่า่ 

ความรู้้� ความตระหนัก ความเข้้าใจ และความชำำ�นาญ             

ที่่�ได้้รับผ่่านประสบการณ์์จำำ�ลองจะเป็็นความรู้้�ที่่�คงทน

มากกว่่าความรู้้�ที่่�ได้้จากการบรรยายอย่่างเดีียว ด้้านความ

พึึงพอใจจากพยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�ได้้รับการพััฒนาสมรรถนะ
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พยาบาลวิิชาชีีพในการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้น โดยภาพรวมอยู่่�

ในระดัับมากที่่�สุุดอธิิบายได้้ว่่า การพััฒนาสมรรถนะ 

พยาบาลวิิชาชีีพในการจััดการในการการตอบสนอง

ภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููงผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้นในครั้้�งนี้้�เป็็นการพััฒนาโดยใช้้สถานการณ์์จำำ�ลอง    

ที่่�มีรีูปูแบบเฉพาะเจาะจง มีขีั้้�นตอนการพัฒันาอย่า่งชัดัเจน

เป็็น รููปแบบการพััฒนาสมรรถนะพยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�            

เหมาะกัับบริิบท โดยการนำำ�สถานการณ์์จำำ�ลองมา พััฒนา

สมรรถนะการจััดการในการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการ 

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสูู งผู้้�ป่่ วยที่่� มีีภาวะหััวใจหยุุด เต้้น                        

ทำำ�ให้้พยาบาลได้้รับ ความรู้้� ความสามารถในการจัดัการใน

การการตอบสนองภาวะฉุุกเฉิินการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นสููง           

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะหััวใจหยุุดเต้้นที่่�มีีประสิิทธิิภาพเกิิดความ

ปลอดภััยทั้้�งในบุุคลากรและผู้้�ป่่วย 

ข้้อเสนอแนะ
   ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้ ผู้้�บริิหาร

ทางการพยาบาลสามารถนำำ�ผลการวิจิัยัที่่�ได้้ไปเป็น็แนวทาง

ในการส่่งเสริิม สมรรถนะพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่่วยหััวใจ

หยุุดเต้้นต่่อไป

    ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป ควรทำำ�การวิิจััย

และพััฒนา (Research and development) การพััฒนา

สมรรถนะ ด้้วยการใช้้สถานการณ์์จำำ�ลองสู่่�การปฏิิบััติิจริิง 

และศึึกษาผลลััพธ์์ในผู้้�ป่่วย เพื่่�อติิดตามผลด้้านความรู้้�และ 

ความสามารถในระยะยาว
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การพยาบาล ท่ี่�ร่่วมมืือร่่วมแรงร่่วมใจฝึึกปฏิิบััติิเก็็บข้้อมููล

จนทำำ�ให้้การพััฒนางานนี้้�สำำ�เร็็จ

เอกสารอ้้างอิิง
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