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บทคััดย่่อ
     วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อศึึกษาสถานการณ์์ แนวทางปฏิิบััติิ และศึึกษาประสิิทธิิผลการใช้้แนวทางปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่่วย

จิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าวที่่�มารัับบริิการในหน่่วยงานอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิินโรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน

     รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยและพััฒนา (Research and development)

     วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มเป้้าหมายเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิงานแผนกฉุุกเฉิิน โรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน 

จำำ�นวน 20 ราย และเวชระเบีียนผู้้�ป่วยจิติเวชที่�มีีพฤติกิรรมก้าวร้้าว ที่่�เข้า้รัับบริการระหว่่างเดืือน มกราคม-เดืือนพฤศจิกิายน 

2566 จำำ�นวน 30 ราย การวิเิคราะห์ข์้อ้มูลูโดยใช้ส้ถิติิเิชิงิพรรณนา หาค่า่ความถี่่� ร้อ้ยละ และสถิติิเิชิงิอนุมุาน (Paired t- test)

    ผลการวิิจััย : หลัังการใช้้แนวปฏิิบััติิ พบว่่า ปฏิิบััติิตามแนวทางปฏิิบััติิตามแนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชก้้าวร้้าว                    

ที่่�มารัับบริิการที่่�แผนกอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน โดยรวมอยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุดโดยมีีคะแนนเฉลี่่�ย 4.5 คะแนน และพยาบาลวิิชาชีีพมีี

ความพึึงพอใจ คิิดเป็็นร้้อยละ 94.60 และไม่่พบอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงขณะที่่�พยาบาลให้้การดููแลผู้้�ป่่วย

      สรุปุและข้อ้เสนอแนะ : ผลการวิจิัยัครั้้�งนี้้�ชี้้�ให้้เห็น็ถึงึความสำำ�คัญของแนวทางปฏิบิัตัิกิารพยาบาลผู้้�ป่วยจิติเวชที่�มีีพฤติกิรรม

ก้้าวร้้าวที่่�รัับบริิการในห้้องฉุุกเฉิิน ดัังนั้้�นหน่่วยงานควรเตรีียมความพร้้อมเกี่่�ยวกัับอุุปกรณ์์และเตรีียมพื้้�นที่่�สำำ�หรัับการดููแล          

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาพฤติิกรรมก้้าวร้้าวรุุนแรง

คำำ�สำำ�คััญ : แนวทางปฏิิบััติิการพยาบาล; ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว; ห้้องฉุุกเฉิิน

*พยาบาลวิิชาชีีพชำำ�นาญการ โรงพยาบาลจตุุรพััตรพิิมาน
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ABSTRACT
     Purposes :  To study the situation,develop guidelines and study the effectiveness of using guidelines 

for caring for psychiatric patients with aggressive behavior who receive services in the Accident and      

Emergency Department at Chaturaphak Phiman Hospital.

     Study design : Research and development (Research and development)

     Materials and Methods : Study of professional nurses working in emergency departments. 

Chaturaphakphiman Hospital, 20 cases, and medical records of psychiatric patients with aggressive            

behavior who received service between 1 January 2023 - 30 November 2023, totaling 30 cases.                          

Data analysis using descriptive statistics, finding frequencies, percentages, and inferential statistics (Paired t-test).

    Main findings : After using the guidelines The average score of compliance with the guidelines for 

caring for aggressive psychiatric patients receiving services at the Emergency Department of Chaturaphat 

Phiman Hospital was at the highest level with an average score of =4.5 points. The satisfaction scores of 

professional nurses before and after Using guidelines There was a significant difference in consciousness 

at p-value<.05 and no risk incidence was found while nurses were caring for this group of patients.

     Conclusions and recommendations :The results of this research highlight the importance of nursing 

practices for psychiatric patients with aggressive behavior receiving services in the emergency room. 

Therefore, agencies should prepare equipment and prepare areas for caring for patients with severe           

aggressive behavior problems.

Keywords : Nursing practice guidelines; Psychiatric patients with aggressive behavior; Emergency room

*Registered Nurse, Professional Level, Chaturaphakphiman Hospital.
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บทนำำ�
     ผู้้�ป่่วยจิิตเวช หมายถึึง บุุคคลที่่�มีีอาการผิิดปกติิของ

จิิตใจที่่�แสดงออกมาทางพฤติิกรรม อารมณ์์ ความคิิด            

ความจำำ� สติิปััญญา ประสาท การรัับรู้้� หรืือการรู้้�เวลา              

สถานที่่�หรืือบุคุคล รวมทั้้�งอาการผิดิปกติขิองจิติใจที่่�เกิดิจาก

สุุราหรืือสารอื่่�นที่่�ออกฤทธิ์์�ต่่อจิิตและประสาท1 จำำ�นวน          

ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มารัับบริิการของหน่่วยบริิการในสัังกััดกรม

สุุขภาพจิิต ประจำำ�ปีีงบประมาณ พ.ศ.2563-2565 พบว่่า                 

มีีแนวโน้้มลดลงและเพิ่่�มขึ้้�น 1,080,512, 1,080,303 และ 

1,129,404 คน ตามลำำ�ดับั โดยเป็็นผู้้�ป่ว่ยใหม่ป่ีลีะ 78,844, 

86,590 และ 71,394 คน ตามลำำ�ดัับ ทั้้�งนี้้�มีีผู้้�ป่่วยจิิตเวช                

ที่่�มารัับบริิการในแผนกฉุุกเฉิินของหน่่วยบริิการในสัังกััด

กรมสุุขภาพจิิตจำำ�นวน 45,143, 51,419 และ 52,693 คน 

ตามลำำ�ดัับ เมื่่�อพิิจารณาตามภููมิิภาค พบว่่าภาคตะวัันออก

เฉีียงเหนืือและภาคเหนืือ พบมากกว่่า ร้้อยละ 60                          

เมื่่�อพิิจารณาแยกตามเขตสุุขภาพ พบมากในเขตสุุขภาพ            

ที่่� 9 ใช้้บริิการมากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 20.3 รองลงมา คืือ 

เขตสุขุภาพที่่� 10 ร้อ้ยละ 16.7 เขตสุขุภาพที่่� 7 ร้อ้ยละ 13.1 

และเขตสุุขภาพที่� 1 ร้้อยละ 12.5 ตามลำำ�ดัับ2 และ                

เนื่่�องด้้วยนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขเน้้นพััฒนา

ระบบบริการสุุขภาพจิิตและจิิตเวชให้้ครอบคลุุมทั่่�วถึึง           

ในทุุกเขตสุขภาพ 12 เขต เพื่่�อให้้ผู้้�ป่วยท่ี่�มีีปัญัหาทางจิติเวช

เข้้าถึึงการดููแลรัักษาใกล้้บ้้าน3 จากสถิิติิผู้้�ป่วยจิิตเวช                 

ที่่�มารัับบริิการในโรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน จัังหวััด

ร้้อยเอ็ด็ ปีีงบประมาณ พ.ศ.2563-2565 พบว่า เป็็นผู้้�ป่วยที่่�มีี

พฤติิกรรมก้้าวร้้าวทั้้�งประเภทรุุนแรงและไม่่รุุนแรง จำำ�นวน 

149 ครั้้�ง 94 คน, 136 ครั้้�ง 103 คน และ 117 ครั้้�ง 90 คน 

ตามลำำ�ดับั ซ่ึ่�งพฤติกิรรมก้าวร้้าวเป็็นพฤติกิรรมที่�พบได้้บ่อ่ย

ในผู้้�ป่วยจิิตเวช โดยพฤติิกรรมก้าวร้้าวอาจแสดงออก               

ในรูปูแบบต่างๆ เช่่น การพููดจาข่่มขู่่� การทำำ�ร้ายร่่างกายผู้้�อื่่�น 

การทำำ�ลายทรัพัย์สินิ เป็็นต้น้ สาเหตุขุองพฤติกิรรมก้าวร้้าว

ในผู้้�ป่่วยจิิตเวชนั้้�นมีีหลายปััจจััย เช่่น โรคทางจิิตเวช              

การใช้้สารเสพติิด ปััญหาทางสัังคมและครอบครััว                     

ปััจจััยทางชีีวภาพ พฤติิกรรมก้้าวร้้าวของผู้้�ป่่วยจิิตเวช            

อาจส่่งผลกระทบต่่อทั้้�งผู้้�ป่วยเอง บุุคลากรทางการแพทย์์

และผู้้�รับบริการอ่ื่�นๆ ในสถานพยาบาลจิิตเวช แบ่่งเป็็น    

ผลกระทบต่อผู้้�ป่วยเอง ได้้แก่่ การบาดเจ็็บทางร่่างกาย            

ผลข้้างเคีียงจากการใช้้ยาระงัับอาการก้้าวร้้าว การถููกแยก

กัักตััว หรืือการถููกส่่งตััวไปรัักษา ในโรงพยาบาลจิิตเวช           

ผลกระทบต่อบุุคลากรทางการแพทย์์ ได้้แก่่ การบาดเจ็็บ

ทางร่า่งกาย ความเสี่่�ยงต่อ่การติดิเชื้้�อ ความรู้้�สึกึไม่ป่ลอดภัยั

ในการทำำ�งาน เป็็นต้้น และผลกระทบต่่อผู้้�รัับบริิการอื่่�นๆ 

ในสถานพยาบาลจิิตเวช ได้้แก่่ ความรู้้�สึกไม่่ปลอดภััย          

ความรู้้�สึกึหวาดกลัวั ความรู้้�สึกึไม่ไ่ด้ร้ับัความสะดวกในการ

รัักษา การพยาบาลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว         

ในแผนกอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิิน เป็็นงานที่่�มีีความท้้าทาย 

เน่ื่�องจากพยาบาลต้้องเผชิิญกัับความเส่ี่�ยงจากการ              

ถูกูทำำ�ร้ายร่่างกายจากผู้้�ป่วย พยาบาลจึงึจำำ�เป็็นต้้องมีคีวามรู้้�

ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมก้าวร้้าวของผู้้�ป่วยจิิตเวช   

เพื่่�อสามารถให้้การพยาบาลได้้อย่่างเหมาะสม และ

ปลอดภััย4-9 จากการศึึกษาวิิจััยพบว่่า ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีี

พฤติิกรรมก้าวร้้าวในโรงพยาบาลทั่่�วไปมีีความเส่ี่�ยงต่่อการ

ถููกทำำ�ร้้ายร่่างกายของบุุคลากรทางการแพทย์์สููงถึึง                    

20-30%10-16

     จากการสำำ�รวจความคิิดเห็็นของพยาบาลวิิชาชีีพที่่�

ปฏิิบััติิงานในหน่่วยงานอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิิน โรงพยาบาล

จตุุรพัักตรพิิมาน พบว่่า พยาบาลส่่วนใหญ่่มีีความกัังวล 

เกี่่�ยวกัับปัญหาการพยาบาลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรม

ก้า้วร้า้ว ต้อ้งการให้ม้ีแีนวทางการพยาบาลผู้้�ป่ว่ยจิติเวชที่่�มีี

พฤติิกรรมก้้าวร้้าวที่่�ชััดเจน และมีีประสิิทธิิภาพ ดัังนั้้�น             

การพััฒนาแนวปฏิิบััติิทางการพยาบาลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีี

พฤติิกรรมก้าวร้้าวในงานอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิิน จึึงมีีความ

สำำ�คััญต่่อความปลอดภััยของผู้้�ป่วยและบุุคลากรทาง            

การแพทย์์ รวมถึงส่่งเสริิมความปลอดภัยของผู้้�ป่วยจิิตเวช

ในระยะยาว  

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
   เพื่่�อศึึกษาสถานการณ์์ แนวทางปฏิิบััติิ และศึึกษา

ประสิิทธิิผลการใช้้แนวทางปฏิิบััติิ การดููแลผู้้�ป่ วย              

จิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าวที่่�มารัับบริิการในหน่่วยงาน

อุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิินโรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน
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วิิธีีการดำำ�เนิินการวิิจััย 
    งานวิิจััยนี้้�เป็็นการวิิจััยและพััฒนา (Research and 

development) โดย ศึกึษาในพยาบาลวิชิาชีีพที่่�ปฏิบิัตัิงิาน

แผนกฉุกุเฉิิน โรงพยาบาลจตุรพักัตรพิิมาน จำำ�นวน 20 ราย 

และเวชระเบีียนผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว               

ที่่�เข้้ารัับบริิการระหว่่างเดืือนมกราคม-เดืือนพฤศจิิกายน 

2566 จำำ�นวน 30 ราย

     เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย ประกอบไปด้้วย 2 ส่่วน

         1) เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการพััฒนา ได้้แก่่ แนวปฏิิบััติิการ

พยาบาลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าวท่ี่�มารัับบริการ

ในแผนกอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิิน ที่่�ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น

       2) เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการรวบรวมข้้อมูลู มีีทั้้�งหมด 2 ชุดุ 

ได้้แก่่

           ชุุดที่่� 1 ประกอบด้้วย 3 ส่่วน ได้้แก่่ ส่่วนที่่� 1 

ข้้อมููลส่่วนบุุคคลของพยาบาลวิิชาชีีพ ไปท่ี่�ผู้้�วิจััยสร้้างขึ้้�น 

ข้อ้คำำ�ถามเป็็นแบบปลายปิิดและปลายเปิิดประกอบด้วยข้อ้

คำำ�ถามเกี่่�ยวกัับ เพศ อายุุ ตำำ�แหน่่ง ระดัับการศึึกษา              

ระยะเวลาปฏิิบััติิงาน ประวััติิการได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับการ

ดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวช ประวััติิการได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับแนวทาง

ปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวช และประสบการณ์์ในการดููแล

ผู้้�ป่ว่ยจิติเวช ส่ว่นท่ี่� 2 แบบสัมภาษณ์เ์ชิงิลึกึเก่ี่�ยวกัับ ปัญัหา

อุุปสรรคและข้้อเสนอแนะ แนวทางปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่วย

จิิตเวชก้้าวร้้าว โดยประกอบด้วย ขั้้�นตอนการสััมภาษณ์์  

การแนะนำำ�ตัวัผู้้�วิจิัยัและบอกวัตัถุปุระสงค์์ของการสัมัภาษณ์์ 

อธิิบายขั้้�นตอนและวิิธีีการสััมภาษณ์์ สััมภาษณ์์ตามคำำ�ถาม

ที่่�กำำ�หนด และส่่วนที่่� 3 แบบประเมิินความคิดเห็็นต่่อ

แนวทางปฏิบัิัติกิารดูแูลผู้้�ป่วยจิติเวชก้าวร้้าวท่ี่�มารัับบริการ 

จำำ�นวน 20 ข้อ้ ประกอบด้วยด้า้นโยบาย ด้า้นการสนัับสนุนุ

ส่่งเริิมการนำำ�ไปใช้้ รููปแบบการนำำ�ไปใช้้ ประโยชน์ท่ี่�ได้้รัับ 

การมีีส่่วนร่่วม ประเด็็นปััญหาอุุปสรรค แบบสอบถามเป็็น

แบบมาตรวััดประมาณค่าประมาณค่า (Rating Scale)               

มีีคำำ�ตอบให้้เลืือก 5 ระดัับ (5, 4, 3, 2, 1)  

           ชุดุที่่� 2  แบบประเมิินการปฏิบิัตัิติามแนวทางปฏิบิัตัิิ

การดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีภาวะก้้าวร้้าวลัักษณะคำำ�ถามเป็็น

แบบมาตรวัดัประมาณค่า (Rating scale) จำำ�นวน 10 ข้้อ มีี 5                 

คำำ�ตอบ คืือ ปฏิิบััติิมากที่่�สุุด ปฏิิบััติิมาก ปฏิิบััติิปานกลาง 

ปฏิิบััติิน้้อย ปฏิิบััติิน้้อยที่่�สุุด 

    การตรวจสอบคุุณภาพของเครื่่�องมืือ

      การตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา (Content  

validity) เครื่่�องมืือได้้รัับการตรวจสอบจากผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ 

จำำ�นวน 3 ท่่าน ประกอบไปด้้วย แพทย์์ 1 ท่่าน อาจารย์์

พยาบาลด้้านจิิตเวช 1 ท่่าน พยาบาลเฉพาะทางจิิตเวช              

1 ท่่าน พิิจารณาความเหมาะสมของเนื้้�อหา พร้้อมกัับการ

ตรวจสอบความครอบคลุุม ความสมบููรณ์์ของเนื้้�อหา และ

ให้้ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิระบุุคะแนนในแบบสอบถามความตรงตาม

เนื้้�อหาที่่� ผู้้�วิจััยสร้้างขึ้้�น มีีค่่าดััชนีีความตรงตามเนื้้�อหา 

(Content Validity Index) เท่่ากัับ 0.87 ซึ่่�งค่่าดััชนีี           

ความตรงตามเนื้้�อหาที่่�ยอมรัับได้้ คืือ 80 ขึ้้�นไป 

     การเก็็บรวบรวมข้้อมููล กลุ่่�มตััวอย่่างประเมิินความ

เป็็นไปได้้ในการใช้้แนวปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่วยจิิตเภท        

ที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว ใช้้ระยะเวลาประมาณ 2 เดืือน คืือ 

เดืือนเมษายน - เดืือนพฤษภาคม 2566 จำำ�นวน 5 ราย               

โดยดำำ�เนิินการ ดัังนี้้� (1) ผู้้�วิิจััยคััดเลืือกกลุ่่�มตัวอย่่าง                     

ซึ่่�งเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพตามคุณสมบััติิท่ี่�กำำ�หนด (2) ผู้้�วิิจััย

ชี้้�แจงจุดุประสงค์์ของการศึกึษา รายละเอีียดการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล และขอความร่่วมมืือในการเก็็บรวบรวมข้้อมููลกัับ

กลุ่่�มตััวอย่่างแต่่ละราย (3) ผู้้�วิ ิจััยให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง                

พยาบาลวิิชาชีีพแต่่ละรายตอบแบบสอบถามความเป็็นไป

ได้้ของการใช้้แนวปฏิิบััติิการพยาบาล ผู้้�ป่วยจิิตเภทที่่�มีี

พฤติกิรรมก้าวร้า้ว และ (4) ผู้้�วิจัยันำำ�ข้อ้มูลูจากแบบสอบถาม

ทั้้�งหมดมาวิิเคราะห์์และสรุุปผล

     การดำำ�เนิินการวิจิัยั  แบ่่งการวิิจัยัออกเป็็น 2 ระยะ โดย

ใช้้แนวคิิดทฤษฎีีวงล้้อการพััฒนาคุุณภาพของเดมมิ่่�ง  

(Demming cycle) ในการดำำ�เนิินการวิิจััย ดัังนี้้�

          การวิจิัยัระยะที่่� 1 การพัฒันาแนวปฏิบิัตัิกิารพยาบาล

ในการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าวในขั้้�นนี้้�         

แบ่่งการดำำ�เนิินงานเป็็น 4 ขั้้�นตอน ดัังนี้้� 

        ขั้้�นที่่�  1 (Plan) การศึึกษาสถานการณ์์โดย

จากการสััมภาษณ์์กลุ่่�มพยาบาลวิิชาชีีพ รวมทั้้�งศึึกษา

แนวคิิดทฤษฎีีและงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง มีีจุดมุ่่�งหมาย           

เพื่่�อสำำ�รวจ และรวบรวมข้้อมูลูและปััญหาที่่�สำำ�คัญที่่�เกี่่�ยวข้้อง

กัับแนวทางการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าว         
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ที่่�มารัับบริิการที่่�หน่่วยงานอุุบััติิเหตุุและฉุุกเฉิิน  

           ขั้้�นที่่�  2  (Do) วิิ เคราะห์ ์สัั ง เคราะห์ ์ทฤษฎีี 

ที่่� เกี่่�ยวข้้องกัับ การพััฒนาแนวปฏิิบััติิการพยาบาล                      

ในการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าวพััฒนา              

แนวปฏิิบััติิการพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่� มีี

พฤติกิรรมก้า้วร้า้ว โดยนำำ�ผลการวิเิคราะห์ส์ังัเคราะห์ท์ฤษฎีี

และแนวทางปฏิิบััติิในการดููแลผู้้�ป่่วยกลุ่่�มดัังกล่่าว รวมทั้้�ง

จากงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง ร่่วมกับข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการ         

ส่ง่เสริิมการการใช้แ้นวทางปฏิบิัตัิ ิมาจััดทำำ�สาระสำำ�คัญัองค์์

ประกอบแนวทางปฏิิบััติิการพยาบาลดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีี

พฤติิกรรมก้้าวร้้าว

         ขั้้�นที่่� 3 (Check) การตรวจสอบคุุณภาพแนวทาง

ปฏิิบััติิการพยาบาลการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรม

ก้้าวร้้าว ที่่�ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น โดยให้้ผู้้�เชี่่�ยวชาญ 3 ท่่าน 

พิจิารณาความสอดคล้้องของรููปแบบที่�พัฒันาขึ้้�น เพื่่�อนำำ�ผล

มาวิิเคราะห์์ค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง โดยกำำ�หนดค่าดััชนีี

ความสอดคล้้องท่ี่�รัับได้้ตั้้�งแต่่แต่่ 0.50 ขึ้้�นไป พบว่่า                    

ได้้ค่่าดััชนีีความสอดคล้้องตั้้�งแต่่ 0.67 ถึึง 1.00

        ขั้้�นที่่� 4 (Act) การปรัับปรุุงคุุณภาพของแนวทาง

ปฏิิบััติิที่่�พััฒนาขึ้้�น ดำำ�เนิินการโดยนำำ�ข้้อเสนอแนะของ                 

ผู้้�เชี่่�ยวชาญมาปรัับปรุุงแก้้ไขรููปแบบการบัันทึึกทางการ

พยาบาลเฉพาะโรคที่่�สำำ�คััญให้้มีีความสมบููรณ์์ยิ่่�งขึ้้�น 

       การวิิจััยระยะที่่� 2 การประเมิินผลการใช้้แนวทาง

ปฏิิบััติิการพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชที่�พฤติิกรรม

ก้้าวร้้าวที่่�พััฒนาขึ้้�นแบ่่งเป็็น 4 ขั้้�นตอนดัังนี้้�

           ขั้้�นที่่� 1 (Plan) การเตรีียมการทดลอง ได้้แก่่ 

(1) การกำำ�หนดประชากรที่่�ศึึกษาได้้แก่่พยาบาลวิิชาชีีพ

จำำ�นวน 20 ราย ที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์การคััดเข้้า และ             

คััดออก ดัังนี้้� เกณฑ์์คััดเข้้า (Inclusion Criteria) ได้้แก่่  

1) เป็็นพยาบาลวิิชาชีีพที่่� เวีียนมาปฏิิบััติิงานที่่�แผนก

อุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน 2) ประสบการณ์์ทำำ�งานตั้้�งแต่่ 1 ปีีขึ้้�นไป 

และ 3) ยินิดีีและสมััครเข้้าร่่วมโครงการวิจิัยั เกณฑ์ค์ัดัออก 

(Inclusion Criteria) ได้้แก่่ 1) เป็็นหััวหน้้างานผู้้�ป่วย

อุบุัตัิเิหตุุฉุกุเฉิิน หัวัหน้้างานผู้้�ป่วยนอก และ 2) ไม่่ยินิดีี และ

สมััครเข้้าร่่วมโครงการวิิจััย  และ (2) การเตรีียมโครงการ

ประชุุมเชิิงปฏิิบััติิการในการนำำ�แนวทางปฏิิบััติิในการดููแล 

ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าวไปสู่่�การปฏิิบััติิโดยนำำ�

เสนอไปยัังผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมานและ

หััวหน้้ากลุ่่�มงานการพยาบาลเพื่่�อขออนุุมััติิการจััดทำำ�

โครงการ

         ขั้้�นที่่� 2 (Do) จััดประชุุมเชิิงวิิชาการให้้กัับกลุ่่�ม

พยาบาลวิิชาชีีพที่่�จะนำำ�ไปใช้้ เพื่่�อชี้้�แจงแนวทางปฏิิบััติิการ

ใช้แ้นวทางปฏิบิัตัิ ิและการเก็็บข้อ้มููลดำำ�เนินิการนำำ�แนวทาง

ปฏิบิัตัิทิี่่�พัฒันาขึ้้�นไปใช้จ้ริงิกับัพยาบาลวิชิาชีีพที่่�ทำำ�การดูแูล

ผู้้�ป่่วย ในช่่วงเวลาที่่�ดำำ�เนิินการวิิจััย

          ขั้้�นที่่� 3 (Check) ดำำ�เนิินการเก็็บข้้อมููลเพื่่�อเปรีียบ

เทีียบผลการนำำ�แนวทางปฏิิบััติิพยาบาลไปใช้้ 

             ขั้้�นที่่�4 (Act) สรุุปผลการนำำ�แนวทางปฏิบิัตัิพิยาบาล

ไปใช้้รวมทั้้�งการปรัับปรุุงคุุณภาพของรููปแบบที่่�พััฒนาขึ้้�น

ตามข้อ้เสนอแนะที่่�ได้ร้ับัให้้มีคีวามสมบูรณ์ย์ิ่่�งขึ้้�น เพื่่�อนำำ�ไป

สู่่�การนำำ�ไปปฏิิบััติิให้้เกิิดความต่อเนื่่�องและปรัับปรุุงให้้ทััน

สมััยอยู่่�เสมอ

    การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ 

        นำำ�ข้้อมููลที่่�ได้้มาวิิเคราะห์์ โดยการแจกแจงความถี่� 

หาค่่าร้้อยละ ค่่าเฉลี่�ยและส่่วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐาน                

ส่ว่นปััญหาและอุุปสรรคจากการใช้แ้นวปฏิบิัตัิกิารพยาบาล

ผู้้�ป่่วยจิิตเภทท่ี่�มีีพฤติิกรรมก้าวร้้าวในแผนกอุุบััติิเหตุุ และ

ฉุุกเฉิิน โรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน จัังหวััดร้้อยเอ็็ด                  

ผู้้�วิจิัยันำำ�ข้อ้มูลูที่่�ได้ม้าวิเิคราะห์ ์โดยการจัดักลุ่่�มของเนื้้�อหา 

แล้้วนำำ�ไปแจกแจงความถี่่� และคำำ�นวณค่่าร้้อยละ

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย
      ผู้้�วิ จััยเขีียนโครงร่่างวิิจััยเพื่่�อขอจริิยธรรมการวิิจััย

ในมนุุษย์์จากสำำ�นัักงานสาธารณสุขจัังหวััดร้้อยเอ็็ด                    

เลขที่่� COE 0912565 และทำำ�หนัังสืือขออนุุญาตเสนอต่่อ 

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลจตุรพัักตรพิิมานหลัังจากได้้รัับ

อนุุญาตแล้้วผู้้�วิจััยเข้้าร่่วมประชุุมกัับกลุ่่�มประชากรท่ี่�จะ

ทำำ�การศึึกษา เพื่่�อชี้้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย วิิธีีการวิิจััย

และประโยชน์์ที่่�ได้้จะใช้้เพื่่�อการวิิจััยเท่่านั้้�น กลุ่่�มประชากร

ศึึกษามีีสิิทธิ์์�ที่่�จะปฏิิเสธและถอนตััวออกจากงานวิิจััยนี้้�         

เม่ื่�อใดก็ไ็ด้ ้ข้อ้มูลูที่่�ได้จ้ากการวิจิัยัถูกูเก็บ็เป็็นความลับ และ

ถููกวิิเคราะห์์ในภาพรวม เม่ื่�อกลุ่่�มประชากรตกลงเข้้าร่่วม
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การวิิจััยจึึงให้้ลงลายมืือช่ื่�อยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััยแล้้วจึึง

ดำำ�เนิินการรวบรวมข้้อมููล

ผลการวิิจััย
   1. แนวปฏิิบััติิการพยาบาลพร้อมคู่่�มืือการใช้้แนวทาง

ปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าวในแผนก

ฉุุกเฉิินโรงพยาบาลจตุรพัักตรพิิมานท่ี่�พััฒนาขึ้้�นแบ่่งเป็็น            

5 องค์์ประกอบ ได้้แก่่ 1) ด้้านการพิิทัักษ์์สิิทธิิผู้้�ป่่วย                    

2) ด้้านการประเมิินผู้้�ป่วย 3) ด้้านปฏิบิัตัิกิิิจกรรมการพยาบาล 

4) ด้้านการดูแูลต่่อเนื่่�องที่่�บ้้านและการส่่งต่่อสถานพยาบาลอื่่�น 

และ 5) ด้้านการบัันทึึกข้้อมููลในแฟ้้มประวััติิของผู้้�ป่่วย

       2. ข้อ้มูลูทั่่�วไปของผู้้�ให้ข้้อ้มูลูสำำ�คัญัเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพ

ทีีปฏิิบััติิงานที่่�งานอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน โรงพยาบาลจตุุรพัักตร

พิมิาน จำำ�นวน 20 ราย ส่ว่นใหญ่่มีอีายุเุฉลี่่�ย 33 ปี ีโดยมีอีายุุ

อยู่่�ในช่่วง 31-35 ปีีไปมากที่่�สุุด (50.0%) รองลงมา            

คืือ อายุุระหว่่าง 26-30 ปีี (35.0%) และน้้อยที่่�สุุด             

คืือ อยู่่�ระหว่่าง 20-25 ปีี (15.0%) ซ่ึ่�งทุุกคนจบการ              

ศึึกษาปริิญญาตรีีหรืือเทีียบเท่่า โดยมีีประสบการณ์์การ

ปฏิิบััติิงานเฉลี่�ย 7 ปีี ซ่ึ่�งพยาบาลวิิชาชีีพ (100.0%)                  

ไม่่เคยมีีประสบการณ์์เข้้ารัับการอบรมเกี่่�ยวกัับการดููแล           

ผู้้�ป่่วยจิิตเวชก้้าวร้้าว ดัังแสดงในตารางที่่� 1

                               ข้อมูลทั่วไป จำ�นวน(ร้อยละ)

อายุ (ปี) 20-25 ปี 3(15.0)

26-30 ปี 7(35.0)

31-35 ปี 10(50.0)

ประสบการณ์ทำ�งาน 1-5 ปี 1(5.0)

6-10  ปี 14(70.0)

11- 15 ปี 5(25.0)

วุฒิการศึกษา ปริญญาตรี 20(100.0)

การฝึกอบรมเกี่ยวกับการอบรมเกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วยจิตเวชก้าวร้าว

เคย 0(0.0)

ไม่เคย 20(100.0)

     3. เวชระเบีียนผู้้�ป่่วยจิิตเวชก้้าวร้้าวจำำ�นวน 30 ราย

ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศชาย 23 ราย (76.0%) เพศหญิิง 7 ราย 

(24.0%) อายุุเฉลี่่�ย 37.5 ปีี อายุุสููงสุุด 55 ปีี และอายุุต่ำำ��สุุด 

17 ปีี อาชีีพรับจ้างทั่่�วไปร้้อยละ 80 ที่่�เหลืืออาชีีพทำำ�นา 

(20.0%)

       4. หลัังการใช้้แนวปฏิิบััติิ  คะแนนเฉลี่�ยความคิดเห็็น

ต่่อแนวปฏิิบััติิ การดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชก้้าวร้้าวที่่�มารัับบริิการ

ที่่�แผนกอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิินโรงพยาบาลจตุรพัักตรพิิมานอยู่่�ใน

ระดัับมากที่่�สุุดโดยมีีคะแนนเฉลี่�ย 4.5 คะแนนในด้้าน            

รููปแบบการนำำ�ไปใช้้ และรองลงมาคืือประโยชน์์ที่่�ได้้รัับ         

มีีคะแนนเฉลี่่�ยที่่� 4.12 คะแนน ความพึึงพอใจของพยาบาล

ต่่อการใช้้แนวปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยจิิตเภทที่่� มีี

พฤติิกรรมก้าวร้้าว  มีีความพึงพอใจโดยรวมในระดัับมาก

ที่่�สุุดที่่�คะแนนเฉลี่่�ย 4.68 (94.06%) และไม่่พบอุุบััติิการณ์์

ความเส่ี่�ยงขณะท่ี่�พยาบาลให้้การดููแลผู้้�ป่วยกลุ่่�มดังกล่่าว  

ดัังแสดงในตารางที่่� 2

ตารางที่่� 1 จำำ�นวนและร้้อยละของพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิงานห้้องอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน (n=20)
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   ประเด็นการประเมิน   Mean(SD.) แปลผล

1. ด้านโยบาย 3.51(0.61) เหมาะสมมาก

2. ด้านการสนับสนุนส่งเริมการนำ�ไปใช้ 3.68(0.64) เหมาะสมมาก

3. รูปแบบการนำ�ไปใช้ 4.50(0.88) เหมาะสมมากที่สุด

4. ประโยชน์ที่ได้รับ 4.12(0.69) เหมาะสมมาก

5. การมีส่วนร่วม 3.78(0.72) เหมาะสมมาก

เฉลี่ยโดยรวม 4.68(0.62) เหมาะสมมากที่สุด

     5. ผลประเมิินการปฏิิบััติิตามแนวทาง ปฏิิบััติิการดููแล

ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่�มีีภาวะก้้าวร้้าวท่ี่�มารัับบริการท่ี่�แผนก

อุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิินโรงพยาบาลจตุรพัักตรพิิมาน พบว่่า               

ภาพรวมการปฏิิบััติิตามแนวทางการปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่วย

จิิตเวชที่่�มีีภาวะก้้าวร้้าวอยู่่�ในระดัับดีีมาก (Mean=4.56, 

SD.=0.72) เมื่่�อพิิจารณาเป็็นราย พบว่่าด้้านท่ี่�มีีค่่าเฉลี่�ย

 

การปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติฯ Mean(SD.) การแปลผล

1. ด้านการพิทักษ์สิทธิ์ผู้ป่วย 4.80(0.80) ดีมาก

2. ด้านการประเมินผู้ป่วย 4.68(0.92) ดีมาก

3. ด้านปฏิบัติการให้การพยาบาลผู้ป่วย 4.59(0.66) ดีมาก

4. ด้านการส่งต่อและให้คำ�แนะนำ�แก่ผู้ป่วยและญาติ 4.26(0.66) ดี

5. ด้านการบันทึกข้อมูลในแฟ้มประวัติผู้ป่วย 4.51(0.65) ดีมาก

เฉลี่ยโดยรวม 4.56(0.72) ดีมาก

วิิจารณ์์
      จากการพัฒันาแนวทางปฏิบิัตัิกิารตามแนวทางการดูแูล

ผู้้�ป่วยจิติเวชก้าวร้า้วที่่�มารับับริกิารที่่�แผนกอุบุัตัิเิหตุฉุุกุเฉินิ 

ทำำ�ให้้งานอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน โรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน             

ได้้มีีแนวปฏิิบััติิที่่�ชััดเจนและสามารถนำำ�ไปใช้้ได้้จริิง 

ตารางที่่� 2 คะแนนเฉลี่�ยความคิดเห็็นต่่อแนวปฏิบิัตัิกิารดูแูลผู้้�ป่วยจิติเวชก้าวร้้าวท่ี่�มารัับบริการท่ี่�แผนกอุุบัตัิเิหตุุฉุกุเฉิิน (n=20) 

มากที่่�สุุด คืือ ด้้านการพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�ผู้้�ป่วย (Mean=4.80,            

SD. = 0.80) รองลงมา คืือ ด้้านการประเมิินผู้้�ป่วย 

(Mean=4.68, SD.=0.92) ส่่วนด้้านท่ี่�มีีค่่าเฉลี่�ยน้้อยท่ี่�สุุด 

คืือ ด้้านการให้้คำำ�แนะนำำ�การปฏิิบััติิตััวสำำ�หรัับผู้้�ป่่วย และ

ญาติิ (Mean=4.26, SD.=0.66) ดัังแสดงในตารางที่่� 3

ตารางท่ี่� 3 คะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิตามแนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวชก้้าวร้้าวที่่�มารัับบริิการที่่�แผนกอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน             

               โรงพยาบาลจตุุรพัักตรพิิมาน (n=20) 

พยาบาลผู้้�ปฏิิบััติิมีีความมั่่�นใจในการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเวช

ก้้าวร้้าวที่่�มารัับบริิการ โดยพบว่าความพึงพอใจของ

พยาบาลวิิชาชีีพในการใช้้แนวทางปฏิิบััติิ มีีความพึึงพอใจ

ถึึงร้้อยละ 94.60  ไม่่พบอุบััติิการณ์์ความเส่ี่�ยงขณะที่่�

พยาบาลให้้การดููแลผู้้�ป่่วยกลุ่่�มดัังกล่่าว และมีีการปฏิิบััติิ
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ตามแนวทางหลัังการพััฒนาเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทาง

สถิิติิ (p<.05)  

ข้้อเสนอแนะ
    1. พยาบาลผู้้�ปฏิิบััติิขาดความรู้้�ทัักษะในการดููแลผู้้�ป่่วย

จิิตเวชที่่�มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว

    2. สถานท่ี่�และอุุปกรณ์์ไม่่พร้้อมในการดููแลความ

ปลอดภััยขณะปฏิิบััติิการพยาบาลซึ่่�งควรจััดอุุปกรณ์์ และ

เตรีียมพื้้�นที่่�ตามหลัักสำำ�คััญในการดููแลผู้้�ป่่วยพฤติิกรรม

ก้้าวร้้าวรุุนแรงของผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่�ห้้องอุุบััติิเหตุุฉุุกเฉิิน

ประกอบไปด้้วยการช่่วยเหลืือโดยให้้ความสำำ�คััญกัับความ

ต้้องการของผู้้�รับบริการผู้้�ที่�เก่ี่�ยวข้้องกัับสถานการณ์์            

โดยต้้องคำำ�นึึงถึึงผลของการปฏิิบััติิท่ี่�สามารถยอมรับได้้             

ซึ่่�งการจััดเตรีียมสถานที่่� สำำ�หรัับให้้บริิการผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน

วิิกฤตสุขภาพจิิตซ่ึ่�งควรมีีลัักษณะดัังนี้้� ได้้แก่่ ควรเป็็นมุุม

ห้้องอยู่่�ในโซนสีีเหลืืองโดยลดสิ่่�งกระตุ้้�น มีีช่องทางการเข้้า

ออก 2 ทาง มีีการจััดเก็็บและดููแลเคร่ื่�องมืือ/อุุปกรณ์์              

ที่่�อาจก่อให้้เกิิดอันตราย มีีระบบแจ้้งเตืือน/สััญญาณ        

ขอความช่่วยเหลืือกรณีีฉุุกเฉิิน และมีีเคร่ื่�องมืืออุุปกรณ์์ที่่�

จำำ�เป็็นในการดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินวิิกฤตสุขภาพจิิตเช่่น              

ผ้้าผูกูยึึดใช้้ผ้้าที่่�มีคีวามแข็ง็แรง เหนีียว แต่่นุ่่�ม (ผููกยึึดข้้อมืือ/

ข้้อเท้้า/เสื้้�อผููกยึึดลำำ�ตััว)	

       3. ระบบการบันัทึกึ และการพิทิักัษ์์สิทิธิขิองผู้้�ป่ว่ยจิติเวช

ที่่�มีีพฤติกิรรมก้า้วร้า้ว ดังันั้้�น จึงึควรมีนีโยบายกำำ�กับัติดิตาม

การใช้้แนวทางปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชและระบุุ                
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