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บทคัดย่อ 

	 วิจัยแบบพรรณนาเพ่ือศึกษาการรับรู ้ความรู ้และทักษะของผู ้ผ ่านการอบรมหลักสูตรเฉพาะ

ทางการพยาบาลผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) โดยส่งแบบสอบถามทางไปรษณย์ีไปยงักลุม่ตวัอย่าง 2 กลุม่ ได้แก่ พยาบาล

ที่ผ่านการอบรม และหัวหน้างาน/ผู้ร่วมงาน จ�ำนวนกลุ่มละ 157 คน จากการสุ่มแบบหลายชั้น ผลพบว่า ผู้ผ่าน

การอบรมรับรู้ว่าตนเองพัฒนาความรู้และทักษะพยาบาลวิกฤตในระดับมาก (Mean 4.03, SD 0.79) สอดคล้อง

กับการรับรู้ของหัวหน้างาน/ผู้ร่วมงาน (Mean 4.02, SD 0.76) เช่นกัน ด้านที่ผู้ผ่านการอบรมรับรู้ว่าพัฒนา

มากที่สุด คือ ประสานความร่วมมือกับทีมสุขภาพ (Mean 4.25, SD 0.81) ส่วนหัวหน้างาน/ผู้ร่วมงานรับรู้ว่า

ด้านทีพั่ฒนามากท่ีสดุ ม ี3 ด้านเท่ากนั (Mean 4.20) คอื ปฏบิตับิทบาทพยาบาลวกิฤต ให้ค�ำปรกึษาแก่ผูร้บับริการ 

และพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง (SD 0.73, 0.77, และ 0.81 ตามล�ำดับ) 

ค�ำส�ำคัญ : การอบรมระยะสั้น การพยาบาลวิกฤต ทักษะ ความรู้

วันที่รับบทความ 14 มีนาคม 2563 วันที่แก้ไขบทความเสร็จ 22 กันยายน 2563 วันตอบรับบทความ 24 กันยายน 2563
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Abstract

	 This descriptive research aimed to investigate the perceived knowledge and skills acquisition among 

trainees finished the short course program in critical care nursing (adult). Data were gathered through 

questionnaires mailed to 2 participant groups including 157 critical care nurses (CCNs) who underwent 

the program and 157 head nurses/colleagues of the trainees selected from a multi-stage sampling. Results 

revealed that trainees perceived improved knowledge and skills at a high level (Mean 4.03, SD 0.79). 

Similarly, head nurses/colleagues reported that the trainees had improved knowledge and skills at a high 

level (Mean 4.02, SD 0.76). Trainees reported the ability to collaborate with other health personnel as the 

most improved skill (Mean 4.25, SD 0.81). However, head nurses/colleagues, expressed that the ability to 

work as CCN, counseling, and continuing self-improvement were the most equally developed aspects 

(Equal mean 4.20, SD 0.73, 0.77, and 0.81 respectively). 
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บทน�ำ

ผู้ป่วยวิกฤตเป็นผู้ที่มีความเจ็บป่วยรุนแรง 

มีโอกาสเสียชีวิตและทุพลภาพได้สูงจากการเจ็บป่วย

ซึง่ส่วนใหญ่เกดิหลายระบบร่วมกนั และในบางครัง้เป็น

ผลกระทบจากการดูแลรักษาที่ได้รับ ดังนั้น การเจ็บ

ป่วยในระยะวิกฤตมักส่งผลให้ผู้ป่วยต้องการการดูแล

ที่ซับซ้อน จ�ำเป็นต้องใช้เครื่องมือทางการแพทย์และ

เทคโนโลยีข้ันสูงในกระบวนการดูแลรักษา และต้อง

อาศัยการประสานดูแลร่วมกันจากทีมบุคลากรที่มี

ความเชี่ยวชาญเฉพาะ1 ดังนั้นพยาบาลวิกฤตจึงต้องมี

ความรูเ้ฉพาะทาง มทีกัษะการปฏบิตัแิละการตดัสนิใจ

ทางคลินิกที่ดี เมื่อผนวกกับนโยบายทางสาธารณสุข

ของประเทศในการขยายหอผูป่้วยวกิฤตในโรงพยาบาล

ทั่วไป เพื่อให้ผู ้ป่วยสามารถเข้าถึงบริการได้อย่าง

เท่าเทยีมกนั2 ภายใต้ข้อก�ำหนดมาตรฐานบรกิารพยาบาล

ในสถานระดับทุติยภูมิและตติยภูมิในการให้บริการ

ผู้ป่วยวิกฤตต้องมีสัดส่วนพยาบาล ซึ่งผ่านการอบรม

เฉพาะทางในการดแูลผูป่้วยวกิฤตทีเ่พยีงพอ3 จงึท�ำให้

เกิดความต้องการสูงในการเปิดหลักสูตรอบรมเฉพาะ

ทางการพยาบาลส�ำหรับพยาบาลที่ปฏิบัติงานในการ

ดแูลผูป่้วยวกิฤต โดยหลกัสตูรเฉพาะทางการพยาบาล

เป็นหลักสูตรฝึกอบรมระยะสั้น มีการจัดการเรียน

การสอน 16-18 สัปดาห์ ส�ำหรับพยาบาลวิชาชีพที่

ส�ำเรจ็การศกึษาและปฏบิตังิานเป็นพยาบาลวชิาชีพมา

แล้วไม่น้อยกว่า 1 ปี ตามข้อก�ำหนดของสภาการ

พยาบาลที่ให้การรับรองหลักสูตร4 ซึ่งโครงสร้างของ

หลักสูตร ประกอบด้วยการจัดการเรียนการสอนภาค

ทฤษฎีและปฏิบัติ ที่มีเนื้อหาวิชาสะท้อนความช�ำนาญ

เฉพาะของสาขาวชิาทีจ่ดัอบรม เพือ่ให้ผูผ่้านการอบรม

สามารถน�ำความรูแ้ละทักษะจากการฝึกอบรมไปใช้ใน

การปฏิบัติงานได้จริง สอดคล้องกับความต้องการของ

หน่วยงานและคุม้ค่าต่อการลงทนุเพือ่พฒันาศกัยภาพ

บคุลากร ซึง่ภายหลงัการจดัอบรมจะต้องมกีารประเมนิ

ผลการอบรมเพือ่ศกึษาผลลพัธ์การบรรลวุตัถปุระสงค์

ของหลักสูตร

การประเมินผลการอบรม เป็นกระบวนการ

ศึกษาเพื่อให้ได้มาซึ่งข้อมูลป้อนกลับที่สะท้อนผลถึง

คุณค ่าของหลักสูตรการอบรม ว ่ า เป ็นไปตาม

วัตถุประสงค์ของการจัดอบรม หรือตอบสนองความ

ต้องการขององค์กรและผู้ที่เกี่ยวข้องในระดับใด5 โดย

ประสิทธิผลของการจัดอบรมมักจะวัดที่ประโยชน์ของ

การน�ำสิ่งที่ผู้เข้าอบรมเรียนรู้ไปใช้งาน และผลลัพธ์ที่

เกิดกับองค์กร เช่น ความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ 

ก�ำไรหรือรายได้ขององค์กร แต่อย่างไรก็ตาม การวัด

ประสิทธิผลของการอบรม มักท�ำได้ยากเพราะเป็น

ผลลพัธ์ระยะยาวและมคีวามเป็นนามธรรมค่อนข้างสงู6 

ซึง่จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าสถาบนัการศกึษา

ที่จัดการอบรมใช้รูปแบบที่มีความแตกต่างกันในการ

ประเมินผลการอบรม เพื่อน�ำผลลัพธ์มาใช้ในการ

พัฒนาปรับปรุงหลักสูตร โดยองค์ประกอบที่ประเมิน

ในระยะแรกจะประกอบด้วย ปฏิกิริยาหรือทัศนคติ

ของผู ้เข้าอบรม การเรียนรู ้ที่เกิดขึ้น พฤติกรรมที่

เปลี่ยนแปลง ส่วนในระยะยาวจึงวัดผลลัพธ์ที่เกิด

ตามมา7-10 ดังน้ันการประเมินหลักสูตรการอบรม

เบือ้งต้น ควรประกอบด้วย ความรูส้กึหรอืการรบัรูข้อง

ผูผ่้านการอบรมต่อคณุค่าของหลกัสตูร ความรูท่ี้ผูผ่้าน

การอบรมได้รบัเพ่ิมขึน้จากการอบรม การเปลีย่นแปลง

พฤติกรรมการท�ำงานที่เก่ียวข้องกับการอบรม โดย

ท�ำการประเมินจากมุมมองของผู้ที่ผ่านการอบรมเอง

และจากหัวหน้างานหรือผู้ร่วมงานท่ีเก่ียวข้อง11 ซึ่งจะ

ท�ำให้ผู้จัดการอบรมได้สารสนเทศที่ผู้พัฒนาหลักสูตร

น�ำมาใช้ในการพัฒนาปรับปรุงหลักสูตรต่อไป

การศึกษานี้เป็นการศึกษาวิจัยเพื่อติดตาม

ประเมนิผลลพัธ์ของการจัดอบรมหลกัสตูรการพยาบาล 

เฉพาะทางผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ใหญ่) ซ่ึงจัดการอบรมโดย

สาขาวิชาการพยาบาลผู้ใหญ่ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยแห่งหน่ึง ที่มีเป้าหมายของหลักสูตรเพื่อ

ส่งเสริมความรู้เข้าใจอย่างลึกซึ้งเกี่ยวกับแนวคิดของ

การพยาบาลผู ้ป่วยผู ้ใหญ่ที่มีภาวะเจ็บป่วยวิกฤต 
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โดยเฉพาะอย่างย่ิง การพัฒนาความรู ้และทักษะ

การปฏิบตักิารพยาบาลทีต่อบสนองความต้องการด้าน

ต่างๆ ของผู้ป่วยวิกฤตและครอบครัว การวิเคราะห์

สงัเคราะห์เพือ่น�ำผลการวจิยัหรอืหลกัฐานเชงิประจกัษ์

มาใช้ในการปฏิบัติ การเผยแพร่แลกเปล่ียนผลการ

ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤตกับทีม การปฏิบัติ

บทบาทพยาบาลในลักษณะผู้น�ำการเปลี่ยนแปลง 

การปฏิบัติงานร่วมกับทีมสุขภาพอื่นๆ โดยสามารถ

ตัดสินใจได้อย่างอิสระและมีหลักฐานที่ดีรองรับ และ

การวเิคราะห์ปัญหาเพือ่น�ำไปสูก่ารวจิยัพฒันาคณุภาพ

การดูแลผู้ป่วยวิกฤต การศึกษาวิจัยครั้งนี้ มีเป้าหมาย

เพ่ือให้ได้รับข้อมูลที่เป็นประโยชน์ในการพัฒนาและ

ปรับปรุงหลักสูตรต่อไป ท�ำการศึกษาโดยอาศัยกรอบ

แนวคิดในการประเมินผลหลักสูตรการอบรมของ 

Kirkpatrick12 ซึ่งอธิบายองค์ประกอบในการประเมิน

หลกัสตูรอบรมม ี4 ด้าน ประกอบด้วย 1) ด้านทศันคติ

ความรู้สึกของผู้เข้าอบรมต่อหลักสูตร 2) ด้านความรู้

ที่ผู ้เข้าอบรมได้รับจากเนื้อหาในหลักสูตร 3) ด้าน

พฤตกิรรมการปฏิบติังาน (ทกัษะ) ทีเ่ปลีย่นแปลง และ 

4) ด้านผลลัพธ์ท่ีเกิดระดับหน่วยงานหรือองค์กร 

แต่อย่างไรก็ตาม เนื่องด้วยข้อจ�ำกัดด้านระยะเวลา

ศกึษา ผูว้จิยัจงึได้ประเมนิ 3 ด้านแรก โดยประเมนิจาก

การรับรู้ของผู้ผ่านการอบรมและการรับรู้ของหัวหน้า

งานและ/หรือผู้ร่วมงานของผู้ผ่านการอบรม ในการ

ศึกษานี้การวัดความรู ้และพฤติกรรมหรือทักษะท่ี

เปลี่ยนแปลงตามการรับรู้จากการสังเกตเห็นในการ

ปฏิบัติงาน วัดในข้อค�ำถาม 12 ข้อ ส่วนทัศนคติต่อ

หลักสูตรวัดจากค�ำถามปลายเปิด 2 ข้อ 

วัตถุประสงค์

การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อติดตาม

ประเมินผลลัพธ ์ของการจัดอบรมหลักสูตรการ

พยาบาลเฉพาะทางผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) โดยมคี�ำถาม

การวิจัย ดังนี้ 

1. 	 พยาบาลวิชา ชีพที่ ผ ่ านการอบรม

หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) 

ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง มีการ

รบัรูว่้าตนเองเกิดการพฒันาความรูแ้ละทกัษะด้านการ

พยาบาลวิกฤตอย่างไร

2. 	 หวัหน้างานหรือผูร่้วมงานของผูผ่้านการ

อบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางผู้ป่วยวิกฤต 

(ผู้ใหญ่) ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยแห่ง

หนึ่ง มีการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาความรู้และทักษะ

ด้านการพยาบาลวิกฤตของผู ้ที่ผ่านการอบรมจาก

หลักสูตรอย่างไร

3. 	 พยาบาลวิชา ชีพที่ ผ ่ านการอบรม

หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) 

ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง และ

หวัหน้างานหรอืผูร่้วมงาน มทีศันคติต่อหลกัสตูรในแง่

ของการตอบสนองความต้องการของหน่วยงาน อย่างไร

วิธีการศึกษา

	 รูปแบบการศึกษา  การวิจัยน้ีเป็นการวิจัย

แบบพรรณนาเชิงประเมินผล (descriptive evaluation 

research) เพือ่ประเมนิผลลพัธ์ของการจดัการเรยีนการ

สอนหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาล

ผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ใหญ่) ที่เกิดขึ้นในผู้ที่ผ่านการอบรม

ตามการรับรู ้ของตนเองและผู ้ร ่วมงานที่เกี่ยวข้อง 

โดยศึกษาในพยาบาลวิชาชีพที่ผ่านการอบรม และ

หัวหน้างานหรือผู ้ร ่วมงานของผู ้ผ ่านการอบรม

หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) 

ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากรใน

การศึกษาน้ี คือ พยาบาลวิชาชีพที่ผ่านการอบรม

ระหว่างปี พ.ศ. 2552-2556 ซ่ึงมีจ�ำนวนทั้งหมด 

304 คน รวมทัง้หวัหน้างานหรอืผูร่้วมงาน ซึง่หมายถงึ

หวัหน้าหอผูป่้วยหรอืพยาบาลวชิาชีพทีป่ฏบัิตงิานร่วม

กันในหอผู้ป่วยเดียวกับผู้ผ่านการอบรมหลักสูตรการ
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พยาบาลเฉพาะทางผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) ในระยะเวลา

ดังกล่าว แห่งละ 1 คน 

 กลุม่ตวัอย่าง เป็นตวัแทนของประชากรทีไ่ด้

จากการสุ่มเลือก จ�ำนวน 157 คน ต่อกลุ่ม ก�ำหนด

ขนาดของกลุ่มตัวอย่างจากการค�ำนวณโดยทราบ

จ�ำนวนประชากรที่แน่นอนจ�ำนวน 304 คน ก�ำหนด

ระดับความมั่นใจที่ 90% และก�ำหนดระดับความ

ผิดพลาดที่ยอมรับได้ (margin of error) ที่ 5% ได้

จ�ำนวนกลุม่ตวัอย่างทีต้่องการ 143 คนต่อกลุ่ม ป้องกนั

การสญูหายของกลุม่ตวัอย่าง (ไม่ได้รบัแบบสอบถามคนื) 

10% รวมเป็นกลุม่ตวัอย่างทีต้่องการ 157 คน ต่อกลุ่ม 

จาก น้ันท� ำการสุ ่มกลุ ่มตั วอย ่ างแบบหลายชั้น 

(multi-stage sampling) เพื่อให้ได้ตัวแทนกลุ่ม

ตวัอย่างจากประชากรอย่างทัว่ถงึ โดยครัง้ที ่1 เป็นการ

สุ่มตัวแทนโรงพยาบาลจากแต่ละภูมิภาค จากนั้นครั้ง

ที่ 2 เป็นการสุ่มตัวแทนจากแต่ละโรงพยาบาล ในกรณี

ทีโ่รงพยาบาลนัน้ๆ มผีูผ่้านการอบรมหลายคน ส�ำหรบั

โรงพยาบาลที่มีผู้ผ่านการอบรมคนเดียวจะถือเป็น

ตัวแทนกลุ่มตัวอย่างจากโรงพยาบาลแห่งน้ัน ทั้งนี้

ผู้วิจัยได้ประมาณการจากสัดส่วนผู้ผ่านการอบรมจาก

แต่ละโรงพยาบาลร่วมด้วยในการสุ่มกลุ่มตัวอย่าง 

เนื่องจากผู้ผ่านการอบรมของโรงพยาบาลที่เป็นแหล่ง

ฝึกมีสัดส่วนมากกว่าแห่งอื่นๆ จึงมีสัดส่วนของกลุ่ม

ตัวอย่างเป็นตัวแทนในการศึกษานี้มากที่สุด 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เคร่ืองมือที่ใช้ใน

การวิจัยครั้งนี้ เป็นแบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับการ

พัฒนาความรู้และทักษะด้านการพยาบาลวิกฤตของ

ผู้ผ่านการอบรม ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวคิดในการ

ประเมินผลหลกัสตูรการอบรมของ Kirkpatrick12 และ

จากองค์ประกอบเนือ้หาของหลกัสตูร โดยเครือ่งมอืชดุ

ดังกล่าว ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 

(content validity) จากผู ้เชี่ยวชาญ 5 ท่าน โดย

การประเมินดัชนีความสอดคล้องของข้อค�ำถามกับ

วัตถุประสงค์ในการวัด (item-objective congruence 

index: IOC) และดัชนีความตรงของเนื้อหา (content 

validity index: CVI) ซึ่งหลังจากการปรับแก้ไข

ข้อค�ำถามแล้วประเมนิได้ค่า IOC เฉลีย่ของแบบสอบถาม

เท่ากับ 0.86 และค่า CVI เฉลี่ยของแบบสอบถาม

เท่ากบั 0.91 แบบสอบถามประกอบด้วยค�ำถาม 2 ด้าน 

คือ ด้านที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ผ่านการอบรม 7 ข้อ

ค�ำถาม และด้านที่ 2 การรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาความ

รู้และทักษะ (พฤติกรรม) ด้านการพยาบาลวิกฤตของ

ผู้ผ่านการอบรม จ�ำนวน 12 ข้อค�ำถาม ระยะเวลาที่ใช้

ในการตอบแบบสอบถามโดยประมาณ 15-20 นาที 

(รวมทั้งการตอบค�ำถามปลายเปิด 2 ข้อ ซ่ึงเป็นการ

สอบถามด้านทัศนคติความรู้สึกต่อหลักสูตร) 

แบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนา

ความรู ้และทักษะด ้านการพยาบาลวิกฤต เป ็น

แบบสอบถามทีส่อบถามระดับความคดิเหน็ของผูต้อบ

ต่อข้อความ/ข้อค�ำถามเกีย่วกับระดับความรูแ้ละทกัษะ

ด้านการพยาบาลวิกฤตของผู้ผ่านการอบรม จ�ำนวน 

12 ข้อ แบ่งเป็น 5 ระดับ โดยเรียงล�ำดับตั้งแต่ระดับที่ 

1 หมายถึง เห็นด้วยต่อข้อความ/ข้อค�ำถามน้อยที่สุด 

(ไม่เห็นด้วยเลย) จนถึง ระดับที่ 5 หมายถึง เห็นด้วย

ต่อข้อความ/ข้อค�ำถามมากทีส่ดุ ดงันัน้ค่าคะแนนเฉลีย่

จากการตอบแบบสอบถามนี้คือ  1-5 คะแนน 

แบ่งระดับความคิดเห็นเป็นอันตรภาคชั้น 3 ระดับ 

ได้แก่ ต�่ำ ปานกลาง สูง ได้ ดังนี้

คะแนนรวมเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 1.00-2.33 

หมายถึงระดับการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาความรู้และ

ทักษะด้านการพยาบาลวิกฤต อยู่ในระดับ น้อย

คะแนนรวมเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 2.34-3.66 

หมายถึงระดับการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาความรู้และ

ทักษะด้านการพยาบาลวิกฤต อยู่ในระดับ ปานกลาง

คะแนนรวมเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 3.67-5.00 

หมายถึงระดับการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาความรู้และ

ทักษะด้านการพยาบาลวิกฤต อยู่ในระดับ มาก

นอกจากนี้ เพื่อเป ็นการสอบถามข้อมูล

เกี่ยวกับทัศนคติต่อหลักสูตรในแง่ของการตอบสนอง

ความต้องการของผู้ตอบแบบสอบถามและหน่วยงาน 



163วาสนา รวยสูงเนิน และคณะ

ปีที่ 43 ฉบับที่ 4 (ตุลาคม-ธันวาคม) 2563

Volume 43 No.4 (October-December) 2020

วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ

Journal of Nursing Science & Health

ผู้วิจัยจึงได้เพิ่มเติมค�ำถามปลายเปิด จ�ำนวน 2 ข้อ 

ได้แก่ 1) ท่านคิดว่าหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะ

ทางการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ใหญ่) ที่ตอบสนอง

ความต้องการของหน่วยงานท่าน ควรเป็นอย่างไร 

2) ตามความคิดเห็นของท่าน จุดที่ควรพัฒนาหรือ

เพิ่มเติมของหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางการ

พยาบาลผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ใหญ่) คืออะไรบ้าง

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 ผู ้วิจัยท�ำการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการ

ส่งแบบสอบถามทางไปรษณีย์ไปยังที่ท�ำงานปัจจุบัน

ของกลุม่ตวัอย่างท้ัง 2 กลุม่ตามจ�ำนวนและสถานทีข่อง

กลุ ่มตัวอย่างที่สุ ่มได้ โดยใน 1 ซองประกอบด้วย

แบบสอบถาม 2 ชุด แบบสอบถามส�ำหรับผู้ผ่านการ

อบรมและแบบสอบถามส�ำหรับผู้ร่วมงานหรือหัวหน้า

งาน พร้อมทัง้ หนงัสืออธบิายรายละเอยีดการวจิยั แบบ

ฟอร์มยนิยอมให้ข้อมลูโดยสมคัรใจ 2 ชดุแยกกนั และ

ซองพร้อมแสตมป์เพื่อส่งกลับยังผู้วิจัย จ�ำนวน 2 ซอง 

ทั้งนี้ผู ้วิจัยได้ให้ข้อมูลแก่ผู ้ตอบแบบสอบถามใน

หนังสอือธบิายรายละเอยีดการวิจยั ว่าข้อมลูทีแ่ต่ละคน

ตอบในแบบสอบถาม ให้เก็บเป็นความลับ ไม่เปิดเผย

ต่อกัน หลังตอบแบบสอบถามเสร็จให้ใส่ซองแยกตาม

ที่แนบมาให้และส่งกลับคืนผู้วิจัยตามที่อยู่ที่ระบุบน

หน้าซอง การวิจัยครั้งนี้ได้รับการยกเว้นการพิจารณา

รับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์โดยคณะกรรมการ

วิจัย ประจ�ำคณะพยาบาลศาสตร์ ลงวันที่ 18 มกราคม 

2558 เนื่องจากเป็นกรณีติดตามประเมินการจัดการ

เรียนการสอนและเป็นการน�ำเสนอผลการวิจัยใน

ภาพรวม ไม่สามารถระบุถึงตัวผู้ให้ข้อมูลได้ 

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้

ข้อมูลเชิงปริมาณวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิง

พรรณนา น�ำเสนอผลการวิเคราะห์ด้วยความถี่ ร้อยละ 

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

	

ผลการศึกษา

	 1.	 จ�ำนวนและสัดส่วนแบบสอบถามที่

ได้รับคืน

จากการส่งแบบสอบถามไปให้กลุ่มตัวอย่าง

ทัง้สิน้ 157 ชดุต่อกลุม่ จ�ำนวนแบบสอบถามทีไ่ด้รบัคนื

จากผู้ผ่านการอบรมจ�ำนวน 122 ชุด คิดเป็นร้อยละ 

77.71 แบบสอบถามที่ได้รับคืนจากผู้ร่วมงานหรือ

หวัหน้างาน จ�ำนวน 108 ชุด คดิเป็นร้อยละ 68.79 โดย

แบ่งเป็นแบบสอบถามที่ได้รับคืนจากผู้ผ่านการอบรม

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือจากโรงพยาบาลที่เป็น

แหล่งฝึกมากที่สุด คือ 55 ฉบับ (จากจ�ำนวนที่ส่งออก 

64 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 86) รองลงมาคือภาค

ตะวนัออกเฉยีงเหนอืจากโรงพยาบาลอืน่ๆ ทีไ่ม่ได้เป็น

แหล่งฝึก จ�ำนวน 42 ฉบบั (จากจ�ำนวนทีส่่งออก 53 ฉบบั 

คิดเป็นร้อยละ 79) แบบสอบถามที่ได้รับคืนเป็น

สดัส่วนน้อยทีส่ดุจากผู้ผ่านการอบรมคอื ภาคตะวนัออก 

(ส่งออก 6 ได้รับคืน 3 ฉบับ) และภาคตะวันตก 

(ส่งออก 4 ได้รับคนื 2 ฉบับ) คดิเป็นร้อยละ 50 เท่ากนั 

ส�ำหรับในกลุ ่มตัวอย่างที่เป็นผู ้ร่วมงาน/

หวัหน้างาน ได้รบัแบบสอบถามคนืภาคตะวนัออกเฉียง

เหนือจากโรงพยาบาลที่เป็นแหล่งฝึกมากที่สุด คือ 45 

ฉบับ (จากจ�ำนวนที่ส่งออก 64 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 

70) รองลงมาคือภาคตะวันออก 4 ฉบับ (จากจ�ำนวน

ส่งออก 6 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 67) แบบสอบถามที่ได้

รบัคนืเป็นสดัส่วนน้อยทีสุ่ดจากผูร่้วมงาน/หวัหน้างาน 

คือ ภาคตะวันตก (ส่งออก 4 ฉบับ ได้รับคืน 2 ฉบับ) 

และภาคใต้ (ส่งออก 8 ฉบับ ได้รับคืน 4 ฉบับ) 

คิดเป็นร้อยละ 50 เท่ากัน

	 2.	 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ซึ่งแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ดังนี้ 

กลุ่มตัวอย่างผู้ผ่านการอบรม จ�ำนวน 122 

คน พบว่า มีอายุเฉลี่ย 33.5 ปี โดยมีอายุต�่ำสุด 24 ปี 

สูงสุด 53 ปี ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มอายุ 31-40 ปี ร้อยละ 

70.49 เพศหญิง ร้อยละ 89.34 สถานภาพสมรส โสด 

ร้อยละ 54.92 การศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 
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93.44 ต�ำแหน่งพยาบาลประจ�ำการ ร้อยละ 91.80 

มีระยะเวลาผ่านการอบรมฯมา 1 ปีมากที่สุดคิดเป็น 

ร้อยละ 34.43 รองลงมาคือมีระยะเวลาผ่านการ

อบรมมา 2 ปี คิดเป็นร้อยละ 28.69 และมีระยะเวลา

ปฏบิตังิานด้านการดแูลผูป่้วยวกิฤต 5-10 ปีมากทีส่ดุ 

ร้อยละ 39.34 รองลงมาคอืมรีะยะเวลาปฏบิติังานด้าน

การดูแลผู้ป่วยวิกฤตน้อยกว่า 5 ปี คิดเป็นร้อยละ 

34.43

กลุ ่มตัวอย่างผู ้ร ่วมงานหรือหัวหน้างาน 

จ�ำนวน 108 คน มีอายุเฉลี่ย 38.9 ปี โดยมีอายุต�่ำสุด 

28 ปี สูงสุด 58 ปี ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มอายุ 31-40 ปี 

ร้อยละ 58.33 เพศหญิง ร้อยละ 94.44 ส�ำเร็จการ

ศกึษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 52.78 ระดับปรญิญาโท 

ร้อยละ 42.59 มีต�ำแหน่งพยาบาลประจ�ำการ ร้อยละ 

44.45 และต�ำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วยร้อยละ 31.48 

ตอบแบบสอบถามส�ำหรับผู ้ผ่านการอบรมที่ได้รับ

อบรมมาแล้ว1ปีมากที่สุด คือร้อยละ 35.19 และตอบ

แบบสอบถามส�ำหรับผู้ผ่านการอบรมที่มีระยะเวลา

ปฏบิตังิานด้านการดแูลผูป่้วยวกิฤต 5-10 ปีมากทีส่ดุ 

คือร้อยละ 39.81 

3.	 การพัฒนาความรู้และทักษะด้านการ

พยาบาลวกิฤตตามการรบัรูข้องผูผ่้านการอบรมและ

ผู้ร่วมงานหรือหัวหน้างาน

ผลการศกึษาการรบัรูข้องพยาบาลทีผ่่านการ

อบรมต่อการพัฒนาความรู้และทักษะ (พฤติกรรม)

ด้านการพยาบาลวิกฤตของตนเอง พบว่า ในภาพรวม

ผู้ผ่านการอบรมรับรู้ว่าตนเองมีการพัฒนาความรู้และ

ทักษะด้านการพยาบาลวิกฤต ด้วยคะแนนเฉลี่ย 4.03 

(SD 0.79) หมายถึง อยู่ในระดับมาก โดยด้านที่รับรู้

ว่าตนเองมีการพัฒนามากที่สุด คือการประสานความ

ร่วมมอืกบับคุลากรทมีสขุภาพในการพยาบาลผูใ้หญ่ที่

มีภาวะเจ็บป ่วยวิกฤต ด ้วยคะแนนเฉลี่ย 4.25 

(SD 0.81) ซึ่งใกล้เคียงกับด้านการให้ค�ำปรึกษาแก่

ผู้รับบริการผู้ใหญ่ที่มีภาวะเจ็บป่วยวิกฤต ที่มีคะแนน

เฉลี่ย 4.24 (SD 0.81) ส�ำหรับด้านที่ผู้ผ่านการอบรม

รับรู้ว่าตนเองพัฒนาน้อยที่สุดคือ การเผยแพร่ความรู้

ทางการพยาบาลผูป่้วยวกิฤตแก่บคุลากรในวิชาชพี ทีม่ี

คะแนนเฉลี่ย 3.56 (SD 0.77)

ผลการศึกษาการรับรู ้ของผู ้ร ่วมงานหรือ

หวัหน้างานของพยาบาลทีผ่่านการอบรมต่อการพฒันา

ความรูแ้ละทักษะด้านการพยาบาลวกิฤตของผูผ่้านการ

อบรม พบว่า ในภาพรวมผู้ร่วมงานหรือหัวหน้างาน

รับรู้ว่า ผู้ผ่านการอบรมมีการพัฒนาความรู้และทักษะ

ด้านการพยาบาลวิกฤตเฉลี่ย 4.02 (SD 0.76) หมาย

ถึงอยู่ในระดับมาก ซึ่งใกล้เคียงกับการรับรู้ของผู้ผ่าน

การอบรม แต่อย่างไรก็ตาม ด้านที่ผู ้ร่วมงานหรือ

หัวหน้างานของผู้ผ่านการอบรมรับรู้ว่ามีการพัฒนา

มากที่สุด มี 3 ด้าน เท่ากัน คือ การปฏิบัติบทบาทการ

พยาบาลวิกฤต การพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง โดย

ค้นคว้าหาความรู้ใหม่ๆ และการให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้รับ

บรกิาร ด้วยคะแนนเฉลีย่ 4.20 (SD 0.73, 0.81, และ 

0.77 ตามล�ำดบั) ส�ำหรับด้านทีผู่ร่้วมงานหรือหวัหน้างาน

ของผู้ผ่านการอบรมรับรู้ว่ามีการพัฒนาน้อยท่ีสุดคือ 

การเผยแพร่ความรูท้างการพยาบาลวกิฤตแก่บคุลากร

ในวิชาชีพ ที่มีคะแนนเฉลี่ย 3.64 (SD 0.74) 

ซึ่ งสอดคล ้องกับการรับรู ้ ของผู ้ผ ่ านการอบรม 

(ตารางที่ 1) ซึ่งเมื่อพิจารณาจากข้อมูลที่วิเคราะห ์

พบว่า การรับรู้ของกลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่มต่อการ

พัฒนาความรู้และทักษะด้านการพยาบาลวิกฤตส่วน

ใหญ่อยู่ในระดับมากคล้ายคลึงกัน ยกเว้นด้านการเผย

แพร่ความรู้ทางการพยาบาลวิกฤตแก่บุคลากรใน

วิชาชีพ ที่ทั้ง 2 กลุ่มมีการรับรู้ว่ามีการพัฒนาอยู่ใน

ระดับปานกลางคล้ายคลึงกัน ด้วยคะแนนเฉลี่ย 3.56 

(SD 0.77) ในกลุ่มผู้ผ่านการอบรม และคะแนนเฉลี่ย 

3.64 (SD 0.74) ในกลุ่มผู้ร่วมงานหรือหัวหน้างาน

ของผู้ผ่านการอบรม
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	 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพจากค�ำถาม

ปลายเปิดในกลุ่มผู้ที่ผ่านการอบรม พบว่า ส่วนใหญ่

มีทัศนคติที่ดีต่อหลักสูตรในแง่ของการส่งเสริมให้

ผู้เข้าอบรมมีความสามารถในการตัดสินใจทางคลินิก

ได้อย่างมัน่ใจ โดยจากการตอบแบบสอบถาม 122 ชุด 

มีผู ้ผ่านการอบรมท่ีกล่าวถึงลักษณะด้านนี้มากถึง 

54 ราย (คิดเป็นร้อยละ 44.26) เช่น หลักสูตรพัฒนา

กระบวนการคิด หลักสูตรส่งเสริมการตัดสินใจได้

เหมาะสม หลักสูตรช่วยให้เข้าใจเหตุผลในการเลือก

ปฏิบัติการพยาบาล เป็นต้น ส่วนความคิดเห็นของ

ผู้ผ่านการอบรมท่ีมีความคิดเห็นมากเป็นอันดับสอง 

เป็นข้อเสนอแนะให้หลักสูตรเพ่ิมการพัฒนาผู้เข้า

อบรมให้ท�ำบทบาทผู้ให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้ร่วมงานอ่ืนๆ 

ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตได้ ทั้งนี้ มีผู้ผ่านการอบรมที่

แสดงความคิดเห็นสอดคล้องกันในด้านนี้ 43 ราย 

(คดิเป็นร้อยละ 35.25) โดยมข้ีอมลูจากแบบสอบถาม 

3 ชุดระบุคล้ายคลึงกันว่า การให้ค�ำปรึกษาให้แก่

ทีมอย่างมีความมั่นใจ โดยมีความรู ้ความเข้าใจ

อย่างแท้จรงิในปัญหาของผูป่้วย เป็นคณุลกัษณะส�ำคญั

ที่พยาบาลวิกฤตต้องมี จึงอยากให้หลักสูตรเน้นการ

พัฒนาบทบาทดังกล่าว นอกจากนั้นสิ่งที่ผู ้ผ่านการ

อบรมให้ข้อคิดเห็นที่มีความถ่ีใกล้เคียงกันอีก 3 ด้าน 

ประกอบด้วย การส่งเสริมความสามารถในการใช้

หลักฐานงานวิจัยในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต (36 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 29.51) การส่งเสริมให้ผู้เข้าอบรม

มีทักษะการปฏิบัติการพยาบาลวิกฤตได้อย่างมั่นใจ 

(34 ราย คดิเป็นร้อยละ 27.86) และการพฒันาความรู้

เฉพาะด ้านการพยาบาลผู ้ป ่วยวิกฤตที่ทันสมัย 

โดยเฉพาะการใช้เครื่องมือทางการแพทย์ที่มีความ

ก้าวหน้า (28 รายคิดเป็นร้อยละ 22.95) นอกจากนั้น

จะเป็นความคิดเห็นอื่นๆ ที่หลากหลาย เช่น การส่ง

เสรมิทกัษะการตรวจร่างกาย การพฒันาความสามารถ

อ่านบทความวจิยั การอบรมให้ความรูเ้กีย่วกบัโรคและ

พยาธิสภาพผู้ป่วยวิกฤต 

ตารางที่ 1	การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพและผู้ร่วมงาน/หัวหน้างานต่อการพัฒนาความรู้และทักษะด้านการ

พยาบาลวิกฤตหลังผ่านการอบรม

ความรู้และทักษะด้านการพยาบาลวิกฤต ผู้ผ่านการอบรม

(N = 122)

ผู้ร่วมงาน/หัวหน้างาน

(N = 108)

Mean SD Mean SD

ความรู้เฉพาะด้านการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤต 4.13 0.71 4.18 0.68

การปฏิบัติบทบาทการพยาบาลวิกฤต 4.16 0.88 4.20 0.73

การเป็นผู้น�ำทางการพยาบาลวิกฤต 3.85 0.74 3.74 0.65

การวิเคราะห์สังเคราะห์องค์ความรู้ที่เกี่ยวข้องในการพยาบาลวิกฤต 3.98 0.75 4.02 0.72

การใช้ผลการวิจัยเพื่อการพยาบาลวิกฤต 4.04 0.73 4.12 0.78

การท�ำวิจัยด้านการพยาบาลวิกฤต 3.96 0.81 3.84 0.77

การพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 4.11 0.86 4.20 0.81

การเผยแพร่ความรู้ทางการพยาบาลวิกฤตแก่บุคลากรในวิชาชีพ 3.56 0.77 3.64 0.74

การประสานความร่วมมือกับบุคลากรทีมสุขภาพในการพยาบาลวิกฤต 4.25 0.81 4.12 0.79

การให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้ร่วมงานด้านการพยาบาลวิกฤต 3.98 0.80 4.02 0.84

การให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้รับบริการที่เป็นผู้ป่วยวิกฤต 4.24 0.84 4.20 0.77

การตัดสินใจและแสดงความคิดเห็นอย่างอิสระภายในขอบเขตของ

วิชาชีพเกี่ยวกับการพยาบาลวิกฤต

4.04 0.81 3.99 0.79

การรับรู้ต่อการพัฒนาความรู้และทักษะในภาพรวม 4.03 0.79 4.02 0.76
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ส�ำหรับค�ำถามข้อที่ 2 เกี่ยวกับทัศนคติของ

ผู้เข้าอบรมต่อหลักสูตรในแง่ของการตอบสนองความ

ต้องการของตนเองหรือหน่วยงาน ค�ำตอบส่วนใหญ่

แสดงถึงทัศนคติเชิงบวกต่อหลักสูตรในด้านการตอบ

สนองความต้องการ แต่อย่างไรก็ตามมีข้อเสนอแนะ

เกี่ยวกับกิจกรรมในรายวิชาและเสริมหลักสูตรที่ท�ำให้

ตอบสนองความต้องการมากยิง่ขึน้ เช่น ต้องการให้เพิม่

กจิกรรมกลุม่มากขึน้เพ่ือส่งเสรมิบทบาทร่วมในทมี ให้

มีการท�ำงานลักษณะงานวิจัยชิ้นเล็กๆ ในขณะอบรม

เพือ่ให้มีความรูเ้กีย่วกบัการวจัิยในผู้ป่วยวกิฤต ส�ำหรบั

ความคิดเห็นที่เป็นเนื้อหาของหลักสูตรที่คิดว่าควร

พัฒนาที่มีความถี่ในการตอบมากที่สุดคือ การเพิ่ม

เนื้อหาเกี่ยวกับการใช้นวัตกรรมในการดูแลผู ้ป่วย

วิกฤต (5 ราย คิดเป็นร้อยละ 4.90) 

การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพจากค�ำถาม

ปลายเปิดในกลุ ่มผู ้ร ่วมงาน/หัวหน้างาน พบว่า 

ส่วนใหญ่มทีศันคตเิชิงบวกต่อหลกัสตูรในแง่ของความ

สอดคล้องกับความต้องการของหน่วยงาน และการส่ง

เสริมให้ผู ้เข้าอบรมมีความรู ้เฉพาะที่เกี่ยวข้องการ

พยาบาลผู้ป่วยวิกฤตอย่างลึกซึ้ง โดยจากการตอบ

แบบสอบถาม 108 ชุด มีผู้ผ่านการอบรมที่กล่าวถึง

ลกัษณะด้านน้ีมากถงึ 35 ราย (คดิเป็นร้อยละ 32.41) 

ส่วนความคิดเห็นของผู้ร่วมงาน/หัวหน้างานที่มีมาก

เป็นอันดับสองมี 2 ด้านเท่าๆ กัน เป็นความคิดเห็นใน

การเสนอแนะให้หลักสูตรเพิ่มการพัฒนาผู้เข้าอบรม

ด้านปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤตอย่างมั่นใจและ

มีประสิทธิภาพ และเพิ่มการส่งเสริมผู้เข้าอบรมให้มี

ภาวะผูน้�ำทีท่�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลงคณุภาพการดแูล

ผู้ป่วยวิกฤต โดยมีจ�ำนวนผู้ตอบ 25 และ 23 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 23.15 และ 21.29 ตามล�ำดับ ส่วน

ความคดิเหน็ด้านอืน่ๆ ทีห่ลกัสตูรควรมเีพือ่ตอบสนอง

ความต้องการของหน่วยงานแตกต่างกนัไป แต่อย่างไร

กต็าม มข้ีอคดิเห็น 2 ด้านทีส่อดคล้องกบัความคดิเหน็

ของผู ้ผ ่านการอบรม คือ หลักสูตรควรส่งเสริม

กระบวนการคิดวิเคราะห์และสังเคราะห์ความรู้ให้

มากขึ้น (7 ราย คิดเป็นร้อยละ 6.48) และเน้นการ

พฒันาผูเ้ข้าอบรมให้ใช้ผลการวจิยัในการดูแลผูป่้วยให้

มากขึ้น (5 ราย คิดเป็นร้อยละ 4.63)

ส�ำหรับค�ำถามข้อที่ 2 เกี่ยวกับความคิดเห็น

และทัศนคติของกลุ่มผู้ร่วมงาน/หัวหน้างานต่อการ

ปรับปรุงพัฒนาหลักสูตร พบว่า ข้อมูลส่วนใหญ่

คล้ายคลึงกับค�ำตอบในข้อที่ 1 คือ การส่งเสริมการน�ำ

ผลวจัิยและนวตักรรมทางการพยาบาลมาใช้ในการดูแล

ผู้ป่วย รวมถึงการสอนและแนะน�ำเก่ียวกับการสืบค้น

ข้อมูลและงานวิจัยทางอินเตอร์เน็ตและการน�ำไปใช้ 

(6 ราย คิดเป็นร้อยละ 5.55) นอกจากน้ี มีความคิด

เห็นอื่นๆ ที่หลากหลาย เช่น การพัฒนาความสามารถ

ในการท�ำวจิยัด้านการพยาบาลวิกฤตเพ่ือให้สามารถน�ำ

มาใช้ได้จรงิหรอืน�ำมาต่อยอดในการปฏบิติังาน (4 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 3.70) เพิ่มความรู้ที่เก่ียวกับกฎหมาย

กับวิชาชีพปัจจุบันในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต (2 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 1.85) เพิ่มความรู้บทบาทพยาบาล

วิกฤตเม่ือในยุคเศรษฐกิจอาเซียน (2 ราย คิดเป็น

ร้อยละ 1.85)

อภิปรายผลการศึกษา 

จากผลการศึกษาพบว่า พยาบาลวิชาชีพที่

ผ ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง

ที่ท�ำการศึกษาส่วนใหญ่รับรู้ว่าตนเองเกิดการพัฒนา

ความรู้และทกัษะ (พฤตกิรรม) ด้านการพยาบาลวกิฤต

อยู่ในระดับมาก โดยด้านที่รับรู้ว่าตนเองมีการพัฒนา

มากที่สุด คือความรู้และทักษะในการประสานความ

ร่วมมือกับทีมสุขภาพ ผลการศึกษาดังกล่าวอภิปราย

ได้ว่า องค์ประกอบด้านเนือ้หาของหลกัสตูรซึง่มจีดุเน้น

ที่การจัดการดูแลผู ้ป่วยวิกฤตโดยทีมสหวิชาชีพที่

เกี่ยวข้อง และบทบาทของพยาบาลวิกฤตในทีม ส่งผล

ให้ผูผ่้านการอบรมเกดิความรูค้วามเข้าใจในการท�ำงาน

เป็นทีมที่แสดงออกในพฤติกรรมการปฏิบัติงานที่

สังเกตได้ ซึ่งการจัดการอบรมที่ผ่านมามีการจัดการ

เรียนรู ้หั วข ้อดั งกล ่ าวในรูปแบบการบรรยาย 
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การอภิปราย การน�ำเสนอผลจากการศึกษางานวิจัย 

และการฝึกปฏิบตัใินคลนิกิโดยการให้ท�ำงานร่วมกนัใน

กลุ่มย่อย ที่มีการแบ่งบทบาทหน้าที่และประสานการ

ท�ำงานกันตามบทบาท ท�ำให้พยาบาลที่ผ่านการอบรม

เกิดการรับรู้การพัฒนาตนเองด้านดังกล่าวสูง ผลการ

ศกึษาดงักล่าวสอดคล้องกบัการศกึษาในมหาวทิยาลยั

แห่งหนึ่งในออสเตรเลีย13 ที่พบว่าการส่งเสริมทักษะ

การท�ำงานร่วมกันในการจัดการเรียนการสอนท�ำให้

เกิดการประสานความร่วมมือในด้านต่างๆ ของ

นักศึกษา แต่อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษาคร้ังนี้แม้ว่า

ผู้ร่วมงานหรือหัวหน้างานรับรู้ว่าพยาบาลผู้ผ่านการ

อบรมมีการพัฒนาความรู้และทักษะด้านการพยาบาล

วิกฤตอยู ่ในระดับมาก (Mean 4.02, SD 0.76) 

สอดคล้องกัน แต่ด้านที่รับรู้ว่ามีการพัฒนามากที่สุด 

มี 3 ด้านเท่ากัน คือ การปฏิบัติงานบทบาทพยาบาล

วกิฤต การพฒันาตนเองต่อเนือ่ง และการให้ค�ำปรกึษา

แก่ผู้รับบริการ ซึ่งไม่สอดคล้องกับที่ผู้ผ่านการอบรม

รับรู้ตนเอง ทั้งนี้ อาจเป็นเพราะการรับรู้จากบุคคล

ภายนอกผ่านการสังเกตในการท�ำงานร่วมกันอาจ

ประเมินจากจุดเด่นที่สังเกตเห็นได้ชัดมากกว่าการรับ

รู ้ที่เกิดขึ้นภายในบุคคลนั้นๆ ซึ่งในที่นี้การปฏิบัติ

บทบาทพยาบาลวกิฤต การพฒันาตนเองในการท�ำงาน

อย่างต่อเนื่อง และการให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้รับบริการ

สังเกตจากบุคคลที่สามได้ชัดเจนมากกว่าบริบทการ

ท�ำงานประสานกบัทมีสขุภาพทีเ่ป็นการรบัรูท้ีเ่กดิขึน้ใน

ตนเอง อันเกิดจากความมั่นใจและความเข้าใจใน

บทบาทของตนเอง ซึง่สนบัสนนุได้ด้วยผลการศกึษาวธีิ

การประเมนิการท�ำงานร่วมกนัเป็นทมี14 ทีพ่บว่าการใช้

วิธีประเมินจากการสังเกตโดยบุคคลอื่นและประเมิน

โดยตนเอง แม้จะได้ผลลัพธ์ที่สอดคล้องกันในหลาย

ด้าน แต่กพ็บความแตกต่างในบางมติขิองการประเมนิ

โดยเฉพาะอย่างยิง่การประเมนิด้านความรูค้วามเข้าใจ

ในงาน

ส�ำหรบัผลการศกึษาทีผู่ผ่้านการอบรมรบัรูว่้า

ตนเองเกิดการพัฒนาน้อยที่สุด ซึ่งอยู ่ ในระดับ

ปานกลาง คือ การเผยแพร่ความรู้ทางการพยาบาล

วิกฤตแก่บุคลากร ซ่ึงสอดคล้องกับผลการศึกษา

คร้ังนี้ตามการรับรู ้ของผู ้ร ่วมงานหรือหัวหน้างาน 

สืบเน่ืองจากผู้ผ่านการอบรมส่วนใหญ่เป็นพยาบาล

วิชาชีพที่มีอายุการปฏิบัติงานในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต

ไม่มากนัก กล่าวคือ ระยะเวลาปฏิบัติงานน้อยกว่า 5 ปี 

ร้อยละ 34.43 และ ระยะเวลาปฏิบัติงาน 5-10 ปี 

ร้อยละ 39.34 โดยมีอายุเฉลี่ย 33.5 ปี ถือเป็นผู้ที่มี

อาวุโสค่อนข้างน้อย ซ่ึงอาจมีผลต่อความมั่นใจในการ

เผยแพร่ความรู ้แก ่เพื่อนร่วมงานที่มีอาวุโสและ

ประสบการณ์การปฏิบัติงานยาวนานกว่า โดยผลการ

ศึกษาจากข้อมูลเชิงคุณภาพสนับสนุนผลการศึกษา

ส่วนนี้ จากความคิดเห็นของผู้ผ่านการอบรมที่มีความ

คิดเห็นมากเป็นอันดับสอง คือ หลักสูตรควรพัฒนา

บทบาทผู้ให้ค�ำปรึกษาแก่ผู้ร่วมงานอ่ืนๆ ในการดูแล

ผู้ป่วยวิกฤตแก่ผู้เข้าอบรม นอกจากนี้ผลการศึกษาที่

ผ่านมา15 สนบัสนนุการอภปิรายผลการศกึษานีว่้า อายุ

และอายกุารท�ำงานมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน

การถ่ายทอดความรู ้ต่อสาธารณะของผู ้ปฏิบัติงาน 

ซึง่เป็นไปตามแบบแผนการสัง่สมทกัษะความเชีย่วชาญ

ทางการพยาบาลของเบนเนอร์ (Benner’s skill 

acquisition model)16

นอกจากนี้ผลการศึกษาข้อมูลเชิงคุณภาพ 

พบว่าประเด็นส�ำคัญที่กลุ ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่มให้

ข้อเสนอแนะต่อการพัฒนาหลักสูตร คือ การส่งเสริม

ความสามารถในการตัดสินใจทางคลินิกในบริบท

การดูแลผู้ป่วยวิกฤตอย่างมั่นใจและมีประสิทธิภาพ 

การพฒันาให้สามารถน�ำผลงานวจิยัมาใช้ในการปฏบิติั

งานเพื่อท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงคุณภาพการดูแล 

และการพัฒนาทักษะการใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์

ทีท่นัสมยั อภิปรายได้ว่า บริบทการดแูลผู้ป่วยวกิฤตใน

ปัจจุบันซึ่งมีความซับซ้อนสูง มีการอาศัยเทคโนโลยี

ขั้นสูงทางการแพทย์ และการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 

เพื่อพัฒนาผลลัพธ์การดูแล ส่งผลต่อความต้องการ

หลักสูตรที่พัฒนาความรู ้และทักษะของพยาบาลที่
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ปฏิบัติงานในมิติดังกล่าวอย่างชัดเจน ผลการศึกษา

ดังกล ่าวสอดคล ้องกับผลการศึกษาที่ผ ่ านมา5 

ที่สนับสนุนการส ่งเสริมให ้มีการพัฒนาบทบาท

ผู้ปฏิบัติการพยาบาลข้ันสูงในการให้บริการผู้ป่วย

วิกฤต ซึ่งเป็นผลจากบริบทการปฏิบัติงานที่ซับซ้อน

มากยิ่งขึ้น จ�ำเป็นต้องใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการ

ตัดสินใจปฏิบัติและเน้นการจัดการผลลัพธ์ทางการ

พยาบาล นอกจากนี้ ผลการศึกษานี้ยังสอดคล้องกับ

การศึกษาเบื้องต้นเพื่อพัฒนาหลักสูตรอบรมระยะสั้น

ทางการพยาบาลฉกุเฉนิในแทนซาเนยี17 ในแง่ทีว่่าการ

พัฒนาทักษะและความรู ้พยาบาลเฉพาะทางแก่

พยาบาลที่ดูแลผู ้ป่วยวิกฤตและฉุกเฉิน จะน�ำไปสู ่

ผลลัพธ์ที่ดีและความคุ้มทุนในระบบสุขภาพ โดยการ

จัดหลักสูตรจะต้องค�ำนึงถึงสมรรถนะทางคลินิกที่

จ�ำเป็นในสาขาเฉพาะนัน้ๆ ให้ความส�ำคญักบัการมส่ีวน

ร่วมในการพฒันาหลกัสตูรจากพยาบาลทีป่ฏบิตังิานใน

ด้านน้ันๆ เพ่ือให้เนือ้หามคีวามเฉพาะเจาะจงกบับรบิท

ทีแ่ท้จรงิ และส่งเสรมิการปฏบิตังิานร่วมกบัทมีสขุภาพ 

อืน่ๆ ผลการศึกษาประเมนิผลลัพธ์การจดัอบรมเฉพาะ

ทางฉุกเฉินแก่นักศึกษาแพทย์ในเคนยา18 สนับสนุน

ว่าการจดัหลกัสตูรอบรมเฉพาะทางส่งผลให้ผูผ่้านการ

อบรมมีความรู้ ทักษะ และความมั่นในใจการปฏิบัติ

เพ่ิมขึ้น ซึ่งผลจากการอบรมมีความยั่งยืนแม้ในการ

ประเมินหลังผ่านการอบรมไปแล้ว 9 เดือน ทั้งนี้การ

จดัการอบรมหลกัสตูรดงักล่าวมคีวามสอดคล้องกบัผล

การศึกษานี้คือ มีการประเมินความต้องการในการจัด

เนื้อหาของหลักสูตรก่อนการพัฒนาหลักสูตรเพื่อให้

สอดคล้องกับความต้องการและบริบทจริง หลักสูตร

ต้องมีการจัดการเรียนการสอนทั้งภาคบรรยายและ

ฝึกปฏิบัติที่เน้นการท�ำงานร่วมกันเป็นทีม

สรุปผลและข้อเสนอแนะการน�ำไปใช้

	 ผลการศึกษานี้สรุปได้ว ่า การจัดอบรม

เฉพาะทางการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ใหญ่) ของ

คณะพยาบาลศาสตร์แห่งหนึ่งนั้น ท�ำให้ผู้ผ่านการ

อบรมรับรู้ว่าตนเองมีการพัฒนาความรู ้และทักษะ

เฉพาะทางการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤตในระดับมาก โดย

เฉพาะอย่างยิ่งด้านการประสานความร่วมมือกับ

ทีมสุขภาพ และการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาทักษะและ

ความรู ้เฉพาะดังกล่าวยังได้รับการสนับสนุนจาก

การรบัรูโ้ดยผูร่้วมงานหรอืหวัหน้างานของผูท้ีผ่่านการ

อบรม ซ่ึงในภาพรวมอยู ่ในระดับที่ใกล้เคียงกัน 

ส่วนด้านที่ควรจะมีการพัฒนาเพิ่มเติมส�ำหรับผู้เข้า

อบรมในหลักสูตรเฉพาะทางการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤต 

(ผู้ใหญ่) คือ การพัฒนาบทบาทผู้ให้ค�ำปรึกษาแก่

ผู้ร่วมงานอื่นๆ ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต การส่งเสริม

ความสามารถในการตัดสินใจทางคลินิก การพัฒนา

ความรูแ้ละทกัษะการน�ำผลงานวจิยัมาใช้ในการปฏบิตังิาน 

และการพัฒนาทักษะการใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์

ทีท่นัสมยัสอดคล้องกบับรบิทการปฏบิตังิานในปัจจบุนั 

ซ่ึงหน่วยงานต้นสังกัดควรส่งเสริมให้พยาบาลวิกฤตมี

การพฒันาสมรรถนะด้านต่างๆ ดงักล่าวมาแล้วรวมท้ัง

สมรรถนะการพยาบาลอื่นๆ ตามที่สภาการพยาบาล

ก�ำหนด โดยการจดัการเรยีนรูแ้ละพฒันาแบบต่อเน่ือง

ตลอดชีวิต (lifelong learning) ควบคู่ไปด้วย

	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเพื่อประเมิน

ผลลัพธ์การจัดอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง

ผูป่้วยวกิฤต (ผูใ้หญ่) ทีจ่ดัขึน้โดยคณะพยาบาลศาสตร์

แห่งหนึ่ง โดยศึกษาในผู้ที่ผ่านการอบรมระหว่างปี 

พ.ศ. 2552-2556 และหวัหน้างานหรอืผูร่้วมงานของ

ผู้ผ่านการอบรมในระยะเวลาดังกล่าว ซ่ึงมีจ�ำนวนการ

ตอบกลบัของแบบสอบถามจากผูผ่้านการอบรมร้อยละ 

77.71 และจากผู้ร่วมงานหรือหัวหน้างาน ร้อยละ 

68.79 โดยส่วนใหญ่เป็นกลุม่ตวัอย่างพยาบาลปฏบิติังาน

ที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยหรือสถานพยาบาลระดับ

ตติยภมูทิีเ่ป็นแหล่งฝึก ดงันัน้ การน�ำผลการวจิยัครัง้นี้

ไปใช้ ควรค�ำนึงถึงข้อจ�ำกัดที่ส�ำคัญคือ เป็นการศึกษา

ที่เฉพาะเจาะจงกลุ่มเป้าหมาย ในช่วงเวลาที่ก�ำหนด 

ผลลพัธ์ทีศึ่กษาเป็นการรบัรูข้องกลุม่ตวัอย่าง ซึง่ควรมี

การศึกษาในระยะต่อไปถึงความรู้และทักษะที่เกิดขึ้น

จริงในการปฏิบัติงาน รวมทั้งผลลัพธ์ของผู้ป่วยวิกฤต
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จากการพยาบาลของผู้ที่ผ่านการอบรม เพ่ือยืนยัน

ผลลัพธ์ของหลักสูตร

กิตติกรรมประกาศ

ผู ้วิจัยขอขอบคุณ คณะพยาบาลศาสตร ์

มหาวิทยาลัยขอนแก่น ที่สนับสนุนงบประมาณในการ

วิจัยครั้งนี้ และขอขอบคุณพยาบาลผู้ผ่านการอบรม 

รวมทั้งหัวหน้างานและผู้ร่วมงานของผู้ผ่านการอบรม

ทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม

ด้วยดี
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