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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยแบบศึึกษาเปรีียบเทียีบ เพ่ื่�อศึึกษาผลของการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิดิก่อนกำำ�หนดต่อการปฏิิบััติิของพยาบาลและสภาพผิวิหนัังของทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด กลุ่่�มตััวอย่่าง

ประกอบด้้วยพยาบาลและทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด หอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 โรงพยาบาลมหาราชนคร

เชีียงใหม่ ่จำำ�นวน 13 คน และ 16 คน ตามลำำ�ดับ เครื่่�องมืือการวิิจััยประกอบด้ว้ย แนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังั

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด ชุุดการเรีียนรู้้�ด้้วยตนเอง แผนการสอน แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป แบบสัังเกต

การปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดของพยาบาล มีีค่่าสััมประสิิทธ์ิ์�สหสััมพัันธ์์ 1 และ

แบบประเมินิสภาพผิวิหนังัของทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด มีีค่า่ความเชื่่�อมั่่�น 1 ดำำ�เนินิการวิิจััยและเก็บ็รวบรวม

ข้้อมููลในช่วงเดืือนตุุลาคม 2563 ถึงเดืือนตุุลาคม 2564 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้อยละ ค่าเฉลี่่�ย 

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน Chi-square test, Fisher’s exact test และ paired t-test
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	 ผลการวิิจััยพบว่่า 1) หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด 

พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดมากกว่่าก่่อนการส่่งเสริิมการใช้้

แนวปฏิิบััติิอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (t = 2.400, p < .05) และ 2) กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด มีีจำำ�นวนทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิมากกว่่า

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (χ2 = 6.349, p < .05)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า หัวหน้้าหอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิดควรนำำ�แนวคิดการนำำ�

แนวปฏิิบััติิไปใช้้ ร่่วมกัับการนำำ�แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดไปใช้้ในการส่่งเสริิม

การปฏิิบััติิของพยาบาล เพ่ื่�อให้้ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดมีีสภาพผิวหนัังปกติิ

คำำ�สำำ�คััญ:  แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด  การปฏิิบััติิของพยาบาล  

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

Abstract
	 This comparative research aimed to investigate the effects of preterm infants skin care 

guidelines implementation on nurses’ practices and the skin condition of preterm infants. 

The samples consisted of 13 nurses and 16 preterm infants in the neonatal intensive care 

unit 1, Maharaj Nakorn Chiang Mai Hospital. The research instruments included the preterm 

infants skin care guidelines, a self-learning module, a lesson plan, a demographic data 

questionnaire, an observation form on nurses’ skin care practices for preterm infants with 

a correlation coefficient of 1, and a preterm infants’ skin condition assessment form with 

a reliability of 1. The implementation and data collection were conducted from October 

2020 to October 2021. Data were analyzed using frequency, percentage, mean, standard 

deviation, Chi-square test, Fisher’s exact test, and paired t-test.

	 The research results revealed that 1) after promoting the guidelines implementation, 

nurses had a statistically significantly higher mean score of preterm infants skin care 

practices than before promoting the guidelines implementation (t = 2.400, p < .05); and 

2) the number of preterm infants with normal skin condition in the group receiving 

the guidelines was statistically significantly higher than the group receiving regular 

nursing care (χ2 = 6.349, p < .05).

	 This research suggests that the head nurse of the neonatal intensive care unit should adopt 

the guideline implementation concepts together with the preterm infants skin care guidelines 

to promote nurses’ practices. This will help preterm infants maintain their normal skin condition.

Keywords:  Preterm infants skin care guidelines,  Nurses’ practices,  Preterm infants’ skin



188

วารสารวิทยาลัยพยาบาลพระปกเกล้า จันทบุรี  ปีที่ 35 ฉบับที่ 2 กรกฎาคม - ธันวาคม 2567

PA
GE

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 อััตราการเกิดิของทารกเกิดิก่อนกำำ�หนดทั่่�วโลก 

พบประมาณร้้อยละ 9.80 ของทารกเกิิดมีีชีีพ โดย

ร้้อยละ 15 ของจำำ�นวนทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดทั้้�งหมด

เป็็นทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดที่่�มีีอายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 

32 สัปดาห์์ (Ohuma et al., 2023) สำำ�หรัับประเทศไทย 

อััตราการเกิดิของทารกเกิดิก่อนกำำ�หนดในปี พ.ศ. 2567 

พบร้้อยละ 9.98 (กระทรวงสาธารณสุุข, 2567) ทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดมีีพัฒนาการทางกายวิิภาคและสรีีรวิิทยา 

ระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อ ที่่�เจริญเติิบโตพัฒนา

ไม่่สมบููรณ์์ โดยเฉพาะการทำำ�หน้้าที่่�ของผิิวหนัังใน

การป้้องกัันเชื้้�อโรคเข้้าสู่่�ร่่างกาย การควบคุุมอุุณหภููมิิ 

และการป้อ้งกัันการสููญเสีียน้ำำ�� ที่่�ยัังทำำ�หน้้าที่่�ไม่่สมบููรณ์์ 

รวมทั้้�งพบปััญหาการหายใจลำำ�บากที่่�เกิิดจากปอดยัง

พััฒนาไม่่สมบููรณ์์ ขาดสารลดแรงตึึงผิิว มีีกล้้ามเนื้้�อช่่วย

การหายใจที่่�เจริญไม่่เต็็มที่่� (ยุุวดีี พงษ์์สาระนัันทกุุล, 

2559) ทำำ�ให้้ต้้องได้้รัับการรัักษาในหอผู้้�ป่่วยหนััก

ทารกแรกเกิิด และได้้รับัการทำำ�หัตถการที่่�จำำ�เป็็นต่างๆ 

เพ่ื่�อช่่วยชีีวิิต ตลอดจนกิจกรรมการพยาบาลที่่�ต้้อง

ได้้รัับเป็็นประจำำ� ได้้แก่่ การรัักษาอุุณหภููมิิร่่างกาย 

การอาบน้ำำ�� การใช้้น้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อบริิเวณผิิวหนััง การทำำ�แผล 

การติิดหรืือลอกเทปกาว และการทำำ�หัตถการที่่�ทำำ�ให้้

มีีรูเปิิดบริิเวณผิิวหนััง เช่่น การแทงเส้้นเลืือด สิ่่�งเหล่่าน้ี้�

ล้้วนเป็็นปัจจััยเสี่่�ยงที่่�ทำำ�ให้้ผิิวหนัังถููกทำำ�ลาย (Aredes, 

Santos, & Fonseca, 2017)

	 ผิิวหนัังของทารกในครรภ์์เริ่่�มพััฒนาตั้้�งแต่่อายุุ 

21 สัปดาห์ ์โดยผิวิหนัังชั้้�นนอก (stratum corneum) 

จะเริ่่�มสร้้างและแบ่่งเป็็นชั้้�นเม่ื่�อทารกในครรภ์์มีีอายุุ 

28 สัปดาห์์ โดยจะมีีจำำ�นวนชั้้�นมากกว่่า 15 ชั้้�น เม่ื่�อ

ทารกในครรภ์์มีีอายุุ 32 สัปดาห์์ ซ่ึ่�งมีีความใกล้้เคีียงกัับ

ผิิวหนัังของผู้้�ใหญ่่ แต่่หากทารกเกิิดเม่ื่�ออายุุครรภ์์

น้้อยกว่่า 32 สัปดาห์์ ทารกจะมีีผิวิหนังัชั้้�นนอกบางมาก 

เซลล์์จัับตััวกันอย่่างหลวมๆ ทำำ�ให้้ผิิวหนัังทำำ�หน้้าที่่�

ได้้จำำ�กัด (Aredes et al., 2017) ส่งผลให้้การป้้องกััน

การสููญเสีียน้ำำ��ทางผิิวหนัังและการป้้องกัันเชื้้�อโรคเข้้าสู่่�

ร่่างกายไม่่มีีประสิิทธิภาพ (Jurica et al., 2016) และ

ผิิวหนัังจะถููกทำำ�ลายได้้ง่่าย ทำำ�ให้้ทารกเสี่่�ยงต่่อการติิดเชื้้�อ 

ต้้องได้้รัับการรัักษาด้้วยยาปฏิิชีีวนะ ส่่งผลให้้ต้้องรัับ

การรัักษาในโรงพยาบาลนานขึ้้�น เพิ่่�มภาระงานของ

เจ้้าหน้้าที่่� เพิ่่�มค่่าใช้้จ่่ายในการรัักษาพยาบาล ทำำ�ให้้

ครอบครััวต้้องเสีียค่่าใช้้จ่่ายเพิ่่�มขึ้้�น และอาจนำำ�ไปสู่่�

การเสีียชีีวิิตของทารก (สำำ�นักงานส่่งเสริิมสุุขภาพ, 

2561; Fumarola et al., 2020) จากการทบทวน

วรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบของ August, New, Ray, 

and Kandasamy (2018) พบความชุุกของผิิวหนััง

ถููกทำำ�ลายในทารกแรกเกิิดที่่�เข้้ารัับการรัักษาในหอ

ผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด ร้อยละ 9.25–43.10 สำำ�หรัับ

ประเทศไทย พบปััญหาการแตกทำำ�ลายของผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดในหออภิิบาลทารกแรกเกิิดทุุกแห่่ง 

ถึึงแม้้จะไม่่มีีการบัันทึกเป็็นสถิิติิไว้้อย่่างชััดเจนก็ตาม 

จากผลการประเมิินผิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด จำำ�นวน 

92 คน ในหอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิด โรงพยาบาล

มหาราชนครเชีียงใหม่ ่ในปี 2561 โดยใช้้แบบประเมินิ

ผิิวหนัังทารกแรกเกิิด (Neonatal Skin Condition 

Score [NSCS]) พบอุุบัติิการณ์์การเกิิดผิวหนัังถููกทำำ�ลาย 

12 ครั้้�ง คิดเป็็น 13.04 ครั้้�งต่่อ 100 วันนอนโรงพยาบาล 

(หอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 โรงพยาบาลมหาราช

นครเชีียงใหม่่, 2561) ซ่ึ่�งการแตกทำำ�ลายของผิิวหนััง

เกิิดจากการบาดเจ็บ็จากอุุปกรณ์์การแพทย์ จากสารเคมีี 

จากการเสีียดสีี และผิวิหนัังอัักเสบจากผ้า้อ้้อม คิดเป็็น

ร้้อยละ 30, 46, 47 และ 60 ตามลำำ�ดับ (นงลัักษณ์ ์

อิินตา และวีีนัส ผลทิิพย์์, 2566) โดยตำำ�แหน่่งที่่�พบ

การแตกทำำ�ลายของผิวิหนังั ได้้แก่่ ศีีรษะ ใบหน้้า บริิเวณ

ระหว่่างปลายจมูกกัับริิมฝีีปากด้้านบน หน้้าอก ท้้อง 

หลััง ขาส่่วนหลััง ลำำ�ตัวด้้านหน้้า และแก้้มทั้้�งสองข้้าง 

(หอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 โรงพยาบาลมหาราช

นครเชีียงใหม่่, 2561; August et al., 2018)

	 ปััจจุุบันมีีหลายสถาบัันได้้พััฒนาแนวปฏิิบััติิ

เพ่ื่�อให้้การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด ได้้แก่่ 

หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อน
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กำำ�หนด ของภาควิิชาตจวิิทยา มหาวิิทยาลััยแคลิิฟอร์์เนีีย 

(Kusari et al., 2018) แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกแรกเกิิด ของมหาวิิทยาลััยสวามิิ รามา หิมาลายััน 

ประเทศอินเดีีย (Sorte, 2019) แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิดิก่อนกำำ�หนดที่่�มีีน้ำำ��หนักัตััวน้อย ของ

นงลัักษณ์์ อินตา (2558) และแนวปฏิิบััติิการพยาบาล

ในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดในหอผู้้�ป่่วย

ทารกแรกเกิดิระยะวิิกฤต ที่่�พััฒนาโดยนิิตยา ใสศรีี และ

วิิไล เกิิดผล (2557) ซ่ึ่�งผลจากการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้

พบว่่า สัดส่วนการเกิิดผิวหนัังถููกทำำ�ลายลดลงจากร้้อยละ 

51.34 เป็็น 19.42 (นิิตยา ใสศรีี และวิิไล เกิิดผล, 2557) 

แสดงให้้เห็็นว่่า หากมีีการส่่งเสริิมการนำำ�แนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดไปใช้้ จะส่่งผลดีี

ต่่อทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ซ่ึ่�งการที่่�แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดไม่่ถููกนำำ�ไปใช้้ อาจเกี่่�ยวข้อง

กัับปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการใช้้แนวปฏิิบััติิ

	 ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิด

ก่่อนกำำ�หนดและการใช้้แนวปฏิิบััติิมีีหลายปััจจััย ได้้แก่่ 

ภาระงานมาก ทำำ�ให้้พยาบาลมีีเวลาไม่่เพีียงพอในการ

ค้้นหาความรู้้�ใหม่่ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการพยาบาลเพิ่่�มเติิม 

ลัักษณะงานของพยาบาลที่่�ไม่่ให้้ความสำำ�คัญกัับบทบาท

นัักวิิจััย ขาดการส่ื่�อสารระหว่่างสถาบัันการศึึกษากัับ

ผู้้�ปฏิิบััติิงาน พยาบาลมีีความเชื่่�อเร่ื่�องหลัักฐานเชิิง

ประจัักษ์์ว่่ามีีข้อจำำ�กัดในการนำำ�ไปใช้้ งานวิิจััยมีีความยาก

ในการทำำ�ความเข้้าใจทั้้�งเร่ื่�องการประเมิินคุุณภาพและ

สถิิติิ (Shayan, Kiwanuka, & Nakaye, 2019) 

การเข้า้ถึึงแนวปฏิิบััติิยาก เน่ื่�องจากไม่ม่ีีวิิธีีการเผยแพร่่

ให้้เข้้าถึึงได้้ง่่าย เช่่น แนวปฏิิบััติิส่่วนใหญ่่เป็็นเอกสาร 

ไม่่มีีการเผยแพร่่แนวปฏิิบััติิบนเครืือข่่ายอิินเทอร์์เน็็ต 

และการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ต้้องได้้รัับความเห็็นชอบ

จากหััวหน้้าหอผู้้�ป่่วยหรืือผู้้�บริิหาร (Keiffer, 2015) 

ส่ว่นปัจัจััยที่่�เอื้้�อต่อ่การนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้ไ้ด้ส้ำำ�เร็จ็ใน

หน่่วยงาน ได้้แก่่ แนวปฏิิบััติิสามารถนำำ�ไปปฏิิบััติิได้้จริง 

เหมาะกับับริิบทของหน่่วยงาน ผู้้�ปฏิิบััติิคุ้้�นเคยกัับแนว

ปฏิิบััติินั้้�น และแนวปฏิิบััติิเข้้าถึึงได้้ง่่าย เช่่น หน่่วยงาน

มีีการเอื้้�อข้้อมููลแนวปฏิิบััติิการดููแลต่่างๆ บนเว็็บไซต์์ 

(Keiffer, 2015) จะเห็็นได้้ว่่า หากพยาบาลสามารถ

เข้้าถึึงแนวปฏิิบััติิได้้ง่่าย ผ่่านการส่่งเสริิมที่่�เหมาะสม 

และมีีการเผยแพร่ประชาสััมพัันธ์ให้้มีีการใช้้แนวปฏิิบััติิ 

อาจทำำ�ให้้เกิิดการเปลี่่�ยนแปลงการปฏิิบััติิของพยาบาล

ในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดได้้

	 จากข้้อมููลข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจใช้้แนวคิดิการนำำ�

แนวปฏิิบััติิไปใช้้ (Implementation of Best Practice 

Guidelines) ของสมาคมพยาบาลออนทาริิโอ ประเทศ

แคนาดา (Registered Nurses’ Association of Ontario 

[RNAO], 2012) เน่ื่�องจากเป็็นแนวคิดที่่�มีีรายละเอีียด

แต่่ละขั้้�นตอนชัดเจน เข้้าใจง่่าย และง่่ายต่่อการนำำ�มา

ประยุุกต์์ใช้้ รวมทั้้�งมีีการนำำ�แนวคิดดังกล่่าวไปใช้้อย่่าง

แพร่หลายในการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ เช่่น การศึึกษา

ของบุุษบา อัครวนสกุุล, เครืือวััลย์์ แวงวรรณ์์, และ

นงเยาว์ ์มลคลอิทิธิเวช (2563) ที่่�ศึึกษาผลของการใช้้

แนวปฏิิบััติิทางคลิินิิกการป้้องกัันท่อช่่วยหายใจเล่ื่�อนหลุุด 

ในหอผู้้�ป่่วยหนัักอายุุรกรรม โดยปฏิิบััติิตามขั้้�นตอน

ของแนวคิิดการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ ร่่วมกัับกลยุุทธ์์

การนิิเทศ การติิดตามอย่่างสม่ำำ��เสมอ พบว่่า หลัังการใช้้

แนวปฏิิบััติิทางคลิินิิก พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิ

เพิ่่�มขึ้้�น และอุุบัติิการณ์์ท่่อช่่วยหายใจเล่ื่�อนหลุุดลดลง 

สำำ�หรับัการวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยนำำ�แนวคิดข้างต้้นมาใช้้ในการ

ส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนดที่่�เป็็นการพยาบาลที่่�ปฏิิบััติิเป็็นกิจวัตรประจำำ�วัน 

ได้้แก่่ การประเมิินผิวหนััง การทำำ�ความสะอาดร่างกาย 

การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ การติิดและลอกเทปกาว 

และการดููแลผิิวหนัังภายหลัังการขัับถ่่าย ร่วมกัับการใช้้

กลยุุทธ์การเรีียนรู้้�ผ่านรูปแบบการเรีียนการสอนออนไลน์์ 

(e-learning) ควบคู่่�กับการฝึึกปฏิิบััติิ และการกระตุ้้�น

เตืือนด้วยส่ื่�อเทคโนโลยีี ซ่ึ่�งคาดว่า ผลของการใช้้แนว

ปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ผ่านการ

ส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิโดยใช้้กลยุุทธ์ต่่างๆ จะช่่วยให้้

พยาบาลมีีการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนดเพิ่่�มมากขึ้้�น และทารกมีีสภาพผิวหนัังปกติิ
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วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดของพยาบาล ระหว่่างก่่อนกับ

หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนด

	 2. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบจำำ�นวนทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

ที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิ ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนัังทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด

กัับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ

สมมติิฐานการวิิจััย

	 1. หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ย

การปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด

มากกว่่าก่่อนการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ

	 2. กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด มีีจำำ�นวนทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิมากกว่่ากลุ่่�มที่่�

ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยใช้้แนวคิดการนำำ�แนวปฏิิบััติิ

ไปใช้้ ของสมาคมพยาบาลออนทาริิโอ ประเทศแคนาดา 

(RNAO, 2012) ในการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด โดยมีีขั้้�นตอนการนำำ�

แนวปฏิิบััติิไปใช้้ ดังน้ี้� 1) การระบุุปัญหา ทบทวนปัญหา 

และเลืือกแนวปฏิิบััติิ 2) การปรับปรุุงแนวปฏิิบััติิให้้

เหมาะสมกัับบริิบท ระบุุ วิิเคราะห์์ผู้้�มีีส่่วนได้้ส่่วนเสีีย

และทรัพยากร 3) การประเมิินปััญหา อุุปสรรค และ

การสนัับสนุุนการใช้้แนวปฏิิบััติิ 4) การเลืือกและปรับปรุุง

กลยุุทธ์ในการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ และ 5) การตรวจสอบ

และการประเมิินผลลััพธ์์ของการใช้้แนวปฏิิบััติิ โดยจะ

ประเมิินผลลััพธ์์ของการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้จากการ

ปฏิิบััติิของพยาบาล หากพยาบาลปฏิิบััติิได้้ถููกต้้อง

ก็็จะส่่งผลให้้สภาพผิวหนัังของทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด

มีีลักษณะปกติิ ซ่ึ่�งคาดว่า เม่ื่�อพยาบาลได้้รัับการส่่งเสริิม

การใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด 

จะทำำ�ให้้พยาบาลมีีการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่่อนกำำ�หนดที่่�ถููกต้้องและต่่อเน่ื่�อง ส่่งผลให้้ทารก

มีีสภาพผิิวหนัังปกติิ อันนำำ�ไปสู่่�การเจริิญของผิิวหนััง

ที่่�เหมาะสมตามพััฒนาการของทารกต่่อไป สรุุปเป็็น

กรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดัังแผนภาพที่่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยแบบศึึกษาเปรีียบเทีียบ 

(comparative research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรแบ่ง่ออก

เป็็น 2 กลุ่่�ม คืือ กลุ่่�มที่่� 1 เป็็นพยาบาลที่่�ได้้รัับการขึ้้�น

ทะเบีียนและได้้รัับใบอนุุญาตประกอบวิิชาชีีพการพยาบาล

และการผดุุงครรภ์์ชั้้�น 1 จากสภาการพยาบาล และ

ปฏิิบััติิงานโดยตรงกัับผู้้�ป่่วยทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดใน

หอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด โรงพยาบาลระดัับตติิยภููมิิ 

จำำ�นวน 15 คน โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง 

คืือ 1) มีีประสบการณ์์การทำำ�งานในหอผู้้�ป่่วยหนััก

ทารกแรกเกิิด 1 โรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ 

อย่่างน้้อย 1 ปี 2) ปฏิิบััติิงานในช่วงที่่�เก็็บรวบรวมข้้อมููล 

ไม่่อยู่่�ในช่่วงลาพัักผ่่อนหรืือลากิิจ 3) ไม่่เป็็นผู้้�บริิหาร 

และ 4) ยินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย ส่่วนเกณฑ์์การยุุติิ

การเข้้าร่่วมการวิิจััย คืือ ไม่่สามารถเข้้าร่่วมการวิิจััยได้้

ตามที่่�กำำ�หนด และขอถอนตัวจากการวิิจััย ได้้กลุ่่�ม

ตััวอย่่างจำำ�นวน 13 คน และกลุ่่�มที่่� 2 เป็็นทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนดที่่�รัับการรัักษาในหอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 

โรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือก

กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) อายุุครรภ์์แรกเกิิด 24–32 สัปดาห์์ 

2) ไม่่มีีความผิิดปกติิของผิิวหนัังตั้้�งแต่่แรกเกิิด 3) ไม่่มีี

ความพิิการแต่่กำำ�เนิิด 4) ไม่่ได้้รัับการผ่่าตััด และ 

5) ผู้้�ปกครองยิินยอมให้้เข้้าร่่วมการวิิจััย ส่่วนเกณฑ์์

การยุุติิการเข้้าร่่วมการวิิจััย คืือ 1) ตรวจพบความผิดิปกติิ

ของผิิวหนััง 2) จำำ�เป็็นต้องรัับการรัักษาด้้วยการผ่่าตััด 

และ 3) ผู้้�ปกครองให้้ถอนตัวจากการวิิจััย ได้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

จำำ�นวน 16 คน แบ่่งออกเป็็นกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด 

จำำ�นวน 7 คน และกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ 

การส่งเสริมการใช้แนวปฏิบัติการดูแล

ผิวหนังทารกเกิดก่อนก�ำหนด

ขั้นตอนที่ 1 การระบุปัญหา ทบทวนปัญหา และเลือกแนวปฏิบัติ

ขั้นตอนที่ 2 การปรับปรุงแนวปฏิบัติให้เหมาะสมกับบริบท ระบุ 

วิเคราะห์ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียและทรัพยากร

ขั้นตอนที่ 3 การประเมินปัญหา อุปสรรค และการสนับสนุน

การใช้แนวปฏิบัติ

ขั้นตอนที่ 4 การเลือกและปรับปรุงกลยุทธ์ในการน�ำแนวปฏิบัติ

ไปใช้ โดยเลือกกลยุทธ์ในการเผยแพร่และการท�ำความเข้าใจ

แนวปฏิบัติ ได้แก่ ชุดการเรียนรู้ด้วยตนเองผ่านการเรียนการสอน

ออนไลน์ การฝึกปฏิบัติการพยาบาลในการดูแลผิวหนังทารกเกิด

ก่อนก�ำหนด โดยใช้วิธีการสาธิตและสาธิตย้อนกลับ และ

การติดตามสนับสนุนโดยใช้แอปพลิเคชันไลน์ เวรละ 1 ครั้ง

ขั้นตอนที่ 5 การตรวจสอบและการประเมินผลลัพธ์ของการใช้

แนวปฏิิบััติิ

แผนภาพที่่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

สภาพผิวหนัังของ

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

การปฏิิบััติิในการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนดของพยาบาล
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จำำ�นวน 9 คน โดยการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีหน่่วยการวิิเคราะห์์ 

คืือ จำำ�นวนเหตุุการณ์์ในการปฏิิบััติิกิิจกรรมการพยาบาล

ประจำำ�วัน ได้้แก่่ 1) การประเมิินผิวหนััง 2) การทำำ�

ความสะอาดร่างกาย 3) การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ 

4) การติิดและลอกเทปกาว และ 5) การดููแลผิิวหนััง

ภายหลัังการขัับถ่่าย กำำ�หนดจำำ�นวนเหตุุการณ์์โดยใช้้

วิิธีีการวิิเคราะห์์อำำ�นาจการทดสอบ (power analysis) 

โดยกำำ�หนดขนาดอิทธิพล (effect size) ขนาดกลาง 

เท่่ากัับ .50 ระดัับนััยสำำ�คัญทางสถิิติิเท่่ากัับ .05 และ

อำำ�นาจการทดสอบเท่่ากัับ .80 (Grove & Gray, 2018) 

ได้้จำำ�นวนเหตุุการณ์์กิิจกรรมละ 27 เหตุุการณ์์ รวม

จำำ�นวน 135 เหตุุการณ์์

	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

แบ่่งออกเป็็น 2 ส่วน ดังน้ี้�

	 	 ส่่วนที่่� 1 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนิินการวิิจััย 

มีีดังน้ี้�

	 	 	 1.1 แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนด ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์และปรับใช้้แนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ของนิิตยา ใสศรีี 

และวิิไล เกิิดผล (2557) และแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังั

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีน้ำำ��หนัักตััวน้อย ของนงลัักษณ์์ 

อิินตา (2558) ให้้มีีความทัันสมัยั สอดคล้้องกัับหลัักฐาน

เชิิงประจัักษ์์งานวิิจััยที่่�ดีีที่่�สุุด (best practice guidelines 

[BPGs]) และสอดคล้้องกัับบริิบทของหอผู้้�ป่่วย โดย

เลืือกแนวปฏิิบััติิที่่�เป็็นกิจวัตรประจำำ�วันที่่�ทารกทุุกคน

ต้้องได้้รัับการดููแลทุุกวััน ประกอบด้้วย 5 กิจกรรม 

ได้้แก่่ 1) การประเมิินผิวหนััง 2) การทำำ�ความสะอาด

ร่่างกาย 3) การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ 4) การติิด

และลอกเทปกาว และ 5) การดููแลผิิวหนัังภายหลััง

การขัับถ่่าย

	 	 	 1.2 ชุุดการเรีียนรู้้�ด้วยตนเอง เร่ื่�องการปฏิิบัติัิ

การพยาบาลการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด 

ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น เป็็นรูปแบบการเรีียนการสอนออนไลน์์ 

(e-learning) ที่่�ผู้้�เรีียนสามารถเชื่่�อมต่่อเพ่ื่�อเข้า้ดููวิิดีีโอ

การบรรยาย วิิดีีโอสำำ�หรัับฝึึกปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด และตอบแบบวััดความรู้้�หลััง

การเรีียน โดยชุุดการเรีียนรู้้�ด้วยตนเองมีีความยาวรวม 

38 นาทีี 20 วิินาทีี ประกอบด้้วย 6 บทเรีียน ได้้แก่่ 

1) โครงสร้้างและพัฒันาการของผิวิหนังั 2) การประเมินิ

ผิิวหนััง 3) การทำำ�ความสะอาดร่่างกาย 4) การดููแล

สะดืือและโคนสะดืือ 5) การติิดและลอกเทปกาว และ 

6) การดููแลผิิวหนัังภายหลัังการขัับถ่่าย สำำ�หรัับแบบวััด

ความรู้้�หลัังการเรีียน มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบให้้เลืือก

ตอบว่า่ถููกหรืือผิิด โดยมีีเกณฑ์์การให้ค้ะแนน คืือ หาก

ตอบถููก ให้้ 1 คะแนน และหากตอบผิิด ให้้ 0 คะแนน

	 	 	 1.3 แผนการสอนสำำ�หรัับการฝึึกปฏิิบััติิ

การดููแลผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น 

ซ่ึ่�งการฝึึกปฏิิบััติิใช้้วิิธีีการจััดอบรมเป็็นกลุ่่�มย่่อย กลุ่่�มละ 

4–5 คน โดยการสาธิิตและสาธิิตย้้อนกลัับการปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด ประกอบด้้วย

เนื้้�อหาเกี่่�ยวกับ 1) การประเมิินผิวหนััง 2) การทำำ�

ความสะอาดร่่างกาย 3) การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ 

4) การติิดและลอกเทปกาว และ 5) การดููแลผิิวหนััง

ภายหลัังการขัับถ่่าย

	 	 ส่่วนที่่� 2 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล มีี 3 ชุุด ดังน้ี้�

	 	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป ผู้้�วิิจััย

สร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น 2 ส่่วน คืือ ข้้อมููลทั่่�วไปของ

พยาบาล ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับอายุุ ระดัับ

การศึึกษา ประสบการณ์์การปฏิิบััติิงานในหอผู้้�ป่วยหนััก

ทารกแรกเกิิด การได้้รัับการอบรมเรื่่�องการดููแลผิวิหนััง

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด และการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด จำำ�นวน 5 ข้อ และข้อ้มููล

ทั่่�วไปของทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถาม

เกี่่�ยวกับเพศ อายุุครรภ์์แรกเกิิด น้ำำ��หนัักแรกเกิิด การใช้้

อุุปกรณ์์การแพทย์์ชนิดรุุกล้ำำ��เข้้าไปในร่่างกาย และ

การใช้้อุุปกรณ์ก์ารแพทย์ช์นิดไม่รุุ่กล้ำำ��เข้า้ไปในร่า่งกาย 

จำำ�นวน 5 ข้้อ รวมจำำ�นวน 10 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบ

เป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 	 ชุุดที่่� 2 แบบสัังเกตการปฏิิบััติิในการดููแล
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ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของพยาบาล ผู้้�วิิจััยพััฒนา

ขึ้้�นจากการทบทวนวรรณกรรมที่่�สอดคล้้องกัับแนวปฏิิบััติิ 

แบ่่งออกเป็็น 5 หัวข้้อ ได้้แก่่ 1) การประเมิินผิวหนััง 

จำำ�นวน 3 ข้อ 2) การทำำ�ความสะอาดร่างกาย จำำ�นวน 

5 ข้้อ 3) การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ จำำ�นวน 4 ข้้อ 

4) การติิดและลอกเทปกาว จำำ�นวน 4 ข้อ และ 5) การดููแล

ผิิวหนัังภายหลัังการขัับถ่่าย จำำ�นวน 2 ข้อ รวมจำำ�นวน 

18 ข้อ มีีลักษณะเป็็นแบบตรวจสอบรายการ (checklist) 

โดยให้้เลืือกตอบว่่าปฏิิบััติิหรืือไม่่ปฏิิบััติิ ส่่วนเกณฑ์์

การให้้คะแนน คืือ หากปฏิิบััติิ ให้้ 1 คะแนน และ

หากไม่่ปฏิิบััติิ ให้้ 0 คะแนน

	 	 	 ชุุดที่่� 3 แบบประเมิินสภาพผิวหนัังของ

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ของ Association of Women’s 

Health, Obstetric and Neonatal Nurses (AWHONN, 

2001) และ National Association of Neonatal 

Nurses (NANN, 1997) ผู้้�วิิจััยใช้้ฉบัับที่่�แปลเป็็น

ภาษาไทยโดยนงลักัษณ์์ แสงอรุุณ, ดาราวรรณ ศิริะกมล, 

วีีนัส ผลทิิพย์์, ฉวีีวรรณ ประเสริิฐวิิทยากิิจ, และ

เกศสินิีีย์ บำำ�รุุงศรีี (2550) ประกอบด้ว้ยข้้อมููลเกี่่�ยวกับ 

1) วันเดืือนปีีที่่�ทำำ�การประเมิิน และ 2) หัวข้้อในการ

ประเมินิ ซ่ึ่�งแบ่่งออกเป็็น 3 ด้าน ได้้แก่่ ด้านความแห้ง้

ของผิิวหนััง ด้านอาการแดงของผิิวหนััง และด้้านอาการ

แตกทำำ�ลายของผิิวหนััง โดยแต่่ละด้้านมีีคะแนน 1–3 

คะแนนรวมอยู่่�ในช่วง 3–9 คะแนน สำำ�หรัับการแปลผล

คะแนน ค่่าคะแนน 3 หมายถึึง มีีความสมบููรณ์์ของ

ผิิวหนัังมากที่่�สุุด และค่่าคะแนน 9 หมายถึึง มีีความ

สมบููรณ์์ของผิิวหนัังน้้อยที่่�สุุด

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบวััดความรู้้�หลัังการเรีียน และแบบสัังเกต

การปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของ

พยาบาล ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิ จำำ�นวน 6 คน ตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้้�อหา ซ่ึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิประกอบด้้วย

อาจารย์์พยาบาลที่่�เชี่่�ยวชาญด้้านการดููแลทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนด (2 คน) ผู้้�ปฏิิบััติิการพยาบาลขั้้�นสูงด้้านการ

พยาบาลทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด (2 คน) และพยาบาล

ที่่�มีีประสบการณ์์การดููแลทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด (2 คน) 

ได้้ค่่าดััชนีีความตรงตามเนื้้�อหา (CVI) เท่่ากัับ .83 

และ .90 ตามลำำ�ดับ ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� 

จากนั้้�นนำำ�แบบวััดความรู้้�หลัังการเรีียนไปทดลองใช้้กัับ

พยาบาลที่่�ปฏิิบััติิงานในหอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด 2 

โรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ ที่่�มีีคุุณสมบััติิคล้้ายคลึึง

กัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 คน หาค่่าความเชื่่�อมั่่�นด้วย

วิิธีีการของคูเูดอร์-์ริิชาร์ด์สัน สูตรที่่� 20 (KR-20) ได้้ค่่า

เท่่ากัับ .82 นำำ�แบบสัังเกตการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังฯ 

ไปทดลองสัังเกตการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่่อนกำำ�หนดของพยาบาล ในหอผู้้�ป่่วยหนัักทารก

แรกเกิิด 2 โรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ ที่่�มีี

คุุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง โดยสัังเกตร่วมกัับ

ผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััย จำำ�นวน 1 คน และพยาบาลที่่�เชี่่�ยวชาญ

ด้้านการประเมิินผิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด จำำ�นวน 

1 คน ครั้้�งละ 1 เหตุุการณ์์ จนครบทุุกเหตุุการณ์์ใน

กิิจกรรมนั้้�นๆ ได้้ค่่าสััมประสิิทธ์ิ์�สหสััมพัันธ์์เท่่ากัับ 1 

และนำำ�แบบประเมิินสภาพผิิวหนัังของทารกเกิิดก่่อน

กำำ�หนดไปทดลองใช้้กัับทารกแรกเกิิดก่่อนกำำ�หนดใน

หอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิด 2 โรงพยาบาลมหาราช

นครเชีียงใหม่่ ที่่�มีีคุุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จำำ�นวน 5 คน โดยประเมิินร่วมกัับผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััย จำำ�นวน 

1 คน และพยาบาลที่่�เชี่่�ยวชาญด้้านการประเมิินผิวหนััง

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด จำำ�นวน 1 คน ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�น

ของการสัังเกต (interrater reliability) เท่่ากัับ 1

	 การพิทัิักษ์์สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังัน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

เชีียงใหม่่ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 080/2020 วันที่่� 9 

กรกฎาคม 2563) และคณะกรรมการจริยิธรรมการวิิจััย 

ชุุดที่่� 4 คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ 

(เอกสารรัับรอง เลขที่่� 357/2563 วันที่่� 18 กันยายน 

2563) ผู้้�วิิจััยจึึงเริ่่�มดำำ�เนิินการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

และ 2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�

คาดว่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอนการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล 
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และสิิทธิในการถอนตัวัจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููล

จะได้้รัับการเก็็บรัักษาเป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การดำำ�เนิินการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

มีีขั้้�นตอนดังน้ี้�

	 	 1. ผู้้� วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิินการวิิจััยจาก

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ เข้้าพบ

หััวหน้้างาน ผู้้�ตรวจการงานการพยาบาลผู้้�ป่วยกุุมารเวช

ศาสตร์ และหััวหน้้าหอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 เพ่ื่�อ

ช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์ที่่�คาดว่าจะได้้รัับ 

และขั้้�นตอนการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล

	 	 2. ผู้้�วิิจััยเตรีียมผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยซ่ึ่�งเป็็นพยาบาล

ที่่�มีีประสบการณ์์การดููแลผู้้�ป่วยทารกแรกเกิิดระยะวิิกฤต

หรืือกึ่่�งวิิกฤตมากกว่า่ 1 ปี จำำ�นวน 1 คน เพ่ื่�อช่่วยเก็บ็

รวบรวมข้้อมููล โดยผู้้�วิิจััยอธิิบายรายละเอีียดของการวิิจััย

และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล รวมทั้้�งให้้ทดลองใช้้

แบบสัังเกตและแบบประเมิินร่วมกัับผู้้�วิิจััยและพยาบาลที่่�

เชี่่�ยวชาญด้้านการประเมิินผิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

	 	 3. ผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็นพยาบาลที่่�

หอผู้้�ป่วยหนัักทารกแรกเกิิด 1 ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิ

กลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิ ให้้ตอบ

แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป (ในส่่วนข้้อมููลทั่่�วไปของ

พยาบาล) และผู้้�วิิจััยดููข้้อมููลทั่่�วไปของทารกเกิิดก่่อน

กำำ�หนดจากเวชระเบีียนพร้อมบัันทึกในแบบสอบถาม

	 	 4. ผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยสัังเกตการปฏิิบััติิในการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของพยาบาล (ระยะก่่อน

การส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่่อนกำำ�หนด) โดยสัังเกตเหตุุการณ์์ในกิจกรรม 

5 กิจกรรม ได้้แก่่ 1) การประเมิินผิวหนััง 2) การทำำ�

ความสะอาดร่างกาย 3) การดููแลสะดืือและโคนสะดืือ 

4) การติิดและลอกเทปกาว และ 5) การดููแลผิิวหนััง

ภายหลัังการขัับถ่่าย กิจกรรมละ 27 เหตุุการณ์์ โดยใช้้

วิิธีีการสัังเกตแบบมีีส่วนร่วม สุ่�มสัังเกต 5 วันต่อสััปดาห์์ 

เวรเช้้า ในช่่วงเวลา 09.00–12.00 น. จำำ�นวน 3 วัน 

และเวรบ่่าย ในช่วงเวลา 16.00–19.00 น. จำำ�นวน 2 วัน 

และบัันทึกข้้อมููลในแบบสัังเกต ใช้้เวลาทั้้�งสิ้้�น 7 เดืือน 

ทั้้�งน้ี้�ผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััยมีีการประเมิินสภาพผิวหนัังของทารก

เกิิดก่่อนกำำ�หนดที่่�เป็็นกลุ่่�มตััวอย่่าง (กลุ่่�มที่่�ได้้รัับ

การพยาบาลตามปกติิ) ทุุกวัันตอนเช้้า ตั้้�งแต่่ทารกเกิิด

จนอายุุครบ 14 วัน และบัันทึกข้้อมููลในแบบประเมิิน

	 	 5. ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ดังน้ี้�

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 1 การระบุุปัญหา ทบทวนปัญหา 

และเลืือกแนวปฏิิบััติิ โดยผู้้�วิิจััยเลืือกแนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด ของนิิตยา ใสศรีี และ

วิิไล เกิิดผล (2557) และแนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีน้ำำ��หนัักตััวน้อย ของนงลัักษณ์์ 

อิินตา (2558) จากนั้้�นนำำ�แนวปฏิิบััติิดัังกล่่าวไปประเมินิ

คุุณภาพ โดยใช้้แบบประเมิินคุุณภาพของแนวปฏิิบััติิ 

ผลการประเมินิพบว่่า คะแนนประเมินิรวมที่่�ผู้้�เชี่่�ยวชาญ

เห็็นด้วย คิดเป็็นร้อยละ 91.06 และ 89.46 ตามลำำ�ดับ

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 2 การปรับปรุุงแนวปฏิิบััติิให้้

เหมาะสมกัับบริิบท ระบุุ วิิเคราะห์์ผู้้�มีีส่่วนได้้ส่่วนเสีีย

และทรัพยากร

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 3 การประเมิินปัญหา อุุปสรรค 

และการสนัับสนุุนการใช้้แนวปฏิิบััติิ

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 4 การเลืือกและปรับปรุุงกลยุุทธ์

ในการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ โดยผู้้�วิิจััยเลืือกกลยุุทธ์สำำ�หรับั

การใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด 

ได้้แก่่ การเรีียนการสอนออนไลน์์ ประกอบด้้วย วิิดีีโอ

การบรรยาย วิิดีีโอสำำ�หรัับฝึึกปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด และแบบวััดความรู้้�หลัังการเรีียน 

เม่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็นพยาบาลผ่่านการทดสอบความรู้้�

เกี่่�ยวกับการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดแล้้ว 

ให้้สาธิิตย้้อนกลัับเกี่่�ยวกับกิิจกรรมการพยาบาลใน

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดใน 5 กิจกรรม 

จากนั้้�นให้ก้ารพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังั

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด โดยผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััยสัังเกตการปฏิิบััติิ

ในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของพยาบาล 

(ระยะหลังัการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังั
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ทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด) โดยใช้้วิิธีีการเช่่นเดีียวกับระยะ

ก่่อนการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิฯ และบัันทึกข้้อมููล

ในแบบสัังเกต ใช้้เวลาทั้้�งสิ้้�น 5 เดืือน ทั้้�งน้ี้�ผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััย

มีีการประเมิินสภาพผิวหนัังของทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

ที่่�เป็็นกลุ่่�มตััวอย่่าง (กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตาม

แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด) 

ทุุกวัันตอนเช้้า ตั้้�งแต่่ทารกเกิิดจนอายุุครบ 14 วัน 

และบัันทึกข้้อมููลในแบบประเมิิน นอกจากน้ี้� ผู้้�วิิจััย

ยัังมีีการติิดตามสนัับสนุุนให้้กลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็นพยาบาล

ปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดอย่่าง

ถููกต้้อง โดยใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ เวรละ 1 ครั้้�ง

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 5 การตรวจสอบและการประเมิิน

ผลลััพธ์ของการใช้้แนวปฏิิบััติิ

	 	 ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ในช่วงเดืือนตุุลาคม 2563 ถึงเดืือนตุุลาคม 2564

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาล

และทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิความถี่่� 

ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน การ

เปรีียบเทีียบข้้อมููลทั่่�วไปของทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด

ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดกับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามปกติิ วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ Chi-square test และ 

Fisher’s exact test ตามลัักษณะข้้อมููล การเปรีียบเทีียบ

การปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของ

พยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนว

ปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด วิิเคราะห์์

ด้้วยสถิิติิ paired t-test เน่ื่�องจากข้้อมููลมีีการกระจาย

แบบเป็็นโค้้งปกติิ ส่่วนการเปรีียบเทีียบจำำ�นวนทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิ ระหว่่างกลุ่่�มที่่�

ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดกับักลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ Fisher’s exact test

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาล พบว่่า พยาบาล

ส่่วนใหญ่่มีีอายุุอยู่่�ในช่วง 41–60 ปี คิดเป็็นร้อยละ 61.54 

มีีการศึึกษาระดัับปริญญาตรีี คิดเป็็นร้้อยละ 69.23 

มีีประสบการณ์์การปฏิิบััติิงานในหอผู้้�ป่่วยหนัักทารก

แรกเกิิดอยู่่�ในช่วง 15–20 ปี และมากกว่่า 20 ปี มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้อยละ 30.77 เท่่ากััน เคยได้้รัับการอบรมเร่ื่�อง

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด คิดเป็็นร้อยละ 

53.85 และส่่วนใหญ่่เคยใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด คิดเป็็นร้อยละ 61.54

	 2. ข้อมููลทั่่�วไปของทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดกลุ่่�มที่่�

ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดและกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ 

พบว่่า ทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามแนวปฏิิบััติิฯ เป็็นเพศชาย คิดเป็็นร้้อยละ 57.14 

ส่่วนใหญ่่มีีอายุุครรภ์แ์รกเกิิดอยู่่�ในช่วง 28–32 สัปดาห์์ 

คิิดเป็็นร้้อยละ 85.71 มีีน้ำำ��หนัักแรกเกิิดอยู่่�ในช่่วง 

1,000–1,500 กรััม คิดเป็็นร้้อยละ 85.71 มีีการใช้้

อุุปกรณ์์การแพทย์ชนิดรุุกล้ำำ��เข้้าไปในร่างกายมากที่่�สุุด 

คืือ การแทงเส้้นเลืือด คิดเป็็นร้้อยละ 100 รองลงมา 

คืือ การใส่่ท่่อจมูกโดยใช้้แรงดัันบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

(NP-CPAP) และการใส่่สายสวนที่่�สะดืือ คิดเป็็นร้อยละ 

71.43 เท่่ากััน และการใส่ท่่่อช่่วยหายใจ คิดิเป็็นร้อยละ 

42.86 ตามลำำ�ดับ และมีีการใช้้อุุปกรณ์์การแพทย์ชนิด

ไม่่รุุกล้ำำ��เข้้าไปในร่างกาย คืือ การใช้้อุุปกรณ์์ให้้ความอบอุ่่�น 

การใช้้อุุปกรณ์์ติิดตามค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน

ในเลืือด และการใช้้อุุปกรณ์์ติิดตามคลื่่�นไฟฟ้้าหััวใจ 

คิิดเป็็นร้อยละ 100 เท่่ากััน ส่วนทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ พบว่่าเป็็นเพศหญิิง 

คิิดเป็็นร้อยละ 55.55 ส่วนใหญ่่มีีอายุุครรภ์์แรกเกิิดอยู่่�

ในช่วง 28–32 สัปัดาห์์ คิดเป็็นร้อยละ 66.67 มีีน้ำำ��หนักั

แรกเกิิดอยู่่�ในช่วง 1,000–1,500 กรััม คิดเป็็นร้อยละ 

66.67 มีีการใช้้อุุปกรณ์์การแพทย์์ชนิดรุุกล้ำำ��เข้้าไป

ในร่่างกายมากที่่�สุุด คืือ การแทงเส้้นเลืือด และการใส่่

สายสวนที่่�สะดืือ คิดเป็็นร้อยละ 100 เท่่ากััน รองลงมา 

คืือ การใส่่ท่่อจมูกโดยใช้้แรงดัันบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

(NP-CPAP) คิดเป็็นร้อยละ 66.67 และการใส่่ท่่อช่่วย
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หายใจ คิดเป็็นร้อยละ 55.56 ตามลำำ�ดับ และมีีการใช้้

อุุปกรณ์์การแพทย์์ชนิดไม่่รุุกล้ำำ��เข้้าไปในร่่างกาย คืือ 

การใช้้อุุปกรณ์์ให้้ความอบอุ่่�น การใช้้อุุปกรณ์์ติิดตาม

ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด และการใช้้อุุปกรณ์์

ติิดตามคล่ื่�นไฟฟ้้าหััวใจ คิดเป็็นร้อยละ 100 เท่่ากััน

	 	 เม่ื่�อเปรีียบเทีียบข้้อมููลทั่่�วไประหว่่างทารกเกิิด

ก่่อนกำำ�หนดกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิฯ 

กัับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ พบว่่าไม่่แตกต่่างกััน

	 3. การเปรีียบเทีียบการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดของพยาบาล ระหว่่างก่่อนกับ

หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารก

เกิิดก่่อนกำำ�หนด พบว่่า หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนว

ปฏิิบััติิฯ พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิในการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดมากกว่่าก่่อนการส่่งเสริิม

การใช้้แนวปฏิิบััติิฯ อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (t = 2.400, 

p < .05) ดังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 	การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของพยาบาล 

ระหว่่างก่่อนกับหลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด 

(n = 13)

ช่่วงเวลา M

ก่่อนการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ

หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ

18.25

24.82
.037

SD t p

8.22

2.14
2.400

	 4. การเปรีียบเทีียบจำำ�นวนทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

ที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิ ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนัังทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด

กัับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ พบว่่า กลุ่่�มที่่�

ได้้รัับการพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิฯ มีีจำำ�นวนทารก

เกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิมากกว่่ากลุ่่�มที่่�

ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ 

(χ2 = 6.349, p < .05) ดังแสดงในตารางที่่� 2

ตารางที่่� 2 	การเปรีียบเทีียบจำำ�นวนทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิ ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับ 

การพยาบาลตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดกับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามปกติิ

สภาพผิิวหนััง

ทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด

ปกติิ (ไม่่ถููกทำำ�ลาย)

ไม่่ปกติิ (ถููกทำำ�ลาย)

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามแนวปฏิบััติิ

จำำ�นวน (คน)

χ2 p

6.349 .0416

1

85.71

14.29

22.22

77.78

2

7

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาล

ตามปกติิ

จำำ�นวน (คน)ร้้อยละ ร้้อยละ
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การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

สมมติิฐานการวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า หลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนว

ปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด พยาบาล

มีีคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิด

ก่่อนกำำ�หนดมากกว่่าก่่อนการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิ

อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ ซ่ึ่�งเป็็นไปตามสมมติิฐาน

การวิิจััย ทั้้�งน้ี้�เน่ื่�องจากพยาบาลได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้

แนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด ตาม

แนวคิดการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ ของสมาคมพยาบาล

ออนทาริิโอ ประเทศแคนาดา (RNAO, 2012) โดย

ผู้้�วิิจััยเลืือกใช้้กลยุุทธ์์การเรีียนรู้้�ผ่่านรูปแบบการเรีียน

การสอนออนไลน์์ โดยใช้้ชุุดการเรีียนรู้้�ด้วยตนเอง ทำำ�ให้้

พยาบาลมีีการเข้้าถึึงแนวปฏิิบััติิได้้ง่่าย สามารถเลืือก

ช่่วงเวลาการเรีียนได้้ด้้วยตนเองตามความสะดวกเม่ื่�อ

มีีเวลาว่่าง ดังการศึึกษาที่่�พบว่่า พยาบาลกลุ่่�มที่่�เรีียน

แบบอีีเลิิร์์นนิงมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการดููแลผู้้�ป่วย

ที่่�มีีภาวะลิ่่�มเลืือดอุุดตันสูงกว่่ากลุ่่�มที่่�เรีียนแบบปกติิ 

ซ่ึ่�งมีีปัจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องหลายปััจจััย เช่่น ความยืืดหยุ่่�นของ

เวลา ความยืืดหยุ่่�นของสถานที่่� เน่ื่�องจากกลุ่่�มตััวอย่่าง

สามารถเลืือกสถานที่่�ในการเรีียนได้้เองตามความสะดวก

และเหมาะสมกัับลัักษณะการเรีียนของแต่่ละบุุคคล 

นอกจากน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างยัังสามารถเรีียนได้้บ่่อยครั้้�ง

ตามที่่�ต้้องการ (Bahrambeygi, Shojaeizadeh, 

Sadeghi, Nasiri, & Ghazanchaei, 2018) สำำ�หรัับ

การติิดตามสนัับสนุุนให้้พยาบาลมีีการปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนดอย่่างถููกต้้อง โดยใช้้

แอปพลิเคชัันไลน์์ เวรละ 1 ครั้้�ง เป็็นการกระตุ้้�นเตืือน

ที่่�ทำำ�ให้้พยาบาลมีีความตระหนัักและเห็็นความสำำ�คัญ

ของการปฏิิบััติิในการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด

เพิ่่�มมากขึ้้�น ดังการศึึกษาที่่�พบว่่า การใช้้แอปพลิเคชััน

ไลน์์ในการกระตุ้้�นเตืือนผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััยกลุ่่�มทดลอง 

จำำ�นวน 3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ ส่งผลให้้ผู้้�ดููแลมีีคะแนนเฉลี่่�ย

ทัักษะการปฐมพยาบาลเบื้้�องต้้นสูงกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ 

(สิิริินทร์์ธร มูลสาร, สุุรินธร กลััมพากร, และจุุฑาธิิป 

ศีีลบุุตร, 2563) ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับ

การศึึกษาของบุุษบา อัครวนสกุุล และคณะ (2563) 

ที่่�ใช้้แนวคิิดการนำำ�แนวปฏิิบััติิทางคลิินิิกไปใช้้ในการ

ส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิทางคลินิิิกการป้้องกัันท่อช่่วย

หายใจเล่ื่�อนหลุุด ในหอผู้้�ป่่วยหนัักอายุุรกรรม พบว่่า 

หลัังการใช้้แนวปฏิิบััติิทางคลิินิิกฯ พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ย

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันท่อช่่วยหายใจเล่ื่�อนหลุุดเพิ่่�มขึ้้�น

	 ผลการวิิจััยพบว่่า กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตาม

แนวปฏิิบััติิการดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด 

มีีจำำ�นวนทารกเกิิดก่อ่นกำำ�หนดที่่�มีีสภาพผิวหนัังปกติิ

มากกว่่ากลุ่่�มที่่�ได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ ซ่ึ่�งเป็็นไปตาม

สมมติิฐานการวิิจััย ทั้้�งน้ี้�เน่ื่�องจากพยาบาลมีีการปฏิิบััติิ

ตามแนวปฏิิบััติิการดููแลผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด

ที่่�ถููกต้้องเพิ่่�มมากขึ้้�นและมีีการปฏิิบััติิอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของบุุษบา อัครวนสกุุล และคณะ 

(2563) ที่่�พบว่่า พยาบาลมีีการปฏิิบััติิตามแนวปฏิิบััติิ

ทางคลินิิิกการป้้องกัันท่อช่่วยหายใจเลื่่�อนหลุุดเพิ่่�มมาก

ขึ้้�น และอุุบัติิการณ์์การเล่ื่�อนหลุุดของท่่อช่่วยหายใจลดลง 

อย่่างไรก็็ตาม ผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�ยัังพบการเกิิดสภาพ

ผิิวหนังัไม่่ปกติิ (ถููกทำำ�ลาย) ในทารกเกิดิก่อนกำำ�หนด 

ทั้้�งก่่อนและหลัังการส่่งเสริิมการใช้้แนวปฏิิบััติิการดููแล

ผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนด ถึงแม้้พยาบาลจะปฏิิบััติิ

ตามแนวปฏิิบััติิก็็ตาม แต่่ยัังมีีปัจจััยที่่�ควบคุุมไม่่ได้้ คืือ 

อายุุครรภ์์ของทารก ซ่ึ่�งเกี่่�ยวข้้องกัับพััฒนาการของ

ผิิวหนังั โดยผิวิหนังัทารกเกิดิก่อนกำำ�หนดที่่�มีีอายุุครรภ์์

น้้อยกว่่า 32 สัปดาห์์ ยังพััฒนาไม่่สมบููรณ์์ ส่่งผลให้้

ทำำ�หน้้าที่่�ได้้ไม่่สมบููรณ์์และถููกทำำ�ลายได้้ง่่าย (Aredes 

et al., 2017) ทั้้�งน้ี้� ผิวหนัังชั้้�นนอกของทารกเกิิดก่อน

กำำ�หนดจะเจริญอย่่างรวดเร็็วในช่่วงอายุุ 10–14 วัน

หลัังเกิิด แต่่หากทารกมีีอายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 27 สัปดาห์์ 

ผิิวหนัังชั้้�นนอกจะเจริญอย่่างช้้าๆ โดยอาจใช้้เวลาถึึง 

3 สัปดาห์์ (Lund, Kuller, Lane, Lott, & Raines, 

1999) ประกอบกัับการที่่�ทารกต้้องได้้รัับการช่่วยเหลืือ

โดยใช้้อุุปกรณ์์ทางการแพทย์์และได้้รัับกิิจกรรมการ
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พยาบาล จึงมีีส่วนทำำ�ให้้ผิิวหนัังถููกทำำ�ลายได้้ง่่าย

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 หััวหน้้าหอผู้้�ป่่วยหนัักทารกแรกเกิิดควรนำำ�

แนวคิดการนำำ�แนวปฏิิบััติิไปใช้้ ของสมาคมพยาบาล

ออนทาริโิอ ประเทศแคนาดา ร่ว่มกับัการนำำ�แนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่่อนกำำ�หนด ไปใช้้ในการ

ส่่งเสริิมการปฏิิบััติิของพยาบาล เพ่ื่�อให้้ทารกเกิิดก่่อน

กำำ�หนดมีีสภาพผิวหนัังปกติิ

	 2. ข้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 ควรมีีการศึึกษาผลของการใช้้แนวปฏิิบััติิ

การดููแลผิิวหนัังทารกเกิิดก่อนกำำ�หนดของพยาบาลใน

กิิจกรรมอ่ื่�นๆ เช่่น การดููแลรููเปิิดระบายบริิเวณผิิวหนััง 

(ostomy) การดููแลผิิวหนัังบริิเวณจมููกในรายที่่�ใส่่ท่่อ

จมูกโดยใช้้แรงดัันบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง
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