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บทคัดย่อ 

การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัและพฒันา มีวตัถุประสงค์เพื่อ 1) เพื่อศึกษาสถานการณ์การท า ERCP  
2) เพื่อพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตดัในการท า ERCP 3) เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการพฒันา
สมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตดัในการท า ERCP กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบจ าเพาะเจาะจงตามเกณฑ ์
ท่ีก าหนด ได้แก่ 1) ผูป่้วยท า ERCP 72 คน 2) พยาบาลห้องผ่าตดั 18 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 
ไดแ้ก่ แบบประเมินสมรรถนะ แบบทดสอบความรู้ และแบบประเมินความพึงพอใจ วิเคราะห์โดย
สถิติเชิงพรรณนา ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 ผลวิจยั พบว่า กลุ่มตวัอย่างเป็นชายและหญิงเท่ากนั อายุ 61-70 ปี ร้อยละ42 ไดรั้บการเตรียม
ก่อนผา่ตดั ร้อยละ 100 ไม่มีภาวะแทรกซ้อน มีคะแนนความพึงพอใจระดบัมาก คะแนนเฉล่ียภาพรวม 
4.30 (SD = 0.59) กลุ่มตัวอย่างพยาบาล มีคะแนนสัดส่วนความรู้ก่อนและหลังผ่าตัด ไม่ต่างกัน 
 ผลการประเมินสมรรถนะก่อนและหลงัแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05  
 สรุปได้ว่า การพฒันาสมรรถนะเฉพาะหัตถการของพยาบาลห้องผ่าตดั โดยระบบพยาบาล 
พี่เล้ียงและระยะเวลาในการฝึกท่ีเหมาะสม ส่งผลให้การพฒันาสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิผล 
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Abstract 
       The purposes of this research were to study for 1)  To examine ERCP situation in scrub nurses 
2) To development ERCP competency in scrub nurses 3) To study the effective of ERCP competency 
in scrub nurses. A sample was selected from specific criteria 1)  72 patients of ERCP 2)  18 scrub 
nurses , The research tools are including of 1)  competency assessment 2)  knowledge assessment and  
3)  satisfaction assessment, the information was analyzed by using descriptive statistics, percentage, 
mean and standard deviation. The findings of this research is , the samples are equal numbers of males 
and females, age between 61-70 years old (42%), prepared for pre-operative (100%), no complications , 
have so much satisfaction level (𝑥̅𝑥=4.30 , SD=0.59). A sample was selected from specific criteria of 
scrub nurses have pre-post operative knowledge was no significant different. However, There was a 
competency performance pre-post operative ERCP statistically significant different at 0.05. Finally, 
the ERCP development of specific competencies in scrub nurses by preceptor and suitable duration for 
effective competencies of scrub nurses. 

Keywords: Operating Room, Competency of Perioperative Nurses, Endoscopic Retrograde Cholangio  
                    Pancreatography 
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บทน า  
 หัตถการส่องกล้องระบบทางเดินน ้ าดีและตับ อ่อน :Endoscopic Retrograde Cholangio-
Pancreatography: ERCP เป็นหตัถการท่ีแพทยใ์ช้กลอ้งส่องล าไส้เล็กส่วนตน้ (duodenoscope) ท าการ
ตรวจวินิจฉยัดูกายวิภาคของท่อทางเดินน ้าดีและตบัอ่อน เร่ิมในปี ค.ศ.1968 เร่ิมใช ้fiberscope ส่องเขา้
ไปในล าไส้เล็กส่วนตน้ และสอดสายเขา้ไปใน ampulla of varta และในปี ค.ศ.1970 ไดร้ายงานการท า 
ERCP อยา่งเต็มรูปแบบท่ีสามารถแสดงภาพ ไดท้ั้งท่อน ้ าดีและท่อตบัอ่อน และมีการพฒันาเคร่ืองมือ
อุปกรณ์ และเทคนิคการหัตถการอยา่งมากมาย ท าให้สามารถตรวจวินิจฉยัโรคทางเดินน ้ าดีและตบัอ่อน
ไดอ้ย่างแม่นย  า ปลอดภยั และยงัมีการพฒันาน าเอาอุปกรณ์ช่วยอีกหลายชนิด ช่วยท าการผา่ตดัรักษา
โดยการผ่านทางกล้องน้ี เช่น การตัดเปิดปากท่อน ้ าดี การคล้องน่ิวออกจากท่อน ้ าดีและตับอ่อน  
การสลายน่ิว การขบน่ิว การใส่ท่อระบายน ้ าดีหรือตบัอ่อน ในกรณีท่ีมีการอุดตนัจากการตีบแคบหรือ
จากมะเร็ง(1) ห้องผา่ตดัโรงพยาบาลสกลนคร มีพยาบาลวิชาชีพ 58 คน การแบ่งตามระดบัสมรรถนะ
ของเบน เนอร์ (2) พบว่า  ร้อยละ  25 เป็นพยาบาลมีประสบการณ์ ในห้องผ่าตัดไม่ เกิน  4 ปี  
การจดัอตัราก าลงัแบบหมุนเวียนในแต่ละห้องผ่าตดั เดือนละ 1 คร้ัง ซ่ึงมีระยะเวลาการหมุนเวียนมา
เขา้ห้องผา่ตดัท่ีท าส าหรับการท า ERCP ใชเ้วลาประมาณ 18 เดือน สถิติการท า ERCP ตั้งแต่ปี 2561-2564 
จ านวน 367, 287, 289 และ 201(3) ตามล าดบั จากการทบทวน พบว่า เกิดภาวะแทรกซ้อนในการท า 
ERCP จ านวน 4 ราย และพบปัญหาในระหว่างการท าหัตถการ ได้แก่ พยาบาลท่ีไม่ท างานประจ า 
ขาดสมรรถนะในการท า ERCP เตรียมอุปกรณ์ไม่ครบ ขาดการส่ือสารท่ีดี บรรยากาศตึงเครียด  
การพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ประกอบดว้ย การพยาบาล ระยะก่อนผา่ตดั ระหวา่งผา่ตดัและระยะหลงัผา่ตดั 
และพยาบาลประจ าห้องผ่าตดัมีหน้าท่ีช่วยเหลือผูป่้วยและทีมผ่าตดั เพื่อช่วยให้การผ่าตดัประสบ
ผลส าเร็จ ผูป่้วยสามารรถช่วยเหลือตนเองไดแ้ละมีความสุขสบายหลงั(4)  

จากความเป็นมาของปัญหาดังกล่าว ผูว้ิจยัจึงต้องการพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตัด 
โดยใชก้ารบูรณการมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดั(5) กบัการจดัการเชิงระบบ (System  Approach)(6) 
โดยมีพยาบาลพี่เล้ียง ผูว้ิจยัจึงมีความตอ้งการให้เกิดความปลอดภยั และบรรยากาศการท างานท่ีดี  
จึงตอ้งการพฒันาสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการท า ERCP ข้ึน 
 
วตัถุประสงค์การวจัิย  

1) เพื่อศึกษาสถานการณ์การท า ERCP  
2) เพื่อพฒันาสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการท า ERCP 
3) เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการพฒันาสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการท า ERCP 
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การทบทวนวรรณกรรม/กรอบแนวคิดการวจัิย  
ผูว้ิจยัไดศึ้กษากรอบแนวคิดโดยบูรณการมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดั(5) และการจดัการ

เชิงระบบ (System Approach)(6) ซ่ึงประกอบดว้ย 1) ปัจจยัน าเขา้ ไดแ้ก่ สมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั(7) 

ระบบพยาบาลพี่เล้ียง(8) มาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดั 2) ปัจจยัเชิงกระบวนการ ไดแ้ก่ รูปแบบ 
การพัฒนาสมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตดั ในการท า ERCP 3) ปัจจยัเชิงผลลัพธ์ ประเมินผลจากแบบ
ประเมินสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั การวดัความรู้ก่อนและหลงัการพฒันาสมสรรถนะ ความพึงพอใจ
ของผูป่้วย และจ านวนภาวะแทรกซ้อน 
 
ระเบียบวธีิวจัิย  
 การวิจยัเป็นการวิจยัและพัฒนา (research and development) เพื่อพัฒนาสมรรถนะพยาบาล 
ห้องผ่าตดัในการท า ERCP ในโรงพยาบาลสกลนคร โดยด าเนินการวิจยัในช่วงเดือน มิถุนายน 2565 
ถึง พฤศจิกายน 2565  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีส าเร็จการศึกษาระดบัปริญญาตรี หรือเทียบเท่าท่ีมีใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ์ชั้ นหน่ึง ปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด โรงพยาบาล
สกลนคร กลุ่มตวัอย่าง พยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตดั ท่ีมีประสบการณ์ 0-4 ปี โรงพยาบาลสกลนคร 
จ านวน 18 คน ท าหน้าท่ีปฏิบัติงานในแผนกห้องผ่าตัดโรงพยาบาลสกลนคร ซ่ึงถูกหมุนเวียน 
ตามการจดัอตัราก าลงัโดยมีระยะเวลาการหมุนเวียน 2 สัปดาห์ และ 4 สัปดาห์ และกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย
ท่ีไดรั้บ ERCP ในโรงพยาบาลสกลนคร การเลือกแบบจ าเพาะเจาะจง มีคุณสมบติัเป็นผูป่้วยท่ีไดรั้บ 
การท า ERCP แบบนัดล่วงหน้า และไม่ เคยท า ERCP มาก่อน ท าการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมการศึกษา ตอ้งเป็นผูท่ี้มีสติสัมปชญัญะ
สมบูรณ์ และยนิดีให้ความร่วมมือในการศึกษา จากสถิติผูป่้วย ท่ีรับการท า ERCP ตั้งแต่ปี 2561-2564
จ านวน 367, 287, 289 และ 201 เฉล่ีย 24 รายต่อเดือน ค านวณหาค่าขนาดของกลุ่มตัวอย่างจึงได้
จ  านวนกลุ่มตวัอยา่ง 72 ราย โดยใชสู้ตร 

                                                𝑛𝑛 = 𝑁𝑁
1+𝑁𝑁(𝑒𝑒)2 

ขณะท าการศึกษามีผูป่้วย ท า ERCP ทั้งหมด 76 ราย แต่มีคุณสมบติัตามกลุ่มตวัอยา่ง 72 ราย มี 4 ราย
ท าหตัถการเพิ่ม ไดแ้ก่ สลายน่ิวดว้ยเลเซอร์ 2 ราย และใชเ้คร่ืองอลัตร้าซาวน์ตบัอ่อน (EUS) 2 ราย  
จึงคดัออกจากกลุ่มตวัอยา่ง 
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สกลนคร กลุ่มตวัอย่าง พยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตดั ท่ีมีประสบการณ์ 0-4 ปี โรงพยาบาลสกลนคร 
จ านวน 18 คน ท าหน้าท่ีปฏิบัติงานในแผนกห้องผ่าตัดโรงพยาบาลสกลนคร ซ่ึงถูกหมุนเวียน 
ตามการจดัอตัราก าลงัโดยมีระยะเวลาการหมุนเวียน 2 สัปดาห์ และ 4 สัปดาห์ และกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย
ท่ีไดรั้บ ERCP ในโรงพยาบาลสกลนคร การเลือกแบบจ าเพาะเจาะจง มีคุณสมบติัเป็นผูป่้วยท่ีไดรั้บ 
การท า ERCP แบบนัดล่วงหน้า และไม่ เคยท า ERCP มาก่อน ท าการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมการศึกษา ตอ้งเป็นผูท่ี้มีสติสัมปชญัญะ
สมบูรณ์ และยนิดีให้ความร่วมมือในการศึกษา จากสถิติผูป่้วย ท่ีรับการท า ERCP ตั้งแต่ปี 2561-2564
จ านวน 367, 287, 289 และ 201 เฉล่ีย 24 รายต่อเดือน ค านวณหาค่าขนาดของกลุ่มตัวอย่างจึงได้
จ  านวนกลุ่มตวัอยา่ง 72 ราย โดยใชสู้ตร 

                                                𝑛𝑛 = 𝑁𝑁
1+𝑁𝑁(𝑒𝑒)2 

ขณะท าการศึกษามีผูป่้วย ท า ERCP ทั้งหมด 76 ราย แต่มีคุณสมบติัตามกลุ่มตวัอยา่ง 72 ราย มี 4 ราย
ท าหตัถการเพิ่ม ไดแ้ก่ สลายน่ิวดว้ยเลเซอร์ 2 ราย และใชเ้คร่ืองอลัตร้าซาวน์ตบัอ่อน (EUS) 2 ราย  
จึงคดัออกจากกลุ่มตวัอยา่ง 
 

 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษา แบ่งออกเป็น 2 ส่วนดงัน้ี 
 1. เคร่ืองมือวดัสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการเตรียมอุปกรณ์การท า ERCP 
 2. เคร่ืองมือรวบรวมขอ้มูลประกอบดว้ย  
  2.1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูใ้หข้อ้มูล ประกอบดว้ย ค าถามเก่ียวกบั เพศ อาย ุจ านวน
ประสบการณ์ในการท างานในหอ้งผา่ตดั แบบสอบถามแบบใหเ้ลือกตอบ จ านวน 10 ขอ้ 
  2.2 แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการท าหตัถการ ERCP จ านวน 20 ขอ้ 
  2.3 แบบประเมินความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดัในการ
ท า ERCP(9) จ านวน 10 ขอ้     
  2.4 แบบสอบถามเก่ียวกบัขอ้คิดเห็น และขอ้เสนอแนะอ่ืนๆ 
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 1. แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดัในการท า ERCP ตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจยั 
ด้วยวิธี การหาดัชนีความตรงเชิงเน้ือหา (Content validity index; CVI) โดยผู ้ทรงคุณวุฒิ  5 ท่าน 
ประกอบด้วย ศลัยแพทยเ์ฉพาะทางตบัและท่อทางเดินน ้ าดี และตบัอ่อน 1 ท่าน พยาบาลวิชาชีพ
ช านาญการพิเศษงานผูป่้วยศลัยกรรม 1 ท่าน ผูท้รงคุณวุฒิดา้นการศึกษาทางการพยาบาล สาขาวิชา
การการพยาบาล ผูสู้งอาย ุ2 ท่าน และพยาบาลหวัหนา้งานหอ้งผา่ตดั 1 ท่าน ไดค้่า CVI = 0.90  
 การวเิคราะห์ข้อมูล 

1. ระดับความพึงพอใจของกลุ่มตัวอย่าง วิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 
statistic) ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

2. วิเคราะห์สัดส่วนก่อนและหลังการพฒันาสมรรถนะ และความรู้ก่อนหลังของพยาบาล
วิชาชีพห้องผ่าตดั มีกลุ่มตวัอย่างน้อย จึงใช้สถิตินอนพาราเมตริก การทดสอบของแมคนีมาร์(10)  
(McNemar test for significance of changes) โดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05  

เน่ืองจากเป็นการเปรียบเทียบความแตกต่างในกลุ่มตวัอย่างท่ีมีความสัมพนัธ์กัน เน่ืองจาก 
มีพยาบาลพี่เล้ียงเป็นคนเดียวตลอดการวิจยั และประเมินเป็น 2 ค่า คือ สอบผ่าน และสอบไม่ผ่าน  
มีคะแนนสอบ 2 คร้ัง  
 การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง  

งานวิจยัน้ียึดหลกัจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์ได้แก่ หลักความเคารพในบุคคล (Respect for 
person) หลกัคุณประโยชน์ไม่ก่ออนัตราย (Beneficence) และหลกัความยุติธรรม (Justice) โดยไดรั้บ
การรับรองจริยธรรมการวิจยัในมนุษย์ จากส านักงานจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาล
สกลนคร เลข ท่ี  SKNREC035/1565 เม่ื อว ัน ท่ี  17 พฤศจิกายน  2565 การรวบรวมข้อมูลจาก
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แบบสอบถาม ไม่มีการระบุช่ือกลุ่มตวัอยา่ง การตอบแบบสอบถาม และการส่งกลบัคืนแบบสอบถาม
แสดงว่า กลุ่มตวัอย่างยินยอมเข้าร่วมในการศึกษา ผลของข้อมูลจะได้รับการปกปิดเป็นความลับ  
โดยน าผลการศึกษามาสรุปในภาพรวม เพื่อประโยชน์ทางการศึกษาเท่านั้น 

 
ผลการวจัิย 
 ส่วนท่ี 1 ผลการศึกษาสถานการณ์การท า ERCP ประกอบด้วย ปัจจยัน าเข้า ด้านบุคลากร  
ดา้นอุปกรณ์ เอกสาร และดา้นกระบวนการ รวมทั้งศึกษากรอบแนวคิดมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วย
ผา่ตดัของส านกัการพยาบาล(5) ดงัตารางท่ี 1 
 
ตารางที่ 1 สรุปผลการศึกษาเชิงระบบและมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยส าหรับการพฒันาสมรรถนะ  
                 หตัถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้าดีและตบัอ่อน  

ปัจจัย สภาพปัญหา โอกาสและประเด็นการพฒันา 
ปัจจัยน าเข้า 
บุคลากร 
(Man) 
. 
 
อุปกรณ์ เอกสาร 
(Material) 
 
ด้านกระบวนการ 
(Method) 

- ขาดความรู้และทกัษะในการท าหนา้ท่ี 
- ไม่ปฏิบติัตามบทบาท 
- พยาบาลไม่เพียงพอ 
- ศลัยแพทยมี์หลายท่าน มีวธีิการ
แตกต่างกนั 
- อุปกรณ์ไม่เพียงพอใชง้าน  
- เคร่ืองเอกซเรยมี์เคร่ืองเดียว  
ใช ้3 แผนก 
- เตรียมอุปกรณ์ไม่ครบ 
- ขาดคู่มือการเตรียมผา่ตดัท่ีเป็น
ปัจจุบนั 
- ปัญหาการปฏิบติังานทดแทน 
- ส่งช้ินเน้ือล่าชา้ในผูป่้วยท่ีผา่ตดั 
วนัศุกร์ 
- จ านวนส่งช้ินเน้ือแตกต่างกนั 
- ผูป่้วยไม่มียาท่ีตอ้งใช ้เช่น Buscopan  

- มีการสอนในวนัแรกท่ีหมุนเวยีนมาหอ้ง
ผา่ตดั 
- จดัระบบพี่เล้ียงประจ าหอ้งผา่ตดั 
- ท าแผนขออตัราก าลงัเพิ่ม 
- ท าคู่มือการเตรียมอุปกรณ์ผา่ตดั ERCP 
- ท าแผนขออุปกรณ์เพิ่ม 
- ท าคู่มือการเตรียมอุปกรณ์ผา่ตดั ERCP 
 
- ก าหนดหนา้ท่ีพยาบาลท่ีมาปฏิบติังาน
ทดแทน 
- ประสานคิวผา่ตดัขอผา่ตดัเป็นรายแรก 
- ทบทวน sign out จ านวนส่ิงส่งตรวจ 
- แจง้ในวาระการประชุมประจ าเดือน ของ
กรรมการสหสาขาวชิาชีพ (PCT ศลัยกรรม) 
- ลงรายงานอุบติัการณ์ เม่ือพบในการ
เตรียมผูป่้วยไม่ไดต้ามมาตรฐาน 
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แบบสอบถาม ไม่มีการระบุช่ือกลุ่มตวัอยา่ง การตอบแบบสอบถาม และการส่งกลบัคืนแบบสอบถาม
แสดงว่า กลุ่มตวัอย่างยินยอมเข้าร่วมในการศึกษา ผลของข้อมูลจะได้รับการปกปิดเป็นความลับ  
โดยน าผลการศึกษามาสรุปในภาพรวม เพื่อประโยชน์ทางการศึกษาเท่านั้น 

 
ผลการวจัิย 
 ส่วนท่ี 1 ผลการศึกษาสถานการณ์การท า ERCP ประกอบด้วย ปัจจยัน าเข้า ด้านบุคลากร  
ดา้นอุปกรณ์ เอกสาร และดา้นกระบวนการ รวมทั้งศึกษากรอบแนวคิดมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วย
ผา่ตดัของส านกัการพยาบาล(5) ดงัตารางท่ี 1 
 
ตารางที่ 1 สรุปผลการศึกษาเชิงระบบและมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยส าหรับการพฒันาสมรรถนะ  
                 หตัถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้าดีและตบัอ่อน  

ปัจจัย สภาพปัญหา โอกาสและประเด็นการพฒันา 
ปัจจัยน าเข้า 
บุคลากร 
(Man) 
. 
 
อุปกรณ์ เอกสาร 
(Material) 
 
ด้านกระบวนการ 
(Method) 

- ขาดความรู้และทกัษะในการท าหนา้ท่ี 
- ไม่ปฏิบติัตามบทบาท 
- พยาบาลไม่เพียงพอ 
- ศลัยแพทยมี์หลายท่าน มีวธีิการ
แตกต่างกนั 
- อุปกรณ์ไม่เพียงพอใชง้าน  
- เคร่ืองเอกซเรยมี์เคร่ืองเดียว  
ใช ้3 แผนก 
- เตรียมอุปกรณ์ไม่ครบ 
- ขาดคู่มือการเตรียมผา่ตดัท่ีเป็น
ปัจจุบนั 
- ปัญหาการปฏิบติังานทดแทน 
- ส่งช้ินเน้ือล่าชา้ในผูป่้วยท่ีผา่ตดั 
วนัศุกร์ 
- จ านวนส่งช้ินเน้ือแตกต่างกนั 
- ผูป่้วยไม่มียาท่ีตอ้งใช ้เช่น Buscopan  

- มีการสอนในวนัแรกท่ีหมุนเวยีนมาหอ้ง
ผา่ตดั 
- จดัระบบพี่เล้ียงประจ าหอ้งผา่ตดั 
- ท าแผนขออตัราก าลงัเพิ่ม 
- ท าคู่มือการเตรียมอุปกรณ์ผา่ตดั ERCP 
- ท าแผนขออุปกรณ์เพิ่ม 
- ท าคู่มือการเตรียมอุปกรณ์ผา่ตดั ERCP 
 
- ก าหนดหนา้ท่ีพยาบาลท่ีมาปฏิบติังาน
ทดแทน 
- ประสานคิวผา่ตดัขอผา่ตดัเป็นรายแรก 
- ทบทวน sign out จ านวนส่ิงส่งตรวจ 
- แจง้ในวาระการประชุมประจ าเดือน ของ
กรรมการสหสาขาวชิาชีพ (PCT ศลัยกรรม) 
- ลงรายงานอุบติัการณ์ เม่ือพบในการ
เตรียมผูป่้วยไม่ไดต้ามมาตรฐาน 

 

 ส่วนท่ี 2 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยท่ีรับการท า ERCP กลุ่มตวัอยา่งเป็นเพศชาย และ
หญิงเท่ากัน มีอายุ 61-70 ปี ร้อยละ 42 มีระดับการศึกษาระดับประถมศึกษา ร้อยละ  56 ได้รับการ
เตรียมก่อนผ่าตดั ร้อยละ 100 ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อน กลุ่มตวัอย่างพยาบาลวิชาชีพ ส่วนใหญ่เป็น 
เพศหญิง ร้อยละ 83 มีประสบการณ์ท างานในหอ้งผา่ตดั 2-4 ปี ร้อยละ 83  
 ส่วนท่ี 3 ค่าคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีมีต่อการพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั 
ในการท าหตัถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้ าดีและตบัอ่อน โรงพยาบาลสกลนคร เป็นภาพรวม พบวา่
มีความเห็นด้วยอย่างมาก มีคะแนนเฉล่ีย 4.30 (SD = 0.59) และรายข้อ พบว่า คะแนนเฉล่ียหัวข้อ 
การพยาบาลในการดูแลผูป่้วยส่องกลอ้งท่ีท่านไดรั้บค่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง 4.47 (SD = 0.56) ดงัตารางท่ี 2 
 
ตารางที่ 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัพึงพอใจของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยต่อการพฒันา 
                 สมรรถนะ ERCP (n = 72 ) 

ความพงึพอใจ x  SD ระดบั 
ท่านพึงพอใจกบัการพยาบาลในการดูแลผูป่้วยส่องกลอ้ง
ท่ีท่านไดรั้บ 

4.47 0.56 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการติดตามเยี่ยมผูป่้วยหลงัการส่องกลอ้ง 4.42 0.55 มาก 
ท่านพึงพอใจต่อค าแนะน าและการตอบขอ้ซกัถามของ
พยาบาลหอ้งผา่ตดั 

4.36 0.59 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการจดัสถานท่ีใหญ้าติ บริเวณหนา้หอ้ง
ผา่ตดั มีความสะอาด สงบ  

4.33 0.58 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อบรรยากาศในหอ้งรอผา่ตดัเป็นไปดว้ย
ความสงบ 

4.31 0.57 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการไม่เปิดเผยร่างกายของท่านก่อนเร่ิม
การส่องกลอ้ง 

4.25 0.69 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการเขน็ผูป่้วยเป็นไปดว้ยความปลอดภยั 
โดยพนกังานเปลของหอ้งผา่ตดั 

4.25 0.55 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการใหข้อ้มูลของพยาบาลหอ้งผา่ตดัใน
การใหข้อ้มูลการปฏิบติัตนก่อนการส่องกลอ้ง ท่ีหอผูป่้วย 

4.22 0.54 มาก 

ท่านพึงพอใจในการใหข้อ้มูลขณะรอผา่ตดั พยาบาลประจ า
หอ้งรอผา่ตดัแสดงท่าทีเป็นมิตร และความช่วยเหลือ 

4.19 0.57 มาก 

ท่านพึงพอใจต่อการใหข้อ้มูลดว้ยส่ือวิดีทศัน์ 4.13 0.65 มาก 
คะแนนรวม 4.30 0.59 มาก 
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 ส่วนท่ี 4 การเปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการท าหตัถการก่อนและหลงัการพฒันาสมรรถนะ
พยาบาลห้องผา่ตดั แสดงจ านวนคนท่ีสอบตกและสอบไดใ้นช่วงก่อนและหลงัให้ intervention พบวา่  
มี 5 คนท่ีสอบผ่านหลงั posttest และ มี 13 คน ท่ีสอบผ่านทั้ง pre และ post test ผลการทดสอบสถิติ 
McNemar มีค่า p มากกว่า 0.05 แสดงว่า ไม่มีการเปล่ียนแปลงสัดส่วนของผูท่ี้สอบได้และสอบ  
ดงัตารางท่ี 3 
 
ตารางที่  3 ผลการวิเคราะห์สถิติ McNemar แสดงสัดส่วนคะแนนความรู้ก่อนและหลังพัฒนา 
                  สมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพ (n = 18)  

ผลการประเมินสมรรถนะ กลุ่ม 2 สัปดาห์ 
กลุ่ม 4 สัปดาห์ สอบตก สอบผา่น P -value 
สอบไม่ผา่น  0 5 0.063 

 สอบผา่น 0 13 

 
ส่วนท่ี 5 การเปรียบเทียบสมรรถนะก่อนและหลงั แสดงสัดส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีผา่น และไม่ผา่น

การประเมิน พบวา่ มี 5 คน ท่ีไม่ผา่นการประเมินทั้งก่อนและหลงั และมี 13 คน ท่ีก่อนเร่ิม Intervention 
ไม่ผ่าน และสอบผ่านหลงัการให้ intervention ผลการทดสอบสถิติ McNemar มีค่า p < 0.05 แสดงว่า  
มีความน่าจะเป็นในการเปล่ียนแปลงจากการประเมินไม่ผ่านเป็นผ่านการประเมินนั้นแตกต่างกัน  
ดงัตารางท่ี 4 

 
ตารางที ่4 ผลการวเิคราะห์สถิติ McNemar การประเมินพฒันาสมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพ (n =18)  

ผลการประเมินสมรรถนะ กลุ่ม 2 สัปดาห์ 
กลุ่ม 4 สัปดาห์ ไม่ผา่น ผา่น p-value 

ไม่ผา่น 5 0 0.000 
 ผา่น 13 0 

 
 ส่วนท่ี 6 ค่าคะแนนเฉล่ียของการประเมินสมรรถนะกลุ่มตวัอย่างพยาบาลวิชาชีพในการท า
หัตถการ ERCP สมรรถนะรายด้าน ได้แก่ การดูแลความปลอดภยัผูป่้วย ด้านร่างกายการป้องกัน 
การติดเช้ือและการพยาบาลเพื่อตอบสนองผูป่้วย เม่ือพิจารณาค่าคะแนนเฉล่ียระดบัสมรรถนะของ
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 ส่วนท่ี 4 การเปรียบเทียบคะแนนความรู้ในการท าหตัถการก่อนและหลงัการพฒันาสมรรถนะ
พยาบาลห้องผา่ตดั แสดงจ านวนคนท่ีสอบตกและสอบไดใ้นช่วงก่อนและหลงัให้ intervention พบวา่  
มี 5 คนท่ีสอบผ่านหลงั posttest และ มี 13 คน ท่ีสอบผ่านทั้ง pre และ post test ผลการทดสอบสถิติ 
McNemar มีค่า p มากกว่า 0.05 แสดงว่า ไม่มีการเปล่ียนแปลงสัดส่วนของผูท่ี้สอบได้และสอบ  
ดงัตารางท่ี 3 
 
ตารางที่  3 ผลการวิเคราะห์สถิติ McNemar แสดงสัดส่วนคะแนนความรู้ก่อนและหลังพัฒนา 
                  สมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพ (n = 18)  

ผลการประเมินสมรรถนะ กลุ่ม 2 สัปดาห์ 
กลุ่ม 4 สัปดาห์ สอบตก สอบผา่น P -value 
สอบไม่ผา่น  0 5 0.063 

 สอบผา่น 0 13 

 
ส่วนท่ี 5 การเปรียบเทียบสมรรถนะก่อนและหลงั แสดงสัดส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีผา่น และไม่ผา่น

การประเมิน พบวา่ มี 5 คน ท่ีไม่ผา่นการประเมินทั้งก่อนและหลงั และมี 13 คน ท่ีก่อนเร่ิม Intervention 
ไม่ผ่าน และสอบผ่านหลงัการให้ intervention ผลการทดสอบสถิติ McNemar มีค่า p < 0.05 แสดงว่า  
มีความน่าจะเป็นในการเปล่ียนแปลงจากการประเมินไม่ผ่านเป็นผ่านการประเมินนั้นแตกต่างกัน  
ดงัตารางท่ี 4 

 
ตารางที ่4 ผลการวเิคราะห์สถิติ McNemar การประเมินพฒันาสมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพ (n =18)  

ผลการประเมินสมรรถนะ กลุ่ม 2 สัปดาห์ 
กลุ่ม 4 สัปดาห์ ไม่ผา่น ผา่น p-value 

ไม่ผา่น 5 0 0.000 
 ผา่น 13 0 

 
 ส่วนท่ี 6 ค่าคะแนนเฉล่ียของการประเมินสมรรถนะกลุ่มตวัอย่างพยาบาลวิชาชีพในการท า
หัตถการ ERCP สมรรถนะรายด้าน ได้แก่ การดูแลความปลอดภยัผูป่้วย ด้านร่างกายการป้องกัน 
การติดเช้ือและการพยาบาลเพื่อตอบสนองผูป่้วย เม่ือพิจารณาค่าคะแนนเฉล่ียระดบัสมรรถนะของ

กลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพหลงัการพฒันาการพยาบาลผูป่้วย ERCP เป็นรายดา้น พบว่า สมรรถนะ
การดูแลความปลอดภยัผูป่้วย มีคะแนนเฉล่ียในระดบัมากท่ีสุด 29.87 (SD = 1.77) ดงัตารางท่ี 5 
 
ตารางที ่5 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และผลการประเมินสรรถนะของพยาบาลวชิาชีพในการท า  
                 ERCP รายดา้น (n=18) 

คะแนนการประเมินสมรรถนะรายด้าน ก่อน หลงั 

x  SD x  SD 
สมรรถนะการดูแลความปลอดภยัผูป่้วย 9 0 29.78 1.77 
สมรรถนะการพยาบาลผูป่้วยดา้นร่างกายการ
ป้องกนัการติดเช้ือ 

7 0 19.44 1.10 

สมรรถนะการพยาบาลเพื่อตอบสนองผูป่้วย 1 0 12.67 1.24 
รวม 18 0 20.63 1.67 

 
 ส่วนท่ี 7 ค่าคะแนนเฉล่ียของการประเมินสมรรถนะกลุ่มตวัอย่างพยาบาลวิชาชีพในการท า
หัตถการ ERCP สมรรถนะรายข้อ เม่ือพิจารณา ค่าคะแนนเฉล่ียระดบัสมรรถนะของกลุ่มตวัอย่าง
พยาบาลวิชาชีพหลงัการพฒันาการพยาบาลผูป่้วย ERCP เป็นรายขอ้ พบวา่ ดา้นการดูแลผูป่้วยรักษา
อุณหภูมิกายของผูป่้วย และการให้ความรู้เร่ืองการปฏิบติัหลงัการส่องกลอ้ง ERCP มีคะแนนเฉล่ียใน
ระดบัมากท่ีสุด 4.0 (SD = 0.00) ดงัตารางท่ี 6 
 
ตารางที่ 6 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการประเมินหลงัพฒันาสมรรถนะพยาบาลในการท า 
                 ERCP จ าแนกรายขอ้ (n = 18) 

ผลการประเมินสมรรถนะรายข้อ x  SD 
1. การดูแลอุณหภูมิกาย 4.00 0.00 
2. การใหค้วามรู้เร่ืองการปฏิบติัหลงัการส่องกลอ้ง ERCP 4.00 0.00 
3. การป้องกนัส่ิงตกคา้งในร่างกายผูป่้วย 3.89 0.32 
4. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยือ่จากรังสี 3.83 0.38 
5. การป้องกนัการผา่ตดัผดิพลาด 3.50 0.51 
6. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยือ่จากสารเคมี 3.22 0.55 
7. การป้องกนัการปนเป้ือนของเช้ือโรค 3.22 0.43 
8. การประเมินความสามารถในการส่ือสารของผูป่้วย 3.22 0.43 
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ผลการประเมินสมรรถนะรายข้อ x  SD 
9. การประเมินความเส่ียงต่อการติดเช้ือของผูป่้วย 3.17 0.38 
10. การทวนสอบการเตรียมผูป่้วยก่อนผา่ตดั 3.17 0.38 
11. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากการเคล่ือนยา้ย 3.11 0.32 
12. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากการจดัท่า 3.11 0.32 
13. การป้องกนัการอนัตรายจากส่ิงแวดลอ้ม/อุปกรณ์ 3.11 0.32 
14. การจดัการความปวด 3.06 0.24 
15. การใหค้วามรู้/ค าแนะน าแก่ผูป่้วยและญาติตามความตอ้งการ 3.06 0.24 
16. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากเคร่ืองจ้ีไฟฟ้า 3.00 0.00 
17. การปฏิบติัการพยาบาลดว้ยเทคนิคปลอดเช้ือ 3.00 0.00 
18. การป้องกนัอนัตรายจากการใชย้า 3.00 0.00 
19. การวางแผนเพื่อลดระยะเวลาในกระบวนการผา่ตดั 2.89 0.58 
20. การใหค้  าแนะน าการปฏิบติัตวัแก่ผูป่้วยในหอ้งผา่ตดั 2.39 0.92 

รวม 3.25 0.31 
 
สรุปผลการวจัิย 
 ระยะท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ โดยการประชุมแลกเปล่ียนประสบการณ์ในการท าในการท า
หัตถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้ าดีและตบัอ่อน โดยบูรณาการมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดั 
และการจดัการเชิงระบบ พบวา่ ดา้นผูป่้วย มีภาวะแทรกซ้อน 4 ราย ดา้นบุคลากร บุคลากรขาดความมัน่ใจ
ในการเยี่ยมผูป่้วย และเตรียมอุปกรณ์ไม่ครบถ้วน ด้านอุปกรณ์ มีการใช้อุปกรณ์จ านวนมาก และ 
มีความยุง่ยากในการใชง้าน ขาดเอกสารคู่มือในการปฏิบติังานท่ีทนัสมยั และดา้นกระบวนการ พบวา่ 
ศลัยแพทยมี์การผ่าตดัขั้นตอนหัตถการท่ีแตกต่างกนั และการจดัท่าผูป่้วยมีหลายท่า เช่น นอนคว  ่า 
นอนหงาย ตะแคงซ้าย ตะแคงซ้ายก่ึงหงาย เป็นตน้ ระยะท่ี 2 การสร้างและพฒันารูปแบบสมรรถนะ
ของพยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตัดในการท าหัตถการส่องกล้องระบบทางเดินน ้ าดีและตับอ่อน  
โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการทีมผูว้ิจยั แล้วน าผลไปเสนอผูท้รงคุณวุฒิ แล้วปรับตามค าแนะน า 
จากนั้นน ามาทดลองใช้กบักลุ่มตวัอย่าง และน าไปประเมินผลพฒันาสมรรถนะหัตถการส่องกลอ้ง
ระบบทางเดินน ้ าดีและตับอ่อน ระยะท่ี 3 การศึกษาผลการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตัด 
ท า ERCP ประเมินผลกลุ่มตวัอย่างท่ีเป็นผูป่้วยมีความคิดเห็นต่อการใช้แนวการพฒันาสมรรถนะฯ  
ท่ีสร้างข้ึน จ านวน 72 ราย ผูศึ้กษา พบว่า โดยรวมมีคะแนนความคิดเห็นดว้ยระดบัมาก ผูป่้วยไดรั้บ
การเยี่ยมก่อนผ่าตัดผ่าตัดร้อยละ 100 ไม่พบภาวะแทรกซ้อน สถิติ McNemar เปรียบเทียบก่อน 
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ผลการประเมินสมรรถนะรายข้อ x  SD 
9. การประเมินความเส่ียงต่อการติดเช้ือของผูป่้วย 3.17 0.38 
10. การทวนสอบการเตรียมผูป่้วยก่อนผา่ตดั 3.17 0.38 
11. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากการเคล่ือนยา้ย 3.11 0.32 
12. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากการจดัท่า 3.11 0.32 
13. การป้องกนัการอนัตรายจากส่ิงแวดลอ้ม/อุปกรณ์ 3.11 0.32 
14. การจดัการความปวด 3.06 0.24 
15. การใหค้วามรู้/ค าแนะน าแก่ผูป่้วยและญาติตามความตอ้งการ 3.06 0.24 
16. การป้องกนัการบาดเจบ็เน้ือเยื่อจากเคร่ืองจ้ีไฟฟ้า 3.00 0.00 
17. การปฏิบติัการพยาบาลดว้ยเทคนิคปลอดเช้ือ 3.00 0.00 
18. การป้องกนัอนัตรายจากการใชย้า 3.00 0.00 
19. การวางแผนเพื่อลดระยะเวลาในกระบวนการผา่ตดั 2.89 0.58 
20. การใหค้  าแนะน าการปฏิบติัตวัแก่ผูป่้วยในหอ้งผา่ตดั 2.39 0.92 

รวม 3.25 0.31 
 
สรุปผลการวจัิย 
 ระยะท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ โดยการประชุมแลกเปล่ียนประสบการณ์ในการท าในการท า
หัตถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้ าดีและตบัอ่อน โดยบูรณาการมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดั 
และการจดัการเชิงระบบ พบวา่ ดา้นผูป่้วย มีภาวะแทรกซ้อน 4 ราย ดา้นบุคลากร บุคลากรขาดความมัน่ใจ
ในการเยี่ยมผูป่้วย และเตรียมอุปกรณ์ไม่ครบถ้วน ด้านอุปกรณ์ มีการใช้อุปกรณ์จ านวนมาก และ 
มีความยุง่ยากในการใชง้าน ขาดเอกสารคู่มือในการปฏิบติังานท่ีทนัสมยั และดา้นกระบวนการ พบวา่ 
ศลัยแพทยมี์การผ่าตดัขั้นตอนหัตถการท่ีแตกต่างกนั และการจดัท่าผูป่้วยมีหลายท่า เช่น นอนคว  ่า 
นอนหงาย ตะแคงซ้าย ตะแคงซ้ายก่ึงหงาย เป็นตน้ ระยะท่ี 2 การสร้างและพฒันารูปแบบสมรรถนะ
ของพยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตัดในการท าหัตถการส่องกล้องระบบทางเดินน ้ าดีและตับอ่อน  
โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการทีมผูว้ิจยั แล้วน าผลไปเสนอผูท้รงคุณวุฒิ แล้วปรับตามค าแนะน า 
จากนั้นน ามาทดลองใช้กบักลุ่มตวัอย่าง และน าไปประเมินผลพฒันาสมรรถนะหัตถการส่องกลอ้ง
ระบบทางเดินน ้ าดีและตับอ่อน ระยะท่ี 3 การศึกษาผลการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลห้องผ่าตัด 
ท า ERCP ประเมินผลกลุ่มตวัอย่างท่ีเป็นผูป่้วยมีความคิดเห็นต่อการใช้แนวการพฒันาสมรรถนะฯ  
ท่ีสร้างข้ึน จ านวน 72 ราย ผูศึ้กษา พบว่า โดยรวมมีคะแนนความคิดเห็นดว้ยระดบัมาก ผูป่้วยไดรั้บ
การเยี่ยมก่อนผ่าตัดผ่าตัดร้อยละ 100 ไม่พบภาวะแทรกซ้อน สถิติ McNemar เปรียบเทียบก่อน 

และหลงัพฒันาสมรรถนะ พบวา่ ความรู้ก่อนและหลงัพฒันาสมรรถนะฯ พยาบาลวิชาชีพห้องผา่ตดัมี
คะแนนไม่แตกต่างกนั แต่มีสมรรถนะก่อนและหลงัพฒันาแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  
 
อภิปรายผลการวจัิย  
 ผูศึ้กษาขอเสนออภิปราย 2 ประเด็น ไดแ้ก่ 
 1) การพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั ในการท าหตัถการส่องกลอ้งระบบทางเดินน ้าดีและ
ตบัอ่อน โรงพยาบาลสกลนคร ประสบผลส าเร็จ ส่งผลให้ผูป่้วยท่ีรับการท าหัตถการ ERCP ไม่มี
ภาวะแทรกซ้อนหลังการผ่าตัด และพยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตัดมีกระบวนการดูแลผู ้ป่วยเฉพาะ 
(Specific Care) สอดคล้องกบัมาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ(11) และเน้นถึงกระบวนการ
เตรียมผู ้ป่วยให้มีความพร้อมด้านร่างกายและจิตใจ ลดความเส่ียงจากการผ่าตัดและการติดเช้ือ  
การป้องกนัการผา่ตดัผิดคน ผิดขา้ง ผิดต าแหน่ง ผิดหตัถการ การจดัส่ิงแวดลอ้มในการดูแลและผา่ตดั
ให้มีความพร้อม มีประสิทธิภาพ ปลอดภยั การบนัทึกการผ่าตดัในเวลาท่ีเหมาะสม เพื่อการส่ือสาร 
และการดูแลต่อเน่ือง นอกจากน้ี ผูศึ้กษาได้พฒันาคู่มือการท า ERCP ลกัษณะเป็นภาพ และมีคลิป
วดีิโอ ท าใหที้มพยาบาลหอ้งผา่ตดัพฒันาสมรรถนะตามไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
 2) สมรรถนะก่อนและหลงัพฒันาสมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั ในการท า ERCP แตกต่างกนั
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ พบวา่ ปฏิบติัการพยาบาลท่ีค านึงถึงความปลอดภยัของผูป่้วยมีความสัมพนัธ์
บวกกับสมรรถนะของพยาบาลห้องผ่าตัด(12) ผูศึ้กษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างผู ้ป่วยท่ีใช้การพัฒนา
สมรรถนะพยาบาลห้องผา่ตดั ในการท า ERCP มีความพึงพอใจในระดบัมาก อธิบายไดว้า่ การพฒันา
สมรรถนะการพยาบาลฯ ท่ีสร้างข้ึนสามารถน าไปใช้ได้จริง และช่วยให้พฒันาการพยาบาลผูป่้วย
ผา่ตดั สอดคลอ้งกบัการศึกษาการพฒันารูปแบบการเสริมสร้างสมรรถนะพยาบาลหอ้งผา่ตดั(13)  
 
ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 ดา้นการบริหารทางการพยาบาล ผูบ้ริหารห้องผา่ตดัควรสนบัสนุนให้มีการทบทวนสมรรถนะ
ท่ีจ าเป็นในการผ่าตดัท่ีมีความยุ่งยาก ซับซ้อน เช่น การผ่าตดัตบัแบบหวงัผลการรักษา การผ่าตดั 
เส้นเลือดในช่องทอ้งโป่งพอง เพื่อเป็นการส่งเสริมบรรยากาศการท างานของพยาบาลห้องผา่ตดัให้มี
ระดบัความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสุด  
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