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บทคัดย่อ:

	 การวจัิยการออกแบบและพฒันาในการศกึษานี ้มวีตัถปุระสงค์เพือ่พฒันาแบบจ�ำลอง

ทวารเทียมให้มีลักษณะทางกายวิภาคคล้ายกับผู้ป่วยที่มีทวารเทียม ส�ำหรับให้นักศึกษาพยาบาล

ใช้ฝึกทักษะการท�ำความสะอาดทวารเทียม การเปลี่ยนและล้างถุงรองรับอุจจาระในห้องฝึกทักษะ

หัตถการ การศึกษาแบ่งเป็น 2 ระยะคือ ระยะที่ 1 การออกแบบและพัฒนาแบบจ�ำลองทวารเทียม 

และระยะที่ 2 การประเมินประสิทธิผลของแบบจ�ำลองทวารเทียมที่พัฒนาขึ้น โดยเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเจาะจง คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่ลงทะเบียนเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาล

ผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี จ�ำนวน 110 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูล 

คอื แบบสอบถามคะแนนความคดิเหน็ของผูใ้ช้ต่อประสทิธผิลของแบบจ�ำลองทวารเทยีม วเิคราะห์

ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่ใช้แบบจ�ำลองทวารเทียมให้คะแนน

ความคิดเห็นต่อประสิทธิผลต่อแบบจ�ำลองทวารเทียมโดยรวมในทุกด้านเฉลี่ยอยู่ในระดับเห็น

ด้วยมากทีส่ดุ ผลการศกึษานี ้แสดงให้เหน็ว่าแบบจ�ำลองทวารเทยีมทีผู่ว้จิยัพฒันาขึน้ให้ความรูส้กึ

สมจรงิ และมคีณุค่าเหมาะส�ำหรับให้นกัศึกษาพยาบาลน�ำไปใช้ในฝึกทกัษะการดแูลทวารเทยีมได้ 

แต่อย่างไรก็ตาม การที่จะช่วยให้นักศึกษาเกิดความมั่นใจพร้อมที่จะปฏิบัติจริงกับผู้ป่วยได้น้ัน 

นอกจากจะมีหุ่นฝึกทักษะและวัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ใช้ในการฝึกที่เพียงพอแล้ว ควรเปิด

โอกาสให้นกัศกึษาได้ฝึกทกัษะซ�ำ้ๆ เพือ่ให้เกดิความช�ำนาญและความมัน่ใจในหตัถการได้ดยิีง่ขึน้

ค�ำส�ำคัญ:	หุน่ฝึกทกัษะเฉพาะส่วน แบบจ�ำลองทวารเทยีม หตัถการดแูลทวารเทยีม การฝึกทกัษะ
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Abstract:
	 This design and development research study aimed to develop a colostomy 
model based on anatomy of patients with colostomy for nursing students to practice 
procedures of cleaning colostomy, changing, and washing colostomy bag in a nursing 
skill training room. The study was conducted in two phases. Phase 1 of the study included 
designing and developing a colostomy model, In Phase 2, the effectiveness of the 
developed colostomy model was evaluated by a sample of 110 third-year nursing 
students in a practicum course at Ramathibodi School of Nursing who were purposively 
selected to participate the study. The instrument for collecting data was a questionnaire 
with rating scales on their opinions toward the effectiveness of the developed colostomy 
model. Data were analyzed using descriptive statistics. The results showed that nursing 
students who practiced colostomy care with the developed colostomy model expressed 
their opinions toward the effectiveness of the colostomy model at the “strongly agree” 
level in all aspects. The finding indicates that the developed colostomy model conveys 
realistic feeling and being valuable to be used for training nursing students in colostomy 
care. However, improving students’ self-confidence in performing colostomy care with 
the patients should not only have a sufficient number of training models and medical 
equipment, but also should provide the opportunity for students to train several times to 
achieve mastery and enhance individual confidence in unskilled procedures.
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ความส�ำคัญของปัญหา

พยาบาลเป็นวชิาชพีทีเ่น้นการปฏบิตัเิพือ่ตอบสนอง

ความต้องการการดูแลของผู้ป่วย นักศึกษาพยาบาลจึง

ต้องมีการฝึกดแูลผูป่้วยภาคปฏบิตับินหอผูป่้วยระหว่าง

เรยีน เพือ่ฝึกฝนตนเองให้มสีมรรถนะในการปฏบิตักิาร

พยาบาล และเพื่อป ้องกันความเสี่ยงในการเกิด

เหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ในระหว่างการฝึก การเตรียม

ความพร้อมให้นกัศกึษาก่อนขึน้ฝึกปฏบิตัจิรงิกบัผูป่้วย

จงึเป็นส่วนส�ำคญัของกระบวนการจดัการเรยีนการสอน

ทางการพยาบาล การเลือกรูปแบบการสอนมีความ

ส�ำคัญต่อการพัฒนาขีดความสามารถของนักศึกษาใน

การท�ำทักษะหัตถการ การสอนฝึกทักษะในห้องปฏิบัติ

การทางการพยาบาล จึงเป็นกลยุทธ์การสอนวิธีหนึ่งที่

จะช่วยให้นักศึกษาเกิดความเข้าใจในการท�ำหัตถการ

เพราะมีความใกล้เคียงกับส่ิงที่นักศึกษาจะพบใน

คลินิก1,2 ทั้งนี้การเลือกใช้วัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์

เหมือนกับท่ีใช้จริงในหอผู้ป่วย หรือการใช้แบบจ�ำลอง

ทีม่คีวามคล้ายของจรงิในการฝึกทกัษะทดแทนข้อจ�ำกัด

จากการฝึกทกัษะกบัผูป่้วยในสถานการณ์จรงิ จงึมคีวาม

ส�ำคญัส�ำหรบัการจดัการเรยีนการสอนทีม่กีารฝึกปฏิบติั

ทักษะหัตถการ3-5

ทักษะการดูแลผู้ป่วยที่มีทวารเทียม (colostomy 

care) เป็นทักษะทางการพยาบาลหนึ่งที่นักศึกษา

พยาบาลจ�ำเป็นต้องได้รับการฝึกทักษะให้มีความ

มั่นใจสามารถน�ำไปปฏิบัติเพื่อให้การดูแลผู้ป่วยที่มี

ทวารเทยีมได้ ผูป่้วยทีม่ทีวารเทียม คอื ผูป่้วยทีไ่ด้รบัการ

ผ่าตัดน�ำส่วนของล�ำไส้ใหญ่มาเปิดทางหน้าท้องเพื่อ

ระบายอุจจาระแทนการขับถ่ายทางทวารหนัก เป็นการ

เปลี่ยนทางระบายของอุจจาระใหม่6 ทวารเทียมมีทั้ง

แบบถาวร (permanence colostomy) และแบบชั่วคราว 

(temporary colostomy)7 พบในผูป่้วยทีม่ารบัการผ่าตดั

จากสาเหตุเป ็นมะเร็ งล� ำไส ้ ใหญ ่และล�ำไส ้ตรง 

(colorectal cancer) ล�ำไส้ติดเชื้อแล้วเกิดเนื้อตาย 

(ulcerative colitis and crohn’s disease) ล�ำไส้ใหญ่

โป่งพองร่วมกับมีการอักเสบ (diverticulitis) มีปัญหา

การอุดตันของล�ำไส้ใหญ่จากล�ำไส้กลืนกัน (volvulus) 

ผู้ป่วยที่ได้รับบาดเจ็บบริเวณล�ำไส้ใหญ่และทวารหนัก 

และผู้ป่วยที่มีการอักเสบของล�ำไส้ใหญ่จากการได้รับ

รังสีรักษา6,8 ผู้ที่มีทวารเทียมจะไม่สามารถควบคุมการ

ขบัถ่ายอุจจาระได้ เน่ืองจากทวารเทยีมไม่มหีรูดูเหมอืน

ทวารปกต ิจงึมคีวามจ�ำเป็นต้องตดิถุงรองรบัอจุจาระไว้

ตลอดเวลาเพือ่ช่วยป้องกนักลิน่และอุจจาระไหลเปรอะ

เป้ือนทีจ่ะเป็นอุปสรรคต่อการใช้ชีวติประจ�ำวนัและการ

เข้าสังคม8-10 การดูแลทวารเทียมที่ถูกต้องจะช่วย

ป้องกนัภาวะแทรกซ้อนจากการอกัเสบระคายเคอืงหรอื

บวมของผิวหนังรอบทวารเทียมหรือช่องเปิดล�ำไส้ 

(peristomal irritation) ที่สัมผัสกับอุจจาระ11,12 ซึ่งมี

สาเหตุมาจากการตัดแป้นหรือแผ่นปกป้องผิวหนัง

ส�ำหรับติดกับถุงรองรับอุจจาระกว้างเกินไปไม่พอดีกับ

ขนาดของทวารเทียม13 ส่วนในระยะแรกหลังผ่าตัด 

อาจมภีาวะแทรกซ้อนจากแผลผ่าตดัตดิเชือ้14 ทีเ่กดิจาก

การปิดถุงรองรับอุจจาระเกินเข้าไปถึงแผลผ่าตัด หรือ

ปิดถุงรองรับอุจจาระไม่แนบสนิทกับผิวหนัง ท�ำให้เกิด

รอยร่ัวซึมของอุจจาระซึมออกมาเปื้อนแผลผ่าตัด เป็น

สาเหตหุนึง่ทีท่�ำให้เกดิการตดิเชือ้ทีแ่ผลผ่าตดัได้ ดงันัน้

การดูแลทวารเทียมอย่างถูกต้อง จึงเป็นทักษะหัตถการ

ที่ส�ำคัญที่นักศึกษาพยาบาลจะต้องฝึกปฏิบัติให้เกิด

ความช�ำนาญเพือ่ให้การดูแลผูป่้วยได้อย่างถูกต้อง และ

สามารถสอนผู้ป่วยและญาติในการดูแลทวารเทียมได้

การใช้แบบจ�ำลองทวารเทียมในการฝึกทกัษะการ

ดแูลทวารเทยีมด้านการท�ำความสะอาด การเปลีย่นและ

ล้างถุงรองรับอุจจาระเป็นกลยุทธ์การสอนที่จะช่วยให้

นักศึกษาท�ำหตัถการเหล่าน้ีได้ แต่เน่ืองจากแบบจ�ำลอง

ทวารเทยีมทีใ่ช้อยู่มข้ีอจ�ำกดัในเรือ่งความคล้ายของจรงิ

ความรู้สึกสมจริงในการฝึก และมีจ�ำนวนน้อยไม่สมดุล

กับจ�ำนวนนักศึกษา ท�ำให้ไม่สามารถใช้ฝึกทักษะได้ทั้ง 

3 หัตถการในครั้งเดียว นักศึกษาต้องต่อคิวเพื่อฝึกท�ำ
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หัตถการให้ครบ ท�ำให้ขาดโอกาสท�ำซ�้ำในหัตถการที่ยัง

ไม่คล่อง จากปัญหาดังกล่าวผู้วิจัยจึงคิดพัฒนาแบบ

จ�ำลองทวารเทียมนี้ขึ้น

แบบจ�ำลองทวารเทียมที่ผู ้วิจัยพัฒนาขึ้นมี

จุดเด่นคือ มีการออกแบบให้มีโครงสร้างและลักษณะ

ทางกายวิภาคเหมือนจริง ทั้งทวารเทียมที่มีกลไกการ

ไหลของอจุจาระออกมาได้จรงิ และมแีผลผ่าตดัเปิดท้อง

หน้าท้อง ส�ำหรับใช้ฝึกการตัดและเปล่ียนถุงรองรับ

อุจจาระได้ในระยะที่ต้องดูแลแผลผ่าตัดด้วย ซึ่งการ

ออกแบบให้มีลักษณะใกล้เคียงกับของจริงนั้น จะช่วย

ให้นกัศกึษาได้รูส้กึถึงความสมจริงเหมอืนกบัปฏบิตักิบั

ผูป่้วยจรงิมากขึน้ นอกจากนีย้งัสามารถฝึกการท�ำความ

สะอาด ล้างและเปลี่ยนถุงรองรับอุจจาระได้ในคราว

เดยีวกนั ซึง่จะเป็นการลดข้อจ�ำกดัความไม่เพยีงพอของ

แบบจ�ำลองทีใ่ช้ในการฝึกได้ แบบจ�ำลองในการศึกษานี้

ท�ำด้วยวสัดทุีห่าได้ไม่ยาก ใช้งบประมาณไม่มาก ท�ำเพิม่

ได้เองจนเพยีงพอกบัจ�ำนวนนกัศกึษา ท�ำให้นกัศกึษามี

โอกาสฝึกฝนซ�้ำๆ ในห้องฝึกทักษะทางการพยาบาลจน

เกิดความเชื่อมั่นได้ว่าสามารถปฏิบัติกับผู้ป่วยจริงได้ 

วัตถุประสงค์การวิจัย

1.	 เพื่อออกแบบและพัฒนาแบบจ�ำลองทวาร

เทียม ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลใช้ฝึกดูแลผู้ป่วยทวาร

เทียมในห้องฝึกทักษะทางการพยาบาล

2.	 เพือ่ประเมนิประสทิธผิลของแบบจ�ำลองทวาร

เทียมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น

การทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง

การออกแบบและพัฒนาแบบจ�ำลองทวารเทียม

ของการศึกษานี้ได้จากการทบทวนวรรณกรรม5,15 

แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย การศึกษาต้นแบบและ

วัสดุเพื่อใช้สร้างแบบจ�ำลองที่ต้องการ และการศึกษา

ประสิทธิผลของแบบจ�ำลองที่สร้างขึ้น 

การศึกษาต้นแบบและวัสดุเพื่อใช้สร้างแบบ

จ�ำลองที่ต้องการ ประกอบด้วย 

ขั้นตอนที่ 1 การค้นหาต้นแบบเพื่อใช้สร้างแบบ

จ�ำลอง เป็นการศกึษารวบรวมข้อมูลทีส่�ำคญัเกีย่วกบัการ

สร้างแบบจ�ำลอง ซึง่การศกึษานีต้้นแบบทวารเทยีมรวบรวม

มาจาก ภาพถ่ายของผูป่้วยจรงิและภาพถ่ายในอนิเทอร์เนต 

เกณฑ์ทีใ่ช้ในการคดัเลอืกภาพถ่ายทีจ่ะน�ำมาท�ำเป็นต้น

แบบทวารเทียมคือ ต้นแบบต้องมีลักษณะรูปร่าง ส ี

ขนาด และองค์ประกอบอื่นๆ ที่ใช้ในการฝึกทักษะการ

ท�ำความสะอาดทวารเทยีม การเปลีย่นและล้างถงุรองรบั

อุจจาระ ได้แก่ แผลผ่าตัดหน้าท้องเย็บปิดด้วยแม็กซ์ 

กลไกการท�ำให้มีอุจจาระไหลออกมาทางทวารเทียมได้ 

ขั้นตอนที่ 2 การค้นหาวัสดุส�ำหรับใช้สร้างเป็น

แบบจ�ำลอง เกณฑ์ คือ เป็นวัสดุที่หาง่ายและต้นทุนต�่ำ 

ในการศึกษานีว้สัดท่ีุน�ำมาสร้างเป็นแบบจ�ำลอง ประกอบด้วย 

5 ส่วนหลัก คือ ส่วนล�ำตัวของผู้ป่วย ผิวหนังหน้าท้อง 

ทวารเทยีม แผลผ่าตัดเปิดหน้าท้องเยบ็แมก็ซ์ และกลไก

การขับถ่ายอุจจาระออกทางทวารเทียม โดยก�ำหนด

ความต้องการในการเลือกวัสดุดังน้ี ส่วนที่จะท�ำเป็นล�ำ

ตัวของผู้ป่วย เลือกวัสดุที่มีน�้ำหนักเบา สะดวกในการ

เคลื่อนย้าย และมีที่แขวนส�ำหรับจัดเก็บหลังเลิก

ใช้งานได้

ขั้นตอนที่ 3 การสร้างแบบจ�ำลองทวารเทียมตาม

ต้นแบบ และขั้นตอนที่ 4 การทดลองใช้เพื่อตรวจสอบ

คุณภาพและพัฒนาแบบจ�ำลองก่อนน�ำไปใช้จริง 

การหาประสิทธิผลของแบบจ�ำลอง เป็นการน�ำ

แบบจ�ำลองทีส่ร้างจากแนวคดิแรกไปให้กลุ่มตวัอย่างใช้

จริง เพื่อประเมินว่าได้ผลตามที่ต้องการหรือไม่ มีราย

ละเอียดอะไรที่ควรปรับปรุงแก้ไขและพัฒนาแบบ

จ�ำลองต่อไป โดยแบบประเมินประสิทธิผลของแบบ

จ�ำลองในการศึกษานี้ ได้แนวคิดมาจากการทบทวน

วรรณกรรมท่ีผ่านมา เกี่ยวกับการประเมินประสิทธิผล
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ของชุดฝึกทักษะทางการพยาบาล3-5,16-19 มีประเด็น

หลักๆ ที่ใช้ในการประเมิน ประกอบด้วย ความคิด

สร้างสรรค์และการประยกุต์ใช้ในเร่ืองความเหมอืนจรงิ

ของชุดฝึกทักษะ ความรู้สึกสมจริงเหมือนฝึกกับผู้ป่วย

จรงิ ความมคีณุค่าในเรือ่งการช่วยให้บรรลวุตัถปุระสงค์

ในการฝึกทักษะ การช่วยให้เกิดความมั่นใจในการฝึก

ปฏิบัติ มีความปลอดภัย และความคุ้มทุนหรือการ

ประหยัดค่าใช้จ่ายในการผลิต ความสะดวกและความ

ทนทานในการใช้งาน เช่น สะดวกต่อการเคลื่อนย้าย 

สะดวกต่อการเก็บรักษา คงสภาพเดิมภายหลังการใช้

งาน มีความคงทนต่อการใช้งาน สามารถน�ำกลับมาใช้

ใหม่ได้หลายครัง้ เป็นต้น ส�ำหรบัการศกึษานีผู้ว้จิยัเลือก

ประเมินประสทิธผิลของแบบจ�ำลองทวารเทยีมทีพ่ฒันา

ขึน้ โดยประเมนิจากความคดิเหน็ของผูใ้ช้ใน 4 ด้าน คอื 

1) ด้านความเหมือนจริง 2) ด้านความรู้สึกสมจริง 3) 

ด้านความมคีณุค่า และ 4) ด้านความรูส้กึมัน่ใจว่าจะท�ำ

หัตถการได้ในผู้ป่วยจริง

วิธีด�ำเนินการวิจัย

การศกึษานีเ้ป็นการวจิยัการออกแบบและพัฒนา 

(design and development research) แบบจ�ำลองทวาร

เทียมส�ำหรบันกัศกึษาพยาบาลใช้ฝึกทกัษะการท�ำความ

สะอาดทวารเทียม การเปลีย่นและล้างถงุรองรบัอจุจาระ

ในห้องฝึกทักษะหัตถการทางการพยาบาล แบ่งการ

ศึกษาออกเป็น 2 ระยะคือ 1) การออกแบบและพัฒนา

แบบจ�ำลองทวารเทยีม และ 2) การประเมนิประสทิธผิล

ของแบบจ�ำลองทวารเทียม โดยมีรายละเอียดของการ

ด�ำเนินงานในแต่ละระยะดังนี้

ระยะที ่1 การออกแบบและพฒันาแบบจ�ำลอง

ทวารเทียม มี 4 ขั้นตอนดังนี้

ขั้นตอนที่ 1 การศึกษาต้นแบบของแบบจ�ำลอง

ทวารเทียม จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่าหุ่นจ�ำลอง

ทวารเทียมที่ผลิตขึ้นจะมีลักษณะหลากหลายขึ้นกับ

วตัถปุระสงค์ในการน�ำไปใช้ แต่ไม่พบหุน่จ�ำลองทีม่แีผล

ผ่าตัดเปิดหน้าท้อง ซึ่งเหมาะส�ำหรับใช้ฝึกตัดและ

เปลีย่นถงุรองรบัอจุจาระ ขณะเดยีวกนัสามารถดแูลแผล

ผ่าตัดไปพร้อมกัน แบบจ�ำลองทวารเทียมในการศึกษา

นีจ้งึมแีผลผ่าตดัเปิดหน้าท้องด้วย โดยผูว้จิยัได้ก�ำหนด

แบบร่างที่จะน�ำมาสร้างเป็นแบบจ�ำลองทวารเทียมไว ้

ดังนี้  

1.	ประเภทของทวารเทียมหรือส่วนของล�ำไส้ที่

น�ำมาเปิดทางหน้าท้อง (stoma) ส�ำหรับการศึกษานี้

เลือกแบบจ�ำลองทวารเทียมเป็นประเภททวารเทียม

ล�ำไส้ใหญ่ (colostomy) ซึง่พบได้บ่อยในหอผูป่้วยทวารเทยีม

ประเภทนีส่้วนใหญ่อยูบ่รเิวณหน้าท้องด้านซ้ายอาจอยูไ่ด้

หลายต�ำแหล่งข้ึนอยูก่บัส่วนของล�ำไส้ใหญ่ เช่น transverse 

colostomy หรือ sigmoid colostomy  อุจจาระลักษณะ

เป็นเนื้อนิ่มจนถึงก้อนเหมือนปกติ มีกลิ่นและแก๊ส20

2.	 โครงสร้างของทวารเทยีม จะมหีลายลกัษณะ20 

ส�ำหรบัการศกึษานีเ้ลอืกทวารเทยีมแบบ end stoma คอื 

ทวารเทียมที่มีรูเปิดรูเดียว ซ่ึงส่วนใหญ่จะเป็นทวาร

เทียมแบบถาวรที่พบได้บ่อยและต้องการการดูแลที่

ถูกต้อง 

3.	ลักษณะและความสูงของทวารเทียม เลือก

ทวารเทยีมท่ีมลีกัษณะของ ส ีขนาด และรปูร่างเป็นแบบ

ปกติ เพื่อให้นักศึกษาใช้ฝึกประเมินล�ำไส้เปิดทางหน้า

ท้องได้ด้วย โดยก�ำหนดให้ทวารเทียมมีลักษณะดังนี้ สี

ของทวารเทียมล�ำไส้ใหญ่เลือกที่เป็นสีแดง ขนาดของ

ทวารเทียมเลือกที่พอเหมาะคือ มีเส้นผ่าศูนย์กลาง

ประมาณ 1-1.5 นิ้ว20 หรือมีขนาดได้เท่ากับเหรียญห้า

บาทจนถึงเหรียญสิบบาท ส่วนรูปร่างของทวารเทียม

เลือกที่มีรูปร่างกลม มีความสูงเหนือระดับผิวหนังหน้า

ท้องประมาณ 1.5-2.5 เซนตเิมตร21 เพือ่ช่วยให้อจุจาระ

ไหลลงถุงรองรับอุจจาระได้สะดวก มองเห็นได้ง่ายและ

ท�ำให้การติดแป้นถุงรองรับอุจจาระแล้วมีโอกาสอยู่ได้

นานขึ้น

4.	 ลักษณะของแผลผ่าตัด เลือกเป็นแผลผ่าตัด
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เปิดทางหน้าท้องตามแนวยาวกลางล�ำตวั เป็นแผลผ่าตดั

ที่เย็บปิดด้วยแม็กซ์ เพ่ือให้นักศึกษาได้ฝึกทักษะการ

ท�ำความสะอาดทวารเทยีมและเปล่ียนถงุรองรบัอจุจาระ 

ขณะเดียวกันต้องดูแลแผลผ่าตัดหน้าท้องด้วย เพ่ือ

ป้องกนัการตดิเชือ้ท่ีแผลผ่าตดัจากการปนเป้ือนอจุจาระ

5.	 ต�ำแหน่งของทวารเทยีม เลอืกต�ำแหน่งหน้าท้อง

ด้านซ้าย ซึ่งเป็นบริเวณที่มีการท�ำศัลยกรรมทวารเทียม

ล�ำไส้ใหญ่ที่พบบ่อย โดยให้มีระยะห่างจากแผลผ่าตัด

ออกมาทางหน้าท้องด้านซ้ายประมาณ 2-2.5 น้ิว 

ให้เพียงพอกับการติดแป้นถุงรองรับอุจจาระ22-23 

ขั้นตอนที่ 2 การศึกษาวัสดุที่ใช้ในการประดิษฐ์

แบบจ�ำลองทวารเทียม เพื่อให้มีลักษณะใกล้เคียงกับ

ต้นแบบที่คัดเลือกมา โดยวัสดุและอุปกรณ์ที่น�ำมาใช้ 

ประกอบด้วย 

1.	หุ่นโชว์เสื้อพลาสติกหญิงครึ่งซีกท่อนบนมี

ตัง้แต่ส่วนคอจนถงึเอว คอตดัแบบมตีะขอแขวน ท�ำเป็น

ล�ำตัวของผู้ป่วย 

2.	แผ่นหนังเทียมซิลิโคนสีเนื้อขนาดกว้าง 19.5 

เซนติเมตร × ยาว 29 เซนติเมตร × หนา 1.2 มิลลิเมตร 

ท�ำเป็นผิวหนังหน้าท้อง 

3.	 วสัดแุละอปุกรณ์ส�ำหรบัยดึแผ่นหนงัเทยีมกบั

หุ่น มีดังนี้ เทปหนามเตยขนาดหน้ากว้าง 1 นิ้ว ความ

ยาว 19.5 เซนติเมตร เท่ากบัส่วนด้านกว้างของแผ่นหนงั

เทียม จ�ำนวน 2 ชิ้น และกาวร้อน 

4.	คัตเตอร์เจาะรูหุ ่นและกรีดแผ่นหนังเทียม

ส�ำหรับท�ำต�ำแหน่งติดทวารเทียม 

5.	 ฟองน�ำ้ละเอยีดสแีดงขนาด 4×4 นิว้ ท�ำลกัษณะ

รูปร่างของทวารเทียม 

6.	ลกูโป่งกลมสแีดงขนาด 12 นิว้ ท�ำเป็นผวิทวาร

เทียม 

7.	 วัสดุและอุปกรณ์ส�ำหรับท�ำแผลผ่าตัดเย็บ

แม็กซ์ มีดังนี้ แผ่นหนังเทียมตัดขนาดกว้าง 1 นิ้ว × ยาว 

6 นิ้ว ลวดเย็บกระดาษ No.10-1M ดินสอสีแดงและ

สีน�้ำตาลเข้ม ส�ำหรับวาดลายเส้นแผลผ่าตัด และกาว

สองหน้า ส�ำหรับติดแผลผ่าตัดเทียมกับแผ่นหนังเทียม

ที่ใช้ท�ำผิวหนังหน้าท้อง 

8.	 วัสดุส�ำหรับท�ำกลไกการขับถ่ายอุจจาระออก

ทางทวารเทียม มีดังนี้ สายยางซิลิโคนใสขนาดเส้นผ่า

ศูนย์กลาง 5 มิลลิเมตร ยาวประมาณ 30 เซนติเมตร ท�ำ

เป็นท่อล�ำเลียงอุจจาระเทียมไปที่รูทวารเทียม กระบอก

ฉดียาขนาด 20 มลิลลิติรใช้ส�ำหรบับรรจแุละดันอุจจาระ

เทียมผ่านทางสายยางไปออกที่รูทวารเทียม   และแถบ

ผ้ายางยืดหน้ากว้างครึ่งนิ้ว ส�ำหรับท�ำเป็นห่วงเก็บ

กระบอกฉีดยาหลังเลิกใช้งาน 

9.	 วัสดุที่ใช้ส�ำหรับท�ำอุจจาระเทียม มีดังนี้ แป้ง

มันส�ำปะหลัง ผงกาแฟ และสีโปสเตอร์สีเหลือง 

10. วัสดุส�ำหรับท�ำแท่นยึดติดทวารเทียมกับ

หุ่นด้านหลัง มีดังนี้ แกนเทปกาวสองหน้าขนาดเส้นผ่า

ศนูย์กลาง 1.5 นิว้ ฝาเกลยีวพลาสตกิปิดขวดน�ำ้ดืม่ และ

ฟองน�้ำตัดเป็นวงกลมขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 1.5 นิ้ว 

ส�ำหรับท�ำแท่นยึดสายยางล�ำเลียงอุจจาระเทียม 

ขัน้ตอนท่ี 3 การสร้างแบบจ�ำลองทวารเทยีมตาม

แบบร่างที่ก�ำหนด น�ำวัสดุและอุปกรณ์ที่จัดหาไว้มา

ประดิษฐ์เป็นแบบจ�ำลองทวารเทียมตามต้นแบบที่

ก�ำหนดไว้ ตามขั้นตอนดังนี้

1.	 ใช้คตัเตอร์เจาะรขูนาดเส้นผ่าศนูย์กลาง 1 นิว้ 

ที่หน้าท้องด้านซ้ายของตัวหุ่น ติดเทปหนามเตยที่แผ่น

หนังเทยีม ทางด้านกว้างทัง้ 2 ด้าน และบรเิวณข้างล�ำตัว

ด้านหลังของตัวหุ่นทั้ง 2 ข้างด้วยกาวร้อน ขึงแผ่นหนัง

เทียมบริเวณหน้าท้องของตัวหุ่นให้ตึงและยึดให้ติดกัน

ด้วยเทปหนามเตย ใช้คัตเตอร์กรีดแผ่นหนังเทียมตรง

รูที่เจาะไว้เป็นเครื่องหมายบวก (+) ความยาว 1 นิ้วทั้ง

แนวตั้งและแนวนอน 

2.	น�ำฟองน�้ำละเอียดสีแดงขนาด 4×4 นิ้ว เจาะรู

ตรงกลางให้สอดลกูโปร่งสแีดงเข้าไปได้ จากน้ันกางปาก

ลกูโปร่งหุม้ฟองน�ำ้ทัง้ก้อน กจ็ะได้เป็นทวารเทยีมขนาด

ประมาณ 1.5 นิ้ว  

3.	น�ำทวารเทียมที่ท�ำไว้ในข้อ 2 มาวางบนรูแผ่น
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หนังเทียมที่กรีดไว้ โดยให้แผ่นหนังเทียมส่วนที่กรีดไว้

พบัไปด้านหลงั ใช้กาวร้อนยดึตดิทวารเทยีมเข้ากบัด้าน

หลังของหุ่นเพื่อไม่ให้น�้ำซึมผ่านได้ 

4.	สอดสายยางซิลิโคนเข้าทางฐานของรูทวาร

เทียมท�ำเป็นทางระบายอุจจาระเทียม ติดด้วยกาวร้อน

ไม่ให้มีการรั่วซึม 

5.	ท�ำที่บรรจุฐานของทวารเทียมด้านหลังหุ่นให้

เรยีบร้อยสวยงามด้วยแกนเทปกาวสองหน้า ปิดแกนไม่

ให้เห็นฐานทวารเทียมด้วยฝาขวดน�้ำดื่มที่เจาะรูให้สาย

ยางซิลิโคนท่ีติดไว้กับรูทวารเทียมลอดออกมาได้ จาก

นั้นน�ำสายยางซิลิโคนลอดรูที่มีอยู่ที่ฐานหุ่น โดยสอด

ผ่านจุดกึ่งกลางฟองน�้ำวงกลมขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 

1.5 น้ิวก่อนแล้วทากาวให้ฟองน�ำ้ยดึตดิกบัฐานหุน่ ส่วน

ของสายยางซิลิโคนท่ียื่นออกมานอกตัวหุ่นใช้ต่อกับ

กระบอกฉีดยาที่บรรจุอุจจาระเทียม 

6.	ท�ำอจุจาระเทยีมโดยการน�ำแป้งมนัส�ำปะหลงั

มาละลายในน�้ำอุ่น ผสมผงกาแฟ และสีโปสเตอร์สี

เหลือง คนให้เข้ากันจนคล้ายสีอุจจาระเหลว น�ำเข้า

ไมโครเวฟ 10 วินาที เพื่อให้มีความหนืดเล็กน้อย 

7.	 ใช้กระบอกฉีดยาดูดอุจจาระเทียมต่อกับ

สายยางซิลิโคน แล้วทดลองดันให้อุจจาระไหลออกมา

ทางรทูวารเทียม ทดสอบระบบไม่ให้พบปัญหาการรัว่ซึม 

หากมีการรั่วซึมให้แก้ไขด้วยการยารอยรั่วด้วยกาวร้อน 

8.	 เย็บแถบผ้ายางยืดหน้ากว้างครึ่งนิ้วเป็นห่วง

ส�ำหรบัใส่กระบอกฉีดยา ตดิด้วยกาวร้อนไว้ด้านหลงัตัว

หุ่น เพื่อเอาไว้เก็บกระบอกฉีดยาหลังเลิกใช้งาน

9.	ท�ำแผลผ่าตัดเปิดหน้าท้องเย็บแม็กซ์ โดยใช้

แผ่นหนังเทียมที่ตัดไว้ขนาดกว้าง 1 นิ้ว × ยาว 6 นิ้ว มา

วาดลายเส้นของแผลผ่าตดัด้วยดนิสอสแีดงและน�ำ้ตาล

ตามแบบ แกะลวดเยบ็กระดาษออกทลีะอนั ใช้มอืกดลง

บนแผ่นหนังเทยีมให้ตลอดแนวแผลผ่าตัด และตกแต่ง

แผลให้สมจริงด้วยดินสอสี จากน้ันน�ำไปติดที่หน้าท้อง

ตามแนวยาวกลางล�ำตัวของหุ่นด้วยเทปกาวสองหน้า 

โดยให้มีระยะห่างจากทวารเทียม 2 น้ิว ก็จะได้แบบ

จ�ำลองทวารเทียมที่พร้อมจะน�ำไปทดลองใช้

ขั้นตอนท่ี 4 การทดลองใช้เพื่อตรวจสอบและ

ปรับปรุงคุณภาพก่อนน�ำไปใช้จริงผู้วิจัยน�ำแบบจ�ำลอง

ทวารเทยีมทีส่ร้างขึน้ไปทดลองใช้กบันกัศกึษาพยาบาล

ชัน้ปีที ่4 ทีม่ปีระสบการณ์การดแูลผูป่้วยทีม่ทีวารเทยีม 

จ�ำนวน 13 ราย หลังจากนั้นสนทนากลุ่ม (focus group) 

ได้ข้อเสนอแนะที่ควรปรับปรุงแก้ไข 3 ข้อดังนี้ 1) แผ่น

หนังเทียมที่ยึดติดกับตัวหุ่นด้วยเทปหนามเตยที่ใช้กาว

ร้อนติด มีแนวโน้มหลุดง่ายหากมีการใช้ซ�้ำในระยะยาว 

จึงปรับแก้โดยเปล่ียนมาใช้แม็กซ์เย็บกระดาษยึดฐาน

หนามเตยที่ด้านข้างซ้ายขวาของตัวหุ่น และใช้เข็มกับ

ด้ายเย็บส่วนที่เป็นตีนตุ๊กแกติดกับแผ่นหนังเทียมด้าน

กว้างทั้งสองด้าน แทนการทากาวร้อนที่เทปหนามเตย 

เพือ่ให้แผ่นหนงัเทยีมยดึติดกบัตัวหุน่อย่างคงทน ท�ำให้

ใช้งานได้นานขึ้น 2) กระบอกฉีดยาที่ต่อกับสายยาง

ซลิโิคนโดยตรง หากใช้ซ�ำ้หลายครัง้ข้อต่อมโีอกาสหลวม

ท�ำให้เวลาดนัอจุจาระเทยีมเกดิการรัว่ได้ จงึปรับแก้โดย

การใช้ท่อปิดเปิดสามทาง (three way stopcock) มาต่อ

เพิ่มระหว่างสายยางซิลิโคนและกระบอกฉีดยา ซ่ึงจะ

ท�ำให้ไม่เกิดการหลวมของข้อต่อในระยะยาว และยัง

สามารถควบคมุการปิดเปิดทางไปของอจุจาระเทยีมได้

ด้วย และ 3) อุจจาระเทียมจะสมจริงมากขึ้นหากท�ำให้

มีกลิ่นด้วย จึงน�ำอุจจาระเทียมที่ท�ำเสร็จมาใส่กระป๋อง

ปิดฝาหมักทิ้งไว้ประมาณ 1 สัปดาห์ให้อุจจาระเทียมมี

กล่ินก่อนน�ำไปใช้ หลังทดลองใช้และมีการปรับปรุง

แก้ไขแบบจ�ำลองตามข้อเสนอแนะข้างต้น แบบจ�ำลอง

ทวารเทียมที่พัฒนาเสร็จพร้อมที่จะน�ำไปใช้จริงมี

ลักษณะดังรูปที่ 1
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ระยะที่ 2 การประเมินประสิทธิผลของแบบ

จ�ำลองทวารเทียมเมื่อน�ำไปใช้จริง เป็นการประเมิน

ความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลต่อการใช้แบบ

จ�ำลองทวารเทียมในการฝึกทักษะการท�ำความสะอาด

ทวารเทียม การเปลี่ยนและล้างถุงรองรับอุจจาระ โดยมี

รายละเอยีดการเลอืกกลุม่ตัวอย่าง การพทิกัษ์สทิธกิลุม่

ตวัอย่าง เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู วธิกีาร

เก็บรวบรวมข้อมูล และการวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คอื นกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่3 หลกัสตูร

พยาบาลศาสตรบัณฑิต โรงเรียนพยาบาลรามาธิบด ี

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย

มหิดล ปีการศึกษา 2561 ทั้งหมดจ�ำนวน 222 ราย

กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาพยาบาลช้ันปีท่ี 3 

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โรงเรียนพยาบาล

รามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

มหาวิทยาลัยมหิดล ปีการศึกษา 2561 ที่ลงทะเบียน

เรยีนแบบเตม็เวลาในรายวชิาปฏบิตักิารพยาบาลผูใ้หญ่

และผู้สงูอาย ุใช้วิธกีารคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่างแบบเจาะจง 

มีเกณฑ์คัดเข้าคือ เป็นผู ้ที่ยังไม่เคยฝึกทักษะการ

ท�ำความสะอาดทวารเทยีม การเปลีย่นและล้างถงุรองรบั

อุจจาระกับผู้ป่วยท่ีมีทวารเทียมในคลินิก และสมัครใจ

เข้าร่วมโครงการ โดยมีกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้

จ�ำนวน 110 ราย

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลของการ

ศึกษานี้ คือ แบบประเมินประสิทธิผลต่อการใช้แบบ

จ�ำลองทวารเทียมที่ผู ้วิจัยพัฒนาขึ้น ประกอบด้วย

ข้อค�ำถามจ�ำนวน 18 ข้อ ประเมิน 4 ด้าน คือ 1) ความ

เหมือนจริงของแบบจ�ำลองทวารเทียมที่พัฒนา

ขึน้ 2) ความรูส้กึสมจรงิในการใช้แบบจ�ำลองทวารเทยีม

ในการฝึกทักษะหัตถการ 3) ความมีคุณค่าของแบบ

จ�ำลองทวารเทียม และ 4) ความรู้สึกมั่นใจว่าจะท�ำ

หัตถการได้ในผู ้ป ่วยจริง แบบประเมินเป็นแบบ

มาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ ตั้งแต่ 

1 คือ เห็นด้วยน้อยที่สุด  ถึง  5 คือ เห็นด้วยมากที่สุด 

โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับตามเกณฑ์ดังนี้ ค่าคะแนน

เฉลีย่ 1.00-1.50 หมายถึง เหน็ด้วยน้อยทีส่ดุ ค่าคะแนน

เฉลี่ย 1.51-2.50 หมายถึง เห็นด้วยน้อย ค่าคะแนน

เฉลี่ย 2.51-3.50 หมายถึง เห็นด้วยปานกลาง 

ค่าคะแนนเฉลีย่ 3.51-4.50 หมายถงึ เหน็ด้วยมาก และ

ค่าคะแนนเฉลีย่ 4.51-5.00 หมายถงึ เหน็ด้วยมากทีส่ดุ

ด้านหน้า ด้านหลัง

รูปที่ 1  ลักษณะของแบบจ�ำลองทวารเทียมหลังพัฒนาเสร็จพร้อมที่จะน�ำไปใช้จริง
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การตรวจสอบความตรง (validity) ของแบบ

ประเมิน โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน เป็นอาจารย์

พยาบาลประจ�ำหอผู ้ป ่วยศัลยกรรมชาย อาจารย์

พยาบาลประจ�ำหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง และพยาบาล

ประจ�ำการหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิงที่มีความเชี่ยวชาญ

ในการดูแลผู้ป่วยที่มีทวารเทียม ได้ค่าดัชนีความตรง

เชิงเนื้อหาทั้งฉบับ (content validity index: CVI) 

เท่ากบั .85 โดยมกีารปรบัภาษาและเน้ือหาให้เหมาะสม

และสอดคล้องกับส่ิงที่ต้องการประเมิน หลังจากมีการ

ปรบัแก้ไขรายการประเมนิในแบบประเมนิตามข้อเสนอ

แนะของผู้ทรงคุณวุฒิแล้ว จึงน�ำแบบประเมินมาตรวจ

สอบความเที่ยง (reliability) โดยนักศึกษาพยาบาลชั้น

ปีที่ 4 ปีการศึกษา 2561 หลักสูตรพยาบาลศาสตร

บัณฑิต โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดี  มหาวิทยาลัยมหิดล ที่มี

ประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยที่มีทวารเทียมในคลินิก 

ซึ่งไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 13 ราย ประเมินภายหลัง

ทดลองใช้แบบจ�ำลองทวารเทยีมทีผู่ว้จิยัพัฒนา จากนัน้

น�ำคะแนนการประเมินมาหาค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของ 

ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความ

เที่ยงของแบบประเมินเท่ากับ .87 ส�ำหรับในการศึกษา

ครัง้นีไ้ด้ค่าสมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาคเท่ากบั .91

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

การศกึษาครัง้นีไ้ด้ผ่านการพจิารณาและอนมุตัใิห้

ด�ำเนินการโดยคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย

มหิดล ตามเอกสารรับรองโครงการวิจัยหมายเลข ID 

2559/445 เมือ่ได้รบัการอนญุาตให้ท�ำการวจิยัได้แล้ว 

ผูว้จิยัเข้าพบกลุม่ตวัอย่าง แนะน�ำตนเอง พร้อมทัง้ชีแ้จง

ให้กลุ ่มตัวอย่างทราบถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

ขั้นตอนและกิจกรรมที่จะท�ำในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับจากการวิจัย พร้อมทั้งบอก

ถึงสิทธิของผู้เข้าร่วมวิจัย โดยผู้เข้าร่วมวิจัยมีสิทธิ์ท่ีจะ

ปฏิเสธหรือถอนตัวจากการวิจัยเมื่อใดก็ได้ โดยไม่มี

ผลกระทบใดๆ ต่อผลการเรยีน ข้อมลูทีไ่ด้จากการตอบ

แบบสอบถามจะถูกเก็บเป็นความลับและจะไม่มีการ

เปิดเผยชือ่ผูเ้ข้าร่วมวจิยั แต่จะมกีารสรปุเป็นผลการวจิยั

และน�ำเสนอในภาพรวม มกีารเปิดโอกาสให้กลุม่ตวัอย่าง

สอบถามข้อสงสัย ก่อนที่จะขอความร่วมมือให้เข้าร่วม

การวิจัย โดยให้กลุ ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ในการตัดสินใจ

เพื่อเข้าร่วมการวิจัยอย่างเป็นอิสระ ในกรณีที่กลุ ่ม

ตัวอย่างยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัย ผู้วิจัยให้ลงชื่อในใบ

ยินยอมการเข้าร่วมโครงการวิจัย ก่อนเริ่มด�ำเนินการ

ท�ำการวิจัย

การเก็บรวบรวมข้อมูล

เมื่อผู ้วิจัยได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคนของคณะแพทยศาสตร ์

โรงพยาบาลรามาธบิดใีห้ท�ำการเกบ็ข้อมลูวจิยัได้ ผูว้จิยั

ด�ำเนินการตามขั้นตอนดังต่อไปนี้

1.	ผูว้จิยัท�ำการนดัหมายและเข้าพบกลุม่ตวัอย่าง 

ผ่านทางประธานวิชาแนะน�ำตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ วิธี

ด�ำเนินการวิจัย กิจกรรมที่จะท�ำในการวิจัย ประโยชน์

ที่คาดว่าจะได้รับ และการพิทักษ์สิทธิของผู้เข้าร่วมวิจัย 

พร้อมทั้งเปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัย หลังจากนั้นจึง

ขอความยนิยอมจากกลุม่ตวัอย่างในการเข้าร่วมการวจิยั 

โดยให้กลุ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ในการตัดสินใจเพื่อเข้าร่วม

การวิจัยอย่างเป็นอิสระ

2.	 ให้ผู ้ที่สมัครใจเข้าร่วมโครงการวิจัยลงช่ือ

ยนิยอมเป็นลายลกัษณ์อกัษรในหนงัสอืยนิยอมเข้าร่วม

โครงการวิจัย 

3.	ผูว้จิยัน�ำรปูภาพผูป่้วยทีม่ทีวารเทียมและแผล

ผ่าตัดเปิดหน้าท้องเย็บแม็กซ์มาให้กลุ่มตัวอย่างดู เพื่อ

เปรยีบเทยีบกบัแบบจ�ำลองทวารเทยีมทีผู่ว้จิยัพฒันาขึน้ 

จากน้ันผูว้จิยัสาธติวธิกีารท�ำความสะอาดทวารเทยีม วธิี

การเปลี่ยนและล้างถุงรองรับอุจจาระให้กลุ่มตัวอย่างดู

พร้อมกับการท�ำสาธิตกลับ
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4.	 ให้กลุ่มตัวอย่างท�ำการฝึกทักษะการท�ำความ

สะอาด ล้างและเปลีย่นถงุรองรบัอจุจาระจนท�ำได้ถกูต้อง 

5.	ภายหลังการฝึกทักษะเสร็จสิ้น ผู้วิจัยให้กลุ่ม

ตวัอย่างตอบแบบประเมนิความคดิเห็นต่อประสทิธผิล

ของแบบจ�ำลองทวารเทียมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น พร้อมท้ัง

ระบุปัญหาที่เกิดขึ้นจากการใช้งานหากมีข้อเสนอแนะ

6.	 ผู้วิจัยตรวจสอบความสมบรูณ์ของแบบสอบถาม

ทุกฉบับหลังกลุ่มตัวอย่างส่งแบบสอบถามคืน

7.	หลงัจากเกบ็รวบรวมข้อมลูครบแล้ว ผูว้จิยัน�ำ

ข้อมูลทั้งหมดไปท�ำการวิเคราะห์ทางสถิติ

การวิเคราะห์ข้อมูล

การศึกษาน้ีใช้สถิติบรรยาย (ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุด 

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) ในการวิเคราะห์

ข้อมูลคะแนนความคิดเห็นของผู้ใช้ต่อประสิทธิผลของ

แบบจ�ำลองทวารเทยีม ซึง่ท�ำการประมวลผลโดยการใช้

เครื่องคอมพิวเตอร์โปรแกรมส�ำเร็จรูป SPSS/FW

ผลการวิจัย

การประเมินประสิทธิผลของการใช้แบบจ�ำลอง

ทวารเทียม โดยนักศึกษาพยาบาลจ�ำนวน 110 ราย ซึ่ง

ใช้แบบจ�ำลองทวารเทียมในการฝึกทักษะการท�ำความ

สะอาดทวารเทียม การล้างและเปลีย่นถงุรองรบัอจุจาระ 

พบว่า นักศึกษาให้คะแนนประเมินประสิทธิผลต่อการ

ใช้แบบจ�ำลองทวารเทียมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นโดยรวมทุก

ด้านเฉลี่ยเท่ากับ 4.66  (SD = .51) จากคะแนนเต็ม 5 

คะแนน ซึง่อยูใ่นระดบัเหน็ด้วยมากทีส่ดุ โดยให้คะแนน

ประเมินเฉลี่ยในด้านความเหมือนจริงของแบบจ�ำลอง

ทวารเทียมเท่ากับ 4.56  (SD = .42) อยู่ในระดับเห็น

ด้วยมากที่สุด โดยรายการประเมินข้อที่มีคะแนนเฉลี่ย

มากที่สุดในด้านนี้คือ กลไกการขับถ่ายอุจจาระทาง

ทวารเทียมเหมือนจริง (Mean = 4.74, SD = .52) 

รองลงมา ได้แก่ ลกัษณะของแบบจ�ำลองทวารเทยีมและ

แผลผ่าตัดเปิดหน้าท้องดูเหมือนจริง (Mean = 4.72, 

SD = .49) ขนาดและรูปร่างของทวารเทียมเหมือนจริง 

(Mean = 4.59, SD = .53) สขีองทวารเทยีมเหมอืนจรงิ 

(Mean = 4.48, SD = .59) และความยดืหยุน่ของทวารเทยีม

เหมือนจริง (Mean = 4.25, SD = .68) ตามล�ำดับ 

ด้านความรู้สึกสมจริงในการใช้แบบจ�ำลองทวาร

เทียมในการฝึกทักษะ ได้คะแนนประเมินเฉลี่ยเท่ากับ 

4.61 (SD = .49) ทักษะที่นักศึกษาฝึกแล้วรู้สึกสมจริง

มากที่สุด คือ การท�ำความสะอาดทวารเทียม รองลงมา 

คอื การล้างและการเปลีย่นถงุรองรบัอจุจาระ โดยแต่ละ

ข้อมคีะแนนประเมนิเฉลีย่มากกว่า 4.50 ซึง่อยูใ่นระดบั

เหน็ด้วยมากทีส่ดุ ในด้านความมคีณุค่าของแบบจ�ำลอง

ทวารเทียม นักศึกษาให้คะแนนประเมินเฉลี่ยเท่ากับ 

4.65 (SD = .41) อยู่ในระดับเห็นด้วยมากที่สุด โดย

รายการประเมินข้อที่ได้คะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับเห็น

ด้วยมากทีส่ดุในด้านนี ้ได้แก่ ช่วยให้เกดิการเรยีนรูแ้ละ

พัฒนาทักษะการท�ำความสะอาดทวารเทียม (Mean = 

4.81, SD = .42) การล้างถุงรองรับอุจจาระ (Mean = 

4.80, SD = .45) และการเปลี่ยนถุงรองรับอุจจาระ 

(Mean = 4.75, SD = .47) รวมทั้งมีความสะดวกใน

การเคลือ่นย้ายอปุกรณ์ไปใช้ฝึกในสถานทีต่่างๆ (Mean 

= 4.66, SD = .55) 

รายการประเมินข้อที่มีคะแนนประเมินเฉลี่ยอยู่

ในระดับเห็นด้วยมากในด้านความมีคุณค่า ได้แก่ ช่วย

ให้สามารถประเมินลักษณะทวารเทียมได้ (Mean = 

4.47, SD = .65) และมคีวามคงทนในการใช้ซ�ำ้ (Mean 

= 4.38, SD = .80) โดยความคงทนในการใช้ซ�้ำ เป็น

ข้อที่ได้คะแนนประเมินเฉล่ียน้อยที่สุดในด้านความมี

คุณค่าของแบบจ�ำลองทวารเทียม ส�ำหรับด้านการใช้

แบบจ�ำลองทวารเทียมที่พัฒนาขึ้นจะช่วยให้เกิดความ

รู้สึกมั่นใจว่าจะสามารถท�ำหัตถการได้ในผู้ป่วยจริงน้ัน 

พบว่าเป็นด้านที่ได้คะแนนประเมินเฉลี่ยน้อยท่ีสุด 

(Mean = 4.35, SD = .57) โดยรายการประเมินทุกข้อ
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ในด้านนี้ ได้คะแนนประเมินเฉลี่ยอยู่ในระดับเห็นด้วย

มาก เมื่อเรียงล�ำดับคะแนนความคิดเห็นเฉลี่ยตามราย

ด้าน พบว่าด้านทีน่กัศกึษาให้คะแนนความคดิเหน็เฉลีย่

มากที่สุด ต่อประสิทธิผลของแบบจ�ำลองทวารเทียมที่

ผูว้จิยัพฒันาขึน้คอื ด้านความมคีณุค่า  ด้านทีไ่ด้คะแนน

เฉลีย่รองลงมาตามล�ำดบัคอื ด้านความรูส้กึสมจรงิ ด้าน

ความเหมือนจริง และด้านความรู ้สึกมั่นใจว่าจะท�ำ

หัตถการได้ในผู้ป่วยจริง ดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1	 ค่าต�ำ่สดุ ค่าสงูสดุ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัคะแนนความคดิเหน็ของกลุม่ตวัอย่างต่อ

ประสิทธิผลของแบบจ�ำลองทวารเทียมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น (N = 110)

รายการประเมินประสิทธิผลของแบบจำ�ลองทวารเทียม

ความคิดเห็น

Actual 

Min-

Max*

Mean SD
ระดับความ

คิดเห็น

ความเหมือนจริงของแบบจำ�ลองทวารเทียม 4.56 .42 เห็นด้วยมากที่สุด

•	ลักษณะของแบบจำ�ลองทวารเทียมและแผลผ่าตัดเปิดหน้าท้องดูเหมือนจริง 3-5 4.72 .49 เห็นด้วยมากที่สุด

•	ขนาดและรูปร่างของทวารเทียมเหมือนจริง 3-5 4.59 .53 เห็นด้วยมากที่สุด

•	สีของทวารเทียมเหมือนจริง 3-5 4.48 .59 เห็นด้วยมาก

•	ความยืดหยุ่นของทวารเทียมเหมือนจริง 1-5 4.25 .68 เห็นด้วยมาก

•	กลไกการขับถ่ายอุจจาระทางทวารเทียมเหมือนจริง 3-5 4.74 .52 เห็นด้วยมากที่สุด

ความรู้สึกสมจริงในการใช้แบบจำ�ลองทวารเทียมที่พัฒนาขึ้นในการฝึกทักษะ 4.61 .49 เห็นด้วยมากที่สุด

•	มีความรู้สึกสมจริงในการทำ�ความสะอาดทวารเทียม 3-5 4.68 .52 เห็นด้วยมากที่สุด

•	มีความรู้สึกสมจริงในการล้างถุงรองรับอุจจาระ 2-5 4.58 .61 เห็นด้วยมากที่สุด

•	มีความรู้สึกสมจริงในการเปลี่ยนถุงรองรับอุจจาระ 2-5 4.57 .58 เห็นด้วยมากที่สุด

ความมีคุณค่าของแบบจำ�ลองทวารเทียม 4.65 .41 เห็นด้วยมากที่สุด

•	ช่วยให้สามารถประเมินลักษณะทวารเทียมได้ 3-5 4.47 .65 เห็นด้วยมาก

•	ช่วยให้เกิดการเรียนรู้และพัฒนาทักษะการทำ�ความสะอาดทวารเทียมได้ 3-5 4.81 .42 เห็นด้วยมากที่สุด

•	ช่วยให้เกิดการเรียนรู้และพัฒนาทักษะการล้างถุงรองรับอุจจาระได้ 3-5 4.80 .45 เห็นด้วยมากที่สุด

•	ช่วยให้เกิดการเรียนรู้และพัฒนาทักษะการเปลี่ยนถุงรองรับอุจจาระได้ 3-5 4.75 .47 เห็นด้วยมากที่สุด

•	มีความคงทนในการใช้ซ้ำ� 1-5 4.38 .80 เห็นด้วยมาก

•	มีความสะดวกในการเคลื่อนย้ายอุปกรณ์ไปใช้ฝึกในสถานที่ต่างๆ 3-5 4.66 .55 เห็นด้วยมากที่สุด

แบบจำ�ลองทวารเทียมช่วยทำ�ให้เกิดความรู้สึกม่ันใจว่าจะทำ�หัตถการได้ในผู้ป่วยจริง 4.35 .57 เห็นด้วยมาก

•	ฉันมีความมั่นใจว่าสามารถประเมินลักษณะทวารเทียมของผู้ป่วยได้ด้วยตนเอง 3-5 4.36 .63 เห็นด้วยมาก

•	ฉันมีความม่ันใจว่าสามารถทำ�ความสะอาดทวารเทียมให้กับผู้ป่วยได้ด้วยตนเอง 3-5 4.38 .66 เห็นด้วยมาก

•	ฉันมีความมั่นใจว่าสามารถล้างถุงรองรับอุจจาระให้กับผู้ป่วยได้ด้วยตนเอง 3-5 4.33 .64 เห็นด้วยมาก

•	ฉันมีความมั่นใจว่าสามารถเปลี่ยนถุงรองรับอุจจาระให้กับผู้ป่วยได้ด้วยตนเอง 3-5 4.32 .63 เห็นด้วยมาก

ความคิดเห็นโดยรวมต่อความพึงพอใจในประสิทธิผลของแบบจำ�ลองทวารเทียม 3-5 4.66 .51 เห็นด้วยมากที่สุด

หมายเหต ุ *Possible Min-Max = 3-5
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การอภิปรายผล 

จากการศึกษาความคิดเห็นของผู้ใช้แบบจ�ำลอง

ทวารเทียมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น พบว่า นักศึกษาผู้ใช้แบบ

จ� ำลองทวารเทียมให ้คะแนนความคิด เห็นต ่อ

ประสิทธิผลของแบบจ�ำลองทวารเทียมโดยรวมทุกด้าน

เฉลีย่อยูใ่นระดบัเหน็ด้วยมากทีส่ดุ แสดงว่าแบบจ�ำลอง

ทวารเทียมที่ผู ้ วิจัยพัฒนาขึ้น มีคุณภาพในระดับที่

สามารถน�ำไปใช้ส�ำหรบัฝึกทกัษะการดแูลทวารเทยีมให้

กับนักศึกษาพยาบาลได้ โดยนักศึกษาให้คะแนนความ

มปีระสิทธิผลในด้านความมคีณุค่าอยูใ่นระดบัเหน็ด้วย

มากที่สุด ทั้งนี้เป็นเพราะแบบจ�ำลองทวารเทียมช่วย

ท�ำให้นักศึกษาเกิดการเรียนรู้และพัฒนาทักษะการ

ท�ำความสะอาดทวารเทยีม การล้างและเปลีย่นถงุรองรบั

อุจจาระได้  สอดคล้องกับการศึกษาของ อนุชา ไทยวงษ์

และคณะ24 ที่พบว่าการใช้ ส่ิงประดิษฐ์หุ ่นโมเดล

ทวารเทยีม ประกอบการสอนและสาธติย้อนกลบั ก่อให้

เกิดประโยชน์และคุณค่าในการพยาบาล ช่วยให้ผู้เรียน

มีความรู้และมีทักษะในการดูแลผู้ป่วยทวารเทียมได้

อย่างมั่นใจ 

ลักษณะเด่นของแบบจ�ำลองทวารเทียม คือ มี

ความสะดวกในการน�ำไปใช้ สามารถเคล่ือนย้ายน�ำ

อุปกรณ์ไปใช้ฝึกตามสถานที่ต่างๆ ได้ง่าย เนื่องจาก

น�้ำหนักเบา มีตะขอส�ำหรับถือเวลาเคล่ือนย้ายจัดเก็บ

เข้าที่ได้เป็นระเบียบหลังจากเลิกใช้งาน สอดคล้องกับ

แนวคิดการประเมินแบบจ�ำลอง ที่พบว่าความสะดวก

ง่ายในการน�ำไปใช้ เป็นลักษณะของแบบจ�ำลองที่

ผูพ้ฒันาควรค�ำนึงถงึ เพราะคะแนนทีไ่ด้จากการประเมิน

ของผู้ที่เกี่ยวข้อง สามารถรับประกันถึงความมีคุณค่า

ในการน�ำไปใช้ได้25 ในรายข้อช่วยให้ผู้เรียนสามารถ

ประเมนิลกัษณะทวารเทยีมได้ นกัศกึษาให้ข้อเสนอแนะ

ว่า แบบจ�ำลองทวารเทียมควรท�ำให้มีลักษณะที่มีความ

ผิดปกติด้วย จะได้เหน็ถงึความแตกต่างระหว่างทวารเทยีม

ปกติและผิดปกติ เช่น ทวารเทียมปกติจะมีลักษณะเป็น

สีแดง ส่วนทวารเทียมที่ผิดปกติจะมีสีคล�้ำจากการขาด

เลือดมาเลี้ยง ซึ่งจะช่วยให้นักศึกษาสามารถประเมิน

ลกัษณะของทวารเทยีมได้ถกูต้องมากขึน้ ส�ำหรบัคะแนน

ประเมนิทีไ่ด้ด้านความคงทนในการใช้ซ�ำ้ของแบบจ�ำลอง

ทวารเทียมนั้น อยู่ในระดับเห็นด้วยมาก พบปัญหาจาก

การใช้แบบจ�ำลอง คือ ผิวทวารเทียมมีการปริฉีกขาด

เกิดขึ้นระหว่างการฝึกปฏิบัติ จากขอบคมของแผ่น

พลาสติกใสในขั้นตอนของการลอกและตัดแบบตาม

ขนาดของทวารเทียม ปัญหาท่ีพบนี้ท�ำให้เห็นโอกาส

พฒันาแบบจ�ำลองในส่วนล�ำไส้ทีท่�ำทวารเทยีมสอดคล้อง

กับหลักการที่ว่าเมื่อมีปัญหาจากการใช้งานจ�ำเป็นต้อง

มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบ รวมทั้งวัสดุที่ใช้เพื่อให้เกิด

ประโยชน์สูงสุดต่อผู้ใช้26 จึงเป็นโอกาสในการพัฒนา

ด้านการปรับใช้วัสดุที่มีความยืดหยุ่นเพื่อให้เกิดความ

คงทนในการใช้งานรวมถึงปรับให้มีลักษณะเสมือนจริง

มากขึ้น

การประเมินประสทิธผิลด้านความเหมอืนจรงิ ใน

รายข้อกลไกการขบัถ่ายอจุจาระทางทวารเทยีม นกัศกึษา

ให้คะแนนประเมนิประสทิธผิลอยูใ่นระดบัเหน็ด้วยมาก

ที่สุด เนื่องจากแบบจ�ำลองมีอุจจาระออกมาทางทวาร

เทยีม ทัง้สแีละกลิน่ท�ำให้เหน็ภาพและเข้าใจการขบัถ่าย

ทางทวารเทียมได้ดีย่ิงขึ้น รวมถึงช่วยท�ำให้เกิดความ

สมจรงิมากขึน้เวลาฝึกล้างถงุรองรบัอจุจาระ สอดคล้อง

กบัการศกึษาทีผ่่านมาซึง่ระบวุ่า อปุกรณ์หรอืแบบจ�ำลอง

เสมอืนจรงิสามารถช่วยพฒันาทกัษะในการท�ำหตัถการ

ให้เกิดขึ้นกับผู้เรียนได้3-5,16-19,27 

การประเมินประสิทธิผลด้านช่วยให้เกิดความ

รู้สึกมั่นใจว่าจะท�ำหัตถการได้ในผู้ป่วยจริง มีคะแนน

ประเมินน้อยกว่าด้านอื่นๆ อธิบายได้ว่า อาจเป็นเพราะ

นกัศกึษาพบปัญหาจากการน�ำแบบจ�ำลองทวารเทยีมไป

ใช้ฝึกทักษะ ปัญหาที่พบคือ นักศึกษาไม่สามารถติดถุง

อุจจาระให้แนบสนิทไปกับผิวหนังรอบทวารเทียมได ้

สาเหตุจากวสัดทุีใ่ช้ท�ำเป็นผวิหนงัหน้าท้องมลีกัษณะมนั

และลืน่ อกีถงุรองรบัอจุจาระทีน่�ำมาใช้ฝึกไม่ได้คณุภาพ 
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กาวของแป้นถุงรองรับอุจจาระไม่เหนียว ท�ำให้ในขั้น

ตอนการล้างถงุรองรบัอจุจาระมปัีญหาน�ำ้ร่ัวจากการตดิ

ถุงรองรับอุจจาระไม่แน่น นอกจากนี้นักศึกษายังให้

ความเห็นเพิ่มเติมว่าล�ำตัวของหุ่นส้ันไป ท�ำให้การติด

ถุงพลาสติกข้างล�ำตัวหุ่น ส�ำหรับใช้รองรับน�้ำทิ้งในขั้น

ตอนล้างถุงรองรับอุจจาระมีความไม่สะดวก ข้อเสนอ

แนะน้ีท�ำให้เหน็โอกาสพัฒนาแบบจ�ำลองถงึการเลอืกใช้

ความยาวของตัวหุ่นว่าควรให้มีความเหมาะสมกับการ

ใช้งานที่สะดวกด้วย

นอกจากปัญหาที่พบจากการใช้งานแบบจ�ำลอง

แล้ว แต่ละหตัถการยงัมขีัน้ตอนในการฝึกหลายขัน้ตอน 

ทั้งขั้นตอนการเตรียมถุงรองรับอุจจาระและการติดถุง

รองรับอุจจาระ ให้พอดีกับขนาดของทวารเทียม โดยที่

ไม่คับจนเกินไป และไม่ควรให้ใหญ่กว่าทวารเทียม

มากกว่า 1-2 มิลลิเมตร20 ขั้นตอนการติดถุงรองรับ

อุจจาระก็ต้องมีเทคนิคโดยเร่ิมติดจากด้านล่างทวาร

เทียมขึ้นด้านบน จากด้านในออกด้านนอกโดยให้ส่วน

ของแป้นถงุรองรบัอจุจาระทัง้หมดแนบสนทิกบัผวิหนงั

รอบทวารเทียม ไม่ให้มีช่องว่างที่จะสัมผัสกับอุจจาระ

ได้10 และในขั้นตอนการล้างถุงรองรับอุจจาระก็ต้องใช้

ความระมัดระวังไม่ให้มีการไหลเปรอะเปื ้อนของ

อจุจาระ รวมถงึการรดัปากถงุรองรบัอจุจาระด้วยเทคนคิ

ยางวง นักศึกษาหลายคนฝึกท�ำอยู่นานจึงจะมัดปากถุง

รองรบัอจุจาระได้ ดงันัน้การเรยีนรูห้ตัถการท่ีมหีลายขัน้

ตอนและต้องใช้ทักษะในการปฏิบัติ นักศึกษาควรมี

โอกาสได้ฝึกทักษะซ�้ำๆ ในแต่ละข้ันตอน จนท�ำให้เกิด

ความคล่องแคล่ว และมั่นใจ เพ่ือที่จะสามารถปฏิบัติ

หตัถการนัน้ได้อย่างถกูต้องเป็นอตัโนมติั28  แต่ทัง้น้ีความ

รู้สึกมั่นใจว่าสามารถท�ำหัตถการได้น้ันต้องขึ้นอยู่กับ

จ�ำนวนครั้งในการฝึกซ�้ำๆ ด้วย28 ซึ่งเป็นข้อจ�ำกัดของ

การศึกษาน้ี ทีพ่บว่ากลุม่ตวัอย่างใช้แบบจ�ำลองฝึกแต่ละ

หัตถการให้ถูกต้องด้วยจ�ำนวนครั้งที่ไม่เท่ากัน บางคน

มกีารฝึกซ�ำ้หลายครัง้ในส่วนทีย่งัท�ำไม่ถกูต้อง บางคนที่

ท�ำถูกต้องแล้วก็จะฝึกเพียงครั้งเดียวแล้วเก็บข้อมูล 

จึงส่งผลต่อการประเมินประสิทธิผลแบบจ�ำลองที่

พัฒนาขึ้น 

โดยสรุปจากผลการศึกษาประสิทธิผลของแบบ

จ�ำลองทวารเทียมในแต่ละด้านท่ีกล่าวมา ชี้ให้เห็นว่า 

การออกแบบและผลติแบบจ�ำลองใช้เองในสถาบนั ด้วย

การใช้วสัดท่ีุหาได้ง่ายและใช้กระบวนการผลติทีไ่ม่ยุง่ยาก 

สามารถท�ำให้นักศึกษามีแบบจ�ำลองที่ใช้ในการฝึก

ทักษะที่ดีขึ้น เป็นการช่วยแก้ปัญหาอุปกรณ์ในการฝึก

ทักษะไม่เพียงพอได้ โดยไม่ต้องเสียเงินงบประมาณสั่ง

ซื้อแบบจ�ำลองในราคาที่แพง ส่วนข้อเสนอแนะที่เกิด

จากปัญหาการใช้แบบจ�ำลองทวารเทยีมในการฝึกทกัษะ 

ช่วยท�ำให้เหน็ว่าแบบจ�ำลองยงัมส่ีวนใดทีค่วรต้องมกีาร

ปรบัเปล่ียนรูปแบบหรอืวสัดทุีใ่ช้ในการผลติอกีบ้าง เพือ่

ท�ำให้ได้แบบจ�ำลองที่มีคุณภาพตามที่ต้องการ 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้ 

แบบจ�ำลองทวารเทียมที่พัฒนาขึ้นสามารถน�ำไป

ใช้สอนลักษณะทางกายวิภาคของทวารเทียมและน�ำไป

ฝึกทักษะปฏิบัติการดูแลทวารเทียมขั้นพื้นฐานให้กับ

นกัศกึษา ผูป่้วย หรอืญาติผูด้แูลทีไ่ม่เคยมปีระสบการณ์

การดูแลผู้ป่วยที่มีทวารเทียมมาก่อนได้ โดยน�ำแบบ

จ�ำลองทวารเทียมไปใช้สอน การประเมินลักษณะทวาร

เทียมแบบปกติ การท�ำความสะอาดทวารเทียม การ

เปลีย่นถงุรองรบัอจุจาระ และการล้างถงุรองรบัอจุจาระ

ได้ในคราวเดียวกัน รวมทั้งยังสามารถน�ำไปใช้ฝึกดูแล

ทวารเทยีมทีม่คีวามซบัซ้อนมากข้ึน โดยเฉพาะการดูแล

ทวารเทียมในระยะที่ต้องดูแลแผลผ่าตัดเปิดหน้าท้อง

ของผู้ป่วยไม่ให้มีการติดเช้ือด้วย โดยเน้นการตัดและ

ติดแป้นถุงรองรับอุจจาระไม่ให้เกินไปที่แผลผ่าตัด 

ป้องกันแผลผ่าตัดติดเชื้อจากการปนเปื้อน และการที่

แบบจ�ำลองทวารเทียมมีน�้ำหนักเบา จึงสามารถเคลื่อน

ย้ายไปใช้ฝึกในสถานที่ต่างๆ ได้สะดวก

อย่างไรก็ตามแบบจ�ำลองทวารเทียมที่ผู ้วิจัย
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พัฒนาขึ้นนี้ ยังมีส่วนที่สามารถพัฒนาต่อไปได้ทั้งใน

ส่วนของรูปแบบและประสิทธิผลในการใช้งาน มีข้อ

เสนอแนะ 4 ข้อดังนี้ 1) ให้ใช้หุ่นที่ช่วงเอวมีความขอด

น้อย และมีพื้นที่บริเวณหน้าท้องกว้างส�ำหรับจัดวาง

ต�ำแหน่งทวารเทียมและแผลผ่าตัดเปิดหน้าท้องให้มี

ระยะห่างที่เหมาะสมเพียงพอในการติดแป้นถุงรองรับ

อจุจาระ และตดิถงุพลาสตกิข้างล�ำตวัหุน่ ส�ำหรบัใช้รองรบั

น�้ำทิ้งในขั้นตอนล้างถุงรองรับอุจจาระ 2) ปรับเปลี่ยน

วสัดทุีใ่ช้ท�ำทวารเทยีมให้มคีวามยดืหยุน่สมัผสันุม่คล้าย

ของจริงมากกว่านี้ และให้มีความคงทนในการใช้ซ�้ำ 

ไม่เกิดการฉีกขาดช�ำรุดหากต้องใช้ซ�้ำหลายๆ คร้ัง 

3) ปรับเปลี่ยนวัสดุที่ใช้ท�ำผิวหนังหน้าท้องให้สามารถ

ติดแน่นกับแป้นถุงรองรับอุจจาระที่ใช้ฝึก จะได้ไม่หลุด

รัว่ง่ายในขัน้ตอนฝึกล้างถงุรองรบัอจุจาระ และ 4) ปรบั

รูปแบบทวารเทยีมเป็นลกัษณะต่าง ๆ  เช่น loop colostomy, 

loop colostomy with removable  bridge, double barrel 

colostomy, ileostomy เป็นต้น ทัง้แบบทีม่ลีกัษณะปกติ

และผดิปกต ิโดยทวารเทยีมแต่ละลกัษณะสามารถท�ำให้

มอีจุจาระไหลออกมาได้ด้วย ซึง่จะเพิม่ความเหมอืนจรงิ

มากขึน้หากสามารถท�ำกลไกให้มอีจุจาระไหลออกมาได้

เป็นระยะๆ เรื่อยๆ ผลการศึกษาที่ได้จะช่วยให้มีการ

พฒันาการผลติสือ่การสอนประเภทแบบจ�ำลองหรอืหุน่

จ�ำลองส�ำหรับใช้ฝึกทักษะหัตถการที่มีคุณภาพมากขึ้น
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