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บทคััดย่่อ :
	 การวิจิัยัครั้้�งนี้้�เป็น็การวิจิัยักึ่่�งทดลอง แบบกลุ่่�มเดีียวทดสอบก่่อนและหลังัการทดลองโดยใช้้
หลักัการการดูแูลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยสำหรัับพยาบาล (Quality and Safety Education for 
Nurses—QSEN) มีีวัตถุุประสงค์์เพื่่�อ1) ศึกึษาการปฏิบัิัติกิารพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย 
ของนักัศึกึษาพยาบาลขณะเข้้าเรีียนรู้้�ในสถานการณ์์จำลองทางคลินิิกิ 2) เปรีียบเทีียบคะแนนความมั่่�นใจ
ของนักัศึกึษาพยาบาลในการปฏิบิัตัิกิารพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภัยั ระหว่่างก่่อนและหลััง
เข้า้เรีียนรู้้�ในสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ และ 3) ศึกึษาการส่่งเสริมิการเรีียนรู้้�ของนักัศึกึษาพยาบาลจาก
การสอนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ กลุ่่�มตัวัอย่่างเป็น็นักัศึกึษาพยาบาลชั้้�นปีทีี่่� 3 ที่่�เรีียนวิชิาปฏิบิัตัิิ
การพยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ  จ  ำนวน 54 ราย เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำเนิินการวิิจััยคืือ สถานการณ์์
จำลองทางคลิินิกิ 3 สถานการณ์์  เก็บ็ข้อ้มูลูโดยใช้แ้บบสอบถามข้อ้มูลูส่่วนบุุคคล แบบประเมิินการปฏิบิัตัิิ
การพยาบาล แบบสอบถามความมั่่�นใจในการปฏิบัิัติกิารพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย และ 
แบบสอบถามการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก   วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิง
พรรณนา และสถิิติิทีีคู่่�  ผลการศึึกษาพบว่่า 1)  นัักศึึกษาพยาบาล ปฏิิบััติิการพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่่วย
ทั้้�ง 3 สถานการณ์์ ได้้อย่่างถููกต้้อง ร้้อยละ 100 ในหััวข้้อการทำงานเป็็นทีีมและความร่่วมมืือ และปฏิิบััติิ
ได้้ถููกต้้องร้้อยละ 50–66.67 ในหััวข้้อการใช้้หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ และการพััฒนาคุุณภาพ  2) นัักศึึกษา
พยาบาลมีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยใน
ช่่วงหลัังเรีียนสูงกว่่าก่่อนเรีียนด้วยสถานการณ์์จำลองอย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิิติิ และ 3) การสอนด้วย
สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�แก่่นัักศึึกษาพยาบาลในระดัับสููง  รู  ูปแบบการจััดสอนที่่�
ส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ที่่�มีีคะแนนเฉลี่่�ยสููง 3 อัันดัับแรกคืือ การสะท้้อนคิิด การเข้้าร่่วมในสถานการณ์์จำลอง 
และการเป็็นผู้้�สัังเกตการณ์์  ผ ลการวิิจััยนี้้�สะท้้อนผลของการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกต่่อ
ความมั่่�นใจของนัักศึึกษาพยาบาลในการปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย อาจารย์์
ผู้้�สอนสามารถใช้้สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกในการจััดการเรีียนรู้้�ให้้นัักศึึกษา เพื่่�อให้้นัักศึึกษามีี
ประสบการณ์์ ในการดููแลผู้้�ป่ว่ยและส่่งเสริิมความตระหนัักต่่อการดููแลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย
ก่่อนขึ้้�นฝึึกในภาคปฏิิบััติิ
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Abstract:
	 This quasi-experimental study used one group pretest-posttest design. The Quality and 
Safety Education for Nurses—QSEN principles were used as a conceptual framework to study. The 
purposes were to 1) explore nursing students’ quality and safe nursing care practice while participating 
in clinical simulations, 2) compare nursing students' scores of self-confidence in quality and safe 
nursing care practice before and after participating in a clinical simulation, and 3) describe nursing 
students’ perceived learning promotion through clinical simulations. A purposive sample of 54 third-
year nursing students who practiced in an adult and elderly nursing practicum course was recruited. 
Three simulation scenarios were set up. The instruments for collecting data included the Personal Data 
Questionnaire, the Nursing Practice Assessment Form, the Self-confidence in Practicing Quality and 
Safe Nursing Care, and the Learning Promotion by Clinical Simulations Assessment Form. Data were 
analyzed using descriptive statistics and paired t-test. The results are as follows. Firstly, nursing 
students practiced nursing care of patients in all three simulation scenarios correctly at 100 % on the 
topic of teamwork and cooperation; they practiced nursing care of patients correctly at 50-66.67 % 
on the evidence-based practice and quality improvement topic. Secondly, the mean self-confidence 
score for practicing quality and safe nursing care of the nursing students after the simulation period 
was significantly higher than that before the simulation period. Lastly, teaching with simulations 
promoted nursing students’ learning at a high level. The top three teaching activities that promoted 
learning with high average scores included reflection, participation in the simulation, and being an 
observer. In conclusion, this study reflects the effect of clinical simulation teaching on nursing students' 
confidence in performing quality and safe nursing care. Therefore, teachers could use clinical 
simulations-based learning to provide nursing students with patient care experiences and promote 
awareness of quality and safe patient care prior to clinical practice.     
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ความสำคััญของปััญหา

ความปลอดภััยของผู้้�ป่่วย (patient safety) 

เป็็นเป้้าหมายสำคััญของการบริิการสุุขภาพทั่่�วโลก 

เน่ื่�องจากความปลอดภัยัเป็น็พื้้�นฐานของการบริกิารที่่�มีี

คุุณภาพ จากการรายงานขององค์์การอนามััยโลก พบว่่า

เหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์ (adverse event) จากการดููแล

ที่่�ไม่่ปลอดภัยัจัดัเป็น็หนึ่่�งในสิบิของสาเหตุุการเสีียชีีวิติ

ของผู้้�ป่วย1 และประมาณร้้อยละ 50 ของเหตุุการณ์์

ไม่่พึึงประสงค์์เหล่่านั้้�นสามารถป้้องกัันได้้1   สำหรัับ

ประเทศไทย สถานบริิการสุุขภาพทุุกแห่่งต่่างตื่่�นตัวใน

การพัฒันาระบบบริกิารให้ม้ีีคุุณภาพและปลอดภัยัตาม

มาตรฐานที่่�กำหนดโดยสถาบัันรัับรองคุุณภาพสถาน

พยาบาล (สรพ.)2 อย่่างไรก็็ตาม การบริิการจะมีีคุุณภาพ

และปลอดภััยได้้นั้้�นจะต้้องได้้รัับความร่่วมมืือจาก

บุุคลากรสุุขภาพที่่�เป็น็ผู้้�ให้บ้ริกิารโดยตรง  และบุุคลากร

นั้้�นต้้องมีีความรู้้�และความสามารถในการปฏิิบััติิงาน

เพื่่�อให้้เกิิดคุุณภาพและความปลอดภััย2 ซึ่่�งสอดคล้้อง

กับัผลการประเมิินคุุณภาพโรงพยาบาลโดย สรพ. ที่่�พบว่่า 

สถานพยาบาลต่่างๆ ต้อ้งการให้ผู้้้�สำเร็็จการศึกึษาในทุุก

สาขาวิิชาชีีพที่่�จะเข้้ามาเป็็นบุุคลากรทีีมสุุขภาพนั้้�นเป็็น

ผู้้�มีีความรู้้�  และทัักษะปฏิิบััติิด้้านคุุณภาพและความ

ปลอดภััยที่่�เพีียงพอที่่�จะจััดการกัับสถานการณ์์ต่่างๆ 

ที่่�เกิดิขึ้้�น  และสามารถทำงานร่่วมกับัทีีมสหสาขาวิชิาชีีพ

ในการพัฒันาการบริกิารให้ม้ีีคุุณภาพและปลอดภัยัได้้2  

จึึงกล่่าวได้้ว่่า การผลิิตบุุคลากรด้้านสุุขภาพให้้มีีความรู้้� 

ความเข้้าใจและสมรรถนะการบริิการ จััดเป็็นบัันได

ขั้้�นแรกของการบริิการที่่�มีีคุุณภาพและปลอดภััย

พยาบาลวิิชาชีีพเป็็นบุุคลากรทีีมสุุขภาพที่่�มีี

จำนวนมาก และมีีบทบาทสำคััญในการดููแลเพื่่�อตอบ

สนองความต้อ้งการด้า้นสุุขภาพของผู้้�รับับริกิาร สถาบันั

ทางการศึึกษาพยาบาลจึึงมีีหน้้าที่่�สำคััญในการจััดการ

ศึึกษาเพื่่�อเตรีียมความพร้้อมนัักศึึกษาพยาบาลให้้มีี

ความสามารถในการให้้บริิการสุุขภาพอย่่างมีีคุุณภาพ

และปลอดภััย โรงเรีียนพยาบาลรามาธิิบดีี เป็็นสถาบััน

การศึึกษาที่่�ผลิิตพยาบาลวิิชาชีีพให้้แก่่โรงพยาบาล

รามาธิบิดีี ซึ่่�งเป็น็โรงพยาบาลระดับัตติยิภููมิทิี่่�ให้้บริกิาร

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาสุุขภาพซัับซ้้อน และต้้องการการดููแล

รัักษาเฉพาะด้้าน ดังนั้้�น  การผลิตบััณฑิิตพยาบาลที่่�มีี

สมรรถนะในการตอบสนองความต้้องการของผู้้�รัับ

บริกิารได้้  ฝ่า่ยการศึึกษาโรงเรีียนพยาบาลรามาธิบิดีี จึึง

พััฒนาหลัักสููตรพยาบาลศาสตรบััณฑิิตอย่่างต่่อเนื่่�อง 

ภายใต้้เกณฑ์์มาตรฐานการจััดการศึึกษา เกณฑ์์

สมรรถนะทางการพยาบาลที่่�กำหนดโดยสภาการ

พยาบาล และกรอบแนวคิิดในระดัับสากล คืือ หลัักการ

ดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและความปลอดภััยสำหรัับ

พยาบาล (The Quality and Safety Education for Nurse: 

QSEN)  และกรอบแนวคิดสำหรัับการจัดัการศึึกษาทาง

วิิทยาศาสตร์์สุุขภาพขององค์์การอนามััยโลก (WHO) 

ในเรื่่�องของความปลอดภััย (patient safety)3 โดยการ 

บููรณาการกรอบแนวคิิดเหล่่านี้้�ในทุุกๆ รายวิิชา เพื่่�อให้้

ผู้้�เรีียนพัฒันาสมรรถนะทางการพยาบาลได้ต้ามผลลัพัธ์์

ที่่�คาดหวััง 

วิิชาปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ 

เป็็นรายวิิชาภาคปฏิิบััติิที่่�จััดสอนแก่่นัักศึึกษาพยาบาล

ชั้้�นปีที่่� 3 ของโรงเรีียนพยาบาลรามาธิิบดีี และกำหนด

ผลลััพธ์์การเรีียนรู้้�คืือ นั กศึึกษาสามารถปฏิิบััติิการ

พยาบาลให้้แก่่ผู้้�ป่่วยในทุุกระยะของการเจ็็บป่่วย โดย

คำนึึงถึึงความปลอดภััย ความคุ้้�มค่่า คุ้้�มประโยชน์์และ

สิิทธิิของผู้้�ใช้้บริิการ3  ทั้้ �งน้ี้� การฝึึกปฏิิบััติิบนคลิินิิกมีี

เป้้าหมายให้้นัักศึึกษาบููรณาการความรู้้�จากภาคทฤษฎีี 

และทัักษะการพยาบาลมาสู่่�การปฏิิบััติิการพยาบาลให้้

แก่่ผู้้�ป่่วยได้้  ดั  งนั้้�น  เพื่่�อให้้นัักศึึกษาพััฒนาความ

สามารถในการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่วยได้้อย่่างมีี

คุุณภาพ และปลอดภััย ผู้้�จััดการศึึกษาวิิชาปฏิิบััติิการ

พยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ จึึ งใช้้หลัักคุุณภาพและ

ความปลอดภััยสำหรัับพยาบาล (QSEN) เป็็นกรอบใน

การจััดการเรีียนรู้้� ทั้้ �งน้ี้� QSEN คืื อโครงการพััฒนา
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หลัักสููตรการศึึกษาพยาบาลที่่� พััฒนาโดยสมาคม

พยาบาลอเมริิกััน มีีเป้้าหมายในการเตรีียมพยาบาลให้้

มีีคุุณสมบััติิที่่�จำเป็็นในการดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างปลอดภััย 

และมีีคุุณภาพ4 ปัจจุุบัน หลััก QSEN ถูกนำมาใช้้เป็็น 

กรอบในการจััดหลัักสููตรการศึึกษาพยาบาลในสถาบััน

การศึึกษาพยาบาลของสหรััฐอเมริิกาอย่่างแพร่่หลาย4 

QSEN ประกอบด้้วย สมรรถนะสำคััญ 6 ด้้านที่่�จำเป็็น

ต่่อการพััฒนาความสามารถในการดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีี

คุุณภาพและปลอดภััย ดั งนี้้�  1) การมีีผู้้�ป่่วยเป็็น

ศููนย์กลาง (patient-centered care) คืือ การให้้ความ

เคารพ  การสนองต่่อปัญัหาและความต้อ้งการของผู้้�ป่ว่ย  

คำนึึงถึึงความชอบและค่่านิยิมของผู้้�ป่ว่ย  2)  การทำงาน

เป็็นทีีมและความร่่วมมืือ (teamwork and collaboration)  

คืือ การทำงานร่่วมกัันอย่่างมีีประสิิทธิิภาพภายในทีีม

งานที่่�มีีการส่ื่�อสารแบบเปิิด ให้้ความเคารพ และมีีการ

ตััดสิินใจร่่วมกััน    3) การใช้้หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ 

(evidence- based practice) คืือ การบูรูณาการหลักัฐาน

ที่่�เป็็นปัจจุุบันที่่�ดีีที่่�สุุด เพ่ื่�อให้้เกิิดการดููแลสุุขภาพที่่�ดีี  

4) การพััฒนาคุุณภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง (quali ty 

improvement) คืือ การใช้ข้้อ้มูลูเพื่่�อติดิตามผลลัพัธ์ข์อง

การดููแล และมีีการปรับปรุุง เพื่่�อพััฒนาคุุณภาพและ

ความปลอดภััยในการดููแลอย่่างต่่อเนื่่�อง 5) ความ

ปลอดภััย (safety) คืือ การลดความเสี่่�ยงต่่ออัันตรายที่่�

เกิดิขึ้้�นกับัผู้้�ป่วยและผู้้�ให้บ้ริกิารโดยการจัดัระบบบริิการ

ที่่�มีีประสิิทธิิภาพ และ 6) เทคโนโลยีีสารสนเทศ 

(informatics) คืือ การใช้้ข้้อมููลและเทคโนโลยีีในการ

สื่่�อสารเพ่ื่�อลดความคลาดเคล่ื่�อน  และสนัับสนุุนการ

ตััดสิินใจ4 

อย่่างไรก็ต็าม การจัดัการเรีียนบนคลินิิกิอาจมีีข้อ้

จำกัดัทำให้น้ักัศึกึษาไม่่ได้ร้ับัประสบการณ์ก์ารเรีียนรู้้�ได้้

ตามกำหนด ซึ่่�งเป็็นผลจากบริิบทบนคลิินิิกไม่่เอื้้�อ

อำนวยต่่อการเรีียนรู้้�  เช่่น  ผู้้�ป่่วยมีีปััญหาสุุขภาพที่่�

ซับัซ้้อน และมีีการใช้้เทคโนโลยีีการตรวจรักษาที่่�ทันัสมััย  

สิ่่�งเหล่่านี้้�ทำให้้นัักศึึกษาเกิิดความวิิตกกัังวล และ

ไม่่มั่่�นใจในการดููแลผู้้�ป่่วย จึึ งอาจทำให้้เกิิดความ 

คลาดเคล่ื่�อนในการปฏิิบััติิการพยาบาลได้้ สอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของ พีีระนัันทิ์์� จีี ระยิ่่�งมงคล และคณะ5  

ที่่�พบว่่า ความผิิดพลาดขณะฝึึกปฏิิบััติิงานบนหอผู้้�ป่่วย

ของนักัศึึกษาพยาบาลส่่วนใหญ่่นั้้�น เกี่่�ยวกับัการบริิหารยา  

การติดิเชื้้�อ และการสื่่�อสาร  โดยสาเหตุุเกิดิจากความไม่่

พร้้อมของนัักศึึกษาทั้้�งด้้านองค์์ความรู้้� ทั ักษะ และ

ประสบการณ์์ ดั งนั้้�น  การเตรีียมนัักศึึกษาให้้มีีความ

พร้อ้มในการปฏิบัิัติกิารพยาบาลบนคลิินิกิ จึึงเป็น็ปัจจัยั

สำคััญที่่�ทำให้้นัักศึึกษาเกิิดความมั่่�นใจ และพร้้อมที่่�จะ

ขึ้้�นฝึึกภาคปฏิิบััติิ 

ในปัจัจุุบันั สถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ (clinical 

simulation) เป็็นเทคนิิคการสอนทางคลิินิิกที่่�ใช้้ในการ

จััดการสอนในหลัักสููตรวิิทยาศาสตร์์สุุขภาพอย่่างแพร่่

หลาย เพื่่�อเตรีียมพร้้อมผู้้�เรีียนก่่อนฝึึกภาคปฏิิบััติิกัับ

ผู้้�รัับบริิการจริง เนื่่�องจากการสอนด้วยสถานการณ์์

จำลองส่่งผลให้้ผู้้�เรีียนพััฒนาความสามารถของตนทั้้�ง

ในด้านความรู้้�  ทั  ักษะ และทััศนคติิต่่อการปฏิิบััติิการ

บริิการ รวมทั้้�งส่่งเสริิมให้้เกิิดความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิ

การบริิการซ่ึ่�งส่่งผลลััพธ์์ต่่อการบริิการที่่�ปลอดภััย

ต่่อไป6,7 การจััดการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลอง

ประกอบด้้วยขั้้�นตอนที่่�ส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�  3 ขั้้ �นตอน8 

คืือ 1)   เตรีียมความพร้้อมผู้้�เรีียนก่่อนฝึึกปฏิิบััติิใน

สถานการณ์์จำลอง (pre-brief)   2) ฝึึกปฏิิบััติิใน

สถานการณ์์จำลอง (simulation experience) และ 

3) สรุุปผลการเรีียนรู้้�จากเหตุุการณ์์ (debriefing)  และ

เน่ื่�องจากสถานการณ์์จำลองเป็็นเทคนิิคการสอนที่่�ผู้้�สอน

สามารถจััดให้้ผู้้�เรีียนมีีประสบการณ์์การเรีียนรู้้�ตาม

วััตถุุประสงค์์ที่่�กำหนดได้้ ภายใต้้สภาพแวดล้้อมที่่�

ปลอดภััย9  องค์์การอนามััยโลกจึึงเสนอแนะให้้สถาบััน

การศึึกษาด้้านสุุขภาพใช้ส้ถานการณ์์จำลองเป็น็เทคนิิค

การจััดการเรีียนรู้้�ด้้านความปลอดภััยให้้แก่่นักศึึกษา10  

ดังันั้้�น  การจัดัประสบการณ์์การดููแลผู้้�ป่วยอย่่างปลอดภััย

ผ่่านสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกจะช่่วยให้้นัักศึึกษา
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พยาบาลเกิิดการเรีียนรู้้� และมีีความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิ

การดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างปลอดภััยได้้ 10    

ผู้้�วิจิัยั และคณะ เป็็นอาจารย์์ผู้้�สอนวิชิาปฏิบัิัติกิาร

พยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สูงอายุุ  1 ตระหนัักถึึงการสอนที่่�

ส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษาพยาบาลมีีความสามารถในการ

ดููแลผู้้�ป่่วยได้้ตามมาตรฐานวิิชาชีีพ  จึึ งบููรณาการหลััก 

QSEN4 เข้า้กับัสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ 3 สถานการณ์์

ที่่�พบไ ด้้บ่่อย กัับผู้้�ป่ ่ วยบนคลิินิิก  เพื่่� อส่่ ง เส ริิม

ประสบการณ์์การดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและ

ปลอดภััยให้้แก่่นักศึึกษาพยาบาลชั้้�นปีที่่� 3 ที่่�เรีียนวิิชา

ปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ 1 ดัังนั้้�นผู้้�วิิจััย 

จึึงสนใจศึึกษาการปฏิิบััติิการพยาบาลและความมั่่�นใจ

ในการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและ

ปลอดภัยัตามหลักั QSEN ของนักัศึึกษาพยาบาล รวมทั้้�ง

ศึึกษาการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ที่่�นัักศึึกษาได้้รัับจากการ

สอนด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก ซึ่่�งผลจากการ

วิจิัยัน้ี้�จะมีีประโยชน์ต์่่อการจัดัการสอนด้า้นคุุณภาพและ

ความปลอดภััยของหลัักสููตรวิทิยาศาสตร์์สุุขภาพต่่อไป     

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย เพื่่�อ

1.	ศึึกษาการปฏิิบััติิการพยาบาลอย่่างมีีคุุณภาพ

และปลอดภััยตามหลััก QSEN ของนัักศึึกษาพยาบาล

ขณะเรีียนรู้้�ในสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก   

2.	 เปรีียบเทีียบคะแนนความมั่่�นใจในการปฏิบิัตัิิ

การพยาบาลอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยตามหลััก 

QSEN ของนัักศึึกษาพยาบาล ระหว่่างก่่อนและหลััง

เรีียนรู้้�ในสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก

3.	 ศึึกษาการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ด้านการพยาบาล

ผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยแก่่นัักศึึกษา

พยาบาลจากการสอนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

การวิิจััยนี้้�พััฒนาจากกรอบการจัดัการศึึกษาด้้าน

คุุณภาพและความปลอดภััยของผู้้�ป่วยตามหลัักของ 

QSEN4 ทฤษฎีกีารเรีียนรู้้�จากประสบการณ์ข์องคอล์บ์11  

(Kolb’s Experiential Learning Theory) และ ทฤษฎีี

สถานการณ์์จำลองของเจฟฟรีีส์์8 (NLN Jeffries 

Simulation Theory) ทั้้�งน้ี้� จ ากทฤษฎีีการเรีียนรู้้�จาก

ประสบการณ์์   คอล์์บ11 อธิิบายว่่า การเรีียนรู้้�จาก

ประสบการณ์์เป็็นกระบวนการที่่�เกิิดในตััวผู้้�เรีียน และ

การเรีียนรู้้�อาจจะเริ่่�มจากจุุดใดจุุดหน่ึ่�งของวงจรการ

เรีียนรู้้�ก็ได้้ แต่่ต้องดำเนิินให้้ครบวงจรการเรีียนรู้้�จาก

ประสบการณ์์ (experiential learning cycle) ทั้้ �ง 4 

ขั้้�นตอน ดังนี้้� ขั้้ �น  1)   สร้้างประสบการณ์์ (concrete 

experience ) ผู้้�เรีียนปฏิิบััติิกิิจกรรม และรัับรู้้�ใน

ประสบการณ์์จากการเข้้าร่่วมกิิจกรรม  ขั้้�น 2) สะท้้อน

การเรีียนรู้้�  (reflective observation ) ผู้้�เรีียนทำความ

เข้้าใจกับประสบการณ์์ที่่�ตนได้้รัับ แล้้วสะท้้อนแนวคิด

ด้ว้ยมุุมมองของตนเอง  ขั้้�น 3) สรุุปองค์์ความรู้้� (abstract 

conceptualization ) ผู้้�เรีียนสรุุปความรู้้�ที่่�ได้้จากขั้้�นที่่� 2 

มาเป็็นความรู้้�หรืือแนวคิิดของตน และขั้้�น 4) ประยุุกต์์

ใช้้ความรู้้�  (active experimentation) ผู้้�เรีียนนำความรู้้�

หรืือหลัักการที่่�ได้้จากขั้้�นที่่�  3 ไปทดลองปฏิิบััติิใน

สถานการณ์์ใหม่่ ๆ ซึ่่�งจะทำให้้เกิิดวงจรการเรีียนรู้้�ใหม่่

ขึ้้�นอีีก11 

การสอนด้วยสถานการณ์์จำลอง เป็็นการสอนโดย

ให้้ผู้้�เรีียนผ่่านประสบการณ์์เรีียนรู้้�   (experiential 

learning) จากสถานการณ์์ที่่�ผู้้�สอนจััดให้้  ซึ่่�งสอดคล้้อง

กัับทฤษฎีีการเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของคอล์์บ11 

อย่่างไรก็็ตาม จ ากทฤษฎีีสถานการณ์์จำลองของ

เจฟฟรีีส์8  อธิบิายถึึงปััจจัยัต่่าง ๆ  ที่่�ส่่งผลต่่อผลลััพธ์ข์อง

การสอน ดัังนั้้�นผู้้�จััดสอนจึึงควรพิิจารณาปััจจััยเหล่่านี้้�

ตั้้�งแต่่เริ่่�มแรก8 โดยในระยะก่่อนสอน ผู้้�จััดสอนควร

พิิจารณาบริิบทต่่าง ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้แก่่ เป้้าหมายของ
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การจัดัสอน ผลลััพธ์ท์ี่่�คาดหวััง การประเมิินผล  พื้้�นที่่�ใช้้

สอน การออกแบบการสอน (simulation design)  และ

การเตรีียมความพร้้อมของอาจารย์์ผู้้�สอนและผู้้�เรีียน8                    

จากกรอบการจััดการศึึกษาด้้านคุุณภาพและ

ความปลอดภััยของผู้้�ป่่วยตามหลััก QSEN 4 ทฤษฎีีการ

เรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของคอล์์บ11 และทฤษฎีี

สถานการณ์์จำลองของเจฟฟรีีส์8  ผู้้�วิิจััย และคณะ

ออกแบบการสอนสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิโดยเริ่่�ม

จากการกำหนดเป้า้หมายการเรีียนรู้้�ตามที่่�หลักัสูตูรการ

ศึึกษากำหนด คืือนัักศึึกษาสามารถให้้การพยาบาลที่่�มีี

คุุณภาพและปลอดภัยั หลัังจากนั้้�น ผู้้�วิจิัยั และคณะสร้้าง

บทเรีียนสถานการณ์์ทางคลิินิิกที่่�สอดคล้้องต่่อความ

ต้้องการในการเรีียนรู้้�ของนัักศึึกษา โดยใช้้เนื้้�อหา

สถานการณ์์ของผู้้�ป่่วยบนคลิินิิกที่่�มีีปััญหาเกี่่�ยวกับ 

ระบบหายใจ  ระบบหััวใจ  และระบบไหลเวีียนเลืือด 

ซึ่่�งเป็็นสถานการณ์์ที่่�นัักศึึกษาจะพบบนคลิินิิกได้้บ่่อย 

จำนวน 3 เร่ื่�อง และมีีวัตัถุุประสงค์ก์ารเรีียน คืือนักัศึกึษา

สามารถให้้การพยาบาลผู้้�ป่่วยในแต่่ละสถานการณ์์ 

ได้้ตามสมรรถนะหลัักทางการพยาบาล 6 ประการของ 

QSEN ทีี มผู้้�วิิจััยจััดห้้องเรีียนให้้มีีลักษณะเหมืือน

หอผู้้�ป่่วย และใช้้หุ่่�นจำลองที่่�มีีความเสมืือนจริิงระดัับ

ปานกลาง (medium fidelity) ที่่�สามารถแสดงข้้อมูลูป้อ้น

กลัับแก่่นัักศึึกษา เช่่น ค่่าสััญญาณชีีพต่่าง ๆ เสีียงปอด 

และเสีียงหััวใจ เป็น็ต้น ซึ่่�งจะช่่วยกระตุ้้�นให้้นักัศึึกษาเกิิด

การเรีียนรู้้�  โดยคิิดวิิเคราะห์์สถานการณ์์และตััดสิินใจ

เพื่่�อจััดการปััญหาในสถานการณ์์   

นอกจากน้ี้� ผู้้�วิจิัยั และคณะเตรีียมพร้้อมนักัศึกึษา

ก่่อนเข้้าเรีียนในสถานการณ์์ (pre-brief) โดยกำหนด

รููปแบบและหััวข้อในการให้้ข้้อมููลที่่�ชััดเจน   และในขั้้�น

ตอนทบทวนเหตุุการณ์์ (debrief) ทีีมผู้้�วิจิัยัใช้ข้้้อคำถาม

ที่่�สอดคล้้องกัับหลัักการ QSEN เพื่่�อกระตุ้้�นให้้

ผู้้�เรีียนเกิิดการเรีียนรู้้�ในการดููแลอย่่างมีีคุุณภาพและ

ปลอดภััย สำหรัับในระยะสอน คืือระยะที่่�นัักศึึกษาฝึึก

ปฏิิบััติิในสถานการณ์์จำลอง (simulation experience)  

ในระยะน้ี้� นั ักศึึกษาจะเกิิดการเรีียนรู้้�ตามทฤษฎีีการ

เรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของคอล์์บ11 โดย นักศึึกษาและ

เพื่่�อนร่่วมทีีมจะช่่วยกัันปฏิิบััติิการดููแลผู้้�ป่่วย จึึงทำให้้

นัักศึึกษามีีประสบการณ์์ (concrete experience) 

เมื่่�อปฏิบิัติัิการดูแูลผู้้�ป่วยในสถานการณ์จ์ำลองเสร็จ็แล้ว้  

ผู้้�สอนจะใช้้คำถามเพื่่�อกระตุ้้�นให้้นัักศึึกษาทบทวน

เหตุุการณ์์ (debriefing) ทั้้ �งนี้้� นั กศึึกษาจะทบทวน 

พิิจารณา และสะท้้อนคิดการปฏิิบััติิการพยาบาลที่่�เกิิด

ขึ้้�นในสถานการณ์์จำลองทั้้�งของตนเองและเพื่่�อนในทีีม 

(reflection of observation) โดยการแลกเปลี่่�ยน

ประสบการณ์์กับัเพ่ื่�อนในทีีม เพื่่�อนกลุ่่�มอ่ื่�นและอาจารย์์

ผู้้�สอน  ในระยะนี้้�นักัศึกึษาจะสังัเคราะห์ค์วามรู้้�ที่่�ได้จ้าก

การสังัเกตเหตุุการณ์ ์การแลกเปลี่่�ยนความคิดิเห็น็ และ

การสะท้อ้นคิดิทั้้�งจากตนเองและเพื่่�อนนักัศึกึษา แล้ว้นำ

มาสรุุปเป็็นความรู้้�  และหลัักการของตนเอง (abstract 

conceptualization) ซึ่่�งนัักศึึกษาสามารถนำความรู้้�และ

หลักัการในการดูแูลผู้้�ป่ว่ยนี้้�ไปทดลองใช้ใ้นสถานการณ์์

จำลองครั้้�งต่่อไป  หรืือนำไปใช้้ในการดููแลผู้้�ป่วยใน

สถานการณ์์จริิงบนคลิินิิกได้้ (active experimentation)  

ผลจากการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลองจะส่่งเสริิมให้้

นัักศึึกษาเกิิดการเรีียนรู้้�ในการนำความรู้้�จากการเรีียน

ภาคทฤษฎีี และทัักษะทางการพยาบาลมาใช้ใ้นการดููแล

ผู้้�ป่่วย ซึ่่�งจะส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษาเกิิดความมั่่�นใจในการ

ดููแลผู้้�ป่วยอย่่างมีีคุุณภาพปลอดภััยต่่อไป  (แผนภาพ

ที่่� 1) 



สุุมลชาติิ ดวงบุุบผา และคณะ
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สมมติิฐานของการวิิจััย

หลังัการเรีียนรู้้�ด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ 

นัักศึึกษาพยาบาลมีีคะแนนความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิ

การพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภัยัสูงูกว่่า

ก่่อนเรีียน 

วิิธีีดำเนิินการวิิจััย

การวิิจััยน้ี้� เป็็นการวิิจััยกึ่่�งทดลอง (quasi-

experimental research) แบบกลุ่่�มเดีียวทดสอบก่่อนและ

หลัังการทดลอง (one group pretest-posttest design) 

ประชากร คืื อ นั ักศึึกษาพยาบาลชั้้�นปีีที่่� 3 หลัักสููตร

พยาบาลศาสตรบััณฑิติโรงเรีียนพยาบาลรามาธิบิดีี คณะ

แพทยศาสตร์์โรงพยาบาลรามาธิบิดีี  ที่่�ลงทะเบีียนเรีียน

วิชิาปฏิิบัตัิกิารพยาบาลผู้้�ใหญ่แ่ละผู้้�สูงูอายุุ 1 ในภาคการ

ศึึกษาที่่� 2 ปีีการศึึกษา 2559 จำนวน 112 คน  คััดเลืือก

กลุ่่�มตััวอย่่างแบบเจาะจง ตามเกณฑ์์คััดเข้้าดัังนี้้� 1) 

นักัศึกึษาพยาบาลที่่�เรีียนวิชิาปฏิบิัตัิกิารพยาบาลผู้้�ใหญ่่

และผู้้�สูงอายุุ 1 ระหว่่างเดืือน มีีนาคม-พฤษภาคม พ.ศ. 

2560  และ 2) สมัคัรใจเข้้าร่่วมโครงการโดยการลงนาม  

เนื่่�องจากการสอนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิเป็น็

ส่่วนหนึ่่�งของกิิจกรรมการเรีียนการสอนที่่�กำหนดไว้้ใน

รายวิิชา ผู้้�วิิจััยจึึงดำเนิินการวิิจััยกัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็น

นัักศึึกษาจำนวน  54 คนที่่�เรีียนวิิชาน้ี้�ตามช่่วงเวลาที่่�

กำหนดไว้้ 

เครื่่�องมืือที่่�ใ ในการวิิจััย     

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยประกอบด้้วย 2 ส่่วน 

มีีรายละเอีียด ดัังนี้้� 

ส่่วนที่่� 1 เครื่่�องมืือในการดำเนิินการวิจิัยั ประกอบด้้วย

	 1.1	 บทเรีียนสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก 

(clinical simulation scenario) สร้้างโดยทีีมผู้้�วิิจััย  

7 
 
เหตุการณ์ การแลกเปล่ียนความคิดเห็น และการสะทอ้นคิดทั้งจากตนเองและเพื่อนนกัศึกษา แลว้น ามาสรุป
เป็นความรู้ และหลกัการของตนเอง (abstract conceptualization) ซ่ึงนกัศึกษาสามารถน าความรู้และหลกัการ
ในการดูแลผูป่้วยน้ีไปทดลองใชใ้นสถานการณ์จ าลองคร้ังต่อไป หรือน าไปใชใ้นการดูแลผูป่้วยใน
สถานการณ์จริงบนคลินิกได ้(active experimentation)  ผลจากการสอนดว้ยสถานการณ์จ าลองจะส่งเสริมให้
นกัศึกษาเกิดการเรียนรู้ในการใชค้วามรู้จากการเรียนภาคทฤษฎี และทกัษะทางการพยาบาลมาใชใ้นการดูแล
ผูป่้วย ซ่ึงจะส่งเสริมใหน้กัศึกษาเกิดความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วยอยา่งมีคุณภาพปลอดภยัต่อไป (แผนภาพท่ี 1) 

 
แผนภาพที ่1 กรอบแนวคิด ประยกุตจ์ากกรอบการจดัการศึกษาดา้นคุณภาพและความปลอดภยัของผูป่้วยตาม
หลกั QSEN4 ทฤษฎีการเรียนรู้จากประสบการณ์ของคอลบ์11  และทฤษฎีสถานการณ์จ าลองของเจฟฟรีส์8 
 
สมมติฐานของการวจิัย 

หลงัการเรียนรู้ดว้ยสถานการณ์จ าลองทางคลินิก นกัศึกษาพยาบาลมีคะแนนความมัน่ใจในการ
ปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยอยา่งมีคุณภาพและปลอดภยัสูงกวา่ก่อนเรียน  
 
วธีิด าเนินการวจิัย 

  การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (quasi-experimental research) แบบกลุ่มเดียวทดสอบก่อนและหลงั
การทดลอง (one group pretest-posttest design) ประชากร คือ นกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 หลกัสูตรพยาบาล
ศาสตร์บณัฑิตโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี  ท่ีลงทะเบียนเรียนวิชา
ปฏิบติัการพยาบาลผูใ้หญ่และผูสู้งอาย ุ1 ในภาคการศึกษาท่ี 2 ปีการศึกษา 2559 จ านวน 112 คน  คดัเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งแบบเจาะจง ตามเกณฑค์ดัเขา้ดงัน้ี 1) นกัศึกษาพยาบาลท่ีเรียนวิชาปฏิบติัการพยาบาลผูใ้หญ่และ

แผนภาพที่่� 1 กรอบแนวคิิด ประยุุกต์์จากกรอบการจััดการศึึกษาด้้านคุุณภาพและความปลอดภััยของผู้้�ป่่วยตามหลััก 

QSEN4 ทฤษฎีีการเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของคอล์์บ11  และทฤษฎีีสถานการณ์์จำลองของเจฟฟรีีส์์8



ผลของสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกต่่อความมั่่�นใจของนัักศึึกษาพยาบาล
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จำนวน 3 สถานการณ์์ โดยเป็็นสถานการณ์์ที่่�มัักเกิิดขึ้้�น

บนคลินิิกิ ที่่�นักัศึึกษาควรเรีียนรู้้�เพื่่�อสามารถให้ก้ารดูแูล

ผู้้�ป่วยได้้   สร้้างจากข้้อมููลสถานการณ์์จริงบนคลิินิิก 

เกี่่�ยวกัับผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการทรุุดลง 3 สถานการณ์์ คืือ 1) 

dyspnea 2) chest pain และ 3)  hypovolemic shock  

แต่่ละสถานการณ์ป์ระกอบด้ว้ยฉากเหตุุการณ์ ์3 ฉาก คืือ 

1) การแนะนำตััวและสร้้างสััมพัันธภาพ  2) การประเมิิน

อาการผู้้�ป่วย และ3) การจัดัการอาการผู้้�ป่วย  สถานการณ์์

ทั้้�ง 3 เรื่่�องผ่่านการตรวจสอบความตรงของเนื้้�อหาและ

ผลลััพธ์์ของการเรีียนรู้้� โดยพยาบาลและอาจารย์์

พยาบาลผู้้�มีีประสบการณ์์การดููแลผู้้�ป่่วยระยะวิิกฤต 3 

ท่่าน สถานการณ์์ทั้้�ง 3 เรื่่�องมีีค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง 

(IOC) อยู่่�ระหว่่าง .66 -1.00 หลัังจากปรัับตามข้้อ

เสนอแนะแล้้ว จึึ งทดสอบสถานการณ์์ที่่�สร้้างขึ้้�นกับ

นักัศึกึษา ปี ี4 แล้ว้นำไปปรับัแก้เ้นื้้�อหาสถานการณ์ใ์ห้ม้ีี

ความสมบููรณ์์อีีกครั้้�ง ก่่อนนำไปใช้้จริิง 

	 1.2	 ห้อ้งเรีียนสถานการณ์์จำลอง (simulation 

lab) เป็็นห้องเรีียนที่่�จััดให้้มีีสิ่่�งแวดล้้อมเหมืือนบนหอ

ผู้้�ป่่วย ประกอบด้้วยเตีียง หุ่่�นจำลองมีีความเสมืือนจริิง

ระดัับปานกลาง (medium fidelity simulator) อุุปกรณ์์

และเครื่่�องใช้้บนคลิินิิก  ที่่ �สอดคล้้องกัับเนื้้�อหา

สถานการณ์์

ส่่วนที่่� 2 เครื่่�องมืือเก็บ็รวบรวมข้อ้มููล ประกอบด้ว้ย

	 2.1	 แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคล สร้า้งโดย

ทีีมผู้้�วิจิัยั  มีีข้อมููล 4 ส่่วน คืือ 1) ข้อมููลส่่วนบุุคคล ได้แ้ก่่ 

เพศ และอายุุ  2) ประสบการณ์์การใช้ทั้ักษะการพยาบาล 

13 ทักษะ ประกอบด้้วย  การตรวจร่่างกายระบบทางเดินิ

หายใจ  ระบบหััวใจและหลอดเลืือด และระบบประสาท 

การประเมิินความปวด  การวัดัสัญัญาณชีีพและความอิ่่�ม

ตััวของออกซิิเจนปลายนิ้้�ว การให้้ออกซิิเจนบำบััด การ

จัดัท่่าศีีรษะสููง  การให้้ยาขยายหลอดลมแบบฝอยละออง 

การให้้ยาอมใต้้ลิ้้�น การให้้ยา/สารน้้ำทางหลอดเลืือดดำ 

การใช้เ้ครื่่�องนับัหยดน้้ำเกลืือ การลงบันัทึึกสัญัญาณชีีพ 

และการรายงานอาการผู้้�ป่ว่ย  3) ประสบการณ์์การดููแล

ผู้้�ป่วยที่่�มีีปัญหาสุุขภาพระบบทางเดิินหายใจ  ระบบ

หััวใจและหลอดเลืือด และระบบประสาท และ 4) 

การเตรีียมตััวเพื่่�อเข้้าเรีียนสถานการณ์์จำลอง    

	 2.2	 แบบประเมิินการปฏิิบััติิการพยาบาล

อย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย  สร้้างโดยทีีมผู้้�วิิจััย เป็็น

แบบตรวจสอบรายการ (checklist) เพื่่�อบัันทึึกการ

ปฏิิบััติิการพยาบาลของนัักศึึกษาขณะเข้้าเรีียนใน

สถานการณ์์จำลอง ป ระกอบด้้วยแบบประเมิิน

สถานการณ์์ 3 เรื่่�องได้้แก่่  1) การพยาบาลผู้้�ป่่วยที่่�มีี 

dyspnea 2) การพยาบาลผู้้�ป่่วยที่่�มีี  chest pain และ 

3) การพยาบาลผู้้�ป่ว่ยที่่�มีี hypovolemic shock สร้้างจาก

การทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกัับการปฏิิบััติิทางการ

พยาบาลที่่�ใช้ใ้นการดูแูลผู้้�ป่ว่ยที่่�อยู่่�ในภาวะหอบเหนื่่�อย 

เจ็็บหน้้าอก และช็็อกจากการสููญเสีียน้้ำ ประกอบด้้วย

รายการการปฏิิบััติิการพยาบาลที่่�สอดคล้้องกัับ 6 

สมรรถนะหลักัของ QSEN  กำหนดเกณฑ์ก์ารให้ค้ะแนน

การปฏิิบััติิเป็็น 2 ระดัับ คืือ 0 = ไม่่ปฏิิบััติิ/ปฏิิบััติิไม่่

ถูกูต้อ้ง และ 1 = ปฏิบิัติัิถููกต้อ้ง  ข้อ้มูลูได้้จากการสังัเกต

แบบมีีส่่วนร่่วมของอาจารย์์ผู้้�คุุมสถานการณ์์จำลอง  

แบบประเมิินผ่่านการตรวจสอบความตรงของ

เนื้้�อหาและผลลััพธ์์ของการเรีียนรู้้�จากคณาจารย์์ผู้้�ร่่วม

สอนทั้้�งภาคทฤษฎีีและภาคปฏิิบััติิ จำนวน 3 ท่่าน และ

พยาบาลประจำการที่่�มีีประสบการณ์์ดููแลผู้้�ป่่วยวิิกฤต 

มากกว่่า 5 ปีขีึ้้�นไปจำนวน 2 ท่่าน แบบประเมิินแยกตาม

สถานการณ์ ์ประกอบด้ว้ย 1)  แบบประเมินิสถานการณ์์  

dyspnea จำนวน 29 รายการ มีีค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง 

(IOC) อยู่่�ระหว่่าง .60-1.00  หลัังจากปรัับตามข้้อ

เสนอแนะ และนำไปประเมิินค่่าความเช่ื่�อถืือได้้ 

(reliability) ด้ ้วยวิิธีีการหาค่่าความเที่่�ยงระหว่่าง

ผู้้�สัังเกต (interrater reliability) จำนวน 2 คน  ได้้ค่่า 

reliability coefficient ร้้อยละ 89.66  2) แบบประเมิิน

สถานการณ์์ chest pain จำนวน 33 รายการ มีีค่่าดััชนีี

ความสอดคล้้อง (IOC) อยู่่�ระหว่่าง .60-1.00  หลังัจาก

ปรัับตามข้้อเสนอแนะ และนำไปประเมิินค่่าความเช่ื่�อ
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ถืือได้้ (reliability) ด้้วยวิิธีีการหาค่่าความเที่่�ยงระหว่่าง

ผู้้�สัังเกต (interrater reliability) จำนวน 2 คน  ได้้ค่่า 

reliability coefficient ร้ อยละ 90.91 และ 3) แบบ

ประเมิินสถานการณ์์  hypovolemic shock  จำนวน 32 

รายการ มีีค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง (IOC) อยู่่�ระหว่่าง 

.60-1.00  หลัังจากปรับตามข้้อเสนอแนะ และนำไป

ประเมิินค่่าความเชื่่�อถืือได้้ (reliability) ด้้วยวิิธีีการหา

ค่่าความเที่่�ยงระหว่่างผู้้�สังเกต (interrater reliability) 

จำนวน 2 คน ได้ค้่่า reliability coefficient ร้อยละ 90.63

	 2.3	 แบบสอบถามความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิ

การพยาบาลอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย สร้้างโดยทีีม

ผู้้�วิิจััย  จ  ากการทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกับการปฏิิบััติิ

ทางการพยาบาลที่่�สอดคล้้องตามสมรรถนะหลัักของ 

QSEN ประกอบด้้วยข้้อคำถาม 20 ข้้อ  จำแนกเป็็นการ

ปฏิิบััติิทางการพยาบาล 6 ด้้านได้้แก่่ 1) การดููแลผู้้�ป่่วย

เป็็นศููนย์์กลาง (patient-centered care) จำนวน 5 ข้้อ 

2)  การทำงานเป็็นทีีมและความร่่วมมืือ (teamwork and 

collaboration) จ ำนวน 3 ข้อ 3) การใช้้หลัักฐานเชิิง

ประจัักษ์์ (evidence-based practice) จ ำนวน 2 ข้ ้อ 

4) การพััฒนาคุุณภาพ (quality improvement)  จำนวน 

2 ข้้อ 5) safety  จำนวน 6 ข้้อ และ 6) การใช้้เทคโนโลยีี

สารสนเทศ (informatics)  จำนวน 2 ข้อ้  ลักัษณะคำตอบ

เป็น็แบบมาตราส่่วนประมาณค่่า (Likert scale) 5 ระดับั 

ตั้้�งแต่่ไม่่มั่่�นใจเลยให้ ้1 คะแนน จนถึึงมั่่�นใจมากที่่�สุุดให้้ 

5 คะแนน คะแนนเป็็นไปได้้ตั้้�งแต่่  20-100 คะแนน  

แบบสอบถามผ่่านการตรวจสอบจากอาจารย์์พยาบาลที่่�

มีีความเชี่่�ยวชาญด้านการพยาบาลผู้้�ป่วยวิิกฤต จำนวน 

3 ท่่าน และพยาบาลประจำการที่่�มีีประสบการณ์์ดููแล

ผู้้�ป่่วยวิิกฤตมากกว่่า 5 ปีีขึ้้�นไปจำนวน 2 ท่่าน หลัังจาก

ปรับปรุุงตามข้้อเสนอแนะแล้้ว นำแบบสอบถามไปตรวจ

สอบความเชื่่�อมั่่�นในนักศึึกษาพยาบาล ปีีที่่� 4 จ ำนวน 

30 ราย ได้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาคเท่่ากัับ 

.94 และในการศึึกษาครั้้�งนี้้� ได้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟา

ครอนบาคเท่่ากัับ .93   

	 2.4  แบบสอบถามการส่่งเสริมิการเรีียนรู้้�ด้ว้ย

สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก สร้้างโดยทีีมผู้้�วิิจััย เพื่่�อ

ประเมิินการส่่งเสริิมเรีียนรู้้�แก่่นักศึึกษาในด้านการ

ปฏิบัิัติกิารพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย

จากการสอนด้วยสถานการณ์จ์ำลองทางคลินิิกิ ข้อ้คำถาม

เกี่่�ยวกัับวิิธีีการจััดการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลอง 

จำนวน 8 ข้้อ คำตอบเป็็นแบบมาตราส่่วนประมาณค่่า 

(Likert scale) 5 ระดัับ ตั้้ �งแต่่ไม่่ส่่งเสริิมเลยให้้ 1 

คะแนน จนถึึงส่่งเสริิมมากที่่�สุุดให้ ้5 คะแนน ค่่าคะแนน

เป็็นไปได้้ตั้้�งแต่่ 8-40 คะแนน แบบสอบถามผ่่านการ

ตรวจสอบจากอาจารย์์พยาบาลที่่�มีีประสบการณ์์และ

เชี่่�ยวชาญด้านการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลอง และนำ

ไปตรวจสอบความเชื่่�อมั่่�นในกลุ่่�มนัักศึึกษาปีี 4 จำนวน 

30 ราย ได้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาคเท่่ากัับ .89  

และในการศึึกษาครั้้�งน้ี้�  ได้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟา

ครอนบาคเท่่ากัับ .82   

การพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิจิัยัครั้้�งนี้้�ผ่่านการพิิจารณาจากคณะกรรมการ

จริิยธรรมการวิิจััยในคนของคณะแพทยศาสตร์์

โรงพยาบาลรามาธิิบดีี  มหาวิิทยาลััยมหิิดล หมายเลข 

MURA2017/151 ผู้้�วิิจััยปฏิิบััติิตามจรรยาบรรณ

นักัวิจิัยั ใช้ก้ารสมััครใจไม่่มีีการบังัคับัใดๆ ในการเข้า้ร่่วม

หรืือถอนตััวออกจากการวิิจััย และไม่่มีีผลต่่อคะแนนที่่�

ได้้รัับ ผู้้�วิิจััยเก็็บข้้อมููลทั้้�งหมดของกลุ่่�มตััวอย่่างไว้้เป็็น

ความลับั การนำข้อ้มูลูไปอภิปิรายหรืือเผยแพร่่จะเสนอ

ในลักษณะภาพรวมของผลการวิิจััยเท่่านั้้�น  ผู้้�วิิจััยพบ

กลุ่่�มตััวอย่่าง และได้้ชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์ อธิิบายขั้้�นตอน 

ประโยชน์ ์ความเสี่่�ยงของการทำวิจิัยั และการพิทิักัษ์ส์ิทิธิิ

กลุ่่�มตััวอย่่าง ภายหลัังกลุ่่�มตััวอย่่างลงนามในหนัังสืือ

แสดงเจตนายิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย จึึงเริ่่�มดำเนิินการ

วิิจััย
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วิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ผู้้�วิิจััย และคณะจำนวน 4 คน ผ่่านการอบรมและ

มีีประสบการณ์์การสอนด้วยสถานการณ์์จำลองทาง

คลินิิกิ เป็น็ผู้้�ดำเนิินการวิจิัยัและเก็็บรวบรวมข้้อมููล โดย

มีีขั้้�นตอนดัังนี้้�

1.	 ชี้้�แจงรายละเอีียดของโครงการวิิจััยให้้แก่่

ประธานหลัักสููตรพยาบาลศาสตรบััณฑิิต และประธาน

วิิชาปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ 1  รัับทราบ 

และขอความร่่วมมืือในการเก็็บข้้อมููล

2.	ดำเนิินการวิิจััย และเก็็บรวบรวมข้้อมููลทั้้�งสิ้้�น 

8 สััปดาห์์ ตามกำหนดของรายวิิชา   โดยนัักศึึกษาฝึึก

ปฏิิบััติิ 2 วั ันคร่ึ่�งต่่อสััปดาห์์ (วัันพุุธ ฝึึกคร่ึ่�งวััน  และ 

วัันพฤหััส-ศุุกร์์ ฝึึกเต็็มวััน) และเก็็บข้้อมููลตามกำหนด

เวลา  การเรีียนสถานการณ์์จำลองที่่�จััดควบคู่่�ไปกัับการ

ขึ้้�นฝึกึบนคลิินิิก ที่่�สัปัดาห์์ที่่� 3, 5, และ8 โดยจัดักิิจกรรม 

ดัังนี้้�

	 2.1 สััปดาห์์ที่่� 1 ผู้้�วิิจััยพบนัักศึึกษา ช่่วงบ่่าย

วัันอัังคาร เพื่่�อเตรีียมความพร้้อมนัักศึึกษา โดย 

	 - ชี้ ้�แจงโครงการวิิจััย เมื่่�อนัักศึึกษายิินยอม

เข้้าร่่วมวิิจััยแล้้ว ให้้ทำแบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคล   

	 - อธิิบายหลัักการดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพ

และปลอดภัยัและการรายงานตามหลััก SBAR  หลังัจาก

นั้้�น   นักัศึกึษาทำแบบสอบถามความมั่่�นใจในการปฏิบิัตัิิ

การพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภัยั ใช้เ้วลา 

10 นาทีี 

	 - อธิบิายการเรีียนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลอง  การ

แบ่่งบทบาทและหน้้าที่่�ในสถานการณ์์ รวมทั้้�งสาธิิตการ

ใช้หุ่้่�นจำลอง  อุุปกรณ์์ต่่าง ๆ  และให้้นักัศึึกษาทดลองใช้้

หุ่่�นและอุุปกรณ์์    

	 - มอบโจทย์์สถานการณ์์ 3 เรื่่�อง  อธิิบายราย

ละเอีียดสถานการณ์์  ปั  ัญหาของผู้้�ป่วยและการดููแล

รัักษา ทั้้�ง 3 สถานการณ์์  ชี้ �แจงวััตถุุประสงค์์การเรีียน 

การเตรีียมความรู้้�และทัักษะทางการพยาบาลที่่�ใช้้ใน

สถานการณ์์  

	 - จััดแบ่่งนัักศึึกษา 54 คน เป็็น 18 กลุ่่�มย่่อย 

กลุ่่�มละ 3 คน และชี้้�แจงวิิธีีการเรีียน เวลาเรีียน และการ

เข้้าเรีียนสถานการณ์์จำลองทั้้�ง 3 สัปดาห์์ โดยเรีียนใน

วัันศุุกร์์ เวลา 12.30 -16.30 น. สััปดาห์์ละ 6 กลุ่่�มย่่อย 

จััดสอนใน simulation lab 2 ห้้อง แต่่ละกลุ่่�มได้้เข้้าร่่วม

สถานการณ์์จำลอง 1 เรื่่�อง และเป็็นผู้้�สัังเกตการณ์์ 

2 เรื่่�อง  (ตารางที่่� 1) 

ตารางที่่� 1	 การจััดกลุ่่�มเข้้าเรีียนสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก

สัปดาห์/กลุ่ม Dyspnea Chest pain Hypovolemic shock

 ผู้เข้าเรียน ผู้สังเกต  ผู้เข้าเรียน ผู้สังเกต  ผู้เข้าเรียน ผู้สังเกต

สัปดาห์ที่ 3

กลุ่ม 1-6

ห้อง 1 กลุ่ม 1 กลุ่ม 2, 3 กลุ่ม 2 กลุ่ม 1, 3 กลุ่ม 3 กลุ่ม 1, 2

ห้อง 2 กลุ่ม 4 กลุ่ม 5, 6 กลุ่ม 5 กลุ่ม 4, 6 กลุ่ม 6 กลุ่ม 4, 5

สัปดาห์ที่ 5

กลุ่ม 7-12

ห้อง 1 กลุ่ม 7 กลุ่ม 8, 9 กลุ่ม 8 กลุ่ม 7, 9 กลุ่ม 9 กลุ่ม 7, 8

ห้อง 2 กลุ่ม 10 กลุ่ม 11, 12 กลุ่ม 11 กลุ่ม 10, 12 กลุ่ม 12  กลุ่ม 10, 11

สัปดาห์ที่ 8

กลุ่ม 13-18

ห้อง 1 กลุ่ม 13 กลุ่ม 14, 15 กลุ่ม 14  กลุ่ม 13, 15 กลุ่ม 15 กลุ่ม 13, 14

ห้อง 2 กลุ่ม 16 กลุ่ม 17, 18 กลุ่ม 17  กลุ่ม 16, 18 กลุ่ม 18  กลุ่ม 16, 17
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	 2.2 ผู้้�วิิจััย และคณะ เป็็นผู้้�ดำเนิินการสอน

สถานการณ์์จำลอง วันศุุกร์ ์เวลา 12.30-16.30 น.  โดย

มีีขั้้�นตอนดัังนี้้�   

	 - ผู้้�วิิจััยชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์การเรีียนรู้้�ของ

แต่่ละสถานการณ์์ และสรุุปอาการของผู้้�ป่่วยในแต่่ละ

สถานการณ์์ให้้นัักศึึกษารัับทราบ (pre-brief)  5 นาทีี

	 - นักศึึกษาแต่่ละกลุ่่�มเข้้าสถานการณ์์  เริ่่�มจาก

สถานการณ์์  dyspnea, chest pain  และ hypovolemic 

shock ตามลำดัับ ใช้เ้วลาเข้้าเรีียนในสถานการณ์์ 20 นาทีี 

โดย ทีีมผู้้�วิจิัยัทำหน้้าที่่�เป็็นผู้้�อำนวยความสะดวกในการ

เรีียนรู้้�  (facilitator) พร้้อมทั้้�งประเมิินการปฏิิบััติิการ

พยาบาลในแต่่ละสถานการณ์์ ด้ ้วยแบบตรวจสอบ

รายการ 

	 -  หลัังจากนัักศึึกษาเข้้ า เรีียนในแต่่ละ

สถานการณ์์แล้้ว  ทีีมผู้้�วิิจััยดำเนิินการสรุุปผลการเรีียน

รู้้�จากเหตุุการณ์์ (debrief) ป ระมาณ 40 น าทีี  โดย

นัักศึึกษาผู้้�เข้้าเรีียนในสถานการณ์์และผู้้�สัังเกตการณ์์

ร่่วมสะท้้อนคิดจากประสบการณ์์ที่่�ได้ร้ับั  เสนอความคิิด

เห็็น และสรุุปผลการเรีียนรู้้�ที่่�ได้้รัับ      

	 - หลัังจากสิ้้�นสุุดการเรีียนด้วยสถานการณ์์

จำลอง นักศึึกษาทำแบบสอบถามความมั่่�นใจในการ

ปฏิบัิัติกิารพยาบาลผู้้�ป่ว่ยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย

ชุุดเดีียวกัับก่่อนทดลอง และแบบสอบถามการส่่งเสริิม

การเรีียนรู้้�จากการสอนด้วยสถานการณ์์จำลองทาง

คลิินิิก ใช้้เวลา 20 นาทีี  

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

วิิ เคราะห์์ข้้อมููลส่่วนบุุคคล การปฏิิบััติิการ

พยาบาลอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย และการส่่งเสริิม

การเรีียนรู้้�จากการสอนด้วยสถานการณ์์จำลองด้้วย สถิติิิ

บรรยาย แสดงจำนวน ร้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน และเปรีียบเทีียบคะแนนความมั่่�นใจก่่อนและ

หลัังการเรีียนด้้วยสถานการณ์์จำลองด้้วยสถิิติิทีีคู่่� 

(paired t-test)    

ผลการวิิจััย 

กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นนักศึึกษาพยาบาลชั้้�นปีที่่� 3 

จำนวน 54 ราย ส่่วนใหญ่่เป็น็เพศหญิงิ (ร้อ้ยละ 90.74)   

อายุุเฉลี่่�ย 20.96 ปีี (SD = .58) นัักศึึกษาทั้้�งหมดมีี

ประสบการณ์์การใช้้ทัักษะประเมิินความปวด  วั  ัดและ

บัันทึึกสััญญาณชีีพ  วััดออกซิิเจนปลายนิ้้�ว  จััดท่่าศีีรษะ

สููง และให้้ยาและสารน้้ำทางหลอดเลืือดดำ มากกว่่า 5 

ครั้้�งขึ้้�นไป นัักศึึกษาส่่วนน้้อยไม่่มีีประสบการณ์์การฝึึก

ทัักษะด้้านการตรวจร่่างกายทางระบบการหายใจ 

(ร้้อยละ 5.60) ระบบหััวใจและหลอดเลืือด (ร้้อยละ 

5.60) ระบบประสาท (ร้้อยละ 16.70 ) การใช้้เครื่่�อง 

infusion pump (ร้อ้ยละ 3.70 ) การให้้ยาขยายหลอดลม

ทาง nebulizer (ร้้อย 9.30 ) และการรายงานอาการ

ผู้้�ป่่วย (ร้้อยละ 5.60)  นั  ักศึึกษาส่่วนใหญ่่ไม่่มีี

ประสบการณ์์การให้้ยาทาง sublingual (ร้อ้ยละ 90.70) 

สำหรับัด้้านประสบการณ์ก์ารดููแลผู้้�ป่วย พบว่่านัักศึกึษา

ประมาณคร่ึ่�งหน่ึ่�ง เคยดููแลผู้้�ป่วยที่่�มีีปัญหาทางระบบ

ทางเดิินหายใจ ระบบหััวใจและหลอดเลืือด และผู้้�ป่่วย

ที่่�มีีปัญหาด้า้นสารน้้ำและเกลืือแร่่ มากกว่่า 5 ครั้้�ง ขึ้้�นไป 

(ร้้อยละ 44.40, 31.50 และ 57.40 ตามลำดัับ) ด้้าน

การเตรีียมตััวเพื่่�อเข้้าร่่วมในสถานการณ์์จำลอง พบว่่า 

วิธิีีที่่�นักัศึกึษาใช้เ้ตรีียมตัวัมากที่่�สุุด 3 อันัดับแรก คืือ 1) 

ศึึกษาข้้อมููลของผู้้�ป่่วยในสถานการณ์์ (ร้้อยละ 77.80) 

2) รวมกลุ่่�มกัับทีีมวางแผนดูแลผู้้�ป่่วยในสถานการณ์์ 

(ร้้อยละ 50.00) และ 3) อ่่านหนัังสืือทบทวนความรู้้� 

(ร้้อยละ 37.00)  

การปฏิบิััติกิารพยาบาลอย่่างมีคุีุณภาพและปลอดภััย

ตามหลััก QSEN         

ผลการศึึกษา พบว่่าในการเข้้าเรีียนสถานการณ์์

จำลองทั้้�ง 3 สถานการณ์์ นัักศึึกษาทั้้�ง 18 กลุ่่�มย่่อย 

(ร้้อยละ 100.00) ปฏิิบััติิการพยาบาลด้้านสมรรถนะ



ผลของสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกต่่อความมั่่�นใจของนัักศึึกษาพยาบาล

ในการดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย 
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การทำงานเป็็นทีีมและความร่่วมมืือได้้อย่่างถููกต้้องทุุก

รายการ (ร้้อยละ 100.00) สำหรัับด้้านการดููแลผู้้�ป่่วย

เป็็นศููนย์์กลาง ความปลอดภััย และการใช้้เทคโนโลยีี

สารสนเทศ พบว่่านัักศึึกษาทุุกกลุ่่�มย่่อยปฏิิบััติิการ

พยาบาลได้อ้ย่่างถูกูต้อ้งเพีียงบางรายการ ได้แ้ก่่  “สร้า้ง

สััมพัันธภาพ” (ร้้อยละ 100)   “ประเมิินปััญหา และ

ความต้้องการ” (ร้้อยละ 100)   “ยกราวกั้้�นเตีียง” 

(ร้้อยละ 100) และ “ติิดตามข้้อมููลสััญญาณชีีพจาก 

patient monitor” (ร้้อยละ 100) สำหรัับด้้านการใช้้หลัักฐาน

เชิิงประจัักษ์์และการพััฒนาคุุณภาพ เป็็นสมรรถนะที่่�

นัักศึึกษาปฏิิบััติิได้้ถููกต้้องน้้อยที่่�สุุด (ร้้อยละ 50– 

66.67) (ตารางที่่� 2)

ตารางที่่� 2	 จำนวนร้้อยละของกลุ่่�มย่่อยนัักศึึกษาที่่�ปฏิิบััติิการพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่่วยตามหลัักของ QSEN อย่่าง

ถููกต้้องขณะเข้้าเรีียนในสถานการณ์์จำลอง (n = 18)   

รายการ

สถานการณ์์ 

Dyspnea

n = 6

Chest pain

n = 6

Hypovolemic shock

n = 6
การดููแลผู้้�ป่่วยเป็็นศููนย์์กลาง
สร้้างสััมพัันธภาพ   100.00 100.00 100.00
สอบถามข้้อมููล  อาการ และ ตรวจร่่างกาย   83.33 100.00 66.67
ประเมิินปััญหา และความต้้องการ 100.00 100.00 100.00

    แจ้้งปััญหา และวิิธีีการช่่วยเหลืือ 66.67 66.67 83.33
การทำงานเป็็นทีีมและความร่่วมมืือ
สื่่�อสารปััญหาผู้้�ป่่วย และร่่วมกัันวางแผนดููแล   100.00 100.00 100.00
รายงานแพทย์์/พยาบาล ด้้วยหลััก SBAR 100.00 100.00 100.00

การใช้้หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์
ปฏิิบััติิตามแนวปฏิิบััติิการดููแลรัักษา 66.67 50.00 50.00

การพััฒนาคุุณภาพ
ประเมิินผล และให้้การพยาบาลที่่�สอดคล้้องกัับปััญหา 50.00 66.67 66.67

ความปลอดภััย
บริิหารยาตามหลััก 6R 66.67 83.33 83.33
ติิดตามอาการข้้างเคีียงของยา 66.67 83.33 66.67
ล้้างมืือตามหลััก 5 moments 66.67 66.67 100.00
ใช้้อุุปกรณ์์ต่่างๆ ถููกต้้อง 66.67 83.33 100.00
ยกราวกั้้�นเตีียง 100.00 100.00 100.00

การใ เทคโนโลยีีสารสนเทศ
ติิดตามข้้อมููลสััญญาณชีีพจาก patient monitor 100.00 100.00 100.00
ใช้้ข้้อมููลผู้้�ป่่วย และผลการตรวจวิินิิจฉััยในการรายงานแพทย์์ 66.67 100.00 100.00
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การเปรียบเทียีบคะแนนความมั่่�นใจในการปฏิิบััติ

การพยาบาลอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยตาม

หลััก QSEN ของนัักศึึกษาพยาบาลระหว่่างก่่อน

และหลัังเรีียนด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก

ผลการวิิเคราะห์์ความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิการ

พยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััยตามหลััก 

QSEN พบว่่า นัักศึึกษามีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความมั่่�นใจ

โดยรวมในช่่วงหลังัเรีียนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลอง สูงูกว่่า

ก่่อนเรีียนด้วยสถานการณ์์จำลองอย่่างมีีนัยสำคััญทาง

สถิิติิ ( t = -5.69, p < .001)  และเมื่่�อพิิจารณาเป็็นราย

ด้้านพบว่่า หลัังเรีียนด้้วยสถานการณ์์จำลองนัักศึึกษามีี

คะแนนความมั่่�นใจในการปฏิบิัตัิทิักัษะทั้้�ง 6 ด้า้น สูงูกว่่า

ก่่อนเรีียนด้วยสถานการณ์์จำลองอย่่างมีีนัยสำคััญทาง

สถิิติิ (ตารางที่่� 3)

ตารางที่่� 3	 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความมั่่�นใจการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภััย   

ของนัักศึึกษาพยาบาลระหว่่างก่่อนเรีียนและหลัังเรีียนด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก (N = 54)

ตัวแปร ก่อนร่วมสถานการณ์จำ�ลอง หลังร่วมสถานการณ์จำ�ลอง paired 

t-test

p-value

Min-Max Mean SD Min-Max Mean SD

คะแนนรวม 43-88 68.63 9.2 62-94 74.98 7.64 -5.69 <.001
คะแนนรายด้าน
- การดูแลผู้ป่วยเป็น

    ศูนย์กลาง

10-21 16.06 2.27 15-24 18.32 2.05 -7.14 <.001

- การทำ�งานเป็นทีม

    และความร่วมมือ

8-14 10.81 1.58 9-15 11.76 1.50 -4.45 <.001

- การใช้หลักฐานเชิง

    ประจักษ์    

4-10 6.57 1.29 5-10 7.11 1.08 -2.97 .004

- การพัฒนาคุณภาพ 4-9 6.31 1.21 6-10 7.11 1.06 -4.47 <.001
- ความปลอดภัย 13-30 22.28 3.36 19-30 23.46 2.34 -3.12 .003
- การใช้เทคโนโลยี

    สารสนเทศ

3-9 6.59 1.12 5-10 7.22 1.09 -3.23 .002

การส่่งเสริมิการเรียีนรู้้�จากการสอนด้้วยสถานการณ์์

จำลองทางคลิินิิก

การส่่ ง เสริิมการเรีี ยนรู้้�จ  ากการสอนด้้วย

สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก พบว่่าการสอนด้้วย

สถานการณ์จ์ำลองส่่งเสริมิการเรีียนรู้้�ให้แ้ก่่นักัศึกึษาได้้

ในระดัับสููง โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยในภาพรวมที่่� 33.50 

คะแนน  (SD = 3.08) จ ากคะแนนเต็็ม 40 คะแนน 

(ร้อ้ยละ 83.75) เมื่่�อพิจิารณาเป็น็รายข้อ้ พบว่่า รูปูแบบ

กิิจกรรมการสอนที่่�ส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ที่่�มีีคะแนน

เฉลี่่�ยสููง 3 อัันดัับแรกคืือ 1)  การสะท้้อนคิิด การชี้้�แนะ 

วิเิคราะห์์ และสรุุปสิ่่�งที่่�ได้้เรีียนรู้้�หลัังจากเข้้าสถานการณ์์

จำลอง มีีคะแนนเฉลี่่�ย 4.65 คะแนน  (SD = 0.48)  2) 

การเข้้าร่่วมในสถานการณ์์จำลอง มีีคะแนนเฉลี่่�ย 4.41 

คะแนน  (SD = 0.53) และ 3) การเป็็นผู้้�สัังเกตการณ์์

เพื่่�อนที่่�เข้้าสถานการณ์์จำลอง มีี คะแนนเฉลี่่�ย 4.24 

คะแนน  (SD = 0.43) (แผนภาพที่่� 2)
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จากผลการศึกึษานี้้�ที่่�พบว่่า นักัศึกึษาทั้้�ง 18 กลุ่่�มย่่อย 

ปฏิิบััติิการพยาบาลด้้านสมรรถนะการทำงานเป็็นทีีม

และความร่่วมมืือได้ถู้กูต้อ้งทั้้�ง 3 สถานการณ์ ์ทั้้�งในด้า้น

การส่ื่�อสารปััญหาผู้้�ป่่วยและร่่วมกัันวางแผนการดููแล  

และการรายงานแพทย์์/พยาบาลด้้วยหลััก SBAR  ชี้้�ให้้

เห็็นว่่า นักศึกึษาทุุกกลุ่่�มย่่อยสามารถทำงานเป็น็ทีีม โดย

มีีการสื่่�อสารปัญัหาของผู้้�ป่ว่ยและวางแผนการพยาบาล

ร่่วมกััน  รวมทั้้�งรายงานปัญหาของผู้้�ป่่วยให้้แก่่แพทย์์

และพยาบาลได้้ถููกต้้อง ทั้้�งนี้้�เน่ื่�องจากนัักศึึกษาได้้รัับ

การเตรีียมความพร้้อม (pre-brief) ก่่อนเข้้าเรีียน โดย

ทีีมผู้้�วิจิัยัชี้้�แจงวัตัถุุประสงค์ก์ารเรีียนรู้้�  ให้ค้วามรู้้�เกี่่�ยวกับ

การดููแลผู้้�ป่่วยตามหลััก QSEN การสื่่�อสารด้้วย SBAR 

การแบ่่งหน้้าที่่�   วิิธีีการทำงานเป็็นทีีม   รวมทั้้�งให้้เวลา

แต่่ละกลุ่่�มในการวางแผนการพยาบาล และทบทวน

ความรู้้�และทักัษะที่่�ใช้ใ้นการดูแูลผู้้�ป่วยตามสถานการณ์์

ที่่�กำหนด นัักศึึกษาจึึงมีีความเข้้าใจสถานการณ์์ผู้้�ป่่วย 

และสามารถรวบรวมข้้อมููลที่่�มีีความสำคััญ ทำให้้ทีีม

ร่่วมกันัวางแผนการดูแูลผู้้�ป่ว่ยได้ถู้กูต้อ้ง และจัดัเตรีียม

ข้้อมููลเพ่ื่�อใช้้ในการรายงานปัญหาของผู้้�ป่่วยได้้ ทำให้้

การสื่่�อสารกระชัับและถููกต้้อง  สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ความคิดิเห็น็ของนักัศึกึษาพยาบาลชั้้�นปีสีุุดท้า้ยต่่อการ

ใช้้สถานการณ์์จำลองในการเตรีียมเป็็นพยาบาล พบว่่า

สถานการณ์จ์ำลองช่่วยพัฒันาทักัษะด้า้น non-technical 

skills ในด้านการคิิดอย่่างมีีวิจิารณญาณ การส่ื่�อสาร การ

ทำงานเป็็นทีีม การเป็็นผู้้�นำ และการบริิหารเวลา12,13  

ผลการวิิจััยนี้้� เป็็นไปในทิิศทางเดีียวกัับการ

สะท้้อนคิดของนัักศึึกษา (debriefing) ที่่�ว่่า การแบ่่ง

หน้า้ที่่�ที่่�ชัดัเจน การทำตามหน้้าที่่�ของคนในทีีม  และการ

มีีเวลาทำความเข้้าใจข้้อมููลผู้้�ป่วยและวางแผนการ

พยาบาล เป็็นสิ่่�งที่่�ช่่วยให้้นัักศึึกษาปฏิิบััติิการพยาบาล

ได้้ถููกต้้อง และทำให้้ผู้้�ป่่วยในสถานการณ์์มีีอาการดีีขึ้้�น 

นอกจากน้ี้� การทบทวนความรู้้�  และทัักษะที่่�ใช้้ในการ

ดููแลผู้้�ป่่วย ช่่วยให้้นัักศึึกษามีีความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับโรค 

อาการ และวิิธีีการช่่วยเหลืือผู้้�ป่วย จึึงสามารถวางแผน

ในการดููแลผู้้�ป่่วยในสถานการณ์์ได้้ นอกจากนี้้� การเป็็น

ผู้้�สัั ง เกตการณ์์ในขณะที่่� เพื่่�อนเข้้ าดููแลผู้้�ป่่วยใน

แผนภาพที่่� 2 กราฟแสดงค่่าเฉลี่่�ยคะแนนการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�จากการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก
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สถานการณ์์ ทำให้้นัักศึึกษาเข้้าใจวิิธีีการรายงานด้้วย 

SBAR และนำมาปรับใช้กั้ับกลุ่่�มของตนเองได้้   จึึงกล่่าว

ได้้ว่่าการสอนด้้วยสถานการณ์์จำลองช่่วยส่่งเสริิมให้้

นักัศึกึษามีีประสบการณ์์ และเกิิดการเรีียนรู้้�ในการดููแล

ผู้้�ป่วยอย่่างปลอดภัยั ซึ่่�งสอดคล้อ้งตามทฤษฎีีการเรีียน

รู้้�จากประสบการณ์์ของคอล์์บ11 เนื่่�องด้้วยขั้้�นตอนการ

สอนด้้วยสถานการณ์์จำลอง ได้้แก่่  การเตรีียมความ

พร้้อมผู้้�เรีียน  (pre-brief)   ฝึึกปฏิิบััติิในสถานการณ์์

จำลอง (simulation experience) และ สรุุปผลการเรีียน

รู้้�จากเหตุุการณ์ ์(debriefing) ทุุกขั้้�นตอนช่่วยส่่งเสริมิให้้

นักัศึกึษาเกิดิการเรีียนรู้้� ทั้้�งในด้าน technical skills ได้แ้ก่่ 

ความรู้้�ด้้านการดููแลผู้้�ป่่วย และทัักษะการปฏิิบััติิ

พยาบาล และด้้าน  non-technical skills   ได้้แก่่  การ

ทำงานเป็น็ทีีม การสื่่�อสาร และการตัดัสินิใจ จึึงส่่งผลให้้

นัักศึึกษาบรรลุุเป้้าหมายในการเรีียนรู้้�ได้้14 

อย่่างไรก็็ตาม อีี ก 5 สมรรถนะที่่�เหลืือซึ่่�งเป็็น

สมรรถนะด้้านการพยาบาลโดยตรง นักศึึกษาไม่่สามารถ

ปฏิิบััติไิด้้ถูกูต้้องครบทุุกรายการ อาจเน่ื่�องจากนัักศึึกษา

ประมาณคร่ึ่�งหน่ึ่�งเท่่านั้้�นที่่�เคยดููแลผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีปัญหาทาง

ระบบทางเดิินหายใจ ระบบหััวใจและหลอดเลืือด และ

ผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีปัญหาด้้านสารน้้ำและเกลืือแร่่ มากกว่่า 5 ครั้้�ง 

ขึ้้�นไป จึึ งทำให้้นัักศึึกษามีีประสบการณ์์ในการดููแล

ผู้้�ป่่วย และความรู้้�ในส่่วนอื่่�นๆ ที่่�เกี่่�ยวข้องในการดููแล

ผู้้�ป่่วยไม่่เพีียงพอ สอดคล้้องกัับการสะท้้อนคิิดของ

นัักศึึกษา ที่่�กล่่าวว่่าการใช้้หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ เป็็น

สมรรถนะที่่�นัักศึึกษาต้้องบููรณาการองค์์ความรู้้�จาก

หลายๆ ด้้าน จึึงจะสามารถตัดสิินใจในการปฏิิบััติิการ

พยาบาลผู้้�ป่่วยได้้อย่่างถููกต้้องและรวดเร็็ว  การขาด

ประสบการณ์ใ์นการดูแูลผู้้�ป่ว่ยโรคหัวัใจ ทำให้น้ักัศึกึษา

ไม่่สามารถปฏิบิัตัิติามแนวปฏิบิัตัิใินการดูแูลผู้้�ป่ว่ยโรค

กล้้ามเนื้้�อหััวใจขาดเลืือด (acute coronary syndrome) 

ได้้ถููกต้้อง เช่่น ป ระเมิินอาการเจ็็บหน้้าอกตามหลััก 

PQRST ไม่่ครบถ้้วน และแปลคล่ื่�นไฟฟ้้าหััวใจไม่่ถูกต้้อง 

นอกจากนี้้� นั ักศึึกษาสะท้้อนคิิดว่่า สมรรถนะด้้านการ

พััฒนาคุุณภาพ เป็็นสมรรถนะที่่�นัักศึึกษาต้้องรวบรวม

ข้้อมููลของผู้้�ป่่วยทั้้�งหมดเพื่่�อวิิเคราะห์์การเปลี่่�ยนแปลง

ของผู้้�ป่่วย แต่่ในสถานการณ์์จำลอง นัักศึึกษามุ่่�งเน้้นที่่�

การปฏิิบััติิการพยาบาลเพ่ื่�อจััดการอาการของผู้้�ป่่วย 

จึึงบัันทึึกข้้อมููลไม่่ครบถ้้วน นั กศึึกษาจึึงไม่่มีีข้อมููล

ที่่�เพีียงพอเพ่ื่�อใช้้ในการวิิเคราะห์์ผลการพยาบาล

และปรัับแผนการพยาบาลให้้สอดคล้้องกัับปััญหาที่่�

เปลี่่�ยนแปลงไปได้้

ในด้านความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิการพยาบาล

อย่่างมีีคุุณภาพและปลอดภัยัตามหลักั QSEN นักัศึกึษา

มีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความมั่่�นใจโดยรวมในช่่วงหลัังเรีียน

สูงูกว่่าก่่อนเรีียนด้วยสถานการณ์์จำลองอย่่างมีีนัยสำคััญ

ทางสถิิติิ ผ ลการศึึกษานี้้� สอดคล้้องกัับการศึึกษาโดย

วงเดืือน  สุุวรรณคีีรีี และคณะ15 ที่่�ศึกึษาผลของการเรีียน

โดยใช้้สถานการณ์์จำลองต่่อความพึึงพอใจและความ

เชื่่�อมั่่�นในตนเองในการพยาบาลผู้้�ป่วยวิิกฤตของนิิสิิต

พยาบาลโดยพบว่่า หลัังเรีียนด้วยสถานการณ์์จำลอง 

นิิสิิตพยาบาลมีีความพึึงพอใจต่่อการเรีียนในระดัับสููง 

และมีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความเช่ื่�อมั่่�นในตนเองในการ

พยาบาลผู้้�ป่่วยวิิกฤตสููงกว่่าก่่อนเรีียนอย่่างมีีนััยสำคััญ

ทางสถิิติิ   และสอดคล้้องกัับการศึึกษาในต่่างประเทศ 

โดย ลีี และคณะ16 ที่่�พบว่่าพยาบาล ผู้้�ช่่วยพยาบาล และ 

พนัักงานผู้้�ช่่วยที่่�ได้้รัับการอบรมการดููแลผู้้�ป่่วยใน

ภาวะฉุุกเฉิินเป็็นทีีมด้้วยสถานการณ์์จำลอง มีีคะแนน

ความมั่่�นใจในการประเมิินอาการผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการทรุุดลง 

รวมทั้้�งมีีคะแนนการคิดิอย่่างมีีวิจิารณญาณ และความรู้้�

ในการดููแลผู้้�ป่ว่ยสููงกว่่าก่่อนได้้รับัการอบรมอย่่างมีีนัย

สำคััญทางสถิิติิ  และผลการศึึกษาของโฮ17 ที่่�ศึึกษาผล

ของการเรีียนด้้วยสถานการณ์์จำลองในนัักศึึกษา

พยาบาลโดยการใช้้ SBAR พบว่่า หลัังเรีียนด้้วย

สถานการณ์์จำลอง นักศึึกษามีีคะแนนความมั่่�นใจในการ

สื่่�อสาร  การสื่่�อสารที่่�ชัดัเจน และการตัดัสินิใจทางคลินิิกิ

สููงกว่่าก่่อนเรีียนอย่่างมีีนััยสำคัญัทางสถิิติิ  
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จากผลการศึึกษานี้้� ชี้ ้�ให้้เห็็นว่่าการจััดสอนด้้วย

สถานการณ์์จำลองส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษามีีความมั่่�นใจใน

การปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีคุุณภาพและ

ปลอดภััยตามหลััก QSEN ทั้้ �งนี้้�เนื่่�องจากการสอน

ด้้วยสถานการณ์์จำลอง เป็็นเทคนิิคการสอนที่่�ส่่งเสริิม

การเรีียนรู้้�ให้้แก่่นักศึึกษาพยาบาลที่่�มีีการเรีียนรู้้�แบบ

ผู้้�ใหญ่่ (adult learning) ซึ่่�งมีีลัักษณะสำคััญ คืือ ผู้้�เรีียน

มีีส่่วนร่่วมในการเรีียนด้้วยตนเอง การเรีียนนั้้�นส่่งเสริิม

การต่่อยอดจากความรู้้�เดิิม และสอดคล้้องกัับความ

ต้้องการของผู้้�เรีียน  รวมทั้้�งเป็็นการเรีียนรู้้�ในลักษณะ

ของการแก้้ปััญหา และสามารถนำไปใช้้ได้้จริิง18  ผู้้�วิิจััย 

และคณะออกแบบการสอนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลองตาม

แนวคิดิเจฟฟรีีส์์ 8 โดยเริ่่�มจากการสร้า้งสถานการณ์ท์าง

คลิินิิกที่่�สอดคล้้องกัับพื้้�นฐานความรู้้�ทางทฤษฎีี  ทัักษะ

ทางการพยาบาล และประสบการณ์์ของนักัศึกึษา รวมทั้้�ง

ความต้อ้งการในการเรีียนรู้้�ด้านการปฏิบิัตัิกิารพยาบาล

ผู้้�ป่่วยอย่่างปลอดภััย เพื่่�อส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษามีีความ

พร้้อม และความมั่่�นใจในการเข้้าร่่วมสถานการณ์์

จำลอง19  จึึ งส่่งผลให้้นัักศึึกษาเกิิดการเรีียนรู้้�จาก

ประสบการณ์์ของตนตามขั้้�นตอนของคอล์์บอย่่าง

ต่่อเนื่่�อง11 รวมทั้้�งผู้้�วิิจััย และคณะทำหน้้าที่่�เป็็นผู้้�เอื้้�อ

อำนวยความสะดวกในการเรีียน  (facilitator)8 ทั้้ �งใน

ขณะฝึึกปฏิิบััติิในสถานการณ์์จำลอง (simulation 

experience) และสรุุปผลการเรีียนรู้้�จากเหตุุการณ์์ 

(debriefing) ซึ่่�งเป็็นขั้้�นตอนที่่�ส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษาเกิิด

การเรีียนรู้้�โดยใช้้กระบวนการคิิด  มีี  เหตุุผลในการ

พิิจารณาแก้้ไขปััญหาต่่าง ๆ  จึึ งเป็็นการตอบสนองต่่อ

ความต้้องการการเรีียนรู้้�ของนัักศึึกษา และส่่งเสริิมให้้

นัักศึึกษาเกิิดความมั่่�นใจในความสามารถของตนเอง19 

สอดคล้้องกัับการสะท้้อนคิดและแสดงความคิิดเห็็นของ

นัักศึึกษา ที่่�ว่่า นั ักศึึกษามีีความมั่่�นใจในการประเมิิน

อาการ และการช่่วยเหลืือผู้้�ป่่วยมากขึ้้�นกว่่าตอนอยู่่�บน

คลิินิิก   

ทั้้�งนี้้� นักัศึกึษาได้ส้ะท้อ้นคิดิว่่า “การเข้้าสถานการณ์์

จำลองช่่วยให้้เข้้าใจสิ่่�งที่่�เกิิดขึ้้�นกับผู้้�ป่วย รู้้�ว่่ าผู้้�ป่วย

โรคปอด โรคหััวใจ ต้้องประเมิินอะไรบ้้าง   และต้้อง

ช่่วยเหลืืออะไรก่่อน  หากเจอสถานการณ์์นี้้�บนหอผู้้�ป่ว่ย 

ก็็รู้้�สึึกมั่่�นใจมากขึ้้�นที่่�จะช่่วยผู้้�ป่่วย ก่่ อนหน้้านี้้�ไม่่กล้้า

เข้า้ไปดูผูู้้�ป่ว่ย เพราะไม่่ทราบว่่าจะต้้องประเมินิอย่่างไร”  

รวมทั้้�ง “เคยพบผู้้�ป่วยมีีอาการหอบเหนื่่�อยตอนอยู่่� 

ปีี 2  แต่่ไม่่รู้้�จะช่่วยอย่่างไร ทำไม่่ถููก ตอนนี้้�รู้้�แล้้วว่่าต้้อง

ดููอาการอะไรบ้้าง และพยาบาลช่่วยปรัับเพิ่่�มออกซิิเจน

ให้้ผู้้�ป่่วยก่่อนได้้ ถ้าพบผู้้�ป่่วยเหน่ื่�อยหอบอีีก มั่่�นใจว่่า

จะช่่วยผู้้�ป่่วยได้้ ”     

สำหรัับการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�จากการสอนด้วย

สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิก ผ ลการศึึกษาพบว่่าการ

ส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�ที่่�มีีคะแนนเฉลี่่�ยการเรีียนรู้้�สูง 

3 อันดับัแรกคืือ 1)  การสะท้้อนคิด การช้ี้�แนะ วิเิคราะห์์ 

และสรุุปสิ่่�งที่่�ได้้เรีียนรู้้�หลัังจากเข้้าสถานการณ์์จำลอง   

2) การเข้้าร่่วมในสถานการณ์์จำลอง  และ 3) การเป็็น

ผู้้�สัังเกตการณ์์เพื่่�อนที่่�เข้้าสถานการณ์์จำลอง ผลการ

ศึึกษานี้้�เป็็นไปในทิศทางเดีียวกันกับการศึึกษาของ 

อััลชััทวิิ และคณะ20  ที่่ �ศึึกษาการรัับรู้้�ของนัักศึึกษา

พยาบาลต่่อการสอนด้วยสถานการณ์์จำลองซึ่่�งพบว่่า ขั้้�น

เตรีียมความพร้้อมผู้้� เ รีี ยนและขั้้�นฝึึกปฏิิ บััติิ ใน

สถานการณ์์ ช่่ว ยส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�และความมั่่�นใจใน

ความสามารถของตนที่่�จะดููแลผู้้�ป่วยอย่่างปลอดภััย  

สำหรัับขั้้�นสะท้้อนคิิด ช่่วยส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�  เนื่่�องจาก

ได้้แสดงความรู้้�สึึก ความเข้้าใจ  แลกเปลี่่�ยนความคิิด

กัับเพ่ื่�อน  ได้้รัับคำช้ี้�แนะจากอาจารย์์ผู้้�สอน และช่่วย

พััฒนาการตััดสิินใจทางคลิินิิก และสอดคล้้องกัับการ

ศึึกษาของไรท์์ และคณะ21 ที่่�ศึึกษาความคิิดเห็็นของ

นักัศึกึษาโภชนบำบัดัต่่อการสอนด้ว้ยสถานการณ์จ์ำลอง 

พบว่่า รู ูปแบบการจััดสอนด้วยสถานการณ์์จำลองมีี

ความสำคััญต่่อการสนัับสนุุนการเรีียนรู้้� และพบว่่า การ

จััดให้้นัักศึึกษาเป็็นผู้้�สัังเกตการณ์์ขณะเพื่่�อนเข้้า

สถานการณ์์จำลองช่่วยให้้นักัศึึกษาเกิิดการเรีียนรู้้�ซึ่่�งกััน

และกัันได้้
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จากผลการศึึกษานี้้� จึึ งกล่่าวได้้ว่่า การออกแบบ

การจัดัสอนด้วยสถานการณ์์จำลองในแต่่ละขั้้�นตอนเป็็น

ปัจัจัยัสำคััญที่่�ส่่งผลต่่อการเรีียนรู้้�ของนัักศึกึษา8  การจัดั

ให้้นักัศึึกษาเข้้าร่่วมในสถานการณ์์จำลอง เป็็นผู้้�สังัเกตการณ์์ 

รวมทั้้�งการให้้นัักศึึกษาได้้สะท้้อนคิิดการดููแลผู้้�ป่่วยใน

สถานการณ์์  แสดงความคิิดเห็็น สรุุปผลการเรีียนรู้้�จาก

สถานการณ์์   การได้้รัับคำชี้้�แนะ และการสนัับสนุุนจาก

ผู้้�สอน  รวมทั้้�งการแสดงความคิิดเห็็นของเพื่่�อน 

(debriefing) จััดเป็็นการส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษาได้้มีีส่่วน

ร่่วมในกิิจกรรมการเรีียนรู้้�  และเปิิดโอกาสให้้นัักศึึกษา

ได้้แสดงออกถึึงศัักยภาพในการเรีียนรู้้�ของตนเอง19 จึึง

ทำให้้นัักศึึกษาเกิิดการเรีียนรู้้�และบรรลุุวัตถุุประสงค์์

ของการเรีียนรู้้�ที่่�กำหนดไว้้  

ข้้อเสนอแนะและแนวทางการนำผลการวิจิััยไปใ

การเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของนัักศึึกษาด้้วย

สถานการณ์์จำลองทางคลิินิิกส่่งเสริิมให้้นัักศึึกษามีี

ความมั่่�นใจในการปฏิบิัตัิกิารดูแูลผู้้�ป่วยอย่่างมีีคุุณภาพ

และปลอดภัยัด้ว้ยสมรรถนะหลักัของ QSEN  6 ประการ 

อาจารย์์ผู้้�สอนสามารถจััดให้้นัักศึึกษามีีประสบการณ์์

การดูแูลผู้้�ป่ว่ยอย่่างปลอดภัยัในสถานการณ์ต์่่าง ๆ  เพื่่�อ

ให้เ้กิิดความเข้า้ใจในประเด็น็ความปลอดภัยัของผู้้�ป่ว่ย

ก่่อนขึ้้�นฝึึกในภาคปฏิิบััติิ   อย่่างไรก็็ตามผู้้�สอนควร

เตรีียมนักัศึกึษาให้ม้ีีความพร้อ้มทั้้�งด้า้นองค์ค์วามรู้้� และ

ทัักษะที่่�จำเป็็นในการใช้้หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ และการ

พััฒนาคุุณภาพ เนื่่�องจากเป็็นสมรรถนะที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ

การตััดสิินใจในการดููแลผู้้�ป่่วย และการพยาบาลที่่�มีี

คุุณภาพและปลอดภััย   

ข้้อเสนอแนะในการศึึกษาวิิจััยครั้้�งต่่อไป

การศึึกษาครั้้�งนี้้�ศึึกษาความมั่่�นใจและความถููก

ต้้องในการปฏิิบััติิการพยาบาลผู้้�ป่่วยตามหลัักของ 

QSEN   และการส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�จากการสอนด้วย

สถานการณ์์จำลอง ในการศึึกษาครั้้�งต่่อไปจึึงควรศึึกษา

ในนัักศึึกษาชั้้�นปีีอื่่�น ๆ   รวมทั้้�งศึึกษาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อ

สมรรถนะของนัักศึึกษาพยาบาลในการพยาบาลอย่่าง

ปลอดภััยตามหลัักของ QSEN ทั้้�ง 6 ด้้าน    
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