
52

ผลของโปรแกรมส่่งเส่ริมการรับร้�ส่มรรถนะแห่่งตนต่อความส่ามารถในการดู้แลตนเองของผ้�ท่ี่�ม่ที่วารให่ม่

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-เมษายน 2564

ผลของโปรแกัรมส่งเสริมกัารรับรู้สมรรถน้ำะแห่งติน้ำต่ิอความสามารถใน้ำ

กัารดู้แลติน้ำเองของผู้ท่ี่�ม่ที่วารใหม่*
ศิริิพริริณ์  ภมริพล, พย์.ม.(ก้าริพย์าบาลผู้้้ใหญ่)**

บังอริ น้อย์อำ�า, พย์.ม.(ก้าริพย์าบาลผู้้้ใหญ่)***

ปริะพนธ์ุ์ ก้าญจินศิลป์, พ.บ****

บทคััดย่่อ

 วิัตถุประสำงค์ั: เพ้�อเปร้ยบเท้ยบการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึในี้การด้แล

ตินี้เองขีองผ้้ท้�ม้ทวารใหม่ก่อนี้และหล่งได้ร่บโปรแกรมส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

 ก�รออกแบบก�รวิิจัย่: การวิจ่ึยก้�งทดลองแบบสีองกลุ่มว่ดก่อนี้และหล่งการทดลอง

 ก�รดำ�เนิำนำก�รวิิจัย่:	กลุ่มต่ิวอยา่งเปน็ี้ผ้้ป่วยท้�มาร่บการร่กษาดว้ยการผา่ต่ิดเปดิทวารใหม่

ช่นิี้ดถึาวรแบบน่ี้ดล่วงหนี้า้ในี้โรงพยาบาลมหาวทิยาล่ยแห่งหน้ี้�ง	ค่ดเล้อกกลุ่มต่ิวอย่างติามเกณฑ์์
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Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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Abstract

 Objective: To	 compare	 the	 self-efficacy	 and	 self-care	 ability	 of	 persons	 with	
stoma,	before	and	after	receiving	a	self-efficacy-promoting	programme
 Design: Two-group	quasi-experimental	research	with	a	pretest	and	a	posttest
 Methodology: The	subjects	of	the	study	were	57	patients	who,	by	prior	appointment,	
received	 permanent	 stoma	 surgery.	 	After	 being	 recruited	 by	means	 of	 simple	 random	
sampling,	29	of	the	patients	were	assigned	to	the	control	group,	which	received	standard	
care,	whilst	the	other	28	were	assigned	to	the	experimental	group,	which	was	given	the	
self-efficacy	 promoting	 programme.	 	 Data	 gathering	 was	 conducted	 using	 a	 personal	
information	record	form,	the	Stoma	Self-Efficacy	Scale,	and	the	Stoma	Self-Care	Ability	
Scale.		Descriptive	statistics	and	t-test	were	employed	for	data	analysis.
 Results: First,	the	experimental	group’s	post-intervention	perceived	self-efficacy	
score	 was	 significantly	 higher	 than	 its	 pre-intervention	 score	 (by	 p	 <	 0.05),	 and	
significantly	higher	than	that	of	the	control	group	(by	p	<	0.05).		Second,	the	experimental	
group	scored	significantly	higher	on	self-care	ability	than	the	control	group	did	(by	p	<	
0.05).
 Recommendations: It	is	recommended	that	nurses	and	healthcare	teams	implement	
this	self-efficacy	promoting	programme	to	promote	self-efficacy	and	self-care	ability	in	
stoma	surgery	patients,	in	the	pre-operative,	post-operative,	and	post-discharge	stages.
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including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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คัวิ�มูเป็นำมู�และคัวิ�มูสำำ�คััญของปัญห� 

ทวารใหม่	(ostomy)	เกิดจึากการผ่าต่ิดส่ีวนี้ใด

ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองลำาไส้ีมาเปิดออกทางหน้ี้าท้อง	 เพ้�อใช้่

เป็นี้ช่่องทางการข่ีบถ่ึายอุจึจึาระ	 (colostomy	หร้อ	

ileostomy)	หร้อปัสีสีาวะ	(urostomy)	แทนี้การข่ีบถ่ึาย

ทางทวารหน่ี้กหร้อทวารเบาติามปกติิ	เน้ี้�องจึากความ

ผิดปกติิขีองระบบทางเดินี้อาหารและระบบทางเดินี้

ปัสีสีาวะ	 เช่่นี้	มะเร็งลำาไส้ีใหญ่และลำาไส้ีติรง	มะเร็ง

ทวารหน่ี้ก	มะเร็งกระเพาะปัสีสีาวะ	มะเร็งหลอดไติ	

เป็นี้ต้ินี้1-2	ในี้ประเทศสีหร่ฐอเมริกาม้ผ้้ป่วยท้�ม้ทวาร

ใหม่ในี้ปี	พ.ศ.	2563	ประมาณ	1,000,000	คนี้3	และ

ม้การผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่เพิ�มข้ี�นี้ปีละ	120,000	คนี้4 

สีำาหร่บประเทศไทยย่งไม่ม้รายงานี้จึำานี้วนี้ผ้้ป่วย

ท่�งหมดท้�ได้ร่บการผ่าต่ิดเปิดทวารใหม	่อย่างไรก็ติาม

จึากสีถึิติิโรงพยาบาลจึุฬาลงกรณ์	 สีภากาช่าดไทย	

พบว่าในี้ปี	พ.ศ.	 2560-2562	 ม้ผ้้ป่วยมาร่บการ

ผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่จึำานี้วนี้	102,	102	และ	111	ราย	

ติามลำาด่บ5	และม้แนี้วโน้ี้มเพิ�มส้ีงข้ี�นี้	

การเปล้�ยนี้ช่่องทางการข่ีบถ่ึายอุจึจึาระหร้อ

ปัสีสีาวะออกทางหน้ี้าท้อง	 ส่ีงผลกระทบต่ิอผ้้ป่วยท่�ง

ด้านี้ร่างกาย	จิึติใจึ	และส่ีงคม6	ท่�งน้ี้�หากผ้้ท้�ม้ทวารใหม่

ไม่สีามารถึด้แลตินี้เองได้อย่างเหมาะสีม	ม่กม้โอกาสี

เกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้ในี้ระยะหล่งผ่าต่ิดได้ง่าย	 โดย

เฉพาะการระคายเค้องขีองผิวหน่ี้งรอบทวารใหม่	

(peristomal	 skin	 complication)	จึากการร่�วซ้ึ่มขีอง

อุจึจึาระหร้อปัสีสีาวะระหวา่งฐานี้แปน้ี้ก่บผิวหน่ี้งเป็นี้

เวลานี้านี้7 จึากการศ้กษาพบว่าผ้้ท้�ม้ทวารใหม่เกิดการ

ระคายเค้องขีองผิวหน่ี้งรอบทวารใหม่ร้อยละ	45	ในี้

จึำานี้วนี้น้ี้�ม้สีาเหตุิจึากการส่ีมผ่สีอุจึจึาระหร้อปัสีสีาวะ

ร้อยละ	77	โดยเกิดรอยแผลร้อยละ	33	ผิวหน่ี้งเป้�อย

ยุ่ยร้อยละ	20	 เกิดผ้�นี้ร้อยละ16	และผิวหน่ี้งอ่กเสีบ

ร้อยละ	 8	 ท่�งน้ี้�ผ้้ป่วยไม่ทราบว่าภาวะแทรกซ้ึ่อนี้ท้�

เกิดข้ี�นี้เป็นี้ความผิดปกติิขีองผิวหน่ี้งร้อยละ	62	และ

ส่ีวนี้ใหญ่ไม่ได้แสีวงหาแหล่งสีน่ี้บสีนุี้นี้จึากท้มสุีขีภาพ	

เน้ี้�องจึากไมท่ราบวา่ตินี้เองม้การระคายเค้องท้�ผิวหน่ี้ง

เกิดข้ี�นี้ร้อยละ	807	นี้อกจึากน้ี้�ย่งพบว่าการระคายเค้อง

ขีองผวิหน่ี้งรอบทวารใหมม้่สีาเหติจุึากการต่ิดอุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายไม่พอด้ก่บทวารใหม่	และติิดอุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายไม่แนี้บสีนิี้ท	ทำาให้เกิดการร่�วซ้ึ่มและ

หลุดได้ง่าย8	 ส่ีงผลให้ร้้ส้ีกเขิีนี้อายในี้การทำากิจึกรรม

ทางส่ีงคม	 ก่งวลว่าบุคคลรอบข้ีางจึะร่งเก้ยจึจึากการ

ม้กลิ�นี้เหม็นี้	 ทำาให้ยากท้�จึะออกส่้ีส่ีงคมหร้อม้

ปฏิิส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บผ้้อ้�นี้6	จึะเห็นี้ได้ว่าสีาเหติสุ่ีวนี้ใหญเ่กิด

จึากการด้แลทวารใหม่ไม่เหมาะสีม	 เน้ี้�องจึากขีาด

ความร้้และท่กษะการด้แลตินี้เองอย่างถ้ึกวิธ้ิ	 ด่งน่ี้�นี้

การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองจ้ึงม้ความสีำาค่ญ

การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่และการ

จ่ึดการก่บปัญหาต่ิางๆ	ท้�เกิดข้ี�นี้เป็นี้ปัจึจ่ึยสีำาค่ญท้�จึะ

ช่่วยป้องก่นี้การเกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้9	 อ้กท่�งผ้้ป่วย

สีามารถึปร่บต่ิวต่ิอการม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	 เกิด

ท่ศนี้คติิท้�ด้	ม้ความเช้่�อม่�นี้ในี้ตินี้เอง	ยอมร่บในี้คณุคา่

ขีองตินี้เอง	 และดำาเนิี้นี้ช้่วิติประจึำาว่นี้ได้อย่างปกติิ

สุีขี10	 โดยความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเป็นี้สิี�งท้�

พ่ฒนี้าได้	 เน้ี้�องจึากเป็นี้พฤติิกรรมสุีขีภาพ	ซ้ึ่�งจึะเกิด

ผลล่พธ์ิเม้�อบุคคลม้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ในี้การ

ด้แลตินี้เอง	 โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้จึะทำาให้

บุคคลเกิดความม่�นี้ใจึในี้การกระทำาพฤติิกรรมให้

สีำาเร็จึและได้ผลล่พธ์ิติามท้�ต้ิองการ11	สีอดคล้องก่บ

การศ้กษาขีอง	 Jayarajah	 และ	 Samarasekera	พบ

ว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางบวก

ก่บความติระหน่ี้กในี้การด้แลทวารใหม่12	 และการ

ศ้กษาขีอง	Pittman	พบว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางบวกก่บความสีามารถึในี้การด้แล

ตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่13	 ด่งน่ี้�นี้หากการร่บร้้
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เพิ�มข้ี�นี้จึะส่ีงผลให้ความสีามารถึในี้

การด้แลตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	

จึากประสีบการณ์ขีองผ้้วิจ่ึยพบว่า	 ผ้้ป่วยท้�

เข้ีาร่บการผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่แบบน่ี้ดล่วงหน้ี้าจึะม้

การเติร้ยมความพร้อมด้านี้ร่างกายก่อนี้ผ่าต่ิด	

ส่ีวนี้ใหญ่จ้ึงไม่ม้ภาวะแทรกซ้ึ่อนี้และได้ร่บการ

จึำาหน่ี้ายออกจึากโรงพยาบาลภายในี้	3-7	 ว่นี้หล่ง

ผ่าต่ิด	 โดยผ้้ป่วยจึะได้ร่บความร้้เก้�ยวก่บการด้แล

ทวารใหม่และสีาธิิติวิธ้ิการเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�ง

ข่ีบถ่ึายก่อนี้กล่บบ้านี้	อย่างไรก็ติามม้การศ้กษาพบว่า

ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ก่อนี้ผ่าต่ิดร่วมก่บการให้ความร้้

หล่งผ่าต่ิดม้ระยะเวลาท้�ทำาให้ผ้้ป่วยเกิดความม่�นี้ใจึในี้

การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองเร็วกว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บ

ความร้้ภายหล่งผ่าต่ิดเพ้ยงอย่างเด้ยว14	และจึากการ

ศ้กษาพบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ก่อนี้ผ่าต่ิดและได้ฝึ้ก

ท่กษะการด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองม้ความร้้และการ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่

มากกว่าผ้้ป่วยท้�ไม่ได้ร่บความร้้ก่อนี้ผ่าต่ิดและฝึ้ก

ท่กษะการด้แลทวารใหม่15	ด่งน่ี้�นี้การสีง่เสีริมการด้แล

ทวารใหม่ในี้ระยะหล่งผ่าต่ิดเพ้ยงอย่างเด้ยวอาจึไม่

สีอดคล้องก่บการร่กษาในี้ปัจึจุึบ่นี้	 เ น้ี้�องจึาก

ศ่ลยแพทยส์ีามารถึทำาการผา่ต่ิดด้วยการสีอ่งกลอ้งได้

มากข้ี�นี้	ทำาให้ผ้้ป่วยม้แผลผ่าต่ิดขีนี้าดเล็กและม้ระยะ

ฟ้ั�นี้ต่ิวโดยเร็วภายหล่งผ่าต่ิด	ส่ีงผลให้ม้ระยะเวลาการ

นี้อนี้โรงพยาบาลส่ี�นี้ลง	ประกอบก่บระยะแรกผ้้ป่วย

จึะม้ความไมสุ่ีขีสีบายจึากความปวด	ไม่สีะดวกในี้การ

เคล้�อนี้ไหวร่างกาย	หร้อม้อาการคล้�นี้ไส้ีอาเจ้ึยนี้ภาย

หล่งผ่าต่ิด	 ซ้ึ่�งสี่งผลติ่อความพร้อมในี้การเร้ยนี้ร้้16 

ด่งน่ี้�นี้จ้ึงควรส่ีงเสีริมการด้แลตินี้เองต่ิ�งแต่ิก่อนี้ผ่าต่ิด	

ท่�งน้ี้�จึากการสีำารวจึความต้ิองการขีองผ้้ป่วยท้�มาร่บ

การผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่พบว่า	ผ้้ป่วยต้ิองการการด้แล

ใกล้ชิ่ดจึากท้มสุีขีภาพ	 ต้ิองการทราบข้ีอม้ลเก้�ยวก่บ

การด้แลทวารใหม่17	โดยติอ้งการความร้แ้ละฝ้กึท่กษะ

การด้แลทวารใหม่ต่ิ�งแติ่ก่อนี้ผ่าต่ิด	รวมท่�งการด้แล

ต่ิอเน้ี้�องภายหล่งผ่าต่ิด	 และเม้�อจึำาหน่ี้ายออกจึาก

โรงพยาบาล	โดยต้ิองการข้ีอม้ลและการสีน่ี้บสีนุี้นี้จึาก

พยาบาล15 

จึากการทบทวนี้วรรณกรรมพบว่า	ม้การศ้กษา

โปรแกรมสี่งเสีริมการด้แลทวารใหม่ในี้ระยะหล่ง

ผ่าต่ิด	โดยนี้ำาแนี้วคิดทฤษฎ้ิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

มาใช้่ในี้การถ่ึายทอดวิธ้ิการด้แลทวารใหม่ผ่านี้ส้ี�อ

วิดิท่ศน์ี้	 ม้การฝ้ึกท่กษะการด้แลทวารใหม่	 การให้

ความร้้ทางโทรศ่พท์	และการส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	 ซ้ึ่�ง

ผลการศ้กษาพบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บโปรแกรมม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึในี้การด้แล

ตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหมเ่พิ�มขี้�นี้18	แสีดงใหเ้หน็ี้ว่าการ

ส่ีงเสีริมให้เกิดการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เป็นี้ปัจึจ่ึยท้�

ช่่วยให้บุคคลเกิดความเช้่�อม่�นี้และปฏิิบ่ติิพฤติิกรรม

ได้	อย่างไรก็ติามการศ้กษาท้�ผ่านี้มาย่งไม่สีอดคล้อง

ก่บการร่กษาในี้บริบทขีองคนี้ไทยและติอบสีนี้อง

ความติ้องการขีองผ้้ป่วยไม่ครอบคลุมทุกระยะการ

ผ่าต่ิด	 ด่งน่ี้�นี้ผ้้วิจ่ึยจ้ึงเล็งเห็นี้ความสีำาค่ญขีองการ

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ต่ิ�งแติ่ก่อนี้ผ่าต่ิด	

ภายหล่งผ่าต่ิด	และภายหล่งจึำาหน่ี้ายออกจึากโรงพยาบาล	

เพ้�อให้ผ้้ป่วยม้ความม่�นี้ใจึในี้การด้แลตินี้เองอย่าง

ต่ิอเน้ี้�อง	 และสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เอง

เม้�อกล่บไปอย่้ท้�บ้านี้	 ผ้้วิจ่ึยจ้ึงสีนี้ใจึท้�จึะพ่ฒนี้าและ

ทดสีอบโปรแกรมส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

ต่ิอความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง	เพ้�อเป็นี้แนี้วทาง

ในี้การส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ในี้ผ้้ป่วยท้�มา

ร่บการผ่าต่ิดทวารใหม่	 ทำาให้ผ้้ป่วยสีามารถึด้แล

ทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เองและปร่บต่ิวต่ิอการม้ทวารใหม่

ในี้ช้่วิติประจึำาว่นี้ได้อย่างม้ประสีิทธิิภาพ	 อ่นี้จึะนี้ำามา

ส่้ีคุณภาพช้่วิติท้�ด้
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คัวิ�มูเป็นำมู�และคัวิ�มูสำำ�คััญของปัญห� 

ทวารใหม่	(ostomy)	เกิดจึากการผ่าต่ิดส่ีวนี้ใด

ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองลำาไส้ีมาเปิดออกทางหน้ี้าท้อง	 เพ้�อใช้่

เป็นี้ช่่องทางการข่ีบถ่ึายอุจึจึาระ	 (colostomy	หร้อ	

ileostomy)	หร้อปัสีสีาวะ	(urostomy)	แทนี้การข่ีบถ่ึาย

ทางทวารหน่ี้กหร้อทวารเบาติามปกติิ	เน้ี้�องจึากความ

ผิดปกติิขีองระบบทางเดินี้อาหารและระบบทางเดินี้

ปัสีสีาวะ	 เช่่นี้	มะเร็งลำาไส้ีใหญ่และลำาไส้ีติรง	มะเร็ง

ทวารหน่ี้ก	มะเร็งกระเพาะปัสีสีาวะ	มะเร็งหลอดไติ	

เป็นี้ต้ินี้1-2	ในี้ประเทศสีหร่ฐอเมริกาม้ผ้้ป่วยท้�ม้ทวาร

ใหม่ในี้ปี	พ.ศ.	2563	ประมาณ	1,000,000	คนี้3	และ

ม้การผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่เพิ�มข้ี�นี้ปีละ	120,000	คนี้4 

สีำาหร่บประเทศไทยย่งไม่ม้รายงานี้จึำานี้วนี้ผ้้ป่วย

ท่�งหมดท้�ได้ร่บการผ่าต่ิดเปิดทวารใหม	่อย่างไรก็ติาม

จึากสีถึิติิโรงพยาบาลจึุฬาลงกรณ์	 สีภากาช่าดไทย	

พบว่าในี้ปี	พ.ศ.	 2560-2562	 ม้ผ้้ป่วยมาร่บการ

ผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่จึำานี้วนี้	102,	102	และ	111	ราย	

ติามลำาด่บ5	และม้แนี้วโน้ี้มเพิ�มส้ีงข้ี�นี้	

การเปล้�ยนี้ช่่องทางการข่ีบถ่ึายอุจึจึาระหร้อ

ปัสีสีาวะออกทางหน้ี้าท้อง	 ส่ีงผลกระทบต่ิอผ้้ป่วยท่�ง

ด้านี้ร่างกาย	จิึติใจึ	และส่ีงคม6	ท่�งน้ี้�หากผ้้ท้�ม้ทวารใหม่

ไม่สีามารถึด้แลตินี้เองได้อย่างเหมาะสีม	ม่กม้โอกาสี

เกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้ในี้ระยะหล่งผ่าต่ิดได้ง่าย	 โดย

เฉพาะการระคายเค้องขีองผิวหน่ี้งรอบทวารใหม่	

(peristomal	 skin	 complication)	จึากการร่�วซ้ึ่มขีอง

อุจึจึาระหร้อปัสีสีาวะระหวา่งฐานี้แปน้ี้ก่บผิวหน่ี้งเป็นี้

เวลานี้านี้7 จึากการศ้กษาพบว่าผ้้ท้�ม้ทวารใหม่เกิดการ

ระคายเค้องขีองผิวหน่ี้งรอบทวารใหม่ร้อยละ	45	ในี้

จึำานี้วนี้น้ี้�ม้สีาเหตุิจึากการส่ีมผ่สีอุจึจึาระหร้อปัสีสีาวะ

ร้อยละ	77	โดยเกิดรอยแผลร้อยละ	33	ผิวหน่ี้งเป้�อย

ยุ่ยร้อยละ	20	 เกิดผ้�นี้ร้อยละ16	และผิวหน่ี้งอ่กเสีบ

ร้อยละ	 8	 ท่�งน้ี้�ผ้้ป่วยไม่ทราบว่าภาวะแทรกซ้ึ่อนี้ท้�

เกิดข้ี�นี้เป็นี้ความผิดปกติิขีองผิวหน่ี้งร้อยละ	62	และ

ส่ีวนี้ใหญ่ไม่ได้แสีวงหาแหล่งสีน่ี้บสีนุี้นี้จึากท้มสุีขีภาพ	

เน้ี้�องจึากไมท่ราบวา่ตินี้เองม้การระคายเค้องท้�ผิวหน่ี้ง

เกิดข้ี�นี้ร้อยละ	807	นี้อกจึากน้ี้�ย่งพบว่าการระคายเค้อง

ขีองผวิหน่ี้งรอบทวารใหมม้่สีาเหติจุึากการต่ิดอุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายไม่พอด้ก่บทวารใหม่	และติิดอุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายไม่แนี้บสีนิี้ท	ทำาให้เกิดการร่�วซ้ึ่มและ

หลุดได้ง่าย8	 ส่ีงผลให้ร้้ส้ีกเขิีนี้อายในี้การทำากิจึกรรม

ทางส่ีงคม	 ก่งวลว่าบุคคลรอบข้ีางจึะร่งเก้ยจึจึากการ

ม้กลิ�นี้เหม็นี้	 ทำาให้ยากท้�จึะออกส่้ีส่ีงคมหร้อม้

ปฏิิส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บผ้้อ้�นี้6	จึะเห็นี้ได้ว่าสีาเหติสุ่ีวนี้ใหญเ่กิด

จึากการด้แลทวารใหม่ไม่เหมาะสีม	 เน้ี้�องจึากขีาด

ความร้้และท่กษะการด้แลตินี้เองอย่างถ้ึกวิธ้ิ	 ด่งน่ี้�นี้

การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองจ้ึงม้ความสีำาค่ญ

การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่และการ

จ่ึดการก่บปัญหาต่ิางๆ	ท้�เกิดข้ี�นี้เป็นี้ปัจึจ่ึยสีำาค่ญท้�จึะ

ช่่วยป้องก่นี้การเกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้9	 อ้กท่�งผ้้ป่วย

สีามารถึปร่บต่ิวต่ิอการม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	 เกิด

ท่ศนี้คติิท้�ด้	ม้ความเช้่�อม่�นี้ในี้ตินี้เอง	ยอมร่บในี้คณุคา่

ขีองตินี้เอง	 และดำาเนิี้นี้ช้่วิติประจึำาว่นี้ได้อย่างปกติิ

สุีขี10	 โดยความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเป็นี้สิี�งท้�

พ่ฒนี้าได้	 เน้ี้�องจึากเป็นี้พฤติิกรรมสุีขีภาพ	ซ้ึ่�งจึะเกิด

ผลล่พธ์ิเม้�อบุคคลม้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ในี้การ

ด้แลตินี้เอง	 โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้จึะทำาให้

บุคคลเกิดความม่�นี้ใจึในี้การกระทำาพฤติิกรรมให้

สีำาเร็จึและได้ผลล่พธ์ิติามท้�ต้ิองการ11	สีอดคล้องก่บ

การศ้กษาขีอง	 Jayarajah	 และ	 Samarasekera	พบ

ว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางบวก

ก่บความติระหน่ี้กในี้การด้แลทวารใหม่12	 และการ

ศ้กษาขีอง	Pittman	พบว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางบวกก่บความสีามารถึในี้การด้แล

ตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่13	 ด่งน่ี้�นี้หากการร่บร้้
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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กรอบแนำวิคิัดก�รวิิจัย่  

การศ้กษาคร่�งน้ี้�ใช้่ทฤษฎ้ิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้	(Self-efficacy	theory)	ขีองแบนี้ด้รา11	เป็นี้	

กรอบแนี้วคิดการวิจ่ึย	 โดยแบนี้ด้รากล่าวว่าการร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เป็นี้การต่ิดสิีนี้ขีองบุคคลเก้�ยวก่บ

ความสีามารถึขีองตินี้เองในี้การกระทำาพฤติิกรรมท้�

คาดหว่งไวจ้ึนี้สีำาเรจ็ึและไดผ้ลล่พธ์ิติามท้�ต้ิองการ	และ

เช้่�อว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้ผลต่ิอพฤติิกรรม

ขีองบุคคล	 โดยจึะเกิดจึากการเร้ยนี้ร้้ข้ีอม้ล	4	แหล่ง	

ได้แก	่	1)	การสีง่เสีรมิสีภาวะทางสีร้ระและอารมณใ์ห้

ผ่อนี้คลาย	 เพ้�อลดภาวะท้�กระตุ้ินี้อารมณ์หร้อความ

วิติกก่งวล	สีง่ผลใหร่้บร้้ถ้ึงความสีามารถึขีองตินี้เพิ�มขี้�นี้ 

2)	การส่ีงเกติประสีบการณ์ขีองผ้้อ้�นี้ท้�ประสีบความ

สีำาเร็จึในี้สีถึานี้การณ์ท้�คล้ายคล้งก่นี้	 ทำาให้ร้้ส้ีกว่า

ตินี้เองจึะสีามารถึประสีบความสีำาเร็จึได้เช่่นี้เด้ยวก่นี้	

3)	การม้ประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีองตินี้เอง	ทำาให้

เกิดความม่�นี้ใจึว่าจึะสีามารถึกระทำากิจึกรรมน่ี้�นี้ได้

สีำาเร็จึ	และ	4)	การได้ร่บคำาพ้ดช่่กจ้ึงในี้ขีอบเขีติขีอง

ความเป็นี้จึริง	ทำาให้เกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึ

ขีองตินี้เองท้�จึะกระทำากิจึกรรมให้ประสีบความสีำาเร็จึได้	

ผ้้วิจ่ึยได้นี้ำาแนี้วคิดด่งกล่าวมาพ่ฒนี้าเป็นี้

โปรแกรมสีง่เสีรมิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้	ประกอบ

ด้วย	1)	การทำาความเขีา้ใจึเก้�ยวก่บการม้ทวารใหมบ่นี้

หน้ี้าท้องและส่ีงเสีริมให้ผ้้ป่วยยอมร่บทวารใหม่เป็นี้

ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองร่างกาย	 เพ้�อส่ีงเสีริมสีภาวะทางอารมณ์

ให้ผ่อนี้คลาย	ส่ีงผลให้เกิดการเร้ยนี้ร้้เพิ�มข้ี�นี้	2)	การ

สีร้างต่ิวแบบให้ผ้้ป่วยท้�มาร่บการผ่าต่ิดทวารใหม่เกิด

การเร้ยนี้ร้้และจึดจึำาประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีอง

ต่ิวแบบผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้	3)	การเปิดโอกาสีให้ผ้้ป่วยได้

ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เองภายหล่งได้ร่บข้ีอม้ล	

และฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่ผ่านี้โมเดล	 รวมท่�ง

ด้แลทวารใหม่บนี้หนี้้าท้องขีองตินี้เองจึนี้เกิดความ

ม่�นี้ใจึ	เพ้�อให้สีามารถึแสีดงพฤติิกรรมได้เช่่นี้เด้ยวก่บ

ต่ิวแบบ	และ	4)	การใช้่คำาพ้ดช้่�นี้ช่มเสีริมแรง	เพ้�อให้

ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึและเกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึ

ขีองตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	รวมท่�งโทรศ่พท์สีอบถึามการด้แล

ตินี้เองท้�บ้านี้	 ม้การส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	พร้อมท่�งให้

คำาแนี้ะนี้ำาการปฏิิบ่ติิตินี้เพิ�มเติิม	 เพ้�อให้ผ้้ป่วย

สีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เองอย่างถ้ึกต้ิองและ

ปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมอย่างต่ิอเน้ี้�อง

วัิตถุประสำงค์ัของก�รวิิจัย่

1.	เพ้�อเปร้ยบเท้ยบการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

ขีองผ้้ท้�ม้ทวารใหม่ก่อนี้และหล่งได้ร่บโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	

2.	เพ้�อเปร้ยบเท้ยบการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

และความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองขีองผ้้ ท้� ม้

ทวารใหม่ระหว่างกลุ่มท้�ได้ร่บโปรแกรมสี่งเสีริมการ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ก่บกลุ่มท้�ได้ร่บการพยาบาล

ติามมาติรฐานี้ขีองโรงพยาบาล

สำมูมุูติฐ�นำก�รวิิจัย่ 

1.	ภายหล่งเข้ีาร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ส้ีงกว่าก่อนี้เข้ีาร่วม

โปรแกรม	

2.	ภายหล่งเข้ีาร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึ

ในี้การด้แลตินี้เองส้ีงกว่ากลุ่มควบคุม

วิิธ่ีดำ�เนิำนำก�รวิิจัย่

การวิจ่ึยน้ี้�เป็นี้การวิจ่ึยก้�งทดลอง	 (Quasi-

experimental	research)	แบบสีองกลุ่มว่ดก่อนี้และหล่ง

การทดลอง

ประ    กรและกลุ่มูตัวิอย่่�ง	เป็นี้ผ้้ป่วยท่�งเพศ

ช่ายและหญิง	อายุ	18	–	60	ปี	ท้�มาร่บการร่กษาด้วย

การผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่ช่นิี้ดถึาวรแบบน่ี้ดล่วงหน้ี้าท้�
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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โรงพยาบาลจุึฬาลงกรณ์	 สีภากาช่าดไทย	 เล้อก

กลุ่มต่ิวอย่างแบบเจึาะจึง	(Purposive	sampling)	เกณฑ์์

การค่ดเข้ีาเป็นี้ผ้้ป่วยท้�มาร่บการผ่าต่ิด	Total	 pelvic	

exenteration,	Abdominoperineal	 resection	หร้อ	

Ileal	conduit	สีามารถึส้ี�อสีารเขีา้ใจึและด้แลตินี้เองในี้

ช้่วิติประจึำาว่นี้ได้	 ได้แก่	 การร่บประทานี้อาหาร	การ

ด้แลสุีขีวิทยาส่ีวนี้บุคคล	และการเคล้�อนี้ไหวร่างกาย	

เกณฑ์์การค่ดออก	ได้แก่	ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บการวินิี้จึฉ่ยว่า

ม้ปัญหาสีุขีภาพจึิติ	 ม้ปัญหาการได้ยินี้	การมองเห็นี้	

การใช้่ม้อ	และม้ประสีบการณ์การด้แลทวารใหม่มา

ก่อนี้	เกณฑ์์การยุติิการทดลอง	ได้แก่	ผ้้ป่วยเกิดภาวะ

แทรกซ้ึ่อนี้รุนี้แรงในี้ระหว่างดำาเนิี้นี้โปรแกรมซ้ึ่�งต้ิอง

เข้ีาร่บการร่กษาในี้หอผ้ป่้วยไอซ้ึ่ย้	ผ้ป่้วยท้�ไมส่ีามารถึ

เข้ีาร่วมโปรแกรมได้ครบทุกข่ี�นี้ติอนี้	 และผ้้ป่วยท้�

ต้ิองการถึอนี้ต่ิวออกจึากการวิจ่ึย

การคำานี้วณขีนี้าดกลุ่มต่ิวอย่างใช้่โปรแกรม	

G*power	หาค่าขีนี้าดอิทธิิพล	(effect	size)	จึากการ

ศ้กษาขีอง	Kim	และคณะ	ซ้ึ่�งศ้กษาผลขีองโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ติ่อการร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	พฤติิกรรมการด้แลตินี้เอง	และการ

ปร่บต่ิวด้านี้จิึติส่ีงคมในี้ผ้้ป่วยท้�ม้ทวารใหม่18	ได้ขีนี้าด

อิทธิิพลเท่าก่บ	1.04	 ซ้ึ่�งเป็นี้อิทธิิพลขีนี้าดใหญ่	 จ้ึง

เล้อกใช้่ขีนี้าดอิทธิิพลขีนี้าดใหญ่ติามค่าประมาณ

ขีนี้าดอิทธิิพลขีอง	Cohen19	โดยกำาหนี้ดขีนี้าดอิทธิิพล

อย่้ท้�	0.80	กำาหนี้ดอำานี้าจึการทดสีอบ	(power	of	test)	

0.80	กำาหนี้ดค่าความเช้่�อม่�นี้	 (α)	 .05	คำานี้วณได้

ขีนี้าดกลุ่มต่ิวอย่างจึำานี้วนี้	26	รายติ่อกลุ่ม	และเพิ�ม

จึำานี้วนี้กลุ่มต่ิวอย่างอ้กร้อยละ	10	ในี้แต่ิละกลุ่มเพ้�อ

ป้องก่นี้การส้ีญหาย20	เป็นี้กลุ่มละ	30	ราย	จ่ึดเข้ีากลุ่ม

ทดลองหร้อกลุ่มควบคุมด้วยวิธ้ิการสุ่ีมอย่างง่าย	

(simple	random	sampling)	โดยใช้่ติารางเลขีสุ่ีม	ขีณะ

ดำาเนี้ินี้การเก็บขี้อม้ล	 กลุ่มต่ิวอย่างกล่บไปร่บการ

ร่กษาต่ิอท้�โรงพยาบาลต้ินี้ส่ีงก่ด	จึำานี้วนี้	2	ราย	และ

ไม่สีามารถึติิดต่ิอได้	1	ราย	จ้ึงเหล้อกลุ่มควบคุม	29	

ราย	และกลุ่มทดลอง	28	ราย	รวมกลุ่มต่ิวอย่างในี้การ

ศ้กษาคร่�งน้ี้�	57	ราย

เคัร้�องมู้อก�รวิิจัย่ ประกอบด้วย	 เคร้�องม้อ

ดำาเนิี้นี้การทดลองและเคร้�องม้อในี้การรวบรวมข้ีอม้ล

เคัร้�องมู้อดำ�เนิำนำก�รทดลอง	ได้แก่	

1.	โปรแกรมส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่ง

ตินี้	พ่ฒนี้าติามกรอบแนี้วคดิทฤษฎ้ิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้	(Self-efficacy	theory)	ขีองแบนี้ด้รา11	และ

การทบทวนี้วรรณกรรมท้�เก้�ยวข้ีอง	ประกอบด้วย	

	 1.1	ระยะก่อนี้ผ่าต่ิด	

	 	 1.1.1	 กิจึกรรมการให้คำาปร้กษาราย

บุคคลในี้ว่นี้ท้�ผ้้ป่วยมานี้อนี้โรงพยาบาล	 โดยเปิด

โอกาสีให้ผ้้ป่วยบอกเล่าเก้�ยวก่บความร้้ส้ีก	 ปัญหาท้�

ประสีบ	ความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	รวมท่�งสีอบถึาม

ในี้เร้�องท้�สีงส่ีย	 ม้การร่บฟัังปัญหาและความร้้ส้ีกท้�

ผ้้ป่วยบอกเล่า	ให้ข้ีอม้ลและติอบข้ีอซ่ึ่กถึามขีองผ้้ป่วย	

และช่่วยให้ผ้้ป่วยได้เข้ีาใจึในี้ปัญหาและสีถึานี้การณ์ท้�

กำาล่งเผชิ่ญอย่้มากข้ี�นี้	เช่่นี้	ความจึำาเป็นี้ท้�ต้ิองม้ทวารใหม่

ทางหน้ี้าท้อง	รวมท่�งอาการและสีภาพท่�วไปภายหล่ง

ผ่าต่ิด	เพ้�อผ่อนี้คลายความวิติกก่งวล

	 	 1.1.2	กิจึกรรมการให้ความร้้ในี้การ

ด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้

อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายในี้ว่นี้ท้�	 2	 ขีองการนี้อนี้	

โรงพยาบาล	 โดยให้ผ้้ป่วยด้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้เร้�อง	“วิธ้ิการ

ด้แลทวารใหม่”	หล่งจึากน่ี้�นี้เปิดโอกาสีให้ทบทวนี้

ความร้้การด้แลตินี้เองภายหล่งได้ร่บข้ีอม้ล	 ม้การ

ช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึ

ทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	พร้อมให้ค่้ม้อ	 “การด้แล

ตินี้เองสีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่”	เพ้�อใช้่ศ้กษาทำาความ

เข้ีาใจึเพิ�มเติิม	หล่งจึากน่ี้�นี้ให้ผ้ป้ว่ยด้ต่ิวแบบการด้แล
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กรอบแนำวิคิัดก�รวิิจัย่  

การศ้กษาคร่�งน้ี้�ใช้่ทฤษฎ้ิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้	(Self-efficacy	theory)	ขีองแบนี้ด้รา11	เป็นี้	

กรอบแนี้วคิดการวิจ่ึย	 โดยแบนี้ด้รากล่าวว่าการร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เป็นี้การต่ิดสิีนี้ขีองบุคคลเก้�ยวก่บ

ความสีามารถึขีองตินี้เองในี้การกระทำาพฤติิกรรมท้�

คาดหว่งไวจ้ึนี้สีำาเรจ็ึและไดผ้ลล่พธ์ิติามท้�ต้ิองการ	และ

เช้่�อว่าการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ม้ผลต่ิอพฤติิกรรม

ขีองบุคคล	 โดยจึะเกิดจึากการเร้ยนี้ร้้ข้ีอม้ล	4	แหล่ง	

ได้แก	่	1)	การสีง่เสีรมิสีภาวะทางสีร้ระและอารมณใ์ห้

ผ่อนี้คลาย	 เพ้�อลดภาวะท้�กระตุ้ินี้อารมณ์หร้อความ

วิติกก่งวล	ส่ีงผลใหร่้บร้้ถ้ึงความสีามารถึขีองตินี้เพิ�มขี้�นี้ 

2)	การส่ีงเกติประสีบการณ์ขีองผ้้อ้�นี้ท้�ประสีบความ

สีำาเร็จึในี้สีถึานี้การณ์ท้�คล้ายคล้งก่นี้	 ทำาให้ร้้ส้ีกว่า

ตินี้เองจึะสีามารถึประสีบความสีำาเร็จึได้เช่่นี้เด้ยวก่นี้	

3)	การม้ประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีองตินี้เอง	ทำาให้

เกิดความม่�นี้ใจึว่าจึะสีามารถึกระทำากิจึกรรมน่ี้�นี้ได้

สีำาเร็จึ	และ	4)	การได้ร่บคำาพ้ดช่่กจ้ึงในี้ขีอบเขีติขีอง

ความเป็นี้จึริง	ทำาให้เกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึ

ขีองตินี้เองท้�จึะกระทำากิจึกรรมให้ประสีบความสีำาเร็จึได้	

ผ้้วิจ่ึยได้นี้ำาแนี้วคิดด่งกล่าวมาพ่ฒนี้าเป็นี้

โปรแกรมสีง่เสีรมิการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้	ประกอบ

ด้วย	1)	การทำาความเขีา้ใจึเก้�ยวก่บการม้ทวารใหมบ่นี้

หน้ี้าท้องและส่ีงเสีริมให้ผ้้ป่วยยอมร่บทวารใหม่เป็นี้

ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองร่างกาย	 เพ้�อส่ีงเสีริมสีภาวะทางอารมณ์

ให้ผ่อนี้คลาย	ส่ีงผลให้เกิดการเร้ยนี้ร้้เพิ�มข้ี�นี้	2)	การ

สีร้างต่ิวแบบให้ผ้้ป่วยท้�มาร่บการผ่าต่ิดทวารใหม่เกิด

การเร้ยนี้ร้้และจึดจึำาประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีอง

ต่ิวแบบผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้	3)	การเปิดโอกาสีให้ผ้้ป่วยได้

ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เองภายหล่งได้ร่บข้ีอม้ล	

และฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่ผ่านี้โมเดล	 รวมท่�ง

ด้แลทวารใหม่บนี้หนี้้าท้องขีองตินี้เองจึนี้เกิดความ

ม่�นี้ใจึ	เพ้�อให้สีามารถึแสีดงพฤติิกรรมได้เช่่นี้เด้ยวก่บ

ต่ิวแบบ	และ	4)	การใช้่คำาพ้ดช้่�นี้ช่มเสีริมแรง	เพ้�อให้

ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึและเกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึ

ขีองตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	รวมท่�งโทรศ่พท์สีอบถึามการด้แล

ตินี้เองท้�บ้านี้	 ม้การส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	พร้อมท่�งให้

คำาแนี้ะนี้ำาการปฏิิบ่ติิตินี้เพิ�มเติิม	 เพ้�อให้ผ้้ป่วย

สีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เองอย่างถ้ึกต้ิองและ

ปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมอย่างต่ิอเน้ี้�อง

วัิตถุประสำงค์ัของก�รวิิจัย่

1.	เพ้�อเปร้ยบเท้ยบการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

ขีองผ้้ท้�ม้ทวารใหม่ก่อนี้และหล่งได้ร่บโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	

2.	เพ้�อเปร้ยบเท้ยบการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

และความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองขีองผ้้ ท้� ม้

ทวารใหม่ระหว่างกลุ่มท้�ได้ร่บโปรแกรมสี่งเสีริมการ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ก่บกลุ่มท้�ได้ร่บการพยาบาล

ติามมาติรฐานี้ขีองโรงพยาบาล

สำมูมุูติฐ�นำก�รวิิจัย่ 

1.	ภายหล่งเข้ีาร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ส้ีงกว่าก่อนี้เข้ีาร่วม

โปรแกรม	

2.	ภายหล่งเข้ีาร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึ

ในี้การด้แลตินี้เองส้ีงกว่ากลุ่มควบคุม

วิิธ่ีดำ�เนิำนำก�รวิิจัย่

การวิจ่ึยน้ี้�เป็นี้การวิจ่ึยก้�งทดลอง	 (Quasi-

experimental	research)	แบบสีองกลุ่มว่ดก่อนี้และหล่ง

การทดลอง

ประ    กรและกลุ่มูตัวิอย่่�ง	เป็นี้ผ้้ป่วยท่�งเพศ

ช่ายและหญิง	อายุ	18	–	60	ปี	ท้�มาร่บการร่กษาด้วย

การผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่ช่นิี้ดถึาวรแบบน่ี้ดล่วงหน้ี้าท้�
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ทวารใหม่ด้วยตินี้เองผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้เร้�อง	“การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช่้ช้่วิติประจึำาว่นี้เม้�อม้

ทวารใหม่”	และฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บ

สิี�งข่ีบถ่ึายผ่านี้โมเดลทวารใหม่	ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรง

เพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	เพ้�อ

ให้เกิดความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เอง

	 1.2	ระยะหล่งผ่าต่ิด

	 	 1.2.1	 กิจึกรรมส่ีงเสีริมการยอมร่บ

ทวารใหม่ระหว่างว่นี้ท้�	 1-2	หล่งผ่าต่ิด	 โดยส่ีงเสีริม

ให้ผ้้ป่วยได้มองและส่ีมผ่สีทวารใหม่ขีองตินี้เอง	 โดย

ให้ค่้สีมรสีและสีมาช่ิกในี้ครอบคร่วม้ส่ีวนี้ร่วมในี้การ

สีน่ี้บสีนุี้นี้และให้กำาล่งใจึ	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยยอมร่บการม้

ทวารใหม่เป็นี้ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองร่างกาย	หล่งจึากน่ี้�นี้เปิด

โอกาสีให้ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เอง	 ม้การ

ช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึ

ทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	

	 	 1.2.2	กจิึกรรมการด้แลทวารใหมแ่ละ

เปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายบนี้หน้ี้าท้องด้วย

ตินี้เองระหว่างว่นี้ท้�	 3-7	หล่งผ่าต่ิด	 โดยเปิดโอกาสี

ให้ผ้้ป่วยนี้ำาความร้้และประสีบการณ์ท้�ได้ร่บในี้ระยะ

ก่อนี้ผา่ต่ิดมาใช่ใ้นี้การด้แลทวารใหมบ่นี้หนี้า้ทอ้งขีอง

ตินี้เอง	โดยม้การด้แลอย่างใกล้ชิ่ด	และให้คำาแนี้ะนี้ำา

หร้อสีาธิิติท่กษะต่ิางๆ	เพิ�มเติิม	ติามปัญหาและความ

ต้ิองการการช่่วยเหล้อ	 ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเม้�อ

ปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	 เพ้�อเพิ�มความม่�นี้ใจึในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เอง

	 	 1.2.3	กจิึกรรมติิดติามการด้แลตินี้เอง

เม้�ออย่้ท้�บ้านี้ระหว่างว่นี้ท้�	 3-7	และ	14-20	หล่ง

จึำาหน่ี้าย	 โดยโทรศ่พท์สีอบถึามการด้แลตินี้เอง	

ส่ีงเสีริมการด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช้่ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้ติามปกติิเหม้อนี้ก่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหม่	 โดย

ม้การให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	 เพิ�มเติิมติาม

ปัญหาและความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	พร้อมส่ีงเสีริม

ให้กำาล่งใจึ	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยม้ความม่�นี้ใจึในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและสีามารถึปร่บต่ิวในี้ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้ได้เพิ�มข้ี�นี้	

2.	วิดิท่ศน์ี้	 “วิธ้ิการด้แลทวารใหม่”	 ขีอง

สีถึาบ่นี้การพยาบาลศร้สีวรินี้ทิรา	สีภากาช่าดไทย	 ม้

เน้ี้�อหาเก้�ยวก่บวิธ้ิการทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้

อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	อาหารท้�เหมาะสีมสีำาหร่บ

ผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้เก้�ยวก่บ

ทวารใหม่	และการส่ีงเกติอาการผิดปกติิ	โดยม้ความ

ยาว	15	นี้าท้	ซ้ึ่�งผ้้วิจ่ึยใช้่เป็นี้ส้ี�อประกอบการให้ความร้้

ในี้การด้แลทวารใหม่

3.	ค่้ ม้อ 	 “การ ด้แลตินี้เองสีำาห ร่บ ผ้้ ท้� ม้

ทวารใหม่”	 ขีองสีถึาบ่นี้การพยาบาลศร้สีวรินี้ทิรา	

สีภากาช่าดไทย	 ม้เน้ี้�อหาเก้�ยวก่บความหมายขีอง

ทวารใหม	่สีาเหติทุ้�ต้ิองม้ทวารใหม	่การเติร้ยมต่ิวก่อนี้

ผ่าต่ิด	 ล่กษณะขีองทวารใหม่	 การเล้อกใช้่อุปกรณ์	

วิธ้ิทำาความสีะอาดทวารใหม่	 วิธ้ิเปล้�ยนี้ถุึงรองร่บ

สิี�งข่ีบถ่ึาย	การทำาความสีะอาดถึงุรองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	การ

กำาจ่ึดอุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายท้�ใช้่แล้ว	การปฏิิบ่ติิตินี้

สีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	 อาการผิดปกติิท้�ควรไปพบ

แพทย์	และการดำาเนิี้นี้ช้่วิติหล่งการม้ทวารใหม่	 โดย

ผ้้วิจ่ึยจึะให้ผ้้ป่วยภายหล่งสีรุปประเด็นี้ความร้้การ

ด้แลทวารใหม่ในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิด	 เพ้�อใช้่ศ้กษาทำา

ความเข้ีาใจึเพิ�มเติิม

4.	วิดิท่ศน์ี้	“การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและ

การใช้่ช้่วิติประจึำาว่นี้เม้�อม้ทวารใหม่”	ซ้ึ่�งผ้้วิจ่ึยพ่ฒนี้า

ข้ี�นี้	 โดยม้ว่ติถุึประสีงค์เพ้�อให้ผ้้ป่วยเห็นี้ต่ิวแบบขีอง

บุคคลท้�ประสีบความสีำาเร็จึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย

ตินี้เองและการใช้่ช้่วิติประจึำาว่นี้ติามปกติิ	 ได้แก่	การ

ทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

ด้วยตินี้เอง	การอาบนี้ำ�าเม้�อม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 
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Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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การระบายสิี�งข่ีบถ่ึายในี้ช้่วิติประจึำาว่นี้	และการออก

กำาล่งกายเม้�อม้ทวารใหม่	 โดยม้ความยาว	20	นี้าท้	

ซ้ึ่�งผ้วิ้จ่ึยใช่เ้ปน็ี้ส้ี�อต่ิวแบบภายหล่งใหค้วามร้ก้ารด้แล

ทวารใหม่

5.	โมเดลทวารใหม่	 ขีองสีถึาบ่นี้การพยาบาล

ศร้สีวรินี้ทิรา	สีภากาช่าดไทย	 ซ้ึ่�งผ้้วิจ่ึยจึะให้ผ้้ป่วยใช้่

ในี้การฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

ก่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหม่จึริงบนี้หน้ี้าท้อง	

6.	อุปกรณ์สีำาหร่บการเปล้�ยนี้ถุึงรองร่บสิี�ง

ข่ีบถ่ึาย	 ประกอบด้วย	 อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	

ผลิติภ่ณฑ์์สีมานี้รอยติ่อระหว่างทวารใหม่ก่บผิวหน่ี้ง	

ผลิติภ่ณฑ์์เกาะย้ดระหว่างแป้นี้ก่บผิวหน่ี้ง	สีำาล้ช่ำาระ	

แผ่นี้ว่ดขีนี้าดทวารใหม่	ปากกา	กรรไกรปลายโค้ง	และ

กระจึก

ผ้้วิจ่ึยนี้ำาโปรแกรมสี่งเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้	 วิดิท่ศน์ี้	 “วิธ้ิการด้แลทวารใหม่”	 วิดิท่ศน์ี้	

“การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช่ช้้่วิติประจึำาว่นี้

เม้�อม้ทวารใหม่”	 ค่้ม้อ	 “การด้แลตินี้เองสีำาหร่บ

ผ้้ท้�ม้ทวารใหม่”	และโมเดลทวารใหม่	ให้ผ้้ทรงคุณวุฒิ

จึำานี้วนี้	3	ท่านี้	ประกอบด้วย	อาจึารย์พยาบาลเฉพาะ

ทางด้านี้การด้แลทวารใหม่	 1	 ท่านี้	 และพยาบาล

ผ้้เช้่�ยวช่าญด้านี้การด้แลทวารใหม่	 (Enterostomal	

Therapy	Nurse)	2	ท่านี้	เพ้�อติรวจึสีอบความติรงและ

ความครอบคลุมขีองเน้ี้�อหา	 รวมท่�งความช่่ดเจึนี้ขีอง

ภาษาและภาพประกอบ	จึากน่ี้�นี้นี้ำาข้ีอเสีนี้อแนี้ะท้�ได้

ร่บมาปร่บปรุงแก้ไขีก่อนี้นี้ำาไปใช้่	 คำานี้วณค่าด่ช่น้ี้

ความติรงติามเน้ี้�อหา	(Content	Validity	 Index)	ได้

เท่าก่บ	1.0

เคัร้�องมู้อในำก�รรวิบรวิมูข้อมููล	ได้แก่

1.		 แบบสีอบถึามขี้อม้ลท่�วไป	ประกอบด้วย	

2	ส่ีวนี้	ค้อ	ข้ีอม้ลส่ีวนี้บุคคล	จึำานี้วนี้	9	ข้ีอ	ได้แก่	เพศ	

อายุ	 ด่ช่น้ี้มวลกาย	สีถึานี้ภาพสีมรสี	ระด่บการศ้กษา	

อาช้่พ	รายได้	สีิทธิิการร่กษา	และการร้้จ่ึกทวารใหม่	

ข้ีอม้ลทางคลินิี้ก	จึำานี้วนี้	5	ข้ีอ	ได้แก่	การวินิี้จึฉ่ยโรค	

ช่นิี้ดการผ่าต่ิด	 ช่นิี้ดทวารใหม่	 การร่กษาร่วมก่อนี้

ผ่าต่ิด	และโรคประจึำาต่ิว	ล่กษณะเป็นี้แบบเล้อกติอบ	

และเติิมข้ีอความส่ี�นี้ๆ	ในี้ช่่องว่าง

2.	 แบบสีอบถึามการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่	ด่ดแปลงจึากแบบสีอบถึาม

ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่	

ขีอง	เกศิณ้	ธ้ิรทองด้21	โดยผ้้วิจ่ึยนี้ำาข้ีอคำาถึามเดิมท่�ง	

18	ข้ีอ	มาใช้่ในี้การสีอบถึามถ้ึงระด่บความเช้่�อม่�นี้ขีอง

ตินี้เองในี้การด้แลทวารใหม่	 โดยเริ�มจึาก	0	 ค้อ	 ไม่

ม่�นี้ใจึเลยว่าจึะทำาได้	ไปจึนี้ถ้ึง	100	ค้อ	ม่�นี้ใจึเต็ิมท้�ว่า

ทำาได้แน่ี้นี้อนี้	ล่กษณะคำาติอบเป็นี้มาติราส่ีวนี้ประเมินี้

ค่าเส้ีนี้ติรงม้ต่ิวเลขีกำาก่บ	 (Linear	 analog	 scale)	

ค่าคะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-100	คะแนี้นี้	ระหว่างช่่วงม้

เลขีกำาก่บช่่วงละ	10	โดยทำาเคร้�องหมายกากบาทบนี้

เส้ีนี้ติรง	ซ้ึ่�งติรงก่บความม่�นี้ใจึในี้เร้�องต่ิางๆ	คะแนี้นี้

รวมม้ค่าระหว่าง	0-1800	หารด้วย	18	สีรุปคะแนี้นี้

รวมเป็นี้	0-100	โดยคะแนี้นี้ยิ�งมาก	หมายถ้ึง	ม้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่

ยิ�งส้ีง	 ติรวจึสีอบความติรงติามเน้ี้�อหาโดยผ้้ทรง

คุณวุฒิจึำานี้วนี้	3	ท่านี้	ประกอบด้วย	อาจึารย์พยาบาล

เฉพาะทางด้านี้การด้แลทวารใหม่	1	ท่านี้	และพยาบาล

ผ้้เช้่�ยวช่าญด้านี้การด้แลทวารใหม่	 (Enterostomal	

Therapy	Nurse)	2	ท่านี้	คำานี้วณค่าด่ช่น้ี้ความติรงติาม

เน้ี้�อหา	(Content	Validity	Index)	ได้เท่าก่บ	1.0

3.	แบบสีอบถึามความสีามารถึในี้การด้แล

ตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่	ขีอง	เกศิณ้	ธ้ิรทองด้21	เป็นี้

เคร้�องม้อท้�ม้ความเฉพาะก่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	ประกอบ

ด้วยการด้แลตินี้เองด้านี้ร่างกาย	 จิึติใจึ	 และส่ีงคม	

จึำานี้วนี้	18	 ข้ีอ	 แต่ิละข้ีอม้ค่าคะแนี้นี้ระหว่าง	 0-2	

คะแนี้นี้	0	หมายถ้ึง	ปฏิิบ่ติิเองไม่ได้	ต้ิองม้คนี้ช่่วยทำา
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ทวารใหม่ด้วยตินี้เองผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้เร้�อง	“การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช่้ช้่วิติประจึำาว่นี้เม้�อม้

ทวารใหม่”	และฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บ

สิี�งข่ีบถ่ึายผ่านี้โมเดลทวารใหม่	ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรง

เพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	เพ้�อ

ให้เกิดความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เอง

	 1.2	ระยะหล่งผ่าต่ิด

	 	 1.2.1	 กิจึกรรมส่ีงเสีริมการยอมร่บ

ทวารใหม่ระหว่างว่นี้ท้�	 1-2	หล่งผ่าต่ิด	 โดยส่ีงเสีริม

ให้ผ้้ป่วยได้มองและส่ีมผ่สีทวารใหม่ขีองตินี้เอง	 โดย

ให้ค่้สีมรสีและสีมาช่ิกในี้ครอบคร่วม้ส่ีวนี้ร่วมในี้การ

สีน่ี้บสีนุี้นี้และให้กำาล่งใจึ	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยยอมร่บการม้

ทวารใหม่เป็นี้ส่ีวนี้หน้ี้�งขีองร่างกาย	หล่งจึากน่ี้�นี้เปิด

โอกาสีให้ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เอง	 ม้การ

ช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึ

ทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	

	 	 1.2.2	กจิึกรรมการด้แลทวารใหมแ่ละ

เปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายบนี้หน้ี้าท้องด้วย

ตินี้เองระหว่างว่นี้ท้�	 3-7	หล่งผ่าต่ิด	 โดยเปิดโอกาสี

ให้ผ้้ป่วยนี้ำาความร้้และประสีบการณ์ท้�ได้ร่บในี้ระยะ

ก่อนี้ผา่ต่ิดมาใช่ใ้นี้การด้แลทวารใหมบ่นี้หนี้า้ทอ้งขีอง

ตินี้เอง	โดยม้การด้แลอย่างใกล้ชิ่ด	และให้คำาแนี้ะนี้ำา

หร้อสีาธิิติท่กษะต่ิางๆ	เพิ�มเติิม	ติามปัญหาและความ

ต้ิองการการช่่วยเหล้อ	 ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเม้�อ

ปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	 เพ้�อเพิ�มความม่�นี้ใจึในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เอง

	 	 1.2.3	กจิึกรรมติิดติามการด้แลตินี้เอง

เม้�ออย่้ท้�บ้านี้ระหว่างว่นี้ท้�	 3-7	และ	14-20	หล่ง

จึำาหน่ี้าย	 โดยโทรศ่พท์สีอบถึามการด้แลตินี้เอง	

ส่ีงเสีริมการด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช้่ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้ติามปกติิเหม้อนี้ก่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหม่	 โดย

ม้การให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	 เพิ�มเติิมติาม

ปัญหาและความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	พร้อมส่ีงเสีริม

ให้กำาล่งใจึ	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยม้ความม่�นี้ใจึในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและสีามารถึปร่บต่ิวในี้ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้ได้เพิ�มข้ี�นี้	

2.	วิดิท่ศน์ี้	 “วิธ้ิการด้แลทวารใหม่”	 ขีอง

สีถึาบ่นี้การพยาบาลศร้สีวรินี้ทิรา	สีภากาช่าดไทย	 ม้

เน้ี้�อหาเก้�ยวก่บวิธ้ิการทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้

อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	อาหารท้�เหมาะสีมสีำาหร่บ

ผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้เก้�ยวก่บ

ทวารใหม่	และการส่ีงเกติอาการผิดปกติิ	โดยม้ความ

ยาว	15	นี้าท้	ซ้ึ่�งผ้้วิจ่ึยใช้่เป็นี้ส้ี�อประกอบการให้ความร้้

ในี้การด้แลทวารใหม่

3.	ค่้ ม้อ 	 “การ ด้แลตินี้เองสีำาห ร่บ ผ้้ ท้� ม้

ทวารใหม่”	 ขีองสีถึาบ่นี้การพยาบาลศร้สีวรินี้ทิรา	

สีภากาช่าดไทย	 ม้เน้ี้�อหาเก้�ยวก่บความหมายขีอง

ทวารใหม	่สีาเหติทุ้�ต้ิองม้ทวารใหม	่การเติร้ยมต่ิวก่อนี้

ผ่าต่ิด	 ล่กษณะขีองทวารใหม่	 การเล้อกใช้่อุปกรณ์	

วิธ้ิทำาความสีะอาดทวารใหม่	 วิธ้ิเปล้�ยนี้ถุึงรองร่บ

สิี�งข่ีบถ่ึาย	การทำาความสีะอาดถึงุรองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	การ

กำาจ่ึดอุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายท้�ใช้่แล้ว	การปฏิิบ่ติิตินี้

สีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	 อาการผิดปกติิท้�ควรไปพบ

แพทย์	และการดำาเนิี้นี้ช้่วิติหล่งการม้ทวารใหม่	 โดย

ผ้้วิจ่ึยจึะให้ผ้้ป่วยภายหล่งสีรุปประเด็นี้ความร้้การ

ด้แลทวารใหม่ในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิด	 เพ้�อใช้่ศ้กษาทำา

ความเข้ีาใจึเพิ�มเติิม

4.	วิดิท่ศน์ี้	“การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและ

การใช้่ช้่วิติประจึำาว่นี้เม้�อม้ทวารใหม่”	ซ้ึ่�งผ้้วิจ่ึยพ่ฒนี้า

ข้ี�นี้	 โดยม้ว่ติถุึประสีงค์เพ้�อให้ผ้้ป่วยเห็นี้ต่ิวแบบขีอง

บุคคลท้�ประสีบความสีำาเร็จึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย

ตินี้เองและการใช้่ช้่วิติประจึำาว่นี้ติามปกติิ	 ได้แก่	การ

ทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

ด้วยตินี้เอง	การอาบนี้ำ�าเม้�อม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ผลของโปรแกรมส่่งเส่ริมการรับร้�ส่มรรถนะแห่่งตนต่อความส่ามารถในการดู้แลตนเองของผ้�ท่ี่�ม่ที่วารให่ม่
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ให้ท่�งหมด,	1	หมายถึง้	ปฏิิบ่ติิได้แต่ิต้ิองม้คนี้ช่่วยบาง

คร่�ง,	 2	 หมายถึ้ง	 ปฏิิบ่ติิได้เอง	 คะแนี้นี้รวมม้ค่า

ระหว่าง	0-36	โดยคะแนี้นี้ยิ�งมาก	หมายถ้ึง	 ม้ความ

สีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่ยิ�งส้ีง	

เคร้�องม้อน้ี้�ได้ผ่านี้การติรวจึสีอบความติรงติามเน้ี้�อหา

โดยผ้้ทรงคุณวุฒิจึำานี้วนี้	3	 ท่านี้แล้ว	 ม้ค่าด่ช่น้ี้ความ

ติรงติามเนี้้�อหา	(Content	Validity	Index)	เท่าก่บ	.94	

ผ้้วิจ่ึยสีอบถึามความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง

เก้�ยวก่บทวารใหม่เม้�อครบ	 1	 เด้อนี้หล่งผ่าต่ิด	

เน้ี้�องจึากในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิดผ้้ป่วยย่งไม่ม้ทวารใหม่

ทางหน้ี้าท้องจ้ึงไม่สีามารถึติอบแบบสีอบถึามได้

ก�รห�คัวิ�มูเท่�ย่ง (Reliability)

ผ้้วิจ่ึยนี้ำาแบบสีอบถึามการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่	และแบบสีอบถึามความ

สีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่ไป

ทดลองใช้่ก่บกลุ่มผ้้ป่วยท้�ม้ล่กษณะเด้ยวก่บกลุ่ม

ต่ิวอย่างจึำานี้วนี้	 10	 ราย	 ติรวจึสีอบความคงท้�ขีอง

แบบสีอบถึามการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เก้�ยวก่บการ

ด้แลทวารใหม่โดยการว่ดซึ่ำ�า	(test-retest	reliability)	

ได้เท่าก่บ	.91	และติรวจึสีอบความสีอดคล้องภายในี้

ขีองแบบสีอบถึามความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง

เก้�ยวก่บทวารใหม่ด้วยส่ีมประสิีทธิิแอลฟ่ัาขีองครอนี้บาค	

(Cronbach’s	Alpha	Coefficient)	ได้เท่าก่บ	.93	

ก�รเตร่ย่มูผู้  วิย่วิิจัย่

การวิ จ่ึยคร่� ง น้ี้� ม้ ผ้้ ช่่วยวิ จ่ึย 	 2 	 ท่านี้	 ซ้ึ่� ง

เป็นี้พยาบาลผ้้เช้่�ยวช่าญด้านี้การด้แลทวารใหม่	

(Enterostomal	Therapy	Nurse)	 ม้การเติร้ยมผ้้ช่่วย

วิจ่ึยโดยช้่�แจึงว่ติถุึประสีงค์	 ข่ี�นี้ติอนี้การวิจ่ึย	และวิธ้ิ

การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลเพ้�อให้เข้ีาใจึติรงก่นี้	 ผ้้วิจ่ึย

ดำาเนิี้นี้โปรแกรมรว่มก่บผ้้ช่่วยวิจ่ึยท่านี้แรก	โดยผ้้ช่่วย

วิจ่ึยม้หน้ี้าท้�ดำาเนิี้นี้กิจึกรรมให้ความร้้ในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	สีำาหร่บผ้้ช่่วยวิจ่ึยท่านี้ท้�สีองทำาหน้ี้าท้�

เก็บรวบรวมข้ีอม้ล	โดยทดลองใช้่เคร้�องม้อก่บผ้้ป่วย

พร้อมก่บผ้้วิจ่ึยจึำานี้วนี้	2	คร่�ง	 ก่อนี้การเก็บรวบรวม

ข้ีอม้ลจึริง	 คำานี้วณค่าความเช้่�อม่�นี้	 (interrater	

reliability)	โดยวิธ้ิ	kappa	ได้เท่าก่บ	1.0

ก�รพิทักษ์์สิำทธิีของกลุ่มูตัวิอย่่�ง 

การศ้กษาคร่�งน้ี้�ได้ร่บการพิจึารณาจึากคณะ

กรรมการพิ จึ ารณาจึริ ยธิรรมการวิ จ่ึ ย 	 คณะ

แพทย์ศาสีติร์	 จุึฬาลงกรณ์มหาวิทยาล่ย	 เลขีท้�	

372/62	 เม้�อได้ร่บอนุี้ญาติให้ดำาเนิี้นี้การวิจ่ึย	 ผ้้วิจ่ึย

ทำาการเก็บขี้อม้ลติามหล่กจึริยธิรรมการวิจ่ึยอย่าง

เคร่งคร่ด	 โดยกลุ่มต่ิวอย่างยินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย

โดยสีม่ครใจึ	ไม่ม้การบ่งค่บใดๆ	และสีามารถึออกจึาก

การวิจ่ึยได้ทุกเม้�อ	 โดยไม่ม้ผลต่ิอการร่กษาและการ

พยาบาลแต่ิอย่างใด	 ผ้้วิจ่ึยใช้่หมายเลขีแทนี้การระบุ

ช้่�อในี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลและเก็บข้ีอม้ลขีองกลุ่ม

ต่ิวอย่างเป็นี้ความล่บ	 การนี้ำาเสีนี้อผลงานี้วิจ่ึยม้

การนี้ำาเสีนี้อเปน็ี้ภาพรวม	และไมม่ก้ารระบชุ่้�อผ้เ้ขีา้รว่ม

วิจึ่ย

ก�รเก็บรวิบรวิมูข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยดำาเนิี้นี้การภายหล่งได้ร่บอนุี้ญาติจึาก

คณะกรรมการพิจึารณาจึริยธิรรมการวิจ่ึย	และผ้้ป่วย

ยินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย	 โดยจ่ึดกลุ่มต่ิวอย่างเข้ีากลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมติามลำาด่บท้�กำาหนี้ดไว้ล่วงหน้ี้า 

โดยผ้้ช่่วยวิจ่ึยเป็นี้ผ้้ดำาเนิี้นี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลท่�ง

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองพร้อมก่นี้	และไม่ทราบ

ว่าผ้้ป่วยคนี้ใดอย่้กลุ่มใด	เพ้�อลดความลำาเอ้ยง	สีำาหร่บ

การดำาเนิี้นี้โปรแกรมส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

ในี้กลุ่มทดลอง	 ผ้้วิจ่ึยแจ้ึงข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ก่บกลุ่ม

ต่ิวอย่างในี้การไม่ถ่ึายทอดขี้อม้ลท้�ได้ร่บให้ก่บผ้้ป่วย

รายอ้�นี้ทราบ	และดำาเนิี้นี้กิจึกรรมในี้ห้องท้�เป็นี้ส่ีดส่ีวนี้	

เพ้�อป้องก่นี้การปนี้เป้�อนี้ขีองขี้อม้ลระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม	

6

พยาบาลกัับกัาร ปฏิิบัติิด้้วยน้ำำ�าใจไมล์ท่ี่�สองใน้ำช่่วงกัารระบาด้ใหญ่่ของโรคโควิด้-19
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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1.	กลุ่มควบคุม	ดำาเนิี้นี้การด่งน้ี้�

	 1.1	 ว่นี้ท้�มานี้อนี้โรงพยาบาล	 ผ้้ช่่วยวิจ่ึย

รวบรวมข้ีอม้ลท่�วไป	และการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่	

	 1.2	ว่นี้ท้�	2	ขีองการนี้อนี้โรงพยาบาล	กลุ่ม

ต่ิวอย่างจึะได้ร่บการกำาหนี้ดติำาแหน่ี้งทวารใหม่ติาม

มาติรฐานี้ขีองโรงพยาบาล

 1.3	 ในี้ระหว่างว่นี้ท้� 	 3-7	 หล่งผ่าต่ิด	

กลุ่มต่ิวอย่างจึะได้ ร่บความร้้ เ ก้�ยวก่บการด้แล

ทวารใหม่	และได้ร่บการสีาธิิติวิธ้ิการเปล้�ยนี้อุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	โดยให้ญาติิม้ส่ีวนี้ร่วมในี้การด้แล

	 1.4	 ว่นี้ท้�	 14	หล่งจึำาหนี้่าย	กลุ่มต่ิวอย่าง

มาพบพยาบาลเฉพาะทางติามน่ี้ดท้�คลินิี้กด้แล

ทวารใหม่	เพ้�อประเมินี้ทวารใหม่และให้คำาแนี้ะนี้ำาการ

ด้แลตินี้เองเพิ�มเติิม

	 1.5	ว่นี้ท้�มาพบแพทย์ติามน่ี้ดครบ	1	เด้อนี้

หล่งผ่าต่ิด	ผ้้ช่่วยวจ่ิึยรวบรวมขีอ้ม้ลการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม	่และความสีามารถึ

ในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่	

2.	กลุ่มทดลอง	ดำาเนิี้นี้การด่งน้ี้�

	 2.1	 ว่นี้ท้�มานี้อนี้โรงพยาบาล	 ผ้้ช่่วยวิจ่ึย

รวบรวมข้ีอม้ลท่�วไป	และการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่	 จึากน่ี้�นี้ผ้้วิจ่ึยจึะให้

คำาปร้กษารายบุคคลเก้�ยวก่บความจึำาเป็นี้ท้�ต้ิองม้

ทวารใหมท่างหนี้า้ทอ้ง	รวมท่�งอาการและสีภาพท่�วไป

ภายหล่งผ่าต่ิด	 ซ้ึ่�งจึะช่่วยให้ผ้้ป่วยเข้ีาใจึปัญหาและ

สีถึานี้การณ์ท้�กำาล่งเผชิ่ญอย่้มากข้ี�นี้	ใช้่เวลาประมาณ	

20	นี้าท้

	 2.2	ว่นี้ท้�	2	ขีองการนี้อนี้โรงพยาบาล	กลุ่ม

ต่ิวอย่างได้ร่บการกำาหนี้ดติำาแหน่ี้งทวารใหม่ติาม

มาติรฐานี้ขีองโรงพยาบาล	และผ้้ช่่วยวิจ่ึยจึะให้ความ

ร้้ในี้การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้จึาก

น่ี้�นี้ให้ทบทวนี้ความร้้การด้แลตินี้เองภายหล่งได้ร่บ

ข้ีอม้ล	 ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อ

สีามารถึทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	พร้อมท่�งให้ค่้ม้อ

การด้แลตินี้เองสีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	เพ้�อใช้่ศ้กษาทำา

ความเข้ีาใจึเพิ�มเติิม	จึากน่ี้�นี้ให้กลุ่มต่ิวอย่างด้ต่ิวแบบ

ท้�ประสีบความสีำาเร็จึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เอง

ผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้	 และฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	 ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิด

กำาล่งใจึเม้�อสีามารถึปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	ใช้่เวลาประมาณ	

90-120	นี้าท้

	 2.3	 ในี้ระหว่างว่นี้ท้�	 1-2	หล่งผ่าต่ิด	 เม้�อ

กลุ่มต่ิวอย่างร้้ส้ีกต่ิวด้และม้อาการคงท้�	 ผ้้วิจ่ึยขีอ

ประเมินี้ทวารใหม่และส่ีงเสีริมการยอมร่บทวารใหม่	

โดยให้สีมาชิ่กในี้ครอบคร่วม้ส่ีวนี้ร่วม	 จึากน่ี้�นี้เปิด

โอกาสีให้ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เอง	 ม้การ

ช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึ

ทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	 ใช้่เวลาประมาณ	20-30	

นี้าท้	 จึากน่ี้�นี้สีอบถึามความพร้อมในี้การด้แล

ทวารใหม่และเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึายด้วย

ตินี้เองในี้คร่�งถ่ึดไป	

	 2.4	ในี้ระหว่างว่นี้ท้�	3-7	หล่งผ่าต่ิด	โดยข้ี�นี้

อย่้ก่บความพร้อมขีองกลุ่มต่ิวอย่างในี้การฝึ้กท่กษะ

การด้แลทวารใหม่และเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�ง

ข่ีบถ่ึายบนี้หน้ี้าท้องขีองตินี้เอง	โดยจึะได้ร่บคำาแนี้ะนี้ำา

หร้อสีาธิิติท่กษะต่ิางๆ	เพิ�มเติิม	ติามปัญหาและความ

ต้ิองการการช่่วยเหล้อ	 ม้การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้

เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	 ใช้่เวลา

ประมาณ	40-60	นี้าท้										

	 2.5	ในี้ระหว่างว่นี้ท้�	 3-7	 หล่งจึำาหน่ี้าย	

ผ้้วิจ่ึยโทรศ่พท์ติิดติามการด้แลตินี้เองเม้�ออย่้ท้�บ้านี้

คร่�งท้�	1	พร้อมท่�งให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	เพิ�ม

เติิมติามปัญหาและความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	และ

ส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	ใช้่เวลาประมาณ	10-20	นี้าท้

60

ผลของโปรแกรมส่่งเส่ริมการรับร้�ส่มรรถนะแห่่งตนต่อความส่ามารถในการดู้แลตนเองของผ้�ท่ี่�ม่ที่วารให่ม่
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ให้ท่�งหมด,	1	หมายถึง้	ปฏิิบ่ติิได้แต่ิต้ิองม้คนี้ช่่วยบาง

คร่�ง,	 2	 หมายถึ้ง	 ปฏิิบ่ติิได้เอง	 คะแนี้นี้รวมม้ค่า

ระหว่าง	0-36	โดยคะแนี้นี้ยิ�งมาก	หมายถ้ึง	 ม้ความ

สีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่ยิ�งส้ีง	

เคร้�องม้อน้ี้�ได้ผ่านี้การติรวจึสีอบความติรงติามเน้ี้�อหา

โดยผ้้ทรงคุณวุฒิจึำานี้วนี้	3	 ท่านี้แล้ว	 ม้ค่าด่ช่น้ี้ความ

ติรงติามเนี้้�อหา	(Content	Validity	Index)	เท่าก่บ	.94	

ผ้้วิจ่ึยสีอบถึามความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง

เก้�ยวก่บทวารใหม่เม้�อครบ	 1	 เด้อนี้หล่งผ่าต่ิด	

เน้ี้�องจึากในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิดผ้้ป่วยย่งไม่ม้ทวารใหม่

ทางหน้ี้าท้องจ้ึงไม่สีามารถึติอบแบบสีอบถึามได้

ก�รห�คัวิ�มูเท่�ย่ง (Reliability)

ผ้้วิจ่ึยนี้ำาแบบสีอบถึามการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม่	และแบบสีอบถึามความ

สีามารถึในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่ไป

ทดลองใช้่ก่บกลุ่มผ้้ป่วยท้�ม้ล่กษณะเด้ยวก่บกลุ่ม

ต่ิวอย่างจึำานี้วนี้	 10	 ราย	 ติรวจึสีอบความคงท้�ขีอง

แบบสีอบถึามการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เก้�ยวก่บการ

ด้แลทวารใหม่โดยการว่ดซึ่ำ�า	(test-retest	reliability)	

ได้เท่าก่บ	.91	และติรวจึสีอบความสีอดคล้องภายในี้

ขีองแบบสีอบถึามความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง

เก้�ยวก่บทวารใหม่ด้วยส่ีมประสิีทธิิแอลฟ่ัาขีองครอนี้บาค	

(Cronbach’s	Alpha	Coefficient)	ได้เท่าก่บ	.93	

ก�รเตร่ย่มูผู้  วิย่วิิจัย่

การวิ จ่ึยคร่� ง น้ี้� ม้ ผ้้ ช่่วยวิ จ่ึย 	 2 	 ท่านี้	 ซ้ึ่� ง

เป็นี้พยาบาลผ้้เช้่�ยวช่าญด้านี้การด้แลทวารใหม่	

(Enterostomal	Therapy	Nurse)	 ม้การเติร้ยมผ้้ช่่วย

วิจ่ึยโดยช้่�แจึงว่ติถุึประสีงค์	 ข่ี�นี้ติอนี้การวิจ่ึย	และวิธ้ิ

การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลเพ้�อให้เข้ีาใจึติรงก่นี้	 ผ้้วิจ่ึย

ดำาเนิี้นี้โปรแกรมรว่มก่บผ้้ช่่วยวิจ่ึยท่านี้แรก	โดยผ้้ช่่วย

วิจ่ึยม้หน้ี้าท้�ดำาเนิี้นี้กิจึกรรมให้ความร้้ในี้การด้แล

ทวารใหม่ด้วยตินี้เองและฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้อุปกรณ์

รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	สีำาหร่บผ้้ช่่วยวิจ่ึยท่านี้ท้�สีองทำาหน้ี้าท้�

เก็บรวบรวมข้ีอม้ล	โดยทดลองใช้่เคร้�องม้อก่บผ้้ป่วย

พร้อมก่บผ้้วิจ่ึยจึำานี้วนี้	2	คร่�ง	 ก่อนี้การเก็บรวบรวม

ข้ีอม้ลจึริง	 คำานี้วณค่าความเช้่�อม่�นี้	 (interrater	

reliability)	โดยวิธ้ิ	kappa	ได้เท่าก่บ	1.0

ก�รพิทักษ์์สิำทธิีของกลุ่มูตัวิอย่่�ง 

การศ้กษาคร่�งน้ี้�ได้ร่บการพิจึารณาจึากคณะ

กรรมการพิ จึ ารณาจึริ ยธิรรมการวิ จ่ึ ย 	 คณะ

แพทย์ศาสีติร์	 จุึฬาลงกรณ์มหาวิทยาล่ย	 เลขีท้�	

372/62	 เม้�อได้ร่บอนุี้ญาติให้ดำาเนิี้นี้การวิจ่ึย	 ผ้้วิจ่ึย

ทำาการเก็บขี้อม้ลติามหล่กจึริยธิรรมการวิจ่ึยอย่าง

เคร่งคร่ด	 โดยกลุ่มต่ิวอย่างยินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย

โดยสีม่ครใจึ	ไม่ม้การบ่งค่บใดๆ	และสีามารถึออกจึาก

การวิจ่ึยได้ทุกเม้�อ	 โดยไม่ม้ผลต่ิอการร่กษาและการ

พยาบาลแต่ิอย่างใด	 ผ้้วิจ่ึยใช้่หมายเลขีแทนี้การระบุ

ช้่�อในี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลและเก็บข้ีอม้ลขีองกลุ่ม

ต่ิวอย่างเป็นี้ความล่บ	 การนี้ำาเสีนี้อผลงานี้วิจ่ึยม้

การนี้ำาเสีนี้อเปน็ี้ภาพรวม	และไมม่ก้ารระบชุ่้�อผ้เ้ขีา้รว่ม

วิจึ่ย

ก�รเก็บรวิบรวิมูข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยดำาเนิี้นี้การภายหล่งได้ร่บอนุี้ญาติจึาก

คณะกรรมการพิจึารณาจึริยธิรรมการวิจ่ึย	และผ้้ป่วย

ยินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย	 โดยจ่ึดกลุ่มต่ิวอย่างเข้ีากลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมติามลำาด่บท้�กำาหนี้ดไว้ล่วงหน้ี้า 

โดยผ้้ช่่วยวิจ่ึยเป็นี้ผ้้ดำาเนิี้นี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลท่�ง

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองพร้อมก่นี้	และไม่ทราบ

ว่าผ้้ป่วยคนี้ใดอย่้กลุ่มใด	เพ้�อลดความลำาเอ้ยง	สีำาหร่บ

การดำาเนิี้นี้โปรแกรมส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

ในี้กลุ่มทดลอง	 ผ้้วิจ่ึยแจ้ึงข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ก่บกลุ่ม

ต่ิวอย่างในี้การไม่ถ่ึายทอดขี้อม้ลท้�ได้ร่บให้ก่บผ้้ป่วย

รายอ้�นี้ทราบ	และดำาเนิี้นี้กิจึกรรมในี้ห้องท้�เป็นี้ส่ีดส่ีวนี้	

เพ้�อป้องก่นี้การปนี้เป้�อนี้ขีองขี้อม้ลระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม	
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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	 2.6	 ว่นี้ท้�	 14	หล่งจึำาหนี้่าย	กลุ่มต่ิวอย่าง

มาพบพยาบาลเฉพาะทางท้�คลนิิี้กด้แลทวารใหม	่เพ้�อ

ประเมินี้ทวารใหม่และให้คำาแนี้ะนี้ำาการด้แลตินี้เอง

เพิ�มเติิม

	 2.7	ในี้ระหว่างว่นี้ท้�	14-20	หล่งจึำาหน่ี้าย	

ผ้้วิจ่ึยโทรศ่พท์ติิดติามการด้แลตินี้เองเม้�ออย่้ท้�บ้านี้

คร่�งท้�	2	พร้อมท่�งให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	เพิ�ม

เติิมติามปัญหาและความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	และ

ส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	ใช้่เวลาประมาณ	10-20	นี้าท้

	 2.8	ว่นี้ท้�มาพบแพทย์ติามน่ี้ดครบ	1	เด้อนี้

หล่งผ่าต่ิด	ผ้้ช่่วยวจ่ิึยรวบรวมขีอ้ม้ลการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม	่และความสีามารถึ

ในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่

ก�รวิิเคัร�ะห์ข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยใช้่โปรแกรมคอมพิวเติอร์สีำาเร็จึร้ป	โดย

ติรวจึสีอบขีอ้ม้ลพบวา่ม้คา่ต่ิอเน้ี้�องและม้การกระจึาย

เป็นี้โค้งปกติิติามข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ขีองสีถิึติิ	 และ

กำาหนี้ดระด่บน่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิท้�	.05	ด่งน้ี้�

1.	วิเคราะห์ข้ีอม้ลท่�วไปด้วยสีถิึติิเชิ่งบรรยาย	

ได้แก่	การแจึกแจึงความถ้ึ�	ร้อยละ	ค่าเฉล้�ย	และส่ีวนี้

เบ้�ยงเบนี้มาติรฐานี้	ติามระด่บการว่ดขีองต่ิวแปร	และ

เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองข้ีอม้ลท่�วไประหว่าง

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองด้วยสีถิึติิทดสีอบ

ไคสีแควร์	(Chi-square	test)	และการทดสีอบท้แบบ

อิสีระ	(Independent	t-test)	

2.	เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองคะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ระยะก่อนี้และหล่งการทดลอง

ในี้กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	โดยใช้่การทดสีอบท้

แบบค่้	(Pair	t-test)

3.	เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองคะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ระยะก่อนี้และหล่งการทดลอง

ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	 โดยใช้่การ

ทดสีอบท้แบบอิสีระ	(Independent	t-test)

4.	เปร้ยบเท้ยบความแติกติ่างขีองคะแนี้นี้

ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองภายหล่งการทดลอง

ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	 โดยใช้่การ

ทดสีอบท้แบบอิสีระ	(Independent	t-test)

ผลก�รวิิจัย่

กลุ่มต่ิวอย่างท่�งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง

ส่ีวนี้ใหญ่เป็นี้เพศช่าย	ร้อยละ	51.7	และ	60.7	กลุ่ม

ควบคุมม้อายุเฉล้�ย	51.93	ปี	(SD	=	11.40)	ม้ด่ช่น้ี้

มวลกายเฉล้�ย	22.06	กิโลกร่มต่ิอติารางเมติร	(SD	=	

4.29)	ขีณะท้�กลุ่มทดลองม้อายุเฉล้�ย	53.64	ปี	(SD	

=	 7.58)	 ม้ด่ช่น้ี้มวลกายเฉล้�ย	 23.59	 กิโลกร่ม

ต่ิอติารางเมติร	(SD	=	3.57)	ท่�ง	2	กลุ่มส่ีวนี้ใหญ่ม้

สีถึานี้ภาพสีมรสีค่้	 ร้อยละ	75.9	และ	67.9	จึบการ

ศ้กษาระด่บม่ธิยมศ้กษา	 ร้อยละ	41.4	 และ	 42.9		

ประกอบอาช้่พร่บราช่การ	 ร้อยละ	31.1	และ	35.7	

โดยม้รายได้น้ี้อยกว่า	10,000	บาท	ร้อยละ	34.5	และ	

42.9	 และใช้่สิีทธิิการร่กษาประก่นี้สุีขีภาพ	 ร้อยละ	

48.3	และ	50.0	กลุ่มต่ิวอย่างท่�งสีองกลุ่ม	ส่ีวนี้ใหญ่

ไม่เคยร้้จ่ึกทวารใหม่มาก่อนี้	ร้อยละ	79.3	และ	64.3	

ท่�งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองส่ีวนี้ใหญ่ได้ร่บการ

วินิี้จึฉ่ยว่าเป็นี้มะเร็งลำาไส้ีติรง	ร้อยละ	79.3	และ	67.8	

โดยได้ร่บการผ่าต่ิด	Abdominoperineal	Resection	

(APR)	และม้ทางเดินี้อุจึจึาระบริเวณหน้ี้าท้องเพ้ยง

ช่นิี้ดเด้ยว	 ร้อยละ	48.3	และ	35.7	 ท่�งกลุ่มควบคุม

และกลุ่มทดลองส่ีวนี้ใหญ่ได้ร่บร่งส้ีร่กษาร่วมก่บเคม้

บำาบ่ดมาก่อนี้	ร้อยละ	55.2	และ	46.4	และส่ีวนี้ใหญ่

ไม่ม้โรคประจึำาต่ิว	ร้อยละ	62.1	และ	60.7	เม้�อเปร้ยบ

เท้ยบคุณล่กษณะขีองกลุ่มต่ิวอย่างพบว่าไม่ม้ความ

แติกต่ิางก่นี้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถึิติิ	 ด่งแสีดงในี้

ติารางท้�	1	และติารางท้�	2
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ต�ร�งท่� 1 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ ค่ั�เฉุล่�ย่ ส่ำวินำเบ่�ย่งเบนำมู�ตรฐ�นำ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููล

ส่ำวินำบุคัคัลของกลุ่มูตัวิอย่่�ง

ข้อมููลสำ่วินำบุคัคัล
กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)

X2 t p-value
จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

เพศ 0.47NS 0.49

ช่าย 15 51.7 17 60.7

หญิง 14 48.3 11 39.3

อ�ยุ่	(ปี) (X=51.93,	SD=11.40) (X=53.64,	SD=7.58) -0.67NS 0.51

ดั นำ่มูวิลก�ย่ (kg/m2) (X=22.06,	SD=	4.29) (X=23.59,	SD=3.57) -1.45NS 0.15

สำถ�นำภ�พ 3.90NS 0.42

โสีด 3 10.3 5 17.9

ค้่ 22 75.9 19 67.9

หม้าย/หย่า/แยก 4 13.8 4 14.2

ระดับก�รศึกษ์� 2.25NS 0.81

ไม่ได้เร้ยนี้ 2 6.9 0 0.00

ประถึมศ้กษา 5 17.2 6 21.4

ม่ธิยมศ้กษา 12 41.4 12 42.9

ปริญญาติร้ 7 24.2 7 25.0

สี้งกว่าปริญญาติร้ 3 10.3 3 10.7

อ� ่พ 1.99NS	 0.92

ร่บราช่การ/ร่ฐวิสีาหกิจึ 9 31.1 10 35.7

เอกช่นี้/พนี้่กงานี้บริษ่ท 5 17.2 4 14.3

ค้าขีาย 5 17.2 3 10.7

เกษติรกร 2 6.9 3 10.7

ร่บจึ้าง 4 13.8 3 10.7

ไม่ได้ประกอบอาช่้พ 2 6.9 4 14.3

อ้�นี้ๆ 2 6.9 1 3.6

ร�ย่ได้ 1.97NS 0.74

<10,000 10 34.5 12 42.9

10,000-20,000 5 17.2 5 17.9

20,001-30,000 5 17.2 5 17.9

30,001-40,000 4 13.9 1 3.6

>	40,000 5 17.2 5 17.9
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	 2.6	 ว่นี้ท้�	 14	หล่งจึำาหนี้่าย	กลุ่มต่ิวอย่าง

มาพบพยาบาลเฉพาะทางท้�คลนิิี้กด้แลทวารใหม	่เพ้�อ

ประเมินี้ทวารใหม่และให้คำาแนี้ะนี้ำาการด้แลตินี้เอง

เพิ�มเติิม

	 2.7	ในี้ระหว่างว่นี้ท้�	14-20	หล่งจึำาหน่ี้าย	

ผ้้วิจ่ึยโทรศ่พท์ติิดติามการด้แลตินี้เองเม้�ออย่้ท้�บ้านี้

คร่�งท้�	2	พร้อมท่�งให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	เพิ�ม

เติิมติามปัญหาและความต้ิองการการช่่วยเหล้อ	และ

ส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	ใช้่เวลาประมาณ	10-20	นี้าท้

	 2.8	ว่นี้ท้�มาพบแพทย์ติามน่ี้ดครบ	1	เด้อนี้

หล่งผ่าต่ิด	ผ้้ช่่วยวจ่ิึยรวบรวมขีอ้ม้ลการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้เก้�ยวก่บการด้แลทวารใหม	่และความสีามารถึ

ในี้การด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่

ก�รวิิเคัร�ะห์ข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยใช้่โปรแกรมคอมพิวเติอร์สีำาเร็จึร้ป	โดย

ติรวจึสีอบขีอ้ม้ลพบวา่ม้คา่ต่ิอเน้ี้�องและม้การกระจึาย

เป็นี้โค้งปกติิติามข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ขีองสีถิึติิ	 และ

กำาหนี้ดระด่บน่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิท้�	.05	ด่งน้ี้�

1.	วิเคราะห์ข้ีอม้ลท่�วไปด้วยสีถิึติิเชิ่งบรรยาย	

ได้แก่	การแจึกแจึงความถ้ึ�	ร้อยละ	ค่าเฉล้�ย	และส่ีวนี้

เบ้�ยงเบนี้มาติรฐานี้	ติามระด่บการว่ดขีองต่ิวแปร	และ

เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองข้ีอม้ลท่�วไประหว่าง

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองด้วยสีถิึติิทดสีอบ

ไคสีแควร์	(Chi-square	test)	และการทดสีอบท้แบบ

อิสีระ	(Independent	t-test)	

2.	เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองคะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ระยะก่อนี้และหล่งการทดลอง

ในี้กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	โดยใช้่การทดสีอบท้

แบบค่้	(Pair	t-test)

3.	เปร้ยบเท้ยบความแติกต่ิางขีองคะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ระยะก่อนี้และหล่งการทดลอง

ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	 โดยใช้่การ

ทดสีอบท้แบบอิสีระ	(Independent	t-test)

4.	เปร้ยบเท้ยบความแติกติ่างขีองคะแนี้นี้

ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองภายหล่งการทดลอง

ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง	 โดยใช้่การ

ทดสีอบท้แบบอิสีระ	(Independent	t-test)

ผลก�รวิิจัย่

กลุ่มต่ิวอย่างท่�งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง

ส่ีวนี้ใหญ่เป็นี้เพศช่าย	ร้อยละ	51.7	และ	60.7	กลุ่ม

ควบคุมม้อายุเฉล้�ย	51.93	ปี	(SD	=	11.40)	ม้ด่ช่น้ี้

มวลกายเฉล้�ย	22.06	กิโลกร่มต่ิอติารางเมติร	(SD	=	

4.29)	ขีณะท้�กลุ่มทดลองม้อายุเฉล้�ย	53.64	ปี	(SD	

=	 7.58)	 ม้ด่ช่น้ี้มวลกายเฉล้�ย	 23.59	 กิโลกร่ม

ต่ิอติารางเมติร	(SD	=	3.57)	ท่�ง	2	กลุ่มส่ีวนี้ใหญ่ม้

สีถึานี้ภาพสีมรสีค่้	 ร้อยละ	75.9	และ	67.9	จึบการ

ศ้กษาระด่บม่ธิยมศ้กษา	 ร้อยละ	41.4	 และ	 42.9		

ประกอบอาช้่พร่บราช่การ	 ร้อยละ	31.1	และ	35.7	

โดยม้รายได้น้ี้อยกว่า	10,000	บาท	ร้อยละ	34.5	และ	

42.9	 และใช้่สิีทธิิการร่กษาประก่นี้สุีขีภาพ	 ร้อยละ	

48.3	และ	50.0	กลุ่มต่ิวอย่างท่�งสีองกลุ่ม	ส่ีวนี้ใหญ่

ไม่เคยร้้จ่ึกทวารใหม่มาก่อนี้	ร้อยละ	79.3	และ	64.3	

ท่�งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองส่ีวนี้ใหญ่ได้ร่บการ

วินิี้จึฉ่ยว่าเป็นี้มะเร็งลำาไส้ีติรง	ร้อยละ	79.3	และ	67.8	

โดยได้ร่บการผ่าต่ิด	Abdominoperineal	Resection	

(APR)	และม้ทางเดินี้อุจึจึาระบริเวณหน้ี้าท้องเพ้ยง

ช่นิี้ดเด้ยว	 ร้อยละ	48.3	และ	35.7	 ท่�งกลุ่มควบคุม

และกลุ่มทดลองส่ีวนี้ใหญ่ได้ร่บร่งส้ีร่กษาร่วมก่บเคม้

บำาบ่ดมาก่อนี้	ร้อยละ	55.2	และ	46.4	และส่ีวนี้ใหญ่

ไม่ม้โรคประจึำาต่ิว	ร้อยละ	62.1	และ	60.7	เม้�อเปร้ยบ

เท้ยบคุณล่กษณะขีองกลุ่มต่ิวอย่างพบว่าไม่ม้ความ

แติกต่ิางก่นี้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	 ด่งแสีดงในี้

ติารางท้�	1	และติารางท้�	2
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ข้อมููลสำ่วินำบุคัคัล
กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)

X2 t p-value
จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

สีิทธิิการร่กษา 2.08NS 0.72

เบิกได้ 10 34.5 8 28.5

ประก่นี้สี่งคม 3 10.3 5 17.9

ประก่นี้สีุขีภาพ 14 48.3 14 50.0

จึ่ายเอง 2 6.9 1 3.6

ก�รรู้จักทวิ�รใหมู่ 1.59NS 0.21

ไม่เคยร้้จึ่กมาก่อนี้ 23 79.3 18 64.3

เคยร้้จึ่กมาก่อนี้ 6 20.7 10 35.7

NS	=	Non-significant

ต�ร�งท่� 2 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููลท�งคัลินิำกของกลุ่มูตัวิอย่่�ง

ข้อมููลท�งคัลินำิก กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28) X2 p-value

จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

ก�รวิินำิจฉุัย่โรคั 4.02NS 0.40

มะเร็งลำาไสี้ติรง 23 79.3 19 67.8

มะเร็งกระเพาะปัสีสีาวะ 3 10.3 7 25.0

มะเร็งเนี้้�อเย้�อระบบทางเดินี้อาหาร	 1 3.5 1 3.6

มะเร็งระบบสี้บพ่นี้ธิุ์ 2 6.9 1 3.6

นำิดก�รผ่�ตัด 1.03NS 0.60

Total	Pelvic	Exenteration 10 34.5 11 39.3

Abdominoperineal	Resection 14 48.3 10 35.7

Ileal	conduit 5 17.2 7 25.0

นำิดของทวิ�รใหมู่ 1.03NS 0.60

Colostomy&Urostomy 10 34.5 11 39.3

Colostomy 14 48.3 10 35.7

Urostomy 5 17.2 7 25.0

ต�ร�งท่� 1 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ ค่ั�เฉุล่�ย่ ส่ำวินำเบ่�ย่งเบนำมู�ตรฐ�นำ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููล

ส่ำวินำบุคัคัลของกลุ่มูตัวิอย่่�ง (ต่อ)
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Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ข้อมููลท�งคัลินำิก กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28) X2 p-value

จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

ก�รรักษ์�ร่วิมูก่อนำผ่�ตัด 1.63NS 0.65

ร่งสี้ร่กษาร่วมก่บเคม้บำาบ่ด 16 55.2 13 46.4

ร่งสี้ร่กษา 1 3.4 1 3.6

เคม้บำาบ่ด 2 6.9 5 17.9

ไม่ม้การร่กษาร่วม 10 34.5 9 32.1

โรคัประจำ�ตัวิ 0.11NS 0.92

ไม่ม้ 18 62.1 17 60.7
ม้ 11 37.9 11 39.3

NS	=	Non-significant

ต�ร�งท่� 2 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููลท�งคัลินิำกของกลุ่มูตัวิอย่่�ง (ต่อ)

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	พบว่า	ภายหล่งเข้ีา

ร่วมโปรแกรม	 กลุ่มทดลองม้คะแนี้นี้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ส้ีงกว่าก่อนี้เข้ีาร่วมโปรแกรม	(p	<	

0.001)	(ติารางท้�	3)	และส้ีงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างม้

น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	(p	<	0.001)	ด่งแสีดงในี้ติารางท้�	4

ต�ร�งท่� 3 เปร่ย่บเท่ย่บก�รรับรู้สำมูรรถนำะแห่งตนำในำกลุ่มูทดลองก่อนำและหลังได้รับโปรแกรมู

กลุ่มูตัวิอย่่�ง

ก�รรับรู้สำมูรรถนำะแห่งตนำ

t p-valueก่อนำทดลอง หลังทดลอง

X SD X SD

กลุ่มควบคุม	 64.19 11.46 71.77 12.41 -4.12* 0.00

กลุ่มทดลอง	 64.11 13.88 84.61 9.07 -11.54* 0.00

*p<0.001

ต�ร�งท่� 4 เปร่ย่บเท่ย่บก�รรับรู้สำมูรรถนำะแห่งตนำระหว่ิ�งกลุ่มูคัวิบคุัมูและกลุ่มูทดลอง ในำระย่ะก่อนำและ

หลังก�รทดลอง

ก�รรับรู้สำมูรรถนำะแห่งตนำ
กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)

t p-value
X SD X SD

ก่อนี้ทดลอง 64.19 11.46 64.11 13.88 0.24 0.98

หล่งทดลอง 71.77 12.41 84.61 9.07 -4.47* 0.00

*p<.001
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ข้อมููลสำ่วินำบุคัคัล
กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)

X2 t p-value
จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

สีิทธิิการร่กษา 2.08NS 0.72

เบิกได้ 10 34.5 8 28.5

ประก่นี้สี่งคม 3 10.3 5 17.9

ประก่นี้สีุขีภาพ 14 48.3 14 50.0

จึ่ายเอง 2 6.9 1 3.6

ก�รรู้จักทวิ�รใหมู่ 1.59NS 0.21

ไม่เคยร้้จึ่กมาก่อนี้ 23 79.3 18 64.3

เคยร้้จึ่กมาก่อนี้ 6 20.7 10 35.7

NS	=	Non-significant

ต�ร�งท่� 2 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููลท�งคัลินิำกของกลุ่มูตัวิอย่่�ง

ข้อมููลท�งคัลินำิก กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28) X2 p-value

จำ�นำวินำ ร้อย่ละ จำ�นำวินำ ร้อย่ละ

ก�รวิินำิจฉุัย่โรคั 4.02NS 0.40

มะเร็งลำาไสี้ติรง 23 79.3 19 67.8

มะเร็งกระเพาะปัสีสีาวะ 3 10.3 7 25.0

มะเร็งเนี้้�อเย้�อระบบทางเดินี้อาหาร	 1 3.5 1 3.6

มะเร็งระบบสี้บพ่นี้ธิุ์ 2 6.9 1 3.6

นำิดก�รผ่�ตัด 1.03NS 0.60

Total	Pelvic	Exenteration 10 34.5 11 39.3

Abdominoperineal	Resection 14 48.3 10 35.7

Ileal	conduit 5 17.2 7 25.0

นำิดของทวิ�รใหมู่ 1.03NS 0.60

Colostomy&Urostomy 10 34.5 11 39.3

Colostomy 14 48.3 10 35.7

Urostomy 5 17.2 7 25.0

ต�ร�งท่� 1 จำ�นำวินำ ร้อย่ละ ค่ั�เฉุล่�ย่ ส่ำวินำเบ่�ย่งเบนำมู�ตรฐ�นำ และเปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูแตกต่�งของข้อมููล

ส่ำวินำบุคัคัลของกลุ่มูตัวิอย่่�ง (ต่อ)

6

พยาบาลกัับกัาร ปฏิิบัติิด้้วยน้ำำ�าใจไมล์ท่ี่�สองใน้ำช่่วงกัารระบาด้ใหญ่่ของโรคโควิด้-19

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-มีนาคม 2564

Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
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Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
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	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
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the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง	พบว่า	กลุ่ม

ทดลองม้คะแนี้นี้ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองส้ีง

กว่ากลุ่มควบคุมอย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	(p<0.001)	

ด่งแสีดงในี้ติารางท้�	5

ต�ร�งท่� 5 เปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูสำ�มู�รถในำก�รดูแลตนำเองระหว่ิ�งกลุ่มูคัวิบคุัมูและกลุ่มูทดลอง ในำระย่ะหลัง

ก�รทดลอง

คัวิ�มูสำ�มู�รถในำก�รดูแล
ตนำเอง

กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)
t p-value

X SD X SD

หล่งทดลอง 24.69 5.57 31.93 3.30 -5.99* 0.00

*p<.001

ก�รอภิปร�ย่ผล    

ผลการศ้กษาพบว่า	กลุ่มทดลองม้คะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้หล่งทดลองส้ีงกว่าก่อนี้ทดลอง	

(p<0.05)	 จ้ึงสีน่ี้บสีนุี้นี้สีมมุติิฐานี้การวิจ่ึย	 เน้ี้�องจึาก

ในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิดกลุ่มทดลองได้ร่บคำาปร้กษาราย

บุคคลเพ้�อผ่อนี้คลายความวิติกก่งวลเก้�ยวก่บความ

จึำาเป็นี้ท้�ต้ิองม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	รวมท่�งอาการ

และสีภาพท่�วไปภายหล่งผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่	 ซ้ึ่�งจึะ

ช่่วยให้ผ้้ป่วยเขี้าใจึปัญหาและสีถึานี้การณ์ท้�กำาล่ง

เผชิ่ญอย่้มากขี้�นี้	 โดยการท้�บุคคลม้สีภาวะอารมณ์ท้�

ผ่อนี้คลายจึะส่ีงผลให้การร่บร้้ถ้ึงความสีามารถึขีอง

ตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	ในี้ทางติรงขีา้มหากบคุคลม้ความเคร้ยด

หร้อความวิติกก่งวลจึะทำาให้บคุคลขีาดความม่�นี้ใจึในี้

ความสีามารถึขีองตินี้เอง11	 ด่งน่ี้�นี้สีภาวะทางอารมณ์

ทางบวกจ้ึงช่่วยให้ผ้้ป่วยร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เพิ�มข้ี�นี้	

นี้อกจึากน้ี้�ผ้้ป่วยย่งได้ร่บความร้้เก้�ยวก่บวิธ้ิการด้แล

ทวารใหม่	 ประกอบด้วย	 การทำาความสีะอาดและ

เปล้�ยนี้อปุกรณร์องร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	การด้แลตินี้เองเร้�อง

การร่บประทานี้อาหาร	การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้	

และการส่ีงเกติอาการผิดปกติิ	 จึากน่ี้�นี้ได้ร่บการ

ส่ีงเสีริมให้ทบทวนี้ความร้ใ้นี้การด้แลตินี้เองภายหล่ง

ได้ร่บข้ีอม้ล	และได้ร่บค่้ม้อการด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บ

ทวารใหม่เพ้�อใช้่ศ้กษาทำาความเข้ีาใจึเพิ�มเติิม	

สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Pandey	และ	Dhungana	

พบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้อย่างเพ้ยงพอจึะม้คะแนี้นี้

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้มากกวา่ผ้ป่้วยท้�ไดร่้บความร้้

ไม่เพ้ยงพอ15	นี้อกจึากน้ี้�กลุ่มทดลองย่งได้เห็นี้วิดิท่ศน์ี้

ต่ิวแบบจึากผ้้ป่วยท้�ม้ทวารใหม่เหม้อนี้ก่นี้	 โดย

ผ้้ป่วยต่ิวแบบสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เอง

และประสีบความสีำาเร็จึในี้การดำาเนี้ินี้ช้่วิติประจึำาว่นี้	

ซ้ึ่�งการได้เห็นี้บุคคลอ้�นี้ท้�ม้ล่กษณะคล้ายคล้งก่บตินี้

ปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมแบบเด้ยวก่นี้แล้วประสีบความ

สีำาเร็จึ	จึะทำาให้บุคคลประเมินี้ค่าความสีามารถึขีองตินี้

จึากการเปร้ยบเท้ยบก่บความสีำาเร็จึขีองบุคคลอ้�นี้ท้�

คล้ายคล้งก่บตินี้น่ี้�นี้	และร่บร้้ว่า	ถ้ึาบคุคลอ้�นี้ทำาไดต้ินี้

ก็ย่อมทำาได้เช่่นี้ก่นี้	ส่ีงผลใหม้้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

เพิ�มข้ี�นี้11	 ประกอบก่บการท้�ผ้้ป่วยได้ฝึ้กท่กษะการ

ทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

ผ่านี้โมเดลทวารใหมก่่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหมจ่ึริงบนี้หนี้า้

ท้อง	ซ้ึ่�งน่ี้บว่าเปน็ี้ประสีบการณต์ิรงท้�บุคคลไดร่้บจึาก

การท้�ตินี้เองสีามารถึปฏิิบ่ติิได้สีำาเร็จึ	 จ้ึงเป็นี้การเพิ�ม

ความม่�นี้ใจึให้ก่บผ้้ป่วยว่าตินี้จึะสีามารถึปฏิิบ่ติิการ

ด้แลทวารใหม่ได้ไม่ยาก	 เน้ี้�องจึากม้ประสีบการณ์

ความสีำาเร็จึด้วยตินี้เองจึากการฝึ้กปฏิิบ่ติิ	และคาดหว่ง

ว่าจึะได้ผลล่พธ์ิติามผ้้ป่วยติ้นี้แบบ11	 จ้ึงส่ีงผลให้

กลุ่มทดลองม้ความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	 สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Cheng 

และคณะ	 ซ้ึ่�งศ้กษาผลขีองโปรแกรมสี่งเสีริมความ

ช่ำานี้าญในี้การด้แลตินี้เองขีองผ้้ป่วยท้�ม้ทวารใหม่	

ประกอบด้วย	 การสีอนี้และฝึ้กท่กษะการเปล้�ยนี้

อุปกรณร์องร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	การใหค้วามร้เ้ก้�ยวก่บภาวะ

แทรกซ้ึ่อนี้และวิธ้ิป้องก่นี้	 การแนี้ะนี้ำาเร้�องการ

ร่บประทานี้อาหาร	นี้ำ�า	 และการทำากิจึกรรมในี้ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้	ผลการศ้กษาพบวา่ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บโปรแกรม

ม้ความร้้และการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้หล่งการ

ทดลองส้ีงกว่าก่อนี้ทดลอง22

ในี้ระยะหล่งผ่าต่ิดกลุ่มทดลองจึะได้ร่บการ

ส่ีงเสีริมให้มองและส่ีมผ่สีทวารใหม่ขีองตินี้เอง	พร้อมท่�ง

ให้ค่้สีมรสีและสีมาช่ิกในี้ครอบคร่วม้ส่ีวนี้ร่วมในี้การ

สีน่ี้บสีนี้นุี้และใหก้ำาล่งใจึ	โดยสีมาช่กิในี้ครอบคร่วหร้อ

ผ้้ด้แลม้ส่ีวนี้สีำาค่ญท้�จึะช่่วยให้ผ้้ป่วยยอมร่บการม้

ทวารใหม่บนี้หน้ี้าท้อง10	หล่งจึากน่ี้�นี้เปิดโอกาสีให้

ผ้้ป่วยได้ทบทวนี้ความร้้ในี้การด้แลตินี้เอง	 ม้การ

ช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเม้�อสีามารถึ

ทบทวนี้ความร้้ได้ถ้ึกต้ิอง	 ซ้ึ่�งจึากการศ้กษาขีอง

สีายสีมร	 เฉลยกิติติิ	และคณะ	พบว่าครอบคร่วและ

ผ้้ท้�ด้แลผ้้ป่วย	รวมท่�งบุคลากรทางการพยาบาล	ม้สีว่นี้

สีำาค่ญท้�ช่่วยให้ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึ	ยอมร่บการม้ทวารใหม่	

และม้ความม่�นี้ใจึว่าจึะสีามารถึจ่ึดการแก้ปัญหาต่ิางๆ	

ได้ด้วยตินี้เอง10	ส่ีงผลให้ผ้้ป่วยเกิดสีภาวะอารมณ์ทาง

บวก	 ซ้ึ่�งจึะช่่วยให้บุคคลร่บร้้ถ้ึงความสีามารถึขีอง

ตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้11	หล่งจึากน่ี้�นี้ผ้้ป่วยจึะไดฝึ้้กท่กษะการ

ทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

จึริงบนี้หนี้้าท้องขีองตินี้เอง	 ซ้ึ่�งจึะทำาให้ผ้้ป่วยม้

ประสีบการณ์ความสีำาเร็จึด้วยตินี้เองอ้กคร่�ง	และย่ง

ได้ร่บคำาช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเม้�อสีามารถึปฏิิบ่ติิได้ถ้ึกต้ิอง	

โดยคำาช้่�นี้ช่มจึากบุคคลท้�ม้ความนี้่าเช้่�อถ้ึอจึะทำาให้

ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึและเกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึ

ขีองตินี้เองเพิ�มมากข้ี�นี้11 

ในี้ระยะหล่งจึำาหน่ี้ายออกจึากโรงพยาบาล	

กลุ่มทดลองจึะได้ร่บการโทรศ่พท์ติิดติาม	เพ้�อส่ีงเสีริม

การด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองและการใช้่ช้่วิติประจึำา

ว่นี้ติามปกติิเหม้อนี้ก่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหม่	อ้กท่�งม้การ

ให้ความร้้และคำาแนี้ะนี้ำาต่ิางๆ	 เพิ�มเติิมติามปัญหาท้�

เกิดและส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	 ซ้ึ่�งจึะช่่วยให้ผ้้ป่วยได้

ร่บคำาแนี้ะนี้ำาท้�สีอดคลอ้งก่บปัญหาและความติอ้งการ

การช่่วยเหล้อ	ทำาให้ผ้้ป่วยสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้

ด้วยตินี้เอง	 อ้กท่�งได้ร่บคำาพ้ดช่่กจ้ึงท้�ทำาให้เกิดความ

เช้่�อม่�นี้ว่าตินี้เองม้ความสีามารถึท้�จึะด้แลทวารใหม่

และปร่บต่ิวต่ิอการม้ทวารใหม่ในี้ช้่วิติประจึำาว่นี้ได้	ซ้ึ่�ง

จึะช่่วยให้ผ้้ป่วยเกิดความเช้่�อม่�นี้ในี้ความสีามารถึขีอง

ตินี้เอง	เม้�อได้ร่บกำาล่งใจึ	การสีน่ี้บสีนุี้นี้	และการเสีริม

แรงทางบวกจึากส่ีงคมรอบข้ีาง	 โดยเฉพาะบุคคลท้�ม้

ความสีำาค่ญหร้อเป็นี้ท้�พ้งพอใจึขีองบุคคลน่ี้�นี้ๆ11 

สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Zhang	และคณะ	พบว่า

ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บการโทรศ่พท์ติิดติามภายหล่งผ่าต่ิด

เปิดทวารใหมโ่ดยใช่ห้ล่กการสีง่เสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้	 ม้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ในี้การด้แล

ตินี้เองและม้ความพ้งพอใจึในี้การพยาบาลเพิ�มข้ี�นี้23 

การศ้กษาพบว่า	 กลุ่มทดลองม้คะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้หล่งทดลองส้ีงกว่ากลุ่มควบคุม	

(p	<	0.05)	จ้ึงสีน่ี้บสีนุี้นี้สีมมุติิฐานี้การวิจ่ึย  เน้ี้�องจึาก

กลุ่มทดลองได้ร่บการส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

อย่างต่ิอเน้ี้�องต่ิ�งแต่ิก่อนี้ผ่าต่ิด	ภายหล่งผ่าต่ิด	และ

ภายหล่งจึำาหน่ี้ายออกจึากโรงพยาบาลด่งกล่าวข้ีางต้ินี้	

ซ้ึ่�งจึะช่่วยให้ผ้้ป่วยม้ความม่�นี้ใจึในี้สีมรรถึนี้ะขีอง

ตินี้เองมากข้ี�นี้	 โดยเฉพาะการม้ประสีบการณ์ความ

สีำาเร็จึขีองตินี้เองต่ิ�งแต่ิก่อนี้ผ่าต่ิดด้วยการให้ความร้้

เก้�ยวก่บวิธ้ิการด้แลทวารใหม่และม้การทบทวนี้ความร้้

ในี้การด้แลตินี้เองภายหล่งได้ร่บข้ีอม้ลและภายหล่ง

ผ่าต่ิด	 อ้กท่�งการฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่ผ่านี้
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ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เอง	พบว่า	กลุ่ม

ทดลองม้คะแนี้นี้ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองส้ีง

กว่ากลุ่มควบคุมอย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	(p<0.001)	

ด่งแสีดงในี้ติารางท้�	5

ต�ร�งท่� 5 เปร่ย่บเท่ย่บคัวิ�มูสำ�มู�รถในำก�รดูแลตนำเองระหว่ิ�งกลุ่มูคัวิบคุัมูและกลุ่มูทดลอง ในำระย่ะหลัง

ก�รทดลอง

คัวิ�มูสำ�มู�รถในำก�รดูแล
ตนำเอง

กลุ่มูคัวิบคัุมู (n=29) กลุ่มูทดลอง (n=28)
t p-value

X SD X SD

หล่งทดลอง 24.69 5.57 31.93 3.30 -5.99* 0.00

*p<.001

ก�รอภิปร�ย่ผล    

ผลการศ้กษาพบว่า	กลุ่มทดลองม้คะแนี้นี้การ

ร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้หล่งทดลองส้ีงกว่าก่อนี้ทดลอง	

(p<0.05)	 จ้ึงสีน่ี้บสีนุี้นี้สีมมุติิฐานี้การวิจ่ึย	 เน้ี้�องจึาก

ในี้ระยะก่อนี้ผ่าต่ิดกลุ่มทดลองได้ร่บคำาปร้กษาราย

บุคคลเพ้�อผ่อนี้คลายความวิติกก่งวลเก้�ยวก่บความ

จึำาเป็นี้ท้�ต้ิองม้ทวารใหม่ทางหน้ี้าท้อง	รวมท่�งอาการ

และสีภาพท่�วไปภายหล่งผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่	 ซ้ึ่�งจึะ

ช่่วยให้ผ้้ป่วยเขี้าใจึปัญหาและสีถึานี้การณ์ท้�กำาล่ง

เผชิ่ญอย่้มากขี้�นี้	 โดยการท้�บุคคลม้สีภาวะอารมณ์ท้�

ผ่อนี้คลายจึะส่ีงผลให้การร่บร้้ถ้ึงความสีามารถึขีอง

ตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	ในี้ทางติรงขีา้มหากบคุคลม้ความเคร้ยด

หร้อความวิติกก่งวลจึะทำาให้บคุคลขีาดความม่�นี้ใจึในี้

ความสีามารถึขีองตินี้เอง11	 ด่งน่ี้�นี้สีภาวะทางอารมณ์

ทางบวกจ้ึงช่่วยให้ผ้้ป่วยร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เพิ�มข้ี�นี้	

นี้อกจึากน้ี้�ผ้้ป่วยย่งได้ร่บความร้้เก้�ยวก่บวิธ้ิการด้แล

ทวารใหม่	 ประกอบด้วย	 การทำาความสีะอาดและ

เปล้�ยนี้อปุกรณร์องร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	การด้แลตินี้เองเร้�อง

การร่บประทานี้อาหาร	การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้	

และการส่ีงเกติอาการผิดปกติิ	 จึากน่ี้�นี้ได้ร่บการ

ส่ีงเสีริมให้ทบทวนี้ความร้ใ้นี้การด้แลตินี้เองภายหล่ง

ได้ร่บข้ีอม้ล	และได้ร่บค่้ม้อการด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บ

ทวารใหม่เพ้�อใช้่ศ้กษาทำาความเข้ีาใจึเพิ�มเติิม	

สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Pandey	และ	Dhungana	

พบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้อย่างเพ้ยงพอจึะม้คะแนี้นี้

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้มากกวา่ผ้ป่้วยท้�ไดร่้บความร้้

ไม่เพ้ยงพอ15	นี้อกจึากน้ี้�กลุ่มทดลองย่งได้เห็นี้วิดิท่ศน์ี้

ต่ิวแบบจึากผ้้ป่วยท้�ม้ทวารใหม่เหม้อนี้ก่นี้	 โดย

ผ้้ป่วยต่ิวแบบสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เอง

และประสีบความสีำาเร็จึในี้การดำาเนี้ินี้ช้่วิติประจึำาว่นี้	

ซ้ึ่�งการได้เห็นี้บุคคลอ้�นี้ท้�ม้ล่กษณะคล้ายคล้งก่บตินี้

ปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมแบบเด้ยวก่นี้แล้วประสีบความ

สีำาเร็จึ	จึะทำาให้บุคคลประเมินี้ค่าความสีามารถึขีองตินี้

จึากการเปร้ยบเท้ยบก่บความสีำาเร็จึขีองบุคคลอ้�นี้ท้�

คล้ายคล้งก่บตินี้น่ี้�นี้	และร่บร้้ว่า	ถ้ึาบคุคลอ้�นี้ทำาไดต้ินี้

ก็ย่อมทำาได้เช่่นี้ก่นี้	ส่ีงผลใหม้้การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

เพิ�มข้ี�นี้11	 ประกอบก่บการท้�ผ้้ป่วยได้ฝึ้กท่กษะการ

ทำาความสีะอาดและเปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย

ผ่านี้โมเดลทวารใหมก่่อนี้ท้�จึะม้ทวารใหมจ่ึริงบนี้หนี้า้

ท้อง	ซ้ึ่�งน่ี้บว่าเปน็ี้ประสีบการณต์ิรงท้�บุคคลไดร่้บจึาก

การท้�ตินี้เองสีามารถึปฏิิบ่ติิได้สีำาเร็จึ	 จ้ึงเป็นี้การเพิ�ม

ความม่�นี้ใจึให้ก่บผ้้ป่วยว่าตินี้จึะสีามารถึปฏิิบ่ติิการ

ด้แลทวารใหม่ได้ไม่ยาก	 เน้ี้�องจึากม้ประสีบการณ์

ความสีำาเร็จึด้วยตินี้เองจึากการฝึ้กปฏิิบ่ติิ	และคาดหว่ง

ว่าจึะได้ผลล่พธ์ิติามผ้้ป่วยติ้นี้แบบ11	 จ้ึงส่ีงผลให้

กลุ่มทดลองม้ความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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โมเดลทวารใหม่กอ่นี้ท้�จึะม้ทวารใหม่จึริงบนี้หน้ี้าท้อง

และฝ้ึกท่กษะการด้แลทวารใหม่บนี้หนี้้าท้องขีอง

ตินี้เองอ้กคร่�งในี้ระยะหล่งผ่าต่ิด	ซ้ึ่�งเป็นี้ประสีบการณ์

ติรงท้�บุคคลได้ร่บจึากการท้�ตินี้เองสีามารถึทบทวนี้

ความร้ไ้ด้ถ้ึกต้ิองและปฏิิบ่ติิไดส้ีำาเรจ็ึ	ท่�งน้ี้�ความสีำาเรจ็ึ

ท้�เกดิขี้�นี้ซึ่ำ�าๆ	จึะทำาใหบุ้คคลร่บร้้สีมรรถึนี้ะขีองตินี้เอง

เพิ�มข้ี�นี้11	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Chaudhri	และ

คณะ	 พบว่า	 ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ก่อนี้ผ่าต่ิดโดย

ละเอ้ยดร่วมก่บการให้ความร้้หล่งผ่าต่ิดม้ระยะเวลาท้�

ทำาให้ผ้้ป่วยเกิดความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย

ตินี้เองเร็วกว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ภายหล่งผ่าต่ิด

เพ้ยงอย่างเด้ยว14	 และสีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	

Pandey	และ	Dhungana	พบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บโปรแกรม

การสีอนี้และฝ้ึกท่กษะการด้แลทวารใหม่ม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้มากกว่ากลุ่มควบคุม15

สีำาหร่บผลการศ้กษาพบว่า	 กลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองหล่งทดลอง

ส้ีงกว่ากลุ่มควบคุม	(p	<	0.05)	จ้ึงสีน่ี้บสีนุี้นี้สีมมุติิฐานี้

การวิจ่ึย	 เน้ี้�องจึากผ้้ป่วยในี้กลุ่มทดลองม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้เพิ�มขี้�นี้	โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

เป็นี้การต่ิดสิีนี้ขีองบุคคลเก้�ยวก่บความสีามารถึ

ขีองตินี้เองในี้การกระทำาพฤติิกรรมติ่างๆ	 ให้สีำาเร็จึ

ติามความคาดหว่ง	 ด่งน่ี้�นี้เม้�อบุคคลม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เพิ�มข้ี�นี้	จึะม้ผลต่ิอความสีามารถึในี้

การด้แลตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	 โดยบุคคลท้�ม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ส้ีงจึะม้ความพยายามและย้นี้ย่นี้ท้�

จึะปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมอย่างต่ิอเน้ี้�องโดยไม่ย่อท้อต่ิอ

อุปสีรรค11	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Kim	และคณะ	

พบว่าผ้้ ป่วยท้�ได้ ร่บโปรแกรมสี่งเสีริมการร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	 โดยถ่ึายทอดการด้แลทวารใหม่

ผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้	ม้การฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่	การ

ให้ความร้้ทางโทรศ่พท์	และการส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	ม้

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึในี้การ

ด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่เพิ�มข้ี�นี้18	

ผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�สีน่ี้บสีนุี้นี้แนี้วคิดทฤษฎ้ิ

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	 (Self-efficacy	 theory)	

ขีองแบนี้ด้รา11	โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้เกิดจึาก

กระบวนี้การเร้ยนี้ร้้ร่วมก่นี้	ได้แก่	การส่ีงเสีริมสีภาวะ

ทางสีร้ระและอารมณ์	 การส่ีงเกติประสีบการณ์ขีอง

ผ้้อ้�นี้	การม้ประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีองตินี้เอง	และ

การได้ร่บคำาพ้ดช่่กจ้ึงในี้ขีอบเขีติขีองความเป็นี้จึริง	ซ้ึ่�ง

จึะทำาให้บุคคลเกิดความเช้่�อในี้สีมรรถึนี้ะและคาดหว่ง

ในี้ผลล่พธ์ิว่าตินี้เองจึะสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้	 ส่ีง

ผลให้บุคคลม้ความสีามารถึในี้การด้แลทวารใหม่ได้

ด้วยตินี้เอง

ข้อเสำนำอแนำะในำก�รนำำ�ผลก�รวิิจัย่ไป   

1.	พยาบาลและท้มสุีขีภาพควรนี้ำาโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ไปประยุกต์ิใช้่ในี้

การด้แลผ้้ป่วยท้�มาร่บการผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่	โดยให้

ความร้้และฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่ต่ิ�งแต่ิก่อนี้

ผ่าต่ิด	และส่ีงเสีริมการด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองอย่าง

ต่ิอเน้ี้�องภายหล่งผ่าต่ิดและเม้�อจึำาหน่ี้ายออกจึาก

โรงพยาบาล	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เพิ�มข้ี�นี้และสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เองเม้�อ

กล่บไปอย่้ท้�บ้านี้	 ท่�งน้ี้�ควรสีน่ี้บสีนุี้นี้ให้สีมาชิ่กในี้

ครอบคร่วเข้ีามาม้ส่ีวนี้ร่วม	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึ	

ยอมร่บการม้ทวารใหม่	 และม้ความม่�นี้ใจึว่าจึะ

สีามารถึจ่ึดการแก้ปัญหาต่ิางๆ	ได้

2.	การนี้ำาโปรแกรมสีง่เสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้ไปใช้่	 ควรม้การให้ความร้้เก้�ยวก่บการด้แล

ทวารใหม่ท้�ครอบคลุมวิธ้ิการทำาความสีะอาดและ

เปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	อาหารท้�เหมาะสีม

สีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	 การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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เก้�ยวก่บทวารใหม่	 รวมท่�งการส่ีงเกติอาการผิดปกติิ	

และควรม้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้ต่ิวแบบเก้�ยวก่บการดำาเนิี้นี้ช้่วิติ

ประจึำาว่นี้ภายหล่งการม้ทวารใหม่	 โดยให้ผ้้ป่วยท้�

ประสีบความสีำาเร็จึในี้การด้แลทวารใหมแ่ละการปร่บต่ิว

ในี้ช้่วติิประจึำาว่นี้เปน็ี้ผ้้ถ่ึายทอดใหเ้หน็ี้การด้แลทวาร

ใหม่ด้วยตินี้เองและการใช้่ช้่วิติประจึำาว่นี้ติามปกติิ

3.	การช้่�นี้ช่มเสีริมแรงเพ้�อให้เกิดกำาล่งใจึเป็นี้

วิธ้ิท้�ง่ายและใช้่ก่นี้ท่�วไป	แต่ิจึะต้ิองใช้่ให้สีอดคล้องก่บ

สีถึานี้การณ์	 โดยควรใช้่เม้�อผ้้ป่วยสีามารถึทบทวนี้

ความร้้ได้ถ้ึกต้ิองหร้อปฏิิบ่ติิตินี้ได้ถ้ึกวิธ้ิ	

ข้อเสำนำอแนำะในำก�รทำ�วิิจัย่ต่อไป

1.	การศ้กษาคร่�งต่ิอไปควรม้การสุ่ีมกลุ่ม

ต่ิวอย่างจึากประช่ากร	(random	selection)	เพ้�อให้ได้

ข้ีอสีรปุท้�สีามารถึอา้งองิไปย่งผ้้ท้�ม้ทวารใหมไ่ดช่้่ดเจึนี้

มากขี้�นี้	 และควรศ้กษาประสีิทธิิผลขีองโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้ติอ่ผลล่พธ์ิอ้�นี้ๆ	ในี้

ระยะยาว	 เช่่นี้	การปร่บต่ิว	 คุณภาพช้่วิติ	และภาวะ

แทรกซ้ึ่อนี้เก้�ยวก่บทวารใหม่
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วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-เมษายน 2564

โมเดลทวารใหม่กอ่นี้ท้�จึะม้ทวารใหม่จึริงบนี้หน้ี้าท้อง

และฝ้ึกท่กษะการด้แลทวารใหม่บนี้หนี้้าท้องขีอง

ตินี้เองอ้กคร่�งในี้ระยะหล่งผ่าต่ิด	ซ้ึ่�งเป็นี้ประสีบการณ์

ติรงท้�บุคคลได้ร่บจึากการท้�ตินี้เองสีามารถึทบทวนี้

ความร้ไ้ด้ถ้ึกต้ิองและปฏิิบ่ติิไดส้ีำาเรจ็ึ	ท่�งน้ี้�ความสีำาเรจ็ึ

ท้�เกดิขี้�นี้ซึ่ำ�าๆ	จึะทำาใหบุ้คคลร่บร้้สีมรรถึนี้ะขีองตินี้เอง

เพิ�มข้ี�นี้11	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Chaudhri	และ

คณะ	 พบว่า	 ผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ก่อนี้ผ่าต่ิดโดย

ละเอ้ยดร่วมก่บการให้ความร้้หล่งผ่าต่ิดม้ระยะเวลาท้�

ทำาให้ผ้้ป่วยเกิดความม่�นี้ใจึในี้การด้แลทวารใหม่ด้วย

ตินี้เองเร็วกว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บความร้้ภายหล่งผ่าต่ิด

เพ้ยงอย่างเด้ยว14	 และสีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	

Pandey	และ	Dhungana	พบว่าผ้้ป่วยท้�ได้ร่บโปรแกรม

การสีอนี้และฝ้ึกท่กษะการด้แลทวารใหม่ม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้มากกว่ากลุ่มควบคุม15

สีำาหร่บผลการศ้กษาพบว่า	 กลุ่มทดลองม้

คะแนี้นี้ความสีามารถึในี้การด้แลตินี้เองหล่งทดลอง

ส้ีงกว่ากลุ่มควบคุม	(p	<	0.05)	จ้ึงสีน่ี้บสีนุี้นี้สีมมุติิฐานี้

การวิจ่ึย	 เน้ี้�องจึากผ้้ป่วยในี้กลุ่มทดลองม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้เพิ�มขี้�นี้	โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้

เป็นี้การต่ิดสิีนี้ขีองบุคคลเก้�ยวก่บความสีามารถึ

ขีองตินี้เองในี้การกระทำาพฤติิกรรมติ่างๆ	 ให้สีำาเร็จึ

ติามความคาดหว่ง	 ด่งน่ี้�นี้เม้�อบุคคลม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้เพิ�มข้ี�นี้	จึะม้ผลต่ิอความสีามารถึในี้

การด้แลตินี้เองเพิ�มข้ี�นี้	 โดยบุคคลท้�ม้การร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ส้ีงจึะม้ความพยายามและย้นี้ย่นี้ท้�

จึะปฏิิบ่ติิพฤติิกรรมอย่างต่ิอเน้ี้�องโดยไม่ย่อท้อต่ิอ

อุปสีรรค11	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Kim	และคณะ	

พบว่าผ้้ ป่วยท้�ได้ ร่บโปรแกรมสี่งเสีริมการร่บร้้

สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	 โดยถ่ึายทอดการด้แลทวารใหม่

ผ่านี้ส้ี�อวิดิท่ศน์ี้	ม้การฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่	การ

ให้ความร้้ทางโทรศ่พท์	และการส่ีงเสีริมให้กำาล่งใจึ	ม้

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้และความสีามารถึในี้การ

ด้แลตินี้เองเก้�ยวก่บทวารใหม่เพิ�มข้ี�นี้18	

ผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�สีน่ี้บสีนุี้นี้แนี้วคิดทฤษฎ้ิ

การร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้	 (Self-efficacy	 theory)	

ขีองแบนี้ด้รา11	โดยการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแหง่ตินี้เกิดจึาก

กระบวนี้การเร้ยนี้ร้้ร่วมก่นี้	ได้แก่	การส่ีงเสีริมสีภาวะ

ทางสีร้ระและอารมณ์	 การส่ีงเกติประสีบการณ์ขีอง

ผ้้อ้�นี้	การม้ประสีบการณ์ความสีำาเร็จึขีองตินี้เอง	และ

การได้ร่บคำาพ้ดช่่กจ้ึงในี้ขีอบเขีติขีองความเป็นี้จึริง	ซ้ึ่�ง

จึะทำาให้บุคคลเกิดความเช้่�อในี้สีมรรถึนี้ะและคาดหว่ง

ในี้ผลล่พธ์ิว่าตินี้เองจึะสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้	 ส่ีง

ผลให้บุคคลม้ความสีามารถึในี้การด้แลทวารใหม่ได้

ด้วยตินี้เอง

ข้อเสำนำอแนำะในำก�รนำำ�ผลก�รวิิจัย่ไป   

1.	พยาบาลและท้มสุีขีภาพควรนี้ำาโปรแกรม

ส่ีงเสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้ไปประยุกต์ิใช้่ในี้

การด้แลผ้้ป่วยท้�มาร่บการผ่าต่ิดเปิดทวารใหม่	โดยให้

ความร้้และฝึ้กท่กษะการด้แลทวารใหม่ต่ิ�งแต่ิก่อนี้

ผ่าต่ิด	และส่ีงเสีริมการด้แลทวารใหม่ด้วยตินี้เองอย่าง

ต่ิอเน้ี้�องภายหล่งผ่าต่ิดและเม้�อจึำาหน่ี้ายออกจึาก

โรงพยาบาล	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยร่บร้้สีมรรถึนี้ะแห่งตินี้

เพิ�มข้ี�นี้และสีามารถึด้แลทวารใหม่ได้ด้วยตินี้เองเม้�อ

กล่บไปอย่้ท้�บ้านี้	 ท่�งน้ี้�ควรสีน่ี้บสีนุี้นี้ให้สีมาชิ่กในี้

ครอบคร่วเข้ีามาม้ส่ีวนี้ร่วม	 เพ้�อให้ผ้้ป่วยม้กำาล่งใจึ	

ยอมร่บการม้ทวารใหม่	 และม้ความม่�นี้ใจึว่าจึะ

สีามารถึจ่ึดการแก้ปัญหาต่ิางๆ	ได้

2.	การนี้ำาโปรแกรมสีง่เสีริมการร่บร้้สีมรรถึนี้ะ

แห่งตินี้ไปใช้่	 ควรม้การให้ความร้้เก้�ยวก่บการด้แล

ทวารใหม่ท้�ครอบคลุมวิธ้ิการทำาความสีะอาดและ

เปล้�ยนี้อุปกรณ์รองร่บสิี�งข่ีบถ่ึาย	อาหารท้�เหมาะสีม

สีำาหร่บผ้้ท้�ม้ทวารใหม่	 การจ่ึดการภาวะแทรกซ้ึ่อนี้
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.

 Thai Journal of Nursing Council 2021; 36(1) 5-17
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 
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Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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