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การประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา เพื่อฝึกการเจาะเลือด และการเปิด

เส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล*
เบญญพร  บรรณสาร, พย.ด.**

บทคัดย่อ: 
	 วัตถุประสงค์การวิจัย: 1) เพื่อประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาต้นทุนต�่ำส�ำหรับ
ฝึกทักษะการเจาะเลอืดและการเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ 2) เพือ่เปรยีบเทยีบ
ประสทิธภิาพของหุน่แขนฯเพือ่ฝึกการเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลือดด�ำ 
กบัหุน่จ�ำลองเดมิของคณะพยาบาลศาสตร์ 3) เพือ่เปรยีบเทยีบทกัษะการเจาะเลอืดและการ
เปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำของนักศึกษาพยาบาลก่อนและหลังการฝึกด้วย
หุ่นแขนฯที่ประดิษฐ์ขึ้น
	 การออกแบบการวิจัย: งานวิจัยและพัฒนา
	 การด�ำเนนิการวจิยั: ระยะที ่1 ศกึษาเอกสารและข้อมลูต่างๆเกีย่วกบัการประดษิฐ์หุน่แขนฯ 
ระยะที ่2 ประดษิฐ์หุน่แขนฯและแบบสอบถาม ระยะที ่3 ทดลองใช้หุน่แขน ระยะที ่4 ปรบัปรงุ
และพัฒนาหุน่แขนฯ กลุม่ตวัอย่างเป็นนกัศกึษาพยาบาลศาสตร์ ชัน้ปีที ่3 คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ จ�ำนวน 30 คน ทีม่คีณุสมบตัติามเกณฑ์ทีก่�ำหนด กลุม่ตวัอย่างได้รบั
หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาไปฝึกที่หอพัก เป็นเวลา 7 วัน รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบประเมิน
ประสทิธภิาพหุน่แขน แบบประเมนิทกัษะการเจาะเลอืดจากเส้นเลอืดด�ำ แบบประเมนิการเปิด
เส้นเลือดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิตบิรรยาย สถิตทิดสอบค่าที 
(Paired t-test) สถิติทดสอบวิลคอกซัน (Wilcoxon signed-ranks test)
	 ผลการวจิยั: ค่าเฉลีย่คะแนนประสทิธภิาพของหุน่แขนผูใ้หญ่แบบพกพาสงูกว่าค่าเฉลีย่
คะแนนประสิทธิภาพของหุ่นจ�ำลองเดิมฯอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .001) และค่าเฉลี่ย
คะแนนทักษะการเจาะเลือดและทักษะการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำภายหลัง
การฝึกทกัษะโดยใช้หุน่แขนผูใ้หญ่แบบพกพาสงูกว่าก่อนได้รบัการฝึกทกัษะอย่างมนียัส�ำคญั
ทางสถิติ (p < .001)
	 ข้อเสนอแนะ: ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่าหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพามีประสิทธิภาพ 
สามารถใช้ทดแทนหุน่จ�ำลองเดมิในการเจาะเลอืดและเปิดเส้นให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำได้ 
จงึควรมกีารน�ำไปใช้ในการเรยีนการสอน หรอืใช้เสรมินอกเวลาเรยีนเพือ่ให้นกัศกึษามีทักษะ

ในเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดทางหลอดเลือดด�ำเพิ่มขึ้น

	 วารสารสภาการพยาบาล 2560; 32(3) 38-49

ค�ำส�ำคัญ :	 หุน่แขนผูใ้หญ่แบบพกพา การเจาะเลอืด  การเปิดเส้นให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ  
นักศึกษาพยาบาล  สิ่งประดิษฐ์ 

* ได้รับทุนสนับสนุนจาก มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์
**  อาจารย์  คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ E-mail : benyaporn.b@gmail.com
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Portable Adult Arm Model for Nursing Students’ Venipuncture and 

Peripheral Intravenous Cannulation Practice*
Benyaporn  Bannaasan, Ph.D. (Nursing)**

Abstract:
	 Objectives: (1) To invent a low-cost portable adult-arm model for nursing students 
to practice venipuncture and peripheral intravenous cannulation; (2) To compare the 
efficacy of the newly developed arm model with that of the earlier model; and (3) To 
compare the nursing students’ venipuncture and peripheral intravenous cannulation 
skills before and after their practice with the newly invented arm model.
	 Design: Research and development.
	 Methodology: This study was conducted in 4 stages.  In the first stage, articles and 
information related to the invention of the arm model were studied.  The second stage was 
for the invention of the arm model and development of data-collecting tools.  Stage 3 was 
for the trial of the arm model.  The final stage involved adjustment and improvement of the 
arm model.  The participants, who were selected based on the pre-determined criteria, 
were 30 third-year nursing students from the Faculty of Nursing, Thammasat University.  
The participants received the newly invented portable arm model, on which they practiced 
at their residence hall for a period of 7 days.  Data were collected through (i) an arm model 
assessment form; (ii) a venipuncture skill evaluation form; and (iii) a peripheral intravenous 
cannulation skill evaluation form.  The data were analysed using descriptive statistics, 
paired t-test, and Wilcoxon signed-ranks test.
	 Results: The new portable arm model’s average score on efficacy was significantly 
higher than that of the previous model (p < .001).  Furthermore, after the 7-day trial using 
the newly invented arm model, the participants achieved significantly higher average 
scores on both venipuncture and peripheral intravenous cannulation skills (p < .001) than 
before the trial.
	 Recommendations: The findings confirmed that the newly developed portable 
adult-arm model was more effective than, and therefore could be substituted for, the 
previously used model as a tool for venipuncture and peripheral intravenous cannulation 
training.  It is suggested that this new invention be used as a teaching aid or as a supplementary, 
out-of-classroom practice material, to enable nursing students to improve their venipuncture 
and peripheral intravenous cannulation skills.

	 Thai Journal of Nursing Council 2017; 32(3) 38-49
Keywords:	 portable adult-arm model; venipuncture; peripheral intravenous cannulation; 

nursing students; invention 

*  Project Grant by Thammasat University.
** Lecturer, Faculty of Nursing, Thammasat University, E-mail : benyaporn.b@gmail.com



40

การประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา เพื่อฝึกการเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือด                                                          

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 32 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2560

ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 การเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำ

ทางหลอดเลอืดด�ำเป็นหตัถการท่ีพยาบาลทุกคนต้อง

ปฏบิตัไิด้ ซึง่หตัถการนีห้ากเกดิความผดิพลาดจะก่อให้

เกดิความเจบ็ปวดและเกดิภาวะแทรกซ้อนหลายประการ 

อาท ิหลอดเลอืดทะล ุจุดห้อเลอืด1 หลอดเลอืดด�ำอกัเสบ 

การมีเลือดออกและแทรกซึมเข้าใต้ผิวหนังบริเวณที่

แทงเข็ม การมีสารน�้ำซึมออกนอกหลอดเลือด2 การที่

จะป้องกนัและลดภาวะแทรกซ้อนเหล่าน้ีได้ พยาบาล

ผูป้ฏบิตัต้ิองมทีกัษะการปฏบิตัทิีด่อีนัเกดิจากการฝึกฝน

และปฏบิตัอิย่างสม�ำ่เสมอจนเกดิความช�ำนาญ ซ่ึงการ

ป้องกันและลดภาวะแทรกซ้อนน้ีมีความส�ำคัญต่อ

การประกอบวิชาชีพทางการพยาบาลเน่ืองจากเป็น

คุณภาพการบรกิารและความปลอดภยัของผูร้บับรกิาร 

ดงัน้ัน การจดัการเรยีนการสอนภาคปฏบิตัขิองนกัศกึษา

พยาบาลทีผ่่านมา อาจารย์ผูส้อนได้มีการจัดการเรยีน

การสอนโดยใช้หุน่จ�ำลองเพือ่ฝึกปฏบิตัก่ิอนการปฏบิตัิ

กับผู้รับบริการจริง 

	 การฝึกปฏบิตักิารเจาะเลอืดและการเปิดเส้นเลอืด

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ โดยใช้หุ่นจ�ำลองของ

นกัศกึษาพยาบาลจะฝึกปฏบิตัทิีห้่องปฏบิตักิารพยาบาล

พืน้ฐาน คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ 

ชัน้ 3 อาคารปิยชาต ิโดยการแบ่งนกัศึกษาเป็นกลุม่ย่อย

เพื่อให้เรียนรู้ได้อย่างเต็มท่ีท้ังในเวลาเรียนและจัด

ให้มกีารฝึกด้วยตนเองนอกเวลาเรียน แต่อย่างไรกต็าม 

เม่ือนักศึกษาได้มีการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล

เหล่านี้จริงกับผู้รับบริการ อาจารย์ผู้สอนยังพบว่า 

นกัศกึษาไม่สามารถปฏบิตักิจิกรรมได้อย่างคล่องแคล่ว 

โดยเฉพาะการเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้

สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ ข้อมูลจากการสอบถาม

นกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีท่ี 3 พบว่ามีสาเหตสุ�ำคญัมาจาก

การฝึกฝนยงัไม่เพยีงพอ โดยนกัศกึษาพยาบาลส่วนใหญ่ 

ได้ฝึกปฏิบัติการเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้
สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำกับผู้รับบริการจริงเพียง 
1-4 ครัง้ เท่านัน้ ทัง้นีเ้นือ่งจาก ผูร้บับรกิารบนหอผูป่้วย
มีการเปิดเส้นให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำหลายครั้ง 
ท�ำให้นักศึกษาซึ่งมีประสบการณ์น้อยในการปฏิบัติ 
ไม่สามารถเจาะเลอืดหรอืเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทาง
หลอดเลอืดด�ำในผูร้บับรกิารรายนัน้ๆได้ หรอื บางครัง้
ผู้รับบริการไม่ยินยอมให้นักศึกษาเป็นผู้ปฏิบัติ หรือ 
ผู้รับบริการยินยอมแต่อาจารย์ผู้สอนสังเกตพบว่า
ผู้รับบริการมีความกลัวค่อนข้างมาก ซึ่งอาจเกิดจาก
ความกลัวเข็ม หรือ มีประสบการณ์ความเจ็บปวด
เกี่ยวกับการเจาะเลือด การให้น�้ำเกลือ ฯลฯ3 ซึ่งอาจ
พบได้ 20-23% ในวัยผู้ใหญ่4 ก็จะไม่ให้นักศึกษา
ปฏิบัติ ท�ำให้นักศึกษายังไม่สามารถปฏิบัติกิจกรรม
การพยาบาลที่กล่าวมาข้างต้นได้อย่างคล่องแคล่ว
แม้ว่าคณะพยาบาลศาสตร์จะเอ้ือให้นักศึกษามีการ
ฝึกปฏิบัติการพยาบาลพื้นฐานนอกเวลา และจัดซื้อ
หุน่จ�ำลองให้เพยีงพอต่อการสอนแล้วก็ตาม แต่ยงัพบ
ปัญหาและอุปสรรคส�ำคัญ คือ ความเหนื่อยล้าของ
นกัศกึษาภายหลงัเสรจ็สิน้การฝึกปฏบิตับินหอผูป่้วย
ในแต่ละวัน ท�ำให้นักศึกษาไม่สามารถไปฝึกปฏิบัติ
ด้วยตนเองตามเวลาทีค่ณะฯเอ้ือให้ได้ และด้วยสาเหตุ
ทีหุ่น่ฝึกมกีารน�ำเข้าจากต่างประเทศท�ำให้มรีาคาสทุธิ
ต่อชดุค่อนข้างแพง ประมาณ 40,000 บาท5 หุน่ท�ำด้วย
วัสดุที่ต้องการการดูแลพิเศษ หุ่นจ�ำลองส่วนหนึ่งไม่
สามารถปฏิบัติกิจกรรมการเจาะเลือดและการเปิด
เส้นเลือดในตัวเดียวกันได้ อีกทั้งยังมีขนาดใหญ่ไม่
สะดวกต่อการเคลื่อนย้าย และมีจ�ำนวนจ�ำกัดส�ำหรับ
การใช้การเรยีนการสอนทีค่ณะเท่านัน้ จงึท�ำให้นกัศกึษา
ไม่สามารถยมืหุน่จ�ำลองไปฝึกปฏบิตัทิีห่อพกัได้ ท�ำให้
เป็นข้อจ�ำกดัในการเรยีนรูอ้ย่างอสิระของนกัศกึษาทีจ่ะ
สามารถเรยีนในสถานทีใ่ด หรอืเวลาใดกไ็ด้ในการเพิม่พนู

ทักษะปฏิบัติของตนเอง 
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	 ดงันัน้ เพือ่ให้นักศกึษาพยาบาลมีทักษะท่ีดใีน
การเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทาง
หลอดเลือดด�ำซึ่งเป็นกิจกรรมการพยาบาลพื้นฐานที่
พยาบาลทุกคนต้องปฏิบัติได้ พร้อมทั้งฝึกฝนให้เกิด
ความช�ำนาญ เพื่อช่วยลดความเจ็บปวดและภาวะ
แทรกซ้อนทีอ่าจเกดิขึน้กบัผูรั้บบริการ ผูวิ้จัยจึงมแีนวคดิ
ทีจ่ะประดษิฐ์หุน่แขนทีน่กัศกึษาสามารถยมืไปฝึกปฏบิติั
ด้วยตนเองที่หอพักได้ โดยมีต้นทุนในการประดิษฐ์
ต�ำ่กว่าหุน่ทีน่�ำเข้าจากต่างประเทศ สามารถเคล่ือนย้าย
ได้สะดวก และสามารถฝึกปฏบัิตกิจิกรรมการเจาะเลอืด
และการเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำใน
หุน่จ�ำลองตวัเดยีวกนัได้ ซ่ึงจะช่วยส่งเสรมิการเรยีนรู้
โดยไม่ถูกจ�ำกัดด้วยสถานท่ีและเวลาของนักศึกษา 
ส่งเสรมิให้มทีศันคตท่ีิดต่ีอการเรียนรู้6 สร้างความม่ันใจ
ในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล7 และที่ส�ำคัญคือ
นกัศึกษาพยาบาลมทีกัษะการปฏบิตักิารพยาบาลดขีึน้ 
ซึง่ส่งผลต่อคณุภาพการให้บรกิารและความพงึพอใจ
ของผู้รับบริการในสถานพยาบาลที่ดีขึ้นอีกด้วย

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 การวจิยันีใ้ช้แนวคดิทางกายวภิาคและสรรีวทิยา

ในการประดษิฐ์หุน่แขนแบบพกพาใหม้คีวามเสมอืน

จรงิ ซึง่ประกอบด้วย ผวิหนัง กล้ามเน้ือ หลอดเลือดด�ำ

และระบบไหลเวียนเลือด โดยใช้เป็นอุปกรณ์ในการ

ฝึกเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทาง

หลอดเลือดด�ำที่มีความเสมือนจริง ช่วยให้นักศึกษา

สามารถใช้หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาท่ีประดิษฐ์ขึ้น 

น�ำไปฝึกในสถานที่ต่างๆนอกห้องเรียนได้ โดยไม่ถูก

จ�ำกดัด้วยสถานท่ีและเวลา ซึง่การประเมนิประสทิธภิาพ

หุ่นแขนแบบพกพา มกีารประเมนิจากตวัชีว้ดั 3 ด้าน คอื 

1) ความเสมือนจริง 2) ประสิทธิภาพด้านการใช้งาน 

และ 3) ราคา นอกจากนี้ เมื่อนักศึกษามีการน�ำหุ่น

แขนแบบพกพาไปฝึกปฏบิติัด้วยตนเองซ�ำ้ๆหลายครัง้ 

ยงัสามารถช่วยเสรมิทกัษะการเจาะเลอืด และทกัษะการ

เปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำได้ ท�ำให้

นักศึกษามีความมั่นใจในการปฏิบัติและมีทักษะการ

ปฏิบัติที่ดีขึ้น 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	เพือ่ประดษิฐ์หุน่แขนผูใ้หญ่แบบพกพาต้นทนุ

ต�ำ่ส�ำหรบัฝึกทกัษะการเจาะเลอืดและการเปิดเส้นเลอืด

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ	

	 2.	เพือ่เปรยีบเทยีบประสทิธภิาพของหุน่แขน

ผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้นกับหุ่นจ�ำลองเดิม

ส�ำหรบัฝึกทกัษะการเจาะเลอืดและการเปิดเส้นเลอืด

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ

	 3.	เพื่อเปรียบเทียบทักษะการเจาะเลือดและ

การเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำของ

นกัศกึษาพยาบาลก่อนได้รบัการฝึกด้วยหุน่แขนแบบ

พกพาและหลังได้รับการฝึกด้วยหุ่นแขนแบบพกพา

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้นมี

ประสิทธิภาพสูงกว่าหุ่นจ�ำลองเดิมส�ำหรับฝึกทักษะ

การเจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทาง

หลอดเลือดด�ำ

	 2.	ภายหลังได้รับการฝึกด้วยหุ่นแขนแบบพก

พาทกัษะการเจาะเลอืดและการเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้

ทางหลอดเลือดด�ำของนักศึกษาพยาบาลสูงกว่าก่อน

ได้รับการฝึกด้วยหุ่นแขนแบบพกพา

วิธีดำ�เนินการวิจัย

	 การวิจัยนี้เป็นการพัฒนาหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบ

พกพา เพือ่ฝึกการเจาะเลอืด การเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้

ทางหลอดเลือดด�ำ ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลแบ่งการ

วจิยัออกเป็น 4 ระยะ คือ ระยะที ่1 ศกึษาเอกสารและ
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การประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา เพื่อฝึกการเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือด                                                          

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 32 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2560

ข้อมูลต่างๆเกี่ยวกับการประดิษฐ์หุ่นแขน ฯระยะที่ 2 

ประดษิฐ์หุน่แขนฯ สร้างคูม่อืการใช้งานและแบบสอบถาม 

และหาประสทิธภิาพของส่ิงประดษิฐ์ ระยะท่ี 3 ทดลอง

ใช้สิ่งประดิษฐ์กับนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชั้นปีที่ 3 

และระยะที ่4 เป็นระยะปรบัปรงุและพัฒนาหุน่แขนฯ

	 ระยะที่ 1 ทบทวนวรรณกรรม

	 ศึกษาเอกสารและข้อมูลต่างๆเกี่ยวกับการ

ประดิษฐ์หุ่นแขนเพื่อฝึกทักษะการเจาะเลือด และ

การเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ ท้ัง

ทางด้านกายวิภาคของแขน ผิวหนังภายนอก และ

หลอดเลอืดด�ำ และวัสด/ุอปุกรณ์ท่ีจะน�ำมาใช้ในการ

สร้างหุน่แขนฯโดยหุน่แขนทีไ่ด้จากการทบทวนวรรณกรรม

จะเป็นหุ่นแขนผู้ใหญ่ในลักษณะก�ำมือที่ประดิษฐ์ขึ้น

จากยางพารา มคีวามยาวจากส่วนปลายแขนถงึข้อศอก

	 ระยะที่ 2 ประดิษฐ์หุ่นแขนฯ สร้างคู่มือการ

ใ งานและแบบสอบถาม และหาประสทิธภิาพของ

เครื่องมือวิจัย

	 การประดิษฐ์หุ่นแขน ประกอบด้วย 6 ขัน้ตอน 

ดังนี้ คือ 1) การท�ำแขนหล่อแบบ 2) การท�ำแม่พิมพ์

ยางซลิโิคน 3) การท�ำหุน่แขนยางพารา 4) การท�ำผวิหนงั 

5) การท�ำกล่องบรรจหุุน่ 6) การผลติเลอืดเทยีม โดย

ขัน้ตอนที ่ 1-5 ผูว้จิยัด�ำเนนิการจดัจ้างผูม้คีวามรูค้วาม

เชี่ยวชาญด้านยางพาราและงานไม้ เพื่อสร้างต้นแบบ

ตามแบบร่างของผูว้จิยั ภายหลงัจากการทบทวนเอกสาร

และข้อมูลต่างๆ ส่วนการผลิตเลือดเทียมผู้วิจัยผลิต

ด้วยตนเองโดยใช้ผลกระเจี๊ยบแห้งต้มกับน�้ำเปล่า 

ซึง่จะได้น�ำ้กระเจีย๊บทีม่ลีกัษณะสแีดงเข้มคล้ายเลอืด

ของมนุษย์จริง

	 ระยะที่ 3 ทดลองใช้สิ่งประดิษฐ์

	 เป็นขัน้ตอนทีน่�ำหุน่แขนทีป่ระดษิฐ์ขึน้ไปทดลอง

ใช้จริง โดยศึกษาความคิดเห็นของนักศึกษาเกี่ยวกับ

ประสทิธภิาพของหุ่นแขนฯ และ ทักษะการเจาะเลือด

และเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ ใน

ขัน้ตอนนี ้ เริม่ด�ำเนินการเม่ือโครงการวิจัยได้ผ่านการ

พจิารณาจากคณะอนกุรรมการจรยิธรรมการวจิยัในคน 

มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ เรยีบร้อยแล้ว โดยคดัเลือก

อาสาสมัครตามคุณสมบตัทิีก่�ำหนด คอื 1) เป็นนกัศกึษา

พยาบาลศาสตร์ ชัน้ปีที ่3 ซึง่ได้ผ่านการสอนภาคทฤษฎี

เกีย่วกบัการเจาะเลอืดและการให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ

เรยีบร้อยแล้ว 2) เป็นผูท้ีม่ปีระสบการณ์การเจาะเลอืด 

และเปิดเส้นให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำไม่ครบตาม

ข้อก�ำหนดขั้นต�่ำของหลักสูตรและได้ผ่านการปฏิบัติ

น้อยกว่า 5 ครั้ง 3) ยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัย โดยมี

รายละเอียดการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่างและการ

เก็บรวบรวมข้อมูล ดังนี้
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การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

	 ผู้วิจัยมีการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง โดยน�ำ

โครงร่างวจิยัเสนอต่อคณะอนุกรรมการจริยธรรมการวจิยั

ในคน มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ เพือ่ให้ความเหน็ชอบ

ในการท�ำวิจยัและผ่านการพิจารณาจากคณะอนกุรรมการ

จรยิธรรมการวจิยัในคน ตามเอกสารรบัรองโครงการ

วจิยั เลขท่ี 144/2559 เมือ่ได้รับการอนญุาตแล้ว ผูว้จิยั

จะเข้าพบกลุม่ตวัอย่างโดยการแนะน�ำตนเอง พร้อมท้ัง

ชีแ้จงให้กลุม่ตวัอย่างทราบถงึวตัถปุระสงค์ของการวจิยั 

ขัน้ตอนการวจิยั ประโยชน์ทีไ่ด้รบัจากการวจิยั การเกบ็

รวบรวมข้อมูล แล้วจึงขอความร่วมมือในการเข้าร่วม

งานวจิยั โดยให้กลุม่ตวัอย่างมสีทิธิใ์นการตดัสนิใจเพือ่

เข้าร่วมการวจิยัอย่างเป็นอสิระ ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอย่าง

ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยจะให้กลุ่มตัวอย่างเซ็น

ยินยอมเพื่อเข้าร่วมการวิจัยก่อนเริ่มวิจัยทุกครั้งและ

ผู้วิจัยจะเก็บข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างเป็น

ความลบัและใช้การให้รหสัแทนชือ่จรงิ โดยจะเปิดเผย

เฉพาะผลสรปุของการวจัิยเท่านัน้ ในกรณทีีก่ลุม่ตวัอย่าง

ปฏเิสธเข้าร่วมการวจิยั หรือยนิยอมเข้าร่วมการวิจยัแล้ว

ปฏิเสธในเวลาต่อมาก่อนที่การวิจัยจะเสร็จสิ้น กลุ่ม

ตัวอย่างสามารถกระท�ำได้โดยไม่ต้องชี้แจงเหตุผล

แก่ผูว้จิยั และผลการปฏิเสธเหล่าน้ันจะไม่มีผลกระทบ

ใดๆต่อกลุ่มตวัอย่างในด้านการประเมนิผลการเรยีน

การสอนของกลุ่มตัวอย่าง

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 เมื่อโครงการวิจัยได้ผ่านการพิจารณาจาก

คณะอนกุรรมการจริยธรรมการวจิยัในคน มหาวทิยาลยั

ธรรมศาสตร์ เรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยด�ำเนินการ ดังนี้

	 1.	ผู้วจิยัท�ำหนงัสอืถงึคณบด ีคณะพยาบาลศาสตร์ 

เพือ่ขอความอนเุคราะห์ทดลองใช้หุน่แขนฯและศกึษา

ทักษะการเจาะเลือดและเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทาง

หลอดเลือดด�ำในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชั้นปีที่ 3 

และขออนญุาตใช้หุน่ฝึกปฏบิตักิารพยาบาลของคณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ ซึง่สามารถ

เปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำและเจาะเลอืด

ได้ จ�ำนวน 2 ชุด เพือ่ใช้เปรยีบเทยีบประสทิธภิาพกับ

หุ่นแขนฯ ที่ผู้วิจัยประดิษฐ์ขึ้น

	 2.	คดัเลอืกอาสาสมคัรตามคณุสมบตัทิีก่�ำหนด 

เพือ่ให้ได้อาสาสมคัรในการทดลองใช้ส่ิงประดิษฐ์ จ�ำนวน 

10 คน และใช้จริงกับอาสาสมัครที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง 

จ�ำนวน 30 คน ในขัน้นีผู้้วจิยัมผู้ีช่วยวจิยั จ�ำนวน 2 คน 

ประกอบด้วย อาจารย์พยาบาลซึง่เป็นผู้ประเมนิทกัษะ

ปฏบิตัขิองนกัศกึษา จ�ำนวน 1 คน และเจ้าหน้าทีส่�ำหรบั

เตรียมสถานที่ หุ่นจ�ำลอง และอุปกรณ์การฝึกปฏิบัติ

ต่างๆ จ�ำนวน 1 คน โดยมีขั้นตอนตามล�ำดับดังนี้

		  2.1	อาสาสมัคร จ�ำนวน 30 คน จะได้รับ

การอธิบายขั้นตอนการวิจัย การใช้คู่มือ และการใช้

หุ่นแขนฯที่ประดิษฐ์ขึ้นจากผู้วิจัย

		  2.2	อาสาสมัครใช้หุ่นแขนฯ ของคณะ

พยาบาลศาสตร์ พร้อมทัง้ประเมนิประสิทธภิาพหุน่แขนฯ 

โดยใช้แบบประเมนิประสทิธภิาพหุน่แขนทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้ 

ในขั้นนี้ใช้เวลาประมาณ 15-20 นาที

		  2.3	อาสาสมคัรทดลองใช้หุน่แขนฯทีป่ระดษิฐ์

ขึน้ โดยอาจารย์พยาบาลซึง่เป็นผูช่้วยวจิยัจะสงัเกตการ

ปฏบิตั ิ พร้อมทัง้ประเมนิทกัษะการเจาะเลอืดและการ

เปิดเส้นให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำของนกัศกึษาโดย

ใช้แบบประเมินทักษะการเจาะเลือดและการเปิดเส้น

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ ในขั้นนี้ใช้เวลาประมาณ 

15-20 นาที 

		  2.4	อาสาสมคัรจะได้รบัหุน่แขนฯทีป่ระดษิฐ์

ข้ึนจากผูช่้วยวิจยัไปทดลองใช้ท่ีหอพกัเป็นเวลา 1 สปัดาห์ 

โดยบนัทกึการทดลองใช้สิง่ประดษิฐ์ทนัทหีลงัเสรจ็สิน้

การใช้ในแต่ละครัง้ และท�ำแบบประเมนิประสทิธภิาพ
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ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 32 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2560

ของหุ่นแขนที่ประดิษฐ์ขึ้นหลังเสร็จสิ้นการทดลองใช้ 

1 สัปดาห์ 

		  2.5	อาสาสมคัรจะเข้ารบัการประเมนิทกัษะ

การเจาะเลือดและเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอด

เลอืดด�ำโดยมอีาจารย์ซึง่เป็นผูช่้วยวิจยัเป็นผูป้ระเมนิ 

ในขั้นนี้ใช้เวลาประมาณ 15-20 นาที 

		  2.6	ผู้ช่วยวิจัยและผู้วิจัยตรวจสอบความ

ครบถ้วนของการตอบค�ำถามในแบบประเมนิประสทิธภิาพ

หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา แบบบันทึกการทดลองใช้

สิ่งประดิษฐ์ แบบประเมินทักษะการเจาะเลือดจาก

เส้นเลือดด�ำ แบบประเมินการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำ

ทางหลอดเลอืดด�ำ และแบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล

	 ระยะที่ 4 ระยะปรับปรุงและพัฒนาหุ่นแขน

	 เป็นระยะปรับปรุงและพัฒนาหุ่นแขนฯ โดย

รวบรวมข้อเสนอแนะจากอาสาสมัคร และปรับปรุง

หุ่นแขนตามข้อเสนอแนะ

เครื่องมือวิจัยที่ใ ในงานวิจัย 

	 เครือ่งมอืท่ีใช้ในงานวิจัย เป็นเครือ่งมือท่ีผูวิ้จยั

สร้างขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วย

	 1.	แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบ 

สอบถามเกีย่วกบัข้อมลูส่วนบคุคลของนกัศกึษา ได้แก่ 

เพศ จ�ำนวนครั้งที่เคยเจาะเลือด จ�ำนวนคร้ังที่เคย

เจาะเลอืดส�ำเรจ็ จ�ำนวนครัง้ทีเ่คยเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้

ทางหลอดเลือดด�ำ จ�ำนวนคร้ังที่เคยเปิดเส้นเลือด

ให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำส�ำเรจ็ การเจาะเลอืดผูป่้วย

ระหว่างสปัดาห์ฝึก และการเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทาง

หลอดเลือดด�ำผู้ป่วยระหว่างสัปดาห์ฝึก

	 2.	แบบประเมินประสิทธิภาพหุ่นแขน เป็น

แบบประเมนิทีน่กัศกึษาใช้ในการตรวจสอบประสทิธภิาพ

สิง่ประดษิฐ์ทีผู่ว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม 

และ หุ่นแขนเดิมของคณะพยาบาลศาสตร์ แบ่งเป็น 

2 ด้าน คอื ประสทิธภิาพด้านการผลติ และประสทิธภิาพ

ด้านการใช้งาน จ�ำนวน 15 ข้อ ลักษณะของค�ำตอบ 

เป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ ได้แก่ มากที่สุด 

มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด การแปลความหมาย

ของแบบประเมินนี้ คะแนนรวมสูง หมายถึง หุ่นมี

ประสทิธภิาพในระดบัสงู คะแนนรวมต�ำ่ หมายถึง หุน่

มีประสิทธิภาพในระดับต�่ำ

	 3.	แบบประเมินทักษะการเจาะเลือดจาก

หลอดเลือดด�ำ เป็นแบบประเมินที่สอบถามเกี่ยวกับ

ทกัษะการเจาะเลอืดของนกัศกึษาทีผู้่วจิยัสร้างขึน้จาก

การทบทวนวรรณกรรม จ�ำนวน 15 ข้อ ลักษณะของ

ค�ำตอบ เป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั ได้แก่ ครบถ้วน 

ครบถ้วนมากมข้ีอปรบัปรงุเลก็น้อย ครบถ้วนปานกลาง

มข้ีอปรบัปรงุบ้าง ครบถ้วนน้อยมข้ีอปรบัปรงุมาก และ 

ไม่ปฏบิตัติามขัน้ตอนทีก่�ำหนด คะแนนรวมสงู หมายถงึ 

นกัศึกษามทีกัษะในการเจาะเลือดระดบัสูง คะแนนรวมต�ำ่ 

หมายถึง นักศึกษามีทักษะในการเจาะเลือดระดับต�่ำ

	 4.	แบบประเมนิทกัษะการเปิดเส้นเลือดให้สารน�ำ้

ทางหลอดเลอืดด�ำ เป็นแบบประเมนิทีส่อบถามเกีย่วกบั

ทักษะการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ

ของนกัศกึษาทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้จากการทบทวนวรรณกรรม 

จ�ำนวน 19 ข้อ ลกัษณะของค�ำตอบ เป็นแบบมาตราส่วน

ประมาณค่า 5 ระดับ ได้แก่ ครบถ้วน ครบถ้วนมากมี

ข้อปรบัปรงุเลก็น้อย ครบถ้วนปานกลางมข้ีอปรบัปรงุ

บ้าง ครบถ้วนน้อยมข้ีอปรบัปรงุมาก และไม่ปฏบิตัติาม

ขัน้ตอนทีก่�ำหนด การแปลความหมายของแบบสอบถาม

นี ้คะแนนรวมสงู หมายถงึ นกัศกึษามทีกัษะในการเปิด

เส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำระดบัสงู คะแนน

รวมต�่ำ หมายถึง นักศึกษามีทักษะในการเปิดเส้นให้

สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำระดับต�่ำ

	 5.	แบบบันทึกการทดลองใช้สิ่งประดิษฐ์เป็น

แบบบนัทกึทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้จากการทบทวนวรรณกรรม 
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เพือ่ให้นกัศกึษาพยาบาลบนัทึกจ�ำนวนครัง้ ระยะเวลา

ในการฝึกใช้แต่ละครัง้ และปัญหาทีพ่บจากการทดลอง

ใช้หุ่นแขนฯ

การหาประสิทธิภาพของเครื่องมือวิจัย

	 ผู้วิจัยน�ำหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์

ขึน้ คูม่อืการใช้งาน แบบประเมนิทกัษะการเจาะเลอืดจาก

หลอดเลอืดด�ำ แบบประเมินทักษะการเปิดเส้นเลอืดให้

สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ และแบบประเมนิประสทิธภิาพ

หุน่แขน เสนอต่อผูเ้ชีย่วชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน ประกอบด้วย 

แพทย์ทีม่คีวามเชีย่วชาญด้านสิง่ประดษิฐ์ 1 ท่าน อาจารย์

พยาบาลทีม่คีวามเชีย่วชาญด้านสิง่ประดษิฐ์ 1 ท่าน และ 

พยาบาลที่มีประสบการณ์การท�ำงานไม่น้อยกว่า 5 ปี 

1 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI) ของ 

แบบประเมนิประสทิธิภาพหุน่แขน แบบประเมินทักษะ

การเจาะเลือดจากเส้นเลือดด�ำ แบบประเมินการเปิด

เส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ เท่ากับ .86, 

1.00, และ 1.00 ตามล�ำดับ และผู้เชี่ยวชาญเสนอให้

ปรับปรุงหุ่นแขนฯ คือ การปรับให้สีผิวของหุ่นแขนมี

สอ่ีอนลง สว่างขึน้ รวมท้ังปรบัอปุกรณ์โดยใช้อปุกรณ์

ทีส่ะดวกแก่การฝึกมากข้ึน เช่น ไม่ใช้ syring ในการดัน

เลอืดเทยีมเข้าสูห่ลอดเลอืดให้ใช้วิธีการอืน่ๆ แทน และ

เมือ่แทงเขม็เข้าเส้นเลือดแล้วควรให้มองเหน็เลือดเข้า

ปลายเข็ม 

	 การหาความเที่ยงของเครื่องมือโดย ผู้วิจัยน�ำ

แบบสอบถามทีผ่่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา

แล้ว ไปทดลองใช้กับนกัศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชัน้ปีที ่3 

จ�ำนวน 10 คน ซึ่งมีคุณสมบัติคล้ายกับกลุ่มตัวอย่าง 

และวเิคราะห์หาค่าความเท่ียงโดยใช้สตูรสมัประสทิธิ์

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 

ได้ค่าความเทีย่งของแบบประเมนิประสทิธภิาพหุน่แขนฯ	

แบบประเมนิทกัษะการเจาะเลอืดจากเส้นเลอืดด�ำ และ 

แบบประเมนิการเปิดเส้นเลอืดให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ 

เท่ากับ .70, .68, .94 ตามล�ำดับ

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ผู้วิจัยน�ำข้อมูลทั้งหมดมาวิเคราะห์ผลโดยใช้

โปรแกรมส�ำเรจ็รปู ดงันี ้1) ข้อมลูส่วนบคุคลวเิคราะห์

ด้วยสถิติเชิงพรรณนาโดยหาค่า ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ

ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน 2) ประสทิธภิาพหุน่แขนผู้ใหญ่

แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้น และหุ่นจ�ำลองของคณะฯ 

ที่ใช้ในปัจจุบัน โดยใช้ paired t-test 3) เปรียบเทียบ

ทักษะการเจาะเลือดก่อนได้รับการฝึกด้วยหุ่นแขนฯ

และหลงัได้รบัการฝึกด้วยหุน่แขนฯ โดยใช้ Wilcoxon 

signed-rank test 4) เปรียบเทียบทักษะการเปิด

เส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำของนักศึกษา

พยาบาลก่อนได้รบัการฝึกด้วยหุ่นแขนฯและหลงัได้รบั

การฝึกด้วยหุ่นแขนฯ โดยใช้ paired t-test 

ผลการวิจัย

	 กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ ร้อยละ 86.67 

มอีายรุะหว่าง 20-22 ปี ส่วนใหญ่มอีาย ุ21 ปี คิดเป็น

ร้อยละ 63.33 มจี�ำนวนครัง้ในการเจาะเลอืดมากทีส่ดุ 

5 ครัง้ คดิเป็นร้อยละ 33.33 มจี�ำนวนครัง้ทีเ่คยเจาะเลือด

ส�ำเร็จ 3 ครั้ง คิดเป็นร้อยละ 40 มีจ�ำนวนครั้งที่เคย

เปิดเส้นให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำ มากทีส่ดุ 2 ครัง้ 

คิดเป็นร้อยละ 23.33 มีจ�ำนวนครั้งที่เคยเปิดเส้นให้

สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำส�ำเรจ็มากทีส่ดุ 1 ครัง้ คดิเป็น

ร้อยละ 33.33 ในระหว่างทีใ่ช้หุน่แขนไม่มกีารเจาะเลอืด

ผู้ป่วยระหว่างสปัดาห์มากทีส่ดุ คิดเป็นร้อยละ 80 ใน

ระหว่างที่ใช้หุ่นแขนไม่มีการเปิดเส้นให้สารน�้ำทาง

หลอดเลอืดด�ำผู้ป่วยระหว่างสปัดาห์มากทีส่ดุ คิดเป็น

ร้อยละ 76.67 และ ระยะเวลาที่ใช้ในการฝึกโดยใช้

หุ่นแขนเฉลี่ย 111.5 นาที 
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การประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา เพื่อฝึกการเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือด                                                          

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 32 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2560

	 2.	การเปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนประสทิธภิาพ

ระหว่างหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้นกับ

หุ่นจ�ำลองเดิมที่ใช้ฝึกทักษะการเจาะเลือดและการ

เปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำของคณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ พบว่า 

ค่าเฉลี่ยคะแนนประสิทธิภาพของหุ ่นแขนผู ้ใหญ่

แบบพกพาที่ประดิษฐ์ข้ึนสูงกว่าค่าเฉล่ียของคะแนน

ประสิทธิภาพของหุ่นจ�ำลองเดิมฯอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p < .001) ดังแสดงในตารางที่ 1 

ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนประสิทธิภาพของหุ่นแขนระหว่างหุ่นแขน

ผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้นกับหุ่นจำ�ลองเดิมของคณะฯ

หุ่นแขน X SD t-value p

แบบพกพาฯที่ประดิษฐ์ขึ้น 60.86 5.53 -4.476 0.000

แบบจำ�ลองเดิมของคณะฯ 52.06 7.71

	 3.	การเปรียบเทียบทักษะการเจาะเลือดของ

นักศึกษาพยาบาลก่อนและหลังได้รับการฝึกด้วยหุ่น

แขนฯพบว่า ทักษะการเจาะเลือดมีการแจกแจงแบบ

ไม่ปกติ จึงใช้สถิติ Wilcoxon signed-rank test ใน

การวเิคราะห์ข้อมลู ผลการศกึษาพบว่าภายหลังได้รบั

การฝึกทกัษะการเจาะเลอืดโดยใช้หุน่แขนผู้ใหญ่แบบ

พกพาทีป่ระดษิฐ์ขึน้ค่าเฉลีย่คะแนนทกัษะการเจาะเลอืด

สูงกว่าก่อนได้รับการฝึกทักษะอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (p < .001) ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทักษะการเจาะเลือดระหว่างก่อนทดลองและ

หลังทดลอง

ทักษะการเจาะเลือด X SD Z p

ก่อนทดลอง 58.73 2.58 -4.244 0.000

หลังทดลอง 62.80 4.91

	 4. การเปรียบเทียบทักษะการเปิดเส้นเลือด

ให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำของนกัศกึษาพยาบาลก่อน

และหลังได้รับการฝึกด้วยหุ่นแขนฯพบว่า ภายหลัง

ได้รับการฝึกทักษะการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทาง

หลอดเลือดด�ำโดยใช้หุ ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาที่

ประดิษฐ์ข้ึนค่าเฉล่ียคะแนนทักษะการเปิดเส้นเลือด

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำสูงกว่าก่อนได้รับการฝึก

ทักษะอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .001) ดังแสดง

ในตารางที่ 3

ตารางที่ 3	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทักษะการเปิดเส้นเลือดให้สารน้ำ�ทางหลอด

เลือดดำ�ระหว่างก่อนทดลองและหลังทดลอง

การเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ X SD t-value p

ก่อนทดลอง 78.10 3.43 -5.863 0.000

หลังทดลอง 83.30 5.42
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การอภิปรายผล

สมมติฐานข้อที่

	 จากผลการวจิยัพบว่า ค่าเฉลีย่คะแนนประสทิธภิาพ

ของหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาท่ีประดิษฐ์ข้ึนสูงกว่า

ค่าเฉล่ียคะแนนประสิทธิภาพของหุ่นจ�ำลองเดิมฯ

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p < .001) อาจอธบิายตาม

ข้อมูลที่ได้จากนักศึกษาว่า หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา

สามารถดูดเลือดจากหลอดเลือดได้จริงเมื่อเทียบกับ

หุน่แขนเดมิฯ ทีไ่ม่สามารถให้เลือดเทียมโดยท่ัวไปได้

ต้องเป็นเลือดเทียมท่ีเป็นของบริษัทซ่ึงมีค่าใช้จ่าย

เท่านัน้ ท�ำให้หุน่แขนแบบพกพาทีส่ามารถใช้น�ำ้กระเจ๊ียบ

เป็นเลือดเทยีมได้และมีค่าใช้จ่ายน้อยมีประสทิธภิาพ

สูงกว่า อีกทั้งหุ่นแขนแบบพกพายังมีการคงสภาพ

รปูร่างเดมิและมกีารคงสภาพสผีวิภายหลงัการใช้งาน 

เมือ่แทงซ�ำ้ทีเ่ดมิในเวลาตดิกนั 15 ครัง้ จึงจะมองเหน็

เป็นรอยเล็กๆบนผิว และหากแทงเข็มแล้วไม่แทงซ�้ำ

ที่เดิมในเวลาติดกันจะมองไม่เห็นรอยบนผิวของหุ่น

แขน นอกจากนีย้งัช่วยลดค่าใช้จ่ายจากเดมิ 40,000 บาท 

เหลอืเพยีง 1,000 บาท อย่างไรกต็าม หุน่แขนผูใ้หญ่

แบบพกพาต้นแบบยงัมข้ีอต้องปรบัปรงุหลายประการ 

เช่น การเพิ่มแรงดันของเลือดเพื่อให้เวลาแทงเข็มเข้า

หลอดเลือด สามารถมองเห็นเลือดเข้าปลายเข็ม ซึ่ง

ผูว้จิยัได้แก้ไขโดยใช้คลิปหนีบหลอดเลือดไว้ด้านหนึง่

ขณะแทงเขม็ และการปรบัปรงุเลือดเทียมให้มีตะกอน

น้อยลงโดยการหุ้มผลกระเจี๊ยบด้วยผ้าหนาขึ้น 

	 ผลการศึกษาพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนทักษะการ

เจาะเลือดภายหลังได้รับการฝึกทักษะการเจาะเลือด

โดยใช้หุน่แขนผูใ้หญ่แบบพกพาท่ีประดษิฐ์ขึน้สงูกว่า

ก่อนได้รับการฝึกทักษะอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p < .001) และค่าเฉลีย่คะแนนทักษะการเปิดเส้นเลอืด

ให้สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำภายหลงัได้รบัการฝึกทกัษะ

การเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำโดยใช้

หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพาที่ประดิษฐ์ขึ้นสูงกว่าก่อน

ได้รบัการฝึกทกัษะอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p < .001) 

ทัง้นี ้อาจเนือ่งมาจากนกัศกึษาสามารถน�ำหุน่แขนผูใ้หญ่

แบบพกพาไปฝึกด้วยตนเองทีห่อพกัได้ โดยไม่ถกูจ�ำกดั

ด้วยสถานที่ หรือ เวลา จึงท�ำให้นักศึกษามีอิสระใน

การเรยีนรู ้ ได้ฝึกปฏบิตัเิมือ่ตนเองมคีวามพร้อม อกีทัง้

การฝึกด้วยหุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพายังเป็นเหมือน

สถานการณ์จ�ำลองทีช่่วยเพิม่ความมัน่ใจในการปฏบิตัิ 

ลดความวติกกังวล ซึง่ช่วยให้นกัศกึษามทีกัษะในการ

เจาะเลือดและการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอด

เลอืดด�ำมากขึน้ สอดคล้องกบัการศกึษาของ Valizadeh, 

Amini, Fathi-Azar, Ghiasvandian, & Akbarzadeh7 

ซ่ึงพบว่าการจ�ำลองสถานการณ์ในการเปิดเส้นเลอืดให้

สารน�ำ้ทางหลอดเลอืดด�ำส่วนปลายจะท�ำให้นกัศกึษา

มีความม่ันใจมากขึน้ การศกึษาของสมศร ีทาทาน และ 

อมัพร ยานะ8 ทีพ่บว่า การจดัการเรยีนการสอนภาคปฏบิตัิ

และความพร้อมของนักศึกษาในการฝึกภาคปฏบัิตมิี

ผลต่อทกัษะปฏบิติัการพยาบาลในระดับมาก (p-value = 

0.000) โดยนกัศกึษารบัรูว่้าการจดัการเรยีนการสอน

ภาคปฏิบัติมีผลต่อทักษะปฏิบัติการพยาบาล ร้อยละ 

91.8 และ ความพร้อมของตนเองในการฝึกภาคปฏบิตัิ

มีผลต่อทักษะปฏิบัติการพยาบาล ร้อยละ 95.2 เช่น

เดียวกับการศึกษาของ สุปราณี หมื่นยา, วิภาวรรณ 

นวลทอง, ปลุวชิช์ ทองแตง, และ ดวงดาว เทพทองค�ำ9 

ทีพ่บว่า ปัจจยัทีเ่ก่ียวข้องกับการปฏบิตัทิกัษะทางการ

พยาบาลมากทีส่ดุ คือ ปัจจยัด้านนกัศกึษา ซึง่คิดเป็น

ร้อยละ 87.42 กล่าวคือ นักศึกษามีการรับรู้ว่าตนเอง

มีส่วนส�ำคัญในการเรียนภาคปฏิบัติ ดังนั้น นักศึกษา

ต้องมีความพร้อมทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจก่อน



48

การประดิษฐ์หุ่นแขนผู้ใหญ่แบบพกพา เพื่อฝึกการเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือด                                                          

ให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 32 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2560

ฝึกปฏิบัติ และการศึกษาของ คณิตราพร ประกอบกิจ

และ ดลณชา อิสริยภานันท์10 ที่พบว่า การจัดการเรียน

การสอนภาคปฏบิติัและความพร้อมของตนเองในการฝึก

ภาคปฏบิตั ิมผีลเกีย่วข้องกบัทกัษะปฏบิตั ิ(p-value = 

0.000) โดยนกัศกึษารบัรูว่้าจดัการเรยีนการสอนภาค

ปฏบัิตมีิผลต่อทักษะปฏบิตักิารพยาบาลอยูใ่นระดบัมาก 

ร้อยละ 91.8 และความพร้อมของตนเองในการฝึก

ภาคปฏิบัติมีผลต่อทักษะปฏิบัติการพยาบาลอยู่ใน

ระดบัมาก ร้อยละ 95.2 นอกจากการเรยีนภาคปฏบิตัิ

และความพร้อมของนักศกึษาแล้ว จากการศกึษาของ 

Mwale&Kalawa11 ยังพบว่าระยะเวลาในการฝึกภาค

ปฏิบัติและการขาดอุปกรณ์การฝึกยังมีผลต่อทักษะ

การปฏิบัติด้วยเช่นเดียวกัน ดังนั้น การประดิษฐ์หุ่น

เพือ่ให้นกัศึกษาสามารถน�ำไปฝึกปฏบิตัใินท่ีต่างๆได้

จึงท�ำให้นักศึกษามีอุปกรณ์การฝึกเพิ่มขึ้น ลดโอกาส

ในการขาดอุปกรณ์ซึ่งเป็นอุปสรรคต่อทักษะปฏิบัติ

การพยาบาล นอกจากน้ีการได้ฝึกปฏิบตัซิ�ำ้หลายครัง้ 

ยังช่วยเพิ่มทักษะการปฏิบัติการพยาบาลอีกด้วย

ข้อเสนอแนะ 

ด้านการพยาบาล

	 อาจารย์ผูส้อนควรมีการใช้หุน่แขนผูใ้หญ่แบบ

พกพาในการจดัการเรยีนการสอนท้ังในห้องเรยีนและ

นอกเวลาเรยีน เพือ่ให้นกัศกึษามทีกัษะในการเจาะเลอืด

และการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำทางหลอดเลือดด�ำ

เพิ่มขึ้น 

ด้านการบริหาร

	 ควรมีการสนับสนุนจากผู้บริหารสถาบันการ

ศึกษาให้มีการผลิตหุ่นแขนประดิษฐ์เพื่อการใช้งาน 

และขยายผลไปยังสถาบันการศึกษาอื่น ๆ

ด้านการวิจัย

	 การวจิยัครัง้ต่อไปควรมกีารศกึษาเปรยีบเทยีบ

ทักษะการเจาะเลือด และการเปิดเส้นเลือดให้สารน�้ำ

ทางหลอดเลือดด�ำของนักศึกษาพยาบาล ในรูปแบบ

การวิจัยที่มีกลุ่มควบคุม
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