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Abstract  
 Surgical intensive care unit nurses must have sufficient knowledge of critical care 
patients as well as the capacity to make correct decisions and provide nursing care so that 
patients receive accurate and timely treatment.  This descriptive research aimed to study 
nurses' knowledge in caring for critically ill patients. The samples consisted of 182 ICU nurses 
who had at least six months’ experience, or more, working in an intensive care unit in nine 
hospitals in the 4th Public Health Region. The data collection instruments consisted of 1) a 
demographic data form, and 2)  the Knowledge Regarding Critical Care Nursing (QKCCN) 
questionnaire.  The QKCCN has 12 sub- scales, which were developed from a review of the 
relevant literature by applying the Basic Knowledge Assessment Tool (BKAT-3) with a study 
of the university's nursing curriculum on critical care defined by the Nursing Council.  The 
QKCCN was validated by a panel of 5 experts and exhibited validity by CVI (0. 99)  and 
reliability coefficient by KR-20 (0.72). The data were analyzed using descriptive statistics. 
 The study discovered that ICU nurses had a moderate level of knowledge in caring for 
critically ill patients.  The average percentage of correct answers of the participants was 
79.96%. Considering the average percentage of participants’ correct answers for each aspect, 
it was found that the first three aspects of critical care knowledge for which the participants 
had the least knowledge were: 1) caring for trauma, burns, and scalds (71.0%); 2) caring for 
hemodynamic monitoring lines (72.75%); and 3) caring for the respiratory system (72.80%). 
 The results of this study can be used as basic information to promote and develop 
specific knowledge for nurses in intensive care units in order to have sufficient knowledge 
and be able to take care of patients more effectively. 
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บทคัดย่อ       
 พยาบาลที่ปฏิบัติหน้าที่ในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม จ าเป็นต้องมีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตอย่าง
เพียงพอ รวมทั้งมีความสามารถในการตัดสินใจและให้การพยาบาล เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาอย่างถูกต้องและ
ทันท่วงที การวิจัยเชิงพรรณนานี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความรู้ของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต กลุ่มตัวอย่าง
เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ในหอผู้ป่วยวิกฤต ตั้งแต่ 6 เดือนขึ้นไป ในโรงพยาบาลพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 
ใน 9 โรงพยาบาล จ านวนทั้งสิ้น 182 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 1) แบบสอบถาม
ข้อมูลส่วนบุคคล และ 2) แบบประเมินความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต 12 ด้าน ซึ่งผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวน
วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง โดยการประยุกต์ใช้หัวข้อรายด้านความรู้พ้ืนฐานในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของ ทอร์ธ ( the 
Basic Knowledge Assessment Tool: BKAT-3) ร่วมกับหัวข้อเนื้อหาที่มีการเรียนการสอนในหลักสูตรการ
พยาบาลเฉพาะทางในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของมหาวิทยาลัยตามที่สภาการพยาบาลก าหนดเพ่ิมเติม แบบประเมิน
ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงวุฒิ 5 ท่าน มีค่าความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) เท่ากับ 0.99 การตรวจสอบความเชื่อมั่น 
(reliability) โดยใช้สูตร KR-20 ได้ค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 0.72 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา   
 ผลการศึกษาพบว่า พยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตมีระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตโดยรวมอยู่ใน
ระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ยของคะแนนค าตอบที่ถูกต้องคิดเป็นร้อยละ 79.6 หากพิจารณาค่าเฉลี่ยของคะแนน
ค าตอบที่ถูกต้องคิดเป็นร้อยละในรายด้าน พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ 1) การดูแล
ผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก (ร้อยละ 71.0) 2) การดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมิน
และติดตามอาการเปลี่ยนแปลง (ร้อยละ 72.75) และ 3) การดูแลระบบทางเดินหายใจ (ร้อยละ 72.80) 
 จากผลการศึกษานี้สามารถใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการส่งเสริมและพัฒนาความรู้เฉพาะด้านให้กับพยาบาล
ในหอผู้ป่วยวิกฤต เพ่ือให้มีความรู้อย่างเพียงพอและสามารถดูแลผู้ป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  
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ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม เป็นหอผู้ป่วยเฉพาะทางที่มุ่งเน้นให้การดูแลผู้ป่วยวิกฤตทางด้านศัลยกรรมทั้ง

ก่อนและหลังผ่าตัด รวมถึงผู้ป่วยที่ภาวะระบบทางเดินหายใจและการไหลเวียนโลหิตล้มเหลวที่มีความรุนแรงจน
คุกคามต่อชีวิต ซึ่งจ าเป็นต้องได้รับการดูแลอย่างใกล้ชิดโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ   และมีการใช้เทคโนโลยีทาง
การแพทย์ขั้นสูงในการดูแลรักษา (Basar & Cilingir, 2019) จากสถิติจ านวนผู้ป่วยศัลยกรรมที่ได้รับการรักษาใน
หอผู้ป่วยวิกฤต มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นในแต่ละปี สาเหตุหลักมาจากได้รับการผ่าตัดใหญ่ ร้อยละ 41.90 ร่วมกับมี
ภาวะการเจ็บป่วยรุนแรงของโรคร่วม ร้อยละ 31.10 (Uzman et al., 2016) นอกจากนี้ยังพบว่าผู้ป่วยที่มีการ
บาดเจ็บหลายระบบหรือบาดเจ็บรุนแรงเป็นอีกสาเหตุส าคัญที่ต้องได้รับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตเช่นเดียวกัน 
(Papadimitriou-Olivgeris et al., 2021) ซึ่งหากผู้ป่วยวิกฤตโดยเฉพาะผู้ที่มีการบาดเจ็บหลายระบบและมีอาการ
ช็อคจากการขาดน้ าหรือสูญเสียเลือดไม่ได้รับการรักษาอย่างทันท่วงทีจะส่งผลให้อวัยวะที่ส าคัญถูกท าลายและ
ท างานล้มเหลว และน าไปสู่การเสียชีวิตหรือทุพพลภาพอย่างถาวรได้ (Yoosook, 2017) ส าหรับเขตพ้ืนที่สุขภาพ
ที่ 4 จากสถิติการเกิดอุบัติเหตุบนถนนในช่วง พ.ศ. 2563 -2565 พบผู้บาดเจ็บสะสมรวมจากอุบัติเหตุบนถนน 
มากกว่า 210,000 ราย (Thai strive road safety culture for road safety citizens, 2022) จากสถิติสะท้อน
ให้เห็นถึงจ านวนผู้บาดเจ็บที่อาจต้องเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตแต่ละปีเป็นจ านวนมาก ซึ่งจ าเป็นต้องได้รับ
การดูแลรักษาจากสหสาขาวิชาชีพที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะทางในแต่ละระบบ (Liu et al., 2019) เพ่ือลด
อุบัติการณก์ารเสียชีวิต หรือลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนที่อาจจะเกิดข้ึนได้ (Bloomer et al., 2019) 
 การดูแลผู้ป่วยในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม เป็นสิ่งท้าทายส าหรับบุคลากรทางการแพทย์ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง
พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็นผู้ที่มีบทบาทส าคัญในการดูแลช่วยเหลือผู้ป่วย ต้องประเมินอาการอย่างใกล้ชิดตลอดเวลา 
รวมถึงต้องตัดสินใจและให้ความช่วยเหลือเบื้องต้นเมื่อเกิดเหตุการณ์ฉุกเฉินภายใต้บริบทและมาตรฐานของ
พยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤต พยาบาลที่ดูแลผู้ป่วยวิกฤตควรมีความรู้ครอบคลุม 12 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านระบบหัวใจ
และหลอดเลือด 2) ด้านระบบทางเดินหายใจ 3) ด้านระบบประสาท 4) ด้านระบบต่อมไร้ท่อ 5) ด้านระบบ
ทางเดินอาหารและการได้รับสารอาหาร 6) ด้านระบบทางเดินปัสสาวะ 7) ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่      
สายสวนส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง 8) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก 
9) ด้านการป้องกันการติดเชื้อ 10) ด้านการบริหารยาและสารน้ า 11) ด้านนโยบายและระบบบริการสุขภาพ และ 
12) ด้านจิตวิญญาณ (Toth, 1986) พยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็นผู้ที่ดูแลใกล้ชิดผู้ป่วยมากที่สุดต้องมีความรู้อย่าง
เพียงพอเพ่ือสามารถดูแลผู้ป่วยได้อย่างปลอดภัย ช่วยลดอุบัติการณ์การเสี ยชีวิต หรือการสูญเสียอวัยวะและ 
ทุพพลภาพ  
 พยาบาลที่ปฏิบัติหน้าที่ในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม ต้องดูแลผู้ป่วยที่มีความซับซ้อน และมีความรุนแรงของ
โรค รวมถึงผู้ป่วยที่มีแผลผ่าตัดขนาดใหญ่หรือบาดแผลที่ได้รับบาดเจ็บรุนแรง ตลอดจนมีการใช้เทคโนโลยีทาง
การแพทย์และเครื่องมือแบบประเมินในการรักษา ท าให้พยาบาลจ าเป็นต้องมีความรู้พ้ืนฐานที่ครอบคลุมการดูแล
ระบบต่าง ๆ เกี่ยวกับการเจ็บป่วย เพ่ือให้สามารถวางแผนการดูแล และให้การพยาบาลผู้ป่วยได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ครอบคลุม และปลอดภัย ซึ่งความรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลเป็นข้อมูลพ้ืนฐาน
ส าคัญที่อาจสะท้อนคุณภาพการดูแล และความต้องการพัฒนาเพ่ือการดูแลผู้ป่วยวิกฤตได้อย่างมีคุณภาพต่อไป  
จากการทบทวนวรรณกรรม ยังไม่พบการศึกษาเกี่ยวกับการประเมินความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลใน
หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรมในบริบทของประเทศไทย ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของ
พยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ซึ่งครอบคลุม 8 จังหวัดในภาคกลาง โดยใช้
แบบประเมินความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตซึ่งผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง  เพ่ือให้ 
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เหมาะสมกับการศึกษาในบริบทของประเทศไทย ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานเพื่อพัฒนาความรู้
เฉพาะด้านให้กับพยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤต และอาจเป็นแนวทางการท าวิจัยเพ่ือศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความรู้
ของพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตต่อไป 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
 เพ่ือศึกษาความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลวิชาชพีในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรมที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่
เขตสุขภาพที่ 4    

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย 
กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัยได้จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง โดยประยุกต์ใช้หัวข้อรายด้านของ

เครื่องมือประเมินความรู้พ้ืนฐานในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต (the Basic Knowledge Assessment Tool: BKAT-3) 
ทีพั่ฒนาโดย ทอร์ธ (Toth, 1986) ร่วมกับหัวข้อเนื้อหาที่มีการเรียนการสอนในหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางใน
การดูแลผู้ป่วยวิกฤตของมหาวิทยาลัยตามที่สภาการพยาบาลก าหนดเพ่ิมเติม (Kuakarun Faculty of Nursing, 
2021) ได้ความรู้ที่จ าเป็นในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตทั้งหมด 12 ด้าน ประกอบด้วย 1) ด้านระบบหัวใจและหลอดเลือด 
2) ด้านระบบทางเดินหายใจ 3) ด้านระบบประสาท 4) ด้านระบบต่อมไร้ท่อ 5) ด้านระบบทางเดินอาหารและการ
ได้รับสารอาหาร 6) ด้านระบบทางเดินปัสสาวะ 7) ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและ
ติดตามอาการเปลี่ยนแปลง 8) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก 9) ด้านการป้องกันการติดเชื้อ 
10) ด้านการบริหารยาและสารน้ า 11) ด้านนโยบายและระบบบริการสุขภาพ และ 12) ด้านจิตวิญญาณ หาก
พยาบาลมีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตจะสามารถให้การพยาบาลได้อย่างถูกต้อง รวมทั้งสามารถตัดสินใจและให้
การพยาบาลเบื้องต้น เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษาอย่างมีคุณภาพทันท่วงที ลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนและ
การเสียชีวิตลงได้  

วิธีด าเนินการวิจัย 
การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research)  
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรเป้าหมาย คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม/หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม

อุบัติเหตุ หรือหอผู้ป่วยวิกฤตที่ดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบ ในโรงพยาบาลในพ้ืนที่เขตสุขภาพท่ี 4  
กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม/หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม

อุบัติเหตุ หรือหอผู้ป่วยวิกฤตที่ดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบ ในโรงพยาบาลพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ประกอบด้วย
โรงพยาบาลศูนย์ (A) จ านวน 2 แห่ง โรงพยาบาลทั่วไปขนาดใหญ่ (S) จ านวน 5 แห่ง และโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จ านวน 2 แห่ง โดยก าหนดเกณฑ์การคัดเข้า คือ 1) มีประสบการณ์ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤต
ศัลยกรรม/วิกฤตศัลยกรรมอุบัติเหตุ หรือหอผู้ป่วยวิกฤตที่ดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบ ตั้งแต่ 6 เดือนขึ้นไป    
 การศึกษาครั้งนี้ไม่มีการสุ่มกลุ่มตัวอย่าง เนื่องประชากรเป้าหมายจากการส ารวจมีจ านวนทั้งหมด 190 ราย  
ซึ่งเป็นประชากรขนาดเล็ก และการศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย ผู้วิจัยจึงเลือกศึกษาในประชากรเป้าหมาย
ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์คัดเข้า และยินดีเข้าร่วมการวิจัย แทนการศึกษาจากกลุ่มตัวอย่าง (Srisatidnarakul, 
2010) มีผู้สมัครใจเข้าร่วมวิจัยและตอบแบบสอบถามส่งคืนครบสมบูรณ์จ านวนทั้ งสิ้น 182 ราย คิดเป็นร้อยละ 
95.79 ของจ านวนประชากรเป้าหมายทั้งหมด 
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 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ เป็นแบบสอบถามมี 2 ส่วน ประกอบด้วย 
 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วยข้อค าถามเกี่ยวกับ 
เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา หอผู้ป่วยที่ปฏิบัติงาน ประสบการณ์การปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย
วิกฤต ประสบการณ์การดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบในหอผู้ป่วยวิกฤตที่ปฏิบัติงานเฉลี่ยต่อเดือน ระยะเวลาท าง าน
ในวิชาชีพพยาบาล ต าแหน่งปัจจุบัน การได้รับการอบรมศึกษาเพ่ิมเติมภายหลังการจบการศึกษาในเรื่องการดูแล
ผู้บาดเจ็บหลายระบบ  
 ส่วนที่ 2 แบบประเมินความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวข้อง 
โดยการประยุกต์ใช้เครื่องมือประเมินความรู้ พ้ืนฐานในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตรายด้านของ ทอร์ธ (the Basic 
Knowledge Assessment Tool: BKAT-3) (Toth, 1986) ร่วมกับศึกษาหัวข้อเนื้อหาที่มีการเรียนการสอนใน
หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของมหาวิทยาลัยตามที่สภาการพยาบาลก าหนดเพ่ิมเติม 
(Kuakarun Faculty of Nursing, 2021) เพ่ือประเมินความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตที่จ าเป็นวิกฤต 12 ด้าน 
ประกอบด้วย 1) ด้านระบบหัวใจและหลอดเลือด จ านวน 6 ข้อ 2) ด้านระบบทางเดินหายใจ จ านวน 5 ข้อ 3) 
ด้านระบบประสาท จ านวน 6 ข้อ 4) ด้านระบบต่อมไร้ท่อ จ านวน 3 ข้อ 5) ด้านระบบทางเดินอาหารและการ
ได้รับสารอาหาร จ านวน 5 ข้อ 6) ด้านระบบทางเดินปัสสาวะ จ านวน 5 ข้อ 7) ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่
สายสวนส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง จ านวน 4 ข้อ 8) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ 
น้ าร้อนลวก จ านวน 7 ข้อ 9) ด้านการป้องกันการติดเชื้อ จ านวน 4 ข้อ 10) ด้านการบริหารยาและสารน้ า จ านวน 
5 ข้อ 11) ด้านนโยบายและระบบบริการสุขภาพ จ านวน 3 ข้อ และ 12) ด้าน จิตวิญญาณ จ านวน 3 ข้อ รวมมีข้อ
ค าถามท้ังหมด 56 ข้อ โดยมีข้อค าถามเชิงบวก 46 ข้อ ข้อค าถามเชิงลบ 10 ข้อ  

เกณฑ์การให้คะแนน ค าถามเชิงบวกถ้าตอบ ใช่ ได้ 1 คะแนน ถ้าตอบไม่ใช่และไม่ทราบ ได้ 0 คะแนน และ
ค าถามเชิงลบ ถ้าตอบไม่ใช่ ได้ 1 คะแนน ถ้าตอบใช่และไม่ทราบ ได้ 0 คะแนน ค่าคะแนนที่เป็นไปได้อยู่ระหว่าง 
0-56 คะแนน เกณฑ์การประเมินผลคะแนนความรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตประยุกต์คะแนน 
อิงเกณฑ์จากหลักเกณฑ์ของ บลูม (Bloom, 1956) แบ่งระดับความรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยระยะ
วิกฤต ออกเป็น 3 ระดับ ดังนี้ คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป หมายถึง มีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตในระดับสูง 
คะแนนร้อยละ 60 -79 หมายถึง มีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตในระดับปานกลาง คะแนนต่ ากว่าร้อยละ 60 
หมายถึง มีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตในระดับต่ า  

 แบบประเมินความรู้นี้ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ประกอบด้วย 1) อาจารย์แพทย์ที่มีความ
เชี่ยวชาญด้านการดูแลผู้ป่วยวิกฤต จ านวน 1 ท่าน 2) อาจารย์พยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญด้านการดูแลผู้ป่วย
ศัลยกรรม จ านวน 2 ท่าน 3) พยาบาลช านาญการด้านการดูแลผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม จ านวน 2 ท่าน มีค่าความ
ตรงเชิงเนื้อหา เท่ากับ 0.99 ส าหรับการตรวจสอบความเชื่อมั่น (reliability) ผู้วิจัยน าแบบวัดความรู้ในการดูแล
ผู้ป่วยวิกฤตไปทดลองใช้กับพยาบาลที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 ราย ค านวณโดยใช้สูตร 
Kuder Richardson 20 (KR-20) ได้ค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 0.72 
 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
 โครงร่ างการวิ จัย ได้ รับการ พิจารณาและอนุมัติ จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจั ย ในคน 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ สาขาวิทยาศาสตร์ โดยได้รับการรับรองรหัสโครงการวิจัย 029/2565 และด าเนินการขอ
ความเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ในเขตสุขภาพที่ 4 จ านวน 9 โรงพยาบาล ก่อน
ด าเนินการเก็บข้อมูลวิจัย ได้แก่ โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา โรงพยาบาลสระบุรี โรงพยาบาลนครนายก 
โรงพยาบาลปทุมธานี โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช โรงพยาบาลสิงห์บุรี โรงพยาบาลอ่างทอง โรงพยาบาล  
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ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี และโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ 
โดยการเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้ต้องได้รับความยินยอมโดยสมัครใจ หากมีข้อสงสัยหรือต้องการสอบถามเพ่ิมเติม 
อาสาสมัครวิจัยสามารถติดต่อผู้วิจัยได้โดยตรงตลอดเวลาตามท่ีอยู่และเบอร์โทรศัพท์ที่ผู้วิจัยแจ้งไว้ 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  
  ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลภายหลังจากผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของ
โรงพยาบาลต่าง ๆ และภายหลังได้รับการอนุมัติให้ด าเนินการวิจัย ผู้วิจัยเข้าพบผู้รับผิดชอบประสานงานวิจัย
ประจ าแต่ละโรงพยาบาลเพ่ือชี้แจงรายละเอียดของโครงการวิจัย วัตถุประสงค์ วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ประโยชน์ที่จะได้รับจากโครงการวิจัย และขอความร่วมมือในการเก็บข้อมูลผู้ประสานงานวิจัยของแต่ละ
โรงพยาบาลน าแบบสอบถามแจกให้กลุ่มตัวอย่างที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์คัดเข้า โดยก าหนดระยะเวลาในการท า
แบบสอบถามประมาณ 2 สัปดาห์ เมื่อครบก าหนดผู้วิจัยจึงประสานงานเพ่ือรับแบบสอบถามคืนจากผู้ประสาน
งานวิจัยด้วยตนเอง  
  การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง และระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลวิชาชีพ  
รายด้านด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  การ
วิเคราะห์ข้อมูลรายข้อโดยใช้ร้อยละ  
 

ผลการวิจัย 
 ข้อมูลส่วนบุคคลทั่วไป  
 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 98.9 สถานภาพโสด ร้อยละ 68.1 ส่วนใหญ่
มีช่วงอายุระหว่าง 21-30 ปี ร้อยละ 51.1 ปี อายุเฉลี่ย 34 ปี (SD = 10.36) นับถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 96.2 กลุ่ม
ตัวอย่างร้อยละ 98.4 จบการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม
ร้อยละ 44.5 รองลงมา คือ หอผู้ป่วยวิกฤตรวม (ICU รวม) ร้อยละ 28.6 ประสบการณ์ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย
วิกฤตของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มากกว่า 10 ปี ร้อยละ 36.8 อายุงานเฉลี่ย 11 ปี ร้อยละ 45.6 มีระยะเวลา
ท างานในวิชาชีพพยาบาล มากกว่า 10 ปี กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นต าแหน่งพยาบาลปฏิบัติการ ร้อยละ 62.6 
และ ร้อยละ 79.1 ไม่เคยได้รับการอบรมเรื่องการดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบเพ่ิมเติมภายหลังการจบการศึกษา
ระดับปริญญาตรี (ตารางท่ี 1)   

ตารางท่ี 1  ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 
 

ลักษณะพื้นฐานของผู้ตอบแบบสอบถาม 
(N = 182) 

จ านวน (ราย) ร้อยละ 
เพศ   
                     ชาย    2  1.1 
                     หญิง 180 98.9 
สถานภาพ   
                     โสด 124 68.1 
                     คู ่   55 30.2 

หย่าร้าง/แยกกันอยู่     2   1.1 
                     หม้าย     1   0.6 
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ตารางท่ี 1  ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

ลักษณะพื้นฐานของผู้ตอบแบบสอบถาม 
(N = 182) 

จ านวน (ราย) ร้อยละ 
อายุ   

                 21 – 30  ปี  93 51.1 
                 31 – 40  ป ี 35 19.2 
                 41 – 50  ป ี 38 20.9 
51 – 60  ปี 16   8.8 
ศาสนา   
                  พุทธ 175 96.2 
                  อิสลาม    6   3.3 
                  อ่ืน ๆ (ไม่นับถือศาสนา)    1   0.5 
การศึกษา          

         ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 179 98.4 
                  ปริญญาโท    3   1.6 

หอผู้ป่วยที่ปฏิบัติงาน   

 หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม 81 44.5 

   หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรมอุบัติเหตุ 17   9.3 

                  หอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรมระบบประสาท 18   9.9 

           หอผู้ป่วยวิกฤตไฟไหม้ น้ าร้อนลวก 14   7.7 

      หอผู้ป่วยวิกฤตรวม (ICU รวม) 52 28.6 

ประสบการณ์ปฏิบัติงานใน ICU ปัจจุบัน   
                  6 เดือน – 1  ปี 17   9.4 
                  1.1  – 3  ป ี 37 20.3 
                  3.1  – 5  ป ี 32 17.6 
                  5.1 – 10 ปี 29 15.9 

          > 10 ป ี 67 36.8 
ระยะเวลาท างานในวิชาชีพพยาบาล   
                  6 เดือน – 1  ปี 12   6.6 
                  1.1  – 3  ป ี 40 22.0 

         3.1  – 5  ป ี 32 17.6 
         5.1 – 10 ป ี 15   8.2 

           > 10   ป ี 83 45.6 
ต าแหน่งปัจจุบัน   

         พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ           114 62.6 
         พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 64 35.2 
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ตารางท่ี 1  ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

ลักษณะพื้นฐานของผู้ตอบแบบสอบถาม 
(N = 182) 

จ านวน (ราย) ร้อยละ 
     พยาบาลวิชาชีพระดับช านาญการพิเศษ    3   1.6 
     พยาบาลผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง (APN)    1   0.6 

การได้รับการอบรมศึกษาเพ่ิมเติมภายหลังการจบ
การศึกษาในเรื่องการดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบ 

  

ไม่เคย 144 79.1 
เคย   38 20.9 

 

 ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤติของพยาบาลวิชาชีพ   
 กลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม/วิกฤตศัลยกรรมอุบัติเหตุ หรือหอผู้ป่วยวิกฤตที่
ดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบ ในพ้ืนที่เขตสุขภาพท่ี 4 จ านวน 182 คน มีระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตสรุปรวม
ทุกด้าน อยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งประเมินจากค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ 79.96 (ตารางท่ี 2)  
 เมื่อพิจารณาความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตรายด้าน ซึ่งประเมินจากค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ 
พบว่า ด้านที่มีความรู้ในระดับสูง ได้แก่ ด้านระบบหัวใจและหลอดเลือด (ร้อยละ 87.50) ด้านระบบต่อมไร้ท่อ 
(ร้อยละ 93.33) ด้านการป้องกันการติดเชื้อ (ร้อยละ 88.25) ด้านการบริหารยาและสารน้ า (ร้อยละ 88.0) และ 
ด้านจิตวิญญาณ (ร้อยละ 97.67) ส่วนด้านที่มีความรู้ในระดับปานกลาง ได้แก่ ด้านระบบทางเดินหายใจ (ร้อยละ 
72.80) ด้านระบบประสาท (ร้อยละ 74.17) ด้านระบบทางเดินอาหารและการได้รับสารอาหาร (ร้อยละ 74.80) 
ด้านระบบทางเดินปัสสาวะ (ร้อยละ 77.60) ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและติดตาม
อาการเปลี่ยนแปลง (ร้อยละ 72.75) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก (ร้อยละ 71.0) และ 
ด้านนโยบายและระบบบริการสุขภาพ (ร้อยละ 75.33) (ตารางท่ี 2) 
 หากพิจารณาค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ พบว่าความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตรายด้านที่กลุ่มตัวอย่าง
มีความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ 1) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก (ร้อยละ 71.0)  2) 
ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง (ร้อยละ 72.75) และ 3) 
ด้านระบบทางเดินหายใจ (ร้อยละ 72.80) (ตารางท่ี 2) 

ตารางท่ี 2 คะแนนต่ าสุด-สูงสุด ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ร้อยละค่าเฉลี่ยของการตอบค าถามถูกต้อง และ
ระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตแต่ละด้านของพยาบาลวิชาชีพหอผู้ป่วยวิกฤตในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 
4  (N = 182) 

แบบวัดความรู้ในการดูแล ผู้ป่วย
วิกฤต 12 ด้าน 

Score 
Range 

Min-Max 
 

Mean SD ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนคิดเป็น

ร้อยละ 

Level 

1.   ด้านระบบหัวใจและหลอดเลือด 0-6 1-6 5.25 0.87 87.50 สูง 

2. ด้านระบบทางเดินหายใจ  0-5 1-5 3.64 1.08 72.80 ปานกลาง 

3. ด้านระบบประสาท 0- 6 1-6 4.45 1.22 74.17 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 2 คะแนนต่ าสุด-สูงสุด ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ร้อยละค่าเฉลี่ยของการตอบค าถามถูกต้อง และ  
              ระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตแต่ละด้านของพยาบาลวิชาชีพหอผู้ป่วยวิกฤตในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่   
              4  (N = 182) (ต่อ) 

แบบวัดความรู้ในการดูแล ผู้ป่วย
วิกฤต 12 ด้าน 

Score 
Range 

Min-Max 
 

Mean SD ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนคิดเป็น

ร้อยละ 

Level 

4. ด้านระบบต่อมไร้ท่อ 0-3 0-3 2.80 0.49 93.33 สูง 

5. ด้านระบบทางเดินอาหารและ
การได้รับสารอาหาร 

0-5 0-5 3.74 1.03 74.80 ปานกลาง 

6. ด้านระบบทางเดินปัสสาวะ 0-5 1-5 3.88 1.17 77.60 ปานกลาง 

7. ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่
สายสวนส าหรับประเมินและ
ติดตามอาการเปลี่ยนแปลง  

0-4 0-4 2.91 0.88 72.75 ปานกลาง 

8. ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผล
ไฟไหม้ น้ าร้อนลวก 

0-7 0-7 4.97 1.43 71.0 ปานกลาง 

9.  ด้านการป้องกันการติดเชื้อ 0-4 1-4 3.53 0.75 88.25 สูง 
10.  ด้านการบริหารยาและสารน้ า  0-5 2-5 4.40 0.81 88.00 สูง 
11. ด้านนโยบายและระบบบริการ 

สุขภาพ 
0-3 0-3 2.26 0.67 75.33 ปานกลาง 

12.  ด้านจิตวิญญาณ  0-3 0-3 2.93 0.33 97.67 สูง 
สรุปรวมทุกด้าน 0-56 26-54 44.78 5.41 79.96 ปานกลาง 

 

 ผลการศึกษาพบว่า ข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก จากทั้งหมด 56 ข้อ ซึ่ง
ประเมินจากค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ ที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูกต้องน้อยที่สุด ได้แก่ 1) การประเมิน
ผู้บาดเจ็บบริเวณขากรรไกรบนชนิด Le Fort I (ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก) (ร้อยละ 
38.5) 2) การประเมินและการแปลผล Pulse pressure variation (ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวน
ส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง) (ร้อยละ 39.6) และ 3) การประเมิน Cullen’s sign หรือรอยฟก
ช้ าสีม่วงคล้ ารอบสะดือในผู้บาดเจ็บ (ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก) (ร้อยละ 44.5) (ตาราง
ที่ 3)  
 

ตารางท่ี 3 จ านวนร้อยละของข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก (N = 182) 
ข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้น้อยท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(ทั้งหมด 56 ข้อ) 
ตอบค าถามถูกต้อง 

จ านวน  ร้อยละ  

1. การประเมินผู้บาดเจ็บบริเวณขากรรไกรบนชนิด Le Fort I 
 (ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก) 

70 38.5 
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ตารางท่ี 3 จ านวนร้อยละของข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก (N = 182) (ต่อ) 
ข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้น้อยท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(ทั้งหมด 56 ข้อ) 
ตอบค าถามถูกต้อง 

จ านวน  ร้อยละ  

2. การประเมินและการแปลผล Pulse pressure variation  
(ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและ
ติดตามอาการเปลี่ยนแปลง) 

72 39.6 

3. การประเมิน Cullen’s sign หรือรอยฟกช้ าสีม่วงคล้ ารอบสะดือ
ในผู้บาดเจ็บ (ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก) 

81 44.5 

 

การอภิปรายผล   
 ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยกรรม/ วิกฤตศัลยกรรมอุบัติเหตุ หรือ
หอผู้ป่วยวิกฤตที่ดูแลผู้บาดเจ็บหลายระบบมีระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตสรุปรวมทุกด้าน อยู่ในระดับ  
ปานกลาง ซึ่งประเมินจากค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ 79.96 จากการทบทวนวรรณกรรม พบการศึกษา
ของ อัลลาสทาโล, ซัลมิเนน, วาห์ลเบิร์ก, และ เลย์โนคิลพิ (Alastalo, Salminen, Vahlberg, & LeinoKilpi, 
2020) ซึ่งศึกษาเกี่ยวกับความรู้ของพยาบาลในการประเมินผู้ป่วยในหอผู้ป่วยวิกฤต ประเทศฟินแลนด์ พบว่า 
ระดับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตโดยรวมอยู่ในระดับต่ า ซึ่งปัจจัยที่ส่งผลต่อระดับความรู้ คือ การได้รับการ
อบรมศึกษาเฉพาะทางเพ่ิมเติม และประสบการณ์ท างาน ที่มีความสัมพันธ์ทางบวกกับระดับความรู้ ส าหรับผล
การศึกษาในครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลวิชาชีพอยู่ในระดับปานกลาง ยังคง
ต้องได้รับการส่งเสริมและพัฒนาความรู้เพ่ิมเติม เพ่ือให้มีความรู้อย่างเพียงพอและเพ่ิมศักยภาพในการดูแลผู้ป่วย
วิกฤตให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น โดยเฉพาะในด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก ซึ่งประเมินจาก
ค่าเฉลี่ยของคะแนนคิดเป็นร้อยละ ของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก 
(ร้อยละ 71.0) 2) ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง  
(ร้อยละ 72.75) และ 3) ด้านระบบทางเดินหายใจ (ร้อยละ 72.80)  
 ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก จากผลการศึกษาพบว่ามีข้อค าถาม 2 ข้อ ที่จัดอยู่ใน 3 
อันดับแรกของข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูกต้องน้อยที่สุด ได้แก่ 1) การประเมินผู้บาดเจ็บบริเวณขากรรไกรบน
ชนิด Le Fort I และ 2) การประเมิน Cullen’s sign หรือรอยฟกช้ าสีม่วงคล้ ารอบสะดือในผู้บาดเจ็บ ผู้บาดเจ็บที่
เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤตส่วนใหญ่จะเป็นการบาดเจ็บหลายระบบ ดังนั้นพยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤตที่ดูแล
ผู้ป่วยจ าเป็นต้องมีความรู้อย่างเพียงพอเพ่ือให้สามารถดูแลผู้ป่วยได้อย่างถูกต้องและครอบคลุมทุกระบบ จาก
การศึกษาที่ผ่านมาพบมีปัจจัยที่ส่งผลต่อความรู้ในการประเมินผู้บาดเจ็บ เช่น การได้รับการฝึกอบรมเฉพาะ
ทางด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ หากพยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤตได้รับการฝึกอบรม หรือศึกษาเพ่ิมเติมด้านการดูแล
ผู้บาดเจ็บ จะท าให้มีความรู้และดูแลผู้ป่วยได้อย่างครอบคลุมมากขึ้น ในการศึกษาทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็น
ระบบ ของ อัลมาฮาบิ คอร์นิช และ ลี (Almarhabi, Cornish, & Lee, 2021) พบว่าโปรแกรมการศึกษาและการ
อบรมเพ่ิมเติมด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ ท าให้พยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤตมีความรู้  สามารถจัดการและให้การดูแล
ผู้บาดเจ็บได้ดียิ่งขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของ ชาวน์ฮิลรี , อัลมาฮาบิ,วาร์จีซ และ ลีเนน (Chowdhury, 
Almarhabi, Varghese, & Leenen, 2022) พบว่า พยาบาลหลังได้รับการฝึกอบรมการช่วยชีวิตผู้บาดเจ็บ มี
ความรู้และช่วยเหลือผู้บาดเจ็บได้อย่างถูกต้องมากขึ้น ดังนั้นอาจเป็นไปได้ว่าปัจจัยที่ท าให้กลุ่มตัวอย่างมีความรู้ 



Critical Care Knowledge of Nurses Working in Surgical Intensive Care Units 
in the 4th Public Health Region 

ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตของพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ปว่ยวิกฤตศัลยกรรม  
ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 

 
 

 

203 
 

Nursing Journal CMU Volume 49 No.4 October - December 2022 
พยาบาลสาร มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ปีที่ 49 ฉบับท่ี 4 ตุลาคม - ธันวาคม 2565 

 

ด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ และแผลไฟไหม้ น้ าร้อนลวก น้อยที่สุดเป็นอันดับที่ 1 จากทั้งหมด 12 ด้านในการศึกษา
ครั้งนี้ อาจเนื่องมาจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ ร้อยละ 79.1 ยังไม่ได้รับการศึกษาเพ่ิมเติมด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ 
อาจส่งผลให้มีความรู้ไม่เพียงพอในการประเมินผู้บาดเจ็บได้อย่างครอบคลุม ดังนั้นควรมีการจัดฝึกอบรมหรือ
ส่งเสริมให้บุคลากรในหน่วยงานได้รับการศึกษาอบรมเพ่ิมเติมด้านการดูแลผู้บาดเจ็บ อาจช่วยพัฒนาความรู้และ
เพ่ิมศักยภาพของบุคลากรให้สามารถประเมินและดูแลผู้บาดเจ็บได้ครอบคลุมทุกระบบและมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  
 ด้านการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมินและติดตามอาการเปลี่ยนแปลง จากผลการศึกษา
พบว่ามีข้อค าถาม 1 ข้อในด้านนี้ ที่จัดอยู่ในอันดับที่ 2 จาก 3 อันดับแรกของข้อค าถามที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูกต้อง
น้อยที่สุด คือ ข้อค าถามเกี่ยวกับการประเมิน Pulse pressure variation ซึ่งเป็นวิธีที่ช่วยประเมินสารน้ าใน
ร่างกายเบื้องต้น จากการศึกษาของ มาลี ค าคง, ปฐมมามาศ โชติบัณ, และ ธิดารัตน์ สิงห์ศรี  (Kumkong, 
Chotibun, & Singsri, 2020) พบว่า พยาบาลต้องมีความรู้ในด้านต่าง ๆ ที่ส าคัญ เช่น ความรู้เกี่ยวกับเทคโนโลยี 
เครื่องมือหรือแบบประเมินต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการประเมินผู้ป่วย เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างมีคุณภาพและ
ปลอดภัย ซึ่งการประเมิน Pulse pressure variation เป็นหนึ่งในวิธีการประเมินสารน้ าในร่างกายที่เกี่ยวข้องกับ
ความรู้ด้านเทคโนโลยีและอุปกรณ์ในการประเมินผู้ป่วย จากการศึกษาของ แอสโฟร์ (Asfour, 2016) พบว่า 
ความรู้ของพยาบาลในการดูแลภาวะสมดุลสารน้ าของผู้ป่วยในหอผู้ป่วยวิกฤต อยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งปัจจัยที่
ส่งผลต่อระดับความรู้ ได้แก่ การบริหารเวลา ภาระงาน ขาดทักษะและการฝึกอบรม ส าหรับการศึกษาครั้งนี้อาจ
เป็นไปได้ว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ยังพร่องความรู้เกี่ยวกับการประเมินผู้ป่วยที่ได้รับการใส่สายสวนส าหรับประเมิน
และติดตามอาการเปลี่ยนแปลง อาจเนื่องมาจากยังไม่ได้รับการฝึกอบรมหรือขาดประสบการณ์ในการประเมินและ
ความรู้เกี่ยวกับใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์ร่วมรักษา รวมถึงแบบประเมินต่าง ๆ ซึ่งยังไม่ครอบคลุมเพียงพอ ดังนั้น
จึงควรมีการจัดอบรมและให้ความรู้พ้ืนฐานในการประเมินผู้ป่วยและการใช้เทคโนโลยีในการรักษาที่จ าเป็นส าหรับ
พยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤต โดยเฉพาะพยาบาลผู้เริ่มปฏิบัติงาน (novice) เพ่ือพัฒนาความรู้และเพ่ิมศักยภาพใน
การดูแลผู้ป่วยให้มากยิ่งขึ้น 
 ด้านระบบทางเดินหายใจ จากผลการศึกษาพบว่า ข้อค าถามความรู้ด้านระบบทางเดินหายใจที่กลุ่มตัวอย่าง
ตอบถูกต้องน้อยที่สุด เป็นข้อค าถามเกี่ยวกับการประเมินและการวินิจฉัยการเกิดปอดอักเสบหลังใส่ท่อช่วยหายใจ 
สอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาของ อัลลาสทาโล และคณะ (Alastalo et al., 2020) ที่พบว่าความรู้ในการ
ประเมินผู้ป่วยวิกฤตด้านระบบทางเดินหายใจ มีจ านวนกลุ่มตัวอย่างตอบค าถามผิดมากที่สุดเมื่อเปรียบเทียบกับ
ด้านอ่ืน นอกจากนี้ในการศึกษาของ โอเซ็น และ อามุทจู (Ozen & Armutçu, 2018) พบว่า ระดับความรู้ของ
พยาบาลในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตเกี่ยวกับการปฏิบัติตามหลักฐานเชิงประจักษ์เพ่ือป้องกันปอดอักเสบจากการใช้
เครื่องช่วยหายใจอยู่ในระดับต่ า และการศึกษาของ เอคิน คอร์แฮน, ฮาเวอร์ดิโอกลู ยอนท์, พาร์ลา ไคลิค, และ ยู-
เซลไล (Akın Korhan, Hakverdioğlu Yönt, Parlar Kılıç, & Uzelli, 2014) พบว่า ความรู้ของพยาบาลในหอ
ผู้ป่วยวิกฤตในการป้องกันภาวะปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจอยู่ในในระดับต่ าเช่นเดียวกัน ซึ่งปัจจัย
ส าคัญที่ส่งผลต่อความรู้ของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาระบบทางเดินหายใจ และได้รับการใส่เครื่องช่วย
หายใจ เช่น ระดับการศึกษา การได้รับการฝึกอบรมเฉพาะทางเพ่ิมเติม เป็นต้น จากการศึกษาของ เกตาฮัน และ
คณะ (Getahun et al., 2022) พบว่า พยาบาลที่จบการศึกษาระดับปริญญาโท หรือได้รับการฝึกอบรมเฉพาะทาง
เพ่ิมเติม จะมีความรู้ในการดูแลและป้องกันภาวะปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจมากกว่าพยาบาลที่จบ
การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือต่ ากว่า หรือไม่ได้รับการฝึกอบรมเฉพาะทางเพ่ิมเติม สอดคล้องกับการศึกษาของ 
แบงคานี, เอาท์วอเตอร์, แวน, และ ยิงลัน (Bankanie, Outwater, Wan, & Yinglan, 2021) ซึ่งพบว่า ระดับ 
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การศึกษาส่งผลต่อระดับความรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการป้องกันการเกิดภาวะปอดอักเสบจากการใช้เครื่อง  
ช่วยหายใจอย่างมีนัยส าคัญเช่นเดียวกัน ส าหรับการศึกษาในครั้งนี้กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นพยาบาลปฏิบัติการ 
ร้อยละ 62.6 จบการศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 98.4 และปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตที่เน้นการดูแลผู้ป่วย
ด้านศัลยกรรมเป็นหลัก อาจมีความรู้พ้ืนฐานในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตแต่ยังขาดความรู้เชิงลึกในการประเมินผู้ป่วยที่
มีปัญหาระบบทางเดินหายใจ หรือกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ยังไม่ได้รับฝึกอบรมเฉพาะทาง ซึ่งอาจส่งผลต่อระดับ
ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาระบบทางเดินหายใจได้ ดังนั้นหน่วยงานจึงควรมีการส่งเสริมหรือจัดฝึกอบรม
เพ่ือพัฒนาความรู้ให้กับบุคลากรในการดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาระบบทางเดินหายใจ การป้องกันการเกิดภาวะปอด
อักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ เมื่อบุคลากรมีความรู้อย่างเพียงพอจะสามารถให้การพยาบาลหรือดูแลผู้ป่วย
ได้อย่างถูกต้องและเป็นไปตามมาตรฐานเดียวกัน 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้          
 1. ด้านการปฏิบัติการพยาบาล สามารถใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานเพื่อส่งเสริมหรือพัฒนาความรู้ให้กับพยาบาลใน
หอผู้ป่วยวิกฤต   
 2. ด้านการบริหารทางการพยาบาล สามารถใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานส าหรับผู้บริหารในการหาแนวทางเพ่ือ
พัฒนาความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตให้กับบุคลากรได้อย่างเหมาะสม 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
1. ควรศึกษาวิจัยเพื่อค้นหาหาปัจจัยที่มีความเกี่ยวข้องหรือมีความสัมพันธ์กับความรู้ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤต 

ให้มีประสิทธิภาพต่อไปในอนาคต  
2. ควรศึกษาวิจัยในกลุ่มตัวอย่างพยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤตอ่ืนเพ่ิมเติม เพ่ือสามารถเปรียบเทียบความ

เหมือนหรือแตกต่างด้านความรู้ของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตได้ชัดเจนยิ่งขึ้น  

ข้อจ ากัดของการวิจัย   
  ระยะเวลาในการท าแบบสอบถามประมาณ 2 สัปดาห์ อาจจะไม่สามารถวัดความรู้ที่แท้จริงของกลุ่ม
ตัวอย่างได ้เนื่องจากมีโอกาสค้นหาค าตอบ 
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