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บทคัดย่อ 
การวิจัยเชิงปฏิบัติการนี้มีวตัถุประสงคเ์พ่ือพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน ้า 

ศกึษาความเป็นไปไดแ้ละความพึงพอใจของการใชแ้นวทางการดแูลผูป่้วยส่งต่อทางน า้ท่ีไดพ้ัฒนาขึน้ 
และประสิทธิผลการใชแ้นวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้  กลุม่ตวัอย่าง คือ 1) พยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลเกาะพีพีทั้งหมด จ านวน 13 คน  2) ผู้ป่วยท่ีไดร้ับการส่งต่อทางน ้า จ  านวน 15 คน 
ตวัอย่างทัง้ 2 กลุม่ไดจ้ากการเลือกตวัอย่างแบบเจาะจง เครื่องมือท่ีใชใ้นการศกึษาคือ แนวทางปฏิบัติ
ในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ แบบสอบถาม  และแบบบันทึกการส่งต่อผูป่้วยทางน า้  เก็บรวบรวมขอ้มลู
ระหวา่งเดือนธนัวาคม 2563 ถึงกมุภาพนัธ ์2564 วิเคราะหข์อ้มลูดว้ยสถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่  รอ้ยละ 
คา่เฉล่ีย และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการศกึษา ดงันี ้  

แนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ ประกอบดว้ย 3 ขัน้ตอน คือ ขัน้ท่ี 1 เตรียมการส่งต่อ
ผูป่้วย โดยการประเมินอาการ ใหค้  าแนะน าแก่ผูป่้วยและญาติ ประสานงานสถานพยาบาลท่ีจะรับ
ผูป่้วย เตรียมเอกสารของผูป่้วยท่ีจะส่งต่อ เตรียมและตรวจสอบ อปุกรณ์ ยา เวชภัณฑ์และเรือ
พยาบาล และใหก้ารรกัษาพยาบาลผูป่้วย ขัน้ท่ี 2 ด  าเนินการระหว่างส่งต่อผูป่้วย ดว้ยการประเมิน
อาการเปลี่ยนแปลงของผูป่้วย ใหก้ารรักษาพยาบาลผูป่้วยอย่างต่อเน่ือง  ตดัสินใจในภาวะฉุกเฉิน 
และแกไ้ขปัญหาเฉพาะหนา้  ส่งต่อขอ้มลูผูป่้วยใหโ้รงพยาบาลท่ีรบัผูป่้วยทราบ และขัน้ท่ี 3 การส่ง
มอบผูป่้วย เอกสาร พรอ้มผลตรวจตา่งๆ ใหแ้ก่โรงพยาบาลปลายทาง  ในการน าแนวปฏิบัติในการส่ง
ตอ่ผูป่้วยไปใชม้ีความเป็นไปได ้มากถึงมากท่ีสดุ พยาบาลสง่ตอ่มีความพึงพอใจตอ่การใชแ้นวทางการ
ส่งต่อผู้ป่วยทางน ้าในระดับมากท่ีสุด ร ้อยละ 72.7 รองลงมามีความพึงพอใจมาก รอ้ยละ 27.3 
ประสิทธิผลการส่งต่อผู้ป่วย พบว่า ผู้ป่วยรอ้ยละ 100 ทั้งนี ้ ไดร้ับการรักษาทันเวลาและไม่เกิด
ภาวะแทรกซอ้น ไมพ่บวา่มีผูป่้วยเสียชีวิต   
 
ค าส าคัญ:  แนวปฏิบตัิ, การสง่ตอ่ทางน า้, ประสิทธิผล 
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The Development and Evaluation the Effectiveness of  
Nursing Practice Guideline for Patients Referral  

 

Nucharee  Srisooksai,  Koh Phi Phi Hospital, Krabi Province, e-mail address: nucha20@hotmail.com 

Abstract 
The objective of this action research was to develop a referral guideline 

by waterways, study the feasibility and satisfaction of using the developed a 
referral guideline by waterways, and the effectiveness of the use of referral 
guideline by waterways. The samples consisted of 1) all professional nurse of 
Koh Phi Phi hospital (13 persons) 2) 15 water transported patients, between 
December 2020 and February 2021. The two groups of samples were 
selected by purposive sampling.Research instruments were referral guideline 
by waterways, questionnaire and record form of referral guideline by 
waterways. Data collecting was carried on during December 2020 to February 
2021, and analyzed by descriptive statistics, i.e. percentage, mean and 
standard deviation. The study found the followings: 

The referral guideline by waterways consists of 3 steps: Step 1, prepare 
referral by assessing the symptoms, giving advice to patients and relatives, 
coordinate the hospital that to refer,  prepare patient documents to be used, 
prepare and inspect equipment, drugs, medical supplies and ambulance 
ship, and provide medical treatment the patients. Step 2, take action during 
referral by assessing the change in the patient's condition, provide ongoing 
medical care, make an emergency decision and solve immediate problems, 
give the patient information to the hospital that accepts the patient, and Step, 
delivery of patients by delivering documents with examination results to the 
destination hospital. This referral guideline by waterways was possible to 
adopt referral practices up to the most. The refer nurses were at the highest 
level of satisfaction with the use of the referral approach at 72.7%, followed by 
27.3% were very satisfied. For the effectiveness of the using the referral 
guideline by waterways was found that the patient receives treatment in time, 
and no complications at 100.0%, However, no patients were found to die. 
Keywords:  Guideline, Referral by Waterways, Effectiveness 
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บทน า 
การเจ็บป่วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤต  เป็นภาวะท่ีผูป่้วยก าลงัประสบภาวะคกุคามต่อชีวิต หาก

ไมไ่ดร้บัการช่วยเหลือรกัษาอย่างทนัท่วงทีแลว้  อาจจะท าใหเ้กิดการสญูเสียชีวิตหรือเจ็บป่วยรุนแรง
ขึน้  ในการส่งต่อผู้ป่วยฉุกเฉินท่ีมีภาวะวิกฤตนั้น เป็นการเพ่ิมความเสี่ยงท่ีผู้ป่วยอาจมีการ
เปลี่ยนแปลงหรือเกิดมีภาวะแทรกซอ้นท่ีอนัตรายได(้Institute of Hospital Quality Certification, 
2015) การสง่ต่อผูป่้วย มีวตัถุประสงคเ์พ่ือสรา้งความเขม้แข็งใหก้ับระบบบริการสขุภาพท่ีประชาชน
เขา้ถึงบริการไดอ้ย่างเหมาะสม มีคณุภาพ ประสิทธิภาพ เกิดความเป็นธรรม และความต่อเน่ืองในการ
รบับริการในสถานพยาบาลท่ีมีศกัยภาพสงูกวา่  โดยมีเป้าหมายคือผูป่้วยไดร้บัการดแูลรกัษาพยาบาล
ท่ีเหมาะสม ปลอดภยั(Institute of Emergency Medicine, 2016) ซึ่งการเคลื่อนยา้ยและส่งต่อผูป่้วย
ฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤต จะตอ้งด  าเนินการโดยทีมงานท่ีมีคณุภาพ จัดทีมท่ีเหมาะสม รวมทั้งพยาบาลท่ี
มีประสบการณใ์นการดแูลผูป่้วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤตตอ้งมีความรู ้ มีทักษะเพ่ือใหก้ารดแูลผูป่้วยให้
ปลอดภยั(Pitichokphokin, Srisupanan,  Chantharomori, & Suwan, 2019) 

พยาบาลวิชาชีพท่ีท าหนา้ท่ีส่งต่อผูป่้วยตอ้งมีความรูแ้ละมีความสามารถในการปฏิบัติการ
พยาบาลในการดแูลผูป่้วยฉกุเฉินหรือผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤตไดอ้ย่างมีคณุภาพในขณะส่งต่อ โดยการ
ปฏิบตัิท่ีใหไ้ดค้ณุภาพ ผูป่้วยปลอดภยัพน้วิกฤต ซึ่งตอ้งใหก้ารดแูลท่ีถูกตอ้ง เหมาะสมและครอบคลมุ
ตามแนวปฏิบัติ จึงจ  าเป็นอย่างย่ิงท่ีจะตอ้งมีแนวปฏิบัติการพยาบาลท่ีถูกตอ้ง ชัดเจนและทันสมยั 
(Danudade, 2016) การปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการดแูลผูป่้วยและเฝ้าระวังอาการส  าคญัท่ีน าไปสู่
ภาวะคุกคามชีวิต จะช่วยให้การตัดสินใจของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยได้ง่ายชัดเจนและมี
ประสิทธิภาพมากย่ิงขึน้ (Nantiya & Krittaya, 2016) บทบาทท่ีส  าคญัและจ าเป็นของโรงพยาบาล
เกาะพีพี คือ พฒันารูปแบบการสง่ตอ่ผูป่้วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤตใหม้ีรูปแบบท่ีชดัเจน โดยพฒันาจาก
การทบทวนรูปแบบและแนวปฏิบตัิ งานวิจยัและหลกัฐานเชิงประจกัษ์มาใชเ้ป็นรูปแบบการส่งต่อและ
ประเมินผล ทั้งนีเ้พ่ือใหไ้ดรู้ปแบบท่ีมีความเหมาะสม สอดคลอ้งกับบริบทของหน่วยงาน ลดปัญหา
ระบบสง่ตอ่ในปัจจบุนั และเพ่ือใหเ้กิดคณุภาพในการดแูลผูป่้วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤตและปลอดภยั
มากย่ิงขึน้ 
 โรงพยาบาลเกาะพีพี เป็นโรงพยาบาลชุมชนขนาด 10 เตียง ของจังหวดักระบ่ี ซึ่งอยู่ในพืน้ท่ี
บริเวณเกาะ มีการคมนาคมโดยใชท้างน า้เท่านั้น ไม่มีแพทยผ์ูเ้ชียวชาญในแต่ละสาขา เมื่อมีการรบั
ผูป่้วยไวใ้นความดแูลรกัษา ในกรณีท่ีเกินขีดความสามารถทั้งดา้นบุคลากร เครื่องมือในการวินิจฉัย
และรกัษา โรงพยาบาลเกาะพีพีตอ้งด  าเนินการสง่ตอ่ผูป่้วยไปยังโรงพยาบาลท่ีมีศกัยภาพสงูกว่า โดย
การประสานงานผา่นระบบสง่ต่อผูป่้วย  สถิติการส่งต่อ (Refer Out) ปีงบประมาณ 2561, 2562 และ 
2563 มีจ  านวน 85 ครัง้ 68 ครัง้ และ 41 ครัง้ ตามล าดบั  เมื่อด  าเนินการวิเคราะหข์อ้มลูภาพรวมและ
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จ าแนกปัญหาในแต่ละดา้น  พบปัญหาว่าไม่มีการบันทึกขอ้มลูตามแบบการตรวจสอบ(Check List) 
อย่างตอ่เน่ืองและครบถว้น ดา้นเครื่องมือพบวา่ในการเตรียมอปุกรณใ์นการช่วยเหลือชีวิต บางครัง้ก็มี      
การเตรียมไมค่รบ เมื่อผูป่้วยมีภาวะวิกฤติบนเรือ  ก็ท  าใหไ้มค่ลอ่งตวัตอ่การช่วยเหลือ และอาจเป็นการ
สง่เสริมการเกิดภาวะวิกฤติเพ่ิมขึน้ แตอ่ย่างไรก็ตาม  เหตกุารณด์งักล่าวก็เกิดขึน้ในบางครัง้ไม่เคยท า
ใหผู้ป่้วยตอ้งเสยีชีวิต แตก่็ถือเป็นความเสี่ยงตอ่ผูป่้วยท่ีตอ้งแกไ้ข นอกจากนีท้างโรงพยาบาลก็ไม่มีเรือ
ในการสง่ตอ่ผูป่้วย ตอ้งวา่จา้งเรือเอกชน ท าใหไ้ม่เกิดความคล่องตวั ในดา้นการสื่อสารพบว่าการใช้
สัญญาณโทรศัพท์และสัญญาณวิทยุบางครั้งเกิดการขัดข้อง ซึ่งมีผลในการติดต่อโรงพยาบาล
ปลายทางท่ีรบัผูป่้วย และระบบขอ้มูลการส่งต่อผูป่้วยยังไม่ชัดเจน  ก่อใหเ้กิดความยุ่งยากในการ
ปฏิบัติ มีความเช้าใจท่ีไม่ตรงกัน  และส่งผลต่อปัญหาในการปฏิบัติงานการส่งต่อ รวมทั้งยังไม่มี
แนวทางท่ีชดัเจนตามมาตรฐานตา่งๆ  ของระบบการรบัและสง่ตอ่ท่ีก  าหนดโดยหน่วยงานอย่างชัดเจน
(Koh Phi Phi Hospital, 2019) 

ดงันัน้ เพ่ือใหก้ารสง่ตอ่ผูป่้วยโรงพยาบาลเกาะพีพีเป็นไปอย่างมีคณุภาพ ไดม้าตรฐานภายใต้
การใชท้รพัยากรท่ีมีจ  ากดัอย่างคุม้คา่ และการดแูลสง่ตอ่ผูป่้วยอย่างมีคณุภาพ ทัง้ผูใ้หแ้ละผูร้บับริการ
มีความพึงพอใจตอ่ระบบบริการ ผูวิ้จัยจึงไดพ้ัฒนาและประเมินประสิทธิผลการใชแ้นวทางปฏิบัติใน
การส่งต่อผูป่้วยทางน ้า ซึ่งจะช่วยใหเ้กิดการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ให้เป็นไปในแนวทางเดียวกัน เพ่ือ
ความปลอดภยัและทนัเวลาตอ่การรกัษาตอ่ไป  
วัตถุประสงค ์

1. เพ่ือพฒันาแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้  
2. เพ่ือศกึษาความเป็นไปไดแ้ละความพึงพอใจต่อการใชแ้นวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทาง

น า้   
3. เพ่ือศกึษาประสิทธิผลการใชแ้นวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้   

ระเบียบวธิีการ  เป็นการวิจยัเชิงปฏิบตัิการ (Action Research) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการศกึษาวิจยัครัง้นี ้คือ  
  1) พยาบาลวิชาชีพทั้งหมด ของโรงพยาบาลเกาะพีพี จ  านวน 13 คน ซึ่งไดจ้ากการเลือก

ตวัอย่างแบบเจาะจง(Purposive Sampling) โดยมีเกณฑค์ัดเขา้ (Inclusion Criteria) คือ  เป็น
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเกาะพีพีท่ีมีประสบการณก์ารท างานตัง้แต ่1 ปี ขึน้ไปท่ีซึ่งเคยสง่ตอ่ผูป่้วย
โดยทางน า้ (โดยเรือ)  มีประสบการณใ์นการดแูลผูป่้วยระหว่างการส่งต่อจากโรงพยาบาลเกาะพีพี 
(ตน้ทาง) ไปยงัโรงพยาบาลอ่ืน (ปลายทาง) อย่างนอ้ย 1 ครัง้   มีเกณฑค์ดัออก (Exclusion Criteria) 
คือ ยกเลิกการเขา้รว่มการศกึษา กลุม่ตวัอย่างในการพฒันาแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผู้ป่วยทางน า้ 
และศกึษาความเป็นไปไดแ้ละความพึงพอใจตอ่การใชแ้นวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ 
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2) ผูป่้วยท่ีไดร้บัการส่งต่อทางน ้า ของโรงพยาบาลเกาะพีพี จ  านวน 15 คน ระหว่างเดือน
ธนัวาคม 2563 ถึงกมุภาพนัธ ์2564 ซึ่งไดจ้ากการเลือกตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) 
โดยมีเกณฑค์ดัเขา้ (Inclusion Criteria) คือ เป็นผูป่้วยท่ีมารบัการรกัษาท่ีโรงพยาบาลเกาะพีพี และ
แพทยไ์ดใ้หส้ง่ตอ่ผูป่้วยไปรกัษาท่ีโรงพยาบาลอ่ืน โดยมีอาการหนักหรือมีความเสี่ยงต่อการเสียชีวิต 
จ  าเป็นจะตอ้งมีพยาบาลไปใหก้ารดแูลระหว่างการส่งต่อ ทั้งนีม้ีเกณฑค์ดัออก (Exclusion Criteria) 
คือ ผูป่้วยท่ีไม่สามารถส่งต่อให้ถึงโรงพยาบาลรับส่งต่อได ้ เน่ืองจากภาวะคลื่นและลมแรง เรือไม่
สามารถน าผูป่้วยเดินทางไปได ้เพราะจะท าใหเ้กิดอนัตรายแก่ผูป่้วยและเจา้หนา้ท่ี 

การด าเนินการวจิัย แบ่งออกเป็น 3 ระยะคือ  
ระยะที ่1 การเตรียมการวิจัย ระยะศึกษาบริบท สภาพปัญหาและสถานการณใ์นการส่งต่อ

ผูป่้วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤต   
ระยะที ่2 การด  าเนินการวิจยัตามการวิจยัเชิงปฏิบตัิการ 4 ขัน้ตอน ไดแ้ก่ 

ขัน้ตอนท่ี 1 การวางแผน (Plan) เพ่ือพฒันาแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้  
เป็นการออกแบบแนวทางปฏิบตัิรว่มกนัโดยทีมกลุม่พยาบาลวิชาชีพ 13 คน ของโรงพยาบาลเกาะพีพี 
เรื่องการเตรียมการสง่ตอ่ผูป่้วย ระหวา่งสง่ตอ่ผูป่้วย และการส่งมอบผูป่้วย เพ่ือวิเคราะหส์ถานการณ ์
ปัญหาของการดแูล และระบบการสง่ตอ่ เพ่ือน าไปจดัท าแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้   

ขั้นตอนท่ี 2 ปฏิบัติการ (Action) ตามแนวคิดของสเตตเลอร์ (Stetler, 2010)               
5 ขัน้ตอน คือ  

1. การเตรียมการ โดยเตรียมเลือกประเดน็ปัญหา วิเคราะหส์าเหตขุองปัญหา แลว้มา
ก าหนดวตัถปุระสงคแ์ละผลลพัธ ์สืบคน้เอกสารงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพ่ือใชเ้ป็นแนวทาง  

2. วิเคราะห ์ประเมิน สงัเคราะหง์านหรือปัญหา ตรวจสอบความน่าเช่ือถือแลว้เลือก
ประเดน็ท่ีส  าคญัน ามาพฒันาเป็นแนวปฏิบตัิ  ซึ่งไดด้  าเนินการในเดือนพฤศจิกายน 2563  

3. น  ามาพฒันาปรบัปรุงจดัท าเป็นรา่งแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้  โดย
ทีมพยาบาลดงักลา่ว รว่มกนัระดมสมองเพ่ือก าหนดเป้าหมายและประเด็นแนวทางปฏิบัติ เครื่องมือ
และแนวทางการประเมิน  ผลลพัธ ์ประเมินความเป็นไดแ้ละการน าไปใช ้ 

4. ประยุกตใ์ช้โดยการน าไปทดลองใชก้ับการส่งต่อผูป่้วย 2 รายโดยเบือ้งตน้ แลว้
พิจารณาปรบัปรุงแนวปฏิบตัิดงักลา่วใหเ้หมาะสม จดัท าเป็นแนวทางปฏิบตัิในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ 
โดยชีแ้จง ท าความเขา้ใจกับพยาบาลวิชาชีพทุกคนท่ีมีหน้าท่ีส่งต่อผูป่้วยทางน า้ และทดลองใช้กับ
กลุม่ตวัอย่างท่ีศกึษา ในเดือนธนัวาคม 2563  ถึงกมุภาพนัธ ์2564 

 

5. ประเมินผลการใชแ้นวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ เก่ียวกบัความเป็นไปได ้ 
ความพึงพอใจ และประสิทธิผลตอ่การใชแ้นวทางการดแูลผูป่้วยสง่ตอ่ทางน า้ 
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ขัน้ตอนท่ี 3 การสงัเกตการณ์ (Observe) โดยการสงัเกตการปฏิบัติตามแนวทาง
ปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ โดยใช้การพูดคุยกับพยาบาลวิชาชีพผูใ้ชแ้นวปฏิบัติดงักล่าวเป็น
ระยะๆ เพ่ือสะทอ้นผลการพฒันาแลว้ปรบัปรุงแกไ้ขตอ่ไป  

ขัน้ตอนท่ี 4 การสะทอ้นผลการปฏิบตัิ (Reflection) เป็นการวิเคราะหป์ระสิทธิผลการ
ใชแ้นวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ท่ีไดพ้ฒันาและทดลองใช ้โดยการประชุมทีมพยาบาลผูใ้ช ้
รว่มกนัสะทอ้นความคิดเห็นตอ่แนวทางปฏิบตัิในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ท่ีไดพ้ัฒนาและน าไปทดลอง
ใช ้

ระยะที ่3 สรุปและประเมินผลการวิจัย (Evaluation) สรุปติดตามประเมินประสิทธิผลการใช้
แนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ท่ีพัฒนาขึน้ในขัน้ตอนการเตรียมการส่งต่อผูป่้วย ระหว่าง     
สง่ตอ่ผูป่้วย และการสง่มอบผูป่้วยเป็นวงจรแบบตอ่เน่ืองสูก่ารพฒันาตอ่ไป 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย ประกอบดว้ย  
1. แนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ท่ีผูวิ้จัยไดพ้ัฒนาขึน้ ซึ่งประกอบดว้ยขัน้ตอนการ

เตรียมการสง่ตอ่ผูป่้วย ระหวา่งสง่ตอ่ผูป่้วย และการสง่มอบผูป่้วย 
2. แบบสอบถาม ประกอบดว้ย 

  สว่นท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มลูสว่นบคุคล ใหเ้ลือกหรือเติมค  าในช่องว่าง ไดแ้ก่  อายุ เพศ  
ระดบัการศกึษา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลเกาะพีพี   และประสบการณใ์นการส่งต่อ
ผูป่้วยทางน า้  

  ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามความเป็นไปไดข้องการใช้แนวทางการส่งต่อผูป่้วยทางน ้า  มี
ลกัษณะเป็นแบบลิเคอรต์(Likert Scale) เป็นขอ้ค  าถามแบบใหเ้ลือกตอบว่าเห็นดว้ยมากท่ีสดุ มาก 
ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสดุ โดยแบ่งเกณฑก์ารใหค้ะแนนในแต่ละขอ้คือ ถ้าตอบมากท่ีสดุ ให ้4 
คะแนน  มาก ให ้3 คะแนน ปานกลาง ให ้ 2 คะแนน นอ้ย ให ้1 คะแนน และนอ้ยท่ีสดุ ให ้0 คะแนน  
รวมจ านวน 8 ขอ้ ซึ่งใชถ้ามถึงความคิดเห็นของพยาบาลผูใ้ชแ้นวทางการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้  

  สว่นท่ี 3 แบบสอบถามความพึงพอใจตอ่การใชแ้นวทางการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ ลกัษณะ
เป็นแบบลิเคอรต์ (Likert Scale) เป็นขอ้ค  าถามแบบให้เลือกตอบว่าพึงพอใจ มากท่ีสดุ มาก ปาน
กลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสดุ โดยแบ่งเกณฑก์ารใหค้ะแนนในแตล่ะขอ้คือ ถา้ตอบมากท่ีสดุ ให ้4 คะแนน  
มาก    ให ้3 คะแนน ปานกลาง ให ้ 2 คะแนน นอ้ย ให ้1 คะแนน และนอ้ยท่ีสดุ ให ้0 คะแนน  รวม
จ านวน 8 ขอ้ ซึ่งใชถ้ามถึงความคิดเห็นของพยาบาลผูใ้ชแ้นวทางการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ 

3. แบบบันทึกผลการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ เป็นแบบให้เลือกตอบว่า ผูป่้วยไดร้ับการรกัษา
ทนัเวลา / ผูป่้วยไมเ่กิดภาวะแทรกซอ้น / ผูป่้วยเสียชีวิต โดยการสอบถามเจา้หนา้ท่ีประจ าหน่วยงาน
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อบุตัิเหตแุละฉกุเฉินของโรงพยาบาลท่ีรบัการส่งต่อ ซึ่งพยาบาลผูไ้ปส่งต่อผูป่้วยรายนั้นๆ จะโทรศพัท์
ไปสอบถามในตอ่มาอีก 1 วนั  

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือวจัิย ผูวิ้จยัไดน้  าไปใหต้รวจสอบความตรงตามเนือ้หา
โดยผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน โดยเป็นเช่ียวชาญดา้นการแพทย ์1 ท่าน  ดา้นการพยาบาล 1 ท่าน และดา้น
การสรา้งเครื่องมือ 1 ท่าน ซึ่งจะดคูวามตรงเชิงเนือ้หา ความครอบคลมุของมาตรวดัในเรื่องของเนือ้หา
ของสิ่งท่ีจะวดั  ดคูวามครบถว้น  ความถกูตอ้งทางดา้นภาษา และพิจารณาตดัสินตามความคิดเห็นท่ี
สอดคลอ้งกนั ไดค้่าดชันีความสอดคลอ้ง (Index of Item Objectives Congruence: IOC) ของแต่ละ
ขอ้ค  าถามอยู่ระหวา่ง .66 – 1.0  แลว้น าแบบสอบถามทัง้หมดไปตรวจสอบความเช่ือมั่น โดยใชวิ้ธีการ
วดัความสอดคลอ้งภายใน ดว้ยสมัประสิทธ์ิครอนบาคอลัฟา(Cronbach’s Alpha) ไดค้่าความเช่ือมั่น
ของแบบวดัความเป็นไปไดข้องการใชแ้นวทางการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ เท่ากับ .78 แบบวดัความพึง
พอใจตอ่การใชแ้นวทางการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้เท่ากบั .85  

การเก็บรวบรวมข้อมูล ผูวิ้จัยด  าเนินการประชุมชี้แจงทีมงานผูด้  าเนินการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลให้เขา้ใจถึงวตัถุประสงคข์องการศึกษา  ลักษณะการใช้เครื่องมือวิจัยและเทคนิควิธีการเก็บ
รวบรวมขอ้มลู  เก็บรวบรวมขอ้มลูพรอ้มกบัท าการตรวจสอบความครบถว้น ถูกตอ้งของแบบสอบถาม 
ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มลูในเดือนธนัวาคม 2563 ถึงกมุภาพนัธ ์2564 

การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติเชิงพรรณนาคือ ร ้อยละ  ค่าเฉลี่ย  และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน  

จริยธรรมวจิัย 
การวิจยันีไ้ดผ้า่นการรบัรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์ส  านักงานสาธารณสขุ

จงัหวดักระบ่ี โดยมีหนงัสือรบัรอง เลขท่ี KB-IRB 2020/66.2810 ลงวนัท่ี 28 ตลุาคม 2553 

ผลการศึกษา 
การพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ตามกระบวนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 

ด  าเนินการในแตล่ะขัน้ตอน ดงันี ้
1 การเตรียมการส่งต่อผู้ป่วย การด  าเนินการเป็นไปตามองคค์วามรูท่ี้พยาบาลแต่ละคนมี

อยู่ และตามท่ีเคยด  าเนินกันมา ไม่มีระบบ ท าใหเ้กิดปัญหาในขั้นตอนนีค้ือ  การเตรียมการในการ
น าสง่ผูป่้วยมีความลา่ชา้ ไมม่ีการประเมินอาการผูป่้วยโดยละเอียด ในบางครัง้ไม่มีการเตรียมความ
พรอ้มแก่ผูป่้วยและญาติ มีการลืมเครื่องมือบางชนิดท่ีจะตอ้งน าไปใชใ้นการดแูลผูป่้วยในบางครัง้ ลืม
เอกสารของผูป่้วยท่ีจะสง่ตอ่ ไมม่ีการเตรียมและตรวจสอบ อปุกรณ ์ยา เวชภณัฑแ์ละเรือพยาบาล ให้
พรอ้มท่ีก่อนน าสง่ผูป่้วย  และในบางครัง้ไมไ่ดม้ีการประสานงานสถานพยาบาลท่ีจะรบัผูป่้วย 
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2. ระหว่างส่งต่อผู้ป่วย  ไม่มีแบบฟอรม์การส่งต่อผูป่้วยและการบันทึกทางการพยาบาล 
รวมทัง้ไมม่ีการสรุปปัญหาการใหก้ารรกัษาพยาบาลผูป่้วยระหว่างน าส่งและบันทึกขอ้มลูผูป่้วยส่งต่อ
ใหโ้รงพยาบาลท่ีรบัผูป่้วยทราบ / มีแตไ่มค่รบถว้น  กรณีผูป่้วยเสียชีวิตระหว่างส่งต่อ  ไม่มีแนวทางว่า
จะด  าเนินการอย่างไร  

3. การส่งมอบผู้ป่วย  ขอ้มลูผูป่้วยบางครัง้ไมค่รอบคลมุการรกัษา การส่งมอบเอกสาร ผล
ตรวจต่างๆ ใหแ้ก่โรงพยาบาลปลายทางไม่ครบถ้วน มีอปุกรณแ์ละเวชภณัฑต์กคา้งท่ีโรงพยาบาล
ปลายทาง ไม่มีการประสานงานกับแพทย์หรือพยาบาลก่อนกลับและบันทึกปัญหาท่ีพบ และ
ขอ้เสนอแนะรว่มกนั อีกทัง้พยาบาลสง่ตอ่ผูป่้วยมกัจะไมม่ีการบนัทึกขอ้มลูการสง่ตอ่ผูป่้วยเพ่ือเก็บเป็น
รายงานการสง่ตอ่ผูป่้วย 

จากปัญหาดังกล่าวจึงได้มีการพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน ้า โดย
พิจารณาตามปัญหาท่ีพบและหลกัการเชิงวิชาการตามการศกึษาคน้ควา้เอกสารการวิจยั  และวิชาการ
ท่ีเก่ียวขอ้ง ในแตล่ะขัน้ตอน จัดท าร่างแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ และไปทดลองใชใ้น
การสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ 2 ราย จากนัน้น  ารา่งดงักลา่วมาก าหนดเป็นแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วย
ทางน า้ และประชมุชีแ้จงใหพ้ยาบาลท่ีมีหนา้ท่ีสง่ตอ่ผูป่้วยน าไปทดลองใช ้  

แนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผู้ป่วยทางน า้ ประกอบดว้ย 3 ขัน้ตอน คือ ขัน้ท่ี 1 เตรียมการ
สง่ตอ่ผูป่้วย ขัน้ท่ี 2 ระหวา่งสง่ตอ่ผูป่้วย และขัน้ท่ี 3 การสง่มอบผูป่้วย  โดยมีรายละเอียด ดงันี ้

 

ตาราง 1 แสดงแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ 
กิจกรรม ผู้รับผิดชอบ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

ข้ันที ่1 เตรียมการส่งต่อผู้ป่วย   
1. ประเมินอาการ สรุปอาการและพิจารณาส่งต่อ

ผูป่้วยเพื่อรกัษา  
แพทยเ์จา้ของไข ้ และ
พยาบาลจดุบริการที่
ส่งตอ่ 

ผูป่้วยไดร้บัการประเมินและ
การดแูลรกัษา พยาบาลกอ่น
ส่งตอ่อยา่งมีประสิทธิภาพ 

2. ใหค้  าแนะน าแกผู่ป่้วยและญาติเพื่อ
เตรียมพรอ้ม 

แพทยเ์จา้ของไข ้
และพยาบาลจดุ
บริการที่ส่งตอ่ 

ผูป่้วยและญาติรบัทราบและ
เขา้ใจถงึการรกัษาที่เหมาะสม 

3. ประสานงานสถานพยาบาลที่จะรบัผูป่้วย 
กอ่นที่จะส่งตอ่ผูป่้วย เพื่อใหข้อ้มลู ไดแ้ก ่ 
1) ชื่อผูป่้วย                2) อาย ุ      3) เพศ                  
4) การวินิจฉยัโรค        5) อาการส  าคญั    
6) ประวติัการเจ็บป่วย  7) การรกัษาที่ไดร้บั   
8) สาเหตทุี่ตอ้งสง่ต่อผูป่้วย  

- พยาบาลทกุจดุ
บริการที่ส่งตอ่ 

- พยาบาลสง่ต่อ 

มีการตอบรบั/พรอ้มท่ีจะรบั
ผูป่้วยมีขอ้มลูเพียงพอที่จะ
เตรยีมการรบัผูป่้วย 
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9) อาการปัจจบุนั 10) สิ่งที่จะตอ้งเตรยีมรบัผูป่้วย 
4. เตรยีมเอกสารของผูป่้วยที่จะสง่ต่อ โดยตรวจสอบ

ชื่อ – สกลุผูป่้วยทกุครัง้ ก่อนบนัทกึขอ้มลูผูป่้วยลง
ใบสง่ต่อผูป่้วยและแบบบนัทกึทางการพยาบาล
เพื่อการสง่ต่อผูป่้วยที่ครบถว้นพรอ้มผลการตรวจ 
อื่นๆ ที่เก่ียวขอ้งกบัโรคและอาการ ของผูป่้วยสง่ต่อ 
เช่น ผล Lab / X – Ray / EKG หรอือื่นๆ 

- แพทยเ์จา้ของไข ้
- พยาบาลทกุจดุบรกิาร
ที่สง่ต่อ 

- พยาบาลสง่ต่อ 

ขอ้มลูผูป่้วยพรอ้มผลการตรวจ/
วินิจฉยั ถกูตอ้ง ครบถว้น 
ครอบคลมุ 

5. เตรยีมและตรวจสอบ อปุกรณ ์ยา เวชภัณฑแ์ละเรอื
พยาบาล ใหพ้รอ้มที่จะใชง้านก่อนน าสง่ผูป่้วย 

พยาบาลสง่ต่อ เรอืพยาบาล อปุกรณ/์เวชภัณฑ ์
มีความพรอ้มในการใชง้าน 

6. ใหก้ารรกัษาพยาบาลผูป่้วย ตามสภาพปัญหา ก่อน
การสง่ต่อใหผู้ป่้วยอยู่ในสภาพพรอ้มที่จะสง่ต่อ 

- แพทยเ์จา้ของไข ้
- พยาบาลทกุจดุบรกิาร
ที่สง่ต่อ 

ผูป่้วยอยู่ในสภาพพรอ้มที่จะสง่
ต่อ 
 

 

ตาราง 1 แสดงแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้  
กิจกรรม ผู้รับผิดชอบ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

ขัน้ท่ี 2 ระหว่างส่งต่อผู้ป่วย   
1. ประเมินอาการเปลี่ยนแปลงของผูป่้วย วดัสญัญาณ

ชีพทกุ 10 – 15 นาที  
 

- พยาบาลสง่ต่อ - ผูป่้วยไดร้บัการประเมิน 
สญัญาณชีพตามเวลาที่ก  าหนด 
- มีการบนัทกึทางการพยาบาลใน
แบบฟอรม์การสง่ต่อผูป่้วย 

2. ใหก้ารรกัษาพยาบาลผูป่้วยอย่างต่อเนื่องตามสภาพ
ปัญหาแต่ละราย ได้แก่ ทางเดินหายใจ สารน ้า 
ทางหลอดเลอืดด า การดาม และการ 

- พยาบาลสง่ต่อ มีการบนัทกึอาการเปลี่ยนแปลงของ
ผูป่้วยอย่างต่อเนื่อง 

ห้ามเลือด รวมถึงการดูแลตามแนวทางของโรค
ต่างๆ ที่ไดก้  าหนดไว ้เป็นตน้ 

  

3. กรณีผูป่้วยมีอาการเปลี่ยนแปลงสูภ่าวะ 
วิกฤตใหก้ารช่วยเหลอืในเบือ้งตน้ หรอืขอความ
ช่วยเหลอืตามระบบเครอืข่าย และน าสง่
สถานพยาบาลที่อยู่ใกลท้ี่สดุ โดยประสานศนูย์
รบัสง่ต่อผูป่้วย ประสานหอ้งฉกุเฉินที่ใกลท้ี่สดุ 
ทราบ เพื่อเตรยีมความพรอ้มในการช่วยชีวิต 

- แพทยเ์จา้ของไข ้
- พยาบาลสง่ต่อ 
- พนกังานขบัเรอื 
- ศนูยร์บัสง่ต่อผูป่้วย
ประจ า 
จงัหวดั 

ผูป่้วยไดร้บัการแกไ้ขเบือ้งตน้ที่
เหมาะสม มีการประสาน งานและ
การสนบัสนนุในเครอืข่ายที่มี
ประสทิธิภาพ 

4. ตดัสนิใจในภาวะฉกุเฉิน และแกไ้ขปัญหาเฉพาะ
หนา้ไดอ้ย่างเหมาะสมเมื่อเกิดปัญหาขึน้ใน       
เรอืพยาบาล 

- พยาบาลสง่ต่อ - ไม่เกิดภาวะแทรกซอ้นจากการ
ปฏิบติัการพยาบาลระหว่าง        
การดแูลน าสง่ผูป่้วย 

- ไม่เกิดขอ้รอ้งเรยีนในเรื่องของการ
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รกัษา พยาบาลและดา้นกฎหมาย 
5. สรุปปัญหาการใหก้ารรกัษาพยาบาลผูป่้วยระหว่าง

น าสง่และบนัทกึขอ้มลูผูป่้วย สง่ต่อใหโ้รงพยาบาล
ที่รบัผูป่้วยทราบ 

- พยาบาลสง่ต่อ การบนัทกึขอมลูผูป่้วยระหว่างการ
น าสง่ครบถว้น  สามารถใชเ้ป็นแนว
ทางการวางแผนการรกัษาพยาบาล
อย่างต่อเนื่อง 

6. กรณีผูป่้วยเสยีชีวิตระหว่างสง่ต่อ ควรสง่ใหถ้งึ
โรงพยาบาลที่ใกลท้ี่สดุ เพื่อใหแ้พทยล์งความเห็น
ก่อน แลว้จงึพิจารณารว่มกบัญาติเพื่อน  ากลบั
โรงพยาบาล 

- พยาบาลสง่ต่อ ไม่เกิดขอ้รอ้งเรยีนในเรื่องของการ
รกัษาพยาบาลและดา้นกฎหมาย 

 

ตาราง 1 แสดงแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ 
กิจกรรม ผู้รับผิดชอบ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

ขัน้ท่ี 3 การส่งมอบผู้ป่วย   
1. ช่วยเหลอืและเคลื่อนยา้ยผูป่้วยจากเปล บนเรอื

พยาบาลไปหอ้งฉกุเฉิน อย่างถกูวิธี 
- พยาบาลสง่ต่อ ผูป่้วยไม่มีภาวะ แทรกซอ้นจากการ

เคลื่อนยา้ย 
2. สง่ต่ออาการและอาการเปลี่ยนแปลงระหว่างน าส่ง

แก่ทีมพยาบาลปลายทางที่รบัผูป่้วย 
- พยาบาลสง่ต่อ ขอ้มลูผูป่้วยถกูตอ้งครอบคลมุการ

รกัษาที่ผูป่้วยไดร้บัอย่างต่อเนื่อง และ
เหมาะสม 

3. สง่มอบเอกสาร พรอ้มผลตรวจต่างๆ ใหแ้ก่
โรงพยาบาลปลายทาง อย่างครบถว้น 

- พยาบาลสง่ต่อ เอกสารและการบนัทกึขอ้มลู
ผูป่้วยครบถว้นถกูตอ้งเหมาะสม 

4. ตรวจสอบเวชภัณฑ ์/ อปุกรณท์ี่จ  าเป็นตอ้ง 
น  ากลบั 

- พยาบาลสง่ต่อ ไม่มีอปุกรณแ์ละเวชภัณฑ์
ตกคา้งที่โรงพยาบาลปลายทาง 

5. ประสานงานกับแพทยห์รือพยาบาลก่อนกลบัและ
บนัทกึปัญหาที่พบ และขอ้เสนอแนะรว่มกนั 

- พยาบาลสง่ต่อ เป็นขอ้มลูในการวางแผนพฒันา
ระบบการสง่ต่อ 

6. เมื่อกลบัถงึสถานพยาบาล ดแูลท าความ 
สะอาดและตรวจสอบอปุกรณ/์เวชภัณฑ ์ใหม้ี 
ความพรอ้มก่อนการสง่ต่อครัง้ต่อไป 

- พยาบาลสง่ต่อ บนัทกึการตรวจสอบอปุกรณใ์น
แบบฟอรม์ 

7. บนัทกึขอ้มลูการสง่ต่อผูป่้วยเพื่อเก็บเป็นรายงาน
การสง่ต่อผูป่้วย 

- พยาบาลสง่ต่อ บนัทกึขอ้มลูแฟ้มทะเบียนสง่ต่อ 

 

จากแนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน ้าท่ีผูวิ้จัยไดพ้ัฒนาขึน้นี ้  ไดน้  าไปทดลองใช้       
ผลการศกึษา พบดงันี ้ 

ความเป็นไปได้ของการน าแนวปฏิบัติในการส่งต่อผู้ป่วยไปใช้  พบวา่ การน าแนวปฏิบตัิ
ในการสง่ตอ่ผูป่้วยไปใชน้ั้น มีความเป็นไปได ้มากถึงมากท่ีสดุ รอ้ยละ 100 ในเรื่องพรอ้มท่ีจะปฏิบัติ
ตามแนวสง่ตอ่นีต้อ่ไป  การใชแ้นวปฏิบัติในการส่งต่อนีช้่วยใหก้ารสื่อสารของทุกคนในทีมไดร้วดเร็ว
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ขึน้  การปฏิบตัิตามแนวปฏิบตัิในการสง่ตอ่นีช้่วยใหก้ารสง่ตอ่ผูป่้วยไดง้่ายขึน้  ส่วนในเรื่องแนวปฏิบัติ
ในการส่งต่อนี้เขา้ใจง่าย  การปฏิบัติตามแนวปฎิบัติการส่งต่อนี้ หน่วยงานไม่ตอ้งจัดหาอุปกรณ์
เพ่ิมเติม  แนวปฏิบัติในการส่งต่อนีท้  าใหผู้ป่้วยไดป้ระโยชน ์ แนวปฏิบัติในการส่งต่อนี ้ไดร้บัความ
รว่มมือจากแพทยแ์ละแนวปฏิบัติในการ   ส่งต่อนีใ้ชไ้ดด้ีในการปฏิบัติ มีความเป็นไปได ้มากถึงมาก
ท่ีสดุ รอ้ยละ 91.1, 91.0, 81.2, 72.8 และ 63.7 ตามล าดบั ดงัตาราง 1 

ตาราง 1 รอ้ยละความคิดเห็นตอ่ความเป็นไปไดข้องการน าแนวปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยไปใชข้อง
พยาบาลสง่ตอ่จ  าแนกรายประเดน็ (N = 13) 

รายการ ร้อยละความคิดเห็น 
 มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
พรอ้มที่จะปฏิบติัตามแนวสง่ต่อนีต่้อไป   81.8 18.2 0.0 0.0 0.0 
การใชแ้นวปฏิบติัในการสง่ต่อนีช้่วยใหก้ารสื่อสาร
ของทกุคนในทีมไดร้วดเรว็ขึน้  63.6 36.4 0.0 0.0 0.0 

การปฏิบติัตามแนวปฏิบติัในการสง่ต่อนี ้  ช่วยให้
การสง่ต่อผูป่้วยไดง้่ายขึน้ 54.5 45.5 0.0 0.0 0.0 

แนวปฏิบติัในการสง่ต่อนีเ้ขา้ใจง่าย 45.5 45.5 9.0 0.0 0.0 
การปฏิบติัตามแนวปฎิบติัการสง่ต่อนี ้หน่วยงานไม่
ตอ้งจดัหาอปุกรณเ์พิ่มเติม  36.4 54.5 9.0 0.0 0.0 

แนวปฏิบติัในการสง่ต่อนีท้  าใหผู้ป่้วยไดป้ระโยชน ์  45.5 36.4 18.1 0.0 0.0 
แนวปฏิบติัในการสง่ต่อนีไ้ดร้บัความรว่มมือจากแพทย ์ 27.3 45.5 27.2 0.0 0.0 
แนวปฏิบติัในการสง่ต่อนีใ้ชไ้ดดี้ในการปฏิบติั  27.3 36.4 36.3 0.0 0.0 

ความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบัติการส่งต่อผู้ป่วยทางน ้า พยาบาลส่งต่อท่ีใช้แนว
ปฏิบัติการส่งต่อผูป่้วยทางน ้ามีความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสดุ รอ้ยละ 72.7 รองลงมามีความพึง
พอใจมาก รอ้ยละ 27.3 เมื่อพิจารณาในแต่ละประเด็น พบว่า พยาบาลส่งต่อมีความพึงพอใจมากถึง
มากท่ีสุด รอ้ยละ 100.0 ในเรื่องการใชแ้นวทางการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ช่วยเหลือผูป่้วยฉกุเฉินไปยัง
สถานพยาบาลท่ีเหมาะสม รองลงมามีความพึงพอใจมากถึงมากท่ีสดุในเรื่องแนวทางการปฏิบัติในการ
ส่งต่อผูป่้วยทางน า้ การไดแ้สดงศกัยภาพท่ีแสดงใหเ้ห็นถึงความรบัผิดชอบต่อวิชาชีพ การตดัสินใจ
ช่วยเหลือผูป่้วยท่ีมีภาวะฉกุเฉินในขอบเขตของวิชาชีพ การเป็นท่ียอมรบัของแพทยใ์นศกัยภาพการ
ช่วยเหลือผู้ป่วยในการส่งต่อผู้ป่วย   แนวทางการปฏิบัติในการส่งต่อผู้ป่วยทางน ้า เป็นการ              
พฒันาคณุภาพการพยาบาลของหน่วยงาน และการไดร้บัการยอมรบัไวว้างใจจากผูป่้วยและญาติใน
การสง่ตอ่ผูป่้วย  รอ้ยละ 72.8, 72.8, 72.8, 63.7, 63.7 และ 63.7 ตามล าดบั ดงัตาราง 2 
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ตาราง 2 รอ้ยละความพึงพอใจตอ่การใชแ้นวทางการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ของพยาบาลสง่ตอ่จ  าแนก
รายประเดน็ (N = 13) 

ข้อความ ร้อยละความพึงพอใจ 
มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 

การใชแ้นวทางการสง่ต่อผูป่้วยทางน า้ช่วยเหลอืผูป่้วย
ฉกุเฉินไปยงัสถานพยาบาลที่เหมาะสม 45.5 54.5 0.0 0.0 0.0 

แนวทางการปฏิบติัในการสง่ต่อผูป่้วยทางน า้ 45.5 27.3 27.2 0.0 0.0 
ข้อความ ร้อยละความพึงพอใจ 

มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
การไดแ้สดงศกัยภาพที่แสดงใหเ้ห็นถงึความรบัผิดชอบต่อ
วิชาชีพ 

36.4 36.4 27.2 0.0 0.0 

การตดัสนิใจช่วยเหลอืผูป่้วยที่มีภาวะฉกุเฉินในขอบเขต
ของวิชาชีพ 27.3 45.4 27.2 0.0 0.0 

การเป็นที่ยอมรบัของแพทยใ์นศกัยภาพการช่วยเหลอื
ผูป่้วยในการสง่ต่อผูป่้วย 36.4 27.3 36.3 0.0 0.0 

แนวทางการปฏิบติัในการสง่ต่อผูป่้วยทางน า้เป็นการ
พฒันาคณุภาพการพยาบาลของหน่วยงาน 18.2 45.5 36.3 0.0 0.0 

การไดร้บัการยอมรบัไวว้างใจจากผูป่้วยและญาติในการสง่
ต่อผูป่้วย 18.2 45.5 36.3 0.0 0.0 

ความพงึพอใจโดยรวม 72.7 27.3 0.0 0.0 0.0 

ประสิทธิผลการส่งต่อผู้ป่วยจากการใช้แนวทางการส่งต่อผู้ป่วยทางน ้า จากการใช้
แนวทางการส่งต่อผูป่้วยทางน ้า  พบว่า รอ้ยละ 100 ผูป่้วยไดร้ับการรักษาทันเวลาและไม่เกิด
ภาวะแทรกซอ้น ทัง้นี ้ไมพ่บวา่มีผูป่้วยเสียชีวิต  

อภปิรายผล 
แนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้นี ้ไดม้ีการก าหนดขึน้ตามปัญหาการสง่ตอ่ผูป่้วยทาง

น า้ท่ีผา่นมา ประกอบกบัหลกัการทางวิชาการ และตามแนวทางท่ีส  านกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ 
(Office of the Permanent Secretary, Ministry of Public Health, 2018) ก าหนด  ซึ่งจากการใช้
แนวทางปฏิบตัิในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ท่ีไดพ้ัฒนาขึน้ พบว่า เกิดประสิทธิผลท่ีดี มีความเป็นไปได ้
และเจา้หนา้ท่ีมีความพึงพอใจมากถึงมากท่ีสดุมากกวา่รอ้ยละ 60 ในประเดน็ตา่ง ๆ ทั้งนี ้การไดม้าซึ่ง
แนวทางปฏิบตัิในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้นี ้เป็นการคิดร่วมกันของพยาบาลผู้ด  าเนินการส่งต่อผูป่้วย 
โดยยึดหลกัทางวิชาการ  เป็นการจดัระบบ ขัน้ตอนการส่งต่อผูป่้วยทางน า้  อีกทั้งท  าใหพ้ยาบาลผูส้่ง
ตอ่รูถ้ึงขัน้ตอนตา่ง ๆ ในการด  าเนินการ  ตัง้แต่การเตรียมก่อนเคลื่อนยา้ย การจัดทรพัยากรและทีมท่ี
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เหมาะสม ช่วยลดความเสี่ยงในระหว่างการส่งต่อผู้ป่วยลงได ้ เกิดความรูแ้ละทักษะการปฏิบัติตาม
แนวในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้  ซึ่งการก าหนดแนวทางปฏิบตัิ ยึดหลกัวิชาการ ท าใหส้ามารถแกปั้ญหา
ไดต้รงจุด ผูป่้วยไดร้ับความปลอดภยั บุคลากรมีความพึงพอใจและความมั่นใจในการปฏิบัติการ
(Pitichokphokin, Srisupanan,  Chantharomori, & Suwan, 2019)  นอกจากนี้ยังช่วยให้การ
ตัดสินใจของพยาบาลในการปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยได้ง่ายชัดเจนและมีประสิทธิภาพมากย่ิงขึน้  
(Nantiya & Krittaya, 2016) เกิดความเหมาะสม  สอดคลอ้งกับบริบทของหน่วยงาน ลดปัญหาระบบ
ส่งต่อ และท าใหเ้กิดคณุภาพในการดแูลผูป่้วยฉกุเฉินท่ีมีภาวะวิกฤต เกิดความปลอดภยัมากย่ิงขึน้ 
(Pitichokphokin, Srisupanan,  Chantharomori, & Suwan, 2019) ผลการศึกษาสอดคลอ้งกับ
การศกึษาของมณฑิชา กฤษบุญชู และคณะ (Kritbunchu, Yanasukon, & Kiattisikamon, 2012)  ท่ี
พบวา่ การน าแนวปฏิบตัิในการเคลื่อนยา้ยท่ีพฒันาขึน้จากหลกัฐานเชิงประจักษ์มาใช้ นอกจากจะท า
ใหพ้ยาบาลในหน่วยตรวจโรคอบุตัิเหตมุีแนวทางในการปฏิบัติงานแลว้ ประโยชนท่ี์ส  าคญัท่ีสดุคือท า
ใหผู้ป่้วยไดร้บัการเคลื่อนยา้ยอย่างปลอดภยั หน่วยงานท่ีจะรบัผูป่้วยสามารถทราบอาการผิดปกติของ
ผูป่้วยท่ีอาจเกิดขึน้ไดต้ัง้แต่แรกเริ่ม และสามารถใหก้ารช่วยเหลือผูป่้วยไดอ้ย่างรวดเร็ว  ผูใ้ห้และ
ผูร้บับริการมีความพึงพอใจ(American College of Critical Care Medicine, 2004)  

แนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ทั้ง 3 ขัน้ตอน เป็นแนวทางปฏิบัติในการแกปั้ญหา
การสง่ตอ่อย่างเป็นระบบ ตามหลกัวิชาการ ท าใหเ้กิดผลการปฏิบัติท่ีดี เหมาะสมกับปัญหาท่ีพบ ซึ่ง
ในขัน้เตรียมการส่งต่อผูป่้วยนั้น ก่อนท่ีจะท าการเคลื่อนยา้ยผูป่้วย  ไดท้  าการประเมินความเสี่ยงใน
การเคลื่อนยา้ย ประสานงานในการส่งต่อผูป่้วยกับโรงพยาบาลท่ีจะน าส่ง เตรียมความพรอ้มผูป่้วย
และญาติ เตรียมอุปกรณ์ เครื่องมือยาและเวชภณัฑ์ในการส่งต่อผูป่้วยฉุกเฉิน  ส่วนขั้นตอนการ
ด  าเนินการระหว่างส่งต่อผูป่้วย ก็ให้ดูแลรักษาผูป่้วยฉุกเฉินตามมาตรฐานวิชาชีพ  เฝ้าระวังและ
ติดตามผลการดูแล ประสานและขอปรึกษา กรณีท่ีมีอาการเปลี่ยนแปลงเลวลงระหว่างการส่งต่อ  
ส  าหรบัการสง่มอบผูป่้วย     ก็ประเมินความพรอ้มและความปลอดภยัของผูป่้วยฉกุเฉินก่อนส่งมอบ 
มอบประวตัิการเจ็บป่วย การดแูลรกัษาเบือ้งตน้ท่ีโรงพยาบาลตน้ทาง อาการแสดงท่ีเปลี่ยนแปลง
ระหว่างการส่งต่อและการดูแลรกัษาระหว่างส่งต่อ อาการปัจจุบัน พรอ้มส่งมอบเอกสารฯ ซึ่งความ
พรอ้มของอปุกรณท่ี์ใชใ้นการเคลื่อนยา้ยความรูค้วามช านาญในดา้นตา่งๆ รวมทัง้การใชเ้ครื่องมือและ
อปุกรณต์่างๆ เป็นสิ่งจ  าเป็นส  าหรบัการเคลื่อนยา้ยผูป่้วย (Australasian College for Emergency 
Medicine, 2003) อปุกรณท่ี์ใชใ้นการเคลื่อนยา้ย เป็นองคป์ระกอบท่ีส  าคญัอย่างหนึ่งในการเตรียม
ความพรอ้มก่อนการเคลื่อนยา้ย เพ่ือใหผู้ป่้วยไดร้บัความปลอดภยัมากท่ีสดุ (Beckmann, et al., 
2004) นอกจากนีใ้นการเคลื่อนยา้ยผูป่้วยควรมีการติดตอ่ประสานงานระหวา่งหน่วยงานท่ีจะรบัผูป่้วย
เพ่ือหลีกเลี่ยงความลา่ชา้และเพ่ือการเตรียมความพรอ้มของหน่วยงานนั้นๆ ดว้ย (Caruana & Culp, 
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1998) เป็นสิ่งท่ีจะท าใหผู้ป่้วยไดร้บัการเคลื่อนยา้ยท่ีปลอดภยั ไดร้บัการรกัษาอย่างต่อเน่ือง รวดเร็ว  
ทัง้นีจ้ดุแขง็ของแนวทางปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้นี ้คือ  

1) เป็นการก าหนดแนวปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ตามปัญหาท่ีพบ โดยการมีส่วนร่วมของ
ผูใ้ชง้านจริง ท าใหส้ามารถแกปั้ญหาไดต้รงจดุและเกิดการยอมรบัในผูใ้ชง้าน 

2) เป็นการจัดระบบแนวทางการด  าเนินการท่ีเป็นขั้นเป็นตอน หากมีเจ้าหน้าท่ีใหม่ในการ
ปฏิบตัิงานก็จะเป็นแนวทางการด  าเนินการได ้ 

3) มีการประสานกบัหน่วยงานท่ีการสง่ตอ่และหากผูป่้วยมีปัญหาก็สามารถปรกึษากบัแพทยไ์ด ้ 
 
ข้อเสนอแนะ 

เชิงนโยบาย ควรน านโยบายการส่งต่อใช้แนวทางปฏิบัติในการส่งต่อผูป่้วยทางน ้าท่ีได้
พฒันาขึน้ และเป็นแนวปฏิบตัิในการด  าเนินการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้ใหก้บัโรงพยาบาลอ่ืนๆ ตอ่ไป 

ข้อเสนอแนะในการน าไปใช้   
1. ในการใชแ้นวปฏิบัติในการด  าเนินการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ดงักล่าว  ควรปฏิบัติตามแนว

ทางการด  าเนินการในการเตรียมการสง่ตอ่ผูป่้วย ระหว่างส่งต่อผูป่้วย และการส่งมอบผูป่้วย  แต่ทั้งนี ้
อาจพิจารณาปรบัแนวทางใหเ้กิดความเหมาะสม ดงันี ้

1.1 ระหวา่งสง่ตอ่ผูป่้วย  
     1.1.1 การประเมินอาการเปลี่ยนแปลงของผูป่้วย ก็ใหว้ัดสัญญาณชีพตามความ

เหมาะสมโดยพิจารณาจากสภาพอาการของผูป่้วย ถา้ผูป่้วยมีอาการหนกัก็ใหว้ดัทกุ 10 – 15 นาที  

1.1.2 การตดัสินใจในภาวะฉกุเฉินและแกไ้ขปัญหาเฉพาะหนา้บนเรือ อาจมีขอ้จ  ากดัใน
หลายเรื่อง แต่ก็ตอ้งมีการเตรียมพรอ้มในเรื่องท่ีจ  าเป็น อาทิ เครื่องมือ อุปกรณ์ ยา สารน ้าต่างๆ  
อปุกรณก์ารสื่อสาร เพ่ือการปรกึษาหารือกบัแพทย ์และการเตรียมการรองรบัผู้ป่วยของโรงพยาบาลท่ี
รบัการสง่ตอ่ เป็นตน้  

1.2  การส่งมอบผูป่้วย  ควรใหค้วามส าคญักับการบันทึกขอ้มลูการส่งต่อผูป่้วยเพ่ือเก็บ
เป็นรายงานการสง่ตอ่ผูป่้วย  และมีการประสานงานกบัแพทยห์รือพยาบาลก่อนกลบั บันทึกปัญหาท่ี
พบและขอ้เสนอแนะรว่มกนัเพ่ิมมากขึน้ ทัง้นีอ้าจพิจารณาถึงความเป็นไปไดแ้ละความเหมาะสม  

2. ในเรื่องความเป็นไปไดใ้นการแนวปฏิบตัิในการสง่ตอ่ผูป่้วยทางน า้นี ้ควรตอ้งมีการประเมิน
และถามความคิดเห็นของผูใ้ชเ้ป็นระยะๆ จนถึงจดุท่ีเหมาะสมท่ีสดุ 

3. ปรบัปรุงความพึงพอใจตอ่การไดร้บัการยอมรบัไวว้างใจจากผูป่้วย ญาติ และแพทยโ์ดยใน
สว่นของแพทย ์ก็อธิบายถึงปัญหาการสง่ตอ่ท่ีผา่นมา ขบวนการในการก าหนดแนวปฏิบตัิ  และผลจาก
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การปฏิบัติใหท้ราบ และเกิดความร่วมมือในขัน้ตอนต่างๆ ในส่วนผูป่้วย และญาติ ก่อนการส่งต่อก็
อธิบายถึงขัน้ตอนตา่งๆ ใหเ้ขา้ใจ  เช่ือมั่นถึงความปลอดภยัแก่ผูป่้วย 
. ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป   

1. ควรติดตามประเมินผลการใช้แนวปฏิบัติในการด  าเนินการส่งต่อผูป่้วยทางน ้า  เพ่ือน า
ปัญหา และจดุออ่นตา่ง ๆ มาแกไ้ขใหด้ีย่ิงขึน้  

2. ควรศกึษาตน้ทนุ และความตอ้งการของผูป่้วยและญาติในการส่งต่อผูป่้วยทางน า้ ในกรณี
ฉกุเฉินท่ีตอ้งการสง่ตอ่  
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