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ผลของโปรแกรมการฝึึกช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานต่่อความรู้้�และทัักษะ

ของเด็็กประถมศึึกษาตอนปลาย
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นิิพนธ์์ต้้นฉบัับ

บทคััดย่่อ

ที่่�มาของปััญหา: การช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐานมีีประโยชน์์อย่่างมากและสามารถช่่วยลดการสููญเสีียชีีวิิต ทรั ัพย์์สิิน หรืือ

ความพิกิารของผู้้�ป่ว่ยได้ ้การช่ว่ยชีีวิติขั้้�นพื้้�นฐานได้อ้ย่า่งรวดเร็ว็เป็น็ปัจัจัยัสำำ�คัญัอย่า่งหนึ่่�งที่่�สัมัพันัธ์ก์ับัการรอดชีีวิติ

ของผู้้�ป่วย เนื่่�องจากการกดหน้้าอกส่่งผลให้้เกิิดการไหลเวีียนของเลืือดและออกซิิเจนไปเลี้้�ยงหััวใจและสมองควรทำำ�

ทัันทีีโดยผู้้�อยู่่�ในเหตุุการณ์์ 

วััตถุปุระสงค์์: เพื่่�อเปรีียบเทีียบความรู้้�ทั่่�วไปและความรู้้�ด้านทักัษะการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานของเด็ก็ประถมศึกึษา

ตอนปลายของก่่อนอบรมและหลัังอบรม และศึกึษาผลของโปรแกรมการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพ้ื้�นฐานต่่อการพัฒันาความ

รู้้�และทัักษะของเด็็กประถมศึึกษาตอนปลาย

วิธิีกีารศึึกษา: กลุ่่�มตัวัอย่า่งเป็น็นักัเรีียนประถมศึกึษาตอนปลายโรงเรีียนเทศบาล 2 (วัดัศรีีบุรีีรตนาราม) และโรงเรีียน

เทศบาล 10 (อนุุบาลเทศบาลเมืืองสระบุุรีี) จำำ�นวน 140 คน 

ผลการศึึกษา: 1) หลัังการอบรมการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานมีีคะแนนเฉลี่่�ยด้า้นความรู้้�ทั่่�วไป (t=2.05, p=0.04) และ

ความรู้้�ด้า้นทัักษะ (t=6.13, p<0.001) สููงกว่่าก่่อนอบรมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิิติ ิ2) หลังัการอบรมการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นพื้้�นฐานมีีคะแนนเฉลี่�ยทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานสููงกว่่าก่่อนอบรมอย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิิติิ (t=13.07, 

p<0.001) 3) หลัังการอบรมด้้านความรู้้�เรื่่�อง CPR มีีค่่าเฉลี่่�ย 10.5±1.8 ความรู้้�ทัักษะ CPR มีีค่่าเฉลี่่�ย 10.7±1.9 และ

ด้้านทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน มีีค่่าเฉลี่่�ย 24.1±4.7 

สรุุป: พยาบาลสามารถนำำ�โปรแกรมการฝึึกช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน เพื่่�อส่่งเสริิมความรู้้�และทัักษะของเด็็กประถม

ศึึกษาตอนปลายให้้เหมาะสมต่่อไป

คำำ�สำำ�คััญ: โปรแกรมการฝึึก, ความรู้้�และทัักษะ, เด็็กประถมศึึกษาตอนปลาย, การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน
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ABSTRACT

BACKGROUND: Basic life support is very useful and can help minimize loss of life, as well as reduce the 

risk of incapacity and disability among patients. Rapid basic life support is one of the key factors associated 

with patient survival. Since chest compressions result in increased blood flow and oxygen to the heart and 

brain, they should be performed immediately by bystanders.

OBJECTIVES: To compare the general knowledge and knowledge of basic life support skills of senior     

elementary school children before and after training, as well study the effects of the basic life support       

program on the development of knowledge and skills among upper elementary school children.

METHODS: The sample consisted of 140 senior students at two elementary schools (Wat Sriburi                   

Rattanaram Temple and Kindergarten, Muang Saraburi Municipality).

RESULTS: After the basic life support training, the mean scores for general knowledge (t=2.05, p=0.04) and 

skill knowledge (t=6.13, p<0.001) were higher than before training. Further, the mean scores for basic life 

support skills after training were significantly higher than before training (t=13.07, p<0.001). CPR knowledge 

training had a mean of 10.5±1.8, while CPR skills knowledge had a mean of 10.7±1.9, and basic life support 

skills had a mean of 24.1±4.7.

CONCLUSION: Nurses can use the influence of a basic life support training program to encourage children 

to develop appropriate knowledge and skills.
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บทนำำ�
	 การช่ว่ยชีีวิติขั้้�นพื้้�นฐานมีีประโยชน์อ์ย่า่งมากและ

สามารถช่วยลดการสููญเสีียชีีวิต ทรั พย์์สิิน หรืือความ

พิิการของผู้้�ป่่วยได้้ สำำ�หรัับประเทศไทยจากการรวบรวม

สถิิติิข้้อมููลสถิิติิจากสถาบัันการแพทย์ฉุุกเฉิินแห่่งชาติิ

เก่ี่�ยวกับอาการเจ็็บป่ว่ยฉุุกเฉิินและอุุบัตัิเิหตุขุองเด็็กอายุุ

ตั้้�งแต่่แรกเกิิดจนถึึง 15 ปีี ในปีี พ.ศ. 2564 ที่่�ผ่่านมา มีี

อัตัราการเสีียชีีวิตจากการจมน้ำำ��ของเด็็กอายุตุ่ำำ��กว่า่ 15 ปีี

จำำ�นวน 6 คน ต่อประชากรเด็็กแสนคน หรืือ 658 คน1 อาจ

กล่า่วได้้ว่า่ช่่วงอายุุดัังกล่า่วใกล้เ้คีียงกัับเด็็กประถมศึกึษา

ตอนปลายที่่�มีีอายุุระหว่่าง 10-12 ปีี ดัังนั้้�นการช่่วยชีีวิิต

ขั้้�นพ้ื้�นฐานได้้อย่่างรวดเร็็วเป็็นปััจจัยสำำ�คัญอย่่างหนึ่่�งท่ี่�

สััมพัันธ์์กัับการรอดชีีวิิตของผู้้�ป่่วย เนื่่�องจากการกด

หน้า้อกส่ง่ผลให้้เกิดิการไหลเวีียนของเลืือดและออกซิเิจน

ไปเลี้้�ยงหัวัใจและสมองควรทำำ�ทันทีีโดยผู้้�อยู่่�ในเหตุกุารณ์์

อย่่างไรก็็ตามประเทศไทยมีีการช่่วยชีีวิิตขั้้�นพ้ื้�นฐานโดย

ประชาชนทั่่�วไปเพีียงร้้อยละ 15.8 จ ากการสำำ�รวจความ

คิิดเห็็นพบว่่า ประชาชนส่่วนใหญ่่กลััวทำำ�ไม่่ถููกต้้อง และ

ไม่่มีีความรู้้�เรื่่�องการช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐาน2

	 การสอนการช่่วยชีีวิตขั้้�นพ้ื้�นฐานให้้กัับเด็็ก

นัักเรีียนได้้มีีการเริ่่�มต้้นมานานแล้้วในแถบอเมริิกาและ

กำำ�ลัังได้้รัับความสนใจจากหลายประเทศ3 การเริ่่�มเรีียนรู้้�

ตั้้�งแต่ว่ัยัเด็ก็มีีข้อ้ดีีคืือ ทำำ�ให้เ้ด็ก็มีีพื้้�นฐาน สามารถพัฒันา

ต่่อยอดทัักษะต่่อไปในอนาคตได้้ และเด็็กส่่วนมากจะไม่่

กลััวการทำำ�ผิิดพลาดเหมืือนผู้้� ใหญ่่จึึงกล้้าลงมืือทำำ�

มากกว่่า นอกจากนี้้�ยัังเป็็นการปลููกจิิตสำำ�นึึกให้้เด็็กรู้้�สึก

ว่่าเป็็นความรัับผิิดชอบที่่�ต้้องทำำ�2 สำำ�หรัับในประเทศไทย

เริ่่�มมีีการสอนเรื่่�องการช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐานในนัักเรีียน

ระดัับมััธยมศึึกษาเป็็นส่่วนใหญ่่4 ดั งเช่่น ผ ลการศึึกษา

เรื่่�อง ผลของโปรแกรมการสอนการช่่วยเหลืือขั้้�นพื้้�นฐาน

ภาวะหััวใจหยุุดเต้้นในนัักเรีียนมััธยมศึึกษาตอนปลาย 

โรงเรีียนมััธยมแห่ง่หนึ่่�ง ในภาคตะวันัออกเฉีียงเหนืือ5 พบ

ว่า่ ค่าเฉลี่่�ยคะแนนความรู้้�ของกลุ่่�มเป้้าหมายภายหลัังจาก

ได้ร้ับัโปรแกรมสอนสููงกว่่าก่่อนได้้รับัโปรแกรม และทัักษะ

การช่ว่ยเหลืือขั้้�นพ้ื้�นฐานหลัังได้ร้ับัโปรแกรมสอนสามารถ

ปฏิิบััติิทัักษะได้้อย่่างถููกต้้องเหมาะสมทุุกขั้้�นตอนเช่่น

เดีียวกัับงานวิิจััย เรื่่�องความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรู้้� การ

รัับรู้้�สมรรถนะของตนเองในการปฏิิบััติิการช่่วยฟื้้�นชีีวิต

ขั้้�นพ้ื้�นฐานและความสามารถในการกดหน้้าอกใน

นักัศึกึษาพยาบาลระดับัปริญิญาตรีี6 พบว่า่ นักศึกึษาผ่า่น

เกณฑ์์ความรู้้�และมีีการรัับรู้้�สมรรถนะของตนเองอยู่่�ใน

ระดัับดีีถึึงดีีมาก แต่่อย่่างไรก็็ตามยัังไม่่พบว่่ามีีการเรีียน

การสอนเรื่่�องการช่่วยชีีวิตขั้้�นพ้ื้�นฐานในระดัับประถม

ศึึกษาตอนปลาย

	 อย่า่งไรก็ต็ามเด็ก็ประถมศึกึษาตอนปลายยังัขาด

ความรู้้�และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพที่่�ถููกต้้องตาม

แนวทางการปฏิิบััติิช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพของสมาคมโรคหััวใจ

แห่ง่อเมริิกาที่่�ได้้ปรับัปรุงุความรู้้�ในการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�น

พื้้�นฐานของปีี พ.ศ. 2563 ซึ่่�งเป็็นการช่่วยเหลืือผู้้�ป่่วยที่่�

หััวใจหยุุดเต้้นหรืือหยุุดหายใจกะทัันหัันจะได้้ผลต่่อเมื่่�อ

ทำำ�ภายใน 4 นาทีี หลัังผู้้�ป่่วยหยุุดหายใจ หากปฏิิบััติิได้้

ถููกต้้องและมีีประสิิทธิิภาพจะช่่วยลดอุุบััติิการณ์์สููญเสีีย

และทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีีโอกาสรอดชีีวิตมากขึ้้�น7 เด็็กประถม

ศึกึษาตอนปลายเป็็นวัยัท่ี่�ร่า่งกายมีีการเจริญิเติบิโตอย่่าง

รวดเร็ว็ทางด้า้นร่า่งกาย เริ่่�มเป็น็ตัวัของตัวัเองมีีเหตุุมีีผล

เข้้าใจสิ่่�งต่่างๆ ได้้ดีียิ่่�งขึ้้�นสถานการณ์์ท่ี่�จะเรีียนรู้้�แต่่การ

แก้ป้ัญัหาต้้องอาศััยการชี้้�นำำ�เหตุผุลที่่�เป็็นรููปธรรม มีีความ

คิิดรููปธรรมมากกว่่านามธรรม8 การพััฒนาเยาวชนของ

ชาติิเป็็นสิ่่�งสำำ�คััญยิ่่�งในปััจจุุบััน โดยเด็็กนัักเรีียนชั้้�น

ประถมศึึกษาปีีที่่� 5 ถืือเป็็นกลุ่่�มเยาวชนที่่�สำำ�คัญักลุ่่�มหนึ่่�ง

เนื่่�องจากเยาวชนนั้้�นเป็น็วัยัที่่�กำำ�ลังัจะเติบิโตขึ้้�นเป็น็กำำ�ลังั

สำำ�คััญในการพััฒนาประเทศ อีีกนััยหนึ่่�งถืือได้้ว่่าเยาวชน

เป็็นช่่วงหััวเลี้้�ยวหััวต่อของชีีวิตท่ี่�จะนำำ�ไปสู่่�ก้าวท่ี่�เป็็น

ผู้้�ใหญ่่ในวัันข้้างหน้้าหากเยาวชนได้้รัับการปลููกฝััง

จิิตสำำ�นึึกที่่�ดีี   ไ ด้้รัับการอบรมให้้ดำำ�เนิินชีีวิิตอย่่าง         

เหมาะสม9 ดัังนั้้�นงานวิิจััยนี้้�จึึงใช้้แนวคิดทฤษฎีีการ    

เรีียนรู้้�10 ที่่�กล่่าวว่า เมื่่�อบุุคคลเกิิดการเรีียนรู้้�จะเกิิดการ

เปล่ี่�ยนแปลงขึ้้�นใน 3 ด้าน คืือ 1) ด้านความรู้้� ความเข้้าใจ

ความคิดิ 2) ด้า้นความรู้้�สึกึ ทัศันคติ ิค่า่นิยิม และ 3) ด้า้น

ความชำำ�นาญ ซึ่่�งหากบุคุคลเกิดิการเรีียนรู้้�ทำำ�ให้เ้กิดิความ

รู้้� ความเข้้าใจ ความเชื่่�อมั่่�นแล้้ว จะทำำ�ให้้นำำ�สิ่่�งต่่างๆ ที่่�ได้้

จากการเรีียนรู้้�นั้้�นไปใช้้ในการปฏิิบััติิและสามารถปฏิิบััติิ

ได้้อย่่างถููกต้้องและชำำ�นาญ จากความสำำ�คััญและเหตุุผล

ดัังกล่่าว ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจทำำ�การศึึกษาผลของโปรแกรมฝึึก

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานต่่อความรู้้�และทัักษะของเด็็ก

ประถมศึึกษาตอนปลายเพื่่�อพััฒนาต่่อยอดด้านความรู้้�
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และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานของเด็็กประถม

ศึกึษาตอนปลาย เพื่่�อให้ส้ามารถนำำ�ความรู้้�และทักัษะที่่�ได้้

ไปใช้้ได้้ในชีีวิิตประจำำ�วัันเมื่่�อเจอกัับเหตุุการณ์์จริิง อีีกทั้้�ง

ยัังสามารถนำำ�ความรู้้�ไปใช้้ในการช่่วยเหลืือบุุคคลใกล้้ชิิด

และบุคุคลในชุมุชนได้อ้ย่า่งทันัท่่วงทีีและมีีประสิทิธิภิาพ11

 การศึึกษานี้้�จึึงจััดขึ้้�นโดยมีีวััตถุุประสงค์์หลัักเพื่่�อเปรีียบ

เทีียบความรู้้�ทั่่�วไปและความรู้้�ด้้านทัักษะการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานของเด็็กประถมศึึกษาตอนปลายของ

ก่่อนอบรมและหลัังอบรม

วิิธีีการศึึกษา
	 การวิิจััยเป็็นวิิจััยแบบเชิิงกึ่่�งทดลอง (Quasi-      

experimental research) ชนิิดหนึ่่�งกลุ่่�ม วััดก่่อนและหลััง

การอบรม (one group, pretest-posttest design) โดย

การศึึกษานี้้�ได้้ผ่่านการพิิจารณาจริิยธรรมการวิิจััยใน

มนุษุย์ ์จากคณะกรรมการการพิจิารณาจริยิธรรมการวิจิัยั

ในมนุุษย์์ วิ ทยาลััยพยาบาลบรมราชชนนีี  สระบุุรีี ต าม

หนังัสืืออนุุมััติเิลขท่ี่� EC 1-001/2564 ลงวันัที่่� 1 กรกฎาคม

 พ.ศ. 2564 

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง 

	 ประชากรเป็็นเด็็กวััยเรีียนอายุุระหว่่าง 10-12 ปี  

ศึึกษาอยู่่�ในโรงเรีียนสัังกััดเทศบาลเมืืองสระบุุรีี ปี การ

ศึึกษา 2565 จำำ�นวน 2 โรงเรีียน ได้้แก่่ โรงเรีียนเทศบาล 2 

(วััดศรีีบุรีีรตนาราม) และโรงเรีียนเทศบาล 10 (อนุุบาล

เทศบาลเมืืองสระบุุรีี) โรงเรีียนละ 70 คน รวมทั้้�งสิ้้�น 140 

คน คำ ำ�นวณกลุ่่�มตััวอย่่างโดยสููตรคำำ�นวณขนาดกลุ่่�ม

ตััวอย่่าง ใช้้โปรแกรมสำำ�เร็็จรููป G-Power version 

3.1.9.214 ทดสอบด้้วยสถิิติิทีี แบบ 2 กลุ่่�ม (t-test: two 

groups) โดยกำำ�หนดระดัับนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 0.05 

กำำ�หนดค่าอิิทธิพิล (effect size) จากการศึกึษาท่ี่�ผ่่านมา4

 ได้้เท่่ากัับ 0.67 กำำ�หนดค่่าอำำ�นาจการทดสอบ (power of 

test) เท่่ากับั 0.80 ได้ข้นาดกลุ่่�มตัวัอย่า่ง 29 คน เนื่่�องจาก

การศึึกษานี้้�มีี 2 กลุ่่�ม จึึงต้้องการกลุ่่�มตััวอย่่างอย่่างน้้อย 

58 คน และเพื่่�อป้อ้งกัันการสููญหายของกลุ่่�มตัวัอย่า่ง การ

ศึึกษาครั้้�งนี้้�จึึงเพิ่่�มขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างอีีกร้้อยละ 20 

จึึงได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ใช้้ในการศึึกษาครั้้�งนี้้� รวม       

ทั้้�งสิ้้�น 140 คน 

วิิธีีการดำำ�เนิินการวิิจััย

	 ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการเก็็บข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถาม

และการฝึึกทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานกัับ

นัักเรีียนอายุุ 10-12 ปีี ของโรงเรีียนเทศบาล 2 (วััดศรีีบุุรีี

รตนาราม) และโรงเรีียนเทศบาล 10 (อนุุบาลเทศบาล

เมืืองสระบุุรีี) โรงเรีียนละ 70 คน รวมทั้้�งสิ้้�น 140 คน โดย

มีีขั้้�นตอนดัังนี้้�

	 ติิดต่่อประสานงานกัับโรงเรีียนเทศบาล 2 (วััดศรีี

บุุรีีรตนาราม) และโรงเรีียนเทศบาล 10 (อนุุบาลเทศบาล

เมืืองสระบุุรีี) ทำ ำ�หนัังสืือขอความร่่วมมืือในการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล 

	 ผู้้�วิิจััยไปโรงเรีียนเพื่่�อพบผู้้�อำำ�นวยการโรงเรีียน 

ชี้้�แจงการเก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถามความรู้้�

และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ ใช้้เวลา 10-20 นาทีี

	 ผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างโรงเรีียนเทศบาล 2 (วััดศรีี

บุุรีีรตนาราม) และโรงเรีียนเทศบาล 10 (อนุุบาลเทศบาล

เมืืองสระบุุรีี) แนะนำำ�ตััว ดำำ�เนิินการตามพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�กลุ่่�ม

ตััวอย่่างตามข้้อความพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�  จ ากนั้้�นให้้ตอบ

แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคล แบบสอบถามด้้านความ

รู้้�ทั่่�วไปและด้้านความรู้้�ของทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�น

พื้้�นฐานก่่อนอบรม ใช้้เวลา 10-15 นาทีี

	 ผู้้�วิจิัยัอธิบิายให้ก้ลุ่่�มตัวัอย่า่งทราบถึงึการให้ค้วาม

รู้้�และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน และสาธิิตการ

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน ใช้้เวลา 1-2 ชั่่�วโมง

	 ผู้้�วิจัิัยประเมินิผลการให้ค้วามรู้้�และทักัษะการช่ว่ย

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน และประเมิินทัักษะการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน ใช้้เวลา 1-2 ชั่่�วโมง

	 ทั้้�งนี้้�ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููลใน

ช่่วงสิิงหาคมถึึงกัันยายน พ.ศ. 2565 

เครื่�องมืือวิจัิัย เครื่่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการวิิจัยัในครั้้�งนี้้�เป็็นแบบ

ทดสอบก่่อนอบรมและหลัังอบรม มีี 3 ส่่วน ดัังนี้้�

	 ส่่วนท่ี่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคล คณะ      

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นประกอบด้้วย เพศ  อายุุ ระดัับการศึึกษา 

โรงเรีียน และประสบการณ์์การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ จำำ�นวน 5 

ข้้อ มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�	

	 ส่่วนที่่� 2 แบบสอบถามด้้านความรู้้�ทั่่�วไปการช่่วย

ฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นเอง จำำ�นวน 15 ข้้อ 

และด้้านความรู้้�ของทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน 
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จำำ�นวน 15 ข้ ้อ ลั ักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบถููกผิิดโดยมีี

เกณฑ์์การให้้คะแนนตอบถููกให้้ 1 คะแนน ตอบผิิดให้้ 0 

คะแนน การแปลผลต้้องผ่่านเกณฑ์์ประเมิินผลในแต่่ละ

ด้้าน ร้้อยละ 60 ขึ้้�นไป (9 คะแนนขึ้้�นไป) 

	 ส่ว่นที่่� 3 แบบประเมิินทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�น

พื้้�นฐาน ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นเอง จำ ำ�นวน 10 ข้ อ ลั กษณะ

เป็็นการประเมิินทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานราย

บุคุคล แบ่ง่ออกเป็น็ 3 ระดับั ได้แ้ก่ ่ทำำ�ได้ถูู้กต้อ้งและครบ

ถ้ว้น ให้ ้3 คะแนน ทำำ�ได้ถูู้กต้อ้งแต่ไ่ม่ค่รบถ้ว้น/ไม่ถูู่กต้้อง

แต่ค่รบถ้ว้น ให้ ้2 คะแนน และทำำ�ถููกต้อ้งและไม่่ครบถ้ว้น

ให้้ 1 คะแนน คะแนนเต็็ม 30 คะแนน โดยมีีการประเมิิน

ผลผ่่านเกณฑ์์อย่่างน้้อยร้้อยละ 70 (21 คะแนนขึ้้�นไป) 

	 สำำ�หรับัการตรวจสอบคุณุภาพเครื่่�องมืือนั้้�น ผู้้�วิจิัยั

ได้ส้ร้า้งและพััฒนาขึ้้�นตามกรอบแนวคิดความสััมพันัธ์ข์อง

ทฤษฎีีความรู้้� ทัศนคติแิละพฤติกิรรม (KAP) ในการตรวจ

สอบความตรงตามเน้ื้�อหาของเครื่่�องมืือวิิจััย คณะผู้้�วิิจััย

ติิดต่่อขอความอนุุเคราะห์์จากผู้้�ทรงวุุฒิิ จำ ำ�นวน 3 ท่่าน 

เพื่่�อตรวจสอบและพิิจารณาความถููกต้้องและขอบเขตของ

เนื้้�อหา ความรััดกุุมในการใช้้ภาษาและการตีีความของ

ข้อ้ความ แล้ว้นำำ�ไปทดลองใช้กั้ับกลุ่่�มตัวัอย่่างที่่�มีีลักษณะ

คล้้ายกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ใช้้ในการวิิจััย จำ ำ�นวน 15 คน จ าก

นั้้�นนำำ�ข้อมููลที่่�ได้้มาหาความเที่่�ยงโดยใช้้สููตรสััมประสิิทธิ์์�

แอลฟ่่าของครอนบราค (Cronbach s Alpha Coefficient) 

ได้้ค่่าเที่่�ยงโดยรวมเท่่ากัับ 0.90 รวมทั้้�งคณะผู้้�วิิจััยได้้ขอ

ความอนุุเคราะห์์จากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิให้้ประเมิินค่่าดััชนีี

ความสอดคล้้องของแบบสอบถามสำำ�หรัับผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ

วิิจััย ได้้ค่่าเท่่ากัับ 0.835

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่างดัังนี้้� หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาจริยธรรมการวิิจััยใน

มนุุษย์์ วิิทยาลััยพยาบาลบรมราชชนนีี สระบุุรีี (เอกสาร

รัับรอง เลขท่ี่� EC 1-001/2564 ลงวัันท่ี่� 1 กรกฎาคม พ.ศ. 

2564) ผู้้�วิ จััยจึึงเริ่่�มเก็็บรวบรวมข้้อมููลและชี้้�แจง

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย วิ ิธีีการวิิจััย รวมทั้้�งประโยชน์์

และผลกระทบ/อัันตราย หรืืออาการท่ี่�อาจเกิิดขึ้้�นจากการ

วิิจััยอย่่างละเอีียด ต ลอดจนให้้เวลาในการซัักถามข้้อ

สงสััยต่่างๆ และผู้้�วิิจััยทำำ�เอกสารชี้้�แจงพร้้อมคำำ�ยิินยอม

พร้อ้มใจ (assent form) สำำ�หรับัเด็็กที่่�เป็็นอาสาสมััครวิิจััย

อายุุ 10-12 ปี แสดงความยิินยอมโดยได้้รับัการบอกกล่่าว

สำำ�หรัับบิิดามารดาหรืือผู้้�แทนโดยชอบธรรมตามกฎหมาย

กรณีีที่่�ผู้้�ปกครอง/ผู้้�อุปุการะ เขีียนหนังัสืือไม่ไ่ด้ใ้ห้ใ้ช้แ้บบ

พิิมพ์์ลายนิ้้�วมืือ ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิ

ในการถอนตััวจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับ

การเก็็บรัักษาเป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�

เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

	 ข้้อมููลส่่วนบุุคคล วิ เคราะห์์ด้้วยสถิิติิความถี่่�และ

ร้้อยละ แบบสอบถามด้้าน 

	 ความรู้้�ทั่่�วไปการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน และ

ด้้านความรู้้�ของทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ pair t-test

ผลการศึึกษา
	 ข้อ้มููลส่่วนบุุคคล พบว่า่ กลุ่่�มตัวัอย่า่งเป็น็เพศชาย

มากกว่่าเพศหญิิง มีีอายุุต่ำำ��สุุด-สููงสุุด คืือ อายุุ 10-12 ปีี 

โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 11±0.6 ปี ี ระดัับการศึึกษาส่่วนใหญ่่อยู่่�

ชั้้�นประถมศึกึษาปีีที่่� 5 ร้อ้ยละ 73.6 และไม่ม่ีีประสบการณ์์

ช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน ร้้อยละ 100

	 การเปรีียบเทีียบความรู้้�ทั่่�วไป ความรู้้�ด้านทัักษะ 

และทัักษะการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพ้ื้�นฐาน ระหว่่างก่อ่นและ

หลัังการอบรม พบว่่า หลัังการอบรมการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นพื้้�นฐานมีีคะแนนเฉลี่่�ยด้้านความรู้้�ทั่่�วไป (t=2.05, 

p=0.04) ความรู้้�ด้า้นทักัษะ (t=6.13, p<0.001) และทักัษะ

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน (t=13.07, p<0.001 ) สููง

กว่่าก่่อนอบรมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (ตารางที่่� 1)
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รวมทั้งคณะผู้วิจัยได้ขอความอนุเคราะห์จากผู้ทรงคุณวุฒิให้ประเมินค่าดชันีความสอดคล้องของแบบสอบถาม
สำหรับผู้ทรงคุณวุฒิวิจัย ได้ค่าเท่ากับ 0.835 
 ก า ร พ ิท ัก ษ ์ส ิท ธ ิข อ ง ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ด ัง น ี้ 
หลังจากโครงร่างวิจัยได้รับการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีสระบุร ี
( เ อ ก ส า ร ร ับ ร อ ง  เ ล ข ท ี่ EC 1-001/2564 ล ง ว ัน ท ี่ 1  ก ร ก ฎ า ค ม  พ . ศ .  2 5 6 4 ) 
ผ ู้ว ิจ ัย จ ึง เ ร ิ่ม เ ก ็บ ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล แ ล ะ ช ี้แ จ ง ว ัต ถ ุป ร ะ ส ง ค ์ข อ ง ก า ร ว ิจ ัย  ว ิธ ีก า ร ว ิจ ัย 
รวมท ั้งประโยชน ์และผลกระทบ/อ ันตราย หร ืออาการท ี่อาจเก ิดข ึ้นจากการว ิจ ัยอย ่างละเอ ียด 
ตลอดจนให้เวลาในการซักถามข้อสงสัยต่างๆ และผู้วิจัยทำเอกสารชี้แจงพร้อมคำยินยอมพร้อมใจ (assent 
form) ส ำ ห ร ับ เ ด ็ก ท ี่เ ป ็น อ า ส า ส ม ัค ร ว ิจ ัย  อ า ย ุ 1 0 -1 2  ป  ี
แสดงความยินยอมโดยได้ร ับการบอกกล่าวสำหรับบิดามารดาหรือผู้แทนโดยชอบธรรมตามกฎหมาย 
กรณีที่ผู้ปกครอง/ผู้อุปการะ เขียนหนังสือไม่ได้ให้ใช้แบบพิมพ์ลายนิ้วมือ ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล 
แ ล ะ ส ิท ธ ิใ น ก า ร ถ อ น ต ัว จ า ก ก า ร ว ิจ ัย 
รวมท ั้งแจ ้งว ่าข ้อม ูลจะได ้ร ับ การเก ็บ ร ักษ าเป ็นความล ับและนำมาใช ้ในการว ิจ ัยคร ั้งน ี้เท ่าน ั้น 
โดยจะนำเสนอข้อมูลในภาพรวม 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ข ้อ ม ูล ส ่ว น บ ุค ค ล  ว ิเค ร า ะ ห ์ด ้ว ย ส ถ ิต ิค ว า ม ถ ี่แ ล ะ ร ้อ ย ล ะ  แ บ บ ส อ บ ถ า ม ด ้า น
ความรู้ท ั่วไปการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐาน และด ้านความรู้ของท ักษะการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐาน 
วิเคราะห์ด้วยสถิต ิpair t-test 

ผลการศึกษา 
 ข้อมูลส่วนบุคคล พบว่า กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชายมากกว่าเพศหญิง มีอายตุ่ำสุด-สูงสุด คือ อาย ุ10-
12 ป ี โดยม ีอาย ุเฉล ี่ย 11±0.6 ป ี ระด ับการศ ึกษาส ่วนใหญ ่อย ู่ช ั้นประถมศ ึกษาป ีท ี่ 5 ร ้อยละ 73.6 
และไม่มีประสบการณ์ช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน ร้อยละ 100 
 การเปร ียบเท ียบความรู้ท ั่วไป ความรู้ด ้านท ักษะ และท ักษะการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐาน 
ร ะ ห ว ่า ง ก ่อ น แ ล ะ ห ล ัง ก า ร อ บ ร ม  พ บ ว ่า 
หล ังการอบรมการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐานม ีคะแนนเฉล ี่ยด ้านความร ู้ท ั่ว ไป  (t=2.05, p=0.04) 
ความรู้ด ้านทักษะ (t=6.13, p<0.001) และทักษะการช่วยฟ ื้นค ืนชีพขั้นพ ื้นฐาน (t=13.07, p<0.001 ) 
สูงกว่าก่อนอบรมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ(ตารางที่ 1) 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบความรู้ทั่วไป ความรู้ด้านทกัษะ และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน 
ระหว่างก่อนและหลังการอบรม  

 mean±SD t p-value 

ความรู้ทั่วไป     
ก่อนอบรม 10.1±1.5 2.05 0.04 
หลังอบรม 10.5±1.8   

ความรู้ด้านทักษะ     
ก่อนอบรม 9.1±2.0 6.13 <0.001 
หลังอบรม 10.6±1.9   

ทักษะการช่วยฟื้นคนืชีพขั้นพื้นฐาน     
ก่อนอบรม 15.5±6.4 13.07 <0.001 
หลังอบรม 24.0±4.7   

ตารางที่่� 1 การเปรีียบเทีียบความรู้้�ทั่่�วไป ความรู้้�ด้้านทัักษะ และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน ระหว่่างก่่อนและหลัังการอบรม

	 ผลของร้้อยละความรู้้�ทั่่�วไปของการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นพ้ื้�นฐาน ระหว่่างก่่อนและหลัังการอบรม พบว่่า หลัังการ

อบรมการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพขั้้�นพ้ื้�นฐานมีีคะแนนร้้อยละของ

ความรู้้�ทั่่�วไปสููงกว่่าก่่อนอบรมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ 

	 ผลของร้้อยละความรู้้�ด้้านทัักษะของการช่่วยฟื้้�น

คืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานระหว่่างก่่อนและหลัังการอบรม พบว่่า 

หลัังการอบรมการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานมีีคะแนน   

ร้อ้ยละของความรู้้�ด้านทักัษะสููงกว่า่ก่อ่นอบรมอย่า่งมีีนัยั

สำำ�คััญทางสถิิติิ 

	 และผลของร้้อยละของทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นพื้้�นฐานระหว่า่งก่อ่นและหลังัการอบรม พบว่า่ หลังัการ

อบรมการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานมีีคะแนนร้้อยละของ

ทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานสููงกว่่าก่่อนอบรม

อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (ตารางที่่� 2)
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 ผลของร ้อยละความร ู้ท ั่วไปของการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐาน ระหว ่างก ่อนและหล ังการอบรม พบว ่า 
หลังการอบรมการช่วยฟืน้คืนชีพขั้นพืน้ฐานมีคะแนนร้อยละของความรู้ทั่วไปสูงกว่าก่อนอบรมอย่างมีนัยสำคัญทางสถติิ  
 ผลของร้อยละความรู้ด ้านท ักษะของการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐานระหว่างก ่อนและหลังการอบรม พบว่า 
หลังการอบรมการช่วยฟืน้คืนชีพขั้นพืน้ฐานมีคะแนนร้อยละของความรู้ด้านทักษะสูงกว่าก่อนอบรมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
 และผลของร้อยละของทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานระหว่างก่อนและหลังการอบรม พบว่า 
หลังการอบรมการช่วยฟืน้คืนชีพขั้นพืน้ฐานมีคะแนนร้อยละของทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานสูงกว่าก่อนอบรมอย่างมีนัย
สำคัญทางสถิติ (ตารางที่ 2) 
ต า ร า ง ท ี่ 2  ผ ล ข อ ง ร ้อ ย ล ะ ค ว า ม ร ู้ท ั่ว ไ ป  ค ว า ม ร ู้ด ้า น ท ัก ษ ะ 
และทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานระหว่างก่อนและหลังการอบรม  

คะแนน 
ก่อนอบรม หลังอบรม 

จำนวน (ร้อยละ) จำนวน (ร้อยละ) 

คะแนนของความรู้ทัว่ไป   
              0-4 คะแนน 0 (0.0) 0 (0.0) 

              5-8 คะแนน 20 (14.3) 16 (11.4) 
              9-15 คะแนน 120 (85.7) 124 (88.6) 
คะแนนของความรู้ด้านทักษะ   
              0-4 คะแนน 2 (1.4) 0 (0.0) 
              5-8 คะแนน 45 (32.1) 19 (13.6) 
              9-15 คะแนน 93 (66.4) 121 (86.4) 
คะแนนของทักษะการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน  
              0-6 คะแนน 13 (9.3) 0 (0.0) 
              7-13 คะแนน 47 (33.6) 5 (3.6) 
              14-20 คะแนน 45 (32.1) 19 (13.6) 
              21-30 คะแนน 35 (25.0) 116 (82.9) 

 

อภิปรายผล 
จ า ก ก า ร ว ิจ ัย พ บ ว ่า 

ค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้และทักษะของกลุ่มตัวอย่างภายหลังได้รับโปรแกรมสูงกว่าก่อนไดร้ับโปรแกรม ได้แก ่
ความร ู้ท ั่วไปและความร ู้ด ้านท ักษะการช ่วยฟ ื้นค ืนช ีพข ั้นพ ื้นฐาน พบว ่า กล ุ่มต ัวอย ่างส ่วนใหญ ่ 
หลังอบรมผ่านเกณฑ์การประเมินความรู้ท ั่วไปเฉลี่ย 10.5±1.8 และความรู้ด ้านทักษะเฉลี่ย 10.6±1.9 
ใ น ก า ร ช ่ว ย ฟ ื้น ค ืน ช ีพ ข ั้น พ ื้น ฐ า น  แ ล ะ ร ะ ด ับ ค ว า ม ร ู้อ ย ู่ใ น ร ะ ด ับ ด ีแ ล ะ ด ีเ ย ี่ย ม 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเคยได้รับการเรียนการสอนการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐานที่โรงเรียนมาแล้ว 
ท ำ ใ ห ้ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ส ่ว น ใ ห ญ ่ 
คิดว่าการทบทวนขั้นตอนและฝึกซ้อมอย่างต่อเนื่องและการได้รับการฝึกทักษะซ้ำเป็นระยะๆ มีผลเพิ่มทั้งความรู้ 
ท ักษะและความม ั่น ใจ ในสมรรถนะของตน  สอดคล ้อ งก ับ แนวค ิดทฤษฎ ีการเร ียน ร ู้ท ี่ก ล ่าวว ่า 
เมื่อบุคคลเกิดการเรียนรู้จะเกิดการเปลี่ยนแปลงขึ้นใน 3 ด้าน คือ 1) ด้านความรู ้ความเข้าใจ ความคิด 2) 
ด้านความรู้สึก ทัศนคต ิค่านิยม และ 3) ด้านความชำนาญ ซึ่งหากบุคคลเกิดการเรียนรู้ทำให้เกิดความรู้ 
ค ว า ม เ ข ้า ใ จ  ค ว า ม เ ช ื่อ ม ั่น แ ล ้ว  จ ะ ท ำ ใ ห ้น ำ ส ิ่ง ต ่า ง ๆ 
ท่ีได้จากการเรียนรู้น้ันไปใช้ในการปฏิบัติและสามารถปฏิบัติได้อย่างถูกต้องและชำนาญ 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ตอบถูกในความรู้ท่ัวไปของการช่วยฟ้ืนคืนชีพข้ันพ้ืนฐานแต่ไม่สามารถตอบความรู้ร
ะ ด ับ ค ว า ม ร ู้ด ้า น ท ัก ษ ะ ก า ร ช ่ว ย ฟ ื้น ค ืน ช ีพ ข ั้น พ ื้น ฐ า น ไ ด ้ 
ผู้วิจัยมีความเห็นว่าการเรียนการสอนแบบการบรรยายและฝึกทักษะตามข้ันตอนมาตรฐานเพียงอย่างเดียวอาจไม่เ

ตารางที่่� 2 ผลของร้้อยละความรู้้�ทั่่�วไป ความรู้้�ด้้านทัักษะ และทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานระหว่่างก่่อนและหลัังการอบรม

อภิิปรายผล
	 จากการวิิจััยพบว่่า ค่ ่าคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�และ

ทัักษะของกลุ่่�มตััวอย่่างภายหลัังได้้รัับโปรแกรมสููงกว่่า

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม ได้้แก่่ ความรู้้�ทั่่�วไปและความรู้้�ด้้าน

ทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่าง

ส่่วนใหญ่่หลัังอบรมผ่่านเกณฑ์์การประเมิินความรู้้�ทั่่�วไป

เฉลี่่�ย 10.5±1.8 และความรู้้�ด้า้นทักัษะเฉลี่่�ย 10.6±1.9 ใน

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน และระดัับความรู้้�อยู่่�ใน

ระดับัดีีและดีีเยี่่�ยม ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องจากกลุ่่�มตัวัอย่า่งเคยได้้

รัับการเรีียนการสอนการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานท่ี่�

โรงเรีียนมาแล้้ว ทำ ำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ คิ ิดว่่าการ

ทบทวนขั้้�นตอนและฝึึกซ้้อมอย่่างต่่อเนื่่�องและการได้้รัับ

การฝึึกทัักษะซ้ำำ��เป็็นระยะๆ มีีผ ลเพิ่่�มทั้้�งความรู้้� ทั กษะ

และความมั่่�นใจในสมรรถนะของตน สอดคล้้องกัับแนวคิด
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ทฤษฎีีการเรีียนรู้้�ท่ี่�กล่่าวว่า เมื่่�อบุุคคลเกิิดการเรีียนรู้้�จะ

เกิิดการเปล่ี่�ยนแปลงขึ้้�นใน 3 ด้ าน คืื อ 1) ด้ านความรู้้� 

ความเข้้าใจ ความคิิด 2) ด้้านความรู้้�สึึกทััศนคติิ ค่่านิิยม

และ 3) ด้ านความชำำ�นาญ ซึ่่�งหากบุุคคลเกิิดการเรีียนรู้้�

ทำำ�ให้้เกิิดความรู้้� ความเข้้าใจ ความเชื่่�อมั่่�นแล้้ว จะทำำ�ให้้

นำำ�สิ่่�งต่า่งๆ ที่่�ได้จ้ากการเรีียนรู้้�นั้้�นไปใช้ใ้นการปฏิิบััติแิละ

สามารถปฏิิบััติิได้้อย่่างถููกต้้องและชำำ�นาญ

	 กลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นใหญ่ต่อบถููกในความรู้้�ทั่่�วไปของ

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานแต่่ไม่่สามารถตอบความรู้้�

ระดัับความรู้้�ด้้านทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพ้ื้�นฐานได้้      

ผู้้�วิิจััยมีีความเห็็นว่่าการเรีียนการสอนแบบการบรรยาย

และฝึึกทัักษะตามขั้้�นตอนมาตรฐานเพีียงอย่่างเดีียวอาจ

ไม่่เพีียงพอให้้กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ใน

สถานการณ์์จริิงได้้ ควรจััดให้้มีีการเรีียนการสอนโดยใช้้

สถานการณ์์เสมืือนจริงเพื่่�อให้้กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถปรัับ

ใช้้กัับสถานการณ์์จริิงได้้ ดั ังเช่่นหลายงานวิิจััยที่่�พบว่่า 

โปรแกรมการเรีียนการสอนโดยใช้้สถานการณ์์เสมืือนจริง

สามารถพััฒนาให้้นัักศึึกษาพยาบาลมีีความรู้้�และทัักษะ

การช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพเพิ่่�มมากขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ	

	 ทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐานหลัังอบรม

กลุ่่�มตััวอย่่างผ่่านเกณฑ์์การฝึึกทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพ

ขั้้�นพื้้�นฐานเฉลี่่�ย 24.0±4.7 งานวิิจััยนี้้�ใช้้หุ่่�นจำำ�ลองผู้้�ใหญ่่

หมดสติิ คลำำ�ไม่่พบชีีพจร ไม่่หายใจ พบว่่า การทดสอบ

กรณีีเป็็นผู้้�กดหน้้าอก กลุ่่�มตััวอย่่างผ่่านเกณฑ์์การ

ทดสอบร้้อยละ 82.9 ทั้้ �งนี้้� เมื่่�อพิิจารณารายข้้อ พบว่่า 

ทัักษะท่ี่�กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ยัังปฏิิบััติิได้้ไม่่ถููกต้้อง 

ได้แ้ก่ ่ถามหาเครื่่�องช็อ็กไฟฟ้า้หัวัใจแบบอัตัโนมัตัิ ิ(AED) 

บริิเวณใกล้้เคีียง (ร้้อยละ 27.8) ซึ่่�งเป็็นทัักษะที่่�ต้้องปรัับ

ให้ส้อดคล้้องกัับสถานการณ์จ์ริง ผู้้�วิจิัยัจึึงเห็็นว่่านัักเรีียน

ระดับัประถมศึกึษาสามารถทำำ�การช่ว่ยชีีวิตขั้้�นพื้้�นฐานได้้

แม้ว้่า่ประสิิทธิภิาพในการกดหน้้าอกไม่่สามารถกดได้้ลึกึ

เพีียงพอตามมาตรฐานสากล แต่่อััตราเร็็วสามารถทำำ�ได้้

ตามมาตรฐาน ทั้้ �งนี้้� การท่ี่�นัักเรีียนกดหน้้าอกได้้ไม่่ลึึก

เพีียงพออาจเนื่่�องจากนัักเรีียนมีีน้ำำ��หนัักตััวน้อย ในการ

ฝึึกทัักษะการช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพ้ื้�นฐานจำำ�เป็็นต้้องจััดให้้

กลุ่่�มตัวัอย่า่งได้ฝ้ึกึทักัษะให้เ้กิดิความชำำ�นาญเพื่่�อให้ก้ลุ่่�ม

ตััวอย่่างสามารถปรัับใช้้กัับสถานการณ์์จริิงได้้

	 ดัังนั้้�นโปรแกรมการฝึึกช่่วยฟื้้�นคืืนชีีพขั้้�นพื้้�นฐาน

สามารถอธิิบายได้้ว่า่ ความรู้้�การช่ว่ยเหลืือพื้้�นฐานโดยให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับจากความรู้้�และทัักษะการฟื้้�นคืืนชีีพ

ผ่า่นกระบวนการเรีียนรู้้�จากผู้้�วิจิัยัที่่�มีีความรู้้� ความเข้า้ใจ

ซึ่่�งทั้้�งนี้้�ผู้้�วิจิัยัได้้นำำ�ทฤษฏีีการเรีียนรู้้�มาประยุุกต์อ์อกแบบ

กิจิกรรมการเรีียนรู้้� นำำ�สู่่�การถ่า่ยทอดอย่า่งมีีแบบแผนส่่ง

ผลให้เ้กิดิความเข้า้ใจตรงตามวัตัถุปุระสงค์ท์ี่่�ต้้องการ โดย

กลุ่่�มตัวัอย่่างในการศึึกษาจััดอยู่่�ในเด็็กวัยัเรีียนตอนปลาย

เป็็นวััยที่่�ต้้องการเรีียนรู้้� หากเราปลููกฝัังให้้เด็็กมีีการรัับรู้้�

ที่่�ถููกต้้องย่่อมส่่งผลต่่อการสร้้างพฤติิกรรมท่ี่�ดีี รวมถึึงเด็็ก

วััยนี้้�มีีความคล่่องแคล่่วเป็็นวััยท่ี่�เหมาะสมต่่อการเรีียนรู้้�

และสามารถฝึึกฝนที่่�มีีความเฉพาะเจาะจงได้้ จึึงส่่งผลให้้

ผลการศึึกษาเป็็นไปตามวััตถุุประสงค์์ที่่�ตั้้�งไว้้ รวมถึึง

โปรแกรมยัังมีีความจำำ�เป็็นและสำำ�คััญในการช่่วยพััฒนา

ศักัยภาพและเพิ่่�มความมั่่�นใจให้ก้ับัเด็็กเพื่่�อช่่วยเหลืือผู้้�ที่่�

พบเห็น็ได้ ้เพิ่่�มอัตัราการรอดชีีวิติจากการช่ว่ยฟื้้�นคืืนชีีพ

ก่่อนถึึงโรงพยาบาลและป้้องกัันการสููญเสีียบุุคคลใน

ครอบครััวและชุุมชนต่่อไป
ผลประโยชน์์ทัับซ้้อน: ไม่่มีี
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