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ไดรับตนฉบับเมื่อ 14 พฤศจิกายน 2559 ไดตีพิมพเมื่อ 4 มกราคม 2560

ตองการส�ำเนาตนฉบับติดตอ ร.อ.อัทคพล  มลอา  กองร้อยเสนารักษ์ที่ 1 กองพันเสนารักษ์ที่ 8 กองพลทหารม้าที่ 1 ถนนสระบุรี-หล่มสัก, ต�ำบลสะเตียง อ�ำเภอเมือง

เพชรบูรณ์ จ.เพชรบูรณ์ 67000

นิพนธ์ต้นฉบับ

การประเมินหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการ
ฉุกเฉินเบื้องต้น ของเหล่าทหารแพทย์ กองพันเสนารักษ์ที่ 8
อัทคพล  มลอา1   ปราณี  อ่อนศรี2 และ นิธิไชย  บุญไชย1

1กองพันเสนารักษ์ที่ 8   2วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก

บทคัดย่อ

ความเป็นมา  กองพันเสนารักษ์ท่ี 8 รับผิดชอบในการจัดหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการของเหล่าทหารแพทย์ 

และได้ตระหนักถึงความส�ำคัญในการเพื่อศักยภาพให้กับพลทหารกองประจ�ำการ และเพิ่มขีดความสามารถในการปฏิบัติงาน จึงได้น�ำ

หลักสูตร ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (First Responder) มาจัดการเรียนการสอน ใช้เวลาในการศึกษาจ�ำนวน 354 ชั่วโมง ระยะเวลา 

8 สัปดาห์ เพื่อให้พลทหารกองประจ�ำการได้รับการรับรองจากสถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน สามารถปฏิบัติงานภายใต้การควบคุมของแพทย์ 

และพยาบาลในการช่วยเหลือผู้บาดเจ็บนอกโรงพยาบาล และได้เล็งเห็นถึงความก้าวหน้าในอนาคตเมื่อพลทหารปลดออกจากกรมกอง 

สามารถปฏิบัติงานในหน่วยงานทางการแพทย์ฉุกเฉินได้  ดังนั้นเพื่อเป็นการพัฒนาอย่างต่อเนื่องจึงควรมีการประเมินหลักสูตร เพื่อ

ปรับปรุงให้สอดคล้องกับความต้องการและการเปลี่ยนแปลงในสังคมปัจจุบัน  วัตถุประสงค์ เพื่อประเมินหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่

พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ของเหล่าทหารแพทย์ กองพันเสนารักษ์ท่ี 8 ในด้านปัจจัยน�ำเข้า ด้าน 

การด�ำเนินการจัดอบรม และด้านผลผลิตจากการจัดอบรม  วิธีการ มีผู้เข้ารับการอบรมจ�ำนวน 42 คน ตอบแบบสอบถามประเมิน

หลักสูตรแบบประมาณค่า 5 ระดับ ที่มีระดับความเชื่อมั่น .90 จากนั้นน�ำข้อมูลมาวิเคราะห์โดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ผลการศึกษา  กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นพลทหาร เพศชาย คิดเป็นร้อยละ 100 อายุระหว่าง 20-25 ปี คิดเป็นร้อยละ 100 ปัจจัยน�ำ

เข้าที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด ด้านผู้เข้ารับการอบรมพบว่า เนื้อหาของหลักสูตรมีความเหมาะสมกับผู้อบรมในครั้งนี้ (x̄ = 4.26) ด้านวิทยากร

พบว่า มีบุคลิกภาพที่ดี น่าเชื่อถือ (x̄ = 4.44) ด้านสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้พบว่า สื่อ โสตทัศนูปกรณ์ มีความเหมาะสม (x̄ = 4.30) 

ส�ำหรับกระบวนการจัดอบรมพบว่า ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ฝึกทักษะการปฏิบัติมีค่าเฉลี่ยมากที่สุด (x̄ = 4.42) ส�ำหรับผลผลิตจากการ

อบรมพบว่า ความรู้ที่ผู้เข้ารับการอบรมได้รับมีค่าเฉลี่ยสูงสุด 3 อันดับแรก ได้แก่ การฝึกเปล และการล�ำเลียงผู้ป่วย (x̄ = 4.49) การ

ช่วยชีวิตขั้นพื้นฐาน (x̄ = 4.40) การพยาบาลทั่วไป การฝึกปัจจุบันพยาบาล และระบบการแพทย์ฉุกเฉิน มีค่าคะแนนเฉลี่ยเท่ากัน 

(x̄ = 4.35)  สรุป การประเมินหลักสูตรโดยรวมอยู่ในระดับดี การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

เบื้องต้น  ผู้เข้ารับการอบรมให้ความคิดเห็นว่า เป็นหลักสูตรที่มีความส�ำคัญมาก เนื่องมาจากความรู้ และการปฏิบัติที่ได้นอกจากการ

ดูแลผู้ป่วยในสนามแล้ว ยังมีความรู้ความสามารถที่จะให้การดูแลผู้ป่วยทั่วไปเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินได้อีก เนื่องมาจากเป็นหลักสูตรที่

ผ่านการรับรองของสถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน เพราะเมื่อผ่านหลักสูตรนี้พลทหารจะมีความสามารถ ในการเข้าช่วยเหลือผู้บาดเจ็บอย่าง

มั่นใจ และมีประสิทธิภาพท�ำให้สามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างเต็มศักยภาพ และเห็นควรให้มีการจัดหลักสูตรผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้อง

ต้นในรุ่นต่อไป

ค�ำส�ำคัญ:	 l การประเมินหลักสูตร  l พลทหารกองประจ�ำการ  l การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ

			   l ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น
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An Evaluation of Regular Duty Training and Emergency First
Responder Program for Privates Stationed at the 8th Medical Battalion
Akkhaphon Mon-Ar1, Pranee Onsri2 and Nithichai Boonchai1
18th Medical Battalion;  2Royal Thai Army Nursing College

Abstract:

Background:  The 8th Medical Battalion is responsible for providing regular duty training for active duty privates 

stationed at the battalion and realizes the importance of the potential reinforcement operational empowerment, 

and capability improvement.  Therefore, the Emergency First Responder Program has been used to train the 

privates.  The program lasts 354 hours (8 week).  After the program completion, the privates will be given a 

certificate approved by the National Institute of Emergency and will be capable to help the injured and emer-

gency patients in pre-hospital settings under supervision of doctors and nurses when they are discharged from 

the military.  The course needs to be continuously evaluated for ongoing improvement to address the needs of 

the changing society.  Objective:  This study aimed to evaluate input, process and output of the regular duty 

training and Emergency First Responder Program.  Methods:  There were 42 participants asked to rate their 

opinion on the course using five point Likert scale in the questionnaires (reliability = .90).  The collected data 

were analyzed using mean and standard deviation.  Results:  The results showed that all participants (100%) 

were male, aged 20-25 years.  For the inputs, appropriateness of the teaching content had the highest mean 

(x̄ = 4.26).  In the lecturer aspect, the highest mean was the lectures’ personality (x̄ = 4.44).  For learning support 

resources, audiovisual media were found appropriate (x̄ = 4.30).  In terms of process, encouraging students to 

practice skills had the highest mean (x̄ = 4.42).  In relation to the output, the top -3 knowledge gained include:  

1) use of a stretcher patient transfer (x̄ = 4.49),  2) basic life support (x̄ = 4.40) and 3) general care, emergency 

medical practice and emergency medical service system which had the same average score (x̄ = 4.35) respec-

tively.  Conclusion:  The overall course evaluation was in satisfied level.  The participants commented that the 

course is very useful, because the knowledge and practice can be applied to provide patient care not only in the 

battlefield, but also in any emergency incidents.  When the soldier completed the course, they competencies to 

confidently help patients and enhance optimal functioning at full capability.  It is recommended that this program 

should be continued for other privates in the future.

Keywords:	 l Evaluation  l Regular duty training  l Private  l Emergency first responder program

RTA Med J 2017;70:11-20.
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บทน�ำ

ในปัจจุบันสถานการณ์ความไม่สงบได้เกิดขึ้น ท�ำให้เกิดการ

บาดเจ็บและเสียชีวิตของก�ำลังพลเป็นจ�ำนวนมาก และการก่อความ

ไม่สงบมักมาในรูปแบบใหม่ ไม่มีแนวทางที่ชัดเจน สถานการณ์

ความไม่สงบของประเทศไทย เห็นได้จาก การก่อความไม่สงบใน 

3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ จากสถานการณ์ความไม่สงบที่เกิดขึ้น 

ในหน่วยงานสายแพทย์ที่ต้องให้การดูแลผู้ป่วยเจ็บในสถานการณ์

ที่เกิดขึ้น จึงต้องมีการพัฒนาความรู้ และการรักษาที่เหมาะสม ให้

กับบุคลากรทางสายแพทย์1  ซึ่งในปัจจุบันทหารทุกนายที่ปฏิบัติ

หน้าที่ จ�ำเป็นจะต้องมีความรู้ในการดูแลรักษา และการปฐมพยาบาล

ตนเองได้ รวมถึงการช่วยเหลือดูแลเพื่อนทหารที่ร่วมปฏิบัติหน้าที่ 

เพื่อลดการสูญเสียชีวิตของก�ำลังพล และเพิ่มโอกาสรอดชีวิตของ

ก�ำลังพลที่ได้รับบาดเจ็บที่สามารถป้องกันได้ เช่น ปัญหาการเสีย

เลือด ปัญหาเกี่ยวกับทางเดินหายใจ และการหายใจ เป็นต้น 

กองพันเสนารักษ์ที่ 8 เป็นหน่วยขึ้นตรงของ กองพลทหารม้า

ที่ 1 มีหน้าที่ในการดูแลผู้ป่วยเจ็บในสนาม เมื่อมีเหตุการณ์รบเกิด

ขึ้น เป็นหน่วยสนับสนุนการช่วยรบ  นอกจากนี้ได้มีส่วนรับผิด

ชอบในการจัดหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ 

ของเหล่าทหารแพทย์ เป็นหลักสูตรที่ท�ำการฝึกเบื้องต้นเฉพาะเหล่า

แพทย์ เพื่อให้พลทหารกองประจ�ำการเหล่าแพทย์ที่ผ่านการฝึก

อบรมหลักสูตรเบ้ืองต้นท่ัวไปส�ำหรับพลทหารกองประจ�ำการทุก

เหล่ามาแล้ว โดยใช้เวลาศึกษาจ�ำนวน 354 ชั่วโมง ประกอบด้วย 

วิชาหลัก ได้แก่ กายวิภาคและสรีรศาสตร์ การพยาบาลทั่วไป 

ปัจจุบันพยาบาล และการส่งเสริมสุขภาพและเวชกรรมป้องกัน วิชา

รอง ได้แก่ เภสัชวิทยา การจัดหน่วยรักษาพยาบาลในกองทัพบก 

การส่งก�ำลังและซ่อมบ�ำรุงสิ่งอุปกรณ์สายแพทย์ และทะเบียนการ

แพทย์ วิชาประกอบ ได้แก่ อนุสัญญาเจนีวา สงครามเคมีรังสีชีวะ 

นิวเคลียร์ และ การฝึก ได้แก่ การฝึกเปลและการล�ำเลียงผู้ป่วย 

ปัจจุบันพยาบาล การใช้เต้น การฝึกภาคสนามและการพักแรม  ซึ่ง

มีความมุ่งหมายในการฝึกอบรม เพื่อให้พลทหารกองประจ�ำการ

เหล่าทหารแพทย์มีความรู้พื้นฐานขั้นต้นเฉพาะเหล่าทหารแพทย์ 

เพื่อให้มีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติหน้าที่พลพยาบาล ตาม

ขอบเขตที่ก�ำหนดในเร่ืองการส่งเสริมสุขภาพและการเวชกรรม

ป้องกันส�ำหรับตนเอง และสามารถแนะน�ำผู้อื่นได้ การใช้ยาสามัญ

ทั่วไปโดยมิให้เกิดอันตราย การมีคุณธรรม จริยธรรม การปัจจุบัน

พยาบาลขั้นต้น ส�ำหรับตนเองและผู้อื่น การดูแลและล�ำเลียงผู้ป่วย

เจ็บได้อย่างถูกวิธีและปลอดภัย2  ส�ำหรับการจัดหลักสูตรที่กล่าว

มาข้างต้น กองพันเสนารักษ์ที่ 8 รับผิดชอบการฝึกตั้งแต่ปี 2540 

จนถึงปัจจุบัน ใน 1 ปี มีการจัดการฝึกอบรม 2 ครั้ง โดยจัดอบรม

ให้กับพลทหารกองประจ�ำการในหน่วยเอง และรับจากหน่วยอื่นๆ 

ภายในค่ายพ่อขุนผาเมือง

ในการจัดหลักสูตรในครั้งนี้ กองพันเสนารักษ์ที่ 8 ผู้รับผิดชอบ

หลักสูตร ได้เล็งเห็นถึงความส�ำคัญในการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉิน ไม่ใช่

เพียงแต่ให้การดูแลป่วยเจ็บในสนามเท่านั้น การเจ็บป่วยฉุกเฉิน

นับได้ว่าเป็นภาวะวิฤตทางสุขภาพของแต่ละบุคคล ซึ่งถ้าเกิดขึ้น

แล้วไม่สามารถรับการช่วยเหลือด้วยวิธีการที่ถูกต้อง และในเวลา

ที่รวดเร็ว ก็อาจท�ำให้เกิดการสูญเสียชีวิต หรือก่อให้เกิดความพิการ

ตามมาได้ การจัดระบบการแพทย์ฉุกเฉินให้มีความครอบคลุมทุก

พื้นที่ และประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้อย่างรวดเร็ว นับว่า

เป็นแนวทางหนึ่งที่จะเป็นการช่วยลดการสูญเสียดังกล่าวได้ แต่

ในขณะเดียวกันผู้ปฏิบัติการที่ท�ำหน้าที่ในการช่วยเหลือผู้เจ็บป่วย

ฉุกเฉินเหล่านั้น ก็ต้องเป็นผู้ที่มีความรู้ และทักษะในการดูแลด้วย

จึงได้เพิ่มการจัดอบรมหลักสูตร ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (First 

Responder) ให้กับพลทหารกองประจ�ำการ โดยร่วมมือกับ โรง

พยาบาลเพชรบูรณ์ ที่ได้รับการรับรองจากสถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน

มาเป็นวิทยากรในการจัดการเรียนการสอน ซึ่งหลักสูตรผู้ปฏิบัติ

การฉุกเฉินเบื้องต้น (First Responder) ใช้เวลาในการศึกษา 

จ�ำนวน 40 ชั่วโมง ประกอบด้วยการเรียนภาคทฤษฎี และ ปฏิบัติ 

เป็นหลักสูตรที่สร้างขึ้นเพื่อให้สอดคล้องกับปัญหาและความต้องการ

ของประชาชนในพื้นที่ ซึ่งในทางปฏิบัติ ส่วนใหญ่ชุดปฏิบัติการ

ฉุกเฉินเบื้องต้น จะเป็นชุดปฏิบัติการชุดแรกที่ไปถึง ณ จุดเกิดเหตุ 

ดงันัน้จึงจ�ำเป็นอย่างยิง่ทีจ่ะต้องมกีารพฒันาศกัยภาพของบคุคลากร 

เหล่านี้ให้มีความรู้และทักษะในการปฏิบัติมากขึ้น6 

ดงันัน้ ในการจัดการเรียนการสอนในหลกัสตูรการฝึกตามหน้าท่ี 

พลทหารกองประจ�ำการของเหล่าทหารแพทย์ครั้งนี้ กองพันเสนา-

รักษ์ที่ 8 ได้เห็นถึงความส�ำคัญในการเพื่อศักยภาพให้กับพลทหาร

กองประจ�ำการ และเพิ่มขีดความสามารถในการปฏิบัติงาน จึงได้

น�ำหลักสูตรผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (First Responder) มา

ผนวกรวมกันจัดการเรียนการสอนจัดการเรียนการสอนโดยใช้เวลา 

354 ชั่วโมง ระยะเวลา 8 สัปดาห์ ตามระเบียบของกองทัพบก เพื่อ

ให้พลทหารกองประจ�ำการได้รับการรับรองจากสถาบันการแพทย์

ฉุกเฉิน สามารถปฏิบัติงานภายใต้การควบคุมของแพทย์และพยาบาล 

ในการช่วยเหลือผู้บาดเจ็บนอกโรงพยาบาล และได้เล็งเห็นถึงความ

ก้าวหน้าในอนาคต เมื่อพลทหารปลดออกจากกรมกอง สามารถ
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ไปปฏิบัติงานในหน่วยงานทางการแพทย์ฉุกเฉินได้  จากหลักสูตร

ที่พัฒนาขึ้นเพื่อเป็นการพัฒนาพลทหารกองประจ�ำการให้มีขีดความ

สามารถในการดูแลผู้ป่วยเจ็บ ทั้งในสนามรบ และการดูแลผู้บาด

เจ็บทั่วไปได้  กองพันเสนารักษ์ที่ 8 เป็นผู้รับผิดชอบในการจัด

หลักสูตร จึงมีความจ�ำเป็นอย่างยิ่งที่จะมีการประเมินหลักสูตรใน

ครั้งนี้ เพื่อน�ำผลการประเมินที่ได้มาพัฒนาและปรับปรุงหลักสูตร

ให้มีประสิทธิภาพสูงสุดแก่ผู้เข้ารับการอบรมต่อไป และที่ผ่านมายัง

ไม่มีงานวิจัยเกี่ยวกับการประเมินหลักสูตรนี้มาก่อน จากที่กล่าว

มาข้างต้น คณะผู้วิจัยได้ตระหนักถึงความส�ำคัญดังกล่าวจึงได้

ท�ำการวิจัยเชิงประเมิน โดยการประเมินหลักสูตร ด้านปัจจัยน�ำ

เข้า (Input) ได้แก่ ผู้เข้ารับการอบรม วิทยากร สิ่งสนับสนุนการ

เรียนรู้ ด้านด�ำเนินการจัดอบรม (Process) และด้านผลผลิตจาก

การจัดอบรม (Output) 

วัตถุประสงค์

เพื่อประเมินหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำ

การ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ของเหล่าทหารแพทย์ กองพัน

เสนารักษ์ที่ 8 ในด้านปัจจัยน�ำเข้า (Input)  ด้านด�ำเนินการจัด

อบรม (Process) และด้านผลผลิตจากการจัดอบรม (Output) 

แบบแผนการวิจัย 

การวิจัยเชิงประเมิน (Evaluation research)

กรอบแนวคิดในการวิจัย

ผู้วิจัยได้ใช้กรอบแนวคิดการประเมินเชิงระบบ ประกอบด้วย 

3 ด้าน ได้แก่ ด้านปัจจัยน�ำเข้า (Input)  ด้านด�ำเนินการจัดอบรม 

(Process) และด้านผลผลิตจากการจัดอบรม (Output) 

ขอบเขตการวิจัย

ศึกษาในกลุ่มพลทหารกองประจ�ำการที่ศึกษาในหลักสูตร การ

ฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ ของเหล่าทหารแพทย์ ด้าน

ปัจจัยน�ำเข้า (Input)  ด้านด�ำเนินการจัดอบรม (Process) และ

ด้านผลผลิตจากการจัดอบรม (Output) 

วัสดุและวิธีการ

ประชากร

พลทหารกองประจ�ำการ เพศชาย ที่ศึกษาในหลักสูตร การฝึก

ตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการของเหล่าทหารแพทย์

กลุ่มตัวอย่าง

คัดเลือกแบบเจาะจง ได้แก่ พลทหารกองประจ�ำการ ที่ศึกษา

ในหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ ของเหล่า

ทหารแพทย์ กองพันเสนารักษ์ที่ 8 ตั้งแต่วันที่ 1 สิงหาคม ถึง 26 

กันยายน 2559 จ�ำนวน 42 คน (ไม่ได้ค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง

เนื่องจากเป็นการศึกษาแบบเฉพาะเจาะจง)

โครงสร้างหลักสูตร

กองพันเสนารักษ์ที่ 8 ได้ท�ำการปรับหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่

พลทหารกองประจ�ำการ ของเหล่าทหารแพทย์ โดยเพิ่มหลักสูตร 

ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้นผนวกรวมเข้าไปในหลักสูตร ซึ่งใช้

ระยะเวลาทั้งหมด 354 ชั่วโมง ใช้ระยะเวลาศึกษา 8 สัปดาห์ การ

อบรมวิชาการใช้เวลา 08.00 -17.00 น.  สัปดาห์แรกของการอบรม 

หน่วยได้ใช้หลักสูตรผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบ้ืองต้นมาจัดการอบรม 

ใช้ระยะเวลา 40 ชั่วโมง และ 314 ชั่วโมง เป็นการเรียนการสอน

ในหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการของเหล่า

ทหารแพทย์  จัดการฝึกอบรมวิชาหลักใช้เวลา 144 ชั่วโมง วิชา

รองใช้เวลา 24 ชั่วโมง  วิชาประกอบใช้เวลา 18 ชั่วโมง  วิชา 

การฝึกใช้เวลา 136 ชั่วโมง  การตรวจสอบ 32 ชั่วโมง รวม 354 

ชั่วโมง  เพื่อให้การเรียนการสอนเป็นไปตามระเบียบการฝึกของกอง

ทัพบก หน่วยได้ลดทอนเวลาในส่วนวิชาหลัก วิชาการฝึก และการ

ตรวจสอบลง ในรายวิชาที่ไม่มีคะแนนออก ซึ่งวิชาหลักได้ลดทอน

วิชาการส่งเสริมสุขภาพและเวชกรรมป้องกัน 72 ชั่วโมง เหลือ 60 

ชั่วโมง  วิชาการฝึกและการตรวจสอบ ได้แก่ การฝึกภาคสนาม

และการพักแรม 16 ชั่วโมงเหลือ 8 ชั่วโมง  การอบรม 16 ชั่วโมง 

เหลือ 8 ชั่วโมง  การสอบ 16 ชั่วโมงเหลือ 10 ชั่วโมง และเวลาผู้

บังคับบัญชา 12 ชั่วโมงเหลือ 6 ชั่วโมง รวมจ�ำนวน 40 ชั่วโมง ดัง

นั้นในการจัดหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ

ของเหล่าทหารแพทย์ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ยังคงเป็น

ไปตามระเบียบการฝึกของกองทัพบกจ�ำนวน 354 ชั่วโมง ใช้ระยะ

เวลาศึกษา 8 สัปดาห์

เครื่องมือในการวิจัย

คณะผู้วิจัยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) ที่สร้างขึ้นเอง

ตามกรอบการประเมินเชิงระบบ ประด้วยด้วย 3 ส่วน

ส่วนที่ 1 เป็นแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของพลทหารกอง

ประจ�ำการ ที่ศึกษาในหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหารกอง

ประจ�ำการ ของเหล่าทหารแพทย์ มีลักษณะเป็นข้อค�ำถามแบบให้

ตอบ และเลือกตอบ เกี่ยวกับอายุ หน่วยต้นสังกัด การได้รับการ

อบรมหลักสูตรที่เกี่ยวข้อง

ส่วนที่ 2 เป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับการประเมินหลักสูตร การ

ฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการของเหล่าทหารแพทย์ ด้าน

ปัจจัยน�ำเข้าจ�ำนวน 18 ข้อ  ด้านการด�ำเนินการจัดอบรม (Process) 



เวชสารแพทยทหารบก  ปที่ 70  ฉบับที่ 1  มกราคม-มีนาคม 2560

การประเมินหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ของเหล่าทหารแพทย์ 15

7 ข้อ และด้านผลผลิตจากการอบรม (Out put) จ�ำนวน 28 ข้อ 

รวมทั้งสิ้น 53 ข้อ

ส่วนที่ 3 ค�ำถามปลายเปิดแสดงความคิดเห็น และข้อเสนอ

แนะ

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

1.	 การหาความเที่ยงตรง โดยผู้วิจัยน�ำเครื่องมือที่สร้างขึ้นเป็น

แบบสอบถามไปให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ จ�ำนวน 3 ท่าน จากนั้น

น�ำมาปรับแก้ไขตามข้อเสนอแนะ

2.	 การหาความเชื่อมั่น โดยน�ำเครื่องมือที่ได้รับการตรวจสอบ

จากผู้เชียวชาญไปทดลองใช้กับพลทหารกองประจ�ำการภายใน

หน่วยจ�ำนวน 30 คน และค�ำนวณหาความเชื่อมั่นโดยใช้สูตร 

สัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha Coefficient) ด้วยวิธีของ ครอนบาค 

(Cronbach method) มีค่าเท่ากับ 0.90

การเก็บรวบรวมข้อมูล

1.	 คณะผู้วิจัยได้มีการวางแผน และเตรียมเครื่องมือวิจัย

2.	 ติดต่อประสานงาน ชี้แจงรายระเอียดในการเก็บรวมรวม

ข้อมูลตามระยะเวลาที่ก�ำหนด

3.	 ด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม 

การวิเคราะห์ข้อมูล

1.	 ข้อมูลส่วนบุคคล วิเคราะห์โดยใช้การแจกแจงความถี่ หา

ค่าร้อยละ

2.	 ผลการประเมินหลักสูตร วิเคราะห์โดยหาค่าเฉลี่ย และ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

ในการวิจัยในครั้งนี้ กลุ่มตัวอย่างจะได้รับการชี้แจงจากผู้วิจัย

เกี่ยวกับรายละเอียด โดยผู้วิจัยอธิบายวัตถุประสงค์ และประโยชน์

ที่จะได้รับจากการวิจัย พร้อมทั้งถามความสมัครใจของทุกคนใน

การเข้าร่วมงานวิจัยในครั้งนี้ ทั้งนี้การปฏิเสธ หรือการยุติการเข้า

ร่วมงานวิจัย จะไม่ส่งผลต่อผู้เข้าร่วมการวิจัย ข้อมูลที่เก็บได้จะ

เก็บไว้เป็นความลับโดยไม่ส่งผลเสียหายใดๆ แก่ผู้เข้าร่วมวิจัย

ผลการวิจัย

การศึกษาข้อมูล พลทหารกองประจ�ำการที่เข้ารับการฝึกตาม

หน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น 

ของเหล่าทหารแพทย์ ณ กองพันเสนารักษ์ที่ 8 จ�ำนวน 42 คน 

เพื่อประเมินหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ 

และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ในด้านปัจจัยน�ำเข้า (Input) ด้าน

การด�ำเนินการจัดอบรม (Process) และด้านผลผลิตจากการอบรม 

(Output) Table 1 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น พลทหาร 

เพศชาย คิดเป็นร้อยละ 100 อายุระหว่าง 20-25 ปี คิดเป็นร้อย

ละ 100 ส่วนใหญ่ผู้เข้ารับการอบรม สังกัดกองพันเสนารักษ์ที่ 8 

จ�ำนวน 24 คน คิดเป็นร้อยละ 57.14  ไม่เคยผ่านการอบรมหลัก-

สูตรผู้ปฏิบัติการกู้ชีพฉุกเฉินเบื้องต้น จ�ำนวน 42 คน คิดเป็น 

ร้อยละ 100

Table 2 พบว่า ความคิดเห็นต่อหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่

พลทหารกองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ทั้ง 3 

ด้าน อยู่ในระดับดี โดยมีการด�ำเนินการจัดอบรม มีค่าคะแนน

เฉลี่ยสูงสุด 4.28 รองลงมาคือ ผลผลิตจากการอบรม มีค่าคะแนน

เฉลี่ย 4.28 ส�ำหรับ ปัจจัยน�ำเข้า มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด 4.18

Table 1  ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ  

      ชาย

อายุ

    20 – 25

หน่วยต้นสังกัด

    กองพันเสนารักษ์ที่ 8

    มณฑลทหารบกที่ 36

    กรมทหารม้าที่ 3

    กรมทหารปืนใหญ่ที่ 21

    กองพันทหารม้าที่ 13

    กองพันทหารม้าที่ 18

    กองพันทหารม้าที่ 26

    กองพันทหารปืนใหญ่ที่ 20

    กองพันทหารช่างที่ 8

    กองพันทหารสื่อสารที่ 11

    กองร้อยกองบัญชาการกองพล   

    ทหารม้าที่ 1

การได้รับการอบรมหลักสูตรที่เกี่ยวข้อง

    First Responder

       เคย

       ไม่เคย

    BLS

       เคย

       ไม่เคย

42

42

24

9

1

1

1

1

1

1

1

1

1

0

42

5

37

100

100

57.14

21.42

2.38

2.38

2.38

2.38

2.38

2.38

2.38

2.38

2.38

0

100

11.90

88.09
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Table 2 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนความคิดเห็นเกี่ยวกับหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และ 

ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น จ�ำแนกเป็นรายด้าน

ข้อมูลทั่วไป x̄ SD แปลผล

1. ปัจจัยน�ำเข้า (ผู้เข้ารับการอบรม/วิทยากร/สิ่งสนับสนุนการเรียนรู้)

2. การด�ำเนินการจัดอบรม

3. ผลผลิตจากการอบรม (ความรู้/ความสามารถ)

4.18

4.28

4.20

0.67

0.65

0.70

ระดับดี

ระดับดี

ระดับดี

Table 3 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนความคิดเห็นเกี่ยวกับหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และ 

ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ด้านปัจจัยน�ำเข้า 

ปัจจัยน�ำเข้า (ผู้เข้ารับการอบรม/วิทยากร/สิ่งสนับสนุนการเรียนรู้) x̄ SD

ผู้เข้ารับการอบรม

1.	มีความเข้าใจเกี่ยวกับหลักสูตรก่อนการอบรม

2.	มีความพร้อมในการอบรมครั้งนี้

3.	เนื้อหาของหลักสูตเหมาะสมกับผู้อบรม

4.	สามารถน�ำความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ได้

วิทยากร

5.	มีความรู้ความสามารถในเนื้อหาที่สอน

6.	บรรยายได้ครบถ้วนตามวัตถุประสงค์

7.	มีเทคนิคการสอนที่ดี น่าสนใจ

8.	ถ่ายทอดความรู้ให้เจ้าใจง่าย

9.	เปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัย

10.	ตอบค�ำถามได้ชัดเจน

11.	มีบุคลิกภาพที่ดี น่าเชื่อถือ

12.	การรักษาเวลาของวิทยากร

สิ่งสนับสนุนการเรียนรู้

13.	ความเหมาะสมของสถานที่ในการเรียนภาคทฤษฎี/ปฏิบัติ

14.	ความเหมาะสมของเครื่องมือ อุปกรณ์ประกอบการอบรม

15.	อุปกรณ์ที่ใช้ในการฝึกมีเพียงพอ

16.	คุณภาพของเอกสารประกอบการอบรม

17.	สื่อ โสตทัศนูปกรณ์ มีความเหมาะสม

18.	สภาพแวดล้อม แหล่งสืบค้นข้อมูล ส่งเสริมการเรียนรู้

19.	การประสานงานและการอ�ำนวยความสะดวกของเจ้าหน้าที่

3.65

3.88

4.26

4.12

4.12

4.09

4.23

4.30

4.37

4.16

4.44

4.37

4.23

4.16

4.14

4.23

4.30

4.23

4.23

0.95

0.62

0.62

0.62

0.76

0.68

0.61

0.55

0.61

0.68

0.61

0.61

0.64

0.81

0.80

0.64

0.67

0.61

0.64

Table 3 พบว่าปัจจัยน�ำเข้า ด้านผู้เข้ารับการอบรม มีความ

เห็นว่า เนื้อหาของหลักสูตรมีความเหมาะสมกับผู้อบรม มีค่าคะแนน

เฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.26, SD = 0.62) มีความเข้าใจเกี่ยวกับหลักสูตร

ก่อนการอบรม มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด (x̄ = 3.65, SD = 0.95) 

ด้านวิทยากร มีความเห็นว่า มีบุคลิกภาพที่ดี น่าเชื่อถือ มีค่าคะแนน

สูงสูด (x̄ = 4.44, SD = 0.61) บรรยายได้ครบถ้วนตามวัตถุประสงค์ 

มีค่าคะแนนต�่ำสุด (x̄ = 4.09, SD = 0.68) และด้านสิ่งสนับสนุน

การเรียนรู้ สื่อ โสตทัศนูปกรณ์ มีความเหมาะสม มีค่าคะแนนสูง

สูด (x̄ = 4.30, SD = 0.67) อุปกรณ์ที่ใช้ในการฝึกมีเพียงพอ   มี

ค่าคะแนนต�่ำสุด มีค่าคะแนน (x̄ = 4.44, SD = 0.61)
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Table 4 พบว่า การด�ำเนินการจัดอบรม ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้

ฝึกทักษะการปฏิบัติ มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.42, SD = 

0.62) รองลงมาคือ ส่งเสริมให้ร่วมกิจกรรมหลักสูตรเพื่อพัฒนา

ตนเองและสังคม มีการสอดแทรกคุณธรรม จริยธรรม ในการเรียน

การสอน และรูปแบบการอบรมมีความเหมาะสม (x̄ = 4.37, 4.35, 

4.33, SD = 0.57, 0.68, 0.64) ตามล�ำดับ  ส่วนระยะเวลาการ

อบรมมีความเหมาะสม มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด (x̄ = 4.12, SD 

= 0.69)

Table 5 พบว่า วิชาหลัก ความรู้ในหัวข้อการพยาบาลทั่วไป 

มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.35, SD = 0.65)  การส่งเสริมสุข

ภาพ และเวชกรรมป้องกัน มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด (x̄ = 4.30, 

SD=0.67) วิชารอง ความรู้ในหัวข้อ การส่งก�ำลัง และซ่อมบ�ำรุง 

สิ่งอุปกรณ์สายแพทย์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.09, SD = 

0.68) ทะเบียนการแพทย์ มีค่าคะแนนต�่ำสุด (x̄ = 3.98, SD = 

0.80) วิชาประกอบ ความรู้ในหัวข้อ จรรยามารยาทเจ้าหน้าที่พยาบาล

และจริยธรรมทั่วไป มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.26, SD = 

0.78) สงคราม เคมี ชีวะ รังสี นิวเคลียร์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด 

(x̄ = 3.95, SD = 0.68) การฝึกปฏิบัติ ความรู้ในหัวข้อการฝึก

เปลและการล�ำเลียงผู้ป่วย มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.49, 

SD=0.63) การใช้เต็นท์ มีค่าคะแนนต�่ำสุด (x̄ = 4.07, SD = 

0.63) หลักสูตรเพิ่มเติม ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ความรู้ใน

หัวข้อ การช่วยชีวิตขั้นพื้นฐานมีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (x̄ = 4.40, 

SD = 0.65) การใช้วิทยุสื่อสาร มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุด (x̄ = 

3.86, SD = 0.91)

นอกจากนี้ผู้เข้ารับการอบรม เห็นควรให้มีการจัดหลักสูตร ผู้

ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้นเพิ่มเติมในหลักสูตรนี้ เนื่องมาจากมี

เหตุผลส�ำคัญดังนี้ 1) เป็นการสอนให้ช่วยชีวิตคนเป็นสิ่งที่ส�ำคัญ 

2) สามารถน�ำสิ่งที่เรียนรู้น�ำไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ�ำวันได้ใน

สถานการณ์ต่างๆ  3) สามารถน�ำไปช่วยเพื่อนทหาร และประชาชน

ได้  4) เพิ่มเติมความรู้ที่มีอยู่ให้มากกว่าเดิม สามารถน�ำไปใช้ได้

จริง  5) เนื้อหาดี และ 6) เป็นประโยชน์มาก

ผู้เข้ารับการอบรมเสนอแนะเกี่ยวกับหลักสูตร 1) ควรเพิ่มระยะ

เวลาในการจัดอบรมให้มากกว่านี้ เพื่อความเข้าใจ ความชัดเจน

มากยิ่งขึ้น  2) ควรเพิ่มระยะเวลาในการฝึกประสบการณ์นอกสถาน

ที่มากกว่า 6 ชั่วโมง และ 3) อยากให้จัดการอบรมแบบนี้ทุกๆ รุ่น 

เพราะมีคุณค่า มีองค์ความรู้เป็นอย่างมากสามารถน�ำไปปฏิบัติได้

ในชีวิตจริง

การอภิปรายผล

ในการศึกษาครั้งนี้เป็นการประเมินหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่

การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ และ ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉิน

เบื้องต้น กองพันเสนารักษ์ที่ 8 โดยใช้ระยะเวลา 314 ชั่วโมง และ

หน่วยได้มีการเพิ่มเติมหลักสูตร ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น จ�ำนวน 

40 ชั่วโมง รวมเป็น 354 ชั่วโมง ระยะเวลา 8 สัปดาห์ เป็นไปตาม

ระเบียบค�ำสั่งกองทัพบก ขออภิปรายผลตามกระบวนการปัจจัย

น�ำเข้า การด�ำเนินการจัดอบรม และผลผลิตจากการอบรม ดังนี้

ปัจจัยน�ำเข้า

จากผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยน�ำเข้า ได้แก่ ผู้เข้ารับการอบรม- 

Table 4  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนความคิดเห็นเกี่ยวกับหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำการ 

และ ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ด้านการด�ำเนินการจัดอบรม

การด�ำเนินการจัดอบรม x̄ SD

1.	รูปแบบการอบรมมีความเหมาะสม

2.	ระยะเวลาการอบรมมีความเหมาะสม

3.	ส่งเสริมให้ผู้เรียนเชื่อมโยงความรู้ทางทฤษฎีกับปฏิบัติ

4.	ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ฝึกทักษะการปฏิบัติ

5.	ส่งเสริมให้ผู้เรียน คิด วิเคราะห์ ตัดสินใจ แก้ไขปัญหาอย่างเป็นระบบ

6.	ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้มีการท�ำงานร่วมกัน

7.	ใช้เทคโนโลยีมาช่วยในการส่งเสริมการเรียนรู้ เข้าใจในเนื้อหา

8.	ส่งเสริมให้ร่วมกิจกรรมหลักสูตรเพื่อพัฒนาตนเองและสังคม

9.	มีการสอดแทรกคุณธรรม จริยธรรม ในการเรียนการสอน

10.	การวัดและประเมินผลมีความเหมาะสม

4.33

4.12

4.13

4.42

4.26

4.30

4.30

4.37

4.35

4.26

0.64

0.69

0.66

0.62

0.58

0.63

0.80

0.57

0.68

0.65
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Table 5 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนความรู้ที่ได้รับจากการอบรมหลักสูตร การฝึกตามหน้าที่การฝึกตามหน้าที่

พลทหารกองประจ�ำการ และ ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น จ�ำแนกเป็นรายหัวข้อ

หัวข้อที่สอน x̄ SD

วิชาหลัก

1.	กายวิภาคและสรีรศาสตร์

2.	การพยาบาลทั่วไป

3.	ปัจจุบันพยาบาล

4.	การส่งเสริมสุขภาพและเวชกรรมป้องกัน

วิชารอง

5.	เภสัชวิทยา

6.	การจัดหน่วยรักษาพยาบาลใน กองทัพบก

7.	การส่งก�ำลัง และซ่อมบ�ำรุง สิ่งอุปกรณ์สายแพทย์

8.	ทะเบียนการแพทย์

วิชาประกอบ

9.	อนุสัญญาเจนีวา

10.	สงคราม เคมี ชีวะ รังสี นิวเคลียร์

11.	การปฏิบัติการจิตวิทยา

12.	จรรยามารยาทเจ้าหน้าที่พยาบาลและจริยธรรมทั่วไป

การฝึกปฏิบัติ

13.	การฝึกเปล และการล�ำเลียงผู้ป่วย

14.	การฝึกปัจจุบันพยาบาล

15.	การใช้เต็นท์

16.	การฝึกภาคสนามและการพักแรม

17.	การทบทวนฝึกเบื้องต้นทั่วไป

หลักสูตรเพิ่มเติม ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น

18.	ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน

19.	ร่างกายมนุษย์

20.	การประเมินสถานการณ์ และการประเมินสภาพผู้ป่วย

21.	ภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์

22.	การเสียเลือดและการบาดเจ็บของกล้ามเนื้อและกระดูก

23.	การใช้วิทยุสื่อสาร

24.	บทบาทหน้าที่ของผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้นในสถานการณ์สาธารณภัย

25.	การยกและเคลื่อนย้าย หลักการล�ำเลียงทางอากาศยาน

26.	การช่วยชีวิตขั้นพื้นฐาน (BLS)

27.	ปฏิบัติการฉุกเฉินในสถานการณ์จ�ำลอง และการเขียนรายงาน

28.	 การฝึกปฏิบัติงานในห้องฉุกเฉิน (6 ชม.)
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วิทยากร และสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ โดยรวมอยู่ในระดับดี (x̄ = 

4.18, SD = 0.67) ซึ่งผู้เข้ารับการอบรมคิดว่าเนื้อหาของหลักสูตร

มีความเหมาะสมกับผู้อบรมในครั้งนี้ (x̄ = 4.26) สามารถน�ำความ

รู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ได้ (x̄ = 4.12) ซึ่งจะเห็นได้จากข้อมูลทั่วไป

ของผู้เข้ารับการอบรมยังไม่เคยผ่านการอบรมในหลักสูตรที่เกี่ยวข้อง 

ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น คิดเป็นร้อยละ 100 สอดคล้องงาน

วิจัยของ ใจทิพย์ เชื้อรัตนพงศ์3 กล่าวว่าโครงสร้างของหลักสูตร 

หมายถึงการจัดกลุ่มวิชาหรือหมวดวิชาการยึดหลักส�ำคัญคือ ให้ 

สอดคล้องกับความต้องการของผู้เรียน เหมาะสมกับระดับในการน�ำ

ไปเป็นแนวทางในการ พัฒนาการเรียนการสอนให้บรรลุวัตถุประสงค์ 

ส�ำหรับปัจจัยน�ำเข้า ด้านวิทยากรนั้น วิทยากรมีบุคลิกภาพที่ดี น่า

เชื่อถือ และเปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัย (x̄ = 4.44 และ 3.37 

ตามล�ำดับ)  เนื่องจากวิทยากรมีประสบการณ์ในการสอนในการ

ให้ความรู้ จึงส่งผลให้มีความน่าเชื่อถือ และเหมาะสมในการอบรม

ในครั้งนี้ สอดคล้องกับงานวิจัยของ โสภา ชมชื่น7 พบว่า ครูผู้สอน

มีวุฒิ มีประสบการณ์สอน จึงน่าจะเป็นอีกเหตุผลหนึ่ง ส�ำหรับสิ่ง

สนับสนุนการเรียนรู้ พบว่า สื่อ โสตทัศนูปกรณ์ มีความเหมาะสม 

(x̄ = 4.30) ซึ่งเป็นผลมาจากความพร้อมของหน่วยในการจัดอบรม 

สอดคล้องกับ เอ็ดการ์ เดลย์8 กล่าวว่า สื่อการสอนช่วยสร้างรากฐาน

ที่เป็นรูปธรรมขึ้นในความคิดของผู้เรียน การฟังเพียงอย่างเดียว

นั้น ผู้เรียนจะต้องใช้จินตนาการเข้าช่วยด้วย เพื่อให้สิ่งที่เป็นนามธรรม

เกิดเป็นรูปธรรมขึ้นในความคิด แต่ส�ำหรับสิ่งที่ยุ่งยากซับซ้อน ผู้

เรียนย่อมไม่มีความสามารถท�ำได้ การใช้อุปกรณ์เข้าช่วยท�ำให้ผู้

เรียนมีความเข้าใจและสร้างรูปธรรมขึ้นในใจได้ ช่วยเพิ่มทักษะใน

การอ่านและเสริมสร้างความเข้าใจในความหมายของค�ำใหม่ๆ ให้

มากขึ้น ผู้เรียนที่อ่านหนังสือช้าก็สามารถอ่านได้ทันพวกที่อ่านเร็ว

ได้ เพราะได้ยินเสียงและได้เห็นภาพประกอบกัน

การด�ำเนินการจัดอบรม

จากผลการวิจัย พบว่า การด�ำเนินการจัดอบรมมีค่าคะแนน

เฉลี่ยสูงสุด ได้แก่ ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ฝึกทักษะการปฏิบัติ (x̄ = 

4.42) เนื่องมาจากในหลักสูตรส่วนใหญ่เน้นให้ผู้เรียนสามารถปฏิบัติ

ได้อย่างถูกต้อง และปลอดภัยสอดคล้องกับงานวิจัยของ พิมพันธ์  

เดชะคุปต์4 กล่าวว่า ทักษะการคิดต่างๆ ที่อาจใช้ในแต่ละขั้นตอน

นั้นคือ ทักษะย่อยๆ ที่ต้องใช้เพื่อท�ำให้ผู้เรียนระบุปัญหาได้ สามารถ

ออกแบบการรวบรวมข้อมูลได้ สามารถปฏิบัติการรวบรวมข้อมูล 

วิเคราะห์ สื่อความหมายข้อมูล ตลอดจนรวบรวมสรุปผล แต่พบ

ว่า ระยะเวลาการอบรมมีความเหมาะสม มีค่าคะแนนต�่ำสุด (x̄ = 

4.12) สอดคล้องกับพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 

มาตรา 24 ข้อ 3 จัดกิจกรรมให้ผู้เรียนได้เรียนรู้จากประสบการณ์

จริง ฝึกการปฏิบัติ ให้ท�ำได้ คิดเป็น ท�ำเป็น5  จากข้อเสนอแนะ

ของผู้เข้ารับการอบรมเพื่อใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา คือ การ

ฝึกปฏิบัติงานในหลักสูตร ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้นน้อยเกินไป 

จ�ำนวน 6 ชั่วโมง ท�ำให้ได้ฝึกประสบการณ์ค่อนข้างน้อย ซึ่งหลักสูตร

ผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ระยะเวลา 40 ชั่วโมง ได้รับการรับรอง

จาก สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาตินั้น ในการจักการจัดอบรม

ครั้งต่อไปอาจต้องมีการพิจารณาอีกครั้ง

ผลผลิตจากการอบรม

ผลผลิตจากการอบรม ได้แก่ ความรู้ความสามารถที่ได้รับ โดย

รวมอยู่ในระดับดี (x̄ = 4.20, SD = 0.70) ซึ่งแบ่งเป็นรายวิชา

ดังนี้ วิชาหลัก วิชารอง วิชาประกอบ การฝึกปฏิบัติ และหลักสูตร

เพิ่มเติมผู้ปฏิบัติฉุกเฉินเบื้องต้น ตามล�ำดับ ในภาพรวม ความรู้

ที่ผู้เข้ารับการอบรมได้รับมีค่าเฉลี่ยสูงสุด 3 อันดับแรก ได้แก่ การ

ฝึกเปล และการล�ำเลียงผู้ป่วย (x̄ = 4.49) การช่วยชีวิตขั้นพื้น

ฐาน (x̄ = 4.40) การพยาบาลทั่วไป การฝึกปัจจุบันพยาบาล และ

ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน มีค่าคะแนนเฉลี่ยเท่ากัน (x̄ = 4.35) ส�ำหรับ

การอบรมในครั้งนี้ การด�ำเนินการด้านการฝึก ได้เน้นให้ทหารได้

ปฏิบัติจริงมากกว่าการสอนด้วยปากเปล่า และเป็นไปตามวัตถุประสงค์

ของการจักการฝึกอบรมในครั้งนี้ จากผลการวิจัยจะเห็นได้ว่า การ

ฝึกเปล และการล�ำเลี่ยงผู้ป่วยมีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงสุด เนื่องมาจาก

ผู้เข้ารับการอบรมได้ให้ความใส่ใจในการปฏิบัติมากกว่าการเรียน

ในห้องเรียนอย่างเดียว รองลงมาคือ การช่วยชีวิตขั้นพื้นฐาน (BLS) 

ผู้เข้ารับการอบรมมีส่วนน้อยที่ผ่านการอบรม คิดเป็นร้อยละ 11.90 

ซึ่งการช่วยชีวิตขั้นพื้นฐานผู้เข้ารับการอบรมให้ความสนใจเนื่องจาก 

เป็นการช่วยชีวิตผู้ป่วยจากภาวะหัวใจหยุดเต้น ให้กลับมาท�ำงาน

ได้ปกติอีกครั้ง รวมทั้งมีอุปกรณ์การช่วยฝึกที่ท�ำให้ผู้เข้ารับการ

อบรมได้ฝึกอย่างเพียงพอ สอดคล้องกับงานวิจัยของ Gentil และ

คณะ9 กล่าวว่า ทักษะการพยาบาลส่วนใหญ่เกี่ยวกับการช่วยพื้น

คืนชีพเป็นความรู้พื้นฐาน ส่วนการพยาบาลทั่วไป การฝึกปัจจุบัน

พยาบาล และระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ซึ่งเป็นวิชาที่เชื่อมโยงกัน 

เป็นวิชาท่ีผู้เข้ารับการอบรมเมื่อผ่านหลักสูตรนี้จะต้องมีความรู้

ความเข้าใจในการปฏิบัติเมื่อเกิดเหตุ สามารถที่จะทราบกนไกการ

บาดเจ็บ และให้การดูแลรักษาเบื้องต้นได้ ไม่ท�ำให้ผู้ป่วยบาดเจ็บ

เพิ่มเติม รวมถึงความปลอดภัยของตนเองอีกด้วย ส่วนระบบการ

แพทย์ฉุกเฉิน เป็นส่วนหนึ่งที่ท�ำให้ผู้เรียนได้เข้าใจในการเป็นผู้
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ปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ เนื่องจาก ในปัจจุบัน เมื่อเกิดเหตุ

ฉุกเฉินเกิดขึ้น หน่วยแรกที่เข้าถึงผู้ป่วยได้อย่างรวดเร็ว ท�ำการ

ประเมินเบื้องต้น จึงจ�ำเป็นที่จะมีความเข้าใจในบทบาทของตนเอง 

อย่างไรก็ตาม ในการอบรมหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหาร

กองประจ�ำการ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ผู้เข้ารับการอบรม

ให้ความคิดเห็นว่าเป็นหลักสูตรที่มีความส�ำคัญมาก เนื่องมาจาก

ความรู้และการปฏิบัติที่ได้ให้การดูแลผู้ป่วยในสนามแล้ว ยังมีความ

รู้ความสามารถที่จะให้การดูแลผู้ป่วยทั่วไปเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินได้

อีก เพราะเมื่อผ่านหลักสูตรนี้พลทหารจะมีความสามารถในการ

เข้าช่วยเหลือผู้บาดเจ็บอย่างมั่นใจ และมีประสิทธิภาพปฏิบัติหน้าที่

ได้อย่างเต็มศักยภาพ และเห็นควรให้มีการจัดหลักสูตรผู้ปฏิบัติ

การฉุกเฉินเบื้องต้นในรุ่นต่อไป

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

ผลการประเมินหลักสูตรการฝึกตามหน้าที่พลทหารกองประจ�ำ

การ และผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น ด้านปัจจัยน�ำเข้า ด้านการ

ด�ำเนินการจัดอบรม และด้านผลผลิตจากการอบรม สามารถน�ำ

ไปใช้ในการพัฒนาปรับปรุงหลักสูตรให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น

จากผลการวิจัยได้มีการพัฒนาปรับปรุงหลักสูตรรุ่นต่อไปเรื่อง

ระยะเวลาการฝึกปฏิบัติงานในโรงพยาบาล ให้มีจ�ำนวนชั่วโมงเพิ่ม

มากขึ้น เพื่อให้การฝึกประสบการณ์ได้อย่างเต็มศักยภาพ

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

ควรมีการติดตาม และประเมินสมรรถนะของทหารกองประจ�ำ

การที่ผ่านการอบรม เพื่อน�ำมาใช้ในการพัฒนาหลักสูตรต่อไป
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