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บทคดัย่อ 
 
 
 การวจิยัครัง้น้ีมวีตัถุประสงคเ์พือ่ศกึษาผลของการใชแ้นวปฏบิตัใินการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤต
ภายในโรงพยาบาล  ต่อความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยและความพงึพอใจต่อแนวปฏบิตัขิองพยาบาลประจ าการ
ในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ โรงพยาบาลศริริาชคณะผูว้จิยัไดพ้ฒันาแนวปฏบิตัใินการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉิน
วกิฤตโดยการทบทวนงานวจิยัและหลกัฐานเชงิประจกัษ์ จ านวน 9 เรือ่ง  และน าไปหาความเทีย่งตรงดา้น
เน้ือหาจากผูท้รงคุณวุฒ ิ กลุ่มตวัอยา่งในการวจิยัครัง้น้ีแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คอื ผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตทีไ่ดร้บัการ
เคลื่อนยา้ยในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ โรงพยาบาลศริริาช จ านวน 100 ราย โดยแบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 50 ราย
กลุ่มทดลอง 50 ราย และพยาบาลประจ าการในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ  จ านวน 25 คน เกบ็ขอ้มลูโดยการวดั
คะแนนความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยและวดัระดบัความพงึพอใจของพยาบาล 
 ผลการศกึษาพบวา่ผูป้ว่ยกลุ่มทดลองทีไ่ดร้บัการเคลื่อนยา้ยตามแนวปฏบิตัทิีพ่ฒันาขึน้ มคีะแนน
ความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยสงูกวา่กลุ่มควบคุมซึง่เคลื่อนยา้ยตามการปฏบิตัพิยาบาลแบบเดมิอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถติทิี ่ P-value < .001 ( x   SD = 24.36 2.08 และ 29.46 1.15 ในกลุ่มควบคุมและกลุ่ม
ทดลอง ตามล าดบั ; คะแนนเตม็ = 31) และพยาบาลทัง้หมด 25 คน มคีวามพงึพอใจต่อการน าแนวปฏบิตัมิาใช้
จรงิโดยขอ้ทีม่คีวามพงึพอใจมากทีส่ดุคอืท าใหผู้ป้ว่ยมคีวามปลอดภยั ท าใหผู้ป้ว่ยไดร้บัการเฝ้าระวงัอาการ
เปลีย่นแปลงอยา่งสม ่าเสมอในระหวา่งการเคลื่อนยา้ยและท าใหม้แีนวทางในการปฏบิตังิาน คดิเป็นรอ้ยละ 96, 
92 และ 88  ตามล าดบั   
   การน าแนวปฏบิตัใินการเคลื่อนยา้ยทีพ่ฒันาขึน้จากหลกัฐานเชงิประจกัษ์มาใช ้นอกจากจะท าให้
พยาบาลในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุมแีนวทางในการปฏบิตังิานแลว้  ประโยชน์ทีส่ าคญัทีส่ดุคอืท าใหผู้ป้ว่ย
ไดร้บัการเคลื่อนยา้ยอยา่งปลอดภยั     ผูใ้หแ้ละผูร้บับรกิารมคีวามพงึพอใจ มุง่สูก่ารพฒันาการบรกิารทีเ่ป็นเลศิ
ต่อไป 
 
 
ค าส าคญั  : การเคลื่อนยา้ยภายในโรงพยาบาล / ผูป้ว่ยอุบตัเิหตุ / ผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤต   
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ABSTRACT  
 

Objective  
 The Qausi experimental research was aimed to study an effectiveness of using clinical nursing 
practice guideline (CNPG) for intrahospital transportation of critically ill patients. 
 

Materials and Methods 
 1. CNPG for intrahospital transportation of critically ill patients. 
 2. Data collection tool about intrahospital transportation of critically ill patients. 
 3. Questionaire about satisfaction with using CNPG. 
 4. Independent  t-test analysis 
 

Results 
 This study had two parts. Part one, One hundred patients were separated in two groups for 
control and experimental. They were recruited to the study to attend the readiness of intrahospital 
transportation. Part two, Subjects were asked to complete a questionnaire about satisfaction with 
using CNPG. Independent t-test analysis, the study revealed that mean score of the readiness of 
intrahospital transportation were significant different at p<.001   (Total score = 31,  x   SD control 
and experimental group = 24.36 2.08 and 29.46 1.15). The percentage of satisfaction with using 
CNPG were in highest levels of patient’s safety, monitoring between the transportation and guideline 
for practice 96%, 92% and 88% respectively.  
 

Conclusion 
 The CNPG will guide for nurses who work in the traumatic department. Utilizing it will improve 
patients’s safety, satisfaction and promote achievement of excellent service. 
 
 
Key words : Intrahospital / Intrahospital transportation /Trauma patient /Critical ill patient 
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ผลของการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลในการเคล่ือนย้ายผูป่้วยฉุกเฉินวิกฤตภายในโรงพยาบาล 
 
 
ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 

การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ย เป็นกจิกรรมการพยาบาลทีป่ฏบิตัเิป็นประจ าในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ ซึง่
โดยทัว่ไปการเคลื่อนยา้ยบุคลากรในทมีสขุภาพจ าเป็นตอ้งใหค้วามส าคญัเป็นอยา่งยิง่ เน่ืองจากผูป้ว่ยฉุกเฉิน
วกิฤตอาการสามารถเปลีย่นแปลงไดอ้ยา่งรวดเรว็ตลอดเวลา จงึท าใหพ้บวา่ในงานวจิยัหลายๆเรือ่งระบุวา่           
การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตเป็นสิง่ทีท่ าไดย้าก แต่ในหลายๆครัง้กเ็ป็นสิง่ทีจ่ าเป็นตอ้งท า  (Lovell, 
Mudaliar & Klineberg, 2001) เพราะในปจัจุบนัเทคโนโลยต่ีางๆ มกีารพฒันาไปมาก  การตรวจพเิศษและ
หตัถการต่างๆ สามารถชว่ยในการวนิิจฉยัโรค ท าใหก้ารพยากรณ์โรคหรอืการวางแผนการรกัษามคีวามถูกตอ้ง
แมน่ย ายิง่ขึน้ (Haupt & Rehm, 2000) แต่การตรวจรกัษาหรอืท าหตัถการบางอยา่งไมส่ามารถท าทีเ่ตยีงผูป้ว่ย 
จ าเป็นตอ้งเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยไปหน่วยงานทีเ่ฉพาะส าหรบัการตรวจหรอืท าหตัถการนัน้ๆ (Hendrich&Lee,2005) 
นอกจากน้ีการเคลื่อนยา้ยถอืเป็นปจัจยัเสีย่งอกีอยา่งหน่ึงทีอ่าจท าใหผู้ป้ว่ยมกีารเปลีย่นแปลงของพยาธสิภาพ
หรอืเกดิมภีาวะแทรกซอ้นทีเ่ป็นอนัตราย  (Australasian  College for Emergency Medicine, 2003) รวมทัง้
พบวา่ท าใหม้อีตัราของการเกดิพยาธสิภาพ (Morbidity rate) และอตัราการตาย (Mortality rate) เพิม่ขึน้               
การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตจงึจ าเป็นตอ้งมกีารเตรยีมความพรอ้มในดา้นต่างๆ การเตรยีมพรอ้มทีด่ี
นอกจากจะสามารถเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพแลว้ ยงัสามารถลดภาวะแทรกซอ้นและอนัตรายที่
อาจเกดิกบัผูป้ว่ยได้ (Hendrich & Lee, 2005) ดว้ยเหตุน้ีคณะผูว้จิยัจงึไดน้ าแนวปฏบิตักิารพยาบาลในการ
เคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายในโรงพยาบาลทีส่รา้งขึน้จากการทบทวนงานวจิยัและหลกัฐานเชงิประจกัษ์
ทีเ่กีย่วขอ้งมาใชแ้ละประเมนิผล ทัง้น้ีเพือ่พฒันาแนวปฏบิตักิารพยาบาลดงักล่าวใหม้คีวามเหมาะสมกบัการใช้
งาน และเพือ่ใหเ้กดิคุณภาพในการดแูลผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ โรงพยาบาลศริริาชต่อไป  
 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 
 เพือ่ศกึษาผลของการใชแ้นวปฏบิตักิารพยาบาลในการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายใน
โรงพยาบาล ต่อความพรอ้มและความพงึพอใจของพยาบาลในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุ   โรงพยาบาลศริริาช 
 

กรอบแนวความคิดการวิจยั 
 การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายในโรงพยาบาลโดยวธิกีารปฏบิตักิารพยาบาลตามรปูแบบเดมิ  
ยงัไมม่แีนวทางการปฏบิตังิานทีช่ดัเจน การเคลื่อนยา้ยสว่นใหญ่อาศยัความรูแ้ละประสบการณ์ของผูท้ี่
ปฏบิตังิานแต่ละคนซึง่แตกต่างกนัไป รวมทัง้ขาดการเตรยีมความพรอ้มในดา้นต่างๆ เชน่  บุคลากร อุปกรณ์  
เวชภณัฑ ์และการตดิต่อประสานงาน เป็นตน้ ท าใหเ้กดิปญัหาและอุปสรรคในระหวา่งการปฏบิตังิาน   สง่ผล
กระทบต่อทัง้ผูป้ว่ยและผูป้ฏบิตังิาน   
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                         แนวปฏบิตักิารพยาบาลในการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายในโรงพยาบาล 
                                      - ระยะก่อนการเคลื่อนยา้ย 
                                      - ระยะระหวา่งการเคลื่อนยา้ย 
                                      - ระยะหลงัการเคลื่อนยา้ย 
 
             การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉิน                  1. ความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยเพิม่ขึน้ 
              วกิฤตภายในโรงพยาบาล                     2. บุคลากรมคีวามพงึพอใจในการน าแนวปฏบิตัไิปใช ้                                                                                                

  
 

 
แผนภมิู  กรอบแนวคดิการวจิยัการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายในโรงพยาบาล 

 

 
วรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง 
 งานวจิยัครัง้น้ีคณะผูว้จิยัไดท้ าการศกึษาคน้ควา้และรวบรวมเอกสาร จากหลกัฐานเชงิประจกัษ์และ
งานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตภายในโรงพยาบาลและแนวปฏบิตักิารพยาบาลต่างๆ
ในการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤต  
 

วิธีการด าเนินการปกป้องสิทธิของผูถ้กูวิจยั 
 งานวจิยัครัง้น้ีไดผ้า่นการพจิารณาจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัในคน คณะแพทยศาสตรศ์ริริาช
พยาบาล  เพือ่ขออนุมตักิารศกึษาวจิยัแลว้  
 

วิธีด าเนินการวิจยั 
ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง   

1. ท าการเกบ็ขอ้มลูน ารอ่ง (Pilot study) ผูป้ว่ยทีไ่ดร้บัการเคลื่อนยา้ยทัง้หมด 20 ราย จากนัน้น าไป
ค านวณโดยใชโ้ปรแกรม Power and Sample Size (PS) เพือ่หาจ านวนกลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลอง  และกลุ่ม
ควบคุม ซึง่ในครัง้น้ีค านวณไดก้ลุ่มตวัอยา่งกลุ่มละ 50 ราย  

2. ประเมนิความพงึพอใจของพยาบาลในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุต่อการใชแ้นวปฏบิตักิารพยาบาลฯ           
ซึง่มปีระชากรทัง้หมด  จ านวน 25 คน   
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เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ประกอบดว้ย 

1. แนวปฏิบติัการพยาบาลในการเคล่ือนย้ายผูป่้วยฉุกเฉินวิกฤตภายในโรงพยาบาลทีค่ณะผูว้จิยั
สรา้งขึน้จากการทบทวนวรรณกรรม งานวจิยัและหลกัฐานเชงิประจกัษ์ต่างๆ ทีเ่กีย่วขอ้งตามกระบวนการของ
การท า Research Utilization 

2.  แบบเกบ็รวบรวมข้อมูลทีใ่ชใ้นงานวจิยัครัง้น้ี ม ี 2 ชุด คอืชุดที ่1 แบบเกบ็รวบรวมขอ้มลูความ
พรอ้มในการเคลื่อนยา้ย และ ชุดที ่2 แบบประเมนิความพงึพอใจของพยาบาลต่อการใชแ้นวปฏบิตักิารพยาบาล 
การตรวจสอบคุณภาพของเครือ่งมอื โดยผูท้รงคุณวุฒจิ านวน 5 ทา่น ซึง่เป็นอาจารยแ์พทย ์อาจารยพ์ยาบาล 
และพยาบาลผูเ้ชีย่วชาญในการดแูลผูป้ว่ยอุบตัเิหตุ   
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1. คณะผูว้จิยัท าหนงัสอืขออนุมตักิารท าวจิยัตามขัน้ตอนของคณะแพทยศาสตรฯ์   
2. เกบ็ขอ้มลูน ารอ่ง (Pilot study) ซึง่ผูป่้วยในกลุ่มน้ีจะได้รบัการเคล่ือนย้ายตามวิธีการปฏิบติั

พยาบาลรปูแบบเดิมซ่ึงปฏิบติักนัเป็นปกติในหน่วยตรวจโรคอบุติัเหตุ  เพือ่น าขอ้มลูดงักล่าวมาค านวณ
กลุ่มตวัอยา่งทีจ่ะใชเ้ป็นกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 

3. เกบ็ขอ้มลูกลุ่มควบคุม (Control group) ซึง่ผูป่้วยในกลุ่มน้ีจะได้รบัการเคล่ือนย้ายตามวิธีการ
ปฏิบติัพยาบาลรปูแบบเดิมท่ีปฏิบติักนัเป็นปกติในหน่วยตรวจโรคอบุติัเหต ุ

4.  เกบ็ขอ้มลูกลุ่มทดลอง (Experimental group) ซึง่ผูป่้วยในกลุ่มน้ีจะได้รบัการเคล่ือนย้ายโดยใช้
แนวปฏิบติัการพยาบาลท่ีคณะผูวิ้จยัสร้างขึน้  จากนัน้น าขอ้มลูกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง               มา
วเิคราะหด์ว้ยสถติริอ้ยละโดยค านวณแยกเป็นรายดา้นและรายขอ้ 

5.  เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองโดยใชส้ถติิ  
t-test   

6.  เกบ็ขอ้มลูความพงึพอใจของพยาบาลในหน่วยตรวจโรคอุบตัเิหตุจากนัน้น ามา วเิคราะหด์ว้ยสถติิ  
รอ้ยละโดยค านวณแยกเป็นรายดา้นและรายขอ้  
 

ผลการวิจยั  
การน าเสนอผลการวจิยั แบ่งเป็น 2 สว่นคอืความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยและความพงึพอใจ 
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ตารางท่ี  1   ความพร้อมในการเคล่ือนย้าย (n=50) 
 
  ข้อมลูการเคล่ือนย้าย    ความพร้อมในการเคล่ือนย้าย (ร้อยละ) 
             กลุ่มควบคมุ        กลุ่มทดลอง  
             
ระยะก่อนการเคล่ือนย้าย 
1. ระบบและการบรหิารงาน 
   1.1 อตัราก าลงัของบุคลากร               49 (98)         50 (100)   
   1.2 มพียาบาลไปกบัผูป้ว่ย     49 (98)         50 (100)   
   1.3 มแีพทยไ์ปกบัผูป้ว่ย           49 (98)         50 (100) 
2. บุคลากร 
    2.1 มกีารประเมนิสภาพผูป้ว่ย         47 (94)         50 (100)        
           2.2 ความรู ้/ ทกัษะในการดแูลผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤต       (72)                      (90) 
   2.3 ทกัษะในการเคลือ่นยา้ยผูป้ว่ย    38 (76)                      47 (94) 
         2.4 ทกัษะในการใชอุ้ปกรณ์     29 (58)         45 (90) 
3. อุปกรณ์และเวชภณัฑ ์  
   3.1 อุปกรณ์      
    3.1.1 สภาพพรอ้มใชง้าน           27 (54)           48 (96) 
           3.1.2 มใีนหน่วยงาน     23 (46)           48 (96) 
           3.1.3 จ านวนเพยีงพอ          42 (84)           50 (100) 
           3.1.4 เหมาะสมกบัการใชง้าน    23 (46)           50 (100) 
   3.2 เวชภณัฑ ์
   3.2.1 มใีนหน่วยงาน          47 (94)           49 (98) 

     3.2.2 ตรงตามแผนการรกัษา    43 (86)           49 (98) 
4. เอกสารและการบนัทกึรายงาน   
  4.1 บนัทกึครบถว้น     38 (76)           47 (94) 
           4.2 บนัทกึถกูตอ้ง                  44 (88)                         48 (96) 
5. การตดิต่อประสานงาน  
  5.1 แจง้ใหผู้ป้ว่ย (ถา้ผูป้ว่ยรูส้กึตวั) / ญาต ิทราบ   46 (92)           49 (98) 
    5.2 การสง่ต่ออาการ / ขอ้มลู     43 (86)           49 (98) 
   5.3 ขัน้ตอนการตดิต่อระหวา่งแผนก     44 (88)           49 (98) 
    5.4 การปรกึษาแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญเฉพาะสาขา      47 (94)           48 (96)  
          5.5 การเตรยีมพรอ้มของหน่วยทีจ่ะรบั    46 (92)           48 (96)    
ระยะระหว่างการเคล่ือนย้าย               
1. บุคลากร  

   1.1 การเฝ้าระวงัอาการเปลีย่นแปลง    43 (86)          49 (98)       
   1.2 ความรู ้/ ทกัษะในการดแูลผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤต       (72)          (90) 

    1.3 ทกัษะในการเคลือ่นยา้ยผูป้ว่ย    42 (84)          49 (98) 
    1.4 ทกัษะในการใชอุ้ปกรณ์     29 (58)          48 (96)  
2. อุปกรณ์และเวชภณัฑ ์  
   2.1 อุปกรณ์สภาพพรอ้มใชง้าน           36 (72)          48 (96) 
   2.2 เวชภณัฑม์จี านวนเพยีงพอ          43 (86)          49 (98) 
ระยะภายหลงัการเคล่ือนย้าย 
1. บุคลากร 
           1.1 การเฝ้าระวงัอาการเปลีย่นแปลง  42 (84)         49 (98)  
           1.2 การประเมนิสภาพผูป้ว่ย    2 (4)         32 (64)  
2. การตดิต่อประสานงาน  
  2.1 สง่ต่ออาการ / ขอ้มลู     41 (82)         48 (96)  
  2.2 การเตรยีมพรอ้มของหน่วยทีจ่ะรบั    42 (84)         45 (90) 
3. การประเมนิผลภายหลงัการเคลือ่นยา้ย      8 (16)         33 (66)  
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ตารางท่ี  2  เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียของความพร้อมในการเคล่ือนย้าย (คะแนนเตม็=31) 
 

คะแนนความพร้อมในการเคล่ือนย้าย              x                  SD     P-value    
 
กลุ่มควบคมุ            24.36           2.08    0.000 
กลุ่มทดลอง            29.46           1.15 
                                       
 
 
ตารางท่ี  3    ความพึงพอใจของพยาบาลต่อแนวปฏิบติัการพยาบาล ฯ (N=25) 

          
ความพึงพอใจ (ร้อยละ) 

                       ข้อความ                 ไม่พอใจ                       พอใจ 
                  น้อย      ปานกลาง       มาก 

ความพึงพอใจของท่านต่อแนวปฏิบติัการพยาบาลฯ   

1. ท าใหผู้ป้ว่ยไดร้บัการประเมนิสภาพ                0    0            6 (24)     19 (76) 
 ก่อนและหลงัการเคลื่อนยา้ย                        

2. ท าใหม้กีารเตรยีมความพรอ้มของอุปกรณ์     0    0      6 (24)    19 (76) 
 และเวชภณัฑต์่างๆ ก่อนการเคลื่อนยา้ย 

3. ท าใหม้ตีรวจสอบเอกสารและการบนัทกึ              0    2 (8)      5 (20)    18 (72) 
 รายงาน  ก่อนการเคลื่อนยา้ย 

4. ท าใหม้กีารตดิต่อประสานงานระหวา่ง    0             0            5 (20)     20 (80) 
 หน่วยงานก่อนการเคลื่อนยา้ย     

5. ท าใหผู้ป้ว่ยไดร้บัการเฝ้าระวงัอาการเปลีย่น              0    0      2 (8)       23 (92) 
 แปลงอยา่งสม ่าเสมอในระหวา่งการเคลื่อนยา้ย 

6. ท าใหท้ราบปญัหาและอุปสรรคทีเ่กดิขึน้              0    0      9 (36)     16 (64) 
 ภายหลงัการเคลื่อนยา้ย 

7. ท าใหก้ารเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยมคีวามปลอดภยั     0    0      1 (4)       24 (96) 
8. ท าใหม้แีนวทางในการปฏบิตังิาน              0    0      3 (12)     22 (88) 
9. ท าใหเ้กดิประโยชน์ต่อหน่วยงาน              0    0      4 (16)     21 (84) 
10. รายละเอยีดเน้ือหาของแนวปฏบิตัฯิ  มคีวาม     0   1 (4)      8 (32)     16 (64) 

 ครอบคลุม 
   11. แนวปฏบิตัฯิ สามารถน ามาใชป้ฏบิตัไิดง้า่ย             0   1 (4)      8 (32)     16 (64) 
 12. ความพงึพอใจของท่าน เมือ่มกีารน าแนว      0   1 (4)      5 (20)     19 (76) 
      ปฏบิตัฯิ มาใชจ้รงิ 
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อภิปรายผลการวิจยั 
 

1. ความพร้อมในการเคล่ือนย้ายผูป่้วยฉุกเฉินวิกฤตในหน่วยตรวจโรคอบุติัเหต ุ
คะแนนความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ย ทัง้ 3 ระยะ กลุ่มทดลองมคีะแนนความพรอ้มเพิม่ขึน้จากกลุ่ม

ควบคุมในทุกดา้น ซึง่สอดคลอ้งกบังานวจิยัหลายๆเรือ่งทีร่ะบุวา่การมแีนวทางในการปฏบิตังิานจะท าใหม้กีาร
เตรยีมความพรอ้มในการเคลื่อนยา้ยซึง่จะสง่ผลใหก้ารเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยมปีระสทิธภิาพและมคีวามปลอดภยั
มากยิง่ขึน้ (American College of Critical Care Medicine, 2004 ; Beckmann, et al., 2004) ระยะก่อนการ
เคลื่อนยา้ย ดา้นทีม่คีะแนนความพรอ้มเพิม่ขึน้มากทีส่ดุ 3 อนัดบัแรกคอื ดา้นทีเ่กีย่วกบัอุปกรณ์ทีใ่ชใ้นการ
เคลื่อนยา้ยโดยอุปกรณ์มคีวามเหมาะสมกบัการใชง้าน เพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 46 เป็นรอ้ยละ 100 อุปกรณ์มใีชใ้น
หน่วยงาน เพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 46 เป็นรอ้ยละ 96 และมสีภาพพรอ้มใชง้าน เพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 54 เป็นรอ้ยละ 
96 ซึง่จะเหน็ไดว้า่อุปกรณ์ทีใ่ชใ้นการเคลื่อนยา้ย เป็นองคป์ระกอบทีส่ าคญัอยา่งหน่ึงในการเตรยีมความพรอ้ม
ก่อนการเคลื่อนยา้ย เพือ่ใหผู้ป้ว่ยไดร้บัความปลอดภยัมากทีส่ดุ  (Beckmann,et al., 2004 ; Lovell, et al., 
2001) 

ระหวา่งการเคลื่อนยา้ย  ดา้นทีม่คีะแนนความพรอ้มเพิม่ขึน้มากทีส่ดุ  3 อนัดบัแรก  คอื ดา้นบุคลากรมี
ทกัษะในการใชอุ้ปกรณ์เพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 58 เป็นรอ้ยละ 96 ดา้นอุปกรณ์มสีภาพพรอ้มใชง้านเพิม่ขึน้จากรอ้ย
ละ 72 เป็นรอ้ยละ 96  และดา้นบุคลากรมคีวามรู ้ /ทกัษะในการดแูลผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตเพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 72 
เป็นรอ้ยละ 90 ซึง่นอกจากความพรอ้มของอุปกรณ์ทีใ่ชใ้นการเคลื่อนยา้ยบุคลากรในทมีเคลื่อนยา้ยควรมี
ความรูค้วามช านาญในดา้นต่างๆ คอื การดแูลผูป้ว่ยฉุกเฉินและวกิฤตทกัษะในการชว่ยชวีติรวมทัง้การใช้
เครือ่งมอืและอุปกรณ์ต่างๆ ทีจ่ าเป็นส าหรบัการเคลื่อนยา้ย  (Australasian College for Emergency Medicine, 
2003 ; Lovell, et al., 2001)   

ภายหลงัการเคลื่อนยา้ย ดา้นทีม่คีะแนนความพรอ้มเพิม่ขึน้มากทีส่ดุ 3 อนัดบัแรกคอื ดา้นบุคลากรมี
การประเมนิสภาพผูป้ว่ย เพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 4 เป็นรอ้ยละ 64 การประเมนิผลภายหลงัการเคลื่อนยา้ยเพิม่ขึน้
จากรอ้ยละ 16 เป็นรอ้ยละ 66 และดา้นการตดิต่อประสานงานท าใหม้กีารเตรยีมความพรอ้มของหน่วยทีจ่ะรบั
ผูป้ว่ยเพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 84 เป็นรอ้ยละ  90 ซึง่ภายหลงัการเคลื่อนยา้ยควรมกีารประเมนิผล ( Repeat 

assessment) โดยวเิคราะหถ์งึสาเหตุของปญัหาและอุปสรรคต่างๆ เพือ่ปรบัปรงุแกไ้ขและพฒันางานใหด้ขีึน้  
(Hendrich,&Lee,2005)  นอกจากน้ีในการเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยควรมกีารตดิต่อประสานงานระหวา่งหน่วยงานทีจ่ะ
รบัผูป้ว่ยเพือ่หลกีเลีย่งความล่าชา้และเพือ่การเตรยีมความพรอ้มของหน่วยงานนัน้ๆดว้ย 
(Caruana & Culp, 1998) 

 

 2.  ความพึงพอใจของพยาบาลในหน่วยตรวจโรคอบุติัเหตตุ่อการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลฯ 
ประชากรทัง้หมด 25 คน มคีวามพงึพอใจต่อแนวปฏบิตักิารพยาบาลฯ โดยคะแนนความไมพ่อใจ

เทา่กบัศนูย ์แสดงใหเ้หน็วา่บุคลากรตอ้งการมแีนวทางในการปฏบิตังิานโดยขอ้ความทีพ่ยาบาลมคีวามพงึพอใจ
ต่อแนวปฏบิตักิารพยาบาลฯ มากทีส่ดุ คอืการใชแ้นวปฏบิตัฯิ ท าใหก้ารเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยมคีวามปลอดภยั คดิ
เป็นรอ้ยละ 96 รองลงมาคอื ท าใหผู้ป้ว่ยไดร้บัการเฝ้าระวงัอาการเปลีย่นแปลงอยา่งสม ่าเสมอในระหวา่งการ
เคลื่อนยา้ย   คดิเป็นรอ้ยละ 92  และท าใหม้แีนวทางในการปฏบิตังิาน  คดิเป็นรอ้ยละ 88   ซึง่สอดคลอ้งกบั
งานวจิยัทีร่ะบุวา่ การมแีนวทางในการปฏบิตังิาน จะท าใหก้ารเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยมปีระสทิธภิาพและมคีวาม



โครงการประชมุวิชาการ ประจ าปี 2552  ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช  
เรื่อง  องคก์รพยาบาลท่ีดี...มีดีไซด ์  :  HODTREN 

 

วนัที ่29-30 มถุินายน 2552  
ณ หอ้งประชุมอทติยาทรกติคิุณ ตกึสยามนิทร ์ชัน้ 7 

 

419 

ปลอดภยั (American College of Critical Care Medicine, 2004; Beckmann, et al., 2004) และการบนัทกึ
อาการเปลีย่นแปลงของผูป้ว่ยตลอดระยะเวลาในระหวา่งการเคลื่อนยา้ย จนถงึหน่วยงานทีจ่ะรบัผูป้ว่ยจะท าให้
สามารถทราบอาการผดิปกตขิองผูป้ว่ยทีอ่าจเกดิขึน้ไดต้ัง้แต่แรกเริม่ และสามารถใหก้ารชว่ยเหลอืผูป้ว่ยได้
อยา่งรวดเรว็ (American College of Critical Care Medicine, 2004 ; Brokalaki, et al., 1996 ) 
 

ข้อเสนอแนะ 
การชีใ้หบุ้คลากรผูป้ฏบิตังิานตระหนกัถงึความส าคญัและประโยชน์ของการมแีนวปฏบิตักิารพยาบาลฯ 

มาใชเ้ป็นแนวทางในการปฏบิตังิานในหน่วยงาน นบัวา่มคีวามส าคญัเพือ่ใหเ้กดิความรว่มมอืในการพฒันา
คุณภาพของงานและการดแูลผูป้ว่ย คณะผูว้จิยัจงึเหน็วา่ควรจะมกีารทบทวนการปฏบิตังิาน ( Audit) เกีย่วกบั
การเคลื่อนยา้ยผูป้ว่ยฉุกเฉินวกิฤตโดยใชแ้นวปฏบิตักิารพยาบาลฯ ในหน่วยงานอยา่งสม ่าเสมอ เชน่ มกีาร
ประเมนิผลทุก 3 เดอืน และมกีารรายงานผลต่อหน่วยงานทุก 6 เดอืน เป็นตน้ 
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