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ผลการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19  

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

พัชรินทร์  นาคะอินทร์ พว.*

บทคัดย่อ

	 การศึกษากึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 แผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

จ�ำนวน 31 คน ที่ดูแลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 มารับบริการแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง 

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาคือ แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเช้ือโควิด19 ท่ีมีค่าความเช่ือมั่นด้วยวิธีสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาค เท่ากับ 0.83  ด�ำเนินการวิจัยแบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลังการทดลองระหว่าง เดือน

พฤศจิกายน–ธันวาคม พ.ศ. 2565 วิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยง

เบนมาตรฐาน

	 ผลการศึกษาพบว่า การปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก (  = 4.59, S.D. 

= 0.71) โดยด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุดคือ การให้ค�ำแนะน�ำการปฏิบัติตัวส�ำหรับผู้ป่วยที่แพทย์ให้กลับบ้าน (  = 4.63, 

S.D. = 0.64) รองลงมาคือ ด้านการพยาบาลผู้ป่วยในห้อง negative pressure ( = 4.59, S.D. = 0.78) และด้าน

การปฏิบัติด้านการพยาบาลจุดคัดกรอง (  = 4.55, S.D. = 0.66) ตามล�ำดับ พยาบาลมีความพึงพอใจโดยรวมต่อ

การใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ในระดับมาก (  = 4.00, S.D. = 0.58) และอัตราการติดเชื้อ

โรคโควิด 19 จากการปฏิบัติงานของพยาบาลก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 เท่ากับร้อยละ 

29.0 แต่ไม่พบการติดเชื้อโรคโควิด 19 หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลฯ

	 การศึกษานี้แสดงให้เห็นว่าการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเช้ือโควิด 19 แผนกอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร สามารถป้องกันการแพร่กระจายเชื้อในบุคลากรได้อย่างมีประสิทธิภาพ สามารถน�ำไป

ประยุกต์ใช้ในการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ในแผนกอื่นต่อไป

	 ค�ำส�ำคัญ: เชื้อโควิด 19 แนวปฏิบัติทางการพยาบาล อุบัติเหตุและฉุกเฉิน

* พยาบาลวิชาชีพช�ำนาญการ กลุ่มงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร
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Outcome of Nursing Practice Guidelines for COVID –19 Patients  

at the Emergency Department, Sakon Nakhon Hospital

Patcharin  Nakain RN*

Abstract

	 This quasi–experimental research aimed to study the outcome of nursing practice guidelines 

for COVID–19 patients at the emergency department, Sakon Nakhon hospital. The samples recruited 

by purposive sampling were 31 registered nurses who had duty on nursing care of COVID–19 

infected patients visited at the emergency department. The instruments consisted of nursing practice 

guidelines for COVID–19 patients with a reliability of 0.83 as determined by the Cronbach’s alpha 

coefficient. The study was conducted using one group pretest–posttest design from November to 

December, 2022. The data were analyzed using the descriptive statistics, frequency, percentage, 

mean and standard deviation.

	 The result showed that the overall practice according to the nursing practice guideline for 

COVID–19 patients was in the excellent level (  = 4.59, S.D. = 0.71). The advice for self–care at 

home aspect had the highest mean score (  = 4.63, S.D. = 0.64), followed by the nursing care in 

the negative pressure room (  = 4.59, S.D. = 0.78) and COVID–19 screening desk (  = 4.55, S.D. 

= 0.66), respectively. The overall satisfaction with nursing practice guidelines for COVID–19 patients 

was in the high level (  = 4.00, S.D. = 0.58). The COVID–19 infected rate among service provider 

before guideline implementation was 29% but it was not found after this guideline implementation. 

	 This study suggested the compliance of nursing practice guideline for COVID–19 patients in 

emergency department, Sakon Nakhon hospital effectively prevented the spread of COVID–19 

infection among service provider. Therefore, this nursing practice guideline should be further 

applied to another department.

	 Keywords: COVID–19, Nursing practice guideline, Emergency department
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บทน�ำ

	 งานผู้ป่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินเป็นด่านแรกในการ

ให้บรกิารพยาบาลแก่บุคคลทีไ่ด้รบับาดเจ็บและหรอืมภีาวะ

เจ็บป่วยฉุกเฉินและวิกฤต ผู้ป่วยที่มีการติดเชื้อโรคอุบัติ

ใหม่อุบัติซ�้ำ  ทั้งด้านร่างกายและจิตใจ โดยการประเมิน

สภาวะความรุนแรงของการเจ็บป่วย การตัดสินใจให้การ

ปฐมพยาบาล การใช้เครือ่งมอื อปุกรณ์ และเวชภณัฑ์ทีจ่ะ

ช่วยชวีติผูป่้วย ตลอดจนการเฝ้าระวงัอาการเปลีย่นแปลง

ของผู้ป่วย เพือ่แก้ไขสถานการณ์ฉุกเฉินทีอ่าจคกุคามชวีติ

ของผู ้ป่วยได้อย่างทันท่วงที ถูกต้อง ทันเวลา และ

ปลอดภัยตลอด 24 ชั่วโมง1 เป็นการให้การพยาบาล ณ 

จดุเกดิเหตแุละทีโ่รงพยาบาลแบบผูป่้วยนอก ตลอดจนรบั

ไว้สงัเกตอาการเฉพาะหน้า ณ ห้องฉุกเฉิน หรอืห้องสงัเกต

อาการ 

	 สถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 

2019 (โควดิ 19) ในประเทศไทย มคีวามรนุแรงในปี พ.ศ. 

2564 ยอดผู้ติดเชื้อรายวันสูงสุดถึง 9,635 ราย การแพร่

กระจายแบบรวดเร็ว โดยเฉพาะในพื้นที่กรุงเทพมหานคร

และปริมณฑล ส่งผลให้เกิดภาวะวิกฤติสถานการณ์เตียง

รักษาผู้ป่วยโรคโควิด 19 ไม่เพียงพอและมีผลกระทบ

รุนแรงต่อการเข้าถึงบริการการรักษาโดยเฉพาะผู้ป่วยที่มี

อาการรุนแรงซึ่งมีจ�ำนวนเพิ่มขึ้นมาก ส่งผลให้เกิดความ

แออดัทีห้่องฉกุเฉนิ (overcrowded emergency room)2 

การระบาดของโรคติดเชื้อโควิด 19 เป็นวิกฤติที่มีผล 

กระทบทุกมิติของระบบการรักษาพยาบาลฉุกเฉิน จาก

สภาพเดิมของห้องฉุกเฉินของโรงพยาบาลสกลนครท่ีมี

ความแออัด บุคลากรและผู้ป่วยมีความเสี่ยงด้านความ

ปลอดภัย ไม่มีห้องแยกส�ำหรับผู้ป่วยโรคติดเชื้อ เมื่อเกิด

การระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทยตั้งแต่ปี พ.ศ. 

2563 ที่ผ่านมา โรงพยาบาลสกลนครได้พัฒนาระบบ

บริการและโครงสร้างทางกายภาพ ระบบบริหารจัดการใน

การรบัมือกบัการระบาดของโรคอบัุตใิหม่ ห้องฉกุเฉนิเป็น

หน่วยงานที่ต้องมีความพร้อมรับมือกับภาวะฉุกเฉิน และ

ภยัพบิติัทกุประเภท ถึงแม้จะเกิดโรคระบาด ยงัต้องบริหาร

จัดการให้หน่วยงานสามารถให้บริการได้โดยไม่เกิดผล 

กระทบต่อผู้ป่วยวิกฤติฉุกเฉินและผู้ป่วยเร่งด่วน จึงต้อง

ปรบัระบบบรกิารสูว่ถิใีหม่ของห้องฉกุเฉนิโดยมเีป้าหมาย

เพื่อจัดระบบการรักษาพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

ที่มารับบริการที่แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินให้ด�ำเนินได้

อ ย ่ า ง 

ต่อเนือ่ง โดยค�ำนงึถงึความปลอดภยัของผูป่้วย เจ้าหน้าที่ 

และผู้ป่วยรายอื่นๆ ที่มารักษาในโรงพยาบาล

 	 แม้ว่าจะมีการปรับระบบบริการและโครงสร้างทาง

กายภาพของห้องฉุกเฉินทั้งท�ำห้องความดันลบ และปรับ

รถรบัส่งผูป่้วยความดนัลบ รวมถงึการจดัการรบัมอืกบัโรค

อุบัติใหม่และใช้แนวปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยโรคโควิด19 

ตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุข ในปี พ.ศ. 

2564–2565 ถึงกระนั้นก็ยังพบว่า พยาบาลวิชาชีพท่ี

ปฏบิตังิานแผนกอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิโรงพยาบาลสกลนคร 

จ�ำนวน 31 คน พบว่า ติดเชื้อโควิด 19 จ�ำนวน 23 คน 

ติดเชื้อจากการให้บริการผู้ป่วยจ�ำนวน 3 คน และติดเชื้อ

จากครอบครัวหรือคนใกล้ชิด 20 คน โดยท่ีบุคลากร

ท้ังหมดได้รับวัคซีนจ�ำนวน 2–3 เข็มขึ้นไป ฉะนั้นการ

ป้องกันการติดเชื้อจึงมีความส�ำคัญอย่างมากท่ีต้อง

ตระหนักและเข้มงวด ในการปฏิบัติตนเองเพราะอาจจะมี

การติดเชื้อซ�้ำได้3 โดยที่เชื้อสามารถพัฒนาสายพันธุ์ใหม่

อย่างต่อเนื่อง การติดเช้ือโควิด 19 ท�ำให้บุคลากรต้อง

หยุดงาน เกิดภาระงานเพิ่มมากขึ้น มีผลกระทบต่ออัตรา

ก�ำลังในการให้บริการผู้ป่วยในแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน

ที่มีความช�ำนาญเฉพาะตัวในการบริการผู้ป่วย หน่วยอื่น

ท่ีมาทดแทนไม่สามารถปฏิบัติงานได้เต็มก�ำลังและภาย

หลังการเจ็บป่วยผู้ปฏิบัติงานเกิดความเหนื่อยล้าหลัง

ติดเชื้อโควิด 19 ท่ีเกิดขึ้นต่อเนื่องเป็นระยะเวลานาน 

(long covid) อนัจะส่งผลต่อคณุภาพงานบรกิารพยาบาล

โดยตรง 

	 แม้ว่าสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

ในปัจจุบันอัตราการแพร่ระบาดเริ่มมีแนวโน้มลดลงและ

อาจจะลดระดับกลายเป็นโรคประจ�ำถิ่น (endemic) 

กระทรวงสาธารณสขุ จงึได้มปีระกาศให้โรคโควดิ 19 เป็น

โรคติดต่อท่ีต้องเฝ้าระวัง โดยบังคับใช้ต้ังแต่วันท่ี 1 

ตุลาคม พ.ศ. 2565 ท้ังนี้ในการดูแลซึ่งการดูแลรักษา

ผู ้ป่วยต้องค�ำนึงถึงความปลอดภัยท้ังผู ้ป่วย แพทย์ 

พยาบาล และบุคลากรทางการแพทย์ท่ีต้องสัมผัสผู้ป่วย 

จงึต้องมมีาตรการป้องกนัทีเ่หมาะสม และการใช้ทรพัยากร
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วิธีการวิจัย

	 เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi–experimental 

research) แบบกลุ่มเดียว วัดก่อนและหลังการทดลอง 

(One group pretest–posttest design) มวีธิดี�ำเนนิการ

วิจัยดังนี้

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพประจ�ำการแผนก

อบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ โรงพยาบาลสกลนคร ในช่วงระหว่าง

เดือนพฤศจิกายน – ธันวาคม พ.ศ. 2565 จ�ำนวน 31 

คน

ที่จ�ำเป็น กระทรวงสาธารณสุขโดยกรมการแพทย์ร่วมกับ

หน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องได้ร่วมจัดท�ำแนวทางการจัด

บริการผู้ป่วยส�ำหรับสถานพยาบาลตามประกาศของกรม

การแพทย์ลงวันที่ 29 กันยายน พ.ศ. 25654 ด้วยเหตุนี้

ผูวิ้จัยจงึได้ทบทวนวรรณกรรมและศกึษามาตรการในการ

เฝ้าระวังและควบคุมโรคโควิด 19 ในแผนกอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน จัดท�ำแนวปฏิบัติการพยาบาลผู ้ป่วยติดเชื้อ

โควดิ 19 แผนกอบุตัเิหตแุละฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร 

และน�ำมาใช้เป็นแนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อ

โควิด 19 เพื่อใช้เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์ในการพัฒนา

คณุภาพงานบรกิารพยาบาลในแผนกอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ 

ตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุขที่เน้นให้บุคลากร

ทางการแพทย์ปลอดภัยและให้บริการตามมาตรฐานอย่าง

มีประสิทธิภาพที่ส่งผลต่อผู้ป่วยที่มารับบริการปลอดภัย

และได้รับการรักษาพยาบาลตามมาตรฐานเช่นเดียวกัน

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	 เพื่อศึกษาผลการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล

ผู ้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

โรงพยาบาลสกลนคร

	 2.	 เพื่อเปรียบเทียบผลการใช ้แนวปฏิบัติการ

พยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ก่อนและหลังการใช้แนว

ปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควิด 19 แผนกอบัุตเิหตุ

และฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

	 3.	 เพ่ือศึกษาพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการ

ใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 แผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโค

วิด19 มีบุคลากรที่ปฏิบัติงานแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

โรงพยาบาลสกลนคร ติดเช้ือโควิด 19 น้อยกว่าก่อนใช้

แนวปฏิบัติฯ

	 2.	พยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานแผนกอบุตัเิหตแุละ

ฉกุเฉนิ โรงพยาบาลสกลนคร พึงพอใจต่อการใช้แนวปฏบิตัิ

การพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ในระดับดี

กรอบแนวคิดในการศึกษา

	 ผูว้จิยัประยกุต์ใช้หลกัการหลกัการการบรหิารความ

ต่อเนื่องทางธุรกิจ (business continuity manage-

ment: BCM) ในการท�ำแผนเตรียมความพร้อมโดย

วเิคราะห์ความเสีย่งและสถานการณ์ของหน่วยงานทบทวน

แผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (emergency response) 

ส�ำหรับโรคอบุตัใิหม่หรืออบุตัซิ�ำ้5 และสร้างแนวปฏบิตักิาร

พยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่แผนกอุบัติเหตุและ

ฉกุเฉนิ โรงพยาบาลสกลนคร ทีส่อดคล้องกบัประกาศของ

โรงพยาบาลสกลนคร ลงวันที่ 1 ตุลาคม 25656 และน�ำ

มาทดลองใช้ในการศึกษา โดยมีกรอบแนวคิดดังภาพที่ 1

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการศึกษา

ก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน

หลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน

       จ�ำนวนพยาบาลวิชาชีพที่ติดเชื้อโรคโควิด 19 ที่แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

      ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพต่อการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19
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	 กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน

แผนกอบุตัเิหตแุละฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร โดยเลอืก

แบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) ดังนี้

	 เกณฑ์การคัดเข้า คือ 1) มีผลตรวจ ATK ให ้

ผลลบ (negative) ภายในเวลา 72 ชั่วโมง ก่อนเข้าร่วม

การศึกษา 2) เป็นผู้ให้บริการผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่

ตรวจ ATK ให้ผลบวก (positive) ทีเ่ข้ารบับรกิารทีแ่ผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร ระหว่างเดือน

พฤศจิกายน–ธันวาคม พ.ศ. 2565

	 เกณฑ์การคัดออก คือ 1) เป็นพยาบาลวิชาชีพที่

สมัครใจเข้าร่วมการศึกษา 2) ไม่สามารถขึ้นปฏิบัติงาน

ระหว่างท�ำการศึกษา ลาป่วย ลาคลอด ลาศึกษาต่อ หรือ

อื่นๆ

	 เกณฑ์การยุติการศึกษา คือ หากพบว่ากิจกรรม

การพยาบาลตามแนวปฏบัิตส่ิงผลเสยีต่อภาวะสขุภาพและ

ความปลอดภัยของกลุม่ตวัอย่าง ผูว้จัิยยตุกิารศกึษาทนัที

	 การค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง 

	 กลุม่ตวัอย่างเลอืกแบบเฉพาะเจาะจงตามคณุสมบตัิ 

ค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างจากโปรแกรม G* power7   เลือก 

means: difference from constant (one sample 

case) เลือกการทดสอบทางเดียวก�ำหนดค่าอิทธิพล 

(effect size) จากค่ามาตรฐานกลาง ได้เท่ากับ 0.056  

ค่าความคลาดเคลื่อน (alpha) เท่ากับ 0.05 และค่าก�ำลัง

การทดสอบ (power) เท่ากับ 0.85 ได้กลุ่มตัวอย่าง 30 

คน ผู้วิจัยจึงเลือกประชากรเป็นกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด คือ

จ�ำนวน 31 คน

	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

	 การศึกษานี้ได้รับความเห็นชอบให้ด�ำเนินการ 

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเก่ียวกับมนุษย ์

โรงพยาบาลสกลนคร เอกสารับรองเลขที่ COA/1 No. 

029/2565 ผูว้จิยัได้ชีแ้จงการเข้าร่วมวจัิยให้กลุม่ตวัอย่าง

ทราบวัตถุประสงค์และขั้นตอนการวิจัย พร้อมทั้งลงนาม

ยินยอมและขอความร่วมมือในการรวบรวมข้อมูล โดยช้ี

แจ้งให้กลุ่มตัวอย่างทราบว่าสามารถเข้าร่วมการวิจัยหรือ

สามารถปฏิเสธที่จะไม่เข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้ได้ ไม่มีผล

ต่อการบรกิารใดๆ ทีจ่ะได้รบั ผลการวิจัยน�ำเสนอภาพรวม

และใช้ประโยชน์ในการศึกษาเท่านั้น ไม่มีการเปิดเผย

ข้อมูลที่ท�ำให้เกิดความเสียหายแก่กลุ่มตัวอย่าง

	 ขั้นตอนการด�ำเนินการวิจัย

	 1.	ประชุมพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในแผนก

อบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ โรงพยาบาลสกลนคร จ�ำนวน 31 คน 

ทบทวนปัญหาการพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 ทีผ่่าน

มา วเิคราะห์สาเหตแุละหาแนวทางในการแก้ไขปัญหาร่วม

กัน 

	 2.	ผู้วิจัยได้เตรียมความพร้อมในการแก้ไขปัญหา 

โดยการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้องและสร้างแนว

ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเช้ือโควิด 19 และท�ำความ

เข้าใจกบัพยาบาลผูป้ฏบิตังิานเกีย่วกบัความปลอดภยัของ

ผูใ้ห้บรกิารและคณุภาพการดแูลผูป่้วยท่ีให้มปีระสทิธภิาพ

มากขึ้น

	 3.	 จัดประชุมทีมพยาบาลวิชาชีพแผนกอุบัติเหตุ

และฉุกเฉินของโรงพยาบาลสกลนครอีกครั้ง เพื่อก�ำหนด

บทบาทและกิจกรรมการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

ตามแนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่จัด

ท�ำขึน้และซกัซ้อมการปฏบิตักิารพยาบาลจนผูป้ฏบิตัเิกดิ

ความมั่นใจและสามารถปฏิบัติได้

	 4.	ผู้วิจัยด�ำเนินกระบวนการศึกษาดังนี้ 

	 	 4.1	ก่อนด�ำเนินการศึกษาให้พยาบาลวิชาชีพ

ขึ้นเวรที่แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินได้ตรวจ ATK ทุกครั้ง

ก่อนขึ้นปฏิบัติงาน โดยนับระยะเวลาของผลตรวจ ATK 

ภายใน 72 ชั่วโมง หากขึ้นเวรในห้วงเวลาที่ตรวจไปแล้ว

ดงักล่าวไม่ต้องตรวจซ�ำ้ และหากพบว่า ผลการตรวจ ATK 

positive ให้ออกจากการศึกษาโดยไม่น�ำมานับรวมใน

กลุ่มตัวอย่างในการศึกษา และให้ปฏิบัติตามแนวปฏิบัติ

ของโรงพยาบาลสกลนคร เรื่อง การตรวจคัดกรองผู้ป่วย

ติดเชื้อโควิด 19 และการแยกกักตัว (isolation) ในช่วง

เข้าสู่ระยะโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง (ฉบับปรับปรุง 1 

ตุลาคม พ.ศ. 2565) โดยมีแนวทางการจัดการบุคลากร

ทางการแพทย์ท่ีตดิเชือ้โรคโควดิ 19 คอื บคุลากรท่ีอาการ

ไม่รุนแรง ไม่มีปอดอักเสบ ไม่มีภาวะภูมิต้านทานต�่ำ  ให้

หยุดปฏิบัติงาน 5 วันแรก หลังการวินิจฉัย เมื่ออาการดี

ขึ้นหลังจากนั้นสามารถกลับมาปฏิบัติงานได้ โดยวันท่ี 

6–10 ท่ีกลับมาปฏิบัติงาน ต้องปฏิบัติตามแนวทาง 

DMHT โดยไม่ต้องตรวจหาเชื้อโรคโควิด 19 ซ�้ำอีก แต่
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ส�ำหรับบุคลากรที่มีอาการรุนแรง หรือมีภูมิต้านทานต�่ำ 

หรือยังคงมีอาการอยู ่ ให้แพทย์พิจารณาเป็นรายๆ 

นอกจากนีผู้ท้ีพ่บเชือ้โควิด 19 จะได้รบัการซกัประวัตเิพือ่

หาสาเหตุของการติดเชื้อตามแบบบันทึกการติดเชื้อโรค

โควดิ 19 เพือ่จ�ำแนกว่าตดิเชือ้จากการปฏบัิตงิานหรอืเกดิ

จากสาเหตุอื่น 

	 	 4.2	หลงัด�ำเนินการศกึษาให้กลุม่ตวัอย่าง ตรวจ 

ATK อีกครั้ง เพื่อคัดกรองการติดเชื้อโควิด 19 หลังใช้

แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

	 	 4.3	เก็บรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

ที่มารับบริการแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาล

สกลนคร ระหว่างด�ำเนินการศึกษาทุกราย

	 5.	 เก็บรวบรวมข้อมูลก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติ

การพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 แผนกอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร 2 เดือน โดยให้พยาบาล

วิชาชีพท�ำแบบสอบถามการประเมินการปฏิบัติตาม

กิจกรรมการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด19 ที่จัดท�ำขึ้น 

และแบบบันทึกการติดเชื้อโรคโควิด 19 จากการปฏิบัติ

งาน พร้อมทัง้ประเมนิความพงึพอใจต่อการใช้แนวปฏบิตั ิ

	 6.	ผูว้จิยัตรวจสอบความถูกต้องและความสมบรูณ์

ของแบบสอบถามและแบบบันทกึทีใ่ช้ในการศกึษา และน�ำ

ไปวิเคราะห์ข้อมูลต่อไป

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการ

ทบทวนวรรณกรรม4,6,9 แบ่งเป็น 2 ส่วนดังนี้

	 ส่วนที่ 1 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ประกอบด้วย

	 1.	แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ

ปฏิบัติงานแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาล

สกลนครประกอบด้วย อายุ เพศ สถานภาพสมรส การ

ศึกษา ประสบการณ์การท�ำงานในแผนกอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน ประวัติการติดเชื้อโรคโควิด 19 ประวัติการรับ

วัคซีนป้องกันโรคโควิด 19

	 2.	แบบบนัทกึการตรวจสอบกจิกรรมการพยาบาล

ตามแนวปฏิบัติการพยาบาลผู ้ป ่วยโควิด 19 เป็น

แบบสอบถามทีม่ข้ีอค�ำถาม 25 ข้อ ก�ำหนดคะแนนตัง้แต่ 

1–5 โดยคะแนน 5 หมายถึง การปฏิบัติสม�่ำเสมอ และ

คะแนน 1 หมายถงึ การไม่ปฏบัิตติามแนวปฏบัิต ิการแปล

ผลใช้ระดบัการวดัข้อมลูประเภทอนัตรภาคชัน้ (Interval 

scale) 5 ระดับ8 ซึ่งความกว้างของอันตรภาคชั้นเท่ากับ

ข้อมูลท่ีมีค่าสูงสุดลบด้วยข้อมูลท่ีมีค่าต�่ำสุดและหารด้วย

จ�ำนวนชั้น ได้เกณฑ์การแปลผลดังนี้

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 1.00–1.80	หมายถึง	ควรปรบัปรงุ

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 1.80–2.60	หมายถึง	ระดบัน้อย

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 2.61–3.40	หมายถึง	ระดบัปาน

กลาง 

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 3.41–4.20	หมายถึง	ระดับดี

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 3.4.21–5.00 หมายถึง ระดับดี

มาก

	 3.	แบบสอบถามความพึงพอใจต่อการใช้แนว

ปฏบิตักิารพยาบาลผูป่้วยโรคโควดิ 19 เป็นแบบสอบถาม

ที่มีข้อค�ำถาม 7 ข้อ การให้คะแนนก�ำหนดไว้ตั้งแต่ 1–5 

โดย 5 จะเป็นตัวเลขที่แทนความหมายของความคิดเห็น

ในทางบวกที่สุด และ 1 จะเป็นตัวเลขที่แทนความหมาย

ของความคิดเห็นในทางลบท่ีสุด เป็นการวัดระดับข้อมูล

แบบอันตรภาคชัน้ โดยให้คะแนนพึงพอใจมากท่ีสดุเท่ากบั 

5 คะแนน และไม่พึงพอใจเท่ากับ 1 คะแนน การแปลผล

ใช้ระดับการวัดข้อมูลประเภทอันตรภาคชั้น 5 ระดับ8 ซึ่ง

ความกว้างของอนัตรภาคชัน้เท่ากบัข้อมลูทีม่ค่ีาสงูสดุลบ

ด้วยข้อมูลที่มีค่าต�่ำสุดและหารด้วยจ�ำนวนชั้น ได้เกณฑ์

การแปลผลดังนี้

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 1.00–1.80	 แปลผล	 ไม่พงึพอใจ

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 1.80–2.60	 แปลผล	 พึงพอใจ

น้อย

 	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 2.61–3.40	 แปลผล	 พึงพอใจ

ปานกลาง

	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 3.41–4.20	 แปลผล	 พึงพอใจ

มาก

 	 ค่าคะแนนเฉลี่ย	 3.4.21–5.00 แปลผล พึงพอใจ

มากสุด

	 4.	แบบบันทึกการติดเชื้อโควิด 19  จากการ

ปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีแผนกอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ

ประกอบด้วย วัน เดือน ปี ที่ตรวจพบเชื้อโควิด 19 

ชื่อ–สกุลผู้ปฏิบัติงาน จุดปฏิบัติงานที่เป็นสาเหตุของการ

ตดิเชือ้โควดิ 19 และอธบิายเหตกุารณ์การให้บริการผูป่้วย
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ติดเชื้อโควิด 19 ที่เป็นสาเหตุของการติดเชื้อจากการ

ปฏิบัติงาน

	 5.	แบบเก็บรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

ที่มารับบริการแผนกห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร 

ประกอบด้วย HN อายุ เพศ โรคประจ�ำตัว ผลการตรวจ 

ATK สถานที่ตรวจ และวัน เดือน ปี ที่ตรวจ ATK มารับ

บริการในหรือนอกเวลาราชการ อาการส�ำคัญที่มารับ

บริการ การจ�ำแนกประเภทผู้ป่วย (ESI) การจ�ำแนกตาม

อาการป่วยติดเชื้อโควิด 19 หัตถการที่ได้รับ และข้อมูล

การรักษา

	 ส่วนที่ 2 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ แนว

ปฏิบตักิารพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ19  ผูว้จัิยประยกุต์

มาจากแนวทางเวชปฏิบัติ การวินิจฉัย ดูแลรักษา และ

ป้องกันการติดเช้ือในโรงพยาบาลกรณีโรคติดเชื้อไวรัส

โควิด 19 ฉบับปรับปรุง วันที่ 29 กันยายน พ.ศ. 25654 

และแนวปฏิบัติของโรงพยาบาลสกลนคร เรื่อง การตรวจ

คัดกรองโรคโควิด 19 และการแยกกักตัว (isolation) ใน

ช่วงเข้าสู่ระยะโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง (ฉบับปรับปรุง 1 

ตุลาคม 2565)6

	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (content 

validity) โดยน�ำเครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ แนว

ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19   แบบบันทึก

การตรวจสอบกิจกรรมการพยาบาล แบบสอบถามความ

พึงพอใจ แบบบันทึกการติดเชื้อโควิด 19 จากการปฏิบัติ

งานและแบบเก็บรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาและความเหมาะสมของ

ภาษาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบด้วย อายุรแพทย์ 

พยาบาลที่ผ่านการอบรมการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 

และพยาบาลทีม่ปีระสบการณ์การท�ำงานในแผนกอบัุตเิหตุ

และฉุกเฉิน น�ำมาค�ำนวณค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) 

ระหว่างข้อค�ำถามกับนิยามศัพท์รายข้อโดยใช้ดุลยพินิจ

ของผู้เชี่ยวชาญทั้ง 3 ท่าน ได้ค่า IOC ภาพรวมเท่ากับ 

0.91 

	 การตรวจสอบความเชือ่มัน่ของเครือ่งมอื (reliabil-

ity) น�ำแบบบันทึกการตรวจสอบกิจกรรมการพยาบาล

ตามแนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 และ

แบบสอบถามความพึงพอใจน�ำไปทดลองใช้กับพยาบาล

วิชาชีพที่มีลักษณะเช่นเดียวกับกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 

คน วิเคราะห์หาความเชื่อมั่น (reliability) โดยใช้วิธี

สัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาคพบว่า แบบบันทึกการ

ตรวจสอบกิจกรรมการพยาบาล และแบบสอบถามความ

พึงพอใจ มีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาคเท่ากับ 

0.91 และ 0.94 ตามล�ำดับ

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล เก็บรวบรวมข้อมูลใน

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร ระหว่าง

เดือน พฤศจิกายน–ธันวาคม พ.ศ. 2565 รวมระยะเวลา 

2 เดือน

	 การวิเคราะห์ข้อมูล น�ำข้อมูลท่ีรวบรวมได้มา

วิเคราะห์ทางสถิติโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป

ทางสถิติ โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จ�ำนวน ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบ

เทียบอัตราการติดเชื้อโควิด 19 ก่อนและหลังใช้แนว

ปฏิบัติใช้สถิติอัตรส่วนและร้อยละ

ผลการวิจัย

	 ข้อมลูทัว่ไปของพยาบาลวชิาชพี พบว่า ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง ร้อยละ 80.6 อายุน้อยกว่า 30 ปี ร้อยละ 

74.2 สถานภาพโสด ร้อยละ 80.6 จบการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี ร้อยละ 100.0 มีประสบการณ์การท�ำงานใน

โรงพยาบาลไม่เกิน 5 ปี ร้อยละ 61.3 และมีประสบการณ์

ในการท�ำงานที่แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ไม่เกิน 5 ปี 

ร้อยละ 64.5 ด้านประวตักิารตดิเชือ้โควดิ 19 พบว่า ส่วน

ใหญ่เคยตดิเชือ้โควดิ 19 จากสาเหตอุืน่ ๆ  นอกเหนอืจาก

การปฏบิตังิาน ร้อยละ 54.8 เคยตดิเชือ้โควดิ 19 จากการ

ปฏิบัติงาน ร้อยละ 29.0 และไม่เคยติดเชื้อโควิด 19 

ร้อยละ 16.2 นอกจากนี้ยังพบว่า  พยาบาลวิชาชีพ

ทั้งหมด ร้อยละ 100.0 เคยได้รับวัคซีนป้องกันโรคโควิด 

19 อย่างน้อย 2 เข็ม 

	 ผลการปฏบิตัติามแนวปฏบิตักิารพยาบาลผูป่้วย

ติดเชื้อโควิด 19

	 ผลการปฏบิตัติามแนวปฏบิตักิารพยาบาลผูป่้วยตดิ

เชื้อโควิด 19 ในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก (  = 4.59, 

S.D. = 0.71) เมื่อจ�ำแนกเป็นรายด้านพบว่าด้านท่ีมีค่า

คะแนนเฉลี่ยสูงท่ีสุดคือ ด้านการให้ค�ำแนะน�ำการปฏิบัติ
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ตารางที่ 1 ผลการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพ (n = 31)

หัวข้อการประเมิน S.D. การแปลผล

1. ด้านการพยาบาลจุดคัดกรอง 4.55 0.66 ดีมาก

2. ด้านการพยาบาลผู้ป่วยในห้อง Negative pressure 4.59 0.78 ดีมาก

3. ด้านการให้ค�ำแนะน�ำการปฏิบัติตัวส�ำหรับผู้ป่วยที่แพทย์ให้กลับบ้าน 4.63 0.64 ดีมาก

การปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ในภาพรวม 4.59 0.71 ดีมาก

	 ความพงึพอใจต่อการใช้แนวปฏิบัติการพยาบาล

ผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19

	 ผลการประเมนิความพงึพอใจต่อการใช้แนวปฏบิตัิ

การพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 พบว่า ภาพรวมอยู่ใน

ระดบัพงึพอใจมาก (  = 4.00, S.D. = 0.58) เมือ่พจิารณา

รายข้อพบว่า  ข้อทีม่ค่ีาคะแนนเฉลีย่สงูสดุคอื ข้อที ่2 แนว

ปฏิบัติน�ำไปใช้ได้ง่าย (  = 4.90, S.D. = 0.83) รองลง

มาคือ ข้อที่ 3 แนวปฏิบัติมีความเหมาะสมต่อการน�ำไป

ใช้จริง (  = 4.81 S.D. = 0.65) และข้อที่ 1 เนื้อหาของ

แนวปฏิบัติมีความชัดเจนเข้าใจง่าย ( = 4.23, S.D. = 

0.76) ตามล�ำดับ ส่วนข้อที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำสุดคือ 

ข้อที่ 6 แนวปฏิบัติสามารถน�ำไปใช้ได้อย่างต่อเนื่อง (  = 

4.00, S.D. = 0.68) รายละเอียดดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2	ความพงึพอใจต่อการใช้แนวปฏบัิตกิารพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 ของพยาบาลวชิาชพีแผนกอบุตัเิหตุ

	 	 	 และฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร (n = 31)

หัวข้อการประเมิน S.D. การแปลผล

1. เนื้อหาของแนวปฏิบัติมีความชัดเจนเข้าใจง่าย 4.23 0.76 พึงพอใจมากสุด

2. แนวปฏิบัติน�ำไปใช้ได้ง่าย 3.90 0.83 พึงพอใจมากสุด

3. แนวปฏิบัติมีความเหมาะสมต่อการน�ำไปใช้จริง 3.81 0.65 พึงพอใจมากสุด

4. แนวปฏิบัติลดความเสี่ยงของต่อการติดเชื้อโรคโควิด 19 ส�ำหรับ

ผู้รับบริการอื่นๆที่แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน

4.16 0.69 พึงพอใจมาก

5. แนวปฏิบัติลดความเสี่ยงของต่อการติดเชื้อโรคโควิด 19 ส�ำหรับ

ผู้ปฏิบัติงาน

4.10 0.75 พึงพอใจมาก

6. แนวปฏิบัติสามารถน�ำไปใช้ได้อย่างต่อเนื่อง 4.00 0.68 พึงพอใจมาก

ความพึงพอใจในภาพรวม 4.00 0.58 พึงพอใจมาก

	 ข้อมูลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่เข้ารับบริการที่

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

	 ผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่มารับบริการที่แผนห้อง

ฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร  ในช่วงเวลาที่ศึกษา มี

จ�ำนวนทั้งหมด 24 คน ส่วนใหญ่มารับบริการนอกเวลา

ราชการ ร้อยละ 75.0 เมื่อจ�ำแนกประเภทผู้ป่วยตาม ESI 

พบว่าส่วนใหญ่เป็นผู้ป่วยประเภทที่ 3 ร้อยละ 45.8 

รองลงมาคือ ประเภทที่ 2 ร้อยละ 29.2 และประเภทที่ 1 

ร้อยละ 16.7 และเมื่อจ�ำแนกผู้ป่วยตามอาการพบว่า 

ส่วนใหญ่มีอาการเล็กน้อย ร้อยละ 58.3 รองลงมาคือมี

ภาวะปอดอักเสบ (pneumonia) หรือมี Spo
2
 ที่ room 

air น้อยกว่าร้อยละ 94 ร้อยละ 20.9 และมีปัจจัยเสี่ยง

ตัวส�ำหรับผู้ป่วยที่แพทย์ให้กลับบ้าน (  = 4.63, S.D. = 

0.64) รองลงมาคือด้านการพยาบาลผู้ป่วยในห้อง Neg-

ative pressure (  = 4.59, S.D. = 0.78) และด้านการ

ปฏิบัติด้านการพยาบาลจุดคัดกรอง (  = 4.55, S.D. = 

0.66) ตามล�ำดับ รายละเอียดดังตารางที่ 1
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หรือโรคร่วมส�ำคัญ อาจไม่มีอาการหรือมีอาการเล็กน้อย 

หรือมีปอดอักเสบเล็กน้อย ร้อยละ 12.5 ส่วนหัตการท่ี

ผูป่้วยติดเช้ือโควดิ 19 ได้รบั พบว่าส่วนใหญ่เป็นหตัถการ

ที่มีความเสี่ยงต�่ำ เช่น IVF เอ๊กซเรย์ปอด เจาะเลือด และ

ฉีดยา ร้อยละ 87.5 และเป็นหัตถการที่มีความเสี่ยงสูง 

ร้อยละ 12.5 ด้านการรักษาพบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่ได้รับ

การตรวจรักษา ให้ยาและให้ค�ำแนะน�ำก่อนกลับบ้าน 

ร้อยละ 66.7 และเข้ารบัไว้รกัษาในโรงพยาบาลเนือ่งจากมี

อาการรุนแรงหรือมีปัจจัยเสี่ยงสูง ร้อยละ 33.3 

	 ผลลัพธ์ด้านอัตราการติดเชื้อโควิด 19 ที่แผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร

	 ก่อนใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเช้ือโควิด 

19 ท่ีแผนกอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ โรงพยาบาลสกลนคร พบ

ว่า พยาบาลแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินติดเช้ือโควิด 19 

จากการปฏิบัติงาน จ�ำนวน 9 ราย (ร้อยละ 29.0) แต่หลัง

ใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลฯ ไม่พบพยาบาลติดเช้ือโควิด 

19 จากการปฏิบัติงานเลย (ตารางที่ 3)

ตารางที่ 3 อัตราการติดเชื้อโควิด 19 ก่อนและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 (n = 31)

รายการ
ก่อนใช้แนวปฏิบัติ หลังใช้แนวปฏิบัติ

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

พยาบาลวิชาชีพติดเชื้อโควิด 19 จากการปฏิบัติงาน 9 29.0 0 0.0

วิจารณ์และสรุป

	 ผลการศึกษานี้พบว่า พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติตาม

แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่แผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลสกลนคร อยู่ในระดับ

ดีมากและหลังใช้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อ

โควดิ 19 ไม่พบอัตราการตดิเชือ้โควดิ 19 จากการปฏบิตัิ

งาน และเมื่อประเมินความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบัติ

พบว่า พยาบาลวิชาชีพพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบัติใน

ระดับพึงพอใจมาก สามารถอธิบายได้ว่าการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลวิชาชีพภายใต้แนวปฏิบัติทางการพยาบาล

ผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่ผู้วิจัยประยุกต์ใช้หลักการการ

บรหิารความต่อเนือ่งทางธรุกิจ ในการท�ำแผนเตรยีมความ

พร้อมโดยวิเคราะห์ความเสี่ยงและสถานการณ์ของหน่วย

งานทบทวนแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (emergency 

response) ส�ำหรับโรคอุบัติใหม่หรืออุบัติซ�้ำ5 เป็นการ

พัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลจากหลักฐานเชิงประจักษ์

เพ่ือน�ำมาใช้ในการตัดสินใจของการพยาบาลในการดูแล

สขุภาพได้อย่างเหมาะสมเพือ่ให้สอดคล้องกบัสถานการณ์

และเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้ป่วย10 และผู้ให้บริการ ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาการพัฒนาแนวทางการดูแลและ

การพยาบาลผู้ป่วย COVID–19 ราย ท�ำให้ไม่พบการติด

เชื้อและไม่พบการแพร่กระจายเชื้อในกลุ่มบุคลากร ผู้ป่วย

และชุมชน11 รวมถึงการศึกษาประสิทธิผลของการ

พยาบาลผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระบบ 

home isolation ที่พบว่ากระบวนการพยาบาลได้

มาตรฐาน สามารถควบคุมป้องกันการแพร่กระจายเชื้อสู่

ชุมชน น�ำไปสู่การควบคุมโรคและการจัดบริการพยาบาล

ให้รองรับสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อโควิด 19 

ได้อย่างมีคุณภาพ12 

	 จากการศึกษานี้ชี้ ให ้เห็นได้ว ่าการปฏิบัติการ

พยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 ซึง่เป็นโรคอบุตัใิหม่ท่ีเป็น

โรคติดเช้ือทางระบบทางเดินหายใจโดยยึดตามมาตรการ

ลดการแพร่กระจายเชือ้ตามหลกัมาตรฐานการป้องกนัการ

ติดเชื้อ (standard precautions) การแยกผู้ป่วย ใช้

มาตรการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ (air-

borne precautions: AP), การป้องกันการแพร่กระจาย

เชื้อแบบละออง (droplet precautions: DP) และการ

ป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้ทางการสมัผสั (contact pre-

cautions: CP) ตามระดับความเสี่ยงในการติดเชื้อ รวม

ถงึการปฏบิตัติามแนวทางการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้

ขณะปฏิบัติงานของกระทรวงสาธารณสุขในการท�ำ

กิจกรรมการรักษาพยาบาลผู้ป่วยโรคติดเชื้อโควิด 19 

ฉบับปรับปรุงวันที่ 29 กันยายน พ.ศ. 25654 และแนว

ปฏิบัติของโรงพยาบาลสกลนคร เรื่อง การตรวจคัดกรอง

โรคโควิด 19 และการแยกกักตัว (isolation) ในช่วงเข้า

สู่ระยะโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง (ฉบับปรับปรุง 1 ตุลาคม 
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2565)6 ท�ำให้ไม่พบการตดิเชือ้และไม่พบการแพร่กระจาย

เชือ้ในกลุม่บคุลากรผูใ้ห้บรกิารแผนกอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ

ซึ่งเป็นหน่วยบริการด้านหน้า ส่งผลให้ผู้ที่มารับบริการที่

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินด้วยสาเหตุอื่นๆ  ลดความ

เสี่ยงต่อการติดเชื้อโควิด 19 จากบุคลากรทางการแพทย์

ด้วยเช่นเดียวกัน ถึงกระนั้นก็ยังมีความจ�ำเป็นในการ

ปฏิบัติการพยาบาลผู ้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ที่แผนก

อุบัติเหตุและฉุกเฉินต่อไปเพื่อเฝ้าระวังการแพร่กระจาย

เชื้อโควิด 19 ที่ยังคงระบาดเป็นระลอกอย่างต่อเนื่องต่อ

ไป ส่วนข้อจ�ำกดัในการศกึษานีค้อื เป็นการศกึษาระยะสัน้ 

อกีทัง้ในการศกึษานีใ้ช้วิธกีารตรวจหาเชือ้โควิดโดยใช้การ

ตรวจ ATK (Antigen test kit) เป็นไปตามมาตรการ

ตรวจคัดกรองการติดเชื้อโรคโควิด 19 ของกระทรวง

สาธารณสุขที่ก�ำหนดไว้ ผลการตรวจมีโอกาสเป็นผลลบ

ลวง (false negative) หรือผลบวกลวง (false positive) 

อาจท�ำให้ผลตรวจคลาดเคลื่อนได้ จึงเป็นข้อก�ำจัดในการ

ศึกษานี้อีกประการหนึ่ง

ข้อเสนอแนะ

	 การศึกษานี้แสดงให้เห็นว่า การปฏิบัติตามแนว

ปฏบิตักิารพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 สามารถป้องกนั

การแพร่กระจายเชื้อในบุคลากรได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

สามารถน�ำไปประยุกต์ใช้ในการพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อ

โควิด 19 ในแผนกอื่นต่อไปได้ และควรมีการศึกษาการ

ใช้แนวปฏบิตักิารพยาบาลผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 ในระยะ

ยาวเพือ่ให้เกดิความมัน่ใจในประสทิธภิาพของแนวปฏบิตัิ

การป้องกันโรคโควิด 19 ได้มากขึ้น และเพื่อใช้เป็นหลัก

ฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการ

แพทย์ได้อย่างปลอดภัยต่อไป
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