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สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 
 การศึกษาเร่ือง  การพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลในหออภิบาลทารกแรกเกิด 
โรงพยาบาลสมุทรสาคร  เป็นการวิจยัและพฒันา (Research and Development) ในหออภิบาลทารก
แรกเกิด วิเคราะห์ปัญหาของการบนัทึกทางการพยาบาลและพฒันารูปแบบบนัทึกการพยาบาลใน
หออภิบาลทารกแรกเกิด และเปรียบเทียบผลของการใช้รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ี
พฒันาข้ึนในดา้นคุณภาพของการบนัทึกและการรับรู้คุณค่าของการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาลก่อนและหลงัการพฒันา การวจิยัคร้ังน้ีมีรายละเอียดสรุปไดด้งัน้ี 
 

1.  สรุปการวจิัย 
 

         1.1  วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
1.1.1 ศึกษาสภาพปัญหาการบนัทึกทางการพยาบาลในหออภิบาลทารกแรกเกิด

โรงพยาบาลสมุทรสาคร 
1.1.2 พฒันารูปแบบบนัทึกการพยาบาลในหออภิบาลทารกแรกเกิด  โรงพยาบาล

สมุทรสาคร 
1.1.3 เปรียบเทียบผลของการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึน

กบัรูปแบบเดิมในดา้นคุณภาพของการบนัทึกและการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาล 
         1.2  วธีิด าเนินการวจัิย   

                           1.2.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
                                1)  ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิด 
โรงพยาบาลสมทุรสาครพยาบาล จ  านวน 17 คน และแบบบนัทึกทางการพยาบาลของผูป่้วยท่ีพกั
รักษาตวัในหออภิบาลทารกแรกเกิด โรงพยาบาลสมุทรสาครท่ีกล่าวมาตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่
จ  าหน่าย 
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                                        2)  กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษา  แบ่งเป็น  2  กลุ่ม คือ  
                           (1)  พยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหออภิบาลทารกแรกเกิด 
โรงพยาบาลสมุทรสาครพยาบาล จ านวน 15 คน 
                          (2)  แบบบนัทึกทางการพยาบาลของผูป่้วย ท่ีบนัทึกโดยพยาบาลวชิาชีพ
กลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยท่ีกล่าวมาในขอ้ (1) ก่อนและหลงัการทดลอง จ านวนอยา่งละ 
30 แฟ้ม โดยแบบบนัทึกทางการพยาบาลดงักล่าวเป็นแบบบนัทึกของผูป่้วยท่ีมารับการรักษา
ระยะเวลานอนตั้งแต่  2 วนัข้ึนไป ตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จ  าหน่ายกลบับา้นโดยไม่มีการโยกยา้ย
ระหวา่งแผนกภายในโรงพยาบาลสมุทรสาคร 
                      1.2.2  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย    มี  2  ประเภท  ไดแ้ก่ 

         1)  เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการพัฒนา  มี  3 ประเภทไดแ้ก่  
   (1) รูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลของผูป่้วยทารกท่ีมีภาวะวกิฤติ โรง
พยาบาลสทรสาคร ซ่ึงประกอบดว้ย วธีิการบนัทึก แบบบนัทึกทางการพยาบาล และคู่มือการใช้
รูปแบบบนัทึก   
   (2) โครงการอบรม ไดแ้ก่  โครงการประชุมวชิาการเชิงปฏิบติัการ เร่ือง
การบนัทึกทางการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลและรูปแบบบนัทึกทางการพยาบาล 
  (3) แบบทดสอบความรู้เร่ืองบนัทึกทางการพยาบาลเป็นขอ้สอบชนิด
เลือกตอบ (Multiple choice) 4 ตวัเลือก จ านวน 10 ขอ้ 
                         2)  เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมลู มี 2 ประเภท ไดแ้ก่  
  (1) แบบตรวจสอบคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลและคู่มือ
วเิคราะห์คุณภาพการบนัทึกทางการพยาบาล โดยแบบตรวจสอบคุณภาพของการบนัทึกทางการ
พยาบาลประกอบดว้ย 3 ส่วน คือ  ส่วนท่ี 1 ดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล  ประเมิน
ตามขั้นตอนกระบวนการพยาบาล คือ  การประเมินภาวะสุขภาพผูป่้วยเม่ือแรกรับ  การวนิิจฉยัหรือ
ก าหนดปัญหาสุขภาพ การวางแผนการพยาบาล การปฏิบติัการพยาบาล การประเมินผลการปฏิบติั
พยาบาล และการสรุปจ าหน่าย จ านวนขอ้ค าถาม 34 ขอ้ยอ่ย ส่วนท่ี 2 ดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการ
บนัทึก จ านวนขอ้ค าถาม 15 ขอ้ยอ่ย และส่วนท่ี 3 ดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกทางการพยาบาล  
จ านวนขอ้ค าถาม  8  ขอ้ยอ่ย พร้อมคู่มือวเิคราะห์คุณภาพการบนัทึกทางการพยาบาล  
  (2) แบบสอบถามการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล  
เป็นแบบสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 5 ระดบั จ  านวนขอ้ค าถาม 15 ขอ้  
                           การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือด้านความตรงทางเน้ือหา (content 
validity) ไดน้ าร่างแบบตรวจสอบคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาล  แบบทดสอบความรู้ และ
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แบบสอบถามความพึงพอใจของพยาบาลต่อระบบบนัทึกทางการพยาบาลไปให้อาจารยท่ี์ปรึกษา
วิทยานิพนธ์ตรวจสอบ ความครอบคลุม ส านวนภาษา และแก้ไขขั้ นต้น จากนั้ นน าไปให้
ผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงทางเน้ือหา หลงัจากนั้นได้น าแบบตรวจสอบ
คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลไปทดลองใช้ (Try out) โดยให้พยาบาลวิชาชีพ จ านวน 2 
คน ตรวจสอบกบัเวชระเบียน จ านวน 10 แฟ้ม (ท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่ง) แลว้น าขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์
หาความความเท่ียง โดยค านวณหาดชันีความสอดคลอ้งตามสูตรของสก๊อต (Scott 1945 อา้งถึงใน วิ
ลาวรรณ   พนัธ์ุพฤกษ์  2540) ได้ค่าความเท่ียงความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาลเท่ากบั 
0.95 ความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกเท่ากบั 0.95 และความต่อเน่ืองของการบนัทึกเท่ากบั 0.891  
ตามล าดบั  ส่วนแบบสอบถามการรับรู้คุณค่าของการใช้รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลน าไป
ทดลองใช้กบัพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหออภิบาลทารกแรกเกิด โรงพยาบาลพระจอมเกล้า 
จ  านวน 18 คน โดยให้ตอบแบบสอบถามแลว้น าคะแนนมาวิเคราะห์หาความความเท่ียง  โดยใชค้่า
สัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความเท่ียงของ
แบบสอบถามการรับรู้คุณค่าของการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลเท่ากบั 0.97 
                      1.2.3  การเกบ็รวบรวมข้อมูล  
                          1)  การตรวจสอบคุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาล ก่อนและหลงัการ
พฒันาโดยใชแ้บบตรวจสอบคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาล ตรวจสอบคุณภาพของการ
บนัทึกทางการพยาบาลจากแบบบนัทึกในแฟ้มเวชระเบียนของผูป่้วยท่ีพกัรักษาตวัใน หออภิบาล
ทารกแรกเกิด โรงพยาบาลสมุทรสาคร  ก่อนและหลงัการพฒันา จ านวนอยา่งละ 30 แฟ้ม โดยสุ่ม
ตวัอยา่งอยา่งเจาะจงตามเกณฑท่ี์ก าหนด 
                           2)  การรับรู้คุณค่าต่อรูปแบบบันทึกทางการพยาบาล  ก่อนและหลงัการ
พฒันา โดยแจกแบบสอบถามใหพ้ยาบาลกลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 15 คน ตอบแบบสอบถาม  
                          1.2.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 

การวเิคราะห์ขอ้มูลแบ่งเป็น 2 ประเภทไดแ้ก่  
1) การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคุณภาพ  วเิคราะห์สภาพปัญหาบนัทึกทางการ

พยาบาล โดยวเิคราะห์เน้ือหา (content analysis)โดยการจดัประเภทขอ้มูล 
2) การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ  ขอ้มูลส่วนบุคลของกลุ่มตวัอยา่ง

วเิคราะห์ใชส้ถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ( x ) และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (s) ความรู้เร่ืองบนัทึกทางการพยาบาล คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลและการ
รับรู้คุณค่าของรูปแบบแบบการบนัทึกทางการพยาบาล วเิคราะห์โดย ค านวณค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
( x ) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (s)  วเิคราะห์ความแตกต่างระหวา่งคะแนนคุณภาพของการบนัทึก



 101 

ทางการพยาบาลก่อนและหลงัการพฒันาดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล ดา้น
ความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึก และดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึก ใชส้ถิติทดสอบ Mann–
Whitney U test  วเิคราะห์ความแตกต่างของคะแนนการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาลก่อนและหลงัการพฒันา ใชส้ถิติทดสอบ Paired t- test) 
 1.3  ผลการวจัิย       
                           จากการศึกษาสามารถสรุปผลการวจิยัไดด้งัน้ี 

 1.3.1 กลุ่มตัวอย่างทีใ่ช้ในการวิจัย 
          กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหออภิบาล

ทารกแรกเกิด โรงพยาบาลสมุทรสาคร จ านวน 15 คน มีอายุเฉล่ีย  32.6  ปี  มีอายุระหวา่ง 30 – 39  
ปี มากท่ีสุด (ร้อยละ 46.7) ระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู่ในระดับปริญญาตรี (ร้อยละ 93.3) 
ประสบการณ์ในการปฏิบติังานของการเป็นพยาบาลวิชาชีพ พบว่า  มีระยะเวลาเฉล่ีย 11.53 ปี  มี
ประสบการณ์ระหว่าง 1– 5 ปีมากท่ีสุด และ(6-10 ปี) เท่ากนั (ร้อยละ 26.7) ประสบการณ์ในการ
ปฏิบติังานในหออภิบาลทารกแรกเกิดมีระยะเวลาเฉล่ีย 11.1 ปี  มีประสบการณ์ในช่วง 1-5 ปี และ     
6-10 ปีมากท่ีสุดเท่ากนั (ร้อยละ 26.7) ส่วนใหญ่เคยไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการบนัทึกทางพยาบาล 

(ร้อยละ 73.3) และเคยไดรั้บการอบรมเก่ียวกบักระบวนการพยาบาล (ร้อยละ 73.3) 
1.3.2 สภาพปัญหาของรูปแบบการบันทกึก่อนพฒันา  

 สภาพปัญหาของรูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลท่ีรวบรวมจากตรวจสอบ
คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาล และการประชุมกบักลุ่มพยาบาลวชิาชีพ มีลกัษณะดงัน้ี 

1)  วิธีการบันทึก ไดแ้ก่ การบนัทึกไม่ถูกตอ้ง ไม่ครบถว้น ไม่ครอบคลุม
การพยาบาลแบบองคร์วม และไม่ต่อเน่ืองตามกระบวนการพยาบาล 

2) แบบบันทึกทางการพยาบาล แบบบนัทึกส่วนใหญ่เป็นเชิงบรรยาย ไม่
ครอบคลุมกบักระบวนการพยาบาล และไม่เอ้ือต่อการดูแลผูป่้วยวกิฤตอยา่งองคร์วม แบบประเมิน
ผูป่้วยแรกรับบนัทึกขอ้มูลไม่ครอบคลุม มีหลายแบบฟอร์มท าใหมี้การบนัทึกซ ้ าซอ้น แบบบนัทึก
การประเมินต่อเน่ืองมีขอ้มูลไม่เพียงพอท่ีจะน าไปวางแผนการพยาบาลผูป่้วยวกิฤติ ไม่มีแบบบนัทึก
การเขียนขอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาล  แบบบนัทึกการวางแผนจ าหน่ายไม่ครอบคลุมปัญหาท่ี
ตอ้งการดูแลต่อเน่ืองหลงัจ าหน่าย และแบบบนัทึกการสรุปจ าหน่ายขาดขอ้มูลท่ีส าคญั 

3) คู่มือการใช้ระบบบันทึกทางการพยาบาล  ไม่มีคู่มือการใชรู้ปแบบการ
บนัทึกทางการพยาบาลส าหรับใชเ้ป็นแนวทางและตวัอยา่งการบนัทึก 
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1.3.3 รูปแบบการบันทึกทางการพยาบาล 
                                  รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลของหออภิบาลทารกแรกเกิด โรงพยาบาล
สมุทรสาคร ได้พฒันาบนพื้นฐานบริบทของหน่วยงานและปัญหาของผูป่้วยด้วยแนวคิดของ
รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลที่เลือกสรร  CBE (Charting by Exception)  และ Focus 
Charting กระบวนการพยาบาลการดูแลแบบองค์รวม และแนวคิดการพยาบาลทารกแรกเกิดท่ีมี
ภาวะวกิฤติ มีลกัษณะดงัน้ี 
 1)  วิธีการบันทึก  ไดแ้ก่ บนัทึกทางการพยาบาลโดยใชรู้ปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาลแบบบรรยาย เขียนบรรยายเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนเก่ียวกบัการดูแลผูป่้วย เน่ืองจาก
ผูป่้วยในหออภิบาลทารกแรกเกิดส่วนใหญ่จะเป็นผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤติ การเขียนบนัทึกทางการ
พยาบาลจะเป็นการเสนอรายละเอียดของผูป่้วยในเวรต่าง ๆ ของแต่ละวนั ซ่ึงจะท าให้ทราบ
รายละเอียดขอ้มูลท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วยได ้โดยบนัทึกตามขั้นตอนของกระบวนการพยาบาลและบนัทึก
ความกา้วหนา้ในรูปแบบ DAR (Data Action Response) นอกจากน้ียงัใชรู้ปแบบการบนัทึกแบบ 
CBE (Charting by Exception) โดยใชส้ัญลกัษณ์แทนการเขียนบรรยาย เพื่อลดการบนัทึกซ ้ าซ้อน 
ท าใหส้ะดวก รวดเร็วลดเวลาในการบนัทึกในการปฏิบติักิจกรรมมกัจะด าเนินการซ ้ า ๆ กนั 
                                     2)  แบบบันทึกทางการพยาบาล เป็นแบบบนัทึกเชิงโครงสร้างและมี แนว
ทางการบนัทึกสอดคลอ้งกบักระบวนการพยาบาล โดยใชเ้คร่ืองหมาย หน้าขอ้ความท่ีตอ้งการ
และเขียนเพิ่มเติมบางส่วน รวมทั้งมีขอ้ตกลงวา่ ขอ้มูลท่ีปกติจะใชเ้คร่ืองหมาย และเขียนบรรยาย
เฉพาะขอ้มูลท่ีผิดปกติเท่านั้น แล้วบนัทึกลงในแบบบนัทึกทางการพยาบาล  6  ประเภท 7 แบบ
บนัทึก ไดแ้ก่ 1) แบบประเมินภาวะสุขภาพ  2) แบบบนัทึกการประเมินต่อเน่ือง 
3) แบบบนัทึกแผนการพยาบาล  4) แบบบนัทึกกิจกรรมการพยาบาลประจ าวนั  5) แบบบนัทึกการ
พยาบาล  6) แบบบนัทึกการวางแผนจ าหน่าย และ 7) แบบบนัทึกการสรุปจ าหน่าย 
                                       3)  คู่มือการใช้ระบบบันทึกทางการพยาบาล  เป็นเอกสารท่ีให้แนวทางการ
บนัทึกตามระบบบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึน โดยมีรายละเอียดค าช้ีแจงเก่ียวกบัการบนัทึก
แต่ละขั้นตอนครอบคลุมทุกแบบบันทึกและมีตัวอย่างของการบันทึกข้อมูลในแบบบันทึกท่ี
พฒันาข้ึน 
 1.3.4 เปรียบเทยีบผลของการใช้รูปแบบบันทกึทางการพยาบาลทีพ่ฒันาขึ้น  
  การเปรียบเทียบผลของการใช้รูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึน
แบ่งเป็น 2 ดา้นไดแ้ก่ คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลและการรับรู้คุณค่าของการใชรู้ปแบบ
บนัทึกทางการพยาบาล ดงัน้ี 
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                            1)  คุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาล  จากผลการศึกษาพบวา่ค่าเฉล่ีย
ของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลโดยรวมหลงัการพฒันาใช้รูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาลใหม่สูงกวา่ก่อนการพฒันาทุกดา้นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (ตารางท่ี 
4.8) เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นพบวา่ 
   (1)  ดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล คะแนนท่ีไดจ้ากการ
ตรวจสอบคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล
ก่อนการพฒันาและหลงัการพฒันามีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (ตาราง
ท่ี 4.4)โดยก่อนการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนด้านความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล
โดยรวมอยู่ในระดบัต ่ามาก ( x = 0.37) และหลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนโดยรวมอยู่ใน
ระดับดีมาก ( x = 0.96) เม่ือพิจารณาเป็นรายด้านพบว่า ก่อนและหลังการพฒันา ด้านการวาง
แผนการพยาบาลมีค่าเฉล่ียของคะแนนหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันามากกวา่ดา้นอ่ืน ๆโดย
ก่อนการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพการบนัทึกดา้นการวงแผนการพยาบาลอยูใ่นระดบัต ่า
มาก ( x = 0.03)  แต่หลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนโดยรวมอยูใ่นระดบัดีมาก ( x = 0.96)  
   (2)  ดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึก  คะแนนท่ีไดจ้ากการตรวจสอบ
คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกก่อนการพฒันาและ
หลงัการพฒันามีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01(ตารางท่ี 4.8) โดยก่อนการ
ทดลองมีค่าเฉล่ียของคะแนนด้านความถูกตอ้งตามหลักการบนัทึกโดยรวมอยู่ในระดับต ่ามาก        
( x = 0.39) แต่หลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนโดยรวมอยูใ่นระดบัดี ( x = 0.84) เม่ือพิจารณา
เป็นรายขอ้พบว่า ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพการบนัทึกหลังการพฒันาสูงกว่าก่อนการ
พฒันามากท่ีสุด คือ บนัทึกการวินิจฉัยการพยาบาล และบนัทึกการวางแผนการพยาบาล (ก่อน
พฒันา x  =0.00 หลงัการพฒันา x  =1.00 เท่ากนั) รองลงมาคือ บนัทึกการประเมินภาวะสุขภาพ
(ก่อนการพฒันา x  = 0.07 และหลงัการพฒันา x  = 1.00)  ส าหรับขอ้ท่ีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพ
การบนัทึกอยู่ในระดบัดีมากเท่ากันทั้งก่อนและหลงัการพฒันา คือ 1) บนัทึกสภาพโดยไม่แปล
ความหมาย 2) ลงช่ือต าแหน่งผูบ้นัทึก  3) บนัทึกดว้ยขอ้ความสั้น กะทดัรัด 4) บนัทึกดว้ยสีปากกา
ตามท่ีหน่วยงานก าหนด และขอ้ท่ีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพการบนัทึกหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อน
การพฒันานอ้ยท่ีสุด คือ บนัทึกอ่านออกทุกขอ้ความ(ก่อนการพฒันา x  = 0.27 และหลงัการพฒันา 
x  = 0.60) ส าหรับขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพการบนัทึกดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการ
บนัทึกหลงัการพฒันาอยูใ่นระดบัต ่าไดแ้ก่ บนัทึกการปฏิบติัการพยาบาล x  =  0.57 บนัทึกอ่านออก
ทุกขอ้ความ x  =0.60  และระดบัปานกลาง ไดแ้ก่ บนัทึกสภาพของผูป่้วยก่อนและหลงัการพยาบาล 
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x  = 0.67 ใชค้  าย่อ สัญลกัษณ์ท่ีเป็นสากล x  = 0.73 ขีดเส้นตรงทบัขอ้ความท่ีเขียนผิด x  = 0.67  
บนัทึกต่อเน่ืองโดยไม่เวน้บรรทดั x  = 0.67 
 (3)  ด้านความต่อเน่ืองของการบนัทึก คะแนนท่ีได้จากการตรวจสอบ
คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกก่อนการพฒันาและหลงั
การพฒันามีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (ตารางท่ี 4.8) โดยก่อนการ
พฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนดา้นความต่อเน่ืองโดยรวมอยูใ่นระดบัต ่า ( x = 1.22) แต่หลงัการพฒันา
มีค่าเฉล่ียของคะแนนดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกโดยรวมอยูใ่นระดบัดีมาก ( x = 2.61) เม่ือ
พิจารณาเป็นรายด้านพบว่า ค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพการบนัทึกด้านการวางแผนการพยาบาล
หลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันามากท่ีสุด (ก่อนการพฒันา x  = 2.30 และหลงัการพฒันา x  = 
2.61) และรองลงมาคือ ดา้นการวางแผนการพยาบาล (ก่อนการพฒันา x  =0.00 และหลงัการพฒันา 
x =2.68)  
                   2)  การรับรู้คุณค่าของใช้รูปแบบบันทึกทางการพยาบาล  จากผลการศึกษา
พบวา่  ค่าเฉล่ียของคะแนนการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล โดยรวมก่อนการ
พฒันาและหลงัการพฒันามีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (ตารางท่ี 4.11) 
โดยค่าเฉล่ียของคะแนนการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล ก่อนการพฒันาอยูใ่น
ระดบัปานกลาง ( x = 2.57) แต่หลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนโดยรวมอยู่ในระดับมาก              
( x = 4.34) สอดคลอ้งกบัสมมติฐานการวิจยัขอ้ท่ี 2 ท่ีว่า การรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาล ภายหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันา  

 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้พบวา่ การรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาล ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนหลงัการทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลองมากท่ีสุด คือแบบบนัทึก
ช่วยให้ขอ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการส่ือสารกบัทีมสุขภาพอ่ืนๆ และแบบบนัทึกช่วยให้บนัทึกขอ้
วินิจฉยัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยไดส้ะดวก รวดเร็ว (ก่อนการพฒันา x  = 1.80, 1.67 ตามล าดบั 
และหลงัการพฒันา x  = 4.40, 4.27 ตามล าดบั) 
  

2.  อภิปรายผล 
 

 2.1  สภาพปัญหาการบันทกึทางการพยาบาลในหออภิบาลทารกแรกเกดิ โรงพยาบาล
สมุทรสาคร   
        จากผลการศึกษาพบวา่ สภาพปัญหาของรูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลมีทั้งหมด 
3 ประเด็น ไดแ้ก่ 
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   2.1.1 ด้านวิธีการบันทกึ ไดแ้ก่ บนัทึกไม่ถูกตอ้ง ไม่ครบถว้น ไม่ครอบคลุม และไม่
ต่อเน่ืองตามกระบวนการพยาบาลสอดคล้องกับ การศึกษาของ พานทิพย์ ร่มโพธ์ิตาล (2551) 
เน่ืองจากพยาบาลมีความรู้และทกัษะเก่ียวกบัการบนัทึกไม่เพียงพอ  พยาบาลมีการรับรู้คุณค่าเชิง
บวกไม่มากนกัต่อการบนัทึก มีขอ้มูลสนบัสนุนจากผลการวิจยัน้ีพบวา่การประเมินความรู้พยาบาล
วิชาชีพกลุ่มท่ีศึกษาไดค้ะแนนร้อยละ 65 %  และระดบัของการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาลก่อนพฒันาอยูใ่นระดบัปานกลาง (ตารางท่ี4.9) สอดคลอ้งกบั การศึกษาของ อารี 
ชีวเกษมสุข (Cheevakasemsook, 2005)ท่ีพบวา่ พยาบาลมีทกัษะและความสามารถ ในการบนัทึกไม่
เพียงพอ ขาดทกัษะในการก าหนดขอ้วินิจฉัยการพยาบาล ขาดทศันคติท่ีดีต่อการบนัทึกทางการ
พยาบาล 
  2.1.2 ด้านแบบบันทึกทางการพยาบาล ได้แก่ ไม่ครอบคลุมกับกระบวนการ
พยาบาล และไม่เอ้ือต่อการดูแลผูป่้วยวิกฤตอยา่งองคร์วมทั้งน้ีเป็นผลเน่ืองมาจาก แบบบนัทึกส่วน
ใหญ่เป็นเชิงบรรยายตอ้งใชเ้วลาเขียนการบนัทึกทางการพยาบาลมาก แบบฟอร์มไม่ค่อยเหมาะสม 
ไม่ค่อยเอ้ือต่อการบนัทึก ยุง่ยาก ซ ้ าซ้อน ท าให้เสียเวลาในการบนัทึกขอ้ความท่ีซ ้ า   สอดคลอ้งกบั 
การศึกษาของ ดารารัตน์  หงษท์อง 2548   
  2.1.3 ด้านคู่มือ พบวา่ ขาดคู่มือการใชรู้ปแบบการบนัทึกมีผลให้พยาบาลขาดแนว
ทางการบนัทึกทางการพยาบาล สอดคลอ้งกบัการศึกษาของพานทิพย ์ร่มโพธ์ิตาล (2551) 

 2.2  รูปแบบการบันทึกทางการพยาบาลในหออภิบาลทารกแรกเกดิ โรงพยาบาล
สมุทรสาคร   

  จากผลการศึกษาพบวา่ รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึนตามแนวคิด
ของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเลือกสรร  CBE (Charting by Exception)  และ Focus 
Charting กระบวนการพยาบาลการดูแลแบบองค์รวม แนวคิดการพยาบาลทารกแรกเกิดท่ีมีภาวะ
วิกฤติ และจากสภาพปัญหาของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพบจริงในหออภิบาลทารก
แรกเกิด เป็นแบบบนัทึกท่ีเหมาะสมต่อการน าไปใช้และท าให้คุณภาพของการบนัทึกทางการ
พยาบาลดีข้ึน โดยพยาบาลยอมรับรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึนใหม่ มีขอ้มูล
สนบัสนุนจากผลการวิจยัน้ีพบวา่ ระดบัของการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล
หลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนพฒันา (ตารางท่ี4.9) สอดคลอ้งกบั การศึกษาของ พานทิพย ์ร่มโพธ์ิตาล 
(2551) ไดพ้ฒันาระบบบนัทึกทางการพยาบาลของผูป่้วยโรคเร้ือน สถาบนัราชประชาสมาสัย โดย
ใหพ้ยาบาลมีส่วนร่วมในการพฒันา พบวา่ พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อระบบบนัทึกทางการ
พยาบาลหลงัพฒันาและสามารถบนัทึกทางการพยาบาลไดอ้ย่างมีคุณภาพ ครบถว้นต่อเน่ืองและ
ถูกตอ้งตามหลกับนัทึกทั้งน้ีเป็นผลเน่ืองมาจาก  
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 2.2.1 รูปแบบบันทึกน้ีแก้ปัญหาของรูปแบบเดิมทุกประการตั้งแต่ วิธีการบนัทึก 
รูปแบบการบนัทึก และมีคู่มือการใชรู้ปแบบบนัทึก  

 2.2.2 รูปแบบการบันทึกทางการพยาบาลน้ีพัฒนาจากความร่วมมือของพยาบาล
วิชาชีพซ่ึงเป็นเจ้าของปัญหา การรับรู้คุณค่าของพยาบาลต่อรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลก่อน
การพฒันาโดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง แต่การรับรู้คุณค่าของพยาบาลต่อรูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาลหลงัการพฒันาโดยรวมอยู่ในระดบัมาก แสดงให้เห็นว่า พยาบาลให้ความส าคญั
และยอมรับต่อการบนัทึกทางการพยาบาลตามรูปแบบบนัทึกท่ีพฒันาข้ึนจากแนวคิดดังกล่าว  
รวมทั้ง 

  2.2.3 พยาบาลวิชาชีพได้รับความรู้และการได้ผ่านการฝึกอบรมเชิงปฏิบัติการ ท า
ให้มีการใชก้ระบวนการคิด สามารถใช้กระบวนการพยาบาล และลงบนัทึกในแบบบนัทึกทางการ
พยาบาลได้อย่างครอบคลุมมีประสิทธิภาพ ส่งผลต่อคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลดีกว่ารูป
แบบเดิม   

 2.2  คุณภาพของการบันทกึทางการพยาบาล  
               จากผลการศึกษาพบว่า การพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลส่งผลให้

คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลหลงัการพฒันามากกวา่ก่อนการพฒันา  มีขอ้สนบัสนุนจาก
ผลการวิจยัน้ีท่ีพบว่า คะแนนคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลโดยรวมหลังการพฒันา
มากกว่าก่อนการพฒันาอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 เป็นไปตามสมมติฐานของการวิจยั   
ข้อท่ี 1 คือ คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลหลังการพฒันารูปแบบการบันทึกทางการ
พยาบาลสูงกวา่ก่อนพฒันา (ตารางท่ี 4.8) ทั้งน้ีเน่ืองมาจากเหตุผล 6 ประการต่อไปน้ี  

1. พฒันาจากปัญหาท่ีพบจริง โดยการเปิดโอกาสให้พยาบาลวิชาชีพมี ส่วนร่วม
ในการระดมความคิด เป็นการเสริมสร้างพลงัอ านาจให้พยาบาลวิชาชีพได้เสนอปัญหาของการ
บนัทึกดว้ยตนเองตามท่ีไดพ้บจริง (Swansburg, 1996)  ท าให้ปัญหาไดรั้บการแกไ้ขตรงประเด็น 
นอกจากน้ีในการพฒันารูปการแบบบนัทึกทางการพยาบาลน้ีมีการอบรมพยาบาลวิชาชีพ เร่ือง 
บนัทึกทางการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลและรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล ท าให้
พยาบาลวชิาชีพมีความรู้และความสามารถในการเสนอแนวทางแกไ้ขควบคู่กบัมีการใชรู้ปแบบการ
บนัทึก ดงัท่ีไดมี้การศึกษาในผูป่้วยอายุรกรรมและศลัยกรรมซ่ึงประสบความส าเร็จมาแลว้ของอารี 
ชีวเกษมสุข (Cheevakasemsook, 2005) มาเป็นตน้แบบ และพฒันาให้สอดคลอ้งกบับริบทของการ
ดูแลผูป่้วยทารกวกิฤติ   จึงส่งผลใหคุ้ณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดีข้ึนกวา่เดิม 

2. เป็นแบบบันทึกเชิงโครงสร้าง ท าให้เอ้ือต่อการบันทึกตามกระบวนการ
พยาบาลและการดูแลแบบองค์รวม การรวบรวมขอ้มูลเป็นไปอย่างรวดเร็วช่วยให้ประหยดัเวลา 
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สะดวกในการคน้หาขอ้มูล ดงัท่ีฟิชช์บาร์ค (Fischbach, 1991) และไวท์ (White, 2003) กล่าวถึง 
บนัทึกทางการพยาบาลท่ีมีคุณภาพจะตอ้งมีรูปแบบการบนัทึกท่ีอ านวยความสะดวกต่อผูท่ี้เก่ียวขอ้ง
ในการใช้บนัทึกเม่ือจ าเป็นตอ้งใช้หรือตอ้งการสืบคน้ขอ้มูล  สอดคล้องกบัค ากล่าวของ สุจิตรา  
เหลืองอมรเลิศ และคณะ (2550) ท่ีวา่ การบนัทึกตามแบบฟอร์มท่ีมีโครงสร้าง ท าให้พยาบาลบนัทึก
ได้เร็ว มีแนวทางในการบนัทึกท่ีเลือกบรรยายได้ด้วยตัวเองและท าให้บรรยายไปในแนวทาง
เดียวกนั ซ่ึงท าให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลอย่างต่อเน่ือง แสดงให้เห็นถึงคุณภาพของการพยาบาลได้
อยา่งชดัเจน 

3. ใชรู้ปแบบบนัทึกแบบ CBE (Charting by Exception)  ผสมผสานกบัรูปแบบ
บนัทึกแบบโฟคสั (Focus Charting)โดยรูปแบบการบนัทึกน้ีท าให้บนัทึกมีคุณภาพเน่ืองจากเป็น
แบบบนัทึกท่ีเป็นไปตามกระบวนการพยาบาล มีแนวทางและมาตรฐานการดูแลตามแบบฟอร์มท่ีใช้
บนัทึก สะดวกและง่ายในการบนัทึก ช่วยลดความซ ้ าซ้อน ลดเวลาในการเขียนบนัทึกเพราะใช้
สัญลกัษณ์แทน (Walus, 2003) และเป็นแบบบนัทึกท่ีสามารถรวบรวมขอ้มูลไดส้มบูรณ์ท่ีสุด ง่าย
ต่อการน าไปใชก้บัแนวทางการดูแลผูป่้วย (Patricia Layer 2001) 

4. มีการก าหนดแนวทางการบนัทึกทางการพยาบาล แนวทางการบนัทึกจะช่วย
ใหก้ารบนัทึกมีประสิทธิภาพมากข้ึนโดยใหแ้นวทางท่ีก าหนดไวเ้พื่อบอกทิศทางการบนัทึกขอ้มูลท่ี
ตอ้งบนัทึกซ ้ าใหเ้ป็นไปในแนวทางเดียวกนั  

5. มีแผนการพยาบาลท่ีเป็นมาตรฐาน ท าให้มีแนวทางส าหรับการวินิจฉัยและ
ก าหนดกิจกรรมการพยาบาลไดอ้ยา่งสะดวก (Crisp & Taylor, 2005) 

6. มีคู่มือการใชรู้ปแบบบนัทึกท่ีเป็นมาตรฐานชดัเจน ท าให้พยาบาลมีแนวทาง 
และมีความมัน่ใจในการบนัทึกทางการพยาบาล สามารถบนัทึกไดอ้ย่างถูกตอ้ง รวดเร็ว ครบถว้น
ครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาลและหลกัการบนัทึก ท าให้การบนัทึกคุณภาพสอดคลอ้งกบัไอ
เยอร์และแคมป์  (Iyer & Camp, 1995) ท่ีกล่าววา่ ผลลพัธ์ของการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ
ควรมีคู่มือการปฏิบติัการพยาบาลร่วมดว้ย   และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ  ไขแสง  โพธ์ิโกสุม 
(2542) ท่ีพบวา่ การใชคู้่มือแนวทางการบนัทึกทางการพยาบาลท าใหคุ้ณภาพการบนัทึกและคุณภาพ
การปฏิบติังานของพยาบาลหลงัท าวจิยัสูงกวา่ก่อนวจิยั  

 เม่ือพิจารณาคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลเป็นรายดา้นอภิปรายไดด้งัน้ี 
1. ด้านความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล  จากการศึกษาพบว่า ค่าเฉล่ีย

ของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาล ดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล 
หลงัการทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลอง โดยมีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกดา้นความ
ครอบคลุมตามกระบวนการโดยรวมก่อนการทดลองอยู่ในระดับต ่ามาก แต่หลังการทดลองมี



 108 

ค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาลโดยรวม
อยูใ่นระดบัดีมาก สอดคลอ้งกบัผลวจิยัของอารี ชีวเกษมสุข (Cheevakasemsook, 2005) เน่ืองจาก 

1. มีแบบบนัทึกท่ีเอ้ือต่อการบนัทึกอย่างต่อเน่ืองตามกระบวนการพยาบาล  
โดยมีแบบบนัทึกตั้งแต่แรกรับจนจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาลอย่างต่อเน่ืองตามกระบวนการ
พยาบาล ตั้งแต่แบบประเมินภาวะสุขภาพ แบบบนัทึกแผนการพยาบาล  แบบบนัทึกการพยาบาล 
และแบบสรุปการจ าหน่าย รวมทั้งแบบบนัทึกแผนการพยาบาลท่ีเป็นมาตรฐานโดยมีการก าหนดขอ้
วินิจฉยัท่ีเป็นมาตรฐาน (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และคณะ 2550) ท าให้สามารถบนัทึกไดอ้ยา่งเป็น
ระบบและเป็นขั้นตอนตามกระบวนการพยาบาล 

2. มีการพฒันาวธีิการบนัทึก ตามแนวคิดของกระบวนการพยาบาลเช่นกนัโดย
ใช้รูปแบบบนัทึกแบบโฟคสั (Focus system) ซ่ึงเป็นการบนัทึกความก้าวหน้าของรูปแบบ DAR 
(Data Action Response) ร่วมกบัใชรู้ปแบบการบนัทึกแบบ CBE (Charting by Exception) ในแบบ
บนัทึกทางการพยาบาล ท าให้สามารถช้ีบ่งปัญหาของผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองและใช้ส่ือสารในทีม
พยาบาลไดเ้ป็นอยา่งดีตามขั้นตอนของกระบวนการพยาบาล (Walus, 2003) รวมทั้งใชแ้บบฟอร์ม
ในการบนัทึกท าให้ง่ายต่อการบนัทึกการประเมินผูป่้วย การวินิจฉัยการพยาบาล การวางแผนการ
พยาบาล ความกา้วหน้าของผูป่้วย และการประเมินผลการพยาบาลอย่างต่อเน่ือง และเป็นขั้นเป็น
ตอน 

3. มีคู่มือการใช้รูปแบบบนัทึกทางการพยาบาล ท าให้พยาบาลมีแนวทางใน
การบนัทึกทางการพยาบาล สามารถบนัทึกได้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน ครอบคลุมกระบวนการ
พยาบาลสอดคลอ้งกบัการศึกษาของพานทิพย ์ร่มโพธ์ิตาล (2551) ท่ีพบวา่ การใชคู้่มือแนวทางการ
บนัทึกทางการพยาบาลท าให้คุณภาพการบนัทึกของพยาบาลหลงัพฒันาระบบบนัทึกสูงกว่าก่อน
พฒันาระบบบนัทึก 

2. ด้านความถูกต้องตามหลกัการบันทกึ จากการศึกษาพบวา่  ค่าเฉล่ียของคะแนน
คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกหลงัการพฒันาสูงกวา่
ก่อนการพฒันา โดยก่อนการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกดา้นความถูกตอ้ง
ตามหลกัการบนัทึกโดยรวมอยูใ่นระดบัต ่ามาก แต่หลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของ
การบนัทึกดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกโดยรวมอยูใ่นระดบัดี (ตารางท่ี 4.6) ทั้งน้ีเน่ืองจาก 

1. รูปแบบการบนัทึกท่ีพฒันาข้ึนใหม่มีแบบบนัทึกและวิธีการบนัทึกท่ีเอ้ือ     
ต่อการบนัทึกอยา่งถูกตอ้ง มีการสร้างแบบบนัทึกมาตรฐาน ครอบคลุมความตอ้งการแบบองคร์วม 
โดยเลือกปัญหาท่ีพบไดบ้่อยในทารกท่ีมีภาวะวกิฤติ ส าหรับใชบ้นัทึกขอ้วนิิจฉยัการพยาบาล เกณฑ์
การประเมินผลและแผนการพยาบาล บนัทึกโดยมีช่อง (  ) ส าหรับเขียนเคร่ืองหมาย หน้าขอ้
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วินิจฉัยท่ีสอดคลอ้งกบัขอ้มูลท่ีประเมินไดแ้ละช่องว่างส าหรับเติมขอ้ความเพียงบางส่วนในช่อง  
ขอ้วินิจฉัยการพยาบาล เกณฑ์การประเมินผล กิจกรรมการพยาบาล และวนัท่ีส้ินสุดปัญหาท าให้
สามารถบันทึกได้ง่ายข้ึนช่วยลดปัญหาพยาบาลไม่ชอบใช้กระบวนกาพยาบาล โดยเฉพาะ           
การตั้งขอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาล (ไขแสง โพธิโกสุม 2542)  

2.  มีการพฒันาความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับการบนัทึกทางการพยาบาล  แก่
พยาบาล และจากการท่ีพยาบาลรับรู้คุณค่าในรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีร่วมกนัพฒันาข้ึน   
ท าให้พยาบาลเพิ่มความตระหนักและเห็นความส าคญัของการบนัทึกทางการพยาบาล  ส่งผลให้
ความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกมากข้ึน  สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของจิตรศิริ  ขนัเงิน (2542) ซ่ึง
พบว่า ทศันคติต่อการเขียนบนัทึกทางการพยาบาล มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความตั้งใจเขียน
บนัทึกทางการพยาบาล 

3. มีแนวทางการบนัทึกอยูใ่นแบบบนัทึกท่ีพฒันาข้ึนซ่ึงเป็นแบบบนัทึก    เชิง
โครงสร้างท่ีมีทั้งการบรรยาย การเติมค าและการใช้สัญลกัษณ์ท่ีแสดงรายละเอียดท่ีชัดเจนและ
ครบถ้วนตั้ งแต่การประเมินภาวะสุขภาพจนถึงการสรุปจ าหน่ายผู ้ป่วยตามสถานการณ์จริง  
ตลอดจนการรักษาพยาบาลท่ีให้แก่ผูป่้วย ท าให้สามารถใช้เป็นแนวทางในการบนัทึกได้อย่าง
ถูกตอ้ง สอดคลอ้งกบัผลวจิยัของอารี ชีวเกษมสุข (Cheevakasemsook, 2005)   
  อยา่งไรก็ตาม แมว้า่ค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาล
ด้านความถูกต้องตามหลักการบันทึกโดยรวมหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการพฒันา แต่เม่ือ
พิจารณาเป็นรายขอ้  พบวา่ คุณภาพของการบนัทึกบางประการทั้งก่อนและหลงัการพฒันา  อยูใ่น
ระดบัต ่าถึงต ่ามากไดแ้ก่ “บนัทึกอ่านออกทุกขอ้ความ” และ “บนัทึกการปฏิบติัการพยาบาล”  ทั้งน้ี
อาจเน่ืองมาจาก  พยาบาลมีภาระงานมาก อตัราก าลงัพยาบาลไม่เพียงพอ เวลาท่ีใชบ้นัทึกทางการ
พยาบาลมีน้อย ท าให้มิได้บนัทึกกิจกรรมท่ีพยาบาลได้กระท าให้ผูป่้วยลงในแบบบนัทึกทางการ
พยาบาล (จงจิต เสน่หา และคณะ 2553) และบนัทึกดว้ยความรีบเร่ง ท าให้ขอ้ความท่ีบนัทึกไม่เป็น
ระเบียบอ่านยาก สอดคล้องกบัผลการวิจยัของ จิตรศิริ ขนัเงิน (2542) ท่ีพบว่า ภาระงาน ความ
ยุ่งยาก และความเร่งด่วนของงาน การมีภารกิจอ่ืนท่ีไม่ใช่งานของพยาบาล จ านวนผูป่้วย ท าให้
พยาบาลเขียนบนัทึกทางการพยาบาลไม่สมบูรณ์ 
  1. ด้านความต่อเน่ืองของการบันทึกทางการพยาบาล  จากการศึกษาพบว่า 
คะแนนเฉล่ียคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกหลงัพฒันาสูง
กว่าก่อนการพฒันาโดยก่อนการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพของการบันทึกทางการ
พยาบาลดา้นความต่อเน่ืองโดยรวมอยูใ่นระดบัต ่า แต่หลงัการพฒันามีค่าเฉล่ียของคะแนนคุณภาพ
ของการบนัทึกดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกอยูใ่นระดบัดีมาก เน่ืองจาก  
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 1. แบบฟอร์มท่ีพฒันาข้ึนตามกระบวนการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง ตั้งแต่แรก
รับจนกระทัง่จ  าหน่ายโดยเร่ิมจากการประเมินภาวะสุขภาพ การวินิจฉัยทางการพยาบาล  การ
วางแผนการพยาบาล  การปฏิบติัการพยาบาล และการประเมินผลการพยาบาล รวมทั้งมีการสรุป
จ าหน่ายได้ครอบคลุมทั้งร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ท าให้ผลการประเมินได้ขอ้มูลท่ี
ครอบคลุมครบถว้น การวางแผนการพยาบาลมีมาตรฐานการดูแลผูป่้วยเฉพาะโรคท่ีพบบ่อยและพบ
ไดท้ัว่ไปในผูป่้วยทารกวิกฤติ จึงมีแนวทางในการก าหนดการวินิจฉัยทางการพยาบาลและเกณฑ์
การประเมินผลเป็นแนวทางในการปฏิบติักิจกรรมพยาบาลในการดูแลผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองได้
ครอบคลุมตามกระบวนการพยาบาล  
 2. มีการออกแบบบนัทึกท่ีใชป้ระเมินผูป่้วยระยะต่อเน่ืองรวมกบัแบบบนัทึก
การพยาบาลไวใ้นแบบฟอร์มเดียวกนั โดยใช้รูปแบบบนัทึกแบบ CBE (Charting by Exception)  
ผสมผสานกบัรูปแบบบนัทึกแบบโฟคสั (Focus Charting) มีแนวทางและมาตรฐานการดูแลตาม
แบบฟอร์มท่ีใช้บนัทึก สะดวกและง่ายในการบนัทึก ช่วยลดความซ ้ าซ้อน ลดเวลาในการเขียน
บนัทึกเพราะใช้สัญลกัษณ์แทน (Walus, 2003) สามารถรวบรวมขอ้มูลได้สมบูรณ์ ง่ายต่อการ
น าไปใชก้บัแนวทางการดูแลผูป่้วย (Patricia Layer 2001) และยงัเป็นแบบบนัทึกหนา้เตียงผูป่้วย ท า
ให้พยาบาลสามารถบนัทึกบรรยายปัญหาและการแก้ปัญหารวมทั้งการประเมินผลได้ทนัที ซ่ึง
น าไปสู่การดูแลและการบนัทึกได้อย่างต่อเน่ือง สะท้อนกระบวนการพยาบาล สอดคล้องกับ
ผลการวจิยัของอารี  ชีวเกษมสุข (2534) ท่ีพบวา่ การใชรู้ปแบบท่ีบูรณาการกระบวนการพยาบาลมี
ค่าเฉล่ียของคะแนนความต่อเน่ืองของการบนัทึกมากกว่ารูปแบบท่ีมุ่งปัญหา ผลการศึกษาของ
อาภรณ์  ทองทิพย ์(2550) ท่ีพบว่า การใช้รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเน้นกระบวนการ
พยาบาลมีค่าเฉล่ียของคะแนนความต่อเน่ืองของการบนัทึกหลงัการทดลองสูงกวา่ก่อนทดลอง และ
ผลการศึกษาของพานทิพย ์ร่มโพธ์ิตาล (2551) ท่ีพบว่าการใช้ระบบบนัทึกทางการพยาบาลตาม
กระบวนการพยาบาลมีค่าเฉล่ียของคะแนนความต่อเน่ืองของการบนัทึกหลงัการทดลองสูงกวา่ก่อน
ทดลอง เช่นกนั 

2.3 การรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบันทกึทางการพยาบาล 
 จากผลการศึกษาพบว่า พยาบาลมีความคิดเห็นว่ารูปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาลท่ีพฒันาข้ึนใหม่มีคุณค่ามากกวา่รูปแบบเดิมโดยพยาบาลมีส่วนร่วมในการพฒันารูปแบบ
บนัทึกทางการพยาบาลและน าสู่การปฏิบติัตามแนวทางท่ีก าหนด มีขอ้สนบัสนุนจากผลการวิจยัน้ีท่ี
พบวา่  แบบบนัทึกช่วยใหเ้ห็นปัญหาของผูป่้วยครอบคลุมทั้งดา้นร่างกาย จิตใจและสังคมของผูป่้วย 
ช่วยให้ได้ข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการส่ือสารกับทีมสุขภาพอ่ืนๆ รวมทั้งแบบบนัทึกช่วยให้
สามารถบนัทึกแผนการพยาบาลของแต่ละขอ้วินิจฉัยการพยาบาลไดถู้กตอ้งสอดคลอ้งกบัขอ้มูลท่ี
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ได้จากการประเมินผูป่้วย โดยพยาบาลวิชาชีพมีการรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการ
พยาบาล ระดบัมากถึงมากท่ีสุด (ตารางท่ี 4.9) ทั้งน้ีเน่ืองมาจาก 

2.3.1 พฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลตามบริบทของปัญหาท่ีพบจริง 
และ เน่ืองจากมีการท างานเป็นทีมท าใหทุ้กคนมีส่วนร่วมการด าเนินงานมีการระดมความคิด ทุกคน
มีการรับรู้ปัญหา เปิดโอกาสให้ทุกคนไดแ้ลกเปล่ียนความคิดเห็น วิเคราะห์ปัญหา อุปสรรค ท าให้
พยาบาลทราบถึงปัญหาและเข้าใจถึงสาเหตุของปัญหา และหาข้อตกลงในการตัดสินใจแก้ไข
ปรับปรุงรูปแบบบนัทึกทางการพยาบาล ทั้ ง 6  แบบฟอร์ม ให้สะดวกและ เหมาะสมกบัการให้การ
ดูแลรักษาพยาบาลผูป่้วยทารกวกิฤต    

2.3.2 พฒันารูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลพยาบาลโดยพยาบาลทุกคนมีส่วน
ร่วมในการพฒันา การได้มีส่วนร่วมในการพฒันา สามารถแสดงความคิดเห็น และเป็นท่ียอมรับ
ของผูร่้วมงาน เกิดเป็นความภูมิใจต่อตนเองและผลงาน สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของรัตนา ยวงค า
มา (2548) ท่ีศึกษาการพฒันาแนวทางการบันทึกทางการพยาบาลหอผูป่้วยหนักศัลยกรรม  
โรงพยาบาลกาฬสินธ์ุ ได ้เสนอแนะวา่ ผูป้ฏิบติัมีส่วนร่วมในการก าหนดแนวทางการบนัทึก เพื่อผู ้
ปฏิบติัเกิดความรู้สึก เป็นเจา้ของ มีความพึงพอใจ มีทศันคติท่ีดีและให้ความร่วมมือในการบนัทึก
ทางการพยาบาล  

2.3.3 รูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลใหม่ ท าให้เกิดผลลพัธ์ท่ีดีต่อการให้การ
พยาบาลผูป่้วย เน่ืองจากการพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลเป็นกระบวนการกระท าท่ีท า
ให้เกิดการเปล่ียนแปลงสภาพไปในทางท่ีดีข้ึน  ก่อให้เกิดประโยชน์ หรือขอ้ดีหลายประการเช่น 
แบบบนัทึกช่วยใหเ้ก็บรวบรวมขอ้มูลของผูป่้วยในระยะแรกรับไดค้รบถว้น ช่วยให้เห็นปัญหาของ
ผูป่้วยครอบคลุมทั้งดา้นร่างกาย จิตใจและสังคมของผูป่้วย ช่วยให้บนัทึกขอ้วินิจฉัยการพยาบาล
แรกรับผูป่้วยไดส้ะดวก รวดเร็วและช่วยใหข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการส่ือสารกบัทีมสุขภาพอ่ืนๆ
เป็นตน้ (ตารางท่ี 4.10) สอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของณภทัร ธนะพุฒินาท และคณะ (2554) ท่ีพบวา่ 
ค่าคะแนนเฉล่ียของความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อแบบบันทึกทางการพยาบาลท่ี
พฒันาข้ึนในดา้นประโยชน์ต่อการพยาบาลสูงกวา่แบบเดิมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  
 

3.  ข้อเสนอแนะ 
 
                 จากการด าเนินการวิจยัเพื่อการพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลในหออภิบาล
ทารกแรกเกิด โรงพยาบาลสมุทรสาคร    ท าให้ไดแ้นวคิดในการแกไ้ขปรับปรุงรูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาล ดงัน้ี 
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3.1 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
3.1.1 จากผลการวิจยัคร้ังน้ีท่ีพบวา่ คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลและ

การรับรู้คุณค่าของรูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันา ดงันั้น
ควรมีการน ารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึนไปประยกุตใ์ชก้บัหน่วยงานบริการอ่ืนๆ 
ของโรงพยาบาลสมุทรสาคร ส าหรับ คุณภาพการบนัทึกดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึก ท่ีมี
ค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัต ่าถึงปานกลางหลงัการพฒันาไดแ้ก่ บนัทึกการปฏิบติัการพยาบาล  บนัทึกอ่าน
ออกทุกขอ้ความ  บนัทึกสภาพของผูป่้วยก่อนและหลงัการพยาบาล ใชค้  ายอ่ สัญลกัษณ์ท่ีเป็นสากล 
ขีดเส้นตรงทบัขอ้ความท่ีเขียนผิด   บนัทึกต่อเน่ืองโดยไม่เวน้บรรทดั ดงันั้นผูบ้ริหารการพยาบาล
ควรพฒันาความสามารถของพยาบาลในเร่ืองดงักล่าวต่อไป 

3.1.2 จากผลการวิจยัพบว่า คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลดา้นความ
ถูกตอ้งตามหลกัการบนัทึกและดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกตามกระบวนการพยาบาลหลงัการ
พฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันาทุกดา้น ดงันั้นผูบ้ริหารควรสนบัสนุนให้มีการน ารูปแบบการบนัทึก
ทางการพยาบาลท่ีพฒันาข้ึนไปใช ้ 

3.1.3  จากผลการวิจยัพบว่า คุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลหลงัการ
พฒันาสูงกว่าก่อนการพฒันา และส่วนใหญ่แต่ละด้านอยู่ในระดบัดี  แต่เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ 
พบว่าคุณภาพของการบนัทึกบางขอ้ยงัตอ้งพฒันาต่อไป โดยเฉพาะดา้นความถูกตอ้งตามหลกัการ
บนัทึก โดยก่อนการพฒันารูปแบบ พบว่า การบนัทึกอ่านออกทุกขอ้ความอยู่ในระดบัต ่ามาก แต่
หลงัการพฒันารูปแบบการบนัทึกอ่านออกทุกขอ้ความยงัอยูใ่นระดบัต ่า ดงันั้นจึงควรแกไ้ขปัญหาน้ี
โดยจดัใหมี้การนิเทศ ใหค้  าปรึกษา และแนะน าอยา่งต่อเน่ืองเพื่อใหพ้ยาบาลเกิดความตระหนกั และ
บนัทึกใหส้ามารถอ่านออกทุกขอ้ความ 

3.2 ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
3.2.1 จากผลการวจิยั เป็นการวจิยัเฉพาะหออภิบาลทารกแรกเกิดดงันั้นควรใช้

รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลน้ีเป็นตน้แบบในการศึกษาวจิยัส าหรับหอผูป่้วยอ่ืน ๆ และ
โรงพยาบาลอ่ืนๆ โดยเฉเพาะหอผูป่้วยอภิบาลทารกแรกเกิด 

3.2.2 การวจิยัน้ีวดัผลการใชเ้ฉพาะคุณภาพการบนัทึกทางการพยาบาลและการ
รับรู้คุณค่าของรูปแบบบนัทึกทางการพยาบาลดงันั้นจึงควรปรับเปล่ียนตวัแปรเป็นตวัแปรอ่ืน เช่น 
ระยะเวลาของการบนัทึก  

3.2.3 จากผลการวจิยัท่ีดา้นคุณภาพของการบนัทึกทางการพยาบาลแลว้พบวา่
คุณภาพของการบนัทึกท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าถึงปานกลาง เช่น บนัทึกการปฏิบติัการพยาบาล บนัทึกอ่าน
ออกทุกขอ้ความ เป็นตน้ ดงันั้นจึงควรมีการวจิยัเพื่อลดปัญหาดงักล่าว 


