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บทคัดย่อ 

 งำนวิจัยนี้เป็นวิจัยและพัฒนำมีวัตถุประสงค์ เพ่ือพัฒนำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis และ
ผลลัพธ์กำรปฏิบัติตำมแนวทำงกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ทีม่ำรบับรกิำรทีห่อผูป้ว่ยกมุำรเวชกรรม โรงพยำบำล
ยโสธร กลุ่มเป้ำหมำยคือผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ที่นอนโรงพยำบำล ระหว่ำง เดอืนตลุำคม 2562-กันยำยน 2563 โดย
คัดเลือกแบบเจำะจงเฉพำะเด็ก อำยุ 1-5 ปีจ ำนวน 370 รำย และพยำบำลวชิำชพี ทีป่ฏบิตังิำนในหอผูป้ว่ยกุมำรเวชกรรม จ ำนวน 10 
คน คัดเลือกแบบเจำะจง กำรพัฒนำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลตำมรูปแบบ IOWA Model มำเปน็กรอบในกำรพัฒนำแนวปฏบิตั ิซึง่
ผู้วิจัยน ำมำประยุกต์ และแบ่งออกเป็น 3 ขั้นตอน คือ 1) กำรพัฒนำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลโดยใช ้IOWA Model 2) กำรน ำแนว
ปฏิบัติทำงกำรพยำบำลไปปฏิบัติจริง 3) กำรประเมินผลลัพธ์ภำยหลังจำกกำรใช้แนวปฏบิตัทิำงกำรพยำบำล ไดแ้ก่ Readmission 
ภำยใน 28 วันภำวะ Severe dehydration ขณะนอนโรงพยำบำล คะแนนควำมรู้ของผู้ดูแลเดก็ Acute gastroenteritis ควำมพึง
พอใจของพยำบำลต่อกำรใช้แนวปฏิบัติ และกำรปฏิบัติตำมแนวทำงปฏิบัติ เครือ่งมือในกำรด ำเนนิกำรวจิยั ไดแ้ก ่แบบทบทวนเวช
ระเบียน แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis เอกสำรแผ่นพับคู่มือให้สุขศึกษำ แบบประเมินภำวะ
Dehydration และแบบบันทึกกำรตวงปัสสำวะอุจจำระเครื่องมือในกำรรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก ่แบบบนัทกึตวัชีว้ดั แบบสอบถำมควำม
พึงพอใจต่อกำรใช้แนวปฏิบัติ แบบประเมินกำรปฏิบัติตำมแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผูป้ว่ยเดก็ Acute gastroenteritis กำรตรวจสอบ
ควำมตรง โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ ำนวน 3 คนได้ค่ำควำมตรงตำมเนื้อหำได้ค่ำ  0.8 กำรตรวจสอบควำมเทีย่งโดย alpha cronbrach ได้ค่ำ 
0.86 วิเครำะห์ข้อมูลใช้จ ำนวนร้อยละ ค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน ในข้อมูลทีมี่กำรเปรยีบเทยีบกอ่นและหลงักลุม่เดยีวกนัใช้
สถิติ pair t-test 
 ผลกำรวิจัย 1) ได้แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ซึง่ประกอบดว้ย 3 หมวด ดงันี ้(1) กำรประเมิน
ผู้ป่วย (2) กำรป้องกันภำวะขำดน้ ำ และ(3) กำรดูแลต่อเนื่อง 2) ผลลัพธ์ภำยหลังกำรใช้แนวปฏบิตักิำรพยำบำลผูป้ว่ยเดก็ Acute 
gastroenteritis  (1) อัตรำReadmissionภำยใน 28วัน กอ่นด ำเนนิกำรป ีตลุำคม 2559- กันยำยน 2562 พบ 4.8%, 3.6% และ 4.2% 
หลังด ำเนินกำรพบ 0.8% (2) ผู้ป่วยที่มีภำวะ Severe dehydration ขณะนอนโรงพยำบำล ก่อนด ำเนินกำรปี ตลุำคม 2559- 
กันยำยน 2562 พบ 3, 2 และ 3 รำยหลังด ำเนินกำรไม่พบผู้ป่วยที่มีภำวะSevere dehydrationขณะนอนโรงพยำบำล (3) ควำมรูข้อง
ผู้ดูแลเด็ก Acute gastroenteritis โดยกำรประเมินควำมรู้ ก่อนและหลังให้ควำมสขุศึกษำพบวำ่กอ่นใหค้วำมรูมี้คะแนนเฉลีย่ 4.35 
หลังให้ควำมรู้มีคะแนนเฉลี่ย 7.76 มีควำมแตกต่ำงกันอย่ำงมีนัยส ำคัญที่ระดับ .05 (4) ควำมพึงพอใจของพยำบำลตอ่กำรใชแ้นว
ปฏิบัติพบว่ำบุคลำกรมีควำมพึงพอใจต่อกำรใช้ แนวปฏิบัติภำพรวมอยู่ในระดับมำกทีส่ดุ (5) รอ้ยละกำรปฏบิตัติำมแนวทำงปฏบิตัิ
พยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritisร้อยละ 92 
ค าส าคัญ: Acute gastroenteritis, Dehydration, แนวปฏบิัติการพยาบาล  
 

Abstract 
The purpose of this research was develop a nursing practice for pediatric patient Acute gastroenteritis 

and the research of nursing practice for pediatric patients Acute gastroenteritis who treat at pediatric ward at 
Yasothon hospital. The target group is pediatric patients Acute gastroenteritis who admit at Yasothon hospital 
between October 2019 – September 2020 by selected pediatric patients aged 1 -5 years old 370 persons and 
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ปีที่ 5  ฉบับที่ 4 ตุลาคม – ธันวาคม 2563

pediatric nurse practice 10 person. The development of nursing practice in the IOWA model is guideline of 
development. The research applied 1) The development of nursing practice using IOWA model 2) The 
implementation of nursing practice by using guideline 3) The evalution of result after the implementation of using 
nurse practice including readmission within 28 days severe dehydration while admit at hospital. Acute gastroenteritis 
caregiver’s knowledge nurse satisfiction  toward the use of nursing guideline. The research instrument was review of 
medical record pediatric nursing practice Acute gastroenteritis guideline papers of the study evaluate of dehydration 
Acute gastroenteritis straightness check the reliability of data was 0.8 . The reliability of alpha cornbrach was 0.86. 
The data were analyzed by percentage , mean , standard deviation in the data that were compared before and 
after the same group by used pair t-test statistics.  
 Result. 1. Nursing Practice Guideline for Children Acute gastroenteritis Contains 3 categories. (1) Patient 
assessment (2) Prevention of dehydration (3) Continuing Care. 2. Result after use nursing practice guideline for 
children acute gastroenteritis. 1) Readmission within the 28 days before the implementation of 2017-2019 found 
4.8%, 3.6% and 4.2% after the implementation of 0.8% 2) Severe dehydration during hospital stay 3, 2 and 3 patients 
were found after the operation. dehydration while in hospital. 3) The knowledge of child care acute gastroenteritis 
by evaluating knowledge. Before and after the health education, it was found that before the education, the average 
score was 4.35, and the average score was 7.76. There were significant differences at the .05 level. 4) Nurses' 
satisfaction toward the use of practice guidelines revealed that the personnel were satisfied with the use. The overall 
practice is at the highest level. 5) Percentage of follow-up of nursing practice guideline for acute gastroenteritis 92% 
Key words : Acute gastroenteritis, Dehydration, Nursing practice guideline 
 
บทน า 
 Acute gastroenteritis เป็นโรคที่พบบ่อยในเด็ก
โดยเฉพำะในกลุ่มเด็กเนื่องจำกภมิูคุ้มกนัและกำรเจรญิเตบิโต
ยังไม่เต็มที่ ข้อมูลจำกกระทรวงสำธำรณสขุ ป ี2559 พบวำ่มี
ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ปีละกว่ำ 1 ล้ำนคนมี
รำยงำนกำรเข้ำรับกำรรกัษำในรพ.ทัว่ประเทศ 1,038,770 คน
เสียชีวิต 5รำยสำเหตุของโรคเกิดจำกกำรรบัประทำนอำหำร
และน้ ำที่ไม่สะอำดเป็นอันตรำยถึงชีวิตหำกขำดน้ ำระดับ
รุนแรงจำกสถิติกำรให้บริกำรในตึกกมุำรเวชกรรม รพ.ยโสธร 
ปี พ.ศ. 2559-2562 มีผู้ป่วย Acute gastroenteritis จ ำนวน 
410, 396 รำยและ 427 รำยตำมล ำดับเป็นโรคที่พบเปน็
อันดับ 1ในตึกกุมำรเวชกรรม ปัญหำส ำคัญคือกำรกลบัมำ
รักษำซ้ ำใน 28 วัน ซึ่งในปี พ.ศ. 2559-2562 พบว่ำรอ้ยละ 
4.8, 3.6 รำยและ 4.2 ตำมล ำดับและปัญหำ ภำวะชอ็กจำก
Severe dehydrationกำรปฏิบัติทีห่ลำกหลำยของบคุลำกร
พยำบำล ดังนั้นกำรพัฒนำแนวปฏบิตัทิำงกำรพยำบำลทีเ่ปน็
มำตรฐำนมำใช้ในกำรปฏิบัติงำนจึงเป็นวธิกีำรหนึง่ทีจ่ะชว่ย
ป้องกันภำวะ Severe dehydration ประกอบกับทีผ่ำ่นมำมี
แนวปฏิบัติทำงกำรพยำบำลแต่ไม่ชัดเจน ครอบคลมุ เพ่ือให้
เกิดคุณภำพกำรพยำบำลที่ดีผู้ป่วยปลอดภัย บุคลำกร
พยำบำลมีกำรปฏิบัติได้เป็นแนวทำงเดยีวกนั ผูว้จิยัจงึพัฒนำ
แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis  
โดยน ำกระบวนกำรมีส่วนร่วมมำใช้ ซึ่งท ำใหพ้ยำบำลทกุคน
ในหน่วยงำนมีส่วนร่วมในกำรคิด ออกแบบระบบ ไดเ้กดิกำร

เรียนรู้ และเปลี่ยนแปลงทัศนคติ ท ำให้เกิด พฤติกรรมที่
คงทน เนือ่งจำกกำรมีส่วนร่วมในกำรด ำเนนิกำรทุกขั้นตอน 
 
วัตถุประสงค์ 
 เพ่ือพัฒนำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผูป้ว่ยเดก็ Acute 
gastroenteritis  และเพ่ือศึกษำผลลัพธก์ำรปฏบิตัติำมแนว
ทำงกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis 
 
ระเบียบวิธีการวจิัย  
 กำรวิจัยนี้ เป็นกำรวิจัยและพัฒนำใช้รูปแบบและ
ขั้นตอนกำรปฏิบัติกำรพยำบำลตำมหลกัฐำนเชงิประจกัษข์อง 
IOWA Model (Titler et al, 2001) มำเป็นกรอบในกำร
พัฒนำแนวปฏิบัติ ซึ่งผู้วิจัยน ำมำประยกุต ์และแบง่ออกเปน็ 
3 ขั้นตอน ดังนี้  
 ข้ันตอนที่ 1 เป็นข้ันตอนการพัฒนาแนวปฏิบัติ
ทางการพยาบาล (Development) ซึ่งประกอบด้วย 4 
กิจกรรม ดังนี้ 
 กิจกรรมที่ 1 การก าหนดประเด็นปัญหาและ
วิเคราะห์สาเหตุที่พบในหน่วยงานกำรก ำหนดประเด็น
ปัญหำได้มำจำก กำรทบทวนเวชระเบียนผู้ป่วยเดก็ Acute 
gastroenteritis ที่เข้ำรับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยในหอผูป้ว่ย
กุมำรเวชกรรม ระหว่ำง 1 ตุลำคม 2562 – 30 กันยำยน 
2563 จ ำนวน 370 ฉบับและจำกรำยงำนอุบัติกำรณ์ที่
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เกี่ยวข้องกับกำรดูแลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis 
พบว่ำมีผู้ป่วยที่กลับเข้ำรับกำรรักษำซ้ ำภำยใน 28 วนั ดว้ย
อำกำรเดิม จ ำนวน 18 รำย (ร้อยละ 4.2) และมีผูป้ว่ยทีเ่กดิ 
ภำวะช็อคจำก Severe dehydration ในระหว่ำงนอน
โรงพยำบำลจ ำนวน 3 รำย จำกกำรสนทนำกลุม่ยอ่ยกบัผูด้แูล
เด็ก Acute gastroenteritis จ ำนวน 8 รำย พบวำ่ ผูด้แูลเดก็
ไม่ทรำบสำเหตุ กำรป้องกันโรค กำรดูแลเด็กเบือ้งตน้เม่ือมี
อำกำร และอำกำรผิดปกติที่ต้องมำโรงพยำบำล จำกกำร
สังเกตกำรปฏิบัติงำน และสอบถำมพยำบำลวชิำชพี จ ำนวน 
5 คน พบว่ำพยำบำลมีประสบกำรณก์ำรปฏบิตัทิีเ่กีย่วกบักำร
พยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ที่แตกต่ำงกนั 
เช่น กำรประเมินระดับภำวะขำดน้ ำที่ไม่เหมือนกัน กำร
ประเมินควำมเสี่ยงทำงคลินิกของผู้ป่วยที่ไม่ครอบคลมุ ซึง่
ส่งผลให้เกิดภำวะช็อคจำก Severe dehydration กำรให้
ข้อมูลกับผู้ดูแลเด็กที่แตกต่ำงกัน ท ำใหเ้กดิควำมลำ่ชำ้ผูป้ว่ย
เกิดภำวะช็อกจำก Severe dehydration ในระหว่ำงนอน
โรงพยำบำล และผู้ป่วยที่กลับเข้ำรับกำรรกัษำซ้ ำภำยใน 28 
วัน ด้วยอำกำรเดิม มีแนวโน้มสูงขึ้น ดังนั้นกำรพัฒนำแนว
ปฏิบัติทำงกำรพยำบำล ในผู้ป่วยเดก็ Acute gastroenteritis 
จึงมีควำมจ ำเป็นในกำรพัฒนำแนวปฏบิตัทิำงกำรพยำบำล ใน
ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritisทั้งนี้เพ่ือใหพ้ยำบำลและ
บุคลำกรทำงสุขภำพในโรงพยำบำลยโสธร ได้น ำไปใชใ้นกำร
ประเมินให้กำรดูแลผู้ป่วยอย่ำงเป็นระบบ รวดเร็ว ทันตอ่
เหตุกำรณ์ 
 กิจกรรมที่  2 การจัดต้ังทีมในการพัฒนาแนว
ปฏิบัติการพยาบาล โดยผู้วิจัยได้ประสำนกบับคุลำกรในทมี
กำรพัฒนำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก  Acute 
gastroenteritis ประกอบด้วยกุมำรแพทย์ 1 คน พยำบำล
วิชำชีพประจ ำหอผู้ป่วยกุมำรเวชกรรม 5 คน เสนอหวัหนำ้
พยำบำลเพ่ือด ำเนินกำรแต่งตั้งเป็นทีมในกำรพัฒนำแนว
ปฏิบัติกำรพยำบำล  
 กิจกรรมที่ 3 การร่วมประชุมปรึกษาหารอืทบทวน
หลักฐานเชิงประจกัษ์จำกหลกัฐำนตำ่งๆ ทีมี่ควำมน่ำเชื่อถือ 
 3.1 ฐำนข้อมูลในกำรสืบค้น ผู้วิจัยไดส้บืค้นงำนวจิยั
ที่เกี่ยวข้องจำกฐำนข้อมูลอิเล็กทรอนิกส ์ดงันี ้คือ PubMed, 
CINAHL, Science Direct, Google Scholarและจำกวำรสำร
และเอกสำรทำงกำรพยำบำล กำรแพทย ์กำรสำธำรณสขุ ทัง้
ภำษำไทยและภำษำต่ำงประเทศ 
 3 . 2  ค ำ ส ำ คัญใน กำ ร สืบ ค้ นมีดั งนี้  Acute 
gastroenteritis, Dehydration, Clinical Nursing Guideline 
 3.3 กำรคัดเลือกงำนวิจัย มีขั้นตอนดังนี้ 
 1) คัดเลือกชื่อเรื่องงำนวิจัยที่เกี่ยวข้องกับ Acute 
gastroenteritis, Dehydration โดยเปน็งำนวจิยัทีต่พิีมพ์ไม่
เกิน 10 ปี ซึ่งอยู่ระหว่ำง ปี พ.ศ. 2552-2561 

 2) อ่ำนบทคัดย่อ ของงำนวิจัยที่เกี่ยวข้องว่ำตรง
ประเด็นที่เกี่ยวข้องและต้องกำรหรือไม่ โดยใช้กรอบของ 
PICO (รุ่งนภำ เขียวชอ่ ำ, 2556) 
 3) น ำงำนวิจัยที่สนใจมำค้นหำ Full text จำกวำรสำร
ต่ำง ๆ และ e-Journal และอ่ำนงำนวิจัยโดยละเอียด 
คัดเลือกงำนวิจัยที่เชื่อถือได้ โดยใช้หลักเกณฑ์กำรประเมิน
คุณภำพของหลักฐำนเชิงประจักษ์ตำมเกณฑ์ของสถำบนัโจ
แอนนำบริกซ์ (The Joanna Brigges Institute, 2011) 
 หลักฐำนเชิงประจักษ์ที่ใช้ในกำรพัฒนำแนวปฏบิตัิ
ทำงกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ครัง้นีมี้ 7 
เรื่อง ซึ่งเม่ือน ำมำประเมินคุณภำพงำนวจิยัหรอืหลกัฐำนเชงิ
ประจักษ์ พบว่ำเป็นกำรทบทวนอย่ำงเปน็ระบบ (Systemic 
Reviews and Meta-analysis) จ ำนวน 1 เรื่อง (ระดับ 1 
เกรด A ) (H. Szajewska, A. Sk_orka, M. Ruszczy_nski& 
D. Gieruszczak-Białek, 2013) งำนวิจัย Randomized 
Controlled trials จ ำนวน 1 เรื่อง (ระดบั 2 เกรด A) (จตุริตัน ์
มำกม่ิงจวน, ปริศนำ วำนิช, วัชรีย์ แสงมณี, 2554)  งำนวจิยั
กึ่งทดลองที่มีกำรออกแบบวิจัยที่ดี แต่ไม่มีกำรสุม่ จ ำนวน 1 
เรื่อง (ระดับ 3.1 เกรด A) (ศุกระวรรณอินทรขำว, ภำสกรศรี
ทิพย์สุโข, ขวัญตำเอื้ออุฬำร, 2552) และงำนวจิยัทีมี่กำรเกบ็
ข้อมูลหลำยช่วงเวลำ เป็นงำนวิจัยทดลองทีไ่ม่มีกำรควบคุม
แต่ผลกำรวิจัยมีควำมส ำคัญมำก จ ำนวน 4 เรือ่ง (ระดบั 3.3 
เกรด A) (ภัทริน สร้ำงแก้ว, 2552; ปวณีำ ค ำธญั, 2556: เพ็ญ
นภำ พงษ์ศรี, 2552) 
 กิจกรรมที่ 4 การสร้างแนวปฏบิติัการพยาบาลของ
หน่วยงานร่วมกับทีมในการพฒันาแนวปฏบิติัการพยาบาล
ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritisและผำ่นกำรตรวจสอบ
ควำมถูกต้องเชิงเนื้อหำจำกผู้ทรงคุณวุฒิ 
 1) กำรสร้ำงแนวปฏิบัติกำรพยำบำลนี ้ผูว้จิยัไดมี้กำร
จัดประชุมกลุ่มย่อยเฉพำะพยำบำลวิชำชีพ กลุ่มเปำ้หมำย 
จ ำนวน 10 คน เพ่ือระดมควำมคิดเหน็รว่มกนั ชว่ยกนัยกรำ่ง
และออกแบบแนวปฏิบัติกำรพยำบำลส ำหรับผู้ป่วยเด็ก 
Acute gastroenteritis โดยกำรน ำภำวะเสี่ยงต่ำงๆและ
แนวทำงปฏิบัติกำรพยำบำลเ พ่ือป้องกันภำวะ Severe 
dehydration ที่เหมำะสมกับบริบท หอผูป้ว่ยกมุำรเวชกรรม 
โรงพยำบำลยโสธร 
 2) ผู้วิจัยน ำแนวปฏิบัติกำรพยำบำล ผู้ป่วยเด็ก 
Acute gastroenteritis (ฉบับร่ำง) ที่ได้จำกกำรประชมุมำ
ตรวจสอบควำมถูกต้องและควำมครอบคลุมอกีครัง้ จำกนัน้
น ำเสนอผู้ทรงคุณวุฒิ จ ำนวน 3 คน ประกอบด้วย กุมำร
แพทย์ 1 คน พยำบำลวิชำชีพ 2 คน เพ่ือตรวจสอบควำมตรง
ตำมเนื้อหำ และแก้ไขตำมข้อเสนอแนะ จนกระทัง่ไดเ้ปน็แนว
ปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ฉบบั
สมบูรณ์ 
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ปีที่ 5  ฉบับที่ 4 ตุลาคม – ธันวาคม 2563

 ข้ันตอนที่ 2 เป็นข้ันตอนในการน าแนวปฏิบัติ
ทางการพยาบาลไปปฏบิัติจริง (Research) 
 ขั้นตอนนี้เป็นกำรน ำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผูป้ว่ย
เด็ก Acute gastroenteritis ไปใช้จริงกบักลุม่เปำ้หมำย โดย
มีแผนในกำรศึกษำ ดังนี้ ผู้ป่วยเด็กอำยุ 1-5 ป ีทีม่ำด้วยเรือ่ง 
Acute gastroenteritis ทุกรำยทีเ่ขำ้รบักำรรกัษำทีห่อผูป้ว่ย
กุมำรเวชกรรม โรงพยำบำลยโสธร และพยำบำลวชิำชพีผูใ้ช้
แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis 
จ ำนวน 10 คน 

ข้ันตอนที่ 3 เป็นข้ันตอนในการประเมินผลลัพธ์ 
(Evaluation) ภำยหลังกำรใชแ้นวปฏบิตักิำรพยำบำลผูป้ว่ย
เด็ก Acute gastroenteritis ผูว้จิยัมีกำรประเมินผลลพัธ ์ดงันี ้
1) กำร Readmission ภำยใน 28 วัน2) จ ำนวนผู้ป่วยทีมี่
ภำวะ Severe dehydration ขณะนอน รพ. 3) คะแนน
ควำมรู้ของผู้ดูแลเด็ก Acute gastroenteritis 4) ควำมพึง
พอใจของพยำบำลต่อกำรใช้แนวปฏิบัติ 5) กำรปฏบิตัติำม
แนวทำงปฏิบัติ 
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวจิัย  
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการวิจัยไดแ้ก ่แบบ
ทบทวนเวชระเบียน แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก 
Acute gastroenteritis เอกสำรแผ่นพับคู่มือให้สุขศึกษำ 
แบบประเมินภำวะDehydration และแบบบันทึกกำรตวง
ปัสสำวะอุจจำระ 
 2. เครื่องมือในการรวบรวมข้อมลูไดแ้กแ่บบบนัทกึ
ตัวชี้วัด แบบสอบถำมควำมพึงพอใจต่อกำรใช้แนวปฏิบัต ิ
แบบประเมินกำรปฏิบัติตำมแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผูป้ว่ย
เด็กAGE กำรตรวจสอบควำมตรง โดยผูท้รงคุณวฒุจิ ำนวน 3 
คนได้ค่ำควำมตรงตำมเนื้อหำได้ค่ำ 0.8กำรตรวจสอบควำม
เที่ยงโดย alpha cronbrach ได้ค่ำ 0.86 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล  
 ใช้สถิติ จ ำนวน ร้อยละ ค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มำตรฐำน ในข้อมูลที่มีกำรเปรียบเทียบก่อนและหลงักลุม่
เดียวกันคือกำรประเมินควำมรู้ของผู้ดูแลเด็ก ใชส้ถติpิair t-
test 

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 ผู้วิจัยได้ด ำ เนินกำรเสนอโครงกำรวิจัยผ่ำน
คณะกรรมกำรจริยธรรมกำรวิจยัในมนษุย ์โรงพยำบำลยโสธร 
ณ วันที่ 5 สิงหำคม 2562 เลขที่ YST 2019-014  
 
ผลการวิจัย  

 1. ได้แนวปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยเด็ก Acute 
gastroenteritis ซึ่งประกอบด้วย 3 หมวด ดังนี้ 
 หมวดที่ 1 การประเมินผู้ป่วย ประกอบด้วย  
 (1) กำรประเมินภำวะขำดน้ ำ ซึ่งประเมินผูป้ว่ยแรก
รับ ควำมถี่ในกำรประเมินตำมระดับควำมรุนแรงของภำวะ
ขำดน้ ำ ขำดน้ ำเล็กน้อยประเมิน ทุก 4-8 ชัว่โมง ขำดน้ ำปำน
กลำงทุก 2 -4 ชั่วโมง ขำดน้ ำรุนแรง ทุก 1 -2 ชั่วโมง โดยใช้
แบบประเมินภำวะขำดน้ ำ แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ขำดน้ ำ
เล็กน้อย (Mild dehydration) ขำดน้ ำระดับปำนกลำง 
(Moderate dehydration)  และ ขำดน้ ำระดับรุนแรง 
(Severe dehydration) โดยประเมินจำก 1) ตำ วำ่ปกต ิโบ ๋
หรือโบ๋ลึก 2) น้ ำตำว่ำมีหรือไม่ ลดลง หรือไม่มี 3) ปำก ดรูมิ
ฝีปำกว่ำปกติ แห้ง หรือแห้งจนเหี่ยว หรือไม่ 4)กำรกระหำย
น้ ำ ว่ำปกติ หรือ กระหำยน้ ำปำนกลำง หรอืกระหำยน้ ำมำก 
5 )พฤ ติก รร มเ ด็ก  ว่ ำแ สด งพฤติ กร รมปก ติ หรื อ 
กระสับกระส่ำย หรือกระวนกระวำยหรอืไม่ 6)กระหม่อมหนำ้ 
ใช้ประเมินในเด็กเล็ก ว่ำปกติ มีบุ๋มเล็กน้อยหรือบุม๋มำก 7) 
ควำมยืดหยุ่นของผิวหนัง 8) ชีพจร 9) ควำมดันโลหิต 10) 
Urine specific gravity 11) capillary refill  
 (2) กำรประเมินปริมำณน้ ำเข้ำ ออกของรำ่งกำย โดย
ใช้แบบบันทึกปริมำณน้ ำเข้ำออกร่ำงกำย (Record Intake 
output) และแบบบันทึกกำรชั่งตวงปัสสำวะอุจจำระของ
ผู้ป่วย ซึ่งได้มีกำรก ำหนดน้ ำหนักของเสื้อผ้ำผู้ป่วย ผ้ำปทูี่
นอน ผ้ำอ้อมอนำมัยขนำดต่ำง เพ่ือเป็นเกณฑ์ในกำรตวง
ปริมำณปัสสำวะอุจจำระผู้ป่วยที่สูญเสีย 
 หมวดที่ 2 การป้องกันภาวะขาดน้ า ก ำหนดให้
ผู้ป่วยได้รับ 

(1) ผสมผงน้ ำตำลเกลือแร่ (ORS)ให้ผู้ป่วยทุกเวร 
บันทึกปริมำณที่ได้ในแต่ละเวร 

(2) ค ำนวณปริมำณน้ ำที่สูญเสยีทัง้ทำงอำเจยีน หรอื
อุจจำระและให้ ORS ทดแทนเท่ำปริมำณน้ ำที่ออกจำก
ร่ำงกำย 

(3) ดูแลให้สำรน้ ำทำงหลอดเลือดด ำตำมแผนกำร
รักษำให้ได้ตำมปริมำณที่ก ำหนด 

(4) หำกผู้ป่วยเด็กไม่สำมำรถดื่มน้ ำผสมผงน้ ำตำล
เกลือแร่ (ORS)ได้เองพิจำรณำให้ใส่ NG tube feeding 

หมวดที่ 3 การดูแลต่อเนื่อง โดยประเมินควำมรู้  
กำรรับรู้ของผู้ดูแลเด็ก ถึงวิธีกำรดูแลเด็กป่วย Acute 
gastroenteritis เพ่ือวำงแผนกำรสอนใหค้วำมรู ้และทบทวน
ควำมรู้อย่ำงเป็นระบบแนวทำงเดียวกัน โดยมีกำรประเมิน
ควำมรู้โดยใช้แบบค ำถำมทดสอบควำมรู้ก่อนให้ค ำแนะน ำ 
และมีกำรให้ควำมรู้ โดยใช้คู่มือกำรใหส้ขุศึกษำเปน็ภำพพลกิ 
และแผ่นพับ ควำมรู้เรื่องกำรดูแลเดก็ Acute gastroenteritis 
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 2. ผลลัพธ์ภายหลังการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาล
ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis 

(1) อัตรำReadmissionภำยใน 28วัน ก่อนด ำเนนิกำร
ปี 2559-2562 พบ 4.8%, 3.6% และ 4.2% หลงัด ำเนนิกำร
พบ 0.8% 

(2) ผู้ป่วยที่มีภำวะ Severe dehydration ขณะนอน
โรงพยำบำล ก่อนด ำเนินกำรปี 2559-2562 พบ 3, 2 และ 3 

รำยห ลังด ำ เนิ นกำ รไม่พบผู้ ป่วย ที่ มีภ ำวะ Severe 
dehydrationขณะนอนโรงพยำบำล 

(3) ควำมรู้ของผู้ดูแลเด็กAcute gastroenteritis โดย
กำรประเมินควำมรู้ ก่อนและหลงัใหส้ขุศึกษำสรปุไดด้งัตำรำง
ที่ 1 

 
ตารางที่ 1 เปรียบเทยีบค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน ของคะแนนควำมรูข้องผูดู้แลเด็ก Acute gastroenteritis ก่อนและ 
 หลังให้ควำมสขุศึกษำ (N=370) 

คะแนน Mean S.D. Min Max t p-value 
คะแนนควำมรู้ก่อนใหสุ้ขศึกษำ 4.35 .81 3 6 -52.65 .000 
คะแนนควำมรู้หลังให้สขุศึกษำ 7.76 .96 6 10 

  
พบว่ำก่อนให้ควำมรู้มีคะแนนเฉลี่ย 4.35หลังให้

ควำมรู้มีคะแนนเฉลี่ย 7.76 มีควำมแตกต่ำงกันอย่ำงมี
นัยส ำคัญที่ระดับ .05 

(4) ควำมพึงพอใจของพยำบำลต่อกำรใชแ้นวปฏบิตัิ
พบว่ำบุคลำกรมีควำมพึงพอใจต่อกำรใช้ แนวปฏบิตัพิบวำ่
ควำมพึงพอใจของพยำบำลต่อกำรใช้แนวปฏิบัติพบว่ำ
บุคลำกรมีควำมพึงพอใจในภำพรวมอยู่ในระดับมำกที่สุด 
 (5) ร้อยละกำรปฏิบัติตำมแนวทำงปฏิบัติพยำบำล
ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritisร้อยละ 92 
 
อภิปรายผลการวิจยั 
 1. แนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute 
gastroenteritis นี้ใช้รูปแบบกำรพัฒนำของ IOWA Model 
มำเป็นกรอบแนวคิดในกำรศึกษำครัง้นี ้เนือ่งจำกมีขัน้ตอนที่
ชัดเจน เข้ำใจง่ำย และเป็นที่ยอมรับจำกนักวิชำกำรโดย
ประยุกต์ใช้ผลงำนวิจัยซึ่งเป็นหลักฐำนเชงิประจกัษ ์ทีด่ทีีส่ดุ
สำมำรถยืนยันกับผู้รับบริกำรได้ว่ำเป็นบริกำรทีมี่คุณภำพ
อย่ำงแท้จริง แนวปฏิบัติกำรพยำบำลนี ้แบง่ออกเปน็ 3 หมวด 
คือหมวดที่ 1 กำรประเมินผู้ป่วย หมวดที ่2 กำรปอ้งกนัภำวะ
ขำดน้ ำ หมวดที่  3 กำรดูแลต่อเนื่อง ซึ่งแนวปฏิบัติกำร
พยำบำลนี้ท ำให้ง่ำยต่อกำรปฏิบัติงำนของพยำบำล และ
เป็นไปในแนวทำงเดียวกัน ท ำให้ผู้ป่วยได้รับกำรประเมิน
ภำวะขำดน้ ำและแก้ไขภำวะขำดน้ ำได้อย่ำงทันท่วงท ีและ
พยำบำลมีควำมพึงพอใจต่อกำรใช้ในระดับมำก 

2. ด้ำนผลกำรน ำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผูป้ว่ยเดก็ 
Acute gastroenteritis พบว่ำเกิดผลลัพธ์ที่ดี คือ 1) อตัรำ
Readmissionภำยใน 28วัน ลดลง 2) ไม่พบผูป้ว่ยทีมี่ภำวะ 
Severe dehydration ขณะนอนโรงพยำบำล 3) ควำมรูข้อง
ผู้ดูแลเด็ก Acute gastroenteritis เพ่ิมขึ้น 4)ควำมพึงพอใจ

ของพยำบำลต่อกำรใช้แนวปฏิบัติพบว่ำบุคลำกรมีควำมพึง
พอใจต่อกำรใช้ แนวปฏิบัติในภำพรวมอยู่ในระดบัมำกทีส่ดุ 
5) ร้อยละกำรปฏิบัติตำมแนวทำงปฏิบัตพิยำบำลผูป้ว่ยเดก็ 
Acute gastroenteritis ร้อยละ 92 

 
ข้อเสนอแนะ 
 1. ผู้วิจัยได้น ำแนวปฏิบัติกำรพยำบำลผู้ป่วยเด็ก 
Acute gastroenteritis ไปใช้ในโรงพยำบำลยโสธร ไดแ้ก ่หอ
ผู้ป่วยพิเศษ 3 หอผู้ป่วย งำนผู้ป่วยนอก และงำนอุบตัเิหตุ
และฉุกเฉิน เพ่ือให้ผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis ไดร้บั
กำรดูแลที่เป็นมำตรฐำนเดียวกัน และน ำไปเผยแพรใ่นกำร
ประชุมวิชำกำรเขต 10 ประจ ำปี 2563 
 
 2. นโยบำยขององค์กร ที่ให้ควำมส ำคัญกบั งำนกำร
ดูแลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritisควำมรว่มมือของทกุ
สำขำวิชำชีพในกำรร่วมพัฒนำแนวปฏิบตักิำรพยำบำลและ
ผู้เข้ำร่วมพัฒนำแนวปฏิบัติ  มีเจตคติที่ดีต่อกำรพัฒนำแนว
ปฏิบัติ ควำมมุ่งม่ันของทีมงำน ที่ช่วยสร้ำงบรรยำกำศแหง่
กำรเรียนรู้ และควำมต่อเนื่องในกำรพัฒนำแนวปฏิบัติ 
 3. งำนวิจัยครั้งนี้เกิดจำกกำรทบทวนปัญหำควำม
เสี่ยงในกำรดูแลผู้ป่วย และกำรทบทวนสถิติกำรใหบ้รกิำร
ตัวชี้วัดต่ำงๆ เป็นจุดเริ่มต้นของกำรพัฒนำแนวปฏบิตักิำร
พยำบำลผู้ป่วยเด็ก Acute gastroenteritis และในสว่นของผู้
ให้บริกำร กำรพัฒนำที่ต่อเนื่องยัง่ยนื คือกำรน ำกระบวนกำร
มีส่วนร่วมมำใช้ ซึ่งท ำให้พยำบำลทุกคนในหนว่ยงำนมีสว่น
ร่วมในกำรคิด ได้เกิดกำรเรียนรู ้และเปลีย่นแปลงทศันคต ิท ำ
ให้เกิด พฤติกรรมที่คงทน เนื่องจำกกำรมีส่วนร่วมในกำร
ด ำเนินกำรทุกขั้นตอน ในส่วนของผูร้บับรกิำรคือกำรปอ้งกนั
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กำรเกิดโรค โดยกำรส่งเสริมให้ผู้ดูแลเด็กมีศักยภำพในกำร
ดูแลเด็ก 
 4. จำกนโยบำยของผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลยโสธร 
และจำกหัวหน้ำกลุ่มภำรกิจด้ำนกำรพยำบำลทีส่ง่เสรมิกำร
ท ำวิจัย โดยจัดให้มีกำรอบรมเชิงปฏบิตักิำร R2R ทกุป ีและมี
ผู้ประสำนงำนวิจัยที่คอยให้ค ำแนะน ำเปิดโอกำสใหไ้ดมี้กำร
น ำเสนอเผยแพร่ผลงำนวิจัย ซึ่งท ำใหง้ำนวจิยัครัง้นีไ้ดส้ ำเรจ็
ลุล่วงด้วยดี 

 5. ควรมีกำรศึกษำและทบทวนควำมรูเ้ชิงประจักษ์
ใหม่ๆอย่ำงสม่ ำเสมอและปรับปรงุแนวปฏบิัติทำงกำร
พยำบำลส ำหรับกำรปอ้งกันภำวะขำดน้ ำในผู้ปว่ยเด็กที่อำยุ
มำกขึ้นใหมี้ควำมทนัสมัยเหมำะสมกบัสถำนกำรณ์และมี
ประสิทธิภำพสงูสุดกับผู้รบับรกิำร 
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