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บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
  การวิจัยคร้ังนี้  ใชแบบแผนการวิจัยเชิงกึ่งทดลอง (Quasi – Experimental  Research) เปน
แบบแผนการศึกษาแบบกลุมเดียววัดสองครั้ง (One - Group Pretest – Post Test Design) เพื่อศึกษา
เปรียบเทียบคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลและความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพตอแบบ
บันทึกทางการพยาบาลแบบเดิมและแบบที่พัฒนาขึ้นของหอผูปวยใน โรงพยาบาลหัวเฉียว โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 

3.1  พื้นท่ีวิจัย 
  
 การเลือกพื้นที่วิจัยโดยสุมอยางงายจากหอผูปวยใน  โรงพยาบาลหัวเฉียว  ทั้งหมดจํานวน 
15  หอผูปวยไดพื้นที่วิจัย  จํานวน  5  หอผูปวย  ไดแก หอผูปวยในชั้น 12S ช้ัน 14S  ช้ัน 15S ช้ัน 
18ES  และชั้น 20ES  (E  คือ East หมายถึง  หอง/เตียง  ผูปวยที่ตั้งอยูทางทิศตะวันออก  S  คือ 
South  หมายถึง หอง/เตียงผูปวยที่ตั้งอยูทิศใต  ES  คือ   South  East  หมายถึง  หอง/ เตียงผูปวย 
ที่ตั้งอยูทิศใต และที่ตั้งอยูทิศตะวันออก) โดยใหมีความครอบคลุมผูปวยทุกแผนก ไดแก แผนก     
สูติกรรม แผนกกุมารเวชกรรม  แผนกอายุรกรรม  แผนกศัลยกรรม (รวมแผนกศัลยกรรมกระดูก
และขอ แผนกตา หู คอ จมูก) และเปนตัวแทนประชากรหอผูปวยในประเภทหอผูปวยในพิเศษ      
กึ่งพิเศษ  และสามัญ 
 

3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  คือ   พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยใน  
โรงพยาบาลหัวเฉียว  จํานวน  15  หอผูปวย  รวม  130  คน   

กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพที่ไดมาจากการสุมตัวอยางแบบแบงชั้น           
(Stratified  Random Sampling)  จากนั้นจึงสุมแบบงาย  (Simple  Random Sampling) จากประชากร
พื้นที่วิจัยจํานวนกลุมตัวอยางทั้งสิ้น 42 คน จากหอผูปวยใน  จํานวน 5 หอผูปวย แตละหอผูปวย
ประกอบดวยพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยในชั้น 12S  จํานวน  11  คน ช้ัน 14S  จํานวน  
8  คน  ช้ัน 15S  จํานวน  8  คน  ช้ัน  18ES จํานวน  8  คน  และชั้น 20 ES  จํานวน 7  คน มีการ
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ลาออกของพยาบาลวิชาชีพในพื้นที่วิจัยระหวางการศึกษาวิจัยทําใหมีกลุมตัวอยางทั้งสิ้นจํานวน 34  
คน ดังแผนภูมิที่ 3.1 
 

แผนภูมิท่ี 3.1 
การเลือกประชากรและกลุมตัวอยาง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พยาบาลหอผูปวยใน  โรงพยาบาลหัวเฉียว 
จํานวน  5  หอผูปวย 

ประเภทหอผูปวยพเิศษ 
จํานวน  5 หอผูปวย 

ประกอบดวย 
ช้ัน 12A  17 ES  18ES 

19ES และ 20ES 

ประเภทหอผูปวยกึ่งพิเศษ
จํานวน 6 หอผูปวย 
ประกอบดวย 

ช้ัน  10ES  11E  14S 15S 
16E และ 16S 

 

ประเภทหอผูปวยสามัญ
จํานวน 3  หอผูปวย

ประกอบดวย 
ช้ัน  9S 12E และ 12S 

กลุมตัวอยาง 
จํานวน 2 หอผูปวย 
ไดแก ช้ัน 18 ES  
และชั้น 20ES 

กลุมตัวอยาง 
จํานวน 2 หอผูปวย 
คือ ช้ัน 14S และ 15S 

กลุมตัวอยาง 
จํานวน 1 หอผูปวย 
ไดแก ช้ัน 12S 

ช้ัน 18 ES 
จํานวน 8  คน 

ช้ัน 20 ES 
จํานวน 7  คน 

ช้ัน 14 S 
จํานวน 8  คน 

ช้ัน 12 S 
จํานวน 11 คน 

ช้ัน  15S 
จํานวน 8  คน 
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3.2.1 คุณสมบตัิของกลุมตัวอยาง 
 1.  เปนพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณทาํงานมากกวา 1 ปขึ้นไป 
 2.  เปนผูยินดีใหความรวมมอืในการวิจัย 
 
3.2.2 การพิทักษสิทธ์ิผูเขารวมการวิจัย 
 ผูวิจัยไดพิทกัษสิทธิ์ผูเขารวมวิจัย  (Inform  Consent) ดวยวาจากับผูเขารวมวิจยัดังนี ้
 1.  การวิจยัไมมีผลตอการประเมินผลการปฏิบัติงานของผูเขารวมวจิยั 
 2.  ระหวางการดําเนินการวจิัยผูเขารวมวิจยัสามารถถอนสิทธิ์การเขารวมวจิัยได 
 

3.3 ขั้นตอนการดําเนินการวจัิย 
  
 การดําเนินการวิจัยแบงเปน 3 ขั้นตอนดังนี ้
 ขั้นตอนที่ 1 การพัฒนาเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

ขั้นตอนที่ 2 การทดลองใชแบบบันทึกทางการพยาบาล 
 ขั้นตอนที่ 3 การประเมินผลคุณภาพการบันทึกและความพึงพอใจในการใชแบบบันทึก
ทางการพยาบาลที่พฒันาขึ้นในขั้นตอนที่ 1 
 
3.3.1 ขั้นตอนที่ 1 การพัฒนาเครื่องมือท่ีใชในการวิจัย    
 ในขั้นตอนนี้มกีารดําเนินการตาง ๆ  ดังตอไปนี้ 

1. ศึกษาเอกสาร  งานวิจัย  และตําราที่เกี่ยวของกับการบันทึกทางการพยาบาล  เพื่อใชเปน
พื้นฐานในการออกแบบแบบบันทึกทางการพยาบาล 

2. ศึกษาแบบบันทึกทางการพยาบาลที่มีใชอยูในหอผูปวยใน  ทั้งโรงพยาบาลของรัฐและ
เอกชน  เพื่อนํามาประยุกตในการออกแบบแบบบันทึกที่พัฒนาขึ้น   

3. ศึกษาขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับการบันทึกทางการพยาบาลที่ใชอยู  ของหอผูปวยใน
โรงพยาบาลหัวเฉียว 

4.  นําผลการศึกษาเกี่ยวกับการบันทึกทางการพยาบาลในขอ 1-3 มาพัฒนาแบบบันทึก โดย
ใชแนวคิดกระบวนการพยาบาลและการพยาบาลแบบองครวม  เปนพื้นฐานในการออกแบบแบบ
บันทึกที่พัฒนาขึ้นโดยวิธีการดังนี้  

1)  ผูวิจัย  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยในและพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยางพื้นที่วิจัย
ประชุมระดมสมองกันในการพัฒนาแบบบันทึกทางการพยาบาล 4 แบบ ไดแก แบบประเมินสภาพ
ผูปวยแรกรับ  (Nursing  Admission Data) แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล (Nursing  Care  
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Plan)  แบบบันทึกความกาวหนาของผูปวย (Nursing  Progress Note) ซ่ึงดัดแปลงมาจากแบบบันทึก
การปฏิบัติการพยาบาล  (Nurses’ Note)  แบบเดิมที่ใชอยู และแบบบันทึกการวางแผนและการสรุป
การจําหนายผูปวย (Nursing  Discharge  Planning  and  Summary   Record) ซ่ึงดัดแปลงมาจาก
แบบบันทึกแผนการสรุปการจําหนาย  (Nursing  Discharge  Summary) แบบเดิมที่ใชอยู  

ในการพัฒนาแบบบันทึก  ผูวิจัย  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยใน  และพยาบาลวิชาชีพที่เปน
กลุมตัวอยางพื้นที่วิจัยไดนําแบบบันทึกเดิมมาเปนพื้นฐานในการออกแบบแบบบันทึก  โดยตัด
ขอดอยคงขอเดนของแบบเดิมไว  และเพิ่มเติมใหมีความสมบูรณตามการศึกษาสภาพปญหา และ
ความตองการการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ   

2)  ผูวิจัย  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยในและพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยางพื้นที่วิจัย
ประชุมระดมสมองกันสรางคูมือการบันทึกทางการพยาบาล  และแบบตรวจสอบคุณภาพการบันทึก
ทางการพยาบาล    

สําหรับแบบตรวจสอบคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลที่สรางขึ้นดัดแปลงมาจากแบบ
ตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลสําหรับเวชระเบียนผูปวยในของกระทรวงสาธารณสุข        
(กองการพยาบาล. 2539) เกณฑการประเมินผลของศรีสงา   คุมพิทักษ (2542) และแบบตรวจสอบ
ของ พวงรัตน  บุญญานุรักษ  และ กุลยา  ตันติพลาชีวะ (2524) เพื่อใหเหมาะสมในการประเมินผล
การบันทึกในแบบที่พัฒนาขึ้น   

แบบตรวจสอบคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลจะประเมินคุณภาพการบันทึก  3 ดาน  
ดังนี้ 

(1) ดานความครอบคลุมของการบันทึก หมายถึง การบันทึกโดยใชแบบบันทึกทางการ
พยาบาลวาการบันทึกขอมูลครบถวนทุกขั้นตอนของกระบวนการพยาบาล  มีขอมูลเพียงพอสําหรับ
การดูแลผูปวยครอบคลุมทั้ง  ดานรางกาย  จิตใจ  สังคม  และจิตวิญญาณ   

(2)  ดานความเชื่อมโยงของการใชแบบบันทึก  หมายถึง  คุณภาพการบันทึก  โดยใชแบบ
บันทึกทุกแบบที่พัฒนาขึ้นใหมทั้งสี่แบบวาสามารถบันทึกไดอยางตอเนื่องตามกระบวนการ
พยาบาล   ตั้งแตแรกรับจนกระทั่งจําหนาย บันทึกไดตอเนื่องทุกวันทุกเวร แสดงใหเห็นสภาพของ
ผูปวยที่เปล่ียนแปลงไป  เห็นความกาวหนาของการใหการพยาบาล        

(3)  ดานความถูกตองตามกฎหมาย  หมายถึง  การบันทึกขอมูลไดอยางถูกตองตามสภาพที่
เปนจริงของผูปวย  ขอความไดใจความตรงประเด็น  ถูกตองตามหลักเกณฑของการบันทึก ใชคํายอ
หรือสัญลักษณที่เปนสากล  และใชเปนหลักฐานทางกฎหมายที่ถาวร 
 แบบตรวจสอบคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาล  จะกําหนดน้ําหนักคะแนนแตละขอไม
เทากัน  โดยรายการประเมินขอที่เปนการบันทึกรายละเอียดเนื้อหาธรรมดาที่ไมเกี่ยวของกับการ
ปฏิบัติการพยาบาลจะกําหนดคะแนนเต็ม 1 คะแนน สวนรายการประเมินขอที่เปนการบันทึก
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รายละเอียดเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาล ซ่ึงเปนคุณภาพการบันทึกการปฏิบัติงานพยาบาลจะ
กําหนดคะแนนเต็ม 3  คะแนน จะทําการตรวจสอบและใหคะแนนเปนรายขอในทุกแบบบันทึกดังนี ้ 
คือ                  
 สําหรับขอที่คะแนนเต็ม  1  คะแนน  ใหคะแนนดังนี้ 

บันทึกถูกตอง ครบถวน =  1  คะแนน 
บันทึกไมถูกตอง  ไมครบถวนหรือไมมีการบันทึก =  0  คะแนน 
ไมจําเปนตองบันทึก  ไมคิดคะแนนในขอนั้น 

 
สําหรับขอที่คะแนนเต็ม  3  คะแนนใหคะแนนดังนี้ 

                        3  คะแนน  บันทึกไดถูกตอง  ครบถวน   รอยละ 80.00 –100.00 
                        2  คะแนน  บันทึกไดถูกตอง  ครบถวน   รอยละ 50.00 – 79.00 
                        1  คะแนน  บันทึกไดถูกตอง  ครบถวน   รอยละ 25.00 – 49.00  

0  คะแนน  บนัทึกไดไมถูกตองหรือไมมกีารบันทึก 
-   ไมคิดคะแนน  กรณีขอมูลนั้นไมจําเปนหรือไมตองประเมิน   

 
เปอรเซ็นตความสมบูรณของการบันทึกทางการพยาบาล (ฉบับที่……….) 

 
=    ผลรวมคะแนนของการบันทึกทางการพยาบาล ฉบับที่……… X 100 
          คะแนนเต็มทั้งหมด –  ผลรวมคะแนนขอที่ไมตองบันทึก 
 

หมายเหตุ     ความสมบูรณตามเกณฑ หมายถึง  มีรอยละของความสมบูรณของการบันทึก 
  ทางการพยาบาล   ตั้งแตรอยละ  75  ขึ้นไป  ตามเกณฑมาตรฐานที่หนวยงาน  
  หรือองคกรใชเปนบรรทัดฐานคุณภาพดานตาง ๆ  เชนสินคา  บัณฑิต 
  และการประเมินผลการปฏิบัติงานตามมาตรฐานคุณภาพของ TRIS (2547)         

          
3)  ผูวิจัยสรางแบบสอบถามความพึงพอใจในการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลของ

พยาบาลวิชาชีพ  โดยบูรณาการมาจากแบบสอบถามความพึงพอใจของ  ไพลิน  ตั้งศรีวงศ (2545)  
และพวงรัตน  บุญญานุรักษ  และ กุลยา  ตันติพลาชีวะ (2524) โดยลักษณะแบบสอบถามแบงเปน 3 
สวนดังนี้ (ภาคผนวก  ฉ) 
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 สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล  ขอคําถามเปนแบบเลือกตอบและเติมคําตอบในชองวางจํานวน 
6 ขอ ถามเกี่ยวกับอายุ  วุฒิการศึกษา  ประสบการณปฏิบัติงาน  ตําแหนงปจจุบัน  แผนกที่
ปฏิบัติงาน  ประสบการณในการอบรม/สัมมนา/ประชุม  เกี่ยวกับการพัฒนาบันทึกทางการพยาบาล 
 สวนที่  2  แบบประเมินความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพของหอผูปวยใน  ตอการใชแบบ
บันทึกทางการพยาบาล มีจํานวน  15 ขอ  ซ่ึงครอบคลุมการประเมินความคิดเห็นใน 3 ดาน ดังนี้ 
   1)  ดานการใชเวลาในการบันทึก  หมายถึง  ความคิดเห็นเกี่ยวกับการบันทึกโดย
ใชแบบบันทึกทางการพยาบาลวา  สามารถบันทึกขอมูลครบถวนทุกขั้นตอนของกระบวนการ
พยาบาล   มีขอมูลเพียงพอสําหรับการดูแลผูปวย  โดยใชเวลาในการบันทึกลดลงเมื่อเปรียบเทียบ
กับการใชแบบบันทึกแบบเดิม 
   2)  ดานความสะดวกของการใชแบบบันทึก  หมายถึง ความคิดเห็นเกี่ยวกับการ
บันทึกโดยใชแบบบันทึกทางการพยาบาลวา  สามารถบันทึกไดงายสะดวก  และสามารถคนหา
ขอมูลที่สําคัญของผูปวยไดงายขึ้นเมื่อเปรียบเทียบกับการใชแบบบันทึกแบบเดิม 
   3)  ดานประโยชนตอการพยาบาล  หมายถึง  ความคิดเห็นเกี่ยวกับการบันทึกโดย
ใชแบบบันทึกทางการพยาบาลวา  ทําใหทุกขั้นตอนของกระบวนการพยาบาลมีขอมูลเพียงพอ
สําหรับการดูแลผูปวย  โดยสามารถทําใหเกิดคุณประโยชนตอการพยาบาลและเปนสิ่งที่บงบอกถึง
บทบาทอิสระของพยาบาลวิชาชีพ 

ลักษณะแบบสอบถามเพื่อประเมินผลความคิดเห็นของพยาบาลนี้  เปนมาตราสวน
ประมาณคา (Rating  Scale)  5  ระดับ  โดยมีเกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังนี้ 
  5  คะแนน  หมายถึง  ทานเห็นวา   มากทีสุ่ด  
  4  คะแนน  หมายถึง  ทานเห็นวา   มาก 
  3  คะแนน  หมายถึง  ทานเห็นวา   ปานกลาง 
  2  คะแนน  หมายถึง  ทานเห็นวา   นอย 
  1  คะแนน  หมายถึง  ทานเหน็วา   นอยทีสุ่ด 
   
 การเปลี่ยนแปลงผลคะแนน เกณฑการคิดคะแนน โดยการนําคะแนนของผูตอบแตละคน
รวมกันแลวหาคาเฉลี่ยของระดับความคิดเห็นแตละดานตอแบบบันทึกทางการพยาบาลทั้งสี่แบบ 
โดยแปลผลคาเฉลี่ยดังนี้  (ประคอง  กรรณสูตร. 2538) 

ระดับคะแนนเฉลี่ย ความหมาย 
4.50 – 5.00 ความคิดเหน็ดานนั้นอยูในระดับมากที่สุด 
3.50 – 4.49 ความคิดเหน็ดานนั้นอยูในระดับมาก 
2.50 –  3.49 ความคิดเหน็ดานนั้นอยูในระดับปานกลาง 
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1.50 – 2.49 ความคิดเหน็ดานนั้นอยูในระดับนอย 
1.00 – 1.49 ความคิดเหน็ดานนั้นอยูในระดับนอยที่สุด 

 
 สวนที่ 3  เปนสวนของคําถามปลายเปดใหผูตอบแบบสอบถามเติมขอความที่เปนจริงใน
สวนความคิดเห็นที่อาจมีนอกเหนือจากความคิดเห็นทั้งสามดาน   มีขอความระบุเปนความคิดเห็น
เพิ่มเติม   โดยผูวิจัยจะวิเคราะหเนื้อหาจากแบบสอบถามความคิดเห็นในสวนที่ 3  และจัดหมวดหมู
เปนความคิดเห็นเพิ่มเติม 

ในการพัฒนาแบบบันทึกทั้ง 4 แบบ  การสรางคูมือการบันทึกและแบบตรวจสอบการ
บันทึก  ดําเนินการโดยจัดประชุมพยาบาลหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง
ในพื้นที่วิจัยจํานวน  3  คร้ัง  ในเดือนพฤษภาคม  มิถุนายน  และกรกฎาคม  2548  

4)   ผูวิจัยนําแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น คูมือการบันทึกทางการ
พยาบาล  แบบตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลและแบบสอบถามความพึงพอใจในการใช
แบบบันทึกทางการพยาบาลใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  และอาจารยที่ปรึกษารวมตรวจสอบ
แลวปรับปรุงตามขอเสนอแนะของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  และอาจารยที่ปรึกษารวม 
 
3.3.2 ขั้นตอนที่ 2   การทดลองใชแบบบันทึกทางการพยาบาล   
 ในขั้นตอนนี้มีการดําเนินการดังนี้   
 1. ผูวิจัยทําหนังสือขออนุญาตผูอํานวยการโรงพยาบาลหัวเฉียวในการขอทดลองใชแบบ
บันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น  ในหอผูปวยในที่เปนพื้นที่วิจัยตามระยะเวลาทดลองใช  2  
เดือน และขออนุญาตแจกแบบสอบถามแกพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยในจํานวน  34  คน 

2.  จัดอบรมใหแกพยาบาลวิชาชีพของหอผูปวยใน ที่เปนกลุมตัวอยางในพื้นที่วิจัยทั้งหมด 
จํานวน 34  คน เพื่อใหความรูเร่ือง  การบันทึกทางการพยาบาล  กระบวนการพยาบาลและแนวคิด
การพยาบาลแบบองครวม ทั้งนี้เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยางในพื้นที่วิจัยมีความ
ตระหนักถึงความสําคัญและประโยชนของการบันทึกทางการพยาบาลที่มีคุณภาพ โดยเชิญ
วิทยาการจากภายนอกโรงพยาบาลมาบรรยายในวันที่  21 กันยายน 2548 

3.  ผูวิจัยจัดประชุมชี้แจงแกพยาบาลวิชาชีพของหอผูปวยในที่เปนกลุมตัวอยางในพื้นที่วิจัย  
ใหมีความรูความเขาใจในการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น และคูมือการบันทึก
ทางการพยาบาล  ทั้งนี้  เพื่อใหผูปฏิบัติมีความเขาใจอยางถูกตองมีความราบรื่นในการบันทึกและ
การใชคูมือการบันทึก 
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 4.  ผูวิจัยแจกแบบสอบถามความพึงพอใจในการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลแบบเดิมแก
พยาบาลวิชาชีพของหอผูปวยในทั้งหมด จํานวน 34 คน  กอนการทดลองใชแบบบันทึกทางการ
พยาบาลที่พัฒนาขึ้น  เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนาแบบบันทึกทางการพยาบาลตอไป 
 5.  ผูวิจัยนําแบบบันทึกทางการพยาบาลแบบใหมไปทดลองใชในหอผูปวยในที่เปนพื้นที่
วิจัยโดยกําหนดใหนําแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น  ใชในการบันทึกขอมูลของผูปวยที่
เขารับการรักษาทุกรายตามระยะเวลาทดลองใช (24 มกราคม 2549 – 31 มีนาคม  2549) โดยบันทึก
อยางตอเนื่องตั้งแตแรกรับผูปวยจนกระทั่งผูปวยจําหนาย  และเก็บรวบรวมบันทึกทางการพยาบาล
ที่บันทึกไวแลวในเวชระเบียนผูปวยใน   เพื่อการตรวจสอบคุณภาพการบันทึกโดยใชขอมูลการรับ
ใหมและการจําหนายผูปวยจากแผนกรับผูปวยในและสํานักเวชระเบียนผูปวยใน โรงพยาบาล      
หัวเฉียว ในระหวางทดลองใชแบบบันทึกทางการพยาบาลแบบที่พัฒนาขึ้นนี้  ผูวิจัยจะเปนที่ปรึกษา
และติดตามเก็บขอมูลของปญหาที่เกิดขึ้นจากการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลดังกลาว  ซ่ึงจะ
ติดตามสัปดาหละ  2 คร้ัง โดยเขาไปดูและเก็บขอมูลเกี่ยวกับความรูความเขาใจในการใชแบบ
บันทึกทางการพยาบาล  และสรางความรูความเขาใจเพิ่มเติมเพื่อใหการบันทึกทางการพยาบาล
ถูกตองตรงตามแบบบันทึกที่พัฒนาขึ้น   

 
3.3.3 ขั้นตอนที่ 3 ประเมินคุณภาพการบันทึกและประเมินความพึงพอใจจากการใชแบบบันทึก
ทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นในขั้นตอนที่ 1 
 1.  ประเมินคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลจากการใชแบบบันทึกแบบเดิมทั้ง 4  แบบ 
คือ  แบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับ  แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล    แบบบันทึก
ความกาวหนาของผูปวย  และแบบบันทึกการวางแผนและการสรุปการจําหนายผูปวย  โดยการ
ตรวจสอบคุณภาพการบันทึกจากเวชระเบียนผูปวยในที่เปนพื้นที่วิจัยทั้ง 5 หอผูปวย หอผูปวยละ 50 
ฉบับรวม  250  ฉบับ  และใชแบบตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลที่สรางขึ้นในขั้นตอนที่ 1  
 สําหรับเวชระเบียนผูปวยในเพื่อศึกษาคุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาลแบบเดิม  
ไดมาโดยการสุมอยางงาย (Simple  Random  Sampling) และบันทึกทางการพยาบาลที่ผูวิจัยเลือกมา
มีลักษณะดังนี้ 

1)  พยาบาลที่บันทึกทางการพยาบาลแบบที่พัฒนาขึ้นจะตองเปนพยาบาลที่บันทึกแบบ
บันทึกทางการพยาบาลแบบเดิม   

2)  พยาบาลที่บันทึกตองมีประสบการณทํางานตั้งแต 1 ปขึ้นไป 
3) บันทึกทางการพยาบาลตองเปนบันทึกทางการพยาบาลของผูปวยที่จําหนายกอนการให

ความรู  เร่ืองการบันทึกทางการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลและการพยาบาลแบบองครวม ที่
ผูวิจัยจัดขึ้นในวันที่ 21 กันยายน 2548  เพื่อปองกันการคลาดเคลื่อน  (Confounding) 
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 2.  ประเมินคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลจากการใชแบบบันทึกแบบที่พัฒนาขึ้นทั้ง 4  
แบบ  คือ  แบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับ  แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล   แบบบันทึก
ความกาวหนาของผูปวย  และแบบบันทึกการวางแผนและการสรุปการจําหนายผูปวย  โดยการ
ตรวจสอบคุณภาพการบันทึกจากเวชระเบียนผูปวยในที่เปนพื้นที่วิจัยในระยะทดลองใชแบบบันทึก
ทางการพยาบาลทั้ง  4  แบบจากหอผูปวยในทั้ง 5 หอผูปวย  หอผูปวยละ 50 ฉบับรวม  250  ฉบับ  
และใชแบบตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลที่สรางขึ้นในขั้นตอนที่ 1  
 3. ประเมินความพึงพอใจจากการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นในขั้นตอนที่ 1  
สําหรับพยาบาลผูตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจตอแบบบันทึกทางการพยาบาลทั้ง
แบบเดิม  และแบบที่พัฒนาขึ้นจะใหพยาบาลทุกทานที่อยูในพื้นที่วิจัยในปจจุบันตอบแบบสอบถาม      
ทุกคน  เพื่อตองการใหผูใชแบบบันทึกทางการพยาบาลทุกคนมีสวนรวมแสดงความพึงพอใจตอ
แบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น 
 

3.4  การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 
3.4.1  การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา  (Content  Validity)  
 นําแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นทั้ง 4 แบบ คูมือการบันทึกทางการพยาบาลและ
แบบตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลที่ปรับปรุงแกไขแลวตามขอเสนอแนะของอาจารยที่
ปรึกษาและอาจารยที่ปรึกษารวมใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน ตรวจสอบและปรับปรุงตาม
ขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ  ไดแบบบันทึกทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น 4  แบบ (ภาคผนวก ข) 
แบบตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาล  (ภาคผนวก  จ)  และคูมือการบันทึกทางการพยาบาล  
(ภาคผนวก ฌ) 
 
3.4.2  การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ  (Reliability)   
 การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูลโดยการนําแบบสอบถามความ
พึงพอใจในการใชแบบบันทึกทางการพยาบาลที่ปรับปรุงแกไขแลวตามขอเสนอแนะของอาจารยที่
ปรึกษาและอาจารยที่ปรึกษารวมใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ  และนําแบบสอบถามความพึงพอใจใน
การใชแบบบันทึกทางการพยาบาลมาปรับปรุงตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ  และนํามา
ตรวจสอบความเที่ยงโดยไปสอบถามพยาบาลนอกพื้นที่วิจัยจํานวน 30  คน  จากนั้นนํามา
คํานวณหาคาความเชื่อมั่น โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์ของคอนบราค (Conbrach Alpha Coefficient) 
แบบสอบถามความพึงพอใจ (ภาคผนวก ฉ)  มีคาความเที่ยงที่ 0.89  
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3.4.3 คุณสมบตัิของผูทรงคณุวุฒิ  ท่ีตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือท่ีใชในการวิจัยมีดังนี ้
1. เปนอาจารยทีม่ีประสบการณและความรูเร่ืองการวัดผล  จํานวน 1 ทาน 
2. เปนอาจารยทีม่ีประสบการณและความรูเร่ืองบันทึกทางการพยาบาล  จํานวน 1 ทาน 
3. เปนพยาบาลวชิาชีพระดับผูบริหาร  จํานวน 1 ทาน 
4. เปนพยาบาลวชิาชีพที่มีประสบการณทางคลินิกอยางนอย  5 ป จํานวน  2 ทาน 

 
3.5 การเก็บรวบรวมขอมูล 

 
การเก็บรวมรวมขอมูลประกอบดวยขั้นตอนดังตอไปนี้ 
1. ทําหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัยมหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ  ถึงผูอํานวยการ

โรงพยาบาลหัวเฉียว  เพื่อขออนุญาตในการเก็บรวบรวมขอมูลจากพยาบาลหอผูปวยผูปวยในที่
เปนพื้นที่วิจัย 
 2. ประชุมผูใหขอมูลสําคัญ ไดแก พยาบาลวิชาชีพทุกคนในพื้นที่วิจัย  จํานวน 34 คน เพื่อ
ทําความเขาใจถึงวัตถุประสงคของการวิจัย  การดําเนินงานแตละขั้นตอน และขอความรวมมือใน
การใหขอมูลรวมทั้งรายละเอียดอื่น ๆ  

3. เตรียมเอกสารแบบสอบถามความพึงพอใจตอแบบบันทึกทางการพยาบาล ที่สรางขึ้นใน
ขั้นตอนที่ 1    

4. เก็บขอมูลกอนการทดลองโดยแจกแบบสอบถามความพึงพอใจตอแบบบันทึกทางการ
พยาบาลแบบเดิม   
 5. เก็บขอมูลหลังการทดลอง   โดยใชแบบสอบถามเดียวกันกับการเก็บขอมูลกอนการ
ทดลอง  เพื่อสอบถามเพิ่มเติมเกี่ยวกับความพึงพอใจตอแบบบันทึกทางการพยาบาลแบบที่
พัฒนาขึ้น 
 

3.6 การวิเคราะหขอมูล 
  
 เมื่อรวบรวมขอมูลครบถวนแลว   จะวิเคราะหขอมูลตามขั้นตอนดังนี ้
 สวนที่ 1 การตรวจสอบคุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาลแบบเดิมและแบบที่
พัฒนาขึ้น    
 สวนที่ 2  การวัดคะแนนความพึงพอใจของพยาบาลที่มีตอแบบบันทึกทางการพยาบาล   
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3.6.1 สวนท่ี 1  การตรวจสอบคุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาลแบบเดิมและแบบที่พัฒนาขึ้น  
   1. นําเวชระเบียนผูปวยในแบบเดิมที่เปนพื้นที่วิจัย  จํานวนหอผูปวยละ 50  ฉบับรวม  250  
ฉบับ  ที่จําหนายกอนการใหความรูเร่ืองบันทึกทางการพยาบาล  กระบวนการพยาบาลและการ
พยาบาลแบบองครวม   ตรวจสอบคุณภาพของการบันทึกแตละฉบับทั้ง 4  แบบ ไดแก แบบ
ประเมินสภาพผูปวยแรกรับ  แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล  แบบบันทึกความกาวหนาของ
ผูปวย  และแบบบันทึกการวางแผน และการสรุปการจําหนายผูปวยโดยใชคูมือตรวจสอบการ
บันทึกทางการพยาบาลที่สรางขึ้น 
 2. นําเวชระเบียนผูปวยในที่เปนพื้นที่วิจัยจํานวนหอผูปวยละ 50  ฉบับ รวม 250 ฉบับ ที่เขา
พักรักษาในโรงพยาบาล  ตั้งแตวันที่ทดลองใชแบบบันทึกและจําหนาย (24  มกราคม 2549 – 31 
มีนาคม  2549)  ตรวจสอบคุณภาพของการบันทึกแตละฉบับทั้ง 4  แบบ ไดแก แบบประเมินสภาพ
ผูปวยแรกรับ  แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล  แบบบันทึกความกาวหนาของผูปวย  และแบบ
บันทึกการวางแผนและการสรุปการจําหนายผูปวย  โดยใชคูมือตรวจสอบการบันทึกทางการ
พยาบาลที่สรางขึ้น 
 วิธีการตรวจสอบ   กระทําโดยอานเวชระเบียนผูปวยในทั้งฉบับ  ดังนี้   

1)  การอานรายงานสรุปการจําหนายผูปวยของแพทย (Discharge  Summary) เพื่อดูการ
วินิจฉัยสุดทาย (Final Diagnosis) การรักษาที่ใหการทําหัตถการ/การทําผาตัด ปญหาภาวะ          
แทรกซอน   การรักษาตอเนื่องที่บาน   เพื่อใหทราบปญหาที่แทจริงของผูปวย  

2)  อานการรายงานการซักประวัติและการตรวจรางกายของแพทย (Physicial  Exami-
nation)  จากแบบบันทึกของแพทย 

3)  อานคําสั่งการรักษาของแพทย (Doctor ' s Order)  จากแบบบันทึกการรักษาของแพทย 
4)  อานรายงานการบันทึกความกาวหนาของผูปวยจากการบันทึกของแพทยในแบบบันทึก

ความกาวหนา  (Progress Note) ของแพทยเพื่อดูปญหาการวางแผนการรักษาและการรักษาของ
แพทยตามปญหาของผูปวยตั้งแตแรกรับจนกระทั่งจําหนาย 

5)  อานรายงานการบันทึกการทําหัตถการ /  การผาตัดของผูปวย (ถามี) 
6)  อานรายงานการบันทึกการใหยาจากแบบบันทึกการใหยา (Medication  Sheet)      
7)  อานรายงานผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ  ผลการตรวจทางหองเอ็กซเรย  (X – Ray) 

การตรวจคลื่นหัวใจ  (EKG) และการตรวจอื่น ๆ  (ถามี) 
8)  ตรวจดูฟอรมปรอท  (Graphic  Sheet) และการบันทึกสารน้ําเขาและออก (Intake  

Output) รวมทั้งแบบบันทึกยอยตาง ๆ (Flow  Sheet) ถามี                                    
9)  สรุปปญหาความตองการของผูปวย  การวางแผนการรักษา  การวางแผนการดูแล

ตอเนื่องเมื่อจําหนาย 

 
 
 
 

 
 



 58

10)  ตรวจสอบแบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับโดยดูความสอดคลองกับการซักประวัติ  
การตรวจรางกายของแพทยจากแบบบันทึกของแพทยและบัตรตรวจผูปวยนอก  (OPD  CARD)  
และใหคะแนนการบันทึกตามแบบตรวจสอบสําหรับแบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับที่สรางขึ้น     

11)  ตรวจสอบแบบบันทึกการวางแผนการพยาบาลโดยดูความสอดคลองกับการบันทึก
ของแพทยทั้งแบบบันทึกการรักษา  แบบบันทึกความกาวหนา แบบบันทึกการทําหัตถการ/การ
ผาตัด (ถามี)  และดูความสอดคลองกับผลการตรวจวินิจฉัยจริงทางหองปฏิบัติการ   หองเอ็กซเรย    
หองตรวจคลื่นหัวใจหรือการตรวจอื่น ๆ (ถามี) เพื่อดูการนําขอมูลตาง ๆ ของผูปวยที่ไดจากการ
ตรวจวินิจฉัยมาใชในการคนหาปญหาผูปวย  เพื่อวางแผนการพยาบาลและใหการปฏิบัติการ
พยาบาลที่สอดคลองกับปญหาผูปวยและแผนการพยาบาลที่วางไวหรือไม  และใหคะแนนการ
บันทึกตามแบบตรวจสอบสําหรับแบบบันทึกการวางแผนการพยาบาลที่สรางขึ้น 

12)  ตรวจสอบแบบบันทึกความกาวหนาของผูปวย  โดยดูความสอดคลองกับการบันทึก
ของแพทยเกี่ยวกับการบันทึกความกาวหนาของผูปวยและแบบบันทึกอื่น ๆ รวมทั้งดูความ
สอดคลองกับแบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับ  และแบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล  และให
คะแนนการบันทึกตามแบบตรวจสอบสําหรับแบบบันทึกความกาวหนาของผูปวยที่สรางขึ้น 

13)  ตรวจสอบแบบบันทึกการวางแผนและการสรุปการจําหนายผูปวย  โดยดูความ
สอดคลองกับการบันทึกของแพทยในแบบบันทึกการรักษาของแพทย  แบบบันทึกความกาวหนา  
แบบบันทึกการสรุปการจําหนาย  ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ  หองเอ็กซเรย  หองตรวจคลื่น
หัวใจ  และอ่ืน ๆ  (ถามี)  และดูความสอดคลองของการบันทึกทางการพยาบาลจากแบบประเมิน
สภาพผูปวยแรกรับ   แบบบันทึกการวางแผนการพยาบาล  และแบบบันทึกความกาวหนาของผูปวย
เพื่อดูความเชื่อมโยงตอเนื่องในการรักษาพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล  และใหคะแนนการ
บันทึกตามแบบตรวจสอบสําหรับแบบบันทึกการวางแผนและการสรุปการจําหนายผูปวยที่สรางขึ้น 
              3.  นําผลการตรวจสอบการบันทึกทางการพยาบาลมาคํานวณหาคุณภาพการบันทึก โดยใช
โปรแกรมสําเร็จรูปในการวิเคราะหสถิติทางสังคมศาสตร (Statistical Package for Social  Science) 
ในการวิเคราะหขอมูล 
 
3.6.2 สวนท่ี 2  การวัดคะแนนความพึงพอใจของพยาบาลที่มีตอแบบบันทึกทางการพยาบาล   
 1. ตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม   แบบสอบถามที่ตอบไมครบจะคัดออกไม
นํามาวิเคราะห   

 2  จัดหมวดหมูของแบบสอบถามความพึงพอใจทั้ง  15  ขอเปน 3  ดาน  ดังนี้ 
1)   ความพึงพอใจดานการใชเวลาในการบันทึกไดแก 

ขอ 1  เวลาที่ใชในการบันทึกในแบบประเมินสภาพผูปวยแรกรับ 
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ขอ 2 เวลาที่ใชในการบันทกึในแบบบนัทึกการวางแผนการพยาบาล 
ขอ 3  เวลาที่ใชในการบันทกึในแบบบันทกึความกาวหนาของผูปวย 
 ขอ 4 เวลาที่ใชในการบันทกึในแบบบันทกึการวางแผนและการสรุปการจําหนาย

ผูปวย 
2)    ความพึงพอใจดานความสะดวกในการใชแบบบันทึก  ไดแก 

ขอ 5 แบบบันทึกที่ทานใชชวยลดความซ้ําซอนและความสูญเปลาในการทําบันทึก 
ขอ 6  แบบบันทึกชวยใหทานสามารถติดตามผลการดูแลรักษาไดงาย 
ขอ 10 การบันทึกทําใหทานสามารถเชื่อมโยงขอมูลจากการประเมินมาวางแผนการ

พยาบาลได 
ขอ 12 แบบบันทึกสามารถประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาลได 
ขอ 13 ขอมูลที่บันทึกสามารถระบุความเปลี่ยนแปลงของผูปวยครอบคลุมทั้งปญหา

ดานกาย จิต สังคม  เศรษฐกิจและจิตวิญญาณ 
ขอ 14  ทานสามารถใชประโยชนจากขอมลู / แบบบันทกึที่กําหนดไว 
ขอ 15  แบบบันทึกชวยใหทานสามารถบันทึกไดครอบคลุมกระบวนการพยาบาล 

3) ความพึงพอใจดานประโยชนตอการพยาบาล  ไดแก   
ขอ  7 การบันทึกขอมูลตามแบบบันทึกทําใหมองเห็นภาวะสุขภาพของผูปวยได

ชัดเจน 
ขอ  8 ทานสามารถระบุปญหาและความตองการของผูปวย 
ขอ  9 การบันทึกตามแบบบันทึกทําใหมองเห็นความกาวหนาในการดูแลรักษา

ผูปวย 
ขอ 11 ทานสามารถแสดงใหเห็นถึงวิธีการประสานงานเพื่อการดูแลผูปวยอยาง

ตอเนื่อง 
 

3.7 สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
 
3.7.1 สวนท่ี 1   คุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาล 
 1.  เปรียบเทียบคุณภาพของการบันทึกทางการพยาบาลรายขอแตละแบบบันทึก  แบบเดิม
กับแบบที่พัฒนาขึ้น  โดยใชสถิติคาเฉลี่ย  รอยละ  และการทดสอบที  (Independent  T – Test)  
                2.  เปรียบเทียบแบบบันทึกทั้งฉบับที่ผานคุณภาพการบันทึกตามเกณฑ รอยละ 75 แบบ
บันทึกแบบเดิมกับแบบที่พัฒนาขึ้นโดยใชสถิติความถี่  รอยละ 
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 3.  เปรียบเทียบคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลแตละแบบจําแนกตามหอผูปวยที่
ใหบริการใชสถิติคาเฉลี่ย   รอยละและการทดสอบที (Independent   T – Test)  
 
3.7.2 สวนท่ี 2  ความพึงพอใจของพยาบาลที่มีตอแบบบันทึกทางการพยาบาล 

1.  การวิเคราะหขอมูลสวนบุคคล  ไดแก  อายุ วุฒิการศึกษา ประสบการณในการ
ปฏิบัติงาน  ตําแหนงการปฏิบัติงาน  แผนกที่ปฏิบัติงาน  และประสบการณในการอบรม/สัมมนา 
ประชุมเกี่ยวกับการบันทึกทางการพยาบาลโดยใชสถิติความถี่  คาเฉลี่ย  และรอยละ 

2.  เปรียบเทียบความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพที่มีตอแบบบันทึกทางการพยาบาล
แบบเดิมกับแบบที่พัฒนาขึ้นโดยรวมใชคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน(SD) และการทดสอบที 
(Paired  t – test)  

3.  เปรียบเทียบความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพที่มีตอแบบบันทึกทางการพยาบาล
แบบเดิมกับแบบที่พัฒนาขึ้น จําแนกตามหอผูปวยที่ใหบริการโดยใชสถิติคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (SD)  และการทดสอบที  (Paired  t – test) 

กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ .05 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 


