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บทที ่5 

สรุปผลการศึกษาและข้อเสนอแนะ 
 
สรุปผลการศึกษา 

 การคน้ควา้แบบอิสระคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพฒันา (developmental study) โดยมีวตัถุประสงค ์
เพื่อพฒันากรอบสมรรถนะส าหรับพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวกิฤต โรงพยาบาล
ล าพูนโดยผูศึ้กษาไดป้ระยุกตใ์ช้แนวคิดการพฒันากรอบสมรรถนะของ ดรากานิดิส และเมนท์แซส 
(Draganidis & Mentzas, 2006) 7 ขั้นตอน คือ 1) การจดัตั้ งทีมพฒันาระบบสมรรถนะ 2) ก าหนด
เกณฑว์ดัการประเมินผลการปฏิบติังาน 3) การพฒันารายการสมรรถนะเบ้ืองตน้ 4) การใหค้วามหมาย
และการก าหนดพฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถของแต่ละสมรรถนะ 5) การพฒันากรอบสมรรถนะ  
6) การตรวจสอบกรอบสมรรถนะ และ7) การปรับรูปแบบสมรรถนะอยา่งละเอียด       

 กลุ่มประชากรท่ีใชใ้นการพฒันากรอบสมรรถนะประกอบดว้ย 3 กลุ่มไดแ้ก่ 1) กลุ่มทีมพฒันา
ระบบสมรรถนะ คือ ผูท่ี้ท  างานดา้นการพฒันาบุคลากรในองค์กร และเป็นผูมี้อ านาจในควบคุมดูแล
หน่วยงาน และเป็นบุคลากรในหน่วยงานท่ีมีความเขา้ใจระบบการท างาน ประกอบดว้ย หัวหน้าหอ
อภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต พยาบาลวิชาชีพผูเ้ช่ียวชาญในการพยาบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต 
จ านวน 4 คน ซ่ึงการศึกษาน้ีใชก้ลุ่มประชากร 2) กลุ่มทีมผูเ้ช่ียวชาญ คือ กลุ่มพยาบาลวชิาชีพ ท่ีปฏิบติังาน
ในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต โรงพยาบาลล าพูน ไม่น้อย กว่า 3 ปี จ  านวน 12 คน ซ่ึง
การศึกษาน้ีใช้กลุ่มประชากร และ3) ผูต้รวจสอบกรอบสมรรถนะ คือผูบ้ริหารทางการพยาบาลและ
ผูท้รงคุณวุฒิ ท่ีไม่มีส่วนเก่ียวขอ้งกบัการก าหนดสมรรถนะ โดยการศึกษาน้ีกลุ่มตวัอย่างเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง (purposive sampling)ได้แก่ ผู ้ตรวจสอบกรอบสมรรถนะ ท่ีเป็นผู ้บริหารทางการ
พยาบาลและผูท้รงคุณวฒิุ ปฏิบติังานในโรงพยาบาลล าพนูไม่นอ้ยกวา่ 3 ปี จ  านวน 3 คน  

 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาประกอบด้วย 1) แบบบันทึกรายการสมรรถนะท่ีประกอบด้วย
รายการสมรรถนะและพฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ 2) แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลกลุ่มพยาบาล
วิชาชีพผูเ้ช่ียวชาญ 3) แนวค าถามท่ีใช้ในการสนทนากลุ่มพยาบาลวิชาชีพ 4) แบบประเมินกรอบ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต (ฉบบัร่าง) ส าหรับผูท้รงคุณวุฒิ
ตรวจสอบกรอบสมรรถนะ และ 5) เคร่ืองบนัทึกเสียง ส่วนผูท้รงคุณวุฒิประกอบดว้ย อาจารยพ์ยาบาล
ท่ีมีความรู้เก่ียวกบัการพฒันากรอบสมรรถนะจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ จ  านวน 
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1 คน ผูบ้ริหารทางการพยาบาลจากโรงพยาบาลล าพูน จ านวน 2 คน รวมทั้งหมด 3 คน ตรวจสอบ
คุณภาพแนวค าถามเพื่อใชใ้นการสนทนา 

 ผลการศึกษาพบว่า 
 กรอบสมรรถนะส าหรับพยาบาลวชิาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวกิฤต โรงพยาบาล
ล าพูน ประกอบด้วยสมรรถนะ 4 ดา้น คือ 1) ดา้นการพยาบาลทารกแรกเกิดขั้นพื้นฐาน 2) ดา้นการ
พยาบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต 3) ดา้นการพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤต 4) ดา้นการพยาบาล
ผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ย โดยแต่ละดา้นมีนิยามความหมายและพฤติกรรมบ่งช้ีดงัน้ี 

 1. สมรรถนะดา้นการพยาบาลทารกแรกเกิดขั้นพื้นฐาน 
  นิยามความหมาย: ความสามารถในการประเมินและให้พยาบาลทารกแรกเกิดเบ้ืองต้น 
ประเมินทารกแรกเกิดท่ีมีความผิดปกติและให้การพยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม การส่งเสริมนม
แม่ การกระตุน้ให้แม่มีส่วนร่วมในการดูแลทารก และการวางแผนการจ าหน่าย โดยมีพฤติกรรมบ่งช้ี 
11 ขอ้ดงัน้ี 
  1.1  ให้ขอ้มูลเก่ียวกบัพยาธิสภาพ สรีระวิทยา แนวทางการรักษาพยาบาลทารกแรกเกิด 
การสังเกตอาการผดิปกติ การปฏิบติัตวัระหวา่งการรักษาแก่บิดามารดาและญาติไดอ้ยา่งถูกตอ้งชดัเจน
และเขา้ใจง่าย 
  1.2 ประเมินทารกแรกเกิดท่ีมีความผิดปกติและให้การพยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม เช่น 
ภาวะล้ินติด (ankyloglossia หรือ tongue-tie) ภาวะตวัเหลืองในทารกแรกเกิด (neonatal hyperbilirubinemia) 
ทารกท่ีมีความพิการแต่ก าเนิด ปากแหวง่ เพดานโหว ่
  1.3 ประเมินและให้การพยาบาลอุณหภูมิกายทารกแรกเกิดให้อยู่ในเกณฑ์ปกติ และใช้
เคร่ืองมือทางการแพทยใ์นการดูแลอุณหภูมิกายทารกแรกเกิดไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม เช่น ตูอ้บเด็ก
ทารก (infant incubator) เคร่ืองใหค้วามอบอุ่นโดยการแผรั่งสี (radiant warmer) 
  1.4 ประเมินและให้การพยาบาลทารกแรกเกิดให้มีทางเดินหายใจให้โล่งและดูแลให้
ปริมาณออกซิเจนในเลือดใหอ้ยูใ่นเกณฑป์กติ  
  1.5 ให้การพยาบาลเพื่อป้องกันการติดเช้ือในทารกแรกเกิดอย่างถูกต้อง ติดตามและ
ประเมินอาการทางคลินิกของภาวะติดเช้ือในทารกท่ีมีปัจจยัเส่ียงไดอ้ยา่งรวดเร็วและให้การพยาบาล
ทารกท่ีมีการติดเช้ือไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
  1.6 บริหารจดัการให้ทารกแรกเกิดได้รับสารน ้ าและนมได้ตรงตามความตอ้งการอย่าง
ถูกตอ้งรวดเร็ว  
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  1.7 ส่งเสริมการให้นมแม่ เน้นให้มารดาตระหนกัถึงความส าคญัของการเล้ียงลูกดว้ยนม
แม่ ประเมินการมีน ้ านมของแม่และลกัษณะท่ีแสดงวา่ทารกไดน้ ้ านมเพียงพอ สร้างความมัน่ใจให้กบั
แม่ รวมทั้งติดตามแม่และแกไ้ขปัญหาอยา่งสม ่าเสมอ 
  1.8 ให้การพยาบาลเฉพาะโรค เช่นการพยาบาลทารกท่ีมีภาวะบิลิรูบินในเลือดสูงไดรั้บ
การส่องไฟรักษา การพยาบาลทารกท่ีมีภาวะน ้าตาลต ่า (hypoglycemia) 
  1.9 ส่งเสริมการสร้างสายสัมพนัธ์ กระตุน้ให้แม่มีส่วนร่วมในการดูแลทารก ให้การดูแล
ทารกแบบครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง ส่งเสริมใหเ้กิดการแลกเปล่ียนประสบการณ์ระหวา่งมารดาดว้ยกนั  
  1.10 ดูแลดา้นส่ิงแวดลอ้ม ควบคุมความสวา่ง ควบคุมเสียง จดัท่านอนทารกแรกเกิดให้อยู่
ในท่าท่ีอยูใ่นครรภม์ารดา การสังเกตส่ือสัญญาณทารก 
  1.11 วางแผนการจ าหน่ายได้ครอบคลุมปัญหาและความตอ้งการของทารกแรกเกิดและ
ครอบครัว 

 2. สมรรถนะดา้นการพยาบาลทารกแรกเกิดในภาวะวกิฤต 
  นิยามความหมาย: ความสามารถในการขอ้มูลแก่ญาติผูป่้วยทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต 
จดัล าดบัความส าคญัและความเร่งด่วนของปัญหา การประเมินและให้การพยาบาลทารกแรกเกิดใน
ภาวะวิกฤต การปฏิบติัการช่วยฟ้ืนคืนชีพเบ้ืองตน้และขั้นสูงในทารกแรกเกิดได้อย่างถูกตอ้ง การ
บริหารยาท่ีมีความเส่ียงสูงและการป้องกนัภาวะเส่ียงหรือภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาพยาบาล โดย
มีพฤติกรรมบ่งช้ี 12 ขอ้ ดงัน้ี 
  2.1 ให้ขอ้มูลเก่ียวกบัโรค พยาธิสภาพ อาการและอาการแสดง การพยากรณ์โรคเบ้ืองตน้ 
แนวทางการรักษาพยาบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤตแก่บิดามารดาและญาติไดอ้ยา่งชดัเจน เขา้ใจ
ง่ายเหมาะสมกบัสถานการณ์ เช่น ภาวะหายใจล าบากในทารก (respiratory distress syndrome), ภาวะ
หยุดหายใจในทารกคลอดก่อนก าหนด (apnea of prematurity) โรคหัวใจพิการแต่ก าเนิดชนิดหลอด
เลือดท่ีเช่ือมระหวา่งหลอดเลือดด าเขา้สู่ปอดและหลอดเลือดแดงท่ีออกไปเล้ียงร่างกาย (patent ductus 
arteriosus) ภาวะสูดส าลกัข้ีเทาในทารกแรกเกิด (meconium aspiration syndrome) ภาวะหายใจเร็วใน
ทารกแรกเกิด (transient tachypnea of  the newborn ) ภาวะความดนัเลือดในปอดสูงในทารกแรกเกิด 
(persistent pulmonary hypertension of the newborn )  
  2.2 จดัล าดบัความส าคญัและก าหนดกิจกรรมการพยาบาลตามล าดบัความความส าคญั
และความเร่งด่วนของปัญหาผูป่้วยทารกแรกเกิดในภาวะวกิฤตได ้
  2.3 ตดัสินใจแกปั้ญหาทางคลินิกและให้การพยาบาลผูป่้วยทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต
ตามล าดบัความส าคญัและความเร่งด่วนของปัญหาไดถู้กตอ้งและรวดเร็ว 
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  2.4 ประเมินและให้การพยาบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤตได้ เช่น ภาวะการหายใจ
ลม้เหลว (respiratory failure) ภาวะหัวใจลม้เหลว (cardiac arrest) ภาวะช็อค ภาวะอุณหภูมิร่างกายต ่า
หรือสูงเกินไป (hypothermia and hyperthermia) ภาวะฉุกเฉินของทางเดินอาหารในทารกแรกคลอด 
(gastrointestinal emergency in neonates) ภาวะกลูโคสในเลือดทารกต ่าและสูง (neonatal hypoglycemia 
and hyperglycemia) 
  2.5 ประเมินและใหก้ารพยาบาลผูป่้วยท่ีมีภาวะเส่ียงหรือภาวะแทรกซอ้นจากการรักษาได ้
เช่น การติดเช้ือในกระแสเลือด (sepsis) ภาวะปอดมีลมร่ัว (pneumothorax) ภาวะล าไส้ขาดเลือดมาเล้ียง 
(necrotizing enterocolitis) การติดเช้ือปอดอกัเสบท่ีสัมพนัธ์กบัการใช้เคร่ืองช่วยหายใจ (VAP) ภาวะ
พิษของออกซิเจนต่อตาในทารกคลอดก่อนก าหนด (retinopathy of  prematurity) ภาวะปอดเร้ือรังใน
ทารกแรกเกิด (bronchopulmonary dysplasia) ภาวะเลือดออกในโพรงสมอง ( intraventicular hemorrhage)  
  2.6 ปฏิบติัการช่วยฟ้ืนคืนชีพเบ้ืองตน้และขั้นสูงในทารกแรกเกิด (neonatal resuscitation) 
ไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามแนวปฏิบติั 
  2.7 ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยทารกแรกเกิดระยะวกิฤตขณะใชเ้คร่ืองมือทางการแพทยไ์ดอ้ยา่ง
ถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพ เช่น การใช้เคร่ืองช่วยหายใจชนิดต่างๆ การon NCPAP, monitor NIBP, 
monitor O2sat, monitor EKG, infusion pump, syringe pump และประเมินความผิดปกติของเคร่ืองมือ
ทางการแพทยข์ณะใชง้านและแกไ้ขเบ้ืองตน้ได ้
  2.8 แปลผลตรวจทางห้องปฏิบติัการเพื่อประเมินการเปล่ียนแปลงของทารกแรกเกิดภาวะ
วิกฤตได้ เช่น CBG, CBC, LFT, BUN, Creatinine, Electrolyte, PT, PTT, INR, BS, PKU, TSH, G-6-PD, 
stool occult blood  
  2.9 อธิบายเก่ียวกบัการออกฤทธ์ิของยาและผลขา้งเคียงของยาท่ีใชใ้นผูป่้วยทารกแรกเกิด
ระยะวิกฤต ปฏิบติัตามแนวทางการบริหารยาท่ีมีความเส่ียงสูง (High Alert Drugs) ของโรงพยาบาล 
เช่น Adrenaline, Dopamine, Calcium gluconate, Digoxin, Dobutamine, KCL, Diazepam, Amikacin, 
Gentamicin ประเมินผลสัมฤทธ์ิและผลขา้งเคียงของยารวมทั้งสามารถใหก้ารพยาบาลเพื่อป้องกนัและ
ลดผลขา้งเคียงของยาได ้
  2.10 ให้การพยาบาลทารกแรกเกิดภาวะวิกฤตในขณะท าหตัถการ ระหวา่งท าหตัถการและ
หลงัท าหัตถการต่างๆ ได้อย่างถูกตอ้ง มีความปลอดภยัจากภาวะแทรกซ้อนรวมทั้งการปฏิบติัการ
แกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งทนัท่วงที มีการติดตามประเมินผลอยา่งต่อเน่ือง 
  2.11 ช่วยแพทย์ในการท าหัตถการผูป่้วยทารกแรกเกิดภาวะวิกฤตได้ เช่น การใส่ท่อ
หลอดลมคอ การใส่ท่อระบายทรวงอก การใส่สายสวนหลอดเลือดด าทางสายสะดือ การใส่สายสวน
หลอดเลือดแดงทางสายสะดือ การเปล่ียนถ่ายเลือด 
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  2.12 เตรียมผูป่้วยทารกแรกเกิดภาวะวิกฤตเพื่อส่งต่อ และปฏิบติัตามแนวทางการส่งต่อ
ผูป่้วยทารกแรกเกิดไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม เฝ้าระวงัภาวะแทรกซ้อนจากการส่งต่อทารกโดยยดึหลกั 
STABLE 

 3. สมรรถนะดา้นการพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวกิฤต 
  นิยามความหมาย: ความสามารถในการขอ้มูลแก่ญาติผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤต จดัล าดับ
ความส าคญัและความเร่งด่วนของปัญหา การประเมินและให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวกิฤต การ
ปฏิบติัการช่วยฟ้ืนคืนชีพเบ้ืองตน้และขั้นสูงผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตไดอ้ยา่งถูกตอ้ง การบริหารยาท่ีมี
ความเส่ียงสูงและการป้องกนัภาวะเส่ียงหรือภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาพยาบาล โดยมีพฤติกรรม
บ่งช้ี 12 ขอ้ ดงัน้ี 
  3.1 ให้ขอ้มูลเก่ียวกบัโรค พยาธิสภาพ อาการและอาการแสดง การพยากรณ์โรคเบ้ืองตน้ 
แนวทางการรักษาพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตแก่บิดามารดาและญาติไดอ้ย่างชดัเจน เขา้ใจง่าย
เหมาะสมกบัสถานการณ์ เช่น โรคไขเ้ลือดออก (dengue hemorrhagic fever) โรคสมองอกัเสบ (encephalitis) 
โรคปอดอกัเสบ (pneumonia) โรคลมชกั (epilepsy) โรคเยือ่หุม้สมองอกัเสบ (meningitis) 
  3.2 จดัล าดับความส าคญัและก าหนดกิจกรรมการพยาบาลตามล าดับความส าคญัและ
ความเร่งด่วนของปัญหาในผูป่้วยเด็กภาวะวกิฤตได ้
  3.3 ตดัสินใจแก้ปัญหาทางคลินิกและให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กภาวะวิกฤตตามล าดับ
ความส าคญัและความเร่งด่วนของปัญหา 
  3.4 ประเมินและให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตท่ีต้องให้การช่วยเหลืออย่าง
เร่งด่วนได้ เช่น ภาวะการหายใจล้มเหลว (respiratory failure) ภาวะหัวใจล้มเหลว (cardiac arrest) 
ภาวะช็อค 
  3.5 ประเมินและให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตท่ีมีภาวะเส่ียงหรือภาวะแทรกซ้อน
ท่ีอาจเกิดข้ึนไดอ้ยา่งเหมาะสม เช่น การติดเช้ือในกระแสเลือด (sepsis) ภาวะปอดมีลมร่ัว (pneumothorax) 
ภาวะน ้าเกิน 
  3.6 ปฏิบติัการช่วยฟ้ืนคืนชีพเบ้ืองตน้และขั้นสูงในผูป่้วยเด็ก (cardiopulmonary resuscitation) 
ไดถู้กตอ้งตามแนวปฏิบติั 
  3.7 ให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤต ขณะใช้เคร่ืองมือทางการแพทย์ได้อย่าง
ถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพ เช่น การใชเ้คร่ืองช่วยหายใจชนิดต่างๆ เคร่ืองกระตุกหวัใจไฟฟ้า (defibrillator), 
monitor NIBP, monitor O2 sat, monitor EKG, infusion pump, syringe pump แล ะป ระ เมิ น ค วาม
ผดิปกติของเคร่ืองมือทางการแพทยข์ณะใชง้านและแกไ้ขเบ้ืองตน้ได ้



 

95 

  3.8 แปลผลตรวจทางห้องปฏิบติัการเพื่อประเมินการเปล่ียนแปลงของผูป่้วยเด็กในภาวะ
วิกฤต ได้  เช่น  ABG, CBC, LFT, BUN, Creatinine, Electrolyte, PT, PTT, INR, BS, ESR, CSF culture, 
SGOT, SGPT, H/C, sputum culture, sputum examination, stool culture, stool examination 
  3.9 อธิบายเก่ียวกบัการออกฤทธ์ิของยาและผลขา้งเคียงของยาท่ีใช้ในผูป่้วยเด็กในภาวะ
วิกฤต ปฏิบติัตามแนวทางการบริหารยาท่ีมีความเส่ียงสูง (High Alert Drugs) ของโรงพยาบาล เช่น 
Adrenaline, Dopamine, Calcium gluconate, Digoxin,  Dobutamine, KCL, Diazepam, Morphine, 
Amiodarone, Meperidine(pethidine), Fentanly ประเมินผลสัมฤทธ์ิและผลข้างเคียงของยา รวมทั้ ง
สามารถใหก้ารพยาบาลเพื่อป้องกนัและลดผลขา้งเคียงของยาได ้
  3.10 ให้การพยาบาลผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤต ในขณะท าหตัถการ ระหวา่งท าหตัถการและ
หลงัท าหัตถการต่างๆ ได้อย่างถูกตอ้ง มีความปลอดภยัจากภาวะแทรกซ้อนรวมทั้งการปฏิบติัการ
แกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งทนัท่วงที มีการติดตามประเมินผลอยา่งต่อเน่ือง 
  3.11 ช่วยแพทยใ์นการท าหัตถการผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตได ้เช่น การใส่ท่อหลอดลมคอ 
การใส่ท่อระบายทรวงอก การตรวจเจาะน ้าไขสันหลงั การใส่สายสวนหลอดเลือดด าส่วนกลาง 
  3.12 เตรียมผูป่้วยเด็กในภาวะวิกฤตเพื่อส่งต่อ และปฏิบติัตามแนวทางการส่งต่อผูป่้วยได้
อยา่งถูกตอ้ง 

 4. สมรรถนะดา้นการพยาบาลผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ย 
  นิยามความหมาย: ความสามารถในการให้ขอ้มูลแก่ครอบครัวผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็ก
ระยะสุดทา้ย การประเมินและตอบสนองต่ออารมณ์ การรับรู้ ความตอ้งการของผูป่้วยและครอบครัว 
การพยาบาลผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดท้ายทั้ งทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม 
เศรษฐกิจและจิตวญิญาณโดยมีพฤติกรรมบ่งช้ี 7 ขอ้ดงัน้ี 
  4.1 ให้ขอ้มูลแก่ครอบครัวผูป่้วยถึงอาการ การเปล่ียนแปลง ส่ิงท่ีอาจเกิดข้ึนในระหว่าง
การดูแลรักษาตามความเป็นจริงในผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ย 
  4.2 บอกความจริงและระยะของโรคแก่ครอบครัวผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามหลกัจรรยาบรรณ
วชิาชีพ 
  4.3 ประเมินอารมณ์ การรับรู้ต่อภาวะโรคและคน้หาปัญหา ความตอ้งการของผูป่้วยและ
ครอบครัวผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ยได ้ทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจและ
จิตวญิญาณ 
  4.4 ระบุปัญหา และวางแผนกิจกรรมการพยาบาลของผูป่้วยและครอบครัวแบบองค์รวมทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณได้ เช่น การบรรเทาความเจ็บปวด การตอบสนอง 
ความเช่ือความศรัทธา 
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  4.5 ให้การดูแลปัญหาทางกายผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ย เช่น การบรรเทา
ความเจ็บปวด การดูแลระบบทางเดินหายใจให้โล่ง การดูแลให้ไดรั้บอาหารและสารน ้ าทางหลอดเลือดด า
อยา่งเพียงพอ การดูแลความสะอาดร่างกาย การดูแลการพกัผอ่นนอนหลบัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
  4.6 ให้การดูแลด้านสังคมได้อย่างเหมาะสม เช่นการช่วยเหลือประคับประคองจิตใจ
ครอบครัวผูป่้วยทารกแรกเกิดและเด็กระยะสุดทา้ยอยา่งต่อเน่ืองจนกระทัง่ผูป่้วยเสียชีวติ 
  4.7 วิเคราะห์และตอบสนองความตอ้งการทางดา้นจิตใจ ความเช่ือ ความศรัทธา หรือส่ิง
ยดึเหน่ียวทางจิตใจของผูป่้วยระยะสุดทา้ยและญาติได ้

ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 

 1. ส าหรับผูบ้ริหารทางการพยาบาล  
  1.1 ควรน ากรอบสมรรถนะส าหรับพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็ก
วิกฤต โรงพยาบาลล าพูนท่ีได้จากการศึกษาไปใช้เป็นแนวทางในการสร้างแบบประเมินสมรรถนะ
เฉพาะส าหรับพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต โรงพยาบาลล าพูนได้ โดย
ค านึงถึงบริบทของหนา้ท่ีการพยาบาลเฉพาะทางเป็นหลกั 
  1.2  สามารถน าไปใช้เป็นขอ้มูลพื้นฐานในการประเมินระดบัสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
ในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต โรงพยาบาลล าพูนและสามารถใช้เป็นแนวทางในการวางแผน
พฒันาบุคลากรทางการพยาบาล และคุณภาพการบริการใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุดต่อไป 
 2. ส าหรับพยาบาลวชิาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวกิฤต โรงพยาบาลล าพนู 
  2.1  ควรน ากรอบสมรรถนะท่ีไดจ้ากการศึกษาน้ีเป็นแนวทางในการปฏิบติังานและพฒันา
ตนเองในการพยาบาลทารกแรกเกิดและเด็กวกิฤต เพื่อใหส้ามารถปฏิบติัหนา้ท่ีไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 

 1. สามารถน ากรอบสมรรถนะท่ีได ้ไปวิจยัเชิงพฒันา เช่น การพฒันาแบบประเมินสมรรถนะ
ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิดและเด็กวิกฤต โรงพยาบาลล าพูน 
และศึกษาคุณภาพของแบบประเมิน 
 2. ในการพฒันากรอบสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพคร้ังต่อไป ควรศึกษาอีก 2 ขั้นตอนให้
ครบทั้ง 9 ขั้นตอน ของ ดรากานิดิส และ เมนท์แซส (Draganidis & Mentzas, 2006) เพื่อเปรียบเทียบ
กบัโรงพยาบาลท่ีมีขนาดท่ีเท่ากนัและบริบทท่ีแตกต่างกนั 


