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บทคัดย่อ 
การวิจยัก่ึงทดลองแบบกลุ่มเดียววดัผลก่อนและหลงัการทดลองน้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา

ประสิทธิผลของการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง
ในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล ประชากรท่ีศึกษาเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานท่ีหอ
ผูป่้วยศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ จ านวน 10 คน โดยมีการคดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง  และกลุ่มตวัอย่าง
ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล จ านวน 15 คน 

เคร่ืองมือในการทดลอง ไดแ้ก่ แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัใน
ช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลท่ีทีมวิจยัพฒันาขึ้น เก็บรวบรวมขอ้มูล 
โดยใช้ 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบประเมินความรู้และทักษะเก่ียวกับการพยาบาล  
3) แบบประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัการพยาบาล 4) แบบประเมินความพึงพอใจ วิเคราะห์โดยใช้สถิติ 
Wilcoxon Match Paired Test ผลการศึกษาพบว่า ภายหลงัการทดลองการใช้ แนวปฏิบัติการพยาบาล
กลุ่มตวัอย่างมีระดบัความรู้และทกัษะในการดูแลผูป่้วยสูงกว่าก่อนใชแ้นวปฏิบติั อย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติ (p ≤ 0.05) กลุ่มตวัอย่างประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัในภาพรวมอยู่ในระดบัมาก ( x ̅ = 8.20, S.D. = 
0.14) โดยพบว่าดา้นความรู้ในการดูแลผูป่้วยอยู่ในระดบัมากท่ีสุด ส่วนดา้นต ่าท่ีสุดคือ ดา้นความยาก  

 
 

1โรงพยาบาลอุดรธานี 
1Udonthani Hospital 
2วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี อุดรธานี คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบนัพระบรมราชชนก 

2Boromarajonani College of Nursing, Udonthani, Faculty of Nursing, Praboromarajchanok Institute 
*Corresponding Author:. adcharakham@bcnu.ac.th 



187 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ ปีที่ 16 ฉบับที ่1 มกราคม  – เมษายน 2567 

ง่ายของการใช้แนวปฏิบติั และพบว่ากลุ่มตวัอย่างมีระดับความพึงพอใจในภาพรวมอยู่ในระดับมาก  
(x ̅ = 8.70, S.D. = 0.78) นอกจากน้ี พบว่าในระหว่างการทดลองใช้แนวปฏิบติักับผูป่้วย 15 คน ไม่พบ
อุบติัการณ์การเกิดภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง จากผลการศึกษาน้ี แสดงใหเ้ห็นถึงความเป็นไปได้
ในการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิก และควรน าไปใช้ในกลุ่มงานศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ของ
โรงพยาบาลต่าง ๆ เพื่อเป็นมาตรฐานทางการพยาบาล 
ค าส าคัญ : แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลิกนิก, กระดูกหัก, ความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง, กระดูกขา
ท่อนล่างหกั 
 

Abstract 
This one group pre-post test, quasi-experimental study, aimed to determine the effectiveness 

of the clinical nursing practice guideline to prevent the compartment syndrome among patients, 
suffering from closed fracture lower leg. The research samples were 10 registered nurses at the 
orthopedic ward and 15 patients who were diagnosed as a closed facture lower leg.  

The experimental instrument was the clinical nursing practice guideline to prevent the 
compartment syndrome, developed by the researcher. Data were collected by 1) demographic 
questionnaire, 2) the knowledge and nursing skill questionnaire, 3) the quality of clinical nursing 
practice assessment, and 4) the satisfaction questionnaire. Wilcoxon Match Paired Test was employed 
for data analysis. The result revealed that the participants had the knowledge and nursing skills at post 
intervention significantly higher than baseline (p ≤ 0.05). The participants indicated that the overall 
quality of clinical nursing practice guideline was at high level (x ̅ = 8.20, S.D. = 0.14). Knowledge of 
nursing care was showed at the highest score while the level of difficulty was indicated at lowest 
score. The clinical nursing practice guideline was satisfied by the participant at high level (x ̅) = 8.70, 
S.D. = 0.78). In addition, while conducting the clinical nursing practice guideline through the 15 
patients, there was no incident of compartment syndrome. The results recommend that the feasibility 
of CNPG was illustrated, and it should be implemented through the orthopedic department in other 
hospitals to enhance the quality of nursing care. 
Key words: Clinical Nursing Practice Guideline, Closed fracture, Compartment syndrome, Fracture 
of lower leg 
 



188 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ ปีที่ 16 ฉบับที ่1 มกราคม  – เมษายน 2567 

บทน า 
ปัญหาการเกิดอุบัติเหตุซ่ึงมีผลต่อการได้รับบาดเจ็บด้านร่างกายเกิดจากหลายสาเหตุ เช่น 

การจราจร การท างาน การเล่นกีฬา มีอุบติัการณ์เพิ่มขึ้น ความเจริญกา้วหนา้ทางดา้นการคมนาคม ท าให้
มีการขบัขี่ยานพาหนะดว้ยความเร็วสูง เส่ียงต่อการเกิดอุบติัเหตุ ความเจริญกา้วหนา้ทางเทคโนโลย ีมีผล
ท าให้เกิดอุบติัเหตุจากการท างาน จากขอ้มูลสถิติผูรั้บบริการท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลจากการ
เกิดอุบัติเหตุ ในระดับประเทศพบว่ามีแนวโน้มเพิ่มขึ้ น จากการศึกษาข้อมูล 3 ปี ย ้อนหลังของ
ผูรั้บบริการท่ีโรงพยาบาลอุดรธานี พบว่ามีผูป่้วยท่ีไดรั้บบาดเจ็บจากอุบติัเหตุ และเขา้รับการรักษาแบบ
ผูป่้วยในของกลุ่มงานศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลอุดรธานี แนวโนม้เพิ่มขึ้น โดยพบวา่อวยัวะท่ี
ไดรั้บบาดเจ็บท่ีพบบ่อยท่ีสุดคือ กระดูกขาท่อนล่างหักทั้งชนิดท่ีมีแผลเปิดและไม่มีแผลเปิด จากสถิติปี 
พศ. 2563 - 2565 มีจ านวน 791, 522 และ 491 ราย ตามล าดับ (Medical record department Udonthani 
hospital, 2022) โดยพบว่า กระดูกขาหัก เป็นหน่ึงในปัญหาท่ีพบบ่อยจากการเกิดอุบติัเหตุ ถึงแมว้่าการ
บาดเจ็บจากกระดูกหักจะไม่รุนแรงถึงชีวิต แต่อาจท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนท่ีรุนแรงหรือมีความพิการ
ตามมาได ้ส าหรับภาวะแทรกซอ้นท่ีส าคญัในกระดูกขาหกั เป็นภาวะฉุกเฉินทางออร์โธปิดิกส์ ท่ีตอ้งเฝ้า
ระวงั คือ ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง (Compartment syndrome) (Thanapanich, 2019; McMillan, 
Gardner, & Schmidt, 2019; Pechar & Lyons, 2016; Mortensen et al., 2021; Wang, Guo, Long, & Hou, 
2023) ซ่ึงเป็นกลุ่มอาการท าให้มีการเพิ่มความดนัภายในช่องกลา้มเน้ือ ท าให้การไหลเวียนเลือดเพื่อน า
ออกซิเจนไปเล้ียงเซลลแ์ละเน้ือเยื่อลดลง ส่งผลให้กลา้มเน้ือ เส้นประสาท หลอดเลือดขาดเลือดมาเล้ียง 
และตายไปในระยะเวลาอนัรวดเร็ว หากไม่ได้รับการแก้ไข อาจก่อให้เกิดการสูญเสียอวยัวะ ระบบ
ประสาทสูญเสียหนา้ท่ี เกิดความพิการ เกิดผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของทั้งผูป่้วยและครอบครัว ในราย
ท่ีมีอาการรุนแรงอาจมีการติดเช้ือในกระแสเลือด อวยัวะลม้เหลวหลายระบบและเสียชีวิตได ้(Taiwong, 
Baothong, Palachai, Paenghom, & Nuchphool, 2019; McMillan et al., 2019; Pechar & Lyons, 2016) 
สะทอ้นให้เห็นว่า ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง เป็นภาวะฉุกเฉินท่ีส าคญัอย่างยิ่ง การป้องกนัการ
เกิดสามารถลดความรุนแรง และลดการสูญเสียอวยัวะ หรือ ความพิการท่ีอาจตามมาได ้หากผูป่้วยไดรั้บ
การประเมินท่ีรวดเร็ว เหมาะสมและถูกต้อง รวมทั้ งได้รับการเฝ้าระวังและการป้องกันอย่างมี
ประสิทธิภาพ ปัจจยัท่ีส าคญัท่ีมีผลต่ออตัราการเกิดภาวะแทรกซอ้น คือความล่าชา้ในการวินิจฉยัจากการ
ประเมินอาการและการส่งต่อขอ้มูล นอกจากนั้นยงัมีปัจจยัอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งคือลกัษณะส่วนบุคคล เช่น เพศ 
อายุ ต าแหน่งของกระดูกท่ีหัก  ลกัษณะของกระดูกท่ีหักแบบกดทบั (crush injury) (Mortensen et al., 
2021; Wang et al., 2023) จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ต าแหน่งของกระดูกท่ีหักและลกัษณะการ
หักของกระดูกท่ีสัมพนัธ์กับการเกิดภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง (Compartment syndrome) คือ 
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กระดูกขาท่อนล่าง  และลกัษณะการหักแบบกดทบัชนิดท่ีไม่มีแผลเปิด ในกรณีท่ีผูป่้วยเกิดภาวะความ
ดันในช่องกล้ามเน้ือสูง การรักษาท่ีส าคัญคือ การกรีดบาดแผลเพื่อลดความดันในช่องกล้ามเน้ือ 
(Fasciotomy) หรือในกรณีท่ีเกิดภาวะกลา้มเน้ือตาย จากภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง จ าเป็นตอ้ง
ไดรั้บการผ่าตดัอวยัวะทิ้ง (Amputation) ก่อให้เกิดความพิการทุพพลภาพ (Osborn, Patrick, Schmidt, & 
Andrew, 2020; Stella et al., 2019) จากสถิติท่ีผ่านมา พบว่า จ านวนผูป่้วยท่ีกระดูกขาท่อนล่างหักชนิด
ไม่มีแผลท่ีเขา้รับการรักษาท่ีหอผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ชาย ชั้น 3 โรงพยาบาลอุดรธานี ตั้งแต่ ปี พ.ศ.2563 - 
2565 มีจ านวน 136, 111 และ 116 ราย ตามล าดบั มีอตัราการเกิดภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง และ
เกิดความรุนแรงจนไดรั้บการรักษาโดยท า Fasciotomy มีจ านวน 5 ราย (พ.ศ.2563), 6 ราย (พ.ศ.2564) 
และ 3 ราย (พ.ศ.2565) (Orthopedic department Udonthani hospital, 2019) 

จากความรุนแรงและผลกระทบดงักล่าว พยาบาลจึงจ าเป็นตอ้งมีความรู้ในการประเมินและเฝ้า
ระวงั เพื่อป้องกันการเกิดภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง พยาบาลมีบทบาทส าคญั เน่ืองจากเป็น
ผูดู้แลผูป่้วยตลอด 24 ชัว่โมง เป้าหมายในการดูแล คือ พยาบาลตอ้งสามารถประเมินและเฝ้าระวงั เพื่อ
ไม่ให้เกิดภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจจะเกิดขึ้ นกับผูป่้วย โดยเฉพาะภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูง 
(Pokharel, 2020) จึงตอ้งมีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานเดียวกนั เพื่อท่ีผูป่้วยไดรั้บการดูแลรักษาอย่าง
ทนัท่วงที ปลอดภยั จากภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง  การทบทวนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ี
ผ่านมาพบว่ามีแนวปฏิบัติทางการพยาบาลแบบเดิมของกลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ 
โรงพยาบาลอุดรธานี โดยมีการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลเร่ืองการเฝ้าระวงัภาวะความดนัใน
ช่องกลา้มเน้ือสูงในกลุ่มงานศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ อยา่งไรก็ตาม ยงัพบขอ้จ ากดัในการน าแนวทางการ
ปฏิบัติมาใช้ของพยาบาลประจ าหอผูป่้วย โดยผูว้ิจัยได้ท าการศึกษาน าร่อง (pilot study) โดยการใช้
แบบสอบถามเชิงโครงสร้างปลายเปิด จ านวน 10 ราย และมีการสัมภาษณ์รายกลุ่ม จ านวน 6 ราย ใน
กลุ่มพยาบาลท่ีปฏิบติังานท่ีหอผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ชาย ผลการศึกษาพบว่า พยาบาลจ าเป็นท่ีจะตอ้งเพิ่ม
ความรู้เก่ียวกบัการเฝ้าระวงัภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง และส่วนใหญ่พบว่าการประเมินภาวะ
ความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง มีการใช้การประเมินท่ีแตกต่างกัน รวมถึงความสามารถในการประเมิน
และเฝ้าระวงัขึ้นกบัประสบการณ์การท างาน และพบว่าแบบประเมินตามแนวปฏิบติัเดิมถูกน ามาใช้ใน
การปฏิบัติงานจริงค่อนข้างน้อย เน่ืองจากประเด็นปัญหาด้านความเข้าใจวิธีการประเมิน การขาด
รายละเอียดแนวทางการประเมิน และรู้สึกว่าการประเมินการเฝ้าระวงัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง
ตามแบบฟอร์มเป็นการเพิ่มภาระงาน รวมถึงมีความสอดคลอ้งกบัการปฏิบติังานจริงค่อนขา้งนอ้ย 

จากเหตุผลดังกล่าวผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะทบทวนแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกัน
ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล และน าแนวปฏิบติัไปใช้
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เพื่อทดสอบประสิทธิผลของแนวปฏิบติัท่ีพฒันาขึ้น โดยผูวิ้จยัมุ่งหวงัว่าการทบทวนและปรับปรุงแนว
ปฏิบติัส าหรับพยาบาลจะท าให้เกิดความเขา้ใจท่ีชัดเจน มีวิธีการประเมินท่ีถูกตอ้งและเป็นมาตรฐาน
เดียวกนั ตลอดจนเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลและป้องกนั
การเกิดภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูงได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยการศึกษาคร้ังน้ีใช้รูปแบบ
ทบทวนแนวปฏิบัติตามมาตรฐานสากลของการค้นหาหลักฐานเชิงประจักษ์ตามแนวทางของ  
The Joanna Briggs Institute (JBI) (Aromataris & Munn, 2020) ประเทศออส เตรเลียมาเป็นกรอบ
แนวคิดในการพฒันาแนวปฏิบติัท่ีไดม้าตรฐาน เพื่อให้เกิดองค์ความรู้ท่ีทนัสมยัและเช่ือถือไดเ้ก่ียวกบั
การพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหัก
ชนิดไม่มีแผล และสร้างมาตรฐานส าหรับพยาบาลในการให้การพยาบาลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหัก
ชนิดไม่มีแผล ท าให้มีการยกระดบัคุณภาพและมาตรฐานในการปฏิบติัการพยาบาลเพื่อคุณภาพชีวิตท่ีดี
ของผูรั้บบริการ 
 
วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อทบทวนแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง
ในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล 

2. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความ
ดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล 

ค าถามการวิจัย 
ผลการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงใน

ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผลเป็นอยา่งไร 
สมมุติฐานการวิจัย 
1. คะแนนเฉล่ียความรู้และทกัษะของพยาบาลในการดูแลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มี 

แผลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในระยะหลงัการใชแ้นวปฏิบติัฯ สูงขึ้นกวา่ระยะก่อน
ใช ้

2. คุณภาพแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงใน 
ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผลอยูใ่นระดบัสูง  

3. ความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่อง 
กลา้มเน้ือสูงอยูใ่นระดบัสูง 

4. อุบติัการณ์การเกิดภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงเกิดขึ้นนอ้ยกวา่ร้อยละ 10 
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กรอบแนวคิดในการวิจัยจากการทบทวนวรรณกรรม 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจยั 
 

วิธีการวิจัย 
เป็นการวิจยัก่ึงทดลอง แบบกลุ่มเดียววดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (Quasi–experimental one 

group pre–test post–test design) พื้นท่ีในการวิจยั หอผูป่้วยศลักรรมกระดูกชาย  โรงพยาบาลอุดรธานี 
ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลตั้งแต่ เดือนตุลาคม 2563 - กรกฎาคม 2565 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานท่ีหอผูป่้วยศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ 

จ านวน 10 คน โดยมีการคดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง  และกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิด
ไม่มีแผล จ านวน 15 คน 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย  แบ่งเป็น 2 ส่วน 
ส่วนท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง เป็นแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะ

ความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลท่ีทีมวิจยัพฒันาขึ้นโดยการ
คน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษน์ าเขา้สู่การพฒันาแนวปฏิบติั  

ส่วนท่ี 2 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ประกอบดว้ย  
1. แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การ

ท างาน  

1. ความรู้และทักษะเก่ียวกับการพยาบาลเพื่อ
ป้องกันภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูงใน
ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล   
2. คุณภาพแนวปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก
เพ่ือป้องกนัภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง
ในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล  
3. ความพึงพอใจในการใช้แนวปฏิบัติการ
พยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัใน
ช่องกลา้มเน้ือสูง 
4. อุบัติการณ์การเกิดภาวะความดันในช่อง
กลา้มเน้ือสูง 

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 
1. การคัดกรองผู ้ป่วยท่ีมีความเส่ียงต่อ
ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 
2. แนวทางการเฝ้าระวังความเส่ียงต่อ
ภาวะภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 
3. การพยาบาลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่าง
หักชนิดไม่มีแผลเพื่อป้องกนัภาวะความ
ดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 
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2. แบบประเมินความรู้และทักษะเก่ียวกับการพยาบาลเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล ท่ีทีมผูวิ้จยัพฒันาขึ้น  

3. แบบประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดันในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล ท่ีทีมพฒันาขึ้น 

4. แบบประเมินความพึงพอใจในการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกันภาวะ
ความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผลท่ีทีมผูวิ้จยัพฒันาขึ้น 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
1. แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วย

กระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผลและแบบสอบถามท่ีทีมวิจยัพฒันาขึ้น ไดถู้กน ามาตรวจสอบคุณภาพ
เพื่อยกร่างแนวปฏิบัติโดยผูท้รงคุณวุฒิได้แก่ แพทย์ จ านวน 1 ท่านและพยาบาล 2 ท่านท่ีมีความ
เช่ียวชาญด้านศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) 
ตรวจสอบความถูกตอ้ง ความครอบคลุมและเหมาะสมของเน้ือหา ไดค้่า IOC = 0.67 - 1.00 หลงัจากนั้น
น าเคร่ืองมือทั้งหมดมาปรับปรุงแกไ้ขใหส้มบูรณ์ตามค าแนะน าของผูท้รงคุณวุฒิก่อนน ามาใชจ้ริง 

2. หาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ โดยการน าแบบประเมิน มาทดลองใชก้บัพยาบาลท่ีคลา้ยคลึง
กับกลุ่มตัวอย่างจ านวน 25 คน เพื่อตรวจสอบความเช่ือมั่นของเคร่ืองมือ โดยพบว่า แบบสอบถาม
ความรู้และทกัษะเก่ียวกบัการพยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขา
ท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลเป็นลกัษณะขอ้สอบแบบถูกผิดจ านวน 30 ขอ้ ได้ค่า KR - 21 = 0.71  ส่วน
แบบประเมินคุณภาพและแบบประเมินความพึงพอใจ ทดสอบโดยวิธี Inter-rater Reliability ไดค้่าความ
เท่ียง เท่ากบั 0.80  

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมขอ้มูลด าเนินการตั้งแต่เดือน พฤศจิกายน 2563 – พฤษภาคม 2565 ด าเนินการดงัน้ี  
1. การทบทวนและพฒันาองคค์วามรู้ แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความ

ดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล โดยใช้รูปแบบการวิจยัเป็นการ
ทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ (Systematic review) ตามแนวคิดของ Joanna Briggs Institute (JBI) 
(Aromataris & Munn,2020; Khammathit & Makrat, 2016; Khammathit, 2021) 

2. การประเมินประสิทธิผลการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนั
ในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล มีการเก็บขอ้มูลดงัน้ี 

2.1 วดัผลก่อนใชแ้นวปฏิบติัฯ โดยใช้แบบประเมินดงัน้ี 1) แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย เพศ อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ์การท างาน  2) แบบประเมินความรู้และทักษะ
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เก่ียวกบัการพยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิด
ไม่มีแผล  

2.2 ทดลองใช ้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือ
สูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล โดยให้พยาบาลท่ีปฏิบติังานบนหอผูป่้วยรวมเมตตา 2 
น าแนวปฏิบติัไปใชก้บัผูป่้วยจ านวน 15 ราย  

2.3 ภายหลงัการใชแ้นวปฏิบติัฯ ท าการประเมินผลการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิก
เพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลทนัทีหลงั
เสร็จส้ินการทดลองใช้แนวปฏิบัติ (post- intervention assessment) ตามเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูล  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูล ในส่วนข้อมูลเชิงพรรณนา ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ 

ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูลในการวดัประสิทธิผลของแนวปฏิบัติเน่ืองจากการ
ตรวจสอบการกระจายตวัของขอ้มูลมีการกระจายตวัแบบไม่เป็นโคง้ปกติ และเป็นการศึกษาในกลุ่ม
ประชากรทั้งหมดของพยาบาลประจ าหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูก ซ่ึงมีจ านวน 10 คน วดัผลก่อนและหลงั
ใช้แนวปฏิบัติทางการพยาบาลในกลุ่มตัวอย่างกลุ่มเดิม จึงใช้สถิติแบบ non parameter โดยใช้สถิติ 
Wilcoxon Match Paired Test ในการวิเคราะห์ขอ้มูล  
 การพทัิกษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

ผูว้ิจยัเสนอโครงการวิจยัเพื่อขอรับการรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัใน
มนุษยข์องโรงพยาบาลอุดรธานี ไดห้มายเลขรับรอง รหัส I060 / 2563 รับรองวนัท่ี 20 ตุลาคม 2563 ถึง
วนัท่ี 18 ตุลาคม 2565 นอกจากน้ีผูวิ้จยัค  านึงถึงการพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอย่าง 3 ดา้น คือ ความเส่ียงท่ี
อาจจะเกิดขึ้ นจากการวิจัย ประโยชน์ท่ีได้รับจากการวิจัย และการรักษาความลับของข้อมูลอย่าง
เคร่งครัดในกระบวนการของการวิจยั  
 
ผลการวิจัย 

ส่วนท่ี 1 
การทบทวนแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงใน

ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีบาดแผล จัดท าขึ้ นโดยใช้รูปแบบทบทวนแนวปฏิบัติตาม
มาตรฐานสากลของการคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษต์ามแนวทางของ The Joanna Briggs Institute (JBI) 
(Aromataris &Munn, 2020) ประเทศออสเตรเลียมาเป็นกรอบแนวคิดในการพัฒนาแนวปฏิบัติท่ีได้
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มาตรฐาน โดยรายละเอียดขั้นตอนและผลการการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบโดยละเอียดจะ
เผยแพร่ในบทความวิชาการอ่ืนต่อไป ส่วนรายงานวิจยัฉบบัน้ีไดส้รุปแนวปฏิบติัฯพอสังเขปไดด้งัน้ี  

1. การคดักรองผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงต่อภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง ผูใ้ช้แนวปฏิบัติฯ 
สามารถประเมินและคดักรองความเส่ียงตามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงตาม
รายละเอียดดงัน้ี (Wang et al., 2023; Guo et al., 2019) 

1.1 เพศ โดยพบวา่เพศชายมีความเส่ียงสูงมากกวา่เพศหญิง เน่ืองจากลกัษณะมวลกลา้มเน้ือ
ของเพศชายมีมากกวา่เพศหญิง เม่ือเกิดการบาดเจ็บท าใหเ้กิดความเส่ียงท่ีมากกวา่ 

1.2 อายุ โดยพบว่า บุคคลท่ีมีอายุน้อยกว่า 35 ปี มีภาวะเส่ียงสูงเน่ืองจากมีมวลกลา้มเน้ือ
มาก อยู่ในวยัท่ีกลา้มเน้ือเจริญเติบโตและแข็งแรง เม่ือบาดเจ็บจึงส่งผลให้เกิดความดนัในช่องกลา้มเน้ือ
ไดง้่าย 

1.3 ลักษณะบาดแผล โดยพบว่า บาดแผลแบบปิดมีภาวะเส่ียงสูงเน่ืองจากเม่ือเกิดการ
บาดเจ็บบาดแผลท่ีมีลกัษณะปิดจะมีความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 

1.4 บริเวณกระดูกท่ีหัก โดยพบว่า การหักของกระดูก fibular มีโอกาสเกิดไดภ้าวะความ
ดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงมากกว่าบริเวณอ่ืน เน่ืองจากเป็นกระดูกขาท่ีมีขนาดเล็ก แตกหักไดง้่าย และเม่ือ
เกิดการแตกหกัมีโอกาสหกัเป็นช้ินส่วนขนาดเลก็ส่งผลต่อการท าลายเน้ือเยือ่ไดห้ลายต าแหน่ง 

1.5 ลกัษณะการหักของกระดูก โดยพบว่าการหักของกระดูกแบบแตกละเอียดท าให้เกิด
การบาดเจ็บของเน้ือเยือ่และส่งผลใหเ้กิดความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงไดม้ากกวา่การหกัแบบอ่ืน  

1.6 ความรุนแรงของการไดรั้บบาดเจ็บ โดยพบวา่การกระแทกจากการบาดเจ็บรุนแรง และ
หลายต าแหน่ง รวมทั้งการมีภาวะเลือดออกมากผิดปกติท าให้เกิดภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง
มากกวา่การบาดเจ็บท่ีรุนแรงนอ้ย 

1.7 ประวติัการสูบบุหร่ี โดยพบว่าบุคคลท่ีมีประวติัการสูบบุหร่ีมีภาวะเส่ียงต่อการเกิด
ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 

1.8 ประวติัโรคประจ าตวั โดยพบว่า บุคคลท่ีมีโรคความดนัโลหิตสูงมีภาวะเส่ียงต่อการ
เกิดภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 

1.9 ประวติัการได้รับยาตา้นการแข็งตวัของเลือด โดยพบว่าผูท่ี้ได้รับการรักษาด้วยยาท่ีมี
ฤทธ์ิตา้นการแขง็ตวัของเลือดจะมีโอกาสเกิดความเส่ียงไดม้ากกวา่คนทัว่ไป 

2 แนวทางการเฝ้าระวงัความเส่ียงต่อภาวะภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง  
2.1 ประเมินความเส่ียงต่อภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง ประกอบดว้ย 7 P คือ 1) Pain 

(อาการปวดซ่ึงเป็นอาการน าท่ีพบบ่อยท่ีสุดของภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูง) 2) Paresthesia 
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(อาการชารู้สึกเจ็บปวดลดลง) 3) Pallor (อาการผิวหนังส่วนปลายซีด) 4) Paralysis (อาการอ่อนแรง) 
5) Pulselessness (อาการคล าชีพจรไม่ได้) 6) Passive stretch (ปวดมากขึ้นเม่ือถูกยืดกลา้มเน้ือ โดยการ
ดันน้ิวของผู ้ป่วย) 7) Puffiness (อวัยวะส่วนปลายบวมตึงอย่างเห็นได้ชัด) (McMillan et al., 2019; 
Pechar & Lyons, 2016)  

2.2 การเฝ้าระวงัควรมีการประเมินผูป่้วยทุก 4 ชัว่โมง ภายหลงัไดรั้บบาดเจ็บ เน่ืองจากเป็น
ช่วงท่ีความดนัในช่องกลา้มเน้ือจะเร่ิมสูงขึ้น และเฝ้าระวงัภายใน 24 - 48 ชัว่โมง (Taiwong et al., 2019)  

2.3 การติดตามผลทางห้องปฏิบติัการท่ีส าคญั ได้แก่ white cell count (WCC), erythrocyte 
sedimentation rate (ESR), C-reactive protein (CRP), Creatinine kinase levels (McMillan et al., 2019), 
myoglobin level (MB), Lactic acid level, Electrolyte level, และ Protein albumin (Taiwong et al., 2019)  

3. การพยาบาลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่อง
กลา้มเน้ือสูง สามารถสรุปไดด้งัน้ี (McMillan et al., 2019; Pechar & Lyons, 2016; Taiwong et al., 2019) 

3.1 แรกรับผูป่้วยท่ีไดรั้บการวินิจฉยัดว้ยโรคกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล ใชแ้บบคดั
กรองความเส่ียงภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงตามแนวปฏิบติัฯ  

3.2 ประเมินสัญญาณชีพทุก 4 ชัว่โมง หากพบว่ามีความดนัโลหิตต ่า อาจส่งผลให้เลือดไป
เล้ียงอวยัวะส่วนปลายลดลงท าให้เกิดความเส่ียงของภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงขึ้น พยาบาลควร
รายงานแพทยเ์พื่อการรักษา 

3.3 ประเมินและบนัทึกผลการประเมินภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูง 7 P คือ 1) Pain  
2) Paresthesia 3) Pallor 4) Paralysis 5) Pulselessness 6) Passive stretch 7) Puffiness ตามแบบบนัทึกใน
แนวปฏิบติัฯ โดยประเมินผูป่้วยทุก 4 ชัว่โมง ภายหลงัการบาดเจ็บ ภายในระยะเวลา 24 - 48 ชัว่โมง 

3.4 ติดตามผลการตรวจทางห้องปฏิบติัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการอกัเสบตามแนวปฏิบติัฯ หากพบ
ความผิดปกติ เช่น Serum creatine kinase (CK) เร่ิมสูงขึ้น สัมพนัธ์กบัระดบั myoglobin level (MB) และ
Lactic acid level ท่ีสูงขึ้นเช่นกนั  

3.5 จัดท่านอนผูป่้วยให้เหมาะสมโดยใช้หมอนรองขาส่วนปลายข้างท่ีบาดเจ็บให้อยู่ใน
ระดบัหัวใจเพื่อลดการบวมและส่งเสริมการไหลเวียนเลือดกลบัสู่หัวใจ ใช้หมอนหรือผา้รองตามปุ่ ม
กระดูกเพื่อความสุขสบายและลดความเส่ียงของแผลกดทบั 

3.6 การพนัผา้ท่ีถูกวิธี โดยเลือกใช้ผา้ยืดพนัแผลขนาดท่ีเหมาะสมไม่เล็กและใหญ่เกินไป 
โดยพนัผา้ท่ีมีความแน่นในระดบัท่ีเหมาะสม ทดสอบโดยการสอดน้ิวเขา้ไปใตผ้า้พนัแผล 2 น้ิว หากท า
ได้แปลว่ามีความแน่นในระดับพอดี ท าการประเมินการไหลเวียนของเลือดทุก  1 - 2 ชั่วโมงโดยการ
สอบถามผูป่้วย และตอ้งคลายผา้ยดืท่ีพนัไวทุ้ก 4 ชัว่โมงเพื่อประเมินและกระตุน้การไหลเวียนเลือด 
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ส่วนท่ี 2 
ผลการวิจยัเพื่อประเมินประสิทธิผลของแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะ

ความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล สามารถสรุปไดด้งัน้ี 
กลุ่มตวัอย่างทั้งหมดเป็นเพศหญิง จบการศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 100 อายุเฉล่ีย 34.1 ปี 

 (  = 34.1 ปี , S.D. = 11.7) (range 23 - 59 ปี) ประสบการณ์การปฏิบัติงานในหอผู ้ป่วยศัลยกรรม
กระดูก อายงุานเฉล่ีย 9.9 ปี (S.D. = 8.8) (range 1 - 25 ปี) ผลการศึกษาประกอบดว้ย 3 ประเด็น ดงัน้ี 

1. ความรู้และทักษะเก่ียวกับการพยาบาลเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูงใน
ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล  

การเปรียบเทียบระดบัความรู้และทกัษะเก่ียวกบัการพยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลของกลุ่มทดลองในระยะก่อนและหลงัการ
ทดลองโดยใชส้ถิติ Wilcoxon sign ranks test 
 
ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบระดบัความรู้และทกัษะเก่ียวกบัการพยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล  ในระยะก่อนและหลงัการทดลอง (n = 10) 
ระดับความรู้และ
ทักษะการปฏิบตั ิ

n  S.D. 
 

IQR Z p-value (1-tailed) 

ก่อนการทดลอง 10 21.4 3.27 0 -2.82 .002* 

หลงัการทดลอง 10 25.6 1.90 0   

       P ≤ 0.05* 

จากตารางท่ี 1 พบว่าภายหลงัการทดลองการใช ้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนั
ภาวะความดันในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีบาดแผล กลุ่มตวัอย่างมี
ระดบัความรู้และทกัษะในการดูแลผูป่้วยสูงกวา่ก่อนใชแ้นวปฏิบติั (pre test  = 21.4, S.D. = 3.27 post 
test  = 25.6, S.D. = 1.90) อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ p = 0.002 

2. การประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล  
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ตารางท่ี 2 ระดบัคุณภาพแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือ
สูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล (n = 10) 

ระดับคุณภาพแนวปฏิบัต ิ  S.D. 
1. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีท าให้เกิดความรู้ในการดูแลผูป่้วยเพ่ิมขึ้น 8.8 0.75 
2. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีท าให้ฉนัเกิดทกัษะในการดูแลผูป่้วย
เพ่ิมขึ้น 8.6 0.80 
3. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีท าให้เกิดความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วย
เพ่ิมขึ้น 8.3 0.64 
4. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีท าให้ฉนัและผูร่้วมงานมีมาตรฐานการ
ท างานเพ่ิมขึ้น 8.1 0.54 
5. การใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ีสามารถป้องกนัและแกไ้ขปัญหาของผูป่้วยได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ 8.4 0.49 
6. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีสามารถน ามาใชป้ฏิบติังานไดจ้ริง 8.3 0.46 
7. การใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกน้ีมีความสะดวกและรวดเร็วในการดูแล
ผูป่้วยเพื่อส่งต่อการรักษาอยา่งทนัท่วงที 7.7 0.46 
8. ระดบัความยากง่ายของการน าแนวปฏิบติัไปใช ้ 7.4 0.49 
                           ภาพรวมระดับคุณภาพแนวปฏิบตั ิ 8.2 0.14 

จากตารางท่ี 2 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัในภาพรวมอยู่ในระดบั
มาก (  = 8.20, S.D. = 0.14) โดยพบว่าคะแนนสูงท่ีสุดท่ีกลุ่มตวัอย่างประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัคือ
ดา้นความรู้ในการดูแลผูป่้วย (  = 8.80, S.D. = 0.75) รองลงมาคือดา้นการเกิดทกัษะในการดูแลผูป่้วย  
(  = 8.60, S.D. = 0.80) ส่วนการประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัดา้นท่ีต ่าท่ีสุดคือ ดา้นความยากง่ายของ
การใชแ้นวปฏิบติั (  = 7.40, S.D. = 0.49)  

3. ความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่อง
กลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล  

 
ตารางท่ี 3 ระดบัความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัใน
ช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล (n = 10) 

ระดับความพงึพอใจในการใช้แนวปฏิบัติ  S.D. ระดับ 
1) ความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิก 8.7 0.78 มาก 
2) ความตอ้งการในการน าแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกไปใช ้ 8.1 0.70 มาก 

ภาพรวมความพงึพอใจในการใช้แนวปฏิบัติ 8.4 0.74 มาก 
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จากตารางท่ี 3 พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีระดบัความพึงพอใจต่อการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทาง
คลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีบาดแผล
ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก (  = 8.70, S.D. = 0.78) และกลุ่มตวัอย่างประเมินว่ามีความตอ้งการน า
แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกไปใชจ้ริงในระดบัมาก (  = 8.10, S.D. = 0.70) 

4. อุบติัการณ์การเกิดภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง 
จากการทดลองใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือ

สูงในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีบาดแผลพบว่า พยาบาลได้น าแนวปฏิบัติไปใช้ในการ
พยาบาลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีบาดแผลจ านวน 15 คน พบว่าผูป่้วยเป็นเพศชายทั้งหมด 
อายุเฉล่ีย 34.40 ปี (S.D. = 7.54) (range 23 - 49 ปี) ส่วนมากประสบอุบติัเหตุจากการขบัขี่มอเตอร์ไซด ์
ไดรั้บวินิจฉยัเป็นกระดูกขาท่อนล่างหกัชนิดไม่มีบาดแผล (Closed fracture both bone leg) ผลการศึกษา
พบวา่ ภายหลงัจากท่ีพยาบาลท่ีปฏิบติังานบนตึกศลัยกรรมกระดูกชายไดน้ าแนวปฏิบติัการพยาบาลทาง
คลินิกไปใชก้บัผูป่้วยทั้ง 15 คน ไม่พบภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงคิดเป็นร้อยละ 100 
 
อภิปรายผล 

จากผลการใชแ้นวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง
ในผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล พบว่าภายหลงัการทดลองใช้แนวปฏิบติั กลุ่มตวัอย่างมี
ระดบัความรู้และทกัษะในการดูแลผูป่้วยสูงกวา่ก่อนใชแ้นวปฏิบติัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (p ≤ 0.05) 
เน่ืองจากการสร้างแนวปฏิบัติการพยาบาลฯในคร้ังน้ี ได้มีการทบทวนและพัฒนาองค์ความรู้ตาม
มาตรฐานสากลของการคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษต์ามแนวทางของ The Joanna Briggs Institute (JBI) 
(Aromataris &Munn, 2020) ประเทศออสเตรเลีย มีการคดัเลือกงานวิจยัท่ีมีคุณภาพโดยใชแ้บบประเมิน
ค่างานวิจยั (Critical appraisal tool) (Khammathit & Makrat, 2016; Khammathit, 2021) และแนวปฏิบติั
ทางการพยาบาลไดต้รวจสอบคุณภาพจากผูเ้ช่ียวชาญดา้นออร์โธปิดิกส์ก่อนน ามาใชจ้ริง ประเด็นส าคญั
ในแนวปฏิบัติมีความครอบคลุมทั้ งด้านการคัดกรองผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงต่อภาวะความดันในช่อง
กล้ามเน้ือสูงท าให้สามารถคัดกรองผูป่้วยท่ีมีภาวะเส่ียงได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยพบว่าปัจจัยท่ี
เก่ียวขอ้งท่ีท าให้ผูป่้วยมีภาวะเส่ียง คือ เพศ อายุ ลกัษณะบาดแผล บริเวณกระดูกท่ีหัก ลกัษณะการหัก
ของกระดูก ความรุนแรงของการไดรั้บบาดเจ็บ ประวติัการสูบบุหร่ี และโรคประจ าตวั เช่น ความดัน
โลหิตสูง (Wang et al., 2023; Guo et al., 2019)  

นอกจากนั้น แนวปฏิบติัทางการพยาบาลยงัมีเน้ือหาเก่ียวกบัแนวทางการเฝ้าระวงัความเส่ียงต่อ
ภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง โดยการเฝ้าระวงัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูง ประกอบดว้ย 7 P 
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คื อ  1) Pain 2) Paresthesia 3) Pallor 4) Paralysis 5) Pulselessness 6) Passive stretch 7) Puffiness 
(McMillan et al., 2019; Pechar & Lyons, 2016) การเฝ้าระวงัควรมีการประเมินผู ้ป่วยทุก 4 ชั่วโมง
ภายหลงัไดรั้บบาดเจ็บ และเฝ้าระวงัภายใน 24 - 48 ชัว่โมง (Taiwong et al., 2019) การติดตามผลทาง
ห้องปฏิบติัการท่ีส าคญัคือ ผลการตรวจเลือดท่ีเก่ียวขอ้งกบัการอกัเสบ (McMillan et al., 2019) ประเด็น
ส าคัญของแนวปฏิบัติทางการพยาบาลทางคลินิกท่ีพัฒนาขึ้นจากการศึกษาคร้ังน้ีคือ แนวทางการ
พยาบาลผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลเพื่อป้องกันภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูง 
(Thanapanich, 2019; Taiwong et al., 2019) ท าให้กลุ่มตวัอย่างท่ีน าแนวปฏิบติัไปใช้มีมาตรฐานในการ
ดูแลท่ีน่าเช่ือถือท าให้พยาบาลเกิดความรู้และทกัษะของการดูแลผูป่้วยสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาการ
ประเมินคุณภาพของแนวปฏิบติัท่ีพบว่าคะแนนสูงท่ีสุดท่ีกลุ่มตวัอย่างประเมินคุณภาพแนวปฏิบติัคือ
ดา้นความรู้ในการดูแลผูป่้วย (  = 8.80 , S.D. = 0.75) รองลงมาคือดา้นการเกิดทกัษะในการดูแลผูป่้วย 
(  = 8.60 , S.D. = 0.80) 

ผลการศึกษาน้ีสอดคลอ้งกบังานวิจยัของ Kraisriwattana (2020) ท่ีท าการศึกษาเร่ือง การพฒันา
แนวปฏิบัติการพยาบาลการเฝ้าระวงัภาวะความดันในช่องกล้ามเน้ือสูง กลุ่มงานออร์โธปิดิกส์
โรงพยาบาลอุดรธานี ผลการศึกษาพบว่าแนวปฏิบติัท่ีพฒันาขึ้นท าให้พยาบาลมีแนวทางปฏิบติัในการ
เฝ้าระวงัภาวะ Compartment Syndrome อย่างเป็นระบบและเป็นแนวทางเดียวกนัช่วยให้รวบรวมขอ้มูล
ไดอ้ย่างครอบคลุมและพยาบาลสามารถจ าแนกอาการผิดปกติผูป่้วยไดแ้ละรายงานอาการผิดปกติได้
อย่างถูกตอ้ง รวดเร็ว แสดงให้เห็นว่าพยาบาลมีความรู้และทกัษะเพิ่มมากขึ้นภายหลงัการใชแ้นวปฏิบติั 
การศึกษาคร้ังน้ีพบว่า พยาบาลท่ีใชแ้นวปฏิบติัมีความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัในภาพรวมในระดบั
มาก (  = 8.70, S.D. = 0.78) และมีความตอ้งการน าแนวปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิกไปใช้จริงใน
ระดับมาก(  = 8.10, S.D. = 0.70) ซ่ึงตรงกันกับผลการศึกษาของ Kraisriwattana (2020) ท่ีพบว่า
พยาบาลท่ีใชใ้นปฏิบติั มีค่าคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจต่อการใชแ้นวปฏิบติัอยูใ่นระดบัสูง 

 
สรุป 

ผลการใช้แนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงใน
ผูป่้วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผล พบว่าภายหลงัการทดลองใชแ้นวปฏิบติั กลุ่มตวัอย่างมีระดบั
ความรู้และทักษะในการดูแลผูป่้วยสูงกว่าก่อนใช้แนวปฏิบัติ โดยการน าแนวปฏิบัติการพยาบาลท่ี
พฒันาจากการคน้ควา้หลกัฐาน เอกสารวิชาการ งานวิจยัท่ีทนัสมยั น ามาปรับปรุงใชใ้ห้มีความเหมาะสม
กบับริบทของหน่วยงาน จะช่วยส่งเสริมใหก้ารปฏิบติังานไดง้่าย สะดวก มีความมัน่ใจในการปฏิบติังาน 
และผูป้ฏิบัติงานมีการปฏิบัติเป็นมาตรฐานเดียวกัน (Kraisriwattana, 2020) การพัฒนาแนวปฏิบัติ
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ทางการพยาบาลจากหลกัฐานเชิงประจกัษ์ (Evidence Based Practice) มีบทบาทส าคัญในการพฒันา
คุณภาพการให้บริการทางการพยาบาล เน่ืองจากการใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษท์างการพยาบาลเป็นการน า
องคค์วามรู้ท่ีดีท่ีสุดและทนัสมยัท่ีสุดในขณะนั้นมาใชอ้า้งอิงร่วมกบัขอ้คิดเห็นจากผูเ้ช่ียวชาญทางคลินิก 
(Khammathit, 2021) พยาบาลจ าเป็นตอ้งมีความรู้และทกัษะในการประเมิน การติดตามเฝ้าระวงัอย่าง
ต่อเน่ือง และวางแผนการดูแลป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงท่ีดีและมีประสิทธิภาพ เพื่อลด
ภาวะแทรกซอ้นและการสูญเสียท่ีอาจเกิดขึ้น (Thanapanich, 2019; Pokharel, 2020) 
 
ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการน างานวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
1. สามารถน าผลการวิจยัไปใชเ้ป็นหลกัฐานเชิงประจกัษใ์นการพยาบาลผูป่้วยเพื่อป้องกนัภาวะ

ความดันในช่องกล้ามเน้ือสูงในผู ้ป่วยกระดูกขาท่อนล่างหักชนิดไม่มีแผลในแผนกศัลยกรรม 
ออร์โธปิดิกส์ทั้งหมดของโรงพยาบาลและขยายผลการน าไปใชใ้นโรงพยาบาลอ่ืน ๆ 

2. สามารถน าแนวปฏิบติัท่ีพฒันาขึ้นประกาศใชเ้ป็นแนวปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการพยาบาล
ผูป่้วยกระดูกหักชนิดไม่มีแผลและตรวจสอบประสิทธิผลในกลุ่มตวัอย่างขนาดใหญ่และติดตามผลใน
ระยะยาว 
 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 

1. ควรน าแนวปฏิบัติไปใช้ในตึกผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกอ่ืน ๆ เพื่อให้เกิดมาตรฐานในการ
พยาบาลและควรประเมินผลการใช้โดยท าการวิจัยซ ้ าในกลุ่มตัวอย่างขนาดใหญ่เพื่อสนับสนุน
ประสิทธิผลของแนวปฏิบติัในพื้นท่ีอ่ืน ๆ 

2 ควรจัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ผลการน าแนวปฏิบัติไปใช้ เป็นเป็นการจัดการองค์ความรู้
เก่ียวกบัแนวปฏิบติัทางการพยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะความดนัในช่องกลา้มเน้ือสูงในผูป่้วยกระดูกขา
ท่อนล่างหกัชนิดไม่มีแผล 

3. ควรท าการวิจยัร่วมกับหน่วยงานอ่ืนโดยน าแนวปฏิบัติฯไปใช้ในแผนกศลัยกรรมกระดูก
โรงพยาบาลอ่ืนๆ และศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของแนวปฏิบติัฯระหวา่งหน่วยงานในโรงพยาบาล
ต่างๆท่ีเขา้ร่วมวิจยั 
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