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บทคัดย่อ 
กำรวิจัยนี้เป็นแบบกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลังกำรอบรม มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนำรูปแบบกำรใช้ 

MEWS score ( Modified early warning scores system) ที่ เหมำะสมในกำรพยำบำลผู้ป่วยส ำหรับพยำบำลวิชำชีพ  
งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร และพัฒนำควำมสำมำรถกำรใช้ MEWS score    
ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วยส ำหรับพยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช 
กลุ่มตัวอย่ำงคัดเลือกแบบเจำะจง ประกอบด้วย 1) พยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช จ ำนวน 11 คน และ 
2) ผู้ป่วยที่มำรับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ในช่วงเดือนตุลำคม – ธันวำคม 2566 จ ำนวน 1,953 คน   
เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย คือ วิธีปฏิบัติกำรใช้ MEWS score เฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย 
แบบวัดควำมรู้ และทักษะเกี่ยวกับกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย และแบบวัดควำมพึงพอใจ
ของพยำบำลในกำรใช้ MEWS score วิเครำะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติพรรณนำ ได้แก่ กำรแจกแจงควำมถ่ี จ ำนวน ร้อยละ 
ค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน ใช้สถิติเชิงอนุมำน One group paired t-test ทดสอบควำมแตกต่ำงของควำมรู้
และทักษะกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย ก่อนและหลังกำรได้รับกำรอบรม 

  ผลกำรวิจัยพบว่ำกลุ่มตัวอย่ำงพยำบำลวิชำชีพของงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ภำยหลังจัดอบรม 
ค่ำเฉลี่ยควำมรู้ ทักษะ ควำมพึงพอใจกำรปฏิบัติในกำรใช้ MEWS Score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และ
สัญญำณเตือนของผู้ป่วยสูงขึ้นกว่ำก่อนเข้ำอบรมอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ P < 0.05 และจำกสถิติ ผู้ป่วย 
Emergency และ Urgency ที่เข้ำรับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช  กลุ่มผู้ป่วยอำยุ 15 ปีขึ้นไป ที่มำรับ
บริกำรที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร ในช่วงเดือนตุลำคม ถึงเดือนธันวำคม 2566  
จ ำนวน 1,953 รำย ผู้ป่วยที่ใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วยมีอุบัติกำรณ์ที่ผู้ป่วยต้องใส่
ท่อช่วยหำยใจ จ ำนวน 27 รำย (ร้อยละ1.38 ) มีกำรช่วยฟ้ืนคืนชีพที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช จ ำนวน 11 รำย 
(ร้อยละ 0.56) และมีจ ำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตที่ ER จ ำนวน 2 รำย (ร้อยละ 0.10 ) ไม่พบอุบัติกำรณ์ควำมเสี่ยงจำก 
ระบบกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและกำรประเมินอำกำรผู้ป่วย ( Assessments ) ดังนั้น กำรใช้แนวทำง       
กำรประเมินผู้ป่วยโดยใช้สัญญำณเตือนภำวะวิกฤต ช่วยส่งเสริมให้พยำบำลสำมำรถคัดกรองประเมินอำกำร
เปลี่ยนแปลง และตัดสินใจรำยงำนแพทย์เพ่ือให้กำรดูแลรักษำพยำบำลได้อย่ำงรวดเร็ว ก่อนที่ผู้ป่วยจะเกิดภำวะวิกฤต  
ค าส าคัญ : MEWS score , กำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงสัญญำณเตือนเข้ำสู่ภำวะวิกฤตของผู้ป่วยงำนอุบัติเหตุ

ฉุกเฉินและนิติเวช 
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Abstract 
This quasi-experimental research, one group pre-posttest design, aimed to develop a model 

using the MEWS score (Modified early warning scores system) that is appropriate for professional 

nurses in patient nursing in Emergency department, Mahachanachai Hospital, Yasothon Province 

and develop the ability to use the MEWS score to Surveillance for Variations Change and Warning 

signs for Patients at Emergency Room . The purposive sample group 1) Emergency Room professional 

nurses aged 24 - 50 years (n=11) 2) Patients who received treatment at Emergency Room during October 

to December 2023 (n=1,953). The tools used in the research were: Work instructions of MEWS score 

to Surveillance for Variations Change and Warning signs, pre-test and post-test questionnaire of 

knowledge and practical skills of MEWS score to Surveillance for Variations Change and Warning 

signs and Nurse’ s Satisfaction questionnaire. Data were analyzed by using descriptive statistics 

(measure of variation, percentage, mean, standard deviation) and inferential statistics. (one, group, 

paired, t-test) The results found that mean score of the knowledge, practical skills and satisfaction 

of working by using MEWS score was significantly increased after receiving program training at                 

P-value < 0. 05 From the statistics of emergency and urgency patients; purposive sample group age       

15 years and over, who received treatment at Emergency room, Mahachanachai Hospital, Yasothon 

Province from October to December 2023, 1, 953 patients.  Among the patients who used the 

MEWS score to Surveillance for Variations Change and Warning signs. There were 27 cases of intubation 

(1.38% ), 11 cases of resuscitation at Emergency room (0.56% ) and 2 cases died at Emergency room 

(0.10%). No incident and risk factor from MEWS score systems. 

Using the MEWS score to Surveillance for Variations Change and Warning signs for patients 

can help nurses to screen, assess variation change and report for early treatment to prevent 

patients going into a critical condition. 

Keywords: MEWS score (Modified early warning scores system), Surveillance for Variations Change 

and Warning signs for Patients at Emergency Room 
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บทน า 
 จำกรำยงำนขององค์กำรอนำมัยโลกพบว่ำมีผู้ป่วยที่เข้ำรับกำรรักษำในโรงพยำบำลประมำณร้อยละ 10        
ที่มีควำมเสี่ยงบำดเจ็บสำหัส หรือถึงแก่ชีวิต เนื่องจำกกระบวนกำรรักษำที่ผิดพลำด ขำดกำรประเมินหรือเฝ้ำระวัง
อำกำร (1) ท ำให้บุคลำกรทำงกำรแพทย์ที่ดูแลผู้ป่วยขำดควำมมั่นใจในกำรปฏิบัติงำน ญำติผู้ป่วยไม่มั่นใจใน           
กำรให้บริกำร  และอำจน ำมำซึ่งกำรฟ้องร้องทำงกฎหมำยกับบุคลำกรทำงกำรแพทย์ (2) ควำมปลอดภัยของผู้ป่วย    
เป็นหัวใจส ำคัญในกำรให้บริกำรสุขภำพ ในประเทศไทยสถำบันรับรองคุณภำพสถำนพยำบำล ได้ก ำหนดมำตรฐำน
สถำนพยำบำลและโรงพยำบำลทุกแห่งปฏิบัติเกี่ยวกับกำรดูแลผู้ป่วยที่มีควำมเสี่ยงสูง   “ทีมผู้ให้บริกำรสร้ำงควำม
มั่นใจว่ำจะให้กำรดูแลผู้ป่วยที่มีควำมเสี่ยงสูง กำรให้บริกำรและหัตถกำรที่มีควำมเสี่ยงสูงได้อย่ำงทันท่วงที ปลอดภัย  
เหมำะสม ตำมมำตรฐำนวิชำชีพ”(3) กำรเฝ้ำระวังสัญญำณเตือนภำวะวิกฤติ (Early  warning  sign) เป็นกำรเฝ้ำระวัง
อำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย เพ่ือให้ได้รับกำรดูแลเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงหรืออำกำรทรุดลงที่อำจมีผลกระทบ
รุนแรง กำรเฝ้ำระวังที่มีประสิทธิภำพจะช่วยท ำให้ผู้ป่วยได้รับกำรตอบสนองต่ออำกำรเปลี่ยนแปลงนั้นอย่ำงรวดเร็ว 
ช่วยให้ผู้ป่วยปลอดภัยและพ้นจำกภำวะวิกฤติ  ลดอัตรำกำรเสียชีวิต ประหยัดค่ำใช้จ่ำยและทรัพยำกรต่ำงๆ ที่ต้องใช้
ในกำรดูแลรักษำผู้ป่วย 

กำรน ำแนวทำงกำรประเมินกำรดูแลผู้ป่วยโดยใช้สัญญำณเตือนกำรเข้ำสู่ภำวะวิกฤต (Modified  Early  
Warning Scores system : MEWS) ซึ่ งเป็น เครื่องมือในกำรประเมินอำกำรเฝ้ ำระวังผู้ ป่ วยเชิ งรุก  เพ่ื อให้            
กำรตอบสนองอำกำรเปลี่ยนแปลงที่จะน ำไปสู่กำรเกิดภำวะหัวใจหยุดเต้นและให้กำรช่วยเหลืออย่ำงทันท่วงที (4) 
สอดคล้องกับหลำยๆ กำรศึกษำที่พบว่ำ ระบบเฝ้ำระวังและดูแลผู้ป่วยที่มีอำกำรทรุดลงซึ่งปรับตำมบริบท              
มีควำมสำมำรถในกำรพยำกรณ์ผู้ป่วยที่มีอำกำรทรุดลงและเสี่ยงต่อกำรส่งต่อไปยังโรงพยำบำลตติยภูมิโดยมิได้
คำดกำรณ์ล่วงหน้ำ(5) เป็นระบบคะแนนมำตรฐำนที่ใช้อย่ำงแพร่หลำย ได้รับกำรพิสูจน์แล้วว่ำสำมำรถประเมินภำวะ 
กำรเปลี่ยนแปลงทำงสรีรวิทยำได้อย่ำงรวดเร็วและมีประสิทธิภำพ มำใช้เพ่ือกำรประเมินผู้ป่วย ช่วยให้สำมำรถแบ่ง
ระดับควำมรุนแรง น ำไปสู่กำรตัดสินใจให้กำรดูแลรักษำตำมแนวทำงเพ่ือช่วยให้ผู้ป่วยมีควำมปลอดภัย  แนวทำง     
กำรประเมิน MEWS score เป็นเครื่องมือที่ประเมินกำรเปลี่ยนแปลงอำกำรและอำกำรแสดงของผู้ป่วยองค์ประกอบ 
ได้แก่ 1) ควำมดันโลหิต 2) อัตรำกำรเต้นของหัวใจ 3) อัตรำกำรหำยใจ 4) อุณหภูมิกำย 5) ค่ำร้อยละของออกซิเจน 
ในเลือดวัดที่ปลำยนิ้ว 6) ระดับควำมรู้สึกตัว 7) จ ำนวนปัสสำวะใน 4 ชั่วโมง หำกมีกำรประเมินทุกข้อแล้ว มีคะแนน  
5 ขึ้นไป ถือว่ำมีควำมเสี่ยงในกำรเสียชีวิตสูง กำรประเมินระดับคะแนน (clinical scores) ท ำให้เชื่อมโยงกับ        
กำรติดตำมเฝ้ำระวังอย่ำงต่อเนื่อง รวมทั้งรำยงำนแพทย์ เมื่อมีอำกำรเปลี่ยนแปลง ท ำให้สำมำรถช่วยเหลือผู้ป่วยได้               
ทันสถำนกำรณ์และช่วยชีวิตผู้ป่วยได้ พยำบำลเป็นบุคลำกรหนึ่งในทีมสุขภำพเป็นผู้ที่ต้องอยู่ดูแลผู้ป่วยใกล้ชิดตลอด 
24 ชั่วโมงต้องมีควำมรู้ควำมเข้ำใจ และทักษะปฏิบัติที่ถูกต้องในบริหำรจัดกำรโดยกำรใช้  MEWS score เพ่ือให้
สำมำรถประเมิน ดูแล เฝ้ำระวังอำกำรเชิงรุก ให้กำรช่วยเหลือได้ทันท่วงที(6) เพ่ือเพ่ิมควำมปลอดภัยให้แก่ผู้ป่วย และ
เพ่ิมประสิทธิภำพ ประสิทธิผลของกำรรักษำ 
 งำนกำรพยำบำลผู้ป่วยอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย ดูแลผู้ป่วยที่หลำกหลำย
ประเภท ให้กำรดูแลควำมเร่งด่วนตำมประเภทของผู้ป่วย โดยกำรคัดแยกประเภทผู้ป่วย (7) ดังนี้ กลุ่มผู้ป่วยฉุกเฉิน
วิกฤต (Resuscitation) กลุ่มผู้ป่วยฉุกเฉิน (emergency) กลุ่มผู้ป่วยเร่งด่วน (Urgency) กลุ่มผู้ป่วยฉุกเฉินไม่เร่งด่วน 
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(Semi  urgency) กลุ่มผู้ป่วยทั่วไป (Non  urgency) จำกสถิติผู้มำใช้บริกำรปี พ.ศ. 2563 - 2565 มีจ ำนวน 28,    
159 รำย, 69,208 รำย และ 52,858 รำย ตำมล ำดับ จ ำนวน เฉลี่ย 4,405 รำยต่อเดือน และ 145  รำยต่อวัน (7)       
จำกกำรวิเครำะห์อุบัติกำรณ์ควำมเสี่ยง พบว่ำ มีควำมเสี่ยงที่ไม่พึงประสงค์จำกกำรเฝ้ำระวังไม่เพียงพอ ได้แก่ กำรช่วย   
ฟ้ืนคืนชีพผู้ป่วยได้ใส่ท่อช่วยหำยใจ เสียชีวิตโดยไม่คำดคิด ผู้ป่วยมีอำกำรเปลี่ยนแปลงทรุดลงภำยหลัง ซึ่งได้มี       
กำรทบทวนสำเหตุเชิงระบบ พบว่ำ ระบบกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง กำรประเมินอำกำรผู้ป่วย (Assessments) 
และระบบกำรรำยงำนยังไม่ครอบคลุม ประกอบกับพยำบำลผู้ดูแลขำดประสบกำรณ์ ท ำให้กำรประเมินอำกำรผู้ป่วย
ขำดประสิทธิภำพ ซึ่งในหน่วยงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวชมีบุคลำกรที่มีอำยุงำนเฉลี่ยน้อยกว่ำ 5 ปี จ ำนวน 5 คน  
คิดเป็นร้อยละ 30 ซึ่งขำดประสบกำรณ์ในกำรประเมินอำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย น ำไปสู่ภำวะวิกฤตของชีวิตและ
ขำดควำมสำมำรถในกำรตัดสินใจ กำรวำงแผนดูแลรักษำ ซึ่งพยำบำลต้องมีควำมรู้ ควำมเข้ำใจกำรปฏิบัติกำรพยำบำล 
ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน ได้แก่ คือ กำรประเมิน (Assessing) กำรวิเครำะห์ (Analysing) กำรวำงแผน (Planing)    
กำรน ำไปปฏิบัติ (Implementing) และกำรประเมินผล (Evaluating) (8) ในกำรแก้ปัญหำสุขภำพของผู้ป่วย          
ซึ่งขั้นตอนแรกที่ส ำคัญ คือ กำรประเมินอำกำรผู้ป่วย กำรใช้ MEWS score เป็นเครื่องมือในกำรช่วยประเมิน        
เฝ้ำระวังอำกำรเชิงรุกเพ่ือให้กำรดูแลรักษำได้ทันท่วงที (9) ช่วยให้สำมำรถแบ่งระดับควำมรุนแรง น ำไปสู่กำรตัดสินใจ
ในกำรให้กำรดูแลรักษำตำมแนวทำงเพ่ือให้ผู้ป่วยมีควำมปลอดภัยมำกท่ีสุด (10)  จึงจ ำเป็นต้องกำรพัฒนำสมรรถนะของ
พยำบำลหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ให้มีควำมรู้ ทักษะ ในกำรใช้ MEWS score ที่รวดเร็ว แม่นย ำ น ำไปใช้ได้จริง  
เพ่ือให้เกิดกำรรักษำได้อย่ำงมีประสิทธิภำพและผู้ป่วยปลอดภัย 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

1) เพ่ือพัฒนำรูปแบบกำรใช้ MEWS score( Modified  early warning scores system) ที่ เหมำะสม     

ในกำรพยำบำลผู้ป่วยส ำหรับพยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร  

2) เพ่ือพัฒนำควำมสำมำรถกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของ

ผู้ป่วยส ำหรับพยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร 

สมมติฐานการวิจัย 

พยำบำลวิชำชีพที่เรียนรูปแบบกำรใช้ MEWS score เฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของ

ผู้ป่วยมีควำมรู้ ทักษะ และควำมพึงพอใจแตกต่ำงจำกก่อนกำรอบรมเรียนรู้กำรใช้ MEWS score 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 กำรพัฒนำรูปแบบกำรใช้  MEWS score เฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย ได้น ำ

แนวคิดกำรพัฒนำกำรเรียนรู้ของบลูมมำใช้  โดยจ ำแนกจุดมุ่งหมำยทำงกำรศึกษำที่ เรียกว่ำ Taxonomy of 

Educational Objectives (11) จุดมุ่งหมำยกำรเรียนรู้ของบลูมแบ่งออกเป็น 3 ด้ำน คือ ด้ำนพุทธิพิสัย (Cognitive 

Domain) ด้ำนจิตพิสัย (Affective Domain) และด้ำนทักษะพิสัย (Psychomotor Domain) โดยในกำรออกแบบ
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หลักสูตรกำรจัดกำรเรียนรู้และประเมินผลกำรเรียนรู้จะเน้นควำมสำมำรถด้ำนกำรคิดวิเครำะห์ สังเครำะห์ โดยใช้

กรอบประเมินด้ำนพุทธิพิสัย (Cognitive Domain)   

          กำรวิจัยครั้งนี้ จึงใช้แนวคิดด้ำนพุทธิพิสัยของบลูมมำใช้ โดยเชื่อว่ำเมื่อบุคคลเกิดกำรเรียนรู้จะสำมำรถเกิด

กำรเปลี่ยนแปลงทำงด้ำนควำมช ำนำญ (Psychomotor Domain) โดยมีกรอบแนวคิดกำรพัฒนำรูปแบบกำรใช้ 

MEWS score ดังนี้ 

    

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ระเบียบวิธีวิจัย 

กำรวิจัยนี้เป็นงำนวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental study) กลุ่มเดียววัดก่อนและหลังกำรอบรม  
มีวัตถุประสงค์ในกำรวิจัยเพ่ือพัฒนำรูปแบบกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณ
เตือนของผู้ป่วยงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร   

 

 

 

 ตัวแปรต้น  ตัวแปรตาม 

กรอบกำรประเมินด้ำนพุทธิพิสัย (Cognitive Domain)      
แบ่งออกเป็น 6 ระดับ คือ 
1. ควำมจ ำ – ผู้เรียนสำมำรถจดจ ำกำรประเมิน MEWS 

Score ได ้
2. ควำมเข้ำใจ – ผู้เรียนสำมำรถแปลผลอำกำรเปลี่ยนแปลง

ของผู้ป่วยเป็นค่ำคะแนนได้ 
3. กำรประยุกต์ – ผู้เรียนสำมำรถใช้องค์ควำมรู้ที่เรียนมำ 

ในกำรน ำค่ำคะแนน MEWS score แยกระดับควำมรุนแรง
ผู้ป่วย 

4. กำรวิเครำะห์ – ผู้เรียนสำมำรถมองเห็นรูปแบบที่ใช้ใน  
กำรวิเครำะห์ปัญหำได ้บอกสัญญำณเตือนของระบบที่มี
กำรเปลี่ยนแปลง 

5. กำรประเมิน – ผู้เรียนสำมำรถน ำสัญญำณเตือนของระบบ
ที่มีกำรเปลี่ยนแปลงบอกควำมเสี่ยงภำวะวิกฤติ 

6. กำรสร้ำงสรรค์ – น ำควำมเสี่ยงภำวะวิกฤติไปสู่กำรดูแล 

รูปแบบกำรใช้  MEWS  score  เฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง 

และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย 

ทักษะในกำร

ประเมินผู้ป่วย 

โดยใช้  

MEWS Score 

พัฒนำควำมสำมำรถใน

กำรประเมินผู้ป่วย 

ควำมรู้ในกำร

ประเมินผู้ป่วย

โดยใช้  

MEWS Score 
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

ประชากร  

 1. บุคลำกรทีป่ฏิบัติงำนที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร จ ำนวน 21 คน 
 2. ผู้ป่วยที่มำรบักำรรักษำงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร ในชว่งเดือนตลุำคม 
ถึง ธันวำคม 2566 จ ำนวน 3,240 รำย  
กลุ่มตัวอย่างการทดลองเป็นกลุ่มเดียว คัดเลือกแบบเจาะจง  

เกณฑ์คัดเข้ำของกลุ่มตัวอย่ำง 

1. พยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย จังหวัดยโสธร 11 คน 
2. กลุ่มผู้ป่วยอำยุ 16 ปีขึ้นไป 
3. กลุ่มผู้ป่วย Emergency และ Urgency ที่เข้ำรับกำรรักษำท่ีงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช คัดเลือกแบบ

เฉพำะเจำะจง เป็นกลุ่มผู้ป่วยที่เข้ำรับกำรรักษำในช่วงเดือนตุลำคม ถึง ธันวำคม 2566 จ ำนวน 1,953 รำย 
เกณฑ์กำรคัดออกของกลุ่มตัวอย่ำง 

1. กลุ่มผู้ป่วยที่ได้รับกำรช่วยฟื้นคืนชีพมำก่อนที่จะส่งเข้ำรับกำรรักษำท่ีงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช  
2. กลุ่มผู้ป่วย Resuscitation กลุ่มผู้ป่วย semi urgency และกลุ่มผู้ป่วย non urgency 
3. กลุ่มผู้ป่วยอำย ุ1 เดือน - 15 ปี 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

โปรแกรมกำรจัดกำรอบรมให้ควำมรู้และฝึกทักษะกำรน ำ MEWS score ไปใช้เฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง
และสัญญำณเตือนของผู้ป่วยส ำหรับพยำบำล เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย  

1) ด้ำนควำมรู้ใช้สอนให้ควำมรู้เรื่องกำรประเมินผู้ป่วย กำรใช้แบบประเมิน MEWS score โดยกำรบรรยำย  
เปิดวิดิทัศน์ กำรทดสอบควำมรู้ก่อนและหลังเรียนโดยใช้แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวัง
อำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วย ใช้ระยะเวลำในกำรอบรม 3 ชั่วโมง   

2) ด้ำนควำมสำมำรถทักษะในกำรประเมินผู้ป่วยใช้กำรทดสอบภำคปฏิบัติ  ให้ฝึกทักษะกำรประเมินโดยใช้
แบบวัดทักษะเกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วย โดยให้
จ ำลองสถำนกำรณ์ผู้ป่วยและให้ตอบลงในกระดำษค ำตอบและจ ำลองสถำนกำรณ์สอบเป็นรำยบุคคลแยกเข้ำสอบ     
มีเวลำจ ำกัดในกำรท ำโจทย์แต่ละข้อ 10 ข้อ ใช้เวลำ 3 ชั่วโมง เกณฑ์กำรผ่ำนกำรอบรม โดยผู้เข้ำอบรมต้องได้คะแนน
ในกำรสอบประเมินผู้ป่วยในสถำนกำรณ์จ ำลอง 7 คะแนนขึ้นไป   

3) ด้ำนควำมพงึพอใจ ใช้แบบสอบถำมควำมพึงพอใจวัดก่อนและหลังกำรอบรม 
4) กำรด ำเนินกำรประเมินผู้ป่วยที่มำรับบริกำรที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ในช่วงเดือนตุลำคม 2566 ถึง 

ธันวำคม 2566 โดยใช้แนวปฏิบัติกำรเฝ้ำระวังสัญญำณเตือนเข้ำสู่ภำวะวิกฤตประกอบด้วย  7 พำรำมิเตอร์ คือ       
กำรหำยใจ กำรเต้นของชีพจร ควำมดันโลหิตซีสโตลิก อุณหภูมิร่ำงกำย ระดับควำมรู้สึกตัว ค่ำควำมอ่ิมตัวของ 
ออกซิเจนในเลือดและจ ำนวนปัสสำวะ แบ่งระดับกำรให้ คะแนน = 1-3 และแนวทำงกำรดูแลตำมท่ีก ำหนด  ทุกครั้งที่
ประเมินให้บันทึกกำรประเมิน กำรรักษำและผลกำรรักษำ ลงใน HOSxP    
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 แบบฟอร์มการประเมิน Modified Early Warning score ( MEWS ) งานอุบัติ เหตุฉุกเฉินและนิติ เวช
โรงพยาบาลมหาชนะชัย ใช้ในผู้ป่วยอายุ มากกว่า 15 ปี ขึ้นไป 

MEWS score 3 2 1 0 1 2 3 

Temperature   <35.0 35.1-36.0 36.1-38.0 38.1-38.5 >38.6  

Pulse rate  <40 41-50 51-100 101-110 111-130 >131 

Systolic blood 
pressure 

<70 71-80 81-100 101-199  >199  

Respiratory rate  <8  9-14 15-20 21-29 >30 

Oxygen sate <85 85-89 90-93 >94    

CNS responds 
( AVPU ) 

 New 
confusion/ 
agitation 

 Alert  Responds 
to voice  

Responds 
to pain 

Un 
responsive 

Urine output  <500ml/ 
24 hours 

<750ml/ 
24 hours 

1000-
750ml/ 

24 hours 

    

CNS  Response ( AVPU ) is a simple assessment where  
A  =  Alert       V =  Responds to voice only 
P  =  Responds to pain only                    U =  completely unresponsive 

การแปลค่า MEWS การพยาบาล การติดตามประเมิน 
1 - 2 ให้กำรพยำบำลเพื่อจัดสิ่งรบกวนอ่ืนๆ ให้ยำบรรเทำ 

อำกำรปวด ไข้   
ประเมินเวรละครั้ง 

3 - 4 รำยงำนหัวหน้ำเวร เพื่อรำยงำนแพทย์ ประเมินซ้ ำทุก 30 นำที ใน 2 ช่ัวโมง 
5 - 6 รำยงำนแพทย์เพื่อให้กำรรักษำภำยใน 30 นำที ประเมินซ้ ำทุก 15 นำที 

7 รำยงำนแพทย์เพื่อให้กำรรักษำทันที ประเมินซ้ ำเมื่อให้กำรรักษำทันท ี

5) แบบวัดควำมรู้และทักษะเกี่ยวกับกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วยและแบบวัด
ควำมพึงพอใจของพยำบำลในกำรใช้ MEWS score วิเครำะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติพรรณนำ ได้แก่ กำรแจกแจงควำมถี่ 
จ ำนวน ร้อยละ ค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน และใช้สถิติเชิงอนุมำน One group paired t-test ทดสอบควำม
แตกต่ำงของควำมรู้และทักษะกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย ก่อนและหลังกำรได้รับ
กำรอบรม   

6) ข้อมูลอุบัติกำรณ์จำกโปรแกรมควำมเสี่ยงของโรงพยำบำล   
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เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลและการแปลผล 

 ท ำกำรหำควำมตรงตำมเนื้อหำของเครื่องมือที่ใช้ในกำรรวบรวมข้อมูลจำกผู้ทรงคุณวุฒิ จ ำนวน 3 ท่ำน  
ส่วนที่ 1 แบบสอบถำมทั่วไปของพยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ลักษณะจะเป็นเลือกตอบ  

ประกอบด้วย เพศ อำยุ คูณวุฒิกำรศึกษำ จ ำนวนปีของกำรปฏิบัติงำน กำรฝึกอบรมหลักสูตรที่ส ำคัญ 
ส่วนที่ 2 แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือน

ของผู้ป่วยเป็นแบบวัดควำมรู้ที่ผู้วิจัยปรับปรุงมำจำก Modified Early Warning Sign: MEWS score จ ำนวน 10 ข้อ  
เป็นแบบถูกผิด (True – False Items) มีค ำถำมเชิงบวกและเชิงลบโดยใช้ค ำตอบถูกและผิด มีเกณฑ์กำรให้คะแนน
ดังนี้ ตอบถูก ด้ำนบวกให้คะแนน 1 ด้ำนลบให้คะแนน 0 ตอบผิด ด้ำนบวกให้คะแนน 0 ด้ำนลบให้คะแนน 1 

จำกนั้นน ำคะแนนควำมรู้มำรวมกันและจัดระดับควำมรู้เป็น 3 ระดับโดยใช้เกณฑ์ประเมินแบบเกณฑ์  
Blooms(1971)(12) ได้คะแนน ร้อยละ 80 – 100 มีควำมรู้อยู่ในระดับดีมำก ได้คะแนนร้อยละ 60 – 79 มีควำมรู้อยู่
ในระดับปำนกลำง ได้คะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 59 มีควำมรู้อยู่ในระดับน้อย 

หำค่ำควำมเชื่อมั่นของแบบทดสอบวัดควำมรู้ทั้งฉบับ โดยใช้สูตรกำรค ำนวณของ คูเดอร์ ริชำร์คสัน (kuder – 
Richardson) (KR – 20) ซึ่งได้ค่ำควำมเชื่อม่ันเท่ำกับ 0.88 

ส่วนที่ 3 แบบวัดทักษะเกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือน
ของผู้ป่วย ผู้วิจัยใช้วิธีกำรทดสอบสถำนกำรณ์จ ำลองให้ผู้ป่วยที่เข้ำมำรับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ระบุ  
กำรประเมินเป็น 1 คะแนน สำมำรถปฏิบัติกำรประเมินเองได้บำงส่วน 2 คะแนน ประเมินได้ทั้งหมดอย่ำงคล่องแคล่ว 
ใช้อุปกรณ์ได้อย่ำงถูกต้องและเหมำะสม 

จำกนั้นน ำคะแนนทักษะมำรวมกันและจัดระดับทักษะเป็น 3 ระดับโดยใช้เกณฑ์ประเมินแบบเกณฑ์  
Blooms (1971) ได้คะแนนร้อยละ  80 – 100 มีทักษะอยู่ในระดับดีมำก ได้คะแนนร้อยละ 60 – 79 มีทักษะอยู่ใน
ระดับปำนกลำง ได้คะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 59 มีทักษะอยู่ในระดับน้อย 

โดยหำค่ำควำมเชื่อมั่น (Reliability) โดยวิธีหำค่ำสัมประสิทธิ์  ครอนบำค (Cronbach’s Alpha Coefflcient)  
ได้ค่ำควำมเชื่อม่ัน เท่ำกับ 0.81 

ส่วนที่  4 แบบสอบถำมควำมพึงพอใจของพยำบำลหลังกำรใช้  MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำร
เปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วยแบบประเมินเป็นแบบมำตรำส่วนประเมินค่ำ (rating scale) ของลิเคอร์ด
โดยใช้ระดับกำรวัดข้อมูลประเภทอันตรภำคชั้น ค่ำคะแนน 5 ระดับ ได้แก่ระดับควำมพึงพอใจ 5 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจ
มำกที่สุด ระดับควำมพึงพอใจ 4 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจมำก ระดับควำมพึงพอใจ 3 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจ  
ปำนกลำง ระดับควำมพึงพอใจ 2 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจน้อย ระดับควำมพึงพอใจ 1 หมำยถึงมีควำมพึงพอใจ   
น้อยที่สุด แบ่งช่วงคะแนนเกณฑ์ประเมินดังนี้ คะแนนเฉลี่ย 4.21 -5.00 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจมำกที่สุด คะแนน
เฉลี่ย 3.41 - 4.20 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจมำก คะแนนเฉลี่ย 2.61 -3.40 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจปำนกลำง   
คะแนนเฉลี่ย 1.81 -2.60 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจน้อย คะแนนเฉลี่ย 100 -1.80 หมำยถึง มีควำมพึงพอใจน้อยที่สุด 

หำค่ำควำมเชื่อมั่น (Reliability) โดยวิธีหำค่ำสัมประสิทธิ์  ครอนบัค (Cronbach’s  Alpha Coefflcient)   
ได้ค่ำควำมเชื่อม่ัน เท่ำกับ 0.82 
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ส่วนที่ 5 แบบบันทึกผลลัพธ์ของผู้ป่วยในกลุ่มที่มีกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง
ของผู้ป่วย Emergency และ Urgency งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวชโดยกำรบันทึกควำมถ่ี (จ ำนวน) และร้อยละ 
การด าเนินการวิจัยและเก็บรวบรวมข้อมูล 

 ขั้นเตรียมการ 

1. ผู้วิจัย ชี้แจงถึงเหตุผลและควำมส ำคัญของปัญหำ รวมถึงขึ้นตอนในกำรด ำเนินกำรวิจัย เพ่ือทรำบและ
อ ำนวยควำมสะดวกในกำรวิจัย 

2. ควำมรู้เกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score จัดท ำแบบวัดทักษะกำรปฏิบัติในกำรใช้  MEWS score จัดท ำ
แบบสอบถำมควำมพึงพอใจของพยำบำลหลังกำรใช้ MEWS score และแผ่นให้ควำมรู้เรื่อง MEWS score   

3. ผู้วิจัยติดต่อผู้เชี่ยวชำญและแพทย์ประจ ำโรงพยำบำลมหำชนะชัย เพ่ือตรวจสอบควำมครอบคลุม ถูกต้อง 
ครบถ้วนของเนื้อหำในแบบวัดควำมรู้และวัดทักษะกำรประเมินผู้ป่วย และด ำเนินกำรทดลองเครื่องมือ เพ่ือหำค่ำ
ควำมเชื่อมั่นของแบบสอบถำม 

4. จัดท ำแนวทำงปฏิบัติในใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย Emergency และ 
Urgency งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช 

 ขั้นด าเนินการวิจัย 

1. ผู้วิจัยชี้แจงวัตถุประสงค์กำรวิจัยกับพยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวชทรำบและขอควำม
ร่วมมือในกำรด ำเนินงำนและชี้แจงแบบฟอร์ม MEWS  score  ให้แพทย์ที่ตรวจรักษำที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช 

2. พยำบำลวิชำชีพงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ตอบแบบสอบถำมควำมรู้และกำรใช้  MEWS score      
ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วยก่อนกำรด ำเนินกำรวิจัย 

3. ด ำเนินกำรตำมโปรแกรมกำรจัดกำรอบรมโปรแกรมกำรจัดกำรอบรม ให้ควำมรู้ และฝึกทักษะกำรน ำ  
MEWS score ไปใช้เฝ้ำระวังอำกรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วยส ำหรับพยำบำลมีกำรด ำเนินกำร          
5 ขั้นตอน ได้แก่ 

3.1 ให้ควำมรู้เรื่องกำรประเมินผู้ป่วยกำรใช้แบบประเมิน MEWS score โดยกำรบรรยำย เปิดวิดีทัศน์  
กำรทดสอบควำมรู้ก่อนและหลังเรียน ใช้ระยะเวลำในกำรอบรม 3 ชั่วโมง 

     3.2 กำรศึกษำทักษะกำรใช้ MEWS score ใช้กำรทดสอบภำคปฏิบัติ ให้ฝึกทักษะกำรประเมินโดยใช้ 
แบบประเมินผู้ป่วย MEWS score จำกสื่อวิดิทัศน์และจ ำลองสถำนกำรณผ์ู้ป่วยสอบเป็นรำยบุคคล 

     3.3 กำรฝึกทักษะในกำรน ำแนวทำงกำรประเมินผู้ป่วยโดยใช้ MEWS score ซึ่งผู้วิจัยได้ใช้ผู้ป่วยที่เข้ำมำ
รับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ช่วงเดือนตุลำคม ถึง ธันวำคม 2566 จ ำนวน 1,953 รำย ลงค่ำคะแนน 
ที่ได้และกำรพยำบำลในประวัติผู้ป่วยโปรแกรม HOSxP เพ่ือสะดวกในกำรสื่อสำรกับแพทย์เจ้ำของไข้ 

     3.4 กำรส่งเสริมกำรน ำแนวทำงกำรประเมินโดยใช้ MEWS score ไปใช้อย่ำงต่อเนื่อง โดยกำรจัดท ำวิธี
ปฏิบัติ (work instruction) กำรประเมิน MEWS score แจกให้พยำบำลผู้ปฏิบัติทุกคนน ำไปศึกษำอย่ำงละเอียด    
น ำแนวทำงกำรประเมินไปไว้หน้ำจอคอมพิวเตอร์ให้สำมำรถเห็นเครื่องมือประเมิน  MEWS score ได้ตลอดเวลำ     
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เมื่อต้องกำรใช้และมีกำรติดโปสเตอร์กำรประเมิน MEWS score ในสถำนที่ง่ำยต่อกำรใช้เครื่องมือในกำรประเมิน
ดังกล่ำวและประเมินควำมพึงพอใจของผู้ใช้แนวทำงฯ 

      3.5 เก็บข้อมูลอุบัติกำรณ์ควำมเสี่ยงจำกระบบกำรบริหำรควำมเสี่ยงของโรงพยำบำลมหำชนะชัย
โปรแกรมควำมเสี่ยงด้ำนกำรดูแลผู้ป่วย เรื่องกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง กำรประเมินอำกำรผู้ป่วย (Assessments) 
และระบบกำรรำยงำนแพทย์เพื่อมำวิเครำะห์หำสำเหตุและปรับปรุงต่อไป 
การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

ได้รับกำรรับรองจำกคณะกรรมกำรจริยธรรมของกำรวิจัยในมนุษย์ของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดยโสธร    
ได้รับกำรอนุมัติเอกสำรรับรองจริยธรรมกำรวิจัยในมนุษย์เลขท่ี HE 6664 ออกให้ ณ วันที่ 29 กันยำยน 2566 

ผลการวิจัย (Results) 

 1. รูปแบบกำรปฏิบัติในกำรประเมินผู้ป่วยโดยใช้ MEWS Score ของงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ประกอบด้วย 
   1.1 ประเมินแรกรับในผู้ป่วยระดับ Urgency และ Emergency ทุกรำยที่เข้ำรับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุ
ฉุกเฉินและนิติเวช จนกระทั่งจ ำหน่ำยออกจำกงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ใช้ในผู้ป่วยอำยุ 16 ปีขึ้นไป ยกเว้น 
กลุ่มผู้ป่วย Resuscitation กลุ่มผู้ป่วย semi - urgency และกลุ่มผู้ป่วย non - urgency 

1.2 กำรบันทึก MEWS score บันทึกข้อมูลในรูปแบบตัวเลข มีข้อมูลที่ส ำคัญทั้งหมด 7 พำรำมิเตอร์ ได้แก่ 
1) Temperature ให้ลงตัวเลข ในแต่ช่วง Temperature ที่วัดได ้

       2) Pulse ให้ลงตัวเลข ในแต่ช่วง pulse ที่วัดได ้
       3) Blood pressure ในแบบประเมิน Early warning scores (EWS) จะใช้ค่ำของ Systolic blood 
pressure เท่ำนั้น ลงตัวเลข ในแต่ช่วง Blood pressure ที่วัดได ้

4) Respiratory rate กำรหำยใจเป็นสัญญำณชีพอันดับแรกท่ีจะมีกำรเปลี่ยนแปลงและสำมำรถประเมิน
ควำมผิดปกติได้อย่ำงรวดเร็ว กำรบันทึกในรูปกรำฟจะท ำให้เห็นควำมผิดปกติได้เร็ว ให้ลงตัวเลข  ในแต่ช่วง 
Respiratory rate ที่วัดได ้

5) Oxygen saturation ให้ลงตัวเลข ในแต่ช่วง Oxygen saturation ที่วัดได ้
6) Level of consciousness (Eye opening) ระดับควำมรู้สึกตัวใช้  AVPU (Alert/ responds to 

voice only/ responds to pain only/ unresponsive) ลงตัวเลขในแต่ละช่องที่ประเมินได้ โดยในกำรประเมินต้อง
ให้ผู้ป่วยอยู่ในสภำวะตื่นเต็มที่ 

7) Urine output ให้ลงตัวเลข ในแต่ช่วงปริมำณที่ผู้ป่วยปัสสำวะออก  
          1.3 บันทึกค่ำคะแนนรวมจำกกำรประเมินที่ได้ใน HOSxP และให้กำรพยำบำลตำมกำรแปลผล ดังนี้ 

การแปลค่า MEWS การพยาบาล การติดตามประเมิน 
1 - 2 ให้กำรพยำบำลเพื่อจัดสิ่งรบกวนอ่ืนๆ ให้ยำบรรเทำอำกำรปวด ไข้   ประเมินอีกครั้งก่อนจ ำหน่ำย 
3 - 4 รำยงำนหัวหน้ำเวร เพื่อรำยงำนแพทย์ ประเมินซ้ ำทุก 30 นำที ใน 2 ช่ัวโมง 
5 - 6 รำยงำนแพทย์ทันทีเพื่อให้กำรรักษำภำยใน 30 นำที ประเมินซ้ ำทุก 15 นำที 

7 รำยงำนแพทย์ทันทีเพื่อให้กำรรักษำ ประเมินซ้ ำเมื่อให้กำรรักษำทันท ี
หมายเหตุ : MEWS ≥6 หรือ เมื่อ MEWS เพิ่มขึ้นจำกเดมิ 2 คะแนน ให้รำยงำนแพทย์ทันที 
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          1.4 ลงข้อมูลอุบัติกำรณ์ควำมสี่ยงในโปรแกรมควำมเสี่ยงของโรงพยำบำลเมื่อพบอุบัติกำรณ์เกี่ยวกับกำรประเมิน
ผู้ป่วย    
 2. ผลกำรเปรียบเทียบระดับควำมรู้ในกำรใช้ MEWS score กลุ่มตัวอย่ำง จ ำนวน 11 รำย เป็นเพศหญิง    
ร้อยละ 100 อำยุเฉลี่ย 36.36 ปี อำยุสูงสุด 50 ปี อำยุต่ ำสุด 24 ปี จบกำรศึกษำระดับปริญญำตรี ร้อยละ 100 
จ ำนวนปีที่ปฏิบัติงำนในหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน เฉลี่ย  11.55 ปี สูงสุด 28 ปี ต่ ำสุด 1 ปี ส่วนใหญ่จะอยู่ระยะ    
น้อยกว่ำ 5 ปี ประสบกำรณ์ผ่ำนกำรฝึกอบรมหลักสูตรที่เกี่ยวข้องกำรพยำบำลงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช      
ร้อยละ 81.8 ระดับควำมรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง ก่อนกำรอบรม ส่วนใหญ่มีควำมรู้ระดับปำนกลำง ร้อยละ 81.8  
รองลงมำระดับน้อยร้อยละ 18.2 ตำมล ำดับ ดังตำรำงที่ 1 
ตารางท่ี 1 จ านวน และร้อยละของระดับความรู้การใช้ MEWS score ในการเฝ้าระวังอาการเปลี่ยนแปลงและ
สัญญาณเตือนของผู้ป่วย ของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังการอบรม (n = 11) 

ระดับควำมรู้ ก่อนกำรอบรม หลังกำรอบรม 
จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 

น้อย  2 18.2 - - 
ปำนกลำง  9 81.8 - - 
ดีมำก  - - 11 100 

 ระดับทักษะกำรปฏิบัติกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของ
ผู้ป่วยส่วนใหญ่ มีระดับทักษะกำรปฏิบัติก่อนกำรอบรมในระดับน้อย ร้อยละ 72.7 ในระดับปำนกลำง ร้อยละ 18.2 
ในระดับดีมำก ร้อยละ 9.1 หลังกำรอบรมมีระดับทักษะกำรปฏิบัติระดับดีมำก ร้อยละ 100 ดังตำรำงที่ 2 
ตารางที่ 2 จ านวนและร้อยละของระดับทักษะการปฏิบัติการใช้ MEWS  scoreในการเฝ้าระวังอาการเปลี่ยนแปลง 
และสัญญาณเตือนของผู้ป่วยของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังการอบรม (n = 11) 

ระดับควำมรู้ ก่อนกำรอบรม หลังกำรอบรม 
จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 

น้อย  8 72.7 - - 
ปำนกลำง  2 18.2 - - 
ดีมำก  1 9.1 11 100 

 3. ควำมพึงพอใจของกลุ่มตัวอย่ำง ผลกำรประเมินควำมพึงพอใจ ก่อนกำรอบรมของพยำบำลที่มีกำรใช้ MEWS score 
ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วยส่วยใหญ่ระดับปำนกลำงร้อยละ 54.5 รองลงมำ 
ระดับน้อย ร้อยละ 45.5 ภำยหลังจัดอบรมผลกำรประเมินควำมพึงพอใจของพยำบำล มีควำมพึงพอใจมำกที่สุด    
ร้อยละ 81.8 มีควำมพึงพอใจมำก ร้อยละ 18.2 ตำมล ำดับดังตำรำงที่ 3 
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ตารางท่ี 3 จ านวน ร้อยละ ความพึงพอใจของพยาบาลที่มีการใช้ MEWS score ในการเฝ้าระวังอาการ
เปลี่ยนแปลงและสัญญาณเตือนของผู้ป่วย โดยรวม (n=11) 

ระดับควำมพึงพอใจ ก่อนกำรอบรม หลังกำรอบรม 
จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 

มีควำมพึงพอใจน้อย  5 45.5 - - 
มีควำมพึงพอใจปำนกลำง  6 54.5 - - 
มีควำมพึงพอใจมำก  - - 2 18.2 
มีควำมพึงพอใจมำกท่ีสุด  - - 9 81.8 

ภำยหลังจัดอบรมโปรแกรมกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของ
ผู้ป่วย ควำมพึงพอใจของกลุ่มตัวอย่ำงโดยภำพรวมพอใจมำกท่ีสุด ค่ำเฉลี่ย = 4.81 และส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน 0.40  
ดังตำรำงที่ 4  
ตารางท่ี 4 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ความพึงพอใจของพยาบาลที่มีการใช้ MEWS score ในการเฝ้าระวังอาการ
เปลี่ยนแปลงและสัญญาณเตือนของผู้ป่วย จ าแนกรายข้อ และโดยรวม (n=11) 

หัวข้อประเมิน ค่ำเฉลี่ย S.D. ควำมพึงพอใจ  
ท่ำนพึงพอใจนโยบำยของหน่วยงำนในกำรใช้ MEWS score 
ในกำรประเมินผู้ป่วย 

4.90 0.30 มำกที่สุด 

ท่ำนได้รับควำมรู้ ทักษะกำรใช้ MEWS score สำมำรถ
ประเมินผู้ป่วยตำมแนวปฏิบัติคู่มือของหน่วยงำน 

4.72 0.47 มำกที่สุด 

ท่ำนคิดว่ำรูปแบบ/วิธีกำรในกำรดูแลผู้ป่วยตำม MEWS  
score ขั้นตอนกำรให้บริกำรเป็นประโยชน์ต่อกำรน ำไป
ประยุกต์ใช้งำน มำกน้อยเพียงใด 

4.90 0.30 มำกที่สุด 

ท่ำนมีควำมมั่นใจและสำมำรถน ำควำมรู้ที่ได้รับไปใช้ไน    
กำรประเมินผู้ป่วยได้มำกน้อยเพียงใด 

4.54 0.52 มำกที่สุด 

กำรน ำ MEWS  score มำใช้ประเมินผู้ป่วยสำมำรถท ำได้ง่ำย
และสะดวกหรือไม่ 

4.90 0.30 มำกที่สุด 

ท่ำนพึงพอใจในเครื่องมือ/วัสดุอุปกรณ์ท่ีใช้ในกำรปฏิบัติตำม
แนวทำง MEWS score เพียงใด 

4.81 0.40 มำกที่สุด 

ท่ำนพึงพอใจกับรูปแบบ/วิธีกำรในกำรบันทึกกำรปฏิบัติตำม 
MEWS score เพียงใด 

4.81 0.40 มำกที่สุด 

ท่ำนพึงพอใจในรูปแบบ/วิธีกำรนิเทศกำรปฏิบัติตำม    
MEWS score เพียงใด 

4.81 0.40 มำกที่สุด 

ท่ำนพึงพอผลลัพธ์กำรดูแลผู้ป่วยขณะใช้ MEWS score 4.81 0.40 มำกที่สุด 
ภำพรวมของท่ำนมีควำมพึงพอใจต่อกำรใช้ MEWS score 4.81 0.40 มำกที่สุด 
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กลุ่มตัวอย่ำงพยำบำลวิชำชีพของงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ภำยหลังจัดอบรม ค่ำเฉลี่ยควำมรู้ ทักษะ 
ควำมพึงพอใจกำรปฏิบัติในกำรใช้ MEWS Score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง และสัญญำณเตือนของผู้ป่วย
สูงขึ้นกว่ำ ก่อนเข้ำอบรมอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ P < 0.05 ดังตำรำงที่ 5 
ตารางท่ี 5 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความรู้/ทักษะ/ความพึงพอใจการปฏิบัติการใช้ MEWS Score         
ในการเฝ้าระวัง อาการเปลี่ยนแปลงและสัญญาณเตือนของผู้ป่วย ของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังการอบรม (n=11) 

รำยกำร ก่อน หลัง  Mean 
difference   

95%Cl  t P-value  

 

mean S.D. mean S.D.  lower upper   
ควำมรู้กำรใช้ MEWS 
score 

6.35 1.31 8.83 0.47 2.48 -3.47 -1.49 -5.591 .000* 

ทักษะกำรใช้ MEWS 
score 

4.62 2.26 9.00 0.89 4.38 -5.74 -3.02 -7.188 .000* 

ควำมพึงพอใจกำรใช้ 
MEWS score 

2.58 0.30 4.38 0.19 1.80 -2.04 -1.56 -16.551 .000* 

*P-value < 0.05  
4. ผลลัพธ์กำรใช้ MEWS score ผู้ป่วยที่ใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย       

มีอุบัติกำรณ์ที่ผู้ป่วยต้องใส่ท่อช่วยหำยใจ จ ำนวน 27 รำย (ร้อยละ 1.38) มีกำรช่วยฟ้ืนคืนชีพที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉิน
และนิติเวช จ ำนวน 11 รำย (ร้อยละ 0.56) และมีจ ำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช จ ำนวน    
2 รำย (ร้อยละ 0.10) ไม่พบอุบัติกำรณ์ควำมเสี่ยงจำกระบบกำรเฝ้ำระวัง กำรประเมินอำกำรผู้ป่วย (Assessments) 
และระบบกำรรำยงำนแพทย์ ดังตำรำงที่ 6 
ตารางท่ี 6  จ านวนและร้อยละของผู้ป่วยที่ใช้ MEWS score ในการเฝ้าระวังอาการเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย
จ าแนกตามอุบัติการณ์การใส่ท่อช่วยหายใจ การช่วยฟื้นคืนชีพ (CPR) และการเสียชีวิตที่ ER ( n=1,953 ) 

อุบัติกำรณ์ จ ำนวน ร้อยละ 
ใส่ท่อช่วยหำยใจ 
       ใส ่

 
27 

 
1.38 

       ไม่ใส ่ 1,908 98.62 
ช่วยฟื้นคืนชีพ( CPR) 
       เกิด 

 
11 

 
0.56 

       ไม่เกิด 1,942 99.44 
เสียชีวิตที่ ER 
       เกิด 

 
2 

 
0.10 

       ไม่เกิด 1,951 99.90 
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สรุปและอภิปรายผล 
ผลกำรวิจัยพบว่ำกำรที่กลุ่มตัวอย่ำงที่เป็นพยำบำลวิชำชีพของงำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช ภำยหลัง     

จัดอบรม ค่ำเฉลี่ยควำมรู้ ทักษะ ควำมพึงพอใจกำรปฏิบัติในกำรใช้ MEWS Score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลง 
และสัญญำณเตือนของผู้ป่วยสูงขึ้นกว่ำ ก่อนเข้ำอบรมอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ P < 0.05 อำจกล่ำวได้ว่ำ   
กลุ่มตัวอย่ำงเกิดกำรเปลี่ยนแปลงกำรเรียนรู้ทั้งด้ำนควำมรู้และทักษะกำรปฏิบัติ โดยลักษณะดังกล่ำวสอดคล้องกับ
กำรศึกษำของ นิตยำภรณ์ จันทร์นคร (2563) (13) ภำยหลังกำรพัฒนำรูปแบบด้ำนผู้รับบริกำร พบอัตรำกำรเกิดภำวะ
หัวใจหยุดเต้น กำรเกิดภำวะช็อก และภำวะหำยใจล้มเหลว ลดลงกว่ำก่อนกำรพัฒนำอย่ำงมีนัยส ำคัญ (P<0.05) 
ผลลัพธ์ด้ำนผู้ให้บริกำร พบสมรรถนะของพยำบำลด้ำนควำมรู้ในกำรประเมินผู้ป่วยสูงกว่ำก่อนกำรพัฒนำ (P<0.05)  
ทั้งนี้ จึงพบว่ำผลกำรให้ควำมรู้แก่พยำบำลเกี่ยวกับกำรใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงของ
ผู้ป่วย โดยใช้สื่อแผ่นพับ โปสเตอร์ และสื่อคอมพิวเตอร์ช่วยสอนท ำให้กลุ่มตัวอย่ำงมีควำมรู้เรื่อง MEWS score ดีขึ้น
และมีควำมมั่นใจที่จะปฏิบัติในกำรใช้ MEWS score เพ่ิมขึ้น ผลกำรประเมินควำมพึงพอใจของพยำบำลที่มีกำรใช้ 
MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วย มีควำมพึงพอใจน้อยร้อยละ 45.5   
ควำมพึงพอใจระดับปำนกลำงร้อยละ 54.5 ภำยหลังจัดอบรมผลกำรประเมินควำมพึงพอใจของพยำบำลที่มีกำรใช้ 
MEWS score ในกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงและสัญญำณเตือนของผู้ป่วย โดยรวมมีควำมพึงพอใจมำกถึง      
มำกที่สุด โดยมีควำมพึงพอใจมำก ร้อยละ 18.2 มีควำมพึงพอใจมำกที่สุด ร้อยละ 81.8 ซึ่งสะท้อนให้เห็นว่ำกำรใช้
แนวคิดกำรพัฒนำกำรเรียนรู้ของบลูม โดยใช้กำรออกแบบกำรหลักสูตรและประเมินผลกำรเรียนรู้ตำมกรอบด้ำนพุทธิพิสัย 
(Cognitive Domain) ท ำให้บุคลำกรเกิดกำรเรียนรู้และมีควำมช ำนำญในกำรปฏิบัติมำกข้ึน 

จำกสถิติ ผู้ป่วย Emergency และ Urgency ที่เข้ำรับกำรรักษำที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช คัดเลือก
แบบเฉพำะเจำะจง เป็นกลุ่มผู้ป่วยอำยุ 15 ปีขึ้นไป ที่มำรับบริกำรที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช โรงพยำบำลมหำชนะชัย  
จังหวัดยโสธร ในช่วงเดือนตุลำคม ถึง ธันวำคม 2566 จ ำนวน 1,953 รำย ผู้ป่วยที่ใช้ MEWS score ในกำรเฝ้ำระวัง
อำกำรเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วยมีอุบัติกำรณ์ที่ผู้ป่วยต้องใส่ท่อช่วยหำยใจ จ ำนวน 27 รำย (ร้อยละ 1.38 ) มีกำรช่วย 
ฟ้ืนคืนชีพที่งำนอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช จ ำนวน 11 รำย (ร้อยละ 0.56) และมีจ ำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตที่ ER  
จ ำนวน 2 รำย (ร้อยละ 0.10 ) ไม่พบอุบัติกำรณ์ควำมเสี่ยงจำกระบบกำรเฝ้ำระวังอำกำรเปลี่ยนแปลงกำรประเมิน
อำกำรผู้ป่วย ( Assessments ) และระบบกำรรำยงำน ซึ่งผลกำรศึกษำนี้สะท้อนให้เห็นว่ำรูปแบบที่พัฒนำขึ้นผ่ำน
รูปแบบกำรอบรมให้ควำมรู้ กำรฝึกปฏิบัติผ่ำนกำรจ ำลองสถำนกำรณ์และกำรใช้แนวปฏิบัติจริงเป็นเครื่องมือช่วยให้
ผู้ป่วยมีควำมปลอดภัย ได้รับกำรคัดกรองและประเมินควำมเสี่ยงได้อย่ำงทันเวลำและได้รับกำรรักษำอย่ำงทันเวลำ
สอดคล้องกับแนวทำงและมำตรฐำน MEWS score และเป็นไปตำมมำตรฐำนที่สถำบันรับรองคุณภำพสถำนพยำบำล
ก ำหนด (3)   อีกท้ังพยำบำลมีควำมพึงพอใจในกำรใช้แบบประเมินและมั่นใจในกำรประเมินผู้ป่วยมำกขึ้น 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 

1. ควรส่งเสริมกำรพัฒนำสมรรถนะพยำบำลผู้ปฏิบัติด้ำนกำรประเมินผู้ป่วยวิกฤต โดยก ำหนดเป็นสมรรถนะหลัก
ตั้งแต่กำรปฐมนิเทศ เพ่ือเป็นกำรเตรียมควำมพร้อมก่อนกำรปฏิบัติงำน 
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2. ควรส่งเสริมให้มีกำรพัฒนำบทบำทหัวหน้ำหอผู้ป่วยในด้ำนกำรนิเทศทำงคลินิก ประกอบด้วยศักยภำพ 
ควำมเชี่ยวชำญ สมรรถนะ ทักษะ เพ่ือให้เกิดกำรค้นหำปัญหำเชิงรุก กำรแก้ไขปัญหำร่วมกัน 
ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 

ด้ำนกำรน ำผลวิจัยไปใช้ ควรส่งเสริมให้มีกำรนำผลกำรวิจัยครั้งนี้ไปใช้ในหอผู้ป่วยโดยมีกำรเตรียมควำมพร้อม
ของผู้ปฏิบัติก่อนกำรน ำไปใช้ ทั้งในด้ำนบทบำทพยำบำลในกำรดูแลผู้ป่วยวิกฤต กำรประเมินผู้ป่วยวิกฤต สัญญำณ
เตือนภำวะวิกฤตและกำรจัดกำรทำงกำรพยำบำล 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 

ควรมีกำรศึกษำวิจัยต่อเนื่องกำรใช้รูปแบบประเมินสัญญำณเตือนภำวะวิกฤตในหอผู้ป่วยผู้ใหญ่ และ
กำรศึกษำรูปแบบประเมินสัญญำณเตือนภำวะวิกฤต ส ำหรับผู้ป่วยเด็ก หรือผู้ป่วยทำงด้ำนสูติกรรม 

กิตติกรรมประกาศ 
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