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บทคัดย่อ 
การส่ือสารทางการพยาบาลมีความส าคญัต่อการวางแผนการดูแลผูป่้วย การส่งเวรเป็นการส่ือสาร

ทางการพยาบาลรูปแบบหน่ึง ผูส่้งเวรและผูรั้บเวรควรมีทศันคติท่ีดีต่อกนั เน้ือหาของการส่งเวรตอ้งเป็น
ขอ้มูลของผูป่้วยท่ีไดรั้บการดูแลรักษาพยาบาล การส่งเวรท่ีมีประสิทธิภาพจะส่งผลให้การดูแลผูป่้วยมีความ
ต่อเน่ืองและมีความปลอดภยั การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) แบบ
กลุ่มเดียว วดัก่อนและหลงัการทดลอง (One group Pretest–Posttest Design) มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของ
การส่งเวรโดยใชรู้ปแบบ SBAR ของพยาบาลท่ีท างานในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงโดยใชอ้งคป์ระกอบ
ของ SBAR เป็นกรอบแนวคิด กลุ่มตวัอยา่งคือพยาบาลท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยวิกฤต หอผูป่้วยศลัยกรรม 
และหอผูป่้วยอายุรกรรมจ านวน 30 คน รวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือนสิงหาคม-กนัยายน 2562 โดยใช้แบบ
ประเมินผลของการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR และวเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติ t-test 
 ผลการศึกษา พบวา่ การรับส่งเวรของพยาบาลภายหลงัใช้รูปแบบ SBAR มีคะแนนเฉล่ียความ
ถูกตอ้งและความครบถว้นโดยรวมสูงกว่า ก่อนใช้อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (t = -4.414, p = 0.000)  เม่ือ
เปรียบเทียบรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นสถานการณ์ ดา้นภูมิหลงั ดา้นผลจากกิจกรรม และดา้นขอ้เสนอแนะ พบวา่ 
คะแนนเฉล่ียรวมทุกดา้นของการรับส่งเวรของพยาบาลภายหลงัใชรู้ปแบบ SBAR มีความถูกตอ้งและความ
ครบถว้น สูงกวา่ก่อนใชอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = 0.000) ผลการวิจยัสามารถสรุปไดว้า่ การส่งเวรดว้ย
รูปแบบ SBAR ส่งผลให้การส่งต่อขอ้มูลการดูแลผูป่้วยของพยาบาลมีความถูกตอ้งและครบถว้นสูงกวา่การ
ส่งต่อขอ้มูลโดยใชรู้ปแบบปกติ 
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Abstract  

Change-of-shift report, as a part of nursing communication, plays a vital role in patient care 

planning. Sender and receiver should convey positive attitude to each other. The message sent must 

concern information regarding treatment and nursing care of the patients. Effective change-of-shift report 

would enhance continuity of care and patient safety. This quasi-experimental one group pretest-posttest 

design aimed to examine the effectiveness of shift report management through SBAR model of nurses in 

private hospital. SBAR was used as a conceptual framework. A sample of 30 nurses who worked in the 

Intensive Care Unit, surgical ward, and medical ward was recruited. Data were collected by shift report 

through SBAR questionnaires from August to September, 2019 and were analyzed by t-test. 

 The results show that the average sum score of accuracy and completeness of shift report after 

using SBAR model was significantly higher than that of the before. (t = -4.414, p = 0.000). When 

comparing mean score of each sub-scale—Situation, Background, Assessment, Recommendation, the 

results of all sub-scales also demonstrated significantly higher scores of shift report using SBAR model 

than those of the before (p=0.000). In conclusion, change-of-shift report through SBAR model results in 

sending more accurate and complete information of patients than usual change-of-shift report. 
 

Keywords  shift report management, SBAR model, professional nurses, private hospital 

 

ความเป็นมาและความส าคัญ 

 การส่ือสารทางการพยาบาลมีความส าคญัต่อการวางแผนการดูแลผูป่้วย (Patient care process) เป็น

กระบวนการท่ีมุ่งเน้นการให้ขอ้มูลส าคญัในการดูแลต่อเน่ือง ความถูกตอ้งและสอดคล้องของขอ้มูลเป็น

ส่วนส าคญัของกระบวนการส่ือสาร การส่ือสารท่ีไม่มีประสิทธิภาพเป็นสาเหตุหลกัของอุบติัการณ์ความ

เส่ียง การส่งเวรนับเป็นส่วนหน่ึงของการส่ือสารทางการพยาบาลท่ีส าคญั ซ่ึง Berlo (2009) ได้สรุป

องคป์ระกอบ 3 ประการของการส่งเวร คือ (1) พยาบาลผูท้  าการส่งเวร คือพยาบาลซ่ึงปฏิบติัหน้าท่ีในเวรท่ี

ผา่นมา (2) พยาบาลผูรั้บการส่งเวร คือพยาบาลท่ีมารับหนา้ท่ีในการดูแลผูป่้วยต่อ และ (3) เน้ือหาท่ีท าการส่ง

เวร เป็นขอ้มูลของผูป่้วยท่ีไดรั้บการดูแลรักษาพยาบาล ปัจจุบนัเป็นท่ียอมรับโดยทัว่ไปว่าการส่งเวรท่ีไม่มี

ประสิทธิผลส่งผลให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลไม่ต่อเน่ือง ไม่ครอบคลุมปัญหาท่ีเกิดข้ึน ขอ้มูลท่ีส าคญัไม่ไดรั้บ

การส่งต่อ ท าให้คุณภาพการพยาบาลลดลง (เดชชยั โพธ์ิกล่ิน, 2559) จากผลการศึกษาของ Wilson (2007) 
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พบว่าเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์จากการส่งต่อขอ้มูลของผูป่้วยไม่ครบถว้น ท าให้ปัญหาของผูป่้วยไม่ได้

รับการแกไ้ขอยา่งทนัเวลา ดงันั้นการจดัการการส่งเวรอยา่งมีระบบ จะส่งผลต่อความปลอดภยัของผูป่้วยได ้

 จากการทบทวนวรรณกรรม มีการใช้รูปแบบต่างๆ เพื่อแก้ไขปัญหาในการส่งเวร SBAR เป็น

รูปแบบหน่ึงท่ีไดรั้บการยอมรับในระดบัสากล ผลการศึกษาของอวยพร กิตติเจริญรัตน์,  ณัฐธภา เดชเกษม,  

และกลัยา แกว้ธนะสิน (2554) พบวา่ การน า SBAR มาใชใ้นการรับส่งเวรในทีมพยาบาล ไม่พบอุบติัการณ์

ความเส่ียงทางคลินิก มีการรับรู้ประโยชน์ของการรับส่งเวรโดยใช้ SBAR ระดบัปานกลาง ( x =3.42) ผล

การศึกษาของประภสัสร มนตอ่์อน (2556) พบวา่ การรายงานขอ้มูลโดยใชรู้ปแบบ SBAR ท าให้มีการน า

ขอ้มูลไปใช้วางแผนการพยาบาลผูป่้วยอย่างต่อเน่ือง ผลการศึกษาของอรทยั หล้านามวงศ์ (2558) พบว่า 

ภายหลงัการใชก้ระบวนการโฟกสั  PDCA และ SBAR มาใชใ้นการรับส่งเวร พยาบาลสามารถรับส่งเวรได้

ถูกตอ้งครบถว้นมากกวา่ร้อยละ 90 ผลการศึกษาของ มนนพรัฐ อุเทน (2557) พบวา่ ภายหลงัน าแนวทางการ

รับส่งเวรแบบ SBAR ไปใช้ปฏิบติั พยาบาลร้อยละ 96.7 สามารถปฏิบติัตามแนวทางได ้และระยะเวลาใน

การรับ ส่งเวรลดลงจาก 25.6 นาทีเหลือ 22.9 นาที พยาบาลส่วนใหญ่พึงพอใจแนวทางการรับส่งเวรแบบ 

SBAR จากการทบทวนวรรณกรรมผูว้จิยัจึงสรุปวา่ การรับส่งเวรโดยรูปแบบ SBAR ช่วยแกไ้ขปัญหาในการ

ส่ือสารทั้งในระหวา่งทีมการพยาบาล และทีมสหสาขาวชิาชีพได ้และสามารถลดระยะเวลาการรับส่งเวร ท า

ให้พยาบาลมีเวลาในการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลเพิ่มข้ึน ส่งผลให้เกิดความพึงพอใจทั้งผูป่้วย พยาบาล 

และทีมสหสาขาวชิาชีพ 

 องคป์ระกอบ 4 ประการของ SBAR คือ S: Situation  สถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนในปัจจุบนั พยาบาลผูท้  า

การส่งเวรตอ้งระบุปัญหา อาการผิดปกติของผูป่้วยท่ีพบในเวรหรือเวรก่อนหน้า B: Background ขอ้มูลภูมิ

หลงัของผูป่้วย หมายถึง สถานการณ์ผา่นมา พยาบาลผูส่้งเวรตอ้งระบุสาระส าคญัเก่ียวกบัอาการและอาการ

แสดง การวนิิจฉยั แผนการรักษาของแพทย ์สาเหตุของปัญหา อาการผิดปกติของผูป่้วย ในกรณีท่ีเป็นผูป่้วย

รับใหม่ รับยา้ยทุกราย ภายใน 24 ชัว่โมงแรก ตอ้งให้ขอ้มูลเก่ียวกบัประวติั สาเหตุของการเจ็บป่วยดว้ย A: 

Assessment  คือ การประเมินปัญหาเพื่อหาทางแกไ้ข พยาบาลผูท้  าการส่งเวรตอ้งระบุสาระส าคญัในการ

ประเมินผูป่้วย และให้ความช่วยเหลือตามกระบวนการพยาบาล รวมถึงกิจกรรมท่ีได้ท าไปแล้ว R: 

Recommendation เนน้การเลือกแกปั้ญหาพร้อมค าแนะน า พยาบาลผูท้  าส่งเวรตอ้งระบุสาระส าคญั เก่ียวกบั

การใหข้อ้เสนอแนะหรือความตอ้งการของพยาบาล ซ่ึงเป็นผลมาจากการประเมินการเปล่ียนแปลงของผูป่้วย

แลว้ ส่งต่อขอ้มูลใหพ้ยาบาลผูรั้บเวร จะใหป้ฏิบติัการพยาบาลในเร่ืองใด เพื่อส่งผลให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลท่ี

ต่อเน่ือง ซ่ึง SBAR เป็นเคร่ืองมือท่ีช่วยให้มีกรอบในการส่ือสารทั้งในทีมพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ 
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เพื่อให้ไดป้ระเด็นส าคญัท่ีมีความครบถว้นและถูกตอ้ง ส่งผลให้ไดรั้บการดูแลอยา่งทนัท่วงทีและต่อเน่ือง 

(Leonard, 2009) การส่งเวรรูปแบบ SBAR ช่วยท าให้การส่ือสารขอ้มูลส าคญัมีความกระชบั มีการจดั

ระเบียบ ครอบคลุม สามารถส่งต่ออยา่งถูกตอ้ง ครบถว้น และน าไปใชไ้ดอ้ยา่งมีประสิทธิผล (Oakes et al., 

2011)  

 โรงพยาบาลเซนต์หลุยส์เป็นโรงพยาบาลเอกชนท่ีมิไดมุ้่งแสวงหาก าไร (Not-for-profit private 

hospital) ภายใตก้ารดูแลของภคินีคณะเซนต์ปอล เดอ ซาร์ตร ขนาด 344 เตียง จากการศึกษาน าร่อง (Pilot 

Study) เร่ืองความพึงพอใจของพยาบาลต่อการรับส่งขอ้มูลทางการพยาบาล ในวนัท่ี 12 กรกฎาคม พ.ศ. 2561 

จ านวน 140 คน (64.81% ของพยาบาลทั้งหมด) โดยใช้แบบสอบถาม พบว่า พยาบาลมีความพึงพอใจ

โดยรวมระดบัปานกลาง (60.7%) มีความครบถว้นของเน้ือหาในการรับส่งเวรระดบัปานกลาง (59.3%) ไม่มี

ขอ้ผิดพลาดระดบัปานกลาง (72.1%) จากการทบทวนพบปัญหาดงัน้ี (1) มีการส่งต่อขอ้มูลท่ีไม่จ  าเป็นมาก

เกินไป ท าใหใ้ชเ้วลานานเฉล่ีย 60 - 90 นาทีต่อเวร (2) ไม่มีรูปแบบการส่งเวรท่ีเป็นมาตรฐานเดียวกนั ขอ้มูล

ท่ีส่งเวรข้ึนอยู่กบัความรู้ ความสามารถ และประสบการณ์ในการท างานของพยาบาลแต่ละคน (3) การส่ง

ขอ้มูลท่ีส าคญับางประเด็นไม่ครอบคลุมและไม่ครบถ้วน ท าให้เกิดความเข้าใจผิดพลาดในการท างาน

ต่อเน่ือง และ (4) ไม่มีการเตรียมขอ้มูลให้ครบถว้นก่อนการส่งเวร ท าให้พยาบาลในเวรถดัไปมีขอ้มูลไม่

ครอบคลุมปัญหาของผูป่้วยทั้งหมด  

 ทีมวจิยัจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษา ผลการจดัการการส่งเวรดว้ย รูปแบบ SBAR ซ่ึงเป็นส่วนหน่ึงของ

เป้าหมายความปลอดภยัในการดูแลผูป่้วย (Patient Safety Goal, PSG: SIMPLE) ในขอ้ P 2.1 Effective 

Communication เพื่อท าให้มีการรับส่งเวรมีความถูกต้อง ครบถ้วน มีระบบในการส่ือสารชัดเจน เป็น

มาตรฐานสากล เป็นท่ีเขา้ใจของพยาบาลผูป้ฏิบติังาน  ลดความคลาดเคล่ือน และเพิ่มความปลอดภยัแก่ผูป่้วย 

สอดคล้องกบัค่านิยมหลกัขององค์กร (Core Value) ขอ้1 ผูป่้วยมาก่อนส่ิงใด (Patient First) และขอ้2 

ความสุขในการท างานของบุคลากร (Personnel Happiness) ซ่ึงจะน าสู่การพฒันาศกัยภาพของพยาบาล

วชิาชีพ และความปลอดภยัของผูป่้วยเป็นส าคญั 

 

กรอบแนวคิดการวจัิย 

 ทีมวจิยัศึกษาเอกสาร แนวคิด ทฤษฎี พบวา่ การส่งเวรใหมี้ความถูกตอ้ง ครบถว้นนั้น จ  าเป็นอยา่งยิ่ง

ท่ีตอ้งท าความเขา้ใจในการส่ือสาร จากทฤษฎีการส่ือสาร SMCR ของ Berlo (2009) ประกอบดว้ย พยาบาล

ผูท้  าการส่งเวร (Source) คือ พยาบาลซ่ึงปฏิบติัหนา้ท่ีในเวรท่ีผา่นมา ตอ้งมีทกัษะ ความรู้ในการส่งต่อขอ้มูล

เก่ียวกบัปัญหาของผูป่้วย พยาบาลผูท้  าการส่งเวร และพยาบาลผูรั้บเวร ตอ้งมีทศันคติท่ีดีต่อกนั อยูใ่นสถานท่ี
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ท างานเดียวกนั เน้ือหาขอ้มูลการส่งเวร (Message) เป็นขอ้มูลของผูป่้วยท่ีไดรั้บการดูแล ดา้นการพยาบาล

และการรักษาเนน้ขอ้มูลทางการพยาบาล ช่องทางการส่ือสาร (Channel) คือการส่ือสารดว้ยวาจาระหวา่งการ

ส่งเวร การปรึกษาปัญหาของผูป่้วย สามารถเห็นสภาพท่ีเป็นจริง และพยาบาลผูรั้บเวร (Receiver) ตอ้งมี

ทกัษะความรู้เก่ียวกบัผูป่้วย และจากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัผลของการจดัการการส่ง

เวรดว้ยรูปแบบ SBAR ของพยาบาลวชิาชีพ ไดน้ ามาสร้างเป็นกรอบแนวคิดในการวจิยั ดงัน้ี 

 

 

  

 

 

แผนภาพที ่1  กรอบแนวคิดของการวจิยั 

 

วตัถุประสงค์ 

 เพื่อศึกษาประสิทธิผลด้านความถูกตอ้งและความครบถ้วน ของการส่งเวรโดยใช้รูปแบบ SBAR 

ของพยาบาลท่ีท างานในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง 

 

สมมติฐานของการวจัิย 

 การรับส่งเวรของพยาบาลก่อนและหลงัใชรู้ปแบบ SBAR ทั้งโดยรวม และรายดา้น มีความถูกตอ้ง

และความครบถว้นแตกต่างกนั 

 

วธีิด าเนินการวจัิย 

 การวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) คร้ังน้ี เป็นการวิจยัแบบกลุ่มเดียว วดัก่อนและ

หลงัการทดลอง (One group pretest-posttest design) มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของการจดัการการส่งเวร

ดว้ยรูปแบบ SBAR ในหอผูป่้วยของโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง 

 

  

  

ผลของการจดัการการส่งเวรดว้ย
รูปแบบ SBAR 
-  ความถูกตอ้ง 
-  ความครบถว้น 

โปรแกรมการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR 
-การสอนแบบบรรยาย 
-การฝึกปฏิบติัในสถานการณ์จ าลอง 
-การปฏิบติัในสถานการณ์จริง 
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 กลุ่มตัวอย่าง 

 กลุ่มตวัอยา่ง คือ พยาบาลท่ีปฏิบติังานเวรดึกท่ีส่งเวรให้พยาบาลท่ีปฏิบติังานในเวรเชา้ ในหอผูป่้วย

วิกฤต หอผูป่้วยศลัยกรรม และหอผูป่้วยอายุรกรรม โรงพยาบาลเซนตห์ลุยส์  ซ่ึงยินดีเขา้ร่วมโครงการ โดย

เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง มีกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 30 คน 

 หน่วยการวเิคราะห์ในการวจิยัคร้ังน้ีคือ จ านวนเหตุการณ์ในแต่ละกิจกรรม ไดแ้ก่ ความถูกตอ้ง และ

ความครบถว้น ประกอบดว้ย (1) S: Situation เป็นสถานการณ์ของผูป่้วย ท่ีตอ้งน ามาใช้การส่งเวร (2) B: 

Background มีการส่ือสารส่งมอบขอ้มูลภูมิหลงัของผูป่้วย (3) A: Assessment  บอกกิจกรรมท่ีไดท้  าไปแลว้

ในเวรนั้นๆ และการสรุปส่ิงท่ีสังเกตเห็นประเมินผลภาวะความรุนแรง และ (4) R: Recommendation มี

ขอ้แนะน า หรือบอกความตอ้งการของพยาบาล ไดจ้  านวนเหตุการณ์ 30 เหตุการณ์ ตามขั้นตอนการส่งเวร

แบบ SBAR 

 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย  

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการด าเนินการวิจยั และเคร่ืองมือ

ท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล ดงัน้ี 

 1. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการวิจยั  คือ โปรแกรมการจดัการการส่งเวรด้วยรูปแบบ SBAR 

พฒันาจากแนวคิดของ Leonard (2009) ประกอบดว้ย 2 ส่วน 

 1.1 แผนการอบรมเชิงปฏิบติัการ เร่ือง “การเปล่ียนเวรดว้ยโมเดล SBAR” หอผูป่้วยวิกฤตหอ

ผูป่้วยศลัยกรรม และหอผูป่้วยอายรุกรรม โรงพยาบาลเซนตห์ลุยส์ ดงัรายละเอียดในตาราง 
 

หัวข้อ กจิกรรม วธีิการ ระยะเวลา 

1 การใหค้วามรู้เร่ือง SBAR บรรยาย 30  นาที 

2 การฝึกปฏิบติัการส่งเวรด้วยรูปแบบ SBAR จากกรณีศึกษา

ตามคู่มือในสถานการณ์จ าลอง จ านวน 3 กรณี 

ฝึกปฏิบติั 1 ชัว่โมง 

3 ฝึกปฏิบติัการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ใน

สถานการณ์จริง โดยมีสมาชิกทีมผูว้จิยัใหค้  าแนะน า 

ฝึกปฏิบติั 3 วนั 

  

 1.2 คู่มือปฏิบติัการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR และแบบฟอร์มการส่งเวรดว้ยรูปแบบ 

SBAR พฒันาตามแนวคิดของ Leonard (2009) ประกอบดว้ย S: Situation เป็นขอ้มูลสถานการณ์ของผูป่้วยท่ี

ตอ้งน ามาส่งเวร B: Background เป็นขอ้มูลภูมิหลงัของผูป่้วย A: Assessment  เป็นขอ้มูลการประเมินปัญหา
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ของผูป่้วยเพื่อหาทางแก้ไข R: Recommendation เป็นขอ้แนะน าหรือความตอ้งการของพยาบาล แล้วส่ง

ขอ้มูลต่อในเวรต่อไป เพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูอยา่งต่อเน่ือง  

 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล 

 2.1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ อายุ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การท างาน

ใน โรงพยาบาล และประสบการณ์การท างานในหน่วยงาน ลกัษณะของแบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ 

 2.2 แบบประเมินผลของการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ของพยาบาล ซ่ึงพฒันาโดย เดชชยั โพธ์ิ

กล่ิน (2559) โดยประเมินความถูกตอ้ง และความครบถว้น ตามองคป์ระกอบ 4 ดา้นของรูปแบบ SBAR 

 2.2.1 ความถูกต้อง วดัจากข้อมูลการประเมินการปฏิบติักิจกรรมการส่งต่อข้อมูลของ

พยาบาลผูท้  าการส่งเวร ท่ีน ามาส่ือสารให้แก่พยาบาลผูรั้บการส่งเวรทราบ จ านวน 18 ขอ้ เป็นแบบมาตร

ประมาณค่า (Rating scale) 3 ระดบั คือ ปฏิบติัถูกตอ้งทั้งหมด ปฏิบติัถูกต้อง บางส่วน และไม่ปฏิบติั

ก าหนดใหค้ะแนน 2, 1 และ 0 ตามล าดบั 

 2.2.2 ความครบถว้น วดัจากขอ้มูลการประเมินการปฏิบติักิจกรรมการส่งต่อขอ้มูลของ

พยาบาลผูท้  าการส่งเวร ท่ีน ามาส่ือสารใหแ้ก่พยาบาลผูรั้บการส่งเวรทราบ จ านวน 18 ขอ้ มีลกัษณะเป็นมาตร

ประมาณ (Rating Scale) 3 ระดบั ไดแ้ก่ ปฏิบติัครบถว้นทั้งหมด ปฏิบติัครบถว้นบางส่วน และไม่ปฏิบติั 

ก าหนดใหค้ะแนน 2, 1 และ 0 ตามล าดบั 

 การแปลความหมายของระดบัคะแนนเฉล่ีย ดงัน้ี คะแนนเฉล่ีย 1.7 - 2.0 หมายถึง ระดบัสูง

มาก คะแนนเฉล่ีย 1.3 - 1.6 หมายถึง ระดบัสูง คะแนนเฉล่ีย 0.9 - 1.2 หมายถึง  ระดบัปานกลาง คะแนนเฉล่ีย 

0.5 - 0.8 หมายถึง ระดบัต ่า  คะแนนเฉล่ีย 0.0 - 0.4 หมายถึง ระดบัต ่ามาก 

 คุณภาพของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั ด าเนินการดงัน้ี 

 1. การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (Content validity) ทีมวิจยัน า (1) แผนการอบรมเชิง

ปฏิบติัการ เร่ือง “การเปล่ียนเวรดว้ยโมเดล SBAR” (2) คู่มือปฏิบติัการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR 

และ (3) แบบฟอร์มการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ให้ผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 คน ตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหา และน ามาค านวณหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content validity index: CVI) ไดค้่า 0.92   

 2. การตรวจสอบความเท่ียงของเคร่ืองมือ (Reliability) ทีมวจิยัน าแบบประเมินผลการจดัการการส่ง

เวรดว้ยรูปแบบ SBAR ไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีคุณสมบติัคลา้ยคลึงกลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 10 คน (10 
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เหตุการณ์) ผลการค านวณหาค่าความเช่ือมัน่โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

alpha coefficient) ไดค้่า 0.98  

 ขั้นตอนการด าเนินการวจัิย 

 1. ทีมวิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลก่อนการทดลอง ใช้วิธีสังเกตพยาบาลทั้งหมดท่ีข้ึนเวรปฏิบติังานใน

หอผูป่้วยวกิฤต หอผูป่้วยศลัยกรรม และหอผูป่้วยอายุรกรรม เป็นระยะเวลา 10 วนั พยาบาลท่ีข้ึนปฏิบติังาน

ในหอผูป่้วยจะไม่ทราบวา่เหตุการณ์ใดถูกสังเกต เพื่อป้องกนัการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Harthorne effect) 

ใช้วิธีการสังเกตพยาบาลท่ีข้ึนปฏิบติังานเวรดึกส่งเวรให้พยาบาลผูป้ฏิบติังานเวรเช้า จนครบจ านวน 30 

เหตุการณ์ของการส่งเวร 

 2. ทีมวิจยัน าโปรแกรมการจดัการการส่งเวรด้วยรูปแบบ SBAR ไปใช้กบัพยาบาล โดยจดัการ

อบรมตามแผนการประชุมเชิงปฏิบติัการ เร่ือง “การเปล่ียนเวรดว้ยโมเดล SBAR” โดยแบ่งกลุ่มพยาบาลใน

แต่ละหอผูป่้วยเป็นกลุ่มยอ่ย 2 กลุ่ม กลุ่มละ 10-12 คน ใชเ้วลา 2 ชัว่โมง คือ การสอนแบบบรรยาย 30 นาที 

การฝึกปฏิบติัการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR จากกรณีศึกษา ตามคู่มือในสถานการณ์จ าลอง จ านวน 3 กรณี 

เป็นเวลา 1 ชัว่โมง โดยแยกพยาบาลย่อยเป็น 3 กลุ่มในแต่ละคร้ังการอบรม เพื่อฝึกปฏิบติัการส่งเวรดว้ย

รูปแบบ SBAR ซ่ึงมีพยาบาลผูเ้ขา้ร่วมการอบรมทั้งหมด 64 คน  

 3. ทีมวิจยัให้ค  าแนะน าและเปิดโอกาสให้ซกัถามขอ้สงสัยของกลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้รับการอบรมการ

ส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ในการปฏิบติังาน หากพยาบาลกลุ่มตวัอยา่งยงัไม่สามารถปฏิบติัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

ทีมวจิยัในแต่ละหอผูป่้วยจะฝึกสอนใหส้ามารถปฏิบติัไดเ้ป็นรายบุคคล 

 การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 ทีมวิจยัในแต่ละหอผูป่้วยเก็บขอ้มูลโดยการสังเกต และบนัทึกในแบบประเมินผลการส่งเวรดว้ย

รูปแบบ SBAR ของพยาบาลในหอผูป่้วยวกิฤต หอผูป่้วยศลัยกรรม และหอผูป่้วยอายุรกรรม ในช่วงเวลา 10 

วนั ใชว้ิธีการสังเกตเหมือนก่อนการทดลอง เพื่อป้องกนัการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Harthorne effect) ใน

กลุ่มตวัอยา่งท่ีผา่นการอบรมและฝึกปฏิบติัการส่งเวร ใชว้ิธีการสังเกตพยาบาลท่ีข้ึนปฏิบติังานเวรดึกส่งเวร

ให้พยาบาลผูป้ฏิบติังานเวรเชา้จ านวน 30 คน รวมทั้งหมด 30 เหตุการณ์ตามขั้นตอนการส่งเวรแบบ SBAR 

และน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากแบบประเมินผลมาวเิคราะห์ขอ้มูลตามวธีิการทางสถิติ 

 การวเิคราะห์ข้อมูล 

 ใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ในการวเิคราะห์ขอ้มูลเพื่อหาค่าสถิติ ดงัน้ี 

 1. ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา ประสบการณ์การท างานใน 

หน่วยงาน และประสบการณ์การท างานในโรงพยาบาล โดยหาค่าความถ่ี ร้อยละ และค่าเฉล่ีย  
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 2. ความถูกตอ้งและความครบถว้นในการส่งต่อขอ้มูลของพยาบาลผูท้  าการส่งเวร ท่ีน ามาส่ือสาร

ใหแ้ก่พยาบาลผูรั้บการส่งเวร ก่อนและหลงัการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR โดยหาค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 

 3. เปรียบเทียบค่าเฉล่ียความถูกตอ้งและความครบถว้น ในการส่งต่อขอ้มูลของพยาบาลผูท้  าการส่ง

เวร ท่ีน ามาส่ือสารให้แก่พยาบาลผูรั้บการส่งเวร ก่อนและหลังการส่งเวรด้วยรูปแบบ SBAR โดยหาค่า 

Paired t-test  

 การพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่าง 

 ทีมวิจัยน าโครงร่างการวิจัยและเคร่ืองมือเสนอต่อคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 

โรงพยาบาลเซนตห์ลุยส์ เม่ือผา่นการพิจารณาแลว้ผูว้ิจยัพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่งโดยการช้ีแจงวตัถุประสงค ์

วิธีการด าเนินการวิจยั ประโยชน์ท่ีได้รับ การเขา้ร่วมโครงการวิจยัข้ึนกบัความสมคัรใจของกลุ่มตวัอย่าง 

และสามารถถอนตวัจากโครงการเม่ือใดก็ไดโ้ดยไม่ตอ้งบอกเหตุผล และจะไม่มีผลใดๆ ต่อการประเมินผล

การปฏิบติังานของกลุ่มตวัอยา่ง การบนัทึกขอ้มูลจะใชร้หสัแทนช่ือ ขอ้มูลจากการวิจยัจะเป็นความลบัและ

ใชใ้นการวจิยัเทา่นั้น การน าเสนอจะถูกรายงานในภาพรวม ไม่มีการระบุช่ือ  

 

ผลการวจัิย  
  

ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 

 กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมดเป็นเพศหญิง ส าเร็จการศึกษาระดบัปริญญาตรี ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 20-30 

ปี (80%) มีอายุเฉล่ีย 28.47 ปี และมีประสบการณ์การท างานในโรงพยาบาลระหว่าง 1-5 ปี และร้อยละ 40 

ท างานในหน่วยงานท่ีท าการศึกษาในคร้ังน้ีมานานประมาณ 1 ½ -3 ปี 

 

เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความถูกต้อง และความครบถ้วน ภาพรวม และรายด้าน ก่อนและหลังการส่งเวร

โดยใช้รูปแบบ SBAR  

 ค่าคะแนนเฉล่ียความถูกต้องและความครบถ้วนในการส่งเวรของพยาบาลหลังการส่งเวรด้วย

รูปแบบ SBAR โดยรวม และรายดา้นทุกดา้น (Situation, Background, Assessment, Recommendation) อยู่

ในระดบัสูงมาก ( 1.88±0.81, 1.88±0.12, 1.89±0.17,1.88±0.19, 1.88±0.11 ตามล าดบั) สูงกว่าก่อนใช้

รูปแบบ SBAR ซ่ึงมีค่าคะแนนเฉล่ียระดบัสูง-สูงมาก ( 1.64±0.32, 1.68±0.33, 1.64±0.41,1.53±0.56, 
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1.64±0.34 ตามล าดบั) เม่ือเปรียบเทียบทางสถิติ พบวา่ คะแนนเฉล่ียโดยรวม และรายดา้นทุกดา้น ภายหลงั

การส่งเวรโดยใชรู้ปแบบ SBAR มีความแตกต่างจากก่อนใช ้อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (ตารางท่ี 

2) 
 

ตารางที ่2  เปรียบเทียบค่าเฉล่ียของความถูกตอ้ง และความครบถว้นในการส่งต่อขอ้มูลของพยาบาลก่อนและหลงัการส่งเวร 

 โดยใชรู้ปแบบ SBAR 

SBAR 4 องคป์ระกอบ ก่อนใช ้ แปลผล หลงัใช ้SBAR แปลผล t p-value 

X   SD  X   SD   

1.สถานการณ์ (Situation)         

ความถูกตอ้ง 1.82 .347 สูงมาก 1.99 .042 สูงมาก -.6457 .000 

ความครบถว้น 1.46 .347 สูง 1.76 .149 สูงมาก -1.911 .061 

รวม 1.64 .317 สูง 1.88 .811 สูงมาก -4.441 .000 

2.ภูมหิลงั (Background)         

ความถูกตอ้ง 1.80 .337 สูงมาก 1.98 .066 สูงมาก -6.275 .000 

ความครบถว้น 1.55 .373 สูง 1.78 .201 สูงมาก -2.609 .011 

รวม 1.68 .334 สูง 1.88 .120 สูงมาก -4.543 .000 

3.ผลจากกจิกรรม 

(Assessment)  

        

ความถูกตอ้ง 1.77 .403 สูงมาก 1.97 .102 สูงมาก -5.709 .000 

ความครบถว้น 1.52 .477 สูง 1.81 .299 สูงมาก -2.421 .019 

รวม 1.64 .409 สูง 1.89 .166 สูงมาก -4.205 .000 

4.ข้อเสนอแนะ 

(Recommendation) 

        

ความถูกตอ้ง 1.63 .556 สูง 1.95 .152 สูงมาก -4.253 .000 

ความครบถว้น 1.43 .598 สูง 1.80 .311 สูงมาก -1.585 .118 

โดยรวม 1.53 .564 สูง 1.88 .194 สูงมาก -2.903 .004 

โดยรวมทั้ง 4 องค์ประกอบ         

ความถูกตอ้ง 1.79 .341 สูงมาก 1.98 .631 สูงมาก -6.208 .000 

ความครบถว้น 1.50 .365 สูง 1.78 .172 สูงมาก -2.372 .021 

โดยรวม 1.64 .336 สูง 1.88 .105 สูงมาก -4.414 .000 
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การอภิปรายผล  

 ผลการวจิยั พบวา่ ผลของการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้คือ 

การรับส่งเวรของพยาบาลภายหลงัใชรู้ปแบบ SBAR มีความถูกตอ้งและความครบถว้นทั้งโดยรวมและราย

ดา้น สูงกวา่ก่อนการใชอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ เดชชยั โพธ์ิกล่ิน 

(2559) เร่ืองประสิทธิผลของการจดัการการส่งเวรดว้ยโมเดล SBAR ท่ีแผนกผูป่้วยหนกัในโรงพยาบาล

เอกชนแห่งหน่ึงซ่ึงพบวา่ ก่อนการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ความถูกตอ้งและความครบถว้นของ

การส่งเวรอยูใ่นระดบัปานกลาง ( x 2.30±0.57) หลงัการจดัการการส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR อยูใ่นระดบัสูง 

( x 3.80 ±0.16) ซ่ึงมีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 อธิบายไดว้า่การใชโ้ปรแกรม

การจัดการการส่งเวรด้วยรูปแบบ SBAR ซ่ึงประกอบด้วยการสอนเทคนิค SBAR การฝึกปฏิบติัใน

สถานการณ์จ าลอง และการฝึกปฏิบติัในสถานการณ์จริง ช่วยท าให้พยาบาลสร้างองคค์วามรู้และมีทกัษะใน

การส่งเวรได้อย่างมีประสิทธิผลทั้งความถูกต้อง และความครบถ้วนของขอ้มูล และการมีกรอบในการ

สนทนาและส่งต่อขอ้มูล ท าให้พยาบาลสามารถจดัระบบของข้อมูลได้อย่างครบถ้วน ครอบคลุม และ

สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ รัตนา จารุวรรโณ, จารุภา วงศช่์างหล่อ, และถนิมพร พงศานานุรักษ์ (2557) เร่ือง 

การศึกษาการรับส่งเวรในนักศึกษาพยาบาล พบว่า ผลของการสอนการรับส่งเวรโดยใช้เทคนิค SBAR 

สามารถพฒันาความรู้ ทศันคติ และทกัษะในการส่งเวรของนกัศึกษาพยาบาลและเพิ่มประสิทธิภาพในการ

ส่งเวรไดเ้ป็นอยา่งดี  สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของอวยพร กิตติเจริญรัตน์ และคณะ (2554) เร่ืองผลของการ

รับเวร-ส่งเวรโดยใช ้SBAR ต่อการส่ือสารทีมการพยาบาล และความปลอดภยัของผูป่้วยท่ีสถาบนัสุขภาพ

เด็กแห่งชาติมหาราชินี พบวา่ ค่าคะแนนเฉล่ียการส่ือสารของทีมการพยาบาลหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการ

พฒันา และไม่พบอุบติัการณ์ความเส่ียงทางคลินิกท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับเวร-ส่งเวรหลงัการพฒันา นอกจากน้ี

อรทยั หล้านามวงศ์ (2558) ซ่ึงศึกษาการพฒันาคุณภาพการรับ-ส่งเวรทางการพยาบาลในหอผูป่้วยจกัษุ 

โรงพยาบาลล าปาง พบวา่ ภายหลงัการใชก้ระบวนการโฟกสัพีดีซีเอและรูปแบบ SBAR พยาบาลสามารถ

รับ-ส่งเวรไดถู้กตอ้งครบถว้นไดม้ากกวา่ร้อยละ 90 และพรพิมล ศรีสาราญ, กลัยสิ์นี วิเศษสิงห์, และ กฤตยา 

ตนัติวรสกุล (2561) ศึกษาการพฒันารูปแบบการรายงานเปล่ียนเวรของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบา้นโป่ง 

พบวา่ ผลการใชรู้ปแบบการรายงานเปล่ียนเวรโดยใช ้SBAR ท าให้ค่าเฉล่ียการปฏิบติัการรายงานเปล่ียนเวร

หลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนพฒันา  

 จึงอาจกล่าวโดยสรุปไดว้า่ การส่งเวรดว้ยรูปแบบ SBAR ส่งผลให้การส่งต่อขอ้มูลการดูแลผูป่้วยมี

ความถูกตอ้งและครบถว้น และยงัสามารถน าไปใชเ้ตรียมความพร้อมของนกัศึกษาพยาบาลในการรับส่งเวร
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ในการเรียนการสอน การฝึกปฏิบัติ เพื่อเปล่ียนผ่านเข้าสู่วิชาชีพการพยาบาลได้อย่างเหมาะสม จาก

ประสิทธิผลดงักล่าวน่าจะเป็นตวัช่วยส่งเสริมใหเ้กิดการส่ือสารระหวา่งทีมการพยาบาลและสหสาขาวิชาชีพ

ไดดี้ข้ึน สอดคลอ้งกบัขอ้คิดเห็นของทีมน าการดูแลทางคลินิกผูป่้วยอายุรกรรม (Patient Care Team: PCT) 

โรงพยาบาลเซนตห์ลุยส์ ใหข้อ้คิดเห็นวา่รูปแบบการส่งเวรดว้ย SBAR ท าใหเ้กิดประสิทธิภาพในการส่ือสาร

จริง ซ่ึงส่งผลให้ผูป่้วยได้รับการแก้ไขปัญหาท่ีรวดเร็วและตรงตามประเด็นปัญหา อนัจะส่งผลให้ผูป่้วย

ไดรั้บความปลอดภยั และบุคลากรก็มีความปลอดภยัดว้ย ตามนโยบายขบัเคล่ือนความปลอดภยัของผูป่้วย

และบุคลากรสาธารณสุขของประเทศไทย (Patient and Personal Safety Goal: 2P safety)  

 

ข้อเสนอแนะ 

 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 

 1. องค์กรสามารถน าผลการวิจัยไปใช้เป็นข้อมูลประกอบการก าหนดนโยบายให้พยาบาลใช้

รูปแบบ SBAR ในการรับส่งเวรใหเ้ป็นมาตรฐานเดียวกนัทั้งองคก์ร 

 2. น าโปรแกรมท่ีพฒันาข้ึนไปใชใ้นการเตรียมพยาบาลให้มีความรู้และทกัษะในการรับส่งเวรโดย

ใชรู้ปแบบ SBAR ไดอ้ยา่งเป็นระบบ  

 3. องค์กรพยาบาลสามารถน ากรอบการส่ือสารในรูปแบบ SBAR ไปใช้ในการรายงานการ

เปล่ียนแปลงของผูป่้วย เพื่อใหก้ารส่ือสารขอ้มูลผูป่้วยกบัแพทยมี์ความครบถว้นและครอบคลุม 

 ข้อเสนอแนะในการท าวจัิยคร้ังต่อไป 

 1. ศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลในการส่งเวรโดยใชรู้ปแบบ SBAR 

 2. เปรียบเทียบระยะเวลาท่ีใชใ้นการส่งเวรโดยใชรู้ปแบบ SBAR กบัการส่งเวรรูปแบบปกติ  
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