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บทนํา
มาตรฐานการพยาบาล เปนเครื่องมือท่ีใช

อธิบายแนวทางการปฏิบัติหรือวิธีการดําเนินการท่ี
ครอบคลุมขอบเขตของการพยาบาล เปนเรือ่งท่ีถือเปน
ขอกําหนดใหมีการปฏิบัตเิพ่ือใหเกดิผลท่ีดตีอการดแูล
หรือใหบริการแกผ ูใชบริการ1 ซ่ึงในประเทศไทย
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช
ท่ีใชอย ูในปจจบัุน มีการจดัทําขึน้ครัง้แรกและเริม่ใชมา
ตัง้แตป พ.ศ.2536 การจดัทํามาตรฐานมีเปาหมายเพ่ือใช
เปนแนวทางในการพัฒนาคุณภาพ เปนการปองกัน
ความผิดพลาด และเปนการประกันคุณภาพการ
พยาบาลเพ่ือใหประชาชนและผ ูปวยทุกคนท่ีมารับ
บรกิารไดประโยชนสูงท่ีสุด2 มาตรฐานการปฏิบัตกิาร
พยาบาลจึงเปนส่ิงสําคัญ เปนส่ิงจําเปนในการให
บริการทางการพยาบาล ซ่ึงมาตรฐานการพยาบาล
จะชวยทําใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปอยางมี
ระบบ และยังเปนเกณฑท่ีใชในการประเมินคุณภาพ
การทํางานของพยาบาลอีกดวย3 มาตรฐานการปฏิบัติ
การพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช มี 2 เลม ไดแก เลมท่ี
1 จะมีเนื้อหาเนนในการวางแผนการพยาบาล และ
กระบวนการพยาบาลตาง ๆ   เชน การประเมินสภาวะ
สุขภาพ การเขยีนแผนการพยาบาล การปฏิบัตเิพ่ือบําบัด
ทางจติ เปนตน4  สวนเลมท่ี 2 เนือ้หาเนนการใหบรกิาร
พยาบาลตามพฤติกรรมของผ ูปวย เชน การพยาบาล
ผ ูปวยท่ีมีพฤตกิรรมหวาดระแวง การพยาบาลผ ูปวยท่ีมี
พฤติกรรมหลงผิด การพยาบาลผ ูป วยท่ีพยายาม
ฆาตัวตาย  เปนตน5 ซ่ึ งมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลฯ ท้ัง 2 เลม ไดมีการนาํมาใชในฝายการพยาบาล
ของโรงพยาบาลจิตเวช และใชประกอบการอบรม
หลักสูตรพยาบาลจติเวช

การศึกษากระบวนการพยาบาลจิตเวชใน
ประเทศฝรั่งเศสพบวา กระบวนการพยาบาลจติเวชยงั
ปฏิบัติตามวัฒนธรรมประเพณีนิยมขององคกรท่ี
ปฏิบัติสืบตอกันมา ทําตามการส่ังการเพียงอยางเดียว

หรอืเปนรปูแบบของการปฏิบัตติามประสบการณสวน
บุคคลหรือตามประสบการณของพยาบาลอาวุโส
มากกวาปฏิบัติตามมาตรฐานวิชาชีพพยาบาล6 สวน
กระทรวงสาธารณสุขของประเทศสหรฐัอเมรกิา กไ็ด
ใหความสําคญักบัการปฏิบัตแิละพัฒนามาตรฐานการ
พยาบาลจติเวช เนือ่งจากปจจบัุนประเทศสหรฐัอเมรกิา
ประสบปญหาสุขภาพจติมากขึน้ ท้ังอัตราการฆาตวัตาย
จํานวนคนจรจดัท่ีมีความผิดปกตทิางจติตาง ๆ  มากขึน้
ซ่ึงกระบวนการพยาบาลจิตเวชตองเปนไปตาม
มาตรฐานอยางถูกตองเหมาะสม และตองมีการพัฒนา
กระบวนการพยาบาลก็เปนไปเพ่ือยกระดบัมาตรฐาน
กระบวนการพยาบาล และลดความรุนแรงของการ
เจบ็ปวยทางจติอยางตอเนือ่ง เชน อัตราการเจ็บปวยซํ้า
และสามารถใหการพยาบาลไดครอบคลุมโรคจิตเวช
และปญหาสุขภาพจิตตาง ๆ ไดมากขึ้น7  ในปจจุบัน
สถานบรกิารแตละแหงมีศักยภาพในการใหบรกิารทาง
สุขภาพจิตและจิตเวชแตกตางกนัไป และจากรายงาน
การแลกเปล่ียนองคความร ูและเทคโนโลยีทางการ
พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชระหวางหนวยงาน
ของกรมสุขภาพจติ ของผ ูนเิทศทางการพยาบาลจติเวช
ป 25488 พบวาพยาบาลสวนมากไมไดปฏิบัติตาม
มาตรฐานการพยาบาลสุขภาพจติและจติเวชท่ีกําหนด
ไว  การบรหิารและปฏิบัตกิารพยาบาลกย็งัเปนไปตาม
แนวทางและนโยบายท่ีหนวยงานแตละแหงกําหนด
ขึน้ ซ่ึงทําใหโรงพยาบาลตาง ๆ  ขาดมาตรฐานกลางใน
การบรกิารสุขภาพจติและจติเวชและขาดการเช่ือมโยง
เครือขาย ในการแลกเปล่ียนองคความร ู ประสบการณ
หรอืเทคโนโลยทีางการพยาบาลระหวางกนัการพัฒนา
ไมเปนไปอยางตอเนือ่ง นอกจากนัน้สาเหตสุวนมากท่ี
พยาบาลไมนํามาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาล
สุขภาพจิตและจิตเวชมาใช เนื่องจากฉบับท่ีถือใชใน
ปจจุบันไมไดรับการปรับปรุงแกไขมาเปนระยะเวลา
กวา 12 ป ขาดความทันสมัยตามองคความร ูและ
เทคโนโลยท่ีีเปล่ียนแปลงไปตลอดเวลา
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การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาสถานการณ
และสภาพปญหาการใชมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลสุขภาพจติและจติเวชในปจจุบัน เพ่ือประเมิน
ผลการปฏิบัติ งานของพยาบาลจิตเวช สังกัด
กรมสุขภาพจิตเม่ือเทียบกับมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลสุขภาพจติและจติเวช เพ่ือศึกษาปจจยัท่ีมีผลตอ
การปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช ของ
พยาบาลในโรงพยาบาลจิตเวช สังกัดกรมสุขภาพจิต
และเพ่ือทราบความคดิเห็นตอมาตรฐานและการพัฒนา
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช
ผลการศึกษาครัง้นี ้จะชวยใหเขาใจสถานการณการใช
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช
ของโรงพยาบาลจิตเวช สังกัดกรมสุขภาพจิต รวมท้ัง
ปญหาและอุปสรรคท่ีเกดิขึ้น เพ่ือนําไปส ูการทบทวน
และพัฒนามาตรฐานการบริการทางการพยาบาล
สุขภาพจติและจติเวช ของกรมสุขภาพจติใหมีคณุภาพ
ประสิทธิภาพตามหลักการพยาบาลจติเวชสอดคลองกบั
ปญหาและความเปล่ียนแปลงของโลกยคุปจจบัุน ท้ังยงั
เปนการสรางมาตรฐานการพยาบาลเดียวกันของ
โรงพยาบาลสังกัดกรมสุขภาพจิต เพ่ือใหการบริการ
สุขภาพจิตและจิตเวชมีคุณภาพ โรงพยาบาลจิตเวช
ตาง ๆ  มีการพัฒนาระบบบรกิารท่ีตอเนือ่งและยัง่ยนื

วัสดุและวิธีการ
การวจิยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research)

และประชากรคือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลจิตเวช สังกัดกรมสุขภาพจิต 17 แหง
จํานวน 1,347 คน9 เม่ือส ุมตัวอยางแบบแบงระดับช้ัน
(Stratified random sampling) ตามสัดสวนประชากร
ของโรงพยาบาลแตละแหง ไดจํานวน 312 คน จากนัน้
นํามาส ุมอยางงายจากรายช่ือพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลแตละแหงใหครบตามจาํนวน เครือ่งมือท่ี
ใชเปนแบบสอบถาม แบงเปน 4 สวน ไดแก 1)
แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล  2) แบบสอบถามการใช

มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช
และปญหาอุปสรรค ท่ีผ ูวิจัยสรางขึ้นเองจากเอกสาร
และงานวิจัย ท่ีเกี่ยวของ 3) แบบประเมินผลการ
ปฏิบัติงานในหนวยงานและกับผ ูปวย การประเมิน
ผลแบงออกเปน 4 ระดบั ไดแก ดมีาก (คะแนนรวมรอย
ละ 90 - 100) ด ี(คะแนนรวมรอยละ 80 - 89.9)  พอใช
(คะแนนรวมรอยละ 70 - 79.9) และควรปรับปรุง
(คะแนนรวมนอยกวารอยละ 69.9)  ซ่ึงผ ูวิจัยสรางขึ้น
ตามเกณฑมาตรฐานการปฏิบัตงิานการพยาบาลสุขภาพ
จติและจติเวช คํานวณคาความเช่ือม่ันโดยสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาของครอนบาคได 0.9 และ 4) แบบสอบถาม
ความคดิเห็นตอมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลฯ ซ่ึง
เปนแบบใหเลือกตอบและเตมิคํา ซ่ึงแบบสอบถามท่ีมี
ความสมบูรณสามารถนํามาวิเคราะหไดจํานวน 243
ฉบับ คิดเปนรอยละ 77.9  วิเคราะหคารอยละ คาเฉล่ีย
สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและเปรยีบเทียบคาเฉล่ียผลการ
ปฏิบัตงิานตามมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลฯ กับ
ปจจยัอาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา ลักษณะการ
ปฏิบัตงิานและระยะเวลาในการทํางานดวย F - test และ
เปรยีบเทียบความแตกตางรายค ูดวยวธีิการของ Sheffe’

ผล
กล ุมตวัอยางเปนพยาบาลวชิาชีพ จาํนวน 243

คน เปนเพศหญิง รอยละ 84.4 มีอายุเฉล่ีย 39 ± 6.6 ป
สถานภาพสมรสค ู รอยละ 68.7 เปนพยาบาลระดับ
ปฏิบัติการบริการ รอยละ 90.1 เคยอบรมหลักสูตรการ
พยาบาลจิตเวชแลว รอยละ 55.6 โดยอบรมหลักสูตร
พยาบาลจิตเวชนาน 4 เดือน รอยละ 65.2 มีระยะเวลา
ในการปฏิบัติงาน 16 - 20 ป รอยละ 31.3 รองลงมา
มากกวา 20 ป รอยละ 22.9 ประสบการณ 5 - 10 ป
รอยละ 21.4 ประสบการณ 11 - 15 ป รอยละ 11.2
และนอยกวา 5 ป รอยละ 13.2 มีประสบการณเฉล่ีย
16 ± 15.0 ป
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มีก ารปฏิ บัติ งานตามวัฒนธรรมของ
หนวยงาน รอยละ 63.0 รองลงมา คือ ความร ูจาก
หลักสูตรพยาบาลจติเวช รอยละ 58.0 ใชมาตรฐานการ
ปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิตและจติเวช รอยละ 54.5
ปฏิบัติตามคําส่ังของหัวหนา รอยละ 38.7 และปฏิบัต
 ิตามการปฐมนิเทศ รอยละ 37.9 การใชมาตรฐานการ
ปฏิบัตกิารพยาบาลฯ รอยละ 95.9 ทราบวามีมาตรฐานฯ
ใชเปนประจําอยางตอเนื่อง รอยละ 48.7 และใชบาง
เปนบางครั้งในการทํางาน รอยละ 48.7 เคยใชแต
ปจจบัุนไมใชแลว รอยละ 4.4 มาตรฐานการปฏิบัตกิาร
พยาบาลฯ ในหนวยงาน (เลมท่ี 1) ท่ีใชบอยท่ีสุด 5 ลําดบั
แรก คอื 1) การประเมินสภาวะสุขภาพ 2) การเขยีนแผน
การพยาบาล 3) การนําแผนการพยาบาลไปใช 4) การ
ปฏิบัตเิพ่ือการบําบัดทางจติ และ 5) การจดัส่ิงแวดลอม
เพ่ือการบําบัด สวนมาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลฯ
กบัผ ูปวย (เลมท่ี 2) ใชบอยท่ีสุด 5 ลําดบัแรก คอื 1) การ
พยาบาลผ ูปวยท่ีมีพฤติกรรมกาวราว 2) การพยาบาล
ผ ูปวยท่ีมีพฤติกรรมหลงผิด 3) การพยาบาลผ ูปวยท่ีมี
พฤติกรรมประสาทหลอน  4) การพยาบาลผ ูปวยท่ีมี
พฤติกรรมแยกตัว และ 5) การพยาบาลผ ูปวยท่ีร ูสึกวา
คุณคาของตนเองต่ํา พยาบาลท่ีไมใชมาตรฐานการ
ปฏิบัตกิารพยาบาลฯ เนือ่งจากไมไดถูกกาํหนดใหใชใน
หนวยงาน รอยละ 62.8 และใชมาตรฐานอ่ืน ๆ  รอยละ
24.1 และเหตุผลอ่ืน ๆ  รอยละ 13.1

รอยละ 65.0 มีอุปสรรคในการใชมาตรฐาน
การปฏิบัตกิารพยาบาลฯ เนือ่งจากเนือ้หาเขาใจยาก ไม
เปนรูปธรรม เนื้อหาละเอียด เปนวิชาการมาก ไม
สามารถนําไปปฏิบัตงิานไดจรงิ องคความร ูไมทันสมัย
ไมทันกบัเหตกุารณหรอืสภาวะปญหาปจจบัุน กจิกรรม
เขยีนกวางเกนิไป นาํมาปรบัใชกบัผ ูปวยไดยาก รปูแบบ
ของกิจกรรมไมชัดเจน  เกณฑช้ีวัดไมชัดเจน  เนื้อหา
เนนจิตเวชผ ูใหญ ไมเนนจิตเวชเด็ก   เชน  ภาวะ
ปญญาออนและออทิสตกิ เปนตน

มีผลการปฏิบัติ งานในหนวยงานตาม
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวช
อย ูในระดับดี รอยละ 67.6 (X = 204.95, S.D. = 9.93)
มีผลการปฏิบัติงานกับผ ูปวยตามมาตรฐานการปฏิบัติ
การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช อย ูในระดับดีมาก
รอยละ 75.6 (X = 138.59, S.D. = 1.12) ปจจยัเรือ่งระดบั
การศึกษา และระยะเวลาการทํางานท่ีแตกตางกัน มี
ผลทําใหการปฏิบัติงานการพยาบาลสุขภาพจิตและ
จติเวชแตกตางกนัอยางมีนยัสําคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05
(F = 7.95, p = .00 และ F = 4.41, p = 0.01 ตามลําดับ)
สวนปจจยั อาย ุสถานภาพสมรส ลักษณะการปฏิบัตงิาน
ไมมีผล

มีความคิดเห็นวาโรงพยาบาลจิตเวชควรมี
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลฯ เดยีวกนั รอยละ 83.5
และควรมีการปรับปรุงมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลฯ รอยละ 93.8 การพัฒนามาตรฐานการปฏิบัติ
การพยาบาลฯ ควรใหความสําคญักบั 1) ความทันสมัย
รอยละ 38.2  2) การนําไปใชปฏิบัติงานไดจริง รอยละ
37.1 3) เนือ้หา ภาษาท่ีใชตองเขาใจงาย รอยละ 26.2 4)
ความสอดคลองกับหนวยงาน รอยละ 21.5 และ 5)
เกณฑช้ีวดัชัดเจน รอยละ 20.9 นอกจากนัน้ การพัฒนา
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลฯ บุคคลท่ีควรเขารวม
ในการพัฒนามาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลฯ เรยีง
ตามลําดบั คอื พยาบาลระดบัปฏิบัตกิาร (รอยละ 64.5)
พยาบาลวิชาการ (รอยละ 37.0) พยาบาลระดับบริหาร
(รอยละ 26.9) พยาบาลจากสมาคมพยาบาลจิตเวช
(รอยละ 32.0) และพยาบาลจากสถาบันการศึกษา
(รอยละ 28.9)

วิจารณ
ผลการศึกษาอาจกลาวไดวา พยาบาลจติเวช

สังกดักรมสุขภาพจติมีเพียงบางสวนท่ีใชมาตรฐานการ
ปฏิบัตกิารพยาบาลสุขภาพจติและจติเวชในการทํางาน
และใชไมตอเนื่อง ไมครอบคลุมพยาบาลทุกคน
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นอกจากนั้นพยาบาลโดยมากก็ปฏิบัติงานตาม
วัฒนธรรมของหนวยงาน ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของ Wilson10 วา พยาบาลจิตเวชมักใหการบริการ
พยาบาลโดยยดึหลักทําตามประเพณท่ีีสืบตอกนัมา ไม
เปนวิทยาศาสตร ทํางานตามอยางพยาบาลอาวโุสหรอื
พยาบาลร ุนพ่ีส่ังมากกวาทําตามหลักวชิาการ  และจาก
เหตผุลอ่ืน ๆ  ท่ีพยาบาลไมไดใชมาตรฐานการปฏิบัตกิาร
พยาบาลฯ ก็เพราะโรงพยาบาลไมไดบังคบัใหใช และ
กรมสุขภาพจติเองกไ็มไดมีนโยบายบังคบัใหพยาบาล
ในโรงพยาบาลจิตเวชทุกแหงตองใชมาตรฐานในการ
ปฏิบัติงาน การท่ีพยาบาลปฏิบัติตามมาตรฐานทําให
สามารถตรวจสอบและประเมินคณุภาพการบรกิารได11

ดังนั้ น เ พ่ือใหการบริการจิตเวชมีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพ กรมสุขภาพจติควรใหพยาบาลในหนวย
งานทุกแหงใชมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาล
สุขภาพจติและจติเวชเปนหลักในการทํางาน

ปญหาและอุปสรรคในการใชมาตรฐานการ
ปฏิบัตกิารพยาบาลฯ คอื ดานเนือ้หา เขาใจยาก ละเอียด
เปนวชิาการมาก ไมสามารถนาํไปปฏิบัตงิานไดจรงิ องค
ความร ูไมทันสมัย ไมทันกบัเหตกุารณหรอืสภาวะปญหา
ปจจบัุน รูปแบบของกจิกรรมไมชัดเจน เกณฑช้ีวัดไม
ชัดเจน ส่ิงตาง ๆ เหลานี้ เปนขอจํากัดของการใช
มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลฯ อาจเกิดจาก
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลฯ ท่ีใชจดัทําและเริม่ใช
มาเปนระยะเวลานานกวา 10 ป ท้ังองคความร ูและ
รูปแบบการพยาบาลจิตเวชมีการเปล่ียนแปลงไป
มากมาย ซ่ึงมาตรฐานการพยาบาลควรมีการปรบัปรุง
เปล่ียนแปลงใหสอดคลองกับสภาพปญหาและการ
เปล่ียนแปลงของภาวะการเจบ็ปวยดานสุขภาพจติและ
จติเวช เดมิการพยาบาลเนนตัง้รบับําบัดรกัษาอย ูแตใน
โรงพยาบาล แตในปจจบัุนการพยาบาลใหความสําคญั
กับการสงเสริม ปองกัน การพยาบาลจิตเวชชุมชน
เพราะจะสามารถชวยลดภาระการรกัษาพยาบาลผ ูปวย
ในโรงพยาบาลมากขึน้12 นอกจากนัน้ มาตรฐานฉบับท่ี

ใชอย ูมีเนื้อหาของการพยาบาลจิตเวชเด็กและวัยร ุน
เพียงเรือ่งการพยาบาลผ ูปวยเรยีนชาและผ ูปวยเดก็อายุ
ต่าํกวา 5 ป  ท่ีมีความบกพรองดานพัฒนาการทางสังคม
เทานั้น แตในปจจุบันมีโรคทางจติเวชเดก็เพ่ิมขึ้นมาก
มาย เชน ดาวนซินโดรม ปญญาออน สมาธิส้ัน ออทิสติ
ก เปนตน เปนขอจํากดัในหนวยงานบรกิารทางจติเวช
เดก็  เชน  โรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถัมภ  สถาบัน
ราชานุกูล ไมสามารถใชมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลฯ ไดอยางเตม็ท่ี ดงันัน้จงึควรมีการพัฒนาปรบั
ปรงุใหมาตรฐานทันตอการเปล่ียนแปลง เหมาะสมกบั
ความตองการของการพยาบาลอยางครอบคลุมและ
ท่ัวถึง

ผลการปฏิบัตงิานในหนวยงาน (เลมท่ี 1) อย ู
ในระดับด ีและมีผลการปฏิบัติงานกบัผ ูปวย (เลมท่ี 2)
อย ูในระดับดีมาก อาจเปนเพราะวาพยาบาลสวนมาก
เปนพยาบาลปฏิบัตกิาร  ซ่ึงการปฏิบัตงิานในหนวยงาน
(เลมท่ี 1) จะเปนการทํางานดานบรหิารทางการพยาบาล
ซ่ึงพยาบาลสวนมากไมคอยไดทํางานเชิงบริหาร
เนือ่งจากตองปฏิบัตงิานกบัผ ูปวยเปนประจาํ การปฏิบัติ
ฝกฝนทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมและเกิด
ความชํานาญ ทําใหสามารถปฏิบัตงิานบรกิารผ ูปวยได
ดีกวา13 นอกจากนั้น ปจจัยดานระดับการศึกษาและ
ระยะเวลาการทํางานสุขภาพจิตและจิตเวชท่ีตางกัน
ของพยาบาลจติเวช ทําใหผลการปฏิบัตงิานแตกตางกนั
อยางมีนัยสําคัญดวย อาจกลาวไดวา การทํางานระยะ
เวลานานส่ังสมใหบุคลากรมีความเช่ียวชาญและ
ชํานาญในวชิาชีพมากขึน้ สวนระดบัการศึกษาพยาบาล
ท่ีจบปรญิญาโทขึน้ไป ก็มีผลการปฏิบัติงานดกีวาการ
ศึกษาระดบัอ่ืน ดงันัน้ ในอนาคตจงึควรใหการสงเสรมิ
สนับสนุนใหพยาบาลไดรับการพัฒนาทางการศึกษา
มากขึ้น โดยพัฒนาใหพยาบาลจบการศึกษาระดับ
ปริญญาโทหรือเอกทางการพยาบาลสุขภาพจิตและ
จิตเวชมากขึ้น และสําหรับพยาบาลท่ีมีประสบการณ
และความชํานาญในวิชาชีพ ควรสนับสนุนใหมีการ
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ทํางานดานวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช
สงเสริมการวิเคราะห วิจัยเพ่ือการพัฒนาและแกไข
ปญหาไดตรงตามสภาพปญหาท่ีแทจรงิในพ้ืนท่ี

กล ุม เปาหมายมีความเห็นวาโรงพยาบาล
จิตเวชควรจะมีมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาล
เดียวกัน และควรปรับปรุงมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลท่ีใชอย ูในปจจุบัน การพัฒนามาตรฐานการ
ปฏิบัติการพยาบาลฯ ควรใหความสําคัญกับความ
ทันสมัย การนําไปใชปฏิบัตงิานไดจรงิ เนือ้หา ภาษาท่ี
ใชตองเขาใจงาย ความสอดคลองกับหนวยงาน และ
เกณฑช้ีวดัชัดเจน การปรบัปรงุมาตรฐานกต็องมีความ
สอดคลองกับความตองการของผ ูใชเปนสําคัญ
นอกจากนั้น บุคคลท่ีควรเขารวมในการพัฒนา
มาตรฐานการปฏิบัตกิารพยาบาลฯ กค็วรนาํเอาพยาบาล
ระดับปฏิบัติการ ซ่ึงมีหนาท่ีโดยตรงตอการบริการ
พยาบาลเขามามีสวนรวมในการจดัทํา รวมถึงพยาบาล
วชิาการ พยาบาลระดบับรหิาร สมาคมพยาบาลจติเวช
และสถาบันการศึกษา เพ่ือใหมาตรฐานการปฏิบัตกิาร
พยาบาลฯ มีความครอบคลุมกระบวนการพยาบาล
มีคุณภาพ ผ ูป วยไดรับการบริการท่ีตรงตามหลัก
วิทยาศาสตร และยังเปนการพัฒนาวิชาชีพทางการ
พยาบาลอีกทางหนึ่งและสามารถนําไปใชประโยชน
ในการทํางานไดอยางแทจรงิ

สรุป
การประเมินสถานการณการใชมาตรฐาน

การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช ในโรงพยาบาล
สังกัดกรมสุขภาพจิต พบวามีการใชนอย เนื่องจากมี
ปญหาอุปสรรคดานเนื้อหามาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลฯ เปนนามธรรม เขาใจยาก กจิกรรมและเกณฑ
ช้ีวดัไมชัดเจน ซ่ึงควรมีการปรบัปรงุและพัฒนาใหเปน
ปจจบัุน สอดคลองกบัความตองการของพยาบาลจติเวช
การปรบัปรงุควรมีบุคคลเขารวมพัฒนามาตรฐานการ
ปฏิบัตกิารพยาบาลฯ หลายฝายในสัดสวนท่ีเหมาะสม

เชน พยาบาลปฏิบัติการ พยาบาลวิชาการ พยาบาล
จากกรมสุขภาพจติ จากสมาคมพยาบาลจติเวช เปนตน
เพ่ือใหระบบการบรกิารท่ีมีคณุภาพ มีมาตรฐานเดยีวกนั
ในกรมสุขภาพจติ ซ่ึงจะเปนประโยชนตอการติดตาม
กํากบัดแูล และประเมินผลคณุภาพการปฏิบัตกิระบวน
การพยาบาลจติเวชในระดบัประเทศตอไป
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