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บทคัดย่อ
	 การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพ 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า และความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคัดสรร ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานที่ ปฏิบัติงาน 

ประสบการณ์ในการท�ำงาน การอบรมทางวิชาการ พฤติกรรมการรับรู้ข่าวสาร ความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์ กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกนัรงัสนิีวเคลยีร์ในบคุลากรทมีสขุภาพ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า ประชากรท่ีใช้ในการวจิยั เป็นแพทย์ พยาบาล 

นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี และผู้ช่วยพยาบาลกองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุและเวชกรรมฉุกเฉิน โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

จ�ำนวน 215 คน ใช้สุ่มตัวอย่างแบบตามสัดส่วน (Proportion to size) ได้กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 150 คน เครื่องมือที่ใช้เป็น 

แบบประเมินความรู้ในเร่ืองของรังสีนิวเคลียร์ และแบบสอบถามความคิดเห็นในเรื่องผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ 

ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น และผ่านการตรวจความตรงตามเนื้อหา (content validity) จากผู้ทรงคุณวุฒิ 4 ท่าน และน�ำไปทดลองใช้  

(try out) ได้ค่าความเชื่อมั่น (reliability) ทั้งฉบับเท่ากับ .67 และ .73 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าความถี่และร้อยละ ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน, χ2 chi-square F-test t-test และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson product moment 

correlation coefficient) ผลการวิจัยพบว่า ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพ 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้าอยู่ในระดับปานกลาง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.25 และอายุ อาชีพ ระดับการศึกษา และความรู้ในเรื่องของ

รังสีนิวเคลียร์ มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ค�ำส�ำคัญ : รังสีนิวเคลียร์, ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์, บุคลากรทีมสุขภาพ

Abstracts
	 The objective were to explore and relationship between selected factors, such as age, gender, 

occupation, education, workplace, working experience, professional training and perceived behavior in nuclear 

radiation information, and opinions on nuclear radiation impacts and protection of nuclear radiation among 

healthcare personnel at Phramongkutklao hospital. Material and method : Random sampling by proportion to 

size was used and 150 healthcare personnel in Department of Radiology and Department of Trauma and 

Emergency Medicine at Phramongkutklao hospital were included. Personal data, nuclear radiation exam and 
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questionnaire about opinions on nuclear radiation impacts and protection of nuclear radiation were collected. 

The data was analyzed by frequency, percentage, standard deviation, χ2 chi-square, and Pearson product  

moment correlation coefficient. The results revealed that opinions on nuclear radiation impacts and protection 

of nuclear radiation among healthcare personnel at Phramongkutklao hospital located in moderate, with an 

average of 3.75. And age, occupation, education and Knowledge about nuclear radiation related to opinions 

on nuclear radiation impacts and protection of nuclear radiation significantly at the .05 level. 

Keywords:	 Nuclear Radiation, Protection of Nuclear Radiation, Healthcare Personnel

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 ภาวะโลกร้อน (Global Warming) หรือภาวะ 

ภมูอิากาศของโลกเปลีย่นแปลง (Climate Change) ได้เป็นปัญหา

ท่ีทกุประเทศทัว่โลกได้เริม่ให้ความส�ำคญัและตระหนกัถงึความ

ร้ายแรงของปัญหาดังกล่าว ที่เร่ิมส่งผลในปัจจุบันและจะทวี

ความรนุแรงยิง่ขึน้ในอนาคต หากมนษุยชาตไิม่ร่วมมอืกนัแก้ไข

ปัญหาดงักล่าวตัง้แต่บดันี ้สาเหตสุ�ำคญัประการหนึง่ของปัญหา

เกิดจากการใช้พลังงานของมนุษย์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งพลังงาน

จากฟอสซิล ซึ่งเป็นสาเหตุส�ำคัญในการปล่อยก๊าซเรือนกระจก 

(Greenhouse effect) ขึน้สูบ่รรยากาศ หนึง่ในก๊าซเหล่านัน้คอื

ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ (CO2) อันเป็นก๊าซเรือนกระจกท่ีมี

ปรมิาณมากทีส่ดุในบรรดาก๊าซเรอืนกระจกทัง้หมด ก๊าซดงักล่าว

เกิดขึ้นจากการเผาไหม้ของเชื้อเพลิงจากกระบวนการผลิตใน

ภาคอุตสาหกรรม การคมนาคมขนส่ง การผลิตพลังงานไฟฟ้า

โดยใช้น�ำ้มนัหรอืถ่านหนิเป็นเชือ้เพลงิ เป็นต้น ท�ำให้ในปัจจบุนั

ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ได้ถูกปล่อยเข้าสู่บรรยากาศโลกรวม

แล้วกว่า 30,000 ล้านตันต่อปี ด้วยเหตุดังกล่าวหลายประเทศ

จึงคิดที่จะน�ำพลังงานนิวเคลียร์ (Nuclear Energy) มาใช้

ทดแทนเชื้อเพลิงจากฟอสซิล (Fossil Fuels) โดยให้เหตุผลว่า

เป็นพลังงานสะอาดไม่ก่อให้เกดิก๊าซเรอืนกระจก ให้พลงังานได้

จ�ำนวนมหาศาล โดยเฉพาะอย่างยิ่งการน�ำมาใช้ในการผลิต

กระแสไฟฟ้า หรือทีเ่รยีกว่า “โรงไฟฟ้าพลงังานนวิเคลยีร์” หรอื 

“Nuclear Power Plant” (ทศพนธ์  นรทัศน์, 2553)

	 ในปี ค.ศ. 2009 มีโรงไฟฟ้านิวเคลียร์เดินเครื่องอยู่ 

436 เครื่อง มีก�ำลังผลิตไฟฟ้ารวม 370.304 GW (e) มีเครื่อง

ปฏิกรณ์ที่จะยุติการเดินเครื่อง จ�ำนวน 5 เครื่อง และมีเครื่อง

ปฏิกรณ์อยู่ระหว่างการก่อสร้าง จ�ำนวน 57 เครื่อง ภายในทวีป

เอเชยีมโีรงไฟฟ้านิวเคลยีร์ จ�ำนวน 142 โรง (เดชรตั  สขุก�ำเนดิ, 

2550). ในอดีตเคยมีโรงไฟฟ้าระเบิดที่เชอร์โนบิล ประเทศ

ยูเครน เมื่อวันที่ 26 เมษายน พ.ศ. 2529 และเมื่อวันท่ี 11 

มีนาคม พ.ศ. 2554 เกิดเหตุการณ์แผ่นดินไหว 8.9 ริกเตอร์ 

ในประเทศญี่ปุ่น และเมืองฟุกุชิมะท�ำให้โรงไฟฟ้านิวเคลียร์

ระเบิดมีกัมมันตภาพรังสีรั่วออกมา (สุชาติ สุภาพ, 2554). 

	 ปัจจบุนัประเทศไทยเรามกีารพฒันาไปอย่างรวดเรว็ 

ซึ่งมีการวางแผนที่จะสร้างโรงไฟฟ้าพลังงานนิวเคลียร์เช่นกัน 

โดยในแผนพัฒนาพลังงานระยะ 15 ปี (พ.ศ. 2550 - 2564) ซึ่ง

ได้รวมพลังงานนิวเคลียร์นี้เข้าไว้ในแผนด้วย (ธัชชัย  สุมิตร, 

2549) ถ้าเหตกุารณ์ทีไ่ม่คาดคดิ หรอืภยัพบิตัจิากธรรมชาตเิกดิ

ขึ้นเช่นเดียวกับประเทศเพื่อนบ้าน ภายหลังจากที่ประเทศไทย

ได้สร้างโรงไฟฟ้าพลงังานนวิเคลยีร์ส�ำเรจ็ และมผีูป้ระสบภยัและ

อันตรายจ�ำนวนมากท่ีต้องรับความช่วยเหลือ หรือการรักษา

พยาบาลอย่างทนัทเีร่งด่วน ฉะนัน้เจ้าหน้าทีห่รอืบคุลากรในทมี

พยาบาล/ทีมสุขภาพมีความจ�ำเป็นต้องมีความพร้อมในทุก ๆ

ด้าน เพือ่เตรยีมรบักบัสถานการณ์ฉกุเฉนิ/อบัุตภิยัหมู ่ทีเ่กดิจาก

ผลกระทบรังสีนิวเคลียร์ มีความรู้ความเข้าใจท่ีถูกต้องเท่าทัน 

หรือตระหนักถึงผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึน และรู ้ถึงวิธีป้องกัน 

เฝ้าระวัง และหลบหลีก/หลีกเลี่ยง รวมทั้งการดูแลรักษาเมื่อ 

ได้รับหรือภายหลังได้รับกัมมันตภาพรังสีนิวเคลียร์แล้ว จะมีผล

ท�ำให้ไม่เกดิ/ไม่ได้รบัความเสยีหายเจบ็ป่วยหรอืพกิาร ท่ีเกดิจาก

ผลกระทบจากกัมมันตภาพรังสีนิวเคลียร์ ทั้งทางด้านร่างกาย 

จิตใจ เศรษฐกิจ หรือถ้าเกิด/ได้รับความเสียหาย เจ็บป่วยหรือ

พิการ ก็คงแบบเบาบางหรือไม่รุนแรงมาก (ส�ำนักงานปรมาณู

เพื่อสันติ กระทรวงวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี, 2550) ซึ่งถ้า

ประเทศไทยสร้างโรงไฟฟ้านิวเคลียร์ส�ำเร็จจริงในอนาคตเร่ือง

เหล่านี้จะเป็นเรื่องใกล้ตัวของบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาล

พระมงกุฎเกล้า เนื่องจากเป็นบุคลากรในทีมสุขภาพที่ต้องให้

บริการทางสุขภาพ และเป็นกลุ่มแรกท่ีต้องสัมผัสกับผู้ที่ได้รับ

ผลกระทบจากรังสีนิวเคลียร์โดยตรง 

	 จากเหตผุลดงักล่าวข้างต้น ผูว้จิยัจงึเลง็เหน็ถงึความ

ส�ำคญัและสนใจทีจ่ะศกึษาถงึความคดิเหน็ต่อผลกระทบของรงัสี
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นิวเคลียร์ในด้านต่าง ๆ ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ เศรษฐกิจ 
รวมไปถงึวิธีป้องกัน เฝ้าระวงั หลบหลกี/หลกีเลีย่ง และการดแูล
รักษาเมื่อได้รับหรือภายหลังได้รับกัมมันตภาพรังสีนิวเคลียร ์
ในบุคลากรทีมสุขภาพกองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุและ
เวชกรรมฉุกเฉิน โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า รวมทั้งศึกษาถึง
ปัจจัยคัดสรรใดบ้างที่มีกับความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อ 
ผลกระทบของรังสีนิวเคลียร์ 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาความคิดเห็นต ่อผลกระทบและ 
การป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาล
พระมงกุฎเกล้า 
	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคัดสรร 
ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานที่ปฏิบัติงาน 
ประสบการณ์ในการท�ำงาน การอบรมทางวิชาการ พฤติกรรม
การรับรูข่้าวสาร และความรูด้้านรงัสนีวิเคลยีร์ กบัความคดิเหน็
ต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีม
สุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

สมมติฐานการวิจัย
	 ปัจจัยคัดสรร ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
อาชพี สถานทีป่ฏบิตังิาน ประสบการณ์ในการท�ำงาน การอบรม
ทางวิชาการ พฤติกรรมการรับรู้ข่าวสาร และความรู้ด้านรังสี
นิวเคลียร์ กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสี
นิวเคลียร์มีความสัมพันธ์กัน
	
ขอบเขตของการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้มุ ่งที่จะศึกษาถึงความสัมพันธ ์ 
ระหว่างปัจจัยคัดสรรกับความคิดเห็นต่อผลกระทบและ 
การป้องกันของรังสีนิวเคลียร์ ในบุคลากรทีมสุขภาพ โดยกลุ่ม
ตัวอย่างเป็นแพทย์ พยาบาล นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี  
และผู ้ช ่วยพยาบาล กองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุและ
เวชกรรมฉุกเฉิน โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า

ตัวแปรที่ศึกษา 
	 1.	 ตัวแปรต้น หรือตัวแปรอิสระ (Independent 
Variable) มี 9 ตัว คือ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ  
สถานท่ีปฏิบัติงาน ประสบการณ์ในการท�ำงาน การอบรมทาง
วิชาการ พฤติกรรมการรับรู ้ข่าวสาร และความรู ้ด้านรังสี
นิวเคลียร์
	 2.	 ตวัแปรตาม (Dependent Variable) คอื ความ
คิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากร

ทีมสุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า

กรอบแนวคิดในการวิจัย

		

ปัจจัยคัดสรร

	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคล

		  1.1	 เพศ

		  1.2	 อายุ

		  1.3	 ระดับการศึกษา

		  1.4	 อาชีพ

		  1.5	 สถานที่ปฏิบัติงาน

		  1.6	 ประสบการณ์ในการท�ำงาน

	 2.	 การอบรมทางวิชาการ

	 3.	 พฤติกรรมการรับรู้ข่าวสาร

	 4.	 ความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์

ความคิดเห็น

ต่อผลกระทบและการป้องกัน

รังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพ

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า



183
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Relationship between Selected Factors and Opinions on Nuclear
Radiation Impacts and Protection of Nuclear Radiation in Healthcare Personnel 

ปีที่ 14 ฉบับที่ 3 (ก.ย. - ธ.ค.) 2556
Volume 14 No.3 (Sep - Dec) 2013

ค�ำจ�ำกัดความที่ใช้ในการวิจัย
	 รังสีนิวเคลียร์ หมายถึง เป็นรังสีที่มีคุณสมบัติของ

ธาตแุละไอโซโทปบางส่วนทีส่ามารถเปลีย่นแปลงตัวเองเป็นธาตุ

หรอืไอโซโทปอืน่ ซึง่การเปลีย่นแปลงนีจ้ะมกีารปลดปล่อยหรอื

ส่งรังสีออกมาด้วย รังสีที่แผ่ออกมาในขบวนการสลายตัวของ

ธาตุและไอโซโทป รังสีนั้นประกอบด้วย รังสีแอลฟา รังสีเดลต้า 

รังสีแกมมา

	 ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสี

นวิเคลยีร์ หมายถงึ การแสดงออกด้านความรูส้กึ ความเช่ือ หรอื

การตัดสินใจต่อเรื่องผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ 

โดยอาศยัความรู ้ประสบการณ์ และสภาพแวดล้อมขณะนัน้เป็น

พื้นฐาน ในบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

	 บุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

หมายถึง แพทย์ พยาบาล นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี และ 

ผูช่้วยพยาบาล ทีป่ฏบิติังาน กองรงัสกีรรมและกองอบัุตเิหตแุละ

เวชกรรมฉุกเฉิน ณ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

	 ปัจจยัคดัสรร หมายถงึ องค์ประกอบต่าง ๆ  ทีส่มัพนัธ์ 

กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ 

ในบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า ใน 9 ปัจจัย 

คือ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานที่ปฏิบัติงาน 

ประสบการณ์ในการท�ำงาน การอบรมทางวิชาการ พฤติกรรม

การรับรู้ข่าวสารและความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์

วิธีด�ำเนินการวิจัย การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive research)

ประชากรกลุ่มตัวอย่าง	
	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย เป็นแพทย์ พยาบาล 

นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี และผู้ช่วยพยาบาลกองรังสีกรรม 

และกองอบุตัเิหตแุละเวชกรรมฉกุเฉนิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า 

จ�ำนวน 215 คน 

	 กลุม่ตวัอย่างทีใ่ช้ในการวจัิย เป็นบคุลากรทมีสขุภาพ

กองรั งสีกรรมและกองอุบัติ เหตุและเวชกรรมฉุก เฉิน 

โรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า ซึง่ประกอบไปด้วยแพทย์ พยาบาล 

นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี และผู ้ช่วยพยาบาลจ�ำนวน 

140 คน โดยมีขั้นตอนในการก�ำหนดกลุ่มตัวอย่างดังนี้

	 1.	 ก�ำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรของ 

Taro Yamane ในการค�ำนวณจ�ำนวนกลุม่ตวัอย่าง โดยก�ำหนด

ค่าความคลาดเคล่ือนร้อยละ 5 ทีร่ะดบัความเชือ่มัน่ ร้อยละ 95 

ได้ขนาดกลุม่ตวัอย่าง 140 คน ทัง้นีเ้พือ่ความสะดวกในการเกบ็

ข้อมูล จึงใช้ขนาดกลุ่มตัวอย่างเป็น 150 คน 

	 2.	 ท�ำการสุม่ตวัอย่างแบบตามสดัส่วน (Proportion 

to size) ตามกลุ่มอาชีพให้ครบเท่ากับขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

ที่จะเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสุ ่มตัวอย่างแบบอย่างง่าย 

(Simple random sampling) แบ่งออกเป็นแพทย์ 44 คน 

พยาบาล 56 คน นักฟิสิกส์รังสี 4 คน นักเทคนิครังสี 10 คน 

และผู้ช่วยพยาบาล 36 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้มี 48 ข้อ แบ่งออก 

เป็น 3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที ่1 เป็นแบบสอบถามข้อมลูส่วนบุคคล จ�ำนวน 

8 ข้อ ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ์ในการ

ท�ำงาน อบรมวิชาการ พฤติกรรมการรับรู้ข่าวสาร อาชีพ และ

สถานที่ปฏิบัติงาน

	 ส่วนที่ 2 เป็นแบบทดสอบความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์

แบบสองตัวเลือก จ�ำนวน 20 ข้อ 

	 ส่วนที่ 3 เป็นแบบสอบถามความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ เป็นแบบมาตราส่วน

ประมาณค่า (Likert Scale) ก�ำหนดค่าความคิดเห็นเป็น 

5 ระดับ จ�ำนวน 20 ข้อ

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
	 ก. ตรวจสอบความตรง (Content Validity) ผู้วิจัย

ได้น�ำเครือ่งมอืท่ีสร้างข้ึน แล้วน�ำไปให้ผูท้รงคณุวฒิุท่ีมคีณุสมบตัิ

ตรงตามเนื้อหาในสาขาเฉพาะจ�ำนวน 4 ท่าน ตรวจสอบความ

ถกูต้อง ความครอบคลมุของเนือ้หา และผูว้จิยัได้น�ำมาพจิารณา

แก้ไขปรับปรุงตามข้อเสนอแนะ

	 ข.	 ตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) ผู้วิจัยได้น�ำ

แบบสอบถาม (Questionnaire) ไปทดลองใช้ (Try Out)  

กับบุคลากรทีมสุขภาพกองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุและ

เวชกรรมฉกุเฉนิโรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า ท่ีไม่ใช่กลุม่ตวัอย่าง 

แบ่งเป็น แพทย์ 10 นาย พยาบาล 14 นาย นกัฟิสกิส์รงัส ี1 นาย 

นักเทคนิครังสี 5 นาย และผู้ช่วยพยาบาล 10 นาย ซึ่งรวม 

ทั้งสิ้น 40 นาย น�ำแบบสอบถามที่ได้มาวิเคราะห์หาค่า

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's Alpha 

Method) คือ ความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์ และความคิดเห็น 

ต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ ได้ค่าความเที่ยง

เท่ากับ .67 และ .73 ตามล�ำดับ
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วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผูว้จิยัได้เกบ็รวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบสอบถามความ

คิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในแพทย์ 

พยาบาล นักฟิสิกส์รังสี นักเทคนิครังสี และผู้ช่วยพยาบาล 

กองรงัสีกรรมและกองอบุตัเิหตแุละเวชกรรมฉกุเฉนิ โรงพยาบาล 

พระมงกุฎเกล้า แพทย์ (กองรังสีกรรม) 14 นาย แพทย์  

(กองอุบัติเหตุฯ) 30 นาย พยาบาล (กองรังสีกรรม) 6 นาย 

พยาบาล (กองอุบัติเหตุฯ) 50 นาย นักฟิสิกส์ 4 นาย นักเทคนิค

รังสี 10 นาย ผู้ช่วยพยาบาล (กองรังสีกรรม) 6 นาย และ 

ผู้ช่วยพยาบาล (กองอุบัติเหตุฯ) 30 นาย รวมทั้งสิ้น 150 นาย 

เมื่อเก็บแบบสอบถามได้รับกลับคืนมาครบ 150 ฉบับ คิดเป็น

ร้อยละ 100

การวิเคราะห์ข้อมูล 
	 การวเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมส�ำเรจ็รปู ข้อมลู

ส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ เพศ อาชีพ ระดับการศึกษา สถานที่

ปฏิบัติงาน ประสบการณ์การท�ำงาน อบรมวิชาการ พฤติกรรม

การรับรู้ข่าวสาร และความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์ โดยใช้สถิติเชิง

พรรณนา (Descriptive) ได้แก่ ค่าความถ่ีและร้อยละ (Percent-

age) ข้อมูลความรู้ด้านรังสีนิวเคลียร์ และความคิดเห็นต่อ 

ผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพ

กองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

วิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

ข้อมูลความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคัดสรรและความคิดเห็นต่อ

ผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพ

กองรังสีกรรมและกองอุบัติเหตุโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

วิเคราะห์โดยหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ์ของเพียร ์สัน 

(Pearson product moment correration coefficient) 
χ2chi-square F-test และ t-test

ผลการวิจัย
ตารางที่ 1		 จ�ำนวนและร้อยละของความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาล 

		  พระมงกุฎเกล้า จ�ำแนกตามเกณฑ์

	 ระดับ	 ค่าเฉลี่ยความคิดเห็นฯ	 จ�ำนวน	 ร้อยละ			 
			   (คน)			    

	 น้อย	 1.88 - 2.65	 15	 10		
	 ปานกลาง	 2.66 - 3.43	 49	 32.67	
	 มาก	 3.44 - 4.20	 86	 57.33	
	 รวม	 150	 100	 3.25	

	 จากตารางท่ี 1 แสดงว่าค่าเฉลีย่ความคิดเหน็ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์ในบุคลากรทีมสขุภาพ โรงพยาบาล

พระมงกุฎเกล้า อยู่ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.25

ตารางที่ 2		 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์

	 ตัวแปรต้น	 ความคิดเห็นต่อผลกระทบและ	 Chi-square	 P-value

		  การป้องกันรังสีนิวเคลียร์

	 ระดับต�่ำ (คน)	 ระดับสูง (คน)

	 อายุ

 		  ต�่ำกว่าหรือเท่ากับ 20 ปี	 4	 0	 11.301	 .010

		  21 - 35 ปี	 37	 39		

		  36 - 50 ปี 	 19	 46		

		  51 ปีขึ้นไป	 2	 3		
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ตารางที่ 2		 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ (ต่อ)

	 ตัวแปรต้น	 ความคิดเห็นต่อผลกระทบและ	 Chi-square	 P-value

		  การป้องกันรังสีนิวเคลียร์

	 ระดับต�่ำ (คน)	 ระดับสูง (คน)

	 เพศ				  

		  หญิง	 48	 56	 3.250	 .071

		  ชาย	 14	 32		

	 อาชีพ				  

		  แพทย์	 9	 35	 19.691	 .001

		  พยาบาล	 25	 31		

		  นักฟิสิกส์รังสี	 2	 2		

		  นักเทคนิครังสี	 2	 8		

		  ผู้ช่วยพยาบาล	 24	 12		

	 ระดับการศึกษา				  

		  ต�่ำกว่าปริญญาตรี	 22	 5	 25.648	 .000

		  ปริญญาตรี	 36	 62		

		  ปริญญาโท	 4	 19		

		  ปริญญาเอก	 0	 2		

	 สถานที่ปฏิบัติงาน				  

		  กองรังสีกรรม	 12	 28	 2.889	 .089

		  กองอุบัติเหตุ	 50	 60		

	 ประสบการณ์ในการท�ำงาน				  

		  ต�่ำกว่า 5 ปี	 18	 22	 .302	 .582

		  มากกว่าเท่ากับ 5 ปี	 44	 66		

	 การอบรมทางวิชาการ				  

		  เคย	 57	 82	 .083	 .773

		  ไม่เคย	 5	 6		

	 พฤติกรรมการรับรู้ข่าวสาร				  

		  ไม่เคย	 5	 9	 .201	 .654

		  เคย	 57	 79		

*p < .05

	 จากตารางที่ 2 พบว่า อายุ อาชีพ และระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสี

นิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ.05
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ตารางที่ 3 	ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ในเรื่องของรังสีนิวเคลียร์กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์

	 ตัวแปร	 ความรู้ในเรื่อง	 ความคิดเห็นต่อผลกระทบ	 p-value
		  ของรังสีนิวเคลียร์	 และการป้องกันรังสี
			   นิวเคลียร์

ความรู้ในเรื่องของรังสีนิวเคลียร์	 1	 .418*	 .000

ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการ  	 .418*	 1

	 ป้องกันรังสีนิวเคลียร์

**p < .01

	 จากตารางที่ 3 พบว่า ความรู้ในเรื่องของรังสีนิวเคลียร์มีความสัมพันธ์กันในทางบวกกับความคิดเห็นต่อผลกระทบและ

การป้องกันรังสีนิวเคลียร์ในระดับปานกลาง (r = .418) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01

อภิปรายผลการวิจัย 
	 จากการวเิคราะห์ข้อมลูและสรปุผลการวจัิย สามารถ

อภิปรายผลได้ดังนี้

	 1.	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อายุ 21-35 ปี คิดเป็น 

ร้อยละ 30.9 เพศส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 42.3 

อาชีพส่วนใหญ่เป็นอาชีพพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 22.8 ระดับ

การศึกษาส่วนใหญ่เป็นปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 39.8 สถาน

ที่ปฏิบัติงานส่วนใหญ่เป็นกองอุบัติเหตุ คิดเป็นร้อยละ 44.7 

ประสบการณ์ในการท�ำงานส่วนใหญ่มากกว่า 5 ปี คิดเป็น 

ร้อยละ 44.7 การอบรมทางวิชาการส่วนใหญ่เคย คิดเป็น 

ร้อยละ 56.1 ช่องทางในการรับข่าวสารส่วนใหญ่เป็นโทรทัศน์

คิดเป็นร้อยละ 47.2

	 2.	 ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสี

นิวเคลียร์ในบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

อยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 57.33 ซึ่งความคิดเห็นต่อ 

ผลกระทบของรังสีต่อประชาชนระดับรังสีในสิ่งแวดล้อมของ

ประเทศไทยเท่าที่ผ่านมานั้นมีอยู่ในระดับต�่ำมากถือเป็นระดับ

รังสีพื้นหลังจึงไม่มีผลกระทบต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 

ในปัจจุบนัประเทศไทยมเีครือ่งปฏกิรณ์ปรมาณูวจัิย 1 แห่ง และ

มหีน่วยงานทีม่กีารใช้ประโยชน์จากรงัสทีัง้ในภาคอตุสาหกรรม 

การแพทย์ การเกษตร การศึกษาวิจัยต่าง ๆ น�้ำทิ้ง และอากาศ

ทีป่ล่อยออกจากหน่วยงานต่าง ๆ  เหล่านี ้มปีรมิาณการปนเป้ือน

กมัมนัตรังสใีนระดบัต�ำ่ จงึไม่มผีลกระทบต่อสขุภาพอนามยัของ

ประชาชนอย่างไรก็ตามเพื่อให้เกิดความมั่นใจต่อประชาชน  

การปล่อยวัสดุกัมมันตรังสีออกสู่สิ่งแวดล้อมของหน่วยงาน 

ต่าง ๆ ต้องมีน้อยมาก โดยต้องไม่เกินค่าที่ก�ำหนดในประกาศ

คณะกรรมการพลังงานปรมาณูเพื่อสันติเรื่องมาตรฐานความ

ปลอดภยัเกีย่วกบัรงัส ีซึง่มกีารก�ำหนดเกณฑ์ปลอดภยัและมกีาร

ก�ำกับดูแลอย่างเข้มงวดเพื่อให้สถานปฏิบัติการทางนิวเคลียร์

ด�ำเนินการตามกฎหมาย รวมทั้งมีการตรวจสอบการด�ำเนิน 

การอยู ่เป็นประจ�ำ (ส�ำนักงานปรมาณูเพื่อสันติ กระทรวง

วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยี, 2551)			 

	 3.	 ความรูใ้นเรือ่งของรงัสนีวิเคลยีร์ มคีวามสัมพันธ์

กนัในทางบวกกบัความคดิเหน็ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสี

นิวเคลียร์ในระดับปานกลาง (r = .418) อย่างมีนัยส�ำคัญทาง 

สถิติที่ระดับ .01 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว้ แสดงให้เห็น

ว่าความรู ้มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็น ดังท่ี Wijers & 

Braaksma (2001) ระบุไว้ว่าความคิดเห็นเป็นความเชื่อหรือ

ความคิดของบุคคลที่มีต่อสิ่งใดสิ่งหนึ่ง ซึ่งความคิดเห็นของ

บุคคลจะมีความแตกต่างกันขึ้นอยู่กับประสบการณ์และความรู้

ที่เขาได้รับ

	 4. 	อายุ มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ จากผลการวิจัยพบว่า  

อายุมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและการ

ป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

(χ2 = 11.301 ค่า p = .010) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว้ 

แสดงให้เห็นว่าอายุที่แตกต่างกันส่งผลต่อความคิดเห็น ดังท่ี 

Angelo Acquista. (2003) ได้ส�ำรวจความคิดเห็นของชาว

อเมริกันเกี่ยวกับความปลอดภัยของโรงไฟฟ้านิวเคลียร์ พบว่า

กลุม่ประชาชนท่ีมอีายรุะหว่าง 45-49 ปี มคีวามเหน็ว่าโรงไฟฟ้า

นิวเคลียร์ปลอดภัยมากที่สุด รองลงมาคือผู้ที่มีอายุระหว่าง  

30-34 ปี 
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	 5.	 เพศ มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ ระดับ .05 (χ2 = 3.250 ค่า p = .071) ซึ่งไม่เป็นไปตาม

สมมติฐานที่ตั้งไว้ และไม่สอดคล้องกับสถิติรวบรวมไว้ในหลาย

ประเทศว่า ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสี

นิวเคลียร์ จะคล้ายคลึงกับโรคกลัวอื่น ๆ คือ เกิดได้กับคนทุก

เพศไม่ต่างกัน (สุวพันธ์  นิลายน, 2554). 

	 6.	 อาชีพ มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์ อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ 

ท่ีระดับ .05 (χ2 = 19.691 ค่า p = .001) ซึ่งเป็นไปตาม

สมมตฐิานทีต่ัง้ไว้ แสดงให้เหน็ว่า อาชพีมคีวามสมัพนัธ์กบัความ

คิดเห็น เช่น นักเทคนิครังสี และนักฟิสิกส์รังสี เป็นอาชีพที่มี

ประสบการณ์และความรู้เกี่ยวกับด้านรังสีนิวเคลียร์โดยตรง 

(สุชาติ  สุภาพ, 2554).

	 7.	 ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับความคิดเห็น

ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์ จากผลการวจิยัพบ

ว่าระดบัการศกึษามคีวามสมัพนัธ์กบัความคดิเหน็ต่อผลกระทบ

และการป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 (χ2 = 25.648 ค่า p = .000) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้ง

ไว้ แสดงให้เห็นว่าระดับการศึกษามีผลกับความคิดเห็นต่อ 

ผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ ทั้งนี้เนื่องจากการ

ศกึษาเป็นตวัช่วยส่งเสรมิความรู ้และการป้องกนัตนเองจากรงัสี

นิวเคลียร์ ซึ่งสอดคล้องกับ สุชา จันทร์เอม (2552) ได้กล่าวถึง

การศึกษาว่าผู้ที่มีการศึกษาสูงกว่าจะมีการเรียนรู้ มีความรู้เพิ่ม

ขึ้น มีความเฉลียวฉลาดเพิ่มขึ้น จะท�ำให้มีความแตกต่างไปจาก

ผู้ที่มีการศึกษาต�่ำกว่า

	 8.	 สถานที่ปฏิบัติงานมีความสัมพันธ์กับความคิด

เหน็ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์ จากผลการวจิยั

พบว่าสถานปฏิบัติงานไม่มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05 (χ2 = 2.889 ค่า p = .089) ซึ่งไม่เป็นไปตาม

สมมติฐานที่ตั้งไว้ แสดงให้เห็นว่า หอผู้ป่วยบางแห่งไม่ได้ดูแล

หรอืสมัผสักบัผูป่้วยทีไ่ด้รบัผลกระทบจากรงัสโีดยตรง ท�ำให้ขาด

ความตระหนกัถงึความส�ำคัญในการป้องกนัผลกระทบท่ีเกดิจาก

รังสีนิวเคลียร์	

	 9. 	ประสบการณ์การท�ำงาน มีความสัมพันธ์กับ

ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ จาก

ผลการวจิยัพบว่าประสบการณ์การท�ำงานไม่มคีวามสมัพนัธ์กบั

ความคดิเหน็ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (χ2 = .302 ค่า p = .582)  

ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว้ และไม่สอดคล้องกับผล 

การศึกษาของ ณัฏฐพันธ์ เบจรนันทน์ และ ฉัตยาพร เสมอใจ 

(2547) กล่าวว่า ความคดิเหน็และการรบัรูท้ีม่คีวามแตกต่างกนั 

เนื่องจากประสบการณ์ของแต่ละบุคคลแตกต่างกัน หรือเลือก

รับรู้ในสิ่งท่ีต้องการเท่านั้น ดังนั้นผลลัพธ์ของการรับรู้ก็อาจ 

ต่างกันด้วย และ Wijers & Braaksma (2002) ระบุไว้ว่าความ

คิดเห็นเป็นความเชื่อหรือความคิดของบุคคลที่มีต ่อสิ่งใด 

สิ่งหนึ่ง ซึ่งความคิดเห็นของบุคคลจะมีความแตกต่างกัน 

ข้ึนอยู่กับประสบการณ์และความรู้ท่ีเขาได้รับ ท้ังนี้เนื่องจาก 

กลุ ่มตัวอย่างท่ีมีประสบการณ์ในการท�ำงานมาก อาจไม่มี

ประสบการณ์การท�ำงานในด้านรังสีนิวเคลียร์โดยตรง

	 10.	 การอบรมทางวิชาการมีความสัมพันธ์กับ 

ความคิดเห็นต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์ จาก

ผลการวิจัยพบว่าการอบรมทางวิชาการไม่มีความสัมพันธ์กับ

ความคดิเหน็ต่อผลกระทบและการป้องกนัรงัสนีวิเคลยีร์อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (χ2 = .083 ค่า p = .773) ซึ่งไม่

เป็นไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว้ และไม่สอดคล้องกับผลการศึกษา

ของ ภทัรา เตยีตรงจติรมัน่ (2551) ได้กล่าวไว้ว่า การศึกษาเป็น

กจิกรรมทีท่�ำให้คนเราเกดิการพฒันาเปลีย่นแปลงในทางทีด่ขีึน้

ทั้งในด้านร่างกาย จิตใจ ความคิดเห็น และทัศนคติ การศึกษา

เป็นการพัฒนาคนในด้านกายภาพ อารมณ์และสติปัญญา 

เพื่อให้มีอารมณ์มั่นคง มีความประพฤติดี มีความรู้ มีความ 

เฉลยีวฉลาด มวีจิารณญาณ ทัง้นีเ้นือ่งจากกลุม่ตวัอย่างทีป่ฏบิตัิ

งานท่ีกองรังสีกรรมส่วนใหญ่ได้รับการอบรมทางวิชาการเป็น

เรื่องเกี่ยวกับรังสีรักษา และกลุ ่มตัวอย่างที่ปฏิบัติงานที ่

กองอุบัติเหตุส่วนใหญ่ได้รับการอบรมทางวิชาการเป็นเรื่อง 

เก่ียวกับการให้การพยาบาลและการรักษาในผู้ท่ีได้รับรังสี ซึ่ง

เกิดผลกระทบจากรังสีนิวเคลียร์ 

	 11.	 การรบัรูข่้าวสารมคีวามสมัพนัธ์กบัความคดิเหน็

ต่อผลกระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์จากผลการวิจัยพบ

ว่าการรับรู้ข่าวสารไม่มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผล 

กระทบและการป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05 (χ2 = .201 ค่า p = .654) ซึ่งไม่เป็นไปตาม

สมมติฐานท่ีตั้งไว้ และไม่สอดคล้องกับผลการศึกษาของ 

Oskamp (1977) ได้สรุปถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเกิดความ

คิดเห็นว่าสื่อมวลชน คือ สื่อต่าง ๆ ท่ีเข้ามามีบทบาทในชีวิต

ประจ�ำวันของคนเรา ดังนั้นสื่อเหล่านี้ซ่ึงได้แก่ วิทยุ โทรทัศน์ 

หนังสือพิมพ์ นิตยสาร จึงเป็นปัจจัยอันหนึ่งที่มีผลกระทบต่อ
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ความคิดเห็นของบุคคล ทั้งนี้อาจเกิดจากแม้จะมีการรับรู ้

ข่าวสารจากหลายช่องทาง แต่ไม่เกิดความตระหนักเนื่องจาก

กลุม่ตวัอย่างเหน็เป็นเรือ่งไกลตวั และอาจไม่ได้รบัข่าวสารเรือ่ง

เกีย่วกบัรังสีนิวเคลียร์บ่อยนกั (วทิติ เกษคุปต์ และคณะ , 2552)

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปประยุกต์ใช้
	 ควรน�ำปัจจัยคัดสรร เช่น ความรู้ในเร่ืองของรังสี

นิวเคลียร์ ที่มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อผลกระทบและ

การป้องกันรังสีนิวเคลียร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ.05 

มาให้หน่วยงานที่รับผิดชอบควรตระหนักถึงความส�ำคัญของ 

การให้ความรู้ในเร่ืองของรังสีนิวเคลียร์มากยิ่งขึ้น โดยถ้า

บุคลากรในทีมสุขภาพทุกคนมีโอกาสได้รับความรู้ในเรื่องของ

รังสีนวิเคลยีร์จะท�ำให้ทมีบคุลากรทมีสขุภาพมคีวามสามารถใน

การจัดการกับสถานการณ์ต่าง ๆ เกี่ยวกับรังสีนิวเคลียร์ได้เพิ่ม

มากขึ้น

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ศกึษาแนวคดิและวธิกีารปฏบิตังิานในการระงบั

เหตุฉุกเฉินทางนิวเคลียร์และรังสี

	 2.	 ศึกษาผลกระทบและการป้องกันอันตรายจาก

นิวเคลียร์และรังสีในสิ่งแวดล้อมจากการด�ำเนินงานด้าน

นิวเคลียร์ในภูมิภาคอาเซียน

	 3.	 การศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการพัฒนารูปแบบการ

ป้องกนัและแก้ไขปัญหาทีเ่กดิจากรงัสนิีวเคลยีร์ เพือ่ได้น�ำวธิกีาร

ป้องกันมาใช้ได้อย่างเป็นรูปธรรม
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