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ในการเตรียมวัคซีนและฉีดวัคซีนตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน

และความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ จากการใช้แนวทางปฏิบัติการ

บริหารวัคซีน ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 
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vaccine preparation and vaccination according to the guidelines and 
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บทคัดย่อ 
	 การวิจัยนี้เป็นการศึกษาความรู้และความสามารถของพยาบาลวิชาชีพในการเตรียมวัคซีนและฉีดวัคซีน ตามแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) และศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีนชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) กลุ่มตัวอย่าง คือ 

พยาบาลวิชาชีพอาสามาฉีดวัคซีน จ�ำนวน 30 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ 1) แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 

ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 2) แบบบันทึกข้อมูลทั่วไป 3) แบบทดสอบความรู้ก่อนและหลัง 4) แบบประเมิน                

การปฏิบัติตามขั้นตอน และ 5) แบบประเมินความพึงพอใจต่อการน�ำตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ไปใช้ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพื้นฐานความถี่ ร้อยละ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

และการทดสอบที (t-test dependent)

	 ผลการวิจัย พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีคะแนนความรู้ในการเตรียมและการฉีดวัคซีน ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (Astra Zeneca) ก่อนและหลังการให้ความรู้เฉลี่ย 8.60 ± 1.10 และ 9.67 ± 0.55 คะแนน

ความรู้ในการเตรียมและการฉีดวัคซีนหลังการให้ความรู้ มากกว่าก่อนการให้ความรู้เฉลี่ย 1.07 คะแนน (95% CI : 0.68, 1.46) 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) มีความพึงพอใจต่อการใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด 

ChAdox1-n CoV (Astra Zeneca) ระดับมากที่สุด 
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บทนำ�	  
	 วัคซีน ChAdox1-n CoV (Astra Zeneca)1,2,3            

เป็นวัคซีนแบบ multiple dose ใช้ฉีดกระตุ้นให้ร่างกายสร้าง

ภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ที่มีอายุตั้งแต่            

18 ปี ขึ้นไป มีการบรรจุ ในขวด (vial) ปริมาตร 5 มิลลิลิตร 

สามารถฉีดให้กับผู้ที่มารับบริการฉีดวัคซีนจ�ำนวน 10 คนหรือ 

10 โดส (multiple doses) ด้วยปริมาณวัคซีนคนละ 0.5 

มิลลิลิตร ผู้ผลิตบรรจุปริมาตรวัคซีนไว้มากกว่า 5 มิลลิลิตร          

เป็นปรมิาณทีท่างผูผ้ลติบรรจเุพิม่เตมิไว้ (overfill) เพือ่ทดแทน

วัคซีนที่จะตกค้างในกระบอกฉีด (syringe) และเข็มฉีด  

(needle) การเปิดขวดวคัซนีแล้วจะต้องใช้ให้หมด ก่อนทีว่คัซีน

จะเสื่อมคุณภาพ วัคซีน AstraZeneca ก�ำหนดให้ใช้กระบอก

ฉีดและเข็มฉีดที่ลดการตกค้างของวัคซีนในกระบอกฉีดชนิด  

low dead space (LDS)4,5 และ needle เพ่ือลดปริมาณ           

ของวัคซีนที่มีการตกค้างอยู ่ในส่วนปลายของกระบอกฉีด          

และเข็มฉีด ซึ่งในช่วงที่มีการแพร่ระบาดอย่างรุนแรง การขนส่ง 

การน�ำเข้าอุปกรณ์ของกระบอกฉีดและเข็มฉีดชนิด LDS and 

needle นั้น มีความขาดแคลน และมีราคาสูงกว่ากระบอกฉีด

ในขนาดเท่ากัน อย่างน้อย 4-10 เท่า กระบอกฉีดและเข็มฉีด

ชนิด LDS and needle ยังไม่มีการผลิตในประเทศไทย แต่การ

ฉีดวัคซีนเพื่อให้ประชาชนเกิดภูมิคุ้มกันหมู่นั้นยังคงต้องด�ำเนิน

การอย่างต่อเนื่อง เพื่อลดภาวะแทรกซ้อนและลดการสูญเสีย

ชีวิตที่เกิดขึ้น6,7,8  

	 ทีมการพยาบาล ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาล 

วชิรพยาบาล ได้รับผลกระทบจากการขาดแคลนกระบอกฉีด

ชนิด low dead space (LDS) และ needle เช่นเดียวกับ         

โรงพยาบาลท่ัวโลก จึงได้ท�ำการศึกษา ค้นหากระบอกฉีดยาที่

จะสามารถมาใช้ทดแทนกระบอกฉีดยาชนิด LDS จึงได้น�ำ

กระบอกฉีดยาธรรมดาขนาด 1 มิลลิลิตร กับเข็มฉีดยา             

ขนาด 25 G ที่มีขนาดและลักษณะใกล้เคียงกันมาใช้ในการ 

เตรียมวัคซีนแทนกระบอกฉีดยาชนิด LDS โดยจากลักษณะ       

ของกระบอกฉดียาชนดิ LDS ใช้หลกัการลดช่องว่างของพ้ืนทีใ่น

กระบอกฉีดให้มากที่สุด ส่วนการน�ำกระบอกฉีดยาธรรมดา

ขนาด 1 มลิลลิิตร กบัเข็มฉดียาขนาด 25 G ใช้หลกัการน�ำอากาศ

เข้ามาในกระบอกฉีดเพิ่มเติมปริมาณ 0.10 มิลลิลิตร ปล่อยให้

อากาศในกระบอกฉีดลอยขึ้นด้านบนของกระบอกฉีด และใช้

อากาศทีเ่พิม่เข้ามาเป็นตวัผลกัดนัวคัซนีทีต่กค้างในกระบอกฉดี

และเข็มฉีด เข้าสู่กล้ามเนื้อของผู้มารับบริการ ทีมการพยาบาล

ได้ท�ำการศึกษาประสิทธิผลของการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ด้วยวิธีการใช้อากาศ

Abstract 
	 This research is study to knowledge and ability of registered nurses in vaccine preparation and  

vaccination according to the guidelines for the management of COVID-19 ChAdox1-n CoV vaccines 

(AstraZeneca) and study to satisfaction of registered nurses from using of the guidelines for the management 

of COVID-19  ChAdox1-n CoV vaccines (AstraZeneca). The sample group were volunteer registered nurses  

vaccinate Number 30 People. The tools used in the research are 1) guidelines for the management of COVID-19  

ChAdox1-n CoV vaccines (AstraZeneca) 2) General information recording form 3) Knowledge test before and 

after 4) Compliance assessment questionnaire and 5) satisfaction assessment questionnaire for implementing 

the guidelines for the management of COVID-19 ChAdox1-n CoV vaccines (AstraZeneca). Data are analyzed  

with basic statistics: frequency, percentage, deviation. standard and t-test

	 The results showed that registered nurses had knowledge scores in preparation and vaccination           

according to the guidelines for the management of COVID-19   ChAdox1-n CoV vaccines (AstraZeneca)  

before and after educating on average 8.60 ± 1.10 and 9.67 ± 1.10. 0.55 knowledge scores on preparation and 

vaccination after educating more than before educating mean 1.07 points. (95%CI: 0.68,1.46) statistically 

significant (p-value < 0.001). They are satisfied with the use of the guidelines for the management of 

COVID-19  ChAdox1-n CoV vaccines (AstraZeneca) at the highest level.

Keywords:  knowledge and ability, Guidelines, satisfaction
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เพ่ือทดแทนปริมาณวัคซีนที่ตกค้างในกระบอกฉีดและเข็มฉีด9  

โดยท�ำการทดลองระยะแรกในสถานการณ์จ�ำลอง ด้วยการใช้

ขวดบรรจุยาที่มีขนาดใกล้เคียงกับขวดบรรจุวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) โดยท�ำการเตมิน�ำ้กลัน่

ปริมาตร 6.5 มิลลิลิตร ให้เท่ากับปริมาตรของวัคซีน ชนิด 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ที่บรรจุในหนึ่งขวดบรรจุ  

น�ำกระบอกฉีดขนาด 1 มิลลิลิตรและเข็มฉีดเปล่าขนาด 25 G 

ประกอบกันแล้วท�ำการชั่งน�้ำหนักด้วยเครื่องชั่งน�้ำหนัก 

ด้วยความละเอียดสูงและผ่านการสอบเทียบตามมาตรฐาน 

จากสถาบันมาตรวิทยาแห่งชาติ น�ำกระบอกฉีดยาข้างต้น 

ดูดน�้ำกลั่นให้ได้ปริมาตร 0.48 มิลลิลิตร และดูดอากาศเพิ่มเติม

ปริมาณ 0.10 มิลลิลิตร แล้วท�ำการชั่งน�้ำหนัก หลังจากนั้น

ท�ำการฉีดน�้ำกล่ันออกจากกระบอกฉีดปริมาณ 0.5 มิลลิลิตร 

แล้วท�ำการชั่งน�้ำหนักกระบอกฉีดและเข็มฉีดหลังการฉีด 

น�้ำกลั่นออก ท�ำการทดลองซ�้ำตามขั้นตอนดังกล่าวมากกว่า 

5 ครั้ง จนสรุปได้ว่า ควรดูดปริมาณน�้ำกลั่นไม่น้อยกว่า 0.5 

มิลลิลิตร จึงสามารถแบ่งน�้ำกลั่นได้ทั้งหมด 12 โดสต่อหนึ่งขวด

บรรจ ุส่วนการศกึษาในระยะทีส่อง ท�ำการศกึษาในสถานการณ์

จริงกับวัคซีนชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca)  

โดยท�ำขัน้ตอนเช่นเดียวกับในสถานการณ์จ�ำลอง ในสถานการณ์

ทีข่าดกระบอกฉดีชนิด LDS ทมีแพทย์และพยาบาลท�ำการศกึษา

เปรยีบเทียบการฉดีวคัซนีชนดิ ChAdox1-n CoV (Astra Zeneca) 

ด้วยการใช้กระบอกฉีดขนาด 1 มิลลิลิตรและเข็มฉีดเปล่าขนาด 

25 G ร่วมกับหลักการดูดอากาศเพิ่มเติม 0.10 มิลลิลิตร เทียบ

กับการฉีดวัคซีนด้วยกระบอกฉีดชนิด LDS ชั่งน�้ำหนักทุกข้ัน

ตอน พบว่าปริมาณของวัคซีนที่ผู ้มารับบริการได้รับปริมาณ 

0.48-0.52 มิลลิลิตร ซึ่งเป็นไปตามข้อก�ำหนดของการฉีดวัคซีน 

และได้ติดตามกลุ่มตัวอย่างเพื่อตรวจระดับของภูมิคุ้มกันหลัง

การฉดีพบว่าภมูคิุม้กนัเพิม่ขึน้ในระดับทีดี่มาก และสามารถเพิม่ 

จ�ำนวนของผู้มารับบริการฉีดวัคซีนได้เพิ่มขึ้น ร้อยละ 2010 

	 ฝ ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล  

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช จึงได้ออก

แนวทางปฏบิตักิารบรหิารวคัซนี COVID-19 ชนดิ ChAdox1-n 

CoV (AstraZeneca) รหัส WI-NUR 01-NN-024 11 ใช้เป็น

แนวทางในการปฏบิติัส�ำหรบัการบรหิารวคัซนี COVID-19 ชนดิ 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ด้วยวิธีการใช้อากาศ 

เพื่อทดแทนปริมาณวัคซีนที่ตกค้างจากกระบอกฉีดยาและ         

เข็มฉีดยา และเผยแพร่แนวทางปฏิบัตินี้ เพื่อให้พยาบาล            

หรือบุคลากรทางการแพทย์ที่มาร่วมให้บริการการช่วยเตรียม

วัคซีนและบริการฉีดวัคซีนให้กับผู ้มารับบริการได้สามารถ       

ปฏิบัติเป็นแนวทางเดียวกัน แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) แบ่งออก

เป็น สองส่วน คือ ข้ันตอนการเตรียมวัคซีนและขั้นตอน 

การฉีดวัคซีน  

	 ขั้นตอนการเตรียมวัคซีน COVID-19 ชนิด  

ChAdox1-n CoV(AstraZeneca) ให้ได้ 12 โดสต่อหนึ่ง            

ขวดบรรจุตาม WI-NUR 01-NN-024 ดังนี้ การจัดเตรียมวัคซีน 

เตรียมในพื้นที่ที่มีอากาศสะอาด หรือการเตรียมในห้องสะอาด 

หรือเตรียมในห้องปลอดเช้ือ โดยมีข้ันตอนในการเตรียมวัคซีน 

ดังนี้

	 1.	 บุคลากรที่มีหน้าที่เตรียมวัคซีน สวมหน้ากาก

อนามัยทางการแพทย์ ล้างมือด้วยน�้ำยาท�ำความสะอาด

	 2.	 ท�ำความสะอาดบริเวณจุกยางที่ปิดขวดวัคซีน 

ด้วย 70% แอลกอฮอล์ ทิ้งไว้ให้แห้ง ทั้งนี้วัคซีน COVID-19        

ของ AstraZeneca ห้ามเขย่าขวดบรรจุ (Do not shake) 

ลักษณะของวัคซีนจะเป็นของเหลวใสไม่มีสีหรือมีสีน�้ำตาลอ่อน 

ไม่มีตะกอนแขวนลอย

	 3.	 ใช้กระบอกฉีดยาขนาด 1 มิลลิลิตร และสวมเข็ม

ฉีดยาขนาด 25 G ความยาว 1 นิ้ว 1.5 นิ้ว เข้ากับส่วนปลายข

องกระบอกฉีด ส�ำหรับดูดวัคซีนออกจากขวดบรรจุ

	 4. แทงเข็มฉีดผ่านจุกยางท่ีปิดขวดบรรจุ ดูดวัคซีน

ออกจากขวดบรรจุซึ่งสามารถปฏิบัติได้ 2 วิธีดังนี้

	 	 (ก)	 ดูดวัคซีนออกจากขวดบรรจุในปริมาณ  

0.48 มิลลิลิตร ถอดกระบอกฉีดยาออกจากขวดบรรจุโดย          

ค้างเข็มไว้กับขวดบรรจุ จากนั้นท�ำการดูดอากาศเข้ามาใน

กระบอกฉีดยาจนระดับวัคซีนในกระบอกฉีดอยู่ที่ขีดระหว่าง 

0.10-0.60 มิลลิลิตร หรือมากกว่าเล็กน้อย 

	 	 (ข)	 ดูดวัคซีนออกจากขวดบรรจุในปริมาณ  

0.48 มิลลิลิตร และดันปลายเข็มให้ขึ้นไปเหนือกว่าระดับ           

ของวัคซีนในขวดบรรจุ ท�ำการดูดอากาศภายในขวดบรรจุ  

ให้ระดับวัคซีนในกระบอกฉีดให้อยู่ที่ขีด 0.1-0.6 มิลลิลิตร  

หรอืมากกว่าเลก็น้อย จากนัน้จงึท�ำการถอดกระบอกฉดีออกจาก

ขวดบรรจุโดยคาเข็มไว้กับขวดบรรจุ และสวมเข็มฉีดอันใหม ่       

เข้ากับส่วนปลายของกระบอกฉีด ใส่ Tray ที่สะอาด

	 5.	 ถอดกระบอกฉีดออก โดยคาเข็มไว้ส�ำหรับดูด

วัคซีนต่อไป

	 ขั้นตอนการฉีดวัคซีน COVID-19 ของ AstraZeneca	

	 1.	 บคุลากรทีมี่หน้าทีฉ่ดีวคัซนี สวมหน้ากากอนามยั
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การแพทย์ แว่นตาหรือ face shield ล้างมือด้วยน�้ำยาท�ำความ

สะอาดและใส่ถุงมือสะอาดตามขนาดของมือให้เหมาะสม

	 2.	 ตรวจสอบชื่อ-สกุลของผู้รับบริการฉีดวัคซีนและ

แจ้งชนิดของวัคซีนที่ผู้รับบริการได้รับ 

	 3.	 ให้ผู้ท่ีจะเข้ารับวัคซีน ยกแขนข้างที่จะฉีดวัคซีน

ในระดับที่ไม่สูงเกินกว่าระดับของหัวไหล่ โดยไม่เกร็งกล้ามเนื้อ

บริเวณหัวไหล่และต้นแขนในขณะที่จะท�ำการฉีดวัคซีน 

	 4.	 ท�ำความสะอาดผิวหนังบริเวณที่จะท�ำการฉีด

วัคซีนด้วย 70% แอลกอฮอล์ ทิ้งไว้ให้แห้ง ใช้มือข้างที่ไม่ถนัด

ตรึงผวิหนังและแทงเข็มตรงต�ำแหน่งทีจ่ะฉดีและองศาทีถ่กูต้อง

อย่างรวดเร็ว

	 5.	 ก่อนฉดีวคัซนี ให้ต้ังกระบอกฉดียาในแนวตัง้ฉาก

กับผิวหนัง 90 องศา เพื่อให้อากาศไหลไปส่วนบนสุดของ

กระบอกฉีด อาจใช้น้ิวมือดีดที่กระบอกฉีดเบาๆ เพ่ือให้ฟอง

อากาศไหลไปด้านบน (ห้ามเขย่ากระบอกฉีด)   

	 6.	 แทงเข็มฉีด เข ้าสู ่ชั้นกล้ามเนื้อ (Deltoid)  

ตรวจสอบว่าปลายเข็มฉีดไม่ได้อยู่ในเส้นเลือด ฉีดวัคซีนเข้าสู ่  

ชั้นกล้ามเนื้อโดยดันส่วนก้านกระบอกฉีดไปจนสุดอากาศที่อยู่

ส่วนบนสุดจะขับหรือดันวัคซีนที่ตกค้างในส่วนปลายกระบอก

ฉีด หัวเข็มฉีด เข้าสู่ชั้นกล้ามเนื้อในปริมาณเล็กน้อย (ดังนั้นอาจ

มีอากาศไหลเข้าสู ่ช้ันกล้ามเนื้อในปริมาณที่น้อยกว่า 0.1 

มลิลลิติร ซึง่ไม่ก่อให้เกดิอนัตรายใด ๆ ) หากผูร้บับรกิารฉดีวคัซนี

มีชั้นไขมันบริเวณต้นแขนที่หนาควรใช้เข็มฉีดขนาด 25 G 

ความยาว 1.5 นิ้วแทน 

	 7.	 ถอนเขม็ฉดีออกจากต้นแขนของผูร้บัการฉดีวคัซีน 

และปลดเข็มฉีดโดยไม่ต้องสวมปลอกหุ้มเข็ม ทิ้งกระบอกฉีด 

และอุปกรณ์ทั้งหมดลงในภาชนะส�ำหรับรองรับขยะติดเชื้อ

	 8.	 ปิดพลาสเตอร์ติดบริเวณที่ฉีดวัคซีน ให้ผู้เข้ารับ

การฉีดวัคซีน

	 ส่วนของพยาบาลวิชาชีพที่อาสามาช่วยในการฉีด

วัคซีนแก่ผู้มารับบริการ มีการหมุนเวียนมาจากหลากหลาย

หน่วยงานของโรงพยาบาลวชิรพยาบาล ทั้งหอผู้ป่วยทั่วไป 

พยาบาลห้องผ่าตดั พยาบาลห้องตรวจ พยาบาล หอผูป่้วยหนกั 

ซึ่งประสบการณ์ในการท�ำงานของพยาบาลแต่ละท่านก็มีความ

แตกต่างกัน และเพื่อความรวดเร็วในการปฏิบัติงานจึงได้มีการ

จัดสรรพยาบาลในการท�ำหน้าที่ในการเตรียมวัคซีนและ

พยาบาลที่ท�ำหน้าที่ฉีดวัคซีนให้แก่ผู้มารับบริการแยกออกจาก

กนั ผูว้จิยัจงึสนใจทีจ่ะศึกษาความรู ้ความสามารถของพยาบาล

วิชาชีพที่อาสามาช่วยในการฉีดวัคซีนตามแนวทางปฏิบัติการ

บริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV  

(AstraZeneca) ถึงความรู้และสามารถของพยาบาลวิชาชีพ          

ท่ีอาสามาช่วย สามารถปฏิบัติตามแนวปฏิบัติได้ถูกต้อง 

หรือไม่ และมีความพึงพอใจต่อแนวทางปฏิบัติการบริหาร 

วัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca)  

อยู่ในระดับใด

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาความรู ้ ของพยาบาลวิชาชีพใน 

การเตรียมวัคซีนและฉีดวัคซีนตามแนวทางปฏิบัติการบริหาร 

วัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca)       

ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล

	 2.	 เพื่อศึกษาความสามารถของพยาบาลวิชาชีพ        

ในการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติกาบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนดิ ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาล

	 3.	 เพื่อศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการใช ้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน.COVID-19  

ชนดิ ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาล

คำ�ถามการวิจัย
	 1.	 ความรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการเตรียมวัคซีน

และฉีดวัคซีนตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนดิ ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาลเป็นอย่างไร

	 2.	 ความสามารถของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติ

ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร ์         

วชิรพยาบาล เป็นอย่างไร

	 3.	 ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพจากการใช้

แนวทางปฏบิติัการบรหิารวคัซนี COVID-19 ChAdox1-n CoV 

(AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลเป็น 

อย่างไร

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ เป ็นการศึกษาความรู ้และความ

สามารถในการเตรียมวัคซีนและฉีดวัคซีนของแนวทางปฏิบัติ

การบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV  
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(AstraZeneca) และศึกษาความพึงพอใจของพยาบาล          

วิชาชีพ.จากการใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ของโรงพยาบาล      

วชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล

ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดในการวิจัย

แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca)

คะแนนความรู้ก่อน-หลัง ของแนวปฏิบัติ

ของการฉีดวัคซีน

ความสามารถในการปฏิบัติตามแนว

ปฏิบัติของการฉีดวัคซีน

ความพึงพอใจ ต่อแนวปฏิบัติของ

การฉีดวัคซีน

ขอบเขตการวิจัย
	 เป็นการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพ ที่อาสามาช่วยใน

การฉีดวัคซีนแก่ผู ้มารับบริการ ที่หน่วยให้บริการฉีดวัคซีน 

อาคารทปัีงกร ชัน้ 6 โรงพยาบาลวชริพยาบาล คณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาล กรุงเทพมหานคร ในช่วงระหว่างเดือนมีนาคม-

เมษายน 2565 

เกณฑ์การคัดเข้า
	 - พยาบาลวิชาชีพ ที่อาสามาปฏิบัติการพยาบาลใน

การฉีดวัคซีน

	 - ความสามารถในการมองเห็น ชัดเจน

	 - ยินดีและสมัครใจเข้าร่วมการวิจัย

เกณฑ์การคัดออก 
	 - มภีาวะการเจ็บป่วย หรือประสบปัญหาทีไ่ม่สามารถ

เข้าร่วมกระบวนการวิจัย

	 - ต้องการออกจากการศึกษา

เกณฑ์การหยุดการวิจัย 
	 การด�ำเนินการวิจัยไม่เป็นผลดีต่ออาสาสมัคร เช่น 

อาสาสมัครมีความความเครียดมากยิ่งขึ้น

ตัวแปร

	 ตัวแปรหลัก คือ แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) 

	 ตัวแปรตาม 

	 1)	 คะแนนความรู้ก่อน หลังการปฏิบัติตามแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีนCOVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV 

(AstraZeneca) 

	 2)	 ความสามารถในการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติ

การบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV  

(AstraZeneca)	 	    

	 3)	 ความพึงพอใจ ต่อแนวทางปฏิบัติการบริหาร

วัคซีน COVID- 19 ชนิด  ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 เมื่อได ้รับอนุญาตในการเก็บข้อมูลจากคณบด ี          

และหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล.ผู้วิจัยและผู้ร่วมวิจัยท�ำการชี้แจง  

ขอความยินยอมและด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจาก 

พยาบาลวิชาชีพท่ีอาสามาช่วยในการฉีดวัคซีนตามแนวปฏิบัติ

การฉีดวัคซีน ณ สถานท่ีฉีดวัคซีน อาคารทีปังกร ชั้น 6  

ในวัน เวลาราชการ ที่มีการฉีดวัคซีนแก่ผู้มารับบริการ ก่อนการ

เริ่มปฏิบัติงานช่วงเวลา 07.30 น. ผู้วิจัยชี้แจง และเชิญชวน

พยาบาลวิชาชีพท่ีอาสามาปฏิบัติหน้าท่ีในการฉีดวัคซีนในวันที่

เก็บข้อมูลตามเอกสารช้ีแจงข้อมูล แก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย 

เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพ สมัครใจเข้าร่วมวิจัยและลงนามใน
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หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัยโดยได้รับการ          

บอกกล่าวและเต็มใจ เริ่มเข้าสู ่ขั้นตอนของการวิจัยเป็น              

รายบุคคลหมุนเวียนสลับกัน ผู้วิจัยได้เตรียมห้องแยก ที่อาคาร

ทีปังกร ชั้น 6 ที่มีความเงียบสงบไม่มีลม ผัดผ่าน และมีวัสด ุ

อุปกรณ์ที่เกี่ยวข้องกับการเตรียมวัคซีน และวัคซีนตามแนว

ปฏิบัติให้พร้อม และปฏิบัติตามขั้นตอน ดังนี้

	 ขั้นตอนที่ 1 ท�ำการทดสอบความรู้ของพยาบาล        

ที่มาปฏิบัติการฉีดวัคซีนก่อนการปฏิบัติงานจริงด้วยข้อสอบ        

วัดความรู้ แบบถูก ผิดจ�ำนวน 10 ข้อเพื่อประเมินความรู้ความ

เข้าใจในกระบวนการเตรียมและฉีดวัคซีนตามแนวทางปฏิบัติฯ 

	 ขัน้ตอนที ่2 ผูว้จิยัอธบิายให้ความรูเ้กีย่วกบัหลกัการ 

ขั้นตอน และเหตุผลของการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติฯ 

	 ขั้นตอนท่ี 3 ผู้วิจัยอธิบายและเน้นให้อาสาสมัคร

ปฏิบัติตามมาตรการป้องกัน Covid 19 อย่างเคร่งครัด พร้อม

ทัง้ประเมนิการปฏบิตักิารพยาบาล.ตามแนวปฏิบติัการฉีดวคัซีน

ตามขั้นตอนของแนวทางปฏิบัติฯ และการฉีดวัคซีนของ       

พยาบาลจนครบทกุขัน้ตอนว่าสามารถปฏบิติัได้ถกูต้องครบถ้วน 

โดยผู้วิจัยท�ำการสังเกตและ check list ตามขั้นตอนการเตรียม

วัคซีนและขั้นตอนการฉีดวัคซีน หลังเสร็จสิ้นการฉีดวัคซีนแล้ว 

ท�ำขั้นตอนถัดไป 

	 ขั้นตอนที่ 4 ผู้เข้าร่วมวิจัยตอบแบบสอบถามความ

พึงพอใจ ของการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติฯ แต่ละขั้นตอนใช้

เวลาไม่เกิน 10 นาที รวมทุกขั้นตอนไม่เกิน 30 นาทีผู้วิจัยและ 

ผู้ร่วมวิจัยท�ำการเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัย

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานอยู ่ 

ที่ ฝ ่ ายการพยาบาล คณะแพทยศาสตร ์วชิ รพยาบาล  

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีอาสามาปฏิบัติ

การพยาบาลในการฉีดวคัซนี COVID-19 ชนดิ ChAdox1-nCoV 

(AstraZeneca) ตามแนวปฏิบัติการฉีดวัคซีน จ�ำนวน 30 คน

ขนาดของกลุม่ตวัอย่าง  พยาบาลวชิาชพีทีม่าปฏิบติัการพยาบาล

ในการฉีดวัคซีน ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ตามแนว

ปฏบัิตกิารฉดีวัคซีน จากทบทวนวรรณกรรมทีม่มีาก่อนยงัไม่พบ

งานวิจัยที่คล้ายคลึงกัน จึงได้ใช้การค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างจาก

หลักอ�ำนาจการทดสอบ (Power Analysis) ด้วยโปรแกรม

ส�ำเร็จรูป G power 3.1.9.2 (Faul, et al., 2007) โดยก�ำหนด

ค่า Alpha = 0.05 Power = 0.8 และจากการที่ยังไม่พบงาน

วิจัยท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกัน จึงก�ำหนดค่าขนาดอิทธิพล            

ขนาดเล็ก ขนาดกลาง และขนาดใหญ่ (Cohen, ๑๙๙๒) 

แล้วแทนค่าดังกล่าวลงในโปรแกรม สามารถค�ำนวณขนาด 

กลุ่มตัวอย่างได้ดังตาราง

ค่าขนาดอิทธิพล	 ขนาดอิทธิพล	 ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (คน)

	 0.1	 เล็ก	 163

	 0.25	 กลาง	 28

	 0.4	 ใหญ่	 12

	 ในการศึกษาครั้งนี้เลือกใช้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่

ค�ำนวณได้จากค่าอิทธิพลขนาดกลาง คือ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง           

28 คน เนื่องจากการศึกษาเป็นเรื่องที่ค่อนข้างใหม่ยังไม่มีผู้อื่น

วิจัย (Cohen, 1988 อ้างถึงในบุญใจ ศรีสถิตนรากูร, 2563)   

จากตารางค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างได้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน        

28 คน  และเพื่อป้องกันการสูญหายระหว่างการศึกษาจึงเพิ่ม

จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างอีกร้อยละ 10 รวมเป็น 30 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยเป็นแบบบันทึกข้อมูล 

ซึ่งผู้วิจัยได้สร้างขึ้นเอง ประกอบด้วย 

	 1.	 แนวทางปฏบิตักิารบรหิารวคัซนี COVID-19 ชนดิ 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ท่ีผ่านผู ้ทรงคุณวุฒ ิ           

จากพยาบาลวชิาชพีผูเ้ชีย่วชาญด้านการพยาบาล จ�ำนวน 3 ท่าน 

ได้แก่ หัวหน้าฝ่ายการพยาบาล พยาบาลผู ้เชี่ยวชาญด้าน          

การควบคุมการติดเชื้อ หัวหน้าสาขาการพยาบาลปฐมภูม ิ

และส่งเสริมสุขภาพ ในการตรวจสอบความตรงทางด้าน 

เนื้อหา และได้รับการอนุมัติจากหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล  

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

	 2.	 แบบบนัทกึข้อมลูทัว่ไปของพยาบาลกลุม่ตวัอย่าง

แต่ละรายที่ใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19          

ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) มี 6 ข้อ ประกอบ

ด้วย (1) เพศ (2) อายุ (3) สถานภาพสมรส (4) ระดับการศึกษา

สูงสุด (5) ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในสาขาวิชาชีพพยาบาล             

(6) หน่วยงานที่ท่านปฏิบัติงาน

	 3.	 แบบทดสอบความรู้ก่อนและหลัง การปฏิบัติ        

ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID- 19 ชนิด 

ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ประกอบด้วย ข้อค�ำถาม 

แบบ ถูก ผิด จ�ำนวน 10 ข้อ
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	 4.	 แบบประเมนิการปฏิบติัตามขัน้ตอนของแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV 

(AstraZeneca) ประกอบด้วย ส่วนของการประเมิน ได้แก ่

ปฏบิตัไิม่ถกูต้อง (0 คะแนน) ปฏบิตัถิกูต้องบางส่วน (1 คะแนน)  

และปฏิบัติได้ถูกต้อง (2 คะแนน)

	 5.	 แบบประเมินความพึงพอใจต่อการน�ำแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV 

(AstraZeneca) ไปใช้ โดยใช้เกณฑ์การประเมินของลิเกิร์ต 

(Likert type scale) แบ่งคะแนนออกเป็น 5 ช่วงเท่า ๆ  กัน คือ 

น้อยที่สุด  น้อย  ปานกลาง  มาก และ มากที่สุด

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง
	 ผูว้จิยัขออนุมติัจากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรม

การวิจัยของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย          

นวมินทราธิราช ได้รับการอนุมัติ 011/65 E ลงวันที่วันที่ 3 

มีนาคม 2565 เม่ือได้รับอนุญาตในการเก็บข้อมูลจากคณบด ี

และหัวหน้าฝ่ายการพยาบาลแล้ว ผู้วิจัยและผู้ร่วมวิจัยด�ำเนิน

การช้ีแจงขอความยินยอม และด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล

จากพยาบาลวชิาชพีทีม่าปฏบิติัการฉดีวคัซนีตามแนวปฏิบตักิาร

ฉีดวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

.โดยค�ำนึงสิทธิของกลุ่มตัวอย่างเป็นสิ่งส�ำคัญขณะเก็บข้อมูล 

วิจัยอาจเกิดความการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหาร

วัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

เพ่ือให้ถูกต้องครบถ้วนทกุขัน้ตอน.และกลุม่ตัวอย่างสามารถยตุิ

การเข้าร่วมวิจัยเมื่อใดก็ได้โดยไม่ต้องชี้แจงเหตุผลแก่ผู ้วิจัย      

เม่ือเก็บข้อมูลครบ ท�ำการตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูล

แล้วน�ำไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติสรุปผลการวิจัย อภิปราย  

และข้อเสนอแนะ ผูว้จิยัเป็นผูเ้กบ็รวบรวมข้อมลู เอกสารถูกเกบ็

แยกจากเอกสารอื่นในลิ้นชักที่สามารถล็อกได้ ส่วน file ข้อมูล 

เก็บไว้ที่ผู้วิจัยหลักเป็นเวลา 5 ปีหลังการวิจัยเสร็จสิ้น ผู้วิจัย

ท�ำลายข้อมูลทันที

การวิเคราะห์ข้อมูล           
	 ผู ้วิจัยน�ำข ้อมูลที่ ได ้จากการเก็บข ้อมูลวิจัยมา

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยายและโปรแกรมส�ำเร็จรูป          

ในการวิเคราะห์ทางสถิติ ดังนี้ 

	 1.	 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ข้อมูลทั่วไปได้แก่        

อายุ เพศ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาสูงสุด ระยะเวลาที่

ปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาลหน่วยงานที่ท่านปฏิบัติงาน ด้วย

สถิติพื้นฐาน ความถี่ ร้อยละ 

	 2.	 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับคะแนนความรู ้ของ

พยาบาลวิชาชีพ ก่อนและหลัง การปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติ 

การบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV              

(AstraZeneca) ด้วยสถิติพื้นฐาน ความถี่ ค่าเฉลี่ยร้อยละ          

ส ่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน น�ำคะแนนสอบมาเปรียบเทียบ 

วิเคราะห์ด้วยสถิติ t- test โดยเป็นการทดสอบค่าเฉลี่ยของ       

กลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม (Two-sample test)  

	 3.	 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับความสามารถในการ

ปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด 

ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ของพยาบาลวิชาชีพด้วย

สถิติพื้นฐาน ความถี่ ร้อยละ

	 4.	 วิเคราะห์ข้อมูลความพึงพอใจ ของการปฏิบัต ิ

ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด 

ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ด้วยสถิติพื้นฐาน 

ความถี่ ร้อยละ

ผลการวิจัย
	 การศึกษาความรู ้  ความสามารถของพยาบาล           

วชิาชพีในการเตรยีมวคัซนีและฉดีวคัซนีตามแนวทางปฏบิติัการ

บริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV            

(AstraZeneca) และศึกษาความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 

ชนดิ ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ของคณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาล กลุ่มตัวอย่าง เป็นพยาบาลวิชาชีพที่อาสามา 

ปฏิบัติการพยาบาล ในการฉีดวัคซีน ChAdox1-n CoV 

(AstraZeneca) ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน  

COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

การฉีดวัคซีน จ�ำนวน 30 คนผลการวิจัยสรุปได้ ดังนี้

	 1.	 ข้อมลูทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่าง.พบว่ากลุ่มตวัอย่าง

เป็นพยาบาลวิชาชีพเป็นเพศหญิงทั้งหมด (ร้อยละ 100) อายุ

เฉลี่ย 34.44 + 13.64 ปีสถานภาพสมรส โสดร้อยละ 86.7  

และระดับการศึกษาสูงสุดอยู่ในระดับปริญญาตรี ร้อยละ 83.3 

กลุ่มตัวอย่างมีค่ามัธยฐานของระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน 4 ปี            

(ค่าพิสัยควอไทล์ 2-28) และปฏิบัติงานในฝ่ายการพยาบาล       

มากท่ีสุดร้อยละ 16.7 รองลงมาเป็นหอผู ้ป ่วย มว. 8C 

ร้อยละ 10

	 2.	 การเปรียบเทียบความรู ้ ในการเตรียมและ 

การฉีดวัคซีน ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 

ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) พบว่าคะแนนความรู้

ของกลุ่มตัวอย่าง
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	 จากตารางที่ 1 พบว่า กลุ ่มตัวอย่างมีคะแนน              

ความรู้ในการเตรยีมและการฉดีวคัซนีแนวทางปฏบิติัการบรหิาร

วัคซีน COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

ก่อนและหลงัการให้ความรูเ้ฉลีย่ 8.60 ± 1.10 และ 9.67± 0.55 

ตามล�ำดับ โดยคะแนนความรู้ในการเตรียมและการฉีดวัคซีน

หลงัการให้ความรู้มากกว่าก่อนการให้ความรูเ้ฉลีย่ 1.07 คะแนน 

(95%CI: 0.68, 1.46) อย่าง มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 

0.001) 

	 3.	 การปฏิบัติตามขั้นตอนของแนวทางปฏิบัติการ

บริหารวัคซีน COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV  

(AstraZeneca) ผลการศึกษา พบว่า  

	 	 3.1	 การปฏิบัติในขั้นตอนการเตรียมวัคซีน 

COVID-19 ของ AstraZeneca ขั้นตอนที่ 1) พยาบาลวิชาชีพ

ที่มีหน้าที่เตรียมวัคซีน สวมหน้ากากอนามัยการแพทย์ ล้างมือ

ด้วยน�ำ้ยาท�ำความสะอาด พยาบาลวชิาชพีสามารถปฏิบตัไิด้ถกู

ต้อง ร้อยละ 96.7 ขั้นตอนที่ 2 ถึงขั้นตอนที่ 5 คือ 2) ท�ำความ

สะอาดบริเวณจุกยางที่ปิดขวดบรรจุด้วย 70% แอลกอฮอล ์       

ทิ้งไว้ให้แห้ง.ทั้งนี้วัคซีน COVID-19 ของ AstraZeneca ห้าม

เขย่าขวดบรรจุ (Do not shake) ลักษณะของวัคซีนจะเป็น

ของเหลวใสไม่มีสีหรือมีสีน�้ำตาลอ่อน ไม่มีตะกอนแขวนลอย         

3) ใช้กระบอกฉีดขนาด 1 มิลลิลิตรและสวมเข็มฉีดขนาด 25G 

ความยาว 1 น้ิว 1.5 นิ้วเข้ากับส่วนปลายของกระบอกฉีด   

ส�ำหรบัดดูวคัซนีออกจากขวดบรรจ ุ4) แทงเขม็ฉดีผ่านจกุยางที่

ปิดขวดบรรจุ ดูดวัคซีนออกจากขวดบรรจุซึ่งสามารถปฏิบัติได้ 

2 วิธ ีและ 5) ถอดกระบอกฉดีออก โดยคาเขม็ไว้ส�ำหรบัดดูวคัซนี

ต่อไป พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง ร้อยละ 100 

	 	 3.2	 ก า รปฏิ บั ติ ใ นขั้ น ตอนการฉี ด วั คซี น 

COVID-19 ของ AstraZeneca ขั้นตอนที่ 1) พยาบาลวิชาชีพ

ที่มีหน้าที่ฉีดวัคซีน สวมหน้ากากอนามัยการแพทย์ แว่นตา        

หรอื face shield ล้างมอืด้วยน�ำ้ยาท�ำความสะอาด และใส่ถุงมอื

สะอาดตามขนาดของมือให้เหมาะสมพยาบาล วิชาชีพสามารถ

ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบความรู้ในการเตรียมและการฉีดวัคซีน ตามการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca)  (n = 30)

	 ความรู้ในการเตรียมและการฉีดวัคซีน	 Pre-test	 Post-test	 Mean	 95%CI	 p-valuea

	 Mean ± SD	 Mean ± SD	 difference	
			 

คะแนนความรู้	 8.60 ± 1.10	 9.67 ± 0.55	 1.07	 (0.68, 1.46)	 <0.001*

aP-value corresponds to Paired samples t-test.,*Significant at p-value < 0.05

ปฏิบัติได้ถูกต้อง ร้อยละ 76.7 ขั้นตอนที่ 2 ถึงขั้นตอนที่ 8 คือ 

2) ตรวจสอบช่ือ-สกลุ อายขุองผูรั้บบรกิารฉดีวคัซนีและแจ้งชนดิ

ของวัคซีนที่ผู้รับบริการได้รับ 3) ให้ผู้ที่จะเข้ารับวัคซีน ยกแขน

ข้างที่จะฉีดวัคซีนในระดับที่ไม่สูงเกินกว่าระดับของหัวไหล่        

โดยไม่เกร็งกล้ามเนื้อบริเวณหัวไหล่และต้นแขนในขณะที่จะ

ท�ำการฉีดวัคซีน 4) ท�ำความสะอาดผิวหนังบริเวณที่จะท�ำการ

ฉดีวคัซนีด้วย 70% แอลกอฮอล์ ทิง้ไว้ให้แห้งใช้มอืข้างทีไ่ม่ถนดั

ตรงึผวิหนงัและแทงเขม็ตรงต�ำแหน่งทีจ่ะฉดี และองศาทีถ่กูต้อง

อย่างรวดเร็ว 5) ก่อนฉีดวัคซีน ให้ตั้งกระบอกฉีดยาในแนวตั้ง

ฉากกับผิวหนัง 90 องศา เพื่อให้อากาศไหลไปส่วนบนสุดของ

กระบอกฉีดอาจใช้นิ้วมือดีดท่ีกระบอกฉีดเบา ๆ เพื่อให้ฟอง

อากาศไหลไปด้านบน (ห้ามเขย่ากระบอกฉีด) 6) แทงเข็มฉีด         

เขาสู่ช้ันกล้ามเน้ือ (Deltoid) ตรวจสอบว่าปลายเข็มฉีดไม่ได้      

อยู่ในเส้นเลือด ฉีดวัคซีนเข้าสู่ช้ันกล้ามเนื้อโดยดันส่วนก้าน

กระบอกฉดีไปจนสดุอากาศทีอ่ยูส่่วนบนสดุจะขบัหรอืดนัวัคซนี

ที่ตกค้างในส่วนปลายกระบอกฉีด หัวเข็ม ฉีดเข้าสู่ชั้นกล้ามเนื้อ

ในปริมาณเล็กน้อย หากผู้รับบริการฉีดวัคซีนมีชั้นไขมันบริเวณ

ต้นแขนที่หนาควรใช้เข็มฉีดขนาด 25G ความยาว 1.5 นิ้วแทน 

7) ถอนเข็มฉีดออกจากต้นแขนของผู้รับการฉีดวัคซีน และปลด

เขม็ฉดีโดยไม่ต้องสวมปลอกหุม้เขม็ ทิง้กระบอกฉดีและอปุกรณ์

ทัง้หมดลงในภาชนะ ส�ำหรบัรองรบัภาชนะตดิเชือ้ และปิดพลาส

เตอร์ บริเวณที่ฉีดวัคซีน ให้ผู้เข้ารับการฉีดวัคซีน พยาบาล

วิชาชีพสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง ร้อยละ 100

	 4.	 ความพึงพอใจต่อการน�ำแนวทางปฏิบัติการ

บริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV  

(Astra  Zeneca) ไปใช้ พบว่า ความพงึพอใจต่อการน�ำแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV 

(AstraZeneca) ไปใช้ ด้านการเตรียมและการฉีดวัคซีน  

พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด          

(  = 4.68, SD = 0.41) โดยความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ

จ�ำแนกรายข้อพบว่า ในทุกข้อค�ำถาม พยาบาลวิชาชีพมีความ
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พงึพอใจอยูใ่นระดบัมากทีส่ดุ (  = 4.57 – 4.77) ความพงึพอใจ

ต่อการน�ำแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน COVID- 19 ชนิด 

ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) ด้านการน�ำแนวทางปฏบัิตฯิ

มาใช้ได้จริง พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจโดยรวมอยู่ใน         

ระดับมากท่ีสุด (  = 4.66, SD = 0.40) ส่วนความพึงพอใจ        

ของพยาบาลวิชาชีพในทุกข้อค�ำถามอยู ่ในระดับมากท่ีสุด 

(  = 4.53 – 4.73) และข้อถามเกี่ยวกับแนวทางปฏิบัติการ

บริหารวัคซีน COVID- 19 ชนิด ChAdox1-n CoV  

(AstraZeneca) สามารถเพิ่มจ�ำนวนของผู้รับบริการฉีดวัคซีน 

ร้อยละ 20 พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจ อยู่ในระดับมาก          

(  = 4.50, SD = 0.57)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 ในการน� ำแนวปฏิบัติ การบริหาร วัค ซีนชนิด 

COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (Astra Zeneca) มาใช้

ในการให้บริการแก่ผู ้มารับบริการฉีดวัคซีน เพื่อกระตุ้นให้

ร่างกายสร้างภมูคิุม้กนัต่อเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 นัน้ เน้นในส่วน

ของพยาบาลของโรงพยาบาลวชิรพยาบาล ที่อาสาหมุนเวียน  

มาช่วยในการเตรียมวัคซีน ส่วนใหญ่เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีมี

ความแตกต่างกันของช่วงอายุ ประสบการณ์การท�ำงาน และ 

หอผู้ป่วยในการปฏิบัติงานหลัก จากผลการวิเคราะห์ข้อมูล         

พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีคะแนนความรู้ในการเตรียมและการ

ฉีดวัคซีน ตามการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

ชนิด COVID-19 ก่อนและหลังการให้ความรู้เฉลี่ย 8.60 + 1.10 

และ 9.67 + 0.55 ตามล�ำดบั โดยคะแนนความรู้ของการเตรยีม

และการฉีดวัคซีนหลังการให้ความรู้มากกว่าก่อนการให้ความรู้

เฉลี่ย 1.07 คะแนน (95%CI : 0.68, 1.46) อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (p-value<0.001) ดังนั้นในช่วงที่มีการแพร่ระบาด 

ของ COVID-19 การเร่งฉดีวคัซนีทัว่โลกเพือ่ช่วยสร้างภมูคิุม้กนั

หมู ่ให ้กับประชาชนในประเทศนั้นภารกิจฉีดวัคซีนสร้าง

ภูมิคุ้มกันที่ได้รับความร่วมมือกันทุกฝ่าย คณะแพทยศาสตร ์     

วชิรพยาบาลได้รับวัคซีนมาจากกระทรวงสาธารณสุขตาม           

การจัดสรรท�ำให้มีหลากหลายของวัคซีนที่หมุนเวียนเข้ามาให้

พยาบาลวิชาชีพได้ท�ำการเตรียมและฉีดวัคซีนส่วนวัคซีนชนิด 

COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (Astra Zeneca) มีความ

จ�ำเพาะที่พยาบาลวิชาชีพที่อาสามาช่วยฉีดวัคซีนจ�ำเป็น            

ต้องมีความรู ้ ซึ่งความรู้นี้เป็นพื้นฐานของพยาบาลวิชาชีพ             

บ่งบอกว่ามีความทันยุค ทันสถานการณ์ปัจจุบันแต่พบว่า               

มีงานวิจัยที่ใกล้เคียงบางส่วนในด้านของความรู้ของประชาชน

ที่รู ้เกี่ยวกับโรค COVID-19 แล้วท�ำให้ป้องกันการเกิดโรค 

ได้มากขึ้น12

	 การปฏิ บัติ ต าม ข้ันตอนของแนวทางปฏิบั ต ิ

การบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1- n CoV 

(Astra Zeneca) ในข้ันตอนการเตรียมวัคซีน COVID-19             

ของ Astra Zeneca 

	 พยาบาลวิชาชีพสามารถสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง

ร ้อยละ 100 และการปฏิบัติ  ในข้ันตอนการฉีดวัคซีน  

COVID-19 ของ AstraZeneca ขั้นตอนที่ 1) พยาบาลวิชาชีพ

ที่มีหน้าที่ฉีดวัคซีน สวมหน้ากากอนามัยการแพทย์ แว่นตา        

หรอื face shield ล้างมอืด้วยน�ำ้ยาท�ำความสะอาด และใส่ถุงมอื

สะอาดตามขนาดของมือให้เหมาะสมพยาบาล  วชิาชพีสามารถ

ปฏิบัติได้ถูกต้อง ร้อยละ 76.7 จากการสังเกตพยาบาลวิชาชีพ

บางคนล้างมือด้วยน�้ำยาท�ำความสะอาดไม่ครบขั้นตอนจาก

ความรีบร้อน และบางคนท�ำสลับข้ันตอน ได้แก่ สวมถุงมือ          

ก่อนใส่ face shield เป็นต้น พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติ 

ได้ถกูต้อง ร้อยละ 100 สรปุได้ว่าพยาบาลวิชาชพีมคีวามสามารถ

ในการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด          

COVID-19 ชนิด ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ได้ตาม

มาตรฐานวิชาชีพ มาตรฐานการจ�ำกัดและควบคุมการแพร่

กระจายของโรคระบาด COVID 19 ได้อย่างถูกต้องและแม่นย�ำ 

จากการท่ีพยาบาลวิชาชีพท่ีอาสามาช่วยเตรียมวัคซีนและ         

ฉีดวัคซีนมีความรู้และความสามารถในการปฏิบัติตามแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1-n 

CoV (Astra Zeneca) นั้น ส่งผลให้ผู้มารับบริการได้รับวัคซีน

ตามปรมิาณของวคัซนีชนดิ ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) 

ตามข้อก�ำหนดของการฉีดวัคซีนซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 

อนันต์ มโนมัยพิบูลย์และ คณะ13,14,15 โดยผู้รับบริการได้รับ

ปริมาณของวัคซีนขนาด 0.48-0.52 มิลลิลิตร และตรวจพบ

ภูมิคุ้มกันเพิ่มขึ้นในระดับที่ดีมาก

	 พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อการใช้แนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID- 19 ชนิด ChAdox1-n 

CoV (AstraZeneca) อยู ่ในระดับมากที่สุด (  = 4.68,  

SD = 0.41)  โดยความพงึพอใจของพยาบาลวชิาชพีจ�ำแนกราย

ข้อพบว่า ในทุกข้อค�ำถาม พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจอยู่

ในระดับมากที่สุด (  = 4.57-4.77) ความพึงพอใจต่อการน�ำ

แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ด้านการน�ำแนวทางปฏิบัติ

การบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1-n  
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CoV (AstraZeneca) มาใช้ได้จริง พยาบาลวิชาชีพมีความพึง

พอใจโดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (  = 4.66, SD = 0.40)        

ส่วนความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพ ในทุกข้อค�ำถามอยู่ใน

ระดับมากที่สุด (  = 4.53-4.73) และข้อถามเกี่ยวกับแนวทาง

ปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด COVID-19 ชนิด ChAdox1-n 

CoV (AstraZeneca) สามารถเพ่ิมจ�ำนวนของผู้รับบริการ          

ฉีดวัคซีน ร้อยละ 20 พยาบาลวิชาชีพ มีความพึงพอใจอยู่ใน

ระดับมาก (  = 4.50, SD = 0.57) จากข้อมูลดังกล่าวพบว่า

พยาบาลวิชาชีพที่ใช้แนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน ชนิด 

COVID-19 ชนิด Ch Adox1- n CoV (AstraZeneca)  

ท�ำตามแนวปฏิบัติโดยที่ไม่ได้ทราบข้อมูลเชิงลึกในการบริหาร

จัดการวัคซีนและค่าใช้จ ่ายในกระบวนการบริหารวัคซีน 

ChAdox1-n CoV (AstraZeneca ซึ่งปกติ ในวัคซีน 1 ขวด 

สามารถเตรียมและฉีดให้กับผู้มารับบริการได้จ�ำนวน 10 dose 

เท่านั้น แต่ด้วยการปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

ชนิด COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

ท�ำให้สามารถเพ่ิมจ�ำนวนผู้มารับการฉีดวัคซีน ได้อีก ขวดละ         

2 dose ท�ำให้สามารถช่วยรัฐบาลลดค่าใช้จ่ายในการจัดซื้อ         

น�ำเข้าวัคซีนจากต่างประเทศและค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาล           

ในส ่วนของวัสดุที่ ใช ้ในการเตรียมและฉีดวัคซีน ต ่อคน 

ลดลง16,17,18,19 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่าน ยังไม่พบว่า        

มีงานวิจัยที่ใกล้เคียงกับงานวิจัยนี้ ในด้านของการ ศึกษา          

ความรู้และความสามารถในการเตรียมวัคซีน ChAdox1-n 

CoV (Astra Zeneca) ตามแนวทางปฏิบัติการบริหารวัคซีน 

ชนิด COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลต่อความพึงพอใจของพยาบาล

วิชาชีพ

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 จากผลการวจัิยแสดงให้เหน็ว่าในกรณีทีม่กีารระบาด

อย่างหนักของ COVID-19 และมคีวามจ�ำเป็นในการจัดหาวัคซนี

ให้ประชาชนที่มีความต้องการเป็นจ�ำนวนมากในขณะที่วัคซีน

ยังมีจ�ำกัด พยาบาลวิชาชีพ จ�ำเป็นต้องมีความรู้ และมีความ

สามารถในการบริหารวัคซีนอย่างถูกต้องและมีประสิทธิภาพ        

จึงควรมีการสร้างรูปแบบการพัฒนาการแนวทางปฏิบัติใน        

การบริหารวัคซีน เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง

และมีประสิทธิภาพ 

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรมีการศึกษาเป รียบเทียบระหว ่ างวิ ธี 

ก า ร เ ต รี ย ม วั ค ซี นแนวทา งปฏิ บั ติ ก า รบริ ห า ร วั ค ซี น  

ชนิด COVID- 19 ชนิด ChAdox1- n CoV (AstraZeneca) 

ด ้วยการใช ้กระบอกฉีดชนิดปกติ เทียบกับกระบอกฉีด  

ชนิด LDS ต่อการสร้างระดับภูมิคุ้มกัน

	 2. 	ควรมีการศึกษาติดตามผลของระดับภูมิคุ้มกัน

หลั ง จากการ ได ้ รั บการ ฉีดวั คซี น  ช นิด  COV ID -19 

ชนดิ ChAdox1-n CoV (AstraZeneca) ทัง้ในระยะสัน้ 3 เดอืน 

6 เดือนและในระยะยาว 1 ปี และเปรียบเทียมความคุ้มทุน       

ของการจัดการบริหารวัคซีน

กิตติกรรมประกาศ
	 การวิจัยในครั้งนี้ส�ำเร็จลุล่วงไปได้ด้วยการร่วมแรง 

รวมพลัง ส่งก�ำลังใจและแรงผลักดันของผู้บริหาร อธิการบดี

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราชคณบดีคณะแพทยศาสตร ์                

วชิรพยาบาล คณบดีคณะพยาบาลศาสตร ์ เกื้อการุณย ์ 

อาจารย ์แพทย ์  อาจารย ์พยาบาล พยาบาลวิชาชีพ  

และบุคลากรทุกๆ ท่าน และได้รับทุนสนับสนุนการวิจัยจาก

กองทุนวิจัยมหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช
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