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บทคัดย่อ
	 การวิจัยกึ่งทดลองแบบ 2 กลุ่มวัดผลก่อนและหลัง มีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทียบการรับรู้การปฏิบัติ งานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง จ�ำนวน 50 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

กลุ่มละ 25 คน เครื่องมือวิจัยได้แก่ โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์และแบบสอบถามการรับรู้การปฏิบัติงาน

ด้านความปลอดภยัการตรวจสอบคณุภาพเครือ่งมอืได้ค่าความตรงเชงิเนือ้หาเท่ากบั 0.93 และค่าสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค

เท่ากับ 0.97 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา และสถิติเชิงอ้างอิง (Paired t-test และ Independent t-test) ผลการ วิจัยพบ

ว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยหลังเข้าร่วมโปรแกรมอยู่ในระดับมากที่สุด (  = 4.78, SD=0.195) ส่วนกลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉลี่ย

อยู่ในระดับมาก ( = 3.50, SD= 0.234) โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p< .05) และมี

คะแนนหลงัเข้าร่วมสงูกว่าก่อนเข้าร่วมอย่างมนียัส�ำคญั (p<.05)การวจิยันีแ้สดงให้เหน็ว่าโปรแกรมสนบัสนนุทางสงัคมผ่านแอปพลิ

เคชนัไลน์มปีระสทิธภิาพในการเสรมิสร้างการรบัรูเ้กีย่วกับการปฏบัิตติามข้อก�ำหนดและการมส่ีวนร่วมของพยาบาลผูใ้ห้ยาเคมบี�ำบดั           

ผู้บริหารควรน�ำไปใช้เพื่อส่งเสริมสมรรถนะของพยาบาลที่ให้ยาเคมีบ�ำบัด

ค�ำส�ำคัญ: โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์, การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัย, พยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด

Abstract
	 This quasi-experimental study employed a two-group pretest–posttest design to compare the 

perception of safety performance among nurses administering chemotherapy. A total of 50 participants were 

selected using purposive sampling and divided into an experimental group and a control group ,25 people per 

group. The research instruments consisted of a social support program using the Line application, and a           

questionnaire assessing nurses’ perceptions of safety practices. Instrument quality was with a content validity 

index of 0.93 and a Cronbach’s alpha coefficient of 0.97. Data were analyzed using descriptive and inferential 
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บทน�ำ
	 การบริการท่ีมีคุณภาพและความปลอดภัยในการ

ท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์เป็นหนึ่งในเป้า หมายหลักที่

ส�ำคัญขององค์การอนามัยโลก (WHO) นอกจากนี้ยังให้ความ

ส�ำคญัต่อการปฏบิติังานด้านความปลอดภยัของบคุลากรสขุภาพ

อย่างต่อเนื่อง ในการจัดระบบบริการผู้ป่วยมะเร็งในการให้ยา

เคมีบ�ำบัดนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลต้องส่งเสริมวัฒนธรรม

ความปลอดภัยในการปฏบิติังานทีป่ลอดภยัและป้องกนัความไม่

ปลอดภัยที่อาจจะเกิดขึ้นในระหว่างการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะ

การเพ่ิมทกัษะของผูป้ฏบิตังิานทีจ่�ำเป็นในการท�ำงานและมกีาร

สือ่สารทีม่ปีระสทิธิภาพ การท�ำงานเป็นทมี และการจดัการด้าน

ความปลอดภัยและการส่งต่อข้อมูลที่ เกี่ยวข้องกับความ

ปลอดภัย1 เพื่อให้สอดคล้องกับนโยบาย 3P Safety และ

มาตรฐานและแนวทางเสริมสร้างความปลอดภัยในสถาน

พยาบาลและป้องกันความเสี่ยงทั้งในด้านของผู ้ป ่วยและ

บุคลากรทางการแพทย์ 

	 พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานสามารถ

ประเมินได้จากความร่วมมือในการท�ำงานที่ปลอดภัย และการ

เข้าร่วมกจิกรรมทีป่ลอดภยั ซึง่พฤตกิรรมความปลอดภยัในการ

ท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพขึ้นอยู่กับปัจจัยหลายอย่างด้วยกัน 

เช่นการรับรู ้ความเสี่ยง การสนับสนุนจากหัวหน้างานผ่าน

ทางการนิเทศงาน การมีภาวะผู้น�ำ  การส่งเสริมความรู้ การ

ประสานงาน การจัดหาวัสดุอุปกรณ์ จัดสภาพแวดล้อมที่มี       

ความปลอดภัยในการท�ำงาน2 จากการศึกษาปัจจัยท�ำนาย

พฤติกรรมความปลอดภัยในการให้ยาเคมีบ�ำบัดของพยาบาล

วิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย ์กระทรวง

สาธารณสุข3 พบว่าพยาบาลที่ปฏิบัติงานกับยาเคมีบ�ำบัดมีการ

ใช้อุปกรณ์ คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคลไม่ถูกต้องยัง

ปฏิบัติงานกับยาเคมีบ�ำบัดได้ไม่ปลอดภัย ซึ่งความเสี่ยงจาก           

การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพมักเกิดจากพฤติกรรม              

ในการท�ำงาน น�ำไปสู่การเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ต่างๆ          

ส่งผลกระทบต่อตวับคุคล ซึง่สอดคล้องกบังานวจิยัของ 4 ดงันัน้

ผูบ้รหิารทางการพยาบาลควรส่งเสรมิพฤตกิรรมความปลอดภยั

ในการท�ำงานของพยาบาลวชิาชพีและส่งเสรมิการมทีศันคตทิีด่ี

ต่อพฤตกิรรมความปลอดภยั และจดัสภาพแวดล้อมทีเ่อือ้ต่อการ

ปฏิบัติเพื่อให้พยาบาลปฏิบัติพฤติกรรมความปลอดภัยในการ

ท�ำงานได้อย่างต่อเนื่อง5

	 โรงพยาบาลตติยภูมิที่ศึกษามีจ�ำนวนผู้ป่วยมะเร็งมา

รับบริการให้ยาเคมีบ�ำบัด ดังนี้ ปีพ.ศ. 2564 จ�ำนวน 3,857 คน 

พ.ศ. 2565 จ�ำนวน 4,163 คน และพ.ศ. 2566 จ�ำนวน              

4,907 คน ท�ำให้พยาบาลมีภาระงานที่มากขึ้น การบริหารยา

เคมีบ�ำบัดต้องใช้ความรู้เฉพาะสาขาและทักษะความช�ำนาญ

เฉพาะด้าน แม้ว่าพยาบาลที่ให้ยาเคมีบ�ำบัดจะผ่านการอบรม

หลักสูตรการให้ยาเคมีบ�ำบัดตามท่ีสภาการพยาบาลก�ำหนดไว้ 

แต่ปัจจุบันชนิดของยาเคมีบ�ำบัดมีหลากหลาย อีกทั้งยังมียา  

ชนิดใหม่เพิ่มมากข้ึน จะเห็นว่าการท�ำงานในลักษณะที่เฉพาะ

ทางและต้องใช้ประสบการณ์ค่อนข้างสูง ท�ำให้พยาบาลต้อง

เผชิญกับความกดดัน เป็นผลให้เกิดความเครียดในการปฏิบัติ

งาน และจากรายงานอุบัติการณ์พบยาเคมีบ�ำบัดหกรั่วในป ี     

พ.ศ. 2564, 2565, 2566 จ�ำนวน 25, 15, 10 ครั้งตามล�ำดับ 

การให้ข้อมลูด้านความเสีย่งทีเ่กิดจากอนัตรายของยาเคมบี�ำบดั

และความปลอดภยัท่ีจ�ำเป็นเกีย่วกับการป้องกันตนเองไม่ชดัเจน 

	 การสนบัสนนุทางสงัคม 6 เป็นความสมัพนัธ์ในสงัคม

ที่ให้ทรัพยากรทางด้าน วัสดุและด้านปฏิสัมพันธ์ ซึ่งมีคุณค่า        

แก่ผู้ได้รับ เช่นการให้ค�ำปรึกษา การให้ข้อมูล การช่วยแบ่ง          

เบาภาระงาน หรือการสอนงาน การสนับสนุนทางสังคมเป็น

statistics (Paired t-test and Independent t-test). The research results revealed that the experimental group had 

the highest level of perceived safety performance after participating in the program (  =4.78, SD=0.195), 

whereas the control group had a high level (  =3.50, SD=0.234). The experimental group had a significantly 

higher score than the control group (p<.05) and showed significant improvement compared to their scores 

before participation (p<.05). The study found that the social support program using LINE application was  

effective in enhancing perceptions of compliance with safety regulations and participation in safety practices. 

It is recommended that administrators implement this program to strengthen competencies of nurses  

administering chemotherapy. 

Keyword: Social Support Program using LINE Application, Safety Performance, Chemotherapy nurses.
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แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ โดยมี 4

กิจกรรม ดังนี้ 

1.	 กจิกรรมการให้ค�ำปรกึษาในการบรหิารยาเคมบี�ำบัดอย่างปลอดภยั (Emo-

tional support) 

2. กิจกรรมการให้ข้อมูล/ความรู้ความปลอดภัยในการบริหารยาเคมีบ�ำบัด 

(Information support)

3.	 กิจกรรมการบริหารเครื่องมือ/อุปกรณ์ป้องกันให้เพียงพอ (Instrument 

support)

4.	 กิจกรรมการประเมินและสะท้อนคิดในการปฏิบัติงานที่ปลอดภัย(Ap-

praisal support)

การรับรู้การปฏิบัติงานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผประกอบ

ด้วย 2 ด้าน ได้แก่

1.	 การปฏิบัติตามข้อก�ำหนดด้าน

ความปลอดภัย (Safety compli-

ance)

2.	 การมี ส ่ วนร ่ วมด ้ านความ

ปลอดภัย (Safety participation)

ปัจจยัทางด้านจิตวทิยาทีม่คีวามส�ำคัญต่อสงัคมมนษุย์ เนือ่งจาก

การด�ำรงชีวิตในสังคมที่ต้องมีการพึ่งพาอาศัยซึ่งกันและกัน       

การช่วยเหลือ แลกเปลี่ยนความคิดเห็นเพื่อการด�ำรงชีวิตอย่าง

มั่นคง 

	 การสนับสนนุทางสงัคมอย่างเพยีงพอและเหมาะสม7 

ย่อมจะส่งผลต่อการปรับพฤติกรรมได้อย่างเหมาะสมหาก

พยาบาลผูป้ฏบิติัการให้ยาเคมบีาํบดัมพีฤติกรรมความปลอดภยั

และสมรรถนะในการทํางานที่ดีย่อมสามารถให้การดูแลผู้ป่วย

มะเร็งได้อย่างมีประสิทธิภาพ ลดความเสี่ยงในการบริหารยา        

ลดการเกดิอนัตรายจากภาวะความเส่ียงทีเ่กิดจากการสมัผสัสาร

เคมีที่มีผลกระทบทั้งต่อผู้ป่วย ผู้ปฏิบัติงานและสิ่งแวดล้อมได้ 8

 ผู้วิจัยจึงได้น�ำโปรแกรมการสนับสนุนทางสังคมมาประยุกต์ใช้

ร่วมกับเทคโนโลยทีีท่นัสมัยโดยใช้แอปพลเิคชัน่ไลน์ในพยาบาล 

เพือ่สนับสนนุในการให้ข้อมลูด้านความเสีย่งทีเ่กดิจากอนัตราย

ของยาเคมีบ�ำบัด ในการให้ค�ำปรึกษาในบริหารยาเคมีบ�ำบัด  

โดยมุ่งเน้นในการเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจให้กับบุคลากร

เกี่ยวกับความปลอดภัยในการท�ำงานส่งผลให้พยาบาลปฏิบัติ

งานกบัยาเคมบี�ำบดัได้อย่างปลอดภยั สามารถป้องกนัตนเองได้ 

และเป็นไปตามเป้าหมายความปลอดภัยของบุคลากรใน             

โรงพยาบาล

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพือ่เปรยีบเทยีบการรบัรู้การปฏบิตังิานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด กลุ่มทดลองก่อนและ

หลงัเข้าร่วมโปรแกรมสนบัสนนุทางสงัคมด้วยแอปพลเิคชนัไลน์ 

	 2.	 เพือ่เปรยีบเทยีบการรบัรู้การปฏบิตังิานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดกลุ่มทดลองท่ีเข้าร่วม

โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ และกลุ่ม

ควบคุมที่ปฏิบัติงานปกติ

สมมุติฐานการวิจัย
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยการรับรู้การปฏิบัติงานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผูใ้ห้ยาเคมบี�ำบดักลุม่ทดลอง หลังเข้าร่วม

โปรแกรมการสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ สูงกว่า

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

	 2.	 คะแนนเฉลี่ยการรับรู้การปฏิบัติงานด้านความ

ปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดกลุ่มทดลองท่ีเข้าร่วม

โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์มีคะแนน

เฉลี่ยสูงกว่าพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดกลุ่มควบคุมที่ปฏิบัติงาน

ปกติ 

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ใช้แนวคิดการสนับสนุนทางสังคม 

(Social Support Theory) ของ Schaffer 6 พบว่าเป็นแนวคิด

ที่ให้การช่วยเหลือบุคคลมี 4 ด้านได้แก่ 1. การสนับสนุนด้าน

อารมณ์ (Emotional support) 2. การสนับสนุนด้านข้อมูล

ข่าวสาร (Information support) 3. การสนับสนุนด้านเครื่อง

มอื (Instrumental support) 4. การสนบัสนนุด้านการประเมนิ 

(Appraisal support) จงึได้น�ำมาเป็นแนวทางในการจดักิจกรรม

ในโปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด ้วยแอปพลิเคชันไลน ์                   

ตามกรอบแนวคิดดังแผนภาพที่ 1 ดังนี้
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรเป็นพยาบาลวิชาชีพผู ้ให้ยาเคมีบ�ำบัด         

งานบริการผู้ป่วยมะเร็ง โรงพยาบาลนครปฐมใน 5 หน่วยงาน 

ได้แก่ หอผู้ป่วยมะเร็งและเคมีบ�ำบัด หอผู้ป่วยอายุรกรรม1 หอ

ผู้ป่วยนรีเวช หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม หอผู้ป่วยพิเศษ3 จํานวน 

63 คน กลุ่มตัวอย่างได้จากการเลือกแบบเจาะจง (Purposive 

sampling) ค�ำนวณขนาดกลุม่ตวัอย่างโดยโปรแกรม G*Power 

ก�ำหนดอ�ำนาจในการทดสอบ (Power of test) ที่ 0.75ก�ำหนด

ระดบันัยส�ำคญัทางสถิติ α ทีร่ะดับ.05 และก�ำหนด effect size 

เท่ากับ 0.8 ซึ่งอ้างอิงจากงานวิจัยของ 9 ที่ศึกษาผลของ

โปรแกรมการส่งเสริมสมรรถนะแห่งตนด้านความปลอดภัยต่อ

การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของหัวหน้าเวรหอผู้ป่วยใน

โรงพยาบาลเอกชน ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง 23 คน เพื่อป้องกัน

การสูญหายของข้อมูล ผู้วิจัยจึงเพิ่มกลุ่มตัวอย่างร้อยละ1010         

จึงได้กลุ่มตัวอย่าง 25 คน โดยพิจารณาจากกลุ่มผู้ป่วยที่อยู่ใน

ความดแูลให้มคีวามคล้ายคลงึกันและเทยีบกบัภาระงานท่ีรับผดิ

ชอบให้มีความใกล้เคียงกัน 

เกณฑ์การคัดเข้า (inclusion criteria) 
	 พยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด ปฏิบัติงานในงานบริการ

ผูป่้วยมะเร็งใน 5 หน่วยงานได้แก่ หอผูป่้วยมะเรง็และเคมบี�ำบัด 

หอผู้ป่วยอายุรกรรม1 หอผู้ป่วยนรีเวช หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม 

หอผู้ป่วยพิเศษ3 

เกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria) 
	 พยาบาลวิชาชพีทีล่าคลอด ลาศึกษาต่อ และพยาบาล

วิชาชีพที่ไม่ได้ผ่านหลักสูตรการอบรมการให้ยาเคมีบ�ำบัด

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
	 การวิจัยครั้งนี้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยของโรงพยาบาลนครปฐม เลขที่ 007/2025 

ลงวันที่ 2 กุมภาพันธ์ 2568 ผู้วิจัยได้อธิบายถึงวัตถุประสงค์          

วิธีด�ำเนินการวิจัย และขออนุญาตการเข้าร่วมการวิจัยครั้งนี ้ 

โดยท�ำการลงลายมือ ชื่อในแบบฟอร์มการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่ม

ตัวอย่างให้ถูกต้อง ข้อมูลจะถูกปิดเป็นความลับ

วิธีดำ�เนินการวิจัย 
	 การศึกษาวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasiex-

perimental research) ศึกษาแบบก่อนและหลังการทดลอง

ของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลองซึ่งได้รับโปรแกรม

สนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ และกลุ่มควบคุมซึ่ง

ท�ำงานตามปกติ การวิจัยนี้วัดผล 2 ครั้ง คือ วัดก่อนการเข้าร่วม

โปรแกรม (Pre-test) และการวัดหลังสิ้นสุดโปรแกรม  

(Post-test) ทันทีโดยระยะเวลาด�ำเนินการวิจัยใช้ระยะเวลา          

6 สัปดาห์โดยกลุ ่มทดลองจะได้รับโปรแกรมตามท่ีผู ้วิจัย         

ก�ำหนด ดังนี้

	 สัปดาห์ที่ 1 ผู้วิจัยประเมินการรับรู้การปฏิบัติงาน 

ด้านความปลอดภัยก่อนเข้าร่วมกิจกรรม(Pre-test)

	 สัปดาห์ท่ี 2-5 ด�ำเนินการทดลองตามโปรแกรม         

โดยแบ่งเป็น 4 กิจกรรมดังนี้ 1. กิจกรรมการให้ข้อมูล/              

ความรู้ความปลอดภัยในการบริหารยาเคมีบ�ำบัดโดยการเสริม

สร้างความรู้จากวิทยากรที่เป็นผู้เชี่ยวชาญ 2. กิจกรรมให้ค�ำ

ปรึกษาในการบริหารยาเคมีบ�ำบัดผ่านไลน์ 3. กิจกรรมการ

บริหารเครื่องมือ/อุปกรณ์ป้องกันให้เพียงพอโดยแนะน�ำวิธีการ

ใช้ชุดอุปกรณ์ PPE, ชุดกล่อง Extravasation Kits, ชุดกล่อง 

Spill Kits ด้วยคลิปวีดีโอผ่านไลน์ 4.กิจกรรมการประเมินและ

สะท้อนคิดในการปฏิบัติงานที่ปลอดภัยโดยการแลกเปลี่ยน

ประสบการณ์ระหว่างพยาบาลผูป้ฏบิตั ิรายงานอบุตักิารณ์ทีพ่บ

ในการบริหารยาเคมีบ�ำบัดผ่านแอปพลิเคชั่นไลน์

	 สัปดาห์ที่ 6 ผู้วิจัยประเมินการรับรู้การปฏิบัติงาน

ด้านความปลอดภัยหลังการใช้โปรแกรมในกลุ่มทดลองและ       

กลุม่ควบคมุ (Post-test) เก็บรวบรวมข้อมลูและวิเคราะห์ข้อมลู

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
	 1.	 เครื่องมือท่ีใช ้ในการทดลอง คือโปรแกรม

สนับสนุนสังคมด้วยแอปพลิเคชั่นไลน์ ผู ้วิจัยประยุกต์จาก 

แนวคิดการสนับสนุนทางสังคม(Social Support Theory)        

ของ Schaffer 7 เป็นแนวทางการสร้างเครื่องมือในการทดลอง

	 2.	 เครือ่งมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู แบ่งออก

เป็น 2 ส่วน ได้แก่

	 ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 7 ข้อ 

ประกอบด้วย เพศ อายุ วุฒิการศึกษา ต�ำแหน่ง

ประสบการณ์ท�ำงานในการให้ยาเคมีบ�ำบัด หอผู้ป่วยท่ีปฏิบัติ

งานในปัจจุบัน ประสบการณ์การฝึกอบรมการให้ยาเคมีบ�ำบัด

	  ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการรับรู ้การปฏิบัติงาน         

ด้านความปลอดภยัของพยาบาล ผูว้จิยัประยกุต์ใช้แบบสอบถาม

ซึ่งพัฒนาโดย Griffin MA, Neal A, & Parker SK11 ลักษณะ

ค�ำถามเป็นแบบปลายปิด (Close-end response question) 
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จ�ำนวน 25 ข้อ ตัวเลือกเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิ

เคิร์ท (Likert) โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนแบ่งออกเป็น 5 ระดับ 

ได้แก่ รบัรูม้ากทีส่ดุ(5) รบัรูม้าก (4) รบัรูป้านกลาง (3) รบัรูน้้อย 

(2) และรับรู้น้อยที่สุด (1) Best & Kahn12 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย
	 ความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) ผู้วิจัยได้

น�ำเครื่องมือที่ใช้ในการทดลองและเครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวม

ข้อมูลตรวจสอบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ ทั้งหมด 3 ท่าน ได้ค่าค่า CVI 

เท่ากับ 0.93 และหาค่าความเท่ียงของเครื่องมือ(Reliability) 

ทดสอบกับกลุ่มที่มีลักษณะคล้ายกลุ่มตัวอย่าง 25 ราย ได้ค่า

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 0.97

การวิเคราะห์ข้อมูล 
	 ข้อมลูทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่าง วเิคราะห์ข้อมลู โดยใช้

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) โดยการแจกแจง

ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเปรียบ

เทียบการรับรู้การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของพยาบาล

ภายในกลุ ่มทดลองก่อนและหลังการให้โปรแกรม ใช้สถิต ิ  

Paired t-test เปรียบเทียบคะแนนการรับรู้การปฏิบัติงานด้าน

ความปลอดภัยของพยาบาลระหว่างกลุม่ทดลองกบักลุ่มเปรียบ

เทียบหลังการให้โปรแกรม ใช้สถิติ Independent t- test

ผลการวิจัย
	 1.	 ข ้อมูลส ่วนบุคคลของกลุ ่มตัวอย ่าง พบว่า 

ประชากรทั้ง 2 กลุ่มเป็นเพศหญิง 46 คน เพศชาย 4 คน อายุ

เฉลีย่ส่วนใหญ่อยูใ่นช่วง 31-40 ปี มวีฒุกิารศกึษาระดับปรญิญา

ตรี (n
1
= ร้อยละ 21, n

2
= ร้อยละ 24) มีวุฒิการศึกษาสูงสุดที่

ระดับปริญญาโท (n1 = ร้อยละ16, n
2
= ร้อยละ 4) ผู้เข้าร่วม

การวิจัยส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในต�ำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ        

ช�ำนาญการ (n
1
= ร้อยละ 68, n

2
=ร้อยละ 52) และมี

ประสบการณ์การท�ำงานในการให้ยาเคมีบ�ำบัดเฉล่ีย 1-10 ปี 

และส่วนใหญ่ได้รับการอบรมการให้ยาเคมีบ�ำบัด (n1 =              

ร้อยละ 52, n
2
 = ร้อยละ 56) 

	 2.	 ผลการวิจัยตามวัต ถุประสงค ์  แสดงตาม 

ตารางที่1 , 2 และ 3

ตารางที ่1 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่การรบัรูก้ารปฏบิตังิานด้านความปลอดภัยของพยาบาลผูใ้ห้ยาเคมบี�ำบดัก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

สนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ของกลุ่มทดลอง (n1 = 25) และกลุ่มควบคุม (n2 = 25)

	 กลุ่มตัวอย่าง	  	 SD	 แปลผล	 t	 p-value

กลุ่มทดลอง	 	 3.45	 .206	 ปานกลาง	 1.217	 .229

กลุ่มควบคุม	 	 3.38	 .211	 ปานกลาง

		

(p < .05)

	 จากตารางที่ 1 พบว่า ค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้การ

ปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมสนบัสนนุทางสงัคมด้วยแอปพลเิคชนัไลน์ 

โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ของกลุ่มทดลองค่าเฉลี่ยเท่ากับ   

(
1
= 3.45, SD

1
 = .206) และกลุ่มควบคุมค่าเฉลี่ยเท่ากับ                

(
2 
=3.38, SD2 = .211) โดยรวมแล้วไม่แตกต่างกันอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p > .05) 
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	 จากตารางที่ 2 พบว่า ค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้การ

ปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของกลุ่มทดลองก่อนเข้าร่วม

โปรแกรมสนับสนุนทางสังคม ( = 3.45, SD = .206) และหลัง

เข้าร่วมโปรแกรม ( = 4.78, SD = .195) เมื่อน�ำมาทดสอบ

ความแตกต่างด้วยสถติ ิPaired t-test พบว่า t เท่ากบั -23.694 

ตารางที ่2 เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่การรับรูก้ารปฏบิตังิานด้านความปลอดภยัของพยาบาลก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรมสนบัสนนุ

ทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ของกลุ่มทดลอง (n
1 
= 25)

การรับรู้การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของพยาบาลของกลุ่มทดลอง	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มทดลอง	 t	  p-value	

	 ก่อนใช้โปรแกรม	 หลังใช้โปรแกรม	

	  
1
	 SD

1
	 แปลผล	

1	
SD

2
	 แปลผล	

	

1.	ด้านการปฏิบัติตามข้อก�ำหนดด้านความปลอดภัย	 3.54	 .294	 มาก	 4.81	 .219	มากที่สุด	 -17.565	 .00

	 (Safety compliance)	

2.	ด้านการมีส่วนร่วมด้านความปลอดภัย 	 3.33	 .246	ปานกลาง	 4.75	 .246	มากที่สุด	 -19.754	 .00

	 (Safety participation)	

	 โดยรวม	 3.45	 .206	ปานกลาง	 4.78	 .195	มากที่สุด	 -23.694	 .00

(p < .05)

(p < .05) หมายถึง กลุ่มทดลองมีการรับรู ้การปฏิบัติงาน              

ด้านความปลอดภัยหลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วม

โปรแกรมสนับสนุนทางสังคมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ                    

(p < .05) 

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของพยาบาล หลังเข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนทาง

สังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ ของกลุ่มทดลอง (n
1
 = 25) และกลุ่มควบคุม (n

1
 = 25)

	 กลุ่มตัวอย่าง	  	 SD	 แปลผล	 t	 p-value

กลุ่มทดลอง	 4.78	 .195	 มากที่สุด	 -23.694	 .000

กลุ่มควบคุม	 3.50	 .234	 ปานกลาง	 	

(p < .05)

	 จากตารางที่ 3 พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้การ

ปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด

หลังเข้าร่วมโปรแกรมสนบัสนนุทางสงัคมด้วยแอปพลเิคชนัไลน์ 

กลุ่มทดลองค่าเฉลี่ยเท่ากับ (
1
= 4.78, SD1=.195) และกลุ่ม

ควบคุมค่าเฉลี่ยเท่ากับ (
2
= 3.50, SD2 = .234) เมื่อน�ำมา

ทดสอบทางสถิติใช้ Independent t-test แล้วพบว่าค่าเฉลี่ย

คะแนนการรับรู้การปฏิบติังานด้านความปลอดภยัของพยาบาล

ผู ้ให ้ยาเคมีบ�ำบัดของกลุ ่มทดลองหลังเข ้าร ่วมโปรแกรม

สนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ สูงกว่ากลุ่มควบคุม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .05)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 สมมติฐานท่ี 1.คะแนนเฉล่ียการรับรู้การปฏิบัติงาน

ด้านความปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดกลุ่มทดลอง 

หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการสนบัสนนุทางสงัคมด้วยแอปพลิเคชนั

ไลน์ สูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

	 ผลการศกึษาพบว่ากลุม่ทดลองหลงัเข้าร่วมโปรแกรม

มคีะแนนเฉลีย่การรับรูก้ารปฏบิตังิานด้านความปลอดภัยสูงกว่า

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อาจเนื่องมาจากโปรแกรม มีกิจกรรมให้

ค�ำปรกึษาในการบรหิารยาเคมีบ�ำบดัผ่านแอปพลเิคชนัไลน์โดย

การให้ค�ำแนะน�ำเกีย่วกับการท�ำงานกบัยาเคมบี�ำบดั เพือ่ให้กบั
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พยาบาลผูใ้ห้ยาเคมบี�ำบดัสามารถปฏบิติังานด้วยความปลอดภยั

ได้ มีกิจกรรมให้ข้อมูล โดยการเสริมสร้างความรู้จากวิทยากรที่

เป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งที่ได้รับยาเคมี

บ�ำบัด มีกิจกรรมบริหารเครื่องมือ/อุปกรณ์ป้องกันให้เพียงพอ

โดยมกีารสือ่สารให้ทกุคนในหน่วยงานรบัรูใ้นการบริหารจดัการ

เคร่ืองมือให้พร้อมใช้ และแนะน�ำวิธีการใช้อุปกรณ์ ด้วยคลิป

วีดีโอผ่านแอปพลิเคช่ันไลน์ มีกิจกรรมประเมินและสะท้อนคิด

ในการปฏิบัติงานท่ีปลอดภัยโดยการแลกเปลี่ยนประสบการณ์

และความคดิเหน็ ระหว่างพยาบาลผูป้ฏบัิติ กบัหวัหน้าเวร ก�ำกบั

โดยหวัหน้าหอผูป่้วย ซึง่เนือ้หาทีน่�ำมาสร้างสถานการณ์นัน้เป็น

อบุติัการณ์ทีพ่บบ่อยในการบรหิารยาเคมบี�ำบดั ซึง่การสนบัสนนุ

ทางสังคมเป็นโอกาสหรือแนวทางที่ช่วยให้เกิดการปฏิบัติท่ีถูก

ต้องหรือมีความปลอดภัยมากขึ้น โดยประเด็นที่ได้รับการ

สนับสนุนมากทีส่ดุ คอื การได้รบัการกระตุน้เตอืน ซึง่สอดคล้อง

ตามแนวคิดของ 13 ที่ระบุว่าปัจจัยเสริมคือสิ่งที่ได้รับจากบุคคล

อื่น ได้แก่ ครอบครัว เพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน ซึ่งมีอิทธิพล

ช่วยผลักดันให้บุคคลมีพฤติกรรมท่ีปลอดภัยในการปฏิบัติงาน 

และการศึกษา1 ที่ศึกษาการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ โดยการ      

ให้ข้อมูลในการท�ำงานด้านต่างๆ จะส่งผลต่อการจัดการด้าน

ความปลอดภัยของบุคลากรในโรงพยาบาลได้ 

	 สมมติฐานที่ 2. คะแนนเฉลี่ยการรับรู้การปฏิบัติงาน

ด้านความปลอดภัยของพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัด กลุ่มทดลอง

ที่เข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์มี

คะแนนเฉลี่ยสูงกว่าพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดกลุ่มควบคุมท่ี

ปฏิบัติงานปกติ 

	 ผลการศึกษาพบว่ากลุม่ทดลองหลงัเข้าร่วมโปรแกรม

มคีะแนนเฉลีย่การรับรูก้ารปฏิบติังานด้านความปลอดภยัสงูกว่า

กลุม่ควบคมุ พบว่าพยาบาลกลุม่ทดลองมกีารเปลีย่นแปลงระดบั

การรบัรูก้ารปฏบิตังิานด้านการมีส่วนร่วมความปลอดภยัทกุข้อ

และอยู่ในระดับมากที่สุด มีการใช้อุปกรณ์ คุ ้มครองความ

ปลอดภัยส่วนบุคคลได้ถูกต้อง พยาบาลในทีมน�ำหลักการและ

วิธีด�ำเนินงานด้านความปลอดภัยมาใช้ในการปฏิบัติงาน ได้แก่

การจัดการขยะเคมีบ�ำบัดและสารคัดหลั่งของผู้ป่วยได้ตาม

มาตรฐานและการติดตามและเฝ้าระวงัผูป่้วยในขณะทีใ่ห้ยาเคมี

บาํบดัตามมาตรการทีก่�ำหนด สอดคล้องกบัการศึกษาพฤตกิรรม

ความปลอดภัยในการทํางานของพยาบาล ในโรงพยาบาล

มหาราชนครราชสีมา จังหวัดนครราชสีมา 15 พบว่าพฤติกรรม

ความปลอดภัยในการทํางานของพยาบาลโดยรวมอยู ่ใน           

ระดับสูง มีพฤติกรรมความปลอดภัยในการทํางานด้านสิ่ง

แวดล้อมมากทีส่ดุ อายงุาน ตาํแหน่งงาน และทศันคตกิารความ

ปลอดภัยในการทํางานมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม

ความปลอดภยัในการทํางานของพยาบาล อย่างมนียัสําคญัทาง

สถิติ เนื่องจากตระหนักได้ดีว่าหากมีพฤติกรรมการท�ำงานที่

ปลอดภัยย่อมส่งผลให้การเกิดอุบัติเหตุจากการท�ำงานและ         

โรคที่อาจเกิดจากการท�ำงานลดลงได้ สอดคล้องกับ16 ซึ่งศึกษา

พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพ      

โรงพยาบาศูนย์หัวใจสิริกิติ์ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น พบว่า พฤติกรรมความ

ปลอดภยัในการท�ำงานของพยาบาลอยูใ่นระดบัสงู โดยการสร้าง

ทัศนคติความปลอดภัยในการท�ำงานท�ำให้พยาบาลวิชาชีพ

ปฏิบัติงานด้ายความระมัดระวังมากขึ้น

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย
	 1.	 ผู ้บริหารทางการพยาบาลควรน�ำโปรแกรม

สนับสนุนทางสังคมด้วยแอปพลิเคชันไลน์ ไปใช้การทบทวน

ความรู้( Reskill) ในพยาบาลผู้ให้ยาเคมีบ�ำบัดอย่างสม�่ำเสมอ

เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วย

	 2.	 ผู ้บริหารทางการพยาบาลควรน�ำผลท่ีได้จาก       

การวิจัยไปพัฒนาในสื่อสารด้านความปลอดภัยท่ีชัดเจนในการ

ปฐมนิเทศและการนิเทศงานบุคลากรใหม่

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรมีการศึกษาวิจัยกึ่งทดลองในการสนับสนุน

ทางสงัคมด้านความปลอดภยัของพยาบาลในหอผูป่้วยเฉพาะที่

เกดิอบุตักิารณ์ความเสีย่งได้ง่าย เช่น หอผูป่้วยฉกุเฉนิ หอผูป่้วย

วิกฤต เป็นต้น

	 2.	 ควรศึกษาวิจัยต่อในรูปแบบการพัฒนาแนว

ปฏิบัติการพยาบาลผู ้ป ่วยท่ีได้รับยาเคมีบ�ำบัดในรูปแบบ                

สื่ออิเล็กทรอนิกส์เพื่อให้มีแนวปฏิบัติที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน
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