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บทคัดย่อ
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การป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานในพยาบาล แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป แบบวัด

ความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .80 และแบบสังเกต

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น 1 ดำำ�เนิิน

การทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่่วงเดืือนมีีนาคมถึึงเดืือนมิิถุุนายน 2564 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิ

ความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ค่่ามััธยฐาน paired t-test, Chi-square test และ 

Fisher’s exact test

	 ผลการวิิจััยพบว่่า 1) หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานมากกว่่าก่่อนการโค้้ชอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (t = 6.204, p < .001) 

และ 2) หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดส่่วนการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานที่่�ถููกต้้องมากกว่่าก่่อนการโค้้ชอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (χ2 = 259.288, p < .001)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้อเสนอแนะว่่า หัวหน้้าหอผู้้�ป่วยควรนำำ�แผนการโค้้ชการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานน้ี้�ไปใช้้กัับพยาบาลในหอผู้้�ป่่วย เพ่ื่�อให้้พยาบาลมีีความรู้้�และการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�ถููกต้้องเพิ่่�มขึ้้�น

คำำ�สำำ�คััญ:  การโค้้ช  ความรู้้�  การปฏิิบััติิ  การป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน  

พยาบาล

Abstract
	 This quasi-experimental research aimed to examine the effects of coaching on knowledge 

and practices in prevention of multidrug-resistant organism (MDROs) transmission among 

nurses. The participants consisted of 25 nurses working in the medical ward of a university 

hospital. The research instruments included the coaching plan for prevention of MDROs 

transmission among nurses, the demographic data questionnaire, the knowledge in prevention 

of MDROs transmission test with a reliability of .80, and the practices in prevention of MDROs 

transmission observation form with a reliability of 1. The implementation and data collection 

were conducted from March to June 2021. Data were analyzed using frequency, percentage, 

mean, standard deviation, median, paired t-test, Chi-square test, and Fisher’s exact test.

	 The research results revealed that 1) after implementing coaching, nurses had 

statistically significantly higher mean score of knowledge in prevention of MDROs 

transmission than that of before implementing coaching (t = 6.204, p < .001); and 2) after 

implementing coaching, nurses had statistically significantly higher proportion of correct 

practices in prevention of MDROs transmission than that of before implementing coaching 

(χ2 = 259.288, p < .001).
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	 This research suggests that the head nurses should implement this coaching plan 

for prevention of MDROs transmission to nurses in wards. This will provide nurses with 

increased knowledge and correct practices to prevent MDROs transmission.

Keywords:  Coaching,  Knowledge,  Practices,  Prevention of MDROs transmission,  Nurses

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 การติิดเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานเป็็น

ปััญหาการติิดเชื้้�อที่่�สำำ�คัญในระบบบริิการสาธารณสุุข

ในทุกประเทศทั่่�วโลก ข้้อมููลรายงานการติิดเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพในประเทศสหรััฐอเมริิกาพบการติิดเชื้้�อดื้้�อยา 

2.80 ล้านครั้้�งต่่อปีี (Centers for Disease Control 

and Prevention [CDC], 2019) ทวีีปยุโรปพบ

การติิดเชื้้�อดื้้�อยา 670,000 ครั้้�งต่่อปีี (European 

Centre for Disease Prevention and Control, 2019) 

ส่่วนในประเทศไทย พบว่ามีีการติิดเชื้้�อดื้้�อยา 100,000 คน

ต่่อปีี (ศููนย์์เฝ้้าระวัังเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพแห่่งชาติิ 

กรมวิิทยาศาสตร์์การแพทย์์, 2556) และมีีแนวโน้้ม

การดื้้�อยาของเชื้้�อจุุลชีีพเพิ่่�มสููงขึ้้�น โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง

กลุ่่�มเชื้้�อเอนเทอโรแบคทีีเรีียซีีอีี (Enterobacteriaceae) 

ที่่�ดื้้�อต่่อยากลุ่่�มคาร์์บาพีีเนม (carbapenem) และ

เชื้้�อกลุ่่�มเอนเทอโรคอกคััส (Enterococcus) ที่่�ดื้้�อต่่อ

ยาแวนโคมััยซิิน (vancomycin) (ศููนย์เฝ้้าระวัังเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพแห่่งชาติิ กรมวิิทยาศาสตร์การแพทย์์, 2563) 

ซ่ึ่�งส่่งผลให้้ผู้้ �ป่่วยต้้องพัักรัักษาตััวในโรงพยาบาล

นานขึ้้�น (Tabak et al., 2019) เสี่่�ยงต่่อการเสีียชีีวิิต

เพิ่่�มขึ้้�น (Gandra et al., 2019) ทำำ�ให้้โรงพยาบาล

ต้้องให้้การรัักษาและการดำำ�เนิินการเพ่ื่�อป้้องกัันและ

ควบคุมการแพร่กระจายเชื้้�อ เกิิดผลกระทบทั้้�งในส่วน

ค่่าใช้้จ่่าย อุปกรณ์์ ยาต้้านจุลชีีพ และทรััพยากรบุุคคล 

(Birgand et al., 2016)

	 การติิดเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานใน

โรงพยาบาลมีีปัจจััยที่่�เกี่่�ยวข้อง ได้้แก่่ 1) ผู้�ป่วย มักพบ

ในผู้�ป่วยที่่�มีีการเจ็็บป่วยเรื้้�อรััง ร่างกายมีีภููมิต้้านทานต่ำำ�� 

2) เชื้้�อก่่อโรค โดยเฉพาะเชื้้�อที่่�สามารถมีีชีีวิิตใน

สิ่่�งแวดล้้อมได้้นาน และ 3) สิ่่�งแวดล้้อม ได้้แก่่ บุคลากร

และอุุปกรณ์์การแพทย์์ที่่�อาจมีีการปนเป้ื้�อนและส่่งผ่่าน

เชื้้�อสู่่�ผู้ �ป่่วย (อนุุชา อภิิสารธนรักษ์์, 2554) ทั้้�งน้ี้� 

เชื้้�อดื้้�อยาเป็็นปัญหาการติดิเชื้้�อที่่�สำำ�คัญในโรงพยาบาล

ขนาดใหญ่่ โดยพบว่า หอผู้้�ป่วยอายุรุกรรมเป็็นหน่่วยงาน

ที่่�พบอุบััติิการณ์์การติิดเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพสููงและมีี

ความเสี่่�ยงต่่อการแพร่กระจายเชื้้�อ (จารุุกรณ์์ วิิศาลสวััสดิ์์�, 

2558) จึึงมีีความจำำ�เป็็นที่่�บุุคลากรโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง

พยาบาล ซึ่่�งเป็็นบุคลากรที่่�มีีการสัมัผััสใกล้้ชิิดกัับผู้�ป่วย

มากที่่�สุุด (English et al., 2018) จะต้้องมีีความรู้้�และมีี

การปฏิิบััติิตามมาตรการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพอย่่างเคร่่งครััด เพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงดัังกล่่าว

	 จากการทบทวนแนวปฏิิบััติิการป้้องกัันการแพร่่

กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานในโรงพยาบาล 

ปีี ค.ศ. 2006 ของศููนย์ควบคุมและป้้องกัันโรคประเทศ

สหรััฐอเมริิกา (CDC, 2017) ร่่วมกัับการทบทวน

วรรณกรรมพบว่า พยาบาลควรมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับเชื้้�อดื้้�อยา

และมีีการปฏิิบััติใินการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ในโรงพยาบาล ซึ่่�งประกอบด้วย การแยกผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา 

การทำำ�ความสะอาดมืือ การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่างกาย

ส่่วนบุคคล การลดปริมาณเชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเปื้้�อนบน

ร่่างกายผู้้�ป่่วย การควบคุุมสิ่่�งแวดล้้อมและทำำ�ลายเชื้้�อ

ในอุปกรณ์์การแพทย์์ที่่�ใช้้กัับผู้�ป่วย การจััดการผ้้าเป้ื้�อน

และขยะติิดเชื้้�อ การเคล่ื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยเชื้้�อดื้้�อยา และ

การให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่วยและญาติิ

	 จากการศึึกษาความรู้้�ของพยาบาลในโรงพยาบาล

มหาวิิทยาลััยในประเทศระวัันดา จำำ�นวน 123 คน 

พบว่า พยาบาลร้้อยละ 55.20 ไม่่ทราบเกี่่�ยวกับช่องทาง

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา (Kabwa Yuma, 2017) 
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และการศึึกษาการปฏิิบััติิของพยาบาลในโรงพยาบาล

ระดัับตติยภููมิในประเทศญี่่�ปุ่่�น จำำ�นวน 880 คน พบว่า 

พยาบาลมีีการสวมอุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกายส่่วนบุคคล

ในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา ร้อยละ 27.90 

(Katanami et al., 2018) นอกจากน้ี้� การศึึกษาความรู้้�

และการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ของพยาบาลในหอผู้้�ป่่วยอายุุรกรรมและศััลยกรรม 

โรงพยาบาลศููนย์แห่่งหน่ึ่�ง พบว่า พยาบาลมีีความรู้้�ทั่่�วไป

เกี่่�ยวกับเชื้้�อแบคทีีเรีียดื้้�อยา ร้้อยละ 61.80 ความรู้้�

เกี่่�ยวกับวิิถีีทางการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา ร้อยละ 79.66 

และความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา 

ร้้อยละ 66.58 มีีการจััดการอุุปกรณ์์การแพทย์์ ร้อยละ 

60.18 การทำำ�ความสะอาดและการทำำ�ลายเชื้้�อใน

สิ่่�งแวดล้อ้ม ร้อ้ยละ 65.43 การจััดการผ้า้เป้ื้�อนและขยะ

ติิดเชื้้�อที่่�ใช้้กัับผู้�ป่วย ร้อยละ 69.89 และการเคลื่่�อนย้าย

ผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา ร้อยละ 60 (กุุลดา พฤติิวรรธน์์, รัชนีีย์ 

วงค์์แสน, สุทุธิิพัันธ์ ถนอมพันัธ์, และสมรรถเนตร ตะริโิย, 

2560) แสดงให้เ้ห็็นว่า พยาบาลยังัมีีความรู้้�ไม่่เพีียงพอ

และมีีการปฏิิบััติใินการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานไม่่ถููกต้้องครบถ้้วน ดังนั้้�น 

การส่่งเสริิมความรู้้ �และการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานใน

พยาบาลจึึงมีีความจำำ�เป็็น

	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่ามีีการส่่งเสริิม

ความรู้้�และการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�ถููกต้้องแก่่พยาบาล 

ซ่ึ่�งส่่วนใหญ่่กระทำำ�ในรููปแบบกลุ่่�มใหญ่่ ทำำ�ให้้ไม่่สามารถ

ติิดตามประเมินิความรู้้�และความสามารถในการปฏิิบััติิ

ของแต่่ละบุุคคลได้้อย่่างใกล้้ชิิด โดยพบว่่ามีีพยาบาล

บางส่่วนปฏิิบััติิไม่่ถููกต้้อง ซึ่�งความรู้้�ความเข้้าใจ

ขึ้้�นอยู่่�กับพื้้�นฐานความรู้้� ความสามารถ และประสบการณ์์

การปฏิิบััติิในการป้อ้งกัันการแพร่ก่ระจายเชื้้�อดื้้�อยาของ

พยาบาลแต่่ละคน จึึงต้้องมีีการส่่งเสริิมให้้พยาบาล

มีีการเรีียนรู้�อย่่างใกล้้ชิิด มีีส่วนร่วมในกระบวนการคิิด

เพ่ื่�อวางแผนปรับปรุงการปฏิิบััติิของตนเอง โดยมุ่่�งเน้้น

ให้้มีีการพััฒนาศัักยภาพที่่�มีีความเหมาะสมในแต่่ละบุุคคล 

โดยการโค้้ช (coaching) จะทำำ�ให้้ผู้้�ถููกโค้้ชมีีกระบวนการ

ทางความคิิดเพ่ื่�อการเติิบโต มีีทักษะกระบวนการเรีียนรู้�

ด้้วยตนเอง มีีความเช่ื่�อมั่่�น และพััฒนาตนเองได้้อย่่าง

ต่่อเน่ื่�อง (วิิชััย วงษ์์ใหญ่่ และมารุุต พัฒผล, 2562) 

ดัังการศึึกษาในประเทศสหรััฐอเมริิกาที่่�พบว่า การโค้้ช

ช่่วยส่่งเสริิมให้้ทัักษะการปฏิิบััติิในการดููแลแผลของ

บุุคลากรในสถานดููแลผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�น (Jordan et al., 

2017) และการศึึกษาในประเทศแคนาดาที่่�พบว่า การโค้้ช

ทำำ�ให้้ความรู้้�ในการประเมิินแผลและความสามารถใน

การจััดการแผลของพยาบาลเพิ่่�มขึ้้�น (Innes-Walker 

et al., 2019) ซึ่�งการโค้้ชตามแนวคิดของไอบาร่่า (2547) 

ประกอบด้วย 4 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 1) การสัังเกต เพ่ื่�อให้้เกิิด

ความเข้้าใจพฤติิกรรม รวมทั้้�งประเมิินทักษะความสามารถ

ในการปฏิิบััติิงานของผู้้�ถููกโค้้ช 2) การสนทนาหาเหตุผุล 

วางแผนการแก้้ไขปััญหาและการพััฒนาความรู้้�และ

การปฏิิบััติิ รวมทั้้�งวางเป้้าหมายร่่วมกันั 3) การสอนงาน

อย่่างจริงจััง สื่�อสารสะท้้อนข้้อมููลเชิิงบวก เพ่ื่�อสร้้าง

แรงจููงใจให้ผู้้้�ถููกโค้้ชเห็็นคุณค่่าของการปฏิิบััติิและเกิดิ

การปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง และ 4) การติิดตามประเมิินผล 

สรุุปความก้้าวหน้้าของการปฏิิบััติิและสะท้้อนข้้อมููล

เชิิงบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง โดยใช้้การสัังเกตในการประเมิิน

การปฏิิบััติิร่่วมกัับการสนทนาแลกเปลี่่�ยนข้้อมููลและ

การสะท้้อนข้อมููลเชิิงบวก เพ่ื่�อสร้้างแรงจููงใจอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

ทำำ�ให้้สามารถติิดตามประเมิินความรู้้�และการปฏิิบััติิได้้

อย่่างครอบคลุุม โดยกระบวนการโค้้ชทั้้�ง 4 ขั้้�นตอน 

จะช่่วยให้้ผู้้�ถููกโค้้ชเกิิดการเรีียนรู้้�และมีีการพัฒันาตนเอง

ให้้มีีการปฏิิบััติทิี่่�ถููกต้้องบนพื้้�นฐานความรู้้�และประสบการณ์์

ที่่�แตกต่่างกััน ผู้�วิิจััยจึึงมีีความสนใจนำำ�แนวคิดการโค้้ช 

ของไอบาร่่า (2547) มาใช้้ในการส่่งเสริิมความรู้้�และ

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้าน

จุุลชีีพหลายขนานของพยาบาลในหอผู้้�ป่วยอายุุรกรรม 

โรงพยาบาลมหาวิิทยาลััย ซึ่�งพบว่ามีีอุบััติิการณ์์การติิดเชื้้�อ

ดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานสููง และมัักพบการระบาดของ

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน เพ่ื่�อนำำ�สู่่�การเปลี่่�ยนแปลง
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ความรู้้�และการปฏิิบััติิ เม่ื่�อพยาบาลมีีความรู้้�และการปฏิิบััติิ

ที่่�ถููกต้้องก็็จะช่่วยลดความเสี่่�ยงของการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาในโรงพยาบาลได้้

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่

กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน และการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน ของพยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการโค้้ช

สมมติิฐานการวิิจััย

	 1. หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานมากกว่่าก่่อนการโค้้ช

	 2. หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดส่่วนการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานที่่�ถููกต้้องมากกว่่าก่่อนการโค้้ช

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้�วิิจััยประยุกุต์์ใช้้แนวคิดการโค้้ช 

ของไอบาร่่า (2547) ซึ่�งประกอบด้วย 4 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 

1) การสัังเกต เพ่ื่�อให้้เกิิดความเข้้าใจพฤติิกรรม รวมทั้้�ง

ประเมิินทักษะความสามารถในการปฏิิบััติิงานของ

ผู้้�ถููกโค้้ช 2) การสนทนาหาเหตุุผล วางแผนการแก้้ไข

ปััญหาและการพััฒนาความรู้้�และการปฏิิบััติิ รวมทั้้�ง

วางเป้้าหมายร่่วมกััน 3) การสอนงานอย่่างจริงจััง สื่�อสาร

สะท้้อนข้้อมููลเชิิงบวก เพ่ื่�อสร้้างแรงจููงใจให้้ผู้้�ถููกโค้้ช

เห็็นคุณค่่าของการปฏิิบััติิและเกิิดการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง 

และ 4) การติิดตามประเมิินผล สรุุปความก้้าวหน้้าของ

การปฏิิบััติิและสะท้้อนข้้อมููลเชิิงบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

โดยผู้้�วิิจััยใช้้การโค้้ชเพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้พยาบาลมีีความรู้้�

เกี่่�ยวกับความหมายของเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน 

อุุบััติิการณ์์การติิดเชื้้�อ ปัจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการติิดเชื้้�อ 

วิิถีีทางการแพร่กระจายเชื้้�อ ผลกระทบจากการติิดเชื้้�อ 

และการป้อ้งกัันการแพร่ก่ระจายเชื้้�อ รวมทั้้�งใช้้การโค้้ช

เพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้พยาบาลมีีการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้องเกี่่�ยวกับ

การแยกผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา การทำำ�ความสะอาดมืือ การใช้้

อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกายส่่วนบุคคล การลดปริมาณ

เชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเปื้้�อนบนร่่างกายผู้้�ป่่วย การควบคุม

สิ่่�งแวดล้้อมและทำำ�ลายเชื้้�อในอุปกรณ์์การแพทย์์ที่่�ใช้้กัับ

ผู้้�ป่วย การจััดการผ้้าเป้ื้�อนและขยะติิดเชื้้�อ การเคล่ื่�อนย้าย

ผู้้�ป่่วยเชื้้�อดื้้�อยา และการให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิ 

โดยการโค้้ชจะช่่วยส่่งเสริิมให้้พยาบาลเกิิดการเรีียนรู้�

ร่่วมกัับผู้�โค้้ช และมีีการพััฒนาศัักยภาพของตนเอง

ให้้มีีความรู้้�และการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้องในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานใน

โรงพยาบาล สรุุปเป็็นกรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดััง

แผนภาพที่่� 1

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

การโค้้ชการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เช้ื้�อด้ื้�อยาต้านจุุลชีีพหลายขนานในพยาบาล

ขั้้�นตอนที่่� 1 การสัังเกต

ขั้้�นตอนที่่� 2 การสนทนาหาเหตุุผล

ขั้้�นตอนที่่� 3 การสอนงานอย่่างจริงจััง

ขั้้�นตอนที่่� 4 การติิดตามประเมิินผล

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน

ความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยก่ึ่�งทดลอง (quasi-

experimental research) ชนิิดหน่ึ่�งกลุ่่�ม วัดก่่อนและ

หลัังการทดลอง (one-group pretest-posttest design)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็น

พยาบาลที่่�ปฏิิบััติงิานในหอผู้้�ป่วยอายุุรกรรม โรงพยาบาล

มหาวิิทยาลััย โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 

1) ปฏิิบััติิงานในช่่วงเวลาที่่�ดำำ�เนิินการวิิจััย 2) ปฏิิบััติิ

กิิจกรรมพยาบาลที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับผู้�ป่่วยโดยตรง และ 

3) ยินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย ส่่วนเกณฑ์์การยุุติิการเข้้าร่่วม

การวิิจััย คืือ เข้้าร่่วมการวิิจััยไม่่ครบตามที่่�กำำ�หนด และ

ขอถอนตัวจากการวิิจััย กำำ�หนดขนาดตััวอย่่างโดยใช้้

วิิธีีการเปิิดตาราง statistical power table (Burns & 

Grove, 2005) โดยกำำ�หนดขนาดอิิทธิิพล (effect size) 

ขนาดกลาง เท่่ากัับ .50 (คำำ�นวณจากการศึึกษาของ 

Kushnir, Ehrenfeld, and Shalish [2008]) ระดัับ

นััยสำำ�คัญทางสถิิติิเท่่ากัับ .05 และอำำ�นาจการทดสอบ

เท่่ากัับ .80 ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 22 คน และเพ่ื่�อ

เป็็นการทดแทนในกรณีีที่่�มีีการสููญหายของกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จึึงเพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 10 (Polit & Hungler, 1999) 

ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 25 คน เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง

ด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบง่ายโดยการจัับฉลากรายช่ื่�อ สำำ�หรัับ

จำำ�นวนเหตุุการณ์์ที่่�ต้้องสัังเกต กำำ�หนดโดยใช้้สููตรคำำ�นวณ 

(นิิพนธ์์ เสริิมพาณิิชย์์ และกิิตติกา กาญจนรัตนากร, 

2540) โดยกำำ�หนดค่่าสััดส่่วนการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง

จากการศึึกษาของประภััสสร เดชศรีี (2562) ระดัับ

นััยสำำ�คัญทางสถิิติิเท่่ากัับ .05 และอำำ�นาจการทดสอบ

เท่่ากัับ .80 ได้้จำำ�นวนเหตุุการณ์์ที่่�ต้้องสัังเกตในกิจกรรม

แต่่ละข้้ออย่่างน้้อย 24 เหตุุการณ์์

	 เครื่่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 2 ส่วน ดังน้ี้�

	 	 ส่่วนที่่� 1 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง คืือ 

แผนการโค้้ชการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานในพยาบาล ผู้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นจาก

แนวปฏิิบััติิการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้าน

จุุลชีีพหลายขนานในโรงพยาบาล ปีี ค.ศ. 2006 ของ

ศููนย์์ควบคุมและป้้องกัันโรคประเทศสหรััฐอเมริิกา 

(CDC, 2017) ร่วมกัับการทบทวนวรรณกรรม ภายใต้้

การประยุุกต์์ใช้้แนวคิดการโค้้ช ของไอบาร่่า (2547) 

ซ่ึ่�งประกอบด้วย 4 ขั้้�นตอน ดังน้ี้�

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 1 การสัังเกต โดยผู้้�วิิจััยทำำ�

การสัังเกตเพ่ื่�อให้้เกิิดความเข้้าใจพฤติิกรรม รวมทั้้�ง

ประเมิินทักษะความสามารถในการปฏิิบััติใินการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานของ

กลุ่่�มตััวอย่่างแต่่ละคน โดยใช้้แบบบัันทึึกการโค้้ชและ

การติิดตามการปฏิิบััติิรายบุุคคลที่่�สร้้างขึ้้�น (ประกอบด้วย

ข้้อมููลเกี่่�ยวกับหมวดกิจิกรรม แนวปฏิิบััติิ และผลการโค้้ช

และการติิดตามการปฏิิบััติิ) เพ่ื่�อนำำ�ข้้อมููลมาวิิเคราะห์์ 

สนทนาหาสาเหตุุ และวางแผนร่วมกััน

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 2 การสนทนาหาเหตุุผล โดย

ผู้้�วิิจััยทำำ�การสนทนาหาเหตุุผลร่่วมกัับกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็น

รายบุุคคล เพ่ื่�อทบทวนผลการปฏิิบััติิ วางแผนการแก้้ไข

ปััญหาและการพัฒันาความรู้้�และการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน รวมทั้้�ง

วางเป้้าหมายร่่วมกััน

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 3 การสอนงานอย่่างจริงจััง โดย

ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการดัังน้ี้� 1) ให้้ความรู้้�โดยการบรรยาย

ประกอบสื่�อ PowerPoint และส่ื่�อวีีดิทััศน์์เร่ื่�อง 

การส่่งเสริิมความรู้้�และการปฏิิบััติิทางการพยาบาลใน

การป้้องกัันและควบคุมุการแพร่ก่ระจายเชื้้�อดื้้�อยา ของ

นงเยาว์์ เกษตร์์ภิิบาล และคณะ (Kasatpibal et al., 

2021) จากนั้้�นมอบคู่่�มืือการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ที่่�ผู้้�วิิจััย

พััฒนาขึ้้�นตามแนวปฏิิบััติิการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานในโรงพยาบาล 

ปีี ค.ศ. 2006 ของศููนย์ควบคุมและป้้องกัันโรคประเทศ

สหรััฐอเมริิกา (CDC, 2017) ร่่วมกัับการทบทวน

วรรณกรรม 2) ให้้ฝึึกปฏิิบััติิการทำำ�ความสะอาดมืือ 

และการใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกายส่่วนบุคคล โดย

การสาธิิตและสาธิิตย้อนกลัับ และ 3) ทำำ�การโค้้ชอย่่าง
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ต่่อเน่ื่�องเป็็นรายบุุคคล สื่�อสารสะท้้อนข้้อมููลเชิิงบวก 

เพ่ื่�อสร้้างแรงจููงใจให้้เห็็นคุณค่่าของการปฏิิบััติิและ

เกิิดการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง

	 	 	 ขั้้�นตอนที่่� 4 การติิดตามประเมิินผล โดย

ผู้้�วิิจััยสรุุปความก้้าวหน้้าของการปฏิิบััติิและสะท้้อน

ข้้อมููลเชิิงบวกอย่่างต่่อเนื่่�อง เปิิดโอกาสให้้แสดง

ความคิิดเห็็นเกี่่�ยวกับปัญหา อุปสรรค และวิิธีีการปรับปรุง

การปฏิิบััติิที่่�ยัังไม่่ถููกต้้อง และส่่งเสริิมให้้มีีการปรับเปลี่่�ยน

สู่่�การปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง

	 	 ส่่วนที่่� 2 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล มีี 3 ชุด ดังน้ี้�

	 	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป ผู้�วิิจััย

สร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับเพศ อายุุ 

ระดัับการศึึกษา ระยะเวลาการปฏิิบััติิงานในโรงพยาบาล 

ระยะเวลาการปฏิิบััติิงานในหอผู้้�ป่วยอายุุรกรรม การเข้้าร่่วม

อบรม/สััมมนาเกี่่�ยวกับการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน การได้้รัับข้อมููลเกี่่�ยวกับ

การป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน และประสบการณ์ใ์นการดููแลผู้้�ป่วยติิดเชื้้�อ

ดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน จำำ�นวน 8 ข้อ มีีลักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 	 ชุุดที่่� 2 แบบวัดความรู้้�ในการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ผู้�วิิจััยใช้้

แบบวัดความรู้้�ในการป้้องกัันและควบคุมการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานสำำ�หรัับพยาบาล ของ

นงเยาว์์ เกษตร์์ภิิบาล และคณะ (Kasatpibal et al., 

2021) ประกอบด้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับความหมายของ

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน อุบััติิการณ์์การติิดเชื้้�อ 

ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการติดิเชื้้�อ วิิถีีทางการแพร่กระจาย

เชื้้�อ ผลกระทบจากการติดิเชื้้�อ และการป้อ้งกัันการแพร่่

กระจายเชื้้�อ รวมจำำ�นวน 20 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็น

แบบเลืือกตอบ 4 ตัวเลืือก โดยมีีเกณฑ์์การให้้คะแนน 

คืือ หากตอบถููก ให้้ 1 คะแนน และหากตอบผิด ให้้ 

0 คะแนน คะแนนรวมอยู่่�ในช่วง 0–20 คะแนน สำำ�หรัับ

การแปลผลคะแนน คะแนนรวมต่ำำ�� หมายถึึง มีีความรู้้�

ในการป้้องกัันฯ น้้อย และคะแนนรวมสููง หมายถึึง 

มีีความรู้้�ในการป้้องกัันฯ มาก

	 	 	 ชุุดที่่� 3 แบบสังเกตการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ผู้�วิิจััยใช้้

แบบบัันทึึกการสัังเกตการปฏิิบััติิตามแนวทางการป้้องกััน

และควบคุมการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน ของนงเยาว์์ เกษตร์์ภิิบาล และคณะ 

(Kasatpibal et al., 2021) ประกอบด้วยการปฏิิบััติิ

กิิจกรรม 8 หมวด ได้้แก่่ 1) การแยกผู้้�ป่่วยเชื้้�อดื้้�อยา 

จำำ�นวน 2 ข้อ 2) การทำำ�ความสะอาดมืือ จำำ�นวน 6 ข้อ 

3) การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกายส่่วนบุคคล จำำ�นวน 

8 ข้อ 4) การลดปริมาณเชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเป้ื้�อนบนร่างกาย

ผู้้�ป่่วย จำำ�นวน 2 ข้้อ 5) การควบคุมสิ่่�งแวดล้้อมและ

ทำำ�ลายเชื้้�อในอุปกรณ์ก์ารแพทย์ท์ี่่�ใช้กั้ับผู้�ป่ว่ย จำำ�นวน 

3 ข้้อ 6) การจััดการผ้้าเปื้้�อนและขยะติิดเชื้้�อ จำำ�นวน 

3 ข้อ 7) การเคล่ื่�อนย้ายผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา จำำ�นวน 3 ข้อ 

และ 8) การให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่วยและญาติิ จำำ�นวน 3 ข้อ 

รวมจำำ�นวน 30 ข้อ มีีลักษณะเป็็นแบบตรวจสอบรายการ 

(checklist) โดยให้้เลืือกว่่าปฏิิบััติิถููกต้้อง ปฏิิบััติิ

ไม่่ถููกต้้อง หรืือไม่่ปฏิิบััติิ

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แผนการโค้้ชการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานในพยาบาล และ

แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 

6 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ

ประกอบด้วยอาจารย์์พยาบาลด้้านการควบคุมุการติดิเชื้้�อ 

อาจารย์์พยาบาลที่่�มีีประสบการณ์์การใช้้แนวคิดการโค้้ช 

และพยาบาลควบคุมุการติิดเชื้้�อ (4 คน) ดำำ�เนินิการแก้้ไข

ตามคำำ�แนะนำำ� จากนั้้�นนำำ�แบบวัดัความรู้้�ในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานไป

ทดลองใช้้กัับพยาบาลในหอผู้้�ป่วยอายุุรกรรม โรงพยาบาล

มหาวิิทยาลััย ที่่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จำำ�นวน 15 คน หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�นด้้วยวิิธีีการของ

คููเดอร์์-ริิชาร์์ดสััน สููตรที่่� 20 (KR–20) ได้้ค่่าเท่่ากัับ .80 

และนำำ�แบบสังเกตการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่่
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กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานไปทดลอง

สัังเกตการปฏิิบััติิของพยาบาลในหอผู้้�ป่่วยอายุุรกรรม 

โรงพยาบาลมหาวิิทยาลััย ที่่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับ

กลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 เหตุุการณ์์ โดยสัังเกตพร้อมกัับ

พยาบาลควบคุมุการติิดเชื้้�อที่่�มีีประสบการณ์์ในการสังัเกต

การปฏิิบััติิ จำำ�นวน 1 คน ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นของ

การสัังเกต (interrater reliability) เท่่ากัับ 1

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

เชีียงใหม่่ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 123/2020 วันที่่� 

4 ธันวาคม 2563) และคณะกรรมการจริยธรรมการวิิจััย

ในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 

HE631672 วันัที่่� 16 กุมภาพัันธ์ 2564) ผู้�วิิจััยจึึงเริ่่�ม

ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้�วิิจััย

ช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ 

ขั้้�นตอนการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิ

ในการถอนตัวจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับ

การเก็็บรักษาเป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้�

เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การดำำ�เนิินการทดลองและเก็บ็รวบรวมข้อ้มููล 

มีีขั้้�นตอนดังน้ี้�

	 	 1. ผู้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิินการวิิจััยจาก

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลมหาวิิทยาลััย เข้้าพบหัวหน้้า

งานบริการพยาบาล ผู้�ตรวจการแผนกการพยาบาล

อายุุรกรรม หัวหน้้าหอผู้้�ป่่วยอายุุรกรรม และหััวหน้้า

หน่่วยควบคุมการติิดเชื้้�อ เพ่ื่�อช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย 

ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ และขั้้�นตอนการทดลองและ

เก็็บรวบรวมข้้อมููล

	 	 2. ในสัปดาห์์ที่่� 1 ผู้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�

หอผู้้�ป่วยอายุุรกรรม ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่าง

ตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ให้้ตอบแบบสอบถาม

ข้้อมููลทั่่�วไป และแบบวัดัความรู้้�ในการป้อ้งกัันการแพร่่

กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ก่อนการทดลอง 

(pre-test) โดยให้้เวลา 15–20 นาทีี

	 	 3. ในสัปดาห์์ที่่� 1–4 ผู้�วิิจััยสัังเกตการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานของกลุ่่�มตััวอย่่างตามกิิจกรรมที่่�เกิิดขึ้้�น 

ก่่อนการทดลอง (pre-test) โดยใช้้วิิธีีการสัังเกตแบบ

มีีส่่วนร่่วม โดยในสัปดาห์์ที่่� 1 ผู้�วิิจััยทำำ�การสัังเกต

แต่่ไม่่มีีการบัันทึึกข้้อมููลในแบบสังเกตการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน เพ่ื่�อให้้กลุ่่�มตััวอย่่างเกิิดความคุ้้�นเคยกัับ

ผู้้�วิิจััย และป้้องกัันการเกิิดพฤติิกรรมการปฏิิบััติิที่่�

ไม่่เป็็นไปตามธรรมชาติิ จากนั้้�นในสัปดาห์์ที่่� 2–4 

ผู้้�วิิจััยทำำ�การสังัเกตและมีีการบัันทึึกข้้อมููลในแบบสังัเกตฯ 

โดยสัังเกตการปฏิิบััติิเกี่่�ยวกับกิจกรรม 8 หมวด สุ่่�มสัังเกต 

6 วันต่่อสััปดาห์์ ในช่่วงเวลา 08.00–18.00 น. ทั้้�งน้ี้� 

ผู้้�วิิจััยสัังเกตกิิจกรรมโดยการสุ่่�มเหตุุการณ์์ (event 

sampling) กรณีีมีีกลุ่่�มตััวอย่่างหลายคนปฏิิบััติิกิิจกรรม

นั้้�นๆ ผู้�วิิจััยใช้้วิิธีีการจัับฉลากรายช่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จากนั้้�นทำำ�การสัังเกตการปฏิิบััติิกิิจกรรมตั้้�งแต่่ต้้นจน

สิ้้�นสุด แล้้วจึึงเริ่่�มทำำ�การสังัเกตเหตุกุารณ์์ใหม่่ ต่่อเน่ื่�อง

ไปจนหมดเวลาการสัังเกต

	 	 4. ในสัปดาห์์ที่่� 5–10 ผู้�วิิจััยดำำ�เนิินกิจกรรม

ตามแผนการโค้้ชการป้้องกัันการแพร่ก่ระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานในพยาบาล ดังน้ี้�

	 	 	 4.1 ในสัปดาห์์ที่่� 5 ขั้้�นตอนที่่� 1 การสัังเกต 

โดยผู้้�วิิจััยเก็็บรวบรวมข้้อมููลจากการสัังเกตการปฏิิบััติิ

ของกลุ่่� มตััวอย่่างในระยะก่่อนการทดลอง และทำำ�

การสัังเกตกลุ่่� มตััวอย่่างเป็็นรายบุุคคลเพิ่่�มเติิมให้้

ครบถ้้วนในกิจกรรมทั้้�ง 8 หมวด โดยใช้้แบบบัันทึึก

การโค้้ชและการติิดตามการปฏิิบััติิรายบุุคคล

	 	 	 4.2 ในสัปัดาห์์ที่่� 6 ขั้้�นตอนที่่� 2 การสนทนา

หาเหตุุผล โดยผู้้�วิิจััยนััดหมายและสนทนากัับกลุ่่�มตััวอย่่าง

เป็็นรายบุุคคล เกี่่�ยวกับความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่

กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน (จากแบบวัด

ความรู้้�ฯ ในระยะก่่อนการทดลอง) และการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน (จากแบบสังเกตฯ ในระยะก่่อนการทดลอง) 
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โดยให้้กลุ่่�มตััวอย่่างทบทวน วิิเคราะห์์หาสาเหตุุและ

อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ แล้้ววางแผนการแก้้ไขปััญหา

และพััฒนาความรู้้ �และการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน และ

วางเป้้าหมายร่่วมกััน ใช้้เวลาคนละประมาณ 10 นาทีี

	 	 	 4.3 ในสัปดาห์์ที่่� 7–9 ขั้้�นตอนที่่� 3 การสอน

งานอย่่างจริงจััง โดยผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินกิจกรรมดัังน้ี้� 1) ให้้

ความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน โดยใช้้วิิธีีการบรรยายร่่วมกัับการอภิิปรายกลุ่่�ม 

โดยจััดกลุ่่�มตััวอย่่างกลุ่่�มละ 4–6 คน จากนั้้�นให้้ความรู้้�

โดยใช้้สื่่�อ PowerPoint และส่ื่�อวีีดิทัศัน์ แล้้วให้้ร่ว่มกััน

อภิิปราย ใช้้เวลากลุ่่�มละ 30–45 นาทีี จากนั้้�นมอบคู่่�มืือ

การปฏิิบััติิเพ่ื่�อให้้นำำ�กลัับไปศึึกษาและทบทวนด้วยตนเอง 

2) ให้้ฝึึกปฏิิบััติิการทำำ�ความสะอาดมืือ และการใช้้

อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกายส่่วนบุคคล โดยการสาธิิตและ

สาธิิตย้้อนกลัับในแต่่ละกลุ่่�ม ใช้้เวลากลุ่่�มละ 30 นาทีี 

และ 3) ทำำ�การโค้้ชอย่่างต่่อเน่ื่�องเป็็นรายบุุคคล โดยร่่วม

ปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อฯ หากพบว่า

ปฏิิบััติิไม่่ถููกต้้อง ผู้�วิิจััยส่ื่�อสารสะท้้อนข้้อมููลเชิิงบวก 

เพ่ื่�อสร้้างแรงจููงใจให้้เห็็นคุณค่่าของการปฏิิบััติแิละเกิิด

การปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง กล่่าวชื่�นชมเม่ื่�อปฏิิบััติิถููกต้้อง 

โดยติิดตามการปฏิิบััติิอย่่างน้้อยสััปดาห์์ละ 1 ครั้้�ง 

โดยใช้้แบบบัันทึึกการโค้้ชฯ

	 	 	 4.4 ในสััปดาห์์ที่่� 10 ขั้้�นตอนที่่� 4 การติิดตาม

ประเมิินผล โดยผู้้�วิิจััยนััดหมายกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นรายบุุคคล 

สรุุปความก้้าวหน้้าของการปฏิิบััติิและสะท้้อนข้้อมููล

เชิิงบวกอย่่างต่่อเน่ื่�อง เปิิดโอกาสให้้แสดงความคิิดเห็็น 

และติิดตามจนกระทั่่�งมีีการปฏิิบััติิที่่�ถููกต้้อง

	 	 5. ในสัปดาห์์ที่่� 11–14 ผู้�วิิจััยสัังเกตการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานของกลุ่่�มตััวอย่่างตามกิิจกรรมที่่�เกิิดขึ้้�น 

หลัังการทดลอง (post-test) โดยใช้้วิิธีีการเช่่นเดีียวกับ

ระยะก่่อนการทดลอง และบัันทึึกข้้อมููลในแบบสัังเกต

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้าน

จุุลชีีพหลายขนาน

	 	 6. ในสัปดาห์์ที่่� 14 ผู้�วิิจััยให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

ตอบแบบวัดความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน หลัังการทดลอง 

(post-test) โดยให้้เวลา 10–15 นาทีี

	 	 ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ในช่วงเดืือนมีีนาคมถึึงเดืือนมิถุุนายน 2564

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้อมููลทั่่�วไป วิิเคราะห์์ด้้วย

สถิิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

และค่า่มััธยฐาน การเปรีียบเทีียบความรู้้�ในการป้อ้งกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ระหว่่าง

ก่่อนกับหลัังการโค้้ช วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ paired t-test 

เน่ื่�องจากข้้อมููลมีีการกระจายแบบเป็็นโค้้งปกติิ ส่่วน

การเปรีียบเทีียบการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน ระหว่่างก่่อนกับหลััง

การโค้้ช วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ Chi-square test และ 

Fisher’s exact test

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาล พบว่่า พยาบาล

ทั้้�งหมดเป็็นเพศหญิิง คิดเป็็นร้้อยละ 100 มีีอายุุ

อยู่่�ในช่วง 21–25 ปี มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้อยละ 36 โดย

มีีอายุุเฉลี่่�ย 29.88 ปีี (SD = 6.84) และค่่ามััธยฐาน

เท่่ากัับ 29 ส่วนใหญ่่มีีการศึึกษาระดัับปริญญาตรีีหรืือ

เทีียบเท่่า คิดเป็็นร้อยละ 88 มีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงาน

ในโรงพยาบาลน้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 5 ปีี มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้อยละ 52 โดยมีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงานฯ เฉลี่่�ย 

6.94 ปีี (SD = 5.47) มีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงานใน

หอผู้้�ป่วยอายุรุกรรมน้อ้ยกว่่าหรืือเท่า่กัับ 5 ปี มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้อยละ 52 โดยมีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงานฯ เฉลี่่�ย 

6.94 ปีี (SD = 5.47) ส่่วนใหญ่่ไม่่เคยเข้้าร่่วมอบรม/

สััมมนาเกี่่�ยวกับการป้อ้งกัันการแพร่ก่ระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนาน คิดเป็็นร้้อยละ 72 เคยได้้รัับ

ข้้อมููลเกี่่�ยวกับการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้าน

จุุลชีีพหลายขนาน คิดเป็็นร้อยละ 96 และมีีประสบการณ์์

ในการดููแลผู้้�ป่่วยติิดเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนาน 
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คิิดเป็็นร้อยละ 92

	 2. การเปรีียบเทีียบความรู้้ �ในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานของ

พยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการโค้้ช พบว่่า หลััง

การโค้้ช พยาบาลมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ในการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานมากกว่่า

ก่่อนการโค้้ชอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (t = 6.204, 

p < .001) ดังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางท่ี่� 1 	การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานของพยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการโค้้ช (n = 25)

ช่วงเวลา M

ก่่อนการโค้้ช

หลัังการโค้้ช

14.32

16.88
< .001

SD t p

1.95

1.45
6.204

	 3. การเปรีียบเทีียบการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานของ

พยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการโค้้ช พบว่า หลัังการโค้้ช 

พยาบาลมีีสัดส่่วนการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจาย

เชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�ถููกต้้องโดยรวมมากกว่่า

ก่่อนการโค้้ชอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (χ2 = 259.288, 

p < .001) เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายหมวดกิิจกรรม พบว่่า 

หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดส่่วนการปฏิิบััติิฯ ที่่�ถููกต้้อง 

ในหมวดการแยกผู้้ �ป่ ่วยเชื้้�อดื้้�อยา หมวดการทำำ�

ความสะอาดมืือ หมวดการใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่่างกาย

ส่่วนบุคคล หมวดการควบคุมสิ่่�งแวดล้้อมและทำำ�ลายเชื้้�อ

ในอุปกรณ์์การแพทย์์ที่่�ใช้้กัับผู้�ป่่วย หมวดการจััดการ

ผ้้าเปื้้�อนและขยะติิดเชื้้�อ หมวดการเคลื่่�อนย้้ายผู้้�ป่่วย

เชื้้�อดื้้�อยา และหมวดการให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิ 

มากกว่่าก่่อนการโค้้ชอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ ส่่วน

หมวดการลดปริมาณเชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเปื้้�อนบนร่่างกาย

ผู้้�ป่วย พบว่า หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดัส่่วนการปฏิิบััติิฯ 

ที่่�ถููกต้้อง ไม่่แตกต่่างจากก่่อนการโค้้ช เน่ื่�องจากมีี

การปฏิิบััติิฯ ที่่�ถููกต้้อง ทุกครั้้�งทั้้�งก่่อนและหลัังการโค้้ช 

ดัังแสดงในตารางที่่� 2
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การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

สมมติิฐานการวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า หลัังการโค้้ช พยาบาลมีี

คะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อ

ดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานมากกว่่าก่่อนการโค้้ช

อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ ซึ่�งเป็็นไปตามสมมติิฐาน

การวิิจััย ทั้้�งน้ี้�เน่ื่�องจากการโค้้ชช่่วยส่่งเสริิมความรู้้�

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานที่่�ถููกต้้องของพยาบาล โดยมีีกระบวนการ

ที่่�ช่่วยให้้พยาบาลเกิิดการพััฒนาตนเองบนพื้้�นฐาน

ความรู้้�และประสบการณ์์เดิิม ส่งเสริิมให้้เกิิดการเรีียนรู้�

และเกิิดความเข้้าใจอย่่างลึึกซึ้้�ง มีีความเหมาะสมกัับ

แต่่ละบุุคคล ซึ่�งในขั้้�นตอนการโค้้ช ผู้�วิิจััยนำำ�ประเด็็น

ความรู้้ �จากแบบวััดความรู้้ �ที่่�กลุ่่� มตััวอย่่างแต่่ละคน

ตอบไม่่ถููกต้้องในระยะก่่อนการทดลอง มาทบทวน

ร่่วมกัับกลุ่่�มตััวอย่่างในขั้้�นตอนการสนทนาหาเหตุุผล 

ซ่ึ่�งกลุ่่�มตััวอย่่างสามารถประเมิินตนเองได้้ถึึงจุุดแข็็ง

และจุุดอ่่อนของความรู้้�ที่่�ต้้องได้้รัับการพััฒนา จากนั้้�น

ผู้้�วิิจััยทำำ�การโค้ช้กลุ่่�มตััวอย่า่งในขั้้�นตอนการสอนงาน

อย่่างจริงจััง โดยให้้ความรู้้�ที่่�เน้้นตามประเด็็นสำำ�คัญ 

โดยใช้้ส่ื่�อ PowerPoint และส่ื่�อวีีดิทััศน์ ซึ่�งเป็็นสื่�อที่่�มีี

เนื้้�อหาและมีีภาพประกอบ ทำำ�ให้้ผู้้�เรีียนเห็็นภาพ จึึงมีี

ความเหมาะสมกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง ช่่วยให้้เข้้าใจเนื้้�อหา

ได้้ง่่าย (นงค์ค์ราญ วิิเศษกุุล, 2562) นอกจากน้ี้� ผู้�วิิจััย

ยัังมีีการตั้้�งคำำ�ถามเพ่ื่�อกระตุ้้�นให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีการคิิด

วิิเคราะห์์ อภิิปรายแลกเปลี่่�ยนข้อคิิดเห็็น ซึ่�งการอภิิปราย

กลุ่่�มทำำ�ให้้เกิิดการมีีส่่วนร่่วม มีีการเรีียนรู้�ที่่�กว้้างขึ้้�น 

มีีความเข้้าใจ และนำำ�ไปปฏิิบััติิ (ทิิศนา แขมมณีี, 2558) 

อีีกทั้้�งผู้้�วิิจััยมีีการกล่่าวชื่�นชมเม่ื่�อตอบคำำ�ถามได้้ถููกต้้อง

ตารางท่ี่� 2 	การเปรีียบเทีียบสัดส่่วนการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานที่่�ถููกต้้องของพยาบาล ระหว่่างก่่อนกับหลัังการโค้้ช

การปฏิิบััติิกิิจกรรม

1. การแยกผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา

2. การทำำ�ความสะอาดมืือ

3. การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่างกายส่่วนบุคคล

4. การลดปริมาณเชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเป้ื้�อน

บนร่างกายผู้้�ป่วย

5. การควบคุมสิ่่�งแวดล้้อมและทำำ�ลายเชื้้�อ

ในอุปกรณ์์การแพทย์์ที่่�ใช้้กัับผู้�ป่วย

6. การจััดการผ้้าเป้ื้�อนและขยะติิดเชื้้�อ

7. การเคล่ื่�อนย้ายผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา

8. การให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่วยและญาติิ

การปฏิิบััติิท่ี่�ถููกต้้อง

χ2
ก่่อนการโค้้ช 

สััดส่่วน (ร้้อยละ)

   113/132 (85.61)

   338/580 (58.28)

   416/501 (83.03)

     27/27 (100.00)

     89/124 (71.77)

       83/89 (93.26)

       26/52 (50.00)

         8/75 (10.67)

  24.590

  89.054

  22.846

0

  32.278

-

  32.038

  42.808

โดยรวม 259.288

< .001 a

< .001 a

< .001 a

 1.000 a

< .001 a

   .001 b

< .001 a

< .001 a

< .001 a

หลัังการโค้้ช 

สััดส่่วน (ร้้อยละ)

   181/182 (99.45)

   622/761 (81.73)

   708/771 (91.83)

     77/77 (100.00)

    212/226 (93.81)

    261/262 (99.62)

        67/71 (94.37)

        45/72 (62.50)

p

1,100/1,580 (69.62) 2,173/2,422 (89.76)

หมายเหตุ:  สัดส่วนประกอบด้วย ตัวเลขเศษ = จำ�นวนครั้งที่ปฏิบัติถูกต้อง  และตัวเลขส่วน = จำ�นวนเหตุการณ์ที่สังเกตได้

ทั้งหมด  a = Chi-square test,  b = Fisher’s exact test
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หรืือมีีส่วนร่วมในการแสดงความคิิดเห็็น และมีีการมอบ

คู่่�มืือการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�มีีเนื้้�อหาและรููปภาพที่่�เกี่่�ยวข้อง 

มีีความเหมาะสมกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

สามารถทำำ�ความเข้้าใจได้้ง่่ายเม่ื่�อนำำ�กลัับไปทบทวน

ความรู้้�ด้้วยตนเอง โดยผู้้�วิิจััยมีีการติิดตามโค้้ชเป็็น

รายบุุคคลโดยเน้้นตามประเด็็นความรู้้�ที่่�ไม่่ถููกต้้อง 

ใช้้การส่ื่�อสารแบบสองทาง เปิิดโอกาสให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

สอบถามในประเด็็นที่่�ยัังไม่่เข้้าใจหรืือไม่่มั่่�นใจ และมีี

การอธิิบายทวนซ้ำำ�� ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างได้้มีีการพััฒนา

ความรู้้�จากพื้้�นฐานความรู้้�เดิิมที่่�มีีความแตกต่่างกััน 

ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 

Elnagar, Abd El Salam, and Abdel-Sadik (2020) 

ที่่�พบว่่า หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีคะแนนความรู้้�ใน

การดููแลเด็็กป่่วยธาลััสซีีเมีียเพิ่่�มสููงขึ้้�น

	 ผลการวิิจััยพบว่า หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดัส่่วน

การปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�ถููกต้้องมากกว่่าก่่อนการโค้้ช

อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ ซึ่�งเป็็นไปตามสมมติิฐาน

การวิิจััย ทั้้�งน้ี้�อาจเน่ื่�องจากการโค้้ชช่่วยส่่งเสริิมให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีการพััฒนาตนเองจากพื้้�นฐานความรู้้�

และประสบการณ์์ที่่�แตกต่่างกััน โดยกระบวนการโค้้ช

สนัับสนุุนให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีการวิิเคราะห์์และประเมิิน

ตนเอง วางแผนปรับปรุงการปฏิิบััติิ กำำ�หนดเป้้าหมาย 

ลงมืือปฏิิบััติิบนพื้้�นฐานความรู้้�ที่่�ถููกต้้อง ซึ่�งเกิิดขึ้้�นได้้

จากแรงสนัับสนุุนส่่วนบุุคคล ความท้้าทายส่่วนบุุคคล 

และการได้้รัับความช่่วยเหลืือด้้านเทคนิิคการทำำ�งาน 

(ไอบาร่่า, 2547) ซึ่�งผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการตามแผนการโค้้ช 

โดยในขั้้�นตอนที่่� 1 ผู้�วิิจััยสัังเกตการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานของ

กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นรายบุุคคล เพ่ื่�อช่่วยในการประเมิินทักษะ

ความสามารถและประเมิินจุดบกพร่่องในการปฏิิบััติิ 

อัันเป็็นขั้้�นตอนที่่�สำำ�คัญเน่ื่�องจากหลัักการปฏิิบััติิใน

กิิจกรรมการพยาบาลมีีรายละเอีียดปลีีกย่่อยและมีี

ความเฉพาะด้้าน ซึ่�งการสัังเกตจะช่่วยให้้เข้้าใจถึึง

ความแตกต่่างกัันของกลุ่่�มตััวอย่่างและสามารถนำำ�ข้อมููล

มาใช้้ในการอภิิปรายเพ่ื่�อแลกเปลี่่�ยนในขั้้�นตอนที่่� 2 

การสนทนาหาเหตุุผล โดยใช้้คำำ�ถามแบบปลายเปิิด 

แลกเปลี่่�ยนมุมมองข้้อคิิดเห็็น โดยผู้้�วิิจััยในฐานะโค้้ช

แสดงออกถึึงความเข้้าใจในสิ่่�งที่่�กลุ่่�มตััวอย่่างต้้องการ

ส่ื่�อสารและยอมรัับในความแตกต่่างของบุุคคล และ

สะท้้อนข้อมููลเชิิงบวก ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถประเมินิ

ตนเองถึึงจุุดแข็็งและจุดุอ่่อนที่่�ต้้องพััฒนา วางเป้้าหมาย

และเกิิดแผนการพััฒนาทัักษะ จากในขั้้�นตอนที่่� 1 และ 2 

ทำำ�ให้้ทราบว่ากลุ่่�มตััวอย่่างยัังมีีความพร่องด้้านความรู้้� 

ขาดทัักษะในการปฏิิบััติิ มีีภาระงานที่่�มาก จึึงเกิิด

ความเร่่งรีีบในการปฏิิบััติิ ซึ่�งในขั้้�นตอนที่่� 3 การสอน

งานอย่่างจริงจััง ผู้�วิิจััยมีีการให้้ความรู้้�เป็็นกลุ่่�มย่่อยที่่�

ครอบคลุุมประเด็็นสำำ�คัญของการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานใน

พยาบาล ประกอบด้วย การแยกผู้้�ป่วยเชื้้�อดื้้�อยา การทำำ�

ความสะอาดมืือ การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันร่างกายส่ว่นบุคคล 

การลดปริมาณเชื้้�อดื้้�อยาที่่�ปนเปื้้�อนบนร่่างกายผู้้�ป่่วย 

การควบคุมสิ่่�งแวดล้้อมและทำำ�ลายเชื้้�อในอุปกรณ์์

การแพทย์์ที่่�ใช้้กัับผู้�ป่่วย การจััดการผ้้าเปื้้�อนและขยะ

ติิดเชื้้�อ การเคล่ื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยเชื้้�อดื้้�อยา และการให้้

ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิ โดยให้้กลุ่่�มตััวอย่่างร่่วมกััน

อภิิปรายตามประเด็็นคำำ�ถาม ร่วมแสดงความคิิดเห็็น และ

ผู้้�วิิจััยมอบคู่่�มืือการปฏิิบััติิที่่�เหมาะสมกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ซ่ึ่�งมีีเนื้้�อหาและรููปภาพประกอบ เพ่ื่�อให้้สามารถนำำ�กลัับไป

ทบทวนด้้วยตนเอง ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างเกิิดความรู้้�ที่่�

ถููกต้้อง ซึ่�งความรู้้�เป็็นปััจจััยหน่ึ่�งที่่�มีีผลต่่อการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนาน หากพยาบาลมีีความรู้้�ที่่�ถููกต้้องก็็จะช่่วย

ส่่งเสริิมให้้มีีการปฏิิบััติทิี่่�มีีประสิิทธิิภาพ (ชลธิิศ บุญร่่วม, 

อะเคื้้�อ อุณหเลขกะ, และวันัชัย เลิิศวัฒนวิิลาศ, 2563) 

นอกจากน้ี้� ผู้�วิิจััยยัังมีีการเพิ่่�มพููนทักษะการปฏิิบััติิ

ให้้แก่่กลุ่่�มตััวอย่่าง โดยการสาธิิตและสาธิิตย้้อนกลัับ

ในการทำำ�ความสะอาดมืือและการสวมอุปุกรณ์์ป้้องกััน

ร่่างกายส่่วนบุคคล ทำำ�ให้้เกิิดความมั่่�นใจในการปฏิิบััติิ
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มากขึ้้�น อีีกทั้้�งผู้้�วิิจััยยัังมีีการปฏิิบััติิงานร่่วมกัับกลุ่่�ม

ตััวอย่่างแต่่ละคนเพ่ื่�อติิดตามโค้้ชอย่่างต่่อเน่ื่�องและเป็็น

แบบอย่่างที่่�ดีีในการปฏิิบััติิ มีีการส่ื่�อสารแบบสองทาง

เพ่ื่�อสะท้้อนข้อมููลเชิิงบวกอย่่างสม่ำำ��เสมอ ซึ่�งทำำ�ให้้เกิิด

แรงจููงใจในการปฏิิบััติิ (ไววิิทย์์ แสงอลัังการ, 2559) 

และให้้คำำ�แนะนำำ�แก่่กลุ่่�มตััวอย่่างเม่ื่�อพบการปฏิิบััติิที่่�

ไม่่ถููกต้้องในสถานที่่�ที่่�เป็็นส่วนตัว ตอบข้อ้ซัักถามของ

กลุ่่�มตััวอย่่าง ซึ่�งส่่งผลให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความเช่ื่�อมั่่�นใน

การปฏิิบััติิ (สุุมลา พรหมมา, 2559) อีีกทั้้�งมีีการกล่่าว

ช่ื่�นชมและมอบรางวััล ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างเกิิดแรงเสริิม

ทางบวก จึึงส่่งเสริิมให้้มีีการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�

ถููกต้้อง ซึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของ Rahayu, Hartiti, and Rofi’i (2017) ที่่�พบว่า 

หลัังการโค้้ช พยาบาลมีีสัดัส่่วนการปฏิิบััติิการวางแผน

การจำำ�หน่่ายผู้้�ป่วยที่่�ถููกต้้องเพิ่่�มขึ้้�น และสอดคล้้องกัับ

การศึึกษาของอิิฏฐาพร คำำ�กุ้้�ม, นงเยาว์์ เกษตร์ภิิบาล, 

และจิิตตาภรณ์์ จิตรีีเชื้้�อ (2560) ที่่�พบว่า หลัังการโค้้ช 

พยาบาลมีีสััดส่่วนการปฏิิบััติิการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ

ระบบทางเดิินปัสสาวะในผู้�สููงอายุุในสถานดููแลระยะยาว

ที่่�ถููกต้้องเพิ่่�มขึ้้�น

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 หััวหน้้าหอผู้้�ป่วยควรนำำ�แผนการโค้้ชการป้้องกััน

การแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานน้ี้�ไปใช้้

กัับพยาบาล โดยปรับให้้เหมาะสมกัับบริบทของหอผู้้�ป่วย 

เพ่ื่�อให้้พยาบาลมีีความรู้้�และการปฏิิบััติิในการป้้องกััน

การแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพหลายขนานที่่�

ถููกต้้องเพิ่่�มขึ้้�น

	 2. ข้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 2.1 ควรมีีการศึึกษาผลของการโค้้ชต่่อความรู้้�

และการปฏิิบััติิในการป้้องกัันการแพร่กระจายเชื้้�อดื้้�อยา

ต้้านจุลชีีพหลายขนานในพยาบาล โดยจััดให้้มีีกลุ่่�ม

เปรีียบเทีียบร่วมด้้วย

	 	 2.2 ควรมีีการศึึกษาความยั่่�งยืืนของการปฏิิบััติิ

ในการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อดื้้�อยาต้้านจุลชีีพ

หลายขนานในระยะยาวหลัังการโค้้ช โดยวิิเคราะห์์ข้้อมููล

ด้้วยวิิธีีการวััดตััวแปรตามซ้ำำ��ในช่วงเวลาที่่�แตกต่่างกััน
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