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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการเรียนรู้ด้วยตนเอง บรรยากาศการสื่อสาร

ภายในองคก์รกบัพฤตกิรรมความปลอดภยัจากการตดิเชือ้โควิด 19 ของพยาบาลวชิาชพี กลุม่ตวัอยา่งเปน็พยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานเป็นระยะเวลามากกว่า 1 ปี ในโรงพยาบาลสังกัดสำ�นักงาน ปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัด

นนทบุรี จำ�นวน 93 คน ที่ให้การดูแลผู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย  

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามการเรียนรู้ด้วยตนเอง แบบสอบถามบรรยากาศการสื่อสารในองค์กร 

และแบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมความปลอดภัยจาการติดเชื้อโควิด 19 ซึ่งผ่านการตรวจสอบความตรง 

ตามเน้ือหาและทดสอบความเที่ยงของเครื่องมือโดยการนำ�ไปทดลองใช้และหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค  

ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ .94, 1.00, และ .98 ตามลำ�ดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผลการวิจัย พบว่า บรรยากาศสื่อสารในองค์กร 
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มีในระดับมาก (Mean = 4.03, SD =.545) การเรียนรู้ด้วยตนเองอยู่ในระดับมาก (Mean = 3.88, SD = .411) 

และพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 อยู่ในระดับมาก (Mean = 4.15, SD =.435) การเรียนรู้ 

ดว้ยตนเองและบรรยากาศการสือ่สารในองค์กรมคีวามสมัพนัธท์างบวกระดับปานกลางกบัพฤติกรรมความปลอดภยั

จากการติดเชื้อโควิด 19 อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ p<0.05 (r = .674 และ .502)

คำ�สำ�คัญ: การเรียนรู้ด้วยตนเอง บรรยากาศการสื่อสารในองค์กร พฤติกรรมความปลอดภัยจาการคิดเชื้อโควิด 19  

	     พยาบาลวิชาชีพ

Abstract
	 This research objective was to study the relationship between self-learning Organizational 

communication atmosphere and safety behavior from COVID-19 infection of professional nurses 

The sample group consisted of professional nurses who had worked for more than 1 year in  

hospitals affiliated with the office. Permanent Secretary of the Ministry of Public Health in Nonthaburi  

Province, 93 people providing care to patients infected with COVID-19. Tools used to collect 

data include: Personal information questionnaire, Self-learning questionnaire, Organizational  

communication atmosphere questionnaire and questionnaire about safety behavior from COVID-19 

infection which passed the content validity check and tested the reliability of the tool by testing 

the Cronbach’s alpha coefficient. Reliability values ​​were .94, 1.00, and .98, respectively. Data were 

analyzed by finding frequency, percentage, mean, standard deviation, and Pearson’s correlation  

coefficient. The results of the research found that the organizational communication atmosphere 

was at a high level (Mean = 4.03, SD = .545), self-learning was at a high level (Mean = 3.88, 

SD = .411), and safety behavior from infection. COVID-19 is at a high level (Mean = 4.15, SD 

=.435). Self-learning and organizational communication atmosphere have a moderate level and 

significant positive relationship with safety behavior from COVID-19 infection. Statistically at the 

p<0.05 level (r = .674 and .502)

Keywords: Self-Learning, Organizational Communication, Safety Behaviors from COVID 19,  

		     Professional Nurses
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บทนำ�
	 โรคโควิด 19 เริ่มต้นการแพร่ระบาดตั้งแต่เดือน

ธันวาคม พ.ศ. 2562 เป็นการเกิดโรคอุบัติใหม่ที่ขยาย

วงกว้างไปทั่วโลก จำ�นวนผู้ป่วยและบุคลากรสุขภาพ 

ติดเชื้อและเสียชีวิต เพิ่มขึ้นสูงอย่างรวดเร็วและต่อเนื่อง 

องคก์ารอนามยัโลกประกาศสถานการณก์ารระบาดของ

โรคโควิด 19 เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่าง

ประเทศ แนะนำ�ให้ทุกประเทศเร่งรัดป้องกันเฝ้าระวัง 

ควบคมุโรค ประเทศไทยได้มรีะบบเฝา้ระวงัและคัดกรอง 

ผู้ท่ีอยู่ในกลุ่มเสี่ยง และประกาศเป็นโรคติดต่ออันตราย

ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ภายใต้

สถานการณด์งักลา่ว มาตรการสำ�คัญ คือ ความปลอดภยั  

มีเป้าหมายเพ่ือไม่ให้มีผู้ป่วยเสียชีวิต ไม่ให้มีการแพร่ระบาด 

อย่างต่อเน่ือง ป้องกันไม่ให้ติดเช้ือในบุคลากรทางการแพทย์ 

และสาธารณสุข (กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ,  

2563) ในสถานการณ์วิกฤตดังกล่าว โรงพยาบาลต่าง ๆ  

ได้มีการเตรียมความพร้อมเพื่อรับมือในสถานการณ์ 

พยาบาลวิชาชีพเป็นบุคลากรทางการแพทย์ที่มีบทบาท

สำ�คญัในการดแูลผูป้ว่ยตลอด 24 ชัว่โมง และเปน็ดา่นหนา้ 

ในการควบคมุปอ้งกันการแพรร่ะบาดของโรค มสีว่นรว่ม

ในทุกขั้นตอนตั้งแต่ระบบการบริหารจัดการทรัพยากร 

และเป็นผู้ให้การดูแลผู้ป่วยโดยตรงต้องเข้าไปสัมผัส 

ใกลช้ดิกบัผูป้ว่ย พยาบาลต้องทำ�หน้าทีป่ระเมนิ คัดกรอง  

สื่อสาร และเฝ้าระวังป้องกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล  

ทำ�ให้ต้องมีความตระหนักและปฏิบัติตามมาตรฐาน 

การดูแลอย่างเคร่งครัด เพื่อลดความเสี่ยงในการติดเชื้อ 

และแพร่กระจายเชื้อ (Chen et al., 2020) ดังนั้น  

การเตรียมความพร้อมในการบริหารจัดการดูแลผู้ป่วย 

การบรหิารอตัรากำ�ลงั และการบรหิารทรพัยากรในภาวะ

ขาดแคลน รวมทั้งการทำ�หน้าที่ ให้ความรู้แก่ประชาชน

ในการป้องกันการติดเชื้อ ร่วมกับการดูแลผู้ป่วยกลุ่ม

โรคอื่น จึงเป็นบทบาทหน้าที่ที่สำ�คัญ พยาบาลวิชาชีพ

จึงจำ�เป็นต้องมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลและการติดตาม

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค เพื่อปฏิบัติงานให้

เกดิความปลอดภยัทัง้ผูใ้ชบ้รกิาร และบคุลากรในองคก์ร 

(วรรณา จงจิตรไพศาล, อดุลย์ บัณฑุกุล, และกิติพงษ์ 

พนมยงค์, 2563) 

	 การเรียนรู้ด้วยตนเอง คือ การค้นหาความรู้เพื่อ

การพัฒนาตนเองและในเรื่องเชื้อโรคอุบัติใหม่ที่เกิดขึ้น

สง่ผลรบัตอ่ผูใ้ชบ้รกิารทีไ่ดม้าตรฐานดว้ยความปลอดภยั 

(ดุษฎี อรรจน์อังกูร, 2561) ในระหว่างการปฏิบัติงาน  

ซึง่ในปจัจุบนัการสือ่สารมกีารเปลีย่นแปลงอยา่งรวดเร็ว 

ส่งผลต่อการปรับเปลี่ยนของข้อมูล ข่าวสาร ความรู้ 

และเทคโนโลยีอยู่เสมอในทุก ๆ ด้าน การเตรียมพร้อม

และรับมือต่อการเปลี่ยนแปลงจึงเป็นสิ่งสำ�คัญ การ

เปลีย่นแปลงท่ีเกดิข้ึนนัน้สง่ผลใหค้นในสงัคมตอ้งปรบัตัว 

และตดิตามใหทั้นตอ่สิง่ตา่ง ๆ  ท่ีเปลีย่นแปลงไปในช่วงท่ีมี 

การระบาดของโรคโควิด19 ช่องทางการสื่อสารและ

บรรยากาศการสื่อสารในองค์กรจึงเป็นส่วนประกอบใน

กระบวนของการติดต่อสื่อสาร ซ่ึงการสื่อสารเก่ียวกับ 

โรคโควดิ 19 ในปจัจบุนันบัวา่มคีวามสำ�คญัทีไ่มย่ิง่หยอ่น 

ไปกว่าการสื่อสารใด  ๆ การสื่อสารภายในองค์กร  

(Organization Communication) มีความสำ�คัญ 

อย่างมากในการเรียนรู้ที่จะช่วยให้เกิดการพัฒนาและ

ก้าวไปอย่างรวดเร็วและองค์กรต่าง ๆ ต้องเตรียมพร้อม 

ตั้งรับให้ทันต่อเหตุการณ์และปรับตัวให้ทันต่อความ

เปลีย่นแปลงอกีทัง้ยงัตอ้งมกีารคิดหาแนวทางการพฒันา

อย่างไม่หยุดนิ่ง เพื่อให้องค์กรสามารถอยู่ในสังคมของ

การแข่งขันได้ (แพมาลา วัฒนเสถียรสินธ์, 2559) ดังนั้น  

บรรยากาศการสื่อสารจึงมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชพี โดยเฉพาะกจิกรรมใหม ่เรือ่งราวใหม ่ๆ   

มีความไม่เข้าใจกันเกิดความคับข้องใจ มีข้อขัดแย้ง

ระหว่างบุคคล ระหว่างหน่วยงาน มีผลต่อความเครียด

และวิตกกังวล นำ�มาซึ่งคุณภาพชีวิตการทำ�งานของ

พยาบาลวชิาชพี องคก์รจงึจำ�เปน็ทีต่อ้งสรา้งบรรยากาศ

การสื่อสารที่สนับสนุนซึ่งกันและกัน มีความซื่อสัตย์ 
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เปดิเผยตอ่กนั รบัฟังปญัหาซ่ึง กนัและกนั มคีวามไวว้างใจ 

เช่ือมัน่ สือ่สารถงึเปา้หมาย วธิกีารปฏบิตังิานใหค้นภายใน 

องค์กรทราบ องค์ประกอบของการสื่ อสารที่ มี

ประสิทธิภาพนั้นมีหลายปัจจัยที่เกี่ยวข้อง เช่น ได้รับ

การสนับสนุนการมสีว่นรว่มในการตัดสนิใจ ความชดัเจน

ของการสื่อสาร ความไว้วางใจในข่าวสาร ความเช่ือมั่น  

ผู้ปฏิบัติงานสื่อสารกันอย่างเปิดเผยซึ่งกันและกัน  

ผู้ปฏิบัติมีความเข้าใจในเป้าหมายขององค์กร (ยุพาพร 

ทองอินทร์, 2555) 

	 โรงพยาบาลพระน่ังเกล้า โรงพยาบาลบางใหญ่ 

โรงพยาบาลปากเกร็ด และโรงพยาบาลไทรน้อย สังกัด

สำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี  

ในส่วนของโรงพยาบาลพระนั่งเกล้าเป็นโรงพยาบาล

ระดับตติย ภูมิที่ มีความพร้อม (กองบริหารการ

สาธารณสุข สำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 

2565) ในการดแูลผู้ปว่ย จากกลุม่เสีย่งทีม่อีาการรนุแรง

ปานกลางจากพื้นที่กรุงเทพมหานครและปริมณฑล  

ในขณะเดยีวกนัโรงพยาบาลพระนัง่เกลา้ไดเ้ตรยีมพรอ้ม

สำ�หรบัมาตรการ การรกัษา การใหบ้รกิารในสถานการณ์

ฉุกเฉิน มีพันธกิจสำ�คัญในการเตรียมพยาบาลวิชาชีพ

และบุคลากรในทีมสุขภาพให้มีความพร้อมดูแลผู้ป่วย

ที่ติดเชื้อจากการระบาดใหญ่ของโควิด 19 ทั้งที่เป็น 

ผู้ ใช้บริการภายนอกและบุคลากรภายในองค์กร  

ผูวิ้จัยในฐานะพยาบาลอาชวีอนามยัมบีทบาทการบรหิาร

จดัการ กำ�หนดมาตรการ การปอ้งกนัการติดเชือ้โควดิ 19  

ประเมินความพร้อมทางสุขภาพของบุคลากรในการ

ปฏิบัติงาน จัดให้บุคลากรได้รับวัคซีน และตรวจ ATK  

มีแนวทางการดำ�เนินการเมื่อบุคลากรติดเชื้อโควิด 19  

จึงสนใจศึกษา ความสัมพันธ์ระหว่างการเรียนรู้ด้วย

ตนเอง บรรยากาศการสื่อสารในองค์กรกับพฤติกรรม

ความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาล

วิชาชีพ ตามแนวทางมาตรการการควบคุมการติดเชื้อ

ของบุคลากรท่ีปฏิบัติงาน เพ่ือเป็นข้อมูลนำ�ไปสู่การ

กำ�หนดนโยบายในการป้องกันหรือควบคุมการติดเช้ือ

โควิด 19 ส่งผลให้เกิดความปลอดภัยท้ังผู้ใช้บริการ

ภายนอกและบุคลากรภายในองค์กรต่อไป เพื่อชี้ให้เห็น

ถึงความสำ�คญัและตระหนกัถึงการเรยีนรูด้ว้ยตนเองและ

บรรยากาศการสื่อสาร ที่ส่งเสริมให้เกิดพฤติกรรมความ

ปลอดภัยตามแนวทางการควบคุมการติดเช้ือ และนำ�

ข้อมูลไปปรับใช้เป็นแนวทางปฏิบัติงานร่วมกับการป้อง

กับควบคุมโรคอุบัติใหม่ นำ�ไปสู่วัฒนธรรมการทำ�งาน

ที่ปลอดภัย ส่งผลให้เกิดความปลอดภัยทั้งผู้ให้บริการ

และผู้รับบริการ

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการเรียนรู้ 

ด้วยตนเองกับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการ 

ติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัด

สำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี

	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างบรรยากาศ

การสื่อสารภายในองค์กรกับพฤติกรรมความปลอดภัย

จากการตดิเช้ือโควดิ 19 ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล 

สังกัดสำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัด

นนทบุรี

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 การเรยีนรูด้ว้ยตนเองมคีวามสมัพนัธ์ทางบวก

กับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเช้ือโควิด 19 

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดสำ�นักงานปลัด

กระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี

	 2.	 บรรยากาศการสื่อสารในองค์กร มีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการ

ติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัด

สำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี
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กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการศึกษาความสัมพันธ์ 

การเรียนรู้ด้วยตนเอง บรรยากาศการส่ือสารกับพฤติกรรม 

ความปลอดภัยจากการติดเช้ือโควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพ  

ผู้ศึกษาได้ประยุกต์แนวคิด การเรียนรู้ด้วยตนเอง ตามแนวคิด 

ของวลิเลยีมสนั (Williamson, 2007) ประกอบดว้ย 5 ดา้น  

คือ 1) ด้านการตระหนักในการเรียนรู้ 2) ด้านกลวิธีใน

การเรียนรู้ 3) ด้านกิจกรรมในการเรียนรู้ 4) ด้านการ

ประเมินผลการเรยีนรูแ้ละ5) ด้านทกัษะการมปีฏสิมัพนัธ์

ระหว่างบุคคล บรรยากาศการสื่อสารในองค์กร ตาม

แนวคิดของเพชและฟอลล์ (Pace & Faules, 1994) 

ประกอบด้วย 6 ด้าน คือ 1) ด้านการไว้วางใจ 2) ด้าน

การมสีว่นรว่มในการตัดสนิใจ 3) ด้านการสนับสนุนซึง่กนั 

และกัน 4) ด้านการเปิดเผยการสื่อสารจากบนลงล่าง  

5) ด้านการรับฟังการสื่อสารจากล่างขึ้นบน และ  

6) ด้านการคำ�นึงถึงเป้าหมายการปฏิบัติงาน พฤติกรรม

ความปลอดภัยมีความสำ�คัญส่งผลให้เกิดพฤติกรรม

ความปลอดภยัจากการตดิเช้ือโควดิ 19 ตามแนวคดิของ 

พารค์เกอร์ และคณะ (Parker et al., 2001) ประกอบดว้ย  

2 ด้าน คือ 1) ด้านการปฏิบัติตามมาตรฐานความ

ปลอดภยั และ2) ดา้นการเขา้ร่วมกจิกรรมเกีย่วกบัความ

ปลอดภัย 

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การ วิจั ยค ร้ั งนี้ เป็นการวิ จั ย เชิ งพรรณนา  

(Descriptive research) เพื่อศึกษา ความสัมพันธ์

ระหว่างการเรียนรู้ดว้ยตนเองและบรรยากาศการสือ่สาร

ในองค์กรต่อพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเช้ือ 

โควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพ 

	 1.	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

		  1.1	 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพสำ�เร็จ

การศึกษาพยาบาลในระดับประกาศนียบัตรเทียบเท่า

ปริญญาตรี หรือสูงกว่าปริญญาตรี ที่ได้ขึ้นทะเบียน

เป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์

ชั้นหนึ่งและปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเป็นระยะเวลา  

1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลสังกัดสำ�นักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี มีท้ังหมด 7 แห่ง ได้แก่  

โรงพยาบาลพระน่ังเกล้า โรงพยาบาลบางใหญ่ โรงพยาบาล 

บางบวัทอง โรงพยาบาลบางกรวย โรงพยาบาลปากเกรด็ 

โรงพยาบาลไทรน้อย และโรงพยาบาลบางบัวทอง 2

		  1.2	 กลุ่มตัวอย่าง คือ เป็นพยาบาลวิชาชีพ 

ทีป่ระกอบวชิาชพีพยาบาล สำ�เรจ็การศกึษาพยาบาลใน

ระดับประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาตรี หรือสูงกว่า 

ปริญญาตรี ได้ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ช้ันหนึ่งและปฏิบัติงานเป็น

ระยะเวลา 1 ปีข้ึนไปท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัด

สำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี 

จำ�นวน 4 แห่ง ไดแ้ก่ โรงพยาบาลพระนัง่เกลา้ โรงพยาบาล 

บางใหญ ่โรงพยาบาลปากเกร็ด และโรงพยาบาลไทรนอ้ย 

โดยสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified Random 

Sampling) มีการกำ�หนดกลุ่มตัวอย่างโดยคำ�นวณด้วย

โปรแกรม G*Power จำ�นวน 93 คน

		  1.3	 เกณฑ์การคัดเข้าร่วมโครงการวิจัย 

	 	 	 พยาบาลวิชาชีพ ที่ประกอบวิชาชีพ 

พยาบาล สำ�เร็จการศึกษาพยาบาลในระดับประกาศนียบัตร 

เทียบเท่าปริญญาตรี หรือสูงกว่าปริญญาตรี ได้ข้ึนทะเบียน 

เป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

ชัน้หนึง่และปฏิบตังิานเปน็ระยะเวลา 1 ปขีึน้ไป ทีป่ฏบิตัิ

การพยาบาลการดแูลผูป้ว่ยโรคโควดิ 19 ในโรงพยาบาล

สังกัดสำ�นักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัด

นนทบุรี ได้แก่ โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า โรงพยาบาล

บางใหญ ่โรงพยาบาลปากเกรด็ และโรงพยาบาลไทรนอ้ย 

	 2. 	เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 	 เครื่ อ งมื อ ท่ี ใช้ ในการวิ จั ยครั้ งนี้  เ ป็น

แบบสอบถามท่ีผู้วจิยัสรา้งข้ึนจำ�นวน 1 ชุด ประกอบดว้ย 

		  ตอนที ่1 แบบสอบถามขอ้มลูสว่นบคุคลของ
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พยาบาลวิชาชีพ คำ�ถามมีลักษณะเป็นแบบเลือกตอบ

และเป็นคำ�ถามปลายปิด จำ�นวน 9 ข้อ ได้แก่ อายุ เพศ 

ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ระดับการศึกษา แผนกที่

ปฏิบัติงาน การอบรมด้านความปลอดภัยในการทำ�งาน 

การจดัการความเสีย่ง หรอืการอบรมเกีย่วกบัการปอ้งกนั

การติดเชื้อในโรงพยาบาล การได้รับความรู้เกี่ยวกับ 

การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อโควิด 19 การติดเชื้อ

โควิด 19 การได้รับวัคซีนป้องกันการติดเชื้อโควิด 19

		  ตอนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับการเรียนรู้ 

ด้วยตนเองท่ีผู้วิจัยศึกษาแนวคิดทฤษฎีเก่ียวกับการเรียนรู้ 

ด้วยตนเองจากเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง และพัฒนา 

จากแบบสอบถามงานวิจัยเรื่องความสัมพันธ์ระหว่าง 

การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง ภาวะผูน้ำ�ของหวัหนา้กลุม่งานกับ

การปฏิบัติงานของวิสัญญีพยาบาล โรงพยาบาลทั่วไป 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุขของทัศนีย์ สุนทร (2558) 

ใหเ้หมาะสมกบับรบิทของงานวจิยัทีม่คีา่ความเทีย่ง .81  

โดยการบรูณาการตามแนวคิดของ Williamson (2007) 

ประกอบด้วย 5 ด้าน คือ 1) ด้านการตระหนักในการ

เรียนรู้ จำ�นวน 6 ข้อ 2) ด้านกลวิธีในการเรียนรู้ จำ�นวน 

5 ขอ้ 3) ดา้นกิจกรรมในการเรยีนรู ้จำ�นวน 5 ขอ้ 4) ด้าน

การประเมินผลการเรียนรู้ จำ�นวน 5 ข้อ 5) ด้านทักษะ

การมปีฏสิมัพนัธร์ะหวา่งบคุคล.จำ�นวน 4 ขอ้ มาตราสว่น

ประมาณค่า (Rating scales) 5 ระดับ ตั้งแต่น้อยที่สุด

ถึงมากที่สุด

		  ตอนที่ 3 แบบสอบถามบรรยากาศสื่อสารใน

องค์กรที่ผู้วิจัยศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับบรรยากาศ

สื่อสารในองค์กร จากเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

และพัฒนามาจากแบบสอบถามงานวิจัยความสัมพันธ์ 

ระหว่างบรรยากาศการส่ือสารขององค์การการเพ่ิมคุณค่า 

ในงานกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลประจำ�การ  

หน่วยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลศูนย์ ของ 

อุษา แก้วอำ�ภา (2545) โดยการบูรณาการตามแนวคิด

ของ Pace & Faules (1994) ประกอบด้วย 6 ด้าน คือ 

1) ดา้นการไวว้างใจ จำ�นวน 5 ขอ้ 2) ดา้นการมสีว่นรว่ม

ในการตดัสนิใจ จำ�นวน 5 ขอ้ 3) ดา้นการสนบัสนนุซึง่กนั 

และกนั จำ�นวน 5 ขอ้ 4) ดา้นการเปดิเผยการสือ่สารจาก

บนลงลา่ง จำ�นวน 5 ขอ้ 5) ดา้นการรบัฟงัการสือ่สารจาก

ลา่งข้ึนบน จำ�นวน 5 ข้อ และ 6) ดา้นการคำ�นงึถึงเป้าหมาย 

การปฏิบัติงาน จำ�นวน 5 ข้อ มาตราส่วนประมาณค่า 

(Rating scales) 5 ระดับ ตั้งแต่น้อยที่สุดถึงมากที่สุด

		  ตอนท่ี 4 แบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรม

ความปลอดภัยจากการติดเช้ือโควิด 19 ท่ีผู้วิจัยศึกษา

แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมความปลอดภัยจาก

การตดิเชือ้โควดิ 19 จากเอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้ง 

และพัฒนามาจากแบบสอบถามงานวิจัยการศึกษา

พฤติกรรมความปลอดภัยในการทำ�งานของพยาบาล

วิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ของฉวีฉัตร 

โฉลกคงถาวร (2560) โดยการบูรณาการตามแนวคิด

ของ Parker et al. (2001) ประกอบด้วย 2 ด้าน คือ  

1) ด้านการปฏิบัติตามมาตรฐานความปลอดภัย จำ�นวน 

20 ข้อ และ 2) การเข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับความ

ปลอดภัยจำ�นวน 8 ข้อ มาตราสว่นประมาณค่า (Rating 

scales) 5 ระดบั ตัง้แตน่อ้ยทีส่ดุถงึมากทีส่ดุ ผูวิ้จยัแปลผล 

คา่เฉลีย่ตามเกณฑข์องบุญใจ ศรีสถิตนรากรู (2553) โดย 

4.50-5.00 หมายถึง มากที่สุด 3.30-4.49 หมายถึง มาก 

2.50-3.49 หมายถึง ปานกลาง 1.50-2.49 หมายถึง นอ้ย 

1.00-1.49 หมายถึง น้อยที่สุด

	 3.	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

	 	 3.1 การหาความตรงตามเนือ้หาของเครือ่งมอื  

ผู้วิจัยนำ�เคร่ืองมือที่สร้างขึ้น เสนออาจารย์ที่ปรึกษา

วทิยานพินธ ์เพือ่ตรวจสอบความถกูตอ้งและการใชภ้าษา 

ให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ในเบื้องต้นจากนั้นให้

ผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงตาม

เนื้อหาของเครื่องมือ (Content validity) มีค่าดัชนี

ความตรงตามเนื้อหา (CVI) การเรียนรู้ด้วยตนเองและ

แบบสอบถามพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเช้ือ 

โควิด 19 เท่ากับ .94, 1.00 และ .98 ตามลำ�ดับ 
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	 	 3.2	 การหาความเที่ยง ผู้วิ จัยได้นำ�แบบ 

สอบถามที่ไปทดลองใช้ (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพ

ที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษา

กับพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานใน 

โรงพยาบาลบางบวัทอง จำ�นวน 30 คน ไดค้า่ความเทีย่ง

ของแบบสอบถามบรรยากาศการสื่อสารในองค์กรของ

พยาบาลวชิาชพี แบบสอบถามการเรยีนรูด้้วยตนเองและ

แบบสอบถามพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 

โควิด 19 ได้เท่ากับ .80, .90 และ .84 ตามลำ�ดับ  

โดยใชเ้กณฑค่์าสมัประสทิธิแ์อลฟ่าครอนบาคทีย่อมรับได ้ 

คือ .80 ขึ้นไป (Burns & Grove, 2005)

	 4. 	การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง โดยการ

แจกแจงความถ่ี หาค่าร้อยละ (Percent) วิเคราะห์

ข้อมูลบรรยากาศการสื่อสารขององค์กร การเรียนรู้ด้วย

ตนแอง และพฤติกรรมความปลอดภัยจาการติดเชื้อ 

โควิด 19 ของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลสงักดัสำ�นกังาน 

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนนทบุรี โดยใช้สถิติ

ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard  

deviation) และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการเรียนรู้ 

ด้วยตนเอง บรรยากาศการสือ่ในองคก์ารและพฤตกิรรม

ความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาล

วิชาชีพโดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  

(Pearson’s product moment correlation  

coefficient) และทดสอบระดบันยัสำ�คญัทางสถติทิีร่ะดบั  

0.05 และแปลความหมายค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ 

(r) โดยมีเกณฑ์เปรียบเทียบระดับความสัมพันธ์ของ 

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (รัตน์ศิริ ทาโต, 2561) ดังนี้

		  r	=	 0 ไม่มีความสัมพันธ์กัน

		  r	=	 ± 0.01 - ± 0.29 มีความสัมพันธ์กันใน

ระดับตํ่า

		  r	=	 ± 0.30 - ± 0.69 มีความสัมพันธ์กันใน

ระดับปานกลาง	

		  r = ± 0.70 - ± 1.00 มีความสัมพันธ์กันใน

ระดับสูง	

	 	 ในการศึกษานี้ผู้วิจัยได้กําหนดค่านัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ทำ�การทดสอบข้อตกลงเบื้องต้น 

คือ การแจกแจงเป็นโค้งปกติของข้อมูลด้วย normal 

probability plot พบวา่ ขอ้มลูมกีารแจกแจงแบบปกต ิ

(Hair, et al., 2010)

	 5.	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

	 	 โครงการวิจัยผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ 

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัยเซนต์หลุยส์  

เลขที่ E. 21/2565 ลงวันที่ 13 กันยายน 2565 และ 

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของโรงพยาบาล 

พระนัง่เกลา้ เลขท่ี PE6618 ลงวนัท่ี 2 พฤษภาคม 2566  

ผู้วิจัยนำ�เอกสารช้ีแจงข้อมูลสำ�หรับผู้มีส่วนร่วมใน 

การวิจัย ประกอบด้วย วัตถุประสงค์การวิจัยวิธีการ

ดำ�เนินการวิจัย โดยให้ผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยทราบว่า 

ผู้เข้าร่วมมีสิทธิ์ที่จะปฏิเสธการเข้าร่วมหรือถอนตัวจาก

การวิจัยได้ทุกเมื่อ ในแบบสอบถามไม่มีการระบุชื่อ-

นามสกุล ของผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย โดยแบบสอบถาม

จะถูกเก็บเป็นความลับและทำ�ลายทิ้งทันทีเมื่อสิ้นสุด

กระบวนการวจิยั ผลการวจิยัจะนำ�มาสรปุและวเิคราะห์

ในภาพรวมเท่านั้น

ผลการวิจัย
	 1. ขอ้มลูทัว่ไป ของกลุม่ตวัอยา่งมอีายเุฉลีย่ 41.6 ป ี 

ส่วนมากเป็นเพศหญิงร้อยละ 94.62 ระยะเวลาในการ

ปฏบิตังิานมากกวา่ 20 ป ีรอ้ยละ 23.66 ระดบัการศกึษา

สว่นมากปรญิญาตร ีรอ้ยละ 89.25 ปฏบิตังิานผูป้ว่ยนอก 

รอ้ยละ 38.71 ไดร้บัการอบรมดา้นความปลอดภยัในการ

ทำ�งาน หรอืการจดัการความเสีย่ง หรอืการอบรมเก่ียวกับ 

การปอ้งกนัการตดิเชือ้ในโรงพยาบาลเปน็ รอ้ยละ 70.97  

ได้รับความรู้ เกี่ยวกับการป้องกันและควบคุมการ 

ติดเชื้อโควิด 19 จากการศึกษา/เรียนรู้ด้วยตัวเองจาก 
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การปฏิบัติงาน ร้อยละ 20.43 เคยติดโควิด 19 ร้อยละ  

80.65 และเฉลี่ยการได้รับวัคซีน จำ�นวน 4 เข็ม

	 2.	 การเรียนรู้ด้วยตนเอง ของกลุ่มตัวอย่าง โดย

รวมมคีา่เฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (Mean = 3.88, SD = .411)  

โดยด้านกลวิธีในการเรียนรู้ ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก 

(Mean = 4.00, SD = .491) ดา้นการตระหนกัในการเรยีนรู ้

ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 3.97, SD = .471)  

ด้านการประเมินผลการเรียนรู้ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก 

(Mean = 3.89, SD = .487) ดา้นทักษะการมปีฏสิมัพนัธ์

ระหว่างบุคคลค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (x ̄ = 3.76, SD 

= .587) และด้านกิจกรรมในการเรียนรู้ค่าเฉลี่ยอยู่ใน

ระดับมาก (Mean = 3.72, SD = .597) ตามลำ�ดับ  

(ดังตารางที่ 1)

ตารางที่ 1	 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเรียนรู้ด้วยตนเอง ของกลุ่มตัวอย่าง รายด้าน และโดยรวม  

	 	  (n = 93) 

การเรียนรู้ด้วยตนเอง Mean SD ระดับ

กลวิธีในการเรียนรู้ 4.00 .491 มาก

การตระหนักในการเรียนรู้ 3.97 .471 มาก

การประเมินผลการเรียนรู้ 3.89 .487 มาก

ทักษะการมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 3.76 .587 มาก

กิจกรรมในการเรียนรู้ 3.72 .597 มาก

โดยรวม 3.88 .411 มาก

	 3. บรรยากาศสือ่สารในองค์กร โดยรวมมค่ีาเฉลีย่ 

อยู่ในระดับมาก (Mean = 4.03, SD = .545) โดย

ด้านการคำ�นึงถึงเป้าหมายการปฏิบัติงานค่าเฉลี่ยอยู่ใน 

ระดับมาก (Mean = 4.19, SD = .530) ด้านการ

สนบัสนุนซ่ึงกนัและกนั คา่เฉลีย่อยูใ่นระดบัมาก (Mean 

= 4.08, SD = .808) ด้านการรับฟังการสื่อสารจาก 

บนลงล่าง ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 4.05,  

SD = .752) ด้านการรับฟังการสื่อสารจากล่างข้ึนบน 

ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 4.00, SD = .784) 

ด้านความไว้วางใจ ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 

3.97, SD = .555) และดา้นการมีส่วนรว่มในการตดัสนิใจ  

ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 3.89, SD = .567) 

ตามลำ�ดับ (ดังตารางที่ 2)
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ตารางที่ 2	 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของบรรยากาศสื่อสารในองค์กร ของกลุ่มตัวอย่าง รายด้าน และ 

	 	  โดยรวม (n = 93) 

บรรยากาศสื่อสารในองค์กร Mean SD ระดับ

1) ด้านการคำ�นึงถึงเป้าหมายการปฏิบัติงาน 4.19 .530 มาก

2) ด้านการสนับสนุนซึ่งกันและกัน 4.08 .808 มาก

3) ด้านการรับฟังการสื่อสารจากบนลงล่าง 4.05 .752 มาก

4) ด้านการรับฟังการสื่อสารจากล่างขึ้นบน 4.00 .784 มาก

5) ด้านความไว้วางใจ 3.97 .555 มาก

6) ด้านการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 3.89 .567 มาก

โดยรวม 4.03 .545 มาก

	 4.	 พฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 

โควิด 19 โดยรวมค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean = 

4.15, SD = .435) เมือ่พจิารณาตามรายด้าน พบวา่ ด้าน

ความร่วมมือในการปฏิบัติงานที่ปลอดภัยค่าเฉลี่ยอยู่ใน

ระดับมาก (Mean = 4.20, SD = .436) และด้านการ

เข้ารว่มกจิกรรมในการปฏบัิตงิานใหป้ลอดภยัคา่เฉลีย่อยู่

ในระดับมาก (Mean = 4.03, SD = .649) ตามลำ�ดับ 

(ดังตารางที่ 3)

ตารางที่ 3	 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 ของ 

		    กลุ่มตัวอย่าง รายด้าน และโดยรวม (n = 93) 

พฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 Mean SD ระดับ

1) ด้านการปฏิบัติตามมาตรฐานที่ปลอดภัย 4.20 .436 มาก

2) ด้านการเข้าร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับความปลอดภัย 4.03 .649 มาก

โดยรวม 4.15 .436 มาก

	 5.	 การเรยีนรูด้้วยตนเองมคีวามสมัพนัธ์ทางบวก

กับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเช้ือโควิด 19 

ระดับปานกลาง (r = .674) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่

ระดับ p<0.05 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 1  

และบรรยากาศการสื่อสารในองค์กรมีความสัมพันธ์ 

ทางบวกกับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 

โควิด 19 ระดับปานกลาง (r = .502) อย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติท่ีระดับ p<0.05 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน 

การวิจัย ข้อที่ 2 (ดังตารางที่ 4)
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ตารางที่ 4	 ความสัมพันธ์ระหว่างการเรียนรู้ด้วยตนเองและบรรยากาศการสื่อสารในองค์กรต่อพฤติกรรมความ 

		    ปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 (n = 93)

ตัวแปร

พฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

(r)
P-value ระดับความสัมพันธ์

การเรียนรู้ด้วยตนเอง .674** .000 ปานกลาง

บรรยากาศการสื่อสารในองค์กร .502** .000 ปานกลาง

** p< 0.05

อภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการศึกษาความสมัพันธ์ระหวา่งการเรียนรู้ด้วย

ตนเองและบรรยากาศการสือ่สารในองค์กรกบัพฤติกรรม

ความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 ของพยาบาล

วิชาชีพ อภิปรายผล ได้ดังนี้

	 1.	 การเรยีนรูด้ว้ยตนเองมคีวามสมัพนัธ์ทางบวก

กับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเช้ือโควิด 19 

ระดับปานกลาง (r = 0.674) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน

การวิจัย ข้อที่ 1 อภิปรายได้ว่าการเรียนรู้ด้วยตนเองมี

ค่าเพิ่มขึ้นพฤติกรรมการความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 

โควิด 19 จะมเีพิม่ขึน้ดว้ย สง่ผลใหเ้กดิการพฒันาทกัษะ 

และความสามารถในการเรียนรู้ ด้วยตนเองทำ�ให้มี

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันโรคไปในทางที่

เหมาะสม สอดคล้องกับวิจารณ์ พานิช (2556) กล่าวว่า  

บุคลากรทางการแพทย์และพยาบาลได้รับการเรียน

รู้ด้านโรคต่าง  ๆ ธรรมชาติของโรค อาการของโรค  

การแพร่กระจายโรคและการป้องกันโรค และมีการจัด 

การเรียนการสอนที่มุ่งให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้ที่นําไปสู่ 

การเปล่ียนแปลงที่เกิดขึ้นจากประสบการณ์การให้ 

การศกึษาสาํหรับ ศตวรรษที ่21 ต้องเปลีย่นแปลงทกัษะ 

การเรียนรู้แบบดั้งเดิมไปสู่การเรียนรู้แบบใหม่ ที่ ผู้

เรียนเป็นศูนย์กลางของกระบวนการเรียนรู้ การเรียนรู้ 

ที่ไปไกลกว่าการได้รับความรู้แบบง่าย ๆ ไปสู่การพัฒนา

ทักษะการคิด ทักษะการแก้ปัญหา ทัศนคติเชิงบวก  

ความเคารพตนเอง นวัตกรรม ความสร้างสรรค์ ทักษะ 

การสือ่สาร และคา่นยิมทางเทคโนโลย ีความเช่ือมัน่ตนเอง  

ความยืดหยุ่น แรงจูงใจ และความตระหนักในสภาพ

แวดลอ้ม ความสามารถในการใชค้วามรูอ้ยา่งสรา้งสรรค ์

ดังนั้น การเรียนรู้ด้วยตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 

สามารถนำ�ความรู้มาปรับพฤติกรรมการป้องกันการติด 

เช้ือโควิด 19 ให้เหมาะสม เมื่อพิจารณาตามรายด้าน  

พบวา่ ดา้นกลวธิใีนการเรยีนรูม้คีา่สมัประสทิธิส์หสมัพันธ ์

มากที่สุด (r = 0.621) อภิปรายได้ว่า เทคนิคและทักษะ

การศึกษาพยาบาลวิชาชีพต่อพฤติกรรมความปลอดภัย

จากการติดเช้ือโควิด 19 ส่งผลทำ�ให้การปฏิบัติงานมี

ประสทิธภิาพสงูขึน้ตามไปดว้ย ซึง่การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง

ให้ประสบผลสำ�เร็จตามเป้าหมายได้ จะต้องมีแรงจูงใจ

ที่จะศึกษาหาความรู้ด้วยตนเอง โดยมีเป้าหมายเพื่อ

ปรับปรุงความรู้ความสามารถ ทำ�ให้เกิดการพัฒนา

ตนเอง มุง่เนน้ทีจ่ะสรา้งสรรค ์การรเิริม่ ความรบัผดิชอบ 

มคีวามกระตอืรอืร้นท่ีจะเรยีนรูส่ิ้งใหม ่ๆ  นวตักรรมใหม ่ๆ   

และก่อให้เกิดความเปลี่ยนแปลงในเรื่องความรู้แล้ว  

ยงัเกิดการเปลีย่นแปลงทักษะ ทัศนคต ิและลกัษณะอืน่ ๆ   
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ของบุคคล โดยลักษณะการเรียนรู้ที่ดีนั้นจะต้อง

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมเดิมและสร้างพฤติกรรมใหม่ 

ทีย่ัง่ยนื ซ่ึงสอดคล้องการการศึกษาของ บงกช โมระสกลุ 

และพรศริ ิพนัธส ี(2564) ได้ศึกษา ความรู้และพฤติกรรม

การปอ้งกนัโรคโควดิ 19 ของนกัศกึษาพยาบาลชัน้ปทีี ่1 

วิทยาลยันานาชาตเิซนต์เทเรซา และวทิยาลยัเซนต์หลยุส ์ 

พบว่า ความรูด้า้นการปอ้งกันโรคโควดิ 19 มคีวามสมัพนัธ ์

ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19  

อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ

	 2. บรรยากาศการสือ่สารในองคก์รมคีวามสมัพนัธ ์

ทางบวกกับกับพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติด

เชื้อโควิด 19 ระดับปานกลาง (r = .502) ซึ่งเป็นไปตาม

สมมติฐานการวิจัย ข้อที่ 2 อภิปรายได้ว่า บรรยากาศ

การสื่อสารสารที่ดี ตามแนวคิดของ Pace & Faules 

(1994) ซึง่ประกอบดว้ย ด้านสนบัสนุนชว่ยเหลอืกนั ด้าน 

ความไว้วางใจ ด้านการคำ�นึงถึงเป้าหมายในการปฏิบัติงาน 

สูงสุด ด้านการส่ือสารอย่างเปิดเผยจากผู้บังคับบัญชา

สู่ผู้ใต้บังคับบัญชา ด้านการรับฟังความคิดเห็นจาก 

ผู้ปฏิบัติงาน และด้านการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ  

ในการปฏิบัติงานมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคลากร

โดยส่วนรวม บรรยากาศการสื่อสารที่ดีระหว่างผู้รับสาร 

และผูส้ง่สารทำ�ใหเ้กดิความเปน็มติรซึง่กนัและกนั ทำ�ให้

การสือ่สารอยา่งเปดิเผยเกดิขึน้ ซึง่ผลดสีำ�หรบัการทำ�งาน 

ในทีมสุขภาพและเป็นด่านหน้าในการรับมือกับ

สถานการณ์การติดเชื้อโควิด 19 องค์กรจำ�เป็นต้อง

มีบรรยากาศที่เป็นกันเอง เปิดใจรับฟังความคิดเห็น 

ซ่ึงกนัและกนั ส่งเสรมิการสือ่สารสองทาง ซึง่การสือ่สาร

ประสบความสำ�เร็จและมปีระสทิธภิาพในการปฏบิติังาน 

ส่งผลต่อพฤติกรรมความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 

โควิด 19 อภิปรายได้ว่า บรรยากาศการสื่อสารด้าน

การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจส่งผลดีต่อพฤติกรรม

ความปลอดภัยจากการติดเชื้อโควิด 19 ซึ่งสอดคล้อง

กับการศึกษาของ นราจันทร์ ปัญญวุทโส, ปรัชญานันท์ 

เที่ยงจรรยา, และประภาพร ชูกำ�เนิด (2565) ได้ศึกษา

ประสบการณ์ของพยาบาลวิชาชีพในการมีส่วนร่วม 

ด้านความปลอดภัยในภาวะวิกฤต ของการแพร่ระบาด 

โรคโควิด 19 โรงพยาบาลหาดใหญ่ ประเทศไทย พบว่า  

การให้ความร่วมมือเพื่อให้เกิดความปลอดภัยกับตนเอง 

ผู้ป่วย เพื่อนร่วมงาน และชุมชน 

ข้อเสนอแนะในการวิจัย
	 1.	 ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย

	 	 หัวหน้าหอผู้ป่วยควรเป็นแบบอย่างที่ดี 

ดา้นพฤตกิรรมความปลอดภัยจาการตดิเชือ้โรคอบุตัใิหม ่

กับพยาบาลวิชาชีพ มีการนิเทศเรื่องความปลอดภัย 

จากการติดเช้ือแก่พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ 

อย่างต่อเนื่อง และควรจัดเนื้อหาให้อยู่ในการนิเทศ

พยาบาลวิชาชีพจบใหม่

	 2.	 ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งต่อไป

	 	 ควรมีการศึกษาการพัฒนารูปแบบในการ

ส่งเสริมการมีส่วนร่วมด้านความปลอดภัยของบุคลากร 

และ วจิยัเชงิทำ�นายตอ่พฤตกิรรมความปลอดภยัเพือ่นำ�

ผลการวิจัยไปใช้ในการพัฒนาบุคลากรต่อไป 
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