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บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค์ : เพ่ือศึกษาปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติของ
พยาบาลห้องคลอด 
รูปแบบและวิธี วิจัย : การวิจัยเชิงวิ เคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Analytical Cross-sectional Study)  
กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลห้องคลอดในเขตสุขภาพที่ 3 จ านวน 155 คน ที่ได้จากการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบแบ่ง
ชั น ระหว่าง 1 มิถุนายน 2567 ถึง 31 กรกฎาคม 2567 เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ประกอบด้วย  
6 ส่วน ได้แก่ (1) ข้อมูลส่วนบุคคล (2) ทัศนคติ (3) การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง (4) การรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุม (5) ความรู้เกี่ยวกับใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และ (6) พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ วิเคราะห์
ข้อมูล โดยใช้สถิติพรรณนา และการวิเคราะห์ถดถอยพหูคูณแบบเพ่ิมตัวแปรเป็นขั นตอน 
ผลการศึกษา : กลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการควบคุมอยู่
ในระดับสูง ส่วนความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ อยู่ใน
ระดับปานกลาง การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงเป็นตัวแปรที่สามารถท านายความแปรปรวนของพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ได้ร้อยละ 11 (R2=0.11) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.001) 
สรุปผลการศึกษา : การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติสามารถท านายพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ  
ค าส าคัญ : การดูแลการคลอดปกติ, พยาบาลห้องคลอด, พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์  
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ABSTRACT 
Objective : To identify factors predicting evidence-based practice (EBP) behaviors in normal 
labor care among intrapartum nurses. 
Methods : This analytical cross-sectional study employed stratified random sampling to recruit 
155 delivery room nurses from Health Region 3 between June 1, 2024 and July 31, 2024. Data 
were collected using a structured questionnaire consisting of six parts: (1) Personal information, 
(2) Attitudes, (3) Conformity to reference groups, (4) Perceived behavioral control, (5) 
Knowledge regarding EBP, and (6) EBP behaviors. Data were analyzed using descriptive statistics 
and stepwise multiple regression. 
Results : Participants demonstrated high levels of attitude towards reference groups and 
perceived behavioral control, whereas knowledge of EBP and EBP behaviors were at moderate 
levels. Conformity to reference groups significantly predicted 11% of the variance in EBP 
behaviors (R²=0.11, p<0.001). 
Conclusion : Conformity to reference groups in normal labor care is a significant predictor of 
EBP behaviors among intrapartum nurses. 
Keywords : Evidence-based practice, Intrapartum nurses, Normal labor care 
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บทน า                         
 สุขภาพของมารดาและทารกเป็นดัชนีชี วัดส าคัญของคุณภาพระบบบริการสาธารณสุขของประเทศ 
จากการส ารวจของกรมอนามัยในปีงบประมาณ 2566 พบว่าอัตราการเสียชีวิตของมารดาในเขตสุขภาพที่ 3 
สูงถึงร้อยละ 47.42 ซึ่งจัดว่าเป็นอันดับหนึ่งของประเทศ (1) การวิเคราะห์สถานการณ์การด าเนินงานส่งเสริม
สุขภาพกลุ่มมารดาทารกในเขตสุขภาพที่ 3 เผยให้เห็นว่าสาเหตุหลักของการเสียชีวิตของมารดาทารกส่วนใหญ่ 
(ร้อยละ 71.43) มาจากสาเหตุทางอ้อมที่หลากหลาย ซึ่งรวมถึงปัญหาจากระบบบริการและการตัดสินใจเข้าถึง
บริการของผู้ป่วย บุคลากรขาดทักษะและประสบการณ์ในการตัดสินใจและการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสูติ
ศาสตร์ การปรับมาตรฐานการดูแลการฝากครรภ์ที่ส่งผลให้การปฏิบัติไม่เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด และ
การขาดการติดตามประเมินผลเพ่ือให้ได้มาตรฐานงานอย่างต่อเนื่อง(2) ปัจจัยเหล่านี ชี ให้เห็นถึงความจ าเป็น
เร่งด่วนในการยกระดับคุณภาพของการดูแลมารดาและทารก เพ่ือลดอัตราการเสียชีวิต และส่งเสริมสุขภาพท่ีดี
ขึ น 
 หนึ่งในแนวทางส าคัญในการพัฒนาคุณภาพการดูแลผู้ป่วยคือการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ 
(Evidence-Based Practice; EBP) มาใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล EBP เป็นกระบวนการที่เน้นการบูรณา
การหลักฐานเชิงประจักษ์ที่ดีที่สุดที่ได้จากงานวิจัยที่มีการออกแบบอย่างดี หรือหลักฐานอ่ืน ๆ ที่น่าเชื่อถือ 
ร่วมกับข้อมูลค่านิยม ความเชื่อของผู้รับบริการหรือผู้ป่วย และความเชี่ยวชาญทางคลินิกของผู้ปฏิบัติการ เพ่ือ
ประกอบการตัดสินใจเลือกการดูแลที่เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ (3) ผู้ให้บริการจึงต้องมีความรู้อย่างชัดเจน
และสามารถให้การดูแลที่สอดคล้องกับบริบทและทรัพยากรที่มีอยู่ (4) สภาการพยาบาลได้ตระหนักถึง
ความส าคัญนี  โดยได้ก าหนดไว้ในมาตรฐานการพยาบาล พ.ศ. 2562 ว่าพยาบาลต้องมีความสามารถในการใช้
ข้อมูลเชิงประจักษ์ในการวางแผนการพยาบาล การแก้ปัญหาด้านสุขภาพของผู้รับบริการ รวมถึงการ
ประยุกต์ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ร่วมกับความรู้ด้านวิจัยในการปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ(5) 
 แม้ว่า EBP จะมีความส าคัญอย่างยิ่ง แต่การน าหลักฐานเชิงประจักษ์มาปรับใช้ในการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชีพยังคงเผชิญกับความท้าทาย การแสดงพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลนั น 
มีปัจจัยก าหนดหลายประการ ทั งปัจจัยภายในที่เกี่ยวข้องกับตัวบุคคลทางการพยาบาล เช่น ทัศนคติ ทักษะ 
และปัจจัยภายนอกที่เกี่ยวข้องกับสิ่งแวดล้อม การที่พยาบาลวิชาชีพยังไม่สามารถน าหลักฐานเชิงประจักษ์มา
ปรับใช้ในการปฏิบัติงานได้อย่างเต็มที่ อาจเป็นส่วนหนึ่งที่ส่งผลต่อคุณภาพของการดูแลการคลอดปกติ และ
เป็นสาเหตุหนึ่งที่ท าให้เกิดปัญหาอัตราการเสียชีวิตของมารดาได้ 
 เพ่ือท าความเข้าใจพฤติกรรมการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ไปใช้ให้ลึกซึ งยิ่งขึ น งานวิจัยนี จึงได้น า
แนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of Planned Behavior; TPB) ของ Ajzen(6) มาเป็นกรอบแนวคิด
ในการศึกษาทฤษฎี TPB อธิบายว่าการที่บุคคลจะแสดงพฤติกรรมใด ๆ นั น จะมีปัจจัยที่เป็นตัวก าหนด 3 
ประการหลัก ได้แก่ 1) ทัศนคติต่อพฤติกรรม (Attitude toward the behavior) 2) การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง 
(Subjective norm) และ 3) การรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม (Perceived behavioral 
control) นอกจากปัจจัยเหล่านี แล้วความรู้ยังถือเป็นอีกหนึ่งปัจจัยส าคัญที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วย (7) กรอบแนวคิดนี ช่วยให้สามารถวิเคราะห์และท าความ
เข้าใจปัจจัยที่ขับเคลื่อนหรือเป็นอุปสรรคต่อการน า EBP ไปปฏิบัติในบริบททางคลินิกได้ครอบคลุมยิ่งขึ น 
 ด้วยเหตุนี  ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติงาน และปัจจัยท านาย
พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติของพยาบาลห้องคลอดโรงพยาบาลในสังกัด
เขตสุขภาพที่ 3 โดยการศึกษาจะใช้แนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ซึ่งประกอบด้วยตัวแปร ได้แก่ ทัศนคติ
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ต่อการดูแลการคลอดปกติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ การรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมการดูแลการคลอดปกติ และความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ผลการศึกษาที่ได้จะเป็นข้อมูล
พื นฐานที่ส าคัญส าหรับผู้บริหารทางการพยาบาลในการวางแผนกลยุทธ์เพ่ือพัฒนาคุณภาพในการดูแลการ
คลอดปกติให้มีคุณภาพมากยิ่งขึ น ส่งเสริมให้พยาบาลมีการปฏิบัติการดูแลผู้คลอดปกติโดยใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์มากขึ น และเตรียมความพร้อมขององค์กรให้เป็นองค์กรแห่งการน าหลักฐานเชิงประจักษ์มาบูรณา
การร่วมกับการปฏิบัติการพยาบาลอย่างต่อเนื่องในอนาคต 
วัตถุประสงค ์
 เพ่ือศึกษาปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติของพยาบาล
ห้องคลอด  
รูปแบบและวิธีวิจัย 
การวิจัยเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Analytical Cross-sectional Study)  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
ประชากร คือ พยาบาลห้องคลอด โรงพยาบาลในสังกัดเขตสุขภาพท่ี 3 จ านวน 24 แห่ง 168 คน 
กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลห้องคลอด ที่ไม่ใช่หัวหน้างานและปฏิบัติงานที่ห้องคลอดมากกว่า 1 ปี ค านวณโดย
ใช้โปรแกรมส าเร็จรูป G*Power 3.1.9.7 ก าหนดค่า Effect size ระดับกลาง=0.15 α=0.05 Power=0.95 
Number of predictors=4 ได้กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 129 คน และเพ่ือป้องกันการได้รับข้อมูลไม่ครบถ้วน หรือ
การสูญหายของข้อมูล ผู้วิจัยเพิ่มจ านวนกลุ่มตัวอย่างอีกอย่างน้อยร้อยละ 20 รวมทั งสิ นเท่ากับ 155 คน ขนาด
ของกลุ่มตัวอย่างค านวณตามสัดส่วนของพยาบาลแต่ละโรงพยาบาล โดยสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั น 
(Stratified random sampling) ตามขนาดของโรงพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาลชุมชนขนาดกลาง ขนาดใหญ่ 
โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย์ หลังจากนั นสุ่มอย่างง่าย (Simple random sampling) โดยวิธีการ
จับสลากเลขล าดับสายการบังคับบัญชาของพยาบาลห้องคลอดแต่ละโรงพยาบาล แบบไม่ใส่คืน 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั งนี  เป็นแบบสอบถาม ประกอบด้วย 6 ส่วนดังนี  
 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบสอบถามแบบเลือกตอบและเติมค าในช่องว่าง 
จ านวน 7 ข้อ ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา ขนาดของโรงพยาบาลที่ปฏิบัติงาน การอบรมหลักสูตรเฉพาะ
ทางด้านการผดุงครรภ์ระยะสั น 4 เดือน การอบรมเชิงปฏิบัติการด้านการวิจัย หรือ R2R ประสบการณ์การ
ท างานในห้องคลอด และต าแหน่งงาน 
 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ ผู้วิจัยสร้างขึ นจากแนวคิดของ Ajzen(6) 
ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม มีค าถามจ านวน 10 ข้อ ประกอบด้วยค าถามทั งเชิงบวก 6 ข้อ และเชิงลบ  
4 ข้อ ลักษณะค าตอบเป็นมาตรประมาณค่า 7 ระดับ ได้แก่ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ค่อนข้างไม่เห็นด้วย ไม่เห็น
ด้วยเล็กน้อย เห็นด้วยและไม่เห็นด้วยพอ ๆ กัน เห็นด้วยเล็กน้อย ค่อนข้างเห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิ่ง ข้อ
ค าถามเชิงบวกให้คะแนนตั งแต่ 1-7 คะแนน ค าถามเชิงลบให้คะแนนตรงกันข้ามกับเชิงบวก คะแนนที่เป็นไป
ได้อยู่ระหว่าง 10-70 คะแนน คะแนนยิ่งมาก หมายถึง มีทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติอยู่ในระดับสูง 
 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ ผู้วิจัยสร้างขึ นจากแนวคิด
ของ Ajzen(6) ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วยค าถามจ านวน 4 ข้อ ลักษณะค าตอบเป็นมาตร
ประมาณค่า 7 ระดับ ได้แก่ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ค่อนข้างไม่เห็นด้วย ไม่เห็นด้วยเล็กน้อย เห็นด้วยและไม่เห็น
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ด้วยพอ ๆ กัน เห็นด้วยเล็กน้อย ค่อนข้างเห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิ่ง  คะแนนที่เป็นไปได้อยู่ระหว่าง 4-28 
คะแนน คะแนนยิ่งมาก หมายถึง มีการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติอยู่ในระดับสูง 
 ส่วนที่ 4 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ ผู้วิจัยสร้างจาก
แนวคิดของ Ajzen(6) ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วยค าถามจ านวน 4 ข้อ ลักษณะค าตอบเป็น
มาตรประมาณค่า 7 ระดับ ได้แก่ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ค่อนข้างไม่เห็นด้วย ไม่เห็นด้วยเล็กน้อย เห็นด้วยและไม่
เห็นด้วยพอ ๆ กัน เห็นด้วยเล็กน้อย ค่อนข้างเห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิ่ง คะแนนที่เป็นไปได้อยู่ระหว่าง 4-
28 คะแนน คะแนนยิ่งมาก หมายถึง มีการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติอยู่ใน
ระดับสูง  
 ส่วนที่ 5 แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ผู้วิจัยสร้างจากการทบทวน
วรรณกรรม มีค าถามจ านวน 10 ข้อ ประกอบด้วยค าถามเชิงบวก 8 ข้อ ค าถามเชิงลบ 2 ข้อ ลักษณะค าตอบ
เป็น ถูก ผิด และไม่แน่ใจ การให้คะแนน ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดหรือไม่แน่ใจให้ 0 คะแนน ค าถามเชิง
ลบให้คะแนนตรงกันข้ามกับเชิงบวก ช่วงคะแนนอยู่ระหว่าง 0-10 คะแนน คะแนนยิ่งมาก หมายถึง มีความรู้
เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์อยู่ในระดับสูง   
 ส่วนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ผู้วิจัยสร้าง
จากแนวคิดของ Ajzen(6)  ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วยค าถามจ านวน 20 ข้อ ลักษณะค าตอบ
เป็นมาตรประมาณค่า 3 ระดับ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ตอบโดยการ ให้คะแนนตั งแต่ 1-3 คะแนน คะแนนที่เป็นไป
ได้อยู่ระหว่าง 20-60 คะแนน คะแนนยิ่งมาก หมายถึง มีพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการ
คลอดปกติอยู่ในระดับสูง  
 ตรวจสอบความตรงของเนื อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน และค านวณค่าดัชนีความตรงตาม
เนื อหา (Content Validity Index; CVI) ได้ดังนี  แบบสอบถามทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ เท่ากับ 1.00  
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ เท่ากับ 0.93 แบบสอบถามการรับรู้
ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ เท่ากับ 1.00 แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐาน
เชิงประจักษ์ เท่ากับ 1.00 และแบบสอบถามพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ 
เท่ากับ 0.96 การหาความเที่ยงของเครื่องมือการวิจัย (Reliability) ผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่ผ่านการพิจารณา
ความตรงตามเนื อหา และผ่านการปรับปรุงแก้ไขแล้วไปทดลองใช้กับพยาบาลวิชาชีพแผนกห้องคลอด
โรงพยาบาลเขตติดต่อกับโรงพยาบาลในสังกัดเขตสุขภาพที่ 3 จ านวน 30 คน แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับ
การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ น ามาค านวณหาค่าความเชื่อมั่นโดยใช้สูตรคูเดอร์ -ริชาร์ดสัน (Kuder-
Richardson 20; KR-20) ได้ค่ า เท่ ากับ 0.84 ส่ วนแบบสอบถามทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ   
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมการดูแลการคลอดปกติ และแบบสอบถามพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอด
ปกติ น ามาค านวณ หาค่าของความสอดคล้องภายใน (Internal Consistency Reliability) โดยใช้ค่า
สัมประสิทธิ์ แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) และได้ค่ าความเชื่ อมั่นของ
แบบสอบถามเท่ากับ 0.87, 0.82, 0.95, และ 0.96 ตามล าดับ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ขั นตอนการด าเนินการโดย จัดท าหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูล ส่งหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลพร้อม
แนบตัวอย่างแบบสอบถาม และเอกสารพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
ถึงผู้อ านวยการโรงพยาบาล และหัวหน้ากลุ่มการพยาบาล เมื่อได้รับอนุญาตให้เก็บข้อมูล ติดต่อกับหัวหน้างาน
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ห้องคลอด เพื่อให้หัวหน้างานห้องคลอดส่งลิงก์ (Link) แบบสอบถามออนไลน์ (Google Forms) ไปยังพยาบาล
ห้องคลอดที่ถูกสุ่มให้ท าแบบสอบถาม ซึ่งในแบบสอบถามออนไลน์จะมีค าชี แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
รายละเอียดของการตอบแบบสอบถาม การพิทักษ์สิทธิ์ในการเข้าร่วมวิจัย และขอความยินยอมก่อนตอบ
แบบสอบถาม พร้อมกับแจ้งหัวหน้างานห้องคลอดขอปิดรับการตอบแบบสอบถามภายในเวลา 2 สัปดาห์ 
หลังจากนั นน าออกข้อมูล (Export) ที่ได้จากการตอบแบบสอบถามออนไลน์มารวบรวมเพ่ือตรวจสอบความ
สมบูรณ์ครบถ้วน และน าไปวิเคราะห์ทางสถิติต่อไป 
  
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
น าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยก าหนดค่านัยส าคัญทางสถิติที่   p<0.05  
โดยมีรายละเอียดดังนี   
 1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจงแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. วิเคราะห์ข้อมูลทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอด
ปกติ การรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ ความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
และพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ใช้สถิติ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และพิสัย   
 3. วิเคราะห์ปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ใช้สถิติการ
ถดถอยพหูคูณแบบเพ่ิมตัวแปรเป็นขั นตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) 
การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
งานวิจัยนี ผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราช
ชนนี สวรรค์ประชารักษ์ นครสวรรค์ คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก (SPRNW-REC 
006/2024) และโรงพยาบาลสวรรค์ประชารักษ์ นครสวรรค์ (CEO37/2567)  
ผลการศึกษา 
 กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 145 คน อายุเฉลี่ย 37 ปี (SD=9.23) ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 
ร้อยละ 97.20 ปฏิบัติงานในต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพช านาญการคิดเป็นร้อยละ 62.76 รองลงมาปฏิบัติงานใน
ต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการคิดเป็นร้อยละ 33.79 สถานที่ปฏิบัติงานส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
ชุมชนขนาดใหญ่ ร้อยละ 40 มีประสบการณ์การท างานในห้องคลอดเป็นระยะเวลา 1-10 ปี ร้อยละ 46.9 ส่วน
ใหญ่ไม่เคยผ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะสาขาการผดุงครรภ์ระยะสั น 4 เดือน และการอบรมเชิง
ปฏิบัติการด้านการวิจัย หรือ R2R คิดเป็นร้อยละ 89.70 และ 78.60 ตามล าดับ 
 กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยคะแนนทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติในระดับสูง (x̄=53.22, SD=8.68) 
ค่าเฉลี่ยคะแนนการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติในระดับสูง (x̄=21.45, SD=4.45) ค่าเฉลี่ย
คะแนนการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติในระดับสูง (x̄=22.57, SD=4.37) ค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในระดับปานกลาง (x̄=7.27, SD=2.18) และค่าเฉลี่ย
คะแนนพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติในระดับปานกลาง (x̄=36.32, 
SD=9.85) ดังตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พิสัย และระดับของทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ การคล้อย
ตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ การรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ ความรู้
เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ 
(n=145) 

ตัวแปรที่ศึกษา 
Range 

x ̄ SD ระดับ 
Possible Actual 

- ทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ 10-70 17-70 53.22 8.68 สูง 
- การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ 4-28 9-28 21.45 4.45 สูง 
- การรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอด
ปกติ 

4-28 4-28 22.57 4.37 สูง 

- ความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 0-10 2-10 7.27 2.18 ปาน
กลาง 

- พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการ
คลอดปกติ 

20-60 20-60 36.32 9.85 ปาน
กลาง 

 

การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติเป็นเพียงตัวแปรเดียวที่สามารถท านายพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ร้อยละ 11 (R2=0.113) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
p<0.001 ดังตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ 
(n=145) 
ปัจจัย R R2 B Beta t p-value 
การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ 0.337 0.113 0.149 0.337 4.277 <0.001 
ค่าคงที=่1.016,  Adjusted R2=0.107, F=18.294, p<0.001 

 
อภิปรายผล 
 การศึกษาเชิงพรรณนา 
 1) พยาบาลห้องคลอดมีค่าเฉลี่ยคะแนนทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติอยู่ในระดับสูง (x̄=53.22, 
SD=8.68) อาจเนื่องจากพยาบาลห้องคลอดมีความเชื่อว่าการปฏิบัติตามหลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการ
คลอดปกติจะเกิดผลลัพธ์ที่ดีต่อผู้คลอด กล่าวคือลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย ไม่มีภาวะแทรกซ้อน แสดงให้เห็นถึง
การพยาบาลที่มีคุณภาพ มีมาตรฐาน ผลการวิจัยครั งนี สอดคล้องกับการศึกษาของ Alqahtani et al.(8)  
ได้ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความรู้ ทัศนคติ และการน า EBP ไปใช้ของพยาบาลพยาบาลในซาอุดีอาระเบีย 
และ Al-Busaidi et al.(9) ได้ศึกษาเกี่ยวกับความรู้ ทัศนคติ และการน าแนวปฏิบัติที่อิงหลักฐาน EBP ไปใช้ใน
พยาบาลประเทศโอมาน ซึ่งพบว่า ทัศนคติต่อการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ไปใช้ในการปฏิบัติการพยาบาลอยู่ใน
ระดับสูง 
 2) พยาบาลห้องคลอด มีค่าเฉลี่ยคะแนนการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติอยู่ใน
ระดับสูง (x̄=21.45, SD=4.45) อาจเนื่องจากพยาบาลห้องคลอดรับรู้ความต้องการหรือความคาดหวังของกลุ่ม
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อ้างอิง ว่าต้องการให้ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ จึงเกิดแรงจูงใจที่จะปฏิบัติตามความ
ต้องการหรือความคาดหวังนั น ถ้าเพ่ือนร่วมงานในห้องคลอด เพ่ือนพยาบาลในแผนกอ่ืน แพทย์ อาจารย์
พยาบาลและนักศึกษาที่ฝึกปฏิบัติงาน ต่างใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาลหรือการรักษา
คนไข้ ก็จะท าให้การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์กลายเป็นส่วนส าคัญในการปฏิบัติการพยาบาล ผลการศึกษานี 
สอดคล้องกับการศึกษาของ ภานุพงศ์ ศรีทิพย์และคณะ(10) ได้ศึกษาความตั งใจและปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย พบว่าการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาลอยู่ในระดับสูง  
 3) พยาบาลห้องคลอดมีค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ
โดยรวมอยู่ในระดับสูง (x̄=22.57, SD=4.37) อาจเนื่องจากพยาบาลห้องคลอดเชื่อว่าสามารถแสดงพฤติกรรม
การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ได้ เช่น สามารถที่จะสืบค้นข้อมูลงานวิจัยจากทางอินเทอร์เน็ต เนื่องจากปัจจุบัน
การเข้าถึงข้อมูลต่าง ๆ สามารถท าได้ง่าย มีการศึกษาเอกสารเพ่ือใช้ในการดูแลผู้คลอดจากคู่มือปฏิบัติการ
พยาบาล (Nursing handbook) คู่มือการพยาบาล (Nursing protocol) แผนการดูแล (Care map) และ
แนวทางปฏิบัติการพยาบาล (Clinical nursing practice guidelines) นอกจากนี การได้พูดคุยแลกเปลี่ยนกับ
แพทย์ผู้ร่วมปฏิบัติงานรวมถึงอาจารย์พยาบาลที่มาดูแลนักศึกษาขณะฝึกปฏิบัติงาน ส่งเสริมให้พยาบาลห้อง
คลอดเกิดความม่ันใจในการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ สอดคล้องกับงานวิจัยของ 
มาริสา ลาภเพุ่ิมทรัพย์ และคณะ(11) ได้ศึกษาปัจจัยท านายความตั งใจในการคลอดทางช่องคลอดของหญิงครรภ์
แรก พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการคลอดอยู่ในระดับสูง  
 4) พยาบาลห้องคลอดมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์โดยรวมอยู่ใน
ระดับปานกลาง (x̄=7.27, SD=2.18) พบว่าจ านวนพยาบาลร้อยละ 56.55 มีความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์อยู่ในระดับสูง ทั งนี อาจเนื่องมาจาก สภาการพยาบาลของประเทศไทยได้มีการก าหนดบทบาทและ
สมรรถนะหลักของวิชาชีพพยาบาล ให้มีการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์เพ่ือจัดการกับปัญหาของผู้ป่วยตั งแต่ปี  
2552 และหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตได้บรรจุเรื่องการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาล
ไว้ในการเรียนการสอน(12) จึงท าให้พยาบาลห้องคลอดมีความรู้เรื่องการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และจากข้อมูล
ส่วนบุคคล พบว่าพยาบาลห้องคลอดอายุอยู่ระหว่าง 20-30 ปี ร้อยละ 31.7 อายุอยู่ระหว่าง 31-40 ปี ร้อยละ 
30.3 รวมเป็นร้อยละ 62 เป็นกลุ่มคนที่อยู่ระหว่างหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตได้บรรจุเรื่องการใช้หลักฐาน
เชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาลไว้ในการเรียนการสอน  ค่าเฉลี่ยของความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์โดยรวมอยู่ในระดับสูง สอดคล้องกับการศึกษาของ พัชร์ลดา ธ ารงกาญจน์ และคณะ (13) ศึกษาหา
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติการดูแลการคลอดปกติตามหลักฐานเชิงประจักษ์  พบว่าความรู้ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลตามหลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลห้องคลอดอยู่ในระดับสูง เช่นเดียวกับการศึกษาของ 
Li et al.(14) ได้ศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมต่อการปฏิบัติการพยาบาลโดยอาศัยหลักฐานเชิงประจักษ์ 
และปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการปฏิบัติ EBP ของพยาบาลจิตเวชชาวจีน และ Kaseka & Mbakaya(15) 
ศึกษาความรู้ ทัศนคติ และการน าแนวปฏิบัติ EBP ไปใช้ของพยาบาลผดุงครรภ์ที่ประเทศมาลาวี พบว่าความรู้
เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลจิตเวชและพยาบาลผดุงครรภ์อยู่ในระดับดี  
 5) พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ  พบว่าพยาบาลห้องคลอด  
มีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติอยู่ในระดับปานกลาง 
(x̄=36.32, SD=9.85) อาจอธิบายได้ว่า พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกตินั น 
พยาบาลห้องคลอด ต้องสามารถอ่านงานวิจัย ท าการวิเคราะห์/สังเคราะห์ และประเมินคุณภาพหลักฐานเชิง
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ประจักษ์งานวิจัยทั งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ ซึ่งการใช้ภาษาอังกฤษเป็นอุปสรรคของการน าหลักฐานเชิง
ประจักษ์ไปใช้ สอดคล้องกับงานวิจัยของ กิตติยารัตน์ ต้นสุวรรณ์ และคณะ(16) ศึกษาเกี่ยวกับการรับรู้อุปสรรค 
การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ทัศนคติและประสบการณ์การวิจัยต่อการปฏิบัติการพยาบาล โดยใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล พบว่าสิ่งที่เป็นอุปสรรคมากที่สุดคือ 
งานวิจัยที่เป็นภาษาอังกฤษเพราะเข้าใจยาก เช่นเดียวกับการศึกษาของ Khammarnia et al.(17) ศึกษา
เกี่ยวกับอุปสรรคในการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ไปใช้ในโรงพยาบาลเมืองซาเฮดาน ประเทศอิหร่าน พบว่า
พยาบาลไม่มีความช านาญในการใช้ภาษาอังกฤษ  และสอดคล้องกับจากการศึกษาสภาพการจัดการเรียนการ
สอนที่ส่งเสริมทักษะศตวรรษที่ 21 ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี ของกมลรัตน์ 
เทอร์เนอร์และคณะ(18) พบว่านักศึกษาพยาบาลมีทักษะภาษาอังกฤษไม่ดีนัก โดยเฉพาะการอ่านและการเขียน
ภาษาอังกฤษ และจากการติดตามประเมินผลคุณภาพบัณฑิตพยาบาลหลังส าเร็จการศึกษาจากโรงพยาบาล
ต่าง ๆ พบว่า บัณฑิตมีสมรรถนะด้านภาษาอังกฤษระดับน้อยถึงปานกลาง  
ปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ  
 1) การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ ผลการวิจัย พบว่า การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง
ในการดูแลการคลอดปกติ สามารถท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ได้
ร้อยละ 11 (R2=0.11, p<0.001) ผลการศึกษานี เป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนของ Ajzen(6) นั่นคือ
พยาบาลห้องคลอดที่มีการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติสูง จะมีพฤติกรรมการใช้หลักฐาน
เชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติสูง ทั งนี อาจเนื่องมาจากนโยบายการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลของกลุ่มการพยาบาล เพ่ือพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาล ซึ่งในแต่ละโรงพยาบาล
ต้องการเป็นองค์กรที่ต้องการการรับรองกระบวนการคุณภาพมาตรฐานจากสถาบันรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล (Healthcare Accreditation) ท าให้พยาบาลเกิดแรงกดดันทางสังคม หมายความว่า หากกลุ่ม
เพ่ือนร่วมงาน ให้ความส าคัญกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ พยาบาลก็จะมีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมปฏิบัติ
ตาม เนื่องจากต้องการได้รับการยอมรับและเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม สอดคล้องกับงานวิจัยของ Kelly et al.(19) 
พบว่าการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการรักษาผู้ติดยาเสพติดสามารถท านาย
พฤติกรรมความตั งใจการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของของผู้ปฏิบัติงานในสถานบ าบัดผู้ติดยาเสพติ ดได้ ส่วน 
Kortteisto et al.(20) พบว่าเพ่ือนร่วมวิชาชีพ เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมความตั งใจของพยาบาลใน
การใช้แนวทางปฏิบัติทางคลินิกในการดูแลผู้ป่วยอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
 2) ทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ ผลการวิจัย พบว่าทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติไม่สามารถ
ท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ ผลการศึกษานี ไม่เป็นไปตามทฤษฎี
พฤติกรรมตามแผนของ Ajzen(6) นั นคือพยาบาลห้องคลอดมีทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติสูง แต่ไม่ส่งผล
ให้เกิดพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ผลการวิจัยครั งนี ไม่สอดคล้องกับ
งานวิจัยของ Kelly et al.(19) ที่พบว่า ทัศนคติสามารถท านายพฤติกรรมความตั งใจการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
ของของผู้ปฏิบัติงานในสถานบ าบัดผู้ติดยาเสพติดได้ และงานวิจัยของ Kortteisto et al.(20) ที่พบว่า ทัศนคติ
เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความตั งใจของพยาบาลในการใช้แนวทางปฏิบัติทางคลินิกในการดูแลผู้ป่วยอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และการศึกษาของ Li et al.(14)  ได้ศึกษาเกี่ยวกับ ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลจิตเวช พบว่าทัศนคติเป็นปัจจัยที่ช่วยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐ านเชิง
ประจักษ์ ทั งนี อาจเนื่องจาก พยาบาลห้องคลอดมีมุมมองต่อการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ทั งในเชิงบวกและเชิง
ลบ ถึงแม้ว่าภาพรวมจะมีทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติระดับสูง แต่มีบางประเด็นที่มุมมองต่อการใช้
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หลักฐานเชิงประจักษ์ไม่สูง เช่น การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลผู้คลอดเป็นสิ่งยุ่งยากส าหรับพยาบาล 
การดูแลผู้คลอดโดยใช้ผลงานวิจัยใหม่ ๆ มีความยุ่งยากเสียเวลา การที่พยาบาลห้องคลอดมองว่าเป็นสิ่งยุ่งยาก
และเสียเวลา อาจเนื่องมาจากการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ต้องประกอบด้วยการสืบค้นงานวิจัย การอ่าน
งานวิจัยที่เป็นภาษาอังกฤษ ซึ่งพยาบาลค่อนข้างมีภาระงานมาก ประกอบกับไม่ช านาญภาษาอังกฤษ แม้จะมี
ทัศนคติที่ดีแต่ก็อาจส่งผลให้ไม่แสดงพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ได้ เนื่องจากทัศนคติเป็นความรู้สึก 
นึกคิด ความเชื่อ และการรับรู้ของบุคคลกับแนวโน้มที่จะกระท าพฤติกรรมโต้ตอบในทางใดทางหนึ่ง ที่มีต่อ
ข้อมูล ซึ่งพัฒนามาจากภูมิหลัง และสภาพแวดล้อมของแต่ละบุคคล หรือพยาบาลห้องคลอดมีทัศนคติต่อการ
ดูแลการคลอดปกติไม่แตกต่างกัน จึงท าให้ปัจจัยนี ไม่สามารถอธิบายความแปรปรวนพฤติกรรมการใช้หลักฐาน
เชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ แต่ทั งนี ไม่ได้หมายความว่า พยาบาลห้องคลอดมีทัศนคติต่อการดูแล
การคลอดปกติในเชิงบวกมากหรือน้อย ซึ่งเป็นข้อจ ากัดในเรื่องการแปรผลการวัดของ เครื่องมือที่ใช้วัดตัวแปร
นี   
 3) การรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติ ผลการวิจัยพบว่า ไม่สามารถท านาย
พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ ซึ่งไม่เป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน
ของ Ajzen(6) นั นคือ พยาบาลห้องคลอดมีการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติสูง  
แต่ไม่ส่งผลให้เกิดพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ ทั งนี อาจเนื่องจากพยาบาล
มีการรับรู้มีความมั่นใจในการดูแลการคลอดปกติ จากการปฏิบัติที่ได้เรียนรู้และสืบทอดกันมาจากรุ่นสู่รุ่นโดย
อาศัยประสบการณ์จากการปฏิบัติงาน จึงท าให้รู้สึกว่ามีความมั่นใจและรับรู้ความสามารถในการควบคุมการ
ดูแลการคลอดปกติได้ จากการศึกษาของ ลัดดาวัลย์ พุทธรักษา และคณะ (21) เรื่องปัจจัยสู่ความส าเร็จของการ
น าหลักฐานไปใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล พบว่าปัจจัยด้านลักษณะพยาบาลมีการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
และน าผลการวิจัยไปใช้ในการปฏิบัติการพยาบาลค่อนข้างน้อย ส่วนใหญ่ให้การดูแลผู้ป่วยโดยอาศัยการปฏิบัติ
ที่ได้จากการเรียนรู้และประสบการณ์ท่ีสืบทอดกันมา และพยาบาลมีปัญหาและอุปสรรคในการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ เช่น ปัญหาเกี่ยวกับทัศนคติต่อกระบวนการค้นหาหลักฐานเชิงประจักษ์ ขาดทักษะและไม่มีเวลาใน
การสืบค้นข้อมูล รวมถึงอุปสรรคด้านภาษาอังกฤษ แม้พยาบาลจะมีความมั่นใจมีการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมการดูแลการคลอดปกติ แต่ปัญหาและอุปสรรคที่กล่าวมาจึงท าให้ไม่สามารถท านายพฤติกรรมการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ ผลการวิจัยนี ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ Ominyi & 
Agom(22) ที่ได้ทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ เกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ไป
ปฏิบัติการพยาบาล พบว่า ความเชื่อ ความมั่นใจในความสามารถของตนเองน าไปสู่การวิเคราะห์ /การ
สังเคราะห์ และการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลผู้ป่วย และการศึกษาของ Guo et al.(23) ได้ศึกษา 
ปัจจัยท านายความตั งใจในการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการบริหารจัดการองค์กรทางด้านสุขภาพโดยใช้
ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of Planned Behavior) พบว่าการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมเป็นปัจจัย
ท านายพฤติกรรมความตั งใจในการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการจัดการบริหารองค์กร การรับรู้ความสามารถ
ในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติไม่ถูกเลือกเข้าสมการท านาย อาจเกิดจากพยาบาลห้องคลอดแต่ละคนมี
การรับรู้มีความมั่นใจในการดูแลการคลอดปกติไม่แตกต่างกัน จึงท าให้ปัจจัยนี ไม่สามารถอธิบายความ
แปรปรวนพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ แต่ทั งนี ไม่ได้หมายความว่า 
พยาบาลห้องคลอดมีการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติในเชิงบวกมากหรือน้อย  
ซึ่งเป็นข้อจ ากัดในเรื่องการแปรผลการวัดของเครื่องมือที่ใช้วัดตัวแปรนี   
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 4) ความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์  ไม่สามารถท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ อาจเนื่องมาจากพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการ
คลอดปกติของพยาบาล ไม่ได้เกิดขึ นจากการมีความรู้เพียงอย่างเดียว พยาบาลมีความรู้เกี่ยวกับการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ เกิดจากได้ศึกษา อบรม และได้รับการบอกกล่าว เนื่องจากการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
เป็นข้อก าหนดของสภาการพยาบาลว่าพยาบาลต้องมีสมรรถนะการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลผู้ป่วย 
รวมถึงนโยบายการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาลของกลุ่มการพยาบาล เพ่ือพัฒนา
คุณภาพการบริการพยาบาล ท าให้พยาบาลคุ้นเคยเรื่องการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ แต่ไม่สามารถแสดง
พฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ เช่น การไม่มีเวลา ภาระงานมาก การสืบค้นงานวิจัย การอ่านงานวิจัยที่
เป็นภาษาอังกฤษ การประเมินวิเคราะห์/สังเคราะห์งานวิจัย การพูดคุยแลกเปลี่ยนความรู้ /ประสบการณ์กับ
ผู้เชี่ยวชาญ เพราะขาดทักษะและความช านาญการใช้ภาษาอังกฤษ ขาดทักษะทางด้านวิจัย ไม่เข้าใจในเรื่อง
สถิติ หรือการประเมินความน่าเชื่อถือของผลงานวิจัย ขาดทักษะในการสืบค้น ขาดโอกาสในการแลกเปลี่ยน
ความรู้ด้านวิจัยกับผู้ร่วมงาน ข้อมูลส่วนบุคคลพบว่าพยาบาลห้องคลอดส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 
ร้อยละ 97.2 ไม่เคยการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะสาขาการผดุงครรภ์ระยะสั น 4 เดือน ร้อยละ 89.7 
และไม่เคยอบรมเชิงปฏิบัติการด้านการวิจัย หรือ R2R ร้อยละ 78.6 การศึกษาของ Kaseka & Mbakaya(15) 
พบว่า การปฏิบัติตามหลักฐานเชิงประจักษ์มีความสัมพันธ์กับประสบการณ์การวิจัยและระดับการศึกษา และ
จากการศึกษาของ Aynalem et al.(24) พบว่าการอบรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ เป็นปัจจัยท านายการใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ ซึ่งในหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการผดุงครรภ์ระยะสั น 4 เดือน จะมีประเด็น
เรื่องการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการอบรมด้วย ผลการวิจัยครั งนี ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ Ominyi & 
Agom(22) ที่พบว่าความรู้เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการน าหลักฐานเชิงประจักษ์ไปปฏิบัติการพยาบาล พยาบาล
ที่มีทักษะและมีความรู้ จะสามารถใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ Li et al.; Aynalem et al.; 
Alqahtani et al.(8, 14, 24) พบว่าความรู้เป็นปัจจัยท านายพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาล 
ความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ไม่ถูกเลือกเข้าสมการท านาย อาจเกิดจากพยาบาลห้องคลอดแต่ละ
คนมีความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ไม่แตกต่างกัน จึงท าให้ปัจจัยนี ไม่สามารถอธิบายความ
แปรปรวนพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติได้ แต่ทั งนี ไม่ได้หมายความว่า 
พยาบาลห้องคลอดมีความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์มากหรือน้อย ซึ่งเป็นข้อจ ากัดในเรื่องการแปร
ผลการวัดของเครื่องมือที่ใช้วัดตัวแปรนี      
ข้อจ ากัดของการศึกษา 
 1) กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาจ ากัดอยู่เฉพาะพยาบาลห้องคลอดในเขตสุขภาพที่ 3 อาจไม่สามารถสรุป
อ้างอิงไปยังประชากรกลุ่มอ่ืนนอกเหนือจากบริบทดังกล่าว  
 2) ตัวแปรด้านทัศนคติการดูแลการคลอดปกติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ 
การรับรู้ความสามารถในการควบคุม และความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ถูกวัดด้วยเครื่องมือ
แบบสอบถามที่เป็นการประเมินตนเอง ซึ่งอาจไม่สามารถสะท้อนพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ที่
เกิดขึ นจริงในบริบทการปฏิบัติงานได้อย่างครบถ้วนตามความเป็นจริง  
 3) ระดับคะแนนความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ของพยาบาลห้องคลอดไม่มีความแตกต่าง
กันอย่างชัดเจนระหว่างบุคคล ซึ่งสะท้อนให้เห็นถึงข้อจ ากัดของเครื่องมือวัดที่อาจไม่สามารถจ าแนกระดับ
ความรู้ที่แตกต่างกันได้อย่างมีประสิทธิภาพ ดังนั นคะแนนจากแบบสอบถามในตัวแปรเหล่านี อาจไม่สอดคล้อง
กับพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ท่ีพยาบาลแสดงออกจริงในสถานการณ์การดูแลผู้คลอด  
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 4) ผลการวิเคราะห์โมเดลสมการถดถอยพหุคูณแบบขั นตอนชี ให้เห็นว่าปัจจัยท านายที่ใช้สามารถ
ร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ได้เพียงประมาณร้อยละ 11 
(R2=0.113) นั่นหมายความว่าปัจจัยส่วนใหญ่ที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมดังกล่าวยังไม่ได้ถูกครอบคลุมในการวิจัย
นี  และยังมีปัจจัยแทรกแซงอ่ืน ๆ อีกหลายประการที่ไม่ได้ถูกรวมศึกษาอยู่ในโมเดล ดังนั นอ านาจในการท านาย
ของปัจจัยที่ค้นพบจึงค่อนข้างจ ากัด 
สรุปผลการศึกษา 
 1. ทัศนคติต่อการดูแลการคลอดปกติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติ และการ
รับรู้ความสามารถในการควบคุมการดูแลการคลอดปกติอยู่ในระดับสูง ส่วนความรู้เกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์และพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ อยู่ในระดับปานกลาง  
 2. การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการดูแลการคลอดปกติเป็นตัวแปรที่สามารถท านายความแปรปรวน
ของพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ  
ข้อเสนอแนะ 
 ผู้บริหารทางการพยาบาลควรเล็งเห็นความส าคัญและสร้างทัศนคติที่ดีต่อการน าหลักฐานเชิงประจักษ์
ไปใช้ เช่น การจัดสรรในเรื่องเวลา การส่งเสริมให้พยาบาลในองค์กรมีพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
โดยสนับสนุนให้เข้าร่วมประชุมอบรมเกี่ยวกับการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ทักษะด้านการวิจัย การใช้เทคโนโล
ยี่ในการสืบค้นงานวิจัย การใช้โปรแกรมเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์/ปัญญาประดิษฐ์ (Artificial Intelligence; AI) 
ช่วยแปลภาษาอังกฤษ รวมทั งสนับสนุนให้แต่ละหน่วยงานด้านการพยาบาลได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้การใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาล เพ่ือให้เกิดการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงการใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ในการปฏิบัติการพยาบาล การท าวิจัยครั งต่อไปควรศึกษาความสัมพันธ์/ปัจจัยท านาย ระหว่างปัจจัย
ด้านอ่ืน ๆ กับพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ หรือพัฒนาโปรแกรมเพ่ือให้
พยาบาลห้องคลอดมีพฤติกรรมการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลการคลอดปกติ 
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