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บทคัดย่อ

	 การวจิยัเชงิพรรณนานี้มวีตัถปุระสงค์เพื่อหาความสมัพนัธ์ระหว่างความรู้ การปฏบิตั ิและเจตคตติ่องานนติเิวช

คลินิกของพยาบาล ในหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินของโรงพยาบาลในสังกัดกรุงเทพมหานคร และเปรียบเทียบความรู ้

และการปฏิบัติงานนิติเวชคลินิกระหว่างพยาบาลในโรงพยาบาลที่ให้บริการระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ กลุ่มตัวอย่าง 

จ�ำนวน 73 คน เลอืกโดยการสุ่มตวัอย่างแบบง่าย เกบ็ข้อมูลโดยใช้แบบทดสอบและแบบสอบถาม ในช่วงเดอืนมกราคม 

ถงึ เดอืนกมุภาพนัธ์ พ.ศ. 2563 ผลการวจิยัมดีงันี้ 1) พยาบาลมคีวามรู้อยู่ในระดบัน้อย และการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ

อยู่ในระดบัปานกลาง 2) ความรู้มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกระดบัต�่ำกบัการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ (r = 0.308) อย่างม ี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ 3) พยาบาลในโรงพยาบาลที่ให้บริการระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ มีความรู้และ 

การปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิไม่แตกต่างกนั (p > .05)

ค�ำส�ำคัญ: งานนติเิวชคลนิกิ, พยาบาล, ความรู้, การปฏบิตั,ิ เจตคต,ิ หน่วยอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ
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ความส�ำคัญของปัญหา 

	 การบาดเจบ็จากการใช้ความรนุแรงเป็นเรื่องท้าทาย

ส�ำหรบัผูใ้ห้บรกิารสาธารณสขุในการดแูลรกัษาผูป่้วยตาม

สิทธิมนุษยชน การใช้ความรุนแรงไม่ถือว่าเป็นเรื่องทาง

กฎหมายเพียงอย่างเดียวแต่ยังเป็นความรับผิดชอบของ 

ผู้ให้บริการสาธารณสุขอีกด้วย (Lynch & Duval, 2011) 

หน่วยอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิจงึเป็นช่องทางที่ผู้บาดเจบ็จาก

การใช้ความรุนแรงได้เข้ามารักษาในระบบบริการสุขภาพ

โดยเรยีกผู้บาดเจบ็นี้ว่า ผู้ป่วยคด ี(Hoyt, 1999) 

	 พยาบาลประจ�ำหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินเป็น

บคุลากรกลุม่แรกที่ต้องท�ำหน้าที่ให้การพยาบาลผูป่้วยคด ี

นอกเหนอืจากบทบาทการเป็นพยาบาลแล้ว ยงัเป็นตวักลาง

ระหว่างวิชาชีพทางการแพทย์และระบบตุลาการโดยท�ำ

หน้าที่เกบ็รวบรวมพยานหลกัฐานทางนติวิทิยาศาสตร์เพื่อ

ใช้ในการสืบสวนทางอาญาและด�ำเนินการตามกฎหมาย 

รวมถึงการเป็นพยานศาล การมีความรู้ความเข้าใจใน

กระบวนการทางนติเิวชและตระหนกัถงึความส�ำคญัในการ

เก็บและส่งต่อวัตถุพยาน นอกจากเป็นการคุ้มครองสิทธ ิ

ผู้ป่วยแล้วยังท�ำให้พยาบาลสามารถปฏิบัติงานช่วยเหลือ

ผู้ป่วยคดไีด้อย่างมปีระสทิธภิาพ (วริตั ิพานชิย์พงษ์, และ

สพุจน์ แจ่มสวุรรณ, 2550)

	 ในต่างประเทศ พยาบาลมคีวามรูใ้นการเกบ็พยาน

หลกัฐานผู้ป่วยคดแีตกต่างกนั Feizi Nazarloo และคณะ 

(2017) ได้ชี้ให้เห็นว่าพยาบาลส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการ

ศึกษาเกี่ยวกับการจัดการผู้ป่วยคดีและมีความรู้เกี่ยวกับ

พยาบาลนิติเวชในระดับน้อย สอดคล้องกับ Mageto, 

Omoni, Cabelus, และ Inyega (2017) พบว่าพยาบาล 

ส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการฝึกอบรมด้านนิติเวชศาสตร์  

ขณะที่ Silva และคณะ (2020) พบว่าความรู้ของพยาบาล

ทางนิติเวชเป็นความสัมพันธ์เชิงเส้นตรงกับประสิทธิภาพ

ของการปฏิบัติงานในการจัดเก็บพยานหลักฐานทางนิติ

เวชโดยเฉพาะในการบนัทกึทางนติเิวช มรีายงานว่าพยาบาล

ไม่มีทักษะและความรู้ที่จ�ำเป็นต่อการปฏิบัติงานนิติเวช 

รวมทั้งยงัมคีวามรูท้ี่จ�ำกดัเกี่ยวกบักฎหมายหรอืกระบวนการ

ทางกฎหมายที่ใช้ก�ำกบัดแูลทางนติเิวชคลนิกิ (Donaldson, 

2019; 2020) อย่างไรก็ตามข้อมูลความรู้และแนวปฏิบัติ

ของพยาบาลที่ให้การดูแลผู้ป่วยคดีในประเทศไทย ยังมี

จ�ำกดั ปัจจกิาล สวุรรณชาศร,ี ศริริตัน์ ชูสกลุเกรยีง, และ

ศภุชยั ศภุลกัษณ์นาร ี(2559) ได้รายงานความเข้าใจของ

Abstract

	 This descriptive study aimed to study relationships between knowledge, practice, and attitude toward clinical 

forensic medicine among nurses at the accident and emergency department in hospitals under Bangkok Metropolis. 

A sample of 73 nurses was selected by a simple random sampling method. Data were collected via a test and 

questionnaire during January to February 2020. The results revealed as follows. 1) Nurses had knowledge at the low 

level, and their practice in clinical forensic medicine were at the moderate level. 2) There was positive relationship 

at the low level between knowledge and their practice in clinical forensic medicine (r = 0.308) at p < .01.  

3) There was no signifif icant difference of knowledge and practice in clinical forensic medicine between nurses in 

hospitals providing secondary and tertiary care levels (p > .05)

Keywords: Clinical Forensic Medicine, Nurse, Knowledge, Practice, Attitude, Accident and Emergency Department
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พยาบาลที่ปฏบิตังิานในแผนกเวชกรรมฉกุเฉนิและอบุตัเิหตุ

เกี่ยวกบัหลกัฐานทางนติเิวชและนติวิทิยาศาสตรโ์ดยภาพ

รวมในโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอยู่ในระดบัด ี

	 ปัจจุบันหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของ

ประเทศไทยในบางสถาบันได้สอดแทรกเนื้อหาความรู ้

เกี่ยวกบัการเกบ็พยานหลกัฐานในผู้ป่วยคดใีนรายวชิาอื่น 

แต่ไม่มชีั่วโมงการฝึกปฏบิตั ิ (มหาวทิยาลยันเรศวร คณะ

พยาบาลศาสตร์, 2561; มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ์ ส�ำนกั

วิชาพยาบาลศาสตร์, 2563) ขณะที่การอบรมเพิ่มเติม 

ภายหลังส�ำเร็จการศึกษายังขึ้นอยู่กับความสนใจส่วนตัว

และนโยบายของหน่วยงาน จงึท�ำให้ความรู้และทกัษะทาง

นติเิวชของพยาบาลมรีะดบัแตกต่างกนัไป ปัจจบุนั นโยบาย

และทศิทางงานนติวิทิยาศาสตร์ของประเทศไทยที่ต้องการ

ให้หน่วยงานต่าง ๆ พฒันามาตรฐานการปฏบิตังิานด้าน

นติวิทิยาศาสตร์และการให้บรกิารของนติวิทิยาศาสตร์ไป

สู่แนวทางเดียวกันทั่วประเทศตามหลักมาตรฐานสากล 

(ประกาศส�ำนกันายกรฐัมนตรเีรื่อง การประกาศแผนการ

ปฏริูปประเทศ, 2561) ผู้วจิยัจงึสนใจศกึษาเรื่องนี้ เพื่อจะ

น�ำผลการวจิยัมาเป็นแนวทางส�ำหรบัการพฒันามาตรฐาน

การปฏิบัติงานนิติเวชคลินิกประจ�ำหน่วยอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉินให้มีประสิทธิภาพ อันจะเป็นประโยชน์ในทาง 

นติเิวชปฏบิตั ิได้รบัการยอมรบัและเชื่อมั่นจากผูเ้กี่ยวข้อง

ในกระบวนการยตุธิรรม 

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 เปรยีบเทยีบความแตกต่างของความรูแ้ละการ

ปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ ระหว่างพยาบาลในโรงพยาบาล

ที่ให้บรกิารระดบัทตุยิภูมแิละตตยิภูม ิในสงักดัส�ำนกัการ

แพทย์ กรงุเทพมหานคร

	 2.	 หาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การปฏิบัติ

งานนิติเวชคลินิก และเจตคติต่องานนิติเวชคลินิกของ

พยาบาล ในหน่วยอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิของโรงพยาบาลใน

สงักดัส�ำนกัการแพทย์ กรงุเทพมหานคร

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 ชนิดของการวิจัย เป็นการวจิยัเชงิพรรณนา

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

		  ประชากร พยาบาลวชิาชพีที่ปฏบิตังิานประจ�ำ

หนว่ยอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ โรงพยาบาลในสงักดัส�ำนกัการ

แพทย์กรุงเทพมหานครที่ให้บริการระดับทุติยภูมิ 4 แห่ง 

และโรงพยาบาลที่ให้บรกิารระดบัตตยิภูม ิ4 แห่ง 

		  กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 80 คน เลือกโดยการ

สุ่มตวัอย่างแบบง่าย จากประชากรในโรงพยาบาลแห่งละ 

10 คน ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง ค�ำนวณโดยใช้สูตรของ 

Cochran (1977) ใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

จากการศึกษาที่คล้ายกัน เท่ากับ 19.10 และ 1.45  

ตามล�ำดับ (ปัจจิกาล สุวรรณชาศรี และคณะ, 2559) 

ก�ำหนดค่าความคลาดเคลื่อนไม่เกิน ร้อยละ 2 ของ 

ค่าเฉลี่ยที่ระดบันยัส�ำคญั .05 ได้จ�ำนวน 56 ราย 

	 เครือ่งมอืวจิยั เป็นแบบสอบถามและแบบทดสอบ 

ที่ผู้วจิยัสร้างขึ้น ประกอบด้วย 4 ส่วน ดงันี้  

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน  

10 ข้อ ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่ 

ปฏบิตังิาน ประสบการณ์เกี่ยวกบัการปฏบิตังิานที่เกี่ยวข้อง

กบันติเิวชคลนิกิ รวมถงึการเข้าร่วมอบรมเกี่ยวกบัการเกบ็

พยานหลักฐานผู้ป่วยคดี เป็นค�ำถามแบบเลือกตอบและ

ค�ำถามปลายเปิด

	 ส่วนที ่2 แบบทดสอบความรูท้างนติเิวชคลนิิก 

เกี่ยวกบัการเกบ็พยานหลกัฐานผู้ป่วยคด ีจ�ำนวน 49 ข้อ 

ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ 1) ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับ

นติวิทิยาศาสตร์ นติเิวชและนติเิวชคลนิกิ 2) ความรูเ้ฉพาะ

เกี่ยวกบัการเกบ็พยานหลกัฐานผู้ป่วยคด ีและ 3) ความรู้

เกี่ยวกับกฎหมายและบทบาทของพยาบาลในงานนิติเวช

คลนิกิ ใชแ้บบเลอืกตอบ 3 ระดบั คอื ถกู ผดิ และไม่ทราบ 

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการปฏิบัติงานนิติเวช

คลินิกในการเก็บพยานหลักฐานผู้ป่วยคดี มีจ�ำนวน 

18 ข้อ ใช้มาตรประมาณค่า 5 ระดบั จาก ปฏบิตัเิป็นประจ�ำ 
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ปฏบิตับิ่อยครั้ง ปฏบิตับิางครั้ง ปฏบิตันิาน ๆ ครั้ง และ

ไม่เคยปฏบิตั ิก�ำหนดคะแนน 5 ถงึ 1 ตามล�ำดบั (ชูศร ี

วงศ์รตันะ, 2560) 

	 ส่วนที่ 2 และ 3 การแปลผลระดบัโดยใช้เกณฑ์

ร้อยละ ดงันี้ ร้อยละ 80.00-100.00 หมายถงึ ระดบัมาก 

รอ้ยละ 60.00-79.99 หมายถงึ ระดบัปานกลาง และต�่ำกว่า

ร้อยละ 60.00 หมายถงึ ระดบัน้อย โดยน�ำค่าเฉลี่ย มาใช้

เปน็คะแนนที่ได ้และค�ำนวนค่าร้อยละกบัคะแนนเตม็ของ

เครื่องมอืวจิยันั้น ๆ

	 ส่วนที่ 4 แบบสอบถามเจตคติต่องานนิติเวช

คลินิก และปัญหาและอุปสรรค จ�ำนวน 7 ข้อ มเีนื้อหา

ของเจตคต ิ6 ข้อ การตอบใช้มาตรประมาณค่า 5 ระดบั

ของ Likert จาก เหน็ด้วยอย่างยิ่ง (5 คะแนน) ถงึ ไม่เหน็

ด้วยอยา่งยิ่ง (1 คะแนน) และค�ำถามปลายเปิด 1 ข้อ ถาม

ปัญหาและอปุสรรคในการปฏบิตังิาน

	 คุณภาพของเครื่องมือวิจัย แบบสอบถามและ

แบบทดสอบได้ผ่านการตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหาโดย

ผู้ทรงคณุวฒุจิ�ำนวน 4 ท่าน และทดลองใช้กบัพยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินจ�ำนวน 

30 ราย ที่โรงพยาบาล 2 แห่ง หาความเที่ยง (reliability) 

ของแบบทดสอบความรู้โดยวิธีของ Kuder-Richardson  

[KR-20] ได้ค่าสมัประสทิธิ์ความเที่ยง เท่ากบั 0.93 และ

แบบสอบถามการปฏบิตังิานและเจตคต ิได้ค่าสมัประสทิธิ์

แอลฟาของ Cronbach เท่ากบั 0.96 

	 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล: ผู้วิจัยด�ำเนินการ 

ระหว่าง เดอืนมกราคม ถงึ กมุภาพนัธ์ พ.ศ. 2563

	 การพทิกัษ์สทิธ์ิของกลุม่ตัวอย่าง โครงการวจิยั

ได้รบัการอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัในคน 

มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ ชดุที่ 3 หมายเลขหนงัสอืรบัรอง 

COA No. 134/2562 และส�ำนกังานคณะกรรมการจรยิธรรม

การวิจัยในคนของกรุงเทพมหานคร หมายเลขหนังสือ 

รบัรอง 07 ผูว้จิยัเคารพในการขอความยนิยอมโดยให้ข้อมลู

อย่างครบถ้วนและให้พยาบาลตัดสินใจอย่างอิสระและ

ถอนตวัได้ตลอดเวลาโดยไม่มผีลกระทบต่อการปฏบิตังิาน 

และการรกัษาความลบัของข้อมูลส่วนบคุคล

	 ผู้วิจัยแจกแบบสอบถามและแบบทดสอบให้แก่

กลุ่มตัวอย่างและรับคืนเมื่อตอบเสร็จ ได้แบบสอบถาม

กลบัคนื จ�ำนวน 77 ชดุ มคี�ำตอบที่สมบูรณ์จ�ำนวน 73 ชดุ

(91.25%)

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้การแจกแจงความถี่  

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน independent  

t-test และสหสมัพนัธแ์บบเพยีรส์นั (Pearson’s correlation) 

ก�ำหนดระดบัความมนียัส�ำคญัที่ระดบั .05 การแปลความ

หมายของระดบัของค่าสมัประสทิธิ์สหสมัพนัธ์ ( r ) มดีงันี้ 

0.80-1.00 หมายถงึ ระดบัสูงมาก 0.60-0.79 หมายถงึ ระดบั

สูง 0.40-0.59 หมายถึง ระดับปานกลาง 0.20-0.39  

หมายถงึ ระดบัต�่ำ และ 0.00-0.19 หมายถงึ ระดบัต�่ำมาก 

(Best & Kahn, 2006)  

ผลการวิจัย

	 1.	 ข้อมูลท่ัวไป พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน

ประจ�ำหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินมีอายุเฉลี่ย 32.2 ปี  

(SD = 8.8) ร้อยละ 82.2 อยู่ในช่วงอายุ 20-39 ปี  

ร้อยละ 89 มีวุฒิการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตร ี 

ร้อยละ 45.2 ปฏบิตังิานต�ำแหน่งพยาบาลวชิาชพีประจ�ำ

หน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉินในช่วง 0-5 ปี ร้อยละ 67.1  

เคยมีประสบการณ์ในการเก็บพยานหลักฐานผู้ป่วยคด ี

และร้อยละ 89 ไม่เคยเข้าร่วมอบรมเกี่ยวกบัการเกบ็พยาน 

หลกัฐานผู้ป่วยคด ี(ตาราง 1)
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	 2.	 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างของความรู้

และการปฏิบัติงานนิติเวชคลินิกระหว่างพยาบาลใน 

โรงพยาบาลที่ให้บรกิารระดบัทตุยิภูม ิ และระดบัตตยิภูม ิ 

พบว่า พยาบาลมคี่าเฉลี่ยของความรู้ความเข้าใจงานนติิ

เวชคลนิกิโดยรวม เท่ากบั 25.64 (SD = 6.49) ซึ่งอยู่ใน

ระดบัน้อย (52.33%) และในรายด้านทั้ง 3 อยูใ่นระดบัน้อย

เช่นกนั และมค่ีาเฉลี่ยของการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิโดย

รวมเท่ากบั 67.67 (SD = 11.90) ซึ่งอยู่ในระดบัปานกลาง 

(75.19%) ในรายด้านของการประเมินและการคัดกรอง 

ผู้ป่วยคดีอยู่ในระดับมาก (M = 24.92, SD = 4.95)  

ส่วนด้านการท�ำเอกสารบันทึกทางนิติเวช (M = 22.71,  

SD = 4.32) และด้านการเกบ็รวบรวมและการเกบ็รกัษา

พยานหลักฐานที่ถูกต้องตามมาตรฐาน (M = 20.04,  

SD = 4.71) อยูใ่นระดบัปานกลาง พยาบาลในโรงพยาบาล

ที่ให้บริการระดับทุติยภูมิ และระดับตติยภูมิ มีความรู ้

โดยรวม (t = -1.336) และรายด้านทั้ง 3 และการปฏบิตัิ

การพยาบาลในงานนิติเวชคลินิกโดยรวม (t = 0.532)  

ไม่แตกต่างกัน ณ ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ .05  

(ตาราง 2) 

ตาราง 1 	จ�ำนวน (f) และร้อยละ (%) ของพยาบาลจ�ำแนกตามข้อมูลทั่วไป (n = 73) 

   ข้อมูลทั่วไป		   f	  %

1.	 อาย ุ   	 20-39 ปี	 60	 82.2

                                 	 40 ปีขึ้นไป	 13	 17.8

2.	 ระดับการศึกษา                  	 ปรญิญาตรี	 65	 89.0

                                 	 สูงกว่าปรญิญาตรี	  8	 11.0

3.	 ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน             	 0-5 ปี	 33	 45.2

                                 	 5-10 ปี	 22	 30.1

                                 	 มากกว่า 10 ปี	 18	 24.7

4.	 ประสบการณ์ ในการเก็บ	 ไม่เคย	 24	 32.9

	 พยานหลักฐานผู้ป่วยคด	ี เคย	 49	 67.1

5.	 การเข้าร่วมอบรมเกี่ยวกับ	 ไม่เคย	 65	 89.0

  	 การเก็บพยานหลักฐานผู้ป่วยคด	ี เคย	 8	 11.0
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	 3.	 ผลการหาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การ

ปฏิบัติงานนิติเวชคลินิกและเจตคติต่องานนิติเวชคลินิก

ของพยาบาล พบว่าความรู้ มีความสัมพันธ์ทางบวกใน

ระดบัต�่ำกบัการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ (r = 0.308) อย่าง

มนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .01 แต่ไม่มคีวามสมัพนัธ์กบั

เจตคตติ่องานนติเิวชคลนิกิ (r = -0.061) และไม่มคีวาม

สมัพนัธ์ระหว่างการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ กบัเจตคตติอ่

งานนติเิวชคลนิกิ (r = 0.041) ณ ระดบันยัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ .05   

	 4.	 ความคิดเห็นต่อการปฏิบัติงานนิติเวชคลินิก 

และปัญหาและอปุสรรคในการปฏบิตังิานมดีงันี้

		  4.1	 พยาบาล ร้อยละ 91.8 เห็นว่าความรู้ 

เกี่ยวกับงานนิติเวชมีความส�ำคัญต่อการปฏิบัติงาน โดย

พยาบาล ร้อยละ 82.2 เหน็ว่าความรู้เกี่ยวกบัการปฏบิตัิ

งานนิติเวชคลินิกและการเก็บพยานหลักฐานผู้ป่วยคดีที่

ได้รับจากการศึกษาในระดับปริญญาตรียังไม่เพียงพอ 

ต่อการดูแลผู้ป่วยคดใีนปัจจบุนั 

		  4.2	 พยาบาล ร้อยละ 73.4 เหน็วา่ไมไ่ดร้บัการ

ฝึกอบรมเรื่องการดูแลผู้ป่วยนิติเวชคลินิกอย่างเพียงพอ 

พยาบาล ร้อยละ 90.4 มีความประสงค์ที่จะเพิ่มพูน 

ความรูแ้ละการฝึกปฏบิตัใินกระบวนการทางนติเิวชในด้าน

ต่าง ๆ เช่น การเกบ็และรวบรวมพยานหลกัฐาน เกณฑ์

การระบลุกัษณะของผูป่้วยนติเิวชคลนิกิที่ถกูตอ้ง ประเดน็

ทางด้านกฎหมาย และงานด้านเอกสาร 

		  4.3	 พยาบาลมากกว่า ร้อยละ 40 ไม่ต้องการ

ไปเป็นพยานผูเ้ชี่ยวชาญส�ำหรบัการพจิารณาคดใีนชั้นศาล

ตาราง 2	 เปรยีบเทยีบความรูแ้ละการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิระหว่างพยาบาลในโรงพยาบาลที่ให้บรกิารระดบัทตุยิภมู ิ 

		  และระดบัตตยิภูม ิในสงักดัส�ำนกัการแพทย์ กรงุเทพมหานครโดยใช้ t-test (n = 73)

               	  โดยรวม	 ระดบัทตุยิภูมิ	 ระดบัตตยิภูมิ

  ความรู้และการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ	 (n = 73)	  (n =37)	 (n =36)	

	 M	 SD	 M	 SD	 M	 SD	

ความรู้โดยรวม	 25.64	 6.49	 24.65	 6.98	 26.67	 5.85	 -1.336ns

1.	ด้านความรู้ทั่วไปเกี่ยวกบันติวิทิยาศาสตร์	 7.52	 2.05	 7.16	 2.23	 7.89	 1.80	 -1.529ns  

	 นติเิวชและนติเิวชคลนิกิ	

2.	ด้านความรู้เฉพาะเกี่ยวกบัการเกบ็พยานหลกัฐานผู้ป่วยคด ี					   

 	 2.1	 กรณกีารบาดเจบ็ต่าง ๆ ทั้งจากอบุตัเิหตแุละ	 5.71	 2.04	 5.65	 2.35	 5.78	 1.71	 -0.268ns

     	 ถูกท�ำร้ายจากคนหรอืสตัว์	

	 2.2	 กรณคีวามผดิทางเพศและการทารณุกรรมเดก็	 4.58	 1.38	 4.54	 1.50	 4.61	 1.27	 -0.216ns

	 2.3	 กรณไีด้รบัสารพษิและสารเสพตดิ 	 3.85	 1.50	 3.70	 1.39	 4.00	 1.60	 -0.847ns

3.	ด้านความรู้เกี่ยวกบักฎหมายและบทบาทของ	 3.99	 2.08	 3.59	 1.95	 4.39	 2.17	 -1.647ns 

	 พยาบาลในงานนติเิวชคลนิกิ	

การปฏิบัติงานนิติเวชคลินิก โดยรวม	 67.67	 11.90	 68.41	 9.36	 66.92	14.14	 0.532ns

ns: not signifif icant
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และรู้สึกอึดอัดและไม่สบายใจเมื่อต้องดูแลผู้ป่วยที่เป็น

เหยื่อของความรนุแรง 

		  4.4	 พยาบาลมากกว่าร้อยละ 67 ตระหนกัถงึ

บทบาทความรบัผดิชอบของตน แนวทางในการดแูลผูป่้วย

คดีของพยาบาลตามกระบวนการนิติเวชในด้านส�ำคัญ 

ต่าง ๆ ได้แก่ การบนัทกึข้อมูลประวตัผิู้ป่วย การบนัทกึ

ข้อมูลการบาดเจบ็ และการดูแลสภาพจติใจผู้ป่วย 

		  4.5	 พยาบาลที่เห็นว่าหน้าที่ที่ไม่ใช่ความรับ 

ผดิชอบต่อผู้ป่วยคดขีองพยาบาล ได้แก่ การแจ้งให้ญาติ

ทราบถงึสขุภาวะของผูป่้วยขณะอยูใ่นโรงพยาบาล (57.5%) 

การรกัษาความต่อเนื่องในการครอบครองวตัถพุยาน (chain 

of custody) (60.3%) และการให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกบัการ

ชดเชยความเสยีหายโดยรฐั (84.0%) 

		  4.6	 ปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติงานนิติ

เวชคลนิกิ ได้แก่ ไม่มคู่ีมอืหรอืแนวทางการปฏบิตังิานด้าน

นิติเวชที่ชัดเจน (24.44%) ไม่มีความรู้เกี่ยวกับการเก็บ

พยาน หลกัฐานและการดูแลผู้ป่วย (20.00%) ขาดแคลน

บคุลากรผู้เชี่ยวชาญและไม่มหีน่วยงานหรอืห้องปฏบิตักิาร

เฉพาะทาง (17.78%) มภีาระงานที่ต้องรบัผดิชอบจ�ำนวน

มาก (13.33%) ผู้ป่วยและญาตหิรอืผู้ปกครองไม่ให้ความ

ร่วมมอื (13.33%) และไม่มอีปุกรณ์หรอืสถานที่เอื้ออ�ำนวย

ต่อการดูแลผู้ป่วยคด ี(11.11%)

การอภิปรายผลการวิจัย

	 พยาบาลมคีวามรูอ้ยูใ่นระดบันอ้ย และการปฏบิตัิ

อยู่ในระดับปานกลาง ทั้งนี้อาจอยู่ที่การก�ำหนดบทบาท

และหน้าที่เกี่ยวกับงานนิติเวชคลินิกของพยาบาลวิชาชีพ

ระดับปฏิบัติการทั่วไปของโรงพยาบาลที่ให้บริการระดับ

ทตุยิภมูแิละตตยิภมู ิในสงักดัส�ำนกัการแพทย์ กรงุเทพมหานคร

ว่าเป็นเช่นใด ในต่างประเทศมีรายงานที่สอดคล้องกัน 

ได้แก่ ในประเทศอหิร่าน Feizi Nazarloo และคณะ (2017) 

พบว่าพยาบาลส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการศึกษาเกี่ยวกับ

การจดัการผูป่้วยคดแีละมคีวามรูเ้กี่ยวกบัพยาบาลนติเิวช

ในระดับน้อย โดยเฉพาะด้านการคัดกรองผู้ป่วยคดีและ

การเกบ็รกัษาวตัถพุยาน ส่วน Ozsaker, Kaya, Okgun Alcan, 

Yavuz van Giersbergen, และ Aktas (2020) ในประเทศตรุก ี

พบว่าพยาบาลมคีวามรูแ้ละทกัษะไม่เพยีงพอในการรกัษา

และการเกบ็พยานหลกัฐานของผู้ป่วยคด ีและในประเทศ

นวิซแีลนด์ Donaldson (2020) พบว่าพยาบาลห้องฉกุเฉนิ

มคีวามรูท้างนติเิวชในระดบัที่จ�ำกดั ทั้งในเรื่องการคดักรอง

ผู้ป่วยคดีอย่างถูกต้อง การเก็บรวบรวมพยานหลักฐาน 

และการเก็บรักษาวัตถุพยาน รวมทั้งยังมีความรู้ที่จ�ำกัด

เกี่ยวกบักฎหมายหรอืกระบวนการทางกฎหมายที่ใช้ก�ำกบั

ดูแลทางคลนิกิ 

	 ความรูแ้ละการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิของพยาบาล

จากโรงพยาบาลที่ให้บริการระดับทุติยภูมิและระดับ 

ตติยภูมิไม่แตกต่างกัน อาจเนื่องจากโรงพยาบาลที่ให้

บรกิารทั้งสองระดบั พยาบาลได้รบัการฝึกอบรมด้านการ

เกบ็พยานหลกัฐานผู้ป่วยคดเีพิ่มเตมิหลงัส�ำเรจ็การศกึษา

และมปีระสบการณ์เช่นเดยีวกนั สอดคล้องกบัการศกึษา

ที่กล่าวว่าถ้าผูเ้รยีนมพีื้นฐานการเรยีนรูเ้หมอืนหรอืคล้ายกนั 

มีความรู้ความเข้าใจและการน�ำไปใช้ประโยชน์ในทางที่

คล้ายคลึงกัน ผลที่ได้ก็จะคล้ายกันด้วย (Bloom &  

Krathwohl, 1956)

	 ความรู้มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับต�่ำกับการ

ปฏิบัติงานนิติเวชคลินิกของพยาบาลในการเก็บพยาน 

หลักฐานผู้ป่วยคดีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ สอดคล้อง

กบั Silva และคณะ(2020) ที่พบว่าความรู้ด้านการพยาบาล

นิติเวชมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการปฏิบัติงานใน

กระบวนการพสิูจน์หลกัฐานทางนติเิวช และเมื่อพยาบาล

หน่วยอุบัติเหตุฉุกเฉินมีความรู้และได้รับการฝึกอบรม 

เกี่ยวกับหลักปฏิบัติขั้นพื้นฐานในการเก็บพยานหลักฐาน

ในผู้ป่วยคดี การปฏิบัตินั้นก็เป็นส่วนหนึ่งของการดูแล 

ผู้ป่วยคดโีดยอตัโนมตัแิละไม่เกดิความล่าช้าในการรกัษา

พยาบาล (Bloom & Krathwohl, 1956; Shapiro, 2011) 

	 ปัญหาและอปุสรรคที่พบสอดคล้องกบัผลการวจิยั
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หลายเรื่อง ได้แก่ การไม่มเีอกสารหรอืคู่มอืที่เป็นแนวทาง

ปฏิบัติในการดูแลผู้ป่วยคดีในหน่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

(Donaldson, 2019; Feizi Nazarloo et al., 2017) การม ี

ความรูแ้ละทกัษะในการเกบ็และรกัษาพยานหลกัฐานของ

ผู้ป่วยด้านนติเิวชไม่เพยีงพอ (Ozsaker et al., 2020) การ

ขาดทกัษะที่จ�ำเป็นในการดแูลผูป่้วยด้านนติเิวช (Donaldson, 

2020; Mageto et al., 2017) การมผีูม้ารบับรกิารเป็นจ�ำนวน

มากส่งผลให้อัตราก�ำลังของเจ้าหน้าที่และแพทย์นิติเวช 

ไม่เพียงพอ และการเน้นหนักไปในเรื่องของการรักษา

พยาบาลมากเกินไปส่งผลให้เกิดการละเลยความส�ำคัญ

ของพยาน หลกัฐาน รวมทั้งการไม่ได้รบัการสนบัสนนุเรื่อง

อุปกรณ์ ทรัพยากรและสถานที่ (ไสว นรสาร, 2560;  

วรางคณา สารพินัธุ์, 2554)

ข้อเสนอแนะ 

	 1. 	โรงพยาบาลในสงักดัส�ำนกัการแพทย์ กรงุเทพ 

มหานคร ควรพฒันามาตรฐานการปฏบิตังิานนติเิวชคลนิกิ

ประจ�ำหน่วยอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิให้ชดัเจนและเป็นสากล 

และมรีะบบการบรหิารงานที่มปีระสทิธภิาพ

	 2.	 ควรได้ศกึษาและก�ำหนดบทบาท หนา้ที่ความ

รบัผดิชอบในงานนติเิวชคลนิกิว่าเป็นของบคุลากรวชิาชพี

ใดในทีมสุขภาพให้ชัดเจน และเหมาะสมกับความรู้และ

ความสามารถ
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