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บทคัดย่อ
	 การวิจยัเชิงพรรณนานีมี้วตัถปุระสงค์เพ่ือศกึษาปัจจยัท�ำนายการตดัสินใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์  

กลุม่ตวัอยา่ง จ�ำนวน 242 คน เป็นสตรีตัง้ครรภ์ ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาลระดบัจงัหวดั 2 แหง่ในภาค 

ตะวนัออกเฉียงเหนือ เคร่ืองมือวิจยั ได้แก่ แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป แบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 แบบสอบถาม

ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 และการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ได้รับการตรวจความตรงเชิงเนือ้หาโดยผู้ทรงคณุวฒิุ และ

หาคา่สมัประสทิธ์ิแอลฟาของครอนบาคของแบบสอบถามทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 และการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 

ได้เทา่กบั 0.82 และ 0.85 ตามล�ำดบั และแบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 หาคา่สมัประสทิธ์ิความเท่ียง ได้คา่ 

KR = 0.87 วิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิตเิชิงพรรณนา และการวิเคราะห์การถดถอยพหแุบบขัน้ตอน ผลการศกึษาพบดงันี ้

1) สตรีตัง้ครรภ์ มีความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 อยูใ่นระดบัปานกลาง มีทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 อยูใ่นระดบัมาก และ

มีการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 อยูใ่นระดบัมาก และ2) ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 สามารถท�ำนายการตดัสนิใจรับวคัซีน

โควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ ได้ (B = 0.836 ) อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .001

ค�ำส�ำคัญ:   สตรีตัง้ครรภ์, ความรู้, ทศันคติ, การตดัสนิใจ, วคัซีนโควิด 19

Abstract
	 This descriptive research aims to identify the predictors of decision-making in receiving the COVID-19 

vaccine among pregnant women. The sample was 242 pregnant women who received antenatal care service 

at the antenatal care department in two hospitals in the Northeastern region. Research tools included  
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ความส�ำคัญของปัญหา
	 สถานการณ์การระบาดของโรคโควิด19 ตัง้แต่มี

การค้นพบครัง้แรกท่ีเมืองอู่ฮัน่ สาธารณรัฐประชาชนจีน 

ในปลาย ค.ศ. 2019 (พ.ศ. 2562) ได้มีการแพร่ระบาดไป

ยงัประเทศตา่ง ๆ อยา่งรวดเร็ว จากรายงานขององค์การ

อนามยัโลก (World Health Organization, 2023, March 

30) ในวนัท่ี 27 มิถนุายน พ.ศ. 2564 พบวา่ ประชากรทัว่โลก

มีการตดิเชือ้และป่วยเป็นโรคโควิด 19 จ�ำนวน 181,732,186 

ราย ตดิเชือ้รายใหม ่จ�ำนวน 190,254 ราย และมีประชากร

เสียชีวิตจากการตดิเชือ้ จ�ำนวน 3,936,217 ราย คิดเป็น

ร้อยละ 2.17 ในปัจจบุนัข้อมลู ณ วนัท่ี 24 กนัยายน  

พ.ศ. 2566 มีผู้ตดิเชือ้ทัว่โลกทัง้สิน้ 770 ล้านคน มากกวา่ 

6 ล้านคนต้องเสียชีวิตเพราะโรคโควิด 19 (World Health 

Organization, 2023, September 29) ผู้ติดเชือ้สะสมใน

ประเทศมีจ�ำนวน 4,750,842 คน และตัง้แต ่ 1 ตลุาคม 

2565 กระทรวงสาธารณสขุได้ประกาศให้โรคโควิด 19 เป็น

โรคติดตอ่ท่ีต้องเฝ้าระวงัตาม พระราชบญัญตัิโรคติตตอ่ 

พ.ศ. 2558 (กระทรวงสาธารณสขุ กรมควบคมุโรค, 2566a) 

	 จากการแพร่ระบาดของโรคได้ส่งผลกระทบเป็น 

วงกว้างอยา่งรวดเร็วมีการใช้มาตรการป้องกนัควบคมุโรค

หลายมาตรการ และมีการพฒันาวคัซีนป้องกนัโรคตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 หรือเรียกสัน้ ๆ ว่า วคัซีนโควิด 19 

เป็นการเร่งดว่นในระยะแรกและพฒันาอยา่งตอ่เน่ือง ใน

ประเทศไทยได้มีการน�ำวคัซีนมาชว่ยในการสร้างภมิูต้านทาน

และลดความรุนแรงของโรค วคัซีนชนิดแรกท่ีน�ำเข้ามา คือ 

Sinovac และเร่ิมให้วคัซีนกบักลุม่บคุลากรทางการแพทย์

เป็นกลุม่แรก พร้อมทัง้มีการด�ำเนินการจดัหาวคัซีนส�ำหรับ

ประชาชนทกุคน เพ่ือเพ่ิมโอกาสเข้าถึงการรับวคัซีนท่ีมี

ความปลอดภยั มีประสทิธิภาพ และเหมาะสมในประชากร

กลุม่เสี่ยง เชน่ ผู้สงูอาย ุผู้ ป่วยโรคเรือ้รัง เป็นต้น จงึได้มี

การน�ำเข้าวคัซีน Oxford-AstraZeneca มาให้กบักลุม่ 

ดงักลา่ว มีการให้บริการฉีดวคัซีนโควิด 19 สะสม จ�ำนวน 

9,055,141 โดส แบ่งเป็นการให้วคัซีนเข็มท่ี 1 จ�ำนวน 

6,475,826 ราย คิดเป็นร้อยละ 9.78 การให้วคัซีนเข็มท่ี 2 

จ�ำนวน 2,579,315 ราย คิดเป็นร้อยละ 3.89 (กระทรวง

สาธารณสขุ กรมควบคมุโรค, 2564)  จากสถิตเิม่ือเดือน 

กมุภาพนัธ์ 2564 -มีนาคม 2566 มีผู้ ได้รับวคัซีนป้องกนั 

a general information questionnaire, a knowledge test on the COVID-19 vaccine, the questionnaires on attitude 

toward the COVID-19 vaccine and decision-making in receiving the COVID-19 vaccine. The content validity 

was assured by 3 experts. The Cronbach's alpha coefficients of the questionnaires on attitude toward  

the COVID-19 vaccine and decision making in receiving the COVID-19 vaccine, were 0.82, and 0.85  

respectively. Reliability coefficient of a knowledge test was 0.87 (KR20).  Data were analyzed using  

descriptive statistics and stepwise multiple regression analysis. Findings were as follows. 1) Pregnant 

women had a moderate level of knowledge on COVID-19 vaccine. They had an attitude toward COVID-19 

vaccine and the decision making in receiving the COVID-19 vaccine at a high level. 2) Only attitude toward 

COVID-19 vaccine could predict the decision making in receiving the COVID-19 vaccine among pregnant 

women (B = 0.836 ) at p < .001.

Keywords:  Pregnant Women, Knowledge, Attitude, Decision Making, COVID-19 Vaccine
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โควิด 19 ยอดรวมจ�ำนวน 146,758,556 โดส โดยมีชนิด

วคัซีนเพ่ิมขึน้เป็น 5 ชนิด ได้แก่ Sinovac, AstraZeneca, 

Sinophram, Pfizer และ Moderna มีผู้ ฉีดวคัซีนมากท่ีสดุ 

จ�ำนวนเข็ม ได้แก่ เข็มท่ี 1, 2, 3, 4, 5 และ 6 ตามล�ำดบั 

(กระทรวงสาธารณสขุ กรมควบคมุโรค, 2566b) เหน็ได้วา่

จากสถิตขิองการรับวคัซีนในประชาชนทัว่ไปมียอดการรับ

วคัซีนมากขึน้เม่ือมีชนิดของวคัซีนท่ีมีความหลากหลายท่ี

สามารถเข้าถงึได้สะดวกในสถานบริการตา่ง ๆ     

	 จากรายงานของกรมอนามยัในกลุม่สตรีตัง้ครรภ์

เป็นอีกกลุ่มท่ีมีความเสี่ยงกลุ่มหนึ่งตามประกาศของ

กระทรวงสาธารณสขุและราชวิทยาลยัสตูินรีแพทย์แห่ง

ประเทศไทยได้ให้ความส�ำคญักบักลุม่สตรีตัง้ครรภ์ท่ีถือวา่

เป็นอีกหนึง่กลุม่เป้าหมายท่ีควรได้รับจดัสรรวคัซีนป้องกนั

โรคโควิด 19 ก่อนเป็นอนัดบัต้น ๆ  ของประชาชนทัว่ไป โดย

สตรีตัง้ครรภ์ สตรีหลงัคลอด และสตรีให้นมบตุร สามารถ

ฉีดวคัซีนโควิด 19 ได้ เพราะเม่ือพิจารณาประโยชน์ในการ

ป้องกนัความรุนแรงและลดภาวะแทรกซ้อนในระยะตัง้ครรภ์

ได้มากกว่าท่ีไม่ได้รับวคัซีน (กระทรวงสาธารณสขุ กรม

ควบคมุโรค, 2564) ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ เอกภพ 

นนัทวงศ์ (2565) พบว่า อาการของสตรีตัง้ครรภ์ท่ีติด 

โควิด 19 ระหวา่งกลุม่ท่ีได้รับวคัซีนป้องกนัโควิดอยา่งน้อย 

1 เข็ม กบักลุม่ท่ีไมไ่ด้รับวคัซีน กลุม่ไมไ่ด้รับวคัซีนมีอตัรา

การหายใจ และปอดอกัเสบสงูกวา่และระดบัออกซเิจนใน

เลือดต�่ำกวา่กลุม่ท่ีได้รับวคัซีนอยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิต ิ

การเร่ิมฉีดวคัซีนในสตรีตัง้ครรภ์ควรฉีดเม่ืออายคุรรภ์ 12 

สปัดาห์ขึน้ไป (คณะกรรมการก�ำกบัดแูลรักษาโควิด 19, 

2564) ในระยะแรกของการแพร่ระบาดจนถึงปี 2565 

ประชาชนและสตรีตัง้ครรภ์ยงัมีความหวาดกลวัต่อผล 

ข้างเคียงของวคัซีน ซึง่บางครัง้อาจมีการน�ำเสนอข้อมลูท่ี

นา่กลวั และความไมม่ัน่ใจในประสทิธิภาพของวคัซีนท่ียงั

ใหม่และก�ำลงัอยู่ในขัน้วิจัยผลของวคัซีน (กระทรวง

สาธารณสขุ กรมควบคมุโรค, 2564) ท�ำให้สว่นหนึง่ตดัสนิใจ

ไมฉี่ดวคัซีน แตใ่นสถานการณ์ปัจจบุนัมีการน�ำเสนอข้อมลู

ข่าวสารเก่ียวกบัวคัซีนป้องกนั COVID-19 ถึงชนิดของ

วคัซีน ประสทิธิภาพ ความปลอดภยัมากขึน้ ประกอบกบั

การกลายพนัธุ์ของไวรัส มีการค�ำแนะน�ำในปฏิบตัติวัก่อน

และหลงัการรับวคัซีนท�ำให้สตรีตัง้ครรภ์ท่ีได้รับข้อมลูจาก

สือ่และมีประสบการณ์มากขึน้แตก่ารตดัสนิใจรับวคัซีนยงั

มีทัง้ตดัสินใจรับและไม่รับวคัซีนเน่ืองจากหลายปัจจยัท่ี

อาจสง่ผลให้สตรีตัง้ครรภ์ตดัสนิใจท่ีจะรับวคัซีนเม่ือตนเอง

ตัง้ครรภ์จงึสง่ผลให้ปฏิเสธฉีดหรือชะลอการฉีดวคัซีนได้

	 ในปัจจบุนัประชาชนได้มีการปรับตวัในการรับมือ

กบัสถานการณ์ได้ดีขึน้แต่ได้พบกบัปัญหาใหม่คือการ 

กลายพนัธุ์ของไวรัสท่ีแพร่กระจายอยา่งรวดเร็วและรุนแรง

ขึน้ซึง่ต้องอาศยัความรู้พฤติกรรมการป้องกนัเพ่ือลดการ

แพร่กระจายเชือ้และการตดิเชือ้ตอ่ไป โดยองค์การอนามยั

โรคให้ประชาชนเน้นไปท่ีการฉีดวคัซีนท่ีพฒันาตามการ

ดือ้ยาและการกลายพนัธุ์อยา่งตอ่เน่ืองจดัสิ่งแวดล้อมให้

สะอาดและด�ำเนินชีวิตด้วยการป้องกนัตนเองและผู้ อ่ืนจาก

การตดิเชือ้ มีความรอบรู้เร่ืองสขุภาพและโควิด 19 (World 

Health Organization, 2023, March 18) การฉีดวคัซีนให้

กบักลุม่เสีย่งตา่ง ๆ  รวมถงึกลุม่สตรีตัง้ครรภ์และการศกึษา

วิจยัเก่ียว กบัการตดัสนิใจรับวคัซีนยงัมีความส�ำคญั เพ่ือ

ใช้เป็นข้อมลูพืน้ฐานให้กบัผู้บริหาร แพทย์ พยาบาลและ

บคุลากรท่ีเก่ียวข้องในการน�ำข้อมลูไปใช้วางแผนและการ

พฒันารูปแบบในการประชาสมัพนัธ์ การให้ความรู้ และ

สร้างทศันคติท่ีดีตอ่การรับวคัซีนป้องกนัโรคโควิด 19 สตรี

ตัง้ครรภ์เกิดความเข้าใจท่ีถกูต้อง และสร้างความมัน่ใจน�ำ

ไปสูก่ารตดัสนิใจเข้ารับวคัซีนป้องการโรคโควิด 19 เพ่ือลด

อตัราการตาย และทพุพลภาพของมารดาและทารกจาก

โรคโควิด 19 ตอ่ไป    

วัตถุประสงค์การวจิยั 

	 1.	 ศกึษาความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 ทศันคติ

ตอ่วคัซีนโควิด 19 และการตดัสนิใจรับวคัซีนโรคโควิด 19 

ของสตรีตัง้ครรภ์ 
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	 2. 	 ศกึษาปัจจยัท�ำนายการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 

19 ในสตรีตัง้ครรภ์ โดยใช้ตวัท�ำนายได้แก่ อาย ุอายคุรรภ์ 

ล�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์ ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 และ

ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 

สมมตฐิานการวจิยั 

	 ปัจจยัท�ำนาย ได้แก่ อาย ุ อายคุรรภ์ ล�ำดบัท่ีการ 

ตัง้ครรภ์ ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19  และทศันคตติอ่

วคัซีนโควิด 19  สามารถร่วมท�ำนายการตดัสนิใจรับวคัซีน

โควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ 

เขียนความสมัพนัธฺระหวา่งตวัแปรท่ีศกึษาเป็นกรอบแนวคดิของการวิจยัได้ดงันี ้

แผนภาพ 1 กรอบแนวคดิของการวิจยั

อายุ

อายคุรรภ์

ล�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์

ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19

ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19

การตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19

วธีิด�ำเนินการวจิยั 

	 ชนิดของการวจิยั เป็นวิจยัเชิงพรรณนา 

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

		  ประชากร เป็นสตรีท่ีก�ำลงัตัง้ครรภ์ท่ีมารับ

บริการท่ีแผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลร้อยเอด็ และโรงพยาบาล

มหาสารคาม 

		  กลุ่มตวัอย่าง จ�ำนวน 242 คน เลือกโดยการ

สุม่แบบงา่ยโดยการจบัฉลาก 3 จาก 5 วนัท�ำการ (วนัจนัทร์

ถึงวนัศกุร์) แล้วนบัสตรีทกุรายท่ีมารับบริการในวนัท่ีจบั

ฉลากได้ จนครบจ�ำนวนท่ีต้องการ

	 ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง เป็นจ�ำนวนท่ีเพียงพอ

ส�ำหรับการวิเคราะห์การถดถอยพห ุคือ 30 เทา่ของจ�ำนวน

ตวัแปรอิสระ (ธวชัชยั วรพงศธร, 2541) ได้เทา่กบั 150 

	 เคร่ืองมือวิจัย ผู้ วิจยัได้พฒันาจากการทบทวน

วรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง ได้ 4 ชดุ ดงันี ้

	 1. 	แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 20 ข้อ 

เก่ียวกบั อาย ุอายคุรรภ์ ล�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์ สถานภาพ

สมรส การศกึษา รายได้ ประวตัสิขุภาพ ประวตักิารตัง้ครรภ์  

การคมุก�ำเนิด สทิธิการรักษา การรับข้อมลูขา่วสารเก่ียว

กบัวคัซีน การตดิเชือ้โควิด 19 และเหตผุลยงัไมต่ดัสนิใจ

รับวคัซีน

	 2. 	แบบทดสอบความรู้เก่ียวกับวัคซีนโควดิ 19 

จ�ำนวน 14 ข้อ เป็นค�ำถามเลือกตอบ ถกู - ผิด ก�ำหนด

คะแนน 1-0 โดยแปลผล 3 ระดบัใช้เกณฑ์คะแนนเฉลี่ย 

ดงันี ้0.00-5.00 หมายถงึ มีความรู้ระดบัน้อย 5.01-10.00 
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หมายถึง มีความรู้ระดบัปานกลาง และ 10.01-14.00  

หมายถงึ มีความรู้ระดบัมาก

	 3. 	แบบสอบถามทัศนคติต่อวัคซีนโควิด 19 

จ�ำนวน 14 ข้อ 

	 4.	 แบบสอบถามการตดัสนิใจรับวัคซีนโควดิ 19 

จ�ำนวน 10 ข้อ 

	 แบบสอบถามชดุท่ี 3 และ 4 การตอบใช้มาตร

ประมาณคา่ 5 ระดบั ได้แก่ เหน็ด้วยมากท่ีสดุ เหน็ด้วยมาก 

เหน็ด้วยปานกลาง  เหน็ด้วยน้อย และเหน็ด้วยน้อยท่ีสดุ 

ก�ำหนดคะแนน 5-1 ตามล�ำดบัการแปลผลระดบัใช้เกณฑ์

คา่เฉลี่ย (Best & Kanh, 2006) ดงันี ้1.00-1.50 หมายถงึ 

น้อยท่ีสดุ 1.51-2.50 หมายถงึ น้อย 2.51-3.50 หมายถงึ 

ปานกลาง 3.51-4.50 หมายถงึ มาก 4.51-5.00 หมายถงึ 

มากท่ีสดุ

	 คุณภาพของเคร่ืองมือวิจัย หาความตรงตาม

เนือ้หา (content validity) โดยอาจารย์พยาบาลจ�ำนวน  

3 คน และปรับแก้ตามข้อเสนอแนะ ความเท่ียงของแบบ

ทดสอบความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิดโดยใช้ KR 20 ได้คา่

สมัประสทิธ์ิความเท่ียงเทา่กบั 0.87 แบบสอบถามทศัคติ

ตอ่วคัซีนโควิด 19 และการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ได้

คา่สมัประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค เทา่กบั 0.82 และ 

0.85 ตามล�ำดบั

	 การพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง โครงการวิจยั

นีผ้า่นการรับรองจริยธรรมการวิจยัจากโรงพยาบาลร้อยเอด็ 

เลขท่ี RE 055/2565 ลงวนัท่ี 8 กนัยายน พ.ศ. 2565 และ

จากโรงพยาบาลมหาสารคาม เลขท่ี MSKH_REC 65-02-

051 ลงวนัท่ี 15 สงิหาคม พ.ศ. 2565 ผู้ วิจยัใช้หลกัการ

ปฏิบตัติอ่ผู้ให้ข้อมลูในการเคารพความเอกสทิธ์ิและความ

เป็นอิสระในการเข้าร่วมโดยขออนญุาตก่อนแจกแบบสอบ

และให้ลงนามในใบยินยอมด้วยความเตม็ใจ สามารถถอนตวั

เม่ือใดก็ได้ การบอกความจริงโดยผู้ วิจยัชีแ้จงวตัถปุระสงค์ 

การเข้าร่วมการถอนตวั ระยะเวลาในการเก็บข้อมลู ข้อมลู

ท่ีจะถกูเก็บรวบรวมการรักษาความและการน�ำเสนอผล

การวิจยัในภาพรวม

	 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้ วิจยัด�ำเนินการให้

กลุม่ตวัอยา่งซึง่เป็นสตรีท่ีก�ำลงัตัง้ครรภ์ท่ีมารับบริการ ท่ี

แผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลร้อยเอ็ดและโรงพยาบาล

มหาสารคาม ตอบเคร่ืองมือวิจยัทัง้ 4 ชดุ และรับกลบัเม่ือ

สตรีท่ีก�ำลงัตัง้ครรภ์ตอบเสร็จแล้ว ผู้ วิจยัตรวจสอบความ

ครบถ้วนของการตอบ 

	 การวเิคราะห์ข้อมูล	 ใช้สถิติเชิงพรรณนาและ 

การวิเคราะห์การถดถอยเชิงพหแุบบขัน้ตอน ก�ำหนดความ

มีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05 ทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้น

ของการใช้สถิติ Multiple regression analysis ได้แก่  

ชุดข้อมลูมีการแจกแจงแบบปกติ โดยการทดสอบใช้ 

Kolmogororov-Sminov test ของชุดข้อมูลความรู้ 

เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 และการ

ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 เทา่กบั 0.138, 0.329, 0.083 

ตามล�ำดบัซึง่ข้อมลูทัง้ 3 ชดุมีการแจกแจงเป็นแบบปกต ิ

ความแปรปรวนของความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ์

ของตวัแปรต้นคงท่ี (homoscedasticity) ความคลาดเคลือ่น

เป็นอิสระตอ่กนั (autocorrelation) ตวัแปรอิสระไมมี่ความ

สมัพนัธ์กนั (multicollinearity)

ผลการวจิยั 
	 1. 	ข้อมูลทั่วไป พบวา่ สตรีตัง้ครรภ์ สว่นใหญ่ มีอายุ

อยูใ่นชว่ง 20-30 ปี มีอายเุฉลี่ย 29.68 ปี (SD = 7.938) 

อายคุรรภ์เฉลี่ย 24.39 สปัดาห์ (SD = 9.501) ล�ำดบัท่ีการ

ตัง้ครรภ์ ร้อยละ 62 เป็นสตรีครรภ์หลงั สถานภาพสมรส 

ร้อยละ 62 สตรีตัง้ครรภ์อยูร่่วมกบัสามีแตไ่มไ่ด้จดทะเบียน

สมรส ส�ำเร็จการศกึษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 29.3 มี

รายได้อยู่ในช่วง 10,001-15,000 บาทตอ่เดือน ร้อยละ  

26.9 ไมมี่โรคประจ�ำตวั ร้อยละ 75.6 ไมมี่ภาวะแทรกซ้อน

ระหวา่งตัง้ครรภ์ ร้อยละ 50 ไมเ่คยมีการคมุก�ำเนิดมาก่อน 

ร้อยละ 56.6 มีหลกัประกนัสขุภาพถ้วนหน้า (บตัรทอง) 

ร้อยละ 45.5 ได้รับข้อมลูข่าวสารเก่ียวกบัวคัซีนป้องกนั 
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โควิด 19 จากโทรทศัน์ ได้รับความรู้จากสื่อตา่ง ๆ  เก่ียวกบั

วคัซีนโควิด 19 ร้อยละ 78.5 เคยมารับบริการฉีดวคัซีนมา

แล้วมากท่ีสดุร้อยละ 96.3 และสว่นใหญ่ได้รับวคัซีนเข็มท่ี 

2 ร้อยละ 58.7  เคยตดิเชือ้โควิด 19 มาก่อน การตัง้ครรภ์ 

ร้อยละ 46.5 เหตผุลยงัไม่ตดัสินใจรับวคัซีนส่วนใหญ่ 

(เหตผุลท่ีสตรีตัง้ครรภ์เฉพาะกลุ่มท่ียงัไม่เคยรับวคัซีน)  

ร้อยละ 48.3 คดิวา่ การไปรับบริการฉีดวคัซีน มีความยุง่

ยากซบัซ้อน เหตผุลรองลงมาร้อยละ 38 สตรีตัง้ครรภ์รู้สกึ

ไมม่ัน่ใจในประสทิธิภาพของวคัซีนป้องกนัโควิด 19

	 2.	 ผลการศึกษาความรู้เก่ียวกับวัคซีนโควิด 

19 ทศันคตต่ิอวัคซีนโควดิ 19 และการตัดสินใจรับ

วัคซีนโควดิ 19 ของสตรีตัง้ครรภ์ พบวา่สตรีตัง้ครรภ์มี

ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 อยู่ในระดบัปานกลาง  

(M = 11.17, SD = 6.57 ) มีทศันคติตอ่วคัซีนโควิด 19 อยู่

ในระดบัมาก (M = 3.91, SD = 0.45 ) และมีการตดัสนิใจ

รับวคัซีนโควิด 19 อยูใ่นระดบัมาก (M = 4.16, SD = 0.51) 

	 3. 	ผลการศกึษาปัจจยัท�ำนายการตดัสนิใจรับ

วัคซีนป้องกันโรคโควดิ 19 ในสตรีตัง้ครรภ์โดยใช้ตวั

ท�ำนาย ได้แก่ อายุ อายุครรภ์ ล�ำดบัที่การตัง้ครรภ์ 

ความรู้เก่ียวกับวัคซีนโควดิ 19 และทศันคตต่ิอวัคซีน

โควดิ 19 

		  3.1	 ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 มีความสมัพนัธ์

เชิงเส้นตรงทางบวกกบัการตดัสินใจรับวคัซีนโควิด 19  

(r = 0.745) อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .001 ล�ำดบั

ท่ีการตัง้ครรภ์มีความสมัพนัธ์เชิงเส้นตรงทางบวกกบัอายุ

ครรภ์ (r = 0.183) อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05 

สว่นตวัแปรคูอ่ื่น ๆ ไมมี่ความสมัพนัธ์กนั (ตาราง 1) 

ตาราง 1 	 เมตริกซ์ของคา่สมัประสทิธ์ิสหสมัพนัธ์ (r) ระหวา่งคูข่องตวัแปรท่ีศกึษา ( n = 242)

ตวัแปร	 1	 2	 3	 4	 5	 6

1. 	การตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19	 1.00					   

2. 	ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19	 .006	 1.00				  

3. 	ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 	 .745***	 .021	 1.00			 

4. 	อาย	ุ .027	 .025	 .010	 1.00		

5. 	ส�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์	 .071	 .033	 .028	 .040	 1.00	

6. 	อายคุรรภ์	 .077	 .135	 .082	 .054	 .183*	 1.00

*** p < .001, * p < .05

		  3.2 	ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19 เป็นตวัแปรเดียว

ท่ีสามารถท�ำนายการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรี

ตัง้ครรภ์ได้ (B = 0.836) และสามารถอธิบาความแปรปรวน

ได้ร้อยละ 54.4 อย่างมีนยัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 

(ตาราง 2) สว่น อาย ุอายคุรรภ์ ล�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์ และ

ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 ไม่สามารถท�ำนายการ 

ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ได้
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การอภปิรายผลการวจิยั  
	 ทศันคติต่อวคัซีนโควิด 19 สามารถท�ำนายการ

ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ได้ ซึง่สนบัสนนุ

สมมตฐิานการวิจยัเพียงบางสว่น ทัง้นีเ้น่ืองจากสตรีตัง้ครรภ์ 

มีอายเุฉลีย่ 29.68 ปีซึง่เป็นวยัท่ีมีวฒิุภาวะสามารถเรียนรู้

และเข้าใจเข้าถงึแหลง่ประโยชน์ได้งา่ย และข้อมลูขา่วสาร

ได้หลากหลายชอ่งทางซึง่เป็นข้อมลูท่ีอาจสง่ผลให้ทศันคติ

ต่อวคัซีนโควิด 19 และสว่นใหญ่ส�ำเร็จการศกึษาระดบั

ปริญญาตรี ร้อยละ 29.3 และเคยได้รับข้อมลู และบริการ

ฉีดวคัซีน ร้อยละ 96.3 มีการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 

อยูใ่นระดบัมาก สอดคล้องกบัการศกึษาของ บวรลกัษณ์ 

ขจรฤทธ์ิ และ บฏุกา ปัณฑรุอมัพร (2564) กลา่วถงึทศันคติ

ตอ่ประสทิธิภาพของวคัซีนโควิด 19 มีผลตอ่การตดัสนิใจ

ฉีดวคัซีนป้องกนัโควิด 19 ของประชากรในจงัหวดัสมทุรปราการ 

และ Lin และคณะ (2020) กลา่วถงึในประเทศจีนสว่นใหญ่

มีทศันคติท่ีดีตอ่การตดัสินใจรับวคัซีนโควิด 19 และการ

ศกึษาการยอมรับการฉีดวคัซีนโควิด 19 ของ Wang และ

คณะ (2020) กล่าวถึงในช่วงการระบาดในประเทศจีน 

ประชาชนยงัคงมีความต้องการ และความลงัเลในการ

ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 เน่ืองจากยงัมีทศันคตท่ีิไมถ่กู

ต้องเก่ียวกบัวคัซีนป้องกนัโควิด และจากการศกึษาของ 

Elhadi และคณะ (2021) กลา่วถงึความรู้ ทศันคตแิละการ

ยอมรับของบคุลากรทางการแพทย์และประชาชนทัว่ไป

เก่ียวกบัวคัซีนป้องกนัโควิด 19 อยู่ในระดบัท่ีปานกลาง

เน่ืองจากยงัไมม่ัน่ใจในชนิดของวคัซีน  Ahmed และคณะ 

(2021) กลา่วถงึบคุลากรในทีมสขุภาพ ร้อยละ 95.6 ซึง่

ท�ำงานในสถานบริการสาธารณสขุของกลุม่ประเทศท่ีมี 

รายได้น้อยซึง่สามารถเข้าถงึบริการการรับวคัซีนได้ทัว่ถงึ

เน่ืองจากต้องเป็นบคุคลท่ีท�ำงานในสถานบริการสาธารณสขุ

และเป็นกลุม่เสีย่งท่ีมีโอกาสสมัผสัเชือ้ได้งา่ยและมีทศันคติ

ระดบัมากตอ่การตดัสนิใจท่ีจะรับวคัซีนป้องกนัโควิด 19 

	 ส่วน อาย ุ อายคุรรภ์ ล�ำดบัท่ีการตัง้ครรภ์ และ 

ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 ไม่สามารถท�ำนาย การ

ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ได้ ซึง่ไมส่นบัสนนุ

สมมตฐิานการวิจยั ทัง้นีเ้น่ืองจากนโยบายของกรมอนามยั 

กระทรวงสาธารณสขุ ก�ำหนดให้สตรีตัง้ครรภ์ทกุรายท่ีอายุ

ครรภ์ตัง้แต ่12 สปัดาห์รับวคัซีนป้องกนัโควิด 19 ซึง่สตรี

ตัง้ครรภ์ ในกลุม่ตวัอยา่ง ร้อยละ 96.3 ได้รับวคัซีนแล้ว 

	 ความรู้เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 ไมส่ามารถท�ำนาย 

การตดัสินใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์ได้ อาจ

เน่ืองจากสว่นใหญ่ ร้อยละ 78.5 ได้รับความรู้จากสือ่ตา่ง ๆ 

เก่ียวกบัวคัซีนโควิด 19 สตรีตัง้ครรภ์ ส�ำเร็จการศกึษา

ปริญญาตรี ร้อยละ 29.3  และมีความรู้เก่ียวกบัวคัซีน 

โควิด 19 อยูใ่นระดบัปานกลาง อีกทัง้เคยมารับบริการฉีด

วคัซีนมาแล้วมากท่ีสดุ ร้อยละ 96.3 และเหตผุลท่ีสตรี 

ตัง้ครรภ์เฉพาะกลุม่ท่ียงัไมเ่คยรับวคัซีนป้องกนัโควิดเลย 

ท่ีมีเหตผุลยงัไมต่ดัสนิใจรับวคัซีนเพราะสว่นใหญ่ ร้อยละ 

ตาราง 2 	 ปัจจยัท�ำนายการตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 ในสตรีตัง้ครรภ์โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยพหแุบบขัน้ตอน  

		  (n = 242) 

ตวัแปรท�ำนาย	 B	 SE	 Beta	 t	 p-value

คา่คงท่ี 	 0.893	 0.225	 -	  3.961	 <.001

ทศันคตติอ่วคัซีนโควิด 19	 0.836	 0.057	 0.739	 14.562	 <.001

R = 0.739,  R2 = 0.546,  R2
adj

. = 0.544,  F = 212.038,  p < .001
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48.3 คิดว่า การไปรับบริการฉีดวคัซีน มีความยุ่งยาก 

ซบัซ้อน รองลงมาร้อยละ 38 สตรีตัง้ครรภ์รู้สกึไมม่ัน่ใจใน

ประสิทธิภาพของวคัซีนป้องกนัโควิด 19 ซึง่ไม่เก่ียวกบั

ความรู้ สอดคล้องกบัการศกึษาของ Elhadi และคณะ 

(2021) ท่ีพบวา่ ความรู้ของประชาชนทัว่ไปเก่ียวกบัวคัซีน

ป้องกนัโควิด 19 อยู่ในระดบัท่ีปานกลางเน่ืองจากยงัไม่

มัน่ใจในชนิดของวคัซีนจงึท�ำให้ไมต่ดัสนิใจรับวคัซีน 

ข้อเสนอแนะ 

	 พยาบาลหรือเจ้าหน้าท่ีในหนว่ยงานสาธารณสขุท่ี

ดแูลสตรีตัง้ครรภ์ควรสง่เสริมให้สตรีตัง้ครรภ์และครอบครัว

มีทศันคตท่ีิถกูต้องเก่ียวกบัการรับวคัซีนป้องกนัโควิดและ

ตระหนกัถงึความส�ำคญัการฉีดวคัซีนป้องกนัโควิด 19 ใน

สตรีตัง้ครรภ์ เพ่ือให้สตรีตัง้ครรภ์ตดัสนิใจรับวคัซีนโควิด 19 
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