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The Relationship Between Knowledge, Attitudes, and Self-efficacy in Promoting  
Living Wills of Professional Nurses Working in an Intensive Care Unit* 
ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริม 

 การทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต* 

Abstract 
 Professional nurses' knowledge, attitude, and self-efficacy perceptions are critical 
factors in promoting living wills for critically ill patients. This descriptive correlational research 
aimed at examining professional nurses' knowledge, attitude, and self-efficacy in promoting 
living wills for critically ill patients. The sample included 154 ICU nurses working at a 
university hospital. The research instruments consisted of 1) a personal information record 
form; 2) a questionnaire on knowledge to promote living wills; 3) a questionnaire on attitude 
to promote living wills; and 4) a questionnaire on self-efficacy to promote living wills. 
Descriptive statistics and Pearson's correlation coefficient were used to analyze the data. 
 The findings revealed that the average score of nurses' knowledge about promoting 
living wills was high, while the attitude and self-efficacy scores about promoting living wills 
were moderate. There was a significant relationship between attitude toward promoting 
living wills and self-efficacy (r = .28, p < .05), but no significant relationship between 
knowledge and self-efficacy toward promoting living wills (p > .05). 

The results of this research can be used as a basis for developing the competency 
of professional nurses in intensive care units. However, in this study, attitude had a positive 
correlation with self-efficacy perception, while knowledge had no correlation with self-
efficacy perception. Subsequent studies should study other variables as a basis for 
developing nurses' competencies in promoting living wills for critically ill patients. 
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บทคัดยอ 
 ความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพ เปนปจจัยที่มีความสําคัญในการ
สงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยวิกฤต การวิจัยแบบพรรณนาความสัมพันธนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาระดับ
และความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต กลุมตัวอยางคือพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 154 คนที่ปฏิบัติงานใน  
หอผูปวยวิกฤตในโรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยแหงหนึ่ง เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการวิจัยประกอบด วย 1) 
แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล 2) แบบสอบถามความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต 3) แบบสอบถาม
ทัศนคติเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต และ 4) แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนเกี่ยวกับการ
สงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต วิ เคราะหขอมูลโดยใชสถิติพรร ณนา และสถิติ  Pearson’s correlation 
coefficients  
 ผลการศึกษาพบวา คะแนนความรูในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับสูง 
คะแนนทัศนคติ และคะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตอยูในระดับปานกลาง 
สําหรับความสัมพันธระหวางตัวแปรพบวา ทัศนคติมีความสัมพันธในทิศทางบวกกับการรับรูสมรรถนะแหงตนใน
การสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .28, p < .05) แตความรูไมมีความสัมพันธกับการ
รับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต (p > .05)  
 ผลการวิจัยครั้งนี้สามารถใชเปนขอมูลพ้ืนฐานในการพัฒนาสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวย
วิกฤต อยางไรก็ตามการศึกษานี้ทัศนคติมีความสัมพันธในทิศทางบวกกับการรับรูสมรรถนะแหงตน แตความรูไมมี
ความสัมพันธกับการรับรูสมรรถนะแหงตน การศึกษาครั้งตอไปจึงควรศึกษาตัวแปรอ่ืน ๆ เพ่ือเปนขอมูลพ้ืนฐานใน
การพัฒนาสมรรถนะของพยาบาลในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยวิกฤตตอไป 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา  
 ภาวะเจ็บปวยวิกฤต เปนปญหาสุขภาพที่เกิดจากการเสื่อมหนาที่ของอวัยวะที่สําคัญของรางกาย มีผลให
เกิดความเจ็บปวยรุนแรงคุกคามตอชีวิต และตองการการดูแลอยางใกลชิดตลอดเวลา จําเปนตองไดรับการรักษา
โดยทีมการรักษาที่มีความรูความสามารถ เพ่ือใหผูปวยรอดชีวิตและไมเกิดภาวะแทรกซอนภายหลังการรักษา 
(Sujaritwarakul & Somanusorn, 2018) อยางไรก็ตามหากพยาธิสภาพของโรคมีแนวโนมรุนแรงมากขึ้นจนไม
สามารถรักษาใหหายขาดได และอาจมีชีวิตอยูไดในชวงเวลาที่จํากัด บุคคลก็จะไดรับการดูแลแบบประคับประคอง 
(palliative care) ผูปวยและครอบครัวจะไดรับการเตรียมความพรอมจากแพทยและพยาบาลในระดับหนึ่ง เชน 
ไดทราบวาเปนโรคที่ไมสามารถรักษาใหหายได การดําเนินของโรคของผูปวยแยลง (Loknimith, Janda, & 
Sumdaengrit, 2020) ระยะประมาณการมีชีวิตอยูของผูปวย และแนวทางการดูแลรักษาผูปวย เปนตน 
(Kastbom, Milberg, & Karlsson, 2017) โดยมีเปาหมายเพ่ือใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีในชวงเวลาที่เหลืออยู มีความ
ทุกขทรมานนอยที่สุด ไดใชเวลาที่เหลืออยูจัดการกับสิ่งที่คางคา ไดอยูกับคนที่รักและมีความหมายกับชีวิต รวมถึง
ไดใชเวลาที่เหลือเพ่ือการเตรียมตัวสําหรับเปาหมายสุดทายคือการตายดี ตายสงบ (good death) (Broden, 
Deatrick, Ulrich, & Curley, 2020)  
        ปจจุบันประเทศไทยมีกฎหมายกําหนดใหบุคคลมีสิทธิเสรีภาพในการวางแผนชีวิตโดยการเลือกปฏิเสธการ
รักษาที่เปนเพียงการยื้อชีวิต หรือเพ่ือยุติความทรมานจากการเจ็บปวยตามพระราชบัญญัติสุ ขภาพแหงชาติ พ.ศ. 
2550 มาตรา 12 โดยการแสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทายของชีวิต หรือการทําพินัยกรรมชีวิต (living will) ซึ่ง
เปนหนังสือซึ่งบุคคลแสดงเจตนาไวลวงหนาวาไมประสงครับบริการสาธารณสุขที่เปนไปเพียงเพ่ือยืดการตายใน
วาระสุดทายของชีวิตตน หรือเพ่ือยุติการทรมานจากการเจ็บปวย โดยการทําพินัยกรรมชีวิตมีประโยชนหลาย
ประการ ไดแก ผูปวยไดแจงเจตจํานงแกญาติและบุคคลใกลชิด ทําใหสามารถลดความขัดแยงระหวางแพทยและ
ญาติในการวางแผนการรักษา ทําใหผูปวยไมตองเจ็บปวดจากอุปกรณพยุงชีพ (Kurin & Mirarchi, 2021) 
ตลอดจนทําใหผูปวยไดใชเวลาระยะสุดทายอยูกับญาติในขณะที่ยังมีสติสัมปชัญญะ ในทางปฏิบัติการทําพินัยกรรม
ชีวิตมักถูกใชในกลุมผูปวยที่มีโรคคุกคามตอชีวิตและไดรับการรักษาแบบประคับประคอง (palliative care) เชน 
ผูปวยมะเร็ง ผูปวยโรคหัวใจลมเหลว ผูปวยหอบหืด ผูปวยกลุมเปราะบาง (frailty) และโรคสมองเสื่อม แตการทํา
พินัยกรรมชีวิตยังมีประโยชนสําหรับผูปวยกลุมอ่ืน ๆ โดยเฉพาะผูปวยที่ไดรับการรักษาในหอผูปวยวิกฤต และ
อาการของโรคแยลงจนไมสามารถรักษาใหหายได และมีแนวโนมที่จะเขาใกลความสูญเสีย (Alsayed, Tayeb, & 
Boker, 2022; Broden et al., 2020)   
         สิทธิในการแสดงเจตนาของผูปวยเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิต เพ่ือแสดงเจตนาไมประสงคจะรับบริการ
สาธารณสุขที่เปนไปเพียงการยืดการตายในวาระสุดทายของชีวิต ยังถือวาเปนเรื่องใหมสําหรับสังคมและวัฒนธรรม
ของประเทศไทย อีกท้ังรายงานการศึกษาเกี่ยวกับเรื่องนี้ยังมีจํานวนไมมาก จากการทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวของใน
บริบทสังคมไทย พบเพียงการศึกษาการตัดสินใจทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยและญาติผูดูแล (Phurithum- 
machote, 2016) และความตองการทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยสูงอายุ (Kangwansura, Tienthavorn, Srisu- 
wan, & Gesakomol, 2022) สําหรับการศึกษาในมุมมองของพยาบาลวิชาชีพตอการทําพินัยกรรมชีวิต พบวามี
การศึกษาความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะของพยาบาลตอการสงเสริมการทําหนังสือแสดงเจตนาลวงหนา
ในวาระสุดทายของผูปวย โดยศึกษาในผูปวยอายุกรรมและศัลยกรรมทั่วไป (Hemnoot, Junda, & Phinitkha- 
jorndech, 2021) อีกทั้งมีการศึกษาระดับความรู และทัศนคติของแพทยและพยาบาลเกี่ยวกับการทําหนังสือ
แสดงเจตนาไวลวงหนาสําหรับการดูแลในวาระสุดทายของชีวิตของแพทยและพยาบาล (Bussa, Pornpiboon, & 
Sittisombut, 2019) 
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  ในตางประเทศ มีการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีความเกี่ยวของกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพ ประกอบดวย ประสบการณการทํางาน ความรูเกี่ยวกับพินัยกรรมชีวิตและกฎหมายเกี่ยวกับการ
ทําพินัยกรรมชีวิต ความมั่นใจในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต (Coffey et al., 2016) อีกท้ังพบวามีการศึกษา
ความรูและทัศนคติของพยาบาลในการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งพบวาพยาบาลมีความรูอยูในระดับต่ํา  โดยเฉพาะใน
เรื่องของกฎหมายเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิต และมีทัศนคติที่ดีตอการสงเสริมใหผูปวยทําพินัยกรรมชีวิต อีกท้ัง
พยาบาลยังขาดความมั่นใจในการสื่อสารกับผูปวยเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิต (Vazquez-Campo, Tizon-
Bouza, Martínez-Santos, & Vilanova-Trillo, 2020) นอกจากนี้ มีการศึกษาทัศนคติตอการทําพินัยกรรมชีวิต 
ทักษะการสื่อสารของพยาบาล ความรู และการรับรูเรื่องความตาย โดยศึกษาเปรียบเทียบระหวางพยาบาลใน
แผนกฉุกเฉิน และพยาบาลในหอผูปวยประคับประคอง ผลการศึกษาพบวาระดับของความรู ทัศนคติ ทักษะการ
สื่อสาร และการรับรูเรื่องความตายของพยาบาลทั้งสองกลุมอยูในระดับปานกลาง อีกท้ังพบวา ความรูและทัศนคติ
ของพยาบาลแผนกฉุกเฉินต่ํากวาพยาบาลในหอผูปวยประคับประคอง (Yang et al., 2023) การศึกษาที่ผานมา
แสดงใหเห็นวา การที่พยาบาลมีความรูและทัศนคติที่ดีและถูกตองในเรื่องสิทธิการทําพินัยกรรมชีวิตจะนําไปสูการ
ปฏิบัติที่ถูกตองและเหมาะสม (Alsayed et al., 2022; Poveda-Moral et al., 2021) 
  ผูวิจัยไดทําการศึกษานํารอง โดยการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพดวยการสัมภาษณพยาบาลวิชาชีพที่ดูแลผูปวย
ในหอผูปวยวิกฤตเกี่ยวกับมุมมองในการสงเสริมใหผูปวยทําพินัยกรรมชีวิต โรงพยาบาลแหงหนึ่ง จํานวน 20 ราย 
พบวา 1) พยาบาลมองวาการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต หรือหนังสือแสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทายของ
ชีวิตเปนการุณยฆาตหรือการสงเสริมใหผูปวยตายโดยเจตนา 2) บุคลากรผูใหการดูแลผูปวยระยะทายมักมีความ
วิตกกังวลในการดูแลความรูสึกและอารมณของผูปวยและครอบครัว และ 3) พยาบาลวิชาชีพขาดความมั่นใจใน
การสื่อสารกับผูปวยหรือครอบครัวเกี่ยวกับการดําเนินของโรค การใหขอมูลเกี่ยวกับสิทธิการทําพินัยกรรมชีวิต  
และไมมั่นใจที่จะขอใหญาติผูปวยเปนผูตัดสินใจแทนในการแสดงเจตนาทําพินัยกรรมชีวิต นอกจากนี้พยาบาล
ยังใหขอมูลวา ผูปวยบางรายไมไดรับขอมูลเพ่ือตัดสินใจทําพินัยกรรมชีวิตไวตั้งแตแรกรับเขาในหอผูปวยวิกฤต เมื่อ
เกิดเหตุการณฉุกเฉิน เชน หัวใจหยุดเตน พยาบาลในหอผูปวยมีความลําบากใจในการตัดสินใจชวยเหลือ หรือบาง
สถานการณเมื่อพยาบาลไดชวยเหลือผูปวยดวยการกูชีพแลว แตไมไดเปนไปตามความตองการของผูปวยและญาติ
ที่ไมตองการรับการชวยเหลือดวยหัตถการที่กอใหเกิดความเจ็บปวดทุกขทรมาน ยอมทําใหเกิดปญหาระหวางญาติ
ผูปวยกับพยาบาลตามมา ดังนั้นพยาบาลจึงควรมีความรูความเขาใจ มีทัศนคติที่ดี และมีสมรรถนะในการสงเสริม
การทําพินัยกรรมชีวิต หรือหนังสือแสดงเจตนาลวงหนา  
         จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผานมา สะทอนใหเห็นวาบุคลากรสุขภาพบางสวนยังมีความรูคอนขางนอย
รวมกับมีทัศนคติในเชิงลบเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต (Hemnoot et al., 2021) และมีการศึกษา
เกี่ยวกับเรื่องนี้คอนขางจํากัด อีกทั้งการศึกษาที่ผานมาพบเพียงการศึกษาในผู ปวยกลุมอ่ืน ผลการศึกษามีความ
แตกตางกันโดยเฉพาะการศึกษาในตัวแปรดานความรู ทัศคติ และสมรรถนะแหงตน นอกจากนี้พยาบาลใน  
หอผูปวยวิกฤตถือเปนบุคลากรสุขภาพมีบทบาทในการดูแลและใกลชิดผูปวยกับญาติมากที่สุด จึงจําเปนที่ตองมี
ความรูและทัศนคติที่ดีในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งการมีความรูที่ดีมีความสัมพันธกับทัศนคติที่ดีของ
พยาบาลในการดูแลชวยเหลือผูปวยเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ บลูม 
(Bloom, 1975) ที่กลาววา ทัศนคติเปนตัวเรงใหเกิดการปฏิบัติ และความรูจะไมถูกนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติ
จนกวาจะเกิดทัศนคติที่ดีตอการปฏิบัตินั้น ๆ รวมกับแนวคิดของ แบนดูรา (Bandura, 1997) ที่กลาววาบุคคลจะ
กระทําพฤติกรรมใดออกมานั้นตองมีการรับรูสมรรถนะของตนเองเพ่ือกระทําพฤติกรรมนั้นใหบรรลุตามเปาหมาย 
ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวา ความรู  ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะของตนเองมีความสัมพันธกันซึ่งจะนําไปสู
พฤติกรรมการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ดวยเหตุนี้ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ  



 

148 
 

The Relationship Between Knowledge, Attitudes, and Self-efficacy in Promoting  

Living Wills of Professional Nurses Working in an Intensive Care Unit 

ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริม 

 การทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัตงิานในหอผูปวยวิกฤต 

Nursing Journal CMU Volume 50 No.2 April-June 2023 

พยาบาลสาร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ปที่ 50 ฉบับท่ี 2 เมษายน-มิถุนายน 2566 

 
 

และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติ งานในหอผูปวย
วิกฤต เพ่ือจะไดนําขอมูลมาเปนแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะของพยาบาลในหอผูปวยวิกฤตใหมีความรู มี
ทัศนคติที่ดี และมีความสามารถในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยวิกฤต เพ่ือใหผูปวยไดรับการดูแล
แบบประคับประคอง อยูในภาวะที่สงบของชีวิต ลดความเจ็บปวดทุกขทรมาน อีกทั้งมีคุณภาพชีวิตที่ดีขณะ
เจ็บปวย อันจะสงผลใหผูปวยดําเนินชีวิตขณะอยูในวาระสุดทายอยางมีสุขภาวะ  

วัตถุประสงคการวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาระดับความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต
ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
        2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทํา
พินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
 การวิจัยนี้ใชกรอบแนวคิดทฤษฎีการรับรูสมรรถนะแหงตน ( self-efficacy theory) ของแบนดูรา 
(Bandura, 1997) ประยุกตรวมกับแนวคิดทฤษฎีการเรียนรูของ บลูม (Bloom, 1975) ซึ่งบลูมกลาววาความรูเปน
กระบวนการทางสมองที่มีขั้นตอนในการพัฒนาทางดานสติปญญา เกี่ยวของกับการรูและการจําขอเท็จจริงตาง ๆ 
เพ่ือใชมาประกอบการตัดสินใจ ซึ่งความรูของพยาบาลในหอผูปวยวิกฤตเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต 
ประกอบดวยความรูเกี่ยวกับสิทธิการทําพินัยกรรมชีวิตตามพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550 มาตรา 12 
เมื่อพยาบาลมีความรูที่ดีจะสงผลใหเกิดทัศนคติที่ดีตอการดูแล และใหคําแนะนําผูปวย สามารถตอบสนองและให
คําแนะนําผูปวยไดอยางถูกตอง สําหรับทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยวิกฤตเกี่ย วกับการทําพินัยกรรม
ชีวิต คือความรูสึกและความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับการสงเสริมทําหนังสือแสดงเจตนาไวลวงหนาใน
วาระสุดทายของชีวิตของผูปวยหรือญาติผูปวย หรือหนังสือแสดงเจตนาการไมประสงคจะรับบริการสาธารณสุขที่
เปนไปเพียงเพ่ือยึดการตายในวาระสุดทายของตน หรือเพ่ือการยืดการทรมานจากการเจ็บปวยโดยการทําเปน 
ลายลักษณอักษร ซึ่งทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิตมีผลทําใหพยาบาลเกิดความมั่นใจ
ในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตตามมา โดยเมื่อมีการเรียนรูในตัวบุคคลจะเกิดความเขาใจสงผลใหเกิดทัศนคติ
และมีความมั่นใจที่จะสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต  
  การศึกษาครั้งนี้จึงประยุกตแนวคิดทฤษฎีการรับรูสมรรถนะแหงตน (self-efficacy theory) ของ แบน-
ดูรา (Bandura, 1997) โดยแบนดูราไดใหคําจํากัดความการรับรูสมรรถนะของตนเองวา เปนการที่บุคคลตัดสิน
เกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่จะจัดการและดําเนินการกระทําพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว 
การศึกษาครั้งนี้ ปจจัยภายในตัวบุคคล คือ ความรูและทัศนคติ การที่พยาบาลวิชาชีพมีความรูเกี่ยวกับการทํา
พินัยกรรมชีวิตจะสงผลใหเกิดทัศนคติที่ดีในการใหคําแนะนําเพ่ือสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต จึงทําใหพยาบาล
วิชาชีพมีความม่ันใจ เชื่อมั่นในความสามารถของตนตามมา  
 

วิธีการดําเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (descriptive research)  
 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลจากสภาการ
พยาบาล ที่ใหการดูแลผูปวยและปฏิบัติงานในโรงพยาบาล จํานวน 8 หอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแหงหนึ่ง 
จังหวัดปทุมธานีจํานวน 1,200 คน  
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  กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต จํานวน 8 หอผูปวย โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยแหงหนึ่ง จังหวัดปทุมธานี โดยกําหนดเกณฑคัดเขา ดังนี้ 1) เปนพยาบาลวิชาชีพไดรับใบอนุญาตเปน
ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลจากสภาการพยาบาล 2) ปฏิบัติงานหอผูปวยวิกฤต 3) มีประสบการณการ
ปฏิบัติงาน 1 ปขึ้นไป 4) มีประสบการณในการดูแลผูปวยแบบประคับประคองอยางนอย 1 ราย และ 5) ยินดีเขา
รวมการวิจัย  
         การกําหนดขนาดกลุมตัวอยางคํานวณโดยใชโปรแกรม G * power กําหนดคาความเชื่อมั่นเทากับ 95% 
คาอํานาจการทดสอบเทากับ 0.9 ทดสอบแบบสองทาง ขนาดอิทธิพล (effect size) ทบทวนวรรณกรรมจาก
งานวิจัยที่ศึกษาลักษณะของกลุมตัวอยางที่ใกลเคียงกับงานวิจัยครั้งนี้ (Hemnoot et al., 2021) ไดคาขนาด
อิทธิพลเทากับ 0.26 คํานวณไดกลุมตัวอยาง 147 คน เพ่ือปองกันการไมสมบูรณของขอมูลจึงเพ่ิมจํานวนกลุม
ตัวอยางอีกรอยละ 5 ดังนั้นจึงไดกลุมตัวอยางที่ศึกษาครั้งนี้ 154 คน ผูวิจัยคัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑที่
กําหนดตามความสะดวก (convenience sampling) โดยเก็บทีละหอผูปวยจนครบ 154 คน  
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล ประกอบดวย  
  1. แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวย 1) เพศ 2) อายุ 3) สถานภาพสมรส 4) การนับถือศาสนา 
5) ระดับการศึกษา 6) รายไดเฉลี่ยของครอบครัวตอเดือน 7) หนวยงานที่สังกัด 8) ประสบการณการทํางาน 9) 
ประสบการณในการดูแลผูปวยแบบประคับประคองและผูปวยระยะสุดทาย 10) ประสบการณการไดรับความรู
หรือเขารับการอบรมเกี่ยวกับการแสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทาย 11) ประสบการณเคยมีบุคคลในครอบครัว
ปวยเปนโรครายแรงที่รักษาไมได 12) ประสบการณของบุคคลในครอบครัวเคยไดรับการดูแลแบบประคับประคอง 
13) หากบุคคลในครอบครัวของทานเปนผูปวยระยะสุดทายทานจะสนับสนุนใหทําหนังสือแสดงเจตนาหรือไม
เพราะเหตุใด 14) หากทานเปนผูปวยระยะสุดทายทานจะเลือกปฏิเสธการรักษาที่เปนเพียงการยื้อชีวิตหรือไม
เพราะเหตุใด 15) ประสบการณเคยเห็นผูปวยหรือญาติไดรับการยื้อชีวิต และ 16) ความรูสึกเมื่อเห็นผูปวยหรือ
ญาติไดรับการยื้อชีวิต 
  2. แบบสอบถามความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งผูวิจัยดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม
ของ พิชรา บุสษา และคณะ (Bussa et al., 2019) โดยดัดแปลงใหเหมาะสมกับการประเมินความรูของพยาบาล
ในหอผูปวยวิกฤต ซึ่งเปนแบบสอบถามเกี่ยวกับความเขาใจหรือการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ เกี่ยวกับการสงเสริม
ทําหนังสือแสดงเจตนาไวลวงหนาในวาระสุดทายของชีวิตของผูปวยหรือญาติผูปวย มีขอคําถาม 10 ขอ เปนแบบ
เลือกตอบ (multiple-choice) มี 4 ตัวเลือก การใหคะแนนคือ ตอบถูกให 1 คะแนน ตอบผิดให 0 คะแนน  
  แปลผลคะแนนจากเกณฑท่ีกําหนดแบงออกเปน 3 โดยใชเกณฑการแบงคะแนนของ เบสท (Best, 1981) 
ดังนี้ คะแนน 6.68 – 10 หมายถึง มีระดับความรูอยูในระดับสูง คะแนน 3.34 - 6.67 หมายถึง มีระดับความรูอยู
ในระดับปานกลาง และคะแนน 0 - 3.33 หมายถึง มีระดับความรูอยูในระดับต่ํา สําหรับการวิเคราะหความสัมพันธ
ใชคะแนนรวมในการวิเคราะห  
  3. แบบสอบถามทัศนคติเก่ียวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งผูวิจัยดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม
ของ พิชรา บุสษา และคณะ (Bussa et al., 2019) โดยดัดแปลงใหเหมาะสมกับการประเมินทัศนคติของพยาบาล
ในหอผูปวยวิกฤต ซึ่งเปนแบบสอบถามเกี่ยวกับความรูสึกและความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับการ
สงเสริมทําหนังสือแสดงเจตนาไวลวงหนาในวาระสุดทายของชีวิตของผูปวยหรือญาติผูปวย มีขอคําถาม 20 ขอ 
เปนมาตรวัดแบบมาตราสวน (rating scale) 5 ระดับ คือ เห็นดวยอยางยิ่ง ให 5 คะแนน เห็นดวย ให 4 คะแนน 
ไมแนใจ ให 3 คะแนน ไมเห็นดวย ให 2 คะแนน และ ไมเห็นดวยอยางยิ่ง ให 1 คะแนน  
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  แปลผลคะแนนตามเกณฑที่กําหนด แบงเปน 3 ระดับ โดยใชเกณฑการแบงคะแนนของ เบสท (Best, 
1981) ดังนี้ คะแนนเฉลี่ย 73.34 – 100 หมายถึงมีระดับทัศนคติสูง คะแนนเฉลี่ย 46.67 - 73.33 หมายถึงมีระดับ
ทัศนคติปานกลาง และคะแนนเฉลี่ย 20.00 - 46.66 หมายถึง มีระดับทัศนคติต่ํา สําหรับการวิเคราะห
ความสัมพันธใชคะแนนรวมในการวิเคราะห     
   4. แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต 
ซึ่งผูวิจัยดัดแปลงมาจากแบบสอบถามของ นวลปราง เห็มนุช และคณะ (Hemnoot et al., 2021) โดยดัดแปลง
ใหเหมาะสมกับการประเมินการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลในหอผูปวยวิกฤต ซึ่งเปนแบบสอบถามเกี่ยวกับ
การรับรูของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่จะจัดการ และดําเนินการกระทําพฤติกรรมสงเสริม
การทําพินัยกรรมชีวิตในผูปวยวิกฤตที่อยู ในระยะทายของชีวิต มีขอคําถาม 12 ขอ เปนมาตรวัดแบบมาตราสวน 
(rating scale) 5 ระดับ คือ มั่นใจมากที่สุด ให 5 คะแนน มั่นใจมาก ให 4 คะแนน มั่นใจปานกลาง ให 3 คะแนน 
มั่นใจเล็กนอย ให 2 คะแนน และ ไมม่ันใจเลย ให 1 คะแนน  
  แปลผลคะแนนตามเกณฑที่กําหนดแบงเปน 3 ระดับ โดยใชเกณฑการแบงคะแนนของ เบสท (Best, 
1981) ดังนี้ คะแนนเฉลี่ย 12-28 หมายถึงมีระดับการรับรูสมรรถนะต่ํา คะแนนเฉลี่ย 29-45 หมายถึงมีระดับการ
รับรูสมรรถนะปานกลาง และ คะแนนเฉลี่ย 46-60 หมายถึง มีระดับการรับรูสมรรถนะดี สําหรับการวิเคราะห
ความสัมพันธใชคะแนนรวมในการวิเคราะห     
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  
         ผูวิจัยไดนําเครื่องมือที่ดัดแปลงจากตนฉบับเดิมใหผูทรงคุณวุฒิที่มีความเชี่ยวชาญ 5 ทาน ประกอบดวย 
1) อายุรแพทยผูเชี่ยวชาญดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง 2) อาจารยพยาบาลผูเชี่ย วชาญดานทฤษฎี 3) 
อาจารยพยาบาลผูเชี่ยวชาญดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง 4) พยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยวิกฤต และ 5) 
พยาบาลวิชาชีพผูเชี่ยวชาญดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา ประกอบดวย 
1) แบบสอบถามความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต 2) แบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการสงเสริม
การทําพินัยกรรมชีวิต 3) แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับการสงเสริมการทํา
พินัยกรรมชีวิต ไดคาดัชนีความตรงของเนื้อหา เทากับ 0.82, 0.86 และ 0.80 ตามลําดับ  
 ผูวิจัยไดปรับปรุงแกไขแบบสอบถามตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ และตรวจสอบหาความเชื่อมั่นของ
แบบสอบถามความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต โดยใชสูตร Kuder - Richardson formula 20 
(KR 20) ไดเทากับ 0.72 สําหรับแบบสอบถามทัศนคติและการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับ
การสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ตรวจสอบหาความเชื่อมั่นโดยใช Cronbach’s alpha coefficient ไดคาความ
เชื่อมั่นเทากับ 0.84 และ 0.88 ตามลําดับ 
 การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 งานวิจัยนี้ ไดผานการพิจารณาและไดรับการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 
มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ ตามเลขที่เอกสารรับรองโครงการการวิจัย HCU-EC1315/2566 ผูวิจัยชี้แจง
รายละเอียดโครงการวิจัยและแจงใหทราบวากลุมตัวอยางมีอิสระในการตัดสินใจเขารวมโครงการวิจัย และสามารถ
ถอนตัวจากการศึกษาไดตลอดเวลา ขอมูลที่ไดจากการวิจัยถูกเก็บเปนความลับ การนําเสนอผลการศึกษาใน
ภาพรวม และเมื่อกลุมตัวอยางยินดีเขารวมการวิจัยไดใหลงนามเอกสารแสดงความยินยอมเขารวมวิจัย จากนั้น
ผูวิจัยดําเนินการรวบรวมขอมูลดวยตนเอง ซึ่งในระหวางเก็บขอมูลกลุมตัวอยางใหความรวมมือตลอดการเขารวม
โครงการวิจัย 
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 การเก็บรวบรวมขอมูล  
 ภายหลังไดรับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ผูวิจัยหลักนําหนังสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ เสนอตอผูอํานวยการโรงพยาบาลเพ่ือขอความอนุเคราะหในการดําเนินการ
วิจัยและใชขอมูล พรอมทั้งชี้แจงรายละเอียดการวิจัย ตอมาผูวิจัยเขาพบหัวหนาหอผูปวยเพ่ือชี้แจงรายละเอียด
การวิจัย พรอมทั้งอธิบายถึงวัตถุประสงคของการวิจัย เครื่องมือที่ใช กลุมตัวอยาง ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 
ภายหลังจากนั้นผูวิจัยจึงขอความอนุเคราะหจากเจาหนาที่ปฏิบัติงานในแตละหอผูปวยเพ่ือชวยสํารวจรายชื่อ
พยาบาลวิชาชีพที่มีคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนด เมื่อไดรับรายชื่อกลุมเปาหมายแลว ผูวิจัยไดเขาไปแนะนําตัว
เพ่ือชี้แจงขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับวัตถุประสงค การเก็บขอมูล และการพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยางเพ่ือขอความ
รวมมือในการทําวิจัย ขอใหกลุมตัวอยางลงนามในหนังสือยินยอม และผูวิจัยเก็บหนังสือยินยอมกลับคืนจากกลุม
ตัวอยาง เพ่ือปองกันการระบุตัวตนไปยังผูตอบแบบสอบถาม และใหกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามโดยใช
ระยะเวลาประมาณ 30-45 นาที มีการนัดสงคืนแบบสอบถามภายใน 1 สัปดาห โดยผูวิจัยไปรับแบบสอบถามคืน
ดวยตนเอง  
 การวิเคราะหขอมูล 
 วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมวิเคราะหสถิติสําเร็จรูป ดังรายละเอียดตอไปนี้  
 1. ขอมูลสวนบุคคลวิเคราะหดวยสถิติพรรณนา โดยการแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. วิเคราะหระดับของคะแนนความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนโดยใชคะแนนเฉลี่ยจําแนก
ตามการแบงระดับของแบบสอบถาม 
 3. ทดสอบกระจายตัวของขอมูลดวยสถิติ Kolmogorov-Smirnov one sample test พบวาขอมูลมีการ
กระจายตัวเปนการแจกแจงแบบปกติ จึงวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางตัวแปรความรู ทัศนคติ และการรับรู
สมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพดวยสถิติ  Pearson’s correlation 
coefficients  

ผลการวิจัย  
 1. ลักษณะสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยางที่ศึกษาครั้งนี้ คือพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤตจํานวน 154 ราย สวนใหญ
เปนเพศหญิงรอยละ 96.60 อายุตั้งแต 18-40 ป เฉลี่ย 36.00 ป (SD = 7.08) สถานภาพโสดรอยละ 60.50 นับถือ
ศาสนาพุทธรอยละ 96.12 จบการศึกษาระดับปริญญาตรีรอยละ 90.66 รายไดเฉลี่ย 30 ,001 – 50,000 บาท/
เดือน รอยละ 76.60 ปฏิบัติงานในหอผูปวยผูปวยวิกฤตอายุรกรรม มากที่สุดรอยละ 20.60 จากหอผูปวยทั้งหมด 
8 หอผูปวย  
  กลุมตัวอยางมีประสบการณการทํางาน 5-7 ป มากที่สุด รอยละ 40.60 รวมทั้งมีประสบการณในการดูแล
ผูปวยแบบประคับประคองและผูปวยระยะสุดทายเรียงจากมากไปหานอยดังนี้ เคยดูแลมากกวา 10 ราย รอยละ 
68.20 เคยดูแล 5-10 ราย รอยละ 23.40 และเคยดูแล 1-4 ราย รอยละ 8.40 สวนมากเคยไดรับความรูหรือเขา
รับการอบรมเกี่ยวกับการแสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทาย มากที่สุด รอยละ 60.80 เคยมีบุคคลในครอบครัว 
ญาติ หรือเพ่ือนปวยเปนโรครายแรงที่รักษาไมหายขาดรอยละ 56.50 ซึ่งไดรับการดูแลแบบประคับประคอง  
รอยละ 43.50 หากบุคคลในครอบครัว ญาติ หรือเพ่ือนเปนผูปวยระยะสุดทายเห็นดวยที่จะสนับสนุนใหทําหนังสือ
แสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทายของชีวิตรอยละ 99.40 และหากตนเองเปนผูปวยระยะสุดทายก็เห็นดวยที่จะ  
เลือกปฏิเสธการรักษาที่เปนเพียงการยื้อชีวิตของตนเองรอยละ 98.80 และมีความรูสึกสงสาร อีกทั้งรูสึกวาผูปวย  
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ไดรับความทุกขทรมานมากที่สุดรอยละ 68.80 และ 67.50 ตามลําดับ 

  2. ระดับความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
 ผลการศึกษาพบวา คะแนนความรูในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ มีคาเฉลี่ย
เทากับ 9.12 (SD = 1.11) อยูในระดับสูง คะแนนทัศนคติในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
มีคาเฉลี่ยเทากับ 70.36 (SD = 4.59) อยูในระดับปานกลาง และคะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริม
การทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ มีคาเฉลี่ยเทากับ 39.10 (SD = 8.66) อยูในระดับปานกลาง ดังตาราง 
ที่ 1 

ตารางที่ 1 ระดับของความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต (n = 154) 

ตัวแปร Possible score X̅ SD Level 

ความรู  0-10  9.12 1.11 High level 

ทัศนคติ  20-100 70.36 4.59 Moderate level 

การรับรูสมรรถนะแหงตน  12-60 39.10 8.66 Moderate level 
  

 3. ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรม
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
  ผลการศึกษาพบวา ทัศนคติมีความสัมพันธทางบวกกับการรับรูสมรรถนะแหงตนอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (r = .28, p < .05) แตความรูไมมีความสัมพันธกับการรับรูสมรรถนะแหงตน (r = .04, p = .39) ดังตาราง 
ที่ 2  

ตารางท่ี 2 ความสัมพันธของความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต
ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต (n = 154) 

ตัวแปร ความรู  ทัศนคติ  การรับรูสมรรถนะแหงตน  

ความรู  1   

ทัศนคติ  .26*  1  

การรับรูสมรรถนะแหงตน  .04ns .28 1 
*p-value < .05, ns = not significant 

การอภิปรายผล  
  1. ระดับความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
         ผลการศึกษาพบวา ความรูของพยาบาลวิชาชีพในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤตโดยรวมอยูในระดับสูง โดยมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ 9.12 จากคะแนนเต็ม 10 คะแนน 
สะทอนวากลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพมีความเขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตซึ่งเปน
นโยบายระดับชาติที่ตองการขับเคลื่อนการใชกฎหมายมาตรา 12 ตามพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550  
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และมีการรณรงคใหความรูและสนับสนุนใหมีการนําไปปฏิบัติของกระทรวงสาธารณสุข อีกทั้งกลุมตัวอยางมี  
ประสบการณการทํางานตั้งแต 5-7 ปขึ้นไป และมีประสบการณในการดูแลผูปวยแบบประคับประคองมากกวา 10 
ราย ถึงรอยละ 68.20 ซึ่งประสบการณที่ผานมาจะทําใหเกิดการเรียนรูในสิ่งนั้น ๆ อีกทั้งในปจจุบันนี้หลาย
หนวยงานทั้งภาครัฐและเอกชน ไดมีการจัดอบรมใหความรูเกี่ยวกับการดูแลผูปวยในระยะทายมากข้ึน (Matchim, 
Thongthawee, Raetong, & Kanhasing, 2022) และยังมีสื่อโฆษณาประชาสัมพันธที่เกี่ยวของกับขอกฎหมาย
หรือกระบวนการทําพินัยกรรมชีวิตไวลวงหนาที่สามารถใหเขาถึงไดโดยงายทําใหพยาบาลสามารถรับรูขอมูล
ขาวสารเหลานี้ได นอกจากนี้ในโรงพยาบาลยังมีพยาบาลเฉพาะทางดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคองที่คอย
สนับสนุนใหขอมูลและใหคําปรึกษาดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคองรวมถึงการสงเสริมการทําพินัยกรรม
ชีวิต ทําใหพยาบาลมีความรูที่ดีเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต เชนเดียวกับการศึกษาในสาธารณรัฐจีน 
ที่พบวาความรูของพยาบาลที่เกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต มีความสัมพันธในเชิงบวกกับระยะเวลา
และประสบการณการทํางานอยางมีนัยสําคัญ อีกทั้งหากพยาบาลมีญาติหรือบุคคลใกลชิดที่เคยทําหนังสือแสดง
เจตนาการรักษาพยาบาลลวงหนามากอน จะทําใหมีความรูเกี่ยวกับเรื่องนี้มากยิ่งขึ้น (Ho, Liu, Joo, Lee, & Liu, 
2022)  
 ทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน  
หอผูปวยวิกฤตอยูในระดับปานกลาง โดยมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ 70.36 จากคะแนนเต็ม 100 คะแนน กลาวอีก
นัยหนึ่ง คือ กลุมตัวอยางมีความรูสึก และความคิดเห็นเกี่ยวกับการสงเสริมทําพินัยกรรมชีวิต หรือหนังสือแสดง
เจตนาไวลวงหนาในวาระสุดทายของชีวิตของผูปวยหรือญาติผูปวยในระดับปานกลางเทานั้น ซึ่งอาจสะทอนถึง
บริบททางสังคมวัฒนธรรมไทยที่ยังไมคุนเคยหรือยอมรับแนวความคิดเกี่ยวกับการทําหนังสือแสดงเจตนาหรือ
พินัยกรรมชีวิตไวลวงหนา ผลการศึกษานี้พบเชนเดียวกับการวิจัยที่ผานมาที่พบวาพยาบาลมีทัศนคติเชิงลบตอ
สงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต และบุคลากรสุขภาพสวนใหญ ยังขาดความเชื่อมั่นในการแสดงสงเสริมการทํา
พินัยกรรมชีวิต และเกิดความลังเลใจในการชวยเหลือผูปวยที่จะทําพินัยกรรมชีวิต (Alsayed et al., 2022) และ
เมื่อเทียบกับการศึกษาในประเทศไทยของ พิชรา บุษสา และคณะ (Bussa et al., 2019) ที่ไดศึกษาในกลุม
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนกฉุกเฉินและหอผูปวยทั่วไปพบวาทัศนคติของพยาบาลในการสงเสริมการทํา
พินัยกรรมชีวิตอยูในระดับปานกลางเชนกัน 
  การที่กลุมตัวอยางมีทัศนคติในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตอยูในระดับปานกลาง อาจเนื่องมาจาก
กลุมตัวอยางสวนใหญเคยไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ มาตราที่ 12 มาบางแลว 
และยังผานการอบรมการดูแลผูปวยในระยะทายมากอน มีกลุมตัวอยางบางคนเทานั้นที่ไมเคยใหการดูแลผูปวยใน
ระยะทายเลย นอกจากนี้กลุมตัวอยางไดใหขอมูลเพ่ิมเติมวาการทําพินัยกรรมชีวิตเปนการแสดงความตองการของ
ผูปวยอยางแทจริงที่จะแสดงเจตนาประสงคไมขอรับการรักษาที่เปนไปเ พ่ือการยื้อชีวิต และกอใหเกิดความ
เจ็บปวดทุกขทรมาน (Ho et al., 2022) อีกทั้งการแสดงเจตนาทําพินัยกรรมชีวิตยังชวยใหผูปวยไดรับการดูแล
แบบประคับประคอง ลดความทุกขทรมานในวาระสุดทายของชีวิต ไดใชเวลาที่เหลืออยูอันมีคาทําในสิ่งที่อยากทํา
และจัดการสิ่งที่ยังคางคาใจอยู แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางมีประสบการณโดยตรงทั้งจากการทํางานและบุคคล
ใกลชิดจนทําใหเกิดความรูความเขาใจ เกิดมุมมองและทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตมากยิ่งขึ้น 
เชนเดียวกับหลายการศึกษาในตางประเทศที่พบวา บุคลากรสุขภาพมีทัศนคติที่ดีตอการแสดงเจตนาของผูปวย
เพราะการแสดงเจตนามีความสําคัญทําใหผูปวยมีสวนรวมวางแผนการรักษาดวยตนเอง (AlFayyad, Al-Tannir, 
AlEssa, Heena, & Abu-Shaheen, 2019; Ho et al., 2022) อีกทั้งในทางปฏิบัติผลการศึกษาครั้งนี้อาจสะทอน
ถึงความเห็นหรือความเชื่อที่จะปฏิบัติบทบาทในเรื่องดังกลาว ตามแนวคิดของ บลูม (Bloom, 1975) ที่กลาววา 
ทัศนคติเปนตัวเรงใหเกิดการปฏิบัติของบุคคล ดังนั้นจึงกลาวไดวาการสงเสริมทัศนคติของบุคลากรพยาบาลวิชาชีพ 
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ยังถือเปนความจําเปนอยางยิ่ง   

  การรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤตอยูในระดับปานกลาง โดยมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ 39.10 จากคะแนนเต็ม 60 
สะทอนใหเห็นวากลุมตัวอยางเกิดความมั่นใจในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต เนื่องจากไดรับการสนับสนุนการ
ปฏิบัติเรื่องการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตทั้ง 4 แหลงตามทฤษฎีการรับรูสมรรถนะแหงตน ( self-efficacy 
theory) ของ แบนดูรา (Bandura, 1997) กลาวคือ กลุมตัวอยางมีประสบการณที่ประสบความสําเร็จจากการ
กระทําดวยตนเอง เนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญมีประสบการณการทํางาน 5-7 ป อีกทั้งมีประสบการณในการ
ดูแลผูปวยแบบประคับประคองมากกวา 10 รายเปนสวนมาก อีกทั้งกลุมตัวอยางบางรายมีประสบการณการให
คําแนะนําผูปวยและญาติผูปวย ประสบการณที่ผานมาทําใหกลุมตัวอยางมีความมั่นใจมากขึ้น �(Gilissen et al., 
2020) กลุมตัวอยางสวนมากเคยเห็นตนแบบจากพยาบาลที่มีประสบการณมากกวาในการพูดสื่อสารกับผูปวยและ
ญาติเกี่ยวกับการตัดสินใจทําพินัยกรรมชีวิต จึงถือวาไดเห็นตนแบบที่ดี นอกจากนี้กลุมตัวอยางสวนใหญไดรับการ
อบรมความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ซึ่งเปนการอบรมในรูปแบบการบรรยาย พูดชักจูงดวย
คําพูด จึงเกิดความมั่นใจ และมีแรงจูงใจในการปฏิบัติพฤติกรรมการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต ในสถานการณ
บางครั้งกลุมตัวอยางอาจเกิดความลําบากใจในการสื่อสารหรือแนะนําเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิต กลุมตัวอยาง
มักไดรับการชวยเหลือและใหกําลังใจจากพยาบาลที่มีประสบการณการทํางานที่มากกวา หรือบางครั้งก็จะไดรับ
ความชวยเหลือจากทีมดูแลผูปวยแบบประคับประคองของโรงพยาบาล  

 2. ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการรับรูสมรรถนะแหงตนในการสงเสริมการทํา
พินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
         ผลการศึกษาพบวา ทัศนคติมีความสัมพันธในทิศทางบวกกับการรับรูสมรรถนะแหงตนอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ โดยสอดคลองกับแนวคิดของ บลูม และ แบนดูรา ที่กลาววาการรับรูสมรรถนะของตนเองเปนการที่
บุคคลตัดสินเกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่จะดําเนินการกระทําพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว ซึ่ง
พฤติกรรมของบุคคลมีความสัมพันธกับโครงสรางที่เปนเหตุเปนผลซึ่งกันและกันระหวาง 3 องคประกอบ ไดแก 
ปจจัยภายในบุคคล ปจจัยดานพฤติกรรม และปจจัยดานสิ่งแวดลอม ซึ่งปจจัยภายในตัวบุคคลคือ ทัศนคติ และ
การที่บุคคลมีทัศนคติที่ดีทําใหเกิดการรับรูสมรรถนะของตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้นออกมา (Bloom, 
1975; Bandura, 1997) จากผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมีประสบการณเกี่ยวกับการทําหนังสือแสดงเจตนา
ทั้งจากการทํางานและบุคคลใกลชิด จะทําใหกลุมตัวอยางเกิดความรูความเขาใจเกิดมุมมองที่ดี และเกิดทัศนคติที่
ดีรวมทั้งเกิดความมั่นใจเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตมากยิ่งขึ้น ทําใหกลุมตัวอยางซึ่งเปนพยาบาลใน
หอผูปวยวิกฤตมีการสงเสริมใหญาติผูดูแลไดใชสิทธิในการวางแผนชีวิตของผูปวยตามเจตจํานงของผูปวยที่เคยให
ไว ในตอนที่ยังมีระดับความรูสึกตัวที่ดีอยู  (Yang et al. , 2023 ; Sedini, Biotto, Crespi Bel'skij, Moroni 
Grandini, & Cesari, 2022) สอดคลองกับการศึกษาของ นวลปราง เห็มนุช และคณะ (Hemnoot et al., 2021) 
ที่พบวาทัศนคติมีความสัมพันธในทิศทางบวกกับการรับรูสมรรถนะแหงตน เนื่องจากกลุมตัวอยางมีประสบการณ
เกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิตทั้งจากการทํางานและเห็นตนแบบจากบุคคลใกลชิด จึงทําใหกลุมตัวอยางเกิด
ความรูความเขาใจ เกิดมุมมอง เกิดทัศนคติที่ดีรวมทั้งเกิดความมั่นใจเกี่ยวกับการทําพินัยกรรมชีวิตมากยิ่งขึ้น ทํา
ใหกลุมตัวอยางมีการสนับสนุนใหผูปวยไดใชสิทธิเสรีภาพสวนบุคคลในการวางแผนชีวิตของตนเองในประเด็นการ
ทําพินัยกรรมชีวิตมากขึ้น 
  ผลการศึกษาครั้งนี้พบวา ความรูไมมีความสัมพันธกับการรับรูสมรรถนะแหงตน ซึ่งอาจอธิบายไดวาแม
กลุมตัวอยางจะมีคะแนนความรูอยูในระดับสูง แตการมีความรูเพียงอยางเดียวอาจไมสามารถทําใหเกิดความมั่นใจ 
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ในการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิต จึงอาจกลาวไดวาถึงแมพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติ งานในหอผูปวยวิกฤตจะมี 
ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตอยูในระดับสูง แตระหวางที่ผูปวยอยูในกระบวนการรักษา การ
พูดถึงเรื่องที่เกี่ยวกับวาระสุดทายของชีวิตทําใหพยาบาลบางสวนอาจจะมีความรูสึกลําบากใจที่จะสื่อสารกับผูปวย
เกี่ยวกับการแสดงเจตนาลวงหนาในวาระสุดทาย (Yang et al., 2023) อีกทั้งสถานการณในทางปฏิบัติผูปวย 
บางรายอาจแสดงเจตจํานงหรือทําพินัยกรรมชีวิตไววาจะไมรับการรักษาที่เปนการรักษาแบบเชิงรุก เชน ไมใสทอ
ชวยหายใจ ไมยินยอมใหชวยฟนคืนชีพ ไมช็อตไฟฟาหัวใจ ไมขอเจาะเสนเลือดดําที่คอ ไมเอายากระตุนความดัน
โลหิต เปนตน ขอเพียงการจัดการอาการเพ่ือชวยใหตนเองตายสงบในชวงสุดทายของชีวิต แตในสถานการณจริง
เมื่อผูปวยเขาสูภาวะวิกฤต ผูปวยมักไดรับการดูแลตามรูปแบบของการดูแลในหอผูปวยวิกฤต เชน หากผูปวยมี
ภาวะหายใจลมเหลวก็จะไดรับการใสทอชวยหายใจ หรือหากผูปวยหมดสติ หัวใจหยุดเตนก็จะไดรับการชวยฟน  
คืนชีพ หรือใหยากระตุนความดันโลหิต หรือบางรายอาจไดรับการเจาะเสนเลือดดําที่คอ เปนตน (Ozga, 
Wozniak, & Gurowiec, 2020) การตัดสินใจรักษาพยาบาลดังกลาวทําใหรางกายผูปวยบอบช้ําโดยไมจําเปน ทํา
ใหการตายไมเปนไปตามธรรมชาติ สงผลใหปวยเขาสูวาระสุดทายของชีวิตอยางทุกขทรมาน (Carr & Luth, 2019) 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 ผลการศึกษาที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้ สามารถนําไปเปนขอมูลพ้ืนฐานสําหรับการวางแผนพัฒนาบุคลากร
พยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยวิกฤต โดยการสงเสริมทัศนคติและการรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพ
เกี่ยวกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตแกผูปวยและญาติผูดูแลตอไป 

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 
 ควรมีการศึกษาปจจัยอ่ืนที่มีความเกี่ยวของกับการสงเสริมการทําพินัยกรรมชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในหอผูปวยวิกฤต 
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