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บทคัดย่อ 

 การศึกษานี� มีวตัถุประสงค ์เพื�อศึกษาขอ้มูลส่วนบุคคล ความรู้ ทศันคติ การปฏิบติั สิ�งแวดลอ้ม ใน
การทาํความสะอาดมือ และเพื�อศึกษาความความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัความรู้ ทศันคติ และ
การปฏิบติั ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดั
เชียงราย โดยใชว้ธีิวจิยัเชิงเชิงพรรณนา  ในประชากร จาํนวน  116คน พบวา่กลุ่มประชากรส่วนใหญ่ มี
ระดบัความรู้อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 53.40 มีระดบัทศันคติอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 62.90 และมีการ
ปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือ อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 58.6  จากการวิเคราะห์หาความสัมพนัธ์ พบวา่ 
ระดบัการศึกษา และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรู้ และระดบัทศันคติ ตาํแหน่งงาน มี
ความสัมพนัธ์กบั ระดบัความรู้ และระดบัการปฏิบติั ช่วงอาย ุมีความสัมพนัธ์กบักบัระดบัทศันคติ และเพศ 
มีความสัมพนัธ์กบักบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ  (P-value<0.05)  การศึกษานี�นาํไปพฒันาแนว
ปฏิบติัการทาํความสะอาดมือและปรับปรุงสิ�งแวดลอ้มในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ
โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงรายต่อไป 
คําสําคัญ : ความรู้, ทศันคติ,การปฏิบติั,สิ�งแวดลอ้ม,การทาํความสะอาดมือ 

Abstract 
This research aims at studying the health personnel’s personal information and the level of 

knowledge, attitude, practice, and environment in hand-hygiene application at Mae Fah Luang University 
Hospital, Chiangrai Province. This research also aims at investigating the correlations between such 
knowledge, attitude, practice, and environment. The descriptive research was administered to a sample of 
116 personnel. The findings significantly indicated that 53.40 percent of the sample gained the hand-
hygiene knowledge at medium level. 62.90 percent reached the medium level of attitude toward the hand 
hygiene. 58.60 percent was at the medium level in practice as well. Additionally, the correlational analysis 
revealed that educational background and work department were totally consistent with level of 
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knowledge and attitude. The work position correlated with level of knowledge and practice. The extent of 
age correlated with level of attitude, and sex correlated with level of knowledge (P-value > 0.05). This 
research can be further applied to the development of hand-hygiene instruction and improvement of 
healthcare setting for health personnel at Mae Fah Luang University Hospital, Chiangrai Province. 
Keywords: knowledge, attitude, practice, environment, hand hygiene 
บทนํา 
 การแพร่กระจายเชื�อจุลชีพจากผูป่้วยคนหนึ� งสู่อีกคนหนึ� งผ่านมือที�ปนเปื� อนของบุคลากรสุขภาพ
เป็นสิ�งที�พบไดบ้่อย การทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพจะช่วยลดการแพร่กระจายเชื�อดงักล่าวลงได้
(วิลาวณัย ์พิเชียรเสถียร,2552) การทาํความสะอาดมือเป็นวิธีการป้องกนัการแพร่การจายเชื�อจุลชีพจาก
บุคลากรสุขภาพไปสู่ผูป่้วยไดเ้ป็นอยา่งดี อีกทั�งยงัเป็นวธีิที�ง่ายและประหยดั  
 โรคติดเชื�อในโรงพยาบาลเป็นปัญหาสําคญัของทุกโรงพยาบาลทั�วโลก มีรายงานอตัราการติดเชื�อ
ในประเทศไทย ร้อยละ 7.8 อตัราการเสียชีวิตร้อยละ 5.9 ผูป่้วยตอ้งนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลนานขึ�น 
5 วนั ทาํให้มีการสูญเสียค่าใชจ่้ายในการรักษาตวัเพิ�มมากขึ�น นอกจากนี� ยงัมีผลกระทบอื�นๆ ที�ไม่สามารถ
ประเมินได ้คือ ความทุกข์ทรมานจากการเจ็บป่วยที�เพิ�มขึ�นจากเดิม ความสูญเสียทางเศรษฐกิจ เนื�องจาก
ผูป่้วยขาดงานรวมทั�งค่าใชจ่้ายของญาติในการดูแลผูป่้วยและประสิทธิภาพการรักษาดอ้ยลง เนื�องจากมีการ
ติดเชื�อแทรกซอ้น เมื�อพิจารณาถึงแนวโนม้ของอตัราการติดเชื�อในโรงพยาบาลจะพบวา่ ถา้มีการควบคุมโรค
ที�ดีจะลดอตัราการติดเชื�อลงไดจ้นถึงระดบัตํ�า แต่จะไม่สามารถทาํให้ลดลงจนถึงตํ�าสุดได ้แต่ถา้การควบคุม
โรคไม่ดีอตัราการติดเชื�อจะเพิ�มขึ�นอยา่งแน่นอน (อิสรา จนัทร์วทิยานุชิต, 2556)    
    โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย เป็นโรงพยาบาล
นอกสังกดักระทรวงสาธารณสุข เปิดดาํเนินการตั�งแต่วนัที� 15 มิถุนายน พ.ศ. 2552 เป็นโรงพยาบาลขนาด 
107 เตียง  โดยมีบุคลากรสุขภาพซึ� งปฏิบติัหนา้ที�เกี�ยวขอ้งกบัผูป่้วย ซึ� งบุคลากรสุขภาพดงักล่าวเหล่านี�  จึงมี
โอกาสที�จะนาํเชื�อโรคจากผูป่้วยคนหนึ� ง ไปยงัผูป่้วยอีกคนหนึ� งโดยการสัมผสัและแพร่เชื�อผ่านมือของ
บุคลากรสุขภาพเอง และจากรายงานทางสถิติของงานเวชระเบียน โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง 
พบว่า โรคที�ผูป่้วยเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง 41% เป็นโรคติดเชื�อ เช่น โรค
ไขห้วดัใหญ่ โรคอุจจาระร่วง โรคตาแดง เป็นตน้การศึกษาถึงความรู้ ทศันคติ การปฏิบติัและสิ�งแวดลอ้มใน
การทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพดังกล่าวจึงมีความสําคญัอย่างยิ�ง เพื�อเป็นการทราบถึงผล
การศึกษาและนําผลการศึกษาไปใช้ในการป้องกันการแพร่เชื� อโรคจากบุคลากรสุขภาพสู่ผูป่้วยใน
โรงพยาบาลต่อไป 
 
 



การประชุมวชิาการและนาํเสนอผลงานวิจยัระดบัชาติและนานาชาติ ครั� งที� ๗                               SSRU2016 

2704 
 

วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

1.เพื�อศึกษาขอ้มูลส่วนบุคคลของบุคลากรสุขภาพ  
2.เพื�อศึกษาความรู้ ทศันคติ การปฏิบติั และสิ�งแวดลอ้ม ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ  
3.เพื�อศึกษาความความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั ในการทาํ

ความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย  
ขอบเขตของการวจัิย 

1. ประชากรที�ศึกษา เป็นบุคลากรสุขภาพ ที�ปฏิบติังานในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง 
จงัหวดัเชียงราย จาํนวน 116 คน    

2. ระยะเวลาในการศึกษา ระหวา่งวนัที� 1 เดือน พฤษภาคม พ.ศ. 2557  - 30 เดือน เมษายน พ.ศ. 
2558 

3. ตวัแปรที�ใชใ้นการศึกษา  
                                     3.1 ตวัแปรตน้ ไดแ้ก่ อาย ุเพศ 
ระดบัการศึกษา ตาํแหน่งของงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน ของกลุ่มบุคลากรสุขภาพ ที�ปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย   
                             3.2 ตวัแปรตาม ไดแ้ก่ ความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั ในการทาํความสะอาดมือของ
บุคลากรสุขภาพโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย  
การทบทวนวรรณกรรม 

1.  แนวคิดและทฤษฎีเกี�ยวกบัความรู้ 
2. แนวคิดและทฤษฎีเกี�ยวกบัทศันคติ 
3. โรคติดเชื�อในโรงพยาบาล 
4. การทาํความสะอาดมือ 

วธีิดําเนินการวจัิย 
การศึกษาครั� งนี�  เป็นการศึกษาเชิงพรรณา (Descriptive Research) ประชากรที�ใชใ้นการศึกษาครั� ง

นี� เป็น บุคลากรสุขภาพ ที�ปฏิบติังานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย ทั�งหมด 116 
คน เครื�องมือที�ใช้ในการศึกษาครั� งนี�  คือแบบสอบถาม ที�ผูศึ้กษาไดส้ร้างขึ�น ประกอบดว้ย ขอ้มูลพื�นฐาน
ทั�วไป ขอ้มูลความรู้ ขอ้มูลทศันคติ ขอ้มูลการปฏิบติั เก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยการแจกแบบสอบถามแลว้ให้
กลุ่มประชากรตอบเองและขอ้มูลการสังเกตสิ�งแวดลอ้มในการทาํความสะอาดมือ มีการตรวจสอบความตรง
เชิงเนื�อหา (Content Validity) โดยผูเ้ชี�ยวชาญ 3 ท่าน ได้ค่า IOC=.87 และวิเคราะห์หาความเชื�อมั�น
(Reliability)โดยใชสู้ตรของครอนบาค  ผลการตรวจสอบค่าความเชื�อมั�น มีผลดงันี�  1.แบบสอบถามความรู้
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เรื�องทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ ไดค่้าความชื�อมั�นเท่ากบั .72 และ 2.แบบสัมภาษณ์ทศันคติและ
การปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ ไดค่้าความเชื�อมั�นเท่ากบั .82  

 เก็บรวบรวมขอ้มูล วเิคราะห์ขอ้มูล โดยใชส้ถิติการแจกแจงความถี� (Frequency) ค่าร้อยละ 
(Percentage) ค่าเฉลี�ย (Mean) ส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) และใชส้ถิติ ไคน์สแควร์ (Chi-
square  test) ที�ระดบันยัสาํคญัทางสถิติ 0.05       
    
ผลการศึกษา 

การศึกษาครั� งนี� เป็นการศึกษา ความรู้ ทศันคติ การปฏิบติั และสิ�งแวดลอ้ม ในการทาํความสะอาด
มือของบุคลากรสุขภาพโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย มีการเก็บกลุ่มประชากร 
จาํนวน 116 คน โดยใชแ้บบสอบถาม ซึ� งขอ้มูลที�ไดจ้ากแบบสอบถามไดแ้ก่ 
 จากการศึกษาขอ้มูลทั�วไปของกลุ่มประชากรพบวา่ มีอายุอยูใ่นช่วง 30–39 ปี มากที�สุด จาํนวน 47 
คน (ร้อยละ 40.5) กลุ่มประชากรมีอายุนอ้ยที�สุดคือ 20 ปี อายุมากที�สุดคือ 61 ปี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อย
ละ 75.0 มีระดบัการศึกษาสูงสุดปริญญาตรี ร้อยละ 51.7 ส่วนใหญ่อยูใ่นตาํแหน่งผูช่้วย ร้อยละ 31.9 และส่วน
ใหญ่ปฏิบติังานแผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน ร้อยละ 19.0  
 

ตาราง 1 ระดับความรู้เกี ยวกับการทาํความสะอาดมือ  

ความรู้เกี ยวกบัการทาํความสะอาดมือ จํานวน ร้อยละ 

ความรู้ระดบัตํ�า 12 10.3 
ความรู้ระดบัปานกลาง 62 53.4 
ความรู้ระดบัสูง 42 36.2 

รวม 116 100.0 

 เกณฑค์ะแนน   3-6.67   แปลความหมายวา่  ระดบัตํ�า  
เกณฑค์ะแนน   6.68-10.35 แปลความหมายวา่ ระดบัปานกลาง  
เกณฑค์ะแนน  10.36-14.00 แปลความหมายวา่ ระดบัสูง 

จากตาราง 1 พบวา่ กลุ่มประชากรระดบัความรู้เกี�ยวกบัการทาํความสะอาดมือ อยูใ่นระดบัปานกลาง (ร้อยละ 
53.40) ระดบัสูง (ร้อยละ 36.20)  และระดบัตํ�า (ร้อยละ 10.30) กลุ่มประชากรส่วนใหญ่มีความรู้เกี�ยวกบัเรื�อง การ
ทาํความสะอาดมือภายหลงัการทาํแผลผูป่้วยที�มีการติดเชื�อดื�อยาแลว้มือเปื� อนหนองจากแผลคือขอ้ใด มีค่า
คะแนนตอบถูกมากที�สุด ร้อยละ 81.00 รองลงมาคือความรู้เกี�ยวกบั เมื�อเปลี�ยนการทาํกิจกรรมจากบริเวณที�
สกปรกไปบริเวณที�สะอาด มีค่าคะแนนตอบถูก ร้อยละ 78.40 และ ปัจจยัที�มีผลนอ้ยที�สุดต่อประสิทธิภาพใน
การทาํความสะอาดมือ  คือขอ้ใด มีค่าคะแนนตอบถูกมากที�สุด ร้อยละ 78.40 ตามลาํดบั  และพบวา่ความรู้
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เกี�ยวกบั การปฏิบติัของบุคลากรในโรงพยาบาลที�อาจทาํใหเ้กิดการปนเปื� อนเชื�อโรคบนมือในการลา้งมือ 
ดว้ยนํ�ากบัสบู่หรือนํ�ายาฆ่าเชื�อมีดงัต่อไป ยกเวน้ขอ้ใด  มีค่าคะแนนตอบถูกตํ�าที�สุด ร้อยละ 37.10 
ตาราง 2 ระดับทศันคติเกี ยวกบัการทาํความสะอาดมือ   

ทศันคติเกี ยวกบัการทาํความสะอาดมือ   จํานวน ร้อยละ 

ทศันคติระดบัตํ�า 22 19.0 
ทศันคติระดบัปานกลาง 73 62.9 
ทศันคติระดบัสูง 21 18.1 

รวม 116 100.0 

คะแนนเฉลี�ย   0.00- 42.33  แปลความหมายวา่ ระดบัตํ�า (< x-S.D.) 
 คะแนนเฉลี�ย  43.34-53.75 แปลความหมายวา่ ระดบัปานกลาง (S.D.- x + S.D.) 
 คะแนนเฉลี�ย  53.76-63.00 แปลความหมายวา่ ระดบัสูง (< x-S.D.) 
จากตาราง 2 พบวา่ กลุ่มประชากรส่วนใหญ่มีทศันคติเกี�ยวกบัการทาํความสะอาดมือ อยูใ่นระดบัปานกลาง 
(ร้อยละ 62.90) ระดบัตํ�า (ร้อยละ 19.0) และระดบัสูง (ร้อยละ 18.1) กลุ่มประชากรส่วนใหญ่มีทศันคติ
เกี�ยวกบัเรื�อง ฉนัคิดวา่มือของบุคลากรสุขภาพมีโอกาสปนเปื� อนเชื�อโรคเท่ากบัมือของบุคคลทั�วไป มีค่าเฉลี�ย
มากที�สุด 4.09 จากคะแนนเต็ม 5 รองลงมา คือทศันคติเกี�ยวกบัเรื�อง ฉนัคิดวา่การทาํความสะอาดมือโดยการ
ลา้งมือ หรือถูดว้ยแอลกอฮอลใ์นขณะที�ยงัสวมถุงมืออยูส่ามารถทาํได ้เพื�อเป็นการประหยดัเวลา มีค่าเฉลี�ย 
3.88 และฉนัคิดวา่สามารถใส่ถุงมือปราศจากเชื�อเพื�อทาํหตัการให้ 
ผูป่้วยไดท้นัที เพราะถุงมือปราศจากเชื�ออยูแ่ลว้ มีค่าเฉลี�ย 3.28 และพบวา่ทศันคติเกี�ยวกบัเรื�อง ฉนัคิดวา่การ
ทาํความสะอาดมือช่วยลดการติดเชื�อในโรงพยาบาลได ้มีค่าเฉลี�ยตํ�าที�สุด 1.47 
 
ตาราง 3 ระดับการปฏิบัติเกี ยวกบัการทาํความสะอาดมือ 

การปฏิบัติเกี ยวกบัการทาํความสะอาดมือ จํานวน ร้อยละ 

การปฏิบติัระดบัตํ�า 31 26.7 
การปฏิบติัระดบัปานกลาง 68 58.6 
การปฏิบติัระดบัสูง 17 14.7 

รวม 116 100.0 

คะแนนเฉลี�ย   0.00-26.09 แปลความหมายวา่ ระดบัตํ�า (< x-S.D.) 
 คะแนนเฉลี�ย  26.10-37.60 แปลความหมายวา่ ระดบัปานกลาง (S.D.- x + S.D.) 
 คะแนนเฉลี�ย  37.61-49.00 แปลความหมายวา่ ระดบัสูง (< x-S.D.) 
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    จากตาราง 3 พบวา่ กลุ่มประชากรส่วนใหญ่มีการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือ อยูใ่นระดบัปาน
กลาง (ร้อยละ 58.6) ระดบัตํ�า (ร้อยละ 26.70) และระดบัสูง (ร้อยละ 14.7) กลุ่มประชากรส่วนใหญ่ มีการปฏิบติั
ในการทาํความสะอาดมือเกี�ยวกบัเรื�อง ท่านลา้งมือดว้ยนํ� าและสบู่ ก็ต่อเมื�อมือเปื� อนสิ�งสกปรก เลือด หรือ
สารคดัหลั�งที�เห็นไดช้ดัเจนเท่านั�น มีค่าเฉลี�ยมากที�สุด 2.31 จากคะแนนเต็ม 3 และหากท่านตอ้งการปิดก๊อก
นํ�า ท่านจะใชผ้า้หรือกระดาษเช็ดมือรองมือก่อน เพื�อหลีกเลี�ยงการสัมผสัก๊อกนํ� าโดยตรงมีค่าเฉลี�ย 2.27 และ
พบวา่มีการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือเรื�อง ท่านทาํความสะอาดมือทนัทีหลงัถอดถุงมือ มีค่าเฉลี�ยตํ�า
ที�สุด 1.20 
  
ข้อมูลความสัมพนัธ์เกี ยวกบัข้อมูลส่วนบุคคลกบัระดับความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

ตารางที  4 ความสัมพนัธ์ระหว่างข้อมูลส่วนบุคคลกบัระดับความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

1. ช่วงอายุ          

20 – 29 ปี 6 5.2 31 26.7 9 7.8    

30 – 39 ปี 4 3.4 20 17.2 23 19.8 18.652 8 0.017 

40 – 49 ปี 1 0.9 5 4.3 9 7.8    

50 – 59 ปี 0 0 5 4.3 1 0.9    

60 – 69 ปี 1 0.9 1 0.9 0 0    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

 

2. เพศ 

         

ชาย 6 5.2 11 9.5 12 10.3    

หญิง 6 5.2 51 44.0 30 25.9 6.028* 2 0.049 

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2     
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3. ระดับการศึกษา          

มธัยมศึกษาตอนตน้ 1 0.9 4 3.4 1 0.9    

มธัยมศึกษาตอนปลาย 5 4.3 28 24.1 2 1.7    

อนุปริญญา 2 1.7 4 3.4 0 0 40.161* 8 0.000 

ปริญญาตรี 4 3.4 21 18.1 35 30.2    

ปริญญาโท 0 0 5 4.3 4 3.4    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

4. ตําแหน่งงาน          

แพทย ์ 0 0 1 0.9 5 4.3    

ทนัตแพทย ์ 0 0 0 0 3 2.6    

เภสัชกร 0 0 0 0 4 3.4    

พยาบาล 1 0.9 14 12.1 17 14.7    
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แพทยแ์ผนไทย 0 0 6 5.2 1 0.9    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 0 0 2 1.7    

นกักายภาพ 0 0 3 2.6 3 2.6    

นกัเทคนิคการแพทย ์ 0 0 0 0 3 2.6 67.726* 18 0.000 

ผูช่้วย 7 6.0 27 23.3 3 2.6    

พนกังานนวด 4 3.4 11 9.5 1 0.9    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

5. แผนกที ปฏิบัติงาน          

ผูป่้วยนอก 0 0 9 7.8 5 4.3    

อุบติัเหตุและฉุกเฉิน 2 1.7 13 11.2 7 6.0    

กายภาพ 0 0 7 6.0 2 1.7    

รังสี 1 0.9 1 0.9 0 0    

พยาธิวทิยา 1 0.9 0 0 3 2.6 42.510* 24 0.011 

เภสัชกรรม 1 0.9 2 1.7 5 4.3    

แพทยแ์ผนไทย 1 0.9 11 9.5 2 1.7    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 6 5.2 5 4.3    

ผวิหนงัและเวชศาสตร์
ชะลอวยั 

3 2.6 1 0.9 1 0.9    

ผูป่้วยใน 3 2.6 5 4.3 6 5.2    

คลินิกเด็ก 0 0 2 1.7 3 2.6    

หน่วยจ่ายกลาง 0 0 3 2.6 0 0    

ทนัตกรรม 0 0 2 1.7 3 2.6    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    
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จากตารางที� 4 จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา
สูงสุด ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน กบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร พบวา่ 
เพศ ระดบัการศึกษาสูงสุด  ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบั ระดบัความรู้ในการทาํ
ความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05) และพบวา่ ช่วงอาย ุไม่มีความสัมพนัธ์กบั
ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05)  
 

ความสัมพนัธ์ระหว่างข้อมูลส่วนบุคคลกบัความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ ในการทาํความสะอาดมือของ

บุคลากรสุขภาพ 

ข้อมูลความสัมพนัธ์เกี ยวกบัข้อมูลส่วนบุคคลกบัระดับความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 
ตารางที� 4 ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

1. ช่วงอายุ          

20 – 29 ปี 6 5.2 31 26.7 9 7.8    

30 – 39 ปี 4 3.4 20 17.2 23 19.8 18.652 8 0.017 

40 – 49 ปี 1 0.9 5 4.3 9 7.8    

50 – 59 ปี 0 0 5 4.3 1 0.9    

60 – 69 ปี 1 0.9 1 0.9 0 0    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

2. เพศ          

ชาย 6 5.2 11 9.5 12 10.3    

หญิง 6 5.2 51 44.0 30 25.9 6.028* 2 0.049 

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2     
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ตารางที� 4(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาด  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

 

3. ระดับการศึกษา 

         

มธัยมศึกษาตอนตน้ 1 0.9 4 3.4 1 0.9    

มธัยมศึกษาตอนปลาย 5 4.3 28 24.1 2 1.7    

อนุปริญญา 2 1.7 4 3.4 0 0 40.161* 8 0.000 

ปริญญาตรี 4 3.4 21 18.1 35 30.2    

ปริญญาโท 0 0 5 4.3 4 3.4    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

4. ตําแหน่งงาน          

แพทย ์ 0 0 1 0.9 5 4.3    

ทนัตแพทย ์ 0 0 0 0 3 2.6    

เภสัชกร 0 0 0 0 4 3.4    

พยาบาล 1 0.9 14 12.1 17 14.7    
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ตารางที� 4(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของ
บุคลากร 

 
 
 
 
 
 
ตารางที� 4(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของ

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

แพทยแ์ผนไทย 0 0 6 5.2 1 0.9    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 0 0 2 1.7    

นกักายภาพ 0 0 3 2.6 3 2.6    

นกัเทคนิคการแพทย ์ 0 0 0 0 3 2.6 67.726* 18 0.000 

ผูช่้วย 7 6.0 27 23.3 3 2.6    

พนกังานนวด 4 3.4 11 9.5 1 0.9    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    

5. แผนกที ปฏิบัติงาน          

ผูป่้วยนอก 0 0 9 7.8 5 4.3    

อุบติัเหตุและฉุกเฉิน 2 1.7 13 11.2 7 6.0    

กายภาพ 0 0 7 6.0 2 1.7    

รังสี 1 0.9 1 0.9 0 0    

พยาธิวทิยา 1 0.9 0 0 3 2.6 42.510* 24 0.011 

เภสัชกรรม 1 0.9 2 1.7 5 4.3    
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บุคลากร 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

แพทยแ์ผนไทย 1 0.9 11 9.5 2 1.7    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 6 5.2 5 4.3    

ผวิหนงัและเวชศาสตร์
ชะลอวยั 

3 2.6 1 0.9 1 0.9    

ผูป่้วยใน 3 2.6 5 4.3 6 5.2    

คลินิกเด็ก 0 0 2 1.7 3 2.6    

หน่วยจ่ายกลาง 0 0 3 2.6 0 0    

ทนัตกรรม 0 0 2 1.7 3 2.6    

รวม 12 10.3 62 53.4 42 36.2    
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จากตารางที� 4 จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา
สูงสุด ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน กบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร พบวา่ 
เพศ ระดบัการศึกษาสูงสุด  ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบั ระดบัความรู้ในการทาํ
ความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05) และพบวา่ ช่วงอาย ุไม่มีความสัมพนัธ์กบั
ระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05)  
 

ข้อมูลความสัมพนัธ์เกี ยวกบัข้อมูลส่วนบุคคลกบัระดับทัศนคติในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

ตารางที� 5 ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

 
 
 
 
ตารางที� 5(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือของ

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

1. ช่วงอายุ          

20 – 29 ปี 11 9.58 25 21.6 10 8.6    

30 – 39 ปี 6 5.2 33 28.4 8 6.9    

40 – 49 ปี 1 0.9 13 11.2 1 0.9 15.956* 8 0.043 

50 – 59 ปี 4 3.4 1 0.9 1 0.9    

60 – 69 ปี 0 0 1 0.9 1 0.9    

รวม 22 19.0 73 62.9 21 18.1    

2. เพศ          

ชาย 3 2.6 17 14.7 9 7.8    

หญิง 19 16.4 56 48.3 12 13.8 5.201 2 0.074 

รวม 22 19.0 73 62.9 21 18.1    
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บุคลากร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

3. ระดับการศึกษา          

มธัยมศึกษาตอนตน้ 2 1.7 4 3.4 0 0    

มธัยมศึกษาตอนปลาย 2 1.7 23 19.8 10 8.6    

อนุปริญญา 2 1.7 1 0.9 3 2.6 18.231* 8 0.020 

ปริญญาตรี 14 12.1 40 34.5 6 5.2    

ปริญญาโท 2 1.7 5 4.3 2 1.7    

รวม 22 19.0 73 62.9 21 18.1    

4. ตําแหน่งงาน          

แพทย ์ 0 0 5 4.3 1 0.9    

ทนัตแพทย ์ 0 0 3 2.6 0 0  16  

เภสัชกร 1 0.9 3 2.6 0 0    

พยาบาล 7 6.0 20 17.2 5 4.3    
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แพทยแ์ผนไทย 3 2.6 4 3.4 0 0    

นกักายภาพ 2 1.7 3 2.6 0 0    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 3 2.6 0 0    

นกัเทคนิคการแพทย ์ 0 0 2 1.7 1 0.9 22.268 18 0.220 

ผูช่้วย 5 4.3 23 19.8 9 7.8    

พนกังานวด 4 3.4 7 6.0 5 4.3    

รวม 22 19.0 73 62.9 21 18.1    

5. แผนกที ปฏิบัติงาน          

ผูป่้วยนอก 7 6.0 6 5.2 14 12.1    

อุบติัเหตุและฉุกเฉิน 0 0 12 10.3 22 19.0    

กายภาพ 3 2.6 6 5.2 9 7.8    

รังสี 0 0 1 0.9 2 1.7    

พยาธิวทิยา 0 0 3 2.6 4 3.4    

เภสัชกรรม 2 1.7 5 4.3 8 6.9    

แพทยแ์ผนไทย 6 5.2 7 6.0 1 0.9    

แพทยแ์ผนจีน 0 0 10 8.6 1 0.9 55.296* 24 0.000 

ผวิหนงัและเวชศาสตร์
ชะลอวยั 

0 0 2 1.7 3 2.6    

ผูป่้วยใน 3 2.6 10 8.6 1 0.9    

คลินิกเด็ก 0 0 4 3.4 1 0.9    

หน่วยจ่ายกลาง 1 0.9 2 1.7 0 0    

ทนัตกรรม 0 0 5 4.3 0 0    

รวม 22 19.0 73 62.9 21 18.1    
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จากตารางที� 5 จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา
สูงสุด ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน กบัระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร พบวา่ 
ช่วงอาย ุ ระดบัการศึกษาสูงสุด และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบั ระดบัทศันคติในการทาํความ
สะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05) และพบวา่   เพศ และตาํแหน่งงาน ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัระดบัทศันคติในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05)  
 

ข้อมูลความสัมพนัธ์เกี ยวกบัข้อมูลส่วนบุคคลกบัระดับการปฏิบัติในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

ตารางที� 6 ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 

 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป  ระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

1. ช่วงอายุ          

20 – 29 ปี 12 10.3 24 20.7 10 8.6    

30 – 39 ปี 16 13.8 25 21.6 6 5.2    

40 – 49 ปี 2 1.7 12 10.3 1 0.9 10.760 8 0.2160 

50 – 59 ปี 1 0.9 5 4.3 0 0    

60 – 69 ปี 0 0 2 1.7 0 0    

รวม 31 26.7 68 58.6 17 14.7    

2. เพศ          

ชาย 8 6.9 19 16.4 2 1.7    

หญิง 23 19.8 49 42.2 15 12.9 1.913 2 0.384 

รวม 31 26.7 68 58.6 17 14.7    
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ตารางที� 6(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของ
บุคลากร 

 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

 

3. ระดับการศึกษา 

         

มธัยมศึกษาตอนตน้ 0 0 4 3.4 2 1.7    

มธัยมศึกษาตอนปลาย 7 6.0 21 18.1 7 6.0    

อนุปริญญา 0 0 5 4.3 1 0.9 15.192 8 0.056 

ปริญญาตรี 23 19.8 31 26.7 6 5.2    

ปริญญาโท 1 0.9 7 6.0 1 0.9    

รวม 31 26.7 68 58.6 17 14.7    

4. ตําแหน่งงาน          

แพทย ์ 3 2.6 3 2.6 0 0    

ทนัตแพทย ์ 2 1.7 1 0.9 0 0    

เภสัชกร 2 1.7 2 1.7 0 0    

พยาบาล 12 10.3 18 13.8 4 3.4    
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แพทยแ์ผนไทย 1 0.9 4 3.4 2 1.7    

นกักายภาพ 0 0 4 3.4 1 0.9    

แพทยแ์ผนจีน 3 2.6 0 0 0 0 34.757* 18 0.010 

นกัเทคนิคการแพทย ์ 1 0.9 2 1.7 0 0    

ผูช่้วย 7 6.0 22 19.0 8 6.9    

พนกังานนวด  0 0 14 12.1 2 1.7    

รวม 31 26.7 68 58.6 17 14.7    

5. แผนกที ปฏิบัติงาน          

ผูป่้วยนอก 4 3.4 10 8.6 0 0    

อุบติัเหตุและฉุกเฉิน 5 4.3 12 10.3 5 4.3    

กายภาพ 2 1.7 6 5.2 1 0.9 26.317 24 0.337 

รังสี 0 0 2 1.7 0 0    

พยาธิวทิยา 1 0.9 3 2.6 0 0    

เภสัชกรรม 2 1.7 6 5.2 0 0    
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ตารางที� 6(ต่อ) ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคลกบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของ
บุคลากร 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลทั�วไป ระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือ    

    ระดบัตํ�า ระดบัปาน
กลาง 

    ระดบัสูง   X2  df p 

 N % N % N %    

แพทยแ์ผนไทย 1 0.9 9 7.8 4 3.4    

แพทยแ์ผนจีน 4 3.4 5 4.3 2 1.7    

ผวิหนงัและเวชศาสตร์
ชะลอวยั 

1 0.9 3 2.6 1 0.9    

ผูป่้วยใน 6 5.2 6 5.2 2 1.7    

คลินิกเด็ก 2 1.7 2 1.7 1 0.9    

หน่วยจ่ายกลาง 0 0 3 2.6 0 0    

ทนัตกรรม 3 2.6 1 0.9 1 0.9    

รวม 31 26.7 87 58.6 17 14.7    
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จากตารางที� 6 จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ ระหวา่งขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา
สูงสุด ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน กบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร 
พบวา่ ตาํแหน่งงาน  มีความสัมพนัธ์กบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมี
นยัสาํคญัทางสถิติ (p < 0.05) และพบวา่ อาย ุ เพศ ระดบัการศึกษาสูงสุด  และแผนกที�ปฏิบติังาน ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัระดบัการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < 
0.05)  
 จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ ระหวา่งตวัแปรตน้ ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ระดบัการศึกษาสูงสุด 
ตาํแหน่งงาน และแผนกที�ปฏิบติังาน  กบัความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั ในการทาํความสะอาดมือของ
บุคลากรสุขภาพ พบวา่ ระดบัการศึกษา และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรู้ และระดบั
ทศันคติ ตาํแหน่งงาน มีความสัมพนัธ์กบั ระดบัความรู้ และระดบัการปฏิบติั ช่วงอาย ุมีความสัมพนัธ์กบักบั
ระดบัทศันคติ และเพศ มีความสัมพนัธ์กบักบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ  (P-value<0.05) 
 

อภิปรายผลการวจัิย 
 พบวา่ประชากรส่วนใหญ่มีอายอุยูใ่นช่วง 30–39 ปี มากที�สุด ร้อยละ 40.5  สอดคลอ้งกบังานวจิยั
ของ ธนพร กาววีน ( 2551) ศึกษาผลการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้ ความเชื�อ และการปฏิบติั การทาํ
ความสะอาดมือดว้ยแอลกอฮอลข์องพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน อาํเภอสูงเม่น จงัหวดัแพร่ จากการศึกษา
พบวา่ กลุ่มประชากรมีอายรุะหวา่ง 28 – 47 ปี เฉลี�ย 37.4 ปี โดยมีอายุระหวา่ง 31 – 40 ปี มากที�สุด ร้อยละ 
68.7 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง  ร้อยละ 75.0 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วารุณี จิตพิพฒันไพศาล (2552) ศึกษา
ความรู้และการปฏิบติัในการลา้งมือของนกัเรียนมธัยมศึกษาตอนตอ้นในตาํบลทุ่งงาม อาํเภอเสริมงาม 
จงัหวดัลาํปาง พบวา่ กลุ่มประชากรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 57 มีระดบัการศึกษาสูงสุดปริญญาตรี 
ร้อยละ 51.7 สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ ธนพร กาววีน ( 2551) ศึกษาผลการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้ 
ความเชื�อ และการปฏิบติั การทาํความสะอาดมือดว้ยแอลกอฮอลข์องพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน อาํเภอสูง
เม่น จงัหวดัแพร่ จากการศึกษาพบวา่ กลุ่มประชากรใหญ่จบการศึกษาระดบัปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 90.6 
ตาํแหน่งงานส่วนใหญ่ อยูใ่นตาํแหน่งผูช่้วย ร้อยละ 31.9 ขดัแยง้กบังานวจิยัของ ธนพร กาววีน ( 2551) ศึกษา
ผลการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้ ความเชื�อ และการปฏิบติั การทาํความสะอาดมือดว้ยแอลกอฮอลข์อง
พยาบาลโรงพยาบาลชุมชน อาํเภอสูงเม่น จงัหวดัแพร่ จากการศึกษาพบวา่ กลุ่มประชากรส่วนใหญ่
ปฏิบติังานในตาํแหน่งพยาบาลวชิาชีพมากที�สุด ร้อยละ 96.9 ปฏิบติังานแผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน ร้อยละ 
19.0 ขดัแยง้กบัการศึกษาของ  ชุติมา อ่อนสวด (2555) ศึกษาผลของโปรแกรมการป้องกนัและควบคุมการติด
เชื�อสแตฟฟิโลคอ็กคสัออเรียสที�ดือต่อยาเมธิซิลลินต่อความรู้ และการปฏิบติัของพยาบาลในหอผูป่้วยหนกั
ทารกแรกเกิด โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ์จงัหวดัอุบลราชธานี พบวา่ กลุ่มประชากรที�ศึกษา ปฏิบติังาน
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ในแผนกหอผูป่้วยหนกัทารกแรกเกิด ร้อยละ 100 มีระดบัความรู้เกี�ยวกบัการทาํความสะอาดมือ ในภาพรวม
อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 53.40 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วารุณี จิตพิพฒันไพศาล (2552) ศึกษาความรู้
และการปฏิบติัในการลา้งมือของนกัเรียนมธัยมศึกษาตอนตอ้นในตาํบลทุ่งงาม อาํเภอเสริมงาม จงัหวดั
ลาํปาง พบวา่ กลุ่มประชากร มีความรู้เรื�องการลา้งมืออยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 75.9 มีระดบัทศันคติมี
ทศันคติเกี�ยวกบัการทาํความสะอาดมือ ในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง ( X̅= 62.90 ) ขดัแยง้กบัการศึกษา
ของ วราภรณ์ คงสุวรรณ, บุศรา เอี�ยวสกุล, และเยาวรัตน์ มชัฉิม (2547) ศึกษา ความรู้ ทศันคติ และการ
ปฏิบติัตามหลกัการป้องกนัการติดเชื�อจากการใหบ้ริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขในขณะฝึกปฏิบติัการ
พยาบาลของนกัศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ หาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ พบวา่ กลุ่มประชากรมี
ทศันคติต่อหลกัการป้องกนัการติดเชื�อในระดบัดี มีระดบัปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือในภาพรวมอยูใ่น
ระดบัปานกลาง ( X̅= 58.60 ) ขดัแยง้กบัการศึกษาของ วารุณี จิตพิพฒันไพศาล (2552) ศึกษาความรู้และการ
ปฏิบติัในการลา้งมือของนกัเรียนมธัยมศึกษาตอนตอ้นในตาํบลทุ่งงาม อาํเภอเสริมงาม จงัหวดัลาํปาง พบวา่ 
กลุ่มประชากรส่วนใหญ่ มีการปฏิบติัในการลา้งมืออยูใ่นระดบัดี ร้อยละ 66.9 การวเิคราะห์ความสัมพนัธ์
ของขอ้มูลพื�นฐานส่วนบุคคลกบัความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั ในการทาํความสะอาดมือของบุคลากร
สุขภาพ พบวา่ ระดบัการศึกษา และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรู้ และระดบัทศันคติ 
ตาํแหน่งงาน มีความสัมพนัธ์กบั ระดบัความรู้ และระดบัการปฏิบติั ช่วงอาย ุมีความสัมพนัธ์กบักบัระดบั
ทศันคติ และเพศ มีความสัมพนัธ์กบักบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ  (P-value<0.05) 
 

สิ งแวดล้อมในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ 

จากการศึกษาดา้นสิ�งแวดลอ้มในการทาํความสะอาดมือ ของบุคลากรสุขภาพโรงพยาบาล
มหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวงโดยใชแ้บบสังเกตในการศึกษาแต่ละแผนกในโรงพยาบาล ไดแ้ก่ แผนกผูป่้วยนอก 
แผนกผูป่้วยใน แผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน แผนกกายภาพบาํบดั แผนกรังสีวทิยา แผนกพยาธิวทิยา แผนก
เภสัชกรรม คลินิกแพทยแ์ผนไทย คลินิกแพทยแ์ผนจีน คลินิกผวิหนงัและเวชศาสตร์ชะลอวยั คลินิกเด็ก 
คลินิกทนัตกรรม และแผนกหน่วยจ่ายกลาง เพื�อศึกษาถึงสิ�งแวดลอ้มในแต่ละแผนกที�มีความสาํคญัต่อการ
ทาํความสะอาดมือ เช่น อ่างลา้งมือ ก๊อกนํ�าแบบเปิดปิดไดด้ว้ยขอ้ศอกหรือเทา้ แอลกอฮอลส์าํหรับทาํความ
สะอาดมือ ผา้เช็ดมือหรือกระดาษเช็ดมือแบบใชค้รั� งเดียว นํ�ายาหรือสบู่สาํหรับทาํความสะอาดมือ ถุงมือ 
และป้ายหรือขอ้ความเตือนใหท้าํความสะอาดมือ รวมทั�งปัจจยัอื�นๆที�อาจส่งผลใหเ้กิดการปนเปื� อนเชื�อโรค
บนมือของบุคลากรสุขภาพ ไดแ้ก่ ประตูเขา้ออกแผนกแบบผลกัโดยไม่ตอ้งใชมื้อสัมผสั และถงัขยะแบบ
เหยยีบดว้ยเทา้เพื�อเปิดปิดฝา เป็นตน้ จาํแนกเป็นรายแผนกพบวา่  
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1) แผนกผูป่้วยนอก ไม่มีอ่างลา้งมือและก๊อกนํ�าแบบเปิดปิดไดด้ว้ยขอ้ศอกหรือเทา้ประจาํแผนก 
แต่มีแอลกอฮอลส์าํหรับทาํความสะอาดมือประจาํแผนก และมีถุงมือแบบใชค้รั� งเดียวเพียงพอ
ต่อบุคลากรประจาํแผนก แต่ไม่พบผา้หรือกระดาษเช็ดมือแบบใชค้รั� งเดียว 

2) แผนกอื�นๆ พบวา่ มีอ่างลา้งมือและก๊อกนํ�าแบบเปิดปิดไดด้ว้ยขอ้ศอกหรือเทา้ประจาํแผนก มี
นํ�ายาหรือสบู่ลา้งมือมีผา้เช็ดมือหรือกระดาษเช็ดมือแบบใชค้รั� งเดียว และมีตะกร้าใส่ผา้หรือ
กระดาษเช็ดมือแยกระหวา่งประเภทใชแ้ลว้และประเภทสะอาด และมีถุงมือใหใ้ชอ้ยา่งเพียงพอ
และมีขนาดที�เหมาะสมต่อผูใ้ชง้าน  

3) ทุกแผนกมีประตูเข้าออกแผนกเป็นแบบผลักเข้าออกโดยไม่ต้องใช้มือสัมผสั 
ยกเวน้แผนกผูป่้วยนอกที�พบวา่มีประตูเปิดปิดหอ้งตรวจโรคเป็นแบบเลื�อน และพบวา่ทุกแผนก
มีถงัขยะแบบใชเ้ทา้เหยยีบเพื�อเปิดปิดฝา โดยมีการแยกประเภทขยะอยา่งถูกตอ้ง  

4) ในดา้นป้ายหรือขอ้ความเตือนให้ทาํความสะอาดมือ พบว่าทุกทุกแผนกไม่มีป้าย
หรือขอ้ความเตือนใหล้า้งมือ 

 และจากการพูดคุยกบักลุ่มประชากร พบว่าปัญหาและอุปสรรคในการทาํความสะอาดมือ ไดแ้ก่ 1) 
จาํนวนผูป่้วยและความกระชั�นชิดของช่วงการรักษา หรือการไดรั้บผูป่้วยหลายๆคนพร้อมๆกนั 2) การขาด
แคลนนํ� ายาล้างมือและกระดาษเช็ดมือในบางครั� งเนื�องจากความล่าช้าของการเบิกพสัดุ 3) แอลกอฮอล์
สาํหรับทาํความสะอาดมือมีกลิ�นที�ไม่น่าใช ้
ข้อเสนอแนะ 

ควรมีการรณรงคใ์หบุ้คลากรสุขภาพโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง จงัหวดัเชียงราย เห็น
ความสาํคญัของกิจกรรมในการทาํความสะอาดมือ โดยสร้างความตระหนกัวา่กิจกรรมในการทาํความ
สะอาดมือ เป็นปัจจยัที�สาํคญัในการลดปัญหาการระบาดของโรคติดเชื�อในโรงพยาบาล และควรมีการ
กาํหนดใหกิ้จกรรมในการทาํความสะอาดมือ เป็นนโยบายหลกัที�สาํคญัในการป้องกนัและควบคุมการติด
เชื�อในโรงพยาบาล ซึ� งบุคลากรสุขภาพในโรงพยาบาลทุกคนตอ้งเขา้มามีส่วนร่วมในการถือปฏิบติัอยา่ง
เคร่งครัด 
สรุปผลการวจัิย 

 จากการศึกษาความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัในการทาํความสะอาดมือของบุคลากรสุขภาพ 
โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง พบวา่จาํนวน  116คน พบวา่กลุ่มประชากรส่วนใหญ่ มีระดบัความรู้อยู่
ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 53.40 มีระดบัทศันคติอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 62.90 และมีการปฏิบติัในการทาํ
ความสะอาดมือ อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 58.6  จากการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ พบวา่ ระดบัการศึกษา 
และแผนกที�ปฏิบติังาน มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรู้ และระดบัทศันคติ ตาํแหน่งงาน มีความสัมพนัธ์กบั 
ระดบัความรู้ และระดบัการปฏิบติั ช่วงอาย ุมีความสัมพนัธ์กบักบัระดบัทศันคติ และเพศ มีความสัมพนัธ์กบั
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กบัระดบัความรู้ในการทาํความสะอาดมือ  (P-value<0.05) ในดา้นสิ�งแวดลอ้มในการทาํความสะอาดมือ 
พบวา่โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวงมีสิ�งแวดลอ้มที�เอื�อต่อการทาํความสะอาดมือเป็นอยา่งดี มีเพียง
บางส่วนที�จาํเป็นตอ้งปรับเปลี�ยน เช่น การจดัใหมี้ป้ายหรือขอ้ความเตือนใหท้าํความสะอาดมือ เป็นตน้ 
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