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บทที่  1 
   
  บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
  

 จากกระแสโลกาภิวัฒน ซึ่งเปนตวัขับเคลื่อนที่สําคญัทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่สงผล

กระทบอยางรวดเร็วและรุนแรงตอเศรษฐกิจ การเมืองและสังคมของประเทศ ผนวกกับนโยบาย

ของรัฐบาลที่เปดโอกาสใหมกีารดําเนินงานแขงขันกนัอยางเสรีมากขึน้ จึงสงผลใหทกุคนตระหนัก

ถึงความจาํเปนเรงดวนในการปรับเปล่ียนบทบาทภารกิจหนาที่ของภาครัฐ ในการพัฒนาองคการ

ใหสามารถแขงขันกับองคการอื่น ๆ ได  ทั้งนี้เพราะองคการที่สามารถปรับเปลี่ยนบทบาทภารกจิ

ของตนเองไดอยางเหมาะสม และทันเหตุการณเทานัน้ที่จะไดรับประโยชนจากกระแสโลกาภิวฒัน 

สวนองคการใดที่ปรับตัวไมไดก็จะไดรับผลกระทบทางลบจากโลกาภิวฒัน ตลอดจนถูกทิง้หางจาก

องคการที่มีการพัฒนาแลวมากขึ้นเรื่อย ๆ (สํานักงานขาราชการพลเรือน, 2548) โดยเฉพาะอยางยิ่ง

ในปจจุบันจะเห็นวาองคการและหนวยงานตางๆ ทั้งภาครัฐและเอกชนตางก็ใหความสําคัญกับ คน 

เปนอยางมาก เพราะเปนที่ประจักษชัดเจนวาองคการใดมีบุคลากรที่มีศักยภาพจาํนวนมากก็จะ

สามารถนาํพาองคการใหประสบความสาํเร็จไดอยางสงูสุด ดังนัน้จงึจําเปนทีห่ลายๆองคการจะตอง

มีการพฒันาปรับปรุงงานอยางมทีิศทาง มีเปาหมายที่ชัดเจนและตอเนื่อง ตลอดจนตองมกีาร

พัฒนาบุคลากรใหมีความรู ความสามารถและทักษะในการทํางานเพื่อเพิ่มศักยภาพใหทนักับการ

เปลี่ยนแปลงดังกลาว 

 นอกจากนี้ผลกระทบจากความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยี ทําใหแตละองคการมกีาร

เปลี่ยนแปลง มีการแขงขนัและพัฒนากาวหนาอยางไมหยุดยัง้ การเปลี่ยนแปลงดังกลาวสงผล

กระทบตอภาวะสุขภาพของบุคคล ตลอดทั้งการใหบริการสุขภาพจาํเปนตองมกีารปรับเปลี่ยนไป 

ทั้งนี้เพราะโครงสรางของประชากรเปลีย่นไป ประชากรสูงวัยมีสัดสวนเพิม่ข้ึน ระยะเวลาอยูใน

โรงพยาบาลสัน้ลง คารักษาพยาบาลสงูขึ้น จาํนวนผูปวยเรื้อรังเพิ่มข้ึน สังคมเมอืงมีปญหาโรคที่

เกิดจากพฤติกรรมและวิถีดําเนินชีวิต เชน โรคเอดส โรคติดตอ ปญหาสุขภาพจิต การติดยาเสพติด 

ตลอดจนโรคทีอุ่บัติขึ้นใหม เชน โรค SARS โรคไขหวัดนก รวมทัง้โรคที่เกิดจากความเจริญกาวหนา

ทางอุตสาหกรรม เชน อุบตัิเหตุ ปญหามลพิษจากสิง่แวดลอม ประกอบกับความกาวหนาทาง

เทคโนโลย ีการสื่อสาร ระบบคอมพิวเตอร และสารสนเทศ ทําใหสถานบริการสุขภาพจําเปนตองมี

การพัฒนาและเพิ่มศักยภาพ หรือสมรรถนะใหแกบุคลากรเพื่อใหทนัตอการเปลี่ยนแปลง     และ

ตอบสนองความตองการของสังคมและประชาชนใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึน้ 



 2 

 

 สมรรถนะ (Competency) คือ บุคลิกลักษณะของคนที่สะทอนใหเหน็ถงึความรู

ความสามารถตลอดจน ทักษะ ทัศนคติ ความเชื่อ และอุปนิสัย หรือกลุมของความรู ทกัษะ และ

คุณลักษณะของบุคคล ซึ่งสะทอนใหเห็นจากพฤติกรรมในการทาํงานที่แสดงออกมาของแตละ

บุคคลที่สามารถสังเกตเห็นได (ณรงควิทย  แสนทอง, 2547)  ซึ่งสมรรถนะในการทาํงานของบุคคล

เปนสิ่งสาํคัญตอคุณภาพและประสิทธิภาพโดยรวมขององคการ ดังจะเหน็ไดจากแผนยุทธศาสตร

การพัฒนาระบบขาราชการไทยทีม่ีนโยบายชัดเจนในการเพิ่มความสามารถของกาํลงัคน ดวยการ

กําหนดใหขาราชการไดรับการพัฒนาขีดความสามารถ (Competencies) ใหไดอยางนอยรอยละ 

80 ภายในป 2550 (สํานักงานขาราชการพลเรือน, 2547) เพื่อประโยชนสุขของประชาชนและ

เกิดผลสัมฤทธิ์ตอภารกิจของรัฐบาล นอกจากนี้ยงัมีการนาํแนวคิดเรื่องสมรรถนะมาใชในการ

บริหารทรัพยากรบุคคลในเรื่องการคัดเลือก การพัฒนาและการบริหารผลงานเพื่อใหมีประสิทธิภาพ

มากยิง่ขึ้น ซึ่งคณะกรรมการพัฒนาขาราชการพลเรือน ไดจัดทําโมเดลสมรรถนะสําหรับขาราชการ

พลเรือนไทย ประกอบดวยสมรรถนะ 2 สวน คือสมรรถนะประจํากลุมงาน และสมรรถนะหลกั 

สําหรับสมรรถนะหลักของขาราชการพลเรือนนัน้ประกอบดวย 5 สมรรถนะคือ การมุงผลสัมฤทธิ์ 

(Achievement motivation) การบริการที่ดี (Service mind) การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงาน

อาชีพ (Expertise) จริยธรรม (Integrity) และความรวมแรงรวมใจ (Team work) (สํานกังาน

ขาราชการพลเรือน, 2548) 

 สําหรับสมรรถนะหลัก (Core  competency) หมายถงึ ความสามารถหลักที่สะทอนให

เห็นถึงพฤติกรรมของคนที่จะชวยสนับสนนุใหองคการสามารถบรรลุเปาหมาย   และภารกิจตาม

วิสัยทัศนที่กําหนด หรือเปนลักษณะพฤติกรรมของคนที่สะทอนใหเห็นถึง ความรู ทักษะและ

คุณลักษณะเฉพาะของคนในทุกระดับและทกุกลุมงานที่องคการตองการใหมี   (อาภรณ  ภูวิทยพนัธุ, 

2547) อยางไรก็ตามขั้นตอนในการกาํหนดสมรรถนะจะตองกําหนดสมรรถนะหลักกอน เพราะถอื

วาเปนสิ่งจาํเปนทีทุ่กตาํแหนงในองคการตองมี (เพ็ญจนัทร แสนประสาน, 2547) โดยมีเกณฑใน

การกําหนดสมรรถนะหลักดังนี้ คือ ตองเปนสิ่งที่สําคัญที่สุด (The most impact) และมีผลกระทบ

ตอองคการมากที่สุด (The organization impact) นอกจากนีก้ารกําหนดสมรรถนะหลักจะตอง

สอดคลองกับความสามารถหลักขององคการ  (Organization competence)   (เกริกเกียรติ  

ศรีเสริมโชค, 2546)     การกําหนดสมรรถนะหลักจะชวยทําใหผูบริหารไดทราบถึงความรู 

ความสามารถพื้นฐานที่จาํเปนของบุคลากรซึ่งปจจุบนัไดมีการนาํแนวคิดเรื่องสมรรถนะโดยเฉพาะ

อยางยิ่งสมรรถนะหลักมาใชเปนเครื่องมอืในการบริหารงานดานทรัพยากรมนุษย เชน ใชในการ

เลือกบุคคลเขาทาํงาน   ใชในการพัฒนาฝกอบรม   ใชในการเลื่อนระดับปรับตําแหนง     ใชในการ 

 



 3 

 

โยกยายตําแหนงหนาทีง่าน  ใชในการประเมินผลการปฏิบัติงาน และใชในการบรหิารผลตอบแทน

เปนตน    อยางไรก็ตามในการกําหนดสมรรถนะที่ชัดเจนจะเปนหนทางนําไปสูการสรางกจิกรรมใน 

การปฏิบัติงานไดอยางสมบูรณโดยตองอยูบนพื้นฐานของความเปนจริง (Hall and Jones, 1978 

อางถงึใน กุลยา  ตันติผลาชีวะ, 2532) 

 สําหรับวิชาชีพการพยาบาล  โดยสภาการพยาบาลแหงประเทศไทยไดเห็นถึงความสําคัญ

ของการกําหนดสมรรถนะหลักที่จําเปนของผูประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ จึงได

กําหนดสมรรถนะหลักไว 14 สมรรถนะ (สภาการพยาบาล, 2540) โดยมีวัตถุประสงคให

สถาบันการศึกษาพยาบาลไดยึดเปนแนวทางในการจัดการศึกษาเพื่อใหบัณฑิตมีสมรรถนะหลัก

ของวิชาชีพพยาบาลดังกลาว (นงนุช  โอบะ, 2545) แตสมรรถนะหลักของผูประกอบวิชาชีพ

โดยตรงยังเปนประเด็นที่นาสนใจวาผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลใชสมรรถนะหลักสําคัญ

อะไรบางในการปฏิบัติงาน และสมรรถนะสําคัญเหลานั้นพยาบาลวิชาชีพไดนํามาใชในการ

ปฏิบัติงานมากนอยเพียงใด กอปรกับในยุคที่มีการปฏิรูประบบสุขภาพ   ผูใชบริการมีความ

คาดหวังในการไดรับบริการที่มีคุณภาพและไดมาตรฐานครอบคลุมทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคม 

และจิตวิญญาณ ดังนั้นองคการพยาบาลจึงตองมีการพัฒนาสมรรถนะหลักของผูประกอบวิชาชีพ

ใหมีคุณภาพและไดมาตรฐาน และสอดคลองกับบริบทของกระแสสังคมในปจจุบัน 

 องคการพยาบาลเปนองคการหนึง่ในโรงพยาบาลที่มีจุดหมายที่สาํคัญ  คือ การใหบริการ

การพยาบาลที่มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ   เพื่อใหเปนที่พึงพอใจของผูรับบริการมากที่สุด  

(พวงรัตน  บุญญานุรักษ,  2544)    ดังนั้นจึงจําเปนตองมีการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลอยาง

ตอเนื่อง โดยเฉพาะอยางยิ่งในการประเมินคุณภาพบริการของโรงพยาบาลนั้นสวนใหญจะประเมนิ

จากคุณภาพการบริการพยาบาลที่ผูรับบริการไดรับ    (รัชดา ตันติสารศาสน, 2544)   ซึ่งคุณภาพ

การบริการพยาบาลขึ้นอยูกับความรู     ความสามารถ   และความรับผิดชอบของบุคลากรทางการ

พยาบาลตลอดจนความสามารถ  และทักษะการปฏิบัติการบริการเชิงวิชาชีพในการใหการ

พยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดอยางมีคุณภาพมากที่สุด (จันทิรา  วชิราภากร

, 2543) ดังนั้นเพื่อเปนการพัฒนางานบริการพยาบาลจึงตองมีการยกระดับความรู  ความสามารถ  

และทักษะการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพหรือสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพใหสูงขึ้น       

ซึ่งหากพยาบาลวิชาชีพมีสมรรถนะที่สูงขึ้นก็เทากับวาการใหบริการพยาบาลมีคุณภาพและได

มาตรฐานมากยิ่งขึ้น 

 นอกจากนัน้องคการพยาบาลหลายองคการไดนําแนวคิดเรื่องสมรรถนะหลกัมาประยกุตใช

เพื่อพัฒนาทรัพยากรมนษุยดวยเชนกนั  กลาวคือมกีารกําหนดสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพ

วาเปนความสามารถของพยาบาลวิชาชพีทุกคนทุกระดบัในการปฏิบตัิงาน     โดยพยาบาลวชิาชีพ 
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ทุกคนตองมีความรู   ทักษะ  และพฤติกรรมที่จําเปนตอการปฏิบัติงานเปนอยางดี  หรือใน

การฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพจําเปนตองอาศัยบุคคลที่สามารถบูรณาการทั้งความรู ทัศนคติ 

และพฤติกรรมบริการเขาดวยกัน (Kelly – Thomas,1998 citing Del Bueno, 1990) จึงจะเปนการ

แสดงถึงความมีประสิทธิภาพของพยาบาลวิชาชพีในการปรับปรุงภาวะสุขภาพ และคุณภาพชีวิตของ

ประชาชน  โดยที่การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพตองมีบทบาทครอบคลุมใน 4 ดาน คือ 

บทบาทในการสงเสริมสุขภาพ (Health promotion)  บทบาทในการรักษาพยาบาลหรือดูแล

สุขภาพ (Health maintenance) บทบาทในการปองกันโรค (Disease prevention) และบทบาทใน

การฟนฟูสภาพ (Rehabilitation)   (สมจิต หนุเจริญกุล, 2543) ซึ่งการจะปฏิบัติงานตามบทบาท

ดังกลาวไดนั้น จําเปนตองอาศัยความรู ความสามารถและทักษะการทํางานที่จําเปน หรือเรียกวา

สมรรถนะหลักของพยาบาลอันจะชวยใหประชาชนมีความปลอดภัยและมีสุขภาพที่ดี (The 

National Council of State Boards of Nursing, 1996) ดังนั้นเพื่อใหสอดคลองกับการ

เปลี่ยนแปลงของโลกในปจจุบัน โรงพยาบาลตางๆจึงใหความสนใจและมีการพัฒนาศักยภาพ หรอื

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพเพื่อสรางความมั่นใจในบริการที่ไดมาตรฐานและมีคุณภาพที่ดี

ตอผูใชบริการ 

 โรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เปนโรงพยาบาลที่กระจายอยูทั่วทุก

จังหวัดของประเทศมีจาํนวนทั้งหมด 69 แหง (ปฏิทินสาธารณสุข, 2548) เพื่อรองรับการใหบริการ

แกประชาชนในพืน้ทีท่ี่รับผิดชอบ และโรงพยาบาลทัว่ไปยังเปนโรงพยาบาลระดับทุติยภูมิซึ่งเปน

สถานที่รองรับระบบการสงตอจากสถานพยาบาลระดับปฐมภูมิ ตามนโยบายหลกัประกันสุขภาพ

ถวนหนา โดยมีหนาที่รับผิดชอบในดานการใหบริการตรวจวินจิฉยัโรค ใหการรักษาโรคทุก

สาขาวิชาทางการแพทย และการฟนฟูสภาพทั้งผูปวยภายนอกและผูปวยภายในทีม่ารับการบริการ

ทั้งทางรางกายและจิตใจรวมทั้งใหการรักษาพยาบาลแบบหนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่      ตลอดจน

ใหการสนับสนุนและนิเทศงานใหกับสถานบริการสาธารณสุขระดับรองลงมา อีกทัง้ตองรับผิดชอบ

งานดานวิชาการ และสนับสนุนงานดานอื่นๆ ดวยภารกิจมากมายดังกลาวนี้สงผลใหบุคลากรใน

โรงพยาบาลทั่วไป   โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพจาํเปนตองมีการพัฒนาศักยภาพใหมีความรู

ความสามารถและสมรรถนะในดานตางๆเพิ่มสูงขึน้เพื่อรองรับภารกิจในระบบบริการ และความ

คาดหวังของผูรับบริการ  ในขณะเดียวกันโรงพยาบาลทั่วไปจะตองพัฒนาคุณภาพใหผานเกณฑ

การประเมนิของสํานักงานประกันสงัคมทกุป  เกณฑการประเมินโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพ และ

เกณฑการพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล (HA) ตามตัวชี้วัดที่ไดกําหนดไว ซึง่โรงพยาบาลทั่วไป

จะตองพฒันาคุณภาพใหผานเกณฑการประเมินดังกลาว   เพื่อใหไดมาตรฐานและผานการรับรอง 
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คุณภาพ    จากความจําเปนดังกลาวสงผลกระทบใหโรงพยาบาลทั่วไปตองปรับตัวตอการ

เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นนับต้ังแตการปรับระบบบริการ   เพิ่มการดูแลในระดับปฐมภูมิเพื่อตอบสนอง 

นโยบายการสงเสริมสุขภาพและการปองกนัโรคมากกวาการรักษาพยาบาล ในขณะเดียวกนัก็ตอง

ปรับปรุงการบริการใหมีคุณภาพและประสิทธิภาพมากขึ้นโดยไมละเลยการพัฒนาระบบซอม

สุขภาพควบคูกันไป   

 ดวยเหตุดงักลาวขางตนผูวิจยัจึงสนใจที่จะศึกษา สมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพใน

โรงพยาบาลทัว่ไป สงักัดกระทรวงสาธารณสุข วามีสมรรถนะหลกัดานใดบาง ซึง่จะชวยทําใหเกดิ

ความชัดเจนวาพยาบาลวิชาชีพควรจะมีความรู ความสามารถ  ทกัษะ และเจตคติ  เชนใด เพื่อทาํ

ใหสามารถปฏบิัติงานตามบทบาท หนาที ่และความรับผิดชอบไดอยางมีคุณภาพไดมาตรฐานและ

มีประสิทธิภาพสูงสุด และสอดคลองกับสถานการณในปจจุบนัที่ความคาดหวังของทัง้ผูปฏิบัติงาน

และผูรับบริการมีเพิ่มสูงขึน้ นอกจากนีย้ังสามารถนํามาเปนเครื่องมือในการพัฒนาและประเมินผล

การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพีไดตอไป 
 
ปญหาในการวิจัย 
 พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สงักัดกระทรวงสาธารณสุข ควรมีสมรรถนะหลักใน

ดานใดบาง 
 
วัตถุประสงคของการวิจยั 
 เพื่อศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข 
 
ขอบเขตของการวิจัย 

1. เทคนิคที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ ใชเทคนิคการวิจยัแบบเดลฟาย 

2.กลุมตัวอยางในการวิจัย ประกอบดวยผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล 

ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล   ผูเชีย่วชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล       และผูเชี่ยวชาญ

ดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล 

 3. ตัวแปร  คือสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี         
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
   

 สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี หมายถงึ ความรู  ความสามารถ   ทักษะ  เจตคติ  

ตลอดจนบุคลิกลักษณะที่จําเปนในการปฏิบัติงาน ของพยาบาลวิชาชีพทุกคนทุกระดับใน

โรงพยาบาลทัว่ไป ซึ่งสงผลตอการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที ่และทําใหการบริการการพยาบาล

สําเร็จตามวัตถุประสงคตามความคิดเหน็หรือทัศนะของผูเชี่ยวชาญ ซึ่งประกอบดวย ผูเชีย่วชาญ

ดานการบริหารการพยาบาล   ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล   ผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติ 

การพยาบาล  และผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชพีพยาบาลรวมกับบูรณาการ

ขอความรูที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมและการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิ  ครอบคลุมสมรรถนะ

หลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  ประกอบดวย  9 ดาน ดังนี ้

 1. สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล   หมายถึงพฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ และทักษะพืน้ฐานในดานความรู

เกี่ยวกับศาสตรทางการพยาบาล  ไดแก ทฤษฏีการพยาบาล การพยาบาลแบบองครวม 

กระบวนการพยาบาล ฯลฯ นอกจากนี ้ พยาบาลวิชาชีพตองมีความรูในเรื่องอืน่ๆที่สําคัญ เชน 

ความรูเกีย่วกบัโรคตางๆ ความรูดานเภสชัวิทยา ตลอดจนกฎหมายทีเ่กี่ยวของ โดยนํามาใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดตามมาตรฐานวิชาชีพ 

 2. สมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาล หมายถึง พฤตกิรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงออกถงึ     ความรู     ความสามารถ   และทักษะในการนํากระบวนการพยาบาลมา

ใชในการปฏิบตัิการพยาบาล  และใหการพยาบาลผูปวยแบบองครวมตามมาตรฐานการพยาบาล 

จรรยาบรรณ  และกฎหมายวิชาชพีไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 3.  สมรรถนะหลักดานการวจิัย หมายถึง  พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพที่แสดงออก

ถึงการมีความรู ความสามารถ ทักษะ  และทัศนคติในการสงเสริมและสนับสนนุการทาํวิจัย  การนาํ

ผลการวิจยัมาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาล    การใหความรวมมือในการวจิัย     ใหขอมลู

การวิจยัทีถู่กตอง ศึกษาคนควาหาความรูจากการอานหนังสือ  จากเครือขายคอมพิวเตอร   การ

เขารวมประชมุวิชาการ  การศึกษาดูงาน การฝกปฏบิัติงาน ตลอดจนกระตือรือรนศึกษาตอใน

ระดับที่สูงขึ้น  

 4. สมรรถนะหลักดานการพัฒนาตนเอง  หมายถึง   พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพ

ที่แสดงออกถงึการมีความรู  ความสามารถ  ทักษะ  และทัศนคติ ในการสรางคุณคาในตนเองดวย

การศึกษาคนควาหาความรูจากการอานหนังสอื  ขอมูลจากคอมพิวเตอร การเขารวมประชุมวิชาการ  

การศึกษาดูงาน การศึกษาเพิ่มเติมดานภาษา การฝกปฏิบัติงาน และการศึกษาตอในระดับที่สงูขึ้น  
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 5. สมรรถนะหลักดานภาวะผูนํา หมายถึง  พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพที่

แสดงออกถึงการมีความรู   ความสามารถ   ทักษะ  และทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ  ตอการทาํงานใน

ฐานะหัวหนาทีม  สมาชิกทีม   มีความเชื่อมั่นในตนเอง   กลาแสดงออกในสิ่งที่เหมาะสม  

ปฏิบัติงานไดอยางคลองแคลววองไว ละเอียดรอบคอบและตรงตอเวลา มีความมุงมั่น  อดทน  

กระตือรือรน  ตั้งใจทํางาน  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีวิสัยทัศนกวางไกล   มีทกัษะในการสอน  

ใหคําปรึกษา การตัดสินใจ การจัดการความขัดแยง การติดตอส่ือสาร การประสานงาน การมี

มนุษยสัมพนัธ การควบคุมกาํกับงาน และพัฒนางานใหมีคุณภาพไดมาตรฐานอยางตอเนื่อง 

 6.  สมรรถนะหลักดานบุคลกิภาพและเจตคติ   หมายถึง  พฤติกรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงออกถงึการมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชพี มีความเชื่อมั่นในตนเอง  กลาแสดงออกในสิง่ที่

เหมาะสม  ปฏิบัติงานไดอยางคลองแคลววองไว  ละเอียด  รอบคอบและตรงตอเวลา  มีความ

มุงมัน่  อดทน  กระตือรือรน  และตั้งใจทาํงาน 

 7. สมรรถนะหลักดานจริยธรรมและความเอื้ออาทร หมายถึง พฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ ทักษะและทัศนคติในดานคุณธรรม 

จริยธรรม  ตลอดจนมีความเขาใจ  มนี้ําใจ  มีความเอื้อเฟอและเอาใจใสตอความรูสึกของผูอ่ืน 

 8. สมรรถนะหลักเชิงวัฒนธรรม  หมายถึง   พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพที่

แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ ทักษะ  และทศันคติในดานวัฒนธรรมดวยการเคารพสทิธิ

สวนบุคคล   ใหเกียรติในความเปนมนุษย  ทุกเพศ  ทกุวัย  ทกุศาสนา  ตลอดจนขนบธรรมเนยีม

ประเพณี  และวัฒนธรรมในสังคม 

 9. สมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ หมายถึง พฤติกรรม

ของพยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ   ทักษะ  และทัศนคติในการสืบคน

ขอมูลดานสุขภาพและความรูที่เกี่ยวของ สามารถใชฐานขอมูลดานสุขภาพและบันทึกขอมูล

สุขภาพตลอดจนการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศ 

 พยาบาลวิชาชีพ หมายถงึ พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา 

ที่ไดรับใบอนุญาตใหประกอบวิชาชพีการพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง และเปนผูที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  

โรงพยาบาลทั่วไป  สังกดักระทรวงสาธารณสุข    หมายถงึ       โรงพยาบาลใน

สังกัดกองโรงพยาบาลภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข ที่มีขนาดจาํนวนเตยีงในการรับผูปวย  ตั้งแต 150 

- 500 เตียง  มีหนาที่ใหบริการตรวจวนิิจฉัยโรค รักษาโรคทุกสาขาวิชาทางการแพทย และการฟนฟู

สภาพ ใหแกผูปวยทุกเพศ ทกุวัย ตลอดจนสนับสนนุงานดานอื่นๆ 
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ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 

 1. เปนแนวทางสาํหรับผูบริหารในการพัฒนาสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี เพื่อ

เพิ่มความสามารถในการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น 

 2. เปนแนวทางในการสรางตัวชี้วัด และเครือ่งมือประเมนิสมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพ

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 3.  เปนแนวทางในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
 

 

 
 



บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 จากการศึกษา และทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วของกับสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพ 

ผูวิจัยไดศึกษาคนควาแนวคิด ทฤษฏ ีจากตําราเอกสารและงานวิจัยที่เกีย่วของ นาํเสนอเปนลาํดับ

ในแตละหัวขอดังนี ้

 

 1. โรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  

1.1 ภารกิจของโรงพยาบาลทั่วไป 

1.2 หนาที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลทั่วไป 

2. การปฏิรูประบบบริการพยาบาลในประเทศไทย 

2.1  ทิศทางการปฏิรูประบบบริการพยาบาล 

2.2 บทบาทหนาทีข่องพยาบาลวชิาชีพ 

2.3 ขอบเขตการปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพ 

3.  แนวคิดเกีย่วกับสมรรถนะและสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี  

4.  เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย 

5.  งานวิจยัทีเ่กี่ยวของ 

 
1. โรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ 
    

1.1 ภารกจิของโรงพยาบาลทัว่ไป  
    โรงพยาบาลทัว่ไปอยูในการสนับสนนุของกองโรงพยาบาลภูมิภาค มีขนาด

จํานวนเตยีงรองรับผูปวยตัง้แต 150-500 เตียงขึน้ไป ผูบริหารสูงสุดเปนแพทยอยูในตําแหนง

ผูอํานวยการโรงพยาบาล (ปฏิทินสาธารณสุข, 2540)  

  ลักษณะและคุณสมบัติของโรงพยาบาลทั่วไป   :   สํานักงานปลัดกระทรวง 

สาธารณสุข (ปฏิทินสาธารณสุข, 2540)  กาํหนดลักษณะและคุณสมบัติของโรงพยาบาลทั่วไปไว

วาเปนโรงพยาบาลที่ใหบริการแกประชาชนในเขตเมืองและชนบทถัดจากโรงพยาบาลชุมชน  

    ที่ตั้ง :  ตั้งอยูในเขตอําเภอเมือง  หรืออําเภอขนาดใหญที่มีความสําคัญดาน

เศรษฐกิจทัดเทียมหรือมากกวาอาํเภอเมอืง    
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 ลักษณะงานและขีดความสามารถของโรงพยาบาลทั่วไป ไดแก งานดานสงเสริมสุขภาพ

และปองกนัโรคมีประมาณรอยละ 25 ของงานทัง้หมด  ซึ่งดําเนินการรวมกับสํานักงานสาธารณสขุ

จังหวัด    สาํนกังานสาธารณสุขอําเภอ  และเทศบาลในงานสาธารณสุขพื้นฐานในเขตอําเภอที่เปน

ที่ตั้งของโรงพยาบาลที่ไมมสีถานบริการอืน่ใดรับผิดชอบ สงเสริมสนบัสนุนงานสาธารณสุขพื้นฐาน

ของระดับตําบลและหมูบาน  งานดานรักษาพยาบาล    ทําการรักษาพยาบาลโรคทั่วไปในระดับสูง

ขึ้น    แตมีความจํากัดในสาขาเฉพาะโรคที่ไมสามารถรกัษาไดตองสงตอโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 

งานศึกษาฝกอบรมใหแกเจาหนาที่สาธารณสุขประเภทตาง ๆ ไดแก นักศึกษาสาขาวิชาเภสัชกรรม  

ทันตกรรม   แพทยฝกหัด   นักศึกษาวทิยาลัยพยาบาล     นักศึกษาวทิยาลยัสาธารณสุข นักเรียน

วิทยาลัยการสาธารณสุข  และเจาหนาสาธารณสุขระดับตางๆ   และงานดานวิจยั  ไดแก  งานวิจยั

ทางคลินิก  (Clinical research) งานวิจัยทางบริการสุขภาพ (Health service research)  

  สําหรับความสามารถของแพทยประจําโรงพยาบาล  จะตองมีความรูความสามารถใน

ทุกสาขาวิชาหลักไดแก   ศัลยกรรม  อายุรกรรม  สูติ -นารีเวชกรรม     และในสาขาที่จําเปนบาง

สาขา เชน  ศลัยกรรมกระดกู   ตา หู คอ จมูก   ศัลยกรรมประสาท  และเวชศาสตรชุมชน  เปนตน 

 
  1.2   หนาที่รบัผิดชอบของโรงพยาบาลทั่วไป  
  โรงพยาบาลทัว่ไปมีหนาที่รับผิดชอบ ดังนี ้(ปฏิทินสาธารณสุข, 2540) 

   1. ใหบริการตรวจวินิจฉัยโรค และใหการรักษาพยาบาลโรคตามสาขาวิชาทาง

การแพทยที่จําเปนและฟนฟูสภาพทั้งผูปวยภายนอกและผูปวยภายในที่มารับการรักษาทั้งทางกาย

และทางจิตรวมทั้งรวมมือในการรักษาพยาบาลแบบหนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่และรักษาพยาบาล

ในทองที่หางไกลทางวิทยุ  

   2. ใหบริการสงเสริมสุขภาพ ไดแก การอนามัยแมและเด็ก   การวางแผน

ครอบครัว  การโภชนาการ  การสุขศึกษา   การอนามัยผูสูงอาย ุ   การปองกนัและรักษาผูตดิ

ยาเสพติด   การสังคมสงเคราะห   รวมทั้งใหบริการควบคุมปองกนัโรคติดตอตาง ๆ   สรางเสรมิ

ภูมิคุมกันโรคและการสุขาภิบาลตามแผนงานและนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขและจังหวัด

แกผูปวยและญาติผูปวยในโรงพยาบาล และประชาชนในเขตอําเภอเมืองที่ตั้งของโรงพยาบาล

ที่ไมมีสถานบริการอื่นใดรับผิดชอบ 

  3. ใหบริการชนัสตูรสาธารณสุขทั้งในโรงพยาบาลและแกหนวยบรกิารสาธารณสุข

ทุกแหงภายในจังหวัด  
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  4. จัดดําเนินการตามระบบรับ-สงผูปวย  เพื่อตรวจ  หรือรักษาตอใหมี

ประสิทธิภาพระหวางโรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลชุมชน รวมทั้งสถาบันทางการแพทย และ

สถานบริการสาธารณสุขอื่นๆ  ในเขตจังหวัด 

    5. ใหการสนบัสนุนดานวัสดุ  ครุภัณฑ  เวชภัณฑ  แกโรงพยาบาลชมุชนและ

สถานบริการสาธารณสุขอื่น ๆ  ตามที่ระเบยีบของทางราชการจะเอื้ออํานวย  

    6. รวบรวมสถิติขอมูลตาง ๆ    และจัดทําเปนรายงานเสนอศูนยขอมูลขาวสาร

สาธารณสุขจงัหวัดและศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุขกลาง   

    7. ศึกษาคนควาวิจัย งานดานการแพทยและสาธารณสุขชุมชน สาธารณสุข

อ่ืน ๆ ในจังหวัดที่รับผิดชอบดานวชิาการ ดานการรักษาพยาบาล และดานอืน่ๆ  รวมทัง้สนับสนุน

งานสาธารณสุขมูลฐาน  

    8. สนับสนนุและนิเทศงานโรงพยาบาลชุมชน และสถานบริการสาธารณสุข

อ่ืน ๆในจงัหวดัที่รับผิดชอบดานวชิาการ ดานการรักษาพยาบาล  และดานอืน่ ๆ   รวมทัง้สนับสนนุ

งานสาธารณสุขมูลฐาน 

    9. ดําเนนิงานดานการศึกษาและฝกอบรม  โดยแบงออกเปน 2 ลักษณะ คือ 

   9.1 โรงพยาบาลขนาด   150 - 250 เตียง ใหการศึกษาอบรมเจาหนาที่

สาธารณสุข และอาสาสมัครสาธารณสุข ตามแผนงานของกระทรวงสาธารณสุขและสํานักงาน

สาธารณสุขจงัหวัด และใชสถานที่ฝกปฏิบัติงานสมทบหลกัสูตรศึกษาและอบรมเจาหนาที่ดาน

การแพทย 

   9.2  โรงพยาบาลขนาด  250 - 500 เตียง ใหการศึกษาอบรมเจาหนาที่

ทางการแพทยและการสาธารณสุขในระดับอุดมศึกษาหลังปริญญาตรี เชน นกัศึกษาแพทย  

นักศึกษาพยาบาล แพทยฝกหัด แพทยประจําบาน วิสญัญีแพทย เจาหนาที่เภสัชกรรม เจาหนาที่

ชันสูตรโรค และผูชวยทันตแพทย 

 
2.  การปฏริปูระบบบริการพยาบาล ในประเทศไทย 
 
 2.1  ทิศทางการปฏิรูประบบบริการพยาบาล 

        สภาการพยาบาล  (2542) ไดเสนอใหมกีารพัฒนาทิศทางการปฏิรูประบบบริการ

พยาบาลที่สอดคลองกับระบบบริการสุขภาพ เพื่อนาํเสนอและเปนแนวทางในการปฏิรูประบบ

บริการการพยาบาลตอไป      โดยสืบเนื่องมาจากสถานการณทีพ่ยาบาลวิชาชีพตองรับภาระงานที่

มุงเนนการไดรับการประกนัคุณภาพโดยมเีปาหมาย  คือ ความสาํเร็จตามวิสัยทัศน    พนัธกิจและ 
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การบรหิารที่มุงเนนผลสัมฤทธิ์      ดงันัน้บุคลากรทางการพยาบาลซึง่เปนทรพัยากรบุคคลจําเปนตอง

ไดรับการพัฒนาขีดความสามารถและพัฒนาองคความรูอยางตอเนื่อง    โดยมีการพัฒนาเปน

ระบบเครือขายที่เปนลักษณะการบูรณาการ ในดานการสงเสริมและการปองกันโรค  การบริการ

แบบเชิงรุกที่จัดใหมีสถานพยาบาลประจําครอบครัว    การใหบริการสุขภาพแบบองครวมที่มี

คุณภาพ มมีาตรฐาน และความตอเนื่อง มีการสงเสรมิใหประชาชนมีสวนรวมโดยการสงเสริมให

ประชาชนมีศกัยภาพในการดแูลตนเอง โดยมีประเดน็ทีเ่นนสูทิศทางการพัฒนาวชิาชพีดังตอไปนี้ คือ 

   1. ความตองการของประชาชนตอระบบบริการสุขภาพและบริการพยาบาล ใน

ปจจุบันพยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรกลุมที่มีจํานวนมากที่สุดในกลุมบุคลากรทางสขุภาพ และได

ปฏิบัติหนาที่อยูในทกุระดับของงานบริการในระบบบริการสุขภาพไทย การหาทิศทางในการปรับ

ระบบบริการการพยาบาล เพื่อใหสอดคลองกับระบบบริการสุขภาพไทย ซึง่จําเปนตองปรับเปลี่ยน

ไปในอนาคต  จึงมีความจําเปนตองศึกษาความตองการของประชาชนที่มีตองานบริการการ

พยาบาลในสงัคมไทยดวย ทั้งนี้เพื่อใหทิศทางในการปรับเปลี่ยนของระบบบริการการพยาบาลไทย

ตอบสนองความตองการของประชาชนมากที่สุด และสอดรับกับสถานการณในปจจบุันมากที่สุด 

   2. ทิศทางการปฏิรูประบบบริการการพยาบาลที่สอดคลองกับระบบบริการ

สุขภาพไทยที่พึงประสงคในอนาคต ทําใหระบบบริการสุขภาพในภาพรวมของประเทศมีความ

จําเปนตองปรับเปลี่ยนเพื่อใหสอดคลองกับความตองการของสังคมไทย นอกจากนี้ระบบบริการ

การพยาบาลซึ่งเปรียบเสมือนระบบยอยในระบบบริการสุขภาพโดยรวม จึงจําเปนตองปฏิรูป

เพื่อใหสอดคลองกับระบบบริการสุขภาพดวย  โดยเฉพาะอยางยิ่งเพื่อเปนสงเสริมใหพยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานอยูในทุกระดับของสถานบริการสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีคุณภาพ 

ตอบสนองความตองการของสังคมไทยในอนาคตได  นอกจากนี้การปฏิรูประบบบริการการ

พยาบาลที่สอดคลองกับระบบบริการสุขภาพไทยควรครอบคลุมประเด็นสําคัญ ดังนี้ คือ การปฏิรูป

กําลังคนดานการพยาบาล  ระบบบริการการพยาบาลทั้งในระดับปฐมภูมิ  ทุติยภูมิ และตติยภูมิ   

 3. ทิศทางการปฏิรูปดานปริมาณบุคลากรพยาบาล เนนการเพิม่จํานวนบุคลากร

พยาบาลใหเหมาะสมตอจํานวนประชาชน โดยกาํหนดอัตราสวนพยาบาล : ประชากร เปน 1:900 

ตามมาตรฐานขั้นต่ําที่องคการอนามัยโลกกําหนด และใหมีการกระจายอยางเหมาะสม กําหนดให

มีพยาบาลผูมคีวามรูความชาํนาญเฉพาะสาขา ในหนวยบริการสุขภาพระดับทุติยภมูิ และตติยภูมิ

ใหเพยีงพอ  
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 4. การปฏิรูปบุคลากรพยาบาลดานคุณภาพ  จะเนนการพัฒนาคุณภาพทาง

การศึกษาใหพยาบาลวิชาชีพมีศักยภาพเหมาะสมที่จะปฏิบัติงานในชุมชน และใหมีความรู

ความสามารถในเรื่องการตรวจรักษาพยาบาลเบื้องตน และการสงตอใหมากขึน้ พัฒนาบุคลากร

พยาบาลใหมีความรู ความชํานาญเฉพาะทาง เพื่อใหบริการสุขภาพในระดับทุติยภูมิ   และตติยภูมิ

เพียงพอที่จะสามารถสนับสนุนงานบริการสุขภาพระดับสถานีอนามัย และโรงพยาบาลชุมชนได

อยางมีประสิทธิภาพ 

 5. การปฏิรูปการสรางแรงจูงใจแกบุคลากรทางการพยาบาลใหเหมาะสม และ

ตรงตามบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบโดยกําหนดคาตอบแทนที่เปนธรรม และเทาเทียมแก

บุคลากรพยาบาลที่ปฏิบัติงาน โดยเฉพาะอยางยิง่งานที่มีลักษณะเสีย่ง งานที่ปฏิบัติในชุมชนและ

ถิ่นทุรกันดาร โดยจัดใหมสีวัสดิการ เชน จัดหาบานพักอาศยัที่สะดวกและปลอดภัยแกบุคลากร

พยาบาลที่ปฏิบัติงานในชุมชนและถิน่ทุรกันดาร ขยายโอกาสความกาวหนาในตําแหนงหนาที่ให

บุคลากรพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหนวยบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิใหมากยิง่ขึ้น และเทาเทยีมกับ

ผูปฏิบัติงานในระดับทุติยภมูิ และตติยภูมิ จัดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลในชมุชนไดมีโอกาส

ศึกษาตอเนื่อง เพื่อพัฒนาศกัยภาพการปฏิบัติงาน และเพิ่มโอกาสความกาวหนาในวิชาชพี 

 6. การปฏิรูประบบการบริหารการพยาบาลที่จะเอื้อตอการปฏิรูประบบบริการการ

พยาบาลในอนาคต  มีดังนี้ 

   6.1  เปนระบบการบริหารการพยาบาลที่เนนการมีสวนรวมของพยาบาล

ผูปฏิบัติงาน มีการกระจายอํานาจในการตัดสินใจ มีกฎระเบียบที่ทันสมัย ปฏิบัติได และมีความ

ยืดหยุนที่เอื้อประโยชนตอคุณภาพของงาน และมีสายบังคับบัญชาที่สั้นสามารถประสานงานกัน

ไดโดยงายและทั่วถึง 

 6.2  มีระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารที่สมบูรณ จากความเปนพลวัติของ

ระบบบริการสาธารณสุขและระบบบริหารซึ่งตองตรวจสอบไดเสมอ และการมุงเนนประสิทธิผล

ของงาน องคกรการพยาบาลทุกระดับตองเปนองคกรที่มีระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร 

(Management Information System - MIS) ที่เต็มรูปแบบเพื่อใหมีขอมูลที่พอเพียงในการ

ตัดสินใจในการบริหารไดอยางทันการ และเพื่อความอยูรอดขององคกร 

    6.3 พัฒนาองคกรใหเปนองคกรแหงการเรียนรู (Learning organization) 

จากการพัฒนาของความรูในทกุแขนงวิชาตอเนื่องและรวดเร็ว องคกรพยาบาลในอนาคตตองเปน

องคกรที่มีบุคลากรที่ใฝรู เรียนรูไดดวยตนเอง (Self-directed) และมีวจิารณญาณในการใชความรู 
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ในการพัฒนางานอยางตอเนื่อง องคกรพยาบาลจะตองสนับสนุนใหเกิดการเรียนรูไดทั้งในระบบ 

และนอกระบบการศึกษา และเปนองคกรที่ใหความสําคัญอยางยิง่กบัการพัฒนาทรัพยากรมนุษย 

(Human resource development)    

   6.4 ใชทรัพยากรบุคคลใหคุมคา  โดยการจัดอัตรากําลังบุคลากรการ

พยาบาลในการปฏิบัติงานอยางเพียงพอ  มีสัดสวนเหมาะสมตอความตองการพยาบาลของ

ผูรับบริการ (Nursing care needs of patients) โดยคํานึงถึงความผสมผสานของพยาบาลผูมี

ทักษะและความเชี่ยวชาญในหลายระดับ (Skill mixed team) อยางพอเหมาะและเกิดผลดีตองาน

บริการและการขจัดงานที่มิใชงานพยาบาล (Non-nursing) จากขอบเขตความรับผิดชอบ 

   6.5 มีเครือขายความรวมมือ (Networking) การบริหารงานพยาบาลใน

อนาคตจําเปนตองมีเครือขายทัง้ในวชิาชพี เครือขายระหวางวิชาชพี และเครอืขายกับสังคม 

เครือขายจะเปนแหลงสนับสนุนซึง่กนัและกันในการพัฒนาการบริการ รวมทัง้เปนสิ่งที่จะชวยให

เกิดการรูจักซึง่กันและกนั และนําไปสูการยอมรับทั้งในวชิาชีพ ระหวางวิชาชีพ และการยอมรับของ

สังคมตอการพยาบาล 

   จะเห็นไดวาทิศทางการปฏิรูประบบการบริการพยาบาล มีความสอดคลองกับ

ระบบบริการสุขภาพไทย เพื่อสงเสริมใหเกิดสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานอยูในทุก

ระดับของสถานบริการใหเกิดคุณภาพ โดยการใชทรัพยากรบุคคลอยางคุมคาและเปนการสราง

แรงจูงใจแกบุคลากรทางการพยาบาลใหเปนที่ยอมรับทั้งในวิชาชีพและระหวางวิชาชีพ โดยที่

ผลกระทบจากปจจัยตางๆสงผลใหผูบริหารทางวิชาชีพตองตระหนักถึงการพัฒนาสมรรถนะใน

ระดับบุคคล  คือการพัฒนาตนเองโดยเนนการศึกษาอยางตอเนื่อง  เปนการกระจายบทบาทของ

พยาบาลวิชาชีพสูชุมชนและในโรงพยาบาล ซึ่งสอดคลองกับนโยบายปฏิรูประบบสุขภาพ 

นอกจากนี้ยังเปนการสรางคุณคา และเปนการพัฒนาวิชาชีพไดตอไป 

 
  2.2  บทบาทหนาทีข่องพยาบาลวชิาชพี  

      พยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรที่มีจาํนวนมากที่สุดในองคการพยาบาล และมี

ความสาํคัญมากกับองคการพยาบาล เพราะการที่ผูรับบริการไดรับการบริการที่ดีมีมาตรฐานอยาง

ตอเนื่องจะชวยสงผลใหผูรับบริการมีสุขภาพแข็งแรงเร็วขึน้          ลดจํานวนวนันอนในโรงพยาบาล    

และสามารถกลับบานไดตามปกติ ซึง่ผลลัพธดังกลาวจะเกิดขึน้ไดตองขึ้นอยูกับความสามารถใน

การปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบของพยาบาลวชิาชีพ        
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 สําหรับบทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชพี ไดมีการพัฒนามาเปนลําดับตามการ

เปลี่ยนแปลง และความตองการการบริการดานสุขภาพของประชาชน      ตามแนวทางการกําหนด 

ของคณะอนุกรรมการการศกึษาและวิจัยทางการศึกษาพยาบาล   (นันทนา  น้าํฝน, 2538) โดย

พยาบาลวชิาชีพมหีนาที่ในการใหบริการสุขภาพตอผูมารับบริการในโรงพยาบาล หรือชุมชนตาม

ขอบเขตของงาน   ซึ่งรวมถึงการแกไขปญหาสุขภาพขั้นพื้นฐาน และแกปญหาซับซอนในการ 

พยาบาลสาขาใดสาขาหนึง่ ตลอดจนนิเทศการปฏิบัติการพยาบาลในทีมการพยาบาล ทัง้นี้

พระราชบัญญตัิวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540   ไดกลาวถึงบทบาท 

ของพยาบาลวชิาชีพไววา เปนการปฏิบัติหนาทีก่ารพยาบาลตอบุคคล ครอบครัว และชุมชนโดย

การกระทําตอไปนี้  คือ  

  1. การสอน   การแนะนํา  การใหคําปรึกษา   และการแกปญหาเกี่ยวกับสุขภาพ

อนามยั 

  2. การกระทําตอรางกายและจิตใจของบุคคล รวมทั้งการจัดสภาพแวดลอมเพื่อ

การแกปญหาความเจ็บปวย  การบรรเทาอาการของโรค  การลุกลามของโรค  และการฟนฟูสภาพ    

3. การกระทําตามวิธีที่กําหนดไวในการรักษาโรคเบื้องตน และการใหภูมิคุมกันโรค   

4. ชวยเหลือแพทยกระทาํการรักษาโรค 

    

 นันทนา  น้าํฝน (2538)  ไดกลาวถึงบทบาทหนาที่ของพยาบาลมีดงันี ้ คือ  

  1.  ดานบริหารการพยาบาล เปนบทบาทในการวางแผนงานและมอบหมายงาน

ตามความรู ความสามารถทีเ่หมาะสมกับงาน การควบคมุ การนิเทศงาน การประเมนิผล  และการ

จัดบรรยากาศการทาํงาน   

  2. ดานการบริการพยาบาล เปนบทบาทในการใหบริการโดยตรงกับผูรับบริการ

โดยใชกระบวนการพยาบาลในการปฏิบตัิการพยาบาลทั้งรางกาย จติใจ อารมณ และสังคม     

  3. ดานวชิาการ เปนบทบาทเสริมสรางพฒันาวิชาชีพใหเจริญกาวหนาอยูเสมอ 

เปนทีย่อมรับแกผูรวมวิชาชพี และชุมชน รวมทัง้ในการฝกอบรมและการทาํวิจยั 

        

  นอกจากนี้สภาการพยาบาล       ไดกําหนดบทบาทการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 

(สภาการพยาบาล, 2539) ไวดังนี ้คือ 

  บทบาทที ่ 1  การจัดการกับภาวะสุขภาพและความเจ็บปวยทั้งสุขภาพกายและ

สุขภาพจิต        สําหรับการปฏิบัติการพยาบาลวิชาชพีในดานบทบาทการจัดการกบัภาวะสุขภาพ 
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และความเจ็บปวยทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต  ไดแก  การประเมินเฝาระวงัและประสานการ

ดูแลรวมกับบุคคล  ครอบครัว   และเจาหนาที่ในทีมสุขภาพในการประเมินภาวะสุขภาพของบุคคล  

ครอบครัวและชุมชน  สงเสริมและคุมครองสุขภาพ  ตรวจคนและการรักษาเบื้องตนแกผูปวยทั้งที่

เปนโรคเฉียบพลันและผูปวยเรื้อรังในชุมชน   

  บทบาทที่ 2  การเฝาระวังโรคและติดตามเพื่อควบคุมคุณภาพของการ

ใหบริการสุขภาพ    การปฏิบัติการของพยาบาลในดานการเฝาระวังโรคและติดตามเพื่อควบคุม

คุณภาพของการใหบริการสุขภาพ ไดแก   การควบคุมการปฏิบัติงาน  เปนที่ปรึกษาและ

ประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาลของผูใตบังคับบัญชาและบุคลากรในทีมสุขภาพ 

  บทบาทที ่ 3 การจัดระบบการบริหารการพยาบาลของระบบสุขภาพ การ

ปฏิบัติการของพยาบาลในดานจัดระบบสุขภาพ ไดแก   การมีสวนรวมในดานจัดระบบการบริหาร

จัดระบบสุขภาพที่มีการบริการสุขภาพ   จัดลําดับความสาํคัญของความตองการบริการสุขภาพ   

สรางและรักษาทีมงาน   แสวงหาความชวยเหลือจากผูเชี่ยวชาญ   สงเสริมการทํางานรวมกบั

หนวยงานตางๆ  ที่เกีย่วของทั้งในชุมชน  โรงพยาบาล และโรงเรียน  และแบงปนขอมูลและแหลง

ผลประโยชนระหวางสถานบริการสุขภาพเพื่อการพัฒนาระบบบริการสขุภาพ 

   บทบาทที ่ 4 การชวยเหลือและการดูแลการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล 

ในดานการชวยเหลือและการดูแล ไดแก   การดูแลในเรือ่งความสุขสบาย   การสรางบรรยากาศที่

สงเสริมการฟนฟูสภาพ   การชวยเหลือใหผูปวย ครอบครัว และชุมชน อยูดวยกนัในภาวะที่ผูปวย

เผชิญกับความทุกขทรมาน  โดยเปดโอกาสใหบุคคล ครอบครัว และชุมชน ไดมีสวนรวมในการวาง

แผนการดูแลสุขภาพและแกปญหาสุขภาพของผูปวย  ชวยใหผูปวยและครอบครัวเขาใจอาการที่

เกิดจากโรคที่เจ็บปวย และรวมกันคนหาวิธีการจัดการเพื่อใหอาการบรรเทา และสนับสนนุเกื้อกลู

กันในการพัฒนาครอบครัวและชุมชนเพื่อสงเสริมสุขภาพใหมีการพัฒนาการตามวัยและตายอยางสงบ 

  บทบาทที ่ 5  การสอนใหประชาชนมีความเขาใจในการดูแลสุขภาพ การ

ปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลในดานการสอนใหประชาชนมีความเขาใจในการดูแลสุขภาพเปน

บทบาทสําคญัของพยาบาล ซึ่งการสอนนัน้พยาบาลควรตองคํานงึถึงความพรอม และใชเทคนิค

วิธีการสอนที่เหมาะสมกับระดับความรูของประชาน 

  บทบาทที่ 6 การจัดการกับการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในสถานการณ

ตางๆ นับวามีความจําเปนมากในยุคโลกาภิวัฒน ซึ่งเปนยุคที่มีการเปลี่ยนแปลงบรบิทตางๆ อยาง

เห็นไดชัดทั้งในดานเศรษฐกิจ สังคม การเมือง และสาธารณสุข  
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   กลาวสรุปไดวาบทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพนั้น เปนการปฏิบัติการ

พยาบาลของพยาบาลวชิาชีพในการดูแลผูรับบริการครอบคลุมทั้งในระดับครอบครัว   ระดับชุมชน    

และระดับโรงพยาบาล ที่ตองอาศัยบทบาททั้งในดานบริหาร ดานบริการ และดานวิชาการที่ตองมี

การปรับเปลี่ยนใหเหมาะสมกับสถานการณที่เปลี่ยนไปอยางตอเนื่อง 

 นอกจากนีจ้ะเห็นไดวาการพยาบาลเปนการกระทําตอมนษุย เพื่อตอบสนอง

ความตองการทั้งในดานรางกาย จิตใจ สงัคม และจิตวญิญาณ      ซึ่งมีผลทําใหการทาํงานของ

พยาบาลมกัเกิดปญหาขัดแยงทางจริยธรรมเสมอ บุคลากรทางการพยาบาลจึงตองเตรียมพรอมใน

ดานความรูความเขาใจเกี่ยวกับผูปวย ฝกฝนใหมีการอุทิศตน และมีหลกัจริยธรรมประจําตน

เพื่อใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปอยางมีคุณคาและยึดมั่นในหลักคุณธรรม ดังนัน้พยาบาล

วิชาชีพจึงตองมีบทบาทเชิงจริยธรรมประกอบดวย  4  องคประกอบ  ดังนี้ (มัญชุภา  วองวีระ, 2541) 

  1.   การพิทกัษสิทธิ ์(Advocacy)  

        Fry (1993 อางถงึใน มัญชุภา  วองวีระ, 2541) ไดกลาวถงึ บทบาทในการ

พิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวา มีบทบาทในการใหความรูเกี่ยวกับสุขภาพ การใหผูรับบริการเปน

ผูกําหนดทางเลือก การแจงใหทราบถึงสทิธิของผูรับบริการ การจัดหาทรัพยากรทีเ่หมาะสม การ

ส่ือสารกับผูรับบริการเพื่อความเขาใจตรงกันและมีความวองไวในการทํางาน สําหรับประเทศไทยมี

การกําหนดกฎหมายที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติวิชาชีพโดยกําหนดวา การพยาบาลเปนการกระทําที่

ละเมิดตอรางกายและเสรีภาพของผูรับบริการอยูเสมอ แมผูรับบริการจะมีความทุกขทรมานจาก

โรคที่เปน  แตเขายังเปนมนุษยที่สมบูรณคนหนึ่ง มสีิทธิอยางสมบูรณในการตดัสินใจเลือกหรือ

ยอมรับการรักษาพยาบาลทีเ่กี่ยวของกับตนเอง แพทยหรือพยาบาลเปนเพยีงผูทําหนาที่ในการให

ขอมูลทางวชิาการเพื่อประกอบการตัดสินใจของผูรับบริการเทานัน้ จึงเปนระเบียบทั่วไปวาการ

ปฏิบัติการใด ๆ ที่ลวงละเมิดตอรางกายของผูรับบริการ จะตองไดรับการยนิยอมจากผูรับบริการ

และบันทกึการยินยอมไวเปนลายลกัษณอักษรกอนเสมอ  

 2.  หนาที่ความรับผิดชอบ (Accountability)    

          หนาที่และความรับผิดชอบเปนหวัใจของการปฏบิัติการพยาบาล    พยาบาลมี

หนาที่รับผิดชอบชี้แจงรวมทัง้ตอบขอสงสัยทุกดานของผูรับบริการ          นอกจากนั้นพยาบาลตอง

ปฏิบัติงานดวยความระมัดระวัง  ไมทิ้งผูปวย  ไมปฏิเสธการชวยเหลือผูที่อยูในภาวะอันตราย  และ

พยาบาลตองรกัษาความลับของผูรับบริการ   เวนแตเปนการเปดเผยเพือ่การรักษาพยาบาลเทานัน้        

 3.  การแสวงหาความรวมมือ (Cooperation)  

          ความรวมมือ เปนเหมือนพลงัอํานาจใหการทาํงานทุกดานประสบความสาํเร็จ 

พยาบาลตองแสวงหาความรวมมือจากผูรับบริการทุกครัง้              เพื่อการปฏิบัตตินทีถู่กตองและ 
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สามารถแกไขสุขภาพ และยังตองแสวงหาความรวมมือจากทีมสุขภาพและทีมการพยาบาล เพือ่

การปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 

4. ความเอื้ออาทร (Caring)  

            ความเอื้ออาทร เปนการแสดงออกถึงความเขาใจ  ความมนี้ําใจ  ความเอื้อเฟอ 

และเอาใจใสตอความรูสึกของผูรับบริการ การดูแลอยางออนโยนและการใหความเคารพ 

 

   นอกจากนี้สมาคมพยาบาลแหงประเทศไทย (สมาคมพยาบาลแหงประเทศไทย, 

2530) ไดกําหนดจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลเพื่อใหสมาชิกไดยดึถือเปนแนวปฏิบัติ โดยมี

สาระสําคัญ  ดังนี ้

   1. จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลตอประชาชน กําหนดวา พยาบาลพงึประกอบ

วิชาชพีดวยความมีสติ ตระหนกัในคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนุษยดวยความเสมอภาคและ

ตามสิทธมินษุยชน ละเวนการปฏิบัติที่มีอคติและการใชอํานาจเพื่อผลประโยชนของตนเอง พงึเกบ็

รักษาเรื่องสวนตัวของผูรับบริการไวเปนความลับ และใชความสามารถอยางเต็มที่ในการแกไข

ปญหาสุขภาพอนามัยอยางเหมาะสมแกสภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

    2. จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลตอสังคมและประเทศชาติ กําหนดไววา พยาบาล

พึงประกอบวชิาชีพใหสอดคลองกับนโยบายโดยมุงสงเสริมความมัน่คงของชาต ิ ศาสนา และ

สถาบนัพระมหากษัตริย รับผิดชอบและสนับสนนุกิจกรรมที่กอใหเกดิสันติสุข ยกระดับคุณภาพ

ชีวิต ตลอดจนอนุรักษและสงเสริมศิลปวฒันธรรมประจําชาต ิ

 3. จรรยาบรรณวิชาชีพตอวิชาชีพ กําหนดไววา พยาบาลพงึตระหนักและถือ

ปฏิบัติในหนาที่ความรับผิดชอบตามหลกัการแหงวิชาชพีพยาบาล พัฒนาความรูและวิธีปฏิบัติให

ไดมาตรฐานแหงวิชาชพี ศรัทธา สนับสนุนและใหความรวมมือในกิจกรรมแหงวชิาชีพสรางและ

ธํารงไวซึง่สิทธอัินชอบในการประกอบวิชาชพีพยาบาล และเผยแพรชื่อเสียงและคุณคาแหงวิชาชีพ

ใหปรากฏแกสงัคม 

 4. จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลตอผูรวมวิชาชพี   และผูประกอบวิชาชีพอืน่ กาํหนด

ไววา  พยาบาลพึงใหเกียรติ   เคารพในสทิธิและหนาที่ของผูรวมวชิาชีพและผูอ่ืน    เห็นคุณคาและ 

ยกยองผูมีความรูความสามารถในศาสตรสาขาตางๆ      พงึรักษาไวซึง่ความสัมพนัธอันดีกับเพื่อน

รวมงานทั้งภายในและภายนอกวชิาชพี และอํานวยความสะดวกแกผูรวมงานในการปฏิบัติภารกิจ

อันชอบรวมทัง้ละเวนการสงเสริมหรือปกปองผูประพฤติเพื่อประโยชนแหงตน 
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  5. จรรยาบรรณวิชาชพีพยาบาลตอตนเอง  กําหนดไววา   พยาบาลควรประพฤติ

ตนและประกอบกิจแหงวิชาชีพดวยความเต็มใจ และเต็มกําลงัความสามารถอยางถกูตองตาม

กฎหมายยึดมัน่ในคุณธรรม จริยธรรม เปนแบบอยางที่ดใีนดานการประกอบกิจแหงวิชาชพี     และ 

กิจสวนตัว ใฝรู พัฒนาแนวคิดใหกวาง ยอมรับการเปลี่ยนแปลง ปฏิบัติหนาที่อยางมีสติ รอบรู 

เชื่อมั่น และมวีิจารณญาณ  

  กลาวสรุปไดวา  ในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพนั้น นอกจากจะตองมี

คุณธรรมและจริยธรรมในการปฏิบัติงานแลวยังตองปฏิบัติตามจรรยาบรรณวิชาชีพทั้งตอตนเอง  

ตอประชาชน  ตอสังคม และผูรวมวิชาชีพ ซึ่งถือวาเปนบทบาทที่สําคัญบทบาทหนึ่งในการ

ปฏิบัตงิาน 

 

2.3  ขอบเขตการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี (Professional  nurse) 

       สภาการพยาบาลไดกําหนดรางเกณฑมาตรฐาน   ขอบเขตการปฏิบัติงานของ

พยาบาลวชิาชีพ  โดยมีรายละเอียดดังนี ้คือ (สภาการพยาบาล, 2540)          

1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล  พยาบาลวิชาชพีตองมีความสามารถทางดาน

ปฏิบัติการพยาบาล ดงันี ้ 

    1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาล และศาสตรที่เกีย่วของในการ

ประเมินปญหาในการวนิิจฉยั วางแผน  ปองกัน  สงเสรมิสุขภาพ ใหการพยาบาลผูปวย  ครอบครัว    

และชุมชน 

   1.2 ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการ

ดูแลผูปวยและครอบครัวดําเนินไปอยางมปีระสิทธิภาพ จัดเตรียมผูปวยเพื่อรับการตรวจทัว่ไป 

และตรวจพิเศษตางๆ และใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการของผูปวยในสถานการณ

ตางๆ ไดอยางเหมาะสม 

    1.3 มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ     และตรวจเยี่ยมผูปวยรวมกับ 

บุคลากรในทมีสุขภาพทีเ่กีย่วของ  

   1.4 เฝาสังเกต วเิคราะหอาการ ตลอดจนอาการเปลีย่นแปลงของผูปวย 

และดําเนนิการปรึกษากับทมีสุขภาพ เพือ่ใหความชวยเหลือผูปวยไดทันทวงทกีอนที่จะเขาสูภาวะ

วิกฤตหิรือมีปญหาซับซอนตามมา 

1.5  ควบคุมดูแลสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอการดูแลผูปวย         การปองกนัการ

แพรกระจายของเชื้อโรค   การปองกนัอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นกับชวีิตของผูปวย 
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1.6 รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหอผูปวยหรือหนวยงาน เพื่อ

ประเมินปญหาและรวมหาแนวทางแกไข เพื่อพัฒนาคุณภาพของการดูแลอยางตอเนือ่ง 

   1.7  จัดเตรียมอุปกรณเครื่องมือ เครื่องใชที่จําเปนในการรักษาพยาบาลให

อยูในสภาพทีพ่รอมจะใชงานไดตลอดเวลา  

   1.8 สอน    และใหคําปรึกษาแกผูปวย   และครอบครัวเพื่อพัฒนา

ความสามารถในการดูแลตนเองและการมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

   1.9  มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผูปวย          หรือ

หนวยงานที่ปฏิบัติ โดยใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏบิัติการพยาบาลตางๆ 

    1.10 ใหคําแนะนาํ และชวยเหลือบุคลากรทางการพยาบาลที่อยูในความ

รับผิดชอบในการแกไขปญหาเพื่อควบคมุคุณภาพการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงานที่ปฏิบัติ 

  1.11  เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 

   2.   ดานการบริหารจัดการ  พยาบาลวิชาชีพตองมีสวนรวมในการบริหารจัดการ

การดูแลภายในหอผูปวย หรือหนวยงานทีป่ฏิบัติ เพื่อใหเขาถงึคุณภาพของการใหบริการ โดยมี

รายละเอียดดงันี ้ คือ 

    2.1  มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแล

ผูปวยและครอบครัว 

     2.2  มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา  และแกไขอุปสรรคที่เกิดจาก

ระบบงานบุคคลและสิ่งแวดลอม 

     2.3  มีสวนรวมในโครงการตางๆ  ที่เกี่ยวของกับสุขภาพอนามัยในหอผูปวย 

หรือหนวยงานที่ปฏิบัติ 

     2.4  ประเมนิการทาํงานภายในหนวยงาน   และใหขอมลูที่เปนประโยชนใน

การพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 

     2.5  รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล      เพื่อประเมิน

คุณภาพของการใหบริการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงานที่ปฏิบตัิ 

     2.6  มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพ 

  3.   ดานวชิาการ พยาบาลวชิาชีพตองมีความสามารถทางดานวชิาการดังนี ้คือ 

3.1 มีสวนรวมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหม    และผูที่มา
อบรมในหนวยงาน  
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  3.2 ทําการสอน   หรือเปนพี่ เลี้ยงแกบุคลากรทางการพยาบาลที่มา

ปฏิบัติงานใหมในหนวยงาน 

   3.3 มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน   ใหความรูแกผูปวย    ครอบครัว 

และประชาชนทั่วไป 

3.4 ใหความรวมมอื หรือมีสวนรวมในการทาํวจิัยทางการพยาบาล     และ

นําผลการวิจยัมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหนวยงานที่ปฏิบัติ 

    กลาวสรุปไดวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทั่วไปมีขอบเขตในการ

ปฏิบัติงานทั้งในดานการปฏิบัติการพยาบาล ดานบริหารจัดการ และดานวิชาการ ซึ่งตองใช

ความรู ความสามารถใหบริการครอบคลุมดานการปองกัน ดานการสงเสริมสุขภาพ  ดาน

การรักษาพยาบาล และดานการฟนฟูสภาพแกผู รับบริการทั้งในระดับครอบครัว ระดับชุมชน 

และระดับโรงพยาบาล  
 
3. สมรรถนะและสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชพี 
 

3.1 แนวคิดเกี่ยวกับสมรรถนะของพยาบาลวิชาชพี  
       3.1.1 ความหมายสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ  

  จากแนวคิดเกี่ยวกับสมรรถนะไดมีผูใหความหมายของสมรรถนะไวหลาย

ทาน  ดังนี้  

   พจนานกุรมฉบับราชบัณฑติยสถาน  (2541)  ใหความหมายของสมรรถนะ

วา เปนคุณสมบัติดานความรู ความเขาใจ ทักษะ ทัศนคติของบุคคลที่เปนผลทาํใหเกิด

ความสามารถในการปฏิบัติงาน หรือกระทําสิง่ตางๆไดโดยที่เราสงัเกตเห็นได เนื่องจากบุคคลทีม่ี

สมรรถนะนั้นจะตองแสดงถงึความสามารถทางดานพฤติกรรม 

  วิทย  เที่ยงบูรณธรรม (2541) ใหความหมายของคาํวา สมรรถนะ หมายถงึ 

ความสามารถ  ความมีอํานาจ หรือความพอเพยีงในการปฏิบัติกิจกรรมของตนดวยความชาํนาญ

ตามประสบการณที่ไดรับมา และมีคุณสมบัติที่เหมาะสมไดอยางเพยีงพอ 

 ณัชชา  วรวัฒนเมธกีุล (2545) ใหความหมายของคาํวา  สมรรถนะ หมายถงึ 

คุณลักษณะ และความสามารถที่มาจากตัวคนทั้งหมดที่สะทอนออกมาในรูปของพฤติกรรมการ

ทํางานทีม่ีความสัมพันธในเชิงเหตุและผล กอใหเกิดผลลัพธสุดยอด (Superior performance)ที่

เราตองการ  โดยมีทีม่าจากพื้นฐานความรู (Knowledge) ทักษะ (Skill) วธิีคิด (Self-concept) 

คุณลักษณะสวนบุคคล (Trait)  และแรงจูงใจ  (Motive)   
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  ณรงควิทย  แสนทอง  (2547) ไดกลาวถึงสมรรถนะวา คือ บุคลิกลักษณะ

ของคนที่สะทอนใหเห็นถึง  ความรู (Knowledge)   ทักษะ (Skill)   ทศันคติ (Attitude)   ความเชือ่ 

(Belief) และอุปนิสัย (Trait)  หรือกลุมของความรู (Knowledge) ทกัษะ (Skill)  และคุณลักษณะ

ของบุคคล(Attributes) หรือที่เรียกกันวา KSAs ซึ่งสะทอนใหเห็นจากพฤติกรรมในการทํางานที่

แสดงออกมาของแตละบุคคลที่สามารถวดัและสังเกตเห็นได 

  Thompson (1992 อางใน จินตนา  ไพบูลยธนานนท, 2546) ไดให

ความหมายของคําวา สมรรถนะ หมายถึง ความสามารถในการปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพ

ของตนอยางเต็มที ่

  Shmalenberg (1993 อางใน จินตนา  ไพบูลยธนานนท, 2546) ให

ความหมายของคําวา สมรรถนะ หมายถงึ ความสามารถในการทํางานที่เปนอิสระ มีความเปนตัว

ของตัวเองและมีพลงัอํานาจ  สวนสมรรถนะที่จาํเปนสาํหรับพยาบาล คือตองมีความรูและทักษะ

เปนอยางดี  

  David (1993 อางใน สกุัญญา  รัศมีธรรมโชติ,  2544)  ใหความหมายวา 

สมรรถนะ หมายถงึ บคุลิกลักษณะที่ซอนอยูภายในปจเจกบุคคลซึ่งสามารถผลักดันใหปจเจก

บุคคลนั้นสรางผลการปฏิบตัิงานที่ดีหรือตามเกณฑทีก่าํหนดในงานที่ตนรับผิดชอบ 

  Krozek and Scoggin (1999 อางใน จนิตนา  ไพบูลยธนานนท, 2546) ให

ความหมายของคําวาสมรรถนะ คือ ประสิทธิภาพในการใชองคความรู   ทักษะที่เกี่ยวกับการ

เคลื่อนไหว ซึง่เปนปฏิกิริยาตอบโตของกระบวนการทางจิต    การคดิอยางมวีิจารณญาณรวมถงึ

ทักษะในการติดตอประสานงานระหวางบุคคลที่อยูบนพืน้ฐานของการปฏิบัติที่ตกลงรวมกันอยางมี

มาตรฐานจนเปนทีย่อมรับแกบุคคลทั่วไป 

  Steven and Marry  (2004)  ใหความหมายวา สมรรถนะ หมายถงึ  ทักษะ 

ความรู ความสามารถและคณุลักษณะอื่นๆ ที่จะนําไปสูผลการปฏิบัติงานที่ดีขึ้น  

 จากความหมายดังกลาวสรุปไดวา สมรรถนะ (Competency) หมายถึง การ

แสดงออกของบุคคลซึ่งสะทอนใหเห็นวาบคุคลนั้นม ีความรู ความสามารถ ทักษะ และพฤติกรรมที ่

จําเปนตอการทํางานของบุคคลซึ่งสงผลใหการทาํงานประสบผลสําเร็จอยางมีคุณภาพ และ

ประสิทธิภาพสูงกวามาตรฐานทั่วไป 
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 3.1.2 ประเภทของสมรรถนะ 
  เพ็ญจันทร  แสนประสาน และคณะ (2547)  ไดแบงประเภทของสมรรถนะไว 5 

ประเภท คือ 

  1. สมรรถนะเชงิความรู (Cognitive competencies) หมายถึง พฤติกรรมที่

แสดงออกถึงความรู ความเขาใจและสิ่งที่ตองตระหนักถงึ 

  2. สมรรถนะเชงิเจตคติ (Affective competencies) หมายถึง พฤติกรรมที่

เกี่ยวของกับคานิยม เจตคติ ความสนใจ ทีบุ่คคลแสดงออกในการปฏิบัติงาน 

  3. สมรรถนะเชงิปฏิบัติการ (Performance competencies)  หมายถึง

พฤติกรรมที่แสดงออกถึงทกัษะในการปฏิบัติงานที่แสดงใหเห็นวามกีารลงมือทําจริง  

  4.  สมรรถนะเชงิผลผลิต  (Product  competencies)  หมายถงึ   พฤติกรรม 

ที่แสดงใหเหน็ถึงความสามารถของการกระทําเพื่อเปลีย่นอยางใดอยางหนึ่ง     หรือทําใหเกิดสิ่งใด 

ส่ิงหนึ่งขึน้มา   หรือทํางานในอาชพีไดประสบผลสําเร็จ 

  5. สมรรถนะเชิงการแสดงออก (Expressive competencies) หมายถึง 

พฤติกรรมที่แสดงใหเห็นถึงความสามารถในการนําความรูและประสบการณไปใชในการพัฒนา

ผลงาน  
 
  3.1.3 องคประกอบของสมรรถนะ 

  สมรรถนะเปนความสามารถที่เปนปจจัยสาํคัญ ที่ผลักดนัใหบุคคลสามารถปฏิบัติ

กิจกรรม หรือแสดงออกถึงพฤติกรรมตาง ๆ  ใหบรรลุผลสําเร็จไดโดย  เพ็ญจนัทร  แสนประสาน     

และคณะ (2547)  กลาวไววา สมรรถนะมอีงคประกอบ 5  องคประกอบ คือ 

  3.1.3.1 ความรู (Knowledge) เปนองคประกอบที่เปนความรูเฉพาะดานของ

บุคคล  สําหรับองคประกอบดานความรูเชิงวิชาชีพพยาบาล มีนักวิชาการไดกลาวไว ดังนี ้

 ฟาริดา อิบราฮิม (2541) กลาวไววา การพยาบาลเปนศาสตรซึ่งใช

ความรูเชงิทฤษฏีเพื่อเปนแนวทางในการปฏิบัติงาน   

สมจิต หนเุจริญกุล (2543) กลาววามโนทศันหลักทางการพยาบาล

ประกอบดวย มโนทัศนเกีย่วกับคน มโนทัศนเกี่ยวกับส่ิงแวดลอม มโนทัศนเกี่ยวกับสุขภาพ และ

มโนทัศนเกี่ยวกับการพยาบาลซึ่งมีความสมัพันธกนั   ดังแผนภาพที่ 1  
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         สุขภาพ 

 

   คน        ส่ิงแวดลอม 

 

       

การพยาบาล 

 

 แผนภาพที่ 1 แสดงความสมัพันธของคน สิ่งแวดลอม สุขภาพ และการพยาบาล 

   

  มโนทัศนหลักทั้งสี่ประการ มีสาระสําคัญ ดังนี ้

1) มโนทัศนหลักเกี่ยวกับคน  

คนหรือผูใชบริการหมายถึงปจเจกบุคคล ครอบครัว กลุม และชุมชน      ซึ่ง

มีลักษณะเปนองครวมจากการบูรณาการของกาย  จิต   สังคม   และจติวิญญาณเขาดวยกัน  และ

ยังสัมพันธกับส่ิงแวดลอมดวย (สมจิต  หนุเจริญกุล, 2543)   ดังนั้นคนจึงมีลักษณะเฉพาะที่มี

ความสามารถในการคิด   โดยใชประสบการณในอดีตพรอมกับแสวงหาประสบการณใหมๆ  

นอกจากนี ้ คนจะมีลกัษณะรวมตัวและเกาะกลุมกนัเพื่อการดํารงชวีิตและทํางานบางอยาง   การ

เกาะกลุมกนัจงึเกิดเปน ครอบครัว วัฒนธรรม และสงัคม นอกจากนัน้แลวคนมีลักษณะเปนองครวม 

ซึ่งผสมผสานตามโครงสรางหนาที่ของกาย จิตใจ สังคม และวิญญาณ จึงมีความตองการดาน

กายภาพ ความปลอดภัย ตองการความรัก การยอมรบั และความสําเร็จสมหวังในชีวิต (ฟาริดา 

อิบราฮิม, 2541) 

2) มโนทัศนหลักเกี่ยวกับส่ิงแวดลอม 

       โดยทั่วไปสิ่งแวดลอมของคนมีทั้งสิ่งแวดลอมภายในและสิ่งแวดลอม

ภายนอก ในขณะที่สิ่งแวดลอมภายใน  ไดแก สารน้ําและระดับสารเคมีในรางกาย   และ

สิ่งแวดลอมภายนอก ไดแก   สภาพที่อยูอาศัย ครอบครัว เศรษฐกิจ และระบบบริการสุขภาพ ฯลฯ 

(สมจิต  หนุเจริญกุล, 2543)  ดังนั้นคนกับส่ิงแวดลอมจึงมีการแลกเปลี่ยนพลังงานกนัตลอดเวลา    

โดยจะตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดลอมดวยการเปลี่ยนแปลงสภาพแวดลอมทั้ง

ภายในและภายนอก       ซึ่งถือไดวาคนเปนระบบเปดที่มีความสัมพันธกับส่ิงแวดลอมอยู

ตลอดเวลา (ฟาริดา อิบราฮิม, 2541) 
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3) มโนทัศนหลักเกี่ยวกับสุขภาพ  

สมจิต หนุเจริญกุล (2543) มีความเหน็วา สุขภาพ เปนสุขภาวะของบคุคล

มีความหมายตั้งแตปราศจากอาการของโรค สามารถปฏิบัติบทบาทของตนไดอยางมปีระสิทธิภาพ

สามารถปรับตัวเพื่อรักษาดลุยภาพทั้งภายในบุคคลกับธรรมชาติ และบรรลุถึงความสําเร็จสูงสุดใน

ชีวิตได สวน ฟาริดา อิบราฮิม (2541) กลาวไววา สุขภาพเปนผลรวมของปฏิสัมพันธระหวางคนกบั

ส่ิงแวดลอม ซึง่มีผลทาํใหคนมีสุขภาพที่ดหีรือเกิดความเจ็บปวยได 

4) มโนทัศนหลักเกี่ยวกับการพยาบาล 

       การพยาบาล เปนศาสตรและวิชาชีพที่มีความรับผิดชอบในการบริการดาน

สุขภาพแกสังคม เปนการชวยเหลือเพื่อตอบสนองความตองการดานสุขภาพ เพิ่มขีดความสามารถ

ในการดูแลตนเอง        ความสามารถในการปรับตัวเพื่อสุขภาพและความผาสุกของครอบครัวและ 

ชุมชน (สมจิต หนุเจริญกุล, 2543)  นอกจากนี้ การพยาบาลยังเปนการดูแล ชวยเหลือ สงเสริม 

และปองกนัปญหาสุขภาพของผูรับบริการ โดยที่พยาบาลมีบทบาทอสิระในการปฏบิัติการเพื่อการ

ดูแล  ชวยเหลือและยังมีบทบาทรวมกับทีมสุขภาพในการรักษาและฟนฟูสภาพ(ฟาริดา อิบราฮมิ, 

2541)   

กลาวสรุปไดวา องคประกอบดานความรูเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพประกอบดวย

ความรูเกีย่วกบัคน  ส่ิงแวดลอม  สุขภาพ  และการพยาบาลซึ่งมีความสัมพนัธกนัตลอดเวลา 

 3.1.3.2 ทักษะ (Skills) คือ ความสามารถหรือสิ่งที่บุคคลกระทําไดดี     

โดยที่ศาสตรทางการพยาบาลเปนศาสตรของการปฏิบัติ (Practical science)  และองคความรู

ทางการพยาบาลก็เปนองคความรูที่ใชเพื่อการปรับปรุงภาวะสุขภาพ และคุณภาพชีวิตของ

ประชาชน ในฐานะที่เปนวิชาชีพ จุดเนนของการปฏิบัติการพยาบาลตองครอบคลุม 4 ดาน ดังนี้คือ   

บทบาทในการสงเสริมสุขภาพ (Health promotion)  เปนบทบาทเพ่ือสงเสริมใหผูรับบริการมี

ความรูความสามารถในการดูแลตนเองและดํารงชีวิตอยางปกติสุขทั้งรางกาย  จิตใจ  และสังคม  

บทบาทในการรักษาพยาบาลหรือดูแลสุขภาพ (Health maintenance) เปนบทบาทในการเตรียม

ผูรับบริการสําหรับการตรวจ  การปฏิบัติการตามการรักษา  และการรักษาเพื่อใหหายจากโรค เชน 

การใหยา  การดูแลความสะอาดของบาดแผล   และกิจกรรมการพยาบาลที่ชวยตอบสนองความ

ตองการดานสุขภาพของผูรับบริการทั้งดานรางกายและจิตใจ   บทบาทในการปองกันโรค  

(Disease prevention) เปนบทบาทที่จัดกิจกรรมเพื่อมุงปกปองผูรับบริการจากสิ่งคุกคามหรือ

อันตรายตาง ๆ  และบทบาทในการฟนฟูสภาพ  (Rehabilitation) เปนบทบาทในการชวยเหลือ

ผูรับบริการใหสามารถยอมรับสภาพของความพิการและปรับการดําเนินชีวิตเพื่อเตรียมรับกับการ

จากไป หรือความเรื้อรังของโรคดวยดี (สมจิต หนุเจริญกุล, 2543) 
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ดังนัน้ ทกัษะทางการพยาบาลจึงเปนการใหบริการแกผูรับบริการทัง้ทางดานรางกาย 

จิตใจสังคม และจิตวิญญาณ ซึ่งการปฏบิัติการพยาบาลจะตองครอบคลุมกิจกรรม 4 ดาน ไดแก 

ดานการสงเสริมสุขภาพ ดานการรักษาพยาบาล ดานการปองกนัโรค และดานการฟนฟูสภาพ 

นอกจากนี้  การปฏิบัติการพยาบาลตามบทบาทหนาที่ในดานการสงเสริม

สุขภาพ การรักษาพยาบาล การปองกันโรค และการฟนฟูสภาพ รวมทัง้การปฏิบัติการพยาบาล

กับผูรับบริการตามสาขาวิชาตาง ๆดังกลาวขางตนแลว   กองการพยาบาล   กระทรวง

สาธารณสุข กําหนดใหใชทักษะกระบวนการพยาบาล(Nursing process)เปนแนวทางใน

การปฏิบัติการพยาบาล (สํานักงานปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข, 2542) ซึ่งการใช

กระบวนการพยาบาลเปนการแสดงออกอยางชัดเจนถึงความกาวหนาและเอกสิทธิ์ (Autonomy) 

ของวิชาชีพการพยาบาล นอกจากนี้ สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ  สุจิตรา ลิ้มอํานวยลาภ  และวิภาพร 

เสนารักษ (2536)  และ ลินจง โปธิบาล   พิกุล บุญชวง  และวารุณี ฟองแกว (2540)  อธิบายถงึ

กระบวนการพยาบาลวาประกอบดวย 5 ขั้นตอนมีสาระสําคัญ  ดังนี ้

1. การประเมนิภาวะสุขภาพอนามัย (Health assessment)    การประเมินภาวะ

สุขภาพเปนขัน้ตอนแรกของกระบวนการพยาบาล      ซึง่เปนการรวบรวมขอมูลอยางเปนระบบเพือ่

การบงชี้ภาวะสุขภาพและความตองการบริการพยาบาลของผูรับบริการ การประเมนิภาวะสุขภาพ

มีความสาํคัญ กลาวคือ เปนแนวทางในการตั้งขอวนิิจฉัยการพยาบาลและวางแผนการพยาบาล 

และเปนหนทางพัฒนาความกาวหนาทางวิชาชพีการพยาบาลใหมีมากขึ้น การประเมินภาวะ

สุขภาพ ประกอบดวย 3 ขัน้ตอนยอย ไดแก   การเกบ็รวมรวมขอมลู  (Data collection)  การ

จัดระบบขอมูล (Data organization) และ  การบันทึกขอมูล  (Data recording)  

2. การวนิิจฉัยการพยาบาล (Nursing diagnosis) เปนขัน้ตอนการสรุปปญหาและ

ความตองการของผูรับบริการจากการวิเคราะห และแปลผลขอมูลที่ไดจากการประเมินภาวะ

สุขภาพ กระบวนการวนิิจฉัยการพยาบาลเปนกระบวนการคิดวิเคราะหและสงัเคราะหที่ตองใช

ทักษะความคิด  การใชเหตุผลในเชิงอุปนัยและเชิงนิรนัย   และการคิดอยางมีวิจารณญาณ 

กระบวนการวินิจฉัยการพยาบาล ประกอบดวย 3 ข้ันตอนยอย ไดแก  การดําเนินการเกี่ยวกับ

ขอมูลเปนขั้นตอนการแปลความหมายของขอมูลเพื่อจัดกลุมขอมูล  การกําหนดภาวะสุขภาพเปน

การตีความหรอืกําหนดภาวะสุขภาพของผูรับบริการที่ไดจากการจัดขอมูลแบงได 3 ลักษณะไดแก 

ปญหาที่เกิดขึน้แลว ปญหาเสี่ยงและปญหาโอกาส และ การกาํหนดขอวินิจฉัยการพยาบาล เปน

ข้ันตอนการหาความสัมพนัธของภาวะสุขภาพกับปจจยัที่เกีย่วของ  สําหรับขอวนิิจฉัยการพยาบาล

จะเปนชื่อของปญหาและความตองการของผูรับบริการ ประกอบดวย  3 สวน ไดแก สวนที่เปน

ปญหา สวนเชือ่มโยง ซึ่งมกัใชคําวา เนื่องจาก และสวนสาเหตหุรือขอมูลสนับสนนุปญหา 
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 3. การวางแผนการพยาบาล (Nursing care plan)  เปนขั้นตอนนําไปสูการ

ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อการแกปญหาของผูรับบริการ ประกอบดวย 5 ข้ันตอนยอย ไดแก การ

เรียงลําดับความสําคัญของปญหาซึ่งจะเปนการพิจารณาลําดับของปญหาตามความรุนแรงและ

ความตองการของผูรับบริการ การกําหนดจุดมุงหมายของการพยาบาลจะเปนแนวทางในการสราง

เกณฑประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล   การกําหนดเกณฑการประเมินผลก็จะเปนการกําหนด

มาตรฐานที่ใชวัดผลหรือประเมินประสิทธิภาพของการพยาบาล การกําหนดกิจกรรมการพยาบาล

เปนการกําหนดเทคนิคหรือวิธีการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อแกไขปญหาของผูรับบริการใหบรรลุ

จุดมุงหมายของการพยาบาล และการเขียนแผนการพยาบาลซึ่งจะเปนการสรุปกิจกรรมของการ

วางแผนทั้งหมดเพื่อการพยาบาลที่ตอเนื่องและเปนการสื่อความหมายในการทํางานของทีม

พยาบาล 

 4. การปฏิบัติการพยาบาล (Nursing implementation) เปนขั้นตอนของการนํา

แผนการพยาบาลที่กําหนดไวไปปฏิบัติเพื่อใหบรรลุเปาหมาย  โดยพยาบาลตองอาศัยความรู 

ทักษะการปฏิบัติการพยาบาลและเทคนิคการสรางสัมพันธภาพซึ่งการปฏิบัติการพยาบาล 

ประกอบดวย 3 ขั้นตอนยอย ไดแก   การเตรียมการจะเปนการเตรียมผูรับบริการกอนใหการ

พยาบาล และเตรียมตัวพยาบาลเองเกี่ยวกับกฎระเบียบแนวปฏิบัติและเตรียมสิ่งแวดลอมที่

เหมาะสมกับการพยาบาล  การปฏิบัติการพยาบาลเปนขั้นตอนการปฏิบัติการเพื่อแกไขปญหา

ใหแกผูรับบริการโดยที่พยาบาลตองใชเทคนิคทางวิทยาศาสตรและศิลปะทางการพยาบาล  และ

การลงบันทึกไวเปนหลักฐานจะเปนการบันทึกขอมูลตั้งแตการรวบรวมขอมูล การวินิจฉัยการ

พยาบาล การวางแผนการพยาบาล  การปฏิบัติการพยาบาล  และการประเมินผลการพยาบาลไว

เปนหลักฐานซึ่งควรเปนขอความที่กะทัดรัด  เปนความจริง  มีเหตุผล และถูกตอง 

 5. การประเมนิผล (Nursing evaluation)  เปนการประเมินเกีย่วกับความสําเร็จ

และเปาหมายของการพยาบาลซึ่งการประเมินผลประกอบดวย 4 ขั้นตอนยอย ไดแก  การศึกษา

ทบทวนเปาหมายและเกณฑการพยาบาลเปนการศึกษาทบทวนเปาหมาย  การเก็บรวบรวมขอมูล

จะเปนการเกบ็รวบรวมขอมลูหรือผลของการปฏิบัติการพยาบาลจากการสังเกต การซักถาม การ

ตรวจรางกายและรายงานผลตาง ๆ   การพิจารณาตัดสินซึ่งจะเปนการพิจารณาผลการปฏิบัติการ

พยาบาล และการบันทึกการประเมินผลจะเปนการบนัทกึผลการประเมนิเพื่อใหผูรวมทมีการ

พยาบาลไดเขาใจและสื่อความหมายในการปฏิบัติตอไป 

 

 

 



 28 

   

  นอกจากนี้กองการพยาบาล  สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2542)  

กําหนดใหพยาบาลวิชาชพีตองใชทักษะการใหความรูและทักษะการใหคําปรึกษา     เพื่อสนับสนุน

การดูแลสุขภาพของประชาชน   และสมจิต หนุเจริญกุล  (2543)  ไดกลาวถงึบทบาทการใหความรู

และทักษะการใหคาํปรึกษาเกี่ยวกับสุขภาพวา  พยาบาลที่สามารถสอนและใหคาํปรึกษาแก

ผูรับบริการไดตองมีความรูเกี่ยวกับภาวะสุขภาพ   มีความเขาใจสภาพสังคม   เศรษฐกิจ  และ

ส่ิงแวดลอมของผูรับบริการ 

  ดังนัน้ กลาวไดวาองคประกอบดานทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลประกอบไป

ดวย ทักษะในการใชกระบวนการพยาบาล ทักษะการสอนและใหคาํปรึกษา เพือ่ครอบคลุมการ

บริการในดานการสงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล การปองกนัโรค และการฟนฟสูภาพ  

  3.1.3.3 ทัศนคติ คานยิม และความคิดเห็นเกี่ยวกับภาพลกัษณของตน 

(Self-concept)    หรือส่ิงทีบุ่คคลเชื่อวาตนเองเปน     โดยที่ทัศนคติเปนความรูสึกของบุคคลตอส่ิง 

ตางๆ รวมทั้งทาทีแสดงออกตอส่ิงนัน้ หรือเกิดจากกระบวนการเรียนรูและการคิดหาเหตุผล 

(Lippa, 1990)  

  3.1.3.4 บุคลิกลักษณะประจําตัวของบุคคล (Traits) เปนสิ่งที่อธิบายถึง

บุคคลนั้นๆ หรือหมายถึง ลักษณะเฉพาะตัวของบุคคลในดานตาง ๆ ทั้งสวนภายนอกและภายใน 

บุคลิกภาพภายนอกคือ ส่ิงที่มองเหน็ไดชัดเจน   ไดแก   รูปรางหนาตา   กิริยามารยาท     การ

แตงตัวเปนตน สวนบุคลิกภาพภายใน คอื ลักษณะทีอ่ยูภายใน ไดแก สติปญญา ความถนัด 

อารมณ ความใฝฝน ความสนใจ คานิยม และปรัชญาชีวิต (ศรีเรือน แกวกงัวาน, 2536)  

    3.1.3.5  แรงขับภายใน (Motives) หรือเหตุจงูใจ คือส่ิงตางๆทีบุ่คคลมัก

เฝาคิดคํานงึถงึตลอดเวลา หรือมักตองการตลอดเวลาซึง่จะนําไปสูการกระทําของบคุคล โดยที่เหตุ

จูงใจจะเปนตวัขับ ชี้ทาง และคัดสรรพฤติกรรมใหไปยังการกระทาํหรือเปาหมายเฉพาะบางเรือ่ง  

ขณะเดียวกนัก็ขับ  ชีท้าง และคัดสรรพฤติกรรมใหแตกตางจากเปาหมายหรือพฤติกรรมอื่นๆ เชน 

บุคคลที่มุงผลสําเร็จมักชอบตั้งเปาหมายทีท่าทาย และพยายามทาํงานใหสําเร็จตามเปาหมาย

ที่ตั้งไว ตลอดจนปรับปรุงวธิกีารทาํงานของตนเองตลอดเวลา (ศุภชัย  ยาวะประภาษ, 2548) 

  กลาวสรุปไดวา  สมรรถนะมีองคประกอบ 5 องคประกอบ ไดแก ความรู 

(Knowledge) ทักษะ (Skill) ทัศนคติ (Attitude) บุคลิกลักษณะประจาํตัวบุคคล (Traits) และแรง

ขับภายใน (Motive) ซึ่งองคประกอบตางๆเหลานี้จะเปนปจจัยสาํคญัที่ผลักดันใหบุคคลสรางผล

การปฏิบัติงานใหแกองคการไดอยางมีประสิทธิภาพ  
 
 



 29 
   
  3.1.4  รูปแบบของสมรรถนะ 
   สมรรถนะสามารถแบงออกเปน 3 รูปแบบ คือ (ณรงควทิย  แสนทอง , 2547)   

1. Core competency หมายถงึ บุคลิกลกัษณะของคนที่สะทอนใหเหน็ถงึ

ความรู ทักษะ ทัศนคต ิความเชื่อ และอุปนิสัยของคนในองคการโดยรวม ที่จะสนับสนุนใหองคการ

บรรลุเปาหมายตามวิสัยทัศนได 

  2. Job competency หมายถงึ บุคลิกลักษณะของคนที่สะทอนใหเห็นถงึ

ความรู ทักษะ ทัศนคต ิความเชื่อ และอุปนิสัย ที่จะชวยสงเสริมใหคนๆ นั้นสามารถสรางผลงานใน

การปฏิบัติงานตําแหนงนัน้ๆ  ไดสูงกวามาตรฐาน 

3.  Personal competency   หมายถงึ บคุลิกลักษณะของคนที่สะทอนให

เห็นถึงความรู  ทักษะ  ทัศนคติ  ความเชื่อ  และอุปนิสัย   ทาํใหบุคคลนั้นมีความสามารถในการทาํ 

สิ่งหนึ่งสิง่ใดไดโดดเดนกวาคนทัว่ไป เชน พวกที่สามารถอาศัยอยูกับแมลงปองหรืออสรพิษได เปน

ตน ซึ่งเรามักจะเรียก Personal competency วา “ความสามารถพิเศษสวนบุคคล” (หาม

เลียนแบบ)  

 

   นอกจากนี ้อาภรณ  ภูวิทยพนัธุ (2547) ไดแบงสมรรถนะออกเปน  4  รูปแบบ คือ   

  1. Core competency หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของคนที่สะทอนให

เห็นถึง ความรู ทกัษะ และคุณลักษณะเฉพาะของคนในทุกระดับและทุกกลุมงานที่องคการ

ตองการใหม ี

 2. Managerial competency  หมายถงึ    ความสามารถในการจัดการซึ่ง

สะทอนใหเห็นถึงทักษะในการบริหารและจดัการงานตางๆ หรือเปนความสามารถทีม่ีไดทั้งในระดบั

ผูบริหารและระดับพนกังานโดยจะแตกตางกนัตามบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ (Role-based)  

 3. Functional competency  หมายถงึ   ความสามารถในงานซึง่สะทอน

ใหเหน็ถงึความรู ทักษะ และคุณลักษณะเฉพาะของงานตาง ๆ  และสามารถเรยีก Functional 

competency     เปน  Job competency หรือ  Technical competency ได 

  4. Individual competency  หมายถึง ความสามารถเฉพาะบุคคลซึง่

สะทอนใหเห็นถึงความรู ทกัษะ และคุณลักษณะเฉพาะของบุคคลที่เกิดขึ้นจริงตามหนาที่งานที่

ไดรับมอบหมาย 
    
 
 



 30 
    
   ศุภชัย  ยาวะประภาษ  (2548)  ไดอธิบายถึงสมรรถนะไววา    สมรรถนะสามารถ

จําแนกเปนกลุมๆไดหลายวธิแีตวิธีหนึ่งที่นาจะเปนประโยชนตอองคการของรัฐ คือการแบงออกเปน  2 

รูปแบบ ไดแก 

  1. สมรรถนะหลัก  (Core competency)   เปนสมรรถนะที่ทุกคนใน

องคการตองมเีพื่อที่จะทาํใหองคการสามารถดําเนนิงานไดสําเร็จลุลวงตามวิสัยทัศน         พันธกจิ  

เปาหมาย  แผนงาน  และโครงการตางๆขององคการ     สมรรถนะหลกันี้จะผกูโยงเขากับสมรรถนะ

หลักขององคการเอง  องคการแตละแหงจะมีบุคลิกลักษณะที่เปนเสมือนแกนหรือหลักขององคการ  

สมรรถนะหลกัขององคการจะถายทอดลงไปที่บุคลากรและกลายเปนสมรรถนะที่บคุลากรทุกคนใน

องคการตองม ีเชน ศาลยุตธิรรมอาจมีสมรรถนะหลักคือ      สมรรถนะเรื่องการสงเสรมิ  และรักษา 

ความยุติธรรม  รัฐวิสาหกิจประเภทสาธารณูประโภคตางๆ อาจเนนสมรรถนะหลักเรื่องการ

ใหบริการอยางรวดเร็ว เปนตน 

  2. สมรรถนะเฉพาะลักษณะงาน   (Functional  competency)     เปน

สมรรถนะที่บคุคลที่ทํางานในสายงานนั้นตองมีเพิ่มเติมจากสมรรถนะหลัก  เชน ฝายกฎหมายตอง

มีสมรรถนะดานความรูเกี่ยวกับกฎหมาย      และมีสมรรถนะดานทักษะในการตีความ   ฝายบัญช ี

ตองมีสมรรถนะหลักดานความรูของการบัญชี และมีทกัษะดานการทําบัญช ี   ฝายการวางแผน

ตองมีสมรรถนะหลัก คือ ดานการคิดเชงิวิเคราะห และมทีักษะในการจดัทําแผน เปนตน  

   

  สําหรับ เพ็ญจนัทร แสนประสาน และคณะ  (2547)  กลาววา  รูปแบบของสมรรถนะ

อาจมีหลายแบบ แตที่สามารถมาประยกุตใชและเหมาะสมกับลักษณะงานของโรงพยาบาล     คอื 

รูปแบบของ Mc Clelland  (1993  อางใน เพ็ญจันทร  แสนประสาน, 2547)  โดยแบงออกเปน    3 

รูปแบบ  คือ 

  1. สมรรถนะหลัก (Core competency) เปนสมรรถนะหลักขององคกรที่

ทุกหนวยตองถือเปนรูปแบบเดียวกนั เพือ่ใหสอดคลองกับวิสยัทัศน พันธกิจขององคกร เชน  

    1.1  ความมุงมัน่สูความสาํเร็จ (Achievement orientation) คือ มี

ความรับผิดชอบตอหนาที่  และปฏิบัติงานใหสาํเร็จอยางเต็มความสามารถ  เพื่อใหงานมี

ประสิทธิภาพสูงสุดภายใตเงื่อนไขเวลาและงบประมาณที่กําหนด 

    1.2 การติดตอส่ือสาร (Communication) หมายถงึ ความสามารถใน

การติดตอประสานงานทัง้ภายในและภายนอกองคกร 
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    1.3 การพัฒนาอยางตอเนื่อง (Continuous improvement) คือ การ

พัฒนาและปรบัปรุงการปฏบิัติหรือการทาํงานอยางตอเนื่องไมหยุดยัง้ เพื่อความกาวหนาของ

องคกรและหนวยงาน 

   1.4  การใหความสาํคัญกับลูกคา (Customer focus) คือยึดลูกคาเปน

จุดศูนยกลาง ตอบสนองความตองการของลูกคาใหพงึพอใจสูงสุด 

    1.5 ความซื่อสัตยสุจริต (Integrity) ถือเปนสมรรถนะทีสํ่าคัญของ

บุคลากรในองคกรที่ตองมีจริยธรรม คุณธรรม ความรับผิดชอบ และความซื่อสัตยตอตนเอง 

หนวยงานและองคกร 

    1.6  การคิดอยางเปนระบบ (System thinking) เปนการคิดเชิงระบบที่

จะเรียนรูจากประสบการณเพื่อนาํมาสูการตัดสินใจที่เปนการคิดแบบเปนเหตุเปนผล หรือความคิด

รวบยอด 

    1.7 การทาํงานเปนทีม (Team work) คือการที่สามารถทํางานรวมกับ

ผูอ่ืนไดอยางมปีระสิทธิภาพ การเปนผูนาํและผูตามทีเ่หมาะสมเพื่อผลสําเร็จของงาน 

   2.  สมรรถนะวิชาชพี (Professional competency) เปนสมรรถนะของแต

ละวิชาชีพซึง่จะกําหนดไวในแตละสาขาวิชาชีพวาบุคคลในวิชาชีพนี้ควรมีสมรรถนะ    หรือ 

คุณลักษณะอยางไร เชน 

    2.1 ความรูความเขาใจเกี่ยวกับองคกร (Organization savvy)  

    2.2 การแกปญหาเชิงสรางสรรค (Creative problem solving) 

สามารถแกปญหาไดอยางเหมาะสม ถูกตอง 

    2.3  อดทนตอความกดดัน (Tolerance for stress) มีความอดทนตอ

เหตุการณหรือสถานการณทีว่ิกฤติได 

     2.4  การควบคุมตนเอง (Self-control) คือสามารถควบคุมตนเองไดทกุ

สถานการณ 

  3. สมรรถนะเชงิเทคนิค (Technical competency) เปนความสามารถใน

การปฏิบัตงิานตามลกัษณะเฉพาะแตละกิจกรรมในการปฏิบัติการพยาบาลมีกิจกรรมตางๆ ที่

สําคัญ และจําเปนในวิชาชีพ เชน 

    3.1  ความคิดเชิงวิเคราะห (Analytical thinking) เปนทักษะของ

ผูบริหาร 
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  3.2 การใชเทคโนโลยีสารสนเทศ (IT application)  ความสามารถใน

การใชเทคโนโลยีสารสนเทศในการสืบคนขอมูล และเปนเครื่องมือในการชวยการปฏิบัติใหงานมี

ประสิทธิภาพมากขึ้น 

  3.3   การใสใจเร่ืองคุณภาพ (Quality focus) การมีความรู และความ

เขาใจเรื่องคุณภาพเปนอยางดี และสามารถพัฒนาคุณภาพไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    3.4 ความชาํนาญดานเทคนิค (Technical expertise) เปนความ

เชี่ยวชาญพิเศษในการปฏิบัติงาน      

   กลาวสรุปไดวา รูปแบบของสมรรถนะที่สามารถนาํมาประยุกตใชกับลักษณะงาน

ของโรงพยาบาลไดอยางเหมาะสม   ไดแก     สมรรถนะหลัก    สมรรถนะวิชาชพี     และสมรรถนะ 

เชิงเทคนิค (เพ็ญจันทร  แสนประสาน, 2547) แตในการศึกษาวิจัยครั้งนี้      ผูวิจัยสนใจที่จะศึกษา

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพตามการจําแนกสมรรถนะของ ศุภชัย  ยาวะประภาษ (2548)วา

ประกอบไปดวยสมรรถนะหลักดานใดบางที่จะสงผลใหพยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพ และไดมาตรฐาน 
  
 3.2  แนวคิดสมรรถนะหลกัของพยาบาลวชิาชีพ  (Professional      nurse’s     core 

competencies) 
 
 3.2.1  ความหมายสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพ     
  มีนักวิชาการไดใหความหมายของสมรรถนะหลักไว ดงันี ้

 สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน  (2544) ไดกลาวถึงสมรรถนะ

หลักวาเปนคุณลักษณะรวมของขาราชการพลเรือนไทยทั้งระบบเพื่อหลอหลอมคานิยมและ

พฤติกรรมที่พึงประสงครวมกัน หรือหมายถึง สมรรถนะของขาราชการทุกคนที่จําเปนตองมี ตอง

เปนและตองทํา เพื่อใหสมรรถนะของสํานักงานบรรลุไปสูความสําเร็จตามวิสัยทัศนที่ตั้งไว 

เกริกเกยีรติ  ศรีเสริมโชค (2546) ไดใหความหมายของ สมรรถนะหลกัไววา 

หมายถงึ ส่ิงทีจ่ําเปนทีทุ่กตําแหนงในองคการจะตองม ี

ณรงควิทย  แสนทอง (2547) กลาววา  สมรรถนะหลัก หรือ Core 

competency มีชื่อเรียกที่แตกตางกนัไป เชน คุณคาองคการ (Core value)  ปรัชญาองคการ 

(Corporate philosophy) ความเชื่อ (Belief) คานยิมองคการ (Corporate value)   และความ

ชํานาญหลกั (Core skills)  
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 อาภรณ  ภูวิทยพนัธุ (2547)  กลาววา ความสามารถหลักเปนความสามารถ

ที่สะทอนใหเหน็ถงึพฤตกิรรมของคนทีจ่ะชวยสนับสนนุ ใหองคการสามารถบรรลุเปาหมายและ

ภารกิจตามวิสยัทัศนที่กาํหนด หรือหมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของคนที่สะทอนใหเหน็ถงึความรู 

ทักษะและคุณลักษณะเฉพาะของคนทุกระดับและทุกกลุมงานที่องคการตองการใหม ี 

  C.K. Prahalad และ Gray Hamel (ฐิตินันท  อิฐรัตน, 2547) ใชคําวา   

Core competency ในบทความของ Harvard Business Review ในป 1990 โดยเขากลาววา 

Core  competency คือผลรวมของการผสมผสานกนัระหวางทกัษะ และเทคโนโลยีที่ชวยสราง

ศักยภาพสูความสําเร็จในการแขงขันทางธุรกิจ 

กลาวสรุปไดวา สมรรถนะหลัก (Core competency)  คือ ลักษณะพฤติกรรมของ

บุคคลที่สะทอนใหเห็นถึงความรู ความสามารถ ทักษะและคุณลักษณะเฉพาะของคนในทุกระดบั 

ทุกตําแหนงและทุกกลุมงานในองคการทีจ่ําเปนจะตองมี เพื่อสนับสนุนใหองคการสามารถบรรลุ

เปาหมาย และภารกิจตามวสัิยทัศนที่กาํหนด 

 

สําหรับความหมายสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี  ในประเทศไทยยังไม

พบวามีผูใดใหความหมายของสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพไว แตมีองคกรวิชาชีพการ

พยาบาล ในตางประเทศไดใหความหมายของสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพไวดังนี ้

  Registered Nursed Association of British Columbia (2000) ใหความหมาย

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพวา เปนการปฏิบัติของพยาบาลทุกคนที่มีลักษณะเฉพาะ

เหมือนๆกันโดยการประยกุต และปรับปรุงใหเหมาะสมกบัความตองการของผูปวย 

  Australian   Nursing   Council   Incorporation  (2000)   ใหความหมาย

สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพีวา เปนมาตรฐานความสามารถที่เปนคุณลักษณะเฉพาะของ

พยาบาลวชิาชีพทีม่ีอิสระในการประกอบวิชาชพี     ซึง่ประกอบไปดวย ความรู ทักษะและทัศนคติ

ที่กําหนดโดยพยาบาลวชิาชีพและสะทอนใหเห็นถึงกิจกรรมการพยาบาล 

  The Nursing Council of Hong Kong (2004) ใหความหมายสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพวา  เปนความสามารถที่เปนสวนประกอบที่สําคัญของพยาบาลวิชาชีพที่ไดมาจาก 

การปฏิบัติซึ่งเปนผลมาจากการศึกษาทางการพยาบาลในการใหการดูแลประชาชนดวยความ

ปลอดภัยอยางมีประสิทธิภาพและไดมาตรฐาน 
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 สรุปไดวา สมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพ  หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพทกุคน ทุกระดับที่สะทอนใหเห็นถึงความรู ความสามารถ ทกัษะ และทัศนคติทีม่ี

ลักษณะเหมือนกนัในการใหการดูแลผูปวยและปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพและไดมาตรฐาน 

 
3.2.2 ความสาํคัญของสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชพี  

  จากการวิเคราะหสถานการณของระบบบริการสุขภาพไทย    จากมุมมอง

ของพยาบาลที่ปฏิบัติงาน  ในโรงพยาบาลใน 16 จังหวัดภาคเหนือ    รวมกับการจัดประชุมรับฟง

ความคิดเห็นของพยาบาลทั่วประเทศ  ผลการประชุมมีความเห็นวา ระบบบริการสุขภาพให

ความสําคัญตอการบริการเชิงรับมากกวาเชิงรุก  โดยเนนการรักษาโรคและฟนฟูสภาพ      ซึ่งเปน

ปลายเหตุมากกวาการสงเสริมและปองกันไมใหเกิดโรค      ผูใหบริการเนนการรักษาดานรางกาย     

มุงรักษาโรคที่เปนสาเหตุของการเจ็บปวยโดยขาดการดูแลคนทั้งคนอยางเปนองครวม  ผูรับบริการ

ไมไดรับขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลอยางเพียงพอ   การติดตอส่ือสารระหวางผูใหบริการและ

ผูรับบริการมีนอย   แพทยและพยาบาลสวนใหญมีความเขาใจวาตนเองนั้นมีความรูความเขาใจใน

เร่ืองโรคและการรักษามากกวาผูรับบริการ และเปนผูที่มีอํานาจในการตัดสินใจที่จะเลือกใหบริการ

ตามวิธีที่คิดวาเหมาะสมในฐานะที่เปนผูรูเกี่ยวกับการรักษา   และมีการใชเทคโนโลยีที่ทันสมัยเกิน

ความจําเปนโดยละเลยการใชเทคนิคการตรวจพื้นฐาน   ไดแกการดู ฟง เคาะ และการคลํา  ทําให

คาใชจายดานการรักษามีจํานวนสูง  (ประคิณ  สจุฉายา, 2545)  ผูรับบริการโดยเฉพาะคนจนไม

สามารถแสวงหาการรักษาและเขาถึงแหลงบริการสุขภาพ ตลอดจนการไมมีศักยภาพในการดูแล

สุขภาพของตนเอง  จากสถานการณของระบบสุขภาพไทยสะทอนใหเห็นปญหาของการใหบริการ

สุขภาพ และผูใหบริการโดยรอใหผูรับบริการที่เจ็บปวยแลวมารักษาในโรงพยาบาลทําใหปริมาณ

ผูรับบริการที่มาโรงพยาบาลมีจํานวนมากและมีอาการเจ็บปวยตั้งแตระดับเล็กนอยจนรุนแรง       

ประกอบกับจํานวนผูใหบริการมีไมเพียงพอทําใหแพทยและพยาบาลมีภาระงานที่มากจึงสงผลให

มีความเรงรีบในการใหบริการ ทําใหบริการขาดคุณภาพในขณะเดียวกันโครงสรางของระบบ

บริการสุขภาพที่มีอยูยังไมครบถวนสมบูรณ  ทําใหบริการสุขภาพที่ประชาชนไดรับไมไดตาม

มาตรฐานและไมมีคุณภาพ  (ประคิณ  สุจฉายา, 2545)   

   สําหรับในสวนของผูใหบริการนั้น พบวาการพยาบาลทีมุ่งการทําตามคาํสั่งการ

รักษาของแพทยทําใหพยาบาลไมไดปฏิบัติตามบทบาทของตนเองอยางเต็มที ่          การใหบริการ 

แบบองครวม การดูแลดานจติใจ สังคม อารมณ ยงัไมเขมแข็ง การใหความรูดานสุขภาพและการ

ดูแลตนเองยงัทําไดนอย     การทาํงานขาดระบบการตรวจสอบยังมีการใหบริการผดิคน    หรือผิด 
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ประเภทการใหบริการ มกีารปฏิบัติงานทีผ่ิดพลาด เชน ผูปวยตกเตยีง ฉีดยาผิด เปนตน และพบวา

อัตราการติดเชื้อในโรงพยาบาลยังสงู นอกจากนี้ยงัขาดการจัดระบบบริการแบบเครือขาย ขาดการ

ทํางานรวมกันระหวางบุคลากรสุขภาพ พยาบาลจบใหมขาดประสบการณ  ผูใหบริการขาด

คุณธรรม และจริยธรรมในการใหบริการ  ตลอดจนขาดจรรยาบรรณทางวิชาชพี เนนเชิงพาณชิยสูง 

บางคนใหการรักษาโดยไมคาํนึงถงึฐานะทางเศรษฐกิจของผูปวย บางคนใหการรักษาโดยไม

คํานึงถึงสทิธิของผูปวย  (ประคิณ  สุจฉายา, 2545)   

   จากสภาวะความเจ็บปวยทีม่ีแนวโนมเปลีย่นแปลงไป เนื่องจากวิถีดําเนินชีวิต

และการพัฒนาทางเทคโนโลยี ทําใหจํานวนผูปวยโรคเรือ้รังมีเพิ่มข้ึน ขณะเดียวกนัประชาชนกม็ี

ความเชื่อวา การดูแลรักษาสุขภาพเปนเรือ่งของเจาหนาที่ในทีมสุขภาพ จึงละเลยการดูแลสุขภาพ

ของตนเอง และเมื่อเกิดการเจ็บปวยที่มอีาการมากหรือรุนแรงขึ้น  ก็ตองมาแสวงหาบริการใน

โรงพยาบาลทีม่ีการรักษาเฉพาะทางและเครื่องมือที่ทนัสมัยเพิม่มากขึ้น  โดยที่ระบบและโครงสราง 

การจัดการก็ไมไดมีการปรับใหสอดคลองและทนัตอการเปลี่ยนแปลง นอกจากนีพ้ยาบาลรุนใหม

ยังขาดประสบการณการปฏบิัติงาน ปจจุบันการฝกปฏิบัติในระหวางเรียนมีนอยลง ทาํใหมี

ประสบการณนอย  จึงขาดความชาํนาญทําใหเกิดความลําบากใจในการตัดสินใจ    และแกปญหา 

เฉพาะหนา มีความอดทนลดลง  ประกอบกับสังคมปจจุบันเปนยุคเทคโนโลย ีการบริการและรักษา

สุขภาพมีการนําเทคโนโลยมีาใชอยางมาก ซึ่งมีบุคลากรเพียงบางกลุมเทานัน้ที่ใชเปน     บุคลากร 

อาวุโสที่ขาดการพัฒนาตนเองมีปญหาในการใชเทคโนโลยีหรือไมสามารถจะใชเทคโนโลยีได จงึมี

ผลกระทบตอการทาํงานรวมกันในขณะทีก่ารรักษานาํเทคโนโลยีมาใชอยางมาก จนบางครั้งละเลย

ความเปนคนของผูรับบริการ    จึงขาดความตระหนัก      ความเหน็ใจในความเปนคน      (ประคณิ 

สุจฉายา, 2545) การศึกษาพยาบาลเนนไปในเรื่องของทฤษฏีและเทคโนโลยีสมยัใหม หยอนใน

เร่ืองการฝกปฏิบัติใหเกิดทกัษะความชาํนาญ และจรรยาบรรณวิชาชีพ มาเนนเรื่องการเขยีน

แผนการพยาบาล   การเขียนรายงาน   การทําเอกสาร   และการทําวจิัย   ประกอบกับขณะนี้มกีาร

เคลื่อนไหวในเรื่องการประกนัคุณภาพโรงพยาบาล ซึ่งมีการตรวจสอบดานเอกสารทําใหบุคลากร

สุขภาพโดยเฉพาะพยาบาล ตองใชเวลากับการจัดเตรียมเอกสารจํานวนมากทาํใหเปนการเพิ่ม

ภาระงาน รวมทั้งไมไดรับการเตรียมความพรอมในเรื่องที่ตองทําเทาทีค่วร  แตก็ตองทําเพราะไดรับ 

คําสั่งใหทํา ทาํใหขาดขวัญกําลังใจ พยาบาลหลายทานเหน็วางานเอกสารเปนภาระงานทีพ่ยาบาล

ใหความสําคญัมากกวาการดูแลผูปวยแบบองครวม ทําใหการปฏบิัติงานเนนความเรงดวนในการ

แกปญหาฉกุเฉินทางรางกาย      ประกอบกับโครงสรางของบริการทีไ่มเปนระบบทาํใหเกิดลกัษณะ 

การทาํงานแบบแกปญหาเฉพาะหนา    การดูแลที่ใหขาดความนุมนวลละเอียดออน   มุงทํางานให 
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เสร็จเปนวนัๆ ผูใหบริการก็รูสึกวาทาํงานมากและเหนือ่ย ปรับตัวไมทันตามสภาพทางสงัคมและ

เศรษฐกิจ   

 จากปญหาในระบบบริการสขุภาพสะทอนใหเหน็วา พยาบาลวชิาชีพทกุคน 

ทุกระดับและทุกกลุมงาน จาํเปนจะตองมกีารพัฒนาศักยภาพในดานทักษะ ความรู ความสามารถ

ตลอดจนทัศนคติ ใหสอดคลองกับบริบทของสังคมในปจจุบัน เพื่อพฒันาวิชาชีพใหมีคุณภาพและ

ไดมาตรฐาน        ตลอดจนสามารถใหบริการแกประชาชนไดอยางครอบคลุมทุกระดับและทุกดาน          

โดยเฉพาะอยางยิง่ดานการรักษาพยาบาล การปองกัน การสงเสริมและการฟนฟูสภาพ ทั้งบุคคล  

ครอบครัว และชุมชน ภายใตขอบเขตของกฎหมายและจรรยาบรรณวิชาชีพ 

 นอกจากนัน้บทบาทหนาทีท่ีส่ําคัญของพยาบาลวิชาชพีที่จะละเลยมิได คือ    

การปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาลเปนหลัก ซึง่ถือเปนสิ่งที่แสดงออกถึงเอกสิทธิ์

ของวิชาชพีพยาบาลไดอยางชัดเจน (พวงรัตน  บุญญานุรักษ, 2536)  แตพยาบาลวิชาชพีมิใชมี

บทบาทหนาทีเ่ฉพาะในการปฏิบัติการพยาบาลเทานัน้  แตยังตองรับผิดชอบในการบริหารจัดการ 

ควบคุมงานการพยาบาลที่ใหแกผูรับบริการดําเนนิไปดวยความเรียบรอย  ตลอดจนการบรหิารงาน 

บุคลากรทางการพยาบาลและบริหารทรัพยากรอื่นๆ ทกุประเภท การปฏิบัติงานดานการบริหาร

ของพยาบาลวชิาชีพจะเหน็ไดชัดเจนในฐานะของหัวหนาเวร หวัหนาหอผูปวยและบทบาทหนาที่

อีกอยางหนึ่งของพยาบาลวชิาชีพ คือ การเปนนกัวิชาการทางการพยาบาลโดยทาํหนาที่เปนผูสอน 

ถายทอดความรู ทักษะ และทัศนคตทิี่ดีแกสมาชิกใหมผูรวมวิชาชีพการพยาบาล       เพื่อถายทอด 

คุณลักษณะเฉพาะแบบทางการพยาบาลแกผูประกอบวิชาชพี ใหสามารถปฏิบัติงานไดสอดคลอง

กับมาตรฐานที่กําหนด นอกจากนี้ยงัตองทาํหนาที่สอนและใหความรูแกผูรับบริการ ตลอดจน

อาสาสมัครสาธารณสุข และบุคลากรจากหนวยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวของ รวมทัง้การพฒันาวิชาชีพดวย

กระบวนการวจิัย บทบาทเหลานี้สอดคลองกับแนวคิดของ Maglacas  (1988    อางใน  ประคณิ

สุจฉายา, 2545)    ที่กลาวถงึบทบาทของพยาบาลวชิาชีพตอนโยบายการมีสุขภาพดีถวนหนาไววา 

พยาบาลวชิาชีพจะตองทําหนาทีเ่ปนครูผูสงเสริม ผูกระตุน นักวจิัย นักระบาดวิทยา เปน

นักการเมือง และเปนผูใหการดูแลโดยตรงในเวลาเดียวกนั  (ประคิณ  สุจฉายา, 2545)   

 กลาวสรุปไดวา  ในการปฏิบัติงานใดๆก็ตามหากผูปฏิบัติงาน โดยเฉพาะ

พยาบาลวิชาชีพถาขาดความรู ความสามารถ และทักษะหลักๆ หรือ สมรรถนะหลักในการ

ปฏิบัติงานตลอดจนคุณธรรมและจริยธรรมในการใหบริการแลวจะสงผลใหคุณภาพบริการ

พยาบาลไมไดคุณภาพและมาตรฐานตามที่ตองการได   
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  3.2.3  องคประกอบสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ  
  จากการศึกษาวรรณกรรมและเอกสารที่เกีย่วของกับงานวิจัย มีผูเสนอความ

คิดเห็นและแนวคิดเกีย่วกบัองคประกอบสมรรถนะหลกั ไวดังนี ้

  สมรรถนะหลกัของขาราชการ (สาํนักงานขาราชการพลเรือน, 2548) ประกอบ

ไปดวยสมรรถนะหลัก 5 สมรรถนะ ดงันี ้

1. การมุงผลสมัฤทธิ ์(Achievement  motivation) หมายถึง ความมุงมัน่

ปฏิบัติราชการใหดี หรือใหเกนิมาตรฐานทีม่ีอยู โดยมาตรฐานนี้อาจเปนผลการปฏิบตัิงานที่ผานมา

ของตนเอง หรือเกณฑวัดผลสัมฤทธิ์ที่สวนราชการกําหนดขึ้น อีกทั้งยังหมายรวมถงึการสรางสรรค

พัฒนาผลงานหรือกระบวนการปฏิบัติงานตามเปาหมายที่ยาก และทาทายชนิดที่อาจไมเคยมีผูใด

สามารถกระทาํไดมากอน 

2. บริการที่ดี (Service  mind) หมายถงึ ความตั้งใจและความพยายาม

ของขาราชการในการใหบริการเพื่อสนองความตองการของประชาชน ตลอดจนของหนวยงาน

ภาครัฐอ่ืนๆที่เกี่ยวของ 

3. การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชพี (Expertise) หมายถงึ ความ

ขวนขวาย สนใจใฝรูเพื่อสังคม พัฒนาศกัยภาพ ความรูความสามารถของตนในการปฏิบัติราชการ 

ดวยการศึกษา คนควาหาความรู พฒันาตนเองอยางตอเนื่อง อีกทัง้รูจักพัฒนา ปรับปรุง

ประยุกตใชความรูเชิงวิชาการและเทคโนโลยีตางๆเขากับการปฏิบัติงานใหเกิดผลสัมฤทธิ ์

4. จริยธรรม (Integrity) หมายถงึ การครองตนและประพฤติปฏิบตัิ

ถูกตองเหมาะสมทั้งตามหลกักฎหมาย คณุธรรมและจริยธรรม     ตลอดจนหลักแนวทางในวิชาชีพ

ของตนโดยมุงประโยชนของประเทศชาติมากกวาประโยชนสวนตน  ทัง้นี้เพื่อธาํรงรักษาศักดิ์ศรี

แหงอาชพีขาราชการ อีกทัง้เพื่อเปนกาํลังสาํคัญในการสนับสนุนผลักดันใหภารกิจหลักภาครฐั

บรรลุเปาหมายที่กาํหนดไว 

   5. ความรวมแรงรวมใจ (Teamwork) หมายถึง ความตั้งใจที่จะทํางาน

รวมกับผูอ่ืน เปนสวนหนึง่ในทีมงาน หนวยงาน หรือองคกร โดยผูปฏิบัติมีฐานะเปนสมาชิกในทีม   

มิใชในฐานะหวัหนาทีม  และความสามารถในการสรางและดํารงรกัษาสมัพนัธภาพกับสมาชกิในทมี 

 

   สําหรับองคประกอบสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี มีผูเสนอความคิดเห็น

ไว   ดงันี ้

   สถาบันพัฒนากําลังคนดานสาธารณสุข  (2537)  ไดกําหนดคุณสมบัติทาง

วิชาชีพพยาบาลของผูสําเร็จการศึกษาวาตองมีความสามารถ  ดังนี้คือ   ตระหนักและคํานึงถึงคุณคา 
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ของวิชาชีพการพยาบาลและสิทธิมนุษยชนของบุคคล  ครอบครัวและชุมชน   ใหบริการพยาบาล

โดยใชแนวคิด  หลักการ  ทฤษฎีทางการพยาบาล  กระบวนการพยาบาลและศาสตรสาขาอื่นที่

เกี่ยวของโดยเนนศักยภาพการดูแลตนเองของบุคคลในการสงเสริม  การปองกัน  การ

รักษาพยาบาล การฟนฟูสภาพตามความตองการและสิ่งแวดลอมของแตละบุคคล ครอบครัว 

ชุมชน   แสดงความสามารถในการคิดวิจารณญาณและการตัดสินใจ   ปฏิบัติงานรวมกับทีม

สุขภาพและบุคลากรหนวยงานอื่นที่เกี่ยวของในการใหบริการสาธารณสุขทุกระดับ  ริเร่ิม ปรับปรุง 

แกไขการบริหารและการบริการจัดการทางการศึกษาพยาบาลใหทันตอความกาวหนาทาง

วิทยาการและเทคโนโลยี   มีสวนรวมในการทําวิจัยหรือนําผลการวิจัยมาใชปรับปรุงการพยาบาล   

มีคุณธรรม จริยธรรมและนิเทศงานบุคลากรที่มีอยูในความรับผิดชอบ  ใฝหาความรูและมีการ

พัฒนาตนเองและวิชาชีพอยางสม่ําเสมอ  และสนับสนุนหลักการประชาธิปไตยและการดํารงตน

เปนพลเมืองดีของสังคม 

 

   สําหรับองคกรวิชาชพีการพยาบาลในตางประเทศ ไดมีการกาํหนดสมรรถนะ

หลักของพยาบาลวิชาชีพไว ดังนี ้ 

   Australian Nursing Council Incorporation  (ANCI)  (2000)  ไดกําหนด

สมรรถนะมาตรฐานของพยาบาลวิชาชีพไว  4 สมรรถนะ คือ      มีความสามารถในการปฏิบัติตาม 

มาตรฐานวิชาชีพ มีความสามารถในการคิดและวิเคราะหเชิงวิพากษได สามารถบริหารจัดการ

ดานการดูแลรักษา  และทําใหงานบรรลุผลสําเร็จ 

   National Organization of Nurse Practitioner Faculties (NONPF)  in the 

U.S.A (2001) ไดกําหนด สมรรถนะหลกัสําหรับพยาบาลระดับปฏิบัติการไว 7  สมรรถนะ คอื   

สามารถบรหิารจัดการภาวะสุขภาพของผูปวย    มีมนุษยสัมพนัธ    สามารถสอนและใหคําแนะนาํ 

สามารถปฏบิตัิตามบทบาทของวิชาชพี บริหารจัดการและเจรจาตอรองในระบบสงตอ สามารถ

ควบคุมและรับรองคุณภาพในการปฏิบัตกิารพยาบาล    และสมรรถนะเชิงวัฒนธรรม 

   College of Nurse of Ontario  (CNO)   (2002)   ไดกําหนดมาตรฐานในการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพไว  7 ประการ     คือมีความสามารถในการชี้แจงเหตุผล มีการพัฒนา 

ความสามารถอยางตอเนื่อง   ใหการพยาบาลตามมาตรฐานจรรยาบรรณ   มีความรูและสามารถ

ประยุกตความรูตางๆมาใช   มีภาวะผูนํา  และมีมนุษยสมัพันธ 

   Registered Nurses Association of British Columbia  (RNABC)  (2003) ได

กําหนดสมรรถนะหลักสาํหรับพยาบาลระดับปฏิบัติการไว 4  สมรรถนะ   คือ  สามารถประเมินและ 

วินิจฉัยภาวะสุขภาพและอาการผูปวยได   สามารถใหการดูแลสุขภาพ     การรักษาดวยการมี 
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มนุษยสัมพนัธ สามารถสงเสริมสุขภาพเพื่อปองกนัการเจบ็ปวยได  มีความรับผิดชอบและมีเหตุผล 

   Nursing Council of Hong Kong (NCHK)(2004)   ไดกําหนดสมรรถนะหลัก

ของพยาบาลวชิาชีพ ไว 5 สมรรถนะคือ มีความเปนวิชาชีพและปฏิบัติการพยาบาลไดตาม

กฎหมาย จรรยาบรรณ สามารถใหความรูเกี่ยวกบัการสงเสริมสุขภาพ มีความสามารถดานบรหิาร

จัดการและมภีาวะผูนํา มีความสามารถดานการวิจยั และสามารถพัฒนาตนเองและวิชาชีพได

อยางมีประสิทธิภาพ 

 

    นอกจากนี้สมรรถนะหลักที่จําเปนของผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ ซึ่งสภาการพยาบาลไดกําหนดสมรรถนะหลักของผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ

การผดุงครรภชั้นหนึ่ง ไวดังนี้  (สภาการพยาบาล, 2540) 

    สมรรถนะที ่ 1  การปฏิบัติการพยาบาลอยางมีจริยธรรมตามมาตรฐานและ

กฎหมายวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภและกฎหมายอื่นที่เกีย่วของ   ประกอบดวย     การ

ประเมินภาวะสุขภาพและความตองการผูใชบริการอยางเปนองครวม   วนิิจฉัยการพยาบาล    วาง

แผนการพยาบาล   ปฏิบัติการพยาบาล     ติดตามการประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล      และ

จัดการสิ่งแวดลอมใหมีความปลอดภัย 

   สมรรถนะที่  2  ปฏิบัติการผดุงครรภอยางมจีริยธรรมตามมาตรฐาน   และ

กฎหมายวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภและกฎหมายอื่นที่เกีย่วของ  ประกอบดวยประเมนิ

ปญหาและความตองการผูใชบริการ  วนิจิฉัยการพยาบาลในหญิงตัง้ครรภ  วางแผนการพยาบาล

ในหญงิตั้งครรภ   บริบาลครรภ โดยการรับฝากครรภ คัดกรอง และสงตอในรายผิดปกติ และ

ประยุกตหลกัการดูแลใหสอดคลองกับสภาพและวัฒนธรรมของหญิงตั้งครรภ  ทาํคลอดปกติ   ตัด 

และซอมแซมฝเย็บ  เตรียมและชวยคลอดกรณีคลอดปกติ   สงเสริมสัมพันธภาพระหวางบิดา 

มารดา และทารก ตลอดการตั้งครรภ การคลอด และหลังคลอด   สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

ดูแลมารดาและทารกที่ปกติมีภาวะแทรกซอนและฉุกเฉนิ     ใหความรูและใหการปรกึษาครอบครัว 

ในการวางแผนครอบครัว และการเตรียมตัว เปน บิดา มารดา และการดูแลตนเองของมารดาในทกุ

ระยะของการตั้งครรภ และติดตามประเมินผลการปฏิบัติการผดุงครรภ 

   สมรรถนะที ่ 3 สงเสริมสุขภาพบุคคล  กลุมคน   และชมุชนเพื่อใหเกิดการ

เรียนรูสามารถดูแลสุขภาพตนเองไดในภาวะปกติและภาวะเจ็บปวย      และลดภาวะเสีย่งการเกิด

โรค และเกิดความเจ็บปวย ประกอบดวย ใหความรูดานสุขภาพแกบุคคล ครอบครัว กลุมคน  และ

ชุมชน       สนบัสนุนและชวยเหลือบุคคล      ครอบครัว   และกลุมตางๆ ในการจัดกจิกรรมสงเสรมิ 
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สุขภาพ  ใหขอมูลและจัดการชวยเหลือใหผูใชบริการไดรับสิทธิดานสุขภาพ จัดการสิ่งแวดลอมเพื่อ

ความปลอดภยั และสงเสริมสุขภาพ 

    สมรรถนะที ่ 4 ปองกนัโรคและเสริมภูมิคุมกนัโรค    เพื่อลดความเจ็บปวย

จากโรคที่สามารถปองกนัได     ประกอบดวย    เก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับภาวะสุขภาพของชุมชน 

และการระบาดของโรคในชุมชน  เสริมสรางความสามารถในการดูแลตนเองของชมุชนเพื่อปองกัน

โรค  เฝาระวงั  คนหา  และสืบสวนโรคที่เกิดในชุมชน   และใหวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคแก

ประชาชน 

    สมรรถนะที ่ 5  ฟนฟูสภาพบคุคล  กลุมคน  และชุมชนทัง้ดานรางกาย จิต

สังคม เพื่อใหสามารถดาํเนนิชีวิตไดอยางเต็มศักยภาพ ประกอบดวย ปองกนัภาวะแทรกซอนที่เกดิ

จากความเจ็บปวย   เลือกใชวิธีการฟนฟสูภาพ   แนะนําการใชกายอุปกรณ และอวัยวะเทยีม และ

ใหความรู   สนับสนนุ   ชวยเหลือและแนะนาํแหลงประโยชนในการฟนฟูสภาพอยางตอเนื่องแก

ผูใชบริการ ญาติ และผูปวย 

   สมรรถนะที่  6  รักษาโรคเบื้องตนตามขอบังคับของสภาการพยาบาล 

ประกอบดวย คัดกรองโรคเบื้องตน วินิจฉัยโรคเบื้องตน รักษาโรคเบื้องตน ใหการผดุงครรภ และ

วางแผนครอบครัว 

    สมรรถนะที ่ 7 สอนและใหการปรึกษาบุคคล ครอบครัว กลุมคน และ

ชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ ประกอบดวย สงเสริม สนับสนนุ และสอนผูใชบริการใหเกิดการ

เรียนรู และสามารถดูแลสุขภาพตนเอง  ใหการปรึกษาแกบุคคล ครอบครัว และชุมชน  ที่มีปญหา

ทางกาย จิต สังคม ที่ไมซับซอน  แนะนําและสงตอผูใชบริการที่มีปญหาสุขภาพที่ซับซอน 

 สมรรถนะที ่ 8 ติดตอส่ือสารกับบุคคล ครอบครัว กลุมคน และชุมชนได

อยางมีประสิทธิภาพ ประกอบดวย  ติดตอส่ือสารและสรางสัมพันธภาพกับคนทุกเพศ ทุกวัย ทัง้ใน

ระดับบุคคล ครอบครัว  กลุมคน ชมุชน และหนวยงาน  บันทึกและเขียนรายงานไดอยางถูกตอง   

นําเสนอความคิด ผลงานตอสาธารณชน และ ใชเทคโนโลยีสารสนเทศในการสื่อสาร 

 สมรรถนะที ่ 9 แสดงภาวะผูนาํและการบรหิารจัดการตนเอง และงานที่

รับผิดชอบไดอยางเหมาะสม ประกอบดวย  มีวิสัยทัศน  สามารถวางแผน แกปญหา และตัดสินใจ    

รับผิดชอบงานในหนาที ่วางแผน และจัดการทรัพยากรและเวลา  เจรจาตอรองเพื่อรักษาประโยชน

ของผูใชบริการ และงานที่รับผิดชอบ  ประสานงานกับผูรวมงานและหนวยงานทีเ่กีย่วของ  พัฒนา

คุณภาพของงานอยางตอเนื่อง   จัดการใหผูใชบริการไดรับการบริการ  และปฏิบัติงานในฐานะ

หัวหนาทมี หรือลูกทีม 
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 สมรรถนะที่ 10   ปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภตามจรรยาบรรณ

วิชาชีพโดยคํานึงถึงสิทธิมนุษยชนประกอบดวย การดูแลผูปวยและผูใชบริการใหไดรับสิทธิพื้นฐาน

ตามที่สภาวิชาชีพกําหนดไวใน “สิทธิผูปวย”  ปฏิบัติตนตามจริยธรรมแหงวิชาชีพการพยาบาลและ

การผดุงครรภตามที่สภาการพยาบาลกําหนด ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพใน

ขอบเขตวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ และประกอบวิชาชีพโดยตระหนักถึงกฎหมาย 

กฎระเบียบ และขอบังคับตางๆ ที่เกี่ยวของกับการประกอบวิชาชีพ 

   สมรรถนะที่  11   ตระหนักในความสําคัญของการวิจัยตอการพัฒนาการ

พยาบาลและสุขภาพประกอบดวย   มีความรูเกี่ยวกับระเบียบวิธีวิจัย   ใชผลการวิจัยในการ

ปฏิบัติการพยาบาล   ใหความรวมมือในการทําวิจัย  และคํานึงถึงจรรยาบรรณนักวิจัยและสิทธิ

มนุษยชน 

   สมรรถนะที่ 12 ใชเทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อสนับสนุนการปฏิบัติการ

พยาบาล ประกอบดวยสืบคนขอมูลดานสุขภาพและความรูที่เกี่ยวของ  เลือกใชฐานขอมูลดาน

สุขภาพ    และบันทึกขอมูลสุขภาพ และการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศ 

   สมรรถนะที่  13 พัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง เพื่อสรางคณุคาในตนเอง 

และสมรรถนะในการปฏิบัตกิารพยาบาล ประกอบดวย มีความคิดสรางสรรค และคิดอยางมี

วิจารณญาณ    มีความตระหนกัในตนเอง     และมีความเหน็ใจผูอ่ืน  จัดการกับอารมณและความ 

เครียดของตนเอง   ศึกษาคนควาหาความรู     ความชาํนาญในการปฏิบัติงานอยางตอเนื่อง   และ

มีความตระหนักในการปกปอง รักษาสิทธิดานสุขภาพแกประชาชน 

  สมรรถนะที ่ 14 พัฒนาวชิาชพีใหมีความเจรญิกาวหนา และมีศักดิ์ศรี     

ประกอบดวย      มีทัศนคตทิี่ดีตอวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ   ตระหนักในความสําคญั 

ของการเปนสมาชิกองคกรวชิาชีพ  รูรักสามัคคีในเพื่อนรวมวิชาชีพ ใหความรวมมอื  ในการทาํ

กิจกรรมตาง ๆขององคกรวชิาชีพ และตระหนักในความสําคัญของการสนับสนุน    และมีสวนรวม

ในการสอนนกัศึกษาและบุคลากรใหมในสาขาวิชาชพี  

  

   นงนุช  โอบะ (2545) ไดทําการศึกษาองคประกอบที่เกีย่วของกับสมรรถนะ

พยาบาลวชิาชีพ พบวาองคประกอบสําคัญที่เกี่ยวของกับสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพ ประกอบดวย 

5 องคประกอบ คือ 

 1. องคประกอบดานความสามารถทางการพยาบาล  หมายถงึ  กลุมพฤติกรรม

ของพยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถเกี่ยวกบัหลักการพยาบาล  เชน มี

ความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติตามมาตรฐานการพยาบาล    สามารถวางแผนใหการพยาบาลเพื่อ 
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แกปญหาไดอยางเหมาะสม  มีความรูเกี่ยวกับจรรยาบรรณและกฎหมายวิชาชพีและสิทธิผูปวย  

เปนตน  

 2.  องคประกอบดานการบริการสุขภาพ        หมายถึง     กลุมพฤติกรรมของ

พยาบาลวิชาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู    ความสามารถในดานการสงเสริมสุขภาพ   การดูแล

รักษา  การฟนฟูสภาพและการปองกันโรคของพยาบาลวิชาชีพ    เชน   สามารถปฏิบัติการเพือ่การ

รักษาขั้นตนได  ใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพและการปฏิบัติตนของผูรับบริการไดอยางเหมาะสม  

และวางแผนในการฟนฟูสภาพใหเหมาะสมกับปญหาของผูรับบริการและเตรียมความพรอมของ

ครอบครัวในการดูแลตอที่บานไดเหมาะสมกับปญหา  

  3. องคประกอบดานบุคลิกภาพ  หมายถึง กลุมพฤติกรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงถึงการมีบุคลกิภาพที่เหมาะสมกับการประกอบอาชีพ เชน กลาแสดงออกในสิง่ที่

เหมาะสม  ปฏิบัติงานไดคลองแคลววองไว และมีความอดทน  มุงมัน่ในการทาํงานทกุสถานการณ  

   4. องคประกอบดานการบริหารจัดการ   หมายถึง   กลุมพฤติกรรมของ

พยาบาลวิชาชีพที่แสดงออกถึงการมีความสามารถในการบริหารจัดการทางการพยาบาล เชน 

สามารถจูงใจใหผูรวมงานเกิดความรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานได  สามารถจัดการแกไขความ

ขัดแยงที่เกิดขึ้นในหนวยงานไดและสามารถดําเนินการประชุมปรึกษาหารือไดอยางมีประสทิธภิาพ  

  5. องคประกอบดานคุณธรรม จริยธรรม หมายถึงกลุมพฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีคุณธรรม จริยธรรม เชน ใหการพยาบาลดวยความเอื้ออาทร  

มีพฤติกรรมสงเสริมความสามัคคีในกลุมผูรวมงาน  ใหความเคารพและใหเกยีรติเพื่อนรวมงาน

ตลอดเวลา  

  6. องคประกอบดานการพยาบาลเฉพาะทาง หมายถงึ กลุมพฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถในการพยาบาลดานเฉพาะทาง เชน 

สามารถใหการพยาบาลบุคคลในวัยเด็กไดทั้งในภาวะปกติ ระยะเจบ็ปวยเฉียบพลัน วิกฤตและ

เร้ือรังได  และสามารถใหการพยาบาลผูทีอ่ยูในระยะตัง้ครรภ ระยะคลอด และระยะหลังคลอดได  

 

จากการศึกษา และทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วของ สามารถสรุปแนวคดิสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ได 9 ดาน ดังนี้  ตามตารางที ่1  

 1. สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล   หมายถงึพฤติกรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงออกถงึการมีความรู ความสามารถ และทักษะพืน้ฐานในดานความรูเกี่ยวกับศาสตร

ทางการพยาบาล  ไดแก   ทฤษฏีการพยาบาล   การพยาบาลแบบองครวม   กระบวนการพยาบาล   
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นอกจากนี ้พยาบาลวิชาชพีตองมีความรูในเรื่องอื่นๆที่สําคัญ เชน ความรูเกีย่วกบัโรคตางๆ ความรู

ดานเภสัชวทิยา ตลอดจนกฎหมายทีเ่กีย่วของ โดยนํามาใชในการปฏิบัติการพยาบาลไดตาม

มาตรฐานวิชาชีพ 

 2. สมรรถนะหลกัดานการปฏบิัติการพยาบาล หมายถงึ พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพ

ที่แสดงออกถงึ    ความรู     ความสามารถ   และทักษะในการนํากระบวนการพยาบาลมาใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาล  และใหการพยาบาลผูปวยแบบองครวมตามมาตรฐานการพยาบาล จรรยาบรรณ  

และกฎหมายวิชาชพีไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 3. สมรรถนะหลักดานการวจิัย หมายถงึ  พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพที่แสดงออกถงึ

การมีความรู ความสามารถ ทักษะ  และทัศนคติในการสงเสริมและสนับสนนุการทาํวิจัย  การนาํ

ผลการวิจยัมาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาล    การใหความรวมมือในการวจิัย     ใหขอมลู

การวิจยัทีถู่กตอง ศึกษาคนควาหาความรูจากการอานหนังสือ  จากเครือขายคอมพิวเตอร   การ

เขารวมประชมุวิชาการ  การศึกษาดูงาน การฝกปฏบิัติงาน ตลอดจนกระตือรือรนศึกษาตอใน

ระดับที่สูงขึ้น  

 4. สมรรถนะหลกัดานการพฒันาตนเอง  หมายถงึ   พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชพีที่

แสดงออกถึงการมีความรู  ความสามารถ  ทกัษะ  และทัศนคต ิ ในการสรางคุณคาในตนเองดวย

การศึกษาคนควาหาความรูจากการอานหนังสอื  ขอมูลจากคอมพิวเตอร การเขารวมประชุมวิชาการ  

การศึกษาดูงาน การศึกษาเพิ่มเติมดานภาษา การฝกปฏิบัติงาน และการศึกษาตอในระดับที่สูงขึ้น  

 5. สมรรถนะหลักดานภาวะผูนํา หมายถึง  พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพที่

แสดงออกถึงการมีความรู   ความสามารถ   ทักษะ  และทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ  ตอการทาํงานใน

ฐานะหัวหนาทีม  สมาชิกทีม   มีความเชื่อมั่นในตนเอง   กลาแสดงออกในสิ่งที่เหมาะสม  

ปฏิบัติงานไดอยางคลองแคลววองไว ละเอียดรอบคอบและตรงตอเวลา มีความมุงมั่น  อดทน  

กระตือรือรน  ตั้งใจทํางาน  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีวิสัยทัศนกวางไกล   มีทกัษะในการสอน  

ใหคําปรึกษา การตัดสินใจ การจัดการความขัดแยง การติดตอส่ือสาร การประสานงาน การมี

มนุษยสัมพนัธ การควบคุมกาํกับงาน และพัฒนางานใหมคีุณภาพไดมาตรฐานอยางตอเนื่อง 

  6.  สมรรถนะหลักดานบุคลิกภาพและเจตคต ิ   หมายถงึ  พฤตกิรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงออกถงึการมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชพี มีความเชื่อมั่นในตนเอง  กลาแสดงออกในสิง่ที่

เหมาะสม  ปฏิบัติงานไดอยางคลองแคลววองไว  ละเอียด  รอบคอบและตรงตอเวลา  มีความ

มุงมัน่  อดทน  กระตือรือรน  และตั้งใจทาํงาน 
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 7. สมรรถนะหลักดานจริยธรรมและความเอือ้อาทร หมายถึง พฤตกิรรมของพยาบาล

วิชาชพีที่แสดงออกถงึการมีความรู ความสามารถ ทกัษะและทัศนคติในดานคุณธรรม จริยธรรม  

ตลอดจนมีความเขาใจ  มนี้าํใจ  มีความเอื้อเฟอและเอาใจใสตอความรูสึกของผูอ่ืน 

 8. สมรรถนะหลักเชิงวัฒนธรรม  หมายถึง   พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพที่

แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ ทักษะ  และทัศนคติในเชงิวัฒนธรรมดวยการเคารพสทิธิ

สวนบุคคล   ใหเกียรติในความเปนมนุษย  ทุกเพศ  ทกุวัย  ทกุศาสนา  ตลอดจนขนบธรรมเนยีม

ประเพณี  และวัฒนธรรมในสังคม 

 9. สมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ   หมายถึง พฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชพีที่แสดงออกถึงการมีความรู ความสามารถ   ทักษะ  และทัศนคติในการสืบคนขอมลู

ดานสุขภาพและความรูที่เกี่ยวของ สามารถใชฐานขอมูลดานสุขภาพและบันทึกขอมูลสุขภาพ

ตลอดจนการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศ 
 
 3.2.4  การกาํหนดสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ 
  ตามหลกัการแลวทุกคนในองคการจะตองมีสวนรวมในการกําหนดสมรรถนะ

หลัก  แตในความเปนจริงบางองคการสมรรถนะหลกัจะถูกกาํหนดจากผูบริหารสงูสดุเพียงคนเดียว  

(ณรงควิทย  แสนทอง, 2547) สําหรับจํานวนสมรรถนะหลัก ควรมีจํานวนอยูระหวาง 3-5 ตัว 

เพราะถามมีากเกนิไปจะไมเรียกวา “หลัก” (Core) และสมรรถนะหลกัจะตองสามารถใชไดกับทุก

ตําแหนงและทุกระดับขององคการ  

 JCAHO (1993 อางถงึใน นสิิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต, 2547) 

มีการกาํหนดเนื้อหาดานสมรรถนะที่สรางขึ้น โดยบงชีว้า พยาบาลทุกคนตองมสีมรรถนะที่ตอง

รับผิดชอบในงานที่ตนไดรับมอบหมาย ซึง่อาจเปนการมอบหมายทางคลินิก หรือทางการบริหาร

จัดการ โดยพยาบาลตองมกีารศึกษาหาความรูในดานนั้นๆ อยางเพยีงพอและหนวยงานจะตองมี

การประเมนิสมรรถนะ โดยอาจใชรูปแบบในการประเมินที่อางอิงจากมาตรฐานการพยาบาลและ

เกณฑในการวดั การพัฒนาวิชาชพี เกณฑการปฏิบัติงานพื้นฐาน การประเมินโดยเพื่อนรวมงาน 

และการประเมินตนเอง เปนตน 

 

 นอกจากนีก้ารกําหนดสมรรถนะหลักของงานแตละงาน ขึ้นอยูกบัความ

จําเปนของวิชาชีพ ความตองการทางสังคม เศรษฐกิจ สถานการณและความเหมาะสมของสงัคม

นั้นๆ การกาํหนดสมรรถนะหลักจงึควรเปนหนาทีห่รือความเหน็ของผูใชในกลุมนั้นๆเอง     และการ 
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ไดมาซึ่งสมรรถนะมีหลายวธิี แลวแตจะเลือกใชตามความเหมาะสม ซึ่ง กุลยา  ตันติผลาชีวะ 

(2532)  ไดอธิบายวธิีการกําหนดสมรรถนะของวิชาชีพพยาบาล ดังนี ้

1. การกําหนดสมรรถนะ โดยการประเมนิความตองการ (Needs 

assessment) ที่ไดจากการศึกษากลุมผูใช นกัการศึกษา และนโยบายตางๆ ถึงความตองการที่จะ

ใหมีการจัดเตรียมผูสําเร็จการศึกษาใหสามารถทาํงานตองมีความรู ทกัษะ และทัศนคติอยางไร ถา 

เปนทางการพยาบาล หมายถึง ความรูเกี่ยวกับงานทีพ่ยาบาลจะตองออกไปปฏิบัติงานในหนาที่

ของพยาบาล 

2. การกําหนดสมรรถนะ โดยการวิเคราะหงาน  (Task analysis)  มีการ

จําแนกเนื้อหาและเปาหมายของหลักสูตรใหอยูในรูปของงานที่ตองปฏิบัติ หรือตองเรียนรู แลวแจง

ยอยในรายละเอียดของแตละงานใหเปนระดับยอยที่สุด การวิเคราะหจะชวยในการกําหนดงานที่

ตองการใหเกดิแกผูเรียนไดอยางละเอียด 

3. การวิเคราะหกิจกรรมของผูปฏิบัติวิชาชีพ โดยการเก็บขอมูลจาก

กิจกรรมการปฏิบัติงานประจํา จากการสังเกตโดยใชผูรวมงานหรือผูอ่ืน 

4. การกําหนดสมรรถนะโดยการวิเคราะหสมรรถนะอยางเปนระบบ     

(Systemic competency  analysis)  หมายถึง  เทคนิคการกําหนดสมรรถนะ   หรือเปาหมายที่

ตองพัฒนามาจากระบบการวิเคราะหปกติ ดวยการจําแนกเนื้อหาวิชาออกเปน หนวยยอยที่เปน

รูปธรรมชัดเจน ซึ่งอาจจําแนกทั้งรายวิชา หรือทั้งหลักสูตรก็ได 

 5. การใชผูทรงคุณวุฒิ หรือผูเชี่ยวชาญ  (Expert judgment)  หมายถึง 

การใชผูเชี่ยวชาญเปนกลุมในการตัดสินใจ แจกแจงพฤติกรรมของผูปฏิบัติการวิชาชีพวา ผูที่มี

สมรรถนะในวิชาชีพนั้นตองมีความรูเร่ืองอะไรบาง มีทักษะที่ตองการ และตองมีทัศนคติทาง

วิชาชีพอะไรบาง โดยผูเชี่ยวชาญจะพิจารณา ตัดสินใจในดานตางๆ ดังนี้ 

5.1 ความรูและทกัษะที่จาํเปนตอการปฏิบัติงาน 

5.2 เรียงลําดับความสําคัญมากนอยของความรู   และทักษะ

เหลานั้น เชน ตองการแตไมจําเปน  เปนประโยชนแตไมควรกําหนดใหมี  และไมสําคัญ 

5.3 ระบุตัวประกอบเฉพาะเจาะจงภายใตหวัขอเร่ืองเหลานี ้

5.4 ใหคํานยิามเชงิปฏิบัติการของตัวประกอบเหลานี้ และกาํหนด

ระดับของสมรรถนะที่ผูปฏิบัติการวิชาชีพควรไดแสดงออกในแตละเรื่อง 

  6. การศึกษาความตองการการดูแลดานสุขภาพ     โดยคาํนึงวา

สภาพการณใดที่ตองเผชิญเมื่อไปปฏิบัติงาน เพื่อเตรียมความพรอมในบทบาททีต่องเผชิญและ

สามารถปฏิบตัิไดอยางมีประสิทธิภาพ  
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  7. การศึกษาบันทึกการดูแลรักษาพยาบาลที่ ใช ในสถานบริการ

สาธารณสุข จะไดทราบถึงปญหาและความตองการการดูแลสุขภาพในสภาพที่เปนจริงได 

8. ศึกษาสภาพความเปนจริงในสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง 

  9. กําหนดสมรรถนะโดยการวเิคราะหตามหลักการทฤษฎี และตํารา 

 

   สําหรับพยาบาลวิชาชีพ มีการนาํสมรรถนะมาใชอยางเปนรูปธรรมในหนวยงาน 

ซึ่งเพ็ญจนัทร แสนประสาน (2547)  ไดอธิบายวิธีการกาํหนด หรือจัดทําสมรรถนะไว 2 วธิี ดงันี ้

   วิธีที ่ 1  การกาํหนดสมรรถนะภายในองคกร ดังนี ้ 

1.1  กําหนดจากวสิัยทัศน พันธกิจ คุณคา และแผนยุทธศาสตร โดย

ตั้งเปาหมายทีเ่นนการดูแลความเปนเลิศ  

1.2  กําหนดจากกลยุทธเชิงธุรกจิขององคกรวา ตองการสมรรถนะของ

พนกังานในลกัษณะแสวงหาผลกําไร 

1.3  โดยกาํหนดสมรรถนะหลัก (Core competency) ซึ่งหนวยงาน

กําหนดใหทุกกลุมงานยึดถอืเปนรูปแบบเดียวกนั 

1.4  กําหนดจากสมรรถนะของงาน  (Job competency)  คือกําหนด

จากงานหรือภารกิจหลกัขององคกร 

  วิธีที ่  2  การกําหนดสมรรถนะจากการใชหลักการทางวิทยาศาสตร  และการทํา

วิจัย ซึ่งแบงได 3 วิธกีาร คือ 

2.1  การเปรียบเทียบกับผูอ่ืน  (Benchmarking)  ซึ่งเปนการทาํงานชนดิ

เดียวกนัโดยวดัจากผลลัพธ 

    2.2 การพิจารณาจากผลการทาํงานที่ดทีี่สุด (Best practice) โดย

พิจารณาจากการทาํงานขององคกรปจจุบนัวาอะไรทําใหการทํางานมผีลงานออกมาดีที่สุด เชน 

การมีระบบการพัฒนาบุคคลที่ดี 

   2.3  การเตรียมความพรอมสําหรับส่ิงที่จะเกิดขึ้นในอนาคต โดยพิจารณา

วาอะไรคือส่ิงที่องคกรตองมเีพื่อรองรับการทํางานในอนาคต 

   

  สําหรับการกําหนดสมรรถนะหลักนัน้จะตองมีการกําหนดวิสัยทัศน     ภารกิจและ

กลยุทธไวกอน           เพราะถาไมมีการกําหนดสิง่เหลานีไ้วจะไมสามารถกําหนดสมรรถนะหลกัได    

ซึ่งขั้นตอนการกําหนดสมรรถนะหลักแบงเปน 3 ขั้นตอน ดังนี้ (ณรงควทิย  แสนทอง, 2547)  ตาม

แผนภาพที่ 2 



 47 

 

1. สํารวจความคิดเหน็จากผูบริหาร  โดยออกแบบสาํรวจเพือ่สอบถามผูบริหาร
ทุกหนวยงานในการกําหนดสมรรถนะหลกัใหบรรลุวิสัยทัศน  ภารกิจ  และกลยทุธขององคกรตามที่

กําหนดไว    จากนัน้รวบรวมแบบสํารวจและสรุปออกมาเปนโมเดลแลวสงโมเดลที่ไดไปใหผูบริหาร

ลงความเหน็อกีครั้ง เพื่อจัดลําดับความสาํคัญและนํามาสรุปอีกครั้งพรอมกับเหตุผลของสมรรถนะ

แตละตัว 

2. ประชุมอภิปรายเพื่อกําหนดสมรรถนะหลกั  โดยนาํโมเดลที่ไดจากการ

สํารวจในรอบที่สองมาเขาประชุม เพื่อใหทกุคนไดแสดงความคิดเหน็สนับสนนุโมเดลของสมรรถนะ

แตละตัว ซึง่อาจจะมกีารเพิ่มหรือตัดออก ทั้งนี้ตองไดรับความเหน็ชอบอยางเปนเอกฉันทจากที่

ประชุม หลังจากไดสมรรถนะหลกัแลวใหที่ประชุมรวมกนักาํหนดความหมายและพฤติกรรมที่

องคกรคาดหวงัจากบุคลากร 

 3.  กําหนดแนวทาง/แผนงานในการนําไปใช  โดยหลงัจากไดสมรรถนะหลัก

จากการที่ผูบริหารรวมกันกําหนด แลวจึงนาํสมรรถนะหลกั ไปดาํเนินการ ดังตอไปนี ้

 3.1 สื่อสารใหบุคลากรทัง้องคกรรับทราบและเขาใจรวมถงึเหน็ความสาํคัญ

ของสมรรถนะหลักที่มีตอองคกรและตนเอง  

 3.2 กําหนด กลยุทธ/แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ทัง้ระยะสั้นและระยะ

ยาว เพื่อแปลงความหมายของสมรรถนะหลักสูการปฏิบัติ และสรางใหเกิดผลในเชิงพฤตกิรรมที่

คาดหวงัใหเปนรูปธรรม 

   3.3 ประชาสัมพันธใหบุคคลที่เกีย่วของกับองคกรรับทราบ โดยผานชอง

ทางการสื่อสารประเภทตางๆ  

 กลาวไดวาการกําหนดสมรรถนะหลักเปนการสรางความชัดเจน เปนหนทาง

นําไปสูการสรางกจิกรรมในการปฏิบัติงานไดอยางสมบูรณ แตสิ่งที่ตองคํานงึถงึกค็ือจะตองเกิดขึ้น

บนพืน้ฐานของความเปนจริง โดยที่รูปแบบตลอดจนวิธีในการกาํหนดสมรรถนะหลัก (Core 

competency) นั้นมีรูปแบบหรือวิธีการที่แตกตางกนัออกไป     ดงันัน้ในการกาํหนดสมรรถนะหลกั 

ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไปครั้งนี้ผูวิจัยใชวิธีการกําหนดสมรรถนะหลักโดย

ผูทรงคุณวุฒิหรือผูเชี่ยวชาญ (Expert  judgment) ทางวิชาชีพพยาบาลและเปนผูที่มี

ประสบการณในวิชาชีพพยาบาลมามากกวา 10 ปครอบคลุมทั้งดานวิชาการ ดานการบริหาร  และ

การปฏิบัติ ประกอบดวย ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษา

พยาบาล   ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล และผูเชี่ยวชาญดานการ

ปฏิบัติการพยาบาลจํานวน 18 คน  เขามาเปนกลุมบุคคลในการตัดสินใจกําหนดองคประกอบของ 
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สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี เพื่อนาํมาเปนพื้นฐานในการกาํหนดสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป   สงักัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

 

         

                     วิสัยทัศน/ภารกิจ/กลยุทธ 

 

 

            

                                   > ออกแบบสอบถาม 

            > สํารวจความเหน็ผูบริหาร  

              > สรุปรวบรวมขอมูล 

    

 

              >ประชุมเชิงปฏิบัติการ 

            > อภิปรายเพื่อหาขอสรุป 

            > เลือก Core competency 

 

 

     >         > กําหนดแนวทางในการสื่อสารให 

                    พนักงานรับทราบ 

                  > กําหนดแผนงานในการนําไปใช 

 
 

แผนภาพที่ 2  แสดงขั้นตอนการกําหนดสมรรถนะหลกั  (ณรงควทิย  แสนทอง, 2547) 

 

 

 

     
 

1. สํารวจความคิดเห็นจาก

ผูบริหาร 

2. ประชุมอภิปรายเพื่อ

กําหนด Core competency 

3. กําหนดแนวทาง/ แผนงาน

ในการนําไปใช 
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ตารางที่ 1  แสดงสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพจากการทบทวนวรรณกรรม 

 

 

 

 

 

 

สมรรถนะหลกัของพยาบาล
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1. สมรรถนะหลักดานองคความรู

ทางการพยาบาล    

 
 

 
 

 
 

 
    

 
  

 
 

2. สมรรถนะหลักดานการ

ปฏิบัติการพยาบาล 

 
 

 
 

 
 

 
  

 
 

 
 

 
 

  
 

 
 

3. สมรรถนะหลักดานการวิจยั            

4. สมรรถนะหลักดานการพฒันา

ตนเอง   
 

 
  

 
     

 
  

 

5. สมรรถนะหลักดานภาวะผูนํา  
 

  
 

   
 

  
 

  
 

 

6. สมรรถนะหลักดานบุคลกิภาพ

และเจตคติ    

 
  

 
 

  
       

7. สมรรถนะหลักดานจริยธรรม

และความเอื้ออาทร 
 

 
 

  

 
    

 
  

 

8. สมรรถนะหลักเชิงวัฒนธรรม          
 

 
   

9. สมรรถนะหลักดานการใช

เทคโนโลยีและสารสนเทศ 
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 3.2.5  แนวทางการประเมินสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ  

 โดยที่การประเมินเปนกระบวนการที่เกี่ยวของกับการกําหนดคุณคาของสิ่งที่

สนใจดวยการสรุปอางอิงจากสิ่งที่สังเกตไดโดยตรงจากที่เปนตัวบงชี้คุณคานั้นเพื่อนํามา

เปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐานที่ใชตัดสินคุณคานั้น วิธีการกําหนดคุณคาของสิ่งที่มุงประเมิน

ข้ึนอยูกับความเชื่อและประสบการณของนักประเมิน วายึดถือมาตรการลักษณะใดในการเขาถึง

คุณคาและตัดสินคุณคานั้น อาจยึดถือแนวอัตนัยนิยมซึ่งเนนการประเมินโดยวิธีเชิงธรรมชาติ หรือ

เนนการประเมินโดยวิธีการเชิงระบบ        และการเลือกเกณฑสําหรับใชตดัสินคุณคาอาจใชเกณฑ

สัมบูรณ ซึ่งเปนเกณฑที่พัฒนาจากหลักเหตุผลเกี่ยวกับมาตรฐานของสิ่งนั้น หรือเกณฑสัมพันธ ซึ่ง

เปนเกณฑที่พัฒนาจากหลักการเปรียบเทียบกับผลงานที่เคยทํามา       หรือจากการจัดโครงการที่

คลายคลึงกัน (ศิริชัย  กาญจนาวาสี, 2537)  การประเมินจะมีความหมายกวางกวาการวัด และ

อาจจะไมรวมการวัดดวยก็ได การวัดเปนการพิจารณาหรือตีคาในเชิงปริมาณอยางเดียว แตการ

ประเมินเปนการพิจารณาหรือตีคาทั้งในเชิงการประเมินและคุณภาพรวมกับการตัดสินคุณคานั้น               

(สุธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์, 2535)  กลาวไดวา การประเมินเปนการตีคาและตัดสินคุณคาของสิ่งที่

เราวัดไดโดยมีเกณฑ   หรือวัตถุประสงคหรือมาตรฐานเปนตัวเปรียบเทียบ    (ศิริชัย  รัฐอนันตพินิจ

, 2533; เยาวดี  วิบูลยศรี, 2539)   

 ดังนั้น  การประเมินสมรรถนะของบุคคลนั้นจะตองมีกระบวนการที่ทําให

เกิดขึ้น และไดมาซึ่งขนาดของสมรรถนะของบุคคล อาจใชตัวเลขวัดแทนได  แลวจึงอาศัยการ

เปรียบเทยีบกบัมาตรฐานหรอืเกณฑที่กําหนดไว ซึ่งวิธีการประเมินสมรรถนะนั้นก็คือ การประเมนิผล

การปฏิบัติงาน ทักษะ ความรู ความเชีย่วชาญ เจตคติของบุคคลที่แสดงออกมานัน่เอง และการ

ประเมินใด ๆ นั้นตองประกอบไปดวยผูประเมิน ผูถูกประเมินและเครือ่งมือหรือเทคนิคการประเมนิ 

เพื่อใหไดผลทีถู่กตองแมนยํา ซึง่มหีลายวิธีเชน การสงัเกต  การศึกษาทดลอง  การประเมิน  การให

ผูอ่ืนประเมนิ   (สมาน  ใจปราณี, 2532; ภัทรา นิคมานนท, 2532;  ศิริชัย  รัฐอนนัตพนิิจ, 2533; 

เยาวดี  วิบูลยศรี, 2539)   

 สําหรับ อลงกรณ มีสุทธา และสมิต  สัชชุกร (2547) กลาววาวิธกีาร

ประเมินผลการปฏิบัติงานมอียูมากมายหลายวธิี   แตละวิธีจะมีความเหมาะสมกับการประเมนิผล

การปฏิบัติงานลักษณะใด ยอมข้ึนอยูกับลักษณะงาน การจัดแบงสวนงาน และมาตรฐานตาง ๆ ที่

กําหนดไวเปนสําคัญ    ซึง่จากการศึกษารวบรวบรวมเกี่ยวกับวิธกีารประเมินผลการปฏิบัติงานที่

วิวัฒนาการจากอดีตจนถงึปจจุบัน สามารถแบงรูปแบบวิธีการประเมินไดเปน 4 ลักษณะใหญ คือ 
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1. วิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ยึดคุณลักษณะบุคคลเปนหลัก          

(Trait rating based approach)   ไดแก   การประเมินผลการปฏิบัติงานในรูปแบบการประเมินผล 

เกี่ยวกับคุณลกัษณะของบุคคล (Characteristic) หรือบุคลิกภาพ (Personality) เปนสําคัญ    แบง

ออกเปน  5 วธิี คือ 

  1.1  วธิีการใหคะแนนตามมาตราสวน  (Graphic rating scale) 

1.2  วธิีการประเมินแบบตรวจสอบ  (Checklists  method) 

1.3 วิธีการเปรียบเทียบระหวางบคุคล  (Employee  comparison system) 

1.4  วธิีแบงขัน้ (Grading) 

1.5  วธิีการประเมินตามคาคะแนน (Point  rating) 

 2. วิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ยึดพฤติกรรมการปฏิบัติงานเปน

หลัก (Job performance or behavior based approach)  ไดแก การประเมินผลการปฏิบัติงานที่

เนนรูปแบบการประเมินผลเกี่ยวกับพฤติกรรมการปฏิบัติงานที่ทําใหงานบรรลุผลสําเร็จแบงออกเปน 

12 วิธี คือ 

  2.1   วิธีการประเมินแบบเนนเหตกุารณสาํคัญ  (Critical incidents)  

   2.2 วธิีการบรรยายความ (Free form essay)  คือใหผูบังคับบัญชา

หรือผูประเมินเขียนบรรยายเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของพนกังานแตละคน 

   2.3  วิธีการประเมินผลตามแบบพรอบสต (Probst rating plan) โดย

มีหลักการจัดลําดับแบบความประพฤติหรือบุคลิกลักษณะไวสังเกตไดงาย สามารถแยกแยะ

เรียงลําดับได 

   2.4 วิธีการประเมนิโดยมีผูประเมินหลายคน (Multiple rating, 

Multiple appraisal หรือ  Group rating) 

2.5  วธิีการประเมินรวมกนั (Mutual rating)  

2.6  วธิีการประเมินโดยเพื่อนรวมงาน (Peer rating) 

2.7  วธิีการประเมินดวยตนเอง (Self-appraisal หรือ Self-rating)  

2.8  วธิีสัมภาษณผลงานกาวหนา (Progress interview)  

2.9  วธิีประเมนิโดยวิธีสัมภาษณ (Field interview method) 

2.10 วธิีประเมนิแบบใชศนูยกลางการประเมิน (Assessment center)  

2.11วิธีการประเมินตามพฤติกรรมโดยอาศัยมาตราสวน 

(Behaviorally anchored rating scales) 
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2.12 วิธีการประเมินตามพฤติกรรมที่ไดจากการสังเกตการณโดย

อาศัยมาตราสวน (Behavioral  observation scale) 

 3. วิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานที ่ย ึดผลสําเร็จของงานหรือ 

วัตถุประสงคเปนหลัก (Result or objective based approach) ไดแก วิธีการประเมินผลการ

ปฏิบัติงานที่มุงประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานในแงผลสําเร็จของงานตามวัตถุประสงค 

หรือเปาหมาย หรือมาตรฐานที่กําหนดไว โดยมักจะประเมินในรูปของปริมาณ คุณภาพ เวลา หรือ

ประสิทธิผลในการปฏิบัติงานแบงออกเปน 7 วิธี คือ 

3.1  วธิีการประเมินตามผลงาน  (Appraisal by result)  

   3.2  วธิีการประเมินโดยใชตัวชี้โดยตรง  (The direct index)  

   3.3 วิธีการประเมนิโดยเทียบกับมาตรฐานการปฏิบัติงาน 

(Standards of performance)  

   3.4  วธิีจดบันทึกปริมาณงาน (Production records)  

   3.5  วธิีบันทึกผลการปฏิบัตงิานตามชวงเวลา (Periodic test) 

   3.6  วธิีทดสอบผลงาน (Performance test)  

   3.7 วิธีการวิเคราะหหนาที่และความรับผิดชอบตามตําแหนง 

(Analysis of position function  and  responsibilities)  

   3.8 วิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานแบบผสมผสาน          

(Hybrid approach หรือ Hybrid system) 

   4. วธิีการประเมินผลการปฏิบัติงานแบบ 360 องศา   เปนการประเมินผล

การปฏิบัติงานแบบผสมผสาน (Hybrid system) อีกประเภทหนึง่ที่มุงเนนใหทราบถึง ความรู     

ทักษะ ความสามารถและพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของพนักงานผูรับการประเมินจากหลาย

แหลงขอมูลเพือ่ใหมีความถกูตอง แมนยาํ และเชื่อถอืไดมากกวาการประเมินโดยผูบังคับบัญชา 

(Superior) เพยีงลําพัง 

 

   นอกจากนี ้อาภรณ  ภูวิทยพันธุ (2547) ไดแบงวิธีการประเมินสมรรถนะออกเปน 

4 วิธีการ ดังนี ้

1. การประเมนิตนเอง  (Self assessment)  เปนการประเมนิความสามารถ

ในการทํางานตามสมรรถนะตางๆ ที่กาํหนดขึ้นโดยใชวิจารณญาณของตนเอง ซึ่งถือไดวาเปน

วิธีการของการประเมินสมรรถนะที่งายที่สดุ   แตอยางไรก็ตามองคกรสวนใหญไมนิยมใชเนื่องจาก 
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ขาดความเชื่อถือของผูประเมิน เพราะผูประเมินอาจไมประเมินความสามารถของตนเองตามความ

เปนจริง ซึ่งจะทําใหผลที่ไดรับเกิดการเบีย่งเบนไปจากความเปนจริง 

  2. การประเมนิโดยหัวหนางาน (Supervisor assessment) เปนการ

ประเมินสมรรถนะของพนักงาน โดยหัวหนางานเปนผูประเมินนั้นถือไดวาเปนรูปแบบของการ

ประเมินที่พบเห็นมากที่สุด ซึ่งองคกรสวนใหญจะนิยมใชการประเมินแบบนี้ในชวงของการ

ประเมินผลการปฏิบัติงาน อาจจะประเมนิเปนปละครั้ง (ประเมินผลปลายป) หรือ ปละ 2 คร้ัง  

(ประเมินผลกลางปและปลายป) ทั้งนี้การประเมินสมรรถนะของพนกังานโดยหัวหนางานเปนผู

ประเมินนั้น อาจไดรับผลการประเมินที่ไมถูกตองหรือเบี่ยงเบนไปจากความเปนจริง ซึ่งอาจเกิดขึน้

จากการที่ผูประเมินมีอคติ หรือไมรูหลักการหรือแนวทางในการประเมินผลการปฏิบัติงานอยาง

ถูกตอง 

  3. การประเมินแบบ 180 องศา (180 Degree assessment) เปนการ

ประเมินความสามารถในการทํางานตามสมรรถนะที่กําหนดขึ้น โดยหัวหนางานและตนเองเปนผู

ประเมิน ซึ่งถือไดวาเปนรูปแบบของการประเมินที่ผสมผสานระหวางวิธีการประเมิน โดยตนเองการ

ประเมินโดยหัวหนางาน เพื่อลดปญหาอคติที่เกิดขึ้นจากการประเมินทั้งนี้วิธีการประเมินในรูปแบบ

นี้ควรมีการกําหนดน้ําหนักของผูประเมินวาจะใหน้ําหนักของหัวหนาประเมินเปนเทาไร และ

พนักงานประเมินเปนเทาไร ซึ่งควรกําหนดน้ําหนักเปนเปอรเซ็นต และผลรวมเปอรเซ็นตของ

หัวหนาและพนักงานประเมินควรเปน100 เปอรเซ็นต  หลังจากนั้นนําผลที่ไดจากการ

ประเมิน สมรรถนะทั้งจากหัวหนาและพนักงานมาหาคาเฉลี่ยของการประเมิน 

  4. การประเมินแบบ 360 องศา (360 – Degree assessment) เปนการ

ประเมินความสามารถในการทํางาน โดยมีผูประเมินที่เกี่ยวของในการทํางานทั้งหมดเปนผู

ประเมิน ไมวาจะเปนหัวหนางาน ตนเอง เพื่อนรวมงาน ผูใตบังคับบัญชา ลูกคา ผูจัดจําหนาย 

(Supplier)  ทั้งนี้วิธีการประเมินในรูปแบบนี้    จะตองมีการกําหนดน้ําหนักของผูประเมินวาจะใหผู

ประเมินมีน้ําหนักการประเมินอยางไร โดยกําหนดเปนเปอรเซ็นตรวมกันได 100 เปอรเซ็นต และ

หลังจากนั้นนําผลที่ไดจากการประเมินสมรรถนะจากผูประเมินตางๆ มาหาคาเฉลี่ยของการ

ประเมิน 

  กลาวโดยสรุปจะเหน็วา    การประเมินความสามารถในการทาํงานตามสมรรถนะ

นั้นจะทาํใหผูบริหารทราบวาบุคลากรมีความรู ความสามารถเพียงใด  เหมาะสมกับตําแหนงงานที่

ปฏิบัติอยูหรือไมและจะพัฒนาบุคลากรในดานใดบางเพือ่ใหการปฏิบตัิงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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และไดมาตรฐาน           ซึง่จากที่กลาวมาทั้งหมดจะเหน็วาการศึกษาสมรรถนะหลักของบุคลากรมี

ความสาํคัญกบัหนวยงาน  โดยเฉพาะอยางยิ่งสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ 
 
4.  เทคนิคการวิจยัแบบเดลฟาย 
       เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟายเปนรูปแบบหนึง่ของการวิจัยอนาคต ไดรับการพฒันาอยาง

เปนระบบในป พ.ศ. 2495 ในการศึกษาเกีย่วกับราชการทหารของสหรฐัอเมริกา         แตในครั้งนั้น 

เทคนิคนี้ไดถูกปดเปนความลับ จนกระทั่งป พ.ศ. 2505 จึงไดถกูนาํมาเปดเผย โดย Helmur และ 

Dalkey นักวจิัยของบริษัท  Rand Corporation ในรัฐแคลิฟอรเนีย สหรัฐอเมริกา โดยทั้งสองได

เขียนบทความเรื่อง An Experimental Application of the Delphi Method to the Use of 

Experts ตีพมิพในวารสาร Management Science ปที่ 9 ฉบับที ่ 3 เดือนเมษายน พ.ศ. 2506 

บทความนีน้ับเปนจุดเริ่มตนของการเผยแพรเทคนิคเดลฟายใหเปนที่รูจักอยางแพรหลาย       (สุวล ี 

ทวีบุตร,  2540) เทคนิคนี้มแีนวคิดพืน้ฐานมาจากภาษติที่วา “สองหวัดีกวาหวัเดียว” กลาวคือ การ 

พิจารณาสรุปหรือตัดสินในเรื่องใดเรื่องหนึ่งควรเปนการพิจาณาของกลุมบุคคลมากกวาการ

พิจารณาตัดสินใจ ของบุคคลใดบุคคลหนึ่ง 
 
   4.1  ความหมายของเทคนิคเดลฟาย 
  นักการศึกษาไดใหความหมายของเทคนิคเดลฟาย ดังนี ้

  สุวลี  ทวีบุตร (2540) กลาววาเทคนิคเดลฟาย เปนกระบวนการรวบรวมความ

คิดเห็นหรือการตัดสินใจในเรื่องใดเรื่องหนึง่ เกีย่วกับเหตุการณหรือแนวโนมที่เกิดขึ้นในอนาคต 

   Ducanis (1970 อางถงึใน ขนิษฐา  วิทยานุมาส,  2530)  กลาววาเทคนิคเดลฟาย 

เปนการบันทึกเรื่องราวตางๆ ที่จะเปนไปไดในอนาคต เทคนิคนี้มุงลดผลกระทบหรืออิทธิพลจาก

บุคคลอื่น 

   Judd (1970 อางถึงใน ขนิษฐา  วทิยานุมาส,  2530)   กลาววา เมื่อใดก็ตามที่

ตองการคาดการณส่ิงที่จะเกดิขึ้นในอนาคต เมื่อนัน้ควรใชเทคนิคเดลฟาย 

  สรุปไดวา เทคนิคเดลฟาย คือ กระบวนการที่จะหาคําตอบของเหตุการณ หรือ

พฤติกรรมตาง ๆ ที่จะเปนไปในอนาคต เปนการหาความคิดที่เปนอันหนึง่อันเดียวกนัของกลุม

ผูเชี่ยวชาญมาเปนขอสรุป เพื่อใหไดคําตอบที่เปนเอกฉนัท เพื่อการตัดสินใจ 
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4.2 คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย  (สุวลี  ทวีบุตร, 2540)   

 คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย  มีดังนี้ คือ 

4.2.1 เทคนิคเดลฟายมุงหาความคิดเห็นของผู เชี่ยวชาญดวยการตอบ

แบบสอบถาม  ดังนั้นผูเชี่ยวชาญตองตอบแบบสอบถามที่ผูวิจัยกําหนดขึ้นในแตละตอน 

  4.2.2 เทคนิคเดลฟายไมตองการใหความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละคนมี

ผลกระทบหรือมีอิทธิพลซึ่งกันและกัน ผูเชี่ยวชาญแตละคนสามารถแสดงความคิดเห็นไดอยาง

อิสระ ความคิดเห็นของผูอ่ืนไมมีผลตอการตัดสินใจ 

4.2.3 เทคนิคเดลฟายประกอบดวยการถามย้ําดวยแบบสอบถามหลายรอบ

ผูเชี่ยวชาญสามารถทบทวน   กลั่นกรองคําตอบอยางละเอียดรอบคอบ  ทําใหสามารถแกไข

ขอบกพรองหรือส่ิงที่มองขามไปในการตอบรอบกอน 

4.2.4 เทคนิคเดลฟายทําใหผูเชีย่วชาญทราบคาํตอบของกลุม โดยผูวิจัยจะสง

คําตอบใหผูเชี่ยวชาญแตละคนทราบเพื่อใหพิจารณาตัดสินใจวาจะคงคาํตอบเดิม     หรือจะ

เปลี่ยนแปลงคําตอบ ซึ่งการเปลี่ยนแปลงตองบอกเหตุผลดวย 

4.2.5 เทคนิคเดลฟายนี้ความนาเชื่อถือของคําตอบและความสําเร็จของการ

วิจัยขึ้นอยูกับแบบสอบถามและความรูของผูเชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถาม 

4.2.6 เทคนิคเดลฟายนี้จะใชสถิติวิเคราะหความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ 

ไดแก สถิติการวัดแนวโนมเขาสูสวนกลางและการกระจาย 

 จากคุณลักษณะดังกลาวทาํใหเทคนิคเดลฟายมีความเปนปรนัย และแมนยาํใน

การรวบรวมขอมูลความคิดเห็นจากกลุมผูเชี่ยวชาญมากกวาวิธีอ่ืนที่จดัใหกลุมบุคคลมีปฏิสัมพันธ

กันโดยตรง  สามารถปองกนัมิใหผูหนึ่งผูใดมีอิทธิพลครอบงําการตัดสินใจ  สามารถตัดสินใจให

ขอเท็จจริงได 

 

4.3  สวนประกอบที่สาํคัญของเทคนคิเดลฟาย  ประกอบดวย 
 4.3.1 ลักษณะเรื่องที่จะศกึษา 

  เร่ืองทีจ่ะนาํมาศึกษาควรเปนเรื่องที่จะนําไปสูการวางนโยบาย หรือ

คาดการณสิ่งที่จะเกิดขึ้นในอนาคต รวมถึงการกาํหนดทางเลือกตางๆ หรือประเด็นที่มุงศึกษา

ความคิดที่สอดคลองกัน เพื่อนาํมาแกปญหาที่ซับซอนไมสามารถหาคําตอบดวยการวิเคราะห วิธี

ใดวิธีหนึ่งที่มีอยู ตองใชการตัดสินปญหาจากความรูสกึนึกคิดในการรวบรวมขอมูล ตลอดจน

ศึกษาความสอดคลองตอเนือ่งระหวางเปาหมาย (Goal) และวัตถุประสงค (Objective)      ของสิง่ 
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ตางๆ เพื่อรับรูสภาพการณปจจุบัน   (Perception of current situation)   ซึ่งจะนาํมาสูการสรุป

เปนหลกัการและแนวคิดรวมกัน ดงันัน้ปญหาที่นาํมาศกึษาจงึควรเปนปญหาในเชงิคุณภาพซึง่ไม

อาจหาคําตอบไดในเชิงสถติิ 

 
4.3.2 ผูเชี่ยวชาญ  

       เนื่องจากเทคนิคเดลฟายเปนการรวบรวมความคิดเหน็ ที่สอดคลองกนั

ระหวางผูเชีย่วชาญในเรื่องใดเรื่องหนึง่       ดังนัน้ผลการวิจัยจะมีความถูกตองนาเชื่อถือมากนอย

เพียงใดขึ้นอยูกับความรู    ความสามารถของผูเชี่ยวชาญเปนสําคัญ   จึงควรเลือกผูเชี่ยวชาญทีม่ี

ความรูความสามารถในเรื่องนั้นอยางแทจริงหรือเปนผูมีสวนรวมรับผิดชอบ   มีประสบการณใน

เร่ืองที่ศึกษาและควรเปนผูทีส่ามารถอทุิศเวลาและเห็นความสาํคัญของเรื่องที่ศึกษา  จํานวน

ผูเชี่ยวชาญขึ้นอยูกับลักษณะของกลุม        และประเด็นปญหาที่ศกึษาเปนสําคญัหากผูเชี่ยวชาญ

มีความเปนเอกพนัธ (Homogeneous group) อาจใชเพยีง 10 -15 คน แตถากลุมมีความแตกตาง

กัน คือมีลักษณะวิวธิพนัธ (Heterogeneous group) อาจตองใชผูเชี่ยวชาญมาก Macmillan  

(1971, อางถงึใน สุวล ี  ทวีบุตร, 2540) พบวาหากจํานวนผูเชี่ยวชาญมีตั้งแต 17 คนขึ้นไปอัตรา

การลดลงของความคลาดเคลื่อนจะมนีอยมากจนคงที่ ตามตารางที ่2  

   เมื่อกําหนดวาบุคคลใดเปนผูเชี่ยวชาญแลว ตองมกีารเชิญบุคคลนั้น

โดยตรง การเชิญนั้นอาจเปนการเชิญดวยจดหมายหรือโทรศัพทก็ได ผูวิจัยตองอธบิายหัวขอการ

วิจัยประเดน็ปญหาวจิัย เวลาที่เร่ิมศึกษา ใหขอมูลเกีย่วกับภาระหนาทีท่ี่ทานตองปฏิบัติรวมถึงขอ

ความรวมมือในการเขารวมเปนผูเชี่ยวชาญการวิจัยดวย 
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ตารางที่  2     แสดงการลดลงของความคลาดเคลื่อนเมื่อจํานวนผูเชี ่ยวชาญเพิ่มขึ้นของ  

 เทคนิคเดลฟาย   ที่มา: Thomas T. Macmillan, 1971  อางถึงใน  สุวลี  ทวีบุตร, 

2540 

 

จํานวนผูเชี่ยวชาญ 

(people size) 

การลดลงของความคลาดเคลื่อน 

(error reduction) 

ความคลาดเคลื่อนลดลง 

(net change)  

1 - 5 

5 - 9 

9 -13 

13 -17 

17 - 21 

21 - 25 

25 - 29 

1.20 - 0.70 

0.70 - 0.58 

0.58 - 0.54 

0.54 - 0.50 

0.50 - 0.48 

0.48 - 0.46 

0.46 - 0.44 

0.50 

0.12 

0.04 

0.04 

0.02 

0.02 

0.02 

 
   
   4.3.3 แบบสอบถาม 
     แบบสอบถามนับวาเปนปจจัยสําคัญของเทคนิคเดลฟาย   เนื่องจาก

เทคนิคเดลฟายนี้ เปนเทคนิคที่ตองรวบรวมความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญดวยแบบสอบถาม 

โดยทัว่ไปแบบสอบถามในเทคนิคเดลฟายมี 2 ชนิด คือ แบบสอบถามปลายเปดและแบบสอบถาม

ปลายปดชนิดมาตราประมาณคา การตอบแบบสอบถามจําเปนตองมกีารสอบถาม 3 รอบหรือ

มากกวาเพื่อเปดโอกาสใหผูเชี่ยวชาญ ไดกลั่นกรองความคิดอยางละเอียด  รอบคอบ  และมั่นใจ

ในคําตอบของตนเอง ลักษณะแบบสอบถามในแตละรอบจึงมีลักษณะแตกตางกนั (รัชนก  วนัทอง, 

2545)  ดังนี้         

  รอบที่ 1 ในชั้นแรกผูวิจยัตองกําหนดกรอบ (Frame) ของการวิจัย 

เนื่องจากประเด็นปญหาที่ศกึษาเปนประเด็นเชิงคุณลักษณะซึ่งมีขอบขายกวาง การกําหนดกรอบ

วิจัยจะชวยใหเห็นภาพการวจิัยชัดเจนขึน้ กรอบของการวิจัยอาจไดมาจากการศึกษาเอกสารที่

เกี่ยวของหรือจากการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิบางทาน แลวจึงนํามาสรางแบบสอบถามรอบแรก 

ลักษณะแบบสอบถามในรอบแรกอาจเปนคําถามปลายเปด  เพื่อรวบรวมความคิดเหน็อยางกวางๆ 

บางครั้งผูวิจัยอาจสรางแบบสอบถามรอบแรกเปนแบบปลายปด      เพื่ออํานวยความสะดวกใหแก 
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ผูเชี่ยวชาญ  กรณีเชนนี้ควรมีชองวางในสวนทายของคําถามทายประโยค  เพือ่ใหผูเชี่ยวชาญได

แสดงความคดิเห็นเพิ่มเติมตามตองการ   

   รอบที่  2 แบบสอบถามรอบนี้พัฒนามาจาก แบบสอบถามในรอบแรก

เปนขั้นตอนทีส่ําคัญมาก       โดยตองนาํความคิดเหน็ทั้งหมดของผูเชี่ยวชาญทุกคนมาสงัเคราะห

สรางเปนแบบสอบถามปลายปดชนิดประมาณคา ตัดขอความทีซ่้ําซอนหรือเกนิไปจากกรอบที่

กําหนดของการวิจัยออกไป รวบรวมขอความนี้ผูวิจยัอาจหาถอยคาํที่ครอบคลุมขอความทัง้หมด

และตองคงความหมายเดิมของผูเชี่ยวชาญไว การประเมินคาในแบบสอบถามรอบนี้จะเนนการ

จัดลําดับความสําคัญหรือความเปนไปไดของเหตุการณ หรือขอความที่กาํหนดขึ้นเปนขอคําถาม 

ขอความในแบบสอบถามรอบนี้ตองชัดเจน และผูเชีย่วชาญแตละคนตองเขาใจตรงกันในคําถาม

หรือขอความเดียวกนั 

รอบที่  3 ผูวิจัยนําแบบสอบถามในรอบที่ 2 ทัง้หมดหาคามัธยฐาน 

(Median) และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile range) แลวสรางแบบสอบถามรอบที ่ 3 

โดยใชขอคําถามเหมือนรอบที่ 2 และเพิ่มตําแหนงคามัธยฐานคาพิสัยระหวางควอไทล ให

ผูเชี่ยวชาญไดพิจารณาเปรียบเทียบความคิดเห็นของตนกับคําตอบของกลุม   และสามารถ

เปลี่ยนแปลงคําตอบของตนใหสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมได   กรณีคําตอบของตนไม

สอดคลองกับของกลุม หากยืนยนัคําตอบเดิมตองแสดงเหตุผลประกอบดวย 

 
4.3.4 การรวบรวมขอมูล 

 เร่ิมต้ังแตการติดตอขอความรวมมือจากผูเชี่ยวชาญที่รวมการวิจัย โดย

ผูเชี่ยวชาญตองตอบแบบสอบถามทุกรอบ       การเกบ็ขอมูลแตละรอบตองใหเวลาแกผูเชี่ยวชาญ

ใหพอเหมาะไมเรงรัดเกินไป และไมทิง้ระยะเวลายาวนานเกนิไปเพราะผูเชี่ยวชาญอาจลืมคําตอบ 

ไปแลว หรือเกิดความไมแนใจ เสียเวลาในการทบทวน ขาดความตอเนื่องทางความคิดเกิดความ

เบื่อหนายจากการศึกษาปจจัยที่มีผลตอการไมตอบกลับแบบสอบถามที่สงทางไปรษณีย พบวา 

กลุมทีก่ําหนดสงภายใน  7 วันจะมีการตอบกลับสูงกวากลุมที่ไมกําหนดวนัสงกลับ            (เจษฎา   

กิตติสุนทร, 2536 อางถึงใน สุวล ี ทวีบุตร, 2540)  สอดคลองกับผลการวิจัยที่พบวาอัตราการตอบ

กลับจะมากในชวง    7       วนัหลงัจากสงแบบสอบถามเปนเวลามาตรฐานทีเ่หมาะสมสําหรับการ 

กําหนดวนัตอบกลับแบบสอบถาม    (Navin and ford, 1976 อางถงึใน สวุลี  ทวีบุตร, 2540)  การ

สงแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 ในเวลาตางกันจะทาํใหเกิดความแตกตางที่จะไดรับ 

(Weatherman and Seenson, 1974 อางถึงใน ตรีชดา  ปุนสําเรงิ, 2541)  
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  ในดานการเตอืนและการตดิตามการตอบกลับแบบสอบถาม พบวากลุม

ที่ไดรับการเตือนและการตดิตามดวยโทรศัพท มีอัตราการตอบกลับแบบสอบถามสูงกวากลุมที่

ไดรับการเตือนและการติดตามดวยการดและไปรษณียบัตร ถึงรอยละ 6 - 9 เพราะสามารถสราง

ความสัมพันธที่ดีตอผูตอบไดดวยการทักทาย  น้ําเสียง  ตลอดจนเปดโอกาสใหซักถามในประเดน็ที ่

ยังไมเขาใจ สงผลใหผูตอบกระตือรือรนและมีทัศนคตทิี่ดีตอการวิจยั (กอบแกว  ภูติธรารักษ, 

2537; Heberlein and Basumgartner, 1978  อางถึงใน สุวลี  ทวีบุตร, 2540) 
  

4.3.5 สถิติที่ใช 
 สถิติที่นาํมาใชในการพิจารณาคําตอบจากแบบสอบถามรอบที่ 2 และ

รอบที่ 3 คือ สถิติการวัดแนวโนมสูสวนกลาง (Central tendency) เพือ่แสดงตําแหนงของความคดิ 

เนื่องจากมาตราที่ใชกับคําตอบมีเพียงเล็กนอย   ดังนัน้การใชคาเฉลี่ยจึงไมเหมาะสม    จึงมกีารใช

คามัธยฐานมากกวาในกรณีที่เปนความคิดเห็นในเรื่องเวลาและปรมิาณ สาํหรับกรณีที่แสดงความ

คิดเห็น เกี่ยวกบัสภาพการณในอนาคตมกัใชฐานนิยมมากกวา    

  นอกจากสถิตกิารวัดแนวโนมสูสวนกลางแลว    การวิเคราะหขอมูลยังใช

คาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile range)  เพื่อพจิารณาการกระจายของความคิดเห็น หาก

ขอความใดมคีาพิสัยระหวางควอไทลกวาง    คือมากกวา 1.5 แสดงวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็น

ตางกนัมาก หากขอความใดมีคาพิสัยระหวางควอไทลตัง้แต 1.5 ลงมาแสดงถึงความสอดคลองกนั

ของความคิดเห็น  อยางไรกต็ามหากขอความใดมีคาพสิัยระหวางควอไทลกวาง  อาจเปนขอความ 

ที่มีประโยชนหรือเปนการเตือนลวงหนาถึงประเดน็ความคิดที่มีความสอดคลอง ดังนัน้การ

วิเคราะหตองพิจารณาเหตผุลของคําตอบซึ่งผูเชี่ยวชาญระบุไวประกอบดวย 
 
  4.4  ขอดีของเทคนิคเดลฟาย 

 การใชเทคนิคเดลฟายมีขอดีดังตอไปนี้ คือ 

1. สามารถรวบรวมความคิดเห็นจากกลุมผูเชี่ยวชาญจํานวนมากไดอยาง

กวางขวางโดยไมตองจัดการประชุม   ลดขอจํากัดในดานสภาพภูมิศาสตรในการเดินทาง 

ประหยัดเวลา และคาใชจาย 

   2. คําตอบที่ไดจากผูเชี่ยวชาญมีความนาเชื่อถือ เพราะผูเชี่ยวชาญสามารถแสดง

ความคิดเห็นไดอยางอิสระ ไมถูกครอบงําทางความคิด 

   3. ขอสรุปที่ไดจากเทคนิคเดลฟาย ผานการไตรตรองอยางรอบคอบหลายขั้นตอน 

ทําใหคําตอบที่ไดมีความนาเชื่อถือมาก 
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 4. เปนเทคนิคที่มีขั้นตอนการดําเนินการไมซับซอนเกินไป          และใหผลอยางมี

ประสิทธิภาพ 
 

4.5 ขอจํากัดของเทคนิคเดลฟาย 
 การใชเทคนิคเดลฟายมีขอจํากัดดังตอไปนี้ คือ 

 1. ผูวิจัยเปนผูกาํหนดกรอบใหผูเชี่ยวชาญตอบ นอกจากจะขัดกบัขอตกลง

เบื้องตนของการวิจัยอนาคตที่วา พยายามหาทางเลือกของแนวโนมทุกทางที่เปนไปได แลวยงัเปน

การจํากัดกรอบความคิดของผูเชี่ยวชาญ เปนการปดบังความคิดทําใหความคิดที่ไดถูกจํากดัใน

กรอบ 

   2. การคัดเลือกผูเชี่ยวชาญ ตองเลือกผูเชี่ยวชาญที่มีความรูหรือเชี่ยวชาญในเรื่อง

ที่จะศึกษาอยางแทจริง มีความสามารถและประสบการณตลอดจนเหน็ความสาํคัญและยินดีให

ความรวมมือ จึงจะทําใหขอมูลที่ไดนาเชื่อถือ 

 3. การตอบแบบสอบถามซ้าํหลายรอบเพื่อใหเกิดความเทีย่งของคําตอบ แมจะ

เปนวธิีการที่ดแีตอาจทําใหผูเชี่ยวชาญรูสึกถูกรบกวนมากเกนิไป เกิดความเบื่อหนายและอาจไมให

ความรวมมือในการตอบแบบสอบถามรอบตอๆ ไป 

 4. การวิจัยแบบเดลฟายนัน้มุงทาํนายเหตุการณอนาคต คําตอบของผูเชี่ยวชาญ

อาจเปนการแสดงความหวงัหรืออุดมคติของผูตอบเกี่ยวกับประเด็นนัน้ๆ มากกวาการทํานายความ

เปนไปไดของเหตุการณในอนาคต 

5. ผูวิจัยขาดความรอบคอบหรือมีความลาํเอยีงในการพิจารณาวิเคราะหคําตอบ 

6. แบบสอบถามที่สงไปสูญหายระหวางทาง หรือไมไดรับคําตอบกลับมาครบใน
แตละรอบ 

7.  ผลการวิจยัเปนความรูสึก  (Intuition)  มากกวาเปนวิทยาศาสตร   (Science)  

กลาวโดยสรุปจะเหน็วา  เทคนิคเดลฟายถึงแมจะมีขอจํากัดที่ไมสามารถแกไขได

หมด   แตการรูถึงขอจํากัดจะเปนการชวยใหสามารถพจิารณานาํเทคนิคนี้ไปใชไดอยางเหมาะสม 

โดยหาทางปองกนัและลดขอจํากัดนัน้  
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5.  งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
 ในการศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพ ไดศึกษางานวิจัยที่เกีย่วของดังนี ้

      คณะอนกุรรมการศึกษาและวิจัยทางการศึกษาพยาบาล และศูนยประสานงาน

การศึกษาพยาบาล (2529) ไดทําการศึกษาเรื่อง สมรรถภาพของพยาบาลวิชาชพี โดยสอบถาม

พยาบาลวชิาชีพระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทาทั่วประเทศ โดยการสุมตัวอยาง จาํนวน 1,068 คน  

และผูบังคับบัญชาเบื้องตนของพยาบาลวชิาชีพที่ไดรับการเลือก จํานวน 1,434 คน ในการศึกษา

ไดแบงสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพเปน 4 ดาน คือ ดานการบรหิาร ดานการบริการ ดานวิชาการ 

และดานบุคลกิภาพและทัศนคติ ทาํการศึกษาโดยใหพยาบาลวิชาชพีประเมนิตนเอง         และให 

ผูบังคับบัญชาประเมินผลการวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพประเมินตนเองวามีสมรรถภาพใน

ภาพรวมสงูกวาการประเมินของผูบังคับบัญชา 

 

  จันทร  สงัขสุวรรณ (2538) ศึกษาสมรรถนะที่จําเปนของพยาบาลวิชาชีพในการ

ปฏิบัติงานที่สถานีอนามัย  โดยมีวธิีดําเนินการวิจยั 2 ข้ันตอน คอื  สัมภาษณผูที่ปฏิบัติงาน

เกี่ยวของกับสถานีอนามัย ในระดับนโยบาย ผูนิเทศงานและพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบตัิงานในสถานี

อนามยัรวม 9 คน   นําเนื้อหาสาระจากการสัมภาษณมากําหนดประเด็นในการสรางแบบสอบถาม

ความคิดเหน็ของผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาล และ/หรือ การสาธารณสุข จํานวน 27 คน โดยใช

เทคนิคเดลฟาย พบวา  สมรรถนะที่จาํเปนของพยาบาลวิชาชพีในการปฏิบัติงานทีส่ถานีอนามัยมี  

7 ดาน คือ  ดานปฏิบัติการพยาบาล  ดานการบรหิาร  ดานการเปนผูนํา   ดานการทํางานรวมกัน

ในชุมชน  ดานการนําหลักการสาธารณสุขมูลฐานมาใช   ดานการสอนและการฝกอบรม   ดานการ

วิจัยและการพฒันา มีสมรรถนะที่จาํเปนในระดับมากทีสุ่ด 13 รายการ และจําเปนในระดับมาก   

83  รายการ 

 

 ปยนนัท  แสนสุข  (2539)  ศึกษาสมรรถนะที่พงึประสงคดานการประชาสัมพนัธของ

พยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลศูนยและโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ   สุมตัวอยาง 

โดยใชวิธีสุมแบบเฉพาะเจาะจง  โดยคัดเลือกผูเชี่ยวชาญที่มีประสบการณ และ/หรือ ไดรับรางวลั

ดีเดนเฉพาะสาขาการพยาบาล การสาธารณสุข นิเทศศาสตรและการประชาสัมพันธ การ

ดําเนนิการวิจยัมี 2 ขั้นตอน คือ ขั้นแรกผูวิจัยทําการสมัภาษณพยาบาลประชาสัมพันธใน

โรงพยาบาลรฐัและเอกชนรวมกับนักประชาสัมพนัธในธุรกิจบริการรวมจํานวน 9 คน     ขั้นที่ 2 นํา 
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สาระมากําหนดประเด็นในการสรางแบบสอบถาม เพื่อสอบถามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญที่ได

คัดเลือกโดยใชเทคนิคเดลฟาย  พบวาสมรรถนะทีพ่ึงประสงคดานการประชาสัมพันธของพยาบาล

วิชาชพี  โรงพยาบาลศูนยและโรงพยาบาลทัว่ไป  สงักัดกระทรวงสาธารณสุข มี 4 ดาน คือ  

สมรรถนะเชงิคุณลักษณะ   สมรรถนะเชิงวิชาชพี   สมรรถนะการติดตอส่ือสาร  และสมรรถนะดาน

การสรางเสริมสัมพันธภาพและความเขาใจอันดี มีสมรรถนะที่มีความจําเปนในระดับมากที่สุด 62 

รายการ และจาํเปนในระดับมาก  35 รายการ 

 

 พนารัตน  วศิวเทพนมิิตร  (2539) ศึกษาสมรรถนะที่พงึประสงคของบัณฑิตทาง

พยาบาลศาสตรใน พ.ศ. 2544 – 2549  โดยสอบถามผูเชี่ยวชาญ จาํนวน 23 คน ดวยเทคนิคเดล

ฟาย  พบวา สมรรถนะทีพ่ึงประสงคของบัณฑิตทางพยาบาล  ประกอบดวย สมรรถนะหลัก 12 

สมรรถนะ คือ ดานบุคลิกภาพ  ดานการปฏิบัติการพยาบาล  ดานคุณธรรมจริยธรรม  ดานวิชาการ  

ดานการบริหาร  ดานภาวะผูนํา  ดานทกัษะเกี่ยวกับมนุษยและมวลชน  ดานการใชเทคโนโลยี  

ดานอนามยัสิง่แวดลอม  ดานการวิจยั  ดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุข  และดานกฎหมายและการ

มีสวนรวมทางการเมือง 

 

 วันทนา  ถิ่นกาญจน  (2539)  ศึกษาสมรรถนะภาวะผูนําทีพ่ึงประสงคของบัณฑิต

พยาบาลสาขาพยาบาลศาสตร โดยการสอบถามผูเชีย่วชาญทางการพยาบาล  จํานวน 21 คน 

โดยใชเทคนิคเดลฟาย  พบวาสมรรถนะภาวะผูนาํที่พงึประสงคของบณัฑิตพยาบาลสาขาพยาบาล 

ศาสตร ประกอบดวย 8 ดาน คือ สมรรถนะดานบุคลิกภาพ  สมรรถนะดานความรูและสติปญญา  

สมรรถนะเชงิวิชาชพี สมรรถนะเชงิบริหาร สมรรถนะเชงิจริยธรรม สมรรถนะเชิงการเมอืง 

เศรษฐกิจและสังคม   สมรรถนะเชงิธุรกิจและการตลาด และสมรรถนะดานการใชเทคโนโลยีและ

ภาษาตางประเทศ 

 

 นฤมล  กจิจานนท  (2540)  ไดทําการศึกษาตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหนวย

อภิบาลผูปวยวิกฤติ โรงพยาบาลของรัฐ กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลหนวยอภิบาลผูปวยวิกฤต 

โรงพยาบาลของรัฐทั่วประเทศ จํานวน  1,082 คน  ผลการวิจยัพบวา  ตัวประกอบสมรรถนะที่

สําคัญของพยาบาลหนวยอภิบาลผูปวยวกิฤติ ม ี 9 ตัวประกอบ คือ  ดานภาวะผูนาํ   ดานความรู

ความสามารถในการพยาบาลผูปวยโรคระบบตางๆ   ดานเทคนิคทางการพยาบาล ดานความรู

ความสามารถในการพยาบาลผูปวยวกิฤติ    ดานความเชี่ยวชาญพิเศษทางการพยาบาล       ดาน 
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ความรูความสามารถพืน้ฐานทางการพยาบาล  ดานการประชาสัมพนัธ   ดานการบริหาร   และ

ดานการเฝาระวังอาการผิดปกติ  

 

 อรทัย  ปงวงศานุรักษ (2540)  ไดทําการศึกษาเรื่อง   ตัวประกอบสมรรถนะพยาบาล

วิชาชพีหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน    ในโรงพยาบาลของรัฐ   กลุมตัวอยาง   คือ     พยาบาลวิชาชพี 

หนวยงานอุบตัิเหตุและฉุกเฉิน ในโรงพยาบาลของรัฐทัว่ประเทศ  จาํนวน 1,031  คน  ผลการวจิัย

พบวา  สมรรถนะที่สําคัญของพยาบาลวิชาชีพหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน       ม ี9 ตัวประกอบ  

ไดแก  ดานการประเมินอาการในภาวะฉกุเฉิน  ดานภาวะผูนํา   ดานกฎหมายจริยธรรมและการ

จัดการบริการฉุกเฉิน     ดานการปฏิบัติการพยาบาลฉกุเฉิน    ดานการปฏิบัติการพยาบาลฉุกเฉนิ  

ในภาวะวิกฤติ   ดานการบริหารงานในหนวยงานอุบตัิเหตุและฉุกเฉิน   ดานการวางแผนการ

พยาบาลฉุกเฉนิ    ดานวิชาการพยาบาลฉกุเฉิน  และดานการชวยฟนคืนชีพขั้นสงู 

 

 มุทิตา  รัตนภาค (2544)  ไดทําการศึกษาเรื่อง   การวเิคราะหตัวประกอบสมรรถนะ

ของพยาบาลผาตัด โรงพยาบาลรัฐ  กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลผาตัด โรงพยาบาลรัฐทั่วประเทศ 

จํานวน 1,092 คน  ผลการวจิัยพบวา ตัวประกอบสมรรถนะที่สําคัญของพยาบาลผาตัด มีจาํนวน 

8 ตัวประกอบ คือ  ดานการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลผาตัด   ดานการติดตอส่ือสาร   ดาน

เทคนิคการพยาบาลผาตัด   ดานการนาํกระบวนการพยาบาลมาใชในการพยาบาลผาตัด   ดาน

การบริหารจัดการทัว่ไป  ดานการเตรียมผูปวยผาตัด   ดานจริยธรรมและการพทิกัษสิทธิผูปวย   

และดานการดูแลแผลผาตัด  

 

 นงนุช  โอบะ (2545)  ทาํการศึกษาเรื่อง   องคประกอบสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ

และความสัมพันธระหวางสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ กับปจจัยคัดสรรบางประการของพยาบาล

วิชาชพีในโรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลวิชาชพีใน

โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข จํานวน 420 คน  ผลการวิจัยดานองคประกอบสมรรถนะ 

พยาบาลวชิาชีพ พบวาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพมจีํานวน 6  องคประกอบ ไดแก  ดาน

ความสามารถทางการพยาบาล  ดานการบริหารจัดการ ดานบุคลิกภาพ  ดานคุณธรรมจริยธรรม  

ดานการบริการสุขภาพ   และดานการพยาบาลเฉพาะทาง 
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 จินตนา  ไพบูลยธนานนท (2546)  ไดทําศึกษาเรื่อง    การศึกษาสมรรถนะของ

พยาบาลวชิาชีพเวชปฏิบัติทางตา กลุมตัวอยางคือ ผูเชีย่วชาญประกอบดวย จกัษุแพทย กรรมการ 

รับรองการศึกษาตอเนื่องทางการพยาบาลของสภาการพยาบาล อาจารยพยาบาลเวชปฏิบัติทาง

ตา และพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา จํานวน 20 คน โดยใชเทคนิค Ethnographic Delphi 

 future research  (EDFR) ผลการวิจยัพบวา สมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา จําแนกได

เปน 2 กลุม  คอื   สมรรถนะเฉพาะทางประกอบดวย 2 ดาน คือ ดานการพยาบาลทั่วไป   และดาน 

การพยาบาลทางตาขั้นสงู และ สมรรถนะทั่วไปประกอบดวย 6 ดาน คือ ดานเปนที่ปรึกษา ดาน

การวิจยั ดานภาวะผูนํา ดานจริยธรรมและคุณธรรม ดานบริหารจัดการ และดานการใชเทคโนโลย ี

 

 นงนุช  เตชะวีรากร  (2547)    ไดทําการศึกษาสมรรถนะของพยาบาลระดับปฏิบัติการ

ตามบันไดอาชีพ โรงพยาบาลตติยภูมิ เปนการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR กลุมตัวอยาง คือ  

ผูเชี่ยวชาญการพยาบาลที่เปนกรรมการของสภาการพยาบาล  การบริหารการพยาบาล  การ

พยาบาลศึกษา  และการปฏิบัติการพยาบาล  จํานวน  21  คน  ผลการวิจัยพบวา  สมรรถนะที่

จําเปนของพยาบาลมี 7 ดาน คือ ดานการดูแลผูปวย  ดานการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับความรู

วิชาการ วิจัย และการใชเทคโนโลยี   ดานภาวะผูนําและการบริหารจัดการ   ดานมนุษยสัมพันธ

และการติดตอสื่อสาร  ดานการตัดสินใจและการแกปญหา    ดานการพัฒนาและประกันคุณภาพ  

และดานจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ  

 

 Keating et al. (2003) ศึกษารูปแบบสมรรถนะบนพืน้ฐาน บทบาทที่แตกตางกันของ

พยาบาลในรัฐแคริฟอรเนีย (California) โดยรูปแบบดงักลาวไดมาจากการศกึษาการทาํงาน

รวมกันของคณะกรรมการวางแผนกลยทุธทางการพยาบาลใน รัฐแคริฟอรเนีย ที่มาจาก 40 องคกร 

เชน อาจารยพยาบาล สภาการพยาบาล องคกรวิชาชีพ   เปนตน     เพือ่วิเคราะหระดับสมรรถนะที ่

นําไปประยกุตใชของนักศึกษาพยาบาลระดับอนุปริญญา และปริญญาตรีในชั้นปสุดทายทีท่ํางาน

ในสถานบริการสุขภาพ โดยเฉพาะหนวยงานอายุรกรรมและศัลยกรรม และปริญญาตรีในชั้นป

สุดทายมีแนวโนมที่แสดงพฤติกรรมสมรรถนะอยูในระดับออนหัด  (Novice)        ผลการวิจัยพบวา 

รอยละ 75 ของนักศึกษาพยาบาลมกีารแสดงออกสมรรถนะในระดับออนหัด  สวนพยาบาลจบ

การศึกษาใหมมีมากกวารอยละ 60 ที่แสดงพฤติกรรมสมรรถนะอยูในระดับผูชํานาญการ  
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  New Jersey Collaborating Center for Nursing (2004) ไดพัฒนารูปแบบการ

ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชสมรรถนะเปนพืน้ฐาน ที่เปนผลการศึกษาของ  Colleagues  in Caring 

(CIC)  ในป ค.ศ.  1996 - 2002    ซึง่รูปแบบนี้ไดมาจากการประชุมอภิปรายของกลุมพยาบาลทาง 

การศึกษา ผูบริหารทางการพยาบาลและพยาบาลระดับปฏิบัติการ  โดยใชขอมูลจากการศึกษา

ของ Evers, Rush and Bedrow (1998) และแนวคิดของ Benner, Tanner & Chelsa (1996) เปน 

พื้นฐานในการพัฒนารูปแบบครั้งนี้ สรุปไดวา กลุมสมรรถนะหลกั 5 กลุม คือ การบริหารตนเอง 

(Managed self) การติดตอส่ือสาร (Communication) การจัดการบุคคลและงาน (Managing 

people and task)  การสรางนวัตกรรมและการเปลี่ยนแปลง (Mobilizing innovation and 

change) และการปฏิบัติการพยาบาล  (Practicing nursing) โดยกลุมสมรรถนะหลักแตละกลุม

ประกอบดวยสมรรถนะยอยๆ แตกตางกนัไป นอกจากนัน้ มีการแบงระดับการปฏิบตัิการพยาบาล

ของสมรรถนะแตละดานออกเปน 4 ระดับ      คือ    ระดบัเริ่มตนกาวหนา  (Advanced beginner) 

 ระดับมีความสามารถ (Competent)  ระดับชํานาญการ (Proficient)  และระดับเชี่ยวชาญ 

(Expert) 

   จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที ่เกี ่ยวของรวมทั้งจากความคิดเห็นของ

ผูทรงคุณวุฒิเกี่ยวกับสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป ผูวิจัยไดนํามา

จัดเปนกรอบแนวคิดในการวิจัย ดังนี้ 
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สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี 

ในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ 
จากการทบทวนวรรณกรรมและสัมภาษณผูทรงคุณวุฒ ิ

 

 

1.  ดานองคความรูทางการพยาบาล 

2.  ดานการปฏิบัติการพยาบาล 

3. ดานการวิจัย 

4. ดานการพัฒนาตนเอง 

5. ดานภาวะผูนาํ 

6. ดานบุคลิกภาพและเจตคติ 

7. ดานจริยธรรม และความเอือ้อาทร 

8. เชิงวฒันธรรม 

9. ดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 

  

 

 
กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 
 
 
 

 

 

 

    

 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยเชงิบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โดย

ใชเทคนิคเดลฟาย  (Delphi  technique)   โดยศึกษาและรวบรวมความคิดเหน็ที่สอดคลองกันของ

ผูเชี่ยวชาญ  มีรายละเอยีดการดําเนินการวิจัยดังนี ้

 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 
   
 ประชากรที่ศกึษา 
 ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล      

ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล   ผูเชีย่วชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวชิาชีพพยาบาล       

และผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล 
  
 กลุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยาง คือ ผูเชี่ยวชาญจํานวน 18 คน ผูวิจัยทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางตาม

วัตถุประสงคของการวิจัย (Purposive sampling) ซึ่งมีคุณสมบัติครบตามเกณฑของผูเชี่ยวชาญ

ในแตละกลุม   ดังนี้ 

1. ผูเชี่ยวชาญดานการบรหิารการพยาบาล   กําหนดเกณฑคุณสมบัติดังนี ้

1.1 จบการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาโทขึ้นไปในดานการบรหิารการพยาบาล  

1.2 มีประสบการณการทาํงานดานการบริหารการพยาบาล   ในระดับผูชวย

หัวหนาพยาบาลหรือหวัหนาพยาบาลไมนอยกวา 10 ป  หรือ 

 1.3 มีประสบการณในการจัดทาํคูมือการปฏบิัติงานของพยาบาลวิชาชพี  และ 

1.4 ยินดีใหความรวมมือในการวจิัย 

2. ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล     กําหนดเกณฑคณุสมบัติดังนี ้

2.1 เปนอาจารยพยาบาลที่มวีุฒทิางการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไป 

2.2 มีประสบการณการสอนวิชาการบริหารการพยาบาลไมนอยกวา 5 ป  หรือ

การนิเทศนกัศกึษาพยาบาลอยางนอย 5 ป  หรือ 

2.3 ดํารงตําแหนงหรือเคยดํารงตําแหนงสูงสุด  หรือตําแหนงระดับบริหารของ

สถาบนัการศกึษาพยาบาล และ 



 68 

 

2.4 ยินดีใหความรวมมือในการวจิัย 

3. ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล     กําหนดเกณฑ

คุณสมบัติดังนี ้

 3.1 จบการศึกษาระดับปริญญาตรีดานการพยาบาล 

 3.2 เปน/หรือเคยเปนคณะกรรมการทํางานดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพ

พยาบาล  หรือ 

 3.3 เปนอาจารยสอนพยาบาลในระดับปริญญาตรี เกี่ยวกับดานกฎหมายและ

จริยธรรมทางวิชาชพีทางการพยาบาล  หรือ 

 3.4 มีผลงานทางวชิาการเกี่ยวกบัดานกฎหมาย และจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล  

เขียนบทความงานวิชาการดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชพีพยาบาล  และ 

  3.4 ยินดีใหความรวมมือในการวจิัย 

 4. ผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล   กําหนดเกณฑคุณสมบัติดังนี ้

4.1 มีวุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีดานการพยาบาลขึ้นไป 

4.2 มีประสบการณในการปฏิบตัิงานไมนอยกวา 10 ป 

4.3  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

 

 ผูวิจัยคัดเลือกผูเชี่ยวชาญตามเกณฑคุณสมบัติที่กาํหนดไวขางตน  และให

ผูเชี่ยวชาญเสนอรายชื่อผูเชีย่วชาญอืน่อีก 2-3 ชื่อ จนไดผูเชี่ยวชาญ จํานวน  25 คน  โดย

ตรวจสอบคุณสมบัติตามเกณฑทีก่ําหนดไวอีกครั้ง แลวติดตอประสานงานเพื่อขอความรวมมือใน

การวิจยั  พบวามีผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถามกลบัรอบที่ 1 จาํนวน 21คน  รอบที่ 2 จาํนวน 18 

คนรอบที ่ 3 จํานวน 18 คน  เมื่อส้ินสุดการวิจยัคงเหลือผูเชี่ยวชาญที่ใหความรวมมือในการวจิัย 

จํานวน 18 คน (ตารางที ่3) ซึ่ง  Macmillan (1971 อางถึงใน สุวลี  ทวีบุตร, 2540) เสนอจํานวนที่

เหมาะสมของกลุมผูเชี่ยวชาญที่ใชในการวจิัยแบบเดลฟาย วาจาํนวนผูเชี่ยวชาญมากเทาไร อัตรา

ความคลาดเคลื่อนจะลดลงนอยลง และหากมีผูเชี่ยวชาญจํานวนมากกวา 17 คนขึ้นไป อัตรา

ความคลาดเคลื่อนจะยิง่ลดลงนอยมาก ดังนัน้จํานวนผูเชี่ยวชาญจึงไมควรนอยกวา 17 คน ซึ่งใน

การศึกษาครั้งนี้มีจํานวนผูเชีย่วชาญ 18 คนเปนไปตามเกณฑดังกลาว 
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ตารางที่  3  จํานวนผูเชี่ยวชาญที่เปนกลุมตัวอยางในแตละรอบการศึกษา 

 

รอบที่ 1 รอบที่ 2 รอบที่ 3 
ผูเชี่ยวชาญ 

(คน) (คน) (คน) 

ดานการบริหารการพยาบาล  

ดานการศึกษาพยาบาล 

ดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล  

ดานการปฏิบัติการพยาบาล  

5 

7 

3 

6 

4 

6 

2 

6 

4 

6 

2 

6 

รวม 21 18 18 

 

เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่มีข้ันตอนในการสรางเครื่องมือ ดังนี ้ 

 แบบสอบถามรอบที่หนึ่ง เปนแบบสอบถามปลายปด จํานวน 10 ขอ และแบบสอบถาม

ปลายเปด จาํนวน 11 ขอ เพื่อใหผูเชีย่วชาญแสดงความคิดเห็น ดังนี ้

 สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

เปนแบบสอบถามปลายปด จํานวน 10 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จํานวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานองคความรูทางการพยาบาล เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวย 

รายขอยอยจาํนวน 6 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาล เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวยราย

ขอยอย จํานวน 9 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานการวิจยั เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวยรายขอยอย จาํนวน 

7 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานการพัฒนาตนเอง เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวยรายขอ

ยอยจํานวน 6 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จํานวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานภาวะผูนํา เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวยรายขอยอย 

จํานวน 18 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จํานวน 1 ขอ 
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 สมรรถนะดานบุคลิกภาพและเจตคติ เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวยราย

ขอยอย จํานวน 11 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานจริยธรรมและความเอื้ออาทร เปนแบบสอบถามปลายปด ประกอบดวย

รายขอยอย จาํนวน 8 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จํานวน 1 ขอ 

 สมรรถนะเชิงวัฒนธรรม  เปนแบบสอบถามปลายปด  ประกอบดวยรายขอยอย 

จํานวน 4 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จํานวน 1 ขอ 

 สมรรถนะดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ  เปนแบบสอบถามปลายปด 

ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน 5 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 1 ขอ 

 และแบบสอบถามรอบนี้มีขอคําถามปลายเปดใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็น

เพิ่มเติมอีกจํานวน 1 ขอ 

 

 ขั้นตอนการสรางแบบสอบถามรอบแรก   มีดงันี ้

1. ศึกษาคนควาตํารา วารสาร และงานวิจยัตางๆทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 

ในเรื่องสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีรวมถงึเรื่องอนาคต 

2. นําขอมูลที่ไดจากการศึกษาในขอ 1 มาเปนกรอบแนวคิดสรางเปนแบบ

สัมภาษณชนดิกึ่งโครงสราง ไดแนวสัมภาษณ จํานวน 4 ขอ แลวจึงนําแบบสัมภาษณที่สรางขึ้นไป

ปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ ภายหลงัการปรับแกแบบสัมภาษณแลว จึงนาํไปใชเปนหลกั

ในการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิตอไป   

3. ติดตอประสานงานเพื่อสัมภาษณผูทรงคณุวุฒิ โดยใชวิธีการแนะนําตวัทาง

โทรศัพท เพื่อขอความรวมมือในการใหสัมภาษณและติดตอขอนัดเวลารวมถึงสถานที่ในการให

สัมภาษณตามที่ผูทรงคุณวฒุิแตละคนกําหนดให หลังจากนั้นผูวิจัยสงหนังสือขอความรวมมอื

พรอมสงแนวคําถามใหผูทรงคุณวุฒิกอนการสัมภาษณ 

4. ดําเนนิการสัมภาษณผูทรงคณุวุฒิ จํานวน 3 คน ซึ่งเปนผูบริหารระดับสูงของ

สภาการพยาบาล จาํนวน 1 คน ผูบริหารระดับสูงของสมาคมพยาบาล จํานวน 1 คน ผูที่มีความ

ชํานาญดานการศึกษาทางการพยาบาล จาํนวน 1 คน ดงันี ้ 

 ศาสตราจารย ดร. สมจิต หนเุจริญกุล  ศาสตราจารยโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี 

 นางสาวสองแสง  ธรรมศักดิ์  หัวหนากลุมงานวิชาการพยาบาลศูนยสิรินธร                        

เพื่อการฟนฟสูมรรถภาพทางการแพทยแหงชาต ิ (เลขาธิการสมาคมพยาบาล)                                             

 รองศาสตราจารย พรจันทร สุวรรณชาต    กรรมการสภาการพยาบาล

สํานักงานสภาการพยาบาล                                                                                                                       
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  ผูวิจัยทําการสมัภาษณผูทรงคุณวุฒิดวยตนเองทั้ง 3 คน  ขณะทาํการสัมภาษณ

ผูวิจัยขออนุญาตผูทรงคุณวฒุิบันทึกเทป  และในการสัมภาษณแตละครั้งใชเวลา  40 - 60  นาท ี

รวมระยะเวลาในการติดตอและสัมภาษณผูทรงคุณวุฒทิั้ง 3 คน ระหวางวนัที่ 5 สิงหาคม 2548 ถึง

วันที่ 26 สงิหาคม 2548  จํานวน 21 วัน  

 ผลจากการสัมภาษณผูทรงคณุวุฒิ (ภาคผนวก ค) จากการวิเคราะหเนื้อหาในการ

สัมภาษณ สรุปได 2 ประเดน็ คือ ผูทรงคณุวุฒิทัง้ 3 คน มีความเหน็ตรงกันเกี่ยวกบัสมรรถนะหลัก

ของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  วาควรจะประกอบไปดวย 

สมรรถนะหลกัทัง้ 9 ดาน และใหปรับขอความ ดงันี ้ 

 สมรรถนะดานความรูทางการพยาบาล  ปรับเปน   สมรรถนะดานองคความรู

ทางการพยาบาล 

 สมรรถนะดานวัฒนธรรม  ปรับเปน  สมรรถนะเชิงวัฒนธรรม 

 5. นําขอมูลทั้งจากการศึกษาตําราเอกสาร    และขอมูลจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒมิาสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 1 เปนแบบสอบถามปลายปด จํานวน 10 ขอ  และ

แบบสอบถามปลายเปด จาํนวน 11 ขอ  (ภาคผนวก ข) 
 

แบบสอบถามรอบที่สอง   เปนแบบมาตราสวนประมาณคา  (Rating scale)  5  ระดับ 

ครอบคลุมสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพทัง้หมด 6 ดาน จาํนวน 77 ขอ  ดังนี้  

  

 ดานองคความรูทางการพยาบาล   จํานวน  13  ขอ 

  ดานการปฏิบัติการพยาบาล จํานวน  15  ขอ 

 ดานการวิจัยและการพฒันาตนเอง จํานวน   10  ขอ 

 ดานภาวะผูนาํและการบรหิารจัดการ จํานวน   15  ขอ 

 ดานจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชพีและวฒันธรรม   จํานวน   14  ขอ 

 ดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ  จํานวน    10  ขอ 

 

โดยการสรางแบบสอบถามรอบที่ 2 นั้น สรางขึ้นจากการวิเคราะหคาํตอบของผูเชี่ยวชาญ

ในรอบที่ 1 โดยที่แบบสอบถามจะมีคาํตอบใหเลือกในลกัษณะประมาณคา 5 ระดับ   คือ มากที่สุด 

มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยที่สุด  มเีกณฑการใหคะแนนดงันี ้ 
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 ระดับคะแนน ความหมาย 

5 ขอความนัน้มคีวามสาํคัญมากที่สุด 

4 ขอความนัน้มคีวามสาํคัญมาก 

3 ขอความนัน้มคีวามสาํคัญปานกลาง 

2 ขอความนัน้มคีวามสาํคัญนอย 

1 ขอความนัน้มคีวามสาํคัญนอยที่สุด 
 
แบบสอบถามรอบที่สาม   เปนแบบสอบถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating 

scale) 5 ระดับ ที่มีขอคําถามเหมือนแบบสอบถามรอบที่ 2 แตเพิ่มตาํแหนงของมัธยฐานชวงของ 

พิสัยระหวางควอไทล และตําแหนงของคาํตอบของผูเชี่ยวชาญแตละทานที่ไดตอบในรอบที่ผานมา 

เกณฑการใหคะแนนเชนเดยีวกับแบบสอบถามรอบที ่ 2 โดยมีการแปลผลคะแนน ดังนี ้
 
คามัธยฐาน 
คามัธยฐานตัง้แต        4.50   ขึ้นไป หมายถงึ ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา

ขอความนัน้มคีวามสาํคัญมากที่สุด 

คามัธยฐานอยูในชวง   3.50 – 4.49 หมายถงึ ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา

ขอความนัน้มคีวามสาํคัญมาก 

คามัธยฐานอยูในชวง   2.50 – 3.49    หมายถงึ ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา

ขอความนัน้มคีวามสาํคัญปานกลาง 

คามัธยฐานอยูในชวง   1.50 – 2.49   หมายถงึ ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา

ขอความนัน้มคีวามสาํคัญนอย 

คามัธยฐานต่าํกวา   1.50   ลงมา หมายถงึ ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา

ขอความนัน้มคีวามสาํคัญนอยที่สุด 
   
 คาพิสัยระหวางควอไทล  
  ถาคาของขอความใดมีคาพิสัยระหวางควอไทล (IR)  มากกวา 1.50  แสดง

วาความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญไมสอดคลองกัน  แตถานอยกวาหรือเทากับ 1.50 แสดง

วาความคิดเหน็ของกลุมผูเชีย่วชาญสอดคลองกัน (จุมพล  พูลภัทรชวีนิ, 2530, ขนิษฐา  วิทยานุมาศ, 

2530) 
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  
 
 เนื่องจากความตรงตามเนื้อหา   และความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล

ดวยเทคนิคเดลฟายจะแฝงอยูในกระบวนการเก็บรวบรวมขอมูล       เนื่องจากเปนการเก็บรวบรวม

ความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญในเรื่องนั้นๆโดยตรงในขณะที่ผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถามโดยทั่วไป

แลวผูเชี่ยวชาญจะปรับแกสํานวนภาษาในแบบสอบถามดวย        ซึ่งเสมือนวาผูเชีย่วชาญไดตรวจ

ความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามควบคูกับการตอบแบบสอบถามไปดวย      สวนความเที่ยง

ของเครื่องมือพิจารณาไดจากการที่ผูเชี่ยวชาญยืนยันคําตอบของตนเองเมื่อตอบแบบสอบถาม

รอบที่ 2 และรอบที่ 3 (จุมพล  พูลภัทรชีวิน, 2530) 

 สําหรับการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมอืทุกชุดของงานวิจยัครั้งนี ้ ผูวิจัยนําเครื่องมือที่

ใชรวบรวมขอมูลทุกชุดใหอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธตรวจสอบความชัดเจน ความถูกตองและ

ความเหมาะสมของเครื่องมอื ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาจากผูเชี่ยวชาญ และนํามาหาคา

ความเที่ยงในแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

(Cronbach’s  alpha Coefficient)  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามในรอบที่ 2 เทากับ .81  

(.8072)  และรอบที่  3 เทากับ .81  (.8087)   ซึง่ Nunvally (1978 อางถึงใน อารียวรรณ อวมตาน,ี 

2547) แนะนาํวา คาแอลฟาที่ยอมรับไดในระดับตํ่าสุดคือ .7  สวน DeVellis (1991 อางถึงใน  

อารียวรรณ  อวมตาน,ี 2547) กลาววา คาแอลฟา ระหวาง .65 - .7 ถือวายอมรับไดในระดับตํ่า  

ถาอยูระหวาง .7 - .8 เปนที่ยอมรับได และถาอยูระหวาง  .8 -.9 ถือวายอมรับไดในระดับดีมาก แต

ถาคํานวณไดคาแอลฟา มากกวา .9 ผูวิจัยจะตองพจิารณาขอคําถามเพราะอาจมีความซ้ําซอน

ของขอคําถามได ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้ถือวามีคาความเทีย่งอยูในระดับดีมาก  

 แบบสอบถามรอบที่ 2 ผูวิจัยไดใหผูเชี่ยวชาญตรวจสอบความตรงของเครื่องมอื 

หลังจากไดรับแบบสอบถามรอบที่ 1 กลบัมาพบวาผูเชีย่วชาญไดใหคําแนะนําในการปรับปรุงและ

แกไขสมรรถนะหลักในแตละดานจาก  9 ดานเหลือเพียง 6 ดานโดยนาํมารวมเปนขอเดียวกัน 

พรอมทั้งปรับสํานวนภาษาใหมีความครอบคลุมและชัดเจนมากขึ้น ประกอบดวย สมรรถนะรายขอ

ยอย  จํานวน 77 ขอ มีรายละเอียดดังนี ้

        ดานองคความรูทางการพยาบาล  ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นตรงกันรอยละ 85 วา

ควรใชเหมือนเดิม ประกอบดวยสมรรถนะรายขอยอย จํานวน 13 ขอ 

 ดานการปฏิบัติการพยาบาล ผูเชีย่วชาญมีความเหน็ตรงกนัรอยละ 86.5 วาควร

ใชเหมือนเดิม ประกอบดวยสมรรถนะรายขอยอย  จาํนวน  15 ขอ 
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 ดานจริยธรรมและความเอื้ออาทร ผูเชี่ยวชาญใหนําไปรวมกับสมรรถนะเชิงวัฒนธรรม

และใหตัดคําวา ”ความเอื้ออาทร” ออกเพราะมีความหมายรวมอยูในจริยธรรมอยูแลว และ

ใหเพิ่มคําวา”จรรยาบรรณวิชาชีพ”เขาไป โดยผูเชี่ยวชาญมีความเห็นตรงกันรอยละ 81 ดังนั้น

สมรรถนะดานนี้จึงปรับเปน  ดานจริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรม  ประกอบดวย

สมรรถนะรายขอยอย จํานวน  14 ขอ 

 ดานการวิจัย ผูเชี่ยวชาญมีความเหน็ตรงกนัรอยละ 82.5 วาควรจะไปรวมกับ

สมรรถนะดานการพัฒนาตนเอง   ดงันัน้สมรรถนะดานนีจ้ึงปรับเปน   ดานการวิจัยและการพฒันา

ตนเอง ประกอบดวยสมรรถนะรายขอยอย  จํานวน  10 ขอ 

 ดานภาวะผูนาํ  ผูเชี่ยวชาญใหเพิ่มคําวา ”และการบริหารจัดการ”  โดยใหตัดดาน

บุคลิกภาพและเจตคติออกเพราะเปนรายละเอียดของภาวะผูนําอยูแลว ซึง่ผูเชีย่วชาญมีความเหน็

ตรงกันรอยละ 90 ดังนัน้สมรรถนะดานนี้จงึปรับเปน   ดานภาวะผูนําและการบริหารจัดการ   

ประกอบดวยสมรรถนะรายขอยอย  จาํนวน 15 ขอ 

 ดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นตรงกันรอยละ 85 วา

ควรใชเหมือนเดิม ประกอบดวยสมรรถนะรายขอยอย จํานวน 10 ขอ 

 แบบสอบถามรอบที่ 3 ผูวิจัยไดใหผูเชีย่วชาญตรวจสอบความตรงของเครื่องมืออีกครั้ง

หลักจากไดรับแบบสอบถามรอบที่ 2 กลับมาพบวาผูเชี่ยวชาญไดใหคําแนะนาํ และปรับรายการขอ

ยอยในแตละสมรรถนะ ดงันี้  

 ดานองคความรูทางการพยาบาล สมรรถนะรายขอยอย เหมือนเดิม จาํนวน 13 ขอ 

 ดานการปฏิบัติการพยาบาล  สมรรถนะรายขอยอย เหมือนเดิม จํานวน 15 ขอ 

 ดานการวิจัยและการพฒันาตนเอง  เหลือสมรรถนะรายขอยอย  จาํนวน 9 ขอ โดย

ใหนาํไปรวมกบัขออ่ืนที่มีความหมายใกลเคียงกนั 

 ดานภาวะผูนาํและการบรหิารจัดการ  เหลือสมรรถนะรายขอยอย  จาํนวน14 ขอ  

 ดานจริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรม เหลือสมรรถนะรายขอยอย 

จํานวน 12 ขอ  

 ดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ  เหลือสมรรถนะรายขอยอย  จาํนวน 9 ขอ  
 
การเก็บรวบรวมขอมลูและการวิเคราะหขอมูล 
 การเก็บรวบรวมขอมูลสําหรบัการวิจยัครั้งนี้  มีขั้นตอนดงันี ้

1. ขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถงึผูเชี่ยวชาญ

เพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถามจํานวน 25 คน 
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2. สงแบบสอบถามรอบที่ 1 ใหผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถาม จาํนวน 25 คน พรอม

ทั้งชี้แจงในรายละเอียด และกําหนดวันเวลาในการรับแบบสอบถามคืน และขออนุญาตติดตอรับ

แบบสอบถามคืนในกรณีทีเ่กินกาํหนดทีน่ดัไว ภายหลงัที่ติดตอทางโทรศัพทเรียบรอยแลวและขอ

ความรวมมือในการสงแบบสอบถาม โดยใชเวลาประมาณ 3 สัปดาห ในระหวางวันที่ 5 กันยายน 

2548 - 20 ตลุาคม 2548 ในการสงแบบสอบถามกลบั ผูวจิัยไดแนบซองถึงผูวิจยัพรอมคาใชจาย

สําหรับการสงแบบสอบถามกลับคืนดวยวธิีไปรษณีย  

3. วิเคราะหขอมลูจากคําตอบรอบที่ 1 โดยสวนทีเ่ปนแบบสอบถามปลายเปด  

วิเคราะหขอมลูโดยจัดหมวดหมูของเนื้อหา  ในสวนทีเ่ปนแบบสอบถามปลายปดวิเคราะหขอมูล

โดยใชคารอยละ  ใชเกณฑที่ผูเชี่ยวชาญเห็นตรงกันในขอนั้นๆ รอยละ 80 ของผูเชี่ยวชาญทั้งหมด

เพื่อสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 2  

4. จัดสงแบบสอบถามรอบที ่ 2 ใหผูเชีย่วชาญตอบดวยวธิีการเดียวกับรอบที่ 1 ใช

เวลาในการเกบ็รวบรวมขอมลูรอบที่ 2 ประมาณ 5 สัปดาห ในระหวางวันที่ 25 ตุลาคม 2548 - 30 

พฤศจิกายน 2548 

5. วิเคราะหขอมูลจากคําตอบรอบที่  2   โดยการหาคามัธยฐาน    และคาพิสัย

ระหวางควอไทลในแตละขอความ  เพื่อสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 3  

6. จัดสงแบบสอบถามรอบที ่3 ดวยวิธกีารเดยีวกับรอบที่ 1 และ 2  ใชเวลารวบรวม

ขอมูลในรอบนี้ประมาณ 11  สัปดาห ระหวางวนัที ่7 พฤศจิกายน  2548 – 25 มกราคม 2549 

7. นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห     โดยการหาคามัธยฐาน   และคาพิสัยระหวางควอไทล 

และสรุปเปนสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

สรุป  ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลต้ังแตวันที่ 5 กันยายน 2548 ถึงวันที่ 25 

มกราคม 2549 รวมระยะเวลาทัง้สิ้น 142 วัน ไดรับแบบสอบถามคนืในรอบแรกจํานวน 21 ฉบับ 

รอบที่ 2 จาํนวน 18 ฉบับ และรอบที่ 3 จาํนวน 18 ฉบับ 

 ผลจากการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามรอบที ่ 3 มคีวามสอดคลอง

กันกับขอมูลทีไ่ดจากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2 และพบวาฉันทามตทิี่ไดมีการเปลี่ยนแปลง

รอยละ 10.34 (ภาคผนวก ฉ) ซึ่งอยูในเกณฑที่สามารถสรุปงานวิจยัได  ผูวิจัยจงึไดยุติแบบสอบถาม

ในรอบที่ 3 ซึ่ง Linstone (1975 อางถงึใน พัชรา  สาดตระกูลวัฒนา, 2545) เสนอวาควรยุติการสง

แบบสอบถามรอบถัดไปเมื่อระดับฉันทามติเปลี่ยนแปลงนอยกวา รอยละ 15 ผูวจิัยจึงยุตกิารสง

แบบสอบถาม  
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สรุปขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 

 

 

 

 

ศึกษาเอกสารและขอมูลเบื้องตน 

เพื่อนาํขอมูลมาสรางแบบสมัภาษณ 

นําแบบสัมภาษณไปสัมภาษณผูทรงคุณวุฒ ิ

รวบรวมประเด็นวิเคราะหจากการวิเคราะหคําตอบ

แบบสอบถามรอบที่ 1 สรางเปนแบบสอบถามรอบที ่2 

 และสงแบบสอบถามรอบที ่2 ใหผูเชี่ยวชาญตอบครั้งที่ 2  

นําคําตอบในครั้งที่ 2 มาวิเคราะหขอมูลและสงให

ผูเชี่ยวชาญตอบครั้งที่ 3  เพื่อยืนยันหรือเปล่ียนแปลง

คําตอบ 

วิเคราะหขอมลูและสรุปผลการศึกษา 

สรางแบบสอบถามรอบที ่1 โดยใชขอมูลจากการศึกษา

เอกสารขอมูลเบื้องตนและขอมูลจากการสมัภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

 



 

 

บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
 การวิจัยครั ้งนี ้มีวัตถุประสงคเพื ่อศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพใน    

โรงพยาบาลทั่วไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โดยใชเทคนิคการวิจัยเดลฟาย (Delphi  technique)

รวบรวมความคิดเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล    ดานการศึกษา

พยาบาล     ดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล       และดานการปฏิบัติการพยาบาล  

ทั้งหมดจํานวนทั้งหมด 18 คน  ผลการวิเคราะหขอมูลจะเสนอในลักษณะตารางประกอบความ

เรียงเปนลําดบั ดังนี้ 

 

 สมรรถนะหลกัดานองคความรูทางการพยาบาล    นําเสนอใน  ตารางที่  4 

 สมรรถนะหลกัดานการปฏบิัติการพยาบาล นําเสนอใน  ตารางที่  5 

 สมรรถนะหลกัดานการวิจยัและการพัฒนาตนเอง นําเสนอใน  ตารางที่  6 

สมรรถนะหลกัดานภาวะผูนําและการบรหิารจัดการ นําเสนอใน  ตารางที่  7 

 สมรรถนะหลักดานจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ  และวฒันธรรม นําเสนอใน  ตารางที่  8 

สมรรถนะหลกัดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ นําเสนอใน  ตารางที่  9  
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1.  สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล 
 
ตารางที่  4  คามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลกัดานความรูทางการพยาบาล

ของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ใชความรูทางการพยาบาลมาประเมนิ 

อาการของผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ใชความรูทางการพยาบาลมาวางแผนใน   

การใหการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

เขียนบนัทกึกระบวนการพยาบาลได              

ครอบคลุมและชัดเจนทุกขั้นตอน 

นําความรูพืน้ฐานของศาสตรทางการ

พยาบาลไปใชในการปฏิบัติงานไดอยาง

มีประสิทธิภาพ 

ใชความรูทางการพยาบาลมาวนิิจฉัย

ทางการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

นําความรูดานหลักการพยาบาลไปใชใน    

การดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

นําความรูเกีย่วกับมาตรฐานการพยาบาลไป

ใชในการดูแลผูปวยไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

ใชความรูทางการพยาบาลมาประเมนิผล

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

นําความรูเกีย่วกับสิทธิผูปวยประยุกตใชใน

การปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ    

 

4.44 

 

 

4.36 

 

4.32 

 

 

4.32 

 

4.31 

 

4.26 

 

 

4.26 

 

 

4.11 

 

4.11 

 

 

0.56 

 

 

0.63 

 

0.77 

 

 

0.78 

 

0.76 

 

0.93 

 

 

0.93 

 

 

0.98 

 

1.05 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

สามารถนําความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติการ

พยาบาลตามกลุมโรคตางๆไปใชในการ

ดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

นําความรูเกีย่วกับเภสัชวทิยาไปใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

นําความรูเกีย่วกับกฎหมายวิชาชพีไปใชใน

การปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

สามารถนําความรูที่เปนนวัตกรรมมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

3.82 

 

3.80 

 

3.73 

 

 

3.67 

 

 

0.95 

 

1.00 

 

0.98 

 

 

0.81 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

จากตารางที่ 4  เมื่อประเมินความสําคญัของสมรรถนะหลักดานความรูทางการ

พยาบาลของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สงักัดกระทรวงสาธารณสุข พบวาผูเชี่ยวชาญ

มีความเหน็สอดคลองกันทั้งหมด 13 ขอ โดยมีคาพิสยัระหวางควอไทล 0.56 - 1.05 และตาม

ความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล 

ของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข นั้นพบวามีความสาํคัญใน

ระดับมากทุกขอ (คามัธยฐานตั้งแต 3.50 – 4.49) 
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2.  สมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาล 
 
ตารางที่  5  คามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลกัดานการปฏบิัติการพยาบาล 

ของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

มีทักษะในการปฏิบัติการชวยฟนคืนชพีโดย

ผานเกณฑมาตรฐาน 

ปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการ  

พยาบาลทุกขัน้ตอนไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทาง/คูมือ

ทางการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

จัดลําดับความสําคัญของงานและปฏิบัติ

ตามขั้นตอนทีก่ําหนดไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

ปองกนัและจดัการความเสีย่งในการ   

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

มีทักษะในการสอนและใหคาํแนะนําแก

ผูรับบริการในการดูแลสุขภาพตนเองได

อยางมีประสิทธิภาพ 

ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการ

พยาบาลไดอยางมีประสิทธภิาพ 

ควบคุมดูแล และปองกนัการแพรกระจาย

ของเชื้อโรคทีอ่าจจะเกิดขึน้กับผูปวยได

อยางมีประสิทธิภาพ  

 

4.44 

 

 

4.32 

 

4.32 

 

 

4.32 

 

 

4.26 

 

 

4.26 

 

4.24 

 

 

4.19 

 

 

0.56 

 

 

0.77 

 

0.82 

 

 

0.76 

 

 

0.88 

 

 

0.93 

 

1.05 

 

 

0.93 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 
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ตารางที่ 5 (ตอ) 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ใหการพยาบาลผูปวยไดครอบคลุมทั้งดาน

รางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิต

วิญญาณ 

จัดเตรียม และดูแลรักษาอปุกรณ เครื่องมือ

เครื่องใชในการดูแลรักษาพยาบาลให

พรอมใชไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลไดครอบคลุม 4 

ดาน คือ การสงเสริมสุขภาพ การ

รักษาพยาบาล  การปองกนั  และการ

ฟนฟูสุขภาพ 

 ใหการพยาบาลโดยคํานึงถงึสิทธิผูปวยแต

ละคน 

รวมมือในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อให

เกิดผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ 

สามารถคนหาแนวทางแกไขปญหาดานการ

ปฏิบัติการพยาบาล เพื่อพฒันาคุณภาพ

การพยาบาลอยางตอเนื่อง 

นําทักษะใหมๆ มาประยุกตใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

4.19 

 

 

4.19 

 

 

 

4.11 

 

4.10 

 

4.01 

 

 

3.80 

 

 

3.80 

 

 

0.93 

 

 

1.08 

 

 

 

1.13 

 

1.04 

 

1.07 

 

 

1.00 

 

 

1.00 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 
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จากตารางที ่ 5 เมื่อประเมินความสาํคัญของสมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการ

พยาบาลของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  พบวาผูเชีย่วชาญ

มีความเหน็สอดคลองกันทั้งหมด 15 ขอ โดยมีคาพิสยัระหวางควอไทล 0.56 - 1.13 และตาม

ความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาล ของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข นัน้พบวามีความสําคัญในระดับ

มากทุกขอ (คามัธยฐานตั้งแต 3.50 – 4.49)  
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3.  สมรรถนะหลักดานการวิจัยและการพัฒนาตนเอง 
 
ตารางที่  6 คามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลักดานการวิจัยและการ  

พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ศึกษาหาความรูเพิ่มเติมโดยการอานหนงัสือ 

หรือคนหาขอมูลอยางสม่ําเสมอ 

ทําการวิจยัและ/หรือสนับสนนุการทําวิจัย

ทางการพยาบาลได 

สืบคนความรูจากงานวิจยัและเลือกนาํมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานได 

นําความรูจากการวิจยัไปใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

เขารวมประชมุวิชาการ  การสัมมนา อยาง

สม่ําเสมอ 

นํากระบวนการวิจัยมาประยกุตใชในการ

ปฏิบัติงานได 

ประยุกตความรูจากการประชุมวิชาการ 

อบรม หรือศึกษาดูงานมาใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

กระตือรือรนในการเขารับการฝกอบรม ฝก

ปฏิบัติงาน และศึกษาดงูาน 

ถายทอดความรูหรือขอคนพบจากการวิจยั

ใหกับทีมสุขภาพได   

 

3.67 

 

3.67 

 

3.67 

 

 

3.66 

 

3.60 

 

3.58 

 

 

3.54 

 

3.54 

 

3.51 

 

0.81 

 

0.81 

 

1.08 

 

 

0.63 

 

0.95 

 

0.63 

 

 

0.59 

 

0.84 

 

0.75 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 
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  จากตารางที่  6  เมื่อประเมินความสําคัญของสมรรถนะหลักดานการวิจัยและการ

พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา

ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 9 ขอ โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล 0.59 - 1.08 และ

ตามความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลักดานการวิจัยและการพัฒนา

ตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  นั้นพบวามี

ความสําคัญในระดับมากทุกขอ (คามัธยฐานตั้งแต 3.50 – 4.49) 
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4.  สมรรถนะหลักดานภาวะผูนําและการบรหิารจดัการ 
 
ตารางที่ 7   คามัธยฐาน      คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลักดานภาวะผูนําและการ

บริหารจัดการของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ติดตอส่ือสารทั้งทางวาจา และ 

ลายลักษณอักษรกับผูรวมงานและ 

ผูรับบริการใหเขาใจไดงาย 

กลาพูด กลาคิด และกลาทําในส่ิงที่ถูกตอง 

ปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

ทันสมยั และสอดคลองกับสถานการณ

ในปจจุบันได 

วิเคราะหปญหา และแกไขอุปสรรคในการ

ปฏิบัติงานที่เกิดจากระบบงาน บุคลากร 

และสิ่งแวดลอมไดอยางเหมาะสม 

มีมนุษยสัมพนัธท่ีดีกับผูรับบริการและ    

ผูรวมงานทุกระดับ 

เปนผูนาํการเปลี่ยนแปลงได 

จูงใจใหผูรวมงานเกิดความรวมมือรวมใจใน

การปฏิบัติงานได 

สรางเครือขายวิชาชพีพยาบาลโดยเปน

สมาชิกหรือมสีวนรวมในองคกรวิชาชพี

และหนวยงานที่เกีย่วของ 

ควบคุมการใชทรัพยากรในหนวยงานใหเกดิ

ประโยชนสงูสดุ 

นํานโยบาย เปาหมาย และวัตถุประสงคของ

ผูบริหารระดับสูงไปสูการปฏบิัติงานใน

หนวยงานได  

 

 

4.32 

4.26 

 

 

4.11 

 

 

4.01 

 

4.01 

3.93 

 

3.88 

 

 

3.88 

 

3.86 

 

 

3.82 

 

 

0.75 

0.88 

 

 

0.98 

 

 

1.00 

 

1.07 

1.14 

 

1.12 

 

 

1.12 

 

1.12 

 

 

0.94 

 

 

มาก 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 
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ตารางที่ 7 (ตอ) 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ตัดสินใจ และวินิจฉยัสั่งการเพื่อแกไขปญหา 

ที่เกิดขึ้นไดอยางเหมาะสม 

ประสานกับทมีสหสาขาวิชาชีพทัง้ภายใน  

และภายนอกองคกรไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

ใหคําแนะนาํ คําปรึกษา ชวยเหลือและ

สนับสนนุบุคลากรในหนวยงานไดอยาง

เหมาะสม 

ใชภาษาอังกฤษในการติดตอส่ือสารได       

 

3.82 

 

 

3.64 

 

 

3.59 

3.51 

 

0.95 

 

 

0.87 

 

 

1.05 

0.75 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

มาก 

 

 จากตารางที่ 7  เมื่อประเมินความสําคญัของสมรรถนะหลักดานภาวะผูนําและการ

บริหารจัดการของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา

ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 14 ขอ โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล 0.75 - 1.14 

และตามความเหน็ที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลักดานภาวะผูนํา และการ

บริหารจัดการของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ นั้นพบวามี

ความสาํคัญในระดับมากทกุขอ (คามัธยฐานตัง้แต 3.50 – 4.49) 
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5.  สมรรถนะหลักดานจรยิธรรม จรรยาบรรณวชิาชีพและวัฒนธรรม 
 
ตารางที่ 8   คามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลักดานจริยธรรม    จรรยาบรรณ

วิชาชพีและวฒันธรรมของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ไมเปดเผยขอมูลของผูปวยที่จะกอใหเกิด

ความเสยีหายตามมาภายหลัง 

ปฏิบัติงานดวยความซื่อสัตยตอตนเองตอ

เพื่อนรวมงาน และผูรับบริการ 

ปฏิบัติตนอยูในกฎระเบียบ และจรรยาบรรณ

วิชาชพี 

ใหบริการแกผูรับบริการทุกเพศ  ทุกวัย   ทกุ

ศาสนา  และทุกโรคดวยความเสมอภาค 

 ปฏิบัติตนเปนแบบอยางทีด่ีของผูมีคุณธรรม 

จริยธรรมแหงวิชาชพี 

ใหการชวยเหลือดูแลผูรับบริการอยางเตม็ใจ

โดยไมหวงัผลตอบแทน 

รับผิดชอบการปฏิบัติงานในหนาที่ ใหสําเร็จ

ตามเปาหมาย 

ใหบริการพยาบาลดวยความยุติธรรมและ

เทาเทียมกนั 

มีทักษะในการแสดงความเห็นใจ     

ใหคําปรึกษา   ปลอบโยน   และให

กําลังใจแกผูปวยและญาติเมื่อประสบ

ปญหาอยางเหมาะสม 

 

4.36 

 

4.34 

 

4.21 

 

4.19 

 

4.11 

 

4.11 

 

4.11 

 

4.11 

 

 

 

4.01 

 

 

 

0.63 

 

1.08 

 

1.08 

 

0.84 

 

1.13 

 

1.05 

 

1.04 

 

1.04 

 

 

 

1.00 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

 

มาก 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ 

ความสาํคัญ 

ใหบริการตอบสนองความตองการแกผูปวย

และญาติตามคานิยมและความเชื่อตาง

วัฒนธรรมได 

วิเคราะหประเด็นจริยธรรมจากเหตุการณใน

การทาํงานเพือ่เปนบทเรียนในการ

ปฏิบัติงาน 

ใสใจและพรอมที่จะรับฟงปญหาจาก

ผูเกี่ยวของดวยความเต็มใจ  

 

 

4.01 

 

 

3.90 

 

3.89 

 

 

 

1.00 

 

 

0.98 

 

0.98 

 

 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

จากตารางที่  8  เมื่อประเมินความสาํคัญของสมรรถนะหลักดานจริยธรรม        

จรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรมของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข พบวาผูเชี่ยวชาญมีความเหน็สอดคลองกนัทัง้หมด 12 ขอ โดยมีคาพสัิยระหวางควอ

ไทล 0.63 - 1.13 และตามความเห็นทีส่อดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลกัดาน

จริยธรรม  จรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรม ของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข นัน้พบวามีความสาํคัญในระดับมากทุกขอ (คามัธยฐานตั้งแต 3.50 – 4.49) 
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6.  สมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 
 

ตารางที่ 9 คามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทลของสมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยี           

และสารสนเทศของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ 

 

รายการ มัธยฐาน พิสัยระหวาง 

ควอไทล 

ระดับ

ความสาํคัญ 

ใชระบบเครือขายอินเตอรเน็ตในการ

สืบคนขอมูลทางการพยาบาลได 

สนใจศึกษาหาความรูเกี่ยวกับการใช

เทคโนโลยีและสารสนเทศ 

มีความรูและทักษะพืน้ฐานในการใช

คอมพิวเตอร 

นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใช

ในการปฏิบัติงานได 

นําขอมูลจากระบบเทคโนโลยีและ

สารสนเทศมาประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใช

ในการติดตอส่ือสารได 

นําขอมูลจากฐานขอมูลมาประมวลผล

วิเคราะห  และประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

ใชคอมพิวเตอรในการจัดระบบขอมลู

ทางการพยาบาลได 

 

3.75 

 

3.73 

 

3.70 

 

3.67 

 

 

3.67 

 

3.62 

 

 

3.62 

 

3.58 

 

 

0.88 

 

0.93 

 

0.76 

 

0.81 

 

 

0.81 

 

0.68 

 

 

0.68 

 

0.63 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

 

มาก 
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 จากตารางที่ 9  เมื่อประเมินความสําคัญของสมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและ

สารสนเทศของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา

ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 8 ขอ โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล 0.63 – 0.93 

และตามความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยี 

และสารสนเทศของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข นั้นพบวามี

ความสําคัญในระดับมากทุกขอ (คามัธยฐานตั้งแต 3.50 – 4.49) โดยมีคามัธยฐานตั้งแต 3.58 – 3.75  

 

 

 



บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 การวิจัยครั้ งนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพใน    

โรงพยาบาลทั่วไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi  Technique)  

ผู เชี ่ยวชาญประกอบดวยผู เชี ่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล   ผู เชี ่ยวชาญดาน

การศึกษาพยาบาล  ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล และผูเชีย่วชาญ

ดานการปฏิบัติการพยาบาล  จํานวน 18 คน 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น ซึ่งแบบสอบถามรอบแรกได

จากการศึกษา เอกสาร  งานวิจัยที่เกี่ยวของและขอมูลจากการใหสัมภาษณของผูทรงคุณวุฒิ 3 คน มี

ลักษณะเปนแบบสอบถามปลายปด  และแบบสอบถามปลายเปด  แบบสอบถามรอบที่ 2 ไดจาก

การวิเคราะหแบบสอบถามรอบที่ 1 แลวนํามาสรางเปนแบบสอบถามที่มีลักษณะเปนมาตราสวน

ประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ สําหรับแบบสอบถามรอบที่ 3 ไดจากการวิเคราะห

แบบสอบถามรอบที่ 2 แตเพิ่มตําแหนงมัธยฐาน  (Median)   และคาพิสัยระหวางควอไทล 

(Interquartile  range) และตําแหนงที่ผูเชี่ยวชาญตอบ หลังจากนั้นนําขอมูลที่ไดจาก

แบบสอบถามรอบที่ 3 มาวิเคราะหขอมูล  ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยพิจารณาตามเกณฑ

ที่ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นตรงกันมากกวารอยละ 80 และตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือโดยใช

สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha) คาความเที่ยงในรอบที่ 1 และ รอบที่ 

2 เทากับ .81 ทั้งสองรอบ 

 การวิเคราะหขอมูลใชสถิติคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยระหวางควอไทล  (Interquartile  

range)  โดยพิจารณาขอคําถามที่ผูเชีย่วชาญมีความเห็นสอดคลองกนั  คือคามธัยฐาน (Median) 

ไมต่ํากวา 3.50 คาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile  range) ไมเกนิ 1.50 แลวนาํมาสรุปเปน

สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป   สงักัดกระทรวงสาธารณสุข 
 
สรุปผลการวิจัย 

ผลการวิจัยเร่ือง  สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป   สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข สรุปไดดังนี้ 

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป    สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  มี

สมรรถนะหลักทั้งหมด 6 ดาน จําแนกเปน 71 รายการ โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
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1.  สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล   จํานวน 13 ขอ เปนสมรรถนะที่

มีความสําคัญระดับมากทุกขอ ไดแก  

 1.1  นําความรูทางการพยาบาลประเมนิอาการของผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 1.2 นําความรูทางการพยาบาลมาวางแผนในการใหการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 1.3 เขียนบนัทกึกระบวนการพยาบาลไดครอบคลุม และชัดเจนทกุขั้นตอน 

1.4 นําความรูพื้นฐานของศาสตรทางการพยาบาลไปใชในการปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพ 

1.5 นําความรูทางการพยาบาลมาวินิจฉัยทางการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.6 นําความรูดานหลักการพยาบาลไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.7 นําความรูเกี่ยวกับมาตรฐานการพยาบาลไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.8 นําความรูทางการพยาบาลมาประเมินผลปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.9 นําความรู เกี่ยวกับสิทธิผูปวยประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.10 สามารถนําความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลตามกลุมโรคตางๆไปใช

ในการดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

1.11 นําความรูเกีย่วกับเภสัชวทิยาไปใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

1.12 นําความรูเกี ่ยวกับกฎหมายวิชาชีพไปใชในการปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

1.13 สามารถนําความรูที่เปนนวัตกรรมมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ    

 2. สมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาล จํานวน 15 ขอเปนสมรรถนะที่มี

ความสําคัญระดับมากทุกขอ ไดแก 

 2.1 มีทักษะในการปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพโดยผานเกณฑมาตรฐาน 

 2.2 ปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลทุกขั้นตอนไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 
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 2.3 ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทาง /คูมือทางการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 2.4 จัดลําดับความสําคัญของงานและปฏิบัติตามขั้นตอนที่กําหนดไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 2.5 ปองกันและจัดการความเสี่ยงในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 2.6 มีทักษะในการสอนและใหคําแนะนําแกผูรับบริการในการดูแลสุขภาพ

ตนเองไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 2.7 ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 2.8 ควบคุมดูแล และปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรคที่อาจจะเกิดขึ้นกับ

ผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 2.9 ใหการพยาบาลผูปวยไดครอบคลุมทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม 

และจิตวิญญาณ 

 2.10 จัดเตรียม และดูแลรักษาอุปกรณเครื่องมอืเครื่องใชในการดูแลรักษาพยาบาล

ใหพรอมใชไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 2.11 ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลไดครอบคลุม 4 ดาน คือ     การสงเสริมสุขภาพ 

การรักษาพยาบาล  การปองกัน  และการฟนฟูสุขภาพ 

 2.12 ใหการพยาบาลโดยคํานงึถงึสิทธิผูปวย แตละคน 

 2.13 รวมมือในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตามเปาหมายของ

องคการ 

 2.14 สามารถคนหาแนวทางแกไขปญหาดานการปฏบิัติการพยาบาล เพื่อพัฒนา

คุณภาพการพยาบาลอยางตอเนื่อง 

 2.15 นําทักษะใหมๆมาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 3. สมรรถนะหลกัดานการวิจยัและการพัฒนาตนเอง   จาํนวน 9 ขอ เปนสมรรถนะที่

มีความสาํคัญระดับมากทุกขอ ไดแก 

 3.1 ศึกษาหาความรูเพิ่มเติมโดยการอานหนงัสือ หรือคนหาขอมลูอยางสม่ําเสมอ 

 3.2 ทําการวิจยัและ/หรือสนับสนนุการทําวิจัยทางการพยาบาลได 
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 3.3 สืบคนความรูจากงานวิจัยและเลือกนาํมาประยกุตใชในการปฏิบัตงิานได

 3.4 นําความรูจากการวิจยัไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 3.5 เขารวมประชุมวิชาการ  การสัมมนา อยางสม่ําเสมอ 

 3.6 นํากระบวนการวิจัยมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได 

 3.7 ประยุกตความรูจากการประชุมวิชาการ อบรม หรือศึกษาดูงานมาใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

 3.8 กระตือรือรนในการเขารับการฝกอบรม ฝกปฏิบัติงาน และศึกษาดูงาน 

 3.9 ถายทอดความรูหรือขอคนพบจากการวิจัยใหกับทีมสุขภาพได   

 4. สมรรถนะหลักดานภาวะผูนําและการบริหารจัดการ จํานวน 14 ขอ เปนสมรรถนะ

ที่มีความสําคัญระดับมากทุกขอ ไดแก 

 4.1 ติดตอ ส่ือสารทั้ งทางวาจาและลายลักษณ อักษรกับผูรวมงานและ

ผูรับบริการใหเขาใจไดงาย 

 4.2 กลาพูด กลาคิด และกลาทําในสิ่งที่ถูกตอง 

 4.3 ปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม ทันสมัย และสอดคลองกับ

สถานการณในปจจุบันได 

 4.4 วิเคราะหปญหา และแกไขอุปสรรคในการปฏิบัติงานที่เกิดจากระบบงาน 

บุคลากร และสิ่งแวดลอมไดอยางเหมาะสม 

 4.5 มีมนุษยสัมพันธที่ดีกับผูรับบริการและผูรวมงานทุกระดับ 

 4.6 เปนผูนําการเปลี่ยนแปลงได 

 4.7 จูงใจใหผูรวมงานเกิดความรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานได 

 4.8 สรางเครือขายวิชาชีพพยาบาลโดยเปนสมาชิก หรือมีสวนรวมในองคกร

วิชาชีพและหนวยงานที่เกี่ยวของ 

 4.9 ควบคุมการใชทรัพยากรในหนวยงานใหเกิดประโยชนสูงสุด 

 4.10 นํานโยบาย เปาหมาย และวัตถุประสงคของผูบริหารระดับสูงไปสูการ

ปฏิบัติงานในหนวยงานได 

 4.11 ตัดสินใจ และวินิจฉัยสั่งการเพื่อแกไขปญหาที่เกิดขึ้นไดอยางเหมาะสม 

 4.12 ประสานกับทีมสหสาขาวิชาชีพทั้งภายใน และภายนอกองคกรไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 
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 4.13 ใหคําแนะนํา คําปรึกษา ชวยเหลือและสนับสนุนบุคลากรในหนวยงานได

อยางเหมาะสม 

 4.14 ใชภาษาอังกฤษในการติดตอส่ือสารได        

 5. สมรรถนะหลักดานจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรมจํานวน 12 ขอ 

เปนสมรรถนะที่มีความสําคัญระดับมากทุกขอ ไดแก 

 5.1 ไมเปดเผยขอมูลของผูปวยที่จะกอใหเกิดความเสียหายตามมาภายหลัง 

 5.2 ปฏิบัติงานดวยความซื่อสัตยตอตนเอง  ตอเพื่อนรวมงาน  และผูรับบริการ 

 5.3 ปฏิบัติตนอยูในกฎ ระเบียบ และจรรยาบรรณวิชาชีพ 

 5.4 ใหบริการแกผูรับบริการทุกเพศ  ทุกวัย   ทกุศาสนา  และทุกโรคดวยความ

เสมอภาค 

 5.5 ปฏิบัติตนเปนแบบอยางที่ดีของผูมีคุณธรรม จริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 5.6 ใหการชวยเหลือดูแลผูรับบริการอยางเต็มใจโดยไมหวังผลตอบแทน 

 5.7 รับผิดชอบการปฏิบัติงานในหนาที่ ใหสําเร็จตามเปาหมาย 

 5.8 ใหบริการพยาบาลดวยความยุติธรรมและเทาเทียมกัน 

 5.9 มีทักษะในการแสดงความเห็นใจ     ใหคําปรึกษา   ปลอบโยน   และให

กําลังใจแกผูปวยและญาติเมื่อประสบปญหาอยางเหมาะสม 

 5.10 ใหบริการตอบสนองความตองการแกผูปวยและญาติตามคานิยมและความ

เชื่อตางวัฒนธรรมได 

 5.11 วิเคราะหประเด็นจริยธรรมจากเหตุการณในการทํางานเพื่อเปนบทเรียนใน

การปฏิบัติงาน 

 5.12 ใสใจ  และพรอมที่จะรับฟงปญหาจากผูเกี่ยวของดวยความเต็มใจ  

 6. สมรรถนะหลกัดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ จาํนวน 9 ขอเปนสมรรถนะที่

มีความสาํคัญระดับมาก จํานวน 8 ขอ ไดแก 

 6.1 ใชระบบเครือขายอินเตอรเน็ตในการสืบคนขอมูลทางการพยาบาลได 

 6.2 สนใจศึกษาหาความรูเกี่ยวกับการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 

 6.3   มีความรูและทักษะพื้นฐานในการใชคอมพิวเตอร 

 6.4 นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใชในการปฏิบัติงานได 

 6.5 นําขอมูลจากระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 6.6 นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใชในการติดตอส่ือสารได 
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 6.7 นําขอมูลจากฐานขอมูลมาประมวลผลวิเคราะห  และประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

 6.8 ใชคอมพิวเตอรในการจัดระบบขอมูลทางการพยาบาลได 
 
อภิปรายผล 

 

ผูวิจัยนําเสนอการอภิปรายผลการวิจัยในประเด็นตางๆ ตามลําดับ ดังนี้ 
1. สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล 

 จากผลการศึกษาพบวา ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองในระดับมากเกี่ยวกับ

สมรรถนะหลักดานองคความรูทางการพยาบาล ไดแก ใชความรูทางการพยาบาลประเมินอาการ

ของผูปวยไดอยางประสิทธิภาพ  ใชความรูทางการพยาบาลมาวางแผนในการใหการพยาบาลได

อยางมีประสิทธิภาพ  เขียนบันทึกกระบวนการพยาบาลไดครอบคลุมและชัดเจนทุกขั้นตอน  นํา

ความรูพื้นฐานของศาสตรทางการพยาบาลไปใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ   นํา

ความรูทางการพยาบาลมาวินิจฉัยทางการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ  นําความรูดาน

หลักการพยาบาลไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ   นําความรูเกี่ยวกับมาตรฐานการ

พยาบาลไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ   นําความรูทางการพยาบาลมาประเมินผล

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ นําความรูเกี่ยวกับสิทธิผูปวยประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ   สามารถนําความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลตามกลุม

โรคตางๆไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ   นําความรูเกี่ยวกับเภสัชวิทยาไปใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ นําความรูเกี่ยวกับกฎหมายวิชาชีพไปใชในการปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธภิาพ   และสามารถนําความรูที่เปนนวัตกรรมมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพ (ตารางที่ 4) 

   จากการศึกษาดังกลาวแสดงใหเห็นวาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ

ในโรงพยาบาลทั่วไป    สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพทุกคนทุกระดับจะตองเปนผูที่

มีความรูทางการพยาบาล  ทั้งนี้เพราะองคความรูทางการพยาบาลเปนองคความรูที่ใชเพื่อ

การปรับปรุงภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิตของประชาชน  และการพยาบาลถือวาเปนศาสตร

และวิชาชีพที่มีความรับผิดชอบในการใหบริการสุขภาพแกคนเพื่อใหมีสุขภาพที่ดี  สามารถดูแล

ตนเอง ครอบครัว   และชุมชนไดตอไป  ซึ่งสอดคลองกับ อาภรณ  ภูวิทยพันธุ (2547) ที่

กลาวไววา สมรรถนะหลัก หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของคนที่สะทอนใหเห็นถึง ความรู  

ทักษะและคุณลักษณะของคนทุกระดับ โดยเฉพาะอยางยิ่งพยาบาลวิชาชีพที่ตองใหการพยาบาล
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โดยอาศัยทั ้งศาสตรและศิลป   และตองใชความรู เช ิงทฤษฎีเพื ่อ เปนแนวทางในการ

ปฏิบัติงาน (ฟาริดา  อิบราฮิม, 2541)  และจากการศึกษาครั้งนี้ผูเชี่ยวชาญใหเหตุผลวา การให

การพยาบาลแกผูปวยอยางมืออาชีพจําเปนที่จะตองมีสมรรถนะดานความรูทางการพยาบาล เพื่อ

จะไดนําไปใชในการใหบริการทุกดาน อีกทั้งยังเปนการปองกันอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นได และทํา

ใหการปฏิบัติงานเกิดประสิทธิภาพมากที่สุด นอกจากนั้นแลว พยาบาลวิชาชีพตองปฏิบัติงาน

เกี่ยวกับคน  สิ่งแวดลอม  สุขภาพ และการพยาบาล ซึ่งองคประกอบตางๆหรือมโนทัศนทั้งสี่

ประการนี้มีความสัมพันธกันอยูแลวตามหลักทฤษฎีทางการพยาบาล (สมจิต  หนุเจริญกุล, 2541) 

ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพจึงตองมีความรูเกี่ยวกับทฤษฎีทางการพยาบาล เพื่อใหการปฏิบัติงาน

สอดคลองกับมโนทัศนทั้งสี่ประการดังกลาว   นอกจากนั้นแลว ประนอม  โอทกานนท (2543) 

กลาวไววา การพยาบาลเปนสิ่งที่พยาบาลตองมีความรูอยางลึกซึ้ง  และสถาบันการศึกษาไดนํา

มโนทัศนหลักนี้มาเปนแนวทางในการกําหนดปรัชญาของหลักสูตร  กําหนดคุณสมบัติของผูสําเร็จ

การศึกษา  รวมทั้งจัดประสบการณการเรียนรูใหสอดคลองกับองคความรูที่พยาบาลวิชาชีพควร

ไดรับ   นอกจากนี้สถาบันพัฒนากําลังคนดานสาธารณสุข (2537)  ไดกําหนดคุณสมบัติทาง

วิชาชีพพยาบาลของผูสําเร็จการศึกษาวาตองมีความสามารถ   ดังนี้คือ  ตระหนักและคํานึงถึง

คุณคาของวิชาชีพการพยาบาลและสิทธิมนุษยชนของบุคคล  ครอบครัว  และชุมชน   ใหบริการ

พยาบาลโดยใชแนวคิด  หลักการ  ทฤษฎีทางการพยาบาล  กระบวนการพยาบาล  และศาสตร

สาขาอื่นที่เกี่ยวของโดยเนนศักยภาพการดูแลตนเองของบุคคลในการสงเสริม การปองกัน การ

รักษาพยาบาล การฟนฟูสภาพตามความตองการและสิ่งแวดลอมของแตละบุคคล ครอบครัว และ

ชุมชน  ซึ่งสอดคลองกับ วันทนา  ถิ่นกาญจน (2539) พบวาสมรรถนะที่พึงประสงคของบัณฑิต

พยาบาลประกอบดวย  สมรรถนะดานความรูและสติปญญา  นอกจากนี้ นฤมล  กิจจานนท 

(2540)  พบวาตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหนวยอภิบาลผูปวยภาวะวิกฤต  โรงพยาบาลรัฐ 

ประกอบดวยสมรรถนะดานความรูความสามารถพื้นฐานทางการพยาบาล    จากผลการวิจัย

พบวาทุกขอรายการผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันและมีความสําคัญในระดับมากทุกขอ  

แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพทุกคนทุกระดับ  จะตองสามารถนําความรู ที ่เกี ่ยวของมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 2.  สมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาล      
 จากผลการศึกษาสมรรถนะหลักดานการปฏิบัติการพยาบาลผูเชี่ยวชาญมี

ความเห็นสอดคลองกันทุกขอ   และทุกขอมีความสําคัญในระดับมาก  ไดแก   มีทักษะในการ

ปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพโดยผานเกณฑมาตรฐาน  ปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล

ทุกขั้นตอนไดอยางมีประสิทธิภาพ  ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทาง/คูมือทางการพยาบาลได
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อยางมีประสิทธิภาพ  จัดลําดับความสําคัญของงานและปฏิบัติตามขั้นตอนที่กําหนดไดอยางมี

ประสิทธิภาพ  ปองกันและจัดการความเสี่ยงในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ   มี

ทักษะในการสอน และใหคําแนะนําแกผูรับบริการในการดูแลสุขภาพตนเองไดอยางมปีระสิทธภิาพ  

ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลไดอยางมปีระสิทธิภาพ  ควบคุมดูแล และปองกัน

การแพรกระจายของเชื้อโรคที่อาจจะเกิดขึ้นกับผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ  ใหการพยาบาล

ผูปวยไดครอบคลุมทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ  จัดเตรียม และดูแล

รักษาอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใชในการดูแลรักษาพยาบาลใหพรอมใชไดอยางมีประสิทธิภาพ  

ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลไดครอบคลุม 4 ดาน คือ การสงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล  การ

ปองกัน  และการฟนฟูสุขภาพ  ใหการพยาบาลโดยคํานึงถึงสิทธิผูปวย แตละคน  รวมมือในการ

ปฏิบตัิการพยาบาลเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ  สามารถคนหาแนวทางแกไข

ปญหาดานการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาลอยางตอเนื่อง  และนําทักษะ

ใหมๆมาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 จากผลการศึกษา จะเห็นไดวาสมรรถนะหลักดานนี้เปนสมรรถนะที่มีความสําคัญ

มากในการปฏิบัติงานเพราะการปฏิบัติงานของพยาบาลไมวาจะดํารงอยูในตําแหนงใด ระดับใดก็

คงจะไมเห็นคุณคาของวิชาชีพไดเดนชัดเทากับการปฏิบัติการพยาบาล  ซึ่งตองมีการเตรียมความรู

มาอยางเหมาะสมเพื่อที่จะใหบริการพยาบาลไดอยางสมบูรณแบบ   ซึ่งสอดคลองกับแนวคิด

พื้นฐานของวิชาชีพที่วา  การปฏิบัติการพยาบาลถือเปนสิ่งหนึ่งที่เปนแกนแทของวิชาชีพ  นอกจากนี้

การปฏิบัติการพยาบาล เปนการปฏิบัติที่จําเปนตองมีกรอบแนวทางเพื่อใหการพยาบาลที่มี

คุณภาพและผูใชบริการไดรับประโยชนมากที่สุด   โดยใชกระบวนการแกปญหาที่นํามาใช

เฉพาะเจาะจงในศาสตรสาขาทางการพยาบาล (สมจิต  หนุเจริญกุล, 2540)  และกองการพยาบาล  

กระทรวงสาธารณสุข  กําหนดใหใชทักษะกระบวนการพยาบาล (Nursing  process) เปนแนวทาง

ในการปฏิบัติการพยาบาล (สํานักงานปลัดกระทรวง, 2542) โดยจะเห็นไดวาการนํากระบวนการ

พยาบาลมาใชในการปฏิบัติงานนั้นเปนการแสดงออกอยางชัดเจนถึงความกาวหนา และเอกสิทธิ์ 

(Autonomy) ของพยาบาลวิชาชีพ (นันทนา  น้ําฝน, 2538) นอกจากนี้สมรรถนะดานการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลวิชาชีพตองประกอบไปดวยความสามารถในการนํากระบวนการพยาบาลมาใชไดจริง 

สามารถตรวจสอบความครอบคลุม ความถูกตองและมีคุณภาพได (ประพิณ  วัฒนกิจ, 2541) และ

ส่ิงที่สําคัญก็คือตองสามารถประยุกตความรู ความสามารถ ทักษะที่มีอยูมาใชในการปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพดวย   ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาของ ประภัสสร  ฉันทศรัทธาการ (2544) 

ที่พบวาตัวประกอบที่สําคัญที่สุดของคุณลักษณะของงานพยาบาล คือ ความรูและทักษะพื้นฐาน

ในการใหการพยาบาลโดยตรงกับผูปวยและครอบครัว เพื่อการวางแผนและใหการพยาบาลแบบ
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องครวมซ่ึงเปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ดังนั้นจึงเปนหนาที่ความรับผิดชอบตาม

ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพที่ตองใชศาสตรทางการพยาบาลเพื่อคุณภาพบริการพยาบาล 

ดวยการใหการพยาบาลครอบคลุมทั้งดานการปองกัน  การสงเสริม  การดูแลรักษาพยาบาล และ

การฟนฟูสภาพ   ซ่ึงเปนการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพนั่นเอง  นอกจากนี้ พนารัตน  

วิศวเทพนิมิตร (2539) พบวา สมรรถนะที่พึงประสงคของบัณฑิตทางพยาบาลศาสตรใน พ.ศ. 

2544 -2549 ประกอบดวยสมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาล  นอกจากนั้น  อรทัย  ปงวงศานุรักษ 

(2540) พบวาตัวประกอบสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  ใน

โรงพยาบาลรัฐ  ประกอบดวยสมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาลฉุกเฉิน  และEdward (1999 

อางถึงใน นงนุช  เตชะวีรากร, 2547) พบวา สมรรถนะของพยาบาลจากการศึกษาและพัฒนา

รูปแบบการทํางานรวมกันที่เชื่อมโยงกับความตองการของผูปวย กับสมรรถนะของพยาบาล 

ประกอบดวยสมรรถนะดานการปฏิบัติดูแล (Caring  practice)   จากที่กลาวมาจะเห็นไดวา

พยาบาลวิชาชีพทุกคนทุกระดับ   ไม สามารถหลีกเลี่ยงการปฏิบัติการพยาบาลได  การมีความรู

ความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลจะชวยเพิ่มความนาเชื่อถือและสงเสริมการพยาบาลได

อยางมีระบบและมีประสิทธิภาพมากขึ้น  
 3.  สมรรถนะหลักดานการวิจัยและการพัฒนาตนเอง    
  จากผลการศกึษาสมรรถนะหลักดานการวิจยัและการพัฒนาตนเอง   ผูเชี่ยวชาญมี

ความเห็นสอดคลองกันทุกขอ  และทุกขอมีความสําคัญในระดับมาก ไดแก ศึกษาหาความรู

เพิ่มเติมโดยการอานหนงัสือ หรือคนหาขอมูลอยางสม่าํเสมอ  การวิจัยและ/หรือสนับสนนุการทํา

วิจัยทางการพยาบาลได  สืบคนความรูจากงานวิจัยและเลือกนาํมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได  

นําความรูจากการวิจัยไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ   เขารวมประชุม

วิชาการ  การสัมมนา อยางสม่าํเสมอ  นาํกระบวนการวิจัยมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได  

ประยุกตความรูจากการประชุมวิชาการ อบรม  หรือศึกษาดูงานมาใชในการปฏิบัติงานไดอยาง

เหมาะสม  กระตือรือรนในการเขารับการฝกอบรม ฝกปฏิบัติงาน และศึกษาดงูาน  และถายทอด

ความรูหรือขอคนพบจากการวิจัยใหกับทมีสุขภาพได   

จากผลการศึกษาแสดงใหเห็นวา สมรรถนะดานนี้มีความจําเปนสําหรับพยาบาล

วิชาชีพทุกคนทุกระดับ    เนื่องจากการวิจัยเปนสวนหนึ่งของการพัฒนาสถานภาพของพยาบาล

วิชาชีพและวิชาชีพ   หากมิไดนําผลวิจัยที่ไดศึกษาไปใชใหเกิดประโยชนแกวิชาชีพหรือนําไป

ปรับปรุงการพยาบาลยอมเปนการสูญเปลาซึ่งสอดคลองกับ รัตนา  ทองสวัสดิ์ (2541) ที่กลาววา 

การวิจัยทางการพยาบาลมีความจําเปนสําหรับการพัฒนาศาสตรของการพยาบาล   และมี

ความสัมพันธอยางใกลชิดกับการพัฒนาวิชาชีพดวย  นอกจากนี้ วิเชียร  แกนพลอย (2537)กลาว
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ไววา การใชการวิจัยระบบสาธารณสุขเพื่อสนับสนุนการตัดสินใจในยุคตอๆไปพบวาการทําวิจัย

ควบคูไปกับการดําเนินงานสาธารณสุขตามระบบปกติเปนเรื่องจําเปน และมีความสําคัญมากขึ้น

เร่ือยๆ  และรูปแบบการคาดการณที่ควรนําไปใชในการบริหารงานสาธารณสุข คือ การคาดการณ

ที่ใชขอมูล หรือผลการศึกษาในสภาพที่เปนจริง และเปนลักษณะของการวิจัยปฏิบัติการที่มุงหา

คําตอบเชิงแนวทางปฏิบัติที่ใชไดจริง  และพนารัตน  วิศวเทพนิมิตร (2539) พบวา สมรรถนะที่พึง

ประสงคของบัณฑิตทางพยาบาลศาสตรใน พ.ศ. 2544 -2549 ประกอบดวยสมรรถนะดานการวิจัย

ดงันั้นพยาบาลวิชาชีพจึงควรที่จะตองมีความรู ความเขาใจ และสามารถนําผลการวิจัยมาประยุกตใช

ในงานไดอยางมีประสิทธิภาพ   โดยเฉพาะอยางยิ่งในปจจุบันสภาการพยาบาลไดสนับสนุน

พยาบาลวิชาชีพใหมีโอกาสศึกษาตอเพื่อความกาวหนาในการเปนพยาบาลผูเชี่ยวชาญ (APN) 

และปจจุบันจะเห็นวาพยาบาลวิชาชีพมโีอกาสเขาศึกษาตอในระดับปริญญามหาบัณฑิตในสาขา

ตางๆเพื่อเพิ่มพูนความรูเพิ่มมากขึ้นทําใหในอนาคตมีแนวโนมวา  พยาบาลวิชาชีพจะมีความรู

ความสามารถในดานการวิจัยเพิ่มมากขึ้น  ตลอดจนในยุคที่โลกไรพรมแดนความรูจากผลงานวิจัย

จากเครือขายอินเตอรเน็ต   ทําใหพยาบาลวิชาชีพสามารถนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน

ไดอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น  นอกจากการวิจัยจะทําใหพยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาแลว

การศึกษาตอก็เปนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพดวยเชนกัน ซึ่ง Megginson  and Pedler 

(1992 อางถึงใน กฤษณา  พุกอิ่ม, 2546) ไดกลาวไววา การพัฒนาตนเองนั้น แตละบุคคลจะตองมี

การวางแผนสําหรับอนาคตของตนเพื่อพัฒนาการปฏิบัติงาน  พัฒนาตนเอง   และพัฒนา

หนวยงานใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งการนําวิธีการใหมๆมาชวยเพิ่มทักษะ 

ความสามารถของบุคลากร และเพิ่มประสิทธิภาพของงานใหเกิดขึ้นไดอยางตอเนื่องจากการ

ฝกอบรม  การเขารวมประชุมวิชาการ  การสัมมนาอยางสม่ําเสมอ ตลอดจนการนําความรูที่ไดรับ

มาถายทอดใหกับทีมสุขภาพและประยุกตใชในงาน ซึ่งจะทําใหเกิดการทํางานเปนทีมและรวมมือ

กันปฏิบัติงานเพื่อพัฒนางานที่รับผิดชอบใหมีคุณภาพและไดมาตรฐานตอไป นอกจากนี้ ทัศนา  

บุญทอง (2546) กลาวไววา   การพัฒนาตนเองโดยการศึกษาตอเนื่องเปนบริบทใหมในการ

พัฒนาความรูความสามารถของผูประกอบวิชาชีพการพยาบาล และเปนกลไกเชื่อมโยงความรู

เพื่อนําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพได ซึ่งสอดคลองกับ กฤษณา  พุกอิ่ม (2546) พบวา 

การพัฒนาตนเองเชิงวิชาชีพของพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดของรัฐ ประกอบดวย การแสวงหา

ความรูและการเผยแพรผลงาน  และนงนุช  เตชะวีรากร (2547) พบวา สมรรถนะของพยาบาลระดับ

ปฏิบัติการตามแนวคิดบันไดอาชีพ โรงพยาบาลตติยภูมิ ประกอบดวยสมรรถนะดานการ

พัฒนาตนเองเกี่ยวกับความรู วิชาการ วิจัย และการใชเทคโนโลยี 

 



                                                                                                                                                                 

 

 

101 

 4. สมรรถนะหลักดานภาวะผูนําและการบริหารจัดการ  
 จากผลการศึกษาสมรรถนะหลักดานภาวะผู นําและการบริหารจัดการ        

ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันทุกขอ  และทุกขอมีความสําคัญในระดับมาก  ไดแก  

ติดตอส่ือสารทั้งทางวาจาและลายลักษณอักษรกับผูรวมงานและผูรับบริการใหเขาใจไดงาย  กลา

พูด กลาคิด และกลาทําในสิ่งที่ถูกตอง  ปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม ทันสมัย และ

สอดคลองกับสถานการณในปจจุบันได  วิเคราะหปญหา และแกไขอุปสรรคในการปฏิบัติงานที่เกดิ

จากระบบงาน บุคลากร และสิ่งแวดลอมไดอยางเหมาะสม  มีมนุษยสัมพันธที่ดีกับผูรับบริการและ

ผูรวมงานทุกระดับ  เปนผูนําการเปลี่ยนแปลงได  จูงใจใหผูรวมงานเกิดความรวมมือรวมใจในการ

ปฏิบัติงานได  สรางเครือขายวิชาชีพพยาบาลโดยเปนสมาชิก หรือมีสวนรวมในองคกรวิชาชีพและ

หนวยงานที่เกี่ยวของ  ควบคุมการใชทรัพยากรในหนวยงานใหเกิดประโยชนสูงสุด  นํานโยบาย 

เปาหมาย และวัตถุประสงคของผูบริหารระดับสูงไปสูการปฏิบัติงานในหนวยงานได   ตัดสินใจ 

และวินิจฉัยสั่งการเพื่อแกไขปญหาที่เกิดขึ้นไดอยางเหมาะสม  ประสานกับทีมสหสาขาวิชาชีพทั้ง

ภายใน และภายนอกองคกรไดอยางมีประสิทธิภาพ  ใหคําแนะนํา คําปรึกษา ชวยเหลือและ

สนับสนุนบุคลากรในหนวยงานไดอยางเหมาะสม  และใชภาษาอังกฤษในการติดตอส่ือสารได 

 จากผลการวิจัยนี้จะเห็นวาพยาบาลวิชาชีพทุกคน จะตองมีความสามารถใน

การบริหารจัดการ เพราะพยาบาลวิชาชีพตองปฏิบัติงานกับบุคลากรหลายระดับ  ตางหนวยงาน   

ตางสาขาวิชาชีพรวมทั้งเพื่อนรวมงานที่แตกตางกันไปในแตละวัน    จึงจําเปนอยางยิ่งที่พยาบาล

วิชาชีพทุกคนทุกระดับจะตองมีความรูความสามารถดานภาวะผูนําและการบริหารจัดการ เพื่อให

การดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพ และเปนระบบตามขั้นตอนที่กําหนด    นอกจากนี้พยาบาล

วิชาชีพที่มีสมรรถนะดานภาวะผูนาํและการบริหารจัดการ จะชวยใหปฏิบัติงานไดสอดคลองกับ

เปาหมายที่กําหนดไดดียิ่งขึ้น ทําใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง และเปนการสราง

สัมพันธภาพที่ดี  สรางความพึงพอใจทั้งกับเพื่อนรวมงาน  ผูบังคับบัญชาและผู รับบริการ 

สอดคลองกับ พวงรัตน  บุญญานุรักษ (2538) ที่กลาววา สิ่งที่พยาบาลวิชาชีพควรสงเสริมใหมีขึ้น

ในตนองคือ บุคลิกภาพ  ความรู  และสมรรถนะผูนําทางการพยาบาล โดยเฉพาะอยางยิ่งในยุค

ปจจุบันพยาบาลวิชาชีพจะตองสามารถเปนผูนําการเปลี่ยนแปลงไดซึ่งสอดคลองกับคุณสมบัติ

ของพยาบาลยุคโลกาภิวัตนที่   อําพล   จินดาวัฒนะ  (2538)   ไดเสนอไววา   พยาบาลวิชาชีพ

ตองเปนผูนําการเปลี่ยนแปลงโดยเฉพาะในเรื่องสุขภาพ  นอกจากนี้ผลการศึกษาสอดคลองกับ  

จันทรเพ็ญ  พาหงษ (2538)  จันทร  สังขสุวรรณ (2538) วันทนา  ถิ่นกาญจน (2539)  พนารัตน  

วิศวเทพนิมิตร (2539) อังคณา  สุเมธสิทธิกุล (2539) อรทัย  ปงวงศานุรักษ (2540) มุฑิตา  

รัตนภาค  (2544) นงนุช  โอบะ (2545)  จินตนา  ไพบูลยธนานนท  (2546) และนงนุช  เตชะวีรากร 
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(2547) พบวาภาวะผูนําและการบริหารจัดการเปนตัวประกอบที่สําคัญของสมรรถนะของพยาบาล

วิชาชีพ 
 5.  สมรรถนะหลักดานจรยิธรรม จรรยาบรรณวชิาชีพและวัฒนธรรม 
 จากผลการศึกษาสมรรถนะหลักดานจริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพและวัฒนธรรม 

ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันทุกขอ  และทุกขอมีความสําคัญในระดับมาก ไดแก ไม

เปดเผยขอมูลของผูปวยที่จะกอใหเกิดความเสียหายตามมาภายหลัง   ปฏิบัติงานดวยความ

ซื่อสัตยตอตนเอง  ตอเพื่อนรวมงานและผูรับบริการ  ปฏิบัติตนอยูในกฎ ระเบียบ และจรรยาบรรณ

วิชาชีพ  ใหบริการแกผูรับบริการทุกเพศ  ทุกวัย   ทุกศาสนา  และทุกโรคดวยความเสมอภาค  

ปฏิบัติตนเปนแบบอยางที่ดีของผูมีคุณธรรมจริยธรรมแหงวิชาชีพ  ใหการชวยเหลือดูแลผูรับบริการ

อยางเต็มใจโดยไมหวังผลตอบแทน  รับผิดชอบการปฏิบัติงานในหนาที่ ใหสําเร็จตามเปาหมาย  

ใหบริการพยาบาลดวยความยุติธรรมและเทาเทียมกัน  มีทักษะในการแสดงความเห็นใจ     ให

คําปรึกษา ปลอบโยน   และใหกําลังใจแกผูปวยและญาติเมื่อประสบปญหาอยางเหมาะสม  

ใหบริการตอบสนองความตองการแกผูปวยและญาติตามคานิยมและความเชื่อตางวัฒนธรรมได  

วิเคราะหประเด็นจริยธรรมจากเหตุการณในการทํางานเพื่อเปนบทเรียนในการปฏิบัติงาน  ใสใจ  

และพรอมที่จะรับฟงปญหาจากผูเกี่ยวของดวยความเต็มใจ  

 จากผลการวิจัยจะเห็นไดวา การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพทุกคนทุก

ระดับจะตองอาศัยคุณธรรม  จริยธรรมและยึดหลักจรรยาบรรณวิชาชีพ  เพราะตองกระทําและ

รับผิดชอบตอชีวิตผูปวย  โดยเฉพาะอยางยิ่งจริยธรรมมีความสําคัญตอการสรางและควบคุม

คุณภาพทางการพยาบาล (ลออ  หุตางกูร, 2536) และคุณธรรมยังเปนพื้นฐานสําคัญของ

กระบวนการพัฒนาไดแก เมตตาธรรม  ความรักเพื่อนมนุษย  ความยุติธรรม  ความละอายตอบาป 

ซ่ึงสีวลี  ศิริวิไล (2537) ไดเสนอจริยธรรมสากลของแพทย และพยาบาล วาประกอบดวย ความเมตตา

สงสาร (Compassion) การเอาใจเขามาใสใจเรา (Empathy) ความเขาใจและเห็นใจ (Sympathy) 

และความเอื้ออาทร (Caring) ซึ่งสิ่งเหลานี้มีความสําคัญและจําเปนสําหรับพยาบาลวิชาชพีทกุคน

ทุกระดับ เนื่องจากผูปวยสวนใหญตองการการดูแล เอาใจใส ตลอดจนขอจํากัดดานสุขภาพ

รางกายก็ไมเอ้ืออํานวยที่จะทําอะไรไดสะดวกเหมือนปกติ  โดยที่พยาบาลวิชาชีพจะตองเปนผูดูแล

อยางใกลชิด และใหการพยาบาลดวยความนุมนวลจนผูปวยไดรับความปลอดภัยและไมมี

ภาวะแทรกซอนตามมา  ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาของ  วันทนา  ถิ่นกาญจน (2539)  พนารตัน  

วิศวเทพนิมิตร (2539)  อรทัย  ปงวงศานุรักษ (2540) ตรีชดา  ปุนสําเริง (2541) มุฑิตา  รัตนภาค 

(2544) นงนุช  โอบะ (2545) จินตนา  ไพบูลยธนานนท (2546) และนงนุช  เตชะวีรากร (2547) 

พบวา สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพประกอบดวยสมรรถนะดานจริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพ
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เปนตัวประกอบที่สําคัญ   นอกจากนี้จากนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข ที่มีเปาหมายให

ประเทศไทยเปนศูนยกลางการแพทยนานาชาติของเอเชีย (Medical hub) (ชัญวลี  ศรีสุโข, 2547) 

ซึ่งจะทําใหมีชาวตางชาติเขามารักษาพยาบาลทั้งโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาลเอกชนเพิ่มมาก

ขึ้น เนื่องจากคาใชจายในการรักษาพยาบาลของโรงพยาบาลในประเทศไทยเมื่อเทียบกับ

ตางประเทศแลวถูกกวากนัเกินหนึ่งเทาโดยเฉพาะอยางยิ่งในปจจุบันพบวามีชาวตางชาติเขามาใช

บริการการแพทยเชิงทองเที่ยวเกือบหนึ่งลานคนตอป (ชัญวลี  ศรีสุโข, 2547)  จากเหตุผลดังกลาว

ทําใหบุคลากรสาธารณสุขโดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพทุกคนทุกระดับ จะตองพัฒนาศักยภาพใน

การใหบริการแกผูปวยตางวัฒนธรรม ดวยการใหบริการอยางเสมอภาค เทาเทียมกัน โดยตระหนัก

ถึงสิทธิมนุษยชน ความเชื่อ ตลอดจนขนบธรรมเนียม ประเพณีและศาสนาของผูรับบริการใหมาก

ยิ่งขึ้น  ซึ่งสอดคลองกับ National Organization of Nurse Practitioner Faculties (NONPF)  in 

the U.S.A (2001) ซึ่งไดกําหนด สมรรถนะหลักสําหรับพยาบาลระดับปฏิบัติการไววาตองประกอบ

ไปดวยสมรรถนะเชิงวัฒนธรรม 
 6.  สมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 
 จากผลการศกึษาสมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ ผูเชี่ยวชาญมี

ความเห็นสอดคลองกันทุกขอ  และขอที่มีความสาํคัญในระดับมาก จาํนวน 14 ขอ ไดแก ใชระบบ

เครือขายอินเตอรเน็ตในการสืบคนขอมูลทางการพยาบาลได  สนใจศึกษาหาความรูเกี่ยวกบัการใช

เทคโนโลยีและสารสนเทศ  มีความรูและทักษะพืน้ฐานในการใชคอมพิวเตอร  นําระบบเทคโนโลยี

และสารสนเทศมาใชในการปฏิบัติงานได  นาํขอมูลจากระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ  นาํระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมา

ใชในการติดตอส่ือสารได  นําขอมูลจากฐานขอมูลมาประมวลผลวิเคราะห  และประยุกตใชใน

การปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม  ใชคอมพิวเตอรในการจัดระบบขอมูลทางการพยาบาลได    

   สําหรับสมรรถนะหลักดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ ในอนาคตยิ่งมี

ความสําคัญมากและตองมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง เพื่อใหทันตอการเปลี่ยนแปลงของระบบ

สุขภาพและเทคโนโลยีที่มีความทันสมัยมากยิ่งขึ้นสอดคลองกับ กุลยา  ตันติผลาชีวะ (2539) 

กลาวไววา  พยาบาลในศตวรรษที่ 21 จะตองมีความรูหลากหลายและสรางสรรคทันตอ

ความกาวหนาทางการแพทย และการเปลี่ยนแปลงอยางตอเนื่องของเทคโนโลยีทางสุขภาพ และ

สอดคลองกับขอบเขตการพยาบาลในอนาคตที่ผูเชี่ยวชาญทางดานการปฏิบัติการพยาบาลของ

องคการอนามัยโลกกําหนดไววา (องคการอนามัยโลก 1995 อางถึงใน สมจิต  หนุเจริญกุล, 2539)  

พยาบาลตองมีทักษะในการใชเทคโนโลยีตางๆ อยางเหมาะสม ตลอดจนรูจักประเมินผลกระทบ

ของเทคโนโลยีตอผูปวย ครอบครัว เพื่อการเลือกใชที่คุมคาและเหมาะสมกับประชาชน  นอกจากนี้
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ในปจจุบันนิยมใชคอมพิวเตอรเขามาชวยในการเก็บและประมวลผลขอมูล ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพ

จึงควรมีความรูและทักษะพื้นฐานทางดานคอมพิวเตอรดวยซึ่งสอดคลองกับผลงานวิจัยของ 

วันทนา  ถิ่นกาญจน (2539) ที่พบวาบัณฑิตพยาบาลควรสนใจใฝรูที่จะนําวิทยาการเทคโนโลยี

ใหมๆมาใชในการพัฒนาการปฏิบัติงาน มีความรูเกี่ยวกับการใชคอมพิวเตอร และสามารถนําไป

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานได  นอกจากนี้ ควรจะมีการนําเทคโนโลยีเขามาใชประโยชนในการ

สื่อสารและแลกเปลี่ยนขอมูลอีกดวย  นอกจากนั้นพยาบาลวิชาชีพควรรูจักใชระบบเครือขาย

อินเตอรเน็ตในการแสวงหาขอมูล ซึ่งสะดาก รวดเร็ว ประหยัดเวลาและไดขอมูลที่ทันสมัยเพื่อ

นํามาใชพัฒนางานตอไป  และสอดคลองกับ  พนารัตน  วิศวเทพนิมิตร  (2539)  จินตนา   

ไพบูลยธนานนท (2546)      และนงนุช  เตชะวีรากร (2547)    พบวาสมรรถนะที่สําคัญของพยาบาล

วิชาชีพ คือ สมรรถนะดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 

 
ขอเสนอแนะ 
 1. ควรนําผลการวิจัยไปใชเปนแนวทางในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาล

วิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

2. ใชเปนแนวทางในการกําหนดและปรับปรุงสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพใน  

โรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

3. ใชเปนแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

4. ใชเปนแนวทางในการปฐมนเิทศ  จัดฝกอบรมพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป  

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1.  ควรศึกษาการพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะหลักสําหรับพยาบาลวิชาชีพใน  

โรงพยาบาลทั่วไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 2. ควรศึกษาสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไปที่ปฏิบัติงานเฉพาะดาน

วาประกอบไปดวยสมรรถนะดานใดบางที่ตองมีเพิ่มเติมจากสมรรถนะหลัก เชน ดานสูติกรรม  

ดานศัลยกรรม  ดานอายุรกรรม  และดานกุมารเวชกรรม 

 3. ควรศึกษาเปรียบเทียบสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลศูนยและ

โรงพยาบาลชุมชนวามีความแตกตางกับโรงพยาบาลทั่วไปหรือไม  อยางไร 
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 4. ควรศึกษาตัวแปรอื่นที่อาจจะมีความสัมพันธหรือมีผลกระทบตอสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

 5. ควรศึกษาถึงคุณภาพหรือผลลัพธจากการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข วาพยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานไดตาม

สมรรถนะหลักที่กําหนดไวไดมากหรือนอยเพียงใด 



 

รายการอางอิง 
         
ภาษาไทย 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิและผูเช่ียวชาญ 

 
รายนามผูทรงคุณวุฒิ 
 ศาสตราจารย ดร. สมจิต หนุเจริญกุล ศาสตราจารยโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี 

 นางสาวสองแสง  ธรรมศักดิ์ หัวหนากลุมงานวิชาการพยาบาล  ศูนยสิรินธร

  เพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 

    (เลขาธิการสมาคมพยาบาล)                                                    

 รองศาสตราจารย พรจันทร  สุวรรณชาต กรรมการสภาการพยาบาล  สํานักงานสภาการ

              พยาบาล                                                                                

                                             
รายนามผูเชีย่วชาญ                                                                                
 รองศาสตราจารย ดร.พูลสุข  หงิคานนท  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัย

   สุโขทัยธรรมาธิราช                                                                  

 อาจารยสงศรี  กิตติรักษตระกูล รักษาราชการแทนผูอํานวยการสํานักการ 

   พยาบาล   กระทรวงสาธารณสุข 

 ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุนทราวดี  เธียรพิเชฐ   คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยบูรพา 

 รองศาสตราจารย ดร. เรมวล  นนัทศุภวฒัน   หัวหนาภาควิชาบริหารการพยาบาล 

   คณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลยัเชียงใหม 

 นางเพ็ญจนัทร  แสนประสาน ผูจัดการฝายการพยาบาลโรงพยาบาลเซนตหลยุส 

 นางสาววราพร  หาญคุณะเศรษฐ พยาบาลชาํนาญการระดับ 8 หัวหนา  

  หนวยงานทรพัยากรบุคคล  โรงพยาบาลศิริราช 

 นางสาวสุนยีรัตน  บุญศิลป อาจารยวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี 

. นางดุษฎี  ทองปุย ผูอํานวยการสายการพยาบาลเครือพญาไท 

  โรงพยาบาลพญาไท 2 

 นางรุงอรุณ  เกศวหงส ผูชวยผูจัดการฝายการพยาบาล  

  โรงพยาบาลสมิติเวชสุขุมวทิ 

 ผูชวยศาสตราจารย ดร.มารยาท  รุจิวิทย คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร 

 อาจารย ดร.อุมาพร  ปุญญโสพรรณ  อาจารยคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัสงขลานครนิทร 
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 อาจารย ดร.อารี  ชางทอง อาจารยคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

 ผูชวยศาสตราจารย พิกุลทิพย  หงษเหิร ผูชวยศาสตราจารย  คณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัมหิดล 

 ผูชวยศาสตราจารย ดร.อรพรรณ  โตสิงห ผูชวยศาสตราจารย  คณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัมหิดล 

 รองศาสตราจารย ดร.ดรุณี  รุจกรกานต คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัมหาสารคาม 

 นางเยาวรัตน  อินทอง หัวหนากลุมการพยาบาลสถาบนับําราศนราดูร 

 ผูชวยศาสตราจารย ดร.นงนชุ โอบะ  รองคณบดีฝายบริหาร   คณะพยาบาลศาสตร 

   มหาวิทยาลยันเรศวร 

 รองศาสตราจารย ดร.กุลยา  ตันติผลาชีวะ รองศาสตราจารยคณะศึกษาศาสตร 

  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

 รองศาสตราจารย วลัยพร  นันทศุภวัฒน รองคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยัมหาสารคาม 

 อาจารย ดร. จรรจา สันตยากร อาจารยคณะพยาบาลศาสตร 

  มหาวิทยาลยันเรศวร 

 อาจารยวารุณ ี สุรนวิงศ ที่ปรึกษาดานกฎหมาย 

  สํานักงานสภาการพยาบาล 
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รายนามผูเช่ียวชาญ 

 
1. ผูชวยศาสตราจารย ดร.มารยาท  รุจิวทิย  
  ตําแหนงงาน   
   คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร 
  วุฒิการศึกษา 
  1. วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยัมหิดล 

  2. ประกาศนียบัตรผดุงครรภ  (หลังปริญญาตรี)  คณะพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลยัมหิดล 

  3. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล) จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 

  4. Ph.D. (Nursing) George  Mason University 
  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน   
   26 ป 
  ความเชีย่วชาญเฉพาะ  
 1. การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 

   2. การบริหารการพยาบาลและนโยบายสาธารณะ 

   3. การปรับปรุงคณุภาพการศึกษาพยาบาล  (Continuous  Quality  Improvement 

หรือ CQI)  
2. นางดุษฎ ี ทองปุย  
  ตําแหนงงาน  
  ผูอํานวยการสายการพยาบาลเครือพญาไท  โรงพยาบาลพญาไท 2 
  วุฒิการศึกษา 
   ครุศาสตรบัณฑิต (การพยาบาลอายุรศาสตร-ศัลยศาสตร)  
  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   30 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ  
 1. การบริหารจัดการกลยทุธดวยวิธ ีBalanced  scorecard  
 2. การบริหารจัดการงบประมาณและตนทนุทางการพยาบาล 

 3. การบริหารจัดการสมรรถนะบุคลากรทางการพยาบาล 

 4. การบริหารจัดการดวย Six sigma 

 5. การบริหารจัดการคุณภาพการพยาบาลดวย HA standard 
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3. รองศาสตราจารย ดร. เรมวล  นันทศภุวัฒน  
 ตําแหนงงาน 
  หัวหนาภาควชิาบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยเชียงใหม 
 วุฒิการศึกษา 
 1. วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยเชียงใหม 

 2. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล)   จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั 

 3. ดุษฎีบัณฑิต สาขาพฒันศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
 58 ป    
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 

1. เปนอาจารยพยาบาลตัง้แต ป พ.ศ.2515 ถึงปจจุบนั 

2. ดานบริหารการพยาบาล 

3. ดานภาวะผูนาํทางการพยาบาล 

4. ดานคุณภาพทางการพยาบาล 

  
4. นางเพ็ญจันทร  แสนประสาน  
 ตําแหนงงาน 
 ผูจัดการฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลเซนตหลุยส 
 วุฒิการศึกษา 
 1. ประกาศนยีบตัรพยาบาลสภากาชาดไทย 

 2. พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวทิยาลยัมหดิล  

 3. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล)   จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั 

 4. Mini  MBA in health 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
  38 ป  ดังนี ้

 1. พ.ศ. 2511-2513   อาจารยพยาบาล วทิยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 

 2. พ.ศ. 2514 -2516   พยาบาล ICU Chicago hospital USA 

 3. พ.ศ. 2516 -2536   พยาบาลประจําการ และเลื่อนขึ้นเปนหวัหนาหนวยบําบัด

วิกฤต ศัลยกรรม ICU (Cardio and General) โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 

 4. พ.ศ. 2536 -2548   ผูชวยหัวหนาพยาบาล   โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ   
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ดานวชิาการและพัฒนาบุคลากร 

 5. พ.ศ.2548 ถงึปจจุบัน   ผูจัดการฝายการพยาบาล   โรงพยาบาลเซนตหลุยส 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. การบริหารการพยาบาล 

 2. การพัฒนาคุณภาพ (Quality management) เปนผูเยี่ยมสาํรวจ และเปน

วิทยากรของ พรพ. 

 3. การพยาบาลวกิฤต 

 
4. ผูชวยศาสตราจารย ดร.นงนุช  โอบะ   

 ตําแหนงงาน 
 รองคณบดีฝายบริหาร  คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร 

  วุฒิการศึกษา 
 1. วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) มหาวิทยาลัยมหิดล 

 2. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สรีรวิทยา) มหาวทิยาลยัมหดิล 

 3. การศึกษาดุษฎีบัณฑิต (การบริหารการศกึษา) มหาวิทยาลยันเรศวร 

 4. กําลังศกึษาตอ พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน) 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
  25 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ  
 การพยาบาลผูปวยโรคเบาหวาน 

 
6. รองศาสตราจารย ดร.ดรุณี  รจุกรกานต  
  ตําแหนงงาน 
   คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยัมหาสารคาม 
  วุฒิการศึกษา 
   1. วทิยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) 

                 2.  MA (Nursing  Studies) 

  3. EdD (Curriculum & Instruction) 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
  32 ป 
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 ความเชีย่วชาญเฉพาะ  
  1. การศึกษาพยาบาลและการพัฒนาหลักสตูร 

  2. การพัฒนาบุคลากร 

  3. การวิจยัเรื่องโรคเอดส 
 
7. รองศาสตราจารย ดร.พูลสุข  หิงคานนท   
 ตําแหนงงาน 
  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยัสุโขทัยธรรมาธิราช  
 วุฒิการศึกษา 
 1. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (พยาบาลศึกษา) จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั 

 2. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)  มหาวิทยาลยัมหิดล 

 3. ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต (การบริหารการศกึษา)  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย                                
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   30 ป 

 
8. ผูชวยศาสตราจารย ดร.สนุทราวดี  เธยีรพิเชฐ  
  ตําแหนงงาน 
  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยับูรพา 
 วุฒิการศึกษา 
 1. ครุศาสตรบัณฑิต (พยาบาลศึกษา) จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 

 2. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (อนามยัครอบครัว) มหาวทิยาลัยมหิดล 

 3. ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต (อุดมศึกษา) มหาวทิยาลัยมหิดล 
  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   30 ป 
  ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. การศึกษาพยาบาล 

 2. การพยาบาลมารดาและทารก 

 3. การพยาบาลครอบครัว 
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9. นางสาววราพร  หาญคุณะเศรษฐ  
 ตําแหนงงาน 
  พยาบาลผูชํานาญการระดับ 8 หัวหนาหนวยงานทรัพยากรบุคคล  โรงพยาบาลศิริราช 

 วุฒิการศึกษา 
1. ว ิทยาศาสตร บ ัณฑ ิต   (พยาบาล )  โ ร ง เ ร ียนพยาบาลรามาธ ิบ ดี  

คณะแพทยศาสตร   โรงพยาบาลรามาธิบดี 

 2. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล) จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   28 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ  
 พยาบาลผูชาํนาญการระดับ 8  (ป 2542-2548) 

 
10. นางรุงอรณุ  เกศวหงส  
 ตําแหนงงาน 
 ผูชวยผูจัดการฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลสมิติเวชสขุุมวิท 

 วุฒิการศึกษา 
 1. วิทยาศาสตรบัณฑิต   (พยาบาลและผดุงครรภ)  คณะแพทยศาสตร

โรงพยาบาลรามาธิบดี 

 2. พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต   สาขาการบรหิารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
   17 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. Critical care 

 2. เปนวทิยากรบรรยายเรื่อง    การนาํกระบวนการพยาบาลสูการปฏิบัติและการ

บันทกึเอกสารการพยาบาล 

 3. เปนวทิยากรบรรยายเรื่อง Job special competency และการสรางเครื่องมือ

ในการประเมนิ competency 
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11. นางสาวสุนียรัตน  บญุศิลป  
 ตําแหนงงาน 
  อาจารยวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี 

 วุฒิการศึกษา 
 1. พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี 

 2. พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต   สาขาการบรหิารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   7 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. หลักการพยาบาลและเทคนคิการพยาบาล 

 2. การบริหารการพยาบาล 

 
12. รองศาสตราจารย วลัยพร  นันทศุภวฒัน  
 ตําแหนงงาน 
 รองคณบดีคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 

 วุฒิการศึกษา 
 1. ประกาศนยีบตัรวิชาผดุงครรภ 

 2. วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) เกยีรตินยิม อันดับ 1 

 3. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (พยาบาลศาสตร) 
    ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
   29 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 การพยาบาลผูใหญและผูสูงอาย ุ

 
13. ผูชวยศาสตราจารย ดร.อรพรรณ  โตสิงห 

ตําแหนงงาน 
  ผูชวยศาสตราจารย คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยมหิดล 

วุฒิการศึกษา 
 1. อนุปริญญาพยาบาล  ประกาศนียบัตรพยาบาลผดุงครรภและอนามัยข้ันสูง 

 2. Master of Science in Nursing 
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 3. ปริญญาเอกทางการพยาบาล 

 4. วุฒิบัตรกิตติมศักดิ์ การปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง สาขาอายุรศาสตร ศัลยศาสตร 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
   22 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. Burn care 

  2. Trauma  care 

  3. Transition  care 

 
14. ผูชวยศาสตราจารย พกิุลทิพย  หงษเหิร  

 ตําแหนงงาน 
 ผูชวยศาสตราจารย คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยัมหิดล  
 วุฒิการศึกษา 
 1. ครุศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) 

 2. วทิยาศาสตรมหาบัณฑิต (พยาบาล) 

 3. นิติศาสตรบัณฑิต 

 4. เนติบัณฑิต 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   33 ป     

 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลศัลยศาสตร (การพยาบาลผูปวยระยะผาตัด) 

 2. อาจารยสอนวชิากฎหมายเกีย่วกับวิชาชพีพยาบาล 

 
15. รองศาสตราจารย ดร.กุลยา  ตันติผลาชีวะ  
 ตําแหนงงาน 
 รองศาสตราจารยคณะศึกษาศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
 วุฒิการศึกษา 
 1. ครุศาสตรบัณฑิต  (การพยาบาลอายุรศาสตร   ศัลยศาสตร) 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

 2. ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล) จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 

 3. ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต (หลกัสูตรและการสอน)  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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 4. ครุศาสตรบัณฑิต (การศึกษาปฐมวยั) มหาวทิยาลยัสุโขทัยธรรมมาธิราช 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
   36 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. แนวคิดวิชาชพีและการบรหิารการพยาบาล 

 2. การจัดการเรียนการสอนเด็กปฐมวัย 

 3. Parent  Education 
 
16. อาจารย ดร.อารี  ชางทอง  
 ตําแหนงงาน 
 อาจารยคณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
 วุฒิการศึกษา 
 1. พยาบาลศาสตรบัณฑิต 

 2. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลอายุรศาสตร ศัลยศาสตร 

 3. สาธารณสุขศาสตรดุษฎีบัณฑิต สาขาการพยาบาลสาธารณสุข 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
  33 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. การดูแลผูพิการดอยโอกาส 

 2. การสรางพลังอํานาจ 

 
17. อาจารย ดร.อุมาพร  ปุญญโสพรรณ   

ตําแหนงงาน 
 รองคณบดีฝายวิ จัยและบริการวิชาการ    คณะพยาบาลศาสตร   

มหาวิทยาลยัสงขลานครนิทร 
 วุฒิการศึกษา 
 1. วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาลและผดุงครรภ) มหาวิทยาลยัสงขลานครนิทร 

 2. M.P.H.Master of Public Health 

 3. MS.Master of Science (community health nursing)USA. 

 4. Ph.D (Nursing) USA. 
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 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
   21 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. การสงเสริมสุขภาพ 

  2. การวิจยัทางการพยาบาล 

  3. การพยาบาลชมุชน 

 
18. อาจารย ดร. จรรจา สันตยากร  

ตําแหนงงาน 
 อาจารยคณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลัยนเรศวร 

 วุฒิการศึกษา 
 Ph.D.(Health  Service  Management)  
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
  7 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. ระบบบริหารบริการสุขภาพ 

 2.  การพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 

 3.  การสรางเสริมสุขภาพ 
 
19. อาจารยสงศรี  กิตติรักษตระกูล 

 ตําแหนงงาน 
 นักวชิาการพยาบาล 8 รักษาราชการแทนผูอํานวยการสํานักการพยาบาล  

 วุฒิการศึกษา 
 1. อนุปริญญาพยาบาลอนามยัและผดุงครรภ 

 2.  การศึกษาบัณฑิต (การพยาบาล) 

  3. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (บริหารโรงพยาบาล) 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
  31 ป  ดังนี ้   

 1. โรงพยาบาลรามาธิบดี  7 ป  การพยาบาลผูปวยเด็กติดเชื้อ 1 ป   

การพยาบาลผูปวย(เด็ก)หนัก  6 ป 

2. กองการพยาบาล  20 ป    กลุมมาตรฐานการพยาบาลในโรงพยาบาล  
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 กลุมมาตรฐานการพยาบาลในชุมชน  และกลุมพฒันาวิชาการและวิจัย 

3. สํานักการพยาบาล  กรมการแพทย 4 ป 
ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. การพยาบาลผูปวยเด็กติดเชื้อ และผูปวย (เด็ก)หนัก  

 2. การพัฒนาระบบบริหารการพยาบาล 

 3. การพัฒนาระบบบริการพยาบาล 

 4. การพัฒนาระบบบริการการปองกนัและควบคุมการติดเชื้อ 

 5. การพัฒนาระบบบริหารคุณภาพการพยาบาล 

 6. การคิดตนทนุทางการพยาบาล 
 
20. อาจารยเยาวรัตน  อินทอง 
 ตําแหนงงาน 
 พยาบาลวชิาชีพ ระดับ 9  หัวหนากลุมการพยาบาล  สถาบนับําราศนราดูร  
 วุฒิการศึกษา 
 1. พ.ศ. 2509  ประกาศนยีบัตรพยาบาลผดุงครรภและอนามัย โรงเรียนพยาบาล

ผดุงครรภและอนามยั นครราชสีมา 

2. พ.ศ. 2526  ปริญญาตรีการศึกษาศาสตรบัณฑิต  (พยาบาล)   วิทยาลัย

พยาบาลกรงุเทพฯ สมทบมหาวิทยาลัยศรนีครินทรวิโรฒ 

3. พ .ศ .  2532  ปริญญาโทสาธารณสุขศาสตรสาขาโรคติดเชื้อ   

คณะสาธารณสุขศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
  40 ป 

ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1. บริหารจัดการหลักสูตรการพยาบาลผูติดเชื้อเอชไอวี  ผูปวยโรคเอดส และเปน

แกนนาํในการเชื่อมโยงประสานหลักสูตรกับหนวยงานที่เกีย่วของหรือสถาบันการศึกษา      เพื่อนํา 

หลักสูตรนี้เผยแพรใหแกบุคลากรทางการพยาบาลทั้งในระดับประเทศและนานาชาติ 

 2. เปนวิทยากรทางการพยาบาลทั้งในระดับประเทศและตางประเทศในหัวขอที่

เกี่ยวของกับการพยาบาลผูปวยโรคติดตอ   เชน  ผูติดเชื้อเอชไอวี   ผูปวยโรคทางเดินหายใจ

เฉียบพลันรุนแรง (SARS) และการบริหารดานการพยาบาล  
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21.  อาจารยวารณุี  สุรนวิงศ 
 ตําแหนงงาน 
 นิติกร 8 ว. หัวหนากลุมงานปรับปรุงกฎหมาย   กลุมกฎหมาย    สํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข   
      วุฒิการศึกษา 
  1. นิติศาสตรบัณฑิต   

  2. ประกาศนียบัตรกฎหมายมหาชน 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
  30 ป 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 1.  ยกราง ปรับปรุงแกไขกฎหมาย  ระเบียบ   ขอบังคับ ประกาศ  และคําสั่ง 

 2. เปนกรรมาธิการวิสามัญพิจารณารางกฎหมายวิชาชีพการพยาบาลและ 

การผดุงครรภ (ฉบับที่ 2 ) พ.ศ. 2540 ของสภาผูแทนราษฎรและวุฒิสภา 

 3. เปนกรรมาธิการวิสามัญพิจารณารางพรบ .สุขภาพแหงชาติของสภา

ผูแทนราษฎร 

 4.  เปนที่ปรึกษากฎหมายของสภาการพยาบาล 

 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ข 
ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                 คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 

                         อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12  ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ  10330 
 
  กันยายน  2548 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 

เรียน   

สิ่งที่สงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสมบูรณ) 1 ชุด 

  2. แบบสัมภาษณ 1 ชุด 

 

 เนื่องดวย  นางสาวสมนกึ  สวุรรณภูเต  นิสติข้ันปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ  เร่ือง  “ การศึกษา

สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี    โรงพยาบาลทัว่ไป    สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ”     โดยมี   

ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุชาดา  รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ ในการนี้จึงขอเรียน

เชิญ .......................................... ตําแหนง .............................................. เปนผูทรงคุณวุฒิใน

การใหสัมภาษณเพื่อนาํขอมูลมาสรางเปนเครื่องมือในการวิจยัตอไป  
  
 จึงเรยีนมาเพือ่โปรดพิจารณาอนุมัติใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวฒุิในการใหสมัภาษณ

เพื่อการวิจัยดงักลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั หวังเปนอยางยิง่วาจะไดรับ

ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี ้

 

 ขอแสดงความนับถือ 

 

 (ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา   ประจุศิลป)                    

 รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

  ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน  

งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825   โทรสาร. 02-218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา ผศ.ดร. สุชาดา  รัชชกุูล โทร. 02-218-9823 

ชื่อนิสิต นางสาวสมนกึ  สวุรรณภูเต โทร. 01-9138318 , 036 -522-589 
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แบบสัมภาษณ  

 
เร่ือง 

“สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ” 
 
ขอมูลสวนตวั 
 วัน เดือน ป ทีสั่มภาษณ ..................................................................... 

 ผูใหขอมูล........................................นามสกุล................................... 

  ระดับการศึกษา    (  ) ปริญญาโท         (  ) อ่ืน ๆ  ระบุ ....................... 

 สถานที่ปฏิบัตงิาน............................................................................ 

 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ............. ป 

 
แบบสัมภาษณผูทรงคุณวฒิุ  

1. ทานคิดวาสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลทัว่ไป  สงักดักระทรวง

สาธารณสุข  ควรมีสมรรถนะในดานใดบาง 

2. ทานคิดวาสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลทัว่ไป  สงักดักระทรวง

สาธารณสุข แตละสมรรถนะจะตองมทีักษะ ความรู ความสามารถอะไรบาง  

3. ตามความคิดเห็นของทานพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั่วไปควรมี
สมรรถนะหลกัดานใดที่สําคัญที่สุด   เพราะอะไร 

4. ทานมีขอเสนอแนะใดเพิ่มเตมิอีกหรือไม 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                 คณะพยาบาลศาสตร  จฬุาลงกรณมหาวิทยาลยั 

                          อาคารวทิยกติติ์  ชั้น 12  ซอยจุฬา 64     

  เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ  10330 
 
           สิงหาคม  2548 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูเชี่ยวชาญ 

เรียน  

สิ่งที่สงมาดวย 1. โครงรางวทิยานพินธ (ฉบับสมบูรณ) 1 ชุด 

  2. เครื่องมือทีใ่ชในการวิจัย 1 ชุด 

 

 เนื่องดวย  นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต นสิิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดาํเนนิการวิจยัเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ  เร่ือง “ การศึกษา

สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี  โรงพยาบาลทั่วไป   สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ”      โดยมี 

ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุชาดา  รัชชกุูล เปนอาจารยทีป่รึกษาวทิยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชญิ 

................................................. ตําแหนง .....................................................เปนผูเชี่ยวชาญ

ในการตอบแบบสอบถามและใหขอเสนอแนะเพิ่มเติมดังเครื่องมือที่ใชในการวิจัยตอไป  
  
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติใหบุคลากรขางตนเปนผูเชี่ยวชาญในการตอบ

แบบสอบถามและใหขอเสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อการวิจัยดังกลาวคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูง

มา ณ โอกาสนี้ 

 ขอแสดงความนับถือ 

 

 (ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา   ประจุศิลป)                    

 รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

 ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน  

งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825   โทรสาร. 02-218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา ผศ.ดร. สุชาดา  รัชชกุูล โทร. 02-218-9823 

ชื่อนิสิต นางสาวสมนกึ  สวุรรณภูเต โทร. 01-9138318 , 036 -522-589 
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      คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 

                         อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12  ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ  10330 
 

5  กนัยายน  2548 
 
เร่ือง ขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 1 

 

เรียน  

 

 ดวยดิฉัน  นางสาวสมนึก  สุวรรณภูเต  นิสิตขั้นปริญญามหาบณัฑิต คณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลงัดําเนนิการวิจัยเพื่อเสนอเปนวทิยานพินธ  เร่ือง  

“ การศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข” 

โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลทัว่ไป สังกดั

กระทรวงสาธารณสุข โดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi  Technique) ซึ่งจะไดดําเนินการรวบรวม

ความคิดเหน็ที่สอดคลองกนัจากผูเชี่ยวชาญ จาํนวน 25 คน โดยการตอบแบบสอบถามทานละ 3 

รอบ แบบสอบถามที่แนบมานี้เปนแบบสอบถาม รอบที่ 1 ประกอบดวยแบบสอบถามปลายปด 

และแบบสอบถามปลายเปดเพื่อใหทานแสดงความคิดเห็นเพิ่มเติม 
  
 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามนี ้ ในการนี้

ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถามทุกขอ  โปรดแสดงความคิดเห็นพรอมทั้งขอเสนอแนะ

ตามที่ทานเห็นสมควรซึ่งจะเปนประโยชนอยางยิ่งในการสรางเครื่องมือตอไป และขอใหทานโปรด

กรุณาสงคืนแบบสอบถามนี้ภายในวันที่  20  ตุลาคม 2548 

 

 ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

 นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต                                

  นิสิตปริญญามหาบัณฑิต 

         หลกัสูตรการบริหารการพยาบาล

                                      จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย  

โทรศัพท : 01 – 9138318 , 036 - 522589 
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ตัวอยางแบบสอบถาม รอบที่ 1 
   เร่ือง 

“สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทั่วไป สังกดักระทรวงสาธารณสุข” 
 

 
สวนที่ 1 :  ขอมูลสวนบุคคล 

 
คําชี้แจง กรุณากรอกรายละเอียดลงในชองวาง  เพื่อเปนขอมูลอางอิงถึงคุณสมบัติผูเชี่ยวชาญ 

เกี่ยวกับการกาํหนดองคประกอบสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป สงักัด

กระทรวงสาธารณสุข 

 

1.  ชื่อ-นามสกลุ................................................................................................................... 
 
2.  ตําแหนง.......................................................................................................................... 
 
3.  หนวยงาน........................................................................................................................ 

 

4.  ประสบการณในการทาํงาน..............ป 

 
5.  วุฒิการศกึษาตั้งแตระดับปริญญาตรี – ปจจุบนั 
..............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 
 
6.  ความเชี่ยวชาญเฉพาะ 
.............................................................................................................................................. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 
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สวนที่ 2 :  แบบสอบถามความคิดเห็น รอบที่ 1 
 
คําชี้แจง   กรุณาแสดงความคิดเห็นของทานโดยทําเครื่องหมาย     ลงใน      ที่ทานเห็นดวย

หรือเขียนลงในชองวางที่เวนไวในแตละขอโดยอิสระตามความคิดเห็นของทานเกี่ยวกับสมรรถนะ

หลัก (Core  competency) ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข    

ควรประกอบไปดวยสมรรถนะหลักดานใดบาง 
 
คําจํากัดความ 
 สมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชีพ หมายถงึ   ความรู   ความสามารถ   ทกัษะ  เจตคติ  

ตลอดจนบุคลิกลักษณะที่จําเปนของพยาบาลวิชาชีพทุกคน  ทุกระดับในโรงพยาบาลทั่วไป   สงักดั

กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งจะสงผลตอการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที ่        ทําใหผูรับบริการไดรับ

บริการอยางมคีุณภาพและไดมาตรฐานตามความคิดเหน็หรือทัศนะของผูเชี่ยวชาญ 
 
1.   สมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป  สงักัดกระทรวงสาธารณสขุ 
ประกอบไปดายสมรรถนะหลัก ดังนี ้
   สมรรถนะดานองคความรูทางการพยาบาล 

 สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาล 

. 

. 

. 
ความคิดเห็น (เพิ่มเติม) 
………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 
 
2. สมรรถนะหลักดานตางๆ ควรจะประกอบไปดวยสมรรถนะ ดังนี้ 
 
 2.1 สมรรถนะดานองคความรูทางการพยาบาล 
   มีความรูในหลักการพยาบาลและศาสตรที่เกีย่วของ 

 มีความรูพื้นฐานทางการพยาบาล 

. 

. 
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ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 
  

 2.2 สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาล 
   ปฏิบัติการพยาบาล ตามกระบวนการพยาบาล ไดอยางถูกตอง 

 ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาล หรือคูมอืการปฏิบัติการ

พยาบาลได 

. 

. 
 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 

………………………………………………………………………………………………………  

……………………………………………………………………………………………………… 
 
2.3 สมรรถนะดานการวิจัย 

 สามารถแกไขปญหาในการปฏิบัติงานดวยกระบวนการวิจัย 

 สามารถใหขอมูลวิจัยไดถูกตอง 

. 

. 

 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 
 
 2.4 สมรรถนะดานการพัฒนาตนเอง 

  มีความกระตือรือรนที่จะศึกษาหาความรูเพิ่มเติมอยูเสมอ 

   เขารวมประชมุ สัมมนา ฟงบรรยายทางวชิาการ อยางสม่ําเสมอ 

 . 

 . 
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ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 

 
 2.5 สมรรถนะดานภาวะผูนาํ 

  มีความรูเกี่ยวกับเทคนิคการใหคําแนะนาํและเทคนิคการสอน 

 สมารถตัดสินใจแกไขปญหาและชวยเหลือผูรับบริการไดอยางมีวิจารณญาณ 

. 

. 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 

 
2.6 สมรรถนะดานบุคลิกภาพและเจตคติ 

  กลาแสดงออกในสิ่งที่เหมาะสม 

  มีความอดทน  

. 

. 
 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 
 
2.7 สมรรถนะดานจริยธรรมและความเอื้ออาทร 

  สามารถปฏิบตัิการพยาบาลดวยการมีคุณธรรม และจริยธรรม 

 ใหการพยาบาลดวยความเอือ้อาทร 

. 

. 
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ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 

 
2.8 สมรรถนะเชงิวัฒนธรรม 

  สามารถเขาใจภาษา และความเชื่อของผูปวยตามขนบธรรมเนียม ประเพณี 

และวัฒนธรรม  

  สามารถสงเสริม และพทิักษสิทธิ์ผูปวยไดอยางเหมาะสม 

. 

. 
 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
……………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………. 
 
2.9 สมรรถนะดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ 

 สนใจนวัตกรรมใหมๆ ที่เกีย่วของกับการพฒันาคุณภาพการพยาบาล 

 สามารถนําเทคโนโลยทีี่และสารสนเทศมาใชในการปฏิบตัิงานได 

. 

. 
 
ความคิดเห็น(เพิ่มเติม) 
……………………………………………………………………………………………………..… 

.............................................................................................................................................. 
3. ความคิดเห็นเพิ่มเติม (โดยภาพรวม) เกี่ยวกับสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพใน  
โรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ  
……………………………………………………………………………………………………….. 

.............................................................................................................................................. 

 

ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสงู 

นางสาวสมนกึ  สวุรรณภูเต 
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  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 

                           อาคารวิทยกติติ์  ชั้น 12  ซอยจุฬา 64     

   เขตปทุมวนั กรุงเทพฯ  10330 

       

  25  ตุลาคม 2548 

 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหเปนผูเชีย่วชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที ่2 

 

เรียน  

 

 ดวยดิฉัน    นางสาวสมนึก  สุวรรณภูเต    นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑติ      คณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย    กาํลังดําเนนิการวิจยัเพื่อเสนอเปนวทิยานพินธ               เร่ือง  

 “การศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ”       

โดยม ีผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา    ซึ่งการศึกษาครั้งนี้ออกแบบ

การวิจยัโดยใชเทคนิคเดลฟาย  (Delphi  Technique)    ทัง้นี้ไดมกีารดําเนินการรวบรวมความ

คิดเห็นจากทานไปในรอบที ่ 1 แลว  ซึ่งในครั้งนี้จะเปนการตอบแบบสอบถาม  รอบที่ 2    ขอให

ทานพิจารณาขอคําถามตามแบบสอบถามที่แนบมา และโปรดสงคืนแบบสอบถามนี้ภายในวนัที ่ 

7 พฤศจิกายน 2548 

  

 จึงเรียนมาเพือ่โปรดพิจารณาอนุเคราะหในการตอบแบบสอบถามดวย จักเปนพระคุณยิ่ง 

  

            นางสาวสมนึก  สวุรรณภูเต                                 

             นิสิตปริญญามหาบัณฑติ 

         หลกัสูตรการบริหารการพยาบาล

                                               จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  

 

โทรศัพท : 

ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา  รัชชุกูล : 02 - 2189823 

นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต : 01 – 9138318 , 036 – 522589 
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ตัวอยางแบบสอบถาม รอบที่ 2 

เร่ือง 
“สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทั่วไป สังกดักระทรวงสาธารณสุข” 

 
 
คําชี้แจง 
 1. แบบสอบถามฉบับนี้ประกอบดวยขอคําถามในการถามความคิดเห็นเกี ่ยวกับ

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โดยมีขอ

คําถาม 6 ดาน  รวม 77 ขอ ดังนี้ 

1.1  สมรรถนะหลกัดานองคความรูทางการพยาบาล    

 1.2  สมรรถนะหลกัดานการปฏบิัติการพยาบาล    

 1.3 สมรรถนะหลกัดานจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ  

 1.4 สมรรถนะหลกัดานการวิจยัและการพัฒนาตนเอง     

 1.5 สมรรถนะหลกัดานภาวะผูนําและการบรหิารจัดการ      

 1.6 สมรรถนะหลกัดานการใชเทคโนโลยีและสารสนเทศ   

 2. โปรดทําเครื่องหมาย     ลงในชองของขอความแตละขอตามความเห็นของทานให

ครบทุกขอ ทัง้นี้โปรดใชเกณฑในการพิจารณาขอความแตละขอ ดังนี ้

 

 5 หมายถงึ ทานมีความเหน็วาสมรรถนะหลักนั้นเปนสมรรถนะหลักที่มีความสําคญั

มากที่สุด 

 4 หมายถงึ ทานมีความเหน็วาสมรรถนะหลักนั้นเปนสมรรถนะหลักที่มีความสําคญั

มาก 

 3 หมายถงึ ทานมีความเหน็วาสมรรถนะหลักนั้นเปนสมรรถนะหลักที่มีความสําคญั

ปานกลาง 

 2 หมายถงึ ทานมีความเหน็วาสมรรถนะหลักนั้นเปนสมรรถนะหลักที่มีความสําคญั

นอย 

 1 หมายถงึ ทานมีความเหน็วาสมรรถนะหลักนั้นเปนสมรรถนะหลักที่มีความสําคญั

นอยที่สุด 
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ระดับความคิดเห็น 
มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

 
ขอ 

 
ขอความ 

5 4 3 2 1 

 
ขอเสนอแนะ 

 

1 

สมรรถนะดานองคความรู
ทางการพยาบาล 
สามารถนําหลักการพยาบาล

ไปใชในการปฏิบัติงานได 

      

2 สามารถนําความรูพืน้ฐาน

ทางการพยาบาลไปใชในการ

ปฏิบัติงานได 

      

. ……………………………….       

. ……………………………….       

. ……………………………….       

. ……………………………….       

. ……………………………….       

77 มีความกระตือรือรนและใฝรู

เกี่ยวกับการใชเทคโนโลยีและ

สารสนเทศ 

      

 

ขอเสนอแนะ (เพิ่มเติม) 

...........................................................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................... 

    

ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูง 

                                                                                                                                          นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต 
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  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 

                           อาคารวิทยกติติ์  ชั้น 12  ซอยจุฬา 64     

   เขตปทุมวนั กรุงเทพฯ  10330 

      7  ธันวาคม  2548 
 
เร่ือง ขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 

 

เรียน  

 

 ดวยดิฉัน  นางสาวสมนึก  สุวรรณภูเต  นิสิตขั้นปริญญามหาบณัฑิต คณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลงัดําเนนิการวิจัยเพื่อเสนอเปนวทิยานพินธ  เร่ือง  

“ การศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข” 

โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสมรรถนะหลกัของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทัว่ไป สังกดั

กระทรวงสาธารณสุข โดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi  Technique) ซึ่งไดดําเนนิการรวบรวมความ

คิดเห็นจากทานในรอบที ่ 1และรอบที่ 2ไปแลวนั้นและในครั้งนี้จะเปนการตอบแบบสอบถาม รอบ

ที่ 3 ซึง่เปนรอบสุดทาย เพือ่ใหทานไดทราบความคิดเหน็ของกลุมและทบทวนคําตอบของทานใน

รอบที่ผานมาถึงความเปนไปไดของขอความแตละขอความ ทีท่านเห็นวาเปนสมรรถนะหลกัของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไป  สงักัดกระทรวงสาธารณสุข   
  
 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามนี้ดังเชนที่

ผานมา  ในการนี้ใครขอความกรุณาทาน โปรดแสดงความคิดเห็นพรอมทั้งขอเสนอแนะตามที่ทาน

เห็นสมควร และขอความกรุณาทานสงคืนแบบสอบถามนี้ภายใน วันที่  23  ธันวาคม  2548 

 ดิฉันขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

 นางสาวสมนึก  สุวรรณภูเต                                
      นิสิตปริญญามหาบัณฑิต  

                                                                             หลักสูตรการบริหารการพยาบาล                    

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

โทรศัพท : 

ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา  รัชชุกูล : 02 - 2189823 

นางสาวสมนกึ  สวุรรณภูเต : 01 – 9138318 , 036 – 522589 
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ตัวอยางแบบสอบถาม รอบที่ 3 

 เรื่อง 
“สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลทั่วไป  สังกดักระทรวงสาธารณสุข” 

 
 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 
 1. ในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 ซึ่งเปนรอบสุดทาย    มีจุดมุงหมายหลัก  2  ประการ 

ดังนี้ 

  ประการที่  1 เพื่อใหทานผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวิชาชีพ    ที่ไดเพิ่มเติมจากแบบสอบถามรอบที่ 2 ซึ่งรวบรวมไดจากขอเสนอแนะของทาน

ผูเชี่ยวชาญ 

  ประการที่  2 เพื่อใหทานผู เชี่ยวชาญไดนําคําตอบที่ ได ใหความคิดเห็นไว ใน

แบบสอบถามรอบที่ 2 มาพิจารณาอีกครั้งวาทานยังคงมีความคิดเห็นเชนเดิม หรือเปล่ียนแปลง

ความคิดเห็น 

………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………….. 
  
คําชี้แจงคาทีน่ําเสนอในแบบสอบถาม 
 คาทีน่ําเสนอในแบบสอบถามฉบับนี้ไดมาจากการนาํขอมูลจากแบบสอบถามรอบที ่ 2 มา

วิเคราะหซึ่งประกอบดวย 

 1. คาที่เปนคําตอบของทานในการตอบแบบสอบถามรอบที่  2  ใชสัญลกัษณ  

 2. คามัธยฐาน (Median) ซึ่งเปนความคิดเหน็ของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 18 คน ใชสัญลักษณ  * 

………………………………………………………………………………………………..………

……………………………………………………………………………………………………….. 
 การตีคาพสิัยระหวางควอไทล  
  คาพิสัยระหวางควอไทลนอยกวาหรือเทากบั  1.50   หมายความวากลุมผูเชี่ยวชาญ

ทั้ง 18 คนมีความคิดเห็นทีส่อดคลองกัน 

………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………...................... 
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 การแปลความหมายของคําตอบที่อยู ในขอบเขตและนอกขอบเขตคาพิสัย
ระหวางควอไทล 
   ในกรณีที่คําตอบของทานอยูในขอบเขต  หมายความวาความคิดเห็น

ของทานสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 18 คน 

……………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………….. 
 
ตัวอยาง 
 

ระดับความคิดเห็น 
มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

ความเห็นของ
ผูเช่ียวชาญ 

 
ขอ 

 
ขอความ 

5 4 3 2 1 Mdn IR 

 
 
เหตุผล 

1 

 

ปฏิบัติการชวยฟนคืนชพี

ขั้นพืน้ฐานได 

* 

 

    4.70 0.60  

 

2 มีความรูและทักษะพืน้ฐาน

ในการใชคอมพิวเตอร 

 * 

 

 
 

  4.01 1.52  

  
 
การแปลความหมายขอ 1  คามัธยฐาน = 4.70 และ IR = 0.60 หมายความวากลุม

ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา “ปฏิบัติการชวยฟนคนืชีพขั้นพื้นฐานได” เปนสมรรถนะหลักที่มี

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

 

 การแปลความหมายขอ 2 คามัธยฐาน = 4.01 และ IR = 1.52 หมายความวากลุม

ผูเชี่ยวชาญมคีวามเห็นวา “มีความรูและทักษะพืน้ฐานในการใชคอมพิวเตอร” เปนสมรรถนะหลกั 

............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 
 

ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสงู 

นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต 
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ระดับความคิดเห็น 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

ความเห็น
ของ

ผูเช่ียวชาญ 

 
ขอ 

 
ขอความ 

5 4 3 2 1 Mdn IR 

 
เหตุผล 

 

 

 

1 

สมรรถนะดานองค
ความรูทางการ
พยาบาล 
ใชความรูดานหลักการ

พยาบาลไปใชในการดูแล

ผูปวยไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

 

 

 

*  

 

 

 

 

 

   

 

4.40 

 

 

0.60 

 

2 ใชความรูพืน้ฐานของ

ศาสตรทางการพยาบาล

ไปใชในการปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพ 

 *     4.40 0.60  

.          

.          

.          

.          

72 สนใจศึกษาหาความรู

เกี่ยวกับการใชเทคโนโลยี

และสารสนเทศ 

 *   
 

   4.26 1.00  

 

ขอเสนอแนะ (เพิ่มเติม) 

..............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................. 

  

    ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูง 

นางสาวสมนกึ  สุวรรณภูเต 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก  ค 
ตารางวิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมูลเบื้องตน 

และขอมูลทีไ่ดจากการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิ 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ 
 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

1. สมรรถนะดานองค

ความรูทางการ

พยาบาล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- ตองมีความรูทางดาน

วิทยาศาสตรและศิลปะการ

พยาบาลตามกระบวนการ

พยาบาล 

- สามารถนาํความรูมาประยกุตใน

การดูแลผูปวยไดอยางเหมาะสม 

- มีความรูเกี่ยวกับทฤษฏีการ

พยาบาล 

- ตองมีองคความรูทุกดานที่

เกี่ยวของ  

- มีความรูพื้นฐานทางการพยาบาล 

- สามารถบูรณาการความรูมาใช

ในการปฏิบัติงานได  

- มีความรูทางดานวชิาการ   

 

1. มีความรูในหลักการ

พยาบาลและศาสตรที่

เกี่ยวของ 

2. มีความรูพืน้ฐานทางการ

พยาบาล  

3. มีความรูเกีย่วกับการปฏบิัติ

ตามมาตรฐานการพยาบาล 

4. มีความรูเกีย่วกับการ

ปฏิบัติการพยาบาลตามกลุม

โรคตางๆ 

5. มีความรูเกีย่วกับ

จรรยาบรรณ   กฎหมาย

วิชาชพีพยาบาล  และสทิธิ

ผูปวย 

6. มีความรูเกีย่วกับกายวิภาค

ศาสตร สรีระวทิยาและพยาธิ

วิทยาของมนษุย 

2. สมรรถนะดานการ

วิจัย 

 

 

 

 

- มีทักษะในการคนควาวิจัยและ

สนับสนนุการทําวิจัย 

- สามารถนาํผลการวิจยัมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงาน  

- สามารถวิจยัเพื่อหาเทคนิคใหม ๆ 

มาใชในการรักษาพยาบาล  

1. สามารถแกไขปญหาในการ

ปฏิบัติงานดวย

กระบวนการวจิัย 

2. สามารถใหขอมูลวิจัยได

ถูกตอง 

 



 150 
 
ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ (ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

 - มีความรูพื้นฐานดานการวจิัย 

 

3. มีความรูพืน้ฐานดานการ

วิจัย 

4. สามารถรวมทําวิจัยเปนหมู

คณะ หรือทาํวจิัยรวมระหวาง

บุคคลตางระดับได 

5. สามารถนําผลการวิจยัมา

ประยุกตใชกับงานที่ปฏิบัติได 

6. สามารถนําเสนอผลงาน

ทางวิชาการ และผลงานวจิัย

ในที่ประชมุวิชาการ 

7. สามารถทําการวิจยัและ

สนับสนนุการทําวิจัยทางการ

พยาบาล 

3. สมรรถนะดานการ

ปฏิบัติการพยาบาล 

- สามารถใหการรักษาเบื้องตนได 

- สามารถประเมินภาวะสุขภาพ

และใชกระบวนการพยาบาลได 

- มีความสามารถในการปฏิบัติการ

ทางคลินิก 

- ใหการพยาบาลโดยยึดผูปวยเปน

ศูนยกลาง 

- สามารถใหการพยาบาลแบบองค

รวม 

1.ปฏิบัติการพยาบาล ตาม

กระบวนการพยาบาล ไดอยาง

ถูกตอง 

2.ปฏิบัติการพยาบาลตาม

มาตรฐานการพยาบาล หรือ

คูมือการปฏิบตัิการพยาบาลได 

3.สามารถประเมินภาวะ

สุขภาพของผูรับบริการได

ถูกตอง 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

 - สามารถปฏิบัติการพยาบาลตาม

มาตรฐานการพยาบาล 

 

4. สามารถประเมินอาการ

สําคัญที่คุกคามชีวิตของ

ผูรับบริการและแกไขภาวะ    

ฉุกเฉินได 

5.สามารถวางแผนและใหการ

พยาบาล ครอบคลุม 4 มิติ คือ 

ดานรางกาย จิตใจ อารมณ 

และสังคม 

6.สามารถใหการพยาบาลได

ครอบคลุม4 ดาน คือ   ดาน

การสงเสริมสุขภาพ   

ดานการรักษาพยาบาล  ดาน

การปองกนั และดานการฟนฟู

สุขภาพของผูใชบริการ 

7.สามารถประเมินผลการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยาง

ถูกตอง 

8.สามารถเขียนบันทึกการ

พยาบาลไดอยางถูกตองและ

ครบถวน 

9.สามารถประเมินภาวะเสีย่ง

ในขณะปฏิบัติการพยาบาลได 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

4. สมรรถนะดาน

บุคลิกภาพและเจตคติ  

 

 

 

 

 

 

 

 

- ใหบริการดวยความจริงใจ 

- มีบุคลิก ทาทางสงางาม 

- แตงกายเหมาะสม 

- พูดจาสุภาพ นุมนวล 

- ศรัทธาในงาน ตอเพื่อนรวมงาน 

และวิชาชพี 

- กลาแสดงออก 

 

1.กลาแสดงออกในสิ่งที่

เหมาะสม 

2.มีความอดทน  

3.มีสุขภาพอนามัยด ี

4.มีความตั้งใจในการทํางาน 

5.มีกิริยามารยาทเรียบรอย 

6.ตรงตอเวลา 

7.มีความภาคภมูิใจในวิชาชพี 

8.อารมณมั่นคงและควบคมุ

อารมณไดดี 

9.ใชน้ําเสยีง คําพูดสุภาพ 

เขาใจงาย 

10.แตงกายสภุาพ เหมาะสม 

11.รักษาชื่อเสยีงและ

ภาพพจนที่ดีของวิชาชีพ

พยาบาล 

5. สมรรถนะดานภาวะ

ผูนํา  

- สามารถสอน แนะนาํ และให

คําปรึกษาได 

- สามารถจัดการตอสภาพแวดลอม

เพื่อแกปญหาเจ็บปวยได  

- สามารถทาํงานรวมกับผูอ่ืนได  

- มีความสามารถในการสื่อสาร 

 

1.มีความรูเกี่ยวกับเทคนิคการ

ใหคําแนะนาํและเทคนิคการ

สอน 

2.สามารถตัดสินใจแกไขปญหา

และชวยเหลือผูรับบริการได

อยางมีวิจารณญาณ 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

 - สามารถใชภาษาองักฤษได 

เพราะตองใชกับคอมพิวเตอร 

- รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมาย  

- การใหขอมูลแกผูรับบริการ 

- สามารถทาํงานเปนทีมได  

- ตองมีความสามารถในการบริหาร

จัดการ  

- มีมนษุยสัมพันธ  

- เปนผูนําที่ดี  

 

3.สามารถปฏิบัติงานในฐานะ

หัวหนาทมีไดอยางเหมาะสม 

4.สามารถปฏิบัติงานในฐานะ

สมาชิกทีมไดอยางเหมาะสม 

5.มีความสามารถในการ

ประสานงานกบัทีมสหสาขา

วิชาชพีทัง้ภายในและ

ภายนอกองคกรไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

6.มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค

อยูเสมอ 

7.สามารถใชทรัพยากรทีม่อียู

อยางมีประสิทธิภาพ 

8.สามารถพฒันางานที่ปฏิบัติ

ใหมีคุณภาพและมีมาตรฐาน

อยางตอเนื่อง 

9.ใชน้ําเสยีง คําพูดสุภาพ 

เขาใจงาย 

10.แตงกายสภุาพ เหมาะสม 

11.รักษาชื่อเสยีงและ

ภาพพจนที่ดีของวิชาชีพ

พยาบาล 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

  12.ติดตอส่ือสารทั้งทางวาจา

และลายลักษณอักษรกับ

เพื่อนรวมงานและผูรับบริการ

ได 

13.มีความสามารถในการใช

ภาษาอังกฤษได 

14.สามารถจงูใจใหผูรวมงาน

เกิดความรวมมือรวมใจในการ

ปฏิบัติงานได 

15.สามารถจดัการแกไขความ

ขัดแยงที่เกิดขึน้ในหนวยงาน

ได 

16.สามารถแกไขปญหาทีเ่กิด

จากขอรองเรียนไดอยาง

เหมาะสม 

17.สอนและนเิทศบุคลากร

ทางการพยาบาลอื่น ๆ ภายใน

หนวยงานไดอยางมี   

ประสิทธิภาพ 

18.มีวิสัยทัศนกวางไกล  
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

  19.มีมนุษยสมัพันธกับ

ผูรวมงาน 

20.ขยัน คลองแคลว วองไว 

กระตือรือรน 

21.เชื่อมั่นในตนเอง 

6. สมรรถนะหลักดาน

การใชเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

- สามารถนาํขอมูลมาคิดและ

วิเคราะหดวยคอมพิวเตอรได  

- มีทักษะในการใชคอมพิวเตอร 

- ตองมีความรูดานเทคโนโลยี  

- สามารถใช internet เพื่อคนควา

หาขอมูลมาปรับปรุงการทาํงานได 

 

1.สนใจนวัตกรรมใหมๆ ที่

เกี่ยวของกับการพัฒนา

คุณภาพการพยาบาล 

2.สามารถนาํเทคโนโลยีที่

และสารสนเทศมาใชในการ

ปฏิบัติงานได 

3.มีความรูและทักษะพืน้ฐาน

ทางดานคอมพิวเตอร 

4.สามารถสืบคนขอมูลที่

จําเปนทางการพยาบาลจาก

คอมพิวเตอรโดยใชเครือขาย

อินเตอรเนต 

5.สามารถใชคอมพิวเตอรใน

การจัดระบบขอมูลทางการ

พยาบาล ได 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

7. สมรรถนะดานการ

พัฒนาตนเอง  

 

 

 

 

- มีการพัฒนาวิชาชพีอยูเสมอ 

- ตองศึกษาหาความรูเพิ่มเติมอยู

เสมอ 

- สนใจทีจ่ะเรยีนรู 

- เขารวมประชุม สัมมนาและฟง

บรรยายทางวชิาการอยางสม่ําเสมอ 

 

1.มีความกระตือรือรนที่จะ

ศึกษาหาความรูเพิ่มเติมอยู

เสมอ 

2.เขารวมประชุม สัมมนา ฟง

บรรยายทางวชิาการ อยาง

สม่ําเสมอ 

3.มีการฝกอบรม ฝก

ปฏิบัติงาน และศึกษาดงูาน

จากหนวยงานอื่น 

4.อานหนังสือ วารสาร 

งานวิจยัเปนประจํา 

8. สมรรถนะดาน

จริยธรรมและความเอื้อ

อาทร  

 

 

 

 

 

- ปฏิบัติตนอยูภายใตกฎหมาย 

จริยธรรม 

- ใหบริการโดยยึดจริยธรรม 

จรรยาบรรณวิชาชีพ  

- ปฏิบัติตามมาตรฐานจรรยาบรรณ

วิชาชพีและกฎหมาย 

- มีความเมตตา ปราณี มีความรัก

ในเพื่อนมนุษย 

 

1.สามารถปฏิบัติการ

พยาบาลดวยการมีคุณธรรม 

และจริยธรรม 

2.ใหการพยาบาลดวยความ

เอื้ออาทร 

3.ใหความเคารพ และให

เกียรติ์เพื่อนรวมงาน

ตลอดเวลา 

4.มีความเมตตา กรุณาตอ

ผูอ่ืน 
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ตาราง  วิเคราะหสมรรถนะหลักจากการศึกษาเอกสาร ขอมลูเบือ้งตนและขอมูลที่ไดจาก

การสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิ(ตอ) 

 

แนวคิดสมรรถนะหลัก

จากการศึกษาเอกสาร 

และขอมูลเบื้องตน 

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ

ผูทรงคุณวุฒ ิ

(จํานวน 3 คน) 

สรุปสมรรถนะหลักของ

พยาบาลวชิาชีพ 

ในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 

  5.มีความซื่อสัตยตอตนเอง 

เพื่อนรวมงาน และผูรับบริการ 

6.ปฏิบัติตนอยูในกฎ ระเบียบ 

และจรรยาบรรณวิชาชีพ

พยาบาล 

7.มีความเสียสละ 

8.ใชเหตุผลเชงิจริยธรรมใน

การตัดสินปญหา 

9. สมรรถนะเชิง

วัฒนธรรม  

- มีความเขาใจเกี่ยวกับวฒันธรรม

คนตางถิ่น 

- สงเสริมและพิทกัษสิทธิ์ผูปวยได

อยางเหมาะสม  

- เคารพในสทิธิสวนบุคคล 

- ใหบริการแกบุคคลทุกเพศ ทุกวยั 

ทุกศาสนาดวยความเสมอภาค 

 

1.สามารถเขาใจภาษา และ

ความเชื่อของผูปวยตาม

ขนบธรรมเนยีม ประเพณี และ

วัฒนธรรม 

2.สามารถสงเสริม และพทิักษ

สิทธิ์ผูปวยไดอยางเหมาะสม 

3.ใหบริการกบัผูรับบริการทกุ

เพศ ทุกวยั ทกุศาสนา ดวย

ความเสมอภาค 

4.เคารพในสทิธิสวนบุคคล 

โดยใหโอกาสผูปวยตัดสินใจ

ในการรับการรักษา 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ง 
ตารางแสดงเหตุผลในการตอบนอกพิสัยระหวางควอไทล 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล 
 

ขอ ขอความ เหตุผล 

 

 

1 

 

 

 

 

 

สมรรถนะดานองคความรูทางการ
พยาบาล 
นําความรูดานหลักการพยาบาลไปใชใน

การดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 

 

 

 

- ยืนยันวาสาํคัญมากที่สุด เพราะพยาบาลตอง

ใชความรูหลกัการพยาบาลมาใช มิฉะนัน้จะ

เกิดอันตรายกบัผูปวย 

- พยาบาลจาํเปนตองรูหลกัการพยาบาลเพื่อ

แสดงความเปนวิชาชีพ 

- หลักการและความรูพืน้ฐานเปนแกนสาํคัญที่

ใชเปนแนวทางในการทาํงานของพยาบาล

วิชาชพีจึงคิดวาสมรรถนะนี้สําคัญมากที่สุด 

2 

 

 

 

นําความรูพืน้ฐานของศาสตรทางการ

พยาบาลไปใชในการปฏิบัติงานไดอยาง

มีประสิทธิภาพ 

 

- ยืนยันวาสาํคัญมากที่สุด เพราะพยาบาลตอง

มีความรูและนําความรูพืน้ฐานของศาสตร

ทางการพยาบาลมาใชมิฉะนัน้จะไมสามารถ

ทํางานไดอยางถูกตอง 

3 

 

นําความรูเกีย่วกับมาตรฐานการ

พยาบาลไปใชในการดูแลผูปวยไดอยางม ี

ประสิทธิภาพ 

                             - 

 

4 

 

 

สามารถนําความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติการ

พยาบาลตามกลุมโรคตางๆ ไปใชในการ

ดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

                             - 

 

 

5 

 

นําความรูเกีย่วกับเภสัชวทิยาไปใชใน 

การปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

                             - 

6 

 

 

 

นําความรูทางการพยาบาลประเมิน

อาการของผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 

- การนาํความรูเกี่ยวกบักระบวนการพยาบาล

มาใชทกุขั้นตอนแสดงความเปนวิชาชพีได

เดนชัด จงึควรมีความสาํคัญในระดับมากที่สุด 

 

7 นําความรูทางการพยาบาลมาวนิิจฉัย

ทางการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- เพราะหากวนิิจฉัยไมถกูตองก็ไมสามารถ

แกไขปญหาใหผูปวยได 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

8 

 

 

 

 

นําความรูทางการพยาบาลมาวางแผน 

ในการใหการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

- เพราะวางแผนเปนขัน้ตอนทีท่ําใหงานของ

พยาบาลสําเร็จหรือไม เปนขั้นตอนที่สําคญั

ของกระบวนการพยาบาลทีจ่ะขาดไมได  

- มีความจําเปนอยางยิง่ในการวางแผนการ

พยาบาลเพื่อใหผูปวยไดรับบริการที่ด ี

9 

 

 

 

นําความรูทางการพยาบาลมาประเมนิผล

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

-  เพราะการประเมินผลเปนขั้นตอนทีท่ําให

งานของพยาบาลสําเร็จหรือไม เปนขั้นตอนที่

สําคัญของกระบวนการพยาบาลที่จะขาด

ไมได 

10 

 

เขียนบนัทกึกระบวนการพยาบาลได

ครอบคลุมและชัดเจนทุกขั้นตอน 

- มีความสําคญัเพราะเกี่ยวของกับการ

ประกันคุณภาพและกฎหมายตาง 

11 

 

 

 

 

 

 

นําความรูเกีย่วกับกฎหมายวิชาชพีไปใช

ในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- ถาพยาบาลไมรูกฎหมายอยางแทจริงไมวา

พยาบาลระดบัใดอาจเปนอนัตรายตอผูปวย

ทั้งสิน้ 

- ถาเปน APN ความรูเร่ืองกฎหมายตองมาก

ที่สุด  

- พยาบาลวิชาชีพจะตองปฏิบัติงานภายใต 

ขอบเขตกฎหมาย 

12 

 

 

นําความรูเกีย่วกับสิทธิผูปวยประยุกตใช

ในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- เพราะเปนเรือ่งที่ไมทําไมได ถือวาผิด

จรรยาบรรณวิชาชีพ 

- สิทธิผูปวยควรเปนหัวใจของการใหบริการ 

13 สามารถนําความรูที่เปนวัตกรรมมา

ประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

- พยาบาลวิชาชีพควรมพีฤติกรรมขอนี้จึงจะ

สามารถนําพาวิชาชพีสูการพฒันาไปขาง

หนาอยางทันตอการเปลี่ยนแปลง 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

 

14 

สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาล 
ปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการ

พยาบาลทุกขัน้ตอนไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

- 

15 

 

ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการ

พยาบาลไดอยางมีประสิทธภิาพ 

- 

 

16 

 

ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทาง/คูมือ

ทางการพยาบาล 

- ไมนาจะเปนพฤติกรรมทีเ่ปนเลิศของ

วิชาชพี 

17 ใหการพยาบาลผูปวยไดครอบคลุมทั้ง

ดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และ 

จิตวิญญาณ 

- 

18 

 

 

 

ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลไดครอบคลุม 

4 ดาน คือ การสงเสริมสุขภาพ การ

รักษาพยาบาล การปองกนั และการฟนฟู

สุขภาพ 

- 

 

 

 

19 

 

มีทักษะในการปฏิบัติการชวยฟนคืนชพี

โดยผานเกณฑมาตรฐาน 

- 

 

20 

 

 

รวมมือในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อให

เกิดผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ 

 

- เปนการปลูกฝงพฤตกิรรมของการมุงเนน

ผลสัมฤทธิ ์

- แสดงถึงความมุงมัน่ 

21 

 

 

 

จัดลําดับความสําคัญของงานและปฏิบัติ

ตามขั้นตอนทีก่ําหนดไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

- คุณลักษณะขอนี้สําคัญตอการปฏิบัติงาน

ภายใตความจาํกัดของทรพัยากรซึง่มีอยูใน

ทุกสถาบนั 

- ประหยัดเวลาและเพิม่คุณคา 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

22 นําทักษะใหมๆ  มาประยกุตใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

- แสดงถึงความทันสมัยและเพิ่มคุณคา 

- พยาบาลนาจะนาํ Innovation มา

ประยุกตใชเพือ่พัฒนาวิชาชพีซึ่งเปนการคิด

นอกกรอบ 

- ควรมีการติดตามทกัษะใหม ๆเปนประจาํ 

23 สามารถคนหาแนวทางแกไขปญหาดาน

การปฏิบัติการพยาบาล เพือ่พัฒนา

คุณภาพการพยาบาลอยางตอเนื่อง 

- 

24 

 

 

 

จัดเตรียม และดูแลรักษาอปุกรณ

เครื่องมือเครื่องใชในการดูแล

รักษาพยาบาลใหพรอมใชไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

- ไมนาจะเปนสมรรถนะที่สงผลใหผลงานเปน

เลิศเพราะธรรมดาเกนิไป 

25 

 

 

ปองกนัและจดัการความเสีย่งในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

- การปองกันความเสีย่ง เปนหนาที่ของ

พยาบาลทุกคน 

26 

 

 

ควบคุมดูแล และปองกนัการ

แพรกระจายของเชื้อโรคที่อาจจะเกิด

ขึ้นกับผูปวย 

ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- 

27 

 

ใหการพยาบาลโดยคํานงึถงึสิทธิผูปวย 

แตละคน 

- 

28 

 

 

มีทักษะในการสอนใหคําแนะนําแก

ผูรับบริการในการดูแลสุขภาพตนเองได

อยางมีประสิทธิภาพ 

- ทิศทางของการสาธารณสุข มุงเนนการเสริม

พลังอาํนาจแกประชาชนใหเขาสามารถดแูล

ตนเองได 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

 

 

29 

สมรรถนะดานจริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชพีและวฒันธรรม 
ปฏิบัติงานดวยความซื่อสัตยตอตนเอง 

ตอเพื่อนรวมงาน และผูรับริการ 

- สมรรถนะดานนีพ้ยาบาลไมขาด จึงไม

จําเปนตองมุงเนนหรือพฒันา เพราะเปนอยู

แลวควรสนใจดานอื่นจะดีกวา 

- ความซื่อสัตยตอผูรับบริการตองอยูในระดับ

มากที่สุดเสมอ 

30 

 

 

 

ปฏิบัติตนอยูในกฎระเบียบ และ

จรรยาบรรณวิชาชีพ 

  - เหมือนขอ 29 

  - เปนหลักปฏิบัติเพื่อใหผูปวยไดรับบริการที่ดี 

และพยาบาลปลอดภัยจากการถูกฟองรอง 

 ทางกฎหมาย 

31 

 

ปฏิบัติตนเปนแบบอยางที่ดขีอง 

ผูมีคุณธรรม จริยธรรมแหงวชิาชีพ   

  - เหมือนขอ 29 

32 ใหบริการพยาบาลดวยความยุติธรรม

และเทาเทียมกัน 

  - สําคัญเพราะเปนจรรยาบรรณวิชาชีพ 

  

33 

 

 

 

 

วิเคราะหประเด็นจริยธรรมจาก

เหตุการณในกรทํางานเพื่อเปนบทเรียน

ในการปฏิบัติงาน 

- สําคัญเพราะทําใหพยาบาลไดวิเคราะหจาก

บทเรียนที่ผานมา เพื่อนาํไปใชเปนแนว

ทางแกไขไมใหเกิดขอผิดพลาดอีก 

- จริยธรรมเปนคุณสมบัติของพยาบาลควร

สรางใหเกิดความตระหนกั 

34 

 

 

ใหบริการตอบสนองความตองการแก

ผูปวยและญาติตามคานยิม และความ

เชื่อตางวัฒนธรรมได 

- ประเทศไทยเปน Health hub แหงเอเซีย 

ตองเตรียมพยาบาลไวรองรับ Cultural 

civersity  

35 

 

 

ใหบริการแกผูรับบริการทุกเพศ ทกุวยั 

ทุกศาสนาและทุกโรคดวยความเสมอ

ภาค 

- เหมือนขอ 29 

- เปนบทบาทที่สําคัญเกีย่วกับการพิทกัษสิทธิ

ผูปวย 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

36 

 

 

 

มีทักษะในการแสดงความเห็นใจให

คําปรึกษา ปลอบโยน และใหกําลงัใจแก

ผูปวยและญาติเมื่อประสบปญหาอยาง

เหมาะสม 

- 

37 

 

 

ใหการชวยเหลือดูแลผูรับบริการอยาง

เต็มใจโดยไมหวงัผลตอบแทน 

- พยาบาลควรคํานึงถึงอยางมากที่สุดเพราะ

อาจกอใหเกิดการพยาบาลแบบพาณิชยขึ้นได

งาย 

38 

 

ใสใจและพรอมที่จะรับฟงปญหาจาก

ผูเกี่ยวของดวยความเต็มใจ 

- 

39 

 

ไมเปดเผยขอมูลของผูปวยที่จะกอใหเกิด

ความเสยีหายตามมาภายหลัง 

- 

40 

 

รับผิดชอบการปฏิบัติงานในหนาที่ ให

สําเร็จตามเปาหมาย 

- 

 

 

41 

สมรรถนะดานการวิจัยและพัฒนา
ตนเอง 
นําความรูจากการวิจยัไปใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

- 

42 

 

ทําการวิจยัและ/หรือสนับสนนุการทําวิจัย

ทางการพยาบาลได 

 

43 

 

สืบคนความรูจากงานวิจยัและเลือก

นํามาประยกุตใชในการปฏบิัติงานได 

- เปนเรื่องที่จะทําใหเกิด evidence-based 

practice ในองคกร 

44 

 

ศึกษาหาความรูเพิ่มเติมโดยการอาน

หนงัสือ หรือคนหาขอมูลอยางสม่าํเสมอ 

- 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

 

 

 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

45 

 

 

 

เขารวมประชมุวิชาการ การสัมมนา อยาง

สม่ําเสมอ  

- เพราะถือเปนสมรรถนะทีต่องทํา เพื่อใหมี

ความรูทีท่นัสมัยอยูเสมอ 

   - สําคัญตอการพัฒนาคนมาก ไมทาํแตงาน 

แตควรมีการเขาสัมมนาอยางสม่าํเสมอ 

46 

 

กระตือรือรนในการเขารับการฝกอบรม 

ฝกปฏิบัติงาน และศึกษาดูงาน 

- 

47 

 

ถายทอดความรูหรือขอคนพบจากการ

วิจัยใหกับทมีสุขภาพได 

-  ควรเนนเพื่อสรางพยาบาลพันธุใหม 

48 

 

 

ประยุกตความรูจากการประชุมวิชาการ

อบรม หรือศึกษาดูงานมาใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

- 

49 

 

นํากระบวนการวิจัยมาประยกุตใชในการ

ปฏิบัติงานได 

- 

 

 

50 

 

 

 

สมรรถนะดานภาวะผูนาํและการ
บริหารจัดการ 
นํานโยบาย เปาหมาย และวัตถุประสงค

ของผูบริหารระดับสูงไปสูการปฏิบัติงาน

ในหนวยงานได 

 

 

- เปนสิง่สําคญัมากที่สุดในการทาํงานที่

จะตองดําเนินตามนโยบาย เพราะนโยบาย

และวัตถุประสงคขององคกร จะตองแปลงสู

กิจกรรมและตัวชี้วัดความสําเร็จขององคกร

ตอไป 

51 ปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานไดอยาง

เหมาะสม ทนัสมัยและสอดคลองกับ

สถานการณในปจจุบนัได 

- 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

 

 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

52 

 

 

 

 

 

 

กลาพูด กลาคิด และกลาทําในส่ิงที่

ถูกตอง 

 - เพราะเปนสมรรถนะที่ผูรวมงานเห็นแลวจะ

เกิดศรัทธาวาสามารถที่จะนาํทีมได 

- การเปนผูนาํ ส่ิงแรกตองเริม่จากภายในตัว

บุคคลกอน เพราะเมื่อกลาพดู กลาคิด และ

กลาทาํในสิง่ทีถู่กแลวก็จะทาํใหเกิดความ

มั่นใจในตนเอง และสามารถรวมแสดงความ

คิดเห็นกับทีมสหสาขาได 

53 

 

เปนผูนาํการเปลี่ยนแปลงได - เพราะผูนาํตองสามารถนาํการเปลี่ยนแปลง

ไดดวย 

54 

 

 

วิเคราะหปญหา และแกไขอุปสรรคในการ

ปฏิบัติงานที่เกิดจากระบบงาน บุคลากร

และสิ่งแวดลอมไดอยางเหมาะสม 

- พยาบาลจะเปนผูนาํและผูใหบริการได 

จะตองวิเคราะหและแกไขปญหาได 

55 

 

 

 

ตัดสินใจ และวินิจฉยัสั่งการเพื่อแกไข

ปญหาที่เกิดขึน้ไดอยางเหมาะสม 

-  เพราะเปนสมรรถนะของผูนาํที่สําคัญ 

-  สําคัญมาก เพราะทุกวันนีพ้ยาบาลตอง

ทํางานอยูบนพื้นฐานของการตัดสินใจ และ

ตองมีภาวะผูนําดวย 

56 

 

 

ใหคําแนะนาํ คําปรึกษา ชวยเหลือและ

สนับสนนุบุคลากรในหนวยงานไดอยาง

เหมาะสม 

-   เพราะเปนสมรรถนะของผูนําที่สําคัญ 

57 

 

 

ประสานกับทมีสหสาขาวิชาชีพทัง้ภายใน

และภายนอกองคกรไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

-  เพราะเปนสมรรถนะของผูนาํที่สําคัญ 

58 

 

มีมนุษยสัมพนัธที่ดีกับผูรับบริการและ

ผูรวมงานทุกระดับ 

-  เพราะเปนสมรรถนะของผูนาํที่สําคัญ 

-  เปนสมรรถนะพื้นฐานที่จาํเปนมากที่สุด 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 
 
ขอ ขอความ เหตุผล 

59 

 

จูงใจใหผูรวมงานเกิดความรวมมือรวมใจ

ในการปฏิบัติงานได 

-  เพราะผูนาํตองสามารถจูงใจใหผูรวมงาน
เกิดความรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานได

ดวย 

60 

 

 

 

 

สรางเครือขายวิชาชพีพยาบาลโดยเปน

สมาชิกหรือมสีวนรวมในองคกรวิชาชพี

และหนวยงานที่เกีย่วของ 

-  การสรางเครือขายพนัธมิตรจะสราง
ความกาวหนาและสมรรถนะใหพยาบาลได

อยางกวางขวาง 

- พยาบาลทุกคนตองเปนสมาชิกองคการ

วิชาชพีสภาการพยาบาลอยูแลว 

61 

 

 

 

 

ควบคุมการใชทรัพยากรในหนวยงานให

เกิดประโยชนสูงสุด 

- เพราะในปจจุบันทรพัยากรมีจํานวนจาํกดัอยู

แลว  

- เพื่อประหยัดงบระมาณพยาบาลควรใช

ทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุดจึงควรอยูใน

ระดับมากที่สุด 

62 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ติดตอส่ือสารทั้งทางวาจา และ 

ลายลักษณอักษรกับผูรวมงานและ

ผูรับบริการใหเขาใจไดงาย 

  -  การสื่อสารเปนเรื่องที่กอใหเกิดปญหาใน   

องคกรมากจึงเห็นวาเปนสมรรถนะที่สําคญัที่ 

ทําใหการทํางานสาํเร็จไดดวยด ี

-  การติดตอส่ือสารมีความสาํคัญในการ

ปฏิบัติงานในทุกระดับ 

- มีมิตรดีกวามีศัตรู การทาํงานจะคลองตวั 

จากปยะวาจา 

- เพราะปญหาดานบรกิารทีเ่กิดขึ้นบอยครัง้ 

มาจากการติดตอส่ือสารที่ไมชัดเจน ไมตรงกัน 

จึงจําเปนอยางยิ่งทีพ่ยาบาลวิชาชพีจะตองมี

ทักษะในการติดตอส่ือสารเพื่อลดปญหาใน

การบริการและการทํางานรวมกนั 

63 

 

ใชภาษาอังกฤษในการติดตอส่ือสารได - จริง ตองสาํคัญมาก แตไมควรทําใหเครียด 

- ข้ึนอยูกับสถานที่ทาํงาน และผูรับบริการดวย 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

 

 

64 

สมรรถนะดานการใชเทคโนโลยี และ
สารสนเทศ 
นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใช

ในการปฏิบัติงานได 

 

 

- ควรเนน เพราะหากสามารถนํา IT มาใชเปน 

จะเกิดประโยชนอยางใหญหลวงตอทุกฝาย 

- ถาหนวยงานใชจริง มีระบบก็จําเปนที่สุดที่

จะตองมีความสามารถในการใช 

65 

 

นําระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศมาใช

ในการติดตอส่ือสารได 

- 

66 

 

มีความรูและทักษะพืน้ฐานในการใช

คอมพิวเตอร 

- 

67 

 

 

นําขอมูลจากระบบเทคโนโลยีและ

สารสนเทศมาประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- 

68 

 

 

 

 

ถายทอดความรูทางดานเทคโนโลยีและ

สารสนเทศใหแกผูรวมงานได 

- เนื่องจากการถายทอดความรูเปน

ความสามารถสวนบุคคล อาจจะไมจําเปนอยู

ในระดับสูงก็ได 

- ไมใชหนาที่ของพยาบาลวชิาชีพทุกคน 

- ไมจําเปนเอาไปใหเจาหนาที ่IT ทํา 

69 

 

ใชคอมพิวเตอรในการจัดระบบขอมูล

ทางการพยาบาลได 

- สามารถจางและมอบหมายใหผูอ่ืนทําได 

70 

 

 

 

ใชระบบเครือขายอินเตอรเน็ตในการ 

สืบคนขอมูลทางการพยาบาล 

- การใชระบบเครือขาย Internet ไดเปนหวัใจ

สําคัญที่จะทําใหพยาบาลวชิาชีพไดมีการ

เรียนรูตลอดชีวิต  

- จําเปนมาก มิฉะนัน้จะพึ่งตนเองไมได 

71 

 

 

นําขอมูลจากฐานขอมูลมาประมวลผล

วิเคราะห และประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

- 
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ตาราง  แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัระหวางควอไทล (ตอ) 

 

 

 
ความคิดเห็นเพิ่มเติม 

1.    การกาํหนดคุณลักษณะของพยาบาล  ควรคํานึงถงึความกาวหนาของวิชาชีพสูยุค

สมัยใหม เพื่อสรางพยาบาลพันธใหมที่แตกตาง 

2. ในกรณีที่ผูเชีย่วชาญมีความเห็นไมสอคลองกนั    เพราะเปนความเห็นสวนตัวและขึน้ 

อยูกับประสบการณของแตละบุคคล การมองจงึตางมุม และเหน็วาสมรรถนะทกุขอสําคัญมาก

สําหรับพยาบาลวิชาชีพที่จะกาวไปขางหนา ไมใชมองคนที่เปนพยาบาลและกําลงัปฏิบัติงานอยู 

3. การพยาบาลผูปวยตองถูกตอง ทันเหตุการณ ตอเนื่อง ครบถวน และมีประสิทธิภาพ

ผูปวยจงึจะปลอดภัย รอดชีวิต ไมพกิาร  สามารถกลับไปสูสังคมไดอยางมีคุณคาและเปน

ทรัพยากรที่สมบูรณตอไป ดังนัน้ สมรรถนะหลัก ๆ ของพยาบาลวชิาชีพที่ควรมีในแตละมิติ จงึ

จําเปนตองอยูในระดับมากที่สุด และมาก นอกจากนีแ้ลวสมรรถนะในระดับมากที่สุด และมากนัน้

จะแสดงใหเหน็ถงึคุณคาของวิชาชีพใหสังคมไดเห็นประจักษ เพื่อใหเกิดการยอมรบัและยกยองใน

ที่สุด  

4. การใหการพยาบาลจะตองกระทําอยางมีความรู ความสามารถ การบกพรองในดาน

ใดดานหนึ่งยอมทําใหการพยาบาลดอยคณุภาพและประสิทธิภาพได 

5. สมรรถนะของพยาบาลวชิาชีพที่คัดสรรมาทุกขอเปนสมรรถนะดานตางๆ ทีพ่ยาบาล

วิชาชพี ตองรู ตองปฏิบัติได รวมถึงตองมีจริยธรรมในการปฏิบัติการพยาบาล ทัง้นี้เมื่อพิจารณา

แลวเหน็วาเปนสมรรถนะทีจ่ําเปนของพยาบาลวิชาชพีจึงตองรูจริง ปฏิบัติไดดี ไดถูกตอง 100% ใน

สมรรถนะที่คัดสรรมา บางสมรรถนะถาตองการพยาบาลที่มีความรูสามารถปฏิบัติไดเพียง 4 ใน 5

การปฏิบัติการพยาลจะมีคณุภาพไดเทาใด ถาพิจารณาในมมุมองของผูรับบริการ คงตองการ

พยาบาลวชิาชีพทีม่ีความรู มีความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาล มีจริยธรรมในระดับเต็ม 

100 ทุกรายการ  (คือระดับ 5)  คงไมตองการคนที่มีความรู ความสามารถเพียงระดับ 4 เพราะชวีิต

คนบกพรองแมแตนอยก็เปนอันตรายถึงชวีิตได 

 

ขอ ขอความ เหตุผล 

72 สนใจศึกษาหาความรูเกี่ยวกับการใช

เทคโนโลยีและสารสนเทศ 

- 
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6. การใหการพยาบาลแกผูปวยอยางมืออาชีพ จําเปนที่จะตองใชสมรรถนะดาน

ความรูทางการพยาบาลไปใชในการใหบริการทุกดาน เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพมากที่สุด 

โดยเฉพาะถาเปนศาสตรของวิชาชีพอยางแทจริงยิง่ตองนํามาใชในระดับมากที่สุดเสมอ เพื่อ

ปองกนัอันตรายที่อาจจะเกดิขึ้นได 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  จ  
สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 

 
 สถิติทีใชในงานวิจยัมีดังนี ้
 
  การคํานวณหาคามัธยฐาน   (Median)   สําหรับขอมูลที่มีการแจกแจงความถี่

(Grouped  data) จากสูตร (Donald, 1990  อางถงึใน นงนุช  เตชะวีรากร, 2547) 

 

     Md  =  LMd + )(2 i
f

CFN

Md ⎟
⎟
⎟
⎟

⎠

⎞

⎜
⎜
⎜
⎜

⎝

⎛ −
 

 
 Md = คามัธยฐาน 

 LMd = ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของคะแนนในชั้นที่มคีามัธยฐาน 

 N = จํานวนความถี่ทัง้หมด 

 i = ความกวางของอันตรภาคชัน้ 

 CF =  ความถี่สะสมจากคะแนนต่าํสุดถึงคะแนนที่เปนขีดจํากัดบน

ของคะแนนในชั้นกอนชั้นมัธยฐาน 

 fMd = ความถี่ของคะแนนในชั้นที่มมีัธยฐาน 

 

 การคํานวณหาคาพิสยัระหวางควอไทล  (Inter  Quartile  Range  :  IR)  สําหรับ

ขอมูลที่มีการแจกแจงความถี่  (Grouped  data)     จากสูตร   (Donald, 1990    อางถึงใน  นงนุช  

เตชะวีรากร, 2547 ) 

 

        IR = Q3- Q1 

   โดยคํานวณ Q1 และ Q3 จากสูตร 
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    Q1  =  LQ1+ )(4
1

i
f

CFN

Q ⎟
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⎝

⎛ −
  

 

  Q1  =   คาควอไทลในตําแหนงที ่1 

  LQ1 = ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของชัน้คะแนนที่ควอไทลที่ 1 อยู 

  N  =  จํานวนขอมูลทั้งหมด 

  CF = ความถี่สะสมของชั้นกอนชัน้ควอไทลที่ 1 

  fQ1 = ความถี่ของชัน้ของควอไทลที่ 1 

  i = ความกวางของอันตรภาคชัน้ของควอไทลที่ 1 

 

  Q3  =  LQ 3+ 
⎟
⎟
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⎟

⎠

⎞

⎜
⎜
⎜
⎜

⎝

⎛ −

3

4
3

Qf

CFN

(i) 

 

  Q3  =   คาควอไทลในตําแหนงที ่3 

  LQ 3= ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของชัน้คะแนนที่ควอไทลที่ 3 อยู 

  N  =  จํานวนขอมูลทั้งหมด 

  CF = ความถี่สะสมของชั้นกอนชัน้ควอไทลที่ 3 

  fQ3 = ความถี่ของชัน้ของควอไทลที่ 3 

  i = ความกวางของอันตรภาคชัน้ของควอไทลที่ 3 
 
 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ฉ 
ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงขอมูลของผูเชี่ยวชาญ  รอบที่ 3 
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ตาราง  แสดงการเปลี่ยนแปลงขอมูลของผูเชี่ยวชาญ  รอบที่ 3 
 

ผูเชี่ยวชาญ จํานวนขอมูลที่เปลี่ยนแปลง 
(ขอ) 

รอยละ 

1 8 5.76 

2 7 5.04 

3 31 22.32 

4 5 3.60 

5 7 5.04 

6 6 4.32 

7 11 8.14 

8 23 16.56 

9 29 20.88 

10 49 35.28 

11 1 0.72 

12 14 10.08 

13 34 24.48 

14 6 4.32 

15 0 0 

16 22 15.84 

17 26 18.72 

18 14 10.08 

รวม 293 186.18 
คาเฉลี่ย 16.28 10.34 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

      นางสาวสมนึก  สุวรรณภูเต  เกิดวันที ่6 เมษายน พ.ศ. 2507  ทีจ่งัหวัดสิงหบุรี  สําเร็จ

การศึกษาประกาศนยีบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูงจากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

พิษณุโลก  ในปการศึกษา  2529   และเขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  ที่จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั ปการศึกษา 2546  ปจจุบันปฏิบัติ

ราชการตําแหนงพยาบาลวชิาชีพ 7 ที่แผนกผูปวยนอก  โรงพยาบาลอินทรบุรี  จังหวัดสิงหบุรี 
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