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บทคัดย:อ  

การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค/เพ่ือศึกษาปFจจัยการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล      
เวชปฏิบัติชุมชน กลุIมตัวอยIางเปJนพยาบาลวิชาชีพท่ีจบการศึกษาระดับปริญญาโทสาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชนท่ัวประเทศไทยจํานวน 178 คน เก็บรวบรวมข!อมูลด!วยแบบสอบถามท่ีผIานการตรวจสอบความตรงเชิง
เน้ือหาจากผู!เช่ียวชาญและหาคIาความเช่ือมั่น ด!วยสัมประสิทธ์ิแอลฟSาของครอนบัคท้ังฉบับ เทIากับ 0.96 วิเคราะห/
ข!อมูลด!วยสถิติร!อยละ คIาเฉลี่ย สIวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห/ปFจจัยทํานายด!วยการวิเคราะห/ถดถอย
พหุคูณแบบข้ันตอน (Stepwise multiple regression)  

ผลการวิจัย พบวIากลุIมตัวอยIางสIวนใหญIมีอายุระหวIาง 42-49 ปc (ร!อยละ 54.50) ท้ังหมดจบปริญญาโท 
โดยสIวนใหญIจบมานาน 6-10 ปc (ร!อยละ 69.10) มีระยะเวลาท่ีสอบได!ผู!ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 1-5 ปc 
(ร!อยละ 51.12) มีการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล โดยรวมอยูIในระดับมากท่ีสุด (X= 4.47 , S.D.=0.51) 
เมื่อพิจารณารายด!าน พบวIา สมรรถนะท่ี5 ด!านการให!คําปรึกษาด!านการดูแลบุคคล ครอบครัว กลุIมคนและชุมชน มี
คIาเฉลี่ยสูงสุด (X  = 4.62 , S.D. = 0.35) รองลงมาคือ สมรรถนะท่ี4 ด!านการเสริมสร!างพลังอํานาจ การสอน การฝhก 
การเปJนพ่ีเลี้ยงในการปฏิบัติ (X= 4.59 , S.D. = 0.42) และสมรรถนะท่ี3 ด!านผู!ประสานความรIวมมือ (X= 4.54 , S.D. 
= 0.62) ตามลําดับ สIวนการวิเคราะห/ปFจจัยท่ีทํานายการรับรู!สมรรถนะโดยรวมในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล
เวชปฏิบัติชุมชน พบความเครียดและลักษณะของงาน สามารถทํานายโดยรวม ได!ร!อยละ 11.2 (R 2 = 0.112)  

ข!อเสนอแนะจากการศึกษาครั้งน้ี ผู!บริหารทางการพยาบาลหรือหัวหน!างานอาจนําปFจจัยในด!านลักษณะของ
งานและความเครียด ท่ีรIวมกันอธิบายการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ไปวาง
แผนพัฒนาและปรับปรุงผู!ปฏิบัติงานในหนIวยงานของตน ในการปฏิบัติการพยาบาล เพ่ือสIงเสริมให!บุคลากรสามารถนํา
สมรรถนะของตนเองท่ีมีอยูIมาใช!ได!เหมาะสมและเต็มความสามารถ ซึ่งจะเปJนผลดีตIอผู!รับบริการด!วยเชIนกัน  

 

คําสําคัญ:  การรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
 
Abstract 
           This research aims to study the abilities in nursing. The sample is nurse is people 
who graduated from the Nursing Science Program in Community Nurse Practitioner with a 
Master’s Degree. The group consists of 178 people. The data is collected by using 
questionnaires, was employed Cronbach's alpha Coefficient 0.966. Analyzing the average 
percentage, and analyzing the predictions of Stepwise Multiple Regression. 
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 The results showed that the samples were aged between 42-49 years old (54.50 
percent) and all graduated 6-10 years (69.10 percent). They passed the community nurse 
practitioner exam 1-5 years (51.12 percent) and they have perceived high competency in nursing 
practice. Overall, the highest level is (X= 4.47,S.D.=0.51, considering the revenue competency at 
five of the consulting individuals, families, groups, and community care. The average maximum 
was (X= 4.62,S.D.= 0.35), followed by the competency of four teaching empowerments 
coaching mentors in practice (X= 4.59, S.D.= 0.42) and the third competency. The partnership 
coordinator was (X= 4.54, S.D.= 0.62), respectively.The analysis predicts the overall efficacy in 
the clinical practice of the nursing community. Stress and job description can predict the overall 
percentage 11.2. 
 Suggestions from this study. Nursing administrators or supervisors may be take factors in 
job characteristics and stress explain together. Perceived competency in nursing practice of 
community nurses found. Plan, develop, and improve the worker. In their agency In nursing 
practice To encourage staff to Self-efficacy is available. People should be encouraged  to 
perform their best and use their capabilities to benefit the patients.  
 
Keywords: Perceived in nursing practice, Community nurse practitioner 

ความสําคัญและความเปBนมาของป�ญหา 
 ในประเทศไทยพัฒนาการของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนดําเนินมานานกวIา30ปc โดยเริ่มจาก
พยาบาลเวชปฏิบัติท่ีผIานการอบรมและได!วุฒิบัตรเพ่ือประกอบวิชาชีพหลักสูตรระยะสั้น 4 เดือน 6 
เดือนถึง1ปc(สมจิต หนุเจริญกุลและอรสา พันธ/ภักดี. 2553 : 58-62) ท้ังนี้สภาการพยาบาลกําหนดให!
มีการผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติข้ึนมาเพ่ือขยายบริการด!านสาธารณสุข เนื่องจากการขาดแคลนแพทย/
และบุคลากรทางการพยาบาล ประกอบกับความซับซ!อนของโรคเพ่ิมข้ึนทําให!ความต!องการใน
บุคลากรเพ่ิมสูงตามไปด!วย เพ่ือให!เพียงพอกับความต!องการ(สภาการพยาบาล. 2556 : 12) ตIอมาใน
ปc พ.ศ.2540-2545 สภาการพยาบาลได!เรIงพัฒนาให!พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานในการให!
การพยาบาลท่ีซับซ!อนได!มากข้ึน (สภาการพยาบาล. 2556 : 36) จึงเกิดการพัฒนาหลักสูตรการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน รองรับปFญหาและความต!องการทางด!านสุขภาพดังกลIาว โดยมีนโยบายให!
สถาบันการศึกษาท้ังภาครัฐและเอกชนเป�ดหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนข้ึน ต้ังแตIปc พ.ศ. 2546 พบวIา พยาบาลท่ีสําเร็จการศึกษาหลักสูตรนี้มี
ความสามารถตามสมรรถนะท่ีสภาการพยาบาลกําหนดขอบเขตไว! 9 สมรรถนะ คือ1) พัฒนา จัดการ
และกํากับระบบการดูแลกลุIมเป�าหมายเฉพาะกลุIมหรือเฉพาะโรค 2) ดูแลและให!การพยาบาล
กลุIมเป�าหมายหรือกลุIมเฉพาะโรคท่ีมีปFญหาสุขภาพซับซ!อน 3) ประสานงาน 4) เสริมสร!างพลัง
อํานาจ 5) ให!คําปรึกษาด!านการดูแลบุคคล ครอบครัว กลุIมคน และชุมชน 6) เปJนผู!นําการ
เปลี่ยนแปลง 7) ให!เหตุผลทางจริยธรรมและการตัดสินใจเชิงจริยธรรม 8) ใช!หลักฐานเชิงประจักษ/  
9) จัดการและประเมินผลลัพธ/ (สภาการพยาบาล. 2552 : 29-33) 
 แม!พยาบาลวิชาชีพจะมีความสามารถตามคุณลักษณะท่ีพึงประสงค/ตามหลักสูตรท่ีเรียนมา
แตIภายหลังจบการศึกษาก็ยังคงต!องพัฒนาศักยภาพของตนเองอยIางสมํ่าเสมอเพ่ือให!การทํางานมี
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ประสิทธิภาพ เปJนท่ียอมรับและมีมาตรฐาน การท่ีจะปฏิบัติงานตามสมรรถนะได!มากน!อยข้ึนอยูIกับ
ปFจจัยหลายประการ จากการทบทวนงานวิจัยพบวIา มีท้ังลักษณะสIวนบุคคล สถานการณ/การทํางาน 
ลักษณะของงานและภาวะผู!นําในการ เนื่องจากปFจจัยเหลIานี้ เปJนตัวแปรสําคัญของพยาบาล         
เวชปฏิบัติชุมชนในการปฏิบัติงานและสามารถเพ่ิมประสิทธิภาพในการทํางานของตัวบุคคลได!เปJน
อยIางดี ดังจะเห็นจากตัวอยIางงานวิจัยและแนวคิดของ (เตือนใจ พิทยาวัฒนชัย. 2548 : 35 ; Wang, 
Kong, and Chair. 2011 : 238-243 ; Hackman & Oldham. 1980 : 250-279 ; เนตรนภา  หIาง
ภัย. 2554 : 12) ท่ีพบวIา ปFจจัยอิสระท่ีกลIาวมาในข!างต!นมีความสําคัญและสIงผลตIอการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลเวชปฏิบั ติชุมชนท้ังสิ้น เนื่องจากปFจจัยลักษณะสIวนบุคคล สะท!อนให! เห็นถึง
ประสบการณ/  โลกทัศน/และความสามารถในการปรับตัว ขณะท่ีสถานการณ/การทํางานและลักษณะ
ของงานบIงชี้ความรับผิดชอบ ในการจัดการหรือขับเคลื่อนงานให!ประสบความสําเร็จ สIวนภาวะผู!นํา
เปJนทักษะการใช!อิทธิพลของตนเองตIอผู!อ่ืนเพ่ือให!งานบรรลุเป�าหมาย ปFจจัยเหลIานี้ล!วนชIวยเพ่ิมขีด
ความสามารถในการทํางานและประสิทธิภาพในการทํางานของตัวบุคคล โดยเฉพาะชIวยพัฒนา
ศักยภาพ สIงเสริมการปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนให!มีความม่ันใจและสอดคล!องกับ
สมรรถนะท่ีกําหนด 

จากความสําคัญข!างต!น จะเห็นวIา ลักษณะสIวนบุคคล สถานการณ/การทํางาน ลักษณะของ
งาน และภาวะผู!นํา สัมพันธ/หรือมีผลตIอการปฏิบัติงานในลักษณะใดลักษณะหนึ่งของพยาบาล
วิชาชีพ ซ่ึงพยาบาลเวชปฏิบัติชุมถือเปJนสาขาหนึ่งทางการพยาบาล หากมีการศึกษาเพ่ือยืนยันถึง
ความสัมพันธ/หรือการมีผลของปFจจัยนี้ โดยทราบถึงความมากน!อยและทิศทางของความสัมพันธ/ท่ีพบ
โดยมุIงความสําคัญมายังสมรรถนะ ผลการวิจัยท่ีได!จะชIวยเปJนแนวทางแกIผู!บริหารองค/กรพยาบาล 
หัวหน!างานพยาบาลและผู!ปฏิบัติงาน รวมถึงสIงเสริมให!พยาบาลพัฒนาตนเอง เพ่ือเพ่ิมศักยภาพใน
การปฏิบัติงานท่ีดีข้ึน สามารถปฏิบัติงานได!อยIางเต็มความสามารถ มีคุณภาพและประสิทธิภาพ 
นอกจากนี้ยังเปJนประโยชน/ตIอการจัดการศึกษาพยาบาลในการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนของ
หลักสูตรท่ีเก่ียวข!องให!ดียิ่งข้ึนตIอไป  
วัตถุประสงคDการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
 2. เพ่ือศึกษาปFจจัยทํานายการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล        
เวชปฏิบัติชุมชน 
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การรับรู�สมรรถนะในการปฏบิัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏบิัตชิุมชน 

สมรรถนะท่ี1. การพัฒนา จัดการและกํากับระบบการดูแลบุคคล กลุIมคน ครอบครัว
และชุมชนด!านการสร!างเสริมสุขภาพ การป�องกันโรค การรักษาโรคเบื้องต!น และการ
ฟ��นฟูสภาพโรค 
สมรรถนะท่ี2. การดูแลและให!การพยาบาลกลุIมผู!ปSวยเร้ือรัง ผู!พิการ วัยรุIน ผู!สูงอายุ 
มารดาและทารก และกลุIมอื่นในชุมชนท่ีมีปFญหาซับซ!อน  
สมรรถนะท่ี3. การประสานงาน 
สมรรถนะท่ี4. การเสริมสร!างพลังอํานาจ สอน ฝhก และเปJนพี่เล้ียงในการปฏิบัติ 
สมรรถนะท่ี5. การให!คําปรึกษาด!านการดูแลบุคคล ครอบครัว กลุIมคน และชุมชน  
สมรรถนะท่ี6. การเปJนผู!นําการเปล่ียนแปลง 
สมรรถนะท่ี7. การให!เหตุผลทางจริยธรรมและการตัดสินใจเชิงจริยธรรม 
สมรรถนะท่ี8. การใช!หลักฐานเชิงประจักษ/  
สมรรถนะท่ี9. การจัดการและประเมินผลลัพธ/   
 

 

กรอบแนวคิดในงานวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

ขอบเขตของการวิจัย  
 เปJนการวิจัยเชิงสํารวจ กลุIมประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีจบการศึกษาระดับปริญญาโท
สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนจากสถาบันภาครัฐและเอกชน ได!รับการข้ึนทะเบียนและได!
วุฒิบัตรรับรองแสดงความรู!ความชํานาญเฉพาะด!านหลักสูตรเฉพาะทางสาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน จากสภาการพยาบาล  และยังปฏิบัติงานในวิชาชีพการพยาบาล ท่ัวประเทศไทย ระยะเวลา
เก็บข!อมูลต้ังแตIเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2558 ถึงเดือนมีนาคม พ.ศ.2559 
เครื่องมือท่ีใช�ในการวิจัย 
 เปJนแบบสอบถามท่ีผู!วิจัยสร!างจากการทบทวนวรรณกรรม ตําราบทความ เอกสารวิชาการ 
วารสาร และผลการวิจัยท่ีเก่ียวข!องและนํามาประยุกต/ใช!ในงานวิจัย ประกอบด!วย 5 สIวน ดังนี้ สIวน
ท่ี 1 ข!อมูลลักษณะสIวนบุคคล เปJนคําถามปลายเป�ด สIวนความเครียด เปJนข!อคําถามแบบ 
Numerical rating scale ระบุ คะแนน 0-3 คือ  มีความ เครียดในระดับ ตํ่ า คะแนน 4-6 มี
ความเครียดในระดับปานกลางและ คะแนน 7-10 มีความเครียดในระดับสูง สIวนท่ี 2 สถานการณ/
การทํางาน จํานวน 12 ข!อ สIวนท่ี 3 ลักษณะของงาน จํานวน 21 ข!อ สIวนท่ี 4 ภาวะผู!นํา จํานวน 
39 ข!อ สIวนท่ี 5 การรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จํานวน 
40 ข!อ ท้ังหมดเปJนข!อคําถามแบบประมาณคIา 5 ระดับ กําหนดเกณฑ/การให!คะแนน จากเห็นด!วย
มากท่ีสุดจนถึงน!อยท่ีสุด ให!คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 ตามลําดับ แบบสอบถามท้ัง 5 สIวน ได!ผIาน
การตรวจสอบความเท่ียงตรงตามเนื้อหาจากผู! เชี่ยวชาญ 3 ทIาน และหาความเชื่อม่ัน ด!วย
สัมประสิทธิ์แอลฟSา พบวIาแบบสอบถามสถานการณ/การทํางาน ลักษณะของงาน ภาวะผู!นําและการ
รับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน มีคIาสัมประสิทธิ์แอลฟSา   
ครอนบาคเทIากับ 0.93 , 0.93 , 0.94 , 0.94 และภาพรวมท้ังฉบับเทIากับ 0.96 ตามลําดับ 

ลักษณะส:วนบุคคล 
อาย ุ
ความเครียด 
รายได! 
ประสบการณ/การ
ทํางาน 

สถานการณ/การทํางาน 

ลักษณะของงาน 

ภาวะผู!นํา 
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วิธีดําเนินการวิจัย 
 ประชากร คือ  พยาบาลวิชาชีพท่ีจบการศึกษาระดับปริญญาโทสาขาวิชาการพยาบาล   
เวชปฏิบัติชุมชนจากสถาบันการศึกษาภาครัฐและเอกชน ได!รับใบอนุญาตข้ึนทะเบียนและได!วุฒิบัตร
รับรองแสดงความรู!ความชํานาญเฉพาะด!านหลักสูตรเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติชุมชนจากสภาการ
พยาบาล  และยังปฏิบัติงานในวิชาชีพการพยาบาล ท่ัวประเทศไทยจํานวน 307 คน  
 กลุ:มตัวอย:าง กําหนดเกณฑ/เลือกแบบเฉพาะเจาะจงจํานวน 178 คน โดยใช!เกณฑ/การ
คัดเลือกเข!าและเกณฑ/การคัดเลือกออก โดยกําหนดกลุIมตัวอยIางต!องได!รับวุฒิบัตรรับรองแสดง
ความรู!ความชํานาญเฉพาะด!านของผู!ปฏิบัติการพยาบาล หลักสูตรเฉพาะทางสาขาการพยาบาล   
เวชปฏิบัติชุมชนจากสภาการพยาบาล รุIนท่ี 1ถึง 9 (ปc พ.ศ.2546 - 2554) และสามารถตอบ
แบบสอบถามทางโทรศัพท/หรืออีเมล/หรือจดหมาย พร!อมลงนามในใบยินยอมเข!ารIวม และสIงกลับ
ข!อมูลมายังผู!วิจัยภายในวันท่ี 31 มีนาคม พ.ศ.2559 โดยผู!วิจัยจะติดตาม 2 ครั้ง ครั้งท่ี 1 ภายใน
วันท่ี 31 มกราคม พ.ศ.2559 ครั้งท่ี 2 ภายในวันท่ี 1 มีนาคม พ.ศ.2559 และถ!ากลุIมตัวอยIางไมI
สIงกลับแบบสอบถามกลับภายในเวลาท่ีกําหนดหรือไมIได!ทํางานในวิชาชีพการพยาบาล ผู!วิจัย
สามารถคัดออกได!ตามเกณฑ/การคัดเลือกออก สIวนรุIนท่ี10 และ11 (ปc พ.ศ.2555 - 2556) ผู!วิจัย
กําหนดท่ีจะคัดเลือกไว!สําหรับทดสอบความเชื่อม่ันของเครื่องมือวิจัย 
 การวิเคราะหDข�อมูล  
 ข!อมูลลักษณะสIวนบุคคล วิเคราะห/ด!วยคIาร!อยละ คIาเฉลี่ย สIวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คIาสูงสุด
และคIาตํ่าสุด สIวนข!อมูลสถานการณ/การทํางาน ลักษณะของงานและภาวะผู!นํา วิเคราะห/โดยใช! 
คIาเฉลี่ย สIวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ข!อมูลการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล 
เวชปฏิบัติชุมชน วิเคราะห/โดยใช! คIาเฉลี่ย สIวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห/ปFจจัยท่ีมีผลตIอการ
รับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ด!วยสถิติการวิเคราะห/ถดถอย
พหุคูณแบบข้ันตอน (Stepwise multiple regression) 
 การพิทักษDสิทธDกลุ:มตัวอย:าง  ผู!วิจัยได!รับการตรวจจริยธรรมและได!หนังสือรับรอง จาก
มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ เลขท่ี อ.259/2557 ผู!วิจัยได!ใช!ใบยินยอมให!ข!อมูลการวิจัย 
ชี้แจงวัตถุประสงค/การวิจัย ข้ันตอนการเก็บข!อมูล ระยะเวลาของการวิจัย พร!อมท้ังแจ!งให!ทราบถึง
การเคารพความเปJนสIวนตัว การปกป�ดความลับ สิทธิในการตอบรับและปฏิเสธการให!ข!อมูล ซ่ึง
สามารถยุติได!โดยกลุIมตัวอยIางไมIต!องแจ!งเหตุผลและนําเสนอข!อมูลท่ีได!ในภาพรวม 
 การเก็บรวบรวมข�อมูล 
 ในการเก็บรวบรวมข!อมูลครั้งนี้ผู!วิจัยได!ดําเนินการตามข้ันตอนดังตIอไปนี้ 
 1. ค!นหาชื่อท่ีอยูIและเบอร/โทรศัพท/ของกลุIมตัวอยIาง คือ พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนสาขาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จากฐานข!อมูลทะเบียนของสภาการพยาบาล 
 2. สIงแบบสอบถามพร!อมหนังสือขอเก็บรวบรวมข!อมูลจากบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยหัว
เฉียวเฉลิมพระเกียรติ พร!อมเอกสารชี้แจงวัตถุประสงค/การวิจัยและแบบยินยอม เพ่ือให!ผู!รIวมวิจัยลง
นามยินยอมเข!ารIวมการวิจัยไปให!กลุIมตัวอยIาง ทางไปรษณีย/พร!อมซองเปลIา ระบุท่ีอยูIในการตอบ
กลับพร!อมติดไปรษณียากรและท่ีอยูIผู!วิจัย 

581 



HS-18 

การประชุมวิชาการระดับชาติและนานาชาติ ครั้งที่ ๕ "งานวิชาการรับใช!สังคม" มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ 

 3. กําหนดระยะเวลารอการตอบกลับของแบบสอบถามภายใน 2 สัปดาห/ กรณีพ!นเวลา
ดังกลIาวผู!วิจัยติดตIอกลุIมตัวอยIางทางโทรศัพท/เพ่ือขอความอนุเคราะห/ในการตอบแบบสอบถามและ
รอการตอบกลับของแบบสอบถามอีก 3 สัปดาห/ 
 4. เม่ือถึงเวลาตามท่ีกําหนด ผู!วิจัยติดตามกลุIมตัวอยIางทางโทรศัพท/อีกครั้ง พร!อมสอบถาม
ความสะดวกในการตอบแบบสอบถาม พบวIากลุIมตัวอยIางบางรายสะดวกและยินดีตอบแบบสอบถาม
ทางอีเมล/และให!สIงแบบสอบถามซํ้าอีกครั้ง 
 5. เม่ือได!แบบสอบถามกลับ ผู!วิจัยตรวจสอบความครบถ!วนและถูกต!องของข!อมูล กIอน
นําไปวิเคราะห/ 
ผลการศึกษา  แบIงการนําเสนอเปJน 2 สIวนดังนี ้
 1. ข�อมูลท่ัวไปของกลุ:มตัวอย:าง 
ตารางท่ี 1 จํานวนและร!อยละของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จําแนกตามลักษณะปFจจัยสIวนบุคคล
ท่ัวไป (n=178) 

ลักษณะส:วนบุคคล 
จํานวน 
(คน) 

ร�อยละ 

อายุ (ปT) 
   34-41 
   42-49  
   50-56  
อายุเฉลี่ย 46.21 ปc  S.D. = 4.59 Min = 34 ปc  Max = 56 ปc 

 
30 
97 
51 

 
16.85 
54.50 
28.65 

 

ระยะเวลาท่ีสอบได�ผู�ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (ปT) 
   1-5  
   6-10  
   มากกวIา 10  
คIาเฉลี่ย 5.52  S.D. = 2.24  Min =1 ปc  Max =11 ปc 

 
91 
85 
2 
 

 
51.12 
47.75 
1.13 

รายได�คงเหลือหลังหักค:าใช�จ:าย (เฉลี่ยต:อเดือน) 
   1,000 - 15,000 บาท 
   15,001 - 30,000 บาท 
   มากกวIา 30,000 บาท 
คIาเฉลี่ย 23,607.30 บาท  S.D. = 10,042.27 Min =1,000 บาท  Max =45,000บาท    

 
43 
103 
32 

 
24.16 
57.86 
17.98 

 จากตารางท่ี 1 กลุIมตัวอยIางสIวนใหญIอายุระหวIาง 42-49 ปc (ร!อยละ 54.50) ท้ังหมดจบ
ปริญญาโท จบมานาน 6-10 ปc (ร!อยละ 69.10) ระยะเวลาสอบได!ผู!ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน 1-5 ปc(ร!อยละ 51.12) คIาใช!จIายเฉลี่ยตIอเดือนหลังหักคIาใช!จIาย 15,001 - 30,000 บาท   
(ร!อยละ 57.86)  
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ตารางท่ี 2 จํานวนและร!อยละของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จําแนกตามภาวะสุขภาพ (n = 178) 

ภาวะสุขภาพ 
จํานวน 
(คน) 

ร�อยละ 

ความเครียดจากการปฏิบัติงานในหน:วยงานในแต:ละวัน  (ช:วง 6 เดือนท่ีผ:านมา) 
   0 – 3 คะแนน 
   4 – 6 คะแนน 

 
85 
87 

 
47.75 
48.88 

ภาวะสุขภาพ 
จํานวน 
(คน) 

ร�อยละ 

   7 – 10 คะแนน 6 3.37 
ความเครียดจากภาระงานอ่ืน ๆ นอกเหนือจากการปฏิบัติงานในหน:วยงาน (ช:วง 6 
เดือนท่ีผ:านมา) 
   0 - 3 คะแนน 
   4 - 6 คะแนน 
   7-10 คะแนน 

 
 

134 
39 
5 

 
 

75.28 
21.91 
2.81 

ความเครียดจากป�ญหาสุขภาพ (ช:วง 6 เดือนท่ีผ:านมา) 
   0 – 3 คะแนน 
   4 – 6 คะแนน 
   7 – 10 คะแนน 

 
157 
19 
2 

 
88.20 
10.67 
1.13 

ความเครียดจากป�ญหาสัมพันธภาพในครอบครัว (ช:วง 6 เดือนท่ีผ:านมา) 
   0 – 3 คะแนน 
   4 – 6 คะแนน 
   7 – 10 คะแนน 

 
162 
14 
2 

 
91.01 
7.87 
1.12 

 จากตารางท่ี 2 เม่ือพิจารณาตามภาวะสุขภาพ พบวIา ชIวง 6 เดือนท่ีผIานมา สIวนใหญIมี
ความเครียดจากการปฏิบัติงานในหนIวยงานแตIละวัน 4-6 คะแนน ซ่ึงเปJนความเครียดระดับปาน
กลาง (ร!อยละ 48.88) ความเครียดจากภาระงานอ่ืนๆ นอกเหนือจากการปฏิบัติงานในหนIวยงาน   
0-3 คะแนน เปJนความเครียดระดับตํ่า (ร!อยละ 75.28) ความเครียดจากปFญหาสุขภาพ 0-3 คะแนน 
เปJนความเครียดระดับตํ่า (ร!อยละ 88.20) และความเครียดจากปFญหาสัมพันธภาพในครอบครัว 0-3 
คะแนน เปJนความเครียดระดับตํ่า (ร!อยละ 91.01) 
ตารางท่ี3 คIาเฉลี่ย สIวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับการรับรู!สมรรถนะเก่ียวกับสถานการณ/
การทํางาน ลักษณะของงานและภาวะผู!นํา (โดยรวม) ในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล     
เวชปฏิบัติชุมชน (n = 178) 

การรับรู! (โดยรวม)   S.D. ระดับ 
สถานการณ/การทํางาน 4.58 0.40 มากท่ีสุด 
ลักษณะของงาน 4.63 0.31 มากท่ีสุด 
ภาวะผู!นํา 4.64 0.28 มากท่ีสุด 
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 จากตารางท่ี 3 พบวIากลุIมตัวอยIางรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล โดยรวมในแตI
ละด!านในระดับมากท่ีสุด โดยจําแนกเปJนสถานการณ/การทํางาน (X  = 4.58, S.D. = 0.40) ลักษณะ
ของงาน (X= 4.63, S.D. = 0.31) และภาวะผู!นํา (X= 4.64, S.D. = 0.28) 
ตารางท่ี4 คIาเฉลี่ย สIวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล
ของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (n = 178) 

การรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล(โดยรวม)  S.D. ระดับ 
สมรรถนะท่ี 1 การพัฒนา จัดการและกํากับระบบการดูแลบุคคล กลุIมคน 
ครอบครัวและชุมชนด!านการสร!างเสรมิสุขภาพ การป�องกันโรค การรักษาโรค
เบ้ืองต!น และการฟ��นฟูสภาพโรค 

4.53 0.44 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 2 การดูแลและให!การพยาบาลกลุIมผู!ปSวยเรื้อรัง ผู!พิการ วัยรุIน 
ผู!สูงอายุ มารดาและทารก และกลุIมอ่ืนในชุมชนท่ีมีปFญหาซับซ!อน 

4.53 0.37 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 3 การประสานงาน 4.54 0.62 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 4 การเสริมสร!างพลังอํานาจ การสอน การฝhก การเปJนพ่ีเลี้ยงในการ
ปฏิบัต ิ

4.59 0.42 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 5 การให!คําปรึกษาด!านการดูแลบุคคล ครอบครัว  
กลุIมคนและชุมชน 

4.62 0.35 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 6 เปJนผู!นําการเปลี่ยนแปลง 4.38 0.55 มากท่ีสุด 

สมรรถนะท่ี 7 การให!เหตุผลทางจริยธรรมและการตัดสินใจเชิงจริยธรรม 4.49 0.51 มากท่ีสุด 
สมรรถนะท่ี 8 การใช!หลักฐานเชิงประจักษ/ 4.22 0.78 มากท่ีสุด 
สมรรถนะท่ี 9 การจัดการและประเมินผลลัพธ/ 4.38 0.52 มากท่ีสุด 
สมรรถนะรวม 4.47 0.51 มากท่ีสุด 

 จากตารางท่ี 4 พบวIา กลุIมตัวอยIางรับรู!สมรรถนะการปฏิบัติการพยาบาล โดยรวมในระดับ
มากท่ีสุด (X= 4.47, S.D. = 0.51) เม่ือพิจารณารายด!าน พบวIา สมรรถนะท่ี5 ด!านการให!คําปรึกษา
ด!านการดูแลบุคคล ครอบครัว กลุIมคนและชุมชนมีคIาเฉลี่ยสูงสุด ( X= 4.62, S.D. = 0.35) 
รองลงมา คือ สมรรถนะท่ี4 ด!านการเสริมสร!างพลังอํานาจ การสอน การฝhก การเปJนพ่ีเลี้ยงในการ
ปฏิบัติ (X  = 4.59, S.D. = 0.42) และสมรรถนะท่ี3 ด!านการประสานงาน (X= 4.54, S.D. = 0.62) 
สIวนด!านท่ีมีระดับการรัยรู!น!อยท่ีสุด คือ สมรรถนะท่ี8 ด!านการใช!หลักฐานเชิงประจักษ/ (X  = 4.22, 
S.D. = 0.78) 
 2.ป �จจ ัย ทํานายการรับรู �สมรรถนะในการปฏ ิบ ัต ิการพยาบาลของพยาบาล      
เวชปฏิบัติชุมชน 
ในการวิเคราะห/ปFจจัยทํานายการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชนท้ังหมด 9 สมรรถนะ และสมรรถนะรวม โดยผู!วิจัยจะวิเคราะห/ความสัมพันธ/ระหวIางตัวแปร
พยากรณ/ท่ีจะนําเข!ามาวิเคราะห/ และนําเข!ามาสร!างสมการ ในแตIละสมรรถนะ และสมรรถนะใน
ภาพรวม (ดังตารางท่ี 5) 
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ตารางท่ี 5 การวิเคราะห/ความสัมพันธ/ระหวIางตัวแปรพยากรณ/ท่ีผู!วิจัยเลือกเข!ามาสร!างสมการ
ทํานายสมรรถนะในภาพรวม (n=178) 

ตัวแปร อาย ุ
ความ 
เครียด  

รายได!
รวม 

ประสบ 
การณ/
การ

ทํางาน 

สถาน 
การณ/
การ

ทํางาน  

ลักษณะ
ของงาน  

ภาวะ
ผู!นํา  

สมรรถนะ 
(รวม) 

อายุ 1        
ความเครียด  -.058 1       
รายได!รวม  .471** .002 1      
ประสบการณ/การทํางาน  .308** -.057  .491** 1     
สถานการณ/การทํางาน  -.263** -.154* -.173* -.045 1    
ลักษณะของงาน  -.191* -.183* -.104 .003 .734** 1   
ภาวะผู!นํา  -.101 -.146 -.090 -.012 .607** .829** 1  
สมรรถนะ (รวม) -.111 -.235**  .029 -.063 .154* .277** .253** 1 

 การวิเคราะห/ปFจจัย และการสร!างสมการทํานายการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการ
พยาบาลของพยาบาล  เวชปฏิบัติชุมชนในสมรรถนะรวม พบตัวแปรพยากรณ/ท่ีอิทธิพลตIอการรับรู!
สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ดังนี้ 
ตารางท่ี 6 ผลการวิเคราะห/อิทธิพลของปFจจัยตIาง ๆ ท่ีมีผลตIอการรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการ
พยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในสมรรถนะรวม 

ตัวพยากรณ/ B Beta t Sig. 
คIาคงท่ี (Constant) 3.309  8.244 .000** 

ความเครยีด -.058 -.191 -2.634 .009** 
ลักษณะของงาน .280 .243 3.347 .001** 
R = 0.334,   R2 = 0.112,   Adj. R2 = 0.102  F = 11.054,   Sig. = 0.000 

 จากตารางท่ี 6 พบวIา ความเครียด และลักษณะของงาน เปJนตัวแปรท่ีรIวมกันทํานายการ
รับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนในภาพรวม อยIางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 (Sig. < 0.05) โดยมีคIาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ/ (R) เทIากับ 0.334 และท้ังนี้
ความเครียด และลักษณะของงาน สามารถอธิบายความแปรปรวนของการรับรู!สมรรถนะในการ
ปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนในภาพรวมได!ร!อยละ11.2 (R2 = 0.112)  
ผลการวิจัย 
 1. กลุIมตัวอยIางสIวนใหญI พบวIามีอายุระหวIาง 42-49 ปc (ร!อยละ 54.50) มีการรับรู!
สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนท่ีสูง เนื่องจากพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนท่ีมีอายุ
มากข้ึน มักจะมีประสบการณ/ในการทํางานท่ีมากข้ึนด!วย ดังนั้นโดยปกติแล!วก็จะพัฒนาความรู!ของ
ตนเองในด!านตIางๆเชIนทางด!านคลินิก และด!านการพัฒนาสุขภาพชุมชนเปJนต!น เพ่ือให!สามารถดูแล
กลุIมประชากรเป�าหมายได!อยIางครอบคลุม และยังเปJนการพัฒนาศักยภาพของตนเองให!เพ่ิมข้ึนไป
พร!อมกันสอดคล!องกับการศึกษาของ จินตนา นัคราจารย/ และคณะ (2556 : 47) ท่ีพบวIากลุIม
ตัวอยIางอายุ 41-50 ปc สIวนใหญIมีการรับรู!ในการปฏิบัติงานและสามารถปฏิบัติหน!าท่ีท่ีเก่ียวข!องกับ
งานท่ีรับผิดชอบได!เปJนอยIางดีร!อยละ 88.1 ซ่ึงบุคคลในวัยนี้ เปJนชIวงอายุของการทํางาน จะมีการ
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พัฒนาศักยภาพของตนเองท้ังในหน!าท่ีท่ีรับผิดชอบโดยตรง รวมท้ังฝhกฝนและสร!างประสบการณ/การ
ทํางานอ่ืนท่ีนอกเหนือจากงานในหน!าท่ีเพ่ือให!มีพฤติกรรมการปฏิบัติงานท่ีดีข้ึนท้ังด!านความรู! 
ทัศนคติและทักษะ 
 2. กลุIมตัวอยIางสIวนใหญI มีความเครียดอยูIในระดับ 4-6คะแนน ซ่ึงเปJนความเครียดในระดับ
ปานกลาง และความเครียดสIวนมากมาจากภาระงานในหนIวยงานท่ีตนได!รับในแตIละวัน          
(ร!อยละ 48.88) สอดคล!องกับ  สุพรรณี พุIมแฟง และบุญใจ ศรีสถิตย/นรากูร  (2558 : 148) ท่ีพบวIา
พยาบาลมีความเครียดในระดับปานกลาง โดยปFจจัยท่ีทําให!เกิดความเครียดมากท่ีสุดคือภาระงานท่ี
ต!องรับผิดชอบ ท่ีพบเชIนนี้เนื่องจากพยาบาลท่ีจบการพยาบาลเฉพาะสาขา มีหน!าท่ีและภาระงานท่ี
ต!องรับผิดชอบคIอนข!างมาก รIวมกับการท่ีจะต!องปฏิบัติงานด!วยสมรรถนะเฉพาะกับผู!ใช!บริการท่ี
หลากหลาย เชIนการประเมินและคัดกรองภาวะสุขภาพ การประยุกต/ใช!ความรู!และทักษะในการ
ปฏิบัติงาน การให!ความรู!แกIผู!รับบริการ  เปJนต!น ซ่ึงเปJนสมรรถนะสําคัญท่ีพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน
จําเปJนต!องมี จึงทําให!เกิดความเครียดในการปฏิบัติงานได! สอดคล!องกับแนวคิดในทฤษฎีความเครียด
ของselye (Selye’Stress Theory) (Virginia Hill Rice. 2012 : 24-25) ท่ีวIา การทํางานท่ีต!องใช!
ความรับผิดชอบสูงและพบเจอกับภาระงานท่ีหลากหลาย สิ่งเหลIานี้จะเปJนตัวกระตุ!น (stressor) ทํา
ให!เกิดการปรับตัวของรIางกายให!เข!าสูIภาวะสมดุล ซ่ึงจะปรากฏออกมาเปJนอาการและอาการแสดง
ลักษณะตIางๆ ในรูปแบบของความเครียด 
 3. การรับรู!สมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในภาพรวม 
พบวIา ความเครียดและลักษณะงาน รIวมกันอธิบายการรับรู!สมรรถนะได!ร!อยละ11.2 สอดคล!องกับ
งานของ วิจิตร  ศรีสุพรรณ และกาญจนา จันทร/ไทย (2556 : 22) ท่ีวIาหน!าท่ีของพยาบาลวิชาชีพ 
คือ การดูแลประชากร  ทุกกลุIมอายุ ท่ีมีภาวะปกติ กลุIมเสี่ยง และกลุIมท่ีมีปFญหาเจ็บปSวยเรื้อรัง และ
ผู!พิการตามมาตรฐานวิชาชีพ การพัฒนาศักยภาพหรือสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพจึงเปJนสิ่งสําคัญ
ในการให!การพยาบาล จะเห็นได!วIาลักษณะงานของพยาบาล จําเปJนต!องใช!ความรู!ความสามารถท่ีสูง
ในการปฏิบัติงาน ให!เปJนไปตามมาตรฐานของการพยาบาลและท่ีสภาการพยาบาลกําหนด ด!วย
ลักษณะงานท่ีต!องใช!การพยาบาลเฉพาะด!านในการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพของประชาชน ทําให!
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนต!องพัฒนาตนเองให!สามารถนําความรู!ท่ีได!มาปรับใช!ในการให!การพยาบาล
อยIางเหมาะสม ไมIวIาจะเปJนด!านการสIงเสริมสุขภาพ การป�องกันโรค การรักษาโรคและการฟ��นฟู
สภาพ โดยบูรณาการความรู!ทุกแขนงมาใช!ในการพยาบาลแกI บุคคล ครอบครัวและชุมชนอยIางมี
ระบบ และลักษณะงานดังกลIาว อาจเปJนตัวกระตุ!นให!พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนเกิดความเครียด ได!
เชIนกัน 
ข�อเสนอแนะ 
 1.ข!อเสนอแนะสําหรับการนําผลการวิจัยไปใช! 
  1.1 ผู!บริหารทางการพยาบาล ควรมีการกําหนดนโยบายและลักษณะการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนท่ีรับผิดชอบได!อยIางชัดเจนเพ่ือลดภาวะเครียดจากภาระงาน 
และจะได!สามารถใช!สมรรถนะท่ีมีได!อยIางเต็มท่ีและเต็มความสามารถ 
  1.2 ผู!บริหารทางการพยาบาลหรือหัวหน!างาน ควรพิจารณาให!มีการสIงพยาบาล
เวชปฏิบั ติชุมชนไปอบรมการปฏิบั ติงาน หรือเพ่ิมเติมความรู!ตIางๆ เพ่ือพัฒนาศักยภาพหรือ
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สมรรถนะท่ีมีให!ดียิ่งข้ึน ด!วยลักษณะงานของพยาบาลจําเปJนต!องใช!ความรู!ความสามารถท่ีสูงในการ
ปฏิบัติงานให!เปJนไปตามมาตรฐานของการพยาบาลและท่ีสภาการพยาบาลกําหนด 
  1.3 ควรนําปFจจัยท่ีรIวมกันอธิบายการรับรู!สมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนท่ี
พบวIา สIวนใหญIเปJนลักษณะของงานและความเครียด ไปวางแผนพัฒนาเพ่ือปรับปรุงการปฏิบัติงาน
ด!านการพยาบาล และสIงผลตIอประสิทธิภาพงานและคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
  1.4 สถาบันการศึกษานําปFจจัยท่ีมีผลตIอสมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนท่ี
พบคือความเครียดและลักษณะของงานไปใช!ในการจัดการเรียนการสอน ให!บัณฑิตสามารถพัฒนา
ตนเองในการปฏิบัติงานและนําไปใช!เพ่ือพัฒนาให!ได!บัณฑิตท่ีมีสมรรถนะท่ีสอดคล!องกับมาตรฐานท่ี
สภาการพยาบาลกําหนดหรือมีสมรรถนะท่ีสูงยิ่งข้ึน 
 2.ข!อเสนอแนะสําหรับการศึกษาวิจัยครั้งตIอไป 
  2.1 ควรมีการศึกษาปFจจัยอ่ืนๆ ท่ีมีผลตIอการปฏิบัติงานตามสมรรถนะของพยาบาล
เวชปฏิบัติชุมชน เชIนปFจจัยด!านสิ่งแวดล!อมภายนอก ความสามารถในการรIวมงานกับผู!อ่ืน เพ่ือนําผล
การศึกษาท่ีได!ไปใช!ประโยชน/ในการสIงเสริมปFจจัยท่ีชIวยให!มีสมรรถนะดีข้ึน หรือลดปFจจัยท่ีเปJน
อุปสรรคตIอสมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนและสIงผลดีตIอระบบบริการสุขภาพ 
  2.2 ควรมีการศึกษาปFจจัยท่ีมีอิทธิพลตIอสมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน
โดยนําเทคนิควิธีการศึกษา เชIน การสัมภาษณ/เชิงลึก เพ่ือให!ทราบข!อมูลท่ีละเอียดและชัดเจนมากข้ึน 
เอกสารอ�างอิง 
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