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                                                     บทที่1 
 
ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 ปัจจุบันวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่มีบุคลากรในระบบสาธารณสุขของประเทศจ านวนมากที่สุด มี
บทบาทส าคัญในการส่งเสริมสุขภาพ การปูองกันโรค การรักษาพยาบาลทั้งระยะเฉียบพลัน ฉุกเฉิน และโรคเรื้อรัง 
รวมทั้งการฟื้นฟูสภาพ (สภาการพยาบาล, 2552) โดยปฏิบัติทั้งในชุมชน และสถานบริการสาธารณสุขทุกระดับ ใน
สภาพการณ์ปัจจุบัน พบว่ายังมีปัญหาและปัจจัยหลายประการที่ส่งผลต่อคุณภาพการบริการการพยาบาล และการ
ผดุงครรภ์ การจัดการศึกษา และการวิจัยตลอดจนด้านกฎหมายและองค์กรวิชาชีพ สถานการณ์ และปัญหาที่
เกิดข้ึนท าให้การศึกษาพยาบาลต้องมีการเตรียมตัวรองรับในการผลิตบัณฑิต พยาบาลวิชาชีพที่มีคุณภาพ เพ่ือให้ 
บริการได้อย่างสอดคล้องกับสภาพปัญหาดังกล่าว (จารีศรี กุลศิริปัญโญ, 2558) ในปัจจุบันมีผู้เข้ารับบริการด้าน
สุขภาพชาวต่างชาติเพ่ิมมากขึ้นและเป็นผลจากการที่พยาบาลเป็นหนึ่งวิชาชีพที่มีการจัดท าข้อตกลงยอมรับการ
ร่วมสาขาวิชาชีพการพยาบาลของอาเซียน ดังนั้นพยาบาลยุคใหม่ต้องมีการเตรียมความพร้อมด้านภาษาเพ่ือการ
สื่อสาร รองรับการประชาคมอาเซียน (ขนิษฐา นันทบุตร, 2555)  
 
 ในในศตวรรษที่ 21 เป็นยุคเทคโนโลยีก้าวหน้า ท าให้ประชาชนสามารถสืบค้นและเข้าถึงแหล่งความรู้
สุขภาพได้อย่างรวดเร็ว และเรียนรู้ช่องทางของการเรียกร้องสิทธิผู้ปุวยที่ควรจะได้รับ รวมทั้งมีความคาดหวังต่อ
คุณภาพบริการสุขภาพ ประสิทธิภาพ และความเสมอภาคที่ควรจะได้รับ ดังจะเห็นจากสังคมออนไลน์มักมีการ
เผยแพร่ข้อมูลข่าวสารด้านลบ เกี่ยวกับคุณภาพบริการที่ไม่เป็นไปตามที่คาดหวัง ปัจจัยส าคัญที่มีผลต่อคุณภาพ
บริการสุขภาพ คือสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ โดยเฉพาะบัณฑิตพยาบาลที่เข้าสู่ตลาดแรงงานวิชาชีพ ซึ่งเป็น
บุคลากรส าคัญที่ปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพของทั้งภาครัฐ และเอกชน หลังส าเร็จการศึกษามาระยะหนึ่ง
แล้ว ซึ่งผ่านกิจกรรมการเรียนรู้และประสบการณ์ทางวิชาชีพและศาสตร์ที่เกี่ยวข้องทั้งในหลักสูตร และนอก
หลักสูตรโดยเน้นการใช้หลักการพยาบาล และข้อมูลความต้องการของผู้ใช้บัณฑิตในการจัดท าหลักสูตรพยาบาล
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ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิตในปีการศึกษา 2557 เพ่ือผลิตบัณฑิตให้มีเอกลักษณ์ที่มีความรู้ ความเข้าใจใน
ความเป็นมนุษย์ภายใต้ความแตกต่างทางวัฒนธรรม   สังคมอาเซียนที่ก าลังจะรวมเป็นหนึ่งเดียว ประเทศมี
ประชากรสูงอายุที่เพ่ิมสูงขึ้น ตลอดจนสังคมมีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วด้านเทคโนโลยีเป็นต้น ส่งผลต่อการ
เกิดปัญหาสุขภาพที่จากพฤติกรรมส่วนบุคคลด้านสุขภาพ ดังนั้นการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนเพ่ือให้การ
พยาบาลแบบองค์รวม  ให้การพยาบาลที่เน้น 4 มิติค านึงถึงมาตรฐานการพยาบาลผู้ปุวยและความปลอดภัยต่างๆ 
ตลอดจนใช้กระบวนพยาบาลซึ่งเป็นกระบวนการแก้ปัญหาทางวิทยาศาสตร์ในการแก้ปัญหาสุขภาพบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน และการใช้ศาสตร์และศิลป์ในการเข้าถึงผู้รับบริการภายใต้ความเข้าใจความแตกต่างทาง
วัฒนธรรมของแต่ละบุคคล เพ่ือให้การพยาบาลภายใต้ความหลากหลายทางวัฒนธรรมจึงมีความจ าเป็น ตลอดจน
การผลิตพยาบาลของคณะพยาบาลศาสตร์ ยังต้องให้สอดคล้องกับอัตลักษณ์มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิตเพ่ือให้
สามารถการปรับตัวเข้ากับสังคม อยู่ร่วมกันอย่างมีความสุขภายใต้พหุวัฒนธรรมได้ ซึ่งเมื่อบัณฑิตพยาบาลส าเร็จ
การศึกษาแล้ว 6 เดือนแล้ว ต้องได้รับการติดตามประเมินผลสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพที่ได้ปลูกฝัง บ่มเพาะใน
กระบวนการจัดการศึกษาตลอด 4 ปี ในการน าความรู้ และประสบการณ์จนผลลัพธ์การเรียนรู้ที่ได้เรียนรู้จาก
หลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิตสามารถน าไปปรับใช้กับบริบทการใช้สมรรถนะปฏิบัติงานวิชาชีพการพยาบาลและ
ผดุงครรภ์ (Nursing Midwifery Practice) ในสถานบริการสุขภาพต่อไป 

 ดังนั้นผู้วิจัยจึงต้องการศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 8 ด้าน ของ
บัณฑิตพยาบาลรุ่นที่ 1  

วัตถุประสงค์การวิจัย  

1. เพ่ือศึกษาการรับรู้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ของบัณฑิตพยาบาลรุ่นที่ 1 และความพึงพอใจของผู้ใช้
บัณฑิต (พยาบาลพยาบาลหัวหน้าตึก /พยาบาลอาวุโสผู้ร่วมงาน /รองหัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้าตึก)  
 2. ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพทั้ง 8 ด้าน ของบัณฑิตพยาบาล กับ
ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตพยาบาล (พยาบาลหัวหน้าตึก รองหัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้าตึก พยาบาลอาวุโส
ผู้ร่วมงานและบัณฑิตพยาบาล) 

ขอบเขตการวิจัย  

 เป็นการวิจัยแบบส ารวจ ติดตามบัณฑิตรุ่นที่ 1 ปีการศึกษา 2557 และส าเร็จการศึกษาหลักสูตร
พยาบาลศาสตร์จ านวน 40 คน เข้ารับปริญญาบัตรวันที่ 27 มกราคม 2662 โดยส ารวจการรับรู้ความพึงพอใจของ
บัณฑิตต่อสมรรถนะการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพของตนเองและผู้ใช้บัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลการปฏิบัติงาน
วิชาชีพของบัณฑิตพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ระหว่างเดือน ธันวาคม 2561–
กรกฎาคม 2562 ณ โรงพยาบาล หรือสถานบริการสาธารณสุข หรือสถานบริการสุขภาพที่บัณฑิตพยาบาล
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ปฏิบัติงานทั้งหน่วยงานของรัฐบาลและเอกชน ตัวแปรต้น คือ พยาบาลหัวหน้าตึก พยาบาลอาวุโส ผู้ร่วมงาน รอง
หัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้าตึก และบัณฑิตพยาบาล ตัวแปรตาม คือสมรรถนะการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพโดย
ประเมินตามกรอบมาตรฐานการปฏิบัติงานพยาบาลและผดุงครรภ์ของสภาการพยาบาล 8 ด้าน ได้แก่ 1) 
สมรรถนะด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมาย  2) สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 3) 
สมรรถนะด้าน คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ    4) สมรรถนะด้านภาวะผู้น าการจัดการและการพัฒนาคุณภาพ       5 ) 
สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย 6) สมรรถนะ ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 7 )  ส ม ร ร ถ น ะ ด้ า น
เทคโนโลยีและสารสนเทศ และ 8) สมรรถนะด้านสังคม  เพ่ือประเมินบัณฑิตหลังส าเร็จหลักสูตรพยาบาลศาสตร์
บัณฑิตและผ่านการปฏิบัติงานบริการสุขภาพ 6 เดือนในการปฏิบัติงานพยาบาลและผดุงครรภ์ทั่วไปตามสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพที่สภาการพยาบาลก าหนดมาตรฐานไว้ 

 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

 น าผลการวิจัยมาใช้ในการปรับปรุงหลักสูตรรายวิชา  การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนให้สอดคล้องกับ
ความต้องการของผู้ใช้บัณฑิต และรับฟังข้อเสนอแนะจากผู้ใช้บัณฑิตพยาบาลทุกระดับที่เกี่ยวข้อง อันจะเป็นเป็น
ประโยชน์ต่อการพัฒนาคุณภาพการจัดการศึกษาพยาบาล เสริมสร้างและพัฒนาคุณลักษณะบัณฑิตให้มีสมรรถนะ
ทางวิชาชีพที่สอดคล้องกับความต้องการของผู้ใช้บัณฑิต 

นิยามศัพท์เฉพาะ 
 บัณฑิตพยาบาล หมายถึง ผู้ส าเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิต รุ่นที่ 1  คณะพยาบาล
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิตที่เข้าเรียนใน ปีการศึกษา 2557 และส าเร็จ การศึกษาในปีการศึกษา 2560 เข้า
รบัปริญญาบัตร วันที่ 27 มกราคม พ.ศ. 2562  
 สมรรถนะการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง การรับรู้ เกี่ยวกับความรู้ความสามารถ ทัศนคติและ
การปฏิบัติงานการพยาบาลและผดุงครรภ์ของสภาการพยาบาล (2553) สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 8 ด้าน ของ
บัณฑิตพยาบาลที่ส าเร็จการศึกษารุ่นที่ 1 จากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ประกอบด้วย 

 1. สมรรถนะด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมาย 
 2. สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
 3. สมรรถนะด้าน คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 
 4. สมรรถนะด้านภาวะผู้น าการจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 
 5. สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย 
 6. สมรรถนะ ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 
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 7. สมรรถนะด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ  
 8. สมรรถนะด้านสังคม 

   
 ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต หมายถึง ความพึงพอใจของ พยาบาลหัวหน้าตึก /พยาบาลอาวุโสผู้ร่วมงาน 
/รองหัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้าตึก ต่อผลการปฏิบัติงานที่ได้รับจากบัณฑิตพยาบาลที่ใช้ความรู้ความสามารถ 
ทัศนคติ และการปฏิบัติการพยาบาลผู้ปุวยซ่ึงอาจแสดงออกถึงความพอใจในสิ่งที่บัณฑิตปฏิบัติหรืออาจไม่พึงพอใจ
ในสิ่งที่บัณฑิตปฏิบัติ  
 
 
 
 
 
 

บทที่2 
เอกสารและผลงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
 

แนวคิดทฤษฎี 
จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับความพึง พอใจและสมรรถนะบัณฑิตพยาบาล มีรายละเอียด ดังนี้  
ความพึงพอใจ (satisfaction) เป็นทัศนคติอย่างหนึ่งที่มีลักษณะเป็นนามธรรมไม่สามารถมองเห็นรูปร่าง

ได้ ซึ่งท าให้บุคคลเกิดความสบายใจ (สมหมาย เปียถนอม, 2551) นอกจากนี้ยังหมายถึง อารมณ์ ความรู้สึก ของ
บุคคลหนึ่งที่มี ต่ออีกบุคคลที่สามารถเกิดขึ้นได้ในทางบวกและทางลบ  
     
 ความส าคัญของความพึงพอใจ 
                ความพึงพอใจ เป็นปัจจัยส าคัญประการหนึ่งที่ช่วยให้งานส าเร็จโดยเฉพาะอย่างยิ่ งถ้าเป็นงานที่
เกี่ยวข้องกับการให้บริการ งานการจัดการศึกษาจัดอยู่ในงานบริการดังนั้น จึงต้องประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้
บัณฑิตซึ่งจัดว่าเป็นลูกค้าภายนอก เพ่ือการน าข้อมูลมาปรับปรุงคุณภาพการผลิตบัณฑิตและปรับปรุงหลักสูตร 
ให้สอดคล้องกับความต้องการของผู้ใช้หลักสูตรต่อไป 
                วรูม (Vroom.1964:8) กล่าวว่า ความพึงพอใจ หมายถึงผลที่ได้จากการที่บุคคลเข้าไปมีส่วนร่วมใน
สิ่งนั้น ทัศนคติด้านบวกจะแสดงให้เป็นสภาพความพึงพอใจในสิ่งนั้น และทัศนคติด้านลบจะแสดงให้เห็นสภาพ
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ความไม่ พึงพอใจนั่น เอง  (http://thesisavenue.blogspot.com/2008/09/satisfaction.htm  อ้างตาม 
Vroom.1964:8; Maynard W.S.,1975:9 สืบค้นเมื่อ 5 ธันวาคม พ.ศ.2561) 
 
ทฤษฎี แนวคิดคุณลักษณะบัณฑิต 3 ประการของบลูม 
 จากการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะของผู้เรียนหรือบัณฑิตพบว่าการศึกษาของ Bloom 
(1956) จ าแนกคุณลักษณะบัณฑิตไว้ 3 ด้าน คือ ด้านความรู้หรือสติปัญญาที่เรียกว่า “พุทธิพิสัย” (Cognitive 
Domain) ด้านเจตคติหรือความรู้สึกนึกคิดที่เรียกว่า “จิตพิสัย” (Affective Domain) และด้านทักษะที่เรียกว่า 
“ทักษะพิสัย” (Psychomotor Domain) ผลการศึกษาจุดมุ่งหมายของสถาบันอุดมศึกษาของไทย 
สถาบันอุดมศึกษาของต่างประเทศจากแนวคิดของผู้น าทางการอุดมศึกษา และจากผู้ใช้ ผู้สอนและตัวบัณฑิตเอง
สามารถประมวลคุณลักษณะของบัณฑิตได้ดังต่อไปนี้ 

 คุณลักษณะบัณฑิตด้านพุทธิพิสัย 

 คุณลักษณะของบัณฑิตทางด้านพุทธิ พิสัยซึ่ ง เน้นทางด้านความ รู้ เป็นหลัก จากเอกสารของ
สถาบันอุดมศึกษาทั้งในและต่างประเทศรวมทั้งจากเอกสารแนวคิดทั้งผู้น าทางการศึกษา และผู้ใช้บัณฑิต สามารถ
ประมวลคุณลักษณะทั่วไปได้ดังต่อไปนี้ (ไพฑูรย์ สินลารัตน์ และคณะ,2552)  

 โดยภาพรวมพบว่าคุณลักษณะบัณฑิตพุทธิพิสัยครอบคลุม มีความรู้ทางวิชาการพ้ืนฐานตามสาขาวิชาที่
ได้รับการศึกษาและเพียงพอต่อการประกอบอาชีพที่มีความสามารถตอบสนองความต้องการของโลกในฐานะเป็น
สมาชิกของโลก (Citizenship) มีความรู้ทันสมัย ทันเทคโนโลยีสามารถปรับตัวทันเหตุการณ์ที่เปลี่ยนแปลงทั้งใน
ระดับภูมิภาคและระดับสากลรู้จักใฝุรู้ แสวงหาความก้าวหน้ า พัฒนาความรู้ด้วยการวิจัย ขยันหมั่นเพียร
กระตือรือร้น มีทักษะในการชี้น าตนเอง มีความรู้สึก สามารถจัดระบบองค์ความรู้ เชื่อมโยงและบูรณาการความรู้
ทั้งในสาขาวิชาที่ตนศึกษาและสาขาวิชาอ่ืนๆ เพ่ือมาประยุกต์ใช้ในงานอาชีพ มีความลึกซึ้งทางปัญญา สามารถ
บูรณาการภูมิปัญญาท้องถิ่นกับเทคโนโลยีสมัยใหม่ได้อย่างเหมาะสม มีความรู้พ้ืนฐานและมีความเข้าใจถึง
ความสัมพันธ์ของศิลปวัฒนธรรมและสิ่งแวดล้อมตามธรรมชาติ มีความรู้ เรื่องโลก (Globalization) และรู้จัก
ท้องถิ่นของตนเอง (Localization) มีความเชี่ยวชาญเข้าถึงแก่นความรู้ สามารถสร้างองค์ความรู้และอธิบายความรู้
ใหม่ มีสมรรถภาพทางปัญญามีความเป็นเลิศทางวิชาการสามารถสร้ างทฤษฎีและน าไปปฏิบัติได้ และมี
ความสามารถในการวิจัยเพ่ือพัฒนา (Research and Development) หรือ People & Research & 
Development มีนวัตกรรมเพ่ืออนาคต สามารถท าวิจัยในเรื่องที่เกี่ยวกับระดับนโยบายและการวางแผนงานของ
ชาติ สามารถน าความรู้มาพัฒนาประเทศ 
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 นอกจากนี้ บัณฑิตมีสติปัญญา คิดเป็น สามารถจัดระบบความคิดสามารถคิด วิเคราะห์ สังเคราะห์อย่าง
เป็นระบบและอย่างเป็นกระบวนการคิดได้อย่างมีวิจารณญาณ รู้จักตัดสินสิ่งใดถูกสิ่งใดผิดในสถานการณ์ต่างๆ 
รู้จักไตร่ตรองหาเหตุผล กล้าวิพากษ์วิจารณ์ มีความสามารถในการก าหนดประเด็นปัญหาที่ซับซ้อนและแก้ไข
ปัญหาทั้งของตนเองและสังคมได้ สามารถเรียนรู้จากประสบการณ์ และสามารถประเมินผลด้วยวิธีการที่
หลากหลาย มีความคิดสร้างสรรค์ มีจินตนาการ และยืดหยุ่นในการประยุกต์ใช้ความรู้  สามารถคิดใหม่ได้อย่าง
ทันสมัย เห็นการณ์ไกล ใฝุรู้ มีวิสัยทัศน์ มีโลกทัศน์กว้างไกลผู้เข้าใจปัญหาเศรษฐกิจ การเมือง สังคมไทย และ
สังคมโลก เข้าใจปัจจุบันและอนาคต มีความสามารถในการวางแผน ก าหนดยุทธศาสตร์ มีทัศนคติที่เป็นสากล 
สามารถคิดไปข้างหน้าและคิดได้เอง แสดงความสามารถในการคิดรวบยอด และแสดงหาความรู้ใหม่ตามมาตรฐาน
ระดับนานาชาติและสามารถน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ได้ สามารถท าความเข้าใจส่วนยอดของความรู้ให้สอดคล้อง
กับปัญหาที่ยังไม่รู้ และสามารถตกผลึกทางความคิด 

  คุณลักษณะบัณฑิตด้านจิตพิสัย 

 ในการประมวลคุณลักษณะบัณฑิตทางด้านจิตพิสัย ตามแนวของ Bloom ซึ่งครอบคลุมคุณลักษณะด้าน
จิตใจ ค่านิยม คุณค่า ความรับผิดชอบและลักษณะนิสัยต่างๆ สามารถประมวลคุณลักษณะทั่วไปโดยรวมได้ดังนี้ 

 การศึกษาคุณลักษณะบัณฑิตด้านจิตพิสัย ได้แก่ มีคุณธรรม จริยธรรม มีศีลธรรม กตัญญูกตเวที โปร่งใส มี
สัจจะ ไม่เอาเปรียบผู้อ่ืน มีจรรยาบรรณในวิชาชีพ มีความรับผิดชอบ มีมโนธรรม และจิตส านึกปฏิบัติตนตามค า
สอนของศาสนา มีเจตคติที่ดี มีจิตใจที่งดงามอันเนื่องมาจากศิลปะและวรรณกรรม มีสุนทรียะ ศิลปะ และดนตรี 
เป็นแบบอย่างที่ดี ผดุงไว้ซึ่งความเป็นธรรมและถูกต้อง ลด ละ เลิก อบายมุขทั้งต่อตนเองและสังคมเอาหลักธรรม
ศาสนามาใช้ในชีวิตได้ ยึดถือหลักธรรมรัฐ (Good Governance) สามารถครองตน มีอารมณ์มั่นคง มีความเชื่อมั่น 
มีเอกลักษณ์ มีวุฒิภาวะรอบคอบ มีวินัย ขยัน ประหยัด อดทน มีความเพียร รู้จักหน้าที่ของตน ร่าเริงแจ่มใสและมี
ชีวิตชีวา มีความสามารถในการชื่นชมในความส าเร็จของผู้อ่ืน มีความภาคภูมิใจในฐานะพลเมืองที่มีคุณค่า มีความ
เป็นไทย รักษาวัฒนธรรมขนบธรรมเนียมอันดีงามของชาติ รู้จักเลือกจุดหมายปลายทางของชีวิต มีความสามารถ
ในการเรียนรู้ในวิถีชีวิต ผดุงไว้ซึ่งความเป็นธรรมและความถูกต้องของสังคมตามระบอบประชาธิปไตยที่มี
พระมหากษัตริย์เป็นประมุข รักษาสภาพแวดล้อมและทรัพยากรของท้องถิ่นสามารถปฏิบัติตนเป็นแบบอย่างที่ดีแก่
บุคคลอ่ืน เป็นที่ปรารถนาของสังคมสามรถชักจูงชี้น าคนอ่ืนให้เกิดความตระหนักต่อปัญหา สามารถชี้น าให้บุคคล
อ่ืนเห็นความส าคัญของคุณธรรมในการด าเนินชีวิตในสังคม และสามารถชี้น าสังคมได้ ช่วยตัวเองได้และเป็นที่พ่ึง
ของผู้อ่ืน ต้องสร้างระบบสังคมมาควบคุมจรรยาบรรณ อุทิศตน มีความเอ้ือเฟ้ือเพ่ือแผ่ เสียสละเพ่ือประโยชน์
ส่วนรวมห่วงใยสังคม เอื้ออาทรต่อเพ่ือมนุษย์ มีเมตตาต่อผู้ด้อยโอกาสทางสังคม และน าความรู้มารับใช้สังคม 
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 คุณลักษณะบัณฑิตด้านทักษะพิสัย 

 เมื่อประมวลคุณลักษณะของบัณฑิตโดยภาพรวมยองทักษะพิสัย ตามความคิดของ Bloom สามารถ
ประมวลคุณลักษณะทั้วไปได้ดังนี้ 

 คุณลักษณะโดยภาพรวมประกอบด้วย สามารถปฏิบัติได้ตามวิชาชีพ เป็นผู้ปฏิบัติอย่างมืออาชีพ มี
สมรรถนะสากล (Global Competencies) มีทัศนคติที่ดีต่อการประกอบวิชาชีพ สามารถน าความรู้ในเชิงทฤษฎี
มาสู่การปฏิบัติ มีมนุษย์สัมพันธ์ สามารถท างานเป็นทีมกับผู้อ่ืนได้ เป็นได้ทั้งผู้น าและผู้ตามที่ดี สามารถโน้มน้าว
จิตใจผู้อ่ืน มีความสามารถในการบริหารจัดการสามารถน าเทคโนโลยีและสารสนเทศสมัยใหม่มาผสมผสานกับภูมิ
ปัญญาท้องถิ่นได้อย่างเหมาะสม สามารถใช้ภาษาในการสื่อสารทั้งภาษาไทยและภาษาต่างประเทศ มีแนวคิดของ
ความเป็น Entrepreneurship และ Relationship ผ่านการฝึกประสบการณ์วิชาชีพจากสถานประกอบการ มี
ทักษะการน าเสนอและน าความรู้ที่ได้รับไปรับใช้สังคมทั้งในระดับชาติและนานาชาติ 

 บัณฑิตสามารถปรับปรุงตนเอง พัฒนางานให้มีคุณภาพ เป็นใจรับฟังความคิดเห็นของคนอ่ืน และแสวงหา
วิธีการใหม่ๆ ที่ดีขึ้น เช่น ความสามารถทางด้านคอมพิวเตอร์ และสารสนเทศ (Information Literacy) มี
ความสามารถในการปรับตัว และประสานงานกับองค์กรต่างๆ ได้ทั้งในสภาวการณ์ปกติหรือที่มีความซับซ้อนสูง
และมีทรัพยากรอย่างจ ากัด มีนวัตกรรม สามารถสร้างงานใหม่ มีความคิดริเริ่มในการประกอบการ มีลักษณะเป็น
ผู้ผลิตไม่ใช่ผู้ใช้ สร้างสรรค์ความก้าวหน้าทางวิชาการ สามารถพัฒนางานวิจัยทั้งวิจัยบริสุทธิ์และประยุกต์ได้อย่าง
ต่อเนื่อง น าความรู้ที่ดีรับมาพัฒนาเป็นวิธีการความคิด และแนวทางใหม่ๆ มีลักษณะการเรียนรู้ แบบน าตนเอง 
(Active Learning) และท าได้ด้วยตนเอง มีความเชี่ยวชาญช านาญการ และปฏิบัติงานได้อย่างแม่นย า มี
ความสามารถและความช านาญในการท างานในท้องถิ่นของตนเองและมีความสามารถระดับโลก (Global)  

 การศึกษาคุณลักษณะบัณฑิต ได้ประมวลคุณลักษณะเหล่านี้เป็นหลัก ทั้งของสถาบันอุดมศึกษาของไทย
และต่างประเทศแล้วจึงตามด้วยแนวคิดของผู้ใช้ และตัวบัณฑิต จากเอกสารเป็นหลัก 

 

 

 

แนวคิดทฤษฏีเกี่ยวกับสมรรถนะ 
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            ความหมายและแนวคิดเกี่ยวกับสมรรถนะสมรรถนะหรือสมรรถภาพตรงกับค าในภาษาอังกฤษวา 
Ability  หรือ Competency    โดยมีผูใหความหมายสมรรถนะไวดังนี้ 

 ราชบัณทิตยสถาน (2537) ใหค าจ ากัดวามองค าวาสมรรถนะวาหมายถึงความสามารถซึ่งหมายถึงมี
คุณสมบัติเหมาะสมแกการจัดท าสิ่งใดสิ่งหนึ่งได 

 ธ ารง ศักดิ์คงคาสวัสดิ์ (2548)  ใหความหมายของสมรรถนะไววาหมายถึงคุณลักษณะเชนความรู
ความสามารถความช านาญ ทักษะ ทัศนคติ ความเชื่อตลอดจนพฤติกรรมของบุคคลที่จะสามารถปฏิบัติงานให
ประสบความส าเร็จได 

 Clelland  (1970) ไดใหความหมายสมรรถนะโดยอธิบายคุณลักษณะของคนเปรียบเสมือนภูเขาน้ าแข็ง
โดยสวนที่อยูเหนือน้ าสามารถสังเกตเห็นไดงายไดแก ทักษะ (Skill) หมายถึงสิ่งที่บุคคลรูและสามารถท าได้ดี  
 2) ความรู Knowledge) หมายถึงสิ่งที่บุคคลรูและเขาใจในหลักการแนวคิดเฉพาะดาน เปนตน 
 
สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 
 สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพอิทธิพลของการเปลี่ยนแปลงของยุคสมัยสิ่งแวดลอมดานเศรษฐกิจ 
การเมือง นโยบายการปฏิบัติงานเทคโนโลยีมีผลตอการบทบาทความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพการก าหนด
ความรับผิดชอบสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพจึงควรมีอยางชัดเจนเพื่อใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงาน  

 Benner  (1984) ไดแบงระดับสมรรถนะเปน  5 ระดับ ดังนี้ 

           1. ผูเริ่มตน  (Novice) เปนพยาบาลที่จบการศ  ึกษาใหมเริ่มปฏิบัติงานในวิชาชีพ 1- 2 ป ยังขาดประสบ
การณในการปฏิบัติงานตองอาศัยการชี้น าความสนใจมีเฉพาะสิ่งที่มองเห็นหรือจับตองไดสามารถปฏิบัติการยาบาล
ขั้นพ้ืนฐานไดอีกทั้งยังสามารถพบไดในพยาบาลที่มีประสบการณในการท างานมากอนแตมีการเปลี่ยนแปลงหรือย
ายสถานที่ปฏิบัติงานจึงมีสภาพเปนผูเริ่มตนไดเชนกัน 

 2. ผูเรียนรู Advance Beginner) เปนผูมีประสบการณในการท างานทางการพยาบาลมา 3 - 4 ป และ
ปฏิบัติงานในสถานที่เดิมติดตอกัน 2 - 3 ปสามารถเรียนรูและจดจ าประสบการณและมองประเด็นสถานการณ์ที่
เกิดขึ้นไดแตยังไมสามารถจัดล าดับความส าคัญของประเด็นปญหาไดลักษณะการปฏิบัติงานยังไมสอดคลองกับ
ความจ าเปนของผู้ปวยจะเกิดความมั่นใจตอเมื่อมีผูนิเทศ 

 3. ผูปฏิบัติ (Competent)  เปนพยาบาลที่มีประสบการณปฏิบัติทางการพยาบาลมา 5 - 7  ป และ
ปฏิบัติงานในที่เดิมติดตอกัน  3- 4 ป มีพัฒนาการมากขึ้นสามารถวางแผนใหการพยาบาลในระยะยาวและปฏ  ิบัติ
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งานตามแผนจัดล าดับความส าคัญของปญหาไดแตยังขาดความยืดหยุนในการท างานและตองการความชวยเหลือ
ในดานการจัดการเพ่ือใหงานออกมาไดผลดีและตองการฝกฝนในเรื่องการตัดสินใจ 

 4. ผูช านาญ  (Proficient) เปนพยาบาลผูที่มีประสบการณการพยาบาลติดตอกัน  8- 10 ป สามารถมอง
สถานการณไดกวางเขาใจปญหาตางๆ จากประสบการณไดดีขึ้นมีหลักเกณฑในการพิจารณาวาตองค านึงถึงสิ่งใด 

บางสามารถในการน าอภิปรายปญหาของผูปวยโดยดึงเอาสถานการณตางๆ ที่เปนประเด็นของปญหามาใชเป็น
ประโยชน์ไดดีขึ้นสามารถชวยเหลือผูปวยในภาวะวิกฤติได 

 5. ผูเชี่ยวชาญ (Expert)  เปนพยาบาลที่มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานมากกวา 10 ป เปนผูมีวาม
สามารถในการปฏิบัติการพยาบาลสูงกวาระดับผูช านาญจากการมีประสบการณสามารถคาดการณถึงสิ่งที่จะเกิด
ขึ้นกับผูปวยไดแมไมมีขอมูลหรือสิ่งแสดงใดๆ ปรากฏใหเห็นชัดเจนเชื่อมโยงความคิดและคาดการณไดวาอาจจะ
เกิดปญหาอะไรตามมาสามารถตัดสินใจทางคลินิกไดดีและรวดเร็วปองกันและแกไขไม ใหเกิดปญหากับผูปวยได
สามารถเขาใจและมองเห็นปญหาของผูปวยและญาติแตกตางจากพยาบาลอ่ืนๆ เพราะเปนสัญชาตญาณซึ่งเกิดจาก
ประสบการณและเคยพบสถานการณที่คลายคลึงมากอนสามารถบริหารจัดการสอนชี้แนะรวมทั้งเปนแบบอยางแก
พยาบาลที่มีประสบการณนอยกว่าไดเปนอยางดี 

สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 

 สภาการพยาบาลไดก าหนดใหผูที่จบการศึกษาเพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพตาม
ข้อบังคับของพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ พ.ศ. 2528 และแกไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540  เรื่องสมรรถนะหลักที่จ าเปนของผูประกอบวิชาชีพ
พยาบาลและการผดุงครรภเพ่ือท าใหการบริการของผูประกอบวิชาชีพพยาบาลการผดุงครรภหรือการพยาบาลและ
การผดุงครรภเปนไปอย่างมีประสิทธิภาพ มีศักยภาพในการพัฒนาตนเองและพัฒนางานอยางตอเนื่องโดยเดิมนั้น
ไดก าหนดสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 14  สมรรถนะ ต่อมาโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการสภาการพยาบาล
ในการประชุมครั้งที่ 4 / 2552  เมื่อวันที่24  เมษายน พ.ศ. 2552 สภาการพยาบาลจึงไดประกาศสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพขึ้นใหมทั้งสิ้น 8 สมรรถนะ (สภาการพยาบาล, 2553)ดังนี้ คือ  

 สมรรถน ะที ่1 สมรรถนะดานจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมาย 
 สมรรถนะที ่2 สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ 
 สมรรถนะที ่3 สมรรถนะดานคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 
 สมรรถนะที ่4 สมรรถนะดานภาวะผูน าการจัดการและการพ  ัฒนาคุณภาพ 
 สมรรถนะที ่5 สมรรถนะดานวิชาการและการวิจัย 
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 สมรรถนะที ่6 สมรรถนะดานการสื่อสารและสัมพันธภาพ 
 สมรรถนะที ่7 สมรรถนะดานเทคโนโลยีและสารสนเทศ 
 สมรรถนะที่ 8 สมรรถนะดานสังคมโดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
 
 สมรรถนะดานที่  1 สมรรถนะดานจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมายมีความรูความเขาใจทฤษฎีและ
หลักคุณธรรมจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ ศาสนา และวัฒนธรรม สิทธิมนุษยชน สิทธิผูบริโภค สิทธิเด็ก สิทธิผู
ปวย หลักกฎหมายทั่วไป พ.ร.บ. สุขภาพแหงชาติ พ.ร.บ. สุขภาพจิต พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพ พ.ร.บ. 
สถานพยาบาล พ.ร.บ.วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ร.บ. ที่เกี่ยวของขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาล
และขอบังคับวาดวยขอจ ากัดและเงื่อนไขการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภรวมทั้งขอบังคับของ
วิชาชีพอ่ืนที่เกี่ยวของมีจติส านึกทางจริยธรรมตระหนักในคุณคาความเชื่อของตนเองและผูอ่ืนมีความไวตอประเด็น
ริยธรรมและกฎหมายมีความสามารถในการตัดสินใจเชิงจริยธรรมและประยุกตสูการปฏิบัติการพยาบาลไดอยาง
เหมาะสม 

 1. ตระหนักในคุณคาความเชื่อของตนเองและผูอ่ืนและไมใชคุณคาความเชื่อของตนเองในการตัดสินผูอ่ืน
ใหการพยาบาลโดยแสดงออกถึงการเคารพในคุณคาความเชื่อและศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย 

 2. ตระหนักในขอจ ากัดของสมรรถนะตนเองไมเสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลเสียตอผูใชบริการและ
ปรึกษาผูรอูยางเหมาะสมเพ่ือความปลอดภัยของผูใชบริการ 

 3. แสดงออกถึงความรับผิดชอบตอผลที่เกิดข้ึนจากการปฏิบัติการพยาบาลของตน 

 4. สงเสริมใหผูใชบริการไดรับรูและเขาใจในสิทธิของตน 

 5. ปกปองผูที่อยูในภาวะเสี่ยงตอการถูกละเมิดสิทธิหรือไดรับการปฏิบัติที่ผิดหลักคุณธรรมจริยธรรมอยาง
เหมาะสม 

 6. วิเคราะหประเด็นจริยธรรมและกฎหมายที่เกี่ยวของในการปฏิบัติการพยาบาลตัดสินใจเชิงจริยธรรม
และด าเนินการไดอยางเหมาะสมในสถานการณ์ที่มีความขัดแยงทางจริยธรรมและ/ หรือกฎหมายที่ไมซับซอน 

 7. ปฏิบัติการพยาบาลโดยแสดงออกซึ่ งความเมตตากรุณาค านึงถึงประโยชนสูงสุดของผู ใชบริการ
จรรยาบรรณวิชาชีพกฎหมายและขอบังคับท่ีเกี่ยวของ 
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 สมรรถนะดานที่ 2 สมรรถนะดานการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ บูรณาการแนวคิดศาสตร
ทางการพยาบาลศาสตรที่เกี่ยวของศิลปะการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาลระดับพ้ืนฐานเพ่ือใหการพยาบาล
แบบองครวมที่มีคุณภาพมีประสิทธิภาพและปลอดภัยโดยใชกระบวนการพยาบาลหลักฐานเชิงประจ  ักษจริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชีพและค านึงถึงความเปนปจเจกบุคคลในการสรางเสริมสุขภาพปองกันโรคดูแลชวยเหลือฟ้ืนฟู 
สภาพแกผูใชบริการทุกกลุมวัยทั้งผูทีอ่ยูในภาวะสุขภาพดีภาวะเสี่ยงเจ็บปวยเฉียบพลันฉุกเฉินวิกฤติและเรื้อรัง 
โดยเฉพาะการเจ็บปวยที่เปนปญหาส าคัญของประเทศและชุมชน 
 1.  ความรูความสามารถในการใชกระบวนการพยาบาลมีความรูความสามารถในการใชกระบวนการ
พยาบาลเพ่ือใหการพยาบาลผู้ใชบริการทุกกลุมวัยทั้งผูที่มีสุขภาพดีภาวะเสี่ยงและเจ  ็บปวยเพื่อสงเสริมสุขภาพปอง
กันและแกไขปญหาสุขภาพและความเจ็บปวยที่ส าคัญของประเทศไดอยางเหมาะสม 

      1.1 ประเมินสภาพผ  ูใชบริการโดยใชเทคนิควิธีการประเมินสภาพที่เหมาะสมกับบุคคลวัฒนธรรม
ภาวะสุขภาพจากแหลงขอมูลที่เหมาะสมและไดขอมูลที่จ าเปนตอการปฏิบัติการพยาบาลอย่างเปนองครวม 
(กาย จิต ปญญา สังคม)  
      1.2 ประเมินปจจัยเสี่ยงและปจจัยที่สงเสริมสุขภาพทั้งปจจัยดานบุคคลสิ่งแวดลอมทางกายภาพสิ่ง
แวดลอมดานสังคมวัฒนธรรม 

 

      1.3 วิเคราะหขอมูลและวินิจฉัยการพยาบาลโดยใชกระบวนการคดิวิเคราะห บนพื้นฐานของขอมูล 
และหลักการวินิจฉัยการพยาบาลไดอยางครบถวน 
      1.4 วางแผนการพยาบาลที่สอดคลองกับขอวินิจฉัยการพยาบาลโดยใชขอมูลความรูเชิงประจักษ
ก าหนดเปาหมายผลลัพธที่ชัดเจนผูใชบริการ/ ครอบครัว/ ผูดูแลมีสวนรวมในการวางแผนการพยาบาลอยาง
เหมาะสมแผนการพยาบาลเปนแผนท  ่ีมีความเปนไปไดมีความเฉพาะเจาะจงกับผูใชบริการเหมาะสมกับบริบททาง
สังคมวัฒนธรรมของผูใชบริการ 

      1.5 ปฏิบัติการพยาบาลที่สอดคลองกับขอวินิจฉัยการพยาบาลและแผนการพยาบาลเพ่ือใหบรรลุเปา
หมายการพยาบาลโดยใชศาสตรทางการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของและหลักฐานเชิงประจักษใชเทคนิควิธีการ
ปฏิบัติการพยาบาลที่ถูกตองตามหลักวิชาการมีความเหมาะสมกับผูใชบริการและครอบครัวใชหลักการสงเสริมการ
ดูแลตนเองหลักความปลอดภัยใชภูมิปญญาทองถิ่นอยางเหมาะสม 

      1.6 ประเมินผลการปฏ  ิบัติการพยาบาลอยางตอเนื่องสอดคลองกับเปาหมาย/ ผลลัพธทางการ
พยาบาลในระยะเวลาที่เหมาะสมตั้งแตผูใชบริการอยูในความดูแลจนกระทั่งการปฏิบัติการพยาบาลบรรลุ 
วัตถุประสงคหรือผูใชบริการสามารถดูแลตนเองได 
      1.7 บันทึกทางการพยาบาลไดอยางถูกตองครบถวนเปนปจจุบันตามกระบวนการพยาบาล  
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 2. ความรูความสามารถในการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคมีความรูในหลักการกลยุทธและกลวิธี
ในการสรางเสริมสุขภาพการสร างเสริมพลังอ านาจการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและสามารถด าเนินการสรางเสริม
สุขภาพการปองกันโรคและความเจ็บปวยในผูใชบริการทุกวัยทั้งสุขภาพดีอยู ในภาวะเสี่ยงและเจ็บปวยเพ่ือให
สามารถดูแลและพ่ึงตนเองไดทั้งในระดับบุคคลครอบครัวกลุมคนและชุมชน 

      2.1 ประเมินการเจริญเติบโตและพัฒนาการของบุคคลแตละวัยและครอบครัวโดยใชกลวิธีที่เหมาะสม
รวมทั้งการประเมินปจจัยเสี่ยงต อภาวะสุขภาพวินิจฉัยภาวะสุขภาพการเจริญเติบโตและพัฒนาการของบุคคลแต
ละวัยภาวะเสี่ยงตอโรคและความเจ็บปวยที่เปนปญหาของประเทศและวางแผนการสรางเสริมสุขภาพบุคคลและ
ครอบครัวไดอยางเหมาะสม 

      2.2 ใชหลักการสรางเสริมสุขภาพหลักการทางสุขศึกษาหลักการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมหลักการเสริม
สรางพลังอ านาจในการเสริมสรางพฤติกรรมสุขภาพที่ส าคัญ เชนพฤติกรรมการออกก าลังกายการรับประทาน
อาหารการจัดการกับความเครียดเปนตน 

      2.3 ใหภูมิคุมกันโรคตามแนวทางที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด 

      2.4 ใหค าแนะน าในการเลี้ยงด  ูและสงเสริมการเจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็กปกติ 

      2.5 ประเมินวินิจฉัยครอบครัวกลุมคนชุมชนโดยใชเทคนิควิธีที่เหมาะสมและใชกลวิธีการด าเนินการ
ในชุมชนในการสร างความเขมแข็งและสรางความร่วมมือของชุมชนเพ่ือด าเนินการลดปัจจัยเสี่ยงตอสุขภาพและ
สรา้งกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพได 

      2.6 วิเคราะหความรู้จากภูมิปญญาทองถิ่นเพ่ือน ามาใชในการปองกันโรคและการสงเสริมสุขภาพได 

      2.7 จัดท าโครงการสรางเสริมสุขภาพการปองกันโรคและความเจ็บปวยแกครอบครัวกลมุคนชุมชน 

 3. ความรูความสามารถในการดูแลผู เจ็บปวยอยางตอเนื่องมีความรู ในการตอบสนองของบุคคลและ
ครอบครัวตอการเจ็บปวยทั้งทางดานกายจิตสังคมสามารถใชหลักการบ าบัดทางการพยาบาลในการดูแลผูใชบริการ
ที่เจ็บปวยเฉียบพลันฉุกเฉินวิกฤตและเรื้อรังที่ไมซับซอนอยางตอเนื่องตั้งแตรับไวในการดูแลจนกระทั่งผูใชบริการ
และครอบครัวสามารถดูแลตนเองไดหรือจนถึงวาระสุดทายของชีวิตหรือสามารถสงตอไดอยางเหมาะสมรวมทั้ง
เขา้ใจบทบาทของตนเองในการจ  ัดการสาธารณภัย 

      3.1 ประเมินภาวะสุขภาพภาวะเสี่ยงความสามารถในการดูแลตนเองวินิ จฉัยการพยาบาลและ
ปฏิบัติการพยาบาลผูปวยในภาวะเจ็บปวยเฉียบพลันฉุกเฉินวิกฤติและเรื้อรังไดอยางปลอดภัย 
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      3.2 ใชหลักการและเทคโนโลยีการบ าบัดทางการพยาบาล (Nursing Therapeutic Principles and 
Technology) ในการจัดการอาการการดูแลความสุขสบายการเฝาระวังและการปองกันภาวะแทรกซอนการ
ลุกลามของโรคและความพิการรวมทั้งการสงเสริมการฟนหายใหเหมาะสมกับความเจ็บปวยและความเปนปจเจก
บุคคลของผูใชบริการ 

      3.3 ใชหลักการดูแลตอเนื่องหลักการดูแลสุขภาพที่บานเพ่ือพัฒนาศักยภาพผูใชบริการและครอบครัว
ในการดูแลตนเองได้ 

      3.4 ใชหลักการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) ในการดูแลผูปวยระยะสุดทายใหผูปวย
ตายอย างสงบและสมศักดิ์ศรีความเปนมนุษย 

      3.5 วิเคราะหความรูจากภูมิปัญญาทองถิ่นแสวงหาแหล่งสนับสนุนทางสังคมมาใชในการดูแลผูใช
บริการที่มีความเจ็บปวยไดอยางเหมาะสม 

 4. ความรูความสามารถดานการพยาบาลครอบครัวและการผดุงครรภมีความรูเกี่ยวกับทฤษฎีครอบครัว
การเปลี่ยนแปลงทางสรีระจิตสังคมของหญิงในระยะตั้งครรภ ระยะคลอด ระยะหลังคลอด สามารถรับฝากครรภ 

คัดกรองภาวะเสี่ยงท าคลอดปกติใหการพยาบาลมารดาทารกและครอบครัวในระยะหลังคลอดสงเสริมการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมและใหบริการวางแผนครอบครัวได 

      4.1 ใชกระบวนการพยาบาลในการดูแลหญิงและครอบครัวในระยะตั้งครรภ ระยะคลอด หลังคลอด 
และทารกแรกเกิดทั้งในภาวะปกติภาวะเสี่ยงและภาวะแทรกซอนใหเหมาะสมกับภาวะสุขภาพตามบริบทของผูใช
บริการและครอบครัวโดยประยุกตภูมิปญญาทองถิ่นมาใชไดอยางเหมาะสม 
      4.2 รับฝากครรภคัดกรองภาวะเสี่ยงภาวะแทรกซอนและสงตอไดอยางเหมาะสม                                  
      4.3 ท าคลอดปกติไดรวูิธีการตัดและซอมแซมฝเย็บ 
      4.4 สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางมีประสิทธิภาพ 
      4.5 ชวยเหลือแพทยในการท าสูติศาสตรหัตถการ 
      4.6 ใหบริการวางแผนครอบครัวตามขอบเขตวิชาชีพ 
      4.7 สอนแนะน าใหค าปรึกษาเรื่องการมีเพศสัมพันธที่ปลอดภัยการเตรียมความพรอมในการมี
ครอบครัวการเตรียมตัวเปนบิดามารดาการเตรียมตัวเพ่ือการคลอดและการปฏิบัติตนในทุกระยะของการตั้งครรภ
และการคลอดการดูแลทารกแรกเกิด 
     4.8 สรางเสริมสัมพันธภาพระหว่างบิดามารดาทารก และครอบครัวในระยะตั้งครรภระยะคลอด 

และระยะหลังคลอด  
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 5. หัตถการและทักษะ/ เทคนิคการปฏิบัติการพยาบาลทั่วไปมีความรูความสามารถในปฏิบัติทักษะและ
เทคนิคการพยาบาลทั่วไปเพ่ือใหการพยาบาลแกผูใชบริการทุกกลุมวัยทุกภาวะสุขภาพเพ่ือบรรเทาอาการและแก
ไขปญหาสุขภาพ 

      5.1 การปฏิบัติหัตถการตามขอบังคับสภาการพยาบาลวาดวยขอจ ากัดและเงื่อนไขในการประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ พ.ศ. 2550 ไดแก การท าแผลการตกแตงบาดแผล การเย็บแผล การตัดไหม 

การผาฝในต าแหนงซึ่งไมเปนอันตรายตออวัยวะส าคัญของรางกายการถอดเล็บ การจี้หูด หรือจี้ตาปลา การผาตัด
เอาสิ่งแปลกปลอมที่อยูในต าแหนงซึ่งไมเปนอันตรายตออวัยวะส าคัญของรางกายออกโดยฉีดยาระงับความรู้สึก
ทางผิวหนัง การลางตา 

              5.2 ทักษะและเทคนิคการปฏิบัติการพยาบาลทั่วไปตามที่สภาการพยาบาลก าหนด 

 สมรรถนะดานที ่ 3 สมรรถนะดานคุณลักษณะเชิงวิชาชีพมีบุคลิกภาพนาเชื่อถือเปนตัวอยางที่ดีดาน 
สุขภาพแสดงออกอยางเหมาะสมกับบุคคลกาลเทศะ มีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่องมีเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแสดง
ความคิดเห็นดวยความรู้ความคิดเชิงวิเคราะหเชื่อมั่นในตนเองอยางมีเหตุผล 
 1. บุคลิกภาพเชิงวิชาชีพ 

      1.1 มีบุคลิกภาพที่นาเชื่อถือในฐานะพยาบาลผูมีความรูความสามารถในการดูแลสุขภาพ                                  
      1.2 มีความรับผิดชอบซื่อสัตยมีวินัยในตนเอง 
      1.3 มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะหและการใชวิจารณญาณทางคลินิก (Clinical Judgement)  
      1.4 มีวุฒิภาวะทางอารมณสามารถควบคุมอารมณและโต แยงดวยเหตุผล 
      1.5 มีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีและแสดงออกถึงความพยายามในการลดปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพของตนเอง 
      1.6 พฤติกรรมบริการโดยแสดงความเต็มใจความกระตือรือรนในการใหบริการแกผูใชบริการ 
      1.7 มีความไวทางวัฒนธรรมและแสดงออกอยางเหมาะสมกับความเปนปจเจกบุคคลวัฒนธรรมของผู
ใชบริการผูรวมงานและชื่นชมผูอ่ืน 
       1.8 ตระหนักในสิทธิและหนาที่ในการปฏิบัติงานปกปองสิทธิที่ควรไดรับและรับผิดชอบในหน้าที่ตาม
ขอบเขตวิชาชีพ 
 
 2.พัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 

      2.1 วิเคราะหและประเมินตนเองรับฟงค าวิพากษเพ่ือพัฒนาตนเอง 
      2.2 แสวงหาโอกาสการพัฒนาตนเองในรูปแบบที่หลากหลายอยางตอเนื่อง 
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      2.3 ใฝรศูึกษาหาความรูในการปฏิบัติการพยาบาลความรูที่เกี่ยวของและน าความรูมาประยุกต 
ใชในการพัฒนางานที่รับผิดชอบ 

 3. มีเจตคติท่ีดีตอวิชาชีพการพยาบาล 

      3.1 แสดงออกถึงความภูมิใจมีอุดมการณ์และศรัทธาในวิชาชีพ 
      3.2 เปนสมาชิกองคกรวิชาชีพสนับสนุนใหความรวมมือและรวมกิจกรรมขององคกรวิชาชีพ 
      3.3 มีสวนรวมในการใหขอคิดเห็นขอเสนอแนะที่เปนประโยชนและการด าเนินงานขององคกรวิชาชีพ 
      3.4 รักษาประโยชนของสวนรวมองคกรและวิชาชีพ 

 สมรรถนะดานที่ 4 สมรรถนะดานภาวะผูน าการจัดการและการพัฒนาคุณภาพมีความรูในทฤษฏีภาวะผู
น าการท างานเปนทีมทฤษฏีการบริหารเบื้องตนกระบวนการบริหารจัดการดานสุขภาพหลักการพ้ืนฐานทาง
เศรษฐศาสตรการประกันคุณภาพและกระบวนการพัฒนาคุณภาพสามารถใช้ความรู้ในการปฏ  ิบัติงานไดอยาง
เหมาะสมมีความสามารถในการท างานเปนทีมในทีมการพยาบาลและทีมสหวิชาชีพเพ่ือใหบรรลุเปาหมายของทีม
ไดรวมทั้งความสามารถในการแกไขปญหาไดอยางเหมาะสมกับสถานการณ 

 1. ภาวะผูน า 

      1.1 มีคุณลักษณะของผูน าใชกลวิธีการน าในการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 
      1.2 สามารถใหเหตุผลเพื่อโนมนาวใหผูอ่ืนมีความคิดคล อยตาม 
      1.3 สามารถจูงใจเสริมแรงและสรางบรรยากาศที่ดีในการปฏิบัติงาน 
      1.4 มีความกลาในการตัดสินใจเพ่ือประโยชนของผูใชบริการและหนวยงาน                                  
      1.5 แสวงหาการสนับสนนุความรวมมือในการปฏิบัติงานจากผูเกีย่วของ 
      1.6 เจรจาตอรองดวยเหตุผลและประโยชนรวมกันในสถานการณที่ไมซับซอน 
      1.7 มีสวนรวมในการผล  ักดันใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขององคกร 
 
 2. การบริหารจัดการและการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

      2.1 มีความรู และสามารถบริหารจัดการงานที่รับผิดชอบไดอยางมีประสิทธิภาพ 
      2.2 ก าหนดเปาหมายงานที่ไดรับมอบหมายจัดล าดับความส าคัญและวางแผนการปฏิบัติงานไดอยาง
เหมาะสมกับสถานการณและทรัพยากรเพ่ือใหบรรลุเปาหมาย 
      2.3 ประเมินผลล  ัพธการปฏิบัติงานของตนและหาแนวทางในการพัฒนางานใหมีผลลัพธที่ดขีึ้น 
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      2.4 มีความรู มีเจตคติท่ีดี มีความสามารถในการท ากิจกรรมพัฒนาคุณภาพและมีสวนรวมในการ
ด าเนินงานประกันคุณภาพการพยาบาลและของหนวยงาน 
      2.5 สามารถแกไขปญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติงานโดยใชขอมูลความรูและวิธีการที่เหมาะสม 
 3. การท างานเปนทีม 

      3.1 มีความรูในหลักการท างานเปนทีมและการสรางทีมงาน 
      3.2 ปฏิบัติงานในฐานะสมาชิกทีมการพยาบาล/ ทีมสหวิชาชีพและองคกรอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของโดยการให
ขอมูลความรู ขอคิดเห็นที่เปนประโยชน และการใหความรวมมือในการปฏิบัติงานเพ่ือใหบรรลุเปาหมายรวมกัน 
      3.3 ปฏิบัติงานในฐานะหัวหนาทีมการพยาบาล/ หัวหนาเวร/ หัวหนาโครงการไดอยางมีประสิทธิภาพ
โดยการวิเคราะห งานมอบหมายงานปฏิบัติกิจกรรมของหัวหนาทีม/ หัวหนาเวร/หัวหนาโครงการในการประชุม
รึกษาการติดตามการปฏิบัติงานของสมาชิกทีมการประเมินผลการปฏิบัติงานและใหขอชี้แนะเพ่ือปองกันปญหาใน
การปฏิบัติงาน 
      3.4 รวมรับผิดชอบการท างานของทีมและผลลัพธที่เกิดขึน้ 

 4. การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานใหเกิดประโยชนสูงสุด 

      4.1 จัดหาและจัดเตรียมวัสดุอุปกรณที่จ าเปนในการปฏิบัติงานใหเพียงพอ พรอมใช 
        4.2 ใชวัสดุอุปกรณใหตรงตามวัตถุประสงคและหลักวิชาการตามความจ าเปนและอยางคุมคา 
รวมทั้งปองกันความเส  ียหายที่อาจเกิดข้ึน 
      4.3 ประยุกตใชวิธีการปฏิบัติการพยาบาลที่คนึงถึงตนทุนและการเพิ่มมูลคาในการปฏิบัติการพยาบาล 
 สมรรถนะดานที่ 5  สมรรถนะดานวิชาการและการวิจัยตระหนักในความส าคัญของการท าวิจัยและ
การพ  ัฒนาความรูมีความรูพ้ืนฐานในกระบวนการท าวิจัยและการจัดการความรูการพิจารณาการใชประโยชน์จาก
ความรเูชิงประจักษในการปฏิบัติงานและการเผยแพรความรู้กับทีมสุขภาพและสาธารณะ 
 1. ตระหนักรู ในสิ่งที่ตนไมรู และมีค าถามที่เกิดจากการปฏิบัติงานที่จะน าไปสู การแสวงหาความรู
 2. สืบคนความรูดวยวิธีการทีเ่หมาะสมสรุปประเด็นความรู้จากต ารา บทความวิชาการ และงานวิจัยที่ 
ไมซับซอนและสามารถน ามาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได 
 3. สรุปประเด็นความรูจากประสบการณของตนเองได้และสามารถถายทอดความรู ใหผู อ่ืนเขาใจได
 4. แลกเปลี่ยนเรียนรูความรูในการปฏิบัติงานกับผูรวมงานผูเกี่ยวของในการพัฒนางานและแกไขปญหาใน
การปฏิบัติงาน 

 5. ใหความรวมมือในการด าเนินการว  ิจัยที่เปนประโยชนตอผูใชบริการ หนวยงาน และสังคมโดยไมละเมิด
สิทธิของผูถูกวิจัยและค านึงถึงจรรยาบรรณนักวิจัย 
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 6. ประยุกตใชกระบวนการวิจัยในการแสวงหาความรูเพ่ือพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

 สมรรถนะดานที ่ 6  สมรรถนะดานการสื่อสารและส  ัมพันธภาพมีความรูและทักษะในการติดตอสื่อสาร 

การน าเสนอขอมูลและแลกเปลี่ยนขอมูลอยางมีประสิทธิภาพการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความตระหนัก
ในความถูกตองของการสื่อสารและการสรางปฏิสัมพันธตามบทบาทหนาที ่

 1. การติดตอสื่อสาร 

      1.1 สามารถฟงอยางเขาใจ (Empathic Listening)   และสรุปประเด็นจากการฟงไดอยางถูกตอง 
ชัดเจน 
      1.2  สามารถอานขอมูลความรูทางวิชาการภาษาไทย ภาษาอังกฤษ และสรุปประเด็นส าคัญ 
       1.3 เขียนเอกสารทางวิชาการภาษาไทยไดถูกตองตามหลักวิชาการและการอางอิงที่เปนสากล 
      1.4 สามารถใหขอมูลขาวสารความรูทางการพยาบาลและสุขภาพแกผูใชบริการและผูเกี่ยวของโดย
เลือกใชถอยค าภาษา และสื่อที่เหมาะสม 
      1.5 มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชีพรวมทั้งการใหค าปรึกษาและการสรางบรรยากาศใหเกิดความ 
เชื่อถือในฐานะผูประกอบวิชาชีพ 
 2. การสรางสัมพันธภาพ 

      2.1 ยอมรับในความแตกตางทางความคิดโดยแสดงออกดวยภาษาทาทางการใหขอคิดเห็นที่เหมาะสม 
      2.2 มีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืนดวยความเคารพในความเปนปจเจกบุคคลดวยความเสมอภาค 
      2.3 ใหและร  ับความชวยเหลือจากผูอ่ืนไดตามศักยภาพและความเหมาะสม 
      2.4 มีปฏิสัมพันธกับบุคคลในทีมสุขภาพและบุคคลที่เกี่ยวของตามแนวปฏิบัติในสังคมนั้นๆ 
อยางเหมาะสม 
      2.5 มีสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอยางเหมาะสม 

 สมรรถนะดานที่ 7 สมรรถนะดานเทคโนโลยีและสารสนเทศมีความรูและทักษะเกี่ยวกับคอมพิวเตอร
โปรแกรมใชงานพ้ืนฐานในการประมวลผลค านวณจัดเก็บและการน าเสนอการใชอินเตอรเน็ตในการสืบคนขอมูล 

ความรูดานสุขภาพและการพยาบาลความรูเรื่ององคประกอบของเทคโนโลยีสารสนเทศระบบสารสนเทศดานสุข
ภาพและการพยาบาลระบบการจ าแนกขอมูลทางการพยาบาลและการน าสารสนเทศมาใชในการบริหารการ
ปฏิบัติการพยาบาลการศึกษาและการวิจัย 
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 1. มีความรูพ้ืนฐานเกี่ยวกับคอมพิวเตอรโปรแกรมการใชงานองคประกอบของเทคโนโลยีสารสนเทศ และ
ระบบสารสนเทศดานสุขภาพและการพยาบาลและระบบการจ าแนกขอมูลทางการพยาบาล 
 2. ใชโปรแกรมคอมพิวเตอรพ้ืนฐานที่จ าเปนในการปฏิบัติงานโปรแกรมวิเคราะหพ้ืนฐานโปรแกรมน าเสนอ
งาน การประมวลจั ดเก็บ และน าเสนอขอมูลขาวสาร 
 3. ใชเครือขายสื่อสารทางอิเล็กทรอนิกสในการสืบคนขอมูลขาวสารดานสุขภาพ และการพยาบาล 
และความรูที่เก่ียวของ รวมทั้งติดตอสื่อสารแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางบุคคลากรในทีมสุขภาพและบุคคลทั่วไป 
 4.  มีสวนรวมในการจัดเก็บขอมูลเพื่อจัดท าและพัฒนาฐานขอมูลทางการพยาบาล 
 5. มีสวนรวมในการพัฒนาระบบสารสนเทศในหนวยงาน 
 
 
 
 สมรรถนะดานที ่ 8  สมรรถนะดานสังคมมีความรูในการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ การเมือง 
วัฒนธรรม มีความสามารถในการวิเคราะหขอมูลขาวสารเพ่ือการน ามาใชประโยชนตอการพัฒนาวิชาชีพและสังคม 
มีสวนรวมในการพฒันาระบบสุขภาพและสังคมสามารถปรับตัวใหสอดคลองกับบริบททางสังคม เพ่ือการด ารงชีวิต
ในสังคมไดอยางมีความสุข 
 1.ติดตามการเปลี่ยนแปลงทางสังคมเศรษฐกิจและการเมืองอยางสม่ าเสมอจากแหลงขอมูลที่หลากหลาย 
เพ่ือใหไดขอมูลที่เที่ยงตรง 
 2. วิเคราะหและประเมินขอมูลขาวสารการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองเพ่ือการน าไป
ใชประโยชนที่เก่ียวของ 
 3. มีสวนรวมในการก าหนดนโยบายดานสุขภาพของหนวยงานทองถิ่นประเทศและองคกรวิชาชีพ                 
 4. ปรับตัวใหสอดคลองกับบริบททางสังคม วัฒนธรรม ยึดหลักปฏิบัติตามปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
 5. ด ารง สงเสริมคานิยม วัฒนธรรมของชาติ ภูมิปญญาทองถิ่น และวิถีชีวิตชุมชนมีวิจารณญาณในการ
เลือกรับวัฒนธรรมที่หลากหลาย 
 
 สวนในตางประเทศนั้น  Tilley (2008)  ไดวิเคราะหแนวคิด (Concept Analysis) สมรรถนะทางการ
พยาบาลโดยใช้รูปแบบ 7  ขั้นตอนของ Walker and Arant โดยการคนหาค าวา “Competency”  ไดเอกสาร
จากจากฐานขอมูล CINAHL  187  บทความและ Ovid  60  บทความพบวาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพ 

ไดแก การประเมินและการบ าบัดทางการพยาบาล 2)  การสื่อสาร  3)  การคิดวิเคราะห การสอน   
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5)  การสรางสัมพันธภาพ 6)  การบร  ิหารจัดการ 7)  ภาวะผูน าและ 8)  ความรู้ในการน าไปปฏิบัติการศึกษาพบวา
การศึกษาสมรรถนะมุ งอธิบายการปฏิบัติหรือพฤติกรรมไม ไดมุงศึกษาคุณสมบัติพ้ืนฐานหรือความช านาญ
รายบุคคลยังมีการศึกษาจ านวนน้อยเกี่ยวกับอิทธิพลตอการปฏิบัติทางคลินิกหรือผูปวยหรือผลลัพธระบบสุขภาพ
โดยตรงและนิยมศึกษาอยางแพร หลายในการลดชองวางระหวางการศึกษาและการปฏิบัติผลลัพธในการดูแลผูปวย
การตัดสินใจทางคลินิกและการอธิบายในด้านการศึกษา (สืบค้นจากเว็บไซต์ [วันที่ 23 ธันวาคม 2561] 
http://digital_collect.lib.buu.ac.th/dcms/files/52920712/chapter2.pdf) 

  
 
งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 ประภาพรรณ เปลี่ยนแก้ว และ เนาวนิจ พ่ึงจันทรเดช (2559) ศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อ
สมรรถนะของบัณฑิตพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลต ารวจ ผลการวิจัย พบว่าความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อ
สมรรถนะของบัณฑิตพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลต ารวจ ปีการศึกษา 2554 โดยรวม อยู่ในระดับมาก และในราย
ด้าน พบว่าผู้ใช้บัณฑิตมีระดับความพึงพอใจในระดับมากที่สุดในด้านคุณธรรม จริยธรรม และบัณฑิตพยาบาลที่
ส าเร็จการศึกษาจากวิทยาลัยพยาบาลต ารวจ ปีการศึกษา 2554 มีสรรถนะทางวิชาชีพที่วิทยาลัยพยาบาลก าหนด
ในด้านคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ, ด้านความรู้ความสามารถพ้ืนฐานที่ส่งผลต่อการท างาน, และ
ด้านความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ ในระดับมากที่สุด ซึ่งผู้รับผิดชอบในการจัดการศึกษาพยาบาลควรปรับปรุง
ทักษะทางวิชาชีพให้มากขึ้น โดยอาจจัดเสริมประสบการณ์ทางวิชาชีพหรือจัดหอผู้ปุวยที่ผู้เรียนสามารถฝึกทักษะ
ได้มากขึ้นและศึกษาการพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ 
 ปรียนุช ชัยกองเกียรติ และ นุศรา ดาวโรจน์ (2557) ศึกษาสถานการณ์การท างานของบัณฑิตสถาบันพระ
บรมราชชนก รุ่นส าเร็จปีการศึกษา 2552 ผลการวิเคราะห์พบว่าบัณฑิตสถาบันพระบรมราชชนก ส่วนใหญ่ท างาน
ตรงตามหลักสูตรที่จบ โดยเฉพาะหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตท างานตรงตามหลักสูตรที่จบร้อยละ 100.00  
 มีสถานภาพการท างานเป็นลูกจ้างชั่วคราวมากที่สุดถึงร้อยละ 87.7 เป็นข้าราชการเพียงร้อยละ 7.4  และกลุ่ม
ตัวอย่างมีความพึงพอใจในเพ่ือนร่วมงานมากที่สุด รองลงมาเป็นงานที่ท าในทางตรงกันข้ามมีความพึงพอใจต่อ
เงินเดือนที่ได้รับน้อยที่สุด รองลงมาเป็นต าแหน่งปัจจุบันและความก้าวหน้าของสายงาน ผลวิจัยชี้ให้เห็นว่า  
การได้รับบรรจุเป็นข้าราชการภายหลังส าเร็จการศึกษามีผลต่อการตัดสินใจวางแผนงานในอนาคตมาก จึงเป็น
ข้อมูลส าคัญท่ีจะน าไปใช้ในการวางแผนพัฒนาก าลังคน  

รจนารถ ชูใจ (2555) ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราช
ชนนี ราชบุรี ปีการศึกษา 2555 ผลการวิจัยพบว่าค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิต โดยรวม
อยู่ในระดับดี และคุณภาพแต่ละด้านอยู่ในระดับดีเช่นกัน โดยด้านที่ได้ค่าเฉลี่ยความพึงพอใจสูงสุดคือ ด้าน
พฤติกรรมการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ส่วนด้านที่ได้ค่าเฉลี่ยความพึงพอใจน้อยที่สุดคือ ด้าน
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ความรู้ รองลงมาได้แก่ ด้านทกัษะทางปัญญา จากผลการวิจัย ควรสนับสนุนให้มีการจัดการเรียนการสอนที่ส่งเสริม
การพัฒนาคุณภาพบัณฑิต ทั้ง 7 ด้านอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะด้านความรู้และทักษะทางปัญญา ควรมีการ
พัฒนาการจัดการเรียนการสอนที่เอ้ือต่อการ สืบค้นข้อมูล การเพ่ิมพูนความรู้ และพัฒนาทักษะการคิดเคราะห์ 

อรุณี อูปแก้ว, ประภัสสร วงษ์ศรี, ภควรรณ สมบูรณ์ และ สุภาพร ประนัดทา (2558) ศึกษาความพึง
พอใจของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ผลการวิจัยพบว่าความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตโดยรวม อยู่
ในระดับมาก และเมื่อพิจารณาคะแนนความพึงพอใจรายด้านพบว่า ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพ ด้านวิชาการ/การ
ปฏิบัติงานทางวิชาชีพ ด้านคุณธรรมและจริยธรรม ด้านความสามารถในการสื่อสาร ด้านคุณลักษณะการเป็นผู้น า 
และด้านบุคลิกภาพ อยู่ในระดับมาก ควรมีการบูรณาการการเรียนการสอนและกิจกรรมพัฒนานักศึกษา เพ่ือ
พัฒนาคุณภาพบัณฑิตให้สอดคล้องกับสถานการณ์ และบริบททางสุขภาพที่เปลี่ยนไป สามารถใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ ใช้หลักตรรกะ คณิตศาสตร์และสถิติ รวมทั้งสามารถสะท้อนกระบวนการคิดของตนเอง เมื่อพบงานใหม่ที่
ท้าทาย และสามารถพัฒนาแก้ปัญหาได้อย่างสร้างสรรค ์ 

เบญจพร จึงเกรียงไกร, เพ็ญนภา อุ่นสนิท และ รุจิเรศ ธนูรักษ์ (2551) ศึกษาความพึงพอใจของ
ผู้บังคับบัญชา/นายจ้างต่อความสามารถบัณฑิตพยาบาลศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหา - 
วิทยาลัยมหิดล ผลการวิจัยพบว่า ผู้บังคับบัญชามีความพึงพอใจต่อสมรรถนะด้านคุณธรรม จริยธรรม และ
จรรยาบรรณวิชาชีพและการสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพของบัณฑิตอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณารายข้อแต่ละ
สมรรถนะพบว่า การตรงต่อเวลามีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดและการใช้ภาษาอังกฤษในการท างานมีคะแนนน้อยที่สุด 
จ านวนของบัณฑิตที่ผู้บังคับบัญชาพึงพอใจต่อความรู้ความสามารถอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 56.5 ระดับ
ปานกลางคิดเป็นร้อยละ 35.9 จากผลการศึกษาควรน าไปสู่การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนที่ท าให้บัณฑิตมี
สมรรถนะทุกด้านมากขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งด้านการบริหารจัดการ การใช้ภาษาอังกฤษและการวินิจฉัยและรักษา
โรคเบื้องต้นเพ่ือเพ่ิมความพึงพอใจของผู้บังคับบัญชาต่อการปฏิบัติงานของบัณฑิต 

ธันยาภรณ์ เหนี่ยวตระกูล และคณะ (2559) ศึกษาคุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์ตามมุมมองของ
ผู้ใช้บัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ผลการวิจัยพบว่า คุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์
ตามแนวคิดมาตรฐานการเรียนรู้ตามมาตรฐานคุณวุฒิ  สาขาพยาบาลศาสตร์ และคุณลักษณะของบัณฑิตที่พึง
ประสงค์แห่งมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ที่แสดงออกท้ังระดับปริญญาตรี โท และเอก โดยรวมอยู่ในระดับมาก ในขณะที่
ผู้ใช้บัณฑิตระดับปริญญาตรี โท และเอก มีความต้องการโดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด และคุณลักษณะของบัณฑิต
ที่พึงประสงค์ตามสมรรถนะผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ระดับปริญญาตรีอยู่ในระดับปาน
กลาง ในขณะที่ผู้ใช้บัณฑิตมีความต้องการอยู่ในระดับมาก ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการ
ปรับปรุงหลักสูตร การจัดการเรียนการสอนให้ตอบสนองตามความต้องการของผู้ใช้บัณฑิต เพ่ือให้บัณฑิตสามารถ
ปฏิบัติงานได้อย่างมปีระสิทธิภาพ 
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สุภาพร ชื่นชูจิตรและคณะ (2559) การวิจัย ครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความคาดหวังของผู้ใช้บัณฑิต 
และเพ่ือเปรียบเทียบความคาดหวังของผู้ใช้บัณฑิตต่างหน่วยงาน ต่อคุณลักษณะที่พึงประสงค์ ของบัณฑิต พบว่า 
ผู้ใช้บัณฑิตส่วนใหญ่มีต าแหน่งเป็นผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จากการวิเคราะห์ระดับความ
คาดหวังของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ ในภาพรวม ทัง้หมด 11 ด้าน พบว่าอยู่ในระดับมาก

ที่สุด ( x̄ = 4.33) และมีความคาดหวังไม่แตกต่างกันทางสถิติ (p-value = 0.72) ระหว่างผู้ใช้บัณฑิตต่างกลุ่ม
หนว่ยงาน โดยคุณลักษณะหลักของบัณฑิตที่ผู้ใช้บัณฑิตมีความคาดหวังสูงที่สุด ในระดับมากท่ีสุด 3 อันดับแรก คือ 

จรรยาบรรณต่อวิชาชีพ (x̄ = 4.73) รองลงมา คือการจัดการสุขภาพในชุมชน และ สุขศึกษาและการส่งเสริม

สุขภาพ ตามลาดับ ส่วนด้านที่คาดหวังน้อยที่สุดในผู้ใช้บัณฑิตทุกกลุ่ม คือ การรักษาพยาบาลเบือ้ งต้น (x̄ = 3.74) 
แต่ยังอยู่ในระดับมาก และเป็นเพียงด้านเดียวที่มีความคาดหวังแตกต่างกันอย่างมีนัยสาคัญ (p-value =0.002) 
การวิจัยนี้ชี้ให้เห็นว่าผู้ใช้บัณฑิตทุกกลุ่มให้ความส าคัญต่อคุณลักษณะด้านจรรยาบรรณต่อวิชาชีพมากที่สุด และ
คาดหวังให้บัณฑิตมีความสามารถในการส่งเสริมสุขภาพ และจัดการสุขภาพในชุมชนได้ รวมทั้ง การควบคุม
ปูองกันโรค การรักษาพยาบาลเบื้องต้น การคุ้มครองผู้บริโภค และการฟ้ืนฟูสภาพ ตามล าดับ ซึ่งสาขาวิชาจะได้นา
ข้อมูลต่างๆ เหล่านี้เป็นแนวทางในการจัดการรายวิชา กระบวนการเรียนการสอน รวมทั้งกิจกรรมต่างๆ เพ่ือผลิต
บัณฑิตของหลักสูตรให้มีคุณลักษณะที่พึงประสงค์สอดคล้องกับความต้องการของผู้ใช้บัณฑิต  

 ศุจิกา ภูมิโคกรักษ์ และคณะ (2559)  มุมมองของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณลักษณะบัณฑิตสะท้อนคุณภาพของ
ผลผลิตทางการศึกษาของสถาบันการศึกษา มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาคุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์ตาม
มุมมองของผู้ใช้บัณฑิตที่มีต่อบัณฑิตทุกระดับที่ส าเร็จการศึกษาจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
ในประเด็นของ 1) บัณฑิตที่พึงประสงค์แห่งมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 2) มาตรฐานผลการเรียนรู้ตามมาตรฐานคุณวุฒิ 
สาขาพยาบาลศาสตร์ และ 3) สมรรถนะผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้การ
วิจัยได้แก่ ผู้ใช้บัณฑิตของผู้ส าเร็จการศึกษาจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ประจ าปีการศึกษา 
2556-2557 ผลการวิจัยพบว่า 1) คุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์แห่งมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ที่แสดงออกทั้ง

ระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่ในระดับมาก (x̄ =3.88) ในขณะที่ผู้ใช้บัณฑิตระดับปริญญาตรี มีความต้องการ

โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (x̄ =4.64) ผลการวิจัยครั้งนี้ผู้บริหารหลักสูตรและคณาจารย์ผู้สอนสามารถน าใช้เป็น
แนวทางในการพัฒนาวิธีการจัดการเรียนการสอนโดยค านึงถึงความต้องการของผู้ใช้บัณฑิตเป็นส าคัญและ
สอดคล้องกับการพัฒนาทักษะในศตวรรษที่21โดยเพ่ิมทักษะด้านสังคม ชีวิตและการท างาน เช่น ภาวะผู้น า ความ
รับผิดชอบ ความยืดหยุ่น ความสามารถในการปรับตัวและการปฏิบัติงานร่วมกับผู้อ่ืนฯลฯ  ทักษะการเรียนรู้และ
นวัตกรรม เช่น การสื่อสาร การร่วมมือท างาน การคิดเชิงวิพากษ์และการแก้ไขปัญหา ฯลฯ รวมทั้งทักษะด้าน
เทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือให้บัณฑิตที่ส าเร็จการศึกษาออกไปมีทักษะ ความสามารถให้บริการด้านการพยาบาลแก่
บุคคล ชุมชนสังคม และประเทศชาติต่อไป 

 ผลการทบทวนวรรณกรรม สรุปว่ามุมมองของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณลักษณะของบัณฑิตสะท้อนถึงคุณภาพ
ของการผลิตของสถาบันการศึกษาพยาบาล ความต้องการของผู้ใช้บัณฑิตมีความสอดคล้องกับการพัฒนาทักษะใน
ศตวรรษท่ี 21 โดยเสนอให้เพิ่มทักษะด้านสังคม ชีวิต และการท างาน ทักษะการเรียนรู้และนวตกรรม รวมทั้งด้าน
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เทคโนโลยยีสารสนเทศ และความสามารถให้บริการด้านพยาบาล แก่ ชุมชน สังคม และประเทศชาติ (ศุจิกา ภูมิ
โคกรักษ์ และคณะ,2559) ผู้ใช้บัณฑิตมีความคาดหวังสูง 3 อันดับแรก คือ จรรยาบรรณต่อวิชาชีพ การจัดการ
สุขภาพในชุมชน และการรักษาเบื้องต้น (สุภาพร ชื่นชูจิตรและคณะ,2559) ผู้ใช้บัณฑิตระดับปริญญาตรีมีความ
ต้องการโดยรวมในระดับปานกลางด้านคุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์ตามสมรรถนะของผู้ประกอบวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์ ผู้วิจัยเสนอแนะให้จัดการเรียนการสอนที่ตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บัณฑิต
เพ่ือให้บัณฑิตปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ (ธันยาภรณ์ เหนี่ยวตระกูล และคณะ,2559) ความพึงพอใจของผู้
ใชบัณฑิตโดยรวมมีความพึงพอใจในระดับมากในด้านต่างๆ ดังนี้ ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพ ด้านวิชาการ/ปฏิบัติงาน
ทางวิชาชีพ ด้านคุณธรรมและจริยธรรม ด้านความสามารถในการสื่อสาร ด้านคุณลักษณะการเป็นผู้น าและด้าน
บุคลิกภาพรวมทั้งเสนอแนะให้พัฒนาคุณภาพบัณฑิตให้สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงทางสังคมและสุขภาพ 
ตลอดจนสามารถใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ใช้หลักตรรกะคณิตศาสตร์สถิติ รวมทั้งสามารถสะท้อนกระบวนการคิด
ของตนเองเมื่อพบกับสิ่งท้าทายใหม่ๆ และสามารถพัฒนาแก้ปัญหาได้อย่างสร้างสรร  (อรุณี อูปแก้ว และคณะ, 
2558) นอกจากนี้ผลการวิจัยของ เบญจพร จึงเกรียงไกร, เพ็ญนภา อุ่นสนิท และ รุจิเรศ ธนูรักษ์, (2551) พบว่า
คามพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อความสามารถของบัณฑิตพยาบาลพบว่าผู้ใช้บัณฑิตมีความพึงพอใจต่อสมรรถนะ
ด้านคุณธรรมจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ การสื่อสาร และการสร้างสัมพันธภาพของบัณฑิตอยู่ในระดับมาก 
และสมรรถนะการตรงต่อเวลามีค่าเฉลี่ยมากที่สุด และการใช้ภาษาอังกฤษในการท างานมีคะแนนน้อยที่สุด ได้
เสนอแนะว่า ควรพัฒนาการจัดการเรียนการสอนการจัดการเรียนการสอนที่ท าให้บัณฑิตมีสมรรถนะทุกด้านมาก
ขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งด้านการบริหารจัดการ การใช้ภาษาอังกฤษและการวินิขฉัจและรักษาโรคเบี้องต้น รจนารถ 
ชูใจ (2555) พบว่าค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตอยู่ในระดับดี คือพฤติกรรมการบริการสุขภาพ ส่วนด้านที่
มีความพึงพอใจน้อยที่สุดคือความรู้ รองลงมาคือด้านทักษะทางปัญญาและเสนอแนะให้มีการ พัฒนาความรู้และ
ทักษะทางปัญญา  ปรียนุช ชัยกองเกียรติ และ นุศรา ดาวโรจน์ (2557) พบว่าบัณฑิตพยาบาลมีความพึงพอใจใน
เพ่ือนร่วมงานมากท่ีสุด ประภาพรรณ เปลี่ยนแก้ว และ เนาวนิจ พ่ึงจันทรเดช (2559) พบว่าความพึงพอใจของผู้ใช้
บัณฑิตต่อสมรรถนะของบัณฑิตพยาบาลโดยรวมอยู่ในระดับความพึงพอใจสูงที่สุด พบว่าผู้ใช้บัณฑิตมีระดับความ
พึงพอใจด้านคุณธรรมจริยธรรม ด้านความรู้ความสามารถพ้ืนฐานที่ส่งผลต่อการท างานและด้านความรู้
ความสามารถทางวิชาชีพมีระดับความพึงพอใจมากที่สุด 

 การเปลี่ยนแปลงทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม การศึกษาและประชากร ซึ่งมีผลต่อภาวะสุขภาพ และการดูแล
ด้านสุขภาพของประชาชนโดยเฉพาะอย่างยิ่งด้านอุตสาหกรรมและด้านบริการมีการแข่งขันสูงจากการ
เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของรูปแบบการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในชีวิตประจ าวันมากขึ้น ก่อให้เกิดพฤติกรรมที่
ไม่เหมาะสมด้านการใช้พลังงานที่น้อยลง เป็นเหตุให้เกิดโรคไร้เชื้อตามมา นอกจากนี้ประชาชนรับรู้และตระหนักใน
สิทธิของตนเองมากขึ้น มีการฟูองร้องมากขึ้นเมื่อคุณภาพการรักษาพยาบาลไม่เป็นไปตามความคาดหวัง มีการ
เปลี่ยนแปลงทั้งในด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและเทคโนโลยีการวินิจฉัย และการรักษาที่ทันสมัย ท าให้การรักษา
ได้ผลดีขึ้น ส่งผลให้คนมีอายุยืนยาวขึ้นประกอบกับผลของความส าเร็จของการคุมก าเนิดท าให้ประชากรเด็กและ
วัยรุ่นลดลงมาก บุคคลยุคเบบี้บูมซึ่งเป็นประชากรกลุ่มใหญ่ทยอยเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ ท าให้เกิดสังคมผู้สูงวัยมาก 
นอกจากนี้ในสภาพการณ์ปัจจุบัน พบว่ายังมีปัญหาและปัจจัยหลายประการที่ส่งผลต่อคุณภาพการบริการการ
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พยาบาล และการผดุงครรภ์ การจัดการศึกษา และการวิจัยตลอดจนด้านกฎหมายและองค์กรวิชาชีพ สถานการณ์ 
และปัญหาที่เกิดขึ้นท าให้การศึกษาพยาบาลต้องมีการเตรียมตัวรองรับในการผลิตบัณฑิต พยาบาลวิชาชีพที่มี
คุณภาพ เพ่ือให้บริการได้อย่างสอดคล้องกับสภาพปัญหาสังคมและปัญหาสุขภาพดังกล่าว (จารีศรี กุลศิริปัญโญ, 
2558) ดังนั้น สมรรถนะของบัณฑิตที่จบใหม่เป็นหลักสูตรที่พัฒนาจากกรอบมาตรฐานคุณวุฒิการศึกษาพยาบาล
ศาสตร์ที่ครอบคลุมผลลัพธ์การเรียนรู้ในการผลิตพยาบาลให้มีคุณลักษณะที่สองคล้องกับสถานการณ์การ
เปลี่ยนแปลงของสังคมวัฒนธรรม เศรษฐกิจ  และปัญหาสุขภาพจากปัจจัยต่างๆ ที่มากระทบ  

 

กรอบแนวคิดการวิจัย  
          สมรรถนะของบุคคลมีความเก่ียวข้องกับคุณภาพการท างาน  
 แนวคิดทฤษฎีระบบของ Katz, D & Kahn, R (1966)  เป็นระบบเปิด ภายใต้ระบบใหญ่จะประกอบด้วย
ระบบย่อยๆ ซึ่งมีกระบวนการในการท างาน ประกอบด้วยปัจจัยน าเข้า (input) กระบวนการด าเนินงาน (Process) 
และผลที่ได้ (Output) มีล าดับการจัดการอย่างต่อเนื่องและเชื่อมโยงกันอยางเปนระเบียบและตางมีสัมพันธภาพ 
หรือมีปฏิสัมพันธแลกเปลี่ยนข้อมูลกันเพ่ือการปรับปรุงพัฒนาโดยตลอดกับระบบย่อยอ่ืน ๆ แมจะมีระบบรอง ๆ 
หรือยอย ๆ ลงไป แตตองผูกพันอยูกับระบบใหญเสมอตั้งแตขั้นตอนปัจจัยน าเข้า (ปอนเขา) (Input) กระบวนการ
(Process) จนถึงผลหรือขั้นสุดทายของแต่ละระบบย่อยในการท างาน (output) โดยปัจจัยน าเข้าของระบบย่อย
หรืองานหนึ่งอาจเป็นปัจจัยผลสุดท้ายของงานอีกงานหนึ่ง (กนกวรรณ ศิลปกรรมพิเศษ และคณะ,2554) ดังนั้น
การประเมินการรับรู้ความพึงพอใจสมรรถนะบัณฑิต จากผู้ใช้บัณฑิตซึ่งเป็นลูกค้าภายนอกจึงเป็นการประเมินผล
ผลิตจากการใช้หลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิต ส่วนเนื้อหาแนวทางการประเมินสมรรถนะการปฏิบัติงานพยาบาล
วิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ทั้ง 8 ด้านสามารถไช้แนวคิดทฤษฎีของเบนจามิน บลูมTaxonomy (1956)  
เนื่องจากองค์ประกอบผลลัพธ์การเรียนรู้ของหลักสูตรคุณวุฒิการอุดมศึกษา (2525) สาขาการพยาบาลศาสตร์ มา
จากการศึกษาวิจัยการใช้แนวคิดของทฤษฎีดังกล่าวในการก าหนดมาตรฐานผลลัพธ์การเรียนรู้เพ่ือให้ได้คุณลักษณะ
ของบัณฑิตที่พึงของสังคม และการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยต้องการศึกษาความสัมพันธ์รายด้านระหว่างผลลัพธ์การเรียนรู้
ของหลักสูตรพยาบาลศาสตร์กับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์  จึงใช้ทฤษฎีดังกล่าวเป็น
แนวทางการวิจัยครั้งนี้  
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บทที่3 

วิธีด าเนินการวิจัย 
  

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบส ารวจ เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามเชิงปริมาณ  

8.1 ประชากร  
ผู้ใช้บัณฑิตและบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต รุ่นที่ 1 ปีการศึกษา 2557 

ตัวอย่าง คือ ผู้ใช้บัณฑิตพยาบาลจาก คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ทีส าเร็จการศึกษาปี
การศึกษา 2560 จ านวน 110 คน ประกอบด้วย พยาบาลหัวหน้าตึก จ านวน 40 คน พยาบาลอาวุโสผู้ร่วมงาน 
จ านวน 30 คน และรองหัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้าตึก จ านวน 40 คน และบัณฑิตพยาบาลจากคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ปีการศึกษา 2557 จ านวน 40 คน  
           8.2 เกณฑ์การคัดเลือกตัวอย่าง  

ผู้ใช้บัณฑิตต้องเป็นพยาบาลหัวหน้าตึกหรือพยาบาลอาวุโสผู้ร่วมงาน หรือ รองหัวหน้าตึก/ผู้ช่วยหัวหน้า
ตึก ที่ท างานในหอผู้ปุวยที่บัณฑิตพยาบาลจบไปปฏิบัติงานอยู่ และผู้ใช้บัณฑิตต้องเป็นผู้ที่ได้รับมอบหมายให้ดูแล
บัณฑิตพยาบาล ที่จบจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ปีการศึกษา 2560 โดยตรง ส่วนบัณฑิต
พยาบาลต้องเป็นบัณฑิตพยาบาลที่จบจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต รุ่นที่1 ส าเร็จการศึกษา 
ปีการศึกษา 2560 
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           8.3 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 งานวิจัยในครั้งนี้ใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเครื่องมือส าหรับรวบรวมข้อมูลโดย โดยเครื่องมือ 
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ สมรรถนะข้อ 1-7 สร้างโดยชลธิชา โภชนกิจ (2560) ส่วนสมรรถนะที่ 8 คณะผู้วิจัย
สร้างตามสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของสภาการพยาบาลและเอกลักษณ์ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย
เกษมบัณฑิต  

ชุดที่ 1 ส าหรับผู้ใช้บัณฑิต เป็นแบบสอบถามความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตพยาบาลที่ส าเร็จการศึกษาจาก
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต รุ่นที่ 1 แบ่งออกได้เป็น 2 ส่วน ได้แก่ 

 
- ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของบัณฑิตพยาบาลและผู้ใช้บัณฑิต 
- ส่วนที่ 2 ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อสมรรถนะของบัณฑิตพยาบาลที่ส าเร็จการศึกษาจาก

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ปีการศึกษา 2560 มีลักษณะข้อค าถามแบบมาตราส่วนประมาณ
ค่า (rating scale) มี 5 ระดบั โดย 1 หมายถึง พึงพอใจน้อยที่สุด จนถึง 5 หมายถึง พึงพอใจมากที่สุด รวมทั้งหมด 
8 ด้าน จ านวน 50 ข้อ ประกอบด้วย  

 
 1. สมรรถนะด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมาย 
 2. สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
 3. สมรรถนะด้าน คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 
 4. สมรรถนะด้านภาวะผู้น าการจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 
 5. สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย 
 6. สมรรถนะ ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 
 7. สมรรถนะด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ  
 8. สมรรถนะด้านสังคม 
คุณภาพเครื่องมือมีการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน (Confirmatory Factor Analysis) โดย

ตรวจสอบความพร้อมของโครงสร้าง องค์ประกอบ และน้ าหนักองค์ประกอบที่ใช้ในการสร้างตัวบ่งชี้กับข้อมูลเชิง
ประจักษ์และมีการหาค่าน้ าหนักองค์ปรกอบตัวแปลหลักรวมทั้งตรวจสอบความสอดคล้องด้วยการทดสอบค่าสถิติ 
ไค-สแคว มีค่า P-value สูงกว่า .05 หรือค่า ไค-สแคว์/df ค่าไม่เกิน 3 แสดงว่ามีความสอดคล้อง (ชลธิชา โภชนกิจ 
,2530) ค่า GFI และ ค่า AGFI มีค่าตั้งแต่ 0.90 ขึ้นไป แสดงว่าโมเดลมีความสอดคล้อง และค่า RMSEA น้อยกว่า 
.05 แสดงว่าโมเดลมีความสอดคล้อง เช่นเดียวกัน จากนั้นได้น าผลการวิเคราะห์ตรวจสอบความสอดคล้องของ
โมเดลมาคัดเลือกตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ พบว่ามีว่าเที่ยงตรงเชิงโครงสร้าง คือ มีค่าน้ าหนักองค์ประกอบ 
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(Factor Loading) มากกว่าหรือเท่ากับ .30 แสดงว่าเครื่องมือนี้มีคุณภาพและมีความสอดคล้องกับสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพ 

แบบสอบถามไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบค่าความสอดคล้องรายข้อ (IOC) ซึ่งควรได้ผลมากกว่าหรือ
เท่ากับ .6 ทุกข้อค าถาม และหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามทั้งฉบับ 
ได้เท่ากับ .968 และค่าความเชื่อม่ันของแบบสอบถามท้ังฉบับอยู่ระหว่าง .803 - .960 ดังแสดงตามตาราง 
ตารางแสดงค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามในแต่ละด้าน 

องค์ประกอบ ค่าความเชื่อม่ัน 
1. ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย .803 
2. ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ .880 
3. ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ .888 
4. ด้านภาวะผู้น า การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ .960 
5. ด้านวิชาการและการวิจัย .872 
6. การสื่อสารและสัมพันธภาพ .867 
7. ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม 
8. ด้านสังคม 

.867 

.867 
 

 สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบด้วย 8 องค์ประกอบ 44 ตัวบ่งชี้ ผู้เกี่ยวข้องสามารถน าไปใช้ใน
การบริหารทรัพยากรมนุษย์ทางการพยาบาล ในลักษณะต่างๆ เช่น เป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพเป็นแนวทางในการประเมินผลการปฏิบัติงาน 

           8.4 การพิทักษ์สิทธิ์      
การศึกษาครั้งนีค้ณะผู้วิจัยเสนอโครงร่างการวิจัยเพื่อให้กรรมการการจริยธรรมในมนุษย์ก่อนท าการวิจัย  

           8.5 การเก็บรวบรวมข้อมูล  
 1. ผู้วิจัยส่งหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูล ถึงผู้อ านวยการโรงพยาบาลและหัวหน้าฝุายการ

พยาบาล และชี้แจง อธิบาย วัตถุประสงค์ในการศึกษากับหัวหน้าหอผู้ปุวย รองหัวหน้า/ ผู้ช่วยหอผู้ปุวย 
พยาบาลอวุโสปฎิบัติการและบัณฑิตพยาบาล โดยให้เซ็นใบยินยอมเข้าร่วมการวิจัยก่อนท าการเก็บข้อมูล แล้วท า
การแจกแบบประเมินไปยังหน่วยงานที่บัณฑิตท างานทั้งหมด  

 2. ตัวอย่างที่เป็นผู้ใช้บัณฑิตและบัณฑิต พยาบาลตอบแบบสอบถามและส่งกลับมาให้ผู้วิจัย  
          8.6 การวิเคราะห์ข้อมูล  
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สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน มาตรฐาน และ สัมประสิทธิ 
(Correlation) 

การแปลผลค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (Best,1977) 

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ การแปลผลระดับความสัมพันธ์ 

0.00-0.20 มีความสัมพันธ์ในระดับต่ ามาก 

0.21-0.50 มีความสัมพันธ์ในระดับต่ า 

0.51-0.80 มีความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง 

0.81-1.00 มีความสัมพันธ์ในระดับสูง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

บทที่ 4 
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ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

ข้อมูลทั่วไปของบัณฑิต 

 ข้อมูลของบัณฑิตของคณะพยาบาลศาสตร์ รุ่นที่ 1 ซึ่งส าเร็จการศึกษา เมื่อปีการศึกษา 2560 จ านวน 40 
คน ได้รับแบบสอบถามกลับคืน จ านวน 40 ชุด คิดเป็น ร้อยละ 100.00 

 ผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมด เป็นเพศหญิง อายุ ระหว่าง 22-27 ปี เฉลี่ย 23 ปี 

 ระยะเวลาทีป่ฏิบัติงานในหน่วยงานนั้นมาแล้วระหว่าง  1-8 เดือน 

  < 6 เดือน   จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ  12.50 

     6 เดือน   จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ  35.00 

  ≥ 7 เดือน   จ านวน 21 คน คิดเป็นร้อยละ  52.50 

 สถานที่ปฏิบัติงาน 

  โรงพยาบาลชุมชน/ทั่วไป หรือโรงพยาบาลของรัฐระดับเดียวกัน  จ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 
10.00 

  โรงพยาบาลศูนย์/มหาวิทยาลัย หรือโรงพยาบาลของรัฐระดับเดียวกัน  จ านวน 4 คน คิดเป็น
ร้อยละ 10.00 

  โรงพยาบาลเอกชน จ านวน 32 คน คิดเป็นร้อยละ 80.00 

 ลักษณะการจ้างงาน 

  พยาบาลประจ าการ จ านวน  38 คน คิดเป็นร้อยละ 95.00 

  พยาบาลบางเวลา จ านวน  2 คน คิดเป็นร้อยละ 5.00 

  

 

ข้อมูลทั่วไปของผู้ใช้บัณฑิต 

 ข้อมูลของผู้ใช้บัณฑิตของคณะพยาบาลศาสตร์ รุ่นที่ 1 ซึ่งส าเร็จการศึกษา เมื่อปีการศึกษา 2560 จ านวน 
40 คน ได้รับแบบสอบถามกลับคืน จ านวน 25 ชุด คิดเป็น ร้อยละ 62.50 

 อาย ุระหว่าง 23-63 ปี เฉลี่ย 43 ปี 
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 ระดับการศึกษา ปริญญาตรี จ านวน  22 คน คิดเป็น ร้อยละ 88.00 

   ปริญญาโท จ านวน 3 คน คิดเป็น ร้อยละ 12.00 

 แผนกที่ปฏิบัติงาน 

  ดูแลทุกแผนก จ านวน  11 คน คิดเป็นร้อยละ 44.00 

  งานพยาบาลผู้ปุวย จ านวน 3  คน คิดเป็นร้อยละ14.00 

  งานบริการกุมารเวชกรรม จ านวน  1 คน คิดเป็นร้อยละ 4.00 

  งานอายุรกรรม จ านวน  2 คน คิดเป็นร้อยละ 8.00 

  งานพยาบาลสูติกรรม จ านวน  3 คน คิดเป็นร้อยละ 12.00 

  งานศัลยกรรม จ านวน  5 คน คิดเป็นร้อยละ 20.00 

 การคัดเลือกข้อมูลเพื่อน ามาวิเคราะห์ 

  ข้อมูลที่น ามาวิเคราะห์ต้องเป็นคูข่้อมูลของข้อมูลที่มาจากการประเมินตนเองของบัณฑิตพยาบาล 
และข้อมูลที่มาจากผู้ใช้บัณฑิตพยาบาลบุคคลนั้นๆ ดังนั้น จ านวนข้อมูลคงเหลือส าหรับวิเคราะห์ 25 ข้อมูล 

 

 

 

 

การรับรู้ต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ รุ่นที่ 1 และความพึงพอใจของผู้ใช้
บัณฑิต ท่ีมีต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต 

ตารางท่ี 4.1 ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนการรับรู้ต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต 
คณะพยาบาลศาสตร์ รุ่นที่ 1 จ าแนกตามรายด้าน (N=25 คน) 

สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

สมรรถนะ 1 ด้านจรยิธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 4.25 0.63 
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สมรรถนะที่ 2 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 4.09 0.48 

สมรรถนะที่ 3 ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ   4.16 0.52 

สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า การจัดการ และการพัฒนาคณุภาพ 4.00 0.52 

สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย 3.99 0.50 

สมรรถนะที่ 6 การสื่อสารและสัมพันธภาพ 4.03 0.50 

สมรรถนะที่ 7 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ 4.18 0.53 

สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม 3.95 0.61 

รวมทุกด้าน 4.09 0.47 

 

จากตารางที่ 4.1 พบว่าคะแนนความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตามการรับรู้ของ
บัณฑิต รวมทุกด้าน อยู่ในระดับสูง (Mean = 4.09, SD = 0.47); โดยในด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และ
กฎหมาย มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (Mean = 4.25, SD = 0.63) และด้านสังคม มีคะแนนเฉลี่ยต่ าสุด (Mean = 3.95, 
SD = 0.61) 

 

ตารางท่ี 4.2 ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต ที่มีต่อสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพของบัณฑิตจ าแนกตามรายด้าน (N=25 คน) 

สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

สมรรถนะ 1 ด้านจรยิธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 3.99 0.67 

สมรรถนะที่ 2 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 3.74 0.76 

สมรรถนะที่ 3 ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ   3.94 0.71 

สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า การจัดการ และการพัฒนาคณุภาพ 3.63 0.80 
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สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย 3.50 0.86 

สมรรถนะที่ 6 การสื่อสารและสัมพันธภาพ 3.83 0.70 

สมรรถนะที่ 7 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ 3.63 0.71 

สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม 3.82 0.63 

รวมทุกด้าน 3.78 0.69 

 

จากตารางที่ 4.2 พบว่าคะแนนความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตามการรับรู้ของ
ผู้ใช้บัณฑิต รวมทุกด้าน อยู่ในระดับปานกลาง (Mean = 3.78, SD = 0.69); โดยในด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ 
และกฎหมาย มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (Mean = 3.99, SD = 0.67) และด้านวิชาการและวิจัย มีคะแนนเฉลี่ยต่ าสุด 
(Mean = 3.50, SD = 0.86) 
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ความสัมพันธ์ของความพึงพอใจ ของผู้ใช้บัณฑิต และการรับรู้ของบัณฑิตที่มีต่อสมรรถนะแต่ละด้าน  

ตารางท่ี 4.3 ผลการทดสอบความสัมพันธ์ของการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตาม 
รายด้าน และรวมทุกด้าน (N=25 คู)่ 

 สมรรถนะ
2 

สมรรถนะ
3 

สมรรถนะ
4 

สมรรถนะ
5 

สมรรถนะ
6 

สมรรถนะ
7 

สมรรถนะ
8 

สมรรถนะ
โดยรวม 

สมรรถนะ 1 ด้านจริยธรรม 
จรรยาบรรณ และกฎหมาย 

.744** .789** .723** .598** .674** .515** .549** .833** 

สมรรถนะที่ 2 ด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ 

 .832** .782** .763** .661** .652** .727** .879** 

สมรรถนะที่ 3 ด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ   

  .862** .743** .696** .689** .586** .917** 

สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า 
การจัดการ และการพัฒนา
คุณภาพ 

   .817** .833** .825** .796** .956** 

สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการ
และการวิจัย 

    .874** .780** .716** .876** 

สมรรถนะที่ 6 การส่ือสาร
และสัมพันธภาพ 

     .800** .726** .877** 

สมรรถนะที่ 7 ด้าน
เทคโนโลยีและสารสนเทศ 

      .635** .819** 

สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม        .800** 

** = มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ ที่ α = 0.01  
* = มีความสัมพันธ์กันอย่างมนีัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 
 

ผลการทดสอบความสัมพันธ์รายด้านของคะแนนการรับรู้ต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต โดยใช้
สถิติ Pearson Product Moment Correlation พบว่า มีมีความสัมพันธ์กันในระดับปานกลางถึงสูงอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 ทุกด้าน โดยค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) มีค่าระหว่าง .515 ถึง .956 แสดงว่า 
บัณฑิตมีการรับรู้ต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพสัมพันธ์กันทุกด้านในทิศทางเดียวกัน โดยคู่ที่มีความสัมพันธ์กันต่ า
ที่สุด คือ สมรรถนะ 1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย กับ สมรรถนะที่ 7 ด้านเทคโนโลยีและ
สารสนเทศ ส่วนที่มีความสัมพันธ์กันสูงที่สุด คือ สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ 
กับ สมรรถนะโดยรวม 

ตารางท่ี 4.4 ผลการทดสอบความสัมพันธ์ของความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของผู้ใช้บัณฑิต ตาม 
รายด้าน และรวมทุกด้าน (N=25 คู)่ 

 สมรรถนะ
2 

สมรรถนะ
3 

สมรรถนะ
4 

สมรรถนะ
5 

สมรรถนะ
6 

สมรรถนะ
7 

สมรรถนะ
8 

สมรรถนะ
โดยรวม 
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สมรรถนะ 1 ด้านจริยธรรม 
จรรยาบรรณ และกฎหมาย 

.800** .917** .824** .797** .799** .882** .788** .910** 

สมรรถนะที่ 2 ด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ 

 .912** .895** .866** .944** .828** .870** .941** 

สมรรถนะที่ 3 ด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ   

  .930** .872** .917** .894** .878** .980** 

สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า 
การจัดการ และการพัฒนา
คุณภาพ 

   .913** .924** .865** .873** .967** 

สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการ
และการวิจัย 

    .844** .765** .869** .924** 

สมรรถนะที่ 6 การส่ือสาร
และสัมพันธภาพ 

     .856** .863** .947** 

สมรรถนะที่ 7 ด้าน
เทคโนโลยีและสารสนเทศ 

      .835** .915** 

สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม        .920** 

** = มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ ที่ α = 0.01  
* = มีความสัมพันธ์กันอย่างมนีัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 
 

ผลการทดสอบความสัมพันธ์รายด้านของคะแนนความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต ต่อสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพของบัณฑิต โดยใช้สถิติ Pearson Product Moment Correlation พบว่า มีความสัมพันธ์ในระดับปาน

กลางถึงสงูอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 ทุกด้าน โดยค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) มีค่าระหว่าง .765 ถึง 
.980 แสดงว่า ผู้ใช้บัณฑิตมีความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต สัมพันธ์กันทุกด้านในทิศทาง
เดียวกัน โดยคู่ที่มีความสัมพันธ์กันต่ าที่สุด คือ สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย กับ สมรรถนะที่ 7 ด้าน
เทคโนโลยีและสารสนเทศ ส่วนที่มีความสัมพันธ์กันสูงที่สุด คือ สมรรถนะที่ 3 ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ  กับ 
สมรรถนะโดยรวม 

 

ตารางท่ี 4.5 ผลการทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต  
กับความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของผู้ใช้บัณฑิต ตามรายด้าน และรวมทุกด้าน (N=25 คู)่ 

ความพึงพอใจ การรับรู้ 
สมรรถนะ

1 
สมรรถนะ

2 
สมรรถนะ

3 
สมรรถนะ

4 
สมรรถนะ

5 
สมรรถนะ

6 
สมรรถนะ

7 
สมรรถนะ

8 
สมรรถนะ
โดยรวม 

สมรรถนะ 1 ด้านจริยธรรม 
จรรยาบรรณ และกฎหมาย 

.405* .247 .388 .344 .386 .220 .225 .357 .358 

สมรรถนะที่ 2 ด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลและการ

.310 .116 .266 .189 .233 .077 .139 .226 .221 
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ผดุงครรภ์ 
สมรรถนะที่ 3 ด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ   

.211 .046 .202 .134 .151 .021 .025 .137 .142 

สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้น า 
การจัดการ และการพัฒนา
คุณภาพ 

.201 .067 .250 .145 .164 .054 .044 .204 .168 

สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการ
และการวิจัย 

.245 .125 .255 .100 .139 .076 .131 .286 .184 

สมรรถนะที่ 6 การส่ือสาร
และสัมพันธภาพ 

.235 .138 .256 .110 .120 .073 .129 .288 .184 

สมรรถนะที่ 7 ด้าน
เทคโนโลยีและสารสนเทศ 

.213 .179 .292 .174 .187 .134 .149 .318 .225 

สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม .111 .134 .220 .124 .135 .116 .096 .238 .161 
สมรรถนะโดยรวม .277 .142 .301 .195 .222 .106 .122 .279 .233 

** = มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ ที่ α = 0.01  
* = มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 
 

ผลการทดสอบความสัมพันธ์รายด้านของการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต  
กับความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของผู้ใช้บัณฑิต โดยใช้สถิติ Pearson Product Moment 

Correlation พบว่า มีความสัมพันธ์กันในระดับต่ าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 เพียงด้านเดียว โดยค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) คือ .405 แสดงว่า ผู้ใช้บัณฑิตมีความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต 
สัมพันธ์กบัการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 ในสมรรถนะ 
1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย ด้านเดียวกัน 

บทที่ 5 

สรุป และอภิปรายผล 

 การวิจัยเรื่อง ความสัมพันธ์ระหว่างความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตามการรับรู้
ของบัณฑิต และผู้ใช้บัณฑิต เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษา 1) สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ของ
บัณฑิตพยาบาลรุ่นที่ 1 ตามการรับรู้ของบัณฑิต และผู้ใช้บัณฑิต 2) ความสัมพันธ์ของคะแนนความพึงพอใจต่อ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตามการรับรู้ของบัณฑิต และผู้ใช้บัณฑิต ประชากรที่ศึกษา คือ บัณฑิตคณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต รุ่นที่ 1 จ านวน 40 คน และผู้บังคับบัญชาระดับต้น ซึ่งเป็นผู้ใช้บัณพิต
โดยตรง เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูล คือ แบบวัดความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตาม
การรับรู้ของบัณฑิต และผู้ใช้บัณฑิต ซึ่งผู้วิจัยได้สร้างขึ้น เป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ จ านวน 50 ข้อ 
ประกอบด้วย 8 สมรรถนะ ได้แก่ 1) สมรรถนะด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมาย 2) สมรรถนะด้านการ
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ปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 3) สมรรถนะด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 4) มมรรถนะด้านภาวะผู้น าการ
จัดการและการพัฒนาคุณภาพ 5) สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย 6) สมรรถนะ ด้านการสื่อสารและ
สัมพันธภาพ 7) สมรรถนะดา้นเทคโนโลยีและสารสนเทศ  และ 8) สมรรถนะด้านสังคม ได้รับแบบสอบถามบัณฑิต
กลับคืน จ านวน 29 ฉบับ คิดเป็น ร้อยละ72.5 และแบบสอบถามผู้ใช้บัณฑิต กลับคืน จ านวน 25 ฉบับ คิดเป็น 
ร้อยละ 62.50 จึงคัดเลือกเฉพาะข้อมูลที่เป็นคู่ข้อมูลของข้อมูลที่มาจากการประเมินตนเองของบัณฑิตพยาบาล 
และข้อมูลที่มาจากผู้ใช้บัณฑิตพยาบาลบุคคลนั้นๆ ดังนั้น จ านวนข้อมูลคงเหลือส าหรับวิเคราะห์ 25 ข้อมูล 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลพบว่า พบว่า คะแนนการรับรู้ต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต คณะ
พยาบาลศาสตร์ รุ่นที่ 1 มีค่าสูงกว่า คะแนนความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต ที่มีต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของ
บัณฑิต ทั้งในรายด้าน และโดยรวม ด้านที่มีคะแนนสูงสุด คือ สมรรถนะที่ 1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และ
กฎหมาย ส่วนผลการทดสอบความสัมพันธ์ของคะแนนความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต และการรับรู้ของบัณฑิต ต่อ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต พบว่า มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เพียงด้าน
เดียว คือ สมรรถนะที ่1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 

 

 

การอภิปรายผล 

 ผลการศึกษา พบว่า ความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ตามการรับรู้ของบัณฑิต มีคะแนนสูงกว่า ความพึงพอใจตามการรับรู้ของผู้ใช้บัณฑิตใน
แต่ละด้าน และรวมทุกด้าน ทั้งนี้ความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ตามการรับรู้ของบัณฑิตด้านที่มีคะแนนสูงสุด คือ ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และ
กฎหมาย (Mean = 4.25, SD = 0.63) และสอดคล้องกับการรับรู้ของผู้ใช้บัณฑิตที่ให้คะแนนด้านนี้สูงที่สุดเช่นกัน 
(Mean = 3.99, SD = 0.67) และเมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยสถิติ Pearson Product Moment Correlation 

พบว่า มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ α = 0.05 แสดงให้เห็นว่า สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของ
บัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ด้านที่มีคะแนนมากทีสุ่ด คือ จริยธรรม จรรยาบรรณ และ
กฎหมาย สอดคล้องกับผลการศึกษาของสถาบันการศึกษาอ่ืนๆ เช่น ประภาพรรณ เปลี่ยนแก้ว และ เนาวนิจ พ่ึง
จนัทรเดช (2559) ศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อสมรรถนะของบัณฑิตพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลต าารวจ 
ผลการวิจัย พบว่าความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อสมรรถนะของบัณฑิตพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลต ารวจ ปี
การศึกษา 2554 มีระดับความพึงพอใจในระดับมากที่สุดในด้านคุณธรรม จริยธรรม และสอดคล้องกับผล
การศึกษาของเบญจพร จึงเกรียงไกร, เพ็ญนภา อุ่นสนิท และ รุจิเรศ ธนูรักษ์ (2551) ศึกษาความพึงพอใจของ
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ผู้บังคับบัญชา/นายจ้างต่อความสามารถบัณฑิตพยาบาลศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
มหาวิทยาลัยมหิดล ผลการวิจัยพบว่า ผู้บังคับบัญชามีความพึงพอใจต่อสมรรถนะด้านคุณธรรม จริยธรรม และ
จรรยาบรรณวิชาชีพและการสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพของบัณฑิตอยู่ในระดับมาก 

 นอกจากนั้นผลการประเมินการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต คณะพยาบาล
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ด้านที่ได้คะแนนต่ าสุด คือ สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม (Mean = 3.95, SD = 
0.61) และสมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย (Mean = 3.99, SD = 0.50) ตามล าดับ แต่ตามการรับรู้ของ
ผู้ใช้บัณฑิต ด้านที่ได้คะแนนต่ าสุด คือ สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย (Mean = 3.50, SD = 0.86)  
ถึงแม้ล าดับจะแตกต่างกัน แต่จะเห็นได้ว่า ผู้ประเมินทั้งสองกลุ่มมีความเห็นในทิศทางเดียวกัน ว่าบัณฑิตยังมี
สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย ต่ ากว่าด้านอ่ืนๆ ซึ่งสมรรถนะด้านนี้ ประกอบไปด้วยสองส่วนใหญ่ๆ คือ ส่วน
แรก ด้านวิชาการ อันเกี่ยวข้องกับ การแสวงหาความรู้ การสรุปประเด็นความรู้และถ่ายทอดให้ผู้อ่ืนเข้าใจได้ การ
แลกเปลี่ยนความรู้ ประสบการณ์กับผู้ร่วมงาน ในการพัฒนา และแก้ไขปัญหาการปฏิบัติงาน ส่วนที่สอง ด้านการ
วิจัย อันเกี่ยวข้องกับการให้ความร่วมมือในการท าวิจัย และประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัย  ซึ่งอาจพออธิบายได้ว่า
การที่บัณฑิตยังมีสมรรถนะในส่วนแรกน้อย เนื่องจากเพ่ิงเริ่มปฏิบัติงานในปีแรก อาจยังขาดความมั่นใจ ในด้าน
ความรู้ ความช านาญที่จะสามารถถ่ายทอด หรือแบ่งปันกับผู้อื่นได้ แต่ในส่วนที่สอง ซึ่งเกี่ยวกับการให้ความร่วมมือ
ในการท าวิจัย และการประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัย อันเป็นกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ ควรจะเป็นสมรรถนะที่
บัณฑิตใหม่ ก็สามารถท าได้ หากได้รับการฝึกฝนในระหว่างที่ศึกษาในหลักสูตร ในประเด็นนี้จึงเป็นสิ่งที่ควรน ามา
พัฒนาในการจัดการเรียนการสอน ให้นักศึกษารู้จักการตั้งค าถาม หรือการระบุปัญหา การรวบรวมข้อมูลที่เชื่อถือ
ได้จากหลายแหล่ง น าข้อมูลมาวิเคราะห์ เพ่ือน ามาสู่ค าตอบที่ใช้ส าหรับการตัดสินใจ หรือการแก้ปัญหา 

 ผลการศึกษาวิจัยของสถาบันอื่นๆ ก็พบจุดอ่นในด้านนี้ เช่น การศึกษาของ อรุณี อูปแก้ว, ประภัสสร วงษ์
ศรี, ภควรรณ สมบูรณ์ และ สุภาพร ประนัดทา (2558) ที่ได้เสนอแนะให้มีการบูรณาการการเรียนการสอนและ
กิจกรรมพัฒนานักศึกษา เพ่ือพัฒนาคุณภาพบัณฑิตให้สอดคล้องกับสถานการณ์ และบริบททางสุขภาพที่เปลี่ยนไป 
สามารถใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ใช้หลักตรรกะ คณิตศาสตร์และสถิติ รวมทั้งสามารถสะท้อนกระบวนการคิดของ
ตนเอง เมื่อพบงานใหม่ที่ท้าทาย และสามารถพัฒนาแก้ปัญหาได้อย่างสร้างสรรค์ 

 ส าหรับผลการประเมินความพึงพอใจต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต ตามการรับรู้ของบัณฑิต 
ด้านที่ได้คะแนนต่ าสุด คือ ด้านสังคม แต่ไม่สอดคล้องกับการรับรู้ของผู้ใช้บัณฑิตนั้น อาจเนื่องจากสมรรถนะด้านนี้ 
มุ่งเน้นเกี่ยวกับการติดตามและวิเคราะห์การเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ การเมือง การมีสวนรวมในการออก
ความเห็นที่เป็นประโยชน์ต่อการก าหนดนโยบายดานสุขภาพของหนวยงาน ปฎิบัติตนเป็นตัวอย่างในการอนุรักษ์
วัฒนธรรมค่านิยมวัฒนธรรมของชาติ ภูมิปญญาทองถิ่น ซึ่งบัณฑิตอาจประเมินว่า เป็นเรื่องที่ไกลตัว และมี
ศักยภาพไม่เพียงพอ  
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 ด้านความสัมพันธ์ภายในของคะแนนการประเมินของผู้ใช้บัณฑิต และบัณฑิต พบว่า ความสัมพันธ์ระหว่าง
สมรรถนะแต่ละด้านมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 ในระดับปานกลางถึงสูง แสดงให้เห็นถึงการประเมินของบุคคลแต่ละ
คนมีแนวโน้มการประเมินที่สัมพันธ์กันในทุกสมรรถนะอย่างสูง ทั้งผู้ใช้บัณฑิต และบัณฑิต แต่เมื่อหาความสัมพันธ์
ระหว่างคะแนนการรับรู้ของบัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต กับคะแนนความพึงพอใจของผู้ใช้
บัณฑิตต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของบัณฑิต มีเพียงสมรรถนะที่ 1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 
ที่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญ แต่มีความสัมพันธ์ในระดับต่ า ซึ่งความสัมพันธ์รายคู่ โดยรวมพบว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับต่ ามาก ถึงต่ า หมายถึงการรับรู้ของบัณฑิตที่มีต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ แทบจะไม่มี
ความสัมพันธ์กับความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตเลย  
 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 

1. สถาบันควรส่งเสริมสมรรถนะที่เป็นจุดเด่นของบัณฑิต คือ ด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและ
กฎหมาย เพ่ือให้นักศึกษาที่ก าลังศึกษาอยู่ในหลักสูตรเห็นความส าคัญของสมรรถนะด้านนี้ มีความภาคภูมิใจ และ
ธ ารงรักษาไว้ในรุ่นต่อๆไป 

2. สถาบันควรเสริมสร้าง และพัฒนาสมรรถนะที่ยังเป็นจุดอ่อน คือด้านวิชาการและการวิจัย โดยจัด
ประสบการเรียนการสอน ให้นักศึกษาเป็นผู้รู้จักแสวงหาความรู้ด้วยตัวเอง สามารถรวบรวมข้อมูลที่เชื่อถือได้จาก
หลายแหล่ง น าข้อมูลมาวิเคราะห์ เพ่ือน ามาสู่ค าตอบที่ใช้ส าหรับการตัดสินใจ หรือการแก้ปัญหา โดยการใช้โจทย์
สถานการณ์ การวิเคราะห์กรณีศึกษา การท าโครงการ หรือโครงงาน ให้มากข้ึน 
 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 

1. ควรมีการศึกษาวิจัยเพ่ือพัฒนากระบวนการจัดการเรียนการสอนเพ่ือพัฒนาสมรรถนะด้าน
วิชาการของนักศึกษา ในบริบทของมหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต 

2. ควรมีการศึกษาวิจัยเพ่ือประเมินสมรรถนะของบัณฑิตตามผลลัพธ์การเรียนรู้ทั้ง 6 ด้านของ
หลักสูตร และอัตลักษณ์ของบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต 
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