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บทคัดย่อ 

  การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค ์เพื่อศึกษาสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง 

ครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล  เป็นการวิจัยเชิง

พรรณนา (Descriptive research) โดยเก็บข้อมูล 3 ครั้ง 1) เก็บข้อมูลรอบที่ 1 ใช้เทคนิคประเด็นการอภิปรายกลุ่มย่อยแบบ

เจาะลึก (Focus group discussion) ในการรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ สรุปเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้

เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 2) จัดท าแบบสอบถามความจ าเป็นของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจฯ แบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ  

วิเคราะห์ความตรงตามเนื้อหา ด้วยค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence, IOC) เท่ากับ 

0.67-1.0 และค่าควาวมเช่ือมั่นของแบบสอบถาม ด้วยค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha coefficient) 

เท่ากับ .94  3) น าแบบสอบถามที่ได้ เก็บข้อมูล ในกลุ่มอาสาสมัครที่ระบุคุณสมบัติ หัวหน้าพยาบาล และ/ หรือพยาบาลวิชาชีพที่

มีประสบการณ์ท างานด้านคุณภาพโรงพยาบาล อย่างน้อย 5 ปี จ านวน 25 โรงพยาบาล รวม 30 คน  วิเคราะห์ข้อมูล โดยหา

ค่าเฉลี่ย (Mean) ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  ค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC)  และ ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา

ของครอนบาค (Cronbach’s Alpha coefficient) 

ผลการวิจัย พบว่า สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (X ̅ = 4.41)  เมื่อพิจารณา 

ตามสมรรถนะพบว่า สมรรถนะที่ 4 การท างานเป็นทีม มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด (X ̅ = 4.60) รองลงมาคือสมรรถนะที่ 6 คุณลักษณะที่

ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี, สมรรถนะที่ 1 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ, สมรรถนะที่ 3 มีความสามารถในการ

บริหารงาน, สมรรถนะที่ 2 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ (X ̅ = 4.50, X ̅ = 4.39, X ̅ = 4.37, X ̅ = 4.30) และ 

สมรรถนะที่ 5 การสื่อสาร (X ̅ = 4.27) 
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Abstract 
 

The purpose of this research was study the competency of the quality of service and nursing 
care visits the university hospital network, Thailand and university hospital nursing director 
consortium. This descriptive research was collected data 3 times 1) collecting data for the 1st round, 
using focus group discussion technique to explore opinions from expert groups. The result summary is 
the competency needed for the quality inspection visitors. 2) Prepare a questionnaire of the 
performance needs for the visitor. Five level gauge model, was used in this questionnaire. The content 
validity analyze by the Indexes of Item-Objective Congruence (IOC) of 0.67-1.0 and the reliability of the 
questionnaire with the Cronbach’s Alpha coefficient coefficient alpha of .94 3) the questionnaires were 
collected in the volunteers with the specified qualifications as: Head nurses and / or professional 
nurses with 25 years of hospital quality work experience, in a total of 25 hospitals, a total of 30 
people. Data analysis by means of Mean Deviation, Standard Deviation, IOC and Cronbach’s Alpha 
coefficient. 

The results showed that the competency of the quality inspectors have a high level of 

average (X̅ = 4.41) when considering according to competencies, found that competency no. 4, 

teamwork, the highest average (X̅ = 4.60), followed by the competency no. 6 is an important feature 
of being a great visitor, the competency no. 1 has knowledge and understanding of professional 
standards, the competency no. 3 has the ability to manage. , the competency no. 2 has knowledge 

and understanding about professional ethics (X̅ = 4.50, X̅ = 4.39, X̅ = 4.37, X̅ = 4.30) and the 

competency no. 5 Communication (X̅ = 4.27). 
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บทที่ 1 

บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

การบริการสุขภาพในยุคปัจจุบัน เป็นการบริการที่มุ่งเน้นคุณภาพ ผู้ให้บริการต้องปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ 

มาตรฐาน ภายใต้จรรยาบรรณวิชาชีพ1 ภายใต้สถานการณ์การขาดแคลนอัตราก าลังพยาบาลวิชาชีพ ทั้งยังมีปัจจัยที่

ส่งผลต่อการเพ่ิมภาระงานของพยาบาลวิชาชีพ เช่น การบริการตามนโยบายหลักประกันสุขภาพ การจัดบริการ

พยาบาลเพ่ือรองรับสังคมผู้สูงอายุ ตลอดจนการบริการพยาบาลในสถานการณ์การเกิดโรคอุบัติใหม่อุบัติซ้ า เป็นต้น2 

ในขณะที่ประชาชนผู้ใช้บริการมีความสนใจและเข้าถึงข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพได้ง่ายขึ้น มีความคาดหวังต่อการ

บริการที่ดี มีคุณภาพ และสอดคล้องกับความต้องการเพ่ือก่อให้เกิดความพึงพอใจและความประทับใจต่อการบริการ

พยาบาล3  การบริการพยาบาลที่มีคุณภาพตามมาตรฐานและสอดคล้องกับความคาดหวังของผู้ป่วย พยาบาล

วิชาชีพจ าเป็นต้องมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4 ทั้ง 3 

หมวด ประกอบด้วย มาตรฐานการบริหารองค์กรบริการพยาบาลและการผดุงครรภ์ มาตรฐานการปฏิบัติการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์และมาตรฐานผลลัพธ์การบริการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2551 ถึง พ.ศ. 2557 

สภาการพยาบาล มีกิจกรรมกระตุ้น ส่งเสริมและสนับสนุนเพื่อให้สถานพยาบาลสามารถจัดบริการพยาบาลได้อย่าง

มีคุณภาพมาตรฐาน โดยการรับรองคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4 กระบวนการดังกล่าว 

ประกอบด้วยการอบรมให้ความรู้และท าความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ 4 และการฝึกปฏิบัติโดยการฝึกเยี่ยมส ารวจในสถานพยาบาล เพื่อให้ผู้เข้ารับการอบรมมีความรู้ ความเข้าใจ

และมีทักษะในการน ามาตรฐานลงสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม ซึ่งถือเป็นกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อการพัฒนา

คุณภาพการพยาบาลอย่างต่อเนื่อง เพราะผู้ผ่านการอบรมที่มีความรู้ ความเข้าใจและมีทักษะในการเยี่ยมส ารวจ

ตามมาตรฐานดังกล่าว สามารถน าความรู้ไปประยุกต์ใช้ในสถานพยาบาลที่ตนเองสังกัด ทั้งยังมีประโยชน์ต่อความ

ปลอดภัยของผู้ป่วยและป้องกันความเสียหายที่เกิดต่อโรงพยาบาล เช่น การถูกฟ้องร้อง เป็นต้น แต่จากปัญหาด้าน

ภาระงานและบริบทของสภาการพยาบาล ท าให้สภาการพยาบาลไม่สามารถด าเนินกิจกรรมดังกล่าวได้ ตั้งแต่พ.ศ.

2557  เป็นต้นมา 

โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล  ได้เล็งเห็นความส าคัญและประโยชน์ของ

กระบวนการกระตุ้น ส่งเสริมและสนับสนุนเพ่ือให้สถานพยาบาลสามารถจัดบริการพยาบาลได้อย่างมีคุณภาพ

มาตรฐาน เช่นเดียวกับกิจกรรมที่สภาการพยาบาลได้ด าเนินการมา แต่การด าเนินงานดังกล่าวให้มีประสิทธิภาพ 
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โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล จ าเป็นต้องมีพยาบาลวิชาชีพที่มีสมรรถนะในการ

เป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ซึ่งต้องมีความรู้ ความเข้าใจและสามารถน า

มาตรฐานลงสู่การปฏิบัติได้อย่างเป็นรูปธรรม ทั้งยังต้องมีความสามารถและทักษะในการเป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ

บริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ตลอดจนต้องมีคุณลักษณะการเป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพที่ดี ซึ่งความรู้ 

ความสามารถและทักษะที่ส่งผลให้เกิดพฤติกรรมการเป็นผู้ตรวจคุณภาพที่ดี หรือกล่าวอีกนัยยะหนึ่งว่า เป็นผู้ที่มี

สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและผดุงครรภ์ จากประสบการณ์การด าเนินงานที่ผ่าน

มา ทั้งนี้ จากการทบทวนวรรณกรรมยังไม่พบการศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์ ดังนั้น ชมรมเครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล จึงต้องการศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ

บริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล เพ่ือใช้

เป็นข้อมูลพื้นฐานในการเตรียมผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรม

เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาลต่อไป 

  

ปัญหาการวิจัย 
สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบัน

แพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล ประกอบด้วยอะไรบ้าง 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

 เพ่ือศึกษาสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาล

กลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

 

ขอบเขตการวิจัย 

การศึกษาสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่ม

สถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล เป็นการศึกษาสมรรถนะของผู้เยี่ยม

ตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ของพยาบาลวิชาชีพที่ท าหน้าที่ในการเป็นผู้เยี่ยมส ารวจใน

โรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล จ านวน 25 แห่ง 

ประกอบด้วย 1) โรงพยาบาลรามาธิบดี 2) โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 3)  โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระ
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เกียรติ 4) โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 5) โรงพยาบาลราชวิถี 6) โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 7) โรงพยาบาล

สงขลานครินทร์ 8) โรงพยาบาลศิริราช 9) โรงพยาบาลศรีนครินทร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 10) คณะ

แพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 11)โรงพยาบาลราชวิถี 12) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

นเรศวร  13) โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 14) โรงพยาบาลชลประทาน 15) 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 16) โรงพยาบาลสุทธาเวช 17) โรงพยาบาลกลาง 18) โรงพยาบาลสมเด็จพระปิ่น

เกล้า 19) โรงพยาบาลสมเด็จพระบรมราชเทวี ณ ศรีราชา 20) โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช พอ 21) โรงพยาบาล

ต ารวจ 22) โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์ 23) โรงพยาบาลจันทรุเบกษา พอ 24) สถาบันสุขภาพเด็ก

แห่งชาติมหาราชินี และ 25) โรงพยาบาลเวชศาสตร์เขตร้อน 

 

ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 

 1. โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล หมายถึง โรงพยาบาลที่เป็น สมาชิก

กลุ่มเครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล

จ านวน 25 แห่ง ประกอบด้วย 1) โรงพยาบาลรามาธิบดี 2) โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 3)  โรงพยาบาล

ธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ 4) โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 5) โรงพยาบาลราชวิถี 6) โรงพยาบาลมหาราชนคร

เชี ย ง ให ม่  7) โร งพ ย าบ าลส งขล าน คริ น ท ร์  8) โร งพ ย าบ าลศิ ริ ร าช  9) โร งพ ย าบ าลศรีน ค ริ น ท ร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น 10) คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 11)โรงพยาบาลราชวิถี 

12) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร  13) โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 14) 

โรงพยาบาลชลประทาน 15) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 16) โรงพยาบาลสุทธาเวช 17) โรงพยาบาลกลาง 

18) โรงพยาบาลสมเด็จพระปิ่นเกล้า 19) โรงพยาบาลสมเด็จพระบรมราชเทวี ณ ศรีราชา 20) โรงพยาบาลภูมิพลอ

ดุลยเดช พอ. 21) โรงพยาบาลต ารวจ 22) โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์ 23) โรงพยาบาลจันทรุเบกษา พอ 

24) สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี และ 25) โรงพยาบาลเวชศาสตร์เขตร้อน 

2. ผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ หมายถึง พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล

สังกัดเครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล ที่

ผ่านการอบรมมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์จากสภาการพยาบาลหรือจากชมรม

เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล เพ่ือเตรียมพร้อมเป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ ชมรมเครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
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3. สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ หมายถึง พฤติกรรมการ

แสดงออกของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ที่แสดงให้เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

มีความรู้ ความเข้าใจ มีความสามารถและทักษะในการเป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4 และมีคุณลักษณะในการเป็นผู้เยี่ยมตรวจ

คุณภาพฯ ที่ดี  

4. ผู้เชี่ยวชาญ หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ในการเยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ของสภาการพยาบาล4 

 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1. ได้สมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้ เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่าย

โรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

2. สามารถน าผลการวิจัยมาใช้เป็นกรอบในการพัฒนาสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่าย

พัฒนาการพยาบาล 
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บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

 การศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาล

กลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล   คณะผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้า

ต ารา เอกสาร บทความ แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้  

1. แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับสมรรถนะ 

2. องค์ประกอบของสมรรถนะ 

3. กรอบแนวคิดการวิจัย 

1. แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับสมรรถนะ 

 สมรรถนะ เริ่มจากการน าเสนอบทความทางวิชาการของ David McClelland นักจิตวิทยา จาก Harvard 

University ในปี ค.ศ. 1960 ที่กล่าวถึงความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะที่ดีของบุคคล (excellent performer) ใน

องค์กรกับระดับของความรู้ ทักษะและความสามารถ โดยกล่าวว่า การวัด IQ และการทดสอบบุคลิกภาพ ไม่สามารถ

ท านายความสามารถหรือสมรรถนะของบุคคลได้ เพราะไม่ได้สะท้อนความสามารถท่ีแท้จริง7  

 การคัดเลือกบุคลากรเข้าท างานของ U.S. State Department ในปี ค.ศ. 1970 พบว่า ผู้ที่ผ่านการ

คัดเลือกที่ได้คะแนนสูงกลับท างานได้ไม่ดีเหมือนตอนสอบคัดเลือก ซึ่งแสดงว่า เกณฑ์ของคะแนนที่ใช้วัดผู้สมัครงานไม่

สัมพันธ์กับผลการปฏิบัติงาน รัฐบาลสหรัฐอเมริกาจึงคิดหาวิธีการที่จะปรับปรุงแบบทดสอบให้มีความแม่นย าและ

เหมาะสมโดย David McClelland ได้เข้ามาเป็นที่ปรึกษาผ่านทางบริษัท Mcber จากการสัมภาษณ์บุคลากรทั้งส่วนที่

ท างานได้ดีตามเกณฑ์และท างานไม่ได้ผลตามเกณฑ์ พบว่า ผู้ท างานเก่งไม่ใช่ผู้เรียนเก่ง แต่กลับเป็นผู้ที่สามารถใช้

หลักการหรือองค์ความรู้ที่ตนมีอยู่เพ่ือประโยชน์ในงานที่ท า โดยเรียกบุคคลที่มีคุณลักษณะดังกล่าวว่ามีสมรรถนะที่

เหมาะสมกับงานนั้น ๆ 

 จ าก บ ท ค ว าม  Testing for Competence Rather Than for Intelligence ของ McClelland6 ได้

กล่าวถึง Behavioral Event Interview (BEI) ซึ่งเป็นเครื่องมือประเมินเพ่ือค้นหาผู้ที่มีผลการปฏิบัติงานดี ซึ่ง David 
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McClelland เรียกสิ่งที่ท าให้บุคลากรปฏิบัติงานได้ดีเหนือกว่าผู้อ่ืนว่า สมรรถนะ (competency) จากแนวคิดดังกล่าว

ได้อธิบายบุคลิกลักษณะของคนเปรียบเสมือนภูเขาน้ าแข็ง ดังแสดงในภาพ 1 

 

 

 

ภาพ 1  The Iceberg Model Of Managerial Competencies. 

ที่มา. จาก Using Competencies to Identify High Performance: An Overview of the basic, by Hay Group, 2003,  

Retrieved April 12, 2013, from http://www.haygroup .com/downloads/uk/Competenciesandhighperformance.pdf7 

  

 จากแนวคิดดังกล่าว  ท าให้มีการศึกษาสมรรถนะ ตั้งแต่ต้นทศวรรษที่ 1970 อย่างต่อเนื่อง ผลจาก

การศึกษาพบว่า มุมมองของสมรรถนะมีความแตกต่างกัน ดังการศึกษาของ Draganidis and Mentzas8  ได้สรุป

สมรรถนะเป็น 2 มุมมอง มุมมองที่หนึ่งระบุว่า สมรรถนะ คือ คุณลักษณะของบุคคล ประกอบด้วยความรู้  

(knowledge) ทัศนคติ (attitude) และทักษะ (skill) ที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติงานและส่งผลให้เกิดความส าเร็จในงาน 

ส่วนอีกมุมมองหนึ่งระบุว่า สมรรถนะเป็นเรื่องของคุณภาพในการปฏิบัติงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ UK 

National Vocational Qualification8 จากมุมมองที่แตกต่างกัน ท าให้นักวิชาการหลายท่านได้ให้ความหมายที่

แตกต่างกัน ดังนี้  

 McClelland6 ได้ให้ค าจ ากัดความของสมรรถนะว่า เป็นบุคลิกลักษณะ    ที่ซ่อนภายในตัวบุคคลและ

สามารถผลักดันให้บุคคลนั้นสร้างผลงานที่ดีหรือเป็นไปตามเกณฑ์ที่ก าหนดในงานที่รับผิดชอบ ซึ่งอธิบายได้ด้วย

โมเดลภูเขาน้ าแข็ง ดังแสดงในภาพ 2 
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ภาพ 2  คุณลักษณะของบุคคลนั้นเปรียบเสมือนภูเขาน้ าแข็งที่ลอยอยู่ในน้ า 

ที่มา. จาก Competency at Work: Models for Superior Performance (p. 11), by L. M. Spencer & S. M. Spencer, 1993, New York: Wiley5. 

  

 จากภาพ 2 สามารถอธิบายคุณลักษณะของบุคคลโดยเปรียบเทียบกับภูเขาน้ าแข็งที่ลอยอยู่ในน้ า ส่วนที่

อยู่เหนือน้ า เป็นส่วนที่มีปริมาณน้อยสามารถสังเกตและวัดได้ง่าย ได้แก่ ความรู้ที่บุคคลได้เรียนรู้ในสาขานั้น ๆ และ

ทักษะซึ่งเป็นความเชี่ยวชาญหรือช านาญในด้านต่าง ๆ ซึ่งเป็นส่วนที่สัมพันธ์กับเชาวน์ปัญญาของบุคคล ส่วนที่อยู่ใต้น้ า

เป็นส่วนที่มีปริมาณมากกว่าสามารถสังเกตและวัดได้ยากกว่า และมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคคลมากกว่า ได้แก่ 

แรงจงูใจ 

ลกัษณะนิสยั 

ความรู้ 

ทกัษะ 

ลกัษณะนิสยั คา่นิยม 

ทกัษะ

ความรู้ 

แนวคิดของตนเอง 

แรงจงูใจ บคุลกิลกัษณะนิสยั 

พืน้ผิว: พฒันาได้

ง่าย 

สิง่ที่มองเห็น 

แนวคิดของตนเอง โมเดลภูเขาน ้าแขง็ 

ส่ิงซ่อนเร้น 

บุคลิกภาพหลกั: พฒันาไดย้ากท่ีสุด 
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บทบาทที่แสดงออกต่อสังคม (social role) ภาพลักษณ์ของบุคคลที่มีต่อตนเอง (self-image) คุณลักษณะส่วนบุคคล 

(traits) และแรงจูงใจ (motives) ส าหรับการปฏิบัติงานให้มีผลงานโดดเด่นแตกต่างจากผู้อ่ืน บุคคลผู้นั้น นอกจาก

จะมีความฉลาดแล้ว ยังจ าเป็น ต้องมีแรงผลักดันเบื้องลึก คุณลักษณะส่วนบุคคล ภาพลักษณ์ของบุคคลที่มีต่อ

ตนเอง และบทบาทที่แสดงออกต่อสังคมที่เหมาะสม  

 Marrelli, Tondora, and Hoge 9 ให้ความหมายสมรรถนะว่า หมายถึง ความสามารถของบุคคลที่สามารถ

วัดได้ และส่งผลให้การปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพ  

 Draganidis and Mentzas8 ให้ความหมายสมรรถนะว่า หมายถึง การผสมผสานระหว่างความรู้ภายในตัว

บุคคล (tacit knowledge) ความรู้ภายนอก (explicit knowledge) พฤติกรรม และทักษะ ซึ่งส่งผลให้บุคลากรมี

ศักยภาพในการท างานอย่างมีประสิทธิผล  

 Boyatzis10 สรุปสมรรถนะในศตวรรษที่ 21โดยระบุว่า สมรรถนะ คือ ความสามารถของบุคคลในการน า

คุณลักษณะที่มีอยู่ภายในตนมาก าหนดเป็นพฤติกรรมที่แสดงให้เห็นถึงทักษะ ความรู้ ความสามารถที่สนับสนุนให้

สามารถปฏิบัติงานได้บรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพภายใต้การเชื่อมโยงระหว่างความเป็นปัจเจกบุคคล ลักษณะ

งานและสภาพแวดล้อมในองค์กร ความเป็นปัจเจกบุคคลที่ส าคัญ ได้แก่ สมรรถนะด้านเจตคติ  (cognitive 

competency) สมรรถนะด้านความฉลาดทางอารมณ์ (emotional intelligence competency) และสมรรถนะ

ด้านความฉลาดทางสังคม (social intelligence competency)  

 Blanchard and Thacker11  และ Schroeter12 กล่าวว่า สมรรถนะ คือ ความสามารถในการปฏิบัติงานให้

บรรลุเป้าหมายตามความคาดหวัง ซึ่งเกิดจากการบูรณาการของความรู้ ทักษะและเจตคติ  

 Spencer and Spencer5 กล่าวว่า สมรรถนะ หมายถึง คุณลักษณะพ้ืนฐาน (underlying characteristic) ที่

มีอยู่ภายในตัวบุคคล ได้แก่ แรงจูงใจ (motive) อุปนิสัย (trait) อัตมโนทัศน์ (self-concept) ความรู้ (knowledge) 

และทักษะ (skill) ซึ่งคุณลักษณะเหล่านี้จะเป็นตัวผลักดันหรือมีความสัมพันธ์เชิงเหตุผล (causal relationship) 

ให้บุคคลสามารถปฏิบัติงานตามหน้าที่ความรับผิดชอบหรือสถานการณ์ต่าง ๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพและ/หรือสูง

กว่าเกณฑ์อ้างอิงหรือเป้าหมายที่ก าหนดไว้ ซึ่งสอดคล้องกับ Lim et al.13  ที่กล่าวว่า สมรรถนะเป็นความสามารถ

ส่วนบุคคลที่สามารถเชื่อมโยงถึงลักษณะของงาน การคาดการณ์เชิงอนาคต ซึ่งเป็นเป้าหมายเชิงกลยุทธ์ขององค์กรและ

ยังเป็นส่วนหนึ่งของการบริหารผลการปฏิบัติงาน 

 Rosenfeld, Pyc, Rosati, and Marren 14  ให้ความหมายสมรรถนะในวิชาชีพพยาบาลว่า หมายถึง ความรู้ 
การตัดสินใจ ทักษะ ประสบการณ์ และแรงจูงใจที่ส่งผลต่อความรับผิดชอบในการปฏิบัติงานเชิงวิชาชีพ 
 ส าหรับประเทศไทย พจนานุกรมศัพท์บริหารธุรกิจ ฉบับราชบัณฑิตยสถาน15 ให้ความหมายของสมรรถนะ
ว่า หมายถึง ความรู้ ทักษะ พฤติกรรมและคุณลักษณะของบุคคลที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติงานในต าแหน่งใดต าแหน่ง
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หนึ่งได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งสอดคล้องกับค าจ ากัดความของ ส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน16  ที่ให้
ความหมายสมรรถนะว่าเป็นคุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่เป็นผลมาจากความรู้ ทักษะ/ความสามารถและคุณลักษณะ
อ่ืน ๆ ที่ท าให้บุคคลสามารถสร้างผลงานได้โดดเด่นในองค์กร  
 นิสดารก์ เวชยานนท์17  ได้กล่าวถึงกรอบแนวความคิดของสมรรถนะว่าเป็นการรวบรวมคุณลักษณะทาง
ความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะที่จ าเป็นต่อการท างานในบทบาทใดบทบาทหนึ่งอย่างมีประสิทธิภาพ และน าไปใช้
เป็นเครื่องมือในการบริหารทรัพยากรมนุษย์เพ่ือการคัดเลือก การพัฒนา การประเมินผล และการจั ดท าแผนสืบ
ทอดต าแหน่ง  
 เทื้อน ทองแก้ว18  สรุปว่า สมรรถนะเป็นความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะที่จ าเป็นของบุคคลในการท างานให้
ประสบความส าเร็จ มีผลงานได้ตามเกณฑ์หรือมาตรฐานที่ก าหนดหรือสูงกว่า  
 บุญ ใจ  ศรีสถิตย์ น รากู ร 19 ได้ ให้ ความหมายสมรรถนะวิช าชีพ พยาบาล (professional nurse 
competency) ว่า หมายถึง คุณลักษณะ ความรู้ ความสามารถ ความถนัด และทักษะการปฏิบัติการพยาบาลตาม
บทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพ  
 เพ็ญจันทร์ แสนประสาน, ดวงกมล วัตราดุล และบุปผาวัลย์ ศรีล้ า20  ได้กล่าวถึง สมรรถนะว่า หมายถึง 
ความสามารถที่เป็นพฤติกรรม และคุณลักษณะของบุคคล โดยมีจุดเน้นที่พฤติกรรมมากกว่ารายละเอียดของการ
วิเคราะห์งาน (task analysis) 
 เสน่ห์ จุ้ยโต21 สรุปความหมายของสมรรถนะว่า สมรรถนะ คือ คุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่จ าเป็นของ
บุคลากรที่ส่งผลให้บุคคลสามารถปฏิบัติงานในหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายประสบผลส าเร็จอย่ างดีเยี่ยม (superior 
performer) และยังแสดงบทบาทได้อย่างเหมาะสม โดยสมรรถนะจะต้องมีลักษณะส าคัญ 4 ประการ ได้แก่  
 1. สมรรถนะประกอบด้วย 2 ส่วน คือ ส่วนที่มองเห็นได้ชัด ได้แก่ ความรู้ (knowledge) และทักษะ 

(skills) และอีกส่วนหนึ่ง คือ ส่วนที่มองเห็นไม่ชัด ได้แก่ ทัศนคต ิ(attitude) ค่านิยม (value) อุปนิสัย (traits) และ

แรงผลักดันภายใน (motives)  

 2. สมรรถนะแสดงออกเป็นพฤติกรรม (behavior)  

 3. สมรรถนะต้องแสดงให้เห็นถึงผลงาน และผลงานนั้นสามารถวัดค่าได้ (measurable) โดยมีตัวชี้วัด

ผลงาน (KPI) 

 4. สมรรถนะต้องสามารถเรียนรู้และพัฒนาได้  

 จากความหมายของสมรรถนะตามแนวคิดของนักวิชาการดังกล่าวข้างต้น สามารถระบุความหมายของ

สมรรถนะได้ 2 แนวคิด8,12 ดังนี้  

 แนวคิดที่ 1 เป็นแนวคิดที่ระบุว่าสมรรถนะเป็นมาตรฐานหรือคุณภาพของผลลัพธ์จากการปฏิบัติงานที่เน้น

มาตรฐานของงานหรือมาตรฐานของอาชีพนั้น ๆ ซึ่งมาตรฐานดังกล่าวเป็นมาตรฐานที่มีความสัมพันธ์กับงาน และ
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สามารถก าหนดระดับการปฏิบัติงานตั้งแต่ต่ าสุดถึงสูงสุด ทั้งยังสามารถเปรียบเทียบกับเกณฑ์มาตรฐานของอาชีพ

นั้นได ้

 แนวคิดที่ 2 เป็นแนวคิดที่ระบุว่าสมรรถนะเป็นพฤติกรรมซึ่งเป็นคุณลักษณะส่วนบุคคลที่มีพ้ืนฐานมาจาก

ความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะส่วนบุคคล ซึ่งส่งผลต่อประสิทธิภาพการปฏิบัติงาน ซึ่งพฤติกรรมการปฏิบัติงาน

ดังกล่าวมีความสัมพันธ์เชิงเหตุผลก่อให้เกิดผลลัพธ์ต่อการท างานตามเป้าหมายขององค์กร 

 

2. องค์ประกอบของสมรรถนะ 

 จากค าจ ากัดความของสมรรถนะดังกล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า สมรรถนะท่ีส่งผลต่อประสิทธิภาพในการ
ท างาน ประกอบด้วย องค์ประกอบมากกว่า 1 องค์ประกอบ นักวิชาการได้กล่าวถึงองค์ประกอบสมรรถนะ ดังนี้ 
 McClelland อ้างถึงใน Hay Group7 ได้สรุปองค์ประกอบของสมรรถนะ ซึ่งอธิบายตามโมเดลภูเขา
น้ าแข็ง ดังแสดงในภาพ 1 ดังนี้ 
 1. ส่วนที่อยู่เหนือน้ า เป็นส่วนที่มองเห็นได้ชัด วัดและประเมินได้ง่าย ประกอบด้วย 
 1.1 ทักษะ (skill) คือ สิ่งที่บุคคลกระท าได้ดี เช่น ทักษะการอ่าน การฟัง การขับรถ เป็นต้น 
 1.2 ความรู้ (knowledge) คือ ความรู้เฉพาะด้านของบุคคล เช่น มีความรู้ด้านบัญชี การตลาด เป็นต้น 
 2. ส่วนที่อยู่ใต้น้ า เป็นคุณสมบัติพิเศษเฉพาะบุคคล (personal attributes) มองเห็นได้ยาก ต้องอาศัยการ
สังเกตจากผู้บังคับบัญชาและบุคคลรอบข้าง ประกอบด้วย 
 2.1 บทบาทที่แสดงออกต่อสังคม (social role) คือ สิ่งที่บุคคลต้องการสื่อให้บุคคลอ่ืนในสังคมเห็นว่า
ตัวเขามีบทบาทอย่างไรต่อสังคม เช่น เป็นผู้มีน้ าใจ ชอบช่วยเหลือผู้อื่น เป็นต้น  
 2.2 ภาพลักษณ์ของบุคคลที่มีต่อตนเอง (self-image) คือ ภาพลักษณ์ท่ีบุคคลรับรู้ว่าตนเองเป็นอย่างไร 
เช่น เป็นผู้เชี่ยวชาญด้านคอมพิวเตอร์ มีภาวะผู้น า เป็นต้น 
 2.3 คุณลักษณะส่วนบุคคล (trait) คือ คุณลักษณะของบุคคลที่เป็นพฤติกรรมถาวร เช่น เป็นนักฟังที่ดี 
อ่อนน้อมถ่อมตน เป็นต้น  
 2.4 แรงจูงใจ (motive) คือ พลังขับเคลื่อนที่เกิดภายในจิตใจของบุคคล ซึ่งส่งผลกระทบต่อพฤติกรรม 
เช่น เป็นผู้ที่อยากประสบผลส าเร็จ ท าให้เกิดพฤติกรรมที่แสดงออกในลักษณะการมุ่งสู่ความส าเร็จ เป็นต้น  
 Marrelli et al.9 กล่าวถึงส่วนประกอบของสมรรถนะ ได้แก่ ความรู้  ทักษะ หรือความสามารถ 
คุณลักษณะส่วนบุคคล หรืออาจเป็นกลุ่มของคุณลักษณะเหล่านี้  
 Snell and Bohlander22 ได้กล่าวถึงองค์ประกอบของสมรรถนะว่า ประกอบด้วยทักษะในการสื่อสาร
ระหว่างบุคคล (interpersonal communication skill) ความสามารถในการตัดสินใจ (decision making ability) 
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ทักษะการแก้ปัญหาความขัดแย้ง (conflict resolution skills) ความสามารถในการปรับตัวหรือการจูงใจตนเอง 
(adaptability or self-motivational)  
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ไม่พบการศึกษาที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะส าหรับผู้ตรวจเยี่ยม อัน
เป็นสมรรถนะที่ส าคัญ และจ าเป็นในการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลในกระบวนการตรวจเยี่ยมสถานบริการ
พยาบาลและผดุงครรภ์  จากการทบทวนวรรณกรรม พบประโยชน์ของสมรรถนะ ดังนี้ คือ 
 Draganidis and Mentzas8 ได้กล่าวถงึประโยชน์ของสมรรถนะ ดังนี้ 

 1. การวางแผนด้านบุคลากรระดับปฏิบัติงาน (workforce planning) โดยการประเมินความจ าเป็นของ

สมรรถนะระดับบุคคลและองค์กรในปัจจุบันถึงอนาคต และวิเคราะห์ช่องว่างระหว่างสมรรถนะรายบุคคล 

สมรรถนะกลุ่ม หรือสมรรถนะองค์กร เพ่ือวางแผนในการพัฒนาสมรรถนะบุคลากร 

 2. การวางแผนด้านการสรรหาบุคลากร (recruitment management) โดยใช้ในการเปรียบเทียบ 

ความสามารถของบุคลากรในกรณีที่ต้องมีการเลื่อนต าแหน่ง 

 3. การจัดการด้านการเรียนรู้ (learning management) เป็นการวิเคราะห์ช่องว่างของการเรียนรู้ สามารถ

ระบุสมรรถนะที่จ าเป็นและการก าหนดจุดประสงค์ของการเรียนรู้  

 4. การจัดการผลงาน (performance management) เนื่องจากผลการปฏิบัติงาน สามารถบ่งบอกถึง

ความต้องการในการพัฒนาสมรรถนะให้บรรลุเป้าหมาย 

 5. การพัฒนาตามสายอาชีพ (career development) เนื่องจากสมรรถนะเป็นสิ่งที่ใช้ในการวางแผนการ

พัฒนาบุคลากรตามสายอาชีพ โดยการเปรียบเทียบสมรรถนะ การระบุต าแหน่งที่ส าคัญ และการพัฒนาการวางแผน

ความก้าวหน้าตามสายอาชีพ 

 6. การวางแผนสู่ความส าเร็จ (succession planning) องค์กรสามารถใช้สมรรถนะเป็นฐานในการวาง

แผนการก้าวสู่ต าแหน่งของบุคลากร 

  จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน) ได้ก าหนด

สมรรถนะหลัก (Core Competency) ไว้ในแผนยุทธศาสตร์ ประจ าปีงบประมาณ 2558-2561 ได้แก่ 

 1. ความสามารถในการเป็นโค้ช (Coach) เป็นความสามารถพ้ืนฐานที่ต้องใช้ในทุกกระบวนการท างาน 

เพ่ือเอ้ืออ านวยให้องค์กรที่เป็นพันธมิตรและคู่ความร่วมมือ รวมทั้งผู้บริหารและผู้ปฏิบัติงานของสถานพยาบาล

ต่างๆ สามารถใช้แนวคิดและเครื่องมือคุณภาพ เพ่ือระบุโอกาสพัฒนาและด าเนินการพัฒนาได้ด้วยตนเอง มีการ

เรียนรู้เกิดข้ึนควบคู่กับการพัฒนา 
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 2. ความสามารถในการเอ้ืออ านวยให้ เกิดการสร้าง เผยแพร่ และใช้ความรู้ (Faciliatation) เป็น

ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่างๆ กระตุ้นให้ตั้งค าถาม สร้าง/ ประมวลความรู้ เผยแพร่

ความรู้และส่งเสริมการใช้ความรู้ในการปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ 

 3. ความสามารถในการสร้างความผูกพัน (Engagement) เป็นความสามารถในการท างานร่วมกับผู้มีส่วน

ได้ส่วนเสีย ที่ท าให้เกิดความมุ่งมั่น ทุ่มเท และใช้ศักยภาพของของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียอย่างเต็มที่เพ่ือผลสัมฤทธิ์

ร่วมกัน 

 4. ความสามารถในการประเมินแบบเสริมพลัง (Empowerment Evaluation) เป็นความสามารถในการ

ใช้แนวคิดการประเมินที่ก้าวหน้า ประเมินเพ่ือให้ผู้รับการประเมินมีศักยภาพในการเห็นโอกาสพัฒนา สร้าง

นวัตกรรม และจริงจังกับการพัฒนา 

  จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน) ได้ระบุ

สมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมส ารวจ ประกอบด้วย 1) ความรู้เกี่ยวกับมาตรฐาน HA 2) การปรับตัว 3) การ

รวบรวมข้อมูลและคิดวิเคราะห์ 4) การโค้ชและกัลยาณมิตร 5) การสื่อสาร 6) การวางแผน 7) การท างานเป็นทีม 

8) การเขียนรายงาน 9) การจัดการความขัดแย้ง และ 10) ภาวะผู้น า ส่วนสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ

บริการพยาบาลและการผดุงครรภ์ของวิชาชีพการพยาบาล ไม่พบการระบุอย่างชัดเจน27  

 

3. กรอบแนวคิดการวิจัย 

การศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรม

เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล เป็นการศึกษาสมรรถนะตามแนวคิดของ Spencer and Spencer5กล่าวว่า 

สมรรถนะเป็นคุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่เป็นผลจากความรู้ (Knowledge) ทักษะ(Skill) และคุณลักษณะส่วน

บุคคลของคนๆนั้น (Attributes / behavior)  ที่ส่งผลให้บุคคลนั้นสามารถปฏิบัติงานตามหน้าที่  ตามความ

รับผิดชอบหรือสถานการณ์ต่างๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพและ/หรือสูงกว่าเกณฑ์อ้างอิงหรือเป้าหมายที่ ก าหนดไว้ 

โดยคุณลักษณะส่วนบุคคล อันเป็นคุณลักษณะพ้ืนฐานที่ส าคัญ ประกอบด้วย แรงจูงใจ (Motive) อุปนิสัย (Trait) 

และบทบาททางสังคม (Social Role)6   

ส าหรับสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรม

เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล เป็นพฤติกรรมที่แสดงออกให้เห็นได้ว่า ผู้เยี่ยมตรวจฯ มีความรู้ ความเข้าใจ

และมีความสามารถในการน ามาตรฐานลงสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม ทั้งยังต้องมีความสามารถและทักษะใน
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การเป็นผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ตลอดจนต้องเป็นผู้ที่มีคุณลักษณะในการเป็นผู้

เยี่ยมตรวจคุณภาพท่ีดี ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      

  

 

 

 

ภาพ 3.  กรอบแนวคิด ในการศึกษา 

 

ทักษะ (skill) 

1.การน ามาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาล 

และการผดุงครรภ ์(สภาการพยาบาล, 2557) 

ลงสู่การปฏิบติั 

2. การเยีย่มตรวจตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาล 

และการผดุงครรภ ์(สภาการพยาบาล, 2557) 

 

 

สมรรถนะผู้เยีย่มตรวจคุณภาพบริการการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ 

โรงพยาบาลสังกดัชมรมเครือข่ายพฒันา

คุณภาพการพยาบาล 

ความรู้ (knowledge) 

มาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

(สภาการพยาบาล, 2557) 

 

 

คุณลกัษณะส่วนบุคคล (Attributes / behavior) 

ท่ีแสดงถึงคุณลกัษณะการเป็นผูเ้ยีย่มตรวจท่ีดี 

1. แรงจูงใจ (Motive)  

2. อุปนิสยั (Trait)  

3. บทบาททางสังคม (Social Role) 
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บทที่ 3 
วิธีการด าเนินการวิจัย 

 

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยใช้เทคนิคประเด็นการอภิปรายกลุ่มย่อย

แบบเจาะลึก (Focus group discussion) ในการรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ23  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากร 

ประชากรเป้าหมายเป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลสังกัดเครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่ม

สถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล จ านวน 25 โรงพยาบาล 

ประกอบด้วย  

1) โรงพยาบาลรามาธิบดี    2) โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

3) โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ 4) โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์

5) โรงพยาบาลราชวิถี    6) โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 

7) โรงพยาบาลสงขลานครินทร์   8) โรงพยาบาลศิริราช 

9) โรงพยาบาลศรีนครินทร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น  

10) คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 

11) โรงพยาบาลราชวิถี    12) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 

13) โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 

14) โรงพยาบาลชลประทาน   15) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 

16) โรงพยาบาลสุทธาเวช    17) โรงพยาบาลกลาง 

18) โรงพยาบาลสมเด็จพระปิ่นเกล้า  19) โรงพยาบาลสมเด็จพระบรมราชเทวี ณ ศรีราชา

20) โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช พอ.  21) โรงพยาบาลต ารวจ 

22) โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์  23) โรงพยาบาลจันทรุเบกษา พอ. 

24) สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี  25) โรงพยาบาลเวชศาสตร์เขตร้อน 

กลุ่มตัวอย่าง 

กลุ่มตัวอย่างคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) ประกอบด้วยกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม ดังนี้ 
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1. กลุ่มตัวอย่างส าหรับขั้นตอนการท า Focus group เพ่ือหาสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจ

คุณภาพฯ  ได้แก่ กลุ่มผู้เชี่ยวชาญ มีขั้นตอนการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่  

     1.1 ก าหนดคุณสมบัติของผู้เชี่ยวชาญ ได้แก่ ผ่านการอบรมหลักสูตรตรวจคุณภาพบริการการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ของสภาการพยาบาลมีประสบการณ์ไม่น้อยกว่า 5 ปี จ านวน 7 คน 23   

     1.2 คณะผู้วิจัยใช้วิธีการบอกต่อ และประชาสัมพันธ์ถึงกลุ่มผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ของสภาการพยาบาล โดยขอความร่วมมือมาเข้าร่วมกลุ่มโดยสมัครใจ ตามวัน/เวลาที่ก าหนด 

2. กลุ่มตัวอย่างส าหรับขั้นตอนการยืนยันสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ ได้แก่      

   2.1 หัวหน้าพยาบาล และ/ หรือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ท างานด้านคุณภาพ

โรงพยาบาล ของโรงพยาบาลสังกัดเครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรม

เครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 25 โรงพยาบาลและ มีประสบการณ์การเยี่ยมส ารวจ ไม่น้อยกว่า 5 ปี รวม 30 คน24  

    2.2 มีความยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัยฯ 

 

วิธีด าเนินการวิจัย 

ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 

ขั้นตอนที่ 1  ทบทวนวรรณกรรม เพ่ือก าหนดกรอบแนวคิดของการศึกษา 

ขั้นตอนที่ 2  ด าเนินการสนทนากลุ่ม (Focus group) กับ ผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ และผู้เชี่ยวชาญ

ด้านการเยี่ยมตรวจคุณภาพฯ  เกี่ยวกับสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4  น าผลการสนทนากลุ่มจากข้ันตอนที่ 2 มาสรุปเป็น

สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ ฯ   

ขั้นตอนที่ 3  สรุปประเด็นสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ  โดยน าสมรรถนะผู้เยี่ยม

ตรวจคุณภาพฯ จากขั้นตอนที่ 2 สรุปเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ  และจัดท าเป็น

แบบสอบถามระดับความจ าเป็นของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจฯ แบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 

 ขั้นตอนที่ 4  น าแบบสอบถามระดับความจ าเป็นของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจฯ ที่ได้จาก

ขั้นตอนที่ 3  ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คนที่มีความเชี่ยวชาญด้านสมรรถนะ มีความรู้ ความสามารถในเรื่อง มาตรฐาน

คุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ และความรู้ในการสร้างเครื่องมือวิจัย ตรวจสอบหาความสอดคล้อง

ด้วยค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence)  
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ขั้นตอนที่  5  ให้หัวหน้าพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพที่ท างานด้านคุณภาพโรงพยาบาลของ

โรงพยาบาลสังกัดเครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการ

พยาบาล ทั้งหมด รวม 30 คน ท าแบบสอบถามประเมินระดับความจ าเป็น และสรุปสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจ

คุณภาพฯ ที่มีความจ าเป็นระดับมากที่สุดและระดับมากเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

การวัดผลของการวิจัย (Outcome measurement) 

การวัดผลของการวิจัย (Outcome measurement) เครื่องมือที่ใช้วัด ความน่าเชื่อถือของเครื่องมือ  

ประกอบด้วย 

1. ข้อค าถามปลายเปิดเพ่ือใช้ในการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ

บริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4 

2. แบบสอบถามระดับความจ าเป็นของสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์4 ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตร

ประมาณค่า 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อยและน้อยที่สุด มีข้ันตอนการสร้าง ดังนี้ 

1) น าข้อมูลจากการท า Focus group จากผู้เชี่ยวชาญด้านการเยี่ยมตรวจฯ จ านวน 7 คน และสรุป

เป็นสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

  2) สร้างแบบสอบถามยืนยันสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ จากขั้นตอนที่ 1 ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 3  

คน ตรวจสอบค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence : IOC) โดยก าหนดเกณฑ์การ

พิจารณา คือ   

   เห็นว่าสอดคล้อง  ให้คะแนน  + 1 
   ไม่แน่ใจ   ให้คะแนน   0 
   เห็นว่าไม่สอดคล้อง  ให้คะแนน  -1 

 

  การวิเคราะห์ข้อมูลความเหมาะสมสอดคล้องของแบบทดสอบโดยใช้ดัชนีความสอดคล้อง  (IOC)  

ค านวณค่าตามสูตร   

N
R

IOC 
  

  R  =    ผลรวมคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ 
      N   =   จ านวนผู้เชี่ยวชาญ 
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 น าข้อมูลที่รวบรวมจากความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญมาค านวณหาค่า IOC โดยใช้ดัชนีความสอดคล้อง 

(Index of Item Objective Congruence)  ของผู้เชี่ยวชาญมาค านวณค่าดัชนีความ    สอดคล้อง  แล้วเลือกค่า

ดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่  0.5  ขึ้นไป   

 

3. น าแบบสอบถามยืนยันสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ จากข้ันตอนที่ 2 มาประเมินระดับความจ าเป็น 

โดยจัดท าเป็นแบบสอบถามระดับความจ าเป็นของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมส ารวจฯเป็นแบบสอบถามแบบมาตร

ประมาณค่า 5 ระดับ และก าหนดความหมายตามระดับคะแนน ดังนี้ 

     ระดับคะแนน        ความหมาย 

1 มีระดับความจ าเป็นน้อยที่สุด 
2 มีระดับความจ าเป็นน้อย 
3 มีระดับความจ าเป็นปานกลาง 
4 มีระดับความจ าเป็นมาก 
5 มีระดับความจ าเป็นมากที่สุด 

การแปลความหมายค่าเฉลี่ยน้ าหนักคะแนนแบ่งเป็น 5 ระดับ ดังนี้ 

ความจ าเป็นมากท่ีสุด  ช่วงคะแนน  4.50 – 5.00 

ความจ าเป็นมาก  ช่วงคะแนน  3.50 – 4.49 

ความจ าเป็นปานกลาง ช่วงคะแนน  2.50 – 3.99 

ความจ าเป็นน้อย  ช่วงคะแนน  1.50 – 2.49 

ความจ าเป็นน้อยที่สุด ช่วงคะแนน  1.00 – 1.49 

 

4. วิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม น าแบบสอบถามยืนยันสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

ที่ปรับปรุงแล้ว ไปสอบถามผู้ เยี่ยมตรวจ  จ านวน  25 คน  น าผลที่ได้มาวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นของ

แบบสอบถาม โดยหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา ( - Coefficient)  ของ  Cronbach เกณฑ์การหาความเชื่อมั่น

ก าหนดไว้ 0.80 ขึ้นไป ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา ( - Coefficient)  ของ  Cronbach เทา่กับ  0.99 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 

เก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามที่สร้างขึ้น โดยขออนุญาตผ่านทางหัวหน้าหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตาม

ระเบียบของหน่วยงาน นั้นๆ รวม 25 โรงพยาบาล 

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

ส าหรับการวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยที่มีความเสี่ยงต่ า เนื่องจากเป็นวิเคราะห์ข้อมูลจากการสนทนากลุ่มและ

ศึกษาข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม มีการขอความยินยอมต่อผู้เข้าร่วมการวิจัยเป็นลายลักษณ์อักษร โดยมี

กระบวนการเชิญชวนผู้เข้าร่วมวิจัยโดยสมัครใจ ในขั้นตอนการท า Focus group ดังนี้  

1) ใช้วิธีการบอกกล่าวและชักชวนผู้สนใจ สมัครใจมาร่วมการสนทนา  

2) ผู้สนใจที่ยินดีมาเข้าร่วมการสนทนาในวันและเวลาที่ก าหนด ด้วยตนเอง  

การวิเคราะห์ การแปลผลและการน าเสนผลการวิจัย เป็นการน าเสนอในภาพรวม ซึ่งไม่เป็นการระบุตัว

ผู้เข้าร่วมการวิจัย และไม่ก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้เข้าร่วมการวิจัย 

การวิเคราะห์ทางสถิติ 

การศึกษาสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ ในครั้งนี้ เก็บรวบรวมข้อมูล 3 ครั้ง ด าเนินการ

วิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 

ครั้งที่ 1 ด าเนินกิจกรรม Focus group และภายหลังการด าเนินการสนทนากลุ่ม (Focus group)  น า

ข้อความสนทนาที่ได้มาวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) สรุปเป็นข้อค าถาม ส าหรับแบบสอบถามสมรรถนะที่

จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ เพ่ือใช้ในการด าเนินการ ครั้งที่ 2 

 ครั้งที่ 2 ตรวจสอบค่าความสอดคล้องของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ ด้วยค่าดัชนีความ

สอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence) โดยผู้เชี่ยวชาญจ านวน 3 คนและ ค่า IOC ตั้งแต่ 0.5 

ขึ้นไป 25 ถือว่ามีค่าความความสอดคล้องของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ ที่ยอมรับได้ และน า

สมรรรถนะที่มีค่าความความสอดคล้องที่ยอมรับได้มาจัดท าเป็นแบบสอบถามสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยม

ตรวจคุณภาพฯ แบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 

ครั้งที่ 3 น าแบบสอบถามสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ แบบมาตรประมาณค่า 5 

ระดับในขั้นตอนที่ 2 มาใช้ในการรวบรวมข้อมูลเพ่ือยืนยันสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ จาก

หัวหน้าพยาบาล และ/ หรือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ท างานด้านคุณภาพโรงพยาบาล  ของโรงพยาบาล

สังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล  25 โรงพยาบาลและ มีประสบการณ์การเยี่ยมส ารวจ ไม่



CO
PY

 RI
GH

T 

ฝ่า
ยก
ารพ

ยา
บา
ล ร

พ.จ
ุฬา
ลง
กร
ณ์

 
 

 
26 

ชมรมเครอืข่ายพัฒนาการพยาบาล & UHosNet    

 

น้อยกว่า 5 ปี รวม 30 คน ดังระบุในข้อ 10 หัวข้อกลุ่มตัวอย่างส าหรับขั้นตอนการยืนยันสมรรถนะท่ีจ าเป็นส าหรับ

ผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ  

และวิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สมรรถนะที่มีค่าเฉลี่ย ระหว่าง 3.50 – 

5.00 ถือเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ26   

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

 คณะผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้ในแต่ละขั้นตอนมาวิเคราะห์ เนื้อหา(Content analysis)  และค่าทางสถิติ 
ประกอบด้วย การวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าดัชนีความสอดคล้อง และค่าความเชื่อมั่นโดยใช้

สัมประสิทธิ์แอลฟา ( - coefficient)   ดังนี้ 
1. วิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการท าสนทนากลุ่ม (Focus group) ด้วยการใช้ mind map ประกอบการ

วิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) จากการท าสนทนากลุ่ม  
2. ข้อมูลทั่วไป วิเคราะห์ด้วย ค่าเฉลี่ย  และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   

 

     ค่าเฉลี่ย  
N

X
X 
  

      
             X   ค่าเฉลี่ยของคะแนน 

        X   ผลรวมของคะแนน 
             N   จ านวน 
   
 

  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน    
 

 1
S.D.

22






 
NN

xxN
 

       
       S.D.   ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

          )X-(X   ผลรวมของคะแนนลบด้วยคะแนนเฉลี่ย 
                                              N   จ านวน 
  

 

 



CO
PY

 RI
GH

T 

ฝ่า
ยก
ารพ

ยา
บา
ล ร

พ.จ
ุฬา
ลง
กร
ณ์

 
 

 
27 

ชมรมเครอืข่ายพัฒนาการพยาบาล & UHosNet    

 

3. วิเคราะห์ความตรงตามเนื้อหาของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจฯ ด้วย ค่าดัชนีความสอดคล้อง 
(Indexes of Item-Objective Congruence) 
 

ค่าดัชนีความสอดคล้อง   
N

R
IOC 

  

  
   IOC  =  ดชันีความสอดคล้องของเครื่องมือ   

          R  =  ผลรวมคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ   
           N    =  จ านวนของผู้เชี่ยวชาญ   

 

4. วิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา ( - coefficient)   
 

  สัมประสิทธิ์แอลฟา ( - coefficient)      












 


2
tS

2
iS

1
1-n

n
α  

 
      α  สัมประสิทธิ์ความเชื่อมั่น 
      n  จ านวนข้อ 

      2
iS   คะแนนความแปรปรวนแต่ละข้อ 

      2
tS  คะแนนความแปรปรวนทั้งฉบับ 

 
ระยะเวลาการวิจัย 

  มกราคม 2561 – พฤศจิกายน 2562 
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บทที่ 4 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 

 การวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยเรื่อง การศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล   

คณะผู้วิจัยน าเสนอตามข้ันตอน ดังนี้ 

ตอนที่ 1 ผลการศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาล

สังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล จากการสนทนากลุ่ม  

 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence) ของ

สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนา

คุณภาพการพยาบาล จากการประเมินของผู้เชี่ยวชาญ 

ตอนที่  3 ผลสรุปสมรรถนะส าหรับผู้ เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล โดยการสอบถามความคิดเห็นจากพยาบาล

วิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

 

ตอนที่ 1 ผลการศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัด

ชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล จากการสนทนากลุ่ม 

การศึกษาสมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัดชมรม

เครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล จากการสนทนากลุ่ม (Focus group) โดยผู้เชี่ยวชาญ ที่ผ่านการอบรม

หลักสูตรตรวจคุณภาพบริการพยาบาลและการผดุงครรภ์ของสภาการพยาบาล และมีประสบการณ์ไม่น้อยกว่า 5 

ปี จ านวน 7 ท่าน พบว่า สมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัด

ชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล สามารถจ าแนกได้เป็น 5 สมรรถนะที่ส าคัญ ดังแสดงในแผนภาพ 

ที่ 1. ประกอบด้วย สมรรถนะหลัก 5 ประการ คือ 
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1. ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ  

2. ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ  

3. มีความสามารถในการบริหารการพยาบาล  

4. มีทักษะในการท างานเป็นทีม 

5. มีทักษะในการสื่อสาร 

 

 

 

ภาพ 4. แสดงการจ าแนกสมรรถนะ จากผู้เชี่ยวชาญ 
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ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ความตรงตามเนื้อหาของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่าย

พัฒนาการพยาบาล 

ความตรงตามเนื้อหาของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่าย

โรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล ดังนี้ 

 

ตารางที่ 1 ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of Item-Objective Congruence) ของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยม

ตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และ

ชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย 

และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

ค่าดัชนีความสอดคล้อง 
(Indexes of Item-Objective 

Congruence) 

สมรรถนะที่ 1 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ 

1. สามารถน าข้อมูลเกี่ยวกับบริบทขององค์กรพยาบาลบูรณาการกับ

มาตรฐานวิชาชีพ 

 

0.67 

 

2. สามารถระบุข้อกฎหมายตามพระราชบัญญัติวิชาชีพที่เกี่ยวข้องกับ

การปฏิบัติการพยาบาลในองค์กรพยาบาลได้อย่างถูกต้อง 

1 

3. สามารถระบุประเด็นส าคัญด้านการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ

ของหน่วยงานได้ถูกต้องและสอดคล้องกับบริบท 

1 

4. สามารถระบุประเด็นส าคัญด้านการบริหารยาของหน่วยงานได้

ถูกต้องและสอดคล้องกับบริบท 

1 

5. สามารถสอน/ให้ค าแนะน าแก่องค์กรพยาบาลในประเด็นส าคัญเพ่ือ

การพัฒนา 

0.67 
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สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย 

และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

ค่าดัชนีความสอดคล้อง 
(Indexes of Item-Objective 

Congruence) 

สมรรถนะท่ี2 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ 

6. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมด้านการบริหารการพยาบาลและ

แนวทางในการด าเนินการได้อย่างถูกต้อง 

 

1 

7. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมด้านการปฏิบัติพยาบาลและแนว

ทางการด าเนินการได้อย่างถูกต้อง 

1 

สมรรถนะท่ี 3 มีความสามารถในการบริหารการพยาบาล 

8. สามารถให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ในการน าผลการนิเทศทาง 

การพยาบาลมาพัฒนาการบริหารการพยาบาล 

 

1 

9. สามารถให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ในการน าผลการนิเทศทาง 

การพยาบาลมาพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

0.67 

10. เข้าใจและสามารถระบุปัญหาการบริหารอัตราก าลัง 1 

11. อธิบายกระบวนการหลักและเป้าหมายการปฏิบัติการพยาบาลของ

หน่วยงานที่เยี่ยมส ารวจได้ถูกต้อง 

0.67 

12. สามารถอธิบายการใช้กระบวนการพยาบาลในการแก้ปัญหา

ทางการพยาบาลได้ถูกต้อง 

0.67 

13. สามารถระบุประเด็นปัญหาการบันทึกทางการพยาบาลได้ถูกต้อง 1 

สมรรถนะท่ี 4 การท างานเป็นทีม 

14. สามารถสร้างสัมพันธภาพทีม  

 

1 

15. มีความเป็นกัลยาณมิตร 1 
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สมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย 

และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

ค่าดัชนีความสอดคล้อง 
(Indexes of Item-Objective 

Congruence) 

16. ใจกว้าง ยอมรับความคิดเห็นของผู้อ่ืน 1 

สมรรถนะท่ี 5 การสื่อสาร 

17. ฟังและเก็บประเด็นจากการฟังได้ถูกต้อง ครอบคลุม 

 

1 

18. สามารถสื่อสารทั้งวัจนะและอวัจนะภาษา 1 

19. สามารถตั้งค าถามและสะท้อนกลับได้ถูกต้อง ชัดเจน 1 

20. สามารถแก้ปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่างเหมาะสม เช่น การตัดบท การ

เจรจาต่อรอง เป็นต้น 

1 

21. สามารถเขียนรายงานการเยี่ยมส ารวจได้ชัดเจนครอบคลุม 1 

สมรรถนะที่ 6 คุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี  

22. ช่างสังเกต 

 

1 

23. คิดบวก  ใจเย็น 1 

 

ตอนที่ 3 ผลสรุปสมรรถนะท่ีจ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล ตาม

ความคิดเห็นจากหัวหน้าพยาบาล และ/หรือพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนา

คุณภาพการพยาบาล 

สมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัด

ชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลตามความคิดเห็นจากหัวหน้าพยาบาล และ/หรือพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ดังนี้ 
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ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจ

คุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย 

และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล  

สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ X ̅ S.D. ระดับ 

สมรรถนะที่ 1 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ 

1. สามารถน าข้อมูลเกี่ยวกับบริบทขององค์กรพยาบาลบูรณาการกับ

มาตรฐานวิชาชีพ 

4.39 

4.57 

.833 

.898 

มาก 

มากที่สุด 

2. สามารถระบุข้อกฎหมายตามพระราชบัญญัติวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง

กับการปฏิบัติการพยาบาลในองค์กรพยาบาลได้อย่างถูกต้อง 

4.13 .819 มาก 

3. สามารถระบุประเด็นส าคัญด้านการป้องกันและควบคุมการติด

เชื้อของหน่วยงานได้ถูกต้องและสอดคล้องกับบริบท 

4.43 .935 มาก 

4. สามารถระบุประเด็นส าคัญด้านการบริหารยาของหน่วยงานได้

ถูกต้องและสอดคล้องกับบริบท 

4.37 .890 มาก 

5. สามารถสอน/ให้ค าแนะน าแก่องค์กรพยาบาลในประเด็นส าคัญเพ่ือ

การพัฒนา 

4.47 .937 มาก 

สมรรถนะท่ี2 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ 

6. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมด้านการบริหารการพยาบาลและ

แนวทางในการด าเนินการได้อย่างถูกต้อง 

4.30 

4.30 

1.031 

1.055 

มาก 

มาก 

7. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมด้านการปฏิบัติพยาบาลและแนว

ทางการด าเนินการได้อย่างถกูต้อง 

4.30 1.022 มาก 

สมรรถนะท่ี 3 มีความสามารถในการบริหารการพยาบาล 

8. สามารถให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ในการน าผลการนิเทศ

ทาง การพยาบาลมาพัฒนาการบริหารการพยาบาล 

4.37 

4.43 

.772 

.858 

มาก 

มาก 

9. สามารถให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ใในการน าผลการนิเทศ

ทาง การพยาบาลมาพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

4.43 .858 มาก 

10. เข้าใจและสามารถระบุปัญหาการบริหารอัตราก าลัง 4.13 .860 มาก 
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สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ X ̅ S.D. ระดับ 

11. อธิบายกระบวนการหลักและเป้าหมายการปฏิบัติการพยาบาล

ของหน่วยงานที่เยี่ยมส ารวจได้ถูกต้อง 

4.43 .774 มาก 

12. สามารถอธิบายการใช้กระบวนการพยาบาลในการแก้ปัญหา

ทางการพยาบาลได้ถูกต้อง 

4.47 .860 มาก 

13. สามารถระบุประเด็นปัญหาการบันทึกทางการพยาบาลได้

ถูกต้อง 

4.33 .884 มาก 

สมรรถนะท่ี 4 การท างานเป็นทีม 

14. สามารถสร้างสัมพันธภาพทีม  

4.60 

4.57 

.795 

.858 

มากที่สุด 

มากที่สุด 

15. มีความเป็นกัลยาณมิตร 4.57 .817 มากที่สุด 

16. ใจกว้าง ยอมรับความคิดเห็นของผู้อ่ืน 4.67 .802 มากที่สุด 

สมรรถนะท่ี 5 การสื่อสาร 

17. ฟังและเก็บประเด็นจากการฟังได้ถูกต้อง ครอบคลุม 

4.27 

4.37 

.880 

.890 

มาก 

มาก 

18. สามารถสื่อสารทั้งวัจนะและอวัจนะภาษา 4.37 .928 มาก 

19. สามารถตั้งค าถามและสะท้อนกลับได้ถูกต้อง ชัดเจน 4.27 .980 มาก 

20. สามารถแก้ปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่างเหมาะสม เช่น การตัดบท 

การเจรจาต่อรอง เป็นต้น 

4.27 .944 มาก 

21. สามารถเขียนรายงานการเยี่ยมส ารวจได้ชัดเจนครอบคลุม 

 

4.10 .923 มาก 

สมรรถนะที่ 6 คุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี  

22. ช่างสังเกต 

4.50 

4.43 

.820 

.935 

มากที่สุด 

มาก 

23. คิดบวก  ใจเย็น 4.57 .817 มากที่สุด 

รวม 4.41 .801 มาก 
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จากตารางที่ 2 พบว่า สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (X ̅ = 4.41) เมื่อ

พิจารณาตามสมรรถนะพบว่า สมรรถนะที่ 4 การท างานเป็นทีมมีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด (X ̅ = 4.60) รองลงมาคือ

สมรรถนะที่ 6 คุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี, สมรรถนะที่ 1 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐาน

วิชาชีพ, สมรรถนะที่ 3 มีความสามารถในการบริหารงาน, สมรรถนะที่ 2 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรม

เชิงวิชาชีพ (X ̅ = 4.50, X ̅ = 4.39, X ̅ = 4.37, X ̅ = 4.30) และ สมรรถนะที่ 5 การสื่อสาร (X ̅ = 4.27) 
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บทที่ 5 

สรุปผลการวิจัย การอภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 การวิจัยเรื่อง สมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัด

ชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยใช้เทคนิค

ประเด็นการอภิปรายกลุ่มย่อยแบบเจาะลึก (Focus group discussion) ในการรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นจาก

กลุ่มผู้เชี่ยวชาญ มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

โรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล มีขั้นตอนด าเนินการ 5 ขั้นตอน ดังนี้ 1) ทบทวน

วรรณกรรม เพ่ือก าหนดกรอบแนวคิดของการศึกษา 2) สนทนากลุ่ม (Focus group) กับ ผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

และผู้เชี่ยวชาญด้านการเยี่ยมตรวจคุณภาพฯ  เกี่ยวกับสมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและ

การผดุงครรภ์ ตามมาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 4  และน าผลการสนทนากลุ่มมาสรุป

เป็นสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ ฯ 3) หาความสอดคล้องด้วยค่าดัชนีความสอดคล้อง (Indexes of 

Item-Objective Congruence) โดย ผู้ทรงคุณวุฒิ ที่มีความเชี่ยวชาญด้านสมรรถนะ มีความรู้ ความสามารถใน

เรื่อง มาตรฐานคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ และความรู้ในการสร้างเครื่องมือวิจัย จ านวน 3 คน 

ปรับปรุงข้อความของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ ฯ ตามความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญและสรุปสมรรถนะ

ส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพ ฯ และ 4) สรุปสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ โดยการประเมิน

ระดับความจ าเป็นของสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจฯ ด้วยแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ โดยหัวหน้าพยาบาล

และพยาบาลวิชาชีพที่ท างานด้านคุณภาพโรงพยาบาลของโรงพยาบาลสังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการ

พยาบาล จ านวน 30 คน  

 

สรุปผลการวิจัย 

 การเสนอผลการวิจัยในครั้งนี้ คณะผู้วิจัยน าเสนอผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัย ได้แก่ เพ่ือศึกษา
สมรรถนะของผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ สังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาล ตามล าดับความจ าเป็น ประกอบด้วย1) สมรรถนะด้านการท างานเป็นทีม 2) สมรรถนะด้าน
คุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี 3) สมรรถนะด้านความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ 4) 
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สมรรถนะด้านความสามารถในการบริหารการพยาบาล5) สมรรถนะด้านความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิง
วิชาชีพ และ 6) สมรรถนะด้านการสื่อสาร ซึ่งมีรายละเอียด ดังนี้ 

 1. สมรรถนะด้านการท างานเป็นทีม หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกที่แสดงให้เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจ
คุณภาพฯ สามารถสร้างสัมพันธภาพทีม มีความเป็นกัลยาณมิตร ใจกว้างและยอมรับความคิดเห็นของผู้อ่ืน 

2. สมรรถนะด้านคุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกท่ีแสดงให้

เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ เป็นผู้ช่างสังเกต  คิดบวก  ใจเย็น 

 3. สมรรถนะด้านความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกท่ีแสดง

ให้เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ สามารถบูรณาการข้อมูลเกี่ยวกับบริบทขององค์กรพยาบาลกับมาตรฐานวิชาชีพ 

ทั้งยังสามารถระบุข้อกฎหมายตามพระราชบัญญัติวิชาชีพที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติการพยาบาลในองค์กรพยาบาล

ได้อย่างถูกต้อง และสามารถระบุประเด็นส าคัญด้านการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ ด้านการบริหารยาของ

หน่วยงานได้ถูกต้องและสอดคล้องกับบริบท นอกจากนี้ยังมีความสามารถสอน/ให้ค าแนะน าแก่องค์กรพยาบาลใน

ประเด็นส าคัญเพ่ือการพัฒนา 

4. สมรรถนะด้านความสามารถในการบริหารการพยาบาล หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกท่ีแสดงให้

เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ สามารถให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ในการน าผลการนิเทศทางการพยาบาลมา

พัฒนาคุณภาพด้านการบริหาร/ การปฏิบัติการพยาบาล นอกจากนี้ยังมีความเข้าใจและสามารถระบุปัญหาการ

บริหารอัตราก าลัง ทั้งยังสามารถการอธิบายกระบวนการหลักและเป้าหมายการปฏิบัติการพยาบาลของหน่วยงาน

ที่เยี่ยมส ารวจได้ถูกต้อง ตลอดจนสามารถอธิบายการใช้กระบวนการพยาบาลในการแก้ปัญหาทางการพยาบาลและ

ระบุประเด็นปัญหาการบันทึกทางการพยาบาลได้ถูกต้อง 

5. สมรรถนะด้านความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกท่ี

แสดงให้เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ สามารถระบุประเด็นจริยธรรมด้านการบริหารการพยาบาล ด้านการปฏิบัติ

พยาบาลและแนวทางในการด าเนินการได้อย่างถูกต้อง  

6. สมรรถนะด้านการสื่อสาร หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกท่ีแสดงให้เห็นว่าผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพฯ 

สามารถฟังและเก็บประเด็นจากการฟังได้ถูกต้อง ครอบคลุม ทั้งยังสามารถสื่อสารทั้งวัจนะและอวัจนะภาษา 

ตลอดจนสามารถตั้งค าถามและสะท้อนกลับได้ถูกต้อง ชัดเจน ทั้งยังมีความสามารถในการแก้ปัญหาเฉพาะหน้าได้

อย่างเหมาะสม เช่น การตัดบท การเจรจาต่อรอง เป็นต้น และมีความ สามารถเขียนรายงานการเยี่ยมส ารวจได้ชัดเจน

ครอบคลุม 
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การอภิปรายผล 

 การวิจัยเรื่อง สมรรถนะผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลสังกัด

ชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล อภิปรายผลได้ ดังนี้ 

1. สรรถนะด้านการท างานเป็นทีม เป็นสมรรถนะที่มีระดับความจ าเป็นมากที่สุด เนื่องจากสมรรถนะด้านการ

ท างานเป็นทีม ส่งผลให้การเยี่ยมส ารวจเป็นไปด้วยบรรยากาศท่ีมีความเป็นกัลยาณมิตร การมีสัมพันธภาพที่ดี การ

แสดงออก การเสนอความคิดเห็นและการยอมรับความคิดเห็นของผู้อ่ืน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของอาภากร สุ

ปัญญา ศุภวรรณ พลายน้อยและนวรัตน์ พลายน้อย28 และHwang29 ที่ระบุว่าการท างานเป็นทีม เป็นสมรรถนะของผู้

เยี่ยมส ารวจ เนื่องจากการท างานเป็นทีมท่ีมีประสิทธิภาพจะส่งผลต่อความพึงพอใจในงานและประสิทธิภาพของงาน 

2. สมรรถนะด้านคุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี เป็นสมรรถนะที่มีระดับความจ าเป็นมาก เพราะ

คุณลักษณะที่ส าคัญของการเป็นผู้เยี่ยมที่ดี โดยเฉพาะการคิดบวก ส่งผลให้เกิดการค้นหาสิ่งดีส่งผลให้เกิดพลังบวก

และความเป็นกัลยาณมิตรตามมา ซึ่งเป็นคุณลักษณะที่ส าคัญของผู้เยี่ยมส ารวจในบริบทคนไทย ซึ่งเป็นการส่งเสริมให้

เกิดการเรียนรู้และการเปลี่ยนแปลงคุณภาพในสถานพยาบาลตามมา28  

3. สมรรถนะด้านการมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ  เป็นสมรรถนะที่มีความจ าเป็นระดับมาก 

เพราะผู้เยี่ยมส ารวจที่มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐาน ระบบงานคุณภาพ จะสามารถคิดเชิงวิเคราะห์ คิดเชิง

ระบบได้และท าหน้าทีโ่ค้ชในการการกระตุ้นให้หน่วยงานที่รับการเยี่ยมส ารวจเกิดการเรียนรู้ได้ดี28  

4. สมรรถนะด้านการบริหารการพยาบาล เป็นสมรรถนะที่จ าเป็นระดับมาก เพราะผู้เยี่ยมส ารวจที่มีความรู้

ความสามารถด้านการบริหารการพยาบาล จะมีความสามารถในการเป็นโค้ชที่ดีและสามารถให้ค าแนะน าแก่ผู้อ่ืนใน

การน าผลจากการนิเทศทางการพยาบาลมาใช้ประโยชน์ในการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลและการบริหารและพัฒนา

ทรัพยากรบุคคลได้เช่นกัน30  

 5. สมรรถนะด้านความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ เป็นสมรรถนะที่จ าเป็นระดับมาก เพราะ

ผู้เยี่ยมส ารวจที่มีสมรรถนะด้านนี้ จะมีความสามารถในการจัดการกับปัญหาและตัดสินใจภายใต้การค านึงถึงสิทธิ

ผู้ป่วยและบทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพและมีการเอาใจเขามาใส่ใจเรา  

6. สมรรถนะด้านการสื่อสาร เป็นสมรรถนะที่มีความจ าเป็นระดับมาก เนื่องจากการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ 

ส่งผลต่อความส าเร็จของการเยี่ยมส ารวจ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Khameneh31 ที่ระบุว่าทักษะการฟัง เป็น

ทักษะส าคัญที่ท าให้ผู้ฟังเข้าใจปัญหาหรือความต้องการของผู้พูด นอกจากนี้ Eller, Lev and Feurer32 ยังระบุว่า 
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การสื่อสารที่ดีถือเป็นปัจจัยส าคัญที่ส่งผลต่อการเป็นโค้ชที่มีประสิทธิภาพ และ Vermeir33 ยังพบว่าการสื่อสารที่มี

ประสิทธิภาพมีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจในงาน 

ข้อเสนอแนะ 

 ผู้เยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ สังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาล จ าเป็นต้องมีสมรรถนะทั้ง 6 ด้าน เพราะสมรรถนะเหล่านี้มีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน ดังนั้น ผู้เยี่ยม
ตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ สังกัดชมรมเครือข่ายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลที่ดี
จ าเป็นต้องพัฒนาสมรรถนะทั้ง 6 ด้านไปด้วยกัน   
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ภาคผนวก ก. 

แบบสอบถามสมรรถนะส าหรับผู้เยี่ยมตรวจบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์  

เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 
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1 
 

แบบสอบถาม 

 

เรื่อง สมรรถนะท่ีจําเปนสําหรบัผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภเครือขายโรงพยาบาล

กลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย และชมรมเครือขายพัฒนาการพยาบาล 

คําช้ีแจง 

 ขอคําถามตอไปนี้เปนขอคําถามท่ีแสดงถึงสมรรถนะท่ีจําเปนของผูเยี่ยมตรวจคุณภาพบริการการ

พยาบาลและการผดุงครรภเครือขายโรงพยาบาลกลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย และชมรมเครือขาย

พัฒนาการพยาบาล 

 โปรดเขียนเครื่องหมาย  ลงในชองวางท่ีระบุถึงระดับความจําเปนตรงกับความคิดเห็นของทานมากท่ีสุด

เพียงขอเดียว โดยแตละชองมีความหมาย ดังนี้  

 5 หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นมีระดับความจําเปนมากท่ีสุด 

 4 หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความจําเปนมาก 

 3 หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความจําเปนปานกลาง 

 2 หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความจําเปนนอย 

 1 หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความจําเปนนอยท่ีสุด 

 

สมรรถนะของผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ 
ระดับความจําเปน 

5 4 3 2 1 

สมรรถนะท่ี 1 มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับมาตรฐานวิชาชีพ 

1. สามารถนําขอมูลเก่ียวกับบริบทขององคกรพยาบาลบูรณาการกับมาตรฐานวิชาชีพ 

     

2. สามารถระบุขอกฎหมายตามพระราชบัญญัติวิชาชีพท่ีเก่ียวของกับการปฏิบัติการ

พยาบาลในองคกรพยาบาลไดอยางถูกตอง 

     

3. สามารถระบุประเด็นสําคัญดานการปองกันและควบคุมการติดเชื้อของหนวยงาน

ไดถูกตองและสอดคลองกับบริบท 

     

4. สามารถระบุประเด็นสําคัญดานการบริหารยาของหนวยงานไดถูกตองและ

สอดคลองกับบริบท 

     

5. สามารถสอน/ใหคําแนะนําแกองคกรพยาบาลในประเด็นสําคัญเพ่ือการพัฒนา      

1 โครงการวิจยั เร่ือง “การศึกษาสมรรถนะผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ เครือขายโรงพยาบาลกลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย และชมรม

เครือขายพัฒนาการพยาบาล: IRBRTA 271/2561 Approved 20 Feb 2018 
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2 
 

สมรรถนะของผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ 
ระดับความจําเปน 

5 4 3 2 1 

สมรรถนะท่ี2 มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับจริยธรรมเชิงวิชาชีพ 

6. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมดานการบริหารการพยาบาลและแนวทางในการ

ดําเนินการไดอยางถูกตอง 

     

7. สามารถระบุประเด็นจริยธรรมดานการปฏิบัติพยาบาลและแนวทางการ

ดําเนินการไดอยางถูกตอง 

     

สมรรถนะท่ี 3 มีความสามารถในการบริหารการพยาบาล 

8. สามารถใหขอเสนอแนะท่ีเปนประโยชนในการนําผลการนิเทศทางการพยาบาล

มาพัฒนาการบริหารการพยาบาล 

     

9. สามารถใหขอเสนอแนะท่ีเปนประโยชนในการนําผลการนิเทศทางการพยาบาล

มาพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

     

10. เขาใจและสามารถระบุปญหาการบริหารอัตรากําลัง      

11. อธิบายกระบวนการหลักและเปาหมายการปฏิบัติการพยาบาลของหนวยงานท่ี

เยี่ยมสํารวจไดถูกตอง 

     

12. สามารถอธิบายการใชกระบวนการพยาบาลในการแกปญหาทางการพยาบาลได

ถูกตอง 

     

13. สามารถระบุประเด็นปญหาการบันทึกทางการพยาบาลไดถูกตอง      

สมรรถนะท่ี 4 การทํางานเปนทีม 

14. สามารถสรางสัมพันธภาพทีม  

     

15. มีความเปนกัลยาณมิตร      

16. ใจกวาง ยอมรับความคิดเหน็ของผูอ่ืน      

2 โครงการวิจยั เร่ือง “การศึกษาสมรรถนะผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ เครือขายโรงพยาบาลกลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย และชมรม

เครือขายพัฒนาการพยาบาล: IRBRTA 271/2561 Approved 20 Feb 2018 
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3 
 

สมรรถนะของผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ 
ระดับความจําเปน 

5 4 3 2 1 

สมรรถนะท่ี 5 การส่ือสาร 

17. ฟงและเก็บประเด็นจากการฟงไดถูกตอง ครอบคลุม 

     

18. สามารถสื่อสารท้ังวัจนะและอวัจนะภาษา      

19. สามารถตั้งคําถามและสะทอนกลับไดถูกตอง ชัดเจน      

20. สามารถแกปญหาเฉพาะหนาไดอยางเหมาะสม เชน การตัดบท การเจรจาตอรอง 

เปนตน 

     

21. สามารถเขียนรายงานการเยี่ยมสํารวจไดชัดเจนครอบคลุม 

สมรรถนะท่ี 6 คุณลักษณะท่ีสําคัญของการเปนผูเย่ียมท่ีดี  

22. ชางสังเกต 

     

23. คิดบวก  ใจเย็น      

 

 

ดวยความขอบพระคุณ 

คณะผูวิจัย: ดร.ภัทรารัตน ตันนุกิจ น.ส.เฉลาศรี เสง่ียม พ.ท.หญิงนันทวัน ดาวอุดม  

น.ส.อมรรักษ จินนาวงศ ดร. เอมอร แสงศิริ และน.ส. พิมลรัตน คําแกว 

 
เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย และ 

ชมรมเครือข่ายพัฒนาการพยาบาล 

 

3 โครงการวิจยั เร่ือง “การศึกษาสมรรถนะผูเย่ียมตรวจคุณภาพบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ เครือขายโรงพยาบาลกลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย และชมรม

เครือขายพัฒนาการพยาบาล: IRBRTA 271/2561 Approved 20 Feb 2018 
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ประวัติคณะผู้วิจัย 
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