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บทคดัยอ่ 
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพฮจัญ์ มีความส าคญัเน่ืองจากบริบทพื้นท่ีแตกต่างกนั ทั้งภูมิอากาศ ความเป็นอยู ่
และสังคมวฒันธรรม แต่ยงัไม่พบการศึกษาเก่ียวกบัสมรรถนะพยาบาลดงักล่าว การวิจยัน้ีวตัถุประสงค์เพื่อ
ศึกษาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบัติงานท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ 
ประเทศซาอุดิอาระเบีย โดยใช้เทคนิคการวิจยั (Ethnographic Delphi Future Research [ EDFR]) ผูใ้ห้ขอ้มูล 
18 คน แบ่ง 3 กลุ่ม ดา้นการพยาบาล 9 คน ดา้นสหวิชาชีพทางสุขภาพ 6 คน และดา้นวิชาการทางสุขภาพ 3 
คน  ด าเนินการวิจยั 3 รอบดงัน้ี 1) สัมภาษณ์ดว้ยแนวค าถามปลายเปิดท่ีผ่านการพิจารณาจากผูท้รงคุณวุฒิ 3 
คน จ านวน 10 ขอ้ มาวิเคราะห์พฒันาเคร่ืองมือแบบสอบถามปลายปิด 2) ส่งแบบสอบถาม จ านวน 25 ขอ้ แก่
ผูเ้ช่ียวชาญกลุ่มเดิมแสดงระดับความคิดเห็น และ 3) ส่งแบบสอบถามเดิมเพิ่มต าแหน่งค่ามธัยฐานและค่า
พิสัยระหว่างควอไทล ์จ านวน 25 ขอ้ ให้ผูเ้ช่ียวชาญกลุ่มเดิมยืนยนัหรือเปล่ียนแปลงระดบัความคิดเห็นเพื่อ
สรุปฉันทามติ ผลวิจยัมี 6 สมรรถนะ 22 ขอ้ดงัน้ี 1) สมรรถนะดา้นการพยาบาล จ านวน 6 ขอ้ 2) สมรรถนะ
ดา้นระบาดวิทยา โรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้ า และการป้องกนัควบคุมการติดเช้ือ จ านวน 3 ขอ้ 3) สมรรถนะดา้น
การให้ขอ้มูล และการให้ค  าปรึกษาดา้นสุขภาพ จ านวน 3 ขอ้ 4) สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ า การท างานเป็นทีม 
และคุณธรรม จริยธรรม จ านวน 4 ขอ้ 5) สมรรถนะดา้นการส่ือสาร ประสานงาน และเทคโนโลยีสารสนเทศ 
จ านวน 3 ข้อ และ 6) สมรรถนะด้านศาสนาและวฒันธรรม จ านวน  3 ข้อ ผูบ้ริหารการพยาบาลและผู ้ท่ี
เก่ียวขอ้งสามารถน าผลการวิจยัน้ีเป็นแนวทางการคดัเลือกและเตรียมสมรรถนะพยาบาลท่ีจะไปปฏิบติังานท่ี
ส านกังานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย  
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Abstract 
The competency of Registered Nurses at the Thai Hajj Medical Offices is important because of the 
different contexts related to climate, living, and the society’s culture, but no studies been found regarding 
nursing competencies. This study aimed to determine the competency of registered nurses working at the 
Thai Medical Office in Saudi Arabia using the Ethnographic Delphi Future Research [EDFR]) method. 
Participants were 18 experts divided into 3 groups: 1) nine experts in nursing; 2) six experts who were 
multi-disciplinary health care professionals; and 3) three academic health experts. The research method 
consisted of three steps: 1) interviewing the experts using 10 open-ended questions which were approved 
by 3 experts for content analysis 2) ranking the importance of the questions from the first round by the 
same group of experts, and 3) analyzing the questions using medians and interquartile ranges to develop a 
new version of the questionnaire. The revised questionnaire was sent back to the original group of experts 
to confirm the ranked items. Data were analyzed and conclusions reached. Results showed that the 
competency of the registered nurses working at the Thai Haj Office in Saudi Arabia was omprised of 6 
components: 1) nursing competencies; 2) competency in epidemiology, prevention, and infection control; 
3) informational competency and health counseling; 4) leadership competencies, teamwork, and morality 
and ethics; 5) communication competence, coordination, and technology; and 6) religious and cultural 
competencies. Nurse administratosr and Thai Hajj Medical Office executives can use these results to select 
and prepare competency guidelines for registered nurses working at the Thai Hajj Medical Office in Saudi 
Arabia  
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บทน า   
 การประกอบศาสนกิจฮจัญ์เป็นหลกัศาสนบัญญัติในอิสลาม ท่ีมีการปฏิบติัภาคสนามขนาดใหญ่
ท่ีสุดของมนุษยชาติเพื่อฝึกอบรมและหล่อหลอมพลโลกให้ซึมซาบ มุ่งให้มุสลิมเป็นทูตสันถวไมตรีและ
สันติภาพระดบัสากล ยึดมัน่ในศาสนาแห่งความกรุณาปรานีอย่างแทจ้ริง มุสลิมทุกคนตอ้งปฏิบติัเพียงคร้ัง
เดียวในชีวิต เม่ือมีความพร้อมทั้งสุขภาพร่างกาย ทรัพยสิ์นเงินทอง และความปลอดภยัในการเดินทาง ซ่ึงมี
มุสลิมทัว่โลกเดินทางไป ณ ประเทศซาอุดิอาระเบียจ านวน 2-5 ลา้นคนต่อปี (Memish et al., 2012) ดว้ยเหตุ
ดงักล่าว ชาวมุสลิมจึงใหค้วามส าคญัต่อการประกอบพิธีฮจัญม์าก  
 ในระยะเวลา 5 ปี ตั้ งแต่พ.ศ. 2558-2562 ท่ีผ่านมาในสถานการณ์ปกติประเทศไทยมีผู ้เข้าร่วม
ศาสนกิจฮจัญ ์ปีละประมาณ 7,000-12,000 คน และในปี พ.ศ. 2563-2564 ในช่วงสถานการณ์การระบาดของ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา (COVID 19) งดการเดินทางและเปิดเดินทางในปี พ.ศ. 2565 จนถึงปัจจุบนั (ศูนย์
บริหารการพฒันาสุขภาพจงัหวดัชายแดนใต,้ 2562) จากการรวมตวัของมนุษยชาติท่ีใหญ่ท่ีสุดในโลกน้ี มี
ผลกระทบต่อปัญหาสุขภาพของประชาชน ซ่ึงปัญหาท่ีพบบ่อยในช่วง พ.ศ. 2549-2559 จดักลุ่มตามปัญหา
สุขภาพ คือโรคระบบทางเดินทางหายใจ โรคระบบทางเดินอาหาร โรคเร้ือรัง และอุบติัเหตุ (Aldossari et al., 
2019) จ านวนการเสียชีวิตก่อนปี พ.ศ. 2555 จ านวน 13-36 คนต่อปี ต่อมา พ.ศ. 2556-2557 มีผูเ้สียชีวิตน้อย
กว่า 10 คนต่อปี พ.ศ. 2558 มีจ านวน 17 คน และในช่วงปี พ.ศ. 2559-2562 จ านวนลดลง 8, 9, 6, และ 3 คน 
ตามล าดบั สาเหตุการเสียชีวิตส่วนใหญ่จากโรคปอดและโรคหัวใจ จะเห็นไดว้า่การเสียชีวิตลดลงเพราะก่อน
การเดินทางมีการจดัระบบบริการสุขภาพไดดี้ขึ้นและครอบคลุมทุกพื้นท่ี 
 กระทรวงสาธารณสุขได้จัดบริการสุขภาพส าหรับผูป้ระกอบพิธีฮัจญ์ ตั้ งแต่ปีพ.ศ. 2540 อย่าง
ต่อเน่ืองจนถึงปัจจุบัน ได้พฒันาระบบการจดัการสุขภาพ ระบบสารสนเทศ ผูรั้บผิดชอบงานฮัจญ์ระดับ
อ าเภอ (MR. Hajj) มาโดยตลอด ตั้งแต่ก่อนการเดินทาง มีการตรวจสุขภาพ และแบ่งสถานะสุขภาพเป็น 4 
ระดับ ไดแ้ก่เขียวปกติ เหลืองมีภาวะเส่ียงปานกลาง แดงมีภาวะเส่ียงสูง และเทามีภาวะท่ีตอ้งติดตามอย่าง
ใกลชิ้ด (มาหะมะ เมาะมูลา และพงศ์เทพ สุธีรวุฒิ, 2559) หากมีความเส่ียงมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรม จดั
อบรมให้ความรู้ และการให้วดัซีน การดูแลระหว่างการประกอบพิธีฮจัญ์ จดับริการท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อ
กิจการฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย และหลงัจากพิธีฮจัญ ์โดยมีการติดตามเยีย่มบา้น  
 ส านักงานแพทย์เพื่อกิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย เป็นโรงพยาบาล
ชัว่คราวขนาด 20-30 เตียง เปิดบริการรักษาตลอด 24 ชัว่โมง เป็นเวลา 45-60 วนั บริการ 2 หน่วย 1) หน่วย
เมืองมาดีนะบริการเฉพาะผูป่้วยนอกและอุบติัเหตุฉุกเฉิน จดัตั้งเป็นสถานบริการแบบปฐมภูมิ (Primary Care 
Unit [PCU]) และ 2) หน่วยเมืองมักกะบริการผูป่้วยนอก อุบัติเหตุฉุกเฉิน ผูป่้วยใน และเชิงรุก  มีบริการ
ภาคสนาม ในช่วงพิธีฮญัจซ่ึ์งใชเ้วลา 9 วนั แต่กระทรวงสาธารณสุขประเทศซาอุดิอาระเบีย ไม่อนุญาตใหเ้ปิด
หน่วยบริการ จึงปรับเป็นการเยี่ยมผูรั้บบริการตามท่ีพกัต่าง ๆ ตามทะเบียนคดักรองผูป้ระกอบพิธีฮจัญ์โดย
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เรียงล าดับการเยี่ยมดังน้ี สีเทา สีแดง สีเหลือง และสีเขียว ท าหน้าท่ีเป็นผู ้ประสานงาน จากประเทศ
ซาอุดิอาระเบียกลบัมายงัประเทศไทย ผา่นระบบสารสนเทศไทยฮจัญ ์(ศูนยบ์ริหารการพฒันาสุขภาพจงัหวดั
ชายแดนใต,้ 2562)      
 กระทรวงสาธารณสุข มีการคดัเลือก แพทย ์เภสัชกร พยาบาล และนกัวิชาการสาธารณสุขขึ้นทุก ๆ 
ปี จ านวนการคัดเลือกจะขึ้นกับสัดส่วนของผูเ้ดินทางไปประกอบพิธีฮัจญ์ และงบประมาณในแต่ละปี 
บุคคลากรจึงมีจ านวนจ ากดั แต่จดับริการหลายภารกิจ จึงจ าเป็นตอ้งสมรรถนะท่ีหลากหลาย เพื่อปฏิบติัตาม
ภารกิจท่ีได้ก าหนด การศึกษาของ Banaser et al. (2020) เก่ียวกับความพึงพอใจของพยาบาลประเทศ
ซาอุดิอาระเบีย ในช่วงประกอบพิธีฮจัญ์ พบว่าพยาบาลมีความพึงพอใจในเร่ืองภาระงานนอ้ยท่ีสุด เพราะมี
ผูรั้บบริการเป็นจ านวนมาก เน่ืองจากเป็นโรงพยาบาลท่ีรองรับการส่งต่อผูป่้วยจากทุกหน่วยแพทยท์ัว่โลก 
และจากการถอดบทเรียน พ.ศ. 2562 ประเด็นท่ีตอ้งพฒันาท่ีส าคญัคือจ านวนบุคลากรและสมรรถนะพยาบาล
ท่ีจ าเป็นตามบริบท แต่ยงัไม่พบงานวิจยัในเร่ืองดังกล่าว จึงสนใจศึกษาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไป
ปฏิบติังานท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย โดยการส ารวจ
ความคิ ด เห็ นของผู ้ เช่ี ย วช าญ ท่ี เก่ี ยวข้อ งด้วย เท คนิ คก ารวิ จัยแบบ  (Ethnographic Delphi Future 
Research[EDFR]) เพื่อเป็นแนวทางพัฒนาสมรรถนะตนเอง ก าหนดกรอบในการคัดเลือก และก าหนด
หลกัสูตรอบรมเตรียมความพร้อม 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 เพื่อศึกษาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านกังานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญแ์ห่งประเทศ
ไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจยัน้ีเป็นวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive research) ใชเ้ทคนิค EDFR เก็บรวบรวมขอ้มูลในช่วง
เดือน มีนาคม-สิงหาคม พ.ศ. 2565  
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ผูว้ิจยัเลือกวิธีแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) ตามคุณสมบติัท่ีก าหนด ร่วมกบัวิธีการบอก
ต่อ (snowballing technique) วรสิทธ์ิ เจริญพุฒ และเพ็ญศรี ฉิรินัง (2558) กล่าวว่าการก าหนดขนาดของกลุ่ม
ตวัอย่างตามแนวทางของแมคมิลแลน (Macmillan) ท่ีระบุว่าจ านวนผูเ้ช่ียวชาญตั้งแต่ 17 คนขึ้นไประดับ
ความคลาดเคล่ือนลดลงและความคลาดเคล่ือนเร่ิมคงท่ีท่ี 0.02 ผูว้ิจยัจึงก าหนดผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 18 คน 
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม สัดส่วนกลุ่ม 3:2:1 ได้แก่ ผูท่ี้มีประสบการณ์การปฏิบติังานท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการ
ฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบียอย่างนอ้ย 1 คร้ัง ดา้นการพยาบาล จ านวน 9 คน สหวิชาชีพ
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ทางสุขภาพ จ านวน 6 คน และด้านวิชาการด้านสุขภาพ จ านวน 3 คน โดยทั้งหมดให้ความยินยอมและ
สามารถเขา้ร่วมวิจยัไดค้รบทั้ง 3 รอบ 
การพทัิกษ์สิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล  
 การวิจัยในคร้ังน้ีได้ผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการศูนย์จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์สาขา
สังคมศาสตร์และพฤติกรรมศาสตร์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ (รหัสรับรอง PSU 
IRB 2022 - St - Nur 006) วนัท่ี 17 มีนาคม 2565 หลงัได้รับการรับรอง ผูว้ิจยัได้ส่งหนังสือขออนุญาตเก็บ
ข้อมูลตามหน่วยงานต่าง ๆ ตามท่ีก าหนดพร้อมรายละเอียดโครงร่างวิจัย การพิทักษ์สิทธิ แนวค าถาม
สัมภาษณ์ และหลกัฐานการยนิยอมเขา้ร่วมวิจยั และไดติ้ดต่อนดัหมายสัมภาษณ์ โดยอธิบายวตัถุประสงคก์าร
วิจยั ขั้นตอนการเก็บขอ้มูลโดยละเอียด ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัมีสิทธิในการตดัสินใจเขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมในการวิจยั
คร้ังน้ี โดยไม่มีผลกระทบใด ๆ ทั้งน้ีขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวิจยัจะถูกเก็บเป็นความลบั เม่ือผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัยินดี
เขา้ร่วมการวิจยั จึงใหล้งมือช่ือในแบบฟอร์มการยนิยอมเขา้ร่วมวิจยั 
เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 

1. ผูว้ิจยัเป็นเคร่ืองมือส าคญั ไดเ้ตรียมความพร้อมดา้นความรู้การวิจยัเชิงคุณภาพ เทคนิคระเบียบ
วิจยั EDFR และหลกัการจรรยาบรรณของนกัวิจยั โดยทบทวนวรรณกรรม ศึกษาต ารา เอกสาร วารสาร และ
งานวิจยัเก่ียวกับแนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งกับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านักแพทยเ์พื่อ
กิจการฮจัญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบียทั้งในและต่างประเทศ และฝึกปฏิบติัการเก็บขอ้มูล
โดยการสัมภาษณ์กับกลุ่มท่ีใกล้เคียงกับกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญ จ านวน 3 ราย ส าหรับผูวิ้จยัร่วมทั้ง 2 ท่าน เป็น
อาจารยพ์ยาบาลสาขาบริหารทางการพยาบาล มีความเช่ียวชาญในการท าวิจยั ก่อนการเก็บขอ้มูลจริงได้
ประชุมทีมผูวิ้จยั ช้ีแจงท าความเข้าใจ เก่ียวกับการเก็บข้อมูล  แนวค าถามในการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก
รายบุคคล แนวทางการสังเกต การบนัทึกขอ้มูลรวมทั้งวิธีการถอดขอ้มูลจากเทปเสียงสัมภาษณ์  

2. แนวค าถามปลายเปิดแบบก่ึงโครงสร้าง มี 2 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลจ านวน 7 ขอ้ และ
ส่วนท่ี 2 แนวค าถามสัมภาษณ์จ านวน 10 ขอ้ สร้างโดยการทบทวนวรรณกรรมและผ่านการตรวจสอบจาก
ผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 3 ท่าน ได้แก่ 1) อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญด้านการวิจยั 2) พยาบาลวิชาชีพช านาญการ
เช่ียวชาญดา้นอายุรศาสตร์ และ 3) นักวิชาการสาธารณสุขท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นระบาดวิทยาและการวิจยั  
ครอบคลุมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบัติงานท่ีส านักแพทยเ์พื่อกิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ 
ประเทศซาอุดิอาระเบีย ตวัอยา่งแนวค าถามเช่น “ ท่านคิดเห็นอยา่งไรเก่ียวกบัสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไป
ปฏิบติังานท่ีส านักแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบียท่ีผ่านมา เพราะอะไร” 
และ“ ท่านคิดว่าสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีจ าเป็นในการท างานท่ีส านักแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์มีอะไรบา้ง
และแต่ละสมรรถนะท่ีระบุควรหมายถึงอะไร” เป็นตน้ 

3. แนวค าถามปลายปิด เป็นแบบสอบความคิดเห็นต่อสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ี
ส านักแพทย์เพื่อกิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย พัฒนามาจากข้อมูลจากการ
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สัมภาษณ์ผูเ้ช่ียวชาญในรอบท่ี 1 มีลักษณะแบบมาตราส่วนประมาณค่า  (Rating Scale) 5 ระดับ เพื่อให้
ผูเ้ช่ียวชาญประเมินค่าระดบัความส าคัญ 7 สมรรถนะ จ านวน 25 ขอ้ใช้ส าหรับการเก็บขอ้มูลรอบท่ี 2 และ
รอบท่ี 3 ตวัอยา่งแบบสอบถาม เช่น สมรรถนะดา้นการพยาบาล 1) มีความรู้เก่ียวกบัโรคและการดูแลในกลุ่ม
โรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ การบาดเจ็บ สุขภาพจิต และการดูแลผูสู้งอาย ุเป็นตน้ 

4. แบบบนัทึกขอ้มูลภาคสนาม (Field note) บนัทึกส่ิงท่ีสังเกตเห็น เหตุการณ์ร่วมท่ีเกิดขึ้น สีหนา้  
ท่าทางการแสดงออกตลอดจนส่ิงแวดลอ้มขณะสัมภาษณ์  

5. อุปกรณ์เพื่อการสัมภาษณ์และบนัทึกเสียง ไดแ้ก่ เคร่ืองบนัทึกเสียง กระดาษจดบนัทึก โทรศพัท ์
แอปพลิเคชนัไลน์ และโปรแกรม ZOOM  
การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 การวิจัยโดยเทคนิค EDFR เป็นการรวบรวมความคิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญโดยตรง ผูเ้ช่ียวชาญมี 
โอกาสปรับแกข้อ้มูลภาษาและตรวจสอบค าถามค าตอบของตนเองหลายรอบ เป็นการตรวจสอบความตรง
ของเน้ือหาคู่กบัการตอบแบบสอบถาม ท าใหมี้ความสมบูรณ์ของขอ้มูล เน่ืองจากมีกระบวนการซ ้าของผูต้อบ
กลบัและมีการปรับปรุง (นิภาพรรณ เจนสันติกุล, 2560)  
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 การเก็บรวบรวมขอ้มูลรอบท่ี 1 ผูว้ิจยัประสานงานกบัผูเ้ช่ียวชาญ ภายหลงัผูเ้ช่ียวชาญตอบรับการเขา้
ร่วมวิจยั ผูว้ิจยัจดัส่งโครงร่างวิจยัฉบบัย่อพร้อมแบบสอบถามค าถามปลายเปิดทางไปรษณียแ์ละทางจดหมาย
อิเลก็ทรอนิกส์ หลงัจากน าค าตอบท่ีไดม้าจ าแนกและจดักลุ่มแลว้ จดัท าเป็นแบบสอบถามปลายปิดแบบมาตร
ประมาณค่าเพื่อน าไปเก็บรวบรวมขอ้มูลรอบท่ี 2  

การเก็บขอ้มูลรอบท่ี 2 ใช้แนวค าถามปลายปิด โดยผูเ้ช่ียวชาญจะประเมินค่าความส าคญัของแต่ละ
ขอ้ลงในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็น รวมทั้งสามารถเพิ่มเติมค าแนะน า และส่งกลบัคืนผูวิ้จยั เพื่อหาค่ามธัย
ฐาน และค่าพิสัยระหวา่งควอไทล ์เพื่อสร้างเป็นแบบสอบถามปลายปิดรอบท่ี 3  

การเก็บขอ้มูลรอบท่ี 3 ใช้แบบสอบถามฉบบัเดิม เพิ่มต าแหน่งค่ามธัยฐาน (Median) และค่าพิสัย
ระหว่างควอไทล์ (Interquartile Range) รวมทั้งต าแหน่งคะแนนผูเ้ช่ียวชาญตอบลงในแบบสอบถามเพื่อให้
ผูเ้ช่ียวชาญทราบต าแหน่งของตนเอง เพื่อยืนยนัหรือเปล่ียนแปลงความคิด และส่งกลบัคืนผูว้ิจยั เม่ือพบว่า
ค าตอบท่ีได้จากผูเ้ช่ียวชาญมีความสอดคล้องกัน (ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์น้อยกว่าหรือเท่ากับ 1.50) จึง
ส้ินสุดการวิจยั 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 1. วิเคราะห์ขอ้มูลรอบท่ี 1 แบบสอบถามค าถามปลายเปิด โดยวิเคราะห์เน้ือหาเพื่อจ าแนกหมวดหมู่
แต่ละดา้น ร่วมกบัการบูรณาการเอกสารจากการทบทวนวรรณกรรมเพื่อน าไปสร้างแบบสอบถามรอบท่ี 2  

2. วิเคราะห์ขอ้มูลรอบท่ี 2 รวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามรอบท่ี 2 ผูว้ิจยัน ามาค านวณหาค่ามธัย
ฐาน และพิสัยระหวา่งควอไทลเ์พื่อน าไปสร้างแบบสอบถามรอบท่ี 3  
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3. วิเคราะห์ขอ้มูลรอบท่ี 3 รวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามรอบท่ี 3 ผูว้ิจยัน ามาค านวณหาค่ามธัย
ฐาน และค่าพิสัยระหว่างควอไทลใ์นแต่ละขอ้อีกคร้ัง เพื่อสรุปผลการวิจยัโดยพิจารณาจากผลการค านวณใน
แต่ละขอ้ ท่ีมีค่ามธัยฐานมากกว่า 4.00 พิจารณาร่วมกบัความสอดคลอ้งของค่าพิสัยระหว่างควอไทลไ์ม่เกิน 
1.50 และมีการเปล่ียนแปลงไม่เกินร้อยละ 15 ถือวา่เป็นเกณฑท่ี์ยอมรับได ้ 

 

ผลการวิจัย 
 1. ขอ้มูลส่วนบุคคล จากการเก็บขอ้มูลผูเ้ช่ียวชาญทั้งส้ิน 18 ท่าน เพศชาย 8 คน เพศหญิง 10 คน อาย ุ
45-59 ปี ปัจจุบันปฏิบัติงานโรงพยาบาลชุมชน 12 คน อาจารยม์หาวิทยาลัย 2 คน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 1 คน ศูนยอ์นามยัท่ี 12 ยะลา 1 คน สถาบนัควบคุมโรคเขตเมือง 1 คน และศูนยอ์  านวยการ
บริหารจงัหวดัชายแดนใต ้ 1 คน มีประสบการณ์ปฏิบติังานท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์ 1 คร้ัง 11 คน 
มากกว่า 2 คร้ัง 5 คน ไม่เคยปฏิบติังาน 2 คน (กลุ่มผูเ้ช่ียวชาญดา้นวิชาการสุขภาพ) ในส่วนของผูเ้ช่ียวชาญท่ี
เป็นพยาบาลจ านวน 9 คน เคยปฏิบติังานในหน่วยงาน ผูป่้วยนอก 2 คน ห้องอุบติัฉุกเฉิน 4 คน และผูป่้วยใน 
3 คน ในจ านวน 18 คนปัจจุบนัมีหนา้ท่ีในการจดัการส านกังานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์  5 คน และเคยผา่นการ
อบรมเตรียมความพร้อม 16 คน  
 2. สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านกัแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ 
ประเทศซาอุดิอาระเบีย  
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลการสัมภาษณ์ในรอบท่ี 1 ไดท้ั้งหมด 7 ดา้น 25 ขอ้ (ตาราง 1) 
 
ตาราง 1 สรุปผลการวิเคราะห์รอบท่ี 1 สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบัติงานท่ีส านักงานแพทย์เพ่ือ
กิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย 

สมรรถนะ สมรรถนะยอ่ย สรุปความหมาย 
1. สมรรถนะดา้น
การพยาบาล  

1) ความรู้เก่ียวกับโรคและการดูแลในกลุ่ม
โรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ การบาดเจ็บ สุขภาพจิต
และการดูแลผูสู้งอาย ุ 
2) สามารถใชเ้คร่ืองมือประเมินภาวะฉุกเฉินได ้ 
3) สามารถปฏิบัติการพยาบาลทั้งในภาวะปกติ 
และฉุกเฉินได ้ 
4) ป ฏิบั ติ งานโดยให้ความส าคัญกับความ
ปลอดภยัของผูป่้วยและผูป้ฏิบติังาน  
5) มีทกัษะการใชอุ้ปกรณ์ทางการแพทยใ์นภาวะ
ฉุกเฉินเช่น EKG Defibrillation  และ AED ได ้ 
6) สามารถประยุกต์ใชเ้คร่ืองมือและอุปกรณ์ต่าง 
ๆ ไดส้อดคลอ้งกบัสถานการณ์ 

มีความรู้ ความสามารถ และทศันคติ ในการ
ดูแลผูรั้บบริการโรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ การ
บาดเจ็บ สุขภาพจิต และการดูแลผูสู้งอายุ ทั้ง
ในภาวะปกติและฉุกเฉิน โดยเน้นความ
ปลอดภยัของผูป่้วยและผูป้ฏิบติังาน รวมถึง
การมีทกัษะในการใชอุ้ปกรณ์ทางการแพทย์
ในภาวะฉุกเฉิน และสามารถประยุกต์ใช้
เคร่ืองมือและอุปกรณ์ต่างๆไดส้อดคลอ้งกบั
สถานการณ์ 
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สมรรถนะ สมรรถนะยอ่ย สรุปความหมาย 
2. สมรรถนะดา้น
ระบาดวิทยา โรค
อุบติัใหม่อุบติัซ ้า
และการป้องกนั 
ควบคุมการติดเช้ือ 

1) สามารถป้องกนั และควบคุมการติดเช้ือ (IC) 
ตามมาตรฐาน  
2) มีความรู้เร่ืองระบาดวิทยา  
3) มีความรู้เร่ืองโรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้า 

 

มีความรู้  ความสามารถ และทศันคติ ในการ
ป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ (IC) โดยใช้
มาตรฐานตามท่ีก าหนด มีความรู้เร่ืองระบาด
วิทยาและมีความรู้เร่ืองโรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้า 
 
 

3. สมรรถนะดา้น
การให้ขอ้มูลและ
การให้ค  าปรึกษา
ดา้นสุขภาพ 

1) สามารถให้ขอ้มูล เร่ืองโรค การเจ็บป่วย แนว
ทางการรักษาและการปฏิบติัตวัได ้ 
2 ) ส าม ารถให้ ค  าป รึ กษ าด้ าน สุ ขภาพ แ ก่
ผูรั้บบริการ ครอบครัวและผูดู้แลได ้ 
3) มีทักษะในการให้ข้อมูลกับทีมสุขภาพหรือ
ผูเ้ก่ียวขอ้ง 

มีความรู้ ความสามารถ  และทศันคติ รวมถึง
ทกัษะในการให้ขอ้มูล และการให้ค  าปรึกษา
ด้านสุขภาพ ตั้ งแต่ เร่ืองโรค การเจ็บป่วย 
แนวทางการรักษา และการปฏิบัติตัวแก่
ผูรั้บบริการ ครอบครัว และผูดู้แล รวมถึงมี
ทักษะในการให้ข้อมูลกับทีมสุขภาพหรือ
ผูเ้ก่ียวขอ้งได ้
 

4. สมรรถนะดา้น
การจดัการอาหาร
และโภชนาการ 

1) สามารถประกอบอาหารหรือช่วยเหลือในการ
ประกอบอาหารได ้
2) สามารถจดัอาหารส าหรับผูป่้วย 
3) จดัหาอาหารแลกเปล่ียนให้ผูป่้วยไดเ้หมาะสม
กบัภาวะสุขภาพได ้

มี ค ว าม รู้  ค วามส าม ารถและทั ศน ค ติ 
ประกอบอาห ารห รือ ช่วย เห ลือในการ
ประกอบอาหาร  จัดอาห ารและอาห าร
แลกเปล่ียนส าหรับผูป่้วยให้เหมาะสมกับ
ภาวะสุขภาพ 
 

5. สมรรถนะดา้น
ภาวะผูน้ าการ
ท างานเป็นทีมและ
คุณธรรม จริยธรรม 

1) แสดงออกถึงภาวะผูน้ า มนุษยสั์มพนัธ์ดีและ
จิตอาสา  
2) สามารถบริหารจัดการทีมการพยาบาลและ
ทรัพยากรไดใ้นสถานการณ์ท่ีมีขอ้จ ากดัได ้ 
3) สามารถท างานเป็นทีมสหวิชาชีพได ้ 
4) ให้ความส าคญัเก่ียวกับสิทธิผูป่้วย จริยธรรม 
และกฎหมายวิชาชีพ 

มีความรู้  ความสามารถ และทัศนคติ ถึง
ภาวะผู ้น า สามารถบริหารจัดการทีมการ
พยาบาล และทรัพยากรไดใ้นสถานการณ์ท่ีมี
ข้อจ ากัด  สามารถท างานเป็นทีม มีมนุษย์
สั มพัน ธ์ ดี  มี จิตอ าส า  และ มีคุณ ธรรม 
จริยธรรม ให้ความส าคญัเก่ียวกบัสิทธิผูป่้วย 
และกฎหมายวิชาชีพ 
 

6. สมรรถนะดา้น
การส่ือสาร 
ประสานงาน และ
เทคโนโลยี
สารสนเทศ 

1) สามารถฟังและพูดภาษาอังกฤษ ยาวี และ
อาหรับได ้ 
2) มีความสามารถในการประสานงานได ้
3) สามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในระบบ
ของส านักงานแพทย์เพื่ อ กิจการฮัจญ์  เช่น
โปรแกรม Thai Hajj 

มีความรู้ ความสามารถและทศันคติ รวมถึง
ทักษะในการส่ือสารกับผู ้รับบริการและ
ป ระส าน งาน กับ เค รือ ข่ ายทั้ ง ใน และ
ต่ างประเทศ รวมทั้ งการใช้ เทคโนโลยี
สารสนเทศในระบบของส านักงานแพทย์
เพื่อกิจการฮจัญ ์เช่นโปรแกรม Thai Hajj 
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สมรรถนะ สมรรถนะยอ่ย สรุปความหมาย 
7. สมรรถนะดา้น
ศาสนาและ
วฒันธรรม 

1) มีความรู้ ในหลกัศาสนาอิสลามพ้ืนฐาน และ
การปฏิบติัศาสนากิจเก่ียวกบัฮจัญ ์ 
2) ให้ความส าคัญกับคุณค่า ความเช่ือตามวิถี
อิสลาม  
3) แสดงออกอยา่งเหมาะสมใน 
สถานการณ์ท่ีมีความหลากหลายทางวฒันธรรม 

มีความรู้ ความสามารถ และทศันคติ ในหลกั
ศาสนาอิสลาม พ้ืนฐาน  และการป ฏิบั ติ
ศาสนากิจเก่ียวกับฮัจญ์ ให้ความส าคัญกับ
คุณค่ า ความเช่ือตามวิถีอิสลาม  รวมถึง
แสดงออกอย่างเหมาะสมในสถานการณ์ท่ีมี
ความหลากหลายทางวฒันธรรม 

 
ผลการวิเคราะห์ในรอบท่ี 2 และ รอบท่ี 3 เน่ืองจากสมรรถนะดา้นการจดัการอาหารและโภชนาการ

มีค่าพิสัยระหว่างควอไทลม์ากกว่า 1.50 ผูว้ิจยัพิจารณาจากเสียงขา้งมากรวมกบัการใช้เกณฑ์ 2 ใน 3 (น ้ าผ้ีง 
มีศิล, 2559) ผูว้ิจยัจึงสรุปวา่ผูเ้ช่ียวชาญมีฉนัทามติ ประกอบดว้ย 6 สมรรถนะ รวม 22 ขอ้  

 
ตาราง 2 ค่ามัธยฐาน ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ และระดับความส าคัญของสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไป
ปฏิบัติงานท่ีส านักแพทย์เพ่ือกิจการฮัจญ์แห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย  

ขอ้ สมรรถนะ 
รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

MD IQR ระดบั MD IQR ระดบั 

สมรรถนะดา้นการพยาบาล 
1 มีความรู้เก่ียวกบัโรคและการดูแลในกลุ่มโรคติดต่อ โรค

ไม่ติดต่อ การบาดเจ็บ สุขภาพจิต และการดูแลผูสู้งอาย ุ
 

4.00 
 

1.00 
 

มาก 
 

4.00 
 

1.00 
 

มาก 
2 สามารถใชเ้คร่ืองมือประเมินภาวะฉุกเฉินได ้ 4.00 1.25 มาก 4.00 1.25 มาก 
3 สามารถปฏิบติัการพยาบาลทั้งในภาวะปกติและฉุกเฉินได ้ 5.00 1.00 มากท่ีสุด 5.00 1.00 มากท่ีสุด 
4 ปฏิบติังานโดยใหค้วามส าคญักบัความปลอดภยัของผูป่้วย

และผูป้ฏิบติังาน 
 
5.00 

 
0.00 

 
มากท่ีสุด 

 
5.00 

 
0.00 

 
มากท่ีสุด 

5 มีทกัษะการใชอุ้ปกรณ์ทางการแพทยใ์นภาวะฉุกเฉินเช่น 
EKG Defibrillation และ AED ได ้

 
4.50 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

 
4.50 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

6 สามารถประยกุตใ์ชเ้คร่ืองมือและอุปกรณ์ต่าง ๆ ได้
สอดคลอ้งกบัสถานการณ์ 

 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

สมรรถนะดา้นระบาดวิทยา โรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้า และการป้องกนั ควบคุมการติดเช้ือ 
1 สามารถป้องกนั และควบคุมการติดเช้ือ (IC) ตาม

มาตรฐาน 
 
4.00 

 
1.25 

 
    มาก 

 
4.00 

 
1.25 

 
   มาก 

2 มีความรู้เร่ืองระบาดวิทยา 4.00 1.00 มาก 4.00 1.00 มาก 
3 มีความรู้เร่ืองโรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้า 4.00 1.25 มาก 4.00 1.25 มาก 
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ขอ้ สมรรถนะ 
รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

MD IQR ระดบั MD IQR ระดบั 

สมรรถนะดา้นการใหข้อ้มูล และการให้ค  าปรึกษาดา้นสุขภาพ 
1 สามารถให้ขอ้มูล เร่ืองโรค/การเจบ็ป่วย แนวทางการ

รักษา และการปฏิบติัตวัได ้ 
 

5.00 
 

1.00 
 

มากท่ีสุด 
 

5.00 
 

1.00 
 

มากท่ีสุด 
2 สามารถให้ค  าปรึกษาดา้นสุขภาพแก่ผูรั้บบริการ/

ครอบครัว และผูดู้แลได ้
 
4.50 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

 
4.50 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

สมรรถนะดา้นการจดัการอาหารและโภชนาการ 
1 สามารถประกอบอาหารหรือช่วยเหลือในการประกอบ

อาหารได ้
 
4.00 

 
2.00 

 
มาก 

 
4.00 

 
2.00 

 
มาก 

2 สามารถจดัอาหารส าหรับผูป่้วย 4.00 2.00 มาก 4.00 1.25 มาก 
3 จดัหาอาหารแลกเปล่ียนให้ผูป่้วยไดเ้หมาะสมกบัภาวะ

สุขภาพได ้ 4.00 2.00 มาก 4.00 2.00 มาก 
สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ า การท างานเป็นทีม และคุณธรรม จริยธรรม  

1 แสดงออกถึงภาวะผูน้ า มนุษยสั์มพนัธ์ดี และจิตอาสา 5.00 0.00 มากท่ีสุด 5.00 0.00 มากท่ีสุด 
2 สามารถบริหารจดัการทีมการพยาบาล และทรัพยากรได้

ในสถานการณ์ท่ีมีขอ้จ ากดัได ้ 5.00 1.00 
 

มากท่ีสุด 
 

5.00 
 

1.00 
 

มากท่ีสุด 
3 สามารถท างานเป็นทีมสหวิชาชีพได ้ 5.00 1.00 มากท่ีสุด 5.00 1.00 มากท่ีสุด 
4 ให้ความส าคญัเก่ียวกบัสิทธิผูป่้วย จริยธรรม และ

กฎหมายวิชาชีพ 
 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

สมรรถนะดา้นการส่ือสาร ประสานงาน และเทคโนโลยีสารสนเทศ  
1 สามารถฟังและพูดภาษาองักฤษ ยาวี และอาหรับได ้ 4.00 1.00 มาก 4.00 0.50 มาก 
2 มีความสามารถในการประสานงานได ้ 4.00 1.00 มาก 4.00 1.00 มาก 
3 สามารถใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศในระบบของส านกังาน

แพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ ์เช่นโปรแกรม Thai Haj 
 
4.00 

 
1.00 

 
      มาก 

 
4.50 

 
 1.00 

   
   มาก 

ดา้นศาสนาและวฒันธรรม  
1 มีความรู้ ในหลกัศาสนาอิสลามพ้ืนฐาน และการปฏิบติั

ศาสนาเก่ียวกบัฮจัญ ์
 

4.00 
 

1.00 
 

มาก 
 

4.00 
 

1.00 
 

มาก 
2 ให้ความส าคญักบัคุณค่า ความเช่ือตามวิถีอิสลาม 5.00 1.00 มากท่ีสุด 5.00 1.00 มากท่ีสุด 

3 แสดงออกอยา่งเหมาะสมในสถานการณ์ท่ีมีความ
หลากหลายทางวฒันธรรม 

 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

 
5.00 

 
1.00 

 
มากท่ีสุด 

หมายเหตุ  n = 18, MD =  4,  IQR = <1.50 
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อภิปรายผลการวิจัย 
 การศึกษางานวิจยัเร่ือง สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านกังานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์
แห่งประเทศไทย  ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย ผลการวิจัยพบว่า ผู ้เช่ียวชาญทั้ ง 18 ท่าน สรุปฉันทามติ
สมรรถนะท่ีมีความส าคญั  6 สมรรถนะ ไดแ้ก่ สมรรถนะดา้นการพยาบาล สมรรถนะดา้นการระบาดวิทยา 
โรคอุบติัใหม่อุบติัซ ้ า และการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ  สมรรถนะดา้นการให้ขอ้มูลและให้ค  าปรึกษา
ดา้นสุขภาพ สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ า การท างานเป็นทีม และคุณธรรม จริยธรรม สมรรถนะดา้นการส่ือสาร 
ประสานงาน และเทคโนโลยีสารสนเทศ และดา้นศาสนาและวฒันธรรม และตดัสมรรถนะดา้นการจดัการ
อาหารและโภชนาการ เน่ืองจากมีค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ 2.00 ผูว้ิจยัพิจารณาสียงขา้งมาก ร่วมกบัการใช้
เกณฑ ์2 ใน 3 และไม่พบขอ้เสนอแนะจากผูเ้ช่ียวชาญ ผูวิ้จยัจึงยติุการส่งแบบสอบถาม อภิปรายผลดงัน้ี     
สมรรถนะด้านการพยาบาล  
  สมรรถนะด้านการพยาบาล ผูเ้ช่ียวชาญมีความเห็นสอดคล้องต้องมีความรู้ ความสามารถ และ
ทศันคติในการดูแลผูรั้บบริการโรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ การบาดเจ็บ สุขภาพจิต และผูสู้งอายุ สอดคลอ้ง 
Aldossari et al. (2019) ท่ีได้ศึกษาปัญหาสุขภาพของผู ้แสวงบุญในช่วงฮัจญ์ ตั้ งแต่ ปี  ค.ศ. 2005 - 2014 
จ านวน 60 ฉบบั พบวา่ ปัญหาสุขภาพในช่วงฮจัญ์ แบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม คือ กลุ่มโรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ และ
บริการดา้นสุขภาพ รวมถึงสามารถใช้เคร่ืองมือประเมินภาวะฉุกเฉิน และให้การพยาบาลทั้งในภาวะปกติ
และฉุกเฉิน เน้นให้ความส าคญักบัความปลอดภยัทั้งของผูรั้บบริการและผูใ้ห้บริการ เพราะเป็นหัวใจส าคญั
และเป็นสิทธิขั้นพื้นฐานท่ีผูป่้วยพึงไดรั้บและเป็นหน้าท่ีหลกัของบุคลากรทางการพยาบาลในการให้บริการ
สุขภาพ สอดคลอ้งกบั จีรนันท์ ชานนท์ และประจกัร บวัผนั (2564) กล่าวว่าวฒันธรรมความปลอดภยัของ
องคก์รเป็นกระบวนการท่ีส าคญัในการปฏิบติังาน ตามขอบเขตของวิชาชีพเพื่อให้เกิดความปลอดภยัในการ
ท างานทั้งของผูรั้บบริการและผูใ้ห้บริการ สอดคลอ้งกบั บุปผา  พาโคกทม และขนิษฐา วรธงชยั (2563) ท่ี
คน้พบสมรรถนะใหม่ท่ีจ าเป็นดา้นการบริหารความเส่ียงและวฒันธรรมความปลอดภยั สามารถใชเ้คร่ืองมือ 
EKG Defibrillation AED ท าให้ลดอตัราการตาย และสามารถประยกุตใ์ชเ้คร่ืองมืออุปกรณ์ต่าง ๆ  เช่นการใช้
ดินตะยมัมุมในการอาบน ้าละหมาดแทนน ้าเพื่อไม่ใหโ้ดยบาดแผลและบริเวณท่ีใหส้ารน ้า 
สมรรถนะด้านการระบาดวิทยา โรคอุบัติใหม่อุบัติซ ้า และการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ   
 สมรรถนะด้านการระบาดวิทยา โรคอุบัติใหม่อุบัติซ ้ า และการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ
ผูเ้ช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลอ้งกนัว่าตอ้งมีความรู้ ความสามารถ และทศันคติในการป้องกนัและควบคุม
การติดเช้ือโดยใชม้าตราฐานท่ีก าหนด มีความรู้เร่ืองระบาดวิทยาและมีความรู้เร่ืองโรคอุบติัใหม่ สอดคลอ้ง
กบั กลัยพทัธ์ นิยมวิทย ์และกญัญดา ประจุศิลป (2558) ท่ีศึกษาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพควบคุมการติดเช้ือ
ประจ าหอผูป่้วยว่าประกอบด้วย 2 สมรรถนะ 1) สมรรถนะการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ และ 2) 
สมรรถนะดา้นการเฝ้าระวงัการติดเช้ือ ประกอบกบัในช่วงพิธีฮจัญมี์ชาวมุสลิมรวมตวักนัประมาณ 2 ลา้นคน
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ส่งผลการน าโรคติดต่อท่ีมาจากประเทศอ่ืน ๆ หากมีการติดเช้ือท าให้มีการแพร่กระจายของเช้ือโรคไดง้่าย
และรวดเร็ว จนอาจท าให้เกิดการระบาดของโรคได้ จากการศึกษาการไดม้าของไวรัสทางเดินหายใจและ
อาการทางระบบทางเดินหายใจของผูแ้สวงบุญชาวฝร่ังเศสระหว่างพิธีฮัจญ์ ค.ศ. 2016 พบว่าร้อยละ 83.5 
แสดงอาการทางระบบหายใจระหว่างท าฮจัญ ์และร้อยละ 39.5 ยงัคงแสดงอาการเม่ือกลบัมา (Tuan Hoang et 
al., 2019) และสอดคลอ้งกบั Mushi et al. (2021) ศึกษาสุขภาพของผูแ้สวงบุญฮจัญ์ชาวแอฟริกาใตปี้ 2017 
อาการทางระบบทางเดินหายใจพบบ่อยท่ีสุดในช่วงฮจัญ ์ร้อยละ 70.2 และหลงัฮจัญร้์อยละ 82.2 
สมรรถนะด้านการให้ข้อมูลและให้ค าปรึกษาด้านสุขภาพ  
  สมรรถนะดา้นการให้ขอ้มูลและให้ค  าปรึกษาดา้นสุขภาพ ผูเ้ช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลอ้งกนัว่า
ตอ้งมีความรู้ ความสามารถ และทศันคติ รวมถึงทกัษะการให้ขอ้มูลเร่ืองโรค การเจ็บป่วย แนวทางการรักษา
และการปฏิบติัตวั แก่ผูรั้บบริการ ครอบครัว และผูดู้แล เพื่อให้เกิดการเรียนรู้ในการแก้ไขปัญหา สามารถ
ตดัสินใจทางเลือกท่ีเหมาะสมในการปฏิบติัตวั และดูแลสุขภาพตนเองท่ีเหมาะสมกบัภาวะสุขภาพ รวมทั้ง
บุคลากรหรือผูเ้ก่ียวขอ้งในเครือข่ายสุขภาพ เช่น อาสาสมคัรสาธารณสุขฮจัญ์  (อสม. ฮจัญ)์ คณะผูแ้ทนฮจัญ ์
(เบ๊ียะซะ) และผูป้ระกอบกิจการฮจัญ์ (แซะห์) การให้บริการปรึกษาทางสุขภาพแก่ผูรั้บบริการนั้นเป็นหนา้ท่ี
รับผิดชอบโดยตรงของพยาบาล เพราะพยาบาลเป็นผูท่ี้อยู่ใกลชิ้ดกบัผูรั้บบริการตลอด  24 ชัว่โมง และไดรั้บ
ความไวว้างใจจากผูรั้บบริการช่วยเหลือให้คลายความวิตกกงัวลต่าง ๆ (สายสมร เฉลยกิตติ และทิพยฆ์มัพร 
เกษโกมล, 2558) การเป็นผูใ้ห้บริการปรึกษาทางสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ และหมัน่ฝึก
ปฏิบติัใหเ้กิดความช านาญ 
สมรรถนะด้านภาวะผู้น า การท างานเป็นทีม และคุณธรรม จริยธรรม  
 สมรรถนะด้านภาวะผู ้น า  การท างานเป็นทีม  และคุณธรรม จริยธรรมผู ้เช่ียวชาญมีความเห็น
สอดคลอ้งกนัว่าตอ้งมีความรู้ ความสามารถ และทศันคติ แสดงออกถึงภาวะผูน้ า มีความสามารถในการน า 
และสามารถโน้มน้าวจิตใจคนอ่ืน เป็นแบบอย่างในการปฏิบติังาน มีมนุษยส์ัมพนัธ์ดี  มีจิตอาสา เสียสละ 
ภายใตบ้ริบทท่ีทุกหน้าท่ีสามารถท างานช่วยเหลือกนั และเป็นการเสริมพลงัดา้นจิตวิญญาณท่ีมีการสร้ าง
คุณค่าขององค์กรด้วยค าว่า ท ามากได้มาก หมายถึง การท างานท่ีมากจะได้รับผลบุญท่ีมากตามไปด้วย 
สามารถบริหารจดัการทีมการพยาบาลและท างานร่วมทีมสหวิชาชีพ ท่ามกลางทรัพยากรท่ีมีขอ้จ ากดัในแต่
ละปี กิตติทชั เขียวฉ้อน และธีระวฒัน์ จนัทึก (2560) กล่าวว่าการท างานเป็นทีมถือว่ามีความส าคญัอย่างยิ่ง 
สามารถเป็นตวัท านายประสิทธิภาพหรือความส าเร็จของงานนั้นๆ ไดอ้าศยัความร่วมในทุกระดบั และมีผูน้ า
ทีมท่ีมีทกัษะและวิสัยทศัน์ท่ีดี ท่ีจะสนบัสนุนการท างานของทีมใหเ้กิดประสิทธิภาพ ส่งผลให้มีการบริการท่ี
ดี ผูรั้บบริการเกิดความมัน่ใจและไวว้างใจ รวมถึงการให้ความส าคัญเก่ียวกับสิทธิผูป่้วย จริยธรรม และ
กฎหมายวิชาชีพ ท่ีแสดงออกถึงการเคารพในคุณค่าความเช่ือและศกัด์ิศรีความเป็นมนุษย ์   
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สมรรถนะด้านการส่ือสาร ประสานงาน และเทคโนโลยีสารสนเทศ  
 สมรรถนะด้านการส่ือสาร  ประสานงาน  และเทคโนโลยีสารสนเทศ  ผู ้เช่ียวชาญมีความเห็น
สอดคลอ้งกันว่าตอ้งมีความรู้ ความสามารถ และทศันคติ รวมถึงทกัษะในการส่ือสารกับผูรั้บบริการและ
ประสานงานกบัเครือข่ายทั้งในประเทศและต่างประเทศ ส่วนใหญ่ใช้ภาษามลายูเพื่อส่ือสารกบัผูรั้บบริการ
เพราะร้อยละ 70 เป็นคน 3 จงัหวดัชายแดนใต ้การส่ือสารในการส่งต่อใช้ภาษาองักฤษ และกรณีส่ือสารกบั
คนอาหรับท้องถ่ินส่วนใหญ่ใช้ภาษาอาหรับ บุปผา พาโคกทม และขนิษฐา วรธงชัย (2563) กล่าวว่า
สมรรถนะดา้นการส่ือสารและสัมพนัธภาพ ท าใหเ้ขา้ใจในภาษาทอ้งถ่ินท่ีปฏิบติังาน ภาษาราชการ และภาษา
ส่ือมวลชน รวมถึงดา้นการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศ การจดัการ ขอ้มูล การประยุกตใ์ชแ้อปพลิเคชนัในการ
พฒันาระบบบริการทางการพยาบาล สอดคลอ้งกบัลกัษณะงานฮจัญ์ เช่น การประสานงานกับ อสม. ฮจัญ ์
เบ๊ียซะ และแซะห์ รวมถึงการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ เช่นโปรแกรม  Thai Hajj เพื่อส่งต่อขอ้มูลสุขภาพ 
และสถานะสุขภาพ การศึกษาของ  ศราวุฒิ  อารีย์ และคณะ (2565) เร่ืองการบริหารจัดการฮัจญ์ของ
ซาอุดิอาระเบียไดก้ล่าววา่น าเทคโนโลยีมาใชค้วบคุมระบบการบริหารจดัการฮจัญ์ (E-TRACK) ส่งผลให้การ
บริหารจดัการมีประสิทธิภาพมากกว่าอดีต ประเทศไทยจึงไดน้ าแนวทางการบริหารจดัการกิจการฮจัญ์ของ
ซาอุดิอาระเบียแบบใหม่เรียกว่า การบริการฮัจญ์หรือ HAJJ E-SERVICES ให้สอดคล้องกับระเบียบการ
ประกอบพิธีฮจัญ ์Saudi Vision 2030  
สมรรถนะที่เกีย่วข้องศาสนากบัวัฒนธรรม 
 สมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้งศาสนากบัวฒันธรรม ผูเ้ช่ียวชาญเห็นสอดคลอ้งกนั ควรมีความรู้ ความสามารถ 
และทศันคติในหลกัศาสนาอิสลามพื้นฐานและการปฏิบติัศาสนกิจเก่ียวกบัฮจัญ ์ให้ความส าคญักบัความเช่ือ
ตามวิถีอิสลาม เพราะฮจัญเ์ป็นหลกัศาสน์บญัญติัประการท่ี 5 ท่ีมุสลิมทุกคนท่ีมีความสามารถตอ้งปฏิบติั โดย
ใหค้วามส าคญักบัคุณค่า ความเช่ือตามวิถีอิสลาม จากการศึกษาของ สุวิมล พิชญไพบูลย ์(2561) กล่าววา่หลกั
ศาสนาอิสลามช่วยให้มุสลิมมีท่ียึดเหน่ียวปฏิบติัตามหลกัศาสนาจนกลายเป็นวิถีชีวิตปกติ โดยเช่ือว่าหากไม่
ปฏิบัติตามหลักการอิสลาม จะส่งผลกระทบต่อชีวิตและความเป็นอยู่ การศึกษาของ Songwathana et al. 
(2020) กล่าวว่า การดูแลดา้นวฒันธรรมตอ้งมุ่งเนน้การดูแลผูป่้วยท่ีมีความแตกต่างดา้นวฒันธรรม ให้คุณค่า
กบัการดูแลแบบองค์รวม สอดคลอ้งกบั บุปผา พาโคกทม และขนิษฐา วรธงชยั (2563) กล่าวว่าสมรรถนะ
ดา้นสังคม วฒันธรรม และส่ิงแวดลอ้ม ว่ามีความไวเชิงวฒันธรรมดว้ยการบูรณาการภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน เพื่อ
เป็นการพยาบาลท่ีสะทอ้นความไวเชิงวฒันธรรมดว้ยการน าวฒันธรรมความเช่ือมาดูแลแบบผสมผสานกบั
การแพทยแ์ละการพยาบาล เพื่อให้เกิดความร่วมมือท่ีดีในการรักษาและการปฏิบติัตนท่ีถูกตอ้งเหมาะสม 
และการศึกษาของจินตนา อาจสันเท๊ียะ และสายสมร เฉลยกิตติ (2559) พบว่าสมรรถนะดา้นการรับรู้ความ
แตกต่างทางวฒันธรรม คือการมีความเขา้ใจในเร่ืองความเท่าเทียมกันในสังคมและเคารพในศกัด์ิศรีของ
ความเป็นมนุษย์ มีทัศนคติด้านบวก เข้าใจในความแตกต่างทั้ งเช้ือชาติ เพศ และพฤติกรรมต่าง ๆ โดย
สามารถใหบ้ริการท่ีสอดคลอ้งกบัวฒันธรรมของผูรั้บบริการโดยพิจารณาทางเลือกท่ีมีความเหมาะสม  
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สรุปผลการวิจัย 
  สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์แห่งประเทศไทย 
ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย ดงักล่าว ประกอบดว้ย 6 สมรรถนะ รวม 22 ขอ้ คือ 1) สมรรถนะดา้นการพยาบาล 
6 ขอ้ 2) สมรรถนะดา้นระบาดวิทยา โรคอุบติัใหม่อุบติั และการป้องกนั ควบคุมการติดเช้ือ  โรคอุบติัใหม่
อุบติัซ ้ า 3 ขอ้ 3) สมรรถนะดา้นการให้ขอ้มูลและให้ค  าปรึกษาดา้นสุขภาพ 3 ขอ้ 4) สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ า 
การท างานเป็นทีม และคุณธรรมจริยธรรม 4 ขอ้ 5) สมรรถนะดา้นการส่ือสาร ประสานงาน และเทคโนโลยี
สารสนเทศ 3 ขอ้ 6) สมรรถนะดา้นศาสนาและวฒันธรรม 3 ขอ้ โดยผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 18 ท่าน ไดแ้สดงความ
คิดเห็นท่ีสอดคลอ้งกนัว่าเป็นสมรรถนะท่ีมีความส าคญัส าหรับพยาบาลวิชาชีพท่ีไปปฏิบติังานท่ีส านักงาน
แพทยเ์พื่อกิจการฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย  
     

ข้อเสนอแนะ 
1. ด้านปฏิบัติการพยาบาลสามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะตนเองในด้าน

ความรู้ความสามารถให้สอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีตามมาตรฐานวิชาชีพ เพื่อเขา้รับการสมคัรคดัเลือก และ
ส านักงานแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์สามารถน าไปก าหนดหลกัเกณฑ์การคดัเลือกและหลกัสูตรการอบรมแก่
พยาบาลวิชาชีพก่อนไปปฏิบติังาน 
              2. ดา้นการศึกษาพยาบาลสถาบนัการศึกษาสามารถน าไปใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาหลกัสูตร เพื่อ
เตรียมความรู้และทกัษะพยาบาลวิชาชีพท่ีตอ้งการไปปฏิบติังานท่ีส านกัแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญ์แห่งประเทศ
ไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย  
 3. ด้านการวิจยั วิจยั ติดตาม ประเมินผล พฒันาเป็นแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีไป
ปฏิบติังานท่ีส านกัแพทยเ์พื่อกิจการฮจัญแ์ห่งประเทศไทย ณ ประเทศซาอุดิอาระเบีย 
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