
ÇÒÃÊÒÃ·Ñ¹µÒÀÔºÒÅ »ี·Õè 25 ©ºÑº·Õè 1 มกรÒ¤Á - มิถุนายน 2557

Thai Dental Nurse Journal Vol.25 No.1 January-Jun 2014Thai Dental Nurse Journal Vol.25 No.1 January-Jun 2014

[69]

A Program Evaluation of the Nursing Specialty in Nurse 
Practitioner (Primary Medical Care)
Srimahasarakham Nursing College

Nisakorn  Vibulchai

	 Registered Nurse,

	 Senior Professional Level

	 Srimahasarakham Nursing College

Chart  Thaicharoen

	 Registered Nurse, 

	 Senior Professional Level

	 Srimahasarakham Nursing College

Abstract

	 This descriptive cross-sectional research aimed to 

evaluate the Program of the Nursing Specialty in Nurse 

Practitioner (Primary Medical Care). The sample was 64 

registered nurses who were being trained in the program. 

The curriculum analysis form, the teaching and learning 

evaluation questionnaire, and the perceived competence 

questionnaire were used to obtain data. Percentage, 

mean, and standard deviation were used to analyze data. 

	 Findings:

	 a)	 Context evaluation:  Curriculum objectives were well 

clarified. Curriculum structure was consistent with standards 

of Thailand Nursing and Midwifery Council. Teaching and 

learning activities, and educational measurement and evalua-

tion were consistent with curriculum objectives. The curriculum 

was necessary for registered nurses who worked in the primary 

care units (PCUs), and was to serve the needs of the society.

	 b)	 Input evaluation: there were some characteristics 

of personal factors that supported learning of the subjects: work-

ing at PCUs (81.20%) and having job experiences > 1 year 

(100%). Rating appropriate levels on the educational and 

teacher resources were high (M = 4.09, SD. = 0.43 and M = 

4.06, SD. = 0.58, respectively).

  	 c) Process evaluation: Rating appropriate levels on the 

theoretical and practical instructional processes were high (M = 

4.17, SD. = 0.53) and highest (M = 4.71, SD. = 0.44), respectively.
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	 d)	Output evaluation: All subjects met the criteria of academic achievement 

as expected. The perceived competence was at a high level (M = 4.18, SD. = 0.41). 

The subjects agreed that the program was worthwhile to practice in PCUs (96.90%).
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การประเมินผลหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติท่ัวไป
(การรักษาโรคเบื้องต้น) วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม

นิสากร  วิบูลชัย

	 พยาบาลวิชาชีพชำ�นาญการพิเศษ 

	 วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม

ชาติ  ไทยเจริญ

	 พยาบาลวิชาชีพชำ�นาญการพิเศษ 

	 วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม

บทคัดย่อ
	 การวิจัยเชิงพรรณาแบบภาคตัดขวางนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ประเมินหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติท่ัวไป (การรักษา 
โรคเบื้องต้น) วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม  กลุ่มตัวอย่าง คือ   
พยาบาลวิชาชีพที่เข้าอบรมในหลักสูตร จำ�นวน 64 คน เครื่องมือวิจัย
ได้แก่ แบบวิเคราะห์หลักสูตร แบบสอบถามเกี่ยวกับการจัดการเรียน
การสอน และแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะ วิเคราะห์ข้อมูลโดยร้อย
ละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
	 ผลวิจัย
	 1.	 ด้านบริบท วัตถุประสงค์หลักสูตรมีความชัดเจน โครงสร้าง
หลักสูตรเป็นไปตามที่กำ�หนดของสภาการพยาบาล การจัดการเรียน 
การสอนและวัดประเมินผลสอดคล้องกับวัตถุประสงค์หลักสูตร 
หลักสูตรมีความจำ�เป็นสำ�หรับพยาบาลวิชาชีพที่ปฎิบัติงานในหน่วย
บริการปฐมภูมิและสนองตอบความต้องการของสังคม 
	 2.	ด้านปัจจัยเบื ้องต้น ปัจจัยส่วนบุคคลของผู ้เข้าอบรมม ี
คุณลักษณะที่เอื้อต่อการเรียนรู้โดยเป็นผู้ปฏิบัติงานในหน่วยบริการ
ปฐมภูมิ (ร้อยละ 81.20) และมีประสบการณ์การปฏิบัติงานมากกว่า 
1 ปี (ร้อยละ 100) ปัจจัยสนับสนุนการเรียนรู้มีความเหมาะสมที่ระดับ
มาก (M = 4.09, SD. = 0.43) และปัจจัยอาจารย์ผู้สอนมีความเหมาะ
สมที่ระดับมาก (M = 4.06, SD. = 0.58)  
	 3.	 ด้านกระบวนการผลิต   การจัดกิจกรรมการเรียนภาคทฤษฎี
มีความเหมาะสมที่ระดับมาก (M = 4.17, SD. = 0.53) ภาคปฏิบัติมี
ความเหมาะสมที่ระดับมากที่สุด (M = 4.71, SD. = 0.44)  
	 4.	 ด้านผลผลิต ผู้เข้าอบรมผ่านเกณฑ์การประเมินผลทั้งภาค
ทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ร้อยละ100     และมีการรับรู้สมรรถนะที่ระดับ
มาก (M = 4.18, SD. = 0.41) ผู้เข้าอบรมเห็นว่า การอบรมมีความคุ้ม
ค่าต่อการนำ�ไปปฏิบัติท่ีหน่วยบริการปฐมภูมิท่ีระดับมากถึงมากที่สุด 
(ร้อยละ 96.90)

คำ�สำ�คัญ : การประเมินหลักสูตร, การพยาบาลเฉพาะทาง, พยาบาล
เวชปฏิบัติ

บทความวิจัย
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บทนำ�
	 นโยบายที่สำ�คัญของการปฏิรูประบบบริการ
สุขภาพ คือ การมุ่งพัฒนาบริการสาธารณสุขในระดับ 
ปฐมภูมิให้เข้มแข็ง เพื่อให้ประชาชนทุกคนสามารถ 
ได้รับบริการพ้ืนฐานให้ท่ัวถึงและเท่าเทียม1 จากนโยบาย 
ของการปฏิรูประบบสุขภาพดังกล่าวทำ�ให้เกิดการ
พัฒนาระบบการให้บริการพยาบาลในระดับปฐมภูมิ
อย่างจริงจังและต่อเนื่อง  ทั้งด้านการกำ�หนดนโยบาย
ให้พยาบาลวิชาชีพทำ�หน้าที่ดูแลสุขภาพประชาชนใน
ระดับปฐมภูมิ   การพัฒนาระบบการพยาบาลให้มี 
ประสทิธภิาพ       สอดคลอ้งกบัความตอ้งการดา้นสุขภาพ 
ของประชาชน  พัฒนาศักยภาพของพยาบาลในระดับ
ปฐมภูมิและพัฒนานวัตกรรมและองค์ความรู้เพื่อการ
ดูแลในระดับปฐมภูมิ2, 3  
	 วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม ได้เล็งเห็นถึง 
ความสำ�คัญในการพัฒนาศักยภาพของพยาบาล
วิชาชีพในการให้บริการสุขภาพแก่ประชาชนในระดับ
ปฐมภูมิ    จึงได้จัดทำ�หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง 
สาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) ตั้งแต่ 
ปีการศึกษา 2549 ซึ่งหลักสูตรดังกล่าวเป็นหลักสูตร
ระยะสั้น 16     สัปดาห์ ประกอบด้วยการศึกษาภาค
ทฤษฎีและภาคปฏิบัติ  ตลอดระยะเวลาในการดำ�เนิน
การเปิดการศึกษา  ได้มีกระบวนการจัดการเรียน การ 
สอนที่ต่อเนื่องและสัมพันธ์กันตั้ งแต่การพัฒนา
หลักสูตร การนำ�หลักสูตรไปใช้และการประเมินผล ซึ่ง 
การประเมนิหลกัสตูร  ถอืวา่เปน็สว่นหนึง่ของกระบวน 
การหลักสูตรหรือเป็นกิจกรรมประกอบอย่างหนึ่ง
ของการสร้างและพัฒนาหลักสูตรท่ีจะช่วยชี้วัด
ระดับความสำ�เร็จของการใช้หลักสูตรและคุณค่า
ของหลักสูตรและช่วยให้ได้ข้อมูลด้านคุณภาพของ
หลักสูตรในภาพรวมและในส่วนประกอบแต่ละส่วน  
อันจะเป็นประโยชน์ในการพัฒนา แก้ไข ปรับปรุง
หลักสูตรให้เหมาะสมต่อไป4 
	 ในการประเมินหลักสูตรได้มีรูปแบบการ
ประเมินหลักสูตรที่หลากหลาย ซึ่งสามารถนำ�มา 
ศึกษาเพื่อเลือกใช้ให้เหมาะสมกับความต้องการ    

จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ
ประเมินหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวช
ปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) พบว่า เป็นการ
ประเมินเพียงผลลัพธ์ท่ีเกิดข้ึนจากการศึกษาเท่านั้น  
แต่ยังไม่ได้มีการวิเคราะห์และประเมินหลักสูตรทั้ง
ระบบและสามารถให้แนวคิดเกี่ยวกับการตัดสินใจ
ได้ว่า   จะจัดเนื้อหาวิชาในหลักสูตรอย่างไร   จัดการ
เรียนการสอนด้วยวิธีไหน   สื่อการสอนประเภทใด  
กิจกรรมเสริมหลักสูตรอะไร  ผลที่เกิดขึ้นเป็นอย่างไร
สอดคล้องกับสิ่งที่ได้วางแผนและกำ�หนดไว้หรือไม่
อย่างไร  สิ่งที่คาดหวังกับสิ่งที่เกิดขึ้นจริงเป็นอย่างไร
	 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับรูปแบบ
การประเมินหลักสูตรพบว่ารูปแบบการประเมิน
หลักสูตรที่เป็นการประเมินทั้งระบบและช่วยในการ
ตัดสินใจ ( Decision–Making Model )  ได้แก่ การ
ประเมินหลักสูตรของ โพรวัส (Malcolm   Provus)  
การประเมินหลักสูตรของสตัฟเฟิลบีม (Daniel L. 
Suffebeam) การประเมินหลักสูตรของดอริส โกว์ 
(Doris T. Gow) เป็นต้น ซึ่งรูปแบบการประเมิน
หลักสูตรดังกล่าวจะเน้นการทำ�งานอย่างมีระบบ
เกี่ยวกับการรวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล การ
เสนอผลที่ได้จากการวิเคราะห์ข้อมูลนั้นๆ เพื่อช่วยใน
การตัดสินใจของผู้บริหารหรือผู้ที่เกี่ยวข้อง 4, 5, 6, 7, 8, 9  

	 จากแนวคิดดังกล่าวทำ�ให้ผู้วิจัยสนใจที่จะ
ประเมินผลหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวช
ปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) โดยใช้รูปแบบ
ซิปป์ (CIPP Model) ของสตัฟเฟิลบีม (Daniel L. 
Suffebeam) ซึ่งเป็นรูปแบบการประเมินหลักสูตร 
ทั้งระบบที่มีความครอบคลุม   เหมาะสมกับบริบท
ของการจัดการศึกษาในหลักสูตรและและง่ายต่อ
การนำ�ไปใช้     โดยประเมินทั้งทางด้านบริบท (Con-
text) ด้านปัจจัยเบื้องต้น  (Input) ด้านกระบวนการ 
(Process) และด้านผลผลิต (Product or Output)8,9 
เพื่อนำ�ข้อมูลมาประกอบการพัฒนาหลักสูตรให้มี
ประสิทธิภาพ สอดคล้องกับระบบสุขภาพและความ
ต้องการของสังคมต่อไป



ÇÒÃÊÒÃ·Ñ¹µÒÀÔºÒÅ »ี·Õè 25 ©ºÑº·Õè 1 มกรÒ¤Á - มิถุนายน 2557

Thai Dental Nurse Journal Vol.25 No.1 January-Jun 2014Thai Dental Nurse Journal Vol.25 No.1 January-Jun 2014

[73]

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพผู้เข้าอบรม
ในหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติ
ทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) ที่วิทยาลัยพยาบาลศรี
มหาสารคาม 
	 กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพผู้เข้าอบรม
ในหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติ
ทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) ที่วิทยาลัยพยาบาลศรี
มหาสารคาม รุ่นที่ 21  จำ�นวน 64 คน โดยการเลือก
แบบเจาะจง 
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย
	 1) ตารางวิเคราะห์หลักสูตร สร้างโดยผู้วิจัย
และเครื่องมือได้ผ่านการตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 5 คน
	 2)	 แบบสอบถามเกี่ยวกับการจัดการเรียนการ
สอน สร้างโดยผู้วิจัยและเครื่องมือได้ผ่านการตรวจ
สอบความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 
5 คน และทดสอบความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม
ในกลุ่มพยาบาลวิชาชีพผู้เข้าอบรมในหลักสูตรการ
พยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรักษา
โรคเบื้องต้น) รุ่นที่ 9 จำ�นวน 30 คนได้ค่าสัมประสิทธิ์
อัลฟ่าของครอนบาช (Cronbach’s Alpha Coeffi-
cient) เท่ากับ 0.86
	 3)	 แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะที่จำ�เป็น
ของพยาบาลเวชปฏิบัติ  เป็นแบบสอบถามที่ประยุกต์
จากแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลของพยาบาล
วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยบริการปฐมภูมิของ 
จันทิมา นิลจ้อย (2547)10 ซึ่งมีทั้งหมด 4 ด้าน จำ�นวน  
36 ข้อ ประกอบด้วย สมรรถนะด้านการแก้ปัญหา
ปัจจุบันของผู้รับบริการ สมรรถนะด้านการรับฟัง
ภูมิหลังของผู้รับบริการ สมรรถนะด้านการให้ความ
รู้กับผู้รับบริการให้ช่วยเหลือตนเองได้มากขึ้น และ
สมรรถนะด้านการดูแลอย่างต่อเนื่อง  แบบสอบถามนี้ 
ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยกลุ่ม 
ผู้เชี่ยวชาญ ซึ่งเป็นคณาจารย์ที่รับผิดชอบในหลักสูตร
การพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรัก 

ษาโรคเบ้ืองต้น) ของวิทยาลัยพยาบาล ในสังกัดสถาบัน 
พระบรมราชชนก  13 แห่ง  และได้ทดสอบความเที่ยง 
ตรงของแบบสอบถามในกลุ่มพยาบาลวิชาชีพผู้เข้า
อบรมในหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวช
ปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) รุ่นที่ 9 จำ�นวน 
30 คน   ได้ค่าสัมประสิทธิ ์อ ัลฟ่าของครอนบาช 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) เท่ากับ 0.82 
	 การเกบ็รวบรวมข้อมลู       ดำ�เนนิการเกบ็รวบรวม 
ข้อมูลโดยผู้วิจัยวิเคราะห์หลักสูตรด้านบริบทตาม 
แบบวิเคราะห์หลักสูตรท่ีสร้างข้ึนและแจกแบบ 
สอบถามความคิดเห็นเกี่ยวกับการจัดการเรียนการ
สอน  แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแก่ผู้เข้าอบรม
เมื่อสำ�เร็จการอบรมในเดือนกรกฎาคม 2557 ได้แบบ 
สอบถามที่สมบูรณ์คืนจำ�นวนทั้งสิ้น 64 ฉบับ  คิดเป็น
ร้อยละ  100
	 สถิติที่ใช้ในการวิจัย   วิเคราะห์ด้วยค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   

ผลวิจัย
	 1.	 การประเมินด้านบริบท    
	 วัตถุประสงค์ของหลักสูตรมีความชัดเจน 
ครอบคลุมพฤติกรรมการเรียนรู้ 3 ด้าน คือ ด้าน
ความรู้ ด้านเจตคติ และด้านทักษะการปฏิบัติงาน  
โครงสร้างของหลักสูตร   เป็นไปตามข้อกำ�หนดของ
สภาการพยาบาล  กิจกรรมการเรียนการสอนและการ 
วัดประเมินผลมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์  
และหลักสูตรมีความจำ�เป็นสำ�หรับพยาบาลวิชาชีพ
ที่ปฎิบัติงานในหน่วยบริการปฐมภูมิและสนองตอบ
ความต้องการของสังคม 
	 2.	 การประเมินด้านปัจจัยเบื้องต้น  
	 ปัจจัยส่วนบุคคล ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อย 
ละ 81.20) อายุเฉลี่ย 32.41 ปี (SD. = 7.51)            
วุฒิการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี (ร้อยละ 95.30) 
ลักษณะงานที่ปฏิบัติเป็นพยาบาลประจำ�การ (ร้อยละ 
92.20)   ระยะเวลาการปฏิบัติงานมากกว่า 1 ปี (ร้อย

ละ 100) ปฏิบัติงานในหน่วย/สถานบริการปฐมภูมิ 

(ร้อยละ 81.20)   
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	 ปัจจัยสนับสนุนการเรียนรู้ ผู้เข้าอบรมมีความ

คิดเห็นต่อปัจจัยสนับสนุนการเรียนรู้โดยภาพรวมว่า 

มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก  (M = 4.09, SD. = 

0.43) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า    มีความเหมาะสม 

อยู่ในระดับมากเกี่ยวกับ สถานที่จัดอบรม (M = 

4.44, SD. = 0.50) ความสอดคล้องของจำ�นวนผู้รับ

บริการกับประสบการณ์ที่กำ�หนดในแหล่งฝึกปฏิบัติ 

(M = 4.14, SD. = 0.35)     สิ่งสนับสนุนที่เอื้อต่อ

การฝึกปฏิบัติ (M = 4.17, SD. = 0.38)  บรรยากาศ

ในแหล่งฝึกที่ส่งเสริมการเรียนรู้ (M = 4.22, SD. 

= 0.55) ความเพียงพอของห้องสมุด/แหล่งศึกษา

ค้นคว้า (M = 4.06, SD. = 0.50) อาจารย์พี่เลี้ยง

นิเทศ/ดูแลนักศึกษา  (M = 4.00., SD. = 0.50) การ

จัดเตรียมสื่อโสตทัศนูปกรณ์ (M = 3.78, SD. = 0.60)  

และความพร้อมของเอกสารประกอบการอบรม (M = 

3.92, SD. = 0.63)

	 อาจารย์ผู้สอน ผู้เข้าอบรมมีความคิดเห็นต่อ

อาจารย์ผู้สอนในคุณลักษณะด้านต่างๆโดยภาพรวม

ว่ามีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (M = 4.06, SD. 

= 0.58) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า   มีความเหมาะ

สมอยู่ในระดับมากเกี่ยวกับ ความรู้ความสามารถใน 

เนื้อหา  (M = 4.20, SD. = 0.62) ความสามารถใน 

การถ่ายทอดเนื้อหา (M = 4.22, SD. = 0.58)  

บุคลิกภาพ (M = 4.20, SD. = 0.62)  การใช้สื่อการ

สอนและความเหมาะสมของเอกสารประกอบการ

สอน (M = 3.83, SD. = 0.66) และการรักษาเวลา 

(M = 3.84, SD. = 0.67)

	 3.	 การประเมินด้านกระบวนการ

	 การจัดกิจกรรมการเรียนภาคทฤษฎี  ผู้เข้าอบรม 

มีความคิดเห็นต่อการจัดกิจกรรมการเรียนภาคทฤษฎี

โดยภาพรวมว่า มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (M 

= 4.17, SD. = 0.53) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า  มี

ความเหมาะสมอยู่ในระดับมากเกี่ยวกับ การใช้เวลา

ในการเรียนการสอน (M = 4.33, SD. = 0.51) ความ

ทันสมัยของเนื้อหาและสอดคล้องกับความต้องการ

ของสังคม (M = 4.33, SD. = 0.59) วิธีการสอน/

กิจกรรมส่งเสริมให้บรรลุวัตถุประสงค์การเรียนรู้ (M 

= 3.95, SD. = 0.65) และส่งเสริมการคิดวิเคราะห์ 

(M = 4.06, SD. = 0.61)

	 การจัดกิจกรรมการเรียนภาคปฏิบัติ ผู้เข้า

อบรมมีความคิดเห็นต่อการจัดกิจกรรมการเรียนภาค

ปฏิบัติโดยภาพรวมว่า มีความเหมาะสมอยู่ในระดับ

มากที่สุด (M = 4.71, SD. = 0.44) เมื่อพิจารณาราย

ข้อพบว่า  มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุดเกี่ยว

กับ ความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ (M = 4.88, SD. 

= 0.33) การกำ�หนดประสบการณ์การเรียนรู้ (M = 

4.64, SD. = 0.60) วิธีการประเมินผล (M = 4.84, 

SD. = 0.37) ความสมบูรณ์และชัดเจนของคู่มือการ

ฝึกปฏิบัติงาน (M = 4.81, SD. = 0.39)  และสถาน

ที่ฝึกปฏิบัติงาน (M = 4.78, SD. = 0.52)  ส่วนการ

กำ�หนดรายงานประกอบการศึกษา มีความเหมาะ

สมอยู่ในระดับมาก (M = 4.30, SD. = 0.73) 

	 4.	 การประเมินด้านผลผลิต(Output/

Product )

	 ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของผู้เข้าอบรมทั้ง 6  

รายวิชา คือ วิชานโยบายสุขภาพและการพยาบาล มี

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนอยู่ในระดับดี [เกรด B] (ร้อย

ละ 79.69) วิชาการดูแลระดับปฐมภูมิ มีผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนอยู่ในระดับดีมาก [เกรด B+] (ร้อย

ละ 50) วิชาการประเมินภาวะสุขภาพ มีผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนอยู่ในระดับดีมาก [เกรด B+] (ร้อยละ 

43.75) วิชาการรักษาโรคเบื้องต้น มีผลสัมฤทธิ์ทาง 

การเรียนอยู่ในระดับดี [เกรด B] (ร้อยละ 76.56) 

วชิาการจัดการภาวะฉุกเฉิน          มผีลสัมฤทธิท์างการเรียน 

อยู่ในระดับดีมาก [เกรด B+] (ร้อยละ68.75) วิชา 

ปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นมีผลสัมฤทธิ์ทางการ 

เรียนอยู่ในระดับดีเยี่ยม [เกรด A] (ร้อยละ51.56) 

ผู้เข้าอบรมมีการรับรู้สมรรถนะโดยภาพรวมอยู่ใน

ระดับมาก (M = 4.18, SD. = 0.41) เมื่อพิจารณา

เป็นรายด้านพบว่ามีการรับรู้สมรรถนะสูงสุดด้าน
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การรับฟังภูมิหลังของผู้รับบริการ (M = 4.23, SD. 

= 0.45) รองลงมาตามลำ�ดับ คือ ด้านการให้ความรู้

กับผู้รับบริการให้ช่วยเหลือตัวเองได้มากขึ้น ด้านการ

ดูแลอย่างต่อเนื่องและด้านการแก้ปัญหาปัจจุบันของ

ผู้รับบริการ (M = 4.21, SD = 0.46, M = 4.16, SD 

= 0.48, M = 4.12, SD =  0.39)  

	 ผู้เข้าอบรมร้อยละ 96.90 เห็นว่าการอบรมมี

ความคุ้มค่าในการนำ�ไปสู่การปฏิบัติในสถานบริการ

ระดับปฐมภูมิ  ที่ระดับมากถึงมากที่สุด

อภิปรายผล

	 1.	 ด้านบริบท พบว่า โครงสร้างและวัตถ ุ

ประสงค์ของหลักสูตรมีความสอดคล้องกับบริบททาง

สังคม ทั้งนี้เนื่องจากหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง 

สาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น)   เป็น

หลักสูตรที่สภาการพยาบาลได้จัดทำ�ขึ้นสำ�หรับ

เตรียมพยาบาลเวชปฏิบัติให้ทันกับระบบปฏิรูป

สุขภาพ ซึ่งเป็นระบบสุขภาพที่เน้นการดูแลในระดับ

ปฐมภูมิ2, 3   ประกอบกับพระราชบัญญัติของวิชาชีพ

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ.2528 แก้ไขเพิ่ม   

พ.ศ.2540ยังได้กำ�หนดให้พยาบาลสามารถรักษาโรค

เบื้องต้นได้ตามข้อกำ�หนด11,12 ดังนั้นหลักสูตรการ

พยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป  (การรักษา

โรคเบื้องต้น)  จึงเป็นหลักสูตรในการพัฒนาศักยภาพ

ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยบริการปฐม

ภูมิอย่างแท้จริง

	 2.	 ด้านปัจจัยเบื้องต้น พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล 

ของผู้เข้าอบรมมีคุณลักษณะท่ีเอื้อต่อการเรียนรู้ใน

หลักสูตร ทั้งนี้อธิบายได้ว่าเกิดจากการวางแผนที่ดีใน

การกำ�หนดคุณสมบัติของผู้เข้าอบรมท่ีกำ�หนดว่าต้อง

มีประสบการณ์ปฏิบัติงานในหน่วยบริการปฐมภูมิมา

ไม่น้อยกว่า 1 ปี   ซึ่งผู้เข้าอบรมจำ�เป็นต้องเป็นผู้ที่มี

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานกับผู้รับบริการเพื่อจะ

ได้เข้าใจปัญหาและความต้องการของผู้รับบริการรวม

ทั้งมุมมองของผู้รับบริการต่อสุขภาพด้วย นอกจาก

นี้ยังสามารถเชื่อมโยงจากประสบการณ์การปฏิบัติ

งานเดิมมาสู่การเรียนรู้ในหลักสูตรดังกล่าวได้   จึงจะ

ทำ�ให้เกิดการเรียนรู้ที่ดี   นอกจากนี้ยังพบว่าวิทยาลัย

ได้มีการวางแผนเตรียมปัจจัยสนับสนุนการเรียนรู้

รวมทั้งกำ�หนดจำ�นวนและคุณวุฒิของอาจารย์ผู้สอน

ตามข้อกำ�หนดของสภาการพยาบาล   จึงทำ�ให้การ

ประเมินความเหมาะสมของปัจจัยเบื้องต้น อยู่ใน

ระดับมาก

	 3.	ด้านกระบวนการ   เนื่องจากในการจัด

กิจกรรมการเรียนทั้งภาคทฤษฎีและปฏิบัติได้จัด

กิจกรรมที่ยึดผู้เรียนเป็นศูนย์กลางที่เปิดโอกาสให้ผู้

เรียนแสดงความคิดเห็น   อภิปราย   ซักถามประเด็น

สงสัย   ประกอบกับการมีปัจจัยสนับสนุนการจัดการ

เรียนการสอนที่เพียงพอ  จึงทำ�ให้กระบวนการในการ 

จัดการ เรี ยนการสอนบรรลุตามวัตถุประสง ค์   

นอกจากนี้ในการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน ได้มี

การพัฒนาและปรับปรุงหลักสูตรอยู่เสมอ โดยได้นำ�

ผลการประเมินของผู้เข้าอบรม ตั้งแต่รุ่นที่ 1 จนถึง

รุ่นที่ 20 มาวิเคราะห์   วางแผน แก้ไขปรับปรุงการ

จัดกิจกรรมการเรียนการสอนในหลักสูตรเพ่ือให้เอื้อ

ต่อการเรียนรู้ของผู้เรียนมากที่สุด  จึงทำ�ให้ผลการ

ประเมินการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนภาคทฤษฎี

และภาคปฏิบัติ มีความเหมาะสมอยู่ระดับมากถึงมาก

ที่สุด

	 4.	 ปัจจัยด้านผลผลิต ผลจากความพร้อมทั้ง 

ด้านโครงสร้างหลักสูตร ปัจจัยส่วนบุคลของผู้เข้า

อบรมที่มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานในหน่วย

บริการปฐมภูมิมาไม่น้อยกว่า 1 ปี    ซึ่งเป็นคุณสมบัติ

ของผู้เข้าอบรมท่ีหลักสูตรกำ�หนดไว้มีส่วนส่งเสริมให้ 

ผูเ้รยีนเกดิการเรยีนรู ้ สามารถเชือ่มโยงองคค์วามรูใ้หม่ 

กับความรู้และประสบการณ์เดิมได้ดี    ประกอบกับม ี

ปัจจัยสนับสนุนการจัดการเรียนการสอนที่ เพียง

พอจึงทำ�ให้มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนอยู่ในระดับดี

ถึงดีเยี่ยมและมีการรับรู้สมรรถนะอยู่ในระดับมาก  

สอดคล้องกับการศึกษาของ อุบลรัตน์ โพธิ์พัฒนชัย 

(2546)13 ที่พบว่า ผู้เข้าอบรมประเมินตนเองหลัง

เสร็จสิ้นการอบรมว่ามีความรู้ความเข้าใจเพิ่มขึ้นเมื่อ
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เปรียบเทียบกับก่อนการอบรม   โดยมีความรู้ความ

เข้าใจเฉลี่ยทุกวิชาอยู่ในระดับดี-ดีมาก นอกจากนี้ยัง

สอดคล้องกับการศึกษาของ ฉลองรัฐ อินทรีย์และ

คณะ (2529)14   ที่พบว่า ผู้สำ�เร็จการศึกษาอบรมมี

ความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลเฉพาะทาง

อยู่ในระดับมากทั้งในทัศนะของตนเองผู้บังคับบัญชา

และผู้ร่วมงาน

	 เม่ือพิจารณาถึงการรับรู้สมรรถนะรายด้านพบ

ว่า มีสมรรถนะสูงสุดด้านการรับฟังภูมิหลังของผู้รับ

บริการ รองลงมา คือ การให้ความรู้กับผู้รับบริการให้

ช่วยเหลือตัวเองได้มากข้ึนและด้านการดูแลอย่างต่อ

เนื่อง ทั้งนี้อธิบายได้ว่า ผู้สำ�เร็จการอบรมหลักสูตร

การพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรัก 

ษาโรคเบื้องต้น)  ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในหน่วย/สถาน 

บริการปฐมภูมิ  ซึ่งมีโอกาสให้ข้อมูลและเป็นที่ปรึกษา

ทางดา้นสขุภาพมาก      ทำ�ใหม้กีารรบัรูส้มรรถนะในด้าน 

นี้มาก    ประกอบกับการศึกษาในหลักสูตรดังกล่าวใน 

วิชานโยบายและการพยาบาล  ผู้เข้าอบรมได้เรียนรู้ใน 

หัวข้อ พฤติกรรมสุขภาพและการส่งเสริมสุขภาพ,  

ความเครียด การปรับตัวและการให้คำ�ปรึกษา,  Ho-

listic Care,  Complementary therapy, Health  

teaching& Coaching, Self-care, Empower-

ment ภูมิปัญญาชาวบ้านในการดูแลสุขภาพ  ซึ่งเป็น

วิชาแกนของหลักสูตรที่ช่วยส่งเสริมให้ผู้อบรมเข้าใจ

ผู ้รับบริการ  ในเรื ่องความคิดและพฤติกรรมของ

ประชาชนที่เกี่ยวข้อง   เชื่อมโยงไปถึงการดำ�รงชีวิต    

บริบททางสังคมและวัฒนธรรม   นอกจากนี้ในศึกษา

วิชาการดูแลสุขภาพระดับปฐมภูมิ  การประเมินภาวะ 

สุขภาพ การรักษาโรคเบื้องต้น และการดูแลผู้ป่วย

ฉุกเฉิน อุบัติเหตุและการผ่าตัดเล็ก ต่างก็ได้ช่วยเพิ่ม 

พูนความรู้และทักษะในการให้บริการในหน่วยบริการ

ปฐมภูมิ     ซึ่งทำ�ให้ผู้สำ�เร็จการอบรมมีความมั่นใจใน 

การให้ข้อมูลและเป็นที่ปรึกษาทางด้านสุขภาพมาก

ขึ้น  สอดคล้องกับการศึกษาของ   ปาณิสรา  ส่งวัฒนา

ยุทธและคณะ (2550)15   ที่พบว่าสมรรถนะในการ

ปฏิบัติงานของผู้ผ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาล

เฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้อง

ต้น)  รุ่นที่ 4  ที่ประเมินโดยผู้บังคับบัญชา พบว่า มี

สมรรถนะสูงสุดในระดับดีมาก คือ การให้ความรู้

และการปรึกษาด้านสุขภาพแก่ครอบครัวและชุมชน   

นอกจากนี้ยังสอดคล้องกับการศึกษาของ ทัศนา  บุญ

ทอง และคณะ (2550)2  ที่พบว่า พยาบาลเวชปฏิบัติ

ส่วนใหญ่ร้อยละ 92.50  ได้ให้คำ�แนะนำ�ในการปฏิบัติ

ตัวประกอบกับการรักษาที่ให้แก่ผู้มาใช้บริการ และ 

ยังสอดคล้องกับการศึกษาของ ศิริอร สินธุ และ

คณะ (2547)16   ที่พบว่าบริการสุขภาพที่ได้รับจาก

พยาบาลเวชปฏิบัติโดยการให้คำ�แนะนำ�ปรึกษาอย่าง

เดียว   ร้อยละ   52   ให้ยาร่วมกับคำ�แนะนำ�ร้อยละ  

37.2 นอกจากนี้ผลการศึกษายังสอดคล้องกับการ

ศึกษาของ ทอร์นและแมคนิโคล (1998)17 ที่พบว่า

บทบาทและหน้าที่ของพยาบาลเวชปฏิบัติมีบทบาท

สำ�คัญในการประเมินภาวะสุขภาพอย่างครอบคลุม

ทั้งทางร่างกายและจิตใจ  รวมทั้งให้คำ�ปรึกษาแนะนำ�

และจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ทำ�ให้สามารถให้

บริการสุขภาพแบบองค์รวม

สรุป

	 หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวช

ปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรคเบื้องต้น) เป็นหลักสูตร

ที่มีความจำ�เป็นและมีคุณค่าในการพัฒนาศักยภาพ

ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยบริการ 

ปฐมภูมิ สถาบันการศึกษาพยาบาลควรมีการจัด 

อบรมหลักสูตรนี้อย่างต่อเนื่องเพื่อสนองต่อการ

พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ  ในการทำ�วิจัยต่อไป  ควร 

ศึกษาสภาพการปฏิบัติ งานและสมรรถนะของ

พยาบาลเวชปฏิบัติทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพ
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