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การพัฒนาตัวชี้วัดสมรรถนะ  

การแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน 
 

ปริญญา จิตอร่าม1,* 

 

บทคัดย่อ 
 

การวิจัยนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุข
ชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน ด าเนินการวิจัยโดยการวิจัยเชิงคุณภาพจากการสัมภาษณ์เชิงลึก
ผู้เชี่ยวชาญที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชน จ านวน 21 ท่าน 
ผลการวิจัยพบว่า ตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุข
ชุมชน ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบหลัก คือ 1) ทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน  ได้แก่ ด้าน
ส่งเสริมสุขภาพ ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม การเฝ้าระวังและการควบคุมโรค ด้านบ าบัดรักษาเบื้องต้น 
และ ด้านสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 2) ความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขใน
ชุมชน ได้แก่ วิเคราะห์และประมวลปัญหาสาธารณสุข วินิจฉัยปัญหาสาธารณสุข วางแผนงาน
สาธารณสุข การด าเนินงานแก้ไขปัญหาสาธารณสุขชุมชนและการประเมินผลการด าเนินงาน 3) 
คุณลักษณะเชิงวิชาการ ได้แก่ ด้านการวิจัยและการพัฒนานวตกรรมสุขภาพ ด้านเทคโนโลยีและ
สารสนเทศ ระบบคิดการเชิงสุขภาพและการสื่อสารด้านสุขภาพ 4 ) การบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขชุมชน ได้แก่ ภาวะผู้น าและการพัฒนาภาวะผู้น า การท างานเป็นทีมและการมีส่วนร่วม  
สัมพันธภาพและเครือข่ายและการบริหารจัดการงานสาธารณสุข และ 5) ทักษะชีวิตนักสาธารณสุข
ชุมชน ได้แก่ การพัฒนาตนเองเชิงวิชาชีพ การเป็นผู้น าด้านสุขภาพ วัฒนธรรม คุณธรรมจริยธรรม 
และจรรยาบรรณวิชาชีพ 

 
ค าส าคัญ  สมรรถนะ  การแก้ปัญหาและการพัฒนา  นักสาธารณสุขชุมชน 
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Original Article 
 

Development of Competency Indicators for Problem Solving skill among 
Community Public Health Officer 

 
Parinya Jitaram1,* 

 

Abstract 
 

The purpose of this research was to develop the indicators for problem solving 
skill among community public health officer. It was qualitative research to collect data 
using in-depth interviews, the samples included 21 persons who participate in solving 
and developing health community. The results of this research found that: the 
indicators on competency in solving and developing community health in community 
health worker consisted 5 components 1 )  Skills in Community Health: consisted of 
indicators related to Health Promotion,  Environmental Health,  Surveillance and 
Disease Control,  Basic treatment and Health Education and Health Behavior 
Development  2) Community Health Problems Solving : consisted of indicators related 
to Community Health Analysis,  Community Health Diagnose,  Community Health  
Planning, Community Health Solving and Community Health Evaluation 3) 
Characteristics in Community Health Academic: consisted of indicators related to 
Research and Development of Community Health Innovations, Information 
Technology, Community Health Thinking System and Health communication 4 ) 
Community Health Management: consisted of indicators related to Leadership 
Development, Teamwork, Relationships and Networks, Public Health Management and 
5 )  Life Skills for Community Health Workers: consisted of indicators related to 
Professional Development, Health Leadership, Culturalal, Moral and  Ethics. 
 

Keyword: Competency, solving problems and developing, community health worker  
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* Corresponding author: dr.parinyaa@gmail.com 



วารสารวิชาการสาธารณสุขชมุชน     ปีที่ 6 ฉบับท่ี 1 มกราคม – มีนาคม 2563 
 

86 
Academic Journal of Community Public Health  Vol. 6 No. 1, January – March 2020   

 

บทน า 
 

สมรรถนะ (Competency) เป็นคุณลักษณะ
ที่อยู่ในเบื้องลึกและฝังแน่นเป็นแนวพฤติกรรม1  
ที่เป็นส่วนหนึ่งของบุคลิกที่ซ่อนอยู่ภายในบุคคลซึ่ง
สามารถผลักดันให้บุคคลน ามาสู่การปฏิบัติงาน เป็น
สิ่ งที่มีความส าคัญต่อบุคลากรและองค์กร ซึ่ ง
สมรรถนะนั้นมีประโยชน์ต่อตัวผู้ปฏิบัติงาน และต่อ
องค์กรหรือหน่วยงาน รวมทั้งมีประโยชน์ต่อการ
บริหารงานของบุคคลโดยรวม กล่าวคือ สมรรถนะ
เป็นตัวช่วยก าหนดเพ่ือการคัดสรรบุคคลที่มี
ลักษณะตามที่องค์การต้องการ ทั้งด้านความรู้  
ทักษะและความสามารถ ตลอดจนพฤติกรรมที่
เหมาะสมกับงานขององค์กร เพ่ือให้ปฏิบัติงานให้
ส าเร็จตามความต้องการขององค์กร2  เริ่มตั่งแต่
แ ร ก รั บ เ ข้ า ม า ท า ง าน โ ด ย ก า รป ฐ ม นิ เ ท ศ 
(Orientation) และจะต้องด า เนินการพัฒนา
สมรรถนะบุคลากรต่อไปอย่างต่อเนื่อง ตลอดเวลา
ที่ยังคงปฏิบัติหน้าที่ในองค์กร3 การที่องค์กรต่างๆ
จะประสบความส าเร็จได้ต้องอาศัยบุคลากรใน
องค์กรที่มีสมรรถนะ เป็นตัวขับเคลื่อน (Drive) ที่
จะน าองค์กรไปสู่การบรรลุเป้าหมายอย่างแท้จริง 
อีกทั้งสมรรถนะยังเป็นตัวก ากับและช่วยสะท้อน
ให้ผู้ปฏิบัติงานทราบถึงระดับความสามารถของ
ตัวเองว่าอยู่ในระดับใดและจะต้องพัฒนาในเรื่อง
ใด ซึ่งช่วยให้เกิดการเรียนรู้ด้วยตนเองมากขึ้น 
และสามารถใช้ประโยชน์ในการพัฒนา ฝึกอบรม
แก่บุลากรในองค์กรเพ่ือช่วยส่งเสริมสนับสนุน 
และสร้างผลการปฏิบัติงานที่ดีตามเกณฑ์ ตามที่
องค์กรก าหนดไว้ในงานที่รับผิดชอบ4  ซึ่งอยู่ใน
รู ปแบบของตั วชี้ วั ดหลั กของผลงาน  ( Key 
Performance Indicators; KPIs)  ใ ห้ บ ร ร ลุ
เป้าหมายได้เพราะสมรรถนะเป็นสิ่งที่บ่งบอกได้ว่า
ถ้าต้องการให้บรรลุเป้าหมายตามตัวชี้วัดหลัก แล้ว
จะต้องใช้ สมรรถนะตัวไหนบ้างและช่วยให้เกิด
การหล่อหลอมไปสู่สมรรถนะขององค์กรที่ดีขึ้น

เพราะถ้าทุกคนปรับสมรรถนะของตัวเองให้เข้ากับ
ผลงานที่องค์กรต้องการแล้ว ในระยะยาวก็จะ
ส่งผลให้เกิดเป็นสมรรถนะเฉพาะขององค์กรนั้นๆ  

ในมิติทางด้านสุขภาพนั้นสมรรถนะมีส่วน
ส าคัญที่หน่วยงานและองค์กรทางด้านสุขภาพต้อง
ด า เ นิ น การ พัฒนาบุ คล ากร ให้ ร อ ง รั บ กา ร
เปลี่ ยนแปลงที่ เ กิ ดขึ้ น ในสั งคมยุ คปั จจุ บั น 
โดยเฉพาะบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานอยู่ใน
ชุมชน ซึ่งองค์การอนามัยโลก5 ได้ก าหนดกรอบ
แ น ว คิ ด ร ะ บ บ สุ ข ภ า พ  (The WHO Health 
System Framework) โดยกรอบแนวคิดนี้ ระบุ
องค์ประกอบ อย่างน้อย 6 องค์ประกอบ (six 
building blocks) ได้แก่ 1) ภาวการณ์น าและการ
อภิบาล 2) การเงิน 3) บุคลากรด้านสุขภาพ 4) 
ผลิตภัณฑ์ทางการแพทย์ วัคซีน และเทคโนโลยี 5) 
สารสนเทศ และการวิจัย และ 6) การให้บริการ6 
โดยมีผลลัพธ์ด้านสุขภาพที่ส าคัญ คือ การเข้าถึง 
ความครอบคลุม คุณภาพและ ความปลอดภัย 
และมีผลสัมฤทธิ์  ให้ประชาชนมี สุขภาพดีขึ้น 
ระบบสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ เป็นธรรม ปกป้อง
คุ้มครองความเสี่ยงด้านสังคมและการเงิน รวมทั้ง
ตอบสนองต่อความต้องการของประชาชน ซึ่ง
พบว่าองค์ ประกอบที่เป็นรากฐาน 6 ประการของ
ระบบสุขภาพที่พึงประสงค์ องค์การอนามัยโลกให้
ความส าคัญกับบุคลากรสาธารณสุข (Health 
workforce)เป็นหัวใจและเป็นรากฐานส าคัญเป็น
อย่างยิ่งในระบบบริการสุขภาพ ดังนั้นจึงจ าเป็น
อย่างยิ่ งที่จะต้องมีการศึกษาเพ่ือให้ทราบถึง
สมรรถนะที่จ าเป็นของนักสาธารณสุขชุมชนเป็น
เพ่ือรองรับการเปลี่ยนแปลงต่างๆที่เกิดขึ้นใน
ระบบสุขภาพของประเทศไทย โดยเฉพาะในส่วน
ของสมรรถนะด้านการแก้ปัญหาและการพัฒนา
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชนทั้งนี้
เพ่ือน าข้อมูลที่ได้ไปพัฒนานักสาธารณสุขให้มี
คุณลักษณะตามสมรรถนะท่ีจ าเป็นต่อไป 
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วัตถุประสงค ์
เพ่ือพัฒนาตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหา

และการ พัฒนาสา ธ ารณสุ ข ชุ มชนของนั ก
สาธารณสุขชุมชน 
 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
การวิจัย ผู้วิจัยได้ศึกษาจากแนวคิดของ

นักวิชาการและผู้เชี่ยวชาญในองค์กรสาธารณสุขที่
ปฏิบัติ งานเกี่ยวข้องกับสมรรถนะ และจาก
การศึกษาจากเอกสาร หนังสือต ารางานวิจัยใน

เรื่องที่เกี่ยวกับแนวคิดเกี่ยวของกับสมรรถนะ 
แนวคิดเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของนักสาธารณสุข
ในชุมชน  แนวคิดเกี่ยวกับพระราชบัญญัติการ
สาธารณสุขชุมชน พ.ศ.  2556 และแนวคิด
เกี่ยวกับการสร้างและพัฒนาตัวชี้วัด ในการ
ก าหนดกรอบแนวคิดนั้นผู้ วิจัยได้น าแนวคิด
ดังกล่าวข้างต้นมาหลอมรวมเพ่ือเป็นกรอบในการ
พัฒนาตัวชี้วัดต่อไป โดยปรากฏกรอบแนวคิด
เบื้องต้นของการวิจัยดังภาพประกอบ

  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

วิธีด าเนินการวิจัย 
 

การพัฒนาตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหา
และการ พัฒนาสา ธ ารณสุ ข ชุ มชนของนั ก
สาธารณสุขชุมชนในครั้งนี้ด าเนินการวิจัยโดยใช้
เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) ก าหนด
ขอบเขตการวิจัย 2 ส่วน คือ 

1. ขอบเขตที่เกี่ยวข้องกับเอกสาร งานวิจัย
ที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะ แนวคิดเกี่ยวกับการ
ป ฏิ บั ติ ง า น ข อ ง นั ก ส า ธ า ร ณ สุ ข  แ ล ะ
พระราชบัญญัติการสาธารณสุขชุมชน พ.ศ. 2556 
เพ่ือสร้างเป็นกรอบแนวคิดการวิจัย 

2. ผู้ เชี่ยวชาญ ประกอบด้วย บุคลากร
ทางด้านสาธารณสุขชุมชน ที่ เป็นนักบริหาร 

ร่างตัวช้ีวัดสมรรถนะการแก้ปญัหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน  
 

การก าหนดน้ าหนักความส าคัญของตัวช้ีวัดสมรรถนะการแกป้ัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชน โดยผูเ้ชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน 
 

คัดเลือกตัวช้ีวัดสมรรถนะการแก้ปญัหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน โดยผู้เชี่ยวชาญ 

แนวคิดเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข   

แนวคิดเกี่ยวกับสมรรถนะ แนวคิดเกี่ยวกับ พรบ.วิชาชีพ
สาธารณสุข 2556 
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นักวิชาการและระดับปฏิบัติงานในชุมชน จ านวน 
21 คน  

ผู้วิจัยได้น าเอาแนวคิดของมูร์ฟ่แและเทอร์รี่7 
มาประยุกต์ ใช้ ในกระบวนการวิจัยซึ่ งได้แบ่ง
กระบวนการวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟายออกเป็น 5 
ระยะ คือ 1) การก าหนดกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ 2) การ
รวบรวมความคิดเห็นของผู้ เชี่ยวชาญ 3) การ
ก าหนดค่าความเห็นบนมาตรวัดของแบบสอบถาม
ฉบับที่สอง 4) การหามิติสอดคล้องโดยเสียงข้าง
มาก และ 5) การวิเคราะห์และสรุปผลข้อมูล 
 

ประชากร 
ประชาการที่วิจัย คือ บุคลากรทางด้าน

สาธารณสุขชุมชน จ านวน 21 คน ประกอบด้วย 
1.นักสาธารณสุขประเภทบริหาร จ านวน 

7 คน 
2.นักสาธารณสุขประเภทวิชาการ จ านวน 

7 คน 
3.นักสาธารณสุขประเภทปฏิบัติการ 

จ านวน 7 คน 
โดยมีคุณสมบัติดังนี้ 

1. ปฏิบัติงานในบทบาทที่เกี่ยวข้องกับ
การสาธารณสุขชุมชน มากกว่า 10 ป่ 

2. วุฒิการศึกษาในระดับปริญญาโทข้ึนไป  
3. มีผลงานวิชาการ บทความ งานวิจัย 

และมีบทบาท เกี่ยวกับสมรรถนะและที่เกี่ยวข้อง
กับการสาธารณสุขชุมชน ภายในระยะเวลา 3 ป่ 
 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้มี 2 ส่วน คือ  
1. ร่างตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและ

การพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุข
ชุมชน ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบหลัก 23 
องค์ประกอบย่อย 77  ตัวบ่งชี้  

2. แบบสอบถามส าหรับการเก็บรวบรวม
ข้อมูลประกอบด้วย แบบสอบถามจ านวน 3 ชุด 
คือ 

2.1 แบบสอบถามส าหรับการคัดเลือก
ตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนา
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน  โดย
ผู้ เชี่ ยวชาญ ครั้ งที่  1  มีวัตถุประสงค์ เ พ่ือให้
ผู้ เชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็น ใช้ส าหรับการ
คัดเลือก มีลักษณะแบบตัวเลือก 2 ตัวเลือกดังนี้ 

คะแนน 1 เมื่อผู้เชี่ยวชาญเห็นว่าตัวบ่งชี้
นั้นมีความสอดคล้อง 

คะแนน 0 เมื่อผู้เชี่ยวชาญเห็นว่าตัวบ่งชี้
นั้นไม่มีความสอดคล้อง  

เพ่ือน ามาเป็นเกณฑ์ในการคัดเลือกตัว
บ่งชี้โดยก าหนดให้ตัวที่ผ่านการคัดเลือกที่มีค่ า
ตั้งแต่ 0.75 ขึ้นไป  

2.2 แบบสอบถามส าหรั บ ก าหนด
น้ าหนักความส าคัญของตัวบ่งชี้สมรรถนะการ
แก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชน โดยผู้เชี่ยวชาญ ครั้งที่ 2 มี
วัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้เชี่ยวชาญก าหนดน้ าหนัก
ความส าคัญของตัวบ่งชี้สมรรถนะการแก้ปัญหา
และการ พัฒนาสา ธ ารณสุ ข ชุ มชนของนั ก
สาธารณสุขชุมชน ประกอบด้วย มีลักษณะเป็น 
แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) มีค่า 
5 ระดับ ระดับสูงที่สุด ระดับสูง ระดับปานกลาง 
ระดับน้อยและ ระดับน้อยที่สุด 
 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  
การวิจัยนี้ แบ่งการเก็บรวบรวมข้อมูลออกเป็น 

2 ขั้นตอน คือ 
ขั้นตอนที่ 1 การก าหนดองค์ประกอบและ

ตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนา
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน 

1. ทบทวนเอกสารงานวิจัย หนังสือต ารา
สร่างเป็นกรอบร่างตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหา
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และการ พัฒนาสา ธ ารณสุ ข ชุ มชนของนั ก
สาธารณสุขชุมชน 

2. น ากรอบร่างตัวชี้ วัดสมรรถนะการ
แก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชนสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ 

ขั้นตอนที่ 2 การคัดเลือกตัวชี้วัดและการ
ก าหนดน้ าหนักความส าคัญของตัวชี้วัดสมรรถนะ
การแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชน
ของนักสาธารณสุขชุมชน 
 1.การคัดเลือกตัวชี้วัด 
 2.การก าหนดน้ าหนักความส าคัญของ
ตัวชี้วัด 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 

การคัดเลือกตัวบ่งชี้ก าหนดเกณฑ์ดังนี้ 
1.การวิเคราะห์หาดัชนีความสอดคล้อง 

(Index of Consistency ; IOC)8  โดยคัดเลือกตัว
บ่งชี่ที่มีค่าดัชนีความสอดคล้องตั่งแต่ 0.75 ขึ้นไป 

2. ตัวบ่งชี้ที่ผ่านเกณฑ์ต้องมีค่ามัธยฐาน 
3.50 ขึ้นไป 

3 .  ตั วบ่ งชี้ ที่ ผ่ าน เกณฑ์ต้ อ งมีค่ า พิสั ย
ระหว่างควอไทล์ (Interquartile rang : TQR) ไม่
เกิน 1.50 
 

จริยธรรมวิจัย  
ง านวิ จั ยนี้ ไ ด้ ผ่ า นก า ร พิ จ า รณาด้ า น

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการ
จริ ยธร รมการวิ จั ย ในมนุษย์  วิ ทยาลั ยกา ร
สาธารณสุขสิรินธร จังหวัดสุพรรณบุรี  เลขที่  
PHCSP-อจ.004 
 

ผลการวิจัย 
 

 การคัดเลือกตัวชี้วัดตัวชี้วัดสมรรถนะการ
แก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชน จ าแนกตามองค์ประกอบแสดง
ดังตารางที ่1

 
ตารางที่ 1 ค่าดัชนีความสอดคล้อง ค่ามัธยฐาน ค่าฐานนิยม และค่าพิสัยระหว่างควอไทด์ ของตัวชี้วัด

สมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชนชุมชน  

ตัวบ่งชี้ 
IOC Medium Mood TQR ผลการ

คัดเลือก 
1.องค์ประกอบทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน 

1.1 ด้านส่งเสริมสุขภาพ 
1) การให้บริการส่งเสรมิสุขภาพเชงิรุกกับกลุ่มเป้าหมายในชุมชน 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) การให้บริการการส่งเสริมสุขภาพในสถานบริการ 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) การผสมผสานองค์ความรู้ในการส่งเสริมสุขภาพ 0.95 5.00 5.00 0.50 ผ่านเกณฑ ์
1.2 ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
1) การจัดการสิ่งแวดล้อมในชุมชนที่เอื้อต่อสุขภาพ 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) สนับสนุนประชาชนในการดูแลสิ่งแวดล้อม 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) การเฝ้าระวังอนามัยสิ่งแวดล้อมในชุมชน 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
1.3 การเฝ้าระวังและการควบคุมโรค 
1) การป้องกันโรคระบาดในชุมชน 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) การควบคุมโรคระบาดในชุมชน 1.00 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
3) การเฝ้าระวังโรคระบาดในชุมชน 0.90 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
1.4 ด้านบ าบัดรักษาเบ้ืองต้น 
1) ให้การบ าบัดอาการเจ็บป่วยเบือ้งต้นของประชาชน 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
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ตัวบ่งชี้ 
IOC Medium Mood TQR ผลการ

คัดเลือก 
2) สามารถประเมินสภาพร่างกายและส่งต่อผู้ป่วย 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
1.5 ด้านสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 
1) การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ 0.95 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2) ให้ค าปรึกษาเกี่ยวกับสุขภาพกับประชาชนอย่างเหมาะสม  0.90 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์

2. องค์ประกอบความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขในชมุชน 
2.1 วิเคราะห์และประมวลปัญหาสาธารณสุข 
1) ความรู้ด้านการประเมินภาวะสาธารณสุขชุมชน 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) การรวบรวมข้อมลูสภาพปัญหาสาธารณสุข 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) วิเคราะห์ แปลผลข้อมูลดา้นสาธารณสุข 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2.2 วินิจฉัยปัญหา สาธารณสุข 
1) การสรุปประเด็นปัญหาสาธารณสุข 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) การจัดล าดับความส าคัญของปญัหาสาธารณสุข 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) การระบุสาเหตุของปัญหาสาธารณสุข 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) การเช่ือมโยงความสัมพันธ์ของปัญหาสาธารณสุขได้ 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2.3 วางแผนงานสาธารณสุข 
1) วางแผนงานการแก้ปัญหาสาธารณสุขที่สอดคล้องกับการวินิจฉัยการสาธารณสุข 1.00 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2) วางแผนจัดท าโครงการแก้ปัญหาสาธารณสุขแบบองค์รวม 0.90 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
3) วางแผนแก้ไขปัญหาสาธารณสขุกรณีฉุกเฉิน 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2.4 การด าเนินงานแก้ไขปัญหาสาธารณสุขชุมชน 
1) สามารถจัดท าโครงการแก้ปัญหาสาธารณสุขชุมชนได้อย่างเหมาะสม 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) ขอรับสนับสนุนงบประมาณ ทรัพยากรในการด าเนินงานให้เพียงพอ ทันเวลา 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) สามารถด าเนินกิจกรรมตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 1.00 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2.5 ประเมินผลการด าเนินงาน 
1) ก าหนดระบบและด าเนินการตดิตาม ควบคมุ ก ากับ โครงการ
แก้ปัญหาสาธารณสุขชุมชน 

0.90 5.00 5.00 0.50 ผ่านเกณฑ ์

2) ก าหนดระบบและด าเนินการประเมินผลส าเร็จของโครงการแก้ปัญหา
สาธารณสุขชุมชน 

0.90 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์

3) ก าหนดระบบและด าเนินการนเิทศงานสาธารณสุขชุมชนในกลุ่ม
อาสาสมัครสาธารณสุข 

0.81 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์

3.องค์ประกอบคุณลักษณะเชิงวิชาการ 
3.1 ด้านการวิจัยและการพัฒนานวตกรรมสุขภาพ 
1) สามารถด าเนินการวิจยัด้านสาธารณสุข 0.95 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) มีผลงานท่ีเป็นนวตกรรมสุขภาพ 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) น าผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการสาธารณสุข 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3.2 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ 
1) ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศด้านสขุภาพได ้ 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) น าเทคโนโลยสีารสนเทศมาใช้ในงานสาธารณสุข 1.00 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) ประยุกต์ใช้เทคโนโลยีในการจัดการระบบข้อมูลสาธารณสุขได้ 
 

0.95 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
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ตัวบ่งชี้ 
IOC Medium Mood TQR ผลการ

คัดเลือก 
3.3 ระบบการคิดเชิงสุขภาพ 
1) รู้จักการคิดและวิเคราะห์อย่างมีเหตผุล 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) มีความคิดรเิริ่มและสร้างสรรค ์ 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) เข้าใจประเด็นปัญหาและเช่ือมโยงความสัมพันธ์ของปัญหาและสถานการณ์  0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) ก าหนดขั้นตอนการด าเนินงานสาธารณสุขด้านต่างๆได ้ 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3.4 การสื่อสารด้านสุขภาพ 
1) สามารถสื่อสารในเชิงสุขภาพกบัประชาชนได ้ 0.95 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2) สามารถพูดสื่อสารในเชิงสุขภาพในท่ีสาธารณะได ้ 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) สามารถจัดท าสื่ออธิบายความรูด้้านสุขภาพได้ 0.95 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
4) มีการแลกเปลี่ยนความคิดเชิงสขุภาพกับประชาชน 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5) สามารถสื่อสารภาษาของท้องถิ่นที่ปฏิบัติงานได ้ 0.76 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์

4.องค์ประกอบการบริหารจัดการงานสาธารณสุขชุมชน 
4.1 ภาวะผู้น าและการพัฒนาภาวะผู้น า 
1) มีความเป็นผู้น าทีด่ ี 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) มีความเป็นผูต้ามที่ด ี 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) ส่งเสริมการเสริมสรา้งพลังอ านาจแก่ผู้ร่วมงาน 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) สามารถเผชิญหน้ากับสถานการณ์ที่เป็นปัญหาได้ 0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5) การปรับตัวทันกับการเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดล้อมและสังคม 0.95 5.00 5.00 0.50 ผ่านเกณฑ ์
4.2 การท างานเป็นทีมและการมีส่วนร่วม 
1) มีทักษะในการท างานเป็นทีม 1.00 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2) ยอบรับบทบาทของตนเอง 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) มีทักษะในการประสานงานกับภาคีเครือข่ายระดับต่างๆ 0.95 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4.3 สัมพันธภาพและเครือข่าย 
1) ให้การบริการด้วยความ เตม็ใจต้อนรับ 0.90 5.00 5.00 0.50 ผ่านเกณฑ ์
2) ให้บริการด้วยอัธยาศัยอันดี และสร้างความประทับใจแก่ผู้รับบริการ 0.81 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
3) มีมนุษยสัมพันธ์กับบุคคลทุกระดับ 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) สามารถปรับตัวให้เข้ากับผู้อื่นได้ในทุกสถานการณ ์ 0.86 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
4.4 การบริหารจัดการงานสาธารณสุข 
1) มีส่วนร่วมในการก าหนดวิสยัทัศน์ พันธกิจขององค์กร 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) จัดท าแผนปฏิบัติงานประจ าปไ่ด้ 0.81 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) รู้จักบริหารเวลาและวางแผนเวลาการท างานท่ีเหมาะสม 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์

5.องค์ประกอบทักษะชีวิตนักสาธารณสุขชุมชน 
5.1 การพัฒนาตนเองเชิงวิชาชีพ 
1) ตระหนักถึงการเรียนรูต้ลอดชีวติ 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) สนใจเทคโนโลยีและองค์ความรู้ใหม่ๆ ในสาขาอาชีพของตน 0.81 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) การพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5.2 การเป็นผู้น าด้านสุขภาพ 
1) หลีกเลี่ยงตนเองจากสภาวะที่เสียงต่อสุขภาพ  0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์  0.76 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
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ตัวบ่งชี้ 
IOC Medium Mood TQR ผลการ

คัดเลือก 
3) มีสุขนิสัยในการดูแลสุขภาพที่ด ี 0.76 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5.3 วัฒนธรรม 
1) ยอมรับความหลากหลายและแตกต่างในวัฒนธรรมของประชาชน 0.86 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) สามารถให้บริการกับผูร้ับบริการต่างภาษา วัฒนธรรม 0.76 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) น าความรู้จากภมูิปัญญาท้องถิ่นมาใช้ในงานสาธารณสุข 0.95 4.00 4.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5.4 คุณธรรม จริยธรรม 
1) มีความรับผดิชอบต่อตนเอง หน้าท่ี และวิชาชีพ 1.00 5.00 5.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์
2) ปฏิบัติหน้าท่ีด้วยความซื่อสัตยส์ุจรติถูกต้องทั้งตามหลักกฎหมาย 
จริยธรรมและระเบียบวินัย 

0.86 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์

3) รับผิดชอบต่องานท่ีไดร้ับมอบหมายและการตัดสินใจของตน 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) มีคุณธรรมประจ าใจในการด าเนินชีวิตและการกระท า 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5.5 จรรยาบรรณวิชาชีพ 
1) ปฏิบัติงานตามหลักวิชาชีพสาธารณสุขชุมชน 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
2) ยกย่องให้เกียรติประชาชนทุกระดับ 0.90 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
3) พิทักษ์สิทธิประโยชน์ของประชาชนท่ีพึงได้รับ 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
4) ให้แสดงความคิดเห็นของตนตามหลกัวิชาชพีอยา่งเปิดเผยตรงไปตรงมา 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์
5) ความรักและศรัทธาในวิชาชีพ 1.00 5.00 5.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์

 
จากตารางที่ 1 พบว่า ตัวชี้วัดสมรรถนะการ

แก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชน ที่ผ่านเกณฑ์การคัดเลือกจาก
ผู้เชี่ยวชาญมีทั้งหมด 5 องค์ประกอบหลัก 23 
องค์ประกอบย่อย 77 ตัวบ่งชี้  โดยองค์ประกอบ
หลัก ทั้ง 5 คือ 1) ทักษะส าคัญในงานสาธารณสุข
ชุ มชน  2 )  คว ามสามารถในการแก้ปัญหา

สาธารณสุขในชุมชน 3. คุณลักษณะเชิงวิชา
วิชาการ 4. การบริหารจัดการงานสาธารณสุข
ชุมชน และ 5. ทักษะชีวิตนักสาธารณสุขชุมชน 

การหาค่าน้ าหนักความส าคัญตัวชี้ วัด
ส ม ร ร ถ น ะก า ร แ ก้ ปั ญ ห า แ ล ะก า ร พั ฒ น า
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน แสดง
ดังตารางที ่2

 
ตารางท่ี 2 ค่าเฉลี่ย ค่าการกระจาย คะแนนตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุข

ชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน  
ตัวบ่งชี้ X  SD ระดับ 

1.องค์ประกอบทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน 
1.1 ด้านส่งเสริมสุขภาพ 
1) การให้บริการส่งเสรมิสุขภาพเชงิรุกกับกลุ่มเป้าหมายในชุมชน 4.52 0.68 มากที่สุด 
2) การให้บริการการส่งเสริมสุขภาพในสถานบริการ 4.52 0.68 มากที่สุด 
3) การผสมผสานองค์ความรู้ในการส่งเสริมสุขภาพ 4.62 0.74 มากที่สุด 
1.2 ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
1) การจัดการสิ่งแวดล้อมในชุมชนที่เอื้อต่อสุขภาพ 4.56 0.75 มากที่สุด 
2) สนับสนุนประชาชนในการดูแลสิ่งแวดล้อม 4.48 0.60 มาก 
3) การเฝ้าระวังอนามัยสิ่งแวดล้อมในชุมชน 4.57 0.51 มากที่สุด 
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ตัวบ่งชี้ X  SD ระดับ 
1.3 การเฝ้าระวังและการควบคุมโรค 
1) การป้องกันโรคระบาดในชุมชน 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) การควบคุมโรคระบาดในชุมชน 4.86 .035 มากที่สุด 
3) การเฝ้าระวังโรคระบาดในชุมชน 4.62 0.81 มากที่สุด 
1.4 ด้านบ าบัดรักษาเบ้ืองต้น 
1) ให้การบ าบัดอาการเจ็บป่วยเบือ้งต้นของประชาชน 4.57 0.50 มากที่สุด 
2) สามารถประเมินสภาพร่างกายและส่งต่อผู้ป่วย 4.57 0.51 มากที่สุด 
1.5 ด้านสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 
1) การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ 4.86 0.48 มากที่สุด 
2) ให้ค าปรึกษาเกี่ยวกับสุขภาพกับประชาชนอย่างเหมาะสม  4.81 0.40 มากที่สุด 

รวมองค์ประกอบทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชมุชน 4.63 0.27 มากที่สุด 
องค์ประกอบความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขในชุมชน 

2.1 วิเคราะห์และประมวลปัญหาสาธารณสุข 
1) ความรู้ด้านการประเมินภาวะสาธารณสุขชุมชน 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) การรวบรวมข้อมลูสภาพปัญหาสาธารณสุข 4.43 0.74 มาก 
3) วิเคราะห์ แปลผลข้อมูลดา้นสาธารณสุข 4.52 0.60 มากที่สุด 
2.2 วินิจฉัยปัญหาสาธารณสุข 
1) การสรุปประเด็นปัญหาสาธารณสุข 4.52 0.68 มากที่สุด 
2) การจัดล าดับความส าคัญของปญัหาสาธารณสุข 4.52 0.60 มากที่สุด 
3) การระบุสาเหตุของปัญหาสาธารณสุข 4.57 0.50 มากที่สุด 
4) การเช่ือมโยงความสัมพันธ์ของปัญหาสาธารณสุขได้ 4.57 0.51 มากที่สุด 
2.3 วางแผนงานสาธารณสุข 
1) วางแผนงานการแก้ปัญหาสาธารณสุขที่สอดคล้องกับการวินิจฉัยการ
สาธารณสุข 

4.86 0.35 มากที่สุด 

2) วางแผนจัดท าโครงการแก้ปัญหาสาธารณสุขแบบองค์รวม 4.86 0.36 มากที่สุด 
3) วางแผนแก้ไขปัญหาสาธารณสขุกรณีฉุกเฉิน 4.67 0.57 มากที่สุด 
2.4 การด าเนินงานแก้ไขปัญหาสาธารณสุขชุมชน 
1) สามารถจัดท าโครงการแก้ปัญหาสาธารณสุขชุมชนได้อย่างเหมาะสม 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) ขอรับสนับสนุนงบประมาณ ทรัพยากรในการด าเนินงานให้เพียงพอ 
ทันเวลา 

4.52 0.68 มากที่สุด 

3) สามารถด าเนินกิจกรรมตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 4.90 0.43 มากที่สุด 
2.5 ประเมินผลการด าเนินงาน 
1) ก าหนดระบบและด าเนินการตดิตาม ควบคมุ ก ากับ โครงการแก้ปัญหา
สาธารณสุขชุมชน 

4.67 0.65 มากที่สุด 

2) ก าหนดระบบและด าเนินการประเมินผลส าเร็จของโครงการแก้ปัญหา
สาธารณสุขชุมชน 

4.71 0.64 มากที่สุด 

3) ก าหนดระบบและด าเนินการนเิทศงานสาธารณสุขชุมชนในกลุ่ม
อาสาสมัครสาธารณสุข 

4.86 0.36 มากที่สุด 

รวมองค์ประกอบความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขในชุมชน 4.66 0.28 มากที่สุด 
องค์ประกอบคุณลักษณะเชิงวิชาการ 
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ตัวบ่งชี้ X  SD ระดับ 
3.1 ด้านการวิจัยและการพัฒนานวตกรรมสุขภาพ 
1) สามารถด าเนินการวิจยัด้านสาธารณสุข 4.43 0.59 มาก 
2) มีผลงานท่ีเป็นนวตกรรมสุขภาพ 4.43 0.75 มาก 
3) น าผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการสาธารณสุข 4.57 0.59 มากที่สุด 
3.2 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ 
1) ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศด้านสขุภาพได ้ 4.38 0.74 มาก 
2) น าเทคโนโลยสีารสนเทศมาใช้ในงานสาธารณสุข 4.38 0.59 มาก 
3) ประยุกต์ใช้เทคโนโลยีในการจัดการระบบข้อมูลสาธารณสุขได้ 4.43 0.59 มาก 
3.3 ระบบคิดการคิดเชิงสุขภาพ 
1) รู้จักการคิดและวิเคราะห์อย่างมีเหตผุล 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) มีความคิดรเิริ่มและสร้างสรรค ์ 4.62 0.49 มากที่สุด 
3) เข้าใจประเด็นปญัหา และเชื่อมโยง ความสมัพันธ์ของปัญหาและ
สถานการณ ์ 

4.57 0.51 มากที่สุด 

4) ก าหนดขั้นตอนการด าเนินงานสาธารณสุขด้านต่างๆได ้ 4.48 0.68 มาก 
3.4 การสื่อสารด้านสุขภาพ 
1) สามารถสื่อสารในเชิงสุขภาพกบัประชาชนได ้ 4.71 0.64 มากที่สุด 
2) สามารถพูดสื่อสารในเชิงสุขภาพในท่ีสาธารณะได ้ 4.62 0.67 มากที่สุด 
3) สามารถจัดท าสื่ออธิบายความรูด้้านสุขภาพได้ 4.76 0.54 มากที่สุด 
4) มีการแลกเปลี่ยนความคิดเชิงสขุภาพกับประชาชน 4.57 0.67 มากที่สุด 
5) สามารถสื่อสารภาษาของท้องถิ่นที่ปฏิบัติงานได ้ 4.86 0.35 มากที่สุด 

รวมองค์ประกอบคุณลักษณะเชิงวิชาการ 4.56 0.49 มากที่สุด 
องค์ประกอบการบริหารจัดการงานสาธารณสุขชุมชน 

4.1 ภาวะผู้น าและการพัฒนาภาวะผู้น า 
1) มีความเป็นผู้น าทีด่ ี 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) มีความเป็นผูต้ามที่ด ี 4.62 0.66 มากที่สุด 
3) ส่งเสริมการเสริมสรา้งพลังอ านาจแก่ผู้ร่วมงาน 4.52 0.51 มากที่สุด 
4) สามารถเผชิญหน้ากับสถานการณ์ที่เป็นปัญหาได ้ 4.67 0.57 มากที่สุด 
5) การปรับตัวทันกับการเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดล้อมและสังคม 4.71 0.56 มากที่สุด 
4.2 การท างานเป็นทีมและการมีส่วนร่วม 
1) มีทักษะในการท างานเป็นทีม 4.90 0.30 มากที่สุด 
2) ยอบรับบทบาทของตนเอง 4.71 0.46 มากที่สุด 
3) มีทักษะในการประสานงานกับภาคีเครือข่ายระดับต่างๆ 4.43 0.74 มาก 
4.3 สัมพันธภาพและเครือข่าย 
1) ให้การบริการด้วยความ เตม็ใจต้อนรับ 4.67 0.66 มากที่สุด 
2) ให้บริการด้วยอัธยาศัยอันดี และสร้างความประทับใจแก่ผู้รับบริการ 4.81 0.51 มากที่สุด 
3) มีมนุษยสัมพันธ์กับบุคคลทุกระดับ 4.67 0.57 มากที่สุด 
4) สามารถปรับตัวให้เข้ากับผู้อื่นได้ในทุกสถานการณ ์ 4.86 0.35 มากที่สุด 
4.4 การบริหารจัดการงานสาธารณสุข 
1) มีส่วนร่วมในการก าหนดวิสยัทัศน์ พันธกิจขององค์กร 4.71 0.46 มากที่สุด 
2) จัดท าแผนปฏิบัติงานประจ าปไ่ด้ 4.29 0.71 มาก 
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ตัวบ่งชี้ X  SD ระดับ 
3) รู้จักบริหารเวลาและวางแผนเวลาการท างานท่ีเหมาะสม 4.67 0.48 มากที่สุด 

รวมองค์ประกอบการบริหารจัดการงานสาธารณสุขชุมชน 4.66 0.27 มากที่สุด 
องค์ประกอบทักษะชีวิตนักสาธารณสุขชุมชน 

5.1 การพัฒนาตนเองเชิงวิชาชีพ 
1) ตระหนักถึงการเรียนรูต้ลอดชีวติ 4.52 0.60 มากที่สุด 
2) สนใจเทคโนโลยีและองค์ความรู้ใหม่ๆ ในสาขาอาชีพของตน 4.67 0.48 มากที่สุด 
3) การพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 4.43 0.68 มาก 
5.2 การเป็นผู้น าด้านสุขภาพ 
1) หลีกเลี่ยงตนเองจากสภาวะที่เสียงต่อสุขภาพ  4.62 0.49 มากที่สุด 
2) มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์  4.71 0.46 มากที่สุด 
3) มีสุขนิสัยในการดูแลสุขภาพที่ด ี 4.43 0.67 มาก 
5.3 วัฒนธรรม 
1) ยอมรับความหลากหลายและแตกต่างในวัฒนธรรมของประชาชน 4.43 0.59 มาก 
2) สามารถให้บริการกับผูร้ับบริการต่างภาษา วัฒนธรรม 4.48 0.51 มาก 
3) น าความรู้จากภมูิปัญญาท้องถิ่นมาใช้ในงานสาธารณสุข 4.33 0.58 มาก 
5.4 คุณธรรม จริยธรรม 
1) มีความรับผดิชอบต่อตนเอง หน้าท่ี และวิชาชีพ 4.76 0.54 มากที่สุด 
2) ปฏิบัติหน้าท่ีด้วยความซื่อสัตยส์ุจรติถูกต้องทั้งตามหลักกฎหมาย
จริยธรรมและระเบียบวินัย 

4.71 0.46 มากที่สุด 

3) รับผิดชอบต่องานท่ีไดร้ับมอบหมายและการตัดสินใจของตน 4.71 0.46 มากที่สุด 
4) มีคุณธรรมประจ าใจในการด าเนินชีวิตและการกระท า 4.71 0.46 มากที่สุด 
5.5 จรรยาบรรณวิชาชีพ 
1) ปฏิบัติงานตามหลักวิชาชีพสาธารณสุขชุมชน 4.48 0.60 มาก 
2) ยกย่องให้เกียรติประชาชนทุกระดับ 4.52 0.68 มากที่สุด 
3) พิทักษ์สิทธิประโยชน์ของประชาชนท่ีพึงได้รับ 4.71 0.46 มากที่สุด 
4) ให้แสดงความคิดเห็นของตนตามหลักวิชาชีพอย่างเปิดเผยตรงไปตรงมา 4.62 0.59 มากที่สุด 
5) ความรักและศรัทธาในวิชาชีพ 4.71 0.46 มากที่สุด 

รวมองค์ประกอบทักษะชีวิตนักสาธารณสุข 4.58 0.25 มากที่สุด 
รวม 4.62 0.19 มากที่สุด 

 
จากตารางที่ 2 พบว่าตัวชี้วัดสมรรถนะการ

แก้ปัญหาและการพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนัก
สาธารณสุขชุมชนจากความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ
ในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด ( X = 4.62, SD 
= 0.19) เมื่ อจ าแนกตามองค์ประกอบพบว่า
องค์ประกอบทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน
อยู่ ในระดับมากที่สุด ( X = 4.63, SD = 0.27) 
องค์ประกอบความสามารถในการแก้ปัญหา

สาธารณสุขในชุมชนอยู่ในระดับมากที่สุด ( X = 
4.66, SD = 0.28) องค์ประกอบคุณลักษณะเชิง
วิชาวิชาการในระดับมากที่สุด ( X = 4.56, SD = 
0.49)  องค์ประกอบการบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขชุมชนอยู่ ในระดับมากที่สุด ( X = 
4.66, SD = 0.27) และองค์ประกอบทักษะชีวิต
นักสาธารณสุขชุมชนชุมชนในระดับมากท่ีสุด ( X

= 4.58, SD = 0.25) เช่นกัน
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ตาราง 3 ค่าน้ าหนักความส าคัญขององค์ประกอบตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนา
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน 
 

องค์ประกอบหลัก ค่าเฉลี่ย ( X ) 

(X) 

สัดส่วนน้ าหนัก
ความส าคัญ 

(W) 

คะแนน 
(X+W) 

ล าดับ 

1. ทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน   4.63(X1) 0.28(W1) 1.29 1 
2. ความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขในชุมชน 4.66(X2) 0.21(W2) 0.99 3 
3. คุณลักษณะเชิงวิชาการ 4.56(X3) 0.22(W3) 1.00 2 
4. การบริหารจัดการงานสาธารณสุขชุมชน 4.66(X4) 0.16(W4) 0.75 4 
5. ทักษะชีวิตนักสาธารณสุขชุมชน 4.58(X5) 0.13(W5) 0.59 5 
รวม (X1 W1+ X2 W2+ X3 W3+ X4 W4+ X5 W2) 4.62 มากที่สุด 

 
จากตารางที่ 3 พบว่าองค์ประกอบของ

ตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและการพัฒนา
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชนมีค่า
น้ าหนักเรียงตามล าดับตามความส าคัญของดังนี้  
ล าดับที่  1 องค์ประกอบทักษะส าคัญในงาน
สาธารณสุขชุมชน  ล าดับที่  2 องค์ประกอบ
คุณลักษณะเชิงวิชาการ ล าดับที่ 3 องค์ประกอบ
ความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขใน
ชุมชน ล าดับที่ 4 องค์ประกอบการบริหารจัดการ
งานสาธารณสุขชุมชนและล าดับที่ 5 องค์ประกอบ
ทักษะชีวิตนักสาธารณสุขชุมชน 
 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 

จากผลการวิจัยเ พ่ือการพัฒนาตัวชี้วัด
ส ม ร ร ถ น ะก า ร แ ก้ ปั ญ ห า แ ล ะก า ร พั ฒ น า
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชนชี้ชัดว่า
ประกอบด้วย องค์ประกอบหลัก 5 องค์ประกอบ 
23 องค์ประกอบย่อย 77 ตัวบ่งชี้  โดยพบว่า
องค์ประกอบด้านทักษะส าคัญในงานสาธารณสุข
ชุมชนมีค่าน้ าหนักความส าคัญขององค์ประกอบ
มากที่ สุ ด  รองล งมาคื ออ งค์ ป ร ะกอบ ด้ า น

คุณลักษณะเชิ งวิชาการ  องค์ประกอบด้ าน
ความสามารถในการแก้ปัญหาสาธารณสุขใน
ชุมชน องค์ประกอบการบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขชุมชน และองค์ประกอบทักษะชีวิตนัก
สาธารณสุขชุมชนตามล าดับ ทั้งนี้จากข้อมูลที่ได้
จ ากการสั มภาษณ์ ผู้ เ ชี่ ย วช าญกล่ า ว ว่ า นั ก
สาธารณสุขชุมชนเป็นบุคลากรในกลุ่มวิชาชีพที่
ต้องปฏิบัติ งานในการประกอบวิชาชีพการ
สาธารณสุขชุมชนที่ต้องน าองค์ความรู้ที่เกี่ยวข้อง
กับการสาธารณสุขทั้ง 5 กลุ่มความรู้ตามที่สภา
การสาธารณสุขชุมชมก าหนดประกอบด้วยกลุ่ม
ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยชุมชน กลุ่มป้องกันโรค 
ควบคุมโรค ระบาดวิทยา สถิติและการวิจัย
ทางด้านสาธารณสุข กลุ่มตรวจประเมิน การบ าบัด
โรคเบื้องต้น การดูแลช่วยเหลือฟ้ืนฟูสภาพ และ
การส่ ง ต่ อ  กลุ่ ม อาชี ว อน ามั ยและอนามั ย
สิ่งแวดล้อม และกลุ่มบริหารสาธารณสุขและ
กฎหมายสาธารณสุข9 มาเพ่ือใช้ในการปฏิบัติงาน
เพ่ือการกระท าต่อบุคคลครอบครัว ชุมชน และ
อนามัยสิ่งแวดล้อม จึงจ าเป็นต้องเป็นผู้ที่มีทักษะ
ส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน  ซึ่งประกอบด้วย
การส่งเสริมสุขภาพ การอนามัยสิ่งแวดล้อม การ
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เฝ้าระวังและการควบคุมโรค การบ าบัดรักษา
เบื้องต้น และด้านสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรม
สุ ขภาพ ซึ่ ง สอดคล้ อ งกั บความหมายและ
ความส าคัญของวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน
ตามที่ปรากฏในพระราชบัญญัติวิขาชีพการสารณ
สุขชุมชน10 ที่กล่าวว่า “วิชาชีพการสาธารณสุข
ชุมชน” หมายความว่า วิชาชีพที่กระท าต่อมนุษย์
และสิ่งแวดล้อมในชุมชนเกี่ยวกับการส่งเสริม
สุขภาพ การป้องกันโรค การควบคุมโรค การตรวจ
ประเมินและการบ าบัดโรคเบื้องต้น การดูแลให้
ความช่วยเหลือผู้ป่วย การฟ้ืนฟูสภาพ การอาชีวอ
นามัยและอนามัยสิ่งแวดล้อมทั้งนี้  เพ่ือลดความ
เสี่ ยงจากการ เจ็บป่วยในชุมชนโดยน าหลัก
วิทยาศาสตร์มาประยุกต์ใช้  แต่ไม่รวมถึงการ
ประกอบโรคศิลปะตามกฎหมายว่าด้วยการ
ประกอบโรคศิลปะ หรือการประกอบวิชาชีพ
ทางการแพทย์และการสาธารณสุข อ่ืนตาม
กฎหมายว่าด้วยการนั้น จึงมีผลท าให้องค์ประกอบ
ด้านทักษะส าคัญในงานสาธารณสุขชุมชน มี
น้ าหนักความส าคัญมากท่ีสุด 

องค์ประกอบที่มีค่าน้ าหนักความส าคัญ
รองล งมาคื อด้ านคุณลั กษณะเชิ ง วิ ช าการ 
ประกอบด้วย ด้านการวิจัยและการพัฒนานวตก
รรมสุขภาพ ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ ด้าน
ระบบคิดการเชิงสุขภาพและการสื่อสารด้าน
สุขภาพ องค์ประกอบหลักด้านนี้จะเกี่ยวข้องกับ
การพัฒนาองค์ความรู้ที่ เกี่ยวข้องกับงานวิจัย
และนวตกรรมทางด้านการสาธารณสุขชุมชน 
รวมทั้งการน าเอาเทคโนโลยีมาประยุกต์ใช้ในการ
แก้ปัญหาและการพัฒนางานส่าธารณสุขชุมชน 
อีกท้ังยังให้ความส าคัญกับการสื่อสารเชิงสุขภาพที่
มีคุณภาพเ พ่ือสามารถอธิบาย แลกเปลี่ ยน
ความคิด ความรู้ด้านสุขภาพกับประชาชนได้ ซึ่ง
สอดคล้องกับการศึกษาของนวัสนันท์  วงศ์
ประสิทธิ์ และสุปราณี จ้อยรอด11 ที่ศึกษาถึงความ
ต้องการในการพัฒนาบุคลากรทางสาธารณสุขต่อ

บทบาทของมหาวิทยาลัยราชภัฏราชนครินทร์ 
พบว่าชุมชนต้องการเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่มี
ความสามารถในการเป็นนักสร้างเสริมสุขภาพที่มี
ทักษะการสื่อสารที่ดีกับผู้อ่ืน และสามารถเข้าถึง
ปัญห าของชุ ม ชน ได้ อย่ า ง แท้ จ ริ ง  ในส่ ว น
องค์ประกอบด้านระบบคิดการเชิงสุขภาพนั้น
สอดคล้องกับการศึกษาของกิตติพัทธ์ เอ่ียมรอด12 
ที่ ด า เ นิ นการ พัฒนาตั วชี้ วั ดสมรรถนะของ
นักวิชาการสาธารณสุขซึ่งพบว่าองค์ประกอบด้าน
ภาวะผู้น าและการคิดอย่างเป็นระบบ เป็นองค์ปะ
กอบที่มีความส าคัญในล าดับต้นๆของนักวิชาการ
สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 

ด้ านคว ามสามารถ ในการแก้ ปัญห า
ส า ธ า ร ณ สุ ข ใ น ชุ ม ช น  ซึ่ ง ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย
องค์ประกอบย่อย 6 ด้าน คือ 1) การวิเคราะห์และ
ประมวลปัญหาสาธารณสุข 2) การวินิจฉัยปัญหา
สาธารณสุข 3) การวางแผนงานสาธารณสุข 4)
การด าเนินงานแก้ไขปัญหาสาธารณสุขชุมชนและ 
5) การประเมินผลการด าเนินงาน หากพิจารณา
โดยชัดแจ้งแล้วจะพบว่าองค์ประกอบนี้  คือ 
ขั้นตอนของการด าเนินงานอนามัยชุมชนที่นัก
สาธารณสุขน ามาปรับและประยุกต์ใช้ในการ
ด าเนินงานด้านการแก้ปัญหาและการพัฒนางาน
สาธารณสุขในชุมชนอย่างต่อเนื่องอยู่แล้ว13 ซึ่ง
สมรรถนะในการวิเคราะห์และวางแผนแก้ไข
ปัญหาสาธารณสุขของชุมชน ซึ่ งเป็นสิ่ งที่ พึง
ประสงค์ของนักสาธารณสุขที่ปฏิบัติ งานใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เช่นเดียวกับ
องค์ประกอบหลักด้านการบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขชุมชน อันได้แก่ ภาวะผู้น าและการ
พัฒนาภาวะผู้น า การท างานเป็นทีมและการมีส่วน
ร่วม  สัมพันธภาพและเครือข่ายและการบริหาร
จัดการงานสาธารณสุข นั้นสอดคล้องกับการศึกษา
ของสุคนทิพย์  รุ่ ง เรืองและคณะ14 ที่ ได้ศึกษา 
ปั จ จั ยที่ มี ค ว ามสั ม พันธ์ ต่ อสม รรถนะของ
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นักวิชาการสาธารณสุข กรณีศึกษาเขตบริการ
สุ ข ภ า พ ที่  4  พ บ ว่ า  ปั จ จั ย ภ า ว ะ ผู้ น า มี
ค ว า มสั ม พัน ธ์ ท า ง บ วก กั บ สม ร รถ นะขอ ง
นักวิชาการสาธารณสุข และสามารถร่วมกัน
พยากรณ์สมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุขได้
และท้ายสุดองค์ประกอบหลักด้านทักษะชีวิตนัก
สาธารณสุขชุมชน ได้แก่ การพัฒนาตนเองเชิง
วิชาชีพ การเป็นผู้น าด้านสุขภาพ วัฒนธรรม 
คุณธรรมจริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ เป็น
องค์ประกอบที่มีค่าน้ าหนักความส าคัญเป็นล าดับ
ที่ 5 จากผลการวิจัยชี้ชัดได้ว่าการปฏิบัติงานของ
นักสาธารณสุขชุมชนต้องมีการการพัฒนาตนเอง
ให้เป็นผู้ที่มีความเชี่ยวชาญในเชิงวิชาชีพ เป็นผู้น า
ด้านสุขภาพที่มีความรู้  ความ เข้าใจในความ
แตกต่างของวัฒนธรรม ประเพณีพ้ืนถิ่น และด ารง
ตนด้วยคุณธรรม จริยธรรม และประกอบวิชาชีพ
ภายใต้กรอบแห่งจรรยาบรรณวิชาชีพการสา
ธารณาสุขชุมชน  
 
การน าผลการวิจัยไปใช้ 

น าตัวชี้วัดสมรรถนะการแก้ปัญหาและ
การพัฒนาสาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุข
ชุมชนไปประเมินสภาพการปฏิบัติงานจริง 

  
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ศึกษาองค์ประกอบเชิงยืนยันของตัวชี้วัด
ส ม ร ร ถ น ะก า ร แ ก้ ปั ญ ห า แ ล ะก า ร พั ฒ น า
สาธารณสุขชุมชนของนักสาธารณสุขชุมชน 
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