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บทคัดย่อ 
ภูมิหลัง: สมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุมีความจ าเป็นต่อการดูแลผู้สูงอายุทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคมและ
จิตวิญญาณของบุคลากรสาธารณสุขโดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ  วัตถุประสงค์: การวิจัยความสัมพันธ์เชิงนี้  มี
วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี สงขลา วิธีการศึกษา: กลุ่มตัวอย่างคือ นักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
สงขลา ชั้นปีที่ 3 และ 4 จ านวน 84 คน สุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิด้วยการก าหนดสัดส่วน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือ
แบบสอบถาม ประกอบด้วย 1) ข้อมูลทั่วไป 2) สมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุ 3) คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 4) การ
ดูแลแบบเอ้ืออาทร 5) คุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ 6) ทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์ 7) การยอมรับความแตกต่าง
ระหว่างบุคคล และ 8) สมรรถนะทางวัฒนธรรม ทุกเครื่องมือผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญ 3 
คนได้ค่า IOC เท่ากับ 1.00 และหาค่าความเชื่อมั่นโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาค เท่ากับ .74 - .95 
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา และสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผลการศึกษา: ผลการวิจัยพบว่า
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุ ได้แก่ ปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์มี
ความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูง (r=.706) ปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ (r=.599) ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิง
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วิเคราะห์ (r=.576) มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลาง ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร (r=.438) ปัจจัยด้าน
การยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล (r=.391) ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม (r=.286) มีความสัมพันธ์
ทางบวกในระดับต่ าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 บทสรุป: ผลการวิจัยนี้เป็นข้อมูลส าหรับผู้จัดการศึกษา
ทางการพยาบาลในการประกอบการพิจารณาจัดการเรียนการสอนเพ่ือพัฒนาสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุ โดย
เน้นการพัฒนาคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ การดูแลอย่างเอ้ืออาทร การยอมรับความ
แตกต่างระหว่างบุคคล ตลอดจนสมรรถนะทางวัฒนธรรมแก่นักศึกษาพยาบาล 
 

ค าส าคัญ: สมรรถนะ, การพยาบาลด้านผู้สูงอายุ, นักศึกษาพยาบาล 
 
Abstract 
Background: Elderly nursing competencies are necessary to look after the physical, mental, social, 
and spiritual care of health personnel, especially professional nurses. Objective: The aim of this 
correlational study was to investigate factors correlated with gerontological nursing competencies 
among nursing students of Boromarajonani College of Nursing, Songkhla province. Methods: 
Stratified proportional sampling was used to recruit eighty-four 3rd and 4th year nursing students. 
Questionnaires used to collect data consist of 1) personal data recording form 2) competency of 
gerontological nursing questionnaire, and 3) factors related to competency of gerontological 
nursing questionnaire. All questionnaires were tested for content validity as shown by IOC score 
was 1.00. The Cronbach Alpha Coefficients ranged between .74-.95.  Descriptive statistics and 
Pearson product moment correlation were used to analyze data. Results: The results revealed the 
factor was highly correlated with gerontological nursing competencies was analytical thinking 
characteristic (r=.706), whereas nursing profession characteristic (r=.599) and analytical thinking skill 
presented (r=.576) were moderately correlated with gerontological nursing competencies at 
significance p<.01. Three factors including human caring (r=.438), acceptation in individual 
differences (r=.391) and cultural competency in nursing (r=.286) were low correlated with 
gerontological nursing competencies at significance p<.01. Conclusion: The results can be used as 
basic information for nursing educators to enhance the competency of gerontological nursing of 
nursing students by promoting human caring, acceptation in individual differences and cultural 
competency. 
 

Keywords: Competency, Gerontological nursing care, Nursing student 
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บทน ำ (Introduction)  
ความก้าวหน้าทางด้านการแพทย์ ส่งผลท าให้

ประชากรมีอายุยืนยาวขึ้น และประชากรผู้สูงอายุมี
แนวโน้มสูงขึ้นเช่นกัน องค์การสหประชาชาติ 1 ได้
คาดการณ์การเพ่ิมจ านวนผู้สูงอายุของโลกระหว่างปี 
พ.ศ.2558-2573 โดยผู้สูงอายุ 60 ปี ขึ้นไปเพ่ิมขึ้นจาก 
900 ล้านคนเป็น 1400 ล้านคน ในขณะที่ประเทศไทย
มีการเพิ่มจ านวนผู้สูงอายุอย่างรวดเร็วเช่นกัน โดยในปี 
พ.ศ.2559 มีผู้สูงอายุประมาณ 10.3 ล้านคน และจะ
เพ่ิมเป็น 13 ล้านคน ในปีพ.ศ. 2568 คิดเป็นร้อยละ 
19.8 และคาดว่าจะเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ 
ในช่ วงปี  พ .ศ . 2567 -2568 2 ส่ งผลให้บุ คลากร
สาธารณสุขโดยเฉพาะพยาบาลต้องปรับบทบาทการ
ช่วยเหลือ ตั้งแต่การคัดกรอง การประเมินผล การ
ช่วยเหลือให้เข้าถึงการบริการ การให้ความรู้ การ
เสริมสร้างพลังอ านาจให้ผู้สูงอายุและครอบครัว และ
ประสานงานกับทีมสุขภาพ3 

แผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 
พ .ศ . 2545 -2564  ได้ ก าหน ดยุ ท ธศาสตร์ก าร
ด าเนินการบริการสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ 3 ยุทธศาสตร์
ดังนี้ ยุทธศาสตร์ที่ 1 เป็นการเตรียมความพร้อมของ
ประชากรเพ่ือวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ ยุทธศาสตร์ที่ 2 
ทางด้านส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ส่งเสริมการจัดตั้ง 
และการด าเนินงานผู้สุงอายุและเครือข่าย ยุทธศาสตร์
ที่  3 การคุ้มครองทางสังคมส าหรับผู้สู งอายุ การ
ให้บริการผ่านโครงการบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
ส่งเสริมให้วัดเป็นศูนย์กลางของชุมชนและจัดสถานที่
ให้เอ้ือกับผู้สูงอาย4ุ 

ส ม าค ม พ ย าบ าล แ ห่ งส ห รั ฐ อ เม ริ ก า  (ANA 
Standards of Gerontological Nursing Practice) 
ได้ก าหนดมาตรฐานการพยาบาลผู้สูงอายุ 5 เป็น 6 
มาตรฐานได้แก่ การประเมินปัญหา (Assessment) 
การวินิ จฉัยปัญหา (Diagnosis) การระบุผลลัพธ์ 
(Outcome Identification) การวางแผน (Planning) 
ก า รน า ไป ป ฏิ บั ติ  ( Implementation) แ ล ะก า ร
ประเมินผล (Evaluation)  ในขณะที่ วลัยพร นันท์
สุภวัฒน์6 เสนอบทบาทของผู้สูงอายุ ไว้ 5 ด้าน ได้แก่ 

1) ด้านผู้เยียวยา (healer) เป็นการพยาบาลแบบองค์
รวมโดยค านึงถึงร่างกาย อารมณ์ สังคม วัฒนธรรม
และจิตวิญญาณ รักษาไว้ซึ่ งการท าหน้าที่  ค้นหา
ความหมายและจุดมุ่งหมายของชีวิต 2) ด้านผู้ดูแล 
(Care Giver) โดยใช้กระบวนการพยาบาลเพ่ือการ
พ่ึงตนเองของผู้สูงอายุให้ ได้มากที่สุด 3) ด้านผู้ ให้
ความรู้ (Educator) ต้องอยู่ภายใต้ทักษะการสื่อสารที่
มีประสิทธิภาพ ได้แก่ การฟัง การปฏิสัมพันธ์ การท า
ให้เกิดความชัดเจน การชี้แนะ การให้เหตุผล และการ
ประเมิน  4) ด้านการพิทักษ์สิทธิ (Advocator) เป็น
การพิทักษ์สิทธิตามสิทธิที่ผู้สูงอายุควรจะได้รับสูงสุด  
และ 5) ด้านการสร้างนวัตกรรม (Innovator)  

นักศึกษาพยาบาลเป็นบุคลากรกลุ่มหนึ่งที่ต้อง
ได้รับการฝึกทักษะการให้การพยาบาลภายใต้การ
ควบคุมดูแลของอาจารย์พยาบาลโดยใช้ทักษะและ
เทคนิคการพยาบาลอย่างเคร่งครัด เพ่ือสะท้อนถึง
ความปลอดภัยของผู้รับบริการส่งผลให้ผู้รับบริการรู้สึก
มั่นใจ ปลอดภัย และมีความคาดหวังต่อการหายจาก
ภาวะเจ็บป่วยได้ภายในเวลาอันควร ประไพพิศ สิงห
เสมและคณะ7 ศึกษาสมรรถนะด้านการพยาบาล
ผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรม
ราชชนนี สงขลา ประกอบด้วย 4 สมรรถนะ ได้แก่ 1) 
สมรรถนะด้านการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม  2) 
สมรรถนะด้ านการใช้หลั กฐาน เชิ งประจักษ์  3 ) 
สมรรถนะด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจและคุณภาพ
การดูแล และ 4) สมรรถนะด้านจริยธรรม ทั้งนี้การ
พัฒนาให้นักศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะหรือพฤติกรรม
ที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลนั้นจ าเป็นต้องอาศัยหลาย 
ๆ ปัจจัยโดยในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้เลือกปัจจัย
จากการทบทวนวรรณกรรมที่เป็นตัวแปรที่สามารถ
น ามาปรับปรุงเพ่ือพัฒนาสมรรรถนะด้านการพยาบาล
ผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาลได้ ได้แก่ 1) ปัจจัยด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ ใช้แนวคิดก าหนดสมรรถนะ
ของพยาบาลวิชาชีพทั่ ว ไปที่ ส าเร็จการศึกษาใน
ห ลั ก สู ต รป ริญ ญ าต รี ใน ป ระ เท ศ ไท ย ขึ้ น ต าม
พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
พ.ศ. 2528 และแก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติ
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วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (ฉบับที่ 2) 
พ.ศ. 2540 ของสภาการพยาบาล8      2) ปัจจัยด้าน
การดูแลแบบเอ้ืออาทร ตามแนวคิดทฤษฎีการดูแล
อย่างเอ้ืออาทร9 3) ปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิง
วิเคราะห์ จากผลการวิจัยของกิตติพร เนาว์สุวรรณ 
และคณะ10 4) ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์  
จากทฤษฎีการคิดเชิงวิเคราะห์ของมาร์ซาโน11,12 5) 
ปัจจัยด้านการยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล 
จากทฤษฎี การดูแลด้ วยหั ว ใจความ เป็ นมนุ ษย์ 
(Humanistic Nursing Theory) ของไคลแมน13 และ 
6) ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม ตามแนวคิด
ท ฤ ษ ฎี ก า ร ดู แ ล สุ ข ภ าพ ท า งวั ฒ น ธ ร รม ข อ ง 
Campinha–Bacote14  
 
วัตถุประสงค์กำรวิจัย (Objectives) 

เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อสมรรถนะด้าน
การพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี สงขลา ได้แก่ คุณลักษณะเชิง
วิชาชีพ การดูแลแบบเอ้ืออาทร คุณลักษณะนักคิดเชิง
วิเคราะห์ ทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์   การยอมรับ
ความแตกต่างระหว่างบุคคล และสมรรถนะทาง
วัฒนธรรม 
 

กรอบแนวคิดกำรวิจัย (Conceptual Framework) 
ผู้ วิจั ย ใช้แนวคิดสมรรถนะด้านการพยาบาล

ผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรม
ราชชนนี สงขลา ประกอบด้วย 4 สมรรถนะ ได้แก่ 1) 
สมรรถนะด้านการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม 2) 
สมรรถนะด้ านการใช้หลั กฐาน เชิ งประจักษ์  3 ) 
สมรรถนะด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจและคุณภาพ
การดูแล และ 4) สมรรถนะด้านจริยธรรม7 โดยผู้วิจัย
ทบทวนวรรณกรรมเพ่ือน ามาเป็นตัวแปรอิสระได้แก ่
1) ปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ ใช้แนวคิดก าหนด
สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพทั่วไปที่ส าเร็จการศึกษา
ในหลักสูตรปริญญาตรี ของสภาการพยาบาล15 2) 
ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร ใช้ทฤษฎีการดูแล
อย่างเอ้ืออาทรของ Nelson & Watson9 3) ปัจจัย
ด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์และ ปัจจัยด้าน
ทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์  ของ Mazano12 5) ปัจจัย
ด้านการยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล  ตาม
ท ฤ ษ ฎี ก า ร ดู แ ล ด้ ว ย หั ว ใจ ค ว า ม เป็ น ม นุ ษ ย์ 
( Humanistic Nursing Theory) ข อ ง  Kleiman13 
และ 6) ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม ตาม
แนวคิดองค์ประกอบสมรรถนะทางวัฒนธรรมในการ
พยาบาล16 ดังแสดงรูปที่ 1 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
รปูที ่1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 
 

สมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา 

ปัจจัยด้านคณุลักษณะเชิงวิชาชีพ 
ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอื้ออาทร 
ปัจจัยด้านคณุลักษณะนักคดิเชิงวิเคราะห ์
ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์   
ปัจจัยด้านการยอมรับความแตกตา่งระหว่างบุคคล 
ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม 
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วิธีการศึกษา (Methods) 
แบบการวิจัยพรรณนาความสัมพันธ์ (descriptive 

correlational research design) เป็ นการวิ จั ยห า
ความสัมพันธ์ (Correlational Design) 

ประชำกร กลุ่มตัวอย่ำง และกำรสุ่มตัวอย่ำง  
ประชากรได้แก่  นักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สงขลา ชั้นปีที่  3 และ 4 ที่
ก าลังศึกษาในภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2559 
จ านวน 253 คน  

กลุ่มตัวอย่างได้แก่ นักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี สงขลา ชั้นปีที่  3 และ 4 ที่
ก าลังศึกษาในภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2559 
จ านวน 84 คน ค านวณโดยใช้โปรแกรม G* Power 
ใช้ Test family เลือก Exact, Statistical test เลือก 
Correlation: Bivariate Normal Model  ก าหนดค่า
อิ ท ธิ พ ล ข น า ด ก ล า ง  ( Effect size) = 0.3 ค่ า
ความคลาดเคลื่อน (Alpha) = .05 และค่า Power = 
.80 

การสุ่มตัวอย่าง (Random  sampling) การได้มา
ของกลุ่มตัวอย่างโดยวิธีการสุ่มแบบชั้นภูมิ (Stratified 
Random Sampling) ด้วยการก าหนดสัดส่วนจาก
นักศึกษาชั้นปีที่ 3 และ 4 เมื่อได้จ านวนกลุ่มตัวอย่าง
แล้วจึงสุ่มแบบมีระบบจากรหัสประจ านักศึกษาแต่ละ
ชั้นปี โดยน าจ านวนนักศึกษาทั้งหมดหารด้วยขนาด
กลุ่มตัวอย่าง  

เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย 
เครื่องมือที่ ใช้ในการวิจัยครั้งนี้  ประกอบด้วย 3 

ตอน ดังนี้ 
ตอนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป เพ่ือรวบรวม

ข้อมูลด้านเพศและชั้นปี  
ตอนที่  2 ใช้แบบสอบถามสมรรถะนะด้านการ

พยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี สงขลา ของประไพพิศ สิงหเสม 
และคณะ7 ประกอบด้วยสมรรถนะ 4 ด้าน ได้แก่ 
สมรรถนะด้านการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม 2) 
สมรรถนะด้ านการใช้หลั ก ฐาน เชิ งประจักษ์  3) 
สมรรถนะด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจและคุณภาพ

การ และ 4) สมรรถนะด้านจริยธรรม รวมทั้งสิ้น 41 
ข้อ ซึ่งพัฒนามาจากทฤษฎีทางจริยศาสตร์ แนวการ
พยาบาลแบบองค์รวมของ Eliopoulos5 แนวคิดการ
ส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค ของ ศิริพันธุ์ สา
สัตย์17 แนวคิดการจัดการและการดูแลผู้ป่วยรายกรณี
แห่งสหรัฐอเมริกา18 แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจ
ของสภาการพยาบาล19 และแนวคิดการใช้หลักฐาน
เชิงประจักษ์ ของ Bernadette, Lynn และคณะ20 
ลักษณะค าตอบเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 
(Rating Scale) จากคะแนนเต็ม 5 ถึงคะแนนน้อย
ที่สุด 1 คะแนน 

ตอนที่ 3  เป็นแบบสอบถามปัจจัยที่มีความสัมพันธ์
ต่อสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษา
พยาบาล ซึ่งผู้วิจัยพัฒนาจากแบบสอบถามการพัฒนา 
ตัวบ่งชี้ อัตลักษณ์ของนักศึกษาวิทยาลัยพยาบาล 
กระทรวงสาธารณสุข ของกิตติพร เนาว์สุวรรณ และ
คณะ10 และแบบประเมินตนเองเกี่ยวกับสมรรถนะ
ด้านวัฒนธรรมของ ศิริพันธุ์ ศิริพันธุ์ และปราณีต ส่ง
วัฒนา16 ประกอบด้วยปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิง
วิชาชีพ 7 ข้อ ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร 3 ข้อ  
ปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ 9 ข้อ ปัจจัย
ด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์ 7 ข้อ  ปัจจัยด้านการ
ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล 10 ข้อ และ
ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม 7 ข้อ รวมทั้งสิ้น 
43 ข้อ ลักษณะของแบบสอบถามเป็นข้อค าถาม
มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scale) จาก
คะแนนเต็ม 5 ปฏิบัติเป็นประจ า ถึงคะแนนน้อยที่สุด 
1 คะแนน ไม่เคยปฏิบัติเลย  

การแบ่งระดับ โดยใช้เกณฑ์ของ ชูศรี วงศ์รัตนะ21 
โดยแบ่งเป็น 5 ระดับ ดังนี้ 

ค่าเฉลี่ย 1.00 – 1.49 นักศึกษาพยาบาล
มีพฤติกรรม/สมรรถนะอยู่ในระดับน้อยที่สุด 

ค่าเฉลี่ย 1.50 – 2.49 นักศึกษาพยาบาล
มีพฤติกรรม/สมรรถนะอยู่ในระดับน้อย 

ค่าเฉลี่ย 2.50 – 3.49 นักศึกษาพยาบาล
มีพฤติกรรม/สมรรถนะอยู่ในระดับปานกลาง 

ค่าเฉลี่ย 3.50 – 4.49 นักศึกษาพยาบาล
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มีพฤติกรรม/สมรรถนะอยู่ในระดับมาก 
ค่าเฉลี่ย 4.50 – 5.00 นักศึกษาพยาบาล

มีพฤติกรรม/สมรรถนะอยู่ในระดับมากที่สุด 
 

กำรตรวจสอบคุณภำพของเครื่องมือที่ใช้ในกำร
วิจัย 

แบบสอบถามผ่ านการตรวจสอบเชิ งเนื้ อหา 
(Content Validity) จากผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน โดยเป็น
อาจารย์พยาบาล 2 คน และอาจารย์ พยาบาลที่มี
ความเชี่ยวชาญด้านวิจัย 1 คน ได้ค่า IOC ระหว่าง 
.67 – 1.00 แล้วน ามาทดลองใช้ (Try Out) กับกลุ่ม
ตัวอย่างที่มีคุณลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง 
จ านวน 30 คน เพ่ือหาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) 
ของแบบสอบถามโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่า
ของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
ได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม อยู่ระหว่าง .74 - 
.95  

กำรเก็บรวบรวมข้อมูล 
ผู้วิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลตามขั้นตอนดังนี้ 
1. โดยท าหนังสือถึงผู้อ านวยการวิทยาลัยพยาบาล

บรมราชชนนี สงขลา เพ่ือขอความร่วมมือในการ
ด าเนินการวิจัย 

2. การสุ่มกลุ่มตัวอย่างตามรหัสนักศึกษาชั้นปีที่ 3 
และ 4 และมีการนัดประชุมชี้แจง วัตถุประสงค์และ
การพิทักษ์สิทธิแก่กลุ่มตัวอย่าง  

3. ผู้วิจัยแจกแบบสอบถามแก่กลุ่มตัวอย่าง โดยให้
ระยะเวลาในการตอบแบบสอบถาม 20-30 นาที 
ภายหลังกลุ่มตัวอย่างส่งแบบสอบถามคืน ผู้วิจัยท าการ
ตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถามที่ได้รับคืน
ทั้งหมด จ านวน84 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 100  

กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
1. ก่อนการวิเคราะห์สถิติเชิงอนุมาน (Inferential 

Statistics) ผู้วิจัยท าการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้น 
(Assumption) ประกอบด้วยการมีข้อมูลลักษณะการ
แจกแจงเป็นโค้งปกติ (Normality) และตัวแปรอิสระ
และตัวแปรตามีความสัมพันธ์เชิงเส้น (Linearity) โดย
พิจารณาจาก กราฟNormal Probability Plot หรือ 

ทดสอบสถิติเอฟ (F-test) พบว่าข้อมูลส่วนใหญ่อยู่ใน
แนวเส้นตรง จึงว่าข้อมูลมีการแจกแจงเป็นโค้งปกติ
และมีความสัมพันธ์เชิงเส้นตรง22 ส าหรับทดสอบด้วย
สถิติเอฟ (F-test) พบว่าตัวแปรอิสระทุกตัวมีความเชิง
เส้นตรงเช่นเดียวกัน (F= 52.562, 18.634, 84.803, 
40.423 และ 14.504  Sig = .000 และ F = 7.408, 
Sig = .008) ตามล าดับ23 

2. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป โดยใช้สถิติเชิงพรรณา
ได้แก่ ความถ่ี และร้อยละ  

3. วิเคราะห์ระดับ คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ การดูแล
แบบเอ้ืออาทร คุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ ทักษะ
การคิดเชิงวิเคราะห์ การยอมรับความแตกต่างระหว่าง
บุคคล สมรรถนะทางวัฒนธรรม และสมรรถนะการ
พยาบาลด้านผู้สูงอายุ โดยใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

4. วิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะ
ด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา โดยใช้สถิติ
สั มประสิ ทธิ์ สหสัม พันธ์ ของเพี ยร์สั น  (Pearson 
Product-moment Correlation) โด ย ก า ห น ด ค่ า
ระดับความสัมพันธ์24 ดังนี้ 

ค่าสหสัมพันธ์ (r) ตั้งแต่ 0.01-0.20 ถือว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับต่ ามาก   

ค่าสหสัมพันธ์ (r) ตั้งแต่ 0.21-0.40 ถือว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับต่ า 

ค่าสหสัมพันธ์ (r) ตั้งแต่ 0.41 -0.60 ถือว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง 

ค่าสหสัมพันธ์ (r) ตั้งแต่ 0.61 -0.80 ถือว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับสูง 

ค่ าสหสัม พันธ์  (r) มากกว่ า  0.80ถือว่ ามี
ความสัมพันธ์ในระดับสูงมาก 

จริยธรรมกำรวิจัย  
ผู้วิจัยเสนอโครงการวิจัยเพ่ือขอรับการรับรองจาก

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์
ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  สงขลา ได้
หมายเลขรับรอง 2/2560 ลงวันที่ 10 มกราคม 2560  
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ผลกำรศึกษำ (Results)  
1.  ข้อมูลทั่ วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่าเกือบ

ทั้งหมดเป็นเพศหญิง ร้อยละ 92.86 มีเพียงร้อยละ
7.14 เป็นเพศชาย ก าลังศึกษาหลักสูตรพยาบาลศา
สตรบัณฑิตชั้นปีที่ 4 ร้อยละ 59.52 และเป็นนักศึกษา
ชั้นปีที่ 3 ร้อยละ 40.48 

2. ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร และด้านการ
ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล อยู่ในระดับมาก
ที่สุด  (𝑥̅ = 4.59, S.D. = 0.57, 𝑥̅ = 4.56, S.D. = 
0.45 ตามล าดับ ) ส่วนปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิง
วิชาชีพ ด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ ทักษะการ

คิดเชิงวิเคราะห์ และด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรมอยู่
ในระดับมาก (ตารางท่ี 1) 

ส าหรับสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของ
นักศึกษาพยาบาล ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 
3.90, S.D. = 0.39) โดยด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุดคือ ด้าน
จริยธรรม (𝑥̅ = 4.13, S.D. = 0.52)  รองลงมาคือ 
ด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจและคุณภาพการดูแล 
(𝑥̅ = 4.00, S.D. = 0.49) และด้านที่มีค่าเฉลี่ยต่ าสุด
คือ ด้านการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ (𝑥̅ = 3.69, S.D. 
= 0.42) (ตารางที่ 2) 

 
ตำรำงท่ี 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผล คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ การดูแลแบบเอื้ออาทร 

คุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ ทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์  การยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล และ
สมรรถนะทางวัฒนธรรม ของนักศึกษาพยาบาล 

 
ล าดับ ปัจจัย 𝑥̅ S.D. การแปลผล 

1 ปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 4.10 0.45 มาก 
2 ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร 4.59 0.57 มากที่สุด 
3 ปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ 4.00 0.45 มาก 
4 ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์   3.88 0.44 มาก 
5 ปัจจัยด้านการยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล 4.56 0.45 มากที่สุด 
6 ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม 4.34 0.41 มาก 

 
ตำรำงที่ 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผล สมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษา

พยาบาล 
ล าดับ สมรรถนะการพยาบาลด้านผู้สูงอายุ 𝑥̅ S.D. การแปลผล 

1 ด้านการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม  3.80 0.46 มาก 
2 ด้านการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์  3.69 0.42 มาก 
3 ด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจและคุณภาพการดูแล  4.00 0.49 มาก 
4 ด้านจริยธรรม  4.13 0.52 มาก 
 โดยภาพรวม 3.90 0.39 มาก 
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ตำรำงที ่3 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา 

ปัจจัย 
สมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุ 

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) 

ปัจจัยด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ  .599** 
ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร   .438** 
ปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์  .706** 
ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์  .576** 
ปัจจัยด้านการยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล  .391** 
ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม  .286** 

** มีนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .01 

 
3. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อสมรรถนะด้านการ

พยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล จากการศึกษา
พบว่าปัจจัยด้านคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์มี
ความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูง (r=.706) ปัจจัยด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ (r=.599) ปัจจัยด้านทักษะการ
คิดเชิงวิเคราะห์ (r=.576) มีความสัมพันธ์ทางบวกใน
ระดับปานกลาง ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร 
(r=.438) ปัจจัยด้านการยอมรับความแตกต่างระหว่าง
บุคคล (r=.391) ปัจจัยด้านสมรรถนะทางวัฒนธรรม 
(r=.286) มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับต่ า อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (ตารางที่ 3) 
 
อภิปรายผล (Discussion) 

จากการศึกษาพบว่าปัจจัยด้านคุณลักษณะนัก
คิดเชิงวิเคราะห์มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูง 
(r=.706) ซึ่งมีความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้านการ
พยาบาลผู้สู งอายุมากที่ สุดทั้ งนี้ เนื่ องจากการคิด
วิเคราะห์ (Analytical thinking) เป็นกระบวนการคิด
เชิ งลึ ก  ซึ่ งต้ อ งใช้ ค วามสามารถในการจ าแนก
องค์ประกอบต่าง ๆ และหาความสัมพันธ์เชิงเหตุผล
ระหว่างองค์ประกอบเหล่านั้น เพ่ือเกิดความรู้และ

ความเข้าใจหรือค้นหาความจริงของสิ่งนั้น25 มาร์ซาโน
12 สรุปทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์ประกอบด้วย  5 
ทักษะ ได้แก่  การจ าแนก การจัดหมวดหมู่  การ
เชื่อมโยง การสรุปความ และการประยุกต์ ในวิชาชีพ
พยาบาลทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์เป็นทักษะการคิดที่
ส่ งผ ลต่ อก ารคิ ดอย่ างมี วิ จ ารณ ญ าณ  (Critical 
Thinking) ซึ่งเป็นทักษะการคิดขั้นสูงที่มีความส าคัญ
ต่อการปฏิบัติการพยาบาลโดยการเข้าใจทฤษฎี 
สามารถวิเคราะห์และสังเคราะห์ทฤษฎีเพ่ือน าไปปรับ
ใช้ในการแก้ไขปัญหา ตลอดจนการประเมินการ
ปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือการวางแผนต่อไป26 เพราะจะ
ช่วยให้พยาบาลเกิดความมั่นใจ ช่วยให้เกิดการการ
ตัดสินใจทางการพยาบาลและการแก้ไขปัญหา เพ่ือให้
เกิดการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ27 เช่นเดียวกับการ
ให้การพยาบาลผู้สู งอายุ  พยาบาลหรือนักศึกษา
พยาบาลจ าเป็นต้องมีความละเอียดอ่อนขณะให้การ
พยาบาล ซึ่งในปัจจุบันพบปัญหาเช่น การขาดน า
ความรู้ แนวคิด ทฤษฎี ไปปรับใช้ การมีเจตคติด้านลบ 
การขาดระบบบริการและการประสานงานที่ มี
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ป ระสิ ท ธิ ภ าพ  ก าร เลื อ กป ฏิ บั ติ ต่ อ ผู้ สู งอ ายุ 28  
คุณลักษณะการคิดเชิงวิเคราะห์จึงเป็นพ้ืนฐานส าคัญ
ต่อการจัดระบบการคิดขั้นสูงขึ้นเพ่ือน ามาใช้ในการให้
การพยาบาลตามบทบาทพยาบาลผู้สูงอายุ เช่น ได้แก่ 
การริเริ่มประดิษฐ์นวัตกรรม และการสอน การใช้
หลักฐานเชิงประจักษ์ (Evidence - Based Practice) 
การวิจัยขั้นสูง (Advance Research) และการดูแล
แบบผสมผสานองค์ รวม  (Promote Integrative 
care)5  โดย เฉพาะการแสดงสมรรถนะด้ านการ
พยาบาลผู้สูงอายุ ได้แก่ การส่งเสริมสุขภาพแบบองค์
รวม การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ การเสริมสร้างพลัง
อ านาจและคุณภาพการดูแล และจริยธรรม7 ล้วนมี
ความจ าเป็นต่อการให้การพยาบาลผู้สู งอายุของ
นักศึกษาพยาบาลซึ่งอยู่ภายใต้การดูแลของอาจารย์
พยาบาล ที่จะต้องมีคุณลักษณะการคิดเชิงวิเคราะห์ 
ได้แก่ การเป็นคนช่างสังเกต ซักถาม สรุปข้อมูลด้วย
การจดบันทึกเชิงวิเคราะห์ ใฝ่เรียนรู้ด้วยตนเองโดย
สืบค้นข้อมูลและรวบรวมข้อมูลที่เป็นจริงอยู่ เสมอ 
มั่นใจในตนเอง มีทักษะการตัดสินใจ ใจกว้างยอมรับ
ความคิดเห็นโดยปราศจากความอคติ ใช้เหตุผลและ
หลักฐานในการแก้ปัญหาอย่างรอบคอบ10 ตลอดจน
ความสามารถในการคิดอย่างเป็นระบบมีเหตุผล คิด
อย่ างมี วิ จ ารณ ญ าณ และแก้ ไขปัญ ญ าได้ อย่ า ง
สร้างสรรค์ (กระทรวงศึกษาธิการ, 2553) สอดคล้อง
กับการศึกษาของกิตติพร เนาว์สุวรรณ และคณะ11 
พบว่าคุณลักษณะการคิดเชิงวิเคราะห์มีความสัมพันธ์
ทางบวกในระดับสูงกับสมรรถนะการดูแลผู้รับบริการ
ของนักศึกษาผู้ช่วยพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรม
ราชชนนี สงขลา อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
(r= .694)  

  

 ส าห รับปั จจั ยด้ านคุณ ลักษณ ะเชิ งวิช าชีพมี
ความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุ
ในอันดับรองลงมาจากคุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ 
(r = .599) ทั้งนี้เนื่องจาก การพยาบาลเป็นการดูแล
ด้วยขอบเขตที่ อิสระแก่บุคคลทุกช่วงวัย  กลุ่มคน 
ครอบครัวและชุมชน ทั้งที่ เจ็บป่วยและไม่เจ็บป่วย  
รวมไปถึงการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแล
ฟ้ืนฟูสภาพแก่ผู้พิการตลอดจนการดูแลผู้ป่วยในระยะ8,29 
โดยเฉพาะการให้การพยาบาลผู้สูงอายุนั้น พยาบาล
จ าเป็นต้องค านึงถึงปัจจัยด้านอ่ืนด้วย เช่น การพิทักษ์
สิทธิตามกฎหมาย แนวโน้มการเปลี่ยนแปลงทางสังคม
และการเมือง ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน ตลอดจน
ความเป็นองค์กรวิชาชีพที่ต้องประสานกับทีมสห
วิชาชีพ30 ประกอบกับสภาการพยาบาล15 ได้ก าหนด
สมรรถนะด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพเป็นหนึ่งในแปด
สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพทั่วไปที่ส าเร็จการศึกษา
ในหลักสู ตรปริญ ญ าตรี ในประเทศไทยขึ้ น ตาม
พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
พ.ศ. 2528 และแก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์  (ฉบับที่ 2 ) 
พ.ศ. 25408 ประกอบด้วย 1) บุคลิกเชิงวิชาชีพ เช่น มี
บุคลิกน่าเชื่อถือ รับผิดชอบ ซื่อสัตย์ เป็นตัวอย่างที่ดี
ด้านสุขภาพ กระตือรือร้น  ตระหนักในสิทธิของ
ผู้รับบริการ เป็นต้น 2) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 
ได้แก่ วิเคราะห์และประเมินตนเอง แสวงหาโอกาสใน
การพัฒนา ใฝ่รู้เพ่ือน ามาประยุกต์ในการปฏิบัติการ
พยาบาล และ 3) มี เจตคติที่ ดีต่อวิชาชีพ  ได้แก่ 
แสดงออกความภาคภูมิใจ มีอุดมการณ์  ศรัทธาใน
วิชาชีพ เป็นสมาชิก สนับสนุนกิจกรรมและรักษา
ประโยชน์ส่วนรวมขององค์กรวิชาชีพ เช่นเดียวกับ 
มาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี  สาขาพยาบาล
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ศาสตร์ พ.ศ. 255231 ก าหนดคุณลักษณะของบัณฑิต
พยาบาลที่พึงประสงค์ มีสาระส าคัญโดยเน้นการมี
ความรู้และประยุกต์ในศาสตร์การพยาบาลและศาสตร์
ที่ เกี่ ย วข้ อ ง  การพยาบ าล ได้ อย่ า งองค์ รวมแก่
ผู้ใช้บริการทุกช่วงวัย ทุกภาวะสุขภาพภายใต้ความ
หลากหลายทางวัฒนธรรมและหลักฐานเชิงประจักษ์ 
ภายใต้กฎหมายและจรรยาบรรณวิชาชีพ การคิดอย่าง
เป็นระบบมีเหตุผล การ มีคุณธรรมจริยธรรม เคารพ
ศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ มีความรับผิดชอบและ
เอ้ืออาทร เป็นต้น ซึ่งจะเห็นได้ว่าคุณลักษณะเชิง
วิชาชีพดังกล่าวมีความส าคัญอย่างยิ่ งต่อการใช้
ความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลผู้สูงอายุ
เพ่ือให้เกิดความพึงพอใจทั้งต่อผู้สูงอายุเอง ตลอดจน
ญาติ สอดคล้องกับการศึกษาของศรีเวียงแก้ว เต็ง
เกียรติ์ ตระกูล และกีรติกานต์ ป้ายงูเหลือม32 พบว่า
ความรับผิดชอบเชิงวิชาชีพและคุณลักษณะทาง
จริยธรรมของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่  3 ภาควิชา
พยาบาลศาสตร์  คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดีมหาวิทยาลัยมหิดล มีผลต่อพฤติกรรม
จริยธรรมแห่ งวิชาชีพและกฎหมายขณะขึ้นฝึ ก
ปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด 
 
บทสรุป (Conclusion) 

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อสมรรถนะด้านการ
พยาบาลผู้สูงอายุของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี  สงขลา ได้แก่ปัจจัยด้าน
คุณลักษณะนักคิดเชิงวิเคราะห์ ปัจจัยด้านคุณลักษณะ
เชิงวิชาชีพ ปัจจัยด้านทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์ 
ปัจจัยด้านการดูแลแบบเอ้ืออาทร ปัจจัยด้านการ
ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล และ ปัจจัยด้าน
สมรรถนะทางวัฒนธรรม  

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 ดังนั้นวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  สงขลาจึง
ควรจัดการเรียนการสอนที่เน้นให้นักศึกษาพยาบาลมี
คุณลักษณะการคิดเชิงวิเคราะห์ เช่น การส่งเสริมการ
ผลิตนวัตกรรมในรายวิชาตั้งแต่เรียนในชั้นปีที่ 1 มีการ
น าการผลิตนวัติกรรมในชั้นปีที่  1 มาทดลองใช้ใน
รายวิชาสร้างเสริมสุขภาพ ในชั้นปีที่ 2 น ามาใช้เป็น
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยในชั้นปีที่ 3 และน าไปใช้ใน
การฝึกปฏิบัติ ในชุมชนในชั้นปีที่  4ตลอดจนการ
ส่งเสริมและจัดกิจกรรมเพ่ือเกิดคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 
การดูแลอย่างเอ้ืออาทร การยอมรับความแตกต่าง
ระหว่างบุคคล ตลอดจนสมรรถนะทางวัฒนธรรมทั้งใน
รายวิชาภาคทฤษฎี ภาคปฏิบัติ  และกิจกรรมเสริม
หลักสูตร บนหอผู้ป่วยและชุมชน 
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ควรศึกษารูปแบบการพัฒนาให้นักศึกษาพยาบาล
เกิดทักษะการคิดเชิงวิเคราะห์โดยใช้ระเบียบวิธีการ
วิจั ยและพัฒ นา (Research and development)
 เพ่ือเพ่ิมสมรรถนะด้านการพยาบาลผู้สูงอายุใน
นักศึกษาพยาบาล 
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