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บทคัดย่อ
	 บทนำ�: อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน (อสม.) มีรูปแบบการปฏิบัติงานที่หลากหลายแตกต่างกันไปตามบรบิทของ
พ้ืนที่น้ัน ๆ อย่างไรก็ตาม ยังไม่มีรูปแบบการปฏิบัติงาน อสม. ที่เป็นสมรรถนะรว่มที่มีความครอบคลุมการปฏิบัติงานในทุกด้าน
อย่างชดัเจน วัตถุประสงค์: เพ่ือศึกษาประสิทธผิลของรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. วธิกีารศึกษา:  การวจิยัก่ึง
ทดลอง ชนิดศึกษาสองกลุ่ม วัดก่อนและหลัง การทดลองครัง้น้ีมีกลุ่มตัวอย่างเป็น อสม. จำ�นวน 76 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม กลุ่มละ 38 คน โดยกลุ่มทดลองเข้ารว่มกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ได้แก่ จติอาสา 
การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ การทำ�งานเป็นทีม ภาคีเครอืข่าย การมีส่วนรว่ม แรงสนับสนุนทางสังคม แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 
และการยอมรบันับถือ ส่วนกลุ่มควบคุมดำ�เนินการตามปกติ เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเอง วเิคราะห์
ข้อมูลโดยใชส้ถิติการแจกแจงความถ่ี รอ้ยละ Chi-squared test, Mann-Whitney U-test, Wilcoxon sign rank test และ 
Analysis of covariance ผลการศึกษา: กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียผลการปฏิบัติงานของ อสม. สูงกว่าก่อนจัดกิจกรรมตามรูป
แบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 บทสรุป: รูปแบบการ
พัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ที่พัฒนาขึ้นสามารถเปล่ียนแปลงผลการปฏิบัติงานของ อสม. ได้ หน่วยงานที่เก่ียวข้องจงึควร
นำ�ไปใชใ้ห้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายมากยิง่ขึน้และนำ�ประยุกต์ใชใ้นพ้ืนทีอ่ื่น ๆ ตามความเหมาะสมต่อไป

คำ�สำ�คัญ: การพัฒนา ผลการปฏิบัติงาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน

Abstract                                                           
	 Background: Village Health Volunteers (VHVs) employ various performance models that vary depending
on the context of the area. However, there is still a lack of a standardized performance model for VHVs 
that encompasses all aspects of their competencies. Objectives: To study the model's effectiveness for 
performance development among VHVs. Methods: This quasi-experimental research with the two-group 
pretest-posttest design involved 76 VHVs, equally assigned to experimental and control groups. 
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The experimental group participated in activities 
based on the model for performance development
among VHVs, which included voluntary, role perception,
intention, teamwork, association network, participation,
social support, motivation, and recognition, whereas
the control group followed usual practices. Data 
were collected using a self-administered questionnaire
and then analyzed using frequency distribution,
percentage, chi-square test, Mann-Whitney U-test,
Wilcoxon sign rank test, and analysis of covariance.
Results: The model of performance development 
for VHVs showed that the median performance of
the experimental group after the intervention was 
higher than it was before the intervention. Also, the
median performance of the experimental group 
was higher than that of the control group after the
intervention (p<0.05). Conclusions: Implementing
a performance development model for VHVs could
enhance their effectiveness. Relevant agencies 
should be engaged to ensure coverage of all targeted
groups and its appropriate application in different
areas.

Keywords:  Development, Performance, Village 
health volunteers 

บทนำ� (Introduction) 
	 อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน (อสม.) เป็นส่วน
หน่ึงของกำ�ลังคนด้านสุขภาพของประเทศไทย ตามกรอบระบบ
สุขภาพทีพึ่งประสงค์ขององค์การอนามัยโลก1 ซึง่แกนนำ�สำ�คัญ
ในการขับเคล่ือนระบบสุขภาพปฐมภูมิ (Primary Care) 
โดยเป็นผู้ปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐาน (Primary Health 
Care) ที่ศูนย์สาธารณสุขมูลฐานชุมชน (ศสมช.) ที่จดัต้ังเป็น
เอกเทศหรอืไม่เป็นเอกเทศ อยู่ในหมู่บ้าน/ชุมชนทั่วประเทศ2 
รูปแบบการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐานใน
ต่างประเทศมีความแตกต่างกันไปตามการพัฒนาการทาง
เศรษฐกิจของประเทศวัฒนธรรม ประเพณี และบรบิทของแต่
ละประเทศ ประกอบกับลักษณะการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติ
งานสาธารณสุขมูลฐานในต่างประเทศแตกต่างกันกับ อสม. 
ของประเทศไทย ส่วนประเทศไทยมีรูปแบบการพัฒนาการ
ปฏิบัติงานของ อสม. ที่หลากหลายแตกต่างกันไปตามบรบิท
ของพ้ืนทีน้ั่น ๆ โดยมีลักษณะเฉพาะด้านทีมี่ความเฉพาะเจาะจง
กับประเด็นปญัหาสาธารณสุขในพ้ืนที ่และควรมีรูปแบบบรหิาร
จดัการทีจ่ะพัฒนาผลการปฏิบัติงาน เพ่ือให้เกิดกลไกทีเ่อ้ือต่อ
การพัฒนาและส่งเสรมิศักยภาพของ อสม. ให้สามารถปฏิบัติงาน
ตามบทบาทหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธภิาพ3 ซึ่ง อสม. จะต้อง
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ได้รบัการพัฒนาศักยภาพอบรม เพ่ิมพูนความรูอ้ย่างต่อเน่ือง
และได้รบัการประเมินผลการปฏิบัติงานของ อสม. อยา่งสม่ำ�เสมอ4

อย่างไรก็ตาม ยังไม่มีรูปแบบการปฏิบัติงาน อสม. ทีเ่ป็นสมรรถนะ
รว่มที่มีความครอบคลุมการปฏิบัติงานในทุกด้านอย่างชดัเจน 
ซึ่งจะเห็นได้ว่าการสรา้งรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงาน
ของ อสม. จึงนับได้ว่ามีความสำ�คัญอย่างยิ่งโดยมีการสรา้ง
รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ขึ้นเพ่ือนำ�ไป
ใชใ้นการพัฒนาศักยภาพ อสม. ให้สามารถปฏิบัติงานได้อย่าง
เต็มความรูค้วามสามารถหรอืบรรลุตามเป้าหมายทีต้ั่งไวอ้ย่าง
มีประสิทธภิาพและประสิทธผิลมากยิ่งขึ้น3 ในขณะเดียวกันก็
ยังไม่มีการนำ�รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. 
ไปทดลองใชว้า่รูปแบบทีพั่ฒนาขึน้สามารถทำ�ให้ อสม. เกิดผล
การปฏิบัติงานที่เกิดจากการใชรู้ปแบบน้ันจรงิ ๆ วัดผลที่เกิด
จากการใชรู้ปแบบว่าใชไ้ด้ผลจรงิหรอืไม่ และเกิดผลลัพธต์าม
วัตถุประสงค์ทีก่ำ�หนดไวเ้พียงใด5

วตัถุประสงค์การวจิยั  
	 1. เพ่ือเปรยีบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการเรยีนรูป้ระกอบ
ด้วยจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ และคะแนนผลการ
ปฏิบัติงานของ อสม. ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ก่อนและหลังการจดักิจกรรม ตามรูปแบบการพัฒนาผลการ
ปฏิบัติงานของ อสม.
	 2. เพ่ือเปรยีบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการเรยีนรูป้ระกอบ
ด้วยจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ และคะแนนผลการ
ปฏิบัติงานของ อสม. ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
ก่อนและหลังการจดักิจกรรม ตามรูปแบบการพัฒนาผลการ
ปฏิบัติงานของ อสม.

สมมติฐานการวจิยั
	 1. ภายหลังการจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผล
การปฏิบัติงานของ อสม. กลุ่มทดลองจะมีคะแนนพฤติกรรม
การเรยีนรูป้ระกอบด้วยจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ 
และคะแนนผลการปฏิบัติงานของ อสม. สูงกว่าก่อนการจัด
กิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม.
	 2. ภายหลังการจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผล
การปฏิบัติงานของ อสม. กลุ่มทดลองจะมีคะแนนพฤติกรรม
การเรยีนรูป้ระกอบด้วยจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ 
และคะแนนผลการปฏิบัติงานของ อสม. สูงกวา่กลุ่มควบคุม
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กรอบแนวคิดการวจิยั

รูปท่ี 1 กรอบแนวคิดการวจิยั

วธิกีารศึกษา (Method)
	 การวจิัยก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) ชนิดศึกษาสองกลุ่ม วัดก่อนและหลังการทดลอง (Two group, 
pretest-posttest design) ครัง้น้ีเป็นส่วนหน่ึงของการวจิัยเชิงผสมผสานข้ันสูง (Advanced mixed methods research 
designs) แบบการประเมินผลหลายข้ันตอน (Multistage evaluation design)6 เป็นการนำ�รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติ
งานของ อสม. จากการวจิยัระยะที่ 24 ไปทดลองใชแ้ละประเมินประสิทธผิลของรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ต่อ
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยจดักิจกรรมการเรยีนรูเ้พ่ือพัฒนาผลการปฏิบัติงาน ได้แก่ กิจกรรมสรา้งจติอาสา (องค์ประกอบที ่1)
กิจกรรมสรา้งการรบัรูบ้ทบาท (องค์ประกอบที ่2) และกิจกรรมสรา้งความต้ังใจ (องค์ประกอบที ่3) ในสัปดาห์ที ่1-4 และจดักิจกรรม
ส่งเสรมิผลการปฏิบัติงาน ได้แก่ กิจกรรมสรา้งการทำ�งานเป็นทมี (องค์ประกอบที ่4) กิจกรรมสรา้งภาคีเครอืข่าย (องค์ประกอบที ่5)
กิจกรรมสรา้งการมีส่วนรว่ม (องค์ประกอบที่ 6) กิจกรรมสรา้งแรงสนับสนุนทางสังคม (องค์ประกอบที่ 7) กิจกรรมสรา้งแรงจูงใจ 
(องค์ประกอบที ่8) และกิจกรรมสรา้งการยอมรบันับถือ (องค์ประกอบที ่9) ในสัปดาห์ที ่1-4
	 ประชากร คือ อสม. ตำ�บลวังทองแดง อำ�เภอเมืองสุโขทัย จังหวัดสุโขทัย จำ�นวน 93 คน ประกอบด้วย อสม. โรงพยาบาล
ส่งเสรมิสุขภาพตำ�บลบ้านหนองตาโชติ อำ�เภอเมืองสุโขทัย จงัหวัดสุโขทัย จำ�นวน 43 คน และ อสม. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ 
ตำ�บลวังทองแดง อำ�เภอเมืองสุโขทยั จงัหวัดสุโขทยั จำ�นวน 50 คน7

	 กลุม่ตัวอยา่ง คือ อสม. ซึง่ได้จากการคำ�นวณขนาดตัวอยา่งสำ�หรบัการทดสอบสมมติฐานเก่ียวกับค่าเฉล่ียในการวจิยัเชงิทดลอง
ชนิดกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม8  โดยกำ�หนดให้ Z = 0.84; r = 1; β = 0.2; α = 1.9; µ1 = 53.24; µ2 = 47.76; σ1 = 9.01; σ2 = 7.95 
ได้ขนาดตัวอย่าง จำ�นวน 76 คน แบ่งออกเป็นกลุ่มทดลองคือ อสม. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตำ�บลบ้านหนองตาโชติ อำ�เภอ
เมืองสุโขทัย จงัหวัดสุโขทัย จำ�นวน 38 คน และกลุ่มควบคุม คือ อสม. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตำ�บลวังทองแดง อำ�เภอเมือง
สุโขทยั จงัหวัดสุโขทยั จำ�นวน 38 คน
	 การสุ่มตัวอยา่ง คือ การคัดเลือกกลุ่มตัวอยา่งแบบสะดวก (Convenience sampling) โดยเลือกกลุ่มตัวอยา่งทีง่า่ย อยูใ่กล้
และสะดวกสำ�หรบัผู้วจิยั โดยเน้นการเข้าถึงตัวอย่างที่สามารถติดต่อได้ง่ายหรอืมีความพรอ้มที่จะให้ข้อมูล อยู่ในพ้ืนที่และเวลาที่
เหมาะสมกับการเก็บข้อมูล
	 เกณฑ์การคัดเข้า (Inclusion criteria) คือ อสม. มีอายุ 20 ปีบรบูิรณ์ขึ้นไปมีสถานภาพการเป็น อสม. มีระยะเวลาการ
ปฏิบัติงานมาแล้ว 6 เดือนขึน้ไป และยินดีให้ข้อมูล
	 เกณฑ์การคัดออก (Exclusion criteria) คือ อสม. พ้นสภาพการเป็น อสม. เชน่ เสียชวีติ ลาออก มติประชาคมให้ออก 
และย้ายทีอ่ยู่ไปในพ้ืนทีอ่ื่น มีอาการเจบ็ป่วยรุนแรง กะทนัหัน และไม่สามารถให้ข้อมูลได้ และปฏิเสธหรอืถอนตัวจากโครงการวจิยั
	 เคร ือ่งมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม.4 แบ่งออกเป็น 2 กิจกรรม ดังน้ี
		  กิจกรรมที ่1 กิจกรรมการเรยีนรู ้โดยการจดักิจกรรมแลกเปล่ียนเรยีนรูแ้ละฝึกอบรมการปฏิบัติงานของ อสม. จำ�นวน 1 วนั
(6 ชัว่โมง) ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบหลัก คือ องค์ประกอบที่ 1 จติอาสา (Voluntary) ประกอบด้วย 3 หัวข้อ คือ 1) การสรา้ง

รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม.

1. การเรยีนรูเ้พ่ือพัฒนาผลการปฏิบัติงาน
- กิจกรรมสรา้งจติอาสา (องค์ประกอบที ่1 )
- กิจกรรมสรา้งการรบัรูบ้ทบาท (องค์ประกอบที ่2)
- กิจกรรมสรา้งความต้ังใจ (องค์ประกอบที ่3)
2. การส่งเสรมิผลการปฏิบัติงาน
- กิจกรรมสรา้งการทำ�งานเป็นทมี (องค์ประกอบที ่4) 
- กิจกรรมสรา้งภาคีเครอืข่าย (องค์ประกอบที ่5) 
- กิจกรรมสรา้งการมีส่วนรว่ม (องค์ประกอบที ่6) 
- กิจกรรมสรา้งแรงสนับสนุนทางสังคม (องค์ประกอบที ่7) 
- กิจกรรมสรา้งแรงจูงใจ (องค์ประกอบที ่8) 
- กิจกรรมสรา้งการยอมรบันับถือ (องค์ประกอบที ่9) 

พฤติกรรมการเรยีนรู ้
- การมีจติอาสา 
- การรบัรูบ้ทบาท 
- ความต้ังใจ

ผลการปฏิบัติงานของ 
อสม.
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แรงบันดาลใจในการทำ�งาน 2) การพัฒนาจิตอาสา และ
3) บทบาทหน้าทีแ่ละการปฏิบัติงาน จติอาสา โดยใชร้ะยะเวลา
ดำ �เนินการ 2 ชั่ วโมง องค์ประกอบที่  3 การรับรู ้บทบาท 
(Role perception) ประกอบด้วย 3 หัวขอ้คือ 1) บทบาทของ
อสม. 2) หน้าที่ของ อสม. และ 3) ความรบัผิดชอบของ อสม. 
โดยใช้ระยะเวลาดำ�เนินการ 2 ชั่วโมง และองค์ประกอบที่ 3  
ความต้ังใจ (Intention) ประกอบด้วย 3 หัวข้อ คือ 1) ค้นหา
ปัจจยัที่ส่งผลต่อความต้ังใจ 2) การสรา้งความต้ังใจในทำ�งาน 
และ 3) ทำ�งานสำ�เรจ็ด้วยความต้ังใจ โดยใชร้ะยะเวลาดำ�เนิน
การ 2 ชั่ วโมง ณ ห้องประชุมโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ 
ตำ�บลบ้านหนองตาโชติ ตำ�บลวังทองแดง อำ�เภอเมืองสุโขทยั 
จงัหวัดสุโขทยั
		  กิจกรรมที ่2 กิจกรรมส่งเสรมิการปฏิบัติงาน โดยการ
มอบหมายภารกิจให้ อสม. นำ�ความรูท้ีไ่ด้รบัไปใชใ้นการปฏิบัติ
งานจรงิในพ้ืนที่ จำ�นวน 4 สัปดาห์ ภายใต้การกำ�กับดูแลของ
ผู้วจิยั ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบหลัก คือ องค์ประกอบที ่4
การทำ�งานเป็นทีม (Teamwork) โดย อสม. เข้ามามีส่วนรว่ม
ในกิจกรรมใดกิจกรรมหน่ึงที่จดัขึ้นทุกข้ันตอน ต้ังแต่การรว่ม
วเิคราะห์ปัญหา การวางแผนแก้ไขปัญหา การแบ่งหน้าที่
การลงมือปฏิบัติ และการประเมินผลการดำ�เนินงาน ตลอดจน
แลกเปล่ียนเรยีนรูภ้ายในทีมงาน ภายใต้การมีภาวะผู้นำ�ของ
ประธาน อสม. อย่างน้อยเดือนละ 1 ครั้ง องค์ประกอบที่  5 
ภาคีเครอืข่าย (Association network) โดย อสม. เข้ารว่ม
ประชุมกับภาคีเครอืข่าย หรอืเข้ารว่มกิจกรรมภาคีเครอืข่าย
จดัขึน้อยา่งน้อยเดือนละ 1 ครัง้ องค์ประกอบที ่6 การมีส่วนรว่ม
(Participation) โดย อสม. เปดิโอกาสให้ภาคีเครอืขา่ยเข้ามา
มีส่วนรว่มในทกุขัน้ตอนการปฏิบัติงานของ อสม. โดยเร ิม่ต้ังแต่
การแบง่ปนัขอ้มูล ปรกึษาหารอื การเขา้มาเก่ียวขอ้ง การรว่มมือ
และเสรมิพลังเพ่ิมอำ�นาจ หรอืบูรณาการทำ�งานรว่มกับภาคี
เครอืข่ายอย่างน้อยเดือนละ 1 ครั้ง องค์ประกอบที่  7 แรง
สนับสนุนทางสังคม (Social support) โดยให้การสนับสนุน
ด้านอารมณ์/ความรูสึ้ก ด้านการประเมินคุณค่า ด้านทรพัยากร
และด้านข้อมูลข่าวสารแก่  อสม. คือ 1) ได้รบัการชื่นชมใน
การปฏิบัติงานเจา้หน้าทีส่าธารณสุข/ภาคีเครอืข่าย/สมาชกิใน
ครอบครวัของ อสม. อย่างน้อยเดือนละ 1 ครัง้ 2) ได้รบัการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน/ขอ้เสนอแนะต่อการปฏิบัติงานจาก
เจา้หน้าที่สาธารณสุข อย่างน้อยเดือนละ 1 ครัง้ 3) ได้รบัการ
สนับสนนุวสัดุ/อุปกรณ์/เคร ือ่งมือ/เงนิหรอืงบประมาณ/ทมีงาน
ชว่ยเหลือในการปฏิบัติงานจากภาคีเครอืข่าย อย่างน้อยเดือน
ละ 1 ครัง้ และ 4) ได้รบัข้อมูลข่าวสารและคำ�แนะนำ�เก่ียวกับ
การปฏิบัติงานของ อสม. จากเจา้หน้าทีส่าธารณสุขในการประชุม
ประจำ�เดือน อย่างน้อยเดือนละ 1 ครัง้ องค์ประกอบที ่8 แรง
จูงใจ (Motivation) โดยหน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานที่
เก่ียวข้อง ผู้นำ�ท้องที่ ผู้นำ�ท้องถ่ิน และภาคีเครอืข่าย ให้การ
เชดิชูเกียรติ ประกาศเกียรติคุณ หรอืรางวัลอ่ืน ๆ ให้แก่ อสม. 
ทีมี่ผลการปฏิบัติงานดีเด่นประจำ�เดือน และองค์ประกอบที ่9

การยอมรบันับถือ (Recognition) โดยหน่วยงานสาธารณสุข 
หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง ผู้นำ�ทอ้งที ่ผู้นำ�ทอ้งถ่ิน และภาคีเครอืขา่ย
ให้การยอมรบันับถือหรอืยกย่องแก่ อสม.
	 เคร ือ่งมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถาม
ชนิดตอบด้วยตนเอง (Self-administered questionnaire)
ทีผู้่วจิยัสรา้งขึน้ ซึง่ประกอบด้วย 5 ส่วน ดังน้ี
		  ส่วนที่ 1 คุณลักษณะทางประชากร ได้แก่ เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชพี รายได้เฉล่ียต่อเดือน 
การใชส้มารท์โฟน ระยะเวลาในการเปน็ อสม. บทบาทในครอบครวั
จำ�นวนสมาชกิในครอบครวั การมีตำ�แหน่งอ่ืนในชุมชน การฝึก
อบรม การนิเทศงาน และจำ�นวนหลังคาเรอืนทีร่บัผิดชอบ จำ�นวน
14 ข้อ ลักษณะคำ�ถามเปน็แบบเลือกตอบและเติมคำ�ลงในชอ่งวา่ง
		  ส่วนที่ 2 จติอาสา ประกอบด้วย ข้อคำ�ถามเก่ียวกับ
การเป็นจิตอาสาของ อสม. จำ�นวน 7 ข้อ เป็นแบบสอบถาม
ชนิดมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดับ คือ 
เห็นด้วยอยา่งยิง่ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ โดยมีเกณฑก์ารให้คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 คะแนน 
ตามลำ�ดับ โดยมีค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหา9 อยู่ระหว่าง 
0.67–1.00 และค่าความเชื่อม่ันด้วยสูตรสัมประสิทธิ์อัลฟา
ของครอนบาค10 เทา่กับ 0.917
		  ส่วนที่ 3 การรบัรู ้บทบาท ประกอบด้วย ข้อคำ�ถาม
เก่ียวกับบทบาทด้าน 1) การส่งเสรมิสุขภาพ 2) การเฝ้าระวัง 
ป้องกัน และควบคุมโรค 3) การฟ้ืนฟูสุขภาพ และ 4) การ
คุ้มครองผู้บรโิภค จำ�นวน 18 ขอ้ เปน็แบบสอบถามชนิดมาตรา
ส่วนประมาณค่า 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 
และน้อยที่สุด โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 
คะแนน ตามลำ�ดับ โดยมีค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหา9 อยู่
ระหวา่ง 0.67–1.00 และค่าความเชือ่ม่ันด้วยสูตรสัมประสิทธิ์
อัลฟาของครอนบาค10 เทา่กับ 0.940
		  ส่วนที่ 4 ความต้ังใจในการปฏิบัติงาน ประกอบด้วย 
ข้อคำ�ถามเก่ียวกับความต้ังใจในการปฏิบัติงานด้าน 1) การส่ง
เสรมิสุขภาพ 2) การเฝ้าระวงั ป้องกัน และควบคุมโรค 3) การ
ฟ้ืนฟูสุขภาพ และ 4) การคุ้มครองผู้บรโิภค จำ�นวน 30 ข้อ 
เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ คือ 
มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยทีสุ่ด โดยมีเกณฑก์าร
ให้คะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 คะแนน ตามลำ�ดับ โดยมีค่าดัชนี
ความตรงตามเน้ือหา9 อยู่ระหว่าง 0.67–1.00 และค่าความ
เชือ่ม่ันด้วยสูตรสัมประสิทธิอั์ลฟาของครอนบาค10 เทา่กับ 0.980
		  ส่วนที่ 5 ผลการปฏิบัติงานของ อสม. ประกอบด้วย 
ข้อคำ�ถามเก่ียวกับการแสดงออกถึงความรู ้ ทัศนคติ และ
การลงมือปฏิบัติงานด้าน 1) การส่งเสรมิสุขภาพ 2) การเฝ้าระวงั
ป้องกัน และควบคุมโรค 3) การฟ้ืนฟูสุขภาพ และ 4) การคุ้มครอง
ผู้บรโิภค จำ�นวน 30 ข้อ เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราส่วน
ประมาณค่า 5 ระดับ คือ ทุกครัง้ บ่อยครัง้ บางครัง้ น้อยครัง้ 
และไม่เคย โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนคือ 5, 4, 3, 2 และ 1 
คะแนน ตามลำ�ดับ โดยมีค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหา9 อยู่
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ระหวา่ง 0.67–1.00 และค่าความเชือ่ม่ันด้วยสูตรสัมประสิทธิ์
อัลฟาของครอนบาค10 เทา่กับ 0.978

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล
		  1. ข้ันเตรยีมการ ผู้วจิยัส่งหนังสือขอความอนุเคราะห์
เก็บข้อมูลจากมหาวทิยาลัยนเรศวร ถึงสำ�นักงานสาธารณสุข
จงัหวัดสุโขทัย เพ่ือขอความรว่มมือเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วจิยั
ส่งหนังสือขอความอนเุคราะห์เก็บขอ้มูลจากสำ�นักงานสาธารณสุข
จังหวัดสุโขทัย ถึงสำ�นักงานสาธารณสุขอำ�เภอเมืองสุโขทัย 
เพ่ือขอความรว่มมือเก็บรวบรวมข้อมูลในพ้ืนที่โรงพยาบาล
ส่งเสรมิสุขภาพ ตำ�บลบ้านหนองตาโชติ และโรงพยาบาลส่ง
เสรมิสุขภาพตำ�บลวังทองแดง อำ�เภอเมืองสุโขทัย จังหวัด
สุโขทยั ผู้วจิยัติดต่อประสานงานกับโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ
ตำ�บลบ้านหนองตาโชติ และโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ ตำ�บล
วงัทองแดง เพ่ือชีแ้จงวตัถุประสงค์วจิยั วธิดีำ�เนินการ ระยะเวลา
และแผนการดำ�เนินกิจกรรมแก่ผู้อำ�นวยการโรงพยาบาล
ส่งเสรมิสุขภาพตำ�บล เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสรมิสุขภาพตำ�บล และประธานชมรม อสม. ระดับตำ�บล
และระดับหมู่บ้าน เพ่ือขอความรว่มมือในการดำ�เนินกิจกรรม 
และการเก็บรวบรวมข้อมูล ในเดือนพฤษภาคมถึงกรกฎาคม 
2563 และผู้วจิัยเตรยีมเคร ือ่งมือและวัสดุอุปกรณ์ที่จำ�เป็น
ในการเก็บรวบรวมข้อมูลวจิยั
		  2. ข้ันดำ�เนินการ หลังจากได้ดำ�เนินการตามข้ันตอน
ดังกล่าวข้าวต้นแล้ว ผู้วจิยัอธบิายอยา่งละเอียดกับกลุ่มตัวอยา่ง
โดยชีแ้จงวัตถุประสงค์การวจิยั ขัน้ตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูล
สิทธิของกลุ่มตัวอย่างในการตอบแบบสอบถามหรอืปฏิเสธ
การเข้ารว่มวจิยั การอธบิายอย่างละเอียดกับกลุ่มทดลองถึง
ข้ันตอนการทำ�วจิัย ชี้แจงให้ทราบถึงสิทธิที่จะตอบรบัหรอื
ปฏิเสธการเข้ารว่มการวจิัย ในเดือนพฤษภาคม 2563 เก็บ
รวบรวมข้อมูล ครัง้ที่ 1 ก่อนการทดลองทั้งกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุมด้วยแบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเอง ในสัปดาห์
ที่ 1 ในเดือนพฤษภาคม 2563 จัดกิจกรรมตามรูปแบบการ
พัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ในกลุ่มทดลอง ซึง่ประกอบ
ด้วย กิจกรรมแบบกลุ่ม ได้แก่ 1) กิจกรรมการเรยีนรูต้ามองค์
ประกอบที่  1-4 และ 2) กิจกรรมส่งเสรมิผลการปฏิบัติงาน
ตามองค์ประกอบที่ 5-9 ในสัปดาห์ที่ 1-4 ในเดือนกรกฎาคม
2563 ส่วนในกลุ่มควบคุมให้ปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าทีข่อง
อสม. ตามปกติและเก็บรวบรวมขอ้มูล ครัง้ที ่2 หลังการทดลอง
ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยแบบสอบถามชนิดตอบ
ด้วยตนเอง ในสัปดาห์ที ่8

	 การวเิคราะห์ข้อมูล
		  1. การวเิคราะห์ขอ้มูลคุณลักษณะทางประชากร ได้แก่
เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชพี รายได้เฉล่ีย
ต่อเดือน บทบาทในครอบครวั จำ�นวนสมาชิกในครอบครวั 
การใช้สมาร์ทโฟน ระยะเวลาในการเป็น อสม. และการมี

ตำ�แหน่งอ่ืนในชุมชน โดยใชส้ถิติรอ้ยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยง
เบนมาตรฐาน ค่าต่ำ�สุด และค่าสูงสุด
		  2. การเปรยีบเทยีบความแตกต่างของคะแนนจติอาสา
การรบัรูบ้ทบาท ความต้ังใจ ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ก่อนทดลองและหลังจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงาน โดยใช้สถิติ Mann-Whitney U-test 
เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็นโค้งปกติ ซึ่งกำ�หนด
นัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เป็นเกณฑ์ในการยอมรับ
สมมติฐาน
		  3. การเปรยีบเทยีบความแตกต่างของคะแนนจติอาสา
ที่ เพ่ิมขึ้น ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังการจัด
กิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. 
โดยใชส้ถิติ Mann-Whitney U-test เน่ืองจากตัวแปรทดสอบ
กระจายไม่เป็นโค้งปกติ ซึง่กำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 เป็นเกณฑใ์นการยอมรบัสมมติฐาน
		  4. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียการ
รบัรูบ้ทบาท ระหวา่งกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม หลังจดักิจกรรม
ตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ซึง่ใชค่้าเฉล่ีย
การรบัรูบ้ทบาทในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนการทดลอง
เปน็ตัวแปรควบคุม โดยใชส้ถิติการวเิคราะห์ความแปรปรวนรว่ม
(Analysis of Covariance: ANCOVA) เน่ืองจากตัวแปร
ทดสอบกระจายเป็นโค้งปกติ ซึง่กำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 เป็นเกณฑใ์นการยอมรบัสมมติฐาน
		  5. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนความ
ต้ังใจ ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ระหว่างก่อนและ
หลังจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ 
อสม. โดยใช้สถิติ Wilcoxon Sign Rank test เน่ืองจาก
ตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็นโค้งปกติ และเปรยีบเทียบ
ความแตกต่างของคะแนนความต้ังใจ ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม หลังจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยใช้สถิติ Mann-Whitney 
U-test เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็นโค้งปกติ ซึ่ง
กำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เป็นเกณฑ์ในการ
ยอมรบัสมมติฐาน
		  6. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนผล
การปฏิบัติงาน ก่อนการจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม โดยใช้สถิติ Mann-Whitney U-test เน่ืองจาก
ตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็นโค้งปกติ และเปรยีบเทียบ
ความแตกต่างของคะแนนผลการปฏิบัติงานทีเ่พ่ิมขึน้ ก่อนและ
หลังการจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงาน
ของ อสม. ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ 
Mann-Whitney U-test เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจาย
ไม่เป็นโค้งปกติ ซึ่งกำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
เป็นเกณฑใ์นการยอมรบัสมมติฐาน
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	 การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มผู้ให้ข้อมูล การดำ�เนินการวจิยัในครัง้น้ีได้รบัการพิจารณาและรบัรองจากคณะกรรมการจรยิธรรม
การวจิยัในมนษุย ์มหาวทิยาลัยนเรศวร ชือ่โครงการรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. (The model of performance
development for village health volunteers)3 วธิทีบทวนแบบเรง่รดั (Expedited review) โครงการเลขที ่COA No. 479/2019
เอกสารรบัรองเลขที ่IRB No. 0428/62 วันทีร่บัรอง 13 กันยายน 2562 วันหมดอายุ 13 กันยายน 2563 และมีมติรบัรองรายงาน
สรุปผลการวจิยั เม่ือวันที ่19 พฤศจกิายน 2564 

ผลการศึกษา (Results)
	 1. ข้อมูลคุณลักษณะทางประชากรของกลุ่มตัวอย่าง พบวา่ กลุ่มทดลองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง รอ้ยละ 81.6 มีอายุ 40 - 49 ปี
รอ้ยละ 42.1 มีสถานภาพสมรส รอ้ยละ 86.8 สำ�เรจ็การศึกษาระดับการประถมศึกษา รอ้ยละ 60.6 ส่วนใหญป่ระกอบอาชพีเกษตรกรรม
รอ้ยละ 86.8 ส่วนใหญมี่รายได้เฉล่ียต่อเดือนน้อยกวา่ 5,000 บาท รอ้ยละ 81.6 มีระยะเวลาในการเปน็ อสม. 21 - 30 ป ีรอ้ยละ 34.2
ใชส้มารท์โฟน รอ้ยละ 71.1 มีจำ�นวนหลังคาเรอืนทีร่บัผิดชอบ 11 - 20 หลังคาเรอืน รอ้ยละ 84.2 และมีตำ�แหน่งอ่ืนในชุมชน 1 ตำ�แหน่ง
รอ้ยละ 34.2 ส่วนกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่เปน็เพศหญงิ รอ้ยละ 81.68 มีอายุ 50 - 59 ป ีรอ้ยละ 47.4 มีสถานภาพสมรส รอ้ยละ 81.6
สำ�เรจ็การศึกษาระดับประถมศึกษา รอ้ยละ 78.9 ส่วนใหญ่ประกอบอาชพีเกษตรกรรม รอ้ยละ 84.2 ส่วนใหญ่มีรายได้เฉล่ียต่อ
เดือนน้อยกวา่ 5,000 บาท รอ้ยละ 84.2 มีระยะเวลาในการเป็นอสม. 21 - 30 ปี รอ้ยละ 34.2 ใชส้มารท์โฟน รอ้ยละ 55.3 มีจำ�นวน
หลังคาเรอืนทีร่บัผิดชอบ 11 - 20 หลังคาเรอืน รอ้ยละ 52.6 และมีตำ�แหน่งอ่ืนในชุมชน 1 ตำ�แหน่ง รอ้ยละ 36.6 ซึง่สรุปได้วา่กลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมมีความคล้ายคลึงกัน
	 2. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท และผลการปฏิบัติงาน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม ก่อนจัดกิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยใช้สถิติ Mann-Whitney U - test เน่ืองจาก
ตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็นโค้งปกติ พบว่า ก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมมีคะแนนจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท และผลการปฏิบัติงานแตกต่างกัน อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 และมีคะแนนความต้ังใจไม่แตกต่างกัน ดังตารางที ่2

ตารางท่ี 2 แสดงการเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนจติอาสา การรบัรู ้และผลการปฏิบัติงานระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
                ควบคุม ก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. (n = 76)

ตัวแปร กลุม่ n Mean Rank Z p-value

จติอาสา กลุ่มทดลอง 38 31.13 -2.938 0.003

กลุ่มควบคุม 38 45.87

การรบัรูบ้ทบาท กลุ่มทดลอง 38 30.38 -3.210 0.001

กลุ่มควบคุม 38 46.62

ผลการปฏิบัติงาน กลุ่มทดลอง 38 26.91 -4.653 0.001

กลุ่มควบคุม 38 50.09
Mann-Whitney U-test

	 3. การเปรยีบเทยีบความแตกต่างของคะแนนจติอาสาและผลการปฏิบัติงาน ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม หลังจดักิจกรรม
ตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยใชส้ถิติ Mann-Whitney U - test เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจายไม่เปน็
โค้งปกติ พบวา่ หลังจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. กลุ่มทดลองมีคะแนนจติอาสาและผลการปฏิบัติ
งานส่วนต่างทีเ่พ่ิมขึน้สูงกวา่กลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 ดังตารางที ่3

ตารางท่ี 3 แสดงการเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนจติอาสาและผลการปฏิบัติงาน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
                หลังจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. (n = 76)
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ตัวแปร กลุม่ n Mean Rank Z p-value

จติอาสา คะแนนส่วนต่างทีเ่พ่ิมขึน้ในกลุ่มทดลอง (D1 = O2 - O1) 38 49.41 4.358 0.001

คะแนนส่วนต่างทีเ่พ่ิมขึน้ในกลุ่มควบคุม (D2 = O4 - O3) 38 27.59

ผลการปฏิบัติงาน คะแนนส่วนต่างทีเ่พ่ิมขึน้ในกลุ่มทดลอง (D1 = O2 - O1) 38 52.26 5.434 0.001

คะแนนส่วนต่างทีเ่พ่ิมขึน้ในกลุ่มควบคุม (D2 = O4 - O3) 38 24.74
Mann-Whitney U-test

	 4. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียการรบัรูบ้ทบาท ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม หลังจดักิจกรรมตามรูป
แบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยใชค่้าเฉล่ียการรบัรูบ้ทบาทในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนการทดลองเป็น
ตัวแปรควบคุมด้วยการวเิคราะห์ความแปรปรวนรว่ม โดยใชส้ถิติการวเิคราะห์ความแปรปรวนรว่ม (Analysis of Covariance: 
ANCOVA) เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจายเปน็โค้งปกติ พบวา่ หลังจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม.
กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียการรบัรูบ้ทบาทสูงกวา่กลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 ดังตารางที ่4

ตารางท่ี 4 แสดงการเปรยีบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉล่ียการรบัรูบ้ทบาท ระหวา่งกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม หลังจดักิจกรรม
                ตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. (n = 76)

การรบัรูบ้ทบาท n S.D. F df1 df2 p-value

กลุ่มทดลอง 38 76.76 5.948 6.138 1 74 0.016

กลุ่มควบคุม 38 72.47 10.021
Analysis of Covariance

	 5. การเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนความต้ังใจ ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลังจดักิจกรรมตาม
รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. โดยใชส้ถิติ Wilcoxon Sign Rank test เน่ืองจากตัวแปรทดสอบกระจายไม่เป็น
โค้งปกติ พบว่า หลังจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. กลุ่มทดลองมีคะแนนความต้ังใจสูงกว่าก่อน
จดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และกลุ่มควบคุมมีคะแนน
ความต้ังใจไม่แตกต่างกันกับก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ดังตารางที ่5

ตารางท่ี 5 แสดงการเปรยีบเทียบความแตกต่างของคะแนนความต้ังใจ ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลังจัด
                กิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. (n = 76)

กลุม่ ก่อนจดักิจกรรม หลงัจดักิจกรรม

n Mean Rank Z p - value n Mean Rank Z p - value

กลุ่มทดลอง 38 35.64 -1.128 0.259 38 51.34 5.072 0.001

กลุ่มควบคุม 38 41.36 38 25.66
Mann-Whitney U-test

อภิปรายผล (Discussion)
	 การนำ�รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. จากการวจิยัระยะที่ 2 ไปทดลองใชแ้ละประเมินประสิทธผิลของรูปแบบ
การพัฒนาผลการปฏิบัติงานต่อผลการปฏิบัติงานของ อสม. พบว่า ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีอาชพี ระยะเวลาในการ
เป็น อสม. และการมีตำ�แหน่งอ่ืนในชุมชนไม่แตกต่างกัน ซึง่ควบคุมตัวแปรภายนอกที่อาจส่งผลต่อผลการทดลองหรอืตัวแปรตาม
ให้เหลือน้อยทีสุ่ด เม่ือเก็บรวบรวมข้อมูล ครัง้ที ่1 ก่อนการทดลองทัง้กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยแบบสอบถามชนิดตอบด้วย
ตนเอง พบว่า ก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉล่ีย
ของอันดับความต้ังใจไม่แตกต่างกัน และมีค่าเฉล่ียของอันดับจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท และผลการปฏิบัติงานแตกต่างกัน อย่างมี
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นัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยให้กลุ่มทดลองเข้ารว่ม
กิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. 
และกลุ่มควบคุมดำ�เนินการตามปกติ ซึง่เป็นการทดลองวา่รูป
แบบที่พัฒนาขึ้นสามารถทำ�ให้ อสม. เกิดผลการปฏิบัติงานที่
เกิดจากการใชรู้ปแบบน้ันจรงิ ๆ การวจิยัครัง้น้ีมีการทดลอง
ใชรู้ปแบบวัดผลทีเ่กิดจากการใชรู้ปแบบวา่ใชไ้ด้ผลจรงิหรอืไม่
และเกิดผลลัพธต์ามวตัถุประสงค์ทีก่ำ�หนดไวเ้พียงใด6 สอดคล้อง
กับรูปแบบการบรหิารจัดการของโรงเรยีน อสม. ที่ประสบ
ผลสำ�เรจ็ คือ ภาวะผู้นำ�ของผู้บรหิารโรงเรยีนที่มีความมุ่งม่ัน 
เสียสละ มองประโยชน์ของชาวบ้านเป็นหลัก มีการทำ�งาน
แบบมีส่วนรว่ม และมีการทำ�งานเป็นกลุ่มการชว่ยเหลือซึง่กัน
และกัน การมีใจทีจ่ะแลกเปล่ียนเรยีนรูด้้วยกัน มีการเอาแบบ
อย่างที่ ดีมาประยุกต์ใช้จากการเรยีนรู ้และการศึกษาดูงาน
และสรา้งแบบอย่างการให้แรงจูงใจในเชงิสรา้งสรรค์ มีบุคคล
ต้นแบบในการสรา้งสุขภาพ ปฏิบัติงานด้วยจติอาสา ปฏิบัติงาน
ด้วยจติวญิญาณ ทำ�งานที่มีใจรกั การแสดงบทบาทครูพ่ีเล้ียง 
การสอนงาน การถ่ายทอดภูมิปัญญาที่มีอยู่ และส่งเสรมิให้มี
การลงมือทำ� เม่ือทำ�แล้วต้องทำ�อยา่งจรงิจงั และต่อเน่ือง และ
มีเคร ือ่งมือที่เหมาะสม และทันสมัยเข้ากับบรบิทของพ้ืนที่12 
ทั้งน้ี เม่ือเก็บรวบรวมข้อมูล ครัง้ที่ 2 หลังการทดลองทั้งกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยแบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเอง
พบว่า การจัดกิจกรรมการเรยีนรู ้ตามองค์ประกอบที่  1 - 3 
เพ่ือการสรา้งจติอาสา การสรา้งการรบัรูบ้ทบาท และการสรา้ง
ความต้ังใจ ทำ�ให้กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียจติอาสา การรบัรูบ้ทบาท
และความต้ังใจสูงกวา่ก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. และสูงกวา่กลุ่มควบคุม อย่างมีนัย
สำ�คัญทางสถิติที ่0.05 ซึง่ทัง้ 3 องค์ประกอบน้ีมีผลต่อผลการ
ปฏิบัติงานของ อสม. มากที่สุด เม่ือรว่มกับการจัดกิจกรรม
ส่งเสรมิผลการปฏิบัติงานตามองค์ประกอบที่ 4 - 9 เพ่ือการ
สร้างการทำ�งานเป็นทีม การสร้างภาคีเครอืข่าย การสร้าง
การมีส่วนรว่ม การให้แรงสนับสนุนทางสังคม การสรา้งแรงจูงใจ
และการสรา้งการยอมรบันับถือ ทำ�ให้กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ีย
ผลการปฏิบัติงานสูงกวา่ก่อนจดักิจกรรมตามรูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. และสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมี
นัยสำ�คัญทางสถิติที ่0.05 แสดงให้เห็นว่ารูปแบบการพัฒนา
ผลการปฏิบัติงานของ อสม. อาจจะสามารถเปล่ียนแปลงผล
การปฏิบัติงานของ อสม. ได้ สอดคล้องกับผลการเปรยีบเทยีบ
ประสิทธผิลการปฏิบัติงานของ อสม. หลังการทดลองใชรู้ปแบบ
สูงกว่าก่อนการทดลองใชรู้ปแบบ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ
ที่ระดับ 0.05 โดยมีข้อเสนอแนะให้มีการพัฒนาความรูค้วาม
เข้าใจและทักษะเพ่ิมเติมให้กับ อสม. อย่างต่อเน่ือง และควร
ส่งเสรมิให้มีกิจกรรมหรอืเวทีแลกเปล่ียนการเรยีนรูร้ว่มกัน
เพ่ือให้เกิดความตระหนักในหน้าทีแ่ละเห็นคุณค่าในการปฏิบัติงาน
อสม. มากยิง่ขึน้13

	 การศึกษาน้ีมีข้อจำ�กัด คือ การเก็บรวบรวมและวัดผล
การปฏิบัติงานของ อสม. ในชว่งระยะเวลาเพียง 3 เดือน จึง
ไม่สามารถติดตามผลการปฏิบัติงานของ อสม. ที่เกิดขึ้นว่า
ยังคงอยูม่ากน้อยเพียงใด เชน่ ในระยะ 6 เดือน 9 เดือน และ
12 เดือน เพ่ือยืนยันประสิทธิผลของรูปแบบการพัฒนาผล
การปฏิบัติงานของ อสม. ในด้านความคงทนของผลการปฏิบัติ
งานทีเ่กิดขึน้จากรูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม.
รวมถึงการถอดบทเรยีนการปฏิบัติงานของ อสม. และต่อยอด
ความสำ�เรจ็ทีเ่กิดขึน้

บทสรุป (Conclusion)
	 รูปแบบการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของ อสม. ทีพั่ฒนาขึน้
สามารถเปล่ียนแปลงผลการปฏิบัติงานของ อสม. ได้ ดังน้ัน 
หน่วยงานทีเ่ก่ียวขอ้งจงึควรนำ�ไปใชใ้ห้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย
มากยิง่ขึน้และนำ�ประยุกต์ใชใ้นพ้ืนทีอ่ื่น ๆ ตามความเหมาะสม
ต่อไป
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