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ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบติัเหตุและฉุกเฉิน  

ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2  

เขตสุขภาพท่ี 7 

ขนิษฐา ทาพรมมา1,  สมปรารถนา ดาผา2  

บทคัดย่อ 
       การวิจัยความสัมพันธ์เชิงท านายนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาระดับสมรรถนะและปัจจัยที่มี
อิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
ชุมชน ระดับ M2 เขตสุขภาพที่ 7 เก็บขอ้มูลจากพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจ านวน 173 คน 
เครื่องมือที่ใชใ้นการวิจัยเป็นแบบสอบถามปัจจยัที่มีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบตัิเหตุและ
ฉกุเฉิน ประกอบดว้ย 3 ส่วน ไดแ้ก่ ขอ้มลูส่วนบุคคล ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม และสมรรถนะพยาบาล
งานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หาจากผูท้รงคณุวฒุิ จ านวน 5 ท่าน ไดค้่าความ
ตรงเชิงเนื ้อหาเท่ากับ 0.85 , 0.90 และ 0.92 และตรวจสอบความเท่ียงได้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา
ของครอนบาค เท่ากับ 0.96 และ0.97 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนาและการวิเคราะห์
ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า สมรรถนะพยาบาลงานอบุัติเหตแุละฉุกเฉิน ตามการ
รบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 โดยภาพรวมอยู่ในระดบัมาก 
(x̅=4.39, S.D.=0.51) 2) ปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยดา้นส่ิงแวดลอ้มที่ร่วมกันพยากรณ์สมรรถนะ
พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ระดับ M2 
เขตสุขภาพที่ 7 ได้แก่ นโยบายการแพทยฉ์ุกเฉินและการบริหารงาน อายุ และการนิเทศทางการ
พยาบาล ไดร้อ้ยละ 31.4 ( R2 = 0.314) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ0.05 แสดงว่ายังมีปัจจยั
อื่น ๆ ที่อาจมีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินอีกร้อยละ 68.60 เช่น 
ความกา้วหนา้ในวิชาชีพ การท างานเป็นทีม และแรงจูงใจ ซึ่งอาจตอ้งมีการศึกษาเพ่ิมเติม เพ่ือน าผล
การศึกษาไปใชใ้นการพฒันาสมรรถนะพยาบาลงานอบุตัิเหตุและฉกุเฉินใหมี้ประสิทธิภาพยิ่งขึน้ 

ค ำส ำคัญ:  สมรรถนะ, พยาบาลงานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน, โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 
1 พยาบาลวิชาชพีช านาญการ โรงพยาบาลบา้นไผ่ จงัหวดัขอนแก่น 
2 ผูช้่วยศาสตราจารย ์คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัขอนแก่น 
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Factors influencing of professional nurses competencies in emergency 

department according to the perception of registered nurses in middle 

level (M2) community hospitals of healthcare region 7 

Kanitha Thapromma1, Sompratthana Dapha2 

Abstract  
This predictive correlational study aimed to examine the level of professional nurses in 

emergency department and the factors influencing these competencies, as perceived by 
registered nurses in middle level (M2) community hospitals of Health Region 7. Data were collected 
from 173 registered nurses. The research instrument was a questionnaire assessing factors 
influencing the competencies of nurses, as perceived by professional nurses in M2 community 
hospitals, Health Region 7. The questionnaire comprised three sections: personal information, 
environmental factors, and competencies of professional nurses. Content validity was reviewed by 
five experts, content validity indices of 0.85, 0.90, and 0.92. Reliability testing showed Cronbach's 
alpha coefficients of 0.96 and 0.97. Data were analyzed using descriptive statistics and stepwise 
multiple regression analysis. The results revealed that the overall competency of professional 
nurses in middle level (M2) community hospitals, as perceived by registered nurses in these 
hospitals, was at a high level (x̅= 4.39, S.D.=0.51). Personal factors and environmental factors, 
including emergency medical policies, management, age, and nursing supervision, significantly 
predicted the competencies of professional nurses in emergency department as perceived by 
registered nurses, explaining 31.4% of the variance (R²= 0.314) at a significance level of 0.05, that 
other factors accounting for 68.60% of the variance in emergency nurses' competencies, such as 
career advancement, teamwork, and motivation, may also influence their performance. Further 
research is needed to explore these factors in order to utilize the findings for enhancing the 
effectiveness of professional nurses' competencies. 

Keyword: Competency, Professional Nurses in Emergency Department, Middle Level (M2) 
Community Hospitals. 
1 Registered Nurse, Professional Level, Ban Phai Hospital, Khon Kaen Province 
2 Corresponding Author, Assistant professor, Faculty of Nursing, Khon Kaen University. 
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บทน ำ 
 องค์การอนามัยโลกให้ความส าคัญ
ด้านความปลอดภัยของผู้ป่ วย (Patient 
safety) ซึ่ ง เ ป็น พื้นฐานส าคัญของระบบ
บริการสุขภาพ ในประเทศไทยมีการก าหนด
แผนยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2560-
2579 )1 เ พ่ือการพัฒนาและ เสริ มส ร้า ง
ศักยภาพทรัพยากรมนุษย์  มุ่ ง เ น้น ให้
ประชาชนทุกช่วงวัยมีคุณภาพชีวิตที่ดี ไดร้บั
บริการทางสังคมที่มีคุณภาพ และกระทรวง
สาธารณสุขไดพ้ัฒนาศักยภาพงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉินเพ่ือสอดรบักับแผนดังกล่าว โดย
ก าหนดให้โรงพยาบาลชุมชนพัฒนางาน
อุบัติ เหตุและฉุก เ ฉินให้มี คุณภาพ (ER 
คุณภาพ) มีการขับเคล่ือนโดยการพัฒนา
สมรรถนะพยาบาล วิช าชี พ ให้ มี คว าม
เหมาะสมและเพียงพอต่อการดูแลผู้ป่วย
อย่างถูกตอ้ง รวดเร็ว และปลอดภัย ลดอัตรา
การเสียชี วิต และความพิการ สอดรับกับ
แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service 
plan) ซึ่งมีนโยบายการเตรียมพร้อมการ
บริการและแก้ไขปัญหาสุขภาพที่ส าคัญของ
ประเทศ เ พ่ิมความครอบคลุมทุกพื้นที่  
สามารถเขา้ถึงบริการที่เหมาะสมและการส่ง
ต่อทันเวลา ในส่วนส านักการพยาบาลได้
ก าหนดมาตรฐานการพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉิน2 ใช้เป็นเกณฑ์ประกอบด้วย 8 
มาตรฐาน ไดแ้ก่ 1) การตรวจและบ าบดัรกัษา
ทางการพยาบาลบริการการแพทย์ฉุกเฉิน                    
2) การตรวจและบ าบัด รักษาทางการ

พย าบาลผู้ ป่ ว ย อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น                
3) การดแูลต่อเนื่อง 4) การสรา้งเสริมสุขภาพ 
5) การคุ้มครองภาวะสุขภาพและป้องกัน
ความเส่ียง 6) การให้ข้อมูลและความรูด้า้น
สุขภาพ 7) การพิทัก ษ์ สิท ธ์ิ ผู้ ป่ วย  และ             
8) การบันทึกทางการพยาบาล ซึ่งพยาบาล
วิชาชีพต้องได้รับการพัฒนาสมรรถนะตาม
มาตรฐานดงักล่าว  
 สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน3,4 เป็นคุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่
แสดงถึงการมีความรู ้ความสามารถ ทศันคติ 
และทักษะการปฏิบัติ งานเ พ่ือ ให้บรรลุ
เ ป้าหมายตาม วิสัยทัศน์  พันธกิ จ  ของ
หน่วยงาน พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
เ ป็นด่ านแรกที่ ท  าหน้าที่ ประ เ มินผู้ ป่ วย
ช่วยเหลือภาวะคุกคามชีวิต และประสานทีม
อย่างรวดเร็วเพ่ือช่วยดูแลผูป่้วยใหป้ลอดภัย 
ซึ่ งสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติ เหตุและ
ฉุกเฉิน  ประกอบด้วย 2 ส่วน คือสมรรถนะ
หลัก (Core Competency) และสมรรถนะ
เ ฉ พ า ะ ง า น  (Technical knowledge 
competency) ใ น ส่ ว น ส ม ร ร ถ น ะ ห ลั ก 
ประกอบด้วย1) การประสานความร่วมมือ    
2 ) การตัด สินใจ  3 ) ภาวะผู้น า  4 ) การ
แก้ ปัญหา 5 ) การท างานเ ป็นทีม  และ
สม ร ร ถนะ เ ฉพาะ ง าน  ป ร ะกอบด้ ว ย                 
1) สมรรถนะการประเมิน 2) สมรรถนะในการ
ช่วยชีวิต 3) สมรรถนะการติดตามเฝ้าระวัง
และ 4) สมรรถนะบริการการแพทยฉ์ุกเฉิน ซึ่ง
สมรรถนะทั้ง 2 ส่วนจะสอดแทรกในกิจกรรม
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ตามมาตรฐานการพยาบาลงานอบุัติเหตุและ
ฉุกเฉิน ส่วนสมรรถนะเฉพาะงานจะสะท้อน
ให้เห็นถึงการมีความรู ้ ความสามารถ และ
ทักษะเฉพาะส าหรบับริการงานอุบัติเหตุและ
ฉกุเฉิน  
        โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 แห่งหนึ่ง 
เห็นความส าคัญในแผนการพัฒนางาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินคุณภาพ (ER คุณภาพ) 
แต่ยงัพบปัญหาการด าเนินการ ดา้นบุคลากร 
พบปัญหามีสมรรถนะในการให้บริการที่ไม่
เพียงพอ ไดแ้ก่ 1) สมรรถนะการประเมินแรก
รบั การปฐมพยาบาลเบือ้งต้น และการดูแล
ขณะน าส่งไม่ครอบคลุม ผู้ป่วยได้รับการ
รักษาล่าช้า 2) สมรรถนะด้านการช่วยชี วิต 
พบปัญหาขาดทักษะในการใหส้ารน า้และให้
ยา50% glucose injectionในผูป่้วยที่มีภาวะ
น ้าตาลในเลือดต ่า  3 ) สมรรถนะด้านการ
ติดตามเฝ้าระวัง พบว่าขาดทักษะในการ
ประเมินอาการเปล่ียนแปลงและการแก้ไข
ก รณี วิ ก ฤต  4 ) สมร ร ถนะ ด้ า นบ ริ ก า ร
การแพทยฉ์ุกเฉิน พบปัญหาในการประเมิน 
ณ จุดเกิดเหตุไม่ครอบคลุม และไม่เตรียม
อุปกรณ์และยาที่จ าเป็น ท าให้ผู้ป่วยอาการ
ทรุดลง  
        พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินเป็น
บุ ค ล า ก ร ด่ า น แ ร ก ใ น ร ะ บ บ บ ริ ก า ร
รั ก ษ า พ ย า บ า ล ตั้ ง แ ต่ ร ะ ย ะ ก่ อ น ถึ ง
โรงพยาบาล ขณะน าส่ง การดูแลในห้อง
ฉุกเฉิน และการดูแลขณะส่งต่อในผูป่้วยที่มี
ภาวะเจ็บป่วยฉกุเฉินและวิกฤตท่ีคกุคามชีวิต

ใหเ้กิดความปลอดภยั ดงันัน้ พยาบาลวิชาชีพ
ต้องมีสมรรถนะที่มีความเฉพาะงาน เพ่ือ
ความสามารถในการประเมินไดอ้ย่างถกูตอ้ง 
แม่นย าและสามารถให้การรักษารวดเร็วใน
ช่วงเวลาชั่ วโมงทองของชีวิต เพ่ือลดการ
เสียชีวิตหรือภาวะแทรกซอ้นที่รุนแรง 4-6  
         จากการทบทวนวรรณกรรม พบ
การศึกษาปัจจัยที่ มีอิทธิพลต่อสมรรถนะ
พ ย า บ า ล ง า น อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น
โรงพยาบาลชุมชน ระดับ M2 ยังมีนอ้ย ส่วน
ใหญ่เป็นการศึกษาการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน และด้วย
โรงพยาบาลชุมชน ระดับ M2 ที่ยกระดับเป็น
โรงพยาบาลแม่ข่ายต้องรับผู้ป่วยส่งต่อจาก
โรงพยาบาลลูกข่ายที่ ไ ม่ซับซ้อนรุนแรง 
พยาบาลงานอุบัติ เหตุและฉุกเฉินจึงต้อง
พัฒนาสมรรถนะใหพ้รอ้มกับการพัฒนาของ
โรงพยาบาล การศึกษาครัง้นีใ้ชก้รอบแนวคิด
จากนักวิชาการหลายด้าน ประกอบด้วย 
ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่  เพศ อายุ ระดับ
การศึกษา ประสบการณ์การท างาน และการ
ฝึกอบรมด้านการพยาบาลอุบัติ เหตุและ
ฉกุเฉิน ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ไดแ้ก่ นโยบาย
การแพทย์ฉุก เ ฉินและการบริหารงาน 8 

สภาพแวดลอ้มในการปฏิบัติงาน9 การปฏิบตัิ
ตามมาตรฐานการพยาบาล10  และการนิเทศ
ทางการพยาบาล11 ซึ่งคาดว่าน่าจะมีอิทธิพล
ต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติ เหตุและ
ฉุกเฉินและคัดเลือกตัวแปรดังกล่าวมาศึกษา 
ผูวิ้จยัจึงสนใจที่จะศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ



5/16 

 

วารสารส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัขอนแกน่ ปีที ่6 ฉบบัที ่3 กรกฎาคม - กนัยายน 2567 

e270679 

สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ต า ม ก า ร รั บ รู ้ ข อ ง พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7  

วัตถุประสงค ์ 
 1. เพ่ือศึกษาระดับของสมรรถนะ
พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามการ
รบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน 
ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7  
 2.  เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ต า ม ก า ร รั บ รู ้ ข อ ง พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7    

กรอบแนวคิดกำรวิจัย  การวิจัย
ครั้งนี ้ เป็นการศึกษาปัจจัยที่ มีอิทธิพลต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
ผูวิ้จัยไดป้ระยุกตใ์ชก้รอบแนวคิดการพัฒนา
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
ในด้านสมรรถนะเฉพาะงาน  (Technical 
Knowledge Competency) ข อ ง อ า รี ย์    

เ ส ถี ย ร ว ง ศ า  (2561) ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย                    
1) สมรรถนะการประเมิน 2) สมรรถนะในการ
ช่วยชีวิต 3) สมรรถนะการติดตามเฝ้าระวัง 
และ 4) สมรรถนะบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 
ส าหรับ ปัจจัยที่ เ กี่ ยวข้อ งกับสมรรถนะ
พ ย า บ า ล ง า น อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาและสรุปเป็นกรอบ
แ น ว คิ ด จ า ก นั ก วิ ช า ก า ร ห ล า ย ด้ า น 
ประกอบด้วย ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ์การ
ท างาน และการฝึกอบรมด้านการพยาบาล
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ปัจจัยด้านส่ิงแวดลอ้ม 
ไดแ้ก่ 1) นโยบายการแพทยฉ์ุกเฉินและการ
บริหารงานตามแนวคิดของสถาบนัการแพทย์
ฉุกเ ฉินแห่งชาติ 8 สภาพแวดล้อมในการ
ปฏิบัติงานตามแนวคิดของเพลินตา พิพัฒน์
สมบัติ9 3) การปฏิบัติตามมาตรฐานการ
พยาบาลตามแนวคิดของ ศรีผาสขุ พ่ึงศรีเพ็ง10 

และ4 ) การนิ เทศทางการพยาบาลตาม
แนวคิดของ Proctor11 ดงัแสดงในภาพที่ 1 
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วิธีกำรด ำเนินกำรวิจัย 
        เป็นการวิจัยความสัมพันธ์เชิงท านาย 
(Predictive Correlation Research) เพ่ือศึกษา
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงาน
อุบัติ เหตุและฉุก เ ฉิน  ตามการรับ รู ้ของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 
เขตสขุภาพที่ 7 

        ประชำกรและกลุ่ ม ตั ว อ ย่ ำ ง         
เป็นพยาบาลวิชาชีพงานอบุัติเหตุและฉกุเฉิน 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
ที่มีอายงุานมากกว่า 6 เดือน (ไม่รวมหัวหนา้งาน) 
ทั้งหมด 13 โรงพยาบาล จ านวน 185 คน 
ขนาดของกลุ่มตัวอย่างใชสู้ตรการวิเคราะห์
ตั ว แป รพหุ  (Multivariate analysis) ข อ ง 
Thorndike12 สตูรค านวณ n=10K+50 เม่ือ n 

คือ จ านวนกลุ่มตัวอย่าง และ K คือ จ านวน
ตั ว แป รต้น ที่ ศึ ก ษ าจ า น วน  9 ตั ว แป ร                
จึ ง ค า น วณ ไ ด้  n=(10X9)+50 ไ ด้ ข น า ด
ตัวอย่าง 140 คน เนื่องจากกลุ่มตวัอย่างที่จะ
ศึกษาในครัง้นี ้มีจ านวนนอ้ย ผูวิ้จัยจึงศึกษา
ในกลุ่มประชากรทัง้หมด  
 เ ค ร่ื อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก ำ ร วิ จั ย         
เ ป็นแบบสอบถามปัจจัยที่ มีอิท ธิพลต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ต า ม ก า ร รั บ รู ้ ข อ ง พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
ป ระกอบด้วย  3  ส่ วน  ได้แก่  ส่ วนที่  1 
แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล 
จ านวน 5 ขอ้ ประกอบดว้ย เพศ อายุ ระดับ
ก า ร ศึ กษ า  ป ร ะสบก า รณ์ ก า ร ท า ง าน            
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การฝึกอบรมดา้นการพยาบาลอุบัติเหตุและ
ฉกุเฉิน ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกบัปัจจัย
ด้านส่ิงแวดล้อม ผู้วิจัยได้ประยุกต์จากการ
ทบทวนวรรณกรรม ประกอบดว้ย 1) นโยบาย
การแพทย์ฉุ ก เ ฉินและการบริ หารงาน              
2 ) สภ าพแวดล้อ ม ในก า รปฏิ บั ติ ง า น                
3) การปฏิบัติตามมาตรฐานการพยาบาล 
และ  4 ) การนิ เทศทางการพยาบาลรวม
ทัง้หมด 29 ขอ้ ค าถามแบบมาตรวดัประมาณ
ค่ า  5 ระดับ  ดั งนี ้  ร ะดับ  5= มากที่ สุด           
ระดับ 4= มาก ระดับ 3=ปานกลาง ระดับ    
2= น้อย และระดับ 1= น้อยที่สุด แปลผล
คะแนนตามเกณฑข์องประคอง กรรณสูตร13 

ดงันี ้คะแนนเฉล่ีย 4.50–5.00 หมายถึงปัจจัย
ด้านส่ิงแวดล้อมสนับสนุนให้พยาบาลงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดับมาก
ที่สุด คะแนนเฉล่ีย3.50–4.49 หมายถึงปัจจยั
ด้านส่ิงแวดล้อมสนับสนุนให้พยาบาลงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดบัมาก 
คะแนนเฉล่ีย2.50–3.49 หมายถึงปัจจัยด้าน
ส่ิงแวดล้อมสนับสนุน ให้พยาบาล งาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินมี สมรรถนะในระดับ 
ปานกลาง คะแนนเฉล่ีย1.50–2.49 หมายถึง
ปัจจัยดา้นส่ิงแวดลอ้มสนับสนุนใหพ้ยาบาล
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดับ
นอ้ย คะแนนเฉล่ีย1.00–1.49 หมายถึงปัจจยั
ด้านส่ิงแวดล้อมสนับสนุนให้พยาบาลงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดบันอ้ย
ที่ สุ ด  ส่ วนที่  3 แบบสอบถาม เกี่ ย วกับ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

ตามการรับรูข้องพยาบาลวิชาชีพ ผู้วิจัยได้
ประยุกตจ์ากแนวคิดของอารีย ์ เสถียรวงศา4 

ไดแ้ก่ 1)สมรรถนะการประเมิน 2)สมรรถนะ
ในการช่วยชีวิต 3)สมรรถนะการติดตามเฝ้า
ระวัง และ 4)สมรรถนะการบริการการแพทย์
ฉุกเฉิน รวมทั้งหมด 31 ข้อ  ค าถามแบบ
มาตราส่วนประมาณค่า  (Rating Scale)        
5 ระดบั และแปลผลการจัดระดับคะแนนโดย
ใช้เกณฑ์ของประคอง กรรณสูตร 13 ดังนี ้  
คะแนนเฉล่ีย4.50–5.00 หมายถึงพยาบาล
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดับ
มากที่สุด คะแนนเฉล่ีย 3.50–4.49 หมายถึง
พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉกุเฉินมีสมรรถนะ
ในระดับมาก  คะแนน เฉ ล่ีย  2.50–3.49 
หมายถึง พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินมี
สมรรถนะในระดับปานกลาง คะแนนเฉล่ีย 
1.50–2.49 หมายถึง พยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉินมีสมรรถนะในระดับนอ้ย คะแนน
เฉ ล่ีย1.00–1.49 หมายถึ ง  พยาบาลงาน
อบุตัิเหตแุละฉกุเฉินมีสมรรถนะในระดับนอ้ยที่สุด 
 กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ 
แบบสอบถามทั้ง 3 ส่วนไดร้บัการตรวจสอบ
ความตรงเชิงเนือ้หาโดยผูท้รงคณุวุฒิ จ านวน 
5 ท่าน โดยค านวณค่า CVI แบบสอบถามใน
ส่วนที่  2 และ3 ได้เท่ากับ 0.90 และ0.92 
ตรวจสอบความเที่ยงโดยทดลองใชเ้ครื่องมือ 
(Try out) แบบสอบถามกับพยาบาลวิชาชีพ
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลชุมชน 
ร ะ ดั บ  M2 จั ง ห วั ด ชั ย ภู มิ  จ า น ว น  3 
โรงพยาบาล จ านวน 30 คน วิ เคราะห์             
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หาความเที่ยงของแบบสอบถามโดยใช้สูตร
สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ฟ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค
(Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าความ
เที่ยงเท่ากบั 0.96 และ 0.97 ตามล าดบั 
 กำรเก็บรวบรวมข้อมูล หลังผ่าน
การรับรองจริยธรรมวิจัย ในมนุษย์จ าก
มหาวิทยาลัยขอนแก่น ผูวิ้จัยท าหนังสือจาก
ค ณ ะ บ ดี  ค ณ ะ พ ย า บ า ล ศ า ส ต ร์  
มหาวิทยาลัยขอนแก่น ส่งถึงนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดขอนแก่ น  ร้อย เอ็ด 
มหาสารคาม และกาฬสินธุ์ และส าเนาส่ง
ผู้อ  านวยการโรงพยาบาลชุมชน ระดับ 
M2  ทั้ ง  1 3  แห่ ง  พร้อมแนบโคร ง ร่ า ง
วิทยานิพนธ์และแบบสอบถามตัวอย่างและ
ขออนุญาตเก็บข้อมูล โดยผู้วิจัยส่งเอกสาร
ท า ง ไ ป ร ษณี ย์ ไ ป ยั ง ผู้ ป ร ะ ส า น ง า น
โรงพยาบาลทั้ง13แห่งใชเ้วลา 2 สัปดาห์ใน
การตอบแบบสอบถามและไดร้บัคืน 119 ฉบับ 
ผูวิ้จัยจึงประสานงานขอความอนุเคราะห์ใน
การแจง้และขอความร่วมมือกลุ่มตัวอย่างอีก
ครัง้ในการตอบแบบสอบถามและส่งคืนผูวิ้จัย
อีก 2 สัปดาห์ต่อมา ได้รับแบบสอบถามที่มี
ความครบถว้นและสมบูรณ ์จ านวน 173 ฉบบั 
คิด เ ป็นร้อยละ 93 .51 เก็บข้อมูล เดือน
เมษายน-พฤษภาคม 2567 
 กำรวิเครำะหข้์อมูลและสถิติที่ใช้
ในกำรวิจัย 1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล 
โดยใชส้ถิติ ความถี่และรอ้ยละ 2. วิเคราะห์
ระดับสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและ
ฉกุเฉิน โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2  

เขตสุขภาพที่ 7 โดยใชส้ถิติค่าเฉล่ียและส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 3. วิเคราะห์ตัวแปรที่มี
อิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉิน เป็นการวิเคราะห์ความสัมพันธ์
ระหว่างตวัแปรอิสระมากกว่า 1 ตวักบัตวัแปร
ตาม 1 ตัว โดยใช้สถิติถดถอยพหุคูณแบบ
ขั้ น ต อ น  (Stepwise multiple regression 
analysis) มีการแปลงตัวแปรกลุ่ม ไดแ้ก่ เพศ 
ระดับการศึกษา และการฝึกอบรมด้านการ
พยาบาลอุบัติเหตุและฉุกเฉินให้เป็นตัวแปร
หุ่น และท าการทดสอบข้อตกลงเบื ้องต้น 
พบว่าขอ้มลูแจกแจงปกติ เป็นอิสระต่อกนั ซึ่ง
เป็นไปตามเงื่อนไขที่ก าหนด 
 กำรพิทั กษ์สิ ท ธิกลุ่ มตั วอย่ ำง      
การศึกษาวิจยัครัง้นีไ้ดผ่้านการขอรบัรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
ตามประกาศมหาวิทยาลัยขอนแก่น ฉบับที่ 
2178/2563  เลขที่  HE662301 ลงวันที่14 
ธันวาคม 2566  

ผลกำรวิจัย 
 1. ขอ้มูลปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่ม
ตัวอย่าง พบว่า เป็นเพศหญิงมากที่สุด รอ้ย
ละ 86.71 อายุเฉล่ีย 33.80 ปี จบการศึกษา
ระดบัปริญญาตรีรอ้ยละ 97.11 ประสบการณ์
การท างานงานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉินอาย ุ10 ปี
ขึน้ไปพบมากที่สุด รอ้ยละ 38.73 การอบรม
ดา้นการพยาบาลอบุัติเหตุและฉกุเฉินรอ้ยละ 
94.22 หลักสูตรที่อบรมมากที่สุด คือ การ
ช่วยชีวิตขัน้สงู รอ้ยละ 74.57 
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 2. ขอ้มูลปัจจัยดา้นส่ิงแวดล้อมที่มี
อิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉินของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมอยู่

ใ น ร ะ ดั บ ม า ก  ( x̅ =4.32, S.D.=0.62) 
พิจารณารายด้าน พบว่าค่าคะแนนเฉล่ีย
สูงสุดเรียงตามล าดับ คือ นโยบายการแพทย์
ฉุกเฉินและการบริหารงาน การปฏิบัติตาม
มาตรฐานการพยาบาล การนิเทศทางการ
พยาบาล  และสภาพแวดล้อม ใน ก า ร
ปฏิบตัิงาน  

 3. ผลการวิเคราะหร์ะดับสมรรถนะ
พ ย า บ า ล ง า น อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
โดยรวมมีค่าคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดับมาก 

(x̅=4.39, S.D.=0.51) ด้านที่มีคะแนนเฉล่ีย
สูงสุดเรียงตามล าดับ คือ สมรรถนะในการ
ช่วยชี วิต สมรรถนะการติดตามเฝ้าระวัง 
สมรรถนะการประเมิน และสมรรถนะการ
บริการการแพทยฉ์กุเฉิน ดงัตารางแสดงที่ 1 

ตำรำงที่ 1 ผลการวิเคราะหร์ะดบัสมรรถนะพยาบาลงานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน ตามการรบัรูข้อง     
                 พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 จ าแนกเป็นรายดา้น    
                 (n=173) 
การรบัรูร้ะดับสมรรถนะพยาบาลอุบัติเหตุและ
ฉกุเฉิน 

x̅ S.D. ระดบั 

สมรรถนะการประเมิน                                         
สมรรถนะในการช่วยชีวิต                                      
สมรรถนะการติดตามเฝา้ระวงั                                
สมรรถนะการบริการการแพทยฉ์กุเฉิน                       

4.41 
4.48 
4.43 
4.24 

0.48 
0.53 
0.56 
0.69 

มาก 
มาก 
มาก 
มาก 

รวม 4.39 0.51 มาก 

 4. ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อสมรรถนะ
ของพยาบาลงานอุบัติ เหตุและฉุกเฉินที่
สามารถร่วมกันพยากรณ์สมรรถนะของ
พ ย า บ า ล ง า น อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น 
ประกอบด้วย 3  ตัวแปร ได้แก่  นโยบาย

การแพทย์ฉุ ก เ ฉินและการบริ หารงาน 
(Beta=0.342) อายุ (Beta=0.214) และการ
นิเทศทางการพยาบาล (Beta=0.191) โดยทัง้ 
3 ตัวแปรสามารถพยากรณ์ ได้รอ้ยละ  31.4 
(R2 = 0.314) ดงัตารางที่ 2 
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ตำรำงที่ 2 ผลการวิเคราะหปั์จจยัที่มีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน  
                 ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7  
                 โดยใชก้ารวิเคราะหถ์ดถอยพหคุณูแบบขัน้ตอน (n=173 ) 
ตัวแปรพยำกรณ ์ b Std.Error Beta(ß) t p-value 
นโยบายการแพทยฉ์กุเฉินและการ  
บริหารงาน 
อาย ุ  
การนิเทศทางการพยาบาล 

0.296 
 

0.013 
0.141 

0.081 
 

0.004 
0.068 

0.342 
 

0.214 
0.191 

3.655 
 

3.304 
0.056 

<0.001 
 

0.001 
0.041 

Constance = 2.118, Std error. = .262, R2 = 0.314, F change =4.229, p-value <0.05 

อภิปรำยผลและสรุปผลกำรวิจัย 
1. ระดับสมรรถนะพยาบาลงาน

อบุตัิเหตแุละฉกุเฉิน โรงพยาบาลชุมชน ระดบั 
M2 เขตสุขภาพที่  7 ผลการศึกษา พบว่า 
ระดับสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉินโดยรวมอยู่ในระดับมาก (x̅=4.39, 
S.D.=0.51) เ ม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า 
ดา้นที่มีคะแนนสูงที่สุด คือ สมรรถนะในการ

ช่วยชีวิต (x̅=4.48, S.D.=0.53) รองลงมา คือ

สมรรถนะการติดตามเฝ้าระวัง (x̅=4.43, 
S.D.=0.56) อภิปรายได้ว่า การที่พยาบาล
วิชาชีพมีสมรรถนะพยาบาลงานอุบตัิเหตุและ
ฉุกเฉินโดยรวมอยู่ในระดับมาก เนื่องจาก
โรงพยาบาลชุมชน ระดับ M2 ยกระดับเป็น
โรงพยาบาลแม่ข่ายในการรบัส่งต่อผูป่้วยที่มี
ภาวะแทรกซ้อนไม่ รุนแรงตามนโยบาย
กระทรวงสาธารณสุข ที่มุ่งเน้นพัฒนางาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินคุณภาพ (ER คุณภาพ) 
เพ่ือใหผู้ป่้วยวิกฤตและฉุกเฉินเขา้ถึงบริการที่
รวดเร็ว โดยการประเมิน ณ จุดเกิดเหตุ       

การดูแลรักษาพยาบาลในห้องฉุก เ ฉิน        
การดูแลเฝ้าระวังขณะส่งต่อที่ เหมาะสม    
และปลอดภัย ส่วนสมรรถนะพยาบาลงาน
อุบัติ เหตุและฉุกเฉินที่ มีคะแนนน้อยที่สุด     

คือ การบริการการแพทย์ฉุกเฉิน (x̅=4.24, 
S.D.=0.69) ซึ่งผูบ้ริหารควรส่งเสริมให้มีการ
พัฒนาสมรรถนะ โดยการอบรมเพ่ิมเติม
ความรูค้วามสามารถ และทักษะในหลักสูตร
ที่จ าเป็น เช่น หลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติ
ฉุกเฉิน และหลักสูตรการช่วยชี วิตขั้นสูง 
เพ่ือให้พยาบาลงานอุบัติ เหตุและฉุกเฉินมี
สมรรถนะการบริการการแพทยฉ์กุเฉินเพ่ิมมากขึน้ 

2. การรบัรูปั้จจัยดา้นส่ิงแวดลอ้มที่
มีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉกุเฉิน โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขต
สุ ขภาพที่  7 โดยรวมอยู่ ใน ระดั บ มาก 

(x̅=4.32, S.D.=0.62) เม่ือพิจารณารายดา้น 
สามารถอภิปราย ได้ดังนี ้ 1) ด้านนโยบาย
การแพทย์ฉุ ก เ ฉินและการบริ หารงาน 
ผลการวิจัยพบว่า การรับรูค้ะแนนเฉล่ียสูง
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ที่ สุ ด  ซึ่ ง อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ ม า ก  (x̅=4 . 3 3 , 
S.D.=0.59) เนื่องจากองค์กรมีการก าหนด
แผนงานและตัวชีว้ัดตามนโยบายการแพทย์
ฉุกเฉินและการบริหารงาน ก าหนดบทบาท
หน้าที่และมอบหมายงานอย่างชัดเจนและ
ชีแ้จงผูป้ฏิบัติรบัทราบร่วมกัน สอดคลอ้งกับ
การศึกษาของ ฉัตรชนก กรรณสูต และ
ทิพวรรณ หล่อสุวรรณรัตน์ (2564) ศึกษา
กระบวนการและประสิทธิผลของการบริหาร
เครือข่ายการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน 
พบว่านโยบายและการบริหารงานขององคก์ร
ให้ความส าคัญในการน าผู้ป่วยฉุกเ ฉินส่ง
โรงพยาบาลอย่างรวดเร็วมากกว่าให้การ
รกัษา ณ จุดเกิดเหต ุผลคืออตัราการเสียชีวิต
ต ่ากว่ารอ้ยละ10 และการศึกษาของ นันทวนั 
พฒุลา (2559) ศึกษาคณุลกัษณะส่วนบุคคล
และปัจจัยการบริหารที่มีผลต่อการส่ือสารใน
การปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติในระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเ ฉินในโรงพยาบาล พบว่า 
ปัจจัยระดับการบริหารงานภาพรวมอยู่ใน

ร ะ ดั บ ม า ก  ( x̅ =3.55, S.D.=-0.53)                   
2 ) ด้านการปฏิ บัติ ต ามมาตรฐานการ
พยาบาล  ผลการวิจัยพบว่า การรบัรูค้ะแนน

เฉล่ียอยู่ในระดับมาก (x̅=4.12, S.D.=0.70)  
เนื่องจากผูบ้ริหารการพยาบาลสนับสนุนให้
บุคลากรไดพ้ัฒนาความรู ้ความสามารถตาม
มาตรฐานการพยาบาล โดยการอบรมทั้ง
ภายในและภายนอกหน่วยงาน สอดคลอ้งกับ
การศึกษาของภัทรียา ผันประเสริฐ (2561) 
ศึกษามาตรฐานพยาบาลที่ ดี ส่ ง ผลต่ อ

ประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพ พบว่าการปฏิบัติตามมาตรฐานการ
พยาบาลโดยภาพรวมอยู่ในระดับดี และ
การศึกษาของวรวุฒิ แก้วหาญ และคณะ 
(2565) ศึกษาผลการใชรู้ปแบบมาตรฐานการ
พยาบาลผู้ป่วยบาดเจ็บสมองระดับรุนแรง
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พบว่าผู้ป่วยได้รับ
การ CT ภายใน 30 นาที เพ่ิมขึน้จากรอ้ยละ 
80 เป็นรอ้ยละ 100 อัตราการเสียชีวิตลดลง
จ า ก ร้ อ ย ล ะ  3 5  เ ป็ น ร้ อ ย ล ะ  1 5                           
3)ดา้นการนิเทศทางการพยาบาล ผลการวิจยั
พบว่า คะแนนเฉล่ียโดยรวมอยู่ในระดับมาก 

(x̅=4.06, S.D.=0.70 ) เนื่ อ งจากองค์กรมี
แผนการนิ เทศทางการพยาบาล มีการ
มอบหมายผู้รับผิดชอบ ก าหนดรูปแบบการ
นิ เทศงานที่ชัดเจนและควบคุมก ากับให้
สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
สอดคล้องกับการศึกษาของสุวรรณา นาที 
(2565) ศึกษาการพัฒนารูปแบบการนิเทศ
ทางการพยาบาลทางคลินิกการพยาบาล
ผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉินแบบมีส่วนร่วม พบว่า 
ความสามารถและทกัษะการนิเทศทางคลินิก
ต่อบทบาทผู้นิเทศภาพรวมคะแนนเฉล่ียอยู่

ในระดับปานกลาง  (x̅=61.04 S.D.=6.99) 
และการศึกษาของศิริพร หอมสวาสด์ิและ
คณะ (2566) ศึกษาผลของการนิเทศแบบ
เสริมพลังต่อความรู ้และทักษะการคัดแยก
ผู้ป่วยของพยาบาลและนักเวชกิจฉุกเฉิน 
พบว่าพยาบาลและนกัเวชกิจฉกุเฉินมีความรู ้
และทักษะการคัดแยกผู้ป่วยเพ่ิมขึน้อย่างมี
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นั ย ส า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ ที่ ร ะ ดั บ  0 . 0 0 1                     
4) ด้านสภาพแวดล้อมในการปฏิบัติงาน 
ผลการวิจยัพบว่า คะแนนเฉล่ียโดยรวมอยู่ใน 

ระดับมาก (x̅=3.89, S.D.=0.72) เนื่องจาก
องค์กรมีการมอบหมายงานที่เหมาะสมกับ
ภาระงาน มีการจัดอัตราก าลังที่เหมาะสม    
มี ส่ิงแวดล้อมในการท างานที่ ปลอดภัย       
จากแนวคิดของเพลินตา พิพัฒน์สมบัติ  
(2558) การก าหนดแผนพัฒนาบุคลากร    
แผนอัตราก าลัง การสรา้งความตระหนักให้
บุคลากร  ก าหนดความรับ ผิดชอบและ         
ก า ร ส่ ง เ ส ริ ม ค ว ามสามั ค คี  เ พ่ื อ ส ร้า ง
สภาพแวดลอ้มในการท างาน การศึกษาของ
เกตุกาญจน์ วิ เชี ยรรัตน์  (2564) ศึกษา
คุณภาพชีวิตผูป้ระกอบวิชาชีพ ภาวะผูน้ าใฝ่
บริการของหัวหน้างานและสภาพแวดล้อม
การปฏิบัติงานที่ดี  พบว่าคุณภาพชี วิตผู้
ประกอบวิชาชีพด้านความพึงพอใจในงาน

โดยรวมมีค่าเฉ ล่ียระดับมาก (x̅ =4.03, 
S.D.=0.51)                   

3. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน
บุคคล  และ ปัจจัยด้าน ส่ิ ง แวดล้อมต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ต า ม ก า ร รั บ รู ้ ข อ ง พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
จากการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบ
เ พียร์สัน  พบว่า  ปัจจัยด้านอายุ  ระดับ
การศึกษา ประสบการณ์การท างาน และการ
ฝึกอบรมด้านการพยาบาลอุบัติ เหตุและ
ฉุกเฉิน มีความสัมพันธ์ในระดับต ่าอย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ  0.05 ดังนี ้ (r=0.262):     
P-value <0.001, (r=0.173): P-value 0.023, 
(r=0.255): P-value <0.001 และ(r=0.177): 
P-value 0.020  ผลการวิจัย พบว่าด้านอายุ 
ช่วงอายุ20-30ปี พบมากสุด ร ้อยละ47.40 
ด้านประสบการณ์การท างานงานอุบัติ เหตุ
และฉกุเฉินพบมากที่สดุ คือช่วงอายงุาน10 ปี
ขึน้ไปรอ้ยละ38.73 และอายงุาน1-2ปี รอ้ยละ 
22.54 การอบรมด้านการพยาบาลอุบัติเหตุ
และฉกุเฉิน รอ้ยละ 94 จะเห็นไดว่้า พยาบาล
วิชาชีพส่วนใหญ่มีอายุยงันอ้ยและมีอายงุาน
1-2 ปี จึงมีประสบการณก์ารท างานนอ้ย และ
ได้รับการอบรมไม่ครบตามมาตรฐานงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ซึ่งส่งผลต่อสมรรถนะ
พยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน สอดคลอ้ง
การศึกษาของณัฎฐาสิริ ยิ่งรู ้และฉัตรปารี อยู่เย็น 

ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของพยาบาล
โดยรวมมีความแตกต่างกัน บุคลากรที่มีอายุ
ต ่ากว่า25 ปีมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน
น้อยกว่าบุคลากรที่อายุ25 ปี ขึ ้นไป และ
ประสบการณ์น้อยท าให้บุคลากรขาดความ
มั่นใจในการปฏิบัติงาน ส่วนความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยส่ิงแวดล้อมที่ มีอิทธิพลต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
พบว่า ทุกด้านมีความสัมพันธ์ในระดับปาน
กลางต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบตัิเหตุและ
ฉุกเฉินอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 โดยดา้นนโยบายการแพทยฉ์ุกเฉินและ
การบริหารงานมีความสัมพันธ์ทางบวกสูงสุด 
(r=0.51) รองลงมา คือ สภาพแวดลอ้มในการ
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ปฏิบัติงาน (r=0.44) และการนิเทศทางการ
พยาบาล (r=0.44) เท่ ากัน  4) ปัจจัยที่ มี
อิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉุก เ ฉิน  พบ ว่า  มีตั ว แปรที่ ร่ วมกัน
พยากรณ์สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุ
และฉกุเฉิน ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ไดแ้ก่ 
นโยบายการแพทยฉ์กุเฉินและการบริหารงาน 
อายุ และการนิเทศทางการพยาบาล ไดร้อ้ย
ละ  31 .40  อ ธิบายได้ดั งนี ้  1) นโยบาย
การแพทย์ฉุกเ ฉินและการบริหารงาน มี
อิทธิพลด้านบวกต่อสมรรถนะพยาบาลงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน (Beta=0.342) กล่าวคือ 
นโยบายการแพทยฉ์ุกเฉินมีความส าคัญต่อ
สมรรถนะของพยาบาลงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน ซึ่งพยาบาลวิชาชีพจะต้องมีความ
เข้าใจและมีการพัฒนาสมรรถนะใหส้อดรบั
กับการขับเคล่ือนระบบการแพทยฉ์ุกเฉินที่ได้
มาตรฐาน เพ่ือการดูแลผู้ป่วยฉุกเ ฉินให้
สามารถเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉินได้
อย่างทั่วถึง เท่าเทียมและความปลอดภัย 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของประภาพรรณ อุ่น
อบ นภทัร ประภาสชุาติ และ ภทัรียา กิจเจรญิ 
(2564) ศึกษาปัจจัยที่สนับสนุนความส าเร็จ
การคัดแยกระดับความฉุกเฉิน ศูนย์รับแจ้ง
เหตุและสั่ งการ พบว่าปัจจัยที่จ าเป็นต่อ
ความส าเร็จของการคัดแยกระดับความ
ฉุ ก เ ฉิ น  ไ ด้ แ ก่  น โ ยบายที่ ชั ด เ จ นและ

แผนปฏิบัติการของบุคลากรศูนย์สั่ งการ 
ระบบแรงจูงใจ และมีกระบวนการที่เหมาะสม  
2) อายุ มีอิทธิพลด้านบวกต่อสมรรถนะ
พ ย า บ า ล ง า น อุ บั ติ เ ห ตุ แ ล ะ ฉุ ก เ ฉิ น 
(Beta=0.214) กล่าวคือ อายุจะแสดงออกถึง
วุฒิภาวะทั้งทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์และ
สั งคม  ความสามารถ ในการตัด สิน ใจ               
ผู้ที่ มีอายุมากกว่าจะมีสมรรถนะสูงกว่า 
สอดคล้องกับผลการศึกษาของ ศิริอร สินธุ, 
รวมพร คงก าเนิดและกุลระวี วิวัฒนชีวิน 
(2557) ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติการการแพทย์ฉุกเฉินของพยาบาล
วิชาชีพ พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ มีอายุ
ต่างกันจะมีการปฏิบัติการช่วยชี วิตด้าน
หัตถการหัวใจและหลอดเลือดที่ต่างกันอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0 .05 และ
การศึกษาของณัฏฐาสิริ ยิ่งรู ้และฉัตรปารี   
อยู่เย็น (2556) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง
ส่ิงแวดลอ้มในการท างานและประสิทธิภาพ
ในการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการแพทย ์
พบ ว่ า บุ ค ล า ก ร อ า ยุ ที่ ต  ่ า ก ว่ า  2 5  ปี                      
มีประ สิท ธิภาพในการท างานน้อยก ว่า
บุคลากรที่อายุ 25 ปี  ขึ ้นไป  3) การนิเทศ
ทางการพยาบาล มีอิทธิพลด้านบวกต่อ
สมรรถนะพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

(Beta=0.191) กล่าวคือ การก าหนดแผนการ
นิเทศทางการพยาบาล การมอบหมายและ
รูปแบบการนิเทศงานที่ชัดเจน เช่น การสอน 
การฝึกทักษะ การท างานเป็นทีม การแนะน า
ใ ห้ เ กิ ด ก า ร เ รี ย น รู ้  ส า ม า ร ถ พั ฒ น า                    
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วิธีปฏิบัติการพยาบาลให้มีคุณภาพและ        
มีประ สิท ธิภาพ จะ ส่งผลให้สมร รถนะ
พยาบาลงานอุบัติ เหตุและฉุกเฉิน เ พ่ิมขึ้น 
สอดคล้องกับประกายทิพย์ พรหมสูตร 
(2567) ไดศ้ึกษาผลของการนิเทศทางคลินิก
ทางการพยาบาลต่อการติดเชื ้อในกระแส
เลือดของผู้ป่วยงานอุบัติ เหตุและฉุกเ ฉิน 
พบว่าหลังการนิเทศทางคลินิก กลุ่มตัวอย่าง
มีความรูเ้กี่ยวกับโรคติดเชื ้อในกระแสเลือด
ร้อ ยละ92 . 0  และ เ ม่ื อ เปรี ยบ เทียบผล             
ค่าคะแนนเฉล่ียความรูก้่อนและหลงัการไดร้บั
การนิเทศทางคลินิก พบว่าค่าคะแนนเฉล่ียสูง
กว่าก่อนได้รับการนิเทศทางคลินิกอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 ข้อเสนอแนะ  
 1. ผู้บริหารควรให้ความส าคัญกับ
การส่ือสารนโยบายการแพทยฉ์ุกเฉินและการ
บริหารงานโดยก าหนดเป็นตัวชีว้ัดหน่วยงาน 
แจ้งพยาบาลรับทราบผ่านการประชุ ม
ประจ าเดือน และการปฐมนิเทศ  
 2. ผู้บริหารควรก าหนดแผนและ
กิจกรรมเพ่ือการสรา้งส่ิงแวดล้อมที่ส่งเสริม
บรรยากาศในการท างานและสร้างขวัญ
ก าลังใจส าหรับผูป้ฏิบัติ เช่น การอบรมนอก
สถานที่ การจดักิจกรรมในวนัส าคญั  
 3. ผู้ บ ริ ห า ร ท า ง ก า รพย าบาล
สามารถน าผลการวิจัยเป็นแนวทางในการ
ก าหนดแผนในการนิเทศและควบคุมการ
ปฏิบตัิตามมาตรฐานการพยาบาล  

4. ผู้บริหารทางการพยาบาลสามารถน า
ผลการวิจยัไปก าหนดกระบวนการในการสรร
หาพยาบาลวิชาชีพเพ่ือมาปฏิบัติงานที่งาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ควรน าเกณฑ์ในด้าน
อาย ุมารว่มพิจารณา 

ข้อเสนอแนะในกำรท ำวิจัยคร้ัง
ต่ อ ไ ป  ค ว ร ศึ กษ า ใน รู ป แบบ วิ จัย เ ชิ ง
ปฏิบตัิการเพ่ือน าสู่การปฏิบัติ และควรศึกษา
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อสมรรถนะพยาบาลงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินในด้านอื่นเพ่ิมเติม ซึ่ง
อาจมีปัจจัยอื่นที่มีผลต่อสมรรถนะพยาบาล
งานอุบัติ เหตุและฉุกเ ฉิน  และสามารถ
พยากรณ์ได้เพ่ิมเติม เช่น ความก้าวหน้าใน
วิชาชีพ การท างานเป็นทีม และแรงจูงใจ เพ่ือ
พฒันาสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพต่อไป 

กิตติกรรมประกำศ คณะผู้วิจัย
ขอขอบพระคณุนายแพทยส์าธารณสขุจงัหวัด 
ผู้อ  านวยการ หัวหน้าพยาบาล หัวหน้างาน
และพยาบาลงานอุบัติ เหตุและฉุก เ ฉิน 
โรงพยาบาลชุมชน ระดบั M2 เขตสขุภาพที่ 7 
ที่ให้ความอนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลและ
ตอบแบบสอบถาม จนการท าวิทยานิพนธ์
ประสบความส าเร็จ 

เอกสำรอ้ำงอิง  
1. ก ร ะท ร ว ง ส า ธ า รณ สุ ข .  แ ผน

ยุทธศาสตรช์าติ ระยะ 20 ปี (ด้าน
สาธารณสุข ) .  นนทบุรี :  ส านัก
นโยบายและยทุธศาสตร ์ส านกังาน
ปลดักระทรวงสาธารณสขุ; 2559. 
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2. ส านักการพยาบาล กรมการแพทย์ 
กระทรวงสาธารณสุข. มาตรฐาน
การพยาบาล ใน โ ร งพย าบ าล 
(ปรับป รุงครั้งที่  2). ก รุง เทพฯ : 
องคก์ารสงเคราะหท์หารผ่านศึกใน
พระบรมราชูปถมัภ;์ 2556.  

3. จุฬารตัน ์แซ่พั่ง. สมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
ในการจัดการความปวด ผูบ้าดเจ็บ
และปัจจัยที่เกี่ยวขอ้ง. วิทยานิพนธ์
ปริญญาพยาบาลศาสต รมหา
บัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาล
ผู้ ใ ห ญ่  บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย 
มหา วิทยาลัยสงขลานครินทร์; 
2560. 

4. อารีย์ เสถียรวงศา.  การพัฒนา
โปรแกรมเสริมสร้างสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน โรงพยาบาลชุมชน จังหวัด
ชุ มพ ร .  วิ ท ย านิ พน ธ์ ป ริญญา
พยาบาลศาสต รมหาบัณ ฑิ ต  
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 
บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ; 
2561 

5. กรองได อุณหสูต.  สมรรถนะที่
จ าเป็นของพยาบาลอุบตัิเหตุในการ
ดู แลผู้ ป่ วยอุบัติ เ หตุ .  ว า รสาร   
สมาคมแพทยอ์ุบัติเหตแุห่งประเทศ
ไทย. 2554; 30(2): 73-7. 

6. สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ. 
แผนหลักการแพทยฉ์ุกเฉินแห่งชาติ
2 0 ปี  (พ.ศ .2561-258 นนท บุ รี : 
สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ 
(สพฉ) ; 2561. 

7. ณัฏฐาสิริ ยิ่งรู ้และฉัตรปารี อยู่เย็น. 
ความสัมพันธ์ระหว่างส่ิงแวดล้อม
ในการท างานและประสิทธิภาพการ
ปฏิ บั ติ ง า น ขอ ง บุ คลาก ร ท า ง
การแพทย.์ กรุงเทพฯ: มหาวิทยาลยั
เทคโนโลยีราชมงคลธัญบุรี; 2556. 

8. สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ. 
แผนหลักการแพทยฉ์ุกเฉินแห่งชาติ 
ฉบับที่ 3.1 พ.ศ. 2562. กรุงเทพฯ: 
บริษัท อัลทิเมท พริ ้นติ ้ง จ ากัด ; 
2561. 

9. เพลินตา พิพัฒน์สมบัติ , สุจิตรา 
เหลืองอมรเลิศ และนงลักษณ์  
จินตนาดิลก.  องค์ประกอบและ
ตัวชี ้วัดที่เหมาะสมในการบริหาร
องค์การพยาบาลในโรงพยาบาล
ต ติ ย ภู มิ สั ง กั ด ก ร ะ ท ร ว ง .
สาธารณสุข. วารสารพยาบาล. 
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