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บทคัดย่อ
	 การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาตัวบ่งชี้และทดสอบความสอดคล้องเชิงโครงสร้างของตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ประชากรเป้าหมาย คือ พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ที่มีประสบการณ์ 
การทำ�งานอย่างน้อย 1 ปี จำ�นวน 550 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบความตรงของ 
เนื้อหา (face validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 7 คน และค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามทั้งฉบับเท่ากับ .97 สถิติที ่
ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน (confirmatory factor analysis)
	 ผลการวิจัย พบว่า ตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ มี 7 ด้าน 44 ตัวบ่งชี้ คือ 1) ด้าน 
ภาวะผู้นำ� การจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 2) ด้านการส่ือสารและสัมพันธภาพ ซ่ึงท้ังสองด้านน้ีมีน้ำ�หนักองค์ประกอบเท่ากัน 
(b= .71) ประกอบด้วย  9 และ 4 ตัวบ่งชี้ ตามลำ�ดับ ซึ่งมีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบมากที่สุด รองลงมา 3) ด้านวิชาการและ 
การวิจัย (b= .66) ประกอบด้วย 5 ตัวบ่งชี้ 4) ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ (b= .59) ประกอบด้วย 10 ตัวบ่งชี้ 5) ด้าน 
การปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (b= .53) ประกอบด้วย 4 ตัวบ่งชี้ 6) ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 
(b= .48) ประกอบด้วย 7 ตัวบ่งชี้ และ 7) ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม (b= .42) ประกอบด้วย 5 ตัวบ่งชี้ ซึ่ง 7 องค์ 
ประกอบ และ 44 ตัวบ่งชี้ มีความสอดคล้องเชิงโครงสร้างที่จะวัดสมรรถภาพพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
โดยมีค่าดัชนีความสอดคล้อง กลมกลืน χ2=1009.37 Chi-Square =1009.37 df=786 p= .00 GFI เท่ากับ .92 AGFI 
เท่ากับ .90 และค่า RMSEA เท่ากับ .024
	 ผู้บริหารทางการพยาบาล สามารถนำ�ผลการศึกษาท่ีได้ไปเป็นแนวทางในการสร้างเคร่ืองมือประเมินผลการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาลวิชาชีพและนำ�ไปทดลองใช้ นอกจากนี้ผู้บริหารสามารถนำ�ไปเป็นแนวทางในการจัดทำ�แผนพัฒนาสมรรถนะ 
รายบุคคลของพยาบาลวิชาชีพได้
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Abstract
	 The study aims to develop the indicators and test competency nursing profession at Prince of Songkla 
University. The study was conducted with 550 nurses with at least 1 year experience. The questionnaire was 
approved for content validity from 7 experts. The reliability value of the questionnaire yielded at .97. The 
data were analyzed by using percentage mean and Confirmatory Factor Analysis (CFA).
	 The results showed that the indicators of nursing professions consist of major 7 factors with 44 
indicators 1) leadership management and quality control (b= .71), 2) communication, the factor with the 
highest weight was slandering (b=0.71) including 9 and 4 indicators respectively, 3) research (b=0.66) 
consisting of 5 indicators, 4) professional features (b=0.59) consisting of 10 indicators, 5) nursing (b= 
0.53) consisting of 4 indicators, 6) ethics (b=0.48) consisting of 7 indicators and 7) technology and social 
(b=0.42) consisting of 5 indicators. The linear structural model the performance of nursing profession was 
in statistically significant congruence with empirical data. χ2=1009.37, Chi-Square=1009.37, df=786, p= .00, 
GFI= .92, AGFI  .90 and RMSEA= .024
	 Nurse administrator can apply the results in developing the performance evaluation tool and for 
creating individual development plan.
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา
	 ระยะ 10 ปีที่ผ่านมา การเปลี่ยนแปลงทางสังคม 
เศรษฐกิจ การเมือง เทคโนโลยี เป็นไปอย่างรวดเร็ว ในขณะ 
เดียวกับท่ีมีการปฏิรูประบบสุขภาพ ภายใต้นโยบายทางด้าน 
สุขภาพที่มุ่งสู่ความครอบคลุมและการเข้าถึงบริการสุขภาพ 
ท่ีมีคุณภาพ มีความปลอดภัยและความเป็นธรรมต่อประชาชน 
ผู้รับบริการ ประกอบกับการเปลี่ยนแปลงภาวะสุขภาพของ 
ประชาชนท่ีมีการเจ็บป่วยด้วยโรคเร้ือรังเพ่ิมข้ึน ปัญหาสุขภาพ 
มีความซับซ้อน เทคโนโลยีการรักษาพยาบาลมีการพัฒนา 
อย่างต่อเน่ือง รวมท้ังการเข้าสู่ประชาคมอาเซียน ทำ�ให้สถาน 
พยาบาลทุกแห่งต้องพัฒนาระบบบริหารจัดการภายใน 
ผู้ประกอบวิชาชีพทางสุขภาพรวมทั้งพยาบาลได้รับการ 
ยอมรับว่ามีความจำ�เป็นต่อสังคมในระดับชาติและภูมิภาค 
ความเปลี่ยนแปลงดังกล่าวทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพต้องพัฒนา
สมรรถนะและเพิ่มขีดความสามารถในการทำ�งานให้มี 
มาตรฐานเพื่อให้สามารถตอบสนองความต้องการของสังคม 
และประชากรได้อย่างมีประสิทธิภาพ1 สำ�หรับโรงพยาบาล 
สงขลานครินทร์ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิขั้นสูง 
(super tertiary care hospital) และเป็นสถาบันการศึกษา 
ทางการแพทย์ รองรับผู้ป่วยในภาคใต้ที่มีปัญหาสุขภาพ 

ซับซ้อน ต้องการการดูแลรักษาแบบบูรณาการร่วมกันจาก 
สหสาขาวิชาชีพในระดับผู้เช่ียวชาญ และจากสถานการณ์การ 
เปลี่ยนแปลงภายนอกและการเปลี่ยนแปลงภายในดังกล่าว 
ทำ�ให้บุคลากรทุกสาขาวิชาชีพของโรงพยาบาลต้องพัฒนา 
ตนเองให้มีสมรรถนะเพิ่มขึ้น เพื่อให้สามารถปฏิบัติงานได้ 
อย่างมีคุณภาพ สอดคล้องกับสมรรถนะคุณลักษณะเชิง 
พฤติกรรม ประกอบด้วย ความรู้ ความสามารถ ทักษะการ 
ปฏิบัติ สำ�หรับวิชาชีพการพยาบาล สมรรถนะมีความหมาย 
ครอบคลุมการบูรณาการทางความรู้ ทักษะ ประสบการณ์ และ 
เจตคติ ในการปฏิบัติงานที่สามารถตอบสนองความต้องการ 
ของผู้ป่วยและครอบครัวด้วย2,3 สมรรถนะในการทำ�งาน 
โดยท่ัวไป ประกอบด้วย 2 ลักษณะท่ีควบคู่กันไป คือ สมรรถนะ 
ในงาน และสมรรถนะเชิงวิชาชีพ3 บุคลากรทางการพยาบาล 
ต้องมีทักษะและสมรรถนะในงานเพื่อให้สามารถให้การ 
พยาบาลได้อย่างมีคุณภาพ ผู้ใช้บริการและตนเองมีความ 
ปลอดภัย ตลอดจนเป็นการเตรียมความพร้อมสำ�หรับงานท่ีมี 
ความยากและซับซ้อนมากขึ้น โดยมีเป้าหมายเพื่อลดความ 
เสี่ยงต่อความเสียหายที่อาจเกิดจากการทำ�งานผิดพลาด 
ขณะเดียวกันก็เพิ่มโอกาสการเรียนรู้และพัฒนาตนเอง
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	 โดยท่ัวไปสมรรถนะของพยาบาลผู้ปฏิบัติงานจะถูก 
กำ�หนดให้สอดคล้องกับความต้องการของผู้ป่วยและครอบครัว 
ผู้ที่ให้การพยาบาลต้องเป็นผู้ที่มีความรู้ มีความสามารถใน 
การปฏิบัติงานในหน้าที่ของตน มีทักษะ พฤติกรรม และคุณ 
ลักษณะพิเศษส่วนบุคคลที่มีความสำ�คัญต่อการปฏิบัติหน้าที่ 
ตามขอบเขตหน้าท่ีท่ีรับผิดชอบ4 การกำ�หนดสมรรถนะในการ 
ทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ โดยทั่วไป มี 2 ลักษณะ คือ 
การนำ�สมรรถนะท่ีมีการกำ�หนดไว้แล้วโดยองค์กรต่างๆ มาใช้ 
เช่น สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพที่กำ�หนด โดยสภาการ 
พยาบาล5 สมรรถนะของพยาบาลห้องผ่าตัดที่กำ�หนดโดย 
สมาคมพยาบาลห้องผ่าตัด เป็นต้น ส่วนอีกวิธี คือ การกำ�หนด 
สมรรถนะโดยผู้เชี่ยวชาญในสาขานั้นๆ3 หรือตามบริบทของ 
สถานพยาบาลซ่ึงอาจมาจากกระบวนการวิจัยแบบต่างๆ  
เช่น เดลฟายเทคนิค การสัมภาษณ์ผู้ทรงคุณวุฒิและหาข้อ 
สรุปร่วมกัน
	 ในปี พ.ศ. 2552 สภาการพยาบาลได้ประกาศใช้ 
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ เพ่ือให้การปฏิบัติงานของผู้ประกอบ 
วิชาชีพพยาบาลและการผดุงครรภ์มีประสิทธิภาพ ประกอบ 
ด้วย 8 ด้าน 96 ตัวบ่งชี้4,5 ซึ่งปัจจุบันนี้องค์กรพยาบาล 
ส่วนใหญ่รวมทั้งฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลา 
นครินทร์ ได้นำ�กรอบสมรรถนะดังกล่าวไปเป็นแนวทางในการ 
พัฒนาสมรรถนะและประเมินผลการปฏิบัติงาน แต่เนื่องจาก 
กรอบสมรรถนะดังกล่าวกำ�หนดในภาพกว้างเพื่อครอบคลุม 
การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 
ทุกระดับ รวมทั้งจำ�นวนสมรรถนะย่อยขององค์ประกอบ 
สมรรถนะแต่ละด้านมีจำ�นวนมาก อาจทำ�ให้ต้องใช้เวลาใน 
การประเมิน รายการสมรรถนะบางข้อมีความใกล้เคียงกัน 
อาจทำ�ให้มีความเข้าใจคลาดเคลื่อน ประกอบกับในระยะ 10 ปี 
ที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว กรอบสมรรถนะที่กำ�หนด 
ในปี 2552 อาจมีข้อจำ�กัดในการนำ�มาใช้ในโรงพยาบาลระดับ 
ตติยภูมิขั้นสูงที่มุ่งเน้นบริการแบบไร้รอยต่อ เชื่อมโยงการ 
ทำ�งานกับเครือข่ายบริการสุขภาพ (seemless health service 
network) ผลิตบุคลากรทางการแพทย์และพยาบาลผู้เช่ียวชาญ 
เฉพาะทาง รวมทั้งได้รับการสนับสนุนในการใช้เทคโนโลยี 
และวิทยาการก้าวหน้าทางการแพทย์ที่ทันสมัย และมีศูนย์ 
ความเป็นเลิศในการรักษาผู้ป่วยเฉพาะโรค และขณะนี้ 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์กำ�ลังอยู่ในข้ันตอนการขอรับรอง 
มาตรฐานจากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 
ขั้นก้าวหน้า (Advanced Hospital Accredit: AHA) ตาม 
มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบับเฉลิม 

พระเกียรติฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ปี ซึ่งในมาตรฐาน 
ฉบับใหม่น้ีวิชาชีพการพยาบาลต้องมีการเพิ่มสมรรถนะ 
ทุกด้านมาแก้ปัญหาหรือช่วยในการดูแลผู้ป่วยและครอบครัว 
มีการวัดผลลัพธ์การดูแลท่ีชัดเจน เพ่ือให้การดูแลเกิดประสิทธิ 
ภาพสูงสุด ดังนั้น พยาบาลในโรงพยาบาลสงขลานครินทร์  
จึงจำ�เป็นต้องมีสมรรถนะท่ีสอดคล้องและเฉพาะเจาะจงกับ 
สถานภาพของโรงพยาบาล
	 ผู้วิจัยเห็นความสำ�คัญของการมีสมรรถนะของ 
พยาบาลที่มีความเฉพาะเจาะจงกับสถานภาพของโรง 
พยาบาล เพื่อจะได้นำ�ไปเป็นแนวทางในการประเมินความรู้ 
ความสามารถของพยาบาลในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
ขั้นสูงได้ จึงสนใจที่จะพัฒนาตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ โดยจะนำ�ตัวประกอบ 
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพท่ีสภาการพยาบาลกำ�หนดไว้ 8 ด้าน 
มาวิเคราะห์ตัวประกอบและทดสอบความสอดคล้องเชิง 
โครงสร้าง ผลวิจัยที่ได้จะเป็นแนวทางให้พยาบาลวิชาชีพ 
ท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงขลานครินทร์สามารถนำ�ไป 
พัฒนาสมรรถนะของตนเองเพื่อให้ปฏิบัติงานได้อย่างมี 
ประสิทธิภาพ ในขณะเดียวกันผู้บริหารการพยาบาลสามารถ 
นำ�ไปเป็นแนวทางในการบริหารทรัพยากรมนุษย์ทางการ 
พยาบาลทั้งในด้านการพัฒนาและประเมินผลการปฏิบัติงาน

วัตถุประสงค์
	 1. เพื่อพัฒนาตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์
	 2. เพ่ือทดสอบความสอดคล้องเชิงโครงสร้างของตัว 
บ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์  

วิธีการดำ�เนินการวิจัย 
	 1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลา 
นครินทร์ ที่มีอายุงานมากกว่าหรือเท่ากับ 1 ปี จำ�นวน 
980 คน (ข้อมูล ณ วันที่ 15 มกราคม 2557) ขนาดของ 
กลุ่มตัวอย่าง คำ�นวณตามเกณฑ์ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
ในการวิเคราะห์องค์ประกอบ (factor analysis) คือ 10 เท่า 
ของจำ�นวนตัวแปรหรือมากกว่า6 ซึ่งงานวิจัยนี้มี 44 ตัวแปร 
กลุ่มตัวอย่างที่ใช้มีจำ�นวน 550 คน กำ�หนดขนาดตัวอย่าง 
ในแต่ละหอผู้ป่วยในโดยการกำ�หนดสัดส่วน และในแต่ละหอ 
ผู้ป่วยใช้วิธีสุ่มอย่างง่าย
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	 2. การสร้างเครื่องมือ พัฒนาเครื่องมือ และ 
ตรวจสอบเครื่องมือ
	 การกำ�หนดองค์ประกอบและตัวบ่งชี้สมรรถนะ 
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ผู้วิจัยดำ�เนินการ 
โดยศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
จากตำ�รา เอกสารทางวิชาการและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งใน 
และต่างประเทศ แต่เนื ่องจากปัจจุบันนี้ทางโรงพยาบาล 
สงขลานครินทร์ ได้ใช้กรอบสมรรถนะของสภาการพยาบาล 
(Thailand nursing and midwifery council, 2552)5 

มาเป็นแนวทางในการประเมินผลการทำ�งานของพยาบาล 
วิชาชีพ เพื่อให้เกิดความสอดคล้องกับสถานการณ์ปัจจุบัน 
ผู้วิจัยจึงนำ�กรอบสมรรถนะดังกล่าวมาสร้างแบบสอบถามใน 
ระยะที่ 1
	 เครื่องมือ คือ แบบสอบถามเก็บรวบรวมข้อมูล 
เก่ียวกับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
โดยมีขั้นตอนในการพัฒนาเครื่องมือ 2 ระยะ ดังนี้
	 ระยะที่ 1 ผู้วิจัยนำ�กรอบสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
ของสภาการพยาบาลท่ีประกอบด้วย 8 ด้าน 96 สมรรถนะย่อย 
ได้แก่ 1) ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย มี 7 ตัว 
บ่งชี้ 2) ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ มี 29 
ตัวบ่งชี้ 3) ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ มี 15 ตัวบ่งชี้ 4) 
ด้านภาวะผู้นำ� การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ มี 19 ตัว 
บ่งชี้ 5) ด้านวิชาการและการวิจัย มี 6 ตัวบ่งชี้ 6) ด้านการ 
สื่อสารและสัมพันธภาพ มี 10 ตัวบ่งชี้ 7) ด้านเทคโนโลยี 
และสารสนเทศ มี 5 ตัวบ่งชี้ และ 8) ด้านสังคม มี 5 ตัว 
บ่งชี้ มาสร้างเป็นแบบสอบถามชนิดมาตราส่วนประมาณ 
ค่า 5 ระดับ ประกอบด้วย เห็นด้วยอย่างย่ิง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง หลังจากนั้นนำ�ไปให้ 
ผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 7 ท่าน ประกอบด้วย 1) อาจารย์ 
พยาบาลที่มีคุณวุฒิการศึกษาระดับปริญญาเอกทางการ 
พยาบาล มีประสบการณ์การสอนทางการบริหารการพยาบาล 
10 ปีขึ้นไป จำ�นวน 1 ท่าน 2) ผู้บริหารทางการพยาบาล 
มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลขึ้นไป 
มีประสบการณ์การบริหารการพยาบาล 10 ปีขึ้นไป จำ�นวน 
5 ท่าน และ 3) พยาบาลวิชาชีพมีวุฒิการศึกษาระดับ 
ปริญญาโททางการพยาบาล และเป็นผู้ปฏิบัติการพยาบาล 
ขั้นสูง มีผลงานทางวิชาการและมีประสบการณ์การพยาบาล 
10 ปีขึ้นไป จำ�นวน 1 ท่าน ตรวจสอบความตรงเฉพาะหน้า 
(face validity) ผลการพิจารณาพบว่า ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ใน 
7 คน เสนอแนะให้รวมสมรรถนะที่ 7 และ 8 ไว้ด้วยกัน 

และคัดเลือกตัวบ่งชี้ท่ีผู้ทรงคุณวุฒิให้ข้อคิดเห็นว่าตรงกับ 
บริบทโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ จำ�นวน 44 ตัวบ่งชี้   
และตัดตัวบ่งชี้ออก 52 ข้อ รวมทั้งปรับข้อความตัวบ่งชี้ตาม 
คำ�แนะนำ�ของผู้ทรงคุณวุฒิส่วนใหญ่ ดังนั้นสมรรถนะของ 
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ จึงประกอบ 
ด้วย 7 ด้าน 44 ตัวบ่งชี้ หลังจากนั้นจึงนำ�องค์ประกอบ 
สมรรถนะและตัวบ่งชี้ทั้งหมดมาพิจารณาร่วมกับอาจารย์ 
ที่ปรึกษาอีกครั้งหนึ่ง
	 ระยะที่ 2 ผู้วิจัยนำ�เครื่องมือที่ปรับปรุงแล้วตาม 
คำ�แนะนำ�ของผู้ทรงคุณวุฒิที่มีองค์ประกอบสมรรถนะ 7 ด้าน 
44 ตัวบ่งชี้ ไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับ 
กลุ่มตัวอย่าง จำ�นวน 40 คน และหาค่าความเชื่อมั่นโดย 
ใช้สูตรสัมประสิทธ์แอลฟ่าของครอนบาค ได้ค่าความเชื่อมั่น 
ของแบบสอบถามทั้งฉบับเท่ากับ .97
	 ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 1. ทำ�หนังสืออนุมัติเก็บข้อมูลวิจัยจากคณะอนุกรรมการ 
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน และสิ่งส่งตรวจจากร่างกาย 
มนุษย์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ เลขท่ี 
REC. 58-004-19-9/2557
	 2. เม่ือได้รับอนุมัติแล้ว จึงดำ�เนินการเก็บข้อมูลโดย 
ผ่านฝ่ายบริการพยาบาลในการแจกแบบสอบถามไปยังหอ 
ผู้ป่วยในท้ังหมด 49 หอผู้ป่วย โดยกำ�หนดรับคืนภายในระยะ 
เวลา 2 เดือน พร้อมแนบเอกสารหนังสือขอความยินยอมให้ 
ความร่วมมือในการวิจัย คำ�อธิบายสิทธิผู้ตอบแบบสอบถาม 
ช้ีแจงรายละเอียด และวัตถุประสงค์ของการวิจัยพร้อมท้ังสิทธิ 
ของผู้ตอบแบบสอบถาม รวมทั้งอธิบายแนวทางการนำ�เสนอ 
ผลการวิจัยในภาพรวม ไม่กระทบตัวบุคคลและหน่วยงานของ 
ผู้ตอบแบบสอบถาม
	 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ภายหลังการตรวจสอบแบบสอบถามท่ีได้รับคืน 
จำ�นวน 520 ชุด พบว่า แบบสอบถามท่ีสมบูรณ์ มีจำ�นวน 507 
ชุด คิดเป็นร้อยละ 91.27 การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน 
(confirmatory factor analysis) ของงานวิจัยน้ี ดำ�เนินการ 
โดยการตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดลโครงสร้าง 
องค์ประกอบ และกำ�หนดน้ำ�หนักองค์ประกอบที่ใช้ ในการ 
สร้างตัวบ่งชี้กับข้อมูลเชิงประจักษ์ ซึ่งได้จากการวิเคราะห์ 
ข้อมูลจากแบบสอบถาม ด้วยโปรแกรมสำ�เร็จรูป เพื่อหาค่า 
น้ำ�หนักองค์ประกอบตัวแปรหลักท่ีใช้ในการสร้างตัวบ่งชี้ 
และทำ�การตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดลการวิจัย 
ที่ เป็นตัวแบบเชิงทฤษฎีที่ ผู้วิจัยสร้างขึ้นกับข้อมูลเชิง 
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ประจักษ์การตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดลการวิจัย 
กับข้อมูลเชิงประจักษ์ตามเกณฑ์ที่กำ�หนด7

ผลการวิจัย
	 เมื่อจำ�แนกผู้ตอบแบบสอบถามตามอายุ พบว่า ช่วง 
อายุของผู้ตอบแบบสอบถามท่ีมากท่ีสุด คือ 25-29 ปี จำ�นวน 
153 คน (ร้อยละ 30.2) รองลงมา คือ มากกว่าหรือเท่ากับ 
40 ปี จำ�นวน 145 คน (ร้อยละ 28.6) ระยะเวลาปฏิบัติงาน 
ที่มีจำ�นวนมากที่สุด คือ มากกว่า 5-10 ปี จำ�นวน 98 คน 

(ร้อยละ 19.3) รองลงมา คือ มากกว่า 20 ปี จำ�นวน 81 คน 
(ร้อยละ 16.0) อยู่ในตำ�แหน่งพยาบาลประจำ�การมีจำ�นวนมาก 
ที่สุด คือ 459 คน (ร้อยละ 90.5) รองลงมา คือ รองหัวหน้า 
หอผู้ป่วยจำ�นวน 34 คน (ร้อยละ 6.7) และหัวหน้าหอผู้ป่วย 
จำ�นวน 14 คน (ร้อยละ 2.8) มีการศึกษาระดับปริญญาตรี 
หรือเทียบเท่ามีจำ�นวนมากที่สุด จำ�นวน 468 คน (ร้อยละ 
92.3) รองลงมา คือ ปริญญาโท จำ�นวน 39 คน (ร้อยละ 
7.7) ตาราง 1

ตาราง 1 แสดงข้อมูลพื้นฐานของผู้ตอบแบบสอบถาม เมื่อจำ�แนกตามอายุ ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ตำ�แหน่งงานในปัจจุบัน
	  และระดับการศึกษา

ตัวแปร จำ�นวน (คน) อัตราส่วน (ร้อยละ)
อายุ
	 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น (22-30 ปี) 362 71.4
	 วัยกลางคน (31-40 ปี) 145 28.6
ระยะเวลาปฏิบัติงาน
	 1-5 ปี 197 38.9
	 มากกว่า 5-10 ปี 98 19.3
	 มากกว่า 10-15 ปี 62 12.2
	 มากกว่า 15-20 ปี 69 13.6
	 มากกว่า 20 ปี 81 16.0
ตำ�แหน่งงานในปัจจุบัน
	 หัวหน้าหอผู้ป่วย 14 2.8
	 รองหัวหน้าหอผู้ป่วย 34 6.7
	 พยาบาลประจำ�การ 459 90.5
ระดับการศึกษา
	 ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 468 92.3
	 ปริญญาโท 39 7.7

	 หลังจากน้ันนำ�ข้อมูลจากแบบสอบถามมาวิเคราะห์ 
องค์ประกอบเชิงยืนยันโดยตรวจสอบความสอดคล้องของ 
โมเดลโครงสร้างและกำ�หนดน้ำ�หนักท่ีใช้ในการสร้างตัวบ่งชี้ 
กับข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบสอบถาม 
ด้วยโปรแกรมสำ�เร็จรูป เพ่ือหาค่าน้ำ�หนักตัวแปรหลักท่ีใช้ใน 
การสร้างตัวบ่งชี้ และทำ�การตรวจสอบความสอดคล้องของ 
โมเดลการวิจัยท่ีเป็นตัวแบบเชิงทฤษฎีท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้นกับ 
ข้อมูลเชิงประจักษ์ ซ่ึงใช้ค่าสถิติในการตรวจสอบดังรายละเอียด 
ในตารางท่ี 2 แล้วนำ�ผลการวิเคราะห์จากการตรวจสอบความ 
สอดคล้องของโมเดลมาคัดเลือกตัวบ่งชี้ท่ีมีค่าความเท่ียงตรง 
เชิงโครงสร้างโดยมีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบ (Factor Loading) 
มากกว่าหรือเท่ากับ .30 นำ�มาเป็นตัวบ่งช้ีสมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์

	 ผลจากการตรวจสอบความสอดคล้อง ความถูกต้อง 
และความชัดเจนของตัวบ่งชี้จากผู้เชี่ยวชาญแล้ว พบว่า 
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
ประกอบด้วย 7 ด้าน 44 ตัวบ่งชี้ และผลการวิเคราะห์โมเดล 
ตัวบ่งชี้รวมสมรรถนะ พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลา 
นครินทร์ พบว่า โมเดลตัวบ่งชี้ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นสอดคล้องกับ 
ข้อมูลเชิงประจักษ์และมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .01 ทุกค่า 
แสดงให้เห็นว่าองค์ประกอบหลักของสมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ทั้ง 7 องค์ประกอบ คือ 
1) ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 2) ด้านการ 
ปฏิบัติการพยาบาลและการ ผดุงครรภ์ 3) ด้านคุณลักษณะ 
เชิงวิชาชีพ 4) ด้านภาวะผู้นำ� การจัดการและการพัฒนา 
คุณภาพ 5) ด้านวิชาการและการวิจัย 6) ด้านการสื่อสาร 
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และสัมพันธภาพ และ 7) ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม 
เป็นองค์ประกอบสำ�คัญของสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ซึ่งสอดคล้องกับสมมติฐานการ 
วิจัยและกรอบแนวคิดในการวิจัยตามกรอบสมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพตามประกาศของสภาการพยาบาล (2552) และผล 

การทดสอบความสอดคล้องของโมเดลโครงสร้างสมรรถนะ 
พยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์กับข้อมูลเชิงประจักษ์ 
เพ่ือการพัฒนาตัวบ่งช้ีสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล 
สงขลานครินทร์ โดยวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง 
ด้วยโปรแกรมทางสถิติ ตาราง 2 และภาพ 1

ตาราง 2 แสดงผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสองของโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะพยาบาล
	   วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์

องค์ประกอบ/ตัวอย่างตัวบ่งชี้
น้ำ�หนัก

องค์ประกอบ 
b (SE)

ค่าสถิติ
ทดสอบ
t (value)

สัมประสิทธิ์
การพยากรณ์ 

(R2)

1. ด้านภาวะผู้นำ� การจัดการและการพัฒนาคุณภาพ (LS):
1.1 ประเมินผลการปฏิบัติงานของตน และหาแนวทางในการพัฒนางานให้มีผลลัพธ์ที่ดีขึ้น 
    (b=1.02)
1.2 มีคุณลักษณะของผู้นำ� สามารถให้เหตุผล เพื่อโน้มน้าวให้ผู้อื่นมีความคิดคล้อยตาม 
    สามารถจูงใจ เสริมแรงชื่นชมบุคคลอื่น และสร้างบรรยากาศที่ดีในการปฏิบัติงาน 
    (b=1)
1.3 มีส่วนร่วมในการผลักดันให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขององค์กร (b=1)
1.4 มีความรู้ มีเจตคติที่ดี มีความสามารถในการทำ�กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ และมีส่วนร่วม 
   ในการดำ�เนินงานคุณภาพการพยาบาล (b=0.99)
1.5 สามารถแก้ไขปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติงานโดยใช้ข้อมูล ความรู้ และวิธีการ 
    ที่เหมาะสม (b=0.98)
1.6 สามารถใช้ทรัพยากรในการปฏิบัติงานให้เกิดประโยชน์สูงสุด ตรงตามวัตถุประสงค์ 
    และหลักวิชาการตามความจำ�เป็นอย่างคุ้มค่า รวมทั้งป้องกันความเสียหายที่อาจเกิดขึ้น 
    (b=0.96)
1.7 กำ�หนดเป้าหมายงานที่ได้รับมอบหมาย จัดลำ�ดับความสำ�คัญ และวางแผนการปฏิบัติงาน 
    ได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์ และทรัพยากร (b=0.95)
1.8 สามารถทำ�งานเป็นทีม เป็นหัวหน้าทีมการพยาบาล/หัวหน้าเวร/หัวหน้าโครงการ 
    ได้อย่างมีประสิทธิภาพ (b=0.95)
1.9 กล้าตัดสินใจ เพื่อประโยชน์ของผู้ใช้บริการและองค์กร (b=0.93)

0.71 (0.04) 18.18** 0.90

2. ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ (CO) :
2.1 มีทักษะการฟัง การอ่านและสามารถสรุปประเด็นได้ถูกต้อง ชัดเจน (b=1)
2.2 มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชีพ สามารถให้ข้อมูลข่าวสาร ความรู้ทางการพยาบาล
    และสุขภาพแก่ผู้ใช้บริการและผู้เกี่ยวข้อง (b=0.98) 
2.3 มีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลในทีมสุขภาพและบุคคลที่เกี่ยวข้อง ตามแนวปฏิบัติในองค์กร 
    อย่างเหมาะสม (b=0.90)
2.4 มีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นด้วยความเคารพในความเป็นปัจเจกบุคคลด้วยความเสมอภาค
   (b=0.87)

0.71 (0.04) 18.12** 0.75
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องค์ประกอบ/ตัวอย่างตัวบ่งชี้
น้ำ�หนัก

องค์ประกอบ 
b (SE)

ค่าสถิติ
ทดสอบ
t (value)

สัมประสิทธิ์
การพยากรณ์ 

(R2)

3. ด้านวิชาการและการวิจัย (RE):
3.1 แลกเปลี่ยนความรู้การปฏิบัติงาน กับผู้ร่วมงาน ผู้เกี่ยวข้อง ในการพัฒนางานและแก้ไข 
    ปัญหาในการปฏิบัติงานและสามมารถนำ�ความรู้ไปประยุกต์ใช้ (b=1.05) 
3.2 ประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัยในการแสวงหาความรู้เพื่อนำ�มาพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 
    (b=1.03) 
3.3 ตระหนักในสิ่งที่ตนไม่รู้ และแสวงหาความรู้ด้วยวิธีการที่เหมาะสม สรุปประเด็นความรู้ 
    จากตำ�รา บทความวิชาการงานวิจัย และสามารถนำ�มาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้
    (b=1) 
3.4 สรุปประเด็นความรู้จากประสบการณ์ของตนเองและสามารถถ่ายทอดความรู้ 
    ให้ผู้อื่นเข้าใจได้ (b=1)
3.5 ให้ความร่วมมือในการวิจัยที่เป็นประโยชน์ต่อผู้ใช้บริการ องค์กร และสังคม 
    ภายใต้ข้อกำ�หนดของโรงพยาบาล (b=0.96)

0.66 (0.04) 17.03** 0.76

4. ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ (PF) :
4.1 ตระหนักในสิทธิ และหน้าที่ในการปฏิบัติงาน ปกป้องสิทธิที่ควรได้รับ และรับผิดชอบ 
    ในหน้าที่ตามขอบเขตวิชาชีพ (b=1.18)
4.2 แสวงหาโอกาสการพัฒนาตนเอง ศึกษาหาความรู้ในการปฏิบัติการพยาบาล ความรู้ 
    ที่เกี่ยวข้องและนำ�ความรู้มาประยุกต์ใช้ในการพัฒนางานที่รับผิดชอบ (b=1.17)
4.3 มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล แสดงออกถึงความภูมิใจ มีอุดมการณ์ และศรัทธา 
    ในวิชาชีพ (b=1.13)
4.4 มีพฤติกรรมบริการแสดงความเต็มใจ ความกระตือรือร้นในการให้บริการแก่ผู้ใช้บริการ 
    (b=1.11)
4.5 มีวุฒิภาวะทางอารมณ์ สามารถควบคุมอารมณ์ และโต้แย้งด้วยเหตุผล (b=1.05)
4.6 มีความไวทางวัฒนธรรม ยอมรับความแตกต่างทางความคิดและแสดงออกอย่างเหมาะสม 
    กับความเป็นปัจเจกบุคคลวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ ผู้ร่วมงาน (b=1.03)
4.7 เป็นสมาชิกองค์กรวิชาชีพ สนับสนุน ให้ความร่วมมือและร่วมกิจกรรม (b=1.03)
4.8 มีบุคลิกภาพที่น่าเชื่อถือในฐานะพยาบาลผู้มีความรู้ความสามารถในการดูแลสุขภาพ 
   (b=1)
4.9 มีความรับผิดชอบ ซื่อสัตย์ มีวินัยในตนเอง (b=0.91)
4.10 มีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี และแสดงออกถึงความพยายามในการลดปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพ 
     ของตนเอง (b=0.89)

0.59 (0.04) 14.75** 0.84

5. ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (NU):
5.1 มีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติหัตถการและทักษะ/เทคนิคการปฏิบัติการพยาบาล 
    เพื่อให้การพยาบาลแก่ผู้ใช้บริการทุกกลุ่มวัย ทุกภาวะสุขภาพ เพื่อบรรเทาอาการ และ 
    แก้ไขปัญหาสุขภาพ (b=1.12)
5.2 ให้การพยาบาลแบบองค์รวมในผู้ใช้บริการที่เจ็บป่วยเฉียบพลัน ฉุกเฉิน วิกฤตและเรื้อรัง 
    ได้อย่างต่อเนื่อง (b=1.02)
5.3 มีความรู้ความสามารถใช้กระบวนการพยาบาล เพื่อให้การพยาบาลผู้ใช้บริการได้ 
    ทุกกลุ่มวัย ทุกภาวะสุขภาพ และครอบคลุมทุกมิติได้อย่างเหมาะสม (b=1)
5.4 มีความรู้ความสามารถในการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคและฟื้นฟูสภาพในผู้ใช้ 
    บริการทุกวัย ทุกภาวะสุขภาพ เพื่อให้สามารถดูแลและพึ่งตนเองได้ ทั้งในระดับบุคคล 
    ครอบครัว กลุ่มคน และชุมชน (b=0.98)

0.53 (0.04) 13.67** 0.51
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6. ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย (ET):
6.1 วิเคราะห์ประเด็นจริยธรรมและกฎหมายที่เกี่ยวข้องในการปฏิบัติการพยาบาล ตัดสินใจ 
    เชิงจริยธรรมและดำ�เนินการได้อย่างเหมาะสม ในสถานการณ์ที่ไม่ซับซ้อน (b=1.15)
6.2 ให้การพยาบาลด้วยความเมตตา กรุณา คำ�นึงถึงประโยชน์สูงสุดของผู้ใช้บริการ เคารพ 
    ในคุณค่าความเชื่อ และศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ (b=1)
6.3 ปกป้องผู้ที่อยู่ในภาวะเสี่ยงต่อการถูกละเมิดสิทธิ หรือได้รับการปฏิบัติที่ผิดหลักคุณธรรม 
    จริยธรรมอย่างเหมาะสม (b=0.99)
6.4 แสดงออกถึงความรับผิดชอบต่อผลที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติการพยาบาลของตน (b=0.98)
6.5 ตระหนักในข้อจำ�กัดของสมรรถนะตนเอง ไม่เสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลเสียต่อผู้รับ 
    บริการและปรึกษาผู้รู้อย่างเหมาะสมเพื่อความปลอดภัยของผู้ใช้บริการ (b=0.93)
6.6 ส่งเสริมให้ผู้ใช้บริการได้รับรู้และเข้าใจในสิทธิของตน (b=0.93)
6.7 ให้การพยาบาลภายใต้จรรยาบรรณวิชาชีพ กฎหมาย และข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง (b=0.89)

0.48 (0.04) 12.39** 0.58

7. ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม (TH):
7.1 มีส่วนร่วมในการจัดเก็บข้อมูล การพัฒนาระบบสารสนเทศในหน่วยงาน (b=1.37) 
7.2 สามารถใช้เครือข่ายสื่อสารทางอิเล็กทรอนิกส์ ในการสืบค้นข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ 
    และการพยาบาล รวมทั้งติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ระหว่างบุคลากรในทีมสุขภาพ 
    และผู้เกี่ยวข้อง (b=1.17) 
7.3 ปรับตัวให้สอดคล้องกับบริบททางสังคม วัฒนธรรมยึดหลักปฏิบัติตามปรัชญาเศรษฐกิจ 
    พอเพียง (b=1.14) 
7.4 ติดตามและวิเคราะห์การเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ การเมืองและนำ�ไปใช้ประโยชน์ 
    ท่ีเกี่ยวข้อง (b=1.13)
7.5 สามารถใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์พื้นฐานที่จำ�เป็นในการปฏิบัติงาน โปรแกรมนำ�เสนองาน 
    สามารถประมวล ผลและนำ�ไปใช้ได้อย่างเหมาะสม (b=1)

0.42 (0.04) 10.83** 0.50

**(p<.01)
Chi-Square=1009.37 df=786 p= .00 GFI=0.92 AGFI=0.90 RMSEA=0.024
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	 ภาพ 1 แสดงโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสองของตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์



การพัฒนาตัวบ่งชี้สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ ชลธิชา โภชนกิจ และคณะ

146 วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์ ปีที่ 39 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม - กันยายน 2562 หน้า 137-149

	 จากตารางที่ 1 และภาพที่ 1 ผลการวิเคราะห์องค์ 
ประกอบเชิงยืนยันอันดับสองของโมเดลตัวบ่งชี้สมรรถนะ 
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ พบว่า เมื่อปรับ 
ความสอดคล้องของโมเดลแล้วมีความสอดคล้อง ซึ่งพิจารณา 
ได้จากค่า χ2 ซึ่งมีค่าเท่ากับ 1009.37 ค่า df เท่ากับ 786 
เมื่อพิจารณาจากเกณฑ์ χ2/df มีค่าเท่ากับ 1.28 ซึ่งเป็นไป 
ตามเกณฑ์ที่กำ�หนด คือ ต่ำ�กว่า 3.008

	 นอกจากน้ี ยังพบว่า ค่าดัชนีวัดระดับความกลมกลืน 
(GFI) มีค่าเท่ากับ .92 ค่าดัชนีวัดระดับความกลมกลืนท่ีปรับ 
แก้แล้ว (AGFI) มีค่าเท่ากับ .90 ค่าดัชนีรากที่สองเฉลี่ย 
ของความคลาดเคลื่อนในการประมาณค่า (RMSEA) มีค่า 
เท่ากับ .024 เป็นค่าที่บ่งบอกถึงความสอดคล้องของโมเดล 
ที่สร้างขึ้นกับเมตทริกซ์ความแปรปรวนร่วมของประชากร 
ซึ่งเป็นไปตามเกณฑ์ที่บอกว่าควรมีค่าน้อยกว่า .05 จึงแสดง 
ว่ามีความสอดคล้องสนิท (close fit) เป็นไปตามหลักการ 
พิจารณาความสอดคล้อง ซึ่งแสดงว่ายอมรับสมมติฐานหลัก 
ท่ีว่าโมเดลการวิจัยสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์และเมื่อ 
พิจารณาค่าสถิติทดสอบ t (value) เพื่อทดสอบว่าน้ำ�หนัก 
องค์ประกอบ (b) เท่ากับศูนย์หรือไม่ หากค่า t มากกว่า 
1.96 แสดงได้ว่าค่า t มีนัยสำ�คัญทางสถิติ9 และผลการวิเคราะห์ 
พบว่า น้ำ�หนักองค์ประกอบ (b) ทุกตัวมีค่าไม่เท่าศูนย์อย่าง 
มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .01
	 เมื่อพิจารณาในรายละเอียดของโมเดลตารางที่ 1 
และภาพที่ 1 พบว่า ค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบของตัวบ่งชี้ทั้ง 
7 องค์ประกอบหลัก มีค่าเป็นบวกโดยมีค่าตั้งแต่ .42 ถึง .71 
มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .01 ทุกค่า โดยเมื่อจัดลำ�ดับตัว 
บ่งชี้ที่มีความเหมาะสมในการเป็นตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์จากมากไปหาน้อยได้ 
ดังนี้ คือ ด้านภาวะผู้นำ� การจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 
(Leadership) มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบเท่ากับ .71 ด้านการ 
สื่อสารและสัมพันธภาพ (Communication) มีค่าน้ำ�หนัก 
องค์ประกอบเท่ากับ .71 ด้านวิชาการและการวิจัย (Research) 
มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบเท่ากับ .66 ด้านคุณลักษณะเชิง 
วิชาชีพ (Professional features) มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบ 
เท่ากับ .59 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
(Nursing) มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบเท่ากับ .53 ด้าน 
จริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย (Ethics) มีค่าน้ำ�หนัก 
องค์ประกอบเท่ากับ .48 และด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและ 
สังคม (Technology and Social) มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบ 
เท่ากับ .42

การอภิปรายผล
	 ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง 
ของตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลา 
นครินทร์ พบว่า มี 7 ด้าน 44 ตัวบ่งชี้ ได้แก่ 1) ด้านภาวะ 
ผู้นำ� การจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 2) ด้านการสื่อสาร 
และสัมพันธภาพ 3) ด้านวิชาการและการวิจัย 4) ด้าน 
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 5) ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและ 
การผดุงครรภ์ 6 ) ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 
และ 7) ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม โดยมีค่าน้ำ�หนัก 
องค์ประกอบอยู่ระหว่าง 0.71-0.42 ซึ่งต่างจากสมรรถนะที่ 
กำ�หนดโดยสภาการพยาบาล (2552) ที่มี 8 องค์ประกอบ 
องค์ประกอบสมรรถนะท่ีแตกต่างกัน โดยสมรรถนะด้านสังคม 
ซึ่งในงานวิจัยนี้ ผู้เชี่ยวชาญแนะนำ�ให้รวมไว้ในด้านที่ 7 คือ 
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและสังคม ส่วนตัวบ่งชี้ย่อยจาก 
งานวิจัยนี้ มี 44 ตัวบ่งชี้ ในขณะที่ของสภาการพยาบาล 
(2552)5 ประกอบด้วย 96 ตัวบ่งชี้ ทั้งนี้เนื่องจากในขั้นตอน 
ที่ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาตัวบ่งชี้ ได้มีการคัดเลือกตัวบ่งชี้ที่ 
สอดคล้องกับบริบทของโรงพยาบาลตติยภูมิข้ันสูง และตัดตัว 
บ่งช้ีท่ีไม่สอดคล้องกับบริบทออกไป รวมท้ังมีการปรับข้อความ 
สมรรถนะตามข้อคิดเห็นของผู้เช่ียวชาญด้วย ท้ังน้ีเป็นไปตาม 
แนวคิดเรื่องการกำ�หนดสมรรถนะการปฏิบัติงานที่จะต้อง 
สอดคล้องกับรูปแบบการบริการ ความต้องการการดูแลของ 
ผู้ใช้บริการ มีความเฉพาะเจาะจงและเป็นไปตามการพรรณนา 
งานของแต่ละตำ�แหน่ง10 การกำ�หนดสมรรถนะที่จำ�เป็นหรือ 
การกำ�หนดความรู้ ทักษะและพฤติกรรมที่พึงประสงค์ควรมา 
จากความคิดเห็นของผู้ที่มีความเชี่ยวชาญหรือเป็นผู้ทรง 
คุณวุฒิและเป็นที่ยอมรับ3

	 เม่ือพิจารณาในแต่ละด้าน พบว่า ด้านท่ีมีค่าน้ำ�หนัก 
มากที่สุด 2 ด้าน เท่ากัน (0.71) คือ ด้านภาวะผู้นำ� การจัด 
การและการพัฒนาคุณภาพ และด้านการส่ือสารและสัมพันธภาพ 
ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก ด้านภาวะผู้นำ� การจัดการและการ 
พัฒนาคุณภาพ มีความจำ�เป็นอย่างย่ิงเน่ืองจาก โรงพยาบาล 
สงขลานครินทร์ เป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิข้ันสูงและเป็น 
สถาบันการศึกษาทางการแพทย์ที่มีภารกิจการดูแลสุขภาพ 
ผู้ใช้บริการที่มีปัญหาซับซ้อน พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน 
ในโรงพยาบาลจึงมีภารกิจในด้านการปฏิบั ติพยาบาล 
การศึกษาวิจัย การพัฒนาและการสอนบุคลากรทางสุขภาพ 
ทั้งในและนอกสถาบัน ดังนั้นการเป็นผู้นำ�จึงเป็นสมรรถนะ 
ท่ีสำ�คัญ พยาบาลต้องใช้ภาวะผู้นำ�ในการนำ�ตนเองให้สามารถ 
ปฏิบัติงานได้อย่างมีคุณภาพ รวมทั้งสามารถเป็นผู้นำ�ให ้



147

Pochanakij C, et al. Development of Competency Indicators for Nurses

Songklanagarind Journal of Nursing, Volume 39 No. 3 July - September 2019: 137-149

ผู้ร่วมงานปฏิบัติงานตามความต้องการของหน่วยงาน ผลวิจัย 
ที่ได้ สอดคล้องกับการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ 
เกี่ยวกับสมรรถนะผู้นำ� และได้ข้อสรุปชัดเจนว่าบุคลากร 
ทางด้านสุขภาพ ต้องมีความสามารถในการเป็นผู้นำ�และการ 
จัดการ โดยต้องพัฒนาตั้งแต่ระดับบุคคล ทีมและหน่วยงาน 
อย่างต่อเนื่องและครอบคลุม (holistic perspective)11 

ตัวอย่างการมีสมรรถนะด้านภาวะผู้นำ� การจัดการและการ 
พัฒนาคุณภาพ เช่น สมรรถนะในการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
ของตน และหาแนวทางในการพัฒนางานให้มีผลลัพธ์ที่ดีขึ้น 
รวมท้ังมีคุณลักษณะของผู้นำ� สามารถให้เหตุผล เพ่ือโน้มน้าว 
ให้ผู้อื่นมีความคิดคล้อยตาม สามารถจูงใจ เสริมแรงซึ่งเป็น 
คุณลักษณะสำ�คัญในการเป็น ผู้นำ�การเปลี่ยนแปลง 12 
ส่วนสมรรถนะการจัดการและการพัฒนาคุณภาพเป็นสมรรถนะ 
ที่สำ�คัญมาก สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงภายหลังการ 
ปฏิรูประบบสุขภาพแห่งชาติ ท่ีทุกโรงพยาบาลต้องเร่งปรับปรุง 
และพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเน่ือง เพ่ือตอบสนองความต้องการ 
ด้านสุขภาพของประชาชนที่มีความซับซ้อนเพิ่ มขึ้ น 
และตอบสนองนโยบายของประเทศเรื่องการรับรองคุณภาพ 
สถานพยาบาล13 ทำ�ให้สถานพยาบาลทุกระดับพัฒนาตนเอง 
และเตรียมความพร้อมเพื่อเข้าสู่กระบวนการรับรองคุณภาพ 
สำ�หรับโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ได้กำ�หนดวิสัยทัศน์ที่จะ 
เป็นสถาบันการแพทย์ช้ันนำ� มีการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเน่ือง 
จนได้รับรางวัล Thailand Quality Class (TQC) เมื่อปี 
ค.ศ. 2007 และได้รับรางวัลด้านคุณภาพระดับประเทศและ 
ระดับนานาชาติหลายรางวัลต่อเนื่องมาตลอด และในปี ค.ศ 
2017 โรงพยาบาลอยู่ในระหว่างการเตรียมการเพื่อขอรับรอง 
คุณภาพสถานพยาบาลในระดับก้าวหน้า (Advanced Hospital 
Accreditation: AHA) สภาพการณ์การทำ�งานคุณภาพทั้ง 
ระบบอย่างต่อเน่ืองดังกล่าว ส่งผลให้มีการบ่มเพาะวัฒนธรรม 
คุณภาพให้กับบุคลากรทุกระดับ จึงทำ�ให้องค์ประกอบด้าน 
ภาวะผู้นำ� การจัดการและการพัฒนาคุณภาพมีค่าน้ำ�หนัก 
องค์ประกอบมากที่สุด
	 ด้านที่มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบเท่ากัน (0.71) คือ 
ด้านการส่ือสารและสัมพันธภาพ เน่ืองมาจากงานการพยาบาล 
จะต้องมีการสื่อสารอยู่ทุกกระบวนการ ทั้งการสื่อสารในทีม 
การสื่อสารกับผู้ป่วยและญาติ การสื่อสารกับหน่วยงานที่ 
เก่ียวข้อง การส่ือสารถือเป็นจุดเร่ิมต้นของการสร้างสัมพันธภาพ 
บุคคลต้องมีความรู้ในการสื่อสารเพื่อให้สื่อสารและสร้าง 
สัมพันธภาพกับผู้อื่นได้อย่างมีประสิทธิภาพ การสื่อสารกับ 
ผู้ ใช้บริการนับเป็นพื้นฐานของการพยาบาลทุกสาขา 

การสื่อสารเป็นเครื่องมือสำ�คัญในภารกิจของพยาบาลท้ังใน 
ส่วนของผู้ใช้บริการ ครอบครัว ทีมสุขภาพและองค์กร14 

ซ่ึงมีความสอดคล้องกับการทบทวนงานวิจัยทางด้านสมรรถนะ 
พยาบาลในระยะ 10 ปี ที่พบว่า การสื่อสารเป็นสมรรถนะ 
ท่ีสำ�คัญของพยาบาลวิชาชีพ รวมท้ังการทำ�ความเข้าใจบริบท 
ที่ทำ�งาน การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพทั้งในบุคลากรวิชาชีพ 
เดียวกัน สหวิชาชีพ รวมท้ังกับผู้รับบริการ (interprofessional) 
จะทำ�ให้เกิดความปลอดภัย15

	 ด้านที่มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบรองลงไป คือ ด้าน 
วิชาการและการวิจัย ที่มีค่าน้ำ�หนักองค์ประกอบ 0.66 เนื่อง 
จากโรงพยาบาลสงขลานครินทร์เป็นโรงพยาบาลตติยภูมิ 
ระดับสูง เป็นสถาบันการศึกษาทางการแพทย์ มีการพัฒนา 
ความก้าวหน้าในการรักษาพยาบาลอย่างต่อเน่ือง ซ่ึงนอกจาก 
จะเป็นสถานพยาบาลแล้ว โรงพยาบาสงขลานครินทร์ต้องทำ� 
หน้าที่ผลิตและให้ความร่วมมือในการผลิตแพทย์ พยาบาล 
และบุคลากรสุขภาพสาขาอื่นๆ ให้มีความเชี่ยวชาญในแต่ละ 
สาขาเป็นจำ�นวนมาก รวมท้ังเป็นแหล่งพัฒนาองค์ความรู้และ 
นวัตกรรมด้านสุขภาพ ดังนั้น ทำ�ให้สมรรถนะด้านวิชาการ 
และการวิจัยจึงเป็นสมรรถนะที่สำ�คัญ ตัวอย่างของตัวบ่งชี้ 
ในองค์ประกอบนี้ คือ การแลกเปลี่ยนความรู้การปฏิบัติงาน 
กับผู้ร่วมงาน ผู้เกี่ยวข้อง ในการพัฒนางานและแก้ไขปัญหา 
ในการปฏิบัติงาน และประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัยในการ 
แสวงหาความรู้เพ่ือนำ�มาพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลผลวิจัย 
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Kunsiripunyo16 ที่พบว่า 
พยาบาลท่ีอยู่ในในยุคของการเปล่ียนแปลงจะต้องมีสมรรถนะด้าน 
วิชาการและการวิจัย เน่ืองจากต้องใช้กระบวนการวิทยาศาสตร์ 
มาใช้ในการเปล่ียนแปลงแก้ไขปัญหาในให้การบริการสุขภาพ 
ที่ความซับซ้อนมากขึ้น และสอดคล้องกับสถานภาพของโรง 
พยาบาลสงขลานครินทร์ท่ีเป็นโรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูง 
(super tertiary care hospital)
	 นอกจากน้ี ยังพบว่า ตัวบ่งช้ีรวมสมรรถนะพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ทุกตัวบ่งช้ีมีความสัมพันธ์ 
กันอย่างมีนัยสำ�คัญที่ระดับ .01 โดยคู่ที่มีความสัมพันธ์กัน 
มากที่สุด คือ คู่ของตัวบ่งชี้มีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นด้วยความ 
เคารพในความเป็นปัจเจกบุคคลด้วยความเสมอภาค (CO3) 
และมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลในทีมสุขภาพและบุคคลท่ีเก่ียวข้อง 
ตามแนวปฏิบัติในองค์กรอย่างเหมาะสม (CO4) อาจเนื่อง 
มาจากโรงพยาบาลสงขลานครินทร์เป็นโรงพยาบาลระดับ 
ตติยภูมิขั้นสูง  มีจำ�นวนบุคคลากรจำ�นวนมาก และมีหน่วย
งานที่หลากหลาย ที่พยาบาลจะต้องติดต่อประสานงานด้วย 
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พยาบาลจึงต้องมีสมรรถนะเรื่องการมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคล 
อื่นในทีมสุขภาพ และบุคคลที่เกี่ยวข้องด้วยความเคารพและ 
เสมอภาค และเคารพความเป็นปัจเจกบุคคล ซึ่งเป็นไปตาม 
จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลที่ระบุว่า พยาบาลพึงมีความ 
รับผิดชอบต่อประชาชนผู้ต้องการการพยาบาลและบริการ 
สุขภาพ ประกอบวิชาชีพด้วยความเมตตา กรุณา เคารพใน 
คุณค่าของชีวิต ความมีสุขภาพดี และความผาสุกของเพื่อน 
มนุษย์ มีปฏิสัมพันธ์ทางวิชาชีพกับผู้ใช้บริการ ผู้ร่วมงานและ 
ประชาชนด้วยความเคารพในศักด์ิศรีและสิทธิมนุษยชนของ 
บุคคล17

ข้อเสนอแนะและการนำ�ไปใช้
	 งานวิจัยน้ีได้ข้อสรุปสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบ 
44 ตัวบ่งช้ี ผู้บริหารทางการพยาบาลสามารถนำ�ไปเป็นแนวทาง 
ในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพและ 
นำ�ไปเป็นแนวทางในการจัดทำ�แผนพัฒนาสมรรถนะ 
รายบุคคลของพยาบาลวิชาชีพได้

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1. ควรมีการศึกษาติดตามสมรรถนะของพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์
	 2. ควรสร้างเครื่องมือประเมินผลการปฏิบัติงานของ 
พยาบาลวิชาชีพและนำ�ไปทดลองใช้
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