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บทคัดย่อ    
ที่ มาและความส าคัญ: ปัจจุบันประเทศไทยมีการ
พัฒนาสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิให้ทั่วถึง
ประชาชนทั่วประเทศ ท าให้นักกายภาพบ าบัดจะมี
บทบาทเพิ่มขึน้ในสถานบริการสขุภาพระดบัปฐมภูมินี ้
ซึง่การสง่เสริมให้นกักายภาพบ าบดัปฏิบตัิงานแบบเต็ม
เวลาในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิจ าเป็นต้อง
ท รา บ ข้ อ มู ล เ ก่ี ย ว กั บ ก า รป ฏิ บั ติ ง า น ข อ งนั ก
กายภาพบ าบดัในสถานบริการสขุภาพระดบัปฐมภมูิใน
สถานการณ์ปัจจบุนัก่อน  
วั ต ถุ ป ระส ง ค์ : เพื่ อ ศึ ก ษ าก ารท า งาน ขอ งนั ก
กายภาพบ าบัดที่ปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถาน
บริการสุขภาพระดับปฐมภูมิในจังหวัดบุรีรัมย์ ชัยภูมิ 
และนครราชสมีา  
วิ ธี ก ารวิ จั ย : ด า เนิ น ก า รสัม ภ าษ ณ์ เชิ งลึ ก นั ก
กายภาพบ าบดัของสถานบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิ
ในจงัหวดับรีุรัมย์ ชยัภมูิ และนครราชสีมา จ านวน 9 คน 
(หญิง 8 คน ชาย 1 คน อายุเฉลี่ย 28.4±4.3 ปี) และ
วิเคราะห์ข้อมลูด้วยการวิเคราะห์เชิงเนือ้หา  
ผลการวิจัย: การบริการกายภาพบ าบดัของผู้ ให้ข้อมูล
ประกอบด้วยการบริการทัง้ในสถานบริการและในชุมชน 
นอกจากสถานบริการสขุภาพของตนแล้ว ผู้ ให้ข้อมลูยงั
ต้องรับผิดชอบงานบริการกายภาพบ าบดัในโรงพยาบาล
สง่เสริมสขุภาพต าบลข้างเคียงอีก 4-7 แห่งด้วย ปัจจยัที่
เป็นอุปสรรคและปัจจัยเกือ้หนุนต่อการท างานของผู้ ให้
ข้อมลูสามารถแบ่งได้เป็น 4 ด้าน ได้แก่ ด้านบคุคล ด้าน
การเงิน ด้านวสัดุอุปกรณ์ และด้านการจัดการ โดยกล

ยทุธ์ในการท างานของผู้ ให้ข้อมูลสามารถสรุปได้เป็น 2 
ด้าน คือ ด้านเจตคติส่วนบุคคลและด้านรูปแบบการ
ท างาน ในมุมมองของผู้ ให้ข้อมูล นักกายภาพบ าบัด 
สถาบันผู้ ผลิตนักกายภาพบ าบัด และองค์กรวิชาชีพ 
ล้วนมีบทบาท เก่ียว ข้องในความส า เร็จของงาน
กายภาพบ าบดัระดบัปฐมภมูิ  
สรุปผล: ผลการศึกษานีน้่าจะเป็นประโยชน์ต่อสถาบนั
ผู้ ผลิตนักกายภาพบ าบัด และหน่วยงานต่าง ๆ ที่
เก่ียวข้องกับวิชาชีพกายภาพบ าบัด ส าหรับใช้ในการ
สนบัสนุนการปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถานบริการ
สขุภาพระดบัปฐมภมูิของนกักายภาพบ าบดัในอนาคต 

 
ABSTRACT  
Background: In Thailand, primary health care 
settings are presently established thorough the 
country, leading to an increase in roles of physical 
therapists at primary health care settings. To 
promote physical therapists to work as full-time 
staff at primary health care settings, the current 
information about the physical therapists who 
were working at primary health care settings was 
necessary. 
Objectives: To explore the work practices of 
physical therapists who were full-time staff in 
primary health care settings in Buri Ram, 
Chaiyaphum and Nakhon Ratchasima Provinces. 
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Methods: In-depth interviews were conducted in 9 
physical therapists (8 females and 1 male, 
average age of 28.4±4.3 years) of primary health 
care settings in 3 provinces. Information was 
analyzed by using content analysis. 
Results: Physical therapy services of the 
informants consisted of institutional- and 
community-based services. Besides their primary 
health care settings, the informants had to take 
responsibility for the services in another 4-7 
neighboring sub-district health promotion 
hospitals. Work barriers and facilitators of the 
informants could be divided into 4 aspects: 
manpower, money, materials and management. 
To manage their works, the informants applied 
several strategies which could be organized into 2 
issues: self-attitude and work style. In the 
informants’ point of view, physical therapists 
themselves, physical therapy schools and 
organizations could involve the achievement of 
physical therapy services in primary care. 
Conclusion: These findings should be useful for 
physical therapy schools and other organizations 
related to physical therapy profession for 
promoting the full-time work in primary care 
settings of physical therapists in the future. 

Keywords: physical therapy, primary health care 
settings, community 
 
บทน า  
 ก า ย ภ า พ บ า บั ด เ ป็ น วิ ช า ชี พ ห นึ่ ง ที่ มี
ความส าคัญต่อระบบบริการสุขภาพของประเทศ นัก
กายภาพบ าบัดมีบทบาทหลักในด้านการส่ งเสริม
สขุภาพ ป้องกนัการเกิดโรค รักษา และฟืน้ฟูสภาพ1 นกั
กายภาพบ าบัดสามารถปฏิบัติงานได้ในหลากหลาย

บริบท ทัง้ในสถานพยาบาลประเภทตา่งๆ และในชมุชน2 
ปัจจุบันนโยบายสุขภาพของประเทศมุ่งเน้นด้านการ
สร้างสุขภาพ3 และมีการพัฒนาสถานบริการสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิ (โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบลหรือ
ศนูย์สขุภาพชุมชนเมือง) ในชุมชนทัว่ประเทศ เพื่อขยาย
การบริการสขุภาพระดบัปฐมภูมิให้ทั่วถึงแก่ประชาชน
ในชุมชน นอกจากนี ้ในปัจจุบนัผู้ที่จ าเป็นต้องได้รับการ
บริการกายภาพบ าบดัในชุมชนมีแนวโน้มเพิ่มขึน้เร่ือยๆ
4,5 นกักายภาพบ าบดัจึงต้องมีบทบาทเพิ่มขึน้ในด้านการ
บริการสุขภาพระดับปฐมภูมินี ้6 ซึ่งต้องปฏิบัติงาน
เก่ียวข้องกับบุคคล/องค์กรหลายฝ่าย เช่น กระทรวง
สาธารณสุข ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน บุคลากรวิชาชีพอื่น 
อาสาสมัค รประเภทต่ าง ๆ  ในชุมชน  หน่ วยงาน
ภาคเอกชน เป็นต้น7 
 นักกายภาพบ าบัดที่ให้บริการสุขภาพระดับ
ปฐมภมูิสามารถแบ่งได้เป็น 2 ประเภทตามลกัษณะการ
ปฏิบัติงาน ได้แก่ ปฏิบัติงานแบบเต็มเวลา (full-time) 
ซึ่งจะเป็นนักกายภาพบ าบดัในสงักัดของสถานบริการ
สขุภาพระดบัปฐมภมูิแหง่นัน้ ๆ และปฏิบตัิงานแบบบาง
ช่วงเวลา (part-time) ซึ่งมักจะเป็นนักกายภาพบ าบัด
ของโรงพยาบาลชุมชนที่จัดสรรเวลาบางส่วนมาช่วย
ปฏิบัติงานในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิของ
พืน้ที่นัน้ ปัจจุบันนักกายภาพบ าบัดที่ปฏิบัติงานแบบ
เต็มเวลาในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิยังมี
จ านวนไม่มากนกั สว่นใหญ่เป็นการจดับริการแบบบาง
ช่วงเวลาโดยนกักายภาพบ าบดัของโรงพยาบาลชุมชน
ในพืน้ที่นัน้ จากข้อมูลของชมรมนักกายภาพบ าบัด
ชุมชนแห่งประเทศไทยใน พ.ศ. 2558 พบว่ามีนัก
กายภาพบ าบดัทัว่ประเทศเพียง 39 คนที่ปฏิบตัิงานแบบ
เต็มเวลาในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ โดยมี
จ านวน 21 คน (ร้อยละ 53.9) ปฏิบัติงานอยู่ในภาค
ตะวันออก เฉียง เหนื อ  ดังนั น้  การส่ง เส ริม ให้นัก
กายภาพบ าบัดสามารถปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาใน
สถานบริการสขุภาพระดบัปฐมภมูิได้มากขึน้จึงเป็นเร่ือง
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ส าคัญ  ซึ่ งในการส่งเส ริมการปฏิบัติ งานของนัก
กายภาพบ าบดัดงักลา่วจ าเป็นต้องมีข้อมลูเก่ียวกบัการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบ าบัดในสถานบริการ
สขุภาพระดบัปฐมภูมิในสถานการณ์ปัจจุบนัก่อน เพื่อ
เป็นข้อมูลพื น้ฐานส าหรับการก าหนดกลยุทธ์เพื่ อ
สนบัสนุนการปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถานบริการ
สุขภาพระดับปฐมภูมิของนักกายภาพบ าบัดต่อไปใน
อนาคต ผู้วิจยัจึงท าการวิจยัครัง้นีเ้พื่อศึกษาการท างาน
ของนักกายภาพบ าบัดที่ปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาใน
สถานบริการสขุภาพระดบัปฐมภมูิ โดยก าหนดพืน้ที่ของ
การศึกษา เฉพาะในจั งหวัดบุ รี รัม ย์  ชัยภูมิ  และ
นครราชสีมา เนื่องจากเป็นพืน้ที่ที่มีนกักายภาพบ าบัด
ปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถานบริการสขุภาพระดับ
ปฐมภมูิเป็นจ านวนมากกวา่ในเขตพืน้ท่ีอื่น 
  
วิธีการวิจัย 

การวิจยันีเ้ป็นการวจิยัเชิงคณุภาพโดยรวบรวม
ข้อมลูด้วยวิธีการสมัภาษณ์เชิงลกึ (in-depth interview) 
ด า เนินการศึกษาระหว่างเดือนมกราคมถึ งเดือน
กรกฎาคม 2559 โดยการวิจยันีไ้ด้ผา่นการอนมุตัิท าการ
วิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์
มหาวิทยาลยัขอนแก่นแล้ว (เลขที่โครงการ HE582120)
 ก ลุ่ ม เป้ า ห ม า ย ข อ ง ก า ร วิ จั ย  คื อ นั ก
กายภาพบ าบดัของสถานบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิ
ในจังหวดับุรีรัมย์ ชัยภูมิ และนครราชสีมา ซึ่งมีจ านวน
ทัง้หมด 19 คน ตามรายช่ือจากฐานข้อมลูของชมรมนกั
กายภาพบ าบัดชุมชนแห่งประเทศไทยใน พ.ศ. 2558 
และการสอบถามจากนกักายภาพบ าบดัผู้ปฏิบตัิงานใน
พื ้น ที่  โด ย เกณ ฑ์ ก ารคัด เข้ าส าห รับ ผู้ ใ ห้ ข้ อมู ล 
(informants) ได้แก่ เป็นผู้ที่มีอายุ 20 ปีขึน้ไป เพศหญิง
หรือชาย และมีความสมคัรใจที่จะเข้าร่วมการวิจยั การ
เข้าถึงผู้ ให้ข้อมูลท าโดยการโทรศัพท์หรือส่งจดหมาย
อิ เล็ ก ท รอนิ ก ส์ ไป ยั งก ลุ่ ม เป้ าหม าย  เพื่ อ ชี แ้ จ ง
รายละเอียดเก่ียวกบัการวิจยัและเชิญชวนให้เข้าร่วมการ
วิจัยด้วยความสมคัรใจ จากนัน้นดัหมายวนั เวลา และ

สถานที่ที่จะท าการสมัภาษณ์ โดยผู้วิจัยพยายามให้ได้
ผู้ ใ ห้ ข้ อ มู ล ที่ มี ค ว า ม ห ล าก ห ล า ย ใน ช่ ว ง อ า ย ุ
ประสบการณ์การท างาน และสถานที่ปฏิบัติงานมาก
ที่สุด การสมัภาษณ์เชิงลึกทัง้หมดสิน้สุดลงเมื่อพบว่า
ข้อมูลที่ได้ไม่มีประเด็นใหม่ที่แตกต่างจากข้อมูลที่มีอยู ่
นัน่คือข้อมลูมีความอิ่มตวั (data saturation) 

เคร่ืองมือวิจัย ประกอบด้วย ผู้ วิจัยและแนว
ทางการสัมภาษณ์ โดยผู้ วิจัยเป็นผู้ ที่ผ่านการอบรม
หลักสูตรการวิจัย เชิงคุณภาพทั ง้ภาคทฤษฎีและ
ภ า ค ป ฏิ บั ติ จ า ก ม ห า วิ ท ย า ลั ย ม หิ ด ล แ ล ะ
มหาวิทยาลยัขอนแก่น สว่นแนวทางการสมัภาษณ์เป็น
ค าถามปลายเปิด จ านวน 12 ข้อ ซึง่มุ่งเน้นที่ 4 ประเด็น
ส าคัญ ได้แก่ บทบาทการท างาน กลยุทธ์การท างาน 
ความต้องการเพื่อสนับสนุนการท างาน และปัจจัยที่
น่าจะมีผลต่อความส าเร็จของงานกายภาพบ าบดัระดบั
ปฐมภูมิ โดยตวัอย่างของค าถามในการสมัภาษณ์ เช่น 
“ลักษณะงานและกิจกรรมที่ท่านจัดบ ริการได้แก่
อะไรบ้ าง ” “ท่ าน ให้ความส าคัญ กับ งานบ ริการ
กายภาพบ าบัด ด้านใดมากที่ สุด  เพ ราะเหตุใด ” 
“นอกเหนือจากงานบริการกายภาพบ าบัดแล้ว ท่านมี
ภาระงานด้านอื่นอีกหรือไม่ ได้แก่อะไรบ้าง” “ท่านใช้กล
ยทุธ์ใดบ้างในการท างาน เพื่อให้งานด าเนินไปได้อยา่งดี 
มีปัจจัยเกือ้หนนุต่อการท างานอะไรบ้าง” “ปัจจัยที่เป็น
อปุสรรคต่อการท างานของท่านได้แก่อะไรบ้าง” “ความ
ช่วยเหลอืหรือการสนบัสนนุการท างานท่ีท่านต้องการใน
ปัจจุบนัได้แก่อะไรบ้าง” “ท่านคิดว่าปัจจัยที่น่าจะมีผล
ต่อความส าเร็จของงานกายภาพบ าบดัในการให้บริการ
สขุภาพระดบัปฐมภูมิได้แก่อะไรบ้าง” เป็นต้น ซึ่งก่อนที่
จะน าแนวทางการสมัภาษณ์นีไ้ปใช้จริง ผู้วิจยัคนที่ 1 ได้
น าไปทดลองใช้กับนักกายภาพบ าบัดในจังหวดัอื่นที่มี
ลกัษณะใกล้เคียงกบักลุม่เปา้หมายของการวิจยั จ านวน 
1 คน แล้วน าข้อมูลการสมัภาษณ์ที่ได้จากการถอดเทป
บันทึกเสียงค าต่อค าและข้อมูลจากบันทึกภาคสนาม 
(field note) มาพิจารณาร่วมกนักบัผู้วิจยัคนที่ 2 ในเร่ือง
ความชดัเจน ความครอบคลมุ และความเหมาะสมของ
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ค าถามและวิธีการสัมภาษณ์ แล้วปรับแนวทางการ
สมัภาษณ์ให้เหมาะสมยิ่งขึน้ จากนัน้น าไปทดลองใช้กบั
นั ก ก า ย ภ าพ บ า บั ด ที่ มี ลั ก ษ ณ ะ ใก ล้ เคี ย ง กั บ
กลุ่มเป้าหมายของการวิจัยอีก 2 คน แล้วน าข้อมูลที่
ได้มาพิจารณาร่วมกันกับผู้ วิจัยคนที่ 2 และปรับแนว
ทางการสมัภาษณ์ให้เหมาะสมยิ่งขึน้อีกครัง้หนึ่ง แล้วจึง
น าไปใช้จริงตอ่ไป 
 ขัน้ตอนการรวบรวม ข้อมูลมี ดังนี  ้ผู้ วิ จัย
เดินทางไปสมัภาษณ์ผู้ ให้ข้อมูลเป็นรายบุคคลตามวัน 
เวลา และสถานที่ที่นัดหมายไว้ การสมัภาษณ์ใช้เวลา
ประมาณ  60-90 นาที  โดยเร่ิมด้วยการสัมภาษณ์
เก่ียวกบัข้อมูลสว่นบคุคลและโครงสร้างการบริหารงาน 
จากนัน้จึงสมัภาษณ์ในประเด็นต่าง ๆ ตามแนวค าถาม
ดงักล่าวข้างต้น ระหว่างการสมัภาษณ์ผู้ วิจัยจดบนัทึก
ข้อมูลและใช้ เทปบันทึก เสียงของผู้ ให้ ข้อมูลด้วย 
ภายหลงัการสมัภาษณ์ผู้วิจยัถอดเทปบนัทึกเสียงค าต่อ
ค าและตรวจสอบข้อมูลที่ได้ทัง้หมด เมื่อพบข้อมูลที่ยัง
ไม่สมบรูณ์ ผู้วิจยัได้โทรศพัท์ไปขอข้อมลูจากผู้ ให้ข้อมูล
รายนัน้เพิ่มเติม และวิเคราะห์ข้อมูลไปพร้อม ๆ กับการ
รวบรวมข้อมลู เมื่อพบว่าข้อมูลที่ได้มีความอิ่มตวัจึงยุติ
การรวบรวมข้อมลู 
 เมื่อการรวบรวมข้อมลูเสร็จสิน้ ผู้วิจยัน าข้อมลู
ทัง้หมดไปวิเคราะห์เชิงเนือ้หา (content analysis) โดย
การอ่านบทสมัภาษณ์ผู้ ให้ข้อมลูแต่ละรายหลาย ๆ ครัง้ 
กลั่นกรองประเด็นที่ส าคัญ  จัดเป็นหมวดหมู่  แล้ว
เปรียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จากผู้ ให้ข้อมูลรายอื่น ปรับ
หมวดหมู่ให้มีความชัดเจน กระชับ ลดความซ า้ซ้อน 
และครอบคลมุมากขึน้ ท าซ า้ ๆ หลายครัง้จนกระทัง่ไม่
พบหมวดข้อมลูใหม่ แล้วตรวจสอบผลการวิจยัร่วมกบัผู้
ร่วมวิจยั (investigator triangulation) 
 
ผลการวิจัย 
คณุลกัษณะทัว่ไปของผู้ให้ข้อมลู 

ตารางที่ 1 แสดงคุณลักษณะทั่วไปของผู้ ให้
ข้อมูลทัง้หมด 9 คน (หญิง 8 คน ชาย 1 คน อายุเฉลี่ย 

28.4±4.3 ปี) สถานบริการสขุภาพระดับปฐมภูมิที่ผู้ ให้
ข้อมลูปฏิบตัิงานเป็นโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 
8 แห่ง และศูนย์สุขภาพชุมชนเมือง 1 แห่ง ผู้ ให้ข้อมูล
ทัง้หมดมีระดบัการศกึษาสงูสดุในระดบัปริญญาตรี และ
เป็นนกักายภาพบ าบัดเพียงคนเดียวของสถานบริการ
สุขภาพแห่งนัน้ โดยได้รับเงินเดือนตามวุฒิการศึกษา 
ร้อยละ  77.8 ขอ งผู้ ใ ห้ ข้ อมู ลป ระกอบอา ชีพนั ก
กายภาพบ าบัดมาไม่เกิน 5 ปี ระยะเวลาเฉลี่ยที่ผู้ ให้
ข้อมูลปฏิบัติงานที่สถานบริการสขุภาพแห่งนัน้เท่ากับ 
2.8±1.3 ปี โดยทัง้หมดระบุเหตุผลที่มาปฏิบัติงานที่
สถานบริการสุขภาพแห่งนั น้  คื อ ต้องการอยู่ ใก ล้
ภูมิล าเนาบ้านเกิด ผู้บังคับบัญชาของผู้ ให้ข้อมูลส่วน
ใหญ่ (ร้อยละ 66.7) เป็นนักวิชาการสาธารณสุข ผู้ ให้
ข้อมลู 8 ใน 9 คน (ร้อยละ 88.9) เป็นพนกังานกระทรวง
สาธารณสุข และมีโอกาสเข้าร่วมการประชุม /อบรม
วิชาการทางด้านกายภาพบ าบัดหรือเร่ืองอื่น ๆ อย่าง
น้อย 1 ครัง้ในรอบปีที่ผา่นมา 

บทบาทการท างาน 
การท างานของผู้ ให้ข้อมูลประกอบด้วยการ

บริการกายภาพบ าบดัทัง้ในสถานบริการ (institutional-
based service) และการบริการในชมุชน (community-
based service) นอกจากสถานบริการสขุภาพของตน
แ ล้ ว  ผู้ ใ ห้ ข้ อ มู ล ยั ง ต้ อ ง รับ ผิ ด ชอบ งาน บ ริก า ร
กายภาพบ าบัดในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
ข้างเคียงอีก 4-7 แห่ง กลุ่มเป้าหมายของการบริการ
กายภาพบ าบดัในชุมชนเป็นทัง้ผู้ที่มีสขุภาพดีและผู้ ป่วย
ในช่วงวยัตา่ง ๆ โดยมุง่ที่การบริการด้านการฟืน้ฟสูภาพ 
(rehabilitation service) เป็นหลกัเนื่องจากเป็นนโยบาย
ของหน่วยงานและสอดคล้องกับความต้องการของ
ชุมชน ตวัอย่างของการบริการในชุมชน เช่น การรักษา
ฟื้นฟูที่ บ้าน การปรับสภาพบ้านและสิ่งแวดล้อมให้
เหมาะสม การตรวจประเมินความเสี่ยงการเกิดโรค การ
ให้สขุศกึษา เป็นต้น 
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ตารางที่ 1 คณุลกัษณะทัว่ไปของผู้ให้ข้อมลู (จ านวน 9 คน) 

 
อายเุฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน) (ปี) 28.4 (4.3) 
เพศหญิง [จ านวนคน (ร้อยละ)] 8 (88.9) 
สถานภาพสมรส [จ านวนคน (ร้อยละ)]  

โสด 8 (88.9) 
คู ่ 1 (11.1) 

ลกัษณะสถานบริการสขุภาพระดบัปฐมภมูิ [จ านวนคน (ร้อยละ)]  
โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 8 (88.9) 
ศนูย์สขุภาพชมุชนเมือง 1 (11.1) 

ระยะเวลาการประกอบอาชีพนกักายภาพบ าบดั [จ านวนคน (ร้อยละ)]  
1-5 ปี 7 (77.8) 
6-10 ปี 1 (11.1) 
11-15 ปี 1 (11.1) 
คา่เฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน) (ปี) 5.4 (3.9) 

ระยะเวลาการท างานท่ีสถานบริการสขุภาพแหง่นี ้[จ านวนคน (ร้อยละ)]  
≤ 1 ปี 1 (11.1) 
1-5 ปี 8 (88.9) 
คา่เฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน) (ปี) 2.8 (1.3) 

ลกัษณะการจ้างงาน [จ านวนคน (ร้อยละ)]  
พนกังานกระทรวงสาธารณสขุ 8 (88.9) 
ลกูจ้างชัว่คราว 1 (11.1) 

สถานภาพของผู้บงัคบับญัชา [จ านวนคน (ร้อยละ)]  
แพทย์ 1 (11.1) 
นกัวิชาการสาธารณสขุ 6 (66.7) 
อื่น ๆ (พยาบาล เจ้าพนกังานสาธารณสขุ) 2 (22.2) 

การเข้าร่วมการประชมุ/อบรมวิชาการในรอบปีที่ผา่นมา [จ านวนคน (ร้อยละ)]  
เร่ืองที่เก่ียวกบัวชิาชีพกายภาพบ าบดัโดยตรง  

0 ครัง้ 1 (11.1) 
1-2 ครัง้ 8 (88.9) 

เร่ืองอื่น ๆ  
0 ครัง้ 1 (11.1) 
3-4 ครัง้ 8 (88.9) 
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นอกจากการบริการกายภาพบ าบดัแล้ว ผู้ ให้

ข้อมูลยงัมีภาระงานอื่น ๆ ด้วย โดยเฉพาะด้านบริหาร
และด้านเอกสาร เช่น การประชุมต่าง ๆ การบันทึก
ข้อมูลผู้ ป่วย การเขียนโครงการ การจัดท ารายงาน เป็น
ต้น อีกทัง้ยงัต้องท างานอื่น ๆ ท่ีอยู่นอกขอบเขตบทบาท
ของนักกายภาพบ าบัดเป็นครัง้คราวด้วย เช่น การฉีด
วัคซีน การตรวจสุขภาพฟัน เป็นต้น เมื่อถามว่าใน
ปัจจุบันผู้ ให้ ข้อมูลปฏิบัติงานตามบทบาทวิชาชีพ
กายภาพบ าบัดได้มากน้อยเพียงใด ผู้ ให้ข้อมูลทัง้เก้า
ระบุคะแนนอยู่ ในช่วง 6-8 คะแนน (เฉลี่ย  7.1±0.8 
คะแนน จากคะแนนเต็ม 10 คะแนน) เนื่องจากยงัมีงาน
กายภาพบ าบัดชุมชนอีกมากมายที่ผู้ ให้ข้อมูลต้องการ
จะท า เช่น  งานฟื้นฟูสภาพโดยใช้ชุมชนเป็นฐาน 
(community-based rehabilitation, CBR) งานสง่เสริม
สขุภาพ งานป้องกันการเกิดโรค เป็นต้น แต่มีอุปสรรค
หลายประการท่ีขดัขวางให้ไม่สามารถแสดงบทบาทของ
นกักายภาพบ าบดัชมุชนได้เต็มที่ เช่น ภาระงานมาก ไม่
มีผู้ช่วย องค์ความรู้ในการท างานชุมชนไม่เพียงพอ ท า
ให้ขาดความมั่นใจในการท างาน สถานที่คับแคบ 
เคร่ืองมือทางกายภาพบ าบัดไม่เพียงพอ ระบบการ
ท างานไม่ชัดเจน หน่วยงานไม่มียานพาหนะที่จะลง
ปฏิบตัิงานในชุมชน ต้องใช้ของส่วนตวัและไม่สามารถ
เบิกค่าน า้มันได้ หรือหน่วยงานมียานพาหนะแต่ไม่มี
พนกังานขบัรถ เป็นต้น ซึ่งจากอปุสรรคการท างานมาก
เกินก าลังของนักกายภาพบ าบัดที่มีเพียงคนเดียวใน
สถานบริการสุขภาพแห่งนัน้ และเร่ืองปัจจัยสนับสนุน
ความคล่อ งตัวในการท า งาน  ไม่ ว่ าจะ เป็ น ด้ าน
งบป ระมาณ  สถานที่ ท า งาน  เค ร่ืองมื ออุปกรณ์ 
ยานพาหนะ ระบบการท างาน รวมทัง้ความไม่เข้าใจใน
บทบาทของนักกายภาพบ าบัดของผู้ บ ริหาร เพื่อน
ร่วมงาน หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้อง และชมุชน ดงัตวัอยา่งค า
กล่าวต่อไปนีท้ัง้หมดที่ผู้ ให้ข้อมูลกล่าวถึงสามารถแบ่ง
ได้เป็น 4 ด้าน ได้แก่  ด้านบุคคล (manpower) ด้าน
การเงิน (money) ด้านวัสดุอุปกรณ์ (materials) และ

ด้ า น ก า ร จั ด ก า ร  (management) (ต า ร า ง ที่  2) 
โดยเฉพาะเร่ืองภาระงานท่ี 

“.....แล้วก็ปัญหาตอนนี้คือไม่มีผู้ช่วย อยากมี
ผู้ช่วย ตอนนี้นี่คนเดียว ว่ิงไปห่อ hot pack แล้วก็ต้อง
มาคีย์คนไข้ด้วย ระหว่างรักษาคนไข้ก็ต้องมาคีย์.....” 
(ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 2) 

“.....ผู้ร่วมงานบางคนเขาก็จะไม่เข้าใจการ
ท างานในบทบาทวิชาชีพกายภาพบ าบดัของเราว่าการ
ท างานของเราเป็นยงัไง เราท าอะไรได้บ้าง ..... เขาก็จะ
มองว่าเราน่ะอยู่ภายใตก้ารปกครองของ รพ.สต. รบัเงิน
จาก รพ.สต. แลว้เนีย่ ก็ตอ้งท างานแบบโดยรวม คือเค้า
ไม่สนว่างานของเราจะออกมาดีแค่ไหนบ้าง ..... เขาจะ
พูดเสมอเลยว่า เนี่ยอยู่ รพ.สต. เดียวกันนะ ก็ต้อง
ท างานส่วนรวมของ รพ.สต. ช่วยกนั ไม่ใช่ไปท างานของ
ตวัเองอย่างเดียว.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 3) 

กลยทุธ์การท างาน 
แม้ว่าจะมี ปัญหาอุปสรรคในการท างาน

ดงักลา่วข้างต้น แต่เพื่อให้การท างานเกิดประสิทธิภาพ
ที่สดุภายใต้ปัจจยัและสถานการณ์ที่เป็นอยู ่ผู้ ให้ข้อมลูมี
กลยทุธ์ในการท างานซึ่งสามารถสรุปได้เป็น 2 ด้าน คือ 
ด้านเจตคติส่วนบุคคลและด้านรูปแบบการท างาน 
(ตารางที่ 3) โดยในด้านเจตคติสว่นบคุคล ผู้ให้ข้อมลูให้
ความส าคญักบัท างานด้วยความรัก ศรัทธา และมุ่งมัน่
ในสิ่งที่ท า ท างานอย่างมีความสุข คิดถึงประโยชน์
สว่นรวม เห็นคณุคา่ของงานท่ีท า พยายามท าผลงานให้
ดี ที่ สุ ด เพื่ อ ใ ห้ คน อื่ น เห็ น ค ว าม ส า คัญ ของงาน
กายภาพบ าบัด แต่ท าใจยอมรับในสิ่งที่เกิดขึน้ หาก
ผลงานที่เกิดขึน้ไม่ตรงกับความคาดหวงั และพยายาม
สร้างความสมัพนัธ์ที่ดีกบัเพื่อนร่วมงานและชุมชน สว่น
ในด้านรูปแบบการท างาน ผู้ ให้ข้อมูลได้ใช้หลักการ
ท า ง าน เป็ น ที ม  ก า รส ร้ า งผ ล งาน ที่ ดี  แ ล ะก า ร
ประชาสมัพนัธ์เผยแพร่ผลงานให้เป็นที่รับรู้ของผู้บริหาร
และสาธารณชน ดงัตวัอยา่งค ากลา่วตอ่ไปนี ้
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ตารางที่ 2 ปัจจยัที่เป็นอปุสรรคตอ่การท างานของผู้ให้ข้อมลู (จ านวน 9 คน) 

 
ด้านบุคคล - ภาระงานมาก อตัราก าลงันกักายภาพบ าบดัไมเ่พยีงพอ 

- ไมม่ีผู้ช่วยนกักายภาพบ าบดั 
- ไมไ่ด้รับบรรจเุป็นข้าราชการ 
- ปัจจยัสว่นบคุคล ได้แก่ ความไมม่ัน่ใจในตนเอง การเกรงใจผู้อื่นมาก การปรับตวัได้ช้าเมื่ออยูใ่น
สถานการณ์ใหม ่ความไมม่ัน่ใจในการตรวจประเมินและการวินิจฉยัโรค และประสบการณ์และทกัษะ
การท างานชมุชนไมม่ากพอ 

ด้านการเงนิ - งบประมาณสนบัสนนุงานกายภาพบ าบดัไมเ่พียงพอ 
ด้านวัสดุอุปกรณ์ - ไมม่ีห้องกายภาพบ าบดัอยา่งชดัเจน 

- ขนาดของห้องกายภาพบ าบดัไมเ่หมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพกายภาพบ าบดั 
- เคร่ืองมืออปุกรณ์ทางกายภาพบ าบดัไมเ่พยีงพอ 
- การสนบัสนนุด้านยานพาหนะส าหรับการปฏิบตัิงานในชมุชนไมเ่พียงพอ 

ด้านการจัดการ - พืน้ท่ีรับผิดชอบมาก 
- ระบบสง่ตอ่ผู้ ป่วยระหวา่งโรงพยาบาลยงัไมด่ีพอ 
- ผู้บริหาร เพื่อนร่วมงาน หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้อง และชมุชนยงัไมเ่ข้าใจในบทบาทของนกักายภาพบ าบดั 
- นโยบายของผู้บริหารและกระทรวงไมเ่อือ้ตอ่การท างานของนกักายภาพบ าบดัในชมุชน 
- ไมส่ามารถเบิกจ่ายกายอปุกรณ์และอปุกรณ์ช่วยตา่ง ๆ ในสถานบริการระดบัปฐมภมู ิ
- ไมม่ีกรอบอตัราก าลงัและบทบาทหน้าที่ท่ีชดัเจนของนกักายภาพบ าบดัในสถานบริการระดบัปฐมภมูิ 
- ไมม่ีเครือขา่ยการท างานกบัชมุชน 

“.....เราก็ต้องรับผิดชอบในส่ิงที่เราท า รู้จักหน้าที่
ของเราว่าเราท าอะไรได้แค่ไหน แล้วก็พยายามท า
ผลงานของเราออกมาให้เขาเห็นมากที่สุด พอเขาเห็น 
เขาก็จะเห็นคุณค่า พอเขาเห็นคุณค่าแล้วเขาก็จะได ้
present เรา พอ present เราก็จะไประดับอื่น ๆ ได้
ต่อไป พยายามท าหน้าที่ของเราให้ดีที่สดุ แล้วเขาก็จะ
มองเห็นเอง.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 8) 

“.....มนัต้องได้ใจชุมชน เพราะว่างานตรงนีท้ าคน
เดียวไม่ได้หรอก ต้องมีทีมลงไปกบัเรา อนัดบัแรกเป็น
ทีมภายในเราก่อน ก็คือเจ้าหนา้ที่ใน รพ.สต. ก่อน สอง
ก็คือคนในชุมชน อสม. ผู้ใหญ่บ้าน ก านนั ประชาชน 
คนไข้ คุณต้องได้ใจเขาก่อน..... เราก็ด าเนินงานเราให้
ส าเร็จ ย่ิงมีแต่คนมาช่วย จริงอยู่ช่วงแรกอาจจะยากมนั

เหมือนเราป่ันจกัรยานใหม่ ๆ พอป่ันไปเร่ือย ๆ งานเราก็
จะง่ายข้ึน .....เป็นก าลงัใจซ่ึงกนัและกนั มนัก็เลยอยู่ได ้
แต่เราก็ตอ้งจริงใจกบัเขาก่อน.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 4) 

 “.....ความร่วมมือที่ดีจากเพื่อนร่วมงานเป็นหลกั 
..... ในตอนเช้าอาจจะไม่มีปัญหาเท่าไหร่ในเร่ืองของการ
รกัษา คือถา้คนไข้ถูก consult มา เขาก็จะมาตามระบบ 
แต่ในตอนบ่ายเนีย่เราอาจจะตอ้งอาศยัพี ่ๆ ที่ PCU ใน
การบริหารจัดการเร่ืองคนไข้ด้วย เพราะเราไม่ได้รู้จัก
คนไข้ทกุคน ..... เราก็จะปรึกษาและก็ขอค าแนะน าจาก
พี่เขาว่าคนไข้คนนี้เป็นยงัไงบ้าง ควรจะดูแลอย่างไร ก็
จะไปเยี่ยมด้วยกัน พอกลบัมาก็จะมาวางแผนการดูแล
ร่วมกนัในการดูแลต่อไป การจดัล าดบัความถีห่่างในการ
ลงไปดูแล ก็จะถามพี่เขาตลอดว่าถ้าเราคิดว่าอย่างงี้
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แล้วพีคิ่ดว่ายงัไงบ้าง โดยเฉพาะในรอบแรก ๆ ที่ออกไป
เยีย่ม.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 5) 
 
ความต้องการเพื่อสนบัสนนุการท างาน 
 เมื่อสัมภาษณ์ถึงความช่วยเหลือหรือการ
สนับสนุนการท างานที่ต้องการในปัจจุบัน ผู้ ให้ข้อมูล
ระบุความต้องการจ านวนหนึ่งซึ่งสามารถแบ่งเป็น
หมวดหมู่ได้ตามอุปสรรคในการท างานที่ผู้ ให้ข้อมูล
ประสบ ได้แก่ ด้านบคุคล ด้านการเงิน ด้านวสัดอุปุกรณ์
และด้านการจัดการ (ตารางที่  4) กล่าวคือนอกจาก
ต้ อ งก ารใ ห้ มี อั ต ราก า ลั ง ส า ห รับ บุ ค ล าก รท า ง 
กายภาพบ าบัดและการผลักดันเร่ืองการบรรจุเป็น
ข้าราชการของนกักายภาพบ าบดัในระดบัสถานบริการ
สขุภาพระดบัปฐมภูมิแล้ว ผู้ ให้ข้อมลูยงัต้องการให้เพิ่ม
งบประมาณและค่าตอบแทนในการท างานในชมุชน ทัง้
ในและนอกเวลาราชการ และงบประมาณส าหรับการ
พฒันาศกัยภาพทัง้ด้านความรู้และทกัษะในการท างาน 
นอกจากนี ้ผู้ ให้ข้อมูลยังต้องการการสนับสนุนด้าน
สถานที่และเคร่ืองมืออปุกรณ์ทางกายภาพบ าบดั ด้าน
ยานพาหนะส าหรับการปฏิบัติงานในชุมชน และด้าน
การบริหารจัดการส าหรับการท างานกายภาพบ าบัด
ชุมชน ทัง้ทางด้านนโยบาย กลไก โครงสร้างการท างาน 
การประสานงาน ตัวชีว้ัด การจัดการข้อมูล และการ
ประชาสมัพนัธ์วิชาชีพ ดงัตวัอยา่งค ากลา่วตอ่ไปนี ้

“.....เ ร่ือ งการบรรจุนั่นแหละ อยากให้ ช่ วย
สนบัสนุนช่วยผลักดัน แล้วก็เร่ืองยานพาหนะ พอมัน
ขาดมนัเป็นปัญหา เราก็อยากจะให้สนบัสนนุ มนัจะท า
ใหเ้ราท างานไดดี้ข้ึนคล่องข้ึน.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 2) 

“.....อนัแรกคือเร่ืองการบรรจุก่อน อนัที่สองเร่ือง
การเดินทาง เวลาที่ PT ต้องไปท างานชุมชนเนี่ย มัน
แยกกนัไม่ได ้มนัจ าเป็นมากถา้เกิดขาดเร่ืองพาหนะการ
เดินทางแล้วเนี่ย เราจะออกเชิงรุกไม่ได้เลย เข้าไปใน
ชุมชนไม่ได้ คุณจะอยู่แต่ใน รพ.สต. ไม่ได้.....” (ผู้ ให้
ข้อมลูคนที่ 4) 

“.....อยากได้เร่ืองไปประชุมวิชาการ ตอนนีไ้ดแ้ค่ปี
ละครัง้ บางทีมนัมีเร่ืองทีเ่ราสนใจ แต่ว่ามนัเป็นช่วงทีเ่รา
เพ่ิงไปอีกอนัหน่ึงมา อีกอนัเขาอาจจะยงัไม่สนบัสนุน
.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 1) 

ปัจจยัตอ่ความส าเร็จของงานกายภาพบ าบดัระดบัปฐมภมูิ 

 ในมุมมองของผู้ ให้ข้อมูล งานกายภาพบ าบดั
ระดับปฐมภูมิจะประสบความส าเร็จมากน้อยเพียงใด 
นอกจากตัวนักกายภาพบ าบัดจะต้องมีความมุ่งมั่น 
จริงใจ และรับผิดชอบในการท างาน มีความรู้และทกัษะ
ด้านงานกายภาพบ าบัดชุมชน และมีบุคลิกภาพที่เอือ้
ต่ อ ก า รท า ง า น ชุ ม ช น แ ล้ ว  ส ถ า บั น ผู้ ผ ลิ ต นั ก
กายภาพบ าบดัและองค์กรวิชาชีพ (สภากายภาพบ าบดั
และสมาคมกายภาพบ าบัดแห่งประเทศไทย) ต่างมี
บทบาทเก่ียวข้องกบัความส าเร็จนีด้้วยเช่นกนั (ตารางที่ 
5) โดยสถาบนัผู้ผลติฯ ควรเพิ่มเนือ้หาการเรียนการสอน
ทั ง้ภาคทฤษ ฎีและภาคปฏิบัติ  เพื่ อ ใ ห้นักศึกษ า
ก าย ภ าพ บ า บั ด มี ค ว าม รู้แ ล ะทั ก ษ ะ ด้ าน งาน
กายภาพบ าบดัชุมชน และการบริการระดบัปฐมภมูิมาก
ขึน้กว่าปัจจุบัน ซึ่งอาจารย์ผู้ สอนวิชากายภาพบ าบัด
ชุมชนควรเป็นผู้ที่มีประสบการณ์การท างานชุมชนจริง 
สว่นองค์กรวิชาชีพควรผลกัดนันโยบายด้านงานบริการ
กายภาพบ าบดัระดบัปฐมภมูิให้มีความเหมาะสมยิ่งขึน้ 
ทัง้ในเร่ืองโครงสร้าง อัตราก าลัง บทบาทหน้าที่  และ
ค่าตอบแทน ควรจัดท าโครงการ/กิจกรรมเพื่อพัฒนา
ศกัยภาพนกักายภาพบ าบดัในงานบริการระดบัปฐมภมูิ 
ทัง้ด้านความรู้และทกัษะ และควรประชาสมัพนัธ์วิชาชีพ
กายภาพบ าบัด ให้ เป็นที่ รู้จักในสังคมมากยิ่ งขึ น้ 
น อ ก จ า ก นี ้ ค ว า ม เ ข้ า ใ จ ใ น บ ท บ า ท ข อ ง นั ก
กายภาพบ าบดัและการสนบัสนนุด้านเคร่ืองมือ/อปุกรณ์
พืน้ฐานจากผู้บริหารองค์กรนับว่าเป็นปัจจัยสนับสนุน
ความส าเร็จของงานกายภาพบ าบัดระดับปฐมภูมิ
เช่นกนั ดงัตวัอยา่งค ากลา่วตอ่ไปนี ้
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ตารางที่ 3 กลยทุธ์การท างานของผู้ให้ข้อมลู (จ านวน 9 คน) 
 
ด้านเจตคติส่วนบุคคล รัก ศรัทธา และมุง่มัน่ในงานท่ีท า 

- ให้ความส าคญักบังานท่ีท า 
- อดทน ตัง้ใจท าบทบาทหน้าทีใ่ห้ดีที่สดุ 
- มีความสขุกบัการท างาน  
- คิดถงึผลประโยชน์สว่นรวมของหนว่ยงาน 
- เห็นอกเห็นใจผู้ ป่วย 
มีมนษุยสมัพนัธ์ในการท างาน 
- ออ่นน้อมถ่อมตน 
- ท าใจกบัสิง่ที่ไมต่รงกบัความคาดหวงั 
- เอือ้เฟือ้เผื่อแผช่่วยเหลอืผู้อื่น ให้ได้ใจผู้บริหาร/เพื่อนร่วมงาน/ชมุชน 
- มีเทคนิคการสือ่สารท่ีด ี

ด้านรูปแบบท างาน ท างานเป็นทีม 
- สร้างเครือขา่ยการท างานในชมุชน 
- ท างานร่วมกบัสหวิชาชีพ 
- มีกระบวนการแลกเปลีย่นเรียนรู้การท างานร่วมกนั 
- ค้นหาเครือขา่ยสนบัสนนุการท างาน 
- ท างานร่วมกบัครอบครัว ให้ครอบครัวมีสว่นร่วมในการดแูลผู้ ป่วย 
- พฒันาศกัยภาพชมุชน (อสม./จิตอาสา) 
สร้างผลงานท่ีดี 
- มีระบบฐานข้อมลูคนพิการและผู้ ป่วยที่ชดัเจนและเป็นปัจจบุนั 
- มีความตอ่เนื่องในการดแูลรักษา 
- สร้างความเช่ือมัน่ในการดแูลรักษา 
- วางแผนการด าเนินงานท่ีดี มีเปา้หมายการท างานท่ีชดัเจน 
- ปรับเปลีย่นรูปแบบการท างานให้สอดคล้องกบับริบท 
- ประยกุต์ใช้อปุกรณ์ที่มีในชมุชน 
- มีระบบการติดตอ่สือ่สารท่ีรวดเร็ว 
เผยแพร่ผลงาน 
- น าเสนอผลงานแก่ผู้บริหารให้เห็นความส าคญัของบทบาทนกักายภาพบ าบดั 
- น าเสนอปัญหาและหาแนวทางแก้ไขปัญหาร่วมกบัผู้บริหาร 
- ประชาสมัพนัธ์บทบาทวิชาชีพกายภาพบ าบดัในชมุชน 
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ตารางที่ 4 ความต้องการเพื่อสนบัสนนุการท างานของผู้ให้ข้อมลู (จ านวน 9 คน) 
 
ด้านบุคคล - อตัราก าลงันกักายภาพบ าบดัและผู้ช่วยนกักายภาพบ าบดั 

- การบรรจเุป็นข้าราชการ 
ด้านการเงนิ - งบประมาณการท าโครงการในชมุชน 

- คา่ตอบแทนการปฏิบตังิานในชมุชนและการปฏิบตัิงานนอกเวลาราชการ 
- คา่ใช้จ่ายการประชมุ/อบรมวชิาการ 

ด้านวัสดุอุปกรณ์ - พืน้ท่ีของแผนกกายภาพบ าบดัที่กว้างขวางเหมาะสม 
- เคร่ืองมืออปุกรณ์ทางกายภาพบ าบดั 
- ยานพาหนะส าหรับการปฏิบตัิงานในชมุชน 

ด้านการจัดการ - นโยบายที่สนบัสนนุและเอือ้ตอ่การท างานกายภาพบ าบดัชมุชน 
- การก าหนดตวัชีว้ดังานกายภาพบ าบดัในโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 
- การก าหนดโครงสร้างและกรอบอตัราก าลงันกักายภาพบ าบดัในโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 
- กลไกที่เอือ้อ านวยให้สถานบริการระดบัปฐมภมูเิบิกจ่ายกายอปุกรณ์ได้ 
- การประสานงานและความร่วมมือขององค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน 
- การประชาสมัพนัธ์วิชาชีพกายภาพบ าบดัให้เป็นท่ีรู้จกัในสงัคมมากยิ่งขึน้ 
- ระบบการสง่ตอ่ข้อมลูที่ดีและตอ่เนื่อง 

 

 “.....อยากให้เนน้รายวิชาหลกั ๆ ต้อง manual 
คือถ้าต้องมาท างานชุมชนจริง ๆ มนัจะส าคญัมากจริง 
ๆ ..... เพ่ิมระยะเวลาในการเรียน manual และก็ลง
เทคนิค คือเรียนเสร็จแลว้มีการลงไปปฏิบติักบัคนไข้จริง 
ๆ เพ่ิมเทคนิคและเพ่ิมการลงมือปฏิบัติจริง.....” (ผู้ ให้
ข้อมลูคนที่ 1) 

“.....อยากให้เพ่ิมเร่ืองการสอนงานชุมชนะ แล้วก็
เน้นเร่ืองอย่างการฝึกปฏิบติัจริง การให้นกัศึกษาได้ลง
ไปเห็นชุมชนจริง ๆ ..... แล้วก็อยากให้เพ่ิมเติมพวกการ
เขียนแผน เขียนโครงการ การตัง้แผนก การขอเคร่ืองมือ
.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 2) 

“.....อยากให้สภาฯ สมาคมฯ ช่วยผลกัดนัวิชาชีพ
ให้มากกว่านี้ ..... ไม่ได้บอกว่าการนวดน่ะมันไม่ดี แต่
อ ย่ า งน้ อ ย ช่ ว ย ให้ เข า แย ก ให้ ห น่ อ ย ได้ ไห ม ว่ า
กายภาพบ าบดัคืออย่างงี ้แพทย์แผนไทยคืออย่างงี ้.....  

 

คือมนัต้องเป็นหนา้ที่ของสภาฯ สมาคมฯ เนาะ เออมนั
เป็นหน้าที่เราคือเราท าอยู่แล้วล่ะ อธิบายอยู่แล้ว แต่
ส่วนหน่ึงก็ต้องสภาฯ ด้วย เราก็อยากให้สภาฯ มีการ
แบบว่าอาจจะเป็นประชาสมัพันธ์ด้วยเร่ืองหนังเร่ือง
อะไรก็ได้ อย่างเร่ืองที่ผ่านมาคนเขาก็เร่ิมรู้จกักนัจากใน
หนังเนี่ยค่อนข้างเยอะนะ ..... แล้วก็สิทธิเกี่ยวกับ
สมัมนาอะไรอย่างงี้ แบบค่าตอบแทนอะไรอย่างงี้ด้วย 
ถ้าเป็นไปได้ อย่างว่าทุกคนท างานมนัด้วยความรักอยู่
แลว้ล่ะ แต่ค่าตอบแทนมนัก็คือปัจจยัดว้ยทีเ่ราจะตอ้งได้
เนาะ.....” (ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 7) 
 
บทวิจารณ์ 

การวิจัยเชิงคุณภาพนีม้ีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา
การท างานของนกักายภาพบ าบดัที่ปฏิบตัิงานแบบเต็ม
เวลาในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ในจังหวัด
บรีุรัมย์ ชยัภมูิ และนครราชสมีา โดยสมัภาษณ์เชิงลกึ 
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ตารางที่ 5 ปัจจยัที่นา่จะมีผลตอ่ความส าเร็จของงานกายภาพบ าบดัระดบัปฐมภมูิตามมมุมองของผู้ให้ข้อมลู (จ านวน 9 คน) 
 
ด้านตัวนัก
กายภาพบ าบดั 

- มีความมุง่มัน่ จริงใจ และรับผิดชอบในการท างาน 
- มีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค์ 
- มีความรู้และทกัษะด้านงานกายภาพบ าบดัชมุชน 

ด้านสถาบนัผู้ผลิต
นักกายภาพบ าบัด 

1) เพิ่มเนือ้หาการเรียนการสอนเก่ียวกบังานกายภาพบ าบดัชมุชน ได้แก่ 
- เทคนิคการศกึษาชมุชน การสือ่สาร การประสานงาน การสร้างสมัพนัธภาพ และการท างานร่วมกบั
ชมุชน 
- การเขียนแผนงาน/โครงการ การจดัท างบประมาณ 
- การจดัตัง้และบริหารจดัการแผนกกายภาพบ าบดั 
- การดแูลผู้ ป่วยแบบองค์รวม 
- การคดักรอง ตรวจประเมิน และดแูลผู้ ป่วยในชมุชน 
- การปรับสภาพบ้าน การประยกุต์อปุกรณ์/เคร่ืองมือในชมุชน 
- กายภาพบ าบดัในกลุม่โรคตา่ง ๆ ที่พบมากในชมุชน 
- วิธีการทางกายภาพบ าบดัที่ต้องใช้มากในชมุชน ได้แก่ manual techniques ตา่ง ๆ และ 
therapeutic exercise 
2) เพิ่มการฝึกปฏิบตังิานของนกัศกึษาในงานบริการระดบัปฐมภมูิ 
3) จดัหาผู้สอนวิชากายภาพบ าบดัชมุชนที่มีประสบการณ์การท างานชมุชนจริง 

ด้านองค์กรวิชาชีพ 1) ผลกัดนันโยบายด้านงานบริการกายภาพบ าบดัระดบัปฐมภมูิ ทางด้านโครงสร้าง กรอบ
อตัราก าลงั บทบาทหน้าที่ และคา่ตอบแทนส าหรับนกักายภาพบ าบดั ทัง้ในระดบัโรงพยาบาลชมุชน
และโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบล 
2) เพิม่ศกัยภาพนกักายภาพบ าบดัในการให้บริการสขุภาพระดบัปฐมภมูิ ทัง้ด้านความรู้และทกัษะ 
ได้แก่ 
- จดัท า service plan และคูม่ือการท างาน 
- จดัการปฐมนิเทศนกักายภาพบ าบดัชมุชนรุ่นใหม ่
- มีระบบพี่เลีย้งส าหรับนกักายภาพบ าบดัชมุชนรุ่นใหม่ 
- เพิ่มโควต้านกักายภาพบ าบดัชมุชนในงานอบรมของสมาคมฯ 
- เพิ่มหวัข้ออบรมที่เก่ียวข้องกบังานกายภาพบ าบดัชมุชน 
- เพิ่มจ านวนครัง้การอบรม 
- ลดคา่ลงทะเบียนการอบรม 
3) ประชาสมัพนัธ์วชิาชีพกายภาพบ าบดัให้เป็นท่ีรู้จกัในสงัคมมากยิ่งขึน้ 

ด้านอื่น ๆ - การสนบัสนนุการท างานของผู้บริหารองค์กร ในด้านความเข้าใจในบทบาทของวชิาชีพและการ
สนบัสนนุด้านเคร่ืองมือ/อปุกรณ์พืน้ฐาน 
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นกักายภาพบ าบดัทัง้หมด 9 คน ซึง่แม้วา่จะมีผู้ให้
ข้อมลูเพียงรายเดียวที่เป็นเพศชาย มีสถานภาพสมรสคู ่
และได้รับการจ้างงานในสถานะลูกจ้างชั่วคราว แต่
ข้อมลูที่ได้จากการสมัภาษณ์ไมพ่บประเด็นใดที่แตกตา่ง
อย่างเด่นชดัจากผู้ ให้ข้อมลูที่เป็นเพศหญิง มีสถานภาพ
สมรสโสด และเป็นพนกังานกระทรวงสาธารณสขุ อีกทัง้
เนื่องจากการวิจยันีใ้ช้รูปแบบการวิจยัเชิงคณุภาพซึ่งจะ
ไมเ่น้นการสุม่กลุม่ตวัอยา่งเพื่อเป็นตวัแทนของประชากร 
แต่จะรวบรวมข้อมูลจากแหล่งข้อมูลที่มีลักษณะ
เฉพาะที่ผู้วิจยัแน่ใจว่าเป็นผู้มีประสบการณ์หรือ “รู้” ใน
สิ่งที่ผู้ วิจัยต้องการจะศึกษา และการรวบรวมข้อมูลจะ
สิน้สุดลงเมื่อพบว่าข้อมูลที่ได้มีความอิ่มตัว คือไม่มี
ประเด็นใหมท่ี่แตกตา่งจากข้อมลูที่มีอยู่8 ดงันัน้ ผู้วิจยัจึง
เช่ือว่าคุณลกัษณะทัว่ไปของผู้ ให้ข้อมูลในการวิจยันีไ้ม่
นา่จะสง่ผลกระทบตอ่ผลการวิจยัที่ได้ 

ผู้ ให้ข้อมูลทัง้ 9 คนปฏิบัติงานที่สถานบริการ
สุขภาพระดับปฐมภูมิเป็นเวลาไม่นานนักและเป็นนัก
กายภาพบ าบัดเพียงคนเดียวของสถานบริการสขุภาพ
แห่งนัน้ เป็นที่น่าสงัเกตว่าแม้ในปัจจุบนัโครงสร้างของ
สถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ  ไม่ว่าจะเป็น
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหรือศูนย์สุขภาพ
ชุมชน เมื อง ยัง ไม่มี ก รอบอัตราก า ลังส าห รับนัก
กายภาพบ าบดั9 แต่ผู้ ให้ข้อมูลกลุม่นีซ้ึ่งอาจกล่าวได้ว่า
เป็น “นกักายภาพบ าบดัรุ่นบกุเบิกส าหรับการท างานใน
สถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ” เกือบทุกคนได้รับ
การจ้างงานในสถานะพนกังานกระทรวงสาธารณสขุ ซึ่ง
แตกต่างกับการจ้างงาน “นกักายภาพบ าบัดรุ่นบุกเบิก
ส าหรับการท างานในโรงพยาบาลชุมชน” ในอดีตที่สว่น
ใหญ่ได้รับการจ้างงานในสถานะลูกจ้างชั่วคราวของ
หน่วยงาน10 ซึ่งจะมีความมัน่คงในการท างานน้อยกว่า
การเป็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุขเป็นอย่างมาก 
ข้อมูลดังกล่าวนีอ้าจบ่งบอกว่าการท างานของนัก
กายภาพบ าบัดในระดับชุมชนมีความส าคัญต่อระบบ
สขุภาพและเป็นที่ยอมรับของผู้บริหารองค์กร/หน่วยงาน
มากขึน้กว่าในอดีตที่ผ่านมา ซึ่งอาจส่งผลถึงขวญัและ

ก าลังใจของนักกายภาพบ าบัด  ท าให้การท างานมี
ประสทิธิภาพและเกิดผลดีตอ่ผู้ รับบริการยิ่งขึน้ 

การบริการกายภาพบ าบดัของผู้ ให้ข้อมูลมีทัง้
การบริการในสถานบริการและในชุมชน โดยต้องมุ่งเน้น
ที่การบริการด้านการฟื้นฟูสภาพมากกว่าบทบาทด้าน
อื่น ๆ ของนักกายภาพบ าบัด ซึ่งได้แก่การส่งเสริม
สขุภาพ การป้องกนัการเกิดโรค และการรักษา1 อย่างไร
ก็ตาม การที่ผู้ ให้ข้อมูลต้องเน้นที่การบริการด้านการ
ฟื้นฟูสภาพมากกว่าบทบาทด้านอื่นนั น้ เป็นสิ่ งที่
หลีกเลี่ยงได้ยาก เนื่องจากในปัจจุบันประเทศไทยมี
จ า น ว น ผู้ ป่ ว ย ที่ จ า เ ป็ น ต้ อ ง ไ ด้ รับ ก า รบ ริก า ร
กายภาพบ าบัดในชุมชนเพิ่มขึน้เร่ือย ๆ ทัง้ผู้ ป่วยโรค
เรือ้รังและคนพิการ4,5 อีกทัง้รัฐบาลมีนโยบายเร่ืองการ
ดแูลระยะยาวด้านสาธารณสขุส าหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง 
(Long Term Care)11 ซึ่งกายภาพบ าบดัเป็นวิชาชีพที่มี
บทบาทส าคญัและเด่นชัดอย่างมากในการฟืน้ฟูสภาพ
ผู้ รับบริการเหล่านีใ้ห้บรรลเุป้าหมายที่ต้องการอย่างมี
คณุภาพ ซึ่งบางกรณีจ าเป็นต้องใช้วิธีการเฉพาะที่อาจ
เกินความสามารถของบุคลากรวิชาชีพอื่นหรือ ไม่
สามารถท าหน้าที่แทนกันได้ ด้วยเหตุนี จ้ึงท าให้นัก
กายภาพบ าบดัต้องมุง่เน้นท่ีงานด้านการฟืน้ฟสูภาพเป็น
อยา่งมากในปัจจบุนั 

นอกจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/
ศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองของตนแล้ว ผู้ ให้ข้อมูลยงัต้อง
ดแูลงานบริการกายภาพบ าบดัของสถานบริการสขุภาพ
ระดบัปฐมภูมิข้างเคียงอีก 4-7 แห่ง และนอกจากภาระ
งานด้านบริการกายภาพบ าบดัแล้ว ผู้ให้ข้อมลูยงัมีภาระ
งานด้านบริหารและด้านเอกสารด้วย รวมทัง้ในบางครัง้
ยั ง มี ภ า ร กิ จ ที่ ไม่ ใ ช่ บ ท บ า ท โด ย ต ร ง ข อ ง นั ก
กายภาพบ าบัดเพิ่มเติมอีก ซึ่งส่งผลกระทบต่อการ
จัดส รรเวลาการท า งาน ในบทบาทหลักของนัก
กายภาพบ าบดั ท าให้ประเด็นภาระงานมากและจ านวน
นกักายภาพบ าบดัไมเ่พียงพอเป็นอปุสรรคในการท างาน
ที่ ส าคัญ ของผู้ ใ ห้ ข้อมูล  ซึ่ ง เ ร่ืองอัต ราก าลังที่ ไม่
สอดคล้องกับภาระงานเช่นนีเ้ป็นปัญหาที่พบมาเป็น
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เวลานานในสถานบริการสขุภาพระดบัชุมชนดงัรายงาน
การศึกษาก่อนหน้านี ้ทัง้ในวิชาชีพกายภาพบ าบดั12-15 
และวิชาชีพอื่น ๆ เช่น พยาบาล16 เภสัชกร17 เป็นต้น 
อย่างไรก็ตาม เนื่องจากงบประมาณของประเทศไทยมี
จ า กั ด  ก า รที่ จ ะ เ รี ย ก ร้ อ ง ใ ห้ เพิ่ ม จ า น ว น นั ก
กายภาพบ าบดัในสถานบริการสขุภาพแตล่ะแหง่อาจจะ
เป็นไปได้ยาก ดงันัน้ เพื่อให้การบริการกายภาพบ าบัด
ในชุมชนเกิดประสิทธิภาพสูงที่สุด นักกายภาพบ าบัด
ควรจะต้องท างานโดยประสานความร่วมมือกบับคุลากร
และหน่วยงานอื่น ๆ ในชุมชน เช่น บุคลากรสุขภาพ
สาขาอื่น อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ าหมู่บ้าน องค์กร
ปกครองสว่นท้องถ่ิน หน่วยงานภาคเอกชน เป็นต้น7 ดงั
จะเห็นได้จากกลยุทธ์ที่ผู้ ให้ข้อมูลใช้ในการท างาน
ภายใต้ข้อจ ากดัจากอปุสรรคหลากหลายประการท่ีมีอยู ่
การท างานอย่างมีส่วนร่วมของชุมชนและการสร้าง
เครือข่ายการท างานกับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ไม่
ว่าจะเป็นองค์การบริหารส่วนต าบล เทศบาล หรือ
องค์การบริหารสว่นจงัหวดัน่าจะช่วยให้ปัญหาอปุสรรค
ในการท างานของนักกายภาพบ าบัดบรรเทาลงได้ 
โดยเฉพาะด้านบุคคล ด้านการเงิน และด้านวัสดุ
อปุกรณ์12 ในการท างานกายภาพบ าบดัชุมชน นอกจาก
จะเป็นผู้ ให้บริการสขุภาพตามมาตรฐานวิชาชีพแล้ว นกั
กายภาพบ าบดัยงัสามารถมีบทบาทในด้านอื่น ๆ ด้วย 
เช่น  เป็นผู้ น ากลุ่มคณะท างาน ผู้ จัดการโครงการ 
ผู้สนบัสนุนโครงการ ผู้ ให้ค าปรึกษา วิทยากรฝึกอบรม 
เป็นต้น18,19 นักกายภาพบ าบัดจึงจ าเป็นต้องมีความ
ยืดหยุน่ในการท างานและมีทกัษะด้านการบริหารจดัการ
ด้วย20 ซึ่งนักกายภาพบ าบัดควรได้รับการพัฒนาให้มี
สมรรถนะในการท างานเหล่านีต้ัง้แต่ในช่วงที่เป็นนิสิต/
นักศึกษา เพื่อให้ได้บัณฑิตกายภาพบ าบัดที่มีความ
พร้อมในการท างานกายภาพบ าบดัชุมชนมากที่สดุ ดงั
ความเห็นของผู้ ให้ข้อมูลที่ปรากฏในการศึกษานี ้ดงันัน้ 
สถาบันผู้ ผลิตนักกายภาพบ าบัดควรจัดการเรียนการ
สอนที่ เน้ น การใ ห้ป ระสบการณ์ ต รงในชุม ชนที่
หลากหลายแก่นกัศกึษานอกเหนือจากการเรียนในระบบ

เพิ่มขึน้ รวมทัง้ควรส่งเสริมกิจกรรมนักศึกษาและการ
วิจัย ในชุมชน ทั ง้นี เ้พื่ อให้นักศึกษาได้ ฝึกฝนการ
ประยุกต์ใช้ความรู้และทักษะวิชาชีพที่เหมาะสมกับวิถี
ชีวิตความเป็นอยูข่องผู้ รับบริการในชุมชน และได้เรียนรู้
ทกัษะการท างานที่ใกล้ชิดกับประชาชนและชุมชน เช่น 
การสร้างเครือข่ายการท างาน การสร้างปฏิสมัพนัธ์และ
การต่อรองกับบุคคลกลุ่มต่าง ๆ เป็นต้น เพื่ อเป็น
ประโยชน์ในการประกอบอาชีพตอ่ไปในอนาคต 

การศึกษานีม้ีข้อจ ากัดคือรวบรวมข้อมูลจากนัก
กายภาพบ าบดัของสถานบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิ
เฉพาะในจงัหวดับรีุรัมย์ ชยัภมูิ และนครราชสีมาเทา่นัน้ 
ข้อมูลที่ได้จึงอาจยงัไม่สามารถน าไปใช้ได้โดยทัว่ไปกับ
นกักายภาพบ าบดัของสถานบริการสขุภาพระดบัปฐม
ภูมิทั่วประเทศซึ่งอาจมีบริบทการท างานที่แตกต่างกัน 
จึงควรท าการศึกษาเพิ่มเติมในนักกายภาพบ าบดัของ
ภมูิภาคอื่น ๆ เพื่อให้ได้ข้อมลูเก่ียวกบัการท างานของนกั
กายภาพบ าบัดในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ
อยา่งครบถ้วนยิ่งขึน้ สามารถน าข้อมลูไปใช้ประโยชน์ได้
มากขึน้ นอกจากนี ้ในการศึกษาครัง้ต่อไปควรปรับปรุง
แนวทางการสมัภาษณ์ให้มีความลกึซึง้ยิ่งขึน้ เพื่อให้ได้
ข้อมูลในเชิงลึกที่จะสามารถน าไปสู่การแก้ปัญหาได้
อย่างชัด เจน เช่น  ในประเด็นความต้องการด้าน
ยานพาหนะเพื่อสนับสนุนการปฏิบัติงานในชุมชนของ
ผู้ ให้ข้อมูล ควรสมัภาษณ์ถึงชนิด จ านวน หรือลกัษณะ
การใช้งานยานพาหนะนัน้ด้วย เป็นต้น 

 
สรุปผล 
 การศึกษานี ส้ รุปได้ว่าการท างานของนัก
กายภาพบ าบัดที่ปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถาน
บริการสุขภาพระดับปฐมภูมิประกอบด้วยการบริการ
กายภาพบ าบดัทัง้ในสถานบริการและในชมุชน โดยมุง่ที่
การบริการด้านการฟื้นฟูสภาพเป็นหลกั ตามนโยบาย
ของหน่วยงานและความต้องการของชุมชน นอกจากนี ้
ยงัมีภาระงานอื่น ๆ ทัง้ที่อยู่ในและนอกขอบเขตบทบาท
ของนักกายภาพบ าบัดด้วย ปัจจัยที่เป็นอุปสรรคและ
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ปัจจยัเกือ้หนนุต่อการปฏิบตัิงานแบบเต็มเวลาในสถาน
บริการสุขภาพระดับปฐมภูมิของนักกายภาพบ าบัด
ประกอบด้วยปัจจัยด้านบุคคล ด้านการเงิน ด้านวสัดุ
อุปกรณ์ และด้านการจัดการ ซึ่งกลยุทธ์ในการท างาน
ของนักกายภาพบ าบัดภายใต้สถานการณ์ที่ เป็นอยู่
สามารถสรุปได้เป็น 2 ด้าน คือ ด้านเจตคติส่วนบุคคล
และด้านรูปแบบการท างาน สว่นปัจจัยที่น่าจะมีผลต่อ
ความส าเร็จของงานกายภาพบ าบัดระดับปฐมภูมิจะ
เก่ียวข้องกบัทัง้ตวันกักายภาพบ าบดัเอง สถาบนัผู้ผลิต
นกักายภาพบ าบัด และองค์กรวิชาชีพ ผลการศึกษานี ้
น่าจะเป็นประโยชน์ต่อสถาบนัผู้ผลิตนกักายภาพบ าบดั 
แ ล ะห น่ ว ย ง าน ต่ า ง  ๆ  ที่ เ ก่ี ย ว ข้ อ งกั บ วิ ช า ชี พ
กายภาพบ าบัด ส าหรับใช้ในการก าหนดกลยุทธ์เพื่อ
สนบัสนุนการปฏิบัติงานแบบเต็มเวลาในสถานบริการ
สขุภาพระดบัปฐมภมูิของนกักายภาพบ าบดัในอนาคต 
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