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           ปจจัยทีม่ีความสัมพันธตอการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุข

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

กัญญวณัฏฐชนก เผาพนัธ, ศศ.บ.1, กำพล เขม็ทอง, ส.ด.2, ฉัตรปวีณ เมษะพงศศรี, วท.บ.3 

บทคัดยอ 

 การวิจัยนี้เปนการศึกษาวิจัยแบบสำรวจภาคตัดขวางมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอ

สมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   

กลุมตัวอยางเปนการเลือกกลุมตัวอยางโดยวิธีการเลือกแบบเจาะจงบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบลในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จำนวน 797 คน เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปน

แบบสอบถามบุคลากรสาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล มี 3 สวน สวนที่ 1 ขอมูลคุณลักษณะทั่วไป 

จำนวน 8 ขอ สวนที่ 2 สมรรถนะหลักของบุคลากรสาธารณสุข จำนวน 95 ขอ ไดแก การมุงผลสัมฤทธิ์บริการที่ดี การสั่ง

สมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ การยึดมั่นในความถูกตองชอบธรรมและจริยธรรม และการทำงานเปนทีม และสวนที่ 3 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุข จำนวน 30 ขอ ไดแก ความพึงพอใจตอการบริหารทรัพยากร

บุคคลของหนวยงานในรอบ 1 ปที่ผานมา และ ความพึงพอใจตอคุณภาพชีวิต : ความสมดุลระหวางชีวิตและการทํางาน 

วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน หา

ความสัมพันธของปจจัย ไดแก สถิติสหสัมพันธ correlation 

 ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 73.0 ชาย มีอายุระหวาง 36-40 ป รอยละ 

17.7 มีสถานภาพสมรส รอยละ 58.0 มีระดับการศึกษา ระดับปริญญาตรี รอยละ 70.5 มีระยะเวลาในการปฏิบัติงาน

ระหวาง 4-6 ป รอยละ 16.2 เปนระดับตำแหนง ผูปฏิบัติงาน รอยละ 69.3 การปฏิบัติงานในตำแหนงอื่นๆ รอยละ 51.4 

มีรายไดนอยกวา 5,000 บาท รอยละ 22.1 มีสมรรถนะอยูในระดับสูง คะแนนเฉลี่ย 4.81 สวนใหญมีสมรรถนะระดับสูง

รอยละ 81.4 ระดับคอนขางสูง รอยละ 17.7 มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงานในภาพรวมอยูในระดับมาก คะแนนเฉลี่ย 

4.18 รอยละ 51.4 ความพึงพอใจรายดาน พบวา ดานความพึงพอใจตอคุณภาพชีวิต : ความสมดุลระหวางชีวิตและ          

การทํางาน คะแนนเฉลี่ย 4.19 และดานความพึงพอใจตอการบริหารทรัพยากรบุคคลของหนวยงานในรอบ 1 ปที่ผานมา 

คะแนนเฉลี่ย 4.16  

 ในการประเมินสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขนี้ไมไดเฉพาะเจาะจงหรือชี้เปาไปที่กรอบอัตรากำลัง หรือ

ตำแหนงหรือกลุมวิชาชีพใด เพื่อใหการวิจัยนี้เปนสวนชวยในการพัฒนาสมรรถนะหลักของบุคลากรที่เปนการเสริมสราง

ขวัญกำลังใจมากกวาเปนการประเมินบุคคลหาขอบกพรองและตำหนิการปฏิบัติงานของบุคลากร 
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Factors related to the Competency Development of Public Health 

Personnel in Health Promoting Hospitals under the Sisaket Provincial 

Public Health Office 
Karnvanatchanok Phaophan, B.A.1, Kampol Khemthong, Dr.P.H. 2, Chatpawee Maysapongsri, B.Sc.3 

Abstract 
 This research is a cross-sectional survey study that was aimed at studying the factors related 

to the competency of public health personnel in the Health Promoting Hospitals under the Sisaket 

Provincial Public Health Office. The sample group was selected by purposive sampling: 797 public 

health personnel working in sub-district Health Promoting Hospitals under the Sisaket Provincial Public 

Health Office. The sample. The research instrument was a questionnaire of public health personnel in 

sub-district Health Promoting Hospitals, consisting of 3 parts: Part 1: General characteristics, 8 items; 

Part 2: Core competency of public health personnel, 95 items: Focus on good service results, 

accumulation of professional expertise, adherence to fairness and ethics, and teamwork; and Part 3: 

Satisfaction with public health personnel's work, 30 items: Satisfaction with the organization's human 

resource management in the past year and satisfaction with quality of life: work-life balance. Data were 

analyzed using descriptive statistics, including frequency, percentage, mean, standard deviation, and 

inferential statistics, to find the relationship of factors, including correlation statistics. 

                 These results found that most of the sample were female (73.0%) and male aged 36-40 

years (17.7%); 58.0% were married, 70.5% had a bachelor's degree, 16.2% were in the position of an 

operator, 69.3% were working in other positions, and 51.4% had an income of less than 5,000 baht 

(22.1%). High level of competence, average score 4.81; most of them have high level of competence 

(81.4%), quite high level (17.7%), a high level of overall satisfaction with work performance, average 

score 4.18%; 51.4% Satisfaction in each aspect found that satisfaction with quality of life (work-life 

balance) had an average score of 4.19 and satisfaction with human resource management of the agency 

in the past year had an average score of 4.16. 

                 In assessing the competence of public health personnel, this is not specific or targeted to 

any workforce framework or position or professional group. In order for this research to be a part of 

helping to develop the core competence of personnel, that is, to build morale rather than evaluating 

individuals to find shortcomings and criticize the performance of personnel. 

KEYWORDS: Public health personnel competence, Subdistrict health promotion hospital,   

                  Human resource management 
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บทนำ 

 ในป พ.ศ. 2556 - 2558 กระทรวงสาธารณสุข

ไดนําเสนอแผนการดําเนินงานนโยบายดานสาธารณสุข   

11 เรื่อง แบงเปน แผน 3 ระยะ คือ ระยะเรงดวน ระยะ

กลาง และระยะยาว การปรับปรุงระบบการริการสุขภาพ

ของภาครัฐทุกระดับใหได มาตรฐาน การพัฒนาระบบ

เครือขายการสงตอในทุกระดับใหมีประสิทธิภาพ รวมถึง

แนวทางการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข มุงจัดการที่

ตนเหตุของปญหาสุขภาพ พื้นที่บริการระดับตําบลจึงเปน

ดานแรกและพื้นฐานที่สําคัญโดยเฉพาะเปนการใหบริการ

แกคนยากจนและประชาชนทั ่วไปซึ ่งเปนประชากร     

สวนใหญของประเทศ (กิตติพัทธ เอี่ยมรอด, 2555) 

ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 – 2568 กระทรวง

สาธารณสุข ไดกำหนดนโนบายและทิศทางการดำเนินงาน

โดยมุงเนนขับเคลื่อนนโยบายที่สำคัญ 6 ประเด็น คือ    

1) เพิ่มประสิทธิภาพการสื่อสาร ยกระดับการสรางความ

รอบรู ดานสุขภาพในทุกมิติ 2) ยกระดับระบบบริการ

รองรับสังคมสูงวัย และลดอัตราตายโรคสำคัญ 3) ผลักดัน

การบริการทางการแพทยและสาธารณสุขสู ยุคดิจิทัล     

4) ยกระดับความมั่นคงทางสุขภาพ 5) สงเสริมใหประเทศ

ไทยเปนศูนยกลางทางการแพทยและสุขภาพนานาชาติ 

และ 6) พัฒนาสู องคกรสมรรถนะสูง และบุคลากร         

ม ีค ุณภาพชีว ิตในการทำงานที ่ด ีข ึ ้น โดยผานกลไก         

การขับเคลื ่อนการดำเนินงานของคณะอนุกรรมการ          

การขับเคลื่อนนโยบายแตละประเด็น (กองยุทธศาสตร

และแผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2566) 

โดยการขับเคลื่อนนโยบายที่สำคัญ “ประเด็นที่ 6 พัฒนา

สูองคกรสมรรถนะสูง” และบุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการ

ทำงาน ที่ดี ไดจัดทำแผนขับเคลื่อนนโยบายดานองคกร 

บุคลากร และการสื่อสารองคกร กระทรวงสาธารณสุข  

ซึ ่งมี 3 มาตรการหลัก คือ มาตรการที ่ 1 สรางความ

เขมแข็งของระบบบริหารจัดการสูองคกรสมรรถนะสูง 

มาตรการที่ 2 บุคลากรมีสมรรถนะ มีความสุข และความ

ผูกพันองคกร และมาตรการที ่ 3 การสื ่อสารภายใน

องคกร เครือขายและประชาชนที่มีประสิทธิภาพ เพื่อมุง

ใหกระทรวงสาธารณสุขเปนองคกรหลักดานสุขภาพ    

เปนที่พึ่งและเปนที่ไววางใจของประชาชน โดยบุคลากร

มืออาชีพ และเพื่อเปนการผลักดันและขับเคลื่อนนโยบาย

ดานองคกร บุคลากรและ  การสื ่อสารองคกร ตาม

มาตรการที่ 1 สรางความเขมแข็งของระบบบริหารจัดการ

สู องคกรสมรรถนะสูง (กองยุทธศาสตรและแผนงาน 

สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2566) 

สมรรถนะเปนผลรวมของความรู ท ี ่จำเปน 

ความสามารถในการทำส ิ ่ งหน ึ ่ งส ิ ่ งใด ท ักษะ และ

คุณลักษณะ สวนบุคคลที่ทำใหบุคคลนั้นสามารถทำงาน

ไดอยางมีประสิทธิภาพ นำไปสูผลงานที่ดีและการบรรลุ

เปาหมายการดำเนินงานขององคกร (สุกัญญา รัศมีธรรม

โชต, 2548) สมรรถนะของบุคคลสัมพันธกับปจจัย ทั้งใน

ระดับบุคคลเอง เชน เพศ อายุ ระดับการศึกษา (รัชนี  

บุญกล่ำ, 2555) ตำแหนงงาน (สุคนทิพย รุงเรือง และ

คณะ, 2559) และแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน (ธีรวัช   

พิมพวงค, 2562) และปจจัยระดับองคกร เชน นโยบาย

สนับสนุนการปฏิบัติงาน(ประจักษ บัวผัน, 2562) เพื่อให

เปนองคกรสมรรถนะสูง กระทรวงสาธารณสุข หรือ 

MoPH-4T ซึ่งหมายถึง องคกรที่มีขีดความสามารถในการ

บริหารจัดการองคกรใหเปนไปตามแนวทางที่กำหนด 

สามารถตอบสนองความตองการผูรับบริการและผูมีสวน

ไดสวนเสียไดอยางมีประสิทธิภาพ องคกรมีความพรอม

ต อการเปล ี ่ยนแปลง นำพาองค กรไปส ู การเต ิบโต      

อยางยั ่งยืน โดยขับเคลื ่อนการดำเนินการขององคกร

สมรรถนะสูง กระทรวงสาธารณสุข MoPH-4T โดยมี

องคประกอบที ่สำคัญ 5 ประเด็น คือ ประเด็นที ่ 1        

T1 Trust : การสรางความไววางใจแกประชาชน บุคลากร 

และเครือขาย ประเด็นที่ 2 T2 Teamwork & Talent: 

การส งเสร ิมการทำงานเป นท ีม และสนับสนุนผ ู มี

ความสามารถ โดดเดนในงาน ที่สรางการเปลี่ยนแปลง

การทำงานที ่ดี ประเด็นที ่ 3 T3 Technology: การใช

เทคโนโลย ีให เก ิดผล ิตภาพ และบร ิการท ี ่ม ีค ุณคา         

เพิ่มประสิทธิภาพในการทำงาน และการสื่อสารภายใน

องค กรรวดเร ็ว แม นยำ ประเด ็นท ี ่  4 T4 Target :        

การทำงานที่มุงเปาหมาย คนทำงานมีความสุข องคกรมี

ความพรอมตอการเปลี ่ยนแปลง และ ประเด็นที ่ 5 
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Result : ผลลัพธการพัฒนาองคกรสมรรถนะสูง กระทรวง

สาธารณสุข MoPH-4T  

บ ุคลากรสาธารณสุขที ่ปฏ ิบ ัต ิงานประจำ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ซึ่งเปนสถานบริการ

สาธารณสุขดานแรกในระดับตำบล มีกรอบอัตรากำลัง

ตามที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด แมวาจะมีการถาย

โอนภารก ิ จโรงพยาบาลส  ง เสร ิ มส ุ ขภาพตำบล 

(โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล) ไปสูองคกรปกครอง

สวนทองถิ ่น(อปท.) ตามประกาศคณะกรรมการการ

กระจายอำนาจให แก องค กรปกครองส วนท องถิ่น        

เรื่อง หลักเกณฑและขั้นตอนการถายโอนภารกิจสถานี

อนามัยเฉลิมพระเกียรติ 60  พรรษานวมินทราชินีและ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลใหแกองคการบริหาร

สวนจังหวัด (อบจ.) (ราชกิจจานุเบกษา, 2542) เปนการ

เปลี ่ยนแปลงครั ้งสำคัญของระบบสุขภาพไทยโดยมี

วัตถุประสงคเพื ่อใหประชาชนสามารถเขาถึงบริการ

สาธารณส ุขระด ับปฐมภ ูม ิ ได อย  างท ั ่ วถ ึ งและมี

ประสิทธ ิภาพมากขึ ้น และพบวา ในปงบประมาณ       

พ.ศ. 2566 ม ี  โรงพยาบาลส งเสร ิมส ุขภาพตำบล            

ในประเทศไทย จำนวน 9,787 แหง ซึ ่งถายโอนไปยัง 

อบจ. จำนวน 3,263 แหง (เริงชาติ ศรีขจรวงศ, 2565) 

นอกจากการถายโอนภารกิจดังกลาวแลว แผนการ

กระจายอำนาจยังไดกำหนดใหมีการถายโอนบุคลากร 

และการจัดสรรรายไดใหแก อปท. ควบคูไปดวย เพื่อ

สนับสนุนการดำเนินงานตามภารกิจที่ถายโอนไปใหแก 

อปท.อยางตอเนื่องและเพื่อใหหนวยบริการสาธารณสุข

ระดับปฐมภูมิสามารถใหบริการแกประชาชนไดตาม

เปาหมายที่กำหนด  แตจากขอมูลการติดตามประเมินผล

การถายโอนภารกิจดังกลาว  ไดกอใหเกิดปญหาอุสรรค

และความทาทายมากมายหลายดาน  จากบทเรียน     

ของการถายโอนภารกิจดานสาธารณสุขให อปท.  ที่ผาน

มา พบวามากกวาครึ่ง มีปญหาดานการบริหารจัดการ 

เชน การจัดสรรงบประมาณ บุคลากร ขอมูลขาวสาร   

การฝกอบรมและวิชาการ เปนตน บางแหงเกิดความ  

หางเหินหรือขัดแยงกับหนวยงานในสังกัดสำนักงาน

สาธารณส ุขจ ั งหว ัดซ ึ ่ งเป นต นสั งก ัดเด ิม อ ีกทั้ ง 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล บางแหงยังถูกตัด   

การสนับสนุนจากหนวยบริหารจัดการเครือขายบริการ

สุขภาพระดับปฐมภูม ิ (Contracted unit of primary 

care; CUP) ตลอดจนคุณภาพการใหบริการดานการ

สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในพื้นที่ที่ถายโอน แลวยัง

ปฏิบัติงานตางๆ ไดไมเต็มที่ (วราภรณ ผองอวย, 2565) 

การถายโอน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ใหแก 

อบจ. เป นกลไกท ี ่สำค ัญท ี ่ จะเพ ิ ่มประส ิทธ ิภาพ            

การใหบริการดานสุขภาพของรัฐใหเขาถึงประชาชนไดดี 

รวดเร็ว และตรงกับความตองการของประชาชนในพื้นที่ 

นอกจากนี ้ ย ังเปนการเปดโอกาสใหประชาชนไดมี     

สวนรวมคิดวิเคราะห รวมจัดทำแผนพัฒนาดานสุขภาพ 

อยางไรก็ดี การจัดบริการดานสาธารณสุขของ อบจ. นั้น 

ยังคงเปนการดำเนินการภายใตมาตรฐานตามที่กระทรวง

สาธารณสุขกำหนดไว โดยคำนึงถึงหลักการกระจาย

อำนาจ(ราชกิจจานุเบกษา, 2542)  ซึ่งกำหนดไวให อปท. 

ที่รับการถายโอน จากสวนราชการจะตองจัดทำบริการ

กิจกรรมสาธารณะใหแกประชาชนไดอยางมีมาตรฐาน  

ไมนอยกวาที ่สวนราชการไดดำเนินการไวเพื ่อมุ งหวัง     

ให ประชาชนมีส ุขภาวะและค ุณภาพชีว ิตท ี ่ด ีผ าน

กระบวนการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาและ

ฟนฟูสุขภาพ แตจากบทเรียนที่ผานมาในการถายโอน      

จึงอาจสงผลกระทบ ตอการบริหารจัดการเพื่อการอภิบาล

ระบบ และการจัดบริการสุขภาพที ่ม ีค ุณภาพใหแก

ประชาชนอยางทั่วถึง (ชุติเดช ยะภักดี, 2565)  โดยเฉพาะ

ผลกระทบดานการจัดบริการปองกันควบคุมโรคตาม

มาตรฐานท ี ่ เป  นบทบาทและภารก ิ จสำค ัญของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล อันเนื ่องจากการ

ปองกันโรคเปนมาตรการและกิจกรรมที่ดำเนินการกอนที่

จะเก ิดโรคหรือภัย สำหรับการควบคุมโรคนั ้นเปน

มาตรการและกิจกรรมที่ดำเนินการหลังจากที่เกิดโรคหรือ

ภัยขึ้นแลวเพื่อใหโรคหรือภัยนั้นสงบโดยเร็วกอใหเกิด

ความเสียหายตอชีวิตและความเปนอยูนอยที่สุด และ   

ไมเกิดขึ้นอีก อีกทั้งปจจัยแหงความสำเร็จในการควบคุม

โรคคือการมีระบบการเฝาระวังที่ดี สามารถตรวจจับได

เร็วมีระบบขอมูลที ่ม ีประสิทธิภาพ ถูกตอง แมนยำ  
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รวดเร็วทันตอเหตุการณ มีกลไกในการควบคุม กำกับ    

ที ่เขมแข็ง การสนับสนุนการดำเนินงาน การบังคับใช

กฎหมาย ซึ่งมาตรการหรือกิจกรรมนั้นสามารถดำเนินการ 

โดยโรงพยาบาลส  ง เสร ิ มส ุ ขภาพตำบล ซ ึ ่ ง เปน             

หนวยบริการที ่ใกลช ิด กับประชาชนมากที ่ส ุดที ่จะ

สามารถดำเน ินการได อย างม ีประส ิทธ ิผลและมี

ประสิทธิภาพมากขึ ้น ซึ ่งข อมูลการถายโอนภารกิจ        

ไปส ั งก ัดองค การบร ิหารส  วนจ ั งหว ัดศร ีสะเกษ                

ซึ ่งโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลในสังกัดจังหวัด      

ศรีสะเกษ เดิมมีจำนวนทั ้งสิ ้น 254 แหง ไดถายโอน       

ในปงบประมาณ 256 จำนวน 117 แหง คิดเปนรอยละ 

46.05 ปงบประมาณ 2567 ถายโอน 4 แหง คิดเปน       

รอยละ 1.57 และป 2568 ถายโอน 1 แหง คิดเปน        

รอยละ 0.39 รวมที่ถายโอนไปสังกัดองคการบริหารสวน

จังหวัดศรีสะเกษ ทั้งสิ้น จำนวน 122 แหง คิดเปนรอยละ 

48.03 ขณะนี้ยังคงเหลือโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลที่ไมถายโอน จำนวน 132 แหง คิดเปนรอยละ 

51.97 ซึ ่งย ังคงสังก ัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด          

ศรีสะเกษ มากกวาถายโอน (สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

ศรีสะเกษ, 2567) 

สำหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลที่ยัง

สังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ยังไมถาย

โอนไปสังกัดองคการบริหารสวนจังหวัดศรีสะเกษนั้น 

(สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ, 2567)  พบวา

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผานมายังไมพบการศึกษา

ถึงผลกระทบการถายโอนภารกิจ โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตำบลไปยัง อบจ. ตอระบบการบริหารจัดการดาน

การปองกันควบคุมโรคของประเทศไทย ตามแนวคิดของ 

6 เสาหล ักของระบบส ุขภาพ (6 Building Blocks)         

(ช ุต ิ เดช ยะภ ักดี , 2565) ได แก   1) ระบบบร ิการ                   

2) กำล ังคนด านส ุขภาพ 3) ระบบข อม ูลข าวสาร             

4) ผลิตภัณฑทางการแพทย ว ัคซีน และเทคโนโลยี            

5) คาใชจายดานสุขภาพ และ 6) ภาวะผูนำและธรรมา       

ภิบาล ที่จะสงผลใหเกิดผลลัพธของระบบบริหารจัดการ

ในประเด็น 1) การเข าถ ึงการจัดบริการ  2) ความ

ครอบคลุมของการจัดบริการ และ 3) ค ุณภาพการ

จัดบริการ พรอมทั้งผลลัพธทางสุขภาพของประชาชน        

ในการปองกันควบคุมโรคติดตอ โรคไมต ิดตอ และ       

การเสริมสรางภูมิคุมกันโรค เมื่อจำแนกลักษณะการถาย

โอนเปน 2 กลุม คือ 1) การถายโอนภารกิจ และ 2) ไมได

ถายโอนภารกิจ เพื่อผลการวิจัยจะเปนขอมูลสารสนเทศ 

ในการบริหารจัดการในระดับนโยบาย และเพื่อนำไปสู

การวางแผนการดำเนินการ (สมธนึก โชติชวงฉัตรชัย และ

คณะ, 2565)  

จากเหตุผลและปญหาอุปสรรคที ่กลาวมา         

จึงเปนขอมูลแรงบันดาลใจและการตัดสินใจสำหรับ

บุคลากรสาธารณสุขของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลที่ยังไมถายโอนไปยังองคการบริหารสวนจังหวัด  

ศรีสะเกษ กอรปกับกระทรวงสาธารณสุขที ่มีนโยบาย

พัฒนาสมรรถนะ สรางขวัญกำลังใจ เพิ ่มคาตอบแทน  

เพิ ่มกรอบอัตรากำลัง การกำหนดตำแหนงในระดับ          

ที ่สูงขึ ้นใหกับบุคลากรสาธารณสุขในสังกัดกระทรวง

สาธารณสุขไดมากขึ้นกวาที่ผานมาและมีโอกาสที่จะมี

ความกาวหนาในสาขาวิชาชีพเพิ่มมากขึ ้น ผู วิจัยจึงมี

ความสนใจที่จะศึกษาสมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุข

ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลที่ยังสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษเพื่อการวางแผนและพัฒนา

สมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขในระดับพื้นที่ตอไป 

วัตถุประสงค 
 วัตถุประสงคทั่วไป 

 เพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอสมรรถนะของ

บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล

สังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 วัตถุประสงคเฉพาะ 

 1. ศ ึกษาสถานการณอ ัตรากำล ังของบุคลากร

สาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัด

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 2. เพื่อศึกษาสมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุขใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษตามกรอบอัตรากำลัง
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กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 รูปภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 

 การวิจ ัยนี ้เป นการศึกษาวิจ ัยแบบสำรวจ

ภาคต ัดขวาง (Cross-sectional Study) เพ ื ่อจะนำ

ผลการวิจ ัยมาใชในการวางแผนกรอบอัตรากำลัง       

และพ ัฒนาสมรรถนะของบ ุคลากรสาธารณสุข             

ที ่ปฏิบ ัต ิงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล         

ในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ โดยมี

เปาหมายใหบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตำบลไดมีขวัญกำลังใจในการปฏิบัติงานตาม

บทบาทหนาที่ที ่ไดรับมอบหมายอยางเกิดประโยชน

สูงสุด 

 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากรศ ึกษา  ได แก   ผ ู  อำนวยการ

โรงพยาบาลส ง เสร ิมส ุขภาพตำบล น ักว ิชาการ

สาธารณส ุข  น ั กสาธารณส ุข  พยาบาลว ิ ชาชีพ        

แพทย แผนไทยและล ูกจ างท ี ่ปฏ ิบ ัต ิ งานประจำ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลในสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จำนวน 132 แหง  

 กลุมตัวอยาง เปนการเลือกกลุมตัวอยางโดย

วิธีการเลือกแบบเจาะจง ที่เปนบุคลากรสาธารณสุข    

ที ่ปฏิบ ัต ิงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล       

ในส ังก ัดสำน ักงานสาธารณสุขจ ังหว ัดศร ีสะเกษ 

รวมกลุมตัวอยางทั้งสิ้น จำนวน 797 คน 

 เกณฑการคัดเขาศึกษา (inclusion criteria) 

โดย 1) ปฏิบ ัต ิงานในพื ้นท ี ่ศ ึกษาในระหวางการ

ศึกษาวิจัย 2) มีความยินดีเขารวมการศึกษาวิจัยตลอด

ระยะเวลาศึกษาวิจัย และ 3) ปฏิบัติงานในสายงาน      

ที่กำหนดตามเงื่อนไขการศึกษาวิจัย 

 เกณฑคัดออกจากการศึกษา (exclusion 

criteria) เมื ่อ 1) ยายไปปฏิบัติงานนอกพื ้นที ่ศึกษา    

ในระหวางการศึกษาวิจัย 2) ไมสามารถเขารวมกิจกรรม

การศ ึกษาว ิจ ัยได ตลอด 3) เส ียช ีว ิตระหวางการ

ศึกษาวิจัย 4) ปฏิเสธการใหขอมูลการศึกษาวิจัย และ 

5) หนวยงานถายโอนไปองคการบริหารสวนจังหวัด     

ศรีสะเกษในระหวางการศึกษาวิจัย 

 

ขอมูลคณุลักษณะทั่วไป   

 - เพศ  

 - อายุ  

 - สถานภาพสมรส  

 - ระดับการศึกษา 

 - ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  

 - ระดับตำแหนง  

 - ปฏิบัติงานในตำแหนง  

 - ระดับรายไดตอเดือน 

สมรรถนะหลักของบุคลากรสาธารณสุข (95 ขอ)  

 ดานที่ 1 การมุงผลสัมฤทธิ์ 

 ดานที่ 2 บริการที่ดี  

 ดานที่ 3 การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ  

 ดานที่ 4 การยึดมั่นในความถูกตองชอบธรรมและจริยธรรม  

 ดานที่ 5 การทำงานเปนทีม 

ความพึงพอใจในการ

ปฏิบัติงาน 

ของบุคลากรสาธารณสุข 

สมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุข

ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดศรีสะเกษ 
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เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 เครื ่องมือวิจ ัยเปนแบบสอบถามบุคลากร

สาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

แบบสอบถามมีทั้งหมด 3 สวน ประกอบดวย สวนที่ 1 

ขอมูลคุณลักษณะทั่วไป จำนวน 8 ขอ ไดแก เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาในการ

ปฏิบัติงาน ระดับตำแหนง ปฏิบัติงานในตำแหนง และ

ระด ับรายได ต อเด ือน ส วนท ี ่  2 สมรรถนะหลัก         

ของบุคลากรสาธารณสุข จำนวน 95 ขอ ไดแก การมุง

ผลสัมฤทธิ์บริการที่ดี การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงาน

อาช ีพ การย ึดม ั ่นในความถ ูกต องชอบธรรมและ

จริยธรรม และการทำงานเปนทีม และ ส วนที ่  3        

ความพ ึ งพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ ง านของบ ุคลากร

สาธารณสุข จำนวน 30 ขอ ไดแก ความพึงพอใจตอการ

บริหารทรัพยากรบุคคลของหนวยงานในรอบ 1 ปที่ผาน

มา และ ความพึงพอใจตอคุณภาพชีวิต : ความสมดุล

ระหวางชีวิตและการทํางาน  

  การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  

 เครื ่องมือที ่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล     

เชิงปริมาณผานการตรวจสอบคุณภาพดานความตรง

เชิงเนื้อหา(Content validity) จากผูเชี่ยวชาญ 3  ทาน 

ใหมีคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) มากกวา 0.5 ขึ้นไป  

แลวนำแบบสอบถามไปทดลองใชกับแพทย ทันตแพทย 

เภสัชกร ผูอำนวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

นักวิชาการสาธารณสุข นักสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ 

แพทยแผนไทยที่ปฏิบัติงานประจำ ของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบลในอำเภอขางเคียงกับเปาหมาย

กลุมตัวอยาง ซึ ่งมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง 

รวม 30 คน และหาค าส ัมประส ิทธ ิ ์แอลฟ าของ      

ครอนบาช ที่มีคาความเที่ยง ของแบบสอบถามเทากับ

ตั ้งแต 0.75 สวนเครื ่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล       

เชิงคุณภาพตรวจสอบการใชภาษาและโครงสรางจาก

ผูเชี่ยวชาญ 3 ทาน เชนเดียวกัน 

   ขั้นตอนการดำเนินการวิจัย 

 ในการศึกษาวิจัยผู ว ิจ ัยไดเตรียมการและ

ดำเนินการตามลำดับการศึกษาวิจัย การประสานงาน 

การเตรียมผูชวยวิจัยในการชวยการเก็บรวบรวมขอมูล 

โดย ขั ้นตอนที ่  1 การศึกษาบริบทและวิเคราะห

สถานการณการบริหารจัดการอัตรากำลัง สมรรถนะ              

ของบุคลากร การรับโอน การยาย การเลื ่อนระดับ   

การบรรจุแตงตั้ง ของบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงาน          

ในโรงพยาบาลส งเสร ิมส ุขภาพตำบลที ่ย ั งส ังกัด

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ข ั ้ นตอนที่  2 

การเก็บรวบรวมขอมูลความพึงพอใจงานของบุคลากร

สาธารณส ุขและข อม ูลสมรรถนะของบ ุคลากร

สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลที่ยังสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ

ขั้นตอนที่ 3 การวิเคราะหขอมูล สรุปผลและนำเสนอ

ผลการศึกษาวิจัย 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 การเก็บขอมูลเชิงปริมาณ ใชแบบสอบถาม 

โดยผู ว ิจ ัยจัดสงหนังสือถึงกลุ มเปาหมายในพื ้นที่

เปาหมายเพื่อแจงกำหนดการเก็บรวบรวมขอมูล โดย

ผูวิจัยและผูชวยนักวิจัยที่ผานการฝกอบรมเทคนิคการ

จัดเก็บขอมูลตามแบบสอบถาม  ดำเนินการจัดเก็บ

ขอมูลตามกำหนดการในระหวางเดือนพฤศจิกายน 

2567 ถึงเดือนกุมภาพันธ 2568 

สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
1. สถ ิต ิ เช ิงพรรณนา (Descript Statistic) 

ได แก  ความถี่  (Frequency) ร อยละ (Percentage) 

ค  า เฉล ี ่ ย  (Mean) และส  วนเบ ี ่ ย ง เบนมาตรฐาน

(Standard Deviation) 

 2. สถิติเชิงอนุมาน หาความสัมพันธของปจจยั 

ไดแก สถิติสหสัมพันธ correlation 

จริยธรรมการวิจัย 
 การว ิ จ ั ยน ี ้ ได  ร ั บการร ับรองจร ิ ยธรรม            

การวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย  

ในมนุษย  สำน ักงานสาธารณสุขจ ังหว ัดศร ีสะเกษ         

ตามหนังสือรับรอง เลขที่ SPPH 2024-211  วันที่รับรอง 

11 พฤศจิกายน 2567  หมดอายุ 10 พฤศจิกายน 2568 
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ผลการวิจัย 
 1. ขอมูลทั ่วไป ของกลุ มตัวอยาง พบวา    

สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 73.0 ชาย รอยละ 27.0  

มีอายุระหวาง 36-40 ป รอยละ 17.7 รองลงมา มีอายุ

ระหวาง 51-55 ป รอยละ 16.4 อายุ 26-30 ป  รอยละ 

13.0 อายุ 56 ปขึ ้นไป รอยละ 12.7 อายุ 31-35 ป  

รอยละ 12.4 อายุ 46-50 ป รอยละ 11.7 อายุ 41-45 

ป ร อยละ 10.5 และนอยสุดมีอายุนอยกวา 25 ป      

ร อยละ 5.5 อายุเฉลี ่ย 41.9 ป อายุนอยสุด 20 ป         

มากสุด 60 ป มีสถานภาพสมรส รอยละ 58.0 รองลงมา 

โสด รอยละ 35.1 และหมาย/หยา/แยก รอยละ 6.9 

ตามลำดับ มีระดับการศึกษา ระดับปริญญาตรี รอยละ 

70.5 รองลงมา ต่ำกวาอนุปร ิญญา ร อยละ 17.1 

ปริญญาโท รอยละ 7.4 อนุปริญญา รอยละ 4.9 และ

นอยสุดระดับปริญญาเอกรอยละ 0.1 ตามลำดับ         

มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานระหวาง 4-6 ป รอยละ 

16.2 รองลงมา ระหวาง 7-9 ป รอยละ 15.8 ระหวาง 

1-3 ป รอยละ 15.6 ระหวาง 10-12 ป รอยละ 15.1 

มากกวา 20 ปขึ้นไป รอยละ 13.6 ระหวาง 17-20 ป 

รอยละ 9.8 นอยกวา 1 ป รอยละ 8.5 และนอยสุด

ระหว าง 13-16 ป  ร อยละ 5.5 ตามลำด ับ โดย

ระยะเวลาปฏิบ ัต ิงานเฉลี ่ย 15.6 ป  น อยส ุด 1 ป      

มากสุด 40 ป เปนระดับตำแหนงผูปฏิบัติงาน รอยละ 

69.3 รองลงมาเปนตำแหนงอื ่นๆ รอยละ 16.4 และ

นอยส ุดเป นผ ู บร ิหาร ร อยละ 14.3 สำหร ับการ

ปฏิบัติงานในตำแหนง พบวาสวนใหญเปนตำแหนงอื่นๆ 

รอยละ 51.4 รองลงมาเปนนักวิชาการสาธารณสุข

ชำนาญการ รอยละ 14.3 นักสาธารณสุขปฏิบัติการ

รอยละ 12.0 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ รอยละ 8.8 

นักสาธารณสุขชำนาญการ รอยละ 5.6 ผูอำนวยการ

โรงพยาบาลส งเสร ิมส ุขภาพตำบล ร อยละ 5.3        

แพทยแผนไทยชำนาญการ รอยละ 1.0 นักวิชาการ

สาธารณสุขปฏิบัติการ รอยละ 0.8 พยาบาลวิชาชีพ

ชำนาญการ รอยละ 0.6 และนอยสุดเปนแพทยแผนไทย

ปฏิบัติการ รอยละ 0.1 ตามลำดับ ระดับรายไดตอเดอืน

สวนใหญ มีรายไดนอยกวา 5,000 บาท ร อยละ 22.1 

รองลงมา มีรายไดระหวาง 10,000-14,999 บาท     

รอยละ 16.8 ระหวาง 20,000-24,999 บาท รอยละ 

11.5 ระหวาง 5,000-9,999 บาท รอยละ 10.9 ระหวาง 

25,000-29,999 บาท รอยละ 10.8 ระหวาง 15,000-

19,999 บาท รอยละ 9.0 ระหวาง 35,000-39,999 

บาท รอยละ 5.9 ตั้งแต 45,000 บาทขึ้นไป รอยละ 5.4 

ระหวาง 30,000-34,999 บาท ร อยละ 4.9 และ      

นอยสุดระหวาง 40,000-44,999 บาท รอยละ 2.6  

โดยมีรายไดเฉลี่ย 30,029.8 บาท นอยสุด 3,000 บาท 

มากสุด 88,000 บาท รายละเอียดดังตาราง 1 

ตาราง 1 ขอมูลคุณลักษณะทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล (n=797) 

ขอมลูลกัษณะประชากร จำนวน รอยละ 

เพศ ชาย 215 27.0 

 หญิง 582 73.0 

อาย ุ นอยกวา 25 ป 44 5.5 

 26 - 30 ป 104 13.0 

 31 - 35 ป 99 12.4 

 36 - 40 ป 141 17.7 

 41 - 45 ป 84 10.5 

 46 - 50 ป 93 11.7 

 51 - 55 ป 131 16.4 

 56 ปขึ้นไป 101 12.7 

�̅=41.9, min=20, max=60, S.D.=10.7    
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ตาราง 1 ขอมูลคุณลักษณะทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล (n=797) (ตอ) 

ขอมลูลกัษณะประชากร จำนวน รอยละ 

สถานภาพสมรส โสด 280 35.1 

 สมรส 462 58.0 

 หมาย/หยา/แยก 55 6.9 

ระดับการศึกษา ต่ำกวาอนุปริญญา 136 17.1 

 อนุปริญญา 39 4.9 

 ปริญญาตรี 562 70.5 

 ปริญญาโท          59 7.4 

 ปริญญาเอก 1 0.1 

ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน นอยกวา 1 ป 68 8.5 

 1 - 3 ป 124 15.6 

 4 - 6 ป  129 16.2 

 7 - 9 ป 126 15.8 

 10 - 12 ป 120 15.1 

 13 - 16 ป 44 5.5 

 17 - 20 ป 78 9.8 

 มากกวา 20 ปขึ้นไป 108 13.6 

�̅=15.6, min=1, max=40, S.D.=11.2   

ระดับตำแหนง  ผูบริหาร 114 14.3 

 ผูปฏิบัติงาน 552 69.3 

 อื่นๆ(ระบุ)............ 131 16.4 

ปฏิบัติงานในตำแหนง ผอ.รพ.สต. 42 5.3 

 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัตกิาร 70 8.8 

 พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 5 0.6 

 นักวิชาการสาธารณสขุปฏิบัติการ 6 0.8 

 นักวิชาการสาธารณสขุชำนาญการ 114 14.3 

 นักสาธารณสุขปฏิบัติการ 96 12.0 

 นักสาธารณสุขชำนาญการ 45 5.6 

 แพทยแผนไทยปฏิบัติการ 1 0.1 

 แพทยแผนไทยชำนาญการ 8 1.0 

 อื่นๆ 410 51.4 
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ตาราง 1 ขอมูลคุณลักษณะทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล (n=797) (ตอ) 

ขอมลูลกัษณะประชากร จำนวน รอยละ 

ระดับรายไดตอเดือน (บาท) <5,000 บาท 176 22.1 

 5,000-9,999 บาท 87 10.9 

 10,000-14,999 บาท 134 16.8 

 15,000-19,999 บาท 72 9.0 

 20,000-24,999 บาท 92 11.5 

 25,000-29,999 บาท 86 10.8 

 30,000-34,999 บาท 39 4.9 

 35,000-39,999 บาท 47 5.9 

 40,000-44,999 บาท 21 2.6 

 45,000 บาทขึ้นไป 43 5.4 

�̅=30,029.8, min=3,000, max=88,000, S.D.= 19,201.9   

  

 2. สมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

 ผลการศึกษาโดยภาพรวมพบวา บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีสมรรถนะอยูในระดับสูง คะแนนเฉลี่ย 4.81  โดยสวนใหญ รอยละ 81.4 มีสมรรถนะอยูใน

ระดับสูง รอยละ 17.7 มีสมรรถนะอยูในระดับคอนขางสูง และรอยละ 0.9 มีสมรรถนะอยูในระดับปานกลาง โดยพบวา 

ไมมีบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษที่มีสมรรถนะ 

ในระดับคอนขางต่ำและระดับต่ำ รายละเอียดดังตาราง 2 

ตาราง 2  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามระดับสมรรถนะของบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ (n = 797) 

ระดับสมรรถนะบุคลากร จำนวน รอยละ �̅ S.D. 

     

    สมรรถนะอยูในระดับต่ำ (คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.80) 

    สมรรถนะอยูในระดับ คอนขางต่ำ (คะแนนเฉลี่ย 1.81 – 2.60) 

    สมรรถนะอยูในระดับปานกลาง (คะแนนเฉลี่ย 2.61 – 3.40) 

    สมรรถนะอยูในระดับคอขางสูง (คะแนนเฉลี่ย 3.41 – 4.20) 

    สมรรถนะอยูในระดับสูง (คะแนนเฉลี่ย 4.21 – 5.00) 

 

0 

0 

7 

141 

649 

 

- 

- 

.9 

17.7 

81.4 

4.81 .418 

 

 2. ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัด

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคะแนนเฉลี่ย 4.18         

โดยสวนใหญ รอยละ 51.4 มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงานอยูในระดับมาก รองลงมาอยูในระดับมากที่สุด รอยละ 34.8 

ระดับปานกลาง รอยละ 11.5 ระดับนอย รอยละ 1.5 และนอยสุดเปนระดับนอยที ่ส ุด รอยละ 0.8 ตามลำดับ              
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เมื่อพิจารณาความพึงพอใจรายดาน พบวา ดานความพึงพอใจตอคุณภาพชีวิต : ความสมดุลระหวางชีวิตและการทํางาน 

บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีคะแนนเฉลี่ย 

4.19 ซึ่งสูงกวาดานความพึงพอใจตอการบริหารทรัพยากรบุคคลของหนวยงานในรอบ 1 ปที่ผานมา ซึ่งมีคะแนนเฉลี่ย 

4.16 ทั้งสองดานมีระดับความพึงพอใจอยูในระดับมากเชนกัน โดยดานความพึงพอใจตอคุณภาพชีวิต : ความสมดุล

ระหวางชีวิตและการทํางาน สวนใหญมีความพึงพอใจระดับมาก รอยละ 50.2 รองลงมามีความพึงพอใจระดบมากที่สุด 

รอยละ 35.8 ระดับปานกลาง รอยละ 11.9 ระดับนอย รอยละ 1.1 และนอยสุดเปนระดับนอยที ่สุด รอยละ 1.0 

ตามลำดับ สวนดานความพึงพอใจตอการบริหารทรัพยากรบุคคลของหนวยงานในรอบ 1 ปที่ผานมา สวนใหญมีความ        

พึงพอใจในระดับมาก รอยละ 50.2 รองลงมาอยูในระดับมากที่สุด รอยละ 34.5 ระดับนอย รอยละ 12.8 ระดับปานกลาง 

รอยละ 1.9 และนอยสุดเปนระดับนอยที่สุด รอยละ 0.6 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 3 

ตาราง 3  จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางจําแนกตามระดับความพึงพอใจ ในการ

ปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุข ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสเสริมสุขภาพตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด      

ศรีสะเกษ (n = 797) 

ความพึงพอใจ ระดับความพึงพอใจ �̅ S.D. ระดับ 

 มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

1.ดานความพึงพอใจตอการบรหิาร

ทรัพยากรบุคคลของหนวยงานในรอบ 1 

ปที่ผานมา 

275 

(34.5) 

400 

(50.2) 

15 

(1.9) 

102 

(12.8) 

5 

(.6) 

4.16 .761 มาก 

2. ดานความพึงพอใจตอคณุภาพชีวิต:   

ความสมดุลระหวางชีวิตและการทํางาน 

285 

(35.8) 

400 

(50.2) 

95 

(11.9) 

9 

(1.1) 

8 

(1.0) 

4.19 .761 มาก 

ภาพรวมความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน

ของบคุลากรสาธารณสขุ 

277 

(34.8) 

410 

(51.4) 

92 

(11.5) 

12 

(1.5) 

6 

(.8) 

4.18 .748 มาก 

สรุปและอภิปรายผล 

 ผลจากการศึกษาพบวากลุมตัวอยางสวนใหญ

มีสมรรถนะอยูในระดับสูง ซึ่งสมรรถนะสําหรับบุคลากร

สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

ตามที่สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือนได

กําหนดใหบุคลากรสาธารณสุขตองมีความรูที่จําเปนใน

การปฏิบ ัต ิงานและใหม ีความรู ด านกฎหมายและ

กฎระเบียบในการปฏิบัติราชการ ซึ ่งจะตองมีทักษะ       

ที่จําเปนในการปฏิบัติงานและตองมีสมรรถนะหลัก 5 

ดาน ประกอบไปดวย 1) ดานการมุงสัมฤทธิ์ 2) ดาน

การบริการที่ดี 3) ดานการสั่งสมความเชี่ยวชาญในงาน

อาชีพ 4) ดานการยึดมั่นในความถูกตองชอบธรรมและ

จริยธรรม และ 5) ดานการทํางานเปนทีม(สํานักงาน

คณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2548) ทั้งนี้ยังตองมี

สมรรถนะทั ้งทางด านการค ิดว ิ เคราะห ด านการ

ดําเนินการเชิงรุกและดานการสรางสัมพันธภาพกับ

ผูรวมงานและผูรับบริการ สมรรถนะจึงเปนสิ่งที่มีความ

ซับซอน อีกทั้งยังมีปจจัยตาง ๆ ที่มีอิทธิพลใหเกิดการ

เปลี่ยนแปลงตอสมรรถนะ (นิตยา อินกลิ่นพันธ, 2539) 

 จากการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษา

ของสานิตย เพชรสุวรรณ (2554) พบวาสมรรถนะ

โดยรวมของบุคลากรสาธารณสุขที ่ปฏ ิบ ัต ิงานใน
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โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลในสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษอยูในระดับสูง เมื่อดูราย

ดานคะแนนสูงสุด 3 อันดับ พบวาดานการมีจริยธรรม 

ด านความร วมแรงร วมใจ และด านการบร ิการดี

สอดคลองกับการ ศึกษาของขจิต หมู ด ี พบวาผล

การศ ึกษาสมรรถนะท ั ้ ง 8 ด านพบว าเจ าหน าที่

สาธารณสุขระดับ 2 ผานเกณฑมาตรฐานของสํานักงาน

สาธารณส ุขจ ังหวัดปท ุมธาน ีท ั ้ งหมดเจ าหน าที่

สาธารณสุขระดับ 3 ตองไดรับการพัฒนาสมรรถนะดาน

ความรวมแรงรวมใจเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ 4 ตอง

ไดรับการพัฒนาสมรรถนะดานการคิดวิเคราะหสวน

เจาหนาที่สาธารณสุขระดับ 5, 6 และ 7 ตองพัฒนา

สมรรถนะทั้ง 8 ดานเรียง ลําดับดังนี้ การมุงผลสัมฤทธิ์

การคิดวิเคราะหการสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ

ความรวมแรงรวมใจการดําเนินการเชิงรุกการบริการที่ดี

การพัฒนาศักยภาพและจริยธรรม 

ขอเสนอแนะ 
 ขอเสนอแนะจากงานวิจัย  

1. การประเมินสมรรถนะบุคลากรสาธารณสขุ

ที ่ปฏิบ ัต ิงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล

ดำเน ินการประเม ินในภาพรวม ซ ึ ่ งผลที ่ ได ไม ได

เฉพาะเจาะจงหรือชี ้เปาไปที ่กรอบอัตรากำลัง หรือ

ตำแหนงหนึ่งตำแหนงใดหรือกลุมวิชาชีพหนึ่งวิชาชีพใด

ทั ้งนี ้ เพื ่อใหการวิจ ัยนี ้เปนสวนชวยในการพัฒนา

สมรรถนะหลักของบุคลากรที่เปนการเสริมสรางขวัญ

กำล ังใจ มากกว าจะเป นการประเม ินบ ุคคลหรือ         

หาขอบกพรองและตำหนิการปฏิบัติงานของบุคลากร 

2. การว ิจ ัยน ี ้ เป นการสำรวจเจาะจง ให

ครอบคลุมทุกกลุมเปาหมายของบุคลากรสาธารณสุข

เพื่อประเมินในภาพลักษณะที่ไมใหคุณใหโทษและเลี่ยง

การเพงเล็งจากผูบริหารและจากเพื่อนรวมงาน 

 ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

 1.ควรมีการศึกษาถึงปจจัยภาวะผูนํา ปจจัย

สงเสริมขวัญและแรงจูงใจใหกับบุคลากรสาธารณสุขที่

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลให

เพียงพอและเหมาะสม 

2. การพ ัฒนาและยกระด ับโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบลใหสามารถสรางกลยุทธเพื่อ

สงเสริมใหเกิดการพัฒนาบุคลากรใหมีผลการปฏิบัติงาน

ที่มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  

3. สรางแรงจูงใจในการกระตุนใหบุคลากรมี

ความกระตือรือรนในการพัฒนาสมรรถนะหลักของ

ตนเองให เหมาะสมและตรงตามบทบาทหนาท ี ่ที่

รับผิดชอบ 
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