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บทคัดย่อ 

  
การวิจัยนี้ เป็นการวิจัยเชิ งสำรวจแบบภาคตัดขวาง (Cross-Sectional survey) มี

วัตถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ศึกษาในโรงพยาบาลขนาดน้อยกว่า 500 เตียง 4 แห่ง 

กลุ่มตัวอย่างกลุ่มตัวอย่างคือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงานเป็นหัวหน้า
เวรในหอผู้ป่วยในตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย สุ่มเลือกด้วยวิธีการสุ่มแบบง่าย 
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่กำหนด  จำนวน 514 คน เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสอบถาม
สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จำนวน 1 ชุด ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ 
1) ข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบสอบถามสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเป็น
แบบมาตรส่วนประมาณค่า 5 ระดับซึ่งมีค่าความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ 0.84 โดยมีค่าความเที่ยง
เท่ากับ 0.94 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้วิธีวิเคราะห์องค์ประกอบด้วยวิธีสกัดตัวประกอบหลักและหมุน
แกนตัวประกอบแบบออโธโกนอลด้วยวิธีแวริแมกซ์ 

ผลการวิจัยพบว่าการประเมินสมรรถนะรายข้อของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยที่กลุ่มตัวอย่างให้ความสำคัญตั้งแต่ระดับมากถึงมากที่สุดในแต่ละข้อ  มีค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 
3.80 - 4.65 และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานอยู่ระหว่าง .54 - .71 เมื่อพิจารณารายข้อพบว่ารายการ
สมรรถนะที่มีระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือ ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม 

จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้อง (X ̄ = 4.65, S.D =.54) รายการสมรรถนะท่ีมีระดับ

ความสำคัญของค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ (X ̄ = 3.8, S.D 
=.71)   

 



 ง 

ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
มีค่าความแปรปรวนรวมกัน เท่ากับ 18.83 คิดเป็นร้อยละ 62.76 มี 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) ด้าน
ภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ มีค่าความแปรปรวนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 15.41 คิดเป็นร้อยละ 51.35 มี 14 ตัวประกอบ 2) ด้านทักษะการ
ทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21 มีค่าความแปรปรวนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 2.22 คิดเป็นร้อยละ 7.39 มีทั้งหมด 10 ตัวประกอบ และ3) ด้าน
ปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ มีค่าความแปรปรวนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาล
หัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 1.21 คิดเป็นร้อยละ 4.02 มีทั้งหมด 6 ตัวประกอบ 
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ABSTRACT 

  
This research was a cross-sectional survey research with the objective of 

analyzed the component of Charge nurses competency at university hospital 
Thailand The study was conducted in 4 hospitals with less than 500 beds. 

The sample group was Charge nurse with 1 year or more experience 
working as a shift supervisor in an inpatient ward in university hospitals. Randomly 
selected using a simple random method. A sample group of 514 people was 
selected according to the specified qualifications. The research instrument were sets 
questionnaire of charge nurse competency in University Hospital consisting of 1) 
personal information and 2) Competency questionnaire for charge nurse at University 
Hospital is a 5-level estimation scale with a content validity value of 0.84 and a 
reliability value of 0.94. Data were analyzed using component analysis using principal 
factor extraction and orthogonal factor rotation using the Varimax method. 

The results of the research found that evaluating the competency of each 
item of charge nurse at the university hospital that the sample gave importance from 
the highest level to the highest in each item. The mean is from 3.80 - 4.65 and the 
standard deviation is between .54 - .71. When considering each item, it was found 
that the competency item with the highest mean level of importance was nursing 

practice based on ethical principles. Professional ethics and related laws (X ̄ = 4.65, 

 



 ฉ 

S.D =.54). The competency item with the least average level of importance is having 

the ability to use foreign languages (X ̄ = 3.80, S.D =.71). 

The results of the analysis of competency components of charge nurses at 
University Hospital had a combined variance equal to 18.83, or 62.76 percent, with 3 
components: 1) Leaderships and quality management. The variance value of the 
competency factor of Charge nurses at the university hospital was 15.41, or 51.35 
percent, with 14 factors. 2) Regarding work skills required in the 21st century, the 
variance of the competency factor Charge nurses at the university hospital was 2.22, 
or 7.39 percent, with a total of 10 factors, and 3) Nursing practice and professional 
ethics. There is a variance value of the competency factor of Charge nurses at the 
university hospital equal to 1.21, or 4.02 percent, with a total of 6 factors. 
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ประกาศคุณูปการ 
 

ประกาศคุณูปการ 
  

ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่างสูงในความกรุณาของ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภัทรมนัส 
พงศ์รังสรรค์ ประธานที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ อาจารย์ ดร.รุ่งทิวา บุญประคม อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
วิทยานิพนธ์ ที่ได้สละเวลาอันมีค่าให้คำแนะนำ กำลังใจตลอดจนแก้ไขข้อบกพร่องของวิทยานิพนธ์ด้วย
ความเอาใจใส่ จนทำให้วิทยานิพนธ์ฉบับนี้สำเร็จลุล่วงได้อย่างสมบูรณ์ และทรงคุณค่า 

กราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร.อภิญญา จำปามูล ประธานสอบวิทยานิพนธ์ ที่ได้ให้
ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ในการปรับปรุงวิทยานิพนธ์ ให้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน 

กราบขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.รัชตวรรณ ศรีตระกูล ดร. พัชรินทร์ สังวาลย์ 
และพว.เนตรญา วิโรจวานิช  พว. มนฑนัฎฐ์ ปาละ และพว. ปิยรัตน์ วัฒนา ที่ได้กรุณาตรวจสอบความ
ตรงของเครื่องมือวิจัย และให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์เพ่ือปรับปรุงให้เครื่องมือวิจัยมีความตรงมาก
ยิ่งขึ้น 

กราบขอบพระคุณ คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยนเรศวรที่กรุณา
รับรองจริยธรรมในมนุษย์เพ่ือดำเนินการวิจัย ขอขอบพระคุณ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
นเรศวร ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา  ฯ สยามบรมราชกุมารี
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญา
นันทภิกขุ ชลประทาน และคณะกรรมการวิจัยประจำคณะแพทยศาสตร์ ที่เห็นชอบให้ดำเนินการวิจัย 
และท่ีสำคัญยิ่งต้องขอขอบคุณกลุ่มตัวอย่างทุกท่านที่เข้าร่วมการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ 

เหนือสิ่งอ่ืนใดขอกราบขอบพระคุณ บิดา มารดา ครอบครัว และเพ่ือนร่วมงานของผู้วิจัยที่ให้
กำลังใจและให้การสนับสนุนในทุก ๆ ด้านอย่างดีเสมอมา 

คุณค่าและคุณประโยชน์อันพึงจะมีจากวิทยานิพนธ์ฉบับนี้  ผู้วิจัยขอมอบและอุทิศแด่                
ผู้มีพระคุณทุก ๆ ท่าน ผู้วิจัยหวังเป็นอย่างยิ่งว่างานวิจัยนี้จะเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเพ่ือประโยชน์ในด้านการบริหาร การพัฒนาบุคลากร และ
ส่งเสริมให้การบริการมีคุณภาพและได้มาตรฐานต่อไป 

  
  

รัชนีวรรณ  แก้วทอง 
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บทที่  1 
 

บทนำ 
 
ความเป็นมาของปัญหา 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเป็นศูนย์บริการทางการแพทย์ระดับตติยภูมิขั้นสูง (super 
tertiary care) ที่ตั้งอยู่ในมหาวิทยาลัยและโรงเรียนแพทย์ของคณะแพทยศาสตร์หรือวิทยาลัย
แพทยศาสตร์ต่าง ๆ โดย ที่มีขีดความสามารถในการให้บริการและมีความพร้อมในการรักษาสูงสุด 
เนื่องจากเป็นโรงพยาบาลที่ใช้สำหรับการเรียนการสอนเพ่ือผลิตบุคลากรทางด้านการแพทย์ และเป็น
โรงพยาบาลสำหรับการค้นคว้าวิจัยต่าง ๆ ในประเทศไทยมีโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จำนวน 21 แห่ง 
เป็นโรงพยาบาลที่อยู่ในกรุงเทพมหานคร 6 แห่ง ในเขตปริมณฑล 1 แห่ง และส่วนของภูมิภาค  
14 แห่ง จำแนกเป็นในเขตภาคกลาง 1 แห่ง เขตภาคเหนือ 4 แห่ง เขตภาคใต้ 3  แห่ง เขตภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ 4 แห่ง และภาคตะวันออก 1 แห่ง (แพทยสภา, 2563) จำแนกตามขนาดของ
โรงพยาบาลได้เป็น 1)โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียงมากกว่า 1000 เตียง 2) โรงพยาบาลที่มีจำนวน
เตียง 500-1000 เตียง และ3) โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียงน้อยกว่า 500 เตียง 

 หอผู้ป่วยในเป็นสถานที่สำหรับผู้ป่วยที่พักค้างคืนเพ่ือรักษาตัวในโรงพยาบาลให้ได้รับการ
รักษาพยาบาล ส่งเสริมสุขภาพ และป้องกันโรคที่ได้มาตรฐาน และปลอดภัย ตลอด 24 ชั่วโมงตาม
สภาพปัญหาและความเจ็บป่วยของผู้ป่วยแต่ละราย และได้รับคำแนะนำให้คำปรึกษาผู้ป่วยและญาติ
เกี่ยวกับการปฏิบัติงาน การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และการฟ้ืนฟูสภาพเพ่ือให้กลับไปดูแลตนเองและ
นำความรู้ที่ได้นี้ไปใช้กับบุคคลอ่ืน ๆ ในครอบครัวและสังคม (กองแบบแผน กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพกระทรวงสาธารณสุข, 2558) หอผู้ป่วยในโรงพยาบาลมีการจัดบริการในหอผู้ป่วยเป็นการ
บริการตลอด 24 ชั่วโมง แบ่งเป็นเวรเช้า เวรบ่ายและเวรดึก โดยมีพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานตาม
ขอบเขตหน้าที่และสอดคล้องกับบทบาทของพยาบาล ทั้งนี้พยาบาลมิได้มีหน้าที่ปฏิบัติการพยาบาล
โดยตรงแก่ผู้ป่วยอย่างเดียว พยาบาลยังต้องรับผิดชอบการดูแลบริการพยาบาลให้มีคุณภาพ 
และประสิทธิภาพที่สุดจึงต้องมีหน้าที่ความรับผิดชอบตามงานที่ได้รับมอบหมาย อาจเป็นงาน  
ด้านการบริหารจัดการ หรืองานด้านคลินิก (กองการพยาบาล, 2561)  
 การปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยในแต่ละเวรมีพยาบาลหัวหน้าเวรทำหน้าที่เป็นผู้บริหารจัดการ
ภายในหอผู้ป่วยแทนหัวหน้าหอผู้ป่วยนอกเวลาราชการ ซึ่งบทบาททั้งสองเป็นบทบาทที่มีกิจกรรม
เกี่ยวข้องสัมพันธ์กันสำหรับบทบาททางด้านงานคลินิกนั้น พยาบาลหัวหน้าเวรมีหน้าที่ในการประเมิน
ความต้องการของผู้ป่วยและครอบครัวในความรับผิดชอบ ปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลที่สอดคล้องกับ
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มาตรฐานการพยาบาลและแนวทางการรักษาของแพทย์ ส่วนบทบาททางด้านการบริหารพยาบาลนั้น
พยาบาลหัวหน้าเวรยังมีหน้าที่ในการวางแผนการปฏิบัติงาน และมอบหมายงานให้กับสมาชิกทุกคน
ในเวร รวมทั้งช่วยเหลือและควบคุมดูแลสมาชิกในเวรให้ปฏิบัติหน้าที่อย่างมีประสิทธิภาพ 
(เสาวลักษณ์ จิรธรรมคุณ, 2552) พยาบาลหัวหน้าเวรต้องแสดงภาวะผู้นำในการดำเนินงานทั้งในด้าน
อำนวยการการแก้ปัญหา การเป็นที่ปรึกษาการประสานงาน และการตัดสินใจต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในขณะ
ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลและการบริหารงานแต่ละเวรในหอผู้ป่วย(ลัดดาวัลย์ แดงเถิน, 2560)  
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีผู้ศึกษาบทบาทหน้าที่และความรับผิดชอบของพยาบาล
หัวหน้าเวร โดยสามารถจำแนกเป็น 2 บทบาท คือ ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและด้านการบริหาร
จัดการ (ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ, 2562) โดยบทบาทด้านการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลหัวหน้าเวร
จะต้องมีส่วนร่วมในการดูแลผู้ป่วยและครอบครัว ให้การดูแลผู้ป่วยตามความต้องการและความ
แตกต่างของผู้ป่วยแต่ละคน พยาบาลหัวหน้าเวรต้องใช้ความรู้และทักษะในการให้การพยาบาลตาม
มาตรฐานการพยาบาลโดยใช้กระบวนการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพ
ของผู้ป่วย อีกทั้งยังต้องให้ความร่วมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้การดูแลผู้ป่วยและครอบครัว 
รวมถึงการขอคำปรึกษาและขอความช่วยเหลือจากบุคลากรในทีมสุขภาพตามความจำเป็นอย่าง
เหมาะสม (ชมพูนุช ทิพย์ฝั้นและคณะ, 2557) สำหรับบทบาทด้านการบริหารจัดการทางการพยาบาล
พยาบาลของหัวหน้าเวรประกอบด้วย การวางแผน การจัดระบบงาน การอำนวยการและการควบคุม
งานการปฏิบัติหน้าที่ของพยาบาลหัวหน้าเวร ด้านการบริหารการพยาบาลพยาบาลหัวหน้าเวรนับได้
ว่าเป็นผู้บริหารระดับต้นเช่นเดียวกับหัวหน้าหอผู้ป่วย มีความแตกต่างกันในขอบเขตและปริมาณ
ความรับผิดชอบ โดยเป็นบุคคลที่สำคัญอย่างยิ่งต่อประสิทธิภาพของการให้บริการพยาบาลในหอ
ผู้ป่วย เพราะพยาบาลหัวหน้าเวรต้องเป็นผู้นำรับผิดชอบบริหารจัดการการบริการพยาบาลทั้งหมด
แทนหัวหน้าหอผู้ป่วยในเวรบ่ายและเวรดึกที่ต่อเนื่องจากการให้การบริการพยาบาลจากเวรเช้าที่อยู่ใน
ความรับผิดชอบของหัวหน้าหอผู้ป่วยอยู่ ซึ่งหากพยาบาลหัวหน้าเวรไม่มีความรู้ความสามารถหรือไม่มี
ความพร้อมในการบริหารจัดการอาจทำให้เกิดผลเสียต่อทั้งตัวผู้ป่วย พยาบาล ตลอดจนชื่อเสียงของ
โรงพยาบาล ดังนั้นพยาบาลหัวหน้าเวรจึงควรได้รับการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่บทบาทหน้าที่ใหม่
เพ่ือให้มีความรู้ ทักษะในการปฏิบัติงานรวมถึงการก่อให้เกิดความพึงพอใจ มีทัศนคติที่ดีต่อการ
ปฏิบัติงาน สามารถปฏิบัติงานอย่างเต็มที่ส่งผลต่อความสำเร็จตามเป้าหมายของหน่วยงาน 
 การเตรียมความพร้อมของพยาบาลหัวหน้าเวรในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยขนาดเล็กแห่ง
หนึ่งพบว่า ได้รับการฝึกปฏิบัติสังเกตและให้คำแนะนำในเวรเช้าโดยหัวหน้าหอผู้ป่วย ส่วนเวรบ่ายและ
เวรดึกโดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ผ่านการเป็นหัวหน้าเวรอย่างน้อย 1 ปี แต่ไม่มีแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจนใน
การเตรียมความพร้อม ทำให้พยาบาลพ่ีเลี้ยงไม่สามารถสอนพยาบาลหัวหน้าเวรได้อย่างครอบคลุม
และเป็นมาตรฐานเดียวกัน ซึ่งอาจส่งผลให้พยาบาลหัวหน้าเวรเกิดความเครียดเกิดความไม่มั่นใจใน
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การปฏิบัติการพยาบาล จากผลการวิเคราะห์โอกาสพัฒนาพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งในปีงบประมาณ 2565 พบว่าพยาบาลหัวหน้าเวรมีความไม่มั่นใจในการปฏิบัติ
หน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวรในเรื่อง การดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะวิกฤติและสถานการณ์ฉุกเฉิน การปฏิบัติ
ตามแนวทางปฏิบัติงาน การประสานงาน การเจรจาไกล่เกลี่ยและการจัดการความขัดแย้ง คิดเป็น
ร้อยละ 15.31, 13.27, 12.24 และ 11.22 ตามลำดับ นอกจากนี้ยังพบว่าอัตราการลาออกของ
พยาบาลในปีงบประมาณ 2565 และ 2566 เท่ากับ 11.22% และ 9.49% ซึ่งเป็นพยาบาลที่มีอายุ
งาน 3 ปีขึ้นไปและสามารถปฏิบัติงานเป็นพยาบาลหัวหน้าเวร (เนตรญา วิโรจวานิช, 2565) สะท้อน
ถึงปัญหาของการเตรียมความพร้อมของพยาบาลหัวหน้าเวร สอดคล้องกับการทบทวนวรรณกรรม
พบว่าความคลาดเคลื่อนที่อาจจะมีโอกาสเกิดขึ้นจากการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ เช่น การระบุ
ตัวผู้ป่วย การพลัดตกหกล้ม ความคลาดเคลื่อนในการบริหารยา การติดเชื้อในระบบต่าง ๆ ถึงแม้ว่า
จะไม่ได้เกิดจากพยาบาลหัวหน้าเวรเพียงคนเดียว ยังมีปัจจัยหลายด้านอย่างไรก็ตามหากมีการบริหาร
จัดการที่ดีของพยาบาลหัวหน้าเวรจะลดความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นได้ (วราภรณ์ เจริญบุญ , 2559) 
นอกจากนี้สาเหตุการเกิดอุบัติการณ์การช่วยฟ้ืนคืนชีพโดยไม่ได้วางแผนในหอผู้ป่วยทั่วไปและการย้าย
ผู้ป่วยเข้าหอผู้ป่วยหนักโดยไม่ได้วางแผนในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย พบว่ามีหลายปัจจัยที่มีส่วน
เกี่ยวข้องและปัจจัยส่วนหนึ่งเกิดจากหัวหน้าเวรมีทักษะไม่เพียงพอในด้านการวางแผนงานในแต่ละเวร 
การบริหารเวลา การควบคุมงานและการตัดสินใจแก้ปัญหาหลังเกิดเหตุการณ์ อันไม่พึงประสงค์  
ซึ่งอาจทำให้เกิดผลกระทบต่อคุณภาพการดูแลผู้ป่วยได้ จึงอาจกล่าวได้ว่าสมรรถนะหัวหน้าเวรถือเป็น
ปัจจัยสำคัญท่ีส่งผลต่อความสำเร็จของการบริการพยาบาล (ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ, 2562) 
 การมอบหมายบทบาทพยาบาลหัวหน้าเวรให้กับพยาบาลระดับปฏิบัติการเพ่ือเป็นผู้นำทีม
การพยาบาลในแต่ละเวร จึงควรมีแนวทางการกำหนดกรอบสมรรถนะและเกณฑ์ในการประเมิน 
สมรรถนะที่ชัดเจน และสอดคล้องกับการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ซึ่งบริบทของ
โรงพยาบาลเป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิที่ให้การดูแลผู้ป่วยโรคเฉพาะทางที่ซับซ้อน และมีการนำ
เครื่องมือ เทคโนโลยีและนวัตกรรมที่ทันสมัยมาใช้ในการดูแลผู้ป่วยจากการทบทวนวรรณกรรมและ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในต่างประเทศพบ
การศึกษาเกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรของแซค แอนเจลล่า (Zafke Angela, 2020) 
ได้กล่าวถึงสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรว่า พยาบาลหัวหน้าเวรควรจะมีความเชี่ยวชาญในการทำงาน
ขององค์กร ความรู้ทางคลินิก ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลการทำงานร่วมกับผู้อ่ืนและฝึกการเอาใจเขา
มาใส่ใจเรา และกระบวนการรู้คิด ส่วนในประเทศไทยพบการศึกษาเกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาล
หัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยหนึ่ งเรื่องคือ การศึกษาของนงนาจ เสริมศรี (2550) 
เรื่อง สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ พบว่าสมรรถนะของพยาบาล
หัวหน้าเวรประกอบด้วยองค์ประกอบเบื้องต้น 7 ด้าน ดังนี้ 1) สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาล 
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2) สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ 3) สมรรถนะด้านการติดต่อสื่อสารและมนุษยสัมพันธ์ 4) สมรรถนะด้าน
การบริหารจัดการ 5) สมรรถนะด้านการแก้ปัญหาและตัดสินใจ 6) สมรรถนะด้านการทำงานเป็นทีม 
และ 7) ด้านอ่ืน ๆ งานวิจัยองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้ าเวรที่ผ่านมามีการศึกษาใน
โรงพยาบาลที่สังกัดต่างกัน และพบว่าองค์ประกอบสมรรถนะจากการทบทวนวรรณกรรมมีความ
เหมือนและแตกต่างซึ่งอาจมีความไม่สอดคล้องกับบริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในปัจจุบัน 
 จากเหตุผลดังกล่าวผู้วิจัยจึงเห็นความสำคัญจำเป็นที่จะศึกษาสมรรถนะของพยาบาล
หัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ซึ่งจำเป็นต้องมีสมรรถนะที่สอดคล้องและเฉพาะเจาะจงกับ  
การบริการพยาบาลของโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ เพ่ือเป็นข้อมูลสำหรับผู้บริหารการพยาบาลในการ
กำหนดสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร นำไปใช้ในการประเมินสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 
เพ่ือการมอบหมายงานในการปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวร และนำไปใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา
สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรเพ่ือประโยชน์ในด้านการบริหาร การพัฒนาบุคลากร และ 
เพ่ือส่งเสริมให้การบริการมีคุณภาพและได้มาตรฐาน สร้างความพึงพอใจให้กับผู้รับบริการ 

 
คำถามการวิจัย  
 องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ประกอบด้วย
อะไรบ้าง 
 
จุดมุ่งหมายของการศึกษา 
 เพ่ือศึกษาองค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล มหาวิทยาลัย 
 
ความสำคัญของการวิจัย 
 1. เป็นแนวทางในการกำหนดสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2. เป็นแนวทางในการพัฒนาพยาบาลหัวหน้าเวร ให้มีความรู้ ความสามารถ ตามสมรรถนะ
ที่กำหนด 
 3. นำไปสร้างเครื่องมือ เพ่ือใช้ในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลหัวหน้าเวร 
 4. เป็นแนวทางในการปฐมนิเทศและพัฒนาพยาบาลหัวหน้าเวร 
 5. เป็นแนวทางสำหรับพยาบาลหัวหน้าเวรพัฒนาตนเองให้มีสมรรถนะตามท่ีคาดหวัง 
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ขอบเขตของงานวิจัย 

การวิจั ยนี้ เป็ นการวิ จั ย เชิ ง สำรวจแบบภาคตั ดขวาง  (Cross-Sectional survey) 
มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาตัวประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 1. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
  ด้านประชากร 
  ประชากรที่ใช้ศึกษา คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงานเป็นหัวหน้าเวร
ในหอผู้ป่วยในตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ขนาดน้อยกว่า 500 เตียง จำนวน 
702 คน  
  ด้านกลุ่มตัวอย่าง 
  กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ศึกษา คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงานเป็นหัวหน้า
เวรในหอผู้ป่วยในตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ขนาดน้อยกว่า 500 เตียง สุ่มเลือก
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยด้วยวิธีการสุ่มแบบง่าย (simple random sampling) โดยการนำรายชื่อ
โรงพยาบาลทั้งหมดมาจับฉลากแบบไม่แทนที่  โดยบวกจำนวนพยาบาลหัวหน้าเวรในแต่ละ
โรงพยาบาลให้ใกล้เคียงกับจำนวนขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ได้คำนวณไว้ ได้ 4 โรงพยาบาล ได้แก่ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรม
ราชกุมารี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี และโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญานันท
ภิกขุ จำนวน 514 คน 
 2. ขอบเขตด้านเนื้อหา 

    การวิจัยครั้งนี้เป็นศึกษาองค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย 
 3. ขอบเขตระยะเวลา 

    ระยะเวลาดำเนินการวิจัย ระหว่างเดือนมกราคม 2566 - มกราคม 2567 
 
นิยามศัพท์เฉพาะ  
 1. สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร หมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลหัวหน้าเวรที่แสดงถึง
ความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะด้านอ่ืน ๆ ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวรเช้า 
เวรบ่าย และเวรดึก ที่จำเป็นต้องมีเพ่ือให้การปฏิบัติงานของทีมการพยาบาลบรรลุตามเป้าหมายที่
กำหนดไว้ก่อให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล ประกอบด้วย 9 ด้าน ดังนี้ (สภาการ
พยาบาล, 2561; วรา เขียวประทุม , 2563; ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ, 2562; The American Nurses 
Association, 2016; Russel, 2014; Jamieson, 2018; Zafke, 2020)  
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  1.1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวรมีความรู้ 
ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ กฎหมาย ที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานมี
ความไวต่อประเด็นจริยธรรม มีความสามารถในการตัดสินใจเชิงจริยธรรม และประยุกต์สู่  
การปฏิบัติการพยาบาล ได้อย่างเหมาะสม 
  1.2 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวร
ปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวม โดยใช้กระบวนการพยาบาล ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ สามารถบันทึก
ทางการพยาบาลได้ตามมาตรฐานวิชาชีพและเกณฑ์การประเมินคุณภาพเวชระเบียน 
  1.3 ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวรมีบุคลิกภาพน่าเชื่อถือ 
เป็นตัวอย่างที่ดีด้านสุขภาพ มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะห์ และการใช้วิจารณญาณทาง มีเจต
คติท่ีดีต่อวิชาชีพ 
  1.4 ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวรมี
ภาวะผู้นำ มีความสามารถในการตัดสินใจ บริหารจัดการงานที่รับผิดชอบ โดยคำนึงถึงการใช้
ทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพ ทำงานเป็นทีม และร่วมมือในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของหน่วยงาน 
  1.5 ด้านวิชาการ วิจัย และการพัฒนานวัตกรรม หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวรมี
ความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ เอกสารทางวิชาการ และการจัดการความรู้ การวิจัย
และพัฒนานวตกรรม ใช้ความรู้เชิงประจักษ์ และมาตรฐานการพยาบาลในการปฏิบัติงาน 
  1.6 ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวร พยาบาลหัวหน้า
เวร มีความรู้ และทักษะในการติดต่อสื่อสารเชิงวิชาชีพทั้งกับผู้รับบริการและผู้ร่วมงาน มีทักษะในการ
สื่อสารเชิงวิชาชีพ และมีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ 
  1.7 ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวร มีความรู้และทักษะการใช้
คอมพิวเตอร์ โปรแกรมใช้งานพ้ืนฐาน และสามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การปฏิบัติการ
พยาบาล การศึกษา และการวิจัย 
  1.8 ด้านสังคม หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวร มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ ยนแปลงทาง
การเมือง เศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม สามารถวิเคราะห์การเปลี่ยนแปลงทางการเมือง เศรษฐกิจ 
สังคม เพ่ือการนำมาใช้ประโยชน์ต่อการพัฒนาวิชาชีพเพ่ือการดำรงชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข 
  1.9 ด้านอื่น ๆ หมายถึง พยาบาลหัวหน้าเวรพยาบาลหัวหน้าเวรมีความเข้าใจเป้าหมาย
ของการปฏิบัติงาน สามารถถ่ายทอดวิสัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ พันธกิจของหน่วยงานกับ  
การปฏิบัติงานได้ มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ การเป็นผู้ประกอบการ ปฏิบัติงานโดย
ตระหนักถึงความหลากหลายของผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ  
 2. พยาบาลหัวหน้าเวร หมายถึง พยาบาลที่ปฏิบัติงานในบทบาท พยาบาลหัวหน้าเวรใน
หอผู้ป่วยใน ตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยขนาดน้อยกว่า 500 เตียง 
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 3. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย หมายถึง โรงพยาบาลที่เป็นสถานที่ฝึกภาคปฏิบัติ ของ
นักศึกษามหาวิทยาลัย และ/หรือ โรงพยาบาลที่รัฐจัดตั้งขึ้น เพ่ือจุดมุ่งหมายเป็นสถานที่ศึกษา สำหรับ
บุคลากรทางสุขภาพ ให้บริการเกี่ยวกับสุขอนามัยและทำการวิจัยเพ่ือส่งเสริมสุขภาพของประชาชน
จำนวนเตียงน้อยกว่า 500 เตียง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 
 การวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าจากตำรา เอกสาร บทความทางวิชาการ และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งในและ 
ต่างประเทศ ซึ่งได้เสนอแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 
 1. แนวคิดเก่ียวกับสมรรถนะ 

 1.1 ความหมายของสมรรถนะ  
 1.2 องค์ประกอบของสมรรถนะ  
 1.3 รูปแบบของสมรรถนะ 
 1.4 วิธีการกำหนดสมรรถนะ 
 1.5  ระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 

 2. แนวคิดเก่ียวกับพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2.1 ความหมายของพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2.2 บทบาท หน้าที่ ความรับผิดชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2.3 สมรรถนะพยาบาลและพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2.4 บทบาทและหน้าที่ของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 

 3. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3.1 บริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3.2 บทบาท หน้าที่ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3.3 งานบริการพยาบาลผู้ป่วยในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3.4  รูปแบบการบริการพยาบาลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
4. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

  4.1 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 
  4.2 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
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1. แนวคิดเกี่ยวสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 
 1.1  ความหมายของสมรรถนะ  (competency)  
  อารี ชีวเกษมสุข (2559) กล่าวว่า สมรรถนะหมายถึง ความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะ
ของบุคคลที่ทำให้บุคคลทำสิ่งใด ๆ หรือการปฏิบัติงานได้ดี 
  สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (2553) ให้ความหมายของสมรรถนะหลัก 
หมายถึงคุณลักษณะเชิงพฤติกรรม ที่เป็นผลมาจากความรู้ความสามารถ ทักษะ และคุณลักษณะที่ทำ
ให้บุคคลสร้างผลงานได้โดดเด่นในองค์การ 
  สุพิศ กิตติรัชดา (2551) กล่าวถึงความหมายของสมรรถนะ คือ คุณลักษณะที่อยู่ในตัว
บุคคลประกอบด้วยการจูงใจ (motive) อุปนิสัย  (trait) อัตมโนทัศน์  (seft concept) ความรู้  
(knowledge) และทักษะ (skill) เป็นสิ่งที่บุคคลสามารถพัฒนาได้โดยอาศัยองค์ความรู้และฝึกทักษะ
ในงานที่ตนเองต้องการปฏิบัติให้มีผลงานสูงเกินกว่าเกณฑ์หรือเป้าหมายที่องค์กรกำหนดไว้ เพ่ือให้
โดดเด่นกว่าบุคคลอื่นในองค์กรนั้น 
  เสน่ห์  โตจุ้ย (2551) ให้ความหมายของสมรรถนะไว้ว่า สมรรถนะ หมายถึง
คุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่จำเป็นของบุคลากร ที่ส่งผลให้ทำงานในหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายประสบ
ผลสำเร็จอย่างดีเยี่ยม (superior performer) และแสดงบทบาท (role) ได้อย่างเหมาะสม 
  บุญใจ ศรีสถิตย์นรากร (2550) ให้ความหมายของสมรรถนะ ว่าหมายถึง ลักษณะ
พฤติกรรมที่แสดงออกของบุคคลที่สะท้อนให้เห็นถึงความรู้ (knowledge) ความสามารถ (ability) 
ทักษะ (skill) และคุณลักษณะของแต่ละบุคคล (personal attributes) ที่มีความสำคัญ โดยตรงกับ
งาน และสามารถใช้ประยุกต์ในการปฏิบัติงานให้บรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ โดยคุณลักษณะ 
ในที่นี้หมายรวมถึงพฤติกรรม (behavior) บุคลิกภาพ (personality) ที่มองเห็นและค่านิยม (value) 
ทัศนคติ (attitude) ความคิด ความเชื่อที่ซ่อนเร้นไม่อาจมองเห็นได้แต่จำเป็นต่องานที่ปฏิบัติ 
  สำนักการพยาบาล (2548) ให้คำจำกัดความ สมรรถนะของพยาบาลว่า หมายถึง 
คุณลักษณะเชิงพฤติกรรมของพยาบาลที่เป็นผลมาจากความรู้ (knowledge) ความสามารถ (ability) 
ทักษะ (skill) และคุณลักษณะอ่ืน ๆ ที่ต้องการให้มีเพ่ือให้การปฏิบัติงานของพยาบาล บรรลุ วิสัยทัศน์ 
พันธกิจ และภารกิจขององค์กร 
  พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน (2554) ให้ความหมายของสมรรถนะว่า หมายถึง 
คุณสมบัติด้านความรู้ ความเข้าใจ ทักษะ ทัศนคติของบุคคลที่เป็นผลทำให้เกิดความสามารถในการ 
ปฏิบัติงาน หรือกระทำสิ่งต่าง ๆ ได้โดยที่เราสังเกตเห็นได้เนื่องจากบุคคลที่มีสมรรถนะนั้นจะต้อง
แสดงถึงความสามารถทางด้านพฤติกรรม 
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  แมคคลีล์แลนด์ (Mc Clelland, 1973) สมรรถนะ หมายถึงบุคลิกลักษณะที่ซ่อนอยู่
ภายในปัจเจกบุคคล ซึ่งสามารถผลักดันให้บุคคลนั้นสร้าง ผลการปฏิบัติงานที่ดี หรือตามเกณฑ์ที่
กำหนดในงานที่ตนรับผิดชอบเท่านั้น เป็นพ้ืนฐานในการให้ความหมายที่แสดงถึงความสัมพันธ์ของ
องค์ประกอบสมรรถนะ ที่ก่อให้เกิดพฤติกรรมและผลลัพธ์ที่ดีเลิศของงานอีกทั้งยังได้นิยามว่า
สมรรถนะ (competency) หมายถึง ความรู้ (knowledge) ทักษะ (skills) และความสามารถ 
(abilities) ของมนุษย์ที่แสดงผ่านพฤติกรรม (attributes) ทัศนคติและสิ่งแวดล้อมท่ีอยู่รอบตัว  
  เดล และเฮส (อ้างถึงใน เอกสารความรู้สถาบันดำรงราชานุภาพ , 2553) กล่าวถึง
สมรรถนะว่า เป็นการค้นหาสิ่งที่ทำ ให้เกิดการปฏิบัติงานที่เป็นเลิศ (excellence) หรือการปฏิบัติงาน
ที่เหนือกว่า (superior performance) นอกจากนี้ยังได้ให้ความหมายของสมรรถนะในด้านอาชีพ 
(occupational competency) ว่าหมายถึง ความสามารถ (ability)ในการทำ กิจกรรมต่าง ๆ ในสาย
อาชีพเพ่ือให้เกิดการปฏิบัติงานเป็นไปตามมาตรฐานที่ถูกคาดหวังไว้ คำ ว่ามาตรฐาน ในที่นี้หมายถึง
องค์ประกอบของความสามารถรวมกับเกณฑ์การปฏิบัติงานและคำอธิบายขอบเขตงาน 
  สรุปได้ว่า สมรรถนะ หมายถึง พฤติกรรมของบุคคลที่แสดงถึงความรู้ ทักษะ ทัศนคติ
และคุณลักษณะของแต่ละบุคคล ซึ่งสามารถผลักดันให้บุคคลสามารถปฏิบัติงานได้ตามมาตรฐานและ
บรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ 
 1.2  องค์ประกอบของสมรรถนะ 
  สมรรถนะเป็นความสามารถท่ีเป็นปัจจัยที่สำคัญในการผลักดันให้บุคคลสามารถปฏิบัติ 
กิจกรรม หรือแสดงออกถึงพฤติกรรมต่าง ๆ ให้บรรลุผลสำเร็จ โดยคุณลักษณะของสมรรถนะ 
มีองค์ประกอบที่สำคัญ 5 ประการ ดังนี้ (เพ็ญจันทร์ แสนประสานและคณะ, 2547) 
  1) ทักษะ (skill) หมายถึง สิ่งที่บุคคลกระทำได้ดี และฝึกปฏิบัติจนเกิดความชำนาญ 
เช่น ทักษะของพยาบาลในการฉีดยาคนไข้ โดยทำให้คนไข้เจ็บน้อยท่ีสุด 
  2) ความรู้ (knowledge) หมายถึง ความรู้เฉพาะด้าน ของบุคคล เช่น ความรู้ด้าน 
ภาษาอังกฤษ ด้านการบริหารงาน หรือ ความรู้ด้านการพยาบาล เป็นต้น  
  3) กรอบความคิดของแต่ละบุคคล (self-concept) หมายถึง ทัศนคติ ค่านิยมและ
ความ คิดเห็นเกี่ยวกับภาพลักษณ์ของตน หรือสิ่งที่บุคคลเชื่อว่าตนเป็น เช่น ความเชื่อมั่นในตนเอง 
  4) ลักษณะอุปนิสัย (trait) หมายถึง บุคลิกลักษณะประจำตัวบุคคล เป็นสิ่งที่อธิบายถึง 
บุคคลผู้นั้น เช่น ลักษณะการเป็นผู้นำ การเป็นคนน่าเชื่อถือ ไว้ใจ เป็นต้น 
  5) แรงกระตุ้น (motive) หมายถึง แรงจูงใจหรือแรงขับภายใน ซึ่งทำให้บุคคลแสดง 
พฤติกรรมที่มุ่งไปสู่สิ่งที่เป็นเป้าหมายของเขา เช่น แรงจูงใจต่อการทำงานที่ท้าทายจะทำให้บุคคลมี 
ความมุมานะและมีความรับผิดชอบเพื่อความสำเร็จ  
  ซึ่งลักษณะทั้ง 5 องค์ประกอบนี้ สามารถจัดเป็น 2 กลุ่มหลัก ๆ คือ 
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  1) กลุ่มที่สังเกตเห็นได้ (visible) ได้แก่ ด้านความรู้ (knowledge) และทักษะ (skill) 
ถือว่า เป็นส่วนที่แต่ละคนสามารถพัฒนาให้มีขึ้นได้ไม่ยากนัก โดยการศึกษาค้นคว้าและการฝึกปฏิบัติ 
  2) กลุ่มที่ซ้อนเร้น (hidden) ได้แก่ อัตมโนทัศน์ (self-concept) คุณลักษณะ(trait) 
และแรงจูงใจ (motive) เป็นสิ่งที่ซ่อนเร้นอยู่ภายในตัวบุคคล อยู่ลึกลงไป เป็นสิ่งที่พัฒนาได้ยาก เช่น 
ภาวะผู้นำ หรือ ความอดทนอดกลั้น คุณลักษณะของคนเปรียบเสมือนภูเขาน้ำแข็งที่ลอยอยู่ในน้ำ  
โดยมีส่วนหนึ่งที่ เป็นส่วนน้อยลอยอยู่เหนือน้ำ ได้แก่ ความรู้ (knowledge) ที่บุคคลมีในสาขาต่าง ๆ 
ที่เรียนรู้มา และ ส่วนของทักษะ (skill) ได้แก่ ความเชี่ยวชาญ ความชำนาญพิเศษในด้านต่าง ๆ ส่วนที่
ลอยอยู่เหนือน้ำนี้เป็นที่สังเกตและวัดได้ง่าย สำหรับส่วนของภูเขาน้ำแข็งที่อยู่ใต้น้ำ เป็นส่วนที่มี
ปริมาณมากกว่า สังเกตและวัดได้ยากกว่า และเป็นส่วนที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของคนมากกว่า  
ส่วนต่าง ๆ นี้ ได้แก่บทบาทที่แสดงออกต่อสังคม (social role) ภาพลักษณ์ของบุคคลที่มีต่อตนเอง 
(self-image) ลักษณะส่วนบุคคล (trait) และ แรงจูงใจ (motive) ส่วนที่อยู่เหนือน้ำนั้น เป็นส่วนที่
สัมพันธ์กับเชาว์ปัญญาของคน ซึ่งการที่คนมีความเฉลียวฉลาดที่ทำให้สามารถเรียนรู้องค์ความรู้และ
ทักษะได้ นั้น ยังไม่เพียงพอที่จะทำให้เป็นผู้ที่มีผลการปฏิบัติงานที่โดดเด่น คนจำเป็นต้องมีแรงผลักดัน
เบื้อง ลึก คุณลักษณะส่วนบุคคล ภาพลักษณ์ของบุคคลที่มีต่อตนเอง และบทบาทที่แสดงออกต่อ
สังคมท่ี เหมาะสมด้วย จึงจะทำให้เป็นผู้ที่มีผลงานโดดเด่นได้ 
  เสน่ห์ โตจุ้ย (2551) กล่าวถึง องค์ประกอบของสมรรถนะ (competency) สมรรถนะ
ประกอบด้วย 2 ส่วนคือส่วนที่มองเห็นได้ชัด คือ ความรู้ (knowledge) และทักษะ (skills) อีกส่วนที่
มองเห็นไม่ชัด คือ ทัศนคติ (attitude) ค่านิยม (value) อุปนิสัย (traits) และแรงผลักดันภายใน 
(motives) 
  อาภรณ์ ภู่วิทยพันธ์ (2548) ได้กล่าวถึงการกำหนดสมรรถนะ นั้นจะแบ่งออกเป็น 
3 มุมมอง ได้แก่ KSA ซึ่งมีความหมาย ดังนี้ 
  1) ความรู้ (knowledge) หมายถึง ข้อมูลหรือสิ่งที่สะสมมาจากการศึกษาทั้งใน
สถาบันการศึกษา สถาบันฝึกอบรม สัมมนา หรือการศึกษาด้วยตนเอง รวมถึงข้อมูลที่ได้จากการ
สนทนาแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและประสบการณ์กับผู้รู้ทั้งในสายวิชาชีพและต่างสายวิชาชีพ 
  2) ทักษะ (skills) หมายถึง สิ่งที่จะต้องพัฒนาและฝึกฝนให้เกิดขึ้นโดยจะต้องใช้
ระยะเวลาเพื่อฝึกปฏิบัติให้เกิดทักษะขึ้นมา 
  3) พฤติกรรมที่พึงปรารถนา (attributes) คือ สิ่งที่องค์กรต้องการให้เป็น เช่น ความใฝ่
รู้ ความซื่อสัตย์ ความรักในองค์กร และความมุ่งมั่นในความสำเร็จ 
  สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (2553) ได้แบ่งระดับที่มาของสมรรถนะ
ออกเป็นระดับตามความยากของการประเมินและพัฒนา ตามทฤษฎีภูเขาน้ำแข็ง ( iceberg model) 
(Mc.cleland, 1973) ได้แบ่งระดับของภูเขาน้ำแข็งออกเป็น 3 องค์ประกอบ ดังนี้ 
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  1) ความรู้ คือ องค์ความรู้ต่าง ๆ ที่ใช้ในการปฏิบัติงานในตำแหน่ง โดยสำนักงาน ก.พ.
กำหนดให้ส่วนราชการระบุความต้องการของข้อมูลความรู้ในแต่ละตำแหน่ง/ลักษณะงาน โดยคำ
จำกัดความ "ความรู้" คือการรับรู้ข้อมูลและจัดเก็บไว้ในระบบความจำ นั่นคือ เมื่อมีการเรียนรู้และ
จัดเก็บข้อมูลองค์ความรู้ดังกล่าวไว้ในระบบที่มีข้อมูลอ่ืนจัดเก็บไว้ก่อนแล้ว และต้องมีความเข้าใจใน
การนำข้อมูลดังกล่าวมาใช้ ว่าควรใช้อย่างไรและเมื่อใด องค์ความรู้สามารถแบ่งได้เป็น 3 กลุ่มที่
แตกต่างกันแต่ก็เกี่ยวเนื่องกัน คือ องค์ความรู้ลักษณะบรรยายความ (declarative) องค์ความรู้
ลักษณะกระบวนการ (procedural) และองค์ความรู้เชิงกลยุทธ์ (strategic)  
  2) ทักษะ คือ การนำความรู้มาใช้ในการปฏิบัติงานจนเกิดความชำนาญ และ
คล่องแคล่ว หมายความถึง ขีดความสามารถที่จำเป็นในการปฏิบัติงานต่าง ๆ ที่พัฒนามาจากการสั่ง
สมประสบการณ์และการฝึกฝน โดยทักษะจะสะท้อนออกมาจากการกระทำของบุคคล ว่าปฏิบัติ
กิจกรรมต่าง ๆ ได้ดีเพียงใด 
  3) สมรรถนะ เป็นการรวมส่วนที่อยู่เหนือน้ำและใต้น้ำทั้งหมด อันได้แก่ความรู้ ทักษะ
บทบาทที่แสดงออกต่อสังคม ภาพลักษณ์ภายใน อุปนิสัย และแรงผลักดันเบื้องลึก และแสดงออกใน
รูปของพฤติกรรมที่ทำให้บุคคลสร้างผลงานได้โดดเด่นในองค์การ  
  สรุปได้ว่า องค์ประกอบของสมรรถนะ ประกอบด้วย ทักษะ ความรู้ กรอบความคิด
ของแต่ละบุคคล ลักษณะอุปนิสัย แรงกระตุ้น ซึ่งสามารถแบ่งเป็นกลุ่มที่สังเกตเห็นและวัดได้และ
สามารถพัฒนาได้ง่าย ได้แก่ ด้านความรู้ และทักษะ และกลุ่มที่ซ่ อนเร้น ได้แก่ อัตมโนทัศน์  
คุณลักษณะและ แรงจูงใจ เป็นสิ่งที่ซ่อนเร้นอยู่ภายในตัวบุคคลอยู่ลึกลงไปเป็นสิ่งที่พัฒนาได้ยาก 
 1.3  รูปแบบของสมรรถนะ  (competency model) 
  จิรประภา อัครบวร (2549) กล่าวว่า สมรรถนะในตำแหน่งหนึ่ง ๆ ประกอบไปด้วย 
3 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) สมรรถนะหลัก (core competency) คือ พฤติกรรมที่ดีที่ทุกคนในองค์การ
ต้องมีเพ่ือแสดงถึงวัฒนธรรมและหลักนิยมขององค์การ 2) สมรรถนะบริหาร (professional 
competency) คือ คุณสมบัติความสามารถด้านการบริหารที่บุคลากรในองค์การทุกคนจำ เป็นต้องมี
ในการทำงาน เพื่อให้งานสำเร็จและสอดคล้องกับแผนกลยุทธ์วิสัยทัศน์ขององค์การ และ3) สมรรถนะ
เชิงเทคนิค (technical competency) คือ ทักษะด้านวิชาชีพที่จำ เป็นในการนำ ไปปฏิบัติงานให้
บรรลุผลสำเร็จซึ่งจะแตกต่างกันตามลักษณะงานโดยสามารถจำแนกได้ 2 ส่วนย่อย ได้แก่สมรรถนะ
เชิงเทคนิคหลัก (core technical competency) และสมรรถนะเชิงเทคนิคเฉพาะ (specific 
technical competency) 
  ธำรงศักดิ์ คงคาสวัสดิ์ (2548) ได้จัดแบ่งประเภทของสมรรถนะออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ 
1) core competency (สมรรถนะหลัก) หมายถึง คุณสมบัติพ้ืนฐานที่เป็นหลักที่ทุกตำแหน่งงานใน
องค์การจะต้องมี ถือเป็นคุณสมบัติร่วมของทุกคนในองค์กร  และ 2) non- core competency 
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หมายถึงสมรรถนะอ่ืนที่ไม่ใช่สมรรถนะหลักและองค์กรต้องการสำหรับแต่ละตำแหน่งงาน ได้แก่ 
สมรรถนะประจำสายงาน  ( functional competency) สมรรถนะส่ วนบุ คคล  ( individual 
competency) สมรรถนะผู้นำ (leadership competency) 
  ณ รงค์วิทย์  แสนทอง (2547) ได้ แบ่ งสมรรถนะออกเป็น  3 ประเภท ได้แก่  
1) สมรรถนะหลัก (core competency) หมายถึง บุคลิกลักษณะของคนที่ สะท้อนให้เห็นถึงความรู้ 
ทักษะ ทัศนคติ ความเชื่อ และอุปนิสัยของคนในองค์การโดยรวมที่จะช่วย สนับสนุนให้องค์การบรรลุ
เป้าหมายตามวิสัยทัศน์ได้ 2) สมรรถนะตามสายงาน (job competency) หมายถึง บุคลิกลักษณะ
ของ คนที่สะท้อนให้เห็นถึงความรู้ ทักษะ ทัศนคติ ความเชื่อ และอุปนิสัยที่จะช่วยส่งเสริมให้คนนั้น ๆ  
สามารถสร้างผลงานในการปฏิบัติงานตำแหน่งนั้น ๆ ได้สูงกว่ามาตรฐาน และ  3) สมรรถนะส่วน
บุคคล (personal competency) หมายถึง บุคลิกลักษณะ ของคนที่สะท้อนให้เห็นถึงความรู้ทักษะ 
ทัศนคติความเชื่อและอุปนิสัยที่ทำ ให้บุคคลนั้นมี ความสามารถในการทำสิ่งใด สิ่งหนึ่ง ได้โดดเด่นกว่า
คนทั่วไป     
  แมคคลีล์แลนด์ (Mc Clelland, 1999)  จำแนกสมรรถนะออกเป็น 2 กลุ่ม คือ 
1) สมรรถนะขั้นพ้ืนฐาน (threshold competencies) ซึ่งหมายถึง ความรู้ หรือทักษะพ้ืนฐานที่
บุคคลจำเป็นต้องมีในการทำงาน เช่นความสามารถในการอ่าน หรือความรู้ในสินค้าที่ตนขายอยู่เป็น
ประจำ ซึ่งสมรรถนะขั้นพ้ืนฐานเหล่านี้ไม่ทำ ให้บุคคลมีผลงานที่แตกต่างจากผู้อ่ืน หรือไม่สามารถทำ
ให้บุคคลมีผลงานที่ดีกว่าผู้ อ่ืนได้ 2) สมรรถนะที่ทำให้บุคคลแตกต่างจากผู้ อ่ืน (differentiating 
competencies) หมายถึง ปัจจัยที่ทำ ให้บุคคลมีผลการทำงานสูงกว่ามาตรฐาน หรือดีกว่าบุคคล
ทั่วไป ซึ่งสมรรถนะ ในกลุ่มนี้จะมุ่งเน้นที่การใช้ความรู้  ทักษะ และคุณลักษณะอ่ืน ๆ รวมถึง ค่านิยม 
ทัศนคติและแรงจูงใจ เพ่ือช่วยให้เกิดผลสำเร็จที่ดีเลิศในงาน สมรรถนะจะมีองค์ประกอบอยู่ 3 ส่วน 
คือ 1) ลักษณะของบุคคล (personal characteristics) หมายถึง ลักษณะนิสัย ทัศนคติและ แรงจูงใจ 
ซึ่งลักษณะดังกล่าวจะมี อิทธิพลต่อพฤติกรรมการแสดงออกของบุคคลคนนั้น  2) พฤติกรรม 
(behavior) หมายถึง การแสดงออกของบุคคลที่เป็นทั้งแง่บวก และแง่ลบ โดยเฉพาะในส่วนของ
องค์กรต้องการให้บุคลากรแสดงออกในแง่บวก และสร้างสรรค์และ 3) ผลสัมฤทธิ์ (performance) 
หมายถึง ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการกระทำ ถ้าพิจารณาในแง่มุมของการจัดการบุคลากรจะพบว่า
ผลสัมฤทธิ์หมายถึง ผลสำเร็จของการปฏิบัติงาน เช่น การบริการที่ยอดเยี่ยมเป็นต้น 
  สเปนเซอร์ และสเปนเซอร์ (Spencer, & Spencers, 1993) ระบุแนวคิดสมรรถนะว่า
สมรรถนะเป็นคุณลักษณะเชิงพฤติกรรมที่เป็นผลจากความรู้ ทักษะและคุณลักษณะส่วนบุคคลที่ส่งผล
ให้บุคคลนั้นสามารถปฏิบัติงานตามหน้าที่และความรับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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 1.4  วิธีการกำหนดสมรรถนะ 
  เพ็ญจันทร์ แสนประสาน และคณะ (2547) ได้นำเสนอวิธีการกำหนด หรือ จัดทำ
สมรรถนะไว้ 2 วิธี ประกอบด้วย 
  1) การกำหนดสมรรถนะภายในองค์กร มีวิธีการดำเนินการโดยการกำหนดวิสัยทัศน์ 
พันธกิจ คุณค่า และแผนยุทธศาสตร์ โดยตั้งเป้าหมายที่เน้นการดูแลสู่ความเป็นเลิศกำหนดจาก 
กลยุทธ์เชิงธุรกิจขององค์กรว่าต้องการสมรรถนะของ พนักงานในลักษณะแสวงหาผลกำไร กำหนด
สมรรถนะหลัก (core competency) ซึ่งองค์กรกำหนดให้ทุก หน่วยงานยึดถือเป็นรูปแบบเดียวกัน 
กำหนดสมรรถนะของงาน (job competency) คอื กำหนดจากงานหรือ ภารกิจหลักขององค์กร 
  2) การกำหนดสมรรถนะจากการใช้หลักการทางวิทยาศาสตร์ ข้อมูลและการทำวิจัย  
มีวิธีการ ดังนี้ การเปรียบเทียบกับผู้อ่ืน (benchmarking) ซึ่งมีลักษณะการทำงานแบบเดียวกันโดยวัด
จากผลลัพธ์ของงาน การดูจากผลการทำงานที่ดีที่สุด (best practice) โดยดูการทำงานในปัจจุบัน 
ขององค์กรว่าอะไรทำให้การทำงานมีผลงานออกมาดีที่สุด เช่น มีระบบการพัฒนาทรัพยากรบุคคลที่ดี 
การเตรียมความพร้อมสำหรับสิ่งที่กำลังจะเกิดขึ้นในอนาคต โดยดูว่าอะไรที่ องค์กรจำเป็นต้องมี  
เพ่ือรองรับการทำงานในอนาคต 
  สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (2553) ได้มีการนำเสนอกระบวนการใน
การเก็บข้อมูลเพ่ือกำหนดความรู้ความสามารถ ทักษะ และสมรรถนะที่จำเป็นสำหรับตำแหน่ง
สามารถดำเนินการได้ใน 2 วิธีการ ได้แก่ 
  1) จากบนลงล่าง (top-down approaches) เป็นการเก็บข้อมูลจากบนลงล่างซึ่งทำ
ได้ในหลายวิธี โดยส่วนราชการอาจเลือกวิธีใดวิธีหนึ่งหรือหลาย ๆ วิธี ทั้งนี้ขึ้นกับความเหมาะสมกับ
ทรัพยากรและเวลาที่มี เช่น การเก็บข้อมูลจากผู้เชี่ยวชาญในสายวิชาชีพ (expert panel) การเก็บ
ข้อมูลพันธกิจ และยุทธศาสตร์ของแต่ละสำนัก/กอง การเก็บข้อมูลเปรียบเทียบกับตำแหน่งลักษณะ
เดยีวกันในส่วนราชการอ่ืน (benchmarking)  
  2) จากล่างขึ้นบน (bottom-up approach) เป็นการเก็บข้อมูลจากผู้ครองตำแหน่ง 
โดยเริ่มจากการศึกษาตัวแทนตำแหน่งหรือผู้ครองตำแหน่งที่มีผลงานโดดเด่น โดยในการเก็บข้อมูล
อาจทำได้หลากหลายวิธี เช่น การทอดแบบสอบถาม ซึ่งอาจจะดำเนินการโดยการส่งแบบสอบถามไป
ยังตัวแทนหรือผู้ครองตำแหน่งต่าง ๆ การจัดสัมมนาเพ่ือให้ตัวแทนหรือผู้ครองตำแหน่งต่าง ๆ กรอก
แบบสอบถามที่กำหนดไว้ 
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 1.5  ระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ  
  การกำหนดระดับสมรรถนะของพยาบาลได้มีแนวคิดเกี่ยวกับบันไดวิชาชีพของ 
Benner (1984) ซึ่งได้กำหนดระดับสมรรถนะพยาบาลในหนังสือ Form novice to expert โดย
ประยุกต์จากแนวคิดของ Dreyfus model ปี ค.ศ. 1980 - 1981 เป็นแนวคิดที่ได้รับความนิยมใน
กลุ่มวิชาชีพพยาบาลแบ่งเป็น 5 ระดับ ดังนี้ (ชญาลักษณ์ สิริภักดีกาญจน์, 2557) 
  1) ระดับฝึกหัดหรือเริ่มปฏิบัติงาน (novice) คือพยาบาลวิชาชีพจบใหม่ที่ปฏิบัติงานไม่
เกิน 1 ปี มีประสบการณ์น้อยต้องการความช่วยเหลือและได้รับการสนับสนุนจากบุคลากรในทีม 
  2) ระดับเริ่มต้นสู่ความก้าวหน้า (advance beginner) คือพยาบาลวิชาชีพที่มี
ประสบการณ์การปฏิบัติงาน 1 - 2 ปี สามารถเรียนรู้จากการปฏิบัติงานจริง บริหารจัดการกับ
สถานการณ์เฉพาะหน้าได้ โดยอยู่ภายใต้การกำกับดูแลของพยาบาลที่มีประสบการณ์สูงกว่า 
  3) ระดับผู้ที่มีความสามารถ (competent) คือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์  
การปฏิบัติงานในตำแหน่งงานเดิม 2 - 3 ปี โดยไม่มีการโยกย้าย มีความรู้ความเข้าใจบริบทของงานที่
รับผิดชอบ สามารถวางแผนปฏิบัติงานในระยะยาวได้อย่างเหมาะสม 
  4) ระดับผู้คล่องงาน (proficient) คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ปฏิบัติงานใน
ตำแหน่งงานเดิม 3 - 5 ปี มีความรู้ความเข้าใจปัญหาของระบบงานอย่างเป็นองค์รวม สามารถ
ตัดสินใจแก้ไขปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
  5)  ระดับผู้ชำนาญ (expert) คือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ปฏิบัติงานใน
ตำแหน่งงานเดิมมากกว่า 5 ปี เป็นผู้ที่มีประสบการณ์มาก สามารถตัดสินใจและเลือกวิธีการแก้ไข
ปัญหาได้อย่างถูกต้อง รวดเร็ว และเหมาะสม   
  กล่าวโดยสรุป การกำหนดสมรรถนะ สามารถทำได้โดย 1) การกำหนดสมรรถนะ 
โดยผู้ทรงคุณวุฒิหรือผู้เชี่ยวชาญ 2) การกำหนดตามวิสัยทัศน์ พันธกิจ คุณค่า และแผนยุทธศาสตร์ 
การกำหนดจากกลยุทธ์เชิงธุรกิจขององค์กร 3) การกำหนดสมรรถนะหลัก (core competency)  
4) การกำหนดสมรรถนะของงาน (job competency) และ5) การกำหนดสมรรถนะจากการใช้
หลักการทางวิทยาศาสตร์ ข้อมูลและการทำวิจัย  

 
2. แนวคิดเกี่ยวกับพยาบาลหัวหน้าเวร 
 2.1  ความหมายของพยาบาลหัวหน้าเวร 
  ปรางทิพย์ อุจะรัตน์ (2541) ให้ความหมายของพยาบาลหัวหน้าเวร (charge nurse)  
ว่า พยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็นผู้ที่รับผิดชอบงานที่ได้รับ มอบหมายจากหัวหน้าหอผู้ป่วยอีกต่อหนึ่ง 
ทำหน้าที่จัดให้มีการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพแก่ผู้ป่วย และสนับสนุนสมาชิกในทีมให้ทำงานอย่าง
เต็มประสิทธิภาพในการทำงานของแต่ละเวร ซึ่งบทบาทหน้าที่หลักของพยาบาลหัวหน้าเวรในการ
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ปฏิบัติงานประกอบด้วย การมอบหมายงานให้กับ สมาชิกในทีมการพยาบาล การเยี่ยมตรวจผู้ป่วย 
การวางแผนการพยาบาล การนำประชุมก่อนและ หลังการให้การพยาบาล การนิเทศงานให้กับ
สมาชิกในทีม และการประเมินผลการพยาบาล  
  สมาคมพยาบาลโอไฮโอ (Ohio Nurses Association, 2016) ให้ความหมายของ
พยาบาลหัวหน้าเวร คือ พยาบาลวิชาชีพที่รับผิดชอบการปฏิบัติงานของหน่วยการพยาบาลตาม
ระยะเวลาที่กำหนด มีความรู้และทักษะทางคลินิกที่จะใช้เป็นฐานในการตัดสินใจ มีความสามารถใน
การกำหนดงานและการปฏิบัติการพยาบาล มีทักษะในการสื่อสารระหว่างบุคคลเพ่ืออำนวยความ
สะดวกในการสื่อสารและการทำงานร่วมกับผู้อื่น แสวงหาโอกาสในการเรียนรู้ในการพัฒนาตนเองของ
ตนเอง โดยมีหน้าที่พ้ืนฐาน 3 ประการ ได้แก่ การวางแผน การประสานงานและการประเมินกิจกรรม
การพยาบาลของหน่วยงาน 
 2.2  บทบาท หน้าที่ ความรับผิดชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร 
  ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ (2562) ได้กล่าวถึงหน้าที่ของพยาบาลหัวหน้าเวร คือ พยาบาล
หัวหน้าเวรมีหน้าที่ประเมินและวางแผนการปฏิบัติงานของสมาชิกในเวรให้สามารถปฏิบัติงานได้อย่าง
มีคุณภาพและเกิดความปลอดภัยต่อผู้ป่วยและสมาชิกในเวร ส่วนด้านการปฏิบัติการพยาบาล 
พยาบาลหัวหน้าเวรมีหน้าที่ประเมินปัญหาและความต้องการของผู้ป่วยและครอบครัว เพ่ือให้การ
พยาบาลที่สอดคล้องกับปัญหาและความต้องการของผู้ป่วยและญาติและยังต้องสอดคล้องกับแผนการ
รักษาพยาบาลที่ส่งผลต่อความปลอดภัยของผู้ป่วย 
  กองการพยาบาล (2561) ได้กำหนดบทบาทหน้าที่ของพยาบาลหัวหน้าเวรว่า 
ประกอบด้วย ด้านการปฏิบัติการพยาบาล และด้านการบริหารจัดการ ดังนี้ 
  1) ด้านการปฏิบัติการพยาบาล เป็นผู้ที่ได้รับมอบหมายปฏิบัติงานแทนหัวหน้าหอ
ผู้ป่วย รับผิดชอบหน้าที่จัดให้มีการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ หน้าที่ที่สำคัญได้แก่ การ มอบหมาย
งานให้เหมาะสมกับสมาชิกทีม การเยี่ยมตรวจ การเขียนแผนการรักษา การปฏิบัติการพยาบาล การ
ประชุมปรึกษาก่อนและหลังให้การพยาบาล การนิเทศ การเป็นผู้นำการประชุมปรึกษา และการ
ประเมินผล ซึ่งเป็นการปฏิบัติการพยาบาลที่ส่งเสริมให้พยาบาลหัวหน้าเวรมีบทบาทนำทีมให้
ปฏิบัติการพยาบาล ได้มีประสิทธิภาพมากขึ้น พยาบาลหัวหน้าเวรจึงต้องปฏิบัติหน้าที่ในฐานะ
พยาบาลหัวหน้า ควบคู่กับการทำงานเพ่ือให้งานบรรลุเป้าหมาย 
  2) ด้านการบริหารจัดการ โดยมีส่วนร่วมในการบริหารจัดการและดูแลภายในหอ
ผู้ป่วยหรือหน่วยงานเพ่ือประกันคุณภาพบริการ หน้าที่ที่สำคัญ ได้แก่ มีส่วนร่วมในการสร้ างทีมการ
พยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วยและครอบครัว การวิเคราะห์ปัญหา แก้ไขอุปสรรคที่เกิด
จากระบบงาน บุคคลและสิ่งแวดล้อม มีส่วนร่วมในโครงการต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพอนามัยใน
หน่วยงานที่ปฏิบัติ ประเมินการให้บริการพยาบาลภายในหอผู้ป่วยหรือหน่วยงาน ให้ ข้อมูลที่เป็น



17 
 
ประโยชน์ในการพัฒนาหอผู้ป่วยหรือหน่วยงานอย่างต่อเนื่องร่วมประชุมปรึกษากับผู้บริหารทางการ
พยาบาลเพ่ือประเมินคุณภาพของการให้บริการพยาบาลในหอผู้ป่วยหรือหน่วยงาน และมีส่วนร่วมใน
กิจกรรมของกลุ่มงาน โรงพยาบาล และ/หรือองค์กร วิชาชีพ 
  วราภรณ์  เจริญบุญ  (2559) กล่ าวถึ งบทบาทหน้าที่ ของพยาบาลหัวหน้าเวร 
มี  4 บทบาท ได้แก่  1) การวางแผน  2) การจัดระเบียบองค์กร  3) การบริหารบุคคล  และ 
4) การควบคุมงาน 
  สรุปได้ว่าบทบาท หน้าที่ ความรับผิดชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร ประกอบด้วย 
ด้านการปฏิบัติการพยาบาล โดยมีหน้าที่ในการปฏิบัติการพยาบาลให้การพยาบาลที่สอดคล้องกับ
ความต้องการของผู้ป่ วยและแผนการรักษา นอกจากนี้พยาบาลหัวหน้าเวรยังมีหน้ าที่ ใน  
ด้านการบริหารจัดการโดยมีส่วนร่วมในการบริหารจัดการภายในหอผู้ป่วย เป็นผู้นำในทีมการพยาบาล
ให้ทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วยและครอบครัว 
 2.3  สมรรถนะพยาบาลและพยาบาลหัวหน้าเวร  
  สภาการพยาบาล (2561) ได้กำหนดสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพทั่วไปที่สำเร็จ
การศึกษาในระดับปริญญาตรีสาขาพยาบาลศาสตร์ โดยแบ่งเป็น 8 ด้าน ดังนี้ 
  สมรรถนะที่ 1 ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย  ได้แก่ 1) ตระหนักใน
คุณค่า ความเชื่อของตนเองและผู้อ่ืน และไม่ใช้คุณค่า ความเชื่อของตนเองในการตัดสินผู้อ่ืนให้การ
พยาบาลโดยแสดงออกถึงการเคารพในคุณค่า ความเชื่อ และศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ 2) ตระหนัก
ในข้อจำกัดของสมรรถนะตนเอง ไม่เสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลเสียต่อผู้ใช้บริการและปรึกษา
ผู้รู้อย่างเหมาะสมเพ่ือความปลอดภัยของผู้ใช้บริการ 3) แสดงออกถึงความรับผิดชอบต่อผลที่เกิดขึ้น
จากการปฏิบัติการพยาบาลของตน 4) ส่งเสริมให้ผู้ใช้บริการได้รับรู้และเข้าใจในสิทธิของตน 5) 
ปกป้องผู้ที่อยู่ในภาวะเสี่ยงต่อการถูกละเมิดสิทธิ หรือได้รับการปฏิบัติที่ผิดหลักคุณธรรม จริยธรรม  
อย่างเหมาะสม 6) วิเคราะห์ประเด็นจริยธรรมและกฎหมายที่เกี่ยวข้องในการปฏิบัติการพยาบาล
ตัดสินใจเชิงจริยธรรมและดำเนินการได้อย่างเหมาะสม ในสถานการณ์ที่มีความขัดแย้งทางจริยธรรม
และกฎหมายที่ไม่ซับซ้อน และ 7) ปฏิบัติการพยาบาลโดยแสดงออกซึ่งความเมตตา กรุณา คำนึงถึง
ประโยชน์สูงสุดของผู้ใช้บริการ 
  สมรรถนะที่ 2 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ได้แก่ 1) ความรู้ 
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล 2) ความรู้ ความสามารถในการสร้างเสริมสุขภาพและ
การป้องกันโรค 3) ความรู้ ความสามารถในการดูแลผู้เจ็บป่วยอย่างต่อเนื่อง 4) ความรู้ ความสามารถ
ด้านการพยาบาลครอบครัว และการผดุงครรภ์ และ 5) หัตถการและทักษะ/เทคนิคการปฏิบัติการ
พยาบาลทั่วไป  
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  สมรรถนะที่ 3 ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ ได้แก่ 1) บุคลิกภาพเชิงวิชาชีพ 2) พัฒนา
ตนเองอย่างต่อเนื่อง และ 3) มีเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพการพยาบาล  
  สมรรถนะที่ 4 ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ ได้แก่ 1) มีภาวะ
ผู้นำ 2) การบริหารจัดการและการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 3) การทำงานเป็นทีม และ 4) การใช้
ทรัพยากรในการปฏิบัติงานให้เกิดประโยชน์สูงสุด  
  สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัย 1) ตระหนักรู้ในสิ่งที่ตนไม่รู้ และมีคำถามที่
เกิดจากการปฏิบัติงานที่จะนำไปสู่การแสวงหาความรู้ 2) สืบค้นความรู้ด้วยวิธีการที่เหมาะสม สรุป
ประเด็นความรู้จาก ตำรา บทความวิชาการ และงานวิจัยที่ไม่ซับซ้อนและสามารถนำมาประยุกต์ใช้ใน
การปฏิบัติงานได้ 3) สรุปประเด็นความรู้จากประสบการณ์ของตนเองได้ และสามารถถ่ายทอดความรู้
ให้ผู้อ่ืนเข้าใจได้ 4) แลกเปลี่ยนเรียนรู้ความรู้ในการปฏิบัติงานกับผู้ร่วมงานผู้เกี่ยวข้องในการพัฒนา
งาน และแก้ไขปัญหาในการปฏิบัติงาน 5) ให้ความร่วมมือในการดำเนินการวิจัยที่เป็นประโยชน์ต่อ
ผู้ใช้บริการหน่วยงาน และสังคม โดยไม่ละเมิดสิทธิของผู้ถูกวิจัย และคำนึงถึงจรรยาบรรณนักวิจัย 
และ 6) ประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัยในการแสวงหาความรู้เพื่อพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล  
  สมรรถนะที่ 6 ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ ได้แก่ 1) การติดต่อสื่อสาร และ 
2) การสร้างสัมพันธภาพ  
  สมรรถนะที่ 7 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ ได้แก่ 1) มีความรู้พ้ืนฐานเกี่ยวกับ
คอมพิวเตอร์ โปรแกรมการใช้งาน องค์ประกอบของเทคโนโลยีสารสนเทศ และระบบสารสนเทศด้าน
สุขภาพและการพยาบาล และระบบการจำแนกข้อมูลทางการพยาบาล 2) ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์
พ้ืนฐานที่จำเป็นในการปฏิบัติงาน โปรแกรมวิเคราะห์พ้ืนฐาน โปรแกรมนำเสนองานการประมวล 
จัดเก็บ และนำเสนอ ข้อมูลข่าวสาร 3)ใช้เครือข่ายสื่อสารทางอิเล็กทรอนิกส์ ในการสืบค้นข้อมูล
ข่าวสารด้านสุขภาพและการพยาบาลและความรู้ที่เกี่ยวข้องรวมทั้งติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยนเรียนรู้
ระหว่างบุคคลากรในทีมสุขภาพและบุคคลทั่วไป 4)มีส่วนร่วมในการจัดเก็บข้อมูล เพ่ือจัดทำและ
พัฒนาฐานข้อมูลทางการพยาบาล และ 5)มีส่วนร่วมในการพัฒนาระบบสารสนเทศในหน่วยงาน  
  สมรรถนะที่ 8 ด้านสังคม ได้แก่ 1) ติดตามการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจและ
การเมืองอย่างสม่ำเสมอจากแหล่งข้อมูลที่หลากหลายเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่เที่ยงตรง 2) วิเคราะห์และ
ประเมินข้อมูลข่าวสารการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง เพ่ือการนำไปใช้ประโยชน์
ที่เกี่ยวข้อง 3) มีส่วนร่วมในการกำหนดนโยบายด้านสุขภาพของหน่วยงานท้องถิ่นประเทศ และ
องค์กรวิชาชีพ 4) ปรับตัวให้สอดคล้องกับบริบททางสังคม วัฒนธรรม ยึดหลักปฏิบัติตามปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียง และ5) ดำรง ส่งเสริม ค่านิยม วัฒนธรรมของชาติ ภูมิปัญญาท้องถิ่น และวิถีชีวิต
ชุมชนมีวิจารณญาณในการเลือกรับวัฒนธรรมที่หลากหลาย 
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  ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ (2556) กำหนดสมรรถนะหลัก 
(core competency) ประจำกลุ่มงานสำหรับพยาบาลวิชาชีพที่ พึ งประสงค์  ประกอบด้วย 
9 สมรรถนะ ได้แก่ 1) ด้านพฤติกรรมการให้บริการทางคลินิก (clinical behavior) 2) ด้านภาวะผู้นำ
และด้านการทำงานเป็นทีม (leadership teamwork collaboration) 3) ด้านลูกค้าสัมพันธ์/บริการ
ลูกค้า(customer– focused service/customer relations management) 4) ด้านการสื่อสาร
และประสานงาน (communication) 5) ด้านการพัฒนาความรู้และความสามารถ (knowledge 
and skill development) 6) ด้านวิชาการและการวิจัย (scholarly activities) 7) ด้านการจัดข้อมูล 
(information management) 8) ด้านการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจ (decision making and 
critical thinking) และ 9) ด้านการวางแผน (strategic management) 
  ฟูราคาวา และคันฮา (Furakawa, & Cunha, 2011) กล่าวถึงสมรรถนะของพยาบาล
ผู้จัดการพยาบาลมี 11 ด้าน 1) ด้านภาวะผู้นำ 2) ด้านมุมมองเชิงกลยุทธ์ 3) สมรรถนะด้าน 
การทำงานเป็นทีม 4) สมรรถนะด้านการสื่อสารประสานงาน 5) สมรรถนะด้านมุ่งเน้นผู้ป่วย  
6) สมรรถนะด้านกระบวนการบริหารจัดการ 7) สมรรถนะด้านการตัดสินใจ 8) สมรรถนะด้าน 
การเจรจาต่อรอง 9) สมรรถนะด้านการ บริหารจัดการทรัพยากร 10) สมรรถนะด้านผู้ประกอบการ 
และ 11) สมรรถนะด้านการแสวงหาความรู้ 
  ฟินน์บาก (Finnbakk, 2015) กล่าวถึงสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรมี 6 ด้าน 
ดังนี้ 1) ด้านการปฏิบัติทางคลินิก 2) ด้านการพัฒนาวิชาชีพ 3) ด้านการตัดสินใจทางจริยธรรม  
4) ความเป็นผู้นำทางคลินิก 5) ด้านความร่วมมือและการให้คำปรึกษา และ6) ด้านการคิดอย่างมี
วิจารณญาณ 
  ฟูคาดา (Fukada, 2018) กำหนดสมรรถนะพยาบาลที่ประกอบด้วยองค์ประกอบ
สำคัญ 3 ประการ คือ 
  1) ความสามารถในการเข้าใจผู้คน ได้แก่  การประยุกต์ความรู้และการสร้าง 
ความสัมพันธภาพระหว่างบุคคล  
  2) ความสามารถในการให้การดูแลโดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง ได้แก่ การปฏิบัติการ
พยาบาล การปฏิบัติตามหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง และการทำงาน
ร่วมกับผู้เชี่ยวชาญอ่ืน ๆ  
  3) ความสามารถในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล ได้แก่  การขยายขีด
ความสามารถทางวิชาชีพ และการสร้างความมั่นใจว่าการส่งมอบการพยาบาลที่มีคุณภาพสูง 
  ซาฟเค (Zafk, 2020) ได้กล่าวถึงสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรว่า พยาบาลหัวหน้าเวร
ควรจะมีความเชี่ยวชาญในการทำงานขององค์กร ความรู้ทางคลินิก  ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  
การทำงานร่วมกับผู้อ่ืน ฝึกการเอาใจเขามาใส่ใจเรา และกระบวนการรู้คิด 
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  สมาคมพยาบาลโอไฮโอ (Ohio Nurses Association, 2016) ได้กำหนดสมรรถนะ
ของพยาบาลหัวหน้าเวรไว้ 23 ข้อ ดังนี้  

 1) การประสานงานกับแพทย์และหน่วยงานอ่ืน  ๆ ให้คำปรึกษากับพยาบาลใน
หน่วยงาน  
  2) การให้ความรู้ในแง่มุมทางกฎหมายของการพยาบาลและใช้ความรู้นี้เมื่อทำการ
มอบหมายงานให้กับบุคลากรในหน่วยงาน  
  3) รับรู้นโยบายและขั้นตอนของโรงพยาบาลที่เก่ียวข้องกับการบริการพยาบาล  
  4) รับทราบแผนผังองค์กรและใช้โครงสร้างองค์กรของสถาบันอย่างมีประสิทธิภาพ  
  5) จัดลำดับความสำคัญของการจัดการดูแลผู้ป่วย  
  6) รับทราบถึงบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของบุคลากรทุกคนและใช้ความรู้ในการ
มอบหมายงานให้กับเจ้าหน้าที่  
  7) ใช้ความสามารถของสมาชิกพยาบาลทุกคน  
  8) แก้ปัญหาหรือหลีกเลี่ยงปัญหาที่อาจเกิดขึ้นด้วยการมอบหมายงานที่เหมาะสม
ให้กับผู้ป่วย  
  9) แสดงให้เห็นถึงความเป็นผู้นำผ่านการฝึกปฏิบัติและการสอนทางคลินิก  
  10) มอบหมายความรับผิดชอบต่อหน่วยงานและผู้ป่วยให้กับสมาชิกพยาบาลตาม
การศึกษาการฝึกอบรมและความพร้อมของสมาชิกแต่ละคน  
  11) รับรู้รูปแบบความเป็นผู้นำและเลือกรูปแบบความเป็นผู้นำที่เหมาะสมสำหรับ
สถานการณ์ในหน่วยงานใช้ทฤษฎีการตัดสินใจและวิธีการทางวิทยาศาสตร์เพ่ือแก้ปัญหาการดูแล
ผู้ป่วย  
  12) ให้ความรู้แก่พยาบาลและนักเรียนพยาบาลในรูปแบบเป็นทางการและไม่เป็น
ทางการ รวมถึงการให้คำปรึกษา ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง การประชุมปรึกษา การจัดทำกรณีศึกษา  
การเยี่ยมตรวจผู้ป่วยและโปรแกรมที่ให้บริการ  
  13) ใช้ทฤษฎีและเทคนิคการสื่อสารในการเจรจาต่อรองกับผู้ป่วย ครอบครัวและ
พนักงานคนอื่น ๆ เพื่อให้บรรลุแผนการดูแลผู้ป่วย  
  14) เริ่มต้นและกรอกแบบฟอร์มที่กำหนดโดยฝ่ายบริหารในการส่งมอบการดูแล
ผู้ป่วย  
  15) สังเกตการทำงานของบุคลากรทางการพยาบาลและรายงานข้อมูลให้กับผู้จัดการ
การพยาบาล  
  16) ตรวจสอบคุณภาพการดูแลผู้ป่วยของพยาบาลในหน่วยงาน  
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  17) ตรวจสอบความสมบูรณ์และความถูกต้องของแผนการดูแลผู้ป่วยอย่างสม่ำเสมอ 
ปรับปรุงและแก้ไขแผนการดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องเมื่อผู้ป่วยมีอาการเปลี่ยนแปลง  
  18) ประเมินพฤติกรรมและ/หรืออาการของผู้ป่วยกับเป้าหมายการดูแลผู้ป่วยทาง
ร่างกาย จิตใจและจิตวิญญาณท่ีระบุไว้ในแผนการพยาบาล  
  19) ช่วยในการกำหนดเกณฑ์สำหรับการดูแลผู้ป่วยเพ่ือนำไปใช้ในการปรับปรุง
คุณภาพโดยรวม  
  20) ตรวจสอบความพร้อมใช้ของอุปกรณ์ภายในหอผู้ป่วย  
  21) ตรวจสอบสภาพแวดล้อมเพ่ือความปลอดภัยของผู้ป่วย  
  22) ตรวจสอบการบันทึกเวชระเบียนของผู้ป่ วย การรายงานผลตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ  การจัดส่งเอกสารการพยาบาลและบันทึกความก้าวหน้าของผู้ป่วย  
  23) ใช้มาตรการแก้ไขความบกพร่องที่ระบุไว้ในคุณภาพการดูแลผู้ป่วยที่ดำเนินการใน
หน่วยงาน 
  สมาคมพยาบาลและการผดุงครรภ์ของไอร์แลนด์ (Nursing and Midwifery Board 
of Ireland) (NMBI), 2000) กำหนดสมรรถนะพยาบาล 5 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านคุณลักษณะวิชาชีพและ
จรรยาบรรณวิชาชีพ 2) ด้านการบูรณาการการดูแลผู้รับบริการแบบองค์รวม 3) ด้านสัมพันธภาพ
ระหว่างบุคคล 4) ด้านการบริหารจัดการองค์กร และ 5) ด้านการพัฒนาตนเองและวิชาชีพ 
  สมาคมพยาบาลและการผดุงครรภ์ของไอร์แลนด์เหนือ (Northern Ireland Practice 
and Education Council for Nursing and Midwifery (NIPEC), 2010) ได้กำหนดสมรรถนะหลัก
ของพยาบาลหัวหน้าเวรไว้ดังนี้    
  1) การปฏิบัติ งานที่ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ ได้แก่ การเป็นผู้ เชี่ยวชาญ 
ด้านจริยธรรมและกฎหมาย การนำหลักฐานเชิงประจักษ์มาใช้ในปฏิบัติงาน การคำนึงถึง
สภาพแวดล้อมที่ปลอดภัยในการปฏิบัติงาน การทำงานร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ  
  2) การเพ่ิมประสิทธิภาพประสบการณ์ผู้ป่วย ได้แก่ การดูแลโดยเน้นผู้ป่วยเป็น
ศูนย์กลาง การประสานงานการดูแลผู้ป่วย การสนับสนุนให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมในการดูแล 
  3) ความเป็นผู้นำและการจัดการ ได้แก่ การแบบอย่างในการปฏิบัติงาน พัฒนา
ประสิทธิภาพของทีมการดูแลผู้ป่วย การจัดการแผนกและสิ่งแวดล้อม การใช้ทรัพยากรอย่างมี
ประสิทธิภาพ    
  4) การส่งมอบวัตถุประสงค์ขององค์กร ได้แก่ การปรับปรุงคุณภาพการดูแลผู้ป่วย
อย่างต่อเนื่อง การปรับปรุงบริการการพัฒนาและความทันสมัย การบริหารจัดการบุคลากรใน
หน่วยงาน 
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  สรุปได้ว่าพยาบาลหัวหน้าเวร คือ พยาบาลผู้รับผิดชอบการปฏิบัติงาน ของหน่วยงาน
เป็นผู้ที่มีรากฐานที่แข็งแกร่งของความรู้และทักษะทางคลินิกที่จะใช้เป็นฐานในการตัดสินและตัดสินใจ
จัดความสามารถในการกำหนดงานและการปฏิบัติการพยาบาลและทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
เพ่ืออำนวยความสะดวกในการสื่อสารและการทำงานของผู้อื่น 
 2.4  บทบาทและหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย  
  กองการพยาบาล (2561)  ได้กำหนดบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาล
วิชาชีพ ดังนี้ พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ผู้สำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ระดับปริญญาตรี
หรือเทียบเท่า จากมหาวิทยาลัยหรือวิทยาลัยพยาบาลที่สภาการพยาบาลรับรอง มีใบประกอบวิชาชีพ
การพยาบาลชั้นหนึ่ง หรือการพยาบาลและการผดุงครรภ์ชั้นหนึ่งที่ยังใช้ประโยชน์ได้ ปฏิบัติงาน
ให้บริการด้านสุขภาพอนามัยทั้งในส่วนราชการ รัฐวิสาหกิจ หรือภาคเอกชน กองการพยาบาล (2561) 
บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง การปฏิบัติงานตามขอบเขตหน้าที่และ
สอดคล้องกับบทบาทของพยาบาล ทั้งนี้พยาบาลมิได้มีหน้าที่ปฏิบัติการพยาบาลโดยตรงแก่ผู้ป่วย
อย่างเดียว พยาบาลยังต้องรับผิดชอบการดูแล บริการพยาบาลให้มีคุณภาพและประสิทธิภาพที่สุดจึง
ต้องมีหน้าที่ความรับผิดชอบตามงานที่ได้รับมอบหมาย อาจเป็นงานด้านการบริหารจัดการ หรือ 
งานด้านคลินิก บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพประกอบด้วย 2 ลักษณะ  
กองการพยาบาล (2561) ดังนี้ 
  1) บทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพตามโครงสร้างในหน่วยงานในราชการบริหาร
ส่วนภูมิภาค เป็นบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบที่มีขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลโดยตรงกับผู้ป่วย
ซึ่งกำหนดตามระดับตำแหน่งของพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ (ปก.) 
ระดับชำนาญการ (ชก.) ระดับชำนาญการพิเศษ (ชพ.) ระดับเชี่ยวชาญ (ชช.) และระดับทรงคุณวุฒิ 
(ทว.) โดยในที่นี้เป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานตามโครงสร้างหน่วยงานในราชการบริหารส่วน
ภูมิภาคสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
  2) บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาลตามการปฏิบัติงานของสถานบริการ
สุขภาพเป็นหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาล ที่ได้รับมอบหมายให้ทำ หน้าที่สำคัญในหน่วยงานอีก
หน้าที่หนึ่งเพ่ือการบรรลุเป้าหมาย และตอบสนองต่อนโยบายของหน่วยราชการ โดยเป็นหน้าที่  
ความรับผิดชอบด้านการบริหารจัดการ หรือด้านคลินิก ได้แก่ พยาบาลผู้จัดการรายกรณี ผู้ปฏิบัติการ
พยาบาลขั้นสูง หัวหน้าหอผู้ป่วย หัวหน้ากลุ่มงาน หัวหน้างาน ผู้ช่วยหัวหน้าพยาบาล หัวหน้า
พยาบาลในการปฏิบัติ งานนั้น พยาบาลวิชาชีพนอกจากจะต้องปฏิบัติหน้าที่ตามขอบเขต  
การปฏิบัติการพยาบาลตามโครงสร้างหน่วยงานในราชการบริหารส่วนภูมิภาคที่ต้นสังกัดแล้ว  
ยังปฏิบัติหน้าที่ตามงานท่ีได้รับมอบหมายอีกด้วย 
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  สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (2553) ได้กำหนดให้พยาบาลวิชาชีพเป็น
ตำแหน่งประเภทวิชาการ สายงานวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีโดยมีชื่อตำแหน่งในสายงานเป็น
พยาบาลวิชาชีพ เริ่มจากระดับปฏิบัติการ ระดับชำนาญการระดับชำนาญการพิเศษ ระดับเชี่ ยวชาญ 
จนถึงระดับทรงคุณวุฒิในแต่ละระดับ ได้กำหนดหน้าที่ความรับผิดชอบหลักสำ หรับลักษณะงานที่
ปฏิบัติของพยาบาลวิชาชีพในแต่ละระดับนั้น มีลักษณะงานในด้านต่าง ๆ 4 ด้าน ดังนี้ ด้านปฏิบัติการ 
ด้านการวางแผน ด้านการประสานงาน ด้านการบริการ 
  บทบาทหน้าที่ของพยาบาลโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย (ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยนเรศวร, 2561) คือปฏิบัติหน้าที่ในฐานะพยาบาลวิชาชีพในฝ่ายการพยาบาล ให้บริการ
ดูแลผู้ป่วย ปฏิบัติงานผลัดเช้า ผลัดบ่าย ผลัดดึก โดยให้การพยาบาลต่อเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง 
ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ รับผิดชอบงานด้านบริหาร บริการ วิชาการ/วิจัย และ
คุณภาพการพยาบาลให้สอดคล้องกับทิศทางการบริหารงานของฝ่ายการพยาบาลและโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยและปฏิบัติงานตามภารกิจที่ได้รับมอบหมาย ดังนี้  
  1) ด้านการบริหาร ปฏิบัติงานเป็นหัวหน้าทีม/สมาชิกทีมการพยาบาลตามหน้าที่ที่
ได้รับมอบหมายประจำวัน มอบหมายงานบุคลากรในทีมให้เหมาะสม นิเทศ ติดตามผลการปฏิบัติงาน
แก่บุคลากรที่มีประสบการณ์น้อยกว่า ประสานงานความร่วมมือกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการดูแล
ผู้ป่วย ดูแลจัดเตรียมเครื่องมือ วัสดุอุปกรณ์การแพทย์ ให้พร้อมใช้และมีการใช้ทรัพยากรอย่าง
เหมาะสม 
  2) ด้านปฏิบัติการพยาบาล ปฏิบัติการพยาบาลโดยใช้กระบวนการพยาบาลและ
ปฏิบัติตามคู่มือแนวทางการปฏิบัติมาตรฐานการพยาบาล บริหารยาตามแนวทางปฏิบัติ เรื่อง 
การบริหารยา ปฏิบัติการพยาบาลโดยคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วย ป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อใน
โรงพยาบาล ตรวจเยี่ยมอาการผู้ป่วยร่วมกับแพทย์ ดูแลให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาตามแผนการรักษา
ของแพทย์ ปฏิบัติการพยาบาลในภาวะวิกฤต ช่วยเหลือแพทย์ในการทำหัตถการ ให้การพยาบาลและ
บันทึกทางการพยาบาลอย่างต่อเนื่อง มีการรับเวร ส่งเวร และมีการติดตามงาน ดูแลความปลอดภัย
ด้านสิ่งแวดล้อมในหน่วยงาน 
  3) ด้านวิชาการและวิจัยร่วมจัดทำคู่มือ/เอกสารทางวิชาการภายในหน่วยงาน และนำ
ผลงานมาใช้ในหน่วยงาน นำความรู้ที่ได้จากการอบรมไปถ่ายทอดให้กับบุคลากรภายใน/นอก และ
นำมาประยุกต์ใช้ในหน่วยงาน ร่วมทำนวัตกรรมภายในหอผู้ป่วย/หน่วยงาน และนำผลงานมาใช้ใน
หน่วยงาน ร่วมทำงานวิจัย/เข้าร่วมอบรมวิจัย/ ให้ความร่วมมือในการทำวิจัยกับหน่วยงานภายในและ
ภายนอก และนำผลการวิจัยมาใช้ในหน่วยงาน ด้านการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ร่วมวางแผนการ
พัฒนาคุณภาพในหอผู้ป่วยให้สอดคล้องกับแผนพัฒนาคุณภาพของฝ่ายการพยาบาล ร่วมบริหารความ
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เสี่ยงในหอผู้ป่วย ให้ความร่วมมือเพ่ือพัฒนาคุณภาพงานร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ร่วมพัฒนา
คุณภาพอย่างต่อเนื่อง (CQI) ของหอผู้ป่วย 
  4) ด้านการทำนุบำรุงศิลปวัฒนธรรมการเข้าร่วมกิจกรรมทำนุบำรุงศิลปวัฒนธรรม
ภายในและภายนอกโรงพยาบาลหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 
  5) หน้าที่ อ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย เป็นคณะกรรมการและเข้าร่วมประชุมและ 
งานอ่ืน ๆ ที่ได้รับมอบหมาย 
  สรุป บทบาทและหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย ได้แก่ 1) ด้านการบริหารบุคลากรและทรัพยากรในหอผู้ป่วยให้มีความพร้อมใช้และมี
การใช้ทรัพยากรอย่างเหมาะสม  2) ด้านปฏิบัติการพยาบาลโดยปฏิบัติการพยาบาลโดยใช้
กระบวนการพยาบาลและปฏิบัติตามคู่มือแนวทางการปฏิบัติตามมาตรฐานการพยาบาล  

 
3. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3.1  บริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
  บริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเป็นโรงพยาบาลในมหาวิทยาลัยและโรงเรียน
แพทย์ของคณะแพทยศาสตร์ โดยเป็นศูนย์บริการทางการแพทย์ระดับตติยภูมิขั้นสูง (super tertiary 
care) ที่มีขีดความสามารถในการให้บริการและมีความพร้อมในการรักษาสูงสุด เนื่องจากเป็น
โรงพยาบาลที่ใช้สำหรับการเรียนการสอนเพ่ือผลิตบุคลากรทางด้านการแพทย์ และเป็นโรงพยาบาล
สำหรับการค้นคว้าวิจัยต่าง ๆ (กองบริหารการสาธารณสุข สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 
2561) สำหรับในประเทศไทยมีโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จำนวน 21 โรงพยาบาลดังตาราง 1  
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ตาราง 1 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในประเทศไทย 
 

จำนวนเตียง โรงพยาบาล 

1) โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียง 
มากกว่า 1000 เตียง 

1) โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย 
2) โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 
3) โรงพยาบาลรามาธิบดี 
4) โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 
5) โรงพยาบาลศิริราช 

2) โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียง  
500-1000 เตียง 

1) โรงพยาบาลวชิรพยาบาล  
2) โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ 
3) โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 
4) โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 

3) โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียง 
น้อยกว่า 500 เตียง 

1) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 
2) ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยาม  
    บรมราชกุมารี 
3) โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน 
4) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 
5) โรงพยาบาลสุทธาเวช 
6) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 
7) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 
8) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยพะเยา 
9) โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

 
 3.2  บทบาท หน้าที่ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
  กองการพยาบาล (2561) ได้กำหนดหน้าที่และความรับผิดชอบของโรงพยาบาลระดับ
ตติยภูมิ ซึ่งเป็นโรงพยาบาลในระดับเดียวกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ดังนี้ 
  1) ให้บริการตรวจวินิจฉัยโรค รักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาทางการแพทย์และฟ้ืนฟู
สภาพ ทั้งประเภทผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในที่มารับการดูแลรักษาในลักษณะองค์รวม 
  2) ให้บริการส่งเสริมสุขภาพ ตามแผนงานและนโยบายของรัฐบาล ได้แก่ การอนามัย
แม่ และเด็ก การวางแผนครอบครัว การอนามัยผู้สูงอายุ การสุขศึกษา รวมทั้งให้บริการควบคุม 
ป้องกันโรคติดต่อต่าง ๆ สร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคและการสุขาภิบาล  
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  3) ให้บริการสนับสนุนด้านวัสดุ ครุภัณฑ์ เวชภัณฑ์ แก่โรงพยาบาลตามที่ระเบียบของ 
ทางราชการจะเอ้ืออำนวย 
  4) ให้การสนับสนุนด้านการซ่อมแซมเครื่องมือ เครื่องใช้ ครุภัณฑ์ทางการแพทย์แก่ 
โรงพยาบาล 
  5) ศึกษาค้นคว้าวิจัยเพ่ือให้มีพัฒนาการทางวิชาการในด้านการแพทย์และเทคนิค 
ต่าง ๆ ที่ เกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาล 
  6) ดำเนินการด้านการศึกษาและฝึกอบรมแก่แพทย์ พยาบาล และเจ้าหน้าที่ทุกระดับ 
รวมทั้งการจัดห้องสมุด ให้มีตำราและเอกสารทางวิชาการ ให้เพียงพอแก่การสนับสนุนทางวิชาการ 
โรงพยาบาลต่าง ๆ ด้วย  
  7) รวบรวมสถิติข้อมูลต่าง ๆ ทางด้านสาธารณสุข และจัดทำเป็นรายงาน เสนอศูนย์
ข้อมูล ข่าวสาร  
  นอกจากนี้ กองการพยาบาล (2561) ได้กำหนดการบริการของโรงพยาบาลระดับตติย
ภูมิที่ดีควรมีลักษณะดังนี้ 1) ให้บริการทางการแพทย์ที่มีความซับซ้อนอย่างมีคุณภาพตามเกณฑ์
มาตรฐาน 2) มีบุคลากรและอุปกรณ์ เครื่องมือในการให้บริการได้ตามมาตรฐานที่คณะกรรมการ 
กลางกำหนด 3) มีระบบการรับการ ให้บริการฉุกเฉินแก่ผู้ประสบเหตุได้อย่างรวดเร็วมีประสิทธิภาพ 
4) มีระบบการรับส่งต่อผู้ป่วยและข้อมูลจากหน่วยบริการปฐมภูมิ เมื่อเห็นว่าเหมาะสม พร้อมข้อมูล
แผนการดูแล และ5) มีระบบการกำกับและพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจนและสม่ำเสมอ 
 3.3  งานบริการพยาบาลผู้ป่วยในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  หอผู้ป่วยในเป็นหน่วยงานย่อยของแผนกผู้ป่วยใน เป็นที่พักรักษาของผู้ป่วย ให้บริการ
ด้านการรักษาพยาบาลแก่ผู้รับบริการในบทบาทการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันและควบคุมโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสภาพแก่ผู้รับบริการที่รับไว้รักษาในโรงพยาบาลอย่างต่อเนื่องตลอด 
24 ชั่วโมง มีบุคลากรที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยมีหลายระดับ การจัดระบบงานภายในหอผู้ป่วยเป็นการจัด
ระเบียบการปฏิบัติงานให้สามารถดำเนินกิจกรรมต่าง ๆ ให้บรรลุเป้าหมาย (นิตยา ศรีญาณลักษณ์, 2545) 
 3.4 รูปแบบการบริการพยาบาลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  รูปแบบการบริการพยาบาลในโรงพยาบาลแบ่งเป็น 5 รูปแบบ ได้แก่ 1) ระบบการ
ดูแลผู้ป่วยเป็นรายบุคคล 2) ระบบการดูแลผู้ป่วยตามหน้าที่ 3) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบเป็นทีม  
4) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบเจ้าของไข้ และ 5) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบการจัดการการดูแลผู้ป่วย 
(เสาวลักษณ์ จิรธรรมคุณ, 2559) โดยมีรายละเอียดดังนี้  
  1) ระบบการดูแลผู้ป่วยเป็นรายบุคคล (case method หรือ total care method)  
มีลักษณะเป็นพยาบาล 1 คนได้รับมอบหมายให้ดูแลกลุ่มผู้ป่วย 4-6 คน โดยพยาบาลเป็นผู้ที่ทำหน้าที่
ในการวางแผน จัดการและให้การพยาบาลทั้งหมดต่อเนื่องตลอดในช่วง 8 ชั่วโมง มีความรับผิดชอบ
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และมีอำนาจหน้าที่ในการตัดสินใจเพ่ือดูแลผู้ป่วยซึ่งเน้นความเป็นองค์รวมและมีความต่อเนื่องของ
การดูแลมากกว่าการมุ่งทำเฉพาะงานหรือกิจกรรม และมีการส่งต่อข้อมูลในการดูแลให้กับเวรถัดไป
อย่างครอบคลุม  
  2) ระบบการดูแลผู้ป่วยตามหน้าที่ (functional method) เป็นระบบการพยาบาลที่มี
การมอบหมายหน้าที่ให้กับพยาบาลและเจ้าหน้าที่พยาบาลทำหน้าที่ที่แตกต่างกัน เช่น กลุ่มพยาบาล
ให้การรักษา (treatment nurses) ทำหน้าที่ประเมินสภาพผู้ป่วย วางแผนการพยาบาล การปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลที่ต้องใช้ทักษะพิเศษและการประเมินผล กลุ่มพยาบาลให้ยา (medication 
nurses) ทำหน้าที่ในการให้ยาและบันทึกการให้ยาการมอบหมายหน้าที่ขึ้นอยู่กับจำนวนของผู้ป่วย 
การมอบหมายงานนี้ขึ้นอยู่กับจำนวนและระดับความสามารถของบุคลากรพยาบาลที่ขึ้นปฏิบัติงานใน
แต่ละเวร การทำงานในระบบการดูแลผู้ป่วยตามหน้าที่ นี้  บุคลากรพยาบาลทุกคนที่ทำหน้าที่  
ซึ่งแตกต่างกันจะรายงานทั้งการทำงาน ผลลัพธ์ และการเปลี่ยนแปลงต่าง  ๆ ให้กับหัวหน้าหอผู้ป่วย
หรือหัวหน้าเวร ซึ่งจะสรุปผลการทำงานและส่งเวรให้กับหัวหน้าเวรถัดไป 
  3) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบเป็นทีม (team nursing method) ระบบการดูแลผู้ป่วย
แบบเป็นทีมประกอบด้วย ผู้นำทีม (team Leader) มักเป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ มีหน้าที่
รับผิดชอบในการมอบหมายงานให้สมาชิกในทีม (team members) ดูแลให้การพยาบาลกลุ่มผู้ป่วย 
ทีมพยาบาลมักประกอบด้วยพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลเทคนิค ผู้ช่วยพยาบาล และนักเรียนพยาบาล 
ผู้นำทีมพยาบาลมีหน้าที่มอบหมายงานให้สมาชิกในทีมว่าใคร ทำอะไร ทำการประชุมปรึกษาหารือใน
ทีม (team conference) เพ่ือวางแผนสำหรับดูแลผู้ป่วยทุกคนในทีม และรายงานการทำงาน ผลลัพธ์ 
และการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ให้กับหัวหน้าทีมเวรถัดไปเพ่ือการดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง ส่วนใหญ่
ภายในหอผู้ป่วยหนึ่ง ๆ มักประกอบด้วยทีมการพยาบาล 2-3 ทีมทั้งนี้ขึ้นอยู่กับขนาดของหอผู้ป่วย
และจำนวนผู้ป่วย 
  4) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบเจ้าของไข้ (primary nursing) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบ
เจ้าของไข้เป็นระบบการพยาบาลที่มีพยาบาลวิชาชีพได้รับมอบหมายให้รับผิดชอบให้การดูแลผู้ป่วย
ตลอดช่วงเวลาการอยู่ในโรงพยาบาล มีการติดต่อสื่อสารกันโดยตรงกับผู้ป่วย ให้การพยาบาลเป็น
รายบุคคล พยาบาลเจ้าของไข้เป็นผู้ดูแลรับผิดชอบตั้งแต่ผู้ป่วยคนนั้นถูกรับเข้ามารักษาในโรงพยาบาล 
จนถึงจำหน่ายผู้ป่วยกลับบ้าน เป็นผู้วางแผนการพยาบาลโดยผู้ป่วยมีส่วนร่วมในการวางแผน และ
ประเมินผลการพยาบาลเพ่ือปรับเปลี่ยนแผนการพยาบาลต่อไป ส่วนพยาบาลวิชาชีพคนอ่ืน  ๆ 
มีหน้าที่ให้การพยาบาลตามแผนที่พยาบาลเจ้าของไข้เป็นผู้กำหนดไว้ 
  5) ระบบการดูแลผู้ป่วยแบบการจัดการการดูแลผู้ป่วย (case management) หรือ
การจัดการด้านผู้ป่วย เป็นการพัฒนารูปแบบการดูแลที่นำจุดเด่นของรูปแบบการพยาบาลแบบต่าง ๆ 
มาผสมผสานกันให้เป็นรูปแบบการดูแลผู้ป่วยที่มีคุณภาพสูงสุด ด้วยค่าใช้จ่ายที่คุ้มค่า เน้นการดูแล
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ผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง เน้นให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลที่มีคุณภาพ มีมาตรฐาน และต่อเนื่องครบวงจร 
จากโรงพยาบาลไปสู่บ้าน หรือสถานบริการอ่ืน ๆ อย่างมีประสิทธิภาพ โดยมีผู้จัดการรายบุคคล 
(case canager) คือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์และความเชี่ยวชาญตามประเภทของโรคนั้น ๆ 
ทำหน้าที่ในการบริหารจัดการ เป็นผู้ประสานงานวางแผนการดูแลร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ
(multidisciplinary team) เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลตามแนวทางการดูแลที่มีประสิทธิภาพสูงสุด 
 
4. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

4.1  งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 
  วรา เขียวประทุม (2563) ศึกษาองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรหอผู้ป่วย
ศัลยกรรมโรงพยาบาลรัฐระดับทุติยภูมิ กลุ่มประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพ จำนวน 
214 คน ที่มีประสบการณ์การทำงานอย่างน้อยหนึ่งปี และ ได้รับมอบหมายให้เป็นหัวหน้าเวรหอ
ผู้ป่วยศัลยกรรมโรงพยาบาลของรัฐระดับทุติยภูมิ เขตบริการสุขภาพที่ 5 จำนวน 11 โรงพยาบาล 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้วิธีวิเคราะห์องค์ประกอบด้วยวิธีสกัดตัวประกอบหลักหมุนแกนตัวประกอบด้วย  
ออโธกอนอลด้วยวิธีแวริแมกซ์ ผลการศึกษาพบว่า องค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรหอ
ผู้ป่วยศัลยกรรมโรงพยาบาลของรัฐระดับทุติยภูมิ มี 6 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) ด้านเทคโนโลยี 
และสารสนเทศ มี 12 ตัวแปร 2) ด้านคุณธรรมและจริยธรรม มี 15 ตัวแปร 3) ด้านภาวะผู้นำ 
มี 14 ตัวแปร 4) ด้านความเชี่ยวชาญเชิงวิชาชีพ มี 7 ตัวเเปร 5) ด้านทักษะการสื่อสารและ
สัมพันธภาพ มี 8 ตัวแปร และ 7) ด้านการบริหารจัดการมี 5 ตัวแปร 
  ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ (2562) ศึกษาสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร ฝ่ายการพยาบาล
โรงพยาบาลกลาง โดยใช้เทคนิคเดลฟาย กลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้ช่วยหัวหน้าพยาบาล  จำนวน 7 คน 
หัวหน้าหอผู้ป่วย จำนวน 7 คน อาจารย์พยาบาล จำนวน 6 คน ผลการศึกษาพบว่า สมรรถนะ
พยาบาลหัวหน้าเวร ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลกลางมี 4 ด้านประกอบด้วย 1) สมรรถนะด้าน
เทคนิคเชิงวิชาชีพ มีข้อย่อยจำนวน 7 ข้อ 2) สมรรถนะด้านการบริหารจัดการมีข้อย่อย จำนวน 5 ข้อ  
3) สมรรถนะด้านการบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลมีข้อย่อย จำนวน 3 ข้อ และ 4) คุณลักษณะ
วิชาชีพมีข้อย่อย จำนวน 7 ข้อ ซึ่งเป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อความสำเร็จของการบริการพยาบาล 
  นงนาจ เสริมศรี (2550) ศึกษาสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ กลุ่มตัวอย่าง คือ หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงาน ในหอผู้ป่วยใน
ตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 7 แห่ง จำนวน 410 คน ผลการศึกษาพบว่า
สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรประกอบด้วยองค์ประกอบเบื้องต้น 7 ด้าน ดังนี้ 1) สมรรถนะ 
ด้านการปฏิบัติการพยาบาล 2) สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ 3) สมรรถนะด้านการติดต่อสื่อสารและ
มนุษยสัมพันธ์ 4) สมรรถนะด้านการบริหารจัดการ 5) สมรรถนะด้านการแก้ปัญหาและตัดสินใจ 
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6) สมรรถนะด้านการทำงานเป็นทีม และ 7) ด้านอ่ืน ๆ หมายถึง ความรู้ ความสามารถ ทักษะและ
คุณลักษณะด้านอ่ืน ๆ ของพยาบาลหัวหน้าเวรที่ได้จากการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญทางการพยาบาลทั้ง
ด้านการศึกษา ด้านการ บริหารและด้านการบริการ 

4.2  งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
  โสรัตน์ วงศ์สุทธิธรรม และคณะ (2563) ศึกษาสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพใน
ประชาคมอาเซียนซึ่งเป็นงานวิจัยเชิงคุณภาพ โดยผู้ให้ข้อมูลเป็นแพทย์ และพยาบาลวิชาชีพในระดับ
ผู้บริหารโรงพยาบาลและระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลในภาคตะวันออกทั้งภาครัฐและ
เอกชน จำนวน 22 คน ผลการศึกษาพบว่าสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพในประชาคมอาเซียน คือ 
1) ความรู้ที่ทันสมัย และเชี่ยวชาญทักษะการปฏิบัติการพยาบาล 2) ความเป็น hospitality ที่เป็น
เอกลักษณ์ของพยาบาลไทย 3) ความสามารถในการดูแลผู้รับบริการที่มีความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม 4) ทักษะการสื่อสาร 5) การจัดการรูปแบบความคิด และ 6) สามารถสืบค้นข้อมูล
เทคโนโลยีเพ่ือใช้เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์ 
  ชลธิชา โภชนกิจ และคณะ (2562) ศึกษาการพัฒนาตัวบ่งชี้และทดสอบความ
สอดคล้องเชิงโครงสร้างของตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลสงขลานครินทร์กับ
ข้อมูลเชิงประจักษ์  กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วย ที่มีประสบการณ์การทำงานอย่างน้อย 1 ปี   
จำนวน 507 คน ผลการวิจัยพบว่า ตัวบ่งชี้สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์มี 
7 ด้าน 44 ตัวบ่งชี้  คือ 1) องค์ประกอบด้านภาวะผู้นำ การจัดการและการพัฒนาคุณภาพ 
2) องค์ประกอบด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ ซึ่งทั้งสองด้านนี้มีน้ำหนักองค์ประกอบเท่ากัน  
(b = .71) ประกอบด้วย 9 และ 4 ตัวบ่งชี้ ตามลำดับ ซึ่งมีค่าน้ำหนักองค์ประกอบมากท่ีสุด รองลงมา 
3) องค์ประกอบด้านวิชาการและการวิจัย (b = .66) ประกอบด้วย 5 ตัวบ่งชี้ 4) องค์ประกอบด้าน
คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ (b = .59) ประกอบด้วย 10 ตัวบ่งชี้ 5) องค์ประกอบด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ (b = .53) ประกอบด้วย 4 ตัวบ่งชี้  6) องค์ประกอบด้านจริยธรรม 
จรรยาบรรณ และกฎหมาย (b = .48) ประกอบด้วย 7 ตัวบ่งชี้ และ 7) องค์ประกอบด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศและสังคม (b = .42) ประกอบด้วย 5 ตัวบ่งชี้มีความสอดคล้องเชิงโครงสร้างที่จะวัด
สมรรถภาพพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
  วิมลรัตน์ เชาวินัย และคณะ (2562) ศึกษาและพัฒนารูปแบบการพัฒนาการดูแล
ผู้ป่วยทารกแรกเกิดของพยาบาลวิชาชีพ ในหน่วยการพยาบาลผู้ป่วยทารกแรกเกิดศูนย์การแพทย์
ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานผู้ป่วยทารก
แรกเกิดจำนวน 13 คน และกุมารแพทย์ที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานผู้ป่วยทารกแรกเกิด จำนวน 5 คน 
โดยใช้ผลการวิจัยพบว่า 1) พยาบาลวิชาชีพมีความต้องการและเห็นว่ามีความจำเป็นในการพัฒนา
สมรรถนะการดูแลผู้ป่วยทารกแรกเกิดของพยาบาลวิชาชีพ 2) รูปแบบกิจกรรมการพัฒนาสมรรถนะ 
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ประกอบด้วยการพัฒนาสมรรถนะหลัก ได้แก่ ความรักในวิชาชีพพยาบาล การทำงานเป็นทีม 
การประสานงาน การสื่อสาร ทักษะการตัดสินใจ บุคลิกภาพในการบริการ ความสามารถในการ
บริหารจัดการ และการคิดสร้างสรรค์นวัตกรรม และสมรรถนะเฉพาะ ได้แก่ ความรู้ความสามารถที่
ทันสมัย การปฏิบัติการพยาบาล ความต้องการการพัฒนาสมรรถนะการดูแลผู้ป่วยทารกแรกเกิดและ
หัตถการสำคัญ การพยาบาลผู้ป่วยทารกแรกเกิดในการใช้เครื่องช่วยหายใจ การจัดสิ่งแวดล้อมและ
ป้องกันการติดเชื้อ การให้สารน้ำสารอาหารทางหลอดเลือดดำ การบริหารยา การวางแผนจำหน่าย 
การใช้อุปกรณ์และเครื่องมือทางการแพทย์ที่สำคัญและความสามารถในการสอน   
  นัดดา รุ่งเดชารัตน์ (2559) ศึกษาสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง กลุ่มตัวอย่าง คือพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงาน 
ตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป จำนวน 200 คน ผลการวิจัยพบว่า พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการมีสมรรถนะหลัก
อยู่ในระดับปานกลาง = 3.61, SD = 0.42 การเสริมสร้างพลังอำนาจในงานอยู่ในระดับสูง = 3.72, 
SD = 0.36 และบรรยากาศองค์กรอยู่ในระดับปานกลาง = 3.65, SD = 0.34 เมื่อนำตัวแปรอิสระมา
หาความสัมพันธ์กับสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพพบว่าปัจจัยส่วนบุคคลได้แก่ระดับการศึกษามี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ r = 0.43  
การเสริมสร้างพลังอำนาจในงานและบรรยากาศองค์กรมีความสัมพันธ์ทางบวกกับสมรรถนะหลักของ
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ r = 0.37, r = 0.36  อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
และได้กล่าวถึงสมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการประกอบด้วย 10 เรื่อง ได้แก่ 
1) การบริหารจัดการ 2) ภาวะผู้นำ 3) จิตสำนึกในการบริการ 4) การแก้ไขปัญหาและการตัดสินใจ 
5) การสร้างสัมพันธภาพ 6) การสื่อความหมาย 7) ความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ 8) การคิดเชิงวิเคราะห์ 
9) ความสามารถในการปรับตัวและควบคุมตนเอง และ10) การมุ่งผลสัมฤทธิ์ที่ดีในการปฏิบัติงาน 
  จารีศรี กุลศิริปัญโญ (2558) การศึกษาตัวบ่งชี้และพัฒนาเกณฑ์ประเมินสมรรถนะของ
พยาบาลวิชาชีพ 8 ด้าน ซึ่งประกอบด้วยสมรรถนะด้านจริยธรรมจรรยาบรรณและกฎหมายสมรรถนะ
ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ สมรรถนะด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ สมรรถนะ 
ด้านภาวะผู้นำการจัดการและการพัฒนาคุณภาพ สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย สมรรถนะ 
ด้านการสื่อสาและสัมพันธภาพ สมรรถนะด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ และสมรรถนะด้านสังคม 
โด ย อ าศั ย วิ ธี ก าร เด ล ฟ าย  ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า งคื อ พ ย าบ าล วิ ช าชี พ จ าก ภ าค เห นื อ  16 ค น  
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 36 คน ภาคกลาง 30 คน และภาคใต้ จำนวน 30 คน รวม 112 คน 
ผลการศึกษาพบว่าความเชื่อมั่นโดยรวม เท่ากับ .98 และพบว่าพยาบาลมีค่าเฉลี่ยสมรรถนะ 
ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพสูงสุด และสมรรถนะที่เป็นไปได้มากในการนำไปใช้ คือ สมรรถนะ 
ด้านการปฏิบัติการพยาบาล 
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  อรอุมา ศิริวัฒนา และคณะ (2558) ทำการพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาล
ประจำการในโรงพยาบาลขนาด 30-90 เตียงสังกัดกองทัพบก กลุ่มตัวอย่าง คือผู้เชี่ยวชาญจากกรม
แพทย์ทหารบก ผู้บริหารโรงพยาบาลผู้บริหารทางการพยาบาล ผู้บริหารหลักสูตรทางการศึกษา  
การพยาบาลและพยาบาลประจำการ จำนวน 11 คน ผลการวิจัยพบว่าสมรรถนะพยาบาลประจำการ 
ประกอบด้วย สมรรถนะ 8 ด้าน จำนวนทั้งหมด 6 ข้อประกอบด้วย 1) ด้านการปฏิบัติการพยาบาล  
2) ด้านภาวะผู้นำและการบริหารจัดการ 3) ด้านจริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพและกฎหมาย 
4) ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 5) ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 6) ด้านวิชาการและการวิจัย  
7) สมรรถนะเฉพาะทางการพยาบาลทหารจำนวน 2 ด้าน ประกอบด้วย ด้านเวชศาสตร์ทหาร และ
ด้านคุณลักษณะทหาร  
  จากการศึกษาแนวคิดและการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะพยาบาล
หัวหน้าเวรตามแนวคิดของ วรา เขียวประทุม (2563; ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ, 2562; Russel, 2014; 
The American Nurses Association, 2016; Jamieson, 2018; Zafke, 2020) มาวิเคราะห์พบว่า
สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร จากการทบทวนวรรณกรรม แสดงดังตาราง 2 
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ตาราง 2 ตัวแปรสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรจากการทบทวนวรรณกรรม 
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1. ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย       
2. ด้านการปฏิบตัิการพยาบาลและการผดุง

ครรภ์ 
      

3. ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชพี       
4. ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนา

คุณภาพ 
      

5. ด้านวิชาการและการวิจัยและนวัตกรรม       
6. ด้านการสื่อสารและสัมพนัธภาพ       
7. ด้านเทคโนโลยี สารสนเทศ       
8. ด้านสังคม       
9. ด้านอ่ืน ๆ       

  
 จากตาราง 2 สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรจากการทบทวนวรรณกรรม  พบว่า 
มีความคล้ายคลึงกันในด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และ
การพัฒนาคุณภาพและด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ และยังมีความแตกต่างกันในสมรรถนะ 
แต่ละด้านเมื่อนำแนวคิดสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรจากผลการศึกษาของวรา เขียวประทุม (2563; 
ภั ท ร า รั ต น์  ตั น นุ กิ จ ,  2562; Russel, 2014; The American Nurses Association, 2016;  
M. Jamieson, 2018; Zafke, 2020) มาวิเคราะห์พบว่าสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรประกอบด้วย 
1) ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 2) ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์  
3) ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 4) ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ 5) ด้านวิชาการ
และการวิจัยและนวัตกรรม 6) ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 7) ด้านเทคโนโลยี สารสนเทศ 
8) ด้านสังคม และ 9) ด้านอ่ืน ๆ ได้แก่ มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ มีความรู้  
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ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการและปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของ
ผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ ซึ่งมีการระบุ ในงานวิจัยของต่างประเทศ สอดคล้องกับนโยบาย
ระดับประเทศที่มุ่งเน้นให้มีความพร้อมรับมือกับการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของโลกศตวรรษที่ 21 
ที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว (disruption) ทั้งในมิติทางสังคมและทางเทคโนโลยี นำไปสู่รูปแบบ
การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์เพ่ือเตรียมการพัฒนาคุณภาพคนให้สอดรับกับความต้องการทักษะ 
องค์ความรู้  และคุณลักษณะของโลกศตวรรษที่  21  (สำนักงานเลขาธิการสภาการศึกษา 
กระทรวงศึกษาธิการ, 2564) ผู้วิจัยจึงได้เพ่ิมสมรรถนะเข้ามาในการศึกษาครั้งนี้ 
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5. กรอบแนวคิดการวิจัย 
 จากการศึกษาแนวคิด เอกสาร บทความและการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับพยาบาล
วิชาชีพทั่วไป (สภาการพยาบาล, 2561) สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร นำมากำหนดเป็นกรอบ
แนวคิดการวิจัย ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรจากการทบทวน

วรรณกรรม 9 ด้าน 

1. ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย 

2. ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

3.ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ 

4. ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนา

คุณภาพ 

5. ด้านวิชาการ วิจัย และการพัฒนานวัตกรรม 

6. ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ 

7. ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

8. ด้านสังคม 

9. ด้านอื่น ๆ 

(สภาการพยาบาล, 2561; วรา เขียวประทุม, 2563; 

ภัทรารัตน์ ตันนุกิจ, 2562; The American 

Nurses Association, 2016; Russel, 2014; 

Jamieson, 2018; Zafke, 2020) 

องค์ประกอบสมรรถนะ

พยาบาลหัวหน้าเวร

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

ภายหลังวิเคราะห์

องค์ประกอบ 

องคป์ระกอบ 1 ด้านภาวะ

ผู้นำและการจัดการคุณภาพ 

องคป์ระกอบ 2 ด้านทักษะ

การทำงานที่จำเป็นใน

ศตวรรษท่ี 21 

องคป์ระกอบ 3 ด้านการ

ปฏิบัติการพยาบาลและ

จรรยาบรรณวิชาชีพ 

 



 
 

บทที่ 3  
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยเรื่องสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย มีวัตถุประสงค์
เพ่ือศึกษาสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย มีวิธีการดำเนินการวิจัย ดังนี้ 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง   
 ประชากรที่ใช้ศึกษา คือ พยาบาลวิชาชีพที่สำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต
หรือเทียบเท่า และได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลชั้นหนึ่ง หรือใบอนุญาตประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ชั้นหนึ่ง จากสภาการพยาบาล มีประสบการณ์การปฏิบัติงาน
เป็นพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วยในตั้งแต่ 1 ปี ขึ้นไป โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยจำนวนเตียงน้อย
กว่า 500 เตียง จำนวน 9 โรงพยาบาล ประกอบด้วย โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารี จังหวัดนครนายก โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ 
ชลประทาน จังหวัดนนทบุรี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร จังหวัดพิษณุโลก โรงพยาบาลสุทธาเวช 
จังหวัดมหาสารคาม โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี จังหวัดนครราชสีมา โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี จังหวัดอุบลราชธานี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา จังหวัดชลบุรี 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยพะเยา จังหวัดพะเยาและโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้า
หลวง จังหวัดเชียงรายจำนวนทั้งสิ้น 1,574 คน (ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย, 2563) 
แสดงในตาราง 3 คน ได้ข้อมูลจากการโทรศัพท์สอบถามฝ่ายการพยาบาลของแต่ละโรงพยาบาล 
ระหว่างวันที่ 11 มกราคม - 22 มกราคม 2564 
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ตาราง 3 รายช่ือโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยและจำนวนพยาบาลหัวหน้าเวร 
 

โรงพยาบาล จำนวน
พยาบาลที่

ปฏิบัติงานใน
หอผู้ป่วยใน 

(คน) 

จำนวน
พยาบาล

หัวหน้าเวร 
(คน) 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 318 138 
ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรตันราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 433 135 
โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน 198 129 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 193 112 
โรงพยาบาลสุทธาเวช 35 35 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 16 16 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 194 74 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยพะเยา 33 33 
โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 154 30 

รวม 1574 702 

  
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ศึกษา  คือ พยาบาลวิชาชีพที่สำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
หรือเทียบเท่า และได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลชั้นหนึ่ง หรือใบอนุญาตประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ชั้นหนึ่งจากสภาการพยาบาล มีประสบการณ์การปฏิบัติงาน
เป็นพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วยในตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 9 โรงพยาบาลที่
ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (simple random sampling)เพ่ือให้ได้กลุ่มตัวอย่างที่เป็นตัวแทน
ของประชากร โดยมีขั้นตอนดำเนินการดังนี้ 
 ขั้นตอนที่ 1 สำรวจจำนวนพยาบาลหัวหน้าเวร ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ทั้งหมด 9 แห่ง รวมทั้งสิ้น 702 คน ได้ข้อมูลจากการโทรศัพท์สอบถามฝ่ายการพยาบาลของแต่ละ
โรงพยาบาล ระหว่างวันที่ 11 มกราคม - 22 มกราคม 2564 
 ขั้นตอนที่ 2 กำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งในการกำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างนั้น
ผู้วิจัยได้เลือกเกณฑ์การกำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างตามแนวคิดของ คอมเลย์และลี (Comrey, & Lee, 
1992) ได้เสนอว่า ขนาดตัวอย่างสำหรับการวิเคราะห์องค์ประกอบ  จำนวน 500 คน ถือว่า ดีมาก 
(as excellent) ดังนั้นผู้วิจัยจึงกำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 500 คน และผู้วิจัยได้เพ่ิมขนาด
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กลุ่มตัวอย่างอีก 20% เพื่อป้องกันการสูญหาย (drop out) เนื่องจากเป็นงานวิจัยที่เก็บข้อมูลในหลาย
พ้ืนที่รวมเป็น 600 คน  
 ขั้นตอนที่ 3 สุ่มเลือกโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยด้วยวิธีการสุ่มแบบง่าย (simple random 
sampling) โดยการนำรายชื่อโรงพยาบาลทั้งหมดมาจับฉลากแบบไม่แทนที่ โดยบวกจำนวนพยาบาล
หัวหน้าเวรในแต่ละโรงพยาบาลให้ ใกล้ เคียงกับจำนวนขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ ได้คำนวณไว้  
ได้ 4 โรงพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี และ 
ศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน ดังแสดงในตาราง 4 
 
ตาราง 4 จำนวนพยาบาลกลุ่มตัวอย่าง 
 

โรงพยาบาล จำนวนพยาบาล 
กลุ่มตัวอย่าง (คน) 

1. ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 135 
2. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 138 
3. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 112 
4. โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน 129 

รวม 514 

 
 เกณฑ์การคัดเข้า (inclusion criteria) 
 1. พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงานเป็นหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วยในนั้นตั้งแต่ 
1 ปีขึ้นไปในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 2. สามารถเขียนและอ่านภาษาไทยได้เข้าใจ 
 3. ปฏิบัติงานเต็มเวลา ไม่อยู่ในช่วงลาศึกษาต่อ 
 4. ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
 เกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria) 
 1. ย้ายเข้าหรือออกจากหอผู้ป่วย ในระหว่างการทำวิจัย 
 2. ลาออกจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในระหว่างการทำวิจัย 
 3. มีปัญหาสุขภาพที่ส่งผลกระทบต่อการทำวิจัย 
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การพัฒนาเครื่องมือ 
 ผู้วิจัยศึกษาทบทวนเอกสาร บทความ งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เกี่ยวกับตัวประกอบสมรรถนะ
ของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย โดยมีขั้นตอนการพัฒนาเครื่องมือ ดังนี้ 
 1. ผู้วิจัยได้ศึกษาบทบาทหน้าที่ ความรับผิดชอบ คุณลักษณะ และสมรรถนะของ หัวหน้า
เวร โดยศึกษาจากเอกสาร แนวคิดทฤษฎี ตำราวารสารสิ่งพิมพ์และงานวิจัยต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง  
 2. กำหนดกรอบแนวคิดตัวประกอบ และรายการสำคัญของสมรรถนะของพยาบาล 
หัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม ผู้วิจัยนำรายการสมรรถนะของ
พยาบาลหัวหน้าเวรที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม มาวิเคราะห์เนื้อหา พิจารณาให้สอดคล้องตาม
แนวคิด และ คำนิยามเชิงปฏิบัติการ ทำการรวบรวมรายการที่ซ้ำซ้อนและมีความหมายเหมือนกันรวม 
เป็นรายการเดียวกัน โดยการตรวจสอบความหมายของแนวคิดที่ศึกษามาสร้างเป็นเครื่องมือที่ ใช้ใน
การวิจัย ได้จำนวนสมรรถนะ 9 ด้าน จำนวน 30 ข้อรายการ ได้แก่ ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และ
กฎหมาย ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ ด้านภาวะผู้นำ 
การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ ด้านวิชาการ กระบวนการวิจัย และการพัฒนานวัตกรรม  
ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ ด้านเทคโนโลยี สารสนเทศ ด้านสังคม และด้านอ่ืน ๆ  
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เป็นแบบสอบถามสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จำนวน 1 ชุด ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 เป็นข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล หน่วยงานที่สังกัด ระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน
ตำแหน่งพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วย รูปแบบการมอบหมายงาน จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบ
ในแต่ละเวร ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบ ตรวจสอบรายการ (check list) และเติมข้อความลงใน
ช่องว่าง จำนวน 9 ข้อ 
 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยซึ่งผู้วิจัย
สร้างขึ้น โดยนำแนวคิดสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรที่รวบรวม ได้จากการทบทวนวรรณกรรมที่
เกี่ยวข้อง นำมาสร้างเป็นข้อคำถามสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
มีทั้งหมด 9 ด้าน 30 รายการ(ภาคผนวก ค) ซึ่งมีลักษณะเป็นข้อคำถามปลายปิดที่มีความหมาย
ชัดเจน และใช้ภาษาที่เข้าใจง่าย แบบสอบถามมีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมานค่า (rating scale) 
5 ระดับ ของลิเคิร์ท (Likert Scale) กำหนดให้เลือกตอบได้เพียงคำตอบเดียว มีระดับคะแนนและ
ความหมาย ดังนี้  
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  5  หมายถึง  รายการสมรรถนะนั้นสำคัญมากท่ีสุด  
  4  หมายถึง  รายการสมรรถนะนั้นสำคัญมาก  
  3  หมายถึง  รายการสมรรถนะนั้นสำคัญปานกลาง  
  2  หมายถึง  รายการสมรรถนะนั้นสำคัญน้อย  
  1  หมายถึง  รายการสมรรถนะนั้นสำคัญน้อยที่สุด  

 ในการพิจารณาแบ่งเกณฑ์เพ่ือให้ทราบถึงระดับสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ผู้วิจัยได้กำหนดเกณฑ์ไว้เป็น 5 ระดับโดยการนำคะแนนของผู้ตอบ
แบบสอบถามแต่ละข้อมารวมกันแล้วหาค่าเฉลี่ยและใช้หลักการแปลคะแนนค่าเฉลี่ย (บุญใจ  
ศรีสถิตนรากูร, 2553) ดังนี้ 
 

ระดับคะแนนเฉลี่ย   การแปลความหมาย 
   4.50 - 5.00  หมายถึง  สมรรถนะนั้นสำคัญมากที่สุด  
    3.50 - 4.49  หมายถึง  สมรรถนะนั้นสำคัญมาก  
   2.50 - 3.49  หมายถึง  สมรรถนะนั้นสำคัญปานกลาง  
   1.50 - 2.49  หมายถึง  สมรรถนะนั้นสำคัญน้อย  

   1.00 - 1.49  หมายถึง  สมรรถนะนั้นสำคัญน้อยที่สุด 
 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถามด้วยวิธีการหาความตรงเชิง
เนื้อหาและค่าความเชื่อม่ันของเครื่องมือ โดยมีขั้นตอนดังนี้ 
 1. การตรวจสอบหาความตรงตามเนื้อหา (content validity) ผู้วิจัยนำแบบสอบถามที่
สร้างขึ้นทั้ งหมดเสนออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพ่ือพิจารณา ตรวจสอบความถูกต้อง 
ความเหมาะสมของภาษา และปรับปรุงแก้ไข หลังจากนั้นนำไปให้ ผู้ทรงคุณวุฒิ  จำนวน 5 ท่าน 
ตรวจสอบความถูกต้อง ความชัดเจน และ ความเหมาะสมของเนื้อหาและการใช้ภาษา พร้อมทั้งให้ให้
ข้อเสนอแนะ และนำความคิดเห็นจาก ผู้ทรงคุณวุฒิมาหาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาของแบบสอบถาม 
โดยกำหนดคุณสมบัติของ ผู้ทรงคุณวุฒิ ดังนี้ 
  1.1 อาจารย์พยาบาล ที่ มี วุฒิ การศึกษาระดับปริญญาเอกทางการพยาบาล 
มีประสบการณ์ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการสอนการพยาบาลในคลินิก มากกว่า 5 ปี เป็นผู้ที่มี
ความรู้และความเชี่ยวชาญในเรื่องสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร  จบการศึกษาปริญญาโทด้านการ
บริหารการพยาบาลและมีประสบการณ์ด้านการวิจัย จำนวน 2 ท่าน 
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  1.2 ผู้บริหารทางการพยาบาล ที่มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลขึ้นไป 
มีประสบการณ์ด้านการบริหารการพยาบาลในหอผู้ป่วยมากกว่า 5 ปีขึ้นไป มีประสบการณ์ในการ
ประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลหัวหน้าเวรไม่น้อยกว่า 3 ปี จำนวน 2 ท่าน 
  1.3 พยาบาลหัวหน้าเวรอาวุโส ที่มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลขึ้น
ไป มีประสบการณ์ในการเป็นพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วยมากกว่า 5 ปีขึ้นไป และมีประสบการณ์
ในการฝึกเป็นพ่ีเลี้ยงในการปฏิบัติของพยาบาลหัวหน้าเวรไม่น้อยกว่า 3 ปี จำนวน 1 ท่าน  
  ผู้วิจัยนำเครื่องมือวิจัยพร้อมโครงร่างวิทยานิพนธ์ไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาความตรง
ตามเนื้อหา ถือเกณฑ์ความสอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่าน ลงความเห็นและให้คะแนน 
เพ่ือใช้คำนวณค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อคำถามกับนิยามตัวแปรของการวิจัยผ่าน  
การตรวจสอบความตรงของเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน โดยถือเกณฑ์ความเห็นสอดคล้อง
ระหว่างสาระเนื้อหาคำถามกับสาระของมิติที่วัดคำนิยามเชิงปฏิบัติการ แบบสอบถามสมรรถนะ
พยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยได้ค่าความตรงของเนื้อหา CVI เท่ากับ 0.84 จึงไม่มีการ
ตัดข้อคำถามออก แต่มีการนำข้อคิดเห็นและข้อเสนอแนะจากผู้ทรงคุณวุฒิมาปรับข้อความและภาษา
ให้เหมาะสมก่อนนำไปทดลองใช้  
 2. การหาค่าความเที่ยง (reliability) ผู้วิจัยนำเครื่องมือวิจัยที่ผ่านการปรับแก้ไขแล้วไป
ทดลองใช้ (try out) กับพยาบาลหัวหน้าเวรในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยซึ่งมีลักษณะคล้ายคลึงกับ
กลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน นำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์หาค่าความเที่ยง(reliability)ของแบบสอบถาม
โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์สำเร็จรูปโดยคำนวณค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's  
Alpha coefficient) ด้วยโปรแกรมสำเร็จรูปซึ่ งแบบสอบถามสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยได้ค่าความเท่ียง 0.95  
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ขั้นตอนและวิธีการรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วยขั้นตอน ดังนี้คือ  
 1. ภายหลังจากที่โครงร่างวิทยานิพนธ์ได้รับการอนุมัติให้ทำการวิจัยจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์มหาวิทยาลัยนเรศวรแล้ว ผู้วิจัยขอหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัยนเรศวร  
 2. ผู้วิจัยขอหนังสืออนุญาตการทำวิจัยจากบัณฑิตวิทยาลัยมหาวิทยาลัยนเรศวรส่งถึง
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยทั้ง 4 แห่ง เพ่ือขออนุญาตให้ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลพร้อม
แนบโครงร่างวิจัยและแบบสอบถามพร้อมยื่นเอกสารเพ่ือขอรับการพิจารณาจริยธรรมภายใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยทั้ง 4 แห่ง 
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 3. เมื่อได้รับการอนุญาตจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยทั้ง 4 แห่งแล้ว ผู้วิจัยติดต่อ
ประสานงานหัวหน้าฝ่ายการพยาบาลทางโทรศัพท์ เพ่ืออธิบายวัตถุประสงค์ของงานวิจัย และวิธีการ
เก็บรวบรวมข้อมูล ขอความร่วมมือจากทางโรงพยาบาลให้มีผู้ประสานงานวิจัย ( research 
coordinators) ซึ่งเป็นบุคคลที่ไม่ได้ทำงานอยู่ในหอผู้ป่วยที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง เพื่อทำหน้าที่ในการแจก
แบบสอบถามและรับคืนจากกลุ่มตัวอย่าง โดยผู้วิจัยจะแนะนำ อธิบายวัตถุประสงค์ของงานวิจัย 
วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล และให้ความรู้ (training) ในการเข้าถึงกลุ่มตัวอย่างผู้ประสานงานวิจัยแต่ละ
คนสามารถติดต่อผู้วิจัยได้ตลอดเวลาหากมีข้อสงสัยในวิธีการเก็บรวบรวมข้อ มูล หลังจาก 
ทำความเข้าใจกับผู้ประสานงานวิจัยอย่างชัดเจนแล้ว ผู้วิจัยจึงมอบแบบสอบถาม  ทั้งหมดแก่  
ผู้ประสานงานวิจัย โดยขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลจากพยาบาลวิชาชีพ มีขั้นตอนดังนี้คือ 
ผู้ประสานงานวิจัยตรวจสอบรายชื่อพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การเป็นหัวหน้าเวร มากกว่า  
1 ปีขึ้นไป และมีคุณสมบัติอ่ืน ๆ ตามเกณฑ์ในการคัดเข้า จากตารางเวรในแต่ละหอผู้ป่วย ขอความ
ยินยอมการเป็นผู้เข้าร่วมการวิจัยจากกลุ่มตัวอย่างก่อนทำการมอบแบบสอบถาม เอกสารชี้แจงข้อมูล
แก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย พร้อมซองเอกสารเพื่อใส่ แบบสอบถามกลับคืน โดยขอให้ทำในเวลาส่วนตัว 
และขอรับคืนภายในเวลา 2 สัปดาห์ โดยส่งคืนแบบสอบถามที่กรอกข้อมูลครบถ้วนแล้วที่ผู้ประสาน
งานวิจัย รวมระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลทั้งหมด 12 เดือน   
 4. เมื่อเก็บข้อมูลครบแล้ว ผู้ประสานงานวิจัยรวบรวมซองแบบสอบถามที่ปิดผนึกแล้วจาก
พยาบาลวิชาชีพ โดยแยกหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัยคนละซองแล้วจัดเก็บ
เอกสารทั้งหมดโดยผู้ประสานงานวิจัยส่งเอกสารกลับทางไปรษณีย์  
 5. นำแบบสอบถามที่ได้รับกลับคืนมาทั้งหมด ตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูลก่อน 
การวิเคราะห์ข้อมูล ได้จำนวนแบบสอบถามกลับคืน 514 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 85.67 
  
การวิเคราะห์ข้อมูล   
 ผู้วิจัยนำข้อมูลที่ได้จากกลุ่มตัวอย่างมาวิเคราะห์ โดยใช้คอมพิวเตอร์โปรแกรมสำเร็จรูป 
มีข้ันตอนการวิเคราะห์ตามลำดับ ดังนี้ 
 แบบสอบถามตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพ 
ระดับการศึกษา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล หน่วยงานที่สังกัด ระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงานในตำแหน่งพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วย รูปแบบการมอบหมายงาน จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ย
ที่รับผิดชอบในแต่ละเวร ซึ่งเป็นแบบตรวจสอบรายการ (check list) และเติมข้อความลงในช่องว่าง 
ผู้วิจัยวิเคราะห์ด้วยสถิติความถ่ี และร้อยละ แล้วนำเสนอในรูปแบบตารางและความเรียง 
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 แบบสอบถามตอนที่  2 ความคิดเห็นเกี่ยวกับองค์ประกอบสมรรถนะหัวหน้ าเวร
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ นำมาแจกแจง
ความถ่ี หาค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ซึ่งค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแต่ละข้อ 
โดยวิเคราะห์ตามเกณฑ์ ดังต่อไปนี้  
 ค่าเฉลี่ยของแต่ละตัวแปร ทำให้ทราบความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่าง ต่อระดับความสำคัญ
ของรายการสมรรถนะหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยโดยวิเคราะห์ตามเกณฑ์ดังต่อไปนี้  
(ประคอง กรรณสูตร, 2542) 
 ค่าเฉลี่ย 4.50-5.00 หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าตัวแปรนั้นเป็นตัวประกอบของ
สมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่สำคัญมากที่สุด 
 ค่าเฉลี่ย 3.50-4.49 หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าตัวแปรนั้นเป็นตัวประกอบของ
สมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่สำคัญมาก 
 ค่าเฉลี่ย 2.50-3.49 หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าตัวแปรนั้นเป็นตัวประกอบของ
สมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่สำคัญปานกลาง 
 ค่าเฉลี่ย 1.50-2.49 หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าตัวแปรนั้นเป็นตัวประกอบของ
สมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่สำคัญน้อย 
 ค่าเฉลี่ย 1.00-1.49 หมายความว่า กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าตัวแปรนั้นเป็นตัวประกอบของ
สมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่สำคัญน้อยที่สุด 
 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแต่ละข้อ ชี้ให้เห็นถึงลักษณะการกระจายของความคิดเห็น
ของกลุ่มตัวอย่างที่มีต่อรายการสมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 การวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  โดยใช้
คอมพิวเตอร์โปรแกรมสำเร็จรูป ตามขั้นตอนการตรวจสอบเงื่อนไขการใช้สถิติวิเคราะห์ปัจจัย และทำ
การวิเคราะห์องค์ประกอบโดยนำตัวแปรที่มีสหสัมพันธ์กับตัวแปรอ่ืนอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ไปสกัด
ตัวประกอบ (factor extraction) ด้วยวิธีประกอบหลัก (principal component Factor analysis)  
หมุนแกนตัวประกอบแบบออโธโกนอล (orthogonal rotation)  ด้วยวิธีแวริแมกซ์ (varimax) และ
นำผลการวิเคราะห์ตัวประกอบไปแปลผลและกำหนดชื่อสมรรถนะใหม่ให้สอดคล้องกับตัวแปรที่ได้
จากการวิเคราะห์ตัวประกอบและนำผลการวิเคราะห์ตัวประกอบเสนอในรูปตารางและความเรียง 
 
การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 เนื่องจากแบบสอบถามสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเป็น
แบบสอบถามตามการรับรู้ของพยาบาลหัวหน้าเวร ผู้วิจัยตระหนักว่าการพิทักษ์สิทธิ์ของผู้เข้าร่วม  
การวิจัยมีความสำคัญอย่างยิ่ง จึงได้กำหนดการป้องกันผลกระทบด้านจริยธรรมที่อาจเกิดขึ้นกับผู้ตอบ
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แบบสอบถามและโรงพยาบาลที่เกี่ยวข้อง ผู้วิจัยจะพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างตลอดระยะเวลาใน
การดำเนินการวิจัย โดยข้อมูลทั้งหมดของพยาบาลหัวหน้าเวร ซึ่งนำไปใช้ให้เป็นประโยชน์ทาง
การศึกษาเท่านั้นและดำเนินการเพ่ือขออนุญาตเก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
และได้กำหนดการป้องกันผลกระทบด้านจริยธรรมที่อาจเกิดขึ้นแก่ผู้ตอบแบบสอบถามและ
โรงพยาบาล ดังนี้ 
 1. ผู้วิจัยขอหนังสือรับรองการวิจัยในมนุษย์ จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์
ของมหาวิทยาลัยนเรศวร โดยผ่านอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพ่ือพิจารณาให้ความเห็นชอบเรื่อง
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ และนำไปเป็นหลักฐานประกอบการขออนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูล  
การวิจัยครั้งนี้ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของมหาวิทยาลัยนเรศวร 
เอกสารรับรองเลขที่ COA No.017/2023 วันที่ 18 มกราคม 2566 ถึงวันที่ 18 มกราคม 2567
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี เอกสารรับรองเลขที่ COA No.68/2566 วันที่ 4 กรกฎาคม 2566 ถึง
วันที่ 3 กรกฎาคม 2567 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เอกสารรับรองเลขท่ี SWUEC-662110 วันที่ 
12 ธันวาคม 2566 ถึงวันที่ 11 ธันวาคม 2567 และศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน 
เอกสารรับรองเลขที่ EC 019/66 วันที่ 18 กันยายน 2566 ถึงวันที่ 17 กันยายน 2567 
 2. จัดทำเอกสารประกอบชี้แจงข้อมูลและคำแนะนำแก่ผู้ เข้าร่วมวิจัย (participant 
information sheet) ชี้แจงสิทธิของผู้ตอบแบบสอบถามให้ทราบถึงความอิสระในการตัดสินใจที่จะ
เข้าร่วมหรือไม่เข้าร่วมในการวิจัย ไม่ว่าผู้เข้าร่วมการวิจัยจะเข้าร่วมการวิจัยหรือไม่ก็ตามจะไม่มีผลต่อ
การปฏิบัติงาน 
 3. มีการป้องกันผลกระทบต่อบุคคล โดยผู้ตอบแบบสอบถามไม่ต้องระบุชื่อ และนามสกุล
ในแบบสอบถาม 
 4. การปกปิดข้อมูลของแบบสอบโดยให้ผู้ตอบแบบสอบถามทำการปิดผนึกแบบสอบถาม
และส่งกลับคืนให้แก่ผู้ประสานงานวิจัย ถือเป็นการปกปิดข้อมูลเป็นความลับ และไม่สามารถระบุ  
ถึงตัวผู้ตอบแบบสอบถามได้ 
 5. ผู้วิจัยอาจถอนท่านออกจากการเข้าร่วมการวิจัยในกรณีดังต่อไปนี้  1) การเข้าร่วมใน
โครงการวิจัยครั้งนี้ เป็นไปโดยความสมัครใจ หากท่านไม่สมัครใจจะเข้าร่วมการศึกษาแล้ว  
ท่านสามารถปฏิเสธการเข้าร่วมได้ 2) ท่านจะได้รับทราบว่าการยินยอมเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้  
ในกรณีท่านได้ให้อนุญาตผู้วิจัยส่งแบบสอบถามแล้ว ท่านสามารถมีเวลาในการถอดถอนข้อมูลเพียง 
2 สัปดาห์หลังจากวันที่ส่งแบบสอบถาม 3) การปฏิเสธเข้าร่วมการวิจัย หรือการขอถอนตัวออกจาก
โครงการวิจัย ท่านจะไม่ได้รับผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้น 



 44 

 6. ผู้วิจัยป้องกันผลกระทบทางลบต่อภาพลักษณ์ของโรงพยาบาล คำตอบที่ได้รับถูกนำไป
วิเคราะห์ทางสถิติ แปลผลข้อมูลโดยไม่มีการอ้างอิงถึงตัวบุคคล และแผนก ที่ผู้ตอบแบบสอบถาม
สังกัดอยู่ และการรายงานผล ผู้วิจัยนำเสนอผลงานวิจัยโดยภาพรวมเท่านั้น 
 



 
 

บทที่  4 
 

ผลการวิจัย 
 

 การวิจัยในครั้งนี้ เป็นการศึกษาองค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย ผู้วิจัยนำเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล ในรูปแบบตารางประกอบคำบรรยาย โดยแบ่ง
ออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 ส่วนที่ 2 ระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับองค์ประกอบสมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยของตัวแปรเกี่ยวกับ
สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 ส่วนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย 
 
ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 ผู้วิจัยส่งจากแบบสอบถามจำนวน 600 ชุด ได้รับแบบสอบถามครบถ้วนสมบูรณ์ จำนวน  
514 ชุด คิดเป็นร้อยละ 85.67 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย โดยการแจกแจงความถี่ หาค่าร้อยละ ดังตาราง 5  
 
ตาราง 5 ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  (n=514) 
 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน(คน)  ร้อยละ 

เพศ 
หญิง 497 96.69 
ชาย 17 3.31 

อายุ ( X =30.99, S.D. = 6.28)  
23-30 ปี 

 
291 

 
56.62 

31-40 ปี 180 35.02 
41-50 ปี 36 7.00 
51-60 ปี 7 1.36 



 46 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน(คน)  ร้อยละ 
สถานภาพสมรส 
โสด 351 68.29 
สมรส 158 30.74 
หม้าย/หย่า/แยก 5 0.97 
ระดับการศึกษา 
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 500 97.28 
ปริญญาโท 14 2.72 
หน่วยงานที่สังกัด   
งานการพยาบาลอายุรกรรม 139 27.05 
งานการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤติ 80 15.56 
งานการพยาบาลศลัยกรรม 77 14.98 
งานการพยาบาลสูติ-นรีเวชกรรม 73 14.20 
งานการพยาบาลกุมารเวชกรรม 70 13.62 
งานการพยาบาลศลัยกรรมกระดูกและข้อ 45 8.75 
งานการพยาบาลหู ตา คอ จมูก 30 5.84 

ระยะเวลาในการปฏิบตัิงานในตำแหน่พยาบาลหัวหน้าเวร ( X = 5.77, S.D. = 5.19)  
(Min = 1, Max =38) 
1-10 ปี 433 84.24 
11-20 ปี  74 14.40 
21-30 ปี 5 0.97 
31-40 ปี 2 0.39 

 
 จากตาราง 5 พบว่า กลุ่มตัวอย่างเกือบทั้งหมดเป็นเพศหญิง(96.69%) มีอายุ เฉลี่ย 30.99 
ปี(S.D. =6.28) มีสถานภาพโสดมากที่สุด(68.29%) เกือบทั้งหมดมีระดับการศึกษาระดับปริญญาตรี
หรือเทียบเท่ามากที่สุด(97.28%) กลุ่มตัวอย่างปฏิบัติงานในงานการพยาบาลอายุรกรรม มากที่สุด
(26.07%) ระยะเวลาในการปฏิบัติในตำแหน่งพยาบาลหัวหน้าเวรเฉลี่ย 5.77 ปี (S.D. = 5.19) 
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ตาราง 6 รูปแบบการมอบหมายงานในหอผู้ป่วยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  (n = 514) 
 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน(คน)  ร้อยละ 

รูปแบบการมอบหมายงาน 
การให้การพยาบาลเป็นรายกรณี 292 56.81 
การให้การพยาบาลเป็นทีม 135 26.26 
การให้การพยาบาลตามหนา้ที่ 87 16.93 

จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบในแต่ละเวร ( X = 7.72, S.D. = 6.05) 
1-10 คน 392 76.26 
11-20 คน 101 19.65 
21-30 คน 17 3.31 
31-40 คน 4 0.78 

จำนวนพยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตาม ( X = 2.51, S.D. = 2.11) 
1-10 คน 508 98.83 
10-20 คน 6 1.17 

  
 จากตาราง 6 พบว่ามากกว่าครึ่งพยาบาลหัวหน้าเวรปฏิบัติงานโดยมีรูปแบบการมอบหมาย
งานให้การพยาบาลเป็นรายกรณีมากที่สุด (56.81%) ในส่วนของจำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบใน 
แต่ละเวร พบว่า จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบเฉลี่ย 7.72 คน (S.D. = 6.05) สำหรับจำนวน
พยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตามของพยาบาลหัวหน้าเวรเฉลี่ย 2.51 คน (S.D. = 2.11) 
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ส่วนที่ 2 ระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับองค์ประกอบสมรรถนะหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยของตัวแปรเกี่ยวกับสมรรถนะ
พยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 
ตาราง 7 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความสำคัญของสมรรถนะพยาบาลหัวหน้า

เวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  (n=514) 
 

ตัวแปร 
ที่ 

รายการสมรรถนะ 
X  S.D. 

ระดับ 
ความสำคัญ 

3 ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณ
แห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

4.65 .54 มากที่สุด 

9 มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล  4.55 .56 มากที่สุด 
15 มีความสามารถในการทำงานเปน็ทีม เป็นสมาชิกในทีม

การพยาบาลและทีมสหวชิาชีพ 
4.53 .58 มากที่สุด 

4 ปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็นองค์รวม โดยใช้
กระบวนการพยาบาล ครอบคลมุทั้ง 4 มิติ 

4.51 .60 มากที่สุด 

1 มีความรู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้องกับการ
ปฏิบัติงาน 

4.49 .60 มาก 

5 บันทึกทางการพยาบาลตามมาตรฐานวชิาชีพและเกณฑ์
การประเมินคุณภาพเวชระเบียน 

4.49 .60 มาก 

6 มีบุคลิกภาพทีน่่าเชื่อถือ 4.46 .59 มาก 
20 มีความรู้ และทักษะในการติดตอ่สื่อสาร กับผู้รับบริการ

และผู้เกี่ยวข้อง ได้อย่างมปีระสทิธิภาพ 
4.44 .59 มาก 

10 พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง  4.44 .58 มาก 
13 มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รบัผิดชอบได้

อย่างมีประสทิธิภาพ 
4.42 .60 มาก 

2 มีความไวต่อประเดน็จริยธรรมและมีความสามารถใน
การตัดสินใจเชิงจริยธรรม 

4.41 .64 มาก 

21 มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชพี 4.41 .61 มาก 
12 มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับ

สถานการณ ์
4.39 .63 มาก 
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ตัวแปร 
ที่ 

รายการสมรรถนะ 
X  S.D. 

ระดับ 
ความสำคัญ 

14 ใช้กระบวนการจัดการ บูรณาการระบบงานสำคัญกบั
การบริการพยาบาลเพื่อการจัดการทรัพยากรที่มี
ประสิทธิภาพ 

4.34 .62 มาก 

8 มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะห์และการใช้
วิจารณญาณทางคลินิก  

4.34 .62 มาก 

11 มีคุณลักษณะของผู้นำ 4.31 .67 มาก 
16 มีความสามารถในการทำกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ

หน่วยงาน 
4.29 .65 มาก 

30 ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของ
ผู้ร่วมงานและผู้รบับริการ 

4.28 .65 มาก 

7 เป็นตัวอย่างที่ดีด้านสุขภาพ 4.26 .67 มาก 
23 มีความรู้และทักษะเก่ียวกับคอมพิวเตอร์ โปรแกรมใช้

งานพืน้ฐาน 
4.19 .67 มาก 

24 สามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การ
ปฏิบัติการพยาบาล การศึกษา และการวิจัย 

4.13 .67 มาก 

22 มีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ 4.11 .70 มาก 
19 ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และมาตรฐานการพยาบาลใน

การปฏิบัติงาน  
4.11 .71 มาก 

27 สามารถถ่ายทอดวสิัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ พนัธ
กิจของหน่วยงานกับการปฏิบัตงิานได้ 

4.06 .68 มาก 

25 มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางการเมือง 
เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม 

4.06 .66 มาก 

17 มีความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ เอกสาร
ทางวชิาการ และการจัดการความรู้   

4.03 .72 มาก 

26 วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารการเปลีย่นแปลงทางสังคม 
เศรษฐกิจ และการเมือง เพื่อการนำไปใช้ประโยชน์ 

4.00 .67 มาก 

29 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ 3.89 .69 มาก 
18 มีความสามารถในการวิจัยและพัฒนานวตกรรม 3.87 .70 มาก 
28 มีความสามารถในการใช้ภาษาตา่งประเทศ  3.80 .71 มาก 
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 จากตาราง 7 พบองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
จำแนกรายข้อ มีระดับความสำคัญอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณารายข้อพบว่ารายการสมรรถนะที่มี
ระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือ ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณ
แห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ( X = 4.65, S.D =.54) รองลงมาคือมีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ 
การพยาบาล ( X  = 4.55, S.D =.56) รายการสมรรถนะที่มีระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด 
คือ มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ ( X = 3.80, S.D =.71) และมีความสามารถในการ
วิจัยและพัฒนานวตกรรม ( X = 3.80, S.D =.71) 
 
ส่วนที ่3 ผลการวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 1. ขั้นตอนที่ 1 ตรวจสอบเงื่อนไขการใช้สถิติวิเคราะห์ปัจจัย การตรวจสอบเงื่อนไขการใช้
สถิติวิเคราะห์ปัจจัย ประกอบด้วย 5 วิธี ดังมีรายละเอียดดังนี้(บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) 
  1.1 ตัวแปรทุกตัวต้องเป็นค่าต่อเนื่อง ซึ่งข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ จำนวน 30 ข้อ จึงสามารถใช้วิธีวิเคราะห์องค์ประกอบได้ 
  1.2 ทดสอบข้อมูลว่ามีความเป็นเมตริกซ์เอกลักษณ์ด้วยสถิติ Bartlett’s test of 
sphericity พบว่ามีค่า Chi-square เท่ากับ 12093.04  มีค่า Sig เท่ากับ .00  ซึ่ งน้อยกว่าค่า
นัยสำคัญที่ตั้งไว้ .05 หมายความว่า ข้อมูลชุดนี้ไม่ได้เป็นเมตริกซ์เอกลักษณ์ (identity matrix) แสดง
ว่า ตัวแปรต่าง ๆ มีความสัมพันธ์กัน จึงมีความเหมาะสมสำหรับนำมาวิเคราะห์องค์ประกอบต่อไป 
   1.3 จำนวนตัวแปรที่คัดเลือกมาวิเคราะห์ปัจจัย ควรมีจำนวนมากพอสมควร 
ซึ่งความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรภายในปัจจัยเดียวกัน ควรมีความสัมพันธ์เชิงเส้น ( linearity) กันใน
ระดับสูง (r≥ .30) (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร , 2553) ในการศึกษาครั้งนี้ เมื่อทำการคำนวณค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (Pearson’s product moment correlation coefficient) ระหว่างตัวแปร
ทั้ง 30 ตัวแปร ได้เมตริกซ์สหสัมพันธ์ (correlation matrix) ขนาด 30X 30 ได้ค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์อยู่ในช่วง r เท่ากับ .21 - .81 จำนวน 30 ตัวแปร 
   1.4 กลุ่มตัวอย่างควรมีขนาดใหญ่ โดยทั่วไปขนาดตัวอย่างที่ยอมรับได้คือ 300-500 คน 
ในการวิจัยครั้งนี้มีกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 514 คน ตรวจสอบความเพียงพอของกลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติ 
(Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy: KMO) ได้เท่ากับ .96 ซึ่งมากกว่า .80
และมีค่าเข้าใกล้ 1 แสดงว่าข้อมูลมีความเหมาะสมสำหรับนำมาวิเคราะห์องค์ประกอบ ในระดับ  
มากที่สุด (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) 
  1.5 ค่า communalities อยู่ในช่วง .46-.74 ซึ่งมากกว่า 0.5 สรุปในการศึกษาครั้งนี้
ผ่านขั้นตอนการตรวจสอบเงื่อนไขของการใช้สถิติวิเคราะห์องค์ประกอบทุกประการ  
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ตาราง 8 ค่าผลรวมความแปรปรวนร่วมในการกำหนดตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 

  

องค์ประกอบสมรรถนะ 
Component Communality 

1 2 3  

มีคุณลักษณะของผู้นำ .74   .72 
มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสม
กับสถานการณ์ 

.73   .74 

มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รบัผิดชอบ
ได้อย่างมปีระสิทธิภาพ 

.68   .71 

มีความรู้ และทักษะในการติดตอ่สื่อสารกับ
ผู้รับบริการและผู้เก่ียวข้อง ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

.65   .62 

มีความสามารถในการทำกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของหน่วยงาน 

.63   .60 

ใช้กระบวนการจัดการ บูรณาการระบบงานสำคัญ
กับการบริการพยาบาลเพื่อการจัดการทรัพยากรที่มี
ประสิทธิภาพ 

.63   .67 

มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รบัผิดชอบ
ได้อย่างมปีระสิทธิภาพ 

.63   .66 

มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชพี .61   .65 
มีความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ เอกสาร
ทางวชิาการและการจดัการความรู้   

.59   .66 

พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง .57   .60 
มีความสามารถในการทำงานเปน็ทีม เป็นสมาชิกใน
ทีมการพยาบาลและทีมสหวิชาชีพ 

.57   .64 

มีบุคลิกภาพทีน่่าเชื่อถือ .59   .61 
ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และมาตรฐานการพยาบาล
ในการปฏิบัติงาน 

.54   .59 

มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสม
กับสถานการณ์ 

.53   .46 

วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารการเปลีย่นแปลงทางสังคม 
เศรษฐกิจ และการเมือง เพื่อการนำไปใช้ประโยชน์ 

 .77  .67 
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องค์ประกอบสมรรถนะ 
Component Communality 

1 2 3  

มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางการเมือง 
เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม 

 .75  .66 

มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ  .75  .65 
สามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร  
การปฏิบัติการพยาบาล การศึกษา และการวิจัย 

 .69  .71 

มีความสามารถในการใช้ภาษาตา่งประเทศ  .68  .62 
มีความรู้และทักษะเก่ียวกับคอมพิวเตอร์ โปรแกรม
ใช้งานพื้นฐาน 

 .65  .70 

สามารถถ่ายทอดวสิัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ 
พันธกิจของหน่วยงานกับการปฏิบัติงานได้  

 .65  .67 

มีความสามารถในการวิจัยและพัฒนานวตกรรม  .63  .76 
มีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ  .59  .69 
ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของ
ผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ 

 .46  .53 

ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม 
จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

  .78 .67 

ปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็นองค์รวม โดยใช้
กระบวนการพยาบาล ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ 

  .72 .61 

มีความไวต่อประเด็นจริยธรรมและมีความสามารถ
ในการตัดสินใจเชิงจริยธรรม 

  .68 .62 

มีความรู้ ความเข้าใจ เก่ียวกับหลักจริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้องกับ
การปฏิบัติงาน 

  .68 .63 

บันทึกทางการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพและ
เกณฑ์การประเมินคุณภาพเวชระเบียน 

  .67 .59 

มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล     .56 .56 
Sum of Squares 15.40 2.21 1.20 18.82 
Percentage of Trace 51.35 7.38 4.02 62.76 
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 จากตาราง 8 พบว่า องค์ประกอบที่สำคัญที่เป็นสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย มีทั้งหมด 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 1. สมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ 
ประกอบด้วยจำนวนตัวแปร 14 ตัว 2. สมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21
ประกอบด้วยจำนวนตัวแปร 10 ตัว และ 3. สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณ
วิชาชีพประกอบด้วยจำนวนตัวแปร 6 ตัว สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ 62.76 ในที่นี้พิจารณาค่า
ผลรวมความแปรปรวนร่วมในการกำหนดองค์ประกอบ โดยเรียงลำดับตามค่าผลรวมความแปรปรวน
ร่วมจากมากไปหาน้อย ดังตาราง 9 
 
ตาราง 9 ค่าไอเกน ร้อยละของความแปรปรวน และร้อยละสะสมของความแปรปรวนในแต่ละ 

องค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 

องค์ประกอบ ค่าไอเกน ร้อยละ 
ของ 
ความ

แปรปรวน 

ร้อยละ
สะสม 

ของความ
แปรปรวน 

1. สมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ 15.40 51.35 51.35 
2. สมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21 2.21 7.38 58.74 
3. สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณ  
   วิชาชีพ 

1.20 4.02 62.76 

 
 จากตาราง 9 แสดงค่าไอเกน ร้อยละของความแปรปรวน และร้อยละสะสมของความ
แปรปรวนในแต่ละองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย หลัง
วิเคราะห์ตัวประกอบโดยการสกัดตัวประกอบ (factor extraction) ด้วยวิธีตัวประกอบหลัก 
(principal component factor analysis) แ ล ะห มุ น แ ก น ตั ว ป ร ะก อ บ แ บ บ อ อ โธ โก น อ ล 
(orthogonal rotation) ด้วยวิธีแวริแมกซ์  (varimax) ได้ตั วประกอบทั้ งหมด 3 ตั วประกอบ 
ตัวประกอบที่ 1-3 มีค่าความแปรปรวนรวมหรือค่าไอเกน (eigenvalue) อยู่ระหว่าง 1.21 – 15.39 
ซึ่งมากกว่า 1.0 องค์ประกอบที่ 1-3  มีจำนวนตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบตั้งแต่ 3 ตัวแปรขึ้นไป ทั้งนี้
เนื่องจากการพิจารณาว่าตัวแปรใดเป็นสมาชิกของตัวประกอบใดให้พิจารณาจากค่าน้ำหนัก 
ตัวประกอบ (factor loading) เป็นค่าที่ใช้ในการพิจารณาว่าตัวแปรใดบ้างที่ควรจะอยู่ใน Factor 
เดียวกันในแต่ละ Factor ให้พิจารณาค่า Factor loading ของแต่ละตัวแปรนั้น ถ้า Factor loading 
ของตัวแปรใดมีค่ามาก (เข้าสู่ +1 หรือ -1) ควรจัดตัวแปรนั้นอยู่ใน Factor ดังกล่าว และหากตัวแปร 
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นั้น ๆ มีค่าน้ำหนักตัวประกอบมากที่สุดอยู่ในตัวประกอบใด ให้ถือว่าตัวแปรนั้นเป็นสมาชิกของ 
ตัวประกอบนั้น แสดงว่าหลังสกัดตัวประกอบด้วยวิธีตัวประกอบหลัก (principal component 
factor analysis) และหมุนแกนตัวประกอบแบบออโธโกนอล (orthogonal rotation) ด้วยวิธี 
แวริแมกซ์ (varimax) ตัวแปรทั้งหมดมีตัวประกอบร่วม (common factor) ทั้งหมด 3 องค์ประกอบ 
โดยมีร้อยละสะสมของความแปรปรวนเท่ากับ 62.77 แสดงเมตริกซ์น้ำหนักตัวประกอบของตัวแปร
บนตัวประกอบหลังจากการหมุนแกน (rotation component matrix) เมื่อนำค่าน้ำหนักตัวประกอบ
ของแต่ละตัวแปรไปพิจารณากับเกณฑ์ที่กำหนดไว้คือ ตัวประกอบที่สำคัญมากต้องมีค่าไอเกน 
(eigenvalue) มากกว่าหรือเท่ากับ 1 และมีตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบนั้นตั้งแต่ 3 ตัวแปรขึ้นไป 
โดยแต่ละตัวแปรต้องมีน้ำหนักตัวประกอบตั้งแต่ .30 ขึ้นไป พบว่าสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย มีจำนวน 3 องคป์ระกอบ จำแนกสมรรถนะแต่ละด้านดังตาราง 10 
 
ตาราง 10 องค์ประกอบที่ 1 สมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ 
 

ลำดับที ่ ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะย่อย น้ำหนัก 
ตัว

ประกอบ 

1 11 มีคุณลักษณะของผู้นำ .74 
2 12 มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์ .73 
3 13 มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รบัผิดชอบได้อยา่งมี

ประสิทธิภาพ 
.68 

4 20  มีความรู้ และทักษะในการติดตอ่สื่อสาร กับผู้รับบริการและ
ผู้เกี่ยวข้อง ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

.65 

5 16 มีความสามารถในการทำกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของหน่วยงาน .64 
6 14 ใช้กระบวนการจัดการ บูรณาการระบบงานสำคัญกบัการบริการ

พยาบาลเพื่อการจัดการทรัพยากรที่มีประสิทธิภาพ 
.64 

7 8 มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะห์ และการใช้วิจารณญาณทาง
คลินิก 

.63 

8 21 มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชพี .61 
9 17 มีความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ เอกสารทางวชิาการ 

และการจัดการความรู้   
.59 

10 10 พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง .58 
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ลำดับที ่ ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะย่อย น้ำหนัก 
ตัว

ประกอบ 

11 15 มีความสามารถในการทำงานเปน็ทีม เป็นสมาชิกในทีมการพยาบาล
และทีมสหวิชาชพี 

.57 

12 6 มีบุคลิกภาพทีน่่าเชื่อถือ .57 
13 19 ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และมาตรฐานการพยาบาลในการ

ปฏิบัติงาน 
.54 

14 7 เป็นตัวอย่างที่ดีด้านสุขภาพ .46 

 
 จากตาราง 10 องค์ประกอบที่  1 สมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ 
ประกอบด้วย 14 ตัวแปร และมีน้ำหนักขององค์ประกอบมากที่สุดจนถึงน้อยที่สุด ตั้งแต่ .74-.46  
ตัวแปรที่มีน้ำหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ มีคุณลักษณะของผู้นำ (.74) มีความสามารถ 
ในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์ (.73)  มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่
รับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ (.68) ตัวแปรที่มีน้ำหนักตัวประกอบน้อยที่สุด คือ เป็นตัวอย่างที่ดี
ด้านสุขภาพ (.46) ตัวประกอบที่ 1 มีค่าไอเกนเท่ากับ 15.40 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน 
51.35 ตัวแปรส่วนใหญ่เกี่ยวข้องกับ ภาวะผู้นำ คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ การจัดการ และการพัฒนา
คุณภาพ วิชาการ จึงตั้งชื่อให้เหมาะสมว่า สมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ 
 
ตาราง 11 องค์ประกอบที่ 2 สมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21 

 

ลำดับ 
ที่ 

ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะย่อย น้ำหนัก 
ตัวประกอบ 

1 26 วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารการเปลีย่นแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และ
การเมือง เพื่อการนำไปใชป้ระโยชน์ 

0.77 

2 25 มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางการเมือง เศรษฐกิจ สังคม 
วัฒนธรรม 

0.75 
 

3 29 มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ 0.75 
4 24 สามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การปฏิบัติการพยาบาล 

การศึกษา และการวิจัย 
0.70 

5 28 มีความสามารถในการใช้ภาษาตา่งประเทศ  0.69 
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ลำดับ 
ที่ 

ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะย่อย น้ำหนัก 
ตัวประกอบ 

6 23 มีความรู้และทักษะเก่ียวกับคอมพิวเตอร์ โปรแกรมใช้งานพื้นฐาน 0.66 
7 27 สามารถถ่ายทอดวสิัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ พนัธกิจของ

หน่วยงานกับการปฏบิัติงานได้ 
0.66 

 
8 18 มีความสามารถในการวิจัยและพัฒนานวตกรรม 0.63 
9 22 มีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ 0.60 
10 30 ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของผู้ร่วมงานและ

ผู้รับบริการ 
0.47 

 

 จากตาราง 12 องค์ประกอบที่  2 สมรรถนะด้านการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่  21
ประกอบด้วย 10 ตัวแปร และมีน้ำหนักขององค์ประกอบมากที่สุดจนถึงน้อยที่สุด ตั้งแต่ .77 -.47  
ตัวแปรที่มีน้ำหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารการเปลี่ยนแปลงทางสังคม 
เศรษฐกิจ และการเมือง เพ่ือการนำไปใช้ประโยชน์ (.77) มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางการเมือง 
เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม (.75) มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ (.75) ตัวแปรที่มี
น้ำหนักตัวประกอบน้อยที่สุด คือ ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของผู้ร่วมงานและ
ผู้รับบริการ (.47) ตัวประกอบที่ 2 มีค่าไอเกนเท่ากับ 2.21 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน 7.38  
ตัวแปรส่วนใหญ่เกี่ยวข้องกับ การสื่อสารและสัมพันธภาพ เทคโนโลยีสารสนเทศ การวิจัยและพัฒนา
นวัตกรรมและสังคมจึงตั้งชื่อให้เหมาะสมว่า สมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21 
 

ตาราง 12 องค์ประกอบที่ 3 สมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ 
 

ลำดับ 
ที่ 

ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะด้าน น้ำหนัก 
ตัวประกอบ 

1 3 ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ 
และกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

.78 

2 4 ปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็นองค์รวม โดยใช้กระบวนการพยาบาล 
ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ 

.72 
 

3 2 มีความไวต่อประเดน็จริยธรรมและมีความสามารถในการตัดสินใจ
เชิงจริยธรรม 

.69 
 

4 1 มีความรู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชพี 
และกฎหมายที่เก่ียวข้องกับการปฏิบัติงาน 

.68 
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ลำดับ 
ที่ 

ตัวแปร
ที่ 

สมรรถนะด้าน น้ำหนัก 
ตัวประกอบ 

5 5 บันทึกทางการพยาบาลตามมาตรฐานวชิาชีพและเกณฑ์การประเมิน
คุณภาพเวชระเบียน 

.68 

6 9 มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล  .57 

 
 จากตาราง 13 องค์ประกอบที่ 3 สมรรถนะด้านปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณ
วิชาชีพประกอบด้วย 6 ตัวแปร และมีน้ำหนักขององค์ประกอบมากที่สุดจนถึงน้อยที่สุด ตั้งแต่  
.78-.56 ตัวแปรที่มีน้ำหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลัก
จริยธรรม จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง (.78) ปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็น 
องค์รวมโดยใช้กระบวนการพยาบาล ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ (.72) มีความไวต่อประเด็นจริยธรรมและมี
ความสามารถในการตัดสินใจเชิงจริยธรรม (.68) ตัวแปรที่มีน้ำหนักตัวประกอบน้อยที่สุด คือ 
มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล (.57) ตัวประกอบที่ 3 มีค่าไอเกนเท่ากับ 1.20 คิดเป็นร้อยละของ
ความแปรปรวน 4.02 ตัวแปรส่วนใหญ่เกี่ยวข้องกับ การปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
จรรยาบรรณวิชาชีพจึงตั้งชื่อให้เหมาะสมว่า สมรรถนะด้านปฏิบัติการพยาบาลและจริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติ จึงตั้งชื่อให้เหมาะสมว่า สมรรถนะด้าน
ปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ 



 
 

บทที่ 5 
 

บทสรุป 
 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงสำรวจแบบภาคตัดขวาง (Cross-Sectional 
survey) มีวัตถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย โดยดำเนินการศึกษาวิจัยดังนี้ 
 กลุ่มตัวอย่างคือ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์การปฏิบัติงานเป็นหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วย
ในตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ขนาดน้อยกว่า 500 เตียง สุ่มเลือกโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยด้วยวิธีการสุ่มแบบง่าย (simple random sampling) โดยการนำรายชื่อโรงพยาบาล
ทั้งหมดมาจับฉลากแบบไม่แทนที่ โดยบวกจำนวนพยาบาลหัวหน้าเวรในแต่ละโรงพยาบาลให้ใกล้เคียง
กับจำนวนขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ได้คำนวณไว้ ได้ 4 โรงพยาบาล ผู้วิจัยได้กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง
จำนวน 500 คนและเพ่ิมขนาดกลุ่มตัวอย่างอีก 20 % เพ่ือป้องกันการสูญหาย(drop out) เนื่องจาก
เป็นงานวิจัยที่เก็บข้อมูลในหลายพ้ืนที่รวมเป็น  600 คนได้รับแบบสอบถามครบถ้วนสมบูรณ์ใน
ระยะเวลาที่กำหนดจำนวน 514 ชุด คิดเป็นร้อยละ 85.67 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เป็นแบบสอบถามสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จำนวน 1 ชุด ประกอบด้วย 2 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา หน่วยงานที่สังกัด ระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน
ตำแหน่งพยาบาลหัวหน้าเวรในหอผู้ป่วย รูปแบบการมอบหมายงาน จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบ
ในแต่ละเวร จำนวนพยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตาม ส่วนที่ 2 แบบสอบถามสมรรถนะของ
พยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยซึ่งผู้วิจัยสร้างขึ้น โดยนำแนวคิดสมรรถนะของพยาบาล
หัวหน้าเวรที่รวบรวม ได้จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง นำมาสร้างเป็นข้อคำถามสมรรถนะ
ของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จำนวน 30 ข้อ โดยผู้วิจัยดำเนินการตรวจสอบ
และหาคุณภาพ เครื่องมือด้วยการหาความตรงตามเนื้อหา โดยใช้ดัชนีความตรงตามเนื้อหา (content 
validity index: CVI) โดยผู้ เชี่ยวชาญ 5 ท่าน ได้ค่าความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ 0.84 จากนั้น
ปรับปรุงแก้ไขแบบสอบถามตามคำแนะนำ และการหาค่าความเที่ยง (reliability) ของแบบสอบถาม
โดยผู้วิจัยนำแบบสอบถามไปทดลองใช้ (try out) กับพยาบาลหัวหน้าเวรในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ซึ่งมีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจำนวน 30 คน จากนั้นหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach's Alpha Coefficients) ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.94 ได้รับแบบสอบถามครบถ้วน
สมบูรณ์ในระยะเวลาที่กำหนดจำนวน 514 ชุด คิดเป็นร้อยละ 85.67 ประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล
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โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์สำเร็จรูป โดยใช้สถิติการวิเคราะห์การแจกแจง ความถี่ ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย (mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) ตรวจสอบเงื่อนไขการใช้สถิติ
วิเคราะห์ปัจจัยก่อนการวิเคราะห์ข้อมูล (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) พบว่าข้อมูลที่นำมาวิเคราะห์
มีความเหมาะสม เป็นข้อมูลที่ตรงตามข้อกำหนดของการวิเคราะห์ด้วยสถิติวิเคราะห์ปัจจัยทุกประการ 
จึงนำข้อมูลมาคำนวณค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามรายข้อ 
และวิ เคราะห์ ตั วป ระกอบ  (factor extraction) ด้ วยวิ ธี สกั ดตั วประกอบหลั ก  (principal 
component factor analysis) และหมุนแกนตัวประกอบแบบออโธโกนอล (orthogonal rotation) 
ด้วยวิธีแวริแมกซ์ (varimax) 
 
1. สรุปผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาวิจัยนี้ สรุปผลได้ดังนี้ 
 1.1 ข้อมูลทั่วไปของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย พบว่าพยาบาลหัวหน้า
เวรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 96.69 มีอายุเฉลี่ย 30.99 ปี (S.D. = 6.28) มีสถานภาพโสดมาก
ที่สุดร้อยละ 68.29 ส่วนใหญ่สำเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่าร้อยละ 97.28 ปฏิบัติงาน
ในงานการพยาบาลอายุรกรรมมากที่สุดร้อยละ 26.07 ระยะเวลาในการปฏิบัติในตำแหน่งพยาบาล
หัวหน้าเวรเฉลี่ย 5.77 ปี มีรูปแบบการมอบหมายงานให้การพยาบาลเป็นรายกรณี (case method 
or case assignment) มากกว่าถึงร้อยละ 56.81 มีจำนวนผู้ป่วยเฉลี่ยที่รับผิดชอบในแต่ละเวร
จำนวนพยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตาม ของพยาบาลหัวหน้าเวรพบว่า จำนวนผู้ป่วยเฉลี่ย
ที่รับผิดชอบเฉลี่ย 2.44 คน สำหรับจำนวนพยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตามของพยาบาล
หัวหน้าเวรเฉลี่ย 2.51 คน 
 1. 2 การประเมินสมรรถนะรายข้อของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จากข้อคำถาม จำนวน 30 ข้อ ที่กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามให้ความสำคัญตั้งแต่ระดับมากถึง 
มากที่สุดในแต่ละข้อ มีค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 3.80 - 4.65 และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานอยู่ระหว่าง .54 - .71  
เมื่อพิจารณารายข้อพบว่ารายการสมรรถนะที่มีระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือ ปฏิบัติการ
พยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ( X  = 4.65,  
S.D =.54) รายการสมรรถนะที่มีระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ มีความสามารถในการใช้
ภาษาต่างประเทศ ( X = 3.80, S.D =.708)  
 1.3 ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยพบว่าได้องคป์ระกอบ จำนวน 3 องค์ประกอบ มีค่าไอเกนรวมกัน เท่ากับ 18.82 คิดเป็น
ร้อยละ 62.76 โดยเรียงลำดับค่าผลรวมความแปรปรวนของตัวประกอบจากมากไปหาน้อย  
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ซึ่งองค์ประกอบทั้ง 3 องค์ประกอบมีตัวประกอบย่อยที่สามารถอธิบายลักษณะขององค์ประกอบที่
สำคัญในแต่ละด้าน ดังนี้ 
  1) องค์ประกอบสมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ มีค่าไอเกนของ 
ตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 15.41 มีร้อยละของความ
แปรปรวนเท่ากับ 51.35 มีทั้งหมด 14 ตัวประกอบ เป็นแหล่งรวมขององค์ประกอบ 4 กลุ่ม คือ 
องค์ประกอบสมรรถนะด้านภาวะผู้นำการจัดการและการพัฒนาคุณภาพ มีทั้งหมด 6 ตัวประกอบ คือ 
1) มีคุณลักษณะของผู้นำ 2) มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์  
3) มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ  4) มีความสามารถใน
การทำกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของหน่วยงาน 5) ใช้กระบวนการจัดการบูรณาการระบบงานสำคัญกับ
การบริการพยาบาลเพ่ือการจัดการทรัพยากรที่มีประสิทธิภาพและ 6) มีความสามารถในการทำงาน
เป็นทีม เป็นสมาชิกในทีมการพยาบาลและทีมสหวิชาชีพ องค์ประกอบสมรรถนะด้านคุณลักษณะเชิง
วิชาชีพ มีทั้งหมด 4 ตัวประกอบ คือ1) มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะห์และการใช้วิจารณญาณ
ทางคลินิก 2) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 3) มีบุคลิกภาพที่น่าเชื่อถือ และ4) เป็นตัวอย่างที่ดีด้าน
สุขภาพ องค์ประกอบสมรรถนะด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ มีทั้งหมด 2 ตัวประกอบ คือ 
1) มีความรู้ และทักษะในการติดต่อสื่อสาร กับผู้รับบริการและผู้เกี่ยวข้อง ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
และ2) มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชีพ องค์ประกอบสมรรถนะด้านวิชาการ กระบวนการวิจัยและ
การพัฒนานวัตกรรม มีทั้งหมด 2 ตัวประกอบ คือ 1) มีความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ 
เอกสารทางวิชาการ และการจัดการความรู้และ 2) ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และมาตรฐานการ
พยาบาลในการปฏิบัติงาน 
  2) องค์ประกอบสมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่ จำเป็น ในศตวรรษที่  21  
มีค่าไอเกนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 2.21 
มีร้อยละของความแปรปรวนเท่ากับ 7.38 มีทั้งหมด 10 ตัวประกอบ เป็นแหล่งรวมขององค์ประกอบ 
4 กลุ่ม คือ องค์ประกอบด้านสังคม มีทั้ งหมด 2 ตัวประกอบ คือ 1) วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสาร 
การเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง เพ่ือการนำไปใช้ประโยชน์ 2) มีความรู้เกี่ยวกับ
การเปลี่ยนแปลงทางการเมือง เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม  องค์ประกอบสมรรถนะด้านอ่ืน ๆ 
มีทั้ งหมด  4 ตั วป ระกอบ  คื อ  1) มี ค วามรู้ ค วาม เข้ า ใจ เกี่ ย วกั บ การเป็ นผู้ ป ระกอบการ  
2) มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ 3) สามารถถ่ายทอดวิสัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ 
พันธกิจของหน่วยงานกับการปฏิบัติงานได้ และ4) ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของ
ผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ องค์ประกอบสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ มีทั้งหมด 2 ตัวประกอบ 
คือ 1) สามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การปฏิบัติการพยาบาล การศึกษา และการวิจัย  
และ 2) มีความรู้และทักษะเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ โปรแกรมใช้งานพ้ืนฐาน องค์ประกอบสมรรถนะ
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ด้านวิชาการและการวิจัย มีทั้งหมด 2 ตัวประกอบ คือ 1) มีความสามารถในการวิจัยและพัฒนา 
นวตกรรม และ2) มีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ 
  3) องค์ประกอบสมรรถนะด้านปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพมีค่า 
ไอเกนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 1.21 
มีร้อยละของความแปรปรวนเท่ากับ  4.02 มีทั้งหมด 6 ตัวประกอบ เป็นแหล่งรวมขององค์ประกอบ 
3 กลุ่ม คือ องค์ประกอบด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย มีทั้งหมด 3 ตัวแปร คือ  
1) ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง   
2) มีความไวต่อประเด็นจริยธรรมและมีความสามารถในการตัดสินใจเชิงจริยธรรม  และ 3) มีความรู้ 
ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงาน  
องค์ประกอบด้านปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ มีทั้งหมด 2 ตัวประกอบ 1) ปฏิบัติการ
พยาบาลอย่างเป็นองค์รวม โดยใช้กระบวนการพยาบาลครอบคลุมทั้ง 4 มิติ และ 2) บันทึกทาง 
การพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพและเกณฑ์การประเมินคุณภาพเวชระเบียน  องค์ประกอบ 
ด้านปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ มีทั้งหมด 1 ตัวประกอบ  คือ มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ 
การพยาบาล 
 
2. อภิปรายผล 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้สามารถนำสมรรถนะทั้ง 3 ด้าน มาอภิปรายได้
ดังต่อไปนี้ 
 2.1 องค์ประกอบสมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ มีค่าความแปรปรวนของ
ตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 15.40 คิดเป็นร้อยละ 
51.35 ของความแปรปรวนทั้งหมด อธิบายได้ด้วยตัวแปรที่มีค่าน้ำหนักตัวประกอบตั้งแต่ จำนวน  
14 ตัวแปร 
  องค์ประกอบสมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพ เป็นสมรรถนะหลักของ
พยาบาลหัวหน้าเวรที่ต้องแสดงภาวะผู้นำในการปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวรทั้งในด้านอำนวยการ 
การแก้ปัญหาการเป็นที่ปรึกษา การประสานงาน และการตัดสินใจต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในขณะปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลและการบริหารงานแต่ละเวรในหอผู้ป่วย สมรรถนะภาวะผู้นำของพยาบาล
หัวหน้าเวรจึงมีความสำคัญเป็นอย่างมากเนื่องจากการปฏิบัติงานของพยาบาลหัวหน้าเวรส่วนใหญ่จะ
ปฏิบัติงานร่วมกับบุคลากรทุกระดับ พยาบาลหัวหน้าเวรจึงต้องมีสมรรถนะภาวะผู้นำที่จะควบคุม 
บริหารจัดการงาน ประสานงานกับบุคคลหรือหน่วยงานอ่ืน สามารถปฏิบัติงานอย่างเต็มที่ส่งผลต่อ
ความสำเร็จตามเป้าหมายของหน่วยงาน ซึ่งมีความสอดคล้องกับการศึกษาของวราภรณ์ เจริญบุญ 
(2559) ระบุว่าพยาบาลหัวหน้าเวรมีบทบาทหน้าที่ในด้านการควบคุมงาน ติดตามตรวจเยี่ยมผู้ป่วย 
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เพ่ือประเมินผลการพยาบาลที่ผู้ป่วยได้รับอย่างต่อเนื่องและครอบคลุมและให้สอดคล้องกับแผนการ
รักษาของแพทย์ ติดตามตรวจสอบการบันทึกรายงานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง สอดคล้องกับสมรรถนะของ
สภาการพยาบาล (2561) ได้กำหนดสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพที่สำเร็จการศึกษาในระดับปริญญา
ตรีสาขาพยาบาลศาสตร์ ด้านที่ 4 ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ ว่าพยาบาล
วิชาชีพต้องมีสมรรถนะมีภาวะผู้นำ การบริหารจัดการและการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล  
การทำงานเป็นทีมและการใช้ทรัพยากรในการปฏิบัติงานให้เกิดประโยชน์สูงสุด สอดคล้องกับที่  
วรา เขียวประทุม (2563) ได้ศึกษาและระบุไว้ว่า สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ เป็นสมรรถนะหลักของ
พยาบาลหัวหน้าเวรที่ต้องแสดงภาวะผู้นำ การมีความรู้เกี่ยวกับการบริหารจัดการ เป็นผู้นำที่มี  
ความมุ่งมั่น สามารถในการวางแผนการปฏิบัติงานในหน่วยงานเพ่ือให้เกิดความสำเร็จในงาน  
และยังสอดคล้องกับภัทรารัตน์ ตันนุกิจ (2562) พยาบาลหัวหน้าเวรต้องมีภาวะผู้นำการเปลี่ยนแปลง
และยังสอดคล้องกับการศึกษาของชมพูนุท ทิพย์ฝั้น (2556) พบว่าพยาบาลหัวหน้าเวรจะต้องเป็นผู้มี
ความสามารถในการใช้ทักษะที่จำเป็นในการบริหารงาน คือ ทักษะความเป็นผู้นำ ทักษะ การเจรจา
ต่อรอง ทักษะการติดต่อสื่อสาร ทักษะการตัดสินใจ ทักษะการแก้ปัญหา ทักษะการจัดการ  
ความขัดแย้ง และมีวิจารณญาณในทางความคิด ส่วนการศึกษาของต่างประเทศพบว่าสอดคล้อง
สมาคมพยาบาลและการผดุ งครรภ์ของไอร์แลนด์ เหนือ (Northern Ireland Practice and 
Education Council for Nursing and Midwifery (NIPEC), 2010) ความเป็นผู้นำและการจัดการ 
ได้แก่ การแบบอย่างในการปฏิบัติงาน พัฒนาประสิทธิภาพของทีมการดูแลผู้ป่วย การจัดการแผนก
และสิ่งแวดล้อม การใช้ทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพและฟินน์บาก (Finnbakk, 2015) ยังได้กล่าวถึง
สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรมี 6 ด้าน ซึ่งได้มีการกล่าวถึงสมรรถนะด้านที่ 4 ด้านความเป็นผู้นำ
ทางคลินิก นอกจากนี้ ฟูราคาวา และคันฮา (Furakawa, & Cunha, 2011) กล่าวถึงสมรรถนะ 
ของพยาบาลผู้จัดการพยาบาลมี 11 ด้าน ซึ่งด้านที่ 1 คือ ด้านภาวะผู้นำ จะเห็นได้ว่าสมรรถนะ 
ด้านภาวะผู้นำนั้นมีความสำคัญเป็นอย่างยิ่งของพยาบาลหัวหน้าเวร ประกอบด้วย ด้านการปฏิบัติการ
พยาบาล โดยมีหน้าที่ในการปฏิบัติการพยาบาลให้การพยาบาลที่สอดคล้องกับความต้องการของ
ผู้ป่วยและแผนการรักษา นอกจากนี้พยาบาลหัวหน้าเวรยังมีหน้าที่ในด้านการบริหารจัดการโดย  
มีส่วนร่วมในการบริหารจัดการภายในหอผู้ป่วย เป็นผู้นำในทีมการพยาบาลบริหารจัดการให้ทีม  
การพยาบาลปฏิบัติการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ มุ่งเน้นเป้าหมาย คือ ความปลอดภัยของผู้ป่วยเป็น
สำคัญ ดังนั้นสมรรถนะด้านภาวะผู้นำและการจัดการคุณภาพจึงเป็นสมรรถนะหนึ่งที่พยาบาล 
หัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยต้องมี 
 2.2 องค์ประกอบสมรรถนะด้านทักษะการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่  21 มีค่า 
ความแปรปรวนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 2.21 
คิดเป็นร้อยละ 7.38 มีทั้งหมด10 ตัวแปร สอดคล้องกับสมรรถนะของสภาการพยาบาล (2561)  
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ได้กำหนดสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพทั่ วที่ สำเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรีสาขา 
พยาบาลศาสตร์ ด้านที่ 8 ด้านสังคม สมรรถนะที่ 7 ด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ และสมรรถนะท่ี 6 
ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ สมรรถนะที่ 5 ด้านวิชาการและการวิจัยประยุกต์ใช้กระบวนการวิจัย
ในการแสวงหาความรู้เพ่ือพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล นอกจากนี้ยังมีความสอดคล้องกับงานวิจัย
ของวรา เขียวประทุม(2563) ที่ ได้กล่าวถึงสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรหอผู้ป่วยศัลยกรรม 
โรงพยาบาลของรัฐระดับทุติยภูมินั้นควรจะต้องมีความรู้และทักษะเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ โปรมแกรม
การใช้งานพ้ืนฐาน การจัดเก็บและการสืบค้นข้อมูลต่าง ๆ และพยาบาลหัวหน้าเวรควรมีสมรรถนะ
ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพในการมีกระบวนการติดต่อสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ มีการสร้าง
สัมพันธภาพที่ดีระหว่างทีมสุขภาพมีความสำคัญต่อวิชาชีพพยาบาล นอกจากตัวแปรด้านสังคม
เทคโนโลยีและสารสนเทศ การสื่อสารและสัมพันธภาพแล้ว นอกจากนี้การวิเคราะห์ตัวประกอบ
สมรรถนะในการวิจัยนี้ยังได้รวมตัวประกอบด้านมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ 
ในปัจจุบันสภาการพยาบาลให้ความสำคัญกับความเป็นผู้ประกอบการของพยาบาลสนับสนุนให้
พยาบาลมีบทบาทอิสระเพ่ิมมากขึ้น โดยจะเห็นได้จากมีการบรรจุให้เป็นเนื้อหาในหลักสูตรการเรียน
การสอนสำหรับพยาบาล นอกจากนี้พบว่าได้มีการระบุสมรรถนะด้านของพยาบาลผู้จัดการพยาบาล
ของฟูราคาวา และคันฮา (Furakawa, & Cunha, 2011) ว่าพยาบาลควรจะมีสมรรถนะด้าน
ผู้ประกอบการซึ่งจะส่งผลต่อความสำเร็จขององค์กรในปัจจุบัน ส่วนตัวแปรด้านอ่ืน  ๆ ได้แก่ 
มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ สามารถถ่ายทอดวิสัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ พันธกิจ
ของหน่วยงานกับการปฏิบัติงานได้ และปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของผู้ร่วมงานและ
ผู้รับบริการ ที่มีความต่างไปจากสมรรถนะพยาบาลจากการทบทวนวรรณกรรมที่ผู้วิจัยได้ทบทวนมา
นั้นสอดคล้องกับรายงานการศึกษาของสำนักงานเลขาธิการสภาการศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ 
(2564) เพ่ือตอบโจทย์การพัฒนาคนไทยไห้มีทักษะตรงตามความต้องการของประเทศและสังคมโลก 
รวมถึงแนวทางการส่งเสริมตามช่วงวัยที่เหมาะสมกับบริบทของคนไทย สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ 
20 ปี (พ.ศ. 2561-2580) ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ เกี่ยวกับทักษะที่
จำเป็นแห่ งอนาคต (future skill) เพ่ือเตรียมการพัฒนาคุณภาพคนไทยทุกช่วงวัย รองรับ 
การเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว (disruption)ของโลกศตวรรษที่  21: ผลการศึกษาและแนวทาง 
การส่งเสริมสำนักวิจัยและพัฒนาการศึกษาสำนักงานเลขาธิการสภาการศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ  
(2564) เป็นการศึกษาทักษะที่จำเป็นแห่งอนาคต (future Skill) ที่กล่าวถึงช่วงวัยแรงงาน (อายุ 15 -
59 ปี) ควรมีทักษะแห่งอนาคตที่มีความสำคัญที่สุด ได้แก่ ทักษะความเข้าใจและการใช้งานเทคโนโลยี
ดิจิทัล (digital literacy) และทักษะการแก้ปัญหา (problem -solving) ทักษะความรู้ทางธุรกิจและ
การเป็นผู้ประกอบการ (business and entrepreneurial literacy) ทักษะการคิดเชิงสร้างสรรค์ 
(creative thinking) ทักษะการทำงานร่วมกับผู้อ่ืน (collaborative Skills) และทักษะการปรับตัวให้
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เข้ากับวัฒนธรรมที่หลากหลาย (cross-cultural competence) ซึ่งพยาบาลหัวหน้าเวรนั้นเป็นบุคคล
ที่มีอายุในช่วงวัยแรงงานดังนั้นควรมีการพัฒนาทักษะด้านการทำงานที่จำเป็นให้มีความเหมาะสมกับ
การเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยีอย่างรวดเร็ว เพ่ือเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาศักยภาพ ทักษะ ความรู้ 
และสมรรถะของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยให้มีสอดคล้องกับความสามารถและ
เตรียมการในการรองรับสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว (disruption) ต่าง ๆ ของโลก
ศตวรรษที่ 21 จึงสรุปได้ว่าสมรรถนะด้านการทำงานที่จำเป็นในศตวรรษที่ 21 เป็นอีกสมรรถนะหนึ่ง
ที่มีความสำคัญกับการเป็นพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
 2.3 องค์ประกอบสมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ 
มีค่าความแปรปรวนของตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเท่ากับ 
1.206 คิดเป็นร้อยละ 4.02 มีทั้งหมด 6 ตัวแปร สมรรถนะด้านการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ
มีความสำคัญเป็นอย่างยิ่งในการปฏิบัติงานพยาบาลของพยาบาลหัวหน้าเวรเพราะพยาบาลหัวหน้า
เวรมีบทบาทหน้าที่ในการด้านการปฏิบัติการพยาบาลใช้ความรู้และทักษะ มี การใช้กระบวนการ
พยาบาลในการให้การพยาบาล ยึดหลักการพยาบาลแบบองค์รวมตามมาตรฐานการพยาบาล  
เพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพของผู้ป่วยสอดคล้องกับสมรรถนะพยาบาลของสภาการพยาบาล  (2561) 
สมรรถนะที่ 2 ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์  ได้ระบุไว้ว่าพยาบาลควรมีความรู้ 
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค การดูแลผู้
เจ็บป่วยอย่างต่อเนื่อง การพยาบาลครอบครัว และการผดุงครรภ์ และการทำหัตถการและทักษะ/
เทคนิคการปฏิบัติการพยาบาลทั่วไป นอกจากนี้ยังมีความสอดคล้องกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร
ของสมาคมพยาบาลและการผดุงครรภ์ของไอร์แลนด์เหนือ (Northern Ireland Practice and 
Education Council for Nursing and Midwifery (NIPEC), 2010) ระบุ ส ม รรถ น ะด้ าน ก าร
ปฏิบัติงานที่ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ และการศึกษาสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรของฟินน์บาก 
(Finnbakk, 2015) กล่าวถึงสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวร คือ ด้านการปฏิบัติทางคลินิก 
นอกจากนี้  แซฟเค แอนเจลล่า (Zafke, Angela, 2020) ระบุว่าพยาบาลหัวหน้าเวรควรจะ 
มีความเชี่ยวชาญในการทำงานขององค์กรและมีความรู้ทางคลินิก 
 ส่วนด้านจรรยาบรรณวิชาชีพซึ่งมีความสำคัญเป็นอย่างยิ่งในการปฏิบัติหน้าที่ของพยาบาล
หัวหน้าเวรเนื่องจากหากพยาบาลหัวหน้าเวรต้องใช้หลักจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย  
สอดคล้องกับมาตรฐานการพยาบาลมาตรฐานการพยาบาล  (2562) โดยชมรมเครือข่ายพัฒนาการ
พยาบาลได้กำหนดมาตรฐานที่ 2 พยาบาลต้องมีการรักษาสิทธิผู้ป่วย จริยธรรม และจรรยาบรรณวิซา
ชีพยึดหลักคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพในการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
รวมทั้งการปฏิบัติเพ่ือปกป้องและรักษาไว้ซึ่งสิทธิ ที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพและการรักษาพยาบาลของ
ผู้รับบริการสภาการพยาบาล (2561) ได้กำหนดสมรรถนะพยาบาลด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และ
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กฎหมายได้แก่การตระหนักในคุณค่า ความเชื่อของตนเองและผู้อ่ืน และไม่ใช้คุณค่าความเชื่อของ
ตนเองในการตัดสินผู้อ่ืนให้การพยาบาลโดยแสดงออกถึงการเคารพในคุณค่า ความเชื่อ และศักดิ์ศรี
ของความเป็นมนุษย์ ตระหนักในข้อจำกัดของสมรรถนะตนเอง ไม่เสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจเกิด
ผลเสียต่อผู้ใช้บริการและปรึกษาผู้รู้อย่างเหมาะสมเพ่ือความปลอดภัยของผู้ รับบริการ แสดงออกถึง
ความรับผิดชอบต่อผลที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติการพยาบาลของตน ส่งเสริมให้ผู้ใช้บริการได้รับรู้และ
เข้าใจในสิทธิของตน ปกป้องผู้ที่อยู่ในภาวะเสี่ยงต่อการถูกละเมิดสิทธิ หรือได้รับการปฏิบัติที่ผิดหลัก
คุณธรรม จริยธรรม อย่างเหมาะสม วิเคราะห์ประเด็นจริยธรรมและกฎหมายที่เกี่ยวข้องในการ
ปฏิบัติการพยาบาลตัดสินใจเชิงจริยธรรมและดำเนินการได้อย่างเหมาะสม ในสถานการณ์ที่มีความ
ขัดแย้งทางจริยธรรมและกฎหมายที่ไม่ซับซ้อน และปฏิบัติการพยาบาลโดยแสดงออกซึ่งความเมตตา 
กรุณา คำนึงถึงประโยชน์สูงสุดของผู้ใช้บริการ เช่นเดียวกับการศึกษาของวรา เขียวประทุม  (2563) 
กล่าวไว้ว่าพยาบาลหัวหน้าเวรต้องมีหลักจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพในการปฏิบัติการพยาบาล
เพ่ือตอบสนองต่อความต้องการของผู้รับบริการอย่างมีคุณภาพ และฟินน์บาก (Finnbakk, 2015)  
กล่าวถึงสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าเวรมีควรมีสมรรถนะด้านการตัดสินใจทางจริยธรรม สอดคล้อง
กับมิกา ฟูคาดา (Mika Fukada, 2018) กำหนดสมรรถนะการพยาบาลที่ประกอบด้วยองค์ประกอบ
สำคัญ คือ การปฏิบัติการพยาบาล การปฏิบัติตามหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพและกฎหมายที่
เกี่ยวข้อง ซึ่งรูปแบบการมอบหมายงานของพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยส่วนใหญ่
เป็นการมอบหมายงานแบบระบบการดูแลผู้ป่วยเป็นรายบุคคล (case method) เนื่องจากพยาบาล
เป็นผู้ที่ทำหน้าที่ในการวางแผน จัดการและให้การพยาบาลด้วยตนเองทั้งหมด พยาบาลหัวหน้าเวร 
จงึจำเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องมีทักษะในการปฏิบัติงานที่ครอบคลุมองค์รวมทั้งหมด จึงเป็นผลให้พยาบาล
หัวหน้าเวรต้องมสีมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ  
  
3. ข้อเสนอแนะ 
 3.1 ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้ 
  1) หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถนำผลการวิจัยเป็นแนวทางในการกำหนดสมรรถนะที่
จำเป็นของพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  2) ผู้บริหารทางการพยาบาลนำผลการวิจัยเป็นนำไปสร้างเครื่องมือที่มีมาตรฐาน 
ให้มีความเหมาะสมกับบริบทของหน่วยงาน เพ่ือใช้ในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาล
หัวหน้าเวร 
  3) ผู้บริหารทางการพยาบาลนำผลการวิจัยเป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลหั วหน้าเวรด้านความสามารถในการวิจัยและพัฒนานวัตกรรม และด้านการใช้



 66 

ภาษาต่างประเทศซึ่งมีระดับความสำคัญของค่าเฉลี่ยน้อย ไปเป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะให้
สามารถปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวรได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
  4) พยาบาลหัวหน้าเวรความตระหนักในสมรรถนะที่เป็นทีค่าดหวัง เพ่ือส่งเสริมให้เกิด
การเรียนรู้และการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 
 3.2 ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งต่อไป 
  1) ศึกษาองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรเพ่ิมเติมจากความแปรปรวนที่ยัง
ขาดไปจากงานวิจัยนี้  
  2) การวิจัยหาความสัมพันธ์ของการมอบหมายงานระบบการดูแลผู้ป่วยเป็นรายบุคคล
กับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรที่พึงมี 
  3) การพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  4) ทำการศึกษาสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรในบริบทที่เฉพาะเจาะจงมากขึ้น เช่น 
พยาบาลหัวหน้าเวรหอผู้ป่วยวิกฤติ หอผู้ป่วยศัลยกรรม  
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ภาคผนวก ก เอกสารที่ใช้สำหรับการวิจัย 
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ภาคผนวก ข รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือวิจัย 

 
1. ผู้ช่วยศาสตรจารย์ ดร.รชัตวรรณ ศรีตระกูล อาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
2. ดร.พัชรินทร์ สังวาลย ์   อาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยพะเยา 
3. พว.เนตรญา วิโรจวานชิ  รองผู้อำนวยการฝ่ายการพยาบาล 
      โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 
4. พว.มนฑนัฎฐ์ ปาละ   ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายคุณภาพบริการ 
      โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 
5. พว.ปิยรัตน์ วัฒนา   พยาบาลปฏิบัติการ 
      โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 
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ภาคผนวก ค เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 

แบบสอบถามเรื่องสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
คำชี้แจง 
 1. แบบสอบถามชุดนี้ เป็นส่วนหนึ่งของโครงการวิจัยเพ่ือวิทยานิพนธ์ในระดับปริญญาโท 
เรื่อง สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย
นเรศวร 
 2. แบบสอบถามฉบับนี้  ผู้ตอบคือพยาบาลวิชาชีพหัวหน้าเวร ประจำหอผู้ป่วยใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 3. แบบสอบถามฉบับนี้ ประกอบด้วยแบบสอบถามจำนวน 2 ส่วน ได้แก่ 
  ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 9 ข้อ 
  ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
จำนวน 30 ข้อ 
 4. กรุณาอ่านและทำความเข้าใจในแต่ละข้อความของแบบสอบถาม และกรุณาตอบทุกข้อ
คำถามเพ่ือให้ได้คำตอบที่สมบูรณ์อันจะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งสำหรับใช้ในการวิเคราะห์ได้จริง เมื่อ
ท่านทำครบทุกข้อของแบบสอบถามทั้ง 2 ส่วนแล้ว กรุณาเก็บแบบสอบถามนี้ใส่ซองที่แนบมาให้ 
พร้อมปิดผนึกให้เรียบร้อยก่อนส่งกลับคืนผู้วิจัย 
 5. ข้อมูลทั้งหมดจะถูกนำไปแปลผลทางสถิติในการวิจัยเท่านั้น โดยไม่มีการอ้างอิงถึงตัว
บุคคลและโรงพยาบาลที่ผู้ตอบแบบสอบถามสังกัดอยู่ ทั้งนี้การตอบแบบสอบถามทุกข้อจะทำให้ข้อมูล
สมบูรณ์ และจะเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนางานของกลุ่มการพยาบาลในอนาคต 
  หากมีข้อสงสัยกรุณาติดต่อ นางสาวรัชนีวรรณ แก้วทอง (โทรศัพท์ 091-0262423) 
  หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล 
  คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร 
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ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 9 ข้อ 
คำชี้แจง โปรดเขียนเครื่องหมาย  หรือเติมข้อความในช่องว่างตามความเป็นจริง 
1. เพศ (  ) ชาย  (  ) หญิง 
2. ท่านอายุ (ระบุ)................................ปี 
3. สถานภาพสมรส  
 (  ) โสด  (  ) สมรส (  ) หม้าย (  ) หย่า 
4. ระดับการศึกษาระดับการศึกษาสูงสุด 
 (  ) ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า (  ) ปริญญาโท 
 (  ) ปริญญาเอก   (  ) อื่น ๆ โปรดระบุ............................................ 
5. หน่วยงานที่สังกัด 

(  ) งานการพยาบาลศัลยกรรม   (  ) งานการพยาบาลอายุรกรรม    
(  ) งานการพยาบาลหู ตา คอ จมูก  (  ) งานการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤติ 
 (  ) งานการพยาบาลสูติ-นรีเวชกรรม  (  ) งานการพยาบาลกุมารเวชกรรม 
(  ) งานการพยาบาลศัลยกรรมกระดูกและข้อ (  ) อื่น ๆ (โปรดระบุ)………………. 

6. ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในตำแหน่งหัวหน้าเวร ในหอผู้ป่วย (ระบุ) ………ปี..............เดือน 
7. รูปแบบการมอบหมายงานในหน่วยงานของท่าน 
 (  ) การให้การพยาบาลตามหน้าที่ (Functional nursing) 
 (  ) การให้การพยาบาลเป็นทีม (Team nursing) 
 (  ) การให้การพยาบาลเป็นรายกรณ ี(Case method or Case assignment) 
 (  ) อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………………………………………………………… 
8. จำนวนผู้ป่วยที่ท่านดูแลในเวรล่าสุด ..................คน  
9. จำนวนพยาบาลที่อยู่ภายใต้การนิเทศกำกับติดตามของท่านในเวรล่าสุด.........................คน  
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ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
 คำชี้แจง 
 
 1. แบบสอบถามชุดนี้มีข้อความเกี่ยวกับสมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย ซึ่งหมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลหัวหน้าเวรที่แสดงถึงความรู้ ทักษะ และคุณลักษณะ
ด้านอ่ืน ๆ ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวรเช้า เวรบ่าย และเวรดึกที่
จำเป็นต้องมีเพ่ือให้การปฏิบัติงานของทีมการพยาบาลบรรลุตามเป้าหมายที่กำหนดไว้ก่อให้เกิด
ผลลัพธ์ที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล ประกอบด้วย 9 ด้าน จำนวน 30 ข้อ ได้แก่ 

  1. ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย จำนวน 3 ข้อ 
  2. ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์ จำนวน 2 ข้อ 
  3. ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ จำนวน 5 ข้อ 
  4. ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ จำนวน 6 ข้อ 
  5. ด้านวิชาการ กระบวนการวิจัย และการพัฒนานวัตกรรม จำนวน 3 ข้อ 
  6. ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ จำนวน 3 ข้อ 
  7. ด้านเทคโนโลยี สารสนเทศ จำนวน 2 ข้อ 
  8. ด้านสังคม จำนวน 2 ข้อ 
  9. ด้านอื่น ๆ จำนวน 4 ข้อ 

 2. กรุณาอ่านและทำความเข้าใจในแต่ละข้อความ และพิจารณาว่าท่านเห็นด้วยว่ารายการ
สมรรถนะนั้นสำคัญต่อผู้ที่จะปฏิบัติหน้าที่พยาบาลหัวหน้าเวร เพ่ือให้การปฏิบัติงานของทีมการ
พยาบาลบรรลุตามเป้าหมายที่กำหนดไว้ ก่อให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล และกรุณา
ตอบทุกข้อคำถามเพ่ือให้ได้คำตอบที่สมบูรณ์อันจะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งสำหรับใช้ในการวิเคราะห์ได้

จริง จากนั้นกรุณาเลือกคำตอบ โดยทำเครื่องหมาย ✓ ลงในช่องคำตอบ ซึ่งมีเกณฑ์ในการพิจารณา
อยู่ 5 ระดับ คือ  

 
 5 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญมากท่ีสุด  
 4 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญมาก  
 3 หมายถึง  ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญปานกลาง  
 2 หมายถึง  ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญน้อย  
 1 หมายถึง  ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญน้อยที่สุด 
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ตัวอย่างเช่น 

ข้อ 
สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวร 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

1 มีความรู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณ
วิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงาน 

✓ 
  

  

 
จากตัวอย่างข้อ 1 

 การที่ท่านใส่เครื่องหมาย ✓ ในช่อง 5 : ท่านเห็นด้วยว่ารายการสมรรถนะนั้นสำคัญมาก
ที่สุด แสดงว่าท่านเห็นว่า “มีความรู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงาน” เป็นสมรรถนะที่สำคัญมากที่สุดต่อผู้ที่จะปฏิบัติหน้าที่
พยาบาลหัวหน้าเวรให้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ระดับ

ความสำคัญ 

5 4 3 2 1 
ด้านจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย  

1. มีความรู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับหลักจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงาน 

     

2. มีความไวต่อประเด็นจริยธรรมและมีความสามารถในการตัดสินใจเชิง
จริยธรรม 

     

3. ปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักจริยธรรม จรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

     

ด้านการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ์  

4. ปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็นองค์รวม โดยใช้กระบวนการพยาบาล ครอบคลุม
ทั้ง 4 มิติ 

     

5. บันทึกทางการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพและเกณฑ์การประเมินคุณภาพ
เวชระเบียน 

     

ด้านคุณลักษณะเชิงวิชาชีพ  

6. มีบุคลิกภาพที่น่าเชื่อถือ       
7. เป็นตัวอย่างที่ดีด้านสุขภาพ      
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สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ระดับ

ความสำคัญ 
5 4 3 2 1 

8. มีความสามารถในการคิดเชิงวิเคราะห์ และการใช้วิจารณญาณทางคลินิก       

9. มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพการพยาบาล       
10. พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง       

ด้านภาวะผู้นำ การจัดการ และการพัฒนาคุณภาพ  
11. มีคุณลักษณะของผู้นำ      

12. มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสมกับสถานการณ์      

13. มีความรู้และสามารถบริหารจัดการงานที่รับผิดชอบได้อย่างมีประสิทธิภาพ      
14. ใช้กระบวนการจัดการ บูรณาการระบบงานสำคัญกับการบริการพยาบาลเพื่อ
การจัดการทรัพยากรที่มีประสิทธิภาพ 

     

15. ความสามารถในการทำงานเป็นทีม เป็นสมาชิกในทีมการพยาบาลและทีมสห
วิชาชีพ 

     

16. มีความสามารถในการทำกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของหน่วยงาน      
ด้านวิชาการ กระบวนการวิจัย และการพัฒนานวัตกรรม 

17. มีความสามารถในการสอนงาน การจัดทำคู่มือ เอกสารทางวิชาการ และการ
จัดการความรู้   

     

18. มีความสามารถในการวิจัยและพัฒนานวตกรรม      

19. ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และมาตรฐานการพยาบาลในการปฏิบัติงาน       
ด้านการสื่อสารและสัมพันธภาพ  

20. มีความรู้ และทักษะในการติดต่อสื่อสาร กับผู้รับบริการและผู้เกี่ยวข้อง ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 

     

21. มีทักษะในการสื่อสารเชิงวิชาชีพ      

22. มีความสามารถในการนำเสนอเชิงวิชาการ      
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ  

23. มีความรู้และทักษะเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ โปรแกรมใช้งานพื้นฐาน      
24. สามารถนำสารสนเทศมาใช้ในการบริหาร การปฏิบัติการพยาบาล การศึกษา 
และการวิจัย 

     

ด้านสังคม  
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สมรรถนะพยาบาลหัวหน้าเวรโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ระดับ

ความสำคัญ 
5 4 3 2 1 

25. มีความรู้เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางการเมือง เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม      

26. วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง 
เพ่ือการนำไปใช้ประโยชน์ 

     

ด้านอื่น ๆ  
27. สามารถถ่ายทอดวิสัยทัศน์และเชื่อมโยงวิสัยทัศน์ พันธกิจของหน่วยงานกับ

การปฏิบัติงานได้ 
     

28. มีความสามารถในการใช้ภาษาต่างประเทศ       

29. มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการเป็นผู้ประกอบการ      

30. ปฏิบัติงานโดยตระหนักถึงความหลากหลายของผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ      
 

ขอขอบคุณทุกท่านที่กรุณาสละเวลาในการตอบคำถามครั้งนี้เป็นอย่างดี 
นางสาวรัชนีวรรณ แก้วทอง 
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