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แตงตั้งในปงบประมาณ 2547 จํานวน 129  คน ใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเปนเครื่องมือ 
ในการเก็บรวบรวมขอมูล โดยแบบสอบถามที่ไดรับการตรวจคุณภาพมีคาความเที่ยงในสวนที่ 2 
และสวนที่ 3 เทากับ 0.96 และ 0.92  ตามลําดับ ไดรับแบบสอบถามที่สมบูรณสามารถวิเคราะหได 
116 ฉบับ คิดเปนรอยละ 89.9   แลวนํามาวเิคราะหดวยโปรแกรมสําเร็จรูปโดยใชสถิติ รอยละ 
คาเฉลี่ยเลขคณิต สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน หาความสัมพนัธของปจจัยโดยใช Chi-Square Tests  
และ Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient  
 ผลการวิจัยพบวา ผูนิเทศระดบัอําเภอสวนมากเปนเพศหญงิรอยละ 62.1 มีอายุเฉล่ีย 
40.5 ป สถานภาพสมรสคูรอยละ  64.7  การศึกษาสูงสุดจบปริญญาตรีรอยละ 75  ระดับการนิเทศ
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และทักษะรวมทุกดาน (r = 0.455)มีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
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ABSTRACT 
 

 The public health supervision  at a sub-district level is an administration process   
by district level supervisor. The public health supervision has not been successful. The 
purposes of this study were to investigate factors affecting the public health supervision at   
a sub-district  level  in Ratchaburi  Province. 
 This research is a survey research.  The population is district level 
supervisor total 129 and subjected to self-administered question. Data were collected 
using questionnaires with 0.96 and 0.92 on of reliability sub-scale 2 and 3 level 
respectively. There were 116 questionnaires (89.9%) completed for statistical analysis  
in terms of percentage, mean, standard deviation, Chi-square tests  and Pearson’s 
Product Moment Correlation Coefficient using computer program. 
 The result of  the analysis showed that the majority of district level supervisor 
were females (62.1%), with an average age of  40.5 years,  married (64.7 %)  and had 
bachelor degree (75 %). The level of public health supervision at a sub-district level  have 
medium (58.6 %) . The factors that significant related to the level of public health supervision 
at a sub-district level were age (r = 0.183),  quantity of supervision (r = -0.184),  technical 
skills (r = 0.351),  conceptual skills  (r = 0.399),   human skills(r = 0.500)  and total skills 
supervisor (r = 0.455) .  
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บทที่  1 

บทนํา 
 
 

1. ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 การนิเทศงานเปนกระบวนการติดตามผลงาน ช้ีแนะแนวทางปฏิบัติ กระตุน แกไข 
และสงเสริมใหผูรับการนิเทศงานสามารถปฏิบัติงานในหนาที่รับผิดชอบไดอยางมีประสิทธิภาพ   
(ยงยุทธ  สาระสมบัติ 2527: 32)  เมื่อโครงการถูกกําหนด การนิเทศงานจะเปนกิจกรรมหนึ่งที่ตอง
ดําเนินการเคียงคูไปกับการควบคุมกํากับงานและการประเมินผลงาน (เยาวภา  ปนทุพันธ 2527: 323) 
การนิเทศงานเปนกระบวนการทางการบริหารที่ผูนิเทศเปนผูดําเนินการตามกระบวนการนิเทศงาน  
โดยผูนิทศจะแนะนํา ชวยเหลือ สนับสนุนเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานใหสามารถทํางานสําเร็จตามวัตถุประสงค
ของแผนงานโครงการ และนโยบายที่กําหนด   (กระทรวงสาธารณสุข 2532: 1)  
 
    กระทรวงสาธารณสุขมีหนวยงานใหบริการประชาชนกระจายอยูตามชนบททั่วประเทศ     
การนิเทศงานจึงมีความสําคัญยิ่งตอระบบบริหารงานสาธารณสุข กลาวคือเปนเครื่องมือในการ
ควบคมุ กํากับ ประเมนิผลการดําเนินงานตามแผนงานโครงการพัฒนาสาธารณสุข และเปนสื่อกลาง 
เชื่อมโยงระหวางหนวยงานสาธารณสุขในระดับตาง ๆในการประสานถายทอดนโยบาย กลวิธี 
ใหสามารถแปลงนโยบายไปสูการปฏิบัติ กระทรวงสาธารณสุขไดจัดตั้งระบบการนิเทศงาน
สาธารณสุขผสมผสานขึ้นในป พ.ศ.2520 อันเปนปแรกของแผนพัฒนาสาธารณสุขฉบับที่ 4 
และมีการปรับปรุงมาเปนลําดับเพื่อใหระบบการนิเทศงานสามารถนําไปใชในการติดตามงาน
นโยบายไดอยางแทจริง(กิตต ิ วฒันกุล 2538: 688)  ปจจุบนักระทรวงสาธารณสุขใชระบบการตรวจ
ราชการและนิเทศงานเปนกลไกสําคัญในการควบคุมและติดตามผลการปฏิบัติงานของกระทรวง
(เพียงจันทร  เศวตศรีสกุล 2546: 260)    
 
 สถานีอนามัยเปนหนวยงานของกระทรวงสาธารณสุขที่อยูตามชนบทใกลชิดกบัประชาชน
ตองจัดบริการใหครอบคลุมตั้งแตการสงเสริมสุขภาพ ควบคุมปองกันโรค รักษาพยาบาล  และการฟนฟูสภาพ 
การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลจึงมีความสําคัญและความจําเปนตอผูปฏิบัติงาน นอกจากนีก้าร 
นิเทศงานยังชวยพัฒนาความรูใหกับเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลเพราะหลังจากจบการศึกษาและ
บรรจุเขาทํางานแลวมีโอกาสนอยที่จะไดรับการพัฒนาความรูใหม ๆ    ตลอดจนวิทยาการดานการแพทยและ
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การสาธารณสุขมีการเปลี่ยนแปลงและเกิดขึ้นใหม ๆ   จนเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลไมสามารถตาม
ไดทนั  (กิตติ  วฒันกุล  2538: 691)  จากการศึกษาเรื่องปจจยัที่มีผลตอการปฏิบัตงิานของหวัหนาสถานีอนามยั
ในภาคกลาง ในโครงการทศวรรษการพัฒนาสถานีอนามัย  (นรินทร สังขรักษา  2536: บทคัดยอ) พบวาการ
นิเทศงานระดบัอําเภอมีผลตอการปฏิบัติงานของหัวหนาสถานีอนามัยดานบริหาร   ดานบริการ  และดาน
วิชาการ และการศึกษาของ กัญหา ขันทกสิกรรม (2542:  บทคัดยอ) พบวาควรจัดสรรวัสดุอุปกรณ งบประมาณ   
บุคลากรใหมีความเหมาะสมกบัปริมาณงานในระดบัสถานอีนามัย  พัฒนาบุคลากรและสงเสริมใหศึกษาตอจน
จบปริญญาตรีทุกคน  รวมทั้งนิเทศและตดิตามการดําเนินงานของสถานีอนามัยในดานบรหิาร บริการ   และ
วิชาการอยางสม่ําเสมอดวย 
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลนั้นผูนิเทศระดับอําเภอจะเปนผูดําเนินการตั้งแต 
วางแผนการนิเทศ จัดองคการในการนิเทศ การนําการนิเทศ การควบคุมการนิเทศและการประเมินผล
การนิเทศ ซ่ึงการนิเทศงานไมใชเร่ืองของสามัญสํานึกที่ใคร ๆ ก็สามารถจะทําหนาที่เปนผูนิเทศได  
การนิเทศงานจะมีประสิทธภิาพหรือไมขึน้อยูกับผูนเิทศเปนสําคัญ   ที่ผานมาการนิเทศงานสาธารณสุข 
ไมประสบความสําเร็จ   สาเหตุเนื่องมาจากผูนเิทศงานไมมีฝมือ  ขาดความรู ขาดทักษะ ขาดความเชื่อมั่นตนเอง 
หรือเชื่อตนเองมากเกินไป ขาดประสบการณในการนิเทศงาน มีทัศนคติที่ไมดีตอผูรับการนิเทศและตอการ
นิเทศงาน ผูนิเทศไมเปนที่เล่ือมใส ศรัทธา นาเชื่อถือ  ไมไดรับการยอมรับจากผูรับการนิเทศเนื่องจากมี
อาวุโส ฐานะตําแหนงนอยหรือต่ํากวาผูรับการนิเทศแมจะมีความรูคณุวุฒิสูง (กระทรวงสาธารณสุข 
2532: 16 - 17)  และกันยา  กาญจนบุรานนท  (2538: 512 -521)  กลาววาปญหาการนิเทศงานทีพ่บคือ
การนิเทศงานไมสอดคลองกนั ไมสัมพนัธกนัระหวางสวนกลางและจังหวดั   และระหวางระดบัจังหวัด
กับระดับอําเภอ  ผูนิเทศไมมคีวามรูและประสบการณในเรื่องที่ทําการนิเทศ การนิเทศดานวิชาการ 
ไมสม่ําเสมอในทุกระดับ  ผูนิเทศบางคนขาดความรูทางดานวิชาการ และผูนิเทศประเมินผลโดย 
ไมใชหลักวิชาการ  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ บุญเรียง  ชูชัยแสงรัตน  และคนอื่น ๆ    (2539: 54)   ทีไ่ดศกึษา
ระบบการตดิตามควบคุมกํากับงานสถานีอนามัยพบวาการนิเทศงานสวนใหญไมเปนไปตามหลักวิชาการ   
จะเนนการตรวจสอบกระบวนการทํางานเปนหลัก   เนนระเบียนรายงาน  ไมเนนคุณภาพและการนําไปใช    
 
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของพบปญหาอุปสรรคของการนิเทศงานคือผูนิเทศ
ไมสามารถปฏบิัติไดตามแผนที่กําหนด  ขาดการวิเคราะหปญหา  ขาดความรูและทกัษะในการดําเนินงาน 
ขาดยานพาหนะรวมทัง้ไมมเีกณฑการควบคมุกํากบัที่เปนมาตรฐาน(วนิดา  กีรติกรณสุภัค  2539: บทคัดยอ)  
ผูนิเทศขาดการพัฒนาตนเอง ขาดประสบการณ  (สินีนาถ แยมละออ 2541: 161-162)  ผูนิเทศไมเคย
ไดรับการอบรมเรื่องการนิเทศงาน ขาดความเขาใจระบบการนิเทศ  (เนาวรัตน รัตนสาม 2542: 93)  ผูนิเทศ
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ขาดความรูดานวิชาการและดานบริหาร  ขาดประสบการณดานการปฏิบัติงาน  ผูนิเทศขาดมนุษยสัมพนัธ  
ขาดลักษณะการเปนผูนํา ไมมีความสามารถในการถายทอดทางวิชาการ ขาดความเห็นอกเห็นใจผูปฏิบัติงาน 
(กิตติ วัฒนกุล  2538: 717 - 724) ควรพัฒนาผูนิเทศใหมีความพรอมในการนิเทศงาน(นันทนา วงษสวรรค 2541: 
บทคัดยอ) ควรปรับปรุงดานการจัดองคการในการนิเทศ  (สมศักดิ์ กรีชัย  2542:  90)  ผูรับการนิเทศมีความ
คาดหวังตอการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานในระดับที่สูง (อุไรวรรณ  เกิดผล  2539: บทคัดยอ) ดังนั้นจึง
อาจสรุปไดวาการนิเทศงานสาธารณสุขจะประสบความสําเร็จและมีประสิทธิภาพขึ้นอยูกับผูนิเทศงานเปนสําคัญ 
 

 จังหวดัราชบุรีมีสถานีอนามัยที่ใหบริการประชาชนจํานวน 162  แหง จาก 9 อําเภอ 
1 กิ่งอําเภอ สถานีอนามัยแตละแหงมีเจาหนาที่ปฏิบัติงานโดยเฉลี่ย 2 - 3  คน บางแหงมีเจาหนาที่ปฏิบัติงาน 
เพียง 1 คน บางแหงมีการคมนาคมลําบาก  หางไกลความเจริญ  ระยะทางจากอําเภอเมืองถึงอําเภอที่
ไกลสุด 60 กิโลเมตรประกอบกบัปญหาสาธารณสุขในพืน้ที่ทีสํ่าคัญไดแกโรคอุจจาระรวง โรคไขเลือดออก 
โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง โรคมะเร็ง อุบัติเหตุ  ปญหาแรงงานตางชาติที่อพยพเขามาทํางานในจังหวัด  
และนโยบายเรงรัดของกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงในป 2545 รัฐบาลประกาศใหเปนปแหงการเริ่มตน
สรางสุขภาพทั่วไทยภายใตกลยุทธ รวมพลังสรางสุขภาพ (สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี 2546: 
10-17)  จังหวดัราชบุรีจึงใชการนิเทศงานเปนเครื่องมือในการติดตามงาน ช้ีแนะแนวทางปฏิบัติ 
กระตุน แกไข และสงเสริมใหเจาหนาที่สาธารณสุขในระดับตําบลไดเขาใจและปฏิบตัิในแนวทาง
เดยีวกนั โดยการนิเทศงานมี 2 ระดบัคือ ระดับจังหวดั  สํานกังานสาธารณสขุจังหวัดเปนผูจัดการการ
นิเทศงาน  ทีมนิเทศงานประกอบดวย  ผูบริหาร  หัวหนากลุมงาน  และหวัหนางาน  กลุมเปาหมายที่รับการ
นิเทศคือคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ (คปสอ.) และสถานีอนามยัที่เปนศูนย
สุขภาพชุมชนพรอมสถานีอนามัยเครือขายประเด็นการนิเทศงานเนนงานนโยบายกระทรวงสาธารณสุข
และนโยบายจังหวัด นิเทศงาน 1- 2 ครั้ง/ป  ในระดบัตําบลการนิเทศงานสาธารณสุขเปนบทบาทหนาที่ของ
คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ (คปสอ.) ทีมนิเทศงานประกอบไปดวยผูนิเทศจาก
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอและโรงพยาบาล  ออกนิเทศงานสถานีอนามัยทุกแหงในอําเภอ  นิเทศ
งาน 2 -4 ครั้ง/แหง/ป เครื่องมือและแนวทางการนิเทศงานสอดคลองกับระดับจังหวัด  การนิเทศ
งานจะครอบคลุมทั้งดานบริหาร วิชาการและเทคนิคบริการ  โดยจะทําการนิเทศงานสถานีอนามัย
ภายในอําเภอใหเสร็จส้ินกอนที่ทีมนิเทศงานของจังหวดัจะลงนิเทศ  จากการสอบถามผูรับการนิเทศ
ในระดับตําบลจํานวน 71 คน  และจากการสรุปการนิเทศของจังหวัดราชบุรีปงบประมาณ 
2546 พบวาบางอําเภอยังไมมกีารนิเทศงานในสถานีอนามัย  การนเิทศงานมหีลายรูปแบบ ทีมนิเทศ
งานขาดความพรอม ไมนเิทศตามแผนที่กาํหนด  เนนระเบียนรายงานมากกวาผลงาน  ผูนิเทศจองจับผิด
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มากกวาการชี้แนะ แบบนิเทศงานมีมาก ขาดการสรุปใหพื้นทีรั่บทราบ  สรางความเครียดใหกับเจาหนาที่  
ขาดขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงาน ผูนิเทศไมมีทักษะในการนิเทศงาน ขาดความรูความชํานาญ 
ในเรื่องที่นิเทศ  จากการศึกษาของ ฉันทนา เจนศุภเสรี (2534: 119 -124) พบวาผูนิเทศระดบัอําเภอใน
จังหวดัราชบุรีมีทักษะดานมนุษยสัมพนัธ  ทักษะดานความคิดรวบยอด และทักษะดานเทคนิคอยูใน
ระดับปานกลาง  ผูนิเทศที่มาจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอมีระดับทกัษะสูงกวาผูนิเทศที่มาจาก
โรงพยาบาลชุมชน  และการศึกษาของพนดิา โวทานัง (2542: 114 -117) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุข
ระดับตําบลในจังหวัดราชบุรีมีความพึงพอใจตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขอยูในระดับปานกลาง    
 

จากเหตุผลที่กลาวมาจะเห็นไดวาการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลจังหวดัราชบุรี 
ยังมีปญหาและอุปสรรคที่ตองปรับปรุงและแกไข   ผูวิจัยซึ่งเปนผูรับผิดชอบงานนิเทศงานของสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดราชบุรีจึงมีความสนใจทีจ่ะศึกษาปจจยัที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบล  โดยการศึกษาครั้งนี้มุงศึกษาที่ผูนิเทศระดับอําเภอ  เนื่องจากผูนิเทศระดับอําเภอเปนผูจัดกระทํา
การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  ประเด็นในการวจิัยคือการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
อยูในระดับใด ปจจัยใดของผูนิเทศระดับอําเภอที่มีความสมัพันธกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  ทั้งนี้เพื่อหาขอสรุปสําหรับเปนแนวทางในการพัฒนาการนิเทศงานสาธารณสุขในจังหวัด
ราชบุรีใหมีประสิทธิภาพ  อันจะสงผลถึงการใหบริการดานสุขภาพที่ดีแกประชาชนตอไป  
 

2. วัตถุประสงคการวิจัย 
 

 2.1  วัตถุประสงคท่ัวไป 
 เพื่อศึกษาปจจยัที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล จังหวัดราชบุรี 
2.2  วัตถุประสงคเฉพาะ   

 2.2.1  เพื่อศกึษาปจจยัลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  
การศึกษาสูงสุด     
 2.2.2  เพื่อศึกษาปจจยัลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก  ตําแหนงหนาที่ อายุราชการ   
สถานที่ปฏิบัติงาน  ปริมาณงานที่นิเทศ การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนิเทศงาน    
 2.2.3  เพื่อศึกษาปจจยัดานทกัษะของผูนิเทศไดแก ทักษะดานเทคนิค ทกัษะดาน
ความคิดรวบยอด ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ    
 2.2.4  เพื่อศึกษาระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลตามการรับรูของ 
ผูนิเทศระดับอาํเภอ  
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 2.2.5  เพื่อศึกษาความสัมพนัธระหวางปจจัยลักษณะประชากรของผูนเิทศ ปจจัย
ลักษณะงานของผูนิเทศ  และปจจัยดานทักษะของผูนิเทศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 2.2.6  เพื่อศึกษาปญหา อุปสรรค และความตองการที่เกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  เพือ่พัฒนาการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
 

3. กรอบแนวคิดการวิจัย  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ 
- เพศ 
- อายุ 
- สถานภาพสมรส 
- การศึกษาสูงสุด 

ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ 
- ตําแหนงหนาที่ 
- อายุราชการ 
- สถานที่ปฏิบัติงาน  
- ปริมาณงานทีน่ิเทศ 
- การอบรมดานการนิเทศงาน 
- ประสบการณการนิเทศงาน 

ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ 
- ทักษะดานเทคนิค 
- ทักษะดานความคิดรวบยอด 
- ทักษะดานมนษุยสัมพันธ 
  

 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
- การวางแผนในการนิเทศ 
- การจัดองคการในการนิเทศ 
- การนําการนิเทศ      
- การควบคุมการนิเทศ 
- การประเมินผลการนิเทศ 
 

 
ภาพที่ 1.1  กรอบแนวคดิการวิจัยปจจยัที่มผีลตอการนิเทศงานสาธารณสุข 

    ในระดับตําบล จังหวัดราชบุรี  
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4. สมมติฐานการวิจัย 
 

 4.1  ปจจยัลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  เพศ  อาย ุ สถานภาพสมรส การศกึษาสูงสดุ 
มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 4.2  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศไดแก  ตําแหนงหนาที่ อายรุาชการ สถานที่ปฏิบัติงาน  
ปริมาณงานทีน่ิเทศ การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนเิทศงานมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
 4.3  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศไดแก  ทักษะดานเทคนิค  ทักษะดานความคดิรวบยอด    
ทักษะดานมนุษยสัมพันธ มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 

5. ขอบเขตของการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้มุงศึกษาปจจัยที่ผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล จังหวัดราชบุรี   
ตามการรับรูของผูนิเทศระดับอําเภอเทานั้น 
 

6. ขอตกลงเบื้องตน  
 
 6.1  คําตอบที่ไดจากการตอบแบบสอบถามเปนคําตอบที่ตรงกับความเปนจริง  
เชื่อถือได  เปนการแสดงความคิดเห็นสวนตัวของผูนิเทศระดับอําเภอ ที่แสดงอยางตรงไปตรงมา
โดยไมกังวลตอผลกระทบในการปฏิบัติหนาที่ 
 6.2  คําตอบที่ไดจากการตอบแบบสอบถามในวนั เวลา ที่ตางกัน  ถือวาไมแตกตางกนั 
 

7. ขอจํากัดในการวิจัย   
 
 การศึกษาวิจยัในครั้งนี้ศึกษาเฉพาะในพื้นที่จังหวดัราชบรีุเทานั้น การนาํไปอางอิงใน
พื้นที่อ่ืนควรพจิารณาความแตกตางของพื้นที่ สภาพแวดลอม  และประชากร 
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8. นิยามศัพทเฉพาะ 
 
8.1  การนิเทศงานสาธารณสขุในระดับตําบล หมายถึง กระบวนการใหคําแนะนํา  

ช้ีแนะ ชวยเหลือ สงเสริมและแกไขปญหาในการปฏิบัติงานสาธารณสุขในระดับตําบลโดยคณะกรรมการ
ประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ (คปสอ.)ทําหนาที่บริหารจัดการนิเทศงาน  กําหนดแนวทางการ
นิเทศงาน  แตงตั้งทีมนิเทศงานระดับอําเภอ วางแผนและประเมินผลการนิเทศงาน 
 8.2  ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบล  หมายถึง กิจกรรมการนิเทศงานที่
ผูนิเทศระดับอาํเภอไดจัดกระทําในการนิเทศงานตามกระบวนการนิเทศงาน 5 ดานไดแก  ดานการ
วางแผนในการนิเทศ  การจดัองคการในการนิเทศ  การนําการนิเทศ  การควบคุมการนิเทศ และการ
ประเมินผลการนิเทศ  โดยวดัผลระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลออกเปน 3  ระดับ
ไดแก  ระดับสูง (คะแนนรวมที่ไดสูงกวาคาเฉลี่ย + สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) ระดับปานกลาง 
(คะแนนรวมทีไ่ดอยูระหวางคาเฉลี่ย ± สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน)  ระดับต่ํา (คะแนนรวมทีไ่ดนอยกวา
คาเฉลี่ย – สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) 

8.3  ผูนิเทศระดับอําเภอ  หมายถึง  ผูนิเทศที่เปนขาราชการของกระทรวงสาธารณสุข 
ที่ไดรับการแตงตั้งจากคณะกรรมการประสานงานสาธารสุขระดับอําเภอ(คปสอ.)ใหเปนผูนิเทศ
ระดับอําเภอในปงบประมาณ 2547 (ตุลาคม 2546 – กันยายน 2547)     

8.4 อายุ  หมายถึง อายุเปนปบริบรูณเมื่อนับถึง 31 ตุลาคม พ.ศ.  2547   
8.5  สถานภาพสมรส หมายถึง สถานภาพการอยูรวมกันของสามีภรรยา แบงเปน  

4  กลุม  คือ 1) โสด   2) คู   3) หมาย  4) หยา   แยก 
 8.6  การศึกษาสูงสุด หมายถึง  วุฒิการศึกษาขั้นสูงสุดที่ไดรับทางดานสาธารณสุข 
 8.7  ตําแหนงหนาท่ี  หมายถึง  ตําแหนงทีด่ํารงอยูในปจจุบัน 
 8.8  อายุราชการ  หมายถึง ระยะเวลาที่ปฏิบัติราชการตั้งแตเร่ิมรับราชการจนถึง
ปจจุบัน นับถึง 31 ตุลาคม พ.ศ.  2547  นับเปนปเต็มบริบูรณ  (เศษเกิน 6 เดือน นับเปน 1 ป) 
 8.9  สถานที่ปฏิบัตงิาน  หมายถึง  หนวยงานที่ผูนิเทศปฏิบัติงานอยูในปจจุบัน 
 8.10  ปริมาณงานที่นิเทศ  หมายถึง จํานวนงานที่รับผิดชอบในการไปนิเทศงานสถานี
อนามัยในปงบประมาณ 2547 (ตุลาคม 2546 – กันยายน  2547)  
 8.11  การอบรมดานการนิเทศงาน  หมายถงึ  การที่ไดรับการฝกอบรมในหลักสูตรการ
นิเทศงานหรือที่เกี่ยวกับการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอ โดยแบงออกเปน  2  กลุม  คือ  
เคยอบรม และไมเคยอบรม 
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 8.12  ประสบการณการนิเทศงาน หมายถึง ระยะเวลาเปนจํานวนปเต็มที่ทําหนาที ่
เปนผูนิเทศระดับอําเภอจนถึงปจจุบัน นับถึง 31 ตุลาคม พ.ศ.  2547  นบัเปนปเต็มบรบิูรณ  
(เศษเกิน 6 เดือน นับเปน 1 ป) 
 8.13  ทักษะของผูนิเทศ  หมายถึง  ความสามารถที่ผูนิเทศแสดงออกมาในการนเิทศ
งานซึ่งมี 3 ดานคือดานเทคนิค ดานความคิดรวบยอด ดานมนุษยสัมพันธ ผูนิเทศเปนผูประเมินตนเอง 
โดยวดัระดับทักษะของผูนิเทศออกเปน 3 ระดับ คือ ระดบัสูง (คะแนนรวมที่ไดสูงกวาคาเฉลี่ย + 

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  ระดับปานกลาง (คะแนนรวมที่ไดอยูระหวางคาเฉล่ีย  ±  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)   
ระดับต่ํา (คะแนนรวมที่ไดนอยกวาคาเฉลี่ย – สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) 
 8.14  ทักษะดานเทคนิค  หมายถึง  ความสามารถในการใชความรู เทคนิค และวิธีการในการพูด    
การฟง  การเขียน  การอาน การสอน   และการสาธิตใหผูรับการนิเทศเขาใจ  สามารถปฏิบัติงานได ตลอดจน
สามารถจัดลําดับความสําคัญของงานไดอยางถูกตองเหมาะสมในการนิเทศงานสาธารณสุข 
 8.15  ทักษะดานความคดิรวบยอด  หมายถึง  ทักษะที่เกดิขึ้นจากการผสมผสานของ
ประสบการณและสติปญญาเขาดวยกัน ทําใหบุคคลสามารถมองเห็นองคประกอบของปญหาตาง ๆ ได
อยางชัดเจน  สามารถวางแผนการดําเนินงาน ควบคุม ประเมนิผล สามารถวิเคราะห วินิจฉัย คาดการณ
และสามารถแกไขปญหาความผิดพลาดตาง ๆ  โดยใชการตดัสินใจอยางวจิารณญาณ ตลอดจนมี
ความคิดริเริ่มสรางสรรคเพื่อพัฒนาหนวยงานใหมีประสิทธภิาพยิ่งขึน้ 
 8.16  ทักษะดานมนุษยสัมพันธ  หมายถึง  ความสามารถในการทํางานรวมกับบุคคลอื่น 
ไดงายและมีประสิทธิภาพ ซ่ึงประกอบดวยความสามารถในดานการตดิตอส่ือสาร การเขาใจผูอ่ืน  
การรูจกัสังเกต การจูงใจคน การเปนผูนํา  การใหคําแนะนําปรึกษาและการทํางานเปนทมี 
 

9.  ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 
 การศึกษาวิจยัเร่ืองปจจัยที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลในครั้งนี้ 
ประโยชนที่ไดรับจากการศกึษาคือ 
 9.1  ประโยชนตอการพัฒนาการนิเทศงานสาธารณสุข กลาวคือ จากการศึกษาวจิัย 
ทําใหทราบปญหาการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล และปจจยัที่มีผลตอการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล  ซ่ึงขอมูลที่ไดจะเปนประโยชนตอผูบริหารระดับจังหวัด และระดับ
อําเภอในการพิจารณาปรับปรุงการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลใหมีประสทิธิภาพ อันจะ
นําไปสูการใหบริการที่ดีแกประชาชนตอไป 
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 9.2  ประโยชนตอการพัฒนางานสาธารณสขุ กลาวคือ เปนขอมูลประกอบในการ
ตัดสินใจดานการบริหารงาน การวางแผนงาน  และการกําหนดนโยบาย ของผูบริหารระดับอําเภอ
และระดับจังหวัด    
 9.3  ประโยชนในเชิงวชิาการ  กลาวคือ ผูเกีย่วของกับการนิเทศงานสาธารณสุข
สามารถนําขอมูลไปอางอิงหรือประกอบการพิจารณาจดัการนิเทศงานในระดับตาง ๆ ใหมี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น และใชเปนขอมูลในการสงเสริมพัฒนาบุคลากรสาธารณสุขใหมศีักยภาพและ
ทักษะทีจ่ําเปนในการนเิทศงาน 
 



บทที่  2 

วรรณกรรมที่เกีย่วของ 
 

 
 การวิจยัคร้ังนีม้ีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  ผูวิจัยไดศกึษาแนวคิด  ทฤษฎี และรายงานการวิจัยทีเ่กี่ยวของซึ่งมีผูศึกษาไวแลว 
เพื่อใชเปนแนวทางในการวจิัยโดยจําแนกเปนหัวขอดังนี ้

1.  แนวคดิเกีย่วกับการนิเทศงาน 
2.  แนวคดิเกีย่วกับการนิเทศงานสาธารณสุข 
3.  ทักษะของผูนิเทศ 
4.  การนิเทศงานสาธารณสุขในจังหวัดราชบุรี 
5.  ปจจัยที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุข 
6.  รายงานการวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

1.  แนวคิดเกี่ยวกับการนิเทศงาน 
  
 การนิเทศงานเปนงานที่ไดปฏิบัติตลอดเวลาอยูแลว ดังจะเห็นไดจากการทํางานทุกอยาง 
ทุกประเภทผูปฏิบัติงานจะตองทํางานตามแผนงานที่กําหนดไว  เมื่อมีปญหาหรืออุปสรรคติดขัดอะไร  
ก็สามารถที่จะสอบถามหรือปรึกษากับเพื่อนรวมงานหรือผูบังคับบัญชาได  ในอีกลักษณะหนึ่งผูบังคับบัญชา
ตองการที่จะใหงานในความดูแลรับผิดชอบสําเร็จลุลวงไปดวยดี  ก็จะคอยใหความชวยเหลือช้ีแนะ 
และใหคําปรึกษาแกผูปฏิบัติ  ซ่ึงกิจกรรมตาง ๆ เหลานี้ลวนเปนเรื่องของการนิเทศงานทั้งส้ิน 

การนิเทศงาน เปนกลุมของกจิกรรมหรือกระบวนการแนะนํา สังเกตการ ช้ีแนะกระตุน 
ติดตาม แกไข และสงเสริมใหผูรับการนิเทศงานสามารถปฏิบัติงานที่รับผิดชอบอยางมีประสิทธิภาพ 
และใหผลงานมีประสิทธิผลยิ่งขึ้น โดยเปนกระบวนการที่ชวยควบคมุกํากับงานเฉพาะในสวนที่
สนับสนุนใหผลผลิตหรือผลลัพธของแผนงานโครงการดําเนินไปตามวัตถุประสงคที่กําหนดไว  
เมื่อโครงการไดถูกกําหนดขึน้ โดยมีการกําหนดเปาหมาย วัตถุประสงค และการดําเนนิงานไวแลว 
การนิเทศงานจะเปนกิจกรรมหนึ่งที่ตองดําเนินการเคียงคูไปกับการควบคุมกํากับและการประเมินผลงาน 
ขณะที่การควบคุมกํากับงานใหความสําคัญกับกิจกรรมตาง ๆ ที่ดําเนนิไปตามกําหนดระยะเวลา  
การใชทรัพยากรสาธารณสุขอยางประหยดัคุมคา  และมปีระสิทธิภาพ รวมทั้งผลผลิตหรือบริการที่
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เกิดขึ้นจากโครงการที่คาดหวังไว  การประเมินผลเนนการตรวจสอบเพื่อใหแนใจวาโครงการบรรลุ
วัตถุประสงค และเปาหมายที่กําหนดไวโดยการวัดประสิทธิภาพและประสิทธิผลของผลลัพธและ
ผลกระทบที่เกดิขึ้นจากกิจกรรมที่ไดดําเนินการไป  การนิเทศงานจะเกี่ยวของกับคุณภาพและประสิทธิผล
ของทรพัยากรมนุษยในการกระทํากิจกรรมตาง ๆ   เพือ่ใหไดมาซึ่งผลลัพธตามวัตถุประสงคของโครงการ 
 การนิเทศงานเปนกระบวนการอํานวยการของหนวยงานชวยใหการบรหิารงานไปสู
ความสําเร็จตามวัตถุประสงค  การนิเทศงานมิใชสายบังคบับัญชา  แตเปนสายงานสนบัสนุนหรือ
สายงานวิชาการ ผูนิเทศงานจึงมิใชเปนผูบงัคับบัญชา ไมมีอํานาจในการวินิจฉยัส่ังการแกเจาหนาที่
ผูรับการนิเทศ  รวมทั้งไมมีอํานาจที่จะลงโทษหรือใหคุณประโยชนโดยตรง  แตอาจเสนอผลการ
นิเทศใหหวัหนางานพิจารณาวินิจฉยัส่ังการตอไปได  การนิเทศมิใชการตรวจและการควบคุม  ถาจะมี
การควบคุมอยูบางในการนเิทศงานก็เปนไปในลักษณะการควบคุมงาน มิใชควบคุมเจาหนาที่ 
 

 1.1   ความหมายของการนิเทศงาน  (Supervision) 
  ไดมีผูนิยามความหมายของการนิเทศงานไว ดังนี้ 
  ตามพจนานกุรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน (2542: 588 ) ใหความหมายไววา 
 แสดง ช้ีแจง จาํแนก  
  ตามพจนานกุรม ของ ศาสตราจารย ดร. วิทย  เที่ยงบูรณธรรม (2545: 829)  
ใหความหมายไววา การดแูล การควบคุม การจัดการ การอํานวยการ  การตรวจตรา  
 สงัด  อุทรานนท (2529: 7) กลาววา การนเิทศเปนกระบวนการในการทํางาน
รวมกันระหวางผูนเิทศกับผูรับการนิเทศเพื่อใหไดมาซึ่งสัมฤทธิผลสูงสุดในการเรียนของนักเรียน 
  สมพงษ  เกษมสิน (2526: 204) กลาววา การนิเทศเปนกระบวนการบรหิารขั้น 
การอํานวยการ เพื่อใหการบริหารงานบรรลุเปาหมายไดอยางมีประสิทธิภาพ 
  ปยธิดา   ตรีเดช และ พีระ ครึกครื้นจิตร (2538: 2)  กลาววาการนิเทศงานคือ
กระบวนการติดตามผลงาน   ช้ีแจงแนวทางปฏิบัติ  เสนอแนะ  อบรม  ฝกสอน  สังเกตการณ  กระตุน แกไข และ
สงเสริมใหผูรับการนิเทศงานสนใจในงานที่รับผิดชอบ เพิ่มขีดความสามารถในการปฏิบัติงานใหดีขึ้น 
  อําพล  จินดาวฒันะ (2536 : 131) กลาววา การนิเทศงานเปนเครื่องมือสําคัญเปน
การพัฒนาขีดความรู ความสามารถของเจาหนาที่อยางตอเนื่อง 
  ยงยุทธ  สาระสมบัติ  (2536: 33)  ใหความหมายไววา การนิเทศงานเปนกลุมของ
กิจกรรมหรือกระบวนการแนะนํา  สังเกตการณ ช้ีแนะ กระตุน ติดตาม แกไข และสงเสริมใหผูรับ
การนิเทศสามารถปฏิบัติงานที่รับผิดชอบอยางมีประสิทธิภาพ และใหผลงานมีประสิทธิผลยิ่งขึ้น 
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  บารเรท (Barrette 1975: 370)  กลาววา การนิเทศเปนการรวมมือปฏิบัติงานเพื่อให
ประสบผลสําเร็จตามวัตถุประสงคที่ตั้งไว ดวยการสอนใหคําแนะนํา ชวยเหลือ จรรโลงใจ 
  บีช (Beach 1977: 526) กลาววา การนิเทศคอืความรวมมือในการปฏิบัติงานเพื่อให
ประสบผลสําเร็จตามวัตถุประสงคที่ตั้งไวทัง้ปริมาณและคุณภาพ 
  เพรสตัน และ ซิมเมอเรอร  (Preston and Zimmerress 1983: 3)  กลาววา การนิเทศ
งานเปนตวัเชือ่มโยงที่สําคัญระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน ดังนั้นผูนิเทศตองมีความสามารถแปล
ความหมายจากนโยบายสูการปฏิบัติอยางเปนธรรม    ผูนิเทศจะตองเขาใจความตองการและวตัถุประสงคของ 
ผูบริการและผูปฏิบัติ   แลวประสานความตองการนั้นเขาดวยกนัเพือ่ประสิทธภิาพขององคกร 
  จากความหมายของการนิเทศงานขางตน สรุปไดวาการนิเทศงานเปนกระบวนการ 
แนะนํา  สังเกตการณ  ช้ีแนะ กระตุน ติดตาม  แกไข  และสงเสริมใหผูรับการนิเทศงานตระหนักในหนาที่
ที่รับผิดชอบ และพัฒนาตนเองใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ   เพิ่มประสิทธิผลใหองคกร 
 

1.2  วัตถุประสงคของการนเิทศงาน  
  1.2.1  เพื่อใหเจาหนาทีแ่ตละหนวยงานภายในองคกรไดปฏิบัติงานของตนเอง
สําเร็จตามวัตถุประสงคและนโยบาย 
  1.2.2  เพื่อชวยใหเจาหนาที่สามารถปฏิบัติงานดวยความสะดวกรวดเร็ว 
  1.2.3  เพื่อสนับสนุนใหเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานสามารถนําบริการตาง ๆ เขาถึง
ประชาชนใหมากที่สุด 
  1.2.4  เพื่อชวยใหเกดิความคลองตัวในการติดตอประสานงานระหวาง 
ผูปฏิบัติงานทุกระดับ 
  1.2.5  เพื่อสนับสนุนใหเจาหนาที่สามารถปฏิบัติงานไดปริมาณและคณุภาพตาม 
เปาหมายและมาตรฐานที่กําหนดไว 

1.2.6  เพื่อเสริมสรางความรูดานวิชาการ นโยบายของหนวยงานและ 
ความสัมพันธระหวางเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานใหดียิ่งขึ้นทั้งผูนิเทศงานและผูรับการนเิทศงาน 
  1.2.7  เพื่อรวบรวมและศกึษาขอมูลตาง ๆ ซ่ึงไดจากการนิเทศงานอันจะเปน
ประโยชนตอการพัฒนาและปรับปรุงงานตอไป 
 
 
 
 



 13 
 
 1.3  หลักการจัดการนิเทศงาน 
  1.3.1  จะตองรูจุดมุงหมายหรอืจุดประสงค (Goal) 
  1.3.2  จะตองรูนโยบาย แผนงาน และเปาหมายของงานทีจ่ะไปนเิทศ (Policy, 
Plan, Target) 
  1.3.3  จะตองรูการจัดรูปงานของสถานที่หรือหนวยงานนั้น ๆ  (Organization) 
  1.3.4  จะตองรูจักการบริหารและการสั่งการของผูมีหนาที่บริการ (Directing) 

 1.3.5  ผูนิเทศงานจะตองมใีจรักในงานที่ตนนิเทศ (Willing) 
 1.3.6  จะตองรูหนาที่ของผูรับผิดชอบตามสายงาน (Function) 

  1.3.7  จะตองรูความสามารถ ทักษะ ขวัญและกําลังใจ รวมทั้งสภาพของผูรับการ
นิเทศดวย (Understanding) 

 1.3.8  จะตองรูวิธีปฏิบัติที่ถูกตอง (Procedure) 
 1.3.9  จะตองรูผลงานและคุณภาพของงานของผูรับการนิเทศ  (Controlling) 

 1.3.10  จะตองรูวามีสภาพแวดลอมอีกหลายประการที่จะชวยใหการนิเทศบรรลุ
ความสําเร็จตามประสงค  (Environmental Factors) 
 

 1.4  องคประกอบของการนิเทศงาน  การนเิทศงานมีองคประกอบดังนี ้
  1.4.1  ผูนิเทศงาน หรือกลุมผูนิเทศงาน และผูรับการนิเทศงาน 
  1.4.2  เวลาและสถานที่ที่จะทําการนิเทศ 
  1.4.3  พาหนะ และอุปกรณที่จําเปนตองใชในการนเิทศ 
  1.4.4  แผนงาน  เปาหมาย  และมาตรฐานของงานที่ตองการ 
  1.4.5  การปฏิบัติงานนิเทศ  ควรคํานึงถึงความสะดวกรวดเร็ว การควบคุมคุณภาพ
และปริมาณงานใหไดมาตรฐาน สงเสริมประสิทธิภาพเจาหนาที่ และมีการประสานงานอยางดี
ระหวางผูกําหนดนโยบายและผูปฏิบัติ 
  1.4.6  ผลงานที่คาดวาจะดีขึน้ของผูรับการนิเทศ 
 

 1.5  วิธีการนิเทศงาน  แบงไดเปน 3 วิธีคือ 

  1.5.1  การนิเทศงานเปนทีม  (Team  Supervision) หมายถึงการจัดผูนิเทศงานที่มี
ความรูความชาํนาญเฉพาะสาขารวมกันเดนิทางไปนิเทศหนวยงาน แลวผูนิเทศจะนิเทศงานในดาน
ที่ตนมีความรูความชํานาญโดยเฉพาะ  ซ่ึงแตละคนจะนิเทศงานทั้งดานบริหาร  การจดัการ แผนงาน 
และเทคนิคของงานนั้น 
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  1.5.2  การนิเทศงานลักษณะไขว  (Cross  Supervision)   ซ่ึงอาจจัดเปนทีมหรือไป
นิเทศเพยีงคนเดียว โดยนิเทศงานดานที่ผูนิเทศมีความรูความชํานาญแกหนวยงานที่อยูในระดับ
เดียวกับหนวยงานผูนิเทศงาน    แตหนวยงานหลังมีความชํานาญงานดานนั้นนอยกวา 
  1.5.3  การนิเทศงานเปนกลุม  (Group Supervision)  เปนการนิเทศงานโดยเรียก
ผูรับการนเิทศมาพบเปนกลุมเพื่อสอบถามผลการปฏิบัติงาน    หรือช้ีแจงวิธีการทาํงานหรือเพิ่มพนูความรู 
 

1.6  กระบวนการนิเทศ 
 กระบวนการนิเทศงาน  หมายถึง  แบบแผนของการนิเทศงานที่มีลําดับขั้นตอน   

ตอเนื่องอยางมีระบบ  ชัดเจน เปนกจิกรรมสําคัญที่จะตองกําหนดขึ้นเพื่อชวยใหการนิเทศงาน
ประสบความสําเร็จอยางมีประสิทธิภาพตามแนวคดิของแฮริส (Harris 1963: 14 -15)   5 ขั้นตอน  คือ 
  1.6.1  การวางแผนในการนิเทศ  เปนการคิดวางแผนงาน การจัดทําตารางงาน การ
ทําโครงการ การคาดคะเนผลที่เกิดจากการปรับปรุงแผนงานใหดีขึ้น เปนขั้นตอนทีผู่บริหาร ผูนิเทศ
และผูรับการนเิทศจะทาํการประชุม ปรึกษาหาหรือใหไดมาซึ่งปญหาและความตองการที่จะตองมี
การนิเทศงาน รวมทั้งวางแผนขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
 1.6.2  การจัดองคการในการนิเทศ โดยการจําแนกหนาทีใ่นการนเิทศงาน การ
ประสานงาน การมอบหมาย และอํานาจหนาที่สําหรับการนิเทศงาน การเตรียมการตาง ๆ ใหพรอม
ที่จะนิเทศงาน เปนขั้นของการดําเนินงานวาจะทําอยางไรใหผลงานออกมามีคุณภาพตองอาศัย
ความรูความสามารถ 
 1.6.3  การนําการนิเทศ  การตัดสินใจ การเสนอแนะ การสรางแรงจูงใจ การสื่อ
ความหมาย การมีความคิดริเริ่ม และการชวยแกไขปญหาในการปฏิบัตงิานของผูนิเทศ ซ่ึงเปนขั้นที่
ผูรับการนเิทศลงมือปฏิบัติงานตามความรูความสามารถ  ผูนเิทศใหการชีแ้นะ ผูบรหิารใหการสนับสนุน 
 1.6.4  การควบคุมการนิเทศ  เปนการพิจาณา และการกําหนดมาตรฐานสําหรับ
การปฏิบัติงาน การควบคุมผลงานใหมีคุณภาพและการสรางความเจริญในงาน มกีารเสริมสราง
ขวัญและกําลังใจ เพื่อใหผูรับการนิเทศมีความมั่นใจและบงัเกิดความพึงพอใจ 
 1.6.5  การประเมินผลการนิเทศ  เปนการประเมินผลการดําเนินงานที่ผานมาวา
เปนอยางไร   มีปญหาอุปสรรคอะไรที่ทําใหการดําเนินงานไมไดผล  เปนขั้นที่ผูนิเทศทําการ
ประเมินผลการดําเนินงาน หากพบปญหาหรืออุปสรรคอยางหนึ่งอยางใดก็จะมีการปรบัปรุงแกไข 
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 1.7  ประเภทของผูนิเทศงาน  ผูนิเทศงานแบงออกเปน 2 ประเภทคือ 

  1.7.1  เปนผูนิเทศโดยตําแหนง คือ  ผูซ่ึงเปนผูบังคับบัญชาโดยตรงของหนวยงาน 
ที่ถูกนิเทศ  เชน นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด  ผูอํานวยการโรงพยาบาล ศูนยวิชาการ สาธารณสุข
อําเภอ   อาจจําเปนตองเปนผูนิเทศงานเองในกรณีที่ไมมีผูนิเทศงานเพยีงพอ 
  1.7.2  ผูนิเทศงานฝายสนับสนุน  เนื่องจากงานแตละแขนงยอมตองการผูที่มีความ
ชํานาญพิเศษโดยเฉพาะ จะใหผูบังคับบัญชาแตละหนวยงานมีความรูความชํานาญพิเศษในทุกแขนง 
ที่ตนรับผิดชอบยอมไมได  จงึจําเปนตองอาศัยผูที่มีความรูความชํานาญงานแตละสาขาโดยเฉพาะ
เปนผูชวยเหลือและใหคําปรกึษาเพื่อประกอบการวินิจฉยัส่ังการ  ผูนิเทศงานประเภทนี้จะมีฐานะ
เปนที่ปรึกษาของหัวหนางานและไมไดอยูในสายบังคับบัญชาจะรับมอบหมายงานจากหัวหนางาน
ใหทําหนาที่ในการแนะแนว  สนับสนุน   และชวยเหลือแกไขปญหาอปุสรรคตาง ๆ  ตามวิธีการแก
ผูรับการนิเทศ โดยผูนิเทศงานไมมีอํานาจการวินิจฉยัส่ังการใด ๆ ในสายงานได  นอกจากเสนอแนะ
หัวหนางานเพือ่การตัดสินใจวินิจฉยัส่ังการตอไป แลวผูนเิทศงานยังตองทําหนาที่ผูประสานงานให
การอบรมฝกสอน   ติดตาม   และประเมนิผลเพื่อการแกไข ปรับปรุง และสงเสริมใหผูรับการนิเทศ
สามารถผลิตผลงานไดอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดและจะตองสนใจใหความชวยเหลือ
เกี่ยวกับสวสัดิการดวย 
 
 1.8  ประโยชนของการนิเทศงาน  การจดัใหมกีารนิเทศงานกอใหเกดิประโยชนตาง ๆ  ดงันีค้ือ 
  1.8.1  ชวยนักบริหารในการบริหารงานบริการใหถูกตองตามมาตรฐานและ
สอดคลองกับนโยบายของชาติที่กําหนดไว 
  1.8.2  ชวยสงเสริมการปฏิบัติหนาที่ของแตละหนวยงานและเจาหนาทีแ่ตละคนให
ปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพตามหลักวชิาการ 
  1.8.3  ชวยนักบริหารในดานการวางแผน กําหนดนโยบาย ตลอดจนการประเมินผลงาน
ตามแผนเดิมทีป่ฏิบัติไปแลว 
  1.8.4  ชวยประเมินความตองการในการใหบริการของหนวยงานตาง ๆ ตอบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน 
  1.8.5  ชวยใหเจาหนาที่ผูปฏิบัติสามารถกําหนดมาตรฐานการทํางานไดอยางเหมาะสม 
  1.8.6  การนิเทศงานที่ดี ชวยสงเสริมใหเจาหนาที่มีความเขาใจ มีขวัญและกําลังใจ
ที่จะปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ 
  1.8.7  การนิเทศงานที่ดีจะมีผลตอการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ใหไดผลงานตาม
เปาหมายและวัตถุประสงคที่วางไว 
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  1.8.8  การนิเทศงานสามารถชวยใหผูบริหารไดทราบถึงปญหา อุปสรรค 
ขอขัดของในการปฏิบัติงานของเจาหนาที่เพื่อที่จะไดชวยแกปญหาอุปสรรคตาง ๆ ได 
  1.8.9  การนิเทศงานเปนการชวยประสานงานกับหนวยงานตาง ๆ   เพื่อสงเสริม
ความสัมพันธอันดีตอกัน 
  1.8.10  ชวยกระตุนและโนมนาวจิตใจเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานใหปฏิบัติงานอยางมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลซ่ึงประหยัดทั้งเงิน เวลา และแรงงาน 
 

2.  แนวคิดเกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุข 
 
 2.1  ความเปนมาของการนิเทศงานสาธารณสุข 
  จากสภาพเศรษฐกจิของประเทศในปจจุบัน มขีอจํากดัทางดานทรัพยากรดานการเงนิ  
งบประมาณ  อัตรากําลัง  และสิ่งอํานวยความสะดวกอืน่ๆ  ที่จะเกื้อกลูตอการปฏิบัติงานใหมี
ประสิทธิภาพและเปนไปอยางมีระบบนั้นเปนไดยาก  และหนวยงานของกระทรวงสาธารณสุข
กระจายอยูตามชนบททั่วประเทศ  การนเิทศงานอยางเปนระบบเทานัน้ที่จะสามารถเขาถึงผูปฎิบัติ
ไดครอบคลุมทุกหนวยงาน  กระทรวงสาธารณสุขไดพิจารณาเห็นวาการนิเทศงานมคีวามจําเปน 
ตอระบบการบริหารงานสาธารณสุข  จึงไดจัดตั้งระบบการนิเทศงานสาธารณสุขขึ้นตั้งแตป 
 พ.ศ. 2520  อันเปนปแรกของแผนพัฒนาสาธารณสุข ฉบับที่ 4  และมกีารปรับปรุงมาเปนลําดับ   
ทั้งนี้เพื่อใหระบบการนิเทศงานสาธารณสุขนี้สามารถนําไปใช และสนองตอบตอการติดตามแผนพัฒนา
สาธารณสุข ตามนโยบายไดอยางแทจริง   และครอบคลุมครบถวนตามนโยบายของรัฐบาล   ปจจุบัน
กระทรวงสาธารณสุขใชระบบการตรวจราชการและนิเทศงานเปนกลไกในการควบคุมและติดตามผลการ
ปฏิบัติงานของกระทรวงสาธารณสุขในระดับกระทรวง  สวนในระดับจังหวัดจะใชระบบการนิเทศงาน
เปนกลไกในการควบคุมและติดตามผลการปฏิบัติงานของกระทรวงสาธารณสุข 
 
 2.2  ความหมายของการนิเทศงานสาธารณสุข  
  กิตติ  วัฒนกุล  (2538: 690)  ไดใหความหมายของนิเทศ คือ ช้ีแจง แสดง จําแนก 
เมื่อนํามาใชกบัการทํางานจงึมีความหมายที่แตกตางออกไป  ดังนี ้
  2.2.1  การนิเทศงานในลักษณะการบริหารงานทั่วไป หมายถึง กระบวนการที ่
จะชวยควบคุมงาน  เพื่อใหงานนั้นดําเนินถูกตองตามหลกัวิชาการ  และตรงตามวัตถุประสงคหรือ
เปาหมายของแผนงานทีว่างไว 
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  2.2.3  การนิเทศงานในลักษณะของการสนับสนุนนโยบายหรือแผนงาน โครงการ  
ที่ผูบริหารไดกําหนดไวดําเนินการไปสูการปฏิบัติอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุด 
  2.2.4  การนิเทศงานในแงของการปกครอง  หมายถึง หนาที่เกี่ยวกับประมุขศิลป  
ที่นํามาใชในการปฏิบัติเพื่ออํานวยการในหนวยงานทุกระดับแทนวิธีการสั่งการ โดยการชวยเหลือ  
แนะนํา  ฝกอบรม ประสานงาน และติดตามผล  เพื่อใหผูปฏิบัติงานดําเนินงานภายในขอบเขต
โครงสรางของการบริหาร  และแปรสภาพจากนโยบายแสดงแผนงาน โครงการทั่วไปออกมาเปน
แผนปฏิบัติงานและหนวยผลิตผลงานตอไป 
  ดังนั้นการนิเทศงานสาธารณสุขจึงหมายถึงกิจกรรมตาง ๆ  ที่เกี่ยวของทางการ
บริหารงานและการเปนผูนํา  ซ่ึงจะชวยสงเสริมใหบุคลากรทางสาธารณสุขสามารถปฏิบัติงานตาม
หนาที่ที่ไดรับมอบหมายไดอยางมีประสิทธิภาพ   มีความรูความสามารถและทักษะในงานของตนเพิ่มมากขึ้น   
การจูงใจและการพัฒนาใหบุคลากรสาธารณสุขทุกประเภทสามารถปฏิบัติงานใหบริการที่มีคุณภาพ  และ 
ตรงตามความตองการของผูรับบริการจะนํามาซึ่งการปรับปรุงประสิทธิภาพของบริการสาธารณสุข 
 
 2.3  ความสําคญัของการนิเทศงานสาธารณสุข  มีความสําคัญดังนี้ 

2.3.1  เนื่องจากการดําเนินงานดานสาธารณสุขมีวัตถุประสงคเพื่อจัดบริการใหกับ 
ประชาชนไดมีสุขภาพสมบูรณ จําเปนตองใชศิลปะและศาสตรหลายแขนงมาประยกุตใช นับตั้งแต
การสงเสริมสุขภาพ การควบคุมและปองกันโรค การรักษาพยาบาลตลอดจนการฟนฟูสภาพ 
  2.3.2  ลักษณะการดําเนินการที่แตกตางกนัแตจะตองประสานและสอดคลองกัน 
  2.3.3  บุคลากรทางดานสาธารณสุขมีความรูเฉพาะแตละวิชาชีพไมเหมือนกัน 
  2.3.4  ทรัพยากรดานสาธารณสุขมีจํานวนจํากัด โดยเฉพาะทรัพยากรคน 
  ดังนั้น ในการดําเนินงานเพือ่ใหบรรลุวัตถุประสงค  และเปาหมายของแผนงาน 
โครงการ ตลอดจนการแปรสภาพจากแผนงานโครงการออกเปนแผนปฏิบัติงานจึงเปนกระบวนการ
ที่ตองวางหลักเกณฑตาง ๆ  ใหประสานสอดคลองกันตัง้แตเร่ิมแรกโดยที่งานทางดานสาธารณสุข
เปนงานจดับริการประเภทแรงงานที่ตองใชทรัพยากรเปนหลักสําคัญ   เคร่ืองมือหรืออุปกรณอ่ืน ๆ     
เปนเพียงเครื่องชวยอํานวยความสะดวกเพื่อใหงานสําเร็จลุลวงไปดวยความรวดเร็วเทานั้น
วิทยาการดานการแพทยและการสาธารณสุขมีการเปลี่ยนแปลงและเกดิขึ้นใหมๆ  อยางรวดเร็ว 
จนบางครั้งบุคลากรดานสาธารณสุขไมสามารถตามไดทัน  โดยเฉพาะเจาหนาที่ระดบัปฏิบัติงาน   
เพราะหลังจากจบการศกึษา  และบรรจุเขาทาํงานแลวมีโอกาสนอยที่จะไดรับการพัฒนาความรูใหมๆ  
 และเนื่องจากมีบุคลากรจํานวนจํากัดไมเพยีงพอตองานทีไ่ดรับหมอบหมาย   ดังนัน้สวนหนึ่งที่จะ
ไดรับการพัฒนาความรูทางดานวิชาการ ดานบริหาร และเทคนิคการทาํงานก็โดยรับการถายทอด
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จากผูนิเทศงานนั้นเอง   นอกจากนีก้ารนิเทศงานยังมีความสําคัญในการควบคุมกํากบังานใหดําเนนิ
ไปถูกตอง   และสําเร็จลุลวงตามวัตถุประสงคของนโยบาย  หรือแผนงาน โครงการที่กําหนดไว 
 
 2.4  วัตถุประสงคของการนเิทศงานสาธารณสุข 
  2.4.1  เพื่อใหผูรับการนิเทศ  ปฏิบัติงานตามที่ไดรับมอบหมายใหสําเรจ็และ
ถูกตองตามวัตถุประสงค  และนโยบายดวยความรวดเรว็และมีประสิทธิภาพ 
  2.4.2  เสริมสรางความรูใหม ๆ ใหแกผูรับการนิเทศ ทั้งดานวิชาการ ดานบริหาร 
และเทคนิคการทํางาน  ทั้งนี้เนื่องจากมวีิทยาการใหม ๆ ดานการแพทยและการสาธารณสุขเกิดขึ้นเสมอ 
เพื่อใหการดําเนินงานมีคณุภาพและไดมาตรฐาน 
  2.4.3  เปนการติดตอประสานงานระหวางผูบริหารและผูปฎิบัติโดยมีผูนิเทศงาน
เปนสื่อกลางเพื่อใหเกิดความคลองตัวในการทํางาน 
  2.4.4  เพื่อเปนการรวบรวมขอมูลตาง ๆ ที่ไดจากการนิเทศมาทําการศึกษาและ 
วางแนวทางในการปรับปรุงหรือพัฒนาใหดียิ่งขึ้นตอไป 
 
 2.5  ประโยชนของการนิเทศงานสาธารณสขุ 
  2.5.1  ทําใหงานบริหารดานการจัดบริการสาธารณสุขตาง ๆ สําเร็จลุลวงตาม
วัตถุประสงคและเปาหมายของแผนงานโครงการ ทั้งดานปริมาณและคุณภาพโดยถูกตองตามหลักวิชาการ 
  2.5.2  ทราบขอบกพรองหรือขอควรปรับปรงุแกไขตาง ๆ   ในการใหบริการสาธารณสุข 
ตลอดทั้งความตองการตามความรูสึกของประชาชน และความตองการที่เปนจริง 
  2.5.3 สรางสัมพันธภาพอันดรีะหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน ตลอดทั้งเปนการ
สรางขวัญและกําลังใจดวย  ทัง้นี้เนื่องจากบางครั้งผูปฏิบัติงานไมทราบวาจะทํางานที่ไดรับมอบหมายให
สําเร็จไดอยางไรเพราะขาดความรู  แตเมื่อไดรับการนิเทศงานจึงมีความรูความสามารถ 
  2.5.4  ขจัดขอขัดของตาง ๆ  ของผูรับการนิเทศที่มีอยูใหหมดไปไมวาจะเปนดาน
วิชาการ ดานบริหาร หรือเทคนิคการทํางาน เปนการจูงใจใหอยากทํางาน เพราะปญหาอุปสรรคในการ
ทํางานไดถูกขจัดใหหมดไปหรือเหลือนอยที่สุด 
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 2.6  ประเภทของผูนิเทศงานและระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 

  2.6.1  ประเภทของผูนิเทศ แบงไดเปน 3 ประเภทดังนี ้
   1)  ผูนิเทศงานโดยตําแหนง ผูนิเทศงานประเภทนี้คือผูบังคับบัญชาโดยตรง
ของหนวยงานหรือผูรับการนิเทศนั่นเองเชน นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปนผูนิเทศงานของจังหวัด  
สาธารณสุขอําเภอเปนผูนเิทศงานของอําเภอ เปนตน  ซ่ึงอาจมีความจําเปนตองออกนิเทศงานเปน
คร้ังคราว  หรือในกรณทีี่มีผูนิเทศงานไมเพียงพอที่จะออกนิเทศ  มีอํานาจในการใหคุณใหโทษแก
ผูรับการนิเทศและมีอํานาจในการวนิิจฉัยส่ังการใด ๆ ในสายงานของตนได 
   2)  ผูนิเทศงานโดยหนาที่  ในบางหนวยงานอาจตั้งตําแหนงผูนิเทศงานขึ้น
เพื่อใหทําหนาที่รับผิดชอบในการนิเทศงานโดยเฉพาะ เชน ผูตรวจการณสาธารณสุขของกระทรวง
สาธารณสุข และศึกษานเิทศกของกระทรวงศึกษาธิการ 
   3)  ผูนิเทศงานโดยความรูความสามารถ  ผูนิเทศงานประเภทนี้มีลักษณะ 
ที่จะสนับสนนุงานที่ตนเองมีความรูความชํานาญโดยเฉพาะใหแกผูรับการนิเทศ  ทั้งนี้เนื่องจาก
ผูบังคับบัญชาในหนวยงานไมสามารถที่จะรอบรูงานทุกประเภทได  จงึตองอาศัยผูที่มีความรู 
ความชํานาญงานแตละสาขาโดยเฉพาะใหเปนผูชวยเหลือ   และใหคําปรึกษาเพื่อวินิจฉัยส่ังการ
ดังนั้นจึงไมมอํีานาจวนิิจฉัยส่ังการใด ๆ  แกผูรับการนิเทศได   นอกจากจะเสนอแนะผูบังคับบัญชา
เพื่อตัดสินใจวนิิจฉัยส่ังการ   และรับมอบหมายงานจากผูบังคับบัญชาใหทําหนาทีใ่นการแนะนํา
สนับสนุนและชวยเหลือผูรับการนิเทศในการแกไขอุปสรรคและปญหาของการทํางานเทานั้น 

  2.6.2  ระดับการนิเทศงานสาธารณสุข มี 4 ระดับดังนี ้
   1)  ระดับสวนกลาง มีหนาทีน่ิเทศงานหนวยงานในสวนภมูิภาคทุกระดบั 
ตั้งแตระดับศนูย / ภาค / เขต (ที่กําหนดใหเปนหนวยงานสังกัดสวนภมูิภาค) และทกุหนวยงาน
สาธารณสุขในจังหวัดโดยเนนหนกัในระดับจังหวัด 
   2)  ระดับจังหวัด  มีหนาที่นิเทศงานระดับจงัหวัดดวยกนัในลักษณะไขว 
หรือตามระบบการบริหารจดัการ และหนวยงานระดับต่าํกวาทุกหนวยงานในสังกดั โดยเนนหนกัที่
หนวยงานระดบัอําเภอ 
   3)  ระดับอําเภอ มีหนาที่นิเทศงานหนวยงานระดับอําเภอดวยกันในจังหวัด
นั้น หรือจังหวดัอื่น ตามที่คณะกรรมการสวนกลางเหน็สมควรในลักษณะไขว และนเิทศทกุหนวยงานใน
อําเภอที่รับผิดชอบโดยเนนหนักที่ระดบัตําบล 
   4)  ระดับตาํบล  มีหนาที่นิเทศงานหนวยงานสาธารณสุขในระดับต่ํากวาทุก
หนวยงาน   หรือเยี่ยมเยียนหนวยงานภาคเอกชนในเขตรับผิดชอบที่เขารวมดําเนินงานพัฒนาสาธารณสุข
ตามแผนพัฒนาสาธารณสุขและแผนพัฒนาชนบท 
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 2.7  การจัดตั้งคณะกรรมการนิเทศงาน 
  การนิเทศงานสาธารณสุขไดมีการจัดการนิเทศไวตามลักษณะของการจัดงาน 
บริการดานสาธารณสุขแบบผสมผสานทั้งดานวิชาการ  ดานบริหาร และเทคนิควิธีการ ซ่ึงกระทรวง 
สาธารณสุขไดจัดตั้งคณะกรรมการการนิเทศงานขึ้นโดยมีปลัดกระทรวงสาธารณสุขเปนประธาน
กําหนดรูปแบบการนิเทศใหสอดคลองกันและกําหนดหนาที่รับผิดชอบที่ชัดเจนทั้งสวนกลางและ
สวนภูมภิาค  โดยคณะกรรมการนิเทศงานระดับสวนกลางมีหนาที่คือ จัดระบบการนิเทศงาน
สาธารณสุขผสมผสาน จัดทําแผนนิเทศงานจากสวนกลาง  จัดทําคูมือนเิทศงาน  จัดทาํหลักสูตร
และฝกอบรมผูนิเทศ   ติดตามประเมินผลการนิเทศงาน  สําหรับคณะกรรมการนิเทศงานระดับ
จังหวัดนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปนประธาน มีหนาที่พิจารณาคัดเลือกผูนิเทศในจังหวัด 
ทุกระดับทั้งระดับจังหวัด  อําเภอ  และตาํบล  จัดอบรมและฟนฟูความรูผูนิเทศของจังหวัด   
โดยใหสอดคลองกับหลักสูตรของกระทรวง   จัดทําแผนนิเทศงานภายในจังหวัด  ประสานการ
นิเทศงานของจังหวดัทั้งภายในจังหวดัและสวนกลาง  และประเมินผลการนิเทศงานเพือ่พิจารณา
ปรับปรุงวิธีการใหเหมาะสมและมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  
 
 2.8  การจัดกลุมนิเทศงาน 

การมอบหมายหนาที่รับผิดชอบของผูนิเทศ เนื่องจากสถานการณปจจุบนัมี 
ขอจํากัดในดานทรัพยากร การนิเทศงานควรเปนไปในลกัษณะเอนกประสงค หรือผสมผสาน 
โดยผูนิเทศงานที่มีความรูความชํานาญในงานที่ตนมีหนาที่รับผิดชอบปฏิบัติอยู ควรตองมีความรู
และความสามารถนิเทศงานอื่นที่มีลักษณะใกลเคยีงกันไดดวยคือนิเทศไขวกนัได  
 
 2.9 วิธีการนิเทศงาน  
  ในการนเิทศงานสาธารณสุขไดมีการจัดวธีิการนิเทศที่เหมาะสมกับทรัพยากรที่มี
อยางจํากดัและเพื่อใหการนเิทศเปนไปตามวัตถุประสงค สามารถประหยัดทรัพยากร ทั้งคน เวลา 
และงบประมาณจึงไดจัดวิธีการนิเทศดังนี ้
  2.9.1  การนิเทศงานเปนทีม  (Team supervision) โดยการจัดผูนิเทศงานที่มีความรู
ความชํานาญเฉพาะสาขารวมกันเดนิทางไปนิเทศหนวยงาน   และผูนิเทศจะนิเทศงานในดานที่ตนมี
ความรูความชาํนาญเฉพาะ ซ่ึงแตละคนจะนิเทศงานทั้งดานบริการ  การจัดการแผนงาน  และเทคนิค
ของงานนั้น ในกรณีที่ผูนิเทศไมสามารถออกนิเทศงานไดครบทีม อาจมีการฝากงานนิเทศแทนกนัได 
โดยเฉพาะงานที่ใกลเคียงกนั 
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  2.9.2  การนิเทศงานลักษณะไขว (Cross  supervision) แบงออกเปน 2 ลักษณะ 
คือ การนิเทศงานในหนวยงานระดับเดียวกนั ซ่ึงอาจจัดเปนทีม   หรือไปนิเทศเพยีงคนเดียว นิเทศ
หนวยงานที่อยูในระดับเดียวกัน  และการนิเทศงานลักษณะผสมผสาน  
  2.9.3  การนิเทศงานเปนกลุม (Group supervision)  โดยการนิเทศงานในลักษณะ
ใหผูที่จะรับการนิเทศงานมาพบเปนกลุม เพื่อเปนการนเิทศงานหรือสอบถามผลการปฏิบัติงาน หรือ
ช้ีแจงการทํางานหรือเพิ่มพนูความรูแลวแตกรณ ี
 
 2.10  การกําหนดความถีข่องการนิเทศงาน 
    การกําหนดความถี่ของการนิเทศควรอยูในดุลยพินิจของคณะกรรมการนิเทศงาน
ระดับสวนกลางหรือระดับจงัหวัดจะพิจารณาตามความเหมาะสมโดยคํานึงถึงองคประกอบตาง ๆ 
รวมทั้งสถานการณเปนสําคญั ความถี่ของการนิเทศงาน มีวางหลักเกณฑที่เหมาะสมดังตอไปนี ้
    2.10.1  หนวยงานแตละแหงควรไดรับการนิเทศกี่คร้ัง/ป โดยผูนิเทศระดับใด 
    2.10.2  จังหวดัจะตองมแีผนการนิเทศทีแ่นนอน และแผนงานนั้นควรยืดหยุนได
เชนหนวยงานที่ปฏิบัติงานดี  อาจกําหนดความถี่ของการนิเทศใหนอยลง  และหนวยงานใดมีปญหามาก 
อาจตองเพิ่มจํานวนการนิเทศงาน 
   2.10.3 ในการนิเทศแตละครัง้ ควรไดกําหนดวัตถุประสงคหลักวาแตละครั้งจะ
เนนหนักในเรือ่งอะไร เชนในครั้งแรกควรเปนเรื่องปรับปรุงแผนการปฏิบัติงาน คร้ังที่สองเรื่อง
เทคนิคในการปฏิบัติงาน และครั้งที่สามเปนเรื่องเรงรัดการทํางาน เปนตน 
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3. ทักษะของผูนิเทศ 
 
 ทักษะของผูนิเทศ คือ ความสามารถพิเศษหรือความชํานาญเฉพาะดานที่ผูนิเทศนํามา
ประยุกตใชใหเหมาะสมกับการนิเทศงานแตละครั้ง ทักษะสามารถฝกฝนได ผูนิเทศที่ดีจะตองสํารวจ
ตนเองอยูเสมอวาตนบกพรองในทักษะดานใดบางและตองมีความตั้งใจในการพัฒนาทักษะดานที่ขาดไป 
 จากที่กลาวมาแลว การนเิทศงานเปนกลุมของกิจกรรมหรอืกระบวนการแนะนํา  
สังเกตการณ  ช้ีแนะ กระตุน ติดตาม  แกไข  และสงเสริมใหผูรับการนิเทศงานสามารถปฏิบัติงาน 
ที่รับผิดชอบอยางมีประสิทธิภาพและใหผลงานมีประสิทธิผลสูงสุด โดยการชกันําผูปฏิบัติงานหรือ
เจาหนาทีใ่นแผนงานโครงการมารวมกันปฏิบัติงานอยางราบรื่น  โดยใชภาวะผูนํา  มนุษยสัมพนัธ
และศิลปะในการจูงใจ ทีจ่ะกอใหเกิดความรวมมือ รวมใจของผูปฏิบัติงานที่จะผลักดันภารกิจของ
แผนงานโครงการไปสูเปาหมายอยางมีประสิทธิภาพ   จงึมีความจําเปนตองมีผูนิเทศงานซึ่งอาจจะ
เปนผูนิเทศโดยหนาทีห่รือผูนิเทศโดยความรูความสามารถ  การนิเทศงานไมใชสายบังคับบัญชา 
ผูนิเทศจึงไมใชผูที่ใหคุณใหโทษโดยตรง  ดังนั้นผูนิเทศจึงตองพยายามสรางศรัทธาใหผูอ่ืนโดยใช
ทักษะที่สําคัญ  (กระทรวงสาธารณสุข 2532: 8-12)  คือ 
 1. ทักษะดานงาน  ผูนิเทศงานจะตองมีความรู และประสบการณทั่วไปเกี่ยวกับ 
ระเบียบบริหารราชการแผนดิน ตลอดจนระเบียบปฏิบัติราชการตาง ๆ  โดยเฉพาะที่เกีย่วของกับ
หนวยงานของตน และของผูรับการนิเทศ  หลักการบริหารงานทั่วไป  หลักการบริหารงานของ
หนวยงานของผูรับการนิเทศ นโยบาย  แผนงาน วัตถุประสงค เปาหมายของหนวยงานที่เกี่ยวของ
กับผูรับการนิเทศ  สถิติและขอมูลตาง ๆ ที่สําคัญ เชน สถิติชีพและอนามัย สถิติบริการสาธารณสุข  
จํานวนทรัพยากรตาง ๆ   และผูนิเทศงานจะตองมีความรูความชํานาญทางเทคนิค และวิชาการใน
เร่ืองที่จะนิเทศเปนอยางด ี
 2. ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ  มนุษยสัมพนัธ หมายถึง การใชศาสตรและศิลปะ  
ในการสรางเสริมความสัมพันธอันดีระหวางบุคคล เพื่อใหเกิดความรวมมือรวมใจในการ
ปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงค  การสรางมนุษยสัมพนัธที่ดีกับบุคคลอื่นนั้นจะตองสรางใหตรง
หรือสอดคลองกับพื้นฐานแหงความตองการของแตละคน โดยอาศยัแรงจูงใจเปนเครื่องชวยใหเกดิ
ความรวมมือในการปฏิบัติงาน แรงจูงใจมี 2 ประการคือ  แรงจูงใจภายใน ไดแกความตองการตางๆ 
แบงออกเปนความตองการขัน้แรกหรือความตองการปฐมภูมิ  คือความตองการที่จะดํารงชีพไดแก 
อาหาร  ที่อยูอาศัย เครื่องนุงหม ยารักษาโรค และความตองการที่จะดํารงพันธุ  และความตองการ
ขั้นที่สองหรือ ทุติยภูมิคือความตองการที่จะใหเกิดความสุขไดแกความรัก ความยอมรับนับถือ 
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จากผูอ่ืน ความตองการที่จะไดรับความสําเร็จในชวีิตและความตองการที่จะไดรับความปลอดภัย 
ทั้งชีวิตและทรัพยสินของตนเอง  แรงจูงใจภายนอกไดแก อิทธิพลจากสิ่งแวดลอมตาง ๆ  เชนการ
ใหรางวัล การลงโทษ  นอกจากแรงจูงใจแลว ผูนิเทศงานจะสรางมนุษยสัมพันธที่ดีกบัผูอ่ืนได
ทางการติดตอส่ือสารความคิด โดยเฉพาะการติดตอส่ือสารความคิดทางวาจาหรือการพูด  ซ่ึงจะตอง
นึกถึงองคประกอบหลายประการเชน ความแตกตางในเรื่องอายุ อาชีพ การงาน พื้นฐานทางสังคม 
จะตองรูจักใชเหมาะกับแตละบุคคล รวมทั้งบุคลิกภาพ  การใชอิริยาบถ  การแสดงออกทางสีหนา
ทาทางน้ําเสียง จะตองพยายามสรางศรัทธาใหเกดิขึ้นดานหลักการทางจติวิทยา แทนการใชอํานาจ
ดังนั้นการสรางมนุษยสัมพนัธที่ดีจึงเปนสิ่งจําเปนของผูนเิทศงาน 
 3.  ทักษะดานการเปนผูนํา  การเปนผูนําเปนศิลปะเฉพาะบุคคล  ศิลปะของการ 
เปนผูนําคือ ศิลปะในการพฒันาบุคคล ฉะนั้นผูนเิทศงานที่ดีจําเปนอยางยิ่งที่จะตองเปนผูนําที่ด ี
แบบของผูนํามี  3  แบบ คือ 
     3.1  ผูนําแบบอัตตนิยม   หรือแบบอัตตาธิปไตย  หมายถงึผูนําที่ถือวาตนเปน 
ผูมีอํานาจ มีลักษณะถือตัว และเชื่อมั่นในตวัเอง ไมคอยรับฟง หรือใหเกียรติผูอ่ืน พฤติกรรมของ
ผูนําในลักษณะนี้คอืเผด็จการ ยึดมั่นในความคิด  และการกระทําของตนเทานั้นทีว่าถูกตอง  
ไมเปดโอกาสใหมีการโตเถียงหรือใหเหตผุลใด ๆ ในการที่จะทําใหตนตองเปลี่ยนแผนงานหรือ
วิธีการที่ไดเลือกไวแลว 
  3.2  ผูนําแบบเสรีนิยม หมายถึงผูนําที่เปดใหมีความเสรีอยางไมมีขอบเขต ไมมี
จุดหมายหรือแนวทางของงานที่แนนอน ทุกคนตางก็มีเสรีภาพในการที่จะวนิิจฉยัส่ังการใด ๆ  กไ็ด   
จะหาความรับผิดชอบจากผูนําประเภทนี้ไดอยาก 
      3.3  ผูนําแบบประชาธิปไตย หมายถึงผูนําที่นับถือและตระหนกัในความสําคัญของ
ผูชวยงานแตละบุคคลที่ใหความคิดเห็นหรอืความรวมมือ ผูนําประเภทนี้จะทํางานรวมกับผูอ่ืนอยาง
เสมอภาค  มากกวากระทําตนเหนือผูอ่ืน โดยใชวิธีการเสนอแนะและชกัจูงแนะนําผูรวมงานในการ
ตัดสินใจเลือกวิธีการดําเนนิงานของตนเอง   เปดโอกาสใหผูรวมงานตดัสินใจในบางสิ่งบางอยาง
เกี่ยวกับงานของตนได   และถือความคิดเหน็ของกลุมเปนหลักในการดําเนินงาน 
 4.  ทักษะดานการสอน  ผูนิเทศที่ดีจะตองเปนครูที่ดีดวย ฉะนั้นจะตองมีความรู
ความสามารถในการสอน โดยอาศัยหลักการสอนมาประกอบในการนเิทศ  มีความรูในเรื่องที่จะนิเทศและ
เร่ืองที่เกี่ยวของเปนอยางด ี สามารถใชหลักจติวิทยาแหงการเรียนรู  หลักการสอนที่เหมาะสมกับผูรับการ
นิเทศ  สรางบรรยากาศใหเหมาะสมที่จะเกิดความยากรู  สามารถใชวิธีการ เทคนิค และอุปกรณการสอนแบบ
ตาง ๆ  ไดอยางถูกตอง เหมาะสมกับผูรับการนิเทศ  และสามารถวัดผลได สรางสัมพันธภาพอันดีกับผูรับ
การนิเทศ   อารมณมั่นคง  ไมโกรธงาย เบิกบานมีอารมณขันและมองโลกในแงด ี
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 ทักษะของผูนิเทศงานสาธารณสุข  ผูนิเทศงานสาธารณสุขจําเปนตองสรางศรัทธา 
และการยอมรบัแกผูรับการนิเทศ  ทักษะที่จําเปนสําหรบัผูนิเทศงานสาธารณสุข  (กิตติ วัฒนกุล 
2538: 702-704)  ดังนี ้
 1.  ทักษะดานงานของผูนิเทศงานสาธารณสุข  ผูนิเทศงานควรมีความรูเปนอยางดใีน
ดานวิชาการ ดานบริหาร และดานเทคนิควธีิการ  
 2.  ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ ผูนิเทศงานจะตองรูจักวิธีการสรางมนุษยสัมพันธกับผูรับ
การนิเทศงานเปนอยางดี เชน สรางบรรยากาศ  สรางความไววางใจ สรางแรงจูงใจ  สรางความ
มั่นใจ อยาใหเกิดความรูสึกวาคอยจับผิด สนับสนุนตามโอกาสอันควร หลีกเล่ียงการกลาวตําหนิติเตยีน 
 3.  ทักษะการเปนผูนํา การเปนผูนําหรือประมุขศิลปนั้นเปนศิลปะของแตละบุคคลซึ่ง
เปนไดเปน 3 ประเภท  คือ ผูนําแบบอัตตาธิปไตย  ผูนําแบบเสรีนิยมและผูนําแบบประชาธิปไตย 
ซ่ึงผูนําทั้ง 3 ประเภทมีทั้งขอดีและขอเสีย  การเปนผูนําจะมีลักษณะใดลกัษณะหนึ่งตลอดไปคงไมได    
ควรจะตองพจิารณาถึงความเหมาะสมแลวแตสถานการณดวย 
 4.  ทักษะดานการสอนของผูนเิทศงานสาธารณสุข ในการสอนงานนั้นตองตระหนกัเสมอวา
มุงใหเกดิการเปลี่ยนแปลง  ปรับปรุง  และเพิ่มพูนความรู  ความเขาใจใหแกผูยังไมรูใหเกิดความรู  
และนําไปปฏบิตัิไดในที่สุด 
 
 สมจิตต  สุพรรณทัสน  (2538: 760)  ไดกลาววาทกัษะที่จาํเปนของบุคลากร
สาธารณสุขประกอบดวย 
 1. ทักษะทางดานความสัมพนัธกับบุคคลอื่น มีความจําเปนตอบุคลากรสาธารณสุข 
ทุกระดับ เพราะจะทําใหสามารถทํางานรวมกับบุคคลอื่นไดงายและมีประสิทธิภาพ 
 2. ทักษะทางดานเทคนิควิชาชีพ หมายถึง ความรู ความสามารถในการใชเครื่องมือ 
เทคนิค และวธีิดําเนินงานเกีย่วกับวิชาชีพของตน 
 3.ทักษะทางดานความคิดเปนทักษะที่เกดิจากการประสานประสบการณ ความคิด 
รวบยอดและสติปญญาเขาดวยกัน ทําใหบุคคลสามารถมองเห็นองคประกอบของปญหาตาง ๆ  
ไดอยางเดนชดั   สามารถตัดสินใจไดอยางมีวิจารญาณ 
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  ยงยุทธ  สาระสมบัติ  (2536: 37-46)  กลาววา ทักษะที่จําเปนเกี่ยวกับการนิเทศงาน 
ผูนิเทศตองมีทักษะที่สําคัญ 5 ประการคือ 
  1.  ทักษะดานงาน หมายถึง ทักษะเกีย่วกับงานที่ใหการนเิทศ   
  2.  ทักษะดานพฤติกรรมและเทคนิคการจงูใจ หมายถึง ทักษะเกีย่วกับเทคนิคที่จะ
ทําใหกลุมผูปฏิบัติงานแสดงออกซึ่งพฤติกรรมที่เปนประโยชนตองาน 
  3.  ทักษะดานภาวะผูนํา เปนปจจัยที่สําคัญตอความสําเร็จของการนิเทศงาน
เชนเดยีวกับการบริหารงาน 
  4.  ทักษะดานการสื่อความหมาย เปนสวนประกอบสําคัญของการนิเทศงาน 
  5.  ทักษะเกีย่วกับการสอนงาน เปนกระบวนการ เรียนรูเพื่อมุงหวังจะเปลี่ยนแปลง
ปรับปรุง และเพิ่มพูนความรูความเขาใจ ความชํานาญ  และทัศนคติของผูรับการสอน 
 
  ปยธิดา  ตรีเดช (2532: 3-5) ไดกลาววาผูนเิทศงานจําเปนตองมีทักษะใน 3 สาขา คือ 
  1.  ทักษะในเชงิวิชาการ หมายถึง เปนผูนิเทศที่มีความเขาใจในลกัษณะงานที่จะ
นิเทศ รวมทั้งขบวนการดําเนินงาน ความเชี่ยวชาญในเชงิวิชาการเปนพื้นฐานของการเปนผูนําของ 
ผูนิเทศงาน เนือ่งจากมีความมั่นใจในสิ่งทีจ่ะนิเทศ 
  2.  ทักษะในเชิงมนุษยสัมพันธ หมายถึง ความสามารถในการทํางานรวมกับผูอ่ืน จึงตองมีความ
เชี่ยวชาญ ในการรับรูรวมกับผูอ่ืน ทั้งในดานการพูด การฟง และการปฏิบัติตอผูอ่ืน ฉะนั้นผูนิเทศจึงตองมี
คุณสมบัติของความเปนผูใหญ มีความไวในความรูสึก มีความจริงใจ และตองการรวมงานกับผูอ่ืนอยางแทจริง  
  3.  ทักษะในดานปญญา หมายถึง การที่ผูนเิทศมีความเชี่ยวชาญในดานปญญา
สามารถวิเคราะหปญหา  คาดการณทางเลอืกแตละทางเพื่อเปนแนวทางในการตัดสนิใจเลือกวิธี
แกปญหาตอไป 
 
  สวิง  สุวรรณ  (2527: 15)   ทักษะทีจ่ําเปนของผูบริหารงานสาธารณสุข แนวคดิที่
ไดรับการยอมรับเกี่ยวกับทักษะผูบริหารมากที่สุดคือแนวคิดของ Robert L. Katz ซ่ึงเสนอแนวคดิวา
ทักษะทีจ่ําเปนที่จะตองมอียูในตวัผูบริหารนัน้มี  3  ประเภท คือ ทักษะดานเทคนิควิชาการ  (Technical Skills)  
ทักษะดานความสัมพันธกับบุคคลอื่น (Human  Skills)  และทักษะดานความคิดรวบยอด  
(Conceptual  Skills) 
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  แคทซ (Katz, 1991:  23-24) กลาวถึงทักษะของผูบริหารและผูนิเทศประกอบดวย  
3  ดานดังนี ้
  1.  ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ  (Human  Skills)  สําคัญมากสําหรับผูนิเทศ แสดงถึง
ความสามารถของผูนิเทศที่ทํางานอยางมปีระสิทธิภาพ ประกอบดวยทักษะการสัมภาษณ สังเกต   
นําการอภิปราย   การมีสวนรวม 
  2.  ทักษะดานความคิดรวบยอด (Conceptual  Skills) เปนความสามารถดานการ
มองถึงความสัมพันธของสิ่งตาง ๆ  และเชือ่มโยงถูกตองไดแก การวเิคราะห สังเคราะห วินิจฉยั 
วิพากษวจิารณ 
  3.  ทักษะดานเทคนิควิธี (Technical Skills) เปนทักษะที่เกีย่วกับการทํางานซึ่งตอง
ใชความสามารถ ความชํานาญพิเศษ  มาใชใหเหมาะสมกบังานที่ทํา  
 
  บิลเทล  (Bittel, 1980: 11- 12)  กลาววาผูบริหารระดับสูงและผูนิเทศจะตองมีทักษะ 3   ดาน ดังนี้ 
  1.  ทักษะดานเทคนิคในการปฏิบัติงาน (Technical Skills) คือ ความรูตาง ๆ  
เกี่ยวกับกระบวนการในการปฏิบัติงาน ความรูในดานการดูแลรักษาและซอมแซมเครื่องมือเปนตน 
  2.  ทักษะดานการบริหาร (Administrative Skills) คือ ทักษะเกี่ยวกับการ 
จัดองคการ การประสานงาน การติดตอส่ือสาร สามารถวางแผนและควบคุมกํากับได 
  3.  ดานมนุษยสัมพันธ  (Human relation Skills)   คือ ทักษะเกี่ยวกับการติดตอกับบุคคลอื่น 
สามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพทั้งในรายบุคคลและรายกลุม ทั้งกับผูรวมงานระดับเดียวกันและระดับลาง  
 
 แฮริส (Harris, 1963: 15-16) ไดนําทักษะของผูบริหารในแนวคดิของแคทซ (Katz)
มาเปนทักษะของผูนิเทศโดยมีทักษะ 3 ประการคือ 
  1.  ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ  (Human  Skills)   เปนทักษะที่มีความสําคัญยิง่ของผูนิเทศ
ประกอบไปดวยทักษะในการสมัภาษณ การสังเกต การนําอภปิราย การมีสวนรวมในการอภิปราย เปนตน 
  2.  ทักษะดานความคิดรวบยอด (Conceptual  Skills)  เปนทกัษะที่เกี่ยวของกับการมอง
ความสัมพนัธของส่ิงตาง ๆ  ไดอยางถกูตองไดแก  ทกัษะในการวิเคราะห การวนิิจฉยั การสังเคราะห  
การวิพากษ วจิารณ และการซักถาม 
  3.  ทักษะดานเทคนิค (Technical Skills)  เปนทกัษะที่เกีย่วของกับการทาํงาน สามารถ 
เลือกใชวิธีการตาง ๆ  ใหเหมาะสมกับงานที่ทาํไดแก ทกัษะการพูด การเขยีน การอาน  การฟง การคดิคํานวณ 
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  ทักษะของผูนิเทศของบิลเทล และแฮริส สอดคลองกับจอรจ (George,1992: 10-12)    
ซ่ึงไดแบงทักษะของผูนิเทศออกเปน 3  ประการคือ  ทักษะดานเทคนิค (Technical Skills) 
ทักษะเกีย่วกับคน (People  Skills) และทกัษะดานความคดิรวบยอด (Conceptual  Skills) 
 
  เยาวภา  ปนทพุันธ  (2542: 327)  ไดกลาววาทักษะที่จําเปนสําหรับผูนิเทศงาน 
สาธารณสุขมีดังนี ้
  1.  ทักษะดานเทคนิควิชาการเกี่ยวของกับความรูเร่ืองงานสาธารณสุข 
กระบวนการและกลวิธี และปญหาในงานสาธารณสุข 
  2.  ทักษะดานการบริหารงาน เกี่ยวของกบัความรูเร่ืองโครงสรางหนวยงานการ
บริหารงานและประสานงานขององคการ ความรูเกีย่วกับระบบขอมูลขาวสาร และความสามารถ 
ในการวางแผนและควบคุมงาน  
  3.  ทักษะดานมนุษยสัมพันธ เกี่ยวของกับความรูเร่ืองพฤติกรรม และความสามารถ 
ในการทํางานกับผูอ่ืน ทั้งสวนบุคคล และเปนกลุมไดอยางมีประสิทธิภาพไมวาจะเปนเพื่อน
รวมงาน ผูบังคับบัญชา และผูใตบังคับบัญชา  
  บทบาทของผูนิเทศงานนัน้จะเนนหนกัทักษะดานเทคนิควิชาการและทกัษะดาน
มนุษยสัมพนัธมากที่สุด  สวนทักษะดานการบริหารงานนอยที่สุด 
 
  ฉะนั้นอาจกลาวโดยสรุปถึงทักษะในดานตาง ๆ ที่ควรจะมใีนผูนิเทศงาน
สาธารณสุขซ่ึงผูวิจัยขอสรุปรวมไวใน 3 ประการดังนี้ คอื  
  1.  ทักษะดานเทคนิค หมายถึง  ความสามารถในการใชความรู เทคนิค และวิธีการ 
ในการพดู  การฟง  การเขียน  การอาน การสอนและการสาธิตใหผูรับการนิเทศเขาใจ  สามารถปฏิบัติงานได
ตลอดจนสามารถจัดลําดับความสําคัญของงานไดอยางถูกตองเหมาะสมในการนิเทศงานสาธารณสุข 

 2. ทักษะดานความคิดรวบยอด หมายถึง ทกัษะทีเ่กิดขึน้จากการผสมผสานของ
ประสบการณและสติปญญาเขาดวยกัน ทําใหบุคคลสามารถมองเห็นองคประกอบของปญหาตาง ๆ 
ไดอยางชัดเจน สามารถวางแผนการดําเนนิงาน ควบคุม  ประเมินผล  สามารถวิเคราะห วินิจฉยั 
คาดการณตาง ๆ ในอนาคต   และสามารถแกไขปญหาความผิดพลาดตาง ๆ โดยใชการตัดสินใจ
อยางมีวิจารณญาณ ตลอดจนมีความคิดริเริ่มสรางสรรคเพื่อพัฒนาหนวยงานใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

 3.  ทักษะดานมนุษยสัมพันธ  หมายถึง  ความสามารถในการทํางานรวมกับบุคคลอื่น 
ไดงายและมีประสิทธิภาพ  ซ่ึงประกอบดวยความสามารถในดานการติดตอส่ือสาร  การเขาใจผูอ่ืน  
การรูจักสังเกต  การจูงใจคน  การเปนผูนํา   การใหคําแนะนําปรึกษาและการทํางานเปนทีม 
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4.  การนิเทศงานสาธารณสุขในจังหวดัราชบุร ี
  
 สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัเปนหนวยงานในสวนภูมภิาค   ซ่ึงแบงตามการบริหาร
ราชการของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 2545: 14-17)  ที่ขึ้นตรงตอ 
ผูวาราชการจังหวัด    มีนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปนตัวแทนกระทรวงสาธารณสุขในจังหวัดนั้น  ๆ  
เปนผูบังคับบัญชา   ดูแลรับผิดชอบ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดไดรับการนิเทศงาน กํากับดแูลและ
สนับสนุนทรัพยากรจากสํานักงานปลัดกระทรวง และกรมวิชาการตางๆ  นอกจากนี้ยังมีโรงพยาบาล
ระดับจังหวัด ระดับอําเภอขึน้ตรงตอสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
 
 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ เปนหนวยงานที่ขึ้นตรงตอนายอําเภอมีสาธารณสุขอําเภอ
เปนหวัหนา มหีนาที่ทางดานบริหาร สงเสริม สนับสนุน ควบคุมกํากบั ติดตามประเมินผลการ
ปฏิบัติงานของสถานีอนามัย   สํานักงานสาธารณสุขอําเภอไดรับการนเิทศงานและประสานงานจาก
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัซึ่งจะเปนผูสนับสนุนทางวชิาการและการบริหาร 
 
 สถานีอนามัย เปนหนวยบรกิารสาธารณสุขระดับตําบลหรอืระดับหมูบาน มีสาธารณสุข 
อําเภอเปนผูบงัคับบัญชา  ซ่ึงขึ้นตรงตอนายอําเภอ  มีคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับ
อําเภอ (คปสอ.)  เปนองคกรประสานงานและสนับสนุนการดําเนินงานใหบรรลุเปาหมายตาม
นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข  สถานีอนามัยมีบทบาทหนาที่ในการใหบริการสาธารณสุข
ผสมผสานทั้งการสงเสริมสุขภาพ  รักษาพยาบาล ควบคมุปองกันโรค   และฟนฟูสมรรถภาพ 
แกประชาชนในเขตรับผิดชอบ   และฝกอบรมนิเทศงาน   แนะนําการปฏบิัติงานของอาสาสมัคร 
สาธารณสุข  อาสาสมัครอื่น ๆ   และเปนพี่เล้ียงใหกับประชาชนในการพฒันาการสาธารณสุขของ
ชุมชน  สถานีอนามัยไมมกีารแบงงานภายในอยางเปนทางการ มีหัวหนาสถานีอนามัยทําหนาทีเ่ปน
หัวหนาหนวยงาน   กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบของบุคลากร
สาธารณสุขในระดับตําบลเปน  4  กลุมงานใหญ  (กระทรวงสาธารณสุข 2535: 4)  ไดแก 
 1.  กลุมงานบริการสาธารณสุขผสมผสาน ประกอบดวย   5  สาขาไดแก 
  1.1  ดานสงเสริมสุขภาพ ใหบริการประชาชนในพืน้ที่รับผิดชอบครอบคลุม
กิจกรรมบริการสาธารณสุขขั้นพื้นฐานทกุกลุมเปาหมาย และเนนการพฒันากลวิธีเชิงรุกที่เหมาะสม
ไดแก การบรกิารอนามัยแมและเดก็  การวางแผนครอบครัว  การดูแลเดก็วยัเรียนและเยาวชน  
การดูแลสุขภาพบุคคลทั่วไป  การบริการทันตสาธารณสุข  การคุมครองผูบริโภคดานสาธารณสุข 
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  1.2  ดานการรกัษาพยาบาล  
  1.3  ดานการควบคุมและปองกันโรค  เฝาระวังทางระบาดวิทยา ซ่ึงตองดําเนินการ
ทั้งโรคติดตอและโรคไมติดตอ การอนามัยส่ิงแวดลอม  และดานอาชีวอนามัย 
  1.4  ดานฟนฟสูภาพและดูแลผูพิการ 
  1.5   ดานการสนับสนุนอ่ืน  ๆในการใหสุขศึกษา ถายทอดความรูดานสาธารณสุข 
 2.  งานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนาชุมชน โดยการพัฒนา 
ศักยภาพของประชาชนใหสามารถดูแลสุขภาพตนเองและชุมชนได  
 3.  งานบริหาร ไดแก การบรหิารงานทั่วไป การเงิน การบญัชี  การวางแผนและ
ประเมินผล  การประสานงานและการประชาสัมพันธกับหนวยงาน 6  กระทรวงหลัก 
 4.  งานวิชาการ สามารถวิเคราะหสภาพปญหาของสถานบริการและสภาวะ 
สุขภาพของประชาชนในพืน้ที่ที่รับผิดชอบตลอดจนรวมโครงการวิจยัตาง ๆ ในพืน้ที่รับผิดชอบ 
 
 การนิเทศงานสาธารณสุขในจังหวัดราชบรีุไดจัดแบงระดับการนิเทศงานดังนี ้
 ระดับจังหวัดมีหนาที่นิเทศงานสาธารณสุขในระดับอําเภอ   ทีมผูนิเทศงานประกอบดวย 
นายแพทยสาธารณสุขจังหวดั  นายแพทย 9 (ดานเวชกรรมปองกัน)  นักวิชาการสาธารณสุข  9  
(ดานสงเสริมพัฒนา)  เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 8  และหวัหนากลุมงาน / หัวหนางาน 
ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  กลุมเปาหมายที่รับการนิเทศงานคือคณะกรรมการประสานงาน
สาธารณสุขระดับอําเภอ(คปสอ.)  จํานวน  9  แหง  ระยะเวลาที่นิเทศ 1 - 2  คร้ัง/ป การนิเทศงาน 
สวนใหญเปนการติดตามงานนโยบาย นโยบายเนนหนัก และปญหาสาธารณสุขในพืน้ที่นั้นๆ  
 และในระดับจังหวดัยังลงนเิทศงานสถานีอนามัยเพื่อสรางขวัญและกําลังเจาหนาที่ทีป่ฏิบัติงานใน
ระดับตําบล โดยกลุมเปาหมายคือสถานีอนามัยที่เปนศนูยสุขภาพชุมชนและสถานีอนามัยเครือขาย
นโยบายการนิเทศงานสาธารณสุขและแนวทางการนิเทศงานจะปรับเปลีย่นตามนโยบายกระทรวง
สาธารณสุข และนโยบายของนายแพทยสาธารณสุขจังหวดั 
 ระดบัอําเภอมหีนาทีน่ิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล   ซ่ึงก็คือสถานอีนามยัทกุแหงใน
พื้นที่   รูปแบบการนิเทศงานและแนวทางจะสอดคลองกับของระดับจงัหวดั   ทีมนเิทศงานประกอบดวย 
ผูนิเทศงานจากโรงพยาบาลและผูนิเทศงานจากสํานกังานสาธารณสุขอําเภอ   บางอําเภอจะมีหัวหนาสถานี
อนามยัไดรับการคัดเลือกเขามารวมเปนผูนิเทศระดับอําเภอดวย   การนเิทศงานในระดับตาํบลจะเปนการ
นิเทศงานแบบผสมผสานคือ การสงเสริมสุขภาพ การควบคมุปองกนัโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟ ู 
ทั้งงานบรหิาร  เทคนคิบรกิาร  และวชิาการ   
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 ระดับตําบลมีหนาที่นิเทศงานสาธารณสุขในกลุมอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.)  
และชมรมตาง ๆ  ตลอดจนเปนพี่เล้ียงใหกบัประชาชนในการพัฒนาการสาธารณสุขของชุมชน 
 
 สําหรับการจัดการนิเทศงานสาธารณสุขของจังหวดัราชบุรีไดมีการกําหนด
กระบวนการนิเทศงานอยางมีลําดับ ขั้นตอน  เพื่อใหการนิเทศงานเปนไปในแนวทางเดียวกัน    
สําเร็จตามวัตถุประสงค  และมีประสิทธิภาพ  ในการศกึษาครั้งนี้ไดในใชแนวคิดของ แฮริส  
(Harris 1963: 14 -15)  ศึกษาระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 5 ขั้นตอน ไดแก  
การวางแผนในการนิเทศ  การจัดองคการในการนิเทศ  การนําการนิเทศ  การควบคุมการนิเทศ  
และการประเมินผลการนิเทศ ดังนี ้
 1.  การวางแผนในการนิเทศ  คณะกรรมประสานงานสาธารณสุขในระดับอําเภอ
(คปสอ.) จะรวมกันคดิวางแผนงาน จัดทําการทําโครงการ จัดตารางการนิเทศ ซ่ึงผูบริหาร ผูนิเทศ
และผูรับการนเิทศจะทําการประชุม ปรึกษาหาหรือใหไดมาซึ่งปญหาและความตองการที่จะตองม ี
การนิเทศงาน รวมทั้งวางแผนขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
 2. การจัดองคการในการนิเทศ  ผูจัดการการนิเทศงานของ คปสอ.และ
คณะกรรมการ คปสอ.จะรวมกันจัดทีมนิเทศงานของ คปสอ.  จําแนกบทบาทหนาทีใ่นการนเิทศ
งาน ประสานงาน มอบหมายหนาที่สําหรับการนิเทศงาน รวมทั้งเตรียมการตาง ๆ ใหพรอมที่จะ
นิเทศงาน   
 3. การนําการนิเทศ  ผูนิเทศแตละทานจะเตรียมความพรอมในการเปนผูนิเทศ  
ทั้งเรื่องของการเสนอแนะ การสรางแรงจูงใจ การสื่อความหมาย  ความคิดริเร่ิม  การตัดสินใจ และ
การชวยแกไขปญหาในการปฏิบัติงานของผูรับการนิเทศ เพื่อใหผูรับการนิเทศสามารถปฏิบัติงาน
ตามที่แนะนําได ผูนิเทศจะใหการชี้แนะ  สวนผูบริหารใหการสนับสนนุ 
 4. การควบคุมการนิเทศ ผูนิเทศจะรวมกันพิจาณาและกําหนดมาตรฐานสําหรับ
การนิเทศงาน เพื่อใหการนิเทศงานมีคุณภาพ  เสริมสรางขวัญและกําลังใจใหกับผูรับการนิเทศ 
ใหมีความมัน่ใจและบังเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 
 5. การประเมนิผลการนิเทศ  ผูนิเทศจะรวมกันตรวจสอบผลการปฏิบัติงาน โดย
ประเมินผลการปฏิบัติงานที่ผานมาวาเปนอยางไร มีปญหาอุปสรรคอะไรที่ทําใหการดําเนินงาน 
ไมไดผล  หากพบปญหาหรอือุปสรรคอยางหนึ่งอยางใดก็จะมกีารปรับปรุงแกไข นําเสนอผูบริหาร
เพื่อพิจารณาสัง่การตอไป พรอมทั้งสรุปผลการนิเทศเปนเอกสารสงกลับยังหนวยรับนิเทศ 
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5.  ปจจัยท่ีมีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุข 
 
 ในการศึกษาวจิัยครั้งนี้   ผูวจิยัไดทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วกับการนิเทศงาน
สาธารณสุข  และปจจัยที่ผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขซ่ึงมีการศึกษาไวดังนี ้
 ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  เพศ  อายุ   สถานภาพสมรส  การศึกษาสูงสุด   
 ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก ตําแหนงหนาที่  อายรุาชการ สถานที่ปฏิบัติงาน 
ปริมาณงานทีน่ิเทศ การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนเิทศงาน  
 ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศไดแก ทกัษะดานเทคนิค ทักษะดานความคดิรวบยอด 
ทักษะดานมนษุยสัมพันธ   
 5.1  เพศ  
  เพศหญิงกับเพศชายจะมีความแตกตางกนัในดานความคิดและทัศนคตใินการ 
มองปญหาตางกัน  (สุชา จันทรเอม 2525: 51) โดยที่ลักษณะนิสัยของเพศชายนัน้จะมีความคิดริเร่ิม
สรางสรรค มีความสามารถในการวิเคราะห  แยกแยะ มคีวามมั่นใจในตนเองมากกวาเพศหญิง  
และเพศชายจะสมยอมหรือจํานนตอกฎเกณฑตางๆ ไดนอยกวาเพศหญิง  และประภาเพ็ญ สุวรรณ 
(2526: 95)  กลาววาเพศหญิงมแีนวโนมในการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมมากกวาเพศชาย จากการศกึษาของ  
ภคินี ศรีสารคาม (2538: 128)  พบวาเพศมคีวามสัมพันธกับความสามารถในการบริหารจัดการดาน
บริหารและรวมทุกดานของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตาํบลในการดําเนินงานปองกนัและควบคุม
โรคติดตอ สอดคลองกับ วนดิา กีรติกรณสุภัค (2539: 114) ที่ศึกษาพบวาเพศมีความสมัพันธกับ
กระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนาฝาย
ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  และการศึกษาของ  สมศักดิ์  กรีชัย (2542: 82)  พบวาเพศหญิงจะ
ปฏิบัติงานดานบริการสาธารณสุขผสมผสานไดดกีวาเพศชาย สวนดานวิชาการเพศชายจะปฏิบัติได
ดีกวาเพศหญิง  ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของนิภาพนัธ  บุญรอด (2536: 80-81)  พบวาเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบลที่มีเพศตางกันมีความตองการรับการนิเทศงานสายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกนั       
อุไรวรรณ  เกิดผล (2539: 102) พบวาหัวหนาสถานีอนามัยที่มีเพศตางกันมีความคาดหวังตอระบบ
การนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกัน และการศกึษาของพนดิา โวทานัง  (2542: 115)  พบวา 
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีเพศตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน 
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 5.2  อาย ุ
  อายุเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหมคีวามแตกตางในเรื่องของความคิดเห็นและพฤติกรรม 
เนื่องจากคนในวัยตางกันยอมมีความตองการแตกตางกนั  สมศักดิ์ ศรีสันติสุข (2528: 29) ไดกลาว
วาในทฤษฎกีารเปลี่ยนแปลงทางสังคมและวัฒนธรรมเกี่ยวกับเรื่องอายใุนเรื่องการยอมรับสิ่งใหม ๆ 
ไววากลุมคนทีม่ีอายุระหวาง 20 -25 ป จะมกีารรับสิ่งใหม ๆไดเร็วกวากลุมคนที่มีอายุเกนิ 50 ปขึ้นไป  
และปรียาภรณ วงอนุตรโรจน (2535: 146)  ไดกลาวอกีวาอายุแมจะมีผลตอการทํางานไมเดนชัด   
แตอายุจะเกี่ยวของกับระยะเวลาและประสบการณในการทํางาน ผูที่มีอายุมากมักจะมปีระสบการณ
ในการทํางานนานดวย  จากการศึกษาของฉันทนา เจนศภุเสร ี (2534: 118)  พบวาผูนเิทศระดบัอําเภอที่มี
อายุ 50-60 ปจะมีระดบัทักษะในการนเิทศงานสูงกวาผูนิเทศงานในกลุมอืน่ อนงคลักษณ  จนัทรสาม 
(2536: บทคัดยอ)  พบวาอายุมีความสัมพันธทางบวกกับบทบาทที่ปฏิบัติจริงของผูนิเทศงาน
สาธารณสุขผสมผสานระดับจังหวัด ดานการอํานวยการ การควบคุมงานและรวมทุกดาน    
อุไรวรรณ เกดิผล (2539: 102)  พบวาหัวหนาสถานีอนามัยที่มีอายุตางกันมีความคาดหวังตอระบบ
การนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานแตกตางกันโดยหวัหนาสถานีอนามัยที่มีอายุตั้งแต 50 ปขึ้นไป
มีความคาดหวงัต่ํากวาในกลุมอ่ืน ๆ   และวนิดา  กีรติกรณสุภัค (2539: 114-115)  พบวา อายุมี
ความสัมพันธกับกระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศ
และหวัหนาฝายในสํานกังานสาธารณสุขจังหวดั  ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของนภิาพันธ บุญรอด  
(2536: 80-81)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุตางกันมคีวามตองการรับการนิเทศ
งานสายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกัน  สมศักดิ์  กรีชัย  (2542: 83)  พบวาอายุของเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบล  และพนิดา โวทานัง (2542: 115) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล 
ที่มีอายุตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน 
 
 5.3  สถานภาพสมรส 
  สถานภาพสมรสเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหคนเรามีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  
สถานภาพสมรสที่แตกตางกนั     อาจทําใหความเปนอยูในสังคมของแตละคนแตกตางกันดวย  
เชนคนโสดมอิีสรเสรีในการทํางาน สามารถอุทิศเวลา ใชเวลาในการทํางานไดมากกวาคนมี
ครอบครัว  จากการศึกษาของวนิดา กีรติกรณสุภัค (2539: 116)  พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ 
กับกระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนา
ฝายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวดั   และสมศักดิ์  กรีชัย (2542: 82)  พบวาสถานภาพสมรสของ
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่
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สาธารณสุขระดับตําบล   ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของนภิาพันธ บุญรอด (2536: 83) พบวา
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีสถานภาพสมรสตางกันมีความตองการรับการนิเทศงาน 
สายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกัน  อุไรวรรณ เกิดผล (2539: 103)  พบวาหวัหนาสถานีอนามัย 
ที่มีสถานภาพสมรสตางกันมีความคาดหวังตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกัน    
 และพนดิา โวทานัง (2542: 115)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีสถานภาพสมรส
ตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกนั 
 
 5.4  การศึกษาสูงสุด 
    การศึกษาเปนปจจยัชวยใหคนมีประสิทธิภาพและสามารถปรับตัวเอาชนะ 
ส่ิงแวดลอมได  บุคคลที่ไดรับการศึกษาสงูยอมมีสติปญญาในการพิจารณาสังคมตาง ๆ อยางมี
เหตุผล  จากการศึกษาของ สมศักดิ์  กรีชัย (2542: 82) พบวาระดับการศึกษาของเจาหนาที ่
สาธารณสุขระดับตําบลมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่ 
สาธารณสุขระดับตําบล ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ อุไรวรรณ เกิดผล (2539: 104) พบวา 
หัวหนาสถานอีนามัยที่มีการศึกษาพื้นฐานทางสาธารณสุขตางกันมีความคาดหวังตอระบบการ 
นิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกัน และพนิดา โวทานัง (2542: 115) พบวาเจาหนาที ่
สาธารณสุขระดับตําบลที่มีระดับการศกึษาตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุข 
ไมแตกตางกัน 
 
 5.5  ตําแหนงหนาท่ี 
   ตําแหนงหนาที่คือสภาพปจจุบันของเจาหนาที่สาธารณสุขแตละบุคคลซึ่งจะ 
แตกตางกนัไปในแตละสาขา จากการศึกษาของ  พูนสุข หิงคานนท (2530: บทคัดยอ) พบวา 
ผูนิเทศงานที่มรีะดับตําแหนงหัวหนาฝายมกีารรับรู ทัศนคติ และการปฏิบัติสูงกวาผูนิเทศงาน 
ระดับอื่น ๆ  สวนผูนิเทศงานที่มีระดับหวัหนาศูนยมีผลการนิเทศงานสูงกวาผูนิเทศงานระดับอื่น ๆ 
ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ อนงคลักษณ จนัทรสาม (2536: บทคัดยอ) พบวาตําแหนงไมมี
ความสัมพันธกับบทบาทที่ปฏิบัติจริงของผูนิเทศ   อุไรวรรณ เกิดผล (2539: 106) พบวาหัวหนา
สถานีอนามัยที่มีระยะเวลาในการดํารงตําแหนงตางกันมีความคาดหวงัตอระบบการนิเทศงาน 
สาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกัน  สมศักดิ์  กรีชัย (2542: 82)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ
ตําบลที่มีตําแหนงตางกันมกีารปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล 
ไมแตกตางกัน   และพนดิา โวทานัง (2542: 115) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีตําแหนง 
ตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน 
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 5.6  อายุราชการ 
  อายุราชการ หมายถึงระยะเวลาที่ปฏิบัติราชการตั้งแตเร่ิมรับราชการจนถึงปจจุบัน 
จากการศึกษาของ อุไรวรรณ  เกดิผล (2539: 106) พบวาหัวหนาสถานีอนามัยที่มีอายุราชการตางกัน
มีความคาดหวงัตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานแตกตางกนัโดยหวัหนาสถานีอนามัย
ที่มีอายุราชการนอยกวาหรือเทากับ  9  ป มีความคาดหวงัสูงกวาหวัหนาสถานีอนามัยที่อยูในชวง
อายุราชการอื่น ๆ  และ วนดิา กีรติกรณสุภัค (2539: 115) พบวา อายุราชการมีความสัมพันธกับ
กระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนาฝาย
ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  ซ่ึงแตกตางจากการศกึษาของ นภิาพันธ บุญรอด (2536: 83)  
พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มปีระสบการณการทํางานตางกนัมีความตองการรับการนิเทศ
งานสายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกัน สมศกัดิ์  กรีชัย (2542: 83) พบวาระยะเวลาในการปฏิบัติงานของ
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาทีข่องเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบล   และพนิดา โวทานัง (2542: 115) พบวาเจาหนาทีส่าธารณสุขระดับตําบลที่มี
อายุราชการตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน 
 

 5.7  สถานที่ปฏิบัตงิาน 
  สถานที่ปฏิบัติงาน หมายถึงหนวยงานที่ผูนิเทศปฏิบัติงานอยูในปจจุบนั ซ่ึงการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบลนั้นผูนิเทศงานจะประกอบดวยผูนิเทศจากสํานักงานสาธารณสุข
อําเภอและผูนเิทศจากโรงพยาบาล  จากการศกึษาของ ฉันทนา  เจนศภุเสรี (2534: 118) พบวาผูนิเทศ 
ที่ปฏิบัติงานในสํานักงานสาธารณสุขอําเภอมีระดับทักษะในการนิเทศงานสูงกวาผูนเิทศงานที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั้งโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย 
 

 5.8  ปริมาณงานที่นิเทศ 
  ปริมาณงานทีน่ิเทศหมายถึงจํานวนงานที่ผูนิเทศระดับอําเภอไดรับมอบหมายให
นิเทศงานในแตละครั้ง ซ่ึงถามปีริมาณมากหรอืไดรับการฝากจากผูนิเทศทานอื่นที่ตดิภารกจิกจ็ะสงผลให
การนิเทศงานไมมีประสิทธภิาพ จากประสบการณของผูวจิัยพบวาผูนเิทศทีน่ิเทศเพยีง 1 - 2 งานจะนิเทศ
งานไดทัง้ปริมาณและคุณภาพ สวนผูนเิทศทีน่ิเทศงานมากกวา 2 งานขึน้ไป  (งานในความรับผิดชอบ) หรือ
รับฝากงานจากผูนิเทศทานอืน่ ทําใหตองเรงรีบเพื่อใหนเิทศงานครบตามแบบนิเทศ  จนขาดคุณภาพและ
การพดูคยุหรือแนะนําผูรับการนิเทศงาน บางครั้งสงผลใหบรรยากาศในการนิเทศงานตึงเตรียด จากการ
ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของพบวาไมมีการศึกษาไว แตผูวจิัยเหน็วาเปนปจจยัหนึ่งที่สงผลตอการนิเทศ
งานสาธารณสุขในระดับตําบล จึงทําการศึกษาตัวแปรปรมิาณงานที่นเิทศ 
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 5.9  การอบรมดานการนิเทศงาน 
  การฝกอบรมเปนการพฒันาความรู ความสามารถ ความคดิของบุคคลในหนวยงาน  
สรางขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงานของบุคคล ชวยใหคนไดเรียนรูและเขาใจถึงหลักวทิยาการ และ
วิธีการปฏิบัติงานที่ถูกตองทนัสมัย เหมาะสม จากการศกึษาของ วนดิา กีรตกิรณสุภัค  (2539: 115)   
พบวาการฝกอบรมมีความสัมพันธกับกระบวนการบรหิารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของ 
หัวหนางานการนเิทศและหวัหนาฝายในสํานกังานสาธารณสุขจังหวดั   ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ 
ฉันทนา เจนศภุเสรี (2534: 118)  พบวาการฝกอบรมดานการนิเทศงานไมมีอิทธิพลตอระดับทักษะในการ
นิเทศงานของผูนิเทศงานระดบัอําเภอ  นภิาพันธ บุญรอด (2536: 83)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ
ตําบลที่มีประสบการณการฝกอบรมตางกันมีความตองการรับการนิเทศงานสายสงเสริมสุขภาพ 
ไมแตกตางกัน  และอุไรวรรณ เกดิผล (2539: 105)  พบวาหัวหนาสถานอีนามัยที่มีประสบการณ
การฝกอบรมตางกันมีความคาดหวังตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกนั 
 
 5.10  ประสบการณการนิเทศงาน 
  ความสามารถในการปฏิบัติงานของมนุษยมาจากสิ่งสําคัญ 3  ประการคือ
ความสามารถทางสมอง ประสบการณ การศึกษา และการอบรม การมีประสบการณใดกต็ามยอมทําให
บุคคลสามารถปฏิบัติงานไดด ี  แตจํานวนปที่เคยทํางานมาไมไดเปนเครื่องประกันวาคนที่ทํางานมา
นานกวาจะมีประสบการณมากกวาคนที่ทํางานนอยกวา ทั้งนี้เพราะแตละวันที่ทํางานยอมมีประสบการณ
ตางกัน (เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ 2521: 225-227)  ประสบการณจากสิ่งที่พบเห็นที่แตกตางกันมีผลตอการ
ใชเปนเกณฑในการตัดสินเรือ่งตาง ๆ    และคนที่มีประสบการณในการทํางานเปนเวลานานยอม
ไดเปรียบในดานความชาํนาญงาน (ปรียาพร วงศอนุตรโรจน 2535: 93) จากการศึกษาของ อนงคลักษณ  
จันทรสาม (2536: บทคัดยอ) พบวาประสบการณการนิเทศงานมีความสัมพันธทางบวกกับบทบาทที่
ปฏิบัติจริงของผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานระดับจังหวัดดานการวางแผน การควบคุมงานและรวม
ทุกดาน  และวนิดา กีรติกรณสุภัค (2539: 114) พบวาประสบการณการนเิทศงานมีความสัมพันธกับ
กระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนาฝาย
ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ ฉันทนา เจนศภุเสรี (2534: 118) 
พบวาประสบการณในการนเิทศไมมีอิทธิพลตอระดับทกัษะในการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดบั
อําเภอ และนิภาพันธ บุญรอด (2536: 83) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีประสบการณ
การการทํางานตางกันมีความตองการรับการนิเทศงานสายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกนั   
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 5.11  ทักษะของผูนิเทศ 
      ทักษะของผูนิเทศ คือ ความสามารถพิเศษหรือความชํานาญเฉพาะดานที่ผูนิเทศ 
นํามาประยกุตใชใหเหมาะสมกับการนิเทศงานแตละครั้ง  ซ่ึงทักษะที่ทําการศึกษามี  3  ดานคือ  
ทักษะดานเทคนิค ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ และทักษะดานความคิดรวบยอด จากการศกึษาของ 
ฉันทนา เจนศภุเสรี (2534: 115)  พบวาระดับทักษะในแตละดานและรวมทกุดานของผูนิเทศงานระดับ
อําเภอตามความคิดเหน็ของผูนิเทศงานระดบัอําเภอ  ทักษะดานมนุษยสัมพันธและทักษะดานความคดิ
รวบยอดอยูในระดับสูง  แตทกัษะดานเทคนคิอยูในระดับปานกลาง  สวนทักษะตามความคิดเห็นของ
ผูรับการนิเทศพบวาทักษะทั้ง  3  ดานอยูในระดบัปานกลาง ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ  สังวาล  ทาทอง   
(2535: บทคัดยอ) พบวาผูนิเทศมีทักษะทั้ง  3  ดานอยูในระดับปานกลาง และทักษะของผูนิเทศมี
ความสัมพันธในทางบวกกับประสิทธิภาพของการนิเทศงาน ซ่ึงสอดคลองกับนันทนา  วงษสวรรค 
(2541: 106) พบวาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวดัมทีักษะดานเทคนิค ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ   
และทักษะดานความคิดรวบยอดอยูในระดับปานกลางเทานั้น ไมมีทักษะเดนในดานใด  สินนีาถ  แยมลออ 
(2541: 159) พบวาผูนิเทศระดับจังหวดัมีระดับความคิดเหน็ดานทักษะในการนิเทศงานอยูในระดับปานกลาง
สอดคลองกับความคิดเห็นของผูรับการนิเทศที่ประเมินวาผูนิเทศมีระดับทักษะในการนเิทศระดับ 
ปานกลางเชนกัน  เดือนเพ็ญ แสงดี (2541: บทคัดยอ) พบวาผูนิเทศงานมีทกัษะการนิเทศงานอยูในระดับ
ปานกลาง  และเศรษฐา  ขุมทอง (2542: บทคัดยอ ) พบวาผูนิเทศมีทักษะดานเทคนิค มนษุยสัมพันธ 
และความคิดรวบยอด อยูในระดับปานกลาง 
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6.  รายงานการวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

 นิภาพนัธ  บุญรอด  (2536)  ศกึษาเปรียบเทียบการนิเทศงานสงเสริมสุขภาพที่ไดรับจริง 
กับตามความตองการของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลในสวนภูมภิาค  เขต 1  โดยศึกษาเชิงสํารวจ
ดวยแบบสอบถาม  กลุมตัวอยางคือเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลในสวนภูมิภาคเขต 1 จํานวน  268  คน      
พบวาการนเิทศงานสายสงเสริมสุขภาพที่ไดรับจริงของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลอยูในระดับ
ปานกลาง   แตมีความตองการรับการนิเทศงานอยูในระดับมาก และมีความแตกตางกนัอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ  ปจจัยสวนบุคคลของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลไดแก  อายุ  เพศ   สถานภาพสมรส   
ประสบการณการทํางาน  ประสบการณการฝกอบรม และระดับของจังหวัดที่แตกตางกนั  มีความตองการ 
รับการนิเทศงานแตกตางกันอยางไมมีนยัสําคัญทางสถิติ ปญหาอุปสรรคในการนิเทศงานสายสงเสริม
สุขภาพไดแก  ผูนิเทศงานทําการนิเทศหลากหลายไมเปนไปในแนวเดยีวกนั  ขาดความรู  ประสบการณในการ
นิเทศงาน โดยมุงเนนผลของงานมากกวาการชวยเหลือบุคคล  สวนดานผูรับการนิเทศพบวามีงานใน
ความรับผิดชอบมากเกินไปทําใหการปฏิบัติงานไมไดตามเปาหมาย   และขาดความรู ทักษะ ในการปฏิบัติงาน 
 

 อนงคลักษณ  จันทรสาม (2536)  ศึกษาบทบาทที่ปฏิบัติจริงและบทบาทที่คาดหวังของ
ผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานระดบัจังหวดัในเขต 7 กลุมตวัอยางคอืผูนิเทศระดับจังหวดั 147 คน    
ผูรับการนิเทศระดับอําเภอ 310 คน  ผลการศึกษาพบวา บทบาทที่ปฏิบัติจริงและบทบาทที่คาดหวัง
ของผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานระดับจังหวัดอยูในระดับปานกลาง  และระดบัสูง มีความ
แตกตางกนัอยางมีนัยสําคัญทางสถิติทั้งตามความคิดเหน็ของผูนิเทศและตามความคิดเห็นของผูรับ
การนิเทศระดบัอําเภอ ยกเวนบทบาทที่คาดหวังดานการจัดองคการ สําหรับปจจยัที่มคีวามสัมพันธ
กับบทบาทที่ปฏิบัติจริงของผูนิเทศคือ การรับรูบทบาทการนิเทศงานมีความสัมพันธทางลบกับ
บทบาทที่ปฏิบัติจริงในดานอํานวยการ สวนอายุมีความสมัพันธทางบวกกับบทบาททีป่ฏิบัติจริง
ดานการอํานวยการ การควบคุมงาน ประสบการณการนเิทศงานมีความสัมพันธทางบวกกับบทบาท
ที่ปฏิบัติจริงดานการวางแผน การควบคุมงาน  ปญหาในการนิเทศงานพบวาสวนใหญมีสาเหต ุ
มาจากการขาดความพรอมดานวิชาการและหลักการอํานวยการ 
 

 นรินทร  สังขรักษา  (2537)  ศกึษาปจจัยที่มีผลตอการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของ
หัวหนาสถานอีนามัยในภาคกลางตามโครงการทศวรรษแหงการพัฒนาสถานีอนามัย กลุมตัวอยางคือ 
หัวหนาสถานอีนามัยในภาคกลางจํานวน  340  คน พบวา การปฏิบัติงานดานบริการมีความสัมพันธ 
กับการนิเทศงานระดับอําเภออยางมีนัยสําคญัทางสถิติ  และการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่โดยรวม 
ทุกดานมีความสัมพันธกับการนิเทศงานระดบัอําเภอ 
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 วนิดา  กีรติกรณสุภัค  (2539)  ศึกษาเปรยีบเทียบกระบวนการบริหารการนิเทศงาน
สาธารณสุขผสมผสานระหวางหวัหนางานการนิเทศกับหัวหนาฝายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวดั 
กลุมตัวอยางคอื หัวหนางานการนิเทศ  75 คน หัวหนาฝายในสํานกังานสาธารณสุข  261 คน  
ผลการศึกษาพบวาระดับการปฏิบัติตามกระบวนการบรหิารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสาน
ของหัวหนางานการนิเทศกับหัวหนาฝายมกีารปฏิบัติอยูในเกณฑสูง  ยกเวนดานการอํานวยการและ
ภาวะผูนําของหวัหนาฝาย  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับกระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุข
ผสมผสานคืออายุ อายุราชการ รายไดสวนตัว รายไดครอบครัว ระยะเวลาดํารงตําแหนงหัวหนางาน 
การฝกอบรมดานการบริหารงานทั่วไป การฝกอบรมดานการนิเทศงาน จํานวนปทีม่ีประสบการณ
การนิเทศงาน 
 
 อุไรวรรณ  เกิดผล  (2539)  ศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอความคาดหวังของหวัหนาสถานี
อนามัยตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานในจังหวัดลพบรีุ กลุมตัวอยางคือหัวหนา
สถานีอนามัยจาํนวน 122  คน ผลการศึกษาพบวาการนเิทศงานสาธารณสุขผสมผสานที่หัวหนา
สถานีอนามัยไดรับอยูในระดบัปานกลาง แตมีความคาดหวังอยูในระดับสูง เมื่อเปรียบเทียบการ
ไดรับและความคาดหวังตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานพบวามีความแตกตางกัน 
และพบวาหวัหนาสถานีอนามัยที่มีตัวแปร อาย ุอายุราชการ การศึกษาตอ แตกตางกันมีความ
คาดหวังแตกตางกัน และปจจัยที่มีผลตอความคาดหวังคอื การศึกษาตอ 
 
 นันทนา วงษสวรรค (2541) ศึกษาการวเิคราะหปญหาการนิเทศงานสาธารณสุขเพื่อ
พัฒนาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวดัในเขต 8 กลุมตัวอยางคือ ผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับ
จังหวดัในเขต 8 จํานวน 5 จังหวดั 205 คน ผลการศึกษาพบวา สถานการณการนเิทศงาน
สาธารณสุขระดับจังหวัดในเขต 8 สวนใหญมีการกําหนดนโยบายการนิเทศ  การติดตอส่ือสาร
และการประสานงานเปนแบบ 2 ทาง ไมไดออกนิเทศงานตามแผนทุกครั้ง เพราะมีงานมาก  
และไมมยีานพาหนะ  แบบการบริหารของผูนิเทศเปนแบบเผด็จการแบบมีศิลป ทักษะผูนิเทศดาน
เทคนิค/วิชาการ ดานมนุษยสัมพันธ ดานความคิดรวบยอดทั้ง 3 ดาน อยูในระดับปานกลาง  
ผูนิเทศสวนใหญไมไดรับการอบรมดานการนิเทศงาน สําหรับแนวทางในการพัฒนานั้นผูนิเทศ 
และผูรับการนเิทศมีความคิดเห็นแตกตางกนั โดยผูนิเทศมีความคิดเหน็วาควรมีแผนงานประจําป 
กําหนดเปาหมายการนิเทศงานอยางชัดเจน สวนผูรับการนิเทศมีความคดิเห็นวาควรพฒันาผูนิเทศ
ใหมีความสามารถในการสื่อความหมาย ประเมินผล 
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 สินีนาถ  แยมละออ  (2541)  ศึกษาการวิเคราะหรูปแบบและแนวทางการพัฒนางาน
นิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวดัในเขต 1  กลุมตัวอยางคือ นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด  
รองนายแพทยสาธารณสุข หัวหนากลุมงาน หัวหนางาน นักวิชาการ 115 คน และผูรับการนิเทศงาน 
291 คน   ผลการศึกษาพบวา ดานโครงสรางมีสายการนิเทศงานจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ไปยัง คปสอ. มีการแตงตั้งผูนิเทศอยางเปนทางการ และมีการมอบหมายหนาที่ตามความสามารถ
และบทบาทรบัผิดชอบ  ดานกลยุทธมีการกําหนดเปนนโยบาย มีโครงการนิเทศงาน มีการวางแผน 
แจงแผนลวงหนา และสรุปผลแจงภายหลังการนิเทศงานทันทีอยางเปนลายลักษณอักษร ดานระบบ
มีการใชแบบฟอรมนิเทศงาน   และการจดัเตรียมเอกสารนําเสนอผลงานของอําเภอในภาพรวม 
แบบการบริหารของผูนิเทศใหความสําคญักับคนและงานปานกลาง   ดานบุคลากรจาํนวนและ
ปริมาณงานมคีวามเหมาะสมดี ทักษะของผูนิเทศอยูในระดับปานกลาง ดานคานิยมมกีารกําหนด
คานิยมรวมโดยทีมนิเทศและผูบริหาร สามารถปรับเปลี่ยนได  
 

 เดือนเพ็ญ  แสงดี  (2541)  ศกึษาการวิเคราะหรูปแบบและแนวทางพัฒนาการนิเทศงาน
ของคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ ในเขต 2 กลุมตัวอยางคือ ผูนิเทศงาน  
คปสอ.  6  จังหวัด จํานวน  216  คน  และผูรับการนิเทศ(สอ.) จํานวน 182 คน ผลการศึกษาพบวา 
รูปแบบทั้ง 7 ดานมีความสอดคลองกับทฤษฎีและหลักการที่เอื้อตอการนิเทศงานยกเวน แบบของ
การนิเทศงานและทักษะการนิเทศงานที่อยูในระดับปานกลาง 
 

 เนาวรัตน  รัตนสาม  (2542)  ศึกษาการนเิทศงานกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่
ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลในจังหวัดชุมพร กลุมตัวอยางคือ เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล 
202  คน และผูนิเทศจํานวน 55 คน การศึกษาพบวา การนิเทศงานตามการรับรูของเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบลโดยรวมอยูในระดับปานกลาง แรงจูงใจในการปฏิบัติงานคือปจจัยจูงใจ  
ปจจัยค้ําจนุ อยูในระดับปานกลาง สวนการปฏิบัติงานทั้งดานบริหาร บริการ วิชาการอยูในระดับดี   
การนิเทศงานโดยรวม บุคลากรทางการนิเทศ  พฤติกรรมการนิเทศมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน 
ตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล 
 

 พนิดา  โวทานงั  (2542)  ศึกษาความพึงพอใจของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล 
ตอระบบนิเทศงานสาธารณสุข   กลุมตัวอยางคือ เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล  383  คน  
ผลการศึกษาพบวาเจาหนาทีส่าธารณสุขระดับตําบลมีความพึงพอใจตอระบบการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลปานกลาง โดยปจจัยดานการรับรูระบบนิเทศงานสาธารณสุข และ 
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ปจจัยดานประสบการณการฝกอบรมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจของเจาหนาทีส่าธารณสุข
ระดับตําบลตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุข 
 สมศักดิ์  กรีชัย ( 2542)  ศกึษาการนิเทศงานกับการปฏิบตัิงานตามบทบาทหนาที่ของ
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลในจังหวดัสมุทรสาคร กลุมตัวอยางคอืเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ
ตําบล 183 คน ผลการศึกษาพบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลมีการปฏิบัติงานตามบทบาท
หนาที่โดยรวมอยูในระดับดี   เมื่อเปรียบเทียบรายดานพบวาดานบรหิารดีมาก รองลงมาคือดาน
บริการสาธารณสุขผสมผสาน สวนดานวิชาการตองปรับปรุงมากที่สุด การนิเทศงานโดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง  เมื่อเปรียบเทียบรายดานพบวาดานการควบคุมการนิเทศอยูในระดับดีสุด รองลงมา
คือดานการประเมิลผลการนิเทศ    สวนดานการจัดองคการในการนิเทศควรปรับปรุงมากที่สุด    
การนิเทศโดยรวมและรายดานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติตามบทบาทหนาที ่
 
 กัญหา ขันทกสิกรรม  (2542)  ศึกษาความสามารถในการบริหารจัดการการดําเนินงาน
พัฒนาสถานอีนามยัของหวัหนาสถานอีนามยัจงัหวดันครสวรรค กลุมตวัอยางคอืหวัหนาสถานีอนามยั
จํานวน 178 คน ผูบังคับบัญชา 15 คน ผลการศึกษาพบวาหัวหนาสถานีอนามัยมีความสามารถใน
การบริหารจัดการดานบริหาร ดานบริการ ดานวิชาการ รวมทุกดานอยูในระดับปานกลาง 
องคประกอบที่มีความสัมพันธกับความสามารถในการบริหารจัดการรวมทุกดานไดแกการไดรับ
วุฒิการศึกษาเพิ่ม  เบี้ยเล้ียงในการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ  ความเพียงพอของวสัดุอุปกรณ และ
จํานวนครั้งที่ไดรับการนิเทศงานจากจังหวดั  
 
 เศรษฐา  ขุมทอง  (2542)  ศกึษาวเิคราะหรูปแบบและแนวทางพัฒนาการนิเทศงาน 
กรมสุขภาพจติ กลุมตัวอยางคือ ผูนิเทศงานกรมสุขภาพจิตจํานวน 12 คน และผูรับการนิเทศไดแก 
ผูรับผิดชอบงานสุขภาพจิตใน สสจ. รพศ. รพท.จํานวน 110 คน ผลการศึกษาพบวา รูปแบบการ
นิเทศงานกรมสุขภาพจิตทั้ง 7 ดานในป 2541 โครงสรางการนิเทศงานมีรูปแบบไมซับซอน มีการ
แบงหนาที่เปนลายลักษณอักษร และมีการติดตอส่ือสาร 2 ทาง กลยุทธการนิเทศงานมีการวางแผนการ
ดําเนินงาน โดยรวมกนัระหวางผูนิเทศและผูรับนิเทศ แบบนเิทศยงัไมไดมาตรฐาน มกีารตดิตามนอย   
ดานระบบมีการกําหนดเนื้อหาการนิเทศและการนําผลไปใช ดานบุคลากรมีจํานวนและคุณสมบัติ
เหมาะสม ดานแบบการบริหารมีพฤติกรรมเนนคนและงานมาก และคํานึงถึงปญหาและความตองการ 
ของผูรับการนิเทศ ดานทักษะมีระดับทกัษะทั้ง 3 ดาน คอืทักษะดานเทคนิค มนุษยสมัพันธ และ
ความคิดรวบยอด อยูในระดบัปานกลาง ดานคานิยมรวมมีการกําหนดเปาหมายสูงสุด และการ
ประเมินผลสําเร็จ โดยรอยละ 50 มีความสาํเร็จในระดับมาก 



บทที่ 3 

วิธีดําเนนิการวิจัย 
 
 
 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิพรรณนา  (Descriptive Research)  เพื่อศึกษาปจจยัที่ม ี
ผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล จังหวดัราชบุรีโดยศึกษาปจจัยลักษณะประชากร 
ของผูนิเทศ  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ  กับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล ตามการรับรูของผูนิเทศระดบัอําเภอ  
 
1. ประชากรเปาหมายและกลุมตัวอยาง 
 
 ประชากรเปาหมายและกลุมตัวอยางไดแก ผูนิเทศระดบัอําเภอที่ไดรับการแตงตั้ง 
ในปงบประมาณ 2547 (ตุลาคม 2546 - กันยายน 2547) จํานวน 129 คนโดยเก็บขอมูลทุกหนวย
ประชากร 
 

2. เครื่องมือท่ีใชในการวจิัย 
 
 2.1  เคร่ืองมือในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลคือแบบสอบถาม (Questionnaire)   
ที่ผูวิจัยสรางขึน้โดยประยุกตจากแนวคิด ทฤษฎีของแฮริส (Harris) และคูมือการนิเทศงานของ
กระทรวงสาธารณสุข ตลอดจนงานวิจยัทีเ่กี่ยวของ ซ่ึงแบบสอบถามที่สรางขึ้นเปนแบบสอบถาม
ผสมระหวางแบบสอบถามปลายเปด และแบบสอบถามปลายปดในรูปมาตราสวนประมาณคา  
(Rating scale) แบบสอบผูนิเทศระดับอําเภอมีทั้งหมด  4  สวนดังนี้  
  สวนที ่1  เปนขอมูลลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส การศึกษาสูงสุด และขอมูลลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก ตําแหนงหนาที ่อายุราชการ  
สถานที่ปฏิบัติงาน ปริมาณงานที่นิเทศงาน การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนิเทศ  
ลักษณะคําถามเปนคําถามปลายปดและปลายเปดใหเลือกตอบผสมกัน จํานวน 10 ขอ 
  สวนที ่2  เปนขอมูลทักษะของผูนิเทศ ไดแก ทักษะดานเทคนิค ทักษะดาน
ความคิดรวบยอด ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ ลักษณะคําถามเปนคําถามปลายปดในรูปมาตราสวน



 42 
  

ประมาณคา (Rating scale)ใหเลือกตอบ แบงออกเปนทกัษะดานเทคนคิ 15 ขอ ทักษะดานความคิด
รวบยอด 14 ขอ ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ 16  ขอ รวมเปน 45 ขอ โดยผูนิเทศระดับอําเภอ 
จะประเมนิตนเองวามีทักษะหรือความสามารถที่แสดงออกมากนอยเพยีงใดในการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลซึ่งมีเกณฑดังนี้  
 มากที่สุด หมายถึง ผูนิเทศระดบัอําเภอมีทักษะในการปฏิบัติเร่ืองนั้น  ๆในเกณฑ 
รอยละ 80 ขึ้นไป มีคาเทากับ  5  คะแนน 
 มาก หมายถึง ผูนิเทศระดับอําเภอมีทักษะในการปฏิบัติเรื่องนั้น  ๆในเกณฑ 
รอยละ 60 - 79 มีคาเทากับ  4  คะแนน 
 ปานกลาง หมายถึง ผูนิเทศระดับอําเภอมีทกัษะในการปฏิบัติเร่ืองนั้นๆ  
ในเกณฑรอยละ 40 -59 มีคาเทากับ  3 คะแนน 
 นอย หมายถึง ผูนิเทศระดับอําเภอมีทักษะในการปฏิบัติเรื่องนั้นๆ ในเกณฑ 
รอยละ 20 - 39 มีคาเทากับ 2 คะแนน 
 นอยที่สุด หมายถึง ผูนิเทศระดับอําเภอมีทกัษะในการปฏิบัติเรื่องนั้นๆ  
ในเกณฑนอยกวารอยละ 20 มีคาเทากับ 1 คะแนน 
 คําถามที่เปนทางบวก คะแนนมากที่สุด  =  5   มาก  =  4    ปานกลาง  =  3  นอย  =  2   
นอยที่สุด  = 1   สวนคําถามทางลบคะแนนมากที่สุด   =  1   มาก  =  2   ปานกลาง   =  3   นอย   =   4    
นอยที่สุด   = 5  คําถามทางลบไดแกคําถามขอที่ 10 ,11, 41  
 จากนั้นนําคะแนนที่ไดมารวมกัน (คะแนนอยูระหวาง 45 - 225 คะแนน)   
ซ่ึงการสรุประดับทักษะของผูนิเทศระดับอาํเภอในการวจิยันี้แบงเปน 3 ระดับ  (สมหวงั  
พิธิยานุวฒัน และอุษาวดี  จันทรสนธิ 2534: 846-847)  คือ 
  ระดับสูง หมายถึง คะแนนรวมที่ไดสูงกวาคาเฉลี่ย + สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  (⎯X + SD )   

  ระดับปานกลาง หมายถึง คะแนนรวมที่ไดอยูระหวาง คาเฉลี่ย  ±  สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน (⎯X    ±  SD )           
  ระดับต่ํา หมายถึง คะแนนรวมที่ไดนอยกวาคาเฉลี่ย – สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน(⎯X  -  SD )           
 ซ่ึงเกณฑการใหคะแนนทักษะของผูนิเทศระดับอําเภอใชเกณฑแบบอิงกลุมดังนี้  
 ทักษะดานเทคนิค 
   ทักษะระดับสงู มีคะแนนตั้งแต 61.5  -  72  คะแนน 
  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต  48.9  - 61.4  คะแนน 
  ทักษะระดับต่าํ  มีคะแนนตัง้แต  42  -  48.8  คะแนน 
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 ทักษะดานความคิดรวบยอด 
  ทักษะระดับสงู  มีคะแนนตัง้แต   57.2  -  66   คะแนน 
  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต  44.2  -  57.1  คะแนน 
  ทักษะระดับต่าํ  มีคะแนนตัง้แต  34  -  44.1  คะแนน 
 ทักษะดานมนษุยสัมพันธ 
  ทักษะระดับสงู  มีคะแนนตัง้แต   69  -  78   คะแนน 
  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต  57.2  -  68.9  คะแนน 
  ทักษะระดับต่าํ  มีคะแนนตัง้แต  46  -  57.1  คะแนน 
 ทักษะรวมทุกดาน(ดานเทคนิค ดานความคิดรวบยอด ดานมนุษยสัมพนัธ) 
  ทักษะระดับสงู  มีคะแนนตัง้แต   186.3  -  225   คะแนน 
  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต  151.9  -  186.2  คะแนน 
  ทักษะระดับต่าํ  มีคะแนนตัง้แต  130  -  151.8  คะแนน 
 สวนที ่3  เปนคําถามเกี่ยวกบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล ลักษณะ 
คําถามเปนคําถามปลายปดในรูปมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)  ใหเลือกตอบ จํานวน 55   ขอ  
โดยผูนิเทศระดับอําเภอจะประเมินตนเองวาไดปฏิบัติการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
มากนอยเพียงใด โดยมีเกณฑดังนี ้
 ทุกครั้ง หมายถึง ผูนิเทศระดับอําเภอปฏิบัติทุกครั้งที่มีการนิเทศงานมีคาเทากับ 2 คะแนน  
 บางครั้ง หมายถึง  ผูนิเทศระดับอําเภอปฏิบตัิบางไมไดปฏิบัติบางในการนิเทศงาน 
มีคาเทากับ 1 คะแนน 
 ไมเคย  หมายถึง  ผูนิเทศระดับอําเภอไมเคยปฏิบัติเลยในการนิเทศงานมีคา
เทากับ 0 คะแนน 
 คําถามทางบวก คะแนนทุกครั้ง = 2  บางครั้ง = 1  ไมเคย =  0  คําถามทางลบ 
คะแนนทุกครัง้  =  0  บางครั้ง = 1  ไมเคย = 2  คําถามทางลบไดแกขอคําถามที่ 25,33,34,41,44, 45 
 จากนั้นนําคะแนนที่ไดมารวมกัน  (คะแนนอยูระหวาง  0  - 110  คะแนน)   
ซ่ึงการสรุปการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลในการวิจยันีแ้บงเปน 3  ระดับคือ 
  ระดับสูง หมายถึง คะแนนรวมที่ไดสูงกวาคาเฉล่ีย + สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน(⎯X   +   SD )           
  ระดับปานกลาง หมายถึง  คะแนนรวมที่ไดอยูระหวาง คาเฉลี่ย ± สวนเบีย่งเบน

มาตรฐาน (⎯X  ±   SD )           
  ระดับต่ํา  หมายถึง คะแนนรวมที่ไดนอยกวาคาเฉลี่ย – สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (⎯X   -   SD )           
 ซ่ึงเกณฑการใหคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดังนี ้
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  ระดับสูง มีคะแนนตั้งแต  99  -  110   คะแนน 
  ระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต  71 -  98.9  คะแนน 
  ระดับต่ํา มีคะแนนตั้งแต  46 -  70.9  คะแนน 
 สวนที ่4 เปนคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ ปญหา อุปสรรค และความตองการที่
เกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล ลักษณะคําถามเปนคําถามปลายเปดจํานวน  2  ขอ 

 
 2.2   การทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

   2.2.1  การหาความตรง  (Validity)  เคร่ืองมือ 
    แบบสอบถามที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดสรางขึ้นโดยอาศัย
การศึกษาจาก   ทฤษฎี   งานวิจัย  วิทยานิพนธและเอกสารที่เกี่ยวของ   โดยนํามาเรียบเรียงใหเหมาะสม 
กับงานวจิัยในครั้งนี้  จากนั้นนําแบบสอบถามไปใหอาจารยที่ปรึกษา และผูทรงคุณวฒุิจํานวน   
3  ทาน  เพื่อตรวจสอบความสมบูรณของเนื้อหาและความชัดเจนของภาษาที่ใชในแบบสอบถาม   
ใหตรงกับเรื่องที่ตองการจะวัด  แลวนําแบบสอบถามมาแกไขปรับปรงุ 
  2.2.2  การหาความเที่ยง ( Reliability) เคร่ืองมือ 
   นําเครื่องมือที่ไดไปทดสอบกับผูนิเทศระดบัอําเภอจํานวน   30  คน  
ที่จังหวดักาญจนบุรี  ซ่ึงมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมประชากรที่ใชในการศึกษาวิจยั  จากนั้น 
นําแบบสอบถามดังกลาวมาตรวจใหคะแนน วิเคราะหหาความเที่ยงของแบบสอบถามทั้งชุด 
โดยคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของคอนบราค (Conbrach’s Alpha Coefficient)    
(นิรัตน  อิมมี 2543: 149)  แบบสอบถามทกัษะของผูนเิทศ (สวนที่ 2) มคีาความเที่ยงเทากับ 0.96  
แบบสอบถามการนิเทศงานสาธารณสุขระดับตําบล (สวนที่ 3)  มีคาความเที่ยงเทากับ  0.92    จากนั้นนํา
แบบสอบถามมาปรับปรุงเพื่อใหสมบูรณ   จึงนําไปเก็บรวบรวมขอมูลกับกลุมตัวอยางที่จะศึกษาวิจัย 
 

3.  การเก็บรวบรวมขอมูล 
  

3.1 ผูวิจยัขอหนังสือจากมหาวิทยาลัยเพื่อเรียนใหนายแพทยสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี
ทราบ และขออนุญาตในการเก็บรวบรวมขอมูล 

3.2  ประสานและสงหนังสือถึงสาธารณสุขอําเภอ/กิ่งอําเภอ 10  แหง  และ 
ผูอํานวยการโรงพยาบาล 10  แหง เพื่อขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
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3.3  สงแบบสอบถามใหผูนิเทศระดับอําเภอจํานวน 129  คน เพื่อใหกลุมตัวอยาง 
ไดตอบแบบสอบถามและสงกลับคืนทางไปรษณียในชวงระยะเวลาตั้งแตเดือนสิงหาคม ถึง 
กันยายน 2547  

3.4  รวบรวมขอมูลและตรวจสอบความถูกตอง 
 

4.  การวิเคราะหขอมูล 
 
เมื่อไดขอมูลครบถวนสมบูรณแลวนําขอมลูมาจัดระเบียบ ลงรหัส แลวนําไปประมวล

ดวยเครื่องจักรสมองกลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปในการวเิคราะหขอมูล คํานวณคาสถิติดังนี ้คือ   
 4.1 สถิติเชงิพรรณนา (Descriptive Statistics) ใชศึกษาปจจัยลักษณะประชากร 
ของผูนิเทศ   ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ  ปจจัยดานทกัษะของผูนิเทศ  และระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
ในระดับตาํบล โดยนําเสนอในรปูของจํานวน  รอยละ   คาเฉลี่ยเลขคณิต  และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 
 4.2  สถิติเชิงวิเคราะห (Analytical Statistics ) ใชหาความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ   ดังนี้ 

 4.2.1 ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  เพศ  สถานภาพสมรส  การศึกษา 
สูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน  ใชสถิติ   
Chi-Square Tests 
 4.2.2  ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  อายุ   กับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน ใชสถิติ  Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient  
 4.2.3  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก ตําแหนงหนาที่   สถานที่ปฏิบัติงาน   
การอบรมดานการนิเทศงาน  กบัระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน 
 ใชสถิติ  Chi-Square Tests 
 4.2.4  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก  อายุราชการ  ปริมาณงานที่นิเทศ  
ประสบการณการนิเทศงาน   กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและ 
รวมทุกดาน ใชสถิติ Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient  
 4.2.5  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ  ไดแก  ทักษะดานเทคนิค  ทักษะดานความคิด
รวบยอด  ทกัษะดานมนุษยสัมพันธ  กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและ
รวมทุกดาน ใชสถิติ Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient  

 4.3  กําหนดระดับความมนียัสําคัญทางสถิติในการทดสอบที่  α =  0.05 
 



บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมลู 
 
 
 การวิจยัคร้ังนี้ ผูวิจัยไดสงแบบสอบถามไปยังกลุมตัวอยาง คือ  ผูนิเทศระดับอําเภอ
จํานวน 129  คน ไดรับกลับคนืจํานวน 116  ฉบับ คิดเปนรอยละ 89.9  หลังจากนัน้นาํแบบสอบถาม
ทั้งหมดมาวเิคราะห  ซ่ึงผลการวิจัยทีไ่ดนําเสนอตามลําดับดังนี ้
 1.  ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ 
 2.  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ 
 3.  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ 
 4.  ระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  ตามการรับรูของผูนิเทศระดับอําเภอ 
 5.  ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะประชากรของผูนเิทศ ปจจัยลักษณะงานของ 
ผูนิเทศ  ปจจยัดานทักษะของผูนิเทศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  
 6. ปญหาอุปสรรคและความตองการที่เกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ของผูนิเทศระดับอําเภอ 
 

ตอนที่  1  ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ 
   
ตารางที่  4.1  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามลักษณะประชากร  
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ลักษณะประชากรของผูนิเทศ จํานวน รอยละ 
เพศ   
         ชาย 44 37.9 
         หญิง 72 62.1 
         รวม 116 100 
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ตารางที่  4.1  (ตอ) 
 

ลักษณะประชากรของผูนิเทศ จํานวน รอยละ 
อายุ   
         นอยกวา 30 ป  10 8.6 
         30   -   39     ป 32 27.6 
         40   -   49     ป 61 52.6 
         50   -   59     ป  13 11.2 
         รวม 116 100 

⎯X  = 40.5 SD = 7.7  MIN     =  22  MAX   = 58 
สถานภาพสมรส   
         โสด 33 28.4 
         คู 75 64.7 
         หมาย 2 1.7 
         หยา  แยก 6 5.2 
         รวม 116 100 
การศึกษาสูงสดุ   
         ต่ํากวาปริญญาตรี 4 3.4 
         ปริญญาตรี 87 75.0 
         สูงกวาปริญญาตรี 25 21.6 
         รวม 116 100 

 
 จากตารางที่  4.1  ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ    มีรายละเอียดดังนี ้
 เพศ  พบวาผูนเิทศระดับอําเภอสวนมากเปนเพศหญิงรอยละ  62.1 เพศชายรอยละ 37.9    
 อายุ  พบวาผูนเิทศระดับอําเภอสวนมากมีอายุระหวาง  40 - 49  ป   รอยละ 52.6   
รองลงมามีอายุระหวาง  30 - 39  ป  รอยละ 27.6  และอายุ 50 - 59 ป   รอยละ 11.2   
โดยมีอายุเฉลีย่  40.5 ป   ผูนิเทศระดับอําเภออายุมากทีสุ่ด  58  ป  อายุนอยที่สุด  22   ป    
 สถานภาพสมรส  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีสถานภาพสมรสคูรอยละ 64.7   
รองลงมาเปนโสดรอยละ 28.4  และหยา แยก รอยละ 5.2     
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 การศึกษาสูงสุด   พบวาผูนเิทศระดับอําเภอสวนมากมีการศึกษาสูงสุดคือ   ระดับ 
ปริญญาตรีรอยละ 75   รองลงมาคือ สูงกวาปริญญาตรีรอยละ  21.6   และต่ํากวาปรญิญาตรี 
รอยละ  3.4          
 

ตอนที่ 2  ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ 
 
ตารางที่  4.2  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามตําแหนงหนาที ่ 
                       จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ตําแหนงหนาที่ จํานวน รอยละ 
         พยาบาลวิชาชีพ    36 31.0 
         นักวิชาการสาธารณสุข 31 26.7 
         เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 15 12.9 
         เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 10 8.6 
         แพทยและทันตแพทย 9 7.8 
         เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป 6 5.2 
         เภสัชกร 5 4.3 
         อ่ืน ๆ  (เจาหนาทีว่ิทยาศาสตร  นักสังคม   
         สงเคราะห  เจาพนักงานทันตสาธารณสุข) 

4 1.7 

         รวม 116 100 

 
  จากตารางที่ 4.2 พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีตําแหนงหนาที่  พยาบาลวิชาชีพ
รอยละ 31  รองลงมาเปนนักวิชาการสาธารณสุขรอยละ  26.7  และเจาพนกังานสาธารณสุขชมุชนรอยละ 12.9   
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ตารางที่  4.3  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามอายุราชการ  
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

อายุราชการ จํานวน รอยละ 
           1   -   10     ป  19 16.4 
         11   -   20     ป 47 40.5 
         21   -   30     ป 40 34.5 
         31  ป ขึ้นไป  10 8.6 
         รวม 116 100 

 

⎯X  = 18.9 SD = 7.7  MIN     =  2  MAX   = 36 
 
  จากตารางที่ 4.3  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีอายรุาชการอยูระหวาง  11 -  20   ป 
รอยละ 40.5  รองลงมาคืออายุราชการระหวาง 21 -  30  ป   รอยละ 34.5  และอายุราชการระหวาง  
1 - 10  ป   รอยละ16.4 โดยมีอายุราชการเฉลี่ย 18.9  ป  ผูนิเทศระดับอําเภอมีอายุราชการมากสุด 36   ป    
อายุราชการนอยสุด  2   ป   
 

ตารางที่  4.4  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามสถานที่ปฏิบัติงาน  
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

สถานที่ปฏิบัติงาน จํานวน รอยละ 
         สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 42 36.2 
          สถานีอนามัย 4 3.4 
         โรงพยาบาลชุมชน 40 34.5 
         โรงพยาบาลทั่วไป 16 13.8 
         โรงพยาบาลศูนย 14 12.1 
         รวม 116 100 

 
 จากตารางที่  4.4   พบวาผูนเิทศระดับอําเภอสวนมากปฏิบัติงานในสํานกังานสาธารณสุข
อําเภอ รอยละ 36.2  รองลงมาคือโรงพยาบาลชุมชน รอยละ 34.5  และโรงพยาบาลทัว่ไปรอยละ 13.8     
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ตารางที่  4.5   จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามปริมาณงานที่นเิทศ 
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ปริมาณงานทีน่ิเทศ จํานวน รอยละ 
         1  -  2    งาน 71 61.2 
         3   - 4    งาน 33 28.4 
         5   -  6   งาน 12 10.3 
         รวม 116 100 
 

⎯X  = 2.3 SD = 1.4  MIN     =  1  MAX   = 6 
 
 จากตารางที่  4.5  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีปริมาณงานที่นเิทศมากสุด  
1 - 2  งาน  รอยละ 61.2  รองลงมาคือ 3  -  4 งาน รอยละ 28.4 และ 5 - 6 งาน รอยละ 10.3  โดยปริมาณ
งานที่นิเทศเฉลีย่  2.3  งาน  ปริมาณงานที่นเิทศมากที่สุดจํานวน  6  งาน นอยที่สุดจํานวน  1 งาน     
 
ตารางที่  4.6  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามการอบรมดานการนิเทศงาน                   
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การอบรมดานการนิเทศงาน จํานวน รอยละ 
         ไมเคยอบรม 83 71.6 
         เคยอบรม 33 28.4 
         รวม 116 100 

 
 จากตารางที่  4.6  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากไมเคยอบรมดานการนิเทศงาน    
รอยละ 71.6   เคยไดรับการอบรมดานการนิเทศงาน รอยละ  28.4            
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ตารางที่  4.7  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามประสบการณการนิเทศงาน              
                      จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ประสบการณการนิเทศงาน จํานวน รอยละ 
         ไมมีประสบการณ 23 19.8 
         1   -   5       ป  41 35.3 
         6   -   10     ป 38 32.8 
         11  ป ขึ้นไป  14 12.1 
         รวม 116 100 
 

⎯X  = 5.6 SD = 4.7  MIN     =  0  MAX   = 19 
 

  จากตารางที่  4.7  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีประสบการณการนิเทศงาน 
อยูระหวาง  1 - 5  ป รอยละ  35.3  รองลงมาคือ   6 - 10  ป  รอยละ 32.8  และไมมีประสบการณใน
การนิเทศงาน  รอยละ 19.8  โดยมีประสบการณเฉลี่ย  5.6   ป ผูนิเทศระดับอําเภอมีประสบการณ
การนิเทศงานมากที่สุด   19  ป  นอยที่สุดคอืไมมีประสบการณ 
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ตอนที่  3  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ 
 

ตารางที่   4.8  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามทักษะรายดานและทักษะรวมทกุดาน   
                       จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ทักษะดานเทคนิค จํานวน รอยละ 
              ต่ํา 20 17.2 
              ปานกลาง 77 66.4 
              สูง 19 16.4 
              รวม 116 100 

⎯X  = 55.3 SD = 6.4  MIN     =  42  MAX   = 72 
ทักษะดานความคิดรวบยอด   
              ต่ํา 21 18.1 
              ปานกลาง 80 69.0 
              สูง 15 12.9 
              รวม 116 100 

⎯X  = 50.8 SD = 6.6  MIN     =  34  MAX   = 66 
ทักษะดานมนษุยสัมพันธ     
              ต่ํา 20 17.2 
              ปานกลาง 78 67.2 
              สูง 18 15.5 
              รวม 116 100 

⎯X  = 63.1 SD = 6.0  MIN     =  46  MAX   = 78 
ทักษะรวมทุกดาน     
              ต่ํา 23 19.8 
              ปานกลาง 74 63.8 
              สูง 19 16.4 
              รวม 116 100 

⎯X   = 169.2      SD =   17.2         MIN   =   130   MAX   =   212 
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 จากตารางที่  4.8 ทักษะของผูนิเทศระดับอาํเภอรายดานและรวมทุกดานมีรายละเอยีด
ดังนี ้
 ทักษะดานเทคนิค พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีทกัษะดานเทคนคิอยูใน 
ระดับปานกลาง รอยละ 66.4   รองลงมาคือระดับต่ํา รอยละ 17.2   และระดับสูง รอยละ 16.4  
โดยผูนิเทศระดับอําเภอมีคะแนนทกัษะดานเทคนิคเฉลี่ย  55.3  คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
6.4 คะแนน   คะแนนทักษะดานเทคนิคสูงสุด 72   คะแนน  ต่ําสุด   42  คะแนน 
 ทักษะดานความคิดรวบยอด พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีทักษะดานความคิด
รวบยอดอยูในระดับปานกลาง รอยละ 69.0  รองลงมาคือระดับต่ํา รอยละ 18.1    และ ระดับสูง  
รอยละ 12.9  โดยมีคะแนนทกัษะดานความคิดรวบยอดเฉลี่ย 50.8  คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
6.6 คะแนน  คะแนนทักษะดานความคิดรวบยอดสูงสุด 66  คะแนน ต่ําสุด  34  คะแนน 
 ทักษะดานมนษุยสัมพันธ  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีทักษะดาน 
มนุษยสมัพนัธอยูในระดับปานกลาง รอยละ 67.2   รองลงมาคือระดับต่าํ รอยละ 17.2  และ 
ระดับสูง รอยละ 15.5 โดยมคีะแนนทักษะดานมนุษยสัมพันธเฉลี่ย  63.1  คะแนน  สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 6.0 คะแนน   คะแนนทักษะดานมนุษยสัมพนัธสูงสุด  78   คะแนน ต่ําสุด  46  คะแนน 
 ทักษะรวมทุกดาน  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมทีักษะรวมทุกดานอยูในระดบั
ปานกลาง รอยละ 63.8  รองลงมาคือระดับต่ํารอยละ 19.8  และระดับสูงรอยละ 16.4  โดยผูนิเทศ
ระดับอําเภอมคีะแนนทักษะรวมทุกดานเฉลี่ย 169.2  คะแนน สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 17.2  คะแนน   
คะแนนทักษะรวมทุกดานสูงสุด 212  คะแนน ต่ําสุด 130  คะแนน 
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ตอนที่  4    ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  ตามการรับรูของผูนิเทศระดับอําเภอ 
 

ตารางที่  4.9  จํานวนและรอยละของผูนิเทศระดับอําเภอ จําแนกตามระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                     ในระดับตําบล  จังหวดัราชบรีุ   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล จํานวน รอยละ 
ดานการวางแผนในการนเิทศ              
              ต่ํา 15 12.9 
              ปานกลาง 78 67.2 
              สูง 23 19.8 
              รวม 116 100 

⎯X  =    14.8 SD =    2.8  MIN    =   4           MAX   = 18 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ   
              ต่ํา 15 12.9 
              ปานกลาง 84 72.4 
              สูง 17 14.7 
              รวม 116 100 

⎯X  = 18.2 SD = 4.2  MIN     =  2  MAX   = 24 
ดานการนําการนิเทศ   
              ต่ํา 20 17.2 
              ปานกลาง 74 63.8 
              สูง 22 19.0 
              รวม 116 100 

⎯X  = 32.6 SD = 5.2  MIN     =  20  MAX   = 42 
ดานการควบคมุการนิเทศ   
              ต่ํา 24 20.7 
              ปานกลาง 68 58.6 
              สูง 24 20.7 
             รวม 116 100 

⎯X  = 9.1 SD = 1.7  MIN     =  5  MAX   = 12             
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ตารางที่  4.9  (ตอ) 
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล จํานวน รอยละ 
ดานการประเมินผลการนิเทศ   
              ต่ํา 20 17.2 
              ปานกลาง 76 65.5 
              สูง 20 17.2 
              รวม 116 100 

⎯X  = 10.5 SD = 2.7  MIN     =  4 MAX   = 14 
การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน   
              ต่ํา 22 19.0 
              ปานกลาง 68 58.6 
              สูง 26 22.4 
             รวม 116 100 
⎯X  = 85.1 SD = 14.2  MIN     =  46  MAX   = 110              

 
 จากตารางที่  4.9  ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  ตามการรับรูของ 
ผูนิเทศระดับอาํเภอรายดานและรวมทุกดานดังนี้   
 ดานการวางแผนในการนเิทศสวนมากอยูในระดับปานกลาง รอยละ 67.2  รองลงมา
คือระดับสูง รอยละ 19.8  และระดับต่ํา รอยละ 12.9 โดยมีคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลเฉลี่ย 14.8  คะแนน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  2.8  คะแนน  คะแนนสูงสุด 18  คะแนน   
ต่ําสุด  4  คะแนน  
 ดานการจดัองคการในการนเิทศสวนมากอยูในระดับปานกลาง รอยละ 72.4 รองลงมา
คือระดับสูง รอยละ 14.7  และระดับต่ํา รอยละ 12.9  โดยมีคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลเฉลี่ย 18.2 คะแนน สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  4.2  คะแนน คะแนนสูงสุด 24  คะแนน   
ต่ําสุด  2  คะแนน  
 ดานการนําการนิเทศสวนมากอยูในระดับปานกลาง รอยละ 63.8   รองลงมาคือ
ระดับสูง รอยละ 19.0  และระดับต่ํา รอยละ 17.2  โดยมีคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขใน 
ระดับตําบลเฉลี่ย  32.6  คะแนน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  5.2   คะแนน  คะแนนสูงสุด   42  คะแนน   
ต่ําสุด   20  คะแนน  



 56 

 ดานการควบคมุการนิเทศสวนมากอยูในระดับปานกลาง รอยละ 58.6   รองลงมาคือ
ระดับสูง และระดับต่ํา เทากนัคือ รอยละ 20.7 โดยมีคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบลเฉลี่ย  9.1 คะแนน    สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  1.7  คะแนน   คะแนนสูงสุด  12  คะแนน   
ต่ําสุด  5  คะแนน  
 ดานการประเมินผลการนิเทศสวนมากอยูในระดับปานกลาง รอยละ 65.5   รองลงมา
คือระดับสูง และระดับต่ํา เทากันคือ รอยละ 17.2 โดยมีคะแนนการนิเทศงานสาธารณสุขในระดบั
ตําบลเฉลี่ย 10.5 คะแนน   สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 2.7 คะแนน  คะแนนสูงสุด  14  คะแนน   
ต่ําสุด  4  คะแนน  
 การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดานอยูในระดับปานกลาง  
รอยละ 58.6  รองลงมาคือระดับสูง รอยละ 22.4  และระดบัต่ํารอยละ 19.0 โดยมีคะแนนการนิเทศ
งานสาธารณสุขในระดับตําบลเฉลี่ย  85.1  คะแนน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 14.2  คะแนน   
คะแนนสูงสุด  110  คะแนน ต่ําสุด  46  คะแนน 
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ตอนที่  5  ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ  ปจจัยลักษณะงานของ 
ผูนิเทศ  และปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ  กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  
 
 5.1  ความสัมพนัธระหวางปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล  
 
  5.1.1  เพศ 
      1 )  เพศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการวางแผน
ในการนเิทศ 
 
ตารางที่  4.10  ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                                      ในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 8 6.9 32 27.6 4 3.4 44 37.9 
หญิง 7 6.0 46 39.7 19 16.4 72 62.1 

รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 

 

χ2  =  5.950     df   =  2   p-value   =   0.051  
 
 จากตารางที่  4.10  พบวาเพศของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธกับระดับการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ   
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    2 )  เพศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการ 
จัดองคการในการนิเทศ 
 

ตารางที่   4.11 ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                       ในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 9 7.8 30 25.9 5 4.3 44 37.9 
หญิง 6 5.2 54 46.6 12 10.3 72 62.1 

รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

χ2  =  3.802     df   =  2   p-value   =   0.149  
 

 จากตารางที่ 4.11 พบวาเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธกบัระดับการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ   
 

    3 )  เพศ กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการนําการนเิทศ 
 

ตารางที่  4.12 ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                       ในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 10 8.6 27 23.3 7 6.0 44 37.9 
หญิง 10 8.6 47 40.5 15 12.9 72 62.1 

รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

χ2  =  1.652    df   =  2   p-value   =   0.438  
 จากตารางที่ 4.12 พบวาเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธกบัระดับการ 
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ 
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       4 )  เพศ กบัระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบลดานการควบคุมการนิเทศ 
 

ตารางที่  4.13 ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                      ในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547   
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 11 9.5 23 19.8 10 8.6 44 37.9 
หญิง 13 11.2 45 38.8 14 12.1 72 62.1 

รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

χ2  =  1.266     df   =  2   p-value   =   0.531  
 

จากตารางที่  4.13 พบวาเพศของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธกับระดับการ 
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ 
 

       5 )  เพศ   กับระดบัการนเิทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบลดานการประเมนิผล 
การนิเทศ 
 

ตารางที่  4.14 ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
                       ในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ  จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547   
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 10 8.6 26 22.4 8 6.9 44 37.9 
หญิง 10 8.6 50 43.1 12 10.3 72 62.1 

รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

χ2  =  1.721    df   =  2   p-value   =   0.423 
จากตารางที่  4.14 พบวาเพศของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธกับระดับการ 

นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ 
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       6  )  เพศ   กบัระดบัการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทกุดาน 
 

ตารางที่ 4.15  ความสัมพันธระหวางเพศของผูนิเทศระดบัอําเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข                 
                      ในระดับตําบลรวมทุกดาน  จังหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547   
  

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
เพศ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ชาย 11 9.5 23 19.8 10 8.6 44 37.9 
หญิง 11 9.5 45 38.8 16 13.8 72 62.1 

รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 

χ2  =  1.852     df   =  2   p-value   =   0.396  
 

 จากตารางที่  4.15 พบวาเพศของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธกับระดับการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 

  5.1.2   อาย ุ
 

ตารางที่  4.16  ความสัมพันธระหวางอายุของผูนิเทศระดบัอําเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข  
                       ในระดับตําบล รายดานและรวมทุกดาน  จงัหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                      

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.056 0.553 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.150 0.108 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.227 0.014 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.183 0.049 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.118 0.206 
รวมทุกดาน 116 0.183 0.049 
 

 จากตารางที ่ 4.16  พบวาอายุของผูนิเทศระดับอําเภอมีความสัมพนัธทางบวกกับระดบัการนเิทศ
งานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการนําการนิเทศ  (p  =  0.014)   ดานการควบคุมการนิเทศ  (p  =  0.049)  และ
รวมทกุดาน   (p  =  0.049)   อยางมนีัยสําคัญทางสถิติ     และพบวาอายุของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนเิทศ     ดานการจดัองคการในการนเิทศ  
ดานการประเมนิผลการนิเทศ   
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  5.1.3  สถานภาพสมรส 
      1 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.17  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดบัการนิเทศ                    
                              งานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โสด  4 3.4 22 19.0 7 6.0 33 28.4 
คู 11 9.5 49 42.2 15 12.9 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 0 0 7 6.0 1 0.9 8 6.9 

รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 

 

χ2  =    0.070  df  =   2   p-value  =  0.965 
 
 จากตารางที่  4.17  พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ 
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    2 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.18  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอกับระดบัการนิเทศงาน  
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โสด  3 2.6 23 19.8 7 6.0 33 28.4 
คู 12 10.3 54 46.6 9 7.8 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 0 0 7 6.0 1 0.9 8 6.9 

รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

 

χ2  =    1.926  df  =   2   p-value  =  0.382 
 
 จากตารางที่  4.18  พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  
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    3 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการนําการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.19  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอกับระดบัการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โสด  5 4.3 22 19.0 6 5.2 33 28.4 
คู 15 12.9 45 38.3 15 12.9 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 0 0 7 6.0 1 0.9 8 6.9 

รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

 

χ2  =    0.191  df  =   2   p-value  =  0.909 
 
 จากตารางที่  4.19 พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  
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    4 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.20  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอกับระดบัการนิเทศงาน 
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โสด  9 7.8 18 15.5 6 5.2 33 28.4 
คู 15 12.9 47 40.5 13 11.2 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 0 0 3 2.6 5 4.3 8 6.9 

รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

 

χ2  =    1.237  df  =   2   p-value  =  0.539 
 
 จากตารางที่  4.20 พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  
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    5 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.21  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอกับระดบัการนิเทศงาน 
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ
โสด  7 6.0 21 18.1 5 4.3 33 28.4 
คู   12 10.3 53 45.7 10 4.3 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 1 0.9 2 1.7 5 4.3 8 6.9 

รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

 
χ2  =    0.563  df  =   2   p-value  =  0.754 
 
 จากตารางที่  4.21 พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธกบั
ระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนเิทศ 
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    6 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
รวมทุกดาน 
 
ตารางที่ 4.22  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดับอําเภอกับระดบัการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานภาพสมรส 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โสด  6 5.2 18 15.5 9 7.8 33 24.8 
คู   16 13.8 46 39.7 13 11.2 75 64.7 
หมาย  หยา แยก 0 0 4 3.4 4 3.4 8 6.9 

รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 

 

χ2  =    0.631  df  =   2   p-value  =  0.729 
 
 จากตารางที่  4.22 พบวาสถานภาพสมรสของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารสุขในระดับตําบล 
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  5.1.4  การศึกษาสูงสุด 
 1 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.23  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 0 0 4 3.4 0 0 4 3.4 
ปริญญาตรี 12 10.3 56 48.3 19 16.4 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 3 2.6 18 15.5 4 3.4 25 21.6 
             รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 

 

χ2  =    0.364  df  =   2   p-value  =  0.834 
 
 จากตารางที่  4.23  พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ 
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 2 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.24  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 0 0 3 2.6 1 0.9 4 3.4 
ปริญญาตรี 13 11.2 61 52.6 13 11.2 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 2 1.7 20 17.2 3 2.6 25 21.6 
             รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

 

χ2  =    1.006  df  =   2   p-value  =  0.605 
 
 จากตารางที่  4.24  พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ 
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 3 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการนําการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.25  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 0 0 3 2.6 1 0.9 4 3.4 
ปริญญาตรี 15 12.9 57 49.1 15 12.9 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 5 4.3 14 12.1 6 5.2 25 21.6 
             รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

 

χ2  =    0.870  df  =   2   p-value  =  0.647 
 
 จากตารางที่  4.25 พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธกบั
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการนาํการนิเทศ 
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 4 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.26  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 0 0 3 2.6 1 0.9 4 3.4 
ปริญญาตรี 16 13.8 55 47.4 16 13.8 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 8 6.9 10 8.6 7 6.0 25 21.6 
             รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

 

χ2  =    4.678  df  =   2   p-value  =  0.096 
 
 จากตารางที่  4.26  พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ 
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 5 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.27  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 2 1.7 2 1.7 0 0 4 3.4 
ปริญญาตรี 13 11.2 60 51.7 14 12.1 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 5 4.3 14 12.1 6 5.2 25 21.6 
             รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

 
χ2  =    1.426  df  =   2   p-value  =  0.490 
 
 จากตารางที่  4.27  พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ 
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 6 )  การศึกษาสูงสุด กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
รวมทุกดาน 
 
ตารางที่ 4.28  ความสัมพันธระหวางการศกึษาสูงสุดของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
การศึกษาสูงสุด 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ต่ํากวาปริญญาตรี 0 0 3 2.6 1 0.9 4 3.4 
ปริญญาตรี 14 12.1 55 47.4 18 15.5 87 75.0 
สูงกวาปริญญาตรี 8 6.9 10 8.6 7 6.0 25 21.6 
             รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 

 
χ2  =    5.183  df  =   2   p-value  =  0.075 
 
 จากตารางที่  4.28  พบวาการศึกษาสูงสุดของผูนิเทศระดบัอําเภอไมมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
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 5.2   ความสัมพันธปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  
  
  5.2.1  ตําแหนงหนาท่ี 
 1 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.29  ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการวางแผนในการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (   เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน   
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร    
นักสังคมสงเคราะห ) 

7 6.0 23 19.8 5 4.3 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

8 6.9 55 47.4 18 15.5 81 69.8 

รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 
 

χ2  =    2.731  df  =   2   p-value  =  0.255 
 
 จากตารางที่  4.29  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการวางแผนในการนิเทศ 
 
 
 



 74 

 2 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 
 
ตารางที่ 4.30  ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                               สาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (   เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน    
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร       
นักสังคมสงเคราะห  ) 

7 6.0 24 20.7 4 3.4 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

8 6.9 60 51.7 13 11.2 81 69.8 

รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

 
χ2  =    2.395  df  =   2   p-value  =  0.302 
 
 จากตารางที่  4.30  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการจดัองคการในการนิเทศ 
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 3 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการนําการนิเทศ 
 
ตารางที่  4.31  ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                                สาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (   เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน    
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร       
นักสังคมสงเคราะห    ) 

7 6.0  22 19.0 6 5.2 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

13 11.2 52 44.8 16 13.8 81 69.8 

รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

 

χ2  =    0.316  df  =   2   p-value  =  0.854 
 
 จากตารางที่  4.31  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการนาํการนิเทศ 
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 4 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 
 
ตารางที่  4.32  ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                                สาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (   เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน    
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร       
นักสังคมสงเคราะห  ) 

9 7.8 20 17.2 6 5.2 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

15 12.9 48 41.4 18 15.5 81 69.8 

รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

 

χ2  =    0.935  df  =   2   p-value  =  0.627 
 
 จากตารางที่  4.32  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการควบคุมการนิเทศ 
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 5 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 
 
ตารางที่ 4.33 ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (   เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน    
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร       
นักสังคมสงเคราะห   ) 

11 9.5 17 14.7 7 6.0 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

9 7.8 59 50.9 13 11.2 81 69.8 

รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

 

χ2  =    8.270  df  =   2   p-value  =  0.016 
 
 จากตารางที่  4.33  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการประเมินผลการนิเทศอยางมีนยัสําคัญ 
ทางสถิติ  p = 0.016  
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 6 )   ตําแหนงหนาที่ กับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
รวมทุกดาน 
 
ตารางที่ 4.34  ความสัมพันธระหวางตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอาํเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                              สาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
ตําแหนงหนาที่ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมใชสายงานวิชาการ 
          (  เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน    
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    
เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป  
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข
เจาหนาที่วิทยาศาสตร       
นักสังคมสงเคราะห  ) 

9 7.8 21 18.1 5 4.3 35 30.2 

สายงานวิชาการ 
    (พยาบาลวิชาชีพ  
นักวิชาการสาธารณสุข  
แพทย  ทันตแพทย เภสัชกร ) 

13 11.2 47 40.5 21 18.1 81 69.8 

รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 

 

χ2  =    2.697  df  =   2   p-value  =  0.260 
 
 จากตารางที่  4.34  พบวาตําแหนงหนาที่ของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
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  5.2.2   อายุราชการ 
 

ตารางที่ 4.35  ความสัมพันธระหวางอายุราชการของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการนิเทศงาน  
                       สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จงัหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                      

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.080 0.394 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.135 0.148 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.170 0.068 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.173 0.064 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.075 0.423 
รวมทุกดาน 116 0.153 0.101 
 
 จากตารางที่  4.35  พบวาอายรุาชการของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธกับ 
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการวางแผนในการนิเทศ ดานการจัดองคการ 
ในการนเิทศ ดานการนําการนิเทศ ดานการควบคุมการนิเทศ ดานประเมินผลการนิเทศ และ 
รวมทุกดาน 
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 5.2.3  สถานที่ปฏิบตัิงาน 
 1 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการวางแผนในการนเิทศ   
 
ตารางที่ 4.36 ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับการ  
                             นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

5 4.3 35 30.2 6 5.2 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน   รพ.ทั่วไป  
รพ.ศูนย  ) 

10 8.6 43 37.1 17 14.7 70 60.3 

             รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 

 

χ2  =    2.907  df  =   2   p-value  =  0.234 
 
 จากตารางที่  4.36  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ 
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 2 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการจดัองคการในการนเิทศ   
 
ตารางที่  4.37  ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับการ 
                                    นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการจัดองคการในการนเิทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

8 6.9 32 27.6 6 5.2 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน   รพ.ทั่วไป  
รพ.ศูนย  ) 

7 6.0 52 44.8 11 9.5 70 60.3 

             รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

 

χ2  =    1.393  df  =   2   p-value  =  0.498 
 
 จากตารางที่ 4.37  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ 
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 3 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการนําการนิเทศ  
 
ตารางที่  4.38  ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับ 
                        การนิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบลดานการนาํการนเิทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

11 9.5 28 24.1 7 6.0 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน  รพ.ทั่วไป  
รพ.ศูนย  ) 

9 7.8 46 39.7 15 12.9 70 60.3 

             รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

 

χ2  =    2.635  df  =   2   p-value  =  0.268 
 
 จากตารางที่ 4.38  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ 
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 4 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการควบคมุการนิเทศ   
 
ตารางที่ 4.39  ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับการ 
                       นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนเิทศ   จงัหวดัราชบรีุ   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

12 10.3 23 19.8 11 9.5 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน  รพ.ทั่วไป 
รพ.ศูนย  ) 

12 10.3 45 38.8 13 11.2 70 60.3 

             รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

χ2  =    2.422  df  =   2   p-value  =  0.298 
 
 จากตารางที่  4.39  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ 
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 5 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการประเมินผลการนิเทศ   
 
ตารางที่ 4.40  ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับการ 
                              นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

9 7.8 29 25.0 8 6.9 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน  รพ.ทั่วไป  
รพ.ศูนย  ) 

11 9.5 47 40.5 12 10.3 70 60.3 

             รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

 

χ2  =    0.311  df  =   2   p-value  =  0.856 
 
 จากตารางที่  4.40  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ 
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 6 )  สถานที่ปฏิบัติงาน กับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
รวมทุกดาน   
 
ตารางที่ 4.41  ความสัมพันธระหวางสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กบัระดับ 
                       การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรวมทกุดาน   จงัหวดัราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

 
สถานที่ปฏิบัติงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ
 สังกัดสํานักงาน 
สาธารณสุขอําเภอ   
     (สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ     สถานอนามัย) 

9 7.8 29 25.0 8 6.9 46 39.7 

สังกัดโรงพยาบาล 
      ( รพ.ชุมชน  รพ.ทั่วไป  
รพ.ศูนย  ) 

13 11.2 39 33.6 18 15.5 70 60.3 

             รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 

 

χ2  =    1.127  df  =   2   p-value  =  0.569 
 
 จากตารางที่  4.41  พบวาสถานที่ปฏิบัติงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมคีวามสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
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  5.2.4   ปริมาณงานทีน่ิเทศ 
 
ตารางที่ 4.42  ความสัมพันธระหวางปริมาณงานที่นเิทศของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการนิเทศ 
                       งานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จังหวดัราชบรีุ   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 -0.080 0.393 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 -0.171 0.066 
ดานการนําการนิเทศ 116 -0.255 0.006 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 -0.038 0.687 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 -0.104 0.266 
รวมทุกดาน 116 -0.184 0.048 
 
 จากตารางที่  4.42   พบวาปรมิาณงานที่นเิทศของผูนิเทศระดับอําเภอมีความสัมพันธ
ทางลบกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ  (p = 0.006) และ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลรวมทุกดาน (p =  0.048)  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ   
และพบวาปริมาณงานที่นเิทศไมมีความสัมพันธกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการวางแผนในการนเิทศ ดานการจดัองคการในการนิเทศ ดานการควบคุมการนิเทศ และดาน
การประเมินผลการนิเทศ  
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  5.2.5  การอบรมดานการนิเทศงาน 
   1 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลดานการวางแผนในการนเิทศ  
 
ตารางที่  4.43   ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการวางแผนในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 12 10.3 55 47.4 16 13.8 83 71.6 
เคยอบรม 3 2.6 23 19.8 7 6.0 33 28.4 
             รวม 15 12.9 78 67.2 23 19.8 116 100 

 
χ2  =    0.612  df  =   2   p-value  =  0.736 
 
 จากตารางที่   4.43  พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมี
ความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ 
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   2 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  
 
ตารางที่  4.44   ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 13 11.2 62 53.4 8 6.9 83 71.6 
เคยอบรม 2 1.7 22 19.0 9 7.8 33 28.4 
             รวม 15 12.9 84 72.4 17 14.7 116 100 

 
χ2  =    6.904  df  =   2   p-value  =  0.032 
 
 จากตารางที่  4.44  พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอ 
มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการจัดองคการในการนิเทศ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ  p =  0.032 
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   3 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลดานการนําการนเิทศ  
 
ตารางที่  4. 45  ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการนําการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 19 16.4 49 42.2 15 12.9 83 71.6 
เคยอบรม 1 0.9 25 21.6 7 6.0 33 28.4 
             รวม 20 17.2 74 63.8 22 19.0 116 100 

 
χ2  =    6.560  df  =   2   p-value  =  0.038 
 
 จากตารางที่ 4.45 พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอ 
มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ   p =  0.038 
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   4 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ  
 
ตารางที่  4.46   ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศ    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการควบคมุการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 22 19.0 46 39.7 15 12.9 83 71.6 
เคยอบรม 2 1.7 22 19.0 9 7.8 33 28.4 
             รวม 24 20.7 68 58.6 24 20.7 116 100 

 
χ2  =    6.246  df  =   2   p-value  =  0.044 
 
 จากตารางที่ 4.46  พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอมี
ความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการควบคุมการนิเทศอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ   p =  0.044 
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   5 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ  
 
ตารางที่  4.47   ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 

ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 17 14.7 54 46.6 12 10.3 83 71.6 
เคยอบรม 3 2.6 22 19.0 8 6.9 33 28.4 
             รวม 20 17.2 76 65.5 20 17.2 116 100 

 
χ2  =    3.097  df  =   2   p-value  =  0.213 
 
 จากตารางที่ 4.47  พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอไมมี
ความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ 
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   6 )  การอบรมดานการนิเทศงาน กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลรวมทุกดาน 
 

ตารางที่  4.48   ความสัมพันธระหวางการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศงานระดับอําเภอ กับการนิเทศงาน  
                            สาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน    จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
 

การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดาน 
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม 

การอบรม 
ดานการนิเทศงาน 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ไมเคยอบรม 17 14.7 49 42.2 17 14.7 83 71.6 
เคยอบรม 5 4.3 19 16.4 9 7.8 33 28.4 
             รวม 22 19.0 68 58.6 26 22.4 116 100 
 

χ2  =    0.848  df  =   2   p-value  =  0.654 
 

 จากตารางที่   48  พบวาการอบรมดานการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอาํเภอไมมี
ความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 

  5.2.6   ประสบการณการนิเทศงาน 
 

ตารางที่  4.49   ความสัมพันธระหวางประสบการณการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการนิเทศ   
                            งานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 -0.023 0.804 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.019 0.838 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.090 0.335 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.063 0.502 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.073 0.435 
รวมทุกดาน 116 0.056 0.553 
 

 จากตารางที่  4.49   พบวาประสบการณการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอําเภอไมมีความสัมพันธ 
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการวางแผนในการนิเทศ   ดานการจัดองคการในการนิเทศ  
ดานการนําการนิเทศ     ดานการควบคุมการนิเทศ    ดานประเมินผลการนิเทศ    และรวมทุกดาน 
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 5.3  ความสัมพันธปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบล 

  5.3.1  ทักษะดานเทคนิคกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
รายดานและรวมทุกดาน 
 
ตารางที่  4.50   ความสัมพันธระหวางทักษะดานเทคนิคของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
                            สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.274 0.003 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.232 0.012 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.352 < 0.001 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.291 0.002 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.336 < 0.001 
รวมทุกดาน 116 0.351 < 0.001 
 
 จากตารางที่  4.50 พบวาทักษะดานเทคนิค ของผูนิเทศระดับอําเภอมีความสัมพันธ
ทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดานอยางมีนัยสําคญั
ทางสถิติดังนี้ ดานการวางแผนในการนิเทศ (p =  0.003)  ดานการจัดองคการในการนิเทศ (p = 0.012) 
ดานการนําการนิเทศ (p < 0.001)  ดานการควบคุมการนิเทศ (p = 0.002)  ดานประเมนิผลการนิเทศ 
(p < 0.001) และรวมทุกดาน (p < 0.001) 
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  5.3.2  ทักษะดานความคิดรวบยอดกับระดับการนิเทศงานสาธารณสขุในระดับ
ตําบลรายดานและรวมทุกดาน 
 
ตารางที่  4.51  ความสัมพันธระหวางทักษะดานความคิดรวบยอดของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการ 
                 นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.283 0.002 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.276 0.003 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.339 < 0.001 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.431 < 0.001 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.447 < 0.001 
รวมทุกดาน 116 0.399 < 0.001 
 
 จากตารางที่  4.51  พบวาทักษะดานความคดิรวบยอด ของผูนิเทศระดับอําเภอมี
ความสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติดังนี้    ดานการวางแผนในการนิเทศ (p =  0.002)  ดานการจัดองคการ 
ในการนเิทศ (p =  0.003) ดานการนําการนเิทศ (p < 0.001)  ดานการควบคุมการนิเทศ (p < 0.001)  
ดานประเมนิผลการนิเทศ (p < 0.001) และรวมทุกดาน (p < 0.001) 
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  5.3.3  ทักษะดานมนษุยสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
รายดานและรวมทุกดาน 
 
ตารางที่  4.52   ความสัมพันธระหวางทักษะดานมนุษยสัมพันธของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการ 
                 นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.427 < 0.001 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.384 < 0.001 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.465 < 0.001 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.387 < 0.001 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.442 < 0.001 
รวมทุกดาน 116 0.500 < 0.001 
 
 จากตารางที่  4.52   พบวาทักษะดานมนุษยสัมพันธ ของผูนิเทศระดับอําเภอมี
ความสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติดังนี้    ดานการวางแผนในการนิเทศ (p < 0.001)  ดานการจดัองคการ 
ในการนเิทศ (p < 0.001) ดานการนําการนเิทศ (p < 0.001)  ดานการควบคุมการนิเทศ (p < 0.001)  
ดานประเมนิผลการนิเทศ (p < 0.001) และรวมทุกดาน (p < 0.001) 
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  5.3.4  ทักษะรวมทุกดานกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
รายดานและรวมทุกดาน 
 
ตารางที่  4.53  ความสัมพันธระหวางทักษะรวมทุกดานของผูนิเทศระดับอําเภอ กับระดับการ 
                นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
                                                        

ตัวแปร n r p-value   
ดานการวางแผนในการนเิทศ 116 0.357 < 0.001 
ดานการจดัองคการในการนเิทศ 116 0.324 < 0.001 
ดานการนําการนิเทศ 116 0.420 < 0.001 
ดานการควบคมุการนิเทศ 116 0.405 < 0.001 
ดานการประเมินผลการนิเทศ 116 0.447 < 0.001 
รวมทุกดาน 116 0.455 < 0.001 
 
 จากตารางที่  4.53   พบวาทักษะรวมทกุดานของผูนิเทศระดับอําเภอมีความสัมพันธ
ทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดานอยางมีนัยสําคญั
ทางสถิติดังนี้ ดานการวางแผนในการนิเทศ (p < 0.001)  ดานการจัดองคการในการนิเทศ (p < 0.001) 
ดานการนําการนิเทศ (p < 0.001)  ดานการควบคุมการนิเทศ (p < 0.001) ดานประเมินผลการนิเทศ 
(p < 0.001) และรวมทุกดาน (p < 0.001) 
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ตอนที่ 6  ปญหาอุปสรรคและความตองการที่เกี่ยวกับการนิเทศงานของผูนิเทศระดับอําเภอ 
 
ตารางที่  4.54 จํานวนและรอยละของปญหาอุปสรรคในการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
                       ของผูนิเทศระดับอําเภอ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547 
 

ปญหาอุปสรรค จํานวน 
(n = 42) 

รอยละ 

1.  ผูบริหาร   
    นโยบายการนิเทศงานไมชัดเจน 5 11.9 
    ไมไดใหความสําคัญกับการนิเทศงานเทาที่ควร 3 7.14 
2.  การบริหารจัดการการนเิทศงาน   
    การนิเทศงานไมเปนไปตามแผนที่กําหนด 29 69.1 
    ขาดการเตรยีมการกอนออกนิเทศงาน 15 35.7 
    ทีมนิเทศมีขนาดใหญ 15 35.7 
    การนิเทศงานมุง งาน มากกวา คน 11 26.2 
    ทีมนิเทศขาดความพรอมในการออกนิเทศงาน  9 21.4 
    แนวทางการนิเทศไมชัดเจน  7 16.7 
    แนวทางการนิเทศไมสอดคลองกัน 5 12.0 
    รูปแบบการนิเทศงานไมชัดเจน 5 12.0 
    ขาดการสรุปการนิเทศที่เปนลายลักษณอักษร 4 9.5 
    ขาดการติดตามงานที่นิเทศ 3 7.1 
     ขาดการประสานงาน 2 4.8 
3.  ผูนิเทศ   
    ขาดทักษะในการนิเทศงาน 17 40.5 
    ขาดการพัฒนา 15 35.7 
    ขาดองคความรู 10 23.8 
    ขาดความพรอมในการนิเทศงาน 7 16.7 
    ฝากงานใหผูนิเทศทานอืน่นิเทศแทน 5 12.0 
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ตารางที่  4.54 (ตอ) 
 

ปญหาอุปสรรค จํานวน 
(n = 42) 

รอยละ 

4.  เครื่องมือในการนิเทศ   
    ขาดความชดัเจน 5 12.0 
    เกณฑมาก 3 7.1 
    เกณฑยาก 3 7.1 
5.  ผูรับการนิเทศ   
    ปริมาณงานในสถานีอนามัยมีมาก ผูปฏิบัติงานมีนอย 16 38.1 
    ขาดการเตรยีมความพรอมในการรับนิเทศ 10 23.8 
    ขาดการพัฒนาองคความรูใหม ๆ  7 16.7 
    ขาดความรบัผิดชอบในหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย 2 4.8 
    ขาดความสามัคคี 2 4.8 
   

 
 จากตารางที่  4.54  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีปญหาอุปสรรคในการนเิทศ
งานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการบริหารจัดการคือการนิเทศงานไมเปนไปตามแผนที่กําหนด 
ซ่ึงพบรอยละ 69.1  รองลงมาคือผูนิเทศขาดทักษะในการนิเทศงานพบรอยละ 40.5    และผูรับการ
นิเทศมีปริมาณงานในสถานีอนามัยมาก ผูปฏิบัติงานมีนอยพบรอยละ 38.1    ปญหาอื่น ๆ ไดแก 
เครื่องมือในการนิเทศงานไมชัดเจน และนโยบายผูบริหารในการนิเทศงานไมชัดเจน 
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ตารางที่  4.55  จํานวนและรอยละของความตองการที่เกีย่วกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ     
                        ตําบล ของผูนิเทศระดับอําเภอ จังหวดัราชบุรี พ.ศ. 2547 
 

ความตองการ จํานวน 
(n = 42) 

รอยละ 

1.  การบริหารจัดการการนเิทศงานที่ด ี 10 23.8 
2.  พัฒนาศักยภาพผูนิเทศอยางตอเนื่อง 9 21.4 
3.  ขวัญและกาํลังใจในการปฏิบัติงาน 7 16.7 
4.  ใชผลการนิเทศงานประกอบในการพจิารณาความดีความชอบ 5 12.0 
5.  คูมือ และ เครื่องมือในการนิเทศงาน 2 4.8 
6.  การสรุปผลการนิเทศงาน 2 4.8 

 
 จากตารางที่  4.55  พบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีความตองการการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลคือการบริหารจัดการการนเิทศงานที่ดี รอยละ 23.8  รองลงมาคือการ
พัฒนาศักยภาพผูนิเทศอยางตอเนื่อง รอยละ 21.4   ขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงานรอยละ 16.7 
 
 



บทที่  5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
  
 
 การศกึษาวิจยัคร้ังนี้เปนการวิจยัเชงิพรรณนา  (Descriptive Research) มุงศกึษาปจจยัที่มีผล 
ตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล จังหวัดราชบุรี  ซ่ึงที่ผานมาการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
ยังมีปญหาและอุปสรรคที่ตองปรับปรุงแกไข   เนื่องจากผูนเิทศระดับอาํเภอเปนผูนเิทศงานสาธารณสุขใน
ระดบัตําบล ดังนั้นจงึศึกษาปจจัยของผูนเิทศระดบัอําเภอไดแก ปจจยัลักษณะประชากร ปจจัยลักษณะงาน 
ปจจยัดานทกัษะของผูนิเทศ  ปจจยัใดที่มคีวามสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล  
รวมทัง้ปญหาอปุสรรคและความตองการทีเ่กีย่วกบัการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล  ทั้งนีเ้พื่อนาํ
ผลการวิจยัไปใชในการพัฒนาการนิเทศงานสาธารณสุขตอไป    
 

1.  สรุปการวิจัย 
   
 1.1 วัตถุประสงคของการวิจัย 
 การศึกษาวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล โดยมีวตัถุประสงคเฉพาะคือศึกษาปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศไดแก เพศ อายุ  
สถานภาพสมรส  การศึกษาสูงสุด ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศไดแก  ตําแหนงหนาที่ อายุราชการ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  ปริมาณงานที่นิเทศ  การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนิเทศ  ปจจยั
ดานทักษะของผูนิเทศไดแก ทักษะดานเทคนิค  ทักษะดานความคิดรวบยอด   ทักษะดานมนุษยสัมพันธ  
และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัลักษณะประชากร  ปจจัยลักษณะงาน  และปจจยัดานทกัษะ
ของผูนิเทศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบล 
 1.2  วิธีดําเนินการวิจัย 
  กลุมประชากรที่ศึกษาคือผูนิเทศระดับอําเภอในจังหวัดราชบุรี  เครื่องมือที่ใชใน 
การวิจยัเปนแบบสอบถามที่ผูวิจยัสรางขึ้น มี  4  สวน คือ สวนที่ 1 เปนขอมูลลักษณะประชากรและลักษณะ
งานของผูนิเทศ  สวนที่  2  ขอมูลทักษะของผูนิเทศ  สวนที่ 3 ขอมูลการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบล   และสวนที่ 4  ปญหา อุปสรรค  และความตองเกีย่วกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล   
ซ่ึงแบบสอบถามไดผานการตรวจสอบดานความตรงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3  ทาน 
และนําไปทดลองใชกับกลุมประชากรเดยีวกันที่จังหวดักาญจนบุรีจากนั้นนํามาหาคาความเที่ยง  
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(Reliability)  ของเครื่องมือ โดยคาํนวณหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบราค  (Conbrach’s Alpha Coefficint) 
ไดคาความเทีย่งในสวนทักษะของผูนิเทศเทากับ  0.96  ในสวนการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบลเทากับ  0.92  จากนั้นนําแบบสอบถามไปใชกับประชากรที่ศึกษาคือ ผูนิเทศระดับอําเภอที่
ไดรับการแตงตั้งใหเปนผูนิเทศในปงบประมาณ 2547  (ตลุาคม 2546 -กันยายน 2547)  จํานวน 129  คน 
ไดรับแบบสอบถามที่สมบูรณกลับคืนสําหรับการวิเคราะหจํานวน 116 ฉบับ  คิดเปนรอยละ 89.9  
นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหดวยเครื่องจกัรสมองกล (Computer) โดยใชโปรแกรมสําเร็จรปู เพื่อหาคาความถี่ 
รอยละ คาเฉล่ียเลขคณิต สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  หาความสัมพันธของปจจัยโดยใช  Chi-Square Tests  และ 
Pearson’s Product Moment Correlation Coefficientโดยการวิจยัคร้ังนีก้ําหนดความมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ  0.05 
 1.3 ผลการวิจัย 

  1.3.1  ลักษณะประชากรของผูนิเทศ  
    ผลการศึกษาพบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากเปนเพศหญิงรอยละ 62.1   
มีอายุระหวาง 40 - 49  ป รอยละ 52.6   อายุเฉล่ีย  40.5  ป  สถานภาพสมรสคูรอยละ  64.7  
การศึกษาสูงสุดสวนมากจบปริญญาตรีรอยละ 75.0  
  1.3.2  ลักษณะงานของผูนิเทศ 
    ผลการศึกษาพบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากมีตําแหนงพยาบาลวิชาชพี 
รอยละ 31  อายุราชการระหวาง 11 - 20  ป รอยละ 40.5  อายุราชการเฉลี่ย 18.9 ป สถานที่ปฏิบัติงานอยูใน
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ รอยละ 36.2   ปริมาณงานทีน่ิเทศ 1- 2  งาน รอยละ 61.2  ปริมาณงานที่
นิเทศเฉลี่ย  2.3  งาน สวนมากไมเคยอบรมดานการนิเทศงาน รอยละ 71.6 มีประสบการณการนิเทศงาน 
1 - 5 ป รอยละ 35.3  ประสบการณการนเิทศงานเฉลี่ย  5.6 ป  
  1.3.3  ทักษะของผูนิเทศ 
    ผลการศึกษาพบวาผูนิเทศระดับอําเภอมีทักษะดานเทคนิคอยูระดับปานกลาง 
รอยละ 66.4  โดยมีคะแนนทกัษะดานเทคนคิเฉลี่ย 55.3 คะแนน   ทักษะดานความคิดรวบยอด 
อยูในระดับปานกลาง รอยละ 69.0 โดยมีคะแนนทักษะดานความคิดรวบยอดเฉลี่ย  50.8 คะแนน   
ทักษะดานมนษุยสัมพันธอยูในระดับปานกลาง รอยละ 67.2  โดยมีคะแนนทักษะดานมนุษยสัมพนัธ
เฉล่ีย  63.1 คะแนน  ทกัษะรวมทุกดานอยูในระดับปานกลาง รอยละ 63.8  โดยมีคะแนนทักษะ 
รวมทุกดานเฉลี่ย  169.2  คะแนน 
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  1.3.4  ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
    ผลการศึกษาพบวาระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล รายดาน
และรวมทกุดานดังนี้   ดานการวางแผนในการนิเทศอยูในระดับปานกลาง รอยละ 67.2   คะแนน
เฉล่ีย  14.8  คะแนน  ดานการจัดองคการในการนิเทศอยูในระดับปานกลาง  รอยละ 72.4  คะแนน
เฉล่ีย  18.2 คะแนน  ดานการนําการนิเทศอยูในระดับปานกลาง รอยละ  63.8  คะแนน เฉล่ีย   32.6  คะแนน  
ดานการควบคมุการนิเทศอยูในระดับปานกลางรอยละ 58.6  คะแนนเฉลี่ย 9.1 คะแนน  ดานการ
ประเมินผลการนิเทศอยูในระดับปานกลาง รอยละ 65.5  คะแนนเฉลี่ย 10.5 คะแนน ระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลรวมทุกดานอยูในระดับปานกลาง รอยละ  58.6 คะแนนเฉลี่ย  85.1 คะแนน 
  1.3.5  ความสมัพันธระหวางปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศกับระดับการนิเทศ
งานสาธารณสขุในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน 
    ผลการศึกษาพบวา  
    เพศ  ไมมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
รายดานและรวมทุกดาน   
    สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   
    การศึกษาสูงสุด ไมมีความสมัพันธกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน   
    อายุ  พบวามีความสัมพันธทางบวกกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลอยางมีนัยสําคัญสถิติ   (p = 0.049)  เมื่อพิจารณารายดานพบวาอายุมีความสัมพันธ
ทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศ   (p = 0.014)  และ
ดานการควบคมุการนิเทศ  (p = 0.049)  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
  1.3.6    ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศกับระดับการนิเทศงาน

สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน 
    ผลการศึกษาพบวา  
    ตําแหนงหนาที่  ไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล      แตเมื่อพิจารณารายดานพบวา ตําแหนงหนาที่มีความสัมพันธกับระดบัการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p = 0.016)     
    อายุราชการ   พบวาไมมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน      
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    สถานที่ปฏิบัติงาน  พบวาไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน      
    ปริมาณงานที่นเิทศ พบวามีความสัมพันธทางลบกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุข
ในระดับตําบลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p = 0.048)  เมื่อพิจารณารายดานพบวาปริมาณงานที่นิเทศมี
ความสัมพันธทางลบกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการนําการนิเทศอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ   (p = 0.006)    
    การอบรมดานการนิเทศงาน พบวาไมมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล เมื่อพิจารณารายดานพบวาการอบรมดานการนิเทศงานมีความสัมพันธกับ
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตาํบลดานการจัดองคการในการนิเทศ  (p = 0.032)   
ดานการนําการนิเทศ  (p = 0.038)   ดานการควบคุมการนิเทศ  (p = 0.044)  อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ 
    ประสบการณการนิเทศงาน พบวาไมมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน      
  1.3.7    ความสัมพันธระหวาง ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ กับระดับการนิเทศงาน

สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน 
    ผลการศึกษาพบวา  
    ทักษะดานเทคนิคมีความสัมพนัธทางบวกกับระดบัการนเิทศงานสาธารณสุข 
ในระดับตําบลรายดานและรวมทุกดาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ดังนี้ ดานการวางแผนในการนิเทศ   
(p =  0.003)  ดานการจัดองคการในการนิเทศ  (p =  0.012)   ดานการนําการนเิทศ  (p < 0.001)   ดานการ
ควบคุมการนิเทศ (p = 0.002)   ดานการประเมนิผลการนิเทศ (p < 0.001)  และรวมทุกดาน  (p < 0.001)   
    ทักษะดานความคิดรวบยอดมีความสัมพันธทางบวกกับระดับการนเิทศ 
งานสาธารณสุขในระดับตาํบลรายดานและรวมทุกดานอยางมนีัยสําคัญทางสถิติดังนี้ ดานการวางแผนในการ
นิเทศ (p =  0.002)  ดานการจัดองคการในการนิเทศ  (p =  0.003)  ดานการนําการนิเทศ  (p < 0.001)   ดานการ
ควบคุมการนิเทศ (p < 0.001)   ดานการประเมินผลการนิเทศ (p < 0.001)  และรวมทุกดาน  (p < 0.001)   
    ทักษะดานมนษุยสัมพันธมีความสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลรายดานและรวมทกุดาน อยางมนีัยสําคัญทางสถิติ ดังนี้ ดานการวางแผนในการ
นิเทศ (p < 0.001)    ดานการจัดองคการในการนิเทศ  (p < 0.001)    ดานการนําการนิเทศ  (p < 0.001)   ดานการ
ควบคุมการนิเทศ (p < 0.001)    ดานการประเมนิผลการนิเทศ (p < 0.001)  และรวมทุกดาน  (p < 0.001)   
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    ทักษะรวมทุกดาน  มีความสมัพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดบัตําบลรายดานและรวมทกุดาน อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ ดงันี้ ดานการวางแผนในการ
นิเทศ (p < 0.001)     ดานการจดัองคการในการนเิทศ  (p < 0.001)    ดานการนาํการนิเทศ  (p < 0.001)   ดานการ
ควบคมุการนเิทศ (p < 0.001)    ดานการประเมนิผลการนิเทศ (p < 0.001)  และรวมทุกดาน  (p < 0.001)   
  1.3.8  การวิเคราะหปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ  ปจจัยลักษณะงานของ 

ผูนิเทศ ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศ เพื่อทดสอบสมมตฐิานสรุปผลดงันี ้
    1)  เพศมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล    
ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    2)  อายุมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล    
ผลการวิเคราะหยอมรับสมมติฐาน 
    3)  สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    4)  การศึกษาสูงสุดมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล ผลการวิเคราะห ปฏิเสธสมมติฐาน 
    5)  ตําแหนงหนาที่มีความสมัพันธกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    6)  อายุราชการมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบล  ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    7)  สถานที่ปฏิบัติงานมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    8)  ปริมาณงานที่นิเทศมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  ผลการวิเคราะหยอมรับสมมติฐาน 
    9)  การอบรมดานการนิเทศงานมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล  ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    10)  ประสบการณการนิเทศงานมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล ผลการวิเคราะหปฏิเสธสมมติฐาน 
    11)  ทักษะดานเทคนิคมีความสัมพันธกับระดับการนเิทศงานสาธารณสุขใน
ระดับตําบล  ผลการวิเคราะหยอมรับสมมติฐาน 
    12)  ทักษะดานความคิดรวบยอดมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล ผลการวิเคราะหยอมรับสมมติฐาน 



 105 

    13)  ทักษะดานมนุษยสัมพนัธมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบล ผลการวิเคราะหยอมรับสมมติฐาน 
  1.3.9   ปญหา อุปสรรค ความตองการที่เก่ียวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
    1)  ปญหาอุปสรรคของการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลตามความ
คิดเห็นของผูนิเทศระดับอําเภอ ไดแก  การนิเทศงานไมเปนไปตามแผนที่กําหนด    ผูนิเทศขาด
ทักษะในการนิเทศงาน   และผูรับการนิเทศมีปริมาณงานในสถานีอนามัยมาก ผูปฏิบัติงานมีนอย    
ขาดการเตรียมการกอนออกนเิทศ ทีมนิเทศมขีนาดใหญ ผูนเิทศขาดการพฒันา การนิเทศงานมุงงาน
มากกวาคน   และปญหาอืน่ ๆ   ไดแก  นโยบายผูบริหารในการนิเทศงานไมชัดเจน  และเครื่องมือในการ
นิเทศงานไมชัดเจน  
    2)  ความตองการที่เกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตามความ
คิดเห็นของผูนิเทศระดับอําเภอไดแก การบริหารจัดการการนิเทศงานที่ดี  การพัฒนาศักยภาพ 
ผูนิเทศอยางตอเนื่อง ขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงาน    
 

2.  อภิปรายผลการวิจัย 
 
 อภิปรายผลการวิจัยโดยแยกตามสมมติฐาน ดังนี ้
 2.1  สมมติฐานขอท่ี 1  ปจจัยลักษณะประชากรของผูนิเทศ ไดแก  เพศ   อายุ   สถานภาพสมรส  
การศึกษาสูงสดุ มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 ผลการศึกษาพบวา  อายุของผูนิเทศระดับอาํเภอมีความสมัพันธทางบวกกับระดับ
การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ  เมื่อพิจารณารายดานพบวา 
อายุมีความสัมพันธทางบวกกับดานการนําการนิเทศ  และดานการควบคมุการนิเทศ  อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ สวนตัวแปรอื่น  ๆ    ไดแก   เพศ  สถานภาพสมรส  การศึกษาสูงสุด พบวาไมมีความสัมพันธกบั
ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 2.1.1  เพศ  
 จากการศึกษาพบวายังไมมีหลักฐานยืนยัน  (ปฏิเสธสมมติฐาน)  วาเพศมีความสัมพันธ
กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล อธิบายไดวาในปจจุบันความแตกตางกันในเรื่องเพศ
ไมเปนอุปสรรคในการบริหารงาน การนิเทศงาน หรือการปฏิบัติงานสาธารณสุข ทั้งนี้อาจเปนเพราะ
เพศชายและเพศหญิง มีสิทธแิละเสรภีาพทีเ่ทาเทียมกัน  และมีเทคโนโลยีสมยัใหมสามารถชวยใหทุกคน
ปฏิบัติงานไดใกลเคยีงหรือเทาเทยีมกนั ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของนภิาพันธ บุญรอด (2536: 80-81) 
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พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีเพศตางกันมคีวามตองการรับการนิเทศงานสายสงเสริม
สุขภาพไมแตกตางกัน  อุไรวรรณ  เกดิผล (2539: 102) พบวาหวัหนาสถานีอนามัยทีม่ีเพศตางกัน 
มีความคาดหวงัตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานไมแตกตางกัน   และการศึกษาของ
พนิดา โวทานงั (2542: 115) พบวาเจาหนาทีส่าธารณสุขระดับตําบลที่มีเพศตางกันมีความพึงพอใจตอ
ระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน  แตแตกตางจากการศึกษาของ  ภคินี ศรีสารคาม (2538: 128) 
พบวาเพศมีความสัมพันธกับความสามารถในการบริหารจัดการดานบริหารและรวมทุกดานของเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบลในการดําเนินงานปองกันและควบคุมโรคติดตอ   วนิดา   กีรติกรณสุภัค (2539: 114) 
พบวาเพศมีความสัมพันธกับกระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนา
งานการนิเทศและหัวหนาฝายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด    และการศึกษาของ  สมศักดิ์  กรีชัย  (2542: 82) 
พบวาเพศหญิงจะปฏิบัติงานดานบริการสาธารณสุขผสมผสานไดดีกวาเพศชาย   สวนดานวิชาการเพศชายจะ
ปฏิบัติไดดีกวาเพศหญิง เนื่องจากเพศหญิงกับเพศชายจะมีความแตกตางกันในดานความคิดและทัศนคติใน
การมองปญหาตางกัน (สุชา จันทรเอม 2525: 51)  
 2.1.2  อาย ุ
 จากการศกึษาพบวาอายุมคีวามสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข
ในระดับตําบล  เมื่อพิจารณารายดานพบวาอายุมีความสมัพันธทางบวกกับดานการนําการนิเทศและ
ดานการควบคมุการนิเทศ อธิบายไดวา อายุเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหมีความแตกตางในเรื่องของความ
คิดเห็นและพฤติกรรม   เนือ่งจากคนในวยัตางกนัยอมมีความตองการแตกตางกนั  ซ่ึงปรียาภรณ วงอนตุรโรจน 
(2535: 146) ไดกลาววาอายแุมจะมีผลตอการทํางานไมเดนชัด แตอายจุะเกี่ยวของกับระยะเวลาและ
ประสบการณในการทํางาน  ผูที่มีอายุมากมักจะมีประสบการณในการทาํงานนานดวย  จากผลการวิจยั
พบวาผูนิเทศระดับอําเภอมีอายุระหวาง 40 - 49 ป รอยละ 52.6  ซ่ึงเปนกลุมที่มีอาวุโสสงู เหมาะสม 
ที่จะเปนผูนิเทศ  เนื่องจากความคิดอาน การมองปญหาชัดเจน  ถูกตองตามความเปนจรงิและมีความ
สุขุมเยือกเยน็ โดยเฉพาะดานการนําการนิเทศที่ตองใชการตัดสินใจ การเสนอแนะ การสื่อความหมาย 
การสรางแรงจูงใจ และการชวยแกไขปญหาในการปฏิบัตงิาน และในดานการควบคุมการนิเทศที่
ตองพิจารณากาํหนดมาตรฐานในการนิเทศงาน และควบคุมคุณภาพของงานดังนัน้ผูนเิทศที่มีอายุ
มากขึน้จะมีประสบการณในการปฏิบัติงานมากขึน้ จึงสามารถนิเทศงานไดอยางประสิทธภิาพ สอดคลอง
กับการศกึษาของ ฉันทนา เจนศภุเสร ี(2534: 118) พบวาผูนเิทศระดบัอําเภอที่มีอายุ 50 - 60 ป  จะมีระดบัทักษะ
ในการนเิทศงานสูงกวาผูนิเทศงานในกลุมอืน่ ๆ   อนงคลักษณ  จนัทรสาม (2536: บทคัดยอ)  พบวาอายุมี
ความสัมพนัธทางบวกกับบทบาทที่ปฏิบัติจริงของผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานระดบัจังหวดั ดานการ
อํานวยการ การควบคมุงานและรวมทกุดาน วนดิา  กีรตกิรณสุภัค  (2539: 114-115) พบวาอายุมคีวามสัมพนัธ
กับกระบวนการบริหารการนเิทศงานสาธารณสขุผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหัวหนาฝาย 
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ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  แตแตกตางจากการศกึษาของ สมศกัดิ์  กรีชัย (2542: 83) พบวาอายุ
ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบล และพนิดา โวทานงั (2542: 115) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มี
อายุตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกนั 

2.1.3  สถานภาพสมรส 
 จากการศึกษาพบวายังไมมีหลักฐานยืนยัน(ปฏิเสธสมมติฐาน)วาสถานภาพ
สมรสมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล อธิบายไดวา ผูนิเทศระดบั
อําเภอที่มีสถานภาพสมรส โสด คู  หมาย  หยา แยก  มีความรับผิดชอบในการปฏิบัติงานไมไดนําเรื่อง
สวนตัวมาปะปนกับเรื่องงาน โดยเฉพาะความรับผิดชอบในการนิเทศงาน  เปนบทบาทที่ไดรับแตงตั้ง
เพิ่มเติมจากงานประจํา   ผูที่ไดรับแตงตั้งใหเปนผูนิเทศจึงมีความภาคภูมิใจและปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับแตงตั้ง
อยางเต็มกําลังความสามารถ  สอดคลองกับการศึกษาของ อุไรวรรณ เกิดผล (2539: 103) พบวาหวัหนา
สถานีอนามัยที่มีสถานภาพสมรสตางกันมีความคาดหวังตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสาน 
ไมแตกตางกัน  และพนิดา โวทานัง (2542: 115)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีสถานภาพ
สมรสตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน   แตแตกตางจากการศึกษา
ของวนดิา กีรตกิรณสุภัค  (2539: 116)  พบวาสถานภาพสมรสมีความสัมพนัธกับกระบวนการบริหารการ
นิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนาฝายในสํานักงานสาธารณสุข
จังหวดั  และสมศักดิ์  กรีชัย (2542: 82) พบวาสถานภาพสมรสของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ
ตําบลมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล    

  2.1.4  การศึกษาสูงสุด 
   จากการศึกษาพบวายังไมมีหลักฐานยืนยัน  (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาการศึกษา
สูงสุดมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล อธิบายไดวาผูนิเทศระดบั
อําเภอไมวาจะจบการศึกษาดานใดของสาธารณสุข  เมื่อไดรับมอบหมายใหเปนผูนิเทศก็จะมกีาร
เตรียมความพรอมกอนออกนิเทศงานกลาวคือมีการประชุมเพื่อกําหนดนโยบาย  วางแผนในการ
นิเทศงาน กําหนดประเด็นในการนิเทศงาน  แตงตั้งและมอบหมายงาน จัดทําเครื่องมือในการนิเทศ  
จัดประชุมเพื่อซักซอมกอนออกนิเทศ  ซ่ึงผูที่ไดรับแตงตั้งใหเปนผูนิเทศจะรวมในทุกขั้นตอนของ
กระบวนการนิเทศ จึงมีความเขาใจในบทบาทและเตรียมความพรอมกอนออกนเิทศ และงานที ่
ผูนิเทศไดรับมอบหมายใหนิเทศงานจะเปนงานที่ผูนิเทศปฏิบัติเปนประจํา  จากผลการวิจัยพบวา 
ผูนิเทศระดับอาํเภอสวนมากจบปริญญาตรีรอยละ 75 ซ่ึงพื้นฐานการศึกษาที่คลายคลึงกัน จึงทําให 
ผูนิเทศปฏิบัติบทบาทนิเทศงานไมแตกตางกันมากสอดคลองกับศึกษาของ   อุไรวรรณ    เกดิผล   (2539: 104)  
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พบวาหวัหนาสถานีอนามัยที่มกีารศึกษาพืน้ฐานทางสาธารณสุขตางกันมีความคาดหวังตอระบบการนิเทศ
งานสาธารณสขุผสมผสานไมแตกตางกนั และพนิดา โวทานงั (2542: 115) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุข
ระดับตําบลที่มีระดับการศึกษาตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกัน   
แตแตกตางจากการศึกษาของ สมศักดิ์  กรีชัย  (2542: 82)  พบวาระดับการศึกษาของเจาหนาทีส่าธารณสุข
ระดับตําบลมีความสัมพันธกบัการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล     
 2.2  สมมตฐิานขอท่ี  2   ปจจัยลักษณะงานของผูนิเทศ ไดแก  ตําแหนงหนาที่  อายุราชการ   
สถานที่ปฏิบตังิาน ปริมาณงานที่นิเทศ  การอบรมดานการนิเทศงาน ประสบการณการนิเทศงาน    
มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบล 
  ผลการศึกษาพบวา ตําแหนงหนาที่  อายุราชการ สถานที่ปฏิบัติงาน  การอบรมดานการ
นิเทศงาน  ประสบการณการนิเทศงาน   ไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล     
แตเมื่อพิจารณารายดานพบวา ตําแหนงหนาที่  มีความสัมพันธกับดานการประเมินผลการนิเทศ  (p =  0.016)   
การอบรมดานการนิเทศงาน มีความสัมพันธกับดานการจัดองคการในการนิเทศ  (p =  0.032)   ดานการนําการ
นิเทศ  (p =  0.038)  และดานการควบคุมการนิเทศ  (p =  0.044)  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ    สวนปริมาณงานที่
นิเทศ พบวามีความสัมพันธทางลบกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ  (p =  0.048)   เมื่อพิจารณารายดานพบวา ปริมาณงานที่นิเทศมีความสัมพันธทางลบกับดานการนําการ
นิเทศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p =  0.006) 
  2.2.1  ตําแหนงหนาท่ี 
   จากการศึกษาพบวา ยังไมมีหลักฐานยืนยัน (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาตําแหนงหนาที่ 
มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล   แตเมื่อพิจารณารายดานพบวาตําแหนงหนาที่
มีความสัมพันธกับดานการประเมินผลการนิเทศ  อธิบายไดวา  การกําหนดงานที่จะนิเทศในสถานอีนามัยนั้นตอง
ครอบคลุมทั้งงานบริหาร บริการ และวิชาการ  ดังนั้นการจดัทีมลงนิเทศงานสถานอีนามัย จึงประกอบดวยพยาบาล
และนักวิชาการเปนสวนใหญ  จากผลการวิจัยพบวาผูนิเทศระดับอําเภอสวนมากเปนพยาบาลรอยละ 31
รองลงมาเปนนักวิชาการรอยละ 26.7   และงานที่ไดรับมอบหมายใหนิเทศงานสวนใหญจะเปนงานที่ผูนิเทศ
ถนัดและปฏิบัตเิปนประจํา  เชนพยาบาลนิเทศงานรักษาพยาบาล   นักวิชาการนิเทศงานวิชาการ ดังนั้นตาํแหนง
หนาที่จึงไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข    แตเมื่อพิจารณารายดานพบวาตําแหนง
หนาที่มีความสมัพันธกับดานการประเมินผลการนิเทศ อธิบายไดวา ผูนิเทศสวนใหญเปนพยาบาล นักวิชาการ  
พื้นฐานความรูจบปริญญาตรี จึงมีความสามารถในการสรุป  วิเคราะห และประเมินผลการนิเทศไดเปนอยางดี   
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ อนงคลักษณ จันทรสาม  (2536: บทคัดยอ) พบวาตําแหนงไมมีความสัมพันธ
กับบทบาททีป่ฏิบัติจริงของผูนิเทศ    สมศกัดิ์  กรีชัย (2542: 82)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดบัตําบลที่
มีตําแหนงตางกันมกีารปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดบัตําบลไมแตกตางกัน   
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และพนิดา โวทานัง (2542: 115) พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีตําแหนงตางกันมีความพึงพอใจ
ตอระบบนเิทศงานสาธารณสขุไมแตกตางกนั     
  2.2.2  อายุราชการ 
  จากการศกึษาพบวา ยังไมมีหลักฐานยืนยัน (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาอายุราชการมี
ความสัมพนัธกบัระดับการนิเทศงานสาธารณสขุในระดับตาํบล  อธิบายไดวา อายุราชการหมายถึงระยะเวลาที่
เริ่มปฏิบัติราชการจนถึงปจจบุนั  บุคคลที่ปฏิบัติงานมานานยอมมีการสั่งสมประสบการณ  จะมากหรือนอย
ขึ้นอยูกับบุคคล    สําหรับการนิเทศงานนัน้บุคคลที่จะไดรับการแตงตัง้เปนผูนิเทศงานจะขึ้นอยูกับ นโยบาย
หรือประเดน็ทีก่ําหนดในการนเิทศงานแตละปของ ผูบรหิาร  การนิเทศงานจึงเปนบทบาทเฉพาะที่ผูนเิทศตอง
ศึกษา ทาํความเขาใจกับบทบาทที่ไดรับเปนอยางดีกอนจะออกนิเทศงาน  ดังนัน้ถึงแมนวาผูนเิทศที่มีอายุ
ราชการนานจะมีการสั่งสมประสบการณของการปฏิบัติงานก็ตาม   แตประสบการณการนิเทศงานที่จะสงผลตอการ
นิเทศงานนั้นจะมีเฉพาะชวงที่เปนผูนิเทศงาน   ซ่ึงกลุมตัวอยางที่ศึกษาครั้งนี้สวนใหญมีอายุราชการและในตลอด
ชวงอายุราชการมีประสบการณการนิเทศงานที่ใกลเคียงกันกลาวคือ จากผลการศึกษาพบวาผูนิเทศระดับอําเภอ
สวนใหญรอยละ 52.6  มีอายุระหวาง  40 - 49  ป  รอยละ 40.5 มีอายุราชการระหวาง  11- 20  ป รอยละ 34.5  มีอายุ
ราชการระหวาง  21 - 30  ป  รอยละ 35.3  มีประสบการณการนเิทศงาน 1 - 5  ป และรอยละ  32.8  มปีระสบการณการ
นิเทศงาน  6  - 10  ป นอกจากนี้จํานวนปที่เคยทํางานมาไมไดเปนหลักประกันวาจะมีประสบการณมากหรือนอย  
ทั้งนี้เพราะแตละวนัที่ทาํงานยอมมีประสบการณตางกัน  (เสรมิศักดิ ์วศิาลาภรณ 2521: 225 - 227)   ดังนัน้อายุ
ราชการของผูนิเทศจึงไมมีความสัมพันธกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  สอดคลองกับ
การศกึษาของ นภิาพันธ บุญรอด  (2536: 83)  พบวาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีประสบการณการ
ทํางานตางกันมีความตองการรับการนิเทศงานสายสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกัน สมศักดิ์  กรีชัย  (2542: 83)
พบวาระยะเวลาในการปฏิบัติงานของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน
ตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล และพนิดา โวทานัง  (2542: 115)  พบวาเจาหนาที่
สาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุราชการตางกันมีความพึงพอใจตอระบบนิเทศงานสาธารณสุขไมแตกตางกนั    
แตแตกตางจากการศกึษาของ อุไรวรรณ เกดิผล  (2539: 106)  พบวาหวัหนาสถานีอนามยัทีม่ีอายุราชการ
ตางกนัมีความคาดหวังตอระบบการนเิทศงานสาธารณสุขผสมผสานแตกตางกนั และวนดิา  กรีติกรณสุภคั 
(2539: 115) พบวา อายุราชการมีความสัมพันธกับกระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุข
ผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหวัหนาฝายในสาํนักงานสาธารณสุขจังหวดั  
  อนึ่งจากการศกึษาครั้งนี้พบวาอายุราชการไมมีความสัมพนัธกับระดบัการนเิทศงาน
สาธารณสุขในระดบัตําบล แตพบวาอายุมคีวามสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับ
ตําบลนัน้อธิบายไดวาผูนิเทศงานที่มีอายุมากจะเปนทีย่อมรับของผูรับการนเิทศ ทําใหผูรับการนิเทศรับฟงและ
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ปฏิบัติตามคําแนะนํามากกวาผูนิเทศที่มีอายุนอย ซ่ึงสอดคลองกับขอสรุปของกระทรวงสาธารณสุขทีว่าการ
นิเทศงานสาธารณสุขไมประสบผลสําเร็จเนื่องมาจากผูนเิทศมอีาวุโสนอย  (กระทรวงสาธารณสุข 2532: 17)  
 แตเมื่อพจิารณาตัวแปรอายรุาชการนั้นกลับพบวาไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขใน
ระดบัตําบลอาจเปนเพราะวากลุมตัวอยางที่ศกึษาครั้งนี้ผูนิเทศรอยละ 40.5 มีอายุราชการระหวาง 11- 20  ป  
และผูนิเทศอกีรอยละ 34.5 มีอายรุาชการระหวาง  21-30  ป จึงทําใหไมพบความสมัพันธ 
  2.2.3  สถานที่ปฏิบตัิงาน 
  จากการศึกษาพบวา ยังไมมหีลักฐานยืนยนั (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาสถานที่
ปฏิบัติงานมีความสัมพันธกบัระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล อธิบายไดวา การนิเทศ
งานสาธารณสุขในระดับตําบลนั้นตองนิเทศทั้งงานบริหาร งานบริการ และงานวิชาการ ดังนั้นการ
จัดทีมนิเทศงานของคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขในระดับอําเภอ(คปสอ.) จงึประกอบ 
ไปดวยผูนิเทศจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอและผูนิเทศจากโรงพยาบาล   จากผลการวิจยัผูนิเทศ
ระดับอําเภอสวนใหญปฏิบัติงานในสํานกังานสาธารณสุขอําเภอ รองลงมาคือโรงพยาบาลชุมชน 
การมอบหมายงานใหนิเทศงานนั้นขึ้นนโยบายหรือประเด็นการนิเทศงานในแตละปของผูบริหาร  
ผูนิเทศที่มาจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอจะมีความรูความสามารถดานสาธารณสุข สวนผูนิเทศ
ที่มาจากโรงพยาบาลก็จะมีความรูความสามารถดานการรักษาพยาบาล การมอบหมายงานใหผูนิเทศ
จึงพิจารณาจากผูนิเทศเปนสาํคัญ  ดังนั้นสถานที่ปฏิบัติจึงไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศ
สาธารณสุขในระดับตําบล ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ ฉันทนา เจนศุภเสรี (2534: 118) พบวา 
ผูนิเทศงานที่ปฏิบัติงานในสํานักงานสาธารณสุขอําเภอมีระดับทักษะในการนิเทศงานสูงกวาผูนิเทศ
งานที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั้งโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย 
  2.2.4  ปริมาณงานที่นิเทศ 
  จากการศึกษาพบวา ปริมาณงานที่นิเทศ  มคีวามสัมพันธทางลบกับระดบัการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  เมื่อพิจารณารายดานพบวา ปริมาณงานที่นิเทศมีความสัมพันธทางลบ
กับดานการนําการนิเทศ  อธิบายไดวา ในการนิเทศงานแตละคร้ัง  ปริมาณงานที่นิเทศเปนส่ิงที่ตองคํานึงถึง   
ปริมาณงานที่นเิทศเหมาะสมจะทําใหการนเิทศงานมีประสิทธิภาพ  จากผลการวิจัยพบวาผูนิเทศระดับอําเภอ
สวนมากมีปริมาณงานที่นเิทศ  1- 2 งาน ผูนิเทศที่มีปริมาณงานที่ตองนิเทศมาก หรือรับฝากงานจากผูนิเทศ
ทานอื่น การนิเทศงานจะตองเรงรีบ  ทําใหขาดการพูดคยุหรือแนะนําผูรับการนิเทศ บางครั้งบรรยากาศใน
การนิเทศงานตึงเครียด  โดยเฉพาะดานการนําการนิเทศ ซ่ึงเปนเรือ่งของการตัดสินใจ เสนอแนะ สรางแรงจูงใจ  
ส่ือความหมาย การคิดริเร่ิมสรางสรรค และการชวยแกไขปญหาใหแกผูรับการนิเทศ ถาปริมาณงานที่
นิเทศมีมาก ผูนิเทศจะมุงนิเทศงานตามภารกิจใหแลวเสร็จ ส่ิงตาง ๆ  ในดานการนําการนิเทศอาจถูกละเลย
สงผลใหการนิเทศงานไมประสบความสําเร็จได 
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  2.2.5  การอบรมดานการนิเทศงาน 
  จากการศึกษาพบวา ยังไมมหีลักฐานยืนยัน (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาการอบรม
ดานการนิเทศงานมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  เมื่อพิจารณา
รายดานพบวา การอบรมดานการนิเทศ มีความสัมพันธกับดานการจดัองคการในการนเิทศ ดานการ
นําการนิเทศ และดานการควบคุมการนิเทศ  อธิบายไดวา  การอบรมเปนกระบวนการที่มีระเบียบ
แบบแผน มุงที่จะพัฒนาบุคคลใหมีความรู ความชํานาญ มีทัศนคติที่ดีตองานและนําความรูความ
ชํานาญที่ไดรับไปปฏิบัติจริง  การนิเทศงานสาธารณสุขสวนใหญเปนการติดตามงานนโยบาย   การอบรม
หรือไมอบรมของผูนิเทศไมใชเร่ืองหลักเพราะผูนิเทศสามารถเรียนรูจากการศึกษาเอง หรือการประชุม  
จากผลการวิจยัพบวาผูนิเทศสวนใหญไมไดรับการอบรมดานการนิเทศงาน  เมื่อพิจารณารายดาน
พบวา การอบรมดานการนิเทศงานมีความสัมพันธกับดานการจัดองคการในการนิเทศ  ดานการนํา
การนิเทศ และดานการควบคุมการนิเทศ ซ่ึงทัง้สามดานเปนเรื่องที่ผูนิเทศตองใชทักษะและความสามารถสวน
บุคคลในการเตรียมการตาง ๆ ใหพรอมกอนออกนเิทศ การตัดสินใจ การสรางแรงจูงใจ การเสนอแนะ 
การพิจารณา การกําหนดมาตรฐาน จึงจําเปนตองมีการอบรมเพื่อใหผูนิเทศนเิทศงานอยางมีประสิทธิภาพ    
สอดคลองกับการศึกษาของ ฉันทนา เจนศุภเสรี (2534: 118) พบวาการฝกอบรมดานการนิเทศงานไมมีอิทธิพล
ตอระดับทกัษะในการนเิทศงานของผูนิเทศงานระดบัอําเภอ   และอุไรวรรณ เกดิผล  (2539: 105)   พบวาหวัหนา
สถานีอนามัยที่มีประสบการณการฝกอบรมตางกันมีความคาดหวังตอระบบการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสาน
ไมแตกตางกัน    แตแตกตางจากการศึกษาของ วนิดา   กีรติกรณสุภัค  (2539: 115) พบวา การฝกอบรมมี
ความสัมพันธกบักระบวนการบริหารการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและ
หัวหนาฝายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวดั   
  2.2.6  ประสบการณการนิเทศงาน 
  จากการศึกษาพบวา ยังไมมหีลักฐานยืนยัน (ปฏิเสธสมมติฐาน) วาประสบการณ
การนิเทศงานมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล อธิบายไดวา  การมี
ประสบการณใดก็ตามยอมทําใหบุคคลสามารถปฏิบัติงานไดดี จํานวนปทีเ่คยทํางานมาไมไดเปนเครื่อง
ประกันวาคนทีท่ํางานมานานกวาจะมปีระสบการณมากกวาคนที่ทํางานนอยกวา ทัง้นีเ้พราะแตละวันที่ทาํงาน
ยอมมีประสบการณตางกนั (เสริมศักดิ ์วศิาลาภรณ 2521: 225-227)   จากผลการวิจยัพบวาผูนิเทศระดับ
อําเภอสวนใหญมีประสบการณการนิเทศงาน 1-5 ป  ประสบการณที่ไดจากการนิเทศงานจะแตกตางกัน
ตามงานที่ไดรับมอบหมายใหนิเทศ และระยะเวลาที่เปนผูนิเทศ  ประสบการณการนิเทศงานของ 
ผูนิเทศจึงไมมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของ ฉันทนา เจนศุภเสรี (2534: 118) พบวาประสบการณในการนิเทศไมมีอิทธิพลตอระดับทักษะในการนิเทศงาน
ของผูนิเทศงานระดับอําเภอ   แตแตกตางจากการศึกษาของ อนงคลักษณ  จันทรสาม (2536: บทคัดยอ) พบวา
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ประสบการณการนิเทศงานมีความสัมพันธทางบวกกับบทบาทที่ปฏิบัติจริงของผูนิเทศงานสาธารณสุข
ผสมผสานระดับจังหวดัดานการวางแผน การควบคุมงานและรวมทุกดาน  และวนิดา กีรตกิรณสุภัค 
(2539: 114) พบวาประสบการณการนิเทศงานมีความสัมพนัธกับกระบวนการบริหารการนิเทศงาน
สาธารณสุขผสมผสานของหัวหนางานการนิเทศและหัวหนาฝายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด   
 2.3  สมมติฐานขอท่ี  3  ปจจัยดานทักษะของผูนิเทศไดแกทักษะดานเทคนิค  ทักษะ
ดานความคิดรวบยอด  ทักษะดานมนุษยสมัพนัธมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงานสาธารณสขุ
ในระดับตําบล 
  จากการศึกษาพบวา ทักษะดานเทคนิค  ทักษะดานความคดิรวบยอด ทักษะดาน
มนุษยสัมพนัธ   และทักษะรวมทุกดาน  มคีวามสัมพันธทางบวกกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข
ในระดับตําบล อธิบายไดวา ผูนิเทศงานเปนเจาหนาที่ฝายสนับสนุน   มิไดอยูในสายบังคับบัญชา
โดยตรง จึงไมสามารถใหคุณใหโทษแกผูปฏิบัติงาน ดงันัน้ผูนิเทศจะตองพยายามสรางศรัทธาใหผูอ่ืน
ยอมรับโดยใชทักษะที่สําคัญประกอบในการนิเทศงานคือ ทกัษะดานเทคนคิ ทักษะดานความคิดรวบยอด 
ทักษะดานมนุษยสัมพันธ และประยุกตใชทักษะใหเหมาะสมกับกระบวนการนิเทศงานตั้งแตการวางแผน
ในการนเิทศ  การจัดองคการในการนิเทศ  การนําการนิเทศ  การควบคุมการนิเทศ และการประเมินผล
การนิเทศ   จากผลการวิจัยพบวาผูนิเทศระดบัอําเภอมีทักษะดานเทคนิค ทกัษะดานความคิดรวบยอด 
ทักษะดานมนุษยสัมพันธอยูในระดับปานกลาง   การนิเทศจะดหีรือลมเหลวสวนหนึ่งมาจากผูนิเทศ  
ผูนิเทศที่มีทักษะดี  จะมกีารนิเทศงานดดีวย  ดังนัน้ทักษะของผูนิเทศจึงมีความสัมพันธกับระดับการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบล ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ สังวาล  ทาทอง  (2535: บทคัดยอ)  
พบวาผูนิเทศมทีักษะทัง้สามดานอยูในระดับปานกลาง และทกัษะของผูนิเทศมคีวามสัมพนัธในทางบวกกับ
ประสิทธภิาพของการนิเทศงาน   สินีนาถ  แยมลออ (2541: 159) พบวาผูนเิทศระดับจังหวดัมีทักษะใน
การนิเทศงานอยูในระดับปานกลาง  เดือนเพญ็ แสงดี (2541: บทคัดยอ) พบวาผูนิเทศงานมีทักษะการ
นิเทศงานอยูในระดับปานกลาง  และ เศรษฐา  ขุมทอง (2542: บทคัดยอ ) พบวาผูนิเทศมทีักษะดาน
เทคนิค มนุษยสัมพันธ และความคิดรวบยอด อยูในระดับปานกลาง  นันทนา  วงษสวรรค (2541: 106) 
พบวาผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับจังหวัดมทีักษะดานเทคนิค ทักษะดานมนุษยสัมพนัธ  และทักษะ
ดานความคิดรวบยอดอยูในระดับปานกลาง  
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3. ขอเสนอแนะ 
 

 3.1  ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช   
  3.1.1  จากผลการวิจยัพบวาอายุของผูนิเทศมีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดบัตําบล  ดงันั้นการคัดเลือกผูนิเทศหรือการจัดทมีนเิทศควรคํานึงถึงอายุของผูนเิทศเปน
สําคัญ  เพราะผูนิเทศที่มีวยัวุฒเิหมาะสมหรืออาวุโสสูงจะมีความคิดอาน การมองปญหาที่ชัดเจน  ถูกตอง
ตามความเปนจริง มีความสุขุมเยือกเย็น จึงสามารถนเิทศงานไดดี และเปนที่ยอมรับของเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงาน  สงผลใหการนิเทศประสบความสําเร็จได  
  3.1.2  จากผลการวิจยัพบวาตําแหนงหนาที่มีความสัมพันธกับระดับการนิเทศงาน
สาธารณสุขในระดับตําบลดานการประเมินผลการนิเทศ  ดังนั้นการจดัทีมนิเทศงานจึงควรพิจารณา
ตําแหนงหนาทีข่องผูนิเทศประกอบดวย ผูนิเทศที่เปนพยาบาล นักวิชาการ พืน้ฐานความรูจบปริญญาตรี จะ
มีความสามารถในดานการวเิคราะห สรุป และประเมนิผลไดชัดเจน  
  3.1.3  จากผลการวิจยัพบวาปริมาณงานทีน่ิเทศมีความสมัพันธทางลบกับระดับการ
นิเทศงานสาธารณสุขในระดบัตําบล   การมอบหมายงานใหผูนิเทศควรมอบหมายงานเพียง 1- 2  งาน  
ทั้งนี้เพื่อประสิทธิภาพของการนิเทศงาน  และผูนิเทศตองมีความรับผิดชอบในงานที่ไดรับมอบหมาย    
ออกนิเทศทุกครั้ง ไมฝากงานใหผูนิเทศทานอื่น 
  3.1.4  จากผลการวิจัยพบวาการอบรมดานการนิเทศงานมคีวามสัมพันธกับระดับ
การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลดานการจดัองคการในการนเิทศ ดานการนาํการนิเทศ และ
ดานการควบคมุการนิเทศ   ดงันั้นการอบรมดานการนิเทศงานใหแกผูนิเทศงานเปนสิ่งทีจ่ําเปน เพราะ
ทั้งสามดานเปนกระบวนการนิเทศงานที่สําคัญที่ผูนิเทศงานจะตองมีความรู ความเขาใจ ตองใช
ทักษะ และความสามารถสวนบุคคลในการเตรียมการตาง ๆ  ใหพรอมกอนออกนิเทศ    
  3.1.5  จากผลการวิจยัพบวาทักษะของผูนิเทศดานเทคนคิ ดานความคดิรวบยอด 
และดานมนุษยสัมพันธ มีความสัมพันธทางบวกกับระดบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล
ดานการวางแผนในการนิเทศ ดานการจัดองคการในการนิเทศ ดานการนําการนิเทศ ดานการควบคุมการ
นิเทศ ดานการประเมินผลการนิเทศ และรวมทุกดาน  ดังนั้นควรมีการพัฒนาทักษะของผูนิเทศใน
ดานเทคนิค ดานความคิดรวบยอด และดานมนุษยสัมพันธ  อยางตอเนื่อง  เพราะทักษะเปนความสามารถ
เฉพาะบุคคลที่ผูนิเทศแสดงออกในการนิเทศงาน ผูนิเทศที่มีทักษะอยูในระดับดี จะสามารถนิเทศ
งานไดดี และไมควรปรับเปลี่ยนผูนิเทศบอยเพราะการทีผู่นิเทศจะนิเทศงานไดดีตองใชเวลาในการ
ส่ังสมประสบการณ 
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  3.1.6  จากปญหาอุปสรรคและความตองการที่เกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุข
ระดับตําบล คือการนิเทศงานไมเปนไปตามแผนที่กําหนด  ผูนิเทศขาดทักษะในการนิเทศงาน  ผูรับ
การนิเทศมีปริมาณงานในสถานีอนามัยมาก ผูปฏิบัติงานนอย  สําหรับความตองการคือการบริหาร
จัดการการนเิทศที่ดี การพฒันาศักยภาพของผูนิเทศอยางตอเนื่อง ขวญัและกําลังใจในการปฏิบัติงาน 
ดังนั้นในระดบัอําเภอควรกาํหนดนโยบายการนิเทศงานที่ชัดเจน และบริหารจัดการการนิเทศงาน
ภายในอําเภอตั้งแต วางแผน กําหนดรูปแบบ ประชุมช้ีแจง และเตรยีมทีมนิเทศใหมคีวามพรอมกอน
ออกนิเทศ เพือ่ความชัดเจนและเขาใจตรงกัน  ทีมนิเทศควรมีขนาดเหมาะสม ที่สําคัญตองนิเทศตาม
แผนที่กําหนด  และสรางบรรยากาศการนิเทศงานที่เปนกันเอง รวมทั้งจัดอบรม สัมมนา ที่เกี่ยวกับการ
นิเทศงานอยางนอยปละ 1 ครั้ง เพื่อพัฒนาศักยภาพผูนิเทศ สุดทายคือผูบริหารควรใหความสําคัญกับการ
นิเทศงาน เพราะนอกจากจะเปนการติดตามผลงานแลว ยังชวยเสริมสรางขวัญและกําลังใจใหกับผูนิเทศ
และผูรับนิเทศใหมีกําลังใจในการปฏิบัติงานตอไป 
 3.2  ขอเสนอแนะในการทําวจัิยคร้ังตอไป  
  3.2.1  การนิเทศงานตองใชทัง้ศาสตรและศิลป การวิจัยเชงิปริมาณอยางเดียวอาจ 
ไมเพียงพอ ถาจะใหสมบูรณไดขอมูลที่เปนจริงและชดัเจนมากขึ้น ควรศึกษาวจิัยเชิงคุณภาพ 
  3.2.2  การวิจยัครั้งนี้ เปนการศึกษาเฉพาะในจังหวัดราชบรีุเทานั้น อาจทาํใหความ
แตกตางของตวัแปรมีไมมากนัก เปนขอจํากัดของการวจิยั จึงควรมกีารศึกษาในระดับเขต หรือ
ระดับภาค เพื่อจะไดผลการศกึษาที่ชัดเจนและแตกตางไปจากนี ้
  3.2.3  การวิจยัในครั้งนี้เปนการศึกษาปจจยัที่มีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขใน 
ผูนิเทศงานเทานั้น  เพื่อใหความครอบคลุมควรมีการศึกษาปจจัยดานผูรับการนิเทศ รวมดวย 
  3.2.4  การนเิทศงานเปนเครื่องมือในการติดตามงาน เปนสวนหนึ่งของกระบวนการ
บริหารงาน ซ่ึงผูบริหารควรใหความสําคัญ  ดังนั้นเพื่อใหสมบูรณและไดขอมูลที่แตกตางไปจากนี้ 
จะไดนําขอมูลมาพัฒนางานนิเทศงานจึงควรมีการศึกษาความคิดเหน็ ทัศนคติของผูบริหารทุกระดบั
ที่มีตอการนิเทศงาน 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
รายนามผูทรงคุณวุฒ ิ
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รายนามผูทรงคุณวุฒ ิ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อของแบบสอบถามที่ใชในการวิจัย 

 
1.  นายแพทยสุริยะ  วิไลนิรันดร  นายแพทย  9  (ดานเวชกรรมปองกัน) 

  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดราชบุรี 
       2.  คุณนัทธมน   ยิ้มแยม  นักวิชาการสาธารณสุข 9 (ดานสงเสริมพัฒนา) 
            สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี 

3.  คุณรุงเรือง  เดนดวงใจ  นกัวิชาการสาธารณสุข 8  หัวหนางานควบคุมโรคและ 
อนามัยส่ิงแวดลอม(อดีตหัวหนางานนิเทศงาน) สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี  
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ภาคผนวก ข 
แบบสอบถาม 
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แบบสอบถามเรื่อง 
ปจจัยท่ีมีผลตอการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล จังหวัดราชบุรี 

 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 
 
1.  แบบสอบถามมีทั้งหมด  4  สวนคือ 
 สวนที่ 1  เปนคําถามเกี่ยวกบัขอมูลสวนบุคคลของผูนิเทศ 
 สวนที่ 2  เปนคําถามเกี่ยวกบัทักษะของผูนิเทศ 
 สวนที่ 3  เปนคําถามเกี่ยวกบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล ตามการรับรูของ 
ผูนิเทศระดับอาํเภอ 
 สวนที่  4  เปนคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ ปญหา  อุปสรรค  ขอเสนอแนะ และ 
ความตองการ  การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 
2.  การตอบแบบสอบถาม 
 กรุณาตอบแบบสอบถามตามความเปนจรงิ   คําตอบของทานผูวิจยัจะถือเปนความลับ  
การนําเสนอผลการวิจัยเปนลักษณะภาพรวม    ซ่ึงจะไมมีผลกระทบตอทานแตอยางใด 
 กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ     เพื่อใหผลการวิเคราะหขอมูล   และการนําเสนอขอมูล 
เกิดประโยชนตอการพัฒนางานสาธารณสุข 
 

ขอขอบพระคุณสําหรับความรวมมือ 
 

นางสายสวาท  เดนดวงใจ 
นักศึกษาปริญญาโท   วิชาเอกบริหารสาธารณสุข 

แขนงวิชาสาธารณสุขศาสตร  สาขาวิชาวทิยาศาสตรสุขภาพ 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
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 สวนที่   1   ขอมูลสวนบุคคลของผูนิเทศ 
 

คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย  √   ลงใน         หนาขอความและเติมขอความในชองวาง 
                ตามความเปนจริง 
 

1.  เพศ               ชาย                                                     หญิง 
 
2.  อาย…ุ…………ป     (นับอายุครบปเต็ม ถึงวันที่สํารวจ ) 
 
3.  สถานภาพสมรสของทาน 

       โสด                                 คู        

       หมาย                                                                      หยา   แยก 
 
4.  วุฒิการศึกษาสูงสุดของทาน 

       ต่ํากวาปริญญาตรี                       ปริญญาตรีหรือเทยีบเทา 

       สูงกวาปริญญาตรี 
 
5.  ปจจุบันทานดํารงตําแหนง 

        เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน    ระดับ…………………. 

        เจาพนกังานทันตสาธารณสุข      ระดับ…………………. 

        เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข    ระดับ…………………. 

        นักวิชาการสาธารณสุข                   ระดับ…………………. 

        พยาบาลวิชาชีพ                              ระดับ…………………. 

        อ่ืน ๆ ระบ…ุ…………………………………   ระดับ…………………. 
 
6.  อายรุาชการของทาน……….ป  (นับเปนจํานวนปเต็มถึงวันที่สํารวจ เศษ  6  เดอืนนับเปน 1 ป) 
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7.  สถานที่ปฏิบัติงานของทาน 
          สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ                     โรงพยาบาลชุมชน 

          โรงพยาบาลทั่วไป                      โรงพยาบาลศูนย 

         สถานีอนามัย 
 
8. ทานทําหนาที่เปนผูนิเทศงานในงานใดตอไปนี้  (ตอบเฉพาะงานที่ทานไดรับมอบหมายให

นิเทศงานในรอบปงบประมาณ  2547 ) 

 งานบริหาร       งานแผนงาน 

 งานรักษาพยาบาล     งานประกันสขุภาพ 

 งานสงเสริมสุขภาพ    งานสุขภาพจิต 

 งานคุมโรคติดตอ     งานยาเสพติด 

 งานควบคุมโรคไมติดตอ    งานแพทยแผนไทย 

 งานสุขาภิบาลและอนามยัส่ิงแวดลอม  งานทันตสาธารณสุข 

 งานคุมครองผูบริโภค    งานสาธารณสุขมูลฐาน 

 งานอื่น ๆ   โปรดระบุ………………………………………………………………... 
 
 
9.  ทานเคยไดรับการฝกอบรมใหเปนผูนิเทศงาน 

        เคยอบรม   คร้ังสุดทายเมื่อป   พ.ศ................................ 

       ไมเคยอบรม 
 
10.  ทานมปีระสบการณการนิเทศงาน………………..ป (นับเปนจํานวนปเต็ม) 
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 สวนที่ 2   เปนคําถามเกี่ยวกับทักษะของผูนิเทศ  
 คําชี้แจงคําถามสวนนี้เกี่ยวกบัทักษะของผูนิเทศ  ในฐานะที่ทานเปนผูนิเทศระดับ 

อําเภอ ทานมทีักษะหรือระดับความสามารถที่แสดงออกมามากนอยเพียงใด ในดานเทคนิค  ดาน
ความคิดรวบยอด  และดานมนุษยสัมพนัธ  โปรดอานและพิจารณาคําถาม  แลวทําเครือ่งหมาย  √   

ลงในชองที่ตรงกับขอความนั้น ๆ  แตละชองมีความหมายดังนี ้
            มากที่สุด  หมายถึง ทานมีทักษะในการปฏิบตัิเรื่องนั้น ๆ   ในเกณฑรอยละ 80 ขึ้นไป 

 มาก  หมายถึง ทานมีทักษะในการปฏิบัติเรื่องนั้น  ๆ   ในเกณฑรอยละ 60 - 79  
 ปานกลาง  หมายถึง ทานมีทักษะในการปฏิบตัิเรื่องนั้น ๆ   ในเกณฑรอยละ 40 - 59  
 นอย  หมายถึง  ทานมีทักษะในการปฏิบัติเรื่องนั้น ๆ   ในเกณฑรอยละ  20 - 39 
 นอยท่ีสุด หมายถึง ทานมีทักษะในการปฏิบตัิเรื่องนั้น ๆ   ในเกณฑนอยกวารอยละ 20 

 

ขอที่ ทักษะดานเทคนิค มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

1 มีความรอบรูในงานที่นิเทศเปนอยางด ี      

2 มีประสบการณในการนิเทศงาน 
ในงานที่ไดรับมอบหมายใหนิเทศ 

     

3 สามารถพดูหรือแนะนําผูรับการนิเทศ
ดวยภาษาที่ส้ัน กะทัดรดั  เขาใจงาย   

     

4 สามารถสรุปประเด็นจากคาํบอกเลา
ของผูรับการนิเทศไดถูกตอง 

     

5 นําความรูใหม ๆ ของงานที่นิเทศ 
มาแนะนําผูรับการนิเทศ 

     

6 สามารถอธิบายวิธีการปฏิบัตงิาน
อยางเปนขั้นตอน  

     

7 สามารถสอนใหผูรับการนิเทศ 
เขาใจงาย เชนไมใชศัพททางวิชาการ 

     

8 สามารถเขียนขอแนะนําการนิเทศงาน
ใหผูรับการนิเทศเขาใจงาย 

     

9 สามารถควบคุมอารมณได  เมื่อรับฟง 
คําพูดที่ไมพอใจ 
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ขอที่ ทักษะดานเทคนิค มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

10 เคยวิจารณ  หรือตําหนิผูรับการนิเทศตอ
หนาผูอ่ืน 

     

11 รูสึกเบื่อหนายในการรับฟงปญหา
จากผูรับการนเิทศ 

     

12 มีความเชื่อมั่นในตนเองในการนิเทศงาน      

13 มีกิริยาทาทางกระฉับกระเฉง    
คลองแคลว วองไว ในการนเิทศงาน 

     

14 สามารถพูดโนมนาว ใหผูรับการ
นิเทศมีกําลังใจที่จะปฏิบัติงาน 

     

15 พัฒนาเทคนิควิธีการนิเทศงานอยูเสมอ      

 
ขอที่ ทักษะดานความคิดรวบยอด มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

16 สามารถวิจารณงานที่ผูรับการนิเทศ 
นําเสนออยางมีเหตุผล 

     

17 สามารถแสดงความคิดเห็นในงานที่นิเทศ
ไดกวางขวาง 

     

18 มีความคิดริเริ่มสรางสรรคในการนิเทศงาน      

19 เลือกใชวิธีการนิเทศงานไดเหมาะสม
กับปญหาของผูรับการนิเทศ 

     

20 สามารถแกไขปญหาความขดัแยง 
ที่เกิดขึ้นในขณะนเิทศงานได 

     

21 สามารถประเมินผลการปฏิบัติงาน
ของผูรับการนิเทศไดอยางถูกตอง 

     

22 สามารถสรุปความตองการของ 
ผูรับการนิเทศไดอยางถูกตอง 

     

23 พัฒนาตนเองใหทันตอเหตุการณอยูเสมอ      
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ขอที่ ทักษะดานความคิดรวบยอด มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

24 สามารถบริหารเวลาไดดี โดยมีแผน
และตารางในการปฏิบัติงาน 

     

25 กลาตัดสินใจในงานที่นิเทศ      

26 รับผิดชอบคําแนะนําที่ใหกับผูรับการนิเทศ      

27 สามารถแยกแยะขอดี  ขอเสีย  ขอผิดพลาด
ในการปฏิบัติงานของผูรับการนิเทศได 

     

28 สามารถเสนอแนะวิธีการแกปญหา
หลายๆวิธีเพื่อใหผูรับการนิเทศเลือก
วิธีที่เหมาะสมกับสถานการณของตน 

     

29 สามารถสรุปประเด็นปญหาการนิเทศ
งานใหผูบริหารเขาใจ 

     

 
ขอที่ ทักษะดานมนษุยสัมพันธ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

30 สามารถสรางความคุนเคย เปนกันเอง
กับผูรับการนิเทศ 

     

31 สามารถสรางบรรยากาศที่ดีในการนิเทศงาน      

32 สามารถสังเกตความรูสึกของผูรับ
การนิเทศไดอยางรวดเร็ว 

     

33 สามารถวางตนใหเปนที่นาเชื่อถือ 
ศรัทราแกผูรับการนิเทศ 

     

34 สามารถอุทิศเวลาในการใหคําแนะนํา 
และคําปรึกษาแกผูรับการนิเทศ 

     

35 ใหความชวยเหลือผูรับการนิเทศ 
อยางเทาเทียมกัน 

     

36 ยกยอง  ชมเชย  ผูรับการนิเทศและ 
ทีมงานที่ปฏิบัติงานด ี
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ขอที่ ทักษะดานมนษุยสัมพันธ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

37 ใหเกยีรติผูรับการนิเทศ      

38 รักษาคําพูดทีใ่หไวกับผูรับการนิเทศ      

39 กระตุน และสงเสริมใหผูรับการนิเทศ 
มีขวัญและกําลังใจที่ดีในการปฏิบัติงาน 

     

40 เปนผูฟงที่ดี  รับฟงปญหาและความ
คิดเห็นจากผูรับการนิเทศทุก ๆ คน 

     

41 มุงจับผิด และหาขอผิดพลาดในการ 
ปฏิบัติงานของผูรับการนิเทศ 

     

42 ยอมรับฟงความคิดเห็นและ
ขอเสนอแนะของผูรวมทีมนิเทศ 

     

43 สามารถสรางใหผูรับการนิเทศเกิด
ความรูสึกเชื่อมั่นในตนเอง  

     

44 สามารถเขากับผูนิเทศทานอื่น ๆ  
ไดเปนอยางด ี

     

45 สามารถเปนผูประสานงานที่ดีใน 
ทุกระดับ 
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 สวนที่  3 เปนคําถามเกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  
ตามการรับรูของผูนิเทศระดบัอําเภอ 

 คําชี้แจง  คําถามสวนนี้เกี่ยวกบัการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล  โปรดอาน 
และพิจารณาคาํถามวา ทานไดปฎิบัติการนิเทศงานสาธารณสุขในกจิกรรมตอไปนี้มากนอยเพียงใด 
แลวทําเครื่องหมาย  √    ลงในชองที่ตรงกบัขอความนั้น ๆ  แตละชองมีความหมายดังนี้ 
 ทุกครั้ง   หมายถึง   ทานปฏิบัติทุกครั้งที่มีการนิเทศงาน 
 บางครั้ง  หมายถึง   ทานปฏิบัติบาง ไมไดปฏิบัติบางในการนิเทศงาน 
 ไมเคย    หมายถึง   ทานไมเคยปฏิบัติเลย 
 
ขอที่ กิจกรรมการนเิทศงาน ทุกครั้ง บางครั้ง ไมเคย 

 การวางแผนในการนิเทศ    

1 ใชนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขเปนแนวทาง
ในการวางแผนนิเทศงาน 

   

2 ใชนโยบายของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
เปนแนวทางในการวางแผนนิเทศงาน 

   

3 ใชนโยบายของคณะกรรมการประสานงาน 
สาธารณสุขระดับอําเภอ(คปสอ.) เปนแนวทาง 
ในการวางแผนนิเทศงาน 

   

4 นําผลการวิเคราะหปญหาการนิเทศงานครั้งกอน ๆ  
มาเปนขอมูลในการวางแผนนิเทศงาน 

   

5 มีการประชุมเพื่อเตรียมการกอนวางแผนนิเทศงาน    

6 ทานมีสวนรวมในการวางแผนนิเทศงาน    

7 แผนนิเทศงานแตละครั้งมีความยืดหยุน   
เหมาะสมตามสถานการณ 

   

8 มีการประสานและแจงแผนนิเทศงานใหทาน
ทราบเปนลายลักษณอักษร 

   

9 แผนนิเทศงานสามารถปรับเปลี่ยนได 
ตามความตองการของทานและทีมนิเทศ 
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ขอที่ กิจกรรมการนเิทศงาน ทุกครั้ง บางครั้ง ไมเคย 

 การจัดองคการในการนิเทศ    

10 มีการแตงตั้งและกําหนดบทบาทของผูนิเทศเปน
ลายลักษณอักษร 

   

11 ทานไดรับการประชุม / อบรมใหมีความรู 
กอนออกนเิทศงาน 

   

12 กําหนดขอบเขต หนาที่ของผูนิเทศสอดคลอง 
กับงานที่รับผิดชอบ 

   

13 จัดเตรียมทีมนเิทศและซักซอมความเขาใจ 
กอนออกนเิทศงาน 

   

14 ทานมีสวนรวมในการกําหนดแบบนิเทศงาน    

15 จัดเตรียมแบบนิเทศงานกอนออกนิเทศงาน    

16 จัดเตรียมยานพาหนะใหพรอมกอนออกนเิทศงาน    

17 กําหนดมาตรฐานการนิเทศงานไวอยางชัดเจน    

18 มีการมอบหมายการนิเทศงานตามลําดับ 
อยางชัดเจน  เชนผูนิเทศติดภารกิจ ก็มอบใหบุคคล
ตําแหนงรองลงมาเปนผูนิเทศแทน 

   

19 มีการแจงแผนนิเทศงานใหหนวยรับนิเทศทราบ
ลวงหนา ในเวลาที่เหมาะสม 

   

20 ทานออกนิเทศงานตามแผนนิเทศที่กําหนด    

21 การนิเทศงานเปนไปตามขั้นตอนที่กําหนด    

 การนําการนิเทศ    

22 ทานเตรียมความพรอมในงานที่ไดรับมอบหมาย
ใหนิเทศเปนอยางด ี

   

23 ทีมนิเทศมีความพรอมในการออกนิเทศงาน    

24 ทานฝากงานใหผูนิเทศทานอื่น  นิเทศงานแทน 
เมื่อทานติดภารกิจ  
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ขอที่ กิจกรรมการนเิทศงาน ทุกครั้ง บางครั้ง ไมเคย 

25 ทานไมมีความพรอมเมื่อตองออกนิเทศงาน    

26 ทานใชแบบนิเทศเปนเครื่องมือในการนิเทศงาน    

27 ทานปฏิบัติตามขั้นตอนในการนิเทศงานทีก่ําหนด    

28 ช้ีแจงวตัถุประสงคของการนิเทศงานใหผูรับการ
นิเทศทราบ 

   

29 ช้ีแจงประเด็นการนิเทศงานใหผูรับการนิเทศทราบ    

30 ช้ีแจงเปาหมายการปฏิบัติงานใหผูรับการนิเทศทราบ    

31 ช้ีแจงมาตรฐานการปฏิบัติงานใหผูรับการนิเทศทราบ    

32 บรรยากาศการนิเทศงานมีความเปนกันเอง    

33 การนิเทศงานเนนเยีย่มเยียนเฉย ๆ ไมมีการแนะนํา
หรือดูผลการปฏิบัติงาน 

   

34 การนิเทศงานมุงดูรายงานมากกวา การปฏิบัติงาน    

35 ทานเปดโอกาสใหผูรับการนเิทศแสดงความคิดเห็น    

36 ทานสามารถตอบขอซักถามของผูรับการนิเทศ 
ไดทุกเรื่องที่เกีย่วกับงานที่นิเทศ 

   

37 การนิเทศงานแตละครั้งจะครอบคลุมทั้ง 
งานบริหาร งานบริการ และเทคนิคการปฏิบัติงาน 

   

38 ทานใชเวลาในการนิเทศงาน ไดอยางเหมาะสม    

39 ทานสังเกตการปฏิบัติงานของผูรับการนิเทศ 
อยางใกลชิดในขณะนิเทศงาน 

   

40 ทานสามารถกระตุนใหผูรับการนิเทศงาน   
ปรับปรุงและแกไขการปฏบิัติงานได 

   

41 แบบนิเทศงานมีมาก   จนทานไมมีเวลาพดูคุย 
กับผูรับการนิเทศ 

   

42 ทานสามารถประสานขอความชวยเหลือ 
จากฝายตาง ๆ ใหผูรับการนิเทศได 
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ขอที่ กิจกรรมการนเิทศงาน ทุกครั้ง บางครั้ง ไมเคย 

 การควบคุมการนิเทศ    

43 เมื่อผูรับการนิเทศงานมีปญหาอุปสรรคในการ
ดําเนินงาน  ทมีนิเทศงานสามารถชวยแกปญหา
นั้น  ใหสามารถดําเนินการลลุวงไปดวยด ี

   

44 เมื่อพบขอบกพรองจากการนิเทศงาน    
ทานกลาวติเตยีนผูรับการนิเทศทันที 

   

45 ทานนิเทศงานโดยการสั่งการมากกวาการสอน
หรือแนะนํา 

   

46 ทานเปดโอกาสใหผูรับการนิเทศประเมินผล 
หลังการนิเทศงาน 

   

47 ทานสามารถสรุปผลการนิเทศงานของ 
หนวยรับนิเทศไดตรงกับความเปนจริง 

   

48 ทานเปนสื่อกลางประสานงานระหวาง 
ผูรับการนิเทศและผูบริหาร 

   

 การประเมินผล    

49 มีการสรุปและชี้แจงขอบกพรองที่พบจากการ
นิเทศงาน  ใหหนวยรับนิเทศทราบเพื่อการแกไข 

   

50 ปญหาที่พบจากการนิเทศงานไดนํามาชีแ้จง 
ในที่ประชุมหลังเสร็จสิ้นการนิเทศงาน 

   

51 มีการสรุปการนิเทศงานเปน ลายลักษณอักษร 
เสนอผูบริหาร 

   

52 แจงสรุปการนเิทศงานเปนลายลักษณอักษร 
ใหหนวยรับนิเทศทราบ 

   

53 มีการตดิตามประเมนิผลหนวยรับนิเทศที่มีปญหา    

54 มีการสนับสนุนใหหนวยรับนิเทศวิเคราะห /
ประเมินผลงานดวยตนเอง 

   

55 นําผลการนิเทศงานมาเปนขอมูลในการวางแผน
ดําเนินงาน 
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 สวนที่  4   เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเหน็ ปญหา อุปสรรค ขอเสนอแนะ  
และความตองการ  การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบล 
 1.  ทานคิดวาการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลมีปญหา อุปสรรคอะไรบาง 
และมีแนวทางแกไขอยางไร 
 1.1…………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
แนวทางแกไข……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………. 
 1.2…………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
แนวทางแกไข……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………. 
 1.3…………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
แนวทางแกไข……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………. 
 1.4…………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
แนวทางแกไข……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………. 
 
 2.  ทานมีความตองการเกี่ยวกับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตําบลอยางไร 
  …………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………. 
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ของหัวหนาสถานีอนามัยจังหวัดนครสวรรค"  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
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มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข, สํานักนโยบายและยุทธศาสตร  (2545) การปรับบทบาท ภารกิจ และ 
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กรุงเทพมหานคร องคการสงเคราะหทหารผานศึก  

กระทรวงสาธารณสุข, สํานักงานปลัดกระทรวง, กองสาธารณสุขภูมิภาค  (2535) บทบาทหนาที ่
 และมาตรฐานบริการของสถานีอนามัย โครงการทศวรรษแหงการพัฒนาสถานีอนามัย
(ทศอ.) พ.ศ. 2535 - 2544  ม.ป.ท. 

กระทรวงสาธารณสุข,สํานักงานปลัดกระทรวง (2532) คูมือการนิเทศงานสาธารณสุข 
กรุงเทพมหานคร   องคการสงเคราะหทหารผานศึก 

ฉันทนา   เจนศุภเสรี  (2534)  "ระดับทักษะของผูนิเทศงานสาธารณสุขระดับอําเภอในจังหวดั
ราชบุรี"   วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)   
สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข    บัณฑติวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล   

เดือนเพ็ญ  แสงดี  (2541)  "การวิเคราะหรูปแบบและแนวทางพัฒนาการนิเทศงานของ
คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ"  วิทยานิพนธปริญญา 
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข    
บัณฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัมหิดล      
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สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

นรินทร สังขรักษา    (2536)  "ปจจัยที่มีผลตอการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของหวัหนาสถานี
อนามัยในภาคกลาง ตามโครงการทศวรรษการพัฒนาสถานีอนามัย (ทสอ.) 2536"  
วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)   สาขาวิชาเอก
บริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 

นันทนา  วงษสวรรค  (2541)  "การวิเคราะหปญหาการนเิทศงานสาธารณศุขระดับจังหวัดในเขต 8 "   
วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอก
บริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 
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ปรียาพร  วงศอนุตรโรจน  (2521)  จิตวิทยาการบริหารงานบุคคล   กรุงเทพมหานคร   
สหมิตรออฟเซต 
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พนิดา  โวทานงั  (2542)  "ความพึงพอใจของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลตอระบบนิเทศงาน
สาธารณสุข: กรณีศึกษาของจังหวัดราชบุรี" วิทยานิพนธปริญญาศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต    
สาขาวิชาประชากรศึกษา  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 

พูนสุข  หิงคานนท (2530)  "พฤติกรรมการนิเทศของผูนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานสวนกลาง 
กระทรวงสาธารณสุข"  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาบริหาร
สาธารณสุข    บัณฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัมหิดล 

เพียงจนัทร  เศวตศรีสกุล (2546)  "การควบคุม กํากับงาน และติดตามงานสาธารณสุข"  ใน  
 เอกสารการสอนชุดวิชาประสบการณวิชาชีพบริหารสาธารณสุข  หนวยที่ 14    
หนา  260 – 284   นนทบุรี มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

ภคินี  ศรีสารคาม (2538)  "ระดับความสามารถในการบริหารจัดการของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับ
ตําบลในการดาํเนินงานปองกันและควบคมุโรคติดตอ จังหวัดมหาสารคาม"  
วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอก
บริหารสาธารณสุข    บัณฑติวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล   

ยงยุทธ  สาระสมบัติ (2536)  "การควบคุมกํากับงานและการนิเทศงาน"  ใน เอกสารการสอน 
ชุดวิชาการวางแผนงานสาธารณสุข   หนวยที่  8  หนา  32 –  64   นนทบรีุ  
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

เยาวภา  ปนทพุันธ (2542)  "การควบคุมกํากับงานและการนิเทศงานสาธารณสุข"  ใน  
 เอกสารการสอนชุดวิชาการวางแผนงานสาธารณสุข  (ฉบับปรับปรุง ) หนวยที่ 13    
หนา  323  - 335  นนทบุรี มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

ราชบัณฑิตยสถาน  (2546)  พจนานกุรมฉบับราชบัณฑติยสถาน พ.ศ. 2542    กรุงเทพมหานคร  
นามมีบุคสพับลิเคชั่นส 

วนิดา   กีรติกรณสุภัค (2539)  "การศึกษาเปรียบเทียบกระบวนการบรหิารการนิเทศงานสาธารณสุข
ผสมผสานระหวางหัวหนางานการนิเทศงานกับหวัหนาฝายในสํานกังานสาธารณสุข
จังหวดั "  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)   
สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 

วิทย  เทีย่งบูรณธรรม (2545)  พจนานุกรมอังกฤษ-อังกฤษไทย   พิมพคร้ังที่ 3  กรุงเทพมหานคร  
อักษรพิทยา 

เศรษฐา  ขุมทอง (2542)  "การวิเคราะหรูปแบบและแนวทางพัฒนาการนิเทศงานกรมสุขภาพจิต"    
วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอก
บริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล       
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สุชาดา  จันทรเอม (2524)  จิตวิทยาสังคม  กรุงเทพมหานคร  ไทยวัฒนาพานิช 
สงัด อุทรานันท  (2529)  การนิเทศการศึกษา หลักการ ทฤษฎี และการปฏิบัติ  กรุงเทพมหานคร  

โรงพิมพมิตรสยาม 
สวิง  สุวรรณ  (2527)  "การพัฒนาผูบริหารสาธารณสุข"  ใน  เอกสารการสอนชุดวชิาการบริหาร

สาธารณสุขทั่วไป  หนวยที่ 8  หนา 15  นนทบุรี  มหาวทิยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  
สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

สังวาล  ทาทอง (2535)  "ทักษะของผูนิเทศที่สงผลตอประสิทธิภาพของการนิเทศงานตามทัศนะ
สาธารณสุขตําบล"  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัประจวบคีรีขันธ 

สินีนาถ  แยมละออ  (2541)  "การวิเคราะหรูปแบบและแนวทางการพฒันางานนิเทศงาน 
สาธารณสุขระดับจังหวัดในเขต 1 "  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต
(สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวทิยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 

เสริมศักดิ์  วิศาลาภรณ  (2521)   พฤติกรรมผูนําทางการศึกษา  โครงการตํารามหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
พิษณุโลก 

สมจิตต  สุพรรณทัสน (2538)  "การพัฒนาบุคคลิกภาพบุคลากรสาธารณสุข"  ใน  เอกสารการสอน
ชุดวิชาประสบการณวิชาชีพสาธารณสุขศาสตร  หนวยที่ 13  หนา 686 -725  นนทบุรี  
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ 

สมหวัง  พิธิยานุวัฒน และ อุษาวดี  จันทรสนธิ  (2534)  "การวัดและการประเมินผลในชั้นเรยีน : 
จากทฤษฎีสูการปฏิบัติ"  ใน  เอกสารการสอนชุดวิชาสถิติ วิจัยและการประเมินผลการศึกษา   
หนวยที่ 14  หนา  846 - 847   นนทบุรี  มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช   สาขาวิชาศึกษาศาสตร 

สมศักดิ์  กรีชัย  (2542)  "การนิเทศงานกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่ของเจาหนาที่สาธารณสุข 
ระดับตําบลในจังหวัดสมุทรสาคร"  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต
(สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวทิยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 

สมศักดิ์  ศรีสันติสุข  (2528)  สังคมไทยแนวทางวิจัยและพัฒนา   กรุงเทพมหานคร  แพรวิทยา 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี (2546)  รายงานประจําป 2546  ราชบุรี  ธรรมลักษฌการพิมพ 
อนงคลักษณ  จันทรสาม (2536) "บทบาททีป่ฏิบัติจริงและบทบาทที่คาดหวังของผูนิเทศงานสาธารณสุข

ผสมผสานระดบัจังหวดัในเขต 7 "  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบณัฑิต   
(สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาเอกบรหิารสาธารณสุข    บัณฑิตวทิยาลัย  มหาวิทยาลัยมหดิล       

อุไรวรรณ  เกดิผล  (2539)  "ปจจัยที่มีผลตอความคาดหวงัของหัวหนาสถานีอนามยัตอระบบการ
นิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานในจังหวัดลพบุรี" วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
(สาธารณสุขศาสตร)  สาขาบริหารสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล 
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อําพล  จินดาวฒันะ (2536)  การพัฒนาสาธารณสุขจังหวัดในทศวรรษหนา   กรุงเทพมหานคร  
องคการสงเคราะหทหารผานศึก 
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ประวัติผูวิจัย 
 
ชื่อ นางสายสวาท  เดนดวงใจ 
วัน เดือน ปเกิด 28  พฤศจิกายน  2507 
สถานที่เกิด อําเภอปากทอ   จังหวดัราชบรีุ 
ประวัติการศึกษา พยาบาลศาสตรบัณฑิต   
 มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช พ.ศ.  2528 – 2532 
 สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต(บริหารสาธารณสุข) 
 มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช พ.ศ.  2545 – 2547 
สถานที่ทํางาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัราชบุรี 
ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข  7  


	บทคัดย่อ 
	 
	คำสำคัญ   การนิเทศงาน  การนิเทศงานสาธารณสุข  ระดับตำบล  ผู้นิเทศระดับอำเภอ 

	บทที่  1 
	บทนำ 

	 ประชากรเป้าหมายและกลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้นิเทศระดับอำเภอที่ได้รับการแต่งตั้ง 
	ในปีงบประมาณ 2547 (ตุลาคม 2546 - กันยายน 2547) จำนวน 129 คนโดยเก็บข้อมูลทุกหน่วยประชากร 
	  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต่  48.9  - 61.4  คะแนน 
	  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต่  44.2  -  57.1  คะแนน 
	  ทักษะระดับปานกลาง มีคะแนนตั้งแต่  57.2  -  68.9  คะแนน 
	 บางครั้ง หมายถึง  ผู้นิเทศระดับอำเภอปฏิบัติบ้างไม่ได้ปฏิบัติบ้างในการนิเทศงาน 
	มีค่าเท่ากับ 1 คะแนน 
	บทที่  4 
	ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
	 การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ส่งแบบสอบถามไปยังกลุ่มตัวอย่าง คือ  ผู้นิเทศระดับอำเภอจำนวน 129  คน ได้รับกลับคืนจำนวน 116  ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 89.9  หลังจากนั้นนำแบบสอบถามทั้งหมดมาวิเคราะห์  ซึ่งผลการวิจัยที่ได้นำเสนอตามลำดับดังนี้ 
	ตอนที่  1  ปัจจัยลักษณะประชากรของผู้นิเทศ 

	สถานภาพสมรส
	การศึกษาสูงสุด
	ประสบการณ์การนิเทศงาน
	ทักษะด้านเทคนิค
	ทักษะด้านความคิดรวบยอด
	ทักษะด้านมนุษยสัมพันธ์
	ทักษะรวมทุกด้าน
	ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล
	ด้านการจัดองค์การในการนิเทศ
	ด้านการนำการนิเทศ
	ด้านการควบคุมการนิเทศ
	ระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล
	ด้านการประเมินผลการนิเทศ
	การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรวมทุกด้าน
	      1 )  เพศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ 
	ตารางที่  4.10  ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
	                                      ในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	 จากตารางที่  4.10  พบว่าเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ   
	    2 )  เพศกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการ 
	จัดองค์การในการนิเทศ 
	ตารางที่   4.11 ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
	                       ในระดับตำบลด้านการจัดองค์การในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	 จากตารางที่ 4.11 พบว่าเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการจัดองค์การในการนิเทศ   
	    3 )  เพศ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการนำการนิเทศ 
	ตารางที่  4.12 ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
	                       ในระดับตำบลด้านการนำการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	       4 )  เพศ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการควบคุมการนิเทศ 
	ตารางที่  4.13 ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
	                      ในระดับตำบลด้านการควบคุมการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	       5 )  เพศ   กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการประเมินผล 
	การนิเทศ 
	ตารางที่  4.14 ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข 
	                       ในระดับตำบลด้านการประเมินผลการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	       6  )  เพศ   กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรวมทุกด้าน 
	ตารางที่ 4.15  ความสัมพันธ์ระหว่างเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข                 
	                      ในระดับตำบลรวมทุกด้าน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547   
	 
	 จากตารางที่  4.15 พบว่าเพศของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ตารางที่  4.16  ความสัมพันธ์ระหว่างอายุของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุข  
	                       ในระดับตำบล รายด้านและรวมทุกด้าน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	      1 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ด้านการวางแผนในการนิเทศ 
	ตารางที่ 4.17  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศ                    
	                              งานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	    2 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ด้านการจัดองค์การในการนิเทศ 
	 
	ตารางที่ 4.18  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงาน  
	                               สาธารณสุขในระดับตำบลด้านการจัดองค์การในการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	    3 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ด้านการนำการนิเทศ 
	ตารางที่ 4.19  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงาน 
	                              สาธารณสุขในระดับตำบลด้านการนำการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	    4 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ด้านการควบคุมการนิเทศ 
	ตารางที่ 4.20  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงาน 
	                               สาธารณสุขในระดับตำบลด้านการควบคุมการนิเทศ  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	    5 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	ด้านการประเมินผลการนิเทศ 
	ตารางที่ 4.21  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงาน 
	                               สาธารณสุขในระดับตำบลด้านการประเมินผลการนิเทศ จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	    6 )  สถานภาพสมรส กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	รวมทุกด้าน 
	ตารางที่ 4.22  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสของผู้นิเทศระดับอำเภอกับระดับการนิเทศงาน 
	                              สาธารณสุขในระดับตำบลรวมทุกด้าน  จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 
	ตารางที่ 4.35  ความสัมพันธ์ระหว่างอายุราชการของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศงาน  
	                       สาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 5.2.3  สถานที่ปฏิบัติงาน 
	 
	ตารางที่ 4.36 ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับการ  
	                             นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่  4.36  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการวางแผนในการนิเทศ 
	 
	 
	 
	ตารางที่  4.37  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                                    นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการจัดองค์การในการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่ 4.37  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการจัดองค์การในการนิเทศ 
	 
	ตารางที่  4.38  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับ 
	                        การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการนำการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่ 4.38  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการนำการนิเทศ 
	 
	ตารางที่ 4.39  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                       นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการควบคุมการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่  4.39  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการควบคุมการนิเทศ 
	 
	ตารางที่ 4.40  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                              นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการประเมินผลการนิเทศ   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่  4.40  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลด้านการประเมินผลการนิเทศ 
	 
	ตารางที่ 4.41  ความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศงานระดับอำเภอ กับระดับ 
	                       การนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	 จากตารางที่  4.41  พบว่าสถานที่ปฏิบัติงานของผู้นิเทศระดับอำเภอไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	 
	ตารางที่ 4.42  ความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณงานที่นิเทศของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศ 
	                       งานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	 
	ตารางที่  4.49   ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การนิเทศงานของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศ   
	                            งานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	  5.3.1  ทักษะด้านเทคนิคกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	รายด้านและรวมทุกด้าน 
	 
	ตารางที่  4.50   ความสัมพันธ์ระหว่างทักษะด้านเทคนิคของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการนิเทศงาน 
	                            สาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	  5.3.2  ทักษะด้านความคิดรวบยอดกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน 
	 
	ตารางที่  4.51  ความสัมพันธ์ระหว่างทักษะด้านความคิดรวบยอดของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                 นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	  5.3.3  ทักษะด้านมนุษยสัมพันธ์กับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน 
	 
	ตารางที่  4.52   ความสัมพันธ์ระหว่างทักษะด้านมนุษยสัมพันธ์ของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                 นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
	  5.3.4  ทักษะรวมทุกด้านกับระดับการนิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบล 
	รายด้านและรวมทุกด้าน 
	 
	ตารางที่  4.53  ความสัมพันธ์ระหว่างทักษะรวมทุกด้านของผู้นิเทศระดับอำเภอ กับระดับการ 
	                นิเทศงานสาธารณสุขในระดับตำบลรายด้านและรวมทุกด้าน   จังหวัดราชบุรี   พ.ศ. 2547    
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