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บทคัดย่อ  
 

 การวิจยัน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา (1) ปัจจยัส่วนบุคคลและแรงจูงใจของเภสัชกร  
(2) การ คงอยูข่องเภสัชกร และ (3) ผลของปัจจยัส่วนบุคคลและแรงจูงใจต่อการคงอยูข่องเภสัชกร
ท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 ประชากรท่ีศึกษาคร้ังน้ี คือ เภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้จ านวน 123 คน โดยศึกษาทุกหน่วยของประชากร เคร่ืองมือท่ีใช้ในการ
วิจยัเป็นแบบสอบถามท่ีมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของคอนบราคเท่ากบั 0.921 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา และการวเิคราะห์การถดถอยแบบพหุคูณ 
 ผลการวิจยัพบวา่ (1) เภสัชกรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุเฉล่ีย 40.19 ปี มีสถานภาพ
โสด  มีภูมิล าเนาอยู่ในจงัหวดัเดียวกบัท่ีท างาน ส าเร็จการศึกษาจากสถาบนัการศึกษาในภาคใต ้
ระดับปริญญาตรี รายได้เฉล่ียต่อเดือนอยู่ในช่วง 20,001–40,000 บาท ประสบการณ์การท างาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 16-20 ปี มีแรงจูงใจทั้งดา้นปัจจยัจูงใจและปัจจยั
ค ้าจุนอยูใ่นระดบัสูง  (2) เภสัชกรมีการคงอยูใ่นระดบัสูง  (3) ปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่องเภสัชกร 
ไดแ้ก่ ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน และปัจจยัจูงใจด้านความส าเร็จในการท างาน สามารถ
ร่วมกนัพยากรณ์การคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดัภาคใต ้ไดร้้อยละ 53 
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Abstract 

 
The objectives of this research were to explore: (1) personal and motivational 

factors of pharmacists; (2) the retention of pharmacists; and (3) the effects of personal 

and motivational factors on the retention of the pharmacists working on consumer 

protection in the southern Thailand’s provincial public health offices. 

The study was conducted in all 123 pharmacists working on consumer 

protection in the provincial public health offices. Data were collected using a questionnaire 

whose Cronbach’s alpha coefficient was 0.921, and then analyzed using descriptive 

statistics and multiple regression analysis. 

The results showed that: (1) among all 123 pharmacists/respondents, most 

of them were single women aged 40.19 years on average, single; they mostly had their 

hometowns in the same province as their work, had completed a bachelor’s degree 

from an institute in the South, had a monthly income of 20,001–40,000 baht, had been 

working on consumer protection in such provincial offices for 16–20 years, and had 

both motivational and maintenance factors at a high level; (2) the retention of pharmacists 

was at a high level; and (3) the factors influencing the retention of pharmacists were 

maintenance factor especially job security and motivational factor essentially job 

achievements, which could explain 53% of the pharmacists’ retention. 
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บทที่ 1 

บทน ำ 
 
 

1.  ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 
 เภสัชกร เป็นวิชาชีพหน่ึงท่ีมีความส าคญัในระบบสุขภาพ มีหน้าท่ีต่างๆ เก่ียวกบัการ
กระท าในการเตรียมยา การผลิตยา การประดิษฐ์ยา การเลือกสรรยา การวิเคราะห์ยา การควบคุม 
และการประกนัคุณภาพยา การปรุง และการจ่ายยาตามใบสั่งยาของผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรม  
ผูป้ระกอบวิชาชีพทนัตกรรม ผูป้ระกอบวิชาชีพการสัตวแพทย ์การปรุงยา การจ่ายยา การขายยา 
และการด าเนินการตามกฎหมายวา่ดว้ยยา และกฎหมายอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวเน่ืองกบัยา การให้ค  าแนะน า
ปรึกษา และการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านยา รวมทั้งการด าเนินการ หรือร่วมกบัผูป้ระกอบวิชาชีพ 
ด้านการแพทยแ์ละสาธารณสุขในการค้นหา ป้องกนัและแก้ไข ปัญหาท่ีเก่ียวเน่ืองกับการใช้ยา  
(สภาเภสัชกรรม, 2558) โดยเภสัชกรมีการกระจายตวัในการประกอบอาชีพสาขาต่างๆหลายสาขา 
ไดแ้ก่ สาขาเภสัชกรรมโรงพยาบาล สาขาเภสัชกรรมดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค สาขาเภสัชกรรมดา้น
การศึกษา สาขาเภสัชกรรมการตลาด สาขาเภสัชกรรมชุมชน สาขาเภสัชกรรมการผลิต และสาขา
อ่ืนๆ 
 กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข เป็นกลุ่มงานท่ีอยูใ่นสังกดัส านกังาน
สาธารณสุขจังหวดั มีบทบาทหน้าท่ีในการคุ้มครองผู ้บริโภคด้านสุขภาพ โดยมีเภสัชกรเป็น 
ต าแหน่งหลกั ร่วมกบัต าแหน่งอ่ืน เช่น นกัวชิาการสาธารณสุข เจา้พนกังานเภสัชกรรม เจา้พนกังาน
สาธารณสุขชุมชน และอ่ืนๆ มีภารกิจหลกั แบ่งเป็น งานควบคุมก ากบัผลิตภณัฑ์และสถานบริการ
สุขภาพก่อนออกสู่ท้องตลาด งานควบคุมก ากบัผลิตภณัฑ์และสถานบริการสุขภาพหลังออกสู่
ทอ้งตลาด และงานพฒันาศกัยภาพผูป้ระกอบการและผูบ้ริโภค (ส านักบริหารการสาธารณสุข, 
2559) โดยปฏิบัติงานภายใต้ข้อก าหนดของกฎหมายหลัก 15 ฉบับ ซ่ึงเภสัชกรในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัเป็นพนกังานเจา้หนา้ท่ีในกฎหมายดงักล่าวทุกฉบบั  
 งานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ แตกต่างจากงานสาธารณสุขอ่ืนๆ คือ การใชอ้ านาจ
ทางกฎหมายในการด าเนินงาน เพื่อก าจดัผลิตภณัฑ์และบริการสุขภาพท่ีไม่ปลอดภยัออกจาก
ท้องตลาด มีการตรวจจบั และด าเนินคดีกับผูป้ระกอบการท่ีฝ่าฝืน และเป็นงานท่ีเก่ียวข้องกบั
ผลประโยชน์ทางธุรกิจ จึงมีความเส่ียงท่ีจะเกิดความขดัแยง้กบัผูเ้สียประโยชน์ ส่งผลให้เกิดความ 
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ไม่ปลอดภยัในการท างานได ้โดยในปี 2554 มีกรณีท่ีเภสัชกรหญิงท่ีปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค  
ในส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุดรธานี ถูกบุกท าร้ายร่างกายถึงในส านกังานจนได้รับบาดเจ็บ  
จนตอ้งขอยา้ยไปประจ าท่ีจงัหวดัอ่ืน ซ่ึงต่อมาต ารวจไดด้ าเนินการจบักุมเจา้ของร้านขายยาแห่งหน่ึง 
ซ่ึงเป็นผูว้่าจา้งให้คนมาท าร้ายเภสัชกรดงักล่าว เน่ืองจากไม่พอใจในการปฏิบติัหน้าท่ีตรวจสอบ
ด าเนินคดีเก่ียวกับร้านขายยาท่ีผิดกฎหมาย (โพสต์ทูเดย์, 13 ก.ย. 2554) และกรณีของเภสัชกร
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดับุรีรัมย ์ ถูกพูดจาขบัไล่และใช้มีดไล่ท าร้ายโดยผูป้ระกอบการผลิต 
น ้ าบริโภค ในขณะก าลงัปฏิบติัหน้าท่ี จนสภาเภสัชกรรมไดอ้อกแถลงการณ์ให้ก าลงัใจเภสัชกรท่ี
ปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา ส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดั และโรงพยาบาลต่างๆ ซ่ึงปฏิบติังานดว้ยความยากล าบาก เส่ียงภยั และขาดแคลนผูป้ฏิบติังาน 
และเรียกร้องให้กระทรวงสาธารณสุข สนบัสนุนให้พนกังานเจา้หน้าท่ีสามารถปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (แถลงการณ์สภาเภสัชกรรม, 2562) 
 เม่ือพิจารณาการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต ซ่ึงเน้นหนกัไปทางการบริบาล
เภสัชกรรม ซ่ึงจากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า เภสัชกรทั้งกลุ่มท่ีประกอบวิชาชีพและไม่ประกอบ
วิชาชีพดา้นเภสัชกรรมสายเภสัชศาสตร์สังคมและการบริหาร ระบุวา่องคค์วามรู้ดา้นเภสัชศาสตร์
สังคมและบริหารในหลกัสูตรปริญญาตรี ยงัไม่เพียงพอในการใชป้ระกอบอาชีพ (ดนิดา ภานุจรัส, 
2548) และในปี 2554 สภาเภสัชกรรมได้ออกประกาศโครงสร้างหลักสูตรเภสัชศาสตร์บณัฑิต 
หลกัสูตร 6 ปี ข้ึน โดยก าหนดให้มีหมวดวิชาเฉพาะ โดยแบ่งเป็นหมวดระดบัพื้นฐานวิชาชีพ และ
หมวดระดบัวิชาชีพ ซ่ึงในหมวดระดบัวิชาชีพ ประกอบดว้ยกลุ่มวิชาต่างๆ  โดยกลุ่มวิชาดา้นเภสัช
ศาสตร์สังคมและการบริหารเภสัชกิจ ซ่ึงมีเน้ือหารายวิชาท่ีเก่ียวขอ้งกบักฎหมายและจรรยาบรรณ
ในการประกอบวิชาชีพ การจดัการ การส่ือสาร ระบบยา ระบบการสาธารณสุข และระบบการคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ มีจ านวนเพียงร้อยละ 12 ของหน่วยกิตระดบัวิชาชีพ (สภาเภสัชกรรม, 
2558) จากหลกัสูตรท่ีไม่ไดเ้นน้ในวิชาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ อาจส่งผล
ต่อทศันคติและทกัษะในการปฏิบติังานของเภสัชกร เพราะความรู้และทกัษะท่ีใชใ้นการปฏิบติังาน
ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ไม่เก่ียวกบัการบริการทางเภสัชกรรมโดยตรง แต่เป็นการควบคุมก ากบัตาม
กฎหมายของผลิตภณัฑ์และบริการสุขภาพ ไดแ้ก่ ยา สมุนไพร อาหาร เคร่ืองส าอาง ยาเสพติด วตัถุ
ออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท เคร่ืองมือแพทย ์วตัถุอนัตราย สารระเหย สถานพยาบาลเอกชน และ
ธุรกิจบริการสุขภาพ อาจเป็นสาเหตุหน่ึงของการตดัสินใจของนกัศึกษาเภสัชศาสตร์ในการเลือก
ประกอบวิชาชีพด้านอ่ืนท่ีไม่ใช่ดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภค การศึกษาของ วิมล พนัธุเวทย ์(2554,  
น. 22-24) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีผลต่อผลสัมฤทธ์ิในการสอบใบประกอบวชิาชีพเภสัชกรรม พบวา่มี
นกัศึกษาเพียงร้อยละ 3.45 ท่ีเลือกฝึกปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค และสาขาท่ีตอ้งการออกไป
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ปฏิบติังานเป็นล าดบัแรก คือ เภสัชกรรมโรงพยาบาล (ร้อยละ 33.3) รองลงมาคือ เภสัชกรรมการ
ตลาด (ร้อยละ 22.8) เภสัชกรรมชุมชน และเภสัชอุตสาหกรรม (ร้อยละ 19.3) มีเพียงร้อยละ 1.8 ท่ีเลือก
สาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค เช่นเดียวกบัการศึกษาของ อุกฤษฏ์ สิทธิบุศย,์ ลือรัตน์ อนุรัตน์พานิช และ
ชะอรสิน สุขศรีวงศ์ (2560) ซ่ึงพบว่า นิสิตนักศึกษาคณะเภสัชศาสตร์ชั้นปีท่ี 6 เม่ือจบการศึกษา 
ประมาณหน่ึงในสามจะเขา้สู่สายอาชีพเภสัชกรโรงพยาบาล โดยท่ีเหลือจะกระจายเขา้สู่สายอาชีพ
ต่างๆ ไดแ้ก่ ผูแ้ทนยา เภสัชกรชุมชน (ร้านยา) และคิดคน้หรือพฒันายา มีนิสิตนกัศึกษาท่ีเลือกสาย
อาชีพด้านคุม้ครองผูบ้ริโภค เพียงร้อยละ 2.65 และสอดคล้องกบัการศึกษาท่ีพบว่าเภสัชกรส่วน
ใหญ่ท าอาชีพหลกัในองค์กรภาครัฐ โดยมากท างานในภาคกลาง และท างานในโรงพยาบาลมาก
ท่ีสุด รองลงมาคือ เภสัชกรดา้นการศึกษา เภสัชกรชุมชน เภสัชกรดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค  เภสัชกร
ประจ าโรงงานผลิตยา เภสัชกรดา้นการตลาด และเภสัชกรสาขาอ่ืนๆ ตามล าดบั (สุรฉตัร งอ้สุรเชษฐ์ 
และคณะ, 2555) 
 นอกจากลกัษณะงานท่ีมีความเส่ียงต่อการขดัแยง้หรือขดัผลประโยชน์ของผูป้ระกอบการ  
การควบคุมก ากบัสถานประกอบการดา้นผลิตภณัฑ์และบริการสุขภาพทัว่ทั้งจงัหวดั ซ่ึงมีจ านวน
มาก โดยเฉพาะจงัหวดัท่ีมีพื้นท่ีขนาดใหญ่ หรือจงัหวดัท่ีเป็นแหล่งท่องเท่ียว และสถานประกอบการ
บางแห่งยงัตั้งอยูใ่นท่ีทุรกนัดาร หรือพื้นท่ีห่างไกล เดินทางยากล าบาก และความรู้ท่ีไดรั้บในขณะท่ี
เรียนไม่เนน้ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค เม่ือพิจารณาเร่ืองค่าตอบแทน พบวา่เภสัชกรสาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค
ยงัมีรายไดเ้ฉล่ียต ่าสุด เม่ือเทียบกบัเภสัชกรสาขาอ่ืนๆ และเม่ือพิจารณาตามระยะเวลาท่ีปฏิบติังาน
ในแต่ละสาขา พบวา่ในช่วงระยะเวลาปฏิบติังานต ่ากว่า 5 ปี เภสัชกรดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ไดรั้บ
ค่าตอบแทนต ่าท่ีสุด (สุรฉตัร งอ้สุรเชษฐ์ และคณะ, 2555) ส่งผลให้เภสัชกรท่ีเพิ่งจบการศึกษาส่วน
ใหญ่เลือกปฏิบติังานในสาขาอ่ืนมากกวา่การคุม้ครองผูบ้ริโภค ดงันั้นเภสัชกรสาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค
จะเกิดการขาดแคลนในอนาคต 
 ในปีงบประมาณ 2562 มีเภสัชกรท่ีสังกดัส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุขทั้งประเทศ
จ านวน 8,713 คน อยู่ในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือมากท่ีสุด ร้อยละ 33.56 รองลงมาคือ ภาคกลาง 
ร้อยละ 27.05 ภาคเหนือ ร้อยละ 22.17 และภาคใต ้ร้อยละ 17.21 ในจ านวนเภสัชกรท่ีอยูใ่นภาคใต้
ทั้งหมด เป็นเภสัชกรท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลศูนย/์โรงพยาบาลทัว่ไป ร้อยละ 38.87  โรงพยาบาล
ชุมชน ร้อยละ 51.09 และส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั ร้อยละ 10.23 (กระทรวงสาธารณสุข, 2562) 
โดยจ านวนเภสัชกรท่ีปฏิบติังานในส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใตทุ้กจงัหวดั ยงัน้อยกว่า
กรอบอตัราก าลงัท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด และพบวา่ทุกปีมีเภสัชกรในส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดัขอยา้ยไปปฏิบติังานในโรงพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง หรือการขอยา้ยออกนอกพื้นท่ี หรือลาออก
จากราชการ โดยเฉพาะพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนภาคใต ้มีปัญหาเภสัชกรขอลาออกหรือยา้ยออกนอก
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พื้นท่ี เน่ืองจากปัญหาจากเหตุการณ์ความไม่สงบ ซ่ึงพบวา่ส่ิงท่ีส่งเสริมให้เภสัชกรส่วนหน่ึงยงัคง
ปฏิบติังานอยูใ่นพื้นท่ี ไดแ้ก่ มีภูมิล าเนาอยูใ่นพื้นท่ี ความสัมพนัธ์กบัผูบ้งัคบับญัชาและเพื่อนร่วมงาน 
ค่าตอบแทนและสวสัดิการ การมีแบบอย่างท่ีดี และการเห็นคุณค่าในงาน (โศภิต สุขสุพนัธ์, 2558)  
จะเห็นไดว้า่ยงัมีเภสัชกรส่วนหน่ึงท่ียงัคงปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดัภาคใต ้โดยไม่มีการขอยา้ยไปปฏิบติังานท่ีอ่ืน หรือไม่มีความคิดท่ีจะลาออกจากราชการ 
ก่อนเวลาเกษียณอายุราชการ ผูว้ิจยัจึงสนใจในการคน้หาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรกลุ่ม
ดงักล่าว 
 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง ผูว้ิจยัสนใจศึกษาแรงจูงใจตามแนวคิดของ  
เฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959) ซ่ึงประกอบดว้ย ปัจจยัจูงใจ (Motivational Factor) และ
ปัจจัยค ้ าจุน (Maintenance Factor) เน่ืองจากเป็นทฤษฎีท่ีมีความเก่ียวข้องโดยตรงกับการจูงใจ 
ในการท างาน โดยปัจจยัจูงใจจะช่วยจูงใจให้บุคลากรพึงพอใจในการปฏิบติังาน ในขณะท่ีปัจจยัค ้าจุน  
ช่วยป้องกนัไม่ให้เกิดความไม่พึงพอใจในการปฏิบติังาน ส่งผลให้บุคลากรคงอยู่ในงานไดน้าน 
ส่งผลดีต่องานและองคก์ร นอกจากนั้นทฤษฎีดงักล่าวท าการศึกษาในกลุ่มอาชีพวิศวกรและนกับญัชี 
ซ่ึงเป็นกลุ่มอาชีพท่ีมีบริบทคลา้ยกบักลุ่มตวัอย่างท่ีตอ้งการศึกษา ทั้งน้ีเพื่อทราบสถานการณ์การ 
คงอยู่และปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้เพื่อเป็นขอ้มูลส าหรับผูบ้ริหาร เภสัชกร และผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ในการวางแผน
เพื่อป้องกนัปัญหาการขาดแคลนเภสัชกรสายอาชีพน้ีในอนาคต 
 

2.  ค ำถำมกำรวจิัย 
 
 ปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจ มีผลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใตห้รือไม่ 
 

3.  วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
 
 3.1  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลและแรงจูงใจของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 3.2  เพื่อศึกษาการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
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 3.3  เพื่อศึกษาผลของปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังาน
ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 

4.  กรอบแนวคดิในกำรวจิัย 
 
 ตวัแปรอิสระ      ตวัแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดในการวจิยั 

แรงจูงใจ 
ปัจจยัจูงใจ 
  ดา้นความส าเร็จในการท างาน 
  ดา้นการยอมรับนบัถือ 
  ดา้นลกัษณะงาน 
  ดา้นความรับผิดชอบ 
  ดา้นความกา้วหนา้ 
ปัจจยัค  ้าจุน 
  ดา้นนโยบายการบริหารขององคก์าร 
  ดา้นการบงัคบับญัชา 
  ดา้นความสมัพนัธ์กบับุคคลอ่ืน 
  ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน 
  ดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน 
  ดา้นชีวิตความเป็นอยูส่่วนตวั 
  ดา้นความมัน่คงในงาน 

ปัจจยัส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อาย ุ
- สถานภาพสมรส 
- ความสมัพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน 
- ระดบัการศึกษา 
- สาขาท่ีเลือกเรียนในหลกัสูตรเภสชัศาสตรบณัฑิต 
- สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษา 
- รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
- ระดบัต าแหน่ง 
- ระยะเวลาท่ีปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั 
- ประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค 

การคงอยูข่องเภสชักรท่ีปฏิบติังาน 
ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค  

ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
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5.  ขอบเขตกำรวจิัย 
 
 5.1  ขอบเขตด้ำนประชำกร 
  ประชากรท่ีศึกษา คือ เภสัชกรท่ีปฏิบติังานในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
ไดแ้ก่ ชุมพร ระนอง ภูเก็ต พงังา สุราษฎร์ธานี กระบ่ี ตรัง นครศรีธรรมราช สตูล พทัลุง สงขลา 
ปัตตานี ยะลา และนราธิวาส ท่ีมีประสบการณ์การท างานด้านคุม้ครองผูบ้ริโภคไม่ต ่ากว่า 2 ปี 
จ  านวน 141 คน 
 5.2  ขอบเขตด้ำนเน้ือหำ 
  เป็นการศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุ้มครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ตามแนวคิด
ของ เฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959) ซ่ึงประกอบดว้ย ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน โดยวดัผล
การคงอยูต่ามแนวคิดของแมคโคลสกี (McCloskey, 1990) 
 5.3  ขอบเขตด้ำนระยะเวลำ 
  ระยะเวลาท่ีใชใ้นการศึกษา ระหวา่งวนัท่ี 1 ธนัวาคม 2562 – 31 ตุลาคม 2563 
 

6.  นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 
 6.1  กำรคงอยู่ในงำน หมายถึง ระดับความคิดเห็นของเภสัชกรท่ีปฏิบัติงานด้าน
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั เก่ียวกบัความสมคัรใจ ความพึงพอใจ ความ
ตั้งใจท่ีจะปฏิบติังานในต าแหน่งเดิม และความคิดท่ีจะโยกยา้ยหรือลาออกจากงานคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 
 6.2  แรงจูงใจ หมายถึง ปัจจยัท่ีกระตุ้นให้บุคคลมีทศันคติท่ีดีและพึงพอใจในงาน 
ท่ีได้รับมอบหมาย ส่งผลให้เกิดความมุ่งมัน่ เต็มใจ กระตือรือร้นท่ีจะปฏิบติังานเพื่อให้บรรลุ
วตัถุประสงคห์รือเป้าหมายท่ีวางไว ้ประกอบดว้ยปัจจยัจูงใจและปัจจยัค ้าจุน 
 6.3  ปัจจัยจูงใจ เป็นปัจจยัท่ีสร้างความพึงพอใจในการท างาน ประกอบดว้ย  
  6.3.1  ความส าเร็จในงาน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้วา่ตนเองสามารถท างานได้
ส าเร็จตามวตัถุประสงค์และตามเป้าหมายก าหนด สามารถแกไ้ขปัญหาต่างๆท่ีเกิดข้ึน เม่ือผลงาน
ประสบผลส าเร็จจะท าใหเ้กิดความรู้สึกภูมิใจในผลงานนั้น 
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  6.3.2  การได้รับการยอมรับนับถือ หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ว่าตนได้รับการ
ยอมรับจากผูบ้งับญัชา เพื่อนร่วมงาน หรือจากบุคคลอ่ืนๆ ภายในหน่วยงาน ท าให้เกิดความรู้สึก
ภาคภูมิใจ และเห็นคุณค่าผลงานของตนเอง  
  6.3.3  ลักษณะงาน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้วา่งานท่ีตนรับผิดชอบเป็นงานท่ีมี
ความส าคญั เป็นประโยชน์ มีความน่าสนใจ ตอ้งอาศยัความรู้ความสามารถ ความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์ 
  3.6.4  ความรับผิดชอบ หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ว่าต้องรับผิดชอบต่องานท่ี
ไดรั้บมอบหมาย ใหส้ าเร็จตามเป้าหมายและเวลาท่ีก าหนด และมีอิสระในการตดัสินใจ 
  3.6.5  ความก้าวหน้า หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ว่าได้รับการสนบัสนุนในด้าน
การพฒันาทกัษะ ฝึกอบรม สัมมนา หรือศึกษาต่อ เพื่อเพิ่มความสามารถและพฒันาศกัยภาพของ
ตนเอง หรือไดรั้บการเล่ือนต าแหน่งใหสู้งข้ึน  
 6.4  ปัจจัยค ำ้จุน เป็นปัจจยัท่ีป้องกนัไม่ให้เกิดความไม่พอใจในการท างาน ประกอบดว้ย 
  6.4.1  นโยบายและการบริหารขององค์การ หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ถึงนโยบาย
หรือการจดัการบริหารขององคก์าร กฎ ระเบียบ ขอ้บงัคบั การจดัระบบงานของหน่วยงาน 
  6.4.2  การบังคับบัญชา หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ถึงความสามารถของผูบ้งัคบับญัชา
ในการบริหารจดัการภายในหน่วยงาน มีความยุติธรรมในการแกไ้ขปัญหา รับฟังความคิดเห็นและ
ใหค้  าแนะน า และใหอิ้สระในการท างานแก่ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา 
  6.4.3  ความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ถึงความสัมพนัธ์ท่ีดี
กบัผูบ้งัคบับญัชา เพื่อนร่วมงาน และผูใ้ตบ้งัคบับญัชา มีความเขา้ใจซ่ึงกนัและกนั ช่วยเหลือซ่ึงกนั
และกนั และสามารถท างานร่วมกนัไดเ้ป็นอยา่งดี 
  6.4.4  สภาพแวดล้อมในการท างาน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ถึงสภาพแวดลอ้ม
ในการท างาน และสภาพทางกายภาพของงาน เช่น บรรยากาศในการท างาน สถานท่ีท างาน อากาศ 
เสียง แสงสว่าง เป็นตน้ และรวมถึงลกัษณะแวดล้อมอ่ืนๆ เช่น อุปกรณ์หรือเคร่ืองมือเคร่ืองใช้ 
จ  านวนบุคลากร มีความเหมาะสม เพียงพอ 
  6.4.5  เงินเดือนและค่าตอบแทน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ว่าค่าตอบแทนหรือ
ผลประโยชน์ในการปฏิบติังานท่ีพนกังานพึงไดรั้บเหมาะสมกบัความรู้ ความสามารถ และลกัษณะงาน 
เช่น เงินเดือน เงินพิเศษ รวมถึงสวสัดิการต่างๆ  
  6.4.6  ด้านชีวิตความเป็นอยู่ ส่วนตัว หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ว่า ผลท่ีได้จาก
งานในหนา้ท่ีของตน อาจเป็นผลกระทบโดยตรงหรือโดยออ้มต่อชีวิตส่วนตวั เช่น การมีเวลาให้กบั
ครอบครัว การมีวนัหยุด หรือวนัลา เพื่อท ากิจธุระส่วนตวั เป็นตน้ 
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  6.4.7  ความมั่นคงในงาน หมายถึง การท่ีเภสัชกรรับรู้ถึงความมัน่คงในต าแหน่ง 
ความมัน่คงในอาชีพการงาน และความปลอดภยัในการปฏิบติังาน 
 6.5  อำยุ หมายถึง อายขุองเภสัชกรท่ีนบัเป็นจ านวนปีเตม็ (เกิน 6 เดือนนบัเป็น 1 ปี)  
 6.6  ระดับกำรศึกษำ หมายถึง วฒิุการศึกษาสูงสุดท่ีเภสัชกรไดรั้บ  
 6.7  รำยได้ หมายถึง จ านวนเงินโดยเฉล่ียต่อเดือนท่ีเภสัชกรได้รับในการปฏิบติังาน 
ในต าแหน่งเภสชักรโดยรวมเงินเดือนและรายไดอ่ื้นๆ เช่น ค่าไม่ท าเวชปฏิบติัส่วนตวั เงินตอบแทน
ต่างๆ 
 6.8  สำขำที่เลือกเรียน หมายถึง สาขาท่ีเภสัชกรกลุ่มตวัอยา่งเลือกเรียนก่อนจบการศึกษา
หลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต โดยแบ่งเป็น สาขาเภสัชกรรมคลินิก/เภสัชบริบาล สาขาเภสัชกรรมเคมี 
สาขาเทคโนโลยีเภสัชกรรม สาขาเภสัชศาสตร์สังคมและการบริหาร สาขาเภสัชเวทและเภสัช
พฤกษศาสตร์ ไม่มีการแยกสาขา หรือสาขาอ่ืนๆ 
 6.9  สถำบันทีส่ ำเร็จกำรศึกษำ หมายถึง มหาวทิยาลยัท่ีเภสชักรกลุ่มตวัอยา่ง ส าเร็จการศึกษา
ระดบัปริญญาตรีเภสัชศาสตรบณัฑิต  
 6.10  ภูมิล ำเนำ หมายถึง จงัหวดัท่ีเป็นสถานท่ีเกิดของเภสัชกรผูต้อบแบบสอบถาม 
หรือเป็นท่ีอยูปั่จจุบนัของคนในครอบครัว 
 6.11  ระยะเวลำปฏิบัติงำน/ประสบกำรณ์ในกำรปฏิบัติงำน หมายถึง จ านวนปีท่ีปฏิบติั
หนา้ท่ีเภสัชกรดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั นบัเป็นจ านวนปีเต็ม (เกิน 6 
เดือนนบัเป็น 1 ปี) 
 6.12  กำรคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนสุขภำพ หมายถึง การคุม้ครองผูบ้ริโภคเพื่อให้เกิด
ความปลอดภยั และไดรั้บความเป็นธรรมจากการบริโภคสินคา้หรือบริการต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ 
ไดแ้ก่ อาหาร ยา เคร่ืองส าอาง วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท ยาเสพติดให้โทษ วตัถุอนัตรายท่ี
ใชใ้นบา้นเรือน สารระเหย เคร่ืองมือแพทย ์และการใหบ้ริการสุขภาพ 
 

7.  ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 
 
 7.1  ทราบสถานการณ์ปัจจยัส่วนบุคคล ระดบัแรงจูงใจ และระดบัการคงอยูข่องเภสัชกร
ท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 7.2  ทราบปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุม้ครองผูบ้ริโภค  
ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
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 7.3  เป็นขอ้มูลส าหรับผูบ้ริหาร เภสัชกร สถาบนัการศึกษา และผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ในการ
วางแผนจดัการก าลงัคนดา้นเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ของกระทรวงสาธารณสุข 
เพื่อป้องกนัปัญหาการขาดแคลนเภสัชกรสายอาชีพน้ีในอนาคต 
 
 



บทที่ 2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 
 การวิจยัคร้ังน้ีเพื่อศึกษา ปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ผูว้จิยัไดศึ้กษาทบทวนแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจยั
ท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อน ามาก าหนดกรอบแนวคิดในการวจิยัคร้ังน้ี เรียงตามล าดบัดงัน้ี  
  1.  บริบทของภาคใต ้

  2.  แนวคิดเก่ียวกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพและบทบาทเภสัชกรในการ
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ 

  3.  หลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิตในประเทศไทย 
  4.  ขอ้มูลเก่ียวกบัอตัราก าลงัเภสัชกรในประเทศไทย และความขาดแคลน 
  5.  แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัการคงอยูใ่นงาน  
  6.  แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัแรงจูงใจ 
  7.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1.  บริบทของภาคใต้ 
 
 ภาคใตต้ั้งอยูบ่นคาบสมุทรมลายู ประกอบดว้ย 14 จงัหวดั มีพื้นท่ี 44,196,992 ไร่ หรือ
70,715.187 ตารางกิโลเมตร หรือคิดเป็นร้อยละ 13.78 ของพื้นท่ีประเทศไทยทั้งหมด มีอาณาเขตทิศ
เหนือจดจงัหวดัประจวบคีรีขนัธ์ ทิศใตจ้ดประเทศมาเลเซีย ทิศตะวนัออกจดอ่าวไทยและทะเลจีน
ใต ้ทิศตะวนัตกจดทะเลอนัดามนัและสาธารณรัฐสังคมนิยมแห่งสหภาพพม่า (ส านกัส ารวจดินและ
วางแผนการใชท่ี้ดิน กรมพฒันาท่ีดิน, ม.ป.ป.)  
 1.1  ด้านเศรษฐกจิ 
  โครงสร้างเศรษฐกิจหลกัของภาคใตคื้อภาคการเกษตร รองลงมา คือ ภาคอุตสาหกรรม 
และภาคบริการ ซ่ึงประกอบดว้ยสาขาท่ีพกัและบริการอาหาร การคา้ ขนส่ง และบริการอ่ืนๆ โดยการ
ผลิตภาคเกษตรท่ีส าคญัของภาค ไดแ้ก่ ยางพารา ปาล์มน ้ ามนั การประมง และผลไม ้แต่โครงสร้าง
เศรษฐกิจภาคเกษตรมีแนวโน้มลดลง ในขณะท่ีภาคบริการเร่ิมมีบทบาทต่อเศรษฐกิจของภาคใต ้
และมีสัดส่วนเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง รายไดเ้ฉล่ียต่อประชากรในภาคใต ้ปี ๒๕๖๐ ผลิตภณัฑ์มวลรวม 
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ต่อหัวประชากรเท่ากับ 164,115 บาท ต่อคนต่อปี โดยจงัหวดัภูเก็ตมีผลิตภัณฑ์มวลรวมต่อหัว
ประชากรสูงสุด และจงัหวดัพทัลุงมีผลิตภณัฑ์มวลรวมต่อหัวประชากรต ่าท่ีสุด จงัหวดัท่ีมีขนาด
เศรษฐกิจใหญ่ท่ีสุดของภาคใต้ ได้แก่ จังหวดัสงขลา รองลงมา คือ สุราษฎร์ธานี ภูเก็ต และ
นครศรีธรรมราช (ส านกัสภาพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) 
  ในปี 2563 ภาวะเศรษฐกิจของประเทศรวมถึงภาคใตมี้การหดตวัลงจากสถานการณ์
การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) และผลผลิตทางการเกษตรลดลง  
ภาคบริการด้านการท่องเท่ียวหดตวัลงอย่างต่อเน่ือง ตามจ านวนนักท่องเท่ียวต่างชาติท่ีลดลง  
จากมาตรการจ ากดัเส้นทางเขา้ออกระหว่างประเทศ แมว้่าจ  านวนนกัท่องเท่ียวชาวไทยจะเพิ่มข้ึน
จากมาตรการกระตุน้การท่องเท่ียวของภาครัฐ แต่ยงัไม่สามารถชดเชยกิจกรรมทางเศรษฐกิจดา้น
การท่องเท่ียวจากกลุ่มนกัท่องเท่ียวต่างชาติท่ีหายไปได ้(ธนาคารแห่งประเทศไทย, 2563) 
 1.2  ด้านประชากร 
  ปี 2560 ภาคใตมี้ประชากร 7.37 ลา้นคน โดยจงัหวดันครศรีธรรมราช มีประชากร
มากท่ีสุด รองลงมาคือ จงัหวดัสงขลา โดยจงัหวดัระนองมีประชากรน้อยท่ีสุด สัดส่วนประชากร
สูงอายุเพิ่มข้ึน ส่งผลให้ประชากรแรงงานต้องรับภาระในการดูแลผูสู้งอายุมากข้ึน ในขณะท่ี
สัดส่วนประชากรวยัเด็กลดลงอย่างต่อเน่ือง เช่นเดียวกบัประชากรวยัแรงงานท่ีมีสัดส่วนลดลง 
ประชากรเมืองโดยรวมเพิ่มข้ึน โดยจงัหวดัภูเก็ตมีอตัราการขยายตวัของประชากรเมืองเฉล่ียในช่วง 
6 ปี (พ.ศ.2555-2560) มากท่ีสุด  รองลงมา คือ จงัหวดักระบ่ี และจงัหวดัสุราษฎร์ธานี (ส านกัสภา
พฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) 
 1.3  ด้านสังคมและวฒันธรรม 
  วฒันธรรมและวิถีชีวิตของผูค้นในภาคใตมี้ความหลากหลาย มีการนบัถือศาสนา
ทั้งพุทธและอิสลาม ในส่วนของชาติพนัธ์ุมีการอยูร่่วมกนัทั้งชาวไทยพุทธ ไทยมุสลิม จีน จีน-มลายู 
และชาวเล การแต่งกายก็แตกต่างกันไปตามพื้นท่ี มีประเพณีและเทศกาลส าคัญต่างๆ เช่น  
สารทเดือนสิบ ชักพระ การแข่งเรือ เทศกาลกินเจ วนัฮารีรายอ นอกจากน้ีภาคใต้เป็นแหล่งรวม
ศิลปะการแสดงและการเล่นพื้นบา้นท่ีมีความสนุกสนาน คึกคกัเร้าใจ เช่น การแสดงหนังตะลุง 
มโนราห์ ลิเกฮูลู รองเง็ง การแข่งขนันกเขาชวา เป็นตน้ ดว้ยความแตกต่างทางชาติพนัธ์ุ ความเช่ือ 
ศาสนา และวฒันธรรม ในแต่ละพื้นท่ีของภาคใตจึ้งมีวิถีการด าเนินชีวิตท่ีเต็มไปดว้ยความหลากหลาย
ท่ีผสมเขา้กนัไดอ้ยา่งกลมกลืน รวมทั้งความเขม้แข็งของวฒันธรรมทอ้งถ่ินท่ีก่อให้เกิดเป็นเอกลกัษณ์
ของผูค้นในภูมิภาค (กรมส่งเสริมวฒันธรรม, 2559) 
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 1.4  ด้านการศึกษา 
  สถาบนัการศึกษาในภาคใตมี้ทุกระดบั โดยจ านวนปีการศึกษาเฉล่ียของประชากร
ใกล้เคียงค่าเฉล่ียประเทศ ในปี 2560 ประชากรภาคใตมี้จ านวนปีการศึกษาเฉล่ีย 9.36 ในขณะท่ี
ระดบัประเทศมีปีการศึกษาเฉล่ีย 9.62 โดยจงัหวดัท่ีมีจ านวนปีการศึกษาเฉล่ียสูงสุดสามจงัหวดัแรก 
ไดแ้ก่ ภูเก็ต สงขลา และตรัง ตามล าดบั (ส านกัสภาพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) 
 1.5  ด้านการสาธารณสุข 
  ภาคใต้มีสถานบริการสาธารณสุขระดับต่างๆ ได้แก่ โรงพยาบาลศูนย์ (รพศ.) 
โรงพยาบาลทัว่ไป(รพท.) และโรงพยาบาลชุมชน(รพช.) นอกจากนั้นยงัมีโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล กระจายอยูใ่นพื้นท่ีต าบลต่างๆ ท าใหป้ระชาชนสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุขมาก
ข้ึน โดยในปี 2560 ภาคใตมี้สัดส่วนแพทยต่์อประชากร 2,032 คน จงัหวดัภูเก็ตมีสัดส่วนแพทยต่์อ
ประชากรนอ้ยท่ีสุด รองลงมา คือ จงัหวดัสงขลาและสุราษฎร์ธานี ในขณะท่ีบางจงัหวดัยงัมี สัดส่วน
แพทยต่์อประชากรสูง เช่น จงัหวดัพทัลุง สตูล และกระบ่ี อตัราการเจ็บป่วย ดว้ย 5 โรคหลกั ไดแ้ก่ 
โรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง โรคหลอดเลือดสมอง และโรคมะเร็ง  (ส านกัสภา
พฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) 
 1.6  ด้านความปลอดภัยในชีวติและทรัพย์สิน  
  จ  านวนคดีความปลอดภยัในชีวิตและทรัพยสิ์นในจงัหวดัภูเก็ตมีสัดส่วนสูงสุด 
รองลงมา คือ จงัหวดัพงังา และกระบ่ี ในขณะท่ีสัดส่วนคดียาเสพติดมีแนวโนม้เพิ่มข้ึน นอกจากน้ี 
พื้นท่ีบางส่วนของภาคใต ้โดยเฉพาะใน 3 จงัหวดัชายแดนภาคใต ้และพื้นท่ี 4 อ าเภอของจงัหวดั
สงขลา (อ าเภอจะนะ อ าเภอเทพา อ าเภอนาทว ีและอ าเภอสะบา้ยอ้ย) ยงัเป็นพื้นท่ีท่ีไดรั้บผลกระทบ
จากเหตุการณ์ความไม่สงบ โดยภาครัฐไดด้ าเนินการแกไ้ขปัญหาดงักล่าวอยา่งต่อเน่ือง จึงท าใหก้าร
เกิดเหตุการณ์ในพื้นท่ีมีแนวโนม้ลดลง (ส านกัสภาพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) ภาวะ
ความรุนแรงไม่เพียงส่งผลกระทบต่อประชาชน ยงัเกิดผลกระทบต่อการจดับริการสุขภาพ โดยเฉพาะ
การจดับริการปฐมภูมิในพื้นท่ีชนบท บุคลากรดา้นสุขภาพเกิดความวิตกกงัวลต่อสถานการณ์และ
ความปลอดภยัในชีวิตและทรัพยสิ์นของตนเองและครอบครัว เกิดการโยกยา้ยของบุคลากรจาก
ชนบทเขา้สู่เมือง และจากเมืองในจงัหวดัพื้นท่ีเส่ียงสู่จงัหวดัอ่ืน (อมร รอดคลา้ย, สุวฒัน์ วริิยพงษสุ์กิจ, 
และสุภทัร ฮาสุวรรณกิจ, 2548) 
 1.7  สถานการณ์ปัญหาด้านผลติภัณฑ์สุขภาพในพืน้ทีภ่าคใต้ 
  ผลิตภณัฑสุ์ขภาพ หมายถึง ผลิตภณัฑท่ี์จ าเป็น ต่อการด ารงชีวติ และเป็นผลิตภณัฑ์
ท่ีมีวตัถุประสงค ์การใชเ้พื่อสุขภาพอนามยั รวมถึงเป็นผลิตภณัฑท่ี์เก่ียวขอ้งกบัการประกอบวิชาชีพ
ด้านการแพทย์และสาธารณสุข ตลอดจนผลิตภณัฑ์ท่ีอาจมีผลกระทบต่อสุขภาพอนามยั ได้แก่ 
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ผลิตภณัฑย์า อาหาร เคร่ืองส าอาง เคร่ืองมือแพทย ์ยาเสพติดท่ีใชใ้นทางการแพทย ์วตัถุออกฤทธ์ิต่อ
จิตและประสาท และวตัถุอนัตรายท่ีใชใ้นบา้นเรือนและทางสาธารณสุข (อาทิตย ์พนัธ์เดช, 2557)  
  ปัญหาเก่ียวกบัผลิตภณัฑสุ์ขภาพในพื้นท่ีภาคใต ้ไดแ้ก่ น ้ามนัทอดซ ้ า เคร่ืองส าอาง
ทาสิวฝ้าหนา้ขาวท่ีผสมสารหา้มใช ้การผสมยาสเตียรอยดใ์นยาแผนโบราณ การพบเช้ือจุลินทรียใ์น
น ้ าบริโภคและน ้ าแข็ง อาหารเสริมผสมยาไซบูทรามีน สารอะฟลาทอกซินในถัว่ลิสง การปนเป้ือน
ของยาฆ่าแมลงในผกัและผลไม้และปลาเค็ม (เรวตั ไชยเพชร, 2557) นอกจากนั้นยงัพบปัญหา 
การโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพผิดกฎหมาย ทางส่ือต่างๆ เช่น วิทยุกระจายเสียง วิทยุโทรทัศน์  
หนงัสือพิมพ ์ ส่ิงพิมพต่์าง ๆ รวมถึงส่ืออินเทอร์เน็ต (กองพฒันาศกัยภาพผูบ้ริโภค, 2561) ปัญหา
การน ายาน ้ าแกไ้อและยาน ้ าแก้แพไ้ปใช้เป็นส่วนผสมของเคร่ืองด่ืม 4X100 เพื่อด่ืมให้เกิดอาการ 
มึนเมา ทดแทนการด่ืมสุราและเสพสารเสพติด โดยกลุ่มเป้าหมายหลกัเป็นกลุ่มเด็ก เยาวชน และมี
การกระจายไปยงักลุ่มเป้าหมายอ่ืนๆมากข้ึน เช่น กลุ่มนกัเรียน นกัศึกษา กลุ่มผูท้  างานรับจา้ง หรือ
กลุ่มวา่งงาน ส่งผลให้มีการคา้และการแพร่ระบาดพืชกระท่อมในพื้นท่ีเพิ่มสูงข้ึนดว้ย นอกจากนั้น
ยงัพบการน ายาหลายชนิดมาใชใ้นทางท่ีผิด เช่น อลัปราโซแลม ทรามาดอล ไดอาซีแพม โคลนาซีแพม 
เป็นตน้ โดยอาจน ามาเป็นส่วนผสมของน ้าตม้พืชกระท่อม หรือใชผ้สมในเคร่ืองด่ืมท่ีมีรูปแบบคลา้ย
ส่ีคูณร้อย หรือใช้เสพหลงัจากเสพน ้ ากระท่อมแล้ว (ส านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปราม 
ยาเสพติด, 2560) 
 1.8  จ านวนสถานประกอบการด้านผลติภัณฑ์และบริการสุขภาพในพืน้ทีภ่าคใต้ 
  สถานประกอบการดา้นผลิตภณัฑแ์ละบริการสุขภาพ ท่ีอยูใ่นความรับผิดชอบของ
กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ตามกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ สถานประกอบการ
ดา้นยา อาหาร เคร่ืองส าอาง เคร่ืองมือแพทย ์ยาเสพติดท่ีใช้ในทางการแพทย ์วตัถุออกฤทธ์ิต่อจิต
และประสาท วตัถุอนัตรายท่ีใช้ในบ้านเรือนและทางสาธารณสุข และสถานพยาบาล แต่สถาน
ประกอบการบางประเภทอาจไม่มีหรือมีจ านวนน้อยในบางพื้นท่ี โดยสถานประกอบการในความ
รับผดิชอบของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้แสดงในตารางท่ี 2.1 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 2.1  แสดงจ านวนสถานประกอบการดา้นสุขภาพในความรับผดิชอบของกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข  
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ปีงบประมาณ 2562 จ าแนกตามจงัหวดั  

 
ล าดบั ประเภท 

 
จ านวนสถานประกอบการรายจงัหวดั (แห่ง) 

นครศรีฯ กระบ่ี พงังา ภูเกต็ สุราษฎร์ธานี ระนอง ชุมพร สงขลา สตูล ตรัง พทัลุง ปัตตานี ยะลา นราธิวาส 
1 สถานท่ีผลิตยาแผนโบราณ 1 3 0 4 0 4 1 14 0 1 2 3 3 0 
2 สถานท่ีขายยา 357 185 99 616 537 47 143 485 64 141 104 68 88 106 
3 สถานพยาบาล 508 230 121 376 559 53 600 0 251 139 117 121 110 600 
4 สถานท่ีน าเขา้อาหาร 11 3 9 59 16 105 7 124 23 5 0 19 8 19 
5 สถานท่ีผลิตอาหาร 688 198 239 473 450 164 274 839 292 331 275 264 65 159 
6 สถานท่ีผลิตเคร่ืองส าอาง  88 6 40 85 107 6 15 125 2 29 13 10 4 19 
7 สถานท่ีน าเขา้เคร่ืองส าอาง  32 3 2 36 1 2 0 10 0 1 0 1 1 1 
8 สถานท่ีผลิตวตัถุอนัตรายชนิดท่ี1  4 1 0 6 12 0 1 7 0 5 0 0 0 0 

 รวม 1,689 629 510 1,655 1,682 381 1,041 1,604 632 652 511 486 279 904 

ท่ีมา:  แบบรายงานขอ้มูลพื้นฐานของจงัหวดั ปีงบประมาณ 2562 (ตุลาคม 2562 – กนัยายน 2563)  ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา 
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2.  แนวคดิเกีย่วกบัการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพและบทบาทเภสัชกรในการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านสุขภาพ 
 
 2.1  ความหมายของการคุ้มครองผู้บริโภค และการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 
  การคุม้ครองผูบ้ริโภค หมายถึง การคุม้ครองมาตรฐานการครองชีพท่ีพึงประสงค์
ส าหรับผูบ้ริโภค สินคา้และบริการท่ีผูบ้ริโภคควรจะไดรั้บการคุม้ครอง ไม่ไดห้มายความถึงเฉพาะ
สินคา้ท่ีมีรูปร่างมองเห็นได้ด้วยตาเท่านั้น แต่หมายความถึงสินคา้ท่ีไม่มีรูปร่าง มองไม่เห็นด้วย 
เช่น การให้บริการดา้นสาธารณสุข การให้ค  าปรึกษาดา้นยา และบริการอ่ืนๆท่ีจ าเป็น (ระพีพรรณ  
ฉลองสุข, 2544-2545) 
  การคุม้ครองผูบ้ริโภค หมายถึง การปกป้องดูแลผูบ้ริโภค ให้ไดรั้บความปลอดภยั 
เป็นธรรม และประหยดัจากการบริโภคสินคา้และบริการ (ชะอรสิน สุขศรีวงศ,์ วราวธุ เสริมสินสิริ,  
สัญชยั จนัทร์โต, วชัรินี เกิดเป่ียม และสุธาทิพย ์ธนภาคย,์ 2555) 
  การคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ คือ กลยุทธ์ในการดูแลคุม้ครองประชาชนให้
ไดรั้บความปลอดภยัในการบริโภคผลิตภณัฑ์และการไดรั้บบริการท่ีจ าเป็นต่อการด ารงชีวิต รวมทั้ง
การพิทกัษ์ประโยชน์ของประชาชนผูบ้ริโภค ไม่ให้ตอ้งถูกเอารัดเอาเปรียบหรือตกอยู่ภายใตก้าร
แสวงหาประโยชน์จากฝ่ายผูป้ระกอบธุรกิจดา้นผลิตภณัฑ์หรือบริการโดยไม่เป็นธรรม (ชะอรสิน  
สุขศรีวงศ ์และคณะ, 2555) 

  การคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข หมายถึง การคุม้ครองผูบ้ริโภคเพื่อให้เกิด
ความปลอดภยั และไดรั้บความเป็นธรรมจากการบริโภคสินคา้หรือบริการต่างๆ ในดา้นสินคา้หรือ
บริการต่างๆท่ีอยูใ่นความดูแลของกระทรวงสาธารณสุข อนัไดแ้ก่ อาหาร ยา เคร่ืองส าอาง วตัถุท่ี
ออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท ยาเสพติดให้โทษ วตัถุอนัตรายท่ีใชใ้นบา้นเรือน สารระเหย เคร่ืองมือ
แพทย ์การประกอบโรคศิลปะ การบริการในสถานพยาบาล (กระทรวงสาธารณสุข, 2559) 

  ดงันั้นสรุปไดว้า่ การคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ หมายถึง การคุม้ครองผูบ้ริโภค
เพื่อให้เกิดความปลอดภยั และได้รับความเป็นธรรมจากการบริโภคสินค้าหรือบริการต่างๆท่ี
เก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ ไดแ้ก่ อาหาร ยา เคร่ืองส าอาง วตัถุท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท ยาเสพติดให้
โทษ วตัถุอนัตรายท่ีใชใ้นบา้นเรือน สารระเหย เคร่ืองมือแพทย ์และการใหบ้ริการสุขภาพ 
 2.2  ความเป็นมาของการคุ้มครองผู้บริโภคและการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 
  ปี 2522 พลเอกเกรียงศกัด์ิ ชมะนนัท ์นายกรัฐมนตรี ไดมี้การจดัตั้งคณะกรรมการ
คุ้มครองผูบ้ริโภคข้ึน  เพื่อศึกษาหามาตรการในการคุ้มครองผูบ้ริโภค และได้พิจารณายกร่าง
กฎหมายวา่ดว้ยการคุม้ครองบริโภคเสนอต่อรัฐสภา ซ่ึงไดต้ราเป็นพระราชบญัญติั ลงพระปรมาภิไธย 
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ตั้งแต่วนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ.2522 และมีผลการใช้บงัคบั ตั้งแต่วนัท่ี 5 พฤษภาคม 2522 เป็นตน้มา  
จึงก าหนดให้วนัท่ี 30 เมษายน ของทุกปี เป็นวนัคุม้ครองผูบ้ริโภคของไทย  (มูลนิธิเพื่อผูบ้ริโภค, 
ม.ป.ป.) โดยสาระส าคญัของพระราชบญัญติัคุม้ครองผูบ้ริโภค พ.ศ. 2522 ซ่ึงแก้ไขเพิ่มเติมโดย
พระราชบญัญติัคุม้ครองผูบ้ริโภค (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ. 2541 ได้บญัญติัสิทธิของผูบ้ริโภคท่ีจะได้รับ
ความคุม้ครองตามกฎหมาย 5 ประการ ดงัน้ี (ส านกังานคณะกรรมการคุม้ครองผูบ้ริโภค, ม.ป.ป.) 
   1)  สิทธิท่ีจะไดรั้บข่าวสาร รวมทั้งค  าพรรณนาคุณภาพท่ีถูกตอ้งและเพียงพอ
เก่ียวกบัสินคา้หรือบริการ  
   2)  สิทธิท่ีจะมีอิสระในการเลือกหาสินคา้หรือบริการ  
   3)  สิทธิท่ีจะไดรั้บความปลอดภยัจากการใชสิ้นคา้หรือบริการ  
   4)  สิทธิท่ีจะไดรั้บความเป็นธรรมในการท าสัญญา  
   5)  สิทธิท่ีจะได้รับการพิจารณาและชดเชยความเสียหาย ได้แก่ สิทธิท่ีจะ
ไดรั้บการคุม้ครองและชดเชยค่าเสียหาย เม่ือมีการละเมิดสิทธิของผูบ้ริโภคตามขอ้ 1, 2, 3, และ 4 
ดงักล่าว 
  สินคา้และบริการมีหลายประเภท รวมไปถึงสินคา้ทางดา้นสุขภาพ เช่น ยา อาหาร 
เคร่ืองมือแพทย ์บริการดา้นสุขภาพ ซ่ึงมีลกัษณะท่ีแตกต่างจากสินคา้ทัว่ไป โดยเฉพาะการเลือกใช้
บริการท่ีตอ้งอาศยัความรู้ ความเช่ียวชาญเฉพาะดา้น ผูบ้ริโภคไม่สามารถตดัสินใจในการบริโภคได้
ดว้ยตนเอง จ าเป็นท่ีจะตอ้งอาศยัผูป้ระกอบวชิาชีพ เช่น แพทย ์เภสัชกร มาช่วยตดัสินใจในการเลือก
บริโภค ในขณะท่ีผูใ้หบ้ริการสาธารณสุขเป็นคนเลือกสินคา้และบริการใหผู้รั้บบริการ โดยผูใ้หบ้ริการ
ไม่ใช่คนบริโภคโดยตรง ดงันั้นความเส่ียงของผูบ้ริโภคสินคา้ดา้นสุขภาพในการท่ีจะไม่ไดรั้บความ
เป็นธรรมทั้งในเร่ืองคุณภาพและราคาของสินคา้ จึงมีมากกว่าสินคา้ทัว่ไป (ระพีพรรณ ฉลองสุข, 
2559) 
  ในอดีตบทบาทของหน่วยงานในส่วนกลางไม่ครอบคลุมและไม่สามารถคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  จึงไดเ้กิดการพฒันางานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ
ในจงัหวดัต่างๆข้ึน โดยมีศูนยก์ลางอยูท่ี่ฝ่ายเภสัชสาธารณสุข ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั  ซ่ึงปัจจุบนั
ใช้ช่ือ กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข  ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัในปัจจุบนั   
มีการเพิ่มอตัราก าลงัเจา้หนา้ท่ี   โดยเฉพาะเภสัชกรซ่ึงไดรั้บการแต่งตั้งเป็นพนกังานเจา้หนา้ท่ีตาม
กฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง  มีการขยายบทบาทหนา้ท่ีความรับผดิชอบตามท่ีไดรั้บมอบหมายจากหน่วยงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคในส่วนกลาง เพื่อให้สามารถคุ้มครองผูบ้ริโภคได้อย่างมีประสิทธิภาพ  และ
อ านวยความสะดวกให้แก่ผูป้ระกอบการในพื้นท่ี (เครือข่ายเภสัชกรสังกดักระทรวงสาธารณสุข
ประเทศไทย, 2560) 
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 2.3  กฎหมายทีเ่กีย่วข้องกบัการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 
  กฎหมายเป็นมาตรการท่ีส าคญัอย่างหน่ึงในการจดัระบบการคุม้ครองผูบ้ริโภค 
เพราะกฎหมายจะวางกรอบการปฏิบติัส าหรับผูเ้ก่ียวขอ้งทั้งหมด เพื่อให้เกิดความเป็นธรรมต่อ
ผูบ้ริโภค (ระพีพรรณ ฉลองสุข, 2559) 
  มะโนตร์ นาคะวจันะ (2559) ท าการศึกษากฎหมายเก่ียวกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้งกบักระทรวงสาธารณสุข มีจ านวน 13 ฉบบั แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ  
  กลุ่มท่ี 1 จ านวน 8 ฉบบั เก่ียวขอ้งกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑ์สุขภาพ 
หน่วยงานหลกัท่ีรับผิดชอบ คือ ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา ไดแ้ก่ พระราชบญัญติัยา 
พ.ศ. 2510 และฉบบัแก้ไขเพิ่มเติม พระราชบญัญติัอาหาร พ.ศ. 2522 พระราชบญัญติัยาเสพติด 
ให้โทษ พ.ศ. 2522 พระราชบญัญติัวตัถุออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท พ.ศ. 2518 พระราชบญัญติั
เคร่ืองมือแพทย์ พ.ศ. 2551 พระราชบญัญติัเคร่ืองส าอาง พ.ศ. 2558 พระราชบญัญติัวตัถุอนัตราย 
พ.ศ. 2535 และฉบบัแกไ้ขเพิ่มเติม และพระราชก าหนดป้องกนัการใชส้ารระเหย พ.ศ. 2533  
  กลุ่มท่ี 2 จ านวน 2 ฉบบั เก่ียวขอ้งกบัการคุ้มครองผูบ้ริโภคด้านบริการสุขภาพ 
หน่วยงานหลกัท่ีรับผิดชอบ คือ กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ ไดแ้ก่ พระราชบญัญติัสถานพยาบาล 
พ.ศ. 2541  และพระราชบญัญติัการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542  
  กลุ่มท่ี 3 จ านวน 3 ฉบบั เก่ียวขอ้งกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นป้องกนัและควบคุม
โรค หน่วยงานท่ีรับผิดชอบคือ กรมควบคุมโรค ได้แก่ พระราชบญัญติัควบคุมผลิตภณัฑ์ยาสูบ  
พ.ศ. 2535  พระราชบญัญติัคุม้ครองสุขภาพของผูไ้ม่สูบบุหร่ี พ.ศ.2535 และพระราชบญัญติัควบคุม
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์พ.ศ. 2551 
  ปัจจุบนั มีกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ เพิ่มมาอีก 2 
ฉบบั ไดแ้ก่ พระราชบญัญติัสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ.2559 และพระราชบญัญติัผลิตภณัฑ์
สมุนไพร พ.ศ.2562 ท าใหมี้กฎหมายท่ีเก่ียวกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพรวมทั้งส้ิน 15 ฉบบั 
ซ่ึงเภสัชกรในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัเป็นพนกังานเจา้หนา้ท่ีในกฎหมายดงักล่าวทุกฉบบั 
  ตามภารกิจของกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดั จะรับผดิชอบกฎหมายในกลุ่มท่ี 1 และ 2 โดยตรง ส่วนกฎหมายกลุ่มท่ี 3 ข้ึนอยู่
กบัการมอบหมายงานในแต่ละจงัหวดั ซ่ึงส่วนใหญ่จะอยู่ในความรับผิดชอบของกลุ่มงานควบคุม
โรคไม่ติดต่อ  
 2.4  บทบาทของเภสัชกรต่อการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 
  อาทิตย ์พนัธ์เดช (2557) ไดใ้ห้ค  าจ  ากดัความแนวทางการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้าน
ผลิตภณัฑสุ์ขภาพของส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา ประกอบดว้ย  
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   1)  มาตรการควบคุมผลิตภณัฑ์ก่อนออกสู่ตลาด (Pre–Marketing Control) 
เช่น การพิจารณาออกใบอนุญาตของสถานประกอบการประเภทต่างๆ  
   2)  มาตรการติดตาม ตรวจสอบ เฝ้าระวงั ให้ผลิตภณัฑ์สุขภาพหลงัออกสู่
ทอ้งตลาด (Post–Marketing Control) เช่น การตรวจสอบควบคุมสถานประกอบการท่ีไดรั้บอนุญาต
ใหด้ าเนินการเป็นไปตามกฎหมาย และด าเนินคดีกบัผูท่ี้ฝ่าฝืน 
   3)  มาตรการส่งเสริมความรู้ ความเขา้ใจในการบริโภคผลิตภณัฑสุ์ขภาพแก่
ผูบ้ริโภค (Consumer Empowerment)  เพื่อให้ผูบ้ริโภค สามารถเลือกซ้ือ เลือกใช ้ผลิตภณัฑ์สุขภาพ
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง        
  ในการด าเนินกิจกรรมคุม้ครองผูบ้ริโภคของเภสัชกรในฐานะพนกังานเจา้หนา้ท่ี  
จะตอ้งปฏิบติัโดยอาศยัความรู้ความสามารถทั้งดา้นวิชาชีพและขอ้กฎหมาย จะตอ้งปฏิบติัอยา่งเป็น
มาตรฐาน  ใชดุ้ลยพินิจในการพิจารณาอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม ค านึงถึงผลกระทบท่ีอาจจะก่อให้เกิด
ความเสียหายต่อสังคม ตลอดจนความตอ้งการและผลกระทบต่อผูป้ระกอบการแต่ละรายท่ีมาใช้
บริการ   
  สภาเภสัชกรรม และคณะกรรมการอ านวยการศูนยป์ระสานงานการศึกษาเภสัช
ศาสตร์แห่งประเทศไทย (2560) ได้เสนอบทบาทเภสัชกรภาครัฐท่ีเหมาะสมตามโครงสร้าง
ประชากรในปัจจุบนั ได้แก่ งานบริบาลเภสัชกรรม งานผลิตและเตรียมยา งานบริหารเวชภณัฑ์ 
และงานพฒันาระบบยา งานเภสัชกรรมปฐมภูมิ งานคุม้ครองผูบ้ริโภค และงานสมุนไพร โดยงาน
คุ้มครองผูบ้ริโภค ครอบคลุมตั้งแต่การวิเคราะห์ความเส่ียงด้านยาและสุขภาพ การสร้างเสริม
ศกัยภาพของชุมชนใน การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนั การแกไ้ขปัญหาจากการบริโภค การคุม้ครอง
ตนเองและชุมชน ก าหนดแนวทางการคุม้ครองผูบ้ริโภคในเชิงนโยบาย ทั้งในดา้นระบบ กฎหมาย 
และการปฏิบติัการท่ีมีประสิทธิภาพ  
  จะเห็นไดว้่าบทบาทดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านสุขภาพเป็นบทบาทหน่ึงของ
เภสัชกร ซ่ึงบทบาทดงักล่าวจะเป็นของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานในกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัช
สาธารณสุข ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั เป็นหน่วยงานหลกั ส่วนเภสัชกรในโรงพยาบาลชุมชน 
ซ่ึงไดรั้บมอบหมายจากผูอ้  านวยการโรงพยาบาลให้เป็นผูรั้บผิดชอบงานคุม้ครองผูบ้ริโภคระดบั
อ าเภอ เภสัชกรกลุ่มน้ีจะไม่ไดรั้บผิดชอบงานคุม้ครองผูบ้ริโภคอยา่งเตม็ท่ี เน่ืองจากมีภาระงานดา้น
การบริบาลเภสัชกรรม หรือการบริหารเวชภณัฑ์เป็นภารกิจส าคญั งานคุม้ครองผูบ้ริโภคจึงมกัจะ
เป็นเพียงภารกิจรอง หรือรอด าเนินงานร่วมกบัส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัเป็นส่วนใหญ่ ดงันั้น
เภสัชกรท่ีปฏิบติังานในกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 
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ยงัเป็นผูรั้บผิดชอบหลกัท่ีตอ้งดูแล ควบคุม ก ากบั และเฝ้าระวงัผลิตภณัฑ์และบริการสุขภาพทัว่ทั้ง
จงัหวดั  
 2.5  มาตรฐานวชิาชีพเภสัชกรรมด้านคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและสุขภาพ 
  พระราชบญัญติัวิชาชีพเภสัชกรรม ฉบบัท่ี 2 พ.ศ.2558 ไดใ้ห้ค  าจดัความ วิชาชีพ
เภสัชกรรม หมายความวา่ วิชาชีพท่ีเก่ียวกบัการกระท าในการเตรียมยา การผลิตยา การประดิษฐ์ยา 
การเลือกสรรยา การวิเคราะห์ยา การควบคุมและการประกนัคุณภาพยา การปรุง และการจ่ายยา 
ตามใบสั่งยาของผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรม ผูป้ระกอบวิชาชีพทนัตกรรม ผูป้ระกอบวิชาชีพการ
สัตวแพทย ์การปรุงยา การจ่ายยา การขายยา และการด าเนินการตามกฎหมายวา่ดว้ยยา และกฎหมาย
อ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวเน่ืองกับยา การให้ค  าแนะน าปรึกษาและการคุ้มครองผูบ้ริโภคด้านยา  รวมทั้งการ
ด าเนินการหรือร่วมกบัผูป้ระกอบวิชาชีพดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุขในการคน้หา ป้องกนัและ
แกไ้ขปัญหาท่ีเก่ียวเน่ืองกบัการใชย้า  
  เกณฑ์มาตรฐานผูป้ระกอบวิชาชีพเภสัชกรรม ดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านยา
และสุขภาพ ประกอบดว้ย (สภาเภสัชกรรม, 2558)  
   1)  มคุีณสมบัติตามท่ีบัญญติัไว้ในพระราชบัญญติัวิชาชีพเภสัชกรรม  
   2)  มีคุณธรรม จรรยาบรรณ และเจตคติท่ีเหมาะสมต่อการประกอบวิชาชีพ
เภสัชกรรม 
    (1)  ปฏิบติัตามขอ้บงัคบัของสภาเภสัชกรรมว่าด้วยจรรยาบรรณแห่ง
วชิาชีพ 
    (2)  ตระหนกัถึงการปฏิบติัวิชาชีพในระดบัท่ีดีท่ีสุด โดยค านึงผูบ้ริโภค
เป็นส าคญั 
    (3)  ยดึหลกัธรรมาภิบาลในการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ 
    (4)  บงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งเท่าเทียม ไม่เลือกปฏิบติั 
    (5)  ตระหนกัถึงปัญหาและผลกระทบของการบริโภคท่ีเกิดข้ึนกบับุคคล
และสังคม 
    (6)  มีเจตคติในการเรียนรู้และแสวงหาความรู้อยา่งสม ่าเสมอ 
   3)  มีการประกอบวิชาชีพเป็นไปอย่างเหมาะสม ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัช
กรรมควรมคีวามรู้ความเข้าใจ และทักษะต่างๆเพ่ิมเติม ดงัน้ี 
    (1)  รู้หลกัการบริหารงานทัว่ไปและการบริหารงานดา้นเภสัชกรรมและ
สาธารณสุข 
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    (2)  สามารถน าความรู้ทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ และพฤติกรรม
ศาสตร์ มาประยกุตใ์นการประกอบวชิาชีพ 
    (3)  มีทกัษะในการติดต่อส่ือสารท่ีดีกบัผูบ้ริโภค ผูร่้วมงานและบุคลากร
สาธารณสุข 
    (4)  วิเคราะห์ขอ้มูลเหตุการณ์และแกปั้ญหาอยา่งมีวิจารณญาณและเป็น
ระบบ 

   (5)  มีความเป็นผูน้ า สามารถท างานเป็นทีม 
    (6)  มีทกัษะในการท างานร่วมกบัชุมชนและเครือข่ายผูบ้ริโภค 
    (7)  รู้หลกัการในสาขาอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น เภสัชกรรมอุตสาหการ และ
การบริบาลเภสัชกรรม 
   4)  มคีวามสามารถในการถ่ายทอดแลกเปลี่ยนความรู้ และค าปรึกษา 
    (1)  สามารถให้ความรู้ ค  าปรึกษา และแนะน า แก่ประชาชน ผูบ้ริโภค 
และผูป้ระกอบการ 
    (2)  สามารถถ่ายทอดความรู้แก่ชุมชนผ่านช่องทางการส่ือสารต่างๆ 
ท่ีเหมาะสม 
    (3)  สามารถแลกเปล่ียนความรู้กบัเภสัชกรอ่ืน บุคลากรทางการแพทย์
และสาธารณสุขทุกระดบั 
    (4)  สามารถถ่ายทอดความรู้ใหแ้ก่นิสิต/นกัศึกษา 
   5)  มคีวามรู้ความสามารถทางวิชาชีพด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและ
สุขภาพ ดงัต่อไปน้ี 
    (1)  ดา้นกฎหมายและการบงัคบัใชก้ฎหมาย 
    (2)  ด้านระบบการจดัการความเส่ียง ระบาดวิทยา และความปลอดภยั
ดา้นยา 

   (3)  ดา้นเภสัชสาธารณสุขเพื่อการคุม้ครองผูบ้ริโภค 
   (4)  ด้านนโยบายและการจดัการด้านยา ผลิตภณัฑ์สุขภาพ และระบบ

บริการสุขภาพ 
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3.  หลกัสูตรเภสัชศาสตรบัณฑิตในประเทศไทย 
 
 หลกัสูตรเภสัชศาสตร์ในประเทศไทยไดรั้บการพฒันา ปรับปรุง เปล่ียนแปลงมาเป็น
ล าดบั ตั้งแต่ปี 2479 จนถึงปัจจุบนั โดยคณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั เป็นคณะเภสัช
ศาสตร์แห่งแรกของประเทศไทย และในปี 2500 ศาสตราจารย ์ดร.จ าลอง สุวคนธ์ คณบดีคณะเภสัช
ศาสตร์ มหาวิทยาลยัแพทยศาสตร์ ไดข้ออนุมติัหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต 5 ปี ข้ึน เพื่อให้ผูท่ี้
ส าเร็จการศึกษาสามารถปฏิบติังานในแผนกเภสัชกรรมของสถานพยาบาลต่างๆแลว้ยงัสามารถ
ปฏิบติังานดา้นเภสัชอุตสาหกรรมในโรงงานผลิตยาไดด้ว้ย ซ่ึงหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต 5 ปี  
ไดเ้ร่ิมเปิดสอนตั้งแต่ พ.ศ. 2504-2552 และบางมหาวิทยาลยัไดเ้ร่ิมมีการเปิดสอนหลกัสูตรเภสัชศา
สตรบณัฑิต 6 ปี ตั้งแต่ พ.ศ. 2552 (จุฑามณี สุทธิสีสังข ์และคณะ, ม.ป.ป.)  
 ต่อมาสภาเภสัชกรรมไดอ้อกประกาศให้ตั้งแต่ปีการศึกษา 2557 เป็นตน้ไป สภาเภสัช
กรรมจะให้การรับรองเฉพาะปริญญาท่ีเกิดจากหลกัสูตรท่ีมีมาตรฐานตามหลกัเกณฑ์ ของหลกัสูตร 
6 ปี เพื่อให้การศึกษาเภสัชศาสตร์ในประเทศไทยเป็นไปตามการพฒันาวิชาการและวิชาชีพเภสัช
ศาสตร์ในระดบันานาชาติ เพื่อเป็นการเพิ่มทกัษะความช านาญให้กบันักศึกษา มีเวลาในการฝึก
ปฏิบติังานในสถานท่ีประกอบวิชาชีพอยา่งจริงจงั เพื่อให้มีประสบการณ์และเสริมสร้างทกัษะใน
การท างาน เป็นการเตรียมความพร้อมให้บณัฑิตสามารถเขา้สู่สภาพการท างานไดอ้ยา่งทนัทีและมี
ประสิทธิภาพ โดยหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต หลกัสูตร 6 ปี ข้ึน มีโครงสร้างหลกัสูตรดงัน้ี 
 3.1  หมวดการศึกษาทัว่ไป ครอบคลุมสาระของกลุ่มวชิาพื้นฐาน ตามมาตรฐานหลกัสูตร
ท่ีก าหนดของส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา ได้แก่ สังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ ภาษา 
วทิยาศาสตร์ และคณิตศาสตร์ ไม่นอ้ยกวา่ 30 หน่วยกิต 
 3.2  หมวดวชิาเฉพาะ  

  3.2.1  ระดับพื้นฐานวิชาชีพ ประกอบดว้ย วิทยาศาสตร์กายภาพ และวิทยาศาสตร์
สุขภาพ ไม่นอ้ยกวา่ 30 หน่วยกิต 
  3.2.2  ระดับวิชาชีพ ประกอบดว้ย 
   1)  กลุ่มวิชาด้านผลิตภัณฑ์ มีเน้ือหารายวิชาทางเภสัชกรรมอุตสาหการขั้น
พื้นฐานท่ีเก่ียวขอ้งกบัตวัยา เคมีภณัฑ์ สารสกดัสมุนไพร และชีววตัถุต่างๆ ท่ีน ามาใช้เป็นยา การ
เตรียมยา การผลิตยา และการวิเคราะห์ยา การควบคุมและประกนัคุณภาพ กระบวนการเก็บรักษา 
และอ่ืนๆ ไม่นอ้ยกวา่ 30 หน่วยกิต หรือไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 25 ของหน่วยกิตวชิาระดบัวชิาชีพ 
   2)  กลุ่มวิชาด้านผู้ป่วย เน้ือหาเก่ียวกบัพยาธิสภาพ พยาธิสรีรวิทยาของโรค 
การใชย้าในผูป่้วย ฤทธ์ิและพิษของยา กระบวนการจ่ายและส่งมอบยา การใชย้าอยา่งสมเหตุสมผล 
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การจดัการอาการไม่พึงประสงคจ์ากยา และวชิาอ่ืน ๆ ไม่นอ้ยกวา่ 30 หน่วยกิต หรือไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 
25 ของหน่วยกิตวชิาระดบัวชิาชีพ 
   3)  กลุ่มวิชาด้านเภสัชศาสตร์สังคมและการบริหารเภสัชกิจ มีเน้ือหาเก่ียวกบั
กฎหมาย และจรรยาบรรณในการประกอบวิชาชีพ การจดัการ การส่ือสาร ระบบการสาธารณสุข  
ระบบยา ระบบการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ การบริการปฐมภูมิ การสร้างเสริมสุขภาพ 
ความรู้เบ้ืองต้นด้านเภสัชเศรษฐศาสตร์และระบาดวิทยาทางยา ไม่น้อยกว่า 15 หน่วยกิต หรือ 
ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 12 ของหน่วยกิตวชิาระดบัวชิาชีพ 
   4)  รายวิชาเพ่ิมเติมส าหรับกลุ่มวิชาด้านท่ีเป็นสาขาหลักของแต่ละหลักสูตร 
ไม่นอ้ยกวา่ 15 หน่วยกิต 
   5)  การฝึกปฏิบัติงานวิชาชีพ ไม่นอ้ยกวา่ 2,000 ชัว่โมง แบ่งเป็น 
    (1)  การฝึกปฏิบติังานวชิาชีพภาคบงัคบั ไม่นอ้ยกวา่ 400 ชัว่โมง โดยฝึก
ทั้งโรงพยาบาลและร้านยา แห่งละไม่นอ้ยกวา่ 200 ชัว่โมง 
    (2)  การฝึกปฏิบติังานวิชาชีพภาคสาขาหลกั ไม่น้อยกว่า 1,600 ชัว่โมง 
ดงัน้ี 
     สาขาการบริบาลทางเภสัชกรรม บงัคบัให้มีการฝึกปฏิบติังานอย่าง
นอ้ย 4 วิชา คือ คือ เภสัชกรรมชุมชนหรือเภสัชกรรมปฐมภูมิ การบริบาลทางเภสัชกรรมผูป่้วยนอก 
การบริบาลทางเภสัชกรรมของผูป่้วยในหรืออายรุกรรม การจดัการดา้นยาหรือคุม้ครองผูบ้ริโภค  
     สาขาเภสัชกรรมอุตสาหการ บงัคบัให้มีการฝึกปฏิบติังานใน 2 วิชา 
คือ การผลิต และการประกนัหรือควบคุมคุณภาพยา  
     สาขาหลกัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ บงัคบัให้มีการ
ฝึกปฏิบติังานใน 4 วิชา คือ ระบบการคุม้ครองผูบ้ริโภค การบงัคบัใช้กฎหมายคุม้ครองผูบ้ริโภค 
การคุม้ครองผูบ้ริโภคในชุมชน และการจดัการความปลอดภยัดา้นยาและสุขภาพ  
 ปัจจุบนัในประเทศไทยมีสถาบนัการศึกษาท่ีเปิดสอนหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต 
ทั้งส้ิน 19 สถาบนั (สภาเภสัชกรรม, 2562) โดยมหาวิทยาลยัส่วนใหญ่ท่ีจะเปิดสอนเพียง 1 หรือ 2 
สาขา คือ สาขาหลกัการบริบาลทางเภสัชกรรม และสาขาหลกัเภสัชกรรมอุตสาหการ ในระดบั
ปริญญาตรียงัไม่มีมหาวทิยาลยัท่ีเปิดสอนสาขาหลกัการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ ดงันั้น
นกัศึกษาเภสัชศาสตร์จะไดเ้รียนเน้ือหาวิชาดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นยาและสุขภาพ เพียงร้อยละ 
12 ของหน่วยกิตระดบัวิชาชีพ และในการฝึกปฏิบติังาน หากเป็นหลกัสูตรท่ีมีการเปิดทั้งสาขา
หลกัการบริบาลทางเภสัชกรรม และสาขาหลกัเภสัชกรรมอุตสาหการ จะมีเพียงนกัศึกษาท่ีเลือก
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เรียนสาขาการบริบาลทางเภสัชกรรมท่ีไดฝึ้กปฏิบติังานดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภค ในขณะท่ีนกัศึกษา
ท่ีเลือกเรียนสาขาเภสัชกรรมอุตสาหการจะไม่ไดเ้ขา้ฝึกปฏิบติังานดา้นการคุม้ครองผูบ้ริโภคเลย  
 ด้วยรายละเอียดของหลกัสูตรท่ีไม่ได้มุ่งเน้นด้านการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านสุขภาพ  
ท าให้นักศึกษาเภสัชศาสตร์ส่วนใหญ่ เม่ือจบการศึกษา จะเลือกปฏิบติังานในสาขาโรงพยาบาล 
อุกฤษฏ์ สิทธิบุศย ์, ลือรัตน์  อนุรัตน์พานิช และชะอรสิน สุขศรีวงศ์ (2560) พบว่านกัศึกษาเภสัช
ศาสตร์ชั้นท่ีท่ี 6 เม่ือจบการศึกษา ประมาณหน่ึงในสามจะเขา้สู่สายอาชีพเภสัชกรโรงพยาบาล โดย
ท่ีเหลือจะกระจายเขา้สู่สายอาชีพต่างๆ ได้แก่ ผูแ้ทนยา เภสัชกรชุมชน(ร้านยา) และคิดคน้หรือ
พฒันายา มีนิสิตนักศึกษาท่ีเลือกสายอาชีพด้านคุม้ครองผูบ้ริโภค เพียงร้อยละ 2.65 เช่นเดียวกบั
การศึกษาของ วิมล พนัธุเวทย ์(2554, น. 22-24) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีผลต่อผลสัมฤทธ์ิในการสอบ
ใบประกอบวชิาชีพเภสัชกรรม พบวา่มีนกัศึกษาเพียงร้อยละ 3.45 ท่ีเลือกฝึกปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค และสาขาท่ีตอ้งการออกไปปฏิบติังานเป็นล าดบัแรก คือ เภสัชกรรมโรงพยาบาล (ร้อยละ 
33.3) รองลงมาคือ เภสัชกรรมการตลาด (ร้อยละ 22.8) เภสัชกรรมชุมชนและเภสัชอุตสาหกรรม 
(ร้อยละ 19.3) มีเพียงร้อยละ 1.8 ท่ีเลือกสาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค ส่งผลให้เภสัชกรสาขาคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคมีแนวโนม้ท่ีจะขาดแคลนในอนาคต 

 

4.  ข้อมูลเกีย่วกบัอตัราก าลงัเภสัชกรในประเทศไทย และความขาดแคลน 
 
 เภสัชกรเป็นบุคลากรดา้นสาธารณสุขสาขาหน่ึงของรัฐท่ีมีความขาดแคลนมาตลอด 
โดยในปี 2527 คณะรัฐมนตรีไดมี้มติให้นกัศึกษาในสาขาวิชาเภสัชศาสตร์ ตอ้งท าสัญญากบัรัฐและ
ตอ้งเขา้ปฏิบติังานชดใชทุ้นในหน่วยงานของรัฐเป็นเวลา 2 ปี หลงัส าเร็จการศึกษา ท าให้มีเภสัชกร
ออกไปปฏิบติังานในภาครัฐ และในชนบทมากข้ึน ต่อมาในปี 2543 รัฐบาลมีนโยบายจ ากดัก าลงัคน
ภาครัฐ ท าใหไ้ม่มีการจดัสรรต าแหน่งใหม่เพิ่มให้เภสัชกร ในขณะท่ีความตอ้งการเภสัชกร และการ
ปฏิบติังานภายใตใ้นระบบหลกัประกนัสุขภาพมีมาตรฐานสูงข้ึนในสถานบริการทุกระดบั ประเทศ
ไทยมีสถาบนัการศึกษาท่ีจดัการเรียนการสอนเภสัชศาสตร์รวม 19 สถาบนั ทั้งสถาบนัของภาครัฐ
และเอกชน ซ่ึงสามารถผลิตเภสัชกรไดป้ระมาณ 1,900 คนต่อปี แต่กระทรวงสาธารณสุขรับนกัศึกษา
คู่สัญญาไวปี้ละประมาณ 350 คน ซ่ึงเป็นการทดแทนเภสัชกรท่ีออกไปจากส านกังานปลดักระทรวง
สาธารณสุข และเติมเภสัชกรเขา้ไปเพิ่มในระบบ ซ่ึงยงัไม่เพียงพอกบัความตอ้งการ (จดหมายข่าว
สภาเภสัชกรรม, 2558) ส่งผลใหโ้รงพยาบาลของรัฐตอ้งจา้งเภสัชกรเพิ่มเติมอยา่งต่อเน่ือง ในขณะท่ี
หน่วยงานสายบริหารอย่างส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั ซ่ึงไม่มีงบประมาณและไม่มีระเบียบ
รองรับในการจา้งบุคลากร จึงประสบปัญหาความขาดแคลนเภสัชกรมากข้ึน  
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 ปี 2560 มีเภสัชกรในประเทศไทยประมาณ 37,000 คน แต่ในกระทรวงสาธารณสุข
กลบัมีเภสัชกรไม่ถึง 8,000 คน ในกลุ่มท่ีอยู่ในภาครัฐสังกดักระทรวงสาธารณสุข ยงัมีกลุ่มท่ีเป็น
ลูกจา้งรอการบรรจุตั้งแต่ปี 2552 จนถึง 2560 เกือบ 400 คน ท่ียงัคงอยูใ่นระบบ ไม่ลาออกไปอยูใ่น
ภาคเอกชน ทั้งท่ีไดค้่าตอบแทนมากกวา่ เภสัชกรท่ีเป็นขา้ราชการส่วนใหญ่อยูใ่นต าแหน่งต าแหน่ง
เภสัชกรช านาญการ เน่ืองจากต าแหน่งท่ีสูงกวา่นั้นมีขอ้จ ากดัวา่ตอ้งเป็นระดบัหัวหนา้กลุ่มงานข้ึน
ไป และนอกจากนั้นยงัก าหนดใหเ้ภสัชกรท่ีจบการศึกษาตั้งแต่ปี 2542 เป็นตน้มา ตอ้งมีวฒิุการศึกษา
ต่อเน่ืองท่ีสูงกว่าปริญญาตรี จึงจะมีคุณสมบติัในการขอเขา้รับการคดัเลือกให้ด ารงต าแหน่งระดบั
ช านาญการพิเศษข้ึนไปได ้ในขณะท่ีการจดัหลกัสูตรการเรียน 6 ปี เทียบเท่าแพทย ์ทนัตแพทย ์และ
สัตวแพทย ์แต่วิชาชีพดงักล่าวกลบัมีความกา้วหนา้ในต าแหน่งทางราชการมากกวา่ (เครือข่ายเภสัช
กรสังกดักระทรวงสาธารณสุขประเทศไทย, 2560) 
 ปีงบประมาณ 2563 กระทรวงสาธารณสุขประสบปัญหาเร่ืองการบริหารต าแหน่งท่ีจะ
บรรจุนกัเรียนทุนส าหรับต าแหน่งเภสัชกร เน่ืองจากคณะกรรมการก าหนดเป้าหมายและนโยบาย
ก าลังคนภาครัฐ ไม่จดัสรรอตัราข้าราชการตั้งใหม่ต าแหน่งเภสัชกร ตั้ งแต่ปี 2560-2562 ท าให้
ส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข ไม่มีต าแหน่งขา้ราชการเพียงพอท่ีจะบรรจุนักศึกษาเภสัช
ศาสตร์ผูท้  าสัญญาฯได ้ประกอบกบักระทรวงสาธารณสุข มีมติไม่พิจารณาจดัสรรต าแหน่งวา่งสาย
งานเภสัชกร เพื่อบรรจุนักเรียนทุน ปี 2563 และปีถัดไป โดยหากนักเรียนทุนสายงานเภสัชกร
ประสงคจ์ะเขา้ปฏิบติังานในสังกดักระทรวงสาธารณสุข ให้พิจารณาจา้งงานรูปแบบอ่ืนแทน ทั้งน้ี
ไม่เกินกรอบอตัราก าลงัท่ีส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุขก าหนด หรือไม่เกินกรอบการจา้งท่ี
กระทรวงการคลังก าหนด (หนังสือส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข ท่ี สธ 0208.03/ว2466  
ลงวนัท่ี 15 พฤศจิกายน 2562) ส่งผลให้เภสัชกรท่ีจบการศึกษาตั้ งแต่ปีการศึกษา 2562 ท่ีเข้า
ปฏิบติังานในสังกดักระทรวงสาธารณสุข ตอ้งบรรจุเป็นพนกังานของรัฐ ซ่ึงมีสวสัดิการท่ีนอ้ยกวา่
ขา้ราชการ เภสัชกรจ านวนมากตอ้งหางานในภาคเอกชน หรือประกอบธุรกิจส่วนตวั 
 จากตารางท่ี 2.2 แสดงให้เห็นถึงจ านวนและความตอ้งการเภสัชกรของประเทศไทย
โดยคิดจากฐานขอ้มูลจ านวนเภสัชกร และจ านวนประชากร ในปี 2559 และจ านวนคาดการณ์ในปี 
2569 เพื่อแสดงถึงความขาดแคลนเภสัชกรในภาคส่วนต่างๆ หากพิจารณาเฉพาะเภสัชกรในสาขา
คุม้ครองผูบ้ริโภค ซ่ึงปฏิบติังานอยูใ่นส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา และส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดั พบว่า ณ ปี 2559 มีเภสัชกรสาขาคุ้มครองผูบ้ริโภคทั้งประเทศ จ านวน 1,013 คน และ
คาดการณ์ความตอ้งการเภสัชกรสาขาดงักล่าวในปี 2569 ท่ีจ  านวน 3,180 คน ซ่ึงจ านวนเภสัชท่ีมีอยู ่
ณ ปี 2559 แตกต่างจากจ านวนท่ีคาดการณ์ในปี 2569 อยูค่่อนขา้งมาก (2,167 คน) และในแต่ละปีจะ
มีเภสัชกรสาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค ยา้ยไปปฏิบติังานในโรงพยาบาล หรือลาออกจากราชการ ดงันั้น
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แมจ้ะมีการจดัสรรเภสัชกรท่ีจบการศึกษาใหม่ทุกปี ก็ยงัไม่เพียงพอต่อความตอ้งการ หรือจ านวนท่ี
ควรจะมีอยา่งแทจ้ริง 
 
ตารางท่ี 2.2  จ  านวนและความตอ้งการเภสัชกรของประเทศไทย ตั้งแต่ปี 2559-2569 
 

สายงานเภสัชกร จ านวนอตัราก าลงัเภสัชกร 

จ านวนที่มีอยู่จริงปี 2559 จ านวนคาดการณ์ ปี 2559 จ านวนคาดการณ์ ปี 2569 
จ านวนประชากร 65,323,000 จ านวนประชากร 

66,379,000 
เภสชักรทั้งหมด    
เภสชักรทุกสาขา 28,896 

(1:2261) 
47,866 
(1:1365) 

64,700 
(1:1026) 

เภสชักรโรงพยาบาล 11,564 
(1:5649) 

24,823 
(1:2632) 

31,296 
(1:2121) 

-โรงพยาบาลสงักดักระทรวง
สาธารณสุข 

7,743 17,128 21,594 

-โรงพยาบาลสงักดักระทรวงอ่ืนๆ 1,832 1,986 2,504 
-โรงพยาบาลเอกชน 1,989 5,709 7,198 
เภสชักรคุม้ครองผูบ้ริโภค 
 

1,013 1,226 3,180 

เภสชักรคุม้ครองผูบ้ริโภค 1,013 1,226 3,180 
เภสชักรสาขาอ่ืนๆ 16,319 

(1:4,003) 
21,817 
(1:2,994) 

30,224 
(1:2,196) 

เภสชักรในสงักดักระทรวงสาธารณสุข    
เภสชักรในสงักดักระทรวงสาธารณสุข 8,756 

(1:7,460) 
18,354 
(1:3,559) 

24,774 
(1:2,679) 

เภสชักรโรงพยาบาล 7,743 17,128 21,594 
เภสชักรคุม้ครองผูบ้ริโภค(สสจ./อย.) 1,013 1,226 3,180 
จ านวนเภสชักรท่ีขาดแคลน  9,598 16,018 
สดัส่วนเภสชักร/10,000 ประชากร  1.3 2.8 3.7 

ท่ีมา:  แถลงการณ์สภาเภสัชกรรม วนัท่ี 16 มิถุนายน 2560 
 



 
 
 
 
     
 
 
 
 
 
 

 

ภาพท่ี 2.1  โครงสร้างส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 
ท่ีมา:  กองบริหารทรัพยากรบุคคล ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข ปี 2560 
 

 
 
 

6.กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 7.กลุ่มงานประกันสุขภาพ 8.กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพ 
และรูปแบบบริการ 

9.กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 

1.กลุ่มงานบริหารทั่วไป 4.กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 5.กลุ่มงานนิติการ 

โครงสร้างหน่วยงานในราชการบริหารส่วนภูมิภาคสังกัด ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 

2.กลุ่มงานพัฒนา
ยุทธศาสตร์สาธารณสุข 

3.กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 

13.กลุ่มงานการแพทย์แผนไทย 
และการแพทย์ทางเลือก 

12.กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ  
สุขภาพจิต และยาเสพติด 

10.กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 11.กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อม 
และอาชีวอนามัย 
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 4.1  โครงสร้างและอตัราก าลงัเภสัชกรในส านักงานสาธารณสุขจังหวดั 
  ปี 2560 กระทรวงสาธารณสุข ไดก้ าหนดโครงสร้างส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 
แบ่งออกเป็น 13 กลุ่มงาน ตามภาพท่ี 2.1  

กลุ่มงานท่ีมีกรอบต าแหน่ง เภสัชกร ไดแ้ก่ กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัช
สาธารณสุข และกลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก โดยมีกรอบอตัราก าลัง
เจา้หน้าท่ีตามขนาดของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั (S M L XL XL-Extra ศูนยเ์ขต XL ศูนยเ์ขต 
XL-Extra) ตามตารางท่ี 2.3 

 
ตารางท่ี 2.3  แสดงกรอบอตัราก าลงัสายวชิาชีพตามขนาดของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 

 
สายงาน จ านวน (คน) ท่ีตงัศูนยเ์ขต 

จ านวน (คน) 
S M L XL XL-Extra XL XL-Extra 

เภสัชกร 13 16 21 26 31 26 23 

หมายเหตุ:  กรอบอตัราก าลงัรวมทั้งส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั (กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
และกลุ่มงานการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก) 

ท่ีมา:  กองบริหารทรัพยากรบุคคล ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข ปี 2560 
 

 ภาคใต ้ประกอบดว้ย 14 จงัหวดั โดยแบ่งตามขนาดของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัท่ี
กระทรวงสาธารณสุขก าหนด ไดด้งัน้ี 
 ขนาด S   ไดแ้ก่ กระบ่ี ชุมพร พงังา สตูล 
 ขนาด M    ไดแ้ก่ ภูเก็ต ระนอง พทัลุง ยะลา 
 ขนาด L     ไดแ้ก่ ตรัง นราธิวาส ปัตตานี 
 ขนาด XL-Extra  ไดแ้ก่ นครศรีธรรมราช 
 จงัหวดัท่ีตั้งเขตสุขภาพขนาด XL ไดแ้ก่ สุราษฎร์ธานี สงขลา 

 
  จากข้อมูลปัจจุบัน พบว่ากลุ่มงานคุ้มครองผู ้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใตส่้วนใหญ่ มีจ านวนเภสัชกรไม่ถึงกรอบอตัราก าลงัขั้นต ่าท่ี
กระทรวงสาธารณสุขก าหนด ยกเวน้จงัหวดัสุราษฎร์ธานี กระบ่ี และพทัลุง ซ่ึงมีจ านวนเภสัชกร
มากกวา่หรือเท่ากบัอตัราก าลงัขั้นต ่าท่ี แต่ยงัไม่เกินกรอบอตัราก าลงัขั้นสูงท่ีกระทรวงสาธารณสุข
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ก าหนด ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่เภสัชกรสาขาคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต้
ยงัมีความขาดแคลน ดงัแสดงในตารางท่ี 2.4 
ตารางท่ี 2.4  จ  านวนเภสัชกรและเจา้หนา้ท่ีทั้งหมดในกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภค ส านกังาน

สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้เทียบกบักรอบอตัราก าลงัท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด 
(ขอ้มูล ณ สิงหาคม 2563) 

 
ล าดบั จงัหวดั ขนาด กรอบอตัราก าลงัขั้นต ่า จ  านวนท่ีมีอยูจ่ริง จ  านวนขาด/เกิน 
   เจา้หนา้ท่ี

ทั้งหมด 
เภสชักร เจา้หนา้ท่ี

ทั้งหมด 
เภสชักร เจา้หนา้ท่ี

ทั้งหมด 
เภสชักร 

1 ชุมพร S 12 9 12 8 0 -1 
2 ระนอง M 16 13 12 10 -4 -3 
3 ภูเก็ต M 16 13 14 11 -2 -2 
4 พงังา S 12 9 11 7 -1 -2 
5 สุราษฎร์ธานี เขต

สุขภาพ 
XL 

27 
19 

28 22 1 +3 

6 กระบ่ี S 12 9 12 9 0 0 
7 นครศรีธรรมราช XL-Extra 33 23 19 18 -14 -5 
8 ตรัง L 20 15 17 12 -3 -3 
9 พทัลุง M 16 13 14 10 -2 -3 
10 สตูล S 12 9 9 9 -3 0 
11 สงขลา เขต

สุขภาพ 
XL 

26 
19 

22 18 -4 -1 

12 ปัตตานี L 20 15 9 7 -11 -8 
13 ยะลา M 16 13 11 7 -5 -6 
14 นราธิวาส L 20 15 14 8 -6 -7 

รวม 258 194 204 156 -54 -38 

หมายเหตุ:  เคร่ืองหมาย – หมายถึง ขาด , เคร่ืองหมาย + หมายถึง เกิน 

ท่ีมา:  ข้อมูลจากการส ารวจจากกลุ่มงานคุ้มครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้(ณ เดือน สิงหาคม 2563)  
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5.  แนวคดิทฤษฎเีกีย่วกบัการคงอยู่ในงาน  
 
 5.1  ความหมายของการคงอยู่ในงาน 
  การคงอยูใ่นงาน มีผูใ้หค้วามหมายไวด้งัน้ี 
  ปรียาพร วงศอ์นุตรโรจน์ (2544) ไดใ้หค้วามหมายของการคงอยูใ่นงานวา่ เป็นการ
สร้างความรู้สึกผูกพนัของบุคคลท่ีมีต่อองค์กรและสามารถเก็บรักษาให้พนกังานสามารถท างาน
ร่วมกนักบัองคก์รไดอ้ยา่งยาวนานท่ีสุด เท่าท่ีจะท าได ้ 
  สุรีย ์ทา้วค าลือ (2549) ไดใ้ห้ความหมายของการคงอยู่ในงานว่า หมายถึง การท่ี
บุคคลมีความพึงพอใจและเตม็ใจ ท่ีจะปฏิบติังานอยูใ่นองคก์ารเป็นระยะเวลานานท่ีสุด และไม่คิดท่ี
จะลาออก 
  นิศาชล ภูมิพื้นผล (2559) ไดใ้หค้วามหมายของการคงอยูใ่นงานวา่ หมายถึง การท่ี
บุคคลเขา้ท างานกบัภายในองคก์รเป็นระยะเวลาหน่ึง และยงัท าหนา้ท่ีในองคก์รจนถึงปัจจุบนั และ
มีความมุ่งมัน่ เตม็ใจ พร้อมอุทิศตนท่ีจะท างานภายในองคก์รต่อไป 
  พิมณพฒัน์ แฉลม้เขตต์ (2559) ให้ความหมายการคงอยู่ในงานว่า หมายถึง การท่ี
บุคคลเขา้สูอาชีพแล้ว ไม่คิดเปล่ียนอาชีพ มีความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงขององค์กร ปรารถนาท่ีจะ
ประกอบอาชีพนั้นด้วยความสมคัรใจ และตอ้งการอยู่ในหน่วยงานนั้นให้นานท่ีสุด พร้อมท่ีจะ
ท างาน น าความรู้ความสามารถและประสบการณ์ท่ีมีมาใช้ในการท างานอย่างเต็มท่ี เต็มใจท่ีจะ
ปฏิบติังานอยา่งมีประสิทธิภาพและยาวนาน 
  นฤมล นุ้ยรัตน์ (2560) ได้ให้ความหมายของความตั้งใจคงอยู่ในงาน หมายถึง 
ความตั้งใจและความตอ้งการท่ีจะปฏิบติังานอยูใ่นองค์กรเดิมไดน้านท่ีสุด ตลอดจนมีการวางแผน
และความเป็นไปไดท่ี้จะตดัสินใจปฏิบติังานอย่างต่อเน่ืองดว้ยความเต็มใจ โดยไม่มีความคิดท่ีจะ
ลาออกเพื่อหางานใหม่ 
  คนึงนิตย ์พงษ์สุวรรณ์,  เปรมฤทยั น้อยหม่ืนไวย, และ สุจินดา จารุพฒัน์ มารุโอ 
(2562) กล่าวว่า การคงอยู่ในงาน หมายถึง การคิด ความตั้งใจ หรือการวางแผนท่ีจะปฏิบติังานใน
องคก์รท่ีปฏิบติังานอยู ่ต่อไป ดว้ยความยินดี เต็มใจ โดยไม่มีความคิดท่ีจะลาออกจากงานหรือยา้ย
ไปท่ีอ่ืน 
  ทอนตนั เครมพิทซ์ และวูดส์ (Taunton, Krampitz and Woodss,1989) ให้ความหมาย
ของการคงอยู่ในงานว่า หมายถึง การท่ีบุคลากรยงัคงปฏิบติังานอยู่ในองค์กรปัจจุบนั และมีการ
วางแผนวา่จะอยูก่บัองคก์รนั้นในระยะเวลาท่ีนานท่ีสุด  
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  นาเซียและเบกุม (Nazia and Begum 2013) ไดใ้ห้ความหมายของการคงอยูใ่นงาน
วา่ เป็นการความพยายามขององค์การในการรักษาสภาพแวดลอ้มในการท างาน เพื่อสนบัสนุนให้
พนกังานปัจจุบนัท่ีปฏิบติังานอยูย่งัคงอยูก่บัองคก์ารต่อไป โดยตอ้งมีนโยบายท่ีจะตอบสนองความ
ตอ้งการท่ีหลากหลายของพนกังานเพื่อเพิ่มความพึงพอใจในงาน 
  จากความหมายขา้งตน้ สรุปไดว้า่ การคงอยูใ่นงาน หมายถึง ความรู้สึกของบุคคล
ท่ีมีต่อองคก์าร มีความสมคัรใจ พึงพอใจ และเต็มใจท่ีจะปฏิบติังานอยูใ่นองคก์รอยา่งต่อเน่ือง โดยไม่มี
ความคิดท่ีจะลาออกหรือเปล่ียนงาน 
 5.2  ความส าคัญของการคงอยู่ในงาน 
  ปรียาพรวงศ์ อนุตรโรจน์ (2553) กล่าวว่า ทรัพยากรมนุษยเ์ป็นเร่ืองท่ีส าคญัท่ีสุด
ของระบบบริหารงาน เม่ือบุคคลไดรั้บคดัเลือกเขา้มาปฏิบติังานในองคก์ร บุคคลลว้นตอ้งการขวญั
และก าลงัใจในการท างาน ตอ้งการพฒันาให้กา้วหนา้มัน่คงในการปฏิบติังาน หากองคก์รสามารถ
ตอบสนองส่ิงเหล่านั้นได ้บุคลากรจะเกิดความรักและผูกพนักบังานและองคก์ร และจะเกิดผลดีทั้ง
กบัองคก์รและบุคลากร 
  นงนุช วงษ์สุวรรณ (2553) ไดอ้ธิบายถึงความส าคญัของความตั้งใจคงอยู่ในงาน  
วา่การท่ีบุคลากรมีความตั้งใจคงอยู่ในงานจะท าให้องค์กรไม่สูญเสียบุคลากรท่ีมีความรู้ความสามารถ 
เพราะบุคลากรมีขวญัก าลงัใจในการท างาน ตั้งใจท างานอยา่งเตม็ก าลงัความสามารถ และไม่คิดท่ีจะ
ออกจากงาน ส่งผลใหอ้งคก์รมีความมัน่คงและมีโอกาสกา้วหนา้ และเป็นการเสริมสร้างภาพลกัษณ์
ท่ีดีใหก้บัองคก์ร  
  จุไรวรรณ บินดุเหล็ม (2562) สรุปวา่ ความตั้งใจคงอยูใ่นงานมีความส าคญัอยา่งมาก
ต่อองค์กร บุคลากรท่ีมีความตั้งใจคงอยู่ในงานจะมีความสุขในการท างาน ส่งผลให้ผลงานท่ีไดมี้
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล บุคลากรจะมีความทุ่มเทในการท างานเพื่อให้บรรลุเป้าหมายของ
องคก์ร และแมใ้นยามท่ีองคก์รประสบปัญหาบุคลากรก็จะร่วมมือร่วมใจกนัฝ่าฟันปัญหา เพื่อช่วย
ให้องคก์รผา่นพน้วิกฤตไปได ้ซ่ึงส่งผลให้บุคลากรมีความผูกพนั ความจงรักภกัดีต่อองคก์ร ท าให้
องคก์รสามารถขบัเคล่ือนไปดว้ยประสิทธิภาพและประสบความส าเร็จ นอกจากน้ีบุคลากรท่ีมีความ
ตั้งใจคงอยูก่บัองคก์ร ยอ่มพูดถึงองคก์รในแง่ดีมีความ ภาคภูมิใจท่ีเป็นส่วนหน่ึงขององคก์ร ซ่ึงเป็น
การส่งเสริมภาพลกัษณ์ท่ีดีใหก้บัองคก์ร ท าใหอ้งคก์รมีความน่าเช่ือถือและเจริญเติบโตในท่ีสุด 
  แซนยาและคูมา (Sandhya and Kumar, 2011) กล่าวว่า การคงอยู่ของพนักงานมี
ความส าคญัต่อองคก์ร โดยช่วยลดค่าใชจ่้ายในการเปล่ียนพนกังาน ซ่ึงประกอบดว้ยค่าใชจ่้ายในการ
จา้งงาน การฝึกอบรม รวมถึงการสูญเสียของผลผลิต ผูเ้ช่ียวชาญในดา้นอุตสาหกรรมมกัจะประมาณ
การค่าใช้จ่ายท่ีจะเกิดข้ึนเท่ากบัร้อยละ 25 ของค่าเฉล่ียของเงินเดือนพนกังาน นอกจากนั้นองค์กร 
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จะสูญเสียขอ้มูลส าคญัต่างๆ เช่น ขอ้มูลลูกคา้ ขอ้มูลโครงการต่างๆ รวมถึงขอ้มูลของคู่แข่งทาง
การคา้ในอดีตท่ีผ่านมา ให้กบัองค์กรใหม่ท่ีพนกังานเขา้ไปท างาน เช่นเดียวกบั นาเซียและเบกุม 
(Nazia and Begum 2013)  ท่ีกล่าวว่าการรักษาพนักงานให้คงอยู่ท  าให้ลดค่าใช้จ่ายจ านวนมากท่ี
เก่ียวขอ้งกบัการจา้งและฝึกอบรมพนกังานใหม่ 
  อีวา คีน (Eva Kyndt, et.al., 2009) กล่าวว่า พนกังานรุ่นใหม่ไม่ได้ตอ้งการอาชีพ
แบบเดิม ในบริษทัเดิม กบัพนกังานรุ่นเก่า และมีทางเลือกมากข้ึนในการประกอบอาชีพใน บริษทั
ต่างๆ ดังนั้น บริษทัต่างๆจึงต้องพยายามท่ีจะรักษาพนักงานท่ีมีทกัษะการท างานสูงเอาไว ้การ
สูญเสียพนกังานดงักล่าว หมายถึงการสูญเสียเงินลงทุนในพนกังานคนนั้น และการรับพนกังานใหม่
จะตอ้งเสียเงินและเวลาในการคดัเลือกและฝึกอบรม ยิง่ไปกวา่นั้นเม่ือพนกังานท่ีมีทกัษะการท างาน
สูงออกจากบริษทัไป บริษทัจึงมีความเส่ียงท่ีจะสูญเสียขอ้มูลท่ีเป็นความลบัใหก้บัคู่แข่งอีกดว้ย 
  คอสสิวลิ ซุล และคาลกอรา (Kossivi1 and Xu1 and Kalgora, 2016) กล่าววา่ พนกังาน
เป็นทรัพยากรท่ีส าคญัส าหรับทุกองค์กร สามารถเรียกได้ว่าเป็นเส้นเลือดแห่งชีวิตขององค์กร  
แมปั้จจุบนัความกา้วหนา้ทางเทคโนโลยีท าให้องคก์รส่วนใหญ่ตอ้งใชเ้ทคโนโลยใีนการขบัเคล่ือน
งานมากข้ึน แต่อย่างไรก็ไม่ไดล้ดคุณค่าของพนกังานในองค์กรลงได ้เน่ืองจากเทคโนโลยีตอ้งใช้
ทรัพยากรมนุษยใ์นการด าเนินการ ด้วยกระแสโลกาภิวฒัน์ การแข่งขนัก าลงัทวีความรุนแรงข้ึน 
ส่งผลกระทบในแง่ท่ีองค์กรตอ้งการทรัพยากรบุคคลเพื่อคงการแข่งขนัในอุตสาหกรรมของตน
สูงข้ึน เพื่อให้สามารถแข่งขนัไดม้ากข้ึนองค์กรจึงไม่เพียงแต่ตอ้งดึงดูดผูมี้ความสามารถท่ีดีท่ีสุด
เท่านั้น แต่ยงัตอ้งรักษาพวกเขาไวใ้นงานในระยะยาวด้วย ความทา้ทายท่ียากท่ีสุดท่ีองค์กรต่างๆ 
พบในปัจจุบนัไม่เพียงแต่การบริหารจดัการคน แต่ยงัรวมถึงการท าให้พวกเขาท างานอยูใ่นองค์กร
ไดน้านท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้ 
  จากการใหค้วามหมายขา้งตน้ สรุปไดว้า่ การคงอยูใ่นงานของพนกังานมีความส าคญั
อย่างมากต่อองค์กร เน่ืองจากทรัพยากรบุคคลเป็นส่ิงส าคญัท่ีสุดในการบริหารงานในองค์กร  
หากบุคลากรมีความรัก ความผูกพนั และมีแรงจูงใจให้คงอยูใ่นองคก์ร จะส่งผลให้องคก์รสามารถ
พฒันางานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพและมีคุณภาพ ประหยดัค่าใชจ่้ายในการฝึกอบรมพนกังานใหม่ 
สามารถแข่งขนัไดม้ากข้ึน และเกิดภาพลกัษณ์ท่ีดีต่อองคก์รนั้น 
 5.3  การวดัการคงอยู่ในงาน 
  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการคงอยู ่พบวา่การวดัการคงอยูใ่นงาน
มี 2 รูปแบบ 
  5.3.1  วัดระยะเวลาที่ต้ังใจคงอยู่ในงาน และอัตราการลาออกจากงาน เช่น ดิบเบิล 
(Dibble, 1999) และ ทอนตนั เครมพิทซ์ และวูดส์ (Taunton, Krampitz and Woodss, 1989)ได้ให้
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แนวคิดการวดัการคงอยูใ่นองคก์ร โดยใชข้อ้ค าถามเก่ียวกบัระยะเวลาท่ีอยูก่บัองคก์รตั้งแต่เร่ิมตน้
จนถึงปัจจุบนั หรือระยะเวลาท่ีท างานในอาชีพน้ีจนถึงปัจจุบนั หรือ มาทิสและแจคสัน (Mathis and 
Jackson, 2004) ไดเ้สนอแนวคิดการวดัการคงอยูใ่นองคก์รโดยวธีิการวดัอตัราการลาออก 
  5.3.2  วัดระดับความรู้สึกเกี่ยวกับความต้ังใจคงอยู่ ในงาน หรือในองค์กร และ

ความคิดทีจ่ะลาออก เช่น แบบวดัความตั้งใจคงอยูใ่นงานของแมคโคลสกี (McCloskey, 1990) ประกอบดว้ย
แบบวดัเก่ียวกบัพฤติกรรมความผกูพนัในงาน ซ่ึงมีขอ้ค าถาม 38 ขอ้ และแบบวดัความตั้งใจคงอยูใ่น
งานมีขอ้ค าถาม 5 ขอ้ เป็นแบบสอบถามท่ีถามถึงความรู้สึกหรือความคิดเห็นเก่ียวกบัการวางแผนท่ี
จะคงอยู่ในงาน การวางแผนท่ีจะท างานปัจจุบนัให้นานท่ีสุด การตั้งใจท่ีจะไม่ลาออกแมจ้ะมีส่ิงท่ี 
ไม่เป็นตามความคาดหวงั หรือไม่มีสถานการณ์ใดท่ีท าให้คิดลาออกจากงานท่ีท าอยู่ หรือแบบวดั
ความตั้งใจคงอยู่ในงานของฟิชเชอร์ (Fisher) (อ้างถึงใน วชัรา ขาวผ่อง, 2556) เป็นแบบวดัท่ี
ประกอบ ดว้ยขอ้ค าถาม 5 ขอ้ โดยมีขอ้ค าถามเก่ียวกบัความคาดการณ์ความตอ้งการท่ีจะคงอยูใ่น
งานภายใตส้ถานการณ์ต่างๆ เก่ียวกบัการท างาน เช่น ความตอ้งการท่ีจะปฏิบติังานในต าแหน่ง
ปัจจุบนัจนถึงปีหนา้ และเง่ือนไขท่ีท าใหต้อ้งการปฏิบติังานต่อไปใน 3 ปีขา้งหนา้  
 ส าหรับการวิจยัน้ีผูว้ิจยัใช้รูปแบบการวดัการคงอยู่ในงานแบบท่ี 2 คือ การวดัระดบั
ความรู้สึกของบุคคลเก่ียวกบัความตั้งใจคงอยู่ในงานหรือในองค์กร โดยปรับใช้ข้อค าถามจาก 
แบบวดัความตั้งใจคงอยู่ในงานของแมคโคลสกี (McCloskey, 1990) ให้เป็นค าถามเก่ียวกบั
ความสมคัรใจในการปฏิบติังาน ความพึงพอใจในการปฏิบติังาน ระยะเวลาท่ีวางแผนจะอยูต่่อไปใน
อนาคต ความตอ้งการยา้ย และความตอ้งการลาออก  
 5.4  ปัจจัยทีม่ีผลต่อการคงอยู่ในงาน 

  5.4.1  ทอนตัน เครมพิทซ์ และวูดส์ (Taunton, Krampitz and Woodss,1989) กล่าวถึง
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยูใ่นงานวา่ ประกอบดว้ย 4 ดา้น คือ  
   1)  ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ การได้รับโอกาส การเปล่ียนงาน การศึกษา
ความสัมพนัธ์กบัผูร่้วมงาน และภาระครอบครัว  
   2)  ลักษณะของงาน ไดแ้ก่ ความซ ้ าซากจ าเจของงาน การมีส่วนร่วมในงาน 
การติดต่อส่ือสาร  
   3)  ลักษณะขององค์กรได้แก่ ค่าตอบแทน ความยุติธรรม และโอกาส
กา้วหน้า และ 4) ลกัษณะของผูบ้งัคบับญัชา ไดแ้ก่ การจดัการ ภาวะผูน้ า ซ่ึงปัจจยัทั้ง 4 ดา้น จะมี
อิทธิพลต่อการรักษาบุคลากรใหค้งอยูก่บัองคก์ร  
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  5.4.2  มาทสิและแจคสัน (Mathis and Jackson, 2004) กล่าววา่ ปัจจยัดา้นองคก์ารท่ี
เป็นส่ิงสนบัสนุนใหบุ้คลากรตั้งใจคงอยูใ่นงาน มี 5 ดา้น ดงัน้ี  
   1)  ด้านคุณลักษณะขององค์การ (Characteristics of the employer) เป็น
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพล ต่อการตดัสินใจท่ีจะอยู่หรือจะไปจากองค์การ การท่ีองค์การมีวฒันธรรม และ
ค่านิยมองคก์าร ในทางบวกอยา่งเด่นชดั มีการบริหารท่ีมีประสิทธิภาพ และมีความมัน่คงในงานจะ
ท าใหก้ารลาออกลดลง  
   2)  ด้านลักษณะงานและการท างาน (Job design and work) ลกัษณะงานท่ีดี
จะเป็นเสมือนแรงจูงใจ ในการท างานของบุคลากร ท าใหรู้้สึกอยากท างาน โดยงานท่ีแต่ละบุคลากร
ปฏิบติัอยูจ่ะเป็นอยา่งไรนั้นข้ึนอยูก่บัลกัษณะของการออกแบบงานวา่จะจดัการหรือออกแบบงาน
อยา่งไร เพราะการออกแบบงานเป็นส่ิงท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการท างานของบุคลากรในองคก์าร 
ดงันั้นการออกแบบงานจึงเร่ิมจากงานท่ีมีความง่ายไปหางานท่ีมีความยาก ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีมีผลต่อ
การคงอยูใ่นองคก์ารของบุคลากร  
   3)  ด้านโอกาสก้าวหน้าในอาชีพ (Career opportunities) การเปล่ียนแปลงท่ี
ก่อให้เกิดความกา้วหนา้ในงาน เช่น เล่ือนต าแหน่งหรือเงินเดือน หรือเปล่ียนไปสู่สายงานใหม่ตาม
สายงานความกา้วหน้าท่ีก าหนด หรือไดรั้บการพฒันาทกัษะความรู้โดยการฝึกอบรม ศึกษาดูงาน  
ซ่ึงการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ เหล่าน้ีจะน าไปสู่ความส าเร็จในชีวิต ท าให้พนกังานพึงพอใจในงานและ
คงอยูใ่นงาน  
   4)  ด้านรายได้และค่าตอบแทน คือ ค่าใช้จ่ายต่างๆท่ีองค์การจ่ายให้แก่
บุคลากร อาจจ่ายในรูปเงินหรือมิใช่เงินก็ได ้เพื่อตอบแทนการปฏิบติังานตามหนา้ท่ีความรับผิดชอบ 
จูงใจใหมี้การปฏิบติังานอยา่งมีประสิทธิภาพ ส่งเสริมขวญัก าลงัใจของผูป้ฏิบติังาน  
   5)  ด้านสัมพันธภาพของบุคลากรภายในองค์การ (Interpersonal Relation, 
Subordinate, Peers) การมีสัมพนัธ์อนัดีต่อกนั สามารถท างานร่วมกนัได ้มีความเขา้ใจซ่ึงกนัและกนั 
การอยูร่่วมกบับุคคลอ่ืนไดอ้ยา่งมีความสุข 
  5.4.3  เอเลนเบคเกอร์ (Ellenbecker 2004) กล่าวว่า พนกังานเป็นทรัพยสิ์นท่ีมีค่า
ท่ีสุดขององค์กร ความส าคญัของพนกังานท่ีมีต่อองคก์รไม่เพียงแต่ตอ้งดึงผูมี้ความสามารถเขา้มา
เท่านั้น แต่ยงัจ าเป็นท่ีจะตอ้งรักษาพวกเขาไวใ้นระยะยาว โดยไดเ้สนอแบบจ าลองทางทฤษฎีระบุถึง
ความพึงพอใจในการท างานของพยาบาลประจ าบา้น โดยสรุปปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ในงาน 
ประกอบดว้ย ปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอก ดงัน้ี 
   1)  ปัจจัยภายใน (ปัจจัยส่วนบุคคล) ไดแ้ก่ อาย ุเพศ ภาระครอบครัว ระยะเวลา
การปฏิบติังาน ต าแหน่ง เช้ือชาติ สถานภาพการสมรส 
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   2)  ปัจจัยภายนอก(ความพึงพอใจในงาน) ไดแ้ก่ การมีอิสระในการท างาน 
การมีอิสระในวชิาชีพ สัมพนัธภาพกบัผูร่้วมงาน ลกัษณะองคก์าร ภาระงาน เงินเดือนและสวสัดิการ  
  5.4.4  แชททัค (Shattuck et.all., 2008) ไดท้บทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวกบัการสร้าง
แรงจูงใจเพื่อท าให้เกิดการคงอยูข่องบุคลากรสาธารณสุข ในประเทศท่ีก าลงัพฒันา พบวา่มีการศึกษา
หลายฉบบั ประกอบดว้ยส่วนผสมของการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ มีการระบุรูปแบบการ
สร้างแรงจูงใจ ท่ีส าคญั 7 ประการ ไดแ้ก่ 1) รางวลัทางการเงิน 2) การพฒันาทางดา้นอาชีพ  3) โอกาส
ในการศึกษาต่อ  4) โครงสร้างพื้นฐานของโรงพยาบาล  5) ความพร้อมของทรัพยากร  6) การบริหาร
จดัการโรงพยาบาล  7) การยอมรับหรือช่ืนชม  

  5.4.5  คอสสิวิล ซุล และคาลกอรา (Kossivi1 and Xu1 and Kalgora, 2016) ไดศึ้กษา
งานวิจยัท่ีผา่นมาเก่ียวกบัการรักษาพนกังานให้คงอยู ่พบวา่ปัจจยัส าคญัท่ีท าให้พนกังานมีการคงอยู่
ในงานไดน้าน มีดงัน้ี 
   1)  โอกาสในการก้าวหน้า (Development Opportunities) เช่น การพฒันา
ดา้นทกัษะในวชิาชีพ ความกา้วหนา้ในต าแหน่ง ความเจริญเติบโตในหนา้ท่ีการงาน เป็นตน้ 
   2)  ค่าตอบแทน (Compensation) หลายการศึกษาพบว่าค่าตอบแทนและ
ผลประโยชน์ต่างๆท่ีองคก์รใหแ้ก่พนกังาน มีผลต่อการรักษาพนกังานใหค้งอยูใ่นงาน 
   3)  สมดุลของชีวิตและการท างาน (Work-Life Balance) ปัจจุบนัพนักงาน
ตอ้งการตารางการท างานท่ียืดหยุน่ซ่ึงท าให้พวกเขาสามารถดูแลชีวิตส่วนตวัและการท างาน พบวา่
การใหก้ารสนบัสนุนทางอารมณ์แก่พนกังานผา่นความสมดุลในชีวติการท างานช่วยลดความตั้งใจท่ี
จะลาออกจากงาน  
   4)  การบริหารและภาวะผู้น า (Management/Leadership) การบริหารจดัการ
และความเป็นผูน้ าท่ีดี การบริหารแบบมีส่วนร่วม สามารถรักษาพนกังานใหค้งอยูก่บัองคก์รได ้
   5)  สภาพแวดล้อมในการท างาน (Work Environment) สภาพแวดล้อมท่ี
เอ้ืออ านวยต่อการท างาน และการมีทรัพยากรท่ีเพียงพอ 
   6)  การสนับสนุนทางสังคม (Social Support) ไดแ้ก่ ความสัมพนัธ์ระหว่าง
ผูบ้งัคบับญัชาและผูใ้ตบ้งัคบับญัชา ความสัมพนัธ์กบัเพื่อนร่วมงาน ความสัมพนัธ์กบัลูกคา้ หรือผู ้
มารับบริการ 
   7)  อิสระในการท างาน (Autonomy) ไดแ้ก่ ความสามารถในการเลือกวิธีการ
ท างาน มีอิสระในการตดัสินใจเก่ียวกบังานท่ีตนรับผดิชอบ  
   8)  การฝึกอบรมและพัฒนา (Training and Development) ดา้นทกัษะในการ
ท างาน หรือความรู้ใหม่ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการท างาน 
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6.  แนวคดิทฤษฎเีกีย่วกบัแรงจูงใจ 
 
 6.1  ความหมายของแรงจูงใจ 
  มีผูใ้หค้วามหมายเก่ียวกบัแรงจูงใจไวค้่อนขา้งมาก ยกตวัอยา่งไดด้งัน้ี 
  จารุวรรณ จุลสัตย ์(2554) กล่าวว่า แรงจูงใจ หมายถึง ปัจจยัท่ีเป็นแรงกระตุน้ให้
บุคคลมีทศันคติท่ีดี และพึงพอใจในงานท่ีไดรั้บมอบหมาย ส่งผลต่อพฤติกรรมในการท างานเพื่อให้
งานส าเร็จลุล่วงดว้ยดี 
  ชูเกียรติ ยิม้พวง (2554) กล่าววา่ แรงจูงใจ เป็นกระบวนการท่ีบุคคลถูกกระตุน้จาก
ส่ิงเร้า โดยจงใจใหก้ระท าหรือด้ินรน เพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงคบ์างอยา่ง 
  วินยั ขอนทอง (2556) กวา่วา่ แรงจูงใจในการท างาน  หมายถึง  ส่ิงใดๆท่ีเป็นแรง
กระตุน้  และผลกัดนัใหบุ้คคลปฏิบติังานดว้ยความเตม็ใจ เพื่อท่ีจะน ามาซ่ึงการท างานท่ีมีประสิทธิภาพ 
  วรรณา อาวรณ์ (2557) กล่าวว่า แรงจูงใจ หมายถึง ปัจจัยหรือส่ิงต่างๆท่ีเป็น
แรงผลกัดนั กระตุน้พฤติกรรมในตวับุคคลแสดงออกซ่ึงความตอ้งการ หรือโน้มน้าวโดยส่ิงจูงใจ 
เพื่อใหบุ้คลากรในองคก์ารให้ความร่วมมือ ความเตม็ใจในการปฏิบติังาน ซ่ึงจะส่งผลต่อประสิทธิภาพ 
และประสิทธิผลใหอ้งคก์ารประสบความส าเร็จต่อไป 
  ธนญัพร สุวรรณคาม (2559) กล่าวว่า แรงจูงใจในการท างานเป็นปัจจยัท่ีมีความ
เก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติังาน ซ่ึงเป็นแรงผลกัดนัหรือแรงกระตุน้ใหพ้นกังานแสดงพฤติกรรมหรือการ
กระท านั้ นๆ ท าให้พนักงานเกิดความมุ่งมั่น เต็มใจท างาน ตั้ งใจในการท างาน และเกิดความ
กระตือรือร้นในการท างานอยา่งเตม็ท่ี เพื่อใหง้านนั้นบรรลุ เป้าหมาย 
  ศิริวรรณ อินทสโร (2560) กล่าววา่ แรงจูงใจ หมายถึง ความรู้สึกนึกคิดของผูห้น่ึง
ผูใ้ดก็ตามท่ีถูกกระตุน้ ดว้ยทั้งปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอก เพื่อให้บุคคลแสดงพฤติกรรมอย่าง
หน่ึงอยา่งใดออกมา ทั้งท่ีตั้งใจและไม่ตั้งใจ เพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงคห์รือเป้าหมายท่ีวางไว ้

  พราชี จูนจา (Prachi Juneja, n.d.) กล่าววา่ แรงจูงใจ (Motivation) เป็นค าท่ีมาจาก
ค าว่า 'Motive' ซ่ึงหมายถึง ความต้องการ ความปรารถนา หรือแรงผลักดันภายในตัวบุคคล  
เป็นกระบวนการกระตุน้ให้คนด าเนินการเพื่อให้บรรลุเป้าหมาย ในเป้าหมายการท างาน ปัจจยัท่ี
กระตุน้พฤติกรรมของผูค้น ไดแ้ก่ เงิน ความส าเร็จ การไดรั้บการยอมรับ ความพึงพอใจในงาน หรือ
กล่าวไดว้า่ แรงจูงใจเป็นปรากฏการณ์ทางจิตวทิยา ซ่ึงหมายถึงความตอ้งการของแต่ละบุคคลจะตอ้ง
ไดรั้บการจดัการโดยการวางกรอบแผนการจูงใจ 
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  จากความหมายท่ีกล่าวมาขา้งตน้ สามารถสรุปไดว้า่ แรงจูงใจ หมายถึง ปัจจยัท่ีกระตุน้
ให้บุคคลมีทศันคติท่ีดีและพึงพอใจในงานท่ีได้รับมอบหมาย ส่งผลให้เกิดความมุ่งมัน่ เต็มใจ 
กระตือรือร้นท่ีจะปฏิบติังานเพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงคห์รือเป้าหมายท่ีวางไว ้ 
 6.2  ทฤษฎีเกีย่วกบัแรงจูงใจ 

  6.2.1  ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว์ (Maslow’s Hierarchy of Needs 

Theory) 
   อบัราฮมั มาสโลว ์(Maslow, 1954) ไดศึ้กษาเก่ียวกบัล าดบัความตอ้งการของ
มนุษย ์พฤติกรรมของมนุษยจ์ะเป็นไปเพื่อตอบสนองความตอ้งการเหล่านั้น โดยความตอ้งการของ
มนุษยจ์ะเรียงล าดบัจากความตอ้งการขั้นพื้นฐานไปจนกระทัง่เป็นความตอ้งการในระดบัสูงสุด 
มนุษยจ์ะกา้วไปสู่ความตอ้งการขั้นต่อไปก็ต่อเม่ือไดรั้บการตอบสนองในล าดบัขั้นก่อนหนา้แลว้ 
   การจูงใจจะเป็นไปตามล าดบัขั้นของความตอ้งการหรือ Hierarchy of Need 
ซ่ึงมี 5 ล าดบัขั้น คือ  
   1)  ความต้องการทางด้านร่างกาย (Physiological Needs) เป็นความตอ้งการ
ขั้นพื้นฐานของมนุษย ์ เช่น อาหาร น ้ า ท่ีอยู่อาศยั เป็นตน้ เป็นความต้องการท่ีมากท่ีสุดของคน  
เป็นส่ิงจ าเป็นให้มีชีวิตรอด มนุษยจ์ะมีความตอ้งการล าดบัต่อไปเม่ือความตอ้งการขั้นพื้นฐานไดรั้บ
การตอบสนองแลว้  
   2)  ความต้องการความมั่นคงและปลอดภัย (Safety Needs) เป็นล าดับขั้น
ความตอ้งการล าดบัท่ีสอง โดยเป็นเร่ืองเก่ียวกบัการป้องกนัเพื่อไม่ให้เกิดอนัตรายต่อทั้งดา้นร่างกาย
และจิตใจ ต้องการได้รับความคุ้มครองจากอนัตรายของชีวิตและทรัพย์สิน ความมัน่คงในการ
ท างาน เพื่อน าไปสู่ความมัน่คงของฐานะทางการเงิน 
   3)  ความต้องการความรักและการเป็นเจ้าของ (Belongingness and love 
Needs) เป็นความตอ้งการล าดบัท่ีสาม เม่ือความตอ้งการทางด้านร่างกายและความตอ้งการความ
ปลอดภยัถูกสนองตอบแลว้ เป็นความตอ้งการความรัก ความเอาใจใส่ ห่วงใย รวมถึงการรักและ
ห่วงใยผูอ่ื้น และการตอ้งการเป็นส่วนหน่ึงของกลุ่ม ครอบครัว หรือชุมชน เป็นตน้ 
   4)  ความต้องการได้รับการยอมรับ (Esteem Needs) เป็นความตอ้งการล าดบั
ท่ีส่ี เป็นความตอ้งการมัน่ใจ เช่ือมัน่ในความรู้ความสามารถของตนเอง มีความภาคภูมิใจในตนเอง 
ตอ้งการมีเกียรติยศช่ือเสียง ไดรั้บการยกยอ่งชมเชย การเคารพนบัถือจากผูอ่ื้น  
   5)  ความต้องการพัฒนาตนเองไปสู่ความส าเร็จในชีวิต (Self – Actualization 
Needs) ความตอ้งการน้ี เป็นความตอ้งการในระดบัสูงสุด มีลกัษณะกวา้งมากและต่างกนั เช่น ความ
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เจริญกา้วหน้า การพฒันาทกัษะความสามารถให้ถึงขีดสุด มีความเป็นอิสระในการตดัสินใจและ 
การคิดสร้างสรรคส่ิ์งต่างๆ การกา้วสู่ต าแหน่งท่ีสูงข้ึนในอาชีพและการงาน เป็นตน้ 
  6.2.2  ทฤษฎคีวามต้องการของแมกคลีลแลนด์ (McClelland’s Need Theory) 
   แมกคลีลแลนด์ (McClelland, 1961) กล่าวว่า มนุษยท่ี์อยู่ร่วมกนัในสังคม 
จะเกิดการเรียนรู้ทางสังคมและวฒันธรรม ผลกัดนัให้เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมเพื่อ
ตอบสนองความตอ้งการ โดยแบ่งความตอ้งการเป็น 3 ประเภท คือ 
   1)  ความต้องการความส าเร็จ (Need for Achievement) เป็นความตอ้งการท่ี
จะท าส่ิงต่างๆ เพื่อความส าเร็จ มีความสมบูรณ์แบบ และไดม้าตรฐานดีเยีย่ม บุคคลท่ีมีความตอ้งการ
ความส าเร็จสูง จะมีลกัษณะชอบการแข่งขนั ชอบงานท่ีทา้ทาย มีเป้าหมายในการท างานท่ีชดัเจน  
มีความรับผดิชอบสูง กลา้ท่ีจะเผชิญกบัความลม้เหลว และปรับปรุงพฒันาใหดี้ยิง่ข้ึนไป 
   2)  ความต้องการมีอ านาจ (Need for Power) เป็นความต้องการอ านาจ
เพื่อท่ีจะควบคุมส่ิงแวดลอ้มและมีอิทธิพลเหนือผูอ่ื้น บุคคลท่ีมีความตอ้งการอ านาจสูงจะแสวงหา
วิถีทางเพื่อท าให้ตนไดรั้บการยอมรับ ตอ้งการความเป็นผูน้ า ตอ้งการเหนือกว่าบุคคลอ่ืน และให้
ความส าคญัเร่ืองอ านาจมากกวา่การท างานใหมี้ประสิทธิภาพ 
   3)  ความต้องการสัมพันธภาพท่ีดี (Need for Affiliation) เป็นความตอ้งการ
ไดรั้บหรือมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบับุคคลอ่ืน ตอ้งการเป็นส่วนหน่ึงของกลุ่ม บุคคลท่ีตอ้งการดา้นน้ีสูง
จะชอบการร่วมมือกนัมากกวา่การแข่งขนั โดยจะพยายามสร้างและรักษาความสัมพนัธ์อนัดีกบัผูอ่ื้น 
มีความต้องการให้ผูอ่ื้นยอมรับในตนเองและมีแนวโน้มท่ีจะยอมตามความปรารถนาของผูอ่ื้น 
รวมทั้งค  านึงถึงความรู้สึกของผูอ่ื้นเป็นส าคญั 
   แมกคลีลแลนด์ เช่ือว่าแต่ละคนจะมีความตอ้งการทั้ง 3 ส่วนประกอบกนั 
โดยบางคนอาจจะมีความตอ้งการอนัใดอนัหน่ึงสูงกว่าความตอ้งการอ่ืน และความตอ้งการท่ีสูง
ดงักล่าวก่อให้เกิดแรงจูงใจท่ีผลกัดนัให้บุคคลแสดงพฤติกรรมเพื่อตอบสนองความตอ้งการนั้นๆ  
(นุชลี อุปภยั, 2558)  
   จากความตอ้งการ 3 ประการ แมกคลีลแลนด์ให้ความสนใจเป็นพิเศษกบั
ความตอ้งการความส าเร็จ เน่ืองจากจะก่อให้เกิดแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิ (Achievement Motivation) ซ่ึง
ถือเป็นความตอ้งการท่ีท าใหเ้กิดผลงานท่ีสร้างสรรคแ์ละมีคุณค่ามากท่ีสุด  
  6.2.3  ทฤษฎคีวามคาดหวังของ Vroom 
   วิคเตอร์ วรูม (Victor Vroom, 1964) ไดเ้สนอรูปแบบของความคาดหวงัใน
การท างาน โดย มีความเห็นวา่การท่ีจะจูงใจใหพ้นกังานท างานเพิ่มข้ึนนั้นจะตอ้งเขา้ใจกระบวนการ
ทางความคิดและการรับรู้ของบุคคลก่อน โดยปกติเม่ือคนจะท างานเพิ่มข้ึนจากระดบัปกติเขาจะ

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B9%81%E0%B8%A1%E0%B8%81%E0%B8%84%E0%B8%A5%E0%B8%B5%E0%B8%A5%E0%B9%81%E0%B8%A5%E0%B8%99%E0%B8%94%E0%B9%8C
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คาดหวงัว่าจะได้อะไรจากการกระท านั้น พนกังานจะเพิ่มความพยายามมากข้ึนเม่ือเขาคิดว่าการ
กระท านั้นจะน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีเขามีความพึงพอใจ เช่น ไดรั้บการพิจารณาเล่ือนขั้น เล่ือนต าแหน่ง 
และได้ค่าจา้งเพิ่มข้ึน โดย Vroom ได้เสนอรูปแบบของความคาดหวงัในการท างานเรียกว่า VIE 
Theory  
   V = Valance หมายถึง ระดบัความรุนแรงของความตอ้งการของบุคคลใน
เป้าหมายรางวลั คือคุณค่าหรือความส าคญัของรางวลัท่ีบุคคลใหก้บัรางวลันั้น 
   I = Instrumentality  หมายถึง ความเป็นเคร่ืองมือของผลลพัธ์ หรือรางวลั
ระดบัท่ี 1 ท่ีจะน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ี 2 หรือรางวลัอีกอยา่งหน่ึง คือเป็นการรับรู้ในความสัมพนัธ์ของผลลพัธ์
ท่ีได ้(เช่ือมโยงรางวลักบัผลงาน) 
   E= Expectancy ไดแ้ก่ ความคาดหวงัถึงความเป็นไปไดข้องการไดซ่ึ้งผลลพัธ์
หรือรางวลัท่ีตอ้งการเม่ือแสดงพฤติกรรมบางอยา่ง 
   ความคาดหวงัเป็นความรู้สึกของบุคคลถึงพฤติกรรม หรือต าแหน่งท่ีเหมาะสม
ของตนเอง หรืออาจเป็นความรู้สึกถึงความเหมาะสมในบทบาทของผู ้อ่ืน เช่น ผู ้บังคับบัญชา 
ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา และผูร่้วมงาน 
  6.2.4  ทฤษฎสีองปัจจัย (Two-Factor Theory) 
   เฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg ,1959) ไดท้  าการวิจยัเก่ียวกบัแรงจูงใจ
ในการท างานของบุคคล โดยศึกษาความตอ้งการของคนในองค์การ หรือการจูงใจจากการท างาน 
โดยได้ท าการส ารวจขอ้มูลด้วยการสัมภาษณ์วิศวกรและนักบญัชี  ท่ีปฏิบติังานในเขตเมืองพิทซ
เบอร์ก สหรัฐอเมริกา ถึงความพึงพอใจ และความไม่พึงพอใจในการท างาน และส่ิงท่ีท าให้เกิด
ความพึงพอใจ และความไม่พึงพอใจ พบว่า บุคคลตอ้งการความสุขจากการท างาน ซ่ึงความสุข 
ในการท างานเกิด เกิดจากความพึงพอใจหรือไม่พึงพอใจในงานท่ีท า โดยความพึงพอใจและ 
ไม่พึงพอใจนั้นมีสาเหตุมาจากปัจจยัสองกลุ่ม คือ ปัจจยัจูงใจ (Motivational Factors) และปัจจยั 
ค  ้าจุนหรือปัจจยัสุขอนามยั (Maintenance or Hygiene Factors) โดยมีค านิยามดงัน้ี   
   1)  ปัจจัยจูงใจ (Motivational Factors) เป็นปัจจยัท่ีสร้างความพึงพอใจใน
การท างาน จูงใจใหค้นชอบและรักงานท่ีปฏิบติั ประกอบดว้ย  
    (1)  ความส าเร็จในการท างาน (Achievement) หมายถึง การท่ีบุคคล
สามารถท างานไดเ้สร็จส้ิน และประสบผลส าเร็จ มีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาต่างๆ และรู้จกั
การป้องกนัปัญหาท่ีจะเกิดข้ึน เม่ือผลงานประสบผลส าเร็จจะท าให้เกิดความรู้สึกพอใจและภูมิใจใน
ผลงานนั้น 
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    (2)  การยอมรับนบัถือ (Recognition) หมายถึง การไดรั้บการยอมรับจาก
ผูบ้งับญัชา เพื่อนร่วมงาน หรือจากบุคคลอ่ืนๆ ภายในหน่วยงาน การยอมรับ จากการยกยอ่ง ชมเชย 
หรือการใหก้ าลงัใจ หรือการแสดงออกอ่ืนๆท่ีแสดงให้เห็นถึงการยอมรับในความสามารถ จะท าให้
บุคคลเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ และเห็นคุณค่าผลงานของตนเอง  
    (3)  ลกัษณะงาน (Work Itself) หมายถึง งานท่ีมีความน่าสนใจ งานท่ีมี
ความทา้ทาย งานท่ีตอ้งอาศยัความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์หรือเป็นงานท่ีสามารถกระท าไดต้ั้งแต่ตน้จน
จบโดยล าพงัผูเ้ดียวได ้ 
    (4)  ความรับผิดชอบ (Responsibility) หมายถึง ความพึงพอใจในการท่ี
ไดรั้บมอบหมาย ใหรั้บผดิชอบต่องานของตน และมีอ านาจต่องานอยา่งเตม็ท่ี มีอิสระในการท างาน 
    (5)  ความกา้วหนา้ (Advancement) หมายถึง การไดรั้บการเล่ือนต าแหน่ง
ให้สูงข้ึน รวมถึงการไดรั้บโอกาสท่ีจะเพิ่มพูนความรู้ หรือไดรั้บการอบรม เพิ่มความสามารถและ
พฒันาศกัยภาพของตนเอง  
   2)  ปัจจัยค า้จุนหรือปัจจัยสุขอนามยั (Maintenance or Hygiene Factors) หมายถึง 
ปัจจยัท่ีจะค ้าจุนให้แรงจูงใจในการท างานมีอยูต่ลอดเวลา ถา้ไม่มีจะเกิดความไม่พึงพอใจข้ึน เป็นปัจจยั
ภายนอกท่ีป้องกนัไม่ใหเ้กิดความไม่พอใจในการท างาน ประกอบดว้ย  
    (1)  นโยบายการบริหารขององคก์าร (Company Policy) หมายถึง นโยบาย
หรือจดัการบริหารขององคก์าร กฎ ระเบียบ ขอ้บงัคบั การติดต่อส่ือสารภายในองคก์าร  
    (2)  การบงัคบับญัชา (Supervision) หมายถึง ความสามารถของผูบ้งัคบับญัชา
ในการบริหารจดัการภายในหน่วยงานอยา่งมีประสิทธิภาพ มีความยติุธรรมในการบริหาร  
    (3)  ความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน (Relationship with Peers) หมายถึง  
การติดต่อสัมพนัธ์กับผูบ้ ังคับบญัชา เพื่อนร่วมงาน และผูใ้ต้บังคับบญัชา ทุกอย่างท่ีแสดงถึง 
ความสัมพนัธ์อนัดีต่อกนั มีความเขา้ใจซ่ึงกนัและกนั ช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนั และสามารถท างาน
ร่วมกนัไดเ้ป็นอยา่งดี  
    (4)  สภาพแวดล้อมในการท างาน (Working Condition) หมายถึ ง 
สภาพแวดลอ้มในการท างาน และสภาพทางกายภาพของงาน เช่น อากาศ เสียง แสงสวา่ง ชัว่โมงการ
ท างาน รวมถึงลกัษณะแวดลอ้มอ่ืนๆ เช่น อุปกรณ์ เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้จ านวนบุคลากร  
    (5)  เงินเดือนและค่าตอบแทน (Salary) หมายถึง ค่าตอบแทนหรือ
ผลประโยชน์ในการปฏิบติังานท่ีพนักงานพึงได้รับอย่างเหมาะสมกบังานท่ีท า เป็นท่ีพอใจของ
บุคลากร  
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    (6)  ชีวิตความเป็นอยู่ส่วนตัว (Personal life) หมายถึง ความรู้สึกท่ีดี
หรือไม่ดี ซ่ึงเป็นผลท่ีไดจ้ากงานในหนา้ท่ีของตน อาจเป็นผลกระทบโดยตรงหรือโดยออ้มต่อชีวิต
ส่วนตวั เช่น การมีเวลาใหก้บัครอบครัว การมีวนัหยดุ หรือวนัลา เพื่อท ากิจธุระส่วนตวั เป็นตน้ 
    (7)  ความมัน่คงในงาน (Job security) หมายถึง ความรู้สึกมัน่คงในงานท่ี
ท า มีโอกาสในการเปล่ียนแปลงนอ้ย หรือความย ัง่ยนืในอาชีพ 

 
 งานวิจัยน้ี ผูว้ิจ ัยสนใจศึกษาแรงจูงใจตามแนวคิดของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก 
(Herzberg, 1959)  เน่ืองจากเป็นทฤษฎีท่ีมีความเก่ียวขอ้งโดยตรงกบัการจูงใจในการท างาน โดย
ปัจจยัจูงใจจะช่วยจูงใจให้บุคลากรพึงพอใจในการปฏิบติังาน ในขณะท่ีปัจจยัค ้าจุน ช่วยป้องกนั
ไม่ให้เกิดความไม่พึงพอใจในการปฏิบติังาน ส่งผลให้บุคลากรคงอยูใ่นงานไดน้าน ส่งผลดีต่องาน
และองคก์ร นอกจากนั้นทฤษฎีดงักล่าวท าการศึกษาในกลุ่มอาชีพวิศวกรและนกับญัชี ซ่ึงเป็นกลุ่ม
อาชีพท่ีมีบริบทคลา้ยกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีตอ้งการศึกษา คือเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ 
 

7.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 7.1  งานวจัิยทีเ่กีย่วข้องกบัปัจจัยส่วนบุคคลและการคงอยู่ในงาน 

  7.1.1  เพศ 
          เพศเป็นปัจจยัส่วนบุคคล ท่ีบ่งช้ีความแตกต่างทางดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ 
ความรู้สึกหรืออารมณ์ มีผลต่อความรู้สึกผูกพนัต่อองคก์ร หรือการคงอยูใ่นงานแตกต่างกนั ดงัผล
การศึกษาของ วฒันา ทองปัสโณว์ (2553) ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของทันตแพทย์ใน
โรงพยาบาลชุมชน พบว่า เพศ มีความสัมพนัธ์ต่อการคงอยู่ของทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชุมชน
อยา่งมีนยัส าคญั โดยทนัตแพทยเ์พศหญิงจะคงอยูใ่นโรงพยาบาลชุมชนมากกวา่ทนัตแพทยเ์พศชาย 
สอดคลอ้งกบั ชยนัต์ ศรีวิจารณ์ (2554) ซ่ึงไดศึ้กษาทศันคติในการท างานท่ีมีผลต่อความภกัดีใน
องคก์ร ของพนกังานส านกังานทรัพยสิ์นส่วนพระมหากษตัริย ์พบวา่ เพศท่ีแตกต่างกนั มีผลท าให้
รู้สึกผูกพนัต่อองค์กรแตกต่างกนั เช่นเดียวกบั สุพรรษา พุ่มพวง (2559) ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อ
แนวโน้มการลาออกของพนกังานโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง พบว่า เพศท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อ
แนวโนม้การลาออกท่ีแตกต่างกนั โดยเพศหญิงมีแนวโนม้การลาออกมากกวา่เพศชาย ดว้ยลกัษณะ
ทางกายภาพ เพศชายจะมีความแข็งแรง และท างานท่ีตอ้งใชแ้รงไดม้ากกวา่เพศหญิง ในขณะท่ีเพศ
หญิงรับแรงกดดนัไดน้อ้ยกวา่เพศชาย มีความอ่อนไหวทางอารมณ์มากกวา่ ส่งผลใหเ้กิดความเครียด 



41 

ความกดดันจากงานได้มากกว่า จึงมีแนวโน้มการลาออกท่ีสูงกว่าเพศชาย และการศึกษาของ  
จิราภรณ์ กองจนัทร์ และคณะ (2556) พบว่า เพศท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อการลาออกของพยาบาล
วิชาชีพกรณีศึกษาโรงพยาบาลเวชธานี เขตกรุงเทพมหานครแตกต่างกนั ส าหรับการศึกษาของ  
ณิชารีย ์แกว้ไชยษา (2559) พบวา่ เพศท่ีแตกต่างกนั ท าใหพ้นกังานมีความสุขในการท างานแตกต่าง
กนั โดยเพศชายจะมีความสุขในการท างานมากกวา่เพศหญิง  
    อย่างไรก็ตามบางการศึกษาพบว่าเพศไม่มีผลต่อการคงอยู่ในงาน หรือ
ความตั้งใจปฏิบติังานต่อของบุคคล เช่น อีวา คีน และคณะ (Eva Kyndt et.al., 2009) พบวา่ เพศ ไม่มี
อิทธิพลต่อการคงอยูใ่นงานของพนกังาน หรือ สมฤทธ์ิ จิโรจน์วณิชชากร (2551) พบวา่ เพศ ไม่มีผล
ต่อการคงอยูใ่นงานของทนัตแพทยใ์นพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้ 
  7.1.2  อาย ุ
   อายุเป็นปัจจัยท่ีท าให้บุคคลมีความแตกต่างกันเร่ืองความคิดเห็นและ
พฤติกรรม เน่ืองจากคนในวยัท่ีต่างกัน มีประสบการณ์และความต้องการท่ีแตกต่างกัน โดยมี
การศึกษาหลายการศึกษาท่ีสอดคล้องกนั เช่น การศึกษาของ สุรีย ์ทา้วค าลือ (2549) พบว่า อายุ  
มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความตั้งใจท่ีจะคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน 
และสามารถท านายความตั้งใจท่ีจะคงอยู่ในงานได้ เช่นเดียวกนักบั วฒันา ทองปัสโณว ์(2553) 
ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่องทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชุมชน พบวา่ อายุ มีความสัมพนัธ์ต่อ
การคงอยูข่องทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชุมชนอยา่งมีนยัส าคญั โดยทนัตแพทยก์ลุ่มท่ีมีอายมุากกวา่
จะคงอยู่ในโรงพยาบาลชุมชนมากกว่ากลุ่มท่ีมีอายุน้อย สอดคล้องกบั กรรณิการ์  กุลเกียรติชัย 
(2554) ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการคงอยูข่องทนัตแพทยใ์นวิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร 
พบว่า อายุ มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการคงอยู่ของทนัตแพทย์อย่างมีนัยส าคญั และ จิราภรณ์  
กองจนัทร์ และคณะ (2556) พบว่า อายุท่ีแตกต่างกัน มีผลต่อการลาออกของพยาบาลวิชาชีพ
กรณีศึกษาโรงพยาบาลเวชธานี เขตกรุงเทพมหานครแตกต่างกนั 

   การศึกษาของ ชยนัต ์ศรีวิจารณ์ (2554) พบวา่ อายุท่ีแตกต่างกนั มีผลท าให้
รู้สึกผกูพนัต่อองคก์รแตกต่างกนั เช่นเดียวกบั ธีระวฒิุ ตรีประสิทธ์ิชยั (2558) พบวา่พนกังานท่ีมีอายุ
แตกต่างกนั จะส่งผลกระทบต่อการรักษาพนกังานให้คงอยูก่บัองคก์รในอุตสาหกรรมการโรงแรม
แตกต่างกนั โดยพนกังานท่ีอายุระหว่าง 51-55 ปี และ 41-50 ปี มีค่าเฉล่ียของปัจจยัท่ีจะส่งผลกระทบ
ต่อการรักษาพนกังานให้คงอยูก่บัองคก์รในอุตสาหกรรมการโรงแรมมากท่ีสุด และ อรรถพร คงเขียว 
(2554) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อระดบัความสุขในการท างานของพนักงาน พบว่า อายุท่ีแตกต่างกนั  
มีผลต่อระดับความสุขในการท างานแตกต่างกัน โดยผูต้อบแบบสอบถามท่ีมีอายุต  ่ากว่า 20 ปี  
มีระดบัความสุขในการท างานนอ้ยกวา่กลุ่มอายท่ีุสูงกวา่นั้น ส าหรับการศึกษาของ ณิชารีย ์แกว้ไชยษา 
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(2559) พบวา่ อายท่ีุแตกต่างกนั ท าใหพ้นกังานมีความผกูพนัต่อองคก์รแตกต่างกนั โดยพนกังานท่ีมี
อายมุากจะมีความผกูพนัต่อองคก์รมากกวา่พนกังานท่ีมีอายนุอ้ย 
   ชูเกียรติ ยิ้มพวง (2554) พบว่า อายุท่ีแตกต่างกนัมีผลต่อแรงจูงใจในการ
ปฏิบติังานดา้นปัจจยัจูงใจของการยอมรับนบัถือ และปัจจยัค ้าจุนดา้นความสัมพนัธ์กบัผูบ้งัคบับญัชา
แตกต่างกนั สอดคลอ้งกบั พิมณพฒัณ์ แฉลม้เขตต์ (2559) ท่ีพบว่า อายุ มีผลต่อความพึงพอใจใน
งานท่ีแตกต่างกนั และ นิศาชล ภูมิพื้นผล (2559) ท่ีพบวา่ อายท่ีุแตกต่างกนั มีผลต่อการคงอยูใ่นงาน
ของพนกังานท่ีแตกต่างกนั  
   อย่างไรก็ตามมีงานวิจยัท่ีพบว่า อายุ ไม่มีผลต่อการคงอยู่ในงานของบุคลากร 
หรือพนักงาน เช่น อีวา คีน และคณะ (Eva Kyndt & et.al., 2009) พบว่า อายุ ไม่มีอิทธิพลต่อการ 
คงอยู่ในงานของพนกังาน หรือ การศึกษาของ นฤมล นุ้ยรัตน์ (2560) พบว่า อายุ ไม่มีผลต่อความ
ตั้งใจคงอยูใ่นงานของพยาบาลท่ีมีประสบการณ์ในโรงพยาบาลเอกชนท่ีผา่นการรับรองมาตรฐาน
ระดบัสากล เขตกรุงเทพมหานคร       
  7.1.3  สถานภาพสมรส 
   วฒันา ทองปัสโณว ์(2553) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของทนัตแพทย์
ในโรงพยาบาลชุมชน พบว่า สถานภาพสมรส มีความสัมพนัธ์ต่อการคงอยู่ของทนัตแพทยใ์น
โรงพยาบาลชุมชนอย่างมีนัยส าคญั โดยทนัตแพทยท่ี์แต่งงานแล้วหรือเคยแต่งงาน จะคงอยู่ใน
โรงพยาบาลชุมชนมากกว่าทนัตแพทยท่ี์เป็นโสดสอดคล้องกบั กรรณิการ์ กุลเกียรติชัย (2554)  
ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการคงอยู่ของทนัตแพทยใ์นวิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร 
พบว่า สถานภาพสมรส มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกับการคงอยู่ของทันตแพทย์ในวิทยาลัยการ
สาธารณสุขสิรินธรอยา่งมีนยัส าคญั เช่นเดียวกบั ดามรัศม ์รัตนนาคินทร์ (2556) ซ่ึงศึกษาปัจจยัท่ีมี
ผลต่อความสุขในการปฏิบติังานของเภสัชกรโรงพยาบาลสังกดัส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข 
พบวา่ สถานภาพสมรส มีผลต่อความสุขในการปฏิบติังาน โดยกลุ่มท่ีมีสถานภาพแต่งงานแลว้หรือ
ม่ายหรือหย่า มีความสุขในการปฏิบติังานมากกว่ากลุ่มท่ีมีสถานภาพโสด ส่วนการศึกษาของ  
ณิชารีย ์แกว้ไชยษา (2559) พบวา่พนกังานท่ีมีสถานภาพสมรม/คู่ จะมีความผกูพนัต่อองคก์รมากกวา่
พนกังานท่ีมีสถานภาพสมรส โสด/หยา่ร้าง/หมา้ย ในขณะท่ี สมฤทธ์ิ จิโรจน์วณิชชากร (2551) พบวา่ 
สถานภาพสมรส ไม่มีผลต่อการคงอยูใ่นงานของทนัตแพทยใ์นพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้
  7.1.4  ภูมิล าเนา 
   การศึกษาของสมฤทธ์ิ จิโรจน์วณิชชากร (2551) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการ
ตดัสินใจอยู่ปฏิบติังานในระบบราชการของทนัตแพทยใ์นพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนภาคใต ้พบว่า 
ทนัตแพทยท่ี์ไม่มีภูมิล าเนาอยู่ในพื้นท่ีมีโอกาสยา้ยออกจากพื้นท่ีสูงกว่าทนัตแพทยท่ี์มีภูมิล าเนา 
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อยูใ่นพื้นท่ี หรือมีสามี/ภรรยา/ครอบครัว เป็นคนในพื้นท่ี สอดคลอ้งกบั วฒันา ทองปัสโณว ์(2553) 
ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่อง  ทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชุมชน พบวา่ ภูมิล าเนา มีความสัมพนัธ์
ต่อการคงอยู่ของทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชุมชนอย่างมีนยัส าคญั  โดยทนัตแพทยท่ี์มีภูมิล าเนา
จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างาน มีความตอ้งการคงอยูใ่นโรงพยาบาลชุมชนมากกวา่ทนัตแพทยท่ี์มีภูมิล าเนา
คนละจงัหวดักบัท่ีท างาน และเหตุผลท่ีตอ้งการยา้ยออกจากโรงพยาบาลชุมชน อนัดบั 1 คือ ตอ้งการ
ท างานใกลภู้มิล าเนาเดิมและครอบครัว โดยรายละเอียดของเหตุผล คือ ตอ้งการยา้ยกลบัภูมิล าเนา
เดิมหรือใกลภู้มิล าเนา สามารถเดินทางไดส้ะดวก ตอ้งการยา้ยติดตามครอบครัว เช่น สามี ภรรยา 
และการกลบัไปดูแลบิดา มารดา สอดคล้องกบั ศิริญาพร ปรีชา (2556) ซ่ึงศึกษาความผูกพนัต่อ
องค์กรของบุคลากรส านักวิทยบริการ มหาวิทยาลัยขอนแก่น พบว่า ครอบครัวและภูมิล าเนา  
เป็นปัจจยัท่ีมีผลต่อความผูกพนัต่อองค์กรของบุคลากร เช่นเดียวกบั จีรนนัท์  ไวยศรีแสง (2552) 
ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อการตัดสินใจเลือกประกอบอาชีพของนักศึกษาระดับปริญญาตรีในสถาบนั 
อุดมศึกษาของรัฐและเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร พบว่าภูมิล าเนาของนักศึกษา มีความสัมพนัธ์ 
ต่อการตัดสินใจเลือกประกอบอาชีพ โดยนักศึกษาท่ีอาศัยอยู่ต่างจังหวดั ตัดสินใจท่ีจะเลือก 
ประกอบอาชีพราชการมากกวา่อาชีพอ่ืน ๆ  และ นภชา สิงห์วีรธรรม และคณะ (2561) ท่ีท าการศึกษา
เหตุผลในการเลือกสถานท่ีเรียนและสถานท่ีท างานของนักเรียนในระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย  
หลงัส าเร็จการศึกษาชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 6 ของวิทยาลยัพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ โดยกิจกรรม 
Open house นกัเรียนท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเปิดบา้นสนใจเรียนสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพ และจะเลือก
เรียนสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพหลงัส าเร็จการศึกษาชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 6 โดยเลือกสถานท่ีเรียนใน
เขตภูมิล าเนาของผูป้กครอง และเลือกสถานท่ีท างานหลงัส าเร็จการศึกษาในเขตภูมิล าเนาของ
ผูป้กครองมากกวา่นกัเรียนท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมเปิดบา้น  
  7.1.5  ระดับการศึกษา 
   ระดับการการศึกษา เป็นปัจจัยท่ีช่วยให้คนมีสติปัญญาในการพิจารณา 
ส่ิงต่างๆ อยา่งมีเหตุผล มีความสามารถในการปรับตวัเขา้กบัส่ิงแวดลอ้ม และปฏิบติังานไดอ้ย่างมี
ประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบั ชูเกียรติ ยิ้มพวง (2554) พบว่า ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนัมีผลต่อ
แรงจูงใจในการปฏิบติังานด้านการยอมรับนับถือแตกต่างกัน และมีผลต่อการปฏิบติังานด้าน
คุณภาพของงานดา้นการท างานร่วมกบัผูอ่ื้น และดา้นการปฏิบติัตามกฎระเบียบของบริษทัแตกต่าง
กัน และชยนัต์ ศรีวิจารณ์ (2554) พบว่าระดับการศึกษาท่ีแตกต่างกัน มีผลท าให้รู้สึกผูกพนัต่อ
องค์กรแตกต่างกัน หรือการศึกษาของ อรรถพร คงเขียว (2554) ซ่ึงศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อระดับ
ความสุขในการท างานของพนกังาน พบวา่ ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อระดบัความสุขใน
การท างานแตกต่างกัน โดยผูต้อบแบบสอบถามท่ีระดับการศึกษาม.3 หรือต ่ากว่า จะมีระดับ
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ความสุขในการท างานน้อยกว่ากลุ่มท่ีมีระดับการศึกษาสูงกว่า ส่วนการศึกษาของ ณิชารีย์  
แกว้ไชยษา (2559) พบวา่ระดบัการศึกษาท่ีสูงกวา่ ท าใหพ้นกังานมีความผกูพนัต่อองคก์รนอ้ยกวา่ 
   ภตัราพร ชนะการณ์ (2561) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อแรงจูงใจในการปฏิบติังาน
ของบุคลากรโรงพยาบาลบางกล ่า อ าเภอบางกล ่า จงัหวดัสงขลา พบว่า ระดบัการศึกษาส่งผลต่อ
แรงจูงใจในการปฏิบติังานโดยภาพรวมของบุคลากร เช่นเดียวกับ สุพินดา สาทรกิจ และคณะ 
(2561) พบวา่ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการคงอยูแ่ละนโยบายท่ีสนบัสนุนการคงอยูข่องทนัตแพทย์
ท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข ไดแ้ก่ วฒิุการศึกษาสูงสุดในระดบัปริญญา
โท/เอกและระดับ อนุมติับตัร/วุฒิบตัร และการศึกษาของ พรทวี เถ่ือนค าแสน และบุญญรัตน์ 
สัมพนัธ์วฒันชยั (2559) ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อแรงจูงใจในการตดัสินใจเลือกท างานของพนกังาน
ระดบัปฏิบติัการในนิคมอุตสาหกรรมเหมราชอีสเทิร์นซีบอร์ด จงัหวดัระยอง พบวา่ ระดบัการศึกษา 
มีผลต่อแรงจูงใจในการตดัสินใจเลือกท างานของพนกังาน 
  7.1.6  สาขาทีเ่ลือกเรียน 
   สุวิชชา หย่องฮวย (2551) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการเลือกท างานในภูมิภาค 
ของบณัฑิตคณะวิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีภูมิล าเนา
อยูใ่นภาคเหนือ แต่ส่วนใหญ่ตดัสินใจท างานในภาคกลางมากกวา่ ดว้ยเหตุผลของความหลากหลาย
ของแหล่งจา้งงานท่ีตรงกบัสาขาวิชาชีพท่ีเรียนมา ไดแ้ก่ สาขาวิชาโยธา อุตสาหการเคร่ืองกล ส่ิงแวดลอ้ม 
คอมพิวเตอร์ และเคร่ืองจกัรกลเกษตร สอดคลอ้งกบั นภชา สิงห์วรีธรรม และคณะ (2561) ท าการศึกษา
เหตุผลในการเลือกสถานท่ีเรียนและสถานท่ีท างานของนักเรียนในระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย 
หลงัส าเร็จการศึกษาชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 6 ของวิทยาลยัพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ โดยกิจกรรม 
Open house พบวา่ นกัเรียนท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมเปิดบา้นสนใจเรียนสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพและจะ
เลือกเรียนสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพหลงัส าเร็จการศึกษาชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 6 นกัเรียนมีเหตุผลใน
การเลือกสถานท่ีท างาน โดยจะเลือกตามความชอบของตนเอง เลือกมีโอกาสกา้วหนา้ในหนา้ท่ีการ
งาน และเลือกท างานตรงตามสาขาท่ีเรียนมา และ จีรนนัท ์ ไวยศรีแสง (2552) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อ
การตดัสินใจเลือกประกอบอาชีพของนกัศึกษาระดบัปริญญาตรีในสถาบนัอุดมศึกษาของรัฐและ
เอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า คณะท่ีเรียน มีผลต่อการตดัสินใจเลือกประกอบอาชีพ   
โดยนกัศึกษาส่วนใหญ่เรียนอยูใ่นคณะบริหารธุรกิจ พาณิชย ์บญัชี มากกวา่คณะอ่ืน ๆ ทั้งน้ีอาจเป็น
เพราะว่า คณะบริหารธุรกิจนั้น เป็นหลกัสูตรท่ีมีการเรียนการสอนในทุกสถาบนัการศึกษา และมี
เป็นจ านวนมาก ซ่ึงมีสาขาท่ีเปิดให้นกัศึกษาเลือกเรียนไดอี้กเป็นจ านวนมาก เช่น สาขาบญัชี การเงิน 
การธนาคาร การตลาด การขาย การจดัการ และ การบริการ เป็นต้น ฉะนั้น เม่ือจบจากคณะน้ีไป 
นกัศึกษาสนใจท่ีจะประกอบอาชีพในสายงานท่ีตรง และเหมาะสมกบังานท่ีตนเลือก 



45 

  7.1.7  สถาบันทีส่ าเร็จการศึกษา 
   นงลกัษณ์ พะไกยะ และคณะ (2555) ศึกษาทศันคติและปัจจยัท่ีท าให้แพทย์
เลือกงานในชนบท พบว่า แพทยท่ี์เขา้ร่วมการศึกษาทั้งหมดเป็นบณัฑิตแพทยจ์ากระบบปกติ 527 
คน จากโครงการผลิตแพทยเ์พิ่มเพื่อชาวชนบท 313 คน กลุ่มแพทยเ์พื่อชาวชนบทส่วนใหญ่ส าเร็จ
การศึกษาจากมหาวิทยาลยัส่วนภูมิภาค ในขณะท่ีกลุ่มแพทยร์ะบบปรกติส่วนใหญ่ส าเร็จการศึกษา
จากมหาวิทยาลัยในกรุงเทพฯและปริมณฑล โดยแพทย์ท่ีส าเร็จการศึกษาจากมหาวิทยาลัยใน
กรุงเทพฯและปริมณฑล มีแนวโน้มท่ีจะตั้งใจเลือกปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลชุมชนหลงัหมดส้ิน
สัญญาใชทุ้นนอ้ยกวา่แพทยท่ี์ส าเร็จการศึกษาจากมหาวทิยาลยัส่วนภูมิภาค สอดคลอ้งกบั การศึกษา
ของ พิมณพฒัณ์ แฉล้มเขตต์ (2559) ท่ีพบว่าสถานศึกษาท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อการคงอยู่ในงาน 
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติท่ีแตกต่างกนั ในขณะท่ี สมฤทธ์ิ  
จิโรจน์วณิชชากร (2551) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการตดัสินใจอยู่ปฏิบติังานในระบบราชการของ 
ทนัตแพทยใ์นพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนภาคใต ้พบว่าสถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์
อยา่งมีนยัส าคญักบัตดัสินใจปฏิบติังานในพื้นท่ี แต่อยา่งไรก็ตาม กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาดงักล่าว 
ส่วนใหญ่(ร้อยละ 70.18) เป็นทันตแพทย์ท่ีส าเร็จการศึกษาจากมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ซ่ึงตั้งอยูใ่นอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา  
  7.1.8  รายได้ต่อเดือน 
   สุรีย ์ทา้วค าลือ (2549) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อความตั้งใจคงอยูข่องพยาบาล
วิชาชีพในรงพยาบาลเอกชน พบว่า ค่าตอบแทน สามารถท านายความตั้งใจท่ีจะคงอยู่ในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนได้ สอดคลอ้งกบั สมฤทธ์ิ จิโรจน์วณิชชากร (2551) ท่ีศึกษา
ปัจจยัท่ีมีผลต่อการตัดสินใจอยู่ปฏิบัติงานในระบบราชการของทันตแพทย์ในพื้นท่ี 3 จงัหวดั
ชายแดนภาคใต ้พบว่า รายได้และค่าตอบแทนพิเศษ มีความสัมพนัธ์ต่อการตดัสินใจปฏิบติังาน
ต่อไปในพื้นท่ีต่อไป  
   นฤมล นุ้ยรัตน์ (2554) พบว่าระดบัเงินเดือนมีความสัมพนัธ์ในระดบัปาน
กลางกบัความตั้งใจคงอยู่ในงานของพยาบาลผูมี้ประสบการณ์ เช่นเดียวกบั บงกชพร ตั้งฉัตรชัย 
(2554) ท่ีศึกษาการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า รายได้มีผลต่อการคงอยู่ในงานของ
พยาบาลวชิาชีพ และชูเกียรติ ยิม้พวง (2554) ท่ีพบวา่ รายไดต่้อเดือนท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อแรงจูงใจ
ในการปฏิบติังานดา้นการยอมรับนบัถือแตกต่างกนั สอดคลอ้งกบั อรรถพร คงเขียว (2554) ศึกษา
ปัจจยัท่ีมีผลต่อระดับความสุขในการท างานของพนักงาน พบว่า รายได้ต่อเดือนท่ีแตกต่างกนั  
มีผลต่อระดับความสุขในการท างานแตกต่างกนั โดยผูต้อบแบบสอบถามท่ีมีรายได้น้อยกว่ามี 
ระดบัความสุขในการท างานนอ้ยกวา่ และการศึกษาของ สุพินดา สาทรกิจ และคณะ (2561) พบวา่ 
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นโยบายท่ีส่งเสริมการคงอยูข่องทนัตแพทย ์คือ สวสัดิการรักษาพยาบาล เงินบ านาญ ความมัน่คงใน
วชิาชีพหรือความภูมิใจในวชิาชีพ และเงินเดือนหรือค่าตอบแทนต่างๆท่ีเหมาะสม 
   ส าหรับการศึกษาของ พิมพก์มล จกัรานุกุล และคณะ (2560) ศึกษาอิทธิพล
ของปัจจยัส่วนบุคคล ความผกูพนัต่อองคก์ร และคุณภาพชีวติในการท างานท่ีมีผลต่อการธ ารงรักษา
พนักงานโรงแรมระดบั 5 ดาว ในเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า พนักงานท่ีมีรายได้เฉล่ียต่อเดือน
ต่างกัน มีความคิดเห็นต่อการธ ารงรักษาพนักงานแตกต่างกนั โดยพนักงานท่ีมีรายได้มากกว่า 
30,000 บาท จะมีคะแนนการธ ารงรักษาพนกังานสูงกวา่พนกังานท่ีมีรายไดต้  ่ากวา่ 30,000 บาท         
  7.1.9  ระดับต าแหน่ง 
   วฒันา ทองปัสโณว ์(2553) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของทนัตแพทย์
ในโรงพยาบาลชุมชน พบว่า ระดับต าแหน่ง  มีความสัมพนัธ์ต่อการคงอยู่ของทันตแพทย์ใน
โรงพยาบาลชุมชนอย่างมีนยัส าคญั โดยทนัตแพทยต์ าแหน่งระดบัทนัตแพทยช์ านาญการข้ึนไปมี
ความต้องการคงอยู่ในโรงพยาบาลชุมชนมากกว่าทันตแพทย์ระดับปฏิบัติการ สอดคล้องกับ 
กรรณิการ์  กุลเกียรติชัย (2554) ศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพนัธ์กับการคงอยู่ของทันตแพทย์ใน
วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร พบวา่ ต าแหน่งงาน มีความสัมพนัธ์กบัการคงอยูข่องทนัตแพทยใ์น
วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธรอยา่งมีนยัส าคญั เช่นเดียวกนักบัสุพินดา สาทรกิจ และคณะ (2561) 
พบวา่ ระดบัต าแหน่งช านาญการข้ึนไป มีความสัมพนัธ์กบัการคงอยูข่องทนัตแพทยท่ี์ปฏิบติังานใน
หน่วยงานภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข  
   การศึกษาของ อรรถพร คงเขียว (2554) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อระดบัความสุข
ในการท างานของพนกังาน พบวา่ ต าแหน่งงานในปัจจุบนัท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อระดบัความสุขใน
การท างานแตกต่างกัน โดยผูต้อบแบบสอบถามต าแหน่งวิศกรมีระดับความสุขในการท างาน
มากกวา่ต าแหน่งช่าง สอดคลอ้งกบั ณิชารีย ์แกว้ไชยษา (2559) พบวา่ระดบัต าแหน่งท่ีแตกต่างกนั 
ท าให้พนกังานมีมีความสุขในการท างานแตกต่างกนั โดยพนกังานระดบัอาวุโส จะมีความสุขใน
การท างานมากกวา่พนกังานระดบัพนกังานและระดบัหวัหนา้งาน เช่นเดียวกบั พิมพก์มล จกัรานุกุล 
และคณะ (2560) พบวา่ พนกังานท่ีมีต าแหน่งงานต่างกนั มีความคิดเห็นต่อการธ ารงรักษาพนกังาน
แตกต่างกนั โดยระดบัผูบ้ริหารมีคะแนนการธ ารงรักษาพนกังานสูงสุด รองลงมา คือ ระดบัหวัหนา้
งาน และระดบัพนกังานทัว่ไป ตามล าดบั สอดคลอ้งกบั ศิริวรรณ อินทสโร (2560) พบวา่ ขา้ราชการ
ครูท่ีมีต าแหน่งหนา้ท่ีแตกต่างกนั มีความเห็นต่อแรงจูงใจในการปฏิบติังานแตกต่างกนั    
  7.1.10  ระยะเวลาปฏิบัติงาน/ประสบการณ์ในการท างาน 
   ระยะเวลาปฏิบติังาน หรือประสบการณ์ในการท างาน มีผลต่อความผูกพนั
ต่อองคก์ร เช่น การศึกษาของ ชยนัต ์ศรีวจิารณ์ (2554) พบวา่ระยะเวลาการปฏิบติังานท่ีแตกต่างกนั 
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มีผลท าให้รู้สึกผูกพนัต่อองค์กรแตกต่างกนั สอดคลอ้งกบั ศราวุธ โภชนะสมบติั (2559) ท่ีศึกษา
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความผูกพนัในองคก์ารของบุคลากร ส านกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 8 จงัหวดั
นครสวรรค์ พบว่า ปัจจยัด้านประสบการณ์ในการท างานมีผลต่อความผูกพนัในองค์การโดยใน
ภาพรวมอยใูนระดบัปานกลาง และ อรรถพร คงเขียว (2554) ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อระดบัความสุขใน
การท างานของพนกังาน พบวา่ ประสบการณ์ในการท างานท่ีแตกต่างกนั มีผลต่อระดบัความสุขใน
การท างานแตกต่างกนั โดยผูต้อบแบบสอบถามท่ีมีประสบการณ์ต ่ากวา่ 1 ปี มีระดบัความสุขในการ
ท างานนอ้ยกวา่ผูท่ี้มีประสบการณ์มากกวา่ ส่วนการศึกษาของ ณิชารีย ์แกว้ไชยษา (2559) พบวา่อายุ
การท างานมีผลต่อความผูกพนัต่อองคก์ร โดยพนกังานท่ีมีอายุการท างานมากกวา่จะมีความผูกพนั
ต่อองคก์รมากกวา่ 
   กรรณิการ์  กุลเกียรติชยั (2554) ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการคงอยู่
ของทนัตแพทยใ์นวิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร พบวา่ ระยะเวลาท่ีปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์กบั
การคงอยูข่องทนัตแพทยใ์นวทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธรอยา่งมีนยัส าคญั สอดคลอ้งกบั สุพินดา 
สาทรกิจ และคณะ (2561) พบว่า กลุ่มอายุราชการตั้งแต่ 11 ปี ข้ึนไป มีความสัมพนัธ์กบัการคงอยู่
ของทนัตแพทย  ์ ในขณะท่ี ธีระวุฒิ ตรีประสิทธ์ิชัย (2558) พบว่า พนักงานท่ีมีประสบการณ์ในการ
ท างานแตกต่างกนั มีปัจจยัท่ีจะส่งผลกระทบต่อการรักษาพนกังานให้คงอยูก่บัองคก์รในอุตสาหกรรม
การโรงแรมแตกต่างกนั โดยกลุ่มพนกังานท่ีมีประสบการณ์ต ่ากวา่ 1 ปี และประสบการณ์ตั้งแต่ 6 ปี
ข้ึนไป มีค่าเฉล่ียของปัจจยัท่ีจะส่งผลกระทบต่อการรักษาพนกังานให้คงอยูก่บัองคก์รในอุตสาหกรรม
การโรงแรมมากท่ีสุด สอดคลอ้งกบั ศิริวรรณ อินทสโร (2560) ท่ีพบวา่ ขา้ราชการครูท่ีมีประสบการณ์
ในการท างานแตกต่างกนัมีความเห็นต่อแรงจูงใจในการปฏิบติังานแตกต่างกนั  

           ส าหรับการศึกษาของ ศิริพา อุดมอกัษร (2550) ท่ีศึกษาเร่ืองการวิเคราะห์
ระบบผลตอบแทนการท างานเภสัชกร พบว่า การออกแบบระบบผลตอบแทนการท างานเพื่อดึง
คนท างานให้อยูใ่นองคก์รส าหรับผูท้  างานท่ีมีอายุการท างานต่างกนั จะตอ้งมีจุดเนน้ท่ีแตกต่างกนั 
คือ เภสัชกรท่ีมีอายุการท างานน้อย (5 ปี หรือต ่ากว่า) ในระบบผลตอบแทนการท างานท่ีเอ้ือหรือ
กระตุน้ให้พยายามเพิ่มผลิตภาพในงานของตน และผลตอบแทนท่ีไดรั้บมีความเท่าเทียมทั้งในเร่ือง
ของเงินเดือนและสวสัดิการ เม่ือเปรียบเทียบกบังานอ่ืนๆ จะส่งผลให้กลุ่มอายุการท างานน้อย 
มีความผูกพนัต่อองค์กรสูง และมีความตั้งใจท่ีจะออกจากงานน้อยลง ส าหรับกลุ่มอายุการท างาน 
ปานกลาง (6-10 ปี)  ผลตอบแทนการท างานท่ีเอ้ือหรือกระตุน้ให้พยายามเพิ่มผลิตภาพในงานของตน  
มีความโปร่งใส และก่อใหเ้กิดความรู้สึกมัน่คง มีอิทธิพลเพิ่มระดบัความผกูพนัต่อองคก์ร ในขณะท่ี
กลุ่มท่ีอายุการท างานมาก (11 ปีข้ึนไป) การตดัสินใจจะอยู ่หรืออกจากงานของคนกลุ่มน้ีไม่ข้ึนอยู่
กบัระบบผลตอบแทนการท างาน หากจะอยูใ่นองคก์รหรือไปจากองคก์รดว้ยสาเหตุจากปัจจยัภายใน 
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โดยไม่เก่ียวกบัระบบผลตอบแทน แต่ผลตอบแทนการท างานท่ีเอ้ือ หรือกระตุน้ใหพ้ยายามเพิ่มผลิต
ภาพในงานของตน มีความโปร่งใส จะมีส่วนช่วยเพิ่มความผกูพนัต่อองคก์รส าหรับคนกลุ่มน้ี ในขณะ
ท่ี สมฤทธ์ิ จิโรจน์วณิชชากร (2551) พบวา่ อายุราชการและระยะเวลาปฏิบติังาน ไม่มีผลต่อการคงอยู่
ในงานของทนัตแพทยใ์นพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้
 7.2  งานวจัิยทีแ่สดงความสัมพนัธ์ระหว่างแรงจูงใจทีม่ีผลต่อการคงอยู่ในงาน 
  พิมณพฒัณ์ แฉลม้เขตต ์(2559) พบวา่ ปัจจยัจูงใจ ปัจจยัค ้าจุน และความผูกพนัต่อ
องคก์ร มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการคงอยูใ่นงานของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลธรรมศาสตร์
เฉลิมพระเกียรติ โดยดา้นปัจจยัค ้าจุน เป็นดา้นท่ีมีอิทธิพลสูงสุดต่อการคงอยูใ่นงาน สอดคลอ้งกบั 
นิศาชล ภูมิพื้นผล (2559) ท่ีท าการศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยูข่องพนกังาน บริษทัเดล
แมกซ์ แมชินเนอร่ี จ  ากดั พบว่า ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ของพนักงาน 
โดยหากพนกังานมีแรงจูงใจในการปฏิบติังานน้อย ท าให้การคงอยู่น้อยตามไปดว้ย เช่นเดียวกบั 
มณัฑิรา มาศเมธา (2557) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัค ้ าจุนท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของพนักงานโรงพยาบาล
กลว้ยน ้ าไท พบว่านโยบายการบริหารงาน ค่าตอบแทนและผลประโยชน์เก้ือกูล และความมัน่คง
และโอกาสกา้วหน้าในหน้าท่ีการงาน มีความสัมพนัธ์กบัการคงอยู่ของพนกังานอย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติ 
  สุวรรณา สมถวิล (2559) ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการคงอยู่ของการเป็น
อาสาสมคัร ทนัตกรรมของผูป้กครองโรงเรียนอนุบาลสระบุรี จงัหวดัสระบุรี พบว่า ปัจจยัจูงใจ 
(ดา้นการไดรั้บประโยชน์) มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการคงอยูข่องการเป็นอาสาสมคัรทนัตกรรม
ของผูป้กครองในระดบับุคคล (ความตั้งใจท่ีจะปฏิบติังานเป็นอาสาสมคัรทนัตกรรมอยา่งต่อเน่ือง)  
  ขวญัประชา เชียงไชยสกุลไทย และคณะ (2561) ศึกษาแรงจูงใจท่ีไม่ใช่เงินท่ีมี
อิทธิพลต่อการคงอยู่ในสถานบริการสุขภาพภาครัฐของแพทยใ์น 8 จงัหวดัของประเทศไทย โดย
แรงจูงใจท่ีไม่ใช่เงินไดมี้การก าหนดนิยามไว ้5 มิติ ไดแ้ก่ 1.ส่ิงแวดลอ้มท่ีดีในการท างาน 2.ความ
ยดืหยุน่ในการจา้งงานและการจดัการ  3.การสนบัสนุนให้มีความกา้วหนา้ในการท างานและในสาย
วิชาชีพ 4.การเขา้ถึงบริการต่างๆ 5.แรงจูงใจภายในตวัเอง ไดแ้ก่ ความพึงพอใจในการท างาน การ
ไดรั้บการเคารพ และยอมรับจากเพื่อนร่วมงานและชุมชน เป็นตน้ จากการศึกษาพบวา่ แรงจูงใจท่ี
ไม่ใช่เงินทั้ง 5 มิติน้ี มีผลต่อการคงอยูข่องแพทยใ์นชนบท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ หมายความวา่
หากมีการบริหารจดัการท่ีดีเพียงพอ จนท าให้แพทยใ์นโรงพยาบาลไดรั้บแรงจูงใจท่ีไม่ใช่เงินทั้ง 5 
มิติ ก็มีแนวโนม้ท่ีแพทยจ์ะอยูใ่นโรงพยาบาลนั้นไดน้าน 
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  โศภิต สุขสุพนัธ์ (2558) พบว่าส่ิงท่ีส่งเสริมให้เภสัชกรส่วนหน่ึงยงัคงปฏิบติังาน
อยูใ่นพื้นท่ีสามจงัหวดัชายแดนภาคใต ้ไดแ้ก่ มีภูมิล าเนาอยูใ่นพื้นท่ี ความสัมพนัธ์กบัผูบ้งัคบับญัชา
และเพื่อนร่วมงาน ค่าตอบแทนและสวสัดิการ การมีแบบอยา่งท่ีดี และการเห็นคุณค่าในงาน 
  แซนยาและคูมา (Sandhya and Kumar, 2011) อธิบายว่า การสร้างแรงจูงใจเป็น
ปัจจยัส าคญัประการหน่ึงท่ีสามารถช่วยนายจา้งในการปรับปรุงประสิทธิภาพของพนักงานและ
องคก์ร และส่งผลให้พนกังานมีการคงอยูม่ากข้ึน โดยมีวิธีการในการสร้างแรงจูงใจ ไดแ้ก่ การเปิด
โอกาสการส่ือสาร การให้รางวลั การพฒันาดา้นอาชีพ การให้โบนสัตามผลงาน ส่ิงอ านวยความ
สะดวก สันทนาการ และการใหข้องขวญัในบางโอกาส 
  แชททคั และคณะ (Shattuck et all, 2008) พบวา่การสร้างแรงจูงใจมีผลในการช่วย
ให้บุคลากรดา้นสาธารณสุขมีการคงอยูใ่นหน่วยงาน อยา่งไรก็ตามแรงจูงใจทางการเงินเพียงอย่าง
เดียวยงัไม่เพียงพอ เป็นท่ีชดัเจนวา่การไดรั้บการยอมรับนบัถือ มีอิทธิพลอยา่งมากในการจูงใจของ
บุคลากรดา้นสาธารณสุข รวมไปถึงทรัพยากรท่ีเพียงพอ และโครงสร้างพื้นฐานท่ีเหมาะสมสามารถ
เพิ่มขวญัก าลงัใจในการปฏิบติังานไดอ้ยา่งมาก 
  จากการทบทวนแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อการคง
อยูใ่นงาน แสดงให้เห็นวา่มีปัจจยัหลายประการท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการคงอยูใ่นงาน ดงันั้นในการ
วิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัได้น าเอาปัจจยัท่ีคาดว่าจะมีผลต่อการคงอยู่ในงานของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้น
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต้ ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล ซ่ึงประกอบดว้ย 
เพศ อายุ สถานภาพสมรส ภูมิล าเนา ระดบัการศึกษา สาขาท่ีเลือกเรียน สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษา 
รายไดต่้อเดือน ระดบัต าแหน่ง และประสบการณ์ท างาน และแรงจูงใจในการปฏิบติังานตามแนวคิด
ทฤษฎีสองปัจจยัของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg ,1959) มาเป็นตวัแปรในการวิจยั ซ่ึงตวัแปร
เหล่าน้ีอาจมีผลต่อการคงอยู่ในงานของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุ้มครองผูบ้ริโภค ในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต้ ซ่ึงผลการศึกษาเป็นขอ้มูลส าหรับผูบ้ริหาร เภสัชกร สถาบันการศึกษา 
และผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ในการวางแผนเพื่อป้องกนัปัญหาการขาดแคลนเภสัชกรสายอาชีพน้ีในอนาคต 

       



บทที่ 3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 
 
 
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงวิเคราะห์ (Analytical research) เพื่อศึกษาการคงอยูข่องเภสัช
กรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้เป็นการศึกษาปัจจยั
ส่วนบุคคล แรงจูงใจ และการคงอยู่ของเภสัชกร โดยสอบถามเภสัชกรท่ีปฏิบติังานในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ไดแ้ก่ ชุมพร ระนอง ภูเก็ต พงังา สุราษฎร์ธานี กระบ่ี ตรัง นครศรีธรรมราช 
สตูล พทัลุง สงขลา ปัตตานี ยะลา และนราธิวาส ซ่ึงมีรายละเอียดวธีิการด าเนินการวจิยั ดงัน้ี 
 

1.  ประชำกร 
 
 ประชากรท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีคือ เภสัชกรท่ีปฏิบัติงานด้านคุ้มครองผู ้บริโภคใน
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้จ านวน 141 คน โดยศึกษาทุกหน่วยประชากร ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 3.1  จ  านวนประชากรเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุข

จงัหวดัภาคใต ้จ าแนกตามจงัหวดั 
 

ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั จ านวนเภสัชกร (คน) 
ชุมพร 7 
ระนอง 8 
ภูเก็ต 10 
พงังา 6 

สุราษฎร์ธานี 22 
กระบ่ี 8 

นครศรีธรรมราช 15 
ตรัง 11 
พทัลุง 9 
สตูล 8 
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ตารางท่ี 3.1  (ต่อ) 
 

ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั จ านวนเภสัชกร (คน) 
สงขลา 18 
ปัตตานี 6 
ยะลา 7 

นราธิวาส 6 
รวม 141 

 
ท่ีมา:  ข้อมูลจากการส ารวจจากกลุ่มงานคุ้มครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ในส านักงาน

สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้(ณ เดือน สิงหาคม 2563)  
 

2.  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 
 เป็นแบบสอบถามปลายปิดและปลายเปิด จ านวน 42 ขอ้ โดยแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
 2.1  ส่วนที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล ไดแ้ก่ จงัหวดัท่ีปฏิบติังาน เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
ความสัมพนัธ์ระหว่างภูมิล าเนากบัสถานท่ีท างาน สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษา สาขาท่ีเลือกเรียนใน
หลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต ระดบัการศึกษาสูงสุด ต าแหน่งงาน ระดบัต าแหน่ง รายไดเ้ฉล่ียต่อ
เดือน รายไดน้อกเหนือจากงานประจ า ประสบการณ์ท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค และระยะเวลาท่ี
ปฏิบติังานในสถานท่ีท างานปัจจุบนั มีลกัษณะค าถามแบบเปิดและปิด จ านวน 14 ขอ้ 
 2.2  ส่วนที่ 2 แรงจูงใจ ตามแนวคิดของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959)  
แบ่งออกเป็น ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน  
  2.2.1  ปัจจัยจูงใจ จ  านวน 10 ขอ้ 

 ดา้นความส าเร็จในการท างาน 2  ขอ้ 
   ดา้นการยอมรับนบัถือ  2  ขอ้ 
   ดา้นลกัษณะงาน  2  ขอ้ 
   ดา้นความรับผดิชอบ  2  ขอ้ 
   ดา้นความกา้วหนา้  2  ขอ้ 
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   มีเกณฑก์ารเลือกตอบและใหค้ะแนน ดงัน้ี 
   ค ำถำมเชิงบวก 

 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    5       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          4       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          2       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     1       คะแนน       

 
 ค ำถำมเชิงลบ 
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    1       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          2       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          4       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     5       คะแนน       

 
 การแปลผลคะแนน ระดบัปัจจยัจูงใจ แบ่งตามความกวา้งของอนัตรภาคชั้น 

โดยแบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม  ดงัน้ี  
 คะแนนระหวา่ง 1.00 -2.33 หมายถึง ปัจจยัจูงใจอยูใ่นระดบัต ่า 
 คะแนนระหวา่ง 2.34 -3.66 หมายถึง ปัจจยัจูงใจอยูใ่นระดบัปานกลาง  
 คะแนนระหวา่ง 3.67 -5.00 หมายถึง ปัจจยัจูงใจอยูใ่นระดบัสูง 

 
  2.2.2  ปัจจัยค ้ำจุน จ  านวน 14 ขอ้ 
   ดา้นนโยบายการบริหารขององคก์าร 2  ขอ้ 
   ดา้นการบงัคบับญัชา  2  ขอ้ 
   ดา้นความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน 2  ขอ้ 
   ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน 2  ขอ้ 
   ดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน 2  ขอ้ 
   ดา้นชีวติความเป็นอยูส่่วนตวั 2  ขอ้ 
   ดา้นความมัน่คงในงาน  2  ขอ้ 
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 มีเกณฑก์ารเลือกตอบและใหค้ะแนน ดงัน้ี 
   ค ำถำมเชิงบวก 
   ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    5       คะแนน 
   ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          4       คะแนน 
   ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน 
   ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          2       คะแนน                

 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     1       คะแนน       
 

 ค ำถำมเชิงลบ 
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    1       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          2       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          4       คะแนน                
 ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     5       คะแนน       

 
การแปลผลคะแนน ระดับปัจจัยค ้ าจุน แบ่งตามความกวา้งของอันตรภาคชั้น  

โดยแบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม  ดงัน้ี  
คะแนนระหวา่ง 1.00 -2.33 หมายถึง ปัจจยัค ้าจุนอยูใ่นระดบัต ่า 
คะแนนระหวา่ง 2.34 -3.66 หมายถึง ปัจจยัค ้าจุนอยูใ่นระดบัปานกลาง  
คะแนนระหวา่ง 3.67 -5.00 หมายถึง ปัจจยัค ้าจุนอยูใ่นระดบัสูง 

 
 2.3  ส่วนที ่3 ปัจจัยด้ำนกำรคงอยู่ในงำน จ  านวน 4 ขอ้ 

  ค  าถามปลายปิด เก่ียวกบัความสมคัรใจในการปฏิบติังาน ความพึงพอใจในการ
ปฏิบติังาน ระยะเวลาท่ีวางแผนจะอยูต่่อไปในอนาคต ความตอ้งการยา้ยและความตอ้งการลาออก  

มีเกณฑก์ารเลือกตอบและใหค้ะแนน ดงัน้ี 
  ค ำถำมเชิงบวก 

ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    5       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          4       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          2       คะแนน                
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ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     1       คะแนน       
ค ำถำมเชิงลบ 
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมากท่ีสุด    1       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยมาก          2       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยปานกลาง    3       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ย          4       คะแนน                
ระดบัความเห็น  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด     5       คะแนน       

 
  การแปลผลคะแนน ระดับความคงอยู่ แบ่งตามความกวา้งของอันตรภาคชั้น  
โดยแบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม  ดงัน้ี  

คะแนนระหวา่ง 1.00 -2.33 หมายถึง ระดบัความคงอยูร่ะดบัต ่า 
คะแนนระหวา่ง 2.34 -3.66 หมายถึง ระดบัความคงอยูร่ะดบัปานกลาง  
คะแนนระหวา่ง 3.67 -5.00 หมายถึง ระดบัความคงอยูร่ะดบัสูง 

 

3.  กำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 
 
 3.1  กำรหำควำมตรง (Validity) ของแบบสอบถำม  
  แบบสอบถามท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัไดพ้ิจารณาความสอดคลอ้งกบั
เน้ือหาท่ีไดจ้ากการทบทวนวรรณกรรม คน้ควา้จากงานวิจยั และเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง และขอ้เสนอแนะ
ของอาจารยท่ี์ปรึกษา หลงัจากนั้น น าไปให้ผูท้รงคุณวุฒิ รวม 5 ท่าน (รายละเอียดในภาคผนวก) 
ตรวจสอบความถูกตอ้งสมบูรณ์ของเน้ือหาและความชดัเจน ของขอ้ค าถามท่ีใช้ในแบบสอบถาม 
หลงัจากผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบแลว้ได้น ามาปรับปรุงแกไขตามท่ีผูเ้ช่ียวชาญเสนอแนะจดัท าเป็น
ตน้ฉบบัแลว้น าไปทดลองใช ้โดยค่าดชันีความสอดคลอ้งระหว่างขอ้ค าถามและวตัถุประสงค์ของ
การวจิยั (IOC) เท่ากบั 0.94 
 3.2  กำรหำค่ำควำมเช่ือมั่น (Reliability)  

  3.2.1  น ำแบบสอบถำมไปทดสอบกับเภสัชกรที่ปฏิบัติงำนคุ้มครองผู้บริโภคใน

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดภำคเหนือและอีสำน จ  านวน 35 คน               
  3.2.2  วิเครำะห์ค่ำควำมเที่ยง (Reliability) ของแบบสอบถาม ด้วยวิธีการหาค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) พบว่า ค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่า
ของคอนบราคเท่ากบั 0.921 ซ่ึงแสดงวา่สามารถน าเคร่ืองมือน้ีไปส ารวจกลุ่มตวัอยา่งได ้
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4.  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลช่วงเวลาเดียวกนัในคร้ังเดียว (Cross-sectional design) 
ในระหวา่งวนัท่ี 1 - 31 สิงหาคม พ.ศ. 2563 โดยมีขั้นตอนดงัน้ี  
 4.1  ประสำนงำนกับหัวหน้ำกลุ่ มงำนคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสำธำรณสุข  
ของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด ใน 14 จังหวัดภำคใต้ แนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ วิธีการเก็บ
รวบรวมขอ้มูล เพื่อขอความอนุเคราะห์ ในการตอบแบบสอบถามในการวจิยั  
 4.2  ในกำรเก็บรวบรวมข้อมูล ท าโดยส่งแบบสอบถามการวิจยัถึงหัวหน้ากลุ่มงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภค ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้เพื่อขอความอนุเคราะห์ให้เภสัชกรในกลุ่มงาน
ตอบแบบสอบถาม 
 4.3  หลังครบก ำหนด เม่ือได้รับแบบสอบถามกลับคืนมา จากนั้นตรวจสอบ ความ
ถูกตอ้งครบถว้นของขอ้มูลจากแบบสอบถามทั้งหมดท่ีส่งกลบัมา เตรียมขอ้มูลเพื่อการวิเคราะห์ 
ขอ้มูลต่อไป 
 

5.  กำรพทิกัษ์สิทธิผู้ตอบ 
 
 ขอ้มูลส่วนตวัของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัจะถูกเก็บรักษาไว ้ ไม่เปิดเผยต่อสาธารณะเป็น
รายบุคคล แต่จะรายงานผลการวิจยัเป็นขอ้มูลส่วนรวม ขอ้มูลของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัเป็นรายบุคคล
อาจมีคณะบุคคลบางกลุ่มเขา้มาตรวจสอบได ้เช่น สถาบนั หรือองคก์รของรัฐท่ีมีหนา้ท่ีตรวจสอบ 
คณะกรรมการจริยธรรมฯ เป็นตน้ 
 โครงการวิจยัน้ีไดรั้บการพิจารณารับรองจาก คณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในคน
จงัหวดักระบ่ี ซ่ึงมีส านักงานอยู่ท่ี ส านักงานสาธารณสุขจังหวดักระบ่ี เลขท่ีรับรองจริยธรรม  
KB-IRB 2020/56.2306 
 

6.  กำรวเิครำะห์ข้อมูลและสถิติทีใ่ช้ในกำรวจิัย  
 
 หลงัตรวจสอบความสมบูรณ์ถูกตอ้งของแบบสอบถามเรียบร้อยแลว้ ผูว้ิจยัน าขอ้มูล
จากแบบสอบถามมาลงรหัสของขอ้มูล เพื่อน ามาค านวณค่าทางสถิติ ประมวลขอ้มูลด้วยเคร่ือง
คอมพิวเตอร์ โดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป ซ่ึงสถิติท่ีใชไ้ดแ้ก่  
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 6.1  วิเครำะห์ข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่ำง ได้แก่ เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ภูมิล าเนา ระดับการศึกษา หลักสูตรท่ีส าเร็จการศึกษาและสาขาท่ีเลือกเรียน 
สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษา รายได้ต่อเดือน ระดบัต าแหน่ง ประสบการณ์ท างาน โดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา แจกแจงความถ่ี (Frequency) ร้อยละ (Percent) ค่าเฉล่ีย (Mean)  
 6.2  วเิครำะห์ข้อมูลระดับปัจจัยจูงใจ และปัจจัยค ำ้จุน ในกำรปฏิบัติงำน ของเภสัชกรที่
ปฏิบัติงำนด้ำนคุ้มครองผู้บริโภค ในส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดภำคใต้ โดยใช้ค่าเฉล่ีย (Mean) 
และ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.)  
 6.3  วเิครำะห์ข้อมูลระดับกำรคงอยู่ ของเภสัชกรทีป่ฏิบัติงำนด้ำนคุ้มครองผู้บริโภค ใน
ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวดัภำคใต้ โดยใชค้่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.)  

 6.4  วิเครำะห์อิทธิพลของปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยจูงใจ ปัจจัยค ำ้จุน ต่อกำรคงอยู่ของ
เภสัชกรที่ปฏิบัติงำนด้ำนคุ้มครองผู้บริโภค ในส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดภำคใต้ โดยใช้การ
วเิคราะห์การถดถอยพหุ (Multiple Regression Analysis) วธีิแบบขั้นตอน (Stepwise) โดยมีการทดสอบ
เง่ือนไขของการใชส้ถิติดงักล่าวแลว้ (รายละเอียดในภาคผนวก) 

 6.5  ก ำหนดควำมมีนัยส ำคัญทำงสถิติทีร่ะดับ 0.05  
 6.6  ก ำหนดตัวแปรหุ่น ในกำรวิเครำะห์ ประกอบดว้ย ตวัแปร เพศ สถานภาพสมรส 

ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน สถาบนัการศึกษา สาขาท่ีเลือกเรียน ระดบัการศึกษาสูงสุด 
ต าแหน่งงาน ระดบัต าแหน่ง ดงัตารางท่ี 3.2 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 3.2  แสดงตวัแปรหุ่นท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ 
 
ตวัแปร การจดักลุ่ม ตวัแปรหุ่น 

D
1 

D
2 

D
3 

D
4 

D
5 

D
6 

D
7 

D
8 

D
9 

D
10 

D
11 

D
12 

D
13 

D
14 

D
15 

D
16 

D
17 

D
18 

D
19 

D
20 

D
21 

เพศ ชาย 1                     
 หญิง 0                     
                       
สถานภาพสมรส โสด  1 0                   

คู่  0 1                   
หมา้ย/หยา่/แยก  0 0                   

                       
ความ 
สมัพนัธ์ของ
ภูมิล าเนากบั 
ท่ีท างาน 

จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานและอยูใ่น
อ าเภอเดียวกนั 

   1 0                 

จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานแต่ต่างอ าเภอ    0 1                 
คนละจงัหวดักบัท่ีท างาน    0 0                 

                       
สถาบนัการศึกษา สถาบนัในภาคใต ้      1                
 สถาบนัในภาคอ่ืนๆ      0                
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2 

ตารางท่ี 3.2  (ต่อ) 
 
ตวัแปร การจดักลุ่ม ตวัแปรหุ่น 

D
1 

D
2 

D
3 

D
4 

D
5 

D
6 

D
7 

D
8 

D
9 

D
10 

D
11 

D
12 

D
13 

D
14 

D
15 

D
16 

D
17 

D
18 

D
19 

D
20 

D
21 

สาขาท่ีเลือกเรียน เภสชักรรมคลินิก       1 0 0 0 0 0          
 เภสชักรรมเคมี       0 1 0 0 0 0          
 เทคโนโลยเีภสชักรรม       0 0 1 0 0 0          
 บริหารเภสชักิจ       0 0 0 1 0 0          
 เภสชัเวทฯ       0 0 0 0 1 0          
 ไม่แยกสาขา/อ่ืนๆ       0 0 0 0 0 0          
                       
ระดบัการศึกษาสูงสุด ปริญญาตรี             1 0 0       

ปริญญาโท             0 1 0       
 ปริญญาเอก             0 0 1       
 อ่ืนๆ             0 0 0       
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3 

ตารางท่ี 3.2  (ต่อ)  
 
ตวัแปร การจดักลุ่ม ตวัแปรหุ่น 

D
1 

D
2 

D
3 

D
4 

D
5 

D
6 

D
7 

D
8 

D
9 

D
10 

D
11 

D
12 

D
13 

D
14 

D
15 

D
16 

D
17 

D
18 

D
19 

D
20 

D
21 

ต าแหน่งงาน ปฏิบติัการ                1 0 0 0   
 ช านาญการ                0 1 0 0   
 ช านาญการพิเศษ                0 0 1 0   
 เช่ียวชาญ                0 0 0 1   
 อ่ืนๆ                0 0 0 0   
                       
ระดบัต าแหน่ง ผูบ้ริหาร/หวัหนา้กลุ่มงาน                    1 0 
 หวัหนา้งาน                    0 1 
 ผูป้ฏิบติั                    0 0 
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บทที่ 4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 

 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูล การศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้น
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ ผูว้ิจยัไดด้ าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล
โดยการช้ีแจงวตัถุประสงค์การวิจยั และขออนุญาตส ารวจขอ้มูลจากหัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครอง
ผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 14 จงัหวดัภาคใต ้โดยจ านวนเภสัช
กรท่ีเขา้ตามเกณฑ์ท่ีก าหนด รวมทั้งส้ิน 141 คน จากนั้นผูว้ิจยัส่งแบบสอบถามให้หวัหน้ากลุ่มงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข ของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใตทุ้กจงัหวดัตอบ
แบบสอบถามและกระจายแบบสอบถามให้เภสัชกรกลุ่มตวัอยา่ง การเก็บขอ้มูลด าเนินการในเดือน 
สิงหาคม 2563 มีแบบสอบถามท่ีตอบกลบัมาและมีความถูกตอ้ง ครบถ้วน และสมบูรณ์ จ านวน  
123 ราย คิดเป็นได้รับการตอบกลับแบบสอบถามร้อยละ 87.23 ซ่ึงผลการศึกษาจะน าเสนอเป็น
หวัขอ้ ดงัน้ี  
 ตอนท่ี 1  ปัจจยัส่วนบุคคล  
 ตอนท่ี 2  แรงจูงใจ ประกอบดว้ย ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน  
 ตอนท่ี 3  การคงอยูใ่นงาน  
 ตอนท่ี 4  อิทธิพลของปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ท่ีมีผลต่อการคงอยู่ในงานของ 
เภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ 
 

1.  ตอนที ่1 ปัจจยัส่วนบุคคล 
 
 เภสัชกรท่ีเขา้ร่วมการศึกษา และส่งแบบสอบถามกลับมา มีความถูกต้อง ครบถ้วน  
และสมบูรณ์ มีจ านวน 123 คน โดยจงัหวดัท่ีตอบแบบสอบถามมากท่ีสุดคือ สุราษฎร์ธานี (ร้อยละ 
13.8) รองลงมาคือ สงขลา (ร้อยละ 12.2) และนครศรีธรรมราช (ร้อยละ 11.4) ตามล าดบั ดงัแสดง
ในตารางท่ี 4.1 
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ตารางท่ี 4.1  จ  านวนและร้อยละของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังาน
สาธารณสุข จงัหวดัภาคใต ้จ าแนกตามจงัหวดั 

 
จงัหวดั จ านวน ร้อยละ 

กระบ่ี 8 6.5 
พงังา 4 3.3 
ภูเก็ต 9 7.3 
สุราษฎร์ธานี 17 13.8 
ระนอง 8 6.5 
ชุมพร 6 4.9 
นครศรีธรรมราช 14 11.4 
ตรัง 10 8.1 
พทัลุง 9 7.3 
สตูล 6 4.9 
สงขลา 15 12.2 
ปัตตานี 5 4.1 
ยะลา 6 4.9 
นราธิวาส 6 4.9 
รวม 123 100.0 

 
 ขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลประกอบด้วย อายุ เพศ สถานภาพสมรส ความสัมพนัธ์ของ
ภูมิล าเนากบัท่ีท างาน สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิต สาขาท่ีเลือกเรียนในหลกัสูตร
เภสัชศาสตรบณัฑิต ระดบัการศึกษา ต าแหน่งงาน ระดบัต าแหน่ง รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน รายไดอ่ื้น
นอกเหนือจากงานประจ า ประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดั และระยะเวลาปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั  
 เภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขภาคใต ้มีอายเุฉล่ีย 
40.19 ปี อายุท่ีมากท่ีสุดคือ 58 ปี และน้อยสุดคือ 21 ปี กลุ่มอายุ 41-50 ปี มีมากท่ีสุด ร้อยละ 38.2 
รองลงมาคือกลุ่มอายุ 21-30 ปี ร้อยละ 24.4 และกลุ่มอายุ 51-60 ปี มีนอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 14.6 ส่วนใหญ่
เป็นเพศหญิง ร้อยละ 74 



62 

 สถานภาพสมรส พบวา่ เภสัชกรมีสถานภาพโสด ร้อยละ 51.2 รองลงมาคือ สมรส ร้อยละ 
45.5 และสถานภาพ หมา้ย/หยา่/แยกกนัอยู ่ร้อยละ 3.3 
 ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน พบวา่ เภสัชกรมีภูมิล าเนาอยูจ่งัหวดัเดียวกบัท่ี
ท างานและอยู่ในอ าเภอเดียวกนั ร้อยละ 49.6 รองลงมาคือ จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานแต่ต่างอ าเภอ 
ร้อยละ 26.8 และคนละจงัหวดักบัท่ีท างาน ร้อยละ 23.6 
 สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิต พบวา่เภสัชกรส่วนใหญ่ส าเร็จการศึกษา
จากมหาวทิยาลยัในภาคใต ้ร้อยละ 80.5 และมหาวทิยาลยัในภาคอ่ืนๆ ร้อยละ 19.5 
 สาขาท่ีเลือกเรียนในการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต พบวา่ เภสัชกรเลือกเรียน
สาขาเภสัชบริบาล/เภสัชกรรมคลินิกมากท่ีสุด ร้อยละ 24.4 รองลงมาคือ สาขาบริหารเภสัชกิจ ร้อยละ 
21.1 ไม่แยกสาขา ร้อยละ 18.7 เทคโนโลยีเภสัชกรรม ร้อยละ 15.4  เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ 
ร้อยละ 12.2  เภสัชกรรมเคมี ร้อยละ 6.5 และอ่ืนๆ ร้อยละ 1.6 
 ระดบัการศึกษาสูงสุด พบวา่ จบปริญญาตรีมากท่ีสุด ร้อยละ 52.03 รองลงมาคือ ปริญญาโท 
ร้อยละ 45.53 อ่ืนๆร้อยละ 1.63 และปริญญาเอก ร้อยละ 0.81 
 ต าแหน่งงาน พบวา่ ส่วนใหญ่มีต าแหน่งเภสัชกรระดบัช านาญการ ร้อยละ 66.7 รองลงมา
คือ เภสัชกรระดบัปฏิบติัการ ร้อยละ 18.7 เภสัชกรระดบัช านาญการพิเศษ ร้อยละ 8.1 เภสัชกรระดบั
เช่ียวชาญ ร้อยละ 5.7 และพนักงานราชการ ร้อยละ 0.8 โดยเป็นผูป้ฏิบติั ร้อยละ 57.7 หัวหน้างาน 
ร้อยละ 30.1 และเป็นผูบ้ริหาร/หวัหนา้กลุ่มงาน ร้อยละ 12.2 
 รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนท่ีไดจ้ากการท างานในต าแหน่งเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั อยูใ่นช่วง 20,001 – 40,000 บาท มากท่ีสุด (ร้อยละ 43.1) 
รองลงมาคือ 40,001-60,000 บาท (ร้อยละ 41.5) 60,001-80,000 บาท (ร้อยละ 9.8) มากกว่า 80,000 
บาท (ร้อยละ 4.9) และกลุ่มท่ีน้อยกวา่ 20,000 บาท (ร้อยละ 0.8) เภสัชกรส่วนใหญ่ ไม่มีรายไดอ่ื้น
นอกเหนือจากงานประจ า (ร้อยละ 61) รองลงมาคือมีรายไดอ่ื้น 10,001-20,000 บาท (ร้อยละ 15.4) 
1-10,000 บาท (ร้อยละ 13) 20,001-30,000 บาท (ร้อยละ 6.5) มากกว่า 40,000 (ร้อยละ 2.4) และ 
30,001-40,000 บาท (ร้อยละ 1.6) 
 ประสบการณ์การท างานคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั พบวา่ เภสัชกร
มีประสบการณ์การท างาน 16-20 ปี มากท่ีสุด (ร้อยละ 27.6) รองลงมาคือ 2-5 ปี (ร้อยละ 26.8) 6-10 ปี 
(ร้อยละ 17.9) มากกวา่ 25 ปี (ร้อยละ 10.6) 11-15 ปี (ร้อยละ 8.9) และ 21-25 ปี (ร้อยละ 8.1) 
 ระยะเวลาในการปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั พบวา่ ปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั
น้อยกว่า 5 ปี มากท่ีสุด (ร้อยละ 32.5) รองลงมา คือ 16-20 ปี (ร้อยละ 22.0) 6-10 ปี (ร้อยละ 21.1) 
กลุ่ม 11-15 ปี และมากกวา่ 25 ปี มีจ  านวนเท่ากนั (ร้อยละ 8.9) และ 21-25 ปี (ร้อยละ 6.5)  
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 รายละเอียดปัจจยัส่วนบุคคล ดงัแสดงในตารางท่ี 4.2 
 
ตารางท่ี 4.2  จ  านวนและร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าต ่าสุด ค่าสูงสุด และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของเภสัชกร

ท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้จ าแนกตาม
ปัจจยัส่วนบุคคล 

 
ปัจจยัส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
อาย ุ   
    21-30 ปี 30 24.4 
    31-40 ปี 28 22.8 
    41-50 ปี 47 38.2 
    51-60 ปี 18 14.6 
รวม 123 100.0 
Mean = 40.19 , S.D. =  8.98 , Max = 58 , Min = 21   
เพศ   
    ชาย 32 26.0 
    หญิง 91 74.0 
รวม 123 100.0 
สถานภาพสมรส   
    โสด 63 51.2 
    คู่ 56 45.5 
    หมา้ย/หยา่/แยกกนัอยู ่ 4 3.3 
รวม 123 100.0 
ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน   
    จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานและอยูใ่นอ าเภอเดียวกนั 61 49.6 
    จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานแต่ต่างอ าเภอ 33 26.8 
    คนละจงัหวดักบัท่ีท างาน 29 23.6 
รวม 123 100.0 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ปัจจยัส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิต   
    สถาบนัในภาคใต ้ 99 80.5 
    สถาบนัในภาคอ่ืนๆ 24 19.5 
รวม 123 100.0 
สาขาท่ีเลือกเรียนในการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตร
บณัฑิต 

  

    เภสัชกรรมคลินิก/เภสัชบริบาล 30 24.4 
    เภสัชกรรมเคมี  8 6.5 
    เทคโนโลยเีภสัชกรรม 19 15.4 
    บริหารเภสัชกิจ 26 21.2 
    เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ 15 12.2 
    ไม่แยกสาขา 23 18.7 
    อ่ืนๆ 2 1.6 
รวม 123 100.0 
ระดบัการศึกษาสูงสุด   
    ปริญญาตรี  64 52.03 
    ปริญญาโท  56 45.53 
    ปริญญาเอก  1 0.81 
    อ่ืนๆ  2 1.63 
รวม 123 100.0 
ต าแหน่งงาน   
    เภสัชกรระดบัปฏิบติัการ  23 18.7 
    เภสัชกรระดบัช านาญการ  82 66.7 
    เภสัชกรระดบัช านาญการพิเศษ  10 8.1 
    เภสัชกรระดบัเช่ียวชาญ 7 5.7 
    พนกังานราชการ/ลูกจา้ง 1 0.8 
รวม 123 100.0 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ปัจจยัส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
ระดบัต าแหน่ง   
    ผูบ้ริหาร/หวัหนา้กลุ่มงาน  15 12.2 
    หวัหนา้งาน 37 30.1 
    ผูป้ฏิบติั 71 57.7 
รวม 123 100.0 
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนท่ีไดรั้บจากการท างานในต าแหน่ง   
    นอ้ยกวา่   20,000 บาท 1 0.8 
    20,001 – 40,000 บาท 53 43.1 
    40,001 – 60,000 บาท 51 41.5 
    60,001 – 80,000 บาท 12 9.8 
    มากกวา่   80,000 บาท 6 4.9 
รวม 123 100.0 
Mean = 46,625.41, S.D.= 16,981.12 , Max =   101,000 , Min = 18,790  
รายได้อ่ืนนอกเหนือจากท่ีได้รับจากการท างานใน
ต าแหน่ง 

  

    ไม่มีรายไดอ่ื้น 75 61.0 
    1 - 10,000  บาท 16 13.0 
    10,001 – 20,000 บาท 19 15.4 
    20,001 – 30,000 บาท 8 6.5 
    30,001 – 40,000 บาท 2 1.6 
    มากกวา่  40,000  บาท 3 2.4 
รวม 123 100.0 
Mean =  8,792.7, S.D. =  21,977.15 , Max = 200,000  ,  Min = 0  
ประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 

  

     2  -  5    ปี  33 26.8 
     6  -  10  ปี 22 17.9 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ปัจจยัส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
    11 – 15   ปี  11 8.9 
    16 – 20   ปี 34 27.7 
    21 – 25   ปี 10 8.1 
    มากกวา่ 25 ปี 13 10.6 
รวม 123 100.0 
Mean = 13.14 , S.D. = 8.47   , Max =  34   , Min = 2   
ระยะเวลาปฏิบติังานในสถานท่ีท างานปัจจุบนั   
    ≤ 5 ปี  40 32.5 
    6 -  10  ปี 26 21.2 
    11 – 15 ปี  11 8.9 
    16 – 20 ปี 27 22.0 
    21 – 25 ปี 8 6.5 
    มากกวา่ 25 ปี 11 8.9 
รวม 123 100.0 
Mean =  11.71 , S.D. =  8.52 , Max =   0  , Min = 34   

 

2.  ตอนที ่2 แรงจูงใจ 
 
 แรงจูงใจ ตามแนวคิดของ เฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959) ประกอบดว้ย 
ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน  
 2.1  ปัจจัยจูงใจ 
  กลุ่มตัวอย่างมีระดับปัจจยัจูงใจเฉล่ียอยู่ในระดับสูง เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน 
พบว่าดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นลกัษณะงาน ดา้นความรับผิดชอบ และดา้นความส าเร็จ
ในงาน ส่วนดา้นท่ีมีคะแนนในระดบั ปานกลาง คือ ดา้นการยอมรับนบัถือ และดา้นความกา้วหน้า 
ดงัแสดงในตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นต่อปัจจยัจูงใจ 
 

ประเด็นค าถาม ค่าเฉล่ีย S.D. ระดบัปัจจยัจูงใจ 
ด้านความส าเร็จในการท างาน    
1.การรู้สึกวา่สามารถท างานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขส าเร็จตาม
วตัถุประสงค ์

3.60 0.69 ปานกลาง 

2.การรู้สึกภูมิใจกบัผลงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.80 0.79 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 3.70 0.68 สูง 

ด้านการยอมรับนับถือ     
3.การไดรั้บค าชมเชยและความไวว้างใจ
จากผูบ้งัคบับญัชาวา่เป็นผูมี้ความสามารถ 
เหมาะสมกบังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุขท่ีไดรั้บมอบหมาย 

3.55 0.78 ปานกลาง 

4.การไดรั้บการยอมรับจากเพื่อนร่วมงาน 
ดา้นความรู้ ความสามารถ ในงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.73 0.73 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 3.64 0.71 ปานกลาง 

ด้านลกัษณะงาน     
5.ความคิดวา่งานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุข เป็นงานท่ีไดท้  าประโยชน์เพื่อ
ผูบ้ริโภคและประชาชน 

4.38 0.62 สูง 

6.ความคิดวา่ไดรั้บมอบหมายงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขตามความรู้ 
ความสามารถ และความถนดั 

3.84 0.85 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 4.10 0.63 สูง 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 
 

ประเด็นค าถาม ค่าเฉล่ีย S.D. ระดบัปัจจยัจูงใจ 
ด้านความรับผดิชอบ    
7.ความสามารถมาปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข ท่ีส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั ไดต้ามเวลาท่ีก าหนด 

4.13 0.68 สูง 

8.ความสามารถปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นสาธารณสุข ไดส้ าเร็จและทนัเวลา 

3.94 0.62 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 4.04 0.58 สูง 

ด้านความก้าวหน้า    
9.การไดรั้บการสนบัสนุนในดา้นการ
พฒันาทกัษะ ฝึกอบรม สัมมนา หรือศึกษา
ต่อ เพื่อเพิ่มพูนความรู้ในงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.76 0.82 สูง 

10.ความคิดวา่การปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั มีโอกาสกา้วหนา้
มากกวา่การปฏิบติังานในหน่วยงานอ่ืน 

3.13 0.81 ปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่ 3.44 0.68 ปานกลาง 

ระดับปัจจัยจูงใจเฉลีย่ 3.79 0.74 สูง 

 
 2.2  ปัจจัยค า้จุน 
  กลุ่มตวัอย่างมีระดับปัจจยัค ้ าจุนเฉล่ียอยู่ในระดับสูง เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน 
พบว่าด้านท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นการบงัคบับญัชา ดา้นความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ด้าน
ชีวิตความเป็นอยูส่่วนตวั และดา้นความมัน่คงในงาน ส่วนดา้นท่ีมีคะแนนในระดบั ปานกลาง คือ 
ดา้นนโยบายการบริหารองค์กร ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน และดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน 
ดงัแสดงในตารางท่ี 4.4 
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ตารางท่ี 4.4  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัความคิดเห็นต่อปัจจยัค ้าจุน 
 

ประเด็นค าถาม ค่าเฉล่ีย S.D. ระดบัปัจจยัค ้าจุน 
ด้านนโยบายการบริหารขององค์กร     
1.การรับรู้นโยบายท่ีชดัเจนขององคก์รเก่ียวกบั
แนวทางการปฏิบติังานงานคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นสาธารณสุข 

3.50 0.77 ปานกลาง 

2.การเขา้ใจและยอมรับนโยบายการงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขขององคก์ร 

3.77 0.68 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 3.64 0.66 ปานกลาง 

ด้านการบังคับบัญชา     
3.ผูบ้งัคบับญัชามกัใหค้วามช่วยเหลือ และให้
ค  าปรึกษา เม่ือมีปัญหาในการปฏิบติังาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.79 0.87 สูง 

4.การมีอิสระในการตดัสินใจท างานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.82 0.77 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 3.80 0.71 สูง 

ด้านความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน     
5.การมีความสุขในการปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขร่วมกบัเพื่อนร่วมงาน
ของท่าน 

3.92 0.79 สูง 

6.ความสัมพนัธ์กบัเพื่อนร่วมงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข มีความเป็นมิตรต่อ
กนั ช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนัได ้

4.11 0.74 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 4.02 0.70 สูง 

ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน     
7.หน่วยงานมีทรัพยากร ท่ีใชใ้นการปฏิบติังาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขอยา่ง
เพียงพอ เหมาะสม 

3.48 0.80 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 4.4  (ต่อ) 
 

ประเด็นค าถาม ค่าเฉล่ีย S.D. ระดบัปัจจยัค ้าจุน 
8.หน่วยงานมีส่ิงแวดลอ้มท่ีเหมาะสมต่อการ
ปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.49 0.78 ปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่ 3.48 0.73 ปานกลาง 

ด้านเงินเดือนและค่าตอบแทน     
9.เงินเดือนและค่าตอบแทนท่ีไดรั้บมีความ
เหมาะสมกบัความรู้ ความสามารถในงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

3.24 0.85 ปานกลาง 

10.รายไดเ้พียงพอกบัภาระค่าใชจ่้ายใน
ครอบครัว 

3.24 0.98 ปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่ 3.24 0.85 ปานกลาง 

ด้านชีวติความเป็นอยู่ส่วนตัว     
11.ความรู้สึกวา่สามารถปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขโดยไม่กระทบต่อ
ชีวติส่วนตวั 

3.60 0.85 ปานกลาง 

12.การมีวนัหยดุ หรือสามารถลาหยดุ ไปท า
กิจกรรมร่วมกบัคนในครอบครัวได ้

3.89 0.77 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 3.75 0.71 สูง 

ด้านความมั่นคงในงาน    
13.ความคิดวา่องคก์รมีความมัน่คงในการ
ท างานสูง โอกาสถูกใหอ้อกจากงานมีนอ้ย 

4.29 0.57 สูง 

14.ความคิดวา่จะไม่เปล่ียนสถานท่ีท างาน 
เพราะมีความมัน่คง แมจ้ะมีท่ีอ่ืนท่ีไดรั้บ
ค่าตอบแทนสูงกวา่ 

3.76 1.00 สูง 

คะแนนเฉลีย่ 4.03 0.66 สูง 

ระดับปัจจัยค า้จุนเฉลีย่ 3.71 0.80 สูง 
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3.  ตอนที ่3  การคงอยู่ในงาน  
 
 กลุ่มตวัอยา่งมีระดบัการคงอยูเ่ฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ดงัแสดงในตารางท่ี 4.5 
 
ตารางท่ี 4.5  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นต่อปัจจยัดา้นการคงอยูใ่นงาน 
 

ประเด็นค าถาม ค่าเฉล่ีย S.D. ระดบัความคงอยู ่
1.ความสมคัรใจท่ีจะปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั 

4.15 0.70 สูง 

2.ความพึงพอใจในการปฏิบติังานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั 

4.00 0.72 สูง 

3.ความคิดวา่จะปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นสาธารณสุข ท่ีส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดัต่อไปหากยงัรับราชการ  

4.06 0.83 สูง 

4.ความคิดท่ีจะโยกยา้ยหรือลาออกจากกลุ่ม
งานคุม้ครองผูบ้ริโภคฯ ส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดั 

3.28 1.07 ปานกลาง 

ระดับความคงอยู่เฉลีย่ 3.87 0.83 สูง 

 

4.  ตอนที่ 4  อทิธิพลของปัจจัยส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ที่มีผลต่อการคงอยู่ในงานของ
เภสัชกรทีป่ฏบัิติงานด้านคุ้มครองผู้บริโภค ในส านักงานสาธารณสุขจังหวดัภาคใต้ 
 
 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ไดแ้ก่ ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน และปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จ
ในการท างาน  
 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลสูงท่ีสุด คือ ปัจจยัค ้ าจุนด้านความมัน่คงในงาน มีค่าสัมประสิทธ์ิ 
การถดถอย 0.507 รองลงมาคือ ปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน มีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 
0.337  
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 สามารถเขียนในรูปสมการพยากรณ์ ไดด้งัน้ี 
  Y = 0.580 + 0.507X1 + 0.337X2  
 โดยก าหนดให ้
  Y  ระดบัการคงอยูใ่นงาน 
  X1 ระดบัปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน 
  X2 ระดบัปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน 
 จากสมการ สามารถสรุปไดว้า่ หากควบคุมตวัแปรอ่ืนๆให้คงท่ี เม่ือระดบัปัจจยัค ้าจุน
ดา้นความมัน่คงในการท างาน เพิ่มข้ึน 1 คะแนน ระดบัการคงอยู่ในงานจะเพิ่มข้ึน 0.507 คะแนน 
และเม่ือระดบัปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในงาน เพิ่มข้ึน 1 คะแนน ระดบัการคงอยูใ่นงานจะเพิ่มข้ึน 
0.337 คะแนน โดยมีอิทธิพลร่วมกนัท านายการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ไดร้้อยละ 53 ดงัแสดงในตารางท่ี 4.6 

 
ตารางท่ี 4.6  อิทธิพลของปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ต่อการคงอยูใ่นงานของเภสัชกรท่ีปฏิบติังาน

ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 

ตวัแปร ค่าสัมประสิทธ์ิ t p-value 
B ᵦ 

ค่าคงท่ี (Constant) 0.580  2.030 0.045 
ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน 0.507 0.512 7.516 0.000 
ปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน 0.337 0.353 5.175 0.000 

 

R2 = 0.530 , F = 67.604 , p-value < 0.001 



บทที่ 5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงวิเคราะห์ (Analytical research)  เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อ 
การคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
น าเสนอประเด็นส าคญั จ าแนกเป็น 3 ส่วน คือ สรุปการวิจยั อภิปรายผล และขอ้เสนอแนะ โดยมี
รายละเอียดดงัน้ี  
 

1.  สรุปการวจิัย  
 
 1.1  วตัถุประสงค์ของการวจัิย  
  1.1.1  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
  1.1.2  เพื่อศึกษาการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
  1.1.3  เพื่อศึกษาผลของปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจต่อการคงอยูข่องเภสัชกรท่ี
ปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้
 1.2  วธีิด าเนินการวจัิย  
  ประชากรในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ เภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค
ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ท่ีมีประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั ไม่ต ่ากวา่ 2 ปี จ  านวน 141 คน โดยศึกษาทุกหน่วยของประชากร มีเภสัชกรตอบกลบั
แบบสอบถามจ านวน 123 คน คิดเป็นร้อยละ 87.23  
  เคร่ืองมือท่ีใช้เก็บรวบรวมขอ้มูลในการวิจยัเป็นแบบสอบถามท่ีก าหนดขอบเขต 
และเน้ือหาของแบบสอบถาม ให้สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์การศึกษา แบ่งออกเป็น 4 ส่วน ดงัน้ี  
1) ปัจจยัส่วนบุคคล 2) แรงจูงใจ ประกอบดว้ย ปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน 3) การคงอยูใ่นงาน 4) อิทธิพล
ของปัจจยัส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ท่ีมีผลต่อการคงอยูใ่นงานของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้แบบสอบถามไดผ้า่นการตรวจสอบความตรงตาม
เน้ือหา โดยผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน มีค่าดชันีความสอดคลอ้งระหวา่งขอ้ค าถามและวตัถุประสงค์
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ของการวิจยั (IOC) เท่ากบั 0.94 และตรวจสอบความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม โดยการค านวณ 
ค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของคอนบราค (Cronbach’s Alpha Coefficient) เท่ากบั 0.921 จากนั้นท าการ
ส ารวจขอ้มูลจากกลุ่มตวัอย่าง แล้วน ามาวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 
ใช้สถิติเชิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต ่าสุด 
ค่าสูงสุด และสถิติวเิคราะห์ โดยใชก้ารวเิคราะห์ถดถอยแบบพหุวธีิแบบขั้นตอน  
 1.3  ผลการวจัิย สรุปไดด้งัน้ี  
  1.3.1  ปัจจัยส่วนบุคคล พบวา่ เภสัชกรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายเุฉล่ีย 40.19 ปี 
มีสถานภาพโสด มีภูมิล าเนาอยู่จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างานและอยู่ในอ าเภอเดียวกนั ส าเร็จการศึกษา
จากมหาวิทยาลยัในภาคใต้ สาขาท่ีเลือกเรียนในการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิตมากท่ีสุด 
คือ สาขาเภสัชบริบาล/เภสัชกรรมคลินิก จบปริญญาตรี ต าแหน่งเภสัชกรระดบัช านาญการ ระดบั 
ผูป้ฏิบติัมากท่ีสุด รายได้เฉล่ียต่อเดือนท่ีได้จากการท างานในต าแหน่งเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้าน
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั อยูใ่นช่วง 20,001 – 40,000 บาท ส่วนใหญ่ไม่มี
รายไดอ่ื้นนอกเหนือจากงานประจ า ประสบการณ์การท างานคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุข
จงัหวดั 16-20 ปี ระยะเวลาในการปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั นอ้ยกวา่ 5 ปี มากท่ีสุด 
  1.3.2  แรงจูงใจ ประกอบด้วย ปัจจัยจูงใจและปัจจัยค ้ำจุน 
   1)  ปัจจัยจูงใจ พบว่าเภสัชกรมีระดบัปัจจยัจูงใจเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง เม่ือ
พิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นลกัษณะงาน ดา้นความรับผิดชอบ 
และดา้นความส าเร็จในงาน ส่วนดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัปานกลาง คือ ดา้นการยอมรับนบัถือ และ
ดา้นความกา้วหนา้ 
   2)  ปัจจัยค ำ้จุน พบวา่เภสัชกรมีระดบัปัจจยัค ้าจุนเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง  เม่ือ
พิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นการบงัคบับญัชา ดา้นความสัมพนัธ์
กบับุคคลอ่ืน ดา้นชีวิตความเป็นอยูส่่วนตวั และดา้นความมัน่คงในงาน ส่วนดา้นท่ีมีคะแนนในระดบั 
ปานกลาง คือ ดา้นนโยบายการบริหารองคก์ร ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน และดา้นเงินเดือน
และค่าตอบแทน 
  1.3.3  กำรคงอยู่ในงำน พบวา่เภสัชกรมีระดบัการคงอยูเ่ฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง  
  1.3.4  อิทธิพลของปัจจัยส่วนบุคคล และแรงจูงใจ ทีม่ีผลต่อกำรคงอยู่ของเภสัชกร
ทีป่ฏิบัติงำนด้ำนคุ้มครองผู้บริโภค ในส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดภำคใต้  
   ผูว้ิจยัได้วิเคราะห์ตวัแปรพยากรณ์ คือ 1) ปัจจยัส่วนบุคคล ประกอบด้วย  
13 ตวัแปร ไดแ้ก่ อาย ุเพศ สถานภาพสมรส ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน สถาบนัท่ีส าเร็จ
การศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิต สาขาท่ีเลือกเรียนในหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต ระดบัการศึกษา 
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ต าแหน่งงาน ระดบัต าแหน่ง รายไดจ้ากท่ีท างานเฉล่ียต่อเดือน รายไดอ่ื้นนอกเหนือจากงานประจ า 
ประสบการณ์การท างานด้านคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั และระยะเวลา
ปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั  2) แรงจูงใจ แบ่งเป็น ปัจจยัจูงใจ ประกอบด้วย 5 ตวัแปร ได้แก่  
ด้านความส าเร็จในการท างาน ด้านการยอมรับนับถือ ด้านลักษณะงาน ด้านความ รับผิดชอบ  
ด้านความก้าวหน้า และปัจจยัค ้ าจุน ประกอบด้วย 5 ตวัแปร ได้แก่ ด้านนโยบายการบริหารของ
องค์กร ด้านการบงัคบับญัชา ด้านความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน  
ดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน ดา้นชีวิตความเป็นอยูส่่วนตวั และดา้นความมัน่คงในงาน ท่ีร่วมกนั
ท านายการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั
ภาคใต ้โดยใช้การวิเคราะห์ถดถอยแบบพหุแบบขั้นตอน (Multiple regression analysis : Stepwise 
method) สรุปไดว้่าปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในงานของกลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ ปัจจยัค ้าจุนด้าน
ความมัน่คงในงาน และปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน โดยปัจจยัท่ีมีอิทธิพลสูงท่ีสุด คือ 
ปัจจยัค ้ าจุนด้านความมัน่คงในงาน มีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 0.507 รองลงมาคือ ปัจจยัจูงใจ 
ดา้นความส าเร็จในการท างาน มีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 0.337  
   สามารถเขียนในรูปสมการพยากรณ์ ไดด้งัน้ี 
   Y = 0.580 + 0.507X1 + 0.337X2  

   โดยก าหนดให ้
   Y  ระดบัการคงอยูใ่นงาน 
   X1 ระดบัปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน 
   X2 ระดบัปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน 
   จากสมการ สามารถสรุปไดว้่า หากควบคุมตวัแปรอ่ืนๆให้คงท่ี เม่ือระดบั
ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในการท างาน เพิ่มข้ึน 1 คะแนน ระดบัการคงอยูใ่นงานจะเพิ่มข้ึน 0.507 
คะแนน และเม่ือระดบัปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในงาน เพิ่มข้ึน 1 คะแนน ระดบัการคงอยูใ่นงาน
จะเพิ่มข้ึน 0.337 คะแนน โดยมีอิทธิพลร่วมกนัท านายการคงอยูข่องเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้ไดร้้อยละ 53  
 

2.  อภิปรายผล 
  
 จากการสรุปผลการศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้าน
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้สามารถอภิปรายผลการวจิยั ไดด้งัน้ี 
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 2.1  ระดับแรงจูงใจ 

  2.1.1  ปัจจัยจูงใจ พบวา่เภสัชกรมีระดบัปัจจยัจูงใจเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง เม่ือพิจารณา
เป็นรายดา้น พบวา่ดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นลกัษณะงาน ดา้นความรับผิดชอบ และดา้น
ความส าเร็จในงาน ส่วนด้านท่ีมีคะแนนในระดบัปานกลาง คือ ด้านการยอมรับนับถือ และด้าน
ความก้าวหน้า ซ่ึงจากทฤษฎี 2 ปัจจยั ของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959) กล่าวว่า 
ปัจจยัจูงใจเป็นองค์ประกอบของแรงจูงใจในการท างานท่ีส าคญั เป็นปัจจยัท่ีท าให้พนักงานเกิด
ความพึงพอใจในงาน และสามารถท างานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ 
จารุวรรณ จุลสัตย ์(2554) ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการปฏิบติังานตามมาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรม
ของเภสัชกรในโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 6 พบวา่ ในภาพรวมระดบัปัจจยั
จูงใจในการปฏิบติังานตามมาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรมของเภสัชกร อยูใ่นระดบัสูง และเม่ือพิจารณา
ในแต่ละดา้นพบว่า ดา้นความส าเร็จของงาน ดา้นการยอมรับนับถือ ดา้นลกัษณะงาน ดา้นความ
รับผิดชอบ อยูใ่นระดบัสูง ส่วนดา้นโอกาสกา้วหนา้ในงานอยูใ่นระดบัปานกลาง ในขณะท่ี โศภิต 
สุขสุพนัธ์ (2558) พบว่าหน่ึงในปัจจยัท่ีส่งเสริมให้เภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคใน
สามจงัหวดัชายแดนภาคใตส้ามารถปฏิบติังานต่อไปได ้คือ การเห็นคุณค่าในงาน 
  2.1.2  ปัจจัยค ้ำจุน พบว่า เภสัชกรมีระดับปัจจัยค ้ าจุนเฉล่ียอยู่ในระดับสูง เม่ือ
พิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ดา้นท่ีมีคะแนนในระดบัสูง คือ ดา้นการบงัคบับญัชา ดา้นความสัมพนัธ์
กบับุคคลอ่ืน ด้านชีวิตความเป็นอยู่ส่วนตวั และด้านความมัน่คงในงาน ส่วนด้านท่ีมีคะแนนใน
ระดบั ปานกลาง คือ ดา้นนโยบายการบริหารองค์กร ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน และดา้น
เงินเดือนและค่าตอบแทน ซ่ึงจากทฤษฎี 2 ปัจจยั ของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg, 1959) 
กล่าวว่า ปัจจยัค ้าจุนเป็นปัจจยัท่ีป้องกนัไม่ให้พนกังานเกิดความไม่พึงพอใจในงาน ส่งผลต่อการ 
คงอยูข่องพนกังาน คลา้ยกบัผลการศึกษาของ เวทิญาณ์ เจษฎาถาวรวงศ ์และอมรินทร์ เทวตา (2562)  
ท่ีศึกษาอิทธิพลระหวา่งแรงจูงใจในการท างานกบัความพึงพอใจในการท างาน และอิทธิพลระหวา่ง
ความพึงพอใจในการท างานกบัความผูกพนัต่อองคก์ารของเภสัชกรท่ีท างานในโรงพยาบาลรัฐเขต
บริการสุขภาพท่ี 1 ดา้นแรงจูงใจ พบวา่ เภสัชกรให้ความส าคญักบัความสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นมากท่ีสุด 
และเภสัชกรมีความพึงพอใจในการท างานในระดบัสูง สอดคล้องกบั การศึกษาของ รักเกียรติ  
จิรันธร, ณรงคศ์กัด์ิ สิงห์ไพบูลยพ์ร, ปริชชา โลหะนวกุล และปินฤดี ตรีรัตนไพบูลย ์(2549) ท่ีศึกษา
ปัจจยัท่ีมีผลต่อการปฏิบติังานตามบทบาทหนา้ท่ีของเภสัชกรประจ าหน่วยบริการสุขภาพระดบัปฐม
ภูมิ (PCU) ในภาคใตต้อนบน พบวา่ เภสัชกรใหค้วามส าคญักบัความสัมพนัธ์กบัผูบ้งัคบับญัชา และ
เพื่อนร่วมงานมากท่ีสุด ส่วนเงินเดือนและสวสัดิการ เภสัชกรมีความคิดเห็นวา่มีผลต่อการปฏิบติังาน
น้อย เช่นเดียวกบั โศภิต สุขสุพนัธ์ (2558) ท่ีพบว่าปัจจยัท่ีส่งเสริมให้เภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้าน
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คุม้ครองผูบ้ริโภคในสามจงัหวดัชายแดนภาคใตส้ามารถปฏิบติังานต่อไปได ้คือ ความสัมพนัธ์กบั
ผูบ้งัคบับญัชาและเพื่อนร่วมงาน และผลการศึกษาของ จารุวรรณ จุลสัตย ์(2554) ท่ีพบว่า ปัจจยั 
ค  ้าจุนดา้นความมัน่คงในงานของเภสัชกรในโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 6  
อยูใ่นระดบัสูง ในขณะท่ี ดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน ดา้นนโยบายและการบริหารงาน ดา้นการ
บงัคบับญัชา ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน อยูใ่นระดบัปานกลาง 
 2.2  การคงอยู่ในงาน พบวา่เภสัชกรมีระดบัการคงอยูเ่ฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบัทฤษฎี 2 ปัจจยั ของเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์ก (Herzberg ,1959) เน่ืองจากปัจจยัจูงใจเป็นปัจจยัท่ี
ท าให้พนกังานเกิดความพึงพอใจในงาน และ ปัจจยัค ้าจุน เป็นปัจจยัท่ีป้องกนัไม่ให้พนกังานเกิด
ความไม่พึงพอใจในงาน เม่ือปัจจยัทั้งสองของเภสัชกรอยูใ่นระดบัท่ีสูง ยอ่มส่งผลให้การคงอยู่ใน
งานของเภสัชกรอยูใ่นระดบัสูงดว้ยเช่นกนั คลา้ยกบัผลการวิจยัของ  เวทิญาณ์ เจษฎาถาวรวงศ ์และ
อมรินทร์ เทวตา (2562) ท่ีศึกษาอิทธิพลระหว่างแรงจูงใจในการท างานกบัความพึงพอใจในการ
ท างาน และอิทธิพลระหว่างความพึงพอใจในการท างานกบัความผูกพนัต่อองค์การของเภสัชกร  
ท่ีท างานในโรงพยาบาลรัฐเขตบริการสุขภาพท่ี 1 พบวา่ เภสัชกรมีความผกูพนัต่อองคก์ารในระดบัสูง 
 2.3  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรที่ปฏิบัติงานด้านคุ้มครองผู้บริโภค  
ในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดภาคใต้ โดยใชก้ารวิเคราะห์ถดถอยแบบพหุแบบขั้นตอน (Multiple 
regression analysis : Stepwise method) สรุปไดว้า่ ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยูใ่นงานของกลุ่มตวัอยา่ง 
ไดแ้ก่ ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน และปัจจยัจูงใจดา้นความส าเร็จในการท างาน โดยปัจจยัท่ี
มีอิทธิพลสูงท่ีสุด คือ ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ พิมณพฒัณ์ 
แฉลม้เขตต ์(2559) ท่ีศึกษาปัจจยัจูงใจ ปัจจยัค ้าจุน และความผูกพนัต่อองคก์ร กบัการคงอยูใ่นงาน
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลในโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ พบวา่ความสัมพนัธ์
เป็นไปในทางบวก โดยดา้นปัจจยัค ้าจุนมีอิทธิพลสูงสุดต่อการคงอยู่ในงาน เช่นเดียวกบั สุพินดา 
สาทรกิจ (2561) ท่ีพบว่า ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความตั้งใจปฏิบติังานจนเกษียณและไม่ลาออกของ
ทนัตแพทยท่ี์ปฏิบติังานในส่วนภูมิภาคของกระทรวงสาธารณสุข คือ งานทีมีความมัน่คงกวา่เอกชน 
และความภูมิใจท่ีสามารถแกไ้ขปัญหาระหวา่งการท างานได ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ บงกชพร 
ตั้งฉตัรชยั และคณะ (2554) ท่ีพบวา่ คุณลกัษณะขององคก์าร ดา้นความมัน่คงในงาน มีความสัมพนัธ์
ทางบวกกบัการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย ์เขตภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
แสดงให้เห็นวา่การท่ีบุคคลสามารถท างานไดป้ระสบผลส าเร็จ มีความสามารถในการแกไ้ขปัญหา
ต่างๆ จะท าให้เกิดความรู้สึกพอใจในผลงานนั้น และมีความภูใจในตวัเอง ส่งผลให้มีแรงจูงใจท่ีจะ
ปฏิบติังานนั้นต่อไป รวมถึงการพฒันางานให้ดียิ่งข้ึน และบุคคลตอ้งการความมัน่คงในการท างาน 
รวมถึงความมัน่คงทางฐานะทางการเงิน มีโอกาสเปล่ียนแปลงน้อย  ปัจจุบนัดว้ยสภาวะเศรษฐกิจ 
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ท่ีตกต ่าไปทัว่โลก ส่งผลกระทบต่อธุรกิจรายย่อยหลายประเภทท่ีตอ้งปิดกิจการ รวมถึงร้านขายยา 
ซ่ึงเป็นช่องทางหน่ึงในการประกอบอาชีพของเภสัชกร การรับราชการจึงถือเป็นอาชีพท่ีมีความ
มัน่คงสูง แมผ้ลตอบแทนจะไม่สูงเท่าการปฏิบติังานในสถานประกอบการเอกชนบางแห่ง จุดแข็ง
ของระบบการให้ผลตอบแทนการท างานภาครัฐ คือ ระบบสวสัดิการขา้ราชการ มีความรู้สึกกดดนั
น้อย และมีสถิติการให้ออกจากงานน้อย โดยพบว่าเภสัชกรท่ีท างานในภาครัฐมีความรู้สึกมัน่คง 
ในการท างานมากกว่าเภสัชกรร้านยา เภสัชกรโรงพยาบาลเอกชน และเภสัชกรการตลาด (ศิริพา 
อุดมอกัษร, 2550) และสอดคลอ้งกบั เวทิญาณ์ เจษฎาถาวรวงศ ์และอมรินทร์ เทวตา (2562)  ท่ีพบวา่
แรงจูงใจในการท างานมีอิทธิพลเชิงบวกต่อความพึงพอใจในการท างาน และความพึงพอใจในการท างาน
มีอิทธิพลเชิงบวกต่อความผกูพนัต่อองคก์ารของ   เภสัชกรโรงพยาบาลรัฐเขตบริการสุขภาพท่ี 1 
  จะเห็นไดว้า่แรงจูงใจทั้งดา้นปัจจยัจูงใจและปัจจยัค ้าจุน มีผลต่อการคงอยูใ่นงาน
ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้แต่แรงจูงใจ
ท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยูข่องเภสัชกรในงานวิจยัน้ี คือแรงจูงใจท่ีไม่เงิน สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ 
ขวญัประชา เชียงไชยสกุลไทย และคณะ (2561) ท่ีพบวา่แรงจูงใจท่ีไม่ใช่เงิน คือ ส่ิงแวดลอ้มท่ีดีใน
การท างาน ความยืดหยุ่นในการจา้งงานและการจดัการ  การสนบัสนุนให้มีความกา้วหน้าในการ
ท างาน การเขา้ถึงบริการต่างๆ และแรงจูงใจภายในตวัเอง ไดแ้ก่ ความพึงพอใจในการท างาน การไดรั้บ
การเคารพ และยอมรับจากเพื่อนร่วมงานและชุมชน เป็นตน้ มีผลต่อการคงอยูข่องแพทยใ์นชนบท
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ หมายความวา่หากองคก์ารท่ีการจดัการให้บุคลากรไดรั้บแรงจูงใจในดา้น
ต่างๆท่ีไม่ใช่เงินเพียงอยา่งเดียว จะสามารถรักษาบุคลากรเอาไวใ้นองคก์ารไดน้านข้ึน เพราะท่ีผา่น
มาแมจ้ะมีการเพิ่มค่าตอบแทนต่างๆให้กบักลุ่มวิชาชีพโดยเฉพาะ แพทย ์ทนัตแพทย ์เภสัชกร และ
พยาบาลวิชาชีพ ก็ยงัพบว่ายงัมีการโยกยา้ยออกจากชนบท เขา้ในเมือง หรือออกจากภาครัฐไปยงั
ภาคเอกชน เน่ืองจากความไม่พึงพอใจในระบบการบริหารจดัการ ภาระงาน และรายไดท่ี้ต ่ากว่า
ภาคเอกชน นอกจากนั้น การสร้างแรงจูงใจดา้นการเงินนั้นอาจท าให้เกิดปัญหาความไม่เท่าเทียม 
ในกลุ่มวชิาชีพต่างๆ (ชาญณรงค ์วงศว์ชิยั, 2559)  
 2.4  ปัจจัยที่ไม่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรที่ปฏิบัติงานด้านคุ้มครองผู้บริโภค 
ในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดภาคใต้ ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัจูงใจดา้นการยอมรับนบัถือ 
ดา้นลกัษณะงาน ดา้นความรับผิดชอบ ดา้นความกา้วหนา้ และปัจจยัค ้าจุนดา้นนโยบายการบริหาร
ขององคก์ร ดา้นการบงัคบับญัชา ดา้นความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน 
ดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน และดา้นชีวติความเป็นอยูส่่วนตวั  
  เน่ืองจากกลุ่มประชากรท่ีใช้ในการศึกษา คือ เภสัชกรท่ีปฏิบติังานดา้นคุม้ครอง
ผูบ้ริโภค ในส านักงานสาธารณสุขจังหวดัภาคใต้ มีปัจจัยส่วนบุคลท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกัน 
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(Homogeneous population) ส่งผลให้ไม่มีความแตกต่างของแต่ละบุคคล หรือบางปัจจยัเป็นส่ิงท่ี 
พบไดเ้ป็นปกติในกลุ่มวชิาชีพเภสัชกรรม เช่น เพศ ซ่ึงพบวา่นกัศึกษาเภสัชศาสตร์ของมหาวิทยาลยั
ต่างๆ เป็นเพศหญิงมากกว่าเพศชาย จากสถิติจ านวนนักศึกษาเภสัชศาสตร์ของมหาวิทยาลัย 
สงขลานครินทร์ และมหาวิทยาลยัวลยัลกัษณ์ ณ ปีการศึกษา 2562 มีนกัศึกษาเพศหญิง ร้อยละ 74.4 
และร้อยละ 80.5 ของจ านวนนกัศึกษาเภสัชศาสตร์ทั้งหมด ตามล าดบั(กองทะเบียนและประเมินผล 
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์, ศูนยบ์ริการการศึกษา มหาวิทยาลยัวลยัลกัษณ์, 2563) ท าให้เภสัชกร
ท่ีจบออกมาปฏิบติังานในสาขาต่างๆจึงมีจ านวนเพศหญิงมากกวา่เพศชาย สอดคลอ้งกบั รักเกียรติ  
จิรันธร, ณรงคศ์กัด์ิ สิงห์ไพบูลยพ์ร, ปริชชา โลหะนวกุล และปินฤดี ตรีรัตนไพบูลย ์(2549) ท่ีศึกษา
ปัจจยัท่ีมีผลต่อการปฏิบติังานตามบทบาทหน้าท่ีของเภสัชกรประจ าหน่วยบริการสุขภาพระดบั 
ปฐมภูมิ (PCU) ในภาคใตต้อนบน พบวา่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา สภาพแวดลอ้มในการปฏิบติังาน 
ความสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น การไดรั้บการยอมรับ เงินเดือนและสวสัดิการ และความกา้วหน้าในอาชีพ  
ไม่มีผลต่อการปฏิบติังานของเภสัชกร หรือ จารุวรรณ จุลสัตย ์(2554) ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการ
ปฏิบติังานตามมาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรมของเภสัชกรในโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 6 พบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคล ไม่มีผลต่อการปฏิบติังานของเภสัชกร อยา่งไรก็ตาม แมปั้จจยั
ส่วนบุคคลจะไม่มีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบติังานด้านคุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้แต่เภสัชกรส่วนใหญ่มีภูมิล าเนาอยูใ่นภาคใตแ้ละอยูใ่นจงัหวดัเดียวกบั
สถานท่ีปฏิบติังานปัจจุบนั และจบการศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิตจากสถาบนัการศึกษาในภาคใต ้
แสดงใหเ้ห็นวา่เภสัชกรอาจตดัสินใจเลือกสถานท่ีเรียนและสถานท่ีปฏิบติังานท่ีอยูใ่กลก้บัภูมิล าเนา
ของตนเอง สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สมฤทธ์ิ  จิโรจน์วณิชชากร (2551) ท่ีพบวา่สถาบนัท่ีส าเร็จ
การศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคญักบัตดัสินใจปฏิบติังานในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดน
ภาคใตข้องทนัตแพทย ์แต่อยา่งไรก็ตาม กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาดงักล่าว ส่วนใหญ่เป็นทนัตแพทย์
ท่ีส าเร็จการศึกษาจากมหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ ซ่ึงตั้งอยูใ่นอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา หรือ
การศึกษาของ เวทิญาณ์ เจษฎาถาวรวงศ์ และอมรินทร์ เทวตา (2562) ท่ีพบวา่เภสัชกรโรงพยาบาล
ในเขตสุขภาพท่ี 1 ส่วนใหญ่ปฏิบติังานอยูใ่นจงัหวดัท่ีเป็นภูมิล าเนาของตวัเอง เป็นตน้ 
 

3.  ข้อเสนอแนะ  
 
 3.1  ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้  
  จากผลการวิจยัท่ีพบว่า ปัจจยัท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของเภสัชกรท่ีปฏิบัติงานด้าน
คุม้ครองผูบ้ริโภค ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัภาคใต ้คือ ปัจจยัค ้าจุนดา้นความมัน่คงในงาน และ
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ปัจจยัจูงใจด้านความส าเร็จในการท างาน ซ่ึงเภสัชกรเกือบทั้งหมดในการวิจยัน้ีเป็นข้าราชการ  
มีความรู้สึกวา่การปฏิบติังานในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัซ่ึงเป็นหน่วยงานราชการ เป็นงานท่ีมี
ความมัน่คงในการท างานสูง โอกาสถูกให้ออกจากงานมีน้อย เม่ือเปรียบเทียบกบัหน่วยงานหรือ
องคก์รเอกชน ท่ีแมจ้ะมีค่าตอบแทนท่ีสูงกวา่ก็ตาม และหากสามารถท างานไดส้ าเร็จตามวตัถุประสงค์ 
จะมีความรู้สึกภูมิใจกบัผลงานของตนเอง ท าใหเ้กิดความรู้สึกพอใจในผลงานนั้น และอยากปฏิบติังาน
นั้นต่อไป นอกจากนั้นปัจจยัจูงใจด้านการยอมรับนับถือ และด้านความก้าวหน้า ยงัอยู่ในระดบั 
ปานกลาง เช่นเดียวกบัปัจจยัค ้าจุนดา้นนโยบายการบริหารองคก์ร ดา้นสภาพแวดลอ้มในการท างาน 
และดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน ท่ียงัอยู่ในระดบัปานกลาง ดงันั้นควรส่งเสริมดา้นดงักล่าวให้
มากข้ึน ผูว้จิยัจึงเสนอแนะต่อผูเ้ก่ียวขอ้ง ดงัน้ี 
  3.1.1  กระทรวงสำธำรณสุข 
   1)  ควรมีการจดัสรรต าแหน่งเพื่อบรรจุเภสัชกรเขา้เป็นขา้ราชการในส่วน
ของกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภค ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัเพิ่มมากข้ึน  
   2)  วางแผนการพฒันาก าลงัคนระยะยาว รวมถึงเพิ่มโอกาสในการเล่ือนต าแหน่ง
ในระดบัท่ีสูงข้ึน เช่น ระดบัช านาญการพิเศษ ระดบัเช่ียวชาญ ซ่ึงเดิมจ ากดัอยู่แค่เภสัชกรท่ีเป็น
ระดบัหวัหนา้กลุ่มงานเท่านั้น 
   3)  ควรสนบัสนุนทรัพยากรในการปฏิบติังานท่ีเพียงพอ เอ้ือต่อความส าเร็จ
ของงาน  
  3.1.2  ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด  
   1)  ควรมีระบบการประเมินผลงานและการเล่ือนขั้นเงินเดือนหรือเล่ือน
ต าแหน่งท่ีชดัเจน โปร่งใส เป็นไปตามผลงานอยา่งแทจ้ริง  
   2)  มีการยกยอ่ง ชมเชย ใหร้างวลัแก่ผูท่ี้ท  างานไดป้ระสบความส าเร็จ 
   3)  สถาบนัการศึกษา ควรเพิ่มเติมเน้ือหาการเรียนการสอนดา้นการคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ รวมถึงการก าหนดให้มีฝึกปฏิบติังานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคเป็นภาคบงัคบั 
เพื่อเพิ่มเติมความรู้ ทกัษะ และทศันคติท่ีดีต่องานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค เทียบเท่างานบริการทาง
เภสัชกรรม 
 3.2  ข้อเสนอแนะเพ่ือการท าวจัิยคร้ังต่อไป  
  3.2.1  ควรมีการศึกษารูปแบบการสร้างแรงจูงใจเพื่อการคงอยูใ่นงานของเภสัชกร
ทุกสาขา เพื่อน ามาวเิคราะห์และสร้างรูปแบบท่ีเหมาะสมกบักลุ่มวชิาชีพเภสัชกรทั้งหมด 
  3.2.2  ควรศึกษาเปรียบเทียบรูปแบบแรงจูงใจเพื่อการคงอยู่ในงานของเภสัชกร
ภาครัฐและเอกชน 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบเคร่ืองมือ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือ 
 
 

1.  นางสาวกมลรัตน์  นุตยกุล    
ต าแหน่ง เภสัชกรช านาญการพิเศษ  

รองผูอ้  านวยการกองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน  
ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา 

คุณวฒิุ  รัฐประศาสนศาตรมหาบณัฑิต  
สถาบนับณัฑิตพฒันบริหารศาสตร์(นิดา้) 

 
2.  นายปรมินทร์ นุยงค์ภักดิ์   

ต  าแหน่ง เภสัชกรช านาญการพิเศษ 
หวัหนา้กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดักระบ่ี 

คุณวฒิุ  สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต มหาวทิยาลยัมหิดล 
 
3.  นางสาวติ่งตา มัสการ    

ต  าแหน่ง เภสัชกรช านาญการพิเศษ 
หวัหนา้กลุ่มงานการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก  
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดักระบ่ี 

คุณวฒิุ  รัฐประศาสนศาตรมหาบณัฑิต 
สถาบนับณัฑิตพฒันบริหารศาสตร์(นิดา้) 

 
4.  นายประวติร แย้มพงษ์    

ต าแหน่ง นกัวเิคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 
กลุ่มงานพฒันายทุธศาสตร์สาธารณสุข 
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดักระบ่ี 

คุณวฒิุ  ปรัชญาดุษฎีบณัฑิตประชากรศึกษา   
มหาวทิยาลยัมหิดล 
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5.  นางสาวจินดา หวงัวรวงศ์ 
ต  าแหน่ง อดีตหวัหนา้กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคและเภสัชสาธารณสุข 

ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดันราธิวาส 
คุณวฒิุ  พุทธศาสตรดุษฎีบณัฑิต 

มหาวทิยาลยัมหาจุฬาลงกรณราชวทิยาลยั 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



96 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
แบบสอบถามเพื่อการวจิยั 
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แบบสอบถามเพ่ือการวจิัย 
 

ส่วนที ่1 ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล  
โปรดท าเคร่ืองหมาย  ในช่อง  ท่ีตรงกบัขอ้มูลท่ีเป็นจริงของท่าน หรือเติมค าตอบ 

ในช่องวา่งตามขอ้มูลท่ีเป็นจริง  
 
1. ปัจจุบนัท่านท างานอยูท่ี่ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั ……………………………… 

 
2. ปัจจุบนัท่านมีอาย ุ................. ปี (เศษอายเุกิน 6 เดือน คิดเป็นปี)  

 
3. เพศ   1.ชาย  2.หญิง 

 
3.  สถานภาพสมรส  
      1.โสด     2.คู่     3.หมา้ย/หยา่/แยกกนัอยู ่

 
4. ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนาของท่านกบัสถานท่ีท างานปัจจุบนั  
 1. จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างาน และอยูใ่นอ าเภอเดียวกนั 
 2. จงัหวดัเดียวกบัท่ีท างาน แต่ต่างอ าเภอ  
 3. คนละจงัหวดักบัท่ีท างาน  
 

6.  สถาบนัท่ีท่านส าเร็จการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต มหาวทิยาลยั 
      1.จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  
      2. มหิดล  
      3. ศรีนครินทรวโิรฒ  
      4. เชียงใหม่ 
      5. ขอนแก่น 
      6. ศิลปากร 
      7. สงขลานครินทร์ 
      8. วลยัลกัษณ์ 
      9. นเรศวร 
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      10. มหาสารคาม 
      11. ธรรมศาสตร์ 
      12. บูรพา 
      13. หวัเฉียว 
      14. อ่ืนๆ (ระบุ) ………………………………………………… 
 
7. สาขาท่ีท่านเลือกในการศึกษาหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต 
 1. เภสัชกรรมคลินิก/เภสัชบริบาล 
 2. เภสัชกรรมเคมี  
 3. เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ 
 4. เทคโนโลยเีภสัชกรรม 
 5. บริหารเภสัชกิจ 
 6. ไม่แยกสาขา 
 7. อ่ืนๆ (ระบุ) ………………………………………………… 

 
8.  ระดบัการศึกษาสูงสุดของท่าน ระดบั  
      1. ปริญญาตรี  
      2. ปริญญาโท  
      3. ปริญญาเอก  
      4. อ่ืน ๆ (ระบุ...............................................) 
 
9.  ต าแหน่งงาน  
 1. เภสัชกรระดบัปฏิบติัการ  
 2. เภสัชกรระดบัช านาญการ  
 3. เภสัชกรระดบัช านาญการพิเศษ  
 4. เภสัชกรระดบัเช่ียวชาญ 
 5. อ่ืน ๆ (ระบุ...............................................) 
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10. ระดบัต าแหน่ง 
       1. ผูบ้ริหาร/หวัหนา้กลุ่มงาน  
       2. หวัหนา้งาน 

                     3. ผูป้ฏิบติั 
 

11. รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน …………………………………….. บาท (รายไดท่ี้ไดรั้บต่อเดือน
จากการท างานประจ าตามต าแหน่งและหนา้ท่ีความรับผดิชอบ ไดแ้ก่ เงินเดือน เงินประจ า
ต าแหน่ง เงินพตส. เงินไม่ท าเวชปฏิบติัส่วนตวั ฯลฯ) 
 
12. ท่านมีรายไดอ่ื้นนอกเหนือจากขอ้ 11 ต่อเดือน ......................................... บาท 
 
13. ประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั …… ปี  
     (เศษ 6 เดือน นบัเป็นปี ) 
 
14. ระยะเวลาปฏิบติังานในสถานท่ีท างานปัจจุบนั ……………. ปี (เศษ 6 เดือน นบัเป็นปี)  
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ส่วนที ่2 แรงจูงใจ 
ค  าช้ีแจง โปรดท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องหลงัขอ้ความท่ีตรงกบัความคิดเห็นหรือการรับรู้

ของท่านมากท่ีสุดในเร่ืองของการคงอยูโ่ดยมีเกณฑก์ารพิจารณาดงัน้ี  
คะแนน 5 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นมากท่ีสุดหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเกือบทั้งหมด  
คะแนน 4 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นมากหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นส่วนใหญ่  
คะแนน 3 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นปานกลางหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นบางส่วน  
คะแนน 2 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นนอ้ยหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นส่วนนอ้ย  
คะแนน 1 หมายถึง ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเกือบทั้งหมดหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงนอ้ยมาก 

 

ข้อ ข้อความ ระดับความคิดเห็น 
5 4 3 2 1 

 ปัจจัยจูงใจ      
 ด้านความส าเร็จในการท างาน      

1 ท่านรู้สึกวา่สามารถท างานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุขส าเร็จตามวตัถุประสงค ์

     

2 ท่านรู้สึกภูมิใจกบัผลงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุขของท่าน 

     

 ด้านการยอมรับนับถือ       
3 ท่านไดรั้บค าชมเชยและความไวว้างใจจาก

ผูบ้งัคบับญัชาวา่เป็นผูมี้ความสามารถ เหมาะสม
กบังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขท่ีไดรั้บ
มอบหมาย 

     

4 ท่านไดรั้บการยอมรับจากเพื่อนร่วมงาน ดา้นความรู้ 
ความสามารถ ในงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุข 

     

 ด้านลกัษณะงาน       
5 ท่านคิดวา่งานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

เป็นงานท่ีไดท้  าประโยชน์เพื่อผูบ้ริโภคและ
ประชาชน 
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ข้อ ข้อความ ระดับความคิดเห็น 
5 4 3 2 1 

6 ท่านไดรั้บมอบหมายงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุขตามความรู้ ความสามารถ และความถนดั 

     

 ด้านความรับผดิชอบ      
7 ท่านสามารถมาปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น

สาธารณสุข ท่ีส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั  
ไดต้ามเวลาท่ีก าหนด 

     

8 ท่านสามารถปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค 
ดา้นสาธารณสุข ไดส้ าเร็จและทนัเวลา 

     

 ด้านความก้าวหน้า      
9 ท่านไดรั้บการสนบัสนุนในดา้นการพฒันาทกัษะ 

ฝึกอบรม สัมมนา หรือศึกษาต่อ เพื่อเพิ่มพูนความรู้
ในงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

     

10 ท่านคิดวา่การปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุข ในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั  
มีโอกาสกา้วหนา้มากกวา่การปฏิบติังานใน
หน่วยงานอ่ืน 

     

 ปัจจัยค า้จุน      
 ด้านนโยบายการบริหารขององค์กร       

11 องคก์รของท่านมีนโยบายท่ีชดัเจนเก่ียวกบัแนวทาง 
การปฏิบติังานงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

     

12 ท่านเขา้ใจและยอมรับนโยบายการงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขขององคก์ร 

     

 ด้านการบังคับบัญชา       
13 ผูบ้งัคบับญัชามกัใหค้วามช่วยเหลือ และให้

ค  าปรึกษา เม่ือท่านมีปัญหาในการปฏิบติังาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

     

14 ท่านมีอิสระในการตดัสินใจท างานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 
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ข้อ ข้อความ ระดับความคิดเห็น 
5 4 3 2 1 

 ด้านความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน       
15 ท่านมีความสุขในการปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค

ดา้นสาธารณสุขร่วมกบัเพื่อนร่วมงานของท่าน 
     

16 เพื่อนร่วมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขมี
ความเป็นมิตรต่อกนั ช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนัได ้

     

 ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน       
17 หน่วยงานของท่านมีทรัพยากร ท่ีใชใ้นการ

ปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขอยา่ง
เพียงพอ เหมาะสม 

     

18 หน่วยงานของท่านมีส่ิงแวดลอ้มท่ีเหมาะสมต่อ
การปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข 

     

 ด้านเงินเดือนและค่าตอบแทน       
19 เงินเดือนและค่าตอบแทนท่ีท่านไดรั้บมีความ

เหมาะสมกบัความรู้ ความสามารถในงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุขของท่าน 

     

20 รายไดข้องท่านเพียงพอกบัภาระค่าใชจ่้ายใน
ครอบครัว 

     

 ด้านชีวติความเป็นอยู่ส่วนตัว       
21 ท่านสามารถปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น

สาธารณสุขโดยไม่กระทบต่อชีวติส่วนตวั 
     

22 ท่านมีวนัหยดุ หรือสามารถลาหยดุ ไปท ากิจกรรม
ร่วมกบัคนในครอบครัวได ้

     

 ด้านความมั่นคงในงาน      
23 ท่านคิดวา่องคก์รของท่านมีความมัน่คงในการ

ท างานสูง โอกาสถูกใหอ้อกจากงานมีนอ้ย 
     

24 ท่านไม่คิดจะเปล่ียนสถานท่ีท างาน เพราะมีความ
มัน่คง แมจ้ะมีท่ีอ่ืนท่ีไดรั้บค่าตอบแทนสูงกวา่ 

     

 



103 

ส่วนที ่3 เร่ืองความคงอยู่ในงาน 
ค าช้ีแจง โปรดท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องหลงัขอ้ความท่ีตรงกบัความคิดเห็นหรือการ

รับรู้ของท่านมากท่ีสุดในเร่ืองของการคงอยูโ่ดยมีเกณฑก์ารพิจารณาดงัน้ี  
คะแนน 5 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นมากท่ีสุดหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเกือบทั้งหมด 
คะแนน 4 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นมากหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นส่วนใหญ่  
คะแนน 3 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นปานกลางหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นบางส่วน 
คะแนน 2 หมายถึง ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเป็นส่วนนอ้ยหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงเป็นส่วนนอ้ย  
คะแนน 1 หมายถึง ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเกือบทั้งหมดหรือขอ้ความนั้นเป็นจริงนอ้ยมาก 
 

ข้อ ข้อความ ระดับความคิดเห็น 
1 ท่านสมคัรใจท่ีจะปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น

สาธารณสุขในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 
5 4 3 2 1 

2 ท่านพึงพอใจในการปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นสาธารณสุขในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั 

     

3 ท่านคิดวา่จะปฏิบติังานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น
สาธารณสุข ท่ีส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัต่อไป
หากยงัรับราชการ  

     

4 หากมีโอกาสท่านมีความคิดท่ีจะโยกยา้ยหรือลาออก
จากกลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภคฯ ส านกังาน
สาธารณสุขจงัหวดั 
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ภาคผนวก ค 
หนงัสือรับรองจริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์
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ภาคผนวก ง 
การตรวจสอบเง่ือนไขการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
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การตรวจสอบเง่ือนไขการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
 

1.  ตัวแปรต้นและตัวแปรตามเป็นตัวแปรเชิงปริมาณ 
 1.1  ตัวแปรต้นทีใ่ช้ศึกษา ประกอบดว้ย 

     1.1.1  ตัวแปรปัจจัยส่วนบุคคล  
               ตวัแปรเชิงปริมาณ คือ อายุ รายได้เฉล่ียต่อเดือน รายได้อ่ืนนอกเหนือจากงาน

ประจ า ประสบการณ์การท างานดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภคในส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั และระยะเวลา
ปฏิบติังานในท่ีท างานปัจจุบนั  

              ตวัแปรกลุ่ม ไดแ้ก่ เพศ สถานภาพสมรส ความสัมพนัธ์ของภูมิล าเนากบัท่ีท างาน 
สถาบนัท่ีส าเร็จการศึกษาเภสัชศาสตรบณัฑิต สาขาท่ีเลือกเรียนในหลกัสูตรเภสัชศาสตรบณัฑิต 
ระดบัการศึกษา ต าแหน่งงาน ระดบัต าแหน่ง ซ่ึงไดป้รับใหเ้ป็นตวัแปรหุ่น จ านวน 21 ตวัแปร 

     1.1.2  ตัวแปรระดับแรงจูงใจ เป็นตวัแปรเชิงปริมาณ คิดจากคะแนนเฉล่ียรายดา้นของ
แรงจูงใจ 

1.2  ตัวแปรตาม คือ ระดบัการคงอยู ่เป็นตวัแปรเชิงปริมาณ  โดยคิดจากคะแนนเฉล่ียของ
การคงอยู ่
 
2.  ค่าความคลาดเคล่ือนมีการแจกแจงปกติ และความแปรปรวนคงที ่ 
 2.1  ค่าความคลาดเคล่ือนมีการแจกแจงปกติ  โดยพิจารณาจาก Histogram พบวา่เส้นโคง้มี
ลกัษณะเป็นเส้นโคง้ปกติ และกราฟ Normal P-P Plot of Regression Standardized Residual แนวจุด
กระจายรอบเส้นทะแยงมุมอยา่งไม่มีรูปแบบชดัเจน จึงสรุปวา่มีการแจกแจงปกติ 
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กราฟ Normal P-P Plot of Regression Standardized Residual 
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2.2  ค่าความคลาดเคล่ือน  มีความแปรปรวนคงท่ี โดยพิจารณาจากกราฟของความ
คลาดเคล่ือนกบัตวัแปรอิสระ พบวา่การกระจายของจุดอยูร่อบแนวท่ีค่าความคลาดเคล่ือนเป็นศูนย ์
และกราฟไม่แสดงแนวโนม้    ใดใด  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.  ค่าความคลาดเคล่ือนต้องมีความเป็นอสิระต่อกนั 
 ทดสอบโดยใช้ Durbin-Watson statistic มีค่า p-value เท่ากับ 2.022 ( > 0.05 ) แสดงว่าค่า
ความคลาดเคล่ือนมีความเป็นอิสระต่อกนั (No autocorrelation) 

Model Summaryf 

Model R R Square 
Adjusted R 

Square 
Std. Error of the 

Estimate Durbin-Watson 

1 .652a .425 .420 .49498  

2 .728b .530 .522 .44941  

3 .748c .560 .549 .43646  

4 .769d .591 .577 .42279  

5 .786e .618 .602 .41012 2.022 
a. Predictors: (Constant), คะแนนดา้นความมัน่คงในงาน  

b. Predictors: (Constant), คะแนนดา้นความมัน่คงในงาน, คะแนนดา้นความส าเร็จ 
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4.  ตัวแปรอสิระไม่มีความสัมพนัธ์ต่อกนั 
 ตรวจสอบค่า Variance Infection Factor (VIF) พบวา่ทั้งสองตวัแปร ไม่มีค่าใดมากกว่า 10 
แสดงวา่ตวัแปรอิสระไม่มีความสัมพนัธ์กนั (No multicollinearlity) 
 
 Unstandardized 

Coefficients 
Standardized 
Coefficients 

  Collinearity 
Statistics 

Model B Std. Error Beta t Sig. Tolerance VIF 
1 (Constant) 1.272 .278  4.568 .000   
คะแนนดา้นความ
มัน่คงในงาน 

.645 .068 .652 9.454 .000 1.000 1.000 

2 (Constant) .580 .286  2.030 .045   
คะแนนดา้นความ
มัน่คงในงาน 

.507 .067 .512 7.516 .000 .843 1.186 

คะแนนดา้น
ความส าเร็จ 

.337 .065 .353 5.175 .000 .843 1.186 

 

c. Predictors: (Constant), คะแนนดา้นความมัน่คงในงาน, คะแนนดา้นความส าเร็จ,  
   คะแนนดา้นความสมัพนัธ์ 

d. Predictors: (Constant), คะแนนดา้นความมัน่คงในงาน, คะแนนดา้นความส าเร็จ,  
   คะแนนดา้นความสมัพนัธ์, Pharmacog 

e. Predictors: (Constant), คะแนนดา้นความมัน่คงในงาน, คะแนนดา้นความส าเร็จ,  
   คะแนนดา้นความสมัพนัธ์,  Pharmacog, ประสบการณ์ดา้นคุม้ครองผูบ้ริโภค 

f. Dependent Variable: คะแนนความคงอยูเ่ฉล่ีย  
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