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Abstract 
 
 The purposes of this descriptive study were: (1) to study supervisory 
behavior of Head Nurses , (2) to study the effectiveness of Nurse’s Note, and (3) to 
study the relationship between the supervisory behavior of head nurses  and  the 
effectiveness of Nurse’s Note at community hospitals, Public Health Inspection 
Region 17. 
 The sample comprised 328 professional nurses who worked at community 
hospitals, Public Health Inspection Region 17. They were selected by stratified 
random sampling technique. Questionnaires were used as research tools and 
comprised three sections: demographic data, supervisory behavior and effectiveness 
of nurse’s note. The questionnaires were tested for validity and reliability. The 
reliability of the second and the third sections were .97 and .96 respectively. Data 
were analyzed by frequency, percentage, mean, standard deviation, Pearson’s product 
moment correlation coefficient. 
 The major findings were as follows. (1) Professional nurses rated  
supervisory behavior of their head nurse at the high level. (2) They rated their 
effectiveness of nurse’s note at the high level. (3) There were significantly positive 
relationships between the supervisory behavior of head nurses in terms of knowledge, 
attitudes, skills and the effectivesness of nurse’s note reports at moderate level 
(P<.01). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Keywords: Supervisory Behavior, Head Nurses, Effectiveness of Nurse’s Note,  
 Community Hospitals 
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บทนํา 
 
 

1. ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 
 
 พระราชบญัญติัวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ์พ.ศ. 2528 และท่ีแกไ้ขเพ่ิมเติม
โดยพระราชบญัญติัวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ์(ฉบบัท่ี 2 )พ.ศ. 2540 ถือเป็นกฎหมายท่ี
ผูป้ระกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ทุกคนตอ้งปฏิบติัตาม และจากพระราชบญัญติั
ดงักล่าวน้ีส่งผลให้เกิดการกาํหนดมาตรฐานการพยาบาลและการผดุงครรภ ์โดยประกาศของสภา
การพยาบาล เร่ืองมาตรฐานการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ.2544 และได้ลงในราชกิจจา
นุเบกษา เล่มท่ี 118 ตอนท่ี 45 ง วนัท่ี 5 มิถุนายน 2544 ซ่ึงการกาํหนดมาตรฐานตามประกาศน้ี  
ในมาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาลและการผดุงครรภ์ กาํหนดว่า เป็นการปฏิบติัท่ีมีเป้าหมาย
เพื่อใหผู้รั้บบริการ มีภาวะสุขภาพท่ีดีท่ีสุดตามศกัยภาพของแต่ละบุคคล ปัญหาสุขภาพและปัญหาท่ี
เก่ียวขอ้งได้รับการแก้ไขโดยพยาบาลและผดุงครรภ์ต้องปฏิบัติตามมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลและการผดุงครรภ ์ซ่ึงกาํหนดไว ้5 มาตรฐาน และมาตรฐานหน่ึงคือมาตรฐานท่ี 5 กาํหนด
ไวว้่าการบนัทึกและรายงานการพยาบาลและผดุงครรภ ์ซ่ึงตอ้งครอบคลุมการดูแลผูรั้บบริการตาม
กระบวนการพยาบาลโดยครบถว้น ถูกตอ้งตามความเป็นจริง ชดัเจน กระทดัรัด มีความต่อเน่ืองและ
สามารถใชเ้พื่อการประเมินคุณภาพการบริการพยาบาลและการผดุงครรภไ์ด ้(สภาการพยาบาล 2551) 
 จากประกาศมาตรฐานการพยาบาลและการผดุงครรภด์งักล่าวซ่ึงจดัเป็นการปฏิบติัตาม
กฎหมายท่ีกาํหนด  การบนัทึกทางการพยาบาลจึงเป็นกิจกรรมท่ีผูป้ระกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภต์อ้งปฏิบติัใหถู้กตอ้งตามมาตรฐานท่ีกาํหนดไว ้ มิฉะนั้นหากการกระทาํท่ีเกิดข้ึนกบั
ผูใ้ชบ้ริการแลว้ ไม่ถูกตอ้ง เกิดความไม่ปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการและไม่มีการรายงาน การบนัทึก
ทางการพยาบาลท่ีเป็นหลกัฐานชดัเจนท่ีแสดงถึงการให้บริการท่ีถูกตอ้งแลว้ เม่ือมีขอ้ร้องเรียนใน
การกระทาํของผูใ้หบ้ริการ ยอ่มส่งผลต่อการกระทาํท่ีผิดกฎหมายของผูใ้หบ้ริการนั้นได ้ และการ
บนัทึกทางการพยาบาลนั้นจะมีความสาํคญัต่อผูป้ระกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภด์งัน้ี  
1) สะทอ้นใหเ้ห็นกระบวนการพยาบาลในทุกขั้นตอนท่ีต่อเน่ือง ตั้งแต่การรวบรวมขอ้มูล  
การวินิจฉัยการพยาบาล การวางแผน การปฏิบติัการพยาบาลและการประเมินผลการพยาบาลท่ี
สอดคลอ้งกนั 2) สะทอ้นการดูแลการพยาบาลท่ีดีของพยาบาลในแต่ละเวรและความรู้ความสามารถ
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ของพยาบาลท่ีให้การดูแลแล 3) แสดงความกา้วหนา้ในการรักษาพยาบาลและการให้การพยาบาล
อย่างต่อเน่ือง 4) เป็นเคร่ืองมือในการประเมินประสิทธิภาพของการพยาบาลและการประกัน
คุณภาพการพยาบาลและการป้องกนัการกระทาํผิดทางกฎหมาย 5) ใช้เป็นหลกัฐานในการเบิก
ค่าใชจ่้ายในระบบประกนัสุขภาพ (พลูสุข หิงคานนท ์2552) 
 การบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ เป็นเกณฑ์ และดชันีช้ีวดัในการประเมินคุณภาพ
การพยาบาลและการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาลขององค์กรวิชาชีพและสถาบนัพฒันาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล และเป็นนโยบายของโรงพยาบาลชุมชน สังกดักระทรวงสาธารณสุขท่ี
ตอ้งมีการตรวจสอบความสมบูรณ์ของการบนัทึกการพยาบาลโดยมีการกาํหนดเป้าหมายของความ
สมบูรณ์ คือ มากกวา่ร้อยละ 80 และกาํหนดดชันีท่ีวดัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลตามเกณฑ์
การตรวจประเมินคุณภาพการบนัทึกเวชระเบียนในบนัทึกการพยาบาลของสาํนกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติร่วมกบัสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (สาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพ2553) 
ทั้งน้ีโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 17 ประกอบดว้ย 5 จงัหวดั 
จาํนวน 39 โรงพยาบาลไดส้าํรวจขอ้มูลและสรุปผลจากการตรวจสอบความสมบูรณ์ของบนัทึก
พยาบาลในระยะ 3 ปี พบว่า ปี 2551 ความสมบูรณ์ของการบนัทึกการพยาบาลเท่ากบัร้อยละ 57.45 
ปี 2552  ความสมบูรณ์ของการบนัทึกการพยาบาลเท่ากบัร้อยละ 62.34 และปี 2553 ความสมบูรณ์
ของการบนัทึกการพยาบาลเท่ากบัร้อยละ 74 (รายงานการประชุมเครือข่ายพฒันาคุณภาพการ
พยาบาล เขต 17 ต.ค.2553) ซ่ึงจากการสาํรวจพบว่าสาเหตุของความไม่สมบูรณ์ของการบนัทึกการ
พยาบาลคือ ลายมืออ่านยาก ขาดบนัทึกอาการสาํคญั รายละเอียดเก่ียวกบัการทาํหตัถการ การบนัทึก
ปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยไม่ครอบคลุม ขาดการประเมินผลการปฏิบติัการพยาบาล และ
พบวา่ปัญหาอุปสรรคของการบนัทึกการพยาบาลท่ีไม่มีความสมบรูณ์และมีคุณภาพนั้นเกิดจาก  
การจดัอตัรากาํลงัไม่สอดคลอ้งกบัภาระงาน  การเสริมความรู้และทกัษะการบนัทึกการพยาบาลยงันอ้ย 
หัวหน้าหอผูป่้วยมอบหมายงานไม่มีรูปแบบท่ีชดัเจน ขาดการนิเทศติดตามและประเมินผลอย่าง
ต่อเน่ือง รูปแบบบนัทึกพยาบาลเปล่ียนบ่อย ไม่มีการกาํหนดรูปแบบร่วมกนั การเยี่ยมตรวจของ
นิเทศการพยาบาลไม่เหมาะสมบางคร้ังตาํหนิวา่กล่าวมากกวา่ใหก้าํลงัใจ (รายงานการประชุม 
เครือข่ายพฒันาคุณภาพการพยาบาล เขต 17 ต.ค.2553)  
 การพัฒนาการบันทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพนั้ นจะต้องมีการดําเนินการพัฒนา
ปรับปรุงใหมี้ประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลมากข้ึน จากการศึกษาของพรชนก ขนัชะรุ (2545: 66-67) 
พบว่าความรู้เก่ียวกบัการบนัทึกทางการพยาบาลมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัคุณภาพการบนัทึกการ
พยาบาลของพยาบาลประจาํการ และไดใ้ห้ขอ้เสนอแนะว่า ผูบ้ริหารโดยเฉพาะหัวหน้าหอผูป่้วย 
ควรมีการนิเทศในด้านการบันทึกการพยาบาลอย่างต่อเน่ือง เพื่อให้พยาบาลต่ืนตัวและให้
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ความสาํคญักบัการเขียนบนัทึกการพยาบาลมากข้ึน ส่วนการศึกษาของมลฤดี  ประสิทธ์ิ (2548: 67) 
ท่ีศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยกบัคุณภาพ 
การบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการโรงพยาบาลศรีนครินทร์ พบว่าการนิเทศการบนัทึก
การพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยโดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง คุณภาพการบนัทึกการพยาบาล
ของพยาบาลประจาํการ โดยรวมอยูใ่นระดบัดีและการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของหวัหนา้หอ
ผูป่้วยไม่มีความสัมพนัธ์กับคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการ และได้ให้
ขอ้เสนอแนะไวว้่าให้มีการพฒันาคุณภาพการบนัทึกการพยาบาล โดยจดัระบบการนิเทศติดตาม
ประเมินผลการบนัทึกการพยาบาล การปรับเปล่ียนระบบการบนัทึกการพยาบาลท่ีทาํง่าย สะดวก
ข้ึน สนับสนุนให้มีการพฒันาการบนัทึกการพยาบาลอย่างต่อเน่ือง สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ 
สมอแข สงแดง (2546: 96) ท่ีศึกษาเก่ียวกบัการนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วยโรงพยาบาลศรีนครินทร์ 
พบว่าการนิเทศของหัวหน้าหอผูป่้วยมีความสัมพนัธ์ทางบวกกับการได้รับการเสริมสร้างพลงั
อาํนาจในการปฏิบติังานของพยาบาลประจาํการโดยรวมอยูใ่นระดบัสูง 
 การนิเทศงานเป็นกิจกรรมหน่ึงท่ีสําคัญท่ีจะพัฒนาความรู้ความสามารถของ
ผูป้ฏิบติังานไดว้ิธีการหน่ึง การนิเทศการพยาบาล เป็นกระบวนการควบคุม กาํกบังานท่ีไม่หยดุน่ิง 
มีการเปล่ียนแปลงอยูเ่สมอโดยมีกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการวางแผนใหค้าํแนะนาํ การสอน 
การปรับปรุง ช่วยเหลือกระตุน้ใหเ้กิดความเจริญงอกงาม ส่งเสริมใหเ้กิดทกัษะ มีการจรรโลงใจและ
ให้อิสรภาพในการปฏิบติังาน ตลอดจนการร่วมมือปฏิบติังาน ติดตามประเมินผลเพื่อให้งานสาํเร็จ
ตามวตัถุประสงคท่ี์กาํหนดไวอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (วารี  วณิชปัญจพล 2544: 107) การนิเทศ 
การพยาบาลมีวตัถุประสงคส์าํคญั คือ เพื่อใหก้ารบริการพยาบาลดาํเนินไปอยา่งมีประสิทธิภาพ และ
ช่วยพฒันาบุคลากรทางการพยาบาลใหมี้ความรู้ปฏิบติังานอยา่งถูกตอ้งและมีความสุขในการทาํงาน 
การนิเทศงานในสายการพยาบาลจึงเป็นหัวใจสําคญัของการบริหารการพยาบาลเพ่ือนาํไปสู่การ
ปฏิบติัการพยาบาลท่ีมีคุณภาพตรงตามเป้าหมายและมาตรฐานการพยาบาล  และการนิเทศงานเป็น
ขั้นตอนหน่ึงของการบริหารท่ีมีความสําคญัมาก เพราะเป็นกิจกรรมท่ีช่วยสอน ช้ีแนะ สนับสนุน 
ช่วยเหลือ และอาํนวยความสะดวก และประสานงานในแต่ละระดับ รวมทั้งยงัเป็นการพฒันา
บุคลากรให้มีความสามารถในการใชศ้กัยภาพของบุคคลถือเป็นการประกนัคุณภาพการพยาบาล
ไม่ใหมี้การผดิพลาดเกิดข้ึน (วิเชียร  ทวีลาภ 2534: 7) 
 การนิเทศงานท่ีดีจะส่งเสริมใหที้มงานปฏิบติังานไดดี้ข้ึนนั้น ผูบ้ริหารตอ้งให้ความสาํคญั
ในการดาํเนินงานใหเ้กิดการนิเทศอยา่งจริงจงั จากการศึกษาของดอกเอ้ือง แสนสีระ(2551: 69) ไดศึ้กษา
กระบวนการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลโนนสัง จากการศึกษาพบว่า ผูบ้ริหารการ
พยาบาลควรมีการสนับสนุนและส่งเสริมให้ทีมนิเทศ ปฏิบัติบทบาทการนิเทศการบันทึก 
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การพยาบาลอยา่งสมํ่าเสมอ รวมทั้งมีการพฒันาทกัษะการนิเทศขยายลงไปถึงผูบ้ริหารระดบัรองลงไป 
จนถึงระดบัหัวหนา้เวร เพื่อให้สามารถนิเทศการบนัทึกการพยาบาลไดอ้ยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ
ยิง่ข้ึนจะเห็นไดว้า่ ปัจจยัสนบัสนุน และแนวทางในการพฒันาการบนัทึกการพยาบาลใหมี้คุณภาพนั้น มี
ส่วนเก่ียวขอ้งกบัผูบ้ริหารเป็นส่วนใหญ่โดยเฉพาะการนิเทศของผูบ้ริหารระดบัตน้ คือหวัหนา้หอผูป่้วย
ซ่ึงมีหน้าท่ีบงัคบับญัชาการปฏิบติังานของพยาบาลโดยตรงและใกลชิ้ดท่ีสุด จะตอ้งเป็นผูป้ระสาน
นโยบายจากผูบ้ริหารสู่การปฏิบติัให้บรรลุวตัถุประสงคข์ององคก์ร โดยท่ีหัวหน้าหอผูป่้วยจะตอ้ง
รับผดิชอบการบริหารการดูแลผูป่้วย คือผลของการดูแลรักษาท่ีผูป่้วยไดรั้บ ฉะนั้นการท่ีจะจูงใจให้
บุคคลในหน่วยงานให้ความร่วมมือในการปฏิบติังาน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลนั้น ย่อมข้ึนอยูก่บัการนิเทศท่ีมีคุณภาพของหัวหนา้หอผูป่้วย (พวงรัตน์  บุญญานุ
รักษ ์2538:49) นอกจากน้ีการนิเทศการพยาบาลจะมีคุณภาพไดน้ั้นผูนิ้เทศงานจะตอ้งมีพฤติกรรม
การนิเทศงานท่ีมีประสิทธิภาพด้วย ซ่ึงการแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมในการปฏิบติังานนั้น บลูม 
(Bloom, 1976) ไดก้ล่าวว่าพฤติกรรมเป็นกิจกรรมท่ีมนุษยก์ระทาํ และพฤติกรรมประกอบดว้ย 3 
ส่วนคือ พฤติกรรมดา้นความรู้  พฤติกรรมดา้นเจตคติ พฤติกรรมดา้นทกัษะหรือปฏิบติั ทั้งน้ีบุคคล
จะแสดงพฤติกรรมไดต้อ้งมีองคป์ระกอบดงักล่าว จึงจะมีพฤติกรรมในเร่ืองนั้นเหมาะสม ประกอบ
แนวคิดการนิเทศการพยาบาลของ วิเชียร  ทวีลาภ (2543) ท่ีกล่าวไวว้่า ผูนิ้เทศท่ีมีประสิทธิภาพ
จะตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ ความสามารถ มีเจตคติท่ีดีต่อการนิเทศงาน การสอน การให้คาํปรึกษาและ
สามารถปฏิบติัการนิเทศไดอ้ยา่งเหมาะสม ดว้ยเช่นกนั 
 การท่ีจะพฒันาผูนิ้เทศการพยาบาลโดยเฉพาะหัวหน้าหอผูป่้วยให้สามารถนิเทศงาน
การเขียนบนัทึกทางการพยาบาลของฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชนไดอ้ย่างเหมาะสมนั้น
จาํเป็นต้องมีขอ้มูลเชิงประจักษ์ในการวางแผนการดาํเนินงานอย่างเป็นระบบ ผูว้ิจัยในฐานะ
ผูบ้ริหารการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน ในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17ได้ทบทวน
วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งไม่พบว่ามีผูศึ้กษาเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้หอ
ผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
จึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอ
ผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
เพื่อนาํผลท่ีไดจ้ากการศึกษาไปเป็นแนวทางในการส่งเสริมและพฒันาการบนัทึกการพยาบาลให้มี
คุณภาพยิง่ข้ึน ตลอดจนเป็นแนวทางให้หวัหนา้หอผูป่้วยในการพฒันาการนิเทศเก่ียวกบัการบนัทึก
การพยาบาลไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ก่อให้เกิดผลดีต่อคุณภาพการพยาบาลอย่าง
ต่อเน่ืองและยัง่ยืน ถือเป็นการยกระดบัมาตรฐานวิชาชีพการพยาบาลให้เป็นท่ียอมรับของบุคลากร
ในทีมสุขภาพและประชาชนทัว่ไป 



5 

2. วตัถุประสงค์การวจิยั 
 

2.1 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยของโรงพยาบาล 
ชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 

2.2 เพื่อศึกษาประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ 
ราชการสาธารณสุขท่ี 17 

2.3 เพื่อศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอ 
ผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17   
  

3. กรอบแนวคดิการวจิยั 
 
 การวิจยัในคร้ังน้ี ผูว้ิจยัไดก้าํหนดกรอบแนวคิดในการวิจยัดงัน้ี 
 3.1 พฤติกรรมการนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วย  ผูว้ิจยัไดใ้ชแ้นวคิดพฤติกรรมของบลูม    
(Bloom , 1976) และแนวคิดการนิเทศการพยาบาลของ วิเชียร  ทวีลาภ (2543) ท่ีกล่าวไวว้า่  
พฤติกรรมเป็นกิจกรรมท่ีมนุษยก์ระทาํ และพฤติกรรมประกอบด้วย 3 ส่วนคือ พฤติกรรมด้าน
ความรู้ พฤติกรรมดา้นเจตคติ พฤติกรรมดา้นทกัษะหรือปฏิบติั ทั้งน้ีบุคคลจะแสดงพฤติกรรมได้
ตอ้งมีองคป์ระกอบดงักล่าว จึงจะมีพฤติกรรมในเร่ืองนั้นเหมาะสมและผูนิ้เทศท่ีมีประสิทธิภาพ
จะตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ ความสามารถ มีเจตคติท่ีดีต่อการนิเทศงาน การสอน การให้คาํปรึกษาและ
สามารถปฏิบติัการนิเทศไดอ้ยา่งเหมาะสม  ดงันั้นการศึกษาพฤติกรรมในการนิเทศของหัวหนา้หอ
ผูป่้วยจึงมุ่งศึกษาพฤติกรรมการนิเทศเฉพาะความรู้ เจตคติ ทกัษะในการนิเทศการพยาบาล 
 3.2 ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล ผูว้ิจยัใชก้ารพิจารณาประสิทธิผลการบนัทึกการ
พยาบาลตามแนวคิดของสํานักงานหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติร่วมกับสถานบนัรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล พ.ศ. 2553 ท่ีกาํหนดการประเมินประสิทธิผลของบนัทึกการพยาบาลโดยพิจารณาจาก
ปฏิบติัการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล และมีการบนัทึกไวเ้ป็นหลกัฐานปรากฎในบนัทึก 
การพยาบาลโดยใชห้ลกัการเขียนท่ีครอบคลุม ตามองคป์ระกอบดงัน้ี 1) การดูแลเอาใจใส่ให้การ
พยาบาลแบบองคร์วม (Caring) 2) การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย (Giving) 3) ความพร้อม
ช่วยเหลือสนบัสนุน (Supporting) 4) การสอนใหค้าํแนะนาํ (Teaching) 5) การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้
(Monitoring)(สาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 2553) 
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ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 

4. สมมตฐิานการวจิยั 
 
 4.1 พฤติกรรมการนิเทศดา้นความรู้ของหัวหนา้หอผูป่้วย มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
 4.2 พฤติกรรมการนิเทศดา้นเจตคติของหัวหนา้หอผูป่้วย มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17   
 4.3 พฤติกรรมการนิเทศดา้นทกัษะของหัวหนา้หอผูป่้วย มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17  
 

5. ขอบเขตของการวจิยั 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีมีขอบเขตการวิจยั ดงัน้ี 
 5.1 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา ศึกษาความสัมพันธ์ของพฤติกรรม 
การนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขท่ี 17 
 

ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม 

พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของ
หัวหน้าหอผู้ป่วย 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล 

1. ดา้นความรู้ 
2. ดา้นเจตคติ 
3. ดา้นทกัษะหรือปฏิบติั 
 
                                        

การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์
รวม การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย  
ความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน 
การสอนใหค้าํแนะนาํ  
การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้ 
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  ประชากรท่ีใชใ้นการวิจยั คือ พยาบาลวิชาชีพ จาํนวน  1,820 คนท่ีปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 รวม 39 โรงพยาบาล ใน 5 จงัหวดั ไดแ้ก่  
จงัหวดัอุตรดิตถ ์ พิษณุโลก  สุโขทยั  ตาก  และเพชรบูรณ์  
  กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้น คือ พยาบาล
วิชาชีพ จาํนวน  328  คนท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17  รวม   
39 โรงพยาบาล ใน 5 จงัหวดั ไดแ้ก่ จงัหวดัอุตรดิตถ ์พิษณุโลก สุโขทยั  ตาก  และเพชรบูรณ์ 
 5.2 ตัวแปรทีศึ่กษา 

  5.2.1 ตัวแปรต้น คือ พฤติกรรมการนิเทศของหัวหนา้หอผูป่้วยจาํแนกเป็นความรู้ 
เจตคติและทกัษะการปฏิบติัการนิเทศ 
  5.2.2 ตัวแปรตาม คือ ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลท่ีมีความครอบคลุมใน
องคป์ระกอบดงัน้ี 
   1) การดูแลเอาใจใส่ใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วม  
   2) การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย  
   3) ความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน 
   4) การสอนใหค้าํแนะนาํ  
   5) การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้
 5.3 ระยะเวลาในการศึกษา ระหวา่งเดือนเมษายน 2554 ถึง พฤษภาคม 2554 
 

6. นิยามศัพท์เฉพาะ 

 
 6.1 การนิเทศการพยาบาล หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่าหัวหนา้หอผูป่้วยให ้
การแนะนาํช่วยเหลือบุคลากรทางการพยาบาลพฒันาการปฏิบติังานใหดี้ข้ึน โดยมีวตัถุประสงคท่ี์จะ
ปรับปรุงการพยาบาลดว้ยการกระตุน้ส่งเสริม ชกัจูงให้ปฏิบติัการพยาบาลท่ีปฏิบติัอยู่ในปัจจุบนั
อยา่งมีคุณภาพ  
 6.2 พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาล หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้วา่หวัหนา้หอ
ผูป่้วยไดแ้สดงออกถึงการปฏิบติังานโดยการปฏิบติังานทั้งในส่วนท่ีสามารถสังเกตไดแ้ละไม่ได ้
เก่ียวกบัการนิเทศการพยาบาล โดยการปฏิบติังานนั้นมาจาก ดา้นความรู้ ดา้นเจตคติและดา้นทกัษะ
ของผูนิ้เทศ 
  6.2.1 ความรู้ หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่าหวัหนา้หอผูป่้วยไดแ้สดงออก
ถึงความรู้ท่ีไดจ้ากการศึกษา การเรียนรู้ประสบการณ์ เก่ียวกบัการนิเทศการพยาบาล ในเร่ืองของ
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บนัทึกการพยาบาล ประเมินจากการไดรั้บคาํแนะนาํของผูนิ้เทศท่ีอนัเป็นประโยชน์ต่อการบนัทึก
การพยาบาลท่ีถูกตอ้ง 
  6.2.2 เจตคติ หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่าหัวหนา้หอผูป่้วยมีความรู้สึก
หรือความเช่ือต่อการนิเทศการพยาบาลในเร่ืองของการบนัทึกการพยาบาลทั้งในดา้นบวกและดา้น
ลบ อนัเป็นส่ิงท่ีส่งเสริม ผลกัดนัให้หัวหน้าหอผูป่้วยสามารถนิเทศการเขียนบนัทึกการพยาบาล
ให้กับพยาบาลวิชาชีพและส่งผลให้พยายบาลวิชาชีพสามารถเขียนบนัทึกการพยาบาลได้อย่าง
ถูกตอ้ง 
  6.2.3 ทักษะหรือการปฏิบัติ หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพรับรู้ว่าหัวหน้าหอ
ผูป่้วยแสดงทกัษะในการปฏิบติัการนิเทศการพยาบาลตามกระบวนการนิเทศงานท่ีถูกตอ้งใน 
การส่งเสริมใหผู้รั้บการนิเทศ สามารถบนัทึกทางการพยาบาลท่ีมีประสิทธิผล  
 6.3 ประสิทธิผลการบันทึกการพยาบาล หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพต่อส่ิงท่ี
ไดป้ฏิบติัการพยาบาลและมีการบนัทึกการพยาบาล โดยประเมินจากความสามารถในการบนัทึก
การพยาบาล ไดค้รอบคลุมการดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม การตอบสนองความ
ตอ้งการของผูป่้วย ความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน การสอนให้คาํแนะนาํและการติดตามตามแผน
ท่ีวางไว ้
  6.3.1 การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม หมายถึง การท่ีพยาบาล
วิชาชีพ ปฏิบติัการพยาบาลแลว้มีการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติักบัผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ 
โดยมีการบนัทึกเก่ียวกบัการประเมินผูป่้วยเพื่อใหไ้ดข้อ้มูลปัญหา/ความตอ้งการท่ีครอบคลุมทั้งดา้น
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สงัคม และการเรียนรู้ของผูป่้วย ซ่ึงสอดคลอ้งกบัสภาวะผูป่้วยแต่ละราย 
  6.3.2 การตอบสนองความต้องการของผู้ ป่วย หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพ 
ปฏิบติัการพยาบาลแลว้มีการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติักบัผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ โดยมี
การบนัทึกเก่ียวกบักิจกรรมการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยตั้งแต่
แรกรับถึงจาํหน่าย 
  6.3.3 ความพร้อมช่วยเหลือสนับสนุน หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพ ปฏิบติัการ
พยาบาลแลว้มีการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติักบัผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ โดยมีการบนัทึก
เก่ียวกบัการวางแผนการพยาบาลท่ีบ่งบอกความพร้อมในการช่วยเหลือ สนบัสนุนผูป่้วย  
ท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยเป็นรายบุคคล 
  6.3.4 การสอนให้คําแนะนํา หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพ ปฏิบติัการพยาบาล
แลว้มีการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติักบัผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ โดยมีการบนัทึกเก่ียวกบั
การสอนและใหค้าํแนะนาํแก่ผูป่้วยและญาติ ท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย 
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  6.3.5 การติดตามตามแผนที่วางไว้ หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพ ปฏิบติัการ
พยาบาลแลว้มีการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติักบัผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ โดยมีการบนัทึก
เก่ียวกบัการประเมินผลหลงัให้การพยาบาลอย่างต่อเน่ืองตามลาํดบัเหตุการณ์ เพื่อวิเคราะห์ความ
ถูกตอ้งของขอ้วินิจฉัยทางการพยาบาล ความเป็นไปได้ของเป้าหมายและความเหมาะสมของ
แผนการพยาบาล 
 6.4 หัวหน้าหอผู้ป่วย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติัหน้าท่ีเป็นผูบ้ริหารงานใน
ตาํแหน่งหัวหนา้หอผูป่้วยในโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 และไดรั้บการ
แต่งตั้งใหเ้ป็นผูนิ้เทศการพยาบาลหรือมีบทบาทตามการมอบหมายงานใหป้ฏิบติัหนา้ท่ีในการนิเทศ
งานพยาบาลวิชาชีพในหน่วยงานท่ีรับผดิชอบ 
 6.5 พยาบาลวิชาชีพ หมายถึงพยาบาลประจาํท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชนเขต
ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี17 สําเร็จการศึกษาหลกัสูตรปริญญาตรีหรือเทียบเท่าข้ึนไป สาขา
พยาบาลศาสตร์ และไดรั้บใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภช์ั้นหน่ึงจาก
สภาการพยาบาล มีประสบการณ์การทาํงานไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี  
 6.6 โรงพยาบาลชุมชน หมายถึง สถานบริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขประจาํ
ชุมชนระดบัอาํเภอท่ีมีเตียงรับรักษาภายในตั้งแต่ 10-150 เตียง ในสังกดักระทรวงสาธารณสุข เขต
ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี17 จาํนวน 39 แห่ง 
 6.7 เขตตรวจราชการสาธารณสุขที1่7 หมายถึง ส่วนราชการของกระทรวงสาธารณสุข
ท่ีควบคุมกาํกับงานหน่วยงานสาธารณสุขในภูมิภาค 5 จงัหวดั คือ จงัหวดัอุตรดิตถ์ พิษณุโลก 
สุโขทยั ตาก และเพชรบูรณ์   
 

7. ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 7.1 ผูบ้ริหารทางการพยาบาล สามารถนําผลการวิจัยมาใช้ในการส่งเสริมให้มี 
การบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน 
 7.2 ผูบ้ริหารทางการพยาบาล สามารถนาํผลการวิจยัไปใชเ้ป็นแนวทางในการนิเทศ 
ผูนิ้เทศทางการพยาบาลเก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาล 
 7.3 ผูบ้ริหารทางการพยาบาล สามารถนาํผลการวิจยัไปใชเ้ป็นแบบอยา่งในการพฒันา
ผูนิ้เทศทางการพยาบาลในหน่วยงานท่ีคลา้ยคลึงกนัได ้



บทที ่2 

วรรณกรรมทีเ่กีย่วข้อง 
 
 

 การวิจยัเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้
หอผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 
17 ผูว้ิจยัไดศึ้กษาทบทวน เอกสาร แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง นาํเสนอตามลาํดบั ดงัน้ี 

1. แนวคิด ทฤษฎีเก่ียวกบัพฤติกรรม 
2. แนวคิดการนิเทศทางการพยาบาล 
3. บทบาทหวัหนา้หอผูป่้วย 
4. การบนัทึกทางการพยาบาล 
5. ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล 
6. ขอ้มูลโรงพยาบาลชุมชน  เขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 17 
7. งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1. แนวคดิ ทฤษฎเีกีย่วกบัพฤตกิรรม 
 

1.1 ความหมายของพฤติกรรม 
  คาํวา่พฤติกรรม (Behavior) มีนกัวิชาการไดใ้หนิ้ยามไวเ้ช่น 
  พฤติกรรม หมายถึง กิจกรรมทุกประเภทท่ีมนุษย์กระทาํไม่ว่าส่ิงนั้ นจะสังเกตได้
หรือไม่เช่นเดิน การพดู การทาํงานของกลา้มเน้ือ การคิด ความสนใจ เป็นตน้ (ประภาเพญ็  สุวรรณ 2519)  
  พฤติกรรม หมายถึง การกระทาํหรืออาการท่ีแสดงออกทางกลา้มเน้ือ ความคิดของ
บุคคลท่ีตอบสนองต่อส่ิงเร้าภายในจิตใจและภายนอก อาจทาํไปโดยรู้ตวั ไม่รู้ตวั อาจเป็นพฤติกรรม
ท่ีพึงประสงค ์และไม่พึงประสงค ์ผูอ่ื้นอาจสังเกตการณ์กระทาํนั้นไดแ้ละสามารถใชเ้คร่ืองมือทบ
สอบได ้(พจนานุกรมฉนนัราชบณัฑิตยสถาน 2525) 
  พฤติกรรม หมายถึง ส่ิงท่ีบุคคลกระทาํ แสดงออก ตอบสนอง หรือไดต้อบสนอง
ต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึงในสถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงท่ีสามารถสังเกตได ้ไม่ว่าการแสดงออกหรือ 
การตอบสนองนั้นเกิดข้ึนภายในหรือภายนอกร่างกายกต็าม (สมโภชน์ เอ่ียมสุภาษิต 2529) 
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  พฤติกรรมมนุษย ์หมายถึง การแสดงออกมนุษย ์ซ่ึงอาจจะมองเห็นไดด้ว้ยการพูด 
การคิด การเขียน การกระทาํ หรือความรู้สึกท่าทีท่ีมีต่อส่ิงนั้น (วิเชียร ทวีลาภ 2534) 
  สรุปไดว้่า พฤติกรรมหมายถึงการกระทาํของมนุษยท่ี์แสดงออกมาทั้งในส่วนท่ี
สามารถสงัเกตเห็นไดแ้ละไม่ได ้ซ่ึงเป็นผลมาจากการกระทาํตอบสนองต่อส่ิงเร้านั้นหรือตอบสนอง
ต่อสถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึง 

1.2 องค์ประกอบของพฤติกรรม 
  บลูม (Bloom, 1975) ไดก้ล่าวว่าเป็นกิจกรรมทุกประเภทท่ีมนุษยก์ระทาํ อาจจะ
เป็นส่ิงสงัเกตไดห้รือไม่ได ้และพฤติกรรมดงักล่าวน้ี ไดอ้อกเป็น 3 ส่วน คือ 
  1.2.1 พฤติกรรมดา้นความรู้ (Cognitive domain) 
  1.2.2 พฤติกรรมดา้นเจตคติ (Affective domain) 
  1.2.3 พฤติกรรมดา้นทกัษะหรือการการปฏิบติั (Psychomotor domain) 
  1.2.1 พฤติกรรมด้านความรู้ 
   พฤติกรรมดา้นความรู้ เป็นกระบวนการทางด้านสมองเป็นความสามารถ
ทางดา้นสติปัญญาท่ีเก่ียวขอ้งกบั การรับรู้ การจาํขอ้เท็จจริงต่างๆรวมทัง่การพฒันาความสามารถ
และทกัษะทางสติปัญญาทางสติปัญญา การใชค้วามคิด วิจารณญาณเพื่อประกอบการตดัสินใจ จดั
จาํแนกไดต้ามลาํดบัขั้นจากง่ายไปยาก ดงัน้ี (Bloom, 1975 อา้งใน เมตตา สุขวิทยาภรณ์ 2550)  
   1. ความรู้ ความจาํ (Knowledge) หมายถึง การเรียนรู้ท่ีเนน้ถึงการจาํและ 
การระลึกไดถึ้งความคิด วตัถุ และปรากฏการณ์ต่าง ๆ ซ่ึงเป็นความจาํท่ีเร่ิมจากส่ิงง่าย ๆ ท่ีเป็นอิสระ
แก่กนั ไปจนถึงความจาํในส่ิงท่ียุง่ยากซบัซอ้นและมีความสมัพนัธ์ระหวา่งกนั เป็นพฤติกรรมขั้นตน้
เก่ียวกบัความจาํได ้หรือระลึกได ้
   2. ความเขา้ใจ (Comprehension) เป็นความสามารถทางสติปัญญาใน 
การขยายความรู้ ความจาํ ให้กวา้งออกไปจากเดิมอยา่งสมเหตุสมผล การแสดงพฤติกรรมเม่ือเผชิญ
กบัส่ือความหมาย และความสามารถในการแปลความหมาย การสรุปหรือการขยายความส่ิงใดส่ิง
หน่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีต่อเน่ืองมาจากความรู้ คือ จะตอ้งมีความรู้มาก่อนถึงจะเขา้ใจได ้ความเขา้ใจน้ี
จะแสดงออกในรูปของการแปลความ ตีความ และคาดคะเน 
   3. การนาํไปใช ้(Application) เป็นความสามารถในการนาํความรู้  
(Knowledge) ความเขา้ใจหรือความคิดรวบยอด (Comprehension) ในเร่ืองใด ๆ ท่ีมีอยูเ่ดิม ไปแกไ้ข
ปัญหาท่ีแปลกใหม่ของเร่ืองนั้น โดยการใชค้วามรู้ต่าง ๆ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งวิธีการกบัความคิดรวบ
ยอดมาผสมผสานกบัความสามารถในการแปลความหมาย การสรุปหรือการขยายความส่ิงนั้น 
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   4. การวิเคราะห์ (Analysis) เป็นความสามารถและทกัษะท่ีสูงกวา่ความเขา้ใจ
และการนําไปปรับใช้ โดยมีลักษณะเป็นการแยกส่ิงท่ีจะพิจารณาออกเป็นส่วนย่อย  ท่ี มี
ความสัมพนัธ์กนั รวมทั้งการสืบคน้ความสัมพนัธ์ของส่วนต่าง ๆ เพื่อดูว่าส่วนประกอบปลีกย่อย
นั้นสามารถเขา้กนัไดห้รือไม่ อนัจะช่วยใหเ้กิดความเขา้ใจต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดอยา่งแทจ้ริง 
   5. การสงัเคราะห์ (Synthesis) เป็นความสามารถในการรวบรวม 
ส่วนประกอบย่อย  ๆ หรือส่วนใหญ่ ๆ เข้าด้วยกันเพื่อให้เป็นเร่ืองราวอันหน่ึงอันเดียวกัน  
การสังเคราะห์จะมีลกัษณะของการเป็นกระบวนการรวบรวมเน้ือหาสาระของเร่ืองต่าง ๆ เขา้ไว้
ดว้ยกนัเพื่อสร้างรูปแบบหรือโครงสร้างท่ียงัไม่ชดัเจนข้ึนมาก่อนอนัเป็นกระบวนการท่ีตอ้งอาศยั
ความคิดสร้างสรรคภ์ายในขอบเขตของส่ิงท่ีกาํหนดให ้
   6. การประเมินผล (Evaluation) เป็นความสามารถในการตดัสินเก่ียวกบั
ความคิด ค่านิยม ผลงาน คาํตอบ วิธีการและเน้ือหาสาระเพ่ือวตัถุประสงค์บางอย่างโดยมีการ
กาํหนดเกณฑ์ (Criteria) เป็นฐานในการพิจารณาตดัสิน การประเมินผล จดัไดว้่าเป็นขั้นตอนท่ี
สูงสุดของพทุธิลกัษณะ (characteristics of cognitive domain) ท่ีตอ้งใชค้วามรู้ความเขา้ใจ การนาํไป
ปรับใช ้การวิเคราะห์และการสังเคราะห์เขา้มาพิจารณาประกอบกนัเพื่อทาํการประเมินผลส่ิงหน่ึง
ส่ิงใด 
   สรุปได้ว่าพฤติกรรมด้านความรู้นั้น เป็นกระบวนการทางด้านสมองเป็น
ความสามารถทางดา้นสติปัญญาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้ การจาํขอ้เท็จจริงต่าง ๆ รวมทั้งการพฒันา
ความสามารถการใชค้วามคิดในการตดัสินใจ  
  1.2.2 พฤติกรรมด้านเจตคติ 
   เจตคติ (Attitude) ตามพจนานุกรรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พุทธศกัราช 
2525 เจตคติหมายถึง ท่าที ความรู้สึกของบุคคลต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง 
   เจตคติ หมายถึงสภาวะความพร้อมทางจิตและประสาท ซ่ึงเป็นผลมาจาก
ประสบการณ์ สภาวะความพร้อมน้ีมีอิทธิพลต่อการตอบสนองของบุคคลท่ีมีต่อวตัถุ ส่ิงของหรือ
สถานท่ีเก่ียวขอ้ง (All port, 1935) 
   เจตคติหมายถึงความรู้สึก ลงความเห็น ท่าทีโดยสรุปรวม ๆ ของบุคคลท่ีมีต่อ
บุคคลหรือส่ิงใดส่ิงหน่ึง ซ่ึงออกมาในชอบหรือไม่ชอบ ดีหรือไม่ดี เห็นดว้ยหรือไม่เห็นดว้ย พอใจ
หรือไม่พอใจ การเกิดข้ึนของเจตคติเน่ืองจากปฏิสัมพนัธ์ท่ีบุคคลมีต่อส่ิงนั้น ประสบการณ์ท่ีเก็บซึม
ซบัสะสมไว ้เกิดการรับรู้การเรียนรู้ การเขา้ใจจนเกิดความรู้สึก ท่ีสุดก็มีท่าทีต่อส่ิงนั้น การท่ีบุคคลจะ
มีเจตคติอยา่งไรข้ึนอยูก่บัองคป์ระกอบ นิสยัรสนิยมเฉพาะตวัของแต่ละบุคคล (พิภพ วชงัเงิน 2545) 
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   เจตคติเป็นกระบวนการทางดา้นจิตใจ อารมณ์ความรู้สึก ความสนใจเจตคติ
การให้คุณค่า การปรับปรุงค่านิยม การแสดงคุณลกัษณะตามค่านิยมท่ียึดถือ รวมไปความเช่ือ
ความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงต่างๆ กนัจะบอกแนวโนม้ของบุคคลในการกระทาํดา้นเจตคติไดท้ั้งน้ี
ข้ึนอยู่กับองค์ประกอบอ่ืนๆด้วย ซ่ึงได้แบ่งขั้นตอนการเกิดการพฤติกรรมด้านเจตคติ ได้ดังน้ี 
(Bloom,1975)  
   1. การรับหรือการใหค้วามสนใจ (Receiving or Attending) เป็นขั้นท่ีบุคคล
ถูกกระตุน้ให้ทราบว่าเหตุการณ์ หรือส่ิงเร้าบางอยา่งเกิดข้ึนและบุคคลนั้นมีความยินดี หรือมีภาวะ
จิตใจพร้อมท่ีจะรับ หรือใหค้วามพอใจต่อส่ิงเร้านั้น หรือใหค้วามพอใจต่อส่ิงเร้านั้นในการยอมรับน้ี
ประกอบดว้ยความตระหนกั ความยนิดีท่ีควรรับและการเลือกรับ 
   2. การตอบสนอง (Responding) เป็นขั้นท่ีบุคคลถูกจูงใจให้เกิดความรู้สึก
ผูกมัดต่อส่ิงเร้า  เป็นเหตุให้บุคคลพยายามทําให้เ กิดปฏิกิริยาตอบสนอง  พฤติกรรมขั้ นน้ี 
ประกอบดว้ย ความยนิยอม ความเตม็ใจ และความพอใจท่ีจะตอบสนอง 
   3. การให้ค่านิยม (Valuing) เป็นขั้นท่ีบุคคลมีปฏิกิริยาซ่ึงแสดงให้เห็นว่า
บุคคลนั้นยอมรับว่าเป็นส่ิงท่ีมีคุณค่าสาํหรับตนเองและไดน้าํไปพฒันาเป็นของตนเองอยา่งแทจ้ริง
พฤติกรรมขั้นน้ีส่วนมากให้คาํว่า ค่านิยมซ่ึงการเกิดค่านิยมน้ีประกอบดว้ยการยอมรับ ความชอบ
และการผกูมดัค่านิยมเขา้กบัตนเอง 
   4. การจดักลุ่มค่า (Organization) เป็นขั้นท่ีบุคคลจดัระบบของค่านิยมต่างๆ
ใหเ้ขา้กลุ่มโดยพิจารณาถึงความสัมพนัธ์ระหว่างค่านิยมนั้นในการจดักลุ่มน้ีประกอบดว้ย การสร้าง
แนวความคิดเก่ียวกบัค่านิยม และการจดัระบบของค่านิยม 
   5. การแสดงลกัษณะตามคาํนิยมท่ียดึถือ (Characterization by a Value or 
Complex) พฤติกรรมขั้นน้ีถือว่า บุคคลมีค่านิยมหลายชนิด และจดัอนัดบัของค่านิยมเหล่านั้นจากดี
ท่ีสุดไปถึงนอ้ยท่ีสุด พฤติกรรมเหล่าน้ีจะเป็นตวัคอยควบคุมพฤติกรรมของบุคคล พฤติกรรมในขั้น
น้ีประกอบดว้ย การวางแนวทางของการปฏิบติั และการแสดงลกัษณะท่ีจะปฏิบติัตามแนวทางท่ีเขา
กาํหนด 
   สรุปได้ว่าพฤติกรรมด้านเจตคติ  เป็นกระบวนการด้านจิตใจ อารมณ์
ความรู้สึก ความสนใจ การให้คุณค่า การแสดงคุณลักษณะตามค่านิยมท่ียึดถือ ความเช่ือและ
ความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงต่าง ๆ และส่งผลต่อการกระทาํบอกแนวโนม้ของบุคคลในการกระทาํ
พฤติกรรม 
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  1.2.3 พฤติกรรมด้านทกัษะ หรือการปฏิบัติ 
   พฤติกรรมดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั (Psychomotor domain) หมายถึง 
พฤติกรรมการแสดงออกท่ีมาจากการใชท้กัษะในการปฏิบติังาน 
   ทกัษะ หมายถึง ความสามารถหรือส่ิงท่ีบุคคลกระทาํไดดี้ เช่น ทกัษะในการ
ทาํงานเป็นทีม ทกัษะในการใหก้ารพยาบาลผูสู้งอาย ุ(เพญ็จนัทร์  แสนประสานและคณะ2548:48) 
   ทกัษะ (Skill) หมายถึงส่ิงท่ีตอ้งพฒันา และฝึกฝนให้เกิดข้ึน โดยจะตอ้งใช้
เวลาเพ่ือฝึกปฏิบติัใหเ้กิดทกัษะนั้นข้ึน (อาภรณ์ ภู่วิทยพนัธ์ 2544) 
   ทกัษะหมายถึง ส่ิงท่ีจาํเป็นต่อการใชใ้นการปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ทั้งท่ีเป็น
ทกัษะท่ีใชใ้นชีวิตประจาํวนัและเพ่ือการงานอาชีพ ซ่ึงทกัษะของคนในการปฏิบติักิจกรรมเดียวกนั
นั้ นอาจแตกต่างกันเพราะมีระดับความรู้และการฝึกฝน โดยท่ีทักษะมีทั้ งทักษะด้านร่างกาย 
(Physical skill)  เช่น การวิ่งเร็ว การใชเ้คร่ืองยนตต่์าง ๆ เป็นตน้ ทกัษะดา้นจิตใจ (Mental skill) เป็น
ทกัษะท่ีเกิดข้ึนจากจิตใจ เช่นความรับผิดชอบ การทาํงานดว้ยความประณีต เป็นตน้ ทกัษะดา้น
สังคม (Social skill) เป็นทกัษะดา้นมนุษยส์ัมพนัธ์ท่ีเขา้ถึงคนดว้ยกนัได ้เช่นการดาํเนินการจดั
ประชุม การสมัภาษณ์ เป็นตน้ (Russell, 1994 อา้งใน พลูสุข หิงคานนท ์2550)  
   สรุปไดว้่าทกัษะหรือพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัน้ี เป็นการใชค้วามสามารถท่ี
แสดงออกทางร่างกาย ซ่ึงรวมทั้งพฤติกรรมท่ีแสดงออกและสังเกตได ้เป็นพฤติกรรมขั้นสุดทา้ยท่ี
บุคคลปฏิบติัออกมาโดยมีดา้นความรู้ และดา้นเจตคติ เป็นตวัช่วยใหเ้กิดพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัท่ี
ถูกตอ้ง แต่กระบวนการจะก่อใหเ้กิดพฤติกรรมน้ีตอ้งอาศยัระยะเวลาและการตดัสินใจหลายขั้นตอน 
แต่นกัวิชาการกเ็ช่ือวา่กระบวนการทางการศึกษาจะช่วยใหเ้กิดพฤติกรรมการปฏิบติัได ้

1.3 ความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้ เจตคติ กบัพฤติกรรมการปฏิบัติ 
  ชาร์ท (Schwartz, 1975: 28-31 อา้งใน เทพชยั มอพิทกัษ)์ ศึกษาถึงรูปแบบ
ความสมัพนัธ์ของพฤติกรรมท่ีเกิดจากการเรียนรู้ทั้ง 3 ดา้น คือ ความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้ เจตคติ 
และการปฏิบติั สามารถสรุปแบบของความสมัพนัธ์ไดเ้ป็น 4 รูปแบบคือ รูปแบบท่ี 1) ความรู้ ส่งผล
ใหเ้กิดเจตคติ ซ่ึงนาํไปสู่การปฏิบติัโดยมีเจตคติเป็นตวักลางระหว่างความรู้กบัการปฏิบติั รูปแบบท่ี 
2) ความรู้และเจตคติมีความสมัพนัธ์กนัและกนั และทาํใหเ้กิดการปฏิบติัตามมา รูปแบบท่ี 3) ความรู้ 
และเจตคติ ต่างใหเ้กิดการปฏิบติั โดยท่ีความรู้และเจตคติไม่จาํเป็นตอ้งมีความสัมพนัธ์กนั รูปแบบ
ท่ี 4) ความรู้มีผลกบัการปฏิบติัทั้งทางตรงและทางออ้ม มีเจตคติเป็นตวักลาง ทาํให้เกิดการปฏิบติั
ความรู้นั้น หรือความรู้มีผลต่อเจตคติก่อนและการปฏิบติัจะเกิดข้ึนตามเจตคตินั้น  
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  จากรูปแบบความสัมพนัธ์ของพฤติกรรมการเรียนรู้ พบว่าพฤติกรรมแต่ละดา้น
ส่งผลทาํให้เกิดการปฏิบติัตามมาในตอนสุดทา้ย ซ่ึงเป็นการกระทาํของส่ิงท่ีมีชีวิตท่ีสามารถวดัได้
หรือสงัเกตไดน้ัน่เอง 
 

2. แนวคดิการนิเทศทางการพยาบาล 
 
 2.1 ความหมายของการนิเทศทางการพยาบาล 
  ความหมายการนิเทศงานมีนกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายไวห้ลายแนวทางดงัน้ี 
  เพอโรดิน (Perrodin 1958: 1) กล่าวถึงการนิเทศทางการพยาบาลวา่ เป็นการบริการ
ท่ีจดัให้มีข้ึนโดยมีวตัถุประสงค์ ท่ีจะปรับปรุงการพยาบาลดว้ยการกระตุน้ ส่งเสริม ชักจูง และ
ปรับปรุงการเจริญงอกงามของบุคลากรในทุก ๆ ทางทั้งยงัอาํนวยความสะดวกเพื่อปรับปรุงสภาพ
การทาํงานของบุคลากรดว้ย 
  ครอน (Kron 1987) กล่าวว่า การนิเทศการพยาบาลเป็นกระบวนการในการทาํงาน
ร่วมกนัของบุคลากร เพื่อให้งานสาํเร็จตามนโยบายและแนวการปฏิบติัท่ีกาํหนดไวด้งันั้นผูนิ้เทศ
ตอ้งคาํนึงถึงการวางแผน การดาํเนินงาน ติดตามผลการปฏิบติังานนั้น ดว้ยการช้ีแนะและให้ความ
ช่วยเหลือต่อผูรั้บการนิเทศ เช่น การติดต่อส่ือสาร มนุษยสมัพนัธ์ และการบริหารงานบุคคล  
  นิกคลิน (Nicklin 1997:52-54) กล่าววา่ การนิเทศทางการพยาบาลเป็น 
กระบวนการท่ีอาํนวยความสะดวก ระหว่างการปฏิบติัการพยาบาล การวิเคราะห์ขอ้มูล การใชก้ล
ยทุธในการแกปั้ญหา เพื่อบรรลุเป้าหมายของความสาํเร็จ และแผนการดาํเนินงานท่ีเหมาะสม 
  เดวิด อาร์ ธอมสัน และคณะ (David R Thomson and offers 2005: 283-290) กล่าว
ว่า การนิเทศ เป็นหลกัการท่ีสาํคญัไม่เพียงแต่การพฒันาผูเ้ร่ิมทาํงานใหม่หรือสมาชิกใหม่ เท่านั้น 
แต่สาํคญัสาํหรับบุคลากรทางการศึกษาทั้งคณะในการทาํวิจยั ซ่ึงเป็นการเพิ่มคุณภาพทางการศึกษา
ดว้ย นอกจากน้ี การนิเทศท่ีดีตอ้งเป็นส่วนประกอบท่ีมีคุณภาพสมบูรณ์ในกรอบของการบริหาร
จดัการบา้นเมืองท่ีดีอีกดว้ย 
  วิเชียร ทวีลาภ (2534: 6,13) กล่าวว่า การนิเทศงานเป็นเคร่ืองมือ และเป็นกิจกรรม
ท่ีจาํเป็นท่ีสุดในการบริหารงานเป็นกระบวนการท่ีไม่หยดุน่ิง การนเทศเก่ียวขอ้งกบัการสอน  
การแนะนําผูใ้ต้บังคับบัญชา โดยท่ีผูนิ้เทศงานจะต้องมีทั้ งความรู้ความสามารถ ทักษะด้าน 
การบริหาร ทกัษะมนุษยส์ัมพนัธ์และทกัษะเทคนิค เพื่อให้เกิดประสิทธิผลในการปฏิบติังานของ
องคก์ร 
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  กนกพร เนติเมธี (2539: 24)  บุริมรพี ดาํรงรัตน์ (2542: 11) และจิตอารีย ์ตนัติยา 
สวสัดิกุล (2546: 16) สรุปว่า การนิเทศการพยาบาลเป็นกระบวนการท่ีมีวตัถุประสงคใ์นการพฒันา
บริการพยาบาล ดว้ยการพฒันาบุคลากรทางการพยาบาล โดยมีการวางแผนกาํหนดกิจกรรมของ 
ผูนิ้เทศโดยมุ่งเนน้กระตุน้ใหผู้รั้บการนิเทศเกิดการพฒันาตนเอง และมีความรับผิดชอบในงานของ
ตนด้วยการให้คาํแนะนํา ช้ีแนะ สอนให้คาํปรึกษาและอาํนวยความสะดวกในการปฏิบติังาน 
ตลอดจนมีการประเมินผลการนิเทศและมีการปรับปรุงเปล่ียนแปลง ให้ผูรั้บบริการไดรั้บบริการ
ตามเป้าหมายของหน่วยงานเพ่ือพฒันาอยูต่ลอดเวลา 
  นิตยา ศรีญาณลกัษณ์ (2545: 268) กล่าววา่ การนิเทศการพยาบาล หมายถึง 
การช่วยเหลือให้เจา้หน้าท่ีปฏิบติังานไดดี้ข้ึน โดยมีวตัถุประสงคท่ี์จะปรับปรุงการพยาบาลดว้ย 
การกระตุน้ ส่งเสริม ชกัจูงใหเ้จา้หนา้ท่ี ซ่ึงเป็นบุคลากรทางการพยาบาลปฏิบติังาน 
  ฉวีวรรณ วชิรมงคล (2547: 10) สรุปว่า การนิเทศเป็นกระบวนการท่ีก่อให้เกิด 
การมีปฏิสัมพนัธ์และกิจกรรมร่วมกนัระกว่างผูนิ้เทศและผูรั้บการนิเทศ โดยมีการวางแผนกาํหนด
กิจกรรมของผูนิ้เทศซ่ึงมุ่งเนน้กระตุน้ผูรั้บการนิเทศเกิดการพฒันาตนเอง และมีความรับผดิชอบใน
งานของตนเองดว้ยการให้คาํแนะนาํ ช้ีแนะ สอน ให้คาํปรึกษา และอาํนวยความสะดวกในการ
ปฏิบติังาน ตลอดจนมีการประเมินผลการนิเทศ และมีการปรับปรุงเปล่ียนแปลงตลอดเวลา เพื่อเป็น
การพฒันาบุคลากรและพฒันางานใหส้าํเร็จตามวตัถุประสงคไ์ดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
  สาํนกัการพยาบาล กรมการแพทยก์ระทรวงสาธารณสุข (2548: 107) สรุปว่า
ความหมายของการนิเทศการพยาบาล คือ กระบวนการควบคุม กาํกับงานท่ีไม่หยุดน่ิง มีการ
เปล่ียนแปลงอยูเ่สมอ โดยมีกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการวางแผน ใหค้าํแนะนาํการสอน การปรับปรุง
ช่วยเหลือ กระตุน้ใหเ้กิดความเจริญงอกงาม ส่งเสริมให้เกิดทกัษะ มีการจรรโลงใจและใหอิ้สรภาพ
ในการปฏิบัติงานตลอดจนการร่วมมือปฏิบัติงาน ติดตามประเมินผลเพื่อให้งานสําเร็จตาม
วตัถุประสงคท่ี์กาํหนดไวอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
  เพญ็จนัทร์ แสนประสานและคณะ (2550: 10) ใหค้วามหมายวา่การนิเทศทาง 
การพยาบาลคือการควบคุมกาํกบังานท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยู่เสมอโดยมีกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั 
การวางแผน แนะนาํการสอน การปรับปรุง ช่วยเหลือกระตุน้ใหเ้กิดความเจริญงอกงาม ส่งเสริมให้
เกิดทกัษะมีการจรรโลงและให้อิสระในการปฏิบติังานติดตามประเมินผล เพื่อให้งานสําเร็จตาม
วตัถุประสงคท่ี์กาํหนดไวอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
  จากความหมายขา้งตน้ จึงสรุปไดว้า่ การนิเทศงานการพยาบาล หมายถึง  
การแนะนาํ ช่วยเหลือใหบุ้คลากรทางการพยาบาลพฒันาการปฏิบติังานใหดี้ข้ึน โดยมีวตัถุประสงค์
ท่ีจะปรับปรุงการพยาบาลดว้ยการกระตุน้ส่งเสริมชกัจูงใหป้ฏิบติัการพยาบาลท่ีปฏิบติัอยูใ่นปัจจุบนั
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อย่างมีคุณภาพดว้ยการกาํหนดกิจกรรมงานท่ีตอ้งการเปล่ียนแปลงโดยการสร้างความเห็นชอบ
รวมกนัในการปฏิบติังานเพ่ือการพฒันาและประเมินติดตามการปฏิบติังานภายหลงัการนิเทศภายใต้
การจดัการดา้นโครงสร้างองคก์ร การบริหารจดัการการมอบหมายงานและการพฒันาบุคลากร 
 2.2 วตัถุประสงค์ของการนิเทศทางการพยาบาล 
  ครอน (Kron: 1987) กล่าวถึงวตัถุประสงคใ์นการนิเทศงานการพยาบาลวา่เป็น 
การพฒันาบุคลากรมากกว่าให้ทาํงานเสร็จตามเวลา เม่ือบุคคลได้รบการพฒันาด้านวิทยาการ 
เทคนิคทางการพยาบาลตามความก้าวหน้าทางการแพทย์และศาสตร์สาขาอ่ืน ๆ โดยเฉพาะ
วิทยาศาสตร์การพยาบาลจะทาํใหก้ารปฏิบติัการพยาบาลไดรั้บการปรับปรุงอยูเ่สมอ 
  สุลกัษณ์  มีชูทรัพย ์(2539: 74) กล่าวว่า วตัถุประสงคข์องการนิเทศการพยาบาล 
คือ 
  1) เพื่อให้งานสําเร็จตามท่ีไดรั้บมอบหมาย ตามวตัถุประสงคแ์ละนโยบายของ
หน่วยงาน 
  2) เพื่อใหป้ฏิบติังานไดส้ะดวกรวดเร็ว มีความมัน่ใจเกิดความคล่องตวัใน 
การติดต่อประสานงานทุกระดบั 
  3) เพื่อสนบัสนุนใหผู้ป้ฏิบติัไดใ้ชค้วามรู้ความสามรถไดต้ามมาตรฐานท่ีกาํหนดไว ้
  4) เพื่อเพิ่มพนูความรู้ดา้นวิชาการเป็นประโยชน์ในการปฏิบติังานท่ีมี 
ประสิทธิภาพ 
  5) สร้างความสมัพนัธ์อนัดีระหวา่งผูนิ้เทศและผูรั้บการนิเทศ 
  6) เพื่อรวบรวมขอ้มูลและปัญหาต่าง ท่ีไดจ้ากการนิเทศอนัเป็นประโยชน์ใน 
การปรับปรุงเปล่ียนแปลงและพฒันางานต่อไป 
  ประพิณ วฒันกิจ (2541: 56) กล่าววา่ ความหมายของการนิเทศทางการพยาบาลมุ่ง
ปรับปรุงโดยการพฒันาคน หรือการปรับปรุงคุณภาพการทาํงาน งานจะดีข้ึนไดต่้อเม่ือผูป้ฏิบติัมี
การพฒันาตนเองในการปฏิบติังาน แนวคิดของการนิเทศทางการพยาบาลเป็นกระบวนการสร้างตน
ให้ทาํงาน โดยนําความรู้ไปใช้ในการปฏิบติังานทาํให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมได้อย่าง
อตัโนมติัดว้ยความรู้สึกท่ีดีดว้ยหัวใจ ดงันั้นการนิเทศงานจึงมุ่งเนน้บุคคลมากกว่าผลงานเป็นหลกั 
ซ่ึงผูนิ้เทศแบบใหม่จะไม่หวงัเพียงใหง้านสาํเร็จลุล่วงไปเท่านั้น แต่จะมุ่งหมายและตระหนงัใน 
การพฒันาผูถู้กนิเทศใหเ้กิดการเรียนรู้และพฒันาตนเองในขณะเดียวกนัดว้ย 
 
 



 18

  ฉวีวรรณ วชิรมงคลพงษ ์(2547: 11) สรุปว่า วตัถุประสงคก์ารนิเทศการพยาบาล
เป็นกระบวนการท่ีมุ่งปรับปรุงประสิทธิภาพการปฏิบติังานของบุคลากร โดยการพฒันาคน พฒันา
งาน พฒันากระบวนการ บาํรุงรักษาทรัพยากร ตลอดจนทั้งส่งเสริมสัมพนัธภาพสร้างขวญักาํลงัใจ
เพื่อใหเ้กิดคุณภาพการพยาบาลสูงสุด โดยใชท้รัพยากรอยา่งเหมาะสมและคุม้ค่า 
  สาํนกัการพยาบาล กรมการแพทยก์ระทรวงสาธารณสุข (2548: 108) สรุปว่า
จุดมุ่งหมายของการนิเทศทางการพยาบาลมีดงัน้ี 
  1) เพื่อใหบุ้คลากรสามารถปฏิบติังานไดโ้ดยสะดวก รวดเร็วคล่องตงัในการติดต่อ
ประสานงานทุกระดบั งานสาํเร็จตามเป้าหมายทั้งปริมาณและคุณภา 
  2) เพื่อส่งเสริมความรู้ทางวิชาการและทกัษะปฏิบติัขวญักาํลงัใจและสวสัดิการ
ต่าง ๆ ของบุคลากรผูป้ฏิบติังาน 
  3) เพื่อบาํรุงรักษาทรัพยากรบุคคล วสัดุอุปการณ์ ส่งเสริมความสัมพนัธ์หรือ
สัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างเจา้หน้าท่ีของรัฐและประชาชนในชุมชน ท่ีจะก่อให้เกิดความร่วมมือใน 
การพฒันาต่อไป 
  ดงันั้นจึงสรุปไดว้า่ วตัถุประสงคข์องการนิเทศการพยาบาลมีดงัน้ี 
  1) การทาํให้ผูป้ฏิบัติงานสามารถทาํงานได้เต็มศักยภาพ ทั้ งด้านปริมาณและ
คุณภาพ 
  2) เป็นการมุ่งเน้นบุคคลเพ่ือพฒันาบุคลากรทั้งในดา้นความรู้วิชาการและทกัษะ
ในการปฏิบติังานใหเ้กิดการเรียนรู้และพฒันาตนเองใหส้ามารถปฏิบติังานอยา่งมีความสุข 
  3) เพื่อส่งเสริมความรู้ทางวิชาการและทกัษะปฏิบติั ขวญักาํลงัใจและสวสัดิการ
ต่าง ๆ ของบุคลากรผูป้ฏิบติังาน 
  4) เพื่อบาํรุงรักษาทรัพยากรบุคคล วสัดุอุปกรณ์  ส่งเสริมความสัมพนัธ์หรือ
สัมพนัธ์ภาพท่ีดีระหว่างเจา้หน้าท่ีของรัฐและประชาชนในชุมชน ท่ีจะก่อให้เกิดความร่วมมือใน 
การพฒันาต่อไป 
  5) เพื่อรวบรวมขอ้มูลต่าง ๆ ท่ีจะเป็นประโยชน์ในการวางแผนพฒันาบุคลากร
และหน่วยงาน 
  6) บุคลากรสามารถปฏิบัติงานได้โดยสะดวก รวดเร็วคล่องตัวในการติดต่อ
ประสานงานทุกระดบั งานสาํเร็จตามเป้าหมายทั้งปริมาณและคุณภาพ 
 
 
 



 19

 2.3 หลกัของการนิเทศงานการพยาบาล 
  อดมัส์ และดิคก้ี (Adams and Dicky, 1953: 22-23) กล่าวถึงหลกัการนิเทศท่ีสาํคญั 
ดงัน้ี 
  1) ตอ้งช่วยใหผู้รั้บการนิเทศคน้หาวิธีทาํงานดว้ยตนเองอยา่งมีอิสระ 
  2) ใหผู้รั้บการนิเทศเรียนรู้วิเคราะห์ปัญหาต่าง ๆ เพื่อเป็นแนวทางใหแ้กไ้ขปัญหา
ไดต้รงประเดน็ 
  3) ช่วยให้ผูรั้บการนิเทศมีความรู้สึกเช่ือมัน่ในความสามารถของตนเอง โดยการ
สร้างขวญัและกาํลงัใจตระหนกัถึงความสาํคญัของตนเอง ปฏิบติังานไดดี้ข้ึน 
  โดวล่ิง (Dowling, 1992: 9-10) กล่าววา่ หลกัการนิเทศมี 13 ขอ้ ไดแ้ก่  
  1) สร้างและรักษาความสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหว่างการทาํงานท่ีมีประสิทธิผล กบั
ผูรั้บการนิเทศ  
  2) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการพฒันาเป้าหมายและวตัถุประสงคใ์นงานดา้น
คลินิก 
  3) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการพฒันาและขดัเกลาทักษะด้านการประเมิน
สถานการณ์ ทกัษะดา้นการตดัสินใจ 
  4) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการพฒันาและขดัเกลาทกัษะการบริหารจดัการงาน
ดา้นคลินิก 
  5) ดาํเนินการสาธิตและมีส่วนร่วมกับผูรั้บการนิเทศในกระบวนการงานด้าน
คลินิก 
  6) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการสังเกตการณ์และการวิเคราะห์เพื่อประเมิน
สถานการณ์ระหวา่งการทาํงานและการปฏิบติัการดูแลรักษา 
  7) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการพฒันาและการคงไวซ่ึ้งการบนัทึกขอ้มูล 
การนิเทศ 
  8) มีปฏิสมัพนัธ์เพื่อการช่วยเหลือในการวางแผนการจดัการขั้นสูงและ 
การวิเคราะห์ในระหวา่งการสมัมนาผูรั้บการนิเทศ 
  9) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการประเมินผลปฏิบติังานดา้นคลินิก 
  10) ช่วยเหลือผูรั้บการนิเทศในการพฒันาทกัษะ การเสนอผลงานปากเปล่า  
การเขียนรายงาน การตรวจทานความถูกตอ้งของขอ้มูลท่ีนาํเสนอ 
  11) ร่วมให้ขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัศีลธรรม กฎหมาย กฎขอ้บงัคบั รวมถึงแนวทาง
การจ่ายเงินชดเชยในการปฏิบติัตามแนวทางของวิชาชีพ 
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  12) ปฏิบติัตนเป็นแบบอยา่งและอาํนวยความสะดวกในการปฏิบติังานของวิชาชีพ  
  13) สาธิตทกัษะดา้นการวิจยัในคลินิก หรือในกระบวนการงานดา้นการนิเทศ แก่
ผูรั้บการนิเทศ 
  เบรินส์   และ  บลัแมน (Burns and Bulman, 2000: 116) กล่าวถึงหลกัการของ 
ผูนิ้เทศทางคลินิกควรมีการปฏิบติัดงัน้ี 
  1) ควรมีความรับผดิชอบในบทบาทและมีส่วนร่วมในการเจรจาต่อรองใน 
ประเดน็ท่ีเก่ียวขอ้งกบักระบวนการทาํงานและเนน้เก่ียวกบัการนิเทศทางคลินิก 
  2) ตรงต่อเวลาและมีความกระตือรือร้นในการจัดกิจกรรมด้านการนิเทศทาง
คลินิก 
  3) การรับฟังผูรั้บการนิเทศเป็นรายบุคคล และรับรู้กาํหนดการ การเรียนรู้ของผูรั้บ
การนิเทศ 
  4) กระตุน้ให้ผูอ่ื้นรับรู้ถึงตวัตนของเขาเองและใช้เทคนิคในการตั้งคาํถามเพ่ือ
คน้พบรูปแบบความเขา้ใจของผูรั้บการนิเทศเป็นรายบุคคล 
  5) คน้พบวิธีการใหม่ ๆ และแบ่งปันประสบการณ์ของผูนิ้เทศใหแ้ก่ผูรั้บการนิเทศ
และมีความตั้งใจท่ีจะเป็นผูมี้ความคิดใหม่ ๆ อยูเ่สมอ 
  6) จดัหาการสนบัสนุนและความทา้ทายเพ่ือส่งเสริมใหมี้การพฒันาของผูรั้บ 
การนิเทศ 
  7) มีส่วนร่วมในกระบวนการทาํงานดว้ยความเขา้ใจ รับรู้ถึงความจาํเป็นสาํหรับ
การสร้างความมัน่ใจ และส่งเสริมใหเ้กิดความไวว้างใจจากผูรั้บการนิเทศ 
  8) รับผดิชอบในการเตรียมการฝึกอบรมและการมีส่วนร่วมในการนิเทศทางคลินิก
ดว้ยตวัเอง 
  วิเชียร ทวีลาภ (2524: 84-85) สรุปหลกัการนิเทศโดยยอ่ไดด้งัน้ี 
  1) การนิเทศงานท่ีดีตอ้งรวมจุดมุ่งอยูท่ี่การปรับปรุงงานใหดี้ข้ึนมากกว่าการเล่ือน
ฐานะเล่ือนอนัดบัเงินเดือนของเจา้หนา้ท่ี 
  2) การนิเทศงานท่ีดีตอ้งอาศยัความตอ้งการและความร่วมมือของเจา้หนา้ท่ีแต่ละคน 
  3) การนิเทศงานท่ีดีตอ้งมีแผนงานท่ีกระทาํร่วมกนั วตัถุประสงค ์วิธีการนิเทศและ
มาตรการในการตดัสินความสาํเร็จของงาน ซ่ึงจุดหมายปลายทางนั้นควรจะไดส้ร้างข้ึนดว้ยความคิด
ท่ีร่วมกนัของกลุ่ม 
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  4) วิธีการท่ีใชใ้นการนิเทศงานควรเป็นวิธีการของระบบประชาธิปไตยไม่มีวิธีการ
ใดท่ีใชไ้ดดี้ท่ีสุด สาํหรับบุคคลทุกคน และทุกสถานการณ์ ฉะนั้นจึงเป็นหนา้ท่ีของหวัหนา้งานท่ีจะ
รู้จกัเลือกใชว้ิธีการท่ีเหมาะสมกบับุคคล เวลา และสถานการณ์เพื่อใหง้านสาํเร็จตามความตอ้งการ 
  5) วิธีการนิเทศงานท่ีดี กระตุน้ใหเ้จา้หนา้ท่ีการพฒันาตนเองต่อไปอยา่งไม่หยดุย ั้ง 
การนิเทศงานจาํเป็นตอ้งมีอยูต่ลอดไป 
  6) การนิเทศงานท่ีดี ผูนิ้เทศตอ้งเคารพในเอกกตัถบุคคลของสมาชิกทุกคนในกลุ่ม 
  7) การนิเทศงานท่ีดี ช่วยในการสร้างสรรคบ์รรยากาศของกลุ่ม ทั้งดา้นวตัถุและ
จิตใจ ซ่ึงจะช่วยใหเ้กิดความอิสรเสรีในการปฏิบติัหนา้ท่ีของแต่ละบุคคลไดอ้ยา่งเตม็ความสามารถ 
  พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์(2538: 32-33) กล่าวถึงหลกัการนิเทศทางการพยาบาลไว ้
10 ประการ ไดแ้ก่  
  1) การนิเทศท่ีดีมุ่งท่ีจะปรับปรุงงานโดยการพฒันาบุคลากรเป็นรายบุคคลมากกว่า 
การเล่ือนขั้นตาํแหน่ง 
  2) การนิเทศทีดีต้องพิจารณาตามความต้องการของแต่ละบุคคล และแต่ละ
สถานการณ์ซ่ึงจะตอ้งอาศยัเทคนิควิธีใชโ้ดยเฉพาะ และผูนิ้เทศและผูถู้กนิเทศจะตอ้งศึกษาความ
ตอ้งการการนิเทศของผูถู้กนิเทศร่วมกนั เพื่อการพฒันาบุคคลนั้นต่อไปทั้งน้ีเพื่อความร่วมมือใน
กิจกรรมการนิเทศท่ีจะมีข้ึน 
  3) วิธีการท่ีใชใ้นการนิเทศท่ีดีควรเป็นแนวประชาธิปไตยโดยปรับให้เขา้กบัส่ิง
กระตุน้ประสบการณ์ ความสามารถ และสติปัญญาของบุคคลแต่ละคนตามสถานการณ์จริงใน
หน่วยงานนั้น นอกจากน้ีการนิเทศท่ีดีตอ้งเคารพต่อสิทธิของบุคคล ความเป็นวิชาชีพ และใหก้ารยก
ยอ่งต่อผูถู้กนิเทศใหโ้อกาสบุคคลไดแ้สดงออก ตามขอบเขตความรับผดิชอบในวิชาอยา่งเตม็ท่ี 
  4) การนิเทศเป็นทั้งศาสตร์และศิลป์เป็นศาสตร์ทางการบริหารโดยทฤษฏีทาง
พฤติกรรมศาสตร์การปฏิบติัการทางการนิเทศเป็นการนาํเอาความรู้ทางวิทยาศาสตร์ดา้นต่าง ๆ มา
ประยุกตใ์ช ้นาํเอาวิธีการทางวิทยาศาสตร์เขา้มาช่วยในการทดลอง วิจยั เพื่อนาํไปสู่การปรับปรุง
ปฏิบติัการนิเทศ วิธีการทาํงานและอ่ืน ๆ  
  5) การนิเทศท่ีดีเป็นการสร้างสรรคม์ากกวา่การสัง่การ ซ่ึงไม่ควรปฏิบติัโดย 
กฎเกณฑห์รือขั้นตอนท่ีลงตวั แต่ข้ึนอยูก่บัความตอ้งการในแต่ละสถานการณ์ แต่ละบุคคล 
  6) การนิเทศท่ีดีจะตอ้งกระตุน้ให้บุคลากรมีการพฒันาตนเองอย่างต่อเน่ืองโดย
สมํ่าเสมอ จึงจะช่วยให้มีการพฒันาความสามารถของบุคลากรโดยทัว่ถึงและตลอดไป การนิเทศ
จะตอ้งใหค้วามเป็นอิสระในการปฏิบติังานตามขอ้ตดัสินใจของบุคลากรเอง มีโอกาสศึกษาทดลอง
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ตลอดจนไดรั้บการประเมินผลงานดว้นตนเอง ซ่ึงยงัคงตอ้งการการปรึกษาแนะนาํ มาตรฐานและ
ขอ้จาํกดัตามความเหมาะสม 
  7) การนิเทศจะตอ้งมีแผนการนิเทศทั้ง ระยะสั้น ระยะยาว ทั้งเป็นกลุ่มและเป็น
รายบุคคล แผนการนิเทศท่ีมีประสิทธิภาพจะตอ้งกาํหนดวตัถุประสงคแ์ละมีระยะเวลา 
  8) การนิเทศท่ีดีจะตอ้งประกอบดว้ยเทคนิควิธีท่ียดืหยุน่ได ้โดยมีการกาํหนดและ
ใช้เทคนิควิธีตามการตัดสินใจของกลุ่ม มิใช่ผูนิ้เทศคนเดียว และตอ้งเป็นเทคนิควิธีท่ีช่วยให้
บุคลากรและผูป่้วยเกิดความพึงพอใจดว้ย 
  9) เทคนิคการนิเทศจะตอ้งเลือกใชใ้หเ้หมาะสมกบับุคคล สถานท่ีและสถานการณ์
โดยมุ่งรักษาและปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล ตลอดจนสร้างความเจริญงอกงามให้แก่บุคลากรทั้ง
ดา้นความรู้และทกัษะ 
  10) การนิเทศท่ีดีตอ้งสนองนโยบายการบริหารของทั้งในระดบัหน่วยงานและ
ระดบัองคก์าร ทั้งยงัตอ้งใหป้ระโยชน์แก่ชุมชนดว้ย 
  กุลยา ตนัติผลาชีวะ (2539: 144-148) และนิตยา ศรีญาณลกัษณ์ (2545: 270) กล่าว
ว่าการนิเทศงานเป็นการกระทาํท่ีมุ่งประสิทธิผลของงาน ขวญักาํลงัใจ และพฒันาคนไปพร้อม ๆ 
กนัจึงตอ้งมีหลกัฐานการนิเทศ 5 ประการ คือ 
  1) หลกัปรัชญาการนิเทศ เป็นการนาํหลกัวิทยาศาสตร์มาใช้เพื่อแก้ปัญหาและ
พิจารณาส่ิงต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนอย่างมีเหตุผลเพ่ือสรุปเขา้เป็นหลกัเกณฑ์ ทาํให้คนดาํเนินงานอย่างมี
เป้าหมายเห็นคุณค่าของการปฏิบติังานไปสู่ความสาํเร็จดว้ยการอุทิศและตั้งใจจริง โดยมีความเช่ือวา่
การนิเทศจะประสบความสาํเร็จไดจ้ะตอ้งใหผ้ลพฒันาทั้งทางดา้นคนและงาน โดยมุ่งใหผู้ป้ฏิบติัได้
ทาํงานบรรลุเป้าหมายของหน่วยงานและพฒันาตนเองดว้ยความพอใจ 
  2) หลกัจิตวิทยาการนิเทศ ผูนิ้เทศจะตอ้งพิจารณาและใชจิ้ตวิทยาอยา่งสูงในขณะ
ทาํการนิเทศ โดยอาศยัการพิจารณา ทศันคติและความรู้สึกของบุคลากรพยาบาลต่อการนิเทศ เพื่อ
การปรับบทบาทใหเ้ป็นไปอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม และวางแนวทางท่ีจะเขา้ถึงความตอ้งการของผูถู้ก
นิเทศวา่ตอ้งการความช่วยเหลืออยา่งไร และความตอ้งการพื้นฐานของมนุษยต์อ้งทาํความเขา้ใจและ
สนองความตอ้งการของแต่ละคนโดยเหมาะสม 
  3) หลกัการเป็นผูน้าํ หมายถึงการใชค้วามรู้ความสามารถและการปฏิบติังานท่ีเป็น
ระบบเป็นการนาํงานไปสู่เป้าหมายท่ีตอ้งการ ผูนิ้เทศตอ้งประกอบดว้ยความเป็นผูน้าํดา้นความรู้
ความสามารถและการปฏิบติังานอยา่งเป็นระบบ 
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  4) หลกัการมนุษยสัมพนัธ์เป็นศาสตร์และศิลปะในการสร้างเสริมความสัมพนัธ์
อนัดีกบับุคคล เพื่อใหไ้ดม้าซ่ึงความรักใคร่นบัถือ ความจงรักภกัดีและความร่วมมือ ก่อใหเ้กิดความ
เขา้ใจกนั ความสามคัคี และความร่วมมือในการปฏิบติังาน ยอมรับในบทบาทและภารกิจหนา้ท่ีของ
กนัและกนั 
  5) หลกัการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ ผูนิ้เทศเป็นผูป้ระสานงานคลินิกระหว่างฝ่าย
บริหารกบัหอผูป่้วย ช่วยให้ผูป้ฏิบติัและผูถื้อนโยบายมีความเขา้ใจในบทบาทหน้าท่ีแนวทางการ
ดาํเนินงานอยา่งถูกตอ้งตรงกนั สร้างส่ิงจูงใจใหเ้กิดความรักและความจริงใจต่องานนิเทศ และสร้าง
ความประสมประสานและความเขา้ใจอนัดีของสองฝ่าย 
  สาํนกัการพยาบาล กรมการแพทยก์ระทรวงสาธารณสุข (2548: 110) กาํหนด  
หลกัการนิเทศท่ีดีไวด้งัน้ี  
  1) มุ่งปรับปรุงงานโดยการพฒันาบุคคลให้มีความรู้ดา้นวิชาการมีความชาํนาญ
หรือทกัษะในการปฏิบติังานเป็นรายบุคคลมากกว่าการเสนอใชเ้ล่ือนขั้นตาํแหน่ง นั้นคือ มุ่งท่ีมี
ความถูกตอ้งตามหลกัวิชาการ 
  2) ตอ้งพิจารณาตามความตอ้งการของแต่ละบุคคล และแต่ละสถานการณ์ซ่ึงอาศยั
เทคนิควิธีการ โดยเฉพาะผูนิ้เทศและผูรั้บนิเทศจะตอ้งศึกษาความตอ้งการการนิเทศร่วมกนัเพื่อ
ความร่วมมือในกิจกรรมการนิเทศท่ีจะมีข้ึน และกระตุน้ใหเ้จา้หนา้ท่ีมีความรับผดิชอบมีความรู้สึก
วา่มีบทบาทท่ีสาํคญัต่อความสาํเร็จของงาน นั้นคือเนน้การสร้างสรรคผ์ลงาน 
  3) การนิเทศท่ีดีควรเป็นแนวประชาธิปไตย โดยปรับให้เขา้กับประสบการณ์
ความสามารถและสติปัญญาของบุคลากรแต่ละคนตามสถานการณ์จริงในหน่วยงานนั้น นอกจากน้ี
จะตอ้งเคารพต่อสิทธิของบุคคล ความเป็นวิชาชีพ และใหก้ารยกยอ่งแก่ผูรั้บนิเทศให้โอกาสบุคคล
ไดแ้สดงออกตามขอบเขตความรับผดิชอบในวิชาชีพอยา่งเตม็ท่ี  
  สรุปวา่ หลกัการนิเทศทางการพยาบาล คือ 
  1) การติดตาม ช่วยเหลือสนับสนุนให้กาํลงัใจและผูรั้บการนิเทศรู้จกัคน้หาวิธี
ทาํงานดว้ยตนเองอยา่งมีอิสระ  
  2) กระตุน้ใหบุ้คลากรมีการพฒันาตนเองอยา่งต่อเน่ือง 
  3) มีแผนการนิเทศทั้งระยะสั้น ระยะยาว โดยยึดหลกัประชาธิปไตยในการมีส่วน
ร่วมทั้งในเร่ืองของนโยบาย แผนงาน การตดัสินใจของบุคลากร ดว้ยการใชเ้ทคนิคท่ียืดหยุน่ไดใ้ห้
เหมาะสมกบับุคคล สถานท่ี เพื่อตอบสนองนโยบายการบริการขององคก์าร 
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 2.4 กระบวนการนิเทศงานการพยาบาล 
  สุพิศ ประสพศิลป์ (2531: 39) ไดใ้หข้อ้สรุปไวว้า่ กระบวนการนิเทศงานควร 
ประกอบดว้ยการวางแผนการนิเทศ เป็นการกาํหนดวิธีการปฏิบติัท่ีแน่นอน เพื่อใหอ้งคก์รบรรลุผล
สําเร็จภายในระยะเวลาท่ีระบุไวก้ารปฏิบติัการนิเทศตามแผนดว้ยเทคนิคหรือวิธีต่างๆ และการ
ประเมินผลการปฏิบติังาน เป็นการประเมินค่าว่าแต่ละคนสามารถปฏิบติังานได้เพียงใด โดย
พิจารณาจากปริมาณและคุณภาพของงาน 
  วิเชียร ทวีลาภ (2534: 7) กล่าวว่า กระบวนการนิเทศทางการพยาบาล เป็นขั้นตอน
หน่ึงของการบริหารซ่ึงมีความสาํคญัมาก เพราะเป็นกิจกรรมท่ีช่วยสอน ช้ีแนะ สนบัสนุน ช่วยเหลือ
และอาํนวยความสะดวกความสะอาดและประสานงานในแต่ละระดบัให้มีความเขา้ใจตรงกนัใน
นโยบายขององคก์ร รวมทั้งยงัเป็นการพฒันาบุคลากรให้มีความสามารถในการใชศ้กัยภาพของ
บุคคลเหล่าน้ีถือเป็นการประกนัคุณภาพการพยาบาลไม่ใหมี้การผดิพลาดเกิดข้ึน 
  ประนอม โอทกานนท ์(2538: 141-154) กล่าววา่ กระบวนการนิเทศงาน 
การพยาบาลท่ีกระทาํโดยผูมี้ความรู้ ความเขา้ใจ เร่ืองการนิเทศอยา่งถูกตอ้งจะเป็นกระบวนการท่ีมุ่ง
สร้างบรรยากาศของการร่วมมือกนั เพื่อสร้างสรรคค์วามเจริญแก่หน่วยงาน นอกจากน้ีกระบวนการ
นิเทศ หากจะมีการควบคุมก็จะเป็นการควบคุมก็จะเป็นการควบคุมคุณภาพงานมากกว่าควบคุม
ผูป้ฏิบติังาน และแบ่งกระบวนการนิเทศ ออกเป็น 3 ประเภท ดงัน้ี 
  1) การวางแผนการนิเทศ คือ กาํหนดเป้าหมายและวิธีดาํเนินการให้แน่นอน
ชัดเจนจดัทาํแผนดาํเนินการ กาํหนดวิธีประเมินผลการนิเทศและบนัทึกแผนการนิเทศเป็นลาย
ลกัษณ์อกัษร 
  2) การดาํเนินการนิเทศ คือสร้างสัมพนัธภาพกบัผูรั้บการนิเทศ ดาํเนินการนิเทศ
ตามแผนงานท่ีกาํหนดไวแ้ละสร้างสมัพนัธภาพท่ีดีก่อนจากกนั 
  3) การประเมินผลการนิเทศ คือ กาํหนดเป้าหมายและมาตรฐานขั้นตํ่าของ 
การประเมิน รวบรวมขอ้มูลสาํหรับการวิเคราะห์ วิเคราะห์ขอ้มูลและสรุปผลการวิเคราะห์ บนัทึก 
ผลการประเมินไวเ้ป็นหลกัฐาน 
  กนกพร เนติเมธี (2539: 24) สรุปว่าการนิเทศงานการพยาบาล เป็นกระบวนการท่ี
มีวตัถุประสงคใ์นการพฒันาบริการพยาบาล ดว้ยการพฒันาบุคลากรทางการพยาบาล โดยมีการ
วางแผนกาํหนดกิจกรรมของผูนิ้เทศโดยมุ่งเนน้กระตุน้ใหผู้รั้บการนิเทศเกิดการพฒันาตนเองและมี
ความรับผิดชอบในงานของตน ดว้ยการให้คาํแนะนาํ ช้ีแนะ สอน ให้คาํปรึกษาและอาํนวยความ
สะดวกในการปฏิบติังาน ตลอดจนมีการประเมินผลการนิเทศและมีการปรับปรุงเปล่ียนแปลงเพื่อ
พฒันาอยูต่ลอดเวลา 
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  มณัฑนา รุ่งสาย (2545: 19) จิตอารีย ์ตนัติยาสาวสัดิกลุ (2546: 20) สรุปไดว้า่ 
กระบวนการนิเทศงานนั้นจะให้ความสาํคญัในเร่ืองของการวางแผนเพราะเป็นการกาํหนดวิธีการ
ดาํเนินงานล่วงหนา้ และตามดว้ยการดาํเนินงานตามแผนท่ีวางใจ ขณะเดียวกนัก็มีการติดตามและ
กระตุน้ให้เกิดการพฒันางาน สุดทา้ยคือการประเมินผลการปฏิบติังานท่ีดาํเนินการผ่านมา เพื่อ
ทราบถึงส่วนสําเร็จของงาน หรือขอ้บกพร่อง อุปสรรคท่ีเกิดข้ึนจะไดป้รับปรุงแกไ้ขจุดบกพร้อง
นั้นๆ อนัจะเป็นประโยชน์ต่อการปฏิบติังานในคร้ังต่อไป 
  ฉวีวรรณ วชิรมงคลพงษ ์(2547: 11) ประณต จิรัฐติกาล (2547: 33) ใหค้วามเห็นว่า
กระบวนการนิเทศท่ีดีตอ้งมีทั้งวตัถุประสงค ์จุดมุ่งหมายและท่ีสาํคญัท่ีจะทาํใหก้ารนิเทศงานบรรลุ
วตัถุประสงค์และจุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้ตอ้งมาจากการวางแผนการนิเทศท่ีดีและตอ้งมีการติดตาม
ช้ีแนะ ช่วยเหลือ สนบัสนุนให้ผูป้ฏิบติังาน ไดอ้ยา่งราบร่ืน และท่ีสาํคญัตอ้งมีการประเมินผลอยา่ง
ยติุธรรม 
  สรุปไดว้า่ กระบวนการนิเทศ เป็นขั้นตอนท่ีสาํคญัมากในการบริหารงาน 
ประกอบดว้ย 
  1. การวางแผนการนิเทศงาน หมายถึง การกาํหนดเป้าหมายขอบขายของงานและ
กิจกรรมไวล่้วงหนา้เป็นลายลกัษณ์อกัษร วิธีการดาํเนินงานรวมทั้งการประเมินผลการนิเทศ 
  2. การดาํเนินกิจกรรมการนิเทศงาน หมายถึง การปฏิบติัการนิเทศตามแผนดว้ย
เทคนิคหรือวิธีต่างๆ ดงัน้ี 
   2.1 การประชุมปรึกษา 
   2.2 การสอนงาน 
   2.3 การใหค้าํปรึกษา 
   2.4 การสนบัสนุนการบริหารจดัการ 
  3. การประเมินภายหลังการนิเทศ หมายถึง การประเมินผลเป็นระยะๆ และ
ปรับเปล่ียนวิธีดําเนินการให้เกิดคุณภาพในการบริการเพ่ือให้องค์กรบรรลุผลสําเร็จภายใน
ระยะเวลาท่ีกาํหนด และมีการป้อนขอ้มูลยอ้นกลบัแก่ผูรั้บการนิเทศดว้ย 
 2.5 กจิกรรมและวธีินิเทศ/บทบาทการนิเทศงานการพยาบาล 
  2.5.1 กจิกรรมการนิเทศงานทางการพยาบาล เป็นกลไกอยา่งหน่ึงทางการบริหาร
โดยอาศยัการทาํงานร่วมกนัเพื่อใหก้ารนิเทศงานหารพยาบาลบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ตั้งไวท้ั้งน้ีผูนิ้เทศ
สามารถปรับเปล่ียนกิจกรรมไดต้ามสถานการณ์ 
    ฮอวกิ์นส และ โชเฮท (Hawkins and Shohet, 2006: 52) กล่าววา่ กิจกรรม 
การนิเทศ ไดแ้ก่ 
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    1) การใหค้าํปรึกษา แนะนาํ 
    2) การสอนใหผู้รั้บการนิเทศรู้จกัการเรียนรู้และมีพฒันาการใน 
การปฏิบติังาน 
    3) การบริหารจดัการ ดว้ยความรับผดิชอบต่อการทาํงาน ของผูรั้บการนิเทศ
ท่ีมีต่อผูรั้บบริการ 
    4) การบริหารจดัการ หรือการปรึกษาหรือดว้ยความรับผดิชอบต่อองคก์ร 
    อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม (2529: 198) พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์(2538: 90-190) 
และประพิณ วฒันกิจ (2541: 58-59) กล่าวว่า กิจกรรมนิเทศสําหรับการพยาบาลในคลินิกนั้น
ประกอบดว้ยกิจกรรมการนิเทศ ดงัน้ี 
    1) การเยีย่มตรวจทางการพยาบาล (Nursing round) เพื่อประกนัคุณภาพและ
ปริมาณการพยาบาลท่ีดีและเพียงพอ กระตุน้ส่งเสริมและสนบัสนุนให้บุคลากรไดมี้พฒันาการใน
งานท่ีปฏิบติั นําไปสู่การพิจารณาคุณค่าของการเยี่ยมตรวจด้านคุณค่าสําหรับผูถู้กนิเทศ คุณค่า
สาํหรับผูนิ้เทศ และคุณค่าทางการบริหาร 
    2) การประชุมปรึกษาทางการพยาบาล (Nursing conference) เป็น 
การประชุมปรึกษาท่ีจะนาํไปสู่การแกปั้ญหาทางการพยาบาลท่ีใหแ้ก่ผูป่้วยโดยอาศยัประสบการณ์
ความคิดและความรู้ของสมาชิกในกลุ่ม โดยการเสนอแนะวิธีการปฏิบัติแก่ผูป่้วย แผนท่ีจะ
ช่วยเหลือผูป่้วย และประเมินขอ้ตดัสินของการดูแลท่ีใหแ้ก่ผูป่้วยไปแลว้ 
    3) การสอน(Teaching) เป็นการสอนการพยาบาลในคลินิกท่ีจดัใหก้บั 
บุคลากรพยาบาล ดว้ยความมุ่งหมายท่ีจะให้ผูเ้รียน ไดมี้โอกาสใช้ความรู้ทางทฤษฎีกบัการดูแล
ผูป่้วยยึดผูป่้วยเป็นศูนย์กลาง คาํนึงถึงคุณภาพการพยาบาลเป็นสําคัญ และต้องนําไปสู่การ
เปล่ียนแปลงอยา่งสร้างสรรค ์
    4) การให้คาํแนะนาํปรึกษา เป็นส่ิงจาํเป็นสําหรับการนิเทศมุ่งให้พยาบาล
ทุกคนไดพ้ฒันาตนเองเป็นสําคญั ผูนิ้เทศควรไดส้ร้างทกัษะและความชาํนาญในตนเองข้ึนเพื่อ
ประโยชน์แก่การบริหารงานตามแนวมนุษยส์มัพนัธ์ท่ีมุ่งคนมากวา่งาน 
    5) การแกปั้ญหา เป็นการใชค้วามคิดและสติแกปั้ญหาอยา่งมีระเบียบระบบ
ดว้ยการยอ้นคิดตามวิธีการแบบวิทยาศาสตร์ 
    6) การสังเกต (Observation) เพื่อท่ีจะคน้หาปัญหาจากสถานการณ์นั้นๆ
อยา่งเท่ียงตรงซ่ึงจะนาํไปสู่การแก่ปัญหาท่ีถูกตอ้งต่อไป 
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    7) การ่วมมือในการปฏิบติังาน (Participation) ตอ้งการความตั้งใจ เต็มใจ
ไวว้างใจ และความเคารพต่อกนัของผูนิ้เทศและผูถู้กนิเทศ ซ่ึงจาํเป็นตอ้งมีการวางแผนร่วมกนั
กาํหนดจุดประสงคใ์นการปฏิบติังานดว้ยกนัรวมทั้งจุดประสงคข์องบุคคลท่ีจะพฒันาตนเองให้
เจริญกา้วหนา้ 
    ดงันั้นจึงสรุปไดว้า่ กิจกรรมการนิเทศทางการพยาบาล มีดงัน้ี 
    1) การเยี่ยมตรวจ หมายถึง ตรวจเพื่อประกันคุณภาพและปริมาณการ
พยาบาลท่ีดีและเพียงพอ กระตุน้ส่งเสริมและสนบัสนุนใหบุ้คลากรไดมี้พฒันาการในงานท่ีปฏิบติั 
    2) การประชุมทางการพยาบาล หมายถึง ประชุมปรึกษาท่ีจะนาํไปสู่การ
แกปั้ญหาทางการพยาบาลท่ีให้แก่ผูป่้วยโดยอาศยัประสบการณ์ความคิดและความรู้ของสมาชิกใน
กลุ่มโดยเสนอแนะวิธีการปฏิบติัแก่ผูป่้วย แผนท่ีจะช่วยเหลือผูป่้วยและประเมินขอ้ตดัสินของการ
ดูแลท่ีใหแ้ก่ผูป่้วยไปแลว้ 
    3) การใหค้าํปรึกษา แนะนาํ หมายถึง การช่วยเหลือ ใหค้าํแนะนาํ 
ใหก้าํลงัใจและใหโ้อกาสในการทาํส่ิงต่างๆ ใหดี้ข้ึนจะช่วยใหผู้รั้บการนิเทศ หรือผูถู้กสอนงาน 
ประสบความสําเร็จในการทาํงานดว้ยตนเองเป็นการทาํงานให้ดีข้ึนดว้ยการพฒันาศกัยภาพใน 
การปฏิบติังานไดดี้ข้ึนและยงัช่วยใหเ้กิดสมัพนัธ์อนัดีในการทาํงานร่วมกนัอีกดว้ย 
    4) การสอน หมายถึง การให้คาํปรึกษาแนะนาํท่ีมุ่งให้พยาบาลทุกคนได้
พฒันาตนเองเป็นสําคญั ทั้งเร่ืองส่วนตวัและเร่ืองงาน เป็นการช้ีแนะ ช่วยเหลือ สนับสนุนให้
สามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งราบร่ืน ตามแนวมนุษยส์มัพนัธ์ท่ีมุ่งมากกวา่งาน 
    5) การสนบัสนุนการบริหารจดัการ หมายถึง การสนบัสนุนช่วยเหลือผูรั้บ
การนิเทศในการพฒันาและขดัเกลาทกัษะการบริหารจดัการงานดา้นคลินิกตามมาตรฐานวิชาชีพ 
อาํนวยความสะดวกในการปฏิบติังานใหผู้รั้บการนิเทศรู้จกัคน้หาวิธีทาํงานดว้ยตนเองอยา่งมีอิสระ
เพื่อใหเ้กิดคุณภาพการบริการพยาบาล  
  2.5.2 วิธีการ/บทบาทนิเทศทางการพยาบาล 
    โดวล่ิง (Dowling, 1992:55) กล่าวถึงบทบาทหรือวิธีการนิเทศใน 
โรงพยาบาลไว ้ดงัน้ี 
    1) ผูช้ี้แนะ (Clarifier) ทาํการช้ีแนะ เป็นส่ิงสาํคญัซ่ึงควรจะมีในผูนิ้เทศ  
ท่ีช่วยใหผู้รั้บการนิเทศเขา้ใจบทบาทหนา้ท่ีควรรับผดิชอบของตวัเอง และรู้วา่จะใชศ้กัยภาพของตน
ทาํงานในดา้นใด 
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    2) ผูบ้ริหาร (Administrator) ผูนิ้เทศมกัคิดวา่เป็นบทบาทของผูมี้อาํนาจใน 
การควบคุมผูบ้งัคบับญัชา โดยเฉพาะในการรับรองคุณสมบติัของผูใ้ตบ้งัคบับญัชา ว่าเป็นผูมี้อาํนาจ
ในการควบคุมผูใ้ต้บังคับบัญชาว่าเป็นผูป้ฏิบัติท่ีมีความสามารถ ดังนั้ นจึงมักจะละเลยการ
ปฏิบติังานพยาบาล หรือบางคนจะพยายามทาํให้ตนเองมีบทบาทหนา้ท่ีในการบริหารนอ้ยท่ีสุด แต่
จะมีส่วนร่วมมากข้ึนในบทบาทท่ีเป็นรูปแบบของการนิเทศ 
    3) ผูป้ระเมิน (Evaluator) การประเมินมีมากหรือนอ้ยข้ึนกบัระดบั 
ความสามารถของผูรั้บการนิเทศ (Anderson, 1988) คือขั้นตอนของการให้ความร่วมมือการให้
คาํปรึกษาของผูนิ้เทศการประเมินค่านั้นจะถูกใชน้อ้ยท่ีสุด แต่มีแนวโนม้ท่ีจะเป็นหลกัฐานมากท่ีสุด
ท่ีเก่ียวกบัการพิจารณาความดว้ยสมรรถนะในการทาํงาน อยา่งนอ้ยท่ีสุดการประเมินการปฏิบติังาน
จาํเป็นตอ้งทาํใหส้มบูรณ์ดว้ยความละมุนละม่อม 
    4) เป็นผูส้อนและทรัพยากรบุคคล (Teacher and resource person) เป็น
ธรรมดาท่ีจะเห็นสภาพแวดลอ้มการทาํงานแมว้่าจะมีการเน้นอยู่ทั้งไปถึงบทบาทของผูนิ้เทศใน
ฐานะเป็นทรัพยากรมากกว่าการสอนโดยตรงรวมถึงบุคคลท่ีถูกบุคคลอ่ืนทดสอบว่าเขามีความคิด
เห็นใหม่ๆหรือรวมถึงบุคคลท่ีจดัหาโอกาสต่างๆสาํหรับการฝึกอบรมในสาขาต่างๆ  
    5) ผูคิ้ดคน้ส่ิงใหม่ๆและผูน้าํ (Innovation and Leader) เป็นส่ิงสาํคญัสาํหรับ
การเจริญกา้วหนา้ในการทาํงานและการอยูร่อดและการอาํนวยความสะดวกต่างๆ 
    6) เป็นตน้แบบ (Role Models) โดยเฉพาะอย่างยิ่งการพฒันาการทาํงาน
อยา่งมืออาชีพและการปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นในแง่ท่ีเพ่ิมความเป็นอาชีพและสนบัสนุนให้สมาชิกคน
อ่ืนๆ มีการปรับปรุงการทาํงาน 
    7) ผู ้ช่วยเหลือ (Helper) หมายถึงการสร้างสภาพแวดล้อมท่ีทุกๆ  คน
ปรารถนาเขา้ไปทาํงานโดยมีการสร้างโอกาสท่ีจะไปใหถึ้งความมัน่คงของชีวิต  
    8) ผูไ้กล่เกล่ียขอ้พิพาท (Ombudsman) เป็นส่ิงท่ีมีคุณค่าเพ่ิมข้ึน สูงข้ึนใน
การทาํงานองคก์ร 
    9) พี่เล้ียง (Mentor) ในการสนับสนุนบุคลากรในสายอาชีพอย่างจริงจัง
สามารถนาํไปสู่การปรับปรุงดา้นการบริการทางคลินิก และความเป็นมืออาชีพ  
    ฮอวกิ์นส และโชเฮท (Hawkins and Shohet, 2006:158-159) กล่าวว่าเทคนิค
สาํหรับการนิเทศเป็นกลุ่มนั้นจะสามารถทาํหนา้ท่ีไดดี้ท่ีสุดเม่ือสมาชิกของกลุ่มนั้นมุ่งมัน่และทุ่มเท
การทาํงานอยา่งมีประสิทธิผล การมีทรัพยากรและความคิดคิดเห็นท่ีมากมายเป็นส่ิงดีท่ียิง่ของกลุ่ม 
    สุลกัษณ์ มีชูทรัพย ์(2539: 81-82) กล่าวว่า ผูนิ้เทศตอ้งใชว้ิธีการและเทคนิค
ต่างๆตามความเหมาะสมกบับุคคลและสถานการณ์ ส่ิงท่ีควรปฏิบติั ไดแ้ก่ 



 29

    1) ควรสร้างบรรยากาศใหเ้กิดความเป็นกนัเองระหวา่งผูนิ้เทศกบัผูรั้บ 
การนิเทศ 
    2) รับฟังปัญหาต่างๆ ของผูป้ฏิบติัทั้งเร่ืองงานและเร่ืองส่วนตวัและร่วมกนั
แกปั้ญหาและอุปสรรค 
    3) เม่ือพบขอ้ผดิพลาดไม่ควรตาํหนิ โดยตรง แต่ควรเสนอแนะวิธีการแกไ้ขให ้
    4) หลีกเล่ียงการสอนแต่ใชว้ิธีแนะนาํและอภิปรายร่วมกนั 
    5) ผูนิ้เทศควรใชเ้ทคนิคและวิธีการนิเทศต่างๆกนัอาจเป็นหลายวิธีร่วมกนั
ได ้เช่น การแนะนาํ การเป็นพี่เลียง การสนบัสนุนช่วยเหลือ การกระตุน้ การสาธิต เป็นตน้ 
    ประพิณ วฒันากิจ (2541: 58) และนิตยา ศรีญาณลกัษณ์ (2545: 269) แบ่ง 
วิธีการนิเทศ ออกเป็น 2 วิธี คือ 
    1) การนิเทศอยา่งใกลชิ้ด (Close vision) เป็นการติดตามควบคุม ดูแลการ
ปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีคนใดคนหน่ึงอย่างใกลชิ้ดลกัษณะการนิเทศน้ีมีทั้งผลดีและผลเสียทาํให้
ผูรั้บการนิเทศขาดอิสระในการปฏิบติังาน ไม่มีโอกาสสําหรับความคิดริเร่ิมและสร้างสรรค ์ส่วน
ผลดีจะเป็นการป้องกนัความผดิพลาดท่ีจะเกิดความเสียหายหรืออนัตรายได ้
    2) การนิเทศแบบทัว่ไป (General vision) หรือ การนิเทศอิสระ (General  
supervision) เป็นการนิเทศท่ีสังเกตอยู่ห่างๆ ให้อิสระแก่ผูรั้บการนิเทศในการปฏิบติังาน ผูนิ้เทศ
เพียงให้คาํแนะนาํอยูห่่างๆ การนิเทศแบบน้ีผูรั้บการนิเทศใชค้วามคิดของตนเองและตดัสินใจดว้ย
คุณภาพสูงผูป้ฏิบติังานมีความสุข 
    สรุปวิธีการนิเทศทางการพยาบาลประกอบดว้ย 
    1) การนิเทศแบบทัว่ไป (General vision) ท่ีให้อิสระแก่ผูรั้บการนิเทศใน
การปฏิบติังาน 
    2) การนิเทศอยา่งใกลชิ้ด (Close vision) เป็นการติดตามควบคุม ดูแลการ
ปฏิบติังานสอนงาน (Coaching) เพื่อป้องกนัความผิดพลายท่ีจะเกิดความเสียหายหรืออนัตรายแก่
ผูรั้บบริการ โดยใชเ้ทคนิคและวิธีการต่างๆตามความเหมาะสมกบับุคคลและสถานการณ์ภายใต้
บรรยากาศท่ีเป็นกนัเองระหวา่งผูนิ้เทศกบัผูรั้บการนิเทศ 
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3. บทบาทหัวหน้าหอผู้ป่วย 
 
 การนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยมีความสําคัญอย่างยิ่ง เน่ืองจากมีผล
โดยตรงต่อคุณภาพการบริการพยาบาล บุคลากรทางการพยาบาล และผูร่้วมงานตลอดจนระบบการ
นิเทศของหัวหนา้หอผูป่้วยท่ีไดว้างแผนในการนิเทศงานไว ้นอกจากน้ีหัวหนา้หอผูป่้วยจะตอ้งใช้
ความสามารถของตนเพื่อให้การปฏิบติัหน้าท่ีประสบผลสําเร็จสมบูรณ์ จาํเป็นจะตอ้งกระตุน้
บุคลากรให้ร่วมแรงร่วมใจกัน  ทาํงานกันเป็นกลุ่มและตอ้งสร้างความพอใจในงาน (พวงรัตน์ 
บุญญานุรักษ ์2538: 49) เพื่อให้เกิดการบริการพยาบาลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางไดอ้ย่างมี
ประสิทธิผล ทั้งน้ี สุเทพ เชาวลิต (2548: 147) กล่าวว่า การบริหารแบบมีส่วนร่วม (Participation 
Management) เป็นการบริหารสมยัใหม่ท่ีอยูบ่นพื้นฐานของทฤษฎีพฤติกรรมศาสตร์และการบริหาร
ศาสตร์ เนน้ท่ีการใหผู้ป้ฏิบติัไดมี้ส่วนร่วมในการบริหาร การตดัสินใจ และปรับปรุงการทาํงานของ
ผูป้ฏิบติัเอง การมีส่วนร่วม (Participation) จะทาํให้ไดรั้บรู้ปัญหาใกลเ้คียงกบัความเป็นจริงมาก
ท่ีสุด ผูป้ฏิบติัจะรู้สึกวา่ตนเองเป็นส่วนหน่ึงขององคก์าร 
 3.1 ความหมายของหัวหน้าหอผู้ป่วย 
  หัวหน้าหอผู ้ป่วยเป็นผู ้บริหารทางการพยาบาลระดับต้น  ปฏิบัติงานตาม
กระบวนการบริหาร ดว้ยการวางแผนการปฏิบติังานและจดัองคก์รให้มีสายงานและระบบงานท่ี
ชดัเจน จดับุคลากรให้เพียงพอและมีคุณภาพในการปฏิบติังาน ให้การช้ีแนะ สอนงาน ตรวจและ
ควบคุมให้ผลการปฏิบติังานเป็นไปตามเป้าหมายของหน่วยงาน โดยมีการประเมินผลงานและ
พฒันางาน ซ่ึงตอ้งอาศยั ความรู้ ทกัษะ เครือข่าย แหล่งเงินทุน ท่ีจะช่วยให้งานบรรลุเป้าหมาย
นอกจากน้ีหัวหน้าหอผูป่้วยตอ้งทาํหน้าท่ีส่งเสริมผูป้ฏิบติังานในทีมการพยาบาลให้ทาํงานบรรลุ
เป้าหมาย เพื่อสนองความตอ้งการทั้งในส่วนตน วิชาชีพ และฝ่ายการพยาบาลซ่ึงสอดคลอ้งกับ
นโยบายของโรงพยาบาล (ฟาริดา อิบราฮิม 2542: 129)  
  ปัลดี อุณหเลขกะ (2533: 11) ให้ความเหมายไวว้่าหัวหน้าหอผูป่้วย หมายถึง 
พยาบาลท่ีบริหารงานในตาํแหน่งหวังานในหอผูป่้วยท่ีให้การพยาบาลแก่ผูป่้วยมีหนา้ท่ีในการดูแล
การปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลภายในหน่วยงาน เพื่อให้งานท่ีรับผิดชอบดาํเนินไปตาม
นโยบายขององคก์ารพยาบาล ทั้งน้ีจะตอ้งไดข้ึ้นทะเบียนเป็นผูป้ระกอบวิชาชีพสาขาการพยาบาล
และผดุงครรภช์ั้นหน่ึงแลว้ 
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  พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์(2538: 49) กล่าวว่า หวัหนา้หอผูป่้วยเป็นผูบ้ริหารระดบัล่าง 
(First-line manager) ท่ีใกลชิ้ดกบัผูป้ฏิบติังานมากท่ีสุด และมีความรับชอบต่อผลิตผลโดยตรงคือผล
ของการดูแลรักษาท่ีผูป่้วยไดรั้บ (Patient Health Outcomes) ประสิทธิผลของผลิตผลจะเกิดข้ึนได้
สูงกด็ว้ยการใชบุ้คลากร ทรัพยากรอ่ืน ๆ และระบบงานอยา่งมีประสิทธิภาพ 
  กลุยา ตนัติผลาชีวะ (2539: 24) กล่าวว่า หวัหนา้หอผูป่้วยเป็นบุคคลสาํคญัท่ีสุดคน
หน่ึงของฝ่ายการพยาบาล เพราะภารกิจและความรับผิดชอบครอบคลุมทั้งดา้นการจดัการและดา้น
บริการพยาบาลท่ีปฏิบติัโดยตรงแก่ผูป่้วยซ่ึงเป็นงานหลกัของฝ่ายการพยาบาล เป็นกุญแจของความ
ร่วมมือและประสานงานของเจา้หน้าท่ีระดบัต่าง ๆ ผูป่้วย/ญาติ การพยาบาลท่ีมีมาตรฐาน รู้และ
เขา้ใจแนวทางการรักษาพยาบาลผูป่้วยแต่ละคนในหอผูป่้วยท่ีตนรับผิดชอบ สามารุประมาณค่า
รักษาพยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง และยงักล่าวอกัวา่ หวัหนา้หอผูป่้วย หรืออาจเรยกวา่ ผูจ้ดัการดา้นการ
ดูแล เป็นตาํแหน่งท่ีสาํคญัท่ีสุดตาํแหน่งหน่ึงในการบริการการพยาบาล เป็นตวัเช่ือมผูบ้ริหารกบัจา้
หนา้ท่ีฝ่ายการพยาบาล เป็นบุคคลสาํคญัท่ีจะทาํให้จุดประสงคท่ี์ตั้งไวใ้นการบริการผูป่้วยประสบ
ความสาํเร็จหรือลม้เหลวกไ็ดร้ะหวา่ง 
  ประพิณ วฒันกิจ (2541: 1) ใหค้วามหมายว่า หวัหนา้หอผูป่้วย หรือหวัหนา้ตึก ทาํ
หน้าท่ีเป็นหัวหน้างานการพยาบาลเฉพาะสาขาทางการพยาบาล ซ่ึงการบริหารงานระดบัหัวหน้า
งาน เป็นการจดักระทาํต่อระบบบริการพยาบาล เพ่ือให้เกิดวิธีการให้การพยาบาลดูแลผูป่้วยท่ีมีผล
โดยตรงต่อชีวิตและความปลิดภยัของผูป่้วยหรือผูรั้บบริการรักษาพยาบาลเป็นสาํคญั 
  นิตยา ศรีญาณลกัษณ์ (2545: 105) ใหค้วามหมายว่า หวัหนา้หอผูป่้วยคือ ผูบ้ริหาร
ระดบัตน้ท่ีคอยปฏิบติัหนา้ท่ีในการกาํกบัดูแล จูงใจ และช้ีแนะการทาํงานใหก้บัผูป้ฏิบติังาน 
  สรุปวา่ หวัหนา้หอผูป่้วย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีเป็นผูบ้ริหารงาน
ในตาํแหน่งหัวหนา้หอผูป่้วยในโรงพยาบาล ชุมชน เขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 17 ท่ี
ปฏิบติัหนา้ท่ีในการกาํกบัดูแล จูงใจและช้ีแนะการทาํงานให้กบัผูป้ฏิบติังาน เพื่อให้เกิดวิธีการให้
การพยาบาลดูแลผูป่้วยท่ีมีผลโดยตรงต่อชีวิตและความปลอดภัยของผูป่้วยหรือผูรั้บบริการ
รักษาพยาบาลเป็นสาํคญั 
 3.2 บทบาทและหน้าทีข่องหัวหน้าหอผู้ป่วย 
  พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์(2538: 131-132) กล่าวว่าภาระงานท่ีสาํคญัของหวัหนา้หอ
ผูป่้วย แบ่งเป็น 3 ส่วน คือ  
  1) การจดัการต่อการดูแลผูป่้วย (Patient Care management) ซ่ึงมุ่งไปในการสร้าง
วิธีและเทคนิคในการปฏิบติัการพยาบาล ท่ีส่งเสริมทัง่ความสาํเร็จทางวิชาชีพและทางธุรกิจ 
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  2) การจดัการต่อระบบพยาบาล (Nursing system management) ส่ิงท่ีจดัอยูใ่นระบบ
การพยาบาลคือ กระบวนการพยาบาล การบนัทึกและรายงานทางการพยาบาล การเยี่ยมตรวจทาง 
การพยาบาล และการมอบหมายงานการพยาบาล และการประชุมปรึกษาทางการพยาบาล เป็นตน้  
  3) การจดัการต่อบุคลากรพยาบาล (Nursing personnel management) ซ่ึงเก่ียวกบั
การคดัเลือกบุคลากร การพฒันาบุคลากรพยาบาล  
  กลุยา ตนัติผลาชีวะ (2539: 26-28) กาํหนดบทบาทของหวัหนา้หอผูป่้วยไว ้7 
บทบาท ดงัน้ี  
  1) เป็นผูบ้ริหาร โดยเป็นผูก้าํหนดนโยบายการบริหารระดบัหอผูป่้วย วางแผน 
การปฏิบติังานท่ีจะทาํใหง้านดาํเนินไปสู่ความสาํเร็จ และเป็นผูน้าํในการปฏิบติัการพยาบาล  
ใหค้าํปรึกษาวินิจฉยั 
  2) เป็นผูจ้ดัการทางการพยาบาล ใน 2 บทบาทคือ เป็นผูอ้าํนวยการพยาบาล เป็น
ผูจ้ดัการให้กบับุคลากรพยาบาลสามารถทาํการพยาบาลไดดี้ท่ีสุดในปริมาณท่ีพอเหมาะ ทั้งดา้น
อตัรากาํลงั งานดา้นบาํรุงรักษา วสัดุเคร่ืองใชเ้วชภณัฑแ์ละยาต่าง ๆ รวมทั้งระบบงานในหอผูป่้วย
และเป็นผุนิ้เทศใหเ้จา้หนา้ท่ีในหอผูป่้วยสามารถปฏิบติังานไดถู้กตอ้งและมีคุณภาพ 
  3) เป็นผูป้ระสานงานด้านการรักษาพยาบาล รับผิดชอบการพยาบาลตลอด 24 
ชัว่โมง ติดตาม ตรวจสอบ ประเมินผลงานของแต่ละเวร ศึกษาปัญหาปละวิเคราะห์ความตอ้งการ 
การพยาบาลของผูป่้วยในหอผูป่้วย เพื่อใหก้ารรักษาพยาบาลมีผลดีท่ีสุดต่อผูป่้วย 
  4) เป็นผูส้นบัสนุนประสิทธิภาพการรักษาพยาบาล เป็นผูดู้แลตรวจสอบ 
การรักษาพยาบาลท่ีผูป่้วยถึงไดรั้บ ติดตามประเมินผลตามแผนการรักษา กาํกบัดูแลให้ผูท่ี้ไดรั้บ
มอบหมายดูแลผูป่้วย ดาํเนินการใหเ้ป็นไปตามแผนการสนบัสนุน เป็นกาํลงัใจ ใหค้าํแนะนาํปรึกษา
แก่บุคลากรในหอผูป่้วย 
  5) เป็นนกัพฒันา ปรับปรุงเปล่ียนแปลงคุณภาพการพยาบาล สร้างภาพลกัษณ์ของ
วิชาการ คิดริเร่ิมสร้างสรรคก์ระบวนการพยาบาลใหม่ ๆ มีการวิจยัและนาํผลวิจยัมาใชใ้น 
การพยาบาล 
  6) เป็นผูรั้กษาสวสัดิการของผูป่้วย ดูแลให้ความถูกตอ้งและความเป็นธรรมแก่
ผูป่้วย ตามสิทธิมนุษยชนท่ีพึงปฏิบติัต่อกนั 
  7) เป็นครู เป็นตวัอย่างของพยาบาลท่ีสาํคญั และเป็นผูส้อนวิชาการและสอนสุข
ศึกษาแก่ผูป่้วย ญาติ บุคลากรทางการพยาบาลและนกัศึกษาพยาบาล 
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  กองการพยาบาล สาํนกัปลดักระทรวงสาธารณสุข (2540: 32-33) กล่าวถึงบทบาท
ของหวัหนา้หอผูป่้วยไวด้งัน้ี 
  1) เป็นผูบ้ริหาร คือผูบ้ริหารระดบัตน้ในการดาํเนินการดา้นการบริหารการบริหาร
ระดบัหอผูป่้วย กาํหนดนโยบายการพยาบาล และวางแผนปฏิบติัในการท่ีจะให้งานดาํเนินไปสู่
ความสาํเร็จ 
  2) เป็นผูจ้ดัการการพยาบาล 2 บทบาท คือ เป็นอาํนวยการพยาบาล ดว้ย 
การจดัสรรอตัรากาํลงัท่ีเหมาะสมในแต่ละเวร ตลอดจนดา้นวสัดุ เคร่ืองใชเ้วชภณัฑ ์และยา รวมถึง
การจัดบุคลกรให้ตรงตามความต้องการท่ีจําเป็นสําหรับผู ้ป่วย  และเป็นผู ้นิ เทศ  ส่งเสริม
ความสามารถความถูกตอ้งของการปฏิบติัการพยาบาลใหดี้ยิง่ข้ึน 
  3) เป็นผูป้ระสานงานการรักษาพยาบาล 
  4) เป็นผูส้นบัสนุนประสิทธิภาพการรักษาพยาบาล ดูแลและตรวจสอบการรักษา
และการพยาบาลท่ีผูป่้วยถึงไดรั้บ 
  5) เป็นนกัพฒันา มีการสร้างกระบวนการพยาบาลใหม่ ๆ แต่มีประสิทธิภาพดีกว่าเดิม 
มีการวิจยัหรือนาํผลการวิจยัมาใชท้างการพยาบาล 
  6) เป็นผูรั้กษาสวสัด์ิภาพของผูป่้วย โดยเป็นผูดู้แลให้ความถูกอ้งและความเป็น
ธรรมแก่ผูป่้วย ในการรักษาพยาบาลตามสิทธิมนุษยชนท่ีพึงมี 
  7) เป็นครู สอนวิชาการและสุขศึกษาให้แก่ผูป่้วย บุคลากรทางพยาบาล รวมถึง
นกัศึกษาพยาบาลดว้ย 
  8) เป็นผูมี้ความเช่ียวชาญในดา้นปฏิบติัการทางคลินิกในสาขาท่ีตนปฏิบติังานอยู ่ 
  เบรินส์ และ บูลแมน (2000: 116) อธิบายถึง บทบาทของผูนิ้เทศทางคลินิกทาํให้
เป็นชัดว่า แง่มุมท่ีสําคญัท่ีสุดของบทบาทผูนิ้เทศ เป็นคุณลกัษณะและทศันคติ กิริยา ท่ีผูนิ้เทศ
แสดงออกเอง ความตั้งใจของผูนิ้เทศในการอาํนวยความสะดวกการเรียนรู้ ของผูร่้วมงานในขณะท่ี
ทาํงานนั้น สะทอ้นถึงบทบาทและหน้าท่ีของผูนิ้เทศ ซ่ึงผูนิ้เทศทางคลินิกตอ้งมีความตั้ งใจใน 
การปฏิบติัหนา้ท่ีดงัน้ี 
  1) รับผิดชอบในบทบาท และมุ่งมัน่ท่ีจะเจรจาต่อรองในดา้นกระบวนการและ
เนน้การนิเทศทางคลินิก  
  2) กาํหนดเวลาท่ีแน่นอนในการปฏิบติักิจกรรมการนิเทศอยา่งเขม้แขง็ 
  3) รับฟังผูรั้บการนิเทศเป็นรายบุคคล และให้ผูรั้บการนิเทศได้รับรู้กําหนด 
การนิเทศดว้ย 
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  4) ใชเ้ทคนิคสะทอ้นกลบัในการใชค้าํถามเพ่ือคนัหา และเขา้ใจความรู้สึกของผูรั้บ
การนิเทศ 
  5) แบ่งปันประสบการณ์และสํารวจความคิดใหม่ ๆ ตลอดจนมีความตั้งใจท่ีจะ
กระตุน้ใหผู้รั้บการนิเทศใชค้วามคิดวิจารณญาณ 
  ฮอวกิ์นส และ โชเฮท (Hawkins and Shohet, 2006: 81 – 103) กล่าวถึงบทบาท
ของผูนิ้เทศว่ามีบทบาทท่ีมีช่ือเรียกเฉพาะว่า เซเว่น – อายส์ (Seven-Eyes model of supervision) 
ดงัน้ี 

1) ใหค้วามสาํคญักบัผูป่้วย โดยรู้วา่เป็นอยา่งไร และตอ้งการอะไร 
2) ใชป้ระโยชนจ์ากกลยทุธ์และการแทรกแซงใหเ้กิดประโยชน์แก่ผูรั้บการนิเทศ 
3) ใหค้วามสาํคญัในความสมัพนัธ์ระหวา่งผูป่้วยและผูนิ้เทศ 
4) ใหค้วามสาํคญัตวัผูรั้บการนิเทศ 
5) ใหค้วามสาํคญักบัความสมัพนัธ์ระหวา่งการนิเทศงาน 
6) ใหค้วามสาํคญัในกระบวนการนิเทศของผูนิ้เทศ 
7) ใหค้วามสาํคญัแก่บริบทของการทาํงานอยา่งกวา้ง ๆ  

 ดงันั้นจึงสรุปว่า บทบาทการนิเทศงานของหัวหนา้หอผูป่้วย คือ เป็นผูบ้ริหารใน
การอํานวยการพยาบาลและการสอนงาน  ประสานงาน  และสนับสนุนประสิทธิภาพการ
รักษาพยาบาลโดยมุ่งเนน้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง มีความเช่ียวชาญในดา้นปฏิบติัการทางคลินิกในสาขา
ท่ีตนปฏิบติังานอยู่ วางแผนการปฏิบติัอย่างครอบคลุมและต่อเน่ือง เป็นนกัพฒันาท่ีมีเป้าหมาย ทาํ
ใหง้านมีประสิทธิภาพทุกขั้นตอน 

 

4. การบันทกึทางการพยาบาล 
 
 4.1 ความหมายและความสําคญัของการบันทกึการพยาบาล 
  4.1.1 ความหมายของการบันทกึการพยาบาล  
   นกัวิชาการหลายท่านไดใ้หค้วามหมายเก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลไวซ่ึ้ง
พอสรุปไดด้งัน้ี 
   พวงรัตน์  บุญญานุรักษ ์และ กลุยา ตนัติผลาชีวะ (2524) ใหค้วามหมายของ
การบนัทึกการพยาบาลวา่ หมายถึง บนัทึกขอ้มูลทั้งหมดเก่ียวกบัการปฏิบติัการพยาบาลท่ีไดก้ระทาํ
ตลอดจนการตอบโตจ้ากผูป่้วย และประเมินประสิทธิภาพทางการรักษาและพยาบาล แบบ บนัทึก
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จะเป็นการบนัทึกแบบ บรรยายความโดยผูใ้หก้ารพยาบาลซ่ึงพยาบาลจะตอ้งปฏิบติัทุกเวรทุกวนั
ต่อเน่ืองกนัไปอยา่งสมํ่าเสมอ 
   สุรีย ์ ธรรมิกบวร (2540: 3) ไดใ้หค้วามหมายของการบนัทึกการพยาบาล 
หมายถึง การเขียน การรวบรวมขอ้มูลใด ๆ ท่ีแสดงถึงการปฏิบติัการพยาบาลเพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บ 
การดูแล ตามบทบาทหน้าท่ีของพยาบาลอนัไดแ้ก่ การดูแลรักษาป้องกนัโรคส่งเสริมและฟ้ืนฟ ู
สภาพร่างกาย 
   อิงแลนด์ (Eggland,1980) ไดก้ล่าวว่า การเขียนรายงานบนัทึกการพยาบาล  
หมายถึง การบอกถึงเร่ืองความตอ้งการในดา้นต่าง ๆ ของผูป่้วย  ซ่ึงจาํเป็นท่ีจะตอ้งใหท้ราบทุก ๆ 
วนัดว้ย 
   โบเวอร์(Bower,1982) ไดใ้ห้ความหมายของการบนัทึกการพยาบาลว่าเป็น
เคร่ืองมือ บอกให้ ทราบว่าพยาบาลไดก้ระทาํการพยาบาลเพ่ือช่วยเหลือผูป่้วยท่ีกาํลงัมีปัญหาดา้น 
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สงัคม ตลอดจนผลการพยาบาลท่ีไดป้ฏิบติั 
   ดงันั้นอาจกล่าวไดว้า่ การบนัทึกการพยาบาล หมายถึง การเขียนรายงานเก่ียว 
กบัอาการและอาการแสดงต่าง ๆ ของผูป่้วยและการพยาบาลต่าง ๆ ท่ีผูป่้วยไดรั้บ รวมทั้งผลของ 
การพยาบาลโดยพยาบาลเป็นผูรั้บผิดชอบในการบนัทึก และจะตอ้งปฏิบติัทุกเวรและทุกวนัต่อ 
เน่ืองกนัไป 
  4.1.2 ความสําคญัของการบันทกึการพยาบาล การบ ันทึกการพยาบาลเป็นกิจกรรม
สาํคญัอยา่งหน่ึงท่ีแสดงถึงความเป็นอิสระแห่งวิชาชีพ (Professional autonumy) และเป็นหวัใจของ
การปฏิบติัการพยาบาล ซ่ึงจะเอ้ือต่อ การนาํแผนการพยาบาล และทฤษฎีทางการพยาบาลใชไ้ดอ้ยา่ง
สะดวกภายใตข้อบเขตวิชาชีพ (พวงรัตน์  บุญญานุรักษ ์และ กุลยา  ตนัติผลาชีวะ, 2524) บนัทึก
ทางการพยาบาลเป็นหลกัฐาน สาํคญัท่ีแสดงถึงการปฏิบติัของพยาบาล โดยมีความสาํคญัดงัน้ี 
   1) ช่วยใหมี้การพฒันาคุณภาพทางการพยาบาล  
   2) ช่วยให้มีการพฒันาความสามารถของผูป่้วยรวมทั้งเขา้ใจในพฤติกรรม
อาการและการแสดงออกของผูป่้วยอยา่งแทจ้ริง  
   3) ช่วยในการติดตอ้ส่ือสารเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลและภาวะต่างๆ ของ
ผูป่้วย 
   4) ใชอ้า้งอิงทางกฎหมาย  
   จุฬาลกัษณ์ ณีรัตนพนัธ์ุ (2531) ไดก้ล่าวว่า การบนัทึกการพยาบาลเป็นหวัใจ
สาํคญัของวิชาชีพการพยาบาล  โดยมีเหตุอนัพึงพิจารณาดงัต่อไปน้ี  
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1) บนัทึกการพยาบาล คือ แผนท่ีนาํทางการพยาบาล เร่ิมตน้ดว้ยการบนัทึก 
ขอ้มูลเป็นหลกัฐานในส่ิงท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วย การปฏิบติังานให้แก่ผูป่้วย และผลการปฏิบติัทาํให้
สามารถมองเห็นถึงความชาํนาญของพยาบาลผูป้ฏิบติัอีกดว้ย ถา้มีการบนัทึกเป็นลายลกัษณ์อกัษร 
   2) บนัทึกการพยาบาลเป็นเคร่ืองมือส่ือสารเป็นจุดมุ่งหมายของบุคคลในทีม 
สุขภาพท่ีคงไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดีของผูป่้วยจาํเป็นตอ้งอาศยัการติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพบนัทึก 
การพยาบาลจะเป็นส่ือในการแลกเปล่ียนข่าวสารหรือขอ้มูลเพื่อการส่งเสริม การประสานงานช่วย
ในการดูแลผูป่้วยเป็นไปอย่างต่อเน่ือง การเขียนรายงานท่ีสมบูรณ์แบบจะช่วยให้ทุกคนในทีม 
สุขภาพทราบว่าใครให้การดูแลช่วยเหลือผูป่้วยไปแลว้อย่างไรบา้ง และจะตอ้งให้การช่วยเหลือ 
อยา่งไรต่อไป จึงจะต่อเน่ืองสอดคลอ้งกนั 
   3) บนัทึกการพยาบาลกบัเอกสิทธ์ิของพยาบาล การบนัทึกเป็นเคร่ืองพิสูจน์
ว่า ไดมี้การดูแลผูป่้วยอยา่งถูกตอ้ง สอดคลอ้งกบัการรักษาพยาบาลหรือไม่เพียงใด หลกัฐานจาก
การบนัทึกของพยาบาล จะแสดงใหเ้ห็นลกัษณะสาํคญัทางวิชาชีพหลายประการ เช่น แสดงว่าไดมี้
การปฏิบติัการพยาบาล ซ่ึงถือว่าเป็นหนา้ท่ีรับผดิชอบท่ีอิสระของวิชาชีพการพยาบาล การบนัทึก
และ รายงานทางการพยาบาลจะสามารถบอกให้รู้ว่าผูป้ฏิบติัการพยาบาลไดแ้สดงสิทธิอนัเฉพาะ
ของตน ในการกระทาํกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีจะรักษาและคงไวซ่ึ้งสุขภาพและชีวิตของมนุษยภ์ายใต้
ขอ้กาํหนด ทางกฎหมายและจรรยาวิชาชีพ 
   4) บันทึกการพยาบาลกับการควบคุมและประกันคุณภาพการพยาบาล 
บนัทึก ท่ีเขียนโดยพยาบาล สามารถแสดงถึงคุณภาพและปริมาณการพยาบาลท่ีให้แก่ผูป่้วยเป็น 
การพิสูจน์ความชาํนาญในการดูแลผูป่้วยเพราะปัจจุบนับุคคลทัว่ไปมีความต่ืนตวักนัมากเก่ียวกบั
การพฒันาคุณภาพชีวิต และพยายามท่ีจะแสวงหาบริการท่ีดีเพ่ือส่งเสริมคุณภาพชีวิตของตนเอง  
การประเมินคุณภาพการพยาบาล โดยการตรวจสอบจากบนัทึกการพยาบาล เป็นวิธีหน่ึงท่ีช่วย 
ประเมินคุณภาพของบริการพยาบาลท่ีผูป่้วยไดรั้บ 
   5) การบนัทึกการพยาบาลเป็นแหล่งศึกษาวิจยั บนัทึกการพยาบาลเป็นแหล่ง 
ขอ้มูลเพื่อการศึกษาวิจยัไดเ้ป็นอยา่งดี ขอ้มูลท่ีไดจ้ากระบบบนัทึกการพยาบาล สามารถนาํมาใช ้
ศึกษาวิจยัเพื่อการพฒันาไดท้ั้งระบบใหบ้ริการ การจดัประสบการณ์การศึกษาในวิชาชีพท่ีสามารถ 
นาํมารวบรวมวิเคราะห์และศึกษาหาแนวโนม้เพื่อการพยากรณ์อนาคตของการรักษาพยาบาลได ้
   6) ความสาํคญัดา้นกฎหมายของบนัทึกการพยาบาล การบนัทึกมีบทบาท
สาํคญั มากทางกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรักษาพยาบาล และบนัทึกการพยาบาลท่ีเก่ียวกบัผูป่้วย 
ปัจจุบนัสิทธิของผูป่้วยหรือสิทธิมนุษยชนเป็นท่ีกล่าวขวญัมากข้ึน ผูป่้วยพึงตอ้งรักษาสิทธิของตนท่ี 
จะไดรั้บการบริการรักษาพยาบาลและอาจเรียกร้อง เม่ือคิดว่าเขาเหล่านั้นไดรั้บการดูแลรักษาท่ี 
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ไม่ปลอดภยัหรือยติุธรรม ผูรั้บผดิชอบในการรักษาพยาบาล จึงควรคาํนึงถึงผลทางกฎหมายท่ีจะตก 
แก่ตนเอง การละเลยท่ีจะเขียนบนัทึกหรือรายงานอยา่งถูกตอ้ง อาจมีผลทาํให้ขาดหลกัฐานเพียง 
พอท่ีจะไปต่อสู่คดีและช่วยใหต้นเองพน้ผดิได ้
   ไอเยอร์และแคมป์ (Iyer & Camp ,1995: 1-2) ไดก้ล่าวถึงความสาํคญัของ 
การบนัทึกพยาบาลดงัน้ี  
   1) การบนัทึกท่ีดีคือความรับผดิชอบในการดูแลผูป่้วยอยา่งต่อเน่ืองเกิดความ
ร่วมมือในการรักษาและประเมินผลการดูแลผูป่้วย  
   2) การปกป้องทางกฎหมาย บนัทึกท่ีถูกตอ้ง ครบถว้น ตรงเวลา ยอ่มช่วยให้
ผูป่้วยไดรั้บการดูแลท่ีดี และขณะเดียวกนัจะปกป้อง พยาบาล แพทย ์ และโรงพยาบาลจากการถูก 
ฟ้องร้องในกรณีท่ีมีส่ิงปกติท่ีไม่ควรเกิดข้ึน เม่ือมีการฟ้องร้องขอ้มูลท่ีพยาบาลบนัทึกไว ้ จะนาํมา 
ใชพ้ิจารณาถึงสภาพของผูป่้วย การรักษา และส่ิงท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วย 
   3) องคก์ารรับรองมาตรฐานบริการสุขภาพ (Joint Commission for  
Accreditation of health care organization = JCAHO) มีขอ้กาํหนดมาตรฐานประการหน่ึงคือ  
เอกสารทางการพยาบาล ซ่ึงโรงพยาบาลท่ีไม่ไดรั้บรองมาตรฐานยอ่มไม่ไดรั้บเลือกจากหน่วยงาน 
ของรัฐบาลท่ีดูแลการจ่ายเงินทดแทน 
   4) ใชพ้ิจารณาความสมเหตุสมผลของการดูแลในกรณีท่ีหน่วยงานท่ีดูแลการ
จ่ายเงินทดแทน และบริษทัประกนัสุขภาพจะจ่ายเงินเพื่อทดแทนจากเอกสารทางการพยาบาลว่ามี 
การปฏิบติักิจกรรมและมีประสิทธิภาพเพียงใด 
 4.2 วตัถุประสงค์ของการบันทกึการพยาบาล  
  พวงรัตน์  บุญญานุรักษ ์และ กลุยา ตนัติผลาชีวะ (2524), สุรีย ์ธรรมิกบวร  
(2540:4), พนูศรี  พฒันพงษ ์(2541) ชาร์เดอร์ (Chandler1991) ไดก้ล่าวถึง วตัถุประสงคข์อง 
การบนัทึกการ พยาบาล ซ่ึงสอดคล่องกนัดงัน้ี 
  4.2.1 เพื่อใช้ในการติดต่อส่ือสารในทีมสุขภาพ โดยใช้เป็นแหล่งแลกเปล่ียน 
ขอ้มูลระหวา่งผูป้ฏิบติังาน 
  4.2.2 เพื่อการประเมินสภาพผูป่้วย เพ่ือให้ทีมสุขภาพสามารถรวบรวมขอ้มูล เพ่ือ
ประเมินภาวะของผูป่้วยในปัจจุบนัได ้
  4.2.3 เพื่อการวางแผนดูแลผูป่้วย  
  4.2.4 เพื่อการตรวจสอบทางการพยาบาล เป็นนเอกสารการบนัทึกสามารถใชเ้ป็น
เคร่ืองมือในการตรวจสอบการปฏิบติัพยาบาลและคุณภาพ ของผูป้ฏิบติัเพื่อประกนัคุณภาพ  
การบริการใหไ้ดม้าตรฐาน 
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  4.2.5 เพื่อเป็นขอ้มูลในดา้านการศึกษาวิจยั  
  4.2.6 เพื่อเป็นนหลกัฐานสาํคญัทางกฎหมาย  
  4.2.7 เพื่อเป็นหลกัฐานในการขอเบิกค่ารักษาพยาบาล 
 4.3 ประโยชน์ของการบันทกึการพยาบาล  
  พวงรัตน์  บุญญานุรักษ ์ และ กลุยา  ตนัติผลาชีวยั (2524),บุญศรี  ปราบณศกัด์ิและ 
ศิริพร  จิรวฒัน์กุล (2538), วรรณภา  ศรีธญัรัตน์ (2538) , Eggland  (1980) , Iyer  & Camp (1995)  
ไดก้ล่าวถึงประโยชน์ของการบนัทึก  ซ่ึงสอดคลอ้งกนัดงัน้ี 
  4.3.1 เป็นเคร่ืองมือท่ีใชป้ระเมินคุณภาพของการพยาบาล  
  4.3.2 เป็นเคร่ืองมือในการสอนและประเมินบุคลากรพยาบาล  
  4.3.3 เป็นเคร่ืองมือเพิ่มประสิทธิภาพในการปฏิบติังานของพยาบาล  
  4.3.4 เป็นขอ้มูลท่ีใชใ้นการศึกษา คน้ควา้วิจยั 
  4.3.5 เป็นประโยชน์ดา้นกฎหมาย  
  4.3.6 เป็นสถิติในการวางแผนจดัการบริหาร 
  4.3.7 ช่วยในการติดต่อส่ือสารระหวา่งบุคลากรในทีมสุขภาพ  
  4.3.8 ใชเ้ป็นเกณฑใ์นการพิจารณาค่าตอบแทนแก่บุคลากร เช่น ใชเ้ป็นเกณฑใ์น
การพิจารณาผลงานเพ่ือปรับระดบังานท่ีสูงข้ึน เป็นตน้  
 4.4 กระบวนการบันทกึทางการพยาบาล 
  กระบวนการบนัทึกทางการพยาบาล หมายถึง ขั้นตอนวิธีการท่ีจะไดม้าซ่ึง 
การบนัทึกทางการพยาบาลท่ีสมบูรณ์ และเป็นประโยชน์โดยใชก้ระบวนการพยาบาลดงัน้ี  
(สุรีย ์ ธรรมิกบวร 2540:9-11) 
  ขั้นที ่1 การรวบรวมข้อมูล 
  ก่อนการบนัทึกส่ิงท่ีจาํเป็นอย่างยิ่งท่ีตอ้งมี คือการรวบรวมขอ้มูลท่ีดีย่อมช่วยให้
การบนัทึกไดดี้ ซ่ึงมีวิธีการดงัน้ี 

1. ผูร้วบรวมขอ้มูลตอ้งมีความรู้ในกลุ่มอาการ หรือโรคท่ีผูป่้วยเป็นอยูเ่ก่ียวกบั 
การเกิดโรค การดาํเนินของโรค ภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจพบ 

2. ผูป้ฏิบติัการพยาบาลตอ้งมีกรอบแนวคิด หรือทฤษฏีทางการพยาบาลกาํกบัเพื่อ 
เป็นแนวทางในการคน้หาขอ้มูล เช่น อาจใชก้รอบแนวคิดตอ้งการของ มาสโลวห์รือโอเร็ม มาเป็น
แนวทางการวางแผนการพยาบาล ซ่ึงเม่ือเลือกใช้แนวคิดหรือทฤษฏีใด ก็จะประเมินผูป่้วยตาม
ทฤษฏีนั้น เช่น ถา้เป็นแนวคิดของโอเร็ม ก็จะตอ้งบนัทึกเก่ียวกบัความสามารถในการช่วยเหลือ
ตนเอง เป็นตน้ 
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  3. มีการกาํหนดแบบฟอร์ม เพ่ือใชใ้นการบนัทึกทางการพยาบาล ให้เป็นรูปแบบ
เดียวกนั สะดวกต่อการนาํขอ้มูลมาใชใ้หเ้กิดประโยชน์กบัทุกคนในทีมสุขภาพและง่ายต่อ 
การบนัทึก เพื่อใหเ้กิดผลต่อการปฏิบติั การเลือกแบบฟอร์มแลว้แต่สถาบนันั้น ๆ  
  ขั้นที ่2 การวเิคราะห์ข้อมูล 
  เม่ือไดข้อ้มูลแลว้ ให้พิจารณาว่าจะบนัทึกอย่างไร จึงจะสั้น กะทดัรัด ไดใ้จความ
และสะดวกต่อการปฏิบัติ ถือเป็นขั้นตอนท่ีสําคัญท่ีต้องศึกษา และฝึกฝนให้เกิดทักษะโดยมี
แนวทางในการวิเคราะห์ส่ิงท่ีบนัทึกดงัน้ี 
  1. ขอ้มูลนั้นเป็นจริงหรือไม่ ถา้ขอ้มูลยงัคลุมเครือไม่ชัดแจน ห้ามนําเสนอใน
รูปแบบของการสรุปความ ใหบ้นัทึกตามท่ีเห็น เช่น ถา้พยาบาลเดินไปพบผูป่้วยนอนอยูข่า้งเตียงคน
เดียวในหอ้งพิเศษ เราจะไม่บนัทึกผูป่้วยตกเตียง แมจ้ะมีสภาพแวดลอ้มพอใหค้าดเดาสถานการณ์ได้
วา่คงจะตกเตียงกต็าม ใหบ้นัทึกตามท่ีเราเห็น คือ “พบผูป่้วยนอนอยูข่า้งเตียงในท่าคว ํ่าหนา้อยู”่ และ
สภาพแวดลอ้มเป็นอยา่งไรในขณะนั้น ทั้งน้ี การเขียนบนัทึกทางการพยาบาล ถือเป็นหลกัฐานทาง
กฎหมายได ้
  2. ขอ้มูลท่ีได ้เก่ียวขอ้งกบัผูป่้วยในลกัษณะใด เช่น เป็นปัญหาท่ีพยาบาลคน้พบ
เป็นส่ิงท่ีสังเกตเห็น เป็นการพยาบาลท่ีได้กระทาํไปแล้ว ลงบันทึกได้ แต่ถ้าขอ้มูลท่ีได้มาไม่
เก่ียวขอ้งกบัผูป่้วย หรือไม่มีประโยชน์ต่อการรักษาพยาบาล กไ็ม่ตอ้งลงบนัทึก 
  3. การบนัทึกจะบนัทึกในลกัษณะใดใหพ้ิจารณาตามความเหมาะสม เช่นช่วงเวลา
ใด หรือเป็นการสรุปความตลอดระยะเวลาในแต่ละเวร เช่น กรณีผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลงรวดเร็ว
อยูใ่นภาวะวิกฤต ลกัษณะน้ีให้เขียนบนัทึกทนัทีท่ีไดข้อ้มูล แต่ถา้ขอ้มูลไม่รีบด่วน ก็สามารถเขียน
สรุปไดใ้นแต่ละเวร 
  4. ส่ิงท่ีบนัทึกมีความครบถว้นสมบูรณ์หรือไม่ และสามารถบนัทึกลงในแบบ
บนัทึกไดห้รือไม่เป็นตน้ 
  ขั้นที ่3 ดําเนินการบันทกึทางการพยาบาล 
  เขียนบันทึกอย่างถูกต้อง สมบูรณ์ และชัดเจน อ่านง่าย กะทัดรัด ได้ใจความ 
ความหมายถูกตอ้ง ดว้ยปากกาสีนํ้ าเงินหรือสีดาํ ถา้เขียนผิดใหขี้ดคร่อม แลว้เขียนใหม่ ห้ามขดู ลบ 
แลว้ลงช่ือกาํกบั 
  นอกจากน้ี อลัฟาโร (Alfaro 2006) ไดใ้ห้แนวทางการบนัทึกทางการพยาบาลไว้
ดงัน้ี 
  1. บนัทึกทนัทีหลงัให้การพยาบาล ถา้ยงัไม่ได้บนัทึกการให้การพยาบาลก็ให้
บนัทึกในใบงานไวก่้อนเพื่อกนัลืม 
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  2. ไม่ว่าจะบนัทึกด้วยมือหรือใช้คอมพิวเตอร์บนัทึกการดูแลตอ้งเป็นไปตาม
ขั้นตอนใหผู้ป่้วยปลอดภยั และการดูแลตอ้งมีประสิทธิภาพ 
  3. เม่ือบนัทึกแลว้ใหคิ้ดทบทวนการสะทอ้นการดูแลใหคิ้ดโดยใชค้าํถามวา่  
“ฉนัลืมทาํอะไรบางอยา่ง และจะทาํอยา่งไร เปรียบเทียบผูป่้วยก่อนและหลงัการบนัทึกเป็นอยา่งไร” 
วิธีน้ีจะช่วยใหนึ้กถึงการเปล่ียนแปลงไดร้วดเร็ว 
  4. บนัทึกส่ิงท่ีสาํคญัท่ีแน่ใจวา่เป็นกิจกรรมท่ีปฏิบติัเรียบร้อยแลว้ 
  5. บนัทึกส่ิงท่ีเปล่ียนแปลงไปจากมาตรฐานหรือท่ีผดิปกติ 
  6. ให้เน้นการบันทึกเรียงเหตุการณ์ตามลาํดับเวลาก่อนหลงั โดยตอบคาํถาม
ต่อไปน้ี เกิดอะไรข้ึน เกิดเม่ือไร เกิดอยา่งไร และเกิดข้ึนท่ีไหน 
  7. บันทึกประเด็นปัญหาท่ีสําคญัหรือเหตุการณ์ท่ีใช้ในการส่ือสารว่ามีอะไร
เปล่ียนแปลงในวนัน้ี 
  8. บนัทึกส่ิงท่ีเป็นจริงหลีกเล้ียงการใช้คาํพูดท่ีเป็นการตัดสินใจของพยาบาล 
ตวัอยา่งท่ีผดิ เช่น “ผูป่้วยโกรธและกา้วร้าว” ท่ีถูก คือ “ผูป่้วยตะโกนวา่ ออกไปใหห่้างจากฉนั” 
  9. ห้ามใชค้าํพูดคลุมเครือ ตวัอย่างท่ีผิด เช่น “มีสายระบายนํ้ าจากแผลหน้าทอ้ง
ยาวพอประมาณ” ท่ีถูก คือ “แผลหนา้ทอ้งมีสายระบายนํ้าสีชมพยูาวประมาณ 6 เซนติเมตร”  
  10.  บนัทึกขอ้ความนั้นกะทดัรัดไม่ตอ้งเขียนประโยคท่ีสมบูรณ์ อาจใช ้
คาํคุณศพัทค์าํยอ่ท่ีเป็นท่ียอมรับ 
  11. บนัทึกช่ือ นามสกลุผูบ้นัทึกหลงัรายการบนัทึกท่ีจบแลว้ 
  12. เม่ือลืมบนัทึกบางอย่างไวรี้บบนัทึกทนัทีทีนึกไดต่้อทา้ยรายการอ่ืนแลว้บอก
เวลาวา่เกิดข้ึนเม่ือไร ต่อดว้ยคาํวา่เพิ่มเติมภายหลงั (Late entry) 
  ขั้นที ่4 ประเมินผลการบันทกึ 
  ประเมินผลทุกคร้ังว่าเขียนบนัทึกตรงตามวตัถุประสงคด์งัท่ีกาํหนดหรือไม่ คือ
บอกถึงปัญหา ความตอ้งการของผูป่้วย การปฏิบติัการพยาบาล การตอบสนองจากผูป่้วย และส่ิงท่ี
สงัเกตพบ ซ่ึงมีความสาํคญัต่อแผนการรักษาพยาบาล 
  นอกจากขั้นตอนของกระบวนการบนัทึกทางการพยาบาลดังกล่าวขา้งตน้แลว้ 
พอตเตอร์ และเพอร่ี (Potter and Perry 1995: อา้งในผอ่งพรรณ ลาภเจริญ 2543) ไดใ้หห้ลกัใน 
การบนัทึกทางการพยาบาลไว ้5 ประการ คือ ความถูกตอ้ง ความกะทดัรัดชดัเจน ความเป็นปัจจุบนั 
ความสมบูรณ์และความเป็นระบบโดยใชร้ะบบของกระบวนการพยาบาล มีรายละเอียดดงัน้ี คือ  
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1. ความถูกตอ้ง 
1) ความถูกตอ้งตรงกบัความเป็นจริง บนัทึกความเป็นจริงตมท่ีสงัเกตเขียน 

ตามถอ้ยคาํท่ีผูป่้วยพูดและกระทาํโดยไม่ลงความเห็นหรือตดัสินการกระทาํของผูป่้วยจากความ
คิดเห็นส่วนตวัของผูบ้นัทึก 

2) ถูกตอ้งตามจาํนวนและเวลา ขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการวดัต่าง ๆ จะตอ้งระบุ 
จาํนวนและเวลาท่ีใหอ้ยา่งถูกตอ้งชดัเจน 

3) ถูกตอ้งในการเขียนคาํสะกดและการใชค้าํยอ่ ตอ้งใชค้าํยอ่และสญัลกัษณ์ท่ี 
เป็นสากลและเป็นท่ียอมรับของสถาบนันั้น ๆ เล้ียงการใชค้าํพดูบางคาํ เช่น ปกติ เพียงพอ เพราะ 
แต่ละคน จะใหค้วามหมายแตกต่างกนั 

4) ถูกตอ้งในแง่กฎหมาย โดยตะหนกัเสมอวา่ทาํอยา่งไร จึงจะทาํใหส่ิ้งท่ี 
บนัทึกลงไปนั้นถาวรแกไ้ขไม่ได ้และตรวจสอบไดว้่าเป็นผูใ้ดเป็นผูบ้นัทึก ซ่ึงมีแนวปฏิบติัว่าให้
เขียนชดัเจนดว้ยปากกา กรณีเขียนผิดให้เขียนทบัขอ้ความนั้นและเขียนคาํว่า “ผิด” เหนือหรือขา้ง
ขอ้ความนั้นแลว้ลงช่ือกาํกบั หากมีท่ีวา่งเหลืออยูใ่หขี้ดเสน้คร่อมไว ้เพื่อไม่ใหมี้การเติมขอ้ความใด ๆ  
  2. ความกะทดัรัด ชดัเจน อ่านแลว้ไดใ้จความหลีกเล่ียงการใชค้าํท่ีไม่จาํเป็น 
  3. ความเป็นปัจจุบนั ขอ้มูลท่ีบนัทึกตอ้งเป็นขอ้มูลปัจจุบนั ไม่ลงบนัทึกก่อนท่ีจะ
มีการปฏิบติัจริง 
  4. ความเป็นระบบ ควรจดัระบบหมวดหมู่ขอ้มูลประเภทเดียวกนัไวด้ว้ยกนั  
โดยใชก้ระบวนการพยาบาล เพื่อช่วยใหอ่้านแลว้เขา้ใจง่ายข้ึน 
  5. ความสมบูรณ์ในการบนัทึก ประกอบดว้ย 
   1) ความสมบูรณ์ของขอ้มูล หมายถึง ขอ้มูลท่ีเขียนลงในแบบบนัทึกนั้นจะตอ้ง
บ่งบอกถึงขอ้มูลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งดว้ย เช่น เม่ือตอ้งการบนัทึกขอ้มูลท่ีเป็นอาการของผูป่้วยก็ตอ้ง
บอกถึงลกัษณะอาการ เวลาท่ีเป็น ความรุนแรง ความถ่ี ระยะเวลาท่ีมีอาการ ปัจจยัท่ีทาํให้อาการ
รุนแรงหรือลดลง และอาการร่วมอ่ืน ๆ หรือเม่ือตอ้งการบนัทึกกิจกรรมการพยาบาล ก็ตอ้งระบุถึง
เวลาท่ีทาํกิจกรรมนั้น ปฏิกิริยาของผูป่้วยและส่ิงท่ีพยาบาลตรวจพบ 
   2) ความสมบูรณ์ของกระบวนการพยาบาล หมายถึง จะตอ้งมีขอ้มูลจากการ
ประเมินสภาพผูป่้วย การวางแผนการพยาบาล การปฏิบติัการพยาบาลท่ีไดใ้ห้แก่ผูป่้วย และการ
ประเมินผลการพยาบาล  
 4.5 การเขียนบันทกึการพยาบาลตามเกณฑ์ของกองการพยาบาล 
  กองการพยาบาล (2539ก: 26) ไดก้าํหนดแนวทางในการตรวจสอบการบนัทึก 
การพยาบาล คือ หลกั 4C ไดแ้ก่ 
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  4.5.1 ความถูกต้อง (Correct) หมายถึง การบนัทึกของพยาบาลมีความถูกตอ้งตรง
ตามความเป็นจริงของผูป่้วย และเช่ือถือไดต้ามปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยท่ีสัมพนัธ์ หรือ
สอดคลอ้งกบัอาการ อาการแสดง ตามสภาวะของโรคและสภาพท่ีเป็นจริงของผูป่้วย ดงัน้ี 
    (1) บนัทึกขอ้มูลถูกตอ้ง ตามเกณฑก์ารบนัทึกรายงานการพยาบาล และ 
ถูกตอ้งตามแบบฟอร์มท่ีกาํหนด 
    (2) รายงานปัญหาถูกตอ้ง สอดคลอ้งกบัขอ้มูลสนบัสนุน 
    (3) บนัทึกกิจกรรมการพยาบาลท่ีกระทาํใหแ้ก่ผูป่้วยถูกตอ้ง และสอดคลอ้ง
เหมาะสมกบัปัญหาและความตอ้องการของผูป่้วย 
    (4) บันทึกผลการปฏิบัติการพยาบาลท่ีกระทาํให้แก่ผูป่้วยถูกต้องและ
สอดคลอ้งเหมาะสม  
    (5) บนัทึกผลลพัธ์ท่ีผูป่้วยไดจ้ากการปฏิบติั การพยาบาลท่ีกระทาํโดย
เจา้หนา้ท่ีทางการพยาบาลไดถู้กตอ้ง 
    (6) ระยะเวลา ความถ่ีของการบนัทึกถูกตอ้ง ความสมัพนัธ์กบัสภาพของ 
ผูป่้วยท่ีเปล่ียนแปลงไป หรือสมัพนัธ์กบัเกณฑก์ารจาํแนกประเภทผูป่้วย 
    (7) บนัทึกถูกตอ้งตามหลกัการเขียนภาษาไทย  ใชเ้คร่ืองหมายวรรคตอน 
ต่าง ๆ ถูกตอ้ง 
  4.5.2 ความครบถ้วน (Complete) หมายถึง การบนัทึกท่ีมีความสมบูรณ์ครอบคลุม 
ครบถว้นและต่อเน่ืองลงในแบบฟอร์มทุกช่องดงัน้ี 
    (1) ระบุปัญหา และความตอ้งการของผูป่้วยหรือสภาวะความเปล่ียนแปลง
ของผูป่้วยครอบคลุมทั้งปัญหาดา้นกาย จิตใจ อารมณ์ สงัคม และเศรษฐกิจ 
    (2) ระบุกิจกรรม การแกปั้ญหา และการตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย
ครอบคลุมการพยาบาลทั้ง 4 มิติ คือ การดูแลรักษา การป้องกนัภาวะแทรกซอ้น และ ความพิการ  
การส่งเสริมสุขภาพ  ฟ้ืนฟสุูขภาพรวมทั้งการดูแลสุขภาพตนเองของผูป่้วย 
    (3) เขียนรายงานโดยยึดปัญหา และความตอ้งการของผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง
ตามกระบวนการพยาบาล 
  4.5.3 ความชัดเจน (Clear) หมายถึง บนัทึกขอ้มูลดว้ยตวัอกัษร ตวัเลขชดัเจน 
อ่านง่ายดงัน้ี 
    (1) บนัทึกดว้ยหมึกสีนํ้ าเงิน หรือสีดาํดว้ยตวัอกัษรท่ีอ่านง่าย และใชต้วัยอ่
สากล 
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    (2) ไม่มีรอยลบ หากตอ้งการเปล่ียนแปลงขอ้ความ ตวัขีดฆ่าให้เห็นขอ้ 
ความเดิมแลว้ลงช่ือกาํกบัพร้อมตาํแหน่ง 
  4.5.4 ได้ใจความ (concise) หมายถึง การบนัทึกท่ีมีความกะทดัรัดสั้น ไดใ้จความ
ตรงประเดน็ตามสภาพความเป็นจริงของผูป่้วยอ่านแลว้เขา้ใจง่ายและต่อเน่ืองตามกระบวน  
การพยาบาลและบ่งช้ีใหเ้ห็นความกา้วหนา้ของการใหก้ารพยาบาล 
 4.6 คุณภาพการบันทกึการพยาบาล 

  4.6.1 ลกัษณะของการบันทกึการพยาบาลทีด่ีและมีคณุภาพ 
    1) ลักษณะของการบันทึกการพยาบาลท่ีดี การบนัทึกการพยาบาลท่ีดีควร
ยดึกระบวนการพยาบาล เป็นพื้นฐานเช่นเดียวกนัการพยาบาลผูป่้วย ซ่ึงลกัษณะของการันทึก 
การพยาบาลท่ีดีนั้น พนูศรี  พฒันพงษ ์(2541), ทศันีย ์ทองประทีป & เบญจา เตากลํ่า (2543), Peterson 
(1973), Kozier & Erb (1979) ไดก้ล่าวถึงลกัษณะของการบนัทึกการพยาบาลท่ีดีไวด้งัต่อไปน้ี คือ 
     (1) ขอ้ความกระทดัรัด สั้น อ่านเขา้ใจความหมายชดัเจน ขอ้มูลตรงตาม 
จริงไม่ใชค้วามรู้สึกของผูบ้นัทึก ขอ้มูลท่ีไม่เก่ียวขอ้งควรตดัท้ิง 
     (2) เน้ือหามีความถูกตอ้ง ครบถว้น ชดัเจน ไดใ้จความและเฉพาะ 
เจาะจง เช่น เวลา 10. 00 น. ไม่ใชเ้วลาประมาณ 10. 00 น. ไม่ใชค้าํยอ่ แต่ถา้ใชค้าํยอ่ตอ้งเป็น คาํยอ่ท่ี
เป็นสากล 
     (3) พยายามเขียนใหอ่้านง่าย ตวัสะกดถูกตอ้ง ใชป้ากกาเขียนบนัทึก 
ทั้งหมด 
     (4) บนัทึกหลงัให้การพยาบาลไปแลว้และเรียงตามลาํดบัเหตุการณ์ท่ี 
เกิดข้ึน ถา้ไม่จบบรรทดัให ้ขีดเส้นตรงใตสุ้ดบรรทดัเพ่ือป้องกนัและถูกเติมขอ้ความเม่ือมีการแกไ้ข 
ตอ้งเซ็นช่ือกาํกบั 
     (5) บันทึกเก่ียวกับการตอบสนองของผูป่้วยต้อการรักษาพยาบาลท่ี
ไดรั้บ รวมทั้งกิจกรรมการพยาบาลท่ีไดก้ระทาํกบัผูป่้วย และควรบนัทึกคาํพดูของผูป่้วยไว ้ ซ่ึงจะ
ช่วยใหพ้ยาบาลและแพทย ์เขา้ใจถึงอารมณ์ของผูป่้วย เป็นแนวทางในการสนทนาตลอดจนบอกถึง 
ความกา้วหนา้ของผูป่้วยในแต่ละวนั 
     (6) เขียนช่ือกาํกบัพร้อมตาํแหน่งทุกคร้ังท่ีจบการบนัทึก กรณีท่ีนัก 
ศึกษาเป็นผูบ้นัทึกครูหรือพยาบาลท่ีทาํหนา้ท่ีนิเทศตอ้งเช็นช่ือกาํกบั 
     (7) บรรยายถึงสภาพของผูใ้ชบ้ริการจากเวรหน่ึงสู่อีกเวรหน่ึง  
     (8) สามารถใชเ้ป็นหลกัฐานท่ีช่วยในการประเมินคุณภาพ 
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    2) ลักษณะการบันทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ การบนัทึกการพยาบาลเป็น 
การบนัทึกเก่ียวกบัแผนการดูแลการปฏิบติัการพยาบาลและการติดตามการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนกบั
ผูป่้วย ซ่ึงเป็นหลกัฐานในการติดต่อส่ือสาร สาํหรับการให้การพยาบาลประจาํการอยา่งครบวงจร
สาํหรับลกัษณะการบนัทึกการพยาบาลท่ีคุณ ภาพนั้น พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์และ กุลยา ตนัติผลาชีวะ 
(2524), อุบล  เกาสายพนัธ์ (2524), กนกวรรณ  พุม่ทองดี และ วลยัพร  นนัทศุภวฒัน์ (2538) ได ้
กล่าวถึง ลกัษณะของ การบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพดงัน้ี 
     (1) แสดงลกัษณะเฉพาะของกิจกรรมการพยาบาลทัว่ไป ดา้นคุณภาพ 
และปริมาณใหป้รากฏแก่ชุมชน และเน้ือหาการบนัทึกควรจะมีขอ้มูลเก่ียวกบัผูป่้วยท่ีพยาบาลได ้มา
จากผูป่้วยบอก (Subjective data) ขอ้มูลท่ีพยาบาลตรวจพบโดยการสังเกต การตรวจร่างกาย ผลการ
ตรวจทางห้องทดลอง หรือจากแพทย ์ (Objective data) มีการประเมินปัญหาของผูป่้วย ในการ
วางแผนดาํเนินการพยาบาล และการรักษาจากแพทย ์พร้อมทั้งประเมินผลการตอบสนอง ของผูป่้วย
ตอ้การรักษา ซ่ึงเรียกวา่บนัทึกตามกระบวนการพยาบาลนัน่เอง 
     (2) แสดงถึงบทบาทท่ีเป็นอิสระของวิชาชีพ 
     (3) ขอ้มูลสาํคญัทางการพยาบาลจะตอ้งปรากฎในรายงานของผูรั้บ 
บริการอยา่งถูกตอ้งเป็นระเบียบ  ทนัเวลา  อ่านเขา้ใจง่าย  และเป็นประโยชน์ต่อการรักษาอยา่ง
แทจ้ริง 
     (4) ขอ้มูลทางการพยาบาลจะตอ้งเป็นหลกัฐานทางกฎหมายเป็นอย่างดี 
และมีการติดตามหรือบนัทึกทุกเวรทุกวนัจนกว่าผูป่้วยจะกลบับา้น และการบนัทึกจะตอ้งคงอยูใ่น 
รายงานของผูป่้วยอยา่งถาวร 
  4.6.2 หลักการบันทึกการพยาบาล จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า 
การบนัทึกการพยาบาลผูบ้นัทึกจาํเป็นตง้อาศยัหลกัและทกัษะในการบนัทึก เพ่ือให้ไดบ้นัทึกการ
พยาบาลท่ีมีคุณภาพตรงตามท่ีมุ่งหวงั ไดมี้ผูก้ล่าวถึงหลกัการบนัทึกหลายท่าน เช่น พวงรัตน์บุญญา
นุรักษ ์และ กุลยา  ตนัติผลาชีวะ (2524) , สุรีย ์  ธรรมิกบวร (2540:6-8) , ทศันีย ์  ทองประทีป และ 
เบญจา  เตากลํ่า (2543),Kozier & Erb (1979), Chandler (1991), Gaie & Babara (1999)  
ซ่ึงสรุปเป็นหลกัการบนัทึกการพยาบาล ดงัน้ี 
    1) ในการบนัทึกผูบ้นัทึกจะตอ้งคาํนึงถึงกระบวนการในการบนัทึก ซ่ึงกิจ 
กรรมในการบนัทึกประกอบดว้ย มีจุดมุ่งหมายในการบนัทึก มีขั้นตอนวางแผนการบนัทึก  
การปฏิบติัการบนัทึกและการประเมินบนัทึกท่ีไดก้ระทาํไปพร้อมทั้งการปรับปรุงแกไ้ขเป็นส่ิงท่ี 
ผูบ้นัทึกควรใหค้วามสาํคญั 
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    2) ผูบ้นัทึกจะตอ้งมีความสามารถในการคน้ควา้และรวบรวมขอ้มูลเพื่อนาํ 
มาบนัทึก โดยนาํความรู้มาประยกุต ์ ซ่ึงผูบ้นัทึกจะตอ้งทราบว่าจะหาขอ้มูลอะไรมาบนัทึก คือ 
ขอ้มูลของผูป่้วยทางดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสังคม โดยไดข้อ้มูลจากตวัอยา่งผูป่้วยเอง ญาติ 
บุคลากรในทีมสุขภาพและจากบนัทึกต่าง ๆ ในรายงานผูป่้วยดว้ยวิธีต่างๆ คือ สังเกต สัมภาษณ์ 
และพบผูป่้วยดว้ยตนเองเพื่อท่ีจะใหไ้ดข้อ้มูลท่ีถูกตอ้งตรงกบัขอ้เทจ็จริง 
    3) บนัทึกส่ิงต่างๆ ตามสภาพความเป็นจริงท่ีเกิดข้ึน เช่น การบนัทึก  
การประเมินสภาวะสุขภาพของผูป่้วย (Assesment charting) เป็นการบนัทึกส่ิงท่ีผูป่้วยพูดและ
กระทาํโดย ไม่ลงความเห็นของผูบ้นัทึก หรือตดัสินการกระทาํของผูป่้วยจากความคิดเห็นส่วนตวั
ของผูบ้นัทึก 
    4) บนัทึกทนัทีท่ีมีการเปล่ียนแปลงของขอ้มูลท่ีสงัเกตเห็น  
    5) บนัทึกเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วยตามเวลาตามลาํดบัก่อนหลงั 
    6) บนัทึกใหมี้ความเป็นลาํดบัต่อเน่ืองตามงานของพยาบาล คือ บนัทึกตาม
กระบวนการพยาบาล โดยการบนัทึกการประเมินสภาวะสุขภาพอนามยั (Assesment charting)  
บนัทึกการปฏิบติัพยาบาล (Intervention charting) และบนัทึกการตอบสนองของผูป่้วยต่อการดูแล
รักษา (Evaluation charting) 
    7) บนัทึกโดยนาํบนัทึกอ่ืน ๆ เช่น บนัทึกขา้งเตียง บนัทึกสญัญาณชีพ  
คาร์เดก็ซ์ มาประกอบในการบนัทึกพยาบาล 
    8) บนัทึกใหถู้กตอ้งตามหลกัภาษาไทย ซ่ึงประกอบดว้ย 
     (1) การใชค้าํตามหลกัภาษาไทย  
     (2) ใชค้าํให ้ถูกตอ้งตรงตามความหมายและเหมาะสม 
     (3) ตวัสะกดถูกตอ้ง 
     (4) เรียงประโยคใหส้ละสลวยไดใ้จความ ไม่ใชภ้าษาพดู 
     (5) บนัทึกยอ่ ๆ แต่ใหไ้ดใ้จความ ไม่ใชภ้าษาพดู 
     (6) เวน้วรรคตอนใหถู้กตอ้ง 
     (7) บนัทึกใหเ้ห็นภาพพจน์ของผูป่้วย 
     (8) บนัทึกใหมี้ระเบียบ ชดัเจน อ่านง่าย  
     (9) หลีกเล่ียงเคร่ืองหมายและอกัษรยอ่ 
    9) บนัทึกใหถู้กตอ้งตามระเบียบการบนัทึกโดย 
     (1) บนัทึกให้ถูกตอ้งตรงกบัผูป่้วยแต่ละคน และลงช่ือ เลขท่ีของผูป่้วย
ใหค้รบทุกแผน่ 
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     (2) ลงวนั เดือน ปี และเวลาในการบนัทึกทุกคร้ัง 
     (3) บนัทึกเวลาเม่ือมีการเปล่ียนแปลงของอาการต่างๆ ของผูป่้วย 
กิจกรรมการรักษาท่ีผูป่้วยไดรั้บ เช่น เวลารับใหม่ เวลาส่งตวั เวลาจาํหน่าย ฯลฯ 
     (4) ไม่เวน้วรรคกวา้ง ถา้เวน้วรรคกวา้งใหขี้ดเสน้ยาวแทนท่ีไวก้บั 
การเติมขอ้ความ 
     (5) ถา้บนัทึกผดิพลาดหา้มลบ ให้ขีดฆ่า เขียนคาํว่า “ผดิ” แลว้เซ็นช่ือ
กาํกบั 
     (6) หา้มคดัลอกบนัทึกใหม่ 
     (7) เม่ือบนัทึกเรียบร้อยแลว้เซ็นช่ือช่ือสกลุและตาํแหน่งกาํกบัใหช้ดัเจน 
    10) ขอ้มูลท่ีตอ้งไดรั้บการบนัทึกใหค้รบถว้นในแต่ละเวร มีดงัน้ี 
     (1) การประเมินสภาพผูป่้วยแรกรับเวรประกอบดว้ย ระดบัความรู้สึกตวั
อุปกรณ์ช่วยเหลือผูป่้วยท่ีกาํลงัใชก้บัผูป่้วย การเฝ้าระวงัต่าง ๆ การรักษาท่ีกาํลงัไดรั้บอยู ่
ความสามารถในการปฏิบติักิจกรรมของผูป่้วย สภาวะทางดา้นจิตใจสงัคมของผูป่้วย 
     (2) การปฏิบติัการพยาบาลและการรักษาของแพทยป์ระกอบดว้ย บนัทึก
กิจกรรมการรักษาพยาบาล ส่ิงผดิปกติท่ีประเมินได ้การรายงานแพทยก์ารตรวจเยีย่มของ แพทย ์
การทาํหตัถการต่าง ๆ ใหเ้ป็นไปตามลาํดบัช่วงเวลาท่ีปฏิบติัต่อผูป่้วย 
     (3) การตอบสนองของผูป่้วยต่อการรักษาพยาบาล ซ่ึงถือเป็น 
การประเมินผลของการปฏิบติัการรักษาพยาบาลท่ีมีต่อผูป่้วย 
 

5. ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล 
 
 5.1 ความหมายของประสิทธิผล 
  พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542(2546:667) ใหค้วามหมาย 
ประสิทธิผล หมายถึง ผลสาํเร็จ ผลท่ีเกิดข้ึน 
  สเทียร์ส (Steers,1977: 1) ใหค้วามหมายวา่ ประสิทธิผล หมายถึง คุณภาพ หรือ 
ปริมาณ ท่ีเป็นผลผลิตของสินคา้และบริการ 
  ฟาริดา  อิบราฮิม (2542: 177) กล่าววา่ ประสิทธิผล คือใชว้ิธีท่ีถูกตอ้ง ใชค้วามรู้ท่ี 
ทนัต่อเหตุการณ์ มีความต่อเน่ืองและปลอดภยั ไวต่อความตอ้งการ 
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 5.2 กรอบแนวคดิการวดัประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล 
  สาํนักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ มีความมุ่งมัน่ในการพฒันาระบบบริการ
สาธารณสุขให้มีคุณภาพ ไดม้าตรฐาน และประชาชนเขา้ถึงด้วยความมัน่ใจ โดยมีกลยุทธ์ท่ีจะ
ผลกัดนัให้หน่วยบริการจดับริการท่ีมีคุณภาพไดม้าตรฐาน โดยสํานักตรวจสอบการชดเชยและ
คุณภาพบริการ ซ่ึงมีภารกิจในการตรวจสอบคุณภาพบริการให้เป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพ 
สอดคลอ้งกบัสถานการณ์การให้บริการและการจ่ายชดเชย เพ่ือนาํไปสู่การส่งเสริมและสนบัสนุน
ให้หน่วยบริการมีการนาํผลการตรวจสอบไปใชใ้นการพฒันาการดาํเนินงานดา้นคุณภาพบริการ
และการใชท้รัพยากรอยา่งคุม้ค่า จึงเลง็เห็นวา่ การบนัทึกขอ้มูลการใหบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ เป็นส่ิง
สาํคญัท่ีจะนาํมาใชเ้ป็นหลกัฐานทางการแพทย ์และส่ือสารขอ้มูลในการดูแลรักษาผูป่้วยระหว่างทีม
สุขภาพให้สามารถนาํมาใชใ้นการวางแผนการดูแลผูป่้วยไดอ้ย่างต่อเน่ือง เป็นการทบทวนทั้งใน
ดา้นกระบวนการดูแลรักษาและผลลพัธ์ เพื่อเป็นหลกัประกนัคุณภาพการดูแลรักษาว่ามีมาตรฐาน
(สาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 2553) ดว้ยเหตุน้ี สํานกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
ร่วมกบัสถานบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล(องคก์ารมหาชน) จึงไดจ้ดัทาํแนวทางการบนัทึก
และตรวจประเมินคุณภาพการบนัทึกเวชระเบียน โดยการพิจารณาประสิทธิผลการบนัทึกพยาบาล
จากเกณฑ์การประเมินและให้คะแนนคุณภาพบนัทึกการพยาบาลซ่ึงมีการบนัทึกองค์ประกอบ
ทางการพยาบาลโดยใชห้ลกัการเขียนท่ีครอบคลุม การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองคร์วม 
(Caring) การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย (Giving) ความพร้อมช่วยเหลือสนับสนุน 
(Supporting) การสอนใหค้าํแนะนาํ (Teaching) การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้(Monitoring) ทั้งน้ีใน
การดาํเนินการประเมินควรมีแนวทางในการพิจารณาดงัน้ี 
  1. การประเมินผูป่้วย เพื่อให้ไดข้อ้มูลปัญหา/ความตอ้งการท่ีครอบคลุมทั้งดา้น
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และการเรียนรู้ของผูป่้วย เช่น การปวดแผล วิตกกงัวล โอกาสติดเช้ือ 
โอกาสตกเลือด ภาวะออกซิเจนในเลือดตํ่าเป็นตน้ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัสภาวะผูป่้วย เช่น อาการสาํคญั
ท่ีมาประวติัความเจบ็ป่วย โรคประจาํตวั ประวติัแพย้า พฤติกรรมเส่ียงต่อโรค 
  2. กิจกรรมพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย เช่น  
การตรวจวดัสัญญาณชีพ การบริหารยา การสังเกตอาการ การจดัทาํ การให้สารละลายทางหลอด
เลือดดาํ การสังเกตมดลูก การบรรเทาอาการปวด หายใจไม่สะดวก ไอ คล่ืนไส้ อาเจียน นอนไม่
หลบั การดูแลใหไ้ดรั้บนํ้า อาหาร การพกัผอ่น ความสะอาดของร่างกาย 
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  3. การประเมินปฏิกิริยาตอบสนองภายหลงัการใหก้ารพยาบาลทนัที หรือในเวลา
ท่ีกาํหนดและอยา่งต่อเน่ืองตามลาํดบัเหตุการณ์ เพื่อวิเคราะห์ความถูกตอ้งของขอ้วินิจฉยัทาง 
การพยาบาล ความเป็นไปไดข้องเป้าหมายและความเหมาะสมของแผนการพยาบาลตลอดเวลา  
โดยระบุเวลาท่ีชดัเจน 
  4. การประเมินและสรุปผลการพยาบาลผูป่้วยก่อนจาํหน่าย เช่น ผลการตรวจ
วินิจฉัยไม่มีความผิดปกติอาการแสดงของผูป่้วย คาํแนะนาํก่อนกลบับา้น การดูแลต่อเน่ือง ส่งต่อ 
สถานท่ีส่งต่อ การนดัมาตรวจซํ้ า การไดรั้บยากลบับา้น การสอบกลบัความรู้ท่ีใหแ้ก่ผูป่้วยและญาติ 
สถานะผูป่้วยก่อนจาํหน่าย ประเภทการจาํหน่าย วนั เดือน ปี เวลาท่ีจาํหน่าย การนดัตรวจติดตาม 
ช่ือแพทย ์ผูน้ดัตรวจ 
  5. กาํหนดแผนการฟ้ืนฟสูภาพ เพื่อเตรียมความพร้อมผูป่้วยและญาติก่อนจาํหน่าย 
ท่ีสอดคล้องกับปัญหาและความต้องการของผูป่้วย เช่น กิจกรรมการออกกาํลังกายเพื่อฟ้ืนฟู
กลา้มเน้ือและขอ้ การฝึกหายใจ การไอ การฝึกใชอุ้ปกรณ์ช่วยเหลือ การฝึกกระเพาะปัสสาวะ  
การปฏิบติัตนหลงัคลอด การเล้ียงดู การใหน้มบุตร เป็นตน้ 
  6. มีการลงนาม และวนัเดือนปี และเวลา ท่ีรับทราบคาํสัง่การรักษาของแพทย ์
  7. ลายมือช่ือพยาบาลท่ีสามารถส่ือถึงเจา้ของลายมือช่ือได ้
  8. บนัทึกท่ีบนัทึกโดยนกัศึกษาพยาบาลตอ้งมีลายมือช่ือของพยาบาลเจา้ของเวร
ลงลายมือกาํกบั 
  5.2.1 การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม 
    สมจิต  หนุเจริญกุล (2543: 12) ไดก้ล่าวไวว้่า บทบาทของพยาบาลวิชาชีพท่ี
สําคญัประการหน่ึงคือ เป็นผูดู้แลเอาใจใส่และให้ความสุขสบายรวมไปถึงกิจกรรมการรักษาแก่
ผูป่้วย แต่การดูแลเอาใจใส่ของพยาบาลนั้นจะตอ้งอาศยัความรู้และความไวต่อความรู้สึกนึกคิดและ
ปัญหาของผูป่้วย ความเอ้ืออาธรหรือการดูแลเอใจใส่เป็นหวัใจสาํคญัของการปฏิบติัการพยาบาลท่ีมี
ประสิทธิภาพ นัน่คือการปฏิบติัการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพจะตอ้งผนวกการดูและเอาใจใส่เขา้ไป
ดว้ยเสมอ และการดูแลเอาใจใส่เป็นคุณลกัษณะท่ีสาํคญัของพยาบาลผูเ้ช่ียวชาญ 
    อารี  ชีวเกษมสุข (2551:88-91) กล่าวว่า การประเมินสุขภาพแบบองคร์วม
คือการประเมินสุขภาพตามแบบแผนสุขภาพจะแบ่งการประเมินออกเป็น 4 ดา้นใหญ่ ๆ คือ  
ดา้นสรีระ (physiological dimension) ดา้นจิตใจ (psychological dimension) ดา้นสังคมวฒันธรรม 
(sociocultural dimension) และดา้นจิตวิญญาณ (spiritual dimension) 
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1) การประเมินด้านสรีรวิทยา (phsiological assessment) 
     การประเมินดา้นสรีรวิทยาเป็นการประเมินการตอบสนองทางชีววิทยาต่อ
การเปล่ียนแปลงดา้นโครงสร้างและหนา้ท่ีของร่างกาย การประเมินดา้นสรีรวิทยาก็คือ การประเมิน
ดา้นร่างกาย 

2) การประเมินด้านจิตใจ (psycholohical assessmint) 
     การประเมินดา้นจิตใจ เป็นการประเมินการตอบสนองของดา้นสติปัญญา
และดา้นอารมณ์ (cognitive and emotional responses) ของบุคคลท่ีมีต่อตนเองและส่ิงแวดลอ้ม  

3) การประเมินด้านสังคมวัฒนธรรม (Sociocultural assessment) 
     การประเมินดา้นสังคมวฒันธรรม เป็นการประเมินการตอบสนองภายใน
ของบุคคลท่ีมีต่อการปฏิบติัทางสังคม ซ่ึงไดเ้รียนรู้และถ่ายทอดจากครอบครัว และชุมชน โดยไม่มี
ส่วนเก่ียวขอ้งกับพนัธุกรรม การตอบสนองน้ีจะได้รับอิทธิพลจากแรงผลักดันทางเศรษฐกิจ 
การเมืองและสงัคม แลว้แสดงออกในรูปแบบของการปฏิบติัเป็นแบบแผนการดาํเนินชีวิต  
(Life style) เครือข่ายสนบัสนุน (support networks) และการดูแลสุขภาพ (health care)  

4) การประเมินด้านจิตวิญญาณ (spiritual assessment)  
     การประเมินดา้นจิตวิญญาณ เป็นการประเมินลกัษณะความเช่ือของบุคคล
ต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึงท่ีมากกว่าตัวตนขอบบุคคล หรือเป็นปฏิกิริยาตอบสนองต่อแรงบันดาลใจ 
(Inspirational fours) ของบุคคลศาสนาและส่ิงท่ีเก่ียวขอ้งกบัจิตวิญญาณซ่ึงก่อใหเ้กิดแรงบนัดาลใจ 
แรงบนัดาลใจจะทาํใหบุ้คคลมีพฒันาการในจริยธรรมและคุณค่าตามมา โดยจิตวิญญาณของบุคคล
พฒันามาจากโลกทศัน์ (worldview) ของบุคคล โดยโลกทศัน์น้ีมกัจะไดรั้บอิทธิพลมาจากภูมิหลงั
ดา้นวฒันธรรม จิตวิญญาณจะแสดงออกในลกัษณะการใหค้วามหมาย (meaning) ความหวงั ความรัก 
เป้าหมาย ความไวว้างใจ ศรัทธา การใหอ้ภยั และการคิดสร้างสรรค ์(Dillon 2003)  
     การปฏิบติัการพยาบาล มีจุดเนน้การดูแลคนแบบองคร์วม คือ การมองคน
เป็นบูรณาการของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ เป็นหน่ึงเดียวไม่สามารถแยกออก
จากกนัได ้และมีปฏิสัมพนัธ์กบัส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูร่อบตวั ซ่ึงมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลาบุคคลตอ้ง
ปรับตวัให้ทนัต่อการเปล่ียนแปลงของของส่ิงแวดลอ้มอยูเ่สมอเพื่อรักษาดุลยภาพของร่างกายจิตใจ 
อารมณ์ สังคม จิตวิญญาณของตนเองให้สามารถปฏิบติัหนา้ท่ีตามบทบาทไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ
เกิดสุขภาวะแบบองค์รวม สามารถปรับตวัในการทาํหน้าท่ีให้บรรลุความสําเร็จสูงสุดในชีวิต
แนวคิดเก่ียวกบัสุขภาพแบบองคร์วม เนน้ประเดน็สาํคญัดงัต่อไปน้ี 
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     (1) เนน้ท่ี ตวับุคล ไม่ใช่เนน้ท่ี โรคหรืออาการท่ีปรากฏ ทั้งน้ีเพราะเม่ือ 
เกิดความเจ็บป่วยจะกระทบคนทั้งคน ไม่ใช่เฉพาะส่ิงแวดลอ้ม และเม่ือเกิดอาการเสียสมดุลของ
ร่างกายจิตใจ อารมณ์ สงัคม และจิตวิญญาณ กจ็ะทาํใหเ้กิดความเจบ็ป่วยข้ึน 
     (2) เนน้ท่ีการป้องกนัโรคเพ่ือใหค้งไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพ หรือเนน้ท่ี 
กระบวนการหายในกรณีท่ีเกิดภาวการณ์เจบ็ป่วยข้ึนแลว้ 
     (3) เน้นท่ีการดูแลตนเอง ทั้งน้ีเพราะภาวะสุขภาพเป็นความรับผิดชอบ
พื้นฐานของผูท่ี้เป็นเจา้ของสุขภาพ ดงันั้น บุคลากรดา้นสุขภาพ จะตอ้งเป็นผูใ้ห้เป็นผูใ้ห้การส่งเสริม 
และสนบัสนุนเพื่อให้การดูแลตนเองนั้นประสบผลสําเร็จ และมีคุณภาพและในยามท่ีเจ็บป่วยจน
บุคคลไม่สามารถดูแลตนเองได ้จึงเป็นบทบาทของเจา้หนา้ท่ีทางดา้นสุขภาพจะตอ้งเป็นผูใ้ห ้
การดูแลจนบุคคลสามารถดูแลตนเองได ้
     (4) เนน้การมองการเจบ็ป่วยในแง่ดี กล่าวคือ มองว่าการเจบ็ป่วยเป็นส่วน
หน่ึงของชีวิตซ่ึงเป็นโอกาสท่ีจะทาํให้บุคคลเจริญเติบโต ทั้งน้ี เพราะการเจ็บป่วยทาํให้บุคคลมอง
หาและให้แหล่งประโยชน์ทั้ งท่ีมีอยู่ในตวัเอง และจากสังคมภายนอกท่ีบุคคลไม่เคยให้ก็จะถูก
นาํมาใชใ้ห้เกิดประโยชน์ ซ่ึงทาํใหบุ้คคลไดท้ราบ และตระหนกัถึงจุดีจุดดอ้ย อนัจะเป็นประโยชน์
ต่อการปฏิบติัตนใหเ้หมาะสมต่อไป 
     (5) เน้นถึงการตระหนักในการให้ความสําคัญของคุณค่าทางด้านจิต
วิญญาณของบุคคล โดยจิตวิญญาณ หรือ spiritual หมายถึง ความเช่ือ ความฝังใจ ความผกูพนั และ
ความศรัทธาของบุคคลท่ีมีต่อศาสนา บุคคลอ่ืนๆ หรือ ส่ิงของอ่ืนๆ หรือส่ิงของ ตลอดจนปรัชญา
ชีวิตท่ีบุคคลแต่ละคนยดึถือปฏิบติัเป็นเป้าหมายในชีวิต 
     จากจุดเน้นของการพยาบาลดังกล่าว คือ การใช้แนวคิดการดูแลภาวะ
สุขภาพแบบองคร์วม ซ่ึงพยาบาลจะตอ้งให้การดูแลผูป่้วยในฐานะเป็นบุคคลทั้งคน ไม่ใช่ดูแล
เฉพาะส่วนท่ีเจบ็ป่วย ปรากฏชดัเจนเท่านั้น พยาบาลผูใ้หบ้ริการจะตอ้งตระหนกัถึงผลกระทบอ่ืนๆ 
ต่อภาวะสุขภาพ ชีวิต รวมถึงใหค้วามสาํคญักบัความรู้สึกนึกคิด ความศรัทธา ความเช่ือ ความผกูพนั 
ของบุคคลท่ีมีต่อศาสนา บุคคลอ่ืน ส่ิงของ ตลอดจน ประเพณี วฒันธรรม และแบบแผนการดาํเนิน
ชีวิตในส่ิงแวดลอ้ม ท่ีเฉพาะของผูป่้วยแต่ละคน นั้นคือจะตอ้งเขา้ใจทั้งบุคคล ส่ิงแวดลอ้มภาวะ
สุขภาพ และการพยาบาล 
    สมจิต  หนุเจริญกุล(2543: 64-68 ) ไดเ้สนอแนวปฏิบติัในการพยาบาลแบบ
องคร์วมดงัน้ี 

1. พยาบาลจะตอ้งตระหนกัถึงคนในลกัษณะองคร์วม ท่ีไม่สามารถแยกกาย  
จิตใจ อารมณ์ สงัคม และจิตวิญญาณออกจากกนัได ้
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2. พยาบาลจะตอ้งสร้างสภาพแวดลอ้มท่ีส่งเสริมการมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่ง 
พยาบาลกบัผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ 

3. พยาบาลจะตอ้งเปิดโอกาสใหผู้ป่้วย ผูใ้ชบ้ริการเขา้มามีส่วนร่วมในการ 
ดูแลสุขภาพตนเอง โดย 
     3.1 พยาบาลประเมินผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการอย่างสมบูรณ์ ให้ความสนใจถึง
ผลกระทบจากปัญหาสุขภาพต่อผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ และครอบครัวในทุกดา้น โดยใหญ้าติ หรือ  
บุคคลท่ีสาํคญัของผูป่้วยมีส่วนร่วมดว้ย 

3.2 พยาบาลร่วมกบัผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ แยกแยะปัญหา/ความตอ้งการ และ  
กาํหนดเป้าหมายใหก้ารบาํบดัทางการพยาบาล 

3.3 พยาบาลปรึกษาหารือกบัผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ ถึงแผนการบาํบดัทาง 
การพยาบาล ท่ีจะช่วยใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีไดก้าํหนดร่วมกนัไว ้

3.4 พยาบาลปฏิบติัตามแผนการบาํบดัทางการพยาบาล โดยพยายามคน้หา  
และ ใหแ้หล่งประโยชน์ต่างๆ อยา่งเหมาะสม 

3.5 พยาบาลร่วมกบัผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ ประเมินผลและปรับเปล่ียน 
การบาํบดัทางการพยาบาลเพ่ือใหไ้ดผ้ลลพัธ์ท่ีดีท่ีสุด เปรียบเทียบกบัเป้าหมายท่ีกาํหนดไว ้

4. พยาบาลจะตอ้งมีทกัษะในการติดต่อส่ือสาร แสร้างสมัพนัธภาพเชิงบาํบดั 
ผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ สัมพนัธภาพท่ีดีและความเช่ือถือ ศรัทธาของผูป่้วยเพ่ือช่วยกระบวนการฟ้ืนหาย
จากความเจบ็ป่วย หรือ ปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

5. พยาบาลจะตอ้งสามารถใหข้อ้มูล และความรู้ต่างๆ กบัผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ 
6. พยาบาลจะตอ้งสามารถเสริมสร้างพลงัอาํนาจใหผู้ป่้วยและครอบครัวใน 

การดูแลสุขภาพตนเอง 
7. พยาบาลจะตอ้งสนบัสนุนกระบวนการฟ้ืนหาย และพฒันาการของผูป่้วย 

ผูใ้ชบ้ริการโดยการดูแลเอาใจใส่ อยา่งเอ้ืออาทร 
8. พยาบาลส่งเสริมและสนบัสนุนการใชว้ิธีการพื้นบา้น หรือวิธีการอ่ืนๆ  

ท่ีเป็นประโยชน์ในการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแล และบาํบัด การฟ้ืนฟูอย่าง
เหมาะสม 
  5.2.2 การตอบสนองความต้องการของผู้ป่วย 
    เยาวลกัษณะ  เลาหะจินดา(2547: 114-224) ไดก้ล่าวถึงการตอบสนองความ 
ตอ้งการของผูป่้วยไวด้งัน้ี 

1) การตอบสนองความต้องการด้านการปฏิบัติกิจวัตรประจาํวัน 
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     กิจวตัรประจาํวนัของมนุษยน์ั้นเป็นส่ิงท่ีบุคคลทุกคนปฏิบติัไดด้ว้ยตวัเอง
ในขณะท่ีบุคคลนั้นมีสุขภาพดีทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ กิจวตัรประจาํวนัท่ีกล่าวน้ีรวมถึงสุขวิทยา
ส่วนบุคคล การรับประทานอาหาร การออกกาํลงักาย การพกัผอ่นนอนหลบั การสวมใส่เส้ือผา้ และ
การขบัถ่ายของเสียออกจากร่างกาย กิจวตัรประจาํวนัของแต่ละบุคคลอาจมีการปฏิบติัท่ีแตกต่างกนั
ออกไป ซ่ึงแลว้แต่อุปนิสัย การอบรมจากครอบครัว สังคมและขนบธรรมเนียม ตลอดจนการศึกษา 
อยา่งไรก็ตามเม่ือคนเราเกิดการเจ็บป่วยข้ึนก็ทาํให้การดาํเนินชีวิตปกติประจาํวนัในดา้นต่างๆ ตอ้ง
หยดุชะงกัไป แต่การปฏิบติัเก่ียวกบักิจวตัรประจาํวนัก็ยงัจาํเป็นตอ้งทาํเช่นบุคคลปกติ การปฏิบติัน้ี
แลว้แต่ความสามารถของผูป่้วยว่ามีการเจ็บป่วยมากนอ้ยขนาดไหน ผูป่้วยท่ีเจ็บป่วยเลก็นอ้ยพอจะ
ช่วยตวัเองในการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัได ้ถา้ป่วยหนกัพยาบาลตอ้งให้ความช่วยเหลือทุกอย่าง 
หรือผูป่้วยบางคนท่ีพอช่วยเหลือตวัเองไดใ้นบางอย่าง และตอ้งการความช่วยเหลือในส่ิงท่ีขดัต่อ
โรคของเขา พยาบาลก็ควรจะพิจารณาให้การดูแลอยา่งถูกตอ้ง โดยตอ้งมีการวางแผนการพยาบาล
เป็นขั้นตอนและมีประสิทธิภาพท่ีดี ทั้งน้ีพยาบาลจะตอ้งตระหนกัถึงจิตใจของผูป่้วยว่าเขามีความวิตก
กงัวล ความเครียดต่างๆในขณะท่ีตอ้งเขา้อยูใ่นโรงพยาบาล เพื่อจะไดช่้วยเหลือทางดา้นจิตใจดว้ย 

2) การตอบสนองความต้องการด้านการเคล่ือนไหว  
     ส่ิงมีชีวิตตอ้งมีการเคล่ือนไหว ดงัจะเห็นไดจ้ากเด็กแรกเกิดร้องเสียงดงั
และเคล่ือนไหวร่างกายบ่งบอกใหรู้้วา่เดก็เกิดมามีชีวิต มนุษยไ์ม่วา่จะอยูใ่นภาวะปกติหรือเจบ็ป่วยก็
ตามยอ่มมีการเคล่ือนไหวอยูต่ลอดเวลา ทั้งน้ีเพื่อช่วยใหร่้างกายทุกระบบทาํหนา้ท่ีไดต้ามปกติ เป็น
หนา้ท่ีท่ีสาํคญัอยา่งหน่ึงของพยาบาลในการใหค้วามช่วยเหลือผูป่้วยใหส้ามารถเคล่ือนไหวร่างกาย
และทาํกิจกรรมต่างๆท่ีจาํเป็นต่อการดาํรงชีวิตไดด้ว้ยตนเอง ระดบัความช่วยเหลือท่ีผูป่้วยตอ้งการ
พยาบาล ข้ึนอยู่กบัความสามารถในการเคล่ือนไหวของผูป่้วย ซ่ึงพยาบาลจะตอ้งสามารถประเมิน
ความตอ้งการความช่วยเหลือของผูป่้วยแต่ละคนได ้และสนใจท่ีจะให้ความช่วยเหลือเพื่อให้ผูป่้วย
ทาํดว้ยตนเองหรือให้คาํแนะนาํเพื่อให้ผูป่้วย ญาติ เขา้ใจและทาํไดอ้ยา่งถูกตอ้ง พยาบาลจึงตอ้งมี
ความรู้เก่ียวกบัการทรงตวั การช่วยผูป่้วยเคล่ือนไหวบนเตียง  การจดัท่านอน การออกกาํลงักายให้
ผูป่้วย เพื่อใหค้วามช่วยเหลือและใหค้าํแนะนาํไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

3) การตอบสนองความต้องการด้านความสุขสบายและความปลอดภัย 
สภาพแวดลอ้มท่ีดีเป็นส่ิงจาํเป็นและสาํคญัยิง่สาํหรับผูป่้วยท่ีเขา้รับ 

การรักษาในโรงพยาบาลเพราะช่วยให้ผูป่้วยสุขสบาย พกัผ่อนได ้และหายจากโรคเร็วข้ึน จึงเป็น
หนา้ท่ีสาํคญัอยา่งหน่ึงของพยาบาลในการจดัสภาพแวดลอ้มภายในหอผูป่้วยให้น่าอยู ่ผูป่้วยไดรั้บ
ความสุขสบายและปลอดภยั รวมทั้งการพิจารณาจดัสภาพแวดลอ้มให้เหมาะสมเป็นพิเศษสาํหรับ
ผูป่้วยบางประเภทดว้ยเช่นจดัเตียงเต้ียให้กบัผูป่้วยท่ีมองไม่เห็น ผูป่้วยอมัพาตขาสองขา้ง ผูสู้งอาย ุ
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เพ่ือจะไดข้ึ้นลงเตียงไดง่้าย จดัให้มีราวกั้นเตียงและยกข้ึนตลอดเวลาสาํหรับผูป่้วยหนกั ผูป่้วยเด็ก 
เพื่อป้องกนัผูป่้วยตกเตียง จดัใหมี้ประตูกั้นทางลงบนัไดสาํหรับผูป่้วยเดก็เลก็ 
  5.2.3 ความพร้อมช่วยเหลอืสนับสนุน 
    สมจิต  หนุเจริญกุล (2543: 48-49) ไดก้ล่าวไวว้่า การช่วยเหลือและการดูแล 
เป็นคุณลกัษณะท่ีสาํคญัของการปฏิบติัการพยาบาล ซ่ึงงานของการพยาบาลนั้นมีรากฐานฝังลึกอยู่
ในสัมพนัธภาพท่ีดีกบับุคคล ครอบครัว และชุมชน ส่วนการช่วยนั้นรวมการสร้างบรรยากาศท่ี
ส่งเสริมการฟ้ืนหาย การดูแลในเร่ืองความสุขสบาย การอยูก่บัผูป่้วย ครอบครัว และชุมชนในภาวะ
ท่ีเขาเผชิญกับความทุกข์ทรมาน และการช่วยเหลือนั้นจะตอ้งแน่ใจว่าได้เปิดโอกาสให้บุคคล 
ครอบครัวและชุมชน ไดมี้ส่วนร่วมในกระบวนการวางแผนการดูแลสุขภาพและปัญหาของเขา
เหล่านั้น การจดัการเก่ียวกบัอาการต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วยเป็นส่ิงสาํคญัมาก พยาบาลช่วยใหผู้ป่้วย
และครอบครัวเขา้ใจความหมายของอาการต่างๆ และร่วมกนัคน้หาวิธีการจดัการหรือบรรเทาเบา
บาง  ในระดบัครอบครัวหรือกลุ่มบุคคล พยาบาลสนับสนุนการพฒันาครอบครัวและชุมชนเพื่อ
ส่งเสริมสุขภาพ ใหเ้ป็นส่ิงแวดลอ้มท่ีเหมาะสมในการเกิด การแก่ การเจบ็และการตายอยา่งสงบเม่ือ
ถึงเวลา 
    การสนับสนุน เป็นวิธีการส่งเสริมความพยายามให้ผูป่้วยหรือผูใ้ชบ้ริการ
สามารถปฏิบติักิจกรรมการดูแลตนเองได ้แมจ้ะตกอยู่ในภาวะเครียด มีความเจ็บปวดหรือทุกข์
ทรมานจากโรคหรือเหตุการณ์ท่ีประสบสามารถเรียนรู้ท่ีจะมีชีวิตอยู่โดยไม่เป็นอุปสรรคต่อ
พฒันาการของตนเอง หรือเป็นอุปสรรคน้อยท่ีสุด การสนับสนุนอาจเป็นคาํพูด หรือกิริยาท่าทาง
ของพยาบาล เช่นวิธีการมองการสมัผสั หรือการช่วยทางดา้นร่างกาย พยาบาลตอ้งเลือกใชใ้หเ้หมาะ
กบัสถานการณ์และกบัผูป่้วยแต่ละบุคคล การสนบัสนุนยงัรวมถึงการให้วตัถุส่ิงของซ่ึงแมจ้ะไม่ใช่
หนา้ท่ีของพยาบาลโดยตรง แต่พยาบาลจะตอ้งช่วยผูป่้วยให้ไดรั้บความช่วยเหลือในส่ิงเหล่าน้ีจาก
นกัสังคมสงเคราะห์ในสถาบนัหรือมูลนิธิต่างๆถา้มีความจาํเป็น การสนบัสนุนมีส่วนเก่ียวขอ้งกบั
การจดัส่ิงแวดลอ้มใหผู้ป่้วยไดพ้ฒันาความสามารถท่ีจะดูแลตนเองได ้(สมจิต  หนุเจริญกลุ 2543) 
  5.2.4 การสอนให้คาํแนะนํา 
    สมจิต  หนุเจริญกลุ (2543: 13) ไดก้ล่าววา่การเป็นผูส้อน เป็นบทบาทของ 
พยาบาลวิชาชีพในการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล การสอน หมายถึง กิจกรรมท่ีผูส้อนช่วยเหลือให้
ผูเ้รียนไดเ้รียนรู้ เป็นกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างผูส้อนและผูเ้รียนเพ่ือให้ผูเ้รียนเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมตามท่ีตอ้งการ จุดเนน้ของการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมส่วนหน่ึงเกิดจากการไดรั้บรู้และ
ทกัษะใหม่ๆ 
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    กระบวนการสอนประกอบดว้ย 4 องคป์ระกอบคือ การประเมิน การวางแผน  
การนําแผนไปปฏิบติัและการประเมินผล ซ่ึงเหมือนกบักระบวนการพยาบาล ในระยะของการ
ประเมินพยาบาลจะตอ้งหาความตอ้งการและความพร้อมในการเรียนรู้ ในระยะวางแผนจะตอ้ง
วางเป้าหมายการเรียนรู้ และวิธีการสอนในระยะปฏิบัติเป็นการดําเนินตามกลวิธี และระยะ
ประเมินผลจะตอ้งวดัการเรียนรู้ของผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ  บทบาทของพยาบาลในการสอนสุขภาพมี
ความสําคญัเด่นชัดมากข้ึนใน ปัจจุปัน เน่ืองจากสาเหตุของความเจ็บป่วยท่ีเกิดจากวิถีชีวิตและ
พฤติกรรมเส่ียงมีมากข้ึน การส่งเสริมป้องกนัสุขภาพจึงเป็นเป้าหมายท่ีสาํคญั นอกจากนั้นการดูแล
รักษาตนเองและการพึ่งพาตนเองท่ีบา้น ในชุมชนจะมีมากข้ึน 
    การสอน วิธีน้ีเหมาะสมท่ีจะช่วยเหลือผูป่้วยหรือผูใ้ชบ้ริการในการพฒันา
ความรู้ หรือทกัษะบางประการและเป็นวิธีการท่ีสาํคญัมากวิธีหน่ึงในการพฒันาความสามารถของ
ผูป่้วยในการดูแลตนเอง (สมจิต  หนุเจริญกลุ 2543) 
  5.2.5 การติดตามตามแผนทีว่างไว้ 
    การวางแผนเป็นขั้นตอนของการพฒันากลยุทธ์เพื่อป้องกนั บรรเทา หรือ
แกไ้ขปัญหาท่ีวินิจฉยัไว ้ประกอบดว้ยการจดัลาํดบัความสาํคญัของปัญหา การตั้งเป้าหมายและการ
เลือกวิธีการบาํบดัเพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายนั้น ในขั้นตอนของการวางแผนยงัตอ้งมีการเลือกวิธีบาํบดั  
กิจกรรม และการปฏิบติั เพ่ือใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีตั้งไวส้าํหรับปัญหาท่ีเกิดข้ึนแลว้ การบาํบดัมกัมุ่ง
ไปท่ีการขจดัหรือลดผลกระทบจากสาเหตุของปัญหานั้น ส่วนปัญหาท่ียงัไม่ปรากฏแต่มีโอกาสจะ
เกิดข้ึน การบาํบดัของพยาบาลมกัมุ่งท่ีการประเมินภาวะของผูใ้ชบ้ริการเพ่ือตรวจสอบปัญหา และ
ป้องกนัหรือหลีกเล่ียงการเกิดปัญหาดงักล่าว (สมจิต  หนุเจริญกลุ 2543) 
    อารี  ชีวเกษมสุข (2551: 19-20) กล่าวไวว้า่ การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้เป็น
ขั้นตอนสาํคญัของการตดัสินว่าการปฏิบติัการพยาบาลแก่ผูใ้ชบ้ริการบรรลุตามเป้าหมายท่ีกาํหนด
ไวห้รือไม่ โดยการเปรียบเทียบกบัขอ้มูลของผูใ้ช้บริการท่ีรวบรวมไดก้บัเกณฑ์ประเมินผลของ
เป้าหมายท่ีระบุไวใ้นแผนการพยาบาล 
 

6. โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขที ่17 
 
 โรงพยาบาลชุมชนระดบัอาํเภอท่ีมีเตียงรับรักษาภายในตั้งแต่  10-120 เตียง  
(ไม่เกิน150 เตียง) ในสงักดักระทรวงสาธารณสุข เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี17 ใน 5 จงัหวดั 
คือ จงัหวดัอุตรดิตถ ์พิษณุโลก สุโขทยั ตาก และเพชรบูรณ์ ทั้งหมดจาํนวน 39 แห่ง เป็นสถาน
บริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขท่ีประจาํอยูใ่นชุมชนระดบัอาํเภอเป็นศูนยก์ลางการบริการทาง
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วิชาการดา้นการรักษาพยาบาล ส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมและป้องกนัโรค การปรับปรุงสุขาภิบาล
ส่ิงแวดลอ้มชุมชน และการฟ้ืนฟูสภาพระดบัอาํเภอ  ทาํหนา้ท่ีเสมือนหน่ึงเป็นสถานีอนามยัประจาํ
ตาํบลท่ีตั้งของโรงพยาบาล หรือเขตพ้ืนท่ีบริเวณรอบท่ีตั้งโรงพยาบาลครอบคลุมประชากรประมาณ
หน่ึงแสนคน เป็นหน่วยงานท่ีข้ึนตรงต่อสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัโดยมีผูอ้าํนวยการ 
โรงพยาบาลเป็นหวัหนา้หน่วยงาน  มีหนา้ท่ีรับผดิชอบดงัต่อไปน้ี 

1. ทาํการตรวจวินิจฉยัและใหก้ารบาํบดัรักษาผูป่้วยทั้งภายในและนอกโรงพยาบาล 
2. จดัทาํแผนงาน โครงการและดาํเนินการใหบ้ริการทางสาธารณสุขแก่ประชาชน 

เก่ียวกับการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ  งานสุขาภิบาลและอนามัย
ส่ิงแวดลอ้ม งานทนัตสาธารณสุข งานสุขภาพจิต การจดับริการรักษาพยาบาลแบบออกหน่วย
เคล่ือนท่ี การจดัและควบคุมระบบการส่งต่อผูป่้วย  
 3. นิเทศ ฝึกอบรม และพฒันาเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขระดบัตาํบลและอาํเภอ ใหมี้ความรู้ 
ความสามารถในดา้นการใหบ้ริการรักษาพยาบาล  ตามนโยบาย  แผนงาน  และโครงการต่าง ๆ เช่น 
โครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค 
 4. ศึกษา วเิคราะห์ และจดัทาํสถิติขอ้มูลเก่ียวกบังานสาธารณสุข และจดัทาํรายงานผล 
การปฏิบติังาน ปัญหาและแนวทางแกไ้ขปัญหา เพื่อเสนอหน่วยเหนือตามลาํดบั 
 5. ประสานงานกบัเจา้หนา้ท่ีและหน่วยงานสาธารณสุข  เจา้หนา้ท่ีและหน่วยงานอ่ืน ๆ 
ท่ีเก่ียวขอ้ง เพือ่ใหก้ารดาํเนินงานสาธารณสุขและการแพทยข์องโรงพยาบาลชุมชนไดผ้ลดีตาม
วตัถุประสงคแ์ละเป้าหมายท่ีกาํหนด 
 6. การจดัใหบ้ริการรักษาแบบหน่วยเคล่ือนท่ี การจดัและควบคุมระบบการส่งต่อ 
ผูป่้วยและการจดัใหบ้ริการการรักษาผูป่้วยทางวิทยท่ีุเป็นเครือข่าย 
 การแบ่งส่วนราชการภายในโรงพยาบาลชุมชน 
 เน่ืองจากโรงพยาบาลชุมชนมีขนาดเตียงและศกัยภาพท่ีแตกต่างกนัภารกิจท่ีดาํเนินการ
จึงข้ึนอยูก่บัความเหมาะสมตามสภาพปัญหาของแต่ละพ้ืนท่ี โดยมีการแบ่งกลุ่มเพื่อรับผิดชอบงาน
ตามหนา้ทีความรับผดิชอบ ซ่ึงประกอบดว้ย 7 กลุ่มงาน ดงัน้ี กลุ่มงานเทคนิคบริการทางการแพทย ์ 
ฝ่ายบริหารงานทัว่ไป กลุ่มงานการพยาบาล ฝ่ายส่งเสริมสุขภาพ ฝ่ายสุขาภิบาลและป้องกนัโรค  
ฝ่ายเภสชัชุมชน และฝ่ายทนัตสาธารณสุข 
 สาํหรับกลุ่มงานการพยาบาล รับผดิชอบในการวางแผน สนบัสนุนการจดับริการทางการ
พยาบาล การศึกษาคน้ควา้ วิเคราะห์ และวิจยัทางการพยาบาล การนิเทศงาน ติดตามประเมินผลงาน 
พฒันางานและการฝึกอบรม ใหค้าํปรึกษาทางวิชาการ สาํหรับเจา้หนา้ท่ี สนบัสนุนการจดับริการและ
การพฒันางานสาธารณสุข  แก่สถานบริการสาธารณสุขและหน่วยงานอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ประกอบดว้ย 
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1. งานผูป่้วยนอกและอุบติัเหตุฉุกเฉิน ใหบ้ริการพยาบาลผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง   
ไดรั้บอุบติัเหตุ และการเจ็บป่วยฉุกเฉิน เพื่อช่วยชีวิตเบ้ืองตน้ให้รอดพน้จากภาวะวิกฤตและความ
พิการ คดักรองผูป่้วยและช่วยแพทยใ์นการตรวจรักษาโรคทัว่ไป ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยก่อน ระหวา่ง 
และหลงัการรักษา 

2. งานหอ้งคลอด ใหบ้ริการการคลอด หรือการดูแลการรอคลอด หลงัคลอด ระยะตน้ 
และการดูแลทารกแรกเกิด ให้ปลอดภยัในทุกระยะของการคลอด รวมทั้งการส่งเสริมการเล้ียงดู
บุตรดว้ยนมมารดา 

3. งานหอ้งผา่ตดั ใหบ้ริการผูป่้วยท่ีไดรั้บการตรวจวินิจฉยั  และหรือรักษาโรคโดย 
การผา่ตดัแบบครบวงจรอยา่งต่อเน่ือง โดยเร่ิมตั้งแต่การตรวจเยีย่มเพื่อประเมินอาการผูป่้วย 
การเตรียมและดูแลผูป่้วย ทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ การใหบ้ริการระงบัความรู้สึกเฉพาะท่ีและทัว่ไป
ในระยะก่อนผา่ตดั และหลงัผา่ตดั รวมทั้งการประสานงานเพ่ือการส่งต่อการพยาบาล 

4. งานผูป่้วยใน ใหบ้ริการพยาบาลผูป่้วยท่ีรับรักษาในโรงพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง 
ตลอด 24 ชั่วโมง จนกระทั่งจําหน่ายกลับบ้าน โดยให้บริการพยาบาลครอบคลุมทั้ งด้านการ
รักษาพยาบาล  การฟ้ืนฟู การส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค  เพื่อให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลและเอาใจ
ใส่ทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ  รวมทั้งใหก้ารสนบัสนุนผูป่้วยในรายท่ีจาํเป็นตอ้งใหบ้ริการรับ-ส่งต่อ 

5. งานหน่วยจ่ายกลาง รับผดิชอบจดัเตรียมชุดเคร่ืองมือ เคร่ืองใชท้างการรักษาพยาบาล  
ซ่ึงผ่านกระบวนการทาํลายเช้ือ  การทาํความสะอาด และทาํให้ปลอดเช้ือ เพื่อให้บริการแก่
หน่วยงาน ไดอ้ยา่งเพียงพอกบัความตอ้งการใชแ้ละไดม้าตรฐาน 
 โรงพยาบาลชุมชน  ปริมาณของการปฏิบติังานจะมุ่งเนน้การส่งเสริมสุขภาพ 
การควบคุมและป้องกนัโรค  มากกว่าในโรงพยาบาลทัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ และโรงพยาบาลของ
ทบวง  ท่ีจะอยูใ่นตวัจงัหวดัและตวัเมืองใหญ่ ๆ แต่ในดา้นการรักษาพยาบาลและการฟ้ืนฟูสุขภาพก็
จะต้องปฏิบัติให้ได้มาตรฐานเช่นเดียวกัน ในการท่ีจะพฒันางานทุกๆงานให้มีคุณภาพได้ตา
มาตรฐานนั้นจะตอ้งเกิดจากความร่วมมือร่วมใจกนัอย่างพร้อมเพียงภายในองคก์ร เพื่อท่ีจะนาํพา
องคก์รไปสู่ความสาํเร็จตามเปาหมายท่ีวางไว ้และแนวทางท่ีจะก่อใหเ้กิดความร่วมมือร่วมใจภายใน
องคก์รนั้นคือความยดึมัน่ผกูพนัและการคงอยูใ่นงานของบุคลากรในองคก์รนั้น ๆ  
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7. งานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
  
 ดาริณี  สมศรี (2536:111-112) ศึกษาพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลตามการรายงานของ
หวัหนา้หอผูป่้วย  โรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสุข  กรุงเทพมหานคร  พบว่า หวัหนา้หอผูป่้วย
มีการปฏิบติังานดา้นการประเมินผลอยูใ่นระดบักลาง  หัวหนา้หอผูป่้วยท่ีมีอายุและประสบการณ์ใน
ตาํแหน่งท่ีแตกต่างกนั มีการปฏิบติังานดา้นการวางแผน  การดาํเนินการ และการประเมินผลการนิเทศ
ไม่แตกต่างกนักบัหัวหนา้หอผูป่้วยท่ีไม่ไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการบริหารการพยาบาล  หัวหนา้หอ
ผูป่้วยท่ีเคยไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการนิเทศงานการพยาบาลมีการปฏิบติังานดา้นการวางแผน และ
การประเมินผลการนิเทศแตกต่างกนักบัหัวหน้าหอผูป่้วยท่ีไม่เคยไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการนิเทศ
งานการพยาบาล 
 ดวงแข  นาคะ (2536) ศึกษากิจกรรมการนิเทศของพยาบาลหัวหน้าตึก โรงพยาบาล
ชุมชน จงัหวดับริเวณชายฝ่ังทะเลตะวนัออก พบว่า พยาบาลหัวหน้าตึกและพยาบาลประจาํการ
รายงานกิจกรรมการนิเทศแตกต่างกนัอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 พยาบาลหัวหน้าตึก
รายงานกิจกรรมการนิเทศอยู่ในระดับบ่อยคร้ังมี 3 ด้านคือ การเยี่ยมตรวจ การสอน การให้
คาํปรึกษาแนะนาํและการร่วมมือปฏิบติัพบปัญหาในการนิเทศคือ พยาบาลนอ้ยไม่ไดส้ัดส่วนกบั
จาํนวนผูป่้วย  ปฏิบติังานหลายหน้าท่ี  ขาดความรู้เก่ียวกบัการนิเทศ  และขาดเกณฑม์าตรฐานใน
การนิเทศงาน 
 ดรุณี  ลาภขจรสงวน (2539: 60-61) ศึกษาและเปรียบเทียบความรู้ ทศันคติ และ 
การปฏิบติัการนิเทศทางการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลศูนยแ์ละโรงพยาบาลทัว่ไป  
สังกดักระทรวงสาธารณสุข ผลการศึกษาพบว่าความรู้ทางการนิเทศทางการพยาบาลอยูใ่นระดบัดี
เม่ือแยกเป็นรายเร่ือง กระบวนการนิเทศ หลกัปฏิบติัในกิจกรรมการนิเทศ  ปัจจยัส่งเสริมการนิเทศ
อยูใ่นระดบัดี ส่วนความหมายการนิเทศ  ความสาํคญัการนิเทศ  และความจาํเป็นการนิเทศอยูร่ะดบั
ปานกลาง 
 ปรารถนา  มัง่มูล (2539: 127-129) ศึกษาวิจยัเร่ืองการศึกษาและเปรียบเทียบ 
ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีมุ่งความตอ้งการกบัรูปแบบท่ีมุ่งปัญหาของพยาบาลในหอ
ผูป่้วยจิตเวชทัว่ไป 4 หอผูป่้วยโรงพยาบาลสมเด็จเจา้พระยา กลุ่มตวัอยา่ง คือ พยาบาลวิชาชีพและ
พยาบาลเทคนิคท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยจิตเวชทัว่ไป 4 หอผูป่้วยโรงพยาบาลสมเด็จเจา้พระยา 
จาํนวน 28 คน แบ่งเป็น 2 กลุ่มตวัอยา่งทดลองใชรู้ปแบบการบนัทึกทีละแบบเป็นเวลา 20 วนั โดย
ใชแ้บบตรวจสอบความครอบคลุมและแบบตรวจสอบความถูกตอ้งทางกฎหมายและสอบถามความ
คล่องตวัในการบนัทึกของพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มตวัอย่างผลการศึกษาพบว่า ค่าเฉล่ียของประสิทธิผล
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ของการบนัทึกดา้นความครอบคลุมตามกระบวนการบนัทึกโดยใชรู้ปแบบบนัทึกท่ีมุ่งความตอ้งการ
อยู่ในระดับปานกลาง ซ่ึงตํ่ ากว่าเม่ือใช้รูปแบบบันทึกมุ่งหมายปัญหาท่ีอยู่ในระดับดี ความ
ครอบคลุมในการประเมินภาวะสุขภาพและการนาํแผนไปใชต้ามรูปแบบบนัทึกท่ีมุ่งปัญหาสูงกว่า
รูปแบบมุ่งความตอ้งการแต่ในการวางแผนการพยาบาลในการใชรู้ปแบบมุ่งความตอ้งการสูงกว่า
รูปแบบมุ่งปัญหาในดา้นประสิทธิผลของการบนัทึกดา้นความต่อเน่ืองของการบนัทึกทั้ง 2 รูปแบบ
อยูใ่นระดบัดี แต่ดา้นความถูกตอ้งทางกฎหมายอยูใ่นระดบัตํ่าไม่มีความแตกต่างกนั และดา้นความ
คล่องตวัในการบนัทึกไม่มีความแตกต่างกนั 
 กนกพร เนติเมธี (2539: 129) ทาํการวิจยัเร่ือง ผลของการใชรู้ปแบบการนิเทศการ
บริการพยาบาลสําหรับหัวหน้างานหอผูป่้วยเฉพาะทางต่อความพึงพอใจในงานของหัวหน้าหอ
ผูป่้วยและพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลทัว่ไป ในกลุ่มตวัอยา่ง คือ หัวหนา้งานหอผูป่้วยเฉพาะ
ทาง 8 คนและหัวหน้าหอผูป่้วยและพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 71 คน
ผลการวิจยัพบว่า การกาํหนดรูปแบบการนิเทศท่ีเนน้งาน และการมีส่วนร่วมของผูรั้บการนิเทศ ทาํ
ใหผู้นิ้เทศมีความพึงพอใจในงานเพ่ิมสูงข้ึนหลงัการใชรู้ปแบบการนิเทศ 
 นงนุช แทนบุญไพรัช (2540:130-131) ศึกษาผลของการใชรู้ปแบบการนิเทศทางคลินิก
ท่ีเนน้สมัพนัธภาพของพยาบาลผูนิ้เทศกท่ี็มีต่อเวลาท่ีใชแ้ละคุณภาพการปฏิบติัการพยาบาลโดยตรง
แก่ผูป่้วยจิตเวชของการพยาบาลประจําการในกลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลประจําการ 30 คน 
ผลการวิจยัพบวา่ การนิเทศตามรูปแบบการนิเทศทางคลินิก ช่วยส่งเสริมใหพ้ยาบาลประจาํการ เกิด
การเรียนรู้และประสบการณ์ใหม่ จากกิจกรรมต่างๆไดแ้ก่ การเยี่ยมตรวจ การให้คาํแนะนาํปรึกษา 
การสอนการประชุมเพื่อแกปั้ญหาและการประชุมปรึกษามีส่วนกระตุน้ให้พยาบาลเกิดแรงจูงใจท่ี
จะพฒันาตนเองและปรับปรุงการปฏิบติังานให้ดีและพบว่าคุณภาพการปฏิบติัการพยาบาลโดยตรง
แก่ผูป่้วยจิตเวชของพยาบาลประจาํการในกลุ่มท่ีไดรั้บการนิเทศทางคลินิกตามรูปแบบสูงกว่าใน
กลุ่มท่ีไดรั้บการนิเทศตามปกติ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี ระดบั .05 
 จิราพร  พรหมพิทกัษ์กุล (2541) ศึกษาการนิเทศกระบวนการพยาบาลของหัวหน้าหอ
ผูป่้วยกบัการใชก้ระบวนการพยาบาลของพยาบาลประจาํการในโรงพยาบาลสังกดัทบวงมหาวิทยาลยั 
พบว่าการนิเทศเก่ียวกบักระบวนการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยตามการรายงานของพยาบาล
ประจาํการ ในโรงพยาบาลสงักดัทบวงมหาวิทยาลยัอยูใ่นระดบัปฏิบติัปานกลาง 
 จิตรศิริ ขนัเงิน (2542: 79-80) ศึกษาวิจยัเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความตั้งใจเขียน
บนัทึกการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขต 6 ภาพตะวนัออกเฉียงเหนือ กลุ่ม
ตวัอยา่ง คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลทัว่ไปในเขต 6 จาํนวน 226 คน เคร่ืองมือท่ี
ใช้ในการวิจยัคือแบบสอบถาม ผลการศึกษาพบว่าทศันคติต่อการเขียนบนัทึกทางการพยาบาล
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ทางตรงและทางออ้มการคลอ้ยตามกลุ่มอา้งอิงต่อการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลวดัทางตรงและ
ทางอ้อมการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการเขียนบันทึกทางการพยาบาลวดัทางอ้อมมี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความตั้งใจเขียนบนัทึกทางการพยาบาลอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.001 โดยมีค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ (r) เท่ากบั .338.248.385.354 และ .267 ตามลาํดบั การคลอ้ย
ตามกลุ่มอา้งอิงต่อการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลวดัทางตรงและทางออ้มทศันคติต่อการเขียน
บนัทึกทางการพยาบาลวดัทางตรงและการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการเขียนบนัทึกทางการ
พยาบาลวดัทางออ้มสามารถร่วมกนัทาํนายความตั้งใจเขียนบนัทึกทางการพยาบาลไดร้้อยละ 23.71 
อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.001 (r = 0.487 , F = 17.166) 
 พิสมัย ธรรมชาติ (2542) ศึกษาวิจัยเร่ือง ผลการของระบบพยาบาลเจ้าของไขต่้อ
คุณภาพการบนัทึกแบบฟอร์มการพยาบาล ความพึงพอใจในบริการพยาบาล และความคิดเห็นของ
พยาบาลต่อระบบพยาบาลเจา้ของไข ้กลุ่มตวัอย่างท่ีศึกษา คือ ผูป่้วยและญาติท่ีเขา้รับการรักษา ณ 
หอผูป่้วยทารกคลอดก่อนกาํหนด สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติหมาราชินี จาํนวน 60 ราย เลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจงเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัประกอบดว้ยแบบตรวจสอบบนัทึกแบบฟอร์ม
การพยาบาลของกองการพยาบาลและใชใ้นการวิจยัประกอบดว้ยแบบตรวจสอบบนัทึกแบบฟอร์ม
การพยาบาลของกองการพยาบาลและแบบประเมินความพึงพอใจในบริการพยาบาลของ มนัโร  
จาคอบสัน และ บรูเทน (1994) ผลการศึกษาพบว่าคุณภาพการบนัทึกแบบฟอร์มการพยาบาล
ระหว่างกลุ่มท่ีมีพยาบาลเจา้หนา้ท่ีไขแ้ละไม่มีพยาบาลเจา้ของไขแ้ตกต่างกนัอย่างมีนยัสาํคญัทาง
สถิติ (P< 0.001) ทั้งในส่วนของการบนัทึกแรกรับผูป่้วยการบนัทึกต่อเน่ืองระหว่างการรักษาใน
โรงพยาบาลและการบนัทึกก่อนจาํหน่าย 
 ไขแสง  โพธิโกสุม (2542) ศึกษาการพฒันาแนวปฏิบติัในการบนัทึกการพยาบาลใน
หอผูป่้วยสูติกรรมของโรงพยาบาลแห่งหน่ึง ผูใ้ห้ขอ้มูลเป็นพยาบาลเทคนิคและพยาบาลวิชาชีพ 11 
คนการดาํเนินงานวิจยัมี  4  ขั้นตอน คือ ขั้นเตรียมการและการทาํความเขา้ใจสถานการณ์เบ้ืองตน้  
ขั้นทาํความเขา้ใจสถานการณ์จริงเก่ียวกบัหอผูป่้วย ขั้นปฏิบติัและการวิเคราะห์แนวปฏิบติัใน 
การบนัทึกการพยาบาล และขั้นการพฒันารูปแบบและการสะทอ้นหลกัการทางวิชาชีพ ใชเ้คร่ืองมือ
การวิจยัท่ีสร้างข้ึนเองเป็นแบบสอบถาม  แบบสังเกต  แบบบนัทึก  คู่มือแนวทางการบนัทึกการ
พยาบาลผลการวิจยัพบว่า  การใชคู่้มือแนวทางการบนัทึกการพยาบาลท่ีประกอบดว้ยแผนการดูแล  
แนวทางการบนัทึกการพยาบาลและระบบการจดัการบนัทึกการพยาบาลทาํให้คุณภาพบนัทึกการ
พยาบาล และคุณภาพการปฏิบติังานของพยาบาลหลงัทาํวิจยัสูงกว่าก่อนทาํวิจยั บุคลากรพยาบาลท่ี
ไดรั้บการพฒันามีความรู้สึกพึงพอใจต่อแนวปฏิบติั  ใชเ้วลาการบนัทึกลดนอ้ยลง มีความรู้  
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ความสามารถในการบนัทึกดีข้ึน มีบรรยากาศการทาํงานในการพฒันาการบนัทึกดีมาก ผูรั้บบริการรู้สึก
พึงพอใจท่ีไดรั้บการเอาใจใส่และคาํแนะนาํระดบัดีมาก 
 รัชนี  เรืองพรวิสุทธ์ิ (2542: 49-50) ศึกษาพฤติกรรมการนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วยตาม
การรับรู้ของตนเองและพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ ซ่ึงพฤติกรรมการ
นิเทศใชแ้นวคิดของ สแวนส์เบอร์ก(Swansburg,1976;1996) คือดา้นการให้คาํปรึกษาการมอบหมาย
งาน การสอน การติดต่อส่ือสาร การประเมินสถานการณ์  และการสังเกต ประเมินผลและทาํการ
เปล่ียนแปลง ผลการศึกษาพบว่าพฤติกรรมการนิเทศของหัวหนา้หอผูป่้วยตามการรับรู้ของตนเอง
และพยาบาลประจาํการมีคะแนนเฉล่ียในระดบัสูง  เม่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการนิเทศของหวัหนา้
หอผูป่้วยตามการรับรู้ของตนเองและพยาบาลประจาํการมีความแตกต่างกนัอย่างมีนัยสําคญัทาง
สถิติท่ีระดบั .001(t = 9.64) 
 บุริมรพี ดาํรงรัตน์ (2542: 85-87) ศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งความรู้ในการนิเทศ 
ทางการพยาบาล เจตคติต่อการนิเทศทางการพยาบาลและสภาพแวดลอ้มในการทาํงาน กบัการ
ปฏิบติับทบาทนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วยโรงพยาบาลศูนยส์งักดักระทรวงสาธารณสูง กลุ่มตวัอยา่ง
เป็นหัวหน้าหอผูป่้วย โรงพยาบาลศูนยส์ังกดักระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 247 คนผลการวิจยั
พบว่าหัวหนา้หอผูป่้วยมีความรู้ทางการนิเทศทางการพยาบาลอยูใ่นระดบัปานกลางและการปฏิบติั
บทบาทการนิเทศอยูใ่นระดบัมาก 
 พรชนก ขนัชะรุ (2545) ศึกษาวิจยัเร่ือง ความสมัพนัธ์ระหวา่งความรู้เก่ียวกบั 
การบนัทึกการพยาบาลกนัคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการในโรงพยาบาลศรี
นครินทร์คณะแพทยศ์าสตร์มหาลยัของแก่น กลุ่มตวัอย่างคือ 1) พยาบาลประจาํการในหอผูป่้วย
จาํนวน 125 คน และ 2) แบบบนัทึกการพยาบาลของผูป่้วยท่ีจาํหน่ายแลว้ภายในเดือนมกราคมถึง
มีนาคม 2545 จาํนวน 125 ฉบบั เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการการประกอบดว้ยแบบทดสอบความรู้เก่ียวกบั
การบนัทึกการพยาบาลและแบบตรวจสอบคุณภาพการบนัทึกการพยาบาล ผลการศึกษาพบว่า 
ความรู้เก่ียวกับการบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการอยู่ในระดบัปานกลางร้อยละ 77 
คุณภาพการบนัทึกการพยาบาลอยู่ในระดบัดีร้อยละ 57.6 ความรู้เก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 มีค่า
สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์เท่ากบั 0.44 
 รัตนา  เครือรัตนไพบูลย ์(2546) ไดศึ้กษาการพฒันาคุณภาพการบนัทึกทาง 
การพยาบาลผูป่้วยใน โรงพยาบาลกาํแพงเพชร ผลการศึกษาพบว่า คะแนนคุณภาพการบนัทึกทางการ
พยาบาลตามหลกั 4 C ร้อยละ 64.4 คร้ังท่ี 1 และร้อยละ 81.5 ในการประเมินคร้ังท่ี 2 และคะแนน
คุณภาพการบนัทึกในดา้นกระบวนการพยาบาลร้อยละ 56.2 ในคร้ังท่ี 1 และคร้ังท่ี 2 ร้อยละ 66.8 
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 กนกพร  ดุสิตกุลและคณะ (2546) ไดศึ้กษาผลของการใชบ้นัทึกทางการพยาบาลโดย
ใชก้รอบแนวคิดการพยาบาลแบบบูรณาการต่อความรู้ประสิทธิผลการบนัทึก และความพึงพอใจ
ของพยาบาลท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยอุบติัเหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
ผลการวิจยัพบว่า คะแนนความรู้หลงัใชบ้นัทึกทางการพยาบาลโดยอาศยักรอบแนวคิดการพยาบาล
แบบบูรณาการมากกว่าคะแนนความรู้ก่อนใชบ้นัทึกการพยาบาล ประสิทธิผลของการใชบ้นัทึก
ทางการพยาบาลโดยอาศยักรอบแนวคิดการพยาบาลแบบบูรณาการภายหลงัพมันามีเปอร์เซ็นตก์าร
บนัทึกสูงข้ึน ในเร่ืองความถูกตอ้งครบถว้นตามขั้นตอนกระบวนการพยาบาล ความถูกตอ้งของการ
บนัทึกขอ้วินิจฉยัตามความเป็นจริง 
 ดารารัตน์  หงส์ทอง (2547) ศึกษาผลการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเนน้
การดูแลแบบองค์รวมต่อการปฏิบติัการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วย และความพึงพอใจของ
พยาบาลในการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ จาํนวน 
20 คน และพยาบาลประจาํการ จาํนวน 22  คน แบ่งออกเป็นกลุ่มทดลอง 9 คน และกลุ่มควบคุม 13 คน 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ เคร่ืองมือการพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเนน้การดูแล
แบบองคร์วม ผลการวิจยัพบว่า การปฏิบติัการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วย ในกลุ่มทดลองสูงกว่า
ก่อนการทดลองความพึงพอใจของพยาบาลในการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลหลงัการใช้
รูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเนน้การดูแลแบบองคร์วมสูงกวา่ก่อนทดลอง 
 รังสิมา ศรีสุพรรณ (2547:79-80) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการนิเทศของหวัหนา้หอ
ผูป่้วย คุณลกัษณะของงาน กบัการปฏิบติังานตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป 
สังกดักระทรวงสาธารณสุข กลุ่มตวัอยา่ง คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรงพยาบาล
ทัว่ไป จาํนวน 388 คน โดยวิธีสุ่มตวัออยา่งแบบแบ่งชั้น พบว่า การนิเทศงานของหัวหนา้หอผูป่้วย
ทั้ง 3 ดา้น คือ ดา้นการบริหารจดัการ ดา้นใหก้ารใหก้ารสนบัสนุน มีความสมัพนัธ์ทางบวก กบั  
การปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ถา้หัวหน้าหอผูป่้วยมีการนิเทศอยู่ในระดบัสูงการ
ปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพก็จะอยู่ในระดบัสูงดว้ย แสดงให้เห็นว่า การพฒันาบุคลากรทั้งใน
ดา้นความรู้ดา้นความรู้วิชาการ ทกัษะใน การปฏิบติังานให้เกิดการเรียนรู้และพฒันาตนเองโดย
มุ่งเนน้บุคคลมากกว่าผลงานเพ่ือให้ผูรั้บบริการเกิดความพึงพอใจและไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพนั้น
ส่วนหน่ึงสามารถพฒันาไดจ้ากการนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วย 
 ประนต จิรัฐติกาล (2547: 101) ศึกษาผลการใชก้ารนิเทศงานโดยการสอนแนะนาํของ
หัวหน้าหอผูป่้วย ต่อความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจาํการ กลุ่มตวัอย่างเป็นหัวหน้าหอ
ผูป่้วยท่ีมีประสบการณ์เป็นหัวหน้าหอผูป่้วยอย่างน้อย 1 ปี จาํนวน 226 คน โดยแบ่งกลุ่มทดลอง 
116 คน และกลุ่มควบคุม 110 คน พบว่าความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจาํการ หลงัไดรั้บ
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การนิเทศงานโดยการสอนแนะสูงกว่าก่อนไดรั้บการนิเทศงานโดยการสอนแนะ การนิเทศงานโดย
การสอนแนะนาํสามารถปฏิบติัให้มีประสิทธิภาพไดจ้ริงเพราะทาํให้หัวหน้าหอผูป่้วย ไดมี้การ
พฒันาศกัยภาพการบริหารงานในเร่ืองการนิเทศงาน 
 พิมผกา ไชยยาเลิศ (2548:80) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการนิเทศของหัวหน้าหอ
ผูป่้วยแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิ กบัการปฏิบติักิจกรรมการพฒันาตนเองของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
มหาวิทยาลยั กลุ่มตวัอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั
จาํนวน 376 คน โดยการสุ่มตวัอย่างแบบหลายขั้นตอน พบว่า การนิเทศของหัวหน้าหอผูป่้วย มี
ความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัการปฏิบติักิจกรรมการพฒันาตนเองของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั อธิบายไดว้่า หัวหน้าหอผูป่้วยเป็นผูรั้บผิดชอบต่อการบริหาร
จดัการภายในหอผูป่้วยในการท่ีจะพฒันาบุลากรทางการพยาบาลให้มีความรู้ความสามารถและ
ทกัษะในการปฏิบติังาน 
 มลฤดี ประสิทธ์ิ (2548:67) ศึกษาวิจยัเร่ืองความสัมพนัธ์ระหว่างการนิเทศการบนัทึก
การพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยกับคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการ
โรงพยาบาลศรีนครินทร์ กลุ่มตวัอย่างท่ีศึกษาคือ พยาบาลประจาํการท่ีปฏิบติังานตั้งแต่ 1 ปีข้ึนไป
ในหอผูป่้วยในจาํนวน 373 คน และแบบบนัทึกการพยาบาลของผูป่้วยท่ีจาํหน่ายระหว่าง 1-30
พฤศจิกายน 2547 จาํนวน 367 ฉบบั เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคือ แบบสอบถามการนิเทศการบนัทึก
การพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วย และแบบตรวจสอบคุณภาพการบนัทึกการพยาบาล วิเคราะห์
ข้อมูลโดยการแจกแจงความถ่ี ค่าเฉล่ีย ร้อยละ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน ผลการศึกษาพบว่า การนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของหัวหนา้หอผูป่้วย
โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง คุณภาพการบนัทึกการพยาบาลประจาํการโดยรวมอยูใ่นระดบัดี และ
การนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยไม่มีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพการพยาบาล
ของพยาบาลประจาํการ 
 อาภรณ์  ทองทิพย์ (2550:77-80) ศึกษาวิจัยการพฒันารูปแบบการบันทึกทางการ
พยาบาลท่ีเนน้กระบวนการพยาบาลงานผูป่้วยใน โรงพยาบาลขุนตาล จงัหวดัเชียงราย ไดรู้ปแบบ
การบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเนน้กระบวนการพยาบาลงานผูป่้วยใน ท่ีมีประสิทธิภาพ ประกอบดว้ย 
หลกัการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเน้นกระบวนการพยาบาล นโยบายและการควบคุมการบนัทึก
ทางการพยาบาล การประเมินสมรรถนะการบนัทึกทางการพยาบาลและการฝึกอบรม และแนวทาง
การบนัทึกและแบบบนัทึกการพยาบาล ค่าเฉล่ียคะแนนคุณภาพการบนัทึกทางการพยาบาลโดยรวม
หลงัทดลองสูงกวา่ก่อนทดลองอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิตติท่ีระดบั . 01  
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 เมตตา  สุขวิทยาภรณ์ (2550 :61-62)  ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศ
ของผูนิ้เทศการพยาบาลกบัการปฏิบติัตามจรรยาบรรณวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
ทัว่ไป เขต 2  ผลการวิจยัพบวา่ พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลดา้นความรู้ ของผูนิ้เทศการพยาบาล
อยู่ในระดบัปานกลาง ดา้นเจตคติอยู่ในระดบัสูง ดา้นทกัษะในการนิเทศงานอยู่ในระดบัสูง เม่ือ
พิจารณาพฤติกรรมการนิเทศงานรายดา้น พบว่า พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลดา้นเจตคติและ
ดา้นทกัษะมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลาง กบัการปฏิบติัตามจรรยาบรรณวิชาชีพดา้น
การปฎิบติัต่อผูร่้วมวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพท่ีระดบันยัสาํคญั .05 
 สุภาจิรี  ไตรปิฎก (2551: 77-78) ศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งประสิทธิผลการนิเทศงาน
การพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยกบัความปลอดภยัของผูป่้วยและความพึงพอใจของผูรั้บการนิเทศ 
ของโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ผลการวิจยัพบว่า ประสิทธิผลการนิเทศงานการพยาบาล ของ
หวัหนา้หอผูป่้วยตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพอยูใ่นระดบัสูง 
 รภิญญา วิเชียรพกัตร์ (2551:98) ศึกษาองคป์ระกอบปัจจยัในการบนัทึกการพยาบาลท่ีมี
คุณภาพของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน เขต 11 พบวา่ ปัจจยัดา้นต่าง ๆ จาํนวน 8  
องคป์ระกอบไดแ้ก่ ดา้นความรู้ ดา้นทศันคติ ดา้นทกัษะการบนัทึก ดา้นนโยบายการบริหาร  
ดา้นรูปแบบการบนัทึก ดา้นการนิเทศ ดา้นการมอบหมายงาน และดา้นการไดรั้บสนับสนุนจาก
บุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง กลุ่มตวัอยา่งมีความเห็นว่า ทุกองคป์ระกอบ มีความสาํคญัในระดบัมาก ค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.38 - 4.52  เม่ือนาํมาวิเคราะห์องคป์ระกอบพบวา่การจดักลุ่มขององคป์ระกอบเปล่ียนแปลง
ไปจากองคป์ระกอบตน้แบบคือรวมกลุ่มกนัเป็นองคป์ระกอบใหม่จาํนวน 6 องคป์ระกอบ ดงัน้ี  
 องคป์ระกอบท่ี 1 ปัจจยัดา้นนโยบาย 
 องคป์ระกอบท่ี 2 ปัจจยัดา้นการไดรั้บการสนบัสนุนจากบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง 
 องคป์ระกอบท่ี 3 ปัจจยัดา้นทศันคติ  
 องคป์ระกอบท่ี 4 ปัจจยัดา้นทกัษะการบนัทึก 
 องคป์ระกอบท่ี 5 ปัจจยัดา้นความรู้  
 องคป์ระกอบท่ี 6 ปัจจยัดา้นการมอบหมายงาน 
 ทั้ง 6 องคป์ระกอบสามารถร่วมอธิบายความแปรปรวนสะสมไดร้้อยละ 72.43 ถือว่าอยู่
ในระดบัดีท่ีสามารถแยกองคป์ระกอบท่ีสาํคญัในการบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ 
 ดอกเอ้ือง  แสนสีระ (2551: 80-82) ศึกษาการพฒันากระบวนการนิเทศการบนัทึกการ
พยาบาลของโรงพยาบาลโนนสัง ผลการศึกษาพบว่า ความรู้เก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลของ
พยาบาลประจาํการหลงัการพฒันาเพิ่มข้ึนจากก่อนการพฒันาอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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การปฏิบติักิจกรรมการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการหลงั 
การพฒันาเพ่ิมข้ึนจากก่อนการพฒันาอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 และคุณภาพการบนัทึก
การพยาบาลหลงัการพฒันาเพิ่มข้ึนจากก่อนการพฒันาอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05                      



บทที ่3 

วธีิดาํเนินการวจัิย 
 
 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) มีวตัถุประสงคเ์พื่อ
ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้หอผูป่้วยกบัประสิทธิผล
การบนัทึกการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 มีขั้นตอน 
วิธีดาํเนินการวิจยั ดงัน้ี 
 

1. ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง   
 
 1.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพ ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน 
เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 รวม 5 จงัหวดั ไดแ้ก่ จงัหวดัอุตรดิตถ ์พิษณุโลก สุโขทยั ตาก 
และเพชรบูรณ์ โดยมีระยะเวลาการปฏิบติังานอย่างนอ้ย 1 ปีข้ึนไป รวม 39 โรงพยาบาล จาํนวน
1,820 คน 
 1.2 กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพ ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขท่ี 17 โดยมีระยะเวลาการปฏิบติังานอยา่งนอ้ย 1 ปีข้ึนไป ซ่ึงไดจ้ากการสุ่ม 
ตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น (Stratified random sampling) ขั้นตอนการสุ่มตวัอยา่ง มีรายละเอียดดงัน้ี 
  ขั้นท่ี 1 กาํหนดขนาดของกลุ่มตวัอยา่งโดยวิธีคาํนวณจากสูตรยามาเน่  
(Taro Yamane ,1973 อา้งในบุญใจ  ศรีสถิตนรากรู 2550:194) กาํหนดค่าความคลาดเคล่ือนของ 
การสุ่มตวัอยา่งท่ี  . 05 ไดก้ลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 328 คน  
 
                            สูตร 
                                                                        n        =            N 
                                                                                             1 + Ne2  
 
โดย      n     =    ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง        N     =    ขนาดประชากร ซ่ึงมีจาํนวน 1,820   คน 
              e      =    ความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตวัอยา่ง .05 
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สามารถคาํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่งไดด้งัน้ี 
                                                                                1,820    
                                         n           =                                       
                                                                          1 + 1,820 (.05) 2 
                                          n          =                 327. 92     =  328   
                            ผลการคาํนวณไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง   328   คน 
  ขั้นท่ี 2 กาํหนดขนาดตวัอยา่งของพยาบาลวิชาชีพของแต่ละโรงพยาบาลชุมชนใน
เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 ทั้ง 39 แห่ง ตามสัดส่วนของประชากรแต่ละโรงพยาบาล 
รายละเอียดดงัตารางท่ี 3.1  
 
ตารางท่ี 3.1 จาํนวนประชากรและกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ 

ราชการสาธาณสุขท่ี 17 ของแต่ละจงัหวดั 
 

จังหวดั โรงพยาบาล จํานวนประชากร (คน) กลุ่มตัวอย่าง(คน) 
ตาก พบพระ 34 6 
 สามเงา 36 9 
 บา้นตาก 58 15 
 อุม้ผาง 32 6 
 แม่ระมาด 51 9 
 ท่าสองยาง 26 7 
สุโขทยั ศรีนคร 31 6 
 คีรีมาศ 43 8 
 กงไกรลาศ 53 10 
 ทุ่งเสล่ียม 38 7 
 ศรีสชันาลยั 65 12 
 บา้นด่านลานหอย 44 8 
 สวรรคโลก 104 19 
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ตารางท่ี 3.1 (ต่อ)  
 

จังหวดั โรงพยาบาล จํานวนประชากร (คน) กลุ่มตัวอย่าง(คน) 
พิษณุโลก วงัทอง 61 11 
 วดัโบสถ ์ 46 8 
 นครไทย 50 9 
 พรหมพิราม 49 9 
 บางกระทุ่ม 53 10 
 เนินมะปราง 37 7 
 ชาติตระการ 41 7 
 บางระกาํ 49 9 
เพชรบูรณ์ ชนแดน 44 8 
 ศรีเทพ 29 5 
 เขาคอ้ 35 6 
 นํ้าหนาว 11 2 
 วงัโป่ง 30 5 
 หนองไผ ่ 52 9 
 หล่มสกั 110 20 
 หล่มเก่า 81 15 
 บึงสามพนั 43 8 
 วิเชียรบุรี 71 13 
อุตรดิตถ ์ ตรอน 37 7 
 พิชยั 52 9 
 ลบัแล 36 7 
 ท่าปลา 39 7 
 นํ้าปาด 31 6 
 ฟากท่า 23 4 
 บา้นโคก 29 5 
 ทองแสนขนั 36 7 

รวม 39 1,820 328 
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  ขั้นท่ี 3 ดาํเนินการเลือกกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขท่ี 17 โดยนาํรายช่ือพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 17 ทั้ง 39 แห่ง โดยนาํรายช่ือของแต่ละแห่งทาํการสุ่มอย่างง่าย (Simple random 
sampling) ดว้ยการจบัฉลากแบบไม่คืนท่ี ให้ไดต้ามสัดส่วนของพยาบาลวิชาชีพแต่ละโรงพยาบาล
ใหไ้ดค้รบตามจาํนวนตวัอยา่ง 328 คน    
 

2. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิยั 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนตามกรอบแนวคิด
การวิจยัโดยศึกษาจาก ตาํรา วารสาร เอกสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง แบบสอบถามจาํแนกเป็น 3 
ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนที ่1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง  ประกอบด้วย อายุ เพศ 
ประสบการณ์การปฏิบติังาน ระดบัการศึกษา และสถานท่ีปฏิบติังาน ลกัษณะคาํถามเป็นแบบปลาย
ปิดและปลายเปิด จาํนวน  5 ขอ้ 
 ส่วนที ่2 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศงานของหัวหน้าหอ
ผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพซ่ึงเป็นกลุ่มตวัอย่าง ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตร
ประเมินค่า (Rating Scale) 5 ระดบั จาํนวนทั้งส้ิน 30 ขอ้ ดงัน้ี 
  2.1 ดา้นความรู้ในการนิเทศงานจาํนวน 10 ขอ้ 
  2.2 ดา้นเจตคติในการนิเทศงานจาํนวน 10 ขอ้ 
  2.3 ดา้นทกัษะการปฏิบติัการนิเทศงาน จาํนวน 10 ขอ้  
  ลกัษณะเป็นขอ้คาํถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 อนัดบั 
ใหเ้ลือกตอบเพียงคาํตอบเดียว 
  เห็นดว้ยมากท่ีสุด หมายถึง หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงพฤติกรรมนั้นมากท่ีสุด 
  เห็นดว้ยมาก หมายถึง หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงพฤติกรรมนั้นมาก 
  เห็นดว้ยปานกลาง หมายถึง หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงพฤติกรรมนั้นปานกลาง 
  เห็นดว้ยนอ้ย หมายถึง หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงพฤติกรรมนั้นนอ้ย  
  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด หมายถึง หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงพฤติกรรมนั้นนอ้ยท่ีสุด 
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โดยมีการใหค้ะแนนดงัน้ี คือ 
  เห็นดว้ยมากท่ีสุด เท่ากบั 5 คะแนน 
  เห็นดว้ยมาก เท่ากบั 4 คะแนน 
  เห็นดว้ยปานกลาง เท่ากบั 3 คะแนน 
  เห็นดว้ยนอ้ย เท่ากบั 2 คะแนน 
  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด เท่ากบั 1 คะแนน 
 นาํคะแนนของผูต้อบแบบสอบถามแต่ละคนมาหาค่าเฉล่ีย การแปลความหมายของ
คะแนนเฉล่ีย ใชเ้กณฑก์ารตดัสินดงัน้ี (ประคอง กรรณสูตร 2542: 73) 
  4.50 - 5.00 หมายถึง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอยูใ่นระดบั สูงมาก 
  3.50 - 4.49 หมายถึง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอยูใ่นระดบั สูง 
  2.50 - 3.49 หมายถึง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอยูใ่นระดบั ปานกลาง 
  1.50 - 2.49 หมายถึง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอยูใ่นระดบั ตํ่า 
  1.00 - 1.49 หมายถึง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอยูใ่นระดบั ตํ่ามาก 
 ส่วนที ่3 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาล 
ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตรประเมินค่า (Rating Scale) 5 ระดบัจาํนวน 38 ขอ้ดงัน้ี 
  3.1 การดูแลเอาใจใส่ใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วม 10 ขอ้ 
  3.2 การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย   8 ขอ้ 
  3.3 ความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน 11 ขอ้ 
  3.4 การสอนใหค้าํแนะนาํ   4 ขอ้ 
  3.5 การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้   5 ขอ้ 
 ลกัษณะเป็นขอ้คาํถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) มี 5 อนัดบัตวัเลือก 
ใหเ้ลือกตอบเพียงคาํตอบเดียว 
  เห็นดว้ยมากท่ีสุด หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบติัมากท่ีสุด 
  เห็นดว้ยมาก  หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบติัมาก 
  เห็นดว้ยปานกลาง หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบติัปานกลาง 
  เห็นดว้ยนอ้ย  หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบติันอ้ย 
  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบติันอ้ยท่ีสุด 
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โดยมีการใหค้ะแนนดงัน้ี คือ 
  เห็นดว้ยมากท่ีสุด เท่ากบั 5 คะแนน 
  เห็นดว้ยมาก  เท่ากบั 4 คะแนน 
  เห็นดว้ยปานกลาง เท่ากบั 3 คะแนน 
  เห็นดว้ยนอ้ย  เท่ากบั 2 คะแนน 
  เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด เท่ากบั 1 คะแนน 
 นาํคะแนนของผูต้อบแบบสอบถามแต่ละคนมาหาค่าเฉล่ีย การแปลความหมายของ
คะแนนเฉล่ีย ใชเ้กณฑก์ารตดัสินดงัน้ี (ประคอง กรรณสูตร 2542: 73) 
 4.50 - 5.00 หมายถึง ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลอยูใ่นระดบั สูงมาก 
 3.50 - 4.49 หมายถึง ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลอยูใ่นระดบั สูง 
 2.50 - 3.49 หมายถึง ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลอยูใ่นระดบั ปานกลาง 
 1.50 - 2.49 หมายถึง ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลผูป่้วยอยูใ่นระดบั ตํ่า 
 1.00 - 1.49 หมายถึง ประสิทธิผลการบนัทึกทางการพยาบาลอยูใ่นระดบั ตํ่ามาก 
 

3. การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 
 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือในการวิจยัคร้ังน้ี เพ่ือตรวจสอบหาความตรงตาม
เน้ือหา (Content Validity) และความเท่ียงของเคร่ืองมือ (Reliability) โดยมีขั้นตอนดงัน้ี 
 3.1 การหาค่าความตรงตามเน้ือหา (Content Validity) ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามท่ีสร้าง
ข้ึนเสนออาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพื่อตรวจสอบแก้ไขเน้ือหาและภาษาขั้นตน้ จากนั้นนํา
แบบสอบถามไปใหผู้ท้รงคุณวฒิุท่ีมีความรู้ ความเช่ียวชาญ หรือมีประสบการณ์ดา้นการบริหารการ
พยาบาลและด้านวิชาการจาํนวน 3 ท่าน  พิจารณาตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา เพื่อให้
ขอ้เสนอแนะเก่ียวกบั ความชดัเจน และความเหมาะสมในการใชภ้าษาของแบบสอบถามและตรง
กบัเร่ืองท่ีตอ้งการวดั (Content validity)โดยกาํหนดเกณฑค์วามเห็นพอ้งตอ้งกนั ตั้งแต่ 0.5 ข้ึนไป       
(นิรัตน์  อิมามี2549: 55) ซ่ึงจากการตรวจความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวุฒินั้ นพบว่า
แบบสอบถามมีค่า IOC (Item Objective Congruency Index: IOC) ตํ่ากว่า 0.5 จาํนวน  4  ขอ้ ไดแ้ก่  
พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้หอผูป่้วยดา้นความรู้  4  ขอ้ โดยผูว้ิจยันาํขอ้คาํถามมา
ปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํของผูท้รงคุณวฒิุและนาํไปปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษา ก่อนนาํไปทดลองใช ้
 3.2 การหาค่าความเท่ียง (Reliability) ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามท่ีผา่นการตรวจสอบความ
ตรงตามเน้ือหาจากผูท้รงคุณวุฒิมาปรับปรุงแกไ้ขแลว้ไปทดลองใช ้(Try Out) กบัพยาบาลวิชาชีพท่ี
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มีลกัษณะเหมือนกบักลุ่มประชากร คือพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน จงัหวดั
กาํแพงเพชรโดยทาํการทดลองในพยาบาลวิชาชีพ 30 คน แลว้นาํขอ้มูลท่ีไดม้าหาค่าความเท่ียงใน
แต่ละดา้นโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา ของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ดว้ย
โปรแกรมคอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป ไดค้่าความเท่ียงของพฤติกรรมการนิเทศงานของหวัหนา้หอผูป่้วย 
เท่ากบั  .97  ค่าความเท่ียงของประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล เท่ากบั   .96 นาํผลการวิเคราะห์
ความเท่ียงของเคร่ืองมือท่ีได้จากการทดลองใช้แลว้  ปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษา  เพื่อตรวจสอบ 
ปรับปรุงขอ้คาํถามอีกคร้ัง จากนั้นนาํแบบสอบถามไปใชเ้กบ็ขอ้มูลจริง 
 

4. การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
    

 4.1 ผูว้ิจัยเสนอโครงการพร้อมแบบขออนุมัติทําวิจัยในมนุษย์ ส่งผ่านประธาน
กรรมการประจาํสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราชเพื่อดาํเนินการจดัทาํ
หนังสือขอความอนุเคราะห์ถึงนายแพทยส์ํานักงานสาธารณสุขจังหวดั และผูอ้าํนวยการ
โรงพยาบาลชุมชนในการทาํวิจยัและการเก็บขอ้มูลกบักลุ่มพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน เขต
ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
 4.2 เม่ือได้รับอนุญาตแล้ว ผูว้ิจัยดําเนินการติดต่อหัวหน้ากลุ่มการพยาบาลของ
โรงพยาบาลแต่ละแห่งทางโทรศพัท ์เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวิจยัและขอความร่วมมือในการ
เกบ็รวบรวมขอ้มูลจากแต่ละแผนก 
 4.3 ดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยผูว้ิจยัส่งหนังสือและแบบสอบถามท่ีระบุช่ือ
ผูต้อบแบบสอบถามถึงหวัหนา้พยาบาลของโรงพยาบาลชุมชนทั้ง 38 แห่งทางไปรษณีย ์และในแต่
ละโรงพยาบาลมีจาํนวนแบบสอบถามพร้อมซองเปล่าเท่ากบักลุ่มตวัอย่างตามรายช่ือท่ีกาํหนดให้
ในแต่ละโรงพยาบาล โดยผูว้ิจัยขอความร่วมมือในการแจกแบบสอบถามและเก็บรวบรวม
แบบสอบถามส่งคืนมายงัผูว้ิจยัทางไปรษณีย ์ยกเวน้โรงพยาบาลพบพระซ่ึงผูว้ิจยัแจกแบบสอบและ
ไดร้วบรวมแบบสอบคืนดว้ยตนเอง 
 4.4 ผูว้ิจยัไดรั้บแบบสอบถามคืนจาํนวน 328 ฉบบั และมีความสมบูรณ์ จาํนวน 328 
ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 100 ของแบบสอบถามท่ีส่งไปทั้งหมด ผูว้ิจยัเร่ิมเกบ็ขอ้มูลตั้งแต่วนัท่ี  
4 เมษายน 2554 ถึง วนัท่ี 13 พฤษภาคม 2554 รวมระยะเวลาในการใชเ้กบ็รวบรวมขอ้มูล 6 สปัดาห์ 
 4.5 นาํแบบสอบถามท่ีสมบูรณ์มาวิเคราะห์ทางสถิติ 
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5. การวเิคราะห์ข้อมูล  
 
 การวิเคราะห์ขอ้มูลและประมวลผลขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูป ดงัต่อไปน้ี 
 5.1 ขอ้มูลทัว่ไป ลกัษณะประชากร จาํแนกตามอาย ุเพศ สถานภาพสมรส 
ประสบการณ์ทาํงาน ระดบัการศึกษา สถานท่ีทาํงาน วิเคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ 
 5.2 ขอ้มูลเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลและประสิทธิผลการบนัทึก 
การพยาบาล วิเคราะห์โดยหาค่าเฉล่ีย (Mean) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
 5.3 ขอ้มูลหาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลกบัประสิทธิผล
การบนัทึกการพยาบาล โดยใชก้ารคาํนวณหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s 
Product Moment Correlation Coefficient) กาํหนดเกณฑเ์ปรียบเทียบระดบัความสัมพนัธ์ (r) ดงัน้ี 
(Bartz, 1999 อา้งใน มุกดา  ตนัชยั 2549:9-33) 
  ระดบัความสมัพนัธ์ 
          ± 0.81 – 1.00   มีความสมัพนัธ์กนัสูงมาก 
          ± 0.61 – 0.80   มีความสมัพนัธ์กนัสูง 
          ± 0.41 – 0.60   มีความสมัพนัธ์กนัปานกลาง 
          ± 0.21 – 0.40   มีความสมัพนัธ์กนัตํ่า 
          ± 0.00 – 0.20   มีความสมัพนัธ์กนัตํ่ามาก 
  เคร่ืองหมาย + หรือ – ของค่า r ท่ีคาํนวณได ้แสดงถึงลกัษณะความสัมพนัธ์ ดงัน้ี 
ถา้ค่า r เป็น + หมายความว่า มีความสัมพนัธ์กนัทางบวกโดยขอ้มูลทั้งสองเพ่ิมหรือลดตามกนั 
ถา้ค่า r เป็น - หมายความวา่ มีความสมัพนัธ์กนัทางลบโดยขอ้มูลทั้งสองเพ่ิมหรือลดตรงกนัขา้ม 
 

6. การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่าง  
 
 ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง ผูว้ิจยัไดท้าํจดหมายแนะนาํตนเอง อธิบาย
วตัถุประสงคข์ั้นตอนการดาํเนินการวิจยั ให้กบักลุ่มตวัอย่างทราบแลว้ จึงขอความร่วมมือในการ
รวบรวมขอ้มูล ในแบบสอบถามไดช้ี้แจงใหผู้ต้อบแบบสอบถามทราบว่ามีอิสระในการตดัสินใจ ท่ี
จะตอบหรือเข้า ร่วมในการทําวิจัย ซ่ึงจะไม่มีผลต่อผู ้ตอบแบบสอบถาม  คําตอบท่ีได้จาก
แบบสอบถามในการทาํวิจยัคร้ังน้ีเป็นความรู้สึกท่ีแทจ้ริง และตรงกบัสภาพความเป็นจริงของผูต้อบ 
ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากการวิจยัจะเกบ็ไวเ้ป็นความลบัและนาํมาวิเคราะห์ในภาพรวม ซ่ึงผูว้ิจยัจะนาํมาใช้
เป็นประโยชน์ในการศึกษาคร้ังน้ีเท่านั้น 



บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 
 การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย 
กบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 ผูว้ิจยั
เสนอผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเป็น 4 ตอนดงัน้ี 
 ตอนที ่1 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ตอนที ่2 ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย  
ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ตอนที ่3 ผลการวิเคราะห์ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน 
ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ตอนที ่4 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของ
หัวหน้าหอผูป่้วย กับ ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน ตามการรับรู้ของ
พยาบาลวิชาชีพ 
 

ตอนที ่1 ผลการวเิคราะห์ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง 
 
ตารางท่ี 4.1 จาํนวน และ ร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง จาํแนกตามอาย ุเพศ ระดบัการศึกษาสูงสุด 

ประสบการณ์การทาํงานเก่ียวกบัวิชาชีพพยาบาล และแผนกท่ีปฏิบติังานในปัจจุบนั 
(n=328) 

 

ขอ้มูลทัว่ไป จาํนวน ร้อยละ 
อาย(ุปี)            21 – 30 ปี 116 35.4 
 31 – 40 ปี 154 46.9 
 41 – 50 ปี 52 15.9 
 มากกวา่ 50 ปี 6 1.8 
ค่าเฉล่ีย 34.23 ปี ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.47 ปี  
ค่าสูงสุด 58 ปี  ค่าตํ่าสุด 22 ปี 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ)  
 

ขอ้มูลทัว่ไป จาํนวน ร้อยละ 
เพศ   
 หญิง 310 94.5 
 ชาย 18 5.5 
ระดับการศึกษาสูงสุด   
 ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 307 93.6 
 ปริญญาโท 21 6.4 
ประสบการณ์การทาํงานเกีย่วกบัวชิาชีพพยาบาล (ปี)    
 นอ้ยกวา่ 11 ปี 166 50.6 
 11 – 20 ปี 126 38.4 
 21 – 30 ปี 31 9.5 
 มากกวา่ 30 ปี 5 1.5 
ค่าเฉล่ีย 11.66 ปี  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.51 ปี 
ค่าสูงสุด 34 ปี  ค่าตํ่าสุด 1 ปี 

  

แผนกทีป่ฏิบัตงิานในปัจจุบัน   
 ผูป่้วยใน 204 62.2 
 หอ้งคลอด 47 14.3 
 หอ้งฉุกเฉิน 37 11.3 
 ผูป่้วยนอก 25 7.6 
 หอ้งผา่ตดั 9 2.8 
 หออภิบาลผูป่้วยหนกั 6 1.8 
 รวม 328 100.0 

 
 จากตารางท่ี 4.1  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง มีอายเุฉล่ีย 34.23 ปี  อายสูุงสุด 58 ปี  ตํ่าสุด 22 ปี   
ช่วงอายท่ีุมีจาํนวนมากท่ีสุด คือ ช่วงอายรุะหวา่ง 31  ถึง 40 ปี ร้อยละ 4.9 รองลงมาคือช่วงอาย ุ21 
ถึง 30 ปี ร้อยละ 35.4 และส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 94.5 
 



 75

 กลุ่มตวัอยา่งมีการศึกษาสูงสุดระดบัปริญญาตรีหรือเทียบเท่ามากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 
93.6 และท่ีเหลือมีการศึกษาระดบัปริญญาโท คิดเป็นร้อยละ 6.4  มีประสบการณ์การทาํงานเก่ียวกบั
วิชาชีพพยาบาลเฉล่ีย 11.65 ปี  สูงสุด 34 ปี ตํ่าสุด 1 ปี ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การทาํงานนอ้ยกว่า 
11 ปี คิดเป็นร้อยละ 50.6  และปฏิบติังานอยู่ท่ีแผนกผูป่้วยในมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 62.2 
รองลงมาไดแ้ก่ ห้องคลอด และห้องฉุกเฉิน  ร้อยละ 14.3 และ 11.3 ตามลาํดบั  และปฏิบติังานใน
แผนกหออภิบาลผูป่้วยหนกันอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 1.8  
 

ตอนที ่2 ผลการวเิคราะห์พฤตกิรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย  
 
ตารางท่ี 4.2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของคะแนนพฤติกรรมการนิเทศ 

การพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย (n= 328) 
 

พฤติกรรม 
การนิเทศการพยาบาล 

ค่าเฉลีย่ 
ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

ระดับ 

ดา้นเจตคติ 3.98 0.61 สูง 
ดา้นความรู้ 3.90 0.59 สูง 
ดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั 3.88 0.63 สูง 

รวม 3.92 0.57 สูง 

 
 จากตารางท่ี 4.2 พบวา่ พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย ตาม 
การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ อยูใ่นระดบัสูง  (ค่าเฉล่ีย 3.92 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.57) 
 เม่ือพิจารณาในรายดา้น พบว่า ค่าเฉล่ียทั้ง 3 ดา้น มีพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาล
ของหัวหน้าหอผูป่้วยอยู่ในระดบัสูง  ดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ดา้นเจตคติ (ค่าเฉล่ีย 3.98 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.61) รองลงมาคือ ดา้นความรู้ (ค่าเฉล่ีย 3.90 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59)  
ส่วนดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั มีคะแนนตํ่าสุด (ค่าเฉล่ีย 3.88 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.63) 
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ตอนที ่3 ผลการวเิคราะห์ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน  
 
ตารางท่ี 4.3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของคะแนนประสิทธิผลการบนัทึก 

การพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน (n= 328) 
 

 
     ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล 

 
ค่าเฉลีย่ 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

ระดับ 

ความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน 4.01 0.51 สูง 
การดูแลเอาใจใส่ใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วม 3.96 0.50 สูง 
การสอนใหค้าํแนะนาํ 3.89 0.59 สูง 
การติดตามตามแผนท่ีวางไว ้ 3.87 0.56 สูง 
การตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย 3.73 0.58 สูง 

รวม 3.91 0.48 สูง 

 
 จากตารางท่ี 4.3 พบวา่ ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน ตาม
การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ อยูใ่นระดบัสูง  (ค่าเฉล่ีย 3.91 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.48) 
 เม่ือพิจารณาในรายดา้น พบวา่ ค่าเฉล่ียทั้ง 5 ดา้น มีประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล
อยูใ่นระดบัสูง  ดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ดา้นความพร้อมช่วยเหลือสนบัสนุน (ค่าเฉล่ีย 4.01 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.51) รองลงมาคือ ดา้นการดูแลเอาใจใส่ใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วม (ค่าเฉล่ีย 
3.96 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.50) ด้านการสอนให้คาํแนะนํา (ค่าเฉล่ีย 3.89 ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 0.59) ดา้นการติดตามตามแผนท่ีวางไว ้(ค่าเฉล่ีย 3.87 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.56) 
ตามลาํดบั ส่วนดา้นการตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด (ค่าเฉล่ีย 3.73 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.58) 
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ตอนที ่4 ผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤตกิรรมการนิเทศการพยาบาลของ 
 หัวหน้าหอผู้ป่วย กบั ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน  
 
ตารางท่ี 4.4 ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ระหวา่ง พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอ 

ผูป่้วย กบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน (n= 328) 
 

ตัวแปรทีศึ่กษา 
พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลด้าน 

ความรู้ เจตคติ ทกัษะหรือการปฏิบติั 
ประสิทธิผลการบนัทึก
การพยาบาล 

0.41** 0.45** 0.47** 

ระดับ ปานกลาง ปานกลาง ปานกลาง 

** มีนยัสาํคญัทางสถิตีท่ีระดบั 0.01 
 
 จากตารางท่ี 4.4 พบว่า ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 ทั้ งสามด้าน ได้แก่
พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยดา้นความรู้ กบัประสิทธิผลการบนัทึกการ
พยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ มีความสัมพนัธ์ทางบวก ในระดบั
ปานกลางอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากับ 0.41     
ส่วนพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้หอผูป่้วยดา้นเจตคติ กบัประสิทธิผลการบนัทึก
การพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ มีความสัมพนัธ์ทางบวก ใน
ระดบัปานกลางอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  โดยมีค่าสมัประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.45  
และพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู ้ป่วยด้านทักษะหรือการปฏิบัติ กับ
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ มี
ความสัมพันธ์ทางบวก ในระดับปานกลางอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยมีค่า
สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์เท่ากบั 0.47 
 



บทที ่5 

สรุปการวจัิย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 

 การวิจยัในคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา  มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการ
นิเทศของหัวหน้าหอผูป่้วย ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ   
และศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วย กับ
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 โดยสรุป
ผลการวิจยั อภิปรายผลและขอ้เสนอแนะดงัน้ี 
 

1. สรุปการวจิยั 
 

1.1 วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
1.1.1 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยของ 

โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17  
1.1.2 เพื่อศึกษาประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชน เขต 

ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
1.1.3 เพื่อศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้ 

หอผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 
 1.2 วธีิดําเนินการวจัิย 
  1.2.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพ ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล
ชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 รวม 5 จงัหวดั ไดแ้ก่ จงัหวดัอุตรดิตถ ์พิษณุโลก สุโขทยั 
ตาก และเพชรบูรณ์ โดยมีระยะเวลาการปฏิบติังานอย่างน้อย 1 ปีข้ึนไป รวม 39 โรงพยาบาล 
จาํนวน 1,820 คน 
  1.2.2 กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพ ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน เขต
ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 โดยมีระยะเวลาการปฏิบติังานอยา่งนอ้ย 1 ปีข้ึนไป จาํนวน 328 คน 
ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น(Stratified  random sampling) 
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  1.2.3 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย 
   เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนเองโดย
ศึกษาจาก ตาํรา วารสาร เอกสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการนิเทศงานการพยาบาล  
แบบสอบถามจาํแนกเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
   ส่วนที ่1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของประชากรลกัษณะคาํถามเป็น
แบบคาํถามปลายปิดและปลายเปิด ประกอบด้วย อายุ เพศ ประสบการณ์การปฏิบัติงาน ระดับ
การศึกษา และสถานท่ีปฏิบติังาน ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบปลายปิดและปลายเปิด จาํนวน  5 ขอ้ 
   ส่วนที ่2 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศงานของ
หวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพซ่ึงเป็นกลุ่มประชากร ลกัษณะแบบสอบถามเป็น
แบบมาตรประเมินค่า  (Rating Scale) 5 ระดบั จาํนวนทั้งส้ิน 30  ขอ้ 
   ส่วนที ่3 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัประสิทธิผลการบนัทึกทาง 
การพยาบาล ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตรประเมินค่า (Rating Scale)  5 ระดบัจาํนวน 38 ขอ้ 
  1.2.4 การตรวจสอบคณุภาพของเคร่ืองมือ  
   การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือในการวิจยัคร้ังน้ี เพ่ือตรวจสอบหาความ
ตรงตามเน้ือหา (Content Validity) โดยผูท้รงคุณวฒิุ  3  ท่านและตรวจสอบความเท่ียงของเคร่ืองมือ 
(Reliability) โดยทดลองใช ้(Try Out) กบัพยาบาลวิชาชีพท่ีมีลกัษณะเหมือนกบักลุ่มประชากร คือ
พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชน จงัหวดักาํแพงเพชรจาํนวน30 คน แลว้นาํขอ้มูล
ท่ีไดม้าหาค่าความเท่ียงในแต่ละดา้นและโดยรวมโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา ของครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดค้่าความเท่ียงทั้งฉบบัของแบบสอบถามส่วนท่ี2 พฤติกรรมการ
นิเทศงานของหัวหนา้หอผูป่้วย เท่ากบั  .97  ค่าความเท่ียงของแบบสอบถามทั้งฉบบัในส่วนท่ี3
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล เท่ากบั   .96 
  1.2.5 การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
   ผูว้ิจยัไดป้ระสานงานส่งแบบสอบถามและรับคืนแบบสอบถามทางไปรษณีย ์
ยกเวน้โรงพยาบาลพบพระ ผูว้ิจยัส่งแบบสอบถามและติดตามเก็บแบบสอบถามคืนดว้ยตนเอง 
ผูว้ิจยัเร่ิมเกบ็ขอ้มูลตั้งแต่วนัท่ี 4  เมษายน 2554 ถึง วนัท่ี 13 พฤษภาคม  2554  รวมระยะเวลาในการ
ใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล  6  สัปดาห์  ไดรั้บแบบสอบถามคืนจาํนวน 328 ฉบบั และมีความสมบูรณ์ 
จาํนวน 328 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 100 ของแบบสอบถามท่ีส่งไปทั้งหมด 
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  1.2.6 การวิเคราะห์ข้อมูล  
   การวิเคราะห์ข้อมูลและประมวลผลข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป 
ดงัต่อไปน้ี 
   1) ข้อมูลเก่ียวกับข้อมูลทั่วไป ลักษณะประชากร จําแนกตามอายุ เพศ 
สถานภาพสมรส ประสบการณ์ทาํงาน ระดบัการศึกษา สถานท่ีทาํงาน วิเคราะห์โดยการแจกแจง
ความถ่ี ร้อยละ 
   2) ขอ้มูลเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลและประสิทธิผล 
การบนัทึกการพยาบาล วิเคราะห์โดยหาค่าเฉล่ีย (Mean) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard 
Deviation) 
   3) ข้อมูลหาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลกับ
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล โดยใชก้ารคาํนวณหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน 
(Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) 
 1.3 ผลการวจัิย 
  1.3.1 ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 17 จาํนวน  328  คน โดยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็น ร้อยละ 94.5  มีช่วงอายุ
ระหว่าง 31 ปี ถึง 40 ปี มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 46.9  ระดบัการศึกษาสูงสุดระดบัปริญญาตรีหรือ
เทียบเท่ามากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 93.6 และท่ีเหลือมีการศึกษาระดบัปริญญาโท คิดเป็นร้อยละ 6.4  
มีประสบการณ์การทาํงานเก่ียวกับวิชาชีพพยาบาลเฉล่ีย 11.65 ปี สูงสุด 34 ปี ตํ่าสุด 1 ปี และ
ปฏิบติังานอยู่ท่ีแผนกผูป่้วยในมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 62.2 รองลงมาไดแ้ก่ ห้องคลอด และห้อง
ฉุกเฉิน ร้อยละ 14.3 และ 11.3 ตามลาํดบั  และปฏิบติังานในแผนกหออภิบาลผูป่้วยหนกันอ้ยท่ีสุด 
ร้อยละ 1.8  
  1.3.2 พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ ป่วย ตามการรับรู้ของ
พยาบาลวิชาชีพ อยูใ่นระดบัสูง (ค่าเฉล่ีย 3.92 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.57) 
   เม่ือพิจารณาในรายดา้น พบวา่มีพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้
หอผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูงทุกดา้น โดยดา้นเจตคติ มีค่าคะแนนเฉล่ียสูงกวา่ดา้นอ่ืน (ค่าเฉล่ีย 3.98 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.61) รองลงมาคือ ดา้นความรู้ (ค่าเฉล่ีย 3.90 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59)  
และดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั (ค่าเฉล่ีย 3.88 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.63) 
  1.3.3 ประสิทธิผลการบันทึกการพยาบาลของโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขที่ 17 ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพโดยรวม อยู่ในระดบัสูง (ค่าเฉล่ีย 3.91 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.48) 
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   เม่ือพิจารณาในรายด้าน พบว่า ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลอยู่ใน
ระดบัสูงทุกดา้นโดยดา้นความพร้อมช่วยเหลือสนับสนุนมีค่าเฉล่ียมากกว่าดา้นอ่ืน (ค่าเฉล่ีย 4.01 
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.51) รองลงมาคือ ดา้นการดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม 
(ค่าเฉล่ีย 3.96 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.50) ด้านการสอนให้คาํแนะนํา (ค่าเฉล่ีย 3.89 ส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59)  ดา้นการติดตามตามแผนท่ีวางไว ้(ค่าเฉล่ีย 3.87 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
0.56) และดา้นการตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย (ค่าเฉล่ีย 3.73 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.58) 
  1.3.4 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอ
ผู้ป่วย กบั ประสิทธิผลการบันทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน 
เขตตรวจราชการสาธารณสุขที่ 17  พบว่า พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย  
ดา้นความรู้  ดา้นเจตคติ และดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั มีความสัมพนัธ์กนัในทางบวกในระดบัปาน
กลาง กบั ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน 
เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสมัพนัธ์เท่ากบั 0.41 ,0.45 และ0.47 ตามลาํดบั   
 

2. อภปิรายผล  
 
 การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย 
กบั ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 ผูว้ิจยั
มีประเดน็ในการอภิปรายผลดงัน้ี 
 2.1 พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ของพยาบาล
วชิาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขที ่17 
  จากผลการศึกษาพบว่า พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาล
วิชาชีพมีค่าคะแนนเฉล่ียโดยรวมทุกดา้นอยูใ่นระดบัสูง  อธิบายไดว้่า หัวหนา้หอผูป่้วยเป็นผูบ้ริหาร
ระดบัตน้ท่ีใกลชิ้ดกบัผูป้ฏิบติังานมากท่ีสุด เป็นบุคคลสาํคญัผูห้น่ึงท่ีบทบาทหนา้ท่ี ในการให ้
การนิเทศแก่บุคลากรพยาบาล ซ่ึงตอ้งมีความรู้ในงาน  มีความรับผิดชอบ มีทกัษะในการสอนและให้
คาํแนะนาํตลอดจน มีมนุษยสมัพนัธ์ท่ีดี ทั้งน้ีการนิเทศจะไดผ้ลหรือไม่อยูท่ี่พฤติกรรมผูนิ้เทศว่าไดเ้อา
ใจใส่ท่ีจะทาํกิจกรรมการนิเทศมากน้อยเพียงใด (ภัทรา  เจดียศ์รี 2539:128) ซ่ึงสอดคลอ้งกับผล
การศึกษาของดรุณี  ลาภขจรสงวน (2539) ท่ีศึกษาความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัการนิเทศทางการ
พยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยพบว่า โดยรวมอยู่ในระดบัดี เมตตา  สุขวิทยาภรณ์ (2550) ซ่ึงศึกษา
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พบว่าหัวหน้าหอผูป่้วยในโรงพยาบาลทัว่ไปมีความรู้ เจตคติและทกัษะในการปฏิบติัการนิเทศใน
ระดบัสูง 
  เม่ือพิจารณาในรายดา้น พบว่า พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอ
ผูป่้วยดา้นเจตคติมีค่าคะแนนในระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงกว่าดา้นอ่ืน ซ่ึงผลการศึกษาในคร้ังน้ี 
สอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของ บุริมรพี  ดาํรงรัตน์ (2542) ท่ีศึกษาความรู้การนิเทศงานการพยาบาล 
เจตคติต่อการนิเทศการพยาบาลและสภาพแวดลอ้ม ในการทาํงานกบัการปฏิบติับทบาทการนิเทศ
ของหัวหน้าหอผูป่้วย พบว่า เจตคติต่อผูรั้บการนิเทศมีค่าเฉล่ียสูงสุด และสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของเมตตา  สุขวิทยาภรณ์ (2550) ท่ีพบว่าหัวหนา้หอผูป่้วยโรงพยาบาลทัว่ไปเขต 2 มีเจตคติท่ีดีต่อ
การนิเทศงานในระดบัสูง และมีค่าเฉล่ียสูงกว่าพฤติกรรมดา้นอ่ืน ทั้งน้ีอภิปรายไดว้่าบุคคลท่ีมีเจต
คติท่ีดีต่อส่ิงใดย่อมมีพฤติกรรมในเร่ืองนั้นดีดว้ย เพราะเจตคติมีความสาํคญัต่อการแสดงออกของ
พฤติกรรม เป็นตวัเช่ือมระหว่างความรู้และการปฏิบติัท่ีมีความรู้สึก ลงความเห็น ท่าทีโดยสรุปรวม 
ของบุคคลท่ีมีต่อบุคคลหรือส่ิงใดส่ิงหน่ึง ซ่ึงออกมาในชอบหรือไม่ชอบ ดีหรือไม่ดี เห็นด้วย
หรือไม่เห็นดว้ย พอใจหรือไม่พอใจ การเกิดข้ึนของเจตคตินั้นจากปฏิสัมพนัธ์ท่ีบุคคลมีต่อส่ิงนั้น 
ประสบการณ์ท่ีเก็บซึมซบัสะสมไว ้เกิดการรับรู้การเรียนรู้ การเขา้ใจจนเกิดความรู้สึก ท่ีสุดก็มีท่าที
ต่อส่ิงนั้น การท่ีบุคคลจะมีเจตคติอย่างไรข้ึนอยู่กบัองคป์ระกอบ นิสัยรสนิยมเฉพาะตวัของแต่ละ
บุคคล ในการแสดงคุณลกัษณะตามค่านิยมท่ียึดถือ ความเช่ือและความรู้สึก (พิภพ วชงัเงิน 2545)  
และเม่ือดูจากรายขอ้ของพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหนา้หอผูป่้วยดา้นเจตคติ พบว่า 
หัวหน้าหอผูป่้วยแสดงให้เห็นว่าการนิเทศบนัทึกทางการพยาบาลมีความสําคญัต่อวิชาชีพการ
พยาบาล มีค่าคะแนนเฉล่ียสูงท่ีสุด (ค่าเฉล่ีย 4.17 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.69) ซ่ึงแสดงว่าหวัหนา้
หอผูป่้วยในโรงพยาบาลชุมชนในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 นั้นมีเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพ  และ
ใหค้วามสาํคญัต่อการนิเทศการเขียนบนัทึกการพยาบาล เพราะการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลนั้น
เป็นส่ิงท่ีจะสะทอ้นถึงการปฏิบติังานท่ีถูกตอ้งตามกระบวนการพยาบาลไดอ้ย่างชดัเจนและเป็น
หลกัฐานในการปฏิบติังานไดว้่าพยาบาลปฏิบติังานไดอ้ย่างมีคุณภาพหรือไม่ ซ่ึงหัวหนา้หอผูป่้วย
ตอ้งใหค้วามใส่ใจและมีการปฏิบติัการนิเทศการปฏิบติัการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีถูกตอ้งดว้ย 
(พลูสุข หิงคานนท ์2551) ดงันั้นหวัหนา้หอผูป่้วยจึงมีเจคคติในระดบัสูงต่อการนิเทศงานเพ่ือให้
พยาบาลวิชาชีพเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีถูกตอ้ง 
  พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยท่ีดา้นความรู้ในภาพรวมอยู่
ในระดบัสูง(ค่าเฉล่ีย 3.90 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของดรุณี  
ลาภขจรสงวน(2539) ท่ีศึกษาความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัการนิเทศทางการพยาบาลของหวัหนา้ 
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หอผูป่้วยพบวา่ หวัหนา้หอผูป่้วยมีความรู้ในระดบัดี ร้อยละ 76 และการศึกษาของเมตตา  สุขวิทยาภรณ์ 
(2550) ท่ีศึกษาพฤติกรรมการนิเทศของผูนิ้เทศการพยาบาลดา้นความรู้ในภาพรวมอยู่ในระดบัสูง  
ซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาของบุริมรพี ดาํรงรัตน์(2542) ท่ีศึกษาความรู้การนิเทศงานการพยาบาล  
เจตคติต่อการนิเทศการพยาบาลและสภาพแวดลอ้มในการทาํงานกบัการปฏิบติับทบาทการนิเทศ
ของหัวหนา้หอผูป่้วย พบว่า ความรู้การนิเทศงานของหัวหน้าหอผูป่้วยอยู่ในระดบัปานกลางมาก
ท่ีสุด จากผลการวิจยัคร้ังน้ีอภิปรายไดว้่า ในการนิเทศงานนั้นผูนิ้เทศงานไม่ว่าจะเป็นผูนิ้เทศงาน
ระดบัใดตอ้งมีความรู้ความสามารถในเร่ืองท่ีจะนิเทศ ผูนิ้เทศตอ้งมีการเตรียมตวัดา้นการศึกษา
สําหรับหน้าท่ีท่ีจะได้รับ เพื่อให้ตนเองมีความรู้ความชาํนาญเพื่อให้เกิดผลงานท่ีเป็นรูปธรรม
(Devine and Baxter,1995) และหัวหนา้หอผูป่้วยซ่ึงเป็นผูนิ้เทศงานมีประสบการณ์ในการเป็น
พยาบาลวิชาชีพท่ีตอ้งปฏิบติังานในการเขียนบนัทึกการพยาบาลมาก่อนย่อมจะมีความรู้ความ
ชํานาญท่ีจะนิเทศงานให้กับพยาบาลวิชาชีพได้ ซ่ึงพยาบาลวิชาชีพท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างมี
ประสบการณ์นอ้ยกว่า 11 ปีมากท่ีสุด และเม่ือพิจารณาในรายขอ้ของการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ
ต่อความรู้ของผูนิ้เทศการพยาบาลพบวา่ พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู้วา่หวัหนา้หอผูป่้วยซ่ึงเป็น 
ผูนิ้เทศมีความรู้ในเกณฑ์การการประเมินผลการบนัทึกการพยาบาล  การบอกลกัษณะการเขียน
บนัทึกการพยาบาลท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วยในแต่ละสถานการณ์ และ สามารถอธิบายแนวคิดการ
บนัทึกการพยาบาลไดถู้กตอ้งในระดบัสูงกว่าทุกรายขอ้ ซ่ึงแสดงว่าหัวหนา้หอผูป่้วยมีความรู้และ
ประสบการณ์ในการนิเทศงาน ทั้งน้ีในโรงพยาบาลชุมชนท่ีตอ้งการไดรั้บการรับรองคุณภาพและ
ผ่านการประเมินการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลคุณภาพตามหลกัเกณฑ์ซ่ึงแสดงว่าหัวหน้าหอ
ผูป่้วยมีความรู้และประสบการณ์ในการนิเทศงาน ทั้งน้ีในโรงพยาบาลชุมชนท่ีตอ้งการไดรั้บการ
รับรองคุณภาพและผ่านการประเมินการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลคุณภาพตามหลักเกณฑ์
สาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (2553) และสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล(องคก์าร
มหาชน) จะตอ้งไดรั้บการช้ีแจงเกณฑก์ารประเมินและการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลท่ีถูกตอ้ง 
โดยสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล(องคก์ารมหาชน) มีการกาํหนดเกณฑ์การประเมินไว ้9 
ขอ้  ซ่ึงโรงพยาบาลทุกโรงพยาบาลจะตอ้งช้ีแจงใหห้วัหนา้หอผูป่้วยทราบ อยา่งเช่นในโรงพยาบาล
พบพระ ไดมี้การประชุมช้ีแจงเร่ืองเกณฑก์ารประเมินการบนัทึกทางการพยาบาลใหก้บัหวัหนา้หอ
ผูป่้วยทราบเพ่ือเป็นแนวทางในการพฒันาการเขียนบนัทึกการพยาบาลก่อนท่ีจะมีการรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล(รายงานการประชุมกลุ่มการพยาบาล พ.ย.2553) จึงทาํให้หัวหน้าหอผูป่้วยมี
ความรู้ในการนิเทศงานการเขียนบนัทึกการพยาบาล ไดใ้นระดบัสูง 
  พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยในดา้นทกัษะะหรือการ
ปฏิบติัในภาพรวมอยู่ในระดบัสูง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของบุริมรพี ดาํรงรัตน์ (2542:85-87) 
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ศึกษาพบว่าการปฏิบัติบทบาทนิเทศของหัวหน้าหอผูป่้วยโรงพยาบาลศูนย์สังกัดกระทรวง
สาธารณสุข อยูใ่นระดบัมากและการศึกษาของเมตตา  สุขวิทยาภรณ์(2550) ท่ีศึกษาพฤติกรรมการ
นิเทศของผูนิ้เทศการพยาบาลในโรงพยาบาลทัว่ไป พบว่าพฤติกรรมดา้นทกัษะหรือการปฏิบติังาน
อยูใ่นระดบัสูง ทั้งน้ีเพราะพฤติกรรมดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั (Psychomotor domain) นั้นเป็น
พฤติกรรมการแสดงออกท่ีมีระดบัความรู้และการฝึกฝน  เป็นการใชค้วามสามารถท่ีแสดงออกทาง
ร่างกาย ซ่ึงรวมทั้งพฤติกรรมท่ีแสดงออกและสังเกตได ้เป็นพฤติกรรมขั้นสุดทา้ยท่ีบุคคลปฏิบติั
ออกมาโดยมีดา้นความรู้ และดา้นเจตคติ เป็นตวัช่วยให้เกิดพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง แต่
กระบวนการจะก่อให้เกิดพฤติกรรมน้ีตอ้งอาศยัระยะเวลาและการตดัสินใจหลายขั้นตอน (อาภรณ์  
ภู่วิทยพนัธ์ 2544) ดังนั้นเม่ือหัวหน้าหอผูป่้วยมีความรู้ เจตคติท่ีดีในระดับสูงต่อการนิเทศการ
พยาบาลในเร่ืองการบนัทึกการพยาบาล จึงทาํใหเ้กิดทกัษะหรือการปฏิบติัการนิเทศในระดบัสูงดว้ย 
และเม่ือพิจารณารายขอ้ของการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพต่อทกัษะในการนิเทศงานของหัวหนา้หอ
ผูป่้วยพบว่า พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู้ว่าหัวหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะในการส่งเสริมให้มีการบนัทึก
การพยาบาลและมีการเปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดีข้ึน เปิดโอกาสให้พยาบาลวิชาชีพมีส่วนร่วมใน
การแสดงความคิดเห็นเก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาล ในระดบัสูงกว่าดา้นอ่ืน  จึงเป็นไปตาม
หลกัการนิเทศงานทางการพยาบาลท่ีสาํนกัการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข (2544)  สุลกัษณ์  
มีชูทรัพย ์(2539) ไดเ้สนอว่าผูนิ้เทศการพยาบาลควรมีวิธีการในการปฏิบติังานการนิเทศงานโดย
สร้างบรรยากาศใหเ้กิดความเป็นกนัเอง รับฟังปัญหา ส่งเสริมการปฏิบติังานและใหผู้รั้บการนิเทศมี
ส่วนร่วมในการเสนอความคิดเห็น  
 2.2 ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาล 
ชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขที่ 17 ผลการศึกษาพบว่า ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล
ของโรงพยาบาลชุมชนตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ  ค่าเฉล่ียโดยรวมอยูใ่นระดบัสูง อภิปราย
ไดว้่า ในการปฏิบติัการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพนั้น การบนัทึกการพยาบาลเป็นกิจกรรมสาํคญั
กิจกรรมหน่ึงท่ีพยาบาลวิชาชีพทุกคนตอ้งปฏิบติั เพราะการเขียนบนัทึกการพยาบาลนั้นเป็นมาตรฐาน
การปฏิบติัการพยาบาล มาตรฐานหน่ึงท่ีสภาการพยาบาลกาํหนดไว ้(สภาการพยาบาล 2551) และเป็น
ส่ิงท่ีพยาบาลตอ้งมีความรู้ความเขา้ใจในการเขียนบนัทึกการพยาบาล ดว้ยบนัทึกการพยาบาลนั้น
เป็นหลกัฐานท่ีแสดงถึงประสิทธิภาพของการให้การพยาบาลและเป็นหัวใจสําคญัของวิชาชีพ
พยาบาล ซ่ึงพยาบาลวิชาชีพทุกคนไดรั้บการปลูกฝังและฝึกปฏิบติัในการเรียนภาคปฏิบติัทาง 
การพยาบาลมาตลอดระยะเวลาการศึกษาในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต (พลูสุข หิงคานนท ์2550) 
ประกอบกบัการดาํเนินงานของโรงพยาบาลชุมชน ในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี17 จาํนวน 39 
แห่งนั้น เป็นโรงพยาบาลท่ีไดรั้บการประเมินคุณภาพ จากสภาการพยาบาล และจาก สถาบนัรับรอง
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คุณภาพสถานพยาบาล มาแลว้ จาํนวน 39  แห่ง ดงันั้นโรงพยาบาลแต่ละแห่งจึงไดรั้บการพฒันา
กระบวนการเขียนบนัทึกการพยาบาลมาแลว้ โดยท่ีในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี17 ไดมี้การ
ประชุมผูบ้ริหารระดบัตน้ พยาบาลวิชาชีพของทุกโรงพยาบาลชุมชน ในเร่ืองการพฒันาการเขียน
บนัทึกการพยาบาล โดยโรงพยาบาลสุโขทยัเป็นเครือข่าย และไดรั้บงบประมาณจากสํานักงาน
หลกัประกนัสุขภาพ(โรงพยาบาลสุโขทยั 2553 ) ดงันั้นจึงทาํใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีประสิทธิผลการ
เขียนบนัทึกการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชนในระดบัสูง 
  เม่ือพิจารณาในรายดา้นของประสิทธิผลการเขียนบนัทึกการพยาบาล พบว่า ดา้น
ความพร้อมช่วยเหลือสนับสนุน มีค่าเฉล่ียสูงสุด ซึงหมายถึงการท่ีพยาบาลมีความรู้ ทักษะใน 
การปฏิบติัการพยาบาลท่ีพร้อมจะให้การพยาบาลผูป่้วยและบนัทึกการพยาบาลไดอ้ย่างถูกตอ้งตาม
หลกัการในการบนัทึกการพยาบาลในส่ิงท่ีไดป้ฏิบติัจริง ในระดบัสูง ทั้งน้ีเน่ืองจากในการปฏิบติั 
การพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพนั้ นจะต้องใช้กระบวนการพยาบาลเป็นแนวทางในการปฏิบัติ 
การพยาบาล และหลกัการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลนั้นจะตอ้งบนัทึกตามแนวทางการปฏิบติั 
การพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล บนัทึกตามส่ิงต่างๆท่ีไดป้ฏิบติัตั้งแต่การประเมินสภาวะผูป่้วย 
การให้การพยาบาล การประเมินผลการให้การพยาบาล ซ่ึงพยาบาลตอ้งมีความรู้และพร้อมท่ีจะให ้
การสนบัสนุนผูป่้วยใหไ้ดรั้บการบริการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ์2538) 
  ส่วนประสิทธิผลดา้นท่ีการตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยมีคะแนนเฉล่ียนอ้ย
กว่าด้านอ่ืน ทั้ งน้ีเม่ือวิเคราะห์ในรายข้อคาํถามในด้านน้ีพบว่าพยาบาลวิชาชีพมีการบันทึก 
การพยาบาลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการวางแผนกิจกรรมท่ีครอบคลุมการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค
และการฟ้ืนฟูโรคมีคะแนนเฉล่ียนอ้ยกว่าทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง   สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ 
เมตตา สุขวิทยาภรณ์ (2550 ) ท่ีพบวา่พยาบาลวิชาชีพมีการวางแผนการพยาบาลท่ีครอบคลุมในดา้น
การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคและการฟ้ืนฟูโรคในระดับปานกลาง อภิปรายได้ว่าใน
การศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างปฏิบติังานในโรงพยาบาลชุมชนในแผนกผูป่้วยในมากท่ีสุด ซ่ึงการ
ดูแลผูป่้วยในท่ีไดรั้บการรักษาพยาบาลนั้น เนน้ท่ีการใหก้ารดูแลตามอาการตามการรักษาของแพทย์
มากกวา่ประกอบกบัเกณฑก์ารประเมินคุณภาพการบนัทึกการพยาบาลตามท่ีสาํนกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ(2553 )กาํหนดเกณฑห์น่ึง ในเกณฑข์อ้ท่ี4 ว่า มีการบนัทึกการพยาบาลในส่วนของ
การวางแผนการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัการวินิจฉยัทางการพยาบาล ซ่ึงส่วนใหญ่แลว้การวินิจฉัย
ทางการพยาบาลจะเนน้ท่ีอาการ อาการแสดงในระหว่างรับการรักษา ดงันั้นจึงส่งผลต่อการเขียน
บนัทึกการพยาบาลในประเดน็น้ีนอ้ยกวา่ดา้นอ่ืน  
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 2.3 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วยกับ
ประสิทธิผลการบันทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขที ่17 
  ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผูป่้วยกบั
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ มีความสัมพนัธ์ทางบวกใน
ระดบัปานกลาง อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานการวิจยัท่ีตั้งไว ้                   
เม่ือพิจารณารายด้านพบว่า ความรู้ เจตคติและทกัษะของหัวหน้าหอผูป่้วยมีความสัมพนัธ์กับ
ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในทางบวกในระดบัปานกลาง 
อธิบายไดว้า่ ผูนิ้เทศซ่ึงเป็นหวัหนา้หอผูป่้วย เป็นผูบ้ริหารหน่วยงานมี ความรู้ เจตคติในการนิเทศท่ี
ดีและ มีทกัษะในการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลท่ีดี มีความสมัพนัธ์กบัประสิทธิผลการบนัทึก 
การพยาบาล ทั้งน้ีชาร์ท (Schwartz, 1975: 28-31 อา้งใน เทพชยั มอพิทกัษ)์ ไดเ้สนอว่า ความรู้ จะ
ส่งผลใหเ้กิดเจตคติ ซ่ึงนาํไปสู่การปฏิบติัโดยมีเจตคติเป็นตวักลางระหวา่งความรู้กบัการปฏิบติั และ 
ความรู้และเจตคติมีความสัมพนัธ์กนัและกนั และทาํให้เกิดการปฏิบติัตามมา ดงันั้นเม่ือผูนิ้เทศมี
ความรู้ดี เจตคติดี การปฎิบัติการนิเทศดีจึงมีความสัมพนัธ์กับส่ิงท่ีเกิดจากการนิเทศคือการท่ี
พยาบาลวิชาชีพสามารถบนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิผล  สอดคลอ้งกบัการศึกษาและ 
ขอ้เสนอแนะของจิราพร  พรหมพิทกัษก์ลุ (2541) และเสมอแข  สงแดง (2546) ไดเ้สนอแนะวา่ 
ผูบ้ริหารทางการพยาบาลควรกาํหนดนโยบายการนิเทศและพฒันาทกัษะการนิเทศแก่หัวหนา้หอ
ผูป่้วย ถา้หวัหนา้หอผูป่้วยมีการนิเทศเก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลอยา่งเหมาะสมและถูกตอ้งตาม
หลกัการนิเทศจะทาํใหเ้กิดแรงจูงใจในการบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของจิตรศิริ  ขนัเงิน (2542) ท่ีพบว่า การไดรั้บการสนบัสนุนจากผูบ้งัคบับญัชา การตรวจสอบและ
การนิเทศเป็นระยะเป็นปัจจยัสนบัสนุนการเขียนบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการ  
พรชนก ขนัชะรุ (2545) ให้ขอ้เสนอแนะว่า หัวหนา้หอผูป่้วยควรมีการนิเทศในดา้นการบนัทึกการ
พยาบาลอย่างต่อเน่ืองเพื่อให้พยาบาลวิชาชีพมีความต่ืนตวัและให้ความสําคญักบัการเขียนบนัทึก
การพยาบาลมากข้ึน และจดัระบบนิเทศการบนัทึกการพยาบาลในบริบทท่ีเป็นอยู่อย่างต่อเน่ือง 
เช่นเดียวกบัขอ้เสนอแนะของมลฤดี  ประสิทธ์ิ(2548) ว่าควรจดัระบบการนิเทศติดตามประเมินผล
การบนัทึกการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง โดยหัวหนา้หอผูป่้วยควรมีการนิเทศในดา้นการกระตุน้จูงใจ 
การแก้ไขปัญหาและการติดตามตรวจสอบ ประเมินผลการบนัทึกการพยาบาลเป็นระยะอย่าง
สมํ่าเสมอ 
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3. ข้อเสนอแนะ 
 
 3.1 ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจัิยไปใช้  
  3.1.1 จากผลการศึกษาท่ีพบวา่ พฤติกรรมการนิทศของหวัหนา้หอผูป่้วย 
ดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั มีคะแนนตํ่ากวา่ดา้นอ่ืน ผูบ้ริหารการพยาบาลควรไดมี้การสนบัสนุนและ
ส่งเสริมให้หัวหนา้หอผูป่้วยไดมี้การพฒันาทกัษะการนิเทศและทกัษะในการให้คาํปรึกษาในการ
เขียนบนัทึกการพยาบาลไดเ้ป็นขั้นตอนท่ีถูกตอ้ง ชดัเจน  
  3.1.2 ในดา้นประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล ในหวัขอ้การบนัทึกการวางแผน
กิจกรรมการพยาบาล โดยครอบคลุมการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การรักษาพยาบาลและ
ฟ้ืนฟูสภาพ ผูบ้ริหารการพยาบาลควรส่งเสริมและให้การสนบัสนุนใหพ้ยาบาลวิชาชีพไดมี้การวาง
แผนการพยาบาล ปฏิบติัการพยาบาลใหค้รบทุกดา้นและพฒันาแบบบนัทึกการพยาบาลใหมี้ 
การเขียนกิจกรรมเพื่อใหค้รอบคลุมทุกดา้น และในกลุ่มโรคท่ีเป็นปัญหาสาํคญัในหน่วยงาน 
 3.2 ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
  3.2.1 ควรมีการศึกษาวิเคราะห์องคป์ระกอบของปัจจยัท่ีมีผลต่อการเขียนบนัทึก
การพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการสาธารณสุข
ท่ี 17  
  3.2.2 ควรมีการศึกษาถึงรูปแบบท่ีเหมาะสมสาํหรับการนิเทศงานการเขียนบนัทึก
การพยาบาลท่ีมีประสิทธิผลของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน 
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บรรณานุกรม 
 
กระทรวงสาธารณสุข (2532) คู่มือการนิเทศงานสาธารณสุข  กรุงเทพมหานคร โรงพิมพอ์งคก์าร 
 ทหารผา่นศึก  
 _________ . (2542) การบริหารงานสาธารณสุขส่วนภมิูภาค  (ฉบับปรับปรุงคร้ังท่ี6)นนทบุรี  
 ไม่ปรากฏท่ีพิมพ ์
 _________ . (2545) การปรับบทบาท  ภารกิจ  และโครงสร้างของกระทรวงสาธารณสุข  
 กรุงเทพมหานคร  ยทุธรินทร์การพิมพ ์
กองการพยาบาล สาํนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข (2539) บทบาทหน้าท่ีความรับผิดชอบของ 
 เจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาล : ท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล กรุงเทพมหานคร 
 โรงพิมพม์หาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ 
 _________ . (2539) คู่มือการจัดการบริการพยาบาลจากหลกัการสู่การปฏิบัติ  กรุงเทพมหานคร  
 โรงพิมพม์หาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ 
 _________ . (2539) มาตรฐานการพยาบาลในโรงพยาบาล  กรุงเทพมหานคร  
 โรงพิมพส์ามเจริญพานิช 
กนกพร  เนติเมธี (2539) “ผลการใชรู้ปแบบการนิเทศการบริการพยาบาลสาํหรับหวัหนา้งานหอ 
 ป่วยเฉพาะทางต่อความพึงพอใจในงานของหวัหนา้หอผูป่้วยและพยาบาลประจาํการ 
 โรงพยาบาลทัว่ไป” วิทยานิพนธ์พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการ 
 พยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
ไขแสง  โพธิโกสุม (2542) “การพฒันาแนวปฏิบติัในการบนัทึกการพยาบาลในหอผูป่้วยสูติกรรม” 
 ใน วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์ 19,3 (กนัยายน-ธนัวาคม):2-17 
จิตรศิริ  ขนัเงิน (2542) “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความตั้งใจเขียนบนัทึกทางการพยาบาลของพยาบาล 
 วิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไปเขต 6 ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือสงักดักระทรวง 
 สาธารณสุข” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาการบริหารการ 
 พยาบาล มหาวิทยาลยัขอนแก่น  
ฉวีวรรณ  วชิรมงคลพงษ ์(2547) “การพฒันารูปแบบการนิเทศการพยาบาล กลุ่มการพยาบาล 
 โรงพยาบาลเลย” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาล มหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการ 
 พยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัขอนแก่น 
ดารารัตน์  หงส์ทอง (2547) “ผลของการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล ท่ีเนน้การดูแลแบบ 
 องคร์วมต่อการปฏิบติัการพยาบาล ตามการรับรู้ของผูป่้วย และความพงึพอใจของ 
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 พยาบาลในการใชรู้ปแบบการบนัทึกทางการพยาบาล” วิทยานิพนธ์ปริญญา 
 พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
ดรุณี  ลาภขจรสงวน (2539) “ความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัการนิเทศทางการพยาบาลของหวัหนา้ 
 หอผูป่้วย โรงพยาบาลศูนยแ์ละโรงพยาบาลทัว่ไป สงักดักระทรวงสาธารณสุข”  
 วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาการบริหารการพยาบาล 
 บณัฑิตวิทยาลยั จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
ดาริณี  สมศรี (2536) “พฤติกรรมการนิเทศงานพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลสงักดั 
 กระทรวงสาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานคร” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลมหาบณัฑิต  
 สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั จุฬาลงกรณ์ มหาวิทยาลยั 
ดวงแข  วฒันะ(2537) “การศึกษากิจกรรมการนิเทศของพยาบาลหวัหนา้ตึก โรงพยาบาลชุมชน 
 จงัหวดับริเวณพื้นท่ีชายฝ่ังทะเลตะวนัออก” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตร 
 มหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  บณัฑิตวิทยาลยั  
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
นิรัติน์  อิมามี (2549) “เคร่ืองมือวิจยัทางการพยาบาล”ในเอกสารการสอนชุดวิชาการวิจัยทางการ 
 พยาบาลสารสนเทศและสถิติ เล่มท่ี 1 หน่วยท่ี 4 สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช นนทบุรี สาํนกัพิมพม์หาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
นิตยา  ศรีญาณลกัษณ์ (2545) การบริหารการพยาบาล โครงการสวสัดิการวิชาการ   
 สถาบนัพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข 
บุญใจ  ศรีสถิตยน์รากรู (2550) ระเบียบวิธีการวิจัยทางพยาบาลศาสตร์ (พิมพค์ร้ังท่ี 4) ปรับปรุงใหม่  
 กรุงเทพมหานคร โรงพิมพย์แูอนดไ์อ อินเตอร์ มีเดีย 
 _________ . (2550) ภาวะผู้นาํและกลยทุธ์ในการจัดการองค์การพยาบาลในศตวรรษท่ี 21   
 กรุงเทพมหานคร โรงพิมพจุ์ฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
บุริมรพี  ดาํรงรัตน์ (2542) “ความสมัพนัธ์ระหวา่งความรู้ในการนิเทศทางการพยาบาล เจตคติต่อ 
 การนิเทศทางการพยาบาล และสภาพแวดลอ้มในการทาํงานกบัการปฏิบติับทบาทการ 
 นิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลศูนย ์สงักดักระทรวงสาธารณสุข”วิทยานิพนธ์ 
 ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั 
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
ประคอง  กรรณสูต (2542) สถิติเพ่ือการวิจัยทางพฤติกรรมศาสตร์  กรุงเทพมหานคร สาํนกัพิมพ ์
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
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ประณต  จิรัฐติกาล (254) “ผลการใชก้ารนิเทศงานโดยการสอนแนะของหวัหนา้หอผูป่้วยต่อความ 
 พึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพประจาํการ” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตร 
 มหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั  
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
ประนอม  โอทกานนท(์2529) การนิเทศงานการพยาบาล ในเอกสารการสอนชุดวิชาประสบการณ์ 
 วิชาชีพการพยาบาล หน่วยท่ี 11-13หนา้125-192 นนทบุรี  โรงพิมพ ์
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
 _________ . (2538) การนิเทศงานการพยาบาลใน เอกสารการสอนชุดวิชาประสบการณ์วิชาชีพ 
 การพยาบาล หน่วยท่ี 13. พมิพค์ร้ังท่ี 7 กรุงเทพมหานคร  โรงพิมพอ์รุณการพิมพ ์
ประพิณ  วฒันกิจ  (2541)  การบริหารทางการพยาบาลระดับหัวหน้างาน  หัวหน้าหอผู้ป่วย 
 กรุงเทพมหานคร  โรงพิมพอ์งคก์ารทหารผา่นศึก 
ปาริชาติ โรจน์พลากร-กู๊ซ ยวุดี ฦาชา (2549) สถิติสาํหรับงานวิจัยทางการพยาบาลและการใช้ 
 โปรแกรม SPSS for Windows (2549) กรุงเทพฯ บริษทัจุดทองจาํกดั 
ผอ่งพรรณ  ลาภเจริญ  (2543)  “ความสมัพนัธ์ระหวา่งความสาํคญัของกฎหมายต่อการปฏิบติั 
 วิชาชีพ ความรู้เร่ืองการบนัทึกทางการพยาบาล คุณค่าวชิาชีพ กบัความสามารถใน 
 การบนัทึกทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาล 
 ศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  มหาวิทยาลยับูรพา 
พจนานุกรมฉบบับณัฑิตยสถาน (2542) กรุงเทพมหานคร ศิริวฒันาอินเตอร์ปร้ินท ์
พรชนก  ขนัชะรุ (2545) “ความสมัพนัธ์ระหวา่งความรู้เก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลกบัคุณภาพ 
 การบนัทึกการพยาบาลของพยาบาลประจาํการในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ 
 คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัขอนแก่น” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตร 
 มหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัขอนแก่น 
พวงรัตน์  บุญญานุรักษ ์(2525) การนิเทศและการสอนพยาบาลในคลินิก กรุงเทพมหานคร 
 โรงพิมพไ์ทยเกษม 
 _________ . (2538) การนิเทศและการสอนพยาบาลในคลินิก (พิมพ์คร้ังท่ี2) คณะพยาบาลศาสตร์ 
 มหาวิทยาลยับูรพา 
 _________ . (2539) คู่มือการนิเทศการฝึกประสบการณ์วิชาชีพการพยาบาล  พิมพค์ร้ังท่ี 1 ชลบุรี  
 โรงพิมพศ์รีศิลปะการพิมพ ์
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พลูสุข  หิงคานนท ์(2530) “พฤติกรรมการนิเทศของผูนิ้เทศงานสาธารณสุขผสมผสานส่วนกลาง 
 กระทรวงสาธารณสุข” วิทยานิพนธ์ปริญญาวิทยาศาตรมหาบณัฑิต สาขาบริหาร 
 สาธารณสุข บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัมหิดล 
 _________ . (2550) แนวคิดเก่ียวกบัการพฒันาระบบบริการพยาบาล ในประมวลสาระชุดวิชา 
 การพัฒนาศักยภาพระบบบริการพยาบาล  หน่วยท่ี1 หนา้ท่ี 21-25 
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช นนทบุรี สาํนกัพิมพม์หาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ฟาริดา  อิบราฮิม (2541) นิเทศวิชาชีพและจริยศาสตร์สาํหรับพยาบาล  พิมพค์ร้ังท่ี2  
 กรุงเทพมหานคร โรงพิมพส์ามเจริญพานิชย ์
เมตตา  สุขวิทยาภรณ์ (2550) “ความสมัพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมการนิเทศของผูนิ้เทศการพยาบาล 
 กบัการปฏิบติัตามจรรยาวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขต 2” 
 วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาการบริหารการพยาบาล  
 บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
มลฤดี  ประสิทธ์ิ  (2548)  “ความสมัพนัธ์ระหวา่งการนิเทศการบนัทึกการพยาบาลของหวัหนา้หอ 
 ผูป่้วยกบัคุณภาพการบนัทึกการพยาบาล ของพยาบาลประจาํการ  
 โรงพยาบาลศรีนครินทร์” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 
 สาขาวิชาการบริหารพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัขอนแก่น 
รภิญญา  วิเชียรพกัตร์ (2551) “องคป์ระกอบปัจจยัในการบนัทึกการพยาบาลท่ีมีคุณภาพของ 
 พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขต 11” การคน้ควา้อิสระปริญญาพยาบาล 
 ศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั   
 มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
เรมวล  นนัทศุ์ภวฒัน์และคณะ (2542)  การบริหารการพยาบาล  เชียงใหม่  คณะพยาบาลศาสตร์ 
 มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
รัชนี  เรืองพรวิสุทธ์ิ (2542) “พฤติกรรมการนิเทศของพยาบาลตรวจการตามการรับรู้ตนเองและ 
 พยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่” การคน้ควา้อิสระปริญญา 
 พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั 
 มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
รังสิมา  ศรีสุพรรณ(2544) “ความสมัพนัธ์ระหวา่งการนิเทศงานของหวัหนา้หอผูป่้วย คุณลกัษณะ 
 ของงานกบัการปฏิบติังานตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป สงักดั 
 กระทรวงสาธารณสุข” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 
 สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
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วารี  วณิชปัญจพล (2547) การนิเทศการพยาบาลในนวลขนิษฐ ์ ลิขิตลือชาและคณะ บรรณาธิการ 
 หลกัสูตรการบริหารการพยาบาลแนวใหม่  หนา้105-115  กรุงเทพมหานคร  
 โรงพิมพก์ารรับส่งสินคา้และพสัดุภณัฑ ์(ร.ส.พ.) 
วิเชียร ทวีลาภ (2534) นิเทศการพยาบาล พิมพค์ร้ังท่ี 4  กรุงเทพมหานคร โรงพิมพรุ่์งเรืองธรรม 
 _________ . (2534) นิเทศการพยาบาล  พิมพค์ร้ังท่ี 5  กรุงเทพมหานคร 
 โรงพิมพอ์งคก์ารทหารผา่นศึก 
วิไล  กศุลวิศิษฏก์ลุ  (2549)  “เคร่ืองมือวิจยัทางการพยาบาล”ในเอกสารการสอนชุดวิชาการวิจัย 
 ทางการพยาบาลสารสนเทศและสถิติ เล่มท่ี 1 หน่วยท่ี 4 สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช นนทบุรี สาํนกัพิมพม์หาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
สภาการพยาบาล (2542) พระราชบัญญติัวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ์ พ.ศ.2528และแก้ไข 
 เพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญติัวิชาชีพการผดงุครรภ์(ฉบับท่ี2) พ.ศ.2540  
 กรุงเทพมหานคร ศิริยอดการพิมพ ์
 _________ . (2544) “มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลและการผดงุครรภ์”ในประกาศสภาการ 
 พยาบาล เร่ืองมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลและการผดงุครรภ์ พ.ศ.2544 ใน 
 ราชกิจจา นุเบกขา ณ วนัท่ี 5 มิถุนายน 2544 
สาํนกัการพยาบาล  กรมการแพทย ์ กระทรวงสาธารณสุข (2547) บทบาทหน้าท่ีความรับผิดชอบ 
 ของ เจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาล : ท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล พิมพ์คร้ังท่ี2 
 กรุงเทพมหานคร โรงพิมพม์หาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ 
สาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติและสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (2553)  
 แนวทางการบนัทึกและตรวจประเมินคุณภาพการบันทึกเวชระเบียน กรุงเทพมหานคร 
 ยเูนียนอุลตร้าไวโอเร็ต  
สมจิต หนุเจริญกลุ (2543) การพยาบาล ศาสตร์ของการปฏิบัติ  ในโครงการตาํรา ภาควิชา 
 พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหิดล กรุงเทพมหานคร ว.ีเจ. พร้ินต้ิง 
สมจิต หนุเจริญกลุและศรีนวล  โอสถเสถียร  (2544) “การปฏิบติัการพยาบาล” ในเอกสารกาสอน 
 ชุดวิชามโนมติและกระบวนการพยาบาล หน่วยท่ี1-6  สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์  
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช นนทบุรี  สาํนกัพิมพม์หาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
สุพิศ  กิตติรัชดาและวารี  วณิชปัญจพล  (2551)  การบริหารการพยาบาลสู่คุณภาพ  การนิเทศการ 
 พยาบาล : Nursing  Supervision  Implement To Quality  กรุงเทพมหานคร 
 โรงพิมพส์ามเจริญพาณิชย ์
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สุพิศ  ประสพศิลป์ (2531) “การศึกษาปัจจยัสนบัสนุนการนิเทศการบริการพยาบาลตามการรายงาน 
 ของผูนิ้เทศการพยาบาลในโรงพยาบาลสงักดักระทรวงกลาโหม ” วิทยานิพนธ์ปริญญา 
 คุรุศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั 
 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
สุภาจิรี  ไตรปิฎก  (2551)  “ความสมัพนัธ์ระหวา่งประสิทธิผลการนิเทศงานการพยาบาลของ 
 หวัหนา้หอผูป่้วย กบัความปลอดภยัของผูป่้วยและความพึงพอใจของผูรั้บการนิเทศ 
 ของโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช” วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  
 สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
สุรีย ์ ธรรมิกบวร (2540) การบันทึกทางการพยาบาล พิมพค์ร้ังท่ี 2 โครงการสวสัดิการวิชาการ 
 สถาบนัพระบรมราชนก  กระทรวงสาธารณสุข  กรุงเทพมหานคร 
สุลกัษณ์  มีชูทรัพย ์(2539) การบริหารการพยาบาล  พิมพค์ร้ังท่ี 3  กรุงเทพมหานคร จิรรัชการพิมพ ์
อาภรณ์  ทองทิพย ์(2550) “การพฒันารูปแบบการบนัทึกทางการพยาบาลท่ีเนน้กระบวนการ 
 พยาบาล งานผูป่้วยใน โรงพยาบาลขนุตาล จงัหวดัเชียงราย” วิทยานิพนธ์ปริญญา 
 พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล บณัฑิตวิทยาลยั 
 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
อารี  ชีวเกษมสุข (2551) กระบวนการพยาบาลและการประเมินสุขภาพ ทฤษฎีการปฏิบัติ นนทบุรี 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบเคร่ืองมือ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒติรวจสอบเคร่ืองมือ 
 

1. ช่ือ   ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.จรรจา สนัตยากร 
 สถานท่ีทาํงาน  คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยันเรศวร 
     99 หมู่ 9 ต.ท่าโพธ์ิ อ. เมือง จ.พิษณุโลก 65000 
 ประสบการณ์  ตาํแหน่งหวัหนา้ภาควิชาการบริหารการพยาบาล 
 หรือความชาํนาญ  ปฏิบติังานเก่ียวกบัการเรียนการสอน 
 
2. ช่ือ   ดร.ถาวร  ล่อกา 
 สถานท่ีทาํงาน  วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนีนครลาํปาง  
     อ. เมือง จ.ลาํปาง  
 ประสบการณ์  ปฏิบติังานเก่ียวกบัการเรียนการสอนและการบริหารสถานศึกษา 
 หรือความชาํนาญ 
 
3. ช่ือ   ดร.ศุภาณ์นาฏ  สุวรรณกิจ 
 สถานท่ีทาํงาน  วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนีพทุธชินราช พิษณุโลก 
     อ. เมือง จ.พิษณุโลก 65000 
 ประสบการณ์  ปฏิบติังานเก่ียวกบัการเรียนการสอนและการบริหารสถานศึกษา 
 หรือความชาํนาญ   
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ภาคผนวก ข 
เอกสารรับรองจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์
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ภาคผนวก ค 
ตวัอยา่งหนงัสือขอเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบเคร่ืองมือวิจยั 
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ภาคผนวก ง 
ตวัอยา่งหนงัสือขอทดลองเคร่ืองมือและเกบ็ขอ้มูล 
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ภาคผนวก จ 
แบบสอบถาม 
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พยาบาลศาสตร์มหาบณัฑิต 
แขนงวิชา การบริหารการพยาบาล 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช   

       
                                                       8      เมษายน   2554      
 
เร่ือง  ขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

เรียน  ผูต้อบแบบสอบถาม 

ส่ิงท่ีส่งมาดว้ย  แบบสอบถามจาํนวน 1 ชุด 
 

  ดิฉนั นางธารินี   ศิริวลัย ์พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการ  หวัหนา้พยาบาล   โรงพยาบาลพบพระ 
จงัหวดัตาก กาํลงัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตร์มหาบณัฑิต  แขนงวิชาการบริหารการพยาบาล สาขาวิชาพยาบาล
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช ไดรั้บอนุมติัใหท้าํวทิยานิพนธ์ เร่ือง “ความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรม
การนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 17 ” ซ่ึงมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาพฤติกรรมตามบทบาทการนิเทศการพยาบาลของ
หวัหนา้หอผูป่้วย      ศึกษาประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล  และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมการ
นิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ
ราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 17   

                            จึงใคร่ขอความร่วมมือจากท่านตาํแหน่งพยาบาลวชิาชีพ ซ่ึงเป็นกลุ่มตวัอยา่งของการศึกษาใน
การตอบแบบสอบถามไดโ้ปรดใหข้อ้มูลในแบบสอบถามตามความเป็นจริง คาํถามจากแบบสอบถามน้ีจะไดรั้บ
การพิทกัษสิ์ทธิไม่เปิดเผยเป็นรายบุคคลไม่มีผลกระทบต่อตวัท่าน บุคคลท่ีเก่ียวขอ้งและหน่วยงานของท่าน
เน่ืองจากมุ่งหวงัท่ีจะศึกษาในภาพรวมนาํไปใชก้ารวจิยัเพ่ือการศึกษาในระดบับณัฑิตศึกษาเท่านั้นและขอ้มูล
ดงักล่าวอาจจะเป็นประโยชน์สาํหรับการบริหารองคก์รพยาบาลต่อไปและกรุณาส่งกลบัขอ้มูลภายในวนัท่ี 20 
พฤษภาคม พ.ศ. 2554 เพ่ือนาํไปใชเ้ป็นขอ้มูลในการจดัทาํวทิยานิพนธ์เร่ืองดงักล่าวต่อไป 

 ดิฉนัหวงัเป็นอยา่งยิง่วา่จะไดรั้บความร่วมมือจากท่านเป็นอยา่งดี จึงขอขอบคุณท่านมา ณ 
โอกาสน้ีดว้ย 

                                                                                                       ขอแสดงความนบัถือ   
                                           นางธารินี  ศิริวลัย ์

                                                                                        ผูว้จิยั 

โทร. 08-1785-4723     

 
 

ชุดท่ี    
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แบบสอบถามสําหรับการวจิัย 
เร่ือง   “ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วยกบั  

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชนเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขที ่17” 

คาํแนะนําในการกรอกแบบสอบถามสําหรับพยาบาลวชิาชีพ 
1.  แบบสอบถามน้ีประกอบดว้ยเน้ือหา  3  ส่วน  คือ 

ส่วนที ่1 : แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล    จาํนวน  5   ขอ้ 
ส่วนที ่2 : แบบสอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วย 

จาํนวน  30 ขอ้  ประกอบดว้ย   - พฤติกรรมดา้นความรู้   จาํนวน  10  ขอ้ 
- พฤติกรรมดา้นเจตคติ   จาํนวน  10  ขอ้ 
- พฤติกรรมดา้นทกัษะหรือการปฏิบติั จาํนวน  10  ขอ้ 

ส่วนที ่3 : แบบสอบถามเก่ียวกบัประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาล  จาํนวน  38  ขอ้ 
2.  กรุณาอ่านคาํช้ีแจงของการตอบแบบสอบถามแต่ส่วนก่อนตอบแบบสอบถาม 
3.  โปรดตอบแบบสอบถามทุกส่วน  และทุกขอ้ตามความเป็นจริงเพื่อใหค้าํตอบของท่านสามารถ

ใชเ้ป็นขอ้มูลท่ีสมบูรณ์ในการวิจยัคร้ังน้ีและเป็นประโยชน์ในการพฒันาวิชาชีพพยาบาลต่อไป 
 

ส่วนที ่1: ข้อมูลส่วนบุคคล 
 

คาํช้ีแจง  โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องคาํตอบ  ในขอ้ความท่ีเป็นความจริงมากท่ีสุด 
                และเติมขอ้ความลงในช่องวา่ง ...............ใหส้มบูรณ์ 

1.  ปัจจุบนัท่านอาย ุ.......... ปี (นบัจาํนวนปีเตม็) 
 

2.  เพศ 1 หญิง          2 ชาย 

3. ระดบัการศึกษาขั้นสูงสุด 

1 ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า  2 ปริญญาโท    3 สูงกวา่ปริญญาโท  

4. ประสบการณ์การทาํงานเก่ียวกบัวิชาชีพการพยาบาล ............ ปี ............ เดือน 

5. ท่านปฏิบติังานอยูท่ี่แผนก 

1 ผูป่้วยใน    2 ผูป่้วยนอก  3 หอ้งฉุกเฉิน         
4 หออภิบาลผูป่้วยหนกั 5 หอ้งผา่ตดั   6 หอ้งคลอด             
7 อ่ืนๆ(ระบุ)…………………………….. 
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ส่วนที ่2 : แบบสอบถามเกีย่วกบัพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย 

คาํช้ีแจง  โปรดพิจารณาขอ้ความต่อไปน้ีและทาํเคร่ืองหมาย   ลงในตารางท่ีตรงกบัความคิดเห็น
ของท่านมากท่ีสุด เพียงขอ้เดียว โดยแต่ละช่องมีความหมาย ดงัน้ี 
 
                                                    ตัวเลอืก      คะแนน 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด      มีค่าคะแนนเท่ากบั   5 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก      มีค่าคะแนนเท่ากบั   4 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง      มีค่าคะแนนเท่ากบั   3 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านนอ้ย      มีค่าคะแนนเท่ากบั   2 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านนอ้ยท่ีสุด      มีค่าคะแนนเท่ากบั   1 
 
 

ข้อ ข้อความ 
ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
 พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย

พฤติกรรมด้านความรู้ 
     

1 หวัหนา้หอผูป่้วยสามารถอธิบายแนวคิดการบนัทึกการ
พยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

     

2 หวัหนา้หอผูป่้วยบอกลกัษณะการบนัทึกการพยาบาลท่ี
เหมาะสมกบัผูป่้วยในแต่ละสถานการณ์ได ้

     

3 หวัหนา้หอผูป่้วยบอกหลกัการเขียนบนัทึกการพยาบาลได้
อยา่งถูกตอ้ง 
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ข้อ ข้อความ ระดับความคดิเห็น 
 พฤติกรรมด้านเจตคติ        

11 หวัหนา้หอผูป่้วยใหค้วามสนใจในการนิเทศเพื่อใหมี้การเขียน
บนัทึกทางการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 

     

12 หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงใหเ้ห็นวา่การนิเทศบนัทึกทางการ
พยาบาลมีความสาํคญัต่อวิชาชีพการพยาบาล 

     

13 หวัหนา้หอผูป่้วยนิเทศงานโดยกระตุน้ใหผู้รั้บการนิเทศเขียน
บนัทึกการพยาบาลท่ีส่งเสริมคุณภาพการพยาบาล 

     

  

 

 

     

 ด้านทกัษะหรือการปฏิบัต ิ      

21 หวัหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะการนิเทศงานเพื่อใหเ้กิดการเขียน
บนัทึกการพยาบาลอยา่งเป็นกนัเองกบัผูรั้บการนิเทศ 

     

22 หวัหนา้หอผูป่้วยปฏิบติัตนเป็นผูนิ้เทศเพื่อใหเ้กิดการเขียน
บนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 

     

23 หวัหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะในถ่ายทอดความรู้เพื่อใหเ้กิดการ
เขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 
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ส่วนที ่3 : แบบสอบถามเกีย่วกบัประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล 

คาํช้ีแจง  โปรดพิจารณาขอ้ความต่อไปน้ีและทาํเคร่ืองหมาย   ลงในตารางท่ีตรงกบัความคิดเห็น
ของท่านมากท่ีสุด เพียงขอ้เดียว โดยแต่ละช่องมีความหมาย ดงัน้ี 
 
                                                    ตัวเลอืก      คะแนน 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด      มีค่าคะแนนเท่ากบั   5 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก      มีค่าคะแนนเท่ากบั   4 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง      มีค่าคะแนนเท่ากบั   3 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านนอ้ย      มีค่าคะแนนเท่ากบั   2 
 ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านนอ้ยท่ีสุด      มีค่าคะแนนเท่ากบั   1 
 

ข้อ ข้อความ 
ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
 

 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล  

การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม 

     

1 

 

ท่านมีการบนัทึกการประเมินผูป่้วยตั้งแต่แรกรับท่ีครอบคลุม
การพยาบาลแบบองคร์วม ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ 
สงัคมและการเรียนรู้ของผูป่้วย 

     

2 ท่านมีการบนัทึกอาการสาํคญัท่ีมาโรงพยาบาลของผูป่้วย      

3 ท่านมีการบนัทึกประวติัการเจบ็ป่วยในอดีตและปัจจุบนั      
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ข้อ ข้อความ ระดับความคดิเห็น 

  5 4 3 2 1 
 การตอบสนองความต้องการของผู้ป่วย      

11 ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลในส่วนของการวางแผนการ
พยาบาลทุกขอ้วินิจฉยัการพยาบาล 

     

12 

 

ท่านมีการบนัทึกการวางแผนกิจกรรมการพยาบาลโดย
ครอบคลุมการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การ
รักษาพยาบาลและฟ้ืนฟสูภาพ 

     

13 ท่านมีการบนัทึกกิจกรรมการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหา
และความตอ้งการของผูป่้วย 

     

  

 

 

     

 ความพร้อมช่วยเหลอืสนับสนุน      

19 ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลในส่วนของการวินิจฉยัทางการ
พยาบาลและขอ้มูลสนบัสนุนการวนิิจฉยัทางการพยาบาลท่ี
สอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาของผูป่้วย 

     

20 ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง ครบถว้นตามวนัท่ี
ผูป่้วยนอนรักษาในโรงพยาบาล 

     

21 ท่านมีการบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมการปฏิบติัเพื่อแกไ้ขแต่ละ
ขอ้วินิจฉยัการพยาบาล/ปัญหาของผูป่้วยสืบเน่ืองกนัทุกเวร 
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ข้อ ข้อความ 
ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
 การสอนให้คาํแนะนํา      

30 ท่านมีการบนัทึกกิจกรรมการพยาบาลในการสอนและให้
คาํแนะนาํแก่ผูป่้วยไดค้รอบคลุมทุกสภาพปัญหาของผูป่้วย 

     

31 ท่านมีการบนัทึกการทบทวนขอ้แนะนาํและ/หรือการให้
คาํแนะนาํผูป่้วยเฉพาะรายก่อนจาํหน่าย 

     

32 ท่านมีการบนัทึกการวางแผนการจาํหน่าย เพื่อเตรียมความ
พร้อมผูป่้วยและญาติก่อนจาํหน่ายท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาและ
ความตอ้งการของผูป่้วย 

     

  

 

 

     

 การติดตามตามแผนทีว่างไว้      

34 ท่านมีการบนัทึกทางการพยาบาลในส่วนของการประเมินผล
หลงัการใหก้ารพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัการวางแผนการ
พยาบาลและกิจกรรมการพยาบาล 

     

35 ท่านมีการบนัทึกท่ีแสดงถึงการประเมินผลลพัธ์ของการ
ปฏิบติัการพยาบาลอยา่งต่อเน่ืองทุกเวร 

     

36 ท่านมีการบนัทึกท่ีแสดงถึงการประเมินผลขอ้วินิจฉยัการ
พยาบาล/ปัญหาของผูป่้วยสืบเน่ืองกนัทุกเวรตั้งแต่มีปัญหา
จนกระทัง่ไดรั้บการแกไ้ขหรือเปล่ียนแปลงไป 
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ภาคผนวก ฉ 
ตารางแสดงร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมการ
นิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยกบั  ประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน

เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 เป็นรายขอ้ 
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ตารางที ่1 ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหวัหนา้หอ
ผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17 ราย
ขอ้ 
 

พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย X  S.D. ระดบั 
พฤติกรรมด้านความรู้    
1. หวัหนา้หอผูป่้วยสามารถอธิบายแนวคิดการบนัทึก

การพยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
3.96 0.70 สูง 

2. หวัหนา้หอผูป่้วยบอกลกัษณะการบนัทึกการพยาบาล
ท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วยในแต่ละสถานการณ์ได ้

3.97 0.68 สูง 

3. หวัหนา้หอผูป่้วยบอกหลกัการเขียนบนัทึกการ
พยาบาลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

3.96 0.71 สูง 

4. หวัหนา้หอผูป่้วยอธิบายถึงขอ้หา้มในการเขียนบนัทึก
การพยาบาลใหก้บัผูรั้บการนิเทศไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

3.93 0.70 สูง 

5. หวัหนา้หอผูป่้วยวิเคราะห์ถึงสาเหตุของการเขียน
บนัทึกการพยาบาลท่ีไม่มีประสิทธิภาพ 

3.84 0.77 สูง 

6. หวัหนา้หอผูป่้วยช้ีแนะใหผู้รั้บการนิเทศเขา้ใจใน
วิธีการปรับปรุงการเขียนบนัทึกการพยาบาลได้
เหมาะสมกบัสถานการณ์ 

3.91 0.70 สูง 

7. หวัหนา้หอผูป่้วยสาธิตการเขียนบนัทึกการพยาบาล
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

3.72 0.74 สูง 

8. หวัหนา้หอผูป่้วยบูรณาการแนวคิดต่างๆท่ีเป็น
พื้นฐานการบนัทึกการพยาบาลไดอ้ยา่งเหมาะสม
กบัสภาพหอผูป่้วยและผูป่้วยได ้

3.82 0.69 สูง 

9. หวัหนา้หอผูป่้วยมีความรู้เก่ียวกบัการประเมินผลการ
นิเทศและเกณฑก์ารประเมินผลการบนัทึกการพยาบาล 

3.99 0.68 สูง 

10. หวัหนา้หอผูป่้วยใหก้ารช้ีแนะทางเลือกในการ
เขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการ
นาํไปใชใ้นการปฏิบติังาน 

3.94 0.71 สูง 

รวมด้านความรู้ 3.90 0.59 สูง 
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ตารางที ่1 (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย X  S.D. ระดบั 
พฤติกรรมด้านเจตคต ิ    
11. หวัหนา้หอผูป่้วยใหค้วามสนใจในการนิเทศเพื่อให้

มีการเขียนบนัทึกทางการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 
4.05 0.71 สูง 

12. หวัหนา้หอผูป่้วยแสดงใหเ้ห็นวา่การนิเทศบนัทึก
ทางการพยาบาลมีความสาํคญัต่อวิชาชีพการพยาบาล 

4.17 0.69 สูง 

13. หวัหนา้หอผูป่้วยนิเทศงานโดยกระตุน้ใหผู้รั้บการ
นิเทศเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีส่งเสริมคุณภาพ
การพยาบาล 

4.08 0.71 สูง 

14. หวัหนา้หอผูป่้วยนิเทศงานโดยมีวิธีการท่ีเป็น
กลัยาณมิตรกบัผูรั้บการนิเทศ 

4.00 0.79 สูง 

15. หวัหนา้หอผูป่้วยนิเทศงานโดยคาํนึงถึงการยอมรับ
ต่อความสามารถของผูรั้บการนิเทศในการเขียน
บนัทึกการพยาบาล 

3.84 0.72 สูง 

16. หวัหนา้หอผูป่้วยมีความตั้งใจในการทาํหนา้ท่ีเป็น 
ผูนิ้เทศเพื่อใหมี้การพฒันาการเขียนบนัทึกการ
พยาบาลท่ีดีข้ึน 

4.01 0.74 สูง 

17. หวัหนา้หอผูป่้วยใหค้าํชมหรือคาํวิพากษว์ิจารณ์
การเขียนบนัทึกการพยาบาลของผูรั้บการนิเทศดว้ย
อารมณ์ท่ีมัน่คง 

3.78 0.78 สูง 

18. หวัหนา้หอผูป่้วยเตม็ใจใหค้วามรู้ดา้นการบนัทึก
การพยาบาลแก่ผูรั้บการนิเทศทุกโอกาส 

3.99 0.76 สูง 

19. หวัหนา้หอผูป่้วยรับฟังความคิดเห็นหรือ
ขอ้เสนอแนะของท่านเม่ือพบวา่การเขียนบนัทึก
การพยาบาลไม่มีประสิทธิภาพ 

3.87 0.78 สูง 

20. หวัหนา้หอผูป่้วยใส่ใจในการพฒันาการเขียน
บนัทึกการพยาบาลของผูรั้บการนิเทศ 

4.01 0.72 สูง 

รวมด้านเจตคต ิ 3.98 0.61 สูง 
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ตารางที ่1 (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการนิเทศการพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย X  S.D. ระดบั 
พฤติกรรมด้านทกัษะหรือการปฏิบตั ิ    
21. หวัหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะการนิเทศงานเพื่อใหเ้กิด

การเขียนบนัทึกการพยาบาลอยา่งเป็นกนัเองกบั
ผูรั้บการนิเทศ 

3.87 0.71 สูง 

22. หวัหนา้หอผูป่้วยปฏิบติัตนเป็นผูนิ้เทศเพื่อใหเ้กิด
การเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 

3.88 0.72 สูง 

23. หวัหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะในถ่ายทอดความรู้เพื่อให้
เกิดการเขียนบนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 

3.81 0.77 สูง 

24. หวัหนา้หอผูป่้วยมีการนิเทศงานอยา่งสมํ่าเสมอ
เพื่อใหเ้กิดการบนัทึกการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 

3.83 0.80 สูง 

25. หวัหนา้หอผูป่้วยมีทกัษะการใหค้าํปรึกษาในการ
บนัทึกพยาบาลไดเ้ป็นขั้นตอนท่ีชดัเจน 

3.76 0.77 สูง 

26. หวัหนา้หอผูป่้วยเปิดโอกาสใหท่้านมีส่วนร่วมใน
การแสดงความคิดเห็นเก่ียวกบัการบนัทึกการ
พยาบาล 

3.99 0.77 สูง 

27. หวัหนา้หอผูป่้วยสามารถตอบขอ้ซกัถามในการ
บนัทึกการพยาบาลท่ีครอบคลุมอาการของผูป่้วยได ้

3.83 0.74 สูง 

28. หวัหนา้หอผูป่้วยจดัใหมี้การประชุมปรึกษา
เก่ียวกบัการบนัทึกการพยาบาลในหอผูป่้วย 

3.81 0.81 สูง 

29. หวัหนา้หอผูป่้วยมีการติดตามตรวจสอบ 
ประเมินผลการบนัทึกการพยาบาลอยา่งสมํ่าเสมอ 

3.93 0.77 สูง 

30. หวัหนา้หอผูป่้วยส่งเสริมใหท่้านมีการปรับปรุงการ
บนัทึกการพยาบาลและเปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดี
ข้ึน 

4.04 0.70 สูง 

รวมด้านทกัษะหรือการปฏิบัต ิ 3.88 0.63 สูง 
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ตารางที ่2 ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของประสิทธิผลการบนัทึกการพยาบาลของ
โรงพยาบาลชุมชน ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 17  
รายขอ้ 

 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล X  S.D. ระดบั 

การดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม    

1. ท่านมีการบนัทึกการประเมินผูป่้วยตั้งแต่แรกรับท่ี
ครอบคลุมการพยาบาลแบบองคร์วม ทั้งดา้นร่างกาย 
จิตใจ อารมณ์ สงัคมและการเรียนรู้ของผูป่้วย 

3.63 0.70 สูง 

2. ท่านมีการบนัทึกอาการสาํคญัท่ีมาโรงพยาบาลของ
ผูป่้วย 

4.31 0.65 สูง 

3. ท่านมีการบนัทึกประวติัการเจบ็ป่วยในอดีตและ
ปัจจุบนั 

4.22 0.65 สูง 

4. ท่านมีการบนัทึกประวติัโรคประจาํตวั ประวติั
สุขภาพของผูป่้วยและครอบครัว 

4.06 0.72 สูง 

5. ท่านมีการบนัทึกประวติัการแพย้า สารอาหารและ/
หรือสารใดๆ 

4.34 0.66 สูง 

6. ท่านมีการบนัทึกประวติัพฤติกรรมเส่ียงต่อโรค 3.73 0.87 สูง 
7. ท่านมีการบนัทึกการตรวจวดัสญัญาณชีพ  

การสงัเกตอาการ การใหย้า และสารนํ้าอยา่งถูกตอ้ง
ครบถว้นตามคาํสัง่การรักษา 

4.29 0.69 สูง 

8. ท่านมีการบนัทึกส่ิงท่ีตรวจสอบสงัเกตไดโ้ดยไม่
แปลความหมาย 

3.64 0.77 สูง 

9. ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลครบถว้นตามขั้นตอน
ของกระบวนการพยาบาล 

3.72 0.68 สูง 

10. ท่านมีการบนัทึกวนิิจฉยัทางการพยาบาล/ปัญหาทางดา้น
ร่างกายไดค้รบถว้นตามสภาพปัญหาของผูป่้วย 

3.71 0.68 สูง 

รวมด้านการดูแลเอาใจใส่ให้การพยาบาลแบบองค์รวม 3.96 0.50 สูง 
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ตารางที ่2 (ต่อ) 
 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล X  S.D. ระดบั 

การตอบสนองความต้องการของผู้ป่วย    

11. ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลในส่วนของการวาง
แผนการพยาบาลทุกขอ้วินิจฉยัการพยาบาล 

3.70 0.68 สูง 

12. ท่านมีการบนัทึกการวางแผนกิจกรรมการพยาบาล
โดยครอบคลุมการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค 
การรักษาพยาบาลและฟ้ืนฟสูภาพ 

3.57 0.73 สูง 

13. ท่านมีการบนัทึกกิจกรรมการพยาบาลท่ีสอดคลอ้ง
กบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย 

3.81 0.68 สูง 

14. ท่านมีการบนัทึกการสงัเกตอาการผูป่้วย การดูแล
ช่วยเหลือและสนบัสนุนไดค้รบถว้นตามสภาพ
ปัญหาของผูป่้วย 

3.81 0.68 สูง 

15. ท่านมีการบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล
เพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นร่างกายของผูป่้วย
โดยสอดคลอ้งกบัแผนการรักษา 

3.86 0.64 สูง 

16. ท่านมีการบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล
เพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นจิตใจ สงัคม และ/
หรือจิตวิญญาณของผูป่้วย 

3.61 0.73 สูง 

17. ท่านมีการบนัทึกผลของการปฏิบติัการพยาบาลท่ี
ตอบสนองความตอ้งการดา้นร่างกายของผูป่้วย 
โดยสอดคลอ้งกบัขอ้วินิจฉยัการพยาบาลท่ีกาํหนดไว ้

3.84 0.65 สูง 

18. ท่านมีการบนัทึกผลของการปฏิบติัการพยาบาลท่ี
ตอบสนองความตอ้งการดา้นจิตใจ สงัคมและ/หรือ
จิตวิญญาณของผูป่้วย โดยสอดคลอ้งกบัขอ้วินิจฉยั
การพยาบาลท่ีกาํหนดไว ้

3.60 0.73 สูง 

รวมด้านการตอบสนองความต้องการของผู้ป่วย 3.73 0.58 สูง 
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ตารางที ่2(ต่อ) 
 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล X  S.D. ระดบั 
ความพร้อมช่วยเหลอืสนับสนุน    
19. ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลในส่วนของการวินิจฉยั

ทางการพยาบาลและขอ้มูลสนบัสนุนการวินิจฉยั
ทางการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาของผูป่้วย 

3.80 0.65 สูง 

20. ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง 
ครบถว้นตามวนัท่ีผูป่้วยนอนรักษาในโรงพยาบาล 

3.94 0.73 สูง 

21. ท่านมีการบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมการปฏิบติัเพื่อ
แกไ้ขแต่ละขอ้วินิจฉยัการพยาบาล/ปัญหาของ
ผูป่้วยสืบเน่ืองกนัทุกเวร 

3.83 0.75 สูง 

22. ท่านมีการบนัทึกวนัและเวลาท่ีปฏิบติัการพยาบาล
ใหผู้ป่้วยทุกคร้ัง 

4.06 0.71 สูง 

23. ท่านมีการลงนามและวนัเดือนปีและเวลาท่ี
รับทราบคาํสัง่การรักษาของแพทย ์

4.44 0.64 สูง 

24. ท่านมีการบนัทึกการพยาบาลดว้ยลายมือท่ีสามารถ
อ่านไดง่้ายทุกคร้ัง 

3.97 0.82 สูง 

25. ท่านลงช่ือและตาํแหน่งของผูบ้นัทึกใหส้ามารถ
อ่านไดง่้ายภายหลงัการบนัทึกทุกคร้ัง 

4.10 0.80 สูง 

26. ท่านมีการบนัทึกขอ้มูลสภาพของผูป่้วยและ
สญัญาณชีพก่อนจาํหน่าย 

4.03 0.80 สูง 

27. ท่านมีการบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการส่งต่อเพ่ือการ
ดูแลท่ีต่อเน่ือง 

3.95 0.75 สูง 

28. ท่านมีการบนัทึกขอ้มูลสถานะผูป่้วยก่อนจาํหน่าย ประเภท
จาํหน่าย วนัเดือนปี เวลาท่ีจาํหน่าย การนดัตรวจติดตาม 

4.11 0.75 สูง 

29. ท่านมีการบนัทึกแผนการฟ้ืนฟสูภาพเพื่อเตรียม
ความพร้อมผูป่้วยและญาติก่อนจาํหน่ายท่ี
สอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย 

3.85 0.77 สูง 

รวมด้านความพร้อมช่วยเหลอืสนับสนุน 4.01 0.51 สูง 



121 

ตารางที ่2 (ต่อ) 
 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล X  S.D. ระดบั 

การสอนให้คาํแนะนํา    

30. ท่านมีการบนัทึกกิจกรรมการพยาบาลในการสอน
และใหค้าํแนะนาํแก่ผูป่้วยไดค้รอบคลุมทุกสภาพ
ปัญหาของผูป่้วย 

3.66 0.67 สูง 

31. ท่านมีการบนัทึกการทบทวนขอ้แนะนาํและ/หรือ
การใหค้าํแนะนาํผูป่้วยเฉพาะรายก่อนจาํหน่าย 

4.03 0.71 สูง 

32. ท่านมีการบนัทึกการวางแผนการจาํหน่าย เพื่อ
เตรียมความพร้อมผูป่้วยและญาติก่อนจาํหน่ายท่ี
สอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย 

3.89 0.77 สูง 

33. ท่านมีการบนัทึกการใหค้าํแนะนาํการปฏิบติัตวั
และการวางแผนการดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น 

3.98 0.74 สูง 

รวมด้านการสอนให้คาํแนะนํา 3.89 0.59 สูง 
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ตารางที ่2 (ต่อ) 
 

ประสิทธิผลการบันทกึการพยาบาล X  S.D. ระดบั 

การติดตามตามแผนทีว่างไว้    

34. ท่านมีการบนัทึกทางการพยาบาลในส่วนของการ
ประเมินผลหลงัการใหก้ารพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบั
การวางแผนการพยาบาลและกิจกรรมการพยาบาล 

3.81 0.69 สูง 

35. ท่านมีการบนัทึกท่ีแสดงถึงการประเมินผลลพัธ์
ของการปฏิบติัการพยาบาลอยา่งต่อเน่ืองทุกเวร 

3.78 0.71 สูง 

36. ท่านมีการบนัทึกท่ีแสดงถึงการประเมินผลขอ้
วินิจฉยัการพยาบาล/ปัญหาของผูป่้วยสืบเน่ืองกนั
ทุกเวรตั้งแต่มีปัญหาจนกระทัง่ไดรั้บการแกไ้ขหรือ
เปล่ียนแปลงไป 

3.79 0.70 สูง 

37. ท่านมีการบนัทึกการประเมินปฏิกิริยาตอบสนอง
ภายหลงัการใหก้ารพยาบาลทนัทีหรือในเวลาท่ี
กาํหนดและอยา่งต่อเน่ืองตามลาํดบัเหตุการณ์ 

3.83 0.72 สูง 

38. ท่านมีการบนัทึกการประเมินและสรุปผลการ
พยาบาลผูป่้วยก่อนจาํหน่าย 

4.13 0.73 สูง 

รวมด้านการตดิตามตามแผนทีว่างไว้ 3.87 0.56 สูง 

รวมทุกด้าน 3.91 0.48 สูง 
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ภาคผนวก ช 
ทดสอบความสมัพนัธ์ระหวา่งตวัแปร 
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Correlations 

 
 Correlations 
 

  Know attitude skill efficient 

Know Pearson Correlation 1 .765(**) .821(**) .414(**) 
  Sig. (2-tailed)   .000 .000 .000 
  N 328 328 328 328 
attitude Pearson Correlation .765(**) 1 .893(**) .451(**) 
  Sig. (2-tailed) .000   .000 .000 
  N 328 328 328 328 
skill Pearson Correlation .821(**) .893(**) 1 .470(**) 
  Sig. (2-tailed) .000 .000   .000 
  N 328 328 328 328 
efficient Pearson Correlation .414(**) .451(**) .470(**) 1 
  Sig. (2-tailed) .000 .000 .000   
  N 328 328 328 328 

**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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