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บทคัดย่อ 
  
 การวิจยัน้ีมีจุดประสงคเ์พื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย และตรวจสอบ
ความสามารถในการน าไปประยกุตใ์ชข้องรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน  
 วิธีการศึกษาใช้วิ ธีวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก กลุ่มตัวอย่างคือ 
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ านวน 10 คน คดัเลือกแบบเจาะจง
ตามเกณฑ์ คือ ไดรั้บรางวลัผลงานวิชาการดีเด่นในระดบัจงัหวดัข้ึนไปอยา่งน้อย 2 รางวลั ในช่วง
ระหว่างปี พ.ศ. 2552 - พ.ศ. 2556 และมีผลงานวิชาการอย่างต่อเน่ือง วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้วิธี
วิเคราะห์เชิงนิรนัยและอุปนัย และสังเคราะห์ร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ 
หลังจากนั้นจึงรับรองร่างด้วยการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 7 คน และทดลองน ารูปแบบ
สมรรถนะไปใชป้ระเมินนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 3 แห่ง 
 รูปแบบสมรรถนะในงานวจิยัน้ีประกอบดว้ย 13 สมรรถนะ อยูภ่ายใตอ้งคป์ระกอบการ
รู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 6 องค์ประกอบ ในแต่ละองคป์ระกอบมีสมรรถนะดงัน้ี (1) SCOPE มี 7 
สมรรถนะ ไดแ้ก่ การคิดแกไ้ขปัญหา การคิดสร้างสรรค ์กลยทุธ์การแสวงหาสารสนเทศ การท างาน
เป็นทีม การส่ือสาร ความเขา้ใจชุมชน การคิดวิเคราะห์ (2) ACCESS มี 3 สมรรถนะ ไดแ้ก่ ทกัษะ
การคน้หาขอ้มูล การคิดวิเคราะห์ การสร้างสัมพนัธภาพ (3) EVALUATE มี 4 สมรรถนะ ไดแ้ก่ 
การคิดเชิงวิพากษ์ การคิดวิเคราะห์ การสร้างสัมพนัธภาพ การส่ือสาร (4) APPLY มี 4 สมรรถนะ 
ไดแ้ก่ การส่ือสาร การมุ่งเนน้ผลลพัธ์ การสร้างสัมพนัธภาพ ความเขา้ใจชุมชน (5) ETHICS มี 1 
สมรรถนะ ไดแ้ก่ จริยธรรมและความซ่ือสัตย ์(6) LEARN มี 1 สมรรถนะ ไดแ้ก่ ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ี
จะเรียนรู้ ผลการน ารูปแบบสมรรถนะไปทดลองใชพ้บวา่นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งแสดง
พฤติกรรมตามสมรรถนะมากข้ึนและมีผลลพัธ์การปฏิบติังานดีข้ึนหลงัอบรม 
 
ค าส าคัญ  การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ รูปแบบสมรรถนะ นกัวชิาการสาธารณสุข 
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Abstract 
 

This research aimed to develop health information literacy competency model for public 
health officers in subdistrict health promotion hospitals in Thailand and validate the applicability of the 
model. 

This study employed qualitative research by in-depth interview of 10 public health officers 
in subdistrict health promotion hospitals who were purposively sampled based on; (1) Received 
academic work reward at least 2 from provincial academic forum or upon between the year 2009 - 2013. 
(2) Create academic work regularly. The deductive - inductive analysis was used to synthesize the draft 
of the health information literacy competency framework. Focus group discussion by 7 experts was 
conducted to approve the framework. Then, competency model was implemented to evaluate public 
health officers in 3 subdistrict health promotion hospitals. 

The competency model contained 13 competencies under the 6 components of health 
information literacy. Each component contained the competencies as follows; (1) SCOPE had 7 
competencies, namely, problem solving thinking, creative thinking, information seeking strategy, 
teamwork, communication, community understanding, analytical thinking. (2) ACCESS had 3 
competencies, namely, search skill, analytical thinking, relationship building. (3) EVALUATE had 4 
competencies, namely, critical thinking, analytical thinking, relationship building, communication. (4) 
APPLY had 4 competencies, namely, communication, result orientation, relationship building, 
community understanding. (5) ETHICS had 1 competency, namely, ethics and integrity. (6) LEARN 
had 1 competency, namely, commitment to learning. The implementation of the competency model 
resulted that public health officers improved their competencies and produced better performances after 
training. 

Keywords: health information literacy, competency model, public health officers 
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บทที ่ 1 

บทน ำ 
 

1. ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 

ปัจจุบนัสังคมให้ความส าคญักบัสารสนเทศและเทคโนโลยีสารสนเทศเพิ่มมากข้ึน  
การติดต่อส่ือสารท่ีสะดวกรวดเร็วไร้พรมแดนท าให้มีการผลิตสารสนเทศออกมามากมายนับไม่
ถว้น ซ่ึงไนส์บิทส์ (Naisbitts, 1982) กล่าววา่ ในยุคปัจจุบนัสารสนเทศมีการเพิ่มทวีคูณทุก ๆ 5.5 ปี 
และท านายวา่ในไม่ชา้จะมีการเพิ่มทวีคูณทุก ๆ ระยะเวลา 20 เดือน ดว้ยเหตุท่ีสารสนเทศมีปริมาณ
มากมายเช่นน้ี ท าให้สารสนเทศจ าเป็นต่อชีวิตประจ าวนัและการท างานของคนในองค์การ เพราะ
คนตอ้งใช้สารสนเทศในการตดัสินใจในชีวิตประจ าวนัเพื่อแก้ปัญหาต่าง ๆ ให้ประสบผลส าเร็จ  
ยุคแห่งสารสนเทศสัมพนัธ์กบัค ากล่าวของอลัวิน ทอฟเลอร์ (Tofler, 1990, p. 9) ท่ีอธิบาย
วิวฒันาการสังคมโลกท่ีแบ่งออกเป็น 3 ยุค คือ ยุคเกษตรกรรม ยุคอุตสาหกรรม และยุคสารสนเทศ 
ซ่ึงในยุคปัจจุบนัเป็นยุคแห่งคล่ืนลูกท่ีสามหรือยุคสารสนเทศ บุคคลในยุคน้ีจ  าเป็นตอ้งเรียนรู้และ
เขา้ใจการเขา้ถึง การวเิคราะห์ ประเมิน และใชส้ารสนเทศอยา่งถูกตอ้งและทนัต่อเหตุการณ์ เพื่อการ
แกปั้ญหาและการตดัสินใจในสถานการณ์ต่าง ๆ อย่างมีประสิทธิภาพ ซ่ึงกระบวนการเหล่าน้ีตอ้ง
อาศยัทกัษะการรู้สารสนเทศ ทกัษะการรู้สารสนเทศถือไดว้า่เป็นทกัษะพื้นฐานของการเรียนรู้ตลอด
ชีวติ และเป็นทกัษะส าคญัของคนในศตวรรษท่ี 21 (CAUL, 2001; Kelly, 2013) การรู้สารสนเทศจะ
ท าใหผู้ค้นสามารถเขา้ถึงสารสนเทศดา้นสุขภาพ ส่ิงแวดลอ้ม การศึกษา และการท างานท่ีเก่ียวขอ้ง
ได้อย่างกวา้งขวาง ซ่ึงเป็นการเพิ่มขีดความสามารถในการแก้ปัญหาและตัดสินใจได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ (UNESCO, 2009)  

การรู้สารสนเทศ (Information Literacy) คือ กลุ่มของความสามารถท่ีหลอมรวมกนั  
ซ่ึงครอบคลุมการคน้พบสารสนเทศ ความเขา้ใจวิธีการผลิตสารสนเทศ การให้คุณค่าสารสนเทศ 
การใช้สารสนเทศในการสร้างความรู้ใหม่ และการมีส่วนร่วมอย่างมีจริยธรรมกบัชุมชนแห่งการ
เรียนรู้ (ACRL, 2016; SCONUL, 2011) การพฒันาบุคคลให้มีทกัษะความสามารถดา้นการรู้
สารสนเทศหรือเป็นผูรู้้สารสนเทศมีความส าคญัอยา่งยิ่งในยุคปัจจุบนั เพราะบุคคลจะสามารถสร้าง
องคค์วามรู้ แสวงหา และเรียนรู้ดว้ยตวัเองอยา่งต่อเน่ืองไดต้ลอดชีวิต ส่งผลต่อการพฒันาประเทศ 
ท่ีย ัง่ยนื 
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สารสนเทศมีอยูม่ากมายหลายชนิด สารสนเทศดา้นสุขภาพเป็นสารสนเทศชนิดหน่ึงท่ี
คนทัว่ไปมีความตอ้งการแสวงหาเพื่อการดูแลสุขภาพเพื่อให้ตนเองมีสุขภาพดี สารสนเทศด้าน
สุขภาพในปัจจุบนัมีอยู่มากมายนับไม่ถ้วน ผูใ้ช้สามารถเขา้ถึงได้หลายรูปแบบและหลายแหล่ง  
ทั้งสารสนเทศดา้นสุขภาพในนิตยสาร โทรทศัน์ หรืออินเทอร์เน็ต ขอ้มูลสุขภาพในอินเทอร์เน็ต 
มีปริมาณเพิ่มข้ึนอยา่งมหาศาลในช่วงทศวรรษท่ีผ่านมา ในปัจจุบนัคนนิยมคน้หาสารสนเทศดา้น
สุขภาพผ่านทางอินเทอร์เน็ตเพิ่มมากข้ึน กลายเป็นแหล่งแรกท่ีคนใช้ค้นหาข้อมูลด้านสุขภาพ 
(Xiao, Sharman, Rao, & Upadhyaya, 2014) และคนส่วนใหญ่ก็มกัเช่ือถือขอ้มูลสุขภาพท่ีไดจ้าก
เวบ็ไซต ์โดยเฉพาะเวบ็ไซตท่ี์ไม่รู้จกัหรือไม่มีแหล่งท่ีมาท่ีแน่ชดั มากกวา่จะเช่ือถือขอ้มูลท่ีไดจ้าก
แพทย ์พยาบาล หรือเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข ซ่ึงบางขอ้มูลก็ทนัสมยัและน่าเช่ือถือ บางขอ้มูลก็ไม่
น่าเช่ือถือ คนส่วนมากไม่สามารถแยกแยะไดว้า่ขอ้มูลใดจากอินเทอร์เน็ตท่ีน่าเช่ือถือ มกัเลือกขอ้มูล
แรกท่ีค้นพบจากเว็บไซต์ บางคนยงัจ าไม่ได้ด้วยซ ้ าว่าข้อมูลท่ีได้น ามาจากเว็บไซต์ช่ืออะไร 
(Hirvonen, 2015; Levesque & Abella, 2005) พฤติกรรมเช่นน้ีอาจน าไปสู่การดูแลตวัเองดา้น
สุขภาพแบบไม่ถูกตอ้งท าให้เกิดอนัตรายต่อสุขภาพ (Boot & Meijman, 2010; Diaz et al., 2002; 
McMullan, 2006; National Library of Medicine, 2014) มีงานวิจยัหลายเร่ืองสรุปวา่ประชาชนท่ีไม่
สามารถเขา้ถึงและประเมินขอ้มูลสุขภาพท่ีคน้หามาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพหรือมีระดบัการรู้เท่าทนั
สุขภาพต ่า (low health literacy) จะมีผลลพัธ์ดา้นสุขภาพท่ีไม่ดี ตอ้งเขา้โรงพยาบาลบ่อย มีค่าใชจ่้าย
ในการรักษาพยาบาลสูง มีความสามารถในการดูแลตวัเองลดลง และมีปัญหาทางจิตใจตามมา 
(Dewalt, Berkman, Sheridan, Lohr, & Pignone, 2004; Ferguson & Pawlak, 2011; Kutner, 
Greenberg, Jin, & Paulsen, 2006) ดว้ยสภาพในปัจจุบนัท่ีประชาชนทัว่ไปตอ้งเผชิญกบัภาวะขอ้มูล
สารสนเทศท่ีมีอยู่อยา่งมากมายมหาศาล โดยเฉพาะสารสนเทศดา้นสุขภาพและการแพทย ์จึงเป็น
ส่ิงจ าเป็นท่ีประชาชนตอ้งมีสมรรถนะดา้นการรู้สารสนเทศเพื่อป้องกนัการไดรั้บขอ้มูลสารสนเทศ
ท่ีไม่ถูกตอ้ง (Aharony, 2010) การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพเป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับทุก ๆ คน เพราะวา่
ทุกคนตอ้งเผชิญกบัปัญหาสุขภาพและมีความจ าเป็นตอ้งแสวงหาขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ
ตลอดชีวติเพื่อตนเอง ครอบครัว และญาติมิตร (Levesque & Abella, 2005) 

ปัญหาท่ีเกิดข้ึนกบัประชาชนท่ีมีการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพต ่าส่งผลต่อสุขภาพท่ีไม่
ดี ท าให้ผูดู้แลสุขภาพต้องให้ความส าคัญกับคนเหล่าน้ี โดยท าให้ข้อมูลสุขภาพท่ีเผยแพร่ต่อ
ประชาชนอยู่ในรูปท่ีเข้าใจได้ง่าย ใช้ภาษาท่ีอ่านเขา้ใจได้ง่าย หลีกเล่ียงศพัท์เทคนิค ตอ้งท าให้
ประชาชนเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลสารสนเทศไดอ้ยา่งสะดวก จะท าให้ประชาชนเขา้ใจขอ้มูลสารสนเทศ
ดา้นสุขภาพท่ีให้โดยบุคลากรสาธารณสุขมากข้ึน ส่งผลให้ประชาชนปฏิบติัตวัตามค าแนะน าของ
บุคลากรสาธารณสุขไดถู้กตอ้งและมีผลลพัธ์สุขภาพท่ีดี (Mackert, Ball, & Lopez, 2011; Eriksson-
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Backa, Ek, Niemela, & Huotari, 2012) หมายความวา่ บุคลากรสาธารณสุขมีบทบาทหนา้ท่ีในการ
ส่งเสริมการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพให้เกิดข้ึนกบัประชาชนทัว่ไป (Cullen, 2005) ทั้งน้ีบุคลากร
สาธารณสุขเองก็ตอ้งฝึกฝนทกัษะในการคน้หาขอ้มูลสารสนเทศ ฝึกใช้ และเผยแพร่ขอ้มูลหรือ
ส่ือสารสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีเขา้ใจง่ายให้กบัประชาชนท่ีดูแลดว้ย (Lai, Goto, & Rudd, 2015; 
Schwartzberg, Cowett, VanGeest, & Wolf, 2007) กล่าวคือ ตอ้งพฒันาตวัเองให้เป็นบุคลากร
สาธารณสุขท่ีรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ เน่ืองจากการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพเป็นส่ิงจ าเป็นเพื่อให้
บุคลากรสาธารณสุขมีความรู้ ความเขา้ใจ ตลอดจนกระบวนการคิด ตดัสินใจ และน าสารสนเทศไป
ใช้อย่างเป็นระบบ เช่น ก าหนดให้น าไปใช้ในการปฏิบัติงานประจ าว ัน การบริหาร การ
รักษาพยาบาล การให้ค  าปรึกษา ให้ความรู้ ค  าแนะน าและส่งเสริมสุขภาพแก่ประชาชน รวมทั้งเพื่อ
การจดัฝึกอบรมและเผยแพร่ข่าวสาร ซ่ึงจะช่วยบอกถึงปัญหาสาธารณสุขหรือปัญหาสุขภาพอนามยั
ของชุมชนได ้ตลอดจนช่วยให้รู้ถึงความตอ้งการของประชาชนในชุมชนเพื่อให้แกปั้ญหานั้น ๆ ได ้
นอกจากน้ีการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพยงัเป็นประโยชน์ต่อบุคลากรดา้นสาธารณสุขในการติดตาม
ความกา้วหนา้วิชาการดา้นสาธารณสุข การแพทย ์และการเพิ่มพูนความรู้ทัว่ไป (นรสิงห์ แสงบวั
เผื่อน, 2548, น. 30; ส าเริง แหยงกระโทก, 2542, น. 2) จะเห็นไดว้า่ บุคลากรสาธารณสุขจะใช้
สารสนเทศดา้นสุขภาพในการท างานดา้นสาธารณสุขเพื่อให้ประชาชนมีสุขภาพดี และใช้พฒันา
ตนเองดา้นวชิาการความรู้เพื่อส่งเสริมตนเองใหเ้ป็นผูรู้้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 

การศึกษาวิจัยเก่ียวกับการรู้สารสนเทศส่วนใหญ่มุ่งเน้นการศึกษาการแสวงหา
สารสนเทศของนกัศึกษาในสถาบนัการศึกษาหรือในหอ้งสมุด ส่วนหน่ึงศึกษาการรู้สารสนเทศของ
คนท่ีท างานในสถานท่ีต่าง ๆ มีส่วนน้อยท่ีศึกษาในคนทัว่ไปท่ีใช้สารสนเทศในชีวิตประจ าวนั 
(Eriksson-Backa, Ek, Niemela, & Huotari, 2012; Inskip, 2014; Weiner, 2011; Yates et al., 2012) 
การศึกษาการรู้สารสนเทศของผูป้ฏิบติังานในสถานท่ีท างานมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนในปัจจุบนั พบว่า
ลกัษณะการรู้สารสนเทศของผูป้ฏิบติังานมีความแตกต่างจากลกัษณะการรู้สารสนเทศของนกัศึกษา
ในสถาบนัการศึกษา ผูป้ฏิบติังานจะใหค้วามส าคญักบัการแสวงหาสารสนเทศจากแหล่งสารสนเทศ
บุคคล แต่นักศึกษามกัจะให้ความส าคัญกับแหล่งสารสนเทศท่ีเป็นตัวหนังสือ เช่น ห้องสมุด 
อินเทอร์เน็ต เป็นต้น (Lloyd, 2005; Williams, Cooper, & Wavell, 2014) ผูว้ิจยัซ่ึงท างานดา้น
สาธารณสุขมีความสนใจท่ีจะศึกษาการรู้สารสนเทศของบุคลากรสาธารณสุข เน่ืองจากในปัจจุบนัมี
การศึกษาน้อยมากในเร่ืองการรู้สารสนเทศและพฤติกรรมสารสนเทศของบุคลากรสาธารณสุข 
(Cunningham, Ascher, Viola, & Visintainer, 2007; Newman, Dobbins, Ciliska, & Yost, 2013) 
บุคลากรทางสาธารณสุขมีความจ าเป็นตอ้งใช้สารสนเทศในหลายรูปแบบตั้งแต่ขอ้มูล ขอ้เท็จจริง 
ข่าวสาร ตลอดจนวิชาความรู้ในสาขาต่าง ๆ เพื่อน าไปประยุกต์ใช้ให้เขา้กบัการปฏิบติังาน การ
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ตดัสินใจ การคน้ควา้วจิยั และการแกไ้ขปัญหา ทั้งยงัมีส่วนส่งเสริมสนบัสนุนการพฒันาตนเองดา้น
วชิาการอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหส้ามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีคุณภาพ จึงจ าเป็นตอ้งแสวงหาความรู้และ
ประสบการณ์ โดยให้สอดคล้องกบัเหตุการณ์และวิทยาการท่ีก้าวหน้า (สุภาพรรณ มีมา, 2554) 
บุคลากรทางสาธารณสุขจึงตอ้งมีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ โดยตอ้งเป็นผูท่ี้สามารถ
เข้าใจความต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพ ระบุแหล่งสารสนเทศท่ีเป็นไปได้ และใช้แหล่ง
สารสนเทศเพื่อการค้นคืนสารสนเทศท่ีเก่ียวข้อง สามารถประเมินคุณภาพสารสนเทศและ
ประยุกตใ์ชส้ารสนเทศในสถานการณ์เฉพาะในรูปแบบต่าง ๆ ได ้สามารถวิเคราะห์ เขา้ใจ และใช้
สารสนเทศเพื่อการตดัสินใจทางสุขภาพ (Medical Library Association, 2003) หากบุคลากรทาง
สาธารณสุขมีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพจะช่วยให้บุคลากรมีทกัษะการเรียนรู้ตลอด
ชีวติ รู้จกัแสวงหาความรู้ใหม่ ๆ เก่ียวกบัสุขภาพเพื่อแกปั้ญหาสุขภาพให้กบัประชาชนอยูส่ม ่าเสมอ 
ซ่ึงจะช่วยใหป้ระชาชนมีสุขภาพสมบูรณ์แขง็แรง 

บุคลากรทางสาธารณสุขท่ีส าคญัท่ีเป็นก าลงัหลกัในการดูแลสุขภาพระดบัปฐมภูมิ
ให้กบัประชาชนในประเทศไทย คือ บุคลากรในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) หรือ
สถานีอนามยัเดิม มาตรฐานในแต่ละโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลประกอบไปดว้ยบุคลากร
อย่างน้อย 4 กลุ่ม คือ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล แพทยห์รือพยาบาลวิชาชีพ 
นกัวชิาการสาธารณสุข และกลุ่มสหวชิาชีพอ่ืน ๆ บุคลากรทั้งหมดจะท างานร่วมกนัเพื่อดูแลสุขภาพ
ของประชาชนในพื้นท่ีต าบลท่ีรับผิดชอบ ครอบคลุมภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
ทั้ง 5 ดา้น คือ การส่งเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสภาพ และ
การคุม้ครองผูบ้ริโภค (ไพจิตร์ วราชิต และคณะ, 2553, น. 13) บุคลากรส่วนใหญ่ท่ีท างานท่ี
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ นกัวิชาการสาธารณสุข แต่ละโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลจะมีนกัวชิาการสาธารณสุขท างานอยูป่ระมาณ 1-2 คน แลว้แต่ขนาดของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล เม่ือรวมทั้งประเทศแล้ว มีนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานอยู่ท่ีโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลทั้งหมด 13,320 คน และมีบุคลากรวิชาชีพอ่ืน ๆ ท่ีปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล ได้แก่ เจ้าพนักงานสาธารณสุขชุมชน 21,332 คน เจ้าพนักงานทันต
สาธารณสุข 4,104 คน พยาบาลวิชาชีพ 13,213 คน ผูป้ฏิบติังานดา้นการแพทยแ์ผนไทย 2,597 คน 
เป็นตน้ (ส านกันโยบายและยุทธศาสตร์ ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2559) จะเห็นไดว้า่
นกัวชิาการสาธารณสุขมีจ านวนมากในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และมีบทบาทหนา้ท่ีหลกั
ในด้านการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคในชุมชน ซ่ึงเป็นภารกิจหลักของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล สอดคลอ้งกบัการศึกษาของชยางกูร พร้ิวไธสง (2555) ท่ีศึกษาบทบาทของ
นักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเขตตรวจราชการ
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สาธารณสุข 12 และพบวา่นกัวชิาการสาธารณสุขมีบทบาทท่ีปฏิบติัจริงดา้นการป้องกนัและควบคุม
โรคมากท่ีสุด (ร้อยละ 78.4) รองลงมา คือ บทบาทดา้นการส่งเสริมสุขภาพ (ร้อยละ 76.3) ดงันั้นจึง
ตอ้งใหค้วามส าคญักบัการพฒันานกัวชิาการสาธารณสุขใหเ้ป็นผูท่ี้มีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพหรือเป็นผูรู้้สารสนเทศดา้นสุขภาพ เพื่อให้นกัวิชาการสาธารณสุขรู้จกัคน้หา ประเมิน และ
ใชข้อ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพใหเ้ป็นประโยชน์ต่อการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นท่ีอยา่งมี
ประสิทธิภาพ 

บทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุขตามมาตรฐานก าหนดต าแหน่งของ
นกัวชิาการสาธารณสุขของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (ก.พ.) ก าหนดหนา้ท่ีท่ีตอ้ง
ปฏิบติัสรุปไดด้งัน้ี (ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2554) 

1. ดา้นการปฏิบติัการ หน้าท่ีท่ีส าคญั ไดแ้ก่ การศึกษา คน้ควา้ วิเคราะห์ วิจยั ส ารวจ 
รวบรวมขอ้มูลวิชาการด้านสาธารณสุข เช่น การส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวงัโรค การควบคุม
ป้องกนัโรคและภยัสุขภาพ การฟ้ืนฟูสภาพ รวมถึงการรักษาพยาบาล เป็นตน้ ตลอดจนมีหนา้ท่ีร่วม
พฒันาเน้ือหา องคค์วามรู้ คุณภาพมาตรฐานเก่ียวกบังานดา้นสาธารณสุขและระบบบริการสุขภาพ 
นอกจากน้ียงัมีหน้าท่ีช่วยจดัท าฐานขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบังานดา้นสาธารณสุขเพื่อน ามาใชว้ิเคราะห์
ในการปรับปรุงระบบงานสาธารณสุขใหมี้ประสิทธิภาพสูงข้ึน 

2. ดา้นการวางแผน ท าหน้าท่ีวางแผนหรือร่วมด าเนินการวางแผนการท างานตาม
แผนงานหรือโครงการเพื่อใหก้ารด าเนินงานเป็นไปตามเป้าหมายและผลสัมฤทธ์ิท่ีก าหนด 

3. ด้านการประสานงาน ท าหน้าท่ีท่ีส าคญั ได้แก่ ประสานการท างานร่วมกนัทั้ง
ภายในและภายนอกทีมงานและหน่วยงานเพื่อให้เกิดความร่วมมือและผลสัมฤทธ์ิตามท่ีก าหนด 
ช้ีแจงและให้รายละเอียดเก่ียวกบัขอ้มูล ขอ้เท็จจริงแก่บุคคลหรือหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อสร้าง
ความเขา้ใจหรือความร่วมมือในการด าเนินงานตามท่ีไดรั้บมอบหมาย 

4. ดา้นการบริการ หนา้ท่ีท่ีส าคญั ไดแ้ก่ ให้บริการทางวิชาการดา้นสาธารณสุขต่าง ๆ 
เช่น การจดัท าเอกสาร ต ารา คู่มือ เอกสารส่ือเผยแพร่ในรูปแบบต่าง ๆ นิเทศงานดา้นสาธารณสุขแก่
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นเพื่อให้สามารถปฏิบติังานในพื้นท่ีได้อย่างถูกต้องและมี
ประสิทธิภาพ 

กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพญ็ เจนอกัษร (2555) ไดว้ิจยัและน าเสนอสมรรถนะของ
นกัวชิาการสาธารณสุขวา่ประกอบดว้ย 8 ดา้น ดงัต่อไปน้ี  

1. สมรรถนะดา้นการวเิคราะห์ระบบงานสาธารณสุขและประเมินสุขภาวะของชุมชน 
2. สมรรถนะด้านการวิเคราะห์และวางแผนการแก้ไขปัญหาด้านสาธารณสุขของ

ชุมชน 
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3. สมรรถนะดา้นการท างานเป็นทีมและประสานเครือข่าย 
4. สมรรถนะดา้นงานบริการสาธารณสุขผสมผสานแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และ

ทอ้งถ่ิน 
5. สมรรถนะดา้นการบริหารจดัการงบประมาณ 
6. สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ าและการคิดอยา่งเป็นระบบ 
7. สมรรถนะดา้นงานวจิยัจากงานประจ าเพื่อพฒันาสถานะสุขภาพของคนในชุมชน 
8. สมรรถนะดา้นคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณในการประกอบอาชีพ 
บทบาทหน้าท่ีและสมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีน าเสนอขา้งตน้เก่ียวขอ้ง

กบัการใชข้อ้มูลสารสนเทศดา้นสาธารณสุขหรือสารสนเทศดา้นสุขภาพค่อนขา้งมาก นกัวิชาการ
สาธารณสุขตอ้งใช้สารสนเทศในการท างานด้านสาธารณสุขทั้งดา้นการรักษาพยาบาล ส่งเสริม
สุขภาพ ป้องกนัโรค ฟ้ืนฟูสภาพ โดยเฉพาะดา้นการส่งเสริมสุขภาพและควบคุมป้องกนัโรคซ่ึงเป็น
หน้าท่ีหลักของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และตอ้งสามารถ
รวบรวมขอ้มูลดา้นสาธารณสุขทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพจากแหล่งท่ีน่าเช่ือถือเพื่อน าไปใชใ้นการ
ใหบ้ริการทางวชิาการ การบริหารจดัการ การท าวิจยั การเผยแพร่ความรู้ทางดา้นสุขภาพท่ีน่าเช่ือถือ
และเหมาะสมให้กบัอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ประชาชนในพื้นท่ี และกลุ่มผูใ้ชข้อ้มูล
ต่าง ๆ ท่ีหลากหลายในชุมชน ดว้ยวิธีการส่ือสารท่ีหลากหลายท่ีสอดคลอ้งกบัวฒันธรรมประเพณี
ของคนในชุมชน (Regidor et al., 2007; The Council on Linkages Between Academia and Public 
Health Practice, 2014) นอกจากนั้นยงัตอ้งใชข้อ้มูลสารสนเทศดา้นสาธารณสุขจากหลาย ๆ แหล่ง
ในการวางแผน ประสานงานกบัหน่วยงานต่าง ๆ ในพื้นท่ีแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ีอีกดว้ย 
ตอ้งมีสมรรถนะในดา้นระบบสารสนเทศสุขภาพ (Health information system) ตั้งแต่ระดบัต าบล
เพื่อน ามาใชใ้นการวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขของชุมชนร่วมกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 
ท าใหรู้้วา่ควรจะแกปั้ญหาอะไรก่อนหลงัใหส้อดคลอ้งกบัทรัพยากรท่ีมีอยู ่รู้จกัคน้ควา้หาขอ้มูลเพื่อ
วินิจฉัยและสืบสวนปัญหาสาธารณสุขและปัจจยัท่ีมีอนัตรายต่อสุขภาพ รู้จกัเรียนรู้จากแหล่งการ
เรียนรู้ท่ีหลากหลาย ไดแ้ก่ การศึกษาในสถาบนั การศึกษาทางเลือก การเรียนรู้จากวิถีชีวิตชุมชน 
จากการปฏิบติังาน และการเรียนรู้จากส่ือ ทั้งน้ีเพื่อให้เกิดศกัยภาพในการเรียนรู้เพื่อให้สามารถ
เขา้ถึงความรู้ คน้เป็น คิดเป็น เป็นอิสระ และเรียนรู้อยา่งมีศกัด์ิศรี (สุวิทย ์วิบุลยผ์ลประเสริฐ, 2550, 
น. 6-8; ชนินทร์ เจริญกุล, 2550, น. 29)  

ดังท่ีได้กล่าวมาแล้วในตอนต้นว่านักวิชาการสาธารณสุขส่วนใหญ่ปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงเป็นทพัหน้าของกระทรวงสาธารณสุขในการให้บริการ
สุขภาพแก่ประชาชนในต าบล หมู่บา้น ชุมชน ปัจจุบนัในประเทศไทยมีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
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ต าบลรวมทั้งส้ิน 9,770 แห่ง มีภารกิจท่ีส าคญั 5 ดา้น คือ การส่งเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล การ
ควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสภาพ และการคุม้ครองผูบ้ริโภค ภารกิจทั้ง 5 ดา้นน้ีตอ้งท าพร้อมกนั
เพื่อสร้างสุขภาวะท่ีดีให้ครอบคลุมทั้งสุขภาพกาย สุขภาพใจ และทางดา้นสังคมควบคู่กนัไป (ไพ
จิตร์ วราชิต และคณะ, 2553: 7-8) ปัจจุบนัสถานีอนามยัทุกแห่งในประเทศไทยไดย้กระดบัเป็น
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทั้งหมด มีภารกิจท่ีแตกต่างจากสถานีอนามยัท่ีส าคญั คือ การ
ยกระดบัศกัยภาพในการรักษาพยาบาล มีการพฒันาระบบขอ้มูลสุขภาพในชุมชน และมีการท างาน
ประสานงานกบัหน่วยงานในพื้นท่ีเพื่อการดูแลสุขภาพมากข้ึนโดยใช้แผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์
สุขภาพของต าบล จุดเนน้ของภารกิจโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมี 3 ประการ ดงัน้ี  

1. ภารกิจด าเนินการเชิงรุก คือ มุ่งเขา้หาประชาชนและชุมชนเพื่อการสร้างสุขภาพเป็น
หลกั รวมทั้งมุ่งจดัการกบัปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นตน้เหตุของปัญหาสุขภาพ  

2. ภารกิจในการให้บริการอยา่งต่อเน่ือง คือ สามารถให้ค  าปรึกษาและส่งต่อผูป่้วยได้
ตลอดเวลา สามารถปรึกษาแพทยใ์นโรงพยาบาลแม่ข่ายไดอ้ยา่งสะดวก  

3. ภารกิจการมีส่วนร่วมและมีความเช่ือมโยง คือ มีความเช่ือมโยงกบับริการสุขภาพ
ระดบัอ่ืนในการดูแลผูป่้วยอยา่งมีประสิทธิภาพ และมีส่วนร่วมอยา่งเขม้แข็งในการด าเนินงานของ
ประชาชน ชุมชน และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  

บุคลากรผูป้ฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจึงตอ้งมีทกัษะและความรู้
ในการบริการแบบผสมผสาน มีศกัยภาพในการบริหารจดัการและการท างานเป็นทีม มีศกัยภาพใน
การท างานเชิงรุกในชุมชน และมีศกัยภาพในการใช้ จดัการระบบขอ้มูลเทคโนโลยีสารสนเทศ  
(ชูชยั ศุภวงศ ์และคณะ, 2552, น. 14-15) นกัวิชาการสาธารณสุขซ่ึงเป็นบุคลากรส่วนใหญ่ของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลต้องมีศกัยภาพหรือสมรรถนะต่าง ๆ เหล่าน้ีเพื่อการท างาน
สาธารณสุขในต าบลไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ สมรรถนะหน่ึงท่ีส าคญัในการปฏิบติังานสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ สมรรถนะในการเขา้ถึง ใช้และจดัการขอ้มูล สามารถใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศในการท างานด้านสุขภาพกับเครือข่าย และส่ือสารข้อมูลได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ (The Council on Linkages Between Academia and Public Health Practice, 2014) 
นักวิชาการสาธารณสุขท่ีจะมีสมรรถนะในด้านน้ีต้องเป็นนักวิชาการสาธารณสุขท่ีเป็นผู ้รู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพหรือเป็นนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีมีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
นัน่เอง 

เน่ืองดว้ยภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีมากข้ึนและซบัซ้อนกวา่สถานี
อนามยัในอดีต และในปัจจุบนัเป็นยุคแห่งการเรียกร้องคุณภาพมาตรฐานของระบบบริการสุขภาพ 
ด้วยเหตุน้ี เจา้หน้าท่ีสาธารณสุขโดยเฉพาะนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล
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ส่งเสริมสุขภาพต าบลตอ้งปรับเปล่ียนกระบวนทศัน์ขยายขอบเขตการปฏิบติังานและพฒันาตนเอง
ให้มีสมรรถนะในการปฏิบติังานตามภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดงัท่ีไดก้ล่าวมา
ขา้งตน้ (กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด, ทวนทอง เชาวกีรติพงศ์, และส าราญ มีแจง้, 2554) โดยเฉพาะ
สมรรถนะในการคน้ควา้ เขา้ถึงแหล่งขอ้มูลทางสุขภาพท่ีมีคุณภาพน่าเช่ือถือ และใช้ขอ้มูลให้เป็น
ประโยชน์ในการท างานสาธารณสุขในชุมชนร่วมกบัหน่วยงานอ่ืน ๆ  

ในการค้นคว้าหาข้อมูลสุขภาพเพื่อการท างานนั้ น เจ้าหน้า ท่ีสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีการคน้หาขอ้มูลสารสนเทศจากแหล่งท่ีหลากหลาย ส่วนใหญ่
คน้หาจากแหล่งเอกสารคู่มือ เอกสารวิชาการ เอกสารการประชุมมากท่ีสุด ส่วนหน่ึงคน้หาจาก
แหล่งสารสนเทศท่ีเป็นโปสเตอร์ โทรทศัน์ หนงัสือพิมพ์ ส่วนหน่ึงคน้หาจากแหล่งสารสนเทศ
บุคคล คือ เพื่อนร่วมวิชาชีพ (LaPelle, Simpson, Luckmann, & Martin, 2006; Revere et al., 2007) 
ซ่ึงก าลงัเป็นแหล่งท่ีนิยมเพิ่มมากข้ึน เน่ืองจากสะดวก เขา้ถึงขอ้มูลรวดเร็ว มีแนวโนม้ท่ีเจา้หน้าท่ี
สาธารณสุขจะประสานงานกับเพื่อนร่วมงานเพื่อช่วยคน้หาขอ้มูล (Collaborative information 
seeking) มากข้ึน (Newman, Dobbins, Ciliska, & Yost, 2013) และระยะหลงัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข
เร่ิมคน้หาขอ้มูลจากแหล่งท่ีเป็นอินเทอร์เน็ตมากข้ึน เน่ืองจากสะดวกและรวดเร็ว  

อย่างไรก็ดี เจา้หน้าท่ีสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลส่วนหน่ึงยงั
ขาดทกัษะในการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารท่ีทนัสมยั ไม่ทราบวิธีการสืบคน้หา
สารสนเทศบนอินเทอร์เน็ต ไม่รู้จกัเวบ็ไซตท่ี์ให้ขอ้มูลทางดา้นสาธารณสุขและการแพทย ์(Fourie, 
2016) ส่วนหน่ึงประสบปัญหาการเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศบุคคลโดยเฉพาะผูเ้ช่ียวชาญ เช่น แพทย ์
เจา้หน้าท่ีสาธารณสุขจงัหวดัท่ีให้ค  าปรึกษาเร่ืองการท างาน เน่ืองจากผูเ้ช่ียวชาญมีภาระงานมาก  
มีเวลาจ ากัด ส่วนหน่ึงเจ้าหน้าท่ีเกรงใจ กลัว ไม่กล้าปรึกษา ส่วนหน่ึงประสบปัญหาแหล่ง
สารสนเทศท่ีตอ้งการไม่สามารถหาไดใ้นสถานีอนามยัและมีแหล่งท่ีอยูไ่กลจากสถานท่ีท่ีปฏิบติังาน 
ท าให้ไม่สะดวกในการเขา้ถึง ปัญหาอีกประการหน่ึงท่ีส าคญัและเป็นอุปสรรคในการเรียนรู้ของ
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข คือ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขส่วนหน่ึงยงัยึดมัน่และเช่ือถือในขอ้มูลสารสนเทศท่ี
ตวัเองมีอยู่ ไม่ยอมเปิดรับสารสนเทศใหม่ท่ีเข้ามา ท าให้การแก้ปัญหาสาธารณสุขไม่ประสบ
ความส าเร็จเท่าท่ีควร (กมลาศ วรรณอุดม, 2545; นรสิงห์ แสงบวัเผื่อน, 2548; วลยัรัตน์ ชายทา้ว, 
2550) 

นอกจากน้ี ยงัพบว่านกัวิชาการสาธารณสุขหรือบุคลากรในสถานีอนามยัปฏิบติัตาม
บทบาทด้านวิชาการน้อย โดยเฉพาะการท าวิจยัเพื่อแก้ปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ี ขาดความรู้
เก่ียวกบัการวิจยัและการวิเคราะห์แกไ้ขปัญหา (ชยางกูร พร้ิวไธสง, 2555; พรชยั เลิศหลาย, 2543; 
พรเจริญ บวัพุ่ม, 2543; ไพรัช สุวรรณเนกข์, 2542; สุภชัยา ยศประกอบ, 2552; สุรินธร กลมัพากร, 
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สุนีย ์ละก าป่ัน, วนัเพญ็ แกว้ปาน, และปราณี ตั้งจารุวฒันชยั, 2548) ซ่ึงทกัษะการท าวิจยัเป็นทกัษะ
ขั้นสูงท่ีตอ้งใชค้วามรู้ความสามารถในการคน้ควา้หาขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้ง น่าเช่ือถือ รวบรวม วิเคราะห์ 
สังเคราะห์ขอ้มูลเพื่อเขียนรายงานการวจิยั เผยแพร่ผลงานการวิจยัเพื่อการแกไ้ขปัญหาในพื้นท่ี และ
พฒันาองค์ความรู้ใหม่ในงานสาธารณสุข ดงันั้นนกัวิชาการสาธารณสุขควรพฒันาสมรรถนะใน
เร่ืองการท าวิจยัเพื่อพฒันางานในความรับผิดชอบตามบทบาทของนักวิชาการสาธารณสุขและ
พฒันาตนเองใหเ้ป็นผูรู้้สารสนเทศ   

ดว้ยเหตุผลดา้นปัญหาทกัษะการคน้ควา้หาขอ้มูลและการเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดงัท่ีกล่าวมา ผูว้ิจยัเห็นว่าการพฒันา
สมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลมีความส าคญัมาก โดยเฉพาะอยา่งยิง่ในยคุปัจจุบนัท่ีเป็นยคุแห่งขอ้มูลข่าวสาร
ท่ีมีเป็นจ านวนมากทั้งในรูปของเอกสารและในรูปของไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ นกัวิชาการสาธารณสุข
จ าเป็นตอ้งรู้เท่าทนัขอ้มูลข่าวสารด้านสุขภาพ รู้จกัแหล่งขอ้มูลข่าวสารด้านสุขภาพท่ีน่าเช่ือถือ 
เขา้ถึงขอ้มูลได้อย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อพฒันาตวัเองให้เป็นผูรู้้สารสนเทศด้านสุขภาพ และใช้
ขอ้มูลสารสนเทศด้านสุขภาพเพื่อก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อสุขภาวะของประชาชนในพื้นท่ี 
อย่างไรก็ดี การพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขท่ี
ปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยยงัไม่มีแนวทางในการพฒันาท่ี
ชดัเจน เน่ืองจากยงัขาดแนวทาง รูปแบบ และตวัช้ีวดัของสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ของนกัวชิาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัจึงมีความสนใจ
ท่ีจะพัฒนารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย เพื่อเป็นแนวทางในการพฒันานักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลให้เป็นผูรู้้สารสนเทศด้านสุขภาพและเป็นผูท่ี้
เรียนรู้ตลอดชีวติ ซ่ึงจะช่วยพฒันางานสาธารณสุขของประเทศใหมี้ความย ัง่ยนืในอนาคต 
 

2. วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
 

2.1 เพื่อพัฒนารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 

2.2 เพื่อตรวจสอบความสามารถในการน าไปประยุกตใ์ช้ของรูปแบบสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศ
ไทยท่ีพฒันาข้ึน 
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3. กรอบแนวคดิกำรวจิัย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการวจิยั 
 

 
 

มาตรฐานและสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศ 

  

รูปแบบสมรรถนะกำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพของนักวชิำกำร
สำธำรณสุขในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลในประเทศไทย  

บทบาทหนา้ท่ีและสมรรถนะ
ของนกัวชิาการสาธารณสุข 

ภารกิจของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 

บทบาทหนา้ท่ีและสมรรถนะของนกัวชิาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 

สมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพ 

  

การรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพ 
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4. ค ำถำมกำรวจิัย 
 

4.1 รูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยมีก่ีองคป์ระกอบ แต่ละองคป์ระกอบประกอบดว้ย
สมรรถนะอะไรบา้ง และแต่ละสมรรถนะมีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีเป็นอยา่งไร 

4.2 รูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนสามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลไดห้รือไม่ อยา่งไร 
 

5. ขอบเขตของกำรวจิัย 
 

การศึกษาเพื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ผู ้วิจ ัยศึกษาจากแนวคิด  
กลุ่มตวัอยา่งในพื้นท่ีท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

5.1 ขอบเขตด้ำนเนือ้หำ 
แนวคิดท่ีใช้ในการสร้างรูปแบบสมรรถนะ ได้แก่ การรู้สารสนเทศ การรู้

สารสนเทศดา้นสุขภาพ บทบาทหน้าท่ีและสมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีมุ่งเน้นเฉพาะ
บทบาทหนา้ท่ีดา้นการปฏิบติัการสาธารณสุขโดยไม่รวมบทบาทหนา้ท่ีดา้นการบริหารสาธารณสุข 
ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และแนวคิดการพฒันารูปแบบสมรรถนะ 

5.2 ขอบเขตด้ำนประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
ประชากรและกลุ่มตวัอย่างในการศึกษาสมรรถนะ คือ นกัวิชาการสาธารณสุขท่ี

ปฏิบติังานประจ าในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย โดยตอ้งเป็นผูท่ี้มีผลการ
ปฏิบติังานท่ีโดดเด่นท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศ พิจารณาจากนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีไดรั้บ
รางวลันกัวิจยัดีเด่น หรือมีผลงานวิจยั ผลงาน R2R ผลงานวิชาการ หรือผลงานนวตักรรมท่ีไดรั้บ
รางวลัในระดบัจงัหวดัข้ึนไป 
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6. นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 

6.1 สมรรถนะ หมายถึง คุณลกัษณะเชิงพฤติกรรมของบุคคลท่ีช่วยผลกัดนัให้บุคคล
สามารถสร้างผลงานไดดี้กวา่บุคคลอ่ืนในองคก์ร คุณลกัษณะเชิงพฤติกรรมเหล่านั้น ไดแ้ก่ ความรู้ 
ทกัษะความสามารถ และคุณลกัษณะส่วนบุคคลอ่ืน ๆ 

6.2 กำรรู้สำรสนเทศ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการก าหนดความตอ้งการ
สารสนเทศ การเขา้ถึงสารสนเทศท่ีตอ้งการ การประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีเขา้ถึง และการใช้
สารสนเทศอยา่งมีประสิทธิภาพ 

6.3 มำตรฐำนกำรรู้สำรสนเทศ หมายถึง แนวทาง กรอบ หรือขอ้ก าหนดให้บุคคลมุ่ง
ปฏิบติัเพื่อใหเ้ป็นผูรู้้สารสนเทศและตอบสนองการเป็นสังคมแห่งการเรียนรู้ 

6.4 กำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการเขา้ใจความ
ตอ้งการสารสนเทศด้านสุขภาพ ระบุแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพ เขา้ถึง ประเมินคุณภาพของ
สารสนเทศด้านสุขภาพท่ีค้นหาได้ และใช้สารสนเทศด้านสุขภาพเพื่อการตดัสินใจท่ีดีในการ
ปฏิบติังาน 

6.5 รูปแบบสมรรถนะกำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพ หมายถึง รายการสมรรถนะท่ีพึง
ประสงค์เพื่อการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ โดยมีการระบุช่ือ นิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีของแต่ละ
รายการสมรรถนะ 

6.6 นักวิชำกำรสำธำรณสุข หมายถึง บุคลากรทางสาธารณสุขท่ีจบการศึกษาตั้งแต่
ระดับปริญญาตรีข้ึนไปในสาขาสาธารณสุขศาสตร์หรือสาขาอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้อง และใช้ความรู้
ความสามารถทางวิชาการในการท างานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยเน้นการ
ปฏิบติังานเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพและการควบคุมป้องกนัโรคในพื้นท่ีท่ีรับผดิชอบ 
 

7. ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 

7.1 รูปแบบสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสามารถใชเ้ป็น
แนวทางในการพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขเพื่อให้มี
ผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีดีข้ึนได ้

7.2 ผลลพัธ์รูปแบบสมรรถนะท่ีไดจ้ากงานวจิยัน้ีจะเป็นแนวคิดพื้นฐานของการพฒันา
รูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพให้กบักลุ่มวิชาชีพดา้นสุขภาพอ่ืน ๆ เพื่อให้เป็นผูรู้้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ 



บทที ่ 2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 

การวิจัยเร่ือง “การพัฒนารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย” ผูว้ิจยัได้ท าการ
ทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัน้ี 

1. สมรรถนะ รูปแบบสมรรถนะ และการพฒันารูปแบบสมรรถนะ 
2. การรู้สารสนเทศ การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ และสมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
3. บทบาทหนา้ท่ีและสมรรถนะของนกัวชิาการสาธารณสุข 
4. ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
5. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

1. สมรรถนะ รูปแบบสมรรถนะ และการพฒันารูปแบบสมรรถนะ 
 

แนวคิด เ ก่ี ยวกับสมรรถนะ เ ป็น ท่ี รู้จักและ เ ร่ิมน ามาใช้ในการบริหารงาน  
เม่ือศาสตราจารยเ์ดวิด แมคเคลแลนด์ ซ่ึงเป็นนักจิตวิทยาผูมี้ช่ือเสียงของสหรัฐอเมริกา ได้เขียน
บทความท่ีช่ือวา่ “Testing for Competence Rather Than for Intelligence” (Mcclelland, 1973)  
ในบทความเขาไดแ้สดงความคิดเห็นต่อตา้นการทดสอบความถนดั การทดสอบความรู้ในงานหรือ
ผลการเรียนว่าไม่สามารถท านายผลการปฏิบติังานหรือความส าเร็จในชีวิตได้ การศึกษาของเขา
แสดงให้เห็นอย่างชดัเจนวา่ผูท่ี้มีผลการปฏิบติังานดีมิไดห้มายถึงผูท่ี้มีผลการเรียนดี แต่ผูท่ี้ประสบ
ความส าเร็จในการท างานตอ้งเป็นผูท่ี้มีความสามารถในการประยุกตใ์ชห้ลกัการหรือองคค์วามรู้ท่ีมี
อยู่ในตวัเองเพื่อก่อให้เกิดความส าเร็จในการท างาน ส่ิงท่ีคน้พบคร้ังน้ีน ามาสู่การจ าแนกตวัแปร
เก่ียวกับสมรรถนะท่ีสามารถท านายผลการท างานได้ ปัจจัยท่ีมีความส าคญัต่อวิธีการดังกล่าว
ประกอบด้วย (1) การใช้ตวัอย่างเกณฑ์ (Criterion sampling) โดยเปรียบเทียบคนท่ีประสบ
ความส าเร็จในการท างานกบัคนท่ีประสบความส าเร็จน้อยกวา่หรือคนท่ีมีผลการปฏิบติังานอยู่ใน
เกณฑ์เฉล่ีย เพื่อจะได้จ  าแนกคุณลกัษณะต่าง ๆ ท่ีแตกต่างจากคนท่ีมีผลการปฏิบติังานท่ีเป็นเลิศ  
(2) แยกแยะความคิดในการปฏิบติังาน (Operant thought) กบัพฤติกรรมท่ีสัมพนัธ์กนัอยา่งเป็นเหตุ
เป็นผลกบัผลลพัธ์ความส าเร็จ นั่นก็คือการวดัสมรรถนะควรจะใช้สถานการณ์แบบเปิด (Open-
ended situation) ท่ีเปิดให้บุคคลตอ้งแสดงออกทางพฤติกรรมซ่ึงจ าแนกไดอ้ยา่งชดัเจนจากการวดั 
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การวดัสมรรถนะหรือความสามารถของบุคคลตอ้งวดัจากพฤติกรรมท่ีควรตอ้งท าไดใ้นเร่ืองนั้น ๆ 
มิใช่วดัจากแบบทดสอบความรู้หรือความถนดั ยกตวัอยา่งเช่น หากจะวดัความสามารถในการขบัรถ 
ตอ้งให้ผูถู้กทดสอบขบัรถให้ดู มิใช้ให้ท าแบบทดสอบความรู้ว่าตอ้งขบัรถอย่างไรในทางทฤษฎี 
ดว้ยเหตุน้ีเองศาสตราจารยเ์ดวิด แมคเคลแลนด์จึงไดพ้ฒันาแบบทดสอบบุคลิกภาพท่ีสามารถระบุ
ไดว้่าบุคคลผูมี้ความสามารถหรือประสบความส าเร็จควรจะตอ้งมีทศันคติและอุปนิสัยอะไรบา้ง  
ซ่ึงเรียกว่า การทดสอบสมรรถนะ (Competency testing) และไดแ้นะน าให้ใช้แทนแบบทดสอบ
มาตรฐานเดิมท่ีเคยใชอ้ยู ่เน่ืองจากสมรรถนะเป็นส่ิงท่ีสามารถใชท้  านายความส าเร็จของการท างาน
ไดดี้กวา่เม่ือเทียบกบัวิธีการท านายแบบเดิม สมรรถนะช่วยจ าแนกความแตกต่างของผลการท างาน
ดีเด่นออกจากผลการท างานท่ีอยู่ในเกณฑ์เฉล่ีย และท่ีส าคญัก็คือตวัแปรสมรรถนะมกัจะไม่ได้
แสดงผลการทดสอบท่ีล าเอียงต่อเช้ือชาติ เพศ หรือฐานะทางสังคมเหมือนกบัแบบวดัความถนัด
หรือแบบวดัอ่ืน ๆ ในกลุ่มเดียวกนั  

ในขั้นตอนการวิจยัเพื่อพฒันาสมรรถนะ ศาสตราจารยเ์ดวิด แมคเคลแลนด์ไดพ้ฒันา
เคร่ืองมือท่ีส าคญั 2 ช้ิน ไดแ้ก่ กลุ่มตวัอยา่งตามเกณฑ์ (Criterion samples) และการสัมภาษณ์เชิง
พฤติกรรม (Behavioral event interview) โดยกลุ่มตวัอยา่งตามเกณฑ์นั้น เขาไดแ้บ่งบุคคลในองคก์ร
ออกเป็นสองกลุ่ม คือ บุคคลท่ีมีผลงานโดดเด่น (Star performers) และบุคคลท่ีมีผลงานอยูใ่นเกณฑ์
เฉล่ีย (Average performers) เพื่อใชแ้ยกพฤติกรรมท่ีแตกต่างของทั้งสองกลุ่มน้ีในการท่ีจะท างานให้
ประสบความส าเร็จ ส าหรับการสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรมนั้น เป็นการสัมภาษณ์ท่ีมีโครงสร้างท่ี
มุ่งเนน้การสอบถามบุคคลใหไ้ดร้ายละเอียดเก่ียวกบัคุณลกัษณะของบุคคลในการท่ีจะท างานส าคญั
ให้ประสบความส าเร็จ โดยเฉพาะการสอบถามให้ได้ถึงความคิด ความรู้สึก และแบบแผน
พฤติกรรมในการท างาน โดยไม่มุ่งเนน้การสอบถามรายละเอียดของงานมากนกั (Hay Group, 2003, 
pp. 1-2) ดงันั้น ในการก าหนดสมรรถนะตอ้งสามารถแยกความแตกต่างของบุคคลสองกลุ่ม  
ซ่ึงศาสตราจารยเ์ดวดิ แมคคลีแลนด์ไดแ้บ่งสมรรถนะออกเป็น 2 ประเภท โดยยึดผลการปฏิบติังาน
เป็นเกณฑ ์ไดแ้ก่ (1) สมรรถนะพื้นฐาน (Threshold competencies) คือคุณลกัษณะท่ีผูป้ฏิบติังานทุก
คนตอ้งมีเพื่อใหส้ามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิผล แต่ไม่สามารถแยกผูท่ี้ปฏิบติังานโดดเด่น
ออกจากผูท่ี้ปฏิบติังานอยู่ในเกณฑ์เฉล่ียได้ (2) สมรรถนะท่ีแยกความแตกต่าง (Differentiating 
competencies) คือคุณลกัษณะท่ีมีเฉพาะในผูป้ฏิบติังานโดดเด่น แต่ผูป้ฏิบติังานอยูใ่นเกณฑ์เฉล่ียไม่
มี สมรรถนะน้ีจึงเป็นส่ิงท่ีบอกความแตกต่างระหว่างผูท่ี้มีผลการปฏิบัติงานดีกับผูท่ี้มีผลการ
ปฏิบติังานปานกลางหรืออยูใ่นเกณฑเ์ฉล่ีย (Hay Group, 2003, p. 3) ในการพฒันาองคก์รให้เป็นเลิศ
ตอ้งพฒันาสมรรถนะดา้นน้ีจึงจะสร้างบุคลากรท่ีมีศกัยภาพสูงท่ีแตกต่างจากหน่วยงานอ่ืนได ้อนัจะ
ส่งผลใหห้น่วยงานมีผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีโดดเด่นกวา่องคก์รอ่ืน ๆ ท่ีเป็นคู่แข่ง 
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รายละเอียดของสมรรถนะและการพัฒนารูปแบบสมรรถนะ ผู ้วิจ ัยขอน าเสนอ
ดงัต่อไปน้ี 

1.1 ความหมายและความส าคัญของสมรรถนะ 

1.1.1  ความหมายของสมรรถนะ 
สมรรถนะ (Competency) เป็นคุณลกัษณะท่ีอยู่ภายในตวับุคคล เป็นตวั

ผลกัดนัให้บุคคลสามารถสร้างผลการปฏิบติังานในงานท่ีตนรับผิดชอบให้สูงหรือเหนือกวา่เกณฑ์
เป้าหมายท่ีก าหนดไว ้(Mcclelland, 1973) มีผลการปฏิบติังานท่ีดีเลิศ (Excellence) หรือเหนือกว่า
คนอ่ืน (Superior performance) (Dales & Hes, 1995) และมีความสัมพนัธ์เชิงเหตุผลกบัผลการ
ปฏิบติังาน (Spencer & Spencer, 1993) บุคลากรท่ีมีสมรรถนะสูงจะแสดงคุณลกัษณะดงักล่าวได้
มากกว่าเพื่อนร่วมงานในสถานการณ์ท่ีหลากหลายกว่าและได้ผลงานดีกว่าผูอ่ื้น (ส านักงาน
คณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2548; Cardy & Selvarajan, 2006; Hay Group, 2003) 
คุณลกัษณะของบุคคลดงัท่ีกล่าวมาประกอบดว้ยส่ิงต่าง ๆ ไดแ้ก่ ความรู้ ทกัษะ บุคลิกภาพ แรงจูงใจ
ทางสังคม ลกัษณะนิสัยส่วนบุคคล ตลอดจนรูปแบบความคิดและวิธีการคิด ความรู้สึกและการ
กระท า (Dubois & Rothwell, 2004) นอกจากน้ี โบยาสซิส (Boyatzis, 1982) ได้น าเสนอว่า
สมรรถนะยงัมีองคป์ระกอบท่ีส าคญัอีก 2 ประการ ไดแ้ก่ ภาพลกัษณ์ (Self - image) และบทบาท
ทางสังคมของบุคคล (Social Role) ซ่ึงเป็นคุณลกัษณะภายในตวับุคคลท่ีจะช่วยผลกัดนัให้ท างาน
ประสบความส าเร็จ 

นิยามสมรรถนะท่ีเป็นท่ียอมรับของนักวิชาการจ านวนมาก คือ นิยาม
สมรรถนะของ Parry (1998, as cited in Hsieh, Lin & Lee, 2012, pp. 28-29) ซ่ึงกล่าววา่ สมรรถนะ
เป็นกลุ่มของความรู้ ทกัษะ ทศันคติท่ีสัมพนัธ์เก่ียวโยงซ่ึงกนัและกนั ซ่ึงส่งผลต่อบทบาทหนา้ท่ีและ
ความรับผิดชอบในงาน และสัมพนัธ์กบัผลลพัธ์ของงาน สามารถวดัสมรรถนะไดจ้ากมาตรฐาน
กลางท่ีเป็นท่ียอมรับจากทุกฝ่าย และสมรรถนะสามารถพฒันาไดโ้ดยการฝึกอบรม 

จากความหมายของสมรรถนะดังท่ีกล่าวมา ผูว้ิจ ัยสรุปความหมายของ
สมรรถนะว่า หมายถึง คุณลกัษณะเชิงพฤติกรรมของบุคคลท่ีช่วยผลกัดนัให้บุคคลสามารถสร้าง
ผลงานได้ดีกว่าบุคคลอ่ืนในองค์กร คุณลักษณะเชิงพฤติกรรมเหล่านั้น ได้แก่ ความรู้ ทักษะ
ความสามารถ และคุณลกัษณะส่วนบุคคลอ่ืน ๆ  

หากพิจารณาจากความหมายแล้วจะพบว่าสมรรถนะมีคุณลกัษณะส าคญั  
3 ประการ ดงัน้ี (Spencer & Spencer, 1993) 

ประการท่ี  1 เ ป็น ส่ิง ซ่ึงก าหนดคุณลักษณะของบุคคล (Underlying 
characteristics) กล่าวคือ เป็นส่ิงท่ีฝังลึกและมีความคงทนจนเป็นส่วนหน่ึงของบุคลิกภาพของ
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บุคคลนั้น ๆ รวมทั้งจะใชเ้ป็นตวัพยากรณ์พฤติกรรมในสถานการณ์ต่าง ๆ และพฤติกรรมการท างาน
ไดด้ว้ย 

ประการท่ี 2 มีความสัมพนัธ์เชิงเหตุผลกับผลการปฏิบัติงาน (Causally 
related) หมายความว่า สมรรถนะเป็นสาเหตุให้คนแสดงพฤติกรรมหรือเป็นตวัพยากรณ์ว่าบุคคล
นั้นจะสามารถสร้างผลงานไดม้ากนอ้ยเพียงใด 

ประการท่ี 3 สามารถใช้อา้งอิงหรือเทียบเกณฑ์ได ้(Criterion referenced) 
หมายความวา่ สมรรถนะจะตอ้งพยากรณ์ไดว้า่ใครเก่งดา้นไหนหรือมีจุดอ่อนดา้นไหนเม่ือเทียบกบั
เกณฑม์าตรฐานท่ีก าหนดไว ้

เม่ือพิจารณาถึงองคป์ระกอบของสมรรถนะพบวา่ นกัวชิาการมกัจะน าเสนอ
องค์ประกอบซ่ึงส่วนใหญ่มกัจะประกอบด้วยความรู้ ทกัษะ และคุณลกัษณะอ่ืน ๆ เช่น อุปนิสัย 
แรงจูงใจ บทบาททางสังคม เป็นต้น ซ่ึงสอดคล้องกับองค์ประกอบสมรรถนะของส านักงาน
คณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (2548) ท่ีแบ่งองคป์ระกอบของสมรรถนะออกเป็น 3 ส่วน ไดแ้ก่ 
(1) ส่ิงท่ีองคก์รตอ้งการให้รู้ (Knowledge) คือ ความรู้ท่ีองคก์รก าหนดให้เจา้หนา้ท่ีตอ้งรู้เพื่อท่ีจะท า
ให้การท างานในแต่ละต าแหน่งมีผลงานในระดบัสูงสุด (2) ความสามารถหรือทกัษะท่ีองค์กร
ตอ้งการให้ท าได ้(Skills) คือ ทกัษะท่ีองค์กรตอ้งการให้บุคลากรมีหรือท าได ้บุคลากรแต่ละคน
จะตอ้งมีความสามารถหรือทกัษะอะไรบา้งท่ีจะท าให้มีผลงานสูงข้ึน (3) ลกัษณะท่ีองคก์รตอ้งการ
ให้เป็น (Attributes) คุณลกัษณะท่ีองคก์รตอ้งการให้เป็นมีความส าคญักวา่ความรู้และทกัษะ เพราะ
ถา้บุคคลมีคุณลกัษณะไม่ตรงกบัต าแหน่งงาน ถึงจะเก่งอยา่งไรก็จะท างานไม่ส าเร็จ เพราะวา่งานไม่
เหมาะสมกบัแนวคิดและวธีิการท างาน เพื่อให้เขา้ใจองคป์ระกอบสมรรถนะอยา่งลึกซ้ึง สเปนเซอร์
และสเปนเซอร์ (Spencer & Spencer, 1993) ไดน้ าเสนอโมเดลภูเขาน ้ าแข็ง (Iceberg model) แสดง
องคป์ระกอบของสมรรถนะ ดงัน้ี 
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ภาพท่ี 2.1 โมเดลภูเขาน ้าแขง็ของสมรรถนะ (Iceberg model) 
ท่ีมา: L. M. Spencer and S. M. Spencer (1993, pp. 11) 
 

องค์ประกอบท่ี 1 องค์ความรู้ (Knowledge) เป็นขอบเขตของขอ้มูลหรือ
เน้ือหาเฉพาะดา้นท่ีบุคคลใดบุคคลหน่ึงครอบครองอยู ่

องคป์ระกอบท่ี 2 ทกัษะต่าง ๆ (Skills) เป็นความสามารถในการปฏิบติังาน
ทั้งท่ีเก่ียวขอ้งกบัดา้นกายภาพ การใชค้วามคิด และจิตใจของบุคคลในระดบัท่ีสามารถคิด วิเคราะห์ 
ใช้ความรู้ก าหนดเหตุผลหรือการวางแผนในการจดัการ และในขณะเดียวกนัก็ตระหนกัถึงความ
ซบัซอ้นของขอ้มูลได ้

องคป์ระกอบท่ี 3 บทบาทท่ีแสดงออกต่อสังคม (Social role) คือ บทบาทท่ี
บุคคลแสดงออกต่อผูอ่ื้นซ่ึงเป็นการแสดงพฤติกรรมใหเ้หมาะสมกบัปัจจยัทางสังคมและส่ิงแวดลอ้ม 

องค์ประกอบท่ี 4 ภาพลกัษณ์แห่งตน (Self-image) คือ ความรู้สึกนึกคิด
เก่ียวกบัเอกลกัษณ์และคุณค่าของตน ซ่ึงแสดงออกมาในรูปของทศันคติ ค่านิยม และความคิดเห็น
เก่ียวกบัภาพลกัษณ์ของตนและส่ิงท่ีบุคคลเช่ือวา่ตนเองเป็น 

องค์ประกอบท่ี 5 ลกัษณะนิสัย (Trait) เป็นคุณลกัษณะทางกายภาพของ
บุคคลและรวมถึงการตอบสนองของบุคคลต่อขอ้มูลหรือสถานการณ์ท่ีเผชิญ เป็นบุคลิกลกัษณะ
ประจ าตวัของบุคคล เป็นส่ิงท่ีอธิบายถึงบุคคลนั้น ๆ  
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องค์ประกอบท่ี 6 แรงผลกัดนัเบ้ืองลึก (Motive) เป็นส่ิงท่ีบุคคลคิดหรือ
ตอ้งการอยา่งแทจ้ริง ซ่ึงจะเป็นแรงขบัในการก าหนดทิศทางหรือการเลือกของบุคคลเพื่อแสดงออก
ถึงพฤติกรรมหรือการตอบสนองต่อเป้าหมายหรือการถอยออกไปจากส่ิงต่าง ๆ เหล่านั้น 

องค์ประกอบของสมรรถนะตามโมเดลภูเขาน ้ าแข็งแบ่งองค์ประกอบตาม
ความยากง่ายของการพฒันา ส่วนท่ีเป็นองคค์วามรู้และทกัษะต่าง ๆ ถือวา่เป็นส่วนท่ีบุคคลสามารถ
พฒันาได้ไม่ยาก โดยอาจใช้วิธีการศึกษาค้นควา้และการฝึกปฏิบติั เปรียบได้กับส่วนของภูเขา
น ้าแขง็ท่ีอยูเ่หนือน ้า นกัวชิาการมกัเรียกส่วนน้ีวา่ “Hard skills” องคป์ระกอบท่ีเหลือ ไดแ้ก่ บทบาท
ท่ีแสดงออกต่อสังคม ภาพลกัษณ์แห่งตน ลกัษณะนิสัย แรงผลกัดนัเบ้ืองลึก จดัวา่เป็นส่วนท่ีพฒันา
ไดย้ากกว่า เพราะเป็นส่วนท่ีซ่อนอยูภ่ายในตวับุคคล เปรียบไดก้บัส่วนของภูเขาน ้ าแข็งท่ีอยู่ใตน้ ้ า 
และเป็นองค์ประกอบส่วนใหญ่ของสมรรถนะ นกัวิชาการมกัเรียกส่วนท่ีอยูใ่ตน้ ้ าวา่ “Soft skills” 
โดยท่ีองคป์ระกอบส่วนลึกท่ีอยูใ่ตภู้เขาน ้ าแข็งน้ีมกัจะเป็นตวัขบัเคล่ือนให้งานประสบความส าเร็จ
มากกวา่องคป์ระกอบส่วนบนภูเขาน ้ าแข็ง (Hay Group, 2003, p. 3; Hsieh, Lin & Lee, 2012, pp. 
33-34) 

1.1.2  ความส าคัญของสมรรถนะ 
สมรรถนะมีความส าคญัต่อบุคคลและองค์กรในหลายประการ สมรรถนะ

หลกัหรือ Core competency นั้นจะช่วยสร้างวฒันธรรมองค์กร กล่าวคือ ช่วยสร้างกรอบแนวคิด 
พฤติกรรม ความเช่ือ ทศันคติของคนในองค์กรให้เป็นไปในทิศทางเดียวกนักบัวิสัยทศัน์ ภารกิจ 
และกลยุทธ์ขององคก์ร เป็นการสนบัสนุนการด าเนินงานขององค์กรให้บรรลุเป้าหมายไดอ้ย่างมี
ประสิทธิภาพมากข้ึน (ณรงคว์ทิย ์แสนทอง, 2547) สมรรถนะหลกัขององคก์รจะเป็นตวัช่วยในการ
ส่ือสารสร้างความเขา้ใจใหก้บับุคลากรในองคก์รวา่องคก์รตอ้งการส่ิงใด และบุคลากรจะตอ้งปฏิบติั
ตวัเช่นใดจึงจะพฒันาตวัเองให้สอดคลอ้งกบัความตอ้งการขององคก์ร (วีระวฒัน์ ปันนิตามยั, 2549, 
น. 11) ประโยชน์ของสมรรถนะท่ีส าคญัท่ีสุด คือ การน ามาใชใ้นการบริหารทรัพยากรมนุษย ์การ
น าสมรรถนะมาใช้ในบริหารทรัพยากรมนุษยใ์นองค์กรจะช่วยให้องค์กรมีความไดเ้ปรียบในการ
แข่งขนั สามารถสร้างบุคลากรท่ีมีผลการปฏิบติังานสูง (High performance) ไดอ้ย่างมีคุณภาพ  
(นิสดารก ์เวชยานนท,์ 2550, น. 1) การใชป้ระโยชน์จากสมรรถนะในการบริหารงานดา้นทรัพยากร
มนุษย ์มีรายละเอียดดงัน้ี (ณรงคว์ทิย ์แสนทอง, 2547) 

1) การคดัเลือกบุคลากร (Recruitment) สมรรถนะมีประโยชน์ในการ
คดัเลือกบุคลากร ได้แก่ ช่วยให้การคดัเลือกคนเข้าท างานถูกต้องมากข้ึน เพราะคนบางคนเก่ง  
มีความรู้ความสามารถสูง ประสบการณ์ดี แต่อาจจะไม่เหมาะสมกบัลกัษณะการท างานในต าแหน่ง
นั้น ๆ หรือไม่เหมาะสมกับลักษณะของวฒันธรรมองค์กรก็ได้ การน าสมรรถนะไปใช้ในการ
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ออกแบบค าถามหรือแบบทดสอบจะช่วยลดการสูญเสียเวลาและค่าใช้จ่ายในการทดลองงาน ช่วย
ลดการสูญเสียทรัพยากรในการพฒันาฝึกอบรมพนกังานใหม่ท่ีมีความสามารถไม่สอดคล้องกบั
ความตอ้งการของต าแหน่งงาน และช่วยป้องกนัความผดิพลาดในการคดัเลือก 

2) การพฒันาและฝึกอบรม (Training and Development) สมรรถนะ 
มีประโยชน์ในการพฒันาและฝึกอบรม ไดแ้ก่ น ามาใช้ในการจดัท าเส้นทางความกา้วหน้าในการ
พฒันาและฝึกอบรม ช่วยให้ทราบว่าผูด้  ารงต าแหน่งนั้น ๆ จะตอ้งมีความสามารถเร่ืองอะไรบา้ง 
และช่องว่างระหว่างความสามารถท่ีต าแหน่งตอ้งการกบัความสามารถท่ีเขามีจริงห่างกนัมากนอ้ย
เพียงใด เพื่อน าไปใช้ในการจดัท าแผนพฒันาความสามารถส่วนบุคคล (Individual Development 
Plan) ต่อไป 

3) การวางแผนการพฒันาผู ้ด ารงต าแหน่งให้สอดคล้องกับเส้นทาง
ความก้าวหน้าในอาชีพ (Career path) ดว้ยการน าเอาสมรรถนะของต าแหน่งงานท่ีสูงข้ึนไปมา
พฒันาบุคลากรในขณะท่ีเขายงัด ารงต าแหน่งงานท่ีต ่ากวา่ 

4) การเล่ือนระดบัปรับต าแหน่ง (Promotion) สมรรถนะมีประโยชน์ในการ
เล่ือนระดบัและปรับต าแหน่ง คือ ใชใ้นการพิจารณาความเหมาะสมในการด ารงต าแหน่งหรือระดบั
ท่ีสูงข้ึนไป โดยพิจารณาทั้งเร่ืองของความสามารถในงาน (Technical competencies) และ
ความสามารถทัว่ไป (General competencies) เช่น ดา้นการบริหารจดัการ ดา้นการท างานร่วมกบั
ผูอ่ื้น ดา้นระบบการคิด และยงัช่วยป้องกนัความผดิพลาดในการเล่ือนระดบัปรับต าแหน่ง 

5) การโยกยา้ยต าแหน่งหน้าท่ี (Rotation) สมรรถนะมีประโยชน์ในการ
โยกยา้ยต าแหน่งหนา้ท่ี โดยช่วยใหท้ราบวา่ต าแหน่งท่ีจะยา้ยไปนั้นจ าเป็นตอ้งมีสมรรถนะอะไรบา้ง 
แลว้ผูท่ี้จะยา้ยไปมีหรือไม่มีสมรรถนะอะไรบา้ง และยงัช่วยลดความเส่ียงในการปฏิบติังาน เพราะ
ถา้ยา้ยคนท่ีมีสมรรถนะไม่เหมาะสมไป อาจจะท าใหเ้สียทั้งงานและก าลงัใจของผูป้ฏิบติังาน 

6) การประเมินผลการปฏิบติังาน (Performance appraisal) สมรรถนะช่วย
ใหท้ราบวา่สมรรถนะเร่ืองใดท่ีจะช่วยใหผู้ป้ฏิบติังานสามารถปฏิบติังานไดสู้งกวา่ผลงานมาตรฐาน
ทัว่ไป และช่วยในการก าหนดแผนพฒันาความสามารถส่วนบุคคล 

7) การบริหารผลตอบแทน (Compensation) สมรรถนะช่วยในการก าหนด
อตัราว่าจา้งพนักงานใหม่ว่าควรจะได้รับผลตอบแทนท่ีเหมาะสมกบัระดบัความสามารถ ไม่ใช่
ก าหนดอตัราจา้งเร่ิมตน้ดว้ยวุฒิการศึกษาเหมือนอดีตท่ีผา่นมา และช่วยในการจ่ายผลตอบแทนตาม
ระดบัความสามารถท่ีเพิ่มข้ึน ไม่ใช่จ่ายผลตอบแทนตามอายุงานหรือจ านวนปีท่ีผ่านมาท่ีเพิ่มข้ึน
เหมือนในอดีต  
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สมรรถนะเป็นพื้นฐานส าคญัในการสนบัสนุนให้เกิดการพฒันาองค์กรให้
สอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลง สมรรถนะจะตอ้งสัมพนัธ์และสอดคลอ้งกบัวิสัยทศัน์และแผนกล
ยุทธ์ ซ่ึงจะน าไปสู่การพฒันาและการสร้างบุคลากรท่ีเหมาะสมเพื่อให้องค์กรบรรลุเป้าหมายท่ีได้
วางไว ้ความเช่ือมโยงระหว่างสมรรถนะกบักลยุทธ์ขององคก์รจะถูกถ่ายทอดโดยการก าหนดงาน
และหน้าท่ีท่ีส่งผลต่อผลลัพธ์อย่างท่ีควรจะเป็น บุคลากรจึงจ าเป็นท่ีจะต้องมีคุณลักษณะและ
ความสามารถท่ีตรงกบังานท่ีจะตอ้งปฏิบติั ดงันั้นสมรรถนะจึงเป็นพื้นฐานในกระบวนการบริหาร
ทรัพยากรมนุษยด์า้นต่าง ๆ ไม่วา่จะเป็นการคดัเลือก สรรหา การจดัการในเร่ืองความกา้วหนา้ หรือ
การพฒันาให้เป็นไปในทิศทางเดียวกนัและสอดคลอ้งกบัพื้นฐานเดียวกนั ศกัยภาพบุคลากรท่ีเรา
ตอ้งการสร้างและพฒันาในองคก์รจะมีความสัมพนัธ์กบัเป้าหมายของผลการด าเนินงาน วฒันธรรม
องคก์ร รวมทั้งวสิัยทศัน์และกลยทุธ์ขององคก์รดว้ย  

งานวิจยัเร่ืองน้ี ผูว้ิจยัมีความมุ่งหมายในการสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ ซ่ึงจะเน้นการพฒันาสมรรถนะในส่วนของความรู้และทกัษะท่ีเป็นส่วน 
Hard skills ตามโมเดลภูเขาน ้ าแข็งสมรรถนะของสเปนเซอร์และสเปนเซอร์ (Spencer & Spencer, 
1993) ความรู้และทกัษะการรู้สารสนเทศเป็นส่ิงท่ีวดัและประเมินไดง่้ายมากกวา่คุณลกัษณะอ่ืน ๆ ท่ี
เป็นนามธรรมและยากต่อการประเมิน ผูว้ิจยัจึงให้ความสนใจต่อองค์ประกอบสมรรถนะนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพเฉพาะในส่วนของความรู้และทกัษะเป็นส าคญั การพฒันาสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขคร้ังน้ีมีประโยชน์ต่อการบริหารทรัพยากรมนุษย์
ของกระทรวงสาธารณสุขโดยเฉพาะในด้านการพฒันาและฝึกอบรมบุคลากร สมรรถนะการรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพน้ีจะช่วยเป็นแนวทางให้นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลสามารถคน้ควา้หาขอ้มูลด้านสุขภาพอย่างมีคุณภาพ สามารถใช้พฒันาตนเองและ
หน่วยงานใหมี้ผลการปฏิบติังานท่ีดีเลิศได ้

1.2 รูปแบบสมรรถนะ 
รูปแบบสมรรถนะหรือตวัแบบสมรรถนะ (Competency model) เป็นการก าหนด

กลุ่มของสมรรถนะท่ีจ าเป็นตอ้งมีในองคก์าร ซ่ึงไดม้าจากการสังเกตผลการท างานท่ีดีเลิศและน่า
พอใจของพนักงานในกลุ่มงาน หน่วยงาน หรือกลุ่มวิชาชีพเฉพาะ เพื่อให้การด าเนินงานของ
องค์การบรรลุเป้าหมาย วิสัยทศัน์ พนัธกิจท่ีก าหนดไว ้การก าหนดรูปแบบสมรรถนะขององค์การ
แต่ละแห่งมีความแตกต่างกนัไปข้ึนอยู่กบัสภาพแวดลอ้มและลกัษณะงานในองคก์าร (ก่ิงพร ทอง
ใบ, 2554, น. 9-14; Draganidis & Mentzas, 2006, p. 56; Ennis, 2008, p. 5) ผูบ้ริหารท่ีท าหนา้ท่ี
พฒันาทรัพยากรมนุษยใ์นองคก์ารตอ้งพฒันากิจกรรมและท าความเขา้ใจกบักระบวนการเรียนรู้ว่า
การท างานในต าแหน่งนั้น ๆ ควรจะมีสมรรถนะดา้นใดบา้ง สามารถระบุตวัช้ีวดัของภาระงานใน
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ทุก ๆ งานเพื่อใหก้ารท างานประสบความส าเร็จไดอ้ยา่งมีประสิทธิผลมากท่ีสุด และน ามาเป็นขอ้มูล
พื้นฐานในการสร้างรูปแบบสมรรถนะในองคก์าร (Nadler, 1970, p. 203)  

รูปแบบสมรรถนะเป็นการอธิบายถึงสมรรถนะท่ีพึงประสงค์ท่ีสามารถท าให้
บรรลุผลส าเร็จของงานต่าง ๆ ในองคก์ร (Dubois & Rothwell, 2004, p. 23) สมรรถนะท่ีพึง
ประสงค์อาจเป็นกลุ่มของความรู้ ทกัษะ ความสามารถ หรือคุณลกัษณะอ่ืน ๆ ประกอบกนัข้ึนมา 
(Hughes, Ginnett, & Curphy, 2015, p. 83) การอธิบายสมรรถนะมกัเขียนเป็นลกัษณะพฤติกรรมท่ี
พึงประสงคท่ี์ตอ้งการ (Fogg, 1999) โดยระบุพฤติกรรมบ่งช้ีของแต่ละรายการสมรรถนะ เป็นการ
อธิบายพฤติกรรมของการปฏิบติังาน ใชท้กัษะและคุณลกัษณะเฉพาะท่ีบุคคลตอ้งการเพื่อให้งานท่ี
ท ามีประสิทธิภาพและประสบความส าเร็จ (ดวงจนัทร์ ทิพย์ปรีชา , 2548 อ้างถึงใน เอกกมล  
ยศบวัพิศ, 2554, น. 23) รูปแบบของสมรรถนะมกัจะประกอบดว้ยประเภทหรือกลุ่มของสมรรถนะ
ประมาณ 2-4 กลุ่ม แต่ละกลุ่มประกอบด้วยสมรรถนะ 2-5 ตวั (สุกญัญา รัศมีธรรมโชติ, 2550,  
น. 29) รูปแบบสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนสามารถใชเ้ป็นเคร่ืองมือในการประเมินผลงานปฏิบติังานใน
การท างานดา้นต่าง ๆ ในองคก์รได ้(Shermon, 2004, p. 105)  

จากรายละเอียดของรูปแบบสมรรถนะท่ีกล่าวมาขา้งตน้ ผูว้ิจยัสรุปความหมายของ
รูปแบบสมรรถนะ หมายถึง การก าหนดกลุ่มความสามารถหรือสมรรถนะท่ีพึงประสงค์ท่ี
จ  าเป็นตอ้งมีต่อการท างานประเภทใดประเภทหน่ึงในองคก์าร โดยมีการระบุพฤติกรรมบ่งช้ีของแต่
ละรายการสมรรถนะเพื่อให้งานท่ีท าประสบความส าเร็จ โดยทั่วไปแล้วรูปแบบสมรรถนะ
ประกอบดว้ย (1) ประเภทสมรรถนะ ซ่ึงกล่าวว่าสมรรถนะนั้นมีลกัษณะใด เป็นสมรรถนะหลกั 
หรือสมรรถนะเฉพาะดา้น หรือสมรรถนะในการบริหาร เป็นตน้ (2) รายการสมรรถนะ เป็นการ
บอกช่ือสมรรถนะใหส้ามารถส่ือสารไดต้รงกนั (3) นิยามสมรรถนะ เป็นค าอธิบายถึงช่ือสมรรถนะ
ในแต่ละสมรรถนะว่ามีลกัษณะอย่างไร (4) พฤติกรรมส าคญัหรือพฤติกรรมบ่งช้ี เป็นการระบุถึง
พฤติกรรมท่ีแสดงออกของบุคคลท่ีจะสะทอ้นวา่บุคคลดงักล่าวมีสมรรถนะนั้น ๆ หรือไม่ (สืบวงศ ์
กาฬวงศ,์ 2554, น. 22) 

1.3 การพฒันารูปแบบสมรรถนะ 
 การพฒันารูปแบบสมรรถนะหรือการก าหนดรูปแบบสมรรถนะไม่มีรูปแบบท่ี

แน่นอนตายตวัข้ึนอยู่กบักลยุทธ์และลกัษณะงานขององค์การนั้น ๆ ตลอดจนความตอ้งการหรือ
วตัถุประสงค์ในการน ารูปแบบสมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนไปใช้ประโยชน์ในหน้าท่ีใดหนา้ท่ีหน่ึงใน
องคก์าร (ก่ิงพร ทองใบ, 2554, น. 9-14) การไดม้าซ่ึงรูปแบบสมรรถนะของวิชาชีพหรืองานใดงาน
หน่ึงมีวิธีการหลากหลายวิธี นักวิชาการได้น าเสนอแนวทางหรือขั้นตอนการก าหนดรูปแบบ
สมรรถนะท่ีส าคญั ดงัน้ี  
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สเปนเซอร์และสเปนเซอร์ (Spencer & Spencer, 1993, pp. 93-113) อธิบายวิธีการ
สร้างรูปแบบสมรรถนะไว ้3 วิธี ได้แก่ (1) วิธีการใช้เกณฑ์ตัวอย่าง (Criterion samples)  
(2) วิธีการใชค้ณะผูเ้ช่ียวชาญ (Expert panel) (3) วิธีการศึกษางานในอนาคตจากผูท่ี้ครองต าแหน่ง
นั้นอยู ่(Studying future job or single-incumbent jobs) โดยมีรายละเอียดของแต่ละวธีิดงัต่อไปน้ี 

วิธีท่ี 1 วิธีการใช้เกณฑ์ตวัอย่าง มีขั้นตอนในการด าเนินการท่ีส าคญัจ านวน 6 
ขั้นตอน แต่ส่ิงส าคญัท่ีสุดซ่ึงตอ้งด าเนินการเป็นอนัดบัแรก คือ การศึกษาหรือก าหนดเป้าหมายของ
องคก์าร (Goal) พร้อมปัจจยัแห่งความส าเร็จ (Critical success factors) และแผนกลยุทธ์ท่ีจะไปให้
ถึงเป้าหมายดงักล่าว โดยมีรายละเอียดของขั้นตอนทั้ง 6 ขั้นตอน ดงัต่อไปน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ก าหนดเกณฑส์ าหรับผลการปฏิบติังานท่ีมีประสิทธิผล (Define 
performance effectiveness criteria) เป็นขั้นตอนแรกท่ีส าคญัซ่ึงจะตอ้งระบุเกณฑ์หรือตวัช้ีวดัเพื่อ
ก าหนดลกัษณะของผลการปฏิบติังานท่ีดีเยี่ยมท่ีสุด เกณฑ์ดงักล่าวควรจะเป็นเกณฑ์ท่ีค่อนขา้งยาก
หรือทา้ทาย บุคคลท่ีจะเป็นผูก้  าหนดเกณฑ์ ได้แก่ กลุ่มผูเ้ช่ียวชาญในงานดงักล่าวหรืออาจจะให้
ผูบ้งัคบับญัชา เพื่อนร่วมงาน ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา และลูกคา้ผูใ้ชบ้ริการเป็นผูก้  าหนด 

ขั้นตอนท่ี 2 ก าหนดกลุ่มตวัอย่างของเกณฑ์ (Identify a criterion sample) 
เป็นการน าเกณฑ์ท่ีก าหนดข้ึนในขั้นตอนท่ี 1 มาใช้ในการก าหนดกลุ่มของผูมี้ผลการปฏิบติังานดี
เยี่ยมท่ีสุดและน ามาเปรียบเทียบกับกลุ่มท่ีมีผลการปฏิบัติงานปกติทั่วไป วิธีการท่ีดีท่ีสุดคือ  
การก าหนดและใช้เกณฑ์หลาย ๆ เกณฑ์เป็นตวัวดัและคดัเลือกเฉพาะบุคคลท่ีไดค้ะแนนสูงสุดใน
ทุกเกณฑ์ให้เป็นผู ้ท่ีมีผลการปฏิบัติงานท่ีดีเยี่ยมท่ีสุดเท่านั้ น และโดยปกติแล้วผู ้ท่ีมีผลการ
ปฏิบติังานท่ีดีเยี่ยมท่ีสุดนอกจากจะเป็นบุคคลท่ีไดรั้บคะแนนสูงในทุกเกณฑ์แลว้ ยงัเป็นบุคคลท่ี
ไดรั้บความช่ืนชมและเป็นท่ียอมรับจากผูบ้งัคบับญัชา เพื่อนร่วมงาน ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา และลูกคา้ 
อีกดว้ย 

ขั้นตอนท่ี 3 การเก็บรวบรวมข้อมูล (Collect data) จากแหล่งต่าง ๆ  
ท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อน ามาประกอบการก าหนดสมรรถนะ มีวิธีการท่ีใช้ส าหรับการเก็บรวบรวมขอ้มูล  
6 วธีิ ไดแ้ก่ (1) การสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรม (Behavioral Event Interviews : BEI) เป็นการสัมภาษณ์
โดยให้พนกังานเล่าหรือพรรณนาถึงเหตุการณ์ท่ีเขาคิดว่าส าคญัท่ีสุดท่ีเคยมีประสบการณ์หรือได้
เผชิญมาในการท างาน ผูส้ัมภาษณ์จะตอ้งสัมภาษณ์แบบเจาะลึกเพื่อให้ทราบวา่สถานการณ์หรืองาน
ท่ีส าคญันั้นคืออะไร มีใครเก่ียวข้องบ้าง ผูถู้กสัมภาษณ์นั้นมีความเก่ียวข้องหรือมีบทบาทใน
สถานการณ์หรืองานนั้นอย่างไร และผลงานท่ีเกิดข้ึนจากสถานการณ์หรือการท างานนั้นคืออะไร 
(2) การใช้คณะผูเ้ช่ียวชาญ (Expert panels) เป็นวิธีการท่ีคณะผูเ้ช่ียวชาญในงานด้านนั้น ๆ  
มาประชุมระดมสมองร่วมกนัเพื่อก าหนดคุณลกัษณะของพนกังานท่ีสามารถจะปฏิบติังานนั้นไดดี้ 
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คณะกรรมการผูเ้ช่ียวชาญน้ีอาจไดแ้ก่ ผูบ้งัคบับญัชาของต าแหน่งงานท่ีจะศึกษา พนกังานท่ีมีผลการ
ปฏิบติังานดีเยี่ยมในงานดงักล่าว ผูเ้ช่ียวชาญภายนอกท่ีมีความรู้และประสบการณ์ในงานดงักล่าว 
หรือเจา้หนา้ท่ีฝ่ายบุคคลท่ีมีความรู้ในงานนั้นเป็นอยา่งดี (3) การส ารวจ (Survey) เป็นวิธีการท่ีให้
คณะผูเ้ช่ียวชาญและบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งขององคก์ารให้คะแนนเก่ียวกบัสมรรถนะในดา้นความส าคญั
และความถ่ีของการใชส้มรรถนะนั้นในการปฏิบติังานให้มีประสิทธิภาพ (4) การใชค้อมพิวเตอร์
ประมวลผลจากผูเ้ช่ียวชาญ (Computer Based “Expert” Systems) คอมพิวเตอร์จะส่งค าถามท่ี
เก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะต่างๆ ท่ีไดถู้กคน้พบ หรือสร้างข้ึนจากการศึกษาคร้ังก่อน ๆ ไปให้กบันกัวิจยั 
ผูบ้ริหาร และผูเ้ช่ียวชาญในงานพิจารณา นอกจากนั้นยงัท าหน้าท่ีในการวิเคราะห์และอธิบาย
รายละเอียดของสมรรถนะส าหรับการปฏิบติังานในระดบัปกติทัว่ไปและระดบัดีเยี่ยม (5) การ
วิเคราะห์งาน/หน้าท่ี (Job task/Function analysis) โดยพนกังานหรือผูส้ังเกตการณ์จะตอ้งระบุ
รายละเอียดของงาน หน้าท่ีงาน และพฤติกรรมการปฏิบติังานนั้นในช่วงระยะเวลาหน่ึงออกมาให้
ละเอียด แล้วรวบรวมข้อมูลท่ีได้ทั้ งหมดน าไปใช้ในการจัดท าแบบสอบถาม การสัมภาษณ์
รายบุคคลหรือสัมภาษณ์กลุ่ม หรือการสังเกตต่อไป (6) การสังเกตโดยตรง (Direct observation) 
เป็นวิธีการสังเกตการปฏิบติังานและพฤติกรรมการท างานของพนกังานเพื่อท่ีจะก าหนดสมรรถนะ
ในการท างานนั้น 

ขั้นตอนท่ี 4 วิเคราะห์ขอ้มูลและพฒันารูปแบบสมรรถนะ (Analyze data 
and develop a competency model) เป็นขั้นตอนท่ีน าขอ้มูลซ่ึงเก็บรวบรวมได้จากขั้นท่ี 3  
มาวเิคราะห์เพื่อก าหนดคุณลกัษณะและทกัษะท่ีเป็นสมรรถนะส าหรับการปฏิบติังาน ซ่ึงจะแสดงให้
เห็นถึงความแตกต่างระหวา่งผูท่ี้มีผลการปฏิบติังานดีเยีย่มกบัผูท่ี้มีผลการปฏิบติังานปกติทัว่ไปทีละ
ขอ้ เพื่อให้เห็นความแตกต่างของพฤติกรรมท่ีเป็นสมรรถนะในด้านต่าง ๆ จากนั้นจึงจดัท าคู่มือ
สมรรถนะท่ีจะอธิบายถึงพฤติกรรมของสมรรถนะต่าง ๆ และมีการระบุเกณฑ์ในการให้คะแนน
สมรรถนะแต่ละตวั  

ขั้นตอนท่ี 5 การตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะ (Validation 
competency model) สามารถกระท าได ้3 วิธี คือ (1) Concurrent cross validation เร่ิมจากการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลดว้ยวิธีการสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรมกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมและ
กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีผลการปฏิบติังานโดยปกติทัว่ไป แลว้น าขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมไดม้าเปรียบเทียบกนั
เพื่อดูวา่ขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมไดใ้นคร้ังแรกสามารถท านายพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนจากการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลในคร้ังท่ี 2 ไดห้รือไม่ หากท านายไดต้รงกนัแสดงวา่รูปแบบสมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนไวน้ั้นมี
ความถูกตอ้ง (2) Concurrent construct validation เป็นวธีิการท่ีน าแบบทดสอบท่ีสร้างข้ึนส าหรับวดั
สมรรถนะไปทดสอบกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีผลการปฏิบติัดีเยีย่มและกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีผลการปฏิบติังาน
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ปกติทัว่ไป จากนั้นใหผู้บ้งัคบับญัชาหรือผูป้ระเมินสมรรถนะท าการสังเกตกลุ่มตวัอยา่งดงักล่าวทั้ง
สองกลุ่มแล้วให้คะแนนสมรรถนะ หากผูท่ี้มีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมไดค้ะแนนจากการทดสอบ
และคะแนนจากการสังเกตสูงทั้งคู่ แสดงว่ารูปแบบสมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนไวน้ั้นมีความถูกตอ้ง  
(3) Predictive validity ถือวา่เป็นวธีิตรวจสอบความถูกตอ้งของสมรรถนะท่ีดีท่ีสุด โดยการคดัเลือก
ดว้ยวธีิการใชแ้บบทดสอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนไปทดสอบกบักลุ่มตวัอยา่ง ผลลพัธ์จะไดก้ลุ่มท่ีได้
คะแนนสูง กลุ่มคะแนนปานกลาง และกลุ่มคะแนนต ่า ให้ติดตามดูว่าในอนาคตกลุ่มตวัอย่าง
เหล่านั้นมีผลการปฏิบติังานท่ีสอดคลอ้งกบัคะแนนทดสอบหรือไม่ หากสอดคลอ้งแสดงวา่รูปแบบ
สมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนสามารถท านายพฤติกรรมการท างานของบุคคลได้และเป็นรูปแบบ
สมรรถนะท่ีมีความถูกตอ้ง 

ขั้ นตอนท่ี 6 การเตรียมการเพื่อน ารูปแบบสมรรถนะไปใช้ ( Prepare 
applications of the competency model) สามารถน ารูปแบบสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนไปประยุกตใ์ชใ้น
การบริหารทรัพยากรมนุษยด์า้นต่าง ๆ ได ้

วธีิท่ี 2 วธีิการใชค้ณะผูเ้ช่ียวชาญ มีขั้นตอนในการด าเนินงานดงัน้ี 
ขั้นตอนท่ี 1 ประชุมผูเ้ช่ียวชาญ (Convene expert panels) เป็นการหา

เป้าหมายของงานแต่ละงานโดยอาศยัผูเ้ช่ียวชาญดา้นทรัพยากรมนุษย ์ผูบ้งัคบับญัชาของพนกังาน 
และพนกังานผูด้  ารงต าแหน่งซ่ึงมีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมจะร่วมกนัก าหนดในประเด็นต่าง ๆ คือ 
หน้าท่ีความรับผิดชอบท่ีส าคญัในงานและผลลพัธ์ท่ีไดจ้ากการปฏิบติังานนั้น เกณฑ์หรือตวัช้ีวดั
ผลลพัธ์ของการปฏิบติังาน ก าหนดเส้นทางความกา้วหน้าในอาชีพของงาน ก าหนดสมรรถนะท่ี
พนกังานตอ้งใชใ้นการปฏิบติังานระดบัพื้นฐานและในระดบัสูง  

ขั้นตอนท่ี 2 ด าเนินการสัมภาษณ์ด้วยวิธี BEI (Behavioral Event 
Interviews) กบัผูด้  ารงต าแหน่งงานท่ีมีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมจ านวน 2-3 คน เพื่อเป็นการยืนยนั
และยกตวัอย่างค าอธิบายของสมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนโดยคณะผูเ้ช่ียวชาญให้เป็นท่ีเขา้ใจตรงกนั
ภายในองคก์ารและตรงกบัลกัษณะขององคก์าร 

ขั้นตอนท่ี 3 วิเคราะห์ขอ้มูลและก าหนดรูปแบบสมรรถนะ (Analyze data 
and Develop a competency model) เป็นการน าขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมไดท้ั้งจากผูเ้ช่ียวชาญ และการ
สัมภาษณ์เชิงพฤติกรรมมาวิเคราะห์ ก าหนดบุคลิกลกัษณะและพฤติกรรมเพื่อจ าแนกผูท่ี้มีผลการ
ปฏิบติังานดีเยี่ยมท่ีสุดกบัผูท่ี้มีผลการปฏิบติังานปกติทัว่ไป และเป็นคุณลกัษณะและพฤติกรรมผูท่ี้
ด ารงต าแหน่งงานใชใ้นการปฏิบติังานนั้น 
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ขั้นตอนท่ี 4 การตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะท่ีจดัท าข้ึน 
(Validate the competency model) โดยการให้คะแนนสมรรถนะในการปฏิบติังานกบัพนกังานกลุ่ม
ท่ีมีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมและกลุ่มท่ีมีผลการปฏิบติังานปกติทัว่ไป หากกลุ่มพนกังานท่ีมีผลการ
ปฏิบัติงานดีเยี่ยมได้คะแนนสมรรถนะสูงกว่ากลุ่มท่ีมีผลการปฏิบัติงานปกติทั่วไป แสดงว่า
สมรรถนะท่ีก าหนดข้ึนมีความถูกตอ้งเหมาะสมกบังานดงักล่าว 

วธีิท่ี 3 วธีิการศึกษางานในอนาคตจากผูท่ี้ครองต าแหน่งนั้นอยู ่(Studying future job or 
Single-incumbent jobs) สามารถกระท าได ้3 แบบ คือ  

แบบท่ี 1 การใชค้ณะผูเ้ช่ียวชาญ (Expert panels) ซ่ึงมีลกัษณะการด าเนินงาน
คลา้ยคลึงกบัวธีิการใชค้ณะผูเ้ช่ียวชาญ โดยให้คณะผูเ้ช่ียวชาญเขียนหนา้ท่ีความรับผิดชอบ เกณฑ์ช้ี
วดัผลงาน และสมรรถนะในงานปัจจุบนัขององค์การท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับงานในอนาคต 
จากนั้นจึงระบุหน้าท่ีความรับผิดชอบและสมรรถนะของงานท่ีตอ้งการในอนาคตนั้นจะตอ้งเผชิญ
กับสถานการณ์ท่ีส าคญัอะไรบ้าง จากนั้นจึงระบุสมรรถนะท่ีจ าเป็นต่อการปฏิบติังานนั้นให้มี
ประสิทธิภาพออกมา 

แบบท่ี 2 การคาดเดาจากองค์ประกอบของงานซ่ึงเป็นท่ีรู้จกั (Extrapolation 
from known job element) งานในอนาคตบางงานอาจมีองคป์ระกอบหรือหนา้ท่ีความรับผิดชอบ
บางอยา่งท่ีเหมือนกบังานท่ีมีอยูใ่นปัจจุบนั จึงท าให้สามารถใชส้มรรถนะของงานต่าง ๆ ท่ีมีอยูจ่าก
การศึกษาวจิยัในปัจจุบนัมาประกอบกนัเขา้เป็นสมรรถนะของงานในอนาคตนั้นได ้

แบบท่ี 3 การวิเคราะห์จากงานในปัจจุบนัท่ีมีความคลา้ยคลึงกนั (Analysis of 
analogous present jobs) โดยศึกษาพฤติกรรมการท างานของบุคคลท่ีมีผลการปฏิบติังานดีเยี่ยมใน
งานท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบังานในอนาคต จากนั้นจึงศึกษาสภาพการจา้งงานในตลาดแรงงานท่ี
เป็นอยู่ในปัจจุบนัเพื่อให้ทราบจ านวนกลุ่มเป้าหมายท่ีเหมาะสมกับงานในอนาคตนั้น แล้วจึง
ก าหนดสมรรถนะของงานในอนาคตข้ึนมาพร้อมกบัการพิจารณาถึงความเหมาะสมกบัลกัษณะและ
จ านวนกลุ่มเป้าหมายท่ีมีอยู ่

ดูบวัส์ (Dubois, 1993) เสนอวิธีการสร้างรูปแบบสมรรถนะโดยใชก้ารประเมิน
สมรรถนะงาน (Job Competence Assessment Method: JCAM) แบ่งเป็น 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 คน้หาองคป์ระกอบของภาระงานและความตอ้งการส าหรับผลการ
ท างานดีเด่น ขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอนการรวบรวมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญเพื่อร่วมกนัก าหนดองค์ประกอบ
หลกัของงานและความตอ้งการท่ีจ าเป็นตอ้งมีเพื่อให้เกิดผลการท างานท่ีดีเด่น ผูเ้ช่ียวชาญเหล่าน้ี
ตอ้งร่วมกนัก าหนดเน้ืองานหลกัในหน้าท่ีท่ีบุคลากรตอ้งแสดงเพื่อน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตอ้งการ และ
ตอ้งก าหนดรายการความรู้ ทกัษะ แบบแผนความคิดท่ีสัมพนัธ์กนัทั้งผลการท างานระดบัดีเด่นและ
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ระดบัเกณฑเ์ฉล่ีย จากนั้นจึงก าหนดตวัช้ีวดัเชิงพฤติกรรมของแต่ละสมรรถนะ รายการทั้งหมดท่ีได้
จะถูกส่งไปให้ผูป้ฏิบติังานต าแหน่งนั้น ๆ ให้คะแนนว่าคุณลกัษณะใดท่ีมีความส าคญัต่อผลการ
ท างานในระดบัดีเด่น เม่ือไดค้  าตอบแลว้จะน าขอ้มูลท่ีไดม้าจดัท ารายการสมรรถนะ  

ขั้นตอนท่ี 2 ค้นหาคุณสมบติัของผูท่ี้มีผลการท างานดีเด่นและสร้างรูปแบบ
สมรรถนะของงานข้ึนมา เป็นขั้นตอนการคน้หาคุณสมบติัของผูท่ี้มีผลการท างานดีเด่นและผลการ
ท างานอยูใ่นเกณฑ์เฉล่ีย โดยใชก้ารสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรม (Behavioral Event Interviews) ผลจาก
การวิเคราะห์การสัมภาษณ์จะได้สมรรถนะ 2 กลุ่ม ได้แก่ สมรรถนะขั้นต ่าท่ีน ามาใช้กบัทั้งผูท่ี้มี
ผลงานดีเด่นและอยูใ่นเกณฑเ์ฉล่ีย และสมรรถนะหลกัท่ีน ามาใชเ้ฉพาะกบัผูท่ี้มีผลงานดีเด่น 

ขั้นตอนท่ี 3 พิสูจน์ความถูกต้องของรูปแบบสมรรถนะ เป็นการทดสอบ
รูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน ซ่ึงวิธีการทดสอบท่ีเป็นไปได้มีอยู่ 3 วิธี ได้แก่ (1) วิธีการท าซ ้ า 
(Replicate) ผลท่ีได้จากตน้ฉบบั โดยท ากบักลุ่มตวัอย่างกลุ่มอ่ืนทั้งผูท่ี้มีผลงานดีเด่นและผูท่ี้มี
ผลงานอยูใ่นเกณฑเ์ฉล่ีย ท าการสัมภาษณ์และไดรู้ปแบบสมรรถนะ จากนั้นจึงน ารูปแบบสมรรถนะ
ใหม่ท่ีไดม้าเปรียบเทียบกบัรูปแบบตน้ฉบบัเดิม (2) วิธีการวิจยั เช่น การวิจยัโดยให้ผูท่ี้มีผลงาน
ดีเด่นได้รับการทดสอบผลการปฏิบติังานตามคุณลกัษณะท่ีก าหนด หรือสอบถามความคิดเห็น
เก่ียวกบัรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน (3) วิธีตรวจสอบโดยผูเ้ช่ียวชาญ โดยให้ผูเ้ช่ียวชาญแสดง
ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน 

ดรากานิดิสและเมนท์แซส (Draganidis & Mentzas, 2006, p. 58) ไดศึ้กษา
วิธีการพฒันาสมรรถนะโดยการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ และน าเสนอขั้นตอนการ
พฒันาสมรรถนะไว ้9 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ก าหนดทีมงานสมรรถนะ (Creation of a Competency Systems 
Team: CST) ประกอบด้วยหัวหน้าฝ่ายทรัพยากรบุคคล ผูบ้ริหารระดบัสูง และบุคลากรใน
หน่วยงานท่ีมีความเขา้ใจระบบการท างานเป็นอยา่งดี 

ขั้นตอนท่ี 2 ก าหนดเกณฑ์ท่ีใชว้ดัประเมินผลการปฏิบติังาน (Identification of 
performance metrics and validation sample) เป็นการก าหนดค่าคะแนนความสามารถเพื่อระบุ
ผลงานเด่น ผลงานท่ีอยูใ่นเกณฑเ์ฉล่ีย และผลงานต ่า เป็นการจดัล าดบัพฤติกรรมการท างาน 

ขั้นตอนท่ี 3 พฒันารายการสมรรถนะเบ้ืองตน้ (Development of a tentative 
competencies list) ทีมงานสมรรถนะร่วมกนัก าหนดรายการสมรรถนะเบ้ืองตน้ ซ่ึงไดม้าจากการ
ทบทวนรูปแบบสมรรถนะขององค์กรอ่ืนท่ีประสบความส าเร็จและน ามาพิจารณาใช้ในองค์กร 
ของตวัเอง 
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ขั้นตอนท่ี 4 ให้นิยามสมรรถนะและก าหนดพฤติกรรมบ่งช้ี (Definition of 
competencies and behavioral indicators) เป็นขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อสร้างสมรรถนะ 
ท่ีจ  าเป็นในการปฏิบติังาน โดยการสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม การส ารวจจากกลุ่มบุคลากรและ
ผูบ้ริหาร 

ขั้นตอนท่ี 5 พฒันารูปแบบสมรรถนะแรกเร่ิม (Development of an initial 
competency model) ทีมงานสมรรถนะร่วมกันพฒันารูปแบบสมรรถนะแรกเร่ิมจากข้อมูล 
ท่ีรวบรวมในขั้นตอนท่ี 4 โดยใชว้ธีิการทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพในการวเิคราะห์ขอ้มูล 

ขั้นตอนท่ี 6 ตรวจสอบรูปแบบสมรรถนะแรกเร่ิม (Cross-check of initial 
model) โดยการสนทนากลุ่มเพิ่มเติม สัมภาษณ์ หรือส ารวจความคิดเห็นจากกลุ่มผูบ้ริหารและ
บุคลากรท่ีไม่ไดมี้ส่วนร่วมในการก าหนดรูปแบบสมรรถนะคร้ังแรก 

ขั้นตอนท่ี 7 ปรับปรุงรูปแบบสมรรถนะอยา่งละเอียด (Model refinement) โดย
ทีมงานสมรรถนะวเิคราะห์รูปแบบสมรรถนะอยา่งละเอียดอีกคร้ัง 

ขั้นตอนท่ี 8 ตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะ (Validation the 
model) โดยจดัท าแบบสอบถามเพื่อจดัระดบัประสิทธิผลของแต่ละบุคคลว่ามีความสามารถอยูใ่น
ระดบัดีมาก ปานกลาง หรือพอใช้ ควรให้มีผูต้อบแบบสอบถามต าแหน่งละหลายคนทั้งผูบ้ริหาร
และผูป้ฏิบติังาน  

ขั้นตอนท่ี 9 สรุปรูปแบบสมรรถนะ (Finalize the model) เป็นขั้นตอนการตดั
สมรรถนะท่ีไม่เก่ียวขอ้งกบัการวดัผลงาน เพื่อให้ไดรู้ปแบบสมรรถนะท่ีถูกตอ้งเหมาะสมต่อการ
ปฏิบติังานท่ีมีประสิทธิผล 

แฟลนเนอรี ฮอฟริชเตอร์ และแพลตเทน (Flannery, Hofrichter, & Platten, 
2002) ไดเ้สนอแนวทางการก าหนดรูปแบบสมรรถนะของบุคคลและองคก์าร มี 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 วิเคราะห์สมรรถนะหลักขององค์การ เป็นขั้นตอนการศึกษา
วเิคราะห์ความสามารถท่ีสร้างคุณค่าเพิ่มในสินคา้และบริการ เป็นปัจจยัส าคญัท่ีสร้างความไดเ้ปรียบ
ในการแข่งขันขององค์การ องค์การบางแห่งมีข้อได้เปรียบในเร่ืองของความรวดเร็วในการ
ตอบสนองผูรั้บบริการท่ีเกิดใหม่ บางองค์การมีจุดแข็งในเร่ืองการมีสายสัมพนัธ์ท่ีดีกบัผูรั้บบริการ 
บางองค์การมีจุดแข็งทางดา้นเทคนิคการผลิต เป็นตวัอย่างของความสามารถหลกัขององค์การท่ี
สร้างความแตกต่างไปจากคู่แข่งขนั 

ขั้นตอนท่ี 2 วิเคราะห์สมรรถนะท่ีจ าเป็นในแต่ละงาน เป็นขั้นตอนวิเคราะห์ว่า
ในแต่ละงานผูป้ฏิบติังานท่ีมีผลงานดีเด่นแตกต่างจากผูป้ฏิบติังานท่ีมีผลงานอยู่ในเกณฑ์เฉล่ีย
อยา่งไร ประกอบดว้ย 3 ขั้นตอนยอ่ย คือ (1) ก าหนดลกัษณะของผลงานดีเด่นในแต่ละงานหรือใน
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แต่ละกลุ่มงาน หลกัการส าคญั คือผลงานนั้นช่วยสร้างมูลค่าเพิ่มในสินคา้และบริการ เป็นปัจจยัท่ี
ผลกัดนัให้องคก์ารไปสู่เป้าหมายท่ีก าหนดไว ้(2) ศึกษาวิเคราะห์วา่ผูป้ฏิบติังานท่ีไดรั้บการยกยอ่ง
วา่มีผลงานดีเด่นเป็นท่ียอมรับนั้นมีแนวทางการท างานและพฤติกรรมการท างานอยา่งไรจึงมีผลงาน
ท่ีดีเด่น สูงกวา่มาตรฐาน และเป็นท่ียอมรับ (3) วิเคราะห์คุณลกัษณะเชิงพฤติกรรมของผูป้ฏิบติังาน
ท่ีท าใหไ้ดผ้ลงานท่ีดีสูงกวา่มาตรฐาน คุณลกัษณะเชิงพฤติกรรมน้ีน ามาสร้างตวัแบบความสามารถ
ท่ีน ามาท านายผลการปฏิบติังานได ้ 

ขั้นตอนท่ี 3 ทดสอบตวัแบบสมรรถนะ เป็นขั้นตอนท่ีส าคญัอีกขั้นตอนหน่ึง
ก่อนท่ีจะน าตวัแบบสมรรถนะมาใชค้วรมีการทดสอบความเท่ียงตรงของตวัแบบวา่ใชใ้นการท านาย
คาดการณ์ได้จริง โดยรับฟังความคิดเห็นจากกลุ่มต่าง ๆ ได้แก่ ผูมี้ความรู้ความเช่ียวชาญในงาน 
นั้น ๆ สมาคมวชิาชีพ และลูกคา้ 

มาร์เรลลี ทอนโดรา และโฮก (Marrelli, Tondora, & Hoge, 2005) ไดเ้สนอ
วธีิการในการพฒันารูปแบบสมรรถนะท่ีเหมาะส าหรับบทบาทหนา้ท่ีหรือต าแหน่งท่ีเฉพาะของงาน
ต่าง ๆ โดยเฉพาะงานดา้นการบริการดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย 7 ขั้นตอน ในแต่ละขั้นตอนมีความ
เก่ียวขอ้งสัมพนัธ์กนั ซ่ึงอาจไม่เรียงตามล าดบัก็ได ้มีรายละเอียดดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 การก าหนดวตัถุประสงค ์ซ่ึงจะตอ้งพิจารณาตอบค าถาม 4 ค าถาม 
ได้แก่ (1) เพราะเหตุใดจึงต้องมีการพฒันารูปแบบสมรรถนะ โดยค านึงถึงการแก้ไขปัญหา 
ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บ โอกาสท่ีจะด าเนินการไดลุ้ล่วง ตลอดจนการน าไปใช้ (2) จะวิเคราะห์อะไร 
ในหน่วยงาน เพื่อก าหนดความสามารถท่ีตอ้งการในการปฏิบติังานให้มีประสิทธิภาพส าหรับกลุ่ม
งาน งานท่ีเฉพาะหนา้ท่ีใดหนา้ท่ีหน่ึง ผลลพัธ์ท่ีไดจ้ะน าไปใชใ้นกลุ่มงานเดียว แผนก หรือทั้งหมด
องค์การ หรือน าไปประยุกต์ใช้หลายองค์การ หรือสมาชิกทุกคนในวิชาชีพ (3) กรอบเวลาท่ีใช้
ประโยชน์จากสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนจ าเป็นในปัจจุบนัหรือในอนาคต (4) จะน ารูปแบบสมรรถนะ 
ท่ีได้ไปใช้อย่างไร เช่น การคดัเลือก การเล่ือนระดับ การฝึกอบรมพฒันา การจ่ายค่าตอบแทน  
การใหร้างวลั การวางแผนพฒันาอาชีพ  

ขั้นตอนท่ี 2 แสวงหาผูใ้หก้ารสนบัสนุน หมายถึงบุคคลท่ีมีภาวะผูน้ าในองคก์ร 
มีอ านาจหน้าท่ีในการบริหารจดัการด้านทรัพยากรบุคคลและเคร่ืองมือต่าง ๆ ให้การช่วยเหลือ 
ประสานงานได้อย่างเต็มท่ี เป็นผูท่ี้มีส่วนท าให้งานส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี เช่น หัวหน้างาน 
ผูเ้ช่ียวชาญในงานหรือวิชาชีพนั้น เป็นตน้ บุคคลเหล่าน้ีจะเป็นผูส้นบัสนุนขอ้มูล ทรัพยากรต่าง ๆ  
ท่ีส าคญัส าหรับการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อจดัท ารูปแบบสมรรถนะในองคก์ารให้แลว้เสร็จสมบูรณ์ 
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ขั้ นตอนท่ี 3 ส่ือสารแก่ผู ้ท่ี มีส่วนเก่ียวข้อง เป็นการช้ีแจงว ัตถุประสงค ์
ความส าคญัของการสร้างสมรรถนะท่ีจ าเป็นในการปฏิบติังาน เพื่อให้ผูท่ี้มีส่วนร่วมเกิดความ
ร่วมมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูล ควรส่ือสารเป็นระยะ ๆ ในระหวา่งขั้นตอนการจดัท าสมรรถนะ
เพื่อให้ผู ้ท่ี เ ก่ียวข้องทั้ งหมดรับทราบความก้าวหน้าและเข้าใจในทุกขั้นตอนของการพัฒนา
สมรรถนะ   

ขั้นตอนท่ี 4 วางแผนวิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล หมายถึง การออกแบบวิธีการ
เก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีจะใช้ในขั้นตอนต่าง ๆ ท่ีจะน าไปสู่การพฒันาการก าหนดรูปแบบสมรรถนะ 
การเลือกกลุ่มตวัอยา่งควรใชก้ลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความหลากหลายในต าแหน่งหนา้ท่ี เช่น ผูบ้ริหาร หรือ
หวัหนา้งานผูท่ี้เก่ียวขอ้งโดยตรงท่ีเห็นการท างานของกลุ่มเป้าหมายอยา่งใกลชิ้ด ผูเ้ช่ียวชาญในงาน
นั้น ๆ เพื่อให้การก าหนดรูปแบบสมรรถนะมีความถูกตอ้งสูงสุด ควรเลือกกลุ่มตวัอย่างจากผูท่ี้มี
ผลงานโดดเด่น เน่ืองจากสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนตอ้งน ามาจากผลงานท่ีเป็นเลิศ ไม่ใช่ผลงานทัว่ไป
หรือผลงานท่ีไม่ดี และกลุ่มตวัอยา่งท่ีคดัเลือกมาจะตอ้งเป็นตวัแทนท่ีดีขององคก์ารทั้งในดา้นหนา้ท่ี
ความรับผดิชอบ ต าแหน่งงาน เพศ เช้ือชาติ สถานท่ีปฏิบติังาน หรือคุณลกัษณะอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบั
งาน วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อสร้างสมรรถนะมีหลากหลายวิธี เช่น การทบทวนวรรณกรรม 
การสนทนากลุ่ม การสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง การสัมภาษณ์เหตุการณ์เพื่อค้นหาพฤติกรรม  
การส ารวจโดยใชแ้บบสอบถาม การสังเกตพฤติกรรมการท างาน เป็นตน้ ควรใชว้ิธีการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลอยา่งนอ้ยสองวธีิในการสร้างสมรรถนะเพื่อเป็นการสร้างความน่าเช่ือถือและรับประกนัไดว้า่
สมรรถนะท่ีสร้างข้ึนมามีความถูกตอ้ง 

ขั้นตอนท่ี 5 การระบุสมรรถนะและสร้างรูปแบบสมรรถนะ เป็นขั้นตอนการ
ก าหนดสมรรถนะจากการวิเคราะห์งาน บทบาทหน้าท่ีท่ีเก่ียวข้องในองค์กรหรือวิชาชีพอย่าง
ละเอียดเพื่อระบุสมรรถนะท่ีจ าเพาะต่อผลการท างานท่ีประสบความส าเร็จ วิธีการก าหนด
สมรรถนะท าโดยการวิเคราะห์เน้ือหาข้อมูลท่ีเก็บรวมมาจากขั้นตอนท่ี 4 เพื่อสร้างเป็นรายการ
สมรรถนะเบ้ืองตน้ พร้อมทั้งลงรายละเอียดของนิยามชั่วคราวของแต่ละสมรรถนะ พยายามให้
รวมกลุ่มความรู้ ทกัษะ ความสามารถ คุณลักษณะส่วนบุคคลต่าง ๆ ท่ีคล้ายคลึงกนัเข้าด้วยกัน 
เพื่อใหก้ลุ่มสมรรถนะมีความกระชบั ไม่มีจ  านวนรายการกลุ่มมากจนเกินไป เป้าหมายของการสร้าง
รูปแบบสมรรถนะคือการก าหนดสมรรถนะเฉพาะท่ีจ าเป็นส าหรับการท างาน การใช้ใน
ชีวิตประจ าวนั และการบริหารบุคคลเท่านั้น ดงันั้นจ านวนสมรรถนะท่ีแนะน าจึงไม่ควรเกิน 20 
สมรรถนะ หลังจากได้ร่างรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน ควรให้ผูเ้ ช่ียวชาญหลาย ๆ ท่านได้
ตรวจสอบทบทวนดูอีกคร้ัง ผู ้เ ช่ียวชาญควรมีประสบการณ์และมีความเช่ียวชาญจากหลาย
หน่วยงาน เพื่อให้ไดมุ้มมองท่ีหลากหลายต่อการปรับปรุงรูปแบบสมรรถนะ รูปแบบสมรรถนะท่ี
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สมบูรณ์จะประกอบดว้ยรายการสมรรถนะแยกตามประเภทต่าง ๆ (เช่น สมรรถนะหลกั สมรรถนะ
ประสิทธิผลส่วนบุคคล สมรรถนะทางเทคนิค) นิยามสมรรถนะ และตัวอย่างพฤติกรรมท่ี
หลากหลายจ าแนกตามระดบัความช านาญในแต่ละระดบั 

ขั้นตอนท่ี 6 การน ารูปแบบสมรรถนะไปใช้ในการบริหารทรัพยากรมนุษย ์
ไดแ้ก่ การวางแผนก าลงัคนตามยุทธศาสตร์ การคดัเลือกบุคลากร การฝึกอบรมและพฒันาบุคลากร 
การบริหารผลงาน การสืบทอดต าแหน่ง การใหร้างวลัและยกยอ่งชมเชย การจ่ายค่าตอบแทน 

ขั้นตอนท่ี 7 การประเมินและปรับปรุงรูปแบบสมรรถนะให้ทนัสมยั หลงัจากท่ี
น ารูปแบบสมรรถนะไปใช้ในการบริหารทรัพยากรมนุษย์สักระยะหน่ึง ต้องมีการประเมินทั้ง
ขั้นตอนการพฒันารูปแบบสมรรถนะและคุณค่าของรูปแบบสมรรถนะท่ีน าไปใช้ในองค์การ 
รายการสมรรถนะควรไดรั้บการปรับปรุงให้ทนัสมยัให้สอดคลอ้งกบัสภาพส่ิงแวดลอ้มของการ
ท างานท่ีเปล่ียนแปลงไป 

สุกญัญา รัศมีธรรมโชติ (2549) เสนอขั้นตอนการสร้างรูปแบบสมรรถนะ  
6 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 ก าหนดเกณฑ์ท่ีใชว้ดัประเมินผลการปฏิบติังานเป็นเกณฑ์ท่ีดีเลิศ
และมีประสิทธิผลของต าแหน่งงาน โดยใชผู้เ้ช่ียวชาญเป็นผูก้  าหนด 

ขั้นตอนท่ี 2 ก าหนดกลุ่มตัวอย่าง น าเกณฑ์ในขั้นตอนท่ี 1 มาค้นหากลุ่ม
ตวัอยา่งผูท่ี้มีผลงานดีเลิศและกลุ่มเปรียบเทียบท่ีมีผลงานอยู่ในเกณฑ์เฉล่ีย ควรมีสัดส่วนของผูท่ี้มี
ผลงานดีเลิศกบัผูท่ี้มีผลงานในเกณฑเ์ฉล่ียในอตัรา 4:3 จึงจะใหผ้ลท่ีน่าเช่ือถือ 

ขั้นตอนท่ี 3 เก็บขอ้มูล มีหลายวธีิ เช่น การสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรม (Behavioral 
Event Interviews) การใชค้ณะกรรมการผูเ้ช่ียวชาญ (Expert panels) การส ารวจ (Survey) การใช้
ระบบผูเ้ช่ียวชาญ (Competency model database expert system) การวิเคราะห์งาน (Job function/ 
Task analysis) การสังเกตพฤติกรรม (Direct observation)  

ขั้นตอนท่ี 4 วเิคราะห์ขอ้มูลและสร้างรูปแบบสมรรถนะ 
ขั้นตอนท่ี 5 ตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะ 
ขั้นตอนท่ี 6 น ารูปแบบสมรรถนะไปใช้ในการบริหารทรัพยากรมนุษยข์อง

องคก์ร 
วิธีการพฒันารูปแบบสมรรถนะท่ีน าเสนอโดยนักวิชาการทั้งหมดท่ีกล่าวมา

ขา้งต้น จะเห็นได้ว่าการพฒันารูปแบบสมรรถนะประกอบด้วยขั้นตอนท่ีส าคญั 6 ขั้นตอน คือ  
(1) ก าหนดเกณฑ์ผลงานท่ีดีเด่นและผลงานท่ีอยู่ในเกณฑ์เฉล่ียหรือปานกลาง (2) คน้หากลุ่ม
ตวัอยา่งหรือบุคลากรท่ีมีผลงานตามเกณฑใ์นขั้นตอนท่ี 1 (3) เก็บรวบรวมขอ้มูลพฤติกรรมจากกลุ่ม
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ตวัอย่างเพื่อใช้สร้างสมรรถนะ (4) พฒันารูปแบบสมรรถนะ (5) ตรวจสอบรูปแบบสมรรถนะ 
ท่ีสร้างข้ึน (6) น ารูปแบบสมรรถนะไปใช้ในการบริหารทรัพยากรมนุษยใ์นองคก์ร มีนกัวิชาการ
บางท่านท่ีเสนอขั้นตอนท่ีแตกต่างหรือเพิ่มเติมจาก 6 ขั้นตอนน้ีในประเด็นย่อย ๆ เช่น Draganidis 
and Mentzas (2006) เสนอเพิ่มขั้นตอนการพฒันารูปแบบสมรรถนะแรกเร่ิม (Development of an 
initial competency model) และมีการตรวจสอบรูปแบบสมรรถนะแรกเร่ิม (Cross-check of initial 
model) ก่อนจะปรับปรุงเพื่อสร้างรูปแบบสมรรถนะท่ีสมบูรณ์ Dubois (1993) น าเสนอให้ขั้นตอนท่ี 
1 หลงัจากท่ีก าหนดเกณฑผ์ลงานและรายการคุณลกัษณะท่ีตอ้งมีแลว้ รายการทั้งหมดท่ีไดจ้ะตอ้งถูก
ส่งไปให้ผูป้ฏิบติังานต าแหน่งนั้น ๆ ให้คะแนนว่าคุณลกัษณะใดท่ีมีความส าคญัต่อผลการท างาน 
ในระดบัดีเด่น เม่ือไดค้  าตอบแลว้จะน าขอ้มูลท่ีไดม้าจดัท ารายการสมรรถนะ Marrelli et al. (2005) 
น าเสนอขั้นตอนท่ีมีความแตกต่างจากนกัวิชาการท่านอ่ืน ๆ คือ ขั้นตอนท่ี 1-3 จะเป็นขั้นตอนการ
ก าหนดวตัถุประสงค ์การแสวงหาผูใ้ห้การสนบัสนุน และการส่ือสารแก่ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้ง ซ่ึงเป็น
ขั้นตอนท่ีบ่งบอกว่าจะพฒันารูปแบบสมรรถนะไปเพื่อประโยชน์อะไรและส่ือสารให้ผูเ้ก่ียวขอ้ง 
ในองคก์รรับทราบ ส่วนขั้นตอนการก าหนดเกณฑ์ผลงาน การคน้หากลุ่มตวัอยา่ง การเก็บรวบรวม
ขอ้มูล และการสร้างรูปแบบสมรรถนะ จะอยู่ในขั้นตอนท่ี 4-5 ส่วนขั้นตอนการตรวจสอบรูปแบบ
สมรรถนะ และการน ารูปแบบสมรรถนะไปใช ้จะอยูใ่นขั้นตอนท่ี 6-7 จะสังเกตไดว้า่ Marrelli et al. 
(2005) จะน ารูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนไปทดลองใชใ้นการบริหารทรัพยากรมนุษยก่์อนแลว้จึง
ตรวจสอบ ประเมิน และปรับปรุงสมรรถนะภายหลงัโดยผูเ้ช่ียวชาญ 

ส าหรับ Spencer and Spencer (1993) น าเสนอวิธีการสร้างรูปแบบสมรรถนะ
ทั้งวิธีการใช้เกณฑ์ตวัอย่าง (Criterion samples) วิธีการใช้คณะผูเ้ช่ียวชาญ (Expert panel) และ
วิธีการศึกษาแบบเฉพาะรายหรือศึกษางานในอนาคตจากผูท่ี้ครองต าแหน่งนั้นอยู ่(Studying future 
job or Single-incumbent jobs) ในส่วนวิธีการใชเ้กณฑ์ตวัอย่างนั้นประกอบดว้ยขั้นตอนส าคญั 
ท่ีสอดคลอ้งกบั 6 ขั้นตอนท่ีน าเสนอขา้งตน้ ซ่ึงจะแตกต่างจากวิธีการใชค้ณะผูเ้ช่ียวชาญในประเด็น
ท่ีวิธีน้ีผูเ้ช่ียวชาญจะเป็นผูก้  าหนดเกณฑ์ผลงานท่ีดีเด่นและผลงานท่ีอยูใ่นเกณฑ์เฉล่ีย และเป็นผูท่ี้
ก าหนดพฤติกรรมสมรรถนะท่ีจ าเป็นส าหรับการสร้างผลงานดีเด่น จากนั้นจึงเก็บรวบรวมขอ้มูล
โดยการสัมภาษณ์เชิงพฤติกรรม (Behavioral Event Interviews) กบับุคลากรท่ีมีผลงานดีเด่น 2-3 คน 
เพื่อเป็นการยืนยนัสมรรถนะท่ีผูเ้ช่ียวชาญสร้างข้ึน ข้อมูลพฤติกรรมสมรรถนะส่วนใหญ่จึงถูก
ก าหนดโดยผูเ้ช่ียวชาญ ซ่ึงจะแตกต่างจากวิธีการใช้เกณฑ์ตวัอย่างท่ีขอ้มูลพฤติกรรมสมรรถนะ 
จะไดจ้ากการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากบุคลากรในองคก์ร 
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การวิจยัในคร้ังน้ี ผูว้ิจยัประยุกต์ใช้แนวคิดวิธีการก าหนดรูปแบบสมรรถนะ
ของมาร์เรลลีและคณะ (Marrelli et al., 2005) เน่ืองจากมีขั้นตอนท่ีไม่ซบัซ้อนและเหมาะสมกบั
องคก์รดา้นสุขภาพ ซ่ึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลนั้นมีภารกิจท่ีหลากหลาย และนกัวิชาการ
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก็ตอ้งท างานในหลายบทบาทหนา้ท่ี 
ดังนั้ นจึงต้องมีการก าหนดวัตถุประสงค์ในการพัฒนารูปแบบสมรรถนะท่ีมุ่ง เน้นทักษะ
ความสามารถการรู้สารสนเทศท่ีจะท าให้นกัวิชาการสาธารณสุขปฏิบติังานไดต้ามบทบาทหน้าท่ี
และสอดคลอ้งกบัภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลอยา่งมีประสิทธิภาพ ผูว้ิจยัประยุกต์
ขั้นตอนการก าหนดรูปแบบสมรรถนะไวเ้ป็น 6 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 การก าหนดวตัถุประสงค์ การวิจยัคร้ังน้ีตอ้งการพฒันารูปแบบ
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลในประเทศไทย เพื่อก าหนดรูปแบบสมรรถนะท่ีเหมาะสมเพื่อให้นกัวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีพฤติกรรมการท างานดา้นสารสนเทศท่ีมีประสิทธิภาพและเป็น
ผูรู้้สารสนเทศด้านสุขภาพ โดยมุ่งเน้นการปฏิบติังานของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีเก่ียวขอ้งกับ
สารสนเทศ คือ การเขา้ถึง การประเมิน และการใชส้ารสนเทศอยา่งมีประสิทธิภาพ ตอบสนองต่อ
ความตอ้งการขององคก์ารซ่ึงในท่ีน้ี คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล รูปแบบสมรรถนะท่ีได้
สามารถน าไปใช้ประโยชน์ในการฝึกอบรมพฒันานกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลใหเ้ป็นผูรู้้สารสนเทศ 

ขั้นตอนท่ี 2 การแสวงหาผูใ้หก้ารสนบัสนุน การพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลตอ้งมีการ
เก็บขอ้มูลในการสัมภาษณ์นกัวิชาการสาธารณสุข ตอ้งไดรั้บการสนบัสนุนจากผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้ง
กบักลุ่มตวัอย่าง ได้แก่ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงจะเป็นผูท่ี้อนุญาตให้
สัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่ง ใหค้วามสะดวก ตลอดจนใหข้อ้มูลท่ีส าคญัต่าง ๆ เก่ียวกบักลุ่มตวัอยา่ง 

ขั้นตอนท่ี 3 ส่ือสารแก่ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวข้อง ผูว้ิจ ัยต้องแจ้งวตัถุประสงค์และ
ความส าคัญในการพัฒนารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลแก่ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้ง คือ นกัวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเป็น
ผูบ้งัคบับญัชาของกลุ่มตวัอยา่ง 

ขั้นตอนท่ี 4 วางแผนวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ผูว้ิจยัใช้วิธีการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลโดยการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องกบับทบาทหน้าท่ีและสมรรถนะของนักวิชาการ
สาธารณสุข สมรรถนะการรู้สารสนเทศ การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ และภารกิจของโรงพยาบาล
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ส่งเสริมสุขภาพต าบล และใชก้ารสัมภาษณ์พฤติกรรมเชิงลึกนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีมีผลงานโดด
เด่นในเร่ืองการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีสอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุข
และภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เพื่อให้ได้ข้อมูลในการจัดท าร่างรูปแบบ
สมรรถนะ 

ขั้นตอนท่ี 5 การระบุสมรรถนะและสร้างรูปแบบสมรรถนะ เป็นขั้นตอนท่ีน า
ขอ้มูลซ่ึงเก็บรวบรวมมาไดม้าท าการวิเคราะห์เพื่อก าหนดคุณลกัษณะ ทกัษะ และพฤติกรรมท่ีเป็น
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล ผูว้ิจ ัยจะน ามาสร้างเป็นกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย และน าไปให้ผูเ้ช่ียวชาญหลาย ๆ 
ท่านได้ตรวจสอบทบทวนเพื่อการปรับปรุงแก้ไขกรอบสมรรถนะให้มีความถูกต้องสมบูรณ์ 
โดยวธีิการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญ 

ขั้นตอนท่ี 6 การตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะ ขั้นตอนน้ี
ประยกุตม์าจากขั้นตอนการตรวจสอบความถูกตอ้งของรูปแบบสมรรถนะตามแนวคิดของ Spencer 
and Spencer (1993), Dubois (1993), Draganidis and Mentzas (2006), Flannery et al. (2002) และ 
สุกญัญา รัศมีธรรมโชติ (2549) ซ่ึงเป็นขั้นตอนท่ีส าคญัก่อนท่ีจะน ารูปแบบสมรรถนะมาใชใ้นการ
บริหารทรัพยากรมนุษย์ โดยการน ารูปแบบสมรรถนะท่ีได้ไปทดลองใช้ประเมินนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกลุ่มตวัอย่าง 3 แห่ง ด้วยการฝึกอบรมให้กลุ่ม
ตวัอยา่งมีสมรรถนะตามรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน แลว้ประเมินผลก่อนและหลงัการฝึกอบรมวา่
กลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมตามสมรรถนะและผลลพัธ์การปฏิบติังานดีข้ึนหรือไม่ 
 

2. การรู้สารสนเทศ การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ และสมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
 

2.1 การรู้สารสนเทศ 
นกัวชิาการคนแรก ๆ ท่ีใหค้วามหมายของค าวา่ “Information literacy” หรือ “การรู้

สารสนเทศ” คือ พอล เซอร์โควส์กี (Zurkowski, 1974) โดยกล่าววา่ คนท่ีเป็นผูรู้้สารสนเทศ คือ  
ผูท่ี้รู้วธีิการประยุกตใ์ชท้รัพยากรสารสนเทศในการท างาน หลงัจากนั้นเป็นตน้มามีนกัวิชาการและ
หน่วยงานหลายแห่งไดก้ าหนดนิยามของค าว่า “การรู้สารสนเทศ (Information literacy)” ไวอี้ก
หลายความหมาย เร่ิมจาก American Library Association (1989) ให้ความหมายของการรู้
สารสนเทศวา่หมายถึง ความรู้และความสามารถของบุคคลในการระบุความตอ้งการสารสนเทศของ
ตนเอง ความสามารถในการค้นหา ประเมินคุณค่า และใช้ประโยชน์จากสารสนเทศได้อย่างมี
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ประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบันิยามของ Doyle (1992) และ Bruce (1998) ท่ีมองวา่การรู้สารสนเทศ
เป็นทกัษะความสามารถอย่างหน่ึงท่ีจะก าหนดความต้องการสารสนเทศ รู้วิธีการเข้าถึงแหล่ง
สารสนเทศ สามารถประเมิน และใช้สารสนเทศจากแหล่งต่าง ๆ ท่ีหลากหลายได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ เพื่อประโยชน์ในการแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวนั การตดัสินใจ ตลอดจน
การศึกษาวิจยั ทกัษะหรือคุณลกัษณะเหล่าน้ีมีความส าคญัส าหรับการเรียนรู้ตลอดชีวิตของผูค้น 
(Perault, 2006) และส่งผลใหเ้ป็นผูรู้้สารสนเทศ (CAUL, 2001) 

นิยามของการรู้สารสนเทศท่ีเป็นท่ีนิยมและกล่าวถึงกนัมากเป็นนิยามของสมาคม
ห้องสมุดมหาวิทยาลยัและวิจยัแห่งสหรัฐอเมริกา (Association of College and Research Libraries: 
ACRL) (2000) และสภาบรรณารักษม์หาวิทยาลยัออสเตรเลีย (Council of Australian University 
Librarians: CAUL) (2001) ซ่ึงให้นิยามการรู้สารสนเทศท่ีคล้ายคลึงกนัว่าเป็นกลุ่มของทกัษะ
ความสามารถท่ีจะวิเคราะห์ไดว้่าเม่ือใดตอ้งการสารสนเทศ มีความสามารถในการก าหนดแหล่ง 
ประเมิน และใช้สารสนเทศท่ีตอ้งการได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซ่ึงจะส่งผลให้เป็นผูรู้้สารสนเทศ 
(Information literate person)  อยา่งไรก็ดี ปัจจุบนั ACRL ไดป้ระกาศใชม้าตรฐานการรู้สารสนเทศ
ส าหรับการอุดมศึกษาฉบบัปรับปรุงใหม่ ปี 2016 ใชช่ื้อวา่ “Framework for Information Literacy 
for Higher Education” (ACRL, 2016) กรอบการรู้สารสนเทศของ ACRL ฉบบัใหม่น้ีให้นิยามของ
การรู้สารสนเทศ คือ กลุ่มของความสามารถท่ีหลอมรวมกนั ซ่ึงครอบคลุมการคน้พบสารสนเทศ 
ความเขา้ใจวิธีการผลิตสารสนเทศ การให้คุณค่าสารสนเทศ การใชส้ารสนเทศในการสร้างความรู้
ใหม่ และการมีส่วนร่วมอยา่งมีจริยธรรมกบัชุมชนแห่งการเรียนรู้  

จากความหมายของการรู้สารสนเทศท่ีกล่าวมาทั้งหมด ผูว้ิจยัสรุปความหมายของ
การรู้สารสนเทศวา่ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการก าหนดความตอ้งการสารสนเทศ การ
เขา้ถึงสารสนเทศท่ีตอ้งการ การประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีเขา้ถึง และการใชส้ารสนเทศอยา่งมี
ประสิทธิภาพ เพื่อให้สามารถแกไ้ขปัญหาในชีวิตประจ าวนัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ และส่งผลให้
เป็นผูรู้้สารสนเทศ  

การรู้สารสนเทศมีความส าคญักบัการเรียนรู้ตลอดชีวติ ช่วยให้ผูค้นมีความสามารถ
ในการคน้หา การใช ้และการสร้างสรรคส์ารสนเทศเพื่อความส าเร็จในการด าเนินชีวิตในสังคม การ
ท างาน และการเรียน ซ่ึงเป็นสิทธิพื้นฐานของพลเมืองในยุคปัจจุบนั (IFLA, 2006) การรู้สารสนเทศ
ท าใหผู้ค้นสามารถเขา้ถึงสารสนเทศดา้นสุขภาพ ส่ิงแวดลอ้ม การศึกษา และการท างานท่ีเก่ียวขอ้ง
ได้อย่างกว้างขวาง เป็นการเพิ่มขีดความสามารถในการแก้ปัญหาและตัดสินใจได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ (UNESCO, 2009) การรู้สารสนเทศจึงเป็นทกัษะท่ีจ าเป็นและมีประโยชน์ในทุกช่วง
ชีวิต ทุกคนต้องน าไปใช้และปฏิบัติในสังคมระบอบประชาธิปไตย เพราะคนทุกคนต้องการ
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สารสนเทศเพื่อน าไปใชใ้นการตดัสินใจ แกปั้ญหา ซ่ึงถือเป็นพื้นฐานของการคิดแบบมีวิจารณญาณ
อนัจะน าไปสู่การศึกษาตลอดชีวติ (California Media and Library Educator Association, 1994) 

การรู้สารสนเทศมีความส าคัญต่อความส า เ ร็จของบุคคลด้านต่าง ๆ ดัง น้ี  
(ปิยะวรรณ ประทุมรัตน์, 2553 อา้งถึงใน องัคณา แวซอเหาะ และสุธาทิพย ์เกียรติวานิช, 2553,  
น. 7-8) 

ดา้นท่ี 1 การศึกษา การรู้สารสนเทศเป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับการศึกษาของบุคคลทุก
ระดบัทั้งการศึกษาในระบบโรงเรียน การศึกษานอกระบบโรงเรียน การศึกษาตามอธัยาศยั และการ
เรียนรู้ตลอดชีวติ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งการศึกษาในปัจจุบนัท่ีเนน้ผูเ้รียนเป็นส าคญั ดงันั้นบทบาทของ
ผูส้อนจึงเปล่ียนเป็นผูใ้หค้  าแนะน าช้ีแนะโดยอาศยัทรัพยากรเป็นเน้ือหาส าคญั 

ดา้นท่ี 2 การด ารงชีวติประจ าวนั การรู้สารสนเทศเป็นส่ิงส าคญัยิ่งในการด ารงชีวิต
ประจ าวนั เพราะผูรู้้สารสนเทศจะเป็นผูท่ี้สามารถวิเคราะห์ ประเมิน และใช้สารสนเทศให้เกิด
ประโยชน์สูงสุดแก่ตนเองเม่ือตอ้งการตดัสินใจเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีประสิทธิภาพ และบุคคลผูรู้้
สารสนเทศจะมีความตระหนกัเร่ืองสิทธิส่วนบุคคลดว้ย (Mokhtar, Majid & Foo, 2008) 

ดา้นท่ี 3 การประกอบอาชีพ การรู้สารสนเทศมีความส าคญัต่อการประกอบอาชีพ
ของบุคคลใดบุคคลหน่ึง เพราะบุคคลนั้นสามารถแสวงหาสารสนเทศท่ีมีความจ าเป็นต่อการ
ประกอบอาชีพของตนเอง และทกัษะการรู้สารสนเทศช่วยให้คนท างานมีความสามารถในการ
เข้าถึงข้อมูลท่ีทันสมัยและเก่ียวข้องกับการท างาน อันจะน าไปสู่การท างานท่ีมีประสิทธิภาพ 
(Lloyd, 2003) 

ดา้นท่ี 4 สังคม เศรษฐกิจและการเมือง การรู้สารสนเทศเป็นส่ิงส าคญัโดยเฉพาะ
สังคมในยุคสารสนเทศ บุคคลจ าเป็นตอ้งรู้สารสนเทศเพื่อปรับตนเองให้เขา้กบัสังคม เศรษฐกิจ 
และการเมือง เช่น การอยู่ร่วมกนัในสังคม การบริหารจดัการ การด าเนินธุรกิจและการแข่งขนั  
การบริหารบ้านเมืองของผูน้ าประเทศ เป็นต้น อาจกล่าวได้ว่า ผูรู้้สารสนเทศ คือ ผูท่ี้มีอ านาจ 
สามารถใช้เป็นตวัช้ีวดัความสามารถขององค์กรหรือประเทศชาติได้ ดังนั้นประชากรท่ีเป็นผูรู้้
สารสนเทศจึงถือวา่เป็นทรัพยากรท่ีมีค่ามากท่ีสุดของประเทศ 

2.2 การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ 
บุคลากรทางสาธารณสุขมีความจ าเป็นตอ้งใช้สารสนเทศในหลายรูปแบบตั้งแต่

ขอ้มูล ขอ้เท็จจริง ข่าวสาร ตลอดจนวิชาความรู้ในสาขาต่าง ๆ เพื่อน าไปประยุกต์ใช้ให้เขา้กบัการ
ปฏิบติังาน การตดัสินใจ การคน้ควา้วิจยั และการแกไ้ขปัญหา ทั้งยงัมีส่วนส่งเสริมสนบัสนุนการ
พฒันาตนเองดา้นวิชาการอยา่งต่อเน่ือง เพื่อให้สามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีคุณภาพ จึงจ าเป็นตอ้ง
แสวงหาความรู้และประสบการณ์ โดยให้สอดคล้องกับเหตุการณ์และวิทยาการท่ีก้าวหน้า  
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(สุภาพรรณ มีมา, 2554) บุคลากรทางสาธารณสุขจึงตอ้งมีทกัษะการรู้สารสนเทศ เพื่อให้สามารถ
คน้หาขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีตอ้งการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ สามารถประเมินสารสนเทศท่ี
คน้หามาได้ และใช้สารสนเทศให้เกิดประโยชน์ต่องานด้านสาธารณสุขและสุขภาพอนามยัของ
ประชาชน ทกัษะความสามารถต่าง ๆ เหล่าน้ี เรียกไดว้า่เป็นสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 
ผูว้ิจยัได้คน้ควา้หาขอ้มูลท่ีเก่ียวข้องกบัการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ พบค าว่า Health literacy  
ซ่ึงแปลเป็นภาษาไทยไดห้ลายความหมาย เช่น การรู้เท่าทนัดา้นสุขภาพ ความแตกฉานดา้นสุขภาพ 
ความฉลาดทางสุขภาวะ เป็นตน้ (กองสุขศึกษา, 2554, น. 15-16) ซ่ึงมีนิยามส่วนหน่ึงท่ีสอดคลอ้ง
กบัการรู้สารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ มีนกัวิชาการให้นิยามของ Health literacy ไวห้ลากหลาย 
ดงัน้ี 

องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, 1998, p. 10) ให้ความหมายของ 

Health literacy คือ ทักษะต่าง ๆ ทางการรับรู้และทางสังคมซ่ึงเป็นตัวก าหนดแรงจูงใจและ
ความสามารถของปัจเจกบุคคลในการท่ีจะเขา้ถึง เขา้ใจ และใช้ขอ้มูลในวิธีการต่าง ๆ เพื่อส่งเสริม
และบ ารุงรักษาสุขภาพของตนเองให้ดีอยูเ่สมอ ซ่ึงสอดคลอ้งกบันิยามของ Institute of Medicine 
(2004), Pleasant and Kuruvilla (2008), Ishikawa, Nomura, Sato, and Yano (2008) และ Jordan, 
Buchbinder, and Osborne (2010) ท่ีกล่าวถึง Health literacy ว่าเป็นความสามารถในการคน้หา 
เขา้ใจ และใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพเพื่อการตดัสินใจดา้นสุขภาพเพื่อใหต้นเองมีสุขภาพดี หรือเพื่อ
ลดความไม่เสมอภาคดา้นสุขภาพ จะเห็นไดว้า่นิยามส่วนใหญ่จะเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพเพื่อการตดัสินใจดา้นสุขภาพท่ีดี อยา่งไรก็ดีมีนกัวิชาการท่ีมีช่ือเสียงท่านหน่ึง คือ Nutbeam 
(2000) ไดใ้ห้ความหมายของ Health literacy ท่ีค่อนขา้งละเอียด และไดแ้บ่งระดบัของ Health 
literacy ออกเป็น 3 ระดบั ท าใหเ้ขา้ใจแนวคิดของ Health literacy ในแง่มุมท่ีเพิ่มเติม ดงัน้ี  

- ระดบั 1 Basic/Functional literacy หรือการรู้เท่าทนัดา้นสุขภาพระดบัพื้นฐาน คือ 
ทกัษะขั้นพื้นฐานในการอ่านและเขียนอยา่งเพียงพอท่ีสามารถน าไปใช้ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพใน
สถานการณ์ประจ าวนั ไดแ้ก่ สมรรถนะในการอ่านและเขียนเพื่อให้สามารถเขา้ใจถึงเน้ือหาสาระ
ดา้นสุขภาพ จดัเป็นทกัษะพื้นฐานดา้นการอ่านและเขียนท่ีจ าเป็นส าหรับบริบทดา้นสุขภาพ เช่น 
การอ่านใบยินยอม (Consent form) ฉลากยา (Medical label) การเขียนขอ้มูลการดูแลสุขภาพ ความ
เขา้ใจต่อรูปแบบการให้ขอ้มูลทั้งขอ้ความเขียนและวาจาจากแพทย ์พยาบาล เภสัชกร รวมทั้งการ
ปฏิบติัตวัตามค าแนะน า ไดแ้ก่ การรับประทานยา ก าหนดการนดัหมาย 

- ระดบั 2 Communicative/Interactive literacy หรือการรู้เท่าทนัดา้นสุขภาพขั้นการ
มีปฏิสัมพนัธ์ คือ ระดบัความกา้วหนา้ของทกัษะทางปัญญา (Cognitive skill) ทกัษะการอ่านออก
เขียนได ้(Literacy skill) รวมถึงทกัษะทางสังคม (Social skill) ท่ีสามารถน าขอ้มูลท่ีไดรั้บไป
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ประยุกต์ใช้ในการตดัสินใจและเปล่ียนแปลงพฤติกรรม ได้แก่ สมรรถนะในการใช้ความรู้ การ
ส่ือสารขอ้มูล และรู้จกัเลือกใชข้อ้มูลสารสนเทศเพื่อให้สามารถมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ การ
รู้เท่าทนัสุขภาพในระดบัน้ีเนน้การพฒันาทกัษะส่วนบุคคล ผลของกิจกรรมมุ่งประโยชน์ในระดบั
บุคคล รูปแบบของกิจกรรมเป็นการพฒันาทกัษะส่วนบุคคล ทกัษะทางสังคม และผลลพัธ์ด้าน
พฤติกรรม 

- ระดบั 3 Critical literacy หรือการรู้เท่าทนัดา้นสุขภาพขั้นวิพากษ ์คือ ระดบัท่ี
สูงข้ึนของทกัษะทางปัญญา (Cognitive skill) ร่วมกบัทกัษะทางสังคม (Social skill) ท่ีสามารถ
น าไปใช้ในการวิเคราะห์ขอ้มูลข่าวสารและการใช้ขอ้มูลข่าวสารในการพยายามควบคุมจดัการ
เหตุการณ์กับสถานการณ์ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวนัได้ ได้แก่ สมรรถนะในการประเมินข้อมูล
สารสนเทศดา้นสุขภาพเพื่อใหส้ามารถตดัสินใจและเลือกปฏิบติัในการสร้างเสริมและรักษาสุขภาพ
ท่ีดีตลอดชีวิต การรู้เท่าทนัสุขภาพในระดบัน้ีบุคคลสามารถคิดอย่างมีวิจารณญาณเป็นการเช่ือม
ประโยชน์ของประชาชนและสังคมไปพร้อมกบัประโยชน์ของบุคคล 

นิยามความหมายของ Health literacy ดงักล่าวขา้งตน้ ส่วนใหญ่จะกล่าวถึงการ
ค้นหา การเข้าถึง การเข้าใจ และใช้สารสนเทศด้านสุขภาพ ซ่ึงสอดคล้องกับนิยามของการรู้
สารสนเทศ (Information literacy) แต่จะเน้นไปท่ีบริบทของสารสนเทศด้านสุขภาพ (Lloyd, 
Bonner, & Dawson-Rose, 2013) ผูว้ิจยัจึงคน้ควา้หาขอ้มูลเก่ียวกบัการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ 
(Health information literacy) พบวา่มีนกัวิชาการหลายท่านไดใ้ห้ความหมายไว ้ไดแ้ก่ Eriksson-
Backa, Ek, Niemela, and Huotari (2012, p. 84), Hsu, Johnson, and Brooks (2003, p. 1), Levesque 
and Abella (2005, p. 4), Schardt (2011, p. 1), Shipman, Kurtz-Rossi, and Funk (2009, p. 294)  
ซ่ึงส่วนมากจะอา้งอิงมาจากความหมายของ Medical Library Association (2003) ท่ีให้ความหมาย
ของค าว่า Health information literacy คือ ความสามารถท่ีจ าเป็นในการเขา้ใจความตอ้งการ
สารสนเทศดา้นสุขภาพ ระบุแหล่งสารสนเทศท่ีเป็นไปได ้และใชแ้หล่งสารสนเทศเพื่อการคน้คืน
สารสนเทศท่ีเ ก่ียวข้อง สามารถประเมินคุณภาพสารสนเทศและประยุกต์ใช้สารสนเทศ 
ในสถานการณ์เฉพาะต่าง ๆ ได ้สามารถวิเคราะห์ เขา้ใจ และใช้สารสนเทศเพื่อการตดัสินใจทาง
สุขภาพเพื่อใหมี้สุขภาพดี 

จะเห็นได้ว่า ความหมายของการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพมีความใกล้เคียงกับ
ความหมายของการรู้สารสนเทศ การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพจะเน้นความสามารถของบุคคลใน
การเขา้ใจความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพ ระบุแหล่งสารสนเทศดา้นสุขภาพ เขา้ถึง ประเมิน
คุณภาพของสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีคน้หาได ้และใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพเพื่อการตดัสินใจท่ีดี
ดา้นสุขภาพ และเม่ือวิเคราะห์ความหมายของ Health literacy พบว่านิยามของ Health literacy  
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มีความหมายท่ีกวา้งกวา่ Health information literacy โดย Health literacy มีความหมายครอบคลุมถึง
ทกัษะขั้นพื้นฐานในการอ่านและเขียนอย่างเพียงพอท่ีจ าเป็นส าหรับบริบทดา้นสุขภาพ เช่น การ
อ่านใบยินยอม (Consent form) ฉลากยา (Medical label) รวมทั้งการปฏิบติัตวัตามค าแนะน าของ
แพทยต์ามนิยามของ Nutbeam (2000) และงานวิจยัส่วนใหญ่มกัใช ้Health literacy ในมุมมองของ 
Basic health literacy (Hirvonen, 2015, p. 66)  อยา่งไรก็ดี นิยามของ Health literacy ส่วนใหญ่
สอดคล้องกับนิยามของ Health information literacy ผูว้ิจยัจึงสรุปว่าความหมายของ Health 
information literacy เป็นส่วนหน่ึงของ Health literacy ซ่ึงในการวิจยัคร้ังน้ีจะเนน้เฉพาะการพฒันา
สมรรถนะ Health information literacy เป็นหลกั เน่ืองจากเก่ียวขอ้งกบัการเขา้ถึง ประเมิน และ 
ใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพโดยตรง 

จากท่ีกล่าวมาทั้งหมด ผูว้ิจยัสรุปความหมายของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพว่า
หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการเขา้ใจความตอ้งการสารสนเทศด้านสุขภาพ ระบุแหล่ง
สารสนเทศด้านสุขภาพ เข้าถึง ประเมินคุณภาพของสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีค้นหาได้ และ 
ใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพเพื่อการตดัสินใจท่ีดีเก่ียวกบัสุขภาพ 

เม่ือกล่าวถึงการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ซ่ึงเป็นการรู้สารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบั
ขอ้มูลดา้นสุขภาพโดยเฉพาะ การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพมีความส าคญัในการด ารงชีวิตประจ าวนั
โดยเฉพาะเร่ืองการรักษาโรคและการดูแลสุขภาพของตวัเอง  การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพมี
ความสัมพนัธ์กบัผลลพัธ์สุขภาพ ไดแ้ก่ สถานะสุขภาพโดยรวม การควบคุมเบาหวาน การควบคุม
การติดเช้ือเอชไอวี หรือบริการสุขภาพ และค่าใช้จ่ายดา้นสุขภาพ การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพมี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพท่ีส าคญั ไดแ้ก่ การใชย้าเสพติด การสูบบุหร่ี การให้นมลูก การ
ปฏิบติัตวัตามค าแนะน าของแพทย ์ทั้งน้ีเน่ืองจากบุคคลท่ีมีระดบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพต ่าจะ
มีการใชข้อ้มูลข่าวสารท่ีไม่ถูกตอ้งในการดูแลโรคภยัไขเ้จ็บดว้ยตนเองและมีการป้องกนัโรคท่ีไม่
ถูกตอ้ง (DeWalt et al., 2004) รวมทั้งมีแนวโนม้ท่ีจะประสบปัญหาสุขภาพตั้งแต่อายุน้อย และ
มกัจะมีสุขภาพแยก่วา่หรือป่วยหนกัจนตอ้งเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลมากกวา่ (NAAL, 2006) 
และหากประชากรส่วนใหญ่ของประเทศมีระดบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพต ่าย่อมจะส่งผลต่อ
สภาวะสุขภาพในภาพรวม กล่าวคือ ประชาชนขาดความสามารถในการดูแลสุขภาพของตนเอง 
จ านวนผูป่้วยดว้ยโรคเร้ือรังจะเพิ่มข้ึน ท าให้ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเพิ่มสูงข้ึน ตอ้งพึ่งพา
บริการทางการแพทยแ์ละยารักษาโรคท่ีมีราคาแพง โรงพยาบาลและหน่วยบริการสุขภาพจะตอ้งมี
ภาระหนกัในดา้นการรักษาพยาบาล จนท าให้เกิดขอ้จ ากดัในการท างานส่งเสริมสุขภาพและไม่อาจ
สร้างความเท่าเทียมในการเขา้ถึงบริการอย่างสมบูรณ์ได ้ (World Health Organization, 2009) 
นอกจากน้ีผูป่้วยท่ีมีการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพต ่าจะมีความเครียดและความอายจากการท่ีตนเอง
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ไม่รู้ เกิดปมดอ้ยกบัตนเอง น าไปสู่ความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเองท่ีลดลง และมีปัญหาทาง
จิตใจตามมา (Ferguson & Pawlak, 2011, p. 124) 

การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพมีความส าคญัต่อการประกอบอาชีพเป็นอย่างมาก 
โดยเฉพาะบุคคลท่ีประกอบอาชีพด้านสาธารณสุขหรือท างานด้านการสาธารณสุขจ าเป็นตอ้งรู้
แหล่งขอ้มูลสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีมีคุณภาพและทนัสมยัเพื่อให้สามารถใช้ขอ้มูลในการดูแล
สุขภาพหรือรักษาโรคของผูป่้วยได้ บุคลากรทางสาธารณสุขท่ีมีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพจะมีความตระหนักและให้ความสนใจการใช้ข้อมูลสารสนเทศ รู้จักค้นควา้แสวงหา
สารสนเทศท่ีมีคุณภาพจากแหล่งต่าง ๆ และแนะน าสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีมีคุณภาพแก่ผูป่้วยและ
ผูม้ารับบริการ แต่จากผลการวิจยัของ Shipman et al. (2009) พบว่า บุคลากรทางสาธารณสุข
โดยทัว่ไปไม่ค่อยตระหนักถึงแหล่งสารสนเทศของผูม้ารับบริการมากนัก เช่น แหล่งขอ้มูลทาง
การแพทย ์MedlinePlus ดงันั้นการให้การฝึกอบรมเร่ืองการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพอย่างเป็น
ทางการใหแ้ก่บุคลากรทางสาธารณสุขจะช่วยใหบุ้คลากรทางสาธารณสุขรู้จกัแหล่งสารสนเทศทาง
สุขภาพเพิ่มมากยิ่งข้ึน เพื่อจะน าไปใช้ประโยชน์แก่ผู ้มารับบริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
สอดคลอ้งกบั Li and Brilla (2008) ท่ีเห็นวา่การสอนการรู้สารสนเทศทางสุขภาพโดยเฉพาะการจดั
กิจกรรมการเรียนการสอนให้แก่นักศึกษาด้านสุขภาพเป็นส่ิงท่ีจ  าเป็น เพื่อให้นักศึกษามีความรู้
ความเขา้ใจเก่ียวกบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพและใชเ้ป็นเคร่ืองมือในการปรับปรุงความสามารถ
ของตนเอง เพราะนกัศึกษามีความรู้นอ้ยมากเก่ียวกบัแหล่งสารสนเทศทางสุขภาพโดยเฉพาะแหล่ง
สารสนเทศท่ีมีคุณภาพ และสอดคลอ้งกบั Nayda and Rankin (2008) ท่ีกล่าวว่า พยาบาลซ่ึงเป็น
บุคลากรทางสาธารณสุขเป็นวชิาชีพท่ีตอ้งรู้วิธีการในการเขา้ถึงขอ้มูลสารสนเทศต่าง ๆ และรู้จกัใช้
ประโยชน์จากขอ้มูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้เพื่อให้เกิดความรู้ทกัษะในการปฏิบติังานส่งผลให้
เกิดประสิทธิภาพในการรักษาพยาบาล เกิดความปลอดภยัในการดูแลผูป่้วย และท าให้พยาบาลมี
ทักษะในการเรียนรู้ตลอดชีวิต ซ่ึงทักษะท่ีว่าน้ี คือ การรู้สารสนเทศ การพัฒนาทักษะการรู้
สารสนเทศควรมีการพฒันาตั้งแต่เป็นนกัศึกษาพยาบาลจะช่วยส่งเสริมให้ไดพ้ยาบาลท่ีมีคุณภาพ 
รู้จกัหาขอ้มูลสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือเพื่อสนบัสนุนการปฏิบติังานท าให้เกิดประสิทธิภาพและความ
ปลอดภยัแก่ผูป่้วย และส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวติ 

จะเห็นได้ว่า การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพเป็นทักษะท่ีจ าเป็นในบุคลากรทาง
สาธารณสุขและจ าเป็นต่อประชาชนทุกคน เพราะเป็นเร่ืองเก่ียวกบัการด าเนินชีวิตท่ีมีคุณภาพ  
โดยมุ่งเนน้การใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพในการตดัสินใจเพื่อแกไ้ขปัญหา การดูแลรักษาโรค และ
การพิจารณาความน่าเช่ือถือของกระบวนการดูแลรักษาโรควา่มีความถูกตอ้งและเหมาะสมเพียงใด 
(เทอดศกัด์ิ ไมเ้ทา้ทอง, 2554) บุคลากรดา้นสาธารณสุขท่ีมีสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
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จะเป็นบุคลากรท่ีแสวงหาสารสนเทศและความรู้ด้านสุขภาพท่ีน่าเ ช่ือถืออยู่ เสมอเพื่อใช้
ประกอบการตดัสินใจในการท างานดา้นสาธารณสุข ท าให้เกิดผลลพัธ์ดา้นสุขภาพท่ีดีแก่ผูป่้วยและ
ประชาชน และส่งผลใหเ้ป็นบุคลากรสาธารณสุขท่ีเรียนรู้ตลอดชีวติ 

2.3 สมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
สมรรถนะการรู้สารสนเทศ (Information literacy competency) เป็นความสามารถ

ของบุคคลในการรู้สารสนเทศ ซ่ึงมีความส าคญัต่อการด ารงชีวิต การเรียนรู้ ความส าเร็จของบุคคล
ในดา้นต่าง ๆ ดงัท่ีน าเสนอไปแลว้ นานาประเทศไดใ้ห้ความส าคญัต่อการพฒันาสมรรถนะหรือ
ทกัษะการรู้สารสนเทศให้กบันกัเรียน นกัศึกษา ตลอดจนประชาชนทัว่ไปในทุกกลุ่มอาชีพ เพื่อให้
คนในประเทศมีคุณสมบติัเป็นผูรู้้สารสนเทศ (Information literate person) ซ่ึงมีคุณลกัษณะ ดงัน้ี 
(ACRL, 2000; CAUL, 2001) 

- รู้ถึงสารสนเทศท่ีถูกตอ้งสมบูรณ์เป็นพื้นฐานส าหรับการตดัสินใจ 
- รู้ถึงความตอ้งการสารสนเทศ  
- ก าหนดค าถามบนพื้นฐานของความตอ้งการสารสนเทศได ้
- ระบุแหล่งสารสนเทศท่ีมีคุณภาพได ้
- สามารถพฒันากลยทุธ์การคน้หาสารสนเทศไดส้ าเร็จตามตอ้งการ 
- เขา้ถึงแหล่งสารสนเทศโดยใชค้อมพิวเตอร์และเทคโนโลยอ่ืีน ๆ ได ้
- ประเมินสารสนเทศได ้
- จดัระบบของสารสนเทศท่ีไดม้าเพื่อน าไปประยกุตใ์นทางปฏิบติัได ้
- บูรณาการสารสนเทศใหม่ใหอ้ยูใ่นรูปขององคค์วามรู้ได ้
เน่ืองดว้ยสมรรถนะการรู้สารสนเทศเป็นทกัษะพื้นฐานแห่งการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

เป็นปัจจยัท่ีส าคญัท่ีจะพฒันาประเทศไดอ้ยา่งย ัง่ยนื ในปัจจุบนัทุกประเทศไดใ้หค้วามสนใจเก่ียวกบั
สภาพการรู้สารสนเทศของคนในประเทศมากข้ึน และเป็นประเด็นส าคญัในการจดัการศึกษาและ
ใหค้วามรู้ รวมถึงการรณรงคเ์พื่อก่อให้เกิดสภาพการรู้สารสนเทศของประชาชน สถาบนัการศึกษา
และองค์กรวิชาชีพในหลายประเทศไดเ้สนอเกณฑ์ความสามารถและทกัษะของผูรู้้สารสนเทศไว้
หลากหลาย ก าหนดเป็นมาตรฐานความสามารถหรือสมรรถนะและทกัษะของผูรู้้สารสนเทศ มีทั้งท่ี
ก าหนดส าหรับบุคคลทั่วไป และส าหรับนักเรียนนักศึกษาโดยเฉพาะ เพื่อใช้เป็นแนวทาง  
กรอบ หรือขอ้ก าหนดให้ผูเ้รียนหรือประชาชนในแต่ละประเทศมุ่งปฏิบติัเพื่อตอบสนองการเป็น
สังคมแห่งการเรียนรู้ มาตรฐานสมรรถนะการรู้สารสนเทศท่ีส าคญั ได้แก่ Information Literacy 
Competency Standards for Higher Education จดัท าโดยสมาคมห้องสมุดวิทยาลยัและวิจยัแห่ง
สหรัฐอเมริกา (Association of College and Research Library) (ACRL, 2000), Information 
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Literacy Standards จดัท าโดยสภาบรรณารักษ์มหาวิทยาลยัออสเตรเลีย (Council of Australian 
University Librarians) (CAUL, 2001) และ Guidelines on Information Literacy for Lifelong 
Learning จดัท าโดยสหพนัธ์ระหว่างประเทศว่าดว้ยสมาคมห้องสมุดและสถาบนั (International 
Federations of Library Associations and Institutions) (IFLA, 2006) ซ่ึงมีรายละเอียดของแต่ละ
มาตรฐาน ดงัน้ี 

2.3.1 Association of College and Research Libraries (ACRL) สมาคมห้องสมุด
วิทยาลยัและวิจยัแห่งสหรัฐอเมริกาได้ก าหนดมาตรฐานความสามารถในการรู้สารสนเทศ ช่ือว่า 
“Information Literacy Competency Standards for Higher Education” เพื่อเป็นแนวทางแก่อาจารย์
ผูส้อนและบรรณารักษ์ห้องสมุดส าหรับประเมินความสามารถทางการรู้สารสนเทศของนกัศึกษา 
โดยเสนอวตัถุประสงค์ของการสอนการรู้สารสนเทศไวเ้ป็นต้นแบบส าหรับอาจารยผ์ูส้อนและ
บรรณารักษ์ห้องสมุดสถาบนัอุดมศึกษาเพื่อเป็นการประกนัคุณภาพของนกัศึกษาอนัเป็นผลผลิต
จากสถาบนัอุดมศึกษาวา่เป็นผูรู้้ทนัสารสนเทศ ดงัน้ี (ACRL: Association of College and Research 
Library, 2000) 

มาตรฐานท่ี 1 สามารถก าหนดชนิดและขอบเขตของสารสนเทศท่ีตนเอง
ตอ้งการได ้   

- สามารถก าหนดและอธิบายสารสนเทศท่ีตอ้งการไดอ้ยา่งชดัเจน 
- สามารถจ าแนกประเภทและรูปแบบของแหล่งสารสนเทศและสารสนเทศท่ี

น่าเช่ือถือต่าง ๆ ได ้
- สามารถพิจารณาถึงราคาค่าใชจ่้ายในการหาสารสนเทศกบัประโยชน์ท่ีจะ

ไดรั้บ  
- สามารถประเมินขอบเขตของสารสนเทศท่ีตอ้งการใชไ้ด ้
มาตรฐานท่ี 2 สามารถเขา้ถึงสารสนเทศท่ีตอ้งการอย่างมีประสิทธิภาพและ

ประสิทธิผล 
- เลือกวธีิการคน้หาอยา่งมีหลกัการหรือเลือกระบบการคน้คืนสารสนเทศเพื่อ

ใชใ้นการเขา้ถึงสารสนเทศไดอ้ยา่งเหมาะสม 
- สามารถสร้างและออกแบบกลยทุธ์ในการสืบคน้สารสนเทศและด าเนินตาม

กลยทุธ์ท่ีออกแบบไวอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ       
- สามารถคน้คืนสารสนเทศทางออนไลน์หรือสารสนเทศท่ีเป็นผลงานของ

บุคคลทางออนไลน์      
- สามารถปรับปรุงกลยทุธ์การสืบคน้ได ้ 
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- สามารถคดัลอก บนัทึก และจดัการสารสนเทศและแหล่งสารสนเทศได ้
มาตรฐานท่ี 3 สามารถประเมินสารสนเทศและแหล่งท่ีมาอยา่งมีวิจารณญาณ 

รวมทั้งสามารถเช่ือมโยงสารสนเทศท่ีได้รับการคดัเลือกไวแ้ล้วกับพื้นฐานความรู้เดิมท่ีตนเอง 
มีอยูไ่ด ้

- สามารถสรุปแนวคิดส าคญัท่ีไดจ้ากสารสนเทศท่ีรวบรวม 
- สามารถก าหนดและประยุกตใ์ชเ้กณฑ์มาตรฐานในการประเมินสารสนเทศ

และแหล่งท่ีมาได ้
- สามารถสังเคราะห์ใจความส าคัญของสารสนเทศเพื่อสร้างแนวคิด

สารสนเทศใหม่ได ้        
- สามารถเปรียบเทียบความรู้ใหม่กบัความรู้ท่ีมีอยูเ่ดิมเพื่อให้ทราบถึงคุณค่าท่ี

เพิ่มข้ึน ส่ิงท่ีขดัแยง้กนัและลกัษณะเฉพาะอ่ืน ๆ ของสารสนเทศได ้
- สามารถตดัสินไดว้า่ความรู้ใหม่ท่ีเกิดข้ึนมีผลกระทบต่อระบบคุณค่าของตน

หรือไม่ และสามารถด าเนินการสมานความแตกต่างนั้นได ้
- สามารถท าความเขา้ใจและตีความสารสนเทศเพื่อการอภิปรายกบับุคคลอ่ืน 

ผูเ้ช่ียวชาญ หรือผูป้ฏิบติังานได ้
- สามารถตดัสินใจไดว้า่ค าถามการคน้ควา้นั้นตอ้งปรับเปล่ียนใหม่หรือไม่    
มาตรฐานท่ี 4 สามารถใชส้ารสนเทศในการแกปั้ญหาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
- สามารถใชส้ารสนเทศท่ีมีอยูเ่ดิมและสารสนเทศท่ีไดม้าใหม่ในการวางแผน

และสร้างสารสนเทศช้ินใหม่ได ้
- สามารถทบทวนกระบวนการในการพฒันาผลงานช้ินใหม่ 
- สามารถน าสารสนเทศท่ีผลิตข้ึนใหม่ไปส่ือสารกับผู ้อ่ืนได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 
มาตรฐานท่ี 5 มีความเขา้ใจในเร่ืองเศรษฐกิจ กฎหมาย และประเด็นของสังคม

เก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึงสารสนเทศ รวมถึงการใชส้ารสนเทศอยา่งถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรม
และกฎหมาย 

- มีความเขา้ใจเก่ียวกบัจริยธรรม กฎหมายเก่ียวกบัสารสนเทศและเทคโนโลยี
สารสนเทศ 

- สามารถปฏิบติัตามกฎระเบียบ นโยบายขององค์กร จรรยาบรรณในการ
เขา้ถึงและใชแ้หล่งขอ้มูลสารสนเทศ        

- สามารถใชแ้หล่งสารสนเทศต่าง ๆ ในการน าเสนอผลงานอยา่งถูกตอ้ง 
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เม่ือ พ.ศ. 2559 ACRL ไดป้ระกาศใช้กรอบงานการรู้สารสนเทศส าหรับการ
อุดมศึกษาฉบบัปรับปรุงใหม่ ปี 2016 ใชช่ื้อวา่ “Framework for Information Literacy for Higher 
Education” (ACRL, 2016) เพื่อทดแทนมาตรฐานการรู้สารสนเทศฉบบัเดิม กรอบงานน้ี
ประกอบดว้ย 6 แนวคิดหลกั (Core concepts) ซ่ึงเป็นท่ีรู้จกักนัในนามวา่ Threshold concepts อนัจะ
เป็นประตูน าไปสู่การรู้สารสนเทศ โดยกรอบงานการรู้สารสนเทศครอบคลุมกลุ่มความสามารถดา้น
การรู้สารสนเทศส าหรับนักศึกษาท่ีสามารถร่วมผลิตและบริโภคสารสนเทศกบัผูอ่ื้น ดงันั้นอาจ
กล่าวได้ว่ากรอบงานการรู้สารสนเทศน้ีถือเป็นมาตรฐานการรู้สารสนเทศระดับอภิมาน 
(metaliteracy) การรู้สารสนเทศ คือ กลุ่มของความสามารถท่ีหลอมรวมกนั ซ่ึงครอบคลุมการคน้พบ
สารสนเทศ ความเขา้ใจวิธีการผลิตสารสนเทศ การให้คุณค่าสารสนเทศ การใชส้ารสนเทศในการ
สร้างความรู้ใหม่ และการมีส่วนร่วมอย่างมีจริยธรรมกับชุมชนแห่งการเรียนรู้ กรอบการรู้
สารสนเทศฉบับใหม่ในแต่ละกรอบหรือแต่ละแนวคิดจะยกตัวอย่างว่าผูเ้รียนท่ีก าลังพัฒนา
ความสามารถในการรู้สารสนเทศจะเขา้ใจหลกัการและมีแนวโน้มท่ีจะปฏิบติัตนอย่างไร กรอบ
แนวคิดหลกัทั้ง 6 แนวคิด มีรายละเอียดสรุปพอสังเขปไดด้งัน้ี (ACRL, 2016) 

กรอบท่ี 1 Authority is Constructed and Contextual ทรัพยากรสารสนเทศ
สะทอ้นถึงความช านาญและความน่าเช่ือถือของผูผ้ลิตซ่ึงประเมินไดจ้ากความตอ้งการสารสนเทศ
และการใชส้ารสนเทศในบริบทต่าง ๆ ความเป็นผูผ้ลิตผลงานถูกสร้างข้ึนมาโดยท่ีผูค้นหลากหลาย
อาจเขา้ใจในความแตกต่างของผูผ้ลิตผลงานได ้ในบริบทดงักล่าว ความตอ้งการสารสนเทศอาจช่วย
ก าหนดระดบัของการผลิตผลงานตามท่ีตอ้งการได ้

กรอบท่ี 2 Information Creation as a Process สารสนเทศในรูปแบบใดก็ตาม
ผลิตข้ึนมาเพื่อการส่ือขอ้มูลข่าวสารและแบ่งปันขอ้มูลผา่นวิธีการต่าง ๆ กระบวนคน้หา การผลิต 
การทบทวน และการเผยแพร่สารสนเทศท่ีท าซ ้ า ๆ นั้นมีความแตกต่างหลากหลาย และผลลพัธ์ท่ี
เกิดข้ึนสะทอ้นถึงความแตกต่างเหล่านั้น 

กรอบท่ี 3 Information has Value สารสนเทศมีคุณค่าในหลายมิติ ไดแ้ก่ มิติท่ี
เป็นสินคา้ มิติท่ีเป็นวิธีการของการศึกษาเรียนรู้ มิติท่ีเป็นวิธีการสร้างอิทธิพล และมิติท่ีเป็นวิธีการ
เจรจาต่อรองและความเข้าใจต่อสังคมโลก ประเด็นทางกฎหมายและทางสังคมเศรษฐกิจจะมี
อิทธิพลต่อการผลิตและการเผยแพร่สารสนเทศ 

กรอบท่ี 4 Research as Inquiry การคน้ควา้วิจยัเป็นกระบวนการท่ีท าซ ้ า ๆ 
และข้ึนอยู่กบัการตั้งค  าถามใหม่ ๆ หรือค าถามซับซ้อนท่ีเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ ซ่ึงค าถามเหล่าน้ีจะเป็น
ตวักระตุน้ใหเ้กิดการตั้งค  าถามอ่ืน ๆ เพิ่มเติม หรือเกิดการสืบคน้หาขอ้มูลเพิ่มเติมในแต่ละสายงาน 
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กรอบท่ี 5 Scholarship as Conversation ชุมชนของนกัวิชาการ นกัวิจยั หรือ
นกัวชิาชีพจะผกูพนักบัการพดูคุยสนทนาทางวชิาการดว้ยขอ้มูลแนวคิดและส่ิงใหม่อยูอ่ยา่งต่อเน่ือง 
อนัเป็นผลมาจากมุมมองและการสรุปตีความท่ีหลากหลาย 

กรอบท่ี 6 Searching as Strategic Exploration การคน้หาขอ้มูลส่วนใหญ่
ไม่ไดเ้ป็นกระบวนการท่ีตอ้งท าเป็นล าดบัขั้นตอน แต่จะเป็นกระบวนการท่ีท ายอ้นกลบัไปมาไดอ้ยู่
ตลอดเวลา การคน้หาน้ีตอ้งการการประเมินแหล่งสารสนเทศและความยดืหยุน่เพื่อใชใ้นการติดตาม
ทางเลือกอ่ืนเพื่อสร้างความเขา้ใจใหม่ ๆ  

จะเห็นไดว้า่กรอบการรู้สารสนเทศฉบบัใหม่ของ ACRL มีความแตกต่างจาก
มาตรฐานฉบบัเดิมในประเด็นการมองวา่การรู้สารสนเทศมิไดเ้กิดข้ึนเป็นขั้นตอนเหมือนมาตรฐาน
เดิม แต่มองว่าการรู้สารสนเทศเป็นแนวคิดหรือเป็นกรอบกวา้ง ๆ ท่ีแต่ละกรอบไม่ไดเ้รียงล าดบั
ก่อนหลัง แต่จะเป็นประเด็นส าคัญ ๆ ท่ีผูเ้รียนควรมีและปฏิบัติให้ได้ตามกรอบจึงจะเป็นผู ้รู้
สารสนเทศ 

2.3.2 Council of Australian University Librarians (CAUL) สภาบรรณารักษ์
มหาวทิยาลยัออสเตรเลียไดจ้ดัท ามาตรฐานการรู้สารสนเทศเป็นคร้ังแรกในประเทศออสเตรเลียเม่ือ 
ค.ศ. 2000 โดยมีการจดัประชุมสัมมนาระหวา่งวนัท่ี 22-23 กนัยายน ค.ศ. 2000 ณ มหาวิทยาลยั
ออสเตรเลียใต ้(University of South Australia) มีผูเ้ขา้ร่วมประชุมโดยเป็นผูแ้ทนจากมหาวิทยาลยั
ของประเทศออสเตรเลียและนิวซีแลนด์ ผูแ้ทนจากโรงเรียน ผูแ้ทนจากฝ่ายการศึกษา ผูแ้ทนจาก
สภาห้องสมุดแห่งออสเตรเลีย และผูแ้ทนจากสมาคมห้องสมุดและสารสนเทศแห่งออสเตรเลีย 
จ านวน 62 คน ท่ีประชุมไดศึ้กษาท่ีมาของการก าหนดมาตรฐานสมรรถนะจากเอกสาร รายงานการ
วิจัย และการฝึกปฏิบัติ และท่ีส าคัญได้ยึดมาตรฐานการรู้สารสนเทศส าหรับการอุดมศึกษา 
(Information Literacy Competency Standards for Higher Education) ของสมาคมห้องสมุดวิทยาลยั
และการวิจยั (Association of College and Research Libraries: ACRL) ท่ีประกาศใชใ้นประเทศ
สหรัฐอเมริกาเป็นหลกัในการจดัท ามาตรฐาน โดยมีสาระส าคญัของมาตรฐานดงัน้ี (CAUL, 2001) 

มาตรฐานท่ี 1 ผูรู้้สารสนเทศรู้ถึงความต้องการสารสนเทศและก าหนด
ขอบเขตความตอ้งการสารสนเทศได ้ 

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถระบุและแสดงความตอ้งการสารสนเทศของตนได้
ชดัเจน 

- ผูรู้้สารสนเทศเขา้ใจจุดมุ่งหมาย ขอบเขต และความเหมาะสมของแหล่ง
สารสนเทศท่ีหลากหลาย 
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- ผูรู้้สารสนเทศสามารถพิจารณาถึงค่าใชจ่้ายและประโยชน์ท่ีจะไดรั้บจาก
สารสนเทศท่ีตอ้งการ 

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถประเมินซ ้ าถึงขอบเขตของสารสนเทศท่ีตอ้งการ
ใชไ้ด ้

มาตรฐานท่ี 2 ผูรู้้สารสนเทศสามารถเขา้ถึงสารสนเทศไดอ้ยา่งมีประสิทธิ-
ภาพและประสิทธิผล 

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถเลือกสรรกระบวนการสืบคน้ท่ีเหมาะสมหรือ
เลือกสรรเคร่ืองมือเขา้ถึงสารสนเทศท่ีตอ้งการ 

- ผู ้รู้สารสนเทศสามารถก าหนดกลยุทธ์การสืบค้นสารสนเทศและ
ด าเนินการตามท่ีออกแบบไวไ้ดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

- ผู ้รู้สารสนเทศสามารถใช้วิธีการค้นคืนสารสนเทศโดยใช้วิธีการท่ี
หลากหลาย 

มาตรฐานท่ี 3 ผูรู้้สารสนเทศสามารถประเมินคุณค่าสารสนเทศและแหล่ง
สารสนเทศอยา่งมีวจิารณญาณและบูรณาการสารสนเทศท่ีเลือกสรรแลว้เขา้กบัความรู้เดิม 

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถประเมินการใชป้ระโยชน์ของสารสนเทศท่ีเขา้ถึงได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถสรุปแนวคิดส าคญัของสารสนเทศท่ีรวบรวมได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถอธิบายและประยุกตใ์ชเ้กณฑ์ขั้นตน้ในการประเมิน

สารสนเทศและแหล่งสารสนเทศได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถเขา้ใจและแปลความหมายสารสนเทศอยา่งมีเหตุผล

โดยการสนทนากบับุคคลอ่ืน ผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะทาง และ/หรือผูป้ฏิบติังานต่าง ๆ 
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถพิจารณาทบทวนวา่ค าถามท่ีตั้งไวใ้นช่วงแรกควรจะ

ไดรั้บการปรับปรุงหรือไม่ 
มาตรฐานท่ี 4 ผูรู้้สารสนเทศสามารถจดัหมวดหมู่ เก็บรวบรวม ถ่ายโอน 

และร่างสารสนเทศท่ีรวบรวมไดห้รือผลิตข้ึนมาใหม่ได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถตดัต่อขอ้ความ บนัทึก และจดัการสารสนเทศและ

แหล่งสารสนเทศ 
- ผูรู้้สารสนเทศควรระวงัรักษาระบบและอุปกรณ์อ านวยความสะดวกต่าง ๆ 

ของระบบ 
- ผูรู้้สารสนเทศเขา้ใจการจดัหา การจดัเก็บ และการเผยแพร่เอกสารขอ้มูล 

รูปภาพหรือเสียง อยา่งถูกกฎหมายได ้
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มาตรฐานท่ี 5 ผู้รู้สารสนเทศขยาย ตีกรอบ หรือวางโครงร่าง หรือ
สร้างสรรคค์วามรู้ใหม่ โดยบูรณาการจากความรู้เดิมและความรู้ใหม่เป็นของตนหรือของกลุ่มได ้

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถประยุกตใ์ชส้ารสนเทศเดิมและสารสนเทศใหม่ใน
การวางแผนและสร้างสรรคผ์ลงานท่ีก าหนดไวไ้ด ้

- ผูรู้้สารสนเทศสามารถสังเคราะห์แนวคิดหลกัเพื่อสร้างเป็นแนวความคิดใหม่  
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถเปรียบเทียบความรู้ใหม่กบัความรู้เดิมเพื่อให้ทราบ

ถึงคุณค่าท่ีเพิ่มข้ึน ส่ิงท่ีขดัแยง้กนั หรือคุณลกัษณะเฉพาะอ่ืน ๆ ของสารสนเทศได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถทบทวนกระบวนการท่ีพฒันาเพื่อผลิตผลงานท่ี

ตอ้งการได ้
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถส่ือสารความรู้ ความคิดไปสู่บุคคลอ่ืนไดอ้ย่างมี

ประสิทธิภาพ 
มาตรฐานท่ี 6 ผูรู้้สารสนเทศมีความเขา้ใจบริบททางวฒันธรรม เศรษฐกิจ 

กฎหมาย และสังคมเก่ียวเน่ืองกับการใช้ การเข้าถึงสารสนเทศ รวมทั้ งใช้สารสนเทศอย่างมี
จริยธรรม ชอบดว้ยกฎหมาย และเคารพสิทธิต่าง ๆ 

- ผูรู้้สารสนเทศมีความเขา้ใจบริบททางวฒันธรรม จริยธรรม กฎหมาย และ
สังคมส่ิงแวดลอ้มสารสนเทศและเทคโนโลยสีารสนเทศได ้

- ผูรู้้สารสนเทศปฏิบติัตามกฎหมาย ระเบียบขอ้บงัคบั นโยบาย และมารยาท
ท่ีเก่ียวกบัการเขา้ถึงและการใชท้รัพยากรสารสนเทศได ้

- ผูรู้้สารสนเทศอา้งอิงแหล่งสารสนเทศในการส่ือสารผลงาน 
มาตรฐานท่ี 7 ผูรู้้สารสนเทศตระหนักถึงการเรียนรู้ตลอดชีวิตและการมี

ส่วนร่วมของพลเมืองนั้นจ าเป็นตอ้งมีการรู้สารสนเทศ 
- ผูรู้้สารสนเทศเล็งเห็นคุณค่าวา่การรู้สารสนเทศจ าเป็นตอ้งเก่ียวขอ้งกบัการ

เรียนรู้ เทคโนโลยสีารสนเทศ จึงจะท าใหเ้กิดการเรียนรู้ไดอ้ยา่งอิสระตลอดชีวติ 
- ผูรู้้สารสนเทศสามารถพิจารณาว่าสารสนเทศใหม่มีส่วนเก่ียวข้องกับ

สถาบนัประชาธิปไตย และผลกระทบต่อบุคคลหรือไม่ และค่อย ๆ ประสานความแตกต่างนั้น 
2.3.3 International Federations of Library Associations and Institutions 

(IFLA) สหพนัธ์ระหว่างประเทศว่าดว้ยสมาคมห้องสมุดและสถาบนัซ่ึงเป็นองค์การทางวิชาชีพ
บรรณารักษศาสตร์และสารสนเทศศาสตร์ท่ีใหญ่และเก่าแก่ท่ีสุดของโลกได้จดัท าแนวทางการรู้
สารสนเทศเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต (Guidelines on Information Literacy for Lifelong Learning)  
ท่ีมีรายละเอียดเก่ียวกบัมาตรฐานการรู้สารสนเทศท่ีประกอบไปดว้ยองคป์ระกอบพื้นฐาน 3 ดา้น คือ 
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การเขา้ถึง การประเมิน และการใชส้ารสนเทศ ซ่ึงมีรายละเอียดของแต่ละองคป์ระกอบดงัน้ี (IFLA, 
2006) 

องค์ประกอบท่ี 1  การเข้าถึง (Access) ผู ้ใช้เข้าถึงสารสนเทศอย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

1) ก าหนดและแสดงความต้องการสารสนเทศ 
- ระบุและตระหนกัถึงความตอ้งการสารสนเทศ 
- ตดัสินใจเพื่อคน้หาสารสนเทศ 
- แสดงความตอ้งการสารสนเทศ 
- ริเร่ิมกระบวนการคน้หา 

2) ระบุแหล่งสารสนเทศ 
- ระบุและประเมินแหล่งสารสนเทศท่ีจะเป็นประโยชน์ 
- พฒันากลยทุธ์การคน้หา 
- เขา้ถึงแหล่งสารสนเทศท่ีเลือกไว ้
- เลือกและคน้คืนสารสนเทศจากแหล่งท่ีระบุ 

องค์ประกอบท่ี 2 การประเมิน (Evaluation) ผูใ้ช้ประเมินสารสนเทศได้
อยา่งมีวจิารณญาณและมีความสามารถ 

1) การประเมินสารสนเทศ 
- วเิคราะห์ ตรวจสอบ และแยกแยะสกดัสารสนเทศ 
- ลงความเห็นและแปลความหมายสารสนเทศ 
- เลือกและสังเคราะห์สารสนเทศ 
- ประเมินความถูกตอ้งและความเก่ียวขอ้งของสารสนเทศท่ีคน้คืนมาได ้

2) การจัดระบบสารสนเทศ 
- จดัเรียงและจดัประเภทสารสนเทศ 
- จดักลุ่มและจดัระบบสารสนเทศท่ีคน้คืนมาได ้
- ก าหนดวา่สารสนเทศใดเป็นสารสนเทศท่ีดีท่ีสุดและมีประโยชน์ท่ีสุด 

องคป์ระกอบท่ี 3 การใช ้(Use) ผูใ้ชป้ระยุกตแ์ละใชส้ารสนเทศอยา่งถูกตอ้ง
และสร้างสรรค ์

1) การใช้สารสนเทศ 
- คน้หาวธีิการใหม่ ๆ ในการส่ือสาร การน าเสนอ และการใชส้ารสนเทศ 
- ประยกุตใ์ชส้ารสนเทศท่ีคน้คืนมาได ้
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- เรียนรู้ เปล่ียนแปลงสารสนเทศใหเ้ป็นความรู้ภายในตนเอง 
- น าเสนอผลผลิตสารสนเทศ 

2) การส่ือสารและใช้สารสนเทศอย่างมีจริยธรรม 
- เขา้ใจการใชส้ารสนเทศอยา่งมีจริยธรรม 
- เคารพการใชส้ารสนเทศอยา่งถูกตอ้งตามกฎหมาย 
- ส่ือสารผลิตภณัฑ์ท่ีได้จากการเรียนรู้โดยรับรองสารสนเทศในฐานะ

เป็นทรัพยสิ์นทางปัญญา 
- ใชม้าตรฐานรูปแบบท่ีไดก้ารรับรองท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น รูปแบบการอา้งอิง

ต่าง ๆ  
2.4 สมรรถนะการรู้สารสนเทศในงานสาธารณสุข  

ในการวจิยัคร้ังน้ีมีเป้าหมายเพื่อการพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพ ผูว้จิยัไดค้น้หาวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะหรือทกัษะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 
หรือสมรรถนะสารสนเทศดา้นสุขภาพ พบวรรณกรรมท่ีน่าสนใจท่ีจะมาน าเสนอ คือ Informatics 
Competencies for Public Health Professionals (O’Carroll & Public Health Informatics 
Competencies Working Group, 2002)  

เม่ือกล่าวถึง Informatics มักจะมีความหมายไปในเชิงการศึกษาท่ีเก่ียวกับ
โครงสร้าง พฤติกรรม และปฏิสัมพนัธ์ระหว่างระบบธรรมชาติกบัระบบวิศวกรรมคอมพิวเตอร์  
โดยจะศึกษาทั้งเร่ืองของการเป็นตวัแทน (Representation) กระบวนการ (Processing) และการ
ส่ือสาร (Communication)  สารสนเทศทั้ งในธรรมชาติและในระบบเทคโนโลยีวิศวกรรม
คอมพิวเตอร์ รวมไปถึงการศึกษาการเปล่ียนแปลง (Transformation) ของสารสนเทศด้วย ไม่ว่า
สารสนเทศนั้นจะอยู่ในรูปแบบของระบบคอมพิวเตอร์หรือรูปแบบของการส่ือสาร ทั้งในส่ิงท่ีมี
ชีวิตและส่ิงประดิษฐ์ท่ีไม่มีชีวิต (The University of Edinburgh, n.d.) โดยมุ่งเนน้ให้เกิดประโยชน์
ต่อผูใ้ช้ในดา้นการรวบรวมขอ้มูล การวิเคราะห์ขอ้มูล การแบ่งปันขอ้มูล สารสนเทศ และความรู้ 
การใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศในการจดัการขอ้มูลให้เกิดประโยชน์ตอบสนองต่อความตอ้งการของ
ผูใ้ช ้(Skills for Care Ltd., 2014) 

สาขาท่ีส าคญัของ Informatics คือ Health Informatics ซ่ึงเป็นการศึกษาแบบสห
วิทยาการ (Interdisciplinary) ในเร่ืองการออกแบบ การพฒันา การน าระบบนวตักรรมเทคโนโลยี
สารสนเทศมาประยุกตใ์ชใ้นงานการดูแลสุขภาพ เป็นการเช่ือมต่อและประยุกต์ใช้ศาสตร์ท่ีส าคญั 
คือ สารสนเทศศาสตร์ (Information Science) วิทยาการคอมพิวเตอร์ (Computer science) และ
ศาสตร์การดูแลสุขภาพ (Health care) โดยมีจุดมุ่งเน้นท่ีส าคญั คือ การจดัการสารสนเทศด้าน
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สุขภาพให้เกิดประโยชน์ต่อภาวะสุขภาพท่ีดี และการบริหารจดัการขอ้มูลเพื่อให้เอ้ือต่อสุขภาวะ 
โดยใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารช่วยในการจดัการสารสนเทศด้านสุขภาพให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด (Johns Hopkins Bloomberg School of Public Health, n.d.; National Library of 
Medicine, n.d.)  

ดงันั้น Public Health Informatics Competency จึงหมายถึงสมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัการจดัการสารสนเทศในงานด้านสาธารณสุขโดยประยุกต์ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการ
ส่ือสารท่ีทนัสมยัเพื่อช่วยใหก้ารท างานดา้นสาธารณสุขมีประสิทธิภาพ ผูว้ิจยัขอน าเสนอสมรรถนะ
ดา้นสารสนเทศในงานสาธารณสุข (Public Health Informatics Competencies) ซ่ึงจดัท าโดย 
O’Carroll and Public Health Informatics Competencies Working Group (2002) ประกอบดว้ย
สมรรถนะดงัต่อไปน้ี 

สมรรถนะดา้นสารสนเทศในงานสาธารณสุขประกอบดว้ยสมรรถนะ 3 ประเภท 
ดงัน้ี 

สมรรถนะประเภทท่ี 1 สมรรถนะท่ีเก่ียวข้องกับการใช้สารสนเทศเพื่อการ
ปฏิบติังานดา้นสาธารณสุข 

สมรรถนะประเภทท่ี 2 สมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อ
เพิ่มประสิทธิผลของบุคคลในฐานะท่ีเป็นนกัวชิาชีพสาธารณสุข 

สมรรถนะประเภทท่ี 3 สมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้งกบัการพฒันา การปรับใช้ และการ
บ ารุงรักษาระบบสารสนเทศเพื่อการปรับปรุงประสิทธิผลในการท างานของหน่วยงานสาธารณสุข 

รายละเอียดของแต่ละประเภทสมรรถนะมีดงัน้ี 
2.4.1 สมรรถนะประเภทที ่1 การใชส้ารสนเทศเพื่อการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุข

อยา่งมีประสิทธิผล ประกอบดว้ยสมรรถนะยอ่ย 24 ขอ้ ดงัน้ี 
1) สามารถก าหนดการใชแ้ละจ ากดัขอ้มูลเชิงปริมาณและขอ้มูลเชิงคุณภาพ

อยา่งเหมาะสม 
2) สามารถประเมินความสมบูรณ์ของขอ้มูล เปรียบเทียบขอ้มูล และระบุ

ช่องวา่งของแต่ละแหล่งขอ้มูลได ้
3) ประยุกต์ใช้หลกัจริยธรรมในการรวบรวม การบ ารุงรักษา การใช้ และ

การเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศ 
4) มีส่วนร่วมกบัชุมชนในการติดตามรวบรวมขอ้มูลทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณ

และขอ้มูลเชิงคุณภาพ 
5) สามารถสรุปขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณและขอ้มูลเชิงคุณภาพ 
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6) สามารถไดม้าซ่ึงสารสนเทศและตีความสารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัความ
เส่ียงและประโยชน์อนัจะเกิดกบัชุมชนได ้

7) ประยุกต์ใช้กระบวนการรวบรวมข้อมูล เทคโนโลยีสารสนเทศ และ
ระบบคอมพิวเตอร์ในการเก็บรวบรวมและคน้คืนขอ้มูลสารสนเทศได ้

8)  เข้าใจว่าข้อมูลแสดงความหมายได้ทั้ ง เ ชิ งจริยธรรม การเ มือง 
วทิยาศาสตร์ เศรษฐศาสตร์ และทุกประเด็นท่ีเก่ียวขอ้งกบัการสาธารณสุข 

9) รวบรวม สรุป และตีความสารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งในประเด็นท่ีท างานอยูไ่ด ้
10) สามารถใช้เทคนิคท่ีทนัสมยัในการวิเคราะห์ตดัสินใจและวางแผนงาน

สุขภาพ 
11) สามารถส่ือสารอยา่งมีประสิทธิผลทั้งดว้ยวิธีการเขียน การพูด และวิธีการ

อ่ืน ๆ 
12) ใช้ส่ือ เทคโนโลยีท่ีทนัสมัย และเครือข่ายชุมชนในการส่ือสารข้อมูล

สารสนเทศ 
13) สามารถน าเสนอขอ้มูลดา้นประชากร สถิติ โปรแกรม และศาสตร์ต่าง ๆ 

ไดอ้ย่างถูกตอ้งและมีประสิทธิผลให้กบัผูฟั้งทั้งท่ีเป็นผูเ้ช่ียวชาญในเร่ืองท่ีเก่ียวขอ้งและผูฟั้งท่ีไม่มี
ความรู้ในเร่ืองนั้น ๆ 

14) สามารถพฒันา ด าเนินการใช ้และประเมินงานดา้นสาธารณสุขชุมชนได ้
15) สามารถก าหนด ประเมิน และเขา้ใจสถานะสุขภาพของประชากร ปัจจยั

ทางสุขภาพและการเจบ็ป่วย ปัจจยัท่ีสนบัสนุนการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรค และปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลต่อการใชบ้ริการทางสุขภาพ 

16) สามารถระบุและประยกุตใ์ชว้ธีิการวจิยัพื้นฐานในการท างานสาธารณสุข 
17) สามารถประยุกตใ์ชว้ิชาการสาธารณสุขพื้นฐาน รวมไปถึงวิชาพฤติกรรม

ศาสตร์และสังคมศาสตร์ ชีวสถิติ ระบาดวิทยา สาธารณสุขส่ิงแวดลอ้ม การป้องกนัโรคเร้ือรัง โรค
ระบาดและอุบติัเหตุต่าง ๆ ในการท างานสาธารณสุข 

18) สามารถระบุและคน้คืนขอ้มูลหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์เก่ียวขอ้งได ้
19) สามารถระบุขอ้จ ากดัของงานวิจยัและระบุความส าคญัของการสังเกตและ

ความสัมพนัธ์ต่าง ๆ ได ้
20) สามารถจดัการระบบสารสนเทศเพื่อการรวบรวมขอ้มูล คน้คืน และใช้

ขอ้มูลเพื่อการตดัสินใจ 
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21) ด าเนินการวิเคราะห์ตน้ทุนประสิทธิผล ตน้ทุนผลประโยชน์ และตน้ทุน
การใชป้ระโยชน์สารสนเทศได ้

22) สามารถระบุประเด็นภายในและภายนอกองค์กรท่ีอาจจะส่งผลต่อการ
บริการดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญัได ้

23) ส่งเสริมการท างานเป็นทีมและการเรียนรู้ในองคก์ร 
24) สามารถจดัการสารสนเทศในหน่วยงานสาธารณสุขในฐานะท่ีสารสนเทศ

เป็นแหล่งทรัพยากรยทุธศาสตร์ท่ีส าคญัและเป็นเคร่ืองมือเพื่อใหบ้รรลุพนัธกิจ 
2.4.2 สมรรถนะประเภทที ่2 การใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศเพื่อเพิ่มประสิทธิผลการ

ท างาน ประกอบดว้ยสมรรถนะยอ่ย 9 ขอ้ ดงัน้ี 
1) สามารถใช้คอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลและเทคโนโลยีอ่ืน ๆ ในส านกังาน

เพื่อการท างานเอกสารและงานขอ้มูลคอมพิวเตอร์อ่ืน ๆ ได ้
2) สามารถใชป้ระโยชน์จากเคร่ืองมือเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีทนัสมยัเพื่อ

การติดต่อส่ือสารทางอิเล็กทรอนิกส์ท่ีเตม็ศกัยภาพและเหมาะสมกบังานของแต่ละบุคคลแต่ละพื้นท่ี 
3) เลือกและใช้ซอฟแวร์ท่ีล ้ าสมยัอย่างเหมาะสมเพื่อสนับสนุนการเก็บ

ขอ้มูล การเขา้ถึง การจดัการ การวเิคราะห์ การวางแผน และการรายงานขอ้มูลสาธารณสุข 
4) สามารถใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศท่ีทนัสมยัเพื่อระบุ ก าหนดแหล่ง เขา้ถึง 

ประเมิน ตีความ และใชข้อ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพอยา่งเหมาะสม 
5) สามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อยืนยนัความสมบูรณ์ ป้องกนัไฟล์

อิเล็กทรอนิกส์และระบบคอมพิวเตอร์ 
6) สามารถประยกุตใ์ชว้ธีิการและเทคนิคท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อการป้องกนัขอ้มูลท่ี

เป็นความลบั 
7) สามารถใช้เทคโนโลยีการเรียนรู้ทางไกลท่ีทนัสมยัเพื่อสนบัสนุนและ

ตอบสนองความตอ้งการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
8) สามารถใชป้ระโยชน์จากสารสนเทศศาสตร์และเทคโนโลยีสมยัใหม่ใน

ฐานะเป็นเคร่ืองมือท่ีส่งเสริมงานสาธารณสุข 
9) สามารถรวมขอ้มูลสารสนเทศจากหลาย ๆ แหล่งเพื่อสร้างสารสนเทศ

ใหม่ท่ีสนบัสนุนการตดัสินใจทางสาธารณสุข 
2.4.3 สมรรถนะประเภทที่ 3 การจดัการโครงการเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างมี

ประสิทธิผล ประกอบดว้ยสมรรถนะยอ่ย 12 ขอ้ ดงัน้ี 



 52 

1) สร้างและจดัการทีมพฒันาระบบท่ีประกอบด้วยบุคลากรท่ีมีบทบาท
หนา้ท่ีและขอบเขตท่ีเหมาะสม ประกอบไปดว้ยนกัคอมพิวเตอร์ นกัระบาดวิทยา ผูก้  าหนดนโยบาย 
โปรแกรมเมอร์ และผูเ้ช่ียวชาญดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศอ่ืน ๆ ในการพฒันาระบบสารสนเทศ 

2) สามารถน าและสนบัสนุน หรือมีส่วนร่วมในการพฒันาระบบสารสนเทศ
ท่ีคุม้ทุนภายในหน่วยงานสาธารณสุข สามารถให้ความมัน่ใจไดว้่าโปรแกรมประยุกต์และระบบ
สารสนเทศใหม่ ๆ จะถูกสร้างใหส้อดคลอ้งกบัสถาปัตยกรรมขอ้มูลสารสนเทศของหน่วยงาน 

3) เข้าใจ มีส่วนร่วม และประยุกต์ใช้รูปแบบและกระบวนการเพื่อการ
พฒันาระบบสารสนเทศและการจดัการทรัพยากรสารสนเทศ 

4) ร่วมมือและติดต่อกับผู ้เ ช่ียวชาญด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและ
ผูร่้วมงานด้านสาธารณสุขในเร่ืองท่ีเก่ียวกบัเทคโนโลยีสารสนเทศและการประยุกต์ใช้ในงาน
สาธารณสุข 

5) มีส่วนร่วมในการพัฒนาฐานข้อมูลด้านสาธารณสุข และสามารถ
ประยกุตใ์ชห้ลกัการการออกแบบฐานขอ้มูลท่ีดีได ้

6) สามารถใชป้ระโยชน์จากมาตรฐานขอ้มูลเพื่อการจดัเก็บและการกระจาย
ขอ้มูล  และสามารถคน้หาขอ้ก าหนดมาตรฐานท่ีเก่ียวขอ้งไดต้ามความตอ้งการ 

7) สามารถประยุกต์ใช้และมีส่วนร่วมในการพฒันานโยบายการรักษา
ความลับและความเป็นส่วนตัวของข้อมูลส าหรับหน่วยงาน และสามารถพฒันาระบบความ
ปลอดภยัท่ีเพียงพอเพื่อสนบัสนุนโยบายดงักล่าว 

8) ใชห้ลกัการและแนวทางปฏิบติัดา้นสารสนเทศท่ีไดรั้บการยอมรับเม่ือมี
การจดัการเทคโนโลยสีารสนเทศ 

9) ใชห้ลกัการและแนวทางปฏิบติัดา้นสารสนเทศท่ีไดรั้บการยอมรับเม่ือมี
การจดัการบุคลากรดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศและผูเ้ช่ียวชาญดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศอ่ืน ๆ  

10) สามารถจัดหาเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีเหมาะสม คุ้มทุนส าหรับ
หน่วยงานสาธารณสุข 

11) สามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อรับประกนัในเร่ืองการเปิดกวา้ง
ของตวัแทนหน่วยงานสาธารณสุขและความรับผดิชอบต่อสาธารณะ 

12) ก ากบัติดตามขอ้คน้พบจากงานวิจยัดา้นสารสนเทศและความพยายาม
ในการพฒันาระบบสารสนเทศทางสาธารณสุข และประยกุตใ์ชข้อ้คน้พบและประสบการณ์ท่ีไดใ้น
งานสาธารณสุขอยา่งเหมาะสม 
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จากมาตรฐานการรู้สารสนเทศและสมรรถนะด้านสารสนเทศในงาน
สาธารณสุขท่ีกล่าวมาทั้งหมด พบวา่สมรรถนะการรู้สารสนเทศส่วนใหญ่จะกล่าวถึงความสามารถ
ของบุคคลในการเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศ การประเมินสารสนเทศ และการใช้สารสนเทศอย่างมี
ประสิทธิภาพ โดยใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศช่วยเป็นเคร่ืองมือ ในการเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศนั้นจะ
หมายรวมถึงการก าหนดความตอ้งการสารสนเทศท่ีจะเขา้ถึงด้วย และการใช้สารสนเทศให้เกิด
ประโยชน์จะหมายรวมถึงการเผยแพร่สารสนเทศท่ีค้นหามาได้รวมอยู่ด้วย นอกจากน้ียงัมี
สมรรถนะการรู้สารสนเทศท่ีส าคญัท่ีกล่าวถึงเพิ่มเติม คือ การเขา้ถึงและการใช้สารสนเทศอย่างมี
จริยธรรม (ACRL, 2000; CAUL, 2001; IFLA, 2006; O’Carroll and Public Health Informatics 
Competencies Working Group, 2002) และความตระหนกัวา่การรู้สารสนเทศน าไปสู่การเรียนรู้
ตลอดชีวติ (CAUL, 2001) 

ผูว้ิจยัวิเคราะห์มาตรฐานและสมรรถนะทั้งหมดท่ีศึกษา ท าการสังเคราะห์
เป็นสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 

สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย 6 สมรรถนะ ดงัน้ี 
สมรรถนะท่ี 1 สามารถก าหนดชนิดและขอบเขตของความต้องการ

สารสนเทศดา้นสุขภาพได ้ 
สมรรถนะท่ี 2 สามารถเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีตอ้งการได้

อย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศท่ีทนัสมยัในการค้นหาข้อมูลด้าน
สุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง  

สมรรถนะท่ี 3 สามารถประเมินคุณภาพสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีคน้หามา
ได ้โดยใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศช่วยประเมินอยา่งมีประสิทธิภาพ 

สมรรถนะท่ี 4 สามารถสร้างสารสนเทศใหม่มาประยุกตใ์ชใ้นการท างานให้
เกิดประสิทธิผล และสามารถน าเสนอเผยแพร่สารสนเทศดา้นสุขภาพโดยใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศ
ท่ีทนัสมยัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

สมรรถนะท่ี 5 สามารถเขา้ใจบริบททางสังคมเก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึง
สารสนเทศดา้นสุขภาพอยา่งถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรมและกฎหมาย  

สมรรถนะท่ี 6 ตระหนักว่าการรู้สารสนเทศน าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต 
และรู้จกัใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในการแสวงหาขอ้มูลเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
ในการวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัมีวตัถุประสงค์เพื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ 
จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพหรือสมรรถนะ
ดา้นสารสนเทศในงานสาธารณสุข พบว่าสมรรถนะท่ีน าเสนอส่วนใหญ่มีความหมายท่ีสอดคลอ้ง
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กบัองคป์ระกอบของสมรรถนะในดา้นความรู้ ทกัษะ และความสามารถในการเขา้ถึง ประเมิน และ
ใชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพอยา่งมีประสิทธิภาพและมีจริยธรรม ซ่ึงเป็นส่วนท่ีบุคคลสามารถพฒันา
ไดไ้ม่ยาก โดยอาจใชว้ิธีการศึกษาคน้ควา้และการฝึกปฏิบติั ซ่ึงเปรียบไดก้บัส่วนของภูเขาน ้ าแข็งท่ี
อยูเ่หนือน ้ าตามโมเดลภูเขาน ้ าแข็ง (Iceberg model) ท่ีนกัวิชาการมกัเรียกส่วนน้ีวา่ “Hard skills” 
(Spencer & Spencer, 1993) จึงสรุปไดว้า่ งานวิจยัเร่ืองน้ี ผูว้ิจยัมุ่งเนน้การพฒันารูปแบบสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพในองคป์ระกอบดา้นความรู้ ทกัษะ และความสามารถเป็นหลกั ซ่ึงเนน้
สมรรถนะท่ีเป็นความรู้ ทกัษะ ความสามารถในการเขา้ถึง ประเมิน และใช้ขอ้มูลสารสนเทศดา้น
สุขภาพ 
 

3. บทบาทหน้าทีแ่ละสมรรถนะของนักวชิาการสาธารณสุข 
 

นกัวิชาการสาธารณสุขเป็นต าแหน่งท่ีส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน 
(ก.พ.) ไดอ้นุมติัให้มีข้ึนประจ าในศูนยสุ์ขภาพชุมชนหรือสถานีอนามยัเม่ือปี พ.ศ.2537 (ส านกังาน
ปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2548) นกัวิชาการสาธารณสุขเป็นบุคลากรท่ีปฏิบติังานในศูนยสุ์ขภาพ
ชุมชนหรือสถานีอนามัยเดิม ซ่ึงปัจจุบันสถานีอนามัยทุกแห่งในประเทศไทยได้ยกฐานะ 
เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล นกัวชิาการสาธารณสุขบางส่วนปฏิบติังานในหน่วยงานดา้น
การบริหารสาธารณสุข เช่น ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั หน่วยงาน
สังกัดกรม กองต่าง ๆ ในกระทรวงสาธารณสุขส่วนกลาง แต่นักวิชาการสาธารณสุขส่วนใหญ่
ปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลซ่ึงกระจายอยูท่ ัว่ทุกภูมิภาคในประเทศไทย  

ส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (ก.พ.) ได้จัดท ามาตรฐานก าหนด
ต าแหน่งนกัวิชาการสาธารณสุข ซ่ึงมีรายละเอียดของบทบาทหน้าท่ี และสมรรถนะท่ีจ าเป็นของ
ต าแหน่งนกัวชิาการสาธารณสุขสรุปไดด้งัน้ี (ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2554) 

สายงานนักวิชาการสาธารณสุขครอบคลุมถึงต าแหน่งท่ีปฏิบัติงานทางด้านการ
สาธารณสุข มีลกัษณะงานท่ีปฏิบติัเก่ียวกบัการศึกษา วิเคราะห์ วิจยั วินิจฉยัปัญหา พฒันาทางดา้น
สาธารณสุข เช่น การสุขศึกษา การส่งเสริมสุขภาพ การสุขาภิบาล และการควบคุมโรค เป็นตน้ เพื่อ
เสนอนโยบาย วางแผนงาน และด าเนินงานดา้นการสาธารณสุข วดัและประเมินผล ก าหนดระบบ
และวิธีการดา้นนิเทศ นิเทศควบคุมติดตามผล และประเมินผลงานดา้นการสาธารณสุข การสอน
และอบรมดา้นการสาธารณสุข และปฏิบติัหน้าท่ีอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง นกัวิชาการสาธารณสุขจะตอ้งมี
ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะท่ีจ าเป็นส าหรับต าแหน่ง สรุปบทบาทหน้าท่ีส าหรับต าแหน่ง
นกัวชิาการสาธารณสุข ดงัน้ี 
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ดา้นท่ี 1 ดา้นการปฏิบติัการ 
- ศึกษา คน้ควา้ วิเคราะห์ วิจยั รวบรวมขอ้มูลทางวิชาการด้านสาธารณสุข เช่น การ

ส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวงัโรค การควบคุมป้องกนัโรคและภยัสุขภาพ และการฟ้ืนฟูสุขภาพ 
รวมทั้งการดูแลรักษาพยาบาล การจดับริการสุขภาพ การสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ การ
สุขาภิบาล อนามยัส่ิงแวดลอ้ม พฒันาระบบกลไกและการบงัคบัใชก้ฎหมายสาธารณสุขเพื่อช่วยใน
การเสริมสร้างระบบการสาธารณสุขท่ีดี 

- วิเคราะห์ปัญหาท่ีเกิดข้ึนในการปฏิบติังานและแกปั้ญหาท่ีเกิดข้ึนให้การด าเนินงาน
เป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนด รวมทั้งวิเคราะห์รายงานเก่ียวกบัการด าเนินงาน หรือรายงานการ
รวบรวมข้อมูลทางวิชาการด้านสาธารณสุข และเสนอแนะเพื่อประกอบการวางแผนในการ
ปฏิบติังานหรือจดัท ามาตรฐานใหป้ระชาชนไดรั้บการบริการทางสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ 

- ก ากับ ดูแล การประเมินผลการด าเนินงานโครงการต่าง ๆ เพื่อให้ทราบผลการ
ด าเนินงานและน ามาปรับปรุงระบบงานใหมี้ประสิทธิภาพและเป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนด 

- พฒันาเน้ือหา องคค์วามรู้ คุณภาพมาตรฐานเก่ียวกบังานดา้นสาธารณสุขและระบบ
บริการสุขภาพ โดยบูรณาการแบบองค์รวมว่าดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมภูมิปัญญาเก่ียวกบังาน
ดา้นสาธารณสุขและระบบบริการสุขภาพ และจดัท าคู่มือ แนวทางปฏิบติั เอกสารวิชาการ ส่ือสุข
ศึกษาประชาสัมพนัธ์ เพื่อใหป้ระชาชนมีความรู้ สามารถป้องกนัตวัเองจากโรคและภยัสุขภาพ 

- ปฏิบติัการในการส่งเสริมสุขภาพ อนามยัส่ิงแวดลอ้ม การควบคุมป้องกนัโรคและภยั
สุขภาพ การเฝ้าระวงัโรค รักษาเบ้ืองต้น และติดตามฟ้ืนฟูสุขภาพในชุมชน ดูแลบ ารุงรักษา
เคร่ืองมือและอุปกรณ์ท่ีพร้อมใช้งาน เพื่อพฒันาระบบบริการสาธารณสุขอยา่งมีประสิทธิภาพและ
ทัว่ถึง 

- วิเคราะห์ขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบังานดา้นสาธารณสุข เช่น ขอ้มูลของผูป่้วย กลุ่มเส่ียง 
บุคลากรทางด้านบริการสุขภาพ ประชากร สถานะสุขภาพ ระบาดวิทยา ส่ิงแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อ
สุขภาพ สถานประกอบการทั้งภาครัฐและเอกชน องคก์รภาคีเครือข่าย เพื่อน ามาใชใ้นการวิเคราะห์
ในการปรับปรุงระบบงานสาธารณสุขใหมี้ประสิทธิภาพสูงข้ึน 

- ใหค้  าปรึกษา แนะน าบริการคดักรอง ตรวจวินิจฉยั รักษาเบ้ืองตน้ สอบสวนสืบสวน
โรค ติดตามผูป่้วย ผูส้ัมผสั เพื่อการเฝ้าระวงั ควบคุมป้องกนัโรคและภยัสุขภาพ รวมทั้งส่งเสริม
สุขภาพและฟ้ืนฟูสุขภาพเพื่อใหป้ระชาชนมีสุขภาพท่ีดี 

- ประเมินส่ิงแวดล้อมการท างาน ประเมินสถานประกอบการทางด้านอนามัย
ส่ิงแวดลอ้ม เพื่อการป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพอยา่งมีประสิทธิภาพ 
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- ปฏิบติังานส่งเสริม ควบคุม ก ากบั พฒันามาตรฐาน ร่วมก าหนดแนวทางการบงัคบั
ใช้กฎหมายเก่ียวกับการแพทย์และสาธารณสุข และกฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวข้อง เพื่อการคุ้มครอง
ผูบ้ริโภคดา้นบริการและผลิตภณัฑสุ์ขภาพ 

ดา้นท่ี 2 ดา้นการวางแผน 
วางแผนหรือร่วมด าเนินการวางแผนการท างานตามแผนงานหรือโครงการของ

หน่วยงาน และแก้ปัญหาในการปฏิบัติงาน เพื่อให้การด าเนินงานเป็นไปตามเป้าหมายและ
ผลสัมฤทธ์ิท่ีก าหนด 

ดา้นท่ี 3 ดา้นการประสานงาน 
- ประสานการท างานร่วมกนัของสมาชิกในทีมงานหรือหน่วยงานอ่ืน เพื่อให้เกิดความ

ร่วมมือและผลสัมฤทธ์ิตามท่ีก าหนด 
- ให้ขอ้มูล ขอ้คิดเห็น และค าแนะน าแก่สมาชิกในทีมงานหรือบุคคลหรือหน่วยงาน

เก่ียวขอ้ง เพื่อสร้างความเขา้ใจหรือความร่วมมือในการด าเนินงานตามท่ีไดรั้บมอบหมาย 
ดา้นท่ี 4 ดา้นการบริการ 
- ให้บริการทางสาธารณสุขท่ีตนรับผิดชอบ รวบรวมขอ้มูล บนัทึกขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้ง 

เพื่อสนบัสนุนการพฒันาการใหบ้ริการทางสาธารณสุข เพื่อเสริมสร้างสุขลกัษณะท่ีดีของประชาชน 
- ด าเนินการถ่ายทอดความรู้ทางวิชาการหรือเทคโนโลยีแก่บุคคลภายในหน่วยงาน 

เพื่อเป็นความรู้และใหส้ามารถด าเนินงานใหมี้ประสิทธิภาพ 
- ด าเนินการจดัท าเอกสาร ต ารา คู่มือ เอกสารส่ือเผยแพร่ในรูปแบบต่าง ๆ เพื่อการ

เรียนรู้และความเขา้ใจในระดบัต่าง ๆ รวมทั้งการพฒันาเคร่ืองมืออุปกรณ์ วิธีการ หรือประยุกต์
เทคโนโลยต่ีาง ๆ มาใชใ้นงานดา้นสาธารณสุข 

- ปฏิบติัการในการพฒันาศกัยภาพของบุคลากรและองค์กร เพื่อให้เป็นบุคลากรท่ีมี
ความช านาญและปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

- นิเทศงานด้านสาธารณสุขให้กับอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นและภาคี
เครือข่ายระดบัต าบล เพื่อใหส้ามารถปฏิบติังานในพื้นท่ีไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพ 

สรุปได้ว่านักวิชาการสาธารณสุขมีบทบาทหน้าท่ีท่ีส าคญั 4 ด้าน ได้แก่ ด้านการ
ปฏิบติัการ ดา้นการวางแผน ดา้นการประสานงาน และดา้นการบริการ ตามมาตรฐานการก าหนด
ต าแหน่งของส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (2554) สอดคล้องกับรัศมี พนัธุลาภ 
(2545) ท่ีไดน้ าเสนอบทบาทของนกัวิชาการสาธารณสุขระดบัต าบล 6 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการวางแผน
และประเมินผล ดา้นการศึกษาวิเคราะห์วิจยั ด้านการนิเทศงาน ด้านการฝึกอบรมประชาชนและ
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อาสาสมคัรสาธารณสุขในชุมชน ดา้นการสาธารณสุขมูลฐานและการพฒันาคุณภาพชีวิต ดา้นการ
ประสานงาน ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 

ดา้นท่ี 1 ดา้นการวางแผนและประเมินผล 
- มีการจดัท าแผนแผนงานสาธารณสุขร่วมกบัภาคีเครือข่ายในชุมชนท่ีสอดคลอ้งกบั

นโยบายของกระทรวงสาธารณสุขและสภาพปัญหาของชุมชน 
- มีการใชข้อ้มูลในการวางแผน และก าหนดล าดบัความส าคญัของปัญหาสาธารณสุข 
- มีการควบคุมก ากบังานเพื่อใหส้ามารถปฏิบติังานตามแผนท่ีวางไว ้
- มีการประเมินผลความกา้วหนา้และผลลพัธ์ของการท างานตามแผน และน าผลการ

ประเมินไปใชป้ระโยชน์เพื่อปรับปรุงแกไ้ขการด าเนินงาน 
ดา้นท่ี 2 ดา้นการศึกษาวเิคราะห์วจิยั 
- มีการวจิยัเพื่อแกปั้ญหาสาธารณสุขในชุมชน 
- มีส่วนร่วมวจิยักบัหน่วยงานอ่ืน ๆ ในกระทรวงสาธารณสุข 
- มีการน ารายงานทางวชิาการมาประยกุตใ์ชใ้นงานสาธารณสุขภายในสถานีอนามยั 
ดา้นท่ี 3 ดา้นการนิเทศงาน 
- มีการวางแผนและเตรียมการก่อนการนิเทศ 
- มีการออกนิเทศงาน ติดตามเยี่ยมเยือนแนะน าแก่กลุ่ม อสม. และองค์กรชุมชนอยา่ง

สม ่าเสมอ 
- มีการวเิคราะห์ขอ้มูลและปัญหาท่ีไดจ้ากการนิเทศเพื่อหาแนวทางปรับปรุงแกไ้ข 
- มีการประเมินผลการนิเทศ 
ดา้นท่ี 4 ดา้นการฝึกอบรมประชาชนและอาสาสมคัรสาธารณสุขในชุมชน 
- จดัท าแผนปฏิบติัการในการอบรม 
- มีการก าหนดหลกัสูตรการฝึกอบรมใหส้อดคลอ้งกบัหลกัสูตรและมีประสิทธิภาพ 
- มีการประเมินผลการฝึกอบรม 
ดา้นท่ี 5 ดา้นการสาธารณสุขมูลฐานและการพฒันาคุณภาพชีวติ 
- ส่งเสริมสนบัสนุนใหอ้าสาสมคัรสาธารณสุข องคก์รชุมชน และประชาชนจดัตั้งและ

บริหารกองทุนเพื่อส่งเสริมการพฒันาสุขภาพ 
- สนบัสนุนใหมี้การจดัตั้งศูนยส์าธารณสุขมูลฐานชุมชน 
- พฒันาใหมี้ศูนยข์อ้มูลข่าวสารในศูนยส์าธารณสุขมูลฐานชุมชน 
- จดัท าเอกสารเผยแพร่ผลงานการปฏิบติังานสาธารณสุขมูลฐาน 
- ใหค้  าปรึกษาแก่อาสาสมคัรสาธารณสุขในการด าเนินงาน 
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ดา้นท่ี 6 ดา้นการประสานงาน 
- ร่วมสร้างบรรยากาศในการท างานให้เกิดความร่วมมือร่วมใจในการท างานทั้งใน

หน่วยงานและนอกหน่วยงาน 
- มีการประสานการปฏิบติังานระหวา่งสถานีอนามยัต่าง ๆ และหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง

ในระดบัต าบล 
- มีการประสานงานวิชาการกับส านักงานสาธารณสุขอ า เภอหรือส านักงาน

สาธารณสุขจงัหวดั 
จากบทบาทหนา้ท่ีนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีน าเสนอขา้งตน้ของรัศมี พนัธุลาภ (2545) 

พบวา่ส่วนใหญ่สอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (2554) 
เกือบทุกดา้น ยกเวน้บทบาทหนา้ท่ีในดา้นการปฏิบติัการในการส่งเสริมสุขภาพ ควบคุมป้องกนัโรค 
การรักษาพยาบาล การฟ้ืนฟูสภาพ และการคุม้ครองผูบ้ริโภค ท่ีไม่ไดก้ล่าวถึง แต่อย่างไรก็ดี รัศมี 
พนัธุลาภ (2545) ไดน้ าเสนอบทบาทหน้าท่ีท่ีน่าสนใจและส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพล
เรือน (2554) ไม่ได้ก าหนดไวใ้นมาตรฐานก าหนดต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข คือ บทบาท
หนา้ท่ีดา้นการสาธารณสุขมูลฐานและการพฒันาคุณภาพชีวิต ซ่ึงมุ่งเนน้ให้นกัวิชาการสาธารณสุข
สามารถสนบัสนุนส่งเสริมให ้อสม.จดัตั้งศูนยส์าธารณสุขมูลฐานชุมชนในหมู่บา้นของตนเอง 

เม่ือกล่าวถึงบทบาทหน้า ท่ี ท่ี เ ก่ียวข้องกับการวิเคราะห์สังเคราะห์ข้อมูลด้าน
สาธารณสุข ซ่ึงถือวา่เป็นบทบาทหนา้ท่ีท่ีส าคญัของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัหนองคาย (2549) ได้น าเสนอบทบาทหน้าท่ีของ
นกัวิชาการสาธารณสุขดา้นน้ีไดค้่อนขา้งชดัเจน บทบาทหนา้ท่ีเหล่าน้ีไดม้าจากการรวบรวมขอ้มูล
การประเมินมาตรฐานศูนยสุ์ขภาพชุมชนในจงัหวดัหนองคาย พบวา่บทบาทนกัวิชาการสาธารณสุข
ระดบัต าบลของจงัหวดัหนองคายมี 6 ดา้น ดงัต่อไปน้ี  

ดา้นท่ี 1 บทบาทดา้นวิเคราะห์ระบบงานสาธารณสุข ประกอบไปดว้ย การวิเคราะห์
ขอ้มูลทัว่ไป การวิเคราะห์และประเมินผลบริการสาธารณสุข การวิเคราะห์ตน้ทุนทางสาธารณสุข 
การวิเคราะห์ประสิทธิภาพการด าเนินงานสาธารณสุข การวิเคราะห์ความย ัง่ยืน การพฒันา
สารสนเทศ การวิเคราะห์สถิติทางสาธารณสุข และการวิเคราะห์ระบบงานสุขภาพภาคประชาชน 
และการพฒันาชุมชน 

ดา้นท่ี 2 บทบาทดา้นการสังเคราะห์ระบบสาธารณสุข ประกอบไปดว้ย การสังเคราะห์
ระบบสนบัสนุนเพื่อการตดัสินใจในการบริหารจดัการระบบงานสาธารณสุข และการสั งเคราะห์
กระบวนการบริการสาธารณสุขเพื่อพฒันาคุณภาพงานบริการสาธารณสุข 
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ดา้นท่ี 3 งานวจิยั ประกอบดว้ยงานวจิยัพื้นฐาน และการส ารวจความคิดเห็น 
ดา้นท่ี 4 งานพฒันาระบบสารสนเทศเพื่อการจดัการ ประกอบไปด้วย การวิเคราะห์

และออกแบบฐานขอ้มูล ระบบไหลเวยีนขอ้มูล การวเิคราะห์ขอ้มูล และการน าเสนอขอ้มูล 
ด้านท่ี 5 งานบริการวิชาการสาธารณสุขแก่ชุมชนและสังคม ประกอบไปด้วย  

การเผยแพร่ขอ้มูลข่าวสาร สารสนเทศ การเป็นวทิยากรแก่หน่วยงานต่าง ๆ ในทอ้งถ่ิน และการเป็น
ท่ีปรึกษาในระบบงานท่ีเก่ียวขอ้ง 

ดา้นท่ี 6 งานพฒันาบุคลากรในชุมชน ประกอบไปดว้ย การวิเคราะห์หาความจ าเป็น
ในการพฒันา การพฒันาหลกัสูตร และการจดัการพฒันาหรือการฝึกอบรม 

อย่างไรก็ดี บทบาทหน้าท่ี ท่ีส าคัญอีกด้านหน่ึงของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ บทบาทหน้าท่ีในการปฏิบติัการการให้บริการดูแลสุขภาพ
ประชาชนในพื้นท่ีต าบลท่ีรับผิดชอบ ครอบคลุมในเร่ืองการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนั
โรค การรักษาพยาบาล การฟ้ืนฟูสภาพ และการคุม้ครองผูบ้ริโภค ซ่ึงสอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ี
ของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลของชยางกูร  
พร้ิวไธสง (2555) ดงัน้ี 

ดา้นท่ี 1 การส่งเสริมสุขภาพให้ประชาชน ได้แก่ การส ารวจขอ้มูลชุมชน การสรุป
วิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการส ารวจ การจดัท าแผนงานโครงการเพื่อแกไ้ขปัญหา การเยี่ยมบา้นใน
กลุ่มประชากรเป้าหมาย การให้ค  าปรึกษาปัญหาสุขภาพ การประเมินผลการให้ค  าปรึกษา การ
ฝึกอบรม และการท าวจิยัเพื่อแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขในชุมชน  

ด้านท่ี 2 การป้องกันควบคุมโรค ได้แก่ การบริการตรวจคัดกรองโรค การจดัท า
ทะเบียนคดัแยกกลุ่มเส่ียง การข้ึนทะเบียนกลุ่มผูป่้วยโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อในพื้นท่ี การจดัท า
รายงานการเฝ้าระวงัโรค รง.506 การส ารวจแหล่งเพาะพนัธ์ุแหล่งรังโรค การให้ความรู้เก่ียวกบัการ
ป้องกันโรคผ่านช่องทางต่าง ๆ การปรับสภาพแวดล้อมของชุมชนเพื่อท าลายแหล่งรังโรค  
การคน้หาการระบาดของโรค การสอบสวนโรค และการควบคุมโรคไดท้นัเวลา 

ดา้นท่ี 3 การรักษาพยาบาล ไดแ้ก่ การจดัท าแฟ้มประวติัครอบครัว การวิเคราะห์และ
น าข้อมูลจากแฟ้มประวัติครอบครัวมาใช้  การตรวจสัญญาณชีพและประ เ มินอาการ  
การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ การจดัท าคู่มือแนวทางปฏิบติัในการรักษาพยาบาลและการดูแลผูป่้วย 
และการน านวตักรรมมาปรับใชใ้นการดูแลผูป่้วย 
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ดา้นท่ี 4 การฟ้ืนฟูสภาพ ไดแ้ก่ การส ารวจขอ้มูลและคดักรองกลุ่มเป้าหมายเพื่อการ
ฟ้ืนฟูสภาพ เช่น กลุ่มผูพ้ิการ กลุ่มผูติ้ดยาเสพติด และกลุ่มผูป่้วยจิตเวช การวิเคราะห์แยกปัญหาของ
กลุ่มเป้าหมาย การติดตามเยี่ยมบา้นและท าการฟ้ืนฟูสภาพ การส่งเสริมให้ครอบครัวและชุมชนมี
ส่วนร่วมในการดูแลกลุ่มเป้าหมาย 

ดา้นท่ี 5 การคุม้ครองผูบ้ริโภค ได้แก่ การส ารวจขอ้มูลร้านคา้ ร้านขายของช า รถเร่ 
และสถานประกอบการ การตรวจสอบผลิตภณัฑสุ์ขภาพดว้ยชุดทดสอบเบ้ืองตน้ การตรวจสอบการ
โฆษณาผลิตภณัฑ์สุขภาพ การให้ความรู้กบัผูผ้ลิต ผูจ้  าหน่าย และผูบ้ริโภค การสร้างเครือข่าย
คุม้ครองผูบ้ริโภคในชุมชน และการรายงานผล 

กิตติพัทธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอักษร (2555) ได้น าเสนอสมรรถนะของ
นกัวิชาการสาธารณสุขว่าประกอบดว้ยสมรรถนะ 8 ด้าน ส่วนใหญ่สอดคลอ้งกบับทบาทหน้าท่ี
นกัวิชาการสาธารณสุขของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (2551) และรัศมี พนัธุลาภ 
(2545) แต่มีสมรรถนะดา้นอ่ืน ๆ เพิ่มเติมนอกเหนือจากท่ีกล่าวมา ไดแ้ก่ สมรรถนะดา้นการบริหาร
จดัการงบประมาณ สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ าและการคิดอย่างเป็นระบบ สมรรถนะดา้นคุณธรรม 
จริยธรรม และจรรยาบรรณในการประกอบอาชีพ ซ่ึงมีรายละเอียดของสมรรถนะทั้ ง 8 ด้าน
ดงัต่อไปน้ี  

ดา้นท่ี 1 สมรรถนะดา้นการวิเคราะห์ระบบงานสาธารณสุขและประเมินสุขภาวะของ
ชุมชน 

- สามารถประเมินสุขภาวะและสาเหตุการเจบ็ป่วยของคนในชุมชน 
- สามารถก าหนดตวัช้ีวดัด้านสุขภาพของคนในชุมชนโดยอา้งอิงตวัช้ีวดักระทรวง 

ทบวง กรม จงัหวดั ตามบริบทของพื้นท่ี 
- สามารถเก็บรวบรวมข้อมูลได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมโดยใช้เทคโนโลยีท่ี

เหมาะสมกบัพื้นท่ี 
- สามารถวเิคราะห์และแปลผลขอ้มูลไดถู้กตอ้ง 
ดา้นท่ี 2 สมรรถนะดา้นการวิเคราะห์และวางแผนการแกไ้ขปัญหาดา้นสาธารณสุข

ของชุมชน 
- สามารถรวบรวมขอ้มูล สรุปประเด็น และจดัล าดบัความส าคญัของปัญหาสุขภาพได้ 
- สามารถวิเคราะห์ปัญหาเพื่อการวางแผนโครงการด้านสุขภาพโดยใช้เทคนิคท่ี

เหมาะสม 
- สามารถอธิบายปัจจยัส่วนท่ีเก่ียวข้องกับปัญหาสุขภาพในด้านงบประมาณ การ

บริหาร กฎหมาย สังคม  และนโยบายทางการเมืองได ้ 
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- น านโยบายมาแปลงเป็นแผนงาน โครงการ กิจกรรมท่ีน าไปสู่การปฏิบติัได ้
- สามารถจดัท าแผนงานโครงการโดยการมีส่วนร่วมของผูเ้ก่ียวขอ้งท่ีสอดคลอ้งกบั

ปัญหาสาธารณสุขของคนในชุมชน 
- วางแผนแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพกรณีฉุกเฉินได ้
- ด าเนินงานตามแผนงานโดยบูรณาการเป็นขั้นตอนเพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงค ์
- ติดตาม ควบคุม ก ากบั ประเมินผลโครงการ และรายงานผลแก่ผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย 
ดา้นท่ี 3 สมรรถนะดา้นการท างานเป็นทีมและประสานเครือข่าย 
- ยอมรับบทบาทของตนเองและของผูร่้วมทีมสุขภาพ 
- มีทกัษะในการประสานงานภายในและภายนอกองคก์ารอยา่งมีประสิทธิภาพ 
- สร้างเครือข่ายกบัองคก์รอ่ืน ๆ ในชุมชนเพื่อพฒันาคุณภาพชีวติของคนในชุมชน 
- มีทกัษะในการท างานร่วมกบัทีมสุขภาพและองคก์รชุมชน รวมทั้งแหล่งประโยชน์

บุคคลในชุมชนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
- ติดตาม ประเมินผล สรุปผลการประสานงานได ้
ดา้นท่ี 4 สมรรถนะดา้นงานบริการสาธารณสุขผสมผสานแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน 

และทอ้งถ่ิน 
- สามารถส่งเสริมสุขภาพเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 
- เฝ้าระวงั ป้องกนั และควบคุมโรคได ้
- มีทกัษะดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและงานคุม้ครองผูบ้ริโภค 
- สามารถใหก้ารรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้และฟ้ืนฟูสภาพได ้
ดา้นท่ี 5 สมรรถนะดา้นการบริหารจดัการงบประมาณ 
- สามารถจดัท าแผนงานโครงการเพื่อขอสนบัสนุนงบประมาณได ้
- ขอรับสนบัสนุนงบประมาณจากแหล่งภายในหรือภายนอกองคก์รได ้
- จดัการงบประมาณใหเ้กิดประสิทธิผลอยา่งมีประสิทธิภาพ 
- จดัการงบประมาณใหถู้กตอ้งตามระเบียบได ้
- สามารถติดตาม ควบคุม ก ากบัการปฏิบติังาน และการใช้งบประมาณตามแผนงาน

โครงการดา้นการบริหารจดัการงบประมาณ 
- สามารถวิเคราะห์ตน้ทุนประสิทธิผล ตน้ทุนผลประโยชน์ และตน้ทุนสาธารณสุข

ประโยชน์ได ้
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ดา้นท่ี 6 สมรรถนะดา้นภาวะผูน้ าและการคิดอยา่งเป็นระบบ 
- มีส่วนร่วมในการก าหนดวิสัยทศัน์ พนัธกิจขององค์กร และน าไปปฏิบติัเพื่อให้

บรรลุตามวตัถุประสงค ์
- ส่งเสริม สนบัสนุนการเรียนรู้ของทีมงานเพื่อใหเ้กิดองคก์รแห่งการเรียนรู้ 
- ส่งเสริมพฒันานวตักรรมใหเ้กิดข้ึนในองคก์ร 
- สามารถประยกุตใ์ชท้กัษะดา้นมนุษยสัมพนัธ์พื้นฐานในการจดัการองคก์ร การจูงใจ

บุคลากร และการแกไ้ขความขดัแยง้ได ้
ดา้นท่ี 7 สมรรถนะด้านงานวิจยัจากงานประจ าเพื่อพฒันาสถานะสุขภาพของคนใน

ชุมชน 
- สามารถเขียนโครงร่างวจิยัได ้
- สามารถด าเนินการวจิยัได ้
- สามารถเขียนรายงานวจิยัได ้
- สามารถเผยแพร่ผลงานในรูปแบบต่าง ๆ  
- น าผลของการวจิยัไปใชไ้ด ้
- สามารถใหค้  าแนะน าและเป็นท่ีปรึกษาการวจิยัได ้
ดา้นท่ี 8 สมรรถนะดา้นคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณในการประกอบอาชีพ 
- ส่งเสริมวฒันธรรมและการใชห้ลกัจริยธรรมภายในองคก์ร 
- ปฏิบติังานตามหลกัวชิาชีพและค านึงถึงวฒันธรรมขององคก์รอยา่งเหมาะสม 
- ปฏิบติัต่อผูรั้บบริการดว้ยความเสมอภาคและให้ไดรั้บสิทธิท่ีผูรั้บบริการพึงไดรั้บ

ดว้ยอธัยาศยัอนัดี 
- ปฏิบติัต่อผูร่้วมวชิาชีพและผูร่้วมงานดว้ยหลกัจริยธรรม 
นอกจากน้ียงัมีหน่วยงานท่ีน าเสนอบทบาทหนา้ท่ีท่ีส าคญัของนกัวิชาการสาธารณสุข

ท่ีปฏิบติังานในชุมชนเพิ่มเติม คือ Division of Public Health Services, Department of Health and 
Human Services, New Hampshire (2013) ไดน้ าเสนอบทบาทและหนา้ท่ีรับผิดชอบท่ีจ าเป็นของ
เจา้หน้าท่ีสาธารณสุขท้องถ่ิน (Local health officers) ว่าประกอบไปด้วยบทบาทหน้าท่ีความ
รับผิดชอบท่ีจ าเป็นอย่างยิ่ง 3 ประการ คือ (1) บงัคบัใชก้ฎหมายและกฎระเบียบของรัฐ รวมถึงการ
ใช้ระเบียบ ค าสั่งท่ีประกาศใช้โดยชุมชนได้อย่างเหมาะสม (2) ประสานงานระหว่างเจา้หน้าท่ี 
ของรัฐ เจา้หน้าท่ีทอ้งถ่ิน และชุมชนท่ีรับผิดชอบในประเด็นปัญหาท่ีเก่ียวขอ้งกบัส่ิงแวดลอ้มและ
สาธารณสุข (3) เป็นผูน้ าและมีส่วนร่วมในการพฒันาศกัยภาพงานดา้นส่ิงแวดลอ้มและสาธารณสุข
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ในพื้นท่ี นอกจากน้ี ยงัได้น าเสนอบทบาทด้านการบริการสาธารณสุขของเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข 
ท่ีจ าเป็น 10 ประการ ดงัน้ี 

- ติดตามสถานะสุขภาพของชุมชนเพื่อระบุปัญหาสุขภาพของชุมชน 
- วนิิจฉยั คน้หาปัญหาสุขภาพและส่ิงท่ีอนัตรายต่อสุขภาพในชุมชน 
- ใหข้อ้มูล ใหค้วามรู้ และเสริมพลงัใหก้บัประชาชนในเร่ืองสุขภาพ 
- ใชป้ระโยชน์จากภาคีเครือข่ายในชุมชนเพื่อระบุและแกปั้ญหาสุขภาพ 
- พฒันานโยบายและแผนท่ีสนบัสนุนการสร้างสุขภาพของปัจเจกบุคคลและชุมชน 
- บงัคบัใช้กฎหมายและกฎระเบียบท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัสุขภาพและเสริมสร้าง

ความปลอดภยั 
- เช่ือมโยงประชาชนให้เข้ากับบริการสุขภาพรายบุคคลตามความต้องการและ

รับประกนัการใหบ้ริการสุขภาพท่ีเช่ือถือได ้
- รับประกนัความรู้ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุขและบุคลากรท่ีดูแลสุขภาพ

ประชาชน 
- ประเมินประสิทธิผล การเขา้ถึง และคุณภาพของการใหบ้ริการสุขภาพรายบุคคลและ

รายกลุ่มประชาชน 
- ท าวจิยัเพื่อเพิ่มพนูความรู้ใหม่และเพื่อแกปั้ญหาสุขภาพอยา่งสร้างสรรค ์
จากบทบาทหนา้ท่ี ความรับผิดชอบ สมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขดงัท่ีกล่าว

มา แสดงให้เห็นว่านักวิชาการสาธารณสุขมีความรับผิดชอบท่ีหลากหลาย นกัวิชาการส่วนใหญ่
น าเสนอบทบาทหน้าท่ีท่ีเป็นหน้าท่ีหลกัในการบริการดา้นสุขภาพให้กบัประชาชน คือ บทบาท
หน้าท่ีด้านการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันควบคุมโรค รักษาพยาบาล ฟ้ืนฟูสภาพ และคุ้มครอง
ผูบ้ริโภค (กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพญ็ เจนอกัษร, 2555; ชยางกูร พร้ิวไธสง, 2555; รัศมี พนัธุ
ลาภ, 2545; ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2554) และยงัไดน้ าเสนอบทบาทหนา้ท่ีท่ี
ตอ้งท างานกบัภาคีเครือข่ายในชุมชน คือ บทบาทหน้าท่ีในดา้นการประสานงานและวางแผนงาน
สาธารณสุขร่วมกบัภาคีเครือข่าย นิเทศงาน สอนงาน พฒันาบุคลากรในพื้นท่ี รวมถึงการบงัคบัใช้
กฎหมายสาธารณสุขในพื้นท่ี (กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร, 2555; รัศมี พนัธุลาภ, 
2545; ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2554; Division of Public Health Services, 
Department of Health and Human Services, New Hampshire, 2013) นอกจากน้ียงัไดน้ าเสนอ
บทบาทหน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งกบัขอ้มูลสารสนเทศด้านสุขภาพ คือ บทบาทหน้าท่ีด้านการวิเคราะห์ 
สังเคราะห์ขอ้มูลสาธารณสุข การเผยแพร่ขอ้มูลสาธารณสุข และการท าวิจยัดา้นสาธารณสุข (กิตติ
พทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร, 2555; ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2551; 
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ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัหนองคาย, 2549; Division of Public Health Services, Department of 
Health and Human Services, New Hampshire, 2013) มีเพียงกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ  
เจนอกัษร (2555) เท่านั้นท่ีน าเสนอบทบาทหนา้ท่ีดา้นการบริหารงบประมาณและการท างานอยา่งมี
จริยธรรมเพิ่มเติม  

ในงานวิจยัเร่ืองน้ีผูว้ิจยัมุ่งเนน้การศึกษาเพื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะของนกัวิชาการ
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัไดว้ิเคราะห์
บทบาทหนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขในชุมชนโดยเฉพาะ ซ่ึงจะไม่ครอบคลุม
หน้าท่ีดา้นการบริหารจดัการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ดงันั้นจึงไดต้ดับทบาทหนา้ท่ีดา้น
การบริหารงบประมาณ การบริหารบุคลากร รวมไปถึงจริยธรรมของนกัวิชาการสาธารณสุข ซ่ึงไม่
เก่ียวข้องกับงานด้านสาธารณสุขโดยตรงออก คงเหลือเฉพาะบทบาทหน้าท่ีท่ีเก่ียวข้องและ
สอดคลอ้งกบัภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัได้วิเคราะห์บทบาทหน้าท่ีของ
นกัวชิาการสาธารณสุขท่ีน าเสนอโดยนกัวิชาการและหน่วยงานต่าง ๆ ดงัท่ีกล่าวมาทั้งหมด ท าการ
สังเคราะห์และสรุปบทบาทหนา้ท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ซ่ึงประกอบดว้ย 7 ดา้น ดงัน้ี 

ดา้นท่ี 1 วเิคราะห์ สังเคราะห์ขอ้มูลสุขภาพเพื่อวนิิจฉยัปัญหาสาธารณสุข  
ดา้นท่ี 2 ใช้ขอ้มูลเพื่อการวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข โดยท างานประสานงาน

ร่วมกบัภาคีเครือข่ายในชุมชน และสามารถด าเนินการตามแผน ตลอดจนประเมินผลการด าเนินงาน
ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ดา้นท่ี 3 ให้บริการสาธารณสุขแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน โดยให้บริการแบบ
ผสมผสานทั้งการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ การฟ้ืนฟูสภาพ และ
การคุม้ครองผูบ้ริโภค 

ดา้นท่ี 4 ถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพอนามยัแก่ประชาชนในพื้นท่ีอย่างต่อเน่ืองและ 
มีคุณภาพ 

ดา้นท่ี 5 นิเทศงานดา้นสาธารณสุขแก่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นและ
เครือข่ายสุขภาพ  

ด้านท่ี 6 ท าวิจัยเพื่อแก้ปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ีและสร้างองค์ความรู้ใหม่ด้าน
สาธารณสุข 

ดา้นท่ี 7 บงัคบัใชก้ฎหมาย กฎระเบียบท่ีเก่ียวขอ้งกบัสาธารณสุขเพื่อให้ประชาชนใน
พื้นท่ีมีความปลอดภยัและสุขภาพแขง็แรง 
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นักวิชาการสาธารณสุขจะต้องมีสมรรถนะท่ีสอดคล้องกับบทบาทหน้าท่ีและความรับผิดชอบ
ดงักล่าว จึงจะท าให้งานสาธารณสุขประสบความส าเร็จ และบทบาทหนา้ท่ีทุกดา้นของนกัวิชาการ
สาธารณสุขท่ีได้น าเสนอไปต้องใช้สารสนเทศท่ีเก่ียวข้องในการท างานทั้ งส้ิน นักวิชาการ
สาธารณสุขจึงตอ้งมีสมรรถนะในดา้นการคน้หาขอ้มูลสารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้ง สามารถประเมิน และ
ใช้ประโยชน์จากสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหาต่าง ๆ ในการท างาน สมรรถนะดงัท่ีกล่าวมาก็คือ
สมรรถนะการรู้สารสนเทศนัน่เอง 
 

4. ภารกจิของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ช่วงรัฐบาลภายใตก้ารน าของนายอภิสิทธ์ิ เวชชาชีวะ นายกรัฐมนตรี ไดแ้ถลงนโยบาย
ด้านสาธารณสุขต่อสภาผูแ้ทนราษฎร คือ ปรับปรุงระบบบริการสาธารณสุขให้มีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพท่ีดียิ่งข้ึน โดยการยกระดับสถานีอนามยัเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  
(รพ.สต.) และส่งเสริมบทบาทของทอ้งถ่ินใหเ้ขา้มาร่วมผลิตบุคลากรสาธารณสุขเพื่อกลบัไปท างาน
ในทอ้งถ่ิน รวมถึงการพฒันาบทบาท อสม. ใหมี้ศกัยภาพมากยิ่งข้ึน การพฒันาโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเป็นยุทธศาสตร์ท่ีส าคัญในการปฏิรูประบบสาธารณสุขหรือระบบสุขภาพ  
เป็นยทุธศาสตร์ท่ีเปล่ียนจากเนน้งานรักษาพยาบาลแบบตั้งรับมาเป็นการด าเนินงานเชิงรุก เนน้การ
ส่งเสริมใหมี้การสร้างสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน โดยถือหลกัท่ีวา่ “สุขภาพดี สังคมดี 
ไม่มีขาย อยากไดต้อ้งร่วมสร้าง” ซ่ึงจะมีผลท าให้ระบบบริการสุขภาพในภาพรวมมีประสิทธิภาพ
ยิ่งข้ึน ลดปริมาณผูป่้วยท่ีไปใช้บริการโรงพยาบาลขนาดใหญ่ลง ลดภาระค่าใช้จ่ายของประชาชน 
อีกทั้งเป็นการประหยดังบประมาณของชาติในระยะยาวดว้ย (ชูชยั ศุภวงศ ์และคณะ, 2552) 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีร้ัวต าบลเป็นร้ัวของโรงพยาบาล เตียงท่ีบา้นผูป่้วย
คือเตียงของโรงพยาบาล มีทีมสหวิชาชีพ อาทิ พยาบาลวิชาชีพหรือพยาบาลเวชปฏิบติั เจา้พนกังาน
สาธารณสุขชุมชน นกัวิชาการสาธารณสุข ทนัตาภิบาล นกัการแพทยแ์ผนไทย นกักายภาพบ าบดั 
และอ่ืน ๆ รวมถึงอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ร่วมกนัดูแลสุขภาพของคนใน
ต าบลท่ีรับผิดชอบ เป็นการดูแลคนมิใช่เป็นเพียงการรักษาเพียงแต่โรค เป็นส่วนหน่ึงของชุมชน  
จึงใกล้ชิดทั้งกายและใจกบัชาวบา้น โดยใช้กลยุทธ์การสาธารณสุขมูลฐานท่ีพิสูจน์แล้วว่าช่วย
พฒันาระบบสาธารณสุขของประเทศไทยได้ผลดีมาอย่างต่อเน่ือง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลจะตอ้งมีแฟ้มครอบครัวและขอ้มูลชุมชนอยา่งครบถว้นเพื่อน ามาแกไ้ขปัญหาสุขภาพโดยเนน้
การสร้างเสริมสุขภาพ คือ ยกระดับสุขภาพให้ดีข้ึนกว่าปกติ เช่น ท าให้เกิดการออกก าลังกาย  
การเลือกรับประทานอาหารท่ีไม่ท าลายสุขภาพ การป้องกนัโรคทั้งในบุคคลและชุมชน นอกจากนั้น
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การรักษาโรคซ่ึงไม่ได้มุ่งหวงัให้มีแพทยไ์ปอยู่ประจ าทุกแห่ง พยาบาลวิชาชีพหรือพยาบาลเวช
ปฏิบัติสามารถให้การดูแลรักษาโรคทั่วไป รวมทั้ งการเช่ือมต่อระบบการรักษาพยาบาลด้วย
เทคโนโลยีส่ือสารกบัโรงพยาบาลท่ีเป็นแม่ข่าย ก็จะท าให้ขีดความสามารถในการดูแลรักษาโรค
มากข้ึน แพทย์สามารถพูดคุยกบัผูป่้วยท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลได้ วินิจฉัยโรคจาก
ทางไกลได้ ผู ้ป่วยโรคเร้ือรังท่ีมิได้มีอาการวิกฤติสามารถกลับมาอยู่ในความดูแลของทีม
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลซ่ึงอยู่ใกล้บา้นได้ โดยไดรั้บการดูแลไม่แพโ้รงพยาบาลชุมชน
หรือโรงพยาบาลประจ าจงัหวดั (ศุภกิจ ศิริลกัษณ์, 2553) 

ปัจจุบนัสถานีอนามยัทุกแห่งในประเทศไทยจ านวนทั้งหมด 9770 แห่ง ไดย้กระดบั
เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทั้งหมด ขนาดของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมี  
3 ขนาด คือ รพ.สต.ขนาดเล็กดูแลประชากรต ่ากว่า 3,000 คน รพ.สต.ขนาดกลาง ดูแลประชากร 
3,000-7,000 คน และ รพ.สต.ขนาดใหญ่ ดูแลประชากร 7,000 คนข้ึนไป รูปแบบของการจดักลุ่ม
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลแบ่งเป็น 2 รูปแบบ ดงัน้ี (ไพจิตร์ วราชิต และคณะ, 2553, น. 7-
13)  

รูปแบบท่ี 1 โรงพยาบาลเด่ียว 
รูปแบบท่ี 2 โรงพยาบาลเครือข่าย ให้มีการจดัรูปแบบผสมในบางพื้นท่ีเพราะบางแห่ง

สถานีอนามยัมีขนาดเล็กมาก สถานีอนามยัจ าเป็นตอ้งรวม 2-3 แห่งมาเป็นเครือข่ายเดียวกนั บริหาร
จดัการบุคลากรร่วมกนั เพื่อประหยดับุคลากร  

ส าหรับบุคลากรในโรงพยาบาลเด่ียวมีอย่างน้อย 4 คน บุคลากรในโรงพยาบาล
เครือข่ายให้มีอยา่งนอ้ย 7 คนในเครือข่าย ประกอบดว้ยบุคลากรอยา่งน้อย 4 ต าแหน่ง ดงัต่อไปน้ี 
(ให้นบัเฉพาะบุคลากรดา้นบริการ ไม่ให้นบัลูกจา้งสายสนบัสนุนการท างาน เช่น แม่บา้นท าความ
สะอาด พนกังานบนัทึกขอ้มูล) 

- ผูบ้ริหารสูงสุดของโรงพยาบาล หรือ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
- แพทย ์หรือพยาบาลเวชปฏิบติั หรือพยาบาลวชิาชีพ คนใดคนหน่ึง 
- นกัวชิาการสาธารณสุข จะท าหนา้ท่ีส่งเสริมสุขภาพ ควบคุมป้องกนัโรค 
- สหวิชาชีพระหว่างทนัตาภิบาล หรือเภสัชกร หรือแพทยแ์ผนไทย หรืออ่ืน ๆ ตาม

ความเหมาะสม 
บุคลากรผูป้ฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลตอ้งมีสมรรถนะท่ีส าคญั

ดงัต่อไปน้ี (ชูชยั ศุภวงศ ์และคณะ, 2552) 
- มีความรู้และทกัษะในการใหบ้ริการผสมผสานและมีทกัษะเพิ่มเติมเฉพาะดา้น 
- มีศกัยภาพในการบริหารจดัการและการท างานเป็นทีม 
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- มีศกัยภาพในการท างานเชิงรุกในชุมชน 
- มีศกัยภาพในการใช ้และจดัการระบบขอ้มูลและเทคโนโลยสีารสนเทศ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท าหน้าท่ีในลักษณะให้บริการสาธารณสุข

ผสมผสาน ทั้งดา้นการสร้างเสริมสุขภาพ การควบคุมและป้องกนัโรค การรักษาพยาบาล การฟ้ืนฟู
สภาพ และคุม้ครองผูบ้ริโภค รวมทั้งการจดัการปัจจยัเส่ียงต่อสุขภาพ ทั้งในระดบับุคคล ครอบครัว 
ชุมชน และสังคมในพื้นท่ีท่ีรับผดิชอบ โดยมีภารกิจท่ีส าคญั 3 ประการดงัน้ี (ชูชยั ศุภวงศ ์และคณะ, 
2552; เศกสันต ์ชานมณีรัตน์, 2554) 

4.1 ด าเนินการเชิงรุก มุ่งเขา้หาประชาชนและชุมชนเพื่อการสร้างสุขภาพเป็นหลกั 
รวมทั้งมุ่งจดัการกบัปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นตน้เหตุของปัญหาสุขภาพ การท างานแบบเชิงรุก คือ การสร้าง
การเขา้ถึงบริการให้แก่ประชาชน หรือการเขา้หาประชาชนในรูปแบบบริการในส านักงาน นอก
ส านกังาน และหมายรวมถึงการมุ่งจดัการปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นสาเหตุของปัญหาสุขภาพดว้ยมุมมองของ
ผูป่้วยและผูรั้บบริการ ประชาชนจะไดรั้บการดูแลต่อเน่ืองโดยทีมสุขภาพประจ าครอบครัว ซ่ึงเป็น
ทีมรักษาและทีมท างานเชิงรุกท่ีท างานแบบบูรณาการประสานงานกนัเป็นอยา่งดี รู้จกัผูป่้วย เขา้ใจ
สภาพสังคม วิถีชีวิต สร้างการยอมรับเพื่อร่วมกนัแกไ้ขปัญหาสุขภาพ และมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบั
ประชาชน นอกจากน้ียงัมีการดูแลแบบองค์รวมผสมผสาน โดยมีขอบเขตการดูแลท่ีครอบคลุม
หลายมิติทั้งปัญหาโรคทางกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม จิตวิญญาณ และมิติด้านการรักษา ส่งเสริม
สุขภาพ ป้องกันโรค ฟ้ืนฟูสภาพ โดยมีการจดัระบบเฝ้าระวงัภาวะสุขภาพและความเส่ียงของ
ประชาชนทุกกลุ่ม และด าเนินการคดักรองภาวะเส่ียงในประชาชนเป้าหมาย และจดักิจกรรมท่ี
ตอบสนองต่อการแกไ้ขปัญหาตามกลุ่มเส่ียงโดยใชเ้ทคโนโลยท่ีีเหมาะสมสอดคลอ้งกบัพื้นท่ี 

อย่างไรก็ดี ภารกิจท่ีส าคญัของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ การส่งเสริม
สุขภาพ และการควบคุมป้องกันโรค ซ่ึงเป็นภารกิจหลกัท่ีจะช่วยให้ประชาชนในพื้นท่ีลดการ
เจ็บป่วย มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง จะช่วยลดปริมาณการไปใช้บริการท่ีโรงพยาบาล เป็นการ
ตอบสนองต่อนโยบายรัฐบาลท่ีมุ่งเน้นการลดความแออดัของผูป่้วยในโรงพยาบาล และนโยบาย
สร้างสุขภาพน าซ่อมสุขภาพ ภารกิจด้านการส่งเสริมสุขภาพ และการควบคุมป้องกันโรค มี
รายละเอียดดงัน้ี 

4.1.1 การส่งเสริมสุขภาพ นโยบายการจดัตั้งโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
มุ่งเนน้การสร้างเสริมสุขภาพ จึงมีกิจกรรมในการให้บริการกบัประชากรกลุ่มเป้าหมายหลากหลาย
กลุ่ม ไดแ้ก่ 
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1) กลุ่ มประชากรท่ัวไป  ให้บริการการรักษาพยาบาลเบ้ืองต้น บริการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคตามชุดสิทธิประโยชน์ของระบบประกันสุขภาพ บริการ
รักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยโรคเร้ือรัง การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ การส่งต่อผูป่้วย 

2) กลุ่ มผู้ สูงอายุ ให้บริการกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพส าหรับผูสู้งอาย ุ
ซ่ึงเสนอโดยกรมอนามัย การออกก าลังกายส าหรับผูสู้งอายุ การส่งเสริมสุขภาพ การพฒันา 
คุณภาพชีวติ 

3) กลุ่ มเด็กแรกเกิด  ให้บริการการกระตุ้นพัฒนาการและติดตามการ
เจริญเติบโต ส่งเสริมการเล้ียงลูกดว้ยนมแม่และการดูแลการให้อาหารเสริมแก่เด็ก การดูแลพิเศษ
ส าหรับเด็กกลุ่มท่ีมีปัญหาสุขภาพเฉพาะ 

4) กลุ่มสตรีมีครรภ์ ให้บริการฝากครรภ์และดูแลหลงัคลอดบุตร การให้
เกลือไอโอดีนและยาเสริมธาตุเหล็ก การส่งต่อไปเพื่อคลอดบุตร 

5) กลุ่ มผู้ พิการ  ให้บริการฟ้ืนฟูสภาพ การเยี่ยมบ้าน ให้กายอุปกรณ์ 
กิจกรรมบ าบดั 

6) กลุ่มผู้ ป่วยโรคเร้ือรัง ให้บริการติดตามการรักษา การเยี่ยมบา้น การคดั
กรองภาวะเส่ียงของโรค การใหก้ารดูแลต่อเน่ือง 

4.1.2 การควบคุมป้องกนัโรค ประกอบดว้ยกิจกรรมเฝ้าระวงั สอบสวนโรคและภยั
สุขภาพ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจะตอ้งท างานแบบมีส่วนร่วมของเครือข่ายโดยใชแ้หล่ง
ทรัพยากรจากชุมชนมาด าเนินงานร่วมเป็นแกนกลางหรือแกนประสานเดียวกบัโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล โดยจ าเป็นต้องหาแหล่งทุนท่ีมีหลากหลายในพื้นท่ีมาบริหารงานการจัดการ 
โดยเฉพาะการอบรมอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นให้ทราบปัญหาโรคภยั และในบางเร่ือง
ให้เครือข่ายชุมชนด าเนินงานไดเ้อง รวมทั้งควรมีอุปกรณ์ เช่น อุปกรณ์ในการเก็บตวัอยา่งส่งตรวจ
โรคท่ีพบบ่อยในชุมชน การท างานร่วมกบัเครือข่ายและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นเพื่อ
เฝ้าระวงัและควบคุมโรค และน าเสนอขอ้มูลทางระบาดวิทยาให้องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินไดรั้บ
ทราบสถานการณ์เพื่อใหง้บประมาณช่วยเหลือ 

4.2 บริการตลอด 24 ช่ัวโมง ให้บริการปรึกษาแพทยใ์นโรงพยาบาลพี่เล้ียงหรือส่งต่อ
ผูป่้วยได้ตลอดเวลา ทั้งน้ีอาจมีบริการเตียงนอนเพื่อสังเกตอาการโดยไม่รับผูป่้วยไวน้อนคา้งคืน 
หากมีกรณีฉุกเฉินก็สามารถประสานระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินในการออกไปรับผูป่้วยและให้
การปฐมพยาบาลก่อนส่งต่อ ประชาชนสามารถเขา้ถึงบริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลได้
ง่าย สะดวก ปราศจากอุปสรรคทางภูมิศาสตร์ การเงิน สังคม วฒันธรรม และภาษา โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลมีเวลาการท างานท่ีสอดคล้องกับวิถีชาวบา้น เพราะอยู่ใกล้ชุมชนในเขต
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รับผิดชอบ ประชาชนสามารถติดต่อปรึกษาเจา้หน้าท่ีไดส้ะดวก โดยอาจอาศยัโทรศพัท์มือถือใน
การติดต่อได ้

4.3 มีความเช่ือมโยงและมีส่วนร่วม มีความเช่ือมโยงกบับริการสุขภาพในระดบัอ่ืนใน
การดูแลผูป่้วยเฉพาะรายอย่างมีประสิทธิภาพ และมีส่วนร่วมอย่างเขม้แข็งในการด าเนินงานของ
ประชาชน ชุมชน และองคก์รปกครองทอ้งถ่ิน การท างานแบบเช่ือมโยง คือ การเช่ือมโยงบริการกบั
หน่วยงานสาธารณสุข (โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทัว่ไป โรงพยาบาลศูนย)์ หน่วยราชการอ่ืน
ท่ีเก่ียวขอ้ง (หน่วยงานกระทรวงพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย์ หน่วยงานกระทรวง-
ศึกษาธิการ องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ฝ่ายปกครองของอ าเภอ) องค์กรเอกชน ภาคธุรกิจ  
ท่ีจะมาร่วมคิดร่วมด าเนินการแกปั้ญหาสุขภาพดว้ยกนั ตวัอยา่งเช่น มีการประเมิน วินิจฉยั และดูแล
ผูป่้วยโดยเช่ือมต่อกบัโรงพยาบาลทัว่ไป โรงพยาบาลชุมชน และส่งกลบัมาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลและชุมชนเพื่อให้การดูแลต่อเน่ือง มีระบบการส่งต่อและการให้ค  าปรึกษาของ
เครือข่ายบริการปฐมภูมิและการแพทย์ฉุกเฉินอย่างเป็นระบบ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้นมีส่วนร่วมในการดูแล การส่งไปและรับกลบัพร้อมขอ้มูลสุขภาพในการดูแลผูป่้วย เป็นตน้ 
นอกจากน้ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลยงัมีภารกิจท่ีตอ้งท างานอย่างมีส่วนร่วมกบัชุมชน  
ซ่ึงการท างานกบัชุมชน คือ การเสริมพลงัใหผู้ป่้วย ครอบครัว และชุมชนเขา้มาเรียนรู้ปัญหาสุขภาพ
ตนเอง และสามารถจดัการปัญหาสุขภาพในระยะยาวได ้ตวัอยา่งท่ีเป็นรูปธรรม คือ คณะกรรมการ
พฒันาระบบสุขภาพต าบลมีกรรมการท่ีมาจากทอ้งถ่ิน ชุมชน สาธารณสุข ผูท้รงคุณวุฒิ ดว้ยวิธีการ
เป็นท่ียอมรับ และมีบทบาทในการร่วมกนัคิด วางแผน ระดมทุน ด าเนินงานและติดตามปัญหา
สุขภาพของต าบลโดยจดัท าเป็นแผนสุขภาพต าบล โดยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท าหนา้ท่ี
ในการสนบัสนุนขอ้มูลทางวิชาการ ทั้งน้ีเพื่อให้ชุมชนมีศกัยภาพในการจดัการปัญหาสุขภาพดว้ย
ตวัเองได้โดยระดมทรัพยากรท่ีมีอยู่ในชุมชนและเครือข่ายสุขภาพ และชุมชนสามารถติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงาน ตลอดจนได้เรียนรู้ประสบการณ์ท่ีได้จากการท างานร่วมกันในการ
จดัการปัญหาสุขภาพไดอ้ยา่งย ัง่ยนื 

ศุภรัตน์ แจ่มแจง้ (2554) ไดน้ าเสนอพนัธกิจท่ีส าคญัของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล 2 ประการ ดงัน้ี 

พนัธกิจท่ี 1 การพฒันาฐานขอ้มูลบริการ เพื่อให้ได้ระบบขอ้มูลสุขภาพท่ีมีคุณภาพ
และมีประสิทธิภาพในการเช่ือมโยงระหวา่งเครือข่ายทั้งในระดบับุคคล ครอบครัว ชุมชน และการ
ส่งต่อผูป่้วยเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลแม่ข่าย เพื่อให้สามารถรวบรวม ประมวล และวิเคราะห์
ขอ้มูลสุขภาพ และขอ้มูลสุขภาพชุมชนไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ครบถว้น และทนัต่อเหตุการณ์ อนัจะน ามา
ซ่ึงการวางแผนการจดับริการสุขภาพของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทั้งในดา้นการรักษา-
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พยาบาล การส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสภาพ และการคุม้ครองผูบ้ริโภค  
ท่ีมีความครอบคลุมและสอดคล้องกบัสภาพการณ์และบริบทของปัญหาสุขภาพในพื้นท่ีไดอ้ย่างมี
คุณภาพและประสิทธิภาพ 

พนัธกิจท่ี 2 การพฒันาการจดับริการในชุมชน เพื่อให้ชุมชนและองคก์รปกครองส่วน
ท้องถ่ินได้เกิดความตระหนัก มีส่วนร่วม และสามารถให้การสนับสนุนในการวางแผนการ
ด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัและควบคุมโรคของพื้นท่ี โดยอาศยัแกนน าอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในชุมชนท่ีได้รับการเสริมสร้างศกัยภาพในการจดัท าแผนท่ีทางเดิน
ยทุธศาสตร์ (Strategic Route Map: SRM) เป็นกลไกส าคญัในการขบัเคล่ือนผา่นทางกองทุนสุขภาพ
ต าบลและสมชัชาสุขภาพต าบลเพื่อให้เกิดแผนงานส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคในชุมชนท่ี
ด าเนินงานโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนทุกภาคส่วน ตั้งแต่ร่วมคิด ร่วมท า ร่วมประเมินผล และ
ร่วมรับผลประโยชน์ในลกัษณะของผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียในการจดัระบบสุขภาพชุมชนได้อย่างมี
คุณภาพ ประสิทธิภาพ และย ัง่ยนื สอดคลอ้งกบัปัญหาสุขภาพของชุมชนและน ามาซ่ึงความเขม้แข็ง
ของชุมชน ในการจดัท าแผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์เพื่อจดัการปัญหาสุขภาพในชุมชนนั้นจ าเป็นตอ้ง
อาศยัระบบขอ้มูลสุขภาพชุมชน เพื่อใช้ในการบริหารจดัการหน่วยบริการและดูแลสุขภาพของ
ประชาชนในพื้นท่ี รวมทั้งการส่งต่อขอ้มูลไปให้หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ขอ้มูลสุขภาพชุมชนท่ีส าคญั 
ได้แก่ ขอ้มูลพื้นฐานของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ข้อมูลเพื่อการเฝ้าระวงัโรค ขอ้มูล
สถานะสุขภาพ ขอ้มูลประชากรตามกลุ่มวยั ขอ้มูลประวติัครอบครัวของประชากรในพื้นท่ี ขอ้มูล
ดา้นอนามยัส่ิงแวดล้อม ขอ้มูลเพื่อการบริหารจดัการ ดงันั้นการท างานของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลจะมีประสิทธิภาพไดจ้  าเป็นอยา่งยิ่งท่ีจะตอ้งมีขอ้มูลท่ีมีคุณภาพ คือ ถูกตอ้ง ครบถว้น 
ทนัเวลา โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเป็นหน่วยบริการระดบัปฐมภูมิจะเป็นแหล่งรวบรวม
ขอ้มูลพื้นฐานของชุมชนท่ีมีความส าคญัท่ีสุด เป็นผูว้ิเคราะห์และใช้ประโยชน์จากขอ้มูลของตนเอง
เป็นล าดบัแรก ซ่ึงจะส่งผลกระทบต่อภาพรวมระดบัประเทศต่อไป 

จะเห็นได้ว่าภารกิจท่ีส าคญัของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ การส่งเสริม
สุขภาพ และการควบคุมป้องกนัโรคเพื่อใหป้ระชาชนในต าบลมีสุขภาพดี โดยเนน้การท างานเชิงรุก
ร่วมกบัภาคีเครือข่ายและหน่วยงานต่าง ๆ ในพื้นท่ีโดยอาศยัระบบขอ้มูลสุขภาพชุมชนท่ีมีคุณภาพ
เพื่อสร้างแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์ท่ีเป็นกลไกส าคญัในการขบัเคล่ือนผ่านทางกองทุนสุขภาพ
ต าบลและสมชัชาสุขภาพต าบลเพื่อให้เกิดแผนงานส่งเสริมสุขภาพและควบคุมป้องกันโรคใน
ชุมชนท่ีด าเนินงานโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนทุกภาคส่วนเพื่อให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุดในการ
ดูแลสุขภาพประชาชน กรณีมีปัญหาในด้านการให้บริการสุขภาพสามารถปรึกษาแพทย์หรือ
ผูเ้ช่ียวชาญในโรงพยาบาลแม่ข่ายไดอ้ยา่งสะดวกรวดเร็วโดยใชเ้ทคโนโลยกีารส่ือสารท่ีทนัสมยั  
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จากบทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุขและภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลท่ีกล่าวมาทั้งหมด ผูว้จิยัสรุปวา่ นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลมีบทบาทหน้าท่ีหลกัในการส่งเสริมสุขภาพประชาชนในพื้นท่ีและควบคุมป้องกนัโรคใน
ต าบลท่ีรับผดิชอบซ่ึงสัมพนัธ์กบัภารกิจหลกัของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ ภารกิจดา้น
การส่งเสริมสุขภาพ และภารกิจดา้นการควบคุมป้องกนัโรคเพื่อให้ประชาชนในต าบลมีสุขภาพดี 
โดยเนน้การท างานเชิงรุกร่วมกบัภาคีเครือข่ายและหน่วยงานต่าง ๆ ในพื้นท่ี นกัวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลตอ้งมีสมรรถนะท่ีส าคญั คือ การวิเคราะห์ขอ้มูลสุขภาพใน
พื้นท่ีเพื่อวินิจฉัยปัญหาสาธารณสุข ใช้ขอ้มูลสุขภาพเพื่อการส่งเสริมสุขภาพและควบคุมป้องกนั
โรคท่ีสอดคลอ้งกบัปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี โดยสามารถท างานประสานงานร่วมกบัภาคีเครือข่ายได้
อย่างมีประสิทธิภาพ และสามารถถ่ายทอดความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคให้กับ
ประชาชนและเครือข่ายสุขภาพในพื้นท่ีได้อย่างมีคุณภาพ นอกจากน้ีบทบาทหน้าท่ีท่ีส าคญัอีก
ประการหน่ึง คือ บทบาทการเป็นนักวิจยัสาธารณสุข นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลตอ้งมีสมรรถนะดา้นการแสวงหาขอ้มูล ประเมิน วิเคราะห์ สังเคราะห์ขอ้มูล
สาธารณสุขในการท าวิจัยเพื่อแก้ปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ี เป็นการส่งเสริมให้นักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเป็นผูรู้้สารสนเทศดา้นสุขภาพและเป็นผูท่ี้เรียนรู้
ตลอดชีวิต ในงานวิจยัเร่ืองน้ี ผูว้ิจ ัยมุ่งเน้นการพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้าน
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในทุกบทบาทหน้าท่ีด้านสาธารณสุขและทุกภารกิจของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเก่ียวขอ้งกับสุขภาพของประชาชน เพื่อให้ได้แนวทางการ
พฒันาสมรรถนะด้านน้ีท่ีชัดเจนท่ีจะส่งเสริมให้นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเป็นผูรู้้สารสนเทศ  
 

5. งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 

ผูว้จิยัไดศึ้กษางานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งและรวบรวมมาน าเสนอใน 2 ประเด็น คือ งานวิจยัท่ี
เก่ียวขอ้งกบัการพฒันารูปแบบสมรรถนะ และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศของบุคลากร
สาธารณสุขและบุคลากรอาชีพต่าง ๆ ซ่ึงจะไดน้ าเสนอดงัต่อไปน้ี 

5.1 งานวจัิยทีเ่กีย่วข้องกบัการพฒันารูปแบบสมรรถนะ 
นพรัตน์ โพธ์ิศรีทอง (2550) ศึกษารูปแบบสมรรถนะของหวัหน้าศูนยพ์ฒันาเด็ก

เล็กองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน กรมส่งเสริมการปกครองท้องถ่ิน กระทรวงมหาดไทย โดยมี
วตัถุประสงค์เพื่อก าหนดรูปแบบสมรรถนะของหัวหน้าศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก องค์กรปกครองส่วน
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ทอ้งถ่ิน กรมส่งเสริมการปกครองทอ้งถ่ิน กระทรวงมหาดไทย โดยการศึกษาวิสัยทศัน์ พนัธกิจ 
แผนกลยุทธ์ ค่านิยม ในรูปแบบการปฏิบติัการวิจยัแบบมีส่วนร่วมจากกลุ่มตวัอยา่งซ่ึงเป็นหัวหน้า
ศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินใน 75 จงัหวดัทัว่ประเทศ จ านวน 1,500 คน และ
การศึกษาเพื่อก าหนดรูปแบบสมรรถนะ ศึกษาจากผูบ้ริหารและผูป้ฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้งกบัศูนย์
พฒันาเด็กเล็กจากจังหวดัท่ีเป็นตัวแทนในภาคกลาง 11 จังหวดั โดยใช้การสัมภาษณ์แบบมี
โครงสร้าง การสนทนากลุ่ม และการใช้แบบสอบถาม เพื่อวิเคราะห์งานในหนา้ท่ีหลกัของหวัหน้า
ศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กและวเิคราะห์เหตุการณ์ส าคญัในงานของหวัหนา้ศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก ผลการศึกษา 
ไดรู้ปแบบสมรรถนะของหวัหนา้ศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 7 ดา้น คือ ดา้นการดูแลพฒันาศกัยภาพเด็กเล็ก 
ดา้นจริยธรรม ดา้นการส่ือสารและจูงใจ ดา้นการสั่งสมความเช่ียวชาญในการพฒันาเด็กเล็ก ดา้น
สภาวะผูน้ า ดา้นการนิเทศและติดตามประเมินผล และดา้นการบริหารจดัการการเปล่ียนแปลง 

สุปราณี ยมพุก (2554) ศึกษาสมรรถนะของผูบ้ริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลสังกดัส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาองค์ประกอบและ
รูปแบบยืนยนัโครงสร้างองค์ประกอบสมรรถนะของผูบ้ริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
สังกดัส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข วิธีการด าเนินการวิจยัมี 2 ระยะ คือ ระยะท่ี 1 การศึกษา
เชิงคุณภาพเพื่อการก าหนดองคป์ระกอบท่ีชดัเจนโดยการสัมภาษณ์เชิงลึก ระยะท่ี 2 การศึกษาเชิง
ปริมาณ เพื่อยืนยนัรูปแบบโครงสร้างองค์ประกอบตามขอ้มูลเชิงประจกัษ์โดยการสอบถามความ
คิดเห็นของผู ้เช่ียวชาญด้านบริหาร ด้านบริการ และด้านวิชาการ เพื่อตรวจร่างรูปแบบและ
สาระส าคญัขององค์ประกอบ และส ารวจความคิดเห็นของผูบ้ริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล เพื่อตรวจสอบรูปแบบยืนยนัโครงสร้างองค์ประกอบ กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ี 
ประกอบดว้ย (1) ผูใ้ห้ขอ้มูลหลกั จ านวน 6 คน เลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง (2) ผูเ้ช่ียวชาญดา้น
บริหาร ดา้นบริการ และดา้นวิชาการ จ านวน 30 คน เลือกกลุ่มตวัอย่างแบบสโนวบ์อลล์ และ (3) 
ผูบ้ริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 650 คน ไดจ้ากการสุ่มอย่างง่าย เคร่ืองมือท่ีใช้
ในการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย (1) แบบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้างแบบปลายเปิด (2) แบบสอบถาม
ความคิดเห็นส าหรับผูเ้ช่ียวชาญ เป็นแบบสอบถามปลายเปิดและปลายปิด และ (3) แบบสอบถาม
ส ารวจความคิดเห็นเก่ียวกบัสมรรถนะของผูบ้ริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เป็นแบบ
มาตราส่วน 5 ระดบั ไดรั้บการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 7 คน และค่า
ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามเท่ากบั 0.91 การวิเคราะห์ขอ้มูลใช้การวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงเน้ือหา 
และใชส้ถิติวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนั ผลการวจิยัพบวา่ องคป์ระกอบสมรรถนะของผูบ้ริหาร
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ประกอบด้วย
สมรรถนะ 10 ดา้น 58 ตวัแปรยอ่ย โดยเรียงตามล าดบัความส าคญัจากมากไปนอ้ย คือ คือ ดา้นการ
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ประสานงานมี 5 ตวัแปรยอ่ย ดา้นการส่ือสารจูงใจมี 4 ตวัแปรยอ่ย ดา้นการวางแผนกลยุทธ์มี 6 ตวั
แปรยอ่ย ดา้นการคิดในเชิงวเิคราะห์มี 5 ตวัแปรยอ่ย ดา้นภาวะผูน้ ามี 10 ตวัแปรยอ่ย ดา้นการท างาน
เป็นทีมมี 6 ตวัแปรยอ่ย ดา้นการท างานชุมชนเชิงรุกมี 6 ตวัแปรยอ่ย ดา้นการบริการท่ีดีมี 7 ตวัแปร
ยอ่ย ดา้นการมีส่วนร่วมกบัชุมชนมี 4 ตวัแปรยอ่ย และดา้นการใชเ้ทคโนโลยีและสารสนเทศมี 5 ตวั
แปรย่อย ผลการตรวจสอบรูปแบบยืนย ันโครงสร้างองค์ประกอบสมรรถนะของผู ้บริหาร
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์ พบว่ารูปแบบโครงสร้างองค์ประกอบมี
ความสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ ์

เอกกมล ยศบวัพิศ (2554) ศึกษาการพฒันากรอบสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ
หน่วยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จังหวดัเชียงราย ขั้นตอนการพัฒนา
ประกอบดว้ย (1) การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง (2) การสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพหน่วยงาน
อุบติัเหตุและฉุกเฉินจ านวน 8 คน (3) การพฒันากรอบสมรรถนะฉบบัร่าง (4) การหาความตรงตาม
เน้ือหาของกรอบสมรรถนะฉบบัร่างโดยผูท้รงคุณวฒิุจ านวน 5 คน ผลการศึกษาไดก้รอบสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพหน่วยงานอุบัติ เหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จังหวัดเชียงราย 
ประกอบด้วย 103 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ โดยแบ่งออกเป็น 9 ด้าน คือ (1) การคดักรอง 
ประกอบด้วย 4 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ (2) การช่วยเหลือผู ้ป่วยวิกฤติฉุกเฉินมาก 
ประกอบด้วย 29 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ (3) การดูแลผูป่้วยฉุกเฉิน ประกอบด้วย 16 
พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ (4) การดูแลผู ้ป่วยไม่ฉุกเฉิน ประกอบด้วย 6 พฤติกรรมบ่งช้ี
ความสามารถ (5) การช่วยเหลือ ณ จุดเกิดเหตุ ประกอบด้วย 16 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ  
(6) การบนัทึกทางการพยาบาลและสถิติรายงาน ประกอบด้วย 5 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ  
(7) การส่งรักษาต่อ ประกอบด้วย 4 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ (8) งานเชิงรุก ประกอบด้วย  
7 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ (9) กฎหมาย การพิทกัษ์สิทธิ คุณลกัษณะ และพฤติกรรมบริการ 
ประกอบดว้ย 16 พฤติกรรมบ่งช้ีความสามารถ ขอ้เสนอแนะ คือ ผูบ้ริหารทางการพยาบาลสามารถ
น ากรอบสมรรถนะน้ีไปใช้ในการพฒันาเคร่ืองมือการประเมินสมรรถนะเฉพาะทางของพยาบาล
วชิาชีพในหน่วยงานอุบติัเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลเวยีงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย 

กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด, ทวนทอง เชาวกีรติพงศ,์ และส าราญ มีแจง้ (2554) ศึกษาการ
พฒันาตวัช้ีวดัสมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยมี
ขั้นตอนการวจิยั 2 ขั้นตอน คือ (1) การพฒันาตวัช้ีวดันกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ประกอบด้วยการทบทวนแนวคิด ทฤษฎี การสัมภาษณ์เจาะลึก การสนทนากลุ่ม  
การจัดประชุมสัมมนาเชิงปฏิบัติการ (2) การตรวจสอบคุณภาพของตัวช้ีวดัสมรรถนะของ
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ประกอบดว้ยการสอบถามผูเ้ช่ียวชาญ
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โดยประยกุตใ์ชเ้ทคนิคเดลฟาย การตรวจสอบความสอดคลอ้งกลมกลืนของโมเดลดว้ยโปรแกรมลิ
สเรล ผลการศึกษาพบว่า องค์ประกอบสมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลมี 8 องคป์ระกอบหลกั 50 ตวัช้ีวดั ประกอบดว้ย ดา้นการวิเคราะห์ระบบงาน
สาธารณสุขและประเมินสุขภาวะของชุมชน มี 4 ตวัช้ีวดั ดา้นการวิเคราะห์และวางแผนการแกไ้ข
ปัญหาดา้นสาธารณสุขของชุมชน มี 8 ตวัช้ีวดั ดา้นการท างานเป็นทีมและประสานเครือข่าย มี 5 
ตวัช้ีวดั ดา้นงานบริการสาธารณสุขผสมผสานแก่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และทอ้งถ่ิน มี 13 ตวัช้ีวดั 
ด้านการบริหารจดัการงบประมาณ มี 6 ตวัช้ีวดั ด้านภาวะผูน้ าและการคิดอย่างเป็นระบบ มี 4 
ตวัช้ีวดั ดา้นงานวิจยัจากงานประจ าเพื่อพฒันาสถานะสุขภาพของคนในชุมชน มี 6 ตวัช้ีวดั ดา้น
คุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณในการประกอบอาชีพ มี 4 ตวัช้ีวดั ผลการตรวจสอบความ
สอดคล้องกลมกลืนของโมเดล พบว่าสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจกัษ์ และตวัช้ีวดัสมรรถนะ 
ของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีสร้างข้ึนสามารถใช้ประเมินสมรรถนะนักวิชาการสาธารณสุข 
ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลได ้

Patterson et al. (2000) ไดท้  าวิจยัเพื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะส าหรับแพทยเ์วช
ปฏิบติัทัว่ไป โดยใช้วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากการศึกษายอ่ย 3 กลุ่ม คือ (1) การสัมภาษณ์กลุ่ม
กับแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไปโดยใช้วิธีการสัมภาษณ์เหตุการณ์ส าคัญขณะปฏิบัติงาน (Critical 
Incidence Focus group) (2) การสังเกตพฤติกรรมขณะปฏิบติังานของแพทยเ์วชปฏิบติัทัว่ไปขณะ
ให้บริการให้ค  าปรึกษาแก่ผูป่้วย (3) การสัมภาษณ์เหตุการณ์ส าคญั (Critical Incidence Interviews) 
กบัผูป่้วยท่ีมารับบริการให้ค  าปรึกษาจากแพทยเ์วชปฏิบติัทัว่ไป ข้อมูลท่ีได้ทั้งหมดผูว้ิจยัน ามา
วิเคราะห์เน้ือหา จดักลุ่มรูปแบบสมรรถนะของแพทยเ์วชปฏิบติัทัว่ไป ประกอบดว้ย 11 สมรรถนะ 
ไดแ้ก่ (1) การดูแลเอาใจใส่ผูป่้วย (2) ทกัษะการส่ือสาร (3) ความรู้และความเช่ียวชาญในการรักษา
โรค (4) การคิดเชิงมโนทศัน์และการแกไ้ขปัญหา (5) คุณลกัษณะส่วนบุคคล (6) การจดัระเบียบ
ส่วนตวัและทกัษะการบริหาร (7) ศกัด์ิศรีของวิชาชีพ (8) การจดัการกบัความกดดนั (9) การจดัการ
กบัผูอ่ื้นและการท างานเป็นทีม (10) ความตระหนกัถึงกฎหมาย จริยธรรม และการเมือง (11) การ
พฒันาตนเองและการเรียนรู้ 

Chang, Chen, and Wu (2012) ไดท้  าวิจยัเพื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะส าหรับนกั
วิชาชีพความปลอดภัย หาปัจจัย ท่ีส่งผลต่อสมรรถนะนักวิชาชีพความปลอดภัย และหา
ความสัมพนัธ์ระหวา่งสมรรถนะของนกัวิชาชีพความปลอดภยักบัการปฏิบติัหนา้ท่ีท่ีเก่ียวกบัความ
ปลอดภยั ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามกบักลุ่มตวัอย่างท่ีเป็นนักวิชาชีพความ
ปลอดภยัและอาจารยผ์ูส้อนเก่ียวกับความปลอดภยั ผูว้ิจยัวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้วิธี Exploratory 
factor analysis และ Cluster analysis เพื่อสร้างรูปแบบสมรรถนะของนกัวิชาชีพความปลอดภยั  
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ซ่ึงประกอบด้วย 5 องค์ประกอบ ได้แก่ (1) รู้เร่ืองความปลอดภัยและอนัตรายต่อสุขภาพ (2) 
สามารถวดั ประเมิน ควบคุมความปลอดภยัและอนัตรายต่อสุขภาพ (3) การฝึกอบรม การจดัการ
สุขภาพและความปลอดภยั (4) สามารถประยกุตใ์ชห้ลกัการและหลกัปฏิบติัในการจดัการทางธุรกิจ 
และการวดัประเมินเพื่อการปฏิบติังานด้านสุขภาพและความปลอดภยั (5) สามารถประยุกต์ใช้
กฎหมาย ระเบียบท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพและความปลอดภยั ผูว้ิจยัใชส้ถิติ one way MANOVA เพื่อ
หาปัจจยัท่ีมีผลต่อการรับรู้สมรรถนะความปลอดภยั ผลการศึกษาพบวา่ ประเภทของอาชีพ กลุ่มอาย ุ
ระยะเวลาการท างาน ระดบัการศึกษา และสถานการณ์ท างาน ส่งผลต่อการรับรู้สมรรถนะความ
ปลอดภยั นอกจากน้ี ผูว้จิยัใชส้ถิติ Correlation analysis เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหวา่งสมรรถนะของ
นักวิชาชีพความปลอดภยักบัการปฏิบติัหน้าท่ีท่ีเก่ียวกบัความปลอดภยั ซ่ึงพบว่า สมรรถนะทุก
องคป์ระกอบมีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติต่อการปฏิบติัหนา้ท่ีท่ีเก่ียวกบัความปลอดภยั 

Leung, Trevena, and Waters (2016) ไดท้  าวิจยัเพื่อพฒันากรอบสมรรถนะการวดั
ความรู้และทักษะเก่ียวกับการพยาบาลโดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และให้ผู ้เช่ียวชาญช่วย
ตรวจสอบกรอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน ผูว้ิจยัด าเนินการวิจยัประกอบด้วย 2 ขั้นตอนหลกั ได้แก่  
(1) การสร้างร่างกรอบสมรรถนะโดยการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง (2) การตรวจสอบความ
ถูกตอ้งสมบูรณ์ของกรอบสมรรถนะท่ีสร้าง โดยส ารวจความคิดเห็นโดยใชแ้บบสอบถามกบักลุ่ม
ตวัอย่าง 3 กลุ่ม ได้แก่ อาจารยผ์ูส้อนด้านสุขภาพ นักวิจยั และผูป้ฏิบติังานด้านการพยาบาลท่ีมี
ประสบการณ์จากโรงเรียนแพทย์ พยาบาล ของมหาวิทยาลัยซิดนีย์ และชมรมครูพยาบาล 
ในออสเตรเลีย รวมทั้งหมด 42 คน ผลการวิจยัพบว่ากลุ่มตวัอย่างทั้งสามกลุ่มมีความคิดเห็นต่อ
กรอบสมรรถนะสอดคลอ้งกนัในระดบัมาก (ICC=0.80, 95% CI=0.67–0.88, P<0.0001) และกลุ่ม
ตวัอยา่งไดเ้สนอความคิดเห็นท่ีสอดคลอ้งกนัใน 3 ประเด็นส าคญั คือ (1) กรอบสมรรถนะท่ีสร้าง
ข้ึนมีประโยชน์มาก (2) ยงัมีความแตกต่างในรายละเอียดสมรรถนะ ควรทบทวนใหม่ในบาง
ประเด็น (3) ความทา้ทายในการน ากรอบสมรรถนะไปใชง้าน 

จากการทบทวนวรรณกรรมงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการพฒันารูปแบบสมรรถนะ  
จะเห็นไดว้า่ ขั้นตอนการพฒันารูปแบบสมรรถนะส่วนใหญ่ประกอบดว้ย 2 ขั้นตอนหลกั ดงัน้ี 

ขั้นตอนท่ี 1 การเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อจดัท าร่างรูปแบบสมรรถนะ โดยมีวิธีการ
เก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีหลากหลายวิธี เช่น การศึกษาจากเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง การสัมภาษณ์ซ่ึงนิยม
สัมภาษณ์ผูเ้ช่ียวชาญหรือผูบ้ริหารหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง การสนทนากลุ่มกบัผูป้ฏิบติังานในวิชาชีพ
นั้น ๆ การใชแ้บบสอบถามเพื่อส ารวจความคิดเห็นผูป้ฏิบติังานหรือผูเ้ช่ียวชาญในวิชาชีพหรืองาน
นั้น ๆ นกัวิชาการบางท่าน ไดแ้ก่ Patterson et al. (2000) เก็บขอ้มูลดว้ยการสังเกตพฤติกรรมการ
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ปฏิบติังานของกลุ่มตวัอยา่ง และกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และคณะ (2554) จดัสัมมนาเชิงปฏิบติัการเพื่อ
ยกร่างตวัช้ีวดัสมรรถนะก่อนท่ีจะตรวจสอบความถูกตอ้งของตวัช้ีวดัสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน   

ขั้นตอนท่ี 2 การตรวจสอบความถูกตอ้งของร่างรูปแบบสมรรถนะ นักวิชาการ 
มีการใช้วิธีการท่ีแตกต่างกนัในการตรวจสอบความถูกตอ้งของร่างรูปแบบสมรรถนะท่ีจดัท าข้ึน 
นกัวิชาการส่วนใหญ่จะใชก้ารสัมภาษณ์ ใช้แบบสอบถามส ารวจความคิดเห็นจากผูเ้ช่ียวชาญ หรือ
สอบถามผูเ้ช่ียวชาญโดยใช้เทคนิคเดลไฟ (กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และคณะ, 2554; สุปราณี ยมพุก, 
2554; เอกกมล ยศบวัพิศ, 2554; Leung et al., 2016) หรือใชว้ิธีการสนทนากลุ่มผูบ้ริหารหน่วยงาน
หรือผูป้ฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งของร่างรูปแบบสมรรถนะ (นพรัตน์ โพธ์ิศรี
ทอง, 2550) นักวิชาการบางท่าน ได้แก่ กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และคณะ (2554), สุปราณี ยมพุก 
(2554), Chang et al. (2012) ใชว้ิธีการท่ีหลงัจากผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบร่างรูปแบบแลว้ ไดใ้ชส้ถิติ
การวเิคราะห์องคป์ระกอบ (Confirmatory factor analysis) เพื่อยนืยนัรูปแบบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน 

5.2 งานวจัิยทีเ่กีย่วข้องกับการรู้สารสนเทศของบุคลากรด้านสาธารณสุขและบุคลากร
อาชีพต่าง ๆ 

งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศส่วนใหญ่ศึกษากลุ่มนกัศึกษาหรือนกัเรียน
ในสถาบนัการศึกษา พบส่วนน้อยท่ีศึกษากลุ่มคนท างานหรือประชาชนทัว่ไป รวมถึงงานวิจยัท่ี
ศึกษาการรู้สารสนเทศกบับุคลากรด้านสาธารณสุขก็ยงัพบได้น้อย ดงันั้นเพื่อให้เกิดความเขา้ใจ
เก่ียวกบัสภาพการรู้สารสนเทศของบุคลากรสาธารณสุขซ่ึงเป็นบุคลากรผูป้ฏิบติังานวิชาชีพ ผูว้ิจยั
จึงได้คน้หางานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศของบุคลากรสาธารณสุขและบุคลากรอาชีพ 
ต่าง ๆ เพื่อการศึกษาสภาพการรู้สารสนเทศของกลุ่มคนท างาน ซ่ึงพบงานวจิยัดงัต่อไปน้ี 

สุดาวดี ศรีสุดตา และคณะ (2547) ศึกษาการรู้สารสนเทศของนักศึกษาคณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัขอนแก่น ผลการศึกษาพบวา่ นกัศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ส่วนใหญ่
มีการรู้สารสนเทศอยูใ่นระดบัดี เม่ือวเิคราะห์ถึงรายละเอียดทกัษะการรู้สารสนเทศ พบวา่ นกัศึกษา
มีความรู้และทกัษะการรู้สารสนเทศในระดบัดีมากในด้านการก าหนดวิเคราะห์แนวคิดหลกัและ
ประเด็นย่อยของเร่ืองท่ีศึกษาได้ และระดับดีในด้านการรู้จักแหล่งและทรัพยากรสารสนเทศ
ประเภทต่าง ๆ สามารถใชแ้ละเขา้ถึงสารสนเทศในแหล่งและทรัพยากรสารสนเทศแต่ละประเภท
ได้ สามารถค้นหาสารสนเทศจากห้องสมุดและเว็บไซต์ต่าง ๆ ได้ ใช้ฐานข้อมูลได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ประเมินความน่าเช่ือถือของสารสนเทศเบ้ืองตน้ได ้รวบรวมบรรณานุกรมและเขียน
การอ้างอิงได้ แต่อย่างไรก็ตาม ในส่วนทกัษะการรู้สารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งกับการคิด วิเคราะห์ 
สังเคราะห์ นักศึกษายงัท าคะแนนได้ในระดับต ่า ซ่ึงประกอบด้วย ความเข้าใจถึงข้อจ ากัดของ
สารสนเทศท่ีหามาได้ การก าหนดหัวเร่ือง ค าส าคญั และใช้กลยุทธ์ในการสืบค้นสารสนเทศท่ี
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เหมาะสม การตดัสินใจไดว้า่ควรใชส้ารสนเทศจากแหล่งใด และการตดัสินใจวา่สารสนเทศท่ีคน้
คืนมาไดน้ั้นมีความส าคญัและเพียงพอในการตอบสนองความตอ้งการสารสนเทศของเร่ืองท่ีก าลงั
ศึกษา การวเิคราะห์การใชแ้ละบูรณาการสารสนเทศจากแหล่งต่าง ๆ ให้เหมาะสมกบัหวัขอ้รายงาน 
นอกจากน้ียงัพบวา่นกัศึกษามีทกัษะต ่าเก่ียวกบัการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศในการถ่ายโอนหรือส่ง
สารสนเทศทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบค่าคะแนนของการรู้
สารสนเทศของนักศึกษาตามชั้นปีท่ีศึกษา ผลการเรียนและประสบการณ์การเรียนวิชาการรู้
สารสนเทศ พบว่ามีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ส าหรับปัญหาการรู้
สารสนเทศของนกัศึกษา พบวา่ปัญหาในดา้นแหล่งและทรัพยากรสารสนเทศ และสภาพแวดลอ้ม
ในการส่งเสริมการรู้สารสนเทศ นกัศึกษาเห็นว่าเป็นปัญหาน้อย แต่ปัญหาดา้นสภาพแวดลอ้มใน
การส่งเสริมการรู้สารสนเทศ พบว่านักศึกษามีปัญหาในระดบัมากในด้านเคร่ืองคอมพิวเตอร์ท่ี
ใหบ้ริการมีจ านวนไม่เพียงพอ สภาพเคร่ืองคอมพิวเตอร์เก่าหรือช ารุด ใชง้านไม่สะดวก และระบบ
เครือข่ายคอมพิวเตอร์ของมหาวทิยาลยัขดัขอ้งบ่อย ท าใหไ้ม่สะดวก 

น ้ าเงิน เฉลียวพจน์ (2554) ศึกษาการรู้สารสนเทศด้านการบริหารงานองค์การ
บริหารส่วนต าบลของบุคลากรองค์การบริหารส่วนต าบล จงัหวดันครนายก กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ใน
การวจิยั คือ บุคลากรท่ีปฏิบติังานในองคก์ารบริหารส่วนต าบล 40 แห่งในจงัหวดันครนายก ใชก้าร
สุ่มแบบชั้นภูมิและสุ่มอยา่งง่ายตามสัดส่วนบุคลากรในองคก์ารบริหารส่วนต าบลของแต่ละอ าเภอ 
ได้กลุ่มตวัอย่างจ านวน 333 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถาม ผล
การศึกษาพบวา่ บุคลากรองค์การบริหารส่วนต าบลมีการรู้สารสนเทศดา้นการบริหารงานองค์การ
บริหารส่วนต าบลอยู่ในระดบัมากสองดา้น คือ ความส าคญัและประโยชน์ของสารสนเทศ การใช้
และการเผยแพร่สารสนเทศ โดยมีการใช้และการเผยแพร่สารสนเทศเพื่อการบริหารงานองค์การ
บริหารส่วนต าบลอยู่ในระดับมากทุกข้อ ข้อท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสูด คือ เพื่อทราบระเบียบข้อบงัคบั 
กฎหมายท่ีเก่ียวกบัการปฏิบติังาน อบต. ส่วนการเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศบุคลากรองค์การบริหาร
ส่วนต าบลมีการเข้าถึงอยู่ในระดับปานกลาง บุคลากรองค์การบริหารส่วนต าบลมีปัญหาและ
อุปสรรคในการเขา้ถึงสารสนเทศดา้นการบริหารงานองคก์ารบริหารส่วนต าบลโดยรวมอยูใ่นระดบั
ปานกลาง ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ไม่มีแหล่งสารสนเทศท่ีรวบรวมขอ้มูลในเร่ืองการบริหารงาน
องคก์ารบริหารส่วนต าบลไวอ้ยา่งครบถว้น 

Rehman and Ramzy (2004) ศึกษาความตระหนกัรู้และการใช้แหล่งทรัพยากร
สารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์ท่ีศูนยว์ทิยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลยัคูเวต กลุ่มตวัอยา่งคือ นกัวิชาชีพ
สุขภาพจากคณะต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัคูเวต เคร่ืองมือท่ีใช้เก็บรวบรวมขอ้มูลเป็นแบบสอบถาม  
ผลการศึกษาพบวา่ นกัวชิาชีพสุขภาพส่วนใหญ่ใชบ้ริการห้องสมุดบ่อยมาก โดยส่วนมากใชบ้ริการ
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หาขอ้มูลเพื่อท าวิจยั การสอน และพฒันาวิชาชีพของตนเอง นกัวิชาชีพสุขภาพส่วนใหญ่ใชบ้ริการ
แหล่งทรัพยากรสารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์ค่อนขา้งนอ้ย ส่วนใหญ่จะใชบ้ริการแหล่ง Medline ซ่ึงก็
ใช้บริการเพียงระดับปานกลาง เหตุผลท่ีนักวิชาชีพสุขภาพส่วนใหญ่ไม่ใช้แหล่งทรัพยากร
สารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์ คือ ไม่มีเวลา ขาดความตระหนกัรู้ และขาดทกัษะการใชง้าน วิธีการท่ีจะ
พฒันาทกัษะการใช้งานแหล่งทรัพยากรสารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์ท่ีนกัวิชาชีพสุขภาพส่วนใหญ่
เสนอ คือ การเรียนรู้ดว้ยตนเอง รองลงมา คือ การฝึกอบรมอยา่งเป็นทางการโดยบรรณารักษ ์

Al-Daihani and Rehman (2006) ศึกษาความสามารถในการรู้สารสนเทศของ
เจา้หน้าท่ีต ารวจคูเวต ผลการศึกษาพบวา่ เจา้หนา้ท่ีต ารวจคูเวตโดยทัว่ไปมีความสามารถในระดบั
น้อยในเร่ืองการใช้คอมพิวเตอร์และการคน้หาสารสนเทศ โดยเฉพาะความสามารถในเร่ืองการ
ออกแบบฐานขอ้มูล การใช้โปรแกรมแผ่นตารางท าการ การใช้โปรแกรมมลัติมีเดีย การจดัการ
แฟ้มขอ้มูล และความสามารถในการใช้กลยุทธ์ในการคน้หาขอ้มูล แหล่งสารสนเทศท่ีเจา้หน้าท่ี
ต ารวจรับรู้วา่มีประโยชน์ท่ีสุด คือ บนัทึกช่วยจ าและจดหมายเวียนในหน่วยงาน หน่วยงานสังกดัท่ี
แตกต่างกันของเจ้าหน้าท่ีต ารวจส่งผลให้ความสามารถในการใช้คอมพิวเตอร์และการค้นหา
สารสนเทศแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยพบวา่เจา้หนา้ท่ีต ารวจท่ีท างานในแผนกบริการ
สาธารณะและแผนกบริการทัว่ไปจะมีทกัษะความสามารถท่ีสูงกว่าเม่ือเปรียบเทียบกบัเจา้หน้าท่ี
ต ารวจท่ีท างานในแผนกสนามหรือแผนกรักษาความปลอดภยั นอกจากน้ียงัพบวา่ เจา้หนา้ท่ีต ารวจ
ท่ีท างานในแผนกต่างกัน ระดับการศึกษาต่างกัน มียศต่างกัน มีการรับรู้แหล่งสารสนเทศท่ีมี
ประโยชน์ไม่แตกต่างกนั  

Nayda and Rankin (2008) ศึกษาความเขา้ใจเร่ืองการพฒันาทกัษะการรู้สารสนเทศ
และการเรียนรู้ตลอดชีวิตของนกัศึกษาพยาบาลและอาจารยพ์ยาบาล ผลการศึกษาพบวา่ นกัศึกษา
พยาบาลและอาจารยพ์ยาบาลยงัไม่ค่อยเขา้ใจความหมายของการรู้สารสนเทศ มกัเขา้ใจความหมาย
ของการรู้สารสนเทศเป็นเพียงแค่การอ่านออกเขียนได ้หรือการมีทกัษะการเขียนท่ีดี มากกว่าท่ีจะ
เขา้ใจวา่เป็นทกัษะการเขา้ถึงขอ้มูลและการใชข้อ้มูลท่ีมีประสิทธิภาพ นกัศึกษาพยาบาลยงัไม่ค่อย
เข้าใจความเช่ือมโยงระหว่างการรู้สารสนเทศและการเรียนรู้ตลอดชีวิตและความส าเร็จของ
นกัศึกษา นกัศึกษาพฒันาทกัษะการรู้สารสนเทศโดยหาขอ้มูลจากบรรณารักษ ์อาจารย ์และเพื่อน 
มากกว่าการหาข้อมูลออนไลน์และวิธีการอ่ืน ๆ นักศึกษาชั้นปีต้น ๆ มกัจะหาข้อมูลจากเพื่อน 
นกัศึกษาชั้นปีหลงั ๆ มกัจะหาขอ้มูลจากอาจารยแ์ละบรรณารักษ ์นกัศึกษาเขา้ใจว่าความส าเร็จใน
การพฒันาทกัษะการรู้สารสนเทศของนักศึกษาข้ึนอยู่กบัความร่วมมือระหว่างอาจารย์พยาบาล 
บรรณารักษ ์และการใหบ้ริการนกัศึกษา นอกจากน้ี นกัศึกษาพยาบาลเขา้ใจวา่วิชาการรู้สารสนเทศ
ท่ีมีในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิตมีประโยชน์ในการพฒันาทกัษะการคน้หา การเขา้ถึง และ
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การใชเ้อกสารวรรณกรรมต่าง ๆ แต่วิชาการรู้สารสนเทศท่ีไดเ้รียนในชั้นปีท่ี 1 ช่วยให้นกัศึกษามี
ความรู้สารสนเทศไดใ้นระดบัหน่ึงเท่านั้น ยงัขาดการกระตุน้เสริมความรู้อยา่งต่อเน่ืองในชั้นปีหลงั 
ๆ เน่ืองจากไม่ไดมี้กระบวนวิชาท่ีสอนการรู้สารสนเทศหรือมีไดบู้รณาการการรู้สารสนเทศเขา้ไป
ในกระบวนวิชาอ่ืน ๆ ท าให้นักศึกษาขาดทกัษะในการเช่ือมโยงการรู้สารสนเทศไปสู่การเรียนรู้
ตลอดชีวิต ตวัอยา่งเช่น นกัศึกษาเขา้ใจความจ าเป็นในการเขา้ถึงสารสนเทศและใชส้ารสนเทศเพื่อ
ท ารายงานส่งอาจารย ์แต่ไม่สามารถเช่ือมโยงทกัษะน้ีไปสู่การพฒันาวชิาชีพได ้เป็นตน้ 

จากการทบทวนวรรณกรรมงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศของบุคลากร
สาธารณสุขและบุคลากรอาชีพต่าง ๆ จะเห็นไดว้า่ บุคลากรดา้นสาธารณสุขและบุคลากรในอาชีพ
ต่าง ๆ มีทกัษะความสามารถการรู้สารสนเทศระดบัท่ีดีในด้านการเข้าถึงแหล่งสารสนเทศและ 
ใช้สารสนเทศอย่างมีประสิทธิภาพ นักศึกษาพยาบาลมกัใช้แหล่งสารสนเทศบุคคล เช่น เพื่อน 
อาจารย ์บรรณารักษ ์(สุดาวดี ศรีสุดตา, 2547; Nayda & Rankin, 2008) นกัวิชาชีพสุขภาพมกัใช้
แหล่งสารสนเทศสถาบนั คือ ห้องสมุด (Rehman & Ramzy, 2004) และเจา้หนา้ท่ีต ารวจคูเวตมกัใช้
แหล่งสารสนเทศเอกสารภายในหน่วยงาน คือ บนัทึกหรือจดหมายเวียนในหน่วยงาน (Al-Daihani 
& Rehman, 2006) ส่วนทกัษะความสามารถการรู้สารสนเทศของบุคลากรดา้นสาธารณสุขและ
บุคลากรอาชีพต่าง ๆ ท่ีอยูใ่นระดบัท่ีไม่ดี ไดแ้ก่ การเขา้ถึงและใช้กลยุทธ์ในการคน้หาสารสนเทศ
ในคอมพิวเตอร์ อินเตอร์เน็ต และแหล่งสารสนเทศออนไลน์ต่าง ๆ (สุดาวดี ศรีสุดตา, 2547; Al-
Daihani & Rehman, 2006; Nayda & Rankin, 2008; Rehman & Ramzy, 2004) ส่วนหน่ึงมีปัญหา
การเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศเน่ืองจากไม่มีแหล่งสารสนเทศท่ีเพียงพอในพื้นท่ี (น ้ าเงิน เฉลียวพจน์, 
2554) และปัญหาการบูรณาการสารสนเทศท่ีคน้หามาไดใ้ห้เขา้กบัความรู้เดิมท่ีมีอยู ่(สุดาวดี ศรีสุด
ตา, 2547) 



บทที ่ 3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 
 

การวิจยัเร่ือง “การพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชา-
การสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย” เป็นการวิจยัและพฒันา 
(Research and Development) ผูว้จิยัไดแ้บ่งขั้นตอนการศึกษาออกเป็น 2 ระยะ ดงัน้ี 

ระยะท่ี 1 การสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย แบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขัน้ตอนท่ี 1 การศึกษาแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ได้แก่ แนวคิดการรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพ สมรรถนะการรู้สารสนเทศ บทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุข 
ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และแนวคิดการสร้างรูปแบบสมรรถนะ 

ขัน้ตอนท่ี 2 การสร้างร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกเก่ียวกับ
พฤติกรรมนักวิชาการสาธารณสุขท่ีมีผลงานโดดเด่นในเร่ืองการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพท่ี
สอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขและภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล เพื่อก าหนดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะเพื่อการจดัท าร่างกรอบสมรรถนะ  

ขัน้ตอนท่ี 3 การประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญเพื่อรับรองร่างกรอบสมรรถนะการ
รู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
ประเทศไทยท่ีสร้างข้ึน  

ขั้นตอนท่ี 4 การสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ซ่ึงในงานวิจยัน้ี คือ 
คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทย 

ระยะท่ี 2 การตรวจสอบความสามารถในการน าไปประยุกตใ์ชข้องรูปแบบสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
ประเทศไทยท่ีสร้างข้ึน โดยวธีิการดงัน้ี  

ขั้นตอนท่ี 5  การน าคู่ มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนไปทดลองใช้ประเมิน
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกลุ่มตวัอยา่ง 3 แห่ง 
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ระยะและขั้นตอนการด าเนินวจิยัน าเสนอโดยแผนภูมิดงัน้ี 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ระยะที ่1 กำรสร้ำงรูปแบบสมรรถนะกำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพของนกัวชิำกำรสำธำรณสุขในโรงพยำบำล
ส่งเสริมสุขภำพต ำบลในประเทศไทย 

ขั้นตอนท่ี 1 การศึกษาแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  
1. แนวคิดการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 
2. สมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
3. สมรรถนะ บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุข 
4. ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
5. แนวคิดการสร้างรูปแบบสมรรถนะ 
 
 

ได ้ผลสรุปแนวคิดเก่ียวกบั
องคป์ระกอบการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพของนกัวชิาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศ
ไทย 

ขั้นตอนท่ี 2 การสมัภาษณ์เชิงลึกเก่ียวกบัพฤติกรรมนกัวชิาการสาธารณสุข
ท่ีมีผลงานโดดเด่นในเร่ืองการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีสอดคลอ้งกบั
บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขและภารกิจของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ได ้ร่างกรอบสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นกัวชิาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลในประเทศไทย 

 
ขั้นตอนท่ี 3 การประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญเพ่ือรับรอง
ร่างกรอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน  

ได ้กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทยท่ีสมบูรณ์ 

 

ขั้นตอนท่ี 5 การน าคู่มือสมรรถนะท่ีไดไ้ปทดลองใช้
ประเมินนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 3 แห่ง 

ระยะที ่2 กำรตรวจสอบควำมสำมำรถในกำรน ำไปประยุกต์ใช้ของรูปแบบสมรรถนะกำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพ
ของนกัวชิำกำรสำธำรณสุขในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลในประเทศไทย 

ได ้คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทยท่ีสมบูรณ์ 

 

ขั้นตอนท่ี 4 การสร้างคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย  

ได ้คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทย 
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การด าเนินงานตามขั้นตอนการวจิยัทั้ง 2 ระยะ มีรายละเอียดดงัน้ี 
 

ระยะที ่1  กำรสร้ำงรูปแบบสมรรถนะกำรรู้สำรสนเทศด้ำนสุขภำพของนักวชิำกำรสำธำรณสุข 
ในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลในประเทศไทย 
 

ระยะน้ีแบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 
ขั้นตอนที่ 1 การศึกษาแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ

ของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอนการศึกษาเอกสาร แนวคิด ทฤษฎี วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั

บทบาท หน้าท่ี และสมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุข สมรรถนะการรู้สารสนเทศ การรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพ ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และแนวคิดการพฒันา
รูปแบบสมรรถนะ ผูว้ิจยัไดว้ิเคราะห์เอกสารทั้งหมดโดยใช้วิธีวิเคราะห์เน้ือหา (Content analysis) 
และท าการสังเคราะห์เน้ือหาเพื่อให้ไดผ้ลสรุปแนวคิดเก่ียวกบัองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย บทบาท
หนา้ท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เพื่อเป็นขอ้มูลในการสร้าง
แนวค าถามในการสัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่งนกัวชิาการสาธารณสุขในขั้นตอนท่ี 2  

ขั้นตอนที่ 2 การสร้างร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย โดยการสัมภาษณ์เชิง
ลึกเก่ียวกบัพฤติกรรมนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลเพื่อประกอบการสร้างร่างกรอบ
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลในประเทศไทย ขั้นตอนน้ีเป็นการวิจยัเชิงคุณภาพโดยใช้วิธีการสัมภาษณ์ เน่ืองจากการ
สัมภาษณ์เป็นวธีิท่ีเหมาะสมท่ีสุดท่ีจะไดข้อ้มูลเชิงลึกเก่ียวกบัความคิดเห็น ความเช่ือ และความรู้สึก
ของกลุ่มตวัอยา่ง โดยเฉพาะความจริงท่ีเก่ียวกบัพฤติกรรมของมนุษย ์ซ่ึงจะไดข้อ้มูลท่ีละเอียดกว่า
วธีิการเก็บขอ้มูลอ่ืน ๆ เช่น การสังเกต หรือการใชแ้บบสอบถาม (สุภางค ์จนัทวานิช, 2555, น. 102; 
Pickard, 2007, p. 181) ผูว้ิจยัคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างตามหลกัการวิจยัเชิงคุณภาพท่ีคดัเลือกกลุ่ม
ตวัอย่างโดยมุ่งให้มีความสอดคลอ้งตามทฤษฎีมากกว่าหลกัการทางสถิติ เพราะการคดัเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีมีคุณลกัษณะสอดคลอ้งกบัขอ้เสนอเชิงทฤษฎีนั้น ท าให้ผูว้ิจยัสามารถทดสอบและพฒันา
ทฤษฎี ตลอดจนสามารถเสนอเป็นขอ้สรุปทัว่ไปได ้(Silverman, 2010) ผูว้ิจยัจึงเลือกนกัวิชาการ
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สาธารณสุขท่ีมีผลงานวชิาการโดดเด่นเพื่อให้สอดคลอ้งกบัแนวคิด ทฤษฎีการรู้สารสนเทศ ดงัท่ีจะ
กล่าวต่อไปน้ี 

 
2.1 ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 

 ประชากร คือ นักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลท่ีไดรั้บรางวลัผลงานวิชาการดีเด่นในระดบัจงัหวดั ซ่ึงจดัโดยส านกังานสาธารณสุข
ประจ าจงัหวดัทุกจงัหวดั ในช่วงเวลาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2552 - พ.ศ. 2556 มีจ านวนประมาณ 760 คน 
ผูว้ิจยัคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยวิธีเลือกแบบจ าเพาะเจาะจง (Purposive sampling) จากนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีได้รับรางวลัผลงานวิชาการดีเด่นในระดับ
จงัหวดัข้ึนไปอย่างน้อย 2 รางวลั และมีผลงานวิจยั ผลงานวิชาการ หรือผลงานนวตักรรมอย่าง
ต่อเน่ือง ไดจ้  านวน 10 คน (รายช่ือกลุ่มตวัอย่างแสดงในภาคผนวก จ) นกัวิชาการสาธารณสุขท่ีมี
ผลงานวชิาการดีเด่นจะมีคุณลกัษณะของความเป็นนกัวจิยัซ่ึงมีคุณลกัษณะท่ีส าคญั คือ รู้จกัแสวงหา
ความรู้ใหม่ ๆ ท่ีทนัสมยัดว้ยวิธีการท่ีหลากหลายเพื่อใชใ้นการท าวิจยัให้ประสบความส าเร็จ รู้จกั
แปลความหมาย ประเมินข้อมูลท่ีค้นควา้มาได้ และน าเสนอข้อมูลท่ีได้อย่างมีคุณภาพ มีความ
ซ่ือสัตยใ์นการท าวิจยั และหมัน่หาความรู้เพิ่มเติมอย่างสม ่าเสมอ (Stefanadis, 2006) คุณลกัษณะ
ของนกัวชิาการสาธารณสุขท่ีเป็นนกัวจิยัดงัท่ีกล่าวมาสอดคลอ้งกบัคุณสมบติัของผูรู้้สารสนเทศ 

2.2 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 

2.2.1 การพฒันาเคร่ืองมือ 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลเป็นแบบสัมภาษณ์เชิงลึกแบบก่ึงมี

โครงสร้าง ใช้สัมภาษณ์พฤติกรรมท่ีเก่ียวข้องกับการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัสร้างข้ึนมาจากการทบทวนวรรณกรรมท่ี
เก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ แนวคิดการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ สมรรถนะการรู้สารสนเทศ บทบาทหน้าท่ี
ของนกัวชิาการสาธารณสุข ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัน าแบบสัมภาษณ์ท่ี
สร้างข้ึนไปให้ผูท้รงคุณวุฒิจ  านวน 5 คน ประกอบดว้ย อาจารยม์หาวิทยาลยัท่ีเช่ียวชาญดา้นการรู้
สารสนเทศจ านวน 2 คน อาจารยม์หาวิทยาลยัท่ีเช่ียวชาญดา้นการสาธารณสุขจ านวน 2 คน และ
สาธารณสุขอ าเภอจ านวน 1 คน (รายช่ือผู ้ทรงคุณวุฒิแสดงในภาคผนวก จ) (หนังสือเชิญ
ผูท้รงคุณวุฒิพิจารณาเคร่ืองมือวิจยัแสดงในภาคผนวก ก) เป็นผูต้รวจสอบคุณภาพแนวค าถามท่ีใช้
ในการสัมภาษณ์ ซ่ึงครอบคลุมความตรงตามเน้ือหา (Content validity) ความชดัเจนของค าถาม 
(Clarity) ความเหมาะสมของค าถาม (Appropriateness) และความเหมาะสมของการจดัล าดบัค าถาม
ในการสัมภาษณ์ (Sequence of the questions) ผูว้ิจยัท าการแกไ้ขปรับปรุงแบบสัมภาษณ์ตาม
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ขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญ จดัท าเป็นร่างแบบสัมภาษณ์ (ร่างแบบสัมภาษณ์ท่ีปรับตามค าแนะน า
ของผูเ้ช่ียวชาญแสดงในภาคผนวก ฉ1)   

2.2.2 การทดสอบเคร่ืองมือ 
ผูว้ิจยัน าร่างแบบสัมภาษณ์ท่ีไดไ้ปทดลองสัมภาษณ์นกัวิชาการสาธารณสุข

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีมีผลงานวจิยัดีเด่นและไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน น าผล
ท่ีไดจ้ากการทดลองสัมภาษณ์ไปปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เพื่อปรับปรุงแกไ้ขแนวค าถาม
และวธีิการสัมภาษณ์ในแต่ละองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพให้มีความละเอียดและ
ชดัเจนมากข้ึน หลงัจากนั้นทดลองสัมภาษณ์ซ ้ ากบักลุ่มตวัอยา่งคนเดิมอีกรอบ น าผลท่ีไดไ้ปปรึกษา
กับอาจารย์ท่ีปรึกษาดุษฎีนิพนธ์อีกคร้ังหน่ึง ซ่ึงรอบน้ีให้แก้ไขโดยให้เพิ่มข้อค าถามย่อยเพื่อ
สอบถามถึงวิธีการและพฤติกรรมการปฏิบติัท่ีละเอียดเพิ่มเติมในแต่ละองค์ประกอบของการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ จากนั้นผูว้ิจยัจึงน าแบบสัมภาษณ์ฉบบัสมบูรณ์ไปเก็บรวบรวมขอ้มูลจาก
กลุ่มตวัอยา่งจริง (แบบสัมภาษณ์ฉบบัสมบูรณ์แสดงในภาคผนวก ฉ2)  

2.3 กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 ผูว้ิจยัท าหนงัสือขอความอนุเคราะห์เก็บขอ้มูลเพื่อการวิจยัท่ีลงนามโดยประธาน

กรรมการประจ าสาขาวิชาศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช (แสดงในภาคผนวก ข) 
ผูว้ิจยัท าการสัมภาษณ์กลุ่มตวัอย่างทุกคนดว้ยตวัเอง โดยเดินทางไปสัมภาษณ์กลุ่มตวัอย่างทุกคน  
ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีกลุ่มตวัอย่างปฏิบติังาน ก่อนการสัมภาษณ์ทุกคร้ัง ผูว้ิจยัจะ
อธิบายถึงความเป็นมา วตัถุประสงค ์ประโยชน์ และความส าคญัของงานวิจยั เพื่อให้กลุ่มตวัอย่าง
เขา้ใจ จากนั้นจะใหก้ลุ่มตวัอยา่งลงนามในเอกสารยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั (แสดงในภาคผนวก ฉ3) 
ระยะเวลาท่ีใชใ้นการสัมภาษณ์โดยเฉล่ียประมาณ 1 ชัว่โมง ข้ึนอยูก่บัความสะดวกและเน้ือหาของ
ผูใ้ห้สัมภาษณ์ในแต่ละคน โดยอยู่ในช่วงเวลาตั้งแต่ 40 นาที จนถึง 1 ชัว่โมง 30 นาที ผูว้ิจยัไดจ้ด
บนัทึกขอ้มูลจากการสัมภาษณ์ลงในสมุด และบนัทึกเสียงสัมภาษณ์โดยใช้เคร่ืองบนัทึกเสียง โดย
ขออนุญาตผูใ้หส้ัมภาษณ์ก่อนบนัทึกเสียงทุกคร้ัง ระยะเวลาในการเก็บขอ้มูลดว้ยการสัมภาษณ์น้ีใช้
เวลาประมาณ 5 เดือน ระหวา่งเดือนพฤศจิกายน 2556 – เดือนเมษายน 2557 

2.4 กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
ในการวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์ ผูว้ิจยัใชห้ลกัการวิเคราะห์ขอ้มูลเชิง

คุณภาพซ่ึงมีกระบวนการวิเคราะห์เป็น 4 ขั้น ไดแ้ก่ (1) ขั้นการจดัระเบียบขอ้มูล (2) ขั้นการแสดง
ขอ้มูล (3) ขั้นการหาขอ้สรุป ตีความ (4) ขั้นการตรวจสอบความถูกตอ้งและความน่าเช่ือถือของผล
การวเิคราะห์ขอ้มูล (ชาย โพธิสิตา, 2554) ซ่ึงมีรายละเอียดในแต่ละขั้นดงัต่อไปน้ี  
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2.4.1 ข้ันการจัดระเบียบข้อมูล ผูว้ิจยัไดท้  าการจดัระเบียบขอ้มูลในสองดา้น คือ 
ดา้นกายภาพและดา้นเน้ือหา โดยมีรายละเอียดในแต่ละดา้นดงัน้ี 

1) การจัดระเบียบทางกายภาพของข้อมูล ผูว้ิจยัท าการถอดบทสัมภาษณ์จาก
เคร่ืองบนัทึกเสียงแบบชนิดค าต่อค า โดยมีการขดัเกลาภาษาบา้งเล็กนอ้ย เพื่อให้ไดข้อ้ความท่ีอ่าน
ง่าย สละสลวย แต่ยงัคงเน้ือความและความหมายเดิมทั้งหมด หลงัจากถอดบทสัมภาษณ์แลว้เสร็จ 
ผูว้ิจยัไดจ้ดัส่งเน้ือหาการถอดบทสัมภาษณ์ไปให้กลุ่มตวัอย่างผูใ้ห้สัมภาษณ์ไดต้รวจสอบและให้
ความเห็นชอบทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ (e-mail) ซ่ึงกลุ่มตัวอย่างทุกคนให้ความเห็นชอบ 
(ตวัอย่างจดหมายตอบแสดงความเห็นชอบในการถอดบทสัมภาษณ์จากกลุ่มตวัอย่างแสดงใน
ภาคผนวก ญ) ส าหรับการจัดเก็บข้อมูลท่ีได้จากการสัมภาษณ์ ผู ้วิจ ัยบันทึกเก็บไวเ้ป็นไฟล์
อิเล็กทรอนิกส์แยกเป็นโฟล์เดอร์ของผูใ้ห้สัมภาษณ์แต่ละคน ซ่ึงประกอบดว้ยขอ้ความการถอดบท
สัมภาษณ์ รูปถ่ายการสัมภาษณ์ ไฟล์เสียงสัมภาษณ์ ผูว้ิจ ัยได้เก็บรักษาไฟล์เหล่าน้ีไวท่ี้เคร่ือง
คอมพิวเตอร์ส่วนตวั และส าเนาแยกเก็บไวท่ี้ฮาร์ดดิสก์ภายนอกอีกท่ีหน่ึงเพื่อความปลอดภยัและ
ป้องกนัการสูญหายของขอ้มูล เม่ือมีการเปล่ียนแปลงเพิ่มเติมขอ้มูล ผูว้ิจยัจะส ารองขอ้มูลใหม่ทุก
คร้ังไวใ้นฮาร์ดดิสก์ภายนอก ส าหรับขอ้มูลทั้งหมดจะถูกเก็บรักษาไวเ้ป็นความลบั ผูท่ี้ไม่เก่ียวขอ้ง
กบัการวิจยัไม่สามารถเขา้ถึงขอ้มูลเหล่าน้ีได ้ และในการน าเสนอขอ้มูลจะมีการอา้งอิงโดยใช้ค  า
เรียกอ่ืนท่ีเป็นรหสัเฉพาะ โดยไม่ใชช่ื้อ นามสกุลจริงของกลุ่มตวัอยา่ง  

2) การจัดระเบียบเนื้อหาของข้อมูล  ผูว้ิจ ัยท าการจดัระเบียบเน้ือหาของ
ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์ โดยแบ่งขั้นตอนการวิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อจดัระเบียบเน้ือหาออกเป็น 2 
ขั้นตอนหลกั ไดแ้ก่ การจดัระเบียบเน้ือหาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ และการจดั
ระเบียบเน้ือหาท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะ ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี  

(1) การจัดระเบียบเนื้อหาท่ีเก่ียวข้องกับการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ  
ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัวิเคราะห์เน้ือหาขอ้มูลโดยมุ่งเนน้ไปท่ีเน้ือหาขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัองคป์ระกอบ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพและท าการให้รหสัท่ีสอดคลอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพในแต่
ละองคป์ระกอบ โดยมีระดบัการให้รหสั 2 ระดบัดงัน้ี (Bernard & Ryan, 2010) (ตวัอยา่งการให้
รหสัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพแสดงในภาคผนวก ช)  

ก)  การให้รหัสการ รู้สารสนเทศด้านสุขภาพตามโครงสร้าง 
(Structural coding) ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัใช้แนวทางแบบนิรนัยโดยก าหนดบญัชีรายการรหัสไว้
ล่วงหน้า รหัสเหล่าน้ีไดม้าจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวกบัมาตรฐานการรู้สารสนเทศและ
สมรรถนะดา้นสารสนเทศในงานสาธารณสุข และสังเคราะห์เป็นองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพ รหัสกลุ่มน้ีจะสอดคล้องกับโครงสร้างข้อค าถามในการสัมภาษณ์ แต่ละข้อค าถามจะ
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หมายถึงรหสัขององคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพในแต่ละองคป์ระกอบ ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่ง
จะตอบตามองค์ประกอบท่ีถาม รหัสกลุ่มน้ี ไดแ้ก่ SCOPE (ก าหนดชนิดและขอบเขตของความ
ตอ้งการสารสนเทศและแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพ), ACCESS (เข้าถึงข้อมูลและแหล่ง
สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีตอ้งการไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศท่ี
ทนัสมยัในการคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง), EVALUATE (ประเมินคุณภาพสารสนเทศดา้น
สุขภาพท่ีคน้หาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ), APPLY (ประยกุตใ์ชส้ารสนเทศดา้นสุขภาพในการท างาน
สาธารณสุขและน าเสนอเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพไดอ้ย่างมีประสิทธิผล), ETHICS 
(เขา้ใจบริบททางสังคมเก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึงสารสนเทศดา้นสุขภาพอย่างถูกตอ้งตามหลกั
จริยธรรมและกฎหมาย) และ LEARN (ตระหนกัวา่การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพน าไปสู่การเรียนรู้
ตลอดชีวติ) 

ข) การให้รหัสการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพตามเน้ือหาใจความ 
(Thematic coding) ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัใชแ้นวทางแบบอุปนยัในการจดักลุ่มเน้ือหาพฤติกรรมท่ีได้
จากการสัมภาษณ์ท่ีสอดคลอ้งกบัการให้รหสัตามโครงสร้างในขั้นตอนแรก ในแต่ละองคป์ระกอบ
จะมีกลุ่มเน้ือหาใจความย่อย ๆ หลายกลุ่มท่ีสอดคลอ้งกบัรหัสท่ีให้ เน้ือหาพฤติกรรมท่ีมีลกัษณะ
คล้ายกันจะถูกจัดอยู่ในกลุ่มเดียวกันตามองค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพทั้ ง 6 
องคป์ระกอบ 

(2) การจัดระเบียบเนื้อหาท่ีเก่ียวข้องกับสมรรถนะ  ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยั
วิเคราะห์เน้ือหาขอ้มูลท่ีได้จากขั้นตอนการจดัระเบียบเน้ือหาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพ โดยมุ่งเนน้ไปท่ีการวิเคราะห์เน้ือหาขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมตามองคป์ระกอบการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ และท าการให้รหัสสมรรถนะ ขั้นตอนน้ีมีระดบัการให้รหัส 2 ระดบัดงัน้ี 
(Bernard & Ryan, 2010) (ตวัอยา่งการใหร้หสัท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะแสดงในภาคผนวก ช) 

ก) การให้รหัสสมรรถนะตามโครงสร้าง (Structural coding) 
ในขั้นตอนน้ีผูว้จิยัใชแ้นวทางแบบนิรนยัโดยน ารายช่ือสมรรถนะมาใหร้หสั โดยมุ่งเนน้ให้รหสัดว้ย
สมรรถนะทัว่ไป (General competencies) ส าหรับเหตุผลในการเลือกใชส้มรรถนะทัว่ไปในการให้
รหัสและสร้างรูปแบบสมรรถนะในงานวิจยัเร่ืองน้ี เพราะสมรรถนะทัว่ไปเป็นส่ิงท่ีบ่งบอกถึง
พฤติกรรมของผูป้ฏิบติังานท่ีจะท างานให้ประสบความส าเร็จ โดยมิได้ค  านึงถึงลกัษณะงานหรือ
ประเภทของงาน (Human Resource Systems Group, 2015) หมายความวา่สมรรถนะทัว่ไปสามารถ
ใชว้ดัพฤติกรรมในงานทุกต าแหน่ง ทุกประเภท ซ่ึงในงานวจิยัน้ีจะเห็นไดว้า่นกัวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีงานหลายบทบาทหน้าท่ี ผูว้ิจยัจึงพิจารณาเลือกสมรรถนะ
ทัว่ไปในการวดัพฤติกรรมและสร้างรูปแบบสมรรถนะ และรหสัสมรรถนะทัว่ไปท่ีให้จะมีนิยามท่ี
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สอดคล้องกบัการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพในแต่ละองค์ประกอบ รายช่ือสมรรถนะทัว่ไปเหล่าน้ี
ไดม้าจากพจนานุกรมสมรรถนะของหน่วยงานหลายแห่ง การทบทวนวรรณกรรม หรือผูว้ิจยัสร้าง
ข้ึนเอง ดงัต่อไปน้ี   

- Behavioural Competency Dictionary ของบริษทั McInnes 
Cooper (n.d.) สมรรถนะท่ีน ามาใช ้ไดแ้ก่ Commitment to learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้), 
Communication (การส่ือสาร), Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย)์, Problem solving 
thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา), Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ), Result orientation 
(การมุ่งเนน้ผลลพัธ์)  

- พจนานุกรมสมรรถนะของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการ
พลเรือน (2548) สมรรถนะท่ีน ามาใช้ ไดแ้ก่ Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), Teamwork 
(การท างานเป็นทีม)  

- Big6 (2014) สมรรถนะท่ีน ามาใช ้ไดแ้ก่ Information seeking 
strategy (กลยทุธ์การแสวงหาสารสนเทศ)  

- หนงัสือ “การคิดเชิงสร้างสรรค์” ของเกรียงศกัด์ิ เจริญวงศศ์กัด์ิ 
(2545) สมรรถนะท่ีน ามาใช ้ไดแ้ก่ Creative thinking (การคิดสร้างสรรค)์  

- หนังสือ “การคิดเชิงวิพากษ์” ของเกรียงศกัด์ิ เจริญวงศ์ศกัด์ิ 
(2545) และนิยาม “Critical thinking” ของ Rio Salado College (n.d.) สมรรถนะท่ีน ามาใช ้ไดแ้ก่ 
Critical thinking (การคิดเชิงวพิากษ)์  

- สมรรถนะท่ีผู ้วิจ ัยสร้างข้ึนเองจ านวน 2 สมรรถนะ ได้แก่ 
สมรรถนะ Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน) ผูว้ิจยัสร้างข้ึนโดยประยุกตจ์ากนิยาม
สมรรถนะ Organizational understanding ของบริษทั McInnes Cooper (n.d.) เพื่อให้ครอบคลุม
พฤติกรรมการท างานกบัชุมชนซ่ึงเป็นบทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีต้องแสวงหาสารสนเทศและเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศในชุมชน และ
สมรรถนะ Search skill (ทกัษะการคน้หาขอ้มูล) ผูว้ิจยัสร้างข้ึนโดยประยุกตจ์ากเทคนิคการคน้คืน
สารสนเทศ (สีปาน ทรัพยท์อง, 2553) เพื่อให้ครอบคลุมพฤติกรรมการสืบคน้ขอ้มูลจากแหล่ง
สารสนเทศต่าง ๆ โดยเฉพาะสารสนเทศออนไลน์ซ่ึงกลุ่มตัวอย่างนักวิชาการสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลนิยมใชค้น้หาขอ้มูลมากข้ึนในปัจจุบนั  
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ข) การให้รหัสสมรรถนะตามเน้ือหาใจความ (Thematic coding)  
ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัใชแ้นวทางแบบอุปนยัในการจดักลุ่มเน้ือหาท่ีไดใ้นขั้นตอนท่ีผ่านมา ท าการให้
รหสัสมรรถนะท่ีสอดคลอ้งกบัเน้ือหาท่ีจดักลุ่มไวแ้ละสอดคลอ้งกบัองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพในแต่ละองคป์ระกอบ พฤติกรรมท่ีคลา้ยกนัจะถูกสรุปจดัอยูใ่นรหสัสมรรถนะเดียวกนั 

2.4.2 ข้ันการแสดงข้อมูล ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัน าเอาขอ้มูลท่ีให้รหัสสมรรถนะ
เดียวกนัมารวมกนัไวอ้ย่างเป็นระเบียบโดยใชโ้ปรแกรม Microsoft Word 2010 ผูว้ิจยัจดัรหัสเป็น
กลุ่มแยกตามองค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพทั้ง 6 องค์ประกอบ รหัสสมรรถนะท่ีมี
ความถ่ีสูง หมายถึงกลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมดา้นนั้นบ่อยคร้ัง จะถูกเรียงล าดบัแสดงไวใ้นล าดบัตน้
ของแต่ละองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ผูว้ิจยัไดท้  าตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพเพื่อแจก
แจงใหเ้ห็นอยา่งชดัเจนวา่ในแต่ละองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพประกอบดว้ยรหสั
สมรรถนะใดบา้ง รหัสใดมีความถ่ีมากน้อยเพียงใด และสามารถเปรียบเทียบความแตกต่างของ
ขอ้มูลพฤติกรรมตามรหัสสมรรถนะของกลุ่มตวัอย่างทั้ง 10 คนไดอ้ยา่งสะดวก สามารถวิเคราะห์
เพื่อหาขอ้สรุปของพฤติกรรมในแต่ละสมรรถนะเพื่อการจดัท าร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยใน
ขั้นตอนต่อไป (รายละเอียดของตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพอยูใ่นภาคผนวก ซ) 

2.4.3 ข้ันการหาข้อสรุป ตีความ ผูว้ิจยัน าขอ้มูลท่ีจดักลุ่มตามรหัสสมรรถนะมา
ตีความสรุปเป็นประเด็นส าคญัเพื่อให้ไดพ้ฤติกรรมตามสมรรถนะท่ีสมบูรณ์ โดยการตีความสร้าง
ขอ้สรุปผูว้จิยัใชว้ธีิการหลากหลายตามแนวคิดของ Miles and Huberman (1994) ดงัน้ี  

1) การมองหาแบบแผนหรือประเดน็ส าคัญท่ีปรากฏขึน้มาจากข้อมูล ผูว้ิจยัคดั
เอาเฉพาะประเด็นส าคญัท่ีเป็นพฤติกรรมตามสมรรถนะมาเรียบเรียงใหม่ให้เป็นแนวทางเดียวกนั
และเขา้ใจง่าย 

2) การจัดกลุ่มประเภทส่ิงต่าง ๆ ผูว้จิยัจดักลุ่มขอ้มูลตามพฤติกรรม พฤติกรรม
คลา้ยกนัจะถูกจดัไวใ้นกลุ่มเดียวกนั และใหร้หสัสมรรถนะเดียวกนั 

3) การใช้ตัวเลขช่วย ผูว้จิยันบัพฤติกรรมตามสมรรถนะ พฤติกรรมท่ีมีความถ่ี
สูงจะถูกจดัไวใ้นล าดบัตน้ขององคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 

4) การมองหาความเหมือนความต่างของเร่ืองท่ีจะวิเคราะห์และจดักลุ่มเร่ืองท่ี
คลา้ยกนัไวภ้ายใตม้โนทศัน์เดียวกนั ผูว้ิจยัไดจ้ดัท าตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพเปรียบเทียบพฤติกรรม
ของแต่ละสมรรถนะของแต่ละคนให้เห็นชดัเจน (แสดงในภาคผนวก ซ) ผูว้ิจยัจดักลุ่มรวมลกัษณะ
ขอ้มูลพฤติกรรมคลา้ยกนัเขา้ไวด้ว้ยกนั 
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5) การเช่ือมโยงหลักฐานอย่างมีเหตุผลและสร้างขอ้สรุปเชิงแนวคิดทฤษฎีท่ีมี
เหตุผล สอดคลอ้งกบัขอ้เท็จจริง ผูว้ิจยัสร้างขอ้สรุปท่ีไดเ้ป็นร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพท่ีประกอบไปดว้ยรายการสมรรถนะแยกตามองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 
ในแต่ละสมรรถนะจะมีรายละเอียดของพฤติกรรมท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์และสังเคราะห์ขอ้มูลใน
ขั้นตอนท่ีผา่นมา โดยเรียงล าดบัตามความถ่ีพฤติกรรม (ร่างกรอบสมรรถนะแสดงในภาคผนวก ฌ) 

2.4.4 ข้ันการตรวจสอบความถูกต้องและความน่าเช่ือถอืของผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
การตรวจสอบความถูกต้องและความน่าเช่ือถือของผลการวิเคราะห์ข้อมูล ผูว้ิจยัใช้ทั้ งวิธีการ
ตรวจสอบภายในและวธีิการตรวจสอบภายนอก (ชาย โพธิสิตา, 2554) ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี  

1) การตรวจสอบภายใน ผูว้จิยัตรวจสอบแหล่งท่ีมาของขอ้มูล ในการวิจยัคร้ัง
น้ีผูว้ิจยัคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจงโดยคดัเลือกจากนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีมีผลงานวิชาการดีเด่นซ่ึงสามารถให้ขอ้มูลเก่ียวกบัการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพไดอ้ย่างมีคุณภาพ สอดคลอ้งกบัค าถามการวิจยัเร่ืองน้ี ผูว้ิจยัไดใ้ช้เวลาท่ีเหมาะสมในการ
สัมภาษณ์กลุ่มตวัอย่าง การวิเคราะห์ขอ้มูลได้ท าตามหลักการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพอย่าง
เคร่งครัด ขอ้มูลท่ีวเิคราะห์แลว้ถูกจดัเก็บอยา่งปลอดภยัและสามารถตรวจสอบได ้ 

2) การตรวจสอบภายนอก ผูว้ิจยัถอดบทสัมภาษณ์แบบค าต่อค าและส่งให้
กลุ่มตวัอยา่งตรวจสอบความถูกตอ้ง เพื่อใหม้ัน่ใจวา่ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลมาอยา่งถูกตอ้งและลด
อคติจากการบิดเบือนขอ้มูล (ตวัอยา่งจดหมายตอบแสดงความเห็นชอบในการถอดบทสัมภาษณ์จาก
กลุ่มตวัอยา่งผูใ้ห้ขอ้มูลแสดงในภาคผนวก ญ) และผูว้ิจยัยงัไดห้าความน่าเช่ือถือของการวิเคราะห์
ขอ้มูลดว้ยวิธีการทดสอบ Intercoder reliability โดยให้นกัวิจยัอีกคนหน่ึงร่วมวิเคราะห์และให้รหสั
ขอ้มูลชุดเดียวกนัและเปรียบเทียบความสอดคลอ้งของการให้รหัสโดยใช้สถิติ Cohen’s Kappa 
statistics ค่าท่ีได ้คือ Kappa = 0.715 แสดงถึงความสอดคลอ้งกนัในระดบัสูง ตามหลกัเกณฑ์การ
พิจารณาค่าของ Kappa ท่ีเสนอโดย Landis and Koch (1977) แสดงให้เห็นว่าการให้รหัสคร้ังน้ี
ไดรั้บการตรวจสอบจากผูว้ิจยัอีกคนหน่ึง ท าให้เพิ่มความน่าเช่ือถือของการวิเคราะห์ขอ้มูลมากข้ึน 
(ผลการวเิคราะห์ความสอดคลอ้งดว้ยสถิติ Kappa statistics แสดงในภาคผนวก ฎ) 

ผลจากการวิเคราะห์ขอ้มูลจากการสัมภาษณ์คร้ังน้ี ผูว้ิจยัได้น าไปสร้างเป็น
ร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย (ภาคผนวก ฌ) โดยเพิ่มเติมนิยามของแต่ละสมรรถนะ  
ซ่ึงผูว้ิจยัสังเคราะห์จากนิยามตามความหมายเดิมของแหล่งท่ีน ามา พฤติกรรมและนิยามในแต่ละ
สมรรถนะจะสอดคลอ้งกบัองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพดา้นนั้น ๆ จากนั้นผูว้ิจยัน าร่าง
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กรอบสมรรถนะท่ีได้ไปให้ผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบในการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญในขั้นตอนท่ี 3 
ต่อไป 

ขั้นตอนที่ 3 การประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญเพื่อรับรองร่างกรอบสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศ
ไทยท่ีสร้างข้ึน 

ขั้นตอนน้ีจดัท าข้ึนโดยมีวตัถุประสงค์ส าคญัเพื่อให้ผูเ้ช่ียวชาญวิพากษ์ ตรวจสอบ
เน้ือหา ความถูกต้อง และความน่าเช่ือถือของร่างกรอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน โดยมีรายละเอียด
ดงัต่อไปน้ี 

3.1 กำรก ำหนดผู้เช่ียวชำญในกำรประชุมกลุ่ม 
ผูเ้ช่ียวชาญ ประกอบดว้ยผูเ้ช่ียวชาญ 2 กลุ่ม คือ ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการรู้สารสนเทศ

จ านวน 3 คน ผูเ้ช่ียวชาญด้านการสาธารณสุขจ านวน 4 คน รวมทั้งหมด 7 คน สอดคล้องกบั
นกัวิชาการส่วนใหญ่ท่ีเห็นว่าการประชุมกลุ่มหรือสนทนากลุ่มควรมีจ านวนผูเ้ขา้ร่วมประชุมอยู่
ระหวา่ง 6-8 คน (ชาย โพธิสิตา, 2554; นิศา ชูโต, 2551; สุชาติ ประสิทธ์ิรัฐสินธ์ุ และกรรณิการ์ สุข
เกษม, 2551) ขนาดของกลุ่มจ านวนน้ีมีความเหมาะสม ช่วยให้ผูเ้ขา้ร่วมประชุมกลุ่มแลกเปล่ียน
ความคิดเห็นไดท้ัว่ถึง และไดค้วามคิดเห็นท่ีหลากหลายท่ีเหมาะสมไม่มากหรือไม่น้อยจนเกินไป 
ผูว้ิจยัคดัเลือกผูเ้ช่ียวชาญแบบเจาะจง โดยก าหนดจากหลกัเกณฑ์ดงัน้ี คือ (1) อาจารยม์หาวิทยาลยั
หรือผูท้รงคุณวุฒิในดา้นการรู้สารสนเทศหรือดา้นการสาธารณสุข (2) มีประสบการณ์การท างาน
โดยตรงหรือมีผลงานทางวิชาการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศหรือการสาธารณสุข เช่น เป็น
บรรณารักษ์ห้องสมุด เป็นผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือเป็นผูบ้งัคบับญัชา
ดูแลหน่วยงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในพื้นท่ี เป็นตน้ (รายช่ือผูเ้ช่ียวชาญแสดงไวใ้น
ภาคผนวก จ) หลกัเกณฑ์ท่ีใชใ้นการคดัเลือกผูเ้ช่ียวชาญคร้ังน้ีเป็นหลกัเกณฑ์ค่อนขา้งกวา้ง ท าให้
กลุ่มผูเ้ช่ียวชาญท่ีคดัเลือกไดมี้ค่อนขา้งหลากหลายในบทบาทหนา้ท่ีการงาน แต่ก็เป็นขอ้ดีคือจะได้
ความคิดเห็นต่อร่างกรอบสมรรถนะในหลากหลายมุมมองเชิงระบบวิชาชีพ ซ่ึงจะช่วยปรับปรุง
แก้ไขให้ร่างกรอบสมรรถนะมีความถูกต้องสมบูรณ์มากยิ่งข้ึน และสามารถน าไปประเมิน
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลไดจ้ริง 

3.2 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ แนวค าถามในการท าประชุมกลุ่ม 

(แสดงไวใ้นภาคผนวก ฉ4) ซ่ึงมีลกัษณะเป็นค าถามปลายเปิด ผูว้ิจยัสร้างข้ึนมาจากการรวบรวม
ผลการวิจยัในขั้นตอนท่ี 1 และขั้นตอนท่ี 2 แนวค าถามจะประกอบดว้ยส่วนส าคญั 3 ส่วน คือ 
ประเด็นการศึกษา (Study concepts) ค  าถามหรือประเด็นในการประชุมกลุ่ม (Questions) และ
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ประเด็นส าหรับการซกัถามต่อเน่ือง (Probes) (ชาย โพธิสิตา, 2554) ผูว้ิจยัน าแนวค าถามไปปรึกษา
อาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เพื่อใหค้วามเห็นชอบ น าไปปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะ จากนั้นจึง
น าไปใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูลการประชุมกลุ่มต่อไป 

3.3 กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
ผูว้ิจยัท าหนงัสือเชิญผูเ้ช่ียวชาญท่ีลงนามโดยประธานกรรมการประจ าสาขาวิชา

ศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ส่งให้ผู ้เ ช่ียวชาญทางไปรษณีย์ (หนังสือเชิญ
ผูเ้ช่ียวชาญเขา้ร่วมประชุมกลุ่มแสดงในภาคผนวก ค) พร้อมส่งร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยให้
ผูเ้ช่ียวชาญไดศึ้กษาก่อนเขา้ประชุมทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ (e-mail)  

ผูว้ิจยัได้ด าเนินการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญในวนัท่ี 16 มีนาคม พ.ศ. 2558 เวลา 
13:40 น. - 16:25 น. ณ ห้องประชุม 2604 อาคารวิชาการ 3 ชั้น 6 มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ผูว้ิจยัไดข้ออนุญาตผูเ้ช่ียวชาญในการบนัทึกขอ้มูลการประชุมดว้ยเคร่ืองบนัทึกเสียง ตวัผูว้ิจยัท า
หน้าท่ีเป็นผูด้  าเนินการประชุม (Moderator) และให้ผูช่้วยวิจยัอีก 3 คนช่วยในการจดัท าผงัท่ีนั่ง
พร้อมรายช่ือผู ้เ ช่ียวชาญทุกคน ช่วยบันทึกเสียง ถ่ายรูป จดบันทึกข้อความประเด็นส าคัญท่ี
ผูเ้ช่ียวชาญแต่ละคนพูดตลอดการสนทนาพร้อมเวลาท่ีพูด และช่วยเตรียมน ้ าด่ืม อาหารว่าง ของท่ี
ระลึกให้กบัผูเ้ขา้ร่วมประชุม ผูว้ิจยัไดน้ าเสนอสรุปการด าเนินการวิจยัท่ีผ่านมาและเหตุผลในการ
ประชุมกลุ่มในคร้ังน้ีแก่ผูเ้ขา้ร่วมประชุม (สไลดน์ าเสนอแสดงในภาคผนวก ฏ) ผูด้  าเนินการประชุม
จะกระตุน้ให้ผูเ้ขา้ร่วมทุกคนมีปฏิกิริยาโตต้อบกนั แลกเปล่ียนความคิดเห็นซ่ึงกนัและกนั มีการตั้ง
ค  าถามปลายเปิดและค าถามต่อเน่ืองเพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมประชุมแสดงความคิดเห็นออกมาให้มากท่ีสุด 
และพยายามกระตุน้ให้ทุกคนในกลุ่มพูดแสดงความเห็นโดยระวงัไม่ให้มีสมาชิกคนใดคนหน่ึง
แสดงความคิดเห็นครอบง าสมาชิกคนอ่ืนมากเกินไป ตลอดจนระวงัไม่ให้เกิดความขดัแยง้ท่ีรุนแรง
ในระหวา่งการประชุม การประชุมกลุ่มคร้ังน้ีใชเ้วลารวมทั้งหมด 2 ชัว่โมง 45 นาที 

3.4 กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
การวเิคราะห์ขอ้มูลใชว้ธีิการวเิคราะห์เชิงพรรณนา (Descriptive analysis) ผูว้ิจยัน า

ข้อคิดเห็นท่ีได้จากผูเ้ช่ียวชาญ (แสดงในภาคผนวก ฐ) มาปรับปรุง แก้ไข เพิ่มเติมร่างกรอบ
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลในประเทศไทย ทั้งในส่วนของนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ หลงัจากปรับปรุง
แก้ไขเสร็จ ผูว้ิจยัส่งร่างกรอบสมรรถนะให้อาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เห็นชอบ และสร้างเป็น
กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทยท่ีสมบูรณ์ 
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ขั้นตอนที่ 4 การสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย  

รูปแบบสมรรถนะในงานวิจยัเร่ืองน้ี คือ คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ผูว้ิจยัน ากรอบ
สมรรถนะท่ีไดใ้นขั้นตอนท่ี 3 สร้างเป็นคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย คู่มือประกอบด้วยรายการ
สมรรถนะเรียงตามล าดับตวัอกัษร A-Z ในแต่ละสมรรถนะจะมีรายละเอียดของนิยามและตวั
พฤติกรรมบ่งช้ี ในทา้ยเล่มคู่มือมีตวัอย่างวิธีการประเมินสมรรถนะ คู่มือน้ีสร้างข้ึนมีจุดมุ่งหมาย
ส าหรับใชป้ระโยชน์ในการประเมินเพื่อพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีสอดคลอ้ง
กบับทบาทหน้าท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หลงัจากสร้าง
คู่มือแลว้เสร็จ ผูว้ิจยัส่งคู่มือให้อาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เห็นชอบ รายละเอียดของคู่มืออยู่ใน
ภาคผนวก ณ 

 
ระยะที ่2 กำรตรวจสอบควำมสำมำรถในกำรน ำไปประยุกต์ใช้ของรูปแบบสมรรถนะกำรรู้ 

สำรสนเทศด้ำนสุขภำพของนักวชิำกำรสำธำรณสุขในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล 
ในประเทศไทยทีส่ร้ำงขึน้ 
 

รูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ในการวิจยัน้ีหมายถึง คู่มือสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศ
ไทย ผูว้ิจยัตรวจสอบความสามารถในการน าไปประยุกต์ใช้ของคู่มือท่ีพฒันาข้ึนโดยน าคู่มือไป
ทดลองใชก้บันกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล มีขั้นตอนการด าเนินการ 
1 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขั้นตอนที่  5  การน ารูปแบบสมรรถนะท่ีได้ไปทดลองใช้ประเมินนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกลุ่มตวัอยา่ง 3 แห่ง  

ในขั้นตอนน้ี ผูว้ิจยัเตรียมการทดลองใช้คู่มือโดยการจดัให้มีการอบรมเชิงปฏิบติัการ
เพื่อการพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยัไดพ้ฒันาแนวทางการให้ความรู้เพื่อการพฒันาสมรรถนะส าคญัท่ีเป็น
องค์ประกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล จ านวน 7 สมรรถนะ ไดแ้ก่ ไดแ้ก่ Problem solving thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา), 
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Information seeking strategy (กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ), Search skill (ทกัษะการคน้หา
ขอ้มูล), Analytical thinking (การคิดวเิคราะห์) (พฒันาเฉพาะพฤติกรรมในองคป์ระกอบ ACCESS), 
Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) (พฒันาเฉพาะพฤติกรรมในองคป์ระกอบ ACCESS), 
Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ)์ และ Communication (การส่ือสาร) (พฒันาเฉพาะพฤติกรรม
ในองคป์ระกอบ APPLY) เหตุผลในการเลือกพฒันาสมรรถนะดงักล่าว เน่ืองจากเป็นสมรรถนะท่ีมี
ความถ่ีของพฤติกรรมสูงสุดเรียงตามล าดบัท่ีวเิคราะห์จากกลุ่มตวัอยา่งนกัวชิาการสาธารณสุข ผูว้ิจยั
มิไดท้  าการฝึกอบรมเพื่อพฒันาสมรรถนะ Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย)์ และ 
Commitment to learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้) ทั้ง ๆ ท่ีสองสมรรถนะน้ีนกัวิชาการ
สาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งมีความถ่ีในการปฏิบติัสูง เพราะเป็นสมรรถนะท่ีพฒันาและประเมินผลใน
เชิงรูปธรรมไดย้าก  

วิธีการอบรม ผูว้ิจ ัยเป็นวิทยากรหลักและเชิญวิทยากรผูเ้ช่ียวชาญเร่ืองการค้นหา
สารสนเทศดา้นสุขภาพจากส านกังานสาธารณสุขจงัหวดับึงกาฬเป็นวิทยากรร่วมในการให้ความรู้
และฝึกทกัษะในการคน้หาสารสนเทศให้กบัผูเ้ขา้รับการอบรม วิทยากรอธิบายวิธีการพฒันาคู่มือ
และแนวทางในการใช้คู่มือท่ีพฒันาข้ึนโดยเน้นสมรรถนะจ านวน 7 สมรรถนะท่ีเป็นเป้าหมายใน
การพฒันา วิทยากรสมมติสถานการณ์ปัญหาสุขภาพของอ าเภอหน่ึงปัญหา แล้วให้ผูเ้ขา้รับการ
อบรมคิดคน้หาวิธีแก้ไขปัญหา และคน้หาสารสนเทศเพื่อการแก้ไขปัญหาจากอินเทอร์เน็ตหรือ
สอบถามบุคคลอ่ืน ๆ เม่ือไดส้ารสนเทศส าหรับการแกไ้ขปัญหาแลว้ ให้ผูเ้ขา้รับการอบรมน าเสนอ
วา่จะใชป้ระโยชน์จากสารสนเทศท่ีไดอ้ยา่งไรบา้ง วิทยากรจะสัมภาษณ์พฤติกรรมของผูเ้ขา้รับการ
อบรมตั้งแต่เร่ิมคิดแก้ไขปัญหา คน้หาสารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้ง ประเมินสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้
จนกระทัง่ใช้ประโยชน์จากสารสนเทศเหล่านั้น แนวทางการสัมภาษณ์จะสอดคลอ้งกบัพฤติกรรม
ตามสมรรถนะทั้ง 7 สมรรถนะ วิทยากรจะให้ค  าแนะน าในการพฒันาสมรรถนะทั้งหมดแก่ผูเ้ขา้รับ
การอบรมตามผลการสัมภาษณ์ ในช่วงของการสัมภาษณ์จะให้ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลซ่ึงเป็นผู ้บังคับบัญชาประเมินสมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีเป็น
ผูใ้ตบ้งัคบับญัชาตามคู่มือ ซ่ึงถือเป็นการประเมินสมรรถนะก่อนการอบรม และในการอบรมเชิง
ปฏิบติัการคร้ังน้ีจะมีการประเมินประสิทธิผลของการอบรมและผลลพัธ์การปฏิบติังานหลงัจาก
อบรมดว้ย รายละเอียดของการอบรมเชิงปฏิบติัการมีดงัน้ี  

5.1 กำรก ำหนดผู้เข้ำรับกำรอบรมและสถำนทีท่ดลองน ำคู่มือไปใช้  
ผู ้เข้า รับการอบรมเชิงปฏิบัติการในคร้ัง น้ี  คือ นักวิชาการสาธารณสุขใน

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในเขตอ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ กลุ่มตวัอย่างผูเ้ขา้รับการ
อบรม คดัเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) จากนกัวชิาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานประจ าใน
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โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในอ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ โดยนกัวิชาการสาธารณสุขคน
นั้นตอ้งไม่ท าหนา้ท่ีผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เน่ืองจากการพฒันาสมรรถนะ
ของงานวิจัยเ ร่ืองน้ีเป็นการพัฒนาสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเป็นผูป้ฏิบติังานดา้นสาธารณสุขเท่านั้น โดยไม่
รวมงานดา้นบริหารสาธารณสุขดว้ย ผูว้ิจยัคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างไดจ้  านวน 3 คน จากโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 3 แห่ง คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอนหญา้นาง โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัชมภู และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลป่าแฝก ซ่ึงนักวิชาการ
สาธารณสุขทั้ง 3 คน มีผลการปฏิบติังานอยู่ในเกณฑ์ทัว่ ๆ ไป ยงัไม่มีผลงานวิชาการท่ีโดดเด่น 
(รายนามกลุ่มตวัอย่างนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีเขา้ร่วมอบรมเชิงปฏิบติัการแสดงในภาคผนวก จ) 
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทั้ง 3 แห่งเป็นสถานท่ีท่ีนักวิชาการสาธารณสุขจะได้น า
ความรู้ ทกัษะท่ีได้จากการอบรมไปปฏิบติังานให้เกิดผลลัพธ์ท่ีดี และเม่ือครบ 1 เดือนหลงัการ
อบรม ผูบ้งัคบับญัชา คือ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจะเป็นผูป้ระเมินสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ และผูว้จิยัจะเป็นผูป้ระเมินผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีพฒันาข้ึน  

5.2 วธีิกำรน ำคู่มือไปทดลองใช้ 
 ผูว้ิจยัจดัโครงการอบรมเชิงปฏิบติัการเพื่อพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น

สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (เอกสาร
ประกอบการอบรม โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ แสดงในภาคผนวก ฑ) โดยเชิญวิทยากร
ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการคน้หาขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ คือ นายประเสริฐ บินตะคุ หวัหน้ากลุ่มงาน
พัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬ ซ่ึงมีผลงานวิจัยด้าน
สาธารณสุขจ านวน 17 เร่ือง ไดรั้บการตีพิมพใ์นวารสารวิชาการสาธารณสุขจ านวน 6 เร่ือง และได้
รางวลัการน าเสนอผลงานวิจัยดีเด่น 8 รางวลัจากการประกวดงานวิจัยในท่ีประชุมวิชาการ
สาธารณสุขจังหวดัหนองคาย มาให้ความรู้และฝึกปฏิบัติการค้นหาข้อมูลเพื่อแก้ไขปัญหา
สาธารณสุข ในการอบรมเชิงปฏิบติัการคร้ังน้ี ไดเ้ชิญผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
ซ่ึงเป็นผู ้บังคับบัญชาของนักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างเข้ารับการอบรมด้วย เพื่อให้
ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่านั้นเข้าใจวิธีการประเมินสมรรถนะการรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพและสามารถประเมินสมรรถนะโดยใช้แบบสัมภาษณ์ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ (หนงัสือขอเชิญวิทยากรและนกัวิชาการสาธารณสุขเขา้ร่วมฝึกอบรมเชิงปฏิบติัการ
แสดงในภาคผนวก ง) ผูว้ิจยัได้ก าหนดให้การเก็บรวบรวมข้อมูลการประเมินสมรรถนะของ
นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งด าเนินการในช่วงก่อนการอบรมและหลงัจากการอบรมไปแลว้ 
1 เดือน โดยก าหนดใหผู้ป้ระเมินสมรรถนะ คือ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลของ
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นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่ง ซ่ึงการประเมินหลงัจากการอบรมไปแลว้ 1 เดือนน้ีสอดคลอ้ง
กบัแนวคิดของศิริรัตน์ พิริยธนาลยั และจุฑา เทพหสัดิน ณ อยุธยา (2553, น. 100-103) ท่ีกล่าวว่า
หน่วยงานควรประเมินสมรรถนะผูเ้ขา้รับการอบรมก่อนการฝึกอบรมและหลงัการฝึกอบรม 1-3 
เดือน การประเมินผลภายหลงัการฝึกอบรมอาจท าไดโ้ดยใช้แบบเก็บขอ้มูลสมรรถนะ โดยรอให้ผู ้
ผา่นการฝึกอบรมกลบัไปท างานประจ าสัก 1-3 เดือน และเขียนบรรยายเหตุการณ์ท่ีไดส้ร้างผลงาน
อย่างส าคญัและน ามาอ่านพฤติกรรมว่าไดแ้สดงสมรรถนะระดบัใด ซ่ึงในการประเมินสมรรถนะ
กลุ่มตวัอย่างในขั้นตอนน้ี ผูว้ิจยัใช้วิธีการสัมภาษณ์ประเมินพฤติกรรมตามสมรรถนะทั้งก่อนและ
หลังการอบรมเชิงปฏิบติัการ โดยใช้แบบประเมินสมรรถนะในคู่มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนเป็น
เคร่ืองมือในการประเมิน ซ่ึงประเมินโดยใช้วิธีการเลือกรายการพฤติกรรมท่ีก าหนด (ส านักงาน
คณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน, 2548, น. 47) ผูถู้กประเมินคนใดแสดงพฤติกรรมจ านวนมากกวา่
แสดงวา่มีสมรรถนะดา้นนั้นสูงกวา่คนท่ีแสดงพฤติกรรมจ านวนนอ้ยกวา่ 

ผูว้จิยัไดด้ าเนินการอบรมเชิงปฏิบติัการ การพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล อ าเภอพร
เจริญ จงัหวดับึงกาฬ เม่ือวนัท่ี 12-13 พฤศจิกายน 2558 ผูว้ิจยัไดข้ออนุญาตผูเ้ขา้ร่วมอบรมในการ
บนัทึกขอ้มูลจากการอบรมด้วยเคร่ืองบนัทึกเสียง ในการอบรม ผูว้ิจยัจะอธิบายถึงความเป็นมา 
วตัถุประสงค์ ประโยชน์ ความส าคญัของงานวิจยั และเหตุผลของการอบรมเชิงปฏิบติัการคร้ังน้ี 
เพื่อให้กลุ่มตวัอย่างเขา้ใจ (เอกสารประกอบการอบรม แสดงในภาคผนวก ฑ) จากนั้นจะให้กลุ่ม
ตวัอยา่งลงนามในเอกสารยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั (แสดงในภาคผนวก ฉ3) และผูช่้วยนกัวิจยัไดจ้ด
บนัทึกประเด็นส าคญัจากการอบรมคร้ังน้ีดว้ย   

5.3 กำรประเมินผลกำรทดลองน ำคู่มือสมรรถนะไปใช้ 
ในการประเมินผลการทดลองน าคู่มือสมรรถนะไปใชผ้า่นการอบรมเชิงปฏิบติัการ 

ครอบคลุมใน 2 ดา้น ดงัน้ี  
5.3.1 ด้านการประเมินประสิทธิผลของการอบรม เป็นการประเมินผลการพฒันา

สมรรถนะก่อนการอบรมและหลงัการอบรม 1 เดือน และเปรียบเทียบความแตกต่าง เคร่ืองมือท่ีใช้
ในการประเมิน คือ แบบสัมภาษณ์พฤติกรรมตามสมรรถนะส าคญัท่ีเป็นองค์ประกอบของการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ (แสดงในภาคผนวก ฒ) ผูป้ระเมิน คือ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลท่ีเป็นผูบ้งัคบับญัชาของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรม  

5.3.2 ด้านการประเมินผลลัพธ์ เป็นการประเมินผลลัพธ์การปฏิบัติงานด้าน
สาธารณสุขท่ีส าคญัของนกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งหลงัการอบรม 1 เดือน เคร่ืองมือท่ีใช้
ในการประเมิน คือ แบบสัมภาษณ์เพื่อการประเมินผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีส าคญัของนกัวิชาการ
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สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (แสดงในภาคผนวก ฒ) ผูป้ระเมิน คือ ผูว้ิจยัเป็นผู ้
สัมภาษณ์ประเมิน  

แบบสัมภาษณ์ท่ีใช้ในการประเมินทั้ งสองด้านน้ี ผูว้ิจ ัยสร้างแนวค าถามการ
สัมภาษณ์โดยประยุกต์จากพฤติกรรมบ่งช้ีของแต่ละสมรรถนะตามคู่มือสมรรถนะ ผูว้ิจยัน าแบบ
สัมภาษณ์ไปปรึกษาอาจารย์ท่ีปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เพื่อให้ข้อเสนอแนะ และปรับปรุงแก้ไขตาม
ข้อเสนอแนะ ส าหรับการประเมินผลหลังการอบรม ผูว้ิจ ัยด าเนินการประเมินในวนัท่ี 22 -25 
ธันวาคม 2558 ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเป็นสถานท่ีท างานของนักวิชาการ
สาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทั้ง 3 คน โดยท าการประเมินนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัชมภู ในวนัท่ี 22 ธันวาคม 2558 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอน
หญา้นาง ในวนัท่ี 24 ธันวาคม 2558 และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลป่าแฝก ในวนัท่ี 25 
ธนัวาคม 2558 

การประเมินผลลพัธ์เป็นการประเมินในส่วนของงานท่ีไดรั้บมอบหมายว่าตวังาน
ประสบความส าเร็จบรรลุเป้าหมายหรือไม่ ส่วนการประเมินประสิทธิผลของการอบรมเป็นการ
ประเมินสมรรถนะหรือประเมินพฤติกรรมการท างานท่ีได้รับมอบหมายให้ประสบความส าเร็จ 
หลกัการในการประเมินผลหลงัจากการฝึกอบรม ผูเ้ขา้รับการอบรมจะตอ้งมีผลลพัธ์การท างานท่ีดี
ข้ึน และจะตอ้งแสดงพฤติกรรมในการท างานท่ีเก่ียวข้องอย่างเหมาะสมด้วย ซ่ึงสอดคล้องกับ
หลกัการประเมินสมรรถนะเพื่อการบริหารผลงาน (ส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน , 
2548) และหลกัการประเมินผลการปฏิบติังาน (เท้ือน ทองแกว้, 2550) ซ่ึงกล่าววา่การประเมินผล
การปฏิบติังานนั้นต้องประเมินใน 2 ลักษณะ คือ (1) ประเมินผลการปฏิบติังานท่ีเป็นเน้ืองาน  
(2) ประเมินพฤติกรรมท่ีใชใ้นการท างานหรือประเมินสมรรถนะนัน่เอง  

การวิ เคราะห์ข้อมูลจากผลการประเมินใช้วิ ธีการวิ เคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive analysis) ข้อมูลท่ีได้จากการสัมภาษณ์พฤติกรรมตามสมรรถนะส าคัญท่ีเป็น
องค์ประกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ผูว้ิจยันบัจ านวนพฤติกรรมบ่งช้ีในแต่ละสมรรถนะท่ีปรากฏจากการสัมภาษณ์ การ
แปลความหมายสมรรถนะ คือ ผูท่ี้มีพฤติกรรมบ่งช้ีในแต่สมรรถนะจ านวนมากกวา่ หมายความว่า  
ผูน้ั้นมีสมรรถนะดา้นนั้นสูงกว่า ผูว้ิจยัก าหนดให้มีการประเมินสมรรถนะนกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่าง 2 คร้ัง คือ ก่อนการอบรม และหลงัอบรมไปแล้ว 1 เดือน ผูว้ิจยัเปรียบเทียบความ
แตกต่างของจ านวนพฤติกรรมบ่งช้ีในแต่ละสมรรถนะ หากหลังการอบรมไปแล้ว 1 เดือน  
กลุ่มตวัอยา่งมีจ านวนพฤติกรรมบ่งช้ีมากกวา่ก่อนการอบรม แสดงวา่กลุ่มตวัอยา่งมีสมรรถนะดีข้ึน
จากการอบรม หมายความว่าคู่มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนมีประสิทธิผล ส าหรับขอ้มูลท่ีได้จากการ
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สัมภาษณ์ผลลพัธ์การปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขของนกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทั้ง 3 คน 
ผูว้จิยัวเิคราะห์เน้ือหาขอ้มูลท่ีได ้และสรุปให้เห็นประเด็นผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีดีข้ึนตามบทบาท
หนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หากนกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่างมีผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีดีข้ึนหลงัการอบรม อนุมานไดว้่านกัวิชาการสาธารณสุขมี
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีดีข้ึน ท าใหผ้ลการปฏิบติังานดีข้ึน แสดงวา่คู่มือสมรรถนะ
ท่ีสร้างข้ึนมีประสิทธิผล สามารถใช้พฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลได ้
 



บทที ่ 4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 

การวเิคราะห์ขอ้มูลในการวจิยัเร่ือง การพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ผูว้ิจยั
น าเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลโดยแบ่งตามขั้นตอนการวจิยัดงัท่ีเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ดงัน้ี 

 

ตอนที ่1  ผลการศึกษาแนวคดิทีเ่กีย่วข้องกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ 
 นักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 
ในการน าเสนอผลการวิเคราะห์ขอ้มูลในขั้นตอนน้ี ผูว้ิจยัน าเสนอผลการสังเคราะห์

องค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุข และผลการสังเคราะห์
บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ดงัน้ี 

1.1 ผลการสังเคราะห์องค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุข 

ผูว้ิจยัได้ศึกษาเอกสารท่ีเก่ียวข้องกับมาตรฐาน สมรรถนะการรู้สารสนเทศ และ
สมรรถนะสารสนเทศในงานสาธารณสุข ผูว้ิจยัรวบรวมวรรณกรรมท่ีส าคญัทั้งหมด 4 เร่ือง ไดแ้ก่ 
Information Literacy Competency Standards for Higher Education. (ACRL, 2000), Information 
Literacy Standards. (CAUL, 2001), Guidelines on Information Literacy for Lifelong Learning. 
(IFLA, 2006) และ Informatics Competencies for Public Health Professionals (O’Carroll and 
Public Health Informatics Competencies Working Group, 2002) ผูว้ิจยัท าการวิเคราะห์รายละเอียด
ของสมรรถนะการรู้สารสนเทศของแต่ละมาตรฐานเพื่อเตรียมการสังเคราะห์สมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพในขั้นตอนต่อไป รายละเอียดผลการวเิคราะห์แสดงในตารางท่ี 4.1 
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ตารางท่ี 4.1  ผลการวเิคราะห์สมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
 

รายละเอยีดมาตรฐาน 
หรือสมรรถนะการรู้สารสนเทศ 

ACRL CAUL IFLA O’Carroll 

ก าหนดชนิดและขอบเขตของความตอ้งการสารสนเทศ     
เขา้ถึงขอ้มูลและแหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยสามารถใช้
เทคโนโลยสีารสนเทศท่ีทนัสมยัในการคน้หาขอ้มูลท่ี
เก่ียวขอ้ง 





 





 





 





 

ประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีคน้หามาไดอ้ยา่งมี
วจิารณญาณ และสามารถใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศช่วย
ประเมินอยา่งมีประสิทธิภาพ 





 





 





 





 

ประยกุตใ์ชส้ารสนเทศ  
- จดัหมวดหมู่สารสนเทศท่ีคน้หาและบูรณาการเขา้กบั
ความรู้เดิมเพื่อสร้างสารสนเทศใหม่ได ้
- น าเสนอและเผยแพร่สารสนเทศ โดยสามารถใช้
เทคโนโลยสีารสนเทศท่ีทนัสมยัและคุม้ค่า 

 
 

 
 

 
 



 



 


 


 


 

เขา้ใจบริบททางสังคมเก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึง
สารสนเทศอยา่งถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรมและกฎหมาย 



 


 


 


 

ตระหนกัวา่การรู้สารสนเทศน าไปสู่การเรียนรู้ตลอด
ชีวติ และรู้จกัใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในการแสวงหา
ขอ้มูลเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

 

 
  

 
จากตารางท่ี 4.1 จะเห็นได้ว่ารายละเอียดของสมรรถนะการประยุกต์ใช้สารสนเทศ  

ซ่ึงแบ่งออกเป็น 2 สมรรถนะยอ่ย คือ จดัหมวดหมู่สารสนเทศท่ีคน้หาและบูรณาการเขา้กบัความรู้
เดิมเพื่อสร้างสารสนเทศใหม่ได ้ และน าเสนอและเผยแพร่สารสนเทศโดยสามารถใชเ้ทคโนโลยี
สารสนเทศท่ีทนัสมยัและคุม้ค่า สามารถจดัรวมเป็นกลุ่มสมรรถนะการประยุกต์ใชส้ารสนเทศได ้
จากการวิเคราะห์มาตรฐานและสมรรถนะการรู้สารสนเทศจากวรรณกรรมตามท่ีน าเสนอขา้งตน้ 
ผูว้ิจยัได้สังเคราะห์เป็นองค์ประกอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ ซ่ึงประกอบด้วย  
6 สมรรถนะ ดงัน้ี 
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สมรรถนะท่ี 1 สามารถก าหนดชนิดและขอบเขตของความตอ้งการสารสนเทศดา้น
สุขภาพได ้(SCOPE) 

สมรรถนะท่ี 2 สามารถเขา้ถึงขอ้มูลและแหล่งสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีตอ้งการได้
อย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศท่ีทนัสมยัในการค้นหาข้อมูลด้าน
สุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง (ACCESS) 

สมรรถนะท่ี 3 สามารถประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้โดยใชเ้ทคโนโลยี
สารสนเทศช่วยประเมินอยา่งมีประสิทธิภาพ (EVALUATE) 

สมรรถนะท่ี 4 สามารถสร้างสารสนเทศใหม่มาประยุกตใ์ชใ้นการท างานสาธารณสุข
ให้เกิดประสิทธิผล และสามารถน าเสนอเผยแพร่สารสนเทศด้านสุขภาพโดยใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศท่ีทนัสมยัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (APPLY) 

สมรรถนะท่ี 5 สามารถเขา้ใจบริบททางสังคมเก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึงสารสนเทศ
อยา่งถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรมและกฎหมาย (ETHICS) 

สมรรถนะท่ี 6 ตระหนกัวา่การรู้สารสนเทศน าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต และรู้จกัใช้
เทคโนโลยสีารสนเทศในการแสวงหาขอ้มูลเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต (LEARN)  

1.2 ผลการสังเคราะห์บทบาทหน้าทีข่องนักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 

ผูว้จิยัไดค้ดัเลือกบทบาทหนา้ท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลจากวรรณกรรม 6 เร่ือง ได้แก่ บทบาทหน้าท่ีและสมรรถนะท่ีจ าเป็นของต าแหน่ง
นกัวชิาการสาธารณสุข (ส านกังาน ก.พ. 2551), บทบาทของนกัวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลของชยางกูร พร้ิวไธสง (2555), บทบาทของนักวิชาการ
สาธารณสุขระดบัต าบลของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัหนองคาย (2549), บทบาทของนกัวิชาการ
สาธารณสุขระดบัต าบลของรัศมี พนัธุลาภ (2545), สมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขของกิตติ
พทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร (2555) และบทบาทและหน้าท่ีรับผิดชอบท่ีจ าเป็นของ
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขทอ้งถ่ินของ Division of Public Health Services, Department of Health and 
Human Services, New Hampshire (2013) ผลการวิเคราะห์บทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล แสดงในตารางท่ี 4.2 
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ตารางท่ี 4.2  ผลการวเิคราะห์บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 

บทบาทหน้าที่นักวชิาการสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ก.พ. ชยาง
กูร 

สสจ.
หนองคาย 

รัศมี กติติ
พทัธ์ 

New 
Hampshire 

ส่งเสริมสุขภาพประชาชนในชุมชน       
ป้องกนัควบคุมโรคในพื้นท่ีท่ี
รับผดิชอบ 

     

รักษาพยาบาลโรคเบ้ืองตน้      

ฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วยโรคเร้ือรัง      

คุม้ครองผูบ้ริโภคในชุมชน       
วเิคราะห์ขอ้มูลงานสาธารณสุข       
สังเคราะห์ขอ้มูลสาธารณสุขเพื่อการ
แกไ้ขปัญหา 

      

ท าวจิยัหรือสร้างนวตักรรมเพื่อแกไ้ข
ปัญหางานสาธารณสุขในพื้นท่ี 

      

พฒันาระบบสารสนเทศงาน
สาธารณสุข 

      

เผยแพร่ขอ้มูลข่าวสารสาธารณสุข       
พฒันาบุคลากรและเครือข่ายในชุมชน       
วางแผนงานสาธารณสุขร่วมกบัภาคี
เครือข่ายในชุมชน 

      

นิเทศงานสาธารณสุขใหก้บัภาคี
เครือข่ายในชุมชน 

      

ประสานงานภาคีเครือข่ายในชุมชนใน
การท างานสาธารณสุขในพื้นท่ี 

      

บริหารงบประมาณ       
ท างานอยา่งมีคุณธรรมจริยธรรม       
บงัคบัใชก้ฎหมายสาธารณสุขในพื้นท่ี       
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จากตารางท่ี 4.2 ผู ้วิจ ัยสังเคราะห์บทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโดยคดัเลือกจากบทบาทหนา้ท่ีท่ีมีความถ่ีสูง ผูว้ิจยัเลือกบทบาท
หน้าท่ีท่ีมีความถ่ีตั้ งแต่ 2 แหล่งข้ึนไป เพื่อพิจารณาก าหนดเป็นบทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในงานวิจยัเร่ืองน้ี โดยไดต้ดับทบาทหน้าท่ีท่ีมี
ความถ่ี 1 แหล่ง ไดแ้ก่ พฒันาระบบสารสนเทศงานสาธารณสุข บริหารงบประมาณ และท างาน
อย่างมีคุณธรรมจริยธรรม ผูว้ิจยัไดส้ังเคราะห์เป็นบทบาทหน้าท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงประกอบดว้ย 7 ดา้น ดงัน้ี 

ดา้นท่ี 1 วเิคราะห์ สังเคราะห์ขอ้มูลสุขภาพเพื่อวนิิจฉยัปัญหาสาธารณสุข  
ดา้นท่ี 2 ใช้ขอ้มูลเพื่อการวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข โดยท างานประสานงาน

ร่วมกบัภาคีเครือข่ายในชุมชน และสามารถด าเนินการตามแผน ตลอดจนประเมินผลการด าเนินงาน
ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ดา้นท่ี 3 ให้บริการสาธารณสุขแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน โดยให้บริการแบบ
ผสมผสานทั้งการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ การฟ้ืนฟูสภาพ และ
การคุม้ครองผูบ้ริโภค 

ดา้นท่ี 4 ถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพอนามยัแก่ประชาชนในพื้นท่ีอยา่งต่อเน่ืองและมี
คุณภาพ 

ดา้นท่ี 5 นิเทศงานดา้นสาธารณสุขแก่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นและ
เครือข่ายสุขภาพ และพฒันาศกัยภาพบุคลากรดา้นสาธารณสุขและเครือข่ายอยา่งต่อเน่ือง 

ด้านท่ี 6 ท าวิจัยเพื่อแก้ปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ีและสร้างองค์ความรู้ใหม่ด้าน
สาธารณสุข 

ดา้นท่ี 7 บงัคบัใชก้ฎหมาย กฎระเบียบท่ีเก่ียวขอ้งกบัสาธารณสุขเพื่อให้ประชาชนใน
พื้นท่ีมีความปลอดภยัและสุขภาพแขง็แรง 

ในงานวิจยัเร่ืองน้ี ผูว้ิจยัมุ่งเน้นการพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้าน
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานด้านการสาธารณสุขในชุมชนในเขตพื้นท่ี
รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล บทบาทหน้าท่ีหลกัในการให้บริการประชาชน
ของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือ การส่งเสริมสุขภาพและการ
ป้องกนัโรค ซ่ึงสอดคลอ้งกบัภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (ชูชยั ศุภวงษ ์และคณะ, 
2552) เพราะฉะนั้นงานวจิยัเร่ืองน้ีจะเนน้การพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ท่ีเนน้บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขเฉพาะดา้นการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรค
เป็นหลัก เพื่อให้นักวิชาการสาธารณสุขสามารถค้นหาข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างมี
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คุณภาพ และน าสารสนเทศท่ีไดไ้ปประยุกต์ใช้ในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคในพื้นท่ีได้
อยา่งมีประสิทธิผล ผูว้ิจยัจึงสรุปบทบาทหนา้ท่ีท่ีส าคญัของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเน้นบทบาทหน้า ท่ีด้านการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค 
ประกอบดว้ย 5 ดา้น ดงัน้ี  

ดา้นท่ี 1 การถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพและนิเทศงานใหก้บัเครือข่าย 
ดา้นท่ี 2 การวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขร่วมกบัเครือข่าย 
ดา้นท่ี 3 การส่งเสริมสุขภาพใหก้บัประชาชน 
ดา้นท่ี 4 การควบคุมป้องกนัโรคในพื้นท่ี 
ด้านท่ี 5  การบังคับใช้กฎหมาย กฎกระทรวง ข้อบังคับเพื่อการแก้ไขปัญหา

สาธารณสุขในพื้นท่ี 
 

ตอนที ่2  ผลการสร้างร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวชิาการ 
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย โดยการ 
สัมภาษณ์เชิงลกึเกีย่วกบัพฤติกรรมนักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 
ผูว้ิจยัขอน าเสนอผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์โดยแยกตามองค์ประกอบของการรู้

สารสนเทศดา้นสุขภาพ 6 องคป์ระกอบ ดงัน้ี 
2.1 ผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ SCOPE (ก าหนดชนิด

และขอบเขตของความต้องการสารสนเทศและแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพ) 
ผูว้ิจ ัยท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตัวอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ

สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดังท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ข้อ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์  
ในองคป์ระกอบ SCOPE ผูว้ิจยัไดใ้ชร้ายการสมรรถนะทั้งหมด 7 สมรรถนะในการวิเคราะห์ ไดแ้ก่ 
Problem solving thinking (การคิดแก้ไขปัญหา), Creative thinking (การคิดสร้างสรรค์), 
Information seeking strategy (กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ), Teamwork (การท างานเป็นทีม), 
Communication (การส่ือสาร), Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน), Analytical thinking 
(การคิดวเิคราะห์) ผลการวเิคราะห์ ผูว้จิยัขอน าเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 
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2.1.1 Problem solving thinking (การคิดแก้ไขปัญหา) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีการน าปัญหาในการ

ท างานจากแหล่งต่าง ๆ มาก าหนดขอบเขตประเด็นของปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการ
แกไ้ขปัญหา โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 6 คน น าปัญหาจากขอ้มูลสถิติสาธารณสุขในพื้นท่ีซ่ึง
ไดม้าจากการเก็บรวบรวมขอ้มูลปฐมภูมิของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเองหรือน าขอ้มูล
ทุติยภูมิมาจากหน่วยงานอ่ืน ๆ เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศใน
การแกไ้ขปัญหา เช่น ปัญหาสุขภาพของคนงานตดัออ้ยในโรงงานน ้ าตาล ปัญหาการสูบบุหร่ีของ
ชายวยัท างาน ปัญหาอุบติัเหตุรถชนคนกบัววั ปัญหาการเกิดอุบติัเหตุจากการด่ืมสุราในงานประเพณี 
ปัญหาชาวบา้นสูบบุหร่ีและการบงัคบัใชก้ฎหมายบุหร่ีไม่ไดผ้ล ปัญหาสุขภาพของคนในชุมชนตาม
กลุ่มวยั ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ปัญหาว่าชาวบ้านเขาจะตายกันทุกปีครับ เช่นแบบช่วงท่ีจะตัดอ้อยช่วงหน้า
นีก้ไ็ปจุดอ้อยใช่มั้ยครับ กไ็ม่รู้วิธีดับไฟ ก็เผาตัวเองตายพร้อมลูกน่ะครับ แล้วก็หน้าแบบนีก้มี็ต้อง
ได้เยบ็แผลเยบ็อะไรเร่ือย แล้วกก็ารพ่นยา แล้วกมี็การตรวจสารเคมีในเลือดกพ็บว่าแรงงานท่ีพ่นยา
อ้อยครับ คือรู้สึกว่าค่าของสารเคมีในร่างกายเยอะ ก็เลยเป็นจุดว่าของเราน่าจะท าแบบเร่ืองนี้ ”  
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“แล้วก็ใช้ข้อมูลท่ีเกิดขึ้นในสองปีท่ีมีการแข่งเรือว่ามันมีอุบัติเหตุเกิดขึ้น
เท่าไหร่ แล้วกมี็เหตุทะเลาะวิวาทแล้วท าให้ถึงกับคนฆ่ากันตายน่ียังไง แล้วกเ็อาข้อมูลเหล่าเนีย้มา
เพ่ือป้องปราม กระบวนการท่ีเราจะท า หน่ึงเราห้ามแล้วไม่ให้กินมันจะมีอะไรบ้าง แล้วกแ็บ่งหน้าท่ี
กันท า” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557) 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 5 คน น าปัญหาจากการท างานสาธารณสุขร่วมกบัภาคี
เครือข่ายในชุมชนมาก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการแก้ไข
ปัญหา เช่น ปัญหาการระบาดของไขเ้ลือดออกในชุมชน ปัญหาผลกระทบดา้นสุขภาพจากการขน
ถ่ายยางพารา ปัญหาการด าเนินงานควบคุมป้องกนัโรคไขห้วดันกในชุมชน ปัญหาส่ิงแวดลอ้มท่ี
กระทบต่อสุขภาพของชุมชนในอุทยานแห่งชาติภูพระบาท ปัญหาการบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขร่วมกบัภาคีเครือข่ายใหมี้ความย ัง่ยนื ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“จึงอยากศึกษาว่าพืน้ท่ีอ าเภอบ้านผือซ่ึงเป็นเขตรอยต่อของท้ังสองจังหวัดท่ีมี
ผู้ ป่วยมีกระบวนการด าเนินงานหรือรูปแบบการด าเนินงานสุขศึกษาในการป้องกัน ปรับเปล่ียน
พฤติกรรม หรือเฝ้าระวงัควบคุมโรคไข้หวดัใหญ่สายพันธ์ุใหม่หรือไข้หวัดนกอย่างไร จึงท าให้ไม่มี
ผู้ ป่วยในพื้นท่ี ท้ังท่ีอยู่ ในเขตรอยต่อของสองจังหวัดท่ีเป็นพื้นท่ีสีแดงท่ีมีผู้ ป่วย แต่ในขณะท่ีใน
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พืน้ท่ีอ าเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานียังเป็นพืน้ท่ีสีเขียว” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 
พฤศจิกายน 2556) 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 5 คน น าปัญหาจากการให้บริการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมาก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศ
ในการแกไ้ขปัญหา เช่น ปัญหาการนบัอายุเด็กมาฉีดวคัซีน ปัญหายาเหลือเวลาผูป่้วยมาตรวจตาม
นดั ปัญหาการดูแลผูป่้วยโรคเบาหวานความดนัโลหิตสูง ปัญหาการขาดเคร่ืองมือคดักรองตรวจ
สุขภาพประชาชนท่ีมีประสิทธิภาพ ปัญหาประชาชนไม่มารับบริการคดักรองโรคเบาหวานความดนั
โลหิตสูงท่ี รพ.สต. ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“เราพบว่าคนท่ีจะมารับการคัดกรอง เขาไม่มารับการคัดกรองหรือว่าเวลาเรา
เข้าไปคัดกรองในชุมชน เขากไ็ม่ให้ความสนใจน่ะค่ะ กเ็ลยคิดว่าเราจะต้องหาอะไรท่ีจะมาช่วยใน
การท่ีจะท าให้เขาเข้ามารับการคัดกรองสุขภาพเพ่ือจะหากลุ่มเส่ียง” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, 
สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“ก่อนท่ีจะให้บริการฉีดวัคซีน เราต้องดีดนิว้นับอายุ จะต้องสามรอบส่ีรอบ 
แล้วเราท าคนเดียวท้ังหมดอย่างนีน่้ะค่ะ มันกเ็ลยรู้สึกว่าช้าและกรู้็สึกร าคาญ กเ็ลยอยากคิดอะไรซัก
อย่างหน่ึงท่ีมนัจะให้มนัเร็วขึน้” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 2 คน น าปัญหาจากการให้บริการสาธารณสุขท่ีบา้น
ผูป่้วยมาก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศในการแก้ไขปัญหา เช่น 
ปัญหาการใช้ยาของผูป่้วยท่ีบา้น ปัญหาการเกิดภาวะแทรกซ้อนของเทา้ในผูป่้วยเบาหวานท่ีบา้น  
ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“คือจากปัญหาท่ีเราได้ลงไปเย่ียมบ้านผู้ป่วยนะคะ… เรากเ็ลยเอาปัญหานีค่้ะ
ขึน้มาท าในเร่ืองของคิดยังไงท่ีจะสร้างนวัตกรรมให้ผู้ป่วยลดการใช้ยาลง” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 
4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

2.1.2 Creative thinking (การคิดสร้างสรรค์) 
 นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 2 คน มีการสังเกตส่ิงแวดลอ้ม

รอบตวัและขอ้มูลจากแหล่งต่าง ๆ มาดดัแปลงให้เป็นความคิดสร้างสรรค์ใหม่ ๆ และใช้ความคิด
สร้างสรรคน้ี์ในการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหา 
ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“เลยน านวตักรรมสาธารณสุขเพ่ือการท่องเท่ียว นวัตกรรมการบริหารจัดการ
กคื็อนวัตกรรมสาธารณสุขเพ่ือการท่องเท่ียวเพ่ือจะให้คนมาศึกษาดูงานและท่องเท่ียวใน รพ.สต.
ของเรา เพ่ือจะมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้กันด้วยนะครับ... เราจึงคิดกระบวนการบริหารจัดการว่าท า



 106 

ยงัไงส่ิงดีดีของเราถึงจะอยู่กับเราแบบยั่งยืนได้ เรากเ็ลยคิดกระบวนการนีม้า” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบั
ท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“เลยคิดว่าเราจะต้องหาอะไรท่ีจะมาช่วยในการท่ีจะท าให้เขาเข้ามารับการคัด
กรองสุขภาพเพ่ือจะหากลุ่มเส่ียง ช่วงนั้นก็จะเป็นการหากลุ่มเส่ียงความดัน เบาหวาน ก็เลยคิดว่า
อยากจะเปล่ียนจากจดหมายธรรมดาท่ีเป็นทางราชการอะไรท่ีจะต้องเข้าไปหาชุมชนหรือว่าให้  
อสม.ไปน่ะค่ะกลายเป็นการ์ดอวยพรวันเกิด กคื็อท าเป็นการ์ดอวยพรวันเกิดขึน้มา แล้วกส่็งเข้าไป
ให้ถึงประชาชนเลยน่ะค่ะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

2.1.3 Information seeking strategy (กลยทุธ์การแสวงหาสารสนเทศ) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีการก าหนดแหล่งและ

รูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีเหมาะสม เพื่อใช้ในการคน้หาขอ้มูลในการแก้ไขปัญหา แยก
รายละเอียดของการก าหนดแหล่งและรูปแบบสารสนเทศ ดงัน้ี  

1) การก าหนดแหล่งสารสนเทศ กลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) ก าหนดแหล่ง
สารสนเทศดา้นสุขภาพจากแหล่งต่าง ๆ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

- แหล่งบุคคล กลุ่มตวัอย่างจ านวน 7 คน ก าหนดแหล่งบุคคลท่ีมีความรู้
ความช านาญเฉพาะดา้น กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 6 คน ก าหนดแหล่งบุคคลท่ีเป็นเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 
กลุ่มตวัอย่างจ านวน 6 คน ก าหนดแหล่งบุคคลในชุมชน และกลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 คน ก าหนด
แหล่งบุคคลท่ีรู้จกัคุน้เคย ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แล้วกจ็ะมีแกนน าท่ีเฝ้าระวังในชุมชนก็จะเป็นหูเป็นตาให้ข้อมูลของเรา
อีกส่วนหน่ึง รวมไปถึงเจ้าหน้าท่ีเทศบาลเหมือนกัน เขากจ็ะมีคณะกรรมการของเขาเหมือนกันท่ีจะ
คอยดูแลสอดส่องในเร่ืองนี้ เราก็จะไปขอข้อมูลจากเขาด้วยน่ะค่ะ” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, 
สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“ค้นคือหมายถึงว่าเป็นท้ังข้อมูลปฐมภูมิ คือจะสัมภาษณ์ชาวบ้าน ผู้น า ครู 
พ่ีเกษตร พ่ีปลัด รวมข้อมูลมือสอง คือ เอกสารของเราต่าง ๆ” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 
10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

- แหล่งเว็บไซต์ กลุ่มตัวอย่างจ านวน 6 คน ก าหนดแหล่งเว็บไซต์
หน่วยงานสาธารณสุขของรัฐ กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 4 คน ก าหนดแหล่งเวบ็ไซตฐ์านขอ้มูลการวิจยั 
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 3 คน ก าหนดแหล่งเวบ็ไซตห์น่วยงานเอกชนหรือมูลนิธิต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง กลุ่ม
ตวัอย่างจ านวน 1 คน ก าหนดแหล่งเวบ็ไซต์องคก์ารระหว่างประเทศท่ีเก่ียวขอ้ง และกลุ่มตวัอยา่ง
จ านวน 1 คน ก าหนดแหล่งเวบ็ไซต ์social media ของหน่วยงานภาครัฐ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 
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“วิธีการค้นหาข้อมูลของผมจะใช้อินเทอร์เน็ตเป็นหลัก ก็คือว่า ตัวแรกท่ี
น าไปค้น ก็คือว่าผมเป็นนักศึกษา มข. ผมจะใช้ของ มข. เป็นหลัก งานวิจัยท่ีว่าอยู่ในฐาน สกอ. 
อันดับหน่ึง แล้วก็อันดับสองก็จะใช้ทางอินเทอร์เน็ตท่ีว่าเก่ียวกับการท างานบุหร่ีน่ีแหละ  
ขององค์กรต่าง ๆ เช่น สสส.” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 2, สัมภาษณ์. 26 พฤศจิกายน 2556) 

“เว็บไซต์ของส านักต่าง ๆ ของกระทรวง เขาก็จะมีกรม แล้วก็ส านัก
อนามัย ส านักโภชนาการ ก็เข้าไปท่ีเวบ็ไซต์ของกรมอนามัย กรมควบคุมโรคอย่างนีน่้ะครับ เราก็
เข้าไปดู” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

- แหล่งห้องสมุด กลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน ก าหนดแหล่งห้องสมุด คือ 
หอ้งสมุดมหาวทิยาลยัต่าง ๆ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“เข้าไปศึกษาในห้องสมุด ห้องสมุดของ มช. แล้วก็เข้าไปมีหนังสือท่ี
อาจารย์เอามาสนับสนุน แล้วกจ็ะเป็นเร่ืองของการแลกเปล่ียนใน class ของ ป.โท กร่็วมกันอย่างนี้
ค่ะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557) 

- แหล่งส่ือมวลชน กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 2 คน ก าหนดแหล่งส่ือมวลชน คือ 
โทรทศัน์ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“นั่งรถไปเห็นข้างทาง บางทีมันก็เป็นป๊ิงได้หมด เป็นไอเดีย บางทีเห็น
แป๊บเดียวกไ็ด้เป็นไอเดีย แล้วกม็าลองค่อย ๆ ลองใช้ดู มนักเ็ป็นไอเดียได้หมด จากหลาย ๆ แหล่ง…
กห็ลายอย่าง ดูทีวีในห้อง เรากป๊ี็งไอเดีย” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 5, สัมภาษณ์. 16 ธนัวาคม 2556) 

2) การก าหนดรูปแบบสารสนเทศ กลุ่มตัวอย่างทุกคน (10 คน) ก าหนด
รูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพหลายรูปแบบ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

- รูปแบบเอกสาร กลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน ก าหนดรูปแบบเอกสาร
หน่วยงานต่าง ๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 3 คน ก าหนดรูปแบบเอกสารรายงาน
สถิติผลการด าเนินงานของหน่วยงานต่าง ๆ กลุ่มตวัอย่างจ านวน 2 คน ก าหนดรูปแบบเอกสาร
ประกอบการประชุม อบรม สัมมนาต่าง ๆ กลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คน ก าหนดรูปแบบเอกสาร
หลักสูตรการสอน และกลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คน ก าหนดรูปแบบเอกสารจากเว็บสารานุกรม
ออนไลน์ Wikipedia ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“จากข่าวบ้าง จากนโยบายกระทรวงบ้าง นโยบายนายแพทย์สาธารณสุข
จังหวัดบ้าง... อีกอันหน่ึงคือข้อมูลในพืน้ท่ีของเรา เราจะได้ข้อมูลจากหน่วยงานภาคีเครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง เช่น ปศุสัตว์” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 พฤศจิกายน 2556) 
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“เรากค้็นจากฟอร์มเดิมท่ีกรมกองต่าง ๆ ส านักต่าง ๆ น่ีส่งมาให้ รพ.สต.
เอง เป็นคู่มือ เป็นแนวทางปฏิบัติในแต่ละปี” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 
2557) 

- รูปแบบหนงัสือ กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 5 คน ก าหนดรูปแบบหนงัสือคู่มือ
การท างานสาธารณสุขในดา้นต่าง ๆ และกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 4 คน ก าหนดรูปแบบหนงัสือความรู้
เร่ืองโรคภยัต่าง ๆ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ก็มีเร่ืองของการตรวจพัฒนาการ ก็เอาไปใส่ ก็ไปเปิดดูในหนังสือของ
ควบคุมโรคน่ะค่ะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“เรากใ็ช้ พรบ.สาธารณสุข 2535 ปรับปรุงแก้ไขกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อ
สุขภาพมาแนะน าเขา เป็นมาตรการตาม พรบ.สาธารณสุข โดย พรบ.สาธารณสุขเราก็ต้องได้เรียน
มา มีหนังสือ มีคู่มือ มีแนวทางปฏิบัติ คือ กิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ แล้วก็เป็นแนวทาง” 
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 พฤศจิกายน 2556) 

- รูปแบบวารสาร กลุ่มตัวอย่างจ านวน 1 คน ก าหนดรูปแบบ
วารสารวิชาการ และกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน ก าหนดรูปแบบวารสารก่ึงวิชาการ ดงัตวัอยา่งค า
สัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“หาเองกห็าเพียงแค่ตามรูปเล่มน่ะ ตามหนังสือรูปเล่มท่ีมันมีอยู่นะครับท่ี 
อย่างเช่น ชอบจากเอกสารอ้างอิงของวารสารต่าง ๆ ท่ีเขาท าซี ท่ีจะต้องเผยแพร่ซีแปด ท่ีจะต้องลง
วารสารสาธารณสุข ลงในเอกสารท่ีมนัมีส่งงาน ส่งมาท่ีอนามยัอยู่เร่ือย ๆ ชอบอ่าน” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์
ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557)  

2.1.4 Teamwork (การท างานเป็นทมี) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน มีการท างานร่วมกบัคนอ่ืน 

ๆ เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศเพื่อการแกไ้ขปัญหา ดงัตวัอยา่ง
ค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แล้วเราก็เอาไปเหมือนกับว่าไปหาแนวร่วมในทีมงานใน สอ.ค่ะว่าคิด
ออกมาอย่างนี ้เขากเ็ห็นด้วยน่ะค่ะ... เขากเ็ห็นด้วยแล้วกร่็วมกันออกแบบ” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 
9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

2.1.5 Communication (การส่ือสาร) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 คน มีการส่ือสารกบักลุ่มคน

หรือภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศ 
ในการแกไ้ขปัญหา ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 
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“ในต าบลนีเ้ขาจะมีแกนน าของแต่ละชมรมอยู่แล้ว อย่างมีกลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่ม
เยาวชน กลุ่มออกก าลังกายค่ะ แล้วกข็อความร่วมมือจากแกนน าเหล่านีม้าแลกเปล่ียนเรียนรู้กันใน
เร่ืองของปัญหาต่าง ๆ เหล่านี”้ (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“แล้วกปั็ญหาต่าง ๆ ตรงนี ้เขากจ็ะเอามาคุยกับเรา เขากเ็อาส่วนส าคัญ ส่วนดี 
ๆ หรือส่วนท่ีเป็นปัญหาของเขามาคุยกับเราว่าจะแก้ปัญหาไปร่วมกันได้อย่างไร” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์
ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

2.1.6 Community understanding (ความเข้าใจชุมชน) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน มีความเขา้ใจระบบชุมชน  

รู้วิธีการส่ือสารภายในชุมชน เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศใน
การแกไ้ขปัญหา ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“กคื็อร่วมกับชุมชน เราก็แค่ไปเสนอไปร่วมกันคิด แล้วก็ชุมชนก็จะเป็นคน
ท า ชุมชนมนักจ็ะมีชุมชนฟากนีต้้องท าอะไร มีแบ่งหน้าท่ีกัน” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 
28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“เรากเ็ลยเอาปัญหามาพูดกัน แล้วกมี็เวทีประชาคมอะไรท่ีไหนในหมู่บ้าน เรา
ก็จะไปพูดในเร่ืองนี้ด้วย เพ่ือท่ีจะให้ชาวบ้านได้เห็นปัญหา แล้วร่วมกันคิดว่าเราจะท ายังไงจะ
แก้ปัญหานี”้ (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“จัดทีมงานของเรากคื็อทีมงานของเจ้าหน้าท่ีและทีมงานภาคีเครือข่ายของเรา
คือ อสม. และก็โรงเรียนต่าง ๆ นะครับท่ีจะมามีส่วนร่วมเป็น ของเราน่ีท าไปในรูปของ
คณะกรรมการพัฒนา รพ.สต.นะครับ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

2.1.7 Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างจ านวน 4 คน มีการคิดเปรียบเทียบ  

จดัหมวดหมู่ หาความสัมพนัธ์ระหว่างปัญหาและความต้องการสารสนเทศกับแนวคิดทฤษฎีท่ี
เก่ียวขอ้ง หรือเปรียบเทียบกบัหน่วยงานอ่ืน เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการ
สารสนเทศในการแกไ้ขปัญหาใหมี้ความเหมาะสมมากข้ึน ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“คือจะสามารถไปดูกับทฤษฎี แต่ผมไม่ค่อยแม่นทฤษฎีเท่าไหร่ แต่ก็ต้องดู
เพ่ือให้มัน match กับทฤษฎีด้วยเหมือนกันว่าเขามีเง่ือนไขในการแรงงานยังไง แล้วในช่วงของแต่
ละประวัติศาสตร์ท่ีเก่ียวข้องมา คือมันเก่ียวข้องกับแรงงาน คือการด่ืมเหล้ายังไง หรือการใช้ชีวิต
ของแรงงานยงัไง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 



 110 

“เรากจ็ะเห็นตัวอย่างท่ีอ่ืนบ้าง เราเห็นว่าท่ีนีเ้ขาใช้อันน่ีนะ เขาใช้วิธีนี ้เราลอง
มา ลองมาซิว่าถ้าเราเอามาใช้มันจะเป็นอย่างไร... เรากล็องหาวิธีท่ีจะมาปรับใช้ในพืน้ท่ีเรา” (ผูใ้ห้
สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 5, สัมภาษณ์. 16 ธนัวาคม 2556) 

“อาจจะอยู่ ท่ี อ่ืน อย่างของเซิม เซิมปีผ่านมาเขาท านวดเท้าโดยจิตอาสา  
ใช้อบรม อสม.หรือจิตอาสาไปนวดเท้าในผู้ ป่วย อันนี้เราก็เอาข้อมูลมาเทียบเคียงเปรียบเทียบ” 
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 3, สัมภาษณ์. 2 ธนัวาคม 2556) 

2.2 ผลการวเิคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ ACCESS (เข้าถึงข้อมูล
และแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพที่ต้องการได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศทีท่นัสมัยในการค้นหาข้อมูลด้านสุขภาพทีเ่กีย่วข้อง) 

ผูว้ิจ ัยท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตัวอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ
สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดังท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ข้อ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์  
ในองค์ประกอบ ACCESS ผูว้ิจยัได้ใช้รายการสมรรถนะทั้งหมด 3 สมรรถนะในการวิเคราะห์ 
ไดแ้ก่ Search skill (ทกัษะการคน้หาขอ้มูล), Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), Relationship 
building (การสร้างสัมพนัธภาพ) ผลการวเิคราะห์ ผูว้จิยัขอน าเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

2.2.1 Search skill (ทกัษะการค้นหาข้อมูล) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 9 คน สามารถคน้หาขอ้มูลจาก

แหล่งสารสนเทศต่าง ๆ เพื่อให้ได้สารสนเทศท่ีตรงกบัความต้องการ โดยใช้เทคนิควิธีการค้น 
ท่ีหลากหลาย โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 9 คน มีการก าหนดค าคน้ท่ีเหมาะสมเพื่อคน้หาขอ้มูล
จากแหล่งสารสนเทศต่าง ๆ โดยแยกเป็นกลุ่มตวัอย่างจ านวน 9 คน คน้ด้วยค าส าคญั (Keyword) 
กลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 คน คน้ด้วยช่ือผูแ้ต่ง (Author) กลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คน คน้ด้วยหัวเร่ือง 
(Subject) ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ค้นค าว่า คัดกรอง เป็นคัดกรองสุขภาพ เพราะว่าท่ีจริงเราต้องการในเร่ือง
ของการคัดกรอง แต่ว่าเราใช้นวัตกรรมในเร่ืองของการ์ดเขามาช่วย... มันจะออกมาเป็นว่า คัดกรอง 
คัดกรองกลุ่มนั่นโน่นน่ีกแ็ล้วแต่ แต่เราจะเพ่ิมไปในเร่ืองของโรคความดัน เบาหวานอย่างนีน่้ะค่ะ” 
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“สมมติว่าถ้าค้นทางอินเทอร์เน็ตก็จะดูว่าโรงเรียนท่ีชนะเลิศการประกวด
ระดับประเทศปีนีเ้ขามีอะไรบ้าง มีอะไรเด่นบ้าง มีนวัตกรรมอะไรเด่นบ้าง มันเหมาะสมกับบริบท
ของเรามัย้…ใช่ ใช่ กโ็รงเรียนดีเด่น โรงเรียนระดับเพชร มีองค์ประกอบอะไรบ้าง ใครได้ท่ีหน่ึงของ
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ระดับประเทศ ใครได้ท่ีหน่ึงระดับเขต มันกจ็ะอยู่ใน google เกือบหมด” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, 
สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“อาจารย์นี้เป็นคนเขียน อาจารย์หมอคนนี้เป็นคนเขียน จากโรงพยาบาลนี ้
สถาบันนี ้เรากต็ามไปดูค้นหาช่ือของท่านใน google แล้วกต็ามไปดูผลงานของท่าน แล้วกต็ าราท่ี
ท่านเขียนอย่างนีน่้ะครับ ค้นหาจากรายช่ือบุคคลก็ค้นหาเหมือนกัน” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, 
สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

- กลุ่มตัวอย่างจ านวน 8 คน มีการค้นโดยใช้เทคนิคการส ารวจเลือกดู 
(browsing) ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ตอนนั้น search ออกมาจริง ๆ คือมันมีเยอะมาก แต่ว่าเอามา screen จริง ๆ 
ประมาณซักไม่ถึง 10 เร่ืองนะ ประมาณซัก 8 เร่ืองท่ีเข้าแกป็ แล้วเราก็ scope แรก ดู abstract อ่าน
เฉพาะ abstract มาก่อน ถ้า abstract ท่ีมีจุดประสงค์ วัตถุประสงค์ท่ีใกล้เคียงกับเรา หรือว่าน่าจะ 
support งานวิจัยเราได้ เรากเ็อามา แต่ส่วนใหญ่เวลาผม search ผมจะ search ท้ังเล่ม เล่มไหนสนใจ 
คือ เร่ิมแรกบุหร่ีมาก่อน แล้วดูว่าเร่ืองเก่ียวกับห้อง แล้วก ็screen มาอีกทีว่า screen ดูบทคัดย่อก่อน 
หรือไม่บทท่ี 1 ดูวัตถุประสงค์ก่อน ทีนี้พอสนใจเสร็จแล้วถึงจะ search ออกมาท้ังเล่ม”  
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 2, สัมภาษณ์. 26 พฤศจิกายน 2556) 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 2 คน มีการคน้โดยใช้เทคนิค Advanced search ดงั
ตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“คือตามจริงผมว่าหัวเร่ืองกับค้นค าส าคัญมันกจ็ะใกล้เคียงกัน กใ็ช่เทคนิคคือ
กัน [เหมือนกัน] จะใช้เป็นผู้แต่งกจ็ะเอาเลยเหมือนกัน แล้วกจ็ะมีแหล่งของสถานศึกษาหรือแหล่ง
ตีพิมพ์ หรือมีประเภทของชุดเอกสาร เช่น เป็นบทความ เป็นวิทยานิพนธ์ เป็นงานวิจัยใช่มั้ยครับ  
ซ่ึงเขาแยกแล้วจะมีการแยกเป็นปี พ.ศ. หรือถ้าเราอยากท าแคบลงคือเขาจะมีเทคนิคว่าคือเอาหัวเร่ือง 
ค าส าคัญ ผู้แต่งมารวมกันกไ็ด้” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

2.2.2 Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างจ านวน 9 คน สามารถคิดวิเคราะห์

เปรียบเทียบ จดักลุ่มส่ิงท่ีคน้หามาได้กบัความตอ้งการสารสนเทศหรือเกณฑ์ท่ีตั้งไว ้เพื่อให้การ
คน้หามีประสิทธิภาพมากข้ึน ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แต่กอ่็านเนือ้หาให้มนัเข้ากับของเรา กเ็ข้าไปดูเนือ้หาว่ามนัโอเคมั้ย มันใช่มั้ย 
แต่ถ้ามันแนวของเรา เราก็หยิบมาไว้ก่อน” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 
2557)  
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“กแ็บบเรียงมาถ้าอันไหนเราสนใจเรากจ็ดไว้ หรือเราอาจจะ save ไว้ท่ี folder 
เราไว้ก่อนว่างานชิ้นนีจ้ะเอาท่ีไหนได้และมีท่ีอยู่ยงัไง และมนัมีเนือ้หายงัไง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 
8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“เรากด็ูท้ังหมดแล้วกม็าจัดกรุ๊ป เช่น กรมส่งเสริมเขากส่็งเสริมเดก็ ส่งเสริมวัย
ท างาน ส่งเสริมผู้ สูงอายุ ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุนะครับ เรากเ็อาเคร่ืองมือเรามาแยกเข้ากลุ่มสาม
กลุ่มวยัของเรา” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

2.2.3 Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 7 คน สามารถสร้างสัมพนัธภาพ

กบับุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยคน้หาขอ้มูลและเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 
- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 4 คน สร้างสัมพนัธภาพกบัเพื่อน บุคคลในชุมชน เพื่อ

ช่วยคน้หาขอ้มูลและเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 
“คือของเราจะมีในเร่ืองของมูลนิธิพะเยาเพ่ือการพัฒนา คือเขาจะช่วยได้มาก

เลยในเร่ืองเก่ียวกับข้อมลู” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 
“ถ้าฐานข้อมูลวิจัยจริง ๆ เรากใ็ช้ Thailis แล้วก ็Pubmed แล้วกข็อง ม.ต่าง ๆ 

ท่ีไม่อยู่ใน นีม้ันก็อาจจะมีอยู่ ห้องสมุด เราก็ใช้ spy อย่างมหิดล ถ้ามีน้องเรียนอยู่นั้นก็ค้นหานีใ้ห้
หน่อย เพราะว่าบางอันเขาไม่ขึน้โชว์ ก็ให้น้องเขาช่วย เราก็บอกหัวข้อให้ ลองหาประเด็นนี้ให้
หน่อยสิ แล้วกเ็ขาช่วยหาให้” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 3, สัมภาษณ์. 2 ธนัวาคม 2556) 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 4 คน สร้างสัมพนัธภาพกบัผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะเร่ือง เพื่อ
ช่วยคน้หาขอ้มูลและเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แล้วกวิ็ธีการค้นหาอาจารย์กส็อนอยู่ ว่าต้องยังไง เป็นอะไรยังไง ท่ีไหนบ้าง 
หรือว่าบางทีอาจารย์ก็เอามาให้เลย เอามาให้ดูเลยค่ะ อาจารย์ก็ช่วย” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, 
สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 2 คน สร้างสัมพนัธภาพกบับุคลากรสาธารณสุข เพื่อ
ช่วยคน้หาขอ้มูลและเขา้ถึงแหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“จริง ๆ แล้วผมมีผู้ช่วยอีกคน ผู้ช่วยเป็นนักวิชาการอีกท่านหน่ึง ท่านนีจ้ะเป็น
คนหาหลักฐานอ้างอิงมาให้ผม มีผู้ช่วยอีกคนหน่ึงหาหลักฐานอ้างอิงเลยนะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 
6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 
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2.3 ผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ EVALUATE 
(ประเมินคุณภาพสารสนเทศด้านสุขภาพทีค้่นหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ) 

ผูว้ิจยัท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตวัอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ
สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดังท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ข้อ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์  
ในองคป์ระกอบ EVALUATE ผูว้ิจยัไดใ้ชร้ายการสมรรถนะทั้งหมด 4 สมรรถนะในการวิเคราะห์ 
ไดแ้ก่ Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ)์, Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), Relationship 
building (การสร้างสัมพนัธภาพ), Communication (การส่ือสาร) ผลการวิเคราะห์ ผูว้ิจยัขอน าเสนอ
เป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

2.3.1 Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ์) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างทุกคน (10 คน) สามารถพิจารณา

ตรวจสอบขอ้มูลท่ีคน้หามาได้อย่างละเอียดรอบคอบ มีการสอบทานขอ้มูลซ ้ าเพื่อการตดัสินใจ
เลือกใชข้อ้มูล โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 7 คน ตรวจสอบขอ้มูลและสอบทานขอ้มูลซ ้ าเพื่อการ
ตดัสินใจเลือกใชข้อ้มูล โดยพิจารณาจากแหล่งผลิตสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์
ท่ีวา่ 

“ก็ส่ิงท่ีเราค้นมาส่วนใหญ่เราไม่ได้ไปค้นท่ัวไป เราค้นจากมหาวิทยาลัย
น่าจะน่าเช่ือถือท่ีสุด ก็เลยไม่ค่อยจะไปแบบว่าอะไรท่ีมันโพสต์ขึน้มา” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, 
สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“ไม่อ่านจากท่ีเป็น ไม่ใช่ท่ีเขาเอามาโพสต์บอก แต่ว่าจะดูจากพวกส่วนของ
สาสุข [สาธารณสุข] อะไรเขาท ามาเป็นเวบ็ของเขาท่ีเขาเอาไปแปะให้ความรู้ เป็นลิงค์” (ผูใ้ห้
สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“เร่ืองของการประเมินข้อมูลว่าน่าเช่ือถือหรือไม่น่าเช่ือถือ ก็คือเหมือนท่ี
บอกคือ มหาวิทยาลัยก่อน ส่วนวิทยานิพนธ์เช่ือได้อยู่แล้ว… ก็จะดูหน่วยงานเป็นหลักว่าเช่ือถือ
ได้มัย้” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 2, สัมภาษณ์. 26 พฤศจิกายน 2556) 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 5 คน ตรวจสอบขอ้มูลและสอบทานขอ้มูลซ ้ าเพื่อการ
ตดัสินใจเลือกใช้ขอ้มูล โดยพิจารณาจากผูแ้ต่งหรือผูผ้ลิตสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือ ดงัตวัอย่างค า
สัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ถ้าต้องการท่ีจะเอามาตอบโจทย์นายแพทย์ หรือว่าตอบโจทย์ผู้ ท่ีมีความรู้
มาก ๆ เราก็ต้องเอาเอกสารอ้างอิงจากหลักฐานของ อ้างอิงไปเลยว่าใครอ้างอิง ใครวิจัยเร่ืองนี้
มาแล้วน่ีน่ะครับ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 
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“ไม่ใช่ไม่เช่ือเลย กด็ูเป็นองค์ประกอบไว้ก่อนว่าคนท่ีกล่าวเป็นใคร เช่ือถือ
ได้มั้ย อย่างอธิบดีกรมหรือรองเป็นคนพูด คนนั้นน่ะประจักษ์ด้วย เราก็สามารถอ้างไ ด้”  
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 3, สัมภาษณ์. 2 ธนัวาคม 2556) 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 2 คน ตรวจสอบขอ้มูลและสอบทานขอ้มูลซ ้ าเพื่อการ
ตดัสินใจเลือกใชข้อ้มูล โดยเทคนิคการตรวจสอบขอ้มูลต่าง ๆ เช่น เทคนิคการเก็บขอ้มูลเพิ่มเติม
หรือเก็บขอ้มูลซ ้ าอีกรอบ เทคนิคการตรวจสอบขอ้มูลสามเส้า เป็นตน้ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ได้มาคร้ังแรกเราก็จะมีการเหมือนกับว่าไปสอบถามจากตัวข้อมูลตรงนั้น
ซ ้าค่ะ อย่างว่าเราไปหาคนไข้ คนไข้ให้ข้อมูลเรามาอย่างนี้ แล้วเราก็เหมือนกับว่าไปสอบถามซ ้า
หลาย ๆ คร้ังน่ะค่ะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“ข้อมูลชาวบ้านกคื็อบางคร้ังคือต้องใช้เทคนิคกันในเร่ืองของสามเส้าครับ
อาจารย์ ข้อมลูในเชิงคุณภาพกด็ูท้ังคน เวลา สถานท่ี เพราะว่าบางคร้ังความไม่คงเส้นคงวาในการท่ี
ให้ข้อมลูเรา” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

2.3.2 Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน สามารถคิดวิเคราะห์

เปรียบเทียบส่ิงท่ีค้นหามาได้กับความต้องการสารสนเทศ สถานการณ์ หรือเกณฑ์ท่ีตั้ งไว ้ 
เพื่อประเมินคุณภาพขอ้มูลท่ีคน้หามาได ้ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แต่ท่ียึดจริง ๆ กยึ็ดเอาจาก สปสช. เพราะว่าคือบางเกณฑ์หรือของบางสาย
ท่ีในการแยกปิงปอง เช่น ระดับค่าน า้ตาลหรือของ guideline ในการดูแลมันก็แตกต่างกันครับ
อาจารย์ แต่กจ็ะยึดท่ี สปสช. แต่ก็จะไม่ละเลยท่ีจะดูของกองสุขศึกษาและของ สสจ.ชัยภูมิด้วยใน
เร่ืองท่ีของเทคนิคกับวิชาการครับอาจารย์” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 
2557) 

“เรากเ็อามาดูแล้วว่าตัวไหนท่ีมัน มันเข้าใจง่าย แปลง่าย แล้วกใ็กล้เคียงกับ
สถานการณ์บ้านเรา” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

“จริง ๆ แล้วเราว่าข้อมูลแค่นี้ เราท าตามเกณฑ์ด้วยไง เรายึดเกณฑ์เป็น
หลัก… ต้องดูแล้วว่าประเมินตนเองได้ถึงไหนแล้วก็ไปเทียบกับเกณฑ์ เราท าได้ถึงไหน”  
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

 

 
 

 



 115 

2.3.3 Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน สามารถสร้างสัมพนัธ- 

ภาพกบับุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยประเมินคุณภาพขอ้มูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 
- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 คน สร้างสัมพนัธภาพกบัผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะเร่ือง 

เพื่อช่วยประเมินคุณภาพขอ้มูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 
“มันจะมีทีม มีทีมประมาณ 5 คนเลยนะคะท่ีจะมาช่วย แล้วก็นั่ง แค่นั่ง

วิพากษ์น่ีก็อีกชุดหน่ึงนะคะ คนวิพากษ์เอกสารอีกชุดหน่ึง วิพากษ์ present [การน าเสนอผลงาน]  
อีกชุดหน่ึง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“เอาเคร่ืองมือและค าอธิบายหรืออัตราต่าง ๆ ท่ีเราท าขึน้มาให้ผู้ เช่ียวชาญ ผู้
เฉพาะด้านวิชาชีพของเขาตามสาขาวิชาชีพเขาน่ีได้ตรวจสอบช่วยเราด้วย” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 
10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

- กลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คน สร้างสัมพนัธภาพกบับุคลากรสาธารณสุข  
เพื่อช่วยประเมินคุณภาพขอ้มูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“บางคร้ังกจ็ะมีทีมจากโรงพยาบาลดอกค าใต้ เป็นคณะเภสัชน่ะค่ะเขาก็จะ
มาช่วยดูในเร่ืองของข้อมูลเหล่านีด้้วยเหมือนกัน” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 
2556) 

- กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน สร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลในชุมชน เพื่อช่วย
ประเมินคุณภาพขอ้มูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“แต่แล้วอีกอย่างหน่ึงคนท่ีมีช่วยก็คือ ท่านปลัด อบต.ซ่ึงท่านจบกฎหมาย
ท่านกจ็ะมาดูแลเราด้วยครับ มาตราจะช่วยเราด้วย ซ่ึงเราสามารถท่ีจะหา เราหาส่ิงดี ๆ ท่ีมีอยู่ในเร่ือง
ข้อกฎหมายอยู่ในพืน้ท่ีเรามาใช้ประโยชน์ครับ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 
2557) 

2.3.4 Communication (การส่ือสาร) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คนมีการส่ือสารกบักลุ่มคน

หรือภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อช่วยตรวจสอบคุณภาพขอ้มูลท่ีคน้หามาได ้ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์
ท่ีวา่ 

“คนไข้ให้ข้อมลูเรามาอย่างนี ้แล้วเรากเ็หมือนกับว่าไปสอบถามซ ้าหลาย ๆ 
คร้ังน่ะค่ะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 
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2.4 ผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ APPLY (ประยุกต์ใช้
สารสนเทศด้านสุขภาพในการท างานสาธารณสุขและน าเสนอเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศด้าน
สุขภาพได้อย่างมีประสิทธิผล) 

ผูว้ิจ ัยท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตัวอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ
สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดงัท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ขอ้ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์ ใน
องค์ประกอบ APPLY ผูว้ิจยัไดใ้ช้รายการสมรรถนะทั้งหมด 4 สมรรถนะในการวิเคราะห์ ไดแ้ก่ 
Communication (การส่ือสาร), Result orientation (การมุ่งเนน้ผลลพัธ์), Relationship building (การ
สร้างสัมพนัธภาพ), Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน) ผลการวิเคราะห์ ผูว้ิจยัขอ
น าเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

2.4.1 Communication (การส่ือสาร) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 8 คน สามารถเผยแพร่ข้อมูล

สารสนเทศดา้นสุขภาพดว้ยวิธีการต่าง ๆ เช่น ประชุมกลุ่มเครือข่าย ให้ขอ้มูลความรู้กบัประชาชน 
เผยแพร่ผลงานผา่นเวบ็ไซต ์ท าเอกสารผลงานเผยแพร่ น าเสนอผลงานในเวทีวิชาการ เผยแพร่ผา่น
ส่ือวทิยทุอ้งถ่ิน เป็นตน้ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่  

“การเผยแพร่ของเราก็เป็นลักษณะว่าเอามาเผยแพร่ตั้งแต่ระดับอ าเภอ ระดับ
จังหวัด แล้วก็ได้ในระดับการคัดเลือกแล้วกส่็งเข้าระดับกระทรวง กจ็ะเป็นลักษณะ present งาน 
เป็นลักษณะจัดบูธ จัดบูธแสดงแล้วก ็present… มีเอกสารเผยแพร่ด้วย มีในเวบ็ด้วย” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์
ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“ไปให้ข้อมลูความรู้กับเขาว่าถ้าเขาไม่กิน เขาจะไม่หายนะ อาจจะมีการดือ้ยา
ขึ้น...ไปอธิบายให้ข้อมูลความรู้เขา ตรงนี้ก็จะช่วยได้มากท่ีจะท าให้เขากินยาอย่ างต่อเน่ือง” 
 (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“ก็ตอนท่ีได้รางวัลแล้ว ก็คือเราก็จะไปออกบูธน่ะค่ะ... ท าเป็น paper” 
 (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“วิธีการถ่ายทอดความรู้ของเราก็มีหลากหลายมากเลย กิจกรรมท่ีท าเป็น
ประจ ากคื็อ เราจะมีการประชุมแกนน าของเรา โดยเฉพาะ อสม.กับผู้น าชุมชน ประชุม อสม.น่ีเราก็
ประชุมเดือนละหน่ึงคร้ังเลยนะท่ีจะถ่ายทอดความรู้ อสม.ไปสู่ชุมชนให้ได้ แต่ประชุมหมู่บ้านเราก็
ประชุมเดือนละคร้ังเหมือนกัน” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 
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“ตอนนี้ผมเขียนท่ีของบล็อกของ gotoknow ครับ... ถ้าเป็นภาพกว้าง กว้าง
แบบทิ้งข้อมูลให้เกิดรายการเรียนรู้ด้วยกันคือของ gotoknow แล้วก็มีโอกาสท่ีจะได้ไปเผยแพร่
ข้อมูลตามท่ีเขาเชิญต่าง ๆ เช่น เวทีการประกวดการน าเสนอของระดับจังหวัด เขต ระดับประเทศ” 
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

2.4.2 Result orientation (การมุ่งเน้นผลลัพธ์) 
นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีการรวบรวมข้อมูล 

วิเคราะห์ และสังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้นการแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข โดยแยกตามบทบาท
หนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลไดด้งัน้ี  

- บทบาทหน้าท่ีในการถ่ายทอดความรู้ด้านสุขภาพและนิเทศงานให้กับ
เครือข่าย กลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 คน สามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งและสังเคราะห์สารสนเทศ
ใหม่ท่ีใชใ้นการถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพและนิเทศงานให้กบัเครือข่าย เช่น นวตักรรม (ตาราง
เรียน อสม.), แนวทางวธีิการ (แนวทางการให้ความรู้ 3อ2ส แก่เครือข่ายชุมชน, แนวทางหลกัเกณฑ์
การประเมิน อสม.) ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“นวัตกรรมท่ีเกิดขึ้นเกิดจากคิดกับทีมงาน เกิดจากนโยบายนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดด้วย ส่วนพวกตารางเรียน ตารางสอนเราก็เป็นคนคล้าย ๆ กับว่าคิดเอง แล้วก็
ปรับให้เข้ากับบริบทพื้นท่ีของเรา แล้วก็มีหลักสูตรท่ีเป็นแผนแกนกลางหยาบ ๆ ออกมาจาก
กระทรวงมาก่อน หรือว่ากองสนับสนุนภาคประชาชนมาก่อน แล้วก็มาปรับมาเป็นตารางเรียนใน
แต่ละเดือนของเราอีกคร้ังหน่ึง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 พฤศจิกายน 2556) 

- บทบาทหน้าท่ีในการวางแผนแก้ไขปัญหาสาธารณสุขร่วมกับเครือข่าย  
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 5 คน สามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งและสังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้น
การวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขร่วมกบัเครือข่าย เช่น แนวทางวิธีการ (แนวทางการด าเนินงาน
เพื่อลดผลกระทบจากปัญหาส่ิงแวดลอ้มในอุทยานภูพระบาท), งานวิจยั (ผลการวิจยัปัจจยัท่ีส่งผล
ต่ออุบติัเหตุในชุมชน), มาตรการ (มาตรการการควบคุมโรคไขเ้ลือดออกร่วมกบัชุมชน), นวตักรรม 
(เส้ือสามารถเตือนการกินยา, นวตักรรมสาธารณสุขเพื่อการท่องเท่ียว) ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“นวัตกรรมการบริหารจัดการก็คือนวัตกรรมสาธารณสุขเพ่ือการท่องเท่ียว
เพ่ือจะให้คนมาศึกษาดูงานและท่องเท่ียวใน รพ.สต.ของเรา... เรากจ็ะต้องดูแลหมู่บ้านของเราให้ดี
อย่างตลอดอย่างต่อเน่ือง โรงเรียนกเ็หมือนกัน เรากต้็องไปตามว่าเด๋ียวเขาจะมีคนมาดู งานแล้วนะ 
ศูนย์เดก็เลก็กเ็หมือนกัน เด๋ียวจะมีคนมาดูงานแล้วนะ เขาจะได้พัฒนาเขาอย่างต่อเน่ืองเพ่ือจะไม่ให้
หยดุ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 6, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 
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- บทบาทหน้าท่ีในการส่งเสริมสุขภาพให้กบัประชาชน กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 
5 คน สามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งและสังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้นการส่งเสริมสุขภาพ
ให้กบัประชาชน เช่น นวตักรรม (คน คน้ ครัว, รอกกะลามะพร้าวเพื่อสุขภาพ, Health promotion 
calculator wheel, การ์ดอวยพรวนัเกิดเพื่อส่งเสริมสุขภาพ, แบบคดักรองตรวจสุขภาพตามกลุ่มวยั) 
ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ท าเป็นการ์ดอวยพรวันเกิดขึน้มา แล้วก็ส่งเข้าไปให้ถึงประชาชนเลยน่ะค่ะ 
ถ้าถึงช่วงวนัเกิดของเดือน เรากเ็อาในเดือนนั้นแล้วกส่็งการ์ดอวยพรวันเกิดไปให้ แล้วกเ็ชิญชวนว่า
ถึงวันเกิดแล้วให้มาดูแลสุขภาพ คือจะจัดโปรโมชันให้ว่าเป็นช่วงวันเกิดจะมีการดูแลสุขภาพ
ดังต่อไปนี ้กจ็ะมีในเร่ืองของการคัดกรอง มีเร่ืองของการให้สุขศึกษา กคื็อจะเป็นลักษณะอย่างนี ้ก็
ผลมนักดี็ขึน้ แล้วกคื็อเป้าหมายของการคัดกรองกเ็พ่ิมขึน้” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 
กุมภาพนัธ์ 2557)  

“นวัตกรรมตัวนี้ตรวจพัฒนาการได้ด้วย แล้วก็พลิกมาอีกด้านหน่ึง มันก็จะ
เป็นตารางให้บริการ EPI ส าหรับเด็กท่ีมารับบริการล่าช้าอย่างนี ้ซ่ึงมันจะมีโปรแกรมการฉีดไม่
เหมือนปกติ ก็คือเราไม่ต้องพกหนังสือไป มันก็จะมีบอกหมดเลยว่าอันนี้เท่านี้ อย่างนี้ นัดต่อไป
เม่ือไหร่อย่างนี”้ (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

- บทบาทหนา้ท่ีในการควบคุมป้องกนัโรคในพื้นท่ี กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 9 คน 
สามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งและสังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้นการควบคุมป้องกนัโรคใน
พื้นท่ี เช่น งานวจิยั (ผลงานวจิยัปัจจยัท่ีส่งผลต่อการสูบบุหร่ี, ผลงานวจิยัปัจจยัท่ีมีผลต่อการมาตรวจ
มะเร็งปากมดลูกของคนในชุมชน, งานวิจยัปัญหาการด่ืมสุราในคนงานโรงงานน ้ าตาล), แนวทาง
วิธีการ (วิธีการแกไ้ขปัญหาการกินยาวณัโรคให้ไดต้ามมาตรฐาน, วิธีการคดัแยกขยะ, แนวทางการ
เชิญชวนให้สตรีมาตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก) , นว ัตกรรม (ก้านตาลนวดเท้าลด
ภาวะแทรกซอ้นในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2, กล่องใส่ยา Healthy Box, แกว้ไอน ้ าลดการคดัจมูก) ดงั
ตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“นวตักรรมกล่องใส่ยา Healthy Box ตอนนั้นกคื็อผู้ป่วยกินยาได้ หน่ึงคือ รู้ตัว
รู้ว่ามียาเหลือเท่าไหร่ เราสามารถคุมงบประมาณในการจ่ายยาได้นะว่ายาท่ีให้ไปมันค้างอยู่ เท่าไหร่ 
กบ็างทียาเหลือ การนัดเรากน็ับเมด็ยาได้นะครับว่าคนไข้กินยาตรงไม่ตรง ถูกไม่ถูก ก็ท าให้เราได้
คนไข้กินยากจ็ะถูกต้องมากขึน้ แล้วยาท่ีจะเหลือกจ็ะน้อยลง” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 5, สัมภาษณ์. 
16 ธนัวาคม 2556) 
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“ก้านตาลน่ี... มันเป็นการกระตุ้นการไหลเวียนของเลือด เพราะว่ากลุ่มท่ี
ภาวะแทรกซ้อนท่ีเท้าก็คือเส้นประสาทมันจะตีบและก็ชา ก็เน่ืองจากเลือดมาเลี้ยงส่วนหน่ึงไม่
สม า่เสมอหรือมาไม่สะดวก เราก็เลยใช้ตัวนี้ไปกระตุ้นโดยการกด” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 3, 
สัมภาษณ์. 2 ธนัวาคม 2556) 

- บทบาทหน้าท่ีในการบงัคับใช้กฎหมาย กฎกระทรวง ขอ้บงัคบัเพื่อการ
แกไ้ขปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ี กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 4 คน สามารถรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งและ
สังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้นการบงัคบัใชก้ฎหมาย กฎกระทรวง ขอ้บงัคบัเพื่อการแกไ้ขปัญหา
สาธารณสุขในพื้นท่ี เช่น มาตรการ (มาตรการป้องกนัไขห้วดันกในชุมชน, มาตรการดา้นยาใน
ชุมชน, มาตรการในงดเหลา้ในงานประเพณี, มาตรการไม่สูบบุหร่ีในชุมชน) ดงัตวัอย่างค า
สัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ข้อมูลท่ีทีมวิจัยรวบรวมได้มีประโยชน์ใช้กระตุ้ นเครือข่ายในการท า
กิจกรรมท าให้เกิดกลยุทธ์ มาตรการต่าง ๆ ท าให้ชาวบ้านปลอดจากไข้หวัดนก” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์
ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 พฤศจิกายน 2556) 

2.4.3 Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน สามารถสร้างสัมพนัธภาพ

กบับุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 
“บางคนเราไปให้ความรู้คือเหมือนกับว่าเราก็อายุน้อย เขาก็อาจจะไม่ เราก็

อาจจะดูไม่น่าเช่ือถือ บางคร้ังกต้็องเอา ผอ.รพ.สต.ไปด้วย เพราะเขาเป็นคนในพืน้ท่ี มีคนนับหน้า
ถือตาเยอะ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

2.4.4 Community understanding (ความเข้าใจชุมชน) 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 คน มีความเขา้ใจระบบชุมชน  

รู้วธีิการส่ือสารภายในชุมชน เพื่อร่วมมือกบัชุมชนในการเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ ดงั
ตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“เรากมี็การสร้างแกนน า มีการให้ความรู้ คือ ของเราจะให้รับความร่วมมือท้ัง
ในส่วนของอ าเภอแล้วกโ็รงพยาบาล ทางเภสัชกจ็ะมาให้ความรู้เก่ียวกับเร่ืองของการใช้ยา การเลือก
ซ้ือยา การเลือกซ้ือยาประมาณว่าไม่ควรท่ีจะหลงเช่ือโฆษณาแอบอ้าง คือเขากจ็ะมาให้ความรู้ ทีนีก้็
แกนน าพวกนี้ก็จะเป็นตัวกลางหลักท่ีจะน าความรู้นี้ไปเผยแพร่ให้กับกลุ่ มของตัวเองค่ะ”  
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 
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2.5 ผลการวเิคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ ETHICS (เข้าใจบริบท
ทางสังคมเกีย่วกบัการใช้และการเข้าถึงสารสนเทศด้านสุขภาพอย่างถูกต้องตามหลักจริยธรรมและ
กฎหมาย) 

ผูว้ิจ ัยท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตัวอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ
สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดงัท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ขอ้ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์ ใน
องค์ประกอบ ETHICS ผูว้ิจยัไดใ้ช้รายการสมรรถนะทั้งหมด 1 สมรรถนะในการวิเคราะห์ ไดแ้ก่ 
Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย)์ มีรายละเอียดดงัน้ี 

Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย์)   
นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคน (10 คน) มีความตระหนกัถึงพฤติกรรม

ท่ีแสดงถึงจริยธรรมในการใชแ้ละการเขา้ถึงขอ้มูล เช่น ไม่คดัลอกผลงานและไม่ละเมิดลิขสิทธ์ิผูอ่ื้น 
หากจะใชผ้ลงานผูอ่ื้นตอ้งมีการอา้งอิง ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่  

“การเขียนเอกสารนวตักรรมเชิงวิชาการกค็งจะมีการอ้างอิงอะไรตามหลักวิชาการ
อยู่แล้ว” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“อ้างอิงค่ะ อ้างอิงอยู่ตรงท้ายค่ะว่าเอามาจากไหน ปฏิทินร้อยปีหรือว่าอะไรอย่างนี ้
มี BMI เรากมี็พูดถึง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 7, สัมภาษณ์. 7 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“การน าเสนอรูปภาพเดก็ท่ีต า่กว่าสิบแปดปี ถึงเขายอมไม่ยอมอะไรกต้็องคาดหรือ
ต้องใช้นามแฝง หรือในส่วนท่ีเราไปเอาข้อมูลเขามาดุ้น ๆ น่ะครับ ก็เป็นประโยคยาว ๆ หรือ
บางคร้ังท่ีเราไปเจอท่ีเขาไม่อ้างอิงน่ะครับ กคื็อต้องอ้างอิงให้เขา เป็นการให้เครดิต หรือมีกรณีท่ีเรา
เห็น ท่ีเรารับไม่ได้ว่าไปเอาผลงานเขามา เรากแ็ค่เปล่ียนช่ือ เปล่ียนพืน้ท่ี เปล่ียนช่ือ อันนีก้เ็ป็นส่ิงท่ี
แบบจะรับไม่ได้น่ะครับ” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 8, สัมภาษณ์. 10 กุมภาพนัธ์ 2557) 

“กคื็อเรากต้็องอ้างอิงอย่างท่ีบอก เรากใ็ช้การอ้างอิงเอาว่าถ้าลอกเขามาเรากอ้็างอิง
เป็นหลัก ใช้การอ้างอิงเป็นหลัก ของคนนีโ้อเคน่าสนใจ เราก็ใช้อ้างอิง” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์ล าดบัท่ี 5, 
สัมภาษณ์. 16 ธนัวาคม 2556) 

2.6 ผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์พฤติกรรมตามองค์ประกอบ LEARN (ตระหนักว่า
การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพน าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวติ)  

ผูว้ิจ ัยท าการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์ของกลุ่มตัวอย่างแต่ละคนโดยใช้รายการ
สมรรถนะจากแหล่งต่าง ๆ ดงัท่ีน าเสนอไวใ้นบทท่ี 3 ขอ้ 2.4 มาเป็นกรอบในการวิเคราะห์ ใน
องคป์ระกอบ LEARN ผูว้ิจยัไดใ้ช้รายการสมรรถนะทั้งหมด 1 สมรรถนะในการวิเคราะห์ ไดแ้ก่ 
Commitment to learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้) มีรายละเอียดดงัน้ี 
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Commitment to learning (ความมุ่งมั่นต้ังใจทีจ่ะเรียนรู้) 
นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคน (10 คน) มีความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้ 

โดยการคน้หาขอ้มูลสารสนเทศใหม่อยูอ่ยา่งสม ่าเสมอ และหาโอกาสในการพฒันาความรู้ใหม่อยา่ง
กระตือรือร้น ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่  

“เราต้องศึกษาเพ่ิมเติมตลอด เรียนรู้ตลอดชีวิตจริง ๆ คือ ณ ตอนนีย่ิ้งออกจากตรง
นั้นมาอยู่ตรงนีก้เ็หมือนต้องเรียนรู้เพ่ิมไปเร่ือย ๆ ต้องเรียนรู้เร่ืองของงานพยาบาลเพ่ิมเติมเพราะว่า
อยากรู้ว่าเขาท าอะไรท่ีไหน หมอล่ะ หมอท าอะไร แล้วพ่ีกอ็ยู่ใน ICT ศูนย์ข้อมูล 21 แฟ้ม 43 แฟ้ม
ด้วย กจ็ะต้องรู้ว่าหน้างานเขาเป็นยงัไง” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 9, สัมภาษณ์. 28 กุมภาพนัธ์ 2557)  

“ตัวเองก็ยังแสวงหาความรู้คือไม่มากเท่าท่ีควร คือก็พยายามท่ีจะหาความรู้ด้วย
ตัวเองให้มากกว่านี ้บางคร้ังเราถามเขา เราถามความรู้จากผู้ รู้ คือเขากจ็ะตอบในส่วนท่ีเราถาม แต่ถ้า
เรารู้นอกเหนือจากนั้นกจ็ะพยายามท่ีจะไปสรรหาเองมาเพ่ิมเติมให้มากกว่านีน่้ะค่ะ” (ผูใ้ห้สัมภาษณ์
ล าดบัท่ี 4, สัมภาษณ์. 4 ธนัวาคม 2556) 

“ก็คือให้เราสนใจมากขึน้นะครับ สนใจท่ีนอกเหนือจากบางคร้ังมันก็เป็นงานท่ี
ไม่ใช่ตรง แต่มันเป็นงานท่ีว่าถ้าเราท าได้... ประชุมอบรมน่ี เขาบางส่วนไปน่ีเขาจะไปแบบไป
พักผ่อน แต่ผมกจ็ะไม่ได้ไปพักผ่อนเท่าไร กคื็อจะครบ stream [อยู่ครบตลอดการประชุมอบรม]” 
(ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 3, สัมภาษณ์. 2 ธนัวาคม 2556) 

“คือเราเป็นนักวิชาการสาธารณสุขเรากต้็องมี core competency ในการท่ีเราค้นคว้า 
สืบค้น สืบหาข้อมูล แล้วกไ็ด้เรียนรู้ ได้ท าวิจัย ได้เจออาจารย์ ได้สืบค้นข้อมูลอะไรต่าง ๆ กจ็ะเป็น
การพัฒนาองค์ความรู้เราด้วย” (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 1, สัมภาษณ์. 18 พฤศจิกายน 2556) 

“มันรู้สึกว่าคนท่ี ก็เหมือนเราพัฒนาแล้ว มันลักษณะเหมือนเราพัฒนาโปรแกรม
สักตัว ทีนีม้ัน เราต้องเพ่ิม เราต้องศึกษาตลอดเวลาว่าเคร่ืองมือหรือแนวทางเราไม่ทัน ไม่ตก trend 
ความหมายคือไม่ตก trend แล้วก็ต้อง update วิชาการใหม่ ๆ เข้าด้วย ก็ต้องเข้าไปดูวิชาการท่ี
เก่ียวข้องในกรมต่าง ๆ หรือสถาบันต่าง ๆ ท่ีท่ีเขาเอามา คือต้องหมัน่เข้าไปศึกษาวิชาการใหม่ ๆ เพ่ือ
มา update ชุดเคร่ืองมือท่ีเราท าไว้... พอมาจุดนีม้ันลักษณะเหมือนผู้พัฒนาแล้ว ผู้พัฒนาแล้วมันจะ
หยดุไม่ได้ทีนี”้ (ผูใ้หส้ัมภาษณ์ล าดบัท่ี 10, สัมภาษณ์. 20 มีนาคม 2557) 

สรุป จากการสัมภาษณ์นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทั้ง 10 คน เม่ือวิเคราะห์
ตามรายการสมรรถนะโดยแยกตามองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพทั้ง 6 องค์ประกอบ 
พบว่า นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างมีพฤติกรรมตามสมรรถนะในแต่ละองค์ประกอบของ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีแตกต่างกนั โดยพบวา่ในขั้นตอน SCOPE นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอยา่งทุกคนมีพฤติกรรมตามสมรรถนะ Problem solving thinking และ Information seeking 
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strategy ในขั้นตอน ACCESS นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่ง 9 ใน 10 คน มีพฤติกรรมตาม
สมรรถนะ Search skill และ Analytical thinking ในขั้นตอน EVALUATE นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่างทุกคนมีพฤติกรรมตามสมรรถนะ Critical thinking ในขั้นตอน APPLY นกัวิชาการ
สาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคนมีพฤติกรรมตามสมรรถนะ Result orientation ในขั้นตอน ETHICS 
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคนมีพฤติกรรมตามสมรรถนะ Ethics and integrity และใน
ขั้นตอน LEARN นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างทุกคนมีพฤติกรรมตามสมรรถนะ 
Commitment to learning ดงัแสดงในตารางท่ี 4.3 
 
ตารางท่ี 4.3  ความถ่ีของพฤติกรรมตามสมรรถนะจ าแนกตามองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้น

สุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเป็นกลุ่ม
ตวัอยา่ง 

 

องค์ประกอบ
การรู้

สารสนเทศ
ด้านสุขภาพ 

สมรรถนะ 
นักวชิาการสาธารณสุขผู้ให้สัมภาษณ์คนที ่

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 
 

SCOPE 

Problem solving thinking           
Creative thinking           
Information seeking strategy           
Teamwork           
Communication           
Community understanding           
Analytical thinking           

 
ACCESS 

Search skill           
Analytical thinking           
Relationship building           

 
EVALUATE 

Critical thinking           
Analytical thinking           
Relationship building           
Communication           
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 
 

องค์ประกอบ
การรู้

สารสนเทศ
ด้านสุขภาพ 

สมรรถนะ 

 
นักวชิาการสาธารณสุขผู้ให้สัมภาษณ์คนที ่

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 
 

SCOPE 

Communication      
Result orientation           
Relationship building           
Community understanding           
Ethics and integrity           

ETHICS Commitment to learning           
LEARN Communication        

 
ผูว้ิจยัสังเคราะห์ร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ

สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย โดยจ าแนกตามองคป์ระกอบของ
การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ ในแต่ละองค์ประกอบผูว้ิจยัก าหนดให้รายการสมรรถนะท่ีกลุ่ม
ตวัอยา่งมีพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีมีความถ่ีมากอยูใ่นล าดบัตน้ และพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีกลุ่มตวัอยา่งมีความถ่ี
นอ้ยอยูใ่นล าดบัถดัมาตามล าดบั ผูว้ิจยัก าหนดนิยามของสมรรถนะโดยใชนิ้ยามเดิมของสมรรถนะ
นั้น ๆ และพฤติกรรมของกลุ่มตวัอยา่งตามท่ีสัมภาษณ์ น ามาสังเคราะห์เป็นนิยามสมรรถนะใหม่ท่ี
สอดคลอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูว้ิจยั
น ารายการสมรรถนะ นิยาม และพฤติกรรมบ่งช้ีตามสมรรถนะท่ีรวบรวมไดม้าสังเคราะห์เป็นร่าง
กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทย (รายละเอียดในภาคผนวก ฌ) 
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ตอนที ่3  ผลการประชุมกลุ่มผู้เช่ียวชาญเพือ่รับรองร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ 
ด้านสุขภาพของนักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ในประเทศไทยทีส่ร้างขึน้ 

 
ผูว้จิยัขอน าเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญทั้งในภาพรวม

และในรายองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ น าเสนอเป็นตารางสรุปประเด็นส าคญั ดงัน้ี 
(ขอ้เสนอแนะจากการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญฉบบัสมบูรณ์อยูใ่นภาคผนวก ฐ) 
 
ตารางท่ี 4.4  สรุปประเด็นขอ้คิดเห็นจากการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญต่อร่างกรอบสมรรถนะการรู้

สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลในประเทศไทย 

 
หัวข้อพจิารณา ข้อคดิเห็นส าคญั การแก้ไขปรับปรุง 

1. กรอบสมรรถนะ
โดยรวม 

- ผูเ้ช่ียวชาญทุกคนเห็นดว้ยและรับรองกรอบ
สมรรถนะในภาพรวม ทั้ งในด้านขั้นตอน
หรือองค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้าน
สุขภาพและสมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้งภายในแต่
ละขั้ นตอน รายละเ อียดของนิยามและ
พฤติกรรมบ่งช้ีในแต่ละสมรรถนะมีความ
ละเอียดและครอบคลุมค่อนขา้งดี แต่อาจจะ
ตอ้งปรับเน้ือหาให้มีความชดัเจนมากข้ึนใน
บางสมรรถนะ 
- ควรเปล่ียนจากขั้นตอนการรู้สารสนเทศ
ด้านสุขภาพไปใช้ค  าอ่ืน เช่น องค์ประกอบ
การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ เ น่ืองจาก
มาตรฐานใหม่ของ ACRL ไม่ไดก้ าหนดให้
การรู้สารสนเทศเป็นขั้ นตอน แต่จะเป็น 
concept หรือองคป์ระกอบมากกวา่ 

- ปรับปรุงแก้ไขรายละเอียดพฤติกรรม
บ่งช้ีตามขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญ 
- เปล่ียนจากค าวา่ “ขั้นตอนการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพ” เป็น 
“องคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพ” 
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ตารางท่ี 4.4  (ต่อ) 
 
หัวข้อพจิารณา ข้อคดิเห็นส าคญั การแก้ไขปรับปรุง 

2. องคป์ระกอบ 
SCOPE 

- สมรรถนะ Problem solving thinking ควร
น าเสนอวธีิการท่ีท าใหรู้้ถึงปัญหา และ
สามารถก าหนดไดว้า่ปัญหาใดส าคญัมาก
นอ้ยก่อนหลงั เพ่ือเรียงล าดบัความส าคญัใน
การแกปั้ญหา 
- สมรรถนะ Information seeking strategy 
ควรแยกกลยทุธ์การแสวงหาโดยแยกเป็น
แหล่งสารสนเทศกบัรูปแบบสารสนเทศ ซ่ึง
แหล่งสารสนเทศ ไดแ้ก่ แหล่งบุคคล แหล่ง
เวบ็ไซต ์แหล่งหอ้งสมุด แหล่งส่ือมวลชน 
รูปแบบสารสนเทศ ไดแ้ก่ หนงัสือ วารสาร 
เอกสารของหน่วยงานราชการ เป็นตน้ 
ส าหรับเวบ็ไซต ์ควรจะก าหนดรวมกนัเป็น
เวบ็ไซตข์องหน่วยงานดา้นสาธารณสุข 
เวบ็ไซตก์ลุ่มหอ้งสมุด เวบ็ไซตข์องบุคลากร
ทางการแพทย ์เวบ็ฐานขอ้มูล เวบ็ของ
องคก์ารระหวา่งประเทศ เวบ็ของมูลนิธิ เป็น
ตน้ ซ่ึงการจดัแยกกลุ่มต่าง ๆ ของแหล่งและ
รูปแบบสารสนเทศควรท าใหก้ระชบั ไม่กวา้ง
เกินไปหรือจ าเพาะเจาะจงมากเกินไป และ
ควรจดักลุ่มแหล่งหรือรูปแบบสารสนเทศท่ีมี
ความน่าเช่ือถือมาก่อน ส าหรับเวบ็ไซต ์
google ใหจ้ดัอยูใ่นกลุ่มเคร่ืองมือช่วยคน้ 
เวบ็ไซต ์youtube, facebook ควรจดัประเภท
เป็นแหล่งเวบ็ไซตก์ลุ่ม social media 
นอกจากน้ีผูเ้ช่ียวชาญยงัเสนอแนะเพ่ิมเติมอีก
วา่ Information seeking strategy คือ
กระบวนการคน้หาขอ้มูลตั้งแต่เร่ิมตน้จนจบ 
มิใช่เพียงการก าหนดแหล่งอยา่งเดียว จึงควร
เปล่ียนช่ือสมรรถนะตวัน้ีใหม่ 

- เพ่ิมรายละเอียดของวธีิการไดม้าซ่ึง
ปัญหาในพฤติกรรมบ่งช้ี ไดแ้ก่ การสงัเกต
ขอ้มูลปัญหา การสอบถามปัญหาจาก
บุคคลต่าง ๆ และเพ่ิมรายละเอียดของ
การศึกษาวเิคราะห์เพ่ือก าหนดขอบเขต
ประเด็นปัญหาโดยสามารถพิจารณา
ปัญหาท่ีมีความส าคญัก่อนหลงัได ้
- ปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของ
ผูเ้ช่ียวชาญในประเด็นการแยกแหล่งกบั
รูปแบบสารสนเทศ การจดักลุ่มแหล่งกบั
รูปแบบใหมี้ความกระชบัเหมาะสม ไม่
จ าเพาะเจาะจงมากเกินไป และจดักลุ่มท่ีมี
ความน่าเช่ือถือมาก่อน ส าหรับประเด็น
การเปล่ียนช่ือสมรรถนะ Information 
seeking strategy ผูว้จิยัไม่ไดป้รับเปล่ียน
ตามขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญ 
เน่ืองจากผูว้จิยัน าสมรรถนะตวัน้ีมาจาก 
The Big6 skills ซ่ึงมีนิยามของ 
Information seeking strategy คือการ
ก าหนดรายละเอียดของแหล่งสารสนเทศ
ท่ีเป็นไปได ้สามารถประเมินความ
เหมาะสมของแหล่งสารสนเทศเหล่านั้น 
และสามารถจดัล าดบัแหล่งสารสนเทศท่ี
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการได ้
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3. องคป์ระกอบ 
ACCESS 

- สมรรถนะ Search skill ทางเลือกในการ
คน้หา นอกจากการคน้ดว้ยค าส าคญั ช่ือผูแ้ต่ง 
หวัเร่ือง ยงัมีการคน้ดว้ยช่ือเร่ือง ซ่ึงควร
เพ่ิมเติมเขา้ไป ท่ีส าคญัท่ีควรเพ่ิมเติม
รายละเอียดของสมรรถนะดา้นน้ี คือ มีความ
เขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์การคน้จาก
การใชค้  าคน้รูปแบบต่าง ๆ สามารถเลือกใช้
รูปแบบค าคน้ท่ีเหมาะสมกบัความตอ้งการ 
และสามารถก าหนดค าคน้ท่ีมีประสิทธิภาพ
ได ้นอกจากน้ียงัตอ้งสามารถคน้หาช่อง
โทรทศันห์รือคล่ืนวทิยท่ีุเหมาะสม ตรงกบั
ความตอ้งการได ้
- สมรรถนะ Relationship building ควรให้
นิยาม Relationship เป็นการสร้างเครือข่าย
วชิาชีพ และส าหรับการจดักลุ่มบุคคลท่ีสร้าง
ความสมัพนัธ์หรือสร้างเครือข่ายดว้ยควรจดั
กลุ่มใหเ้หมาะสม ไม่ก าหนดกลุ่มท่ีจ าเพาะ
เจาะจงมากเกินไป 

- เพ่ิมรายละเอียดของพฤติกรรมบ่งช้ีทั้งใน
เร่ืองของการก าหนดรูปแบบค าคน้ ความ
เขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์การคน้ 
และทกัษะในการคน้หาช่องโทรทศันห์รือ
คล่ืนวทิยท่ีุเหมาะสม 
- มีการจดักลุ่มบุคคลท่ีสร้างความสมัพนัธ์
แบ่งเป็นบุคลากรสาธารณสุข ผูเ้ช่ียวชาญ
เฉพาะเร่ือง และบุคคลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง 
ซ่ึงสอดคลอ้งใกลเ้คียงกบัท่ีผูเ้ช่ียวชาญให้
ขอ้เสนอแนะ โดยเพ่ิมเติมผูเ้ช่ียวชาญ
เฉพาะเร่ืองเขา้มาเน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่ง
หลายคนมีพฤติกรรมสร้างความสมัพนัธ์
กบัผูเ้ช่ียวชาญเพ่ือช่วยคน้หาขอ้มูล
สารสนเทศท่ีตอ้งการ ส าหรับประเด็นท่ี
ผูเ้ช่ียวชาญเสนอใหใ้ชค้  าวา่สร้างเครือข่าย
วชิาชีพ ผูว้จิยัไม่ไดป้รับแกต้าม
ขอ้เสนอแนะ เน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่งมิได้
สร้างความสมัพนัธ์เฉพาะกบันกัวชิาชีพ
ของตวัเองเท่านั้น แต่ยงัสร้าง
ความสมัพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ๆ ในชุมชน 
เช่น ชาวบา้น เจา้หนา้ท่ีของรัฐในชุมชน
ดว้ย ดงันั้นผูว้จิยัยงัคงใชค้  าเดิม คือ การ
สร้างสมัพนัธภาพ 
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4. องคป์ระกอบ 
EVALUATE 

- สมรรถนะ Critical thinking ควรประเมิน
โครงสร้างของงานหรือขอ้มูลท่ีไดม้าร่วมดว้ย 
นอกจากการประเมินผูแ้ต่งหรือแหล่งท่ีไดม้า
แลว้ และควรเพ่ิมเติมรายละเอียดของ
สมรรถนะในบางประเด็น คือ ตอ้งแยกแยะ
ขอ้มูลท่ีไดม้าวา่เป็นขอ้มูลเชิงวชิาการหรือ
ขอ้มูลเชิงพาณิชย ์ถา้เป็นขอ้มูลเชิงพาณิชยจ์ะ
ไม่ค่อยน่าเช่ือถือ นอกจากน้ีควรใช้
แหล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีเป็นงานวจิยัท่ีมา
จากหน่วยงานราชการท่ีน่าเช่ือถือและเป็น
แหล่งผลิตผลงานดา้นนั้นโดยตรง โดยเฉพาะ
งานวจิยั ตอ้งสามารถประเมินระเบียบวธีิวจิยั
ท่ีน่าเช่ือถือไดด้ว้ย 
- สมรรถนะ Analytical thinking ควรตดัตวั
บ่งช้ีพฤติกรรม คิดวเิคราะห์เปรียบเทียบ
ขอ้มูลแต่ละแหล่ง แลว้พิจารณาใช้
แหล่งขอ้มูลท่ีเหมาะสมกบัขอ้มูลดา้นต่าง ๆ 
เน่ืองจากซ ้ ากบั triangulation ในสมรรถนะ 
Critical thinking 

- เพ่ิมรายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีเร่ืองการ
แยกแยะขอ้มูลเชิงวชิาการและเชิงพาณิชย ์
การใชแ้หล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีเป็น
งานวจิยัท่ีมาจากแหล่งโดยตรง และ
สามารถประเมินระเบียบวธีิวจิยัท่ี
น่าเช่ือถือได ้
- ตดัพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ 
Analytical thinking ท่ีซ ้ ากบัสมรรถนะ 
Critical thinking ออก 

5. องคป์ระกอบ 
APPLY 

- สมรรถนะ Result orientation นิยาม
สมรรถนะมีทั้งความหมายความสามารถใน
การส่งมอบผลลพัธ์ วางแผนท างานส าเร็จ 
และความหมายท าตามมาตรฐาน อาจมีปัญหา
คือ คน ๆ หน่ึงอาจท างานส่งมอบดีมาก แต่ไม่
เคยท าตามมาตรฐาน ควรปรับนิยามใหม่
ไม่ใหข้ดัแยง้กนั และควรเพ่ิมการน าเสนอ
ขอ้มูลท่ีเนน้ความถูกตอ้งของขอ้มูล ไม่
บิดเบือนขอ้มูล ไม่เสริมเติมแต่งขอ้มูล 
 

- ปรับแกนิ้ยามของสมรรถนะ Result 
orientation โดยตดัค าวา่ วางแผนท างาน
ส าเร็จ ท างานตามมาตรฐาน ท างาน
ทนัเวลา ออก ใหค้งเหลือเฉพาะ
ความสามารถในการส่งมอบผลลพัธ์ดา้น
สุขภาพท่ีตอ้งการ และไดเ้พ่ิมเติม
พฤติกรรมบ่งช้ี การน าเสนอขอ้มลูท่ี
ถูกตอ้ง ไม่บิดเบือน ตามขอ้เสนอแนะของ
ผูเ้ช่ียวชาญ 
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6. องคป์ระกอบ 
ETHICS 

- สมรรถนะ Ethics and integrity นิยามไม่
ควรจ ากดัเฉพาะเร่ืองกฎหมายอยา่งเดียว ควร
เพ่ิมเติมจริยธรรมประจ าวชิาชีพของแต่ละ
วชิาชีพดว้ย และนิยามท่ีเขียนมาคอ่นขา้งแคบ 
ควรเพ่ิมเติมการใชแ้ละการเขา้ถึงสารสนเทศ 
นอกจากน้ี ควรเพ่ิมเติมในเร่ืองของการ
ส่ือสารเผยแพร่ หรือ Communication ethics 
เพราะนกัวชิาการสาธารณสุขตอ้งพดูส่ือสาร
ในชุมชน ตอ้งตระหนกัถึงขอ้มูลท่ีพดูออกไป
วา่ไปละเมิดสิทธ์ิหรือละเมิดความเป็น
ส่วนตวัของบุคคลอ่ืนหรือไม่ 

- เพ่ิมนิยามของสมรรถนะ Ethics and 
integrity ใหมี้การใชท่ี้มีจริยธรรมรวมอยู่
ดว้ย และไดเ้พ่ิมพฤติกรรมเผยแพร่ขอ้มูล
สารสนเทศท่ีมีจริยธรรมเขา้ไปดว้ย 
ส าหรับประเด็นจริยธรรมวชิาชีพ ผูว้จิยั
ไม่ไดเ้พ่ิมเขา้ไปในพฤติกรรมบ่งช้ีของ
สมรรถนะน้ี เน่ืองจากในปัจจุบนัยงัไม่มี
จริยธรรมวชิาชีพสาธารณสุข 

7. องคป์ระกอบ 
LEARN 

- สมรรถนะ Commitment to learning 
ผูเ้ช่ียวชาญทุกคนเห็นดว้ยกบันิยามและ
พฤติกรรมบ่งช้ี แต่ใหล้องปรับค าแปลของ
สมรรถนะตวัน้ีใหม่ โดยใชค้  าวา่ พนัธะ
สญัญา หรือ ความตั้งใจ แทนความมุ่งมัน่
ตั้งใจ 

- ไม่ไดป้รับแกนิ้ยามตามขอ้เสนอแนะ 
เน่ืองจากค าวา่ พนัธะสญัญา เป็นค าท่ีไม่
ค่อยไดใ้ชใ้นวงการสาธารณสุข และเขา้ใจ
ไดย้าก ผูว้จิยัจึงใชค้  าวา่ ความมุ่งมัน่ตั้งใจ 
ตามเดิม 

 
ผูว้ิจยัไดป้รับปรุงแกไ้ขกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ

สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยตามค าแนะน าของผูเ้ช่ียวชาญ และ
ไดน้ าไปปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์ ผูว้ิจยัพฒันากรอบสมรรถนะท่ีสมบูรณ์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.5 
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ตารางท่ี 4.5 กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุ ขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 

 
องค์ประกอบ สมรรถนะ 

SCOPE 
ก าหนดชนิด
และขอบเขต
ของความ
ต้องการ
สารสนเทศและ
แหล่ง
สารสนเทศด้าน
สุขภาพ 

Problem solving thinking (การคดิแก้ไขปัญหา) 
(นิยาม: การคิดสร้างวิธีการที่มีเหตุผลที่จะก าหนดขอบเขต ประเด็นปัญหา และความ
ต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพทีเ่กีย่วข้องกบัปัญหา โดยน าปัญหาการท างานสาธารณสุขทั้ง
จากการให้บริการสาธารณสุขของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลและจากการท างาน
ร่วมกับภาคีเครือข่ายในชุมชน มาก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการ
สารสนเทศด้านสุขภาพให้มคีวามชัดเจน โดยใช้พืน้ฐานความรู้และประสบการณ์ของตนเอง
หรือปรึกษาผู้อืน่) 

 สังเกตข้อมูลปัญหาทีอ่ยู่รอบตวั – สงัเกตขอ้มูลปัญหาซ่ึงไดม้าจากการเก็บรวบรวมขอ้มูล
ปฐมภูมิของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเอง เช่น ขอ้มูลการเจ็บป่วยของประชาชน
ท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ขอ้มูลอุบติัการณ์ความเส่ียงของการ
ใหบ้ริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ขอ้มูลปัญหาสุขภาพจากการเยี่ยมบา้นและ
ชุมชน ประชาคมชุมชน เป็นตน้ หรือน าขอ้มูลทุติยภูมิมาจากหน่วยงานอ่ืน ๆ เช่น ขอ้มูล
สุขภาพหรือขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งจากหน่วยงานภาครัฐและเอกชนในพ้ืนท่ี ขอ้มูลสุขภาพจาก
ชุมชน เป็นตน้ 

 สอบถามปัญหาจากบุคคลต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง – สอบถามปัญหากบับุคคลท่ีเก่ียวขอ้งจาก
การท างานสาธารณสุขร่วมกับภาคีเครือข่ายในชุมชน การให้บริการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือการให้บริการสาธารณสุขท่ีบ้านผูป่้วย เช่น 
สอบถามจากผูน้ าชุมชน ประชาชนชุมชนท่ีเก่ียวขอ้ง ผูป่้วย หรือเจา้หนา้ท่ีของรัฐในพ้ืนท่ี 
เป็นตน้ 

 ศึกษาวิเคราะห์เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศด้าน
สุขภาพ – ศึกษาวเิคราะห์ปัญหาท่ีไดจ้ากการสงัเกตขอ้มูล สอบถามบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง และ
จัดเรียงล าดับความส าคัญของปัญหา เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความ
ตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีเก่ียวกบัปัญหาใหมี้ความชดัเจน  

 คิดค้นหาวิธีการแก้ไขปัญหาตามขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศ
ด้านสุขภาพที่ก าหนดไว้ – พยายามคิดคน้หาวิธีการแกไ้ขปัญหาตามขอบเขตประเด็น
ปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีก าหนดไว ้โดยใชพ้ื้นฐานความรู้และ
ประสบการณ์ของตนเองหรือปรึกษาผูอ่ื้น 
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 Information seeking strategy (กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ) 

(นิยาม: ความสามารถในการใช้กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศด้านสุขภาพเพือ่ก าหนดแหล่ง
และรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพ คอื สามารถประเมนิความแตกต่างของแหล่งและรูปแบบ
สารสนเทศด้านสุขภาพ และตดัสินใจเลอืกแหล่งและรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่าง
เหมาะสม) 

 ก าหนดแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพที่เหมาะสม – สามารถใชก้ลยุทธ์ในการแสวงหา
สารสนเทศด้านสุขภาพโดยการก าหนดแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีเหมาะสม
สอดคลอ้งกบัขอบเขตปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศ แหล่งสารสนเทศดา้นสุขภาพ
ท่ีเหมาะสมประกอบดว้ย 

1. แหล่งบุคคล แหล่งบุคคลท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น บุคคลผูท่ี้มีความรู้ความช านาญ
เฉพาะดา้น บุคคลท่ีเป็นเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข บุคคลในชุมชน บุคคลท่ีรู้จกัคุน้เคยเป็นตน้  

2. แหล่งเวบ็ไซต ์เวบ็ไซตท่ี์เหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น เวบ็ไซตฐ์านขอ้มูลการวจิยัเวบ็ไซต์
หน่วยงานสาธารณสุขของรัฐ เวบ็ไซต์หน่วยงานเอกชนหรือมูลนิธิต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง
เวบ็ไซตอ์งคก์ารระหวา่งประเทศท่ีเก่ียวขอ้ง เวบ็ไซต ์social media ของหน่วยงานภาครัฐ 
เป็นตน้  

3. แหล่งส่ือมวลชน ส่ือท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น โทรทศัน์  
4. แหล่งห้องสมุด แหล่งห้องสมุดท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น ห้องสมุดมหาวิทยาลยั 
ต่าง ๆ  

 ก าหนดรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพที่เหมาะสม – สามารถใชก้ลยทุธ์ในการแสวงหา
สารสนเทศด้านสุขภาพโดยการก าหนดรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีเหมาะสม 
สอดคล้องกับขอบเขตปัญหาและความต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพ รูปแบบ
สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีเหมาะสมประกอบดว้ย  

1. เอกสาร เอกสารจากหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น เอกสารนโยบายของ
หน่วยงานกระทรวงต่าง ๆ รายงานสถิติและผลการด าเนินงานของหน่วยงานต่าง ๆ ทั้ง
ภาครัฐและเอกชน เอกสารประกอบการอบรม ประชุม สัมมนาต่าง ๆ เอกสารหลกัสูตร
การเรียนการสอนต่าง ๆ เอกสารจากเวบ็สารานุกรมออนไลน์ Wikipedia 

2. วารสาร วารสารท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น วารสารวิชาการหรือวารสารงานวิจัย 
วารสารก่ึงวชิาการต่าง ๆ 

 
 



 131 

ตารางท่ี 4.5 (ต่อ) 
 

องค์ประกอบ สมรรถนะ 
 3. หนังสือ หนังสือท่ีเหมาะสมและน่าเช่ือถือ เช่น หนงัสือความรู้เร่ืองโรคและภยัต่าง ๆ 

หนงัสือคู่มือการท างานสาธารณสุขดา้นต่าง ๆ (เช่น คู่มือกฎหมายสาธารณสุข, คู่มือการ
สร้างภูมิคุม้กนัโรค, คู่มือการประเมินอนามยัส่ิงแวดลอ้ม, คู่มือการเป็นวิทยากรในงาน
สาธารณสุข เป็นตน้) 

 ประเมินแหล่งและรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพ – สามารถ
ประเมินความแตกต่าง ขอ้ดี ขอ้เสียของแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพแต่ละ
ประเภทไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

 เลือกแหล่งและรูปแบบสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างเหมาะสม – สามารถตดัสินใจ
เลือกแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีตอ้งการไดอ้ยา่งเหมาะสม สอดคลอ้งกบั
ขอบเขตปัญหาท่ีตั้งไว ้

Communication (การส่ือสาร) 
(นิยาม: ความสามารถในการส่ือสารและแบ่งปันข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับบุคคลและเครือข่ายโดย
ผ่านส่ือต่าง ๆ อย่างมปีระสิทธิผล เพือ่ช่วยก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการ
สารสนเทศในการท างานด้านสาธารณสุขของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล) 

 ส่ือสาร แบ่งปันข้อมูลเพือ่ก าหนดขอบเขตปัญหาและความต้องการสารสนเทศ – สามารถ
ส่ือสารและแบ่งปันขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งโดยใชส่ื้อต่าง ๆ กบักลุ่มคนและภาคีเครือข่ายใน
ชุมชน เช่น เจา้หนา้ท่ีของรัฐ กลุ่มผูป่้วย ชาวบา้นในชุมชน เป็นตน้ เพ่ือให้กลุ่มคนและ
ภาคีเครือข่ายช่วยก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศด้าน
สุขภาพท่ีชดัเจน 

Community understanding (ความเข้าใจชุมชน)  
(นิยาม: ความเข้าใจระบบการท างาน โครงสร้าง วัฒนธรรม ประเด็นทางการเมือง สังคม 
เศรษฐกิจของชุมชนในพืน้ที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สามารถใช้ความเข้าใจ
เหล่านั้นในการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพของ
ชุมชนได้ชัดเจน) 

 เข้าใจระบบชุมชน – เขา้ใจระบบการท างาน โครงสร้าง วฒันธรรม ประเด็นทางการเมือง 
สงัคม เศรษฐกิจของชุมชนในพ้ืนท่ีของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเป็นอยา่งดี 

 รู้วธีิการใช้ประโยชน์จากระบบชุมชน – รู้วิธีการใชป้ระโยชน์จากระบบภายในชุมชนทั้ง
ระบบท่ีเป็นทางการและไม่เป็นทางการ เพ่ือใหก้ารท างานกบัชุมชนประสบผลส าเร็จ 
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  รู้วิ ธีการ ส่ือสารภายในชุมชน –สามารถใช้ช่องทางท่ี เหมาะสมและวิ ธีการท่ี มี

ประสิทธิภาพในการส่ือสารภายในชุมชน และรู้วธีิการส่ือสารกบัผูท่ี้มีอ านาจตดัสินใจใน
ประเด็นต่าง ๆ ในชุมชน เพ่ือใหก้ารท างานกบัชุมชนประสบผลส าเร็จ 

 ใช้ความเข้าใจระบบชุมชนเพื่อก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและความต้องการ –สามารถ
ใช้ความเขา้ใจระบบชุมชน การใช้ประโยชน์จากระบบชุมชน และวิธีการส่ือสารใน
ชุมชน เพ่ือช่วยก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ 

Analytical thinking (การคดิวเิคราะห์) 
(นิยาม: ความสามารถในการคิดจ าแนกแจกแจงองค์ประกอบต่าง ๆ ของส่ิงใดส่ิงหนึ่งหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหนึ่ง และหาความสัมพันธ์เชิงเหตุผลระหว่างองค์ประกอบเหล่านั้น สามารถจัด
หมวดหมู่องค์ประกอบได้อย่างเป็นระบบ รวมถึงสามารถเปรียบเทียบองค์ประกอบแต่ละ
ส่วนได้อย่างมีเหตุผล และใช้ความสามารถเหล่านี้ในการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและ
ความต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างมปีระสิทธิภาพ) 

 เปรียบเทยีบระหว่างองค์ประกอบ – สามารถเปรียบเทียบแง่มุมต่าง ๆ ขององคป์ระกอบ
ของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงโดยระบุเหตุผลท่ีมาได้ และตัดสินใจเลือก
องคป์ระกอบท่ีเหมาะสมไดอ้ยา่งมีคุณภาพ 

 จัดหมวดหมู่องค์ประกอบ – สามารถจดัหมวดหมู่องค์ประกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหน่ึงไดอ้ยา่งเป็นระบบระเบียบ มีหลกัการหรือแนวคิดทฤษฎีรองรับ 

 จ าแนกแจกแจงองค์ประกอบ – สามารถคิดจ าแนกแจกแจงองคป์ระกอบต่าง ๆ ของส่ิงใด
ส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 

 หาความสัมพนัธ์ระหว่างองค์ประกอบ – สามารถคิดเช่ือมโยง หาความ สัมพนัธ์ระหวา่ง
องคป์ระกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 

 ใช้การคิดวิเคราะห์ในการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาความต้องการ – สามารถคิด
เปรียบเทียบ จ าแนกแจกแจง เช่ือมโยงหาความสัมพนัธ์ของประเด็นปัญหาแต่ละส่วนได้
โดยมีหลักการหรือแนวคิดทฤษฎีรองรับ เพ่ือช่วยตัดสินใจในการก าหนดขอบเขต
ประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพในการแกไ้ขปัญหาให้มีความ
ชดัเจนข้ึน 
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 Creative thinking (การคดิสร้างสรรค์) 

(นิยาม: การคิดที่ให้ผลของการคิดที่มีความแปลกใหม่แตกต่างจากความคิดของคนทั่วไป มี
ลกัษณะมุมมองไม่เหมอืนผู้อืน่ โดยการสังเกตส่ิงแวดล้อมรอบตัวและข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ 
เป็นการน าความรู้เดิมมาดัดแปลงให้เป็นความคิดใหม่ซ่ึงไม่ซ ้ากับใคร และใช้ความคิด
สร้างสรรค์นีใ้นการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศในการท างาน
ด้านสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล) 

 สังเกตส่ิงแวดล้อมรอบตวัและข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ  – รู้จกัสงัเกตส่ิงแวดลอ้มรอบตวัและ
ขอ้มูลจากแหล่งต่าง ๆ ทั้ งจากการท างานและในชีวิตประจ าวนั เพ่ือน าไปประยุกต์ใช้
สร้างความคิดใหม่ ๆ ท่ีไม่ซ ้ ากบัใคร 

 คดิค้นวธีิการใหม่เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหา – คิดคน้วิธีการใหม่ท่ีแตกต่างจาก
คนทัว่ไป หรือน าความรู้เดิมมาดดัแปลงเป็นความคิดใหม่ เพ่ือก าหนดขอบเขตประเด็น
ปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพ 
 

Teamwork (การท างานเป็นทมี) 
(นิยาม: ความสามารถในการท างานทีไ่ด้รับมอบหมายในกลุ่มได้ส าเร็จ ให้การสนับสนุนและ
ท างานร่วมกันด้วยทัศนคติที่ดีต่อกัน เพื่อร่วมกันก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความ
ต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพ) 

 ให้ความร่วมมือกับเพื่อนร่วมทีม – ให้ความร่วมมือ สร้างสัมพนัธภาพ และเขา้กบัเพ่ือน
ร่วมทีมไดดี้ มีทศันคติท่ีดีต่อเพ่ือร่วมทีม 

 ประสาน สนับสนุนเพื่อนร่วมทีม – สามารถประสานงาน ให้ความช่วยเหลือเพ่ือนร่วม
ทีม เพื่อสนบัสนุนการท างานในทีมใหบ้รรลุเป้าหมาย 

 น าพาทมีร่วมกนัก าหนดขอบเขตประเดน็ปัญหา – สามารถกระตุน้ ส่งเสริมเพ่ือนร่วมทีม
ใหร่้วมกนัคิดก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการท างาน
ดา้นสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
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ACCESS 
เข้าถึงข้อมูล
และแหล่ง
สารสนเทศด้าน
สุขภาพที่
ต้องการได้อย่าง
มปีระสิทธิภาพ 
โดยสามารถใช้
เทคโนโลยี
สารสนเทศที่
ทนัสมยัในการ
ค้นหาข้อมูล
ด้านสุขภาพที่
เกีย่วข้อง 

Search skill (ทกัษะการค้นหาข้อมูล) 
(นิยาม: ทกัษะความสามารถในการค้นหาข้อมูลจากแหล่งสารสนเทศต่าง ๆ เพือ่ให้ได้ผลลัพธ์
การค้นทีต่รงกบัความต้องการ) 

 ก าหนดรูปแบบค าค้นได้อย่างเหมาะสม – สามารถก าหนดค าคน้ท่ีมีประสิทธิภาพและ
เลือกใชรู้ปแบบค าคน้ท่ีเหมาะสมกบัความตอ้งการ 

 เข้าใจความแตกต่างของผลลพัธ์การค้น – เขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์การคน้จากการ
ใช้ค  าค้นรูปแบบต่าง ๆ และความแตกต่างของผลลัพธ์การค้นจากการค้นในแหล่ง
สารสนเทศท่ีแตกต่างกนั 

 รู้วิธีการที่หลากหลายในการค้นหาข้อมูล – สามารถประยุกต์ใชว้ิธีการท่ีหลากหลายใน
การคน้หาขอ้มูลเพ่ือให้ไดส้ารสนเทศท่ีตอ้งการ เช่น การคน้โดยใชเ้ทคนิค Advanced 
search การคน้หาขอ้มูลจากหลายแหล่ง การคน้หาโดยใชว้ิธีส ารวจเลือกดูผลลพัธ์ท่ีได้
จากการคน้อย่างผ่าน ๆ (browsing) และสามารถคน้หาคล่ืนวิทยุหรือช่องโทรทัศน์ท่ี
เหมาะสมตรงกบัความตอ้งการได ้เป็นตน้ 

Analytical thinking (การคดิวเิคราะห์) 
(นิยาม: ความสามารถในการคิดจ าแนกแจกแจงองค์ประกอบต่าง ๆ ของส่ิงใดส่ิงหนึ่งหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหนึ่ง และหาความสัมพันธ์เชิงเหตุผลระหว่างองค์ประกอบเหล่านั้น สามารถจัด
หมวดหมู่องค์ประกอบได้อย่างเป็นระบบ รวมถึงสามารถเปรียบเทียบองค์ประกอบแต่ละ
ส่วนได้อย่างมีเหตุผล และใช้ความสามารถเหล่านี้ในการค้นหาสารสนเทศด้านสุขภาพได้
อย่างมปีระสิทธิภาพ) 

 เปรียบเทยีบระหว่างองค์ประกอบ – สามารถเปรียบเทียบแง่มุมต่าง ๆ ขององคป์ระกอบ
ของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงโดยระบุเหตุผลท่ีมาได้ และตัดสินใจเลือก
องคป์ระกอบท่ีเหมาะสมไดอ้ยา่งมีคุณภาพ 

 จัดหมวดหมู่องค์ประกอบ – สามารถจดัหมวดหมู่องค์ประกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหน่ึงไดอ้ยา่งเป็นระบบระเบียบ มีหลกัการหรือแนวคิดทฤษฎีรองรับ 

 จ าแนกแจกแจงองค์ประกอบ – สามารถคิดจ าแนกแจกแจงองคป์ระกอบต่าง ๆ ของส่ิงใด
ส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 

 หาความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบ – สามารถคิดเช่ือมโยง หาความสัมพนัธ์ระหวา่ง
องคป์ระกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 
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  ใช้การคิดวิเคราะห์ในการค้นหาสารสนเทศด้านสุขภาพ – สามารถคิดเปรียบเทียบ จัด

กลุ่มขอ้มูลท่ีคน้หามาไดโ้ดยมีเกณฑ ์หลกัการ แนวคิด หรือความตอ้งการสารสนเทศท่ีตั้ง
ไวร้องรับ เพ่ือช่วยให้การค้นหาข้อมูลสารสนเทศมีประสิทธิภาพ สามารถค้นหา
สารสนเทศไดต้รงตามความตอ้งการมากข้ึน 

Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
(นิยาม: ความสามารถในการพัฒนา ธ ารงรักษา และเพิ่มพูนความสัมพันธ์กับบุคคลอื่น เพื่อ
ช่วยในการค้นหาข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ) 
สร้างสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นเพื่อค้นหาข้อมูล – สามารถสร้างความสัมพนัธ์กบับุคลากร
สาธารณสุข ผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะเร่ือง หรือบุคคลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น เจา้หน้าท่ีของรัฐใน
พ้ืนท่ี เพ่ือนท่ีรู้จกั บรรณารักษ ์เป็นตน้ เพ่ือช่วยคน้หาและเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลสารสนเทศท่ี
ตอ้งการ 

EVALUATE 
ประเมนิ
คุณภาพ
สารสนเทศด้าน
สุขภาพทีค้่นหา
ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

Critical thinking (การคดิเชิงวพิากษ์) 
(นิยาม: ความสามารถในการพิจารณาตัดสินเร่ืองใดเร่ืองหนึ่งโดยการไม่เห็นคล้อยตาม
ข้ออ้างทีน่ าเสนอ แต่ตั้งค าถามท้าทายหรือโต้แย้งข้ออ้างนั้น เพื่อเปิดแนวทางความคิดออกสู่
ทางทีแ่ตกต่าง อนัจะน าไปสู่การแสวงหาค าตอบที่สมเหตุสมผล และใช้ความคิดวิพากษ์นีใ้น
การประเมนิคุณภาพข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพทีค้่นหามาได้อย่างมคุีณภาพ) 

 วิเคราะห์และประเมินข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพอย่างละเอียด – สามารถวิเคราะห์
และประเมินขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีคน้หามาไดอ้ยา่งละเอียดรอบคอบ เพ่ือให้ได้
ขอ้มูลท่ีชดัเจนในการตดัสินใจเลือกใช ้

 พจิารณาตดัสินข้อมูลสารสนเทศอย่างระมัดระวัง – สามารถตรวจสอบขอ้มูลท่ีไดม้าแต่
แรก แต่ไม่เช่ือในขอ้มูลท่ีไดท้นัที จึงตอ้งมีการสอบทานซ ้ าเพ่ือตดัสินใจโดยพิจารณาจาก 

1. แหล่งผลิตสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือ เช่น หน่วยงานราชการหรือหน่วยงานทางการท่ีให้
ขอ้มูลดา้นนั้น ๆ, แหล่งผลิตสารสนเทศหรือแหล่งตีพิมพท่ี์มีความน่าเช่ือถือ, แหล่งท่ีให้
ขอ้มูลปฐมภูมิโดยตรง เป็นตน้ 

2. ผูแ้ต่งหรือผูผ้ลิตสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือ เช่น ผูเ้ช่ียวชาญท่ีไดรั้บการยอมรับในสาขานั้น 
ๆ, ผูผ้ลิตผลงานวชิาการท่ีผา่นกระบวนการพิจารณาคุณค่าโดยผูท้รงคุณวฒิุในสาขาวิชาท่ี
เก่ียวขอ้ง (peer review), ผูท่ี้มีหนา้ท่ีรับผิดชอบโดยตรงอยา่งเป็นทางการในการให้ขอ้มูล
ด้านนั้น ๆ, ผูผ้ลิตผลงานท่ีมีการเปิดเผยข้อมูลต่อสาธารณะอย่างเพียงพอเก่ียวกับ
กระบวนการผลิตผลงานนั้น เป็นตน้ 
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 3. การใชเ้ทคนิควิธีการต่าง ๆ ในการตรวจสอบขอ้มูล เช่น เทคนิคการเก็บขอ้มูลเพ่ิมเติม

หรือเก็บขอ้มูลซ ้ าอีกรอบ, เทคนิคการเก็บขอ้มูลแบบตรวจสอบสามเส้า (Triangulation), 
เทคนิค mind map ตรวจสอบความถูกตอ้งครบถว้นของขอ้มูล, วิธีการแยกแยะขอ้มูล
ระหวา่งขอ้มูลเชิงวิชาการและเชิงพาณิชย,์ วิธีการพิจารณาระเบียบวิธีในการศึกษาวิจยั
ของผลงานวชิาการ 

Analytical thinking (การคดิวเิคราะห์) 
(นิยาม: ความสามารถในการคิดจ าแนกแจกแจงองค์ประกอบต่าง ๆ ของส่ิงใดส่ิงหนึ่งหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหนึ่ง และหาความสัมพันธ์เชิงเหตุผลระหว่างองค์ประกอบเหล่านั้น สามารถจัด
หมวดหมู่องค์ประกอบได้อย่างเป็นระบบ รวมถึงสามารถเปรียบเทียบองค์ประกอบแต่ละ
ส่วนได้อย่างมีเหตุผล และใช้ความสามารถเหล่านี้ในการประเมินคุณภาพสารสนเทศด้าน
สุขภาพได้อย่างมปีระสิทธิภาพ) 

 เปรียบเทยีบระหว่างองค์ประกอบ – สามารถเปรียบเทียบแง่มุมต่าง ๆ ขององคป์ระกอบ
ของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงโดยระบุเหตุผลท่ีมาได้ และตัดสินใจเลือก
องคป์ระกอบท่ีเหมาะสมไดอ้ยา่งมีคุณภาพ 

 จัดหมวดหมู่องค์ประกอบ – สามารถจดัหมวดหมู่องค์ประกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือ
เร่ืองใดเร่ืองหน่ึงไดอ้ยา่งเป็นระบบระเบียบ มีหลกัการหรือแนวคิดทฤษฎีรองรับ 

 จ าแนกแจกแจงองค์ประกอบ – สามารถคิดจ าแนกแจกแจงองคป์ระกอบต่าง ๆ ของส่ิงใด
ส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 

 หาความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบ – สามารถคิดเช่ือมโยง หาความสัมพนัธ์ระหวา่ง
องคป์ระกอบของส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงอยา่งมีหลกัการและเหตุผล 

 ใช้การคิดวิเคราะห์ในการประเมินคุณภาพสารสนเทศด้านสุขภาพ – สามารถคิด
เปรียบเทียบขอ้มูลท่ีคน้หามาไดโ้ดยมีเกณฑ ์หลกัการ แนวคิดทฤษฏี หรือความตอ้งการ
สารสนเทศท่ีตั้ งไวร้องรับ เพ่ือประเมินคุณภาพข้อมูลสารสนเทศท่ีคน้หามาได้และ
ตดัสินใจเลือกรับขอ้มูลสารสนเทศท่ีเหมาะสม 
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 Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 

(นิยาม: ความสามารถในการพัฒนา ธ ารงรักษา และเพิ่มพูนความสัมพันธ์กับบุคคลอื่น เพื่อ
ช่วยในการประเมนิข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ) 

 สร้างสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นเพื่อช่วยประเมินคุณภาพสารสนเทศที่ค้นหามาได้ – 
สามารถสร้างความสมัพนัธ์กบัผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะเร่ือง บุคลากรสาธารณสุข หรือบุคคลอ่ืน 
ๆ ท่ีเ ก่ียวข้อง เช่น เจ้าหน้าท่ีของรัฐในพ้ืนท่ี เพ่ือช่วยประเมินคุณภาพของข้อมูล
สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีคน้หามาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  
 

Communication (การส่ือสาร)   
(นิยาม: ความสามารถในการส่ือสารและแบ่งปันข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับบุคคลและเครือข่ายโดย
ผ่านส่ือต่าง ๆ อย่างมปีระสิทธิผล เพือ่ประเมนิคุณภาพข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพที่ค้นหา
มาได้อย่างมปีระสิทธิภาพ) 
 ส่ือสาร แบ่งปันข้อมูลเพือ่ประเมนิคุณภาพสารสนเทศ – สามารถส่ือสารและแบ่งปันขอ้มูล  
ท่ีเก่ียวขอ้งโดยใชส่ื้อต่าง ๆ กบักลุ่มคนและภาคีเครือข่ายในชุมชน เพ่ือให้กลุ่มคนและภาคี
เครือข่ายช่วยตรวจสอบประเมินคุณภาพสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีค้นหามาได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

APPLY 
ประยุกต์ใช้
สารสนเทศด้าน
สุขภาพในการ
ท างาน
สาธารณสุขและ
น าเสนอ
เผยแพร่ข้อมูล
สารสนเทศด้าน
สุขภาพได้อย่าง
มปีระสิทธิผล 

Result orientation (การมุ่งเน้นผลลพัธ์) 
(นิยาม: ความสามารถในการส่งมอบผลลัพธ์ด้านสุขภาพที่ต้องการอย่างสม ่าเสมอ โดย
มุ่งเน้นผลลพัธ์ตามบทบาทหน้าทีข่องนักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเป็นส าคญั) 

 ก าหนดเป้าหมายในการท างาน – ระบุผลลพัธ์หรือเป้าหมายท่ีตอ้งการในการแกไ้ขปัญหา
การท างานสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 ค้นหา รวบรวมข้อมูลเพื่อการแก้ไขปัญหา – สามารถค้นหา และรวบรวมข้อมูล
สารสนเทศจากแหล่งต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง โดยมุ่งหวงัเพ่ือใชส้ารสนเทศเหล่านั้นในการ
แกไ้ขปัญหาใหบ้รรลุเป้าหมาย 

 สร้างผลลพัธ์สารสนเทศใหม่เพือ่การแก้ไขปัญหา – ใชข้อ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งมาวิเคราะห์ และ
สร้างสารสนเทศใหม่เพ่ือใช้ในการแก้ไขปัญหาท่ีสอดคล้องกับบทบาทหน้าท่ีของ
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  

 
 



 138 

ตารางท่ี 4.5 (ต่อ) 
 

องค์ประกอบ สมรรถนะ 
 Communication (การส่ือสาร) 

(นิยาม: ความสามารถในการส่ือสารและแบ่งปันข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับบุคคลและเครือข่ายโดย
ผ่านส่ือต่าง ๆ อย่างมีประสิทธิผล เพื่อเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพอย่างมี
ประสิทธิผล) 

 ส่ือสาร แบ่งปันข้อมูลเพื่อเผยแพร่สารสนเทศ – สามารถเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้น
สุขภาพโดยการส่ือสารและแบ่งปันขอ้มูลกบักลุ่มคนและภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้งอยา่งมี
ประสิทธิผล โดยไม่มีการบิดเบือนขอ้มูลและน าเสนอขอ้มูลท่ีถูกตอ้งผ่านส่ือหรือวิธีการ
ต่าง ๆ เช่น ประชุมกลุ่มเครือข่ายให้ความรู้กบัประชาชน, เผยแพร่ผ่านเวบ็ไซต,์ พูด
น าเสนอในเวทีวชิาการ, ท าเอกสารผลงานวิชาการเผยแพร่, ท าโปสเตอร์น าเสนอผลงาน
วิชาการ, เป็นวิทยากรสอนให้ความรู้, เผยแพร่ผ่านส่ือวิทยุทอ้งถ่ิน, เผยแพร่ผ่านหอ
กระจายข่าวในหมู่บา้น เป็นตน้ 

Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
(นิยาม: ความสามารถในการพัฒนา ธ ารงรักษา และเพิ่มพูนความสัมพันธ์กับบุคคลอื่น เพื่อ
ช่วยในการเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ) 
 สร้างสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นเพื่อเผยแพร่สารสนเทศที่สร้างขึ้น – สามารถสร้าง
ความสมัพนัธ์กบับุคลากรสาธารณสุข หรือบุคคลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น แกนน าในชุมชน 
เพ่ือช่วยถ่ายทอด เผยแพร่สารสนเทศและความรู้ด้านสุขภาพท่ีสร้างข้ึนมาได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

Community understanding (ความเข้าใจชุมชน) 
(นิยาม: ความเข้าใจระบบการท างาน โครงสร้าง วัฒนธรรม ประเด็นทางการเมือง สังคม 
เศรษฐกิจของชุมชนในพืน้ที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สามารถใช้ความเข้าใจ
เหล่านั้ นร่วมมือกับชุมชนในการเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ) 

 เข้าใจระบบชุมชน – เขา้ใจระบบการท างาน โครงสร้าง วฒันธรรม ประเด็นทางการเมือง 
สงัคม เศรษฐกิจของชุมชนในพ้ืนท่ีของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเป็นอยา่งดี 

 รู้วธีิการใช้ประโยชน์จากระบบชุมชน – รู้วิธีการใชป้ระโยชน์จากระบบภายในชุมชนทั้ง
ระบบท่ีเป็นทางการและไม่เป็นทางการ เพ่ือใหก้ารท างานกบัชุมชนประสบผลส าเร็จ 

 รู้วิ ธีการ ส่ือสารภายในชุมชน –สามารถใช้ช่องทางท่ี เหมาะสมและวิ ธีการท่ี มี
ประสิทธิภาพในการส่ือสารภายในชุมชน และรู้วธีิการส่ือสารกบัผูท่ี้มีอ านาจตดัสินใจใน
ประเด็นต่าง ๆ ในชุมชน เพ่ือใหก้ารท างานกบัชุมชนประสบผลส าเร็จ 
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  ใช้ความเข้าใจระบบชุมชนเพื่อเผยแพร่สารสนเทศ –สามารถใชค้วามเขา้ใจระบบชุมชน 

การใชป้ระโยชน์จากระบบชุมชน และวิธีการส่ือสารในชุมชน เพ่ือช่วยเผยแพร่ขอ้มูล
สารสนเทศดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ETHICS  
เข้าใจบริบททาง
สังคมเกีย่วกบั
การใช้และการ
เข้าถึง
สารสนเทศด้าน
สุขภาพอย่าง
ถูกต้องตามหลกั
จริยธรรมและ
กฎหมาย 

Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย์) 
(นิยาม: ความตระหนักถึงความซ่ือสัตย์น่าเช่ือถือ และพฤติกรรมที่มีจริยธรรมในการใช้และ
การเข้าถึงข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ โดยพิจารณาถึงผลลัพธ์ ผลกระทบอันเกิดจากการ
ตดัสินใจในการท างานสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล) 

 ไม่คัดลอกผลงานและไม่ละเมิดลิขสิทธ์ิผู้อื่น – เข้าใจและธ ารงรักษาหลักการทาง
จริยธรรมในเร่ืองการไม่ละเมิดลิขสิทธ์ิ การไม่คัดลอกผลงานผู ้อ่ืน แม้ว่าจะอยู่ใน
สถานการณ์ท่ีทา้ทายท่ีมีโอกาสท าไดก็้ตาม โดยเขา้ใจหลกัการทางจริยธรรมสารสนเทศ
ท่ีวา่การเขียนเอกสารงานวิชาการตอ้งเขียนเองโดยเรียบเรียงจากการวิเคราะห์สังเคราะห์
งานดว้ยตวัเอง ไม่คดัลอกงานผูอ่ื้น ถา้เอาผลงานผูอ่ื้นมาใชต้อ้งอา้งอิงอยา่งถูกตอ้ง และ
ตอ้งไม่ละเมิดลิขสิทธ์ิผูอ่ื้น 

 เข้าถึงข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพอย่างมจีริยธรรม – เขา้ใจและธ ารงรักษาหลกัการทาง
จริยธรรมในเร่ืองการเขา้ถึงขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ คือ ไม่เขา้ถึงขอ้มูลส่วนบุคคล
โดยไม่ไดรั้บอนุญาตหรือไม่ไดรั้บสิทธ์ิ  

 เผยแพร่สารสนเทศด้านสุขภาพอย่างมีจริยธรรม – เขา้ใจและธ ารงรักษาหลกัการทาง
จริยธรรมในเร่ืองการเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศ โดยตอ้งเผยแพร่ขอ้มูลท่ีถูกตอ้ง เช่ือถือ
ได้ เป็นประโยชน์ต่อสาธารณชน และตอ้งไม่ละเมิดสิทธ์ิหรือความเป็นส่วนตวัของ
บุคคลอ่ืน 

LEARN  
ตระหนักว่าการ
รู้สารสนเทศ
ด้านสุขภาพ
น าไปสู่การ
เรียนรู้ตลอด
ชีวติ 

Commitment to learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจทีจ่ะเรียนรู้) 
(นิยาม: ความมุ่งมั่นตั้งใจที่จะเรียนรู้โดยค้นคว้าหาข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพใหม่ ๆ อยู่
อย่างสม า่เสมอ และค้นหาโอกาสพฒันาความรู้ ทกัษะความสามารถใหม่ ๆ ด้านสุขภาพอย่าง
กระตอืรือร้น)  

 มคีวามมุ่งมัน่ตั้งใจค้นคว้าหาข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพที่ทันสมัยและมีคุณภาพอย่าง
สม ่าเสมอ – แสดงความตระหนัก ความตั้งใจ มุ่งมัน่ท่ีจะเรียนรู้ โดยพยายามคน้ควา้หา
ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง มีคุณภาพ ทนัสมยั สามารถจดัการขอ้มูล และท า
การวิจัยเพ่ือแก้ไขปัญหาและสร้างนวตักรรมในการท างาน โดยเห็นว่าการคน้ควา้หา
ขอ้มูลท่ีทนัสมยัและถูกตอ้งนั้นเป็นวิธีการท่ีจะช่วยให้แกปั้ญหาในการท างานไดอ้ยา่งมี
คุณภาพ โดยการคน้ควา้หาขอ้มูลอาจท าร่วมกบัเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้งเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
ในการคน้หา 
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 มีความมุ่งมั่นตั้งใจค้นหาโอกาสพัฒนาความรู้ ทักษะความสามารถด้านสุขภาพอย่าง
กระตือรือร้น – แสดงความตั้ งใจ มุ่งมั่นท่ีจะเรียนรู้ โดยค้นหาโอกาสพฒันาความรู้ 
ความสามารถ ทกัษะใหม่ ๆ ด้านสุขภาพอย่างกระตือรือร้น รู้สึกว่าตวัเองยงัแสวงหา
ความรู้ไม่มากเท่าท่ีควร ตอ้งแสวงหาความรู้เพ่ิมเติมให้มากข้ึน ตระหนักว่าความรู้เป็น
เร่ืองส าคญัท่ีจะตอ้งเอาไปใชใ้นการท างาน รู้จกัแสวงหาโอกาสไปอบรมเพ่ิมพูนความ
รู้อยู่สม ่ าเสมอ และมีความตระหนักและสนใจในการค้นควา้หาความรู้ในทุกงาน 
แมก้ระทัง่งานท่ีไม่เก่ียวขอ้งกบัตวัเองโดยตรง 

 

ตอนที ่4  ผลการสร้างคู่มอืสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวชิาการ 
 สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 

 

หลงัจากไดก้รอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยในขั้นตอนท่ี 3 ผูว้ิจยัไดพ้ฒันาคู่มือสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
ประเทศไทย คู่มือน้ีพฒันาข้ึนเพื่อใช้ประโยชน์ในการประเมินสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้าน
สุขภาพท่ีสอดคลอ้งกบับทบาทหน้าท่ีของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลซ่ึงมีบทบาทหน้าท่ีท่ีส าคญั 5 ดา้น คือ การถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพและนิเทศงานให้กบั
เครือข่าย, การวางแผนแก้ไขปัญหาสาธารณสุขร่วมกบัเครือข่าย, การส่งเสริมสุขภาพให้กับ
ประชาชน, การควบคุมป้องกนัโรคในพื้นท่ี, การบงัคบัใชก้ฎหมาย กฎกระทรวง ขอ้บงัคบัเพื่อการ
แกไ้ขปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ี ในการประเมิน ผูบ้งัคบับญัชาหรือผูป้ระเมินจะทราบสมรรถนะท่ี
ขาดของผูถู้กประเมิน และสามารถหาแนวทางในการพฒันานกัวิชาการสาธารณสุขผูถู้กประเมินให้
เป็นผูรู้้สารสนเทศดา้นสุขภาพต่อไปได ้

ในคู่มือเล่มน้ี ผูว้ิจยัได้น ารายการสมรรถนะจากกรอบสมรรถนะมาเรียงตามล าดับ
ตวัอักษร A-Z สมรรถนะท่ีเป็นองค์ประกอบของการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพมีทั้ งหมด 13 
สมรรถนะ แต่ละสมรรถนะจะมีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งสัมพนัธ์กบัองคป์ระกอบการ
รู้สารสนเทศดา้นสุขภาพทั้ง 6 องค์ประกอบ นอกจากน้ีผูว้ิจยัยงัไดพ้ฒันาตวัอยา่งวิธีการประเมิน
สมรรถนะโดยใชแ้บบสัมภาษณ์พฤติกรรมใส่ไวใ้นตอนทา้ยของคู่มือดว้ย ผูว้ิจยัน าคู่มือสมรรถนะท่ี
พฒันาเสร็จไปปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษาดุษฎีนิพนธ์เพื่อให้ความเห็นชอบ ผูว้ิจยัปรับปรุงแกไ้ขตาม
ค าแนะน าจนไดคู้่มือสมรรถนะท่ีสมบูรณ์เพื่อการน าไปทดลองใชป้ระเมินนกัวิชาการสาธารณสุข
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ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในขั้นตอนต่อไป รายละเอียดของคู่มือสมรรถนะอยู่ใน
ภาคผนวก ณ 

 

ตอนที ่5  ผลการน ารูปแบบสมรรถนะทีไ่ด้ไปทดลองใช้ประเมนินักวชิาการสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 

ผูว้ิจ ัยขอน าเสนอผลการทดลองใช้รูปแบบสมรรถนะหรือคู่มือสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศ
ไทย แยกเป็น 2 มิติ ดงัน้ี 

5.1 มิติด้านประสิทธิผลของการอบรม ผูว้ิจยัขอน าเสนอผลการประเมินสมรรถนะ
นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทั้งก่อนและหลงัการอบรมเชิงปฏิบติัการ โดยน าเสนอแยกราย
สมรรถนะดงัน้ี 

5.1.1 สมรรถนะ Problem solving thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Problem solving thinking ท่ีผา่น

การประเมินของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คน แสดงดงัตารางท่ี 4.6 
 

ตารางท่ี 4.6 ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Problem solving thinking ของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและ
หลงัจากการอบรม 1 เดือน 

 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคน

ที ่3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

สงัเกตขอ้มูลปัญหาท่ีอยูร่อบตวั       
สอบถามปัญหาจากบุคคลต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง       
ศึกษาวเิคราะห์เพ่ือก าหนดขอบเขตประเด็น
ปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศดา้นสุขภาพ 

      

คิดคน้หาวธีิการแกไ้ขปัญหาตามขอบเขต
ประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศ
ดา้นสุขภาพท่ีก าหนดไว ้

      
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จากตารางท่ี 4.6 พบวา่นกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมส่วนใหญ่มีพฤติกรรม
บ่งช้ีในสมรรถนะดา้นน้ีดีอยู่แลว้ก่อนการอบรม มีเพียงนกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3 เท่านั้นท่ียงั
ขาดพฤติกรรมบ่งช้ีเร่ืองการสังเกตขอ้มูลปัญหาท่ีอยูร่อบตวั แต่หลงัจากการอบรมพบวา่นกัวิชาการ
สาธารณสุขผูเ้ข้ารับการอบรมทุกคนมีพฤติกรรมบ่งช้ีตามสมรรถนะน้ีครบถ้วน ดังตวัอย่างค า
สัมภาษณ์ของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมท่ีวา่ 

“คือเราต้องดูว่าข้อมูลจ านวนผู้ ป่วยนะครับว่าอยู่ ในช่วงเวลานี้เท่านี้มีเยอะจริงมั้ย  
ถ้าเยอะจริงแล้วรู้ว่าเป็นปัญหาจริง ๆ แล้วก็สืบค้นต่อนะครับว่าอุจจาระร่วงมันเกิดอยู่ ท่ีไหน พืน้ท่ี
แต่ละหมู่บ้านหรือว่ากระจายท้ังต าบลนะครับ ประมาณนี ้เป็นข้อมูล เม่ือได้ข้อมูลเสร็จแล้วกอ็าจจะ
ลงสอบสวนหรือว่าหาข้อมลูก่อนนะครับ สอบสวนว่าสาเหตุท่ีเป็นต้นเหตุท่ีท าให้เกิดอุจจาระร่วงท่ี
ระบาดในช่วงนี้เกิดจากอะไรนะครับ ถ้าได้สาเหตุได้อะไรแล้วก็หาวิธีควบคุมไม่ให้เกิดโรค” 
(นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 2, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“ชาวบ้านเป็นคนมาสอบถาม คือได้ยินคนไข้พูดอยู่บ่อย ๆ เวลามาหาหมอ มีชาวบ้าน
เขามาถามว่ายานีกิ้นได้มั้ย กลัวเป็นอันตรายอะไรประมาณนีค้รับ...เร่ืองโทษของเมลด็หมามุ่ยเน่ีย 
มนัมีประโยชน์หรือว่ามีผลข้างเคียงยงัไงมัย้ แล้วกมี็ใบอนุญาตมั้ย” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 2, 
สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 24 ธนัวาคม 2558) 

“จากการพูดคุยกับคนในชุมชน แล้วก็จากการลงไปพบเองค่ะ ก็คือมันจะมีการสุ่ม
ตรวจปีละสองคร้ัง กเ็ห็นปัญหาเองค่ะ…กคื็อไปส ารวจกคื็อเจอทุกราย กคื็อผลิตภัณฑ์หมดอายุ กคื็อ
เป็นเร่ืองของนมเปร้ียว มาม่า” (นักวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 25 
ธนัวาคม 2558) 

5.1.2 สมรรถนะ Information seeking strategy (กลยทุธ์การแสวงหาสารสนเทศ) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Information seeking strategy  

ท่ีผา่นการประเมินของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คน แสดงดงัตารางท่ี 4.7 
 

ตารางท่ี 4.7 ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Information seeking strategy ของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและ
หลงัจากการอบรม 1 เดือน 
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ตารางท่ี 4.6 (ต่อ) 
 

 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคน

ที ่3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก าหนดแหล่งสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีเหมาะสม       
ก าหนดรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพท่ี
เหมาะสม 

      

ประเมินแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้น
สุขภาพไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

      

เลือกแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพ
ไดอ้ยา่งเหมาะสม 

      

 

จากตารางท่ี 4.7 พบวา่นกัวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทุกคนก่อนการอบรม
ยงัไม่สามารถประเมินแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ไม่สามารถ
อธิบายข้อดีขอ้เสียของแหล่งและรูปแบบสารสนเทศท่ีชัดเจน แต่หลังการอบรมพบว่าสามารถ
อธิบายความแตกต่างของแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้นสุขภาพไดเ้ป็นอยา่งดี และนกัวิชาการ
สาธารณสุขผูเ้ข้ารับการอบรมคนท่ี 1 และคนท่ี 3 ก่อนการอบรมยงัไม่มีการก าหนดรูปแบบ
สารสนเทศด้านสุขภาพท่ีเหมาะสม แต่หลังการอบรมพบว่ารู้จกัก าหนดรูปแบบสารสนเทศท่ี
เหมาะสมตามความตอ้งการได้ ดังตวัอย่างค าสัมภาษณ์ของนักวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการ
อบรมท่านหน่ึงท่ีวา่ 

“อาจจะหาข้อมูลจากเวบ็ก็ได้นะคะ ก็คือ google เอาง่าย ๆ ก่อนนะคะ ก็อาจจะหา
ตัวอย่างแบบสอบถามข้อมลูจากพฤติกรรมของรายบุคคลน่ะค่ะ กคื็อว่าพฤติกรรมการกินของแต่ละ
คนนั้นว่ามีพฤติกรรมการกินแบบไหน กินสุก ๆ ดิบ ๆ หรือประมาณนีน่้ะค่ะ แล้วกเ็อาข้อมูลท่ีได้มา
วิเคราะห์ปัญหา...เราลงไปสอบถามผู้ป่วยเลย” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์ก่อนการ
อบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“ก็มาจาก อาจจะเป็นหนังสือ...จากหนังสือคู่มือการระบาด...เพราะว่าส่วนมาก
หนังสือมันจะละเอียด บางทีกต้็องอาจจะปรึกษาผู้ เช่ียวชาญด้วย...ถ้าสมมติว่าจะให้ลงลึกก็อาจจะ
เป็นวิจัย อาจจะเป็นในเวบ็ของ Thailis หรือมหาวิทยาลัยเชียงใหม่...เพราะว่าส่วนมากมันจะเป็น
ข้อมูลการวิจัยของแต่ละมหาวิทยาลัยท่ีเขาเก่ียวกับข้อมูลน่ะค่ะ ว่าเราต้องการศึกษาข้อมูลตรงไหน 
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อย่างเช่น ไข้เลือดออกมันก็จะมีวิจัยท่ีพ่ีทางมหาวิทยาลัยเขาท าไว้ น่าจะเอาอันนี้มาดัดแปลง เป็น
ข้อมลูท่ีน่าเช่ือถือได้” (นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

5.1.3 สมรรถนะ Search skill (ทกัษะการค้นหาข้อมูล) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Search skill ท่ีผา่นการประเมินของ

นกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คน แสดงดงัตารางท่ี 4.8 
 

ตารางท่ี 4.8 ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Search skill ของนกัวิชาการสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและหลงัจากการอบรม 1 เดือน 

 

 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก าหนดรูปแบบค าคน้ไดอ้ยา่งเหมาะสม       
เขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์การคน้       
รู้วธีิการท่ีหลากหลายในการคน้หาขอ้มูล       

 

จากตารางท่ี 4.8 พบว่านกัวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทุกคนมีพฤติกรรม
บ่งช้ีของสมรรถนะ Search skill ครบถว้นทั้งก่อนและหลงัการอบรม แต่พบวา่หลงัการอบรมจะมี
พฤติกรรมการก าหนดรูปแบบค าคน้ท่ีหลากหลายมากข้ึน มีความเขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์
การคน้มากข้ึน มีการใช้เทคนิคท่ีหลากหลายในการคน้หาขอ้มูลมากข้ึน โดยเฉพาะเทคนิคการใช้
ตรรกะบูเลียนและเทคนิคการคน้หาแบบส ารวจเลือกดู (Browsing) ดงัตวัอย่างค าสัมภาษณ์ของ
นกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมท่ีวา่ 

“พิมพ์ค าว่า อุจจาระร่วง แล้วก็ or อาหารน่ะค่ะ...เลือกจากช่ือเร่ือง...จริง ๆ แล้วมัน
ต้องไปเปิดดูทุกเร่ืองนั่นแหละค่ะ” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 
พฤศจิกายน 2558) 

“ผลการค้นหา ThaiLIS จะเป็น มันจะมีตรงคล้าย ๆ เหมือนวิจัยให้เราเลือกเยอะ แต่ว่า
ในส่วนของ google มนัจะเป็นเนือ้หาท่ีว่าแบบไม่น่าสนใจ มันจะเป็นรวม ๆ น่ะค่ะ ThaiLIS จะเป็น
วิชาการท่ีเนือ้หาท่ีเราต้องการ กคื็อมันจะมีให้เลือก ถ้าเราคลิกตรงท่ีว่าสมมติว่า อุจจาระร่วง แล้วก ็
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร แต่ถ้าในส่วนของ google มันจะเป็นเยอะเกิน เลือกไม่ถูก” 
(นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 
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“ถ้าพิมพ์ไข้เลือดออกมันจะมีเนื้อหาให้เลือกเยอะ แต่ว่าถ้าพิมพ์ค าเต็มมันก็จะมีให้
เลือกเจาะจงให้เฉพาะเร่ือง ไม่ต้องไปเลือกยาก” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการ
อบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

“เรา search อันแรก ๆ มนักจ็ะกว้างแบบมนัเยอะมาก เพ่ิมค ามามนักจ็ะเลก็ลง ๆ แล้วก็
จะเห็นรายละเอียดชัดเจนขึ้น น่าเช่ือถือมากขึ้น...ส่วนใหญ่จะเป็นแบบนี้ เป็นวรรคแล้วก็เป็น
เคร่ืองหมายบวก แล้วก็เคร่ืองหมายลบ ถ้าต้องการค าไหน…บวก คือให้มีด้วยกัน ต้องมีท้ังสอง แต่
ว่าถ้าลบน่ีคือมีแค่อันนี ้ไม่มีอันนี ้วรรคกห็มายถึงเหมือนกันกับบวก” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 
2, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 24 ธนัวาคม 2558) 

“ตอนแรกกอ่็าน screen คร่าว ๆ ไปก่อนว่าอันไหนท่ีดูจะตรง อ่านดูว่าอันไหนน่าจะ
เก่ียวกับร้านค้าร้านช าก็คลิกเข้าไปดูก่อน คลิกเข้าไปดูแล้วก็อ่านเข้าไปในนั้น” (นักวิชาการ
สาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 25 ธนัวาคม 2558) 

5.1.4 สมรรถนะ Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Analytical thinking ท่ีผ่านการ

ประเมินของนักวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คน โดยจะประเมินเฉพาะพฤติกรรม
บ่งช้ีในองคป์ระกอบ ACCESS แสดงดงัตารางท่ี 4.9 
 

ตารางท่ี 4.9  ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Analytical thinking ของนกัวิชาการ
สาธารณสุข ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและหลงัจากการ
อบรม 1 เดือน 

 

 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

เปรียบเทียบระหวา่งองคป์ระกอบ       
จดัหมวดหมู่องคป์ระกอบ       
จ าแนกแจกแจงองคป์ระกอบ       
หาความสมัพนัธ์ระหวา่งองคป์ระกอบ       
ใชก้ารคิดวเิคราะห์ในการคน้หาสารสนเทศดา้น
สุขภาพ 

      
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จากตารางท่ี 4.9 พบว่านกัวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทุกคนมีพฤติกรรม 
สามารถเปรียบเทียบระหวา่งองคป์ระกอบทั้งก่อนและหลงัการอบรม สามารถเปรียบเทียบผลการ
คน้หาขอ้มูลท่ีได้กับความต้องการสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีตั้ งไว ้และสามารถใช้ทกัษะการคิด
วิเคราะห์เปรียบเทียบน้ีในการคน้หาสารสนเทศดา้นสุขภาพอ่ืน ๆ เพิ่มเติมเพื่อให้ตอบสนองความ
ตอ้งการของตนเองได ้นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1 และ 3 หลงัการอบรมแสดงพฤติกรรมการคิด
วเิคราะห์ท่ีมากกวา่นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 2 คือ สามารถจดัหมวดหมู่ จ  าแนกแจกแจง และหา
ความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบเพื่อการค้นหาสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ 
ตอบสนองต่อความต้องการของตนเอง ในขณะท่ีไม่พบพฤติกรรมดังกล่าวในนักวิชาการ
สาธารณสุขคนท่ี 2 ทั้งก่อนและหลงัการอบรม ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ของนกัวิชาการสาธารณสุขผู ้
เขา้รับการอบรมท่ีวา่ 

“คือได้เนือ้หาท่ีเราว่าเหมาะสมกับเรากับเนือ้หาท่ีเราต้องการ กคื็อเอามาเปรียบเทียบ
กันน่ะค่ะระหว่างของคนนี ้แล้วกอ่็านเนือ้หาน่ะค่ะ แล้วกม็าสรุป” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, 
สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“สมมติว่าหนูจะหาปัจจัยและสาเหตุของการเกิดโรค ทีนีเ้ราได้มาหลายประเดน็มาก 
ประเดน็มันกเ็หมือนกัน ก็รวมกันน่ะค่ะ เหมือนเอาของคนนั้นของคนนีม้าจับใส่เพ่ือให้ได้หน่ึงถึง
ห้าข้อ เราจัดกลุ่ม จัดหมวดหมู่ค่ะ ประมาณนี้” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์ก่อนการ
อบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“วิธีการประเมินผลิตภัณฑ์สุขภาพ...อ่านไปเร่ือย ๆ ก็คือจับนู่นจับน่ีมาปรับใส่กัน...
คือปรับให้เข้ากับชุมชน บริบทของ รพ.สต.” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์หลงัการ
อบรม. 25 ธนัวาคม 2558) 

“เม่ือได้ข้อมูลไม่ครบต่าง ๆ ก็จะพยายามสอบถามบุคคลอ่ืน ผู้ รู้ เพ่ือให้ได้ข้อมูลให้
ครบ ให้ตรงความต้องการ หรือก ็search หาจากค าอ่ืน ๆ ในเวบ็ไซต์…และเอามาจัดหมวดหมู่ของ
งานแต่ละอัน ๆ ได้คนละเล็กคนละน้อยก็ดึงมาไว้ แล้วก็รวมเป็นท่ีจะแก้ไขปัญหาของตัวเอง ” 
(นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

5.1.5 สมรรถนะ Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Relationship building ท่ีผา่นการ

ประเมินของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คนโดยจะประเมินเฉพาะพฤติกรรมบ่งช้ี
ในองคป์ระกอบ ACCESS แสดงดงัตารางท่ี 4.10 
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ตารางท่ี 4.10 ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Relationship building ของนกัวิชาการ
สาธารณสุข ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและหลงัจากการ
อบรม 1 เดือน 

 
 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

สร้างสมัพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนเพ่ือคน้หาขอ้มูล       

  
จากตารางท่ี 4.10 พบว่านักวิชาการสาธารณสุขผู ้เข้ารับการอบรมส่วนใหญ่มี

พฤติกรรมสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนเพื่อช่วยคน้หาขอ้มูลให้ไดค้รบตามความตอ้งการทั้งก่อน
และหลังการอบรม มีเพียงนักวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1 ท่ีไม่มีพฤติกรรมน้ีก่อนการอบรม  
แต่พบว่าหลงัการอบรมมีพฤติกรรมน้ีเกิดข้ึน ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ของนกัวิชาการสาธารณสุขผู ้
เขา้รับการอบรมท่ีวา่  

“เราอาจจะดูท่ีพืน้ท่ีเราเลยกไ็ด้ หรือว่าไปสอบถามคนท่ีมีความเช่ียวชาญ อาจจะถาม 
ผอ. ถามหมอ ถามใครก็ได้ท่ีเป็นผู้ เช่ียวชาญเร่ืองโรคนี้ก็ได้ครับประมาณนี้” (นักวิชาการ
สาธารณสุขคนท่ี 2, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“คือถ้าจะตามเร่ืองจริง ๆ กอ็าจจะได้ตามไปท่ี ไปสอบถามท่ีแพทย์แผนไทยหรือว่าท่ีมี
ความช านาญเก่ียวกับสมุนไพรมากกว่า บางทีเภสัชอาจจะยังไม่รู้เร่ืองสมุนไพร” (นักวิชาการ
สาธารณสุขคนท่ี 2, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 24 ธนัวาคม 2558) 

“พิมพ์ไปหาเนื้อหาท่ีมันตรงประเด็น เช่น ไข้เลือดออก แล้วก็ถามผู้ เ ช่ียวชาญ  
ท่ีเก่ียวกับว่าถ้าเราจะหาข้อมลูตรงนีก้ห็าไม่ได้ เหมือนปรึกษาคล้าย ๆ เหมือนหัวหน้า อาจจะเป็นคุณ
หมอ…ถามผู้ รู้ในการช่วยค้นหาข้อมูล บางข้อมูลเราก็รู้อยู่  แต่ว่ามันไม่ได้ลงลึก แบบว่ามันไม่ค่อย
สมบูรณ์ คนท่ีรู้เขาน่าจะรู้ข้อมูลตรงนีม้ากกว่าน่ะค่ะ อย่างเช่น ถ้าสมมติว่าเราไม่แน่ใจ หรือข้อมูล
ตรงนีม้นัไม่ถกูต้อง เรากถ็ามคนท่ีผู้ รู้” (นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 
ธนัวาคม 2558) 
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5.1.6 สมรรถนะ Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ์) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Critical thinking ท่ีผ่านการ

ประเมินของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คน แสดงดงัตารางท่ี 4.11 
 
ตารางท่ี 4.11  ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Critical thinking ของนกัวิชาการ

สาธารณสุข ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและหลงัจากการ
อบรม 1 เดือน 

 
 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

3 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

วเิคราะห์และประเมินขอ้มูลสารสนเทศดา้น
สุขภาพอยา่งละเอียด 

      

พิจารณาตดัสินขอ้มูลสารสนเทศอยา่ง
ระมดัระวงั โดยพิจารณาจากแหล่งผลิตหรือ
ผูผ้ลิตสารสนเทศท่ีน่าเช่ือถือ หรือใชเ้ทคนิคการ
ตรวจสอบขอ้มูลอ่ืน ๆ  

      

  
จากตารางท่ี 4.11 พบว่านักวิชาการสาธารณสุขผู ้เข้ารับการอบรมส่วนใหญ่มี

พฤติกรรมสามารถวิเคราะห์และประเมินขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพอยา่งละเอียด และพิจารณา
ตดัสินเลือกใชข้อ้มูลอยา่งระมดัระวงัทั้งก่อนและหลงัการอบรม มีเพียงนกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 
2 ท่ีไม่มีพฤติกรรมการพิจารณาตดัสินขอ้มูลสารสนเทศอยา่งระมดัระวงัก่อนการอบรม แต่หลงัจาก
จากการอบรมพบว่ามีพฤติกรรมน้ีเกิดข้ึน พฤติกรรมการพิจารณาตดัสินขอ้มูลสารสนเทศอย่าง
ระมดัระวงัน้ี พบว่าก่อนการอบรมนักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่จะพิจารณาจาก
แหล่งผลิตและผูแ้ต่งท่ีน่าเช่ือถือ แต่หลังจากการอบรมพบว่ามีการพิจารณาโดยใช้เทคนิคการ
ตรวจสอบข้อมูลมากข้ึน ส่วนใหญ่ใช้เทคนิคการเก็บข้อมูลเพิ่มเติมจากชุมชน ดังตัวอย่างค า
สัมภาษณ์ของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมท่ีวา่  

“คือข้อมูล ถ้าสมมติว่าน่าเช่ือถือ เรากเ็อามาจากวิจัยของคนท่ีเราเอามาอ้างอิงน่ะค่ะ ก็
คือว่าปี พ.ศ.นั้น ก็คือแบบสอบถาม ก็คือของเขา ก็คือถ้าสมมติว่าท่ีจะใช้มันได้ ก็คือต้อง คล้าย ๆ 
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เหมือนว่าน าเสนอเป็นวิทยานิพนธ์” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 
พฤศจิกายน 2558) 

“เวบ็ไซต์อาจจะเป็นของมหาลัยท่ีน่าเช่ือถือ อย่างเช่นท่ีมีการอ้างอิงคล้าย ๆ เหมือนว่า
ท าวิจัย Thesis ปริญญาโท ปริญญาเอกอะไรอย่างนีน่้ะค่ะ...จากผู้ เช่ียวชาญน่ะค่ะ หรือจากงานของ 
จากหนังสือ จากวิจัยคล้าย ๆ เหมือนวิจัยของท่ีเราอ้างอิงกับผู้เช่ียวชาญ” (นกัวชิาการสาธารณสุขคน
ท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

“เอามาจากหนังสือเล่มไหน เอกสารไหน บางที ใครเป็นผู้แต่ง...ก็มันก็ต้องดูว่าใคร
เป็นคนท า แล้วก็ปี พ.ศ. ท่ีเขาท าตอนไหน” (นักวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการ
อบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

“ข้อมูลมันโผล่ออกมาในข้อมูล cockpit บอกว่ามันมีเยอะ เราต้องไปถามในพืน้ท่ีว่า
มันเยอะจริงมั้ย...กส่็วนมากกถ็าม อสม. แล้วกล็งไปพืน้ท่ีน่ะค่ะ ใช่คนไข้ของในต าบลเรามั้ย มีการ
ระบาดมัย้” (นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 1, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

5.1.7 สมรรถนะ Communication (การส่ือสาร) 
รายละเอียดพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Communication ท่ีผ่านการ

ประเมินของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทั้ง 3 คนโดยจะประเมินเฉพาะพฤติกรรมบ่งช้ี
ในองคป์ระกอบ APPLY แสดงดงัตารางท่ี 4.12 
 
ตารางท่ี 4.12  ผลการประเมินพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Communication ของนกัวิชาการ

สาธารณสุข ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลก่อนการอบรมและหลงัจากการ
อบรม 1 เดือน 

 
 
 

พฤตกิรรมบ่งช้ี 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

1 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่

2 

นักวชิาการ
สาธารณสุขคนที ่
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ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ก่อน
อบรม 

หลงั
อบรม 

ส่ือสาร แบ่งปันขอ้มูลเพ่ือเผยแพร่สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพท่ีสร้างข้ึน 

      
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จากตารางท่ี 4.12 พบว่านกัวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมทุกคนมีพฤติกรรม
การส่ือสารเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพทั้งก่อนและหลงัการอบรม ส่วนใหญ่จะเผยแพร่
โดยการประชุมชาวบา้นในชุมชน หรือประชุม อสม. และท าเอกสารแผน่พบัให้ความรู้เผยแพร่ใน
ชุมชน ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ของนกัวชิาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรมคนหน่ึงท่ีวา่  

“อยากจะด าเนินการในเครือข่ายสุขภาพในชุมชนต าบลป่าแฝก กคื็อออกเป็นสอนใน
เร่ืองของความรู้ อันดับแรกใกล้ตัวเรากคื็อ อสม. อบรมให้ความรู้ในเร่ืองของเก่ียวกับโรคอุจจาระ
ร่วง เก่ียวกับสาเหตุ อาการ แล้วก็ปัจจัยต่าง ๆ นะคะ แล้วก็ อสม.ก็จะเอาไปต่อยอดในชุมชน” 
(นกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์ก่อนการอบรม. 12 พฤศจิกายน 2558) 

“เวลาท่ีประชุม อสม. ประจ าเดือน หนูกจ็ะไปพูดในตรงนีเ้ป็นภาคีเครือข่ายว่าตอนนี้
นะในชุมชนของเรามีปัญหาเก่ียวกับผลิตภัณฑ์สุขภาพ...รูปแบบในการเผยแพร่อย่างอ่ืนก็จะเป็น
แผ่นพับเอกสาร กคื็อหนูจะท ากรอบ สมมติว่าเร่ืองของการขายยา หนูกจ็ะท าให้ไปติดไว้เลยว่า กคื็อ
บางคนเขาจะลืมน่ะค่ะว่ากรอบคือใช้แค่ไหนบ้าง” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3, สัมภาษณ์หลงั
การอบรม. 25 ธนัวาคม 2558) 

ผลการประเมินสมรรถนะทั้ง 7 สมรรถนะ พบว่ามีเพียงสมรรถนะ Information 
seeking strategy เพียงตวัเดียวเท่านั้นท่ีนกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคนมีการพฒันาดีข้ึน
หลงัจากการอบรม ส่วนสมรรถนะ Problem solving thinking, Analytical thinking, Critical 
thinking, Relationship building มีนักวิชาการสาธารณสุขบางคนเท่านั้นท่ีมีสมรรถนะท่ีดีข้ึน 
ในขณะท่ีสมรรถนะ Search skill, Communication นกัวิชาการสาธารณสุขทุกคนมีสมรรถนะเท่า
เดิมหลงัจากอบรม แต่อย่างไรก็ดี เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพฤติกรรมของแต่ละสมรรถนะ  
จะพบวา่แมว้า่นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจะมีพฤติกรรมเท่ากนัทั้งก่อนและหลงัการอบรม 
แต่หลงัอบรมจะแสดงรายละเอียดของพฤติกรรมย่อยท่ีมีมากกว่าก่อนการอบรม ยกตวัอย่างเช่น 
สมรรถนะ Search skill ท่ีพบว่าหลงัการอบรมนกัวิชาการสาธารณสุขมีพฤติกรรมการก าหนด
รูปแบบค าคน้ท่ีหลากหลายมากข้ึน มีความเขา้ใจความแตกต่างของผลลพัธ์การคน้มากข้ึน มีการใช้
เทคนิคท่ีหลากหลายในการคน้หาขอ้มูลมากข้ึน โดยเฉพาะเทคนิคการใช้ตรรกะบูลีนและเทคนิค
การคน้หาแบบส ารวจเลือกดู (Browsing) แสดงให้เห็นว่าคู่มือท่ีสร้างข้ึนสามารถน าไปใช้พฒันา
สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลไดอ้ยา่งมีประสิทธิผล 
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5.2 มิติด้านผลลัพธ์ ผูว้ิจยัขอน าเสนอผลลพัธ์การปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญั
ของนกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งหลงัการอบรม 1 เดือน ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 

นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างทั้ ง 3 คนมีผลลัพธ์การปฏิบัติงานท่ีดีข้ึน
หลงัจากการฝึกอบรม เป็นผลมาจากสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ีพฒันาข้ึน โดยเฉพาะ
ทกัษะการสืบคน้ขอ้มูลสุขภาพจากแหล่งต่าง ๆ ท่ีน่าเช่ือถือ แล้วน ามาสร้างสารสนเทศใหม่เพื่อ
ถ่ายทอดให้กบัผูเ้ก่ียวขอ้ง ส่งผลให้งานท่ีรับผิดชอบประสบความส าเร็จ ไดแ้ก่ งานควบคุมป้องกนั
โรคไข้เลือดออกของนักวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1 งานควบคุมป้องกันโรคและการคุ้มครอง
ผูบ้ริโภคของนกัวชิาการสาธารณสุขคนท่ี 2 และคนท่ี 3 ดงัตวัอยา่งค าสัมภาษณ์ท่ีวา่ 

“ในการสืบค้นข้อมลู พยายามท่ีจะเอาความรู้จากเวบ็ไซต์มาท าเป็นแผ่นพับ ท าเป็น
ไวนิลเพ่ือท่ีจะเอาไปติดในหมู่ บ้าน ในชุมชน ควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก...ผลการควบคุม
ป้องกันโรคก็ได้ดีขึ้น คือเนื้อหามันก็ดู update สมาร์ทขึ้น” (นักวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1, 
สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 22 ธนัวาคม 2558) 

“งานคุ้มครองผู้บริโภคเราตอบชัดขึน้กว่าเดิม เพราะเรามีความรู้ เราไป search ดู
จริง เราไป search ว่าข้อมูลท่ีน่าเช่ือถือ แล้วก็มาเล่าสู่ฟัง แต่ก่อนเราอาจจะใช้ความรู้เดิมท่ีเรามี 
เหมือนความรู้ท่ัวไปว่าเอายาตรวจแล้วกบ็อกว่าอย่าเพ่ิงกินนะ มันอันตราย ยังไม่สามารถท่ีจะบอก
ได้ว่ายาอันนีเ้ป็นอะไรยังไง แต่นีเ้รามาเราก็คิดว่าเราต้องมา search หาข้อมูลดูก่อนว่ามันถูกต้อง
หรือว่ามีผลข้างเคียงอะไรมัย้ จะได้บอกข้อมูลท่ีถูกต้องให้คนป่วยหรือว่า อสม.ได้ถูกต้องในการไป
ประชาสัมพันธ์หรือว่าเผยแพร่ความรู้ต่อไป...ผลลัพธ์กคิ็ดว่าดีขึน้กว่าเดิม” (นกัวิชาการสาธารณสุข
คนท่ี 2, สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 24 ธนัวาคม 2558) 

“คือจากการสืบค้น กคื็อเราสามารถท่ีจะเข้าถึงส่ือ กคื็อช่องทางในการหาข้อมูลได้
เร็วขึน้ในเร่ืองของสารสนเทศ ค่ะ กคื็อมนักท็ าให้การด าเนินงาน คบส.ของเราบรรลุผลส าเร็จง่ายขึน้
ค่ะ...ได้ข้อมูลลึกขึน้ และก็ข้อมูลท่ีเป็นจริงค่ะ เช่ือถือได้มาก” (นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 3, 
สัมภาษณ์หลงัการอบรม. 25 ธนัวาคม 2558) 

สรุปไดว้า่นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทั้ง 3 คน มีผลลพัธ์ในการปฏิบติังาน
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพท่ีดีข้ึนหลงัจากการฝึกอบรม แสดงให้เห็นวา่คู่มือสมรรถนะท่ีสร้าง
ข้ึนสามารถใช้พฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลไดอ้ยา่งมีประสิทธิผล 
 
 



บทที ่ 5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 

การวิจัยเร่ือง “การพัฒนารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย” เป็นการวิจยัและ
พฒันา (Research and Development) มีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย และ
ตรวจสอบความสามารถในการน าไปประยุกตใ์ชข้องรูปแบบสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึน การวิจยัคร้ังน้ี
ใชว้ธีิการวจิยัเชิงคุณภาพ โดยมีขั้นตอนการศึกษา 2 ระยะ ดงัน้ี 

ระยะท่ี 1 การสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย แบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 

ขัน้ตอนท่ี 1 การศึกษาแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ได้แก่ แนวคิดการรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพ สมรรถนะการรู้สารสนเทศ บทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุข 
ภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และแนวคิดการสร้างรูปแบบสมรรถนะ 

ขัน้ตอนท่ี 2 การสร้างร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโดยการสัมภาษณ์พฤติกรรมเชิงลึก
นักวิชาการสาธารณสุขท่ีมีผลงานโดดเด่นในเร่ืองการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพท่ีสอดคล้องกับ
บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขและภารกิจของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 
10 คน เพื่อก าหนดตวัช้ีวดัเชิงพฤติกรรมของสมรรถนะเพื่อการจดัท าร่างกรอบสมรรถนะ  

ขัน้ตอนท่ี 3 การประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญเพื่อรับรองร่างกรอบสมรรถนะการ
รู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
ประเทศไทยท่ีสร้างข้ึน โดยมีผูเ้ช่ียวชาญเขา้ร่วมประชุมกลุ่มจ านวน 7 คน ประกอบดว้ยผูเ้ช่ียวชาญ
ดา้นการรู้สารสนเทศจ านวน 3 คน ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการสาธารณสุขจ านวน 4 คน 

ขั้นตอนท่ี 4 การสร้างรูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ซ่ึงในงานวิจยัน้ี คือ 
คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลในประเทศไทย 



  153 

ระยะท่ี 2 การตรวจสอบความสามารถในการน าไปประยุกตใ์ชข้องรูปแบบสมรรถนะ
การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ในประเทศไทยท่ีสร้างข้ึน โดยวธีิการดงัน้ี  

ขั้นตอนท่ี 5  การน าคู่ มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนไปทดลองใช้ประเมิน
นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกลุ่มตวัอยา่ง 3 แห่ง 

ผูว้ิจยัท าการสรุปการวิจยั อภิปรายผลการศึกษา และน าเสนอขอ้เสนอแนะ
จากการศึกษา มีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
 

1. สรุปการวจิัย 
 

ผลการวจิยัท่ีไดใ้นแต่ละขั้นตอน ผูว้จิยัสรุปไดด้งัน้ี 
1.1 ผลการศึกษาแนวคิดที่เกี่ยวข้องกับสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ

นักวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ผูว้จิยัศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบับทบาทหนา้ท่ีและสมรรถนะของนกัวิชาการ

สาธารณสุข สมรรถนะการรู้สารสนเทศ การรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ ภารกิจของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล ท าการสังเคราะห์องค์ประกอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของ
นักวิชาการสาธารณสุข และบทบาทหน้าท่ีของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ไดผ้ลสรุปไดด้งัน้ี 

1.1.1 องค์ประกอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพ ประกอบด้วย 6 
สมรรถนะท่ีเช่ือมโยงกบักระบวนการคน้หาขอ้มูล ดงัน้ี 

สมรรถนะท่ี 1 สามารถก าหนดชนิดและขอบเขตของความต้องการ
สารสนเทศดา้นสุขภาพได ้(SCOPE) 

สมรรถนะท่ี 2 สามารถเขา้ถึงขอ้มูลและแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพท่ี
ตอ้งการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศท่ีทนัสมยัในการคน้หาขอ้มูล
ดา้นสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง (ACCESS)  

สมรรถนะท่ี 3 สามารถประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีคน้หามาได ้โดยใช้
เทคโนโลยสีารสนเทศช่วยประเมินอยา่งมีประสิทธิภาพ (EVALUATE) 

สมรรถนะท่ี 4 สามารถสร้างสารสนเทศใหม่มาประยุกตใ์ชใ้นการท างานให้
เกิดประสิทธิผล และสามารถน าเสนอเผยแพร่ขอ้มูลดา้นสุขภาพโดยใช้เทคโนโลยีสารสนเทศท่ี
ทนัสมยัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (APPLY) 
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สมรรถนะท่ี 5 สามารถเขา้ใจบริบททางสังคมเก่ียวกบัการใชแ้ละการเขา้ถึง
สารสนเทศอยา่งถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรมและกฎหมาย (ETHICS) 

สมรรถนะท่ี 6 ตระหนักว่าการรู้สารสนเทศน าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต 
และรู้จกัใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในการแสวงหาขอ้มูลเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต (LEARN) 

1.1.2 บทบาทหน้าที่ของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล ในงานวจิยัเร่ืองน้ีจะเนน้บทบาทหนา้ท่ีดา้นการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรคในชุมชน 
ซ่ึงประกอบดว้ย 5 ดา้น ดงัน้ี 

ดา้นท่ี 1 การถ่ายทอดความรู้ดา้นสุขภาพและนิเทศงานใหก้บัเครือข่าย 
ดา้นท่ี 2 การวางแผนแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขร่วมกบัเครือข่าย 
ดา้นท่ี 3 การส่งเสริมสุขภาพใหก้บัประชาชน 
ดา้นท่ี 4 การควบคุมป้องกนัโรคในพื้นท่ี 
ดา้นท่ี 5 การบงัคบัใช้กฎหมาย กฎกระทรวง ขอ้บงัคบัเพื่อการแกไ้ขปัญหา

สาธารณสุขในพื้นท่ี 
1.2 ผลการสร้างร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ

สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโดยการสัมภาษณ์พฤติกรรมเชิงลึกนักวิชาการ
สาธารณสุขที่มีผลงานโดดเด่นในเร่ืองการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพที่สอดคล้องกับบทบาทหน้าที่
ของนักวชิาการสาธารณสุขและภารกจิของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  

สรุปผลการวิเคราะห์บทสัมภาษณ์แยกตามองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพ 6 องคป์ระกอบ ดงัน้ี 

1.2.1 องค์ประกอบ SCOPE (ก าหนดชนิดและขอบเขตของความต้องการ

สารสนเทศและแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพ) ผลการวิเคราะห์ ผูว้ิจยัสรุปโดยเสนอเป็นราย
สมรรถนะ ดงัน้ี 

- Problem solving thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา) นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีการน าปัญหาในการท างานจากแหล่งต่าง ๆ มาก าหนดขอบเขต
ประเด็นของปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหา 

- Creative thinking (การคิดสร้างสรรค์) นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่ม
ตวัอยา่งจ านวน 2 คน มีการสังเกตส่ิงแวดลอ้มรอบตวัและขอ้มูลจากแหล่งต่าง ๆ มาดดัแปลงให้เป็น
ความคิดสร้างสรรค์ใหม่ ๆ และใช้ความคิดสร้างสรรค์น้ีในการก าหนดกรอบประเด็นปัญหาและ
ความตอ้งการสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหา 
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- Information seeking strategy (กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ) 
นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคน (10 คน) มีการก าหนดแหล่งและรูปแบบสารสนเทศดา้น
สุขภาพท่ีเหมาะสม เพื่อใชใ้นการคน้หาขอ้มูลในการแกไ้ขปัญหา 

- Teamwork (การท างานเป็นทีม) นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่าง
จ านวน 1 คน มีการท างานร่วมกบัคนอ่ืน ๆ เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการ
สารสนเทศเพื่อการแกไ้ขปัญหา 

- Communication (การส่ือสาร) นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 
3 คน มีการส่ือสารกบักลุ่มคนหรือภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและ
ความตอ้งการสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหา 

- Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน) นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่างจ านวน 4 คน มีความเขา้ใจระบบชุมชน รู้วิธีการส่ือสารภายในชุมชน เพื่อก าหนด
ขอบเขตประเด็นปัญหาและความตอ้งการสารสนเทศในการแกไ้ขปัญหา 

- Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่ม
ตวัอยา่งจ านวน 4 คน มีการคิดเปรียบเทียบ จดัหมวดหมู่ หาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัญหาและความ
ตอ้งการสารสนเทศกบัแนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้ง หรือเปรียบเทียบกบัหน่วยงานอ่ืน เพื่อก าหนด
ขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการสารสนเทศในการแก้ไขปัญหาให้มีความเหมาะสม 
มากข้ึน 

1.2.2 องค์ประกอบ ACCESS (เข้าถึงข้อมูลและแหล่งสารสนเทศด้านสุขภาพที่

ต้องการได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัยในการค้นหาข้อมูล
ด้านสุขภาพทีเ่กีย่วข้อง) ผลการวเิคราะห์ ผูว้จิยัสรุปโดยเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

- Search skill (ทกัษะการคน้หาขอ้มูล) นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่ง
จ านวน 9 คน สามารถคน้หาขอ้มูลจากแหล่งสารสนเทศโดยใชเ้ทคนิคการคน้หาต่าง ๆ เพื่อให้ได้
สารสนเทศท่ีตรงกบัความตอ้งการ 

- Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่ม
ตวัอยา่งจ านวน 9 คน สามารถคิดวิเคราะห์เปรียบเทียบ จดักลุ่มส่ิงท่ีคน้หามาไดก้บัความตอ้งการ
สารสนเทศหรือเกณฑท่ี์ตั้งไว ้เพื่อใหก้ารคน้หามีประสิทธิภาพมากข้ึน 

- Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 7 คน สามารถสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยคน้หาขอ้มูลและเขา้ถึง
แหล่งสารสนเทศท่ีตอ้งการ 
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1.2.3 องค์ประกอบ EVALUATE (ประเมินคุณภาพสารสนเทศด้านสุขภาพที่

ค้นหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ) ผลการวเิคราะห์ ผูว้จิยัสรุปโดยเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 
- Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ)์ นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งทุกคน 

(10 คน) สามารถพิจารณาตรวจสอบขอ้มูลท่ีคน้หามาไดอ้ย่างละเอียดรอบคอบ มีการสอบทาน
ขอ้มูลซ ้ าเพื่อประเมินคุณภาพสารสนเทศท่ีคน้หามาไดแ้ละตดัสินใจเลือกใชข้อ้มูล 

- Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่าง
จ านวน 4 คน สามารถคิดวิเคราะห์เปรียบเทียบส่ิงท่ีคน้หามาได้กบัความตอ้งการสารสนเทศ 
สถานการณ์ หรือเกณฑท่ี์ตั้งไว ้เพื่อประเมินคุณภาพขอ้มูลท่ีคน้หามาได ้

- Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่ม
ตวัอย่างจ านวน 4 คน สามารถสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยประเมินคุณภาพขอ้มูล
สารสนเทศท่ีคน้หามาได ้ 

- Communication (การส่ือสาร) นกัวชิาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คนมี
การส่ือสารกบักลุ่มคนหรือภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อช่วยตรวจสอบคุณภาพขอ้มูลท่ีคน้หามาได ้

1.2.4 องค์ประกอบ APPLY (ประยุกต์ใช้สารสนเทศด้านสุขภาพในการท างาน
สาธารณสุขและน าเสนอเผยแพร่ข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิผล) ผลการ
วเิคราะห์ ผูว้จิยัสรุปโดยเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

- Communication (การส่ือสาร) นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 
8 คน สามารถเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพดว้ยวิธีการต่าง ๆ เช่น ประชุมกลุ่มเครือข่าย ให้
ขอ้มูลความรู้กบัประชาชน เผยแพร่ผลงานผา่นเวบ็ไซต ์ท าเอกสารผลงานเผยแพร่ น าเสนอผลงาน
ในเวทีวชิาการ เผยแพร่ผา่นส่ือวทิยทุอ้งถ่ิน เป็นตน้ 

- Result orientation (การมุ่งเน้นผลลพัธ์) นักวิชาการสาธารณสุขกลุ่ม
ตวัอยา่งทุกคน (10 คน) มีการรวบรวมขอ้มูล วิเคราะห์ และสังเคราะห์สารสนเทศใหม่ท่ีใชใ้นการ
แกไ้ขปัญหาสาธารณสุข 

- Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตัวอย่างจ านวน 1 คน สามารถสร้างสัมพนัธภาพกับบุคคลอ่ืน ๆ เพื่อช่วยเผยแพร่ข้อมูล
สารสนเทศดา้นสุขภาพ 

- Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน) นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน มีความเขา้ใจระบบชุมชน รู้วิธีการส่ือสารภายในชุมชน เพื่อร่วมมือกบั
ชุมชนในการเผยแพร่ขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพ 
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1.2.5 องค์ประกอบ ETHICS (เข้าใจบริบททางสังคมเกี่ยวกับการใช้และการเข้าถึง

สารสนเทศด้านสุขภาพอย่างถูกต้องตามหลักจริยธรรมและกฎหมาย) ผลการวิเคราะห์ ผูว้ิจยัสรุป
โดยเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

- Ethics and integrity (จริยธรรมและความซ่ือสัตย)์ นกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีความตระหนกัถึงพฤติกรรมท่ีมีจริยธรรมในการใช้และการเขา้ถึง
ขอ้มูล เช่น ไม่คดัลอกผลงานและไม่ละเมิดลิขสิทธ์ิผูอ่ื้น หากจะใชผ้ลงานผูอ่ื้นตอ้งมีการอา้งอิง 

1.2.6 องค์ประกอบ LEARN (ตระหนักว่าการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพน าไปสู่การ
เรียนรู้ตลอดชีวิต) ผลการวเิคราะห์ ผูว้จิยัสรุปโดยเสนอเป็นรายสมรรถนะ ดงัน้ี 

- Commitment to learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้) นกัวิชาการ
สาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทุกคน (10 คน) มีความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้ โดยการค้นหาขอ้มูล
สารสนเทศใหม่อยูอ่ยา่งสม ่าเสมอ และหาโอกาสในการพฒันาความรู้ใหม่อยา่งกระตือรือร้น 

ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากการสัมภาษณ์ ผูว้จิยัไดว้ิเคราะห์เน้ือหาพฤติกรรม
ตามสมรรถนะในแต่ละองค์ประกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มตวัอยา่ง น ามาสังเคราะห์เป็นร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย (ภาคผนวก ฌ) 

1.3 ผลการประชุมกลุ่มผู้เช่ียวชาญเพื่อรับรองร่างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ
ด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 
ทีส่ร้างขึน้ 

ผู ้วิจ ัยจัดประชุมกลุ่มผู ้เ ช่ียวชาญเพื่อรับรองร่างกรอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน 
ประกอบดว้ยผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 7 คน ไดแ้ก่ ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการรู้สารสนเทศจ านวน 3 คน และ
ผูเ้ช่ียวชาญด้านการสาธารณสุขจ านวน 4 คน เพื่อให้ผูเ้ช่ียวชาญวิพากษ์ ตรวจสอบเน้ือหา ความ
ถูกตอ้ง และความน่าเช่ือถือของร่างกรอบสมรรถนะท่ีสร้างข้ึน ผลการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญ 
พบว่าผูเ้ช่ียวชาญทุกคนเห็นดว้ยและรับรองกรอบสมรรถนะในภาพรวม ทั้งในดา้นองค์ประกอบ
การรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพและสมรรถนะท่ีเก่ียวขอ้งภายในแต่ละองคป์ระกอบ รายละเอียดของ
นิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีในแต่ละสมรรถนะมีความละเอียดและครอบคลุมค่อนขา้งดี แต่อาจจะตอ้ง
ปรับเน้ือหาใหมี้ความชดัเจนมากข้ึนในบางสมรรถนะ ผูว้จิยัไดป้รับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของ
ผูเ้ช่ียวชาญ ท าการสร้างกรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยบบบัสมบูรณ์ ซ่ึงประกอบดว้ย 13 สมรรถนะ แยก
ตามองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพไดด้งัน้ี 



  158 

1.3.1 SCOPE ประกอบด้วยสมรรถนะ 7 สมรรถนะ ได้แก่ Problem solving 
thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา), Creative thinking (การคิดสร้างสรรค์), Information seeking 
strategy (กลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ), Teamwork (การท างานเป็นทีม), Communication (การ
ส่ือสาร), Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน), Analytical thinking (การคิดวเิคราะห์) 

1.3.2 ACCESS ประกอบดว้ยสมรรถนะ 3 สมรรถนะ ไดแ้ก่ Search skill (ทกัษะ
การคน้หาขอ้มูล), Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), Relationship building (การสร้าง
สัมพนัธภาพ) 

1.3.3  EVALUATE ประกอบดว้ยสมรรถนะ 4 สมรรถนะ ไดแ้ก่ Critical thinking 
(การคิดเชิงวิพากษ์), Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), Relationship building (การสร้าง
สัมพนัธภาพ), Communication (การส่ือสาร) 

1.3.4 APPLY ประกอบดว้ยสมรรถนะ 4 สมรรถนะ ไดแ้ก่ Communication (การ
ส่ือสาร), Result orientation (การมุ่งเนน้ผลลพัธ์), Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ), 
Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน) 

1.3.5 ETHICS ประกอบดว้ยสมรรถนะ 1 สมรรถนะ ไดแ้ก่ Ethics and integrity 
(จริยธรรมและความซ่ือสัตย)์ 

1.3.6 LEARN ประกอบด้วยสมรรถนะ 1 สมรรถนะ ได้แก่ Commitment to 
learning (ความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะเรียนรู้) 

1.4 ผลการสร้างคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 

ผูว้ิจ ัยได้พัฒนาคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ประกอบดว้ยบทน า วิธีการพฒันา
คู่มือ และรายการสมรรถนะเรียงตามล าดบัตวัอกัษร A-Z จ านวนทั้งหมด 13 สมรรถนะ ซ่ึงแต่ละ
สมรรถนะจะมีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งสัมพนัธ์กบัองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้น
สุขภาพทั้ง 6 องค์ประกอบ นอกจากน้ีผูว้ิจยัยงัไดพ้ฒันาตวัอย่างวิธีการประเมินสมรรถนะโดยใช้
แบบสัมภาษณ์พฤติกรรมใส่ไวใ้นตอนทา้ยของคู่มือดว้ย รายละเอียดคู่มือสมรรถนะบบบัสมบูรณ์
แสดงในภาคผนวก ณ 
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1.5 ผลการน าคู่มือสมรรถนะที่สร้างขึ้นไปทดลองใช้ประเมินนักวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ผูว้ิจยัน าคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลไปทดลองใช้ประเมินนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยด าเนินการจัดการอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อพฒันาสมรรถนะการรู้
สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในเขต
อ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ จ านวน 3 แห่ง ประกอบดว้ยนกัวิชาการสาธารณสุขทั้งหมด 3 คน 
โดยพฒันาสมรรถนะท่ีส าคญัจ านวน 7 สมรรถนะ ซ่ึงเป็นสมรรถนะท่ีกลุ่มตวัอย่างนักวิชาการ
สาธารณสุขมีพฤติกรรมท่ีมีความถ่ีสูงในแต่ละองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ไดแ้ก่ 
Problem solving thinking (การคิดแกไ้ขปัญหา), Information seeking strategy (กลยุทธ์การแสวงหา
สารสนเทศ), Search skill (ทกัษะการคน้หาขอ้มูล), Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์), 
Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ), Critical thinking (การคิดเชิงวิพากษ์) และ 
Communication (การส่ือสาร) ในการประเมินผลการทดลองน าคู่มือสมรรถนะไปใชจ้ะครอบคลุม 2 
มิติ คือ มิติดา้นประสิทธิผลของการอบรม เป็นการประเมินผลการพฒันาสมรรถนะทั้ง 7 สมรรถนะ
ก่อนการอบรมและหลังการอบรม 1 เดือน และมิติด้านผลลัพธ์ เป็นการประเมินผลลัพธ์การ
ปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญัของนกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งหลงัการอบรม 1 เดือน 
ผลการประเมินสรุปไดด้งัน้ี 

1.5.1 มิติด้านประสิทธิผลของการอบรม  ผลการพฒันาสมรรถนะพบว่า มีเพียง
สมรรถนะ Information seeking strategy เพียงตวัเดียวเท่านั้นท่ีนกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่ง
ทุกคนมีการพฒันาดีข้ึนหลงัจากการอบรม ส่วนสมรรถนะ Problem solving thinking, Analytical 
thinking, Critical thinking, Relationship building มีนกัวิชาการสาธารณสุขบางคนเท่านั้นท่ีมี
สมรรถนะท่ีดีข้ึน ในขณะท่ีสมรรถนะ Search skill, Communication นกัวิชาการสาธารณสุขทุกคน
มีสมรรถนะเท่าเดิมหลงัจากอบรม แต่อยา่งไรก็ดี เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพฤติกรรมของแต่ละ
สมรรถนะ จะพบว่าแมว้า่นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมเท่ากนัทั้งก่อนและหลงั
การอบรม แต่หลงัอบรมจะแสดงรายละเอียดของพฤติกรรมยอ่ยท่ีมีมากกวา่ก่อนการอบรม แสดงให้
เห็นว่าคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยท่ีพฒันาข้ึนมีประสิทธิผล สามารถพฒันานักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใหมี้สมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพได ้

1.5.2 มิติด้านผลลัพธ์ นกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทั้ง 3 คนมีผลลพัธ์การ
ปฏิบติังานท่ีดีข้ึนหลงัจากการฝึกอบรม โดยเป็นผลมาจากสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพท่ี
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พฒันาข้ึน โดยเบพาะทกัษะการสืบคน้ขอ้มูลสุขภาพจากแหล่งต่าง ๆ ท่ีน่าเช่ือถือ แลว้น ามาสร้าง
สารสนเทศใหม่เพื่อถ่ายทอดให้กบัผูเ้ก่ียวขอ้ง ส่งผลให้งานท่ีรับผิดชอบประสบความส าเร็จ ไดแ้ก่ 
งานควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกของนกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 1 งานคุม้ครองผูบ้ริโภคของ
นกัวิชาการสาธารณสุขคนท่ี 2 และคนท่ี 3 แสดงให้เห็นว่าคู่มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนสามารถใช้
พฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลไดอ้ยา่งมีประสิทธิผล 
 

2. อภิปรายผล 
 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการพฒันารูปแบบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของ
นักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย ผลการวิจยัท่ีได ้
สามารถน ามาอภิปรายผลในประเด็นท่ีส าคญั ดงัน้ี 

2.1 กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 

 กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทยประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ 13 สมรรถนะ  
มีความสอดคลอ้งกบัมาตรฐานและแนวคิดท่ีส าคญั ดงัน้ี 

องค์ประกอบการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธา รณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทุกองค์ประกอบในภาพรวมสอดคล้องกับมาตรฐานการรู้
สารสนเทศของสภาบรรณารักษม์หาวทิยาลยัออสเตรเลีย (CAUL: Council of Australian University 
Librarians, 2001) ท่ีประกอบไปดว้ย 7 มาตรฐาน ได้แก่ มาตรฐานท่ี 1 ผูรู้้สารสนเทศรู้ถึงความ
ตอ้งการสารสนเทศและก าหนดขอบเขตความตอ้งการสารสนเทศได ้มาตรฐานท่ี 2 ผูรู้้สารสนเทศ
สามารถเขา้ถึงสารสนเทศไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล มาตรฐานท่ี 3 ผูรู้้สารสนเทศ
สามารถประเมินคุณค่าสารสนเทศและแหล่งสารสนเทศอย่างมีวิจารณญาณและบูรณาการ
สารสนเทศท่ีเลือกสรรแลว้เขา้กบัความรู้เดิม มาตรฐานท่ี 4 ผูรู้้สารสนเทศสามารถจดัหมวดหมู่ เก็บ
รวบรวม ถ่ายโอน และร่างสารสนเทศท่ีรวบรวมได้หรือผลิตข้ึนมาใหม่ได้ มาตรฐานท่ี 5 ผูรู้้
สารสนเทศขยาย ตีกรอบ หรือวางโครงร่าง หรือสร้างสรรค์ความรู้ใหม่ โดยบูรณาการจากความรู้
เดิมและความรู้ใหม่เป็นของตนหรือของกลุ่มได ้มาตรฐานท่ี 6 ผูรู้้สารสนเทศมีความเขา้ใจบริบท
ทางวฒันธรรม เศรษฐกิจ กฎหมาย และสังคมเก่ียวเน่ืองกบัการใช ้การเขา้ถึงสารสนเทศ รวมทั้งใช้
สารสนเทศอยา่งมีจริยธรรม ชอบดว้ยกฎหมาย เคารพสิทธิต่าง ๆ มาตรฐานท่ี 7 ผูรู้้สารสนเทศควร
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ตระหนกัถึงการเรียนรู้ตลอดชีวิตและการมีส่วนร่วมของพลเมืองนั้นจ าเป็นตอ้งมีการรู้สารสนเทศ 
และสอดคลอ้งกบัแผนภูมิเจ็ดเสาหลกัแห่งการรู้สารสนเทศของ SCONUL (The SCONUL Seven 
Pillars of Information Literacy) (SCONUL, 2011) ท่ีประกอบไปดว้ย 7 เสาหลกั ไดแ้ก่ (1) Identify 
สามารถระบุความตอ้งการสารสนเทศของบุคคลได ้(2) Scope สามารถประเมินความรู้ท่ีมีอยู่ใน
ปัจจุบนัของตนเองและระบุความรู้ท่ียงัขาดอยู่ได ้(3) Plan สามารถสร้างกลยุทธ์เพื่อเขา้ถึงแหล่ง
สารสนเทศและขอ้มูลได ้(4) Gather สามารถระบุต าแหน่งและเขา้ถึงขอ้มูลสารสนเทศท่ีตอ้งการได ้
(5) Evaluate สามารถทบทวนกระบวนการคน้หาขอ้มูล เปรียบเทียบ และประเมินขอ้มูลสารสนเทศ
ได ้(6) Manage สามารถจดัระเบียบสารสนเทศไดอ้ย่างเป็นมืออาชีพและมีจริยธรรม (7) Present 
สามารถประยุกต์ใช้ความรู้ท่ีได้มา โดยการน าเสนอผลการค้นควา้หาข้อมูล สังเคราะห์ข้อมูล
สารสนเทศทั้งเก่าและใหม่เพื่อสร้างความรู้ใหม่ และเผยแพร่ในหลากหลายวิธี และสอดคลอ้งกบั
แนวทางการรู้สารสนเทศเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต (Guidelines on Information Literacy for 
Lifelong Learning) (IFLA, 2006) ท่ีประกอบไปดว้ยองคป์ระกอบพื้นฐาน 3 ดา้น คือ (1) การเขา้ถึง 
(Access) ผูใ้ชเ้ขา้ถึงสารสนเทศอยา่งมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล (2) การประเมิน (Evaluation) 
ผูใ้ชป้ระเมินสารสนเทศไดอ้ยา่งมีวิจารณญาณและมีความสามารถ (3) การใช ้(Use) ผูใ้ชป้ระยุกต์
และใช้สารสนเทศอย่างถูกต้องและสร้างสรรค์ นอกจากน้ียงัสอดคล้องกับ Framework for 
Information Literacy for Higher Education (ACRL, 2016) โดยเบพาะในกรอบ Research as 
Inquiry ท่ีกล่าววา่ผูเ้รียนตอ้งมีความสามารถในการก าหนดค าถามในงานไดอ้ยา่งเหมาะสม โดยมี
พื้นฐานมาจากความรู้ท่ียงัขาด และเขา้ใจวา่ค าถามหน่ึง ๆ  เม่ือคน้หาค าตอบพบแลว้ ก็อาจพบเจอ
ปัญหายอ่ยอ่ืน ๆ อีกท่ีไม่จบส้ิน ซ่ึงกรอบน้ีจะสอดคลอ้งกบัองคป์ระกอบ SCOPE ในงานวิจยัเร่ืองน้ี 
กรอบ Searching as Strategic Exploration ท่ีกล่าววา่ผูเ้รียนสามารถใช้กลยุทธ์การคน้หาขอ้มูลท่ี
เหมาะสม เขา้ใจผลลพัธ์การคน้หาท่ีสอดคลอ้งกบัความตอ้งการ ตลอดจนเขา้ใจระบบสารสนเทศท่ี
ใช้ค้นหาข้อมูล ซ่ึงกรอบน้ีจะสอดคล้องกับองค์ประกอบ ACCESS ในงานวิจยัเร่ืองน้ี กรอบ 
Authority Is Constructed and Contextual ท่ีกล่าวว่าผูเ้รียนตอ้งเขา้ใจว่าผลงานต่าง ๆ มาจาก
ประสบการณ์และความน่าเช่ือถือของผูผ้ลิตผลงานซ่ึงมีอยูอ่ยา่งหลากหลาย ซ่ึงกรอบน้ีจะสอดคลอ้ง
กบัองคป์ระกอบ EVALUATE ในงานวิจยัเร่ืองน้ี และกรอบ Information Has Value ท่ีกล่าวว่า
ผูเ้รียนตอ้งเขา้ใจคุณค่าของผลงานต่าง ๆ ท่ีผลิตข้ึนมา ตอ้งเคารพความคิดเห็นของผูผ้ลิตผลงาน และ
ตอ้งอา้งอิงผลงานเม่ือน าไปใช ้ซ่ึงกรอบน้ีจะสอดคลอ้งกบัองคป์ระกอบ ETHICS ในงานวจิยัเร่ืองน้ี 

เม่ือพิจารณาถึงกระบวนการคน้หาขอ้มูลเพื่อแกไ้ขปัญหา พบวา่องคป์ระกอบการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในงานวิจยั
เร่ืองน้ีทั้ง 6 องคป์ระกอบในภาพรวมมีความสอดคลอ้งกบัรูปแบบทกัษะของ Big6 (2014) ซ่ึงถือวา่



  162 

เป็นตวัแบบการแกไ้ขปัญหาสารสนเทศ (Information problem solving model) ท่ีประกอบดว้ย
ทกัษะ 6 ประการ ได้แก่ (1) ก าหนดขอบเขตของปัญหาหรืองานท่ีจะท า (Task definition) (2) 
ก าหนดกลยุทธ์การแสวงหาสารสนเทศ (Information seeking strategies) (3) ระบุท่ีอยูแ่ละเขา้ถึง
แหล่งสารสนเทศ (Location & Access) (4) ใช้สารสนเทศ (Use of Information) (5) สังเคราะห์
สารสนเทศใหม่ (Synthesis) (6) ประเมินสารสนเทศ (Evaluation) และสอดคลอ้งกบักระบวนการ
คน้หาขอ้มูล (Research process) ของ Cornell University Library (2010) ท่ีประกอบไปดว้ย 7 
ขั้นตอน ไดแ้ก่ (1) ก าหนดหวัขอ้ปัญหา (2) คน้หาขอ้มูลเบ้ืองหลงัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัญหา (3) ใชบ้ญัชี
หนงัสือ (Catalogs) เพื่อหาหนังสือหรือส่ือท่ีตอ้งการ (4) ใช้ดชันี (Indexes) เพื่อหาบทความใน
วารสารท่ีเก่ียวขอ้ง (5) ใชอิ้นเตอร์เน็ตเพื่อเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลเพิ่มเติม (6) ประเมินขอ้มูลท่ีคน้หามา
ได ้(7) อา้งอิงเม่ือใชข้อ้มูลผลงานของผูอ่ื้น 

กรอบสมรรถนะท่ีผูว้ิจยัพฒันาข้ึนน้ี นอกจากจะสอดคล้องกับมาตรฐานการรู้
สารสนเทศทัว่ไปแลว้ ยงัสอดคลอ้งกบัสมรรถนะดา้นสารสนเทศในงานสาธารณสุข (Public Health 
Informatics Competencies) ซ่ึงจดัท าโดย O’Carroll and Public Health Informatics Competencies 
Working Group (2002) ท่ีสรุปว่าการใช้สารสนเทศเพื่อการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขอย่างมี
ประสิทธิผลตอ้งสามารถก าหนดการใชข้อ้มูลอยา่งเหมาะสม ประเมินความสมบูรณ์ของขอ้มูลและ
แหล่งขอ้มูลได ้สามารถระบุและคน้คืนขอ้มูลหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์เก่ียวขอ้งได ้ใชห้ลกัจริยธรรม
ในการรวบรวม การใช้ และการเผยแพร่สารสนเทศ สามารถประยุกต์ใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศใน
การเก็บรวบรวมและคน้คืนขอ้มูลสารสนเทศ สามารถส่ือสารขอ้มูลสารสนเทศอยา่งมีประสิทธิผล 
สามารถใช้เทคโนโลยีท่ีทนัสมัยเพื่อสนับสนุนและตอบสนองความต้องการเรียนรู้ตลอดชีวิต  
เป็นตน้  

ในแต่ละองคป์ระกอบของการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพจะประกอบดว้ยสมรรถนะ
ท่ีเก่ียวขอ้งดงัท่ีไดก้ล่าวไปแลว้ในบทท่ี 4 นิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีในแต่ละสมรรถนะจะสอดคลอ้ง
สัมพนัธ์กบัองค์ประกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพในแต่ละองค์ประกอบ และสอดคล้องกบั
บทบาทหนา้ท่ีของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงมีรายละเอียดใน
การอภิปรายผลท่ีส าคญัแยกรายองคป์ระกอบการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ ดงัน้ี  

2.1.1 องค์ประกอบ SCOPE พบวา่สมรรถนะ Problem solving thinking (การ
คิดแกไ้ขปัญหา) มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบัมาตรฐานก าหนดต าแหน่งนกัวิชาการ
สาธารณสุขของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (2554) ในดา้นการปฏิบติัการ ท่ีกล่าว
วา่นกัวชิาการสาธารณสุขสามารถวิเคราะห์ปัญหาท่ีเกิดข้ึนในการปฏิบติังานและแกปั้ญหาท่ีเกิดข้ึน
ให้การด าเนินงานเป็นไปตามเป้าหมายท่ีก าหนด และสามารถวิเคราะห์ขอ้มูลเบ้ืองตน้ท่ีซับซ้อนท่ี
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เก่ียวขอ้งกบังานดา้นสาธารณสุข เพื่อน ามาใชใ้นการวเิคราะห์ในการปรับปรุงระบบงานสาธารณสุข
ให้มีประสิทธิภาพสูงข้ึน และสอดคล้องกบับทบาทของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในดา้นการส่งเสริมสุขภาพให้ประชาชนของชยางกูร พร้ิวไธสง 
(2555) ท่ีกล่าววา่นกัวิชาการสาธารณสุขสามารถสรุปวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการส ารวจและจดัท า
แผนงานโครงการเพื่อแก้ไขปัญหา และสอดคล้องกับสมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลของกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพญ็ เจนอกัษร (2555) ท่ีกล่าววา่
นกัวิชาการสาธารณสุขสามารถรวบรวมขอ้มูล สรุปประเด็น และจดัล าดบัความส าคญัของปัญหา
สุขภาพได ้สามารถวเิคราะห์ปัญหาเพื่อการวางแผนโครงการดา้นสุขภาพโดยใชเ้ทคนิคท่ีเหมาะสม 
และสอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals (Council on Linkages 
Between Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Analytical/Assessment skills 
ท่ีกล่าวว่าผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดับปฏิบัติการต้องสามารถระบุหรือก าหนดข้อมูล
สารสนเทศท่ีเก่ียวขอ้งทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณและคุณภาพท่ีใช้ส าหรับประเมินสถานะสุขภาพของ
ชุมชนได ้จะเห็นไดว้า่บทบาทหนา้ท่ีหรือสมรรถนะของนกัวชิาการสาธารณสุขท่ีน าเสนอขา้งตน้จะ
มุ่งเน้นให้นักวิชาการสาธารณสุขสามารถก าหนดขอบเขตประเด็นปัญหาและความต้องการ
สารสนเทศในการแก้ไขปัญหา ตลอดจนคิดหาแนวทางแก้ไขปัญหา ซ่ึงสอดคล้องกบันิยามและ
พฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะ Problem solving thinking และยงัสอดคลอ้งกบัสมรรถนะ Analytical 
thinking (การคิดวิเคราะห์) อีกด้วย เพราะมีการวิเคราะห์จดักลุ่มปัญหา เปรียบเทียบ จดัล าดับ
ความส าคญัของปัญหารวมอยูใ่นบทบาทหนา้ท่ีท่ีกล่าวมา 

นอกจากน้ียงัพบว่าสมรรถนะ Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน)  
มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals 
(Council on Linkages Between Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Cultural 
competency skills ท่ีกล่าวว่าผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดับปฏิบติัการตอ้งเข้าใจความ
หลากหลายของประชาชนในชุมชน และความหลากหลายเหล่านั้นมีอิทธิพลต่อการก าหนดนโยบาย 
โครงการ บริการสุขภาพต่าง ๆ ในชุมชน และสอดคลอ้งกบับทบาทดา้นการบริการสาธารณสุขท่ี
จ าเป็นของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขของ Division of Public Health Services, Department of Health 
and Human Services, New Hampshire (2013) ท่ีระบุว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถใช้
ประโยชน์จากภาคีเครือข่ายในชุมชนเพื่อระบุและแกปั้ญหาสุขภาพได ้ 

2.1.2 องค์ประกอบ ACCESS พบวา่สมรรถนะ Search skill (ทกัษะการคน้หา
ขอ้มูล) มีนิยามท่ีสอดคลอ้งกบัสมรรถนะของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลของกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร (2555) ท่ีกล่าวว่านักวิชาการสาธารณสุข
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สามารถเก็บรวบรวมขอ้มูลไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสมโดยใชเ้ทคโนโลยท่ีีเหมาะสมกบัพื้นท่ี และ
สอดคล้องกับมาตรฐานก าหนดต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขของส านักงานคณะกรรมการ
ขา้ราชการพลเรือน (2554) ในดา้นการปฏิบติัการ ท่ีกล่าวว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถศึกษา 
คน้ควา้ วิเคราะห์ วิจยั รวบรวมขอ้มูลทางวิชาการด้านสาธารณสุขได ้ และสอดคล้องกบั Core 
Competencies for Public Health Professionals (Council on Linkages Between Academia and 
Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Policy development/Program planning skills ท่ีกล่าววา่
ผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งสามารถรวบรวมขอ้มูลสารสนเทศเพื่อสร้าง
ทางเลือกในการก าหนดนโยบาย โครงการ และบริการสาธารณสุขต่าง ๆ ได ้ 

นอกจากน้ียงัพบว่าสมรรถนะ Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) มีนิยามท่ี
สอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals (Council on Linkages Between 
Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Analytical/Assessment skills ท่ีกล่าววา่
ผูป้ระกอบวชิาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งสามารถระบุขอ้มูลท่ียงัขาดอยูไ่ดใ้นระหวา่งการ
คน้หาขอ้มูล 

2.1.3 องค์ประกอบ EVALUATE พบวา่สมรรถนะ Critical thinking (การคิดเชิง
วิพากษ์) และ Analytical thinking (การคิดวิเคราะห์) มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบั
สมรรถนะของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลด้านการวิเคราะห์
ระบบงานสาธารณสุขและประเมินสุขภาวะของชุมชนของกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจน
อกัษร (2555) ท่ีกล่าววา่นกัวิชาการสาธารณสุขสามารถวิเคราะห์และแปลผลขอ้มูลไดถู้กตอ้ง และ
สอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals (Council on Linkages Between 
Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Analytical/Assessment skills ท่ีกล่าววา่
ผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งสามารถเลือกขอ้มูลท่ีถูกตอ้งและน่าเช่ือถือได ้
Domain: Public health science skills ท่ีกล่าววา่ผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้ง
สามารถน าหลักฐานหรืองานวรรณกรรมท่ีน่าเช่ือถือมาใช้ประกอบการตดัสินใจได้ และเขา้ใจ
ขอ้จ ากดัของหลกัฐานเหล่านั้น  

นอกจากน้ียงัพบว่าสมรรถนะ Relationship building (การสร้างสัมพนัธภาพ) มี
นิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals 
(Council on Linkages Between Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Public 
health science skills ท่ีกล่าวว่าผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งสามารถสร้าง
ความร่วมมือกบัองคก์รต่าง ๆ หรือกบัหอ้งสมุด เพื่อเพิ่มการใชห้ลกัฐานทางวิชาการในการประเมิน
งานสาธารณสุข  
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2.1.4 องค์ประกอบ APPLY พบว่าสมรรถนะ Result Orientation (การมุ่งเน้น
ผลลัพธ์) มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคล้องกับมาตรฐานก าหนดต าแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุขของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (2554) ในดา้นการปฏิบติัการ ท่ีกล่าว
วา่นกัวชิาการสาธารณสุขสามารถด าเนินการจดัท าเอกสาร ต ารา คู่มือ เอกสารส่ือเผยแพร่ในรูปแบบ
ต่าง ๆ เพื่อการเรียนรู้และความเขา้ใจในระดบัต่าง ๆ รวมทั้งการพฒันาเคร่ืองมืออุปกรณ์ วิธีการ 
หรือประยุกต์เทคโนโลยีต่าง ๆ มาใช้ในงานด้านสาธารณสุข และสอดคล้องกับบทบาทของ
นักวิชาการสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในด้านการส่งเสริม
สุขภาพใหป้ระชาชนของชยางกรู พร้ิวไธสง (2555) ท่ีกล่าววา่นกัวิชาการสาธารณสุขสามารถจดัท า
คู่มือแนวทางปฏิบติัในการรักษาพยาบาลและการดูแลผูป่้วยและน านวตักรรมมาปรับใชใ้นการดูแล
ผูป่้วย   

สมรรถนะ Communication (การส่ือสาร) มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้ง
กบัมาตรฐานก าหนดต าแหน่งนกัวิชาการสาธารณสุขของส านกังานคณะกรรมการขา้ราชการพล
เรือน (2554) ในดา้นการปฏิบติัการ ท่ีกล่าวว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถด าเนินการถ่ายทอด
ความรู้ทางวิชาการหรือเทคโนโลยีแก่ผูใ้ตบ้งัคบับญัชาและบุคคลภายในหน่วยงานเพื่อเป็นความรู้
และใหส้ามารถด าเนินงานใหมี้ประสิทธิภาพ และสอดคลอ้งกบับทบาทของนกัวิชาการสาธารณสุข
ท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลของชยางกูร พร้ิวไธสง (2555) ท่ีกล่าวว่า
นกัวิชาการสาธารณสุขสามารถให้ความรู้เก่ียวกบัวิธีการป้องกนัโรคผา่นช่องทางต่าง ๆ ให้ความรู้
กบัผูผ้ลิต ผูจ้  าหน่าย และผูบ้ริโภค และสอดคลอ้งกบับทบาทนกัวิชาการสาธารณสุขระดบัต าบล
ของส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัหนองคาย (2549) ท่ีกล่าวว่านักวิชาการสาธารณสุขสามารถ
ท างานบริการวิชาการสาธารณสุขแก่ชุมชนและสังคม ประกอบไปดว้ย การเผยแพร่ขอ้มูลข่าวสาร 
สารสนเทศ การเป็นวิทยากรแก่หน่วยงานต่าง ๆ ในทอ้งถ่ิน และสอดคลอ้งกบับทบาทดา้นการ
บริการสาธารณสุขท่ีจ าเป็นของเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขของ Division of Public Health Services, 
Department of Health and Human Services, New Hampshire (2013) ท่ีระบุวา่นกัวิชาการ
สาธารณสุขสามารถให้ขอ้มูล ให้ความรู้ และเสริมพลังให้กบัประชาชนในเร่ืองสุขภาพ และ
สอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals (Council on Linkages Between 
Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Communication skills ท่ีกล่าววา่ผู ้
ประกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการต้องสามารถส่ือสารทั้งดว้ยการเขียนและการพูดอยา่ง
คล่องแคล่วดว้ยวธีิการส่ือสารท่ีหลากหลายช่องทาง และเหมาะสมกบัผูรั้บสารกลุ่มต่าง ๆ  
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นอกจากน้ียงัพบว่าสมรรถนะ Community understanding (ความเขา้ใจชุมชน)  
มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบัสมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลดา้นการวเิคราะห์และวางแผนการแกไ้ขปัญหาดา้นสาธารณสุขของชุมชนของ
กิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร (2555) ท่ีกล่าวว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถใช้
ทกัษะในการท างานร่วมกบัทีมสุขภาพและองคก์รชุมชน รวมทั้งแหล่งประโยชน์บุคคลในชุมชนได้
อย่างมีประสิทธิภาพ และสามารถจดัท าแผนงานโครงการโดยการมีส่วนร่วมของผูเ้ก่ียวข้องท่ี
สอดคลอ้งกบัปัญหาสาธารณสุขของคนในชุมชน 

2.1.5 องค์ประกอบ ETHICS พบวา่สมรรถนะ Ethics and integrity (จริยธรรมและ
ความซ่ือสัตย)์ มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคลอ้งกบัสมรรถนะของนกัวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดา้นคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณในการประกอบอาชีพ
ของกิตติพทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร (2555) ท่ีกล่าวว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถ
ส่งเสริมวฒันธรรมและการใช้หลกัจริยธรรมภายในองค์กร ปฏิบติัต่อผูร่้วมวิชาชีพและผูร่้วมงาน
ดว้ยหลกัจริยธรรม และสอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals 
(Council on Linkages Between Academia and Public Health Practice, 2014) ในDomain: 
Analytical/Assessment skills ท่ีกล่าววา่ผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งสามารถ
ประยุกต์ใช้หลกัการทางจริยธรรมในการเขา้ถึง รวบรวม วิเคราะห์ ใช้ ธ ารงรักษา และเผยแพร่
ขอ้มูลสารสนเทศ 

2.1.6 องค์ประกอบ LEARN พบว่าสมรรถนะ Commitment to learning (ความ
มุ่งมัน่ตั้ งใจท่ีจะเรียนรู้) มีนิยามและพฤติกรรมบ่งช้ีท่ีสอดคล้องกับสมรรถนะของนักวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดา้นภาวะผูน้ าและการคิดอยา่งเป็นระบบของกิตติ
พทัธ์ เอ่ียมรอด และพิมเพ็ญ เจนอกัษร (2555) ท่ีกล่าวว่านกัวิชาการสาธารณสุขสามารถส่งเสริม 
สนบัสนุนการเรียนรู้ของทีมงานเพื่อให้เกิดองคก์รแห่งการเรียนรู้ และส่งเสริมพฒันานวตักรรมให้
เกิดข้ึนในองคก์ร และสอดคลอ้งกบั Core Competencies for Public Health Professionals (Council 
on Linkages Between Academia and Public Health Practice, 2014) ใน Domain: Leadership and 
Systems thinking skills ท่ีกล่าวว่าผูป้ระกอบวิชาชีพสาธารณสุขระดบัปฏิบติัการตอ้งแสวงหา
โอกาสในการพฒันาวชิาชีพของตนเอง 
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2.2 ผลการน าคู่มือสมรรถนะไปทดลองใช้ประเมินนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

การอภิปรายผลในขั้ นตอนน้ี ผู ้วิจ ัยขอน าเสนอแยกเป็น 2 ประเด็นในการ
ประเมินผลการทดลองน าคู่มือสมรรถนะไปใช ้ดงัน้ี 

2.2.1 มิติ ด้านประสิทธิผลของการอบรม  ผลการประเมินสมรรถนะทั้ ง  7 
สมรรถนะตามคู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย พบวา่นกัวิชาการสาธารณสุขผูเ้ขา้รับการอบรม
ทุกคนมีสมรรถนะ Information seeking strategy ดีข้ึนหลงัจากการฝึกอบรม นกัวิชาการสาธารณสุข
บางคนมีสมรรถนะ Problem solving thinking, Analytical thinking, Critical thinking, Relationship 
building ดีข้ึนหลงัจากการฝึกอบรม ส่วนสมรรถนะ Search skill, Communication นักวิชาการ
สาธารณสุขทุกคนมีสมรรถนะเท่าเดิมหลงัจากการฝึกอบรม แต่หลงัอบรมจะแสดงรายละเอียดของ
พฤติกรรมย่อยท่ีมีมากกว่าก่อนการอบรม ผลลัพธ์การพฒันาสมรรถนะคร้ังน้ีสอดคล้องกับ
ผลการวจิยัของศิริสุภา เอมหยวก (2556) ท่ีศึกษาการพฒันารูปแบบการเสริมสร้างสมรรถนะวิชาชีพ
ครูบรรณารักษ์ห้องสมุดโรงเรียน โดยได้น ารูปแบบการฝึกอบรมเสริมสร้างสมรรถนะวิชาชีพครู
บรรณารักษห์อ้งสมุดโรงเรียนไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นครูบรรณารักษห์้องสมุดโรงเรียน 
สังกัดส านักงานเขตพื้นท่ีการศึกษามัธยมศึกษา จังหวดัพิษณุโลก จ านวน 26 คน พบว่าครู
บรรณารักษห์้องสมุดโรงเรียนมีสมรรถนะในดา้นความรู้ความเขา้ใจ ทกัษะปฏิบติั และเจตคติหลงั
ทดลองใชรู้ปแบบสูงกวา่ก่อนทดลองใชรู้ปแบบอยา่งมีนยัส าคญั และสอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของ
วิมาน วรรณค า (2553) ท่ีศึกษาการพฒันาสมรรถนะวิชาชีพของผูบ้ริหารสถานศึกษาขนาดเล็ก 
สังกดัส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน พบว่าผลการพฒันาสมรรถนะวิชาชีพของ
ผูบ้ริหารสถานศึกษาขนาดเล็กท่ีเขา้รับการฝึกอบรมมีความรู้หลงัการฝึกอบรมมากกวา่ก่อนการฝีก
อบรมอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ และผลการพฒันาสมรรถนะภายหลงัการฝึกอบรมแลว้ 3 เดือน 
พบวา่โดยภาพรวมสมรรถนะหลงัการฝึกอบรมมีค่าเบล่ียสูงกว่าก่อนการฝึกอบรม และสอดคลอ้ง
กบัผลการวิจยัของนนัทวฒัชยั วงษช์นะชยั (2553) ท่ีศึกษาการพฒันาสมรรถนะในการปฏิบติังาน
ของบุคลากรในสายงานผลิตของอุตสาหกรรมผลิตเหล็กกลา้ตามมาตรฐานอาชีพ พบว่าผลการน า
รูปแบบในการพฒันาสมรรถนะมาลงมือปฏิบติั พนกังานทุกระดบัมีความรู้และทกัษะความสามารถ
เพิ่มข้ึน และสอดคลอ้งกบัผลการวจิยัของปภาชุดา อ๊ึงภากรณ์ (2552) ท่ีศึกษาการพฒันาสมรรถนะท่ี
จ าเป็นส าหรับหวัหนา้สถานีอนามยั พบวา่หวัหนา้สถานีอนามยัมีสมรรถนะท่ีจ าเป็นหลงัการอบรม
สูงกวา่ก่อนการอบรมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
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2.2.2 มิติด้านผลลัพธ์ หลังการอบรมเชิงปฏิบติัการเพื่อพฒันาสมรรถนะการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในงานวิจยั
เร่ืองน้ี พบว่านกัวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตวัอย่างทั้ง 3 คนมีผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีดีข้ึนหลงัจาก
การฝึกอบรม ผลลพัธ์น้ีสอดคล้องกับผลการวิจยัของวิมาน วรรณค า (2553) ท่ีศึกษาการพฒันา
สมรรถนะวิชาชีพของผูบ้ริหารสถานศึกษาขนาดเล็ก สังกดัส านกังานคณะกรรมการการศึกษาขั้น
พื้นฐาน พบว่าผลการติดตามการน าความรู้ความเขา้ใจไปใช้ในการพฒันาการปฏิบติังานหลงัการ
ฝึกอบรม 3 เดือน พบว่าผูบ้ริหารสถานศึกษาขนาดเล็กความรู้ความเขา้ใจไปใช้ในการพฒันาการ
ปฏิบติังานอยู่ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงมากกว่าก่อนเขา้รับการพฒันา และสอดคลอ้งกบัผลการวิจยั
ของนนัทวฒัชยั วงษช์นะชยั (2553) ท่ีศึกษาการพฒันาสมรรถนะในการปฏิบติังานของบุคลากรใน
สายงานผลิตของอุตสาหกรรมผลิตเหล็กกลา้ตามมาตรฐานอาชีพ พบว่าผลการประเมินผลิตภาพ 
(Productivity) ภายหลงัจากน ารูปแบบในการพฒันาสมรรถนะมาลงมือปฏิบติัมีผลอยูใ่นมาตรฐาน
ตามเกณฑ์ท่ีก าหนดเพิ่มข้ึน และสอดคล้องกบัผลการวิจยัของบัตรชาญ ทองจบั (2552) ท่ีศึกษา
รูปแบบการพฒันาสมรรถนะแรงงานในสถานประกอบการ พบวา่ผลลพัธ์การประเมินผลท่ีเกิดข้ึน
ต่อหน่วยงานภายหลงัการฝึกอบรมพนกังาน คือ พนกังานมีการท างานท่ีดีข้ึนในหลายดา้น เช่น ร่วม
ใจช่วยเหลือกนัท างานมากข้ึน เลือกใชเ้คร่ืองมือท างานไดเ้หมาะสมกบังานมากข้ึน ดูแลบ ารุงรักษา
อุปกรณ์และเคร่ืองมือให้อยู่ในสภาพดีเสมอ ซ่ือสัตยสุ์จริต ประพฤติตนตามระเบียบหรือกฎของ
บริษทั เป็นตน้ 
 

3. ข้อจ ากดัในการวจิัย 
 

งานวิจยัคร้ังน้ีไดด้ าเนินการจนเสร็จส้ิน พบว่ามีขอ้จ ากดับางประการท่ีผูอ่้านตอ้งพึง
ระวงัหากจะน าผลการวิจยัน้ีไปใชป้ระโยชน์ ผูว้ิจยัขอน าเสนอขอ้จ ากดัการวิจยัคร้ังน้ีใน 2 ประเด็น 
ดงัต่อไปน้ี 

3.1 ข้อจ ากัดอันเกี่ยวเน่ืองกับวิธีการวิจัย ไดแ้ก่ การคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างนกัวิชาการ
สาธารณสุขในขั้นตอนการสัมภาษณ์ ผูว้จิยัคดัเลือกแบบจ าเพาะเจาะจงจากนกัวิชาการสาธารณสุขท่ี
เคยไดรั้บรางวลัผลงานวิชาการดีเด่นในระดบัจงัหวดัข้ึนไปจ านวน 10 คน ซ่ึงเป็นการคดัเลือกกลุ่ม
ตวัอย่างตามเกณฑ์สมรรถนะท่ีก าหนดข้ึน (Criterion sampling) ดงันั้นกลุ่มตวัอย่างน้ีจึงไม่ใช่
ตวัแทนของนักวิชาการสาธารณสุขท่ีมีผลงานวิชาการดีเด่นในประเทศไทย จึงไม่สามารถสรุป
ผลการวจิยัท่ีไดอ้า้งอิงไปสู่ประชากรทั้งหมดได ้และในขั้นตอนการน ารูปแบบสมรรถนะไปทดลอง
ใช ้ผูว้จิยัคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบจ าเพาะเจาะจงจ านวน 3 คน ในพื้นท่ีอ าเภอเดียว โดยมุ่งหวงัเพื่อ
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ทดสอบการน ารูปแบบสมรรถนะไปใชว้า่เกิดประสิทธิผลหรือไม่ จึงไม่สามารถสรุปไดว้า่รูปแบบ
สมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนจะสามารถใชใ้นพื้นท่ีอ่ืนไดอ้ยา่งมีประสิทธิผลหรือไม่ 

3.2 ข้อจ ากดัอนัเน่ืองมาจากสมรรถนะ รูปแบบสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนในการวิจยัคร้ังน้ี
มุ่งการน าไปใชเ้พื่อการพฒันาทรัพยากรมนุษย ์(Human resource development) ไม่สามารถน าไปใช้
ในการประเมินผลการปฏิบติังาน (Performance appraisal) หรือเพื่อเล่ือนระดับ (Promotion) 
สอดคลอ้งกบัแนวคิดสมรรถนะโดยพื้นฐานท่ีมุ่งเสริมสร้างพฒันาบุคคลให้มีความสามารถตามท่ี
องคก์รตอ้งการ เพื่อให้องคก์รบรรลุวิสัยทศัน์และประสบความส าเร็จ (วีระวฒัน์ ปันนิตามยั , 2549, 
น. 11) 
 

4. ข้อเสนอแนะ 
 

จากผลการวิจัย ผู ้วิจ ัยมีข้อเสนอแนะใน 2 ลักษณะ คือ ข้อเสนอแนะในการน า
ผลการวจิยัไปใช ้และขอ้เสนอแนะส าหรับการวจิยัคร้ังต่อไป ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

4.1 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
4.1.1 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลควรน าคู่มือสมรรถนะท่ีสร้างข้ึนไปใชใ้น

การพฒันานกัวิชาการสาธารณสุขเพื่อให้สามารถคน้หา ประเมินขอ้มูล และประยุกต์ใชป้ระโยชน์
จากขอ้มูลสุขภาพไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ซ่ึงจะส่งผลใหผ้ลลพัธ์ในการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขดี
ข้ึน  

4.1.2 กระทรวงสาธารณสุขหรือหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรน ากรอบสมรรถนะและ
คู่มือสมรรถนะท่ีพฒันาข้ึนไปจดัท าเป็นหลกัสูตรการพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ
ของนกัวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีเต็มรูปแบบ และส่งเสริมให้ใช้
หลกัสูตรน้ีในการเรียนการสอนนกัศึกษาสาขาสาธารณสุขศาสตร์ในมหาวิทยาลยัต่าง ๆ ตลอดจน
จดัฝึกอบรมเพื่อพฒันาสมรรถนะด้านน้ีให้กับนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลอยา่งสม ่าเสมอ 

4.2 ข้อเสนอแนะส าหรับการวจัิยคร้ังต่อไป 
4.2.1 ควรขยายผลการน าคู่ มือสมรรถนะไปทดลองใช้ประเมินนักวิชาการ

สาธารณสุขในพื้นท่ีอ่ืน ๆ เพิ่มเติม เพื่อเป็นการยนืยนัประสิทธิผลการน าไปประยกุตใ์ชข้องคู่มือ 
4.2.2 ควรท าวิจยัโดยเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งอ่ืนเพิ่มเติม เช่น หวัหน้า

หรือผูบ้ ังคับบญัชาของนักวิชาการสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่าง และควรใช้วิธีการอ่ืนในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลร่วมด้วย เช่น การสังเกตพฤติกรรมการท างาน หรือการใช้แบบสอบถาม เป็นตน้ 
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ทั้ งน้ีเน่ืองจากการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างท่ีมีความหลากหลายและใช้วิธีการเก็บ
รวบรวมข้อมูลท่ีหลากหลายจะได้ข้อมูลท่ีมีความสมบูรณ์และน่าเช่ือถือมากข้ึน ซ่ึงเป็นการ
ตรวจสอบขอ้มูลท่ีไดจ้ากแหล่งหรือวิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีต่างกนั เพื่อยืนยนัว่าขอ้มูลท่ีได้มี
ความถูกต้องน่าเช่ือถือ สอดคล้องกับหลักการตรวจสอบข้อมูลสามเส้าในการวิจยัเชิงคุณภาพ 
(Triangulation) 

4.2.3 ควรน าผลลพัธ์ท่ีไดจ้ากกรอบสมรรถนะไปพฒันาเคร่ืองมือวดัสมรรถนะการ
รู้สารสนเทศด้านสุขภาพของนักวิชาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เช่น 
ขอ้สอบ แบบทดสอบสมรรถนะ เป็นตน้ เพื่อใชป้ระเมินสมรรถนะการรู้สารสนเทศของนกัวิชาการ
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่ีน่าเช่ือถือและไดม้าตรฐาน 
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ภาคผนวก ก 
หนงัสือเชิญผูท้รงคุณวุฒิพิจารณาเคร่ืองมือวจิยั 
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ภาคผนวก ข 
หนงัสือขอความอนุเคราะห์เก็บขอ้มูลเพื่อการวจิยั 
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ภาคผนวก ค 
หนงัสือขอเชิญผูเ้ช่ียวชาญเขา้ร่วมประชุมกลุ่มเพื่อการวจิยั 
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ภาคผนวก ง 
หนงัสือขอเชิญนกัวชิาการสาธารณสุขเขา้ร่วมฝึกอบรมเชิงปฏิบติัการ 
หนงัสือขอเชิญเป็นวทิยากรใหค้วามรู้ในการอบรมเชิงปฏิบติัการ 
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ภาคผนวก จ 
รายนามผูเ้ช่ียวชาญ ผูท้รงคุณวฒิุ กลุ่มตวัอยา่ง 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือวจัิย (แบบสัมภาษณ์) 
 1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ฉันทนา เวชโอสถศักดา  

ผูช่้วยศาสตราจารยป์ระจ าสาขาสารสนเทศศาสตร์และบรรณารักษศ์าสตร์ คณะ
วทิยาการสารสนเทศ มหาวทิยาลยัมหาสารคาม 

 2. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พิมพ์ร าไพ เปรมสมิทธ์ 
ผูช่้วยศาสตราจารยป์ระจ าภาควชิาบรรณารักษศาสตร์ คณะอกัษรศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

3. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พัชราพร เกิดมงคล 
ผูช่้วยศาสตราจารยป์ระจ าภาควชิาการพยาบาลสาธารณสุข คณะสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหิดล 

4. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ขวัญใจ อ านาจสัตย์ซ่ือ 
ผูช่้วยศาสตราจารยป์ระจ าภาควชิาการพยาบาลสาธารณสุข คณะสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหิดล 

5. ดร.บุญมา สุนทราวิรัตน์ 
สาธารณสุขอ าเภอเชียงคาน จงัหวดัเลย   

 
รายนามกลุ่มตัวอย่างผู้ให้ข้อมูลในการสัมภาษณ์ 

1. นายไสว ชัยประโคม 
นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้น
หนองแวง อ าเภอบา้นผอื จงัหวดัอุดรธานี 
- ผลงานท่ีได้รางวลั คือ งานวิจยัเร่ือง “การศึกษาผลกระทบต่อสุขภาพจากการ
จดัการแหล่งท่องเท่ียวอุทยานประวติัศาสตร์ภูพระบาท อ าเภอบ้านผือ จงัหวดั
อุดรธานี” ไดรั้บรางวลัเกียรติบตัรจากศูนยอ์นามยัท่ี 6 ขอนแก่น ในการน าเสนอ
ผลงานในการประชุมสัมมนาเชิงปฏิบติัการมหกรรมสร้างสุขภาพ เพิ่มความรู้ ต่อ
ความดี ปี 3 ภาคีเครือข่าย ศูนยอ์นามยัท่ี 6 ขอนแก่น วนัท่ี 27-28 พฤศจิกายน 2555 
ณ โรงแรมเจริญโฮเตล็ อ.เมือง จ.อุดรธานี 
- มีผลงานวิจยัท่ีได้ตีพิมพ์ในเว็บไซต์งานวิจยัของส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั
อุดรธานี คือ งานวิจยัเร่ือง “ปัจจยัเส่ียงของการเกิดโรคเร้ือรังของประชาชนกลุ่ม
เส่ียงในโซนลุ่มน ้าฟ้าภูผาแดง อ าเภอบา้นผอื จงัหวดัอุดรธานี”  
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- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีไดร้างวลั คือ งานวิจยัเร่ือง “ผลการประเมินโครงการด าเนินงาน
สุขศึกษาในการป้องกันโรคไข้หวดันกในภาวะวิกฤติ ปี 2549” ได้รับรางวลั
ชนะเลิศในการน าเสนอผลงาน โครงการอบรมวิชาการพฒันาเครือข่ายเฝ้าระวงั
ป้องกันและควบคุมโรค จังหวดัอุดรธานี ประจ าปี 2550 จัดโดยส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัอุดรธานี  

2. นายพัทธนันท์ คงทอง   
นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบล 
ดอนชา้ง อ าเภอเมือง จงัหวดัขอนแก่น 
- ผลงานท่ีได้รางวลั คือ งานวิจัยเร่ือง “ปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับการสูบบุหร่ีของ
ประชาชนชายวยัท างาน” ไดรั้บรางวลัท่ี 3 ในการประกวดผลงานวิชาการประเภท
วิจยัในการประชุมวิชาการสาธารณสุข จงัหวดัขอนแก่น ประจ าปี 2556 จดัโดย
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัขอนแก่น 
- มีผลงานวจิยัตีพิมพใ์นวารสารหลายเร่ือง ไดแ้ก่  
  งานวิจยัเร่ือง “การตรวจคดักรองมะเร็งปากมดลูกของสตรีกลุ่มเป้าหมายพื้นท่ี
รับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอนช้าง อ าเภอเมือง จังหวัด
ขอนแก่น” ตีพิมพใ์นวารสารวิจยัสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลยัขอนแก่น ปีท่ี 4 
ฉบบัท่ี 2 เดือนพฤษภาคม - สิงหาคม 2554 
  งานวจิยัเร่ือง “ความเส่ียงในการท างานของเกษตรกรจากการสัมผสัสารเคมีก าจดั
ศตัรูพืช: กรณีศึกษาเกษตรกรต าบลดอนชา้ง อ าเภอเมือง จงัหวดัขอนแก่น” ตีพิมพ์
ในวารสารการส่งเสริมสุขภาพและอนามยัส่ิงแวดล้อม ปีท่ี 34 ฉบบัท่ี 4 เดือน
ตุลาคม - ธนัวาคม 2554 
  งานวิจยัเร่ือง “การด าเนินงานสุขภาพชุมชนของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านเขตพื้นท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโซนตะวนัตก 
อ าเภอเมือง จังหวดัขอนแก่น” ตีพิมพ์ในวารสารวิจัยสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัขอนแก่น ปีท่ี 5 ฉบบัท่ี 1 เดือนมกราคม - เมษายน 2555 
  งานวิจัยเร่ือง “พฤติกรรมการขับข่ีรถจักรยานยนต์กับการมีส่วนร่วมในการ
ป้องกนัและแกไ้ขปัญหาอุบติัเหตุท่ีเกิดจากการขบัข่ีรถจกัรยานยนต์ กรณีศึกษา
ชุมชนต าบลท่ามีหร า อ าเภอเมือง จงัหวดัพทัลุง” ตีพิมพใ์นวารสารศรีนครินทรวิ
โรฒวิจัยและพัฒนา (สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์) ปีท่ี 5 ฉบับท่ี 9 
มกราคม - มิถุนายน 2556 
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   งานวจิยัเร่ือง “ความพึงพอใจของผูรั้บบริการรักษาพยาบาลโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลดอนช้าง ปีงบประมาณ 2556” ตีพิมพใ์นวารสารวิจยัสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น ปีท่ี 6 ฉบบัท่ี 2 เดือนเมษายน - มิถุนายน 2556 

3. นายศิริชัย ชาติหนองทอน   
นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโคก
คอน อ าเภอท่าบ่อ จงัหวดัหนองคาย 
- ผลงานท่ีได้รางวลั คือ งาน R2R เร่ือง “ผลการใช้ก้านตาลนวดเท้าลด
ภาวะแทรกซ้อนในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ต าบลโคกคอน อ าเภอท่าบ่อ จงัหวดั
หนองคาย” ไดรั้บรางวลัผลงาน R2R ดีเด่น กลุ่มส่ิงประดิษฐ์ ของสถาบนัวิจยั
ระบบสาธารณสุข ปี พ.ศ. 2556 
- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีไดร้างวลั คือ ผลงานวิจยัเร่ือง “การมีส่วนร่วมในการป้องกนัโรค
ไขเ้ลือดออก ต าบลโคกคอน อ าเภอท่าบ่อ จงัหวดัหนองคาย” ไดรั้บรางวลัยอด
เยี่ยมอนัดบั 1 โครงการประชุมใหญ่ทางวิชาการสาธารณสุข จงัหวดัหนองคาย 
ประจ าปี 2556 

4. นางสาวภัชฎาพร เผ่าใจมา   
นกัวชิาการสาธารณสุขประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหนองหล่ม อ าเภอ
ดอกค าใต ้จงัหวดัพะเยา 
- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ งาน R2R เร่ือง “การใชย้าอยา่งเหมาะสมในผูสู้งอายุป่วย
เร้ือรังต าบลหนองหล่ม” ไดรั้บรางวลัผลงาน R2R ดีเด่น กลุ่มงานบริการระดบั
ปฐมภูมิ ประจ าปี 2556 จากสถาบนัวจิยัระบบสาธารณสุข 
- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีไดร้างวลั คือ ไดร่้วมสร้างผลงานนวตักรรมเร่ือง “การบูรณาการ
จดัการขยะชุมชนอย่างครบวงจร” ได้รับรางวลัชนะเลิศการประกวดผลงาน
นวตักรรมดีเด่นระดบัเขต ประจ าปี 2555 

5. นายประจวบ แสงดาว   
นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหร
เทพ อ าเภอบา้นหมอ จงัหวดัสระบุรี 
- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ นวตักรรมเร่ือง “คน คน้ ครัว กิจกรรมเพื่อแกไ้ขปัญหา
กลุ่มเส่ียงและกลุ่มป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง” ได้รับรางวลั
นวตักรรมดีเด่นระดบัจงัหวดัสระบุรี ปี พ.ศ. 2554  
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- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีได้รางวลั ได้แก่ ผลงานนวตักรรมดีเด่น เร่ือง “Healthy Box 
(กล่องสุขภาพดี) กิจกรรมเพื่อแกไ้ขปัญหาการใช้ยาของผูป่้วยโรคเร้ือรัง” ไดรั้บ
การคดัเลือกให้ไปน าเสนอในรูปแบบ Poster Presentation ในงาน ICIUM2011 
Third International Conference for Improving Use of Medicine Informed 
Strategies, Effective Policies. Lasting Solutions ประเทศตุรกี โดยความร่วมมือ
ของวทิยาลยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุข จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

6. นายชูเกียรติ ฟักนาค 
นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหนอง
น ้าขุ่น อ าเภอคลองลาน จงัหวดัก าแพงเพชร 
- ผลงานท่ีได้รางวลั คือ นวตักรรม “โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดีเด่น” 
ไดรั้บรางวลัโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดีเด่นระดบัประเทศ ปี 2554 และ
นวตักรรม “หมู่บา้นควบคุมป้องกนัโรคไม่ติดต่อโดยยึดชุมชนเป็นฐาน” ไดรั้บ
รางว ัลหมู่บ้านควบคุมป้องกันโรคไม่ ติดต่อโดยยึดชุมชนเป็นฐานดีเ ด่น
ระดบัประเทศ ปี 2553 
- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีไดร้างวลั ไดแ้ก่ รางวลัชนะเลิศระดบัเขต 18 เวทีแลกเปล่ียน
เรียนรู้และประกวดนวตักรรมการด าเนินงานป้องกนัและควบคุมโรคไม่ติดต่อ
เร้ือรัง (Community Base Intervention: CBI) ภายใตโ้ครงการสนองน ้ าพระราช
หฤทยัในหลวงทรงห่วงใยประชาชน เขตตรวจราชการท่ี18 ปี พ.ศ.2554 

7. นางสาวหน่ึงฤทัย ด่านตระกูล   
นกัวิชาการสาธารณสุขปฏิบติัการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลท่าไผ ่
อ าเภอสามเงา จงัหวดัตาก ปฏิบติังานจริงท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
หนองหลวง อ าเภออุม้ผาง จงัหวดัตาก 
- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ นวตักรรม “Health promotion and age calculator wheel” 
ได้ รับรางว ัลชนะเ ลิศนวัตกรรม งานมหกรรมสุขภาพชุมชนภาคเหนือ 
มหาวทิยาลยันเรศวร ปี พ.ศ.2554 
- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีไดร้างวลั ไดแ้ก่ ร่วมพฒันาและเป็นท่ีปรึกษาในการด าเนินงาน
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดบัเพชรไดเ้ป็นผลส าเร็จ ในปี พ.ศ.2556 

8. นายอดิเรก เร่งมานะวงษ์ 
นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโอโล 
อ าเภอภูเขียว จงัหวดัชยัภูมิ 
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- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ งาน R2R เร่ือง “แรงงานออ้ยกบัการด่ืมสุรา กรณีศึกษา
หมู่บา้นแห่งหน่ึงในภาคอีสาน” ไดรั้บรางวลัผลงาน R2R ดีเด่น กลุ่มงานบริการ
ระดบัปฐมภูมิ ประจ าปี 2552 จากสถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข และงาน R2R 
เร่ือง “ภาวะสุขภาพและการเขา้ถึงระบบสุขภาพของแรงงานขา้มชาติในภาคการ
ผลิตเกษตรกรรม กรณีศึกษาต าบลแห่งหน่ึงในภาคอีสาน” ได้รับรางวลัผลงาน 
R2R ดีเด่น กลุ่มงานบริการระดบัปฐมภูมิ ประจ าปี 2553 จากสถาบนัวิจยัระบบ
สาธารณสุข 
- มีผลงานวิจยัตีพิมพ์ในวารสาร ได้แก่ งานวิจยัเร่ือง “ภาวะสุขภาพและการรับ
บริการสุขภาพของแรงงานขา้มชาติชาวลาวในภาคการผลิตเกษตรกรรมของภาค
อีสาน” ตีพิมพใ์นวารสารสาธารณสุขศาสตร์ ปีท่ี 43 ฉบบัท่ี 1 ปี 2556 

9. นางล าดวน ก้อนสมบัติ   
นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลน ้ าป้ัว 
อ าเภอเวยีงสา จงัหวดัน่าน 
- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ นวตักรรม “แข่งเฮือปลอดเหลา้เบียร์ ลดอุบติัเหตุ” ไดรั้บ
รางวลันวตักรรมดีเด่นของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่าน ปี 2554 
- ผลงานอ่ืน ๆ ท่ีได้รางวลั คือ นวตักรรม “การ์ดอวยพรวนัเกิดเพื่อส่งเสริม
สุขภาพ” ไดรั้บรางวลันวตักรรมดีเด่นของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่าน ปี 
2550 และนวตักรรม “รูปแบบการพฒันาโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ” ไดรั้บรางวลั
นวตักรรมดีเด่นของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่าน ปี 2549 

10. ว่าท่ีร้อยตรีจิระศักด์ิ สุวรรณรอด   
นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโพธ์ิ
หมากแขง้ อ าเภอบึงโขงหลง จงัหวดับึงกาฬ 
- ผลงานท่ีไดร้างวลั คือ นวตักรรม “การบริหารจดัการขอ้มูลสุขภาพ ต าบลโพธ์ิ
หมากแขง้ อ าเภอบึงโขงหลง จงัหวดับึงกาฬ” ไดรั้บรางวลัผลงานนวตักรรมดีเด่น
ของเขตบริการสุขภาพท่ี 8 ในปี 2554 และนวตักรรม “การบริหารจดัการขอ้มูล
สุขภาพ จงัหวดับึงกาฬ” ได้เป็นตวัแทนในการน าเสนอนวตักรรมดีเด่นในท่ี
ประชุมวชิาการกระทรวงสาธารณสุข ในปี 2554 
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รายนามผู้เช่ียวชาญที่เข้าร่วมประชุมกลุ่มเพือ่รับรองร่างกรอบสมรรถนะ 

1. รองศาสตราจารย์ ดร.จุฑารัตน์ ศราวณะวงศ์ 
รองศาสตราจารยป์ระจ าภาควชิานิเทศศาสตร์และสารสนเทศศาสตร์ คณะ
มนุษยศาสตร์ มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์ 

2. อาจารย์ ดร.ทรงพันธ์ เจิมประยงค์ 
อาจารยป์ระจ าภาควชิาบรรณารักษศาสตร์ คณะอกัษรศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวทิยาลยั 

3. อาจารย์สุพิมพ์ วงษ์ทองแท้ 
อาจารยป์ระจ าภาควชิาสหเวชศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 

4. นางสาวฉวีวรรณ สวสัดี 
ผูอ้  านวยการหอสมุดและคลงัความรู้ มหาวทิยาลยัมหิดล 

5. นางฉวีวรรณ นาคอุไร 
นกัวชิาการสาธารณสุขเช่ียวชาญ รองนายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดัปทุมธานี 

6. ดร.ฉลอง นาคเสน 
สาธารณสุขอ าเภอบุ่งคลา้ จงัหวดับึงกาฬ 

7. ดร.สุนันท์ สาคร 
ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหว้ยกา้นเหลือง อ าเภอปากคาด 
จงัหวดับึงกาฬ 
 

รายนามกลุ่มตัวอย่างนักวชิาการสาธารณสุขทีเ่ข้าร่วมอบรมเชิงปฏิบัติการ 
1. นายไพชยนต์ ชาจันดา  

นักวิชาการสาธารณสุขประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอนหญา้นาง 
อ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ 

2. นางสาวธนวดี ดุลยะลา  
นกัวชิาการสาธารณสุขประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลป่าแฝก อ าเภอพร
เจริญ จงัหวดับึงกาฬ 

3. นางสาวศิริวรรณ โคทนา  
นกัวชิาการสาธารณสุขประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัชมภู อ าเภอพร
เจริญ จงัหวดับึงกาฬ 
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4. นายประเสริฐ บินตะคุ (วิทยากรอบรม) 
นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ หัวหน้ากลุ่มงานพฒันายุทธศาสตร์
สาธารณสุข ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดับึงกาฬ 
ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ 
มหาวทิยาลยัมหาสารคาม 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  
225 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 
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ฉ1 
(ร่าง) แบบสัมภาษณ์นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
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ฉ2 
แบบสัมภาษณ์นกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลฉบบัสมบูรณ์
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ฉ3 
เอกสารยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั
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ฉ4 

แนวค าถามส าหรับการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญ 
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ภาคผนวก ช 
ตวัอยา่งการให้รหสัขอ้ความจากการสัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่ง 
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ตวัอยา่งการให้รหสัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพ 
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ตวัอยา่งการให้รหสัท่ีเก่ียวขอ้งกบัสมรรถนะ 
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ภาคผนวก ซ 
ตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพ 
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ตวัอยา่งตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพของกลุ่มตวัอยา่งคนท่ี 1-5 
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ตวัอยา่งตารางขอ้มูลเชิงคุณภาพของกลุ่มตวัอยา่งคนท่ี 6-10 
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ภาคผนวก ฌ 
(ร่าง) กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุข 

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 
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ภาคผนวก ญ 
ตวัอยา่งจดหมายตอบแสดงความเห็นชอบในการถอดบทสัมภาษณ์จากกลุ่มตวัอยา่งผูใ้หข้อ้มูล 
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RE: ส่งถอดบทสัมภาษณ์ให้ตรวจสอบครับ 
From:  

"phatthanun khongtong" <rukjee@hotmail.com> 
To:  

"Pamorn Darun" <pamorn@doctor.com> 
Date:  

Apr 23, 2014 3:24:24 PM 

เรียนคุณหมอ 

     ก็โอเคคบัถือวา่ถูกเป็นส่วนใหญ่  ผิดบางค าคบั   

เขา้ใจวา่คุณหมอจะสรุปเป็นประเด็นประเดน็ไป น้ีเขียนหมดตามท่ีอดัเลยเหรอคบัเยอะมาก 

 
Date: Mon, 21 Apr 2014 12:32:54 -0400 
From: pamorn@doctor.com 

Subject: ส่งถอดบทสมัภาษณ์ใหต้รวจสอบครับ 
To: rukjee@hotmail.com 

สวสัดีครับ คุณพทัธนนัท ์คงทอง   

ก่อนอ่ืนตอ้งขอขอบคุณคุณพทัธนนัทม์ากนะครับท่ีใหโ้อกาสในการเขา้สมัภาษณ์เพ่ือการวจิยัใน
วนัท่ี ……………. ท่ีผา่นมาครับ ตอนน้ีกระผมไดถ้อดบทสมัภาษณ์แลว้เสร็จแลว้ เน่ืองจากอาจารยท่ี์ปรึกษา
แนะน าใหส่้งผลการถอดบทสมัภาษณ์ใหผู้ใ้หส้มัภาษณ์ไดต้รวจสอบดว้ย กระผมจึงรบกวนขอส่งขอ้ความถอดบท
สมัภาษณ์ใหคุ้ณพทัธนนัทเ์พ่ือช่วยตรวจสอบยนืยนัความถูกตอ้งครับ ถา้มีอะไรตอ้งแกไ้ข แจง้มาทางอีเมลไ์ดเ้ลย
นะครับ 

ขอบคุณมากครับ 

นายภมร ดรุณ 

นายแพทยช์ านาญการพิเศษ 

รพ.พรเจริญ จ.บึงกาฬ 

นกัศึกษาปริญญาเอก สารสนเทศศาสตร์ มสธ. 
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ภาคผนวก ฎ 
ผลการวเิคราะห์ความสอดคลอ้งดว้ยสถิติ Kappa statistics 
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ภาคผนวก ฏ 
สไลดน์ าเสนอภาพรวมงานวิจยัในการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญ 
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The Development of Health Information 

Literacy Competency Model for Public 

Health Officers in Subdistrict Health 
Promotion Hospitals in Thailand
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ภาคผนวก ฐ 
ขอ้เสนอแนะจากการประชุมกลุ่มผูเ้ช่ียวชาญต่อ (ร่าง) กรอบสมรรถนะการรู้สารสนเทศ 

ดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 
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ภาคผนวก ฑ 
โครงการอบรมเชิงปฏิบติัการ การพฒันาสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการ
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล อ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ 

พร้อมเอกสารประกอบการอบรม 
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ภาคผนวก ฒ 
- ตวัอยา่งแบบสัมภาษณ์พฤติกรรมเพี่อการประเมินสมรรถนะส าคญัท่ีเป็นองคป์ระกอบของการรู้
สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
- ตวัอยา่งแบบสัมภาษณ์เพื่อการประเมินผลลพัธ์การปฏิบติังานท่ีส าคญัของนกัวชิาการสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
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ภาคผนวก ณ 
คู่มือสมรรถนะการรู้สารสนเทศดา้นสุขภาพของนกัวชิาการสาธารณสุข 

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในประเทศไทย 
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ประวตัิผู้วจิัย 

ช่ือ นายภมร ดรุณ 
วนั เดือน ปีเกดิ 2 เมษายน 2523 
สถานทีเ่กดิ อ  าเภอสันทราย จงัหวดัเชียงใหม่ 
ประวตัิการศึกษา แพทยศาสตรบณัฑิต มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ พ.ศ.2546 

รัฐประศาสนศาสตรมหาบณัฑิต มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช พ.ศ.2552 
หนงัสืออนุมติัแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
สาขาเวชศาสตร์ป้องกนั แขนงสุขภาพจิตชุมชน จากแพทยสภา พ.ศ.2552
หนงัสืออนุมติัแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
สาขาเวชศาสตร์ป้องกนั แขนงสาธารณสุขศาสตร์ จากแพทยสภา พ.ศ.2557
หนงัสืออนุมติัแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
สาขาเวชศาสตร์ป้องกนั แขนงเวชศาสตร์ป้องกนัคลินิก จากแพทยสภา  
พ.ศ.2558  
หนงัสืออนุมติัแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
สาขาเวชศาสตร์ป้องกนั แขนงระบาดวทิยา จากแพทยสภา พ.ศ.2559 

สถานทีท่ างาน โรงพยาบาลพรเจริญ อ าเภอพรเจริญ จงัหวดับึงกาฬ 
ต าแหน่ง ผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 


