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ABSTRACT 
 
                     The objectives of this explanatory research were  (1) to study  knowledge, attitude, 

perception on policy and administration support, and practice behavior about patient 

advocacy of professional nurse in community hospital, Khonkaen province; (2) to study the 

influences of personal factors, knowledge, attitude, perception on policy and administration 

support  to the practice behavior about patient advocacy; (3) to compare the practice 

behavior about patient advocacy between the professional nurses at the Out Patient and 

Emergency Department   (OPD & ER ), and the In Patient  Department (IPD). 

                   The study population was 364 professional nurses in 20 community hospitals in 

Khonkaen province. Data were collected by questionnaires which their reliability on  

knowledge, attitude and perception were .75, .85 and .92, respectively. Statistics used for data 

analysis were percentage, mean, standard deviation, multiple regression and student t-test. 

                   The study results were as follows: (1) Most of professional nurses had knowledge 

on  patient advocacy at a high level (64.01%), had attitude on  patient advocacy at a good 

level (94.18%), perceived a clear hospital policy and supporting from administrators (68.41%), 

had practice behavior about patient advocacy at a high to a very high levels (98.08%). (2) The 

perception on policy and administration support, attitude, work experience and working 

department could predict  38 % of the practice behavior about patient advocacy (R2= 0.38). 

(3) Means of practice behavior about patient advocacy of professional nurses at the OPD&ER 

and the IPD were statistically different at .05 level of significance.  

 

Keywords: Practice behavior about patient advocacy, Professional nurse, Community hospital   
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บทที่ 1 

บทนํา 
 

 

1. ความเปนมาและความสําคัญของเรื่องที่ทําวิจัย  
 

สังคมไทยใหความสาํคัญกับเร่ืองสิทธมินุษยชนเพิ่มมากขึ้นโดยลําดับ  ในระยะแรกจะ

ใหความสําคญักับประเด็นเรื่องสิทธิเสรีภาพทางการเมอืงเปนหลัก  เนื่องจากบรรยากาศทางการ

เมืองระยะกอนตุลาคม พ.ศ.2516  ประชาชนถูกจาํกัดเสรีภาพในการแสดงความคดิเห็นและการ

เคลื่อนไหวทางการเมืองเปนอยางมาก  อันเนื่องมาจากการปกครองของเผด็จการทหาร  อยางไรก็

ตาม  การเปลีย่นแปลงครั้งใหญทางการเมอืงหลายครั้งตัง้แตเดือนตุลาคม พ.ศ.2516  จนกระทั่ง

คร้ังหลังสุดเมือ่เดือนพฤษภาคม พ.ศ.2535  ไดทําใหประเด็นปญหาสทิธิเสรีภาพทางการเมือง

ไดรับการคลี่คลายมากขึ้น  ประเด็นปญหาความเปนธรรมทางดานเศรษฐกิจและสังคมจึงไดรับ

ความสนใจขึ้นมาแทน  และไดรับการบรรจุเปนหนึ่งในสาระสําคัญของรัฐธรรมนูญแหง

ราชอาณาจกัรไทย  พทุธศักราช  2540 

รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักร พทุธศักราช 2540 ไดมีการบัญญัติรับรองสิทธิเสรีภาพ

ของประชาชนไวมากกวาในรัฐธรรมนูญฉบับกอน และกาํหนดแนวทางในการปองกนัมิใหองคกรที่

ใชอํานาจรฐัละเมิดสิทธเิสรีภาพของประชาชนที่รัฐธรรมนูญรับรองไวดวย จงึเปนแรงผลักดันให

หนวยงานทีเ่กีย่วของหามาตรการที่จะปองกันการกระทําที่ละเมนิสทิธิของประชาชน โดยเฉพาะ

องคกรวิชาชีพที่เกีย่วของกับสุขภาพคือ แพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภลัชกรรม ทนัตแพทย

สภา และคณะกรรมาการการควบคุมการประกอบโรคศิลป กระทรวงสาธารณสุขไดมีการประชุม

และไดดําเนินการกําหนด " คําประกาศสทิธิผูปวย 10 ประการ " มีการลงนามรวมกันระหวาง

หนวยงานดังกลาว ในวนัที่  16 เมษายน 2541 เพื่อเปนแนวทางใหผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ

ไดตระหนัก และปฏิบัติงานโดยไมลวงละเมิดสิทธิของผูปวย และเปนแนวทางที่สอดคลองกับแนว

การปฏิบัติตามจรรยาบรรณวิชาชพีของผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ ทัง้นี้องคกรวชิาชีพ และ

กระทรวงสาธารณสุขไดใหความสาํคัญและแจงใหผูประกอบวิชาชีพและทุกหนวยงานปฏิบัติตาม 

โรงพยาบาลชมุชนในฐานะเปนสถานบริการสุขภาพทีม่หีนาที่ใหบริการดานการ

รักษาพยาบาลแกผูปวยและดูแลสุขภาพอนามยัของประชาชน  โดยบคุลากรดานสขุภาพ คือ 

แพทย ทนัตแพทย เภสัชกร พยาบาล จําเปนอยางยิง่ทีจ่ะตองสนับสนุนใหบุคคลากรทุกประเภท



ปฏิบัติตามคําประกาศสิทธผูิปวย 10 ประการ  โดยเฉพาะบุคลากรกลุมพยาบาล ซึ่งเปนกลุม

บุคลากรที่มมีปีริมาณมากสดุในโรงพยาบาล  มีหนาที่รับผิดชอบดูแลผูปวยอยางใกลชิดตลอด 24 

ชั่วโมง  และบทบาทสําคัญในการใหบริการสุขภาพอนามัยครอบคลุมทั้ง 4 มิติ  คือ  การสงเสริม

สุขภาพ  การปองกนัโรค  การดูแลรักษาพยาบาล  และฟนฟูสภาพ  และมีบทบาทหนาที่ทางสงัคม  

คือ  การใหการสงเสรมิสุขภาพและรักษาไวซึ่งความมีสุขภาพดีของประชาชน  การปฏิบัติการ

พยาบาลจงึตองปฏิบัติงานตามพืน้ฐานทีอ่ยูบนสทิธิของผูปวย  รวมถงึการสรางและการสงเสริม

ความตระหนกัในสิทธินัน้ๆ แกประชาชนดวย (ฟาริดา  อิบราฮิม  2535) 

การปฏิบัติงานกับประชาชนผูมาใชบริการในจํานวนมาก ยอมกอใหเกิดปญหาตางๆ

ซึ่งเกิดจากความไมพอใจในการไดรับบริการ และปญหาการละเมิดสทิธิของผูใชบริการ  ในประเทศ

เดนมารค คณะกรรมการสาธารณสุขแหงชาติประเทศเดนมารก  ไดทาํการรวบรวมขอมูลเร่ืองการ

ละเมิดสิทธิผูใชบริการไวระหวางป พ.ศ. 2523 ถึงป พ.ศ. 2527  พบวามีคาํรองเรียนรวมทั้งสิน้ 

3,042 เร่ือง  จาํแนกเปนรายปตั้งแตปแรกถึงปสุดทาย  จาก 499,557,558,665 และ 753 เร่ือง

ตามลําดับ  ซึง่แสดงใหเห็นวามกีารรองเรยีนเพิ่มข้ึนทุกป (วิฑูรย    อ้ึงประพันธ 2537)  ในประเทศ

ไทย คดีความที่เขาสูการพิจารณาของแพทยสภาประเทศไทยนับต้ังแตป พ.ศ. 2511 ถึง กุมภาพนัธ 

พ.ศ. 2537  ซึ่งเปนการฟองรองแพทยเฉล่ียวันละ 1 คดี  (ชูชัย ศุภวงศ 2528) มีคดีแพทยไม

คํานึงถึงความปลอดภัยและความสิน้เปลืองของผูปวย 136 คดี (สมศักดิ์ โลหเลขา 2544  อางใน

มติชน 14 พ.ศ. 2544)   ในสวนของพยาบาลนัน้คณะอนกุรรมการจริยธรรมไดพิจารณาเรื่อง

รองเรียนความประพฤติของผูประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ  ซึ่งเกี่ยวของกับการ

ละเมิดสิทธิผูปวย ในปพ.ศ. 2545 , 2546 จํานวน  13  เร่ืองและ 14  เร่ือง  ตามลําดบั (สภาการ

พยาบาล  2545, 2546) และจากรายงานการวิจยั 15 กรณีศึกษาความทุกขกับระบบบริการ

สุขภาพ พบวา  มีผูปวยถกูละเมิดสิทธจิากกรณีศึกษาดังนี้  ผูปวย HIV ถูกปฏิเสธการผาตัดหัวใจ  

การไมใหขอมลูแกผูปวยและญาติในการผาตัดอาการรโูหวของเพดานแตกําเนิดภายหลงัการผาตัด

เกิดภาวะแทรกซอนจนทาํใหผูปวยตาบอด  โรงพยาบาลศูนยแหงหนึง่ปฏิเสธการรับผูปวยที่

โรงพยาบาลเครือขายสงตอ   

การละเมิดสทิธิผูปวยจากการปฏิบัติการพยาบาลในโรงพยาบาล  เปนปญหาทีม่ัก

เกิดขึ้นไดบอย ถึงแมวาในปจจุบันนี้บุคลากรทางการพยาบาลจะใหความสําคัญกับคําประกาศ

สิทธิของผูปวย 10 ประการมากขึ้นก็ตาม  แตการละเมดิสิทธิผูปวยยงัเปนปญหาทีเ่กิดขึ้น  จาก

การศึกษาของ  ปราณี  ภาคยสุภาพ และคณะ (2543)  ไดศึกษาการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อ

พิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา  พบวาพยาบาลวิชาชพียงั



ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวยไมครบถวนครอบคลุม  เนื่องจากขาดความรูในเรื่อง

กฎหมายและพระราชบัญญตัิที่เกี่ยวของ  เบื่อหนายที่ตองใหขอมูลซํ้าๆ วิตกกงัวล  กลัวถกูฟองรอง  

กลัวผูบริหารไมเขาใจ  ผูรับบริการเรียกรองและคาดหวังตอการไดรับบริการสูงเกนิไป  นอกจากนี้

จากรายงานการวิจัยของ  แสงเดือน  โสภา (2543)  ศึกษาเกีย่วกับการพิทักษสิทธิ์ผูปวยในงาน

อุบัติเหตุและฉุกเฉินในโรงพยาบาลชุมชนพบวา  มกีารรองเรียนในเรื่องพยาบาลไมชี้แจงเหตุผล

ของการรอคอยแพทยเวร  การปฏิเสธไมรับรักษาผูปวยที่มารับการรักษานอกเวลาราชการ  และ

การพูดจาไมสุภาพของผูใหบริการ  ปญหาการละเมิดสทิธิผูปวยทีเ่กิดข้ึนสวนใหญ  เปนการเลือก

ปฏิบัติ  การเปดเผยขอมูลของผูปวย  การใหการพยาบาลที่ไมไดมาตรฐาน   ซึ่งสาเหตุสวนใหญ

เนื่องจากพยาบาลขาดความรูเร่ืองการพทิักษสิทธิผูปวย  พระราชบญัญัติวิชาชีพ  และกฎหมายที่

เกี่ยวของ   

 ปญหาการละเมิดสิทธิผูปวยตามคําประกาศสิทธิผูปวย 10 ประการนั้นจะเกีย่วของกับ

การปฏิบัติงานของพยาบาลที่ขัดกับจริยธรรม จรรยาบรรณของวิชาชพี เมื่อผูใชบริการฟองรอง

พยาบาลละเมดิสิทธิผูใชบริการตอองคกรวชิาชีพ  องคกรวิชาชพีจะมกีารสืบหาขอเทจ็ริงหากขอ

ฟองรองมมีูลความจริงจะมกีารสอบสวนและมีบทลงโทษกับผูถูกฟองรองตามกฎหมายได อันจะ

นํามาซึง่ความเสื่อมเสียกับวงการวิชาชพีการพยาบาลและสถาบนันัน้โดยตรง ผูวิจยัในฐานะที่เปน

หัวหนาพยาบาล โรงพยาบาลชนบท ซึ่งมีสวนในการรับผิดชอบการบริหารจัดการดานการพยาบาล

ของโรงพยาบาลมีความสนใจที่จะศึกษาผลของปจจัยสวนบุคคล  ความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิ

ผูปวย  ทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวย  การรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการสนบัสนุนของ

ผูบริหารกับการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดขอนแกน  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เนื่องจากเปนขอบเขตสถานที่ปฏิบัติงานของผูวิจัย  

สามารถนําผลวิจัยที่ไดไปพัฒนาคุณภาพบริการใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดได ประกอบกับจากการ

ทบทวนรายงานการวิจัยในประเทศไทยแลว     ยงัไมพบวามีผูใดไดทําการศึกษาในเรื่องดังกลาวไว 

 

2.  วัตถุประสงค 
 

2.1  เพื่อศึกษาระดับความรู ทัศนคติในเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ

ในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน 

  2.2  เพื่อศึกษาระดับการรับรูในเรื่องนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุของ

ผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชมุชน   จังหวัดขอนแกน 



  2.3  เพื่อศึกษาพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดขอนแกน 

                   2.4  เพื่อศึกษาอิทธิพลของปจจัยสวนบุคคล  ความรู  ทัศนคติ  การรับรูนโยบายของ                    

โรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหารในเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวย  ตอพฤตกิรรมการปฏิบัติ            

เกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดขอนแกน 

   2.5  เพื่อเปรียบเทยีบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  โรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัด

ขอนแกน 

 

3. กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 
    1. ปจจัยสวนบุคคล                                                                 

• อายุ                                                                                                     

• ระดับการศึกษา                                                                 

• ประสบการณการทํางาน                                                      

• ตําแหนง                                                                           พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับ 

• หนวยงานที่ปฏิบัติ                                                              การพิทักษสิทธิผูปวยของ 

    2. ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย                                               พยาบาลวิชาชีพ 

    3. ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย                                                            

    4. การรับรูนโยบายของโรงพยาบาล 

    และการสนับสนุนจากผูบริหาร 

    ในเรื่องการพิทักษสิทธิผูปวย                                                                 
 

 

 
 
 



4. สมมุติฐานการวิจัย 
 

4.1  ปจจัยสวนบุคคล  ความรู  ทัศนคติ  การรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการ

สนับสนนุจากผูบริหารในเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวย มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการ

พิทกัษสิทธิปวยของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดขอนแกน 

      4.2  พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีงาน

ผูปวยนอกและอุบัติเหตุฉุกเฉินกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยในแตกตางกนั 

 

5. ขอบเขตการวิจัย 
 

 การวิจัยครั้งนีเ้ปนการศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมเกีย่วกับการพทิกัษสิทธิผูปวย

ของพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตงิานงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุและงานผูปวยใน  โรงพยาบาลชุมชน  

จังหวัดขอนแกน  โดยปฏิบตัิงานเปนพยาบาลมาแลวไมนอยกวา  2 ป  และปฏิบัติงานอยูในชวง

ระยะเวลาที่ผูวิจัยเกบ็ขอมูล  รวบรวมขอมูลโดยการเกบ็ขอมูลคร้ังเดียวในชวงเวลาเดยีว (cross - 

sectional design) 

 

6.  นิยามศัพท 
  
6.1  ปจจัยสวนบุคคล  หมายถงึ  คุณลักษณะที่แสดงความเปนเอกลักษณเฉพาะ

ของพยาบาลวชิาชีพบุคคลใดบุคคลหนึ่ง  เปนสิ่งที่ติดตัวมาแตกําเนิดและไดรับเพิ่มเติมภายหลงั  

และจะสงผลใหพฤติกรรมของแตละบุคคลแตกตางกนั  ในงานวิจยันี้ไดแก 

             6.1.1  อายุ  หมายถึง  อายุตาม  วัน  เดือน  ปเกิดของพยาบาลวิชาชีพ  นบัเปน

ปเต็มตามปปฏิทินเศษตัดทิง้ 

                     6.1.2  ระดับการศึกษา  หมายถึง  ระดับการศึกษาขั้นสูงสุดของพยาบาล

วิชาชพี  แบงเปน   2  กลุม  คือ  ปริญญาตรีหรือเทียบเทา  และปริญญาโท 

                     6.1.3   ประสบการณการทํางาน  หมายถงึ  ระยะเวลาเปนปที่เปนพยาบาล

วิชาชพีปฏิบัติงาน  นับต้ังแตจบการศึกษาดานการพยาบาลจนถึงวันที่ตอบแบบสอบถาม   



                       6.1.4   ตําแหนง  หมายถึง  ตําแหนงในการปฏิบัติงานตามสายการบริหารใน

หนวยงาน    แบงเปน  2  กลุม  คือ  หวัหนาหนวยงาน/หัวหนาหอผูปวย  และพยาบาลประจําการ     

                   6.1.5  หนวยงานที่ปฏิบัติ  หมายถงึ  งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  และงาน

ผูปวยใน                                                    

               6.2  สิทธิผูปวย  หมายถึง  สิทธิตามคาํประกาศสิทธิของผูปวย  10  ประการ  ซึ่ง

ออกประกาศการรับรองสิทธิผูปวยโดยกระทรวงสาธารณสุข  แพทยสภา  สภาการพยาบาล  ทนัต

แพทยสภา  สภาเภสัชกรรม  เมื่อวนัที ่ 16  เมษายน  พ.ศ. 2541   

      6.3  พยาบาลวิชาชพี  หมายถงึ  พยาบาลที่ไดข้ึนทะเบยีนเปนผูประกอบวิชาชพีการ

พยาบาลและการผดุงครรภชั้นหนึง่  ตามพระราชบัญญตัิประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ  พ.ศ.2528  และแกไขเพิ่มเติมโดยพระราชบญัญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุ

ครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2540  โดยปฏิบัติงานทีง่านผูปวยนอกและอุบัติเหตุและงานผูปวยใน  

โรงพยาบาลชมุชนในจังหวดัขอนแกน  และมีประสบการณการทาํงานอยางนอย  2 ป 

6.4  การปฏบิัติเกี่ยวกับการพิทกัษสทิธิผูปวย  หมายถึง  การแสดงออก  การ

กระทาํในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตติอผูปวยหรือผูมารับบริการทั้งทางตรงและ

ทางออม  ใหไดรับการตอบสนองตามความตองการตามสิทธิและผลประโยชนอันพึงมพีึงได  ตาม

คําประกาศสทิธิผูปวย  10  ประการ   

      6.5  ความรูเรื่องการพิทักษสิทธิผูปวย  หมายถงึ  คะแนนความรูของพยาบาล

วิชาชพีเกีย่วกบัความหมายของสิทธิผูปวย  ความสาํคญัของการทีพ่ยาบาลจะตองทําหนาทีเ่ปนผู

พิทกัษสิทธิใหกับผูปวย  บทบาทหนาที่ของพยาบาลในการเปนผูพิทกัษสิทธิใหกับผูปวย  คํา

ประกาศสิทธผูิปวย  ซึ่งเปนความรูทีพ่ยาบาลไดรับจากการเรียนรูและประสบการณทั้งทางตรงและ

ทางออม   

      6.6  ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย  หมายถงึ  ความเชื่อ  ความรูสึก  ความคิด  

ทาที  ความชอบของพยาบาลวิชาชีพที่มตีอแนวคิดการพิทักษสิทธิผูปวย  ความสาํคัญของการที่

พยาบาลจะตองทาํหนาที่เปนผูพทิักษสิทธใิหกับผูปวย  บทบาทหนาทีข่องพยาบาลในการเปนผู

พิทกัษสิทธิใหกับผูปวยตามคําประกาศสทิธิผูปวย   

      6.7  การรับรูนโยบายและการสนบัสนุนจากผูบริหาร  หมายถึง  การรับรูของ

พยาบาลวชิาชีพตอการดําเนินงานทีโ่รงพยาบาลไดสนบัสนุนใหเกิดการปฏิบัติที่ชัดเจนเกีย่วกบั

สิทธิผูปวย  10  ประการ  จากการกําหนดวิสัยทัศน  พนัธกิจหรือ  ปรัชญาขององคกร  รวมทั้งการ



รับรูตอการสนับสนุนของหวัหนาพยาบาลในการปฏิบัตกิารพยาบาลของพยาบาลวชิาชีพใน

โรงพยาบาลชมุชน ตามคําประกาศสิทธิผูปวย  10  ประการ   

  

7. ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
           

                  7.1  เปนการกระตุนเตือนใหพยาบาลตระหนักในการใหความสาํคัญตอการปฏิบัติการ

พยาบาล  เพื่อพิทกัษสิทธิผูปวย 
                  7.2  เปนแนวทางสําหรับผูบริหารทางการพยาบาลในการวางแผนสนับสนุนบทบาท

การพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลอยางเหมาะสม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทที่  2 

วรรณกรรมที่เกี่ยวของ 
 

 

การวิจยัเรื่องปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน  ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิดทฤษฎีตางๆ  จาก

เอกสาร  บทความ  วารสาร  หนังสือ  และงานวิจยัตางๆที่เกีย่วของ  มสีาระสําคัญดงัตอไปนี ้

1.  แนวคิดเกีย่วกับสิทธิผูปวย 

2. แนวคิดเกี่ยวกบัพฤติกรรม 

3. แนวคิดเกี่ยวกบัความรู 
4. แนวคิดเกี่ยวกบัทัศนคต ิ

5. แนวคิดเกี่ยวกบัการรับรู 
6. บทบาทหนาทีค่วามรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ 

7. งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
 

1.  แนวคิดเกี่ยวกับสิทธิผูปวย 
 
1.1  ความหมายของสิทธผูิปวย 

         คําวา “สิทธ”ิ ในพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2525 ไดให

ความหมายวา  สิทธ ิ หมายถึง อํานาจทีจ่ะกระทาํใดๆ  ไดอยางอิสระโดยไดรับการรับรองจาก

กฎหมาย  สวนพจนานุกรมฉบับเวบสเตอร  (1998: 156)  สิทธิ หมายถึง  สวนหนึง่ของจริยธรรม

และศีลธรรมและมีความสัมพันธกับหนาที ่ ความเคารพการปฏิบัติของบุคคลที่มีอิสระในการเลือก

ส่ิงที่ตนพอใจ  หรือเปนสิทธอํิานาจอยางหนึ่งของบุคคลที่จะเรียกรองใหกฎหมายคุมครอง  มิใหถูก

คุกคามจากผูอ่ืนและตองไมละเมิดสิทธิผูอ่ืนเชนเดียวกัน ซึ่งสอดคลองกับวฑิูรย  อ้ึงประพันธ 

(2537: 131) ใหความหมายวา  สิทธิ คือ ขอเรียกรองอยางเปนธรรมตอบุคคลอื่นหรือตอสังคม  ให

เคารพในพฤตกิรรมหรือเจตคติของคนใดคนหนึ่ง  และขณะเดียวกนัคนคนนัน้กม็ีหนาที่ตอผูอ่ืน

ทํานองเดยีวกนั   และสอดคลองกับ  ประภัสสร  พงศพนัธุพิศาล (2542: 48) ใหความหมาย  สิทธิ  

หมายถงึ  ความชอบธรรมทีบุ่คคลอาจใชยันกับผูอ่ืน  เพื่อคุมครองหรือรักษาผลประโยชนเปนสวน

พึงมพีึงไดของบุคคลนั้น 



 สรุปไดวา  สิทธหิมายถงึ  อํานาจในการกระทาํซึ่งไดรับการรับรองตามกฎหมายและ

สังคม  และตองไมละเมิดสทิธิผูอ่ืน 

                   สิทธิผูปวย  หมายถงึ  สิทธิของคนทุกคนทีจ่ะตัดสินใจในกิจการสวนตัวดวยตนเอง  

ซึ่งแสดงถงึความเปนอิสระเสรีของมนุษยซึ่ง วิฑูรย  อ้ึงประพันธ (2537: 19)   เชนเดียวกับ  สิริยา  

สัมมาวาจา  (2540: 17) ใหความหมาย  สิทธผูิปวย  หมายถงึ  อํานาจอันชอบธรรมของผูปวย  ที่

จะกระทาํการบางอยาง  หรือใหผูอ่ืนทําหนาที่ตอตนในบางอยาง  นอกจากนี้  ประภัสสร  พงศพนัธุ

พิศาล  (2542: 48)  และพัชรีย  ประเสริฐกิจ (2541: 15)   ไดใหความหมาย  สิทธิของผูปวยวา  

อํานาจอันชอบธรรมของพลเมืองทกุคน  ทีไ่ดรับบริการทางการแพทยและสาธารณสุข  ในการเลือก

ตัดสินใจในกิจกรรมการรักษาดวยตนเองอยางอิสระและไดรับความคุมครองสิทธิ  ตามราง

กฎหมายรัฐธรรมนูญ  ป 2540 

  ดังนั้นสรุปไดวา  สิทธิผูปวย  หมายถงึ  อํานาจอันชอบธรรมของผูปวย  ที่ไดรับการ

คุมครองหรือรักษาผลประโยชน  จากการบริการทางการแพทยและสาธารณสุข  ทั้งในดาน

กฎหมายและจริยธรรม  รวมทั้งตองไมละเมิดสิทธิของผูอ่ืนดวยเชนเดยีวกนั 

       สิทธิผูปวยเปนสวนหนึ่งของสิทธิมนุษยชน  เปนสิทธิพื้นฐานในการดํารงชีวิตของ

มนุษยในการมีเสรีภาพและความเสมอภาคเทาเทียมกัน  สหประชาชาติไดมีการประกาศปฏิญญา

สากลวาดวยสทิธิมนุษยชน (Universal Declaration of Human Rights 1948) เพื่อใหทกุคน

ยอมรับและถอืปฏิบัติตอสิทธิเหลานัน้ (วฑิูรย  อ้ึงประพันธ 2537: 19; คณะกรรมการประสานงาน

องคการสิทธิมนุษยชน 2540: 4-9)  การประกาศรับรองสทิธิของผูปวยจากความรวมมือของผู

ประกอบวิชาชพีดานสุขภาพกับผูปวย  ตัง้อยูบนพื้นฐานของความเขาใจอันดีและเปนที่ไววางใจซึง่

กันและกนั  ประกอบดวย       แพทยสภา  สภาการพยาบาล  สภาเภสัชกรรม  ทันตแพทยสภา  

และคณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะ ณ วนัที ่16 เมษายน 2541  

     สิทธิผูปวย 10 ประการ ดังนี้  คือ 

      1)  ผูปวยทุกคนมีสิทธิพืน้ฐานทีจ่ะไดรับบริการดานสุขภาพตามทีบ่ัญญัติใน

รัฐธรรมนูญ 

       2)  ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับบริการจากผูประกอบอาชพีดานสุขภาพ  โดยไมมกีารเลือก

ปฏิบัติเนื่องจากความแตกตาง  ดานฐานะ  เชื้อชาติ  สัญชาติ  ศาสนา  สังคม  ลัทธทิางการเมือง  

เพศ  อาย ุ และลักษณะของความเจ็บปวย 

      3)  ผูปวยที่ขอรับบริการดานสุขภาพ  มีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางเพียงพอ  และ

เขาใจชัดเจน  จากผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ เพื่อสามารถตัดสนิใจ  ในการยนิยอม  หรือไม



ยินยอม  ใหผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพปฏิบัติตอตน  เวนแตเปนการชวยเหลือรีบดวนหรือ

จําเปน 

      4)  ผูปวยที่อยูในสภาวะฉุกเฉินเสีย่งอนัตรายถงึชวีิต  มีสิทธทิี่จะไดรับการชวยเหลือ

รีบดวนจากผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพโดยทนัทีตามความจาํเปนแกกรณี  โดยไมคํานึงวาผูปวย

จะรองขอความชวยเหลือหรือไม 

      5)  ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบชื่อ  สกุล  และประเภทของการประกอบวิชาชีพดาน

สุขภาพที่เปนผูใหบริการแกตน 

      6)  ผูปวยมีสิทธทิี่จะขอความเห็นจากผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพอื่น  ที่มิไดเปนผู

ใหบริการแกตน  และมีสิทธิในการขอเปลี่ยนผูใหบริการและบริการได 

      7)  ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปดขอมูลเกี่ยวกับตนเอง  จากผูประกอบวิชาชพีดาน

สุขภาพโดยเครงครัด  เวนแตจะไดรับความยินยอมจากผูปวย  หรือเปนการปฏิบัติตามกฎหมาย 

      8)  ผูปวยมีสิทธิไดรับทราบขอมูลอยางครบถวน  ในการตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัว

จากการเปนผูถูกทดลองในการทาํวิจยัของผูประกอบวชิาชีพดานสุขภาพ 

      9)  ผูปวยมีสิทธิไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลของตนที่ปรากฏในเวช

ระเบียน  เมื่อผูปวยหรือผูแทนโดยชอบธรรมรองขอ  ทัง้นี้ขอมูลดังกลาวตองไมละเมิดสิทธิสวนตวั

ของบุคคลอื่น 

    10)  บิดา  มารดา  หรือผูแทนโดยชอบธรรม  อาจใชสิทธิแทนผูปวยที่เปนเด็กอายุยังไม

เกินสิบแปดปบริบูรณ  ผูบกพรองทางจิต  ซึ่งไมสามารถใชสิทธิดวยตนเองได 

          จากการศกึษาของพัชรี  ประเสริฐกิจ (2541: 22-23)   และประภัสสร  พงศพนัธุพิศาล 

(2542: 50-53)  และจินตนา  ยนูิพนัธุ (2542: 22-28) ไดสรุปสาระสําคัญของสิทธิผูปวยที่เกี่ยวของ

กับกฎหมาย  พระราชบัญญตัิวิชาชพีการพยาบาลและจรรยาบรรณวิชาชีพ  สรุปไดดังนี ้
 

 ขอที่ 1  ผูปวยทกุคนมีสทิธิพื้นฐานทีจ่ะไดรับบรกิารดานสุขภาพตามที่บัญญัติ
ในรัฐธรรมนญู 
     รัฐธรรมนญูแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540  ไดรับรองสิทธิของประชาชนไทยใน

การไดรับบริการดานสุขภาพไวดังนี ้

     หมวด  3 วาดวยสทิธิและเสรีภาพของบุคคล 

    “มาตรา 52 บุคคลยอมมสิีทธิเสมอกันในการไดรับบริการทางดานสาธารณสุขที่ได

มาตรฐาน  และผูยากไรมีสิทธิไดรับการรักษาพยาบาล  จากสถานบรกิารสาธารณสุขของรัฐโดยไม

เสียคาใชจาย” 



     หมวด 5 แนวนโยบายพืน้ฐานแหงรัฐ 

    “มาตรา 82 รัฐตองจัดและสงเสริมการสาธารณสุขใหประชาชน  ไดรับบริการที่ได

มาตรฐานมีประสิทธิภาพอยางทั่วถึง” 

     จะเหน็ไดวาบทบัญญัติในรัฐธรรมนูญ  ไดกําหนดใหเปนหนาที่จะตองจัดใหบริการดาน

สาธารณสุข  หรือดานสุขภาพแกประชาชน  และกําหนดใหประชาชน  มีสิทธิเทาเทยีมกนัในการรับ

บริการ  ที่มีมาตรฐานรวมทั้งสนับสนนุใหมบีริการดานสาธารณสุขที่เพยีงพอแกประชาชน  การ

ขอรับบริการดานสาธารณสขุ  จึงเปนการใชสิทธิของตนเองตามที่กําหนดไวในรัฐธรรมนูญ 

 
ขอที่ 2  ผูปวยมีสิทธิที่จะไดรับบริการจากผูประกอบอาชีพดานสขุภาพ  โดย

ไมมีการเลือกปฏิบัติเนื่องจากความแตกตาง  ดานฐานะ  เชื้อชาติ  สัญชาติ  ศาสนา  
สังคม  ลัทธทิางการเมือง  เพศ  อาย ุ และลกัษณะของความเจบ็ปวย 

 รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย  พ.ศ. 2540  ไดรับรองความเสมอภาคของบุคคล

ไวดังนี ้

     “มาตรา 30 บุคคลยอมเสมอในกฎหมาย  และไดรับการคุมครองตามกฎหมายเทา

เทียมกัน  ชายและหญิงมีสิทธิเทาเทยีมกนั” 

      การประกอบวิชาชพีพยาบาล  ในหลักการของสทิธผูิปวยในขอนีส้อดคลองกับ

จรรยาบรรณแหงวิชาชพี  คือ  การไมเลือกปฏิบัติตอผูปวยในขอบังคับวาดวยการรักษาจริยธรรม

แหงวชิาชพี  ในหมวด 2 ขอ 4 กลาวคือ 

      “ขอ 4 ผูประกอบวิชาชีพพยาบาล,ผูประกอบวิชาชีพการผดุงครรภ  และผูประกอบ

วิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  ยอมประกอบวิชาชีพดวยเจตนาดี  โดยไมคํานึงถึงฐานะ  

เชื้อชาติ  สัญชาติ  ศาสนา  สังคม  หรือลัทธทิางการเมอืง” 

      จรรยาบรรณแหงวิชาชพีนี ้(Code  of  Ethics)  สภาการพยาบาลแหงประเทศไทย 

(ICN) ไดกําหนดขึ้นเพื่อใหสมาชิกของวิชาชีพถือปฏิบัติดวยจิตสํานึกในหนาที ่ มีอุดมการณและรัก

ในเกียรติแหงวิชาชพี 

      ดังนั้น  การปฏิบัติตามสิทธิผูปวยขอที ่2 นี้  ตองเปนไปตามการรับรองสิทธทิี่

รัฐธรรมนูญกาํหนดและจากขอบังคับโดยกรอบแหงจรรยาบรรณวิชาชีพดวย 

 
                  ขอที่  3  ผูปวยที่ขอรับบรกิารดานสขุภาพ  มสีิทธิทีจ่ะไดรับทราบขอมูลอยาง
เพียงพอและเขาใจชัดเจนจากผูประกอบวิชาชีพดายสุขภาพ เพือ่สามารถตัดสินใจในการ



ยินยอมหรือไมยินยอมใหผูประกอบวชิาชีพดานสขุภาพปฏิบัติตอตน  เวนแตเปนการ
ชวยเหลือรีบดวนหรือจําเปน  

การรับรูขอมูลขาวสาร  เปนสิทธิของผูปวยที่จะยินยอมกอนไดรับการรักษาพยาบาล

ตามรัฐธรรมนญูแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 มาตรา 31วรรคแรก  “บุคคลยอมมีสิทธิและ

เสรีภาพในชวีติและรางกาย”  และวรรค 3 “การจับ  คุมขัง  ตรวจคนบุคคล  หรือการกระทําใดอัน

กระทบตอสิทธิเสรีภาพตามวรรคหนึง่  จะกระทาํมิได  เวนแตโดยอาศยัอํานาจตามบทบัญญัติแหง

กฎหมาย” 

       พระราชบัญญัติวิชาชพีพยาบาลและการผดุงครรภ พ.ศ. 2528  และฉบับที ่2 พ.ศ. 

2540  ใหความหมายของการพยาบาลวา “พยาบาล  คอื  การกระทาํตอมนุษยเกี่ยวกับการดูแล

ชวยเหลือ  เมือ่เจ็บปวย  การฟนฟูสภาพ  การปองกนัโรค  และการสงเสริมสุขภาพ  รวมทัง้การ

ชวยเหลือโดยอาศัยหลกัวทิยาศาสตรและศิลปะการพยาบาล”  สอดคลองกับขอบังคับสภาการ

พยาบาลวาดวย  ขอจํากัดและเงื่อนไขในการประกอบวชิาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ พ.ศ. 

2530 ขอ 7 กําหนดวา “ผูประกอบวิชาชีพพยาบาล  ผูประกอบวิชาชีพการผดุงครรภ  และผู

ประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  ตองปฏิบัติตอผูปวยหรือผูรับบริการโดยสุภาพ

ปราศจากการบังคับและขูเข็ญ”  โดยการปฏิบัติการพยาบาล  ผูประกอบวิชาชพีตองใหผูปวยหรือ

ผูรับบริการรับทราบขอมูลทีถู่กตองและเพยีงพอ  จะตัดสินใจใหความยินยอมรับการรักษา 

พยาบาล  และตองเคารพในความเปนบคุคลของผูปวย  ยกเวนในกรณีฉุกเฉิน  พยาบาลสามารถ

ใหการชวยเหลือไดทันท ี โดยไมตองรอคํายินยอมจากผูปวย 

    
  ขอที่ 4  ผูปวยที่อยูในสภาวะฉุกเฉินเสี่ยงอันตรายถึงชีวิต  มีสทิธิที่จะไดรับ

การชวยเหลอืรีบดวนจากผูประกอบวชิาชีพดานสขุภาพโดยทนัทีตามความจําเปนแกกรณี  
โดยไมคํานึงวาผูปวยจะรองขอความชวยเหลือหรือไม  

      สิทธิผูปวยที่จะตองไดรับการชวยเหลอืในภาวะฉกุเฉินเสี่ยงอันตรายถงึชีวิต  ไดรับการ

รับรองสิทธิตามกฎหมายตางๆ ดังนี ้

      1)  ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 374 

       “ผูใดเห็นผูอ่ืนตกอยูในภยันอันตรายแหงชวีิต  ซึง่ตนเองอาจชวยไดโดยไมควรกลัว

อันตรายแกตนหรือผูอ่ืน  แตไมชวยตามความจาํเปน  ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหนึง่เดือน  หรือ

ปรับไมเกินหนึง่พนับาท  หรือทั้งจาํทัง้ปรับ” 

      2)  พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 มาตรา 36 



                   “ผูรับอนุญาต  และผูดําเนนิการสถานพยาบาลตองควบคุม  และดูแลใหมีการ

ชวยเหลือเยยีวยาแกผูปวย  ซึ่งอยูในสภาพอันตรายและจําเปนตองไดรับการรักษาพยาบาลโดย

ฉุกเฉิน  เพื่อใหผูปวยพนจากขีดอันตรายตามมาตรฐานวิชาชีพ  และตามประเภทของ

สถานพยาบาลนั้นๆ” 

      เมื่อใหการชวยเหลือแกผูปวยแลว  ถามีความจาํเปนตองสงตอหรือผูปวยมีความ

ประสงคจะไปรับการรักษาพยาบาลที่สถานพยาบาลอื่น  ผูรับอนุญาตและผูดําเนนิการตองจัดการ

ใหมีการสงตอไปยังสถานพยาบาลอืน่ตามความเหมาะสม 

                   มาตรา 66  “ผูฝาฝนมาตรา 36 มีโทษจําคกุไมเกิน 2 ป  หรือปรับไมเกนิสี่หมืน่บาท  

หรือทั้งจําทั้งปรับ” 

      3) ขอบังคับวาดวยการรักษาจริยธรรมของผูประกอบวิชาชพี  ตามขอบังคับสภา

พยาบาลวาดวยขอจํากัดและเงื่อนไข  ในการประกอบวชิาชีพการพยาบาลผดุงครรภ พ.ศ. 2530 

ขอ 13 “ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาล  ผูประกอบวิชาชพีการผดุงครรภ  และผูประกอบวชิาชีพ

การพยาบาลและการผดุงครรภ  ตองไมปฏิเสธการชวยเหลือผูที่อยูในระยะอันตรายจากการ

เจ็บปวยเมื่อไดรับคํารองขอและตนอยูในฐานะที่ตนจะตองชวยไดผูประกอบวิชาชีพฯ ตองยอมรับ

หนาที ่ และปฏิบัติการชวยเหลือผูปวยทนัทีเมื่ออยูในฐานะที่จะใหความชวยเหลือได  รวมทั้งให

การชวยเหลือตามความจําเปน  โดยไมคํานึงวาผูปวยรองขอความชวยเหลือหรือไม 
 
     ขอที่ 5  ผูปวยมีสทิธทิี่จะไดรับทราบชื่อ  สกลุ  และประเภทของการประกอบ

วิชาชพีดานสุขภาพที่เปนผูใหบริการแกตน 
      สถานพยาบาลตางๆ ในปจจุบนัทัง้ของรัฐและเอกชน  มีผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ

หลายสาขาทีป่ฏิบัติงานรวมกันในการชวยเหลือรักษาพยาบาลผูปวย  รวมทั้งบุคลากรระดับอ่ืนๆ ที่

สถานพยาบาลจัดไวใหบริการตางๆ แกผูปวย  ซึ่งมีการใชเครื่องแบบในการทํางานหลากหลาย

บุคลากร  หรือผูประกอบวิชาชีพเหลานั้น  มีความแตกตางกนัทั้งในดานความรูความสามารถและ

สิทธิตามกฎหมายในการประกอบวิชาชีพ  ผูปวยในฐานะผูรับบริการจงึมีสิทธิที่จะรับทราบชื่อ  

สกุล  ตลอดจนประเภท  หรือตําแหนงการทํางานของผูใหบริการ  เพื่อใหเกิดความมัน่ใจในบริการ

ที่ไดรับ  ทัง้นี้เพื่อการคุมครองสิทธทิี่จะไดรับความปลอดภัยจากบริการนั้นๆ 

 
ขอที่ 6 ผูปวยมีสิทธิที่จะขอความเหน็จากผูประกอบวิชาชีพดานสขุภาพอ่ืน  ที่

มิไดเปนผูใหบริการแกตน  และมสีิทธิในการขอเปลีย่นผูใหบริการและบรกิารได 



                  ตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 มาตรา 57 วรรคแรก  ระบุวา “สิทธิ

ของบุคคลซึ่งเปนผูบริโภคยอมไดรับการคุมครองทั้งนี้ตามกฎหมายกาํหนด” นอกจากนี้

พระราชบัญญตัิคุมครองผูบริโภค พ.ศ. 2522 มาตรา 4 ไดบัญญัติสิทธิของผูบริโภคที่ตองไดรับการ

คุมครอง ดังนี ้

      1)  สิทธทิีจ่ะไดรับขาวสารรวมทัง้คําพรรณนาคุณภาพทีถู่กตอง 

      2)  สิทธทิีจ่ะไดรับอิสระในการเลือกสนิคาหรือบริการ 

      3)  สิทธทิีจ่ะไดรับความปลอดภัยจากสินคาและบรกิาร 

      4)  สิทธทิีจ่ะไดรับการพจิารณาชดเชยความเสยีหาย 

 การกําหนดสทิธิของผูปวยในขอนี้เปนการรับรองความเปนอิสระของผูปวยในการ

เลือก  และปฏเิสธการรับบริการสาธารณสุขดวยตนเอง  และลดความขัดแยงตลอดจนความไม

เขาใจซึ่งกนัและกันระหวางผูใหบริการและผูรับบริการ 

 
ขอที่ 7  ผูปวยมีสิทธิที่จะไดรับการปกปดขอมูลเกีย่วกับตนเอง  จากผู

ประกอบวิชาชีพดานสุขภาพโดยเครงครัด  เวนแตจะไดรับความยินยอมจากผูปวย  หรอื
เปนการปฏิบติัตามกฎหมาย 

      สิทธิผูปวยไดรับการรับรองจากกฎหมาย  ดังนี ้

      1) ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 323 

                      “ผูใดลวงรูหรือไดมาซึ่งความลับของผูอ่ืน  โดยเหตุทีเ่ปนเจาพนักงานผูมีหนาที่โดย

เหตุที่ประกอบอาชีพเปนแพทย  เภสัชกร  คนจําหนายยา  ผูพยาบาล  นางผดุงครรภ  นกับวช  

หมอความ  หรือผูสอบบัญชีหรือโดยเหตทุีเ่ปนรวมในการประกอบอาชพีนัน้แลวเปดเผยความลับ

นั้นในประการที่นาจะเกิดความเสียหายแกผูหนึง่ผูใด  ตองระวางโทษจําคุกไมเกนิหกเดือน  หรือ

ปรับไมเกนิหนึง่พนับาท  หรือทั้งจาํทัง้ปรับ  และที่ปรากฏตามวรรคสอง  ความวา  ผูรับการศึกษา

อบรมในอาชพีดังกลาวในวรรคแรกเปดเผยความลับผูอ่ืน  โดยตนไดลวงรูหรือไดมาในการศึกษา

อบรมนั้นในประการที่จะกอใหเกิดความเสียหายแกผูหนึ่งผูใด” 

      นอกจากนี้ในพระราชบญัญัติ พ.ศ. 2540 ที่บัญญัติวา “หนวยงานของรัฐจะเปดเผย

ขอมูลขาวสารสวนบุคคล  ทีอ่ยูในความควบคุมดูแลของตนตอหนวยงานของรัฐอ่ืนๆ หรือผูอ่ืนโดย

ปราศจากความยินยอมเปนหนงัสือของเจาของขอมูลที่ใหไวหรือในขณะนั้นมิไดเวนแตเปนการ

เปดเผยเพราะความจาํเปน” 



        2)  ขอบังคับวาดวยการรักษาจรรยาบรรณของผูประกอบวิชิชพี  ตามขอบังคับของ

สภาการพยาบาลวาดวยขอจํากัดและเงื่อนไข  ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลผดุงครรภ พ.ศ. 

2530 หมวด 2 ขอ 12 “ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ  หามเปดเผยความลับ

ของผูปวยซึง่ตนไดลวงรูมาจากการประกอบวิชาชพี”  หลักการของสทิธใินขอนี้  ถือเปนรากฐานที่

ผูปวยใหความไววางใจตอผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ  การเปดเผยขอมูลการรักษาพยาบาลจะ

กระทาํไดเมื่อไดรับความยนิยอมจากผูปวยหรือมีเหตุจําเปน 

  
ขอที่ 8  ผูปวยสิทธิไดรับทราบขอมลูอยางครบถวน  ในการตัดสินใจเขารวม

หรือถอนตัวจากการเปนผูถูกทดลองในการทาํวจิัยของผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ 

        ความจําเปนในการทดลองในมนุษย  เพื่อความกาวหนาในทางวทิยาศาสตรและ

เทคโนโลยีเปนสิ่งที่ไมอาจหลีกเลี่ยงได  ในขณะเดียวกนัการไดรับการคุมครองเพื่อความปลอดภยั

ของผูถูกทดลองก็เปนสิ่งจาํเปน  สิทธทิี่ผูปวยจะตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัวจากการเปนผูถกู

ทดลองไดรับการรับรองสิทธไิว  คือ 

1)  ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 309 

      “ผูใดขมขืนใจผูอ่ืนใหกระทําการใดไมกระทาํการใด  หรือจํายอมตอส่ิงใดโดยทาํใหกลัว

วาจะเกิดอันตรายตอชีวิต  รางกายเสรีภาพ  ชื่อเสียง  หรือทรัพยสินของผูถูกขมขืนใจนั้นเอง  หรือ

ของผูอ่ืน  หรือโดยกําลงัประทุษรายจนถูกผูขมขืนกระทาํการนั้น  หรือจํายอมตอส่ิงนั้นตองระวาง

โทษจาํคุกไมเกิน 3 ป  หรือปรับไมเกินหกพันบาท หรือทั้งจาํทัง้ปรับ” 

      2)   ขอบังคับวาดวยการรักษาจรรยาบรรณของผูประกอบวิชาชีพ  ตามขอบังคับสภา

การพยาบาลวาดวยขอจํากัดและเงื่อนไข  ในการประกอบวิชาชพีการพยาบาลผดุงครรภ         

พ.ศ. 2530  

     “ขอ 27 ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาล  ผูประกอบวิชาชีพการผดุงครรภ  และผู

ประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภผูทําการทดลองตอมนษุย  ตองไดรับความยนิยอม

จากผูถกูทดลอง  และตองพรอมที่จะปองกันผูถกูทดลองจากอันตรายที่อาจเกิดขึ้นจากการทดลอง

นั้น” 

     “ขอที่  28  ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาล  ผูประกอบวิชาชพีการผดุงครรภ  และผู

ประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  ตองปฏิบัติการผูทดลองเชนเดียวกบัการปฏิบัติ

ตอผูปวยหรือผูรับบริการในการประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ 



     “ขอที่ 29 ผูประกอบวิชาชพีการพยาบาล  ผูประกอบวิชาชพีการผดุงครรภ  และผู

ประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  ตองรับผิดชอบตออันตรายหรือผลเสียหาย  

เนื่องจากการทดลองที่บังเกดิตอผูถูกทดลอง  อันมิใชความผิดของผูถกูทดลองเอง” 

นอกจากนี ้ สภาวิจัยแหงชาติไดออกขอแนะนําการวิจยัในคนไว  เมื่อวันที่ 22 

กรกฎาคม 2518  กําหนดใหผูวิจัยมหีนาทีต่องชี้แจงใหผูที่ยอมตนใหทดลองทราบดงันี ้

      1)   วิธีการหรือแผนงานที่ผูอาสาหรือผูปวยจะตองปฏิบัติ 

                  2)   อันตรายที่เกิดขึ้นระหวางการวิจยั  และภายหลงัการวจิัยตลอดจนการปองกนัที่

เตรียมไว 

      3)  ประโยชนทีพ่ึ่งจะไดรับจากการวิจยั 

      4)  คําอธบิายขอของใจตางๆ จนหมดความเคลือบแคลงสงสัย 

       หลักการในสิทธิผูปวยขอนี้มีลักษณะเชนเดียวกับความยนิยอมในการรักษาพยาบาล  

คือตองไดรับทราบขอมูลอยางครบถวน  และยังคงมีสิทธใินการยกเลิกความยนิยอมไดในทุก

ข้ันตอนของการวิจัย 

 
ขอที่ 9  ผูปวยมีสิทธิไดรบัทราบขอมูล  เกี่ยวกับการรักษาพยาบาลของตน          

ที่ปรากฏในเวชระเบยีน  เมื่อผูปวยหรอืผูแทนโดยชอบธรรมรองขอ  ทั้งนี้ขอมูลดังกลาว
ตองไมละเมดิสิทธสิวนตัวของบุคคลอื่น 

       เวชระเบียน  จะเปนที่บนัทกึขอมูลเกีย่วกับประวัตกิารเจ็บปวยและการรักษาพยาบาล

ของผูปวย  เพือ่ใชเปนประโยชนในการรักษาพยาบาลและในบางกรณียังใชเปนหลักฐานทางดาน

กฎหมาย  ซึ่งเปนสิทธิที่ไดรับการรับรอง  ตามพระราชบญัญัติขอมูลขาวสาร พ.ศ. 2540  ดังนัน้

การใหสิทธิผูปวยเพื่อขอรับขอมูลในเวชระเบียนจะตองไมเปนการละเมดิไปถึงสิทธิผูอ่ืนเชนกัน  

รวมทัง้ในกรณีที่ผูปวยตองการใหเปดเผยขอมูลการรักษาของตนเองตอบุคคลที่ 3  เชน  การทํา

ประกันชวีิต  หรือการประกนัสุขภาพ 

 
        ขอที่ 10  บิดา  มารดา  หรือผูแทนโดยชอบธรรม  อาจใชสทิธิแทนผูปวยที่
เปนเด็กอายยุังไมเกินสิบแปดปบริบูรณ  ผูบกพรองทางจิต  ซ่ึงไมสามารถใชสิทธิดวย 
ตนเองได 



       ในอนุสัญญาวาดวยสทิธิเด็กระบุไววา เด็ก  หมายถงึ  มนษุยทุกคนที่มีอายุต่าํกวา  18  

ป  เวนแตจะบรรลุนิติภาวะกอนหนานั้น  ตามทีก่ฎหมายบังคับไว  ดงันัน้จึงกําหนดใหบิดา มารดา 

หรือผูแทนโดยชอบธรรมใชสิทธิแทนผูปวยเด็กที่อายุไมเกนิสิบแปดปบริบูรณ 

       การบรรลุนิติภาวะในประเทศไทยนัน้  เปนไปตามประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย 

บรรพ 1 แกไขเพิ่มเติม พ.ศ. 2535  มาตรา 19  ซึ่งบัญญัติวา “บุคคลยอมพนจากภาวะผูเยาวและ

บรรลุนิติภาวะเมื่อมีอายยุี่สิบปบริบูรณ”  และมาตรา 20 “ผูเยาวยอมบรรลุนิติภาวะเมื่อทําการ

สมรส  หากการสมรสไดทําตามบทบัญญัต ิ มาตรา 1448”  ซึ่งมาตรา 1448 บัญญัติวา “การสมรส

ไดจะทําตอเมือ่ชายและหญิงมีอายุสิบเจ็ดปบริบูรณแลว  แตในกรณีทีเ่หตุการณอันสมควรศาล

อนุญาตใหทําการสมรสกอนหนานัน้ได” 

       โดยหลักของกฎหมายผูแทนโดยชอบธรรม  แบงเปน 2 ประเภท  คือ  ผูใชอํานาจ

ปกครอง  คือ  บิดา  มารดา  หรือผูปกครองอื่นมิใชบิดา  มารดา  แตอาจเปนญาตพิี่นองหรือ

อัยการรองขอตอศาลและศาลสั่งใหบุคคลนั้นเปนผูปกครองผูเยาว (ในผูที่มีอายุไมครบ 20 ป

บริบูรณ) และผูซึ่งมีระบุไวในพนิัยกรรมใหเปนผูปกครองของผูเยาว 

       สวนผูบกพรองทางกายหรือทางจิตนัน้  ตองเปนผูทีไ่มเขาใจหรือตัดสินใจไดดวย

ตนเอง  เชน  ผูปวยทางสมอง  ผูที่มีจิตฟนเฟองไมสมประกอบ  ผูแทนโดยชอบธรรมยอมใชสิทธิ

แทนผูปวยได 

       คําประกาศสิทธิผูปวย 10 ประการ  มขีอกําหนดจากมาตรการการควบคุมทาง

กฎหมายเปนสิทธทิี่ไดรับการคุมครองโดยมีบัญญัติไวในรัฐธรรมนูญการปกครองและกฎหมาย

สังคมเพื่อรองรับและบังคับใหทกุคนเคารพตอสิทธซิึ่งกันและกัน  พรอมทั้งไดกาํหนดโทษของการ

ฝาฝน  ลวงละเมิดและมาตรการควบคุมทางศีลธรรม  เปนสิทธิที่ข้ึนอยูกับความถกูตอง  ความดี

งาม  ซึง่เปนสทิธิข้ันพื้นฐานของชีวิต  พยาบาลในฐานะผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ  ตอง

ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรการควบคุมทางกฎหมายและทางศีลธรรม  พยาบาลจึงตองมีความรู

ความเขาใจในสิทธิผูปวยและการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่ไมลวงละเมดิในสิทธิดงักลาว 
         
     1.2  การพิทักษสิทธิผูปวย (Patient Advocacy) 

    1.2.1  ความหมาย 
    คําวา  Advocacy  ตามพจนานุกรม  แปลวา  การเรียกรอง  การวงิวอน  สวน

ในทางกฎหมายหมายความถึง  การเปนผูแกตางคดีความของบุคคลในศาล  สําหรับในการ

พยาบาล  หมายถงึ  การใหคําปรึกษา (Counselling)  และการใหคําปรึกษาเปนกญุแจสําคัญใน



การวางรูปแบบการพทิักษสิทธิ  ซึ่งเปนการปฏิบัติงานระดับวิชาชพี  เปนลักษณะของการ 

“ชวยเหลือ” (Curtin 1979; Gadow 1980 อางใน Mallik 1997: 131) 

    สวนคําวา  การพทิักษสิทธิผูปวย (Client or Patient advocacy) มีนักวชิาการ

หลายทานใหความหมายไว  ดังนี ้

    กาดอว (Gadow  1979: 82  อางถึงใน  Snowball 1995: 69)  ใหความหมายวา

เปนการชวยเหลือใหผูใชบริการคลายความกังวล  และมคีวามชัดเจนในคุณคาของตน  เมื่ออยูใน

สถานการณนัน้ 

                      รัชธอน (Rushton 1995) ใหความหมายวา เปน การกระทํา เพื่อปกปอง คุมครอง 

และดูแลผูใชบริการ  ไดมีโอกาสตัดสินใจ  และเลือกการกระทาํตาง ๆ  เพื่อประโยชนที่ดทีี่สุดที่จะ

เกิดแกตน 

                      ซิม  และ ลินเบิรก (Simms & Lindbergh  1979)  กลาววา  ผูคุมครองผูบริโภคและ

ผูพิทกัษสิทธิประโยชนเปนผูที่มีความรับผิดชอบที่พิเศษเฉพาะ  เปนการดูแลอยางหนึง่  โดยทาํ

หนาทีเ่ปนผูแถลงแทน (spokesperson) เพื่อใหผูรับบริการหรือผูปวยไดรับการดูแลที่ดีเลิศ 
                      1.2.2  หนาทีข่องผูพิทักษสิทธิผูปวย  

             แอนนาส และคณะ (Annas และคณะ อางถงึใน Schrader 1982)  ไดกลาว

วาหนาที่ผูพทิกัษสิทธิผูปวยนั้นเปนกจิกรรมที่เกีย่วของกบั 

              1)  ผูใหบริการมีความมุงมั่นตอสุขภาพและความปลอดภัยของผูใชบริการ 

             2)  ผูใหบริการมีความผกูพนัรับผิดชอบที่เตรียมพรอม  ตืน่ตัว  เพื่อการ

กระทาํหรือปฏิบัติที่เหมาะสม  อยางระมดัระวัง  ปองกนัไมใหเกิดการปฏิบัติที่ผิดจริยธรรม  ผิด

กฎหมาย  ของสมาชกิในทมีสุขภาพ  หรือในระบบการดูแลสุขภาพเอง 

              3)  ผูใหบริการเตรียมพรอมที่จะปองกันการกระทําใดๆที่จะทาํใหเกิดความ

เสียหายตอผูใชบริการหรือกบัผลประโยชนของผูรับบริการ 
  1.2.3  บทบาทของพยาบาลในการพทิักษสิทธิผูปวย  

                               บทบาทของพยาบาลในการพิทกัษสิทธิผูปวยมดีังนี ้

              1)  บทบาทของผูใหคาํปรึกษา (Role of counselor)  เพื่อใหผูปวยคลาย
ความวิตกกงัวล  ลดความกลัว  ปลอบโยนทาํใหผูปวยสบายใจขึ้น  สรางความรูสึกใหกับผูปวยวา
เปนอิสระ  มีความสามารถทีร่ะดูแลควบคุมตนเองได  ชวยใหผูปวยยอมรับความรูสึกของตนเอง  
สรางความเปนมิตรและความหวงใยใสใจตอผูปวย 

                         2)  บทบาทของผูใหขอมลู  และผูใหความรู (Role of informant and 

educator)  เปนผูใหขอมูล  ขาวสาร  รายละเอียดตางๆและใหความรูแกผูปวย  เพื่อเปนขอมูลใน



การเลือกแผนการรักษาจนมาถึงการตัดสินใจของผูปวยเอง  ซึง่เปนวธิทีี่ดีที่สุดของการกระทาํ

ภายใตวิถีการดํารงชีวิต  และระบบคานยิมของตนเอง 

                         3)  บทบาทของผูดูแลตรวจตรา  และปกปองสทิธิ (Role of watchdog and 

protector)  เปนผูทาํหนาทีดู่แล  ตรวจตรา  และปกปองสิทธิผูปวยตามที่ประกาศสิทธิผูปวย 

(Patient’s Bill of Rights)  รวมไปถึงความรับผิดชอบที่ทาํใหมัน่ใจไดวาผูปวยมีความเขาใจในเรื่อง

สิทธิผูปวยอยางเต็มที่  ผูปวยรูวิธทีี่จะใชสิทธิ  และผูใหบริการมีภาระรับผิดชอบที่ตองอธิบายให

ขอมูลในเรื่องสิทธิผูปวย  และการปกปองสิทธิของผูปวยดวย 

                   4)  บทบาทการเปนตัวแทนผูปวย  หรือผูแถลงแทน (Role of patient 

representative or spokeperson)  ในกรณีที่ผูปวยไมมคีวามสามารถที่จะบอกได  กระทาํไดดวย

ตนอง  พยาบาลทาํหนาที่ในการบอกเลาแทนผูปวยเกีย่วกับความตองการ  ความปรารถนา  ความ

ใฝฝน  และความกลวัตางๆ 

              5)  บทบาทของการชวยทําใหผูปวยไดรับการดูแลสุขภาพทีม่ีคุณภาพ (Role 

as one of assisting the patient to secure quality health care)  การทาํใหเชื่อมั่น  เปนการ

ประกันรับรองการดูแลที่ตอเนื่องและปองกนัผูปวยจากพฤติกรรมหรือการกระทาํที่ไมเหมาะสมของ

ผูดูแลสุขภาพคนอื่นๆ 
1.2.4  กิจกรรมการพยาบาลในการพิทกัษสทิธิผูปวย       

                             เมื่อพิจารณาการกระทาํของพยาบาลที่แสดงถงึการพิทกัษสิทธิผูปวยจาก

ความหมาย  และขอเขียนของนักวิชาการตางๆทีก่ลาวมา  สรุปไดวา  กิจกรรมการพยาบาลที่

สําคัญในการพิทกัษสิทธิผูปวย  มีดังนี ้

                 1)  การใหขอมูล  คือ  การจัดหาขอมูลขาวสารที่ผูใชบริการจําเปนตองรูเพื่อ

ชวยในการตัดสินใจของผูปวย  เชน  การใหขอมูลผูใชบริการเกี่ยวกับสิทธิของเขาในฐานะที่เปน

ผูรับบริการควรไดรับสิทธ ิของผูปวย  การใหขอมูลในเรื่อง  การวนิิจฉัยโรค  การพยากรณโรค  

แผนการรักษา  ความรูในเรื่องปญหาสุขภาพ  การใหความรูเพื่อเปนขอมูลในการเลือกแผนการ

รักษา  ตลอดจนการใหขอมลูทั้งที่เปนขอดีและขอเสียในทิศทางทีน่ําไปสูการตัดสินใจโดย

ผูใชบริการ 

           2)  การชวยเหลือ  และการสนับสนุนการตัดสินใจ  คอื  การเพิ่มความสามารถ  

ความเปนอิสระในการดูแลตนเองใหแกผูใชบริการเพื่อสงเสริมใหผูปวยตัดสินใจดวยตนเองและ

สนับสนนุใหกาํลังใจในสิง่ทีผู่ใชบริการตัดสินใจเลือก  เชน  การสรางสภาพแวดลอมที่เปดโอกาส

และสนับสนนุการตัดสินใจโดยการสรางสมัพันธภาพที่ดรีะหวางผูใชบริการกับพยาบาล  ทาํให



ผูใชบริการคลายความวิตกกังวล  ลดความกลัว  ปลอบโยนทําใหผูใชบริการสบายใจ  และสราง

ความรูสึกเปนอิสระใหแกผูใชบริการใหเกดิความเชื่อมัน่ในความสามารถในการดูแลตนเอง  ชวย

ใหผูใชบริการยอมรับความรูสึกของตนเองและมองเห็นคานิยม  ความหมายและจุดมุงหมายใน

ชีวิต  การจัดหาทรัพยากรเทาทีท่ําไดเพื่อสนองตอบความตองการและเปดโอกาสใหผูใชบริการ  

ครอบครัว  แพทย  พยาบาล  ไดปรึกษาและเปดโอกาสใหผูปวยไดมีสิทธิเลือกตัดสินใจวาจะทํา

อยางไรเกีย่วกบัความเจ็บปวยบนพื้นฐานคานิยมของตนเอง 

           3)  การปกปองผูปวย  คือ  การดูแล  ตรวจตรา  ระมัดระวังและปองกันการ

กระทาํใดๆที่จะเปนอนัตรายตอผูใชบริการและผลประโยชน  เชน  การชวยใหผูปวยไดรับการดูแลที่

มีคุณภาพ  การปกปองสิทธิในความเปนสวนตัว  ไมเปดเผยความลับและขอมูลผูปวยโดยไมไดรับ

อนุญาต 

           4)  การเปนตัวแทน  หมายถึง  ในกรณผูีใชบริการไมสามารถที่จะบอกหรือ

กระทาํไดดวยตนเอง  พยาบาลจะกระทําหนาที่ในการบอกเลาแทนผูใชบริการในเรื่องความ

ตองการ  ความปารถนา  ความใฝฝน  และความกลวั  และตัดสินใจแทนโดยยึดผลประโยชนของ

ผูใชบริการเปนสําคัญ 
      1.2.5  แนวทางการดาํเนินงานเพื่อพิทักษสิทธิผูปวย 
                สิทธิของผูปวยทัง้ 10 ประการนี ้เปนประเด็นสาํคัญที่ผูประกอบวิชาชพี  จะตอง

ทําความเขาใจและวิเคราะหวาในบทบาทของผูประกอบวิชาชพีในแตละสาขานัน้  โดยอิสระ

วิชาชพีของตนเองและสวนที่เกีย่วของมบีทบาทอะไรบางในการปฏิบัติในวิชาชีพของตนเองที่พึง่

ปฏิบัติพึงละเวน และสนองตอบสิทธิของผูปวยในประเด็นตางๆ  สําหรบัผูประกอบวชิาชีพพยาบาล

นั้น  มีประเด็นสําคัญในบทบาทของผูประกอบวิชาชพีพยาบาลที่จะสนองตอบตอสิทธิผูปวย  ซึง่

กองการพยาบาลไดกําหนดไวในแนวทางการดําเนนิงานเพื่อพทิักษสิทธขิองผูปวย : สําหรับ

พยาบาล  พอสรุปได  ดังนี้คอื 

                1)  การสนองตอบตอสิทธิพืน้ฐานที่จะรับบริการดานสุขภาพ  ตามที่บัญญัติไว

ในรัฐธรรมนูญนั้นผูประกอบวิชาชพีพยาบาลจะตองใชความรูในวิชาชพีและวิจารณญาณในการ

ตัดสินใจดูแลผูใชบริการเปนรายๆ ตามความเหมาะสมและรูสิทธิพงึมีพึงไดของผูใชบริการทุก

ลักษณะเพื่อใหการดูแลถูกตองเหมาะสม 

                           2)  สิทธทิี่จะไดรับบริการจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพโดยไมมกีารเลือก

ปฏิบัตินั้น   ผูประกอบวิชาชพีพยาบาลจะตองปฏิบตัิตอผูใชบริการทุกรายเทาเทียมกันอยางสุภาพ

ออนโยน  เอื้ออาทร  เคารพในความเชื่อเกีย่วกับศาสนา  และละเวนจากการปฏิบัติทีม่ีอคติ 



        3)  สิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางเพียงพอ  ในดานบริการดานสุขภาพ  เพื่อ

ประกอบการตดัสินใจ การรับรองบริการของผูปวย  ประเด็นนี้เปนบทบาทสาํคัญของพยาบาลที่

จะตองเผชิญตลอดเวลาของการปฏิบัติงานพยาบาลจึงตองใหความสาํคัญของบทบาทในการที่จะ

ใหขอมูลเกี่ยวกับระเบียบกฎเกณฑของหนวยงาน  ขอมลูที่เปนขอปฏิบัติในการใหบริการสุขภาพ  

ขอมูลเกี่ยวกับการวนิิจฉัยพยากรณโรค  การบําบัดรักษาและการเสี่ยงตออันตรายโดยคํานงึถงึ

ประเด็นจริยธรรมเกี่ยวกบัการบอกความจริง  รวมถงึขอมูลที่จะใหบริการและปฏิบัติการตอผูปวย

ในทุกครัง้  ทัง้นี้เพื่อการรับทราบและเปนขอมูลในการตัดสินใจของผูปวย 

              4)  ผูประกอบวิชาชพีพยาบาลจะตองมีบทบาทในการชวยเหลือผูปวยที่อยูใน

ภาวะเสี่ยงอนัตรายถึงชวีิตทนัท ี และตองไมปฏิเสธการชวยเหลือผูที่อยูในระยะอนัตรายจากการ

เจ็บปวย 

              5)  ผูประกอบวิชาชพีพยาบาลตองแสดงขอมูลบงชี้ชื่อ สกุล ตําแหนง และ

คุณวุฒิของตนเองแกผูรับบริการ รวมทั้งยอมรับและเขาใจสิทธิของผูปวยในการขอทราบความเหน็

ในการดูแลรักษาปรับเปลี่ยนผูใหบริการหรือสถานบริการ 

              6)  บทบาทของผูประกอบวิชาชีพพยาบาลที่สําคัญประการหนึ่งในเรื่องขอมูล

ขาวสารเกีย่วกับผูปวย  คือ  การเก็บรายงานเกี่ยวกับความเจ็บปวยของผูปวยไวเปนสัดสวน เปน

ระบบ  ไมเปดเผยความหลับของผูปวย  เวนแตจะไดรับความยินยอมจากผูปวยและหรือการปฏิบตัิ

ตามหนาที่ตามกฎหมาย 

              7)  บทบาทของพยาบาลในการใหขอมูลอยางครบถวน  เพื่อประกอบในการ

ตัดสินใจรวมหรือถอนตัวจากการเปนผูถกูทดลองในการวิจัยดานสุขภาพ  ทัง้นี้บทบาทของ

พยาบาลจะตองกําหนดระเบียบปฏิบัติข้ันตอนการปฏิบัติไวอยางชัดเจน  โปรงใส  เพื่อผูรวมการ

ทดลอง  โดยเฉพาะผูถูกทดลองทราบทุกข้ันตอน   

              8)  ผูประกอบวิชาชพีพยาบาลตองมีบทบาทในการกําหนดระเบียบขั้นตอนการ

ปฏิบัติ  เพื่อสิทธิของผูปวยในการทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาของตน 

              9)  ผูประกอบวิชาชพีพยาบาลตองมีบทบาทการปกปองละเมดิสิทธิของผูปวยทัง้

ในดานของการปฏิบัติการพยาบาล  และการเปนผูแทนโดยชอบธรรม  โดยการวิเคราะหตัดสนิใจ

ดวยความรูและขอมูลที่ถกูตองของผูปวย          

 
                  ตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ  ฉบับที่  9 ( พ.ศ.2545 – 2549 )  กระทรวง

สาธารณสุขมยีุทธศาสตร  7  ยุทธศาสตร  เพื่อใหงานบรรลุเปาหมายทีว่างไว  และยุทธศาสตรที ่ 1  



คือ  ประชาชนไทยมหีลักประกันสุขภาพถวนหนา  โดยมีดัชนีตัวชีว้ัดหลัก (KPI) ตัวหนึง่คือ  รอยละ

ของโรงพยาบาลที่มีคุณภาพมาตรฐาน  เปาหมายคือโรงพยาบาลทุกแหงพฒันาคณุภาพมาตรฐาน  

HA  ซึ่งสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดขอนแกนไดทาํแผนยทุธศาสตรใหสอดคลองกับของกระทรวง  

ทําใหทกุโรงพยาบาลในจงัหวัดขอนแกนตองพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน  HA  และการพิทกัษสิทธิ

ผูปวยเปนกิจกรรมหนึง่ทีจ่ะตองทําในการพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน  HA  ดังนัน้จึงมีความจาํเปนที่

ทุกโรงพยาบาลจะตองดําเนนิการตามคําประกาศสิทธผูิปวย  และพยาบาลเปนผูประกอบวิชาชพีที่

ใกลชิดผูปวยมากที่สุดจึงหลีกเลี่ยงไมไดที่จะตองดาํเนนิการตามคําประกาศสิทธผูิปวย 

 

2.  แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรม 
  
   2.1  ความหมายของพฤติกรรม 
              พฤตกิรรม  หมายถงึ  การกระทําใดๆ ซึ่งสามารถสังเกตเห็นไดโดยตรง  เชน  

หัวเราะ  รองไห  หรือโดยอาศัยเครื่องมือบางอยางสงัเกตหรือวัดได  เชน  การเตนของหวัใจ  

นอกจากนัน้ยงัมีพฤติกรรมที่เราไมสามารถสังเกตเหน็ไดโดยตรง  เปนพฤติกรรมภายใน   การ

แสดงออกของบุคคล  ซึ่งเกิดขึ้นทัง้ภายในและภายนอก  โดยจะรวมถงึการกระทาํของบุคคลที่

สังเกตไดและไมได  ทัง้นีพ้ฤติกรรมภายในจะเปนปฏิกิริยาในตัวบุคคลทั้งเปนรูปธรรมและ

นามธรรม  ที่เปนรูปธรรมสามารถใชเครื่องมือวัดได  เชน  การเตนของหวัใจ  สวนที่เปนนามธรรม  

ไดแก  ความคดิ  ความรูสึก  เจตคติ  คานยิม  ความคาดหวงั  (สมจิตต  สุพรรณทัสน 2534: 97-

101) 
      2.2  ประเภทของพฤติกรรม 
              2.2.1  พฤติกรรมภายใน (Covert Behavior)  หมายถึง  พฤติกรรมที่บุคคลอ่ืน

ไมสามารถมองเหน็ไดโดยตรง  เปนกระบวนการที่อยูภายใตตัวบุคคลที่เกิดขึ้นอยางสลับซับซอน

ของระบบประสาท  รวมทัง้การเปลี่ยนแปลงทางดานชวีเคมีภายในรางกาย  นําไปสูการรับรู  การ

เขาใจ  การคิดที่มีตอส่ิงเราในสภาพการณตางๆ ดังนัน้พฤติกรรมภายในจึงหมายถงึกระบวนการที่

บุคคลโตตอบกับส่ิงเรา  โดยผานทางประสาทสัมผัสทัง้ 5 โดยมีสมองสวนกลางดาํเนนิการสัง่การ

ออกมาเปนพฤติกรรม 

               พฤตกิรรมภายในของคนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมภายนอกที่แสดงออกมา  

ความสัมพันธในบางสถานการณก็เปนไปในทางดานที่สอดคลองกัน  แตในบางสถานการณก็อาจ

ไมสอดคลองกันก็ได  การคาดการณวาอะไรจะเกิดขึ้นเปนพฤติกรรมภายในของบคุคล  ที่สามารถ

ชวยในการตัดสินใจ  และการแสดงออกมาเปนพฤติกรรมภายนอกที่เหมาะสม 



              2.2.2   พฤติกรรมภายนอก (Overt Behavior) หมายถงึ  พฤติกรรมที่

แสดงออกมาแลวบุคคลอื่นสามารถสงัเกตเห็นไดโดยตรง  เชน  การพูด  การเดิน  การนัง่  การกนิ  

การหวัเราะ  การรองไห  เปนตน  พฤติกรรมภายนอกที่แสดงออกมานัน้นับวามีความสําคัญมาก  

สังคมจะประเมินจากพฤติกรรมภายนอกที่บุคคลนัน้แสดงออกมาทั้งสิ้น  เพราะถาบุคคลไมแสดง

พฤติกรรมออกมาใหปรากฏ  สังคมก็จะไมทราบวาบุคคลนั้นเปนคนอยางไร  พฤติกรรมภายนอก

จึงเปนปจจัยสาํคัญในการอยูรวมกนัของคนในสงัคม 

              ในการปฏิบัติการพยาบาล  เปนพฤติกรรมการแสดงออกที่สืบเนื่องจากการรับรู  

และการมีเจตคติที่ดีตอวิชาชีพ  โดยมพีื้นฐานสาํคัญคือ  จริยธรรมในการประกอบวชิาชีพ  ที่ตอง

เอื้อประโยชนตอผูปวย  ขณะเดียวกนั  ก็ตองตอบสนองตอสิทธิผูปวยดวยเชนกนั 

                         ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยวดัพฤติกรรมการปฏิบัติการพิทกัษสิทธิผูปวยซึง่เปนการ

วัดพฤติกรรมภายนอก  โดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบคําประกาศสิทธิผูปวย  10  

ประการ  สอบถามพยาบาลวิชาชพี      คาํถามมทีัง้ทางบวกและทางลบ  คําตอบม ี 5  ระดับ  คือ  

ปฏิบัติมากที่สุด  ปฏิบัติมาก  ปฏิบัติปานกลาง  ปฏิบัตินอย  ไมเคยปฏบิัติ  ใหเลือกคําตอบเพียง

คําตอบเดียว   
2.3  ปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมการปฏบิัติของบุคคล 

                แนวคิดในการจัดหมวดหมูของปจจัยที่สงผลตอความสามารถในการปฏิบัติงาน

ของบุคคลมี  2 ปจจัย  คือ  ปจจัยดานบุคคล  และปจจัยดานสถานการณ (McCormick & Tiffin 

1965) 

               2.3.1  ปจจัยดานบุคคล (Individual  Variables) หมายถึง  คุณลักษณะที่

แสดงความเปนเอกลักษณเฉพาะบุคคลใดบุคคลหนึ่ง  ปจจัยดานนี้จะมีความแตกตางกนัในแตละ

บุคคลและจะสงผลใหพฤตกิรรมการทาํงานของแตละบุคคลมีความแตกตางกนัไป  สอดคลองกบั

ความคิดเหน็ของ  ไขแสง  ชวสิริ (2528) ทีก่ลาววา  คุณลักษณะที่แตกตางกันของบคุคลเปน

สาเหตุอยางหนึ่งที่ทาํใหความสามารถในการปฏิบัติงานของบุคคลแตกตางกัน  โดยที่พนัธุกรรมจะ

เปนตัวกาํหนดระดับความสามารถสงูสุดที่ไดรับมาหรือเรียกวา  “ระดับเพดาน” (ceiling) ของ

สติปญญา  สวนสิง่แวดลอมจะเปนสวนสาํคัญในการพฒันาความสามารถที่ไดรับมาอีกตอหนึ่ง  

เชน  การฝกอบรมประสบการณ ฯลฯ นอกจากนี ้ ตัวแปรที่มีสวนทาํใหบุคคลแสดงพฤตกิรรม

แตกตางกนักค็ือคุณลักษณะของบุคคลนัน้ๆนัน่เอง  ซึง่จะเปนสาเหตุภายในที่ผลักดันใหแตละ

บุคคลแสดงความสามารถในการปฏิบัติงานออกมา  ปจจัยเหลานี ้ เชน  ความถนดั (Aptitudes)  

ลักษณะทางบคุลิกภาพ  (Personality  Characteristic) ลักษณะทางกายภาพ (Physical  



Characteristic) ความสนใจ  และแรงจงูใจ (Interest and Motivation) อายุและเพศ (Age and 

Sex) การศึกษา (Education) ประสบการณ (Experience) และปจจัยสวนบุคคลอื่นๆ เปนตน   

              2.3.2  ปจจัยดานสถานการณ (Situational Variables) หมายถงึ  เงื่อนไขของ

เหตุการณหรือลักษณะของสิง่แวดลอมนอกตัวบุคคล  ทีม่ีผลตอการแสดงความสามารถในการ

ปฏิบัติงาน  ปจจัยดานนี้แยกพิจารณาไดอีก 2 ประเภท  คือ  ตวัแปรดานกายภาพและงาน  และตัว

แปรดานองคกรและสังคม  ซึ่งในแตละประเภทมีรายละเอียดดังนี ้

                       1)  ตัวแปรดานกายภาพและงาน (Physical and Job Variables) เปน

เร่ืองของการทาํงานและสถานทีท่ํางาน  ซึง่ในโลกของการทํางานจะพบวาบอยครั้งที่ความ

สะดวกสบายของสถานทีท่าํงานเปนเครื่องจูงใจคนบางประเภทไดดี  เพราะสภาพการปฏิบัติงานที่

ดีถือวาเปนสิ่งสําคัญประการหนึง่ในการสงเสริมสรางและจูงใจใหผูปฏิบัติงานเกิดขวญักําลังใจใน

การปฏิบัติงาน  ตลอดจนทุมเทกาํลังความสามารถอยางเต็มที่ใหกับการปฏิบัติงานในองคกร 

(Landy & Trumbo 1976) ในทางตรงขามถาสภาพการปฏิบัติงานไมดี  มีลักษณะเสี่ยงอันตราย

หรือมีสภาพแวดลอมที่ไมเหมาะสม  จะเปนเหตุใหผูปฏิบัติงานเกิดความเครียด  เบือ่หนายตอการ

ทํางาน (Robbins 1989) ตัวแปรเหลานี้ไดแก  วธิีการทาํงาน (Methods of work) การออกแบบ

และสภาพของอุปกรณในการทํางาน (Design and Condition of work equipment) 

สภาพแวดลอมของสถานทีป่ฏิบัติงาน (Work space arrangement) และลักษณะทางกายภาพ

ของสิ่งแวดลอมอ่ืน (Physical environment) เปนตน 

                      2)  ตัวแปรดานองคกรและสังคม (Organizational and Social 

Variables) เปนสิ่งที่มีความสําคัญตอการตัดสินใจของผูปฏิบัติงานมากที่สุด  และนบัวามีความ

เกี่ยวพนัทางออมตอการทาํงานเพราะลกัษณะขององคกรที่บุคคลนั้นปฏิบัติงานอยู  จะสงผล

กระทบตอความสามารถในการปฏิบัติงานของบุคคลในองคกร (นพพงษ บุญจิตราดุลย 2527) ซึ่ง

ลักษณะขององคกรนี้แบงได 2 ลักษณะ  คอื  องคกรที่เปนทางการ  เชน  ลักษณะโครงสรางของ

องคกร (Character of the organization) ชนิดการฝกอบรมและการบงัคับบัญชา (Types of 

incentives) และองคกรที่ไมเปนทางการ  ซึ่งก็คือส่ิงแวดลอมในสังคมนั่นเอง (Social 

environment)  

          2.4  ปจจัยที่สัมพนัธกับพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพิทักษสิทธิ
ผูปวย 

                  การปฏิบัติงานของบุคคลใหมีประสิทธิภาพขึ้นกับปจจัยหลายดานประกอบ

กัน ตามแนวคดิของ  แมคคอรมิคและทิฟฟน  ( McCormick & Tiffin 1965) ปจจัยที่สัมพนัธกับ



ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของบุคคลแบงออกไดเปน 2 ปจจัย  คอื ปจจัยสวนบคุคล  และ

ปจจัยดานสถานการณ  และจากปจจัยหลัก 2 ปจจัยดังกลาว  ยงัสามารถแบงเปนปจจัยยอยตางๆ 

หลายปจจัย  ซึ่งผูวิจยัไมสามารถนาํมาศึกษาพรอมกนัไดทั้งหมด  จงึคัดสรรเฉพาะปจจัยที่คาดวา

จะมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน  โดยพิจารณาจากสภาพปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้นและจาก

ผลการวิจยัที่ไดมีผูศึกษาไวแลว  ผูวิจัยไดสรุปปจจัยที่สัมพันธกับการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อ

พิทกัษสิทธิผูปวยดังตอไปนี ้

       2.4.1.  ปจจัยสวนบุคคล  จากการศึกษาเอกสารงานวิจยั  พบวาปจจัยสวน

บุคคลที่มีอิทธพิลตอการปฏบิัติการพยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิผูปวย  ไดแก  อาย ุ ระดับการศึกษา  

ประสบการณการทาํงาน  ตาํแหนง  ทัศนคติ  ซึ่งอธิบายไดดังนี ้

                         1)  อายุ  เปนตัวแปรที่มีผลตอการปฏิบัติงาน  ในการปฏิบัติการพยาบาล

เพื่อพทิักษสิทธิผูปวย  เปนการปฏิบัติงานที่เกีย่วของกับจริยธรรม  ตองมีการตัดสินใจเพื่อเลือกการ

ปฏิบัติผูที่มีอายุมากหมายถงึผูที่ไดปฏิบัติการพยาบาลมานาน  การทีพ่ยาบาลปฏิบตังิานมานาน  

และใชกระบานการตัดสินใจเลือกปฏิบัติมากกวา  ยอมมีโอกาสไดประเมินผลการปฏิบัติงานของ

ตนเองรวมทัง้มีโอกาสไดพฒันาตนเองมากกวา  จากการศึกษาของ  ทิพาพนัธ   ศศิธรเวชกุล  และ

คณะ (2538)  พบวาพยาบาลที่มีอายุมากมีความตระหนักตอสิทธิของผูปวยสงูกวาพยาบาลที่มี

อายุนอยสอดคลองกับการศึกษาของ  พชัรีย   ประเสริฐกุล (2541)  และรัชนี   สินะสนธ ิ(2543)  

พบวาอายมุีความสัมพนัธทางบวกกับการปฏิบัตกิารพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวย  และอายุมี

ความสัมพันธทางบวกกับการแสดงบทบาทผูพทิักษสิทธพิยาบาลวชิาชีพ  ดังผลการศึกษาของ  

วารีภรณ   ทรงศักดิ์ (2544) 

                       2)  ระดับการศึกษา   การศึกษาทําใหคนรูจักคิด  วิเคราะห  และแสวงหา
ความรูอยางตอเนื่อง  ผูที่มีวฒุิทางการศึกษาสูงยอมไดรับการถายทอดความรู  ความคิดและ
ความสามารถมากกวา  ซึง่มผีลตอการปฏิบัติได  จากการศึกษาของ  ศรีวรรณ   มีบญุ (2539)  
เกี่ยวกับความตระหนักตอสิทธิผูปวยของพยาบาล  พบวาพยาบาลทีม่ีการศึกษาระดับปริญญาตรี
หรือสูงกวามีความตระหนกัตอสิทธิผูปวยสูงกวาพยาบาลที่มีการศึกษาระดับตํ่ากวาปริญญาตรี
และผลการศึกษาของ  แสงจนัทร   ชกิรัตน (2541)  พบวาระดับการศึกษาแตกตางกนัมีการ
ปฏิบัติการพยาบาลที่เกีย่วของกับสิทธิผูปวยแตกตางกนั 

                       3)  ประสบการณการทาํงาน   หมายถงึ  ฐานของความเปนจริงและ
ความรูรวมถึงทุกอยางที่มนษุยกระทํา คิด และรูสึก รวมทั้งการศึกษาอยางใครครวญ (reflection)  
และการลงมือกระทาํ (active doing)  ทําใหเกิดการเปลีย่นแปลงในตวัผูกระทาํ  เกดิการเรียนรู



อยางถองแทในสิ่ง  นั้น ๆ และประสบการณนั้นยอมเปลีย่นแปลงไปตามเงื่อนไขเหตกุารณของ
มนุษย  ประสบการณการทาํงานทําใหบุคคลเกิดการเรียนรู  มีความเขาใจเกิดทกัษะในการ
ปฏิบัติงานใหมีคุณภาพยิง่ขึ้นบุคคลที่อยูในอาชพีนานกวายอมมีความสามารถในการปฏิบัติตอ
เร่ืองนัน้ ๆมากกวาผูปฏิบัติงานที่มีประสบการณนอยกวา  เพราะประสบการณในอดีตมีสวนสําคญั
ชวยใหการปฏบิัติงานมีประสิทธิภาพมากขึ้น  ทําใหผูปฏิบัติงานไดเรียนรู  และเขาใจวา  ส่ิงใดดี
หรือไมดีส่ิงใดควรเสี่ยงหรือไมเสี่ยง  สามารถพิจารณาและวิเคราะหแกปญหาที่เผชญิไดดี  ( 
บรรจง   จันทรสา 2527; ปรียาพร  วงศอนตุรโรจน 2539 )  ประสบการณจึงนาจะมีผลตอการ
ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิของผูปวย จากการศึกษาของ  ศรีวรรณ   บุญม ี(2539)  พบวา
พยาบาลที่มีระยะเวลาปฏิบตัิงานมากกวา 20 ป  มีความตระหนกัตอสิทธิผูปวยสูงกวาพยาบาลที่
มีระยะเวลาปฏิบัติงานนอยกวาหรือเทากบั 5 ป  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ชืน่จิตร  ประสม
สุข (2540)  พัชรีย   ประเสริฐกิจ (2541)  เพ็ญฉาย   ประทีปธนากร (2542)  รัชนี   สินะสนธิ 
(2543)  พบวาประสบการณการทาํงานมีความสมัพนัธทางบวกกับการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อ
พิทกัษสิทธิผูปวย 

                         4)  ตําแหนง  เปนสถานภาพที่ไดมาภายหลงัหรือไดมาดวย

ความสามารถ(Achieved Status) จะเปนตัวกําหนดวาบุคคลนั้นมหีนาที่ตองปฏิบัตติอผูอ่ืน

อยางไร  และมีหนาที่รับผิดชอบอยางไรตอสังคม(สุพัตรา สุภาพ 2535: 26-28)  จากการศึกษาของ

สมาน  วรพนัธ(2539) เกี่ยวกับความคิดเห็นของผูปวย  แพทยและพยาบาลเกี่ยวกบัสิทธทิี่จะรูของ

ผูปวย  และการเคารพสทิธทิี่จะรูของผูปวยในทางปฏิบัติของแพทยและพยาบาล  พบวาแพทยและ

พยาบาลที่มีตาํแหนงตางกนัมีความคิดเหน็และการปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธทิี่จะรูของผูปวยโดยรวมไม

แตกตางกนั  แตแตกตางกนัในรายดาน  ดังนัน้  ตาํแหนงจงึนาจะมีอิทธิพลตอการปฏิบัติของ

บุคคลากรทางการแพทยเกีย่วกับสิทธิผูปวย 

                         5)  ทัศนคติ  เปนสิ่งชี้แนวทางในการแสดงพฤติกรรม  ถามทีัศนคติที่ดี

จะมีแนวโนมที่จะเขาหาหรอืแสดงพฤติกรรมนั้นๆ ในทางตรงกนัขามถามทีัศนคติไมดีก็จะตอตาน

การแสดงพฤติกรรมนั้น  ทศันคติของแตละบุคคลไดมาจากการเรียนรู  หรือประสบการณของแตละ

บุคคลในดานการพยาบาลตอการพทิักษสิทธิผูปวย  ความรูสึก  ความคิด  ความเชือ่ที่มีตอการ

ปฏิบัติกิจ-กรรมการพยาบาลที่เปนการพทิักษสิทธิผูปวย  ถามทีัศนคติในทางบวกพฤติกรรมที่

แสดงออกมาของพยาบาลจะสงผลตอการพิทักษสิทธิของผูปวยในทางบวก  และในทางตรงกนั

ขามถามีทัศนคติในทางลบ  พฤตกิรรมการละเมิดสิทธิผูปวยของพยาบาลจะมีโอกาสเกิดไดงายขึน้  

สอดคลองกับการศึกษาของ  ยวุนุช   แกวคํา (2543)  รัชตวรรณ   ศรตีระกูล (2543)  ซึ่งพบวา

ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวยมีความสมัพันธกับการปฏิบัติการพิทกัษสิทธิผูปวย                       



       2.4.2  ปจจัยดานสถานการณ  พบวาปจจัยที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิผูปวย  แยกตามกลุมปจจัยที่เกี่ยวของกับบุคคลและเกี่ยวกับส่ิงแวดลอม

ของบุคคลไดแก 

                            1)  นโยบาย  เมื่อกลาวถึงนโยบายจะเปนการนําแผนมากาํหนดเปน

ขอความหรือคําสั่งเพื่อการตัดสินใจใหเกดิการปฏิบัติภายในองคกร  โดยกําหนดเปนกิจกรรมของ

องคกรที่สอดคลองกับวิสัยทัศน  ปรัชญา  เปาหมาย  และวัตถุประสงค  นโยบายจะบอกขอความ

เชิงคาดหวงัและใชเปนเครื่องมือนิเทศหรือช้ีแนะพฤติกรรมการทาํงานของเจาหนาที่  เพื่อการ

ควบคุมภายในองคกร  หรือเปนตัวกาํหนดมาตรฐานการวัดคุณภาพงาน  นโยบายอาจกําหนดใน

ดานผูปวย  ผูปฏิบัติงาน  สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน  หรือความสัมพันธกับหนวยงานอื่น  

และผูบริหารตองสื่อสารใหเกิดความรูความเขาใจตรงกนัเกีย่วกับนโยบายของหนวยงาน (ฟาริดา 

อิบราฮิม 2538) เพื่อผูปฏิบัติจะไดรูเปาหมาย  ทิศทางขององคกร  ในการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่

คุมครองสิทธผูิปวย  เปนการปฏิบัติการพยาบาลตามหลักจริยธรรม  กฤษณา   นาดี (2541) ได

กลาวถึงปจจัยสําคัญที่จะชีน้าํหรือเปนแนวทางในการปฏิบัติและแกปญหาทางจริยธรรมตางๆ การ

คุมครองสิทธผูิปวยที่จะมีประสิทธิภาพขึ้นอยูกับความสอดคลองระหวาง  วิสัยทัศน  พนัธกิจ  

ปรัชญา  เปาหมาย  คานิยมขององคกรกบัผูปฏิบัติงานและผูรับบริการดังนั้นถาผูปฏิบัติงานไดรับรู

วาองคกรมีนโยบายใหความสําคัญเกี่ยวกับสิทธมินษุยชน  การเคารพในศักดิ์ศรีความเปนมนุษย  

การปฏิบัติที่เปนธรรมเสมอภาค  และใหความสาํคัญกับคําประกาศสทิธิผูปวย  ไดรับการยอมรับ

และชื่นชมจากผูบริหารและสังคมในองคกร  จะเปนแรงจูงใจใหเกิดความตองการปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อคุมครองสิทธผูิปวยมากขึ้น  สอดคลองกับผลการศึกษาของ ภัทรภร   ศรีตลวรางค 

(2541) ซึ่งพบวาปจจัยดานองคกรที่สามารถรวมกนัพยากรณการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษา

สิทธิประโยชนผูปวยของพยาบาลหองผาตัด  คือ  การรับรูนโยบายดานจริยธรรม 

                        2)  การสนบัสนุนจากผูบริหาร  เปนสวนหนึ่งของการบังคับบัญชา  มี

ความจาํเปนมากสําหรับพยาบาล  เพราะจะทาํใหสามารถนํานโยบายลงสูการปฏิบตัิอยางเปน

รูปธรรม  และเนื่องจากการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อคุมครองสิทธิผูปวยเปนพฤติกรรมจริยธรรม  ใน

การพัฒนาคุณภาพโดยองครวม (Total  Quality) สวนที่เกีย่วของกับจริยธรรม กอสซ และเดวิส 

(Goetsch & Davis  1994) ไดกลาวถึงบทบาทของผูบริหารและบทบาทขององคกรที่สนับสนุนให

เกิดการพฒันาความสามารถในการปฏิบัติที่เปนพฤติกรรมจริยธรรม  ผูบริหารจะตองเปนตวัแบบ

ใหกับพยาบาลในหนวยงานและใหความชวยเหลือในการตัดสินใจในปญหาขัดแยงเชิงจริยธรรม  

สนับสนนุพฤตกิรรมจริยธรรม  เอื้ออํานวยความสะดวก  และจัดกิจกรรมเสริมแรงบวกได         



     ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยวดัการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุจาก

ผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพจากแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น  คําตอบมี  

5  ระดับ  คือ  มากที่สุด  มาก  พอใช  นอย  นอยที่สุด  ใหเลือกคําตอบเพียงคําตอบเดียว  

  

3. แนวคิดเก่ียวกับความรู 
  

พจนานกุรมเวบเตอร (Webster’s Third New International Dictionary 1986) ไดให

ความหมายของ “ความรู” วาหมายถึง  ความรูที่เกี่ยวของกับขอเทจ็จริง  กฎเกณฑ  และโครงสราง

ที่เกิดขึ้นจากการศึกษาคนควา  หรือเปนความรูที่เกี่ยวกบัสถานที ่ ส่ิงของ  หรือบุคคลซึ่งไดจากการ

สังเกตประสบการณ  หรือจากรายงาน  การรับรู  ขอเทจ็จริงเหลานี้ตองชัดเจนและตองอาศัยเวลา 

อนันต  ศรีโสภา (2525) ไดใหความหมายของ “ความรู” วาคือ  สวนหนึง่ของสามารถ

ทางพทุธิปญญา  (Cognitive  domain)  ซึ่งประกอบดวยความรู  ความเขาใจ  การนําไปใช  การ

วิเคราะห  และการประเมนิผล  โดยแบงความรูออกเปน 3 ระยะคือ 

       1.  ความรูเกี่ยวกบัเนื้อหาวิชา  ไดแก  ความหมายของคําตางๆ ความเปนจริงเกี่ยวกับ

เวลา  เหตุการณ  บุคคล  สถานที่   

       2.  ความรูเกี่ยวกบัวิธีและการดําเนนิงานที่เกี่ยวของกับส่ิงใดโดยเฉพาะ  เชน 

กฎเกณฑ  วธิกีารของสิ่งหนึง่สิ่งใด 

       3.  ความรูเกี่ยวกบัการรวบรวมแนวคิด  และโครงสรางของสิง่ใดสิ่งหนึ่ง  การบรรยาย  

คุณคาพยากรณ  หรือตีความหมายสิง่ที่เราสังเกตเหน็  และความรูเกีย่วกับทฤษฎีและโครงสราง 

กูด (Good 1973) ใหความหมายวา  ความรูเปนขอเท็จจริง  กฎเกณฑ  และ

รายละเอียดตางๆ ที่มนุษยไดรับและเก็บรวบรวมสะสมไว 

       สวน  ประภาเพ็ญ  สุวรรณ (2526) ใหความหมายวา “ความรู” เปนพฤติกรรมขั้นตน

ซึ่งผูเรียนเพยีงแตจําได  หรือโดยการมองเห็นหรือไดยิน  ความรูข้ันนี้ไดแก  ความรูเกี่ยวกับคํา

จํากัดความ  ความหมาย  ขอเท็จจริง  ทฤษฎี  กฎ  โครงสราง  และวธิีการแกปญหา 

       นอกจากนี้ยงัไดแบงความรูออกเปน 6 ข้ันใหญๆ คอื 

      1.  ความรู  ความจาํ (Knowledge) 

           1.1  ความรูในเนื้อเร่ือง  ไดแก  ศัพท  นิยาม  กฎ  และความจริง 

           1.2  ความรูในวิธีดาํเนินการไดแก  ระเบียบแบบแผน  ลําดับข้ัน  และแนวโนม  

จําแนกประเภท  เกณฑ  และวิธีการดําเนนิการ 



                      1.3  ความรูรวบยอดในเนื้อเร่ือง  ไดแก  หลักวิชาการ  และการขยายหลักวิชาการ  

รวมทัง้ทฤษฎแีละโครงสราง 

      2.  ความเขาใจ (Comprehension) คือ  ความสามารถในการแปลความ  ตีความ  

และขยายความ 

      3.  การนาํไปใช (Application) คือ  ความสามารถในการนาํความรูไปใชใน

สถานการณตางๆ 

      4. การวิเคราะห (Analysis) เปนความสามารถในการแยกหนวยยอยๆ ไดแกการ

วิเคราะหความสําคัญ  การวิเคราะหความสัมพนัธ  และการวเิคราะหหลักการ 

          5. การสังเคราะห (Synthesis) เปนการนํามารวมเพือ่ใหเกิดสิ่งใหมๆ  ไดแกการ

สังเคราะหขอความ  การสังเคราะหแผน  และการสังเคราะหความสมัพันธ 

      6. การประเมินคา (Evaluation) คือความสามารถในการตัดสินคุณคาของสิ่งตางๆ  

ตามเกณฑภายใน  หรือเกณฑภายนอกที่กาํหนดขึ้น 

       กลาวโดยสรุป  ความรูเปนขอเท็จจริง  กฎเกณฑ  รายละเอียดตางๆ ที่ไดรับจาก

ประสบการณการเรียนรู  มคีวามเขาใจ  นําไปใชในการปฏิบัติงาน  สามารถวิเคราะห  สังเคราะห  

และประเมินผล  ซึง่ไดจากการศึกษาคนควา  สังเกตและจากประสบการณในการทํางาน 

การศึกษาครั้งนี้ผูวิจยัวัดความรูในเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวยจากแบบสอบถามที่

ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชกรอบคําประกาศสทิธผูิปวย  10  ประการ  สอบถามพยาบาลวิชาชีพที่

ปฏิบัติงานที่งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุและงานผูปวยใน  โรงพยาบาลชุมชนจงัหวดัขอนแกน  

คําตอบมี  2  อยาง  คือ  ใชกับไมใช  โดยใหเลอืกเพียงคําตอบเดียว 

 
4. แนวคิดเก่ียวกับทัศนคติ 
 
             ประภาเพ็ญ  สุวรรณ (2526)  ใหความหมายของคําวา “ทศันคติ” เปนความเชื่อ 

ความรูสึกของบุคคลที่มีตอส่ิงตางๆ  เชน  บุคคล  ส่ิงของ  การกระทํา  สถานการณ  และอ่ืนๆ 

รวมทัง้ทาททีีบ่งถงึสภาพจติใจที่มีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง 

เทพพนม  เมืองแมน  และสวงิ  สุวรรณ (2529) กลาววา “ทัศนคต”ิ เปนสภาพความ

พรอมทางจิตใจของบุคคลที่เปนผลรวมของความคิดเหน็ความเชื่อของบุคคลที่ถูกกระตุนดวย

อารมณความรูสึก  และทําใหบุคคลพรอมที่จะกระทาํสิ่งใดสิ่งหนึง่สิง่ใด  หรือเปนตัวกําหนด

แนวโนมของบคุคลในการที่จะมีปฏิกิริยาตอบสนองในลกัษณะทีช่อบหรือไมชอบตอส่ิงนัน้   



สุชาติ  ประสิทธิรัฐสินธุ (2534) ไดกลาววา “ทัศนคต”ิ หมายถงึ  ความรูสึกที่นกึคิด

ของบุคคลในเรื่องใดเรื่องหนึง่  ซึ่งจะแสดงออกใหเหน็ไดจากคําพูดหรอืพฤติกรรมทีส่ะทอนทัศนคติ

นั้นๆ คนแตละคนมีทัศนคติตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งมากนอยแตกตางกนั  ทัศนคติแมจะเปนสิ่งที่เปน

นามธรรม (Abstract) แตเปนสิ่งที่เปนจริงเปนจงั  สําหรับบุคคลที่มีทศันคตินั้นๆ 

   

                 นอกจากนี้ยงัไดกลาวถึง “ทัศนคติ” วา 

     1.  เปนสิ่งที่เกิดจากการเรียนรู  ประสบการณ  มิใชส่ิงที่ไดรับมาแตกาํเนิด 

     2.  เปนสิ่งที่ชี้แนวทางในการแสดงพฤติกรรม  กลาวคือ  ถามีทัศนคติที่ดีก็จะมีแนวโนม

ที่จะเขาหา  หรือแสดงพฤติกรรมนั้นๆ  ตรงขามกนั  ถามีทัศนคติไมดี  ก็จะมีแนวโนมที่จะไมเขาหา

โดยการถอยหนี  หรือตอตานการแสดงพฤติกรรมนั้นๆ 

     3.  ทัศนคติ สามารถถายทอดจากบุคคลหนึง่ไปสูอีกบุคคลหนึ่งได 

     4.  เปนสิ่งที่สามารถเปลีย่นแปลงมากได เนื่องจากทศันคติเปนสิ่งที่ไดมาจากการเรียนรู  

หรือประสบการณของแตละบุคคล  ถาการเรียนรูประสบการณนัน้เปลี่ยนแปลงไป  ทัศนคติกจ็ะ

เปลี่ยนแปลงไปดวย 

     ในดานการพยาบาลทัศนคติตอการพยาบาลคือความรูสึกที่ดีตอวชิาชีพพยาบาล และ

ทัศนคติเปนทีม่าของพฤติกรรมใหสามารถทําใหทัศนคติดี  การกระทาํใหวชิาชพีการพยาบาลก็จะ

ดีดวย  มีหลกัสําคัญในการพัฒนาทัศนคติใน 3 สวนใหญๆ โดยเริ่มจากความรู   ความคิด  เมื่อรู

และคิดแลว  ก็จะกอใหเกิดความชอบไมชอบตามมา  หรือโดยการแสดงออกมา  ถาชอบก็จะแสดง

ออกมาทางบวก  ถาไมชอบก็จะแสดงออกมาทางลบ (ทัศนา  บุญทอง 2530) 

     สรุปไดวา  ทัศนคติจึงเปนความคิด  ความเชื่อ  ความรูสึกนึกคิด  ทาที  ความชอบ  

ความไมชอบ  ความตั้งใจที่จะกระทาํอันมผีลจากประสบการณ  ความรู  ซึง่สงผลใหเกิดพฤติกรรม

ของบุคคลนั้นๆ และทัศนคตสิามารถเปลี่ยนแปลงได 

     ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชแบบวัดทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวยที่ผูวิจยัสรางขึน้  

โดยใชกรอบคําประกาศสทิธผูิปวย  10  ประการ  ของกระทรวงสาธารณสุขและองคกรวิชาชพีดาน

สุขภาพ(2541)  สอบถามทศันคติของพยาบาลวิชาชพีตอการปฏิบัติการพยาบาลตามคําประกาศ

สิทธิผูปวย  ทัง้ทัศนคติทางบวก  และทางลบ  คําตอบม ี 5  ระดับตามมาตราลิเคิรท (Likert  

scale)  ไดแก       เห็นดวยอยางยิ่ง  เหน็ดวย ไมแนใจ  ไมเหน็ดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง ใหเลือก

คําตอบเพียงคาํตอบเดียว     

 



5. แนวคิดเก่ียวกับการรับรู 
  
  5.1 ความหมายของการรับรู  การรับรู (perception) มีรากศพัทจากภาษาลาติน 

(Latin) คือ “percipere” ซึ่ง per หมายถงึ  “ผาน” (through) และ cipere หมายถงึ “การนาํ”  (to 

take)  (Cited in Blunting, 1988: p. 168  อางใน  เสมอจันทร  อะนะเทพ 2535: หนา 25) ตาม

ความหมายในพจนานุกรม เวบสเตอร (The Webster’s  new  world  dictionary) หมายถงึ  

“ความเขาใจ  การจดจํา  การสํานึกได  การสังเกต  และการทราบ  รูไดโดยผานการมองเหน็  การ

ไดยิน  การสัมผัส  การรับรส  หรือการไดกล่ิน”  สวนคํานามของ “การรบัรู” นั้นไดนิยามวา “ความ

เขาใจ  ความรู  ซึง่เกิดจากการรับรูหรือตามความรูสึกที่เกิดขึ้นในจิตใจของตนตามแนวความคิด 

ความประทับใจตางๆ”  (จิรประภา      ภาวิไล 2535: 55) 

ลาดทองใบ  ภูอภิรมย (2529: 119) ไดใหความหมายของการรับรูวา  เปน

กระบวนการทางจิตวทิยาพืน้ฐานของบุคคล  ถาปราศจากการรับรูบุคคลจะไมสามารถมีความจาํ  

ความคิด  หรือเกิดการเรียนรู  การรับรูของบคุคลจะมีผลทําใหบุคคลมีพฤติกรรม  และการปฏิบัติ

เชนเดียวกับ  ชม ภูมิภาค (2523: 58) ไดกลาวไววา  การับรู หมายถงึ  กระบวนการการแปล

ความหมายของสิ่งเราที่รับเขามา  ออกมาเปนการเรียนรู คือ  มีความรู  ความจํา  และเขาใจในสิง่

นั้นๆ  ซึง่จะนําไปสูการปฏิบัติของบุคคล  การรับรูที่ถูกตองจะสงผลใหไดความรูที่ถกูตอง 

                   เดโช  สวนานนท (2518: 31-32 อางใน  งานสุขศึกษาฝายสงเสริมสุขภาพ 2537: 36)       

ไดอธิบายวา “การรับรู” ของคนจะเปนไปอยางไรนัน้ยอมข้ึนอยูกับประสบการณที่ผานมา  ความ

สนใจและเรื่องอื่นๆ ที่เกีย่วกับผูนัน้เปนสาํคัญ  ประสบการณในอดีตก็ดี  ความสนใจของบุคคลนัน้

ก็ดี  และเรื่องอื่นที่เกี่ยวของดวยก็ดี  ยอมจะมีสวนสัมพนัธกับอาชีพ  อายุ  ระดับช้ัน  ของผูนัน้  

หรือพูดโดยสรปุ วายอมข้ึนอยูกับภูมิหลังทางสงัคมของผูนั้นนั่นเอง 

                   ดังนัน้  การรับรู  จึงเปนกระบวนการซึ่งสมองแปลความหมายจากสิ่งเราที่มาสัมผัส

รางกาย  ผานประสาทสัมผัสทางใดทางหนึ่งของรางกาย  แลวมีการตอบสนองตอส่ิงเรานั้น  โดย

อาศัยความรูเดิมและประสบการณเดิมเปนเครื่องชวย  ซึ่งสามารถสรปุเปนแผนภูมไิดดังนี้  คือ 

(โยธิน   ศันสนยทุธ  และจมุพล  พูลภัทรชีวิน 2524: 29) 

 

   

    

 

เซลลรับ
สัมผัส สิ่งเรา การรับรู การรูสึก สมอง 



อาจกลาวโดยสรุปวา  การรบัรู  เปนกระบวนการทางจิตวิทยาพื้นฐานของบุคคล  ที่

เกิดขึ้นอยูตลอดเวลา  โดยการมีส่ิงเราเขามากระตุนอวัยวะรับสัมผัสดวยการ  ไดเหน็  ไดยนิ  ฯลฯ  

และการมีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอม  โดยมีสมองทําหนาที่แปลความหมายโดยอาศัย  ความจาํ  

ความรูสึก  และประสบการณเดิม  ของแตละบุคคล  ทาํใหบุคคลเกิดการรับรูในเรื่องตางๆ ข้ึน 

5.2  กระบวนการของการรับรูจะเกิดขึ้น  ตองประกอบดวย (King 1981 Cited 

in Bluent 1988: 17  อางในกัลยา  วิริยะ 2539: 24) 

                          5.2.1  การนําเขาของขอมูลขาวสารตาง ๆ 

                          5.2.2  การสงตอของขอมูล 

                          5.2.3  ขบวนการแปลความหมายของขอมูลที่ไดรับ 

                          5.2.4  การเก็บและการจดจําขอมูลขาวสารตาง ๆ 

                          5.2.5  การแสดงพฤติกรรมตางๆ ออกมา  โดยอาศัยขอมูลตางๆ ที่มอียู 

5.3  ปจจัยทีม่ีอิทธิผลตอการรับรู (ชม  ภูมิภาค 2523: 60-63)  

                          ปจจัยทีเ่กีย่วกับส่ิงเราและตัวผูรับรู 

                          5.3.1  ลักษณะของสิ่งเรา  จะทาํใหเกิดการรับรูแกบุคคลไดตางกัน  และเปนสิง่

เราที่ดึงความตั้งใจของบุคคลได  เชน  ส่ิงเราที่มีความเขม  การเปลี่ยนแปลง  การซ้ําบอยๆ หรือ

เปนสิ่งเราทีม่คีวามแตกแตงจากสิ่งอืน่  เปนตน 

                         5.3.2  ตัวผูรับรู  แบงออกเปนสองดาน คือ 

                                1)  ดานกายภาพ  คือ  ลักษณะของอวัยวะรับสัมผัสของผูรับรู  เชนห ู ตา  

จมูก  ล้ิน  และอวัยวะรับสัมผัสอ่ืนๆ ถาผิดปกติก็จะมีผลตอการรับรู 

        2)  ดานจิตวิทยา  ผูรับรูจะเลือกสรรที่จะรับรูในสวนที่ตนเองตองการ  และ

แปลความใหกับตนเอง  โดยมีอิทธพิลจากอารมณ  ความตองการ  คานิยม  วัฒนธรรม  ประเพณ ี 

และอ่ืนๆ ทีม่ีผลมาจากการเรียนรูเดิม  ตลอดจนความรูในเรื่องนั้นๆ 

        การรับรูจึงมีผลตอการเรียนรู  มีการพฒันาเปนเจตคติ  และมีผลตอแนวโนมของ

พฤติกรรมทีเ่กดิขึ้น  โดยขึน้อยูกับปจจัยตางๆ เชน  ลักษณะของสิ่งเรา  และตวัผูรับรู  ทัง้ดาน

กายภาพ  และดานจิตวิทยา  โดยมีอิทธพิลตางๆ ทางดานสภาพแวดลอมทางสังคมเขามา

เกี่ยวของดวย  และการรบัรูเปนกระบวนการซึ่งประกอบดวย  การนําเขาของขอมูลขาวสาร  โดย

ผานแหลงสื่อตางๆ มกีารสงตอ  และแสดงพฤติกรรมออกมา  เปนผลมาจากการแปลความหมาย  

และจดจําในขอมูลนั้นๆ โดยที่เมื่อเกิดเหตกุารณเดิมซ้ําขึน้อีก  บุคคลสามารถนําประสบการณใน



อดีตมาชวยในการพิจารณาหรือตัดสินใจได  เชน  การรับรูเร่ืองสิทธิของผูปวย  ดงัรายละเอยีด

ความเปนมาดังจะกลาวตอไป 

                  ในการศึกษาครัง้นี้ผูวิจัยวัดการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนของ

ผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ  โดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจยัสรางขึ้น  มี

คําตอบ  5  ระดับคือมากที่สุด  มาก  พอใช  นอย  นอยที่สุด  ใหเลือกคําตอบเพียงคาํตอบเดียว  

  

6. บทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพ 
 

กองการพยาบาล  สํานกังานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2542)  ไดกําหนดบทบาท

หนาที่ความรบัผิดชอบของเจาหนาทีท่างการพยาบาลที่ปฏิบัติการพยาบาลในโรงพยาบาล  

ประกอบดวยบทบาทหนาทีค่วามรับผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลและตามตําแหนง

บริหารที่ไดรับมอบหมาย  ผูวิจัยไดนาํเสนอเฉพาะบทบาทหนาทีท่ี่มีในโรงพยาบาลชมุชน  คือ  

หนาที่ความรบัผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลในตําแหนงพยาบาลวชิาชีพ  3-7  และ  

หนาที่ความรบัผิดชอบตามตําแหนงบริหารที่ไดรับมอบหมาย  คือ  ตําแหนงหวัหนาหอผูปวยและ

ตําแหนงหวัหนาพยาบาล  รวมทัง้หนาที่รับผิดชอบของงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  และหนาที่

รับผิดชอบของงานผูปวยใน  โดยมีรายละเอียดดังนี ้

         
       6.1  พยาบาลวิชาชพี ระดับ 3 - 4 - 5 
                         6.1.1  ทําหนาที ่ ใหการพยาบาลขั้นพื้นฐาน 

                         6.1.2  ความรับผิดชอบ  ปฏิบัติงานในฐานะผูที่ปฏิบตัิการใหการพยาบาลขัน้

พื้นฐานโดยตรง  แกบุคคล  ครอบครัวและชุมชน  ที่ตองการการดูแลทีไ่มซับซอน  รวมถึงการ

ปฏิบัติงานรวมกับทมีการพยาบาลและบคุลากรอื่น ๆ เพื่อใหผูปวยไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง  

ภายใตการนเิทศติดตาม  ใหการชวยเหลอืแนะนาํอยางใกลชิดในระดับ 3 – 4   และนิเทศติดตาม

ชวยเหลือใหคาํแนะนําบางเปนครั้งคราวในระดับ 5  จากผูบังคับบัญชา  หรือผูนเิทศ  หรือ

ผูชํานาญการ หรือผูเชี่ยวชาญและปฏิบัติหนาที่อ่ืนที่ไดรับมอบหมาย  ผูที่ดํารงตําแหนงนี ้ จะเปนผู

ที่มีความรู  ความสามารถและความชาํนาญงานในการประยุกตใชความรูเกี่ยวกับหลักการ  

แนวความคิด  วิธทีํางาน  โดยใชวิชาชีพการพยาบาลขั้นพื้นฐาน  มีการแกไขปญหาในงานประจาํ

ไดเหมาะสมและมีความสามารถในการตดัสินใจดานเทคนคิบาง 



         6.1.3  ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 
                                1)  ดานการปฏบิัติการพยาบาล  ใชความรูและทักษะขั้นพื้นฐานในการ

ใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวยและครอบครัวในหอผูปวย  หรือหนวยงานใดหนวยงานหนึง่  โดย

ใชกระบวนการพยาบาลเพื่อการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม  มีสวนรวมในการใช

มาตรฐานการพยาบาล  เพื่อควบคุมคุณภาพ ใหความรวมมือกับหนวยงานที่เกีย่วของ  เพื่อการ

ดูแลผูปวยและครอบครัว  รวมถงึการขอคาํปรึกษาและขอความชวยเหลือจากบุคลากรในทีม

สุขภาพตามความจาํเปนไดอยางเหมาะสมและเปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชพี 

                   2)  ดานการบริหารจัดการ   มีสวนรวมในการบรหิารจดัการ  การดูแล

ภายในหอผูปวยหรือหนวยงาน  เพื่อประกนัคุณ-ภาพของการใหบริการ       

                   3)  ดานวิชาการ มีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกเจาหนาทีท่างการ

พยาบาล  ใหความรูแกผูใชบริการ  รวมทัง้มีสวนรวมในการวิจยัและนาํผลการวิจัยมาใชในการ

ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 
       

6.2  พยาบาลวิชาชีพ  ระดับ 6 
             6.2.1  ทําหนาที ่ เปนผูชํานาญงานการพยาบาล 

             6.2.2  ความรับผิดชอบ  เปนพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบัติงานกบัผูปวยหรือ

ผูใชบริการมาเปนเวลานานชั่วระยะหนึ่ง  ผูที่ดํารงตําแหนงนี้จะเปนผูทีม่ีความรู  ความสามารถ

และความชาํนาญงาน  สามารถประยกุตใชความรูเกีย่วกับหลักการพยาบาล  วธิกีารทาํงานโดยใช

การพยาบาลเชิงวิชาชีพในการแกไขปญหาในงานประจาํไดและจะมีทกัษะทางการพยาบาลสงูกวา

พยาบาลวชิาชีพระดับ 3–5 เมื่อเผชิญกับสถานการณการใหการพยาบาลที่คลายคลึงกนัจะ

สามารถแยกแยะ  ใหการพยาบาลและตอบสนองปญหาผูปวยหรือผูใชบริการไดกวางขวางขึ้น  แต

ก็ไมเพียงพอทีจ่ะจัดการกับการตอบสนองทั้งในทางบวกและทางลบของผูใชบริการ  ความ

รับผิดชอบหลักคือ  ใหการพยาบาลผูปวยหรือผูใชบริการที่มีปญหาไมซับซอนครอบคลุมทั้ง 4 มิติ  

ในสาขาที่ชํานาญแกบุคคล  ครอบครัว  ดูแลการจัดสิ่งแวดลอมของผูปวยใหเหมาะสมถูก

สุขลักษณะ  จดัทํารายงานการใหบริการพยาบาล  ภายใตแนวทางปฏบิัติที่มีอยู  โดยมีแนวทางที่

กําหนดไวเปนนโยบายและมีมาตรฐานการใหบริการของหนวยงานเปนกรอบดําเนินงาน  แต

สามารถตัดสนิใจแกไขปญหาในการใหการพยาบาลและแกไขปญหาในระบบงานคอนขางมาก  

นอกจากนีย้ังตองสามารถใหคําแนะนาํแกผูปฏิบัติงานในระดับรองลงมา  ตลอดทัง้มีสวนรวมใน

การวางแผนและดําเนนิการปรับปรุงหรือพัฒนา  ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานการพยาบาลใน

สาขาที่ชาํนาญ 



       6.2.3  ลกัษณะงานทีป่ฏิบัติ 
                    1)  ดานการปฏิบัติการพยาบาล  ใชความรูและความชาํนาญทางคลนิิก  

ในการใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวยในหอผูปวยหรือหนวยงาน  โดยการใชทกัษะการประเมนิ  

เพื่อนาํไปสูการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม  มีสวนรวมในการสรางและใชมาตรฐาน

ในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาล  เพื่อใหบรรลุเปาหมาย  ประสานความรวมมอื  เพื่อ

สนับสนนุใหผูปวยไดรับการดูแลอยางมีประสิทธิภาพ  รวมทั้งเปนแบบอยางที่ดีแกพยาบาลในการ

ปฏิบัติเชิงวิชาชีพ 

                    2)  ดานการบริหารจัดการ  มีสวนรวมในการจัดการระบบการดูแลสุขภาพ

อนามยั  เพื่อตอบสนองความตองการของบุคคล  และครอบครัวไดอยางเหมาะสม        

                     3)  ดานวิชาการ มีสวนรวมในการสรางและสงเสริมการพัฒนาวิชาการ

ใหแกบุคลากรพยาบาล  ใหความรูแกผูใชบริการ  รวมทัง้ศึกษาวิจัยและนําผลการวจิัยมาใช

ปรับปรุงคุณภาพของการพยาบาล 

 
6.3  พยาบาลวิชาชีพ ระดับ 7 

                        6.3.1  ทําหนาที ่ เปนผูชํานาญงานการพยาบาล 

       6.3.2  ความรับผิดชอบ  ปฏิบัติงานในฐานะผูชาํนาญงานการพยาบาล  หรือผู

ชํานาญงานทีม่ีประสบการณทางการพยาบาลสงูมาก  สามารถประยกุตหลักการ  แนวคิดใหม ๆ 

เกี่ยวกับเนื้อหาทางการพยาบาลมาใชในการแกไขปญหาในงานประจาํไดเหมาะสม  ผูที่ดํารง

ตําแหนงนี ้ ความรับผิดชอบหลักคือ  ใหการพยาบาลครอบคลุมทั้ง 4 มิติ  ในผูปวยทั่วไปและ

ผูปวยที่มีปญหาซับซอนในสาขาที่ชาํนาญ  แกบุคคล  ครอบครัวควบคุมดูแลการจัดสิ่งแวดลอม

ของผูปวยใหเหมาะสม  ถูกสุขลักษณะ  ควบคุมและพฒันาการจัดทาํรายงานการใหบริการ

พยาบาล  นอกจากนี้ยงัตองเปนทีป่รึกษาแนะนาํเกีย่วกบัการพยาบาลและงานในหนาที่แกผูปฏิบตัิ

ในระดับรองลงมา  ผูที่เกีย่วของกับงานที่รับผิดชอบ  รวมทั้งตองมีสวนรวมในการปรับปรุงและ

พัฒนาควบคมุคุณภาพและมาตรฐานการพยาบาลในสาขาที่ชาํนาญ 
                      6.3.3  ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 
                   1)  ดานการปฏิบัติการพยาบาล  ใชความรูและความชาํนาญทางคลนิิก  

ในการใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวยภายในหอผูปวยหรือหนวยงาน  ทั้งผูปวยทั่วไปและกลุม

ผูปวยที่มีปญหาซับซอนโดยการใชทักษะการประเมนิเพื่อนาํไปสูการวางแผนและใหการพยาบาล

แบบองครวม  มีสวนรวมในการสรางและใชมาตรฐานในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาล  



เพื่อใหบรรลุเปาหมาย  ประสานความรวมมือเพื่อสนับสนุนใหผูปวยไดรับการดูแลอยางมี

ประสิทธิภาพ  รวมทั้งเปนแบบอยางที่ดีแกพยาบาลในการปฏิบัติเชิงวิชาชพี 

                    2)  ดานการบริหารจัดการ  มีสวนรวมในการบริหารจัดการระบบการดูแล

สุขภาพอนามยั  เพื่อตอบสนองความตองการของบุคคลและครอบครัวไดอยางเหมาะสม 

                    3)  ดานวิชาการ  มีสวนรวมในการสรางและสงเสริมการพัฒนาวิชาการ

ใหแกบุคลากรพยาบาล  ใหความรูแกผูใชบริการ  รวมทัง้ศึกษาวิจัยและนําผลการวจิัยมาใช

ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 

        
6.4  หัวหนาหนวยงาน/หัวหนาหอผูปวย 

        6.4.1  ทําหนาที ่ เปนผูบริหารระดับตน  

        6.4.2  ความรับผิดชอบ  ปฏิบัติงานในฐานะเปนผูบริหารการพยาบาลระดับตน 

ดําเนนิงานการพยาบาลในระดับหนวยงาน/หอผูปวยใหบรรลุตามวัตถปุระสงคของกลุมงานการ

พยาบาลและโรงพยาบาล นอกจากนี้ยงัทาํหนาที่บังคับบัญชาเจาหนาทีท่างการพยาบาลทุกระดบั

ในหนวยงาน/หอผูปวยที่รับผิดชอบ รวมทัง้เสมียน นักการหรือพนักงานทาํความสะอาดดวย ตาม

อํานาจหนาทีท่ี่ไดรับมอบหมายจากผูบริหารหรือหัวหนาพยาบาล โดยมีภารกิจหลักคือ การบรหิาร

บริการพยาบาลในหนวยงานเพื่อใหผูปฏิบตัิงานมีความคลองตัวในการปฏิบัติการพยาบาลที่แตละ

บุคคลตองปฏิบัติใหสอดคลองกับตําแหนงที่ตนเองดาํรงอยู และตองเปนผูเชื่อมโยงงานระดับ

นโยบายกลุมงานพยาบาลสูการปฏิบัติในระดับหนวยงาน/หอผูปวย รวมทัง้เปนผูนาํในการ

ปฏิบัติการพยาบาล ใหคําปรึกษาและวนิิจฉัยสั่งการโดยเฉพาะกรณีที่ผูปฏิบัติไมสามารถแกไข

ปญหาได 

 
6.5  หัวหนาพยาบาล 

             6.5.1  ทําหนาที ่ เปนผูบริหารสูงสุดทางการพยาบาลของกลุมงานการ

พยาบาล 

                6.5.3  ความรับผิดชอบ  ปฏิบัติงานในฐานะเปนผูบังคับบัญชาสูงสุดทางดาน

การพยาบาล มีอํานาจหนาที่ในฐานะหวัหนากลุมงานการพยาบาล มีสายบงัคับบัญชาขึ้นตรงตอ

ผูอํานวยการโรงพยาบาล มคีวามรับผิดชอบในการบริหารการพยาบาลทั้งดานวิชาการและบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาล เปนผูรับนโยบายจากผูบงัคับบัญชามาวางแผนกําหนดนโยบาย ทิศทาง 

และเปาหมายการพัฒนางานทางการพยาบาล มอบหมายงาน ตรวจสอบและควบคุมการ



ปฏิบัติงาน รวมทั้งพิจารณาแกไขปญหา ปรับปรุงการบริการพยาบาล ใหคําแนะนาํทางวิชาการ

และบริหารการพยาบาลแกเจาหนาทีท่างการพยาบาลในกลุมงาน ตาํแหนงนี้เปนตําแหนงที่ตอง

อาศัยประสบการณและความชํานาญในการบริหารงาน ควบคุมบังคับบัญชาเจาหนาทีท่างการ

พยาบาลทุกระดับโดยตรง 
 

6.6  บทบาทหนาที่ความรบัผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยนอกและ
อุบัติเหตุ 
              ภารกิจของงานผูปวยนอกและอบุัติเหตุเปนการใหบริการพยาบาลผูปวยทีม่า

รักษาแบบไปกลับไมไดนอนคางคนืทีโ่รงพยาบาล  ซึ่งมีภารกิจดังนี ้

1. งานประชาสมัพันธ 
2. งานบริการหองบัตร 
3. งานคัดกรองผูปวย 

4. งานบริการหองตรวจโรคทัว่ไป 

5. งานคลินิกผูปวยเรื้อรัง 
6. งานบริการหองตรวจภายใน 

7. งานบริการดานสุขศึกษา 

8. งานรับ - สงตอผูปวย 

9. งานบริการผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

10. งานบริการรักษาพยาบาลนอกเวลาราชการ 
11. งานชันสูตรทางคดี 
12. งานบริการพยาบาล (ฉีดยา – ทําแผล) 

13. งานหนวยรับอุบัติภัย 

14. งานหนวยปฐมพยาบาลนอกสถานที ่
15. งานระเบียนรายงานและรวบรวมสถิติขอมูล 

        พยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบตัิงานทีง่านผูปวยนอกและอุบัติเหตุฉุกเฉนิมีบทบาทหนาที่

ดานบริหาร  บริการ  วิชาการ  ดังนี ้
      6.6.1  ดานบริหาร 

                      1)  รวมจัดทาํแผนงานประจาํป  

                      2)  รวมจัดอัตรากําลงัปฏิบัติงานเจาหนาที่ในหนวยงาน 

                      3)  มอบหมายงานใหเจาหนาที่ระดับรองตามความสามารู  ความสามารถ 



                      4)  รวมประเมนิผลการปฏิบตัิงานของเจาหนาที่ในหนวยงาน 

                      5)  รวมกาํหนดหนาที่ความรับผิดชอบของเจาหนาที่ในหนวยงาน 

                      6)  นิเทศ ควบคุม กํากับการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ระดับรองใน

หนวยงาน 

                      7)  รวมจัดหาอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชใหเพยีงพอ พรอมทั้งการ

บํารุงรักษาใหมีสภาพพรอมที่จะใชไดตลอดป 

                      8)  รวมจัดอาคารสถานที ่ สภาพแวดลอมภายในหนวยงานใหเอื้ออํานวย

ตอการปฏิบัติงาน 

                      9)  ประสานงานทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน 

                     10)  รวมประชุมเจาหนาที่ในหนวยงาน  

                     11)  รวบรวมสถิติรายงานประจําเดือนหรือประจําป 
                    6.6.2  ดานบริการ 
                     1)  คัดกรอง  ประเมินสภาพผูปวยที่มารับบริการ  แยกตามระดับความ

เจ็บปวย  เพื่อจัดลําดับการใหบริการกอน-หลัง 

                     2)  ใชกระบวนการพยาบาลในการแกปญหาของผูปวยใหครอบคลุมทั้ง

รางกาย จิตใจ อารมณ  สังคม  เศรษฐกิจ  

                     3)  ดําเนินการควบคุมคุณภาพการพยาบาลผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

                     4)  ชวยแพทยในการตรวจรกัษา  การสงตรวจพิเศษ  บริการงานคลนิิก

ผูปวยเรื้อรัง  บริการหองตรวจภายใน   

                     5)  ใหการพยาบาลฉุกเฉินแกผูปวยทุกประเภท 

                     6)  จัดเตรียมอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช และเวชภัณฑใหพรอมที่จะบริการ

ผูปวยฉุกเฉนิไดทันทวงท ี

                     7)  จัดเตรียมและตรวจสอบอุปกรณและเวชภัณฑชวยชวีติประจํารถฉุกเฉิน

ใหครบถวน  พรอมที่จะใชไดตลอดเวลา 

                     8)  บริการออกหนวยปฐมพยาบาลนอกสถานที ่

                     9)  ใหสุขศึกษา  ประชาสัมพันธแกผูมารบับริการ 
                    10)  ใหบริการรับ-สงตอผูปวย  เพื่อใหไดรับการรักษารวดเร็วและถูกตอง 
                    11)  ใหบริการรักษาพยาบาลทางวทิย ุ

                    12)  ใหบริการปรึกษาดานสขุภาพอนามัยแกผูมารับบริการ 
                       6.6.3  ดานวิชาการ 



                      1)  รวมจัดทาํและปรับปรุงคูมือปฏิบัติงาน  คูมือปฐมนเิทศ 

                       2)  รวมประชมุวิชาการในหนวยงาน 

                       3)  จัดหาเอกสาร  ตําราทางวิชาการในหนวยงาน 

                       4)  เปนวทิยากรเผยแพรความรูทางการพยาบาล 

                       5)  จัดทํามาตรฐานการพยาบาลในหนวยงาน 

                       6)  สอนและแนะนาํใหคาํปรึกษาดานวชิาการแกเจาหนาที่ในหนวยงาน  

นักศึกษาที่มาฝกงาน 

                       7)  สนับสนนุงานวิจยัทัง้ในและนอกหนวยงาน 
  
       6.7  บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวชิาชพีงานผูปวยใน 
                ภารกิจของงานผูปวยในเปนการบริการพยาบาลแกผูปวยที่นอนรักษาใน

โรงพยาบาล  ซึ่งมีภารกิจดังนี ้

               1.  บริการพยาบาลตามแผนการพยาบาล 

               2.  บริการพยาบาลตามแผนการรักษา 

               3.  บริการใหอาหารผูปวย 

               4.  บริการเตรียมผูปวยเพื่อการวินิจฉัยโรค 

               5.  ติดตามผลการสงตรวจตางๆ 

               6.  การฟนฟูสภาพผูปวย 

               7.  สอนและแนะนําการดูแลตนเองแกผูปวยและญาติ 

               8.  ใหคําปรึกษาดานสุขภาพอนามัยแกผูปวยและญาติ 

               9.  งานระเบยีนรายงานตางๆ 

               พยาบาลวิชาชีพทีป่ฏิบัติงานที่งานผูปวยในมบีทบาทหนาทีด่านบริหาร  บริการ  

วิชาการ  ดังนี ้
      6.7.1  ดานบริหาร 

                       1)  รับนโยบายจากหัวหนาหอผูปวยใน 

                       2)  เปนหวัหนาทีมการพยาบาล/หวัหนาเวร 

                       3)  มอบหมายงานแกสมาชิกทีมตามความรู  ความสามารถและปริมาณ

งาน 

                       4)  ควบคุมและตรวจสอบการใหบริการรักษาพยาบาลของสมาชิกในทีม 



                       5)  ดูแลการจัดอาคารสถานที่ใหเปนระเบยีบ  สะดวก  และปลอดภัยแก

การปฏิบัติงาน 

                       6)  ดูแลการจัดเตรียมอุปกรณ  เครื่องมือ  เครื่องใชใหพอเพียงและพรอมที่

จะใชไดทันท ี

                       7)  ดูแลการจัดเก็บและรักษาอุปกรณ  เครือ่งมือ  เครื่องใช 

                       8)  ประเมินผลการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ระดับรอง 

                       9)  ประสานงานทั้งในและนอกหนวยงาน 

                      10)  นิเทศงานเจาหนาที่ระดับรอง 

                      11)  รวบรวมทะเบยีนรายงานตางๆ  
                    6.7.2  ดานบริการ 
                     1)  ใหการพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาล 

                       2)  ใหการพยาบาลตามแผนการรักษา 

                       3)  ดําเนนิการปองกันและควบคุมการแพรกระจายเชือ้ในหอผูปวย 

                       4)  สอนสุขศึกษาผูปวยรายบุคคลและรายกลุม 

                       5)  เปนผูนาํในกิจกรรมการพยาบาลตางๆ 

                            -  การรับและการสงเวร 

                            -  การเยีย่มตรวจทางการพยาบาล 

                            -  การบนัทึกรายงานตางๆ 

                      6)  ใหความรวมมือดานการรักษาพยาบาลกับทีมสุขภาพ 

                      7)  รวมปรับปรุงพัฒนาระบบงานบริการพยาบาลของหนวยงาน 

                      8)  ดําเนินการควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหนวยงาน 
                    6.7.3  ดานวิชาการ 
                      1)  รวมจัดประชุมทางวิชาการของหนวยงาน 

                      2)  รวมจัดการศึกษาเฉพาะกรณีและอภิปรายปญหาเฉพาะราย 

                      3)  ใหความรวมมือในการฝกอบรม  ศึกษาดูงานของนักศึกษาพยาบาลและ

บุคลากรอื่น 

                      4)  รวมจัดทาํ/ปรับปรุงคูมือปฏิบัติงาน  คูมือปฐมนิเทศของหนวยงาน 

                      5)  รวมจัดทาํมาตรฐานการพยาบาลของหนวยงาน 

                                  6)  รวมมือในการจดัหาหนงัสือ  ตาํรา  เอกสารทางวิชาการตางๆไวใน

หนวยงาน 



                                 7)  สนับสนนุการทาํวิจัยทัง้ภายในและภายนอกหนวยงาน 

 
6.8  กิจกรรมการพยาบาลในการพทิกัษสทิธิผูปวย 

                           กิจกรรมพยาบาลที่สําคัญในการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ  หรือการพิทกัษ

สิทธิประโยชนผูปวย  มีดังนี้ (จินตนา  ยูนพิันธุ  2542)   

              6.8.1  การใหขอมูล  คือ  การจัดหาขอมูลขาวสารที่ผูใชบริการจําเปนตองรูเพื่อ

ชวยในการตัดสินใจของผูปวย  เชน  การใหขอมูลผูใชบริการเกี่ยวกับสิทธิของเขาในฐานะที่เปน

ผูรับบริการควรไดรับสิทธ ิของผูปวย  การใหขอมูลในเรื่อง  การวนิิจฉัยโรค  การพยากรณโรค  

แผนการรักษา  ความรูในเรื่องปญหาสุขภาพ  การใหความรูเพื่อเปนขอมูลในการเลือกแผนการ

รักษา  ตลอดจนการใหขอมลูทั้งที่เปนขอดีและขอเสียในทิศทางทีน่ําไปสูการตัดสินใจโดย

ผูใชบริการ 

                      6.8.2  การชวยเหลือ  และการสนบัสนุนการตัดสินใจ  คือ  การเพิ่ม

ความสามารถ  ความเปนอิสระในการดูแลตนเองใหแกผูใชบริการเพื่อสงเสริมใหผูปวยตัดสินใจ

ดวยตนเองและสนับสนุนใหกําลังใจในสิ่งที่ผูใชบริการตดัสินใจเลือก  เชน  การสราง

สภาพแวดลอมที่เปดโอกาสและสนับสนนุการตัดสินใจโดยการสรางสมัพันธภาพที่ดรีะหวาง

ผูใชบริการกับพยาบาล  ทาํใหผูใชบริการคลายความวิตกกังวล  ลดความกลวั  ปลอบโยนทําให

ผูใชบริการสบายใจ  และสรางความรูสึกเปนอิสระใหแกผูใชบริการใหเกิดความเชื่อมัน่ใน

ความสามารถในการดูแลตนเอง  ชวยใหผูใชบริการยอมรบัความรูสึกของตนเองและมองเหน็

คานิยม  ความหมายและจดุมุงหมายในชีวิต  การจัดหาทรัพยากรเทาทีท่ําไดเพื่อสนองตอบความ

ตองการและเปดโอกาสใหผูใชบริการ  ครอบครัว  แพทย  พยาบาล  ไดปรึกษาและเปดโอกาสให

ผูปวยไดมีสิทธิเลือกตัดสินใจวาจะทาํอยางไรเกี่ยวกับความเจ็บปวยบนพืน้ฐานคานยิมของตนเอง 

                        6.8.3  การปกปองผูปวย  คือ  การดแูล  ตรวจตรา  ระมัดระวงัและปองกนัการ

กระทาํใดๆที่จะเปนอนัตรายตอผูใชบริการและผลประโยชน  เชน  การชวยใหผูปวยไดรับการดูแลที่

มีคุณภาพ  การปกปองสิทธิในความเปนสวนตัว  ไมเปดเผยความลับและขอมูลผูปวยโดยไมไดรับ

อนุญาต 

            6.8.4  การเปนตวัแทน    หมายถึง  ในกรณีผูใชบริการไมสามารถทีจ่ะบอกหรือ

กระทาํไดดวยตนเอง  พยาบาลจะกระทําหนาที่ในการบอกเลาแทนผูใชบริการในเรื่องความ

ตองการ  ความปารถนา  ความใฝฝน  และความกลวั  และตัดสินใจแทนโดยยดึผลประโยชนของ

ผูใชบริการเปนสําคัญ 



                  สรุป  งานวิจัยนีเ้นนบทบาททีพ่ยาบาลงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุและงานผูปวยใน

ตองปฏิบัติ  โดยนํามาเปนแนวทางในการสรางแบบสอบถามพฤติกรรมการปฏิบัติในการพิทกัษ

สิทธิผูปวย 

 
7. งานวิจัยที่เก่ียวของ 
            

7.1  งานวิจัยในประเทศไทย    
                          สุกัญญา  โลจนาภวิัฒน  และคณะ (2536) ศึกษา “เปรียบเทียบความคาดหวัง

ตอสิทธิของผูปวยและการไดรับการปฏิบัติที่เคารพในสทิธิของผูปวยในโรงพยาบาลสงขลา

นครินทร” กลุมตัวอยาง 125 คน  พบวา  ผูปวยสวนใหญคาดหวงัตอสิทธิของตนทกุดานทุกขอ  

ผูปวยสวนใหญไดรับการปฏิบัติขอที่1  การตรวจรักษา  การชี้แจงกฎระเบียบของโรงพยาบาล  และ

การไดรับรูถึงความจาํเปนและประโยชนทีผู่ปวยไดรับกอนที่จะเซน็ยนิยอมในแบบฟอรมยินยอมใน

การรักษา 

        ทพิาพันธ  ศศิธรเวชกลุ  และคณะ (2538) ศึกษา “ความตระหนกัตอสิทธิของ

ผูปวยของพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน” พบวา ระดับความตระหนกัตอสิทธิผูปวยของพยาบาล

ในโรงพยาบาลเอกชนอยูในระดับสูง  อายเุปนตัวแปรทีท่าํใหระดับความตระหนกัตอสิทธิของ

ผูปวยแตกตางกนั 

        ศรีวรรณ  มีบุญ (2539) ศึกษา “ความตระหนกัตอสิทธิผูปวยของพยาบาลกับ

การปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการเคารพสทิธิผูปวยและการรับรูของผูปวยตอการปฏิบัติการ

พยาบาล”  โดยศึกษาจากพยาบาล 257 คน  ผูปวย 300 คน  พบวา  พยาบาลมีความตระหนกัตอ

สิทธิผูปวยในระดับสูง  พยาบาลที่มกีารศกึษาระดับปริญญาตรีหรือสูงกวา  มีความตระหนักตอ

สิทธิผูปวยสูงกวาพยาบาลที่มีการศึกษาระดับตํ่ากวาปริญญาตรี  อยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่

ระดับ .01 พยาบาลที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานมากกวา 20 ป  มีความตระหนักตอสิทธผูิปวยสูงกวา

พยาบาลที่มีระยะเวลาปฏิบตัิงานนอยวาหรือเทากับ 5 ป  อยางมนีัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ .05 

พยาบาลมกีารปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการเคารพสทิธิผูปวยในระดบัสูงมาก  พยาบาลที่มีระดบั

การศึกษาตางกันมกีารปฏิบตัิการพยาบาลที่เปนการเคารพสิทธิผูปวยไมแตกตางกนั  อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  สวนพยาบาลที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานตางกันมีการปฏิบัติการ

พยาบาลที่เปนการเคารพสทิธิผูปวยแตกตางกนั  อยางมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ความ



ตระหนักตอสิทธิผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการเคารพสิทธิของ

ผูปวยอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

        ชนุตรา  อิทธิธรรมวนิิจ  และคณะ (2540) ศึกษา “สิทธิของผูปวยในทรรศนะ

แพทยพยาบาล  และผูปวยในโรงพยาบาลศิริราช”  กลุมตัวอยางคือ  แพทย  พยาบาลและผูปวย

รวม 726 คน  พบวาทัง้ 3 กลุมตัวอยางมทีรรศนะตอสิทธทิี่จะรับรูขอมูลเกี่ยวกับการเจ็บปวยมี

คาเฉลี่ยสูงสุด  เปรียบเทียบทรรศนะระหวางแพทยและพยาบาลกับผูปวย  พบวามคีวามแตกตาง

กันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ .05 แยกเปนรายดานพบวาสิทธใินเกียรติและศักดิ์ศรีไม

แตกตางกนั  เปรียบเทียบทรรศนะผูปวยแยกตาม  อายุ  การศึกษา  อาชีพ  และจาํนวนครั้งทีเ่ปน

ผูปวยใน  พบวาผูปวยที่มีอายุ  อาชพี  การศึกษาและจํานวนครั้งทีเ่ปนผูปวยในแตกตางกนัมี

ทรรศนะไมแตกตางกัน  เมื่อแยกเปนรายดานพบวา  อายุ  การศึกษาแตกตางกนั  มทีรรศนะตอ

สิทธทิี่จะรับรูขอมูล  เกี่ยวกับการเจ็บปวยแตกตางกนั  และพบวาผูปวยที่มีอาชีพแตกตางกันมี

ทรรศนะตอสิทธิในรางกายของตนสิทธิสวนตัวแตกตางมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

        ชื่นจิตต  ประสมสุข (2540) ศึกษา “ความคิดเหน็และการปฏิบัติของพยาบาล

กุมารเวชศาสตรเกี่ยวกับสิทธิของผูปวยเด็ก” กลุมตัวอยาง  คือพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบัติงานใน

แผนกกุมารเวชศาสตรของสถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชนิีและโรงพยาบาลศิริราช  จาํนวน 

399 คน  พบวาพยาบาลมากกวารอยละ 85 เห็นดวยมากวาผูปวยมสิีทธิในดานตางๆ   พยาบาล

มากกวารอยละ 85  ปฏิบัติทุกคร้ังในกิจกรรมการพยาบาลที่พทิักษสิทธขิองผูปวยเด็กในดานตางๆ  

และพยาบาลมีความรูความเขาใจนอยเกี่ยวกับสิทธิของผูปวยเด็ก 

        พัชรีย  ประเสริฐกิจ (2541) ศึกษา “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  

การคลอยตามกลุมอางอิง  คานิยมวิชาชพี  และเจตคติตอวิชาชพีการพยาบาลกับการปฏิบัติการ

พยาบาลในการรักษาสทิธิประโยชนผูปวยของพยาบาลวชิาชีพงานอุบตัิเหตุและฉุกเฉิน  

โรงพยาบาลศนูย”  กลุมตัวอยาง 317 คน  พบวา  การปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิ

ประโยชนของผูปวย  พยาบาลวิชาชีพงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินอยูในระดับสูง  อาย ุ ประสบการณ  

และคานิยมวชิาชีพ  มีความสําคัญทางบวกในระดับตํ่ากับการปฏิบัตกิารพยาบาลในการรักษา

สิทธิประโยชนผูปวย  กลุมตัวแปรที่สามารถรวมกนัพยากรณการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษา

สิทธิประโยชนผูปวยของพยาบาลไดอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05 คือ  คานยิมวิชาชีพ  

การรับรูนโยบายดานจริยธรรม  ซึง่สามารถรวมกนัพยากรณไดรอยละ  36.5 

        แสงจันทร  ชิกรัตน (2541) ศึกษา “การปฏิบัติการพยาบาลที่เกีย่วของกับสิทธิ

ของผูปวยของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลสังกัดมูลนิธแิหงสภาคริสตจักรในประเทศไทย”  กลุม



ตัวอยาง 295 คน  พบวา  อายุ  ระดับการศึกษา  ระยะเวลาปฏิบัติงาน  ลักษณะของผูปวยที่ใหการ

ดูแล  การใหขอมูลเกี่ยวกับการรับรองสิทธผูิปวยและการใหคุณคาของการรับรองสิทธิผูปวย

แตกตางกนั  มีการปฏิบัติการพยาบาลที่เกี่ยวของกับสิทธิผูปวยแตกตางกนั 

        จินตนา  เกียรติศักดิ์โสภณ (2542) ศึกษา “เปรียบเทียบการรับรูสิทธทิี่ผูปวยควร

ไดรับและสิทธิที่ไดรับจริงระหวางผูปวยไทยพทุธกับไทยมุสลิมในภาคใตของประเทศไทย”  กลุม

ตัวอยาง 360 คน  พบวาผูปวยไทยพทุธและไทยมุสลิมทีคาเฉลี่ยคะแนนการรับรูสิทธิที่ผูปวยควร

ไดรับมากกวาคาเฉลี่ยคะแนนการรับรูสิทธทิี่ผูปวยไดรับจริงในทกุดานและโดยรวมอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .0001 

        เพ็ญฉาย  ประทีปธนากร (2542) ศึกษา “การปฏิบัติของบุคคลากรทาง

การแพทยเกีย่วกับสิทธิทีจ่ะรูของผูปวยโรงพยาบาลสุรินทร” กลุมตัวอยาง 215 คน  พบวา  

บุคคลากรทางการแพทยมีความคิดเห็นและการปฏิบัติเกีย่วกับสิทธทิี่จะรูของผูปวยอยูในระดับ

ปานกลางทกุดาน  สถานภาพสมรสตางกนัมีการปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิทีจ่ะรูของผูปวยแตกตางกนั

อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ (p = 0.039)  อายุ  ประสบการณการทํางาน  ความคิดเหน็  มี

ความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติของบุคลากรทางการแพทยเกี่ยวกับสิทธทิี่จะรูของผูปวยอยาง

มีนัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.001) 

        กัลยาณี  เกื้อกอพรม (2543) ศึกษา “สิทธิผูปวยตามการรับรูของพยาบาลและ

แพทยในภาคใตของประเทศไทย” พบวา  การรับรูของแพทยและพยาบาลที่เกี่ยวกับสิทธทิี่ผูปวย

ควรไดรับและการปฏิบัติตามสิทธิผูปวยอยูในระดับมากถึงมากที่สุด  และเมื่อเปรียบเทียบความ

แตกตางระหวางการรับรูของแพทยกับการรับรูของพยาบาลเกี่ยวกับการปฏิบัติตามสิทธิผูปวย  

พบวาแพทยและพยาบาลมกีารรับรูแตกตางกนั  อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในดานสทิธิ

ที่จะไดรับบริการทางสุขภาพและสิทธทิี่จะไดรับขอมูล  ดานสทิธิในความเปนสวนตัวและสิทธิ

โดยรวมที่ระดับ .01 สวนดานสิทธิในการตัดสินใจเกี่ยวกบัการรักษาพยาบาลไมแตกตางกนั 

        ปราณี  ภาคยสุภาพ  และคณะ (2543) ศึกษา “การปฏิบัติการพยาบาลเพื่อ

พิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี  โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา” กลุมตัวอยาง 185 คน  

พบวาปจจัยสวนบุคคลไดแก  อายุ  ประสบการณการทาํงาน  ระดับการศึกษาและหนาที่ความ

รับผิดชอบทางการพยาบาลไมมีผลทําใหมีการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่พิทักษสิทธิผูปวยแตกตาง

กัน (p>0.05) 

        ยุวนุช  แกวคํา (2543) ศึกษา “การปฏิบัติดานสิทธผูิปวยตามความคิดเหน็ของ

พยาบาลในกลุมงานการพยาบาลหอผูปวย  โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ” พบวาการปฏิบัติดานสิทธิ



ผูปวยของพยาบาลอยูในระดับดี  โดยปฏบิัติดีที่สุดดานการปกปดขอมูลของผูปวย  ดานที่ควร

นํามาปรับปรุงคือ  การใหขอมูลของผูใหบริการและการใหขอมูลเพื่อการยอมรับการรักษา  

พยาบาลมกีารรับรูบทบาทปกปองสทิธิผูปวยในระดับมาก  และทัศนคติตอสิทธิผูปวยมี

ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการปฏิบัตดิานสทิธิผูปวยของพยาบาล (r= 0.373) 

อยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 

        รัชนี  สินะสนธ ิ(2543) ศึกษา “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  เจตคติ

ตอวิชาชพีคานิยมวิชาชพีกบัการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่พิทักษสิทธิประโยชนผูปวย  ของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยใน  โรงพยาบาลศนูย  โรงพยาบาลทั่วไป  เขต 2”  พบวา  อายุ  ประสบการณการ

ทํางาน  การไดรับการศึกษาอบรมเกี่ยวกบัสิทธิผูปวย  เจตคติตอวิชาชีพ  คานยิมตอวิชาชพีมี

ความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิประโยชนผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 การศึกษาไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิประโยชนผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ  อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 ตัวแปรที่สามารถรวมกนัพยากรณการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิประโยชนผูปวยของ

พยาบาล  สถานภาพสมรสมีความสมัพนัธกับการแสดงบทบาทผูพทิักษสิทธิของพยาบาลวิชาชพี  

คุณวุฒิทางการศึกษาและงานบริการพยาบาลที่ปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธอยางมีนัยสาํคัญทาง

สถิติกับการแสดงบทบาทผูพิทกัษสิทธิของพยาบาลวิชาชีพ  

        แสงเดือน  โสภา (2544) ศึกษา “การรับรูของผูปวยตอปฏิบัติการพยาบาลที่เปน

การพทิักษสิทธิผูปวยในงานอุบัติเหตุและฉุกเฉนิ  โรงพยาบาลพล”  กลุมตัวอยาง 100 คน  พบวา

การรับรูของผูปวยและผูดูแลผูปวยตอปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการพทิักษสิทธิผูปวยโดยรวมมี

คาเฉลี่ยในระดับมาก  การรับรูของผูปวยตอปฏิบัติการพยาบาลที่มีคาเฉลี่ยในระดับมากที่สุดคือ  

สิทธิผูปวยขอที่ 5 การรับรูของผูปวยตอปฏิบัติการพยาบาลที่มีคาเฉลีย่ในระดับปานกลาง  คือ  

สิทธิผูปวยขอที่ 6 

        นิภาพร  กมลปรีดี (2544) ศึกษา “ปจจัยที่มีผลในการปฏิบัติของพยาบาลตอ

สิทธิผูปวยโรคเอดส  ในโรงพยาบาลแหงหนึ่ง  ภาคเหนือ”  กลุมตัวอยางเปนพยาบาลที่ปฏิบัติงาน

จํานวน 223 คน  โดยใหตอบแบบสอบถามดวยตัวเอง  และสัมภาษณแบบเจาะลึกกบัผูปวยโรค

เอดสที่มารับบริการ  จํานวน 10 คน  ผลการวิจัยพบวา  พยาบาลรอยละ 58.3  มีการปฏิบัติตอ

ผูปวยโรคเอดสตามสิทธิของผูปวยอยูในระดับปานกลาง  โดยพยาบาลที่มีอายุ  ระดับการศึกษา  

ตําแหนงงาน  ประสบการณการทาํงาน  การไดรับขาวสารเรื่องสิทธิผูปวย  ความรูสิทธิของผูปวย

และทัศนคติตอสิทธิผูปวยโรคเอดสที่แตกตางกนั  จะมกีารปฏิบัติตอผูปวยโรคเอดสตามสิทธิผูปวย



แตกตางกนั  และปจจัยทีม่ผีลในการปฏบิัติของพยาบาลตอผูปวยโรคเอดสตามสิทธิของผูปวยคือ  

ทัศนคติตอสิทธิของผูปวยโรคเอดส  ความรูเร่ืองสิทธิของผูปวย  ประสบการณการทาํงาน  และ

แผนกที่ปฏิบัต ิ อยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที ่0.5 

         สมฤดี  พุมทาอิฐ (2544) ศึกษา  “การปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับสิทธิผูปวย

ตามการรับรูของผูปวยศัลยกรรม”  โดยกลุมตัวอยางคอื  ผูปวยศัลยกรรมในหอผูปวยสามัญ  

โรงพยาบาลอตุรดิตถ  เลือกแบบเฉพาะเจาะจงจํานวน 252 คน  เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม  

ผลการวิจยัพบวา  การรับรูการปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับสิทธิผูปวยโดยรวมอยูในระดับสูง  โดย

รับรูดานสิทธทิี่จะไดรับการดูแลอยางเสมอภาค  สิทธิทีจ่ะไดรับการปกปดความลับ  สิทธิที่ไดรับ

การชวยเหลืออยางรีบดวน  และสิทธิในการไดรับบริการดานสุขภาพ  อยูในระดับสูงตามลําดับ  

และการรับรูดานสทิธทิี่จะไดรับการแจงเกีย่วกับช่ือ  สกลุ และตําแหนงของผูใหบริการ  อยูในระดบั

ต่ํา  

        พิสมยั  ขันโมลี (2545)  ศึกษา  “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ปจจัย

ดานองคกรกบัการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่คุมครองสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีโรงพยาบาล

ชุมชนเขต 7 สังกัดกระทรวงสาธารณสุข”  กลุมตัวอยาง  คือ  พยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบตัิงานใน

ตําแหนงพยาบาลประจําการในกลุมงานการพยาบาล  จาํนวน  216  คน  สุมตัวอยางโดยใชวธิีการ

สุมแบบชั้นภูม ิ ผลการวิจัยพบวา  พยาบาลวิชาชพีสวนใหญรอยละ  79.6  มีทัศนคตติอการ

คุมครองสิทธผูิปวยอยูในระดับดี  รอยละ  44.0  รับรูวาในองคกรมนีโยบายเพื่อใหเกิดการ

ดําเนนิงานในดานการคุมครองสิทธิผูปวยอยูในระดับปานกลาง  รอยละ 43.1  รับรูวาหวัหนากลุม

งานการพยาบาลสนับสนุนการดําเนนิงานดนการคุมครองสิทธิผูปวยอยูในระดับปานกลาง  และ

รอยละ  87.5 มีการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่คุมครองสิทธิผูปวยอยูในระดับมากถึงมากที่สุด  

ทัศนคติ  นโยบาย  และการสนับสนนุจากผูบริหารมีความสัมพนัธทางบวกกับการปฏิบัติเพื่อ

คุมครองสิทธผูิปวย อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (r = 0.241, 0.499, 0.447 ตามลําดับ) 
                 
               7.2  งานวิจยัในตางประเทศ 
                          เคอรทแมน (Kurtzman 1985) ศึกษา “ทัศนคติตอสิทธิผูปวยในโรงพยาบาล”  

กลุมตัวอยางเปนนกัศึกษาพยาบาลและนกัศึกษาแพทยชาวอิสลาเอล  โดยใชแบบสอบถามให

กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นตอสิทธิผูปวยที่รักษาอยูในโรงพยาบาล  ทาํการศึกษา

ภาคตัดขวางกบันักศึกษาชัน้ปที่ 1 กับนกัศกึษาชัน้ปที่ 4 พบวาโดยคาเฉลี่ยแลวคะแนนทัศนคติตอ

สิทธผูิปวยอยูในระดับสูง  คอืมีทัศนคติในทางบวกตอสิทธิผูปวย  และคะแนนทัศนคติของ

นักศึกษารุนพีจ่ะสูงกวา  รุนนองอยางมีนยัสําคัญ  โดย รอยละ  88  ของกลุมตัวอยางทั้งหมด  และ 



รอยละ100  ของนักศกึษาชัน้ปที ่4 ใหความเห็นวา  การไมใหผูปวยเซ็นยนิยอมกอนทาํการ

หัตถการทางการแพทยถือเปนความไมสมบูรณพอที่จะทาํการปกปองสทิธิใหกับผูปวย  และใน

การศึกษาพบวานักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 4 ใหความเหน็วา  ควรจะมกีารมอบหมายความรับ

รับผิดชอบที่จะทําหนาที่พทิกัษสิทธิของผูปวย  ใหกับพยาบาล  แพทย  และผูบริหารโรงพยาบาล

ดวย 

       โคล (Cole 1991) ศึกษา “คุณลักษณะที่จาํเปนที่มผีลตอการทําหนาทีเ่ปนผู

พิทกัษสิทธิของพยาบาล” โดยทําการสัมภาษณผูปวยจํานวน 10 คนทีม่ีอายุระหวาง 19-27 ป  ที่

เคยนอนรกัษาในโรงพยาบาลมากอนและเคยไดรับการดูแลอยางใกลชดิจากพยาบาลในชวง

ระยะเวลาหนึง่  พบวาคุณลกัษณะที่สําคญั 4 ประการของพยาบาลที่จะทําหนาทีเ่ปนผูพทิักษสิทธิ

ใหกบัผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพคือ 

                สมรรถนะดานความรู  (Competent Knower) 

                สมรรถนะดานการกระทํา   (Competent Doer) 

                สมรรถนะดานมนุษยสมัพนัธ  (Competent Humanizer) 

                สมรรถนะดานการสื่อสาร  (Competent  Communicator) 

        ผูปวยใหความเห็นวา  สมรรถนะดานความรูของพยาบาลจะทาํใหพยาบาลรู

เกี่ยวกับสภาพเงื่อนไขกับความตองการของผูปวยไดดี  สวนสมรรถนะดานการกระทาํจะชวยให

พยาบาลทําหนาที่ตอบสนองใหการปกปองผูปวยไดดีข้ึน  พยาบาลสามารถวิเคราะหคํารองขอและ

ความตองการของผูปวยไดและเขาถงึปญหา  พรอมกับสามารถดูแลผูปวยไดทนัทวงทีและมีขอคน

พบวาผูปวยรับรูวาพยาบาลทุกคนไมสามารถทีจ่ะทาํหนาที่ของการเปนผูพทิักษสิทธิใหกับผูปวยได

ทั้งหมด  แตพยาบาลนาจะประยุกตบทบาทของการเปนผูพทิักษสิทธใิหเขากับบทบาทหนาที่

เกี่ยวของกับการดูแลผูปวยได 

       ฮาทฟลด (Hatfield 1991) ศึกษา “ความสัมพนัธระหวางระดับการตัดสินใจดาน

ศีลธรรมจริยธรรมการพทิกัษสิทธ ิ กบัเอกสิทธิ์ของพยาบาลกับกลุมพยาบาลชุมชน”  พบวา

ประสบการณ  มีนยัสําคัญตอการพิจารณาในการทาํหนาที่ของพยาบาลเปนผูพทิักษสิทธิใหกับ

ผูปวย  ความมีเอกสิทธิ์ในวชิาชีพของพยาบาลเปนตัวแปรสําคัญที่จะชวยใหพยาบาลมีความตั้งใจ

ที่จะใหความเคารพในอิสระของผูปวย 

        เชลลิน (Sellin 1995) ศึกษาเพื่อคนหาคุณลักษณะทางธรรมชาติของการพทิกัษ

สิทธิผูปวย  จากพยาบาลกลุมตัวอยางทีเ่ปนพยาบาลวชิาชีพ  จาก 40 สถาบนั  ที่ประกอบไปดวย

พยาบาลประจําการพยาบาลหัวหนาฝาย  พยาบาลที่เชีย่วชาญดานคลินิก  และพยาบาลหัวหนา



หอผูปวย  กลุมตัวอยางทัง้หมดมีอายุระหวาง 24-54 ป  ดวยการสัมภาษณเพื่อคนหาความหมาย

ของการพทิักษสิทธิผูปวยประสบการณในการทํางานทีพ่ิทกัษสิทธิใหกับผูปวยในองคกรที่ตน

ทํางานอยูในอดีตที่ผานมา  และการรับรูตอภาวะความเสี่ยงที่เกิดขึ้นเมื่อตองทาํหนาทีพ่ิทกัษสิทธิ

ใหกับผูปวยในองคกรที่ทาํงานอยู  และหาความชัดเจนของแนวคิดหลักที่จะเปนหัวใจในการพิทกัษ

สิทธิผูปวย  ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางไดพยายามวิเคราะหจําแนกแยกแยะความหมายของ

การพทิักษสิทธิออกมาในหลายๆ ความหมาย  แตโดยสรุปพบวากลุมตัวอยางไมสามารถจําแนก

และใหความชดัเจนของคําวา  การพิทักษสิทธิตางจากการดูแลผูปวยโดยทั่วไปอยางไร 

       สโนบอล (Snowball 1996) ศึกษาความเขาใจในแนวคิดการพิทกัษสิทธิ

ประโยชนของพยาบาล  โดยการศึกษาเชิงคุณภาพ  กลุมตัวอยางจํานวน 15 คน  ปฏิบัติงานอยูใน

หอผูปวย       อายุรกรรม และศัลยกรรม  เก็บรวบรวมขอมูลดวยการสัมภาษณกึง่โครงสรางรวมกับ

การอัดเทป  ผลการวิจยัพบวา  พยาบาลจาํนวน 10 คน  กลาววา  การพิทกัษสิทธิผูปวยหมายถึง  

การเคารพสทิธิของผูปวยและเปนตัวแทนหรือเรียกรองแทนผูปวย  พยาบาลจาํนวน 12 คน  กลาว

วา  เปนการชวยใหผูปวยมองเหน็ทางออกชวยในกระบวนการตัดสินใจในกรณี  ผูปวยไมสามารถ

ทําเองไดหรือไมเขาใจในการปกปองตนเอง  พยาบาลจํานวน 6 คน  กลาววา  เปนการทําใหเกิด

ความมัน่ใจวา  การตัดสินใจนั้นมาจากการตัดสินใจของผูปวย  โดยการใหขอมูลรายละเอียด  

เงื่อนไขการดูแลและพยาบาลแสดงการเปนผูปกปอง (Protector) พยาบาลจาํนวน 9 คน  กลาววา  

เปนการปกปองเกียรติยศ  ศกัดิ์ศรีความเปนมนษุย  จากการปฏิบัติการใดๆ ที่จะเปนสาเหตทุี่ให

ผูปวยถกูคุกคาม  นอกจากนั้นพบวา  สัมพันธภาพเพื่อการรักษามีความสําคัญเปนเครื่องมือที่

นําไปสูการพทิกัษสิทธิประโยชน  และการพทิักษสิทธิประโยชนเกิดขึ้นไดจากการรวมแบงปนรับรู

ความเปนมนษุยของกนัและกัน  เปนความรับผิดชอบของมนษุยที่มีตอมนุษยคนอื่นๆ  และยงั

พบวาการพิทกัษสิทธิประโยชนจะเปนการกระทาํในลักษณะเชิงตั้งรับ (Reactive) มากกวาเชงิรุก 

(Proactive) 

       ชาฟเฟย (Chaffey และคณะ 1998) ศึกษาความคดิเห็นของพยาบาลระดับ

ปฏิบัติการทีมตีอการพทิักษสิทธิประโยชนผูปวย  โดยการทําวิจยัเชงิคุณภาพ  เพื่อหาขอสรุป

สถานการณใดที่ตองแสดงการพทิักษสิทธิประโยชน  จะปฏิบัติบทบาทการพิทกัษสิทธิประโยชนได

อยางไร  และสิ่งใดที่พยาบาลเชื่อวาเปนสิ่งที่สนับสนนุหรือเปนอุปสรรคการปฏิบัติการพทิักษสิทธิ

ประโยชน  เกบ็รวบรวมขอมลูโดยการสัมภาษณชิงลกึ  มลัีกษณะคําถามปลายเปด  กลุมตัวอยาง

เปนพยาบาลระดับปฏิบัติการที่สมัครใจเขารวมการวิจยัจํานวน 17 คน  จากโรงพยาบาลใน 3 

ชุมชน  ที่มีความแตกตางกนัในเรื่องของขนาดและขอบเขตการใหบริการ  ผลการวิจยัพบวา  อิทธิ



ผลตอกระบวนการของการพิทกัษสิทธิประโยชน  ขอมูลที่กลาวถงึในลกัษณะของพยาบาลที่เกิด

การพทิักษสิทธิประโยชน  ประกอบดวยลกัษณะเฉพาะที่เปนเอกลักษณของวิชาชพี 

จากการทบทวนเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของกับสิทธผูิปวย  จะเหน็ไดวาการ

พิทกัษสิทธิผูปวยเปนประเดน็ที่มีความสําคัญตอบุคลากรทางดานสาธารณสุข  เพราะนอกจากการ

ลดขอขัดแยงระหวางผูใหบริการและผูรับบริการแลว  ยังเปนการเสริมสรางความเขาใจอันดีและ

เปนที่ไววางใจซึ่งกนัและกนัของผูรับบริการและผูใหบริการ  และการพฒันาคุณภาพบริการใหเกิด

ประสิทธิภาพสูงสุด  สอดรบักับนโยบายและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ทกุๆ ดานในปจจุบัน  

งานวิจยัเกีย่วกับสิทธิของผูปวย  มีการศึกษาไวอยางมากมายและตอเนื่องทั้งกอนและหลังการออก

คําประกาศสทิธิผูปวย 10 ประการ  ของกระทรวงสาธารณสุขและองคกรวิชาชีพดานสุขภาพ 

(2541) ผลการศึกษาที่ไดมคีวามสอดคลองและแตกตางกนั  ซึ่งสวนใหญจะศึกษาในโรงพยาบาล

ศูนย  โรงพยาบาลมหาวทิยาลัย  และโรงพยาบาลทั่วไปตามลําดับ  แตการศึกษาในโรงพยาบาล

ชุมชนยงัมนีอยและเปนการศึกษาเฉพาะแผนก  ผูวิจยัจึงมีความสนใจที่จะศึกษาผลของปจจัยสวน

บุคคล  ไดแก  อาย ุ ระดับการศึกษา  ประสบการณทาํงาน  ตําแหนง  ความรู  ทัศนคติ  การรับรู

นโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนนุจากผูบริหารในเรื่องการพทิักษสิทธิผูปวย  ตอการ

ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวยในโรงพยาบาลชุมชน  และศึกษาเปรียบเทียบพฤติกรรม

การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน 

เพื่อทราบถึงผลของตัวแปร  และความแตกตางจากผลการศึกษาที่ไดมผูีศึกษาไวแลว  รวมทั้งนาํ

ผลการวิจยัไปพัฒนาระบบบริการใหมีคณุภาพยิง่ขึ้นตอไป  

 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทที่ 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 

       การวิจัยครั้งนี้เปนการวจิัยเชิงอรรถาธบิาย (Explanatory Research) ซึ่งมี

วัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดบัความรู ทัศนคติ การรับรูนโยบายและการสนับสนนุจากผูบริหาร   

อิทธิพลของปจจัยสวนบุคคล  ความรู  ทัศนคติ  การรับรูนโยบายและการสนับสนุนจากผูบริหารใน

เร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวยตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีโรงพยาบาลชุมชน จงัหวัดขอนแกน  เปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษ

สิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  โดย

มีข้ันตอนวธิีดาํเนนิการวิจัยดังนี ้

 

1. ประชากร 
    

      ประชากรในการวิจัยครั้งนี้เปนพยาบาลวิชาชพีทีม่ีประสบการณในการปฏิบัติงานไม

นอยกวา 2 ป  ปฏิบัติงานทีง่านผูปวยนอกและอุบัติเหตุ และพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบตัิงานทีง่าน

ผูปวยในโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดขอนแกน ซึ่งประกอบดวย 

โรงพยาบาลบานไผ    24 คน 

โรงพยาบาลมญัจาคีรี  21 คน 

        โรงพยาบาลชนบท    25 คน 

        โรงพยาบาลเปอยนอย  14 คน 

        โรงพยาบาลพระยนื   20 คน 

        โรงพยาบาลบานฝาง   13 คน 

        โรงพยาบาลพล   16 คน 

        โรงพยาบาลหนองสองหอง  18 คน 

        โรงพยาบาลแวงนอย  16 คน 

        โรงพยาบาลแวงใหญ  10 คน 

        โรงพยาบาลชุมแพ     34 คน 

        โรงพยาบาลภูเวียง   26 คน 



        โรงพยาบาลหนองเรือ  20 คน 

        โรงพยาบาลสีชมพ ู   14 คน 

        โรงพยาบาลภูผามาน    10 คน 

        โรงพยาบาลกระนวน   29 คน 

        โรงพยาบาลน้าํพอง   12 คน 

        โรงพยาบาลอุบลรัตน    12 คน 

        โรงพยาบาลเขาสวนกวาง  18 คน 

        โรงพยาบาลซําสงู   12 คน 

        จาํนวนทัง้หมด  20  โรงพยาบาล  มจีํานวนพยาบาลวิชาชีพรวมทั้งสิน้   364   คน   

 
2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
  

       เครื่องมือที่ใชในการวิจยัเปนแบบสอบถามที่ผูวิจยัสรางขึ้นจากการศึกษาเอกสาร  

ตํารา  งานวิจยัตางๆ และจากประสบการณการทาํงานของผูวิจัย  เครื่องมือประกอบดวย  5  สวน  

ดังรายละเอยีดตอไปนี้ 

สวนที่ 1  แบบสอบถามเกีย่วกับปจจัยสวนบุคคล  เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับอาย ุ 

ระดับการศึกษา  ประสบการณการทาํงาน  ตาํแหนง  หนวยงานที่ปฏิบัติ  ลักษณะคําถามเปนแบบ

ตรวจสอบรายการ (Check list) และคําถามปลายเปด 

       สวนที่ 2  แบบวัดความรูเกี่ยวกบัการพิทกัษสิทธิผูปวย  ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชกรอบ

คําประกาศสทิธิผูปวย  10  ประการ  สอบถามพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบัติงานทีง่านผูปวยนอกและ

อุบัติเหตุและงานผูปวยใน  โรงพยาบาลชมุชนจังหวัดขอนแกน คําถามมีทั้งถูกและผดิ  คําตอบมี  

2  อยาง  คือ  ใชกับไมใช  โดยใหเลือกเพยีงคาํตอบเดียว 

 เกณฑการใหคะแนน             คาํถามทีถู่ก                                 คําถามที่ผิด 

                   ตอบใช              1    คะแนน                            0       คะแนน 

        ตอบไมใช                         0    คะแนน                            1       คะแนน 

  
 ขอคําถามความรูมี  30 ขอ  คะแนนรวมเตม็ 30  คะแนน  เกณฑการตัดสินความรูเร่ือง

การพทิักษสิทธิผูปวยแบงเปน  3  ระดับ (Theondike 1991  อางใน  รัชตวรรณ  ศรีตระกูล 2543) 

 คะแนน    76 – 100  %   หมายถงึ   มีความรูเร่ืองการพทิักษสิทธิผูปวยระดับมาก 



                   (คะแนน  22.8  ข้ึนไป) 

 คะแนน     51 – 75  %  หมายถึง   มีความรูเร่ืองการพทิกัษสิทธิผูปวยระดับปานกลาง 

                   (คะแนน  15.1 – 22.7  ) 

 คะแนน     นอยกวา 50 %  หมายถงึ     มคีวามรูเร่ืองสทิธิผูปวยระดบันอย 

      (คะแนน  15  ลงมา) 

สวนที่ 3  แบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย  ซึง่ผูวิจยัสรางขึ้นโดยใช

กรอบคําประกาศสิทธิผูปวย  10  ประการ  ของกระทรวงสาธารณสุขและองคกรวิชาชีพดาน

สุขภาพ(2541)  สอบถามทศันคติของพยาบาลวิชาชพีตอการปฏิบัติการพยาบาลตามคําประกาศ

สิทธิผูปวย  ทัง้ทัศนคติทางบวก  และทางลบ  คําตอบม ี 5  ระดับตามมาตราลิเคิรท (Likert  

scale)  ไดแก  เหน็ดวยอยางยิ่ง  เหน็ดวย  ไมแนใจ  ไมเห็นดวย  ไมเหน็ดวยอยางยิง่  ใหเลือก

คําตอบเพียงคาํตอบเดียว  คาํตอบมีความหมายดังนี ้

                เหน็ดวยอยางยิง่          หมายถงึ          เห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 

                เหน็ดวย              หมายถึง          เห็นดวยกับขอความนั้นเปนสวนใหญ 

                ไมแนใจ              หมายถึง          เห็นดวยกับขอความนั้นเปนบางสวน 

                ไมเห็นดวย              หมายถึง          ไมเห็นดวยกับขอความนั้นเปนบางสวน 

        ไมเหน็ดวยอยางยิ่ง       หมายถึง          ไมเห็นดวยกับขอความนั้นเปนสวนใหญ                     

  

                 เกณฑการใหคะแนนมีดงันี ้

          ขอความทางบวก                           ขอความทางลบ 

 เห็นดวยอยางยิ่ง        5  คะแนน             เหน็ดวยอยางยิ่ง          1  คะแนน 

 เห็นดวย                     4  คะแนน             เหน็ดวย           2  คะแนน 

 ไมแนใจ                     3  คะแนน              ไมแนใจ          3  คะแนน 

 ไมเห็นดวย                2  คะแนน              ไมเห็นดวย          4  คะแนน 

 ไมเห็นดวยอยางยิง่    1  คะแนน              ไมเห็นดวยอยางยิง่      5  คะแนน 

                 ขอคําถามทัศนคติมี 30 ขอ  คะแนนที่เปนไปไดอยูระหวาง 1-5  คะแนน  เกณฑการ

ตัดสินคะแนนที่ไดจากแบบวัดทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวย  พิจารณาในรูปคะแนนเฉลีย่  แบง

ออกเปน  3  ระดับ  โดยอางอิงมาจากเกณฑการตัดสินคะแนนของ  ประคอง   กรรณสูต (2542) 

ดังนี ้

 



               คะแนนเฉลี่ย         3.50 – 5.00        หมายถึง        มีทัศนคติในระดับดี 

               คะแนนเฉลี่ย         2.50 – 3.49        หมายถึง        มีทัศนคติในระดับปานกลาง 

               คะแนนเฉลี่ย         1.00 – 2.49        หมายถึง        มีทัศนคติในระดับไมดี 

สวนที่ 4  แบบสอบถามการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนจาก

ผูบริหาร  ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้น  มีคําตอบ  5  ระดับคือมากที่สุด  มาก  พอใช  นอย  นอยที่สุด  ให

เลือกคําตอบเพียงคาํตอบเดยีว  คําตอบมคีวามหมายดงันี ้

 มากที่สุด   หมายถงึ   มีการดําเนินงานเปนประจําสม่าํเสมอทกุครั้ง (รอยละ 80 ข้ึนไป) 

             มาก         หมายถึง  มีการดําเนินงานบอยๆเกือบทุกครั้ง (รอยละ 60 ข้ึนไป) 

             พอใช       หมายถงึ  มีการดําเนนิงานเปนบางครั้ง (รอยละ 40 ข้ึนไป) 

 นอย         หมายถงึ  มีการดําเนนิงานนอยครั้ง (รอยละ 20 ข้ึนไป) 

 นอยที่สุด  หมายถงึ  ไมมีการดําเนินงาน (นอยกวารอยละ 20 ) 

 เกณฑการใหคะแนนมีดงันี ้

            มากทีสุ่ด           5    คะแนน  

            มาก                     4    คะแนน  

 พอใช                     3    คะแนน  

 นอย                     2    คะแนน  

 นอยที่สุด         1    คะแนน  

  ขอคําถามม ี 20 ขอ  คะแนนที่เปนไปไดอยูระหวาง  1-5 คะแนน  เกณฑการตัดสินคะแนน

พิจารณาในรูปคะแนนเฉลีย่  แบงออกเปน  3  ระดับ  โดยอางองิมาจากเกณฑการตัดสินคะแนน

ของ  ประคอง  กรรณสูต (2542) ดังนี ้

 คะแนนเฉลีย่  3.50 – 5.00 หมายถงึ มีการรับรูในระดับดี 

 คะแนนเฉลีย่  2.50 – 3.49 หมายถงึ มีการรับรูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลีย่  1.00 – 2.49 หมายถงึ มีการรับรูในระดับไมดี 

 สวนที่ 5  แบบสอบถามพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวย  ซึ่งผูวิจัยสราง

ข้ึนตามกรอบคําประกาศสทิธิผูปวย  10  ประการ  ถามพยาบาลวิชาชีพ      คําถามมีทัง้ทางบวก

และทางลบ  คําตอบมี  5  ระดับ  คือ  ปฏิบัติมากที่สุด  ปฏิบัติมาก  ปฏิบัติปานกลาง  ปฏิบัตินอย  

ไมเคยปฏิบัติ  ใหเลือกคําตอบเพียงคําตอบเดียว  คําตอบมีความหมายดังนี ้

 ปฏิบัติมากที่สุด        หมายถึง ปฏิบัติเปนประจําหรือปฏิบัติทุกคร้ัง 

 ปฏิบัติมาก       หมายถึง   ปฏิบัติบอยๆแตไมทุกครั้ง 



 ปฏิบัติปานกลาง        หมายถึง ปฏิบัติบางครั้ง 

 ปฏิบัตินอย         หมายถึง ปฏิบัตินานๆครั้ง 

 ไมเคยปฏิบัติ              หมายถึง ไมปฏิบัติเลย 

 เกณฑการใหคะแนนมีดงันี ้

             ขอความทางบวก                  ขอความทางลบ 

 ปฏิบัติมากที่สุด   5  คะแนน               ปฏิบัติมากที่สุด         1  คะแนน 

 ปฏิบัติมาก  4  คะแนน       ปฏิบัติมาก                 2  คะแนน 

 ปฏิบัติปานกลาง   3  คะแนน       ปฏิบัติปานกลาง         3  คะแนน 

 ปฏิบัตินอย  2  คะแนน       ปฏิบัตินอย                     4  คะแนน 

             ไมเคยปฏิบัติ                 1  คะแนน        ไมเคยปฏิบัติ         5  คะแนน 

  ขอคําถามพฤติกรรมมี 30 ขอ  คะแนนทีเ่ปนไปไดอยูระหวาง  1-5 คะแนน  เกณฑการตัด

คะแนนสนิพิจารณาในรูปคะแนนเฉลี่ย  แบงออกเปน  3  ระดับ  โดยอางอิงมาจากเกณฑการ

ตัดสินคะแนนของ  ประคอง  กรรณสูต (2542) ดังนี ้

 คะแนนเฉลีย่  3.50 - 5.00   หมายถงึ   มกีารปฏิบัติการพยาบาลระดบัมากถึงมากที่สุด 

 คะแนนเฉลีย่  2.50 – 3.49  หมายถงึ   มกีารปฏิบัติการพยาบาลในระดับปานกลาง 

            คะแนนเฉลี่ย  1.00 – 2.49   หมายถึง   มีการปฏิบัติการพยาบาลในระดับนอยถงึนอยทีสุ่ด 
 

3.  การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
          

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม  ซึง่ผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดและ

วัตถุประสงคของการศึกษา  มีการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือดังนี ้

 3.1  การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity) โดยผูวิจัยนํา

แบบสอบถามทั้งหมดใหผูทรงคุณวุฒิ รวม  3  คน  เปนผูพิจารณาตรวจสอบเนื้อหา  ความถกูตอง  

ครอบคลุม  สํานวนภาษาของแบบสอบถาม  และขอเสนอแนะตางๆที่ตองแกไขปรับปรุง  แลวนาํ

แบบสอบถามมาแกไขปรับปรุงรวมกับอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ  กอนนาํไปตรวจสอบความ

เที่ยงของเครื่องมือ 

      3.2  การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) โดยนําแบบสอบถามที่

ไดผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและแกไขปรับปรุงแลว  นาํไปทดลองใชกบัพยาบาล

วิชาชพีที่ปฏิบตัิงานทีง่านผูปวยนอกและอุบัติเหตุและพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัติงานทีง่านผูปวยใน  



โรงพยาบาลหนองวัวซอจงัหวัดอุดรธาน ี โรงพยาบาลนากลางจังหวัดหนองบวัลําภู  โรงพยาบาลภู

เขียวจังหวัดชัยภูมิ  ซึง่เปนโรงพยาบาลชมุชนขนาด  30, 60, 90  เตียง  ที่มีลักษณะใกลเคียงกับ

ประชากรที่ศกึษา จํานวน  79  คน  คํานวณหาความเทีย่งโดยวิธ ี Cronbach’s Alpha Coefficient  

ไดคาความเทีย่งของแบบสอบถามความรูเกี่ยวกบัการพิทกัษสิทธิผูปวยเทากบั .75   คาความเทีย่ง

ของแบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยเทากับ .85   คาความเที่ยงของ

แบบสอบถามการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุจากผูบริหารเทากบั .92    
 

4. การรวบรวมขอมูล 
   

4.1  ทําหนงัสอืจากสาขาวทิยาศาสตรสุขภาพ  มหาวทิยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  ถงึ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลชมุชนในจงัหวัดขอนแกน  เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล   

       4.2  ประสานงานกับหวัหนาพยาบาลหรือผูที่ไดรับมอบหมายในการเก็บขอมูล 

                  4.3  ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสงแบบสอบถามพรอมซองติดแสตมปทาง

ไปรษณียใหหวัหนาพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน  โดยชี้แจงวัตถุประสงคในการวิจยั  รายละเอียดใน

การเก็บรวบรวมขอมูล  และขอความอนุเคราะหจากหัวหนาพยาบาลใหแจกแบบสอบถามใหกับ

กลุมประชากร  และกําหนดใหสงกลับภายใน  2  สัปดาห  ไดรับแบบสอบถามกลบัคืน 100  % 

 

5.  การวิเคราะหขอมูล   วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS PC+  for window 

ดังนี ้

       5.1  วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลโดยการแจกแจงความถี ่ และคํานวณรอยละ 

       5.2  วิเคราะหระดับความรู  ทัศนคติ  การรับรูนโยบายและการสนบัสนุนจากผูบริหาร  

การปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ  โดยคํานวณรอยละ  คาเฉลี่ย  และ

สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 

       5.3  วิเคราะหอิทธพิลของปจจัยสวนบุคคล  ความรู  ทัศนคติ  การรับรูนโยบายและ

การสนับสนุนของผูบริหาร  ตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยโดยวิเคราะหการ

ถดถอยเชงิพห ุ(Multiple Regression) 

       5.4  เปรียบเทียบการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีงาน

ผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวชิาชีพงานผูปวยในโดยใชสถิต ิstudent  t – test 

 



บทที่ 4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิ

ผูปวยของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดขอนแกน   ซึง่ผูวิจัยนําเสนอผลการ

วิเคราะหขอมลูตามลําดับดังนี ้

1.  ขอมูลปจจัยสวนบุคคล 

2.  ความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิผูปวย 

3.  ทัศนคติเกีย่วกับการพทิกัษสิทธิผูปวย 

4.  การรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการสนับสนนุจากผูบริหาร 

5.  พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย 

6.  ปจจัยที่สามารถทาํนายพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของ   

พยาบาลวชิาชีพ 

7.  เปรียบเทยีบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยระหวางพยาบาล

งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลงานผูปวยใน 

 

1.  ขอมูลปจจัยสวนบคุคล 
  

พยาบาลวชิาชีพที่ศึกษาในครั้งนี้จํานวน  364 คนพบวา  มีชวงอายุ 26-30 ป มาก

ที่สุด  รอยละ  33.52  นอยที่สุดคือ อาย ุ 21-25 ป  รอยละ  8.24   อายุนอยที่สุด 24 ป  อายุมาก

ที่สุด  50 ป  อายุเฉล่ีย  33 ป  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  6  ป  สวนใหญมีวุฒิการศึกษาในระดับ

ปริญญาตรีหรือเทียบเทา  รอยละ 96.4 และระดับปริญญาโท  รอยละ 3.6  มีประสบการณการ

ทํางาน  6-10 ป  มากที่สุด คิดเปนรอยละ 35.71  นอยที่สุดคือ 21 ปข้ึนไป  รอยละ 9.34 มี

ประสบการณทํางานนอยทีสุ่ด 2 ป  มากที่สุด 29 ป  ประสบการณทาํงานเฉลีย่ 11 ป  สวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน  6  ป  สวนใหญมีตําแหนงในการทาํงานเปนพยาบาลประจําการ  รอยละ 81.3 

รองลงมาตาํแหนงหวัหนาหอผูปวย  รอยละ  18.7  สวนใหญทํางานงานผูปวยใน  รอยละ  53.6  

รองลงมาทาํงานงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  รอยละ 46.4  ดังแสดงในตารางที ่ 4.1  

 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.1  จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามอายุ ระดับการศึกษา 

ประสบการณการทาํงาน ตาํแหนง หนวยงานที่ปฏิบัต ิ(n=364) 

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล จํานวน(คน) รอยละ 

อายุ 
     24 - 25 ป 

     26 – 30 ป 

     31 – 35 ป 

     36 – 40 ป 

     41 ปข้ึนไป 

      X  = 33 ป    S.D.= 6 ป 

     Min = 24 ป   Max = 50 ป   
ระดับการศึกษา 
     ระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา 

     ระดับปริญญาโท 
ประสบการณการทํางาน 
    2 - 5 ป 

     6 – 10 ป 

     11 – 15 ป 

     16 – 20 ป 

     21 ปข้ึนไป 

    X  = 11 ป    S.D.= 6  ป                         

Min = 2 ป    Max = 29 ป   
ตําแหนง 
     พยาบาลประจําการ 

     หัวหนาหอผูปวย 
หนวยงานทีป่ฏิบัติ 
     งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

     งานผูปวยใน 

 

 

30 

122 

93 

66 

53 

 

 
 

351 

13 
 

79 

130 

48 

73 

34 

 

 

 

296 

68 

 

169 

195 

 

8.24 

33.52 

25.55 

18.13 

14.56 

 

 
 

96.4 

3.6 
 

21.70 

35.71 

13.19 

20.06 

9.34 

 

 

 

81.3 

18.7 

 

46.4 

53.6 

 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

2.  ความรูเรื่องการพิทักษสิทธิผูปวย 
  พยาบาลวิชาชีพสวนใหญมคีวามรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวยอยูในระดบัมาก โดยมีคา

คะแนนอยูในชวง  22.8  ข้ึนไป  รอยละ 64.01  มีความรูอยูในระดับปานกลาง  มคีาคะแนนอยู

ในชวง  15.1-22.7  รอยละ  34.07  ถาพิจารณาโดยภาพรวมของคาคะแนนเฉลีย่ของความรูเร่ือง

การพทิักษสิทธิผูปวย  พบวามีคะแนนเฉลีย่  23.23  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  2.34  ดังแสดงใน

ตารางที่  4.2 

  

ตารางที่ 4.2  จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามระดับคะแนนความรูเร่ือง              

การพทิักษสิทธิผูปวย (n=364) 
 

ระดับความรูเร่ืองการพทิักษ            

สิทธิผูปวย 

พยาบาล     

ผูปวยนอกฯ 

พยาบาล     

ผูปวยใน 

รวม 

(คน) 

รอยละ 

ความรูมาก (คะแนน  22.8  ข้ึนไป) 

ความรูปานกลาง (คะแนน 15.1 – 22.7) 

ความรูนอย (คะแนนนอยกวา  15 ) 

X  = 23.23    S.D. = 2.34   

คะแนนเต็ม  30  คะแนน 

        120 

   46 

           

            3 

117 

  78 

 

   0 

237 

124 

    

    3 

64.01 

34.07 

 

0.82 

  

                

 เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลีย่ความรูตามสิทธิผูปวยรายขอ  พบวาพยาบาลวิชาชพีมี

ความรูระดับมากในสทิธิผูปวยขอ 9, 6, 5, 8, 3 และความหมายฯ   มีความรูระดับปานกลาง     ใน

สิทธิผูปวยขอ 2, 7  มีความรูระดับนอยในสิทธิผูปวยขอ 4, 1 ตามลําดบั   ดงัแสดงในตารางที ่4.3 



ตารางที่ 4.3  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับความรูตามสิทธิผูปวยรายขอ           

(n= 364) 

 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับความรู 

ความหมายของสิทธิผูปวย ความสาํคัญและบทบาทหนาที่ของ

พยาบาลในการพิทกัษสิทธผูิปวย 

.87 .13 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมีสิทธพิื้นฐานที่จะไดรับบริการดาน

สุขภาพ ตามที่บัญญัติไวในรัฐธรรมนูญ 

.39 .32 นอย 

สิทธิผูปวยขอ 2 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับบริการจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพโดยไมมกีารเลือกปฏิบตัิเนื่องจากความ

แตกตางดานฐานะ เชื้อชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม ลัทธิ

การเมือง เพศ อายุ และลักษณะความเจ็บปวย 

.74 .23 ปานกลาง 

สิทธิผูปวยขอ 3 ผูปวยที่ขอรับบริการดานสุขภาพมีสิทธทิี่จะได

รับทราบขอมลูอยางเพียงพอ และเขาใจชดัเจนจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพ เพื่อใหผูปวยสามารถเลือกตัดสินใจในการ

ยินยอมหรือไมยินยอมใหผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพปฏิบัติตอ

ตน เวนแตเปนการชวยเหลอืรีบดวนหรือจําเปน 

.81 .12 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 4 ผูปวยที่อยูในภาวะเสี่ยงอนัตรายถงึชวีิต มีสิทธิ

ไดรับการชวยเหลือรีบดวนจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพโดย

ทันทีตามความจําเปนแกกรณี โดยไมคํานงึวาผูปวยจะรองขอ

หรือไม 

.43 .50 นอย 

สิทธิผูปวยขอ 5ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบชื่อ สกุล และประเภท

ของการประกอบวิชาชพีดานสุขภาพที่เปนผูใหบริการแกตน 

.91 .24 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 6 ผูปวยมีสิทธทิี่จะขอความเห็นจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพอื่นที่ไมไดเปนผูใหบริการแกตน และมีสิทธิใน

การขอเปลี่ยนผูใหบริการและสถานบริการได 

.92 .28 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 7 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปดขอมูลเกี่ยวกับ

ตนเองจากผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพโดยเครงครัด เวนแตจะ

ไดรับความยินยอมจากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย 

.69 .19 ปานกลาง 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.3  (ตอ) 

 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับความรู 

สิทธิผูปวยขอ 8 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางครบถวน

ในการตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัวจากการเปนผูถกูทดลองใน

การทาํวิจยัของผูประกอบวชิาชีพดานสุขภาพ 

.88 .25 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกบัการ

รักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏในเวชระเบียนเมือ่รองขอ 

ทั้งนี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตัวของบุคคล

อ่ืน 

.93 .20 มาก 

สิทธิผูปวยขอ 10 บิดา มารดา หรือผูแทนโดยชอบธรรมอาจใช

สิทธิแทนผูปวยที่เปนเด็กอายุไมเกินสิบแปดปบริบูรณ ผูบกพรอง

ทางกายหรือจิต ซึ่งไมสามารถใชสิทธิดวยตนเองได 

.63 .48 ปานกลาง 

 
3.  ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย 

      พยาบาลวชิาชีพสวนใหญมีทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับดี โดยมีคา

คะแนนเฉลีย่อยูในชวง 3.30-5.00 คะแนน  รอยละ 94.78  มีทัศนคติอยูในระดับปานกลาง คา

คะแนนเฉลีย่อยูในชวง 2.50-3.49 คะแนน  รอยละ 5.22  ถาพจิารณาโดยภาพรวมของคาคะแนน

เฉล่ียของทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวย  พบวามีคะแนนเฉลีย่ 4.01 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

0.32  ดังแสดงในตารางที่ 4.4 

ตารางที่ 4.4  จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพ จาํแนกตามระดบัคะแนนทัศนคติตอการ 

พิทกัษสิทธิผูปวย (n=364) 

 

ระดับทัศนคตติอการพทิักษสิทธิผูปวย พยาบาล 

ผูปวยนอกฯ 

พยาบาล 

ผูปวยใน 

รวม 

(คน) 

รอยละ 

ทัศนคติดี (3.50-5.00) 

ทัศนคติปานกลาง (2.50-3.49) 

ทัศนคติไมดี (1.00-2.49) 

X  =  4.01   S.D. = 0.32 

159 

  10 

    0 

186 

    9 

    0 

345 

19 

0 

94.78 

5.22 

0.00 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

 เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลีย่ทัศนคติตามสิทธิผูปวยรายขอ  พบวาพยาบาลวิชาชพี              

มีทัศนคติระดบัดีในสิทธิผูปวยขอ 9, 5, 2, 10, 8, 3, 6, 4, และความหมายฯ   มทีัศนคติระดับปาน

กลางในสิทธิผูปวยขอ 7, 1 ตามลําดับ  ดังแสดงในตารางที ่4.5 
  
 ตารางที่ 4.5  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับทัศนคติตามสิทธิผูปวยรายขอ (n=364) 
 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับทัศคติ 

ความหมายของสิทธิผูปวย ความสาํคัญและบทบาทหนาที่ของ

พยาบาลในการพิทกัษสิทธผูิปวย 

3.95 .49 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมีสิทธพิื้นฐานที่จะไดรับบริการดาน

สุขภาพ ตามที่บัญญัติไวในรัฐธรรมนูญ 

3.16 .92 ปานกลาง 

สิทธิผูปวยขอ 2 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับบริการจากผูประกอบวิชาชพี

ดานสุขภาพโดยไมมีการเลอืกปฏิบัติเนื่องจากความแตกตางดาน

ฐานะ เชื้อชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม ลัทธิการเมือง เพศ อายุ และ

ลักษณะความเจ็บปวย 

4.39 .54 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 3 ผูปวยที่ขอรับบริการดานสุขภาพมีสิทธทิี่จะได

รับทราบขอมลูอยางเพียงพอ และเขาใจชดัเจนจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพ เพื่อใหผูปวยสามารถเลือกตัดสินใจในการ

ยินยอมหรือไมยินยอมใหผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพปฏิบัติตอ

ตน เวนแตเปนการชวยเหลอืรีบดวนหรือจําเปน 

3.98 .50 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 4 ผูปวยที่อยูในภาวะเสี่ยงอนัตรายถงึชวีิต มีสิทธิ

ไดรับการชวยเหลือรีบดวนจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพโดย

ทันทีตามความจําเปนแกกรณี โดยไมคํานงึวาผูปวยจะรองขอ

หรือไม 

3.71 .66 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 5 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบชื่อ สกุล และประเภท

ของการประกอบวิชาชพีดานสุขภาพที่เปนผูใหบริการแกตน 

4.54 .43 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 6 ผูปวยมีสิทธทิี่จะขอความเห็นจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพอื่นที่ไมไดเปนผูใหบริการแกตน และมีสิทธิใน

การขอเปลี่ยนผูใหบริการและสถานบริการได 

3.98 .72 ดี 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.5  (ตอ) 

 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับทัศคติ 

สิทธิผูปวยขอ 7 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปดขอมูลเกี่ยวกับ

ตนเองจากผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพโดยเครงครัด เวนแตจะ

ไดรับความยินยอมจากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย 

3.40 .96 ปานกลาง 

สิทธิผูปวยขอ 8 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางครบถวนใน

การตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัวจากการเปนผูถูกทดลองในการทาํ

วิจัยของผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ 

4.10 .65 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกบัการ

รักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏในเวชระเบียนเมือ่รองขอ 

ทั้งนี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตัวของบุคคลอื่น 

4.82 .51 ดี 

สิทธิผูปวยขอ 10 บิดา มารดา หรือผูแทนโดยชอบธรรมอาจใชสิทธิ

แทนผูปวยที่เปนเด็กอายุไมเกินสิบแปดปบริบูรณ ผูบกพรองทาง

กายหรือจิต ซึง่ไมสามารถใชสิทธิดวยตนเองได 

4.25 .85 ดี 

 
             

4.  การรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการสนับสนุนจากผูบริหารในการ               
พิทักษสิทธิผูปวย 

  
      พบวาพยาบาลวิชาชพีสวนใหญรับรูวาในองคกรมนีโยบายชัดเจนเกีย่วกับสิทธผูิปวย

และมีการสนบัสนุนจากผูบริหาร มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง  3.50-5.00 คะแนน  รอยละ  68.41 

รองลงมารับรูวาในองคกรมนีโยบายชัดเจนเกีย่วกับสิทธผูิปวยและมกีารสนับสนุนจากผูบริหาร มี

คาคะแนนเฉลีย่อยูในชวง  2.50-3.49 คะแนน  รอยละ  29.95  ถาพิจารณาโดยภาพรวมมีคา

คะแนนเฉลีย่  3.85  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 0.64  ดังแสดงในตารางที่  4.6 

 

 

 

 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.6  จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพ จาํแนกตามระดบัคะแนนการรับรูนโยบาย  

โรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหารในการพิทกัสิทธิผูปวย (n=364) 
 

ระดับการรับรู ฯ พยาบาล 

ผูปวยนอกฯ 

พยาบาล 

ผูปวยใน 

รวม

(คน) 

รอยละ 

รับรูดี (3.50-5.00) 

รับรูปานกลาง (2.50-3.49) 

รับรูไมดี (1.00-2.49) 

X =  3.85   S.D. = 0.64 

    

121 

 46 

   2 

128 

  63 

    4 

249 

109 

6 

68.41 

29.95 

1.64 

             
      เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยคะแนนเปนรายขอของการรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการ

สนับสนนุจากผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวย  พบวาคาเฉลี่ยคะแนนสูงสุดคือ  รพ.ของทานมี

นโยบายใหเจาหนาที่ทกุคนติดปายชื่อ สกลุ ตําแหนง  ในขณะปฏิบัติงาน  หรือระดับการรับรูอยูใน

ระดับดี ( X = 4.65, S.D. =.60)  และคาเฉลี่ยคะแนนต่าํสุดคือ  รพ.ของทานมีการประชุม

แลกเปลี่ยนความคิดเหน็ในขอปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิผูปวย  หรือระดับการรับรูอยูในระดับปานกลาง  

ดังแสดงในตารางที ่ 4.7 

 

ตารางที่ 4.7  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดบัการรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการ                              

สนับสนนุจากผูบริหารในการพิทักสทิธิผูปวย (n=364) 
  

การรับรู ฯ X  S.D. ระดับการรับรู 

1.  รพ.ของทานมีการกําหนดสิทธิผูปวยไวในวิสัยทัศน หรือ  พนัธ

กิจ หรือปรัชญาขององคกร 

4.24 .80 ดี 

2.  รพ.ของทานมีนโยบายสนับสนนุใหบุคลากรปฏิบัติตามสิทธิ

ผูปวย 

4.41 .66 ดี 

3.  รพ.ของทานมีการตั้งคณะกรรมการหรือผูรับผิดชอบในดานสทิธิ

ผูปวยและจริยธรรมองคกร 

 

3.62 1.15 ดี 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.7  (ตอ) 

 

การรับรู ฯ X  S.D. ระดับการรับรู 

4.  รพ.ของทานมีการติดคําประกาศสิทธผูิปวย 10 ประการ  ให

ผูปวยและญาติเห็นชัดเจน 

4.38 .90 ดี 

5.  รพ.ของทานมีการจัดทําคูมือปฏิบัติงาน  ระเบียบปฏบิัติ  

หรือมาตรฐานการปฏิบัติงานดานสิทธิผูปวย 

3.84 1.05 ดี 

6.  รพ.ของทานมีการจัดอบรมเกี่ยวกับสิทธิผูปวยแกบุคลากรทกุ

ระดับ 

3.37 1.17 ปานกลาง 

7.  รพ.ของทานมีการประชุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็ในขอ

ปฏิบัติเกี่ยวกบัสิทธิผูปวย 

3.02 1.06 ปานกลาง 

8. รพ.ของทานมีนโยบายใหผูปวยทราบชือ่ สกุล  ตําแหนงของ

เจาหนาทีท่ี่ใหบริการโดยการจัดทําบอรดติดรูปถาย ชื่อ สกุล 

ตําแหนงของเจาหนาที่ในหนวยงาน  ใหผูปวยและญาตเิห็น

ชัดเจน 

4.58 .65 ดี 

9.  รพ.ของทานมีนโยบายใหเจาหนาทีทุ่กคนติดปายชื่อ สกุล 

ตําแหนง  ในขณะปฏิบัติงาน 

4.65 .60 ดี 

10. รพ.ของทานมกีารดําเนนิการตรวจสอบ  ติดตามประเมินผล

การดําเนินงานในดานการพิทกัษสิทธิผูปวย 

3.42 1.15 ปานกลาง 

11. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน เปนแบบอยางที่ดีในการ

ปฏิบัติดานพทิกัษสิทธิผูปวย 

3.96 .87 ดี 

12. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สนับสนุนใหบุคลากรทางการ

พยาบาลเขารวมอบรมเกีย่วกับสิทธิผูปวย  จริยธรรมวิชาชีพ  ที่

จัดขึ้นทั้งในและนอกหนวยงาน 

3.95 .92 ดี 

13. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน เปดโอกาสใหบุคลากร

ทางการพยาบาลไดแสดงความคิดเหน็และรวมอภิปรายประเด็น

ปญหาการละเมิดสิทธิผูปวยที่เกิดขึ้นในองคกร 

 

 

3.70 .94 ดี 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.7  (ตอ) 

 

การรับรู ฯ X  S.D. ระดับการรับรู 

14. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สงเสรมิและสนับสนนุให

จัดทําคูมือ  ระเบียบปฏิบัติ  หรือมาตรฐานการปฏิบัติงานดาน

สิทธิผูปวย 

3.86 .93 ดี 

15. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน ใหความชวยเหลือ  และชวย

แกปญหา เมื่อมีปญหาดานการละเมิดสทิธิผูปวยเกิดขึ้น 

3.88 .86 ดี 

16. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน ติดตาม  นิเทศการปฏิบัติเพื่อ

พิทกัษสิทธิผูปวยอยางสม่าํเสมอ 

3.57 .93 ดี 

17. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน กําหนดนโยบายใหมกีารให

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย  และจริยธรรมวิชาชพีแก

เจาหนาทีท่างการพยาบาลปละ 1 คร้ัง 

3.45 1.06 ปานกลาง 

18. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน  รวมกาํหนดแนวทาง

ชวยเหลือเจาหนาทีเ่มื่อมีปญหาเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวย 

3.68 .89 ดี 

19. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สนับสนุน  สงเสริม  ใหมีการ

ปฐมนิเทศเจาหนาที่ใหมในเรื่องพิทกัษสิทธิผูปวย  และจริยธรรม

วิชาชพี 

3.77 .97 ดี 

20. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สงเสรมิ  สนับสนนุ  ใหมีการ

ประเมินการปฏิบัติของพยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิผูปวย 

3.67 .94 ดี 

 
 
5.  พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวย  
 

             เมื่อพิจารณาระดับพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับการพทิักษสิทธิผูปวย  

พบวา  พยาบาลวิชาชีพสวนใหญมพีฤตกิรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิ

ผูปวยอยูในระดับมากถงึมากที่สุด  มีคาคะแนนเฉลีย่อยูในชวง  3.50-5.00  รอยละ  98.08  

รองลงมาคือมพีฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับปาน

กลาง  มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง  2.50-3.49  รอยละ  1.92  และไมพบวาพยาบาลวิชาชพีคนใด



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

มีพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับการพิทกัษสิทธิผูปวยอยูในระดับนอยถึงนอยที่สุด  ถา

พิจารณาในภาพรวมของคาคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิ

ผูปวยพบวามคีาคะแนนเฉลีย่  4.25  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  0.75  ดังแสดงในตารางที่  4.8 

 

ตารางที่ 4.8  จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพ จาํแนกตามระดบัคะแนนพฤตกิรรมการ

ปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย (n=364) 
 

ระดับพฤตกิรรมการปฏิบัติการพยาบาล 

เกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย 

พยาบาล 

ผูปวยนอกฯ 

พยาบาล 

ผูปวยใน 

รวม 

(คน) 

รอยละ 

พฤติกรรมการปฏิบัติมากถงึมากที่สุด (3.50-5.00) 

พฤติกรรมการปฏิบัติปานกลาง (2.50-3.49) 

พฤติกรรมการปฏิบัตินอยถึงนอยที่สุด (1.00-2.49) 

X =  4.25   S.D. = 0.75     

167 

    2 

    0 

190 

     5 

     0 

357 

7 

0 

98.08 

1.92 

0.00 

 

        เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลี่ยพฤตกิรรมการปฏิบัติการพยาบาลตามสิทธิสิทธิผูปวย

รายขอ  พบวาพยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลระดับมากถงึมากที่สุดในสทิธิ

ผูปวยขอ 1, 10, 2, 1, 5, 3, 6, 7, 9  ดังแสดงในตารางที ่ 4.9 

 

ตารางที่ 4.9  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลตาม

สิทธิผูปวยรายขอ (n=364) 
 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับพฤติกรรมฯ 

สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมีสิทธพิื้นฐานที่จะไดรับบริการ

ดานสุขภาพ ตามที่บัญญัติไวในรัฐธรรมนญู 

4.44 .51 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 2 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับบริการจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพโดยไมมกีารเลือกปฏิบตัิเนื่องจากความ

แตกตางดานฐานะ เชื้อชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม ลัทธิ

การเมือง เพศ อายุ และลักษณะความเจ็บปวย 

 

4.47 .47 มากถงึมากทีสุ่ด 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.9  (ตอ) 

 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับพฤติกรรมฯ 

สิทธิผูปวยขอ 3 ผูปวยที่ขอรับบริการดานสุขภาพมีสิทธทิี่จะได

รับทราบขอมลูอยางเพียงพอ และเขาใจชดัเจนจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพ เพื่อใหผูปวยสามารถเลือกตัดสินใจในการ

ยินยอมหรือไมยินยอมใหผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพปฏิบัติ

ตอตน เวนแตเปนการชวยเหลือรีบดวนหรอืจําเปน 

4.24 .52 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 4 ผูปวยที่อยูในภาวะเสี่ยงอนัตรายถงึชวีิต มีสิทธิ

ไดรับการชวยเหลือรีบดวนจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพ

โดยทนัทีตามความจาํเปนแกกรณี โดยไมคํานึงวาผูปวยจะรอง

ขอหรือไม 

4.69 .46 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 5 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบชื่อ สกุล และ

ประเภทของการประกอบวิชาชีพดานสุขภาพที่เปนผูใหบริการ   

แกตน 

4.44 .52 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 6 ผูปวยมีสิทธทิี่จะขอความเห็นจากผูประกอบ

วิชาชพีดานสขุภาพอื่นที่ไมไดเปนผูใหบริการแกตน และมีสิทธิ

ในการขอเปลีย่นผูใหบริการและสถานบริการได 

4.21 .48 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 7 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปดขอมูล

เกี่ยวกับตนเองจากผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพโดยเครงครัด 

เวนแตจะไดรับความยนิยอมจากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่

ตามกฎหมาย 

3.98 .51 มากถงึมากทีสุ่ด 

สิทธิผูปวยขอ 8 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยาง

ครบถวนในการตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัวจากการเปนผูถูก

ทดลองในการทําวิจัยของผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ 

  ไมไดศึกษา 

สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกบัการ

รักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏในเวชระเบียนเมือ่รองขอ 

ทั้งนี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตัวของ 

บุคคลอื่น 

3.94 .79 มากถงึมากทีสุ่ด 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

ตารางที่ 4.9  (ตอ) 
 

สิทธิผูปวยรายขอ X  S.D. ระดับพฤติกรรมฯ 

สิทธิผูปวยขอ 10 บิดา มารดา หรือผูแทนโดยชอบธรรมอาจใช

สิทธิแทนผูปวยที่เปนเด็กอายุไมเกินสิบแปดปบริบูรณ ผู

บกพรองทางกายหรือจิต ซึ่งไมสามารถใชสิทธิดวยตนเองได 

4.62 .51 มากถงึมากทีสุ่ด 

        

6.  ปจจัยที่สามารถทํานายพฤติกรรมการปฏิบัติเก่ียวกับการพิทักษสิทธิผูปวย  
ของพยาบาลวิชาชีพ 

 
      จากการวิเคราะหการถดถอยพหุแบบขั้นตอน  (Stepwise Multiple Regression 

Analysis) เพื่อหาปจจัยทีม่อิีทธิพลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน  โดยใชตัวแปร   ระดับการศึกษา  

ประสบการณการทาํงาน  ตาํแหนง  หนวยงานที่ปฏิบัติงาน  ความรูเร ื่องการพิทกัษสิทธิผูปวย  

ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย  การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนนุจากผูบริหาร 

(ไมไดนําตัวแปรอายุเขาสมการเนื่องจากอายุมีความสมัพันธกับประสบการณการทํางานสูง 

r=.948  จึงเลอืกตัวแปรประสบการณการทํางานเขาสมการที่มีผลทาํใหคาสัมประสทิธิ์การ

ตัดสินใจสูงกวาเขาสมการเพยีงตัวแปรเดียว)   ผลการวิเคราะหพบวา  ปจจัยทีม่ีอิทธพิลตอ

พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ  คือ 1) การรับรูนโยบาย

ของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหาร  2) ทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวย  3)

ประสบการณการทาํงาน  4)หนวยงานที่ปฏิบัติงาน  สามารถรวมกันทาํนายพฤติกรรมการปฏิบัติ

เกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี  โดยแสดงสมการดงันี ้

                       Y  = a + b1x1 + b2x2 + b3x3 + b4x4

             โดยที่  Y  =  พฤตกิรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี 

                       a  =  คาคงที ่

                       b1  = คาสัมประสิทธิ์ความถดถอยของการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการ   

สนับสนนุจากผูบริหาร    

                       b2 =  คาสัมประสิทธิ์ความถดถอยของทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย 

                       b3 =  คาสัมประสิทธิ์ความถดถอยของประสบการณการทาํงาน  



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

                       b4 =  คาสัมประสิทธิ์ความถดถอยของหนวยงานที่ปฏิบัติงาน 

                       x1 =  การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหาร    

                       x2 =  ทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวย 

                       x3 = ประสบการณการทํางาน (ป)  

                       x4 =  หนวยงานที่ปฏิบัติงาน (OPD&ER=O, IPD=1) 

สมการในรูปของคะแนนดิบ 

                Y  =  55.878 + .425 x1  + .314 x2  + .219 x3  - 2.404 x4

 สมการในรูปของคะแนนมาตรฐาน 

                Y  =  55.878 + .465 x1  + .261 x2  + .121 x3  - .103 x4

 เมื่อพิจารณาคาทางสถิติอ่ืนๆพบวา 

                 R  =  ความสัมพนัธของตัวแปรอิสระทั้งหมด  =  .616 

                 R Square  =  สัมประสิทธิก์ารตัดสินใจ  =  37.9 %   

                 Adjusted R Square = สัมประสิทธิก์ารตัดสินใจปรับแก  =  .372   =  37.2 % 

                 F = 54.793     Sig.F = < .05    แสดงวาสมการ 

                Y  =  55.878 + .465 x1  + .261 x2  + .121 x3  - .103 x4  เหมาะสม                        

ดังแสดงในตารางที ่ 4.10   
 
ตารางที่ 4.10  การวิเคราะหการถดถอยพหุแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression 

Analysis)  เพือ่หาปจจัยที่สามารถทํานายพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษ

สิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ 
 

ปจจัยที่สามารถทํานายพฤติกรรม B Beta T Sig.T 

การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการ

สนับสนนุจากผูบริหาร 

 

.425 

 

.465 

 

10.752 

 

.000 

ทัศนคติ   .314 .261 6.050 .000 

ประสบการณการทาํงาน   .219 .121 2.856 .005 

หนวยงานที่ปฏิบัติงาน   -2.404 -.103 -2.438 .015 

คาคงที ่= 55.878                                   R = .616                            R Square = .379 

Adjusted R Square = .372                   F = 54.793                         Sig.F = <.001 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

7.  เปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเก่ียวกับการพิทักษสิทธิผูปวยของ
พยาบาลวิชาชีพงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชีพงาน    
ผูปวยใน          

      

       จากการเปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวย  พบวา  พฤตกิรรมการปฏิบัติ

เกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุสูงกวาพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยใน โดยพบความแตกตางของคาเฉลีย่พฤติกรรมทีร่ะดับนัยสําคญั .05  ดังแสดง

ในตารางที ่ 4.11 
 
ตารางที่ 4.11  เปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  
 

พฤติกรรมพยาบาลวิชาชพี X  S.D. t df Sig (2-tailed) 

งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 87.70 7.69 
2.048 362 .041

งานผูปวยใน 

 

86.05 7.67    

 
       เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบความแตกตางของพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษ

สิทธิผูปวยรายขอของพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกบัพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยใน  

พบวามีพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยแตกตางกนัในสิทธิผูปวยขอ 2,3,4,7,9   

และมีพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยไมแตกตางกนัในสทิธิผูปวยขอ 1,5,6,10 

ที่ระดับนัยสาํคัญ .05    ดังแสดงในตารางที ่ 4.12 
 
 

 

 

 

 



                                                                                                                                                                    

 

                                                                                  

 

                                                                                  

 

ตารางที่ 4.12  เปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  
 

สิทธิผูปวย พฤติกรรมพยาบาลวิชาชพี X  S.D. t df p-

value 

สิทธิผูปวยขอ 1   

 

งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

8.94 

8.83 

1.04 

1.00 

1.024 

 

362 .307 

 

สิทธิผูปวยขอ 2 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

18.13 

17.71 

1.87 

1.89 

2.114 

 

362 .035* 

 

สิทธิผูปวยขอ 3 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

9.08 

8.86 

1.98 

2.20 

1.963 

 

362 .050* 

 

สิทธิผูปวยขอ 4 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

9.08 

8.87 

.93 

.91 

2.240 

 

362 .026* 

 

สิทธิผูปวยขอ 5 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

8.95 

8.82 

1.00 

1.08 

1.201 362 .230 

 

สิทธิผูปวยขอ 6 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

25.43 

25.09 

2.92 

2.88 

1.132 

 

362 .258 

สิทธิผูปวยขอ 7 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

16.38 

15.51 

2.04 

1.91 

4.180 

 

362 .000* 

สิทธิผูปวยขอ 9 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

16.22 

15.22 

2.79 

3.37 

3.070 

 

362 .002* 

 

สิทธิผูปวยขอ 10 งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

งานผูปวยใน 

9.12 

9.31 

1.07 

.94 

-1.79 

 

362 .075 

 

 

 



บทที่ 5 

สรุปการวิจัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 

การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยเชงิอรรถาธิบาย (Explanatory Research)  เร่ือง “ปจจัยที่

มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดขอนแกน”  โดยสรุปผลดังนี ้

 

1.  สรุปการวิจัย 
  

1.1  วัตถุประสงคการวิจยั 
         1.1.1  เพื่อศึกษาระดบัความรู ทัศนคติในเรื่องการพิทกัษสิทธิผูปวยของ 

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน 

         1.1.2  เพื่อศึกษาระดบัการรับรูในเรือ่งนโยบายของโรงพยาบาลและการ

สนับสนนุของผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชมุชน   จังหวัด

ขอนแกน 

         1.1.3  เพื่อศึกษาพฤตกิรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยขอ' 

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน 

                          1.1.4  เพื่อศึกษาอทิธิพลของปจจัยสวนบุคคล ความรู ทัศนคติ การรับรูนโยบาย 

ของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหารในเรื่องการพิทกัษสิทธผูิปวยตอพฤติกรรมการ

ปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดขอนแกน 

        1.1.5  เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยของ 

พยาบาลวชิาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน โรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดขอนแกน 

               1.2  วธิีดําเนนิการวิจัย 
       ประชากรในการวิจัยครัง้นี้เปนพยาบาลวิชาชพีซึ่งมปีระสบการณการปฏิบัติงาน

มาแลว 2 ป ปฏิบัติงานในงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ และพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตงิานทีง่าน

ผูปวยในโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดขอนแกน จํานวน  364 คน รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม 



ไดรับแบบสอบถามกลับคืนจํานวน364 ฉบับ คิดเปน 100 % วิเคราะหขอมูลโดยหาคารอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และทําการวิเคราะหการถดถอยเชิงพหุแบบขั้นตอน (Stepwise 

Multiple Regression Analysis) เพื่อหาองคประกอบของปจจัยที่สามารถทาํนายพฤติกรรมการ

ปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลชุมชน จังหวดัขอนแกน  

ตลอดจนเปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีงาน

ผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวชิาชีพงานผูปวยใน โรงพยาบาลชุมชน จังหวดัขอนแกน โดย

การวิเคราะห Student  t – test 
      

1.3  ผลการวจิัย 
      1.3.1  ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสทิธิผูปวย

ของพยาบาลวิชาชพีโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดขอนแกน 
                    1)  ปจจัยสวนบุคคล  พยาบาลวิชาชีพสวนใหญมีอายรุะหวาง  26-30 ป  

มีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา  มีประสบการณการทํางาน  6-10 ป มีตําแหนง

ในการทํางานเปนพยาบาลประจําการ   และปฏิบัติงานในงานผูปวยใน 

                  2)  ความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิผูปวย   พยาบาลวิชาชพีสวนใหญมีความรู

เร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวยอยูในระดับมาก โดยมีคาคะแนน  22.8  คะแนนขึ้นไป  คดิเปนรอยละ 

64.01   

                  3)  ทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวย   พยาบาลวิชาชพีสวนใหญ  มีทศันคติ

ตอการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับดี  โดยมีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง 3.50 -5.00 คะแนน   

                           4)  การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุจากผูบริหาร  

พยาบาลวชิาชีพสวนใหญ รับรูวาในองคกรมีนโยบายชัดเจนเกีย่วกับสิทธิผูปวยและมีการสนบัสนนุ

จากผูบริหาร มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง  3.50 -5.00 คะแนน    ( X  = 3.85,  S.D. = 0.64) 

                     1.3.2   พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพิทักษสิทธิผูปวย  พยาบาลวชิาชีพ

สวนใหญ   มพีฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับมากถึง

มากที่สุด  มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง  3.50-5.00   
           1.3.3   อิทธิพลของปจจัยตางๆที่มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการ
พิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี  การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุจาก

ผูบริหาร  ทัศนคติ  ประสบการณการทํางาน  หนวยงานที่ปฏิบัติงาน  สามารถรวมกนัทาํนาย

พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ  โดยมีคาสัมประสิทธิก์าร

ตัดสินใจ  R2= .380  



           1.3.4   เปรียบเทยีบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสทิธิผูปวยของ
พยาบาลวิชาชีพงานผูปวยนอกและอบุัติเหตุกับพยาบาลวชิาชพีงานผูปวยใน  พบวา

พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพซึ่งปฏิบัติงานในงานผูปวย

นอกและอุบัติเหตุฉุกเฉนิแตกตางจากพยาบาลวิชาชีพซึง่ปฏิบัติงานในงานผูปวยในอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับความมนีัยสาํคญัที่ระดับ .05  และเมื่อพิจารณาความแตกตางของ

พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอพบความแตกตางในขอที่ 2,3,4,7,และ9  

อยางมีนยัสําคัญที่ระดับ.05 
 

2. การอภิปรายผล 
 
 2.1  ความรูเรื่องการพทิักษสิทธิผูปวย 
                          พยาบาลวชิาชีพสวนใหญมีความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิผูปวยอยูในระดับมาก 

โดยมีคาคะแนน  22.8  คะแนนขึ้นไป  คดิเปนรอยละ  64.01   มีคาคะแนนเฉลีย่ของความรูเร่ือง

การพทิักษสิทธิผูปวย  23.23  คะแนน  จากคะแนนเต็ม  30  คะแนน  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก

พยาบาลวชิาชีพมีโอกาสไดรับขอมูลขาวสารเรื่องสิทธิผูปวย  จากการที่กระทรวงสาธารณสุข สภา

วิชาชพีไดมีหนังสือแจงใหโรงพยาบาลทกุโรงพยาบาลจะตองมีการติดประกาศสิทธิผูปวย 10 

ประการ  ตามคําประกาศสทิธิผูปวยซึ่งลงนามรวมกนัโดย 4 สภาวิชาชพีดานสุขภาพ คือแพทย

สภา ทนัตแพทยสภา สภาเภสัชกรรม สภาการพยาบาลและคณะกรรมการควบคุมการประกอบ

โรคศิลปะ   กระทรวงสาธารณสุข วันที่ 16 เมษายน 2541 ไวในทีท่ี่ผูปวย บุคลากรทกุคนสามารถ

เห็นไดชัดเจน  เพื่อการพทิักษสิทธิของผูปวย และสภาการพยาบาล ไดมีการจัดการประชุม อบรม 

ผูบริหารการพยาบาลใหมีความรู ความเขาใจ และการรับรูถึงการพิทกัษสิทธิผูปวยโดยคํานงึถงึ

สิทธิผูปวยตามคําประกาศสิทธิผูปวยและจัดทําคูมือการฝกอบรม พยาบาลกับการคุมครอง

ผูบริโภคดานบริการสุขภาพ ในป 2542 ( จินตนา ยนูพินัธและคณะ 2542 ) ซึ่งสงผลใหหนวยงานที่

รับผิดชอบในการพัฒนาบุคลากรพยาบาลนําไปดําเนนิการใหความรูความเขาใจกบัพยาบาลทั่ว

ประเทศ  และดวยระยะเวลาที่มเีวลามากพอ  คือประมาณ  6  ป  หลงัจากมีคําประกาศสิทธิผูปวย

ทําใหพยาบาลวิชาชพีมีโอกาสไดรับขอมูลและขาวสารเรือ่งสิทธิผูปวย ซึ่งไดเสนอผานสื่อตางๆ  ทํา

ใหพยาบาลวชิาชีพมีโอกาสที่จะรับขอมูลเหลานี้มากขึ้น  นอกจากนี้ในจังหวัดขอนแกน โดย

สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัขอนแกนมนีโยบายใหโรงพยาบาลชุมชนทกุแหงมีการพัฒนาคุณภาพ

โรงพยาบาลตามมาตรฐาน  HA  ซึ่งการพทิักษสิทธิผูปวยเปนสวนหนึ่งในมาตรฐาน  HA  จึงมีการ

ใหความรูดวยการฝกอบรมเจาหนาที่ในเร่ืองสิทธิผูปวยในโรงพยาบาลชุมชนทุกแหง  จากปจจัย



ตางๆ ที่กลาวมาจึงเปนสิง่ทีส่งผลใหพยาบาลวิชาชีพมคีวามรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวยในระดับดี  

สอดคลองกับการศึกษาของ  รัชตวรรณ  ศรีตระกูล (2543)  ทีพ่บวาพยาบาลวิชาชพีใน

โรงพยาบาลศนูยภาคตะวันออกเฉียงเหนอื  มีความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิผูปวยในระดับดี   

เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลีย่ตามสทิธิผูปวยรายขอพบวาคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ  

“สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธิที่จะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่

ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อรองขอ ทัง้นี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตัวของบุคคล

อ่ืน”  ทัง้นี้จากการที่ในปจจุบันการที่พยาบาลหรือญาตจิะขอขอมูลผูปวยไดนัน้ มกีารวางแนวทาง

ในการดําเนนิการเกี่ยวกับการขอขอมูลไวชัดเจน เปนขัน้ตอนเพื่อใหเปนไปตามพระราชบัญญัติ 

ขอมูลขาวสาร  ซึง่สงผลใหพยาบาลวิชาชพีรับทราบการดําเนนิการดังกลาววาจะตองดําเนินการ

อยางไรเมื่อมผูีปวยหรือญาติมาขอขอมูลประวัติการเจบ็ปวยจากโรงพยาบาล  ซึ่งแตกตางจาก

การศึกษาของ  ชืน่ชีวิต  โชตพิิทยสุนนัทและคณะ (2544)  ที่พบวา  พยาบาลโรงพยาบาล

ชลประทานมกีารรับรู “สิทธิผูปวยขอ  8 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางครบถวนในการ

ตัดสินใจเขารวมหรือถอนตวัจากการเปนผูถูกทดลองในการทําวิจัยของผูประกอบวชิาชีพดาน

สุขภาพ” ในระดับดีมาก   

สวนขอที่คาคะแนนเฉลีย่นอยที่สุดคือ  “สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมีสิทธพิื้นฐานที่

จะไดรับบริการดานสุขภาพ ตามที่บัญญัตไิวในรัฐธรรมนญู”  ทั้งนี้เนื่องจากพยาบาลวิชาชพีไมเคย

ไดรับทราบมาตราตางๆทีก่ําหนดในรัฐธรรมนูญอยางละเอียด จึงไมทราบวาสิทธิใดบางที่กาํหนด

ไวในรัฐธรรมนญู แมวาในปจจุบันไดมี  พระราชบัญญัติหลักประกนัสขุภาพถวนหนา  

พระราชบัญญตัิประกันสังคม  พระราชบญัญัติผูประสบภัยจากรถ ซึง่เปนสวนหนึ่งของสิทธิ

พื้นฐานตามรฐัธรรมนูญก็ตาม แตพยาบาลวิชาชพีจะเขาใจในแนวปฏบิัติมากกวาการเขาใจใน

ประเด็นทีม่าของพระราชบญัญัติเหลานัน้ ดังนัน้จึงสงผลใหพยาบาลวิชาชพีมีความรูในขอนี้ใน

ระดับนอย  ซึ่งแตกตางจากการศกึษาของ  ชื่นชีวิต  โชตพิทิยสนุันทและคณะ (2544)  ที่พบวา  

พยาบาลโรงพยาบาลชลประทานมีการรับรู “สิทธิผูปวยขอ  7 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปด

ขอมูลเกี่ยวกับตนเองจากผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพโดยเครงครัด เวนแตจะไดรับความยนิยอม

จากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย” 
 

2.2  ทัศนคติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวย 
                           พยาบาลวิชาชพีสวนใหญมีทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับดี หรือมี

ทัศนคติในเชงิบวก  ทัง้นี้เพราะพยาบาลวชิาชีพไดรับการศึกษาและอบรมในการเปนผูใหบริการกบั

ผูปวย โดยนยิามของการพยาบาล นัน้หมายถึงการกระทาํตอมนุษยเกีย่วกับการดูแลและการ



ชวยเหลือเมื่อเจ็บปวย การฟนฟูสภาพ การปองกนัโรคและการสงเสริมสุขภาพรวมทัง้การชวยเหลอื

แพทยกระทาํการรักษาโรคทั้งนี้โดยอาศัยหลักวทิยาศาสตรและศิลปการพยาบาล (พระราชบัญญัติ

วิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภฯ  2540 ) ดังนัน้พยาบาลจึงมทีศันคติที่ดีตอการใหการ

ชวยเหลือ ประกอบกับการที่พยาบาลมีความรูในการพทิักษสิทธิผูปวยในระดับสูง ทัศนคติยอม

จะตองดีดวยทั้งนี้เพราะทัศนคติเปนความคดิความเชื่อทาทีความชอบ ความตั้งใจที่จะกระทาํอันมี

ผลมาจากประสบการณ ความรู และการพฒันาทัศนคตนิั้นจะเริ่มจากความรู ( ทัศนา บุญทอง 

2530)  ดังนั้นจึงสงผลใหมทีศันคติที่ดีตามมาดวย ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ    รัชตวรรณ  ศรี

ตระกูล  (2543)  ทีพ่บวา พยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลศูนยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  มทีัศนคติ

ที่ดีตอการพทิกัษสิทธิผูปวย  และสอดคลองกับการศึกษาของ  พิสมยั  ขันโมลี  (2545)  ที่พบวา  

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชนเขต  7  มีทัศนคติตอการคุมครองสิทธิผูปวยอยูในระดับดี 

เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลีย่ตามสทิธิผูปวยรายขอพบวาคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ  

“สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธิที่จะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่

ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อรองขอ ทัง้นี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตวัของบุคคล

อ่ืน”  ซึ่งเปนขอที่พยาบาลวชิาชีพมีความรูในระดับที่สูงกวาขออ่ืน สวนขอที่คาคะแนนเฉลีย่นอย

ที่สุดคือ  “สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมสิีทธิพืน้ฐานทีจ่ะไดรับบริการดานสุขภาพ ตามที่บัญญัติ

ไวในรัฐธรรมนญู”  ซึ่งเปนขอที่พยาบาลมีความรูในระดับนอยดวย  ดงันั้นเมื่อพยาบาลวิชาชีพมี

ความรูในดานใดดี ทัศนคติกจ็ะดีในเรื่องนัน้ดวยเชนกัน   

 
               2.3  การรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการสนับสนนุจากผูบรหิาร 
                          พยาบาลวชิาชีพสวนใหญรับรูวาในองคกรมีนโยบายชัดเจนเกีย่วกบัสิทธิผูปวย

และมีการสนบัสนุนจากผูบริหาร มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในชวง  3.50 - 5.00  คะแนน  คิดเปนรอยละ  

68.41 โดยภาพรวมมีคาคะแนนเฉลี่ย  3.85  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  0.64  อธิบายไดวา    จาก

การที่สํานกังานสาธารณสุขจังหวัดขอนแกนมนีโยบายใหโรงพยาบาลชุมชนทุกแหงมีการพฒันา

คุณภาพโรงพยาบาลตามมาตรฐาน  HA  ซึ่งการพทิักษสิทธิผูปวยเปนสวนหนึ่งในมาตรฐาน  HA  

จึงเปนความจาํเปนที่โรงพยาบาลชุมชนทกุแหงจะตองมนีโยบายที่ชัดเจนเกีย่วกบัการพิทักษสิทธิ

ผูปวยรวมทัง้ผูบริหารจะตองใหการสนับสนุนใหเจาหนาที่ปฏิบัติตามแนวทางการพทิกัษสิทธิผูปวย  

จากเหตุผลดังกลาวนาจะเปนปจจัยทีท่ําใหพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชนจงัหวัดขอนแกน

รับรูนโยบายและการสนบัสนุนจากผูบริหารเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวยในระดับดี  ซึ่งแตกตาง

จากการศึกษาของ      พิสมยั  ขันโมลี  (2545)  ที่พบวา  พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  



เขต  7  มีการรับรูวาในองคกรมีนโยบายเพื่อใหเกิดการดําเนนิงานดานการคุมครองสิทธิผูปวยอยู

ในระดับปานกลาง 

เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยคะแนนเปนรายขอของการรับรูนโยบายโรงพยาบาลและการ

สนับสนนุจากผูบริหารในการพิทักษสิทธิผูปวย  พบวาคาเฉลี่ยคะแนนสูงสุดคือ  รพ.ของทานมี

นโยบายใหเจาหนาที่ทกุคนติดปายชื่อ สกลุ ตําแหนง  ในขณะปฏิบัติงาน  หรือระดับการรับรูอยูใน

ระดับดีทั้งนี้อาจเปนเพราะวา  การติดปายชื่อ  สกุล  ตําแหนงในขณะปฏิบัติงานเปนเรื่องที่ปฏิบัติ

ไดงายและปกติเจาหนาที่ก็ปฏิบัติอยูแลว  และพบวาคาเฉลี่ยคะแนนต่าํสุดคือ  รพ.ของทานมกีาร

ประชุมแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในขอปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธผูิปวย  หรือระดับการรับรูอยูในระดับ

ปานกลาง  อาจเปนเพราะวา  การประชุมประจําเดือนในโรงพยาบาลจะประชุมเฉพาะผูบริหาร

ระดับตน  หัวหนาหอผูปวย  พยาบาลวิชาชีพไมไดเขาประชุมดวยจงึมกีารแลกเปลี่ยนความคิดเหน็

ในเรื่องนีน้อย  
 

2.4  พฤติกรรมการปฏิบติัเกี่ยวกับการพิทักษสิทธผูิปวย 
                       พยาบาลวิชาชพีสวนใหญมีพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับการ

พิทกัษสิทธิผูปวยอยูในระดับมากถงึมากทีสุ่ด    ทัง้นี้อาจเปนเพราะวาวิชาชพีการพยาบาลเปน

วิชาชพีที่ไดรับการอบรมมุงเนนในเรื่องจรยิธรรม  จรรยาบรรณแหงวชิาชีพและมีพืน้ฐานความเชือ่ที่

สําคัญในเรื่องคุณคาของความเปนมนษุย  สงผลใหพฤตกิรรมที่แสดงออกของพยาบาลเปนการ

ปฏิบัติการพยาบาลที่พทิักษสิทธิผูปวย  ประกอบกับปจจุบัน  กองการพยาบาล  กระทรวง

สาธารณสุข  (2542)  ไดกําหนดใหการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย  เปนสวนหนึง่ของ

เกณฑชีว้ัดคุณภาพบริการพยาบาล  และสภาการพยาบาลยังไดออกขอบังคับสภาการพยาบาลวา

ดวยขอจํากัดและเงื่อนไขการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภและการรักษาจริยธรรม

แหงวชิาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  พ.ศ.2530  ซึ่งปจจัยตางๆที่กลาวมานาจะเปน

ตัวกระตุนที่ทาํใหพยาบาลวชิาชีพมีพฤตกิรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับ

มากถงึมากทีสุ่ด  และจากการวิจยัในครัง้นีพ้บวาพยาบาลวิชาชีพมรีะดับความรู  ทัศนคติในเรื่อง

การพทิักษสิทธิผูปวยในระดบัดี  ซึ่งความรูและทัศนคติทีด่ีจะสงผลตอการแสดงออกพฤติกรรมที่ดี

ดวย สอดคลองกับการศึกษาของ  รัชตวรรณ  ศรีตระกูล  (2543)  ที่พบวาพยาบาลวิชาชพีใน

โรงพยาบาลศนูยภาคตะวันออกเฉียงเหนอื  มีการปฏิบัติการพทิักษสิทธิผูปวยอยูในระดับมาก  

และสอดคลองกับการศึกษาของ  พิสมยั  ขันโมล ี (2545)  ทีพ่บวาพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาล

ชุมชน  เขต  7  มีการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อคุมครองสทิธิผูปวยอยูในระดับมากถงึมากที่สุด   



                เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลีย่ตามสิทธิผูปวยรายขอ  พบวาขอที่มีคาคะแนนเฉลี่ยสงูสดุ

คือ  “สิทธิผูปวยขอ 4  ผูปวยที่อยูในภาวะเสี่ยงอันตรายถงึชีวิต  มีสิทธิไดรับการชวยเหลือรีบดวน

จากผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพโดยทนัทีตามความจําเปนแกกรณี โดยไมคํานงึวาผูปวยจะรอง

ขอหรือไม” ทั้งนี้เนื่องจากพยาบาลมีบทบาทหนาทีท่ี่จะตองใหการชวยเหลือผูปวยทุกรายอยาง

เสมอภาคและ การชวยเหลือผูปวยที่ที่อยูในภาวะเสี่ยงอนัตรายตอชีวติ  ถือเปนหนาที่ข้ันพืน้ฐาน

ซึ่งผูประกอบวชิาชีพดานสุขภาพจะตองรบีชวยเหลือโดยทนัทีเมื่อตนอยูในฐานะที่จะชวยได  แมวา

จะไมไดรับการรองขอจากผูปวย  การปฏิเสธไมใหความชวยเหลือนับวาเปนการละเมิดขอบังคับ

สภาการพยาบาลวาดวยขอจํากัดและเงื่อนไขการประกอบวิชาชพีการพยาบาลและการผดุงครรภ  

พ.ศ. 2530  หมวด  2  ขอ  13  พระราชบญัญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 มาตรา 36  และอาจผดิ

กฎหมายอาญา  มาตรา  374  ดวย  (คูมือการฝกอบรมพยาบาลกับการคุมครองผูบริโภคดาน

บริการสาธารณสุข  สภาการพยาบาล  2542)  ดังนัน้พยาบาลทุกคนจงึมีพฤติกรรมดังกลาวใน

ระดับสูงและจากผลการวิจัยพบวา  ทัศนคติการพทิักษสิทธิผูปวยขอทีม่ีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ 

เมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินคุกคามตอชีวิตผูปวย  พยาบาลทกุคนตองใหการชวยเหลือผูปวยอยางเต็มที ่ 

เมื่อมีทัศนคติที่ดียอมสงผลใหเกิดการปฏิบัติที่ดีดวย   

                   ขอที่มีคาคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดคือ “สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูล

เกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อรองขอ ทั้งนี้ขอมูลดังกลาว

ตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตัวของบุคคลอื่น” ทัง้นี้อาจเนื่องจากพยาบาลวิชาชพีที่เปน

ประชากรในการวิจัยครั้งนี้เปนพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตงิานในงานผูปวยในมากกวางานผูปวยนอก

และอุบัติเหตุ ซึ่งหนาที่และภาระงานที่รับผิดชอบเกี่ยวกบัการขอขอมูลเกี่ยวกับผูปวยมีนอย จงึ

สงผลใหพยาบาลไมไดปฏิบัติในขอคําถามประเด็นนี้  ทําใหไดคะแนนเฉลี่ยนอยกวาขออ่ืน 
        

 2.5  ปจจัยทีส่ามารถทํานายพฤตกิรรมการปฏิบัติเกีย่วกับการพทิักษสิทธิ
ผูปวย  ของพยาบาลวชิาชีพ 

เมื่อพิจารณาความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆที่เปนตัวแปรตนพบวาอายุและ

ประสบการณการทาํงานมีความสัมพนัธกนัมากที่สุด  (r = .948) โดยมีความสมัพนัธกันใน

ทางบวก  อธบิายไดวา  คนที่มีอายุมากยอมมีอายทุํางานมากกวาคนที่มีอายนุอย  นอกจากคนที่

ทํางานเมื่ออายุมากแลวเทานั้น  ดังนัน้อายุและประสบการณการทํางานจงึมีความสัมพันธกนัใน

ทางบวก  ในการนําตวัแปรเขาสมการ  จงึเลือกตัวแปรทีม่ีความสมัพนัธกันเพียงหนึง่ตัวคือการ

เลือกประสบการณการทาํงานเขาสมการ 



                   จากการวิเคราะหการถดถอยพหุแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression 

Analysis) เพื่อหาปจจัยทีม่อิีทธิพลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดขอนแกน  โดยใชตัวแปร  ระดับการศึกษา  

ประสบการณการทาํงาน  ตาํแหนง  หนวยงานที่ปฏิบัติงาน  ความรู  ทัศนคติ  การรบัรูนโยบาย

ของโรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหาร    ผลการวิเคราะหพบวา  ปจจัยที่มอิีทธิพลตอ

พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ  คือ  การรับรูนโยบายของ

โรงพยาบาลและการสนบัสนุนจากผูบริหาร  ทัศนคติ  ประสบการณการทาํงาน  หนวยงานที่

ปฏิบัติงาน  สามารถรวมกนัทํานายพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพ  ซึ่งเปนไปตามสมมติฐาน ขอที ่ 1  ยกเวน ปจจัยดานบุคคลไดแก  ระดับ

การศึกษา  ตาํแหนง  และความรู  ไมมีอิทธพิลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิ

ผูปวยของพยาบาลวิชาชพี                   

       คาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธการถดถอยพห ุ ซึง่ใชสรางสมการถดถอยเพื่อการทาํนาย  

คือ  พฤติกรรมการปฏิบัติเกีย่วกับการพทิกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพ = 55.878+.425        

( การรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนนุจากผูบริหาร)+.314 (ทศันคติ)+.219 

(ประสบการณการทาํงาน)  -2.204 (หนวยงานที่ปฏิบัติงาน)   อธิบายไดวา  นโยบายเปน

ตัวกําหนดทิศทาง  เปาหมาย  วัตถุประสงค  ตลอดจนใชเปนเครื่องมอืนิเทศ  ชี้แนะพฤติกรรมการ

ทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาล  การมสีวนรวมในการกําหนดนโยบาย  กฎระเบยีบ  ขอบงัคับ

ตางๆ  ความพอใจในนโยบายและการบริหารโรงพยาบาล  เปนปจจัยที่ทาํใหเกิดแรงจูงใจในการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ  สอดคลองกับทฤษฎีสองปจจัยของ  เฮอเบิก (Herzberg 1993)  ที่

กลาวไววา  นโยบายและการบริหารเปนปจจัยค้ําจนุที่สําคัญในการปฏิบัติงาน  ในปจจุบัน

โรงพยาบาลชมุชนในจังหวดัขอนแกนมนีโยบายในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลตามมาตรฐาน  

HA  และการพิทกัษสิทธิผูปวยเปนมาตรฐานอยางหนึ่งทีต่องปฏิบัติ  จากผลการวิจัยพบวา  

พยาบาลวชิาชีพสวนใหญมกีารรับรูวาโรงพยาบาลมนีโยบายในการพทิักษสิทธิผูปวยในระดับดี  

แสดงใหเหน็วา  เมื่อพยาบาลวิชาชพีรับรู  เขาใจในเปาหมาย  ทิศทาง  และวัตถุประสงค  จงึเกิด

การปฏิบัติเพือ่สนองตอบนโยบาย  การรบัรูนโยบายจงึเปนปจจัยหนึง่ที่สามารถทาํนายพฤตกิรรม

การปฏิบัติการพยาบาลเกีย่วกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพได  สอดคลองกับ

การศึกษาของ  ภัทรภร  ศรีตลวรางค  (2541)  ทีพ่บวา  การรับรูนโยบายดานจริยธรรม  คือตัว

พยากรณที่สามารถพยากรณการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสทิธปิระโยชนผูปวยไดอยางมี

นัยสําคัญ  การศึกษาของ  พิสมัย  ขันโมลี  (2545)  ที่พบวา  นโยบายมีความสัมพนัธทางบวกกบั



การปฏิบัติการพยาบาลเพื่อคุมครองสิทธผูิปวยของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน  เขต  7   

และการรับรูการสนับสนุนจากผูบริหารมีความสาํคัญตอการปฏิบัติการพยาบาล  ทัง้นี้เนื่องจาก

หัวหนาพยาบาลเปนผูบริหารสูงสุดในองคกรพยาบาลและเปนเสมือนตัวกลางที่เชื่อมระหวาง

ผูบริหารสูงสุด  ผูบริหารระดับตน  กับพยาบาลผูปฏิบัติ  การสนับสนุนของหัวหนาพยาบาลจึงมี

ความจาํเปนมากในการพทิักษสิทธิผูปวย  เพราะจะทาํใหสามารถนํานโยบายลงสูการปฏิบัติได

อยางชัดเจน  หรือเปนรูปธรรม  การแสดงออกถึงความรวมมือ  สงเสรมิและสนับสนนุการ

ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวยเปนเสมือนปจจัยค้ําจนุใหเกดิแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 

สอดคลองกับทฤษฎีสองปจจัยของ  เฮอสเบิก (Herzberg 1993)   เมื่อพยาบาลวชิาชีพรับรูวาการ

ปฏิบัติการพยาบาลของตนไดรับการยอมรับ  ชืน่ชมจากผูบังคับบัญชา  และยงัสงเสริมสนับสนนุ

ในกิจกรรมตางๆที่เปนการพทิักษสิทธิผูปวย  แนวโนมของการปฏิบัติในการคุมครองสทิธิผูปวยจะ

มากขึ้นดวย  จากเหตุผลดังกลาว  การสนบัสนุนจากผูบริหารจึงเปนปจจัยหนึ่งที่สามารถทาํนาย

พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพีได   

       ในสวนของทัศนคติอธิบายไดวา  ทัศนคติเปนเรื่องของความรูสึก  ความคิดเหน็  

ความชอบและไมชอบ  และมีแนวโนมที่มอิีทธิพลตอพฤติกรรมตอบสนองตอส่ิงแวดลอม  หรือส่ิง

เรา  เปนแรงจงูใจที่กาํหนดพฤติกรรมของบุคคล  ถาบุคคลใดมีทัศนคติในทางบวกตอส่ิงใดก็จะ

เผชิญกับส่ิงนัน้  แตถามทีัศนคติในทางลบก็จะหลกีเลี่ยง  ทัศนคติยงัสามารถเปนตวัจูงใจใหบุคคล

เปลี่ยนความรูและเปลี่ยนทฤษฎีใหเปนการปฏิบัติได  จากผลการวิจัยพบวา  พยาบาลวิชาชีพสวน

ใหญมีความรูเร่ืองการพทิักษสิทธิผูปวยในระดับดี  เมื่อพยาบาลวิชาชพีมีความรูเร่ืองการพิทกัษ

สิทธิผูปวยดี  ก็มีแนวโนมทีท่ําใหเกิดทัศนคติดีตอการพิทักษสิทธิผูปวย  ซึง่สอดคลองกับ

ความสัมพันธระหวางความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม  ตามแนวคิดของ สวอทส ( Schwartz  

1975)  จากผลการวิจยั  พยาบาลวิชาชพีสวนใหญมีทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวยในระดับดี

หรือมีทัศนคติในเชิงบวกตอการพทิักษสิทธิผูปวย   ทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวยจึงเปนปจจัย

หนึง่ที่สามารถทํานายพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพได  สอดคลองกับการศึกษาของ  ชืน่จติร  ประสมสุข  (2540)  รัชตวรรณ  ศรี

ตระกูล  (2543)  ยุวนุช  แกวคํา  (2543)  พิสมัย  ขันโมลี  (2545)  ที่พบวาทัศนคติมีความสมัพนัธ

ทางบวกกับการปฏิบัติการพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี 

        ในสวนของประสบการณการทาํงาน  เปนฐานของความเปนจริงและความรูรวมถึงทุก

อยางที่มนุษยกระทาํ คิด และรูสึก รวมทั้งการศึกษาอยางใครครวญ (reflection)  และการลงมือ

กระทาํ (active doing)  ทําใหเกิดการเปลีย่นแปลงในตวัผูกระทาํ  เกดิการเรียนรูอยางถองแทในสิ่ง



นั้น ๆ และประสบการณนัน้ยอมเปลี่ยนแปลงไปตามเงือ่นไขเหตุการณของมนุษย  ประสบการณ

การทาํงานทําใหบุคคลเกิดการเรียนรู  มีความเขาใจเกิดทักษะในการปฏิบัติงานใหมีคุณภาพยิง่ขึ้น

บุคคลที่อยูในอาชีพนานกวายอมมีความสามารถในการปฏิบัติตอเร่ืองนัน้ ๆ มากกวาผูปฏิบัติงาน

ที่มีประสบการณนอยกวา  เพราะประสบการณในอดีตมีสวนสาํคัญชวยใหการปฏิบัติงานมี

ประสิทธิภาพมากขึ้น  ทําใหผูปฏิบัติงานไดเรียนรู  และเขาใจวา  ส่ิงใดดีหรือไมดีส่ิงใดควรเสี่ยง

หรือไมเสี่ยง  สามารถพิจารณาและวิเคราะหแกปญหาทีเ่ผชิญไดดี  ประสบการณจึงเปนปจจัย

หนึง่ทีม่ีผลตอการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิของผูปวย   สอดคลองกับการศึกษาของ  

ศรีวรรณ   บญุมี (2539)  ที่พบวาพยาบาลที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานมากกวา 20 ป  มีความ

ตระหนักตอสิทธิผูปวยสูงกวาพยาบาลทีม่ีระยะเวลาปฏิบัติงานนอยกวาหรือเทากบั 5 ป  

การศึกษาของ ชื่นจิตร  ประสมสุข (2540)  พัชรีย   ประเสริฐกิจ (2541)  เพ็ญฉาย   ประทีปธนากร 

(2542)  รัชนี   สินะสนธ ิ(2543) ที่พบวาประสบการณการทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับการ

ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวย  แตแตกตางจากการศึกษาของ  ภัทรภร  ศรีตลวรางค  

(2541)  ปราณี  ภาคสุภาพ  และคณะ  (2543)  พิสมัย  ขันโมลี  (2545)  ทีพ่บวา  ประสบการณ

การทาํงานไมมีความสมัพนัธกับการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิักษสิทธิผูปวย 

                  ในสวนของหนวยงานที่ปฏิบตัิ  จะพบวางานผูปวยในคาคะแนนการปฏิบัติในการ

พิทกัษสิทธิผูปวยจะลดลงกวางานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  เนื่องจาก  ลักษณะงานทีป่ฏิบัติมี

ความแตกตางกัน  งานผูปวยนอกและอุบตัิเหตุลักษณะงานเปนการดแูลผูปวยทีม่าแลวกลับบาน

ไมไดอยูคางคืน  สวนงานผูปวยในลกัษณะงานเปนการดูแลผูปวยทีน่อนรับการรักษามีเวลาในการ

ดูแลนาน  เพราะฉะนั้นพฤตกิรรมการปฏิบัติในการพยาบาลเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวยยอม

แตกตางกนั ในบางขอ จึงเปนปจจัยทีท่ํานายพฤติกรรมการปฏิบัติในการพยาบาลเกี่ยวกับการ

พิทกัษสิทธิผูปวยได     

 
2.6  เปรียบเทียบพฤตกิรรมการปฏิบติัเกี่ยวกับการพิทักษสิทธผูิปวยของ

พยาบาลวิชาชีพ  งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยใน 
                   จากการเปรียบเทียบพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  พบวามีความแตกตางกนัซึ่ง

เปนไปตามสมมติฐานขอ  2  ที่กลาววา  พฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพ  งานผูปวยนอกและอุบตัิเหตุกับพยาบาลวิชาชีพงานผูปวยในมีความแตกตางกนั  

โดยงานผูปวยนอกมีคาคะแนนเฉลีย่สูงกวาผูปวยใน  ทัง้นี้เนื่องจาก  งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  



และงานผูปวยใน  ลักษณะงานที่ปฏิบัติมีความแตกตางกนั  งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุลักษณะ

งานเปนการดแูลผูปวยทีม่าแลวกลับบานไมไดอยูคางคืน  สวนงานผูปวยในลกัษณะงานเปนการ

ดูแลผูปวยทีน่อนรับการรักษามีเวลาในการดูแลนาน  เพราะฉะนั้นพฤตกิรรมการปฏิบัติในการ

พยาบาลเกีย่วกับการพิทกัษสิทธิผูปวยยอมแตกตางกนั  โดยงานผูปวยในจะมโีอกาสผิดพลาดหรอื

ยอหยอนตอการพิทกัษสิทธิม์ากกวางานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ  แตอยางไรก็ตามการพทิักษสิทธิ

ผูปวยบางของานผูปวยนอกอาจจะไดปฏิบัติมากกวางานผูปวยใน  เชน  การขอสําเนาเวชระเบียน  

การปกปดขอมูลของผูปวย  จึงทําใหพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวยระหวาง

พยาบาลวชิาชีพงานผูปวยนอกฯและพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยในมคีวามแตกตางกัน   

                เมื่อพิจารณาพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอของพยาบาล

วิชาชพีงานผูปวยนอกและอุบัติเหตุกับพยาบาลวิชาชพีงานผูปวยใน  พบวา  “สิทธิผูปวยขอ 7  

ผูปวยมีสิทธทิีจ่ะไดรับการปกปดขอมูลเกีย่วกับตนเองจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพโดย

เครงครัด เวนแตจะไดรับความยนิยอมจากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย”  และ  “สิทธิ

ผูปวยขอ  9   ผูปวยมีสิทธทิีจ่ะไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏ

ในเวชระเบยีนเมื่อรองขอ ทัง้นี้ขอมูลดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสทิธิสวนตวัของบคุลอ่ืน”      

พยาบาลงานผูปวยนอกมพีฤติกรรมการปฏิบัติแตกตางจากพยาบาลผูปวยในอยางมีนัยสาํคัญทาง

สถิติ  ทั้งนี ้ การปกปดขอมูลของงานผูปวยนอกมีการเกบ็  OPD Card  ไวในหองบัตรและผูไมมี

หนาทีเ่กี่ยวของจะไมมีสิทธิคนบัตรผูปวยได  แตกตางจาก  chart  ผูปวยในทีเ่ก็บไวบริเวณหอง

ทํางานของพยาบาล  และจะเก็บไวปลายเตียงผูปวยรอแพทยมาตรวจตอนเชา  ทําใหญาติผูปวย

สามารถเปดดูได  และการขอรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลของผูปวยงานผูปวยนอก

จะไดปฏิบัติบอยเนื่องจากการขอประวัติสวนมากจะมาขอที่งานผูปวยนอก  งานผูปวยในไมคอยได

เกี่ยวของกับงานนี้เพราะเมือ่ผูปวยกลับบานงานผูปวยในจะสง  OPD Card  ไปเก็บที่หองบัตร  จงึ

ทําใหไมคอยไดปฏิบัติในการขอรับทราบขอมูลของผูปวย 
    

3.  ขอเสนอแนะ 
 

3.1  ขอเสนอแนะในการนําผลการวจิยัไปใช 
        3.1.1   พยาบาลวชิาชีพสวนใหญมคีวามรูในเรื่องสิทธิผูปวยระดับมากแตยังมี

บางสวนมีความรูในระดับปานกลาง และนอย  ดังนัน้โรงพยาบาลจงึควรมีการเพิ่มพนูความรูใน

เร่ืองสิทธิผูปวยขอ 1, 4, 7, 2  โดยสนับสนุนสงเสริมใหพยาบาลทุกคนไดรับความรูและรับทราบ

แนวทางการปฏิบัติดานการพิทกัษสิทธิผูปวย  จัดใหมกีารวิเคราะหสถานการณกรณยีศึกษาตาม



สิทธิผูปวยรายขอ  และมกีารประชุมแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในขอปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิผูปวยใน

หนวยงาน  เพือ่ใหเกิดความตระหนักและปฏิบัติการพยาบาลเพื่อพทิกัษสิทธิผูปวยอยางตอเนื่อง 

      3.1.2  พยาบาลวิชาชพีมีการรับรูนโยบายและการสนับสนนุจากผูบริหารระดับดี 

แตมีการรับรูในระดับปานกลางในประเดน็  การจัดประชุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็  การจัดอบรม  

การติดตามประเมินผล   โรงพยาบาลจงึควรจัดใหมีเวทกีารประชุมแลกเปลี่ยนเกี่ยวกับการพิทกัษ

สิทธิผูปวย  รวมทั้งในสวนผูบริหารควรมีการติดตามประเมินผลการปฏิบัติเพื่อพทิักษสิทธิผูปวย

อยางสม่ําเสมอ  และมีการแตงตั้งผูรับผิดชอบเร่ืองการพทิักษสิทธิผูปวยใหชัดเจน 
      
              3.2  ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
                         3.2.1  ศึกษาเปรียบเทียบการปฏิบัติการพยาบาลเพือ่พิทักษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพตามการรับรูของตนเองและผูรับบริการ 

                         3.2.2  ศึกษาการปฏิบัติเพื่อพทิักษสิทธผูิปวยของทุกวิชาชพีที่ใหการรับรองในคํา

ประกาศสิทธผูิปวย  10  ประการ 

                         3.2.3  ศึกษาการรับรู  ความตองการ  และความคาดหวังของผูปวยเกี่ยวกับสิทธ ิ    

ของผูปวย 

                   3.2.4  ศึกษาวิเคราะหกิจกรรมเกี่ยวกับพฤติกรรมการพทิกัษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพในทุกหนวยงานในโรงพยาบาล 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาคผนวก  ก 

 
  ผูทรงคุณวฒุิตรวจสอบเครื่องมือ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 
 

       1.  ผศ.ดร.เสาวมาศ  เถื่อนนาดี                  ผูชวยศาสตราจารย  คณะพยาบาลศาสตร        

มหาวิทยาลยัขอนแกน 

       2.  นางสาวชูศรี  คูชัยสทิธิ์                         หัวหนางานบริการพยาบาล  โรงพยาบาลศรี

นครินทร  คณะแพทยศาสตร  

มหาวิทยาลยัขอนแกน 

       3.  นางสาวจงจิตร  ทองเครือ                     หัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมทางเดินปสสาวะ        

โรงพยาบาล ขอนแกน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
 

แบบสอบถาม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                               ID ��� 
แบบสอบถาม 

เรื่อง 
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวย 

ของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดขอนแกน 
 

คําชี้แจง 
 

1. การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยดานความรู  ปจจัยดานทัศนคติ  

ปจจัยดานการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนุนจากผูบริหาร  ตอพฤติกรรมการ

ปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดขอนแกน 

 

2. แบบสอบถามแบงออกเปน  5  สวน  ดังนี ้

สวนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยสวนบุคคล 

สวนที่ 2 แบบวัดความรูเกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวย 

สวนที่ 3 แบบวัดทัศนคติเกีย่วกับการพทิกัษสิทธิผูปวย 

สวนที่ 4 แบบสอบถามการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนับสนุนจาก  

ผูบริหาร 

สวนที่ 5 แบบสอบถามพฤตกิรรมการปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทกัษสิทธิผูปวย 

 

3. โปรดอานคําชีแ้จงกอนตอบแบบสอบถามในแตละสวน และโปรดตอบขอมูลตาม

ความเปนจริง  ทัง้นี้ขอมูลของทานจะถูกเกบ็เปนความลบั  โดยจะนาํเสนอขอมูลใน

ภาพรวมเทานัน้ 
 
 
 
 
 
 
 
 



สวนที่ 1 แบบสอบถามเกีย่วกับปจจัยสวนบุคคล 

คําชี้แจง  โปรดเติมคําลงในชองวางหรือทําเครื่องหมาย   /    ลงใน    �   หนาคาํตอบที่ตรงกับ

ความเปนจริงของทาน 

1. ปจจุบันทานมอีายุ (ระบุ)....................ป 
2. วุฒิการศึกษาสูงสุดของทาน 

 �  ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 

 �  ปริญญาโท (ระบุสาขา...................................................................) 

 �  อ่ืนๆ ระบุ........................................................... 

3. ระยะเวลาทีท่านปฏิบัติงานดานการพยาบาลนับต้ังแตจบการศึกษาดานพยาบาลจนถงึ
วันที่ตอบแบบสอบถาม (ระบุ).............ป 

4. ตําแหนงของทานในปจจุบนั 

            �  พยาบาลประจําการ 

        � หัวหนาหนวยงาน / หอผูปวย 

            �  อ่ืนๆ ( ระบุ )........................................................... 

5. สถานทีท่ํางานปจจุบนั  โรงพยาบาล............................... 

             �  งานผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 

             �  งานผูปวยใน 

             �  อ่ืนๆ ( ระบุ )........................................................... 

 

 

 

 

 

 

            



สวนที่ 2 แบบวัดความรูเกี่ยวกับการพิทักษสิทธิผูปวย 
คําชี้แจง  โปรดอานขอความและพิจารณาเลือกคําตอบโดยเขียนเครื่องหมาย    /        

ลงในชองทีท่านเหน็วา  ใช  หรือไมใช 

 

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ใช ไมใช สําหรับผูวิจยั 

1. สิทธิผูปวยหมายถงึ อํานาจอันชอบธรรมของผูปวยทีจ่ะ

กระทาํการบางอยางหรือใหผูอ่ืนทาํหนาทีต่อตนในบางอยาง 

  � 

2. การพิทกัษสิทธิผูปวยหมายถงึ การชวยเหลือผูใชบริการคลาย

ความกงัวล  และมีความชัดเจนในคุณคาของตนเมื่ออยูใน

สถานการณนัน้ 

  � 

3. บทบาทการพยาบาลที่สําคัญในการพทิักษสิทธิผูปวย คือ 

การใหขอมูล การชวยเหลือ การปกปองผูปวย การเปน

ตัวแทน  

  � 

4. การเปลี่ยนแปลงของรัฐธรรมนูญป 2540 ทําใหมีการประกาศ

สิทธิผูปวยของสภาวิชาชีพและกระทรวงสาธารณสุข 

  � 

5. การที่ประเทศไทยมกีารกาํหนดสิทธิในการรักษาพยาบาลมี

ความสาํคัญตอการตัดสินใจของทีมผูใหการบริการ 

  � 

6. การพิทกัษสิทธิผูปวยเปนการปองกนัการรองเรียนและ

เรียกรองสิทธสุิขภาพของผูปวย 

  � 

7. โรงพยาบาลที่เขาโครงการ HA เทานั้นที่ตองใหบริการใหได

มาตรฐานมีประสิทธิภาพ 

  � 

8. ผูปวยเด็ก อายุ 13 ป มีสิทธิไดรับการรักษาพยาบาลใน

โรงพยาบาลของรัฐโดยไมเสยีคาใชจาย 

  � 

9. ผูมีฐานะดตีองรวมรับผิดชอบคาใชจายในการรักษาพยาบาล

แมวาจะรับบริการสาธารณสุขของรัฐก็ตาม 

  � 

10. ในสภาพปจจุบัน  การใหบริการผูปวยตางชาติตองดีกวา

ผูปวยไทยเพื่อสงเสริมใหตางชาติมาใชบริการที่เมืองไทย 

  � 

11. ผูปวยตางศาสนาการบรกิารรักษาพยาบาลตองแตกตางกนั

ตามความเชื่อทางศาสนา 

  � 



ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ใช ไมใช สําหรับผูวิจยั 

12. ผูปวยที่มบีัตรทองมีสิทธิอยูหองพิเศษไดเพราะผูปวยทกุคน

มีสิทธิเทาเทยีมกันตามคําประกาศสิทธิผูปวย 

  � 

13. การพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลทีสํ่าคัญคือการใหขอมูล

แกผูปวยและญาติในทกุกรณีกอนทีจ่ะใหการพยาบาล 

  � 

14. การตัดสินใจใหการรักษาพยาบาลผูปวย  ไมสามารถกระทาํ

ไดทุกกรณีย ตองไดรับการยนิยอมจากผูปวยกอนจึงจะ

กระทาํได 

  � 

15. การใหขอมูลผูปวยใหใชภาษาทางการแพทยหรือ

ศัพทเทคนิคเพื่อใหเกิดความนาเชื่อถือ 

  � 

16. ผูปวยที่จะทําการผาตัดพยาบาลสามารถเจาะเลือดผูปวย

ตรวจหาเชื้อเอดสโดยไมตองบอกใหผูปวยทราบ 

  � 

17. เมื่อผูปวยซักถามปญหาหรืออาการปวยใหถามแพทยที่

รักษา เพราะไมใชหนาที่ของพยาบาลที่จะตองตอบ 

  � 

18. การรักษาพยาบาลผูสูงอายุที่อยูในภาวะวิกฤต ตองไดรับคํา

ยินยอมจากญาติ 

  � 

19. พยาบาลมีปายชื่อติดทีแ่บบฟอรมแลว เมื่อใหการพยาบาล

จึงไมจําเปนตองบอกชื่อของตนใหผูปวยทราบ 

  � 

20. ในระหวางแพทยและพยาบาลเปนหมูคณะมาตรวจเยี่ยม

ผูปวย ไมจาํเปนตองแนะนาํตัวกับผูปวย 

  � 

21. ผูปวยที่ตองการไปรักษาที่โรงพยาบาลอื่น พยาบาลตองให

ความรวมมือและอํานวยความสะดวก  

  � 

22. พยาบาลสามารถใหขอมูลเกี่ยวกับอาการหรือรายละเอียด

คาใชจายแกผูเกี่ยวของกับผูปวยได 

  � 

23. ตามหลักการปองกนัการติดเชื้อทั่วไป ขณะใหการพยาบาล

ผูปวยเอดส ใหแจงผลการเจาะเลือด HIV ที่มีผลบวกแก

บุคลากรทราบทุกคนเพื่อจะไดระมัดระวัง  

  � 

24. พยาบาลสามารถทํา  Case Conference ในแผนกไดโดยไม

จําเปนตองแจงผูปวย 

  � 



ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ใช ไมใช สําหรับผูวิจยั 

25. พยาบาลใหขอมูลของผูปวยแก สาม ีภรรยา บิดา มารดา 

หรือบุคคลใดๆก็ตาม  ไดโดยผูปวยไมจาํเปนตองยนิยอม เพื่อ

การคุมครองอนัตรายแกผูดแูล 

  � 

26. การใหการรักษาพยาบาลผูปวยที่เขารวมการทดลองหรือ

วิจัยตองแตกตางจากผูปวยที่ไมไดเขารวมทดลองหรือวิจยั 

เพื่อใหเหน็ผลชัดเจน 

  � 

27. ผูปวยที่เขารวมการวิจยัไมสามารถถอนตัวจากการวจิัยนัน้

เมื่อเซ็นยินยอมแลวเพราะจะทําใหมีผลตอการทดลอง 

  � 

28. ผูปวยมีสิทธิขอสําเนาประวัติการรักษาของตนเพื่อไปรักษา

ตอที่อ่ืนได 

  � 

29. ผูปวยไมมสิีทธทิี่จะขอดูบันทกึการตรวจรักษาของตนเอง

เพราะถือวาเปนขอมูลของโรงพยาบาลที่ตองเก็บไวเปน

ความลับ 

  � 

30. ผูปวยจิตเภทอาย ุ17 ป เกิดอุบัติเหตุกระดูกเชิงกรานหกั 

พยาบาลสามารถเตรียมเขาหองผาตัดโดยไมตองรอญาติ 

  � 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สวนที่ 3 แบบวัดทัศนคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวย 
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย    /     ลงในชองที่ตรงกับความคิดเหน็ของทานมากทีสุ่ดเพียงชอง

เดียว  โดยมีความหมายดังนี ้

 เห็นดวยอยางยิ่ง  หมายถงึ เห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 

 เห็นดวย   หมายถงึ เห็นดวยกับขอความนั้นเปนสวนใหญ 

 ไมแนใจ   หมายถงึ เห็นดวยกับขอความนั้นเปนบางสวน 

 ไมเห็นดวย  หมายถงึ ไมเห็นดวยกับขอความนัน้เปนบางสวน 

 ไมเห็นดวยเปนอยางยิง่ หมายถงึ ไมเห็นดวยกับขอความนัน้เปนสวนใหญ 

ทัศนคติตอการพิทักษ         

สิทธิผูปวย 

เห็นดวย

อยางยิ่ง 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไม       

เห็นดวย 

ไมเห็นดวย

อยางยิ่ง 

สําหรับ

ผูวิจัย 

1. คําประกาศสิทธิผูปวยชวย

ใหพยาบาลมแีนวการ

ปฏิบัติการพยาบาลตอผูปวย

ไดอยางเหมาะสม 

      

� 

2. การปฏิบัติตามสิทธิผูปวย

ทุกขอเปนเรื่องอุดมคติซึ่ง

ปฏิบัติไดยากเพราะมีความ

ซับซอนและเกีย่วของกับ

บุคคลเปนจํานวนมาก 

      

� 

3. การพิทกัษสิทธิผูปวยของ

พยาบาลจะทาํใหผูรับบริการ

เกิดความพึงพอใจและวิชาชพี

พยาบาลเปนที่ยอมรับใน

สังคมมากขึ้น 

     � 

4. ตามสภาพความเปนจริง

พยาบาลไมสามารถพทิักษ

สิทธิใหผูปวยไดเพราะผูปวย

จะเชื่อในความคิดเห็นของ

แพทยมากกวา 

     � 



ทัศนคติตอการพิทักษ         

สิทธิผูปวย 

เห็นดวย

อยางยิ่ง 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไม       

เห็นดวย 

ไมเห็นดวย

อยางยิ่ง 

สําหรับ

ผูวิจัย 

5. รพ.ชุมชนทีม่ีบุคลากรนอย

ควรไดรับการยกเวนเรื่องการ

พิทกัษสิทธิผูปวย 

     � 

6. ในระบบการรักษาใน

โรงพยาบาลผูปวยเปนผูทีม่ี

อํานาจสูงสุดในการตัดสินใจ

วาจะรับการรกัษาหรือไม 

      

� 

7. เด็กอายุ 0-12 ป ผูสูงอาย ุผู

ยากไร ควรจะไดรับการดูแล

เปนพเิศษกวาผูปวยกลุมอ่ืน 

      

� 

8. ผูปวยที่มฐีานะด ีควรมีสวน

รวมรับผิดชอบคาใชจายใน

การรักษาพยาบาลตามความ

เปนจริง 

      

� 

9. ผูปวยทีพ่ักรักษาในหอง

พิเศษควรไดรับบริการทีพ่ิเศษ

แตกตางจากผูปวยที่พักรกัษา

ในหองสามัญ 

      

� 

10. ควรจะใหการพยาบาล

อยางเทาเทยีมกันในผูปวยที่

แตกตางดานฐานะ   เชื้อชาติ 

ศาสนา  อายุ  เพศ และ

ลักษณะของความเจ็บปวย    

      

� 

11. ทานคิดเสมอวาคุณคา

และศักดิ์ศรีของมนษุยมีความ

เทาเทียมกนั 

 

      

� 



ทัศนคติตอการพิทักษ         

สิทธิผูปวย 

เห็นดวย

อยางยิ่ง 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไม       

เห็นดวย 

ไมเห็นดวย

อยางยิ่ง 

สําหรับ

ผูวิจัย 

12. ทานเขาใจวาผูปวยมีสิทธิ

ที่จะปฏิเสธกิจกรรมใดๆได

แมวาจะเซ็นยนิยอมรักษาแลว 

      

� 

13. การใหขอมูลเกี่ยวกับ

ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้น

จากการรักษาพยาบาลจะทาํ

ใหผูปวยเกิดความวิตกกงัวล 

      

� 

14. ผูปวยที่ไมสมัครใจอยูรับ

การรักษาควรไดรับการอธิบาย

ถึงผลดี ผลเสียที่อาจเกิดขึ้น 

และการดูแลตอที่บาน 

      

� 

15. การบอกใหผูปวยรูชื่อยาที่

ไดรับ จะกอใหเกิดผลเสีย  

เพราะผูปวยจะนําชื่อยาไปซือ้

ใชเองได 

      

� 

16. กรณีผูปวยอยูในภาวะ

ฉุกเฉินการไดรับคํายินยอม

จากผูปวยหรอืญาติกอนให

การพยาบาลจะชวยปองกนั

ปญหาการฟองรองได 

      

� 

17. เมื่อเกิดภาวะฉกุเฉิน

คุกคามตอชีวติผูปวย  

พยาบาลทุกคนตองใหการ

ชวยเหลือผูปวยอยางเต็มที ่

 

 

 

      

� 



ทัศนคติตอการพิทักษ         

สิทธิผูปวย 

เห็นดวย

อยางยิ่ง 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไม       

เห็นดวย 

ไมเห็นดวย

อยางยิ่ง 

สําหรับ

ผูวิจัย 

18. พยาบาลควรแตง

เครื่องแบบพยาบาลพรอมติด

ปายชื่อ สกุล ตําแหนงใหเหน็  

ชัดเจนขณะปฏิบัติงาน 

      

� 

19. การติดปายชื่อ สกุล 

ตําแหนงขณะปฏิบัติงานทําให

ขาดความมัน่ใจ เพราะผูปวย

อาจจะนําไปฟองรองได 

      

� 

20. ทานยินดทีี่จะใหคาํตอบ

เมื่อผูปวยถามชื่อ ตําแหนง

ของผูใหบริการดาน

รักษาพยาบาล 

      

� 

21. ผูปวยที่ตองการไปรักษาที่

โรงพยาบาลอืน่ไมจําเปนที่จะ

เขียนใบสงตวัเพื่อรักษาตอให 

      

� 

22. ผูปวยไมควรสอบถามหรอื

ปรึกษาแพทยคนอื่นที่ไมได

ดูแลรักษาตนเพราะจะทาํให

เกิดความสับสนของขอมูล 

      

� 

23. หากผลการวินิจฉัยพบวา

ผูปวยเปนโรครายแรง ไมควร

แจงใหผูปวยทราบเพราะจะทํา

ใหผูปวยวิตกกังวล 

      

� 

24. หากเกิดอนัตรายขึ้น

ภายหลงัเขารวมการวิจัยไม

ควรบอกผูปวยเพราะจะทําให

เกิดความวิตกกังวล 

      

� 



ทัศนคติตอการพิทักษ         

สิทธิผูปวย 

เห็นดวย

อยางยิ่ง 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไม       

เห็นดวย 

ไมเห็นดวย

อยางยิ่ง 

สําหรับ

ผูวิจัย 

25. ภายหลังผูปวยเซน็ยนิยอม

เขารวมวิจยัแลว ไมมีสิทธิถอน

ตัวจากการวิจยันัน้ได 

      

� 

26. พยาบาลควรอนุญาตให

ผูปวยดูแฟมการรักษาของ

ตนเองไดตามตองการ 

      

� 

27. สิทฺธกิารรบัรูเร่ืองคา

รักษาพยาบาลควรมีเฉพาะผูที่

ทําหนาทีจ่ายเงินเทานัน้ 

      

� 

28. การใหขอมูลแกผูปวยชวย

ใหผูปวยสามารถตัดสินใจใน

การรักษาพยาบาลของตนได

มากขึ้น 

      

� 

29. แฟมรายงานการรักษา

ของผูปวยควรเก็บไวเปน

สัดสวน ไมเปดโอกาสใหผูที่

ไมใชทีมสุขภาพไดเห็นขอมูล

ของผูปวย 

      

� 

30. การฉีดยาใหผูปวยเด็ก

ตามแผนการรักษาของแพทย

สามารถฉีดไดถึงแมเด็กจะไม

ยินยอม  ถาบดิา มารดา หรือ

ผูมีอํานาจอันชอบธรรม

อนุญาต  

      

� 

 
 
 
 



สวนที่ 4 แบบสอบถามการรับรูนโยบายของโรงพยาบาลและการสนบัสนนุจากผูบริหาร 
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย   /   ในชองที่ตรงกับการรับรูของทานตอนโยบายของโรงพยาบาล

และการสนับสนุนจากหัวหนาพยาบาล  ในการดําเนนิงานพิทกัษสิทธผูิปวยในโรงพยาบาลของ

ทาน  โดยมีความหมายดงันี ้

มากที่สุด หมายถงึ รับรูวามีการดําเนนิงานสม่ําเสมอ(รอยละ 80 ข้ึนไป) 

มาก  หมายถงึ รับรูวามีการดําเนนิงานเกือบทุกครั้ง(รอยละ 60 -79) 

ปานกลาง หมายถงึ รับรูวามีการดําเนนิงานเปนบางครั้ง(รอยละ 40 - 59) 

นอย  หมายถงึ รับรูวามีการดําเนนิงานนอยครั้ง(รอยละ 20 - 39) 

นอยที่สุด หมายถงึ รับรูวาไมมีการดําเนินงานหรือทํานอยมาก(นอยกวารอยละ 20)  

    

การรับรู มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

สําหรับ

ผูวิจัย 

1. รพ.ของทานมีการกําหนดสิทธิผูปวยไวใน

วิสัยทัศน หรือพันธกิจ หรือปรัชญาของ

องคกร 

     � 

2. รพ.ของทานมีนโยบายสนับสนนุให

บุคลากรปฏิบัติตามสิทธิผูปวย 

     � 

3. รพ.ของทานมีการตั้งคณะกรรมการหรือ

ผูรับผิดชอบในดานสิทธิผูปวยและจริยธรรม

องคกร 

     � 

4. รพ.ของทานมีการติดคําประกาศสิทธิ

ผูปวย 10 ประการ  ใหผูปวยและญาติเหน็

ชัดเจน 

     � 

5. รพ.ของทานมีการจัดทําคูมือปฏิบัติงาน  

ระเบียบปฏิบัติ  หรือมาตรฐานการปฏิบัติงาน

ดานสทิธิผูปวย 

     � 

6. รพ.ของทานมีการจัดอบรมเกี่ยวกับสิทธิ

ผูปวยแกบุคลากรทกุระดับ 

 

     � 



การรับรู มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

สําหรับ

ผูวิจัย 

7. รพ.ของทานมีการประชุมแลกเปลี่ยนความ

คิดเห็นในขอปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิผูปวย 

     � 

8. รพ.ของทานมีนโยบายใหผูปวยทราบชือ่ 

สกุล  ตาํแหนงของเจาหนาที่ที่ใหบริการโดย

การจัดทาํบอรดติดรูปถาย ชือ่ สกุล ตําแหนง

ของเจาหนาทีใ่นหนวยงาน  ใหผูปวยและ

ญาติเหน็ชัดเจน 

     � 

9. รพ.ของทานมีนโยบายใหเจาหนาทีทุ่กคน

ติดปายชื่อ สกลุ ตําแหนง  ในขณะปฏิบัติงาน 

     � 

10. รพ.ของทานมกีารดําเนนิการตรวจสอบ  

ติดตามประเมนิผลการดําเนนิงานในดานการ

พิทกัษสิทธิผูปวย 

     � 

11. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน เปน

แบบอยางที่ดใีนการปฏิบัตดิานพทิักษสิทธิ

ผูปวย 

     � 

12. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สนับสนุน

ใหบุคลากรทางการพยาบาลเขารวมอบรม

เกี่ยวกับสิทธิผูปวย  จริยธรรมวิชาชพี  ที่จดั

ข้ึนทัง้ในและนอกหนวยงาน 

      

� 

13. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน เปดโอกาส

ใหบุคลากรทางการพยาบาลไดแสดงความ

คิดเห็นและรวมอภิปรายประเด็นปญหาการ

ละเมิดสิทธิผูปวยที่เกิดขึ้นในองคกร 

      

� 

14. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สงเสรมิ

และสนับสนนุใหจัดทําคูมือ  ระเบียบปฏิบตัิ  

หรือมาตรฐานการปฏิบัติงานดานสิทธิผูปวย 

     � 



การรับรู มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

สําหรับ

ผูวิจัย 

15. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน ใหความ

ชวยเหลือ  และชวยแกปญหา เมื่อมีปญหา

ดานการละเมดิสิทธิผูปวยเกดิขึ้น 

     � 

16. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน ติดตาม  

นิเทศการปฏบิัติเพื่อพทิักษสิทธิผูปวยอยาง

สม่ําเสมอ 

     � 

17. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน กําหนด

นโยบายใหมีการใหความรูเร่ืองการพิทกัษ

สิทธิผูปวย  และจริยธรรมวชิาชีพแกเจาหนาที่

ทางการพยาบาลปละ 1 คร้ัง 

      

� 

18. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน  รวม

กําหนดแนวทางชวยเหลือเจาหนาที่เมื่อมี

ปญหาเรื่องการพิทักษสิทธิผูปวย 

     � 

19. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สนับสนุน  

สงเสริม  ใหมกีารปฐมนิเทศเจาหนาที่ใหมใน

เร่ืองพทิักษสิทธิผูปวย  และจริยธรรมวิชาชีพ 

     � 

20. หวัหนาพยาบาล รพ.ของทาน สงเสรมิ  

สนับสนนุ  ใหมีการประเมนิการปฏิบัติของ

พยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิผูปวย 

     � 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



สวนที่ 5 แบบสอบถามพฤติกรรมการปฏิบัติเกีย่วกับการพิทกัษสิทธิผูปวย 
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย   /   ในชองที่ตรงกับส่ิงที่ทานไดปฏิบตัิจริง  โดยมีความหมายดังนี ้

ปฏิบัติมากที่สุด      หมายถงึ       ทานปฏิบัติเปนประจาํหรอืทุกครั้ง 

ปฏิบัติมาก              หมายถงึ       ทานปฏบิัติบอยๆแตไมทุกครั้ง 

ปฏิบัตปิานกลาง      หมายถงึ       ทานปฏบิัติเปนบางครั้ง 

ปฏิบัตินอย              หมายถงึ       ทานปฏบิัตินานๆครั้ง 

ไมเคยปฏิบัติ           หมายถงึ       ทานไมปฏิบัติเลย 

 

พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  

เกี่ยวการพิทกัษสิทธิผูปวย 

ปฏิบัติ

มาก

ที่สุด 

ปฏิบัติ

มาก 

ปฏิบัติ

ปาน

กลาง 

ปฏิบัติ

นอย 

ไมเคย

ปฏิบัติ 

สําหรับ

ผูวิจัย 

1. ทานใหการพยาบาลผูปวยตาม

มาตรฐานการพยาบาล 

     � 

2. ทานตรวจสอบสิทธิบัตรผูปวยทุกคน

ที่มารับบริการที่โรงพยาบาล 

     � 

3.ทานใหการพยาบาลผูปวยตามความ

รุนแรงของโรคและลําดับการมารับ

บริการ 

     � 

4.ทานใหการพยาบาลผูปวย  โดยไม

คํานึงถึงฐานะทางสังคมและเศรษฐกิจ 

     � 

5. ทานใหผูปวยสามารถปฏิบัติกิจทาง

ศาสนาหรือพธิีกรรมที่ไมรบกวนผูอ่ืน 

     � 

 

6. ทานใหการพยาบาลผูปวยดวย

ความสุภาพ  ออนโยน  ปราศจากการ

บังคับขูเข็ญ  ลวงเกิน  ดูหมิน่ 

     � 

7. ทานบอกใหผูปวยทราบขอมูล

เกี่ยวกับการเจบ็ปวย                       

การรักษาพยาบาลและภาวะแทรกซอน  

ที่อาจเกิดขึ้น 

      

� 



พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  

เกี่ยวการพิทกัษสิทธิผูปวย 

ปฏิบัติ

มาก

ที่สุด 

ปฏิบัติ

มาก 

ปฏิบัติ

ปาน

กลาง 

ปฏิบัติ

นอย 

ไมเคย

ปฏิบัติ 

สําหรับ

ผูวิจัย 

8. ทานบอกใหผูปวยทราบทั้งผลดีและ

ผลเสียเมื่อใหการรักษาพยาบาลที่มี

ความเสีย่งอนัตรายสูง 

     � 

9. ทานประเมนิความพรอมในการรับ

ขอมูลของผูปวยกอนใหขอมูลทุกครั้ง 

     � 

10. ทานบอกผลเสียของการไมยินยอม

รับการรักษาพยาบาลใหผูปวยทราบ

หากผูปวยไมยินยอมรับการ

รักษาพยาบาล   

      

� 

11. ทานชวยผูปวยทุกคนอยางรีบดวน

เมื่อมีภาวะฉุกเฉินตอชีวิต 

     � 

12. ทานไมแสดงทาทหีงุดหงดิ  หรือ

รําคาญขณะฟงผูปวยพูด  หรือเมื่อ

ผูปวยขอความชวยเหลือ 

     � 

13. ทานแตงเครื่องแบบพยาบาลตาม

ระเบียบพรอมติดปายชื่อ  สกุล  และ

ตําแหนงตลอดเวลาที่ใหการพยาบาล

ผูปวย 

      

� 

14. ทานใหขอมูลดวยความสุภาพเมื่อ

ผูปวยสอบถาม  ชื่อ สกุล  ของผูที่

เกี่ยวของในการรักษา 

     � 

15. ทานชวยเหลือติดตอประสานงาน

เกี่ยวกับเจาหนาที่ในทีมสุขภาพ  ใหแก

ผูปวยหรือญาติที่ตองการ 

 

 

     � 



พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  

เกี่ยวการพิทกัษสิทธิผูปวย 

ปฏิบัติ

มาก

ที่สุด 

ปฏิบัติ

มาก 

ปฏิบัติ

ปาน

กลาง 

ปฏิบัติ

นอย 

ไมเคย

ปฏิบัติ 

สําหรับ

ผูวิจัย 

16. ทานแนะนําหรือช้ีแจงเหตุผลแก

ผูปวย  กอนสงตัวผูปวยไปที่

โรงพยาบาลอืน่ตามแผนการรักษาของ

แพทย 

      

� 

17. ทานดําเนนิการดวยความเต็มใจใน

กรณีที่ผูปวยตองการใบสงตอและขอ

ยายโรงพยาบาล 

     � 

18. ทานแจงใหผูปวยและญาติทราบ

วาไมสามารถกลับมารับการรักษาที่

โรงพยาบาลนีไ้ดอีก เมื่อผูปวยปฏิเสธ

ไมยินยอมรับการรักษา 

      

� 

19. ทานประสานงานกับแพทยที่

เกี่ยวของใหเมือ่ผูปวยตองการเปลี่ยน

แพทยทีท่ําการรักษา 

     � 

20. ทานใหโอกาสผูปวยตัดสินใจเลือก

วิธีการรักษาพยาบาล   สถานบริการ  

ผูใหบริการดวยตนเอง 

     � 

21. ทานระมัดระวังในการเปดเผย

รางกายผูปวยขณะปฏิบัติการ

รักษาพยาบาลแกผูปวย 

     � 

22. ทานซกัถามประวัติและให

คําปรึกษาแกผูปวย  ในสถานที่เปน

สวนตัว 

     � 

23. ทานนําขอมูลที่นาสนใจของผูปวย  

เลาใหผูรวมงานฟง 

 

     � 



พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  

เกี่ยวการพิทกัษสิทธิผูปวย 

ปฏิบัติ

มาก

ที่สุด 

ปฏิบัติ

มาก 

ปฏิบัติ

ปาน

กลาง 

ปฏิบัติ

นอย 

ไมเคย

ปฏิบัติ 

สําหรับ

ผูวิจัย 

24. ทานเก็บรายงานผูปวยเปนสัดสวน  

ไมใหผูที่ไมใชทีมสุขภาพไดเห็นขอมูล

ทางสุขภาพของผูปวย 

     � 

25. ทานใหคําอธิบายขัน้ตอนการขอ

ประวัติการรักษาดวยทาททีีสุ่ภาพ  เมื่อ

ผูปวยตองการขอมูลประวัติการรักษา

ของตน 

      

� 

26. ทานอนุญาตผูปวยดูบนัทึกการ

ตรวจรักษาของผูปวยเอง  เมือ่ผูปวย

ตองการด ู

     � 

27. ทานอาํนวยความสะดวกใหผูปวย

เมื่อผูปวยตองการสําเนาเวชระเบียน 

     � 

28.ทานขอดูใบยินยอมที่ลงนามโดย

ผูปวยทุกครั้ง เมื่อมีญาติมาขอประวัติ

การรักษา 

     � 

29. ทานใหบดิา  มารดา  หรือผูแทน

โดยชอบธรรมเซ็นยนิยอมหรอืไม

ยินยอมรักษาแทนผูปวยเดก็อายุไมถงึ 

18 ปบริบูรณ 

      

� 

30. ทานตรวจสอบการลงนามอนุญาต

ในใบยินยอมการทาํผาตัด,การทาํ

หัตถการตางๆ ทุกครั้งกอนใหมีการ

ดําเนนิการรักษา 

      

� 

 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ค 
 

   ตารางที่ 1  คาเฉลี่ย  และระดับความรูเร่ืองการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอ 

   ตารางที่ 2  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับทัศนคติตอการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอ 

   ตารางที่ 3  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล

เกี่ยวกับการพทิักษสิทธิผูปวยรายขอ 

   ตารางที่ 4  รายละเอียดขอคําถามเรื่องความรู  ทัศนคติ  พฤตกิรรมการปฏิบัติเกีย่วกับการพทิกัษ

สิทธิผูปวย  ในสิทธิผูปวยรายขอ   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางที่ 1  คาคะแนนรอยละ และระดับความรูเร่ืองการพิทกัษสิทธิผูปวย จาํแนกเปนรายขอ     

(n= 364) 

 

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ตอบถูก

รอยละ 

ตอบผิด

รอยละ 

คาเฉลี่ย 

X  

ระดับ

ความรู 

1. สิทธิผูปวยหมายถงึ อํานาจอันชอบธรรมของผูปวยที่

จะกระทาํการบางอยางหรือใหผูอ่ืนทําหนาที่ตอตน

ในบางอยาง 

96.2 3.8 .96 มาก 

2. การพิทกัษสิทธิผูปวยหมายถงึ การชวยเหลือ

ผูใชบริการคลายความกงัวล  และมีความชัดเจนใน

คุณคาของตนเมื่ออยูในสถานการณนั้น 

81.0 19.0 .81 มาก 

3. บทบาทการพยาบาลที่สําคัญในการพทิักษสิทธิ

ผูปวย คือ การใหขอมูล การชวยเหลือ การปกปอง

ผูปวย การเปนตัวแทน  

90.1 9.9 .90 มาก 

4. การเปลี่ยนแปลงของรัฐธรรมนูญป 2540 ทําใหมี

การประกาศสิทธิผูปวยของสภาวิชาชพีและ

กระทรวงสาธารณสุข 

92.6 7.4 .93 มาก 

5. การที่ประเทศไทยมกีารกาํหนดสิทธิในการ

รักษาพยาบาลมีความสาํคญัตอการตัดสินใจของ

ทีมผูใหการบรกิาร 

91.8 8.2 .92 มาก 

6. การพิทกัษสิทธิผูปวยเปนการปองกนัการรองเรียน

และเรียกรองสิทธิสุขภาพของผูปวย 

64.3 35.7 .64 ปาน

กลาง 

7.  โรงพยาบาลที่เขาโครงการ HA เทานั้นที่ตอง

ใหบริการใหไดมาตรฐานมปีระสิทธิภาพ 

90.9 9.1 .91 มาก 

8. ผูปวยเด็ก อายุ 13 ป มีสิทธิไดรับการรักษาพยาบาล

ในโรงพยาบาลของรัฐโดยไมเสียคาใชจาย 

53.8 46.2 .54 ปาน

กลาง 

9. ผูมีฐานะดตีองรวมรับผิดชอบคาใชจายในการ

รักษาพยาบาลแมวาจะรับบริการสาธารณสุขของรัฐ

ก็ตาม 

23.9 76.1 .24 นอย 



ตารางที่ 1 (ตอ) 

 

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ตอบถูก

รอยละ 

ตอบผิด

รอยละ 

คาเฉลี่ย 

X  

ระดับ

ความรู 

10. ในสภาพปจจุบัน  การใหบริการผูปวยตางชาติตอง

ดีกวาผูปวยไทยเพื่อสงเสริมใหตางชาติมาใชบริการ

ที่เมืองไทย 

98.6 1.4 .99 มาก 

11. ผูปวยตางศาสนาการบรกิารรักษาพยาบาลตอง

แตกตางกนัตามความเชื่อทางศาสนา 

67.0 33.0 .67 ปาน

กลาง 

12. ผูปวยที่มบีัตรทองมีสิทธิอยูหองพิเศษไดเพราะ

ผูปวยทุกคนมสิีทธิเทาเทียมกันตามคําประกาศสทิธิ

ผูปวย 

55.8 44.2 .56 ปาน

กลาง 

13. การพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลทีสํ่าคัญคือการ

ใหขอมูลแกผูปวยและญาตใินทุกกรณีกอนที่จะให

การพยาบาล 

94.2 5.8 .94 มาก 

14. การตัดสินใจใหการรักษาพยาบาลผูปวย  ไม

สามารถกระทาํไดทุกกรณี ตองไดรับการยนิยอม

จากผูปวยกอนจึงจะกระทําได 

25.0 75.0 .25 นอย 

15. การใหขอมูลผูปวยใหใชภาษาทางการแพทยหรือ

ศัพทเทคนิคเพื่อใหเกิดความนาเชื่อถือ 

98.1 1.9 .98 มาก 

16. ผูปวยที่จะทําการผาตัดพยาบาลสามารถเจาะ

เลือดผูปวยตรวจหาเชื้อเอดสโดยไมตองบอกให

ผูปวยทราบ 

97.5 2.5 .97 มาก 

17. เมื่อผูปวยซักถามปญหาหรืออาการปวยใหถาม

แพทยที่รักษา เพราะไมใชหนาที่ของพยาบาลที่

จะตองตอบ 

90.7 9.3 .91 มาก 

18. การรักษาพยาบาลผูสูงอายุที่อยูในภาวะวิกฤต 

ตองไดรับคํายินยอมจากญาติ 

 

42.9 57.1 .43 นอย 



ตารางที่ 1 (ตอ) 

 

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ตอบถูก

รอยละ 

ตอบผิด

รอยละ 

คาเฉลี่ย 

X  

ระดับ

ความรู 

19. พยาบาลมีปายชื่อติดทีแ่บบฟอรมแลว เมื่อใหการ

พยาบาลจงึไมตองบอกชื่อของตนใหผูปวยทราบ 

88.5 11.5 .88 มาก 

20. ในระหวางแพทยและพยาบาลเปนหมูคณะมา

ตรวจเยี่ยมผูปวย ไมจาํเปนตองแนะนําตัวกับผูปวย 

92.9 7.1 .93 มาก 

21. ผูปวยที่ตองการไปรักษาที่โรงพยาบาลอื่นพยาบาล

ตองใหความรวมมือและอํานวยความสะดวก  

91.8 8.2 .92 มาก 

22. พยาบาลสามารถใหขอมูลเกี่ยวกับอาการหรือ

รายละเอียดคาใชจายแกผูเกี่ยวของกับผูปวยได 

17.9 82.1 .18 นอย 

23. ตามหลักการปองกนัการติดเชื้อทั่วไป ขณะใหการ

พยาบาลผูปวยเอดส ใหแจงผลการเจาะเลอืด HIV ที่

มีผลบวกแกบคุลากรทราบทกุคนเพื่อจะได

ระมัดระวัง  

77.7 22.3 .78 ปาน

กลาง 

24. พยาบาลสามารถทํา  Case Conference ในแผนก

ไดโดยไมจําเปนตองแจงผูปวย 

83.8 16.2 .84 มาก 

25. พยาบาลใหขอมูลของผูปวยแก สาม ีภรรยา บิดา 

มารดา หรือบุคคลใดๆก็ตาม  ไดโดยผูปวยไม

จําเปนตองยนิยอม เพื่อการคุมครองอันตรายแก

ผูดูแล 

94.2 5.8 .94 มาก 

26. การใหการรักษาพยาบาลผูปวยที่เขารวมการ

ทดลองหรือวิจยัตองแตกตางจากผูปวยที่ไมไดเขา

รวมทดลองหรอืวิจัย เพื่อใหเห็นผลชัดเจน 

80.2 19.8 .80 มาก 

27. ผูปวยที่เขารวมการวิจยัไมสามารถถอนตัวจากการ

วิจัยนั้นเมื่อเซน็ยนิยอมแลวเพราะจะทาํใหมีผลตอ

การทดลอง 

 

94.8 5.2 .95 มาก 



ตารางที่ 1 (ตอ) 
 

ความรูเร่ืองการพิทักษสิทธิผูปวย ตอบถูก

รอยละ 

ตอบผิด

รอยละ 

คาเฉลี่ย 

X  

ระดับ

ความรู 

28. ผูปวยมีสิทธิขอสําเนาประวัติการรักษาของตนเพื่อ

ไปรักษาตอทีอ่ื่นได 

91.8 8.2 .92 มาก 

29. ผูปวยไมมสิีทธทิี่จะขอดูบันทกึการตรวจรักษาของ

ตนเองเพราะถอืวาเปนขอมูลของโรงพยาบาลที่ตอง

เก็บไวเปนความลับ 

92.9 7.1 .93 มาก 

30. ผูปวยจิตเภทอาย ุ17 ป เกิดอุบัติเหตุกระดูกเชิง

กรานหัก พยาบาลสามารถเตรียมเขาหองผาตัดโดย

ไมตองรอญาติ 

62.6 37.4 .63 ปาน

กลาง 

 
 

ตารางที่ 2  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับทศันคติตอการพิทกัษสิทธิผูปวยรายขอ

(n=364) 
 

ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย X  S.D. ระดับ

ทัศนคต ิ

1. คําประกาศสิทธิผูปวยชวยใหพยาบาลมีแนวการปฏิบัติการ

พยาบาลตอผูปวยไดอยางเหมาะสม 

3.48 .64 ปานกลาง 

2.  การปฏิบัติตามสิทธิผูปวยทุกขอเปนเรือ่งอุดมคติซึ่งปฏิบัติไดยาก

เพราะมีความซับซอนและเกีย่วของกับบุคคลเปนจํานวนมาก 

3.13 1.09 ปานกลาง 

3.  การพทิักษสิทธิผูปวยของพยาบาลจะทําใหผูรับบริการเกิดความ

พึงพอใจและวชิาชีพพยาบาลเปนทีย่อมรับในสังคมมากขึ้น 

4.34 .66 ดี 

4.  ตามสภาพความเปนจริงพยาบาลไมสามารถพทิักษสิทธิให

ผูปวยไดเพราะผูปวยจะเชื่อในความคิดเหน็ของแพทยมากกวา 

3.57 1.08 ด ี

5.  รพ.ชุมชนที่มีบุคลากรนอยควรไดรับการยกเวนเรื่องการพทิักษ

สิทธิผูปวย 

4.45 .63 ดี 

ตารางที่ 2  (ตอ)   



 

ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย X  S.D. ระดับ

ทัศนคต ิ

6. ในระบบการรักษาในโรงพยาบาลผูปวยเปนผูที่มีอํานาจสงูสุดใน

การตัดสินใจวาจะรับการรักษาหรือไม 

3.90 1.01 ดี 

7. เด็กอายุ 0-12 ป ผูสูงอายุ ผูยากไร ควรจะไดรับการดูแลเปน

พิเศษกวาผูปวยกลุมอ่ืน 

3.48 1.15 ปานกลาง 

8.  ผูปวยที่มีฐานะด ีควรมีสวนรวมรับผิดชอบคาใชจายในการ

รักษาพยาบาลตามความเปนจริง 

2.84 1.20 ปานกลาง 

9.  ผูปวยที่พกัรักษาในหองพเิศษควรไดรับบริการทีพ่ิเศษแตกตาง

จากผูปวยทีพ่กัรักษาในหองสามัญ 

3.96 1.02 ดี 

10. ควรจะใหการพยาบาลอยางเทาเทยีมกันในผูปวยที่แตกตาง

ดานฐานะ   เชื้อชาติ ศาสนา  อาย ุ เพศ และลักษณะของความ

เจ็บปวย   

4.49 .90 ดี 

11.  ทานคิดเสมอวาคุณคาและศักดิ์ศรีของมนษุยมีความเทาเทียม

กัน 

4.73 .57 ดี 

12.  ทานเขาใจวาผูปวยมีสิทธทิี่จะปฏิเสธกิจกรรมใดๆไดแมวาจะ

เซ็นยนิยอมรกัษาแลว 

4.30 .73 ดี 

13.  การใหขอมูลเกี่ยวกับภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นจากการ

รักษาพยาบาลจะทาํใหผูปวยเกิดความวิตกกงัวล 

3.24 .99 ปานกลาง 

14.  ผูปวยที่ไมสมัครใจอยูรับการรักษาควรไดรับการอธิบายถงึผลดี 

ผลเสียที่อาจเกิดขึ้น และการดูแลตอที่บาน 

4.61 .55 ดี 

15.  การบอกใหผูปวยรูชื่อยาที่ไดรับ จะกอใหเกิดผลเสยี  เพราะ

ผูปวยจะนําชือ่ยาไปซื้อใชเองได 

3.76 .94 ดี 

16.  กรณีผูปวยอยูในภาวะฉกุเฉินการไดรับคํายินยอมจากผูปวย

หรือญาติกอนใหการพยาบาลจะชวยปองกนัปญหาการฟองรอง 

2.59 1.28 ปานกลาง 

17.  เมื่อเกิดภาวะฉกุเฉินคกุคามตอชีวิตผูปวย  พยาบาลทุกคนตอง

ใหการชวยเหลือผูปวยอยางเต็มที ่

4.83 .39 ดี 

 



ตารางที่ 2  (ตอ) 

ทัศนคติตอการพิทักษสิทธิผูปวย X  S.D. ระดับ

ทัศนคต ิ

18. พยาบาลควรแตงเครื่องแบบพยาบาลพรอมติดปายชื่อ สกุล 

ตําแหนงใหเหน็ชัดเจนขณะปฏิบัติงาน 

4.80 .41 ดี 

19. การติดปายชื่อ สกุล ตําแหนงขณะปฏิบัติงานทาํใหขาดความ

มั่นใจ เพราะผูปวยอาจจะนาํไปฟองรองได 

4.38 .71 ดี 

20.  ทานยนิดีที่จะใหคาํตอบเมื่อผูปวยถามชื่อ ตําแหนงของผู

ใหบริการดานรักษาพยาบาล 

4.44 .60 ดี 

21.  ผูปวยที่ตองการไปรักษาที่โรงพยาบาลอื่นไมจําเปนที่จะเขียน

ใบสงตัวเพื่อรักษาตอให 

4.00 .88 ดี 

22.  ผูปวยไมควรสอบถามหรือปรึกษาแพทยคนอืน่ที่ไมไดดูแล

รักษาตนเพราะจะทาํใหเกิดความสับสนของขอมูล 

3.95 .87 ดี 

23.  หากผลการวินิจฉัยพบวาผูปวยเปนโรครายแรง ไมควรแจงให

ผูปวยทราบเพราะจะทําใหผูปวยวิตกกังวล 

3.40 .96 ปานกลาง 

24.  หากเกิดอันตรายขึ้นภายหลงัเขารวมการวิจยัไมควรบอกผูปวย

เพราะจะทาํใหเกิดความวิตกกังวล 

4.04 .85 ดี 

25.  ภายหลงัผูปวยเซน็ยนิยอมเขารวมวจิัยแลว ไมมีสิทธิถอนตัว

จากการวิจยันัน้ได 

4.33 .75 ดี 

26.  พยาบาลควรอนุญาตใหผูปวยดูแฟมการรักษาของตนเองได

ตามตองการ 

3.58 1.05 ดี 

27.  สิทฺธิการรับรูเร่ืองคารักษาพยาบาลควรมีเฉพาะผูทีท่ําหนาที่

จายเงินเทานัน้ 

4.21 .67 ดี 

28.  การใหขอมูลแกผูปวยชวยใหผูปวยสามารถตัดสินใจในการ

รักษาพยาบาลของตนไดมากขึ้น 

4.50 .61 ดี 

29.  แฟมรายงานการรักษาของผูปวยควรเก็บไวเปนสัดสวน ไมเปด

โอกาสใหผูที่ไมใชทีมสุขภาพไดเห็นขอมูลของผูปวย 

4.04 1.11 ดี 

30.  การฉีดยาใหผูปวยเด็กสามารถฉีดไดถึงแมเด็กจะไมยินยอม  

ถาบิดา มารดา หรือผูมีอํานาจอันชอบธรรมอนุญาต  

4.25 .85 ดี 



ตารางที่ 3  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับ

การพทิักษสิทธิผูปวย (n=364) 
 

พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับ              

การพทิักษสิทธิผูปวย 
X  S.D. ระดับพฤติกรรม 

1. ทานใหการพยาบาลผูปวยตามมาตรฐานการพยาบาล 4.42 .59 มากถงึมากทีสุ่ด 

2. ทานตรวจสอบสิทธิบัตรผูปวยทุกคนที่มารับบริการที่

โรงพยาบาล 

4.46 .64 มากถงึมากทีสุ่ด 

3. ทานใหการพยาบาลผูปวยตามความรนุแรงของโรคและ

ลําดับการมารับบริการ 

4.61 .53 มากถงึมากทีสุ่ด 

4. ทานใหการพยาบาลผูปวย  โดยไมคํานงึถึงฐานะทาง

สังคมและเศรษฐกิจ 

4.66 .59 มากถงึมากทีสุ่ด 

5. ทานใหผูปวยสามารถปฏิบัติกิจทางศาสนาหรือ

พิธีกรรมที่ไมรบกวนผูอ่ืน 

4.17 .90 มากถงึมากทีสุ่ด 

6. ทานใหการพยาบาลผูปวยดวยความสภุาพ  ออนโยน  

ปราศจากการบังคับขูเข็ญ  ลวงเกิน  ดูหมิน่ 

4.47 .57 มากถงึมากทีสุ่ด 

7. ทานบอกใหผูปวยทราบขอมูลเกี่ยวกับการเจ็บปวย  

การรักษาพยาบาลและภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้น 

4.32 .64 มากถงึมากทีสุ่ด 

8. ทานบอกใหผูปวยทราบทั้งผลดีและผลเสียเมื่อใหการ

รักษาพยาบาลที่มีความเสี่ยงอันตรายสงู 

4.20 .68 มากถงึมากทีสุ่ด 

9. ทานประเมนิความพรอมในการรับขอมลูของผูปวยกอน

ใหขอมูลทุกครั้ง 

4.12 .68 มากถงึมากทีสุ่ด 

10. ทานบอกผลเสียของการไมยินยอมรับการ

รักษาพยาบาลใหผูปวยทราบหากผูปวยไมยินยอมรับการ

รักษาพยาบาล   

4.30 .67 มากถงึมากทีสุ่ด 

11. ทานชวยผูปวยทุกคนอยางรีบดวนเมื่อมีภาวะฉกุเฉิน

ตอชีวิต 

4.80 .41 มากถงึมากทีสุ่ด 

12. ทานไมแสดงทาทหีงุดหงดิ  หรือรําคาญขณะฟงผูปวย

พูด  หรือเมื่อผูปวยขอความชวยเหลือ 

4.16 .72 มากถงึมากทีสุ่ด 



ตารางที่ 3  (ตอ) 

 

พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับ              

การพทิักษสิทธิผูปวย 
X  S.D. ระดับพฤติกรรม 

13. ทานแตงเครื่องแบบพยาบาลตามระเบียบพรอมติด

ปายชื่อ  สกุล  และตําแหนงตลอดเวลาที่ใหการพยาบาล

ผูปวย 

4.39 .66 มากถงึมากทีสุ่ด 

14. ทานใหขอมูลดวยความสุภาพเมื่อผูปวยสอบถาม  ชื่อ 

สกุล  ของผูที่เกี่ยวของในการรักษา 

4.48 .54 มากถงึมากทีสุ่ด 

15. ทานชวยเหลือติดตอประสานงานเกี่ยวกับเจาหนาทีใ่น

ทีมสุขภาพ  ใหแกผูปวยหรอืญาติที่ตองการ 

4.45 .59 มากถงึมากทีสุ่ด 

16. ทานแนะนําหรือช้ีแจงเหตุผลแกผูปวย  กอนสงตัว

ผูปวยไปที่โรงพยาบาลอืน่ตามแผนการรักษาของแพทย 

4.52 .59 มากถงึมากทีสุ่ด 

17. ทานดําเนนิการดวยความเต็มใจในกรณีที่ผูปวย

ตองการใบสงตอและขอยายโรงพยาบาล 

4.29 .62 มากถงึมากทีสุ่ด 

18. ทานแจงใหผูปวยและญาติทราบวาไมสามารถกลับมา

รับการรักษาทีโ่รงพยาบาลนีไ้ดอีก เมื่อผูปวยปฏิเสธไม

ยินยอมรับการรักษา 

4.24 1.32 มากถงึมากทีสุ่ด 

19. ทานประสานงานกับแพทยที่เกี่ยวของใหเมื่อผูปวย

ตองการเปลี่ยนแพทยที่ทาํการรักษา 

3.82 1.09 มากถงึมากทีสุ่ด 

20. ทานใหโอกาสผูปวยตัดสินใจเลือกวิธกีาร

รักษาพยาบาล   สถานบริการ  ผูใหบริการดวยตนเอง 

3.93 .89 มากถงึมากทีสุ่ด 

21. ทานระมัดระวังในการเปดเผยรางกายผูปวยขณะ

ปฏิบัติการรักษาพยาบาลแกผูปวย 

4.49 .57 มากถงึมากทีสุ่ด 

22. ทานซกัถามประวัติและใหคําปรึกษาแกผูปวย  ใน

สถานที่เปนสวนตัว 

4.04 .79 มากถงึมากทีสุ่ด 

23. ทานนําขอมูลที่นาสนใจของผูปวย เลาใหผูรวมงานฟง 3.38 1.10 ปานกลาง 

24. ทานเก็บรายงานผูปวยเปนสัดสวน  ไมใหผูที่ไมใชทมี

สุขภาพไดเห็นขอมูลทางสุขภาพของผูปวย 

4.00 .90 มากถงึมากทีสุ่ด 



ตารางที่ 3  (ตอ) 

 

พฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับ              

การพทิักษสิทธิผูปวย 
X  S.D. ระดับพฤติกรรม 

25. ทานใหคําอธิบายขัน้ตอนการขอประวตัิการรักษาดวย

ทาทีที่สุภาพ  เมื่อผูปวยตองการขอมูลประวัติการรักษา

ของตน 

4.26 .68 มากถงึมากทีสุ่ด 

26. ทานอนุญาตผูปวยดูบนัทึกการตรวจรักษาของผูปวย

เอง  เมื่อผูปวยตองการด ู

3.74 1.08 มากถงึมากทีสุ่ด 

27. ทานอาํนวยความสะดวกใหผูปวยเมื่อผูปวยตองการ

สําเนาเวชระเบียน 

3.77 1.02 มากถงึมากทีสุ่ด 

28. ทานขอดูใบยินยอมที่ลงนามโดยผูปวยทุกครั้ง เมื่อมี

ญาติมาขอประวัติการรักษา 

3.90 1.22 มากถงึมากทีสุ่ด 

29. ทานใหบดิา  มารดา  หรือผูแทนโดยชอบธรรมเซ็น

ยินยอมหรือไมยินยอมรักษาแทนผูปวยเด็กอายุไมถงึ 18 ป

บริบูรณ 

4.60 .58 มากถงึมากทีสุ่ด 

30. ทานตรวจสอบการลงนามอนุญาตในใบยินยอมการ

ทําผาตัด,การทําหัตถการตางๆ ทกุครั้งกอนใหมกีาร

ดําเนนิการรักษา 

 

4.62 .58 มากถงึมากทีสุ่ด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ตารางที่ 4  รายละเอียดขอคําถามเรื่องความรู  ทัศนคติ  พฤตกิรรมการปฏิบัติเกี่ยวกบัการพทิักษ

สิทธิผูปวย  ในสิทธิผูปวยรายขอ   

 

สิทธิผูปวยรายขอ ขอคําถาม

เร่ืองความรู 

ขอคําถาม

เร่ืองทัศนคต ิ

ขอคําถามเรื่อง

พฤติกรรม 

ความหมายของสิทธิผูปวย ความสาํคัญและ

บทบาทหนาทีข่องพยาบาลในการพิทกัษสิทธิ

ผูปวย 

ขอ 1-7 ขอ 1-6 - 

สิทธิผูปวยขอ 1 ผูปวยทุกคนมีสิทธพิื้นฐานที่จะ

ไดรับบริการดานสุขภาพ ตามที่บัญญัติไวใน

รัฐธรรมนูญ 

ขอ 8-9 ขอ 7-8 ขอ 1-2 

สิทธิผูปวยขอ 2 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับบริการจาก

ผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพโดยไมมีการเลือก

ปฏิบัติเนื่องจากความแตกตางดานฐานะ เชื้อชาติ 

สัญชาติ ศาสนา สังคม ลัทธิการเมือง เพศ อายุ 

และลักษณะความเจ็บปวย 

ขอ 10-12 ขอ 9-11 ขอ 3-6 

สิทธิผูปวยขอ 3 ผูปวยที่ขอรับบริการดานสุขภาพ

มีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูลอยางเพียงพอ และ

เขาใจชัดเจนจากผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพ 

เพื่อใหผูปวยสามารถเลือกตดัสินใจในการยินยอม

หรือไมยินยอมใหผูประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ

ปฏิบัติตอตน เวนแตเปนการชวยเหลือรีบดวนหรือ

จําเปน 

ขอ 13-17 ขอ 12-15 ขอ 7-10 

สิทธิผูปวยขอ 4 ผูปวยที่อยูในภาวะเสี่ยงอนัตราย

ถึงชวีิต มีสิทธไิดรับการชวยเหลือรีบดวนจากผู

ประกอบวิชาชพีดานสุขภาพโดยทนัทีตาม

ความจาํเปนแกกรณี โดยไมคํานึงวาผูปวยจะรอง

ขอหรือไม 

 

ขอ 18 ขอ 16-17 ขอ 11-12 



ตารางที่ 4  (ตอ) 

 

สิทธิผูปวยรายขอ ขอคําถาม

เร่ืองความรู 

ขอคําถาม

เร่ืองทัศนคต ิ

ขอคําถามเรื่อง

พฤติกรรม 

สิทธิผูปวยขอ 5 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบชื่อ 

สกุล และสกุลของผูประกอบวิชาชพีดานสขุภาพที่

เปนผูใหบริการ   แกตน 

ขอ 19-20 ขอ 18-20 ขอ 13-14 

สิทธิผูปวยขอ 6 ผูปวยมีสิทธทิี่จะขอความเห็นจาก

ผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพอื่นที่ไมไดเปนผู

ใหบริการแกตน และมีสิทธิในการขอเปลี่ยนผู

ใหบริการและสถานบริการได 

ขอ 21 ขอ 21-22 ขอ 15-20 

สิทธิผูปวยขอ 7 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับการปกปด

ขอมูลเกี่ยวกับตนเองจากผูประกอบวิชาชีพดาน

สุขภาพโดยเครงครัด เวนแตจะไดรับความยินยอม

จากผูปวย หรือการปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย 

ขอ 22-25 ขอ 23 ขอ 21-24 

สิทธิผูปวยขอ 8 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบขอมูล

อยางครบถวนในการตัดสินใจเขารวมหรือถอนตัว

จากการเปนผูถูกทดลองในการทาํวิจยัของผู

ประกอบวิชาชพีดานสุขภาพ 

ขอ 26-27 ขอ 24-25 - 

  สิทธิผูปวยขอ 9 ผูปวยมีสิทธทิี่จะไดรับทราบ

ขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่

ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อรองขอ ทัง้นี้ขอมูล

ดังกลาวตองไมเปนการละเมิดสิทธิสวนตวัของบุ

คลอ่ืน 

ขอ 28-29 ขอ 26-29 ขอ 25-28 

สิทธิผูปวยขอ 10 บิดา มารดา หรือผูแทนโดยชอบ

ธรรมอาจใชสิทธิแทนผูปวยที่เปนเด็กอายไุมเกิน

สิบแปดปบริบูรณ ผูบกพรองทางกายหรือจิต ซึ่ง

ไมสามารถใชสิทธิดวยตนเองได 

ขอ 30 ขอ 30 ขอ 29-30 
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จินตนา  เกียรติศักดิ์โสภณ  (2542)  “เปรียบเทยีบการรบัรูสิทธิที่ผูปวยควรไดรับและสิทธทิี่ไดรับ

จริงระหวาง ผูปวยไทยพทุธกับไทยมุสลิมในภาคใตของประเทศไทย”  วทิยานพินธ

ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบรหิารการพยาบาล บัณฑิต

วิทยาลัย มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร. 

จินตนา  ยูนพินัธุ  บรรณาธกิาร  (2542)  คูมือการฝกอบรม: พยาบาลกับการคุมครองผูบริโภคดาน

บริการ สาธารณสุข  นนทบรีุ  โรงพิมพนายวิทย  

จินตนา  ยูนพินัธุ  และอรพรรณ  ลือบุญธวชัชัย  (2540)  กรณีศึกษาเพือ่เสริมสรางคณุธรรมจรรยา

แหงวชิาชพีการพยาบาล  กรุงเทพฯ  จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

จิราภรณ  สุวตัิพานชิ  (2542)  “การพิทกัษสิทธิประโยชนของผูปวย : กรณีศึกษาการพยาบาล

ผูปวยเอดส โรงพยาบาลศูนยลําปาง”  วิทยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหา

บัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลยั 

แจมจิตต  เทพนามวงศ  (2540)  “ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ กับการปฏิบัติกิจกรรมที่

จะนาํไปสูการประกันคุณภาพการพยาบาลของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลศูนย 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข”  วิทยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  

สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  บัณฑติวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยขอนแกน 

ชนุตรา  อิทธธิรรมวินจิ  สุพรรณี  เลิศผดุงสกุลชัย  และวราภรณ  วีระสนุทร  (2539)  “รายงานการ

วิจัยเรื่องสทิธผูิปวยในทรรศนะของแพทย  พยาบาล และผูปวยในโรงพยาบาลศิริราช”  

กรุงเทพฯ  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 

ชื่นจิตต  ประสมสุข  (2540)  “ความสัมพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความรู เจตนาตอสิทธิของ

ผูปวยกับ การปฏิบัติการพยาบาลที่เคารพสิทธิของผูปวยของพยาบาลวิชาชพีใน

โรงพยาบาลศนูย สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ”  วิทยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรม

หาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  จฬุาลงกรณ

มหาวิทยาลยั 

ชื่นชีวิต  โชตพิทิยสนุนท  และคนอื่นๆ  (2544)  “รายงานการวิจยัเรื่องการรับรูและพฤติกรรมการ

ปฏิบัติการพยาบาลเกี่ยวกับสิทธิผูปวยของพยาบาลโรงพยาบาลชลประทาน”  นนทบุรี  

โรงพยาบาลชลประทาน 

ดาราพร  คงจา  (2541)  กฎหมายการประกอบวิชาชีพการพยาบาล  นนทบุรี  ยุทธรินทรการพิมพ 



ดํารง  ทพิยโยธา  (2543)  การวิเคราะหขอมูลทางสถิติดวย SPSS for Windows  กรุงเทพฯ                  

จุฬาลกรณมหาวทิยาลยั 

เตยหอม  บุญพันธ  (2539)  “ความสัมพนัธระหวางความคาดหวงัและการไดรับการรักษาสิทธิ

ประโยชนกับความพึงพอใจตอการปฏิบัติการพยาบาลของผูปวยนอกโรงพยาบาล

สังกัดกรุงเทพมหานคร”  วทิยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชา

การบริหารการพยาบาล  บณัฑิตวิทยาลยั  จฬุาลงกรณมหาวิทยาลยั 

ทพิาพนัธ  ศศธิรเวชกุล  และคณะ  (2538)  รายงานการวิจัยเรื่องความตระหนกัตอสิทธิผูปวยของ

พยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน  กรุงเทพฯ  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลยัมหดิล  

ทัศนา  บุญทอง  (2544, 13 พฤษภาคม)  “จี้รัฐออกกฎหมายรับรองเปดโอกาสพยาบาลดูแล

สุขภาพระดับตน” มติชน  หนา 7 

ธมนวรรณ  สุวภาพ  (2542)  “การรับรูสิทธิผูปวยของโรงพยาบาลนครพิงค  จังหวัดเชียงใหม” การ

คนควาแบบอสิระปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต  บัณฑิตวทิยาลยั  

มหาวิทยาลยัเชียงใหม 

ธราดล  เกงการพานิช  มณฑา  เกงการพานิช  และตุย  ยังนอย  (2542)  Epi  Info  6.04  กับการ

จัดการขอมูลสาธารณสุข  กรุงเทพฯ  คณะสาธารณสขุศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 

ธเนศ  อาภรณสุวรรณ  (2540)  “สิทธิมนุษยชนกับสาธารณสุขในสังคมไทย”  จดหมายขาว 

สถาบนัวิจัยระบบสาธรณสุข  2,11 : 3 

นพพงษ  บัญจิตราดุลย  (2527)  กาวเขาสูผูบริหารการศึกษา  กรุงเทพฯ  คณะครุศาสตร  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

นันทนา  น้าํฝน  (2538)  เอกลักษณของพยาบาลวิชาชพี  พิมพคร้ังที่ 2  กรุงเทพ  ไทยวฒันาพานชิ 

นิภาพร  กมลปรีดี  (2544)  “ปจจัยทีม่ีผลในการปฏิบัติของพยาบาลตอผูปวยโรคเอดสตามสิทธิ

ของผูปวย  กรณีศึกษาโรงพยาบาลแหงหนึ่งในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ”  วทิยานพินธ

ปริญญาสังคมศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาสงัคมศาสตรการแพทยและสาธารณสุข  

บัณฑิตวทิยาลัย  มหาวทิยาลัยมหิดล 

บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์  (2524)  การวดัและการประเมินผลการเรียนการส  กรุงเทพฯ                      

การพิมพพระนคร 

__________.  (2527)  ระเบียบวิธกีารวิจยัทางสังคมศาสตร  พิมพคร้ังที่  5  กรุงเทพฯ  สามเจริญ

พานิช 



บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์  (2534)  เทคนคิการสรางเครือ่งมือรวบรวมขอมูลสําหรับการวิจยั  

พิมพคร้ังที ่3  กรุงเทพฯ  B & B 

ประคอง  กรรณสูต  (2542)  สถิติเพื่อการวิจัยทางพฤติกรรมศาสตร  พิมพคร้ังที ่3 (ฉบับปรับปรุง

แกไข) กรุงเทพฯ  ดานสุทธาการพิมพ 

ประภาเพ็ญ  สุวรรณ  (2526)  ทัศนคติ : การวัดการเปลี่ยนแปลงและพฤติกรรมอนามยั  พิมพครั้ง

ที่ 2 กรุงเทพฯ  พีระพัธนา 

ปราณี  ภาคยสุภาพ  นงลักษณ อันตวาร  และรวงทอง  ชาญชะโรจน  (2543)  “การปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อพิทกัษสิทธิผูปวยของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา”  

วารสารกองการพยาบาล  27,1  (มกราคม-เมษายน) : 21–32 

ปรียาพร  วงศอนุตรโรจน  (2539)  จิตวิทยาการศึกษา  กรุงเทพฯ  ศูนยส่ือเสริมกรุงเทพ 

เปรมทิพย  เตยีทวเีกียรติ  (2544)  “ความสัมพนัธระหวางการรับรูสิทธิผูปวยและนโยบายจริยธรรม  

การใชเหตุผลเชิงจริยธรรม  ความยึดมัน่ผกูพนัตอวิชาชพี  กับการปฏิบัติการพยาบาล

ดานการพทิักษสิทธิประโยชนผูปวยของพยาบาลวิชาชพีโรงพยาบาลชุมชน  

ภาคเหนือ”  วทิยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหาร

การพยาบาล  บัณฑิตวทิยาลัย  จฬุาลงกรณมหาวิทยาลยั 

บัญจาง  สุขเจริญ  (2524)  “ความคิดเหน็เกี่ยวกับสิทธิของผูรับบริการดานสุขภาพอนามยัใน

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย กรุงเทพมหานคร”  วิทยานพินธปริญญาครุศาสตรมหา

บัณฑิต  สาขาวิชาพยาบาลศึกษา  บัณฑติวิทยาลัย  จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั 

พนัส  สิมะเสถียร  ชชูัย  ศภุวงศ  แสวง  บุญเฉลิมวิภาส  และวฑิูรย  อ้ึงประพนัธ  (2538)  สิทธิ

มนุษยชน: รัฐกับการสาธารณสุขในสังคมไทย  กรุงเทพฯ  สํานกัพิมพ

มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร 

พรรณราย  ทรัพยะประภา  (2526)  จิตวิทยาอุตสาหกรรม  กรุงเทพฯ  คณะครุศาสตร  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

พรหมมนิทร  หอมหวน  (2542)  “การรองเรียนแพทยกรณีทุรเวชปฏิบตัิ : ศึกษาจากการรองเรียน

ในหนังสือพิมพ (พ.ศ.2533 – 2540)”  วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑติ  

สาขาวิชาเอกบริหารกฎหมายการแพทยและสาธารณสุข  บัณฑิตวทิยาลยั  

มหาวิทยาลยัมหิดล 

พัชรีย  ประเสริฐกิจ  (2541)  “การรักษาสทิธิผูปวยของพยาบาลวชิาชีพตามประกาศสิทธิผูปวยกับ

คุณภาพบริการ” วารสารพยาบาลศาสตร  10,1 : 62–68 



พัชรีย  ประเสริฐกิจ  (2541)  “ความสัมพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล การคลอยตามกลุมอางอิง

คานิยมวิชาชพีและเจตคติตอวิชาชพีการพยาบาลกับการปฎิบัติการพยาบาลในการ

รักษาสทิธิประโยชนผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ  งานอุบัติเหตุฉุกเฉนิ  โรงพยาบาล

ศูนย”  วิทยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ  สาขาวิชาการบริหารการ

พยาบาล  บัณฑิตวทิยาลยั  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

พิกุลทิพย  หงสเหิร  (2538)  “สิทธิของพยาบาลในการประกอบวิชาชีพ” สารสภาการพยาบาล              

10, 4  (ตุลาคม-ธันวาคม) : 26–28 

_________. และปราณี  จาติเกตุ  บรรณาธิการ  (2539)  กฎหมายวิชาชีพการพยาบาล  พิมพคร้ัง

ที่ 3 ม.ป.ท. 

เพชรนอย  สิงหชางชัย  และสาลี  เฉลิมวรรณพงศ  (2539)  รายงานวิจยัเรื่องปจจัยบางประการทีม่ี

อิทธิพลตอการทําวิจยัของพยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลศูนยภาคใต  สงขลา  

มหาวิทยาลยัสงขลานครนิทร 

เพ็ญฉาย  ประทีปธนากร  (2542)  “การปฏิบัติของบุคลากรทางการแพทย เกี่ยวกับสิทธทิี่จะรู

ของผปวยในโรงพยาบาลสุรินทร”  วิทยานพินธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  

สาขาวิชาเอกการบริหารโรงพยาบาล  บัณฑิตวทิยาลยั  มหาวิทยาลยัมหิดล 

เพ็ณศรี  ปรางสุวรรณ  (2541)  “ความสัมพนธระหวางปจจัยบางประการกับความสามารถในการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน  จงัหวัดภาคใต  ประเทศไทย”  

วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาเอกพยาบาลสาธารณสุข  

บัณฑิตวทิยาลัย  มหาวทิยาลัยมหิดล 

ฟาริดา  อิบราฮิม  (2535)  สาระแหงวิชาชีพการพยาบาล  กรุงเทพฯ  สามเจริญพาณิชย 

__________.  (2538)  “เมื่อพยาบาลเปนตัวแทนของผูปวย” วารสารการพยาบาล  44, 4     

(ตุลาคม-ธันวาคม) : 247-250 

ภัทรภร  ศรีตลวรางค  (2541)  “ความสัมพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยดานองคกร  และ

คานิยมวิชาชพีกับการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชนผูปวยของ

พยาบาลหองผาตัด  โรงพยาบาลของรัฐ  กรุงเทพมหานคร”  วิทยานิพนธปริญญา

พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ     สาขาการบริหารการพยาบาล  บัณฑิตวทิยาลยั  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 



มณีรัตน  สุดโต  (2541)   “การประเมนิงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชนจงัหวัด 

นครราชสีมา”  วทิยานพินธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาการบริหารการ

พยาบาล  บัณฑิตวทิยาลยั  มหาวิทยาลยัขอนแกน 
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