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บทคัดย่อ 

 
  การศึกษาค้นคว้าอิสระนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ประเมินระดับประสิทธิผลการบริหารงาน

ของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยใช้ตัวแบบซิปป์ และ 2) น าเสนอแนวทางใน
การเพ่ิมประสิทธิผลการบริหารงานของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

  การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ ประชากรในการศึกษาแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ              
1) กลุ่มบุคลากรโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานีทั้งหมด จ านวน 79 คน  และ              
2) กลุ่มผู้รับบริการ จ านวน 4,500 คน ใช้วิธีการค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างของทาโร่ยามาเน่และได้
กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 367 คน และการสุ่มตัวอย่างโดยวิธีแบบบังเอิญ เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสอบถาม 
สถิติที่ใช้ ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยประชากร ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

  ผลการศึกษาพบว่า 1) ระดับประสิทธิผลการบริหารงานของโรงพยาบาลองค์การบริหาร
ส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานีในมุมมองของกลุ่มบุคลากร ด้านบริบท ภาพรวมอยู่ในระดับมาก ด้านปัจจัย
น าเข้า ภาพรวมอยู่ในระดับมาก และด้านกระบวนการ ภาพรวมอยู่ในระดับมาก ระดับประสิทธิผลใน
มุมมองของกลุ่มตัวอย่างผู้รับบริการ ด้านบริบท ภาพรวมอยู่ในระดับมาก ด้านปัจจัยน าเข้า ภาพรวม
อยู่ในระดับมาก ด้านกระบวนการ ภาพรวมอยู่ในระดับมาก และด้านผลผลิต ภาพรวมอยู่ในระดับ
มาก 2) แนวทางการในการเพิ่มประสิทธิผลการบริหารงานของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัด
สุราษฎร์ธานี ควรมีโครงสร้างการบริหารงานที่ชัดเจน โดยมีกองสาธารณสุขเป็นผู้รับผิดชอบงานหลัก 
มีกรอบอัตราก าลังเป็นของหน่วยงาน และมีคณะกรรมการที่ปรึกษา เพ่ือให้ผู้บริหารระดับหัวหน้า
หน่วยงานมีอ านาจและมีอิสระในการตัดสินใจ  ข้อเสนอแนะในการศึกษา ควรมีการประเมิน
ประสิทธิผลอย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง และมีช่องทางในการประเมินประสิทธิ ผลที่หลากหลาย ทั้งนี้ 
เพ่ือน าผลการประเมินประสิทธิผลที่ได้ไปใช้ ในการพัฒนาระดับประสิทธิผลในการบริหารงาน 
ของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี  ให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อประชาชนต่อไป 
 
 
 

ค าส าคัญ  ประสิทธิผล  ตัวแบบซิปป์  โรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
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Abstract 

 
 The purposes of this independent study are to 1) evaluate the Management 
Effectiveness Level of Suratthani Provincial Hospital using the CIPP evaluation Model and 
2) suggest a way to increase the Management Effectiveness of Suratthani Provincial 
Hospital.  
 This study is quantitative research. There are 2 groups of the population 
study: 1) 79 officers working at the hospital and 2) 4,500 clients. The sample size, 
calculated by using Taro Yamane’s formula, is 367. Accidental Sampling method is 
used. The tool for the study is questionnaire. Frequency distribution, percentage, 
mean, population mean and standard deviation are used for Statistical analysis. 
 The results are that; 1) the Management Effectiveness Level of Suratthani 
Provincial Hospital considering the officers’ perspective in which comprising  
the context , the input and the process is high in all aspects; 2)  the ways to increase 
the Management Effectiveness of Suratthani Provincial Hospital are that organization 
should have a clear structure with Public Health Division takes major responsibility, 
workforce framework and the advisory board in order to have freedom and authority 
in making management decision. The suggestions are having the effectiveness 
evaluation 2 times annually and various evaluation channels in order to implement 
the evaluation results for developing the Management Effectiveness Level of 
Suratthani Provincial Hospital.    
 
 
Keywords: Effectiveness, CIPP Model, Suratthani Provincial Hospital Suratthani  
 Provincial Administration Organization Hospital 

https://husys.com/good-organizational-structure-clear-role-responsibilities/
https://husys.com/good-organizational-structure-clear-role-responsibilities/
https://husys.com/good-organizational-structure-clear-role-responsibilities/
https://husys.com/good-organizational-structure-clear-role-responsibilities/


ฉ 

 

กิตติกรรมประกาศ 

 

 

 การศึกษาคนควาอิสระฉบับนี้  สําเร็จลุลวงไดดวยดีเนื่องจากไดรับความกรุณาจาก     

อาจารย ดร. พนมพัทธ  สมิตานนท อาจารยท่ีปรึกษาหลัก และผูชวยศาสตราจารย ดร. นภดล      

อดุมวิศวกุล อาจารยท่ีปรึกษารวม ท่ีไดกรุณาใหคําปรึกษาแนะนํา  ตรวจสอบขอบกพรอง  ตลอดจน

ใหความรูและขอคิดเห็นท่ีเปนประโยชนตอการศึกษาวิจัยชิ้นนี้  นับตั้งแตเริ่มตนจนกระท่ังเสร็จ

สมบูรณ  ผูวิจัยซาบซ้ึงในความกรุณาของทานเปนอยางยิ่ง 

      ผูวิจัยขอขอบพระคุณ นาง 1 5กาญจน 15ลักขณ 15เพชรชนะ 15ผูอํานวยการกองการบริหาร      

และการพัฒนายุทธศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตสุราษฎรธานี นายสุปญญา ชูเพชร

ผูอํานวยการกองสงเสริมคุณภาพชีวิต องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี อาจารย ดร.จําเนียร   

ราชแพทยาคม อาจารยประจําสาขาวิชาวิทยาจัดการ  มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ท่ีกรุณาชวย

ทบทวนแบบสอบถามเรื่องความเท่ียงตรงของเนื้อหา ความชัดเจนของเนื้อหา การใชภาษา และ   

ความสอดคลองของขอคําถามในแตละดาน 

      นอกจากนี้  ผูวิจัยขอขอบพระคุณ บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด     

สุราษฎรธานี และผูรับบริการทุกทาน ท่ีไดกรุณาสละเวลาในการตอบแบบสอบถามในการศึกษาครั้งนี้ 

  

 

          ดนัย  ศรีแกว 

          มกราคม  2561  

 



ช 

สารบัญ 
 

                              หน้า 
บทคัดย่อภาษาไทย                                                                                          ง 
บทคัดย่อภาษาอังกฤษ  จ 
กิตติกรรมประกาศ   ฉ 
สารบัญตาราง   ญ  
สารบัญภาพ   ฏ 
บทที่ 1 บทน า   1 
 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา   1 
 วัตถุประสงค์ของการวิจัย   3 
 กรอบแนวคิดการวิจัย   3 
 สมมุติฐานการวิจัย   4 
 ขอบเขตของการวิจัย   5 
 นิยามศัพท์เฉพาะ   6 
 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ   8 
บทที่ 2 วรรณกรรมที่เก่ียวข้อง   9 
 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับประสิทธิผล     9 
 นิยามของค าว่าประสิทธิผล   10 
 ทฤษฎีของแคปโลว์  11 
 แนวคิดของกรอส  12 
 แนวคิดของเฟรดเลนเดอร์และปิคเกล  14 
 แนวคิดของจีออพัวลอสและเทนเนนเบอม  16 
 แนวคิดของมอท  17 
 แนวคิดของฮอยและมิสเกล  18 
 แนวคิดในการประเมินของสตัฟเฟิลบีม  19 
 รูปแบบ วัตถุประสงค์ และวิธีการประเมินแบบ CIPP Model  20 
 บทบาทการประเมินผลแบบ CIPP Model  25 
 การประเมินแบบ CIPP Model และ CIPPIEST ที่ถูกต้องและเหมาะสม  26 
 
 

 



ซ 

สารบัญ (ต่อ) 
 
                 หน้า 

แนวคิดเรื่องการกระจายอ านาจด้านการส่งเสริมสุขภาพและกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับ 
บทบาทองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในการสร้างเสริมสุขภาพและการมีส่วนร่วมของ
ประชาชน  29 

 ข้อมูลทั่วไปของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี  38 
 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  41 
บทที่ 3 วิธีด าเนินการวิจัย   49 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง   49 
 เครื่องมือที่ใช้ในการประเมิน   51 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล   56 
 การวิเคราะห์ข้อมูล   57 
บทที่ 4 ผลการศึกษา   58 
 ข้อมูลทั่วไปของบุคลากรในโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี   58 

ระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ในมุมมองของบุคลากร   61 

 ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากบุคลากร  78 
 ข้อมูลทั่วไปของผู้รับบริการในโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี  79 

ระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ในมุมมองของผู้รับบริการ   83 

 ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผู้รับบริการ  91 
บทที่ 5 สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ  93 
 สรุปการศึกษา  93  

ผลการศึกษาประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัด 
สุราษฎร์ธานีในมุมมองของบุคลากร  96 
ผลการศึกษาประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัด 
สุราษฎร์ธานีในมุมมองของผู้รับบริการ  98 

 อภิปรายผล   100 
 
  



ฌ 

สารบัญ (ต่อ) 
  
                   หน้า 
 ข้อเสนอแนะจากผู้ศึกษา                                                                          109 
 ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป                112 
บรรณานุกรม                                                                                                 115  
ภาคผนวก     118 
 ก รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือการประเมิน   120 
 ข แบบสอบถามบุคลากรในโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี   121 
 ค แบบสอบถามผู้รับบริการในโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี   127 
 ง ข้อมูลทั่วไปขององค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธาน ี   132 
 จ ข้อมูลทั่วไปของจังหวัดสุราษฎร์ธานี   145 
 ฉ ข้อมูลทั่วไปโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีและสถิติด้านสุขภาพของประชาชากร   152 
ประวัติผู้ศึกษา    163 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ญ 

สารบัญตาราง 
 

หน้า 
ตารางที่ 2.1 ภาพรวมรูปแบบการประเมินแบบ CIPP Model   21 
ตารางที่ 2.2 บทบาทการประเมินผลตามแบบจ าลอง CIPP   25 
ตารางที่ 4.1 เพศของบุคลากร  58 
ตารางที่ 4.2 ช่วงอายุของบุคลากร  59 
ตารางที่ 4.3 ระดับการศึกษาของบุคลากร  59 
ตารางที่ 4.4 ต าแหน่งของของบุคลากร  60 
ตารางที่ 4.5 ด้านบริบท (นโยบายผู้บริหาร) ในมุมมองของบุคลากร 61  
ตารางที่ 4.6 ด้านบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของบุคลากร  62 
ตารางที่ 4.7 ด้านบริบท (การมีส่วนร่วมของบุคลากรและประชาชน) ในมุมมองของบุคลากร  64 
ตารางที่ 4.8 ปัจจัยน าเข้า (บุคลากร) ในมุมมองของบุคลากร  65 
ตารางที่ 4.9 ปัจจัยน าเข้า (วัสดุอุปกรณ์) ในมุมมองของบุคลากร  67 
ตารางที่ 4.10 ปัจจัยน าเข้า (งบประมาณ) ในมุมมองของบุคลากร  68 
ตารางที่ 4.11 ปัจจัยน าเข้า (เทคโนโลยีสารสนเทศ) ในมุมมองของบุคลากร  70 
ตารางที่ 4.12 ปัจจัยน าเข้า (วางแผน) ในมุมมองของบุคลากร  72 
ตารางที่ 4.13 กระบวนการ (การจัดองค์การ) ในมุมมองของบุคลากร  74 
ตารางที ่4.14 กระบวนการ (การบริหารงานบุคคล) ในมุมมองของบุคลากร  75 
ตารางที่ 4.15 กระบวนการ (การปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากร) ในมุมมองของบุคลากร  77 
ตารางที่ 4.16 สรุปข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากบุคลากร  78 
ตารางที่ 4.17 เพศของผู้รับบริการ  79 
ตารางที่ 4.18 อายุของผู้รับบริการ  80 
ตารางที่ 4.19 ระดับการศึกษาของผู้รับบริการ  80 
ตารางที่ 4.20 อาชีพของผู้รับบริการ  81 
ตารางที่ 4.21 ครั้งที่มารับบริการของผู้รับบริการ  82 
ตารางที่ 4.22 ประเภทการมารับบริการของผู้รับบริการ  82 
ตารางที่ 4.23 ระดับประสิทธิผลด้านบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของผู้รับบริการ  83 
ตารางที่ 4.24  ระดับประสิทธิผลด้านบริบท (การมีส่วนร่วมของบุคลากรและประชาชน)  
 ในมุมมองของผู้รับบริการ  84 
 



ฎ 

สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

หน้า 
ตารางที่ 4.25 ระดับประสิทธิผลด้านปัจจัยน าเข้า (วัสดุอุปกรณ์) ในมุมมองของผู้รับบริการ  85 
ตารางที่ 4.26 ระดับประสิทธิผลด้านปัจจัยน าเข้า (การปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากร) ในมุมมองของ
 ผู้รับบริการ                       87 
ตารางที่ 4.27 ระดับประสิทธิผลด้านผลผลิต (คุณภาพการให้บริการ) ในมุมมองของผู้รับบริการ  89 
ตารางที่ 4.28 ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผู้รับบริการ 91  
ตารางที่ 5.1 สรุประดับประสิทธิผล ด้านบริบท (Context) ในมุมมองของบุคลากร  96 
ตารางที่ 5.2 สรุประดับประสิทธิผล ด้านปัจจัยน าเข้า (Input) ในมุมมองของบุคลากร  96 
ตารางที่ 5.3 สรุประดับประสิทธิผล ด้านกระบวนการ (Process) ในมุมมองของบุคลากร  97 
ตารางที่ 5.4 สรุประดับประสิทธิผล ด้านบริบท (Context) ในมุมมองของผู้รับบริการ 98  
ตารางที่ 5.5 สรุประดับประสิทธิผล ด้านปัจจัยน าเข้า (Input) ในมุมมองของผู้รับบริการ 98  
ตารางที่ 5.6 สรุประดับประสิทธิผล ด้านกระบวนการ (Process) ในมุมมองของผู้รับบริการ 99  
ตารางที่ 5.7 สรุประดับประสิทธิผล ด้านผลผลิต (Product) ในมุมมองของผู้รับบริการ  99 
ตารางที่ 5.8 สรุปข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผู้ศึกษาตามรูปแบบ CIPP Model  109 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ฏ 

สารบัญภาพ 
 

หน้า 
ภาพที่ 1.1 กรอบแนวคิดการศึกษา                                                                         4 
ภาพที่ 2.1 โครงการสร้างการบริหารงานโดยภาพรวม  39 
ภาพที่ 2.2 การแบ่งหน้าที่ความรับผิดชอบภายในโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัด  
 สุราษฎร์ธานี  39 
ภาพที่ 2.3 กระบวนการรับบริการ  41 
ภาพที่ 4.1 การค านวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้วิธีของ Taro Yamane (1967)  50 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทท่ี 1 

บทนํา 
 

 

1. ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 

 โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  เดิมเปนโรงพยาบาลเอกชน 

(โรงพยาบาลบานดอน) แตประสบปญหาดานการบริหารจึงไดปดกิจการลงและตกเปนทรัพยสินของ

ธนาคารกรุงไทย จํากัด (มหาชน) ในป พ.ศ. 2550 องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ไดจัดซ้ือ

โครงสรางอาคารพรอมท่ีดิน งบประมาณ 48,000,000 บาท ประกอบดวยอาคาร  1 หลัง จํานวน 5 ชั้น 

และลานจอดรถ พ้ืนท่ี 2 ไร 97 ตารางวา ตอมาในป พ.ศ. 2552  ดําเนินการปรับปรุงโครงสรางภายใน 

และระบบสาธารณูปโภคท้ังหมด งบประมาณ 70,000,000 บาท เปดใหบริการไดในวันท่ี 5 ธันวาคม  

2556  โดยมีเจตนารมณในการกอตั้ง ดังนี ้
      1.1 เพ่ือเปนไปตามอํานาจหนาท่ี ในการจัดตั้ งโรงพยาบาล การรักษาพยาบาล           

การปองกันและควบคุมโรคติดตอ นโยบาย ยุทธศาสตรการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีดีของประชาชนของ

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

      1.2 เพ่ือลดความแออัดและแบงเบาภาระงานจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ในการ

ใหบริการรักษาผูปวยโรคเรื้อรัง โรคติดตอ โรคไมติดตอ โรคอุบัติใหม โรคอุบัติซํ้า ท่ีไมรุนแรงหรือภาวะ

ฉุกเฉิน 

      1.3 เพ่ือเปนโรงพยาบาลดานหนาในการคัดกรองหรือสงตอผูปวยไปยังโรงพยาบาล              

สุราษฎรธานี 

      1.4 เพ่ือแบงเบาภาระคาใชจาย ดานการรักษาพยาบาลของประชาชนในพ้ืนท่ีจังหวัด            

สุราษฎรธานี โดยคิดคาบริการรักษาพยาบาล ในอัตราโรงพยาบาลของรัฐบาล 

      การดําเนินงานมีข้ันตอน  ดังนี้ 

      ในระยะแรก องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี แตงตั้งคณะกรรมการข้ึนมาหนึ่งชุด

ประกอบดวย ปลัดองคการบริหารสวนจังหวัด ผูอํานวยการโรงพยาบาลสุราษฎรธานี และบุคลากร       

ท่ี เก่ียวของ เพ่ือศึกษาแนวทางการดําเนินงาน  โดยคณะกรรมการชุดดังกลาว ได ศึกษาดูงาน                  

ในโรงพยาบาลสังกัดองคกรปกครองสวนทองถ่ินในจังหวัดเชียงใหม  เม่ือกลับมาจึงไดเสนอใหจางเหมา

บริษัทเอกชนในการศึกษาความเปนไปได  เบื้องตนบริษัทเอกชนเสนอเสนอใหมีฝายบริหารโรงพยาบาล    

มีคณะกรรมการท่ีปรึกษา และจางเหมาบริษัทเอกชนดําเนินงานในการใหบริการรักษาและรับผิดชอบ
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คาใชจายท้ังหมด  โดยใชงบประมาณจากองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีและรายไดจาก

คาบริการรักษา 

 ตอมาองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ไดปรับเปลี่ยนแนวคิดในการใหบริการ

เนื่องจากสํานักงานกฤษฎีกาไดวินิจฉัยวา  องคการบริหารสวนจังหวัดไมสามารถจัดตั้งโรงพยาบาลในการ

รักษาพยาบาลไดโดยตรง กรณีศึกษา โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดภูเก็ต  ประกอบกับการจาง

เหมาเอกชนดําเนินการ จะตองเก็บคาบริการจากประชาชนในอัตราท่ีสูง ไมเปนไปตามเจตนารมณในการ

กอตั้งเดิม  องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี จึงไดปรับแนวคิดการใหบริการใหมเปนการ        

บูรณาการรวมกับโรงพยาบาลสุราษฎรธานี  โดยแบงหนาท่ีความรับผิดชอบ คือ  องคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี จะเปนผูรับผิดชอบงานอาคารสถานท่ี งานระบบสาธารณูปโภค งานพัสดุ ครุภัณฑ

ท่ัวไป และงานบริหารงานบุคคลขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  สวนโรงพยาบาล              

สุราษฎรธานี จะเปนผูรับผิดชอบงานระบบบริการรักษาพยาบาลท้ังหมด งานบริหารงานบุคคลของ

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี ยา เวชภัณฑ วัสดุอุปกรณทางการแพทย  โดยจะรวมกันจัดกิจกรรมสงเสริม 

และปองกันสุขภาพของประชาชนในพ้ืนท่ี  

 ตลอดระยะเวลาท่ีเปดใหบริการมากวา 4 ป โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด           

สุราษฎรธานี ซ่ึงมีรูปแบบการบริหารงานแบบบูรณาการรวมกันระหวาง 2 หนวยงาน ไมมีโครงสรางของ

องคการเอง กลาวคือ ไม มีผู บั งคับบัญชาสูงสุด  สํ านัก กอง แผนก หรือฝ าย โดยแบ งหน า ท่ี              

ความรับผิดชอบและใชสถานท่ีปฏิบัติงานรวมกัน ประกอบกับเปนโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด

เพียงแหงเดียวในภาคใต ท่ีมีรูปแบบการบริหารงานดังกลาวขางตน ยังไมเคยมีการประเมินประสิทธิผล

การบริหารงานในรูปแบบ CIPP Model ทําใหไมทราบระดับประสิทธิผลการบริหารงาน วาอยูในระดับ

มากนอยเพียงใด เปนไปตามวัตถุประสงคท่ีวางไวหรือไม     

 จากเหตุผลดังกลาวขางตน  ผูศึกษาเห็นวา รูปแบบการประเมินประสิทธิผลแบบ CIPP 

Model มีความเหมาะสม มีเนื้อหาครอบคลุม สามารถประเมินผลระหวางการดําเนินงานได และเห็นภาพ

ไดชัดเจนใน 4 ดาน คือ บริบท (Context) ปจจัยนําเขา (Input) กระบวนการ (Process)  และผลผลิต 

(Product) สามารถนําผลการศึกษาไปใชประโยชนตอองคการ ในการพัฒนารูปแบบการบริหารงานใหเกิด

ประสิทธิผลสูงสุดได  โดยเปาหมายในการศึกษา มิไดมุงหวังประโยชนเพียงเพ่ือเปนแนวทางการบริหาร

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี แตเพียงแหงเดียวเทานั้น แตสามารถใชเปน

กรณีศึกษาใหกับองคการบริหารสวนจังหวัดอ่ืนๆ ในการดําเนินงานดานสาธารณสุข  การจัดตั้ง

สถานพยาบาล หรือการจัดตั้งโรงพยาบาลขององคการบริหารสวนจังหวัดอ่ืนๆไดในอนาคต  
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2. วัตถุประสงคของการศึกษา 

  

 2.1 เพ่ือประเมินประสิทธิผลการบริหารงานของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด           

สุราษฎรธานี ในรูปแบบการประเมิน CIPP Model ของสตัฟเฟลบีม (Stufflebeam’s CIPP Model)  

 2.2 เพ่ือนําเสนอแนวทางในการเพ่ิมประสิทธิผลการบริหารของโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 

3. กรอบแนวคิดการศึกษา  

  

 กรอบแนวคิดการศึกษาครั้งนี้ ใชรูปแบบการประเมินแบบ CIPP Model โดยศึกษาตัวแปร

อิสระการศึกษา เรื่อง การประเมินผลโครงการโรงพยาบาลสกลนคร สาขา 1 ไดแก 1) ตัวแปรอิสระ    

ดานบริบท (Context) ประกอบดวย นโยบายผูบริหาร, สภาพทางกายภาพ,  และการมีสวนรวม        

โดยผูศึกษาไดปรับตัวแปรอิสระเปนการมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน เพ่ือศึกษาถึงระดับการ 

รูปแบบ และชองทางการมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชนท่ีมีผลตอระดับประสิทธิผลในการ

บริหารงาน 2) ตัวแปรอิสระ ดานปจจัยนําเขา (Input) ประกอบดวยบุคลากร, วัสดุอุปกรณ, งบประมาณ 

และเทคโนโลยีสารสนเทศ 3) ตัวแปรอิสระ ดานกระบวนการ (Process) ประกอบดวย การวางแผน,    

การจัดองคการ, การบริหารบุคคล และการปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร และ 4) ตัวแปรอิสระดานผลผลิต 

(Product) ประกอบดวย ดานบริการประทับใจ ดานไรความแออัด ซ่ึงผูศึกษาไดปรับตัวแปรอิสระ      

เปนดานคุณภาพการใหบริการ เพ่ือศึกษาดานคุณลักษณะของผูใหบริการ ลักษณะการใหบริการ และ      

ความพึงพอใจจากผลการเขาการรักษา  
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ภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการศึกษา 

 

4. สมมติฐานการศึกษา  

 

 4.1  ผลการประเมินประสิทธิผลดานสภาพแวดลอม (Context) ของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี อยูในระดับมาก 

 4.2  ผลการประเมินประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (Input) ของโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี อยูในระดับมาก 

 4.3  ผลการประเมินประสิทธิผลดานกระบวนการ (Process) ของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  อยูในระดับมาก 

 4.4  ผลการประเมินประสิทธิผลดานผลผลิต (Product) ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี อยูในระดับมาก 

 

ตัวแปรอิสระ 

 

1) บริบท  (Context)  

1.1  นโยบายผูบริหาร   

1.2  สภาพทางกายภาพ   

1.3  การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน 

2) ปจจัยนําเขา (Input)  

2.1  บุคลากร  

2.2  วัสดุอุปกรณ   

2.3  งบประมาณ   

2.4  เทคโนโลยีสารสนเทศ 

3) กระบวนการ (Process)   

3.1  การวางแผน  

3.2  การจัดองคการ   

3.3  การบริหารบุคคล  

3.4  การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร 

4) ผลผลิต (Product)  

4.1  ดานคุณภาพการใหบริการ  
 

ตัวแปรตาม 

 

ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

ท่ีมา : (สุดาพร  นุกุลกิจ, 2554) 
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5. ขอบเขตของการศึกษา 

  

 5.1 ขอบเขตดานเนื้อหา 

       ขอบเขตดานเนื้อหา ใชรูปแบบการประเมินแบบ CIPP Model ทําการประเมิน 4 ดาน 

ดังนี้  

      5.1.1  ศึกษาสภาพแวดลอม (Context) ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี ดานนโยบายผูบริหาร  ดานสภาพทางกายภาพ และดานการมีสวนรวมของบุคลากรและ

ประชาชน 

      5.1.2  ศึกษาปจจัยนําเขา (Input) ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี ดานบุคลากร  ดานวัสดุอุปกรณ ดานงบประมาณ  และดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 

      5.1.3  ศึกษากระบวนการบริหารงาน (Process) ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี  ดานการวางแผน  ดานการจัดองคกร  ดานการบริหารบุคคล  ดานการปฏิบัติหนาท่ี

ของบุคลากร 

      5.1.4  ศึกษาผลผลิต (Product) ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี ดานคุณภาพการใหบริการ  

 5.2 ขอบเขตดานพ้ืนท่ี 

       พ้ืนท่ีการใหบริการในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ต.ตลาด        

อ.เมืองสุราษฎรธานี จ.สุราษฎรธานี  

 5.3 ขอบเขตดานประชากรและกลุมตัวอยาง  

      5.3.1 ประชากร มีจํานวน 2 กลุม คือ  

              1) ประชากรกลุมท่ี 1 บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด              

สุราษฎรธานี  จํานวน 79 คน ประกอบดวย  

   (1) แพทย/ทันตแพทย/จติแพทย จํานวน 8 คน  

   (2) ผูชวยทันตแพทย จํานวน 2 คน  

   (3) พยาบาลวิชาชีพ/พยาบาล/ผูชวยพยาบาล  จํานวน 25 คน 

   (4) เภสัชกร/เจาพนักงานเภสัชกร/ผูชวยเภสัชกร จํานวน 6 คน 

   (5) นักจิตเวช  จํานวน 3 คน 

   (6) แพทยแผนไทย/ผูปฏิบัติงานดานแพทยแผนไทย จํานวน 13  คน 

   (7) เจาหนาท่ีเวชระเบียน จํานวน 3 คน 

   (8) เจาหนาท่ีกองสงเสริมคุณภาพชีวิต จํานวน 16 คน  

    (9) แมบาน/พนักงานท่ัวไป  จํานวน 3 คน 
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             2) ประชากรกลุมท่ี 2 ผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด              

สุราษฎรธานี ในเดือน กันยายน จํานวน 4,500 คน  

      5.3.2 กลุมตัวอยาง  มีจํานวน 2 กลุม คือ  

              1) ประชากรศึกษากลุมท่ี 1 บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด    

สุราษฎรธานี ทําการศึกษาแบบประชากรศึกษาท้ังหมด จํานวน 79 คน  

              2) กลุมตัวอยางท่ี 2 ผูรับบริการ จํานวน 367 คน ใชวิธีการเลือกกลุมตัวอยาง

แบบบังเอิญ (Haphazard or Accidental Sampling) และคํานวณขนาดกลุมตัวอยาง โดยใชวิธีของ 

Taro Yamane (1967) ดังนี้ 

𝑛𝑛 =
𝑁𝑁

1 + 𝑁𝑁𝑒𝑒2
 

   

   n = ขนาดตัวอยางท่ีคํานวณได  

   N = จํานวนประชากรท่ีทราบคา 

   e = คาความคลาดเคลื่อนท่ีจะยอมรับได (allowable error) 

  โดยกําหนดระดับความคลาดเคลื่อนเทากับ 5% จะใชคา 0.05 แทนคาในสูตร

   N = 4,500 คน 

   e = 0.05  

  ดังนั้น   n = 367 คน 

  สรุป   ประชากรศึกษากลุมบุคลากร จํานวน 79 คน   

   กลุมตัวอยางผูรับบริการ จํานวน 367 คน   

   รวมท้ังหมด จํานวน 446 คน   

 5.4  ขอบเขตดานระยะเวลา  ทําการศึกษาในเดือน กันยายน พ.ศ. 2560   

 

6. นิยามศัพทเฉพาะ 

 

 6.1 ประสิทธิผล หมายถึง การรวบรวมขอมูลเพ่ือใชในการพิจารณาคุณคา  ความคุมคา  

การปรับปรุงคุณภาพดานตางๆ ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   
 6.2 การบริหารงาน หมายถึง การใชศาสตรและศิลป ในการใชทรัพยากรใหเกิดประโยชน

สูงสุดและบรรลุวัตถุประสงคท่ีกําหนดไว อยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

 6.3 โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี หมายถึง โรงพยาบาลท่ีเกิดจาก

การบูรณาการรวมกันระหวางองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี และโรงพยาบาลสุราษฎรธาน ี
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 6.4 CIPP Model หมายถึง การประเมินประสิทธิผล ดานบริบท (Context) ดานปจจัย

นํ า เข า  (Input) ด าน กระบวนการ  (Process) และด านผลผลิ ต  (Product) ของสตั ฟ เฟ ลบี ม 

(Srufflebeam’s CIPP Model)  

 6.5 ดานบริบท (Context) หมายถึง นโยบายผูบริหาร  ดานสภาพทางกายภาพ และดาน

การมีสวนรวมของประชาชน 

 6.6 นโยบายของผูบริหาร หมายถึง นโยบายหรือแนวทางการดําเนินงานของผูบริหาร

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี และผูบริหารโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ท่ีสงผลตอการดําเนินงาน

ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี    

 6.7 สภาพทางกายภาพ หมายถึง สถานท่ีตั้งของอาคาร สภาพภูมิทัศน สภาพท่ีจอดรถ 

สภาพหองน้ํา สภาพภายนอกของอาคาร สภาพภายในอาคาร สภาพความปลอดภัย   

 6.8 การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน  หมายถึง การท่ีบุคลากรและประชาชนเขา

มามีสวนรวมในการข้ันตอนการกําหนดนโยบาย แผนดําเนินงาน  หรือการประเมินผลของโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในมุมมองของผูบุคลากร  

 6.9 ดานปจจัยนําเขา (Input) หมายถึง บุคลากร วัสดุอุปกรณ งบประมาณ และเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

 6.10 บุคลากร หมายถึง แพทย ทันตแพทย ผูชวยทันตแพทย จิตแพทย นักจิตเวช เภสัชกร 

ผูชวยเภสัชกร พยาบาล ผูชวยพยาบาล แมบาน พนักงานท่ัวไป และเจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัด

สุราษฎรธานี   

 6.11 วัสดุอุปกรณ หมายถึง สภาพความพรอมและคุณภาพของวัสดุอุปกรณสําหรับการ

ปฏิบัติงานท่ัวไป  สําหรับปฏิบัติงานดานการแพทย และสําหรับการใหบริการ 

 6.12 งบประมาณ  หมายถึง  งบประมาณท่ีโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด            

สุราษฎรธานีไดรับ จากองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี และจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี   

 6.13 เทคโนโลยีสารสนเทศ  หมายถึง  ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีใชในโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี เชน ระบบเครือขาย ระบบอินเตอรเน็ต  ระบบโทรศัพท  

 6.14 กระบวนการ (Process)  หมายถึง การวางแผน  การจัดองคการ  การบริหารบุคคล         

การปฏิบัติหนาท่ีของเจาหนาท่ีและบุคลากรท่ีเก่ียวของ 

 6.15 การวางแผน  หมายถึง กระบวนการวางแผนดําเนินงานในมุมมองของบุคลากรใน

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   
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 6.16 การจัดองคการ หมายถึง รูปแบบการจัดผังการบังคับบัญชาในมุมมองของบุคลากรจาก

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี และในมุมมองของเจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 6.17 การบริหารงานบุคคล หมายถึง กระบวนการบริหารงานบุคคลในมุมมองของบุคลากร

จากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี และในมุมมองของเจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 6.18 การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร หมายถึง การปฏิบัติงานของแพทย ทันตแพทย  ผูชวย

ทันตแพทย จิตแพทย นักจิตเวช เภสัชกร ผูชวยเภสัชกร พยาบาล ผูชวยพยาบาล แมบาน พนักงานท่ัวไป 

และเจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 6.19 ผลผ ลิต  (Product)  หมาย ถึง คุณ ภาพการใหบริการ เชน  กริยามารยาท            

การแตงกาย ความสนใจ ความเอาใจใส ความชวยเหลือ การใหเกียรติตอผูรับบริการ ผลจากการ

ใหบริการรักษา  

 6.20 องคกรปกครองสวนทองถิ่น หมายถึง  องคการบริหารสวนจังหวัด เทศบาล        

และองคการบริหารสวนตําบล  

 6.21 บุคลากรทางการแพทย  หมายถึง  แพทย ทันตแพทย ผูชวยทันตแพทย จิตแพทย    

นักจิตเวช เภสัชกร ผูชวยเภสัชกร พยาบาล ผูชวยพยาบาล    

 6.22 ผูบริหาร หมายถึง นายกองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี  

 6.23 ผูใหบริการ หมายถึง บุคลากรท่ีทําหนาท่ีใหบริการผูรับบริการโดยตรง  

 6.24 ผูรับบริการ หมายถึง ประชาชนผูมารับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด

สุราษฎรธานี   

 6.25 เจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี หมายถึง ขาราชการ พนักงานจาง 

พนักงานท่ัวไปตําแหนงตางๆ สังกัดกองสงเสริมคุณภาพชีวิต ท่ีปฏิบัติงาน ณ โรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

 6.26 องคการ หมายถึง โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

 

7. ประโยชนท่ีไดรับ  

 

 7.1 ทราบระดับประสิทธิผลการบริหารงานของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด           

สุราษฎรธานี ในรูปแบบ CIPP Model  

 7.2 นําเสนอแนวทางในการเพ่ิมประสิทธิผลการบริหารของโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี ไดอยางตรงจุด เปนไปตามความตองการของผูรับบริการ และพัฒนาเปนโรงพยาบาล

ท่ีมีประสิทธิผลในการบริหารงานในระดับมากท่ีสุดในอนาคต 

 



บทท่ี 2 

วรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ 

 

 
 การศึกษา เรื่อง  ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด       

สุราษฎรธานี  ผู ศึกษาไดทําการคนควาเอกสาร แนวคิด  ทฤษฎี  และงานวิจัยท่ีเก่ียวของกับ

ประสิทธิผลการบริหารงาน  การประเมินผลโครงการ  และงานวิจัยท่ีเก่ียวของ ดังนี้  

 1. แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับประสิทธิผล (Effectiveness) 

 2. แนวคิดในการประเมินผลของสตัฟเฟลบีม (Stufflebeam’s CIPP Model)  

 3. แนวคิดเรื่องการกระจายอํานาจดานการสรางเสริมสุขภาพ กฎหมายท่ีเก่ียวของกับ

บทบาทองคกรปกครองสวนทองถ่ินในการสรางเสริมสุขภาพ และการมีสวนรวมของประชาชน 

 4. ขอมูลท่ัวไปของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 5. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ  

 

1. แนวคิดทฤษฎทีี่เกี่ยวของกับประสิทธิผล (Effectiveness)  

 

 1.1 ประเภทของการศึกษาแนวคิดทฤษฎีท่ีเกี่ยวของกับประสิทธิผล (Effectiveness) 

      แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับประสิทธิผลขององคการนั้น  มีมากมายและหลากหลาย

ท้ังในทัศนะของนักวิชาการท้ังชาวไทยและชาวตางชาติ  โดยแตละแนวคิดและทฤษฎีตางก็มี

จุดมุงหมายท่ีแตกตางกัน ผูศึกษาสามารถจําแนกประเภทของแนวความคิดและทฤษฎีในการประเมิน

ประสิทธิผลขององคการ ออกเปน 2 ประเภทใหญๆ ไดดังนี้     

      ประเภทแรก คือ เปนการศึกษาซ่ึงใหความหมายแกแนวคิดเก่ียวกับประสิทธิผล         

ขององคการ จุดมุงหมายของทฤษฎี คือ เพ่ือใหเปนแนวทางในการวิจัยและปฏิบัติในขณะท่ีผลการวิจัย  

จะชวยปรับปรุงทฤษฎี การปฏิบัติในดานการบริหารองคการก็จะมีพ้ืนฐานท่ีม่ันคงยิ่งข้ึนหากตั้งอยูบน

ทฤษฎ ี

      ประเภทท่ีสอง คือ เปนการศึกษาวิจัย หรือจากการสังเกตจากการปฏิบัติจริง        

ซ่ึงสวนใหญ  จะมุงศึกษาสวนประกอบของความมีประสิทธิผลขององคการและความสัมพันธตอกัน 

ระหวางสวนประกอบเหลานั้น โดยมีผูใหความหมายของคําวาประสิทธิผล ดังนี้  
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 1.2 นิยามของคําวาประสิทธิผล (Effectiveness) 

      พิทยา บวรพัฒนา ไดใหความหมายของคําวา ประสิทธิผล หมายถึง ความสามารถ      

ขององคการท่ีจะดําเนินการใหบรรลุเปาหมายสี่ประการ คือ ความเปนอันหนึ่งอันเดียวกันในองคการ     

การปรับตัวใหสอดคลองกับสภาพแวดลอม การปรับตัวขององคการใหสอดคลองกับสังคม และผลผลิต

ขององคการ ประสิทธิผลข้ึนอยูกับความสําเร็จขององคการในการทํางานตามท่ีไดต้ังเปาหมายไว     

(นฤมล มหาวรรณ, 2550)    

      เปรมสุรีย เชื่อมทอง ไดใหความหมายของคําวา ประสิทธิผล หมายถึง ผลงานของ

กลุมท่ีเปนไปตามเปาหมายท่ีไดวางไว  

      เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ ไดใหความหมายของคําวา ประสิทธิผลขององคการวา 

หมายถึง การท่ีองคการสามารถดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย หรือวัตถุประสงคท่ีตั้งไว  

      ชารลีอีไรซ (Charies E. Rice) ไดทําการศึกษาคนควาเก่ียวกับวิธีการประเมินผลการ

ปฏิบัติงานขององคการ โดยเขาไดสรางแบบจําลองข้ึน เพ่ือศึกษาวาแบบจําลองนี้จะสามารถ

ประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพอยางไร  โดยแบบจําลองนี้มุงชวยประเมินผลการ

ปฏิบัติงาน และการประเมินนโยบายสาธารณะและทรัพยากร ท่ีจะชวยตัดสินใจในการบริหารของ

องคการ โดยเขาไดนําแบบจําลองมาประยุกตใหกับโรงพยาบาล  ดวยรูปแบบของทฤษฎีระบบและ

สามารถจําแนกระบบองคการของโรงพยาบาล ดังนี้   

      1) ตัวแปรดานผลผลิต ประกอบดวยเปาหมาย ไดแก การดูแลคนไข         

การปองกัน  การฟนฟูทางสังคม การฝกอบรมและใหการศึกษา การคนควาวิจัย และการบริหาร 

      2) ตัวแปรดานตัวปอน ประกอบดวยตัวแปรในสภาพแวดลอม ไดแก ลักษณะของ

สภาพแวดลอม ลักษณะประชากรท่ีเปนคนไข การมีสวนรวมโดยตรงของชุมชน และทรัพยากรพ้ืนฐาน 

      3) ตัวแปรดานระบบ หมายถึง ลักษณะของโครงสรางและกระบวนการทํางานภายใน

ระบบ ซ่ึงประกอบไปดวยตัวแปร ลักษณะทางกายภาพ รูปแบบของบุคลากร นโยบายและระเบียบ

ปฏิบัติ  

      ฟดเลอร (Fieldler) กลาววาประสิทธิผล คือ การท่ีกลุมสามารถทํางานท่ีไดรับ

มอบหมายใหบรรลุตามวัตถุประสงคได (รุงวิจักขณ หวังมวนกลาง, 2548) 

      มอท (Mott) ไดใหความหมายของประสิทธิผลขององคการ ในแงของความสามารถ        

ในการผลิต ความสามารถในการปรับตัว และความสามารถในการยืดหยุน (รุงวิจักขณ หวังมวนกลาง, 

2548) 
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      ก๊ิปสัน (Gibson) ไดอธิบายวา Effectiveness วามาจากคําวา Effect ท่ีใชในบริบท

ของความสัมพันธระหวางเหตุและผล และไดอธิบายถึงประสิทธิผลวามี 3 ระดับ ไดแก ระดับบุคคล 

ระดับกลุมและระดับองคการในแตละระดับขอบประสิทธิผล จะมีปจจัยท่ีเปนเหตุแตกตางกัน ดังนี้ 

      1) ประสิทธิผลระดับบุคคล เปนการเนนผลการปฏิบัติงานเฉพาะบุคคล  หรือสมาชิก   

ในองคการ ท่ีทํางานตามหนาท่ีและตําแหนงในองคการ ซ่ึงโดยท่ัวไปผูบังคับบัญชาประเมินประสิทธิผล

ระดับบุคคล โดยใชกระบวนการประเมินผลการปฏิบตัิงาน เพ่ือพิจารณาการข้ึนคาตอบแทน หรือการ

ไดรับรางวัลตอบแทน ปจจัยท่ีเปนเหตุใหเกิดประสิทธิผลระดับบุคคล ไดแก ความสามารถ (Attitude) 

แรงจูงใจ (Motivation) และความเครียด (Stress)  

      2) ประสิทธิผลระดับกลุม เปนภาพรวมของกลุมบุคคลท่ีเปนสมาชิกในองคการ ท่ีทํา

ตามหนาท่ีและตําแหนงในองคการ ปจจัยท่ีเปนเหตุใหเกิดประสิทธิผลระดับกลุมไดแกความสามัคคี 

(Cohesiveness) ภาวะผูนํา (Leadership) โครงสราง (Structure) สถานภาพ (Status) บทบาท 

(Roles) และบรรทัดฐาน (Norms) 

      3) ประสิทธิผลระดับองคการ เปนภาพรวมของประสิทธิผลระดับบุคคลและระดับ

กลุม ปจจัยท่ีเปนเหตุใหเกิดประสิทธิผลระดับองคการ ไดแก สภาพแวดลอม (Environment) 

เทคโนโลยี (Technology) กลยุทธ (Strategic Choices) โครงสราง (Structure) กระบวนการตางๆ 

(Process) และวัฒนธรรม (Culture)  

      ประสิทธิผลขององคการท้ัง 3 ระดับ มีความสัมพันธกันซ่ึงประสิทธิผลขององคการ

ข้ึนอยูกับปจจัยอีกหลายประการ เชน ชนิดขององคการ งานท่ีองคการทํา และเทคโนโลยีท่ีใชในการ

ทํางานในองคการ   

 1.3 ทฤษฎีของแคปโลว (Theodore Caplow’s Theory)  

      แคปโลว (Caplow) มุงท่ีจะสรางสิ่งท่ีเขาเรียกวา “แบบจําลองเด่ียวทางทฤษฎี” 

ถึงแมจะทําอยางคราวๆ และไมสมบูรณ ซ่ึงสามารถใชในการวิเคราะหทุกประเภทหรือขนาด ไมวาจะ

ตั้งอยูในแหลงวัฒนธรรมหรือประวัติศาสตรอยางไร และเพ่ือนําไปสูการคาดคะเนท่ีเปนประโยชนให

กวางขวางข้ึน แบบจําลองของแคปโลว (Caplow)  เสนอแนะวาประสิทธิผลขององคการ 2 องคการ

หรือองคการเดียวในระยะเวลาท่ีแตกตางกันสามารถเอามาเปรียบเทียบกันไดและประเมินผล โดยวัด

จากตัวแปร  4 ตัว ดวยกันคือ (รุงวิจักขณ หวังมวนกลาง, 2548) 

      1) ความม่ันคง (Stability)  

      2) ความผสมผสานเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน (Integration)  

      3) ความสมัครใจ (Voluntararism)  

      4) ความสัมฤทธิผล (Achievement)  
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       สามารถอธิบายความหมายของตัวแปรแตละตัว  สรุปไดดังนี้  

       1) ความม่ันคง (Stability) การวัดความม่ันคงขององคการ หมายถึง การวัด

ความสามารถขององคการในการรักษา โครงสรางขององคการไว ตัวแปรนี้สัมพันธโดยตรงกับปจจัย

ดานตัวปอน (input) และกระบวนการ (process) ในทฤษฎีระบบ การรักษาไว ซ่ึงสภาพและ         

การพัฒนาโครงสรางรวมถึงกิจกรรมท่ีเก่ียวกับการไดมาซ่ึงทรัพยากร การใชตัวปอน (input) อยางมี

ประสิทธิภาพ  การปฏิบัติอยางมีเหตุผล และการรักษาระเบียบ กิจกรรมท้ังหมดนี้มุงไปสูการสราง

องคการซ่ึงสามารถควบคุมพฤติกรรมของสมาชิกองคการไดสําเร็จ 

      2) ความผสมผสานเปน อันหนึ่ งอันเดียวกัน (Integration)  หมายถึง การวัด

ความสามารถขององคการในการหลีกเลี่ยง การขัดแยงระหวางสมาชิกขององคการ วิธีการเบื้องแรก

เพ่ือใหบรรลุเปาหมายดังกลาวคือ โดยการติดตอสื่อสาร (communication) ซ่ึงเพ่ิมความมีสัมพันธตอ

กัน ระหวางสมาชิก แนวความคิดนี้เทียบไดเทากับแนวคิดของไพรซ (Price) เก่ียวกับการปฏิบัติตาม 

(conformity) และไดรับการตีความไปในแงของทฤษฎีระบบเชนเดียวกัน การสรางและการรักษาไวซ่ึง

ขอกําหนดเก่ียวกับพฤติกรรม (code of behavior) ซ่ึงควบคุมความสัมพันธระหวางสมาชิกเปน

กิจกรรมสําคัญสัมพันธกับท้ังการเปนอันหนึ่งอันเดียวกันและการปฏิบัติตาม 

      3) ความสมัครใจ หมายถึง ความสามารถขององคการ ในการจัดใหมีความพึงพอใจ

สําหรับบุคคลและความปรารถนาของสมาชิกท่ีจะคงมีสวนรวมตอไป แนวความคิดดังกลาวคลายคลึง

กันกับแนวความคิดดานขวัญหรือความพึงพอใจ และเก่ียวของโดยตรงกับกิจกรรมในการตอบสนอง

ความตองการของพนักงาน 

      4) ความสําเร็จ หมายถึง ผลรวมสุทธิของกิจกรรมขององคการ ซ่ึงคลายคลึงกับคําวา

ความสามารถในการผลิต และคําวา การผลิตผลผลิต นอกจากนี้ยังใกลเคียงกับแนวความคิดของไพรซ 

(Price) เนนวาประสิทธิผลในปจจัยดานเดียวคือ ผลผลิต อยางไรก็ตามแนวความคิดท่ีวาประสิทธิผล

ประกอบไปดวย ปจจยัหลายประการนั้นสอดคลองกับแนวความคิดในทฤษฎีระบบมากกวา 

 1.4 แนวคิดของกรอส (Gross) 

      กรอส (Gross) ใหความหมายของประสิทธิผลวาเปนการสมดุลอยางดีท่ีสุด ระหวาง

กิจการดานการปรับตัว และการรักษาสภาพ ดังนั้น กิจกรรมขององคการซ่ึงเปนเครื่องมือตัดสินการ

ปฏิบัติขององคการวา มีประสิทธิผลหรือไมจึงประกอบไปดวยกิจกรรม ดังตอไปนี้  

      1) การไดมาซ่ึงทรัพยากร 

      2) การใชตัวปอนอยางมีประสิทธิภาพเม่ือเทียบกับผลผลิต 

      3) การผลิตผลผลิตในรูปบริการหรือสินคา 

      4) การปฏิบัติงานดานเทคนิคและดานการบริหารอยางมีเหตุผล 
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      5) การลงในในองคการ 

      6) การปฏิบัติตามหลักเกณฑของพฤติกรรม 

      7) การสนองตอบความสนใจท่ีแตกตางกันของบุคคลและกลุม 

      กิจกรรมเหลานี้แตละกิจกรรมมุงไปสูการรักษาไวซ่ึงปจจัยในวงจรของตัวปอน 

กระบวนการ และผลผลิต และปรับใหเขากับสภาพแวดลอม ดังนั้น จึงสามารถวิเคราะหรายละเอียด

เพ่ิมเติมบนพ้ืนฐานของทฤษฎีระบบ ไดดังนี้ 

      1) การไดมาซ่ึงทรัพยากร เปนข้ันตอนแรกของวงจรซ่ึงเก่ียวกับปจจัยดานตัวปอน    

ซ่ึงกรอส (Gross)  ระบุวาประกอบไปดวยทรัพยากรหลัก คือ คน เงิน และเครื่องจักร สําหรับเงินนั้น

เปนปจจัยท่ีถูกใชในการซ้ือวัตถุดิบเพ่ือแปรสภาพเปนผลผลิต แตเนื่องจากเงินเปนทรัพยากรท่ี

กวางขวาง สามารถใชซ้ือหาหรือไดมาซ่ึงคนและเครื่องจักร จึงควรพิจารณาวัตถุดิบแยกออกไปจากตัว

เงิน กิจกรรม เพ่ือใหไดมาซ่ึงทรัพยากรเหลานี้ กระทําผานหนวยงานซ่ึงมีความชํานาญเฉพาะในดาน

การเงิน การจัดหาและการเจาหนาท่ี  

      2) การใชตัวปอนอยางมีประสิทธิภาพเม่ือเทียบกับผลผลิต กิจกรรมนี้เปนหัวใจของ

ปจจัยดานกระบวนการ ถามองในมุมมองของทฤษฎีระบบ กลาวคือ ตัวปอนจะตองถูกผสมผสานเขา

ดวยกันในทางท่ีจะใหไดมาซ่ึงผลผลิตอยางมากท่ีสุด โดยใชทรัพยากรนอยท่ีสุด หรืออีกนัยหนึ่งก็คือ 

การใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ 

      3) การผลิตผลผลิตในรูปบริการหรือสินคา หมายถึง กิจกรรมในดานการผลิตผลผลิต

ในทฤษฎีระบบซ่ึงประกอบไปดวยแงตางๆ คือ การกําหนดประเภทของผลผลิตท่ีเหมาะสม การรักษา

ปริมาณ การรักษาคุณภาพและการกําหนดระยะเวลาในการไหลของผลผลิต ซ่ึงแตละแงจะสะทอน   

ใหเห็นถึงเปาหมายในการทํางานขององคการ 

      4) การปฏิบัติงานดานเทคนิคและดานบริหารอยางมีเหตุผล ซ่ึงเครื่องทดสอบความมี

เหตุผลก็คือ หนทางท่ีดี ท่ีสุดถูกเลือกใชเพ่ือใหบรรลุเปาหมายในแงของทฤษฎีระบบกิจกรรมนี้ 

ครอบคลุมในทุกสวนประกอบของระบบ รวมท้ังการปรับระบบใหเขากับการเปลี่ยนแปลงของ

สภาพแวดลอมนอกระบบดวยกิจกรรมนี้ รวมถึงการคนควาวิจัย ตลอดจนความพยายามในการ

กระจายอํานาจมากข้ึนในทางบริหาร ซ่ึงถือวาเปนเทคนิคการบริหารท่ีมีเหตุผลในการกระตุน

ประสิทธิภาพมากข้ึนในการไดมาซ่ึงทรัพยากรและการผลิต 

      5) การลงทุนใหกับองคการ กิจกรรมนี้ตั้งอยูบนสมมุติฐานวาองคการจะตองจัดสรร

ทรัพยากรจากการผลิตปจจุบัน และลงทุนในการสรางสมรรถนะในอนาคต วัตถุประสงคของการลงทุน

ดังกลาวรวมถึง การขาย การสับเปลี่ยน การอนุรักษ การพัฒนา ทรัพยสิน การตัดสินใจ  ดานการ

ลงทุนจะตองเกิดข้ึนเก่ียวกับเครื่องจักร ท่ีดิน สิ่งปลูกสราง และโดยเฉพาะอยางยิ่งลงทุน ในการพัฒนา

ทรัพยากรดานคน โดยโครงการฝกอบรม นอกจากนี้กิจกรรมท่ีมุงเนนไปในทางพัฒนาและสนับสนุน
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จากภายนอกองคการ เพ่ือปรับระบบองคการใหเขากันไดก็เปนการลงทุนอยางหนึ่งเชนกัน เชน      

การไดมาซ่ึงการสนับสนุนจากนักการเมืองก็เปนอีกแงหนึ่งของกิจกรรมดานการลงทุน 

       6) การสนองตอบความสนใจท่ีแตกตางกันของบุคคลและกลุม กิจกรรมนี้ สะทอนให

เห็นถึงทฤษฎีระบบโดยตรงโดยยอมรับวามีกลุม 3 กลุมสนใจดวยกันในองคการ คือ กลุมพนักงาน 

กลุมลูกคา และกลุมผูลงทุน ความสนใจของพนักงานไดรับการตอบสนองจากความมากนอยของความ

พึงพอใจ  ตอสิ่งท่ีตนไดรับในการแลกเปลี่ยนกับแรงงานท่ีตนลงไป สวนความสนใจของลูกคาหรือ

ผูรับบริการ ไดรับการตอบสนองจากความมากนอยของความสมหวังจากการคาดหวังดานคุณภาพและ

ราคาท่ีองคการจัดให ความสนใจของผูลงทุนไดรับการตอบสนองเม่ือผลตอบแทนจากการลงทุนมาก

พอท่ีจะทําใหแนใจวาไดวาจะคงลงทุนตอไปกับองคการ สวนกลุมสนใจอ่ืนรวมถึงเจาหนาท่ีของรัฐ ผูสง 

และชุมชนสวนรวม ดังนั้น กิจกรรมนี้จึงสัมพันธ กับสวนประกอบท้ัง 3 ระบบ คือ ตัวปอน 

กระบวนการและผลผลิต รวมท้ังสัมพันธกับการปรับตัวของระบบเขากับสภาพแวดลอมดวย  

       7) การปฏิบัติตามหลักเกณฑของพฤติกรรม เคาโครงของความเปนระบบเปนความ

ตอเนื่อง กับขององคการกับสภาพแวดลอมภายนอก ความเก่ียวกับเนื่องดังกลาวเรียกรองใหองคการ

ไมเพียงแตทําประโยชนอยางมีประสิทธิภาพตอสภาพแวดลอม แตการกระทําดังกลาวตองอยูใน

ขอบเขตของกฎหมาย ระเบียบขอบังคับ ศีลธรรม ขอหามและขอกําหนดของจริยธรรม  และ

จรรยาบรรณของวิชาชีพ หลักเกณฑเหลานี้สะทอนใหเห็นถึงการใหความหมายของสภาพแวดลอมตอ

พฤติกรรมท่ี “ถูกตอง” และ “ผิด” โดยองคการจะตองใชพฤติกรรมท่ีถูกตองในการเสาะแสวงหา

ทรัพยากรใชตัวปอนอยางมีประสิทธิภาพ ผลิตผลผลิต และลงทุนในทรัพยสิน 

 1.5 แนวคิดของเฟรดเลนเดอรและปคเกล (Friedlander and Pickle) 

      เฟรดเลนเดอรและปคเกล (Friedlander and Pickle) มององคการในรูประบบเปด      

ซ่ึงมีการเติบโตและการอยูรอดไดโดยข้ึนอยูกับระบบภายในและระบบภายนอกองคการ ซ่ึงสนับสนุน

ซ่ึงกันและกันตองพ่ึงพาอาศัยกัน ดังนั้น เกณฑการวัดหรือประเมินประสิทธิผลขององคการจึงตอง

สะทอนใหเห็นถึงความตองพ่ึงพาอาศัยกัน ดังกลาว โดยประกอบไปดวยปจจัย 3 ประการดวยกัน คือ  

      1) ความสามารถในการไดกําไรขององคการ 

      2) ความมากนอยของการท่ีองคการสามารถสรางความพอใจใหแกสมาชิก  

      3) ความมากนอยของความมีคุณคาขององคการท่ีมีตอสังคมท่ีองคการเปนสวนหนึ่ง 

      เกณฑดังกลาว จึงรวมถึงการพิจารณาองคการในแงของการรักษาระบบและ        

การเติบโต การสนองตอบระบบยอย และการสนองตอบตอสภาพแวดลอม ซ่ึงเปนเปาหมายของการ

ศึกษาวิจัยของเฟรดเลนเดอรและปคเกล (Friedlander and Pickle) เพ่ือจะดูความสัมพันธกัน

ระหวางสวนประกอบของความมีประสิทธิผลเหลานี้  โดยศึกษาองคการท่ีมีขนาดเล็กจํานวน 97 

องคการดวยกัน แตละองคการมีผูจัดการเพียง 1 คน และผูใตบังคับบัญชาระหวาง 4 ถึง 40 คน  
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      ตัวประกอบแรกของความมีประสิทธิผล คือ ความมากนอยของการท่ีองคการ

สนองตอบความตองการของสังคม ซ่ึง เฟรคเลนเดอรและปคเกล (Friedlander and Pickle) วัดจาก

ตัวแปรตอไปนี้ คือ 

     1) ชุมชน การสนองตอบความตองการของชุมชน วัดไดจากการเปนสมาชิกและเปน

ผูนําองคการ ท้ังในทองถ่ินและนอกทองถ่ิน ตลอดจนจํานวนคณะกรรมการและกิจกรรมการกุศล ซ่ึง

ผูบริหารองคการมีสวนรวมในระยะ 2 ปท่ีผานมา รวมท้ังการรวมในกิจกรรมชุมชน เชน  การจัดเลี้ยง

เพ่ือหาทุน การจัดงานขายสินคาการกุศล เปนตน   

     2) รัฐบาล ความสัมพันธขององคการกับรัฐท้ังในสวนกลาง สวนภูมิภาคและสวน

ทองถ่ิน วัดไดจากการความมากนอยของการท่ีองคการมีความรับผิดชอบตอหนวยงานของรัฐ         

ท้ังทางตรงและทางออม เชน การเสียภาษีอยางสมํ่าเสมอและถูกตอง 

     3) ลูกคา ความสัมพันธระหวางองคการกับลูกคา วัดไดจากการใหลูกคาใหคะแนน    

ในประเด็นตอไปนี้คือ คุณภาพของสินคาหรือบริการ ปริมาณของสินคา หรือปริมาณท่ีมีใหความ

เรียบรอย ความสะอาดและมีลักษณะไดมาตรฐานของสินคา ความรูของผูบริหารเก่ียวกับผลผลิตหรือ

บริการ ความรวดเร็วของบริการ ความเชื่อถือไดของกิจการ ระดับตําแหนงของกิจการเม่ือเปรียบเทียบ

กับกิจการอ่ืนในทํานองเดียวกัน ความเต็มใจชวยเหลือ ความเปนมิตรและลักษณะทีทาของพนักงาน 

     4) ผูสง การสนองตอบความตองการของผูสงวัดไดจากการความตรงตอเวลาในการ

ชําระหนี้ ความยุติธรรมในการตกลง ความพรอมในการรับคําแนะนํา และการประเมินผลสวนรวมของ

องคการในฐานะลูกคาของผูสง 

     5) เจาหนี้ ระดับความพึงพอใจของเจาหนี้ท่ีมีตอองคการวัดจากการสัมภาษณ  

     ตัวประกอบท่ี 2 ของความมีประสิทธิผล คือ ความพึงพอใจของพนักงาน วัดไดจากตัว

แปรดังตอไปนี้ คือ 

     1) ความพึงพอใจกับสภาพการทํางาน สภาวะของสถานท่ีทํางาน ผลของสภาพ

ดังกลาวท่ีมีตอประสิทธิภาพ ความเพียงพอของเครื่องมือเครื่องใช ชั่วโมงทํางานท่ีมีเหตุผลและ       

การปราศจากซ่ึงการกดดันทางรางกายและจิตใจ 

     2) ความพึงพอใจกับรางวัลทางการเงิน  ความพอเพียงของคาจาง ความมีประสิทธิผล

ของนโยบายดานบุคคลท่ีเก่ียวกับคาจาง โครงการผลประโยชนและคาตอบแทนอ่ืนเม่ือเทียบกับบริษัท

อ่ืน  

      3) ความไววางใจท่ีมีตอฝายบริหาร ความสามารถในดานการจัดการของฝายบริหาร

การจัดการเก่ียวกับนโยบายใหผลประโยชนแกพนักงาน ความพอเพียงของการติดตอสื่อสารสองทาง 

และความสนใจท่ีมีตอพนักงาน 
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      4) ความเห็นเก่ียวกับการอํานวยการ  ผูควบคุมจัดงานดีเพียงใด ความรูเก่ียวกับงาน 

ความสามารถในการใหงานเสร็จตามกําหนด การจัดใหมีเครื่องมือเครื่องใชท่ีพอเพียง การใหพนักงานรู

วาเขาถูกคาดหวังใหทําอะไร การเนนการฝกอบรมท่ีเหมาะสม การพยายามใหพนักงานทํางานรวมกัน 

การปฏิบัติตอพนักงานอยางยุติธรรม การรักษาสัญญา การใหกําลังใจและความสนใจในความกินดีอยูดี

ของพนักงาน 

      5) ความพึงพอใจกับการพัฒนาตนเอง ความรูสึกเปนสวนหนึ่งขององคการของ

พนักงาน การมีสวนรวม ความภาคภูมิใจในองคการ ความรูสึกวาไดทําสิ่งท่ีมีคุณคา และความกาวหนา

ในงาน 

 1.6 แนวคิดของจอีอพัวลอสและเทนเนนเบอม  (Georgopoulos and 

Tannenbaum) 

      จีออพัวลอสและเทนเนนเบอม (Georgopoulos and Tannenbaum) ไดศึกษา

ประสิทธิผลขององคการดวยสมมุติฐานท่ีวา องคการทุกองคการท่ีจะบรรลุถึงเปาหมายขององคการ 

โดยการใชเครื่องมือท่ีมีและไมมีชีวิตเพ่ือผลิตผลงานของกลุม ดังนั้น การใหความหมายของประสิทธิผล

ขององคการจึงตองพิจารณา 2 ประเด็น คือ เปาหมายหรือวัตถุประสงคขององคการ  และหนทางหรือ

เครื่องมือซ่ึงองคการใชในการรักษาไวซ่ึงความเปนองคการและบรรลุเปาหมายใหได สําหรับเปาหมาย

สําคัญขององคการท่ัวไปนั้นมีดังนี้ (นฤมล มหาวรรณ, 2550)    

      1) ผลผลิตสูง ความสามารถบรรลุถึงจุดหมายท่ีองคการไดตั้งไว ไมวาจะโดยปริมาณ

หรือคุณภาพ 

      2) ความสามารถท่ีจะรับและปรับตัวเขากับการเปลี่ยนแปลง ท้ังภายใน และภายนอก

องคการโดยไมสูญเสียความม่ันคง 

      3) การรักษาไวซ่ึงทรัพยากรท้ังมนุษยและวัสดุอุปกรณ  

         จากสมมุติฐานของ จีออพัวลอสและเทนเนนเบอม (Georgopoulos and  

Tannenbaum) ดังกลาวขางตน ไดใหคําจํากัดความของประสิทธิผลขององคการ หมายถึง ขอบเขต

ความมากนอยของการท่ีองคการในฐานะท่ีเปนระบบสังคม สามารถบรรลุถึงเปาหมายไดโดย

ทรัพยากรและวิธีหรือวิถีทางท่ีมีอยู โดยไมทําใหทรัพยากรและวิธีหรือวิถีทางตองเสียหายและไมสราง

ความตึงเครียดแกสมาชิก ดังนั้น ตัวแปรท่ีใชวัดประสิทธิผลขององคการจึงประกอบดวย  

 

 

      1) ความสามารถในการผลิตขององคการ (Productivity)  
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      2) ความยืดหยุน (Flexibility) ขององคการในรูปของความเร็วในการปรับตัวเขากับ

การเปลี่ยนแปลงภายในองคการ และความสําเร็จในการปรับตัวเขากับการเปลี่ยนแปลง  ซ่ึงเกิดข้ึน

ภายนอกองคการ 

      3) การปราศจากความตึงเครียด (Strain) หรือการขัดแยงรุนแรงระหวางกลุมยอยใน

องคการหรือระหวางหนวยงานในองคการ   

      จีออพัวลอสและเทนเนนเบอม (Georgopoulos and Tannenbaum) เชื่อวาเกณฑ

ดังกลาวสามารถใชประเมินประสิทธิผลขององคการไดโดยท่ัวไป และไดทําการศึกษาวิเคราะหสถานี

ขนสงสินคา  ซ่ึงเปนองคการขนาดใหญดวยโครงสรางของเกณฑดังกลาวและพบวาใชได ผลหนวยงาน

ท่ีนํามาศึกษาเปนสถานีขนสงสาขาจํานวน 32 แหง ดวยกันซ่ึงมีอัตรากําลังอันประกอบไปดวยผูจัดการ

สถานี 1 คน หัวหนาสถานีควบคุมภาคกลางวัน 1 คน หัวหนาผูควบคุมภาคกลางคืน 1 คน และ 

คนงาน 35 คน ซ่ึงสวนใหญจะประกอบไปดวยพนักงานขับรถหรือพนักงานขนสงสินคาท้ัง 32 สถานี   

มีความคลายคลึงกันในประเด็นท่ีสําคัญๆ โดยมีงานท่ีเหมือนกันตลอดจนวิธีการและระเบียบปฏิบัติก็มี

มาตรฐานเดียวกัน สมมุติฐานของผูวิจัยมีอยูวา ประสิทธิผลของสถานีขนสงสินคาดังกลาวสัมพันธ

โดยตรงกับความสามารถในการผลิต และความยืดหยุนขององคการ ท้ังยังมีความสัมพันธสวนทางกัน

กับความตึงเครียดในองคการ ผูวิจัยไมเพียงแตทดสอบหลักการสําคัญของทฤษฎีระบบวา ประสิทธิผล

เปนผลของสาเหตุหลายประการดวยกัน แตยังพยายามท่ีจะคนหาความสัมพันธตอกันระหวางเกณฑ

ท้ัง 3 ประการนี้  

 1.7 แนวคิดของมอท (Mott) 

      มอท (Mott) ไดทําการสํารวจเพ่ือวิเคราะหประสิทธิผลขององคการอยางกวางขวาง

โดยการสรางแบบสอบถามคลายคลึงกันกับจีออพัวลอสและเทนเนนเบอม (Georgopoulos and 

Tannenbaum) ไดเคยทําไวในป 1957 แบบสอบถามดังกลาวจะไดรับการตอบโดยสมาชิกของ

องคการประกอบดวยปจจัย 3 ประการดวยกันคือ  1) ความสามารถในการผลิตขององคการ 

(Productivity) 2) ความยืดหยุน (Flexibility) และ 3) การปราศจากความเครียด (Strain) สมมติฐาน

นี้กลาวอยางงายๆ วาประสิทธิผลท้ังหมดขององคการสัมพันธโดยตรงกับปจจัย 3 ประการนี้ วิธีการซ่ึง

มอท (Mott) ใชในการวัดตัวแปรท้ัง 3 มีดังนี้ 

      1) ความสามารถในการผลิต วัดจากเฉลี่ยคําตอบของสมาชิกในองคการท่ีใหตอบ

แบบสอบถามใน 3 ประเด็นดวยกัน โดยขอใหผูตอบแบบประเมิน (1) ปริมาณ (2) คุณภาพและ         

(3) ประสิทธิภาพของงานท่ีทําในองคการวิธีการของมอท (Mott) ในเรื่องนี้ อาจจะไมเปนท่ียอมรับกัน

อยางกวางขวางนักเพราะแนวความคิดของมอท (Mott)  ในการวัดผลผลิตมิไดใชขอมูลเก่ียวกับ

คาใชจายตอหนวย (Unit cost) และผลผลิตตอชั่วโมงทํางาน (Output per man-hour) อยางท่ีใชกัน

อยูอยางกวางขวางมาวิเคราะหแตอยางไรก็ตาม ก๊ิปสันและคณะ (Gibson and other, 1973) ก็เชื่อ
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วาวิธีการนี้ของมอท (Mott) เปนประโยชนในการวิเคราะหองคการบางประการ เชน โรงพยาบาล 

มหาวิทยาลัย และหนวยงานของรัฐ ซ่ึงไมมีผลิตผลท่ีเห็นไดชัดแจงวัดไดงายเทากับหนวยงานทางธุรกิจ  

      2) ความสามารถในการปรับตัว วัดโดยการถามคําถาม 4 ขอแกผูตอบคําถามแตละขอ

เก่ียวกับกระบวนการมีสวนรวม และการแกไขปญหาโดยรวมถึงคําถามท่ีสะทอนใหเห็นถึงความ

รวดเร็วในการท่ีคนในองคการยอมรับวิธีการและระเบียบใหมๆ และสะทอนใหเห็นถึงอัตราสวนของ

บุคคลซ่ึงยอมรับการเปลี่ยนแปลงในองคการ ดังนั้น ตัวแปรขอนี้จึงรวมถึงแนวความคิดเรื่องการ

ผสมผสาน (Integration) ของแคปโลว (Cap low) ไวดวย  

      3) ความสามารถยืดหยุนได วัดโดยการถามคําถามซ่ึงขอใหผูตอบประเมินวาคนใน

องคการปรับตัวใหเขากับภาวะฉุกเฉินไดดีเพียงใด เชน เครื่องจักรเสีย งานลนมืออยางไมคาดคิดไว

กอน หรือมีการเรงหมายกําหนดการทํางานใหเร็วข้ึนมาอยางเรงดวน ประสิทธิผลท้ังหมดมอท (Mott) 

รายงานวาสัมพันธกันดีพอสมควร 

 1.8 แนวคิดของฮอยและมิสเกล (Hoy & Miskel)   

      รูปแบบการประเมินประสิทธิผลขององคการของฮอยและมิสเกล (Hoy & Miskel, 

2001) สามารถแบงได 3 รูปแบบ ดังตอไปนี้  

      1) การประเมินประสิทธิผลขององคการในเชิงเปาหมาย (Goal Model of 

Organizational Effectiveness) เปนรูปแบบการประเมินท่ีใชเปนเกณฑ โดยพิจารณาวาองคการ  

จะมีประสิทธิผลหรือไมนั้นใหดูท่ีระดับการบรรลุเปาหมายขององคการ (Degree of Goal 

Attainment) ซ่ึงสามารถวัดไดจากความสามารถในการผลิต วัดจากผลกําไร เปนตน  

      2) การประเมินประสิทธิผลในเชิงระบบทรัพยากร (The System Resource Model 

of Organizational Effectiveness) เปนรูปแบบการประเมินท่ีเนนปจจัยปอนเขา (Input) มากกวา

ผลผลิต (Output) โดยพิจารณาวาองคการจะมีประสิทธิผลหรือไมนั้น ใหพิจารณาท่ีความสามารถใน

การแสวงหาประโยชนจากสภาพแวดลอม เพ่ือใหไดมาซ่ึงทรัพยากรท่ีมีคุณคาและท่ีตองการ แตก็มี

นักวิชาการหลายทาน ไดใหขอสังเกตเก่ียวกับการประเมิน โดยใชรูปแบบนี้  เชน คาเมรอน 

(Cameron, 1978) สกอต (Scott, 1977) เสตียรส (Steers, 1977) และเคอรธฮอฟ (Kirchhoff, n.d) 

ซ่ึงมีความเห็นวา การเนนการแสวงหาทรัพยากรมากเกินไปอาจมีผลทําลายผลผลิต การเนนปจจัย

ปอนมากเกินไป  ทําใหลดความสําคัญของผลผลิตเปนตน  

      3) การประเมินประสิทธิผลโดยใชหลายเกณฑ (The Multiple Criteria of 

Organizational Effectiveness) เปนรูปแบบการประเมินท่ีใชเกณฑหลายอยาง โดยพิจารณาจาก    

ตัวแปรหลักท่ีอาจสงผลตอความสําเร็จขององคการ มีนักวิชาการหลายทานไดนําเสนอแนวคิดเก่ียวกับ

การประเมินรูปแบบ เชน มอท (Mott, 1972) ไดกําหนดเกณฑในการประเมินประสิทธิผลขององคการ 
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โดยพิจารณาจาก 1) ปริมาณและคุณภาพของผลผลิต 2) ประสิทธิภาพ 3) ความสามารถในการ

ปรับตัวและ 4) ความสามารถในการยืดหยุนและไดพัฒนาเครื่องมือท่ีชื่อวา The Index of 

Perceived Organizational Effectiveness (I P O E) จํานวน 8 ขอ นอกจากนี้ ก๊ิปสัน (Gibson, 

2000) กําหนดเกณฑในการประเมินประสิทธิผลจากองคการไดจากสิ่งตอไปนี้ (1) ผลผลิต (2) คุณภาพ 

(3) ประสิทธิภาพ (4) ความสนใจในชีวิต 

 

2.  แนวคิดในการประเมินของสตัฟเฟลบีม (Srufflebeam’s CIPP Model) 

  

 การประเมินโครงการตามกระบวนการของสตัฟเฟลบีมหรือท่ีเรียกวา CIPP Model  

ดังกลาวแลว เปนกระบวนการท่ีมีลักษณะเปนการวิเคราะหแบบ System analysis อยางหนึ่งโดยมี

วัตถุประสงค ใหผูมีอํานาจในการตัดสินใจ ใชเปนขอมูลเพ่ือชวยในการตัดสินใจวา โครงการท่ีจัดตั้งนั้น

เปนโครงการท่ีสามารถใหการบริการตอองคการหรือตอสังคมตอไปไดอีกหรือไม จะมีการปรับปรุง

แกไขเพ่ือใหเหมาะสมหรือเกิดคุณภาพในการดําเนินงาน และการใหการบริการในลักษณะอยางไร

ตอไป การประเมินโครงการโดย CIPP Model จึงเปนวิธีการหนึ่งท่ีไดรับการยอมรับอยางแพรหลาย  

และเปนท่ีนิยมนํามาใชในการประเมินโครงการในปจจุบัน  

 โดยท่ีมาของแนวคิดนี้ เกิดข้ึนในป ค.ศ. 1971 โดยสตัฟเฟลบีมและคณะไดเขียนหนังสือ

ทางการประเมินออกมาหนึ่งเลมชื่อ “Educational Evaluation and decision Making” หนังสือ

เลมนี้ไดเปนท่ียอมรับกันอยางกวางขวางในวงการศึกษาของไทย เพราะไดใหแนวคิดและวิธีการ

ทางการวัดและประเมินผลการศึกษาไดอยางนาสนใจและทันสมัย นอกจากนั้น สตัฟเฟลก็ไดเขียน

หนังสือเก่ียวกับการประเมินและรูปแบบของการประเมินอีกหลายเลมอยางตอเนื่อง จึงกลาวไดวา 

ทานผูนี้มีบทบาทสําคัญในการพัฒนาทฤษฎีการประเมิน จนเปนท่ียอมรับกันท่ัวไปในปจจุบัน เรียกวา 

CIPP  Model รูปแบบการกระเมินแบบ CIPP Model เปนการประเมินภาพรวมของโครงการตั้งแต

บริบท ปจจัยท่ีปอน กระบวนการ และผลผลิต (Context, Input, Process, and Product) โดยจะใช

วิธีการสรางเกณฑและประสิทธิภาพของโครงการ ท้ังภาพรวมหรือรายปจจัยเปนสําคัญ ซ่ึงพออธิบาย

ไดดังนี้  

 การประเมินดานบริบท หรือประเมินเนื้อความ (Context Evaluation) เปนการศึกษา

ปจจัยพ้ืนฐานท่ีนําไปสูการพัฒนาเปาหมายของโครงการ ไดแก  บริบทของสภาพแวดลอม นโยบาย 

วิสัยทัศน ปญหา แหลงทุน สภาพความผันผวนทางดานสังคม  เศรษฐกิจ และการเมือง ตลอดจน

แนวโนมการกอตัวของปญหาท่ีอาจจะเปนอุปสรรคตอการดําเนินโครงการ  เปนตน 

 การประเมินปจจัยปอน (Input Evaluation) เพ่ือคนหาประสิทธิภาพขององคประกอบ   

ท่ีนํามาเปนปจจัยปอน ซ่ึงอาจจําแนกเปนบุคคล  สิ่งอํานวยความสะดวกเครื่องมือ อุปกรณ ครุภัณฑ  
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ศักยภาพการบริหารงาน ซ่ึงแตละปจจัยก็ยังจําแนกยอยออกไปอีก เชน บุคคล อาจพิจารณาเปน เพศ 

อายุ มีสถานภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ ความพึงพอใจ ความคาดหวัง ทัศนคติ ศักยภาพ  

ความสามารถ ประสบการณ ความรู คุณวุฒิทางการศึกษา  ถ่ินท่ีอยูและลักษณะกระบวนการกลุม 

เปนตน 

 การประเมินกระบวนการ (Process Evaluation) เปนการศึกษาตอจากการประเมิน

บริบทและปจจัยปอนวา กระบวนการเปนไปตามแผนท่ีวางไว เปนการศึกษาคนหาขอบกพรอง 

จุดออน หรือจุดแข็งของกระบวนการบริหารจัดการโครงการท่ีจะนําโครงการบรรลุวัตถุประสงคท่ีวาง

ไววามีประสิทธิภาพมากนอยเพียงใด 

 การประเมินผลิตผล (Product Evaluation) เปนการตรวจสอบประสิทธิผลของโครงการ

โดยเฉพาะความสอดคลองระหวางวัตถุประสงคกับผลลัพธท่ีไดแลวนําเกณฑท่ีกําหนดไวไปตัดสินใจ

เกณฑมาตรฐานนั้นอาจจะกําหนดข้ันเอง หรืออาศัยเกณฑท่ีบุคคลหรือหนวยงานอ่ืนกําหนดไวก็ได 

 การประเมินประสิทธิผลดานสภาพแวดลอม (Context) ของโครงการ จะทําใหมีการ

ตัดสินใจเปลี่ยนแปลงโครงการ  ซ่ึงถาเปนการตัดสินใจไมเปลี่ยนแปลงโครงการ  โครงการนั้นก็จะ

ดําเนินงานตอไปเปนปกติ  แตถามีการเปลี่ยนแปลงโครงการ ผูดําเนินโครงการจะตองชี้แจงใหเห็นถึง

ปญหาและแนวทางแกไขปญหาของโครงการ  ถาไมสามารถหาแนวทางท่ีจะพอใจในการแกปญหาได            

การประเมินขอมูลนําเขา (Input Evaluation) ก็จะไดรับการตัดสินใจดําเนินการ  การประเมินขอมูล

นําเขาจะตองมียุทธศาสตรหรือวิธีการประเมินท่ีเหมาะสม การทดสอบดวยวิธีการตางๆ จะตองไดรับ

การพัฒนาข้ึน เพ่ือใหโครงการท่ีไดรับการตรวจสอบขอมูลนําเขานี้ เปนโครงการท่ีสามารถดําเนินการ

ได  หลังจากนั้นก็จะตองมีการประเมินกระบวนการ (Process) และผลผลิต (Product) หรือผลงาน  

วากระบวนการท้ังสองชนิดนี้ มีคุณคาหรือไมและมากนอยเพียงใด  ถากระบวนการและผลผลิตไดรับ

การพิจารณาตัดสินวา ดอยคุณคาไมคุมกับทุนและแรงงานท่ีลงไปโครงการ อาจไดรับการตรวจสอบ

ใหมอีกหรืออาจเลิกลมไปเลยก็ได  อยางไรก็ตามถาโครงการมีกระบวนการและผลผลิตท่ีมีคุณคา     

จะไดรับการแกไขปญหาและสามารถสนับสนุนใหดําเนินโครงการตอไปได และยังชวยใหสามารถ

คนหาขอบกพรองท่ีเกิดข้ึนกับโครงการ รวมถึงนําไปใชในการปรับปรุงและพัฒนาโครงการใหสามารถ

ดําเนินไปตามแผนท่ีวางไวอยางมีประสิทธิภาพตอไป (ไพจิตร สุขสบาย, 2553 : 25 - 27) 

 2.1 รูปแบบ วัตถุประสงค และวิธีการประเมินแบบ CIPP Model   

      การประเมินแบบ CIPP Model จะตองประกอบดวยการประเมินบริบทหรือสภาวะ

แวดลอม (Context Evaluation : C) ประเมินตัวปอนเขา (Input Evaluation : I)  ประเมิน

กระบวนการ (Process Evaluation : P) และประเมินผลผลิต (Product Evaluation : P)  โดยมี

รายละเอียดเก่ียวกับรูปแบบของการประเมินวา มีหลักการประเมินหรือมีการประเมินท่ีเนนเก่ียวกับ
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อะไรในแตละสวน ประเมินไปเพ่ืออะไร  มีวัตถุประสงคของการประเมินเปนอยางไร วิธีการประเมิน

ทําอยางไร รายละเอียดสามารถอธิบายไดดังนี้ (พรชนก ณรงคมี, 2554: 28 - 30)  

 

ตารางท่ี  2.1  ภาพรวมรูปแบบการประเมินแบบ CIPP Model 

 

รูปแบบการประเมินแบบ 

CIPP 

วัตถุประสงคของการประเมิน วิธีการประเมิน 

1) การประเมินบริบทหรือ

สภาวะแวดลอม  (Context 

Evaluation : C)  

เปนการประเมินท่ีเนนในเรื่อง

ความสัมพันธท่ีเก่ียวของกับ

สภาพแวดลอมของโครงการ 

เพ่ือหาเหตุผลท่ีใชในการ

กําหนดวัตถุประสงค เปาหมาย 

รวมถึงการหาความจําเปน 

ในการประเมินกอนเริ่ม

โครงการ 

 

 

1) เพ่ือใหคํานิยามบริบท 

ท่ีมีความเก่ียวของ 

2) ระบุจํานวนกลุมเปาหมาย

ท้ังหมด และการประเมินความ

ตองการของกลุมเปาหมาย 

3) จัดหาโอกาสท่ีจะตอบสนอง

ความตองการ 

4) วิเคราะห/วินิจฉัย ปญหา 

ท่ีเกิดจากพ้ืนฐานความตองการ 

5) ตรวจสอบเปาหมาย

โครงการวาวาสามารถ

ตอบสนองความตองการ 

จากการประเมินไดหรือไม 

วิเคราะหระบบ การสํารวจ

ตรวจสอบเอกสาร  

การวิเคราะหขอมูลข้ันท่ี 2  

การพิจารณา การตรวจสอบ 

สัมภาษณ การทดสอบ วินิจฉัย

และการใชเทคนิคเดลไฟล 

(Delphi technique) ไดแก  

เปาหมาย 

1) เปาหมายเก่ียวกับความ

ตองการรวมกันและการใช

โอกาส 

2) การลําดับความสําคัญ

กอนหลังของการจัดสรรเวลา

และทรัพยากร 

3) จุดประสงคท่ีเก่ียวของกับ

การแกไขปญหา 

เพ่ือการเปลี่ยนแปลง 

4) กําหนดมาตรฐาน 

ในการตัดสินผลลัพธ 
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ตารางท่ี  2.1  (ตอ)  

 

รูปแบบการประเมินแบบ 

CIPP 

วัตถุประสงคของการประเมิน วิธีการประเมิน 

2) การประเมินปจจัยเบื้องตน 

ตัวปอนเขา (Input 

Evaluation : I) เปนการ

ตรวจสอบความพรอมความ

เหมาะสม และความพอเพียง

และปจจัยตางๆ เพ่ือการ

วิเคราะหทางเลือกท่ีเหมาะสม

ท่ีสุดกับทรัพยากรท่ีมีอยูและ

เปนทางเลือกท่ีมีโอกาสท่ีทําให

บรรลุวัตถุประสงคของ

โครงการมากท่ีสุด  

เพ่ือนําขอมูลท่ีไดมา

ประกอบการตัดสนิใจวาจะใช

ทรัพยากรท่ีมีอยูใหตรงกับ

เปาหมายของโครงการไดดีท่ีสุด

อยางไร 

1) เพ่ือกําหนดและประเมิน

ศักยภาพของระบบ แผนการ

ของโครงการ การวางรูปแบบ

ข้ันตอนกระบวนการ 

2) เพ่ือดําเนินการใหเปนไป

ตามกลยุทธ งบประมาณ  

และตารางเวลาท่ีกําหนดไว 

การจัดทํารายการ วิเคราะห 

ทรัพยากรบุคคล สิ่งของ

แผนการแกไขปญหา        

การจดัรูปแบบกระบวนการ

ตามหลักความสัมพันธ      

การปฏิบัติใชจริง 

และทุนเศรษฐศาสตร 

(เศรษฐกิจ) ศึกษาจากเอกสาร

สิ่งพิมพงานวิจัยท่ีมีผูทําไวแลว 

หรือใชวิธีการวิจัยนํารองเชิง

ทดลอง (Pilot trials) ซ่ึงการ

ประเมินนี้จะตองมีการสํารวจ

สิ่งท่ีมีอยูเดิมกอนวามีอะไรบาง

และตัดสินใจจะใชวิธีการใด         

ใชแผนการดําเนินงานแบบไหน 

ตองใชทรัพยากรภายนอก

หรือไม 
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ตารางท่ี  2.1  (ตอ)  

 

รูปแบบการประเมินแบบ 

CIPP 

วัตถุประสงคของการประเมิน วิธีการประเมิน 

3. การประเมินกระบวนการ 

(Process Evaluation : P) 

เปนการประเมินเพ่ือตรวจสอบ

วาโครงการดําเนินการไปตาม

กระบวนการท่ีกําหนดไวได

เปนไปตามวัตถุประสงคหรือไม 

หาขอบกพรองของ

กระบวนการการดําเนิน

โครงการท่ีจะใชเปนขอมูล 

ในการพัฒนาแกไข ปรับปรุงให

การดําเนินงานในชวงเวลา

ตอไปมีประสิทธิภาพท่ีมาก

ยิ่งข้ึน ซ่ึงจะเปนประโยชน 

ตอการหาจุดเดน 

จุดแข็ง จุดดอย ของนโยบาย 

แผนงาน โครงการ  

ซ่ึงไมสามารถศึกษาไดหลังจาก

โครงการสิ้นสุดลงแลว  

และมีบทบาทในการใหขอมูล

ยอนกลับ (Feedback)  

เพ่ือตรวจสอบการดําเนิน 

ของโครงการเม่ือพบวามีปญหา  

อุปสรรคจะไดปรบัปรุงแกไขได 

 

1) เพ่ือระบุทํานายขอบกพรอง 

ขอผิดพลาดในการจัดรูปแบบ

กระบวนการ การบรรลุ

เปาหมาย 

2) จัดหาขอมูล 

เพ่ือประกอบการตัดสินใจ

ลวงหนากอนการปฏิบัติการ 

3) เปนการเก็บบันทึกรายงาน

และตัดสินกิจกรรมและข้ันตอน

กระบวนการดําเนินกิจกรรม

ตางๆ 

 

1) ติดตามควบคุมปญหา

อุปสรรคท่ีอาจจะเกิดข้ึนใน

กระบวนการปฏิบัติการและ 

เฝาระวังอุปสรรคท่ีไมไดคาดไว 

2) รับรูขอมูลเฉพาะเพ่ือการ

ตัดสินใจของโครงการ 

3) อธิบายข้ันตอนกระบวนการ

ท่ีเกิดข้ึนจริงอยางตอเนื่อง 

4) ดําเนินการเรื่องการ

ปฏิสัมพันธและสังเกตการณ

การปฏิบัติงานของเจาหนาท่ี

โครงการและบุคคลท่ีมีสวน

เก่ียวของกับการประเมิน

กระบวนการนั้น จะชวยทําให

บรรลุเปาหมายและเกิดการ

เปลี่ยนแปลงการจัดรูปแบบ

และกระบวนการของโครงการ

ซ่ึงสงผลตอการควบคุม 

และเก็บบันทึกขอมูลของ

ข้ันตอนการดําเนินการจริง 

และนํามาใชแปรผลสรุปตอไป   
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ตารางท่ี  2.1  (ตอ)  

 

รูปแบบการประเมินแบบ 

CIPP 

วัตถุประสงคของการประเมิน วิธีการประเมิน 

4. การประเมินผลผลิตท่ีเกิดข้ึน 

(Product Evaluation : P) 

เปนการประเมินเพ่ือ

เปรียบเทียบผลผลิตท่ีเกิด

ข้ึนกับวัตถุประสงคของ

โครงการ หรือเกณฑมาตรฐาน

ท่ีกําหนดไวรวมท้ังการ

พิจารณาในการยุบ เลิก ขยาย 

หรือปรับเปลีย่นโครงการสวน

ในเรื่องของผลกระทบ 

(Impact) และผลลัพธ 

(Outcomes) จะพิจารณาโดย

อาศัยขอมูลจากการประเมิน

สภาพแวดลอม ปจจัยเบื้องตน

และกระบวนการรวมดวยกัน 

ประเมินเพ่ือเปรียบเทียบผล 

ท่ีเกิดข้ึนจากการทําโครงการ

กับเปาหมายหรือวัตถุประสงค

เกณฑมาตรฐานของโครงการ 

ท่ีกําหนดไวแตตน 

 

1) ตองมีการกําหนดเกณฑการ

วัดไวและวัดผลตามเกณฑ 

ท่ีกําหนดไวตามวัตถุประสงค

เปาหมาย 

2) เปรียบเทียบผลกับเกณฑ

มาตรฐาน 

3) แปรผลโดยการวิเคราะห

เปรียบเทียบผลท่ีเกิดข้ึนกับ

วัตถุประสงคของโครงการ/

ความตองการ/เปาหมาย     

โดยพิจารณาท้ังดานปริมาณ

และคุณภาพ  

4) แปลความหมายถึงเหตุของ

สิ่งท่ีเกิดข้ึน 

 

 

ท่ีมา : (พรชนก ณรงคมี, 2554: 28 - 30) 

 

      การประเมินผลแบบ CIPP Model เปนการประเมินท่ีครอบคลุมองคประกอบของ

ระบบการประเมินท้ังหมด  และใหความสําคัญในแตละสวนใกลเคียงกัน ซ่ึงผูประเมินตองมีการ

กําหนดวัตถุประสงคท่ีครอบคลุมท้ัง 4 ดาน ท้ังประเด็นของตัวแปร ตัวชี้วัด แหลงขอมูล ผูใหขอมูล 

เครื่องมือการประเมิน วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล การวิเคราะหขอมูล เกณฑการประเมิน ตองมีความ

ชัดเจน จะชวยใหการนํา CIPP Model ไปใชประโยชนในการตัดสินใจมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
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 2.2 บทบาทการประเมินผลแบบ CIPP Model  

      ความตองการสารสนเทศของผูบริหาร ในบทบาทการประเมินแบบ CIPP Model      

เพ่ือประกอบการตัดสินใจนั้น จําแนกไดเปน 2 บทบาท คือ 1) บทบาทในการประเมินความกาวหนา

ของโครงการ และ 2) บทบาทในการประเมินผลสรุปของโครงการหลังจากสิ้นสุดการดําเนินโครงการ 

ไปแลว ดังนี้ 

 

ตารางท่ี  2.2  บทบาทการประเมินผลตามแบบจําลอง CIPP 

 

บทบาทการ

ประเมินผล 

บริบท 

(Context) 

ปจจัยเบ้ืองตน 

(Input) 

กระบวนการ 

(Process) 

ผลผลิต 

(Product) 

1) การประเมิน

ความกาวหนา

ของโครงการ 

(Formative 

evaluation) 

ใชคําแนะนํา

เลือกเปาหมาย

ตามลําดับ

ความสําคัญตาม

ความตองการ

และโอกาส 

ใชสําหรับการ

เลือกวิธีและ

แผนการและ

ตรวจสอบ

แผนการ

ดําเนินงาน 

การดําเนินการ

ข้ึนอยูกับการ

ตรวจสอบและ

การตัดสินรวมกัน

ของโครงการ 

ใชเปนคําแนะนํา

วาควรนํามา

ปรับเปลี่ยนหรือ

ยุติ ยกเลิก 

ข้ึนอยูกับผลการ

ประเมิน 

2)  

การประเมินผล

สรุปของโครงการ

หลังจากสิ้นสุด

การดําเนิน

โครงการ 

(Summative 

evaluation) 

 

เปรียบเทียบ 

กับเปาหมาย 

และ 

ความตองการ

และโอกาส 

 

เปรียบเทียบ

แผนการและ

งบประมาณและ

ความตองการ 

ท่ีใชกําหนด

เปาหมาย 

กับผลประโยชน 

 

เปรียบเทียบ 

กับกระบวนการ

และคาใชจาย 

ท่ีเกิดข้ึนจริง 

 

เปรียบเทียบ

ผลผลิตกับ 

ความตองการ

เปาหมาย บริบท

และกระบวนการ 

 

ท่ีมา : (พรชนก ณรงคมี, 2554: 28 - 30) 
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 2.3 การประเมินแบบ CIPP Model และ CIPPIEST ท่ีถูกตองและเหมาะสม 

      รูปแบบการประเมิน CIPP Model ไดถูกนํามาใชในการประเมินโครงการตางๆ           

เปนจํานวนมาก โดยเฉพาะโครงการทางการศึกษาในประเทศไทย แตการใชในวงวิชาการของไทยยังมี   

มโนทัศนการใชท่ีคลาดเคลื่อนอยูมากประการหนึ่ง สามารถสรุปมโนทัศนคลาดเคลื่อนการใชรูปแบบ

การประเมิน CIPP model ไดดังนี้  (รัตนะ บัวสนธ, 2556)  

      1) ใชรูปแบบการประเมิน CIPP เม่ือสิ้นสุดโครงการ  โดยใชประเมินหลังจากเสร็จสิ้น

การดําเนินโครงการเพ่ือสรุปภาพรวมผลการประเมินโครงการ เปนรายมิติโดยไมได ใหขอเสนอแนะ

สําหรับการตัดสินใจดําเนินงานจากผลการประเมินแตละดาน  

      2) เครื่องมือฉบับเดียวสําหรับการประเมินทุกมิติ  ท่ีจริงแลวการประเมินในแตละมิติ

หรือแตละดานตองใชเครื่องมือ เทคนิควิธีการท่ีหลากหลายในการเก็บรวบรวมขอมูลเพ่ือนํามา

วิเคราะหตัดสินผลการประเมิน ไมใชใชเครื่องมือฉบับเดียวเก็บขอมูลทุกดาน 

      3) นิยามมิติการประเมินไมถูกตองครอบคลุมและ/หรือไมไดนิยามบอยครั้งพบวา      

ผูประเมินไมไดนิยามศัพทอยางชัดเจนวา ในแตละมิตินั้นมีความหมายครอบคลุมถึงสิ่งท่ีมุงประเมิน

อะไรบาง ยิ่งไปกวานั้นบางครั้งไมไดมีการนิยามมิติการประเมินเลย ซ่ึงจะเปนปญหา ตอการเขียน    

ขอคําถามหรือกําหนดประเด็นยอย สําหรับการประเมินใหมีความเปนเอกพันธ (Homogeneous)    

ในมิติหนึ่งๆของการประเมิน และทําใหมีความเปนวิวิธพันธ (Heterogeneous) นําไปสูการเก็บ

รวบรวมขอมูลสําหรับการประเมินผิดประเด็นหรือผิดมิติของการประเมิน ขอมูลท่ีไดมาจึงไมมี

ประโยชน หรือมีประโยชนนอยมากตอการนําเสนอผลประเมิน 

      4) ปราศจากการตั้งคําถามการประเมินตามมิติ/ประเด็นการประเมิน ความผิดพลาด

คลาดเคลื่อนจะโดยตั้งใจหรือไมตั้งใจก็ตามของผูประเมินในขอนี้ เปนผลสืบเนื่องมาจากขอท่ีผานมา 

เพราะการไมนิยามมิติการประเมินใหมีความชัดเจน นําไปสูการตั้งคําถามท่ีไมชัดเจนเชนเดียวกัน   

      5) ใชขอมูลเชิงปริมาณสําหรับการประเมินทุกมิติ  ใชเครื่องมือเก็บขอมูลแตละมิติ

เปนแบบสอบถามเพียงหนึ่งฉบับ ดังนั้น ขอมูลท่ีไดและนําไปวิเคราะหจึงเปนขอมูลเชิงปริมาณท่ี

ออกมาเปนคาเฉลี่ย (X�) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) รายขอคําถาม ท้ังท่ีในความเปนจริงแลว 

มิติการประเมินท่ีตางกันในแตละมิติ จําเปนตองใชขอมูลหลากหลาย เชน ขอมูลเชิงคุณภาพท่ีไดจาก

การสังเกต สัมภาษณบุคคลตางๆ ท่ีมีสวนเก่ียวของกับโครงการ เพ่ือใหไดสารสนเทศท่ีมีความ

ครอบคลุมเพียงพอตอการนําไปใชประโยชน 
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       6) เกณฑการประเมินยึดเกณฑเดียวกันทุกมิติ  พบวาบอยครั้งการประเมินแตละมิติ

ตามรูปแบบ CIPP ผูประเมินมักใชเกณฑคาเฉลี่ย (X�) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เปนตัวตัดสิน

คุณคาของโครงการ เชน ใชเกณฑคาเฉลี่ย (X�) = 3.50 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) = 1.50     

ในกรณีเครื่องมือเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบมาตรประมาณคาชนิด 5 ระดับ ซ่ึงเกณฑลักษณะเปน

เกณฑแบบสัมบูรณ (Absolute Criterion) หรือเกณฑท่ีกําหนดไวลวงหนาตายตัวอันเปนเกณฑเชิง

ปริมาณและใชเพียงเกณฑเดียว สรางความเขาใจผิดใหกับนักประเมินท่ีศึกษาตอๆมา ท้ังท่ีจริงแลว

รูปแบบการประเมินแบบ CIPP ตองมีหลายแบบโดยเปนท้ังเกณฑสัมบูรณและเกณฑสัมพันธ 

(Relative Criterion) เกณ ฑปริมาณ และเกณ ฑ เชิ งคุณ ภาพ (Quantitative and Qualitative 

Criterion) ท้ังนี้ ควรพิจารณาใหเหมาะสมกับมิติการประเมิน และขอมูลท่ีใชประกอบการประเมินแต

ละมิติ 

       7) ปราศจากการนําเสนอทางเลือกสําหรับตัดสินใจเชิงนโยบายหรือการใชผลการ

ประเมินรายงานผลการประเมินท่ีใชรูปแบบการประเมิน CIPP มักจะจบลงเม่ือผูประเมินรายงานผล

การวิเคราะหขอมูลแตละมิติ แตจะขาดสวนท่ีเปนการสรุปตัดสินคุณคาวาทายท่ีสุดแลวโครงการ 

แผนงานนั้นมีขอดี ขอจํากัดในประเด็นหรือมิติใด และขอเสนอแนะท่ีเปนแนวทางสําหรับการตัดสินใจ

ปรับปรุงหรือปองกันแกไขตลอดจนการขยายผลโครงการ แผนงาน ควรทําอยางไร ซ่ึงสวนท่ีเปน

ขอเสนอแนะสําหรับการตัดสินใจเชนนี้ นับวาเปนบทบาทและหนาท่ีสําคัญท่ีนักประเมินพึงดําเนินการ

เปนอยางยิ่งเพราะนิยมการประเมินนั้น คือ “การตัดสินคุณคาอยางเปนระบบเก่ียวกับคุณประโยชน

หรือคุณภาพของสิ่งท่ีไดรับการประเมิน” ดังนั้น ผูประเมินจึงตองตัดสินตีคาเก่ียวกับคุณประโยชนและ

คุณภาพของโครงการแผนงานท่ีประเมินนั้นๆ พรอมท้ังเสนอแนะแนวทางหรือขอเสนอสําหรับการ

ตัดสินใจดําเนินการใหแกผูใชหรือผูกําหนดนโยบายดวยเชนกัน ดังท่ีระบุไวในหลักการแนวทางสําหรับ

นั กประเมิน  (Guiding Principle for Evaluators) ท่ี คณ ะกรรมการร วมการประเมิน  (Joint 

Committee of Evaluation) จัดทําไวใหนักประเมินใชเปนหลักยึดในการดําเนินงานประเมิน ดวย

เหตุนี้ถาหากรายงานการประเมินปราศจากสิ่งนี้ (การตัดสินตีคาและขอเสนอแนวทางสําหรับการ

ตัดสินใจ) ก็ไมอาจนับเปนรายงานประเมินแตถือเสมอเปนรายงานการวิจัยเทานั้น 

      นอกจากนี้ ผูศึกษาเห็นวาการประเมิน CIPPIEST เปนแนวคิดท่ีนาสนใจเนื่องจาก         

การประเมิน CIPPIEST คือ สวนปรบัขยายของรูปแบบ CIPP โดยปรับขยายการประเมินผลผลิต 

(Product Evaluation) ออกเปนการประเมินผลกระทบ (Impact Evaluation) การประเมิน

ประสิทธิผล (Effectiveness Evaluation) การประเมินความยั่งยืน (Sustainability Evaluation) 

และการประเมินการถายทอดสงตอ (Transportability Evaluation) ของสิ่งท่ีไดรับการประเมิน     

ซ่ึงมักไดแกโครงการ แผนงานหรือสิ่งแทรกแซงตางๆ โดยท่ีสวนขยายของมิติการการประเมินท่ีเพ่ิมข้ึน

นี้ มีความหมายครอบคลุมถึงการประเมินผลผลิตเดิม และการประเมินผลลัพธนั่นเอง โดยความหมาย
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ของมิติการประเมินท่ีเพ่ิมข้ึน  พิจารณาไดจากการตั้งคําถามการประเมิน  (Evaluation  Questions)   

แตละมิติดังนี้  (Stufflebeam,  Gulickson  and  Winggate,  2002:  66;  Stufflebeam  and 

Shinkfield, 2007: 327) 

      การประเมินผลกระทบ (Impact Evaluation) เปนการประเมินโดยตั้งคําถามวา     

สิ่งท่ีผูรับผลประโยชน  (จากโครงการหรือสิ่งแทรกแซง) ไดรับเกินไปกวาเปาหมายความตองการท่ีจะ

ไดรับตอบสนองความตองการจําเปนนั้น คืออะไรบาง คําถามนี้ชี้ใหเห็นวาไมวาสิ่งใดท่ีไดรับเกินไปกวา

ท่ีกําหนดไวนั้น จะเปนไปในทางบวกหรือทางลบก็ลวนแตเปนผลกระทบท้ังสิ้น 

      การประเมินประสิทธิผล (Effectiveness Evaluation) เปนการประเมินโดยการ    

ตั้งคําถามวา โครงการหรือสิ่งแทรกแซงบรรลุตอบสนองความตองการจําเปนของกลุมผูรับประโยชนได

อยางครอบคลมุหรือไม 

      การประเมินความยั่งยืน (Sustainability Evaluation)  เปนการประเมินโดย  

ตั้งคําถามวา แนวทางการปฏิบัติอยางเปนระบบหรือเปนทางการเก่ียวกับการนําโครงการไปใชให

ประสบผลสําเร็จอยางยั่งยืนคืออะไร คําถามดังกลาวมุงพิจารณาประเมินความคงอยู หรือความ

ตอเนื่องในการทําโครงการท่ีประสบผลสําเร็จไปใช รวมถึง วิธีการในการรักษาไวซ่ึงความสําเร็จของ

โครงการดังกลาว 

      การประเมินการถายทอดสงตอ (Transportability Evaluation)  เปนการประเมิน

โดยต้ังคําถามวา มีการนําโครงการหรือสิ่งแทรกแซงท่ีประสบความสําเร็จไปประยุกต หรือปรับปรุงใช

ในท่ีอ่ืนๆหรือไม 

      จะเห็นวามิติการประเมินท่ีเพ่ิมข้ึนท้ัง 4 ดาน จากการขยายการประเมินผลผลิต         

ตามรูปแบบการประเมิน CIPP เดิมนั้นแทท่ีจริง คือ การประเมินในสวนท่ีสตัฟเฟลบีมเรียกวา 

“ผลลัพธ” (Outcomes) ของโครงการ เพียงแตเปนการจําแนกและตั้งคําถามการประเมินใหชัดเจน

ยิ่งข้ึน ดังนั้น วิธีการนํารูปแบบการประเมิน CIPPIEST ไปใชจึงยังคงมีลักษณะเชนเดียวกับการใช

รูปแบบการประเมินแบบ CIPP ท่ีกลาวมา  

      โดยสรุป การประเมินแบบ CIPP และ CIPPIEST  ควรประเมินเปนระยะๆและประเมิน 

สรุปรวม โดยใชเทคนิควิธีการเก็บรวบรวมขอมูลอยางหลากหลายสอดคลองกับประเด็นยอยๆท่ี

ตองการประเมินในแตละมิติ  รวมท้ังใชขอมูลท้ังเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ สําหรับนํามาวิเคราะห

สรุปตีความผลการประเมิน ท้ังนี้ แหลงท่ีมาของขอมูลในการประเมินก็ตองเก็บรวบรวมหรือไดมาอยาง

หลากหลาย ครอบคลุม ผู มีสวนไดสวนเสียท้ังหมด ท้ังท่ีเปนทีมผูปฏิบัติงานในโครงการ ผูรับ

ผลประโยชนจากโครงการ ผูบริหารหรือผูเปนเจาของโครงการ รวมท้ังขอมูลจากเอกสาร บันทึกตางๆ

ประกอบดวยเชนกัน  
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 2.4 การใชประโยชนจากการประเมินผลแบบ CIPP Model  

      1) ใชในการตัดสินใจเพ่ือการวางแผน (Planning Decision) เปนการตัดสินใจท่ีใช

ขอมูลจากการประเมินสภาพแวดลอม (Context) ท่ีไดนําไปใชในการกําหนดจุดประสงคโครงการ     

ใหสอดคลองกับแผนการดําเนินงาน 

      2) ใชในการตัดสินใจเพ่ือกําหนดโครงสรางของโครงการ (Structuring Decision)  

เปนการตัดสินใจท่ีใชขอมูลจากปจจัยนําเขา (Input) ท่ีไดนําไปใชในการกําหนดโครงสรางของแผนงาน

และข้ันตอนของการดําเนินโครงการ 

      3) ใช ในการตัดสินใจเพ่ือนําโครงการไปปฏิบั ติ  (Implementation Decision)      

เปนการตัดสินใจท่ีใชขอมูลจากการประเมินกระบวนการ (Process) เพ่ือพิจารณาควบคุมการ

ดําเนินการใหเปนไปตามแผน และปรับปรุงแกไขการดําเนินการใหมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด 

      4) ใชในการตัดสินใจเพ่ือทบทวนโครงการ (Recycling Decision) เชน การตัดสินใจ  

เพ่ือใชขอมูลจากการประเมินผลผลิต (Output) ท่ีเกิดข้ึน เพ่ือพิจารณาจากการยุติ/ลมเลิก หรือขยาย

โครงการท่ีจะนําไปใชตอไป  

 

3. แนวคิดเร่ือง การกระจายอํานาจดานการสรางเสริมสุขภาพและกฎหมายที่เกี่ยวของ    

   กับบาทองคกรปกครองสวนทองถิ่นในการสรางเสริมสุขภาพ และการมีสวนรวมของ    

   ประชาชน 

 

 การกระจายอํานาจดานสุขภาพในประเทศไทย โดยท่ัวไปการกระจายอํานาจอาจจําแนก

เปน 2 ดาน คือ การกระจายอํานาจทางการบริหารและการกระจายอํานาจทางการเมือง โดยการ

กระจายอํานาจทางการบริหาร หมายถึง การมอบหมายหนาท่ีความรับผิดชอบและอํานาจดําเนินการ

ใหแกหนวยระดับรองลงมา โดยมีเปาหมายสําคัญท่ีจะทําใหหนวยงานแตละระดับมีขีดความสามารถ

ในการตัดสินใจ และสามารถดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด สําหรับการกระจายอํานาจทาง

การเมือง หมายถึง การเคลื่อนยายอํานาจการตัดสินใจและการดําเนินการไปใหทองถ่ินเปน

ผูดําเนินการแทน เปาหมายของการกระจายอํานาจทางการเมือง จึงไมไดจํากัดอยู ท่ีการเพ่ิม

ประสิทธิภาพของการบริหารจัดการ (Efficiency) แตเพียงอยางเดียว แตเนนใหกระบวนการตัดสินใจ

และการดําเนินงานสามารถตอบสนองความตองการของทองถ่ินมากข้ึน (Responsiveness) เปนการ

สงเสริมการปกครองตนเองของทองถ่ิน  (Self government) ซ่ึงจะทําใหทองถ่ินมีความเขมแข็งมาก

ข้ึน (Community empowerment) สําหรับแนวคิดการกระจายอํานาจตามนัยของนักวิชาการ    

ดานสุขภาพในประเทศไทยนั้น  “การกระจายอํานาจเปนเครื่องมือสําหรับการพัฒนา มิใช เปาหมาย

ในตัวเอง ข้ึนอยูกับเปาหมายของการพัฒนาและบริบทของสังคมท่ีเก่ียวของ” เปาหมายสําคัญของการ
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พัฒนาคือ คุณภาพชีวิตของประชาชน และสาระสําคัญของการกระจายอํานาจคือ การสราง        

ความเขมแข็งของปจเจกและชุมชนโดยใหประชาชนและชุมชนมีอํานาจในการตัดสินใจในประเด็นท่ีมี

ผลกระทบตอชีวิตความเปนอยู สามารถพ่ึงตนเองและปกครองตนเองในชุมชนได แนวคิดดังกลาว      

มีอิทธิผลอยางมากตอการออกแบบการกระจายอํานาจดานสุขภาพของประเทศไทย (ศิริวรรณ       

พิทยรังสฤษฎ, 2553 : 7) 

 กฎหมายและแผนการกระจายอํานาจท่ีเก่ียวของกับบาทองคกรปกครองสวนทองถ่ิน     

ในการสรางเสริมสุขภาพ ไดแก พระราชบัญญัติแผนและข้ันตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน  มีเนื้อหาหลักในการแยกบทบาทขององคกรปกครองสวนทองถ่ินระดับองคการ

บริหารสวนจังหวัด ออกจากระดับพ้ืนท่ี คือ เทศบาล เมืองพัทยา และองคการบริหารสวนตําบล     

โดยในมาตรา 17 กําหนดใหองคการบริหารสวนจังหวัด มีอํานาจและหนาท่ีในการจัดระบบบริการ

สาธารณะเพ่ือประโยชนของประชาชนในทองถ่ินของตนเอง 29 รายการ โดยมี 3 ภารกิจท่ี

นอกเหนือจาก เทศบาล เมืองพัทยา และองคการบริหารสวนตําบล คือ “การประสานการจัดทํา

แผนพัฒนาจังหวัดตามระเบียบ ท่ีคณะรัฐมนตรีกําหนด”,“การจัดให มี โรงพยาบาลจังหวัด             

การรักษาพยาบาล การปองกันและควบคุมโรคติดตอ” และ “จัดทํากิจการใดอันเปนอํานาจและ

หนาท่ีขององคกรปกครองสวนทองถ่ินอ่ืนท่ีอยูในเขต และกิจการนั้นเปนการสมควรใหองคกร   

ปกครองสวนทองถ่ินอ่ืน รวมกันดําเนินการหรือใหองคการบริหารสวนจังหวัดจัดทํา”  

 ตามท่ี พระราชบัญญัติแผนและข้ันตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน  กําหนดและแยกบทบาทหนาท่ีของแตละองคกรปกครองสวนทองถ่ินไมใหซํ้าซอนกันแลว 

จําเปนตองมีแผนปฏิบัติการท่ีชัดเจน นั่นคือ แผนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

พ.ศ.2543 และ พ.ศ.2545 ไดถูกปรับปรุงในป พ.ศ. 2551 ตามมาตรา 34 ของพระราชบัญญัติแผน

และข้ันตอนการกระจายอํานาจฯ โดยวัตถุประสงคของแผนการกระจายอํานาจนี้ มีเพ่ือกําหนด

รายละเอียดของอํานาจหนาท่ีในการใหบริการสาธารณะท่ีองคกรปกครองสวนทองถ่ินแตละรูปแบบ

จะตองกระทําใหมีการกระจายอํานาจทางการเงิน การคลังและงบประมาณใหแกองคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน โดยกําหนดหลักเกณฑและวิธีดําเนินการใหการจัดสรรสัดสวนภาษีอากรใหเพียงพอ          

ตอการดําเนินการตามอํานาจหนาท่ีท่ีกําหนด ใหมีกฎหมายท่ีจําเปนเพ่ือดําเนินการตามแผน         

โดยกําหนดรายละเอียดเก่ียวกับการเสนอใหแกไขหรือจัดใหมีกฎหมายท่ีจําเปนเพ่ือดําเนินการตาม

แผนเพ่ือจัดระบบการบริหารงานบุคคล  โดยกําหนดนโยบายและมาตรการกระจายบุคลากรจาก

ราชการสวนกลางและสวนภูมิภาคไปสูทองถ่ิน   

 ท้ังนี้ ใหมีการพิจารณาทบทวนแผนการกระจายอํานาจฯใหม ทุกระยะเวลาไมเกิน 5 ป   

โดยแผนการกระจายอํานาจฯ พ.ศ. 2551 ยังคงภารกิจในแผนปฏิบัติการท่ีองคกรปกครองสวนทองถ่ิน

ตองรับโอน อยางนอย 6 ดาน เชนเดิมคือ 1) ดานโครงสรางพ้ืนฐาน 2) ดานการสงเสริมคุณภาพชีวิต 
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3) ดานการจัดระเบียบชุมชน/สังคม 4) ดานการวางแผน การสงเสริมการลงทุน พาณิชยกรรม       

และการทองเท่ียว 5) ดานการบริหารจัดการและอนุรักษทรัพยากรธรรมชาติสิ่งแวดลอม                      

6) ดานศิลปวัฒนธรรม จารีตประเพณี และภูมิปญญาทองถ่ิน โดยภารกิจบริการสาธารณะท่ีจะ

สามารถรับโอนจากกระทรวงสาธารณสุข ท่ีระบุในแผนปฏิบัติการ พ.ศ. 2545 อยูในดานโครงสราง

พ้ืนฐาน 10 เรื่อง ดานงานสงเสริมคุณภาพชีวิต 32 เรื่องจาก 7 กรม คือ กรมอนามัย กรมสุขภาพจิต 

กรมควบคุมโรคติดตอ กรมการแพทย สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา กรมวิทยาศาสตร     

การแพทย และสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  (ศิริวรรณ พิทยรังสฤษฎ, 2553 : 8 - 9) 

 ท้ังนี้ การถายโอนภารกิจท่ีเก่ียวของกับการสรางเสริมสุขภาพ และสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม 

ซ่ึงจะโอนใหเปนภารกิจของคณะกรรมการสุขภาพระดับพ้ืนท่ี (กสพ.) โดยในแผนการกระจายอํานาจฯ 

พ.ศ. 2543 ระบุวาการดําเนินภารกิจขององคกรปกครองสวนทองถ่ินบางดาน ตองการความชํานาญ  

ในวิชาชีพเฉพาะ  และความเปนเอกภาพในการจัดบริการสาธารณะ เชน การศึกษา  การสาธารณสุข 

การจัดการทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม เปนตน  จึงจําเปนตองจัดใหมีกรรมการเฉพาะดาน

ระดับจังหวัด  โดยมีอํานาจหนาท่ีและความรับผิดชอบในการกําหนดนโยบายและมาตรฐานการ

จัดบริการสาธารณะเรื่องนั้นๆ ในเขตจังหวัด  การจัดสรรทรัพยากร การกํากับดูแลและตรวจสอบ    

การดําเนินงานขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน รวมท้ังประสานความรวมมือระหวางรัฐกับองคกร

ปกครองสวนทองถ่ินและระหวางองคกรปกครองสวนทองถ่ินดวยกันเอง  เพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพและ

ศักยภาพในการบริหารจัดการ การควบคุมกํากับการบริการสาธารณสุข ตลอดจนการวางแผน  รวมท้ัง

การจัดสรรงบประมาณใหเกิดประโยชนแกประชาชนในแตละทองถ่ินอยางครบวงจรมากท่ีสุด         

โดย กสพ. เปนคณะกรรมการรวมระหวางองคกรทองถ่ินภายในจังหวัด และมีผูแทนจากรัฐบาล 

ผูทรงคุณวุฒิ ผูแทนประชาคมดานสุขภาพ หรือสวนอ่ืนๆ ท่ีเหมาะสมเขารวมในลักษณะพหุพาคี      

โดยสํานักงานเลขาฯของคณะกรรมการ จะเปนกลไกในการบริหารจัดการทรัพยากรท่ีมีอยูเพ่ือใหเกิด

การแกปญหาและจัดบริการสาธารณสุขตอบสนองตอความตองการของประชาชนในแตละพ้ืนท่ีภายใต

การกําหนดนโยบายและมาตรการ รวมท้ังเง่ือนไขตางๆ ท่ีจัดตั้งข้ึน  (ศิริวรรณ พิทยรังสฤษฎ, 2553 : 

8 - 9) 

 ผูศึกษาพบวา ยังมีพระราชบัญญัติกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ พ.ศ. 2544 

และพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550 หลังจาก พ.ร.บ.ท้ัง 2 ฉบับนี้ประกาศใช ไดปรากฏ  

คําวา “การสรางเสริมสุขภาพ”เปนวาทะกรรม ในกฎหมายรัฐธรรมนูญ พ.ศ. 2550 และในแผนปฏิบัติ

การกําหนดข้ันตอนการกระจายอํานาจใหองคกรปกครองสวนทองถ่ิน (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2551 ดังนี้  

รัฐธรรมนูญกําหนดใหรัฐ “สงเสริม สนับสนุน และพัฒนาระบบสุขภาพท่ีเนนการสรางเสริมสุขภาพอัน

นําไปสูสุขภาวะท่ียั่งยืนของประชาชน” และแผนปฏิบัติการกําหนดข้ันตอนการกระจายอํานาจ  
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ใหองคปกครองสวนทองถ่ิน ฉบับท่ี 2 ไดปรับชื่อกลุมภารกิจ ภายใตแผนภารกิจดานสาธารณสุข        

จากกลุมภารกิจ  “การปองกันควบคุมโรคติดตอ” ในแผนฉบับท่ี 1 ไปเปนกลุมภารกิจ “การสราง

เสริมสุขภาพและการปองกันโรคและการรักษาพยาบาล” ซ่ึงประกอบดวย 2 งาน คือ “การสรางเสริม

สุขภาพและการปองกันโรคและการรักษาพยาบาลเบื้ องตน”และ“การรักษาพยาบาล”                 

โดยในแผนปฏิบัติงานกําหนดข้ันตอนการกระจายอํานาจใหแกองคปกครองสวนทองถ่ิน (ฉบับท่ี 2)  

ไดผูกภารกิจการบริการดานการสรางเสริมสุขภาพ การปองกันโรคและการรักษาพยาบาลเบื้องตนไป

พรอมงบประมาณ  สถานีอนามัยและบุคลากร ใหถายโอนใหองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ท่ีมีความ

พรอมดําเนินการ โดยองคกรปกครองสวนทองถ่ินดําเนินการภารกิจดังกลาว ไดหลายแนวทาง              

อาจดําเนินการเองหรือรวมกับ องคกรปกครองสวนทองถ่ินอ่ืน หรือรวมกับรัฐและกําหนดให สถานี

อนามัยเปนศูนยสุขภาพดําเนินการภารกิจดานการสรางเสริมสุขภาพปองกันและรักษาพยาบาล

เบื้องตน 

 สวนกฎหมายอ่ืนท่ีกําหนดบทบาทของทองถ่ินในดานสาธารณสุข ยังไมมีคําวาการสราง

เสริมสุขภาพ แตระบุใหผูบริหารองคกรปกครองสวนทองถ่ิน เปนเจาพนักงานทองถ่ิน และใหรัฐมนตรี

ผูรักษาการตามพระราชบัญญัตินั้นๆ มีอํานาจออกคําสั่งแตงตั้งเจาหนาท่ีและผูบริหารองคกรปกครอง

สวนทองถ่ิน เปนเจาพนักงานเพ่ิมเติมได เชน พระราชบัญญัติสาธารณสุข พ.ศ. 2535, พระราชบัญญัติ

โรคติดตอ พ.ศ. 2523, พระราชบัญญัติโรคระบาดสัตว พ.ศ. 2499, พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ

ยาสูบ พ.ศ. 2535, พระราชบัญญัติคุมครองผูไมสูบบุหรี่ พ.ศ. 2535, พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล พ.ศ. 2551, พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522, เปนตน  ใหอํานาจรัฐมนตรีผูรักษาการ

ตามพระราชบัญญัติ นั้นๆ ออกคําสั่งแตงตั้งเจาหนาท่ีและผูบริหารขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

เปนเจาพนักงานเพ่ิมเติม   

 จะเห็นไดวากฎหมายตั้งแตป พ.ศ. 2540 เปนตนมา ไดเพ่ิมบทบาทและอํานาจหนาท่ีให

องคกรปกครองสวนทองถ่ินเปนหนวยงานในการจัดบริการสาธารณะในทองถ่ินมากยิ่ ง ข้ึน            

และกฎหมายตั้งแตป พ.ศ. 2550 ไดเปดทางใหภาคสุขภาพเคลื่อนไปในทิศทางของการสรางเสริม

สุขภาพมากข้ึน สอดคลองกับกลยุทธท่ี 5 ของ Ottawa Charter แตในทางกลับกัน การสรางเสริม

สุขภาพอาจถูกจํากัดอยูในกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในลักษณะเดิมๆ หากกลยุทธอีก 4 ประการ ไมได

ถูกนํามาดําเนินการ อันไดแก   

 - การสรางนโยบายสาธารณะเพ่ือสุขภาพ (Build healthy public policy)  

 - สรางสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพ (Create supportive environment for health) 

 - เสริมสรางกิจกรรมชุมชนใหเขมแข็ง (Strength community action)  

 - พัฒนาทักษะสวนบุคคลในเรื่องสุขภาพและการใชชีวิต (Develop personal skill)  
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 โดยสรุป จะเห็นไดวากฎหมายและแผนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครอง        

สวนทองถ่ิน มีทิศทางในการกระจายอํานาจดานการปองกันและสงเสริมสุขภาพใหทองถ่ินมากยิ่งข้ึน      

ท้ังดานอํานาจทางการบริหารและอํานาจทางการเมือง อัตรากําลัง และงบประมาณ มีแผนการ

กระจายอํานาจดานการเสริมสรางสุขภาพและการปองกันโรคและการรักษาพยาบาลชัดเจนมากข้ึน 

องคการบริหารสวนจังหวัดในฐานะองคกรปกครองสวนทองถ่ินขนาดใหญในท่ีสุด จึงหลีกเลี่ยงการรับ

โอนภารกิจดังกลาวขางตนไมได แตจะตองหาวิธีทําอยางไรเพ่ือไมใหเกิดปญหาความซํ้าซอน ท้ังกับ

องคกรปกครองสวนทองถ่ินดวยกันเอง หรือกับหนวยงานอ่ืนท่ีรับผิดชอบงานดานสาธารณสุขโดยตรง 

เพ่ือใหการบริหารงานดานการเสริมสรางสุขภาพ การปองกันโรค และการรักษาพยาบาล             

เกิดประสิทธิภาพ และประสิทธิผลสูงสุดตอประชาชน  

 3.1 เกณฑมาตรฐานและตัวช้ีวัดการประเมินผลหนวยงานของกรมสงเสริมการ

ปกครองทองถิ่น  

       กรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน ไดกําหนดเกณฑในการประเมินผล เพ่ือใชเปนแบบ

ในการประเมินสิทธิผลกิจกรรมหรือโครงการขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน  โดยเกณฑประเมินผลนี้

สงผลกระทบโดยตรงตอองคกรปกครองสวนทองถ่ินในการบริหารงานดานตางๆ ท่ีจะตองผานเกณฑ

สัมฤทธิผล รวมท้ังการดําเนินงานดานการรักษา ปองกันและสงเสริมสุขภาพของประชาชนในทองถ่ิน

ดวย ผูศึกษาขอยกตัวอยางหลักเกณฑท่ีเก่ียวของกับการศึกษา ดังนี้  

 1) เกณฑสัมฤทธิผลและการบรรลุวัตถุประสงคของนโยบาย (Achievement) 

เปนการประเมินความสําเร็จโดยพิจารณาเปรียบเทียบผลการดําเนินงานของหนวยงานท่ีนํานโยบายไป

ปฏิบัติ กับวัตถุประสงคท่ีกําหนดไวในนโยบาย โดยเปนการประเมินผลขององคกร 2 สวนคือ ผลใน

ภาพรวมและระดับปฏิบัติการ ผลการดําเนินงานจะตองเปดเผยใหสาธารณชนทราบอยางกวางขวาง 

อยางตอเนื่องและสมํ่าเสมอและมีกําหนดระยะเวลาท่ีชัดเจน อาจเปนทุกไตรมาส หรือผลการ

ดําเนินงานประจําปสัมฤทธิผลรวมถึงการดําเนินงานท่ีมุงการบรรลุเปาหมายเชิงกลยุทธ ในระยะยาว 

โดยมีตัวชี้วัดท่ีสําคัญ 2 ประการ คือ 

  ผลผลิต (Outputs) ประกอบดวย 2 สวน คือ 

  (1) ผลผลิตในภาพรวม (Overall outputs) เปนการประเมินผลผลิตเทียบ

กับเปาหมายเชิงกลยุทธ โดยเปรียบเทียบผลการดําเนินงานท่ีเกิดข้ึนจริงกับเปาหมายรวมขององคกร  

ในสายตาของสมาชิกขององคกรและประชาชนผูรับบริการ การประเมินผลดังกลาวมีลักษณะท่ีเปน  

พลวัตร (Dynamic) และมีปฏิสัมพันธกับสภาวะแวดลอมของภายนอกองคกร 

  (2) ผลผลิตระดับปฏิบัติการ (Operation outputs) เปนการประเมินผลโดย

พิจารณาระดับการบรรลุเปาหมายตามแผนปฏิบัติการ โดยอาจพิจารณาจากผลผลิตตอหนวยกําลังคน

ระดับการบริการตอหนวยเวลา สัดสวนของตนทุนและผลตอบแทน สถานภาพทางการเงิน สินทรัพย
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และหนี้ ท่ีไมกอใหเกิดผลตอบแทน (Non – performing loan) คุณภาพของผลผลิตและบริการ

สาธารณะประสิทธิภาพการใชทรัพยากรขององคกร การประหยัดพลังงานและการรักษาสภาวะ

แวดลอม 

  ผลลัพธ  (Outcome) เป นการประเมินผลจากสิ่ ง ท่ี ป ระชาชนได รับ           

เชน ประชาชนมีรางกายท่ีแข็งแรง ปราศจากโรคภัยไขเจ็บ เขาถึงการรักษาพยาบาลอยางทันทวงที          

มีประสิทธิภาพ และมีความเสมอภาค  เพ่ือตอบสนองใหเกิดการมีคุณภาพชีวิตท่ีดี เปนตน   

      2) เกณฑความเสมอภาคและความเปนธรรมในสังคม 

                       ประกอบดวยตัวชี้วัดท่ีสําคัญ 4 ประการ คือ 

         (1) การเขาถึง เนนความสําคัญ ในเรื่องโอกาสของประชาชน โดยเฉพาะ

ผูดอยโอกาสในสังคมใหไดรับบริการสาธารณะ 

         (2) การจัดสรรทรัพยากร พิจารณาถึงความเปนธรรมในการจัดสรรทรัพยากรใหกับ

ประชาชน 

         (3) การกระจายผลประโยชน เนนความเปนธรรมในการกระจายผลประโยชนหรือ

ผลตอบแทนใหแกสมาชิกในสังคม 

         (4) ความเสมอภาค เนนความเปนธรรมเพ่ือใหหลักประกันเรื่องสิทธิและโอกาสใน

การไดรับบริการสาธารณะโดยปราศจากอคติ ไมแบงแยกกลุม 

      3) เกณฑความสามารถและคุณภาพในการใหบริการ 

          ประกอบดวยตัวชี้วัดท่ีสําคัญ 4 ประการ  คือ  

          (1) สมรรถนะของหนวยงาน เปนตัวชี้ขีดความสามารถในการใหบริการและ

ตอบสนองความตองการของประชาชนกลุมเปาหมาย 

          (2) ความท่ัวถึงและเพียงพอ พิจารณาถึงความครอบคลุม ความเพียงพอและ  

ความครบถวนของการใหบริการ ท้ังในดานกลุมเปาหมายท่ีรับบริการและระยะเวลาท่ีบริการ 

          (3) ความถ่ีในการใหบริการ เปนตัวชี้วัดระดับการบริการตอหนวยเวลาวามีความ

สมํ่าเสมอตอภารกิจนั้นหรือไม 

 (4) ประสิทธิภาพการใหบริการ เปนการชี้วัดประสิทธิภาพขององคกรท่ีมุงเนนการบริการ

ท่ีรวดเร็ว ทันเวลา มีการใชทรัพยากรท่ีเหมาะสม ซ่ึงในทางปฏิบัติจําเปนตองกําหนดมาตรฐานการ

บริการไวเปนแนวทาง 

      4) เกณฑการตอบสนองความตองการของประชาชน 

                       ประกอบดวยตัวชี้วัดท่ีสําคัญ 4 ประการ คือ 

         (1) การกําหนดประเด็นปญหา การกําหนดประเด็นปญหาท่ีมาจากประชาชน

ผูรับบริการและมีการพิจารณาจัดลําดับความสําคัญ 
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         (2)  การรับฟงความคิดเห็น เปนตัวชี้ถึงระบบเปดกวางในการรับฟงความคิดเห็น

และขอเสนอแนะของประชาชนผูรับบริการ 

         (3)  มาตรการเชิงยุทธศาสตรในการแกปญหา เปนตัวชี้วัดถึงความพรอมในการ

แกปญหาใหกับประชาชนผูรับบริการท่ีมีท้ังมาตรการระยะสั้นและระยะยาว รวมท้ังเปดกวาง         

ใหสาธารณชนไดรับทราบและมีสวนรวมในการตรวจสอบ 

                       (4)  ความรวดเร็วในการแกปญหา เปนตัวชี้วัดการตอบสนองในการแกไขปญหา 

การใหความสําคัญและการกําหนดมาตรการแกไขปญหาดวยความรวดเร็ว  มีประสิทธิภาพ  ไมละเลย

เพิกเฉยตอปญหา 

      5) เกณฑความพึงพอใจของลูกคา 

          ประกอบดวยตัวชี้วัดท่ีสําคัญ 2 ประการ คือ 

          (1) ระดับความพึงพอใจ เปนตัวชี้วัดความเห็นของประชาชนท่ีมีตอหนวยงานซ่ึง

เก่ียวของกับคุณภาพการปฏิบัติงาน 

          (2) การยอมรับหรือคัดคาน เปนตัวชี้วัดระดับการยอมรับมาตรการ นโยบายของ

หนวยงานซ่ึงพิจารณาจากสัดสวนการยอมรับหรือคัดคาน เนื่องมาจากผลกระทบของนโยบายของ

หนวยงาน  

      โดยสรุป จากหลักเกณฑของกรมสงเสริมการปกครองทองถ่ินดังกลาวขางตน สงผลให

การดําเนินงานขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน จะตองปรับเปลี่ยนฐานะการดําเนินงานจากผูปกครอง   

เปนหนวยงานผูใหบริการ และมองประชาชนในฐานะผูถูกปกครอง เปนผูรับบริการหรือลูกคา       

โดยจะตองพิจารณาผลผลิตในภาพรวม (Overall outputs) ผลผลิตระดับปฏิบัติการ (Operation 

outputs) ความเสมอภาคและความเปนธรรมในสังคม ความสามารถและคุณภาพในการใหบริการ 

การตอบสนองความตองการของประชาชน และความพึงพอใจของลูกคา  

 3.2 การมีสวนรวมของประชาชน (Public Participation)   

      การมีสวนรวมของประชาชนในปจจุบัน ถือเปนแนวคิดสําคัญในการบริหารงานของ

องคการ ไมวาจะเปนองคการภาครัฐหรือเอกชน จึงตองนําหลักการมีสวนรวมของประชาชนเขาไปใช

ในการบริหารงานตั้งแตกระบวนการกําหนดนโยบาย การจัดทําแผนดําเนินงาน การดําเนินงาน      

การมีสวนรวมเปนผูมีสวนไดสวนเสีย การติดตามและประเมินผลการบริหารงาน โดยตัวแบบท่ี

นาสนใจในการมีสวนรวมของประชาชน ดังนี้ 

      ตั ว แบ บ “ข้ั น บั น ไดก าร มี ส วน ร วมขอ งพ ล เมื อ ง”ห รื อ “Ladder of Citizen 

Participation” ของ Arnstein ถือตัวแบบท่ีไดรับความนิยมอยางตอเนื่อง เพราะนําเสนอตั้งแต ค.ศ. 

1969 ซ่ึงแบงบันไดการมีสวนรวมของประชาชนออกเปน 8 ข้ัน ประกอบดวย (อรทัย กกผล, 2552 : 

17-28)   
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  1) ข้ันการควบคุม (Manipulation) 

  2) ข้ันการรักษา (Therapy) 

  3) ข้ันการใหขอมูล (Informing) 

  4) ข้ันการรับฟงความคิดเห็น (Consultation) 

  5) ข้ันการปรึกษาหารือ (Placation) 

  6) ข้ันการเปนหุนสวน (Partnership) 

  7) ข้ันมอบหมายอํานาจ (Delegated Power)  

  8) ข้ันอํานาจพลเมือง (Citizen Control) 

      ระดับข้ันบันไดท่ีสูงข้ึนสะทอนอํานาจของประชาชนท่ีมากข้ึน สําหรับ Arnstein         

นั้น ข้ันบันไดท่ี 1 และ 2 ถือวายังไมเกิดการมีสวนรวมของประชาชนเลย หรือท่ีเรียกวา  

Nonparticipation สวนข้ันท่ี 3 ถึงข้ันท่ี 5 เรียกวา Tokenism หมายถึง ประชาชนมีโอกาสในการให

ขอมูลความคิดเห็นแตยังไมมีอํานาจในการตัดสินใจ ข้ันท่ี 6, 7 และ 8 ถือวาประชาชนมีอํานาจในการ

ตัดสินใจหรือเรียกวา Citizen Power จากตัวแบบนี้สะทอนใหเห็นวาการมีสวนรวมในระดับเปนภาคี

หุนสวน (partnership) จึงจะเปนจุดเริ่มของบทบาทและอํานาจของประชาชนอยางแทจริง 

     ตัวแบบระดับการมีสวนรวมของประชาชนของ IAP2 

     ตัวแบบระดับการมีสวนรวมของประชาชนนี้ นําเสนอโดยสมาคมนานาชาติดานการมี

สวนรวมของประชาชน (International Association of Public Participation) ซ่ึงแบงระดับการมี

สวนรวมของประชาชนออกเปน 5 ข้ัน ซ่ึงเปนตามหลักการเดียวกับของ Arnstein คือ  ยิ่งสูงข้ึน      

ยิ่งสะทอนอํานาจและอิทธิพลของประชาชนในการบริหารหรือตัดสินใจมากข้ึนดวย การมีสวนรวมของ

ประชาชนแบงเปน 5 ระดับ คือ 

  1) การมีสวนรวมในระดับเสริมอํานาจใหประชาชน 

      เปนข้ันท่ีใหบทบาทประชาชนในระดับท่ีสูงสุด เพราะใหประชาชนเปน        

ผูตัดสินใจดวยตนเอง องคกรปกครองสวนทองถ่ินจะดําเนินการตามผลของการตัดสินใจนั้น รูปแบบ

การมีสวนรวมในข้ันนี้ ท่ีรูจักกันดีคือ การลงประชามติ หรือสภาเมือง การมีสวนรวมในรูปแบบนี้

สะทอนความยินยอมพรอมใจขององคกรปกครองสวนทองถ่ินในการยอมรับอํานาจการตัดสินใจ     

ของประชาชนหรือชุมชน อยางไรก็ตาม การมีสวนรวมในระดับนี้ องคกรปกครองสวนทองถ่ินตองมี

กระบวนการเสริมความสามารถของประชาชนใหสามารถตัดสินใจไดดวยตนเอง อาทิเชน ขอมูล       

ท่ีครอบคลุมเพียงพอ การเสริมสรางทักษะใหประชาชนวิเคราะหขอมูลและตัดสินใจหาทางแกปญหาท่ี

มีคุณภาพ การใชการมีสวนรวมในระดับนี้สะทอนใหเห็นถึงอํานาจของประชาชนในระดับสูง 
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  2) การมีสวนรวมในระดับสรางความรวมมือ 

      เปนการใหบทบาทของประชาชนในระดับสูง โดยประชาชนและองคกร

ปกครองสวนทองถ่ินจะทํางานรวมกันในกระบวนการของการตัดสินใจ ฉะนั้นความคิดเห็นของ

ประชาชนจะสะทอนออกมาในการตัดสินใจคอนขางสูง รูปแบบการมีสวนรวมในข้ันนี้ เชน 

คณะกรรมการรวมภาครัฐและเอกชน และคณะท่ีปรึกษาฝายประชาชน ผลการตัดสินใจท่ีออกมาเปน

ผลการตัดสินใจรวมกัน เชื่อวานาจะนําไปสูการเสริมสรางความสมานฉันทในสังคม เพราะประชาชน

หรือตัวแทนของประชาชนเขาไปมีสวนในองคกรตัดสินใจดวยไมใชเพียงใหความคิดเห็นตอองคกร

ตัดสินใจ 

  3) การมีสวนรวมในระดับเขามามีบทบาท 

      เปนลักษณะการเปดโอกาสใหประชาชนมีสวนรวมทํางานตลอด

กระบวนการตัดสินใจ มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและขอมูลระหวางองคกรปกครองสวนทองถ่ินกับ

ประชาชนอยางจริงจังและมีจุดมุงหมายชัดเจน ขอมูลความคิดเห็นของประชาชนจะสะทอนออกมาใน

ทางเลือกตางๆ ระดับการมีสวนรวมของประชาชนข้ันนี้ใกลเคียงกับการมีสวนรวมในระดับการรวมมือ 

เพียงแตรูปแบบการมีสวนรวมแบบรวมมือมีลักษณะเปนกิจกรรมถาวรมากกวาการมีสวนรวมในข้ันนี้ 

นอกจากนั้น การมีสวนรวมของประชาชนในข้ันนี้ อํานาจการตัดสินใจสุดทายยังเปนขององคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน แตประชาชนมีสวนรวมตั้งแตเริ่มตนและมีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกันอยาง

เขมขน ตัวอยางเทคนิคการมีสวนรวมท่ีใชมาก อาทิเชน การประชุมเชิงปฏิบัติการการตั้งคณะทํางาน

ภาคประชาชน เปนตน 

  4) การมีสวนรวมในระดับรับฟงความคิดเห็น 

      เปนลักษณะการใหประชาชนมีสวนรวมในการใหขอมูล ขอเท็จจริง 

ความรูสึกและความคิดเห็นประกอบการตัดสินใจ ดังนั้น ประชาชนมีบทบาทในฐานะเปนผูใหขอมูล            

การตัดสินใจเปนบทบาทของหนวยงานภาครัฐ เทคนิคการมีสวนรวมในลักษณะนี้ เชน การสํารวจ

ความคิดเห็น การประชุมสาธารณะ ปจจุบันนี้กฎหมายสวนใหญมักกําหนดใหหนวยงานภาครัฐจัดการ

มีสวนรวมของประชาชนอยางนอยในระดับการรับฟงความคิดเห็น 

  5) การมีสวนรวมในระดับใหขอมูลขาวสาร 

      เปนการมีสวนรวมของประชาชนในระดับต่ําท่ีสุด บทบาทของประชาชน

นอยมากเพียงแตรับทราบวาเกิดอะไรท่ีไหน ปจจุบันการท่ีภาครัฐตัดสินใจในเรื่องท่ีกระทบประชาชน

และแจงใหประชาชนทราบสะทอนความลาสมัยในการบริหารงาน และสะทอนวาภาครัฐทําตนเปนคุณ

พอรูดี แตในขณะเดียวกันจําเปนตองตระหนักวาไมวาจะเปดใหประชาชนมีสวนรวมในข้ันใด การให

ขอมูลขาวสารแกประชนเปนเรื่องท่ีสําคัญมาก แตตองไมใชการใหขอมูลในลักษณะประชาสัมพันธ   
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โดยใหมองแตดานดีเทานั้นหัวใจสําคัญ คือ การใหขอเท็จจริง ครอบคลุมและเพียงพอ เพ่ือทําให

ประชาชนไดขอเท็จจริงและตัดสินใจแสดงความคิดเห็นอยางมีคุณภาพ  

 โดยสรุป การมีสวนรวมของประชาชนในการบริหารงานขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน     

ถือเปนเรื่องสําคัญท่ีละเลยไมได เนื่องจากปจจุบันภาคประชาชนไดใหความสําคัญในการมีสวนรวม

มากกวาในสมัยกอน ท้ังนี้ ผลจากการออกกฎหมาย พ.ร.บ. หลักเกณฑการประเมินผลการบริหารงาน

ขององคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีกําหนดใหตองกระทํา ประกอบกับชองทางและสื่อตางๆทําให

ประชาชนไดรับรู และตระหนักถึงความสําคัญของการมีสวนรวมมากยิ่งข้ึน  โดยเฉพาะอยางยิ่งงาน

ดานบริการประชาชน หรืองานท่ีสงผลกระทบโดยตรงกับประชาชน ท้ังนี้ ประโยชนของการมีสวนรวม

นั้น สงผลโดยตรงตอระดับประสิทธิภาพ และประสิทธิผลในการบริหารงาน 

 

4. ขอมูลทั่วไปของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี    

  

 การบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในปจจุบัน            

ไมมีผูบังคับบัญชาสูงสุด แตมีการแบงหนาท่ีความรับผิดชอบ และใชสถานท่ีปฏิบัติงานรวมกัน ภายใต

การบันทึกตกลง MOU (Memorandum of understanding) รวมกัน โดยแบงโครงสรางการ

ดําเนินงานได ดังนี้  
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ภาพท่ี 2.1  โครงสรางการบริหารงานโดยภาพรวม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี  2.2  การแบงหนาท่ีความรับผิดชอบภายในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

                       สุราษฎรธานี 

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี 

งานใหบริการรักษาพยาบาล 

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี โรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

งานสาธารณูปโภค 

งานวัสดุ อุปกรณ ครุภัณฑทาง

การแพทย 

งานวัสดุ อุปกรณ ครุภัณฑท่ัวไป 

 

งานบริหารงานบุคคล 

งานกิจกรรมปองกันและสงเสริมสุขภาพ 

 

งานระบบขอมูลผูรับบรกิาร 

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

กองสงเสริมคุณภาพชีวิต 

ฝายสวัสดิการสังคม 

งานดานโครงสราง/อาคารสถานท่ี 

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี 
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 การบริการของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีในปจจบุัน มีดังนี้ 

 ชั้น ท่ี  1 เปดใหบริการทันตกรรมท่ัวไป ขูดหินปูน  ถอนฟน อุดฟน และจัดฟน             

โดยทันตแพทยจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี การชันสูตรโรค (หอง Lab) การตรวจเลือดและ         

สารคัดหลั่ง เพ่ือใชเปนขอมูลในการวินิจฉัยโรค การติดตามผลการรักษา และการวางแผนการรักษา 

ศัลยกรรมเด็ก ศัลยกรรมทางเดินปสสาวะ อายุรกรรมท่ัวไปและอายุรกรรมเฉพาะทาง โรคเฉพาะทาง

เก่ียวกับผิวหนัง โรคเฉพาะทางหู คอ จมูก  

 ชั้นท่ี 3 เปดใหบริการรักษาโรคศาสตรแพทยแผนไทย การบําบัดรักษาดวยยาสมุนไพร 

การนวดแผนไทยโดยแพทยแผนไทยและผูปฏิบัติงานดานแพทยแผนไทยท่ีมีความรูและประสบการณ

จากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี  

 ชั้นท่ี 4 เปดใหบริการคลินิกทางจิตเวชทุกกลุมอายุ กิจกรรมบําบัด การทดสอบพฤติกรรม

การ เพ่ือประเมินอาการ และการบําบัดรักษายาเสพติดในกลุมวัยรุน โดยจิตแพทย นักจิตเวช         

นักกิจกรรมบําบัด และพยาบาลวิชาชีพ จากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี   

 ชั้นท่ี 5 สํานักงานกองสงเสริมคุณภาพชีวิต องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี

ประกอบดวย 2 ฝาย คือ ฝายสงเสริมพัฒนาอาชีพ มีภารกิจในการสงเสริมและพัฒนาอาชีพใหกับ

ประชาชนทุกกลุม และฝายสวัสดิการสังคม  มีหนาท่ีในการบริหารจัดการโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี งานดานสังคมสงเคราะห งานดานการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค     

ท่ีจัดรวมกับโรงพยาบาลสุราษฎรธานี โดยใชสถานท่ีและกลุมเปาหมายของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี มีบุคลากรประกอบดวย นักสังคมสงเคราะห นักพัฒนาชุมชน        

นักจัดการงานท่ัวไป  เจาพนักงานการเงินและบัญชี เจาพนักงานธุรการ เปนตน  
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ภาพท่ี  2.3  กระบวนการรับบริการ  

 

ท่ีมา : โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี

 

5.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

 สัมฤทธิ์ อุตรสัก (2552) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง การประเมินผลโครงการสุขศึกษาเชิงรุก

ของโรงพยาบาลลําพูน มีวัตถุประสงคของการศึกษา 1) ศึกษาผลจากการเขารวมโครงการสุขศึกษาเชิง

รุกแกผูปวยเบาหวานในชุมชนอําเภอเมืองลําพูน 2) เพ่ือศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการดําเนิน โครงการสุข

ศึกษาเชิงรุกแกผูปวยเบาหวาน ในชุมชนของโรงพยาบาลลําพูน 3) เพ่ือศึกษาปญหาและอุปสรรคใน

การดําเนินโครงการสุขศึกษาเชิงรุกแกผูปวยเบาหวานในชุมชนของโรงพยาบาลลําพูน ทฤษฎีท่ีใช คือ 

แนวคิดการประเมินผลโครงการ โดยใช CIPP Model ศึกษาตัวแปรดานบริบท ไดแก การสนับสนุน

จากผูบริหาร ความรวมมือและสนับสนุนของบุคลากร ความรูความสามารถ และความเหมาะสมของ

บุคลากร ความเพียงพอของงบประมาณและวัสดุอุปกรณ  การประสานความรวมมือกับองคกร

หนวยงานท่ีเก่ียวของ ความเหมาะสมของกิจกรรม และการมีสวนรวมของญาติและผูปวย ใชการ   

แจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน Spearman Correlation Coefficient          

คา Kolmogorov Smirnov One Sample Test และ คา Paied-Samples T Test ผลการวิจัย

ปรากฏวา ผลการดําเนินงานในภาพรวมอยูในระดับมาก โดยมีปจจัยจากผูบริการใหการสนับสนุน    

1 • ยื่นบัตรผูปวย (คนไขเดิม) /ทําบัตรใหม (คนไขใหม) /รับบัตรคิว

2 • พบพยาบาลท่ีจุดคัดกรอง (วัดความดันโลหิต สวนสูง น้ําหนัก ซักประวัติเบื้องตน)

3 • ยื่นบัตรคิวและเวชระเบียนหนาหองตรวจ

4 • รอเรียกพบแพทย

5 • พบแพทย/คืนเวชระเบียนหนาหองตรวจ

6 • ยื่นใบสั่งยาหนาหองการเงิน/ชําระเงิน

7 • ยื่นใบสั่งยาหนาหองรับยา/รับยา

8 • เสร็จสิ้นการรับบริการ
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ใหบุคลากรไดรับการพัฒนาองคความรู เปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น ความตองการอยางเต็มท่ี  

บุคลากรทํางานรวมกันเปนทีมได  ทีมวิทยากรสาธิตไดเปนอยางดี  ประชาชนมีสวนรวมในกิจกรรม

และการแสดงความคิดเห็น  มีขอเสนอแนะเพ่ิมเติม คือ อัตรากําลังของบุคลากรไมเพียงพอ  ขาดการ

ติดตามและประเมินผลอยางตอเนื่อง งบประมาณไมเพียงพอ ผูปวยไมดูแลตัวเองอยางเครงครัด  

ชวงเวลาทํากิจกรรมวางไมตรงกัน   

 สุดาพร นุกูลกิจ (2554)  ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง การประเมินผลโครงการโรงพยาบาล

สกลนคร สาขา 1 มีวัตถุประสงคในการวิจัยเพ่ือประเมินผลการดําเนินงานโครงการโรงพยาบาล

สกลนคร สาขา 1 ดานบริบท ดานปจจัยนําเขา ดานกระบวนการ และดานผลผลิต ใชทฤษฎี CIPP 

Model โดยมีตัวแปรดานบริบท คือ นโยบายผูบริหาร เครือขายบริการ  สภาพทางกายภาพ การมี

สวนรวมของบุคลากรสาธารณสุขและประชาชน ดานปจจัยนําเขา คือ บุคลากร วัสดุสิ่งของ 

งบประมาณ การพัฒนาเครือ  เทคโนโลยีสารสนเทศ ดานกระบวนการ คือ การวางแผน การจัด

องคกร การบริหารงานบุคคล  การปฏิบัติหนาท่ีของเจาหนาท่ีและบุคลากรท่ีเก่ียวของ ดานผลผลิต 

คือ ดานบริหารประทับใจ ดานไรความแออัด  ผลการศึกษาวิจัยปรากฏวา ดานบริบทมีความพรอม

เหมาะสม มีการวางแผนกอนการดํา เนิ น งาน  ด านป จจั ยนํ า เข าครบและพรอมทุกด าน                

ดานกระบวนการ ระดับมาก ความเหมาะสมของเจาหนาท่ี กับปริมาณงาน ระดับปานกลาง          

ดานผลผลิต มีความพึงพอใจระดับมาก มีขอเสนอแนะเพ่ิมเติมใหเพ่ิมอัตรากําลังของบุคลากร 

ปรับปรุงอาคารสถานท่ี  ผูบริหารโครงการโรงพยาบาลสกลนคร 1 สามารถนําผลการประเมินโครงการ  

เปนขอมูลประกอบการตัดสินใจในการดําเนินงาน และกําหนดกลยุทธการดําเนินงานในระยะตอไปได  

 นงลักษณ สถิตธรรม (2553) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง ความพึงพอใจของผูรับบริการ    

ตอมาตรฐานการบริการแพทยแผนไทยในโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี            

มีความมุงหมายเพ่ือ 1) ศึกษาความพึงพอใจของผูรับบริการตอมาตรฐานการบริการการแพทยแผน

ไทยในโรงพยาบาล สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี และ 2) เปรียบเทียบความพึงพอใจของ

ผูรับบริการตอมาตรฐานการบริการการแพทยแผนไทยในโรงพยาบาล สังกัดสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดลพบุรี จําแนกตามเพศ  อายุ  สถานภาพการสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ  รายไดตอเดือน  

โรคประจําตัว  จํานวนครั้งของการรับบริการ  กลุมตัวอยางท่ีใช คือ ผูรับบริการแพทยแผนไทย       

ในโรงพยาบาล  สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี  ในเดือนกุมภาพันธ 2551 จํานวน 345 คน 

ซ่ึงดําเนินการการสุมตัวอยางแบบชั้นภูมิ  เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลครั้งนี้   ไดแก       

การแจกแจงความถ่ี (frequency) รอยละ (percentage) คาเฉลี่ย (mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(standard deviation) การทดสอบท่ี (t-test) โดยการวิเคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (one 

way ANOWA) และทําการทดสอบความแตกตางรายคูตามวิธีการของเซฟเฟ (Scheffe’s method) 

ผลการวิจัยพบวา 1) ความพึงพอใจของผูรับบริการ ตอมาตรฐานการบริการการแพทยแผนไทยใน
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โรงพยาบาล สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี  ในภาพรวมอยูในระดับมาก  เม่ือพิจารณาเปน

รายดาน โดยเรียงลําดับคาเฉลี่ยมากไปนอย (1) ดานบุคลากร (2) ดานสิ่งแวดลอม (3) ดานการ

ควบคุมคุณภาพ (4) ดานการปฏิบัติงาน (5) ดานสถานท่ีและเครื่องมือเครื่องใช และ (6) ดานการ

จัดบริการ 2) การเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรับบริการ ตอมาตรฐานการบริการการแพทยแผน

ไทย ในโรงพยาบาล  สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี  เม่ือจําแนกตามรายไดตอเดือน พบวา 

กลุมท่ีมีรายไดต่ํากวา 10,000 บาท แตกตางจากกลุมท่ีมีรายได 10,000 – 15,000 บาท จําแนกตาม

ระดับการศึกษา พบวา กลุมท่ีมีการศึกษาต่ํากวามัธยมศึกษา แตกตางกับกลุมท่ีมีการศึกษาปริญญาตรี 

จําแนกตามอาชีพ พบวา กลุมท่ีมีอาชีพเกษตรกร แตกตางกับกลุมท่ีมีอาชีพรับจาง สวนกลุมท่ีมีอาชีพ

เกษตรกร แตกตางกับกลุมท่ีมีอาชีพรับราชการ/ รัฐวิสาหกิจ / เอกชน และ กลุมท่ีมีอาชีพรับราชการ/ 

รัฐวิสาหกิจ / เอกชน แตกตางกับกลุมท่ีมีอาชีพพอบาน / แมบาน จําแนกตามโรคประจําตัว พบวา 

กลุมท่ีเปนโรคไต แตกตางจากกลุมท่ีไมมีโรคประจําตัว และกลุมท่ีเปนโรคความดันโลหิต แตกตางกับ

กลุมท่ีเปนโรคไต และจําแนกตามจํานวนครั้งของการรับบริการ พบวา กลุมท่ีมารับบริการต่ํากวา 1 

ครั้งตอเดือน แตกตางกับกลุมท่ีมารับบริการ 1 – 3 ครั้งตอเดือน และกลุมท่ีมารับบริการต่ํากวา 1 

ครั้งตอเดือน แตกตางกับกลุมท่ีมารับบริการมากกวา 6 ครั้งตอเดือน สวนเพศ อายุ สถานภาพการ

สมรส ไมแตกตางกัน  

 จาสิบเอกยุทธภูมิ จันทรสุภาเสน (2555) ไดทําการศึกษาคนควาแบบอิสระ เรื่อง      

ความพึงพอใจของผูรับบริการตอการบริการแผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลพะเยา จังหวัดพะเยา       

มีวัตถุประสงค เพ่ือศึกษาระดับความพึงพอใจของผูรับบริการท่ีมีตอบริการ แผนกผูปวยนอก

โรงพยาบาลพะเยา จังหวัดพะเยา กลุมตัวอยางท่ีใชคือ ผู ท่ีมารับบริการแผนกผูปวยนอกของ

โรงพยาบาลพะเยา จํานวน 400 คน เครื่องมือท่ีใชเปนแบบสอบถามเก่ียวกับเรื่องดังกลาวขางตน    

นําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหโดยใชคาความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน T-Test     

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน และการถดถอย พหูคูณแบบข้ันตอน  ผลการศึกษาสรุปไดดังนี้ 

ระดับความพึงพอใจของผูรับบริการท่ีมีตอบริการแผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลพะเยา จังหวัดพะเยา 

พบวาผูรับบริการมีระดับความพึงพอใจ ในภาพรวม อยูในระดับมาก และมีระดับความพึงพอใจ    

ดานความเชื่อม่ันในบริการมาเปนอันดับแรก ประกอบดวย   มีความม่ันใจในคําวินิจฉัยโรคจากแพทย 

เชื่อม่ันการใหบริการท่ีหลากหลาย เชน การมีแพทยเฉพาะทาง การมีแพทยแผนไทย ม่ันใจความรู

ความสามารถของเจาหนาท่ี และการใหคําแนะนําจากพยาบาล  มีการใหบริการดวยความตระหนักใน

สิทธิและศักดิ์ศรีของผูปวยสวนระดับความพึงพอใจของผูรับบริการท่ีมีตอบริการแผนกผูปวยนอก 

โรงพยาบาลพะเยาในภาพรวม ดานอาคารสถานท่ีแผนกผูปวยนอก และดานระยะเวลาท่ีใชในการรับ

บริการมีระดับความพึงพอใจปานกลาง จากการเปรียบเทียบระดับความ พึงพอใจของผูรับบริการท่ีมี

ตอบริการแผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลพะเยา จําแนก ตาม ขอมูลท่ัวไป จากผลการศึกษา พบวา    
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ตัวแปรดานเพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา ความสามารถในการอานและเขียน อาชีพรายได 

จํานวนครั้งท่ีมาใชบริการ และผลการตรวจวินิจฉัยโรค พบวาไมมีความสัมพันธตอระดับความพึงพอใจ

ของผูรับบริการท่ีมีตอบริการแผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลพะเยา จังหวัดพะเยา ท่ีระดับนัยสําคัญ .05 

สวนขอเสนอแนะนั้น พบวา โรงพยาบาลควรปรับปรุงงานบริการ อยางตอเนื่องใหมากยิ่งข้ึน เพ่ือปรับ

ระดับความพึงพอใจจากมากเปนมากท่ีสุด 

 รุง จันทะวงศ (2555) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง สมรรถนะการบริหารงานสาธารณสุขของ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดกาญจนบุรี โดยเปนการวิจัยเชิงพรรณนามี

วัตถุประสงคเพ่ือศึกษา 1) ระดับสมรรถนะดานการบริหารงานสาธารณสุข 2) ปจจัยดานคุณลักษณะ 

3) ปจจัยเอ้ือตอการบริหาร 4) ปจจัยสนับสนุนการบริหาร และ 5) ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับระดับ

สมรรถนะดานการบริหารงานสาธารณสุขของผู อํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล          

ในจังหวัดกาญจนบุรี ประชากรท่ีศึกษา คือ ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัด

กาญจนบุรี จํานวน 133 คน เครื่องมือในการศึกษาคือแบบสอบถามท่ีผานการตรวจสอบความตรงเชิง

เนื้อหา และ คาความเท่ียง ท้ังฉบับเทากับ 0.96 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติพรรณนา และใชสถิติ

วิเคราะห ไดแก การทดสอบไคสแควร และสัมประสิทธิ์ สหสัมพันธของเพียรสัน ผลการวิจัยพบวา    

1) สมรรถนะการบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 5 ดาน 

ไดแก การกระทําและผลสัมฤทธิ์ การบริหารคนอ่ืนและการชวยเหลือ การใชอิทธิพลและผลกระทบ 

การรูคิด และประสิทธิผลสวนตัว อยูในระดับมากทุกดาน 2) ปจจัยดานคุณลักษณะสวนบุคคล      

สวนใหญ เปนเพศชาย อายุเฉลี่ย 46.57 ป สถานภาพสมรสคู การศึกษาระดับปริญญาตรีข้ึนไป รายได

เฉลี่ย 31,093 บาท 3) ปจจัยเอ้ือตอการบริหาร มีจํานวนเจาหนาท่ีเฉลี่ย 4 คน ระยะเวลาการ

ปฏิบัติงาน เฉลี่ย 11.48 ป สวนใหญไดรับการอบรมการบริหาร 4) ปจจัยสนับสนุนการบริหาร      

ดานกําลังคน และดานการเงินอยูในระดับปานกลาง สวนดานวัสดุอุปกรณ อยูในระดับมาก และ 5) 

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับสมรรถนะดานการบริหารงานสาธารณสุข คือ ปจจัยดาน รายไดดาน

กําลังคน  ดานการเงินและดานวัสดุอุปกรณ 

 วรพล โนจา (2555)  ไดทําการศึกษาวิจัย เรื่อง การประเมินโครงการหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนาของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม มีวัตถุประสงค 1) เพ่ือประเมินความพรอมของบุคลากร

ในการบริหารงานตามโครงการหลักประกนสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม    

2) เพ่ือศึกษาระดับความพึงพอใจของผูรับริการตอการบริหารงานตามโครงการหลักประกนสุขภาพ

ถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม 3) เพ่ือศึกษาระดับความพึงพอใจของผูรับบริการใน

คุณภาพการใหบริการตามโครงการหลักประกนสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม

และ 4) เพ่ือศึกษาปญหาการบริหารโครงการหลักประกนสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย  

เชียงใหม การวิจัยนี้ผูวิจัยไดทําการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามจากผูรับบริการตาม
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โครงการหลักประกนสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม จํานวน 389 คน และ 

เจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบในการใหบริการโครงการประกันสุขภาพถวนหนา จํานวน 80 คน การวิเคราะห

ขอมูล ใชโปรแกรม สําเร็จรูปทางสถิติ และสถิติท่ีใชในการวิเคราะหไดแก คาความถ่ี คารอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและทดสอบสมมติฐานดวยคาไคสแควร ท่ีระดับนัยสําคัญ ทางสถิติ 

0.05 ผลการศึกษาสรุปไดดังนี้ 1) ความพรอมทางดานบุคลากร ในการใหบริการตามโครงการหลัก

ประกนสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม อยูในระดับปานกลาง  2) ผูรับบริการมี

ความพึงพอใจตอการบริหารงานตามโครงการหลกัประกนสุขภาพถวนหนาของโรงพยาบาลรวมแพทย 

เชียงใหม อยูในระดับ มาก 3) ผูรับบริการมีความพึงพอใจในคุณภาพการ ใหบริการตามโครงการ

หลักประกันสุขภาพถวนหนา ของโรงพยาบาลรวมแพทย เชียงใหม อยูในระดับ มาก 4) การบริหาร

โครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนาของโรงพยาบาลรวมแพทยเชียงใหม สวนใหญปญหาท่ีเกิดข้ึนมัก

ไดแก พ้ืนท่ีของโรงพยาบาลคับแคบไมสะดวกตอการใหบริการ ไมสามารถใหบริการดวยความรวดเร็ว 

เจาหนาท่ีบริการดวยกิริยาท่ีไมเหมาะสม งบประมาณในการบริหารงานโครงการไดรับการจัดสรรไม

เพียงพอ หนวยงานท่ีเก่ียวของขาดการประสานงาน และการขาดแคลนดานเครื่องมืออุปกรณท่ี

ทันสมัยในการรักษาพยาบาล 

 ศจีพรรณ แสงออน (2550) ไดทําการศึกษาวิจัย เรื่อง ปญหาและความตองการของ

ประชาชนในการใหบริการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระประแดง จังหวัด

สมุทรปราการ มีวัตถุประสงคในการวิจัยเพ่ือศึกษาปญหาและความตองการของประชาชนในการ

ใหบริการงานสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระประแดง  จังหวัดสมุทรปราการ     

และเปรียบเทียบปญหาและความตองการของประชาชนในการใหบริการงานสาธารณสุขและ

สิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระประแดง  จังหวัดสมุทรปราการ ใน 4 ดาน ไดแก ดานสุขาภิบาล

และอนามัยสิ่งแวดลอม ดานรักษาความสะอาด ดานศูนยบริการสาธารณสุข และดานสัตวแพทย  

กลุมตัวอยาง คือ ประชากรท่ีมีสิทธิเลือกตั้งและมีบานเรือนอาศัยอยูในเขตเทศบาลเมืองพระประแดง  

จาก 9 ชุมชน จํานวน 398 คน เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถาม สถิติท่ีใชใน

การวิเคราะหขอมูลไดแก  คารอยละ คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบคาที และการ

ทดสอบคาเอฟ ผลการวิจัยพบวา ปญหาของประชาชนในการใหบริการงานสาธารณสุขและ

สิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระประแดง  จังหวัดสมุทรปราการ  ในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง 

เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา อยูในระดับปานกลางทุกดาน โดยเรียงลําดับจากมากท่ีสุดลงมา       

3 ลําดับ คือ ดานรักษาความสะอาด ดานสัตวแพทย และดานสุขาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดลอม สวน

ความตองการของประชาชนในการใหบริการงานสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระ

ประแดง จังหวัดสมุทรปราการ ในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง โดยเรียงลําดับจากมากท่ีสุดลงมา     

3 ลําดับ ดานรักษาความสะอาด ดานสุขาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดลอม และดานสัตวแพทย      
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สําหรับการเปรียบเทียบปญหาของประชาชนในการใหบริการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมของเทศบาล

เมืองพระประแดง จังหวัดสมุทรปราการ ระหวางเพศ อายุ อาชีพ ชุมชนท่ีอาศัย และระยะเวลาท่ี

อาศัยในเขตเทศบาล พบวา เพศตางกัน มีปญหาไมแตกตางกัน สวนอายุ อาชีพ ชุมชนท่ีอาศัย และ

ระยะเวลาท่ีอาศัยอยูในเขตเทศบาลตางกัน พบวา มีปญหาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ 0.05 นอกจากนั้นการเปรียบเทียบความตองการประชาชนในการใหบริการงานสาธารณสุขและ

สิ่งแวดลอมของเทศบาลเมืองพระประแดง  จังหวัดสมุทรปราการ  ระหวางเพศ อายุ อาชีพ ชุมชนท่ี

อาศัย และระยะเวลาท่ีอาศัยอยูในเขตเทศบาล พบวา เพศตางกันมีความตองการไมแตกตางกัน สวน

อายุ อาชีพ ชุมชนท่ีอาศัย และระยะเวลาท่ีอาศัยอยูในเขตเทศบาลพบวา มีความตองการแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  

 นฤมล มหาวรรณ (2550) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยท่ีมีอิทธิผลขององคการ           

: กรณีศึกษาเทศบาลตําบลตนเปา จังหวัดเชียงใหม มีวัตถุประสงคในการวิจัยเพ่ือ 1) ศึกษาระดับ

ความคิดเห็นของบุคลากรท่ีมีตอปจจัยดานลักษณะของเทศบาล ปจจัยดานสภาพแวดลอมของ

เทศบาล ปจจัยลักษณะของบุคลากรของเทศบาล และดานนโยบายการบริหารและการปฏิบัติงานของ

เทศบาล 2) ศึกษาระดับประสิทธิผลการดําเนินงานดานความสามารถในการปรับตัว ความสามารถใน

การผลิต ความพึงพอใจ และการพัฒนา 3) ศึกษาปจจัยท่ีมีอิทธิผลตอประสิทธิผลในการดําเนินงาน

ของเทศบาลตําบลตนเปา จังหวัดเชียงใหม การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  กลุมตัวอยางท่ีใชใน

การวิจัย คือ บุคลากรของเทศบาลตําบลตนเปา จังหวัดเชียงใหม จํานวน 113 คน และกลุมตัวอยางท่ี

เปนประชาชนในเขตเทศบาล จํานวน 400 คน เครื่องมือท่ีใช ในการเก็บรวบรวมขอมูลเปน

แบบสอบถาม สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล ไดแก ความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ย  คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน และการวิเคราะหถดถอยหพุคูณ ผลการวิจัยพบวา 1) บุคลากรของเทศบาลตําบลตนเปา 

จังหวัดเชียงใหม  มีระดับความคิดเห็นตอปจจัยท่ีมีอิทธิผลตอประสิทธิผลขององคการโดยรวมอยูใน

ระดับปานกลาง  เรียงลําดับคะแนนเฉลี่ยจากมากไปหานอย ไดแก  ดานลักษณะบุคลากรของเทศบาล 

ดานลักษณะของเทศบาลดานนโยบายการบริหารและการปฏิบัติงานของเทศบาล และดาน

สภาพแวดลอมของเทศบาล  2) ระดับประสิทธิผลของการดําเนินงานของเทศบาลโดยรวมอยูในระดับ

ปานกลาง 3) ปจจัยท่ีมีอิทธิผลตอประสิทธิผลในการดําเนินงานของเทศบาล  คือ ปจจัยดานนโยบาย

การบริหารและการปฏิบัติงานของเทศบาล 

 ทศพร ปริกเพ็ชร (2552) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง สภาพความพรอมและความคาดหวัง

ในการบริหารจัดการงานสาธารณสุขขององคการบริหารสวนตําบล จังหวัดนาน  มีวัตถุประสงคในการ

ศึกษาวิจัยเพ่ือศึกษาสภาพความพรอมและความคาดหวังในการบริหารจัดการงานสาธารณสุขของ

องคการบริหารสวนตําบล จังหวัดนาน ประชากรท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้  ไดแก  บุคลากรท่ีปฏิบัติงานใน

องคการบริหารสวนตําบล จังหวัดนาน จํานวน 150 คน เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม 
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วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูปโดยการแจกแจงความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ยและ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบวา  1) สภาพความพรอมในการบริหารจัดการงานสาธารณสุข

ขององคการบริหารสวนตําบลจังหวัดนาน ในภาพรวมท้ัง 4 ดาน อยูในระดับปานกลางโดยดานท่ีมี

คาเฉลี่ยสูงสุดเปนอันดับแรกไดแก ดานการบริหารจัดการ รองลงมาไดแก ดานการบริหารงบประมาณ 

ดานการบริหารงานท่ัวไปและดานการบริหารงานบุคคล ตามลําดับ 2) สภาพความคาดหวังในการ

บริหารจัดการงานสาธารณสุขขององคการบริหารสวนตําบล จังหวัดนานในภาพรวมท้ัง 4 ดาน อยูใน

ระดับมาก โดยดานท่ีมีคาเฉลี่ยสูงสุดเปนอันดับแรกไดแก ดานการบริหารงบประมาณ  รองลงมาไดแก     

ดานการบริหารจัดการ ดานการบริหารงานท่ัวไปและดานการบริหารงานบุคคล เปนตน 3) ปญหาและ

ขอเสนอแนะเก่ียวกับการบริหารจัดการงานสาธารณสุขขององคการบริหารสวนตําบล จังหวัดนาน    

ท้ัง 4ดาน โดยปญหาลําดับแรกไดแก  ดานการบริหารงานบุคคลพบวาบุคลากรท่ีรับผิดชอบงาน

สาธารณสุขมีไมเพียงพอมีความถ่ีสูงสุด ขอเสนอแนะ คือ ควรจัดใหมีบุคลากรสาธารณสุขในการ

ปฏิบัติงานอยางเพียงพอ รองลงมาไดแก ปญหาดานการบริหารงานท่ัวไป พบวาขาดการประเมินผล

การปฏิบัติงานมีความถ่ีสูงสุด  รองลงมาควรจัดใหมีการประเมินผลการปฏิบัติงานปญหาดานการ

บริหารงบประมาณ พบวางบประมาณท่ีใชในการดําเนินงานมีไมเพียงพอมีความถ่ีสูงสุด ควรจัดสรร

งบประมาณเพ่ือใชในการดําเนินงานใหเพียงพอและปญหาดานการบริหารวิชาการ พบวาบุคลากรขาด

ความรูและทักษะในการปฏิบัติงานมีความถ่ีสูงสุด ควรประสานหนวยงานท่ีเก่ียวของโดยตรงมาอบรม

ใหความรูตามลําดับ   

 พรชนก ณรงคมี (2554) ไดทําการศึกษาวิจัย เรื่อง การใชแบบจําลอง CIPP ในการ

ประเมินการรับเบี้ยยังชีพของผูสูงอายุ : กรณีศึกษาเทศบาลนครนนทบุรี มีวัตถุประสงคในการ

ศึกษาวิจัยเพ่ือ ศึกษาแนวคิด คุณลักษณะขอจํากัด ขอดี ของแบบจําลอง CIPP (C:Context 

Evaluation บริบทสภาวะแวดลอม, I:Input Evaluation, ปจจัยเบื้องตน P:Process Evaluation, 

กระบวนการและ P:Product Evaluation ผลผลิต) และนําแบบจําลอง CIPP ไปประยุกตใชใน

โครงการจายเบี้ยยังชีพ เก็บขอมูลจากเอกสารทางวิชาการ เอกสารทางราชการและเก็บขอมูล

ภาคสนามโดยใชแบบสอบถามและการสนทนากลุม จากผูสูงอายุจํานวน 215 คน วิเคราะหขอมูล

เอกสารตามประเด็นท่ีกําหนด และสถิติท่ีใชวิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณ คือ คารอยละ คาเฉลี่ย และคา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาโดยสรุป ดังนี้ การประเมินบริบทสภาวะแวดลอม พบวา โครงการ

จายเบี้ยยังชีพผูสูงอายุเปนนโยบายท่ีกอกําเนิดจากพรรคการเมืองท่ีเปนรัฐบาล มีวัตถุประสงค      

เพ่ือมอบเปนของขวัญแกผูสูงอายุและใชเปนมาตรการกระตุนเศรษฐกิจ การประเมินปจจัยเบื้องตน

พบวา มีระบบการวางแผน การดําเนินงานเปนอยางดี  มีกระบวนการดําเนินงานโดยการ

ประชาสัมพันธ การรับลงทะเบียน การใหบริการของเจาหนาท่ีเปนอยางดี กอใหเกิดความพึงพอใจใน

ระดับมาก การประเมินผลผลิตพบวา เบี้ยยังชีพไดตอบสนองความตองการของผูสูงอายุ เกิดคุณคา
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ดานจิตใจและดานสังคมระดับปานกลาง ดานเศรษฐกิจอยูในระดับนอย ขอดีของการใชแบบจําลอง 

CIPP คือ ทําใหทราบถึงคุณคาของโครงการสามารถคนหาขอบกพรองท่ีเกิดข้ึนกับโครงการ   

และนําไปใชปรับปรุงและพัฒนาโครงการใหดําเนินไปตามแผนท่ีวางไวได ขอเสนอแนะจากการศึกษา 

คือ การนําแบบจําลอง CIPP ไปประยุกตใช ควรนําไปใชต้ังแตกอนเริ่มการดําเนินโครงการ เพ่ือจะได

เปนการประเมินควบคูกับการดําเนินงานจนจบกระบวนการ แตการนําไปประยุกตใชเม่ือดําเนิน

โครงการไปแลว อาจทําใหขอมูลคลาดเคลื่อนยกเวน โครงการมีขอมูลการดําเนินงานอยางสมบูรณ

และเปนโครงการท่ีเริ่มตนภายในระยะเวลาไมเกิน 1 ป ซ่ึงสามารถติดตามผลจากผูรับบริการได สวน

นโยบายการจายเบี้ยยังชีพควรดําเนินการตอไป พรอมท้ังควรพิจารณาปรับเพ่ิมอัตราเบี้ยยังชีพสําหรับ

กลุมผูสูงอายุท่ียากจนและตองการความชวยเหลืออยางแทจริงตอไป   

 



บทท่ี 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 

 
 การศึกษา เรื่อง ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด       

สุราษฎรธานี เปนการศึกษาเชิงปริมาณ  โดยประยุกตใช CIPP Model เพ่ือประเมินประสิทธิผลการ

การบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  จํานวน 4 ดาน ดังนี้ 

 ดานบริบท  (Context) ไดแก นโยบายผูบริหาร  สภาพทางกายภาพ  และการมีสวนรวม

ของบุคลากรและประชาชน 

               ดานปจจัยนําเขา (Input) ไดแก บุคลากร วัสดุอุปกรณ งบประมาณ  และเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

               ดานกระบวนการ (Process)  ไดแก  การวางแผน การจัดองคการ การบริหารบคุคล และ

การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร 

               ดานผลผลิต (Product) ไดแก ดานคุณภาพการใหบริการ  

 

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 

 1.1 ประชากร 

      ประชากรท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้ ประกอบดวย  2  กลุม คือ   

      1.1.1 ประชากรกลุมท่ี 1 คือ บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด      

สุราษฎรธานี  จํานวน 79 คน ประกอบดวย 

  1) แพทย/ทันตแพทย/จิตแพทย   จํานวน 8 คน  

  2) ผูชวยทันตแพทย    จํานวน 2 คน  

  3) พยาบาลวิชาชีพ/พยาบาล/ผูชวยพยาบาล   จํานวน 25 คน 

  4) เภสัชกร/เจาพนักงานเภสัชกร/ผูชวยเภสัชกร  จํานวน 6 คน 

  5) นักจิตเวช     จํานวน 3 คน 

  6) แพทยแผนไทย/ผูปฏิบัติงานดานแพทยแผนไทย จํานวน 13 คน 

  7) เจาหนาท่ีเวชระเบียน   จํานวน 3 คน 

  8) เจาหนาท่ีกองสงเสริมคุณภาพชีวิต  จํานวน 16 คน   
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  9) แมบาน/พนักงานท่ัวไป    จํานวน 3 คน 

      1.1.2 ประชากรกลุมท่ี 2 ผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด         

สุราษฎรธานี ชวงเดือนกันยายน พ.ศ. 2560 จํานวน 4,500 คน  

 1.2 กลุมตัวอยาง 

      กลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ ประกอบดวย 2 กลุม คือ 

      1.2.1 ประชากรศึกษากลุมท่ี 1 บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด  

สุราษฎรธานีท้ังหมด จํานวน 79 คน  

      1.2.2 กลุมตัวอยางท่ี 2 ผูรับบริการ จํานวน 367 คน ใชวิธีการเลือกกลุมตัวอยาง

แบบบังเอิญ (Haphazard or Accidental Sampling) และคํานวณขนาดกลุมตัวอยาง โดยใชวิธีของ 

Taro Yamane (1967)  

 

 
 

ภาพท่ี  4.1 การคํานวณขนาดของกลุมตัวอยาง โดยใชวิธีของ Taro Yamane (1967) 
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 หรือโดยใชสูตรการคํานวณของ Taro Yamane (1967) ดังนี้ 
 

n =
N

1 + Ne2
 

 โดย  

      n = ขนาดตัวอยางท่ีคํานวณได  

      N = จํานวนประชากรท่ีทราบคา 

      e = คาความคลาดเคลื่อนท่ีจะยอมรับได (allowable error) 

 โดยกําหนดระดับความคลาดเคลื่อนเทากับ 5% จะใชคา 0.05 แทนคาในสูตร 

      N = 4,500 คน 

      e = 0.05  

แทนคาตามสูตร =
4,500

1 + 4,500(0.05)2
 

   

 ดังนั้น   n = 367 คน 

 สรุป    

      ประชากรศึกษากลุมท่ี 1   จํานวน  79  คน   

      กลุมตัวอยางท่ี 2   จํานวน  367 คน   

      รวมท้ังหมด   จํานวน  446 คน   

 

2. เคร่ืองมือที่ใชในการประเมิน 

 

 2.1 การสรางและพัฒนาเครื่องมือ 

      เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้  เปนแบบสอบถาม (Questionnaire) ผู ศึกษา         

มีข้ันตอนในการสรางและพัฒนาเครื่องมือ ดังนี้ 

      1)  ศึกษาตํารา เอกสาร  บทความ และงานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการประเมิน

ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาล การประเมินผลโครงการ ปจจัยท่ีสงผลตอประสิทธิผลการ

ดําเนินงาน  

      2)  วิเคราะหขอมูล เพ่ือนํามาสรางเครื่องมือ ตามกรอบการประเมินแบบ           

CIPP Model   

      3)  นําเครื่องมือท่ีปรับปรุงแลวเสนอตอผูเชี่ยวชาญ จํานวน 3 คน  
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      4)  ปรับปรุงเครื่องมือ และทดสอบเครื่องมือโดยการวัดคา33ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา33 

(IOC : Index of item objective congruence) และทดสอบความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม โดยใช

สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's alpha)  

 2.2 แบบสอบถามท่ีใชในงานศึกษา มี 2 แบบ ดังนี้ 

      2.2.1 แบบสอบถาม แบบท่ี 1 ใชกับกลุมประชากรศึกษา บุคลากรในโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ท้ังหมด จํานวน 79 คน เนื้อหาของแบบสอบถาม 

ประกอบดวย 3 สวน ดังนี้   

  สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก เพศ อายุ การศึกษา

สูงสุด และตําแหนง  

  สวนท่ี 2 สอบถามระดับประสิทธิผลในการบริหารงานของโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานตางๆ จํานวน 58 ขอ ดังนี้ 

  ดานบริบท  (Context) ไดแก  

   นโยบายผูบริหาร ขอ 1 - 2, 

   สภาพทางกายภาพ ขอ 10 - 16   

   การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน ขอ 17 - 19  

  ดานปจจัยนําเขา (Input) ไดแก  

   บุคลากร ขอ 20 - 26  

   วัสดุอุปกรณ ขอ 27 - 29  

   งบประมาณ ขอ 30 - 37 

   เทคโนโลยีสารสนเทศ ขอ 38 - 42  

  ดานกระบวนการ (Process) ไดแก   

   การวางแผน ขอ 3 - 9  

   การจัดองคการ ขอ 47 - 49 

   การบริหารบุคคล ขอ 50 - 58   

   การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร ขอ 43 - 46 

      2.2.2 แบบสอบถาม แบบท่ี 2 ใชกับกลุมตัวอยางผูรับบริการโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  จํานวน 367 ชุด เนื้อหาของแบบสอบถาม ประกอบดวย 3 สวน 

ดังนี้   

  สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก เพศ อายุ การศึกษา 

อาชีพ ครั้งท่ีมารับบริการ และประเภทการมารับบริการ  
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  สวนท่ี 2 สอบถามระดับประสิทธิผลในการบริหารงานของโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานตางๆ จํานวน 35 ขอ ดังนี้ 

  ดานบริบท (Context) ไดแก  

   สภาพทางกายภาพ ขอ 1- 8  

   การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน ขอ 32 – 35 

  ดานปจจัยนําเขา (Input) ไดแก วัสดุอุปกรณ ขอ 9 - 14 

  ดานกระบวนการ (Process) ไดแก การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากรขอ15 - 24 

  ดานผลิต (Product) ไดแก คุณภาพการใหบริการ ขอ 25 - 31 

 2.3 เกณฑการใหคะแนนแบบสอบถาม 

      การวิเคราะหขอมูลในสวนท่ี 2 ของแบบสอบถาม ท้ัง 2 แบบ ใชมาตรวัดแบบ Rating 

Scale ตามรูปแบบของ Likert Scale ผูตอบแบบสอบถามเลือกคําตอบได เพียงคําตอบเดียว             

มี 5 ระดับ ใชระดับการวัดขอมูลประเภทอัตรภาค (Interval Scale) กําหนดเกณฑการใหคะแนน 

(สุดาพร  นุกุลกิจ, 2554)  ดังนี้  

  ระดับมากท่ีสุด  กําหนดให  5  คะแนน   

  ระดับมาก  กําหนดให  4  คะแนน  

  ระดับปานกลาง กําหนดให  3  คะแนน  

  ระดับนอย  กําหนดให  2  คะแนน  

  ระดับนอยท่ีสุด กําหนดให  1  คะแนน  

  เม่ือรวบรวมขอมูลและแจกแจงความถ่ีแลว ใชคะแนนเฉลี่ยของกลุมตัวอยาง

มาพิจารณาระดับความถ่ี ซ่ึงมีเกณฑการพิจารณาดังสูตรการคํานวณระดับคะแนนเฉลี่ยในแตละ

ระดับชั้น โดยใชสูตรการคํานวณชวงความกวางของชั้น (มัลลิกา บุนนาค, 2557 : 29) ดังนี้ 

  ความกวางของชั้น  = คะแนนสูงสุด – คะแนนต่ําสุด 

                         จํานวนชั้น  

           = 
5

15 −  

           = 0.8 

  เกณฑการแปลความหมายของคะแนน   

  คะแนน  4.21 - 5.00  ระดับความพึงพอใจ  มากท่ีสุด 

  คะแนน  3.41 - 4.20  ระดับความพึงพอใจ  มาก 

  คะแนน  2.61 - 3.40  ระดับความพึงพอใจ  ปานกลาง 

  คะแนน  1.81 - 2.60  ระดับความพึงพอใจ  นอย 

  คะแนน  1.00 - 1.80  ระดับความพึงพอใจ  นอยท่ีสุด 
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  สวนท่ี  3  เปดโอกาสใหผูตอบแบบสอบถามไดแสดงความคิดเห็นเพ่ิมเติม  

 2.4  การตรวจสอบและทดสอบคุณภาพของเครื่องมือในการศึกษา  

       ผูศึกษาไดทําการตรวจสอบและทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยใชวิธีดังตอไปนี้  

       2.4.1 วัดคา33ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา33 (IOC) ใหผูเชี่ยวชาญใหคะแนน

แบบสอบถาม  เพ่ือทดสอบขอคําถามวามีความสอดคลองระหวางขอคําถามกับวัตถุประสงคหรือไม  

โดยผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คน ไดแก  

               1) นาง 15กาญจน 15ลักขณ 15เพชรชนะ 15ตําแหนง ผูอํานวยการกองการบริหารและ

การพัฒนายุทธศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตสุราษฎรธานี  

  2) นายสุปญญา ชูเพชร ตําแหนง ผูอํานวยการกองสงเสริมคุณภาพชีวิต 

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

  3) ดร.จําเนียร ราชแพทยาคม ตําแหนงอาจารยประจําสาขาวิชาวิทยาการ

จัดการ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  

  โดยมีเกณฑใหผูเชี่ยวชาญตรวจพิจารณาและใหคะแนนขอคําถาม ดังนี้ 

              ใหคะแนน +1  ถาแนใจวา ขอคําถามวัดไดตรงตามวัตถุประสงค 

               ใหคะแนน  0   ถาไมแนใจวา ขอคําถามวัดไดตรงตาม

วัตถุประสงค 

               ใหคะแนน -1   ถาแนใจวา ขอคําถามวัดไมไดตรงตาม

วัตถุประสงค                                       

              จากนั้น นําผลคะแนนท่ีไดจากผูเชี่ยวชาญท้ัง 3 คน มาคํานวณหาคา 33ความ

เท่ียงตรงเชิงเนื้อหา33 (IOC) ตามสูตรเกณฑ ดังนี้    

  IOC= ∑R/n         

  ∑R = ผลรวมของคะแนนจากผูเชี่ยวชาญทุกคน 

  n = จํานวนผูเชี่ยวชาญ 

  โดยมีเกณฑการแปลความหมายของคา 33ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา 33 (IOC)       

ในแตละขอคําถาม  ดังนี้  

  ขอคําถามท่ี มีคา 3 3ความเท่ียงตรงเชิ งเนื้ อหา 33(IOC) ตั้ งแต  0.70 - 1.00           

มีคาความเท่ียงตรง ใชได 

  ขอคําถามท่ีมีคา 33ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา 33 (IOC) ต่ํากวา 0.70 ตองปรับปรุง 

ยังใชไมได  

  ท้ังนี้   ผู ศึกษาไดเลือกขอคําถามท่ีมีคา 33ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา 33 (IOC) 

มากกวา 0.70 มาใชเปนขอคําถาม 
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  2.4.2 การทดสอบความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม ผู ศึกษาใชสูตร

สัมประสิทธิ์  แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ในการทดสอบความเชื่อม่ัน

ของแบบสอบถาม ดังนี้  

  สูตร 






 ∑
−

−
= 2

2

1
1 t

i

S
S

K
Ka  

  โดยท่ี  

    a  คือ สัมประสิทธิ์แอลฟา 

     K คือ  จํานวนขอคําถาม 

    2
iS∑  คือ ผลรวมของความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 

     2
tS   คือ ความแปรปรวนของคะแนนรวม 

  ซ่ึงการประเมินความเท่ียงสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ไดมีการ

พิจารณาเกณฑการประเมิน ดังนี้ 

  คาสัมประสิทธิ์ ( a )  การแปลความหมายระดับความเท่ียง 

  มากกวา 0.9  ดีมาก 

  มากกวา 0.8  ดี 

  มากกวา 0.7  พอใช 

  มากกวา 0.6  คอนขางพอใช 

  มากกวา 0.5  ต่ํา 

  นอยกวา หรือเทากับ 0.5 ไมสามารถรับได 

  ผูศึกษาไดทดสอบเครื่องมือกับกับกลุมเปาหมาย (Pilot Test) ท่ีมีความ

ใกลเคียงกับกลุมตัวอยางในการศึกษา ดังนี้ 

  แบบสอบถามแบบท่ี 1 ทดสอบกับกลุมบุคลากรองคการบริหารสวนจังหวัด  

สุราษฎรธานี ในศูนยราชการจังหวัดสุราษฎรธานี และบุคลากรในโรงพยาบาลสุราษฎรธานี จํานวน 

30 คน เนื่องจากมีคุณลักษณะทางประชากรใกลเคียงกับกลุมประชากรศึกษากลุมท่ี 1 จากนั้นบันทึก

ขอมูลดวยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ และประมวลผลขอมูลโดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของ     

ครอนบาค ไดคาความเชื่อม่ันเทากับ 0.97 การแปลความหมาย  ดีมาก 

  แบบสอบถามแบบท่ี 2  ทดสอบกับกลุมผูรับบริการโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

จํานวน 30 คน เนื่องจากมีคุณลักษณะทางประชากรใกลเคียงกับกลุมตัวอยางในการศึกษา กลุมท่ี 2 

บันทึกขอมูลดวยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ ประมวลผลขอมูลโดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของ    

ครอนบาค ไดคาความเชื่อม่ันเทากับ 0.91 การแปลความหมาย  ดีมาก 
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3. การเก็บรวบรวมขอมูล 

 

 3.1 ข้ันตอนในการเก็บรวบรวมขอมูล  

      ข้ันตอนในการเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ มีข้ันตอนดังนี้  

      3.1.1 ขออนุญาตผูอํานวยการโรงพยาบาลสุราษฎรธานี และนายกองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในการเก็บรวบรวมขอมูล 

      3.1.2 ผูศึกษาดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง โดยแจกแบบสอบถามพรอม

แจกของท่ีระลึก และเก็บรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถาม สําหรับบุคลากรในโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี กําหนดระยะเวลาเก็บแบบสอบถามคืน จํานวน 5 วันทําการและ

สําหรับผูรับบริการ กําหนดระยะเวลาเก็บแบบแบบสอบถามคืน 15 – 20 นาทีตอคน ท้ังนี้  ผูตอบ

แบบสอบถามท่ีไมสามารถอานหนังสือได เชน ผูสูงอายุ ผูท่ีไมไดเรียนหนังสือ ผูศึกษาทําการอาน     

ขอคําถามใหผูตอบแบบสอบถามฟง และใหผูตอบแบบสอบถามบอกระดับความคิดเห็นใหกับผูศึกษา

ทราบ  

      3.1.3 ตรวจสอบความถูกตอง ความสมบูรณของขอมูลในแบบสอบถาม  ท่ีไดรับ

กลับคืนมา เพ่ือเตรียมนําไปวิเคราะหขอมูล 

      3.1.4 นําขอมูลท่ีไดรับไปวิเคราะหขอมูลโดยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ  

 3.2 การพิทักษสิทธิ์ประชากรศึกษาและกลุมตัวอยาง 

      ผู ศึกษาไดพิทักษสิทธิ์ของบุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด          

สุราษฎรธานี และผูรับบริการท่ีเปนกลุมตัวอยาง โดยแจงใหกลุมประชากรศึกษาและกลุมตัวอยาง

ทราบขณะแจกแบบสอบถามดวยตนเอง  เก่ียวกับวัตถุประสงคของการศึกษา ประโยชนท่ีไดรับ     

โดยจะไมระบุชื่อของผูตอบแบบสอบถาม  ผูศึกษาจะนําเสนอขอมูลในภาพรวมเทานั้น ไมกอใหเกิด

ความเสียหายตอผูตอบแบบสอบถามแตอยางใด และผูตอบแบบสอบถามมีสิทธิ์ปฏิเสธเขารวมให

ขอมูลในครั้งนี้  โดยไมจําเปนตองอธิบายใหผูศึกษาทราบก็ได   
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4. การวิเคราะหขอมูล 

 

  4.1 การวิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณ   

      ผูศึกษาใชโปรแกรมขอมูลสําเร็จรูปทางสถิติ วิเคราะหขอมูลสวนตางๆ ดังนี้ 

      4.1.1 ขอมูลในสวนท่ี 1 ของแบบสอบถามท้ัง 2 แบบ เปนขอมูลท่ัวไปของผูตอบ

แบบสอบถาม โดยใหเลือกตอบไดเพียงคําตอบเดียว วิเคราะหขอมูลโดยวิธีการหาคาความถ่ี 

(Frequency) และคารอยละ (Percentage)  

      4.1.2 ขอมูลในสวนท่ี 2 ของแบบสอบถามท้ัง 2 แบบ เปนขอมูลระดับประสิทธิผล

ดานบริบท (Context) ปจจัยนําเขา (Input) กระบวนการ (Process) และผลผลิต (Product) 

วิ เคราะหขอมูลโดยการแจกแจงคาความถ่ี (Frequency)  คารอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย

ประชากร (µ )  คาเฉลี่ย ( X� ) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.)    

 4.2 การวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ 

                 ขอมูลจากสวนท่ี 3 ของแบบสอบถาม ซ่ึงเปนขอเสนอแนะเพ่ิมเติม  ผูศึกษาวิเคราะห

เนื้อหา (Content Analysis) ตัดขอเสนอแนะท่ีซํ้ากัน และจัดกลุมออกเปนรายดาน เชน ดานบริบท 

(Context) ปจจัยนําเขา (Input) กระบวนการ (Process) และผลผลิต (Output)  โดยแยกขอมูล

ออกเปน 2 สวน คือ ขอมูลจากของบุคลากร และขอมูลจากผูรับบริการ   



บทท่ี 4 

ผลการศึกษา 

 
 การศึกษาเรื่อง ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด               

สุราษฎรธานี  เปนการศึกษาเชิงปริมาณ  โดยใชแบบสอบถามเก็บรวบรวมขอมูลประชากรศึกษาจาก

บุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  จํานวน 79 คน  ไดรับแบบสอบถาม

คืน จํานวน  79 คน คิดเปนรอยละ 100 กลุมตัวอยางผูรับบริการ จํานวน 367 คน  ไดรับ

แบบสอบถามกลับคืนมา  จํานวน  370 คน  คิดเปนรอยละ 100.82 การวิเคราะหขอมูลผูศึกษาใช

โปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ สถิติท่ีใชในการศึกษา ไดแก คาความถ่ี (Frequency) และคารอยละ 

(Percentage) คาเฉลี่ยประชากร (µ ) คาเฉลี่ย ( X� )  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ผลการศึกษา

นําเสนอ  ดังนี้ 

  

1. ขอมูลบุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 1.1 สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของกลุมประชากรศึกษา บุคลากรในโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ประกอบดวย เพศ  อายุ  การศึกษา  และตําแหนง  ศึกษาวิเคราะห

โดยการแจกแจงความถ่ี (Frequency) และคารอยละ (Percentage)  ดังนี้ 

 

ตารางท่ี 4.1  เพศของบุคลากร 

 

เพศ จํานวน รอยละ 

ชาย 12 15.2 

หญิง 67 84.8 

รวม 79 100.0 

 

 จากตารางท่ี 4.1 พบวากลุมประชากรศึกษา เปนเพศหญิง จํานวน 67 คน (รอยละ 84.8) 

และเพศชาย จํานวน 12 คน (รอยละ 15.2) ตามลําดับ   
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ตารางท่ี 4.2 ชวงอายขุองบุคลากร  

 

  

 จากตารางท่ี  4.2  พบวากลุมประชากรศึกษา อยูในชวงอายุ 41 – 50 ป จํานวน 26 คน   

(รอยละ 32.9) ชวงอายุ 31 – 40 ป จํานวน 24 คน (รอยละ 30.4) ชวงอายุ 51 – 60 ป (รอยละ 

22.8) และชวงอายุ 21 – 30 ป (รอยละ 13.9) ตามลําดับ    

 

ตารางท่ี 4.3  ระดับการศึกษาสูงสุดของบุคลากร 

 

การศึกษาสูงสุด จํานวน รอยละ 

ประถมศึกษาหรือต่ํากวา 2 2.5 

มัธยมศึกษาตอนตน 12 15.2 

มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา 4 5.1 

อนุปริญญาหรือเทียบเทา 44 55.7 

ปริญญาตรี 15 19.0 

ปริญญาโท 2 2.5 

รวม 79 100.0 

  

 จากตารางท่ี  4.3 พบวากลุมบุคลากร จบการศึกษาระดับอนุปริญญาหรือเทียบเทา 

จํานวน 44 คน (รอยละ 55.7) ระดับปริญญาตรี จํานวน 15 คน (รอยละ 19.0)  ระดับมัธยมศึกษา

ตอนตน จํานวน   12 คน (รอยละ 15.2)  ระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา จํานวน 4 คน

อายุ จํานวน รอยละ 

21 – 30 ป 11 13.9 

31 – 40 ป 24 30.4 

41 – 50 ป 26 32.9 

51 – 60 ป 18 22.8 

รวม 79 100.0 
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(รอยละ 5.1) ระดับประถมศึกษาหรือต่ํากวา และระดับปริญญาโท จํานวน 2 คนเทากัน (รอยละ  2.5)  

ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.4  ตําแหนงของบุคลากร  

 

 

 จากตารางท่ี 4.4 พบวาบุคลากรสวนใหญอยูในกลุมพยาบาลวิชาชีพ/พยาบาล/ผูชวย

พยาบาล จํานวน 25 คน (รอยละ 31.6) เจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี จํานวน  

16 คน (รอยละ 20.3)  แพทยแผนไทย/บุคลากรดานแพทยแผนไทย จํานวน 13 คน  (รอยละ 16.5)  

แพทย/ทันตแพทย/จิตแพทย จํานวน 8 คน (รอยละ 10.1) เภสัชกร/เจาพนักงานเภสัชกร/ 

ผูชวยเภสัชกร จํานวน 6 คน  (รอยละ 7.6) เจาหนาท่ีเวชระเบียน จํานวน 3 คน  (รอยละ 3.8)              

นักจิตเวช จํานวน 3 คน (รอยละ 3.8) แมบาน/พนักงานท่ัวไป จํานวน 3 คน (รอยละ 3.8) และผูชวย     

ทันตแพทย จํานวน 2 คน (รอยละ 2.5) ตามลําดับ 

 

 

 

 

 

 

ตําแหนง จํานวน รอยละ 

แพทย/ทันตแพทย/จิตแพทย 8 10.1 

ผูชวยทันตแพทย 2 2.5 

พยาบาลวิชาชีพ/พยาบาล/ผูชวยพยาบาล 25 31.6 

เภสัชกร/เจาพนักงานเภสัชกร/ผูชวยเภสชักร 6 7.6 

แพทยแผนไทย บุคลากรดานแพทยแผนไทย 13 16.5 

เจาหนาท่ีเวชระเบียน 3 3.8 

เจาหนาท่ีองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 16 20.3 

นักจิตเวช 3 3.8 

แมบาน/พนักงานท่ัวไป 3 3.8 

รวม 79 100.0 
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 1.2 สวนท่ี 2 ระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร 

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในมุมมองของบุคลากร ดังนี้   

 

ตารางท่ี  4.5  ระดับประสิทธิผลดานบริบท (นโยบายผูบริหาร)  ในมุมมองของบุคลากร 

 

 

 จากตารางท่ี  4.5  พบวาระดับประสิทธิผล ดานบริบท (นโยบายของผูบริหาร) ในมุมมอง

ของบุคลากร คาเฉลี่ยโดยภาพรวม รอยละ 3.63 (มาก) โดยระดับประสิทธิผลเรื่องนโยบายของ

ผูบริหารสอดคลองตามภารกิจอํานาจหนาท่ีท่ีกฎหมายกําหนด มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.71 

(มาก) รองลงเปนระดับประสิทธิผลเรื่อง ผูบริหารแถลงนโยบายอยางเปนทางการใหบุคลากร         

ทุกภาคสวนไดรับทราบ รอยละ 3.56 (มาก) ตามลําดับ  

 

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

บริบท (Context)                 

นโยบายผูบริหาร                  

นโยบายของผูบรหิาร

สอดคลองตามภารกิจ 

อํานาจหนาท่ีท่ีกฎหมาย

กําหนด 

 

 

 

5 

 

 

 

48 

 

 

 

24 

 

 

 

2 

 

 

 

0    

6.3% 60.8% 30.4% 2.5% 0% 3.71 0.62 มาก 

ผูบริหารแถลงนโยบาย

อยางเปนทางการให

บุคลากร 

ทุกภาคสวนไดรับทราบ 

 

 

 

8 

10.1% 

 

 

 

37 

46.8% 

 

 

 

27 

34.2% 

 

 

 

5 

6.3% 

 

 

 

2 

2.5% 3.56 0.86 มาก 
 

รวม Context      3.63 0.68 มาก 
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ตารางท่ี  4.6  ระดับประสิทธิผลดานบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของบุคลากร   

 

 

  

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

สภาพทางกายภาพ         

สถานท่ีตั้งสะดวกในการ

เดินทางมาปฏิบัติงาน   17 51 10 1 0 

     21.5% 64.6% 12.7% 1.3% 0% 4.06 0.63 มาก 

การปรับสภาพภูมิทัศน

ดานนอกสวยงาม 

สะอาดตา 15 52 12 0 0 

     19.0% 65.8% 15.2% 0 0% 4.04 0.59 มาก 

การจัดสถานท่ี

ปฏิบัติงานดานในอาคาร

เปนสัดสวน สะอาด มี

แสงสวางเพียงพอ  15 53 10 1 0 

     19.0% 67.1% 12.7% 1.3% 0% 4.04 0.61 มาก 

สถานท่ีจอดรถเพียงพอ  

มีความสะดวก  1 14 26 30 8 

  

ปาน

กลาง   1.3% 17.7% 32.9% 38.0% 10.1% 2.62 0.94 

หนวยงานของทานมีการ

รักษาความปลอดภัยท่ี

เหมาะสม 6 35 29 6 3 

     7.6% 44.3% 36.7% 7.6% 3.8% 3.44 0.89 มาก 

หองน้ํามีจํานวนเพียงพอ  

และมีความสะอาด 9 47 15 8 0 

  มาก  11.4% 59.5% 19.0% 10.1% 0% 3.72 0.8 
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ตารางท่ี  4.6  (ตอ)    

 

 

 จากตารางท่ี 4.6 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ยโดย

ภาพรวมรอยละ 3.68 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง สถานท่ีตั้ งสะดวกในการเดินทาง             

มาปฏิบัติงานมีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.06 (มาก)  การปรับสภาพภูมิทัศนดานนอกสวยงาม  

สะอาดตา และการจัดสถานท่ีปฏิบัติงานดานในอาคารเปนสัดสวน สะอาด มีแสงสวางเพียงพอ       

รอยละ 4.04 เทากัน (มาก) ความพรอมของสถานท่ีปฏิบัติงานโดยรวม รอยละ 3.82 (มาก)  หองน้ํา   

มีจํานวนเพียงพอและมีความสะอาด รอยละ 3.72 (มาก) หนวยงานของทานมีการรักษาความปลอดภัย

ท่ีเหมาะสม รอยละ 3.44 (มาก)  และระดับประสิทธิผล เรื่อง สถานท่ีจอดรถเพียงพอมีความสะดวก  

มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 2.62 (ปานกลาง) ตามลําดับ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

สภาพทางกายภาพ         

ความพรอมของสถานท่ี

ปฏิบัติงานโดยรวม 9 49 19 2 0 

     11.4% 62.0% 24.1% 2.5% 0% 3.82 0.66 มาก 

รวม Context      3.68 0.48 มาก 
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ตารางท่ี  4.7  ระดับประสิทธิผลดานบริบท (การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน) ในมุมมอง   

                  ของบุคลากร 

 

  

 จากตารางท่ี  4.7  พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานบริบท (การมีสวนรวมในการบริหารงาน) ในมุมมองของบุคลากร 

คาเฉลี่ยโดยภาพรวมรอยละ 3.35 (ปานกลาง) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทาน   

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล 
มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

การมีสวนรวมในการ

บริหารงาน         

หนวยงานของทานเปด

โอกาสใหบุคลากร/

ประชาชน เขามามีสวน

รวมในการจัดทําแผน

ดําเนินงาน 

 

 

 

 

3 

3.8% 

 

24 

30.4% 

 

34 

43.0% 

 

16 

20.3% 

 

2 

2.5% 3.13 0.87 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทานมีการ

รายงานผลการปฏิบัติงาน

ใหประชาชน 

ไดรับทราบ 2 

2.5% 

32 

40.5% 

 

 

35 

44.3% 

 

 

 

9 

11.4% 

1 

1.3% 3.32 0.76 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทานดําเนิน

กิจกรรม/โครงการ โดยยึด

หลักการมีสวนรวมของ

ประชาชน  

 

5 

6.3% 

 

 

 

44 

55.7% 

 

 

 

24 

30.4% 

 

5 

6.3% 

 

1 

1.3% 3.59 0.76 มาก 

รวม Context      3.35 0.69 ปาน

กลาง 
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ดําเนินกิจกรรม/โครงการ โดยยึดหลักการมีสวนรวมของประชาชน มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.59 

(มาก) หนวยงานของทานมีการรายงานผลการปฏิบัติงานใหประชาชนไดรับทราบ รอยละ 3.32     

(ปานกลาง)  และระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานเปดโอกาสใหบุคลากร/ประชาชน เขามา

มีสวนรวมในการจัดทําแผนดําเนินงาน มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.13 (ปานกลาง) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.8 ระดับประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (บุคลากร) ในมุมมองของบุคลากร 

 

 

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปลผล 

มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

ปจจัยนําเขา 

(Input)                 

บุคลากร                 

หนวยงานของทาน

จัดบุคลากรตรง

ตามคุณวุฒิความรู 

และความสามารถ 9 54 15 1 0 
 

 

3.90 0.59 มาก   11.4% 68.4% 19.0% 1.3% 0% 

บุคลากรแตละฝาย

มีความรู ความ

เขาใจ และมีทักษะ 

ในการปฏิบัติงาน 

 

 

8 

 

 

61 

 

 

9 

 

 

1 

 

0 

    10.1% 77.2% 11.4% 1.3% 0% 3.96 0.51 มาก 

บุคลากรมีความ

มุงม่ันรับผิดชอบใน

การปฏิบัติงาน 10 62 6 1 0 

     12.7% 78.5% 7.6% 1.3% 0% 4.03 0.51 มาก 
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ตารางท่ี 4.8 (ตอ) 

 

 
  
 จากตารางท่ี 4.8 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานปจจัยนําเขา (บุคลากร) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ยโดยภาพรวม

รอยละ 3.87 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผลเรื่อง บุคลากรมีความมุงม่ันรับผิดชอบในการปฏิบัติงาน     

มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.03 (มาก)   บุคลากรมีทัศนคติท่ีดีในการใหบริการ รอยละ 4.01 (มาก)  

บุคลากรแตละฝายมีความรู ความเขาใจ และมีทักษะในการปฏิบัติงาน รอยละ 3.96 (มาก) บุคลากรมี

ทัศนคติท่ีดีตอองคการและเพ่ือนรวมงาน  รอยละ  3.91 (มาก)  หนวยงานของทานจัดบุคลากร     

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปลผล 

มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

บุคลากรมีจํานวน

เพียงพอ 

ในการใหบริการ 

 

 

2 

2.5% 

42 

53.2% 

26 

32.9% 

9 

11.4% 

0 

0% 3.47 0.73 มาก 

บุคลากรมี

ความสุข 

ในการปฏิบัติงาน 

  

4 

 

 

7 

 

 

15 

 

 

2 

 

 

1 

   5.1% 72.2% 19.0% 2.5% 1.3% 3.77 0.64 มาก 

บุคลากรมี

ทัศนคติท่ีดีตอ

องคการและ

เพ่ือนรวมงาน 7 59 12 1 0 

     8.9% 74.7% 15.2% 1.3% 0% 3.91 0.54 มาก 

บุคลากรมี

ทัศนคติท่ีดีในการ

ใหบริการ 13 55 10 1 0 

     16.5% 69.5% 12.7% 1.3% 0% 4.01 0.59 มาก 

รวม Context      3.87 0.38 มาก 
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ตรงตามคุณวุฒิความรูและความสามารถ รอยละ 3.90 (มาก) บุคลากรมีความสุขในการปฏิบัติงาน      

รอยละ 3.77 (มาก) แตระดับประสิทธิผลเรื่อง บุคลากรมีจํานวนเพียงพอในการใหบริการ มีคาเฉลี่ย

นอยท่ีสุด รอยละ 3.47 (มาก) ตามลําดับ 
 
 
ตารางท่ี  4.9  ระดับประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (วัสดุอุปกรณ) ในมุมมองของบุคลากร   

  

 

จากตารางท่ี 4.9 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานปจจัยนําเขา (วัสดุอุปกรณ) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ยโดยภาพรวม

รอยละ 3.49 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง วัสดุอุปกรณท่ัวไป มีจํานวนเพียงพอและมีคุณภาพ     

มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.56 (มาก)  การจัดวัสดุอุปกรณโดยรวม  มีจํานวนเพียงพอ และมีคุณภาพ 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

วัสดุอุปกรณ                 

วัสดุอุปกรณท่ัวไป มี

จํานวนเพียงพอ และมี

คุณภาพ 5 39 30 5 0 

     6.3% 49.4% 38.0% 6.3% 0% 3.56 0.71 มาก 

วัสดุอุปกรณดาน

การแพทย     

มีจํานวนเพียงพอ  

และมีคุณภาพ 4 31 39 5 0 

    5.1% 39.2% 49.4% 6.3% 0% 3.43 0.69 มาก 

การจัดวัสดุอุปกรณ

โดยรวมมีจํานวนเพียงพอ

และมีคุณภาพ  3 34 40 2 0 

     3.8% 43.0% 50.6% 2.5% 0% 3.48 0.62 มาก 

รวม Context      3.49 0.61 มาก 
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รอยละ 3.48 (มาก)  และระดับประสิทธิผล เรื่อง วัสดุอุปกรณดานการแพทย มีจํานวนเพียงพอและ   

มีคุณภาพ มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.43 (มาก) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.10  ระดับประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (งบประมาณ) ในมุมมองของบุคลากร   

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

งบประมาณ                 

หนวยงานของทานมี

งบประมาณในการ

ซอมแซม ปรับปรุง 

อาคารสถานท่ีปฏิบัติงาน 

อยางเหมาะสม 9 37 27 5 1 

     11.4% 46.8% 34.2% 6.3% 1.3% 3.61 0.82 มาก 

หนวยงานของทานมี

งบประมาณคา

สาธารณูปโภค อยาง

เหมาะสม 10 33 32 3 1 

     12.7% 41.8% 40.5% 3.8% 1.3% 3.61 0.81 มาก 

หนวยงานของทานมี

งบประมาณดานบุคลากร 

อยางเหมาะสม 5 35 34 5 0 

     6.3% 44.3% 43.0% 6.3% 0% 3.51 0.71 มาก 

หนวยงานของทานมี

งบประมาณในการจัด

โครงการ/กิจกรรม  

อยางเหมาะสม 7 36 31 5 0 

     8.9% 45.6% 39.2% 6.3% 0% 3.57 0.75 มาก 
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ตารางท่ี  4.10 (ตอ)  

         

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

หนวยงานของทาน 

มีงบประมาณดานการ

ซอมแซม ปรับปรุง 

ระบบสารสนเทศ 

อยางเหมาะสม 

 

 

 

 

8 

10.1% 

28 

35.4% 

34 

43.0% 

9 

11.4% 

0 

0% 3.44 0.83 มาก 

หนวยงานของทาน 

มีงบประมาณดาน 

การซอมแซมปรับปรุง 

วัสดุอุปกรณท่ัวไป

อยางเหมาะสม 

 

 

 

 

8 

10.1% 

 

 

32 

40.5% 

32 

40.5% 

7 

8.9% 

0 

0% 3.52 0.80 มาก 

หนวยงานของทานมี

งบประมาณดานการ

ซอมแซม ปรับปรุง 

วัสดุอุปกรณ 

ดานการแพทย  

อยางเหมาะสม 

 

 

4 

5.1% 

33 

41.8% 

36 

45.6% 

6 

7.6% 

0 

0% 3.44 0.71 มาก 

หนวยงานของทาน 

มีงบประมาณในการ

พัฒนาปรับปรุงระบบ

การใหบริการ  

อยางเหมาะสม 

 

 

 

6 

7.6% 

35 

44.3% 

34 

43.0% 

4 

5.1% 

0 

0% 3.54 0.71 มาก 

รวม Input      3.53 0.65 มาก 
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 จากตารางท่ี 4.10 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานปจจัยนําเขา (งบประมาณ) ในมุมมองของบุคลากร  คาเฉลี่ยโดย

ภาพรวมรอยละ 3.53 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมีงบประมาณในการ

ซอมแซม ปรับปรุง อาคารสถานท่ีปฏิบัติงาน อยางเหมาะสม และหนวยงานของทานมีงบประมาณ  

คาสาธารณูปโภค อยางเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุดเทากัน รอยละ 3.61 (มาก) หนวยงานของทาน   

มีงบประมาณในการจัดโครงการ/กิจกรรมอยางเหมาะสม รอยละ 3.57 (มาก) หนวยงานของทาน      

มีงบประมาณในการพัฒนาปรับปรุงระบบการใหบริการอยางเหมาะสม รอยละ 3.54 (มาก)  

หนวยงานของทานมีงบประมาณดานการซอมแซมปรับปรุง วัสดุอุปกรณท่ัวไปอยางเหมาะสม รอยละ  

3.52 (มาก) หนวยงานของทานมีงบประมาณดานบุคลากรอยางเหมาะสม รอยละ 3.51 (มาก)  

หนวยงานของทานมีงบประมาณดานการซอมแซม ปรับปรุง ระบบสารสนเทศอยางเหมาะสมและ

หนวยงานของทานมีงบประมาณดานการซอมแซม ปรับปรุง วัสดุอุปกรณดานการแพทยอยาง

เหมาะสม  มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุดเทากัน รอยละ 3.44 (มาก) ตามลําดับ   

 

ตารางท่ี  4.11 ระดับประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (เทคโนโลยีสารสนเทศ) ในมุมมองของบุคลากร   

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

เทคโนโลยีสารสนเทศ 

        หนวยงานของทานมีระบบ

เทคโนโลยีสารสนเทศท่ี

รวดเร็ว 

 

3 

3.8% 

29 

36.7% 

39 

49.4% 

7 

8.9% 

1 

1.3% 3.33 0.75 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทานมีระบบ

เทคโนโลยีสารสนเทศท่ี

ถูกตอง แมนยํา 

 

 

2 

2.5% 

34 

43.0% 

39 

49.4% 

2 

2.5% 

2 

2.5% 3.41 0.71 มาก  

หนวยงานของทานมีระบบ

ปองกันขอมูลสารสนเทศท่ี

เหมาะสม 

 

 

4 

5.1% 

 

40 

50.6% 

 

32 

40.5% 

 

2 

2.5% 

 

1 

1.3% 

 

3.56 0.69 มาก 
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ตารางท่ี 4.11 (ตอ) 

 

 จากตารางท่ี 4.11 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานปจจัยนําเขา (เทคโนโลยีสารสนเทศ) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ย

โดยภาพรวมรอยละ 3.43 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมีระบบปองกันขอมูล

สารสนเทศท่ีเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.56 (มาก) หนวยงานของทาน  มีระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศท่ีมีประสิทธิภาพ รอยละ 3.42 (มาก)  หนวยงานของทานมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศท่ี

ถูกตองแมนยํา รอยละ 3.41 (มาก)  หนวยงานของทานนําระบบเทคโนโลยีมาเปนทางเลือกในการ

ใหบริการประชาชน รอยละ 3.39 (ปานกลาง)  และระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมีระบบ

เทคโนโลยีสารสนเทศท่ีรวดเร็ว  มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.33 (ปานกลาง) ตามลําดับ   

 

 

 

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

หนวยงานของทานมี

ระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศท่ีมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

4 

5.1% 

 

32 

40.5% 

 

37 

46.8% 

 

5 

6.3% 

 

 

1 

1.3% 

 

3.42 

 

0.74 

 

มาก 

หนวยงานของทาน

นําระบบเทคโนโลยี

มาเปนทางเลือก     

ในการใหบริการ

ประชาชน  3 32 37 7 0 

  

ปาน

กลาง  3.8% 40.5% 46.8% 8.9% 0% 3.39 0.71 

รวม Input      3.43 0.61 มาก 
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ตารางท่ี 4.12  ระดับประสิทธิผลดานกระบวนการ (การวางแผน) ในมุมมองของบุคลากร  

 

คําถาม ระดับความคิดเห็น X  S.D แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

บริบท (Context)                 

การวางแผน                 

การแปลงนโยบายไปสู

แผนดําเนินงาน 

มีประสิทธิภาพ 

 

 

5 

6.3% 

38 

48.1% 

31 

39.2% 

4 

5.1% 

1 

1.3% 3.53 0.75 มาก 

มีการบูรณาการจัดทํา

แผนดําเนินงานรวมกัน

ระหวางองคการ

บริหารสวนจังหวัด   

สุราษฎรธานี  

และโรงพยาบาล 

สุราษฎรธานี 

 

 

 

 

 

4 

5.1% 

38 

48.1% 

31 

39.2% 

5 

6.3% 

1 

1.3% 

  

 

3.49 0.75 มาก 

แผนดําเนินงานมีความ

ยืดหยุน รองรับ

สถานการณการ

เปลี่ยนแปลง 

 

 

 

3 

3.8% 

45 

57.0% 

26 

32.9% 

5 

6.3% 

0 

0% 3.58 0.67 

 

 

มาก 

แผนดําเนินงานมีความ

ชัดเจน เปนรูปธรรม 4 

5.1% 

 

44 

55.7% 

 

28 

35.4% 

 

2 

2.5% 

 

1 

1.3% 3.61 0.69 มาก 

แผนดําเนินงาน

สามารถปฏิบัติไดจริง 

 

3 47 28 1 0 

   3.8% 59.5% 35.4% 1.3% 0% 3.66 0.58 มาก 
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ตารางท่ี 4.12 (ตอ)  

 

 

 จากตารางท่ี 4.12 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานกระบวนการ (การวางแผน) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ยโดยภาพรวม

รอยละ 3.60 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง แผนดําเนินงาน/โครงการ/กิจกรรมโดยรวม             

มีประสิทธิภาพมีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.70 (มาก) แผนดําเนินงานสามารถปฏิบัติไดจริง รอยละ 

3.66 (มาก) หนวยงานมีการติดตามและประเมินผลแผนดําเนินงานอยางสมํ่าเสมอ รอยละ 3.65 (มาก) 

ตามลําดับ แผนดําเนินงานมีความชัดเจน เปนรูปธรรม รอยละ 3.61 (มาก) แผนดําเนินงาน             

มีความยืดหยุน รองรับสถานการณการเปลี่ยนแปลง รอยละ 3.58 (มาก) การแปลงนโยบายไปสูแผน

ดําเนินงานมีประสิทธิภาพ รอยละ 3.53 (มาก) แตระดับประสิทธิผลเรื่อง การบูรณาการจัดทําแผน

ดําเนินงานรวมกันระหวางองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีและโรงพยาบาลสุราษฎรธานี        

มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.49 (มาก)  

 

 

คําถาม ระดับความคิดเห็น X  S.D แปลผล 

มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

หนวยงานมีการ

ติดตามและ

ประเมินผลแผน

ดําเนินงานอยาง

สมํ่าเสมอ 

 

 

5 

 

 

44 

 

 

 

27 

 

 

 

3 

 

 

 

0 

     6.3% 55.7% 34.2% 3.8% 0% 3.65 0.66 มาก 

แผนดําเนินงาน/

โครงการ/กิจกรรม 

โดยรวมมี

ประสิทธิภาพ 4 50 23 1 1 

    5.1% 63.3% 29.1% 1.3% 1.3% 3.70 0.65 มาก 

รวม Process      3.60 0.55 มาก 
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ตารางท่ี 4.13  ระดับประสิทธิผลดานกระบวนการ (การจัดองคการ) ในมุมมองของบุคลากร  

 

 

 จากตารางท่ี 4.13 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานกระบวนการ (การจัดองคการ) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ยโดย

ภาพรวม รอยละ 3.63 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง มีการจัดลําดับชั้นการบังคับบัญชา          

ท่ีไมซับซอน มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.72 (มาก) การจัดองคการมีความเหมาะสมและเปนท่ี

ยอมรับของบุคลากรในองคการ รอยละ 3.59 (มาก) และระดับประสิทธิผลเรื่อง มีการจัดองคการท่ีมี

ความยืดหยุน สามารถรองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุดรอยละ 3.58 (มาก) 

ตามลําดับ 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

การจัดองคการ                 

มีการจัดลําดับชั้นการ

บังคับบัญชาท่ีไม

ซับซอน  9 42 25 3 0 

     11.4% 53.2% 31.6% 3.8% 0% 3.72 0.71 มาก 

มีการจัดองคการท่ีมี

ความยืดหยุน สามารถ

รองรับการเปลี่ยนแปลง

ในอนาคต 

 

 

4 

 

 

42 

 

 

30 

 

 

2 

 

 

1 

     5.1% 53.2% 38.0% 2.5% 1.3% 3.58 0.69 มาก 

การจัดองคการมีความ

เหมาะสมและเปนท่ี

ยอมรับของบุคลากรใน

องคการ   2 44 32 1 0 

     2.5% 55.7% 40.5% 1.3% 0% 3.59 0.57 มาก 

รวม Process      3.63 0.59 มาก 
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ตารางท่ี  4.14  ระดับประสิทธิผลดานกระบวนการ (การบริหารงานบุคคล) ในมุมมองของบุคลากร  

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

การบริหารบุคคล                 

หนวยงานของทานมี

คาตอบแทนบุคลากรท่ี

เหมาะสมกับปริมาณงาน 

ระดับความยากของงาน  

  

        

3 

3.8% 

34 

43.0% 

31 

39.2% 

9 

11.4% 

2 

2.5% 3.34 0.83 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทาน

กําหนดกรอบอัตรากําลัง

เพียงพอ เหมาะสมกับ

ปริมาณงาน  

 

 

 

2 

2.5% 

 

 

23 

29.1% 

 

 

45 

57.0% 

 

 

8 

10.1% 

 

 

1 

1.3% 3.22 0.71 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทานมีแผน

เสนทางความกาวหนา 

ในอาชีพ ใหกับบุคลากร 

  

        4 

5.1% 

35 

44.3% 

29 

36.7% 

10 

12.7% 

1 

1.3% 3.39 0.82 

ปาน

กลาง 

หนวยงานของทานมีการ

สรางความม่ันคงใน

อาชีพ 7 40 24 7 1 

     8.9% 50.6% 30.4% 8.9% 1.3% 3.57 0.83 มาก 

หนวยงานของทาน

สนับสนุนบุคลากรเขารับ

การศึกษาตอ/ 

การฝกอบรม   7 33 35 4 0 

     8.9% 41.8% 44.3% 5.1% 0% 3.54 0.73 มาก 
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ตารางท่ี 4.14 (ตอ) 

 

  

 จากตารางท่ี 4.14 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานกระบวนการ (การบริหารงานบุคคล) ในมุมมองของบุคลากร คาเฉลี่ย

โดยภาพรวมรอยละ 3.49 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผลเรื่อง หนวยงานของทานยึดระบบ การ

บริหารงานบุคคล ตามท่ีกําหนดไวในพระราชบัญญัติ อยูในระดับมากท่ีสุด อยูท่ีรอยละ 3.70 (มาก) 

หนวยงานของทานมีระบบรองรับเรื่องรองเรียน รองทุกข อุทธรณ รอยละ 3.63 (มาก) หนวยงานของ

ทานมีการสรางความม่ันคงในอาชีพ  รอยละ 3.57 (มาก)  หนวยงานของทานสนับสนุนบุคลากรเขารับ 

การศึกษาตอ/การฝกอบรม รอยละ 3.54 (มาก) หนวยงานของทานมีระบบพัฒนาบุคลากร            

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

หนวยงานของทาน 

มีระบบประเมินผล

การปฏิบัติงานท่ี 

เปนธรรม 1 39 37 1 1    

 1.3% 49.4% 46.8% 1.3% 1.3% 3.48 0.62 มาก 

หนวยงานของทาน 

มีระบบรองรับเรื่อง

รองเรียน รองทุกข 

อุทธรณ  8 39 28 3 1 

     10.1% 49.4% 35.4% 3.8% 1.3% 3.63 0.77 มาก 

หนวยงานของทาน

ยึดระบบ 

การบริหารงาน

บุคคลตามท่ีกําหนด

ไวในพระราชบัญญัติ 4 47 28 0 0 

     5.1% 59.5% 35.4% 0% 0% 3.70 0.56 มาก 

รวม Process      3.49 0.54 มาก 
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ตามสายงานและตําแหนงท่ีเหมาะสม รอยละ 3.53 (มาก) หนวยงานของทานมีระบบประเมินผลการ

ปฏิบัติงานท่ีเปนธรรม  รอยละ 3.48 (มาก)  หนวยงานของทานมีแผนเสนทางความกาวหนาในอาชีพ

ใหกับบุคลากร รอยละ 3.39 (ปานกลาง) หนวยงานของทานมีคาตอบแทนบุคลากรท่ีเหมาะสมกับ

ปริมาณงานระดับความยากของงาน  รอยละ 3.34 (ปานกลาง)  และระดับประสิทธิผลเรื่อง หนวยงาน

ของทานกําหนดกรอบอัตรากําลังเพียงพอ เหมาะสมกับปริมาณงาน มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.22 

(ปานกลาง) ตามลําดับ  

 

ตารางท่ี  4.15  ระดับประสิทธิผลดานกระบวนการ (การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร) ในมุมมองของ     

                   บคุลากร  

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล µ  S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

กระบวนการ (Process) 

        การปฏิบัติหนาท่ีของ

บุคลากร 

        ข้ันตอนการปฏิบัติงาน

ประจําวัน มีความชัดเจน  

ไมยุงยากซับซอน  4 48 25 1 1 

     5.1% 60.8% 31.6% 1.3% 1.3% 3.67 0.66 มาก 

การติดตอประสานงาน

ระหวางหนวยงานภายใน 

สะดวก รวดเร็ว 1 44 30 3 1 

     1.3% 55.7% 38.0% 3.8% 1.3% 3.52 0.66 มาก 

ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงาน 

มีความเหมาะสม 4 51 23 1 0 

     5.1% 64.6% 29.1% 1.3% 0% 3.73 0.57 มาก 

รวม Process      3.57 0.53 มาก 
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 จากตารางท่ี  4.15 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานกระบวนการ (การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร) ในมุมมองของบุคลากร

คาเฉลี่ยโดยภาพรวมรอยละ 3.57 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานมีความ

เหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.73 (มาก)  ข้ันตอนการปฏิบัติงานประจําวัน มีความชัดเจน  

ไมยุงยากซับซอน รอยละ 3.67 (มาก) การติดตอประสานงานระหวางหนวยงานภายใน สะดวก 

รวดเร็ว รอยละ 3.52 (มาก) และระดับประสิทธิผล เรื่อง  การติดตอประสานงานระหวางหนวยงาน

ภายนอก สะดวกรวดเร็ว มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด อยูท่ีรอยละ 3.35 (ปานกลาง)  

 

1.3  สวนท่ี 3 ขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากบุคลากรโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี 

 

ตารางท่ี  4.16  สรุปขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากบุคลากรโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

                   สุราษฎรธานี 

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

1.  ดานบริบท (Context) 

    1.1 นโยบายผูบริหาร 

 

 

 

 

การบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี หากการบริหารสวนใหญ

ยังคงเปนหนาท่ีของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี  

จะยังเกิดปญหาแบบเดิมๆ 

    1.2 สภาพทางกายภาพ 

 

1) ควรปรับปรุงเรื่องการซอมแซมอาคารสถานท่ี 

เพราะบางเรื่องมีความจําเปนเรงดวน และสงผล

ตอการปฏิบัติงานได 

2) ควรใชระบบจอดรถ แบบมากอนไดกอน    

ควรเพ่ิมการดูแลมากข้ึน เนื่องจากมีการเฉ่ียวชน

ในท่ีจอดรถบอยมาก และมีการขับรถยอนศร

สงผลใหการจราจรในท่ีจอดรถติดขัด 

3) ควรเพ่ิมจํานวนแพทยและเงินอุดหนุนพัฒนา

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด            

สุราษฎรธานีใหมากกวานี้  เพราะผูรับบริการ

กําลังเพ่ิมจํานวนมากข้ึน 
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ตารางท่ี  4.16  (ตอ)  

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

    1.3 วัสดุอุปกรณ ควรเพ่ิมจุดโทรศัพทท่ีหองตางๆใหท่ัวถึง     

เพ่ือความสะดวกในการติดตอประสานงาน 

2.  ดานกระบวนการ (Process) 

    2.1 การจัดองคการ 

    2.2 การบริหารงานบุคคล 

 

ควรปรับปรุงเรื่องระบบเอกสารท่ียุงยากลาชา 

ควรปรับวิสัยทัศนและเพ่ิมศักยภาพในการบริการ

ของเจาหนาท่ีใหมากข้ึน 

 

2. ขอมูลผูรับบริการในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี

 

 2.1 สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูรับบริการ ประกอบดวย เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา 

อาชีพ ครั้งท่ีมารับบริการ และประเภทการรับบริการ 

 

ตารางท่ี  4.17  เพศของผูรับบริการ 

 

 

 จากตารางท่ี 4.17 พบวาผูรับบริการเปน เพศหญิง  จํานวน 150 คน  (รอยละ 67.6)  

เพศชาย จํานวน  120 คน (รอยละ 32.4)  

 

 

 

 

เพศ จํานวน รอยละ 

ชาย 120 32.4 

หญิง 150 67.6 

รวม 370 100.0 
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ตารางท่ี  4.18  อายขุองผูรับบริการ 

 

จากตารางท่ี  4.18 พบวาผูรับบริการมีอายุระหวาง 42 – 49 ป จํานวน 70 คน (รอยละ 

18.9)   อายุระหวาง 34 – 41 ป  จํานวน 66 คน (รอยละ 17.8) อายุระหวาง 58 – 65 ป จํานวน 61 

คน (รอยละ 16.5)  อายุระหวาง 50 – 57 ป จํานวน 53 คน (รอยละ 14.3)  อายุระหวาง 26 – 33 ป 

จํานวน 34 คน (รอยละ 9.2)  อายุระหวาง 66 – 73 ป จํานวน 32 คน (รอยละ 8.6)  อายุระหวาง 74 

ปข้ึนไป จํานวน 28 คน (รอยละ 7.6) และอายุระหวาง 18 – 25 ป จํานวน 26 คน (รอยละ 7.0) 

ตามลําดับ   

ตารางท่ี 4.19 ระดับการศึกษาของผูรับบริการ 

อายุ จํานวน รอยละ 

18 – 25 ป 26 7.0 

26 – 33 ป 34 9.2 

34 – 41 ป 66 17.8 

42 – 49 ป 70 18.9 

50 – 57 ป 53 14.3 

58 – 65 ป 61 16.5 

66 – 73 ป 32 8.6 

74 ปข้ึนไป 28 7.6 

รวม 370 100.0 

การศึกษาสูงสุด จํานวน รอยละ 

ประถมศึกษาหรือต่ํากวา/ไมไดเรียน 80 21.6 

มัธยมศึกษาตอนตน 63 17.0 

มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา 43 11.6 

อนุปริญญาหรือเทียบเทา 54 14.6 

ปริญญาตรี 107 28.9 

สูงกวาปริญญาตรี 23 6.2 

รวม 370 100.0 
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 จากตารางท่ี 4.19 พบวาผูรับบริการจบการศึกษาระดับปริญญาตรี จํานวน 107 คน    

(รอยละ 28.9) ระดับประถมศึกษาหรือตํ่ากวา/ไมไดเรียน จํานวน 80 คน (รอยละ 21.6) ระดับ

มัธยมศึกษาตอนตน จํานวน 63 คน (รอยละ 17.0) ระดับอนุปริญญาหรือเทียบเทา จํานวน 54 คน 

(รอยละ 14.6)  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา จํานวน 43 คน   (รอยละ 11.6) และสูงกวา

ปริญญาตรี จํานวน 23 คน (รอยละ 6.2) ตามลําดับ    

 

ตารางท่ี  4.20  อาชีพของผูรับบริการ  

  

 จากตารางท่ี 4.20 พบวาผูรับบริการประกอบอาชีพคาขาย/อิสระ จํานวน 64 คน (รอยละ 

17.3) แมบาน/พอบาน จํานวน 55 คน (รอยละ 14.9) ผูประกอบการ/เจาของธุรกิจ จํานวน 47 คน    

(รอยละ 12.7) เกษียณอายุราชการ จํานวน 45 คน (รอยละ 12.2) รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ จาํนวน 42 

คน (รอยละ 11.4) ลูกจาง/พนักงานบริษัท จํานวน 37 คน (รอยละ 10.0) เกษตรกร/ชาวสวน จํานวน 

31 คน (รอยละ 8.4) รับจางท่ัวไป จํานวน 22 คน (รอยละ 5.9) วางงาน จาํนวน 20 คน (รอยละ 5.4) 

นักเรียน/นักศึกษา จํานวน 7 คน (รอยละ 1.9) ตามลําดับ  

 

 

 

 

อาชีพ จํานวน รอยละ 

ลูกจาง/พนักงานบริษัท 37 10.0 

รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ 42 11.4 

ผูประกอบการ/เจาของธุรกิจ 47 12.7 

คาขาย/อาชีพอิสระ 64 17.3 

แมบาน/พอบาน 55 14.9 

นักเรียน/นักศึกษา 7 1.9 

รับจางท่ัวไป 22 5.9 

เกษตรกร/ชาวสวน 31 8.4 

เกษียณอายุราชการ 45 12.2 

วางงาน 20 5.4 

รวม 370 100.0 
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ตารางท่ี 4.21  ครั้งท่ีมารับบริการของผูรับบริการ 

 

 

 

 จากตารางท่ี  4.21  พบวาผูรับบริการเคยมารับบริการมากกวา 1 ครั้ง จํานวน 297 คน               

(รอยละ 80.3)  และมารับบริการครั้งแรก จํานวน 73 คน (รอยละ 19.7) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.22  ประเภทการมารับบริการของผูรับบริการ 

 

 

 จากตารางท่ี 4.22 พบวาผูรับบริการมารับบริการตรวจรักษาโรคท่ัวไป จํานวน 247 คน      

(รอยละ 66.8)  คลินิกจิตเวช จํานวน 38 คน (รอยละ 10.3) ทันตกรรม จํานวน 33 คน (รอยละ 8.9) 

อ่ืนๆ จํานวน 20 คน (รอยละ 5.4) แพทยแผนไทย จํานวน 17 คน (รอยละ 4.6) ทําแผล/ลางแผล/ 

ฉีดยา จํานวน 15 คน (รอยละ 4.1)  

 

 

ครั้งท่ีมารับบริการ จํานวน รอยละ 

ครั้งแรก 73 19.7 

มากกวา 1 ครั้ง 297 80.3 

รวม 370 100.0 

ประเภทการมารับบริการ จํานวน รอยละ 

ตรวจรักษาโรคท่ัวไป 247 66.8 

ทําแผล/ลางแผล/ฉีดยา 15 4.1 

ทันตกรรม 33 8.9 

คลินิกจิตเวช 38 10.3 

แพทยแผนไทย 17 4.6 

อ่ืนๆ 20 5.4 

รวม 370 100.0 
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 2.2 สวนท่ี 2  ระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี  ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

ตารางท่ี  4.23  ระดับประสิทธิผลดานบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

จากตารางท่ี 4.23 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานบริบท (สภาพทางกายภาพ) ในมุมมองของผูรับบริการคาเฉลี่ย           

โดยภาพรวมรอยละ 4.01 (มาก) ระดับประสิทธิผล เรื่อง สถานท่ีตั้งสะดวกในการเดินทางมารับบริการ 

เชน ใกลท่ีพักอาศัย มีบริการรถสาธารณะท่ีสะดวก และการปรับปรุงภายในอาคารใหสะอาด มีความ

สวาง มีคาเฉลี่ยรอยละ 4.28 (มากท่ีสุด) รองลงมาเปนการปรับปรุงภายนอกอาคารสวยงาม รมรื่น 

สะอาด ปลอดภัย รอยละ 4.11 (มาก)  ตามลําดับ 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� 

 

S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

สภาพทางกายภาพ         

สถานท่ีตั้งสะดวกในการ

เดินทางมารับบริการ 

เชน ใกลท่ีพักอาศัย   

มีบริการรถสาธารณะท่ี

สะดวก 

 

 

 

 

161 

43.5% 

 

 

 

 

157 

42.4% 

 

 

 

 

49      

13.2% 

 

 

 

 

1        

0.3% 

 

 

 

 

2           

0.5% 4.28 0.74 

 

 

 

 

มาก

ท่ีสุด 

การปรับปรุงภายนอก

อาคารใหสวยงาม  

รมรื่น สะอาด ปลอดภัย 

 

 

 

108 

29.2% 

 

 

197 

53.2% 

 

 

61 

16.5% 

 

 

4 

1.1% 

 

 

0 

0% 4.11 0.70 มาก 

การปรับปรุงภายใน

อาคารใหสะอาด  

มีความสวาง 

 

 

147 

39.7% 

 

 

183 

49.5% 

 

 

38 

10.3% 

 

 

2 

0.5% 

 

 

0 

0% 4.28 0.66 มาก 

รวม Context      4.01 3.69 มาก 
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ตารางท่ี  4.24  ระดับประสิทธิผลดานบริบท (การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน)   

                    ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

ดานการมีสวนรวม

บุคลากรและประชาชน 

     

   

การเปดโอกาสใหทานมี

สวนรวมในกิจกรรม

ตางๆ เชนกิจกรรม

รณรงค /ปองกัน/

สงเสริมสุขภาพ 

 

 

 

 

54 

14.6% 

 

 

 

 

150 

40.5% 

 

 

 

 

141 

38.1% 

 

 

 

 

22 

5.9% 

 

 

 

 

3 

0.8% 3.62 0.83 มาก 

การเปดโอกาสใหทาน

ไดแสดงความคิดเห็น 

 

59 

15.9% 

 

154 

41.6% 

 

133 

35.9% 

 

21 

5.7% 

 

3 

0.8% 3.66 0.84 มาก 

มีชองทางรับฟง

ประสิทธิผลท่ี

หลากหลายและ

เหมาะสม 

 

 

 

41 

11.1% 

 

 

 

143 

38.6% 

 

 

 

166 

44.9% 

 

 

 

18 

4.9% 

 

 

 

2 

0.5% 3.55 0.76 มาก 

ระบบรายงานความ

คืบหนาใหทราบกรณี

เกิดปญหาจากการ

ใหบริการ 

 

 

 

44 

11.9% 

 

 

 

141 

38.1% 

 

 

 

163 

44.1% 

 

 

 

21 

5.7% 

 

 

 

1 

0.3% 3.56 0.79 มาก 

รวม Context      3.60 0.70 มาก 
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 จากตารางท่ี  4.24 พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร   

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานบริบท (การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน) ในมุมมองของ

ผูรับบริการ คาเฉลี่ยโดยภาพรวมรอยละ 3.60 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง การเปดโอกาส    

ใหทานไดแสดงความคิดเห็น มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.66 (มาก) การเปดโอกาสใหทานมีสวนรวม   

ในกิจกรรมตางๆ เชน กิจกรรมรณรงค/ปองกัน/สงเสริมสุขภาพ รอยละ 3.62 (มาก) ระบบรายงาน

ความคืบหนาใหทราบกรณีเกิดปญหาจากการใหบริการ รอยละ 3.56 (มาก) และระดับประสิทธิผล 

เรื่อง มีชองทางรับฟงความคิดเห็นท่ีหลากหลายและเหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.55 (มาก) 

ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.25  ระดับประสิทธิผลดานปจจัยนําเขา (วัสดุอุปกรณ) ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

วัสดุอุปกรณ         

การใหบริการตูน้ําดื่มท่ี

สะอาด 

 

101 

27.3% 

 

172 

46.5% 

 

81 

21.9% 

 

13 

3.5% 

 

3 

0.8% 3.96 0.84 มาก 

การใหบริการอินเตอรเน็ต

ฟรี / สิ่งพิมพ / วารสาร / 

โทรทัศน 

 

42 

11.4% 

 

144 

38.9% 

 

136 

36.8% 

 

39 

10.5% 

 

9 

2.4% 3.46 0.91 มาก 

ความเหมาะสมในการ

ใหบริการขอมูลผานเว็บไซต

หรือ  

ชองทางออนไลนอ่ืนๆ 

 

 

 

36 

9.7% 

 

 

 

139 

37.6% 

 

 

 

141 

38.1% 

 

 

 

44 

11.9% 

 

 

 

10 

2.7% 3.40 0.91 

ปาน

กลาง 

การใหบริการขอมูลทาง

โทรศัพทมีความเหมาะสม 

 

32 

8.6% 

 

134 

36.2% 

 

155 

41.9% 

 

41 

11.1% 

 

8 

2.2% 3.38 0.87 

ปาน

กลาง 
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ตารางท่ี  4.25  (ตอ) 

 

จากตารางท่ี 4.25  พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานปจจัยนําเขา (วัสดุอุปกรณ) ในมุมมองของผูรับบริการ คาเฉลี่ยโดย

ภาพรวมรอยละ 3.57 (มาก)  โดยระดับประสิทธิผลเรื่อง ความเพียงพอและความสะอาดของหองน้ํา  

มีคาเฉลี่ย รอยละ 4.08 (มาก) ปายขอความบอกจุดบริการ/ปายประชาสัมพันธชัดเจน เขาใจงาย   

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

วัสดุอุปกรณ         

การใหบริการรานอาหาร  

และเครื่องดื่ม รานคา

สหกรณ เพียงพอและ

เหมาะสม 

 

 

 

34 

9.2% 

 

 

 

109 

29.5% 

 

 

 

139 

37.6% 

 

 

 

61 

16.5% 

 

 

 

27 

7.3% 3.17 1.05 

ปาน

กลาง 

ความเพียงพอของสถานท่ี

จอดรถ 

 

76 

20.5% 

 

114 

30.8% 

 

117 

31.6% 

 

45 

12.2% 

 

18 

4.9% 3.50 1.10 มาก 

ความเพียงพอและความ

สะอาดของหองน้ํา 

 

120 

32.4% 

 

163 

44.1% 

 

84 

22.7% 

 

3 

0.8% 

 

0 

0% 4.08 0.76 มาก 

ปายขอความบอกจุด

บริการ/ปายประชาสมัพันธ 

ชัดเจน เขาใจงาย 

 

 

113 

30.5% 

 

 

177 

47.8% 

 

 

70 

18.9% 

 

 

9 

2.4% 

 

 

1 

0.3% 4.06 0.78 มาก 

ความสะอาด  

และความเปนระเบียบ 

ของสถานท่ีโดยรวม 

 

 

115 

31.1% 

 

 

169 

45.7% 

 

 

80 

21.6% 

 

 

5 

1.4% 

 

 

1 

0.3% 4.06 0.78 มาก 

รวม Input      3.57 0.69 มาก 



87 

และ ความสะอาดและความเปนระเบียบของสถานท่ีโดยรวม มีคาเฉลี่ยเทากัน รอยละ 4.06 (มาก)       

การใหบริการตูน้ําดื่มท่ีสะอาด รอยละ 3.96 (มาก) ความเพียงพอของสถานท่ีจอดรถ รอยละ 3.50 

(มาก) การใหบริการอินเทอรเน็ตฟรี/สิ่งพิมพ/วารสาร/โทรทัศน รอยละ 3.46 (มาก) ความเหมาะสมใน

การใหบริการขอมูลผานเว็บไซตหรือชองทางออนไลนอ่ืนๆ รอยละ 3.40 (ปานกลาง) การใหบริการ

ขอมูลทางโทรศัพท มีความเหมาะสม รอยละ 3.38 (ปานกลาง) แตระดับประสิทธิผล เรื่อง              

การใหบริการรานอาหาร และเครื่องดื่ม รานคา สหกรณ เพียงพอและเหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด 

รอยละ 3.17 (ปานกลาง) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.26  ระดับประสิทธิผลดานกระบวนการ (การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร) ในมุมมองของ 

                    ผูรับบริการ  

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

การปฏิบัติหนาท่ีของ

บุคลากร 

     

   

ข้ันตอนการบริการไมยุงยาก

ซับซอน เขาใจงาย 

 

110 

29.7% 

 

170 

45.9% 

 

78 

21.1% 

 

12 

3.2% 

 

0 

0% 4.02 0.80 มาก 

ความชัดเจนในการอธิบาย 

ชี้แจง  และแนะนําข้ันตอน

การรักษา 

 

 

123 

33.2% 

 

 

170 

45.9% 

 

 

69 

18.6% 

 

 

7 

1.9% 

 

 

1 

0.3% 4.10 0.78 มาก 

รองรับสิทธิการรักษาพยาบาล

ท่ีหลากหลาย เหมาะสม 

 

103 

27.8% 

 

185 

50.0% 

 

78 

21.1% 

 

3 

0.8% 

 

1 

0.3% 4.04 0.74 มาก 

ระบบการนัดคิวตรวจรักษาท่ี

เหมาะสม 

 

95 

25.7% 

 

193 

52.2% 

 

74 

20.0% 

 

5 

1.4% 

 

3 

0.8% 4.01 0.77 มาก 
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ตารางท่ี  4.26  (ตอ)   

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

การปฏิบัติหนาท่ีของ

บุคลากร 

     

   

ระยะเวลารอคอยกอน

ไดรับบริการมีความ

เหมาะสม 

 

72 

19.5% 

 

154 

41.6% 

 

119 

32.2% 

 

15 

4.1% 

 

10 

2.7% 

 

 

3.71 

 

 

0.92 

 

 

มาก 

ระยะเวลาท่ีแพทยทําการ

ตรวจรักษามีความ

เหมาะสม 

 

106 

28.6% 

 

156 

42.2% 

 

89 

24.1% 

 

14 

3.8% 

 

5 

1.4% 3.93 0.89 มาก 

ระบบรักษาความปลอดภัย

ใหกับผูมาใชบริการ

เหมาะสม 

 

 

80 

21.6% 

 

 

174 

47.0% 

 

 

109 

29.5% 

 

 

7 

1.9% 

 

 

0 

0% 3.88 0.76 มาก 

ความชัดเจนในการอธิบาย

การตรวจรักษาของแพทย 

 

135 

36.5% 

 

152 

41.1% 

 

69 

18.6% 

 

12 

3.2% 

 

2 

0.5% 4.10 0.85 มาก 

ระยะเวลาในการรอรับยา 

มีความเหมาะสม 

 

80 

21.6% 

 

165 

44.6% 

 

109 

29.5% 

 

13 

3.5% 

 

3 

0.8% 3.83 0.83 มาก 

ความเปนธรรม เรียงลําดับ

กอนหลัง 

 

105 

28.4% 

 

176 

47.6% 

 

85 

23.0% 

 

2 

0.5% 

 

2 

0.5% 4.03 

 

0.77 

 

 

มาก 

คาธรรมเนียม  

คารักษาพยาบาล  

มีความเหมาะสม 

 

 

123 

33.2% 

 

 

181 

48.9% 

 

 

63 

17.0% 

 

 

3 

0.8% 

 

 

0 

0% 4.15 0.71 มาก 

รวม Process      3.99 0.64 มาก 
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จากตารางท่ี 4.26  พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานกระบวนการ (การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร) ในมุมมองของผูรับบริการ

คาเฉลี่ยโดยภาพรวมรอยละ 3.99 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง คาธรรมเนียม คารักษาพยาบาล 

มีความเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.15 (มาก) ความชัดเจนในการอธิบายการตรวจรักษา

ของแพทยและความชัดเจนในการอธิบาย ชี้แจงและแนะนําข้ันตอนการรักษา รอยละ 4.10 เทากัน 

(มาก) รองรับสิทธิการรักษาพยาบาลท่ีหลากหลายเหมาะสม รอยละ 4.04 (มาก) ความเปนธรรม  

เรียงลําดับกอนหลัง รอยละ 4.03 (มาก) ข้ันตอนการบริการไมยุงยากซับซอนเขาใจงาย รอยละ 4.02 

(มาก) ระบบการนัดคิวตรวจรักษาท่ีเหมาะสม รอยละ 4.01 (มาก) ระยะเวลาท่ีแพทยทําการตรวจ

รักษามีความเหมาะสม รอยละ 3.93 (มาก) ระบบรักษาความปลอดภัยใหกับผูมาใชบริการเหมาะสม 

รอยละ 3.88 (มาก) ระยะเวลาในการรอรับยามีความเหมาะสม รอยละ 3.83 (มาก) และระดับ

ประสิทธิผล เรื่อง ระยะเวลารอคอยกอนไดรับบริการมีความเหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 

3.71 (มาก) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี  4.27  ระดับประสิทธิผลดานผลผลิต (คุณภาพการใหบริการ) ในมุมมองของผูรับบริการ 

 

 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

ดานคุณภาพการใหบริการ         

กริยามารยาท วาจาสุภาพ 

ออนนอม ยิ้มแยมแจมใส 

การแตงกายของผูใหบริการ 

เหมาะสม 

 

 

 

161 

43.5% 

 

 

 

151 

40.8% 

 

 

 

47 

12.7% 

 

 

 

9 

2.4% 

 

 

 

2 

0.5% 4.24 0.81 

มาก

ท่ีสุด 

ความสนใจ เอาใจใส เต็มใจ

ชวยเหลือ 

 

151 

40.8% 

 

150 

40.5% 

 

62 

16.8% 

 

5 

1.4% 

 

2 

0.5% 4.20 0.80 มาก 

การไดรับความชวยเหลือ

ทันทีเม่ือตองการ 

 

140 

37.8% 

 

148 

40.0% 

 

72 

19.5% 

 

8 

2.2% 

 

2 

0.5% 4.12 0.83 มาก 
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ตารางท่ี  4.27  (ตอ)  

 

 

 จากตารางท่ี 4.27  พบวาระดับประสิทธิผลในการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดานผลผลิต (คุณภาพการใหบริการ) ในมุมมองของผูรับบริการ คาเฉลี่ยโดย

ภาพรวมรอยละ 4.13 (มาก) โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง กริยามารยาท วาจาสุภาพ ออนนอม         

ยิ้มแยมแจมใส  การแตงกายของผูใหบริการ เหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.24 (มากท่ีสุด) 

ความสนใจ เอาใจใส เต็มใจชวยเหลือ รอยละ 4.20 (มาก) การใหเกียรติตอทานและความเสมอภาค  

ในการใหบริการ รอยละ 4.13 (มาก) การไดรับความชวยเหลือทันทีเม่ือตองการ รอยละ 4.12 (มาก) 

คําถาม ระดับประสิทธิผล X� S.D. แปล

ผล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ท่ีสุด 

ดานคุณภาพการใหบริการ         

การใหเกียรติตอทานและ

ความเสมอภาคในการ

ใหบริการ 

 

 

133 

35.9% 

 

 

161 

43.5% 

 

 

68 

18.4% 

 

 

6 

1.6% 

 

 

2 

0.5% 

 

4.13 

 

0.80 

 

มาก 

ผลท่ีไดจากการ

รักษาพยาบาลตรงตามความ

ตองการ (รักษาหาย หรือ

อาการเจ็บปวยดีข้ึน) 

 

 

 

106 

28.6% 

 

 

 

194 

52.4% 

 

 

 

64 

17.3% 

 

 

 

4 

1.1% 

 

 

 

2 

0.5% 4.08 0.74 มาก 

ความเหมาะสมในการให

คําปรึกษาดานการปองกัน/ 

สงเสริมสุขภาพ 

 

 

106 

28.6% 

 

 

191 

51.6% 

 

 

66 

17.8% 

 

 

6 

1.6% 

 

 

1 

0.3% 

 

4.07 

 

0.74 

 

มาก 

ความพึงพอใจโดยภาพรวม 

ท่ีไดรับจากผลการรักษา

พยาบาล 

 

118 

31.9% 

 

183 

49.5% 

 

60 

16.2% 

 

7 

1.9% 

 

2 

0.5% 4.10 0.77 มาก 

รวม Product      4.13 0.69 มาก 
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ความพึงพอใจโดยภาพรวมท่ีไดรับจากผลการรักษาพยาบาล รอยละ 4.10 (มาก) ผลท่ีไดจากการ

รักษาพยาบาลตรงตามความตองการ (รักษาหายหรืออาการเจ็บปวยดีข้ึน) รอยละ 4.08 (มาก)       

และระดับประสิทธิผล เรื่อง ความเหมาะสมในการใหคําปรึกษาดานการปองกัน/สงเสริมสุขภาพ       

มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 4.07 (มาก) ตามลําดับ 

2.3 สวนท่ี 3 ขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหาร 

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 

ตารางท่ี 4.28  ขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผูรับบริการในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

                   สุราษฎรธาน ี

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

1.  ดานบริบท (Context) 

    1.1 สภาพทางกายภาพ 

 

 

 

 

 

1) ควรบริหารจัดการสถานท่ีจอดรถ  

ใหเพียงพอ ไมควรจองสถานท่ีจอดรถ  

ควรเพ่ิมสถานท่ีจอดรถยนตและ

รถจักรยานยนตใหมีมากข้ึน และควรมีหลังคา  

2) ควรมีสหกรณของโรงพยาบาล อบจ.สฎ. 

3) ควรขยายสถานท่ีใหบริการเพ่ิมในอนาคต  

ปายบอกคิวรอตรวจ  

2.  ดานปจจัยนําเขา (Input) 

    2.1  วัสดุอุปกรณ 

 

 

 

 

 

 

 

 

1) ปายควรมีขนาดตัวอักษรใหญข้ึน เนื่องจาก

ผูรับบริการสวนใหญเปนผูสูงอายุ 

2) ควรเสรมิท่ีนั่งคอยรับบริการใหมากข้ึน  

3) ควรจัดวารสารท่ีเหมาะกับผูสูงอายุ เชน 

หนังสือธรรมะ หนังสือใหความรูดานการดูแล

สุขภาพ เปนตน 

4) ควรมีอินเทอรเน็ตไวบริการฟรี 

ใหกับผูรับบริการระหวางรอการรักษา 

 

 

 



92 

ตารางท่ี  4.28  (ตอ)  

   

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

    2.2  บุคลากร 1) ควรเพ่ิมแมบานในการดูแลหองน้ําดานลาง

เนื่องจากไมคอยสะอาด 

2) ควรมีแพทยประจําในชวงเวลา 13.00 -      

16.00 น. เนื่องจากยังมีผูปวยมาใชบริการ 

ในชวงบาย 

3) ควรมีทันตแพทยดานจัดฟนเพ่ิมข้ึน  

เนื่องจากมีผูใชบริการเปนจํานวนมาก 

และรอคิวนาน 

3.  ดานกระบวนการ (Process) 

    3.1  การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร 

 

1) ระยะเวลารอพบแพทยชา และแพทยควรมา

ตรวจรักษาใหเร็วข้ึน 

2) ควรจัดระบบคิวผูปวยใหมีความชัดเจน 

และเปนธรรม และควรแยกใบนัดคิวคนไขใหม  

และคนไขเกา 

3) ควรเพ่ิมจํานวนจุดคัดกรอง เพ่ือความรวดเร็ว 

ควรเพ่ิมยานอกบัญชีใหมีมากข้ึน 

4) การทําบัตรผูปวยตองมีระบบออนไลน 

ท่ีทันสมัยมากกวานี้  ควรใชบัตรประชาชน 

แคใบเดียวก็เพียงพอแลว 

5) การรักษาความปลอดภัยของพนักงาน 

รักษาความปลอดภัยควรปรับปรุง 

 



บทท่ี 5 

สรุปการศึกษา อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 

 
 การศึกษาครั้งนี้  เปนการศึกษาเชิงประเมิน โดยประยุกตใช CIPP Model เพ่ือประเมิน

ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

ในดานบริบท (Context) ปจจัยนําเขา (Input) กระบวนการ (Process) และผลผลิต (Product)  

 

1. สรุปการศึกษา  

      

 1.1 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค ดังนี้  

  1.1.1 เพ่ือประเมินประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในรูปแบบ CIPP Model ของสตัฟเฟลบีม (Stufflebeam’s CIPP Model)  

  1.1.2 เพ่ือนําเสนอแนวทางในการเพ่ิมประสิทธิผลการบริหารโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 1.2 วิธีดําเนินการศึกษา 

      ประชากร กลุมตัวอยาง และวิธีการสุมตัวอยาง 

       การศึกษาครั้งนี้  เปนการศึกษาเชิงปริมาณ  ทําการประชากรศึกษาบุคลากร               

ในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีท้ังหมด จํานวน 79 คน คํานวณขนาดกลุม

ตัวอยาง โดยวิธีของ Taro Yamane (1967) จากกลุมประชากรผูรับบริการเดือน กันยายน 2560 

ประมาณ 4,500 คน  ไดขนาดกลุมตัวอยาง จํานวน 367 คน  ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบบังเอิญ         

แจกเครื่องมือท่ีใชในการศึกษาในชวงเวลาทําการ บริเวณชั้น 1 โรงพยาบาลองคการบริหาร           

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 1.3 เครื่องมือการศึกษา 

       เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้  เปนแบบสอบถาม มี 2 แบบ ดังนี ้

       แบบสอบถามแบบท่ี 1 ใชกับกลุมประชากรศึกษาบุคลากรในโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีท้ังหมด จํานวน 79 คน ประกอบดวย 3 ตอน ดังนี้  

       ตอนท่ี 1 สอบถาม เพศ อายุ การศึกษาสูงสุด และตําแหนง โดยใหเลือกตอบไดเพียง

คําตอบเดียว  
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       ตอนท่ี 2 สอบถามระดับประสิทธิผลในการบริหารงานดานตางๆ โดยแบงออกเปน 5 

ระดับ คือ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอย และนอยท่ีสุด   

       ตอนท่ี 3 ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

       แบบสอบถามแบบท่ี 2  ใชกับกลุมตัวอยาง ผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี จํานวน 367 คน ประกอบดวย 3 ตอน ดังนี้  

       ตอนท่ี 1 สอบถามเพศ อายุ การศึกษาสูงสุด อาชีพ ครั้งท่ีมารับบริการ     และ

ประเภทการมารับบริการ โดยใหเลือกตอบไดเพียงคําตอบเดียว 

       ตอนท่ี 2 สอบถามระดับประสิทธิผลในดานตางๆ โดยแบงออกเปน 5 ระดับ คือ มาก

ท่ีสุด มาก ปานกลาง นอย และนอยท่ีสุด   

       ตอนท่ี 3 ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

 1.4 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

      ผูศึกษาทําการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ ดังนี้  

      1.4.1 วัดคาความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา (IOC) โดยผูเชี่ยวชาญ จํานวน 3 คน ไดแก                 

              1) นางกาญจนลักขณ เพชรชนะ ตําแหนง ผูอํานวยการกองการบริหารและ

การพัฒนายุทธศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตสุราษฎรธานี  

              2) นายสุปญญา ชูเพชร ตําแหนง ผู อํานวยการกองสงเสริมคุณภาพชีวิต 

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

              3) ดร.จําเนียร ราชแพทยาคม ตําแหนง อาจารยประจําสาขาวิชาวิทยาการ

จัดการ  มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  

              โดยผูวิจัยไดเลือกขอคําถามท่ีมีคา IOC มากกวา 0.70 มาใชเปนขอคําถาม    

ในแบบสอบถาม 

      1.4.2 ทดสอบความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม ผูศึกษาใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา            

ของครอนบาค แบบละ 30 ชุด รวมท้ังสิ้น 60 ชุด แบบสอบถามแบบท่ี 1 ไดคาเทากับ 0.97 (ดีมาก) 

แบบสอบถามแบบท่ี 2 ไดคาเทากับ 0.91 (ดีมาก) 

 1.5 การเก็บรวบรวมขอมูล 

       ผูศึกษาแจกแบบสอบถามและเก็บคืนดวยตนเอง พรอมแจกของท่ีระลึกใหกับกลุม

ตัวอยางทุกคน โดยแบบสอบถามแบบท่ี 1 แจกใหกับบุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานี กําหนดระยะเวลาในการตอบแบบสอบถาม จํานวน 5 วันทําการ  ไดรับ

แบบสอบถามคืน จํานวน 79  ชุด คิดเปนรอยละ 100 สวนแบบสอบถามแบบท่ี  2 ผู ศึกษา         

แจกแบบสอบถามใหกับผูรับบริการ กําหนดระยะเวลาในการตอบแบบสอบถาม 15 – 20 นาที     

หากเปนผูสูงอายุหรือผู ท่ี ไมสามารถอานหนังสือได  ผู ศึกษาจะอานประเด็นคําถามใหผูตอบ
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แบบสอบถามฟง จากนั้น ให ผูตอบแบบสอบถาม ตอบตามระดับความคิดเห็นของตนเอง             

ไดรับแบบสอบถามคืน จํานวน 370 ชุด คิดเปนรอยละ 100.82 เกินกวาจํานวนแบบสอบถามท่ีได

คํานวณไว  

 1.6 การวิเคราะหขอมูล  

      ผูศึกษาทําการวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ ใชการแจกแจง

คาความถ่ี (Frequency)  คารอยละ (Percentage) คาเฉลี่ยประชากร ( µ )  คาเฉลี่ย ( X ) และ    

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.)    

 

2. สรุปผลการศึกษา 

 

 2.1 คุณลักษณะทางประชากร ของกลุมประชากรศึกษาและกลุมตัวอยาง ในการศึกษา

ครั้งนี้ มีดังนี้   

      กลุมประชากรศึกษา พบวาบุคลากรในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด             

สุราษฎรธานี  เปนเพศหญิงมากท่ีสุด จํานวน 67 คน (รอยละ 84.8) อยูในชวงอายุ 41 – 50 ป     

มากท่ีสุด จํานวน 26 คน (รอยละ 32.9) จบการศึกษาระดับอนุปริญญาหรือเทียบเทา มากท่ีสุด 

จํานวน 44 คน (รอยละ 55.7) และปฏิบัติงานในกลุมพยาบาลวิชาชีพ/พยาบาล/ผูชวยพยาบาล     

มากท่ีสุด จํานวน 25 คน (รอยละ 31.6)  

      กลุมตัวอยางท่ีเปนผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี     

พบวา สวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 150 คน (รอยละ 67.6) สวนใหญมีอายุระหวาง 42 – 49 ป 

จํานวน 70 คน (รอยละ 18.9) สวนใหญจบการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี จํานวน 107 คน (รอยละ 

28.9) สวนใหญประกอบอาชีพคาขาย/อาชีพอิสระ จํานวน 64 คน (รอยละ 17.3) สวนใหญเคยมา   

รับบริการมากกวา 1 ครั้ง จํานวน 297 คน (รอยละ 80.3) สวนใหญมาใชบริการตรวจรักษาโรคท่ัวไป  

จํานวน 247 คน (รอยละ 66.8) 
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 2.2 ผลการศึกษาระดับประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร       

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี แบบ CIPP Model ในมุมมองของบุคลากร ปรากฏผลดังนี ้

 

ตารางท่ี  5.1  สรปุระดบัประสิทธิผล ดานบริบท (Context) ในมุมมองของบุคลากร  

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

บริบท (Context) 

1)  นโยบายผูบริหาร 

 

3.63 

 

มาก 

2)  สภาพทางกายภาพ 3.68 มาก 

3)  การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน 3.35 ปานกลาง 

บริบท (Context) 3.55 มาก 

 

 จากตารางท่ี 5.1 พบวา ระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานบริบท (Context)           

ในมุมมองของบุคลากรโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม   

รอยละ 3.55 (มาก) สภาพทางกายภาพมีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.68 (มาก) และการมีสวนรวมของ

บุคลากรและประชาชนมีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.35 (ปานกลาง) 

 

ตารางท่ี  5.2  สรปุระดับประสิทธิผล ดานปจจัยนําเขา (Input) ในมุมมองของบุคลากร  

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

ปจจัยนําเขา (Input) 

1) บุคลากร 

 

3.86 

 

มาก 

2) วัสดุอุปกรณ 3.49 มาก 

3) งบประมาณ 3.53 มาก 

4) เทคโนโลยีสารสนเทศ 3.42 มาก 

ปจจัยนําเขา (Input) 3.57 มาก 
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 จากตารางท่ี 5.2 พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานปจจัยนําเขา (Input)       

ในมุมมองของบุคลากรโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม    

รอยละ 3.57 (มาก) ดานบุคลากร มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.86 (มาก) และดานเทคโนโลยี

สารสนเทศ มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.42 (มาก) 

 

ตารางท่ี  5.3  สรปุระดบัประสิทธิผล ดานกระบวนการ (Process) ในมุมมองของบุคลากร  

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

กระบวนการ (Process) 

1) การวางแผน 

 

3.60 

 

มาก 

2) การจัดองคการ 3.63 มาก 

3) การบริหารงานบคุคล 3.49 มาก 

4) การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร 3.57 มาก 

กระบวนการ (Process) 3.57 มาก 

   

 จากตารางท่ี  5.3  พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานกระบวนการ (Process) 

ในมุมมองของบุคลากรโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม    

ร อ ย ล ะ  3 .57  (ม าก ) ด าน ก ารจั ด อ งค ก าร  มี ค า เฉ ลี่ ย ม าก ท่ี สุ ด  ร อ ย ล ะ  3 .6 3  (ม าก )                       

และดานการบริหารงานบุคคล มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.49 (มาก)   
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 2.3  ผลการศึกษาระดับประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร      

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี แบบ CIPP Model ในมุมมองของผูรับบริการ ปรากฏผลดังนี้  

 

ตารางท่ี  5.4  สรปุระดบัประสิทธิผล ดานบริบท (Context) ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

บริบท (Context) 

1) สภาพทางกายภาพ 

 

4.01 

 

มาก 

2) การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน 3.58 มาก 

บริบท (Context) 3.80 มาก 

  

 จากตารางท่ี 5.4 พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานบริบท (Context)           

ในมุมมองของผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม 

รอยละ 3 .80 (มาก ) ด านสภาพทางกายภาพ  มีค า เฉลี่ ยมาก ท่ี สุ ด  รอยละ 3 .63 (มาก )                  

และดานการมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.58 (มาก) 

 

ตารางท่ี  5.5  สรุประดับประสิทธิผล ดานปจจัยนําเขา (Input) ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

 จากตารางท่ี 5.5 พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานปจจัยนําเขา (Input)       

ในมุมมองของผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม 

รอยละ 3.57 (มาก) ดานวัสดุอุปกรณ มีคาเฉลี่ย รอยละ 3.57 (มาก) 

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

ปจจัยนําเขา (Input)  

วัสดุอุปกรณ 

 

3.57 

 

มาก 

ปจจัยนําเขา (Input) 3.57 มาก 
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ตารางท่ี  5.6  สรปุระดับประสิทธิผล ดานกระบวนการ (Process) ในมุมมองของผูรับบริการ  

 

 

 จากตารางท่ี 5.6 พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานกระบวนการ (Process)   

ในมุมมองของผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม 

รอยละ 3.99 (มาก) ดานการปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร มีคาเฉลี่ย รอยละ 3.99 (มาก) 

 

ตารางท่ี  5.7  สรุประดับประสิทธิผล ดานผลผลิต (Product) ในมุมมองของผูรับบริการ 

 

  

 จากตารางท่ี 5.7 พบวาระดับประสิทธิผลการบริหารงาน ดานผลผลิต (Product)         

ในมุมมองของผูรับบริการโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี คาเฉลี่ยโดยภาพรวม 

รอยละ 4.13 (มาก) ดานคุณภาพการใหบริการ มีคาเฉลี่ย รอยละ 4.13 (มาก)  

 

 

 

 

 

 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

กระบวนการ (Process)  

การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร 

 

3.99 

 

มาก 

กระบวนการ (Process) 3.99 มาก 

ประเด็นการศึกษา คาเฉล่ียภาพรวม 

 

การแปล

ความหมาย 

ผลผลิต (Product)  

คุณภาพการใหบริการ 

 

4.13 

 

มาก 

ผลผลิต (Product)  4.13 มาก 
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3. อภิปรายผล 

  

 ผู ศึกษาไดอภิปรายผลจากการศึกษาการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหาร         

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี ในมุมมองตางๆ  

 3.1 ระดับประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี ในการประเมินผลแบบ CIPP Model ในมุมมองของบุคลากร อภิปรายผลไดดังนี้ 

      3.1.1 ดานบริบท (Context) 

             1) ดานนโยบายของผูบริหาร โดยระดับประสทิธิผล เรื่อง นโยบายของผูบริหาร

สอดคลองตามภารกิจอํานาจหนาท่ีท่ีกฎหมายกําหนด มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.71 (มาก) 

เนื่องจากผูบริหารมีประสบการณในการบริหารงานทองถ่ิน มีความรูเก่ียวกับอํานาจหนาท่ีท่ีกฎหมาย

กําหนด รองลงเปนระดับประสิทธิผล เรื่อง ผูบริหารแถลงนโยบายอยางเปนทางการใหบุคลากร      

ทุกภาคสวนไดรับทราบ รอยละ 3.56 (มาก) เนื่องจากเปนไปตาม พ.ร.บ.องคการบริหารสวนจังหวัด 

พ.ศ. 2540 ท่ีกําหนดใหผูบริหารทองถ่ินจะตองแถลงนโยบายตอสภาองคการบริหารสวนจังหวัดกอน

เขาดํารงตําแหนง เพราะการแถลงนโยบายใหบุคลากรไดรวมรับรู ถือเปนหลักสําคัญในการสรางการมี

สวนรวมและสรางความเปนอันหนึ่งอันเดียวกันกับองคการ สอดคลองตามหลักทฤษฎีของแคปโลว 

(Caplow) ท่ีกลาววาความผสมผสานเปนอันหนึ่งอันเดียวกันในองคการ (Integration) จะสงผลตอ

พฤติกรรม ระดับความสัมพันธของสมาชิกในองคการ และการปฏิบัติตาม (รุงวิจักขณ หวังมวนกลาง, 

2548) 

              2) ดานสภาพทางกายภาพ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง สถานท่ีตั้งสะดวกใน

การเดินทางมาปฏิบัติงาน มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.06 (มาก) เนื่องจากสถานท่ีตั้งติดเสนทางหลัก           

การคมนาคมสะดวก และมีรถโดยสารสาธารณะท่ีหลากหลาย สภาพอาคารท้ังภายในและภายนอก

ไดรับการพัฒนาและปรับปรุงใหมท้ังหมด และเปดใหบริการเพียง 4 ป จึงยังคงสภาพใหมและสมบูรณ 

แตเรื่องสถานท่ีจอดรถ มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 2.62 (ปานกลาง) เนื่องจากลานจอดรถ สามารถ

รองรับรถยนตไดเพียง 30 คัน และไมสามารถขยายสถานท่ีไดอีก  เนื่องจากสถานท่ีโดยรอบเปนพ้ืนท่ี

สวนบุคคลและบริษัทเอกชน จึงประชาสัมพันธใหบุคลากรนํารถยนตสวนตัวไปจอดในวัด                

ซ่ึงอยูตรงกันขามแทน  

              3) ดานการมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง 

หนวยงานของทานดําเนินกิจกรรม/โครงการ โดยยึดหลักการมีสวนรวมของประชาชน มีคาเฉลี่ยมาก

ท่ีสุด รอยละ 3.59 (มาก) เนื่องจากองคกรปกครองสวนทองถ่ินในปจจุบัน ตองอาศัยหลักการมีสวน

รวมของประชาชนในการดําเนินงาน  เพ่ือเปนไปตามตัวชี้วัดและหลักการประเมินประสิทธิผลองคการ       

ของ  กรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน แตระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานเปดโอกาสให
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บุคลากร/ประชาชน เขามามีสวนรวมในการจัดทําแผนดําเนินงาน มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.13 

(ปานกลาง) เนื่องจากในมุมมองของบุคลากรเห็นวา ตนเอง/ประชาชนมีสวนรวมในการจัดทําแผน

ดําเนินงานนอย เนื่องจากโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี เปดโอกาสใหบุคลากร/

ประชาชน  มีสวนรวมผานระบบตัวแทนมากกวา สอดคลองกับ แนวคิดการมีสวนรวมของประชาชน 

(Public  Participation)  สวนข้ันท่ี 3 ถึงข้ันท่ี 5 เรียกวา Tokenism หมายถึง ประชาชนมีโอกาส   

ในการใหขอมูลความคิดเห็นแตยังไมมีอํานาจในการตัดสินใจ (ข้ันท่ี 3 ข้ันการใหขอมูล (Informing) 

ข้ันท่ี 4 ข้ันการรับฟงความคิดเห็น (Consultation) และข้ันท่ี 5 ข้ันการปรึกษาหารือ (Placation) 

(อรทัย กกผล, 2552)    

      3.1.2 ดานปจจัยนําเขา (Input)  

             1) ดานบุคลากร โดยระดับประสิทธิผลเรื่อง บุคลากรมีความมุงม่ันรับผิดชอบ             

ในการปฏิบัติงาน มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.03 (มาก) เนื่องจากมีการแบงงานและมอบหมาย

หนาท่ีความรับผิดชอบท่ีชัดเจน ตามคําสั่งมอบหมายงานและมีการประเมินผลการปฏิบัติงาน        

เปนรายบุคคล แตระดับประสิทธิผล เรื่อง บุคลากรมีจํานวนเพียงพอในการใหบริการ  มีคาเฉลี่ยนอย

ท่ีสุด รอยละ 3.47 (มาก) เนื่องจากในมุมมองของบุคลากรเห็นวา จํานวนผูรับบริการมีมากกวาจํานวน

ผูใหบริการ และจํานวนผูรับบริการมีอัตราการเพ่ิมอยางตอเนื่อง ไมสัมพันธกับอัตราการเพ่ิมของผู

ใหบริการท่ีมีนอย สอดคลองกับผลการศึกษาของสุดาพร นุกูลกิจ (2554) ในการประเมินโครงการ

โรงพยาบาลสกลนคร สาขา 1 พบวา แพทย มีอัตราสวนตอประชากร เทากับ 1 : 97,207             

และพยาบาลมีอัตราสวนตอประชากร เทากับ 1 : 48,604 ซ่ึงต่ํากวาเกณฑมาตรฐานของกระทรวง

สาธารณสุข ถือวาไมผานเกณฑชี้วัด ทําใหอัตรากําลังไมเพียงพอ และสอดคลองกับผลการศึกษาของ 

อนันต ศิริวงศกุล (2545) ท่ีไดศึกษาเก่ียวกับการสํารวจความคิดเห็นการเปลี่ยนแปลงระบบบริการ

สุขภาพถวนหนาในเขตอําเภอไชยวาน จังหวัดอุดรธานี พบวา แพทยมีความขาดแคลนและมีอัตราสวน

ท่ีไมเหมาะสม และสอดคลองกับการศึกษาของ สุกัญญา ประจุศิลป และคณะ (2548) ไดดําเนินการ

วิจัยเรื่อง สุขภาพและระบบบริการสุขภาพประชาชนชุมชนเมือง กรุงเทพมหานคร ท่ีพบวาผูรับบริการ

มีจํานวนมากเกินกวาผูใหบริการ ผูใหบริการมีความเห็นวายังขาดอัตรากําลัง โดยเฉพาะแพทย 

พยาบาล  

              2) ดานวัสดุอุปกรณ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง วัสดุอุปกรณท่ัวไป มีจํานวน

เพียงพอและมีคุณภาพ มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.56 (มาก) เนื่องจากองคการมีงบประมาณท่ี

เพียงพอในการจัดซ้ือ วัสดุอุปกรณท่ัวไป และสามารถจัดซ้ือจัดจางตามระเบียบพัสดุขององคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน โดยสวนใหญองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานียังคงเปนผูจัดซ้ือจัดจาง 

วัสดุอุปกรณท่ัวไปสําหรับใชงานในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี แตระดับ

ประสิทธิผลเรื่อง วัสดุอุปกรณดานการแพทย มีจํานวนเพียงพอ และมีคุณภาพ มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด 
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รอยละ 3.43 (มาก) เนื่องจากข้ันตอนในการจัดหาหรือซอมแซมวัสดุอุปกรณดานการแพทยนั้น         

มีมูลคาสูง  ตองจัดซ้ือกับผูขายท่ีผลิตเฉพาะทางเทานั้น ประกอบกับระเบียบในการจัดซ้ือพัสดุของ

กระทรวงสาธารณสขุแตกตางกับระเบียบจัดซ้ือพัสดุขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน ท่ีมีหลายข้ันตอน  

ไมสามารถดําเนินการไดอยางรวดเร็ว สงผลตอระดับประสิทธิผลการบริหารงานดานการใหบริการ  

             3) ดานงบประมาณ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมี

งบประมาณในการซอมแซม ปรับปรุง อาคารสถานท่ีปฏิบัติงาน อยางเหมาะสม และหนวยงานของ

ทานมีงบประมาณ   คาสาธารณูปโภค อยางเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุดเทากัน รอยละ 3.61 (มาก) 

เนื่องจากองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ตั้งงบประมาณไวเพียงพอสําหรับการดําเนินงาน

ดังกลาว เพราะเปนผูรับผิดชอบงานโดยตรงดานโครงสรางและอาคารสถานท่ี สวนระดับประสิทธิผล 

เรื่อง หนวยงานของทานมีงบประมาณดานการซอมแซม ปรับปรุง ระบบสารสนเทศ อยางเหมาะสม  

และหนวยงานของทานมีงบประมาณดานการซอมแซม ปรับปรุง วัสดุอุปกรณดานการแพทยอยาง

เหมาะสม  มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุดเทากัน รอยละ 3.44 (มาก) เนื่องจากการตั้งงบประมาณดานดังกลาว

ขางตน องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี และจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ไมไดมีรวม

แลกเปลี่ยนหรือระดมความคิดเห็นรวมกัน ในการตั้งงบประมาณสําหรับการซอมแซม ปรับปรุง ระบบ

สารสนเทศและวัสดุอุปกรณการแพทย สงผลใหเม่ือตองการซอมแซม ปรับปรุงระบบสารสนเทศ     

หรือวัสดุอุปกรณ ดานการแพทย ไมมีงบประมาณท่ีเพียงพอและเหมาะสม ท้ังนี้ ในการตั้งงบประมาณ

ของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ท้ังนี้ หากองคการบริหารสวนจังหวัด          

สุราษฎรธานีและโรงพยาบาลสุราษฎรธานี  มีการประชุมและแลกเปลี่ยนขอมูลกัน ก็จะสามารถ    

บูรณาการงบประมาณรวมกันไดอยางมีประสิทธิภาพ    

              4) ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมี

ระบบปองกันขอมูลสารสนเทศท่ีเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.56 (มาก) เนื่องจาก

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีมีอํานาจและหนาท่ีในการใหขอมูลและปองกัน

ขอมูลสวนบุคคลดานการแพทย  ซ่ึงถูกคุมครองโดยพระราชบัญญัติขอมูลและขาวสารของทางราชการ 

พ.ศ. 2540 และพระราชบัญญัติวาดวยการกระทําความผิดทางคอมพิวเตอร (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2560          

ท่ีกําหนดวิธีการปองกันขอมูลสารสนเทศไว  สวนระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทานมีระบบ

เทคโนโลยีสารสนเทศท่ีรวดเร็ว  มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด  รอยละ 3.33 (ปานกลาง) เนื่องจากปจจุบัน

พบวาบุคลากร/ผูรับบริการใชโทรศัพทเคลื่อนท่ีในการรับสัญญาณอินเทอรเน็ตเพ่ิมมากข้ึน สงผล

โดยตรงตอระดับประสิทธิผลของเทคโนโลยีสารสนเทศโดยภาพรวม  
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      3.1.3 ดานกระบวนการ (Process)  

             1) ดานการวางแผน โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง แผนดําเนินงาน/โครงการ/

กิจกรรมมีประสิทธิภาพ มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.70 (มาก) เนื่องจากในมุมมองของบุคลากร   

เห็นวาการจัดทําแผนพัฒนาของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี เปนไปตาม

ข้ันตอนท่ีกฎหมายกําหนด สงผลใหแผนดําเนินงาน/โครงการ/กิจกรรมขององคการมีประสิทธิภาพ  

สวนระดับประสิทธิผล เรื่อง การบูรณาการจัดทําแผนดําเนินงานรวมกันระหวางองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานีและโรงพยาบาลสุราษฎรธานีนั้น มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.49 (มาก) 

เนื่องจากในความเปนจริงแลว ข้ันตอนกระบวนการจัดทําแผนดําเนินงานของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ไมมีการบูรณาการจัดทําแผนรวมระหวาง 2 หนวยงานกันมาก

เทาท่ีควรดวยข้ันตอนและระยะเวลาในการจัดทําแผนดําเนินงานท่ีแตกตางกัน  

             2) ดานการจัดองคการ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง มีการจัดลําดับชั้นการบังคับ

บัญชาท่ีไมซับซอน  มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.72 (มาก) เนื่องจากงานท้ังดานโครงสราง และงาน

บริการรักษาพยาบาล มีการมอบอํานาจใหกับผูอํานวยการกอง หรือหัวหนาฝายในการตัดสินใจ     

เพ่ือลดข้ันตอนการบังคับบัญชา และเพ่ือความสะดวกรวดเร็วในการปฏิบัติงาน สวนระดับประสิทธิผล

เรื่องมีการจัดองคการท่ีมีความยืดหยุน สามารถรองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด    

รอยละ 3.58 (มาก) เนื่องจากโครงสรางโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี           

ไมมีโครงสรางและผังการบังคับบัญชาท่ีชัดเจน และยังติดกับโครงสรางองคการของหนวยงานราชการ

จึงมีความยืดหยุนคอนขางนอย  

             3) ดานการบริหารงานบุคคล โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของทาน

ยึดระบบการบริหารงานบุคคล ตามท่ีกําหนดไวในพระราชบัญญัติ อยูในระดับมากท่ีสุด อยูท่ีรอยละ 

3.70 (มาก) เนื่องจากในมุมมองของบุคลากร เห็นวากระบวนการบริหารงานบุคคลขององคการเปนไป

ตามหลักการบริหารงานบุคคลท่ีระเบียบกฎหมายกําหนด  สวนระดับประสิทธิผล เรื่อง หนวยงานของ

ทานกําหนดกรอบอัตรากําลังเพียงพอ เหมาะสมกับปริมาณงาน มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.22       

(ปานกลาง) เนื่องจากในมุมมองของบุคลากร เห็นวาการกําหนดกรอบอัตรากําลังของบุคลากร         

ในปจจุบัน มี ข้ันตอนยุงยาก ใชระยะเวลานาน สงผลใหบุคลากรตองปฏิบัติงานหนักเกินไป         

เพราะหนาท่ีในการกําหนดกรอบอัตรากําลังบุคลากรทางการแพทย เปนหนาท่ีของกองการเจาหนาท่ี

โรงพยาบาล สุราษฎรธานีเทานั้น หากมีกองการเจาหนาท่ีบริหารงานบุคคลท่ีเปนของโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีเอง  จะชวยใหมีความเปนอิสระ กําหนดอัตรากําลัง           

ใหเหมาะสมกับปริมาณ สงผลใหบุคลากรไมเกิดการฝายหรือแบงพวก สอดคลองตามผลการศึกษาของ   

จีออพัวลอสและเทนเนนเบอม (Georgopoulos and Tannenbaum) ท่ีกลาววา การปราศจาก

ความเครียด (Strain) หรือการขัดแยงรุนแรงระหวางกลุมยอยในองคการ หรือระหวางหนวยงาน  
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ในองคการ ถือเปนตัวแปรสําคัญท่ีใชวัดประสิทธิผลขององคการ เนื่องจากระดับประสิทธิผลการ

ปฏิบัติงานจะมีความสัมพันธสวนทางกันกับความตึงเครียดในองคการ และสอดคลองกับการศึกษาของ

สุกัญญา ประจุศิลปและคณะ (2548) ไดดําเนินการวิจัยเรื่อง สุขภาพและระบบบริการสุขภาพ

ประชาชนชุมชนเมืองกรุงเทพมหานคร พบวา ผูรับบริการมีจํานวนมากเกินกวาผู ใหบริการ             

ผูใหบริการมีความเห็นวายังขาดอัตรากําลัง โดยเฉพาะแพทย พยาบาล มีลักษณะคลายคลึงกับ

ผูรับบริการของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ท่ีอยูในชุมชนเมืองและ          

เปนเขตประชากรคอนขางหนาแนนเชนเดียวกัน 

              4) ดานการปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง ระยะเวลาท่ี

ปฏิบัติงานมีความเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.73 (มาก) เนื่องจากบุคลากรใชระยะเวลาใน

การปฏิบัติงานตามสิทธิและสวัสดิการตามท่ีกฎหมายแรงงานกําหนด ไมเกิน 8 ชั่วโมงตอวัน และไม

เกิน 48 ชั่วโมงตอสัปดาห มีวันหยุด 2 วันตอสัปดาห คือ วันเสาร และวันอาทิตย รวมท้ังมี

วันหยุดราชการ สงผลตอระดับประสิทธิผลดานระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานมากท่ีสุด สวนระดับประสทิธิผล 

เรื่อง การติดตอประสานงานระหวางหนวยงานภายนอก สะดวกรวดเร็ว มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด อยูท่ีรอย

ละ 3.35  (ปานกลาง) พบวาระบบโทรศัพทภายในเกิดปญหาบอยครั้ง เนื่องจากบริษัทผูรับจาง ไมได

จัดทําคูมือแผนผังระบบสายสัญญาณและระบบสารสนเทศภายในอาคาร ทําใหการแกปญหา และ

ปรับปรุงระบบสารสนเทศภายในทําไดยาก ประกอบกับจุดท่ีโทรศัพทสามารถโทรไปยังหนวยงาน

ภายนอกนั้นยังมีนอย สงผลใหการปฏิบัติงานของบุคลากรไมไดรับความสะดวกเทาท่ีควร 

 3.2 ระดับประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด           

สุราษฎรธานี ในการประเมินผลแบบ CIPP Model ในมุมมองของผูรับบริการ ดังนี้  

      3.2.1  ดานบริบท (Context) 

              1) ดานสภาพทางกายภาพ  โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง สถานท่ีตั้งสะดวกใน

การเดินทางมารับบริการ เชน ใกลท่ีพักอาศัย มีบริการรถสาธารณะท่ีสะดวก รอยละ 4.28 (มากท่ีสุด) 

เนื่องจากสถานท่ีตั้งติดถนนเสนหลัก ใกลแหลงชุมชน ตลาด วัด โรงเรียน หางสรรพสินคา มีรถบริการ

สาธารณะท่ีหลากหลาย ผูรับบริการจึงสามารถเดินทางมารับบริการไดงายและสะดวกรวดเร็ว สวน

ระดับประสิทธิผลเรื่อง ความเพียงพอของสถานท่ีจอดรถ มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.50 (มาก) 

พบวา สถานท่ีจอดรถ สามารถรองรับรถยนตไดเพียง 30 คัน และไมมีการจัดสถานท่ีจอดรถสําหรับ

บุคลากรและผูรับบริการไวอยางชัดเจน สงผลใหสถานท่ีจอดรถไมเพียงพอ โดยผูรับบริการตองจอดรถ

ในบริเวณใกลเคียงแทน สงผลใหผูรับบริการไมไดรับความสะดวกเทาท่ีควร 

             2) ดานการมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง 

การเปดโอกาสใหทานไดแสดงความคิดเห็น มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 3.66 (มาก) พบวาโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีไดเปดโอกาสใหประชาชนแสดงความคิดเห็นเพ่ิมมากข้ึน    
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ผานระบบตัวแทน เชน สมาชิกสภาองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี สวนระดับประสิทธิผล             

เรื่อง มีชองทางรับฟงประสิทธิผลท่ีหลากหลายและเหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.55 (มาก) 

เนื่องจากปจจุบันองคการ มีชองทางรับฟงความคิดเห็นจากโทรศัพท และแบบประเมินความพึงพอใจ

เทานั้น ยังไมมีชองทางการรับฟงความคิดเห็นอ่ืนๆ เพ่ิมเติม เชน ชองทางออนไลน หรือสายดวน       

ถึงผูบริหารโดยตรง เปนตน  

      3.2.2  ดานปจจัยนําเขา (Input) 

              1) ดานวัสดุอุปกรณ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง ความสะอาด และความเปน

ระเบียบของสถานท่ีโดยรวม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.06 (มาก) เนื่องจากโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีมีการพัฒนาปรับปรุงโครงสรางอาคารใหม และจางเหมาบริษัทเอกชน

ทําความสะอาดท้ังหมด ประกอบกับไดเปดใหบริการเพียง 4 ป เทานั้น จึงยังมีสภาพใหมและสมบูรณ        

สวนระดับประสิทธิผล เรื่อง การใหบริการรานอาหาร และเครื่องดื่ม รานคา สหกรณ เพียงพอและ

เหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.17 (ปานกลาง) เนื่องจากโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานีมีพ้ืนท่ีไมเพียงพอสําหรับจัดตั้งสหกรณ รานคา รานอาหาร  

      3.2.3  ดานกระบวนการ (Process) 

              1 ) ด านการปฏิบั ติหน า ท่ี ของบุ คลากร โดยระดับประสิทธิผล  เรื่ อ ง 

คาธรรมเนียม คารักษาพยาบาล มีความเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 4.15 (มาก) เนื่องจาก

เปนโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี เปนโรงพยาบาลในหนวยงานของรัฐบาลจึง

รองรับสิทธิการรักษาพยาบาลข้ันพ้ืนฐาน ไดแก สิทธิบัตรทอง สิทธิประกันสังคม สิทธิของขาราชการ 

สิทธิการรักษาพยาบาลของแรงงานตางดาว  และสิทธิการประกันชีวิต สวนระดับประสิทธิผล            

เรื่อง ระยะเวลารอคอยกอนไดรับบริการ  มีความเหมาะสม มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 3.71 (มาก) 

เนื่องจากแพทยจะตองเดินทางมาจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี และผูรับบริการจะตองผาน

กระบวนการหลายข้ันตอน กวาจะไดพบแพทยเวลา 09.00 น. ในมุมมองของผูรับบริการ จึงรูสึกวา    

ใชระยะเวลานาน ซ่ึงอันท่ีจริงแลว ก็เปนกระบวนการตามมาตรฐานท่ัวไปในการใหบริการของ           

ทุกโรงพยาบาล 

       3.2.4  ดานผลผลิต (Product)  

              1) ดานคุณภาพการใหบริการ โดยระดับประสิทธิผล เรื่อง กริยามารยาท วาจา

สุภาพ ออนนอม ยิ้มแยมแจมใส การแตงกายของผูใหบริการเหมาะสม มีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด รอยละ 

4.24  (มากท่ีสุด) เนื่องจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ไดคัดเลือกบุคลากรทางการแพทยท่ีเชี่ยวชาญ           

มีประสบการณสูง  สวนใหญมีอายุระหวาง 41 – 50 ป มาปฏิบัติงาน สวนระดับประสิทธิผล         

เรื่อง ความเหมาะสมในการใหคําปรึกษาดานการปองกัน/สงเสริมสุขภาพ  มีคาเฉลี่ยนอยท่ีสุด รอยละ 
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4.07 (มาก) เนื่องจากจํานวนผูรับบริการท่ีมากข้ึน  แพทยหรือพยาบาลมีเวลาในการปฏิบัติท่ีจํากัด 

สงผลใหไมสามารถใหคําปรึกษาดานการปองกัน/สงเสริมสุขภาพแกผูรับบริการไดอยางท่ัวถึงเทาท่ีควร 

 3.3 สรุปผลดี และขอจํากัดในการจัดตั้งโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด              

สุราษฎรธานีในมุมมองตางๆ ดังนี้   

      ผลจากการบูรณาการรวมกันระหวางองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีและ

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี  ในการจัดตั้งโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี           

นั้นเกิดผลดี ในขณะเดียวกันก็มีขอจํากัดในการบริหารงานกับท้ังสองฝาย ดังนี้   

      3.3.1  ผลดีสําหรับการบริหารงานองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ดังนี้ 

               1) ไมจําเปนตองบริหารงานดวยตนเองท้ังหมด โดยบูรณาการรวมกับ

หนวยงานท่ีมีความรูและความเชี่ยวชาญ ในการใหบริการรักษาพยาบาลโดยตรง  

  2) สามารถบริหารงานดานรักษาพยาบาล การปองกันและสงเสริมสุขภาพ

ใหกับประชาชนไดอยางมีประสิทธิภาพ  และเกิดประสิทธิผลมากกวาการบริหารงานเองท้ังหมด  

  3) สามารถบริหารงานไดตามตัวชี้วัดตางๆ ของกรมสงเสริมการปกครอง

ทองถ่ิน ในการใหบริการประชาชนดานการปองกันและการสงเสริมสุขภาพ   

  4) ปองกันการทวงติง เก่ียวกับอํานาจหนาท่ีท่ีกฎหมายกําหนด เนื่องจาก

กฎหมายไมไดกําหนดอํานาจหนาท่ีดานการรักษาพยาบาลใหกับองคการบริหารสวนจังหวัด             

สุราษฎรธานีไดโดยตรง  แตมีอํานาจหนาท่ีดานการปองกันและการสงเสริมสุขภาพใหกับประชาชน    

ในทองถ่ินได  

  5) ปองกันขอผิดพลาดและเหตุสุดวิสัยท่ีอาจจะเกิดข้ึน จากการใหบริการ

รักษาพยาบาล เชน การพิการหรือเสียชีวิตของผูรับบริการ เนื่องจากโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ไดจัด

บุคลากรทางการแพทยท่ีมีความรู ความสามารถ เปนวิชาชีพ และมีมาตรฐานในการปฏิบัติงาน 

ตลอดจนมีกฎหมาย  ในการคุมครองการปฏิบัติงานของบุคลากร มาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

  6) สามารถบริหารงบประมาณ ดานการใหบริการรักษาพยาบาล เชน 

ปรับเปลี่ยนคาตอบแทนบุคลากรทางการแพทย คายาและเวชภัณฑ คาวัสดุอุปกรณทางการแพทย     

ซ่ึงเปนคาใชจายท่ีสูง ไปใชงานดานการปองกันและการสงเสริมสุขภาพ ซ่ึงเปนการแกไขปญหาท่ี

สาเหตุแทน เชน กิจกรรมสงเสริมใหความรูในการปองกันความเสี่ยงจากโรคความดันโลหิต 

โรคเบาหวาน โรคเอดสในเยาวชน และการปองกันโรคอ่ืนๆ เปนตน  

   7) สามารถบริหารจัดการอาคารสถานท่ี ขององคการบริหารสวนจังหวัด      

สุราษฎรธานีใหเกิดประโยชนสูงสุด  
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      3.3.2 ขอจํากัด สําหรับการบริหารงานขององคการบริหารสวนจั งห วัด               

สุราษฎรธานี ดังนี้ 

  1) ไมสามารถบังคับบัญชาหรือสั่งการ งานบริการรักษาพยาบาลโดยตรงได 

เนื่องจากบุคลากรทางการแพทย ไมไดสังกัดองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีโดยตรง   

  2) การบริหารงานมีความยุงยาก ซับซอน เนื่องจากการบริหารงานดาน

โครงสรางอาคารสถานท่ี และการใหบริการรักษามีความเก่ียวของสัมพันธกัน   

      3.3.3  ผลดีสําหรับการบริหารงานของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ดังนี้   

               1) สามารถเพ่ิมจุดใหบริการ การคัดกรอง การสงตอ สงผลตอประสิทธิภาพ 

ประสิทธิผลการใหบริการของโรงพยาบาลสุราษฎรธานีเพ่ิมมากข้ึน 

               2) แบงเบาภาระงาน และลดความแออัด ของบุคลากรจากโรงพยาบาล        

สุราษฎรธานีมาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

               3) เปนสถานท่ีฝกงาน ฝกประสบการณวิชาชีพ ใหกับนักศึกษาแพทย 

นักศึกษาพยาบาล นักศึกษาแพทยแผนไทย ในเครือขายของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

               4) สามารถบริหารงบประมาณ ดานอาคารสถานท่ี และคาสาธารณูปโภค     

ไปใชเปนคาตอบแทนบุคลากรทางการแพทย คายาและเวชภัณฑ คาวัสดุอุปกรณทางการแพทย       

ซ่ึงเปนคาใชจายท่ีสูง    

               5) สงเสริมใหบุคลากรท่ีมีอายุงานและประสบการณสูง ไดปฏิบัติงาน         

ในปริมาณงานท่ีเหมาะสม เปนการสงเสริมสุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดีใหกับบุคลากร  

               6) สามารถเพ่ิมตัวชี้วัดงานดานการใหบริการนอกพ้ืนท่ี การเพ่ิมจุดบริการ 

เพ่ิมจุดคัดกรอง และการเปนโรงพยาบาลดานหนาของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี   

               7) สงเสริมการบูรณาการดานการรักษา การปองกันและสงเสริมสุขภาพ     

กับหนวยงานอ่ืน  

      3.3.4  ขอจํากัดสําหรับการบริหารงานของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ดังนี้ 

               1) ขาดการประเมินมาตรฐานการปฏิบัติงานท่ีสมํ่าเสมอ ตามมาตรฐานของ

กระทรวงสาธารณสุข เชน มาตรฐาน HA มาตรฐานการสภาพยาบาล และระบบรายงานสถิติตางๆ 

เนื่องจากไมมีหนวยงานภายนอก ตรวจสอบ กํากับดูแลโดยตรง เชน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

อาจสงผลตอระดับประสิทธิผลการใหบริการในอนาคตได 

  2) ไมสามารถบังคับบัญชาหรือสั่งการ งานดานโครงสรางหรืออาคารสถานท่ี

ได เนื่องจากบุคลากรไมไดสังกัดโรงพยาบาลสุราษฎรธานี   

  3 ) ก า รบ ริ ห า ร งาน มี ค ว าม ยุ ง ย าก  ซั บ ซ อ น  เนื่ อ งจ าก งาน ด าน                 

การรักษาพยาบาล และงานดานโครงสรางอาคารสถานท่ีมีความเก่ียวของสัมพันธกัน   
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  4) คาใชจายเก่ียวกับยาและเวชภัณฑ วัสดอุุปกรณทางการแพทยเพ่ิมมากข้ึน 

เนื่องจากมีจุดใหบริการเพ่ิมข้ึน  

      3.3.5  ประโยชนท่ีประชาชนไดรับโดยตรงจากการจัดตั้งโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  มีดังนี้   

  1) สามารถเขาถึงการรักษาพยาบาลไดงาย สะดวก รวดเร็ว มากยิ่งข้ึน 

  2) ประหยัดคาใชจายในการรักษาพยาบาล เนื่องจากเปนโรงพยาบาลรัฐบาล 

รองรับสิทธิการรักษาพยาบาลข้ันพ้ืนฐาน  

  3) เขาถึงกิจกรรมการปองกันและการสงเสริมสุขภาพของหนวยงานภาครัฐ 

ไดงายข้ึน 

  4) มีโอกาสและมีสวนรวมแสดงความคิดเห็น เก่ียวกับการใหบริการ

รักษาพยาบาลในหนวยงานของรัฐ  

  5) เปนกรณี ศึกษาให กับองคการบริหารสวนจังหวัด อ่ืนในการจัดตั้ ง

สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาล เกิดประโยชนตอประชาชนในภาพรวมระดับจังหวัด    

  6) ประชาชนในบริเวณใกลเคียงมีอาชีพและรายไดเพ่ิมข้ึน จากการเปด

รานคา รานอาหาร  

       3.3.6  ขอจํากัด/ผลกระทบท่ีประชาชนไดรับจากการจัดตั้งโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี มีดังนี้   

  1) กรณีเจ็บปวยโรคเฉพาะทางแตไมฉุกเฉินหรือไมรุนแรง ผูรับบริการ     

ตองเดินทางไปรักษาในโรงพยาบาลสุราษฎรธานีเชนเดิม ทําใหผูรับบริการเสียเวลา  

  2) การวินิจฉัยโรคโดยแพทยจะตองมีความแมนยําสูง เนื่องจากมีขอจํากัด

ดานวัสดุ อุปกรณ หองชันสูตร รังสีวิทยา  และสารสนเทศสําหรับการวินิจฉัยโรค 

  3) ไมสามารถขยายพ้ืนท่ีใหบริการเพ่ิมเติมได เนื่องจากพ้ืนท่ีโดยรอบเปน

บานพักอาศัย วัด และบริษัทเอกชน ในอนาคตอาจมีปญหาความแออัดเชนเดียวกับโรงพยาบาล        

สุราษฎรธานี 

  4) ประชาชน ท่ี มีบ าน พักอาศัยใกล เคียง อาจได รับความเดือดรอน          

เรื่องการจอดรถของผูรับบริการ 

  5) การจราจรบริเวณโดยรอบโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด          

สุราษฎรธานีอาจติดขัดบาง  สงผลกระทบตอประชาชนผูสัญจรผานไปมา  
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4. ขอเสนอแนะ     

  

 4.1 ขอเสนอแนะจากผูศึกษา 

       การศึกษาในครั้งนี้ ใชขอมูลท้ังเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ และจากแหลงขอมูล            

ท่ีหลากหลาย ท้ังจากบุคลากร ผูรับบริการ สอดคลองกับบทความของ (รัตนะ บัวสนธ, 2556)          

ท่ีไดสรุปรูปแบบการประเมินแบบ CIPP วาควรใชขอมูลท้ังเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ สําหรับ     

นํามาวิเคราะหสรุปตีความผลการประเมิน ท้ังนี้ แหลงท่ีมาของขอมูลในการประเมินก็ตองเก็บรวบรวม

หรือไดมาอยางหลากหลาย ครอบคลุม ผูมีสวนไดสวนเสียท้ังหมด ท้ังท่ีเปนทีมผูปฏิบัติงานในโครงการ 

ผูรับผลประโยชนจากโครงการ ผูบริหารหรือผูเปนเจาของโครงการ รวมท้ังขอมูลจากเอกสาร      

บันทึกตางๆประกอบดวย เชนกัน  

 

ตารางท่ี  5.8  สรุปขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากผูศึกษาตามรูปแบบ CIPP Model  

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

1.  ดานบริบท (Context) 

    1.1 นโยบายผูบริหาร 

 

 

ผูบริหารของ 2 หนวยงานควรมีการกําหนด

นโยบายรวมกันไดแก วิสัยทัศน ยุทธศาสตร 

พันธกิจ เปาประสงค 

    1.2 สภาพทางกายภาพ 

 

 

ควรบริหารจัดการสถานท่ีจอดรถใหเพียงพอ  

โดยอาจเชาพ้ืนวางบริเวณใกลเคียง เชน พ้ืนท่ีวัด 

พ้ืนท่ีของประชาชน บริษัทเอกชน  

เพ่ือเปนสถานท่ีจอดรถสําหรับบุคลากรและ

ผูรับบริการ 

    1.3 การมีสวนรวมของบุคลากรและประชาชน 

 

ควรเปดโอกาสใหบุคลากรและผูรับบริการ 

เขามามีสวนรวม โดยเปนรูปแบบของตัวแทน

คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล ท่ีประกอบ 

ไปดวยตัวแทนจากบุคลากร ตัวแทนจากภาค

ประชาชน ตั้งแตข้ันตอนของการจัดทําแผน  

การทําประชามติ การดําเนินงาน และการติดตาม

และประเมินผลการดําเนินงาน 
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ตารางท่ี  5.8  (ตอ)  

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

2.  ดานปจจัยนําเขา (Input) 

    2.1 บุคลากร 

 

 

ควรสงเสริมใหบุคลากรของโรงพยาบาลองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีรูสึกเปนอันหนึ่ง

อันเดียวกัน ไมมีการแบงแยก ซ่ึงจะสงผลโดยตรง

ตอระดับประสิทธิผลการบริหารงาน      

ในรูปแบบกิจกรรมปฏิสมัพันธรวมกัน  

การสันทนาการ งานปใหม การแขงขันกีฬา  

    2.2 วัสดุอุปกรณ 

 

ควรมีการสํารวจความตองการในการจัดซ้ือวัสดุ 

อุปกรณท่ัวไปและทางการแพทยจากบุคลากร 

เพ่ือความเพียงพอและเกิดประสิทธิภาพในการ

ปฏิบัติงาน 

    2.3 งบประมาณ 

 

ควรจัดทํางบประมาณรวมกันระหวางองคการ

บริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี และโรงพยาบาล

สุราษฎรธาน ีเพ่ือใหงบประมาณของโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

เหมาะสมและสอดคลองกับกิจกรรมตางๆ  

    2.4 เทคโนโลยีสารสนเทศ ควรมีบุคลากรผูรับผิดชอบงานดานเทคโนโลยี

สารสนเทศของโรงพยาบาลองคการบริหารสวน

จังหวัดสุราษฎรธานีโดยตรง เพ่ือความสะดวก 

รวดเร็ว และสามารถปรับปรุงพัฒนาระบบไดใน

อนาคต 
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ตารางท่ี  5.8  (ตอ)  

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

3.  ดานกระบวนการ (Process) 

    3.1 การวางแผน 

 

แผนดําเนินงานของโรงพยาบาลองคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานีควรเกิดจากการ 

บูรณาการรวมกันระหวางองคการบริหาร 

สวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

และโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

    3.2 การจัดองคการ 

 

ควรมีโครงสรางและผังการบังคับบัญชาของ

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด            

สุราษฎรธานีท่ีชัดเจน เพ่ือนําไปสูการตั้ง

งบประมาณ เครื่องมือ บุคลากร และวิธีการท่ีมี

ประสิทธิภาพ เชน คณะกรรมการบริหารงาน

โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานีท่ีประกอบไปดวยบุคลากรจากท้ัง

สองหนวยงาน และหนวยงานอ่ืนท่ีเก่ียวของ  

สอดคลองกับแนวคิดของ ก๊ิปสัน (Gibson)  

ท่ีกลาววาโครงสราง (Structure) เปนปจจัย 

ท่ีเปนเหตุใหเกิดประสิทธิผลระดับองคการ  

(รุงวิจักขณ หวังมวนกลาง, 2548) 

     3.3 การบริหารงานบคุคล 

 

ควรมีการบริหารงานบุคคลท่ีเปนเอกเทศ      

เพ่ือความคลองตัว อิสระ และเกิดประสิทธิภาพ

สูงสุดในการบริหารงานบุคคล แตมีหนวยงาน 

ท่ีเก่ียวของคอยตรวจสอบ และกํากับดูแล  
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ตารางท่ี 5.8  (ตอ)  

 

ดาน ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 

     3.4 การปฏิบัติหนาท่ีของบุคลากร ควรมีกิจกรรมพัฒนาทักษะ ปรับทัศนคติในการ

ใหบริการ กิจกรรมสงเสริมการปฏิบัติงานรวมกัน 

4.  ดานผลผลิต (Product) 

    4.1ดานคุณภาพการใหบริการ 

 

ควรมีการประเมินคุณภาพและมาตรฐานการ

ใหบริการอยางสมํ่าเสมอ ในมุมมองท่ีหลากหลาย 

เชน จากหนวยงานราชการ (สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด กระทรวงสาธารณสุข กรม

สงเสริมการปกครองทองถ่ิน กระทรวงมหาดไทย 

สถาบันการศึกษาหรือมหาวิทยาลัย) และจาก

ภาคประชาชนหรือผูรับบริการ เปนตน 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

 4.2  ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 

        4.2.1 ควรเพ่ิมชองทางการประเมินประสิทธิผลการบริหารงานท่ีหลากหลาย เชน 

ชองทางเว็บไซต  ชองทางการประเมินทางโทรศัพท เพ่ือความสะดวกรวดเร็วในการเก็บรวบรวมและ

วิเคราะหขอมูล  

        4.2.2 ควรทําการประเมินประสิทธิผลการบริหารงานโดยภาพรวม อยางสมํ่าเสมอ 

เชน รายไตรมาส และรายป โดยหนวยงานภายนอก เชน สถาบันการศึกษา เนื่องจากเปนผูท่ีไมมีสวน

ไดสวนเสียในการบริหารงาน เพ่ือใหผลการประเมินท่ีไดนั้นมีคุณภาพ ถูกตอง เท่ียงตรง เปนไปตาม

หลักการประเมินผลหนวยงาน   

        4 .2 .3  ควรทํ าการประเมินประสิท ธิผลการบริห ารงาน เฉพาะด าน  เช น              

ดานโครงสราง เพราะดานโครงสรางการบริหารงานของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด         

สุราษฎรธานีเปนการบูรณาการรวมกับหนวยงานอ่ืน ดานการบริการ เพราะถือเปนเปาหมายสูงสุด  

ของการบริหารงาน  

        4.2.4 ควรประเมินมาตรฐานการบริการรักษาพยาบาล และนําขอมูลไปเปนขอมูล

สวนหนึ่งในการประเมินประสิทธิผลดานผลผลิต  โดยหนวยงานของกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือใหการ

บริการของโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดมีมาตรฐาน 
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         4.2.5  หลังจากสรุปผลการประเมินประสิทธิผลการบริหารงานแลว  ควรรายงาน  

ใหผูเก่ียวของทุกภาคสวนไดรับทราบ ไดแก บุคลากร ผูรับบริการ โดยเฉพาะ ผูบริหาร ผานชองทาง

ตางๆ เชน จัดทําสรุปเปนรูปเลม จัดทําสรุปลงเว็บไซต เพ่ือนําผลท่ีไดไปตอยอดการพัฒนาโรงพยาบาล

องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีตอไป  

         4.2.6  ขอคําถามในการประเมินประสิทธิผลครั้งตอไป ควรสั้น กระชับ เขาใจงาย

มากกวานี้  เพ่ือใหผูตอบแบบสอบถามเขาใจและตอบคําถามจากความเปนจริงมากท่ีสุด   
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2. นายสุปญญา ชูเพชร    ผูอํานวยการกองสงเสริมคุณภาพชีวิต  
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นายดนัย  ศรีแก้ว

ผู้ศึกษาขอขอบพระคุณทุกท่านที่เสียสละเวลาในการตอบแบบสอบชุดนี้

       (  )  สูงกว่าปริญญาโท

       (  )  แพทย์แผนไทย / ผู้ปฏิบัติงานด้านแพทย์แผนไทย          (   )  เจ้าหน้าที่เวชระเบียน   

ต าแหน่ง

       (  )  แพทย์ / ทันตแพทย์ / จิตแพทย์                              (   )  ผู้ช่วยทันตแพทย์ 

       (  )  พยาบาลวิชาชีพ / พยาบาล / ผู้ช่วยพยาบาล               (   )  เภสัชกร / เจ้าพนักงานเภสัชกร / ผู้ช่วยเภสัชกร

       (  )  เจ้าหน้าที่องค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี          (   )  นักจิตเวช                          

       (  )  แม่บ้าน / พนักงานทั่วไป                                       (   )  อื่นๆ.........................................

ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ค าชี้แจง : กรุณาใส่เคร่ืองหมายถูก  /  ลงในช่อง (  ) ที่ตรงตามความเป็นจริง

เพศ  (  )  ชาย      (  )  หญิง 

อายุ  (  )  21 - 30 ปี               (  )  31 - 40 ปี               (  )  41 - 50 ปี   

       (  )  51  - 60 ปี             

การศึกษาที่ส าเร็จสูงสุด

       (  )  ประถมศึกษาหรือต่ ากว่า                           (   )   มัธยมศึกษาตอนต้น 

       (  )  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า             (   )  อนุปริญญาหรือเทียบเท่า

       (  )  ปริญญาตรี                                           (   )  ปริญญาโท 

                                                   แบบสอบถาม

เรื่อง ประสิทธิผลการบรหิารงานโรงพยาบาลองค์การบรหิารส่วนจังหวัดสุราษฎรธ์านี

ค าชี้แจง 

   1. แบบสอบถามฉบับนี้ใช้สอบถามเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

       เพื่อศึกษาถึงประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี

       ตอนที่ 3  ค าถามปลายเปิด เพื่อให้ผู้ตอบแบบสอบถามได้แสดงความคิดเห็น และข้อเสนอแนะประสิทธิผล

                    การบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี

   3. ข้อคิดเห็นทุกข้อที่ผู้ศึกษาได้รับจากท่านในคร้ังนี้  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าความคิดเห็นของท่านทั้งหมด

       ถือเป็นความลับ และน าเสนอผลการศึกษาในภาพรวมเท่านั้น ไม่มีผลต่อการปฏิบัติงานของท่าน

   2. แบบสอบถามนี้มีทั้งหมด 3  ตอน 

       ตอนที่ 1  เป็นการสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่วไป

       ตอนที่ 2  เป็นการประเมินประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

                    แบบ CIPP Model ในด้านบริบท (Context Evaluation) ปัจจัยน าเข้า (Input Evaluation)  

                    กระบวนการ (Process Evaluation) ผลผลิต (Product Evaluation) 

ผู้ศึกษา
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มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด

บริบท (Context)

นโยบายผู้บริหาร / การวางแผน

1 นโยบายของผู้บริหารสอดคล้องตามภารกิจ อ านาจหน้าที่

ที่กฎหมายก าหนด

2 ผู้บริหารแถลงนโยบายอย่างเป็นทางการให้บุคลากรทุก

ภาคส่วนได้รับทราบ

3 การแปลงนโยบายไปสู่แผนด าเนินงานมีประสิทธิภาพ

4 มีการบูรณาการจัดท าแผนด าเนินงานร่วมกันระหว่าง

องค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี และโรงพยาบาล

สุราษฎร์ธานี

5 แผนด าเนินงานมีความยืดหยุ่น รองรับสถานการณ์การ

เปล่ียนแปลง

6 แผนด าเนินงานมคีวามชัดเจน เป็นรูปธรรม

7 แผนด าเนินงานสามารถปฏิบัติได้จริง

8 หน่วยงานมกีารติดตามและประเมินผลแผนด าเนินงาน

อย่างสม่ าเสมอ

9 แผนด าเนินงาน/โครงการ/กิจกรรม โดยรวมมีประสิทธิภาพ

สภาพทางกายภาพ

10 สถานที่ต้ังสะดวกในการเดินทางมาปฏิบัติงาน

11 การปรับสภาพภูมิทัศน์ด้านนอกสวยงาม สะอาดตา

12 การจัดสถานที่ปฏิบัติงานด้านในอาคารเป็นสัดส่วน สะอาด

 มีแสงสว่างเพียงพอ

13 สถานที่จอดรถเพียงพอ มีความสะดวก

14 หน่วยงานของท่านมกีารรักษาความปลอดภัยที่เหมาะสม

15 ห้องน้ ามจี านวนเพียงพอ และมีความสะอาด

16 ความพร้อมของสถานที่ปฏิบัติงานโดยรวม

ระดับความคิดเห็น

ตอนที่  2  สอบถามระดับความคิดเห็นในการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี

ข้อที่ ค าถาม

ค าชี้แจง :  กรุณาใส่เคร่ืองหมายถูก /  ลงในช่องระดับความคิดเห็น
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มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด

ระดับความคิดเห็นข้อที่ ค าถาม

การมีส่วนร่วมในการบริหารงาน

17 หน่วยงานของท่านเปิดโอกาสให้บุคลากร/ประชาชน เข้า

มามีส่วนร่วมในการจัดท าแผนด าเนินงาน

18 หน่วยงานของท่านมกีารรายงานผลการปฏิบัติงานให้

ประชาชนได้รับทราบ

19 หน่วยงานของท่านด าเนินกิจกรรม/โครงการ โดยยึด

หลักการมีส่วนร่วมของประชาชน

ปัจจัยน าเข้า (Input)

บุคลากร

20 หน่วยงานของท่านจัดบุคลากรตรงตามคุณวุฒิความรู้และ

ความสามารถ

21 บุคลากรแต่ละฝ่ายมีความรู้ ความเข้าใจ และมีทักษะใน

การปฏิบัติงาน

22 บุคลากรมีความมุ่งมั่นรับผิดชอบในการปฏิบัติงาน

23 บุคลากรมีจ านวนเพียงพอในการให้บริการ

24 บุคลากรมีความสุขในการปฏิบัติงาน

25 บุคลากรมทีัศนคติที่ดีต่อองค์การและเพื่อนร่วมงาน

26 บุคลากรมทีัศนคติที่ดีในการให้บริการ

วัสดุอุปกรณ์

27 วัสดุอุปกรณ์ทั่วไป มีจ านวนเพียงพอ และมีคุณภาพ

28 วัสดุอุปกรณ์ด้านการแพทย์ มีจ านวนเพียงพอ และมี

คุณภาพ

29 การจัดวัสดุอุปกรณ์โดยรวม มีจ านวนเพียงพอ          

และมีคุณภาพ

งบประมาณ

30 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณในการซ่อมแซม ปรับปรุง

 อาคารสถานที่ปฏิบัติงาน อย่างเหมาะสม

31 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณค่าสาธารณูปโภค อย่าง

เหมาะสม

32 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณด้านบุคลากรอย่าง

เหมาะสม
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มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด

ระดับความคิดเห็นข้อที่ ค าถาม

33 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณในการจัดโครงการ/

กิจกรรม อย่างเหมาะสม

34 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณด้านการซ่อมแซม 

ปรับปรุง ระบบสารสนเทศ อย่างเหมาะสม

35 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณด้านการซ่อมแซม 

ปรับปรุง วัสดุอุปกรณ์ทั่วไป อย่างเหมาะสม

36 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณด้านการซ่อมแซม 

ปรับปรุง วัสดุอุปกรณ์ด้านการแพทย ์อย่างเหมาะสม

37 หน่วยงานของท่านมีงบประมาณในการพัฒนาปรับปรุง

ระบบการให้บริการ อย่างเหมาะสม

เทคโนโลยีสารสนเทศ

38 หน่วยงานของท่านมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่รวดเร็ว

39 หน่วยงานของท่านมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่ถูกต้อง 

แม่นย า

40 หน่วยงานของท่านมีระบบป้องกันข้อมูลสารสนเทศที่

เหมาะสม

41 หน่วยงานของท่านมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่มี

ประสิทธิภาพ

42 หน่วยงานของท่านน าระบบเทคโนโลยีมาเป็นทางเลือก 

ในการให้บริการประชาชน

กระบวนการ (Process)

กระบวนการปฏิบัติงาน

43 ขั้นตอนการปฏิิบัติงานประจ าวัน มีความชัดเจน ไม่ยุ่งยาก

ซับซ้อน

44 การติดต่อประสานงานระหว่างหน่วยงานภายใน สะดวก 

รวดเร็ว

45 การติดต่อประสานงานระหว่างหน่วยงานภายนอก 

สะดวกรวดเร็ว

46 ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานมคีวามเหมาะสม

การจัดองค์การ

47 มีการจัดล าดับชั้นการบังคับบัญชาทีไ่ม่ซับซ้อน
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มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด

ระดับความคิดเห็นข้อที่ ค าถาม

48 มีการจัดองค์การทีม่ีความยืดหยุ่น สามารถรองรับการ

เปล่ียนแปลงในอนาคต

49 การจัดองค์การมีความเหมาะสมและเป็นที่ยอมรับของ

บุคลากรในองค์การ

การบริหารบุคคล

50 หน่วยงานของท่านมีค่าตอบแทนบุคลากรทีเ่หมาะสมกับ

ปริมาณงาน ระดับความยากของงาน

51 หน่วยงานของท่านก าหนดกรอบอัตราก าลังเพียงพอ 

เหมาะสมกับปริมาณงาน

52 หน่วยงานของท่านมรีะบบพัฒนาบุคลากรตามสายงาน 

และต าแหน่งที่เหมาะสม

53 หน่วยงานของท่านมีแผนเส้นทางความก้าวหน้าในอาชีพ 

ให้กับบุคลากร

54 หน่วยงานของท่านมกีารสร้างความมั่นคงในอาชีพ

55 หน่วยงานของท่านสนับสนุนบุคลากรเข้ารับการศึกษาต่อ

การฝึกอบรม

56 หน่วยงานของท่านมีระบบประเมินผลการปฏิบัติงานที่

เป็นธรรม

57 หน่วยงานของท่านมีระบบรองรับเร่ืองร้องเรียน ร้องทุกข์ 

อุทธรณ์

58 หน่วยงานของท่านยึดระบบการบริหารงานบุคคลตามที่

ก าหนดไว้ในพระราชบัญญัติ

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................

ตอนที่ 3  ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 

................................................................................................................................................................................................



 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ค 

แบบสอบถาม เรื่อง ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัด 

สุราษฎรธานี 

(สอบถามผูรับบริการ)
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เพศ   (  )  ชาย      (  )  หญิง 

       (  )  42  - 49 ปี              (  )  50 - 57 ปี               (  )  58 - 65 ปี 

                   การบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดัสุราษฎร์ธานี

   3. ข้อคิดเห็นทุกข้อทีผู้่ศึกษาได้รับจากท่านในคร้ังนี้  ข้าพเจ้าขอรับรองวา่ความคิดเห็นของท่านทัง้หมด

ผู้ศึกษา

       (  )  รับจ้างทัว่ไป                                        (   )  เกษตรกร / ชาวสวน 

       (  )  เกษียณอายุราชการ                                (   )  วา่งงาน            (   )  อื่นๆ......................................

                                                     แบบสอบถาม

เรือ่ง ประสิทธิผลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดัสุราษฎร์ธานี

ค าชี้แจง 

      ตอนที ่3  ค าถามปลายเปิด เพือ่ให้ผู้ตอบแบบสอบถามได้แสดงความคิดเห็น และข้อเสนอแนะประสิทธผิล

   1. แบบสอบถามฉบับนี้ใช้สอบถามผู้มาใช้บริการโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดัสุราษฎร์ธานี 

      เพือ่ศึกษาถึงประสิทธผิลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดัสุราษฎร์ธานี

   2. แบบสอบถามนี้มีทัง้หมด 3  ตอน 

      ตอนที ่1  เป็นการสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล

      ตอนที ่2  เป็นการประเมินประสิทธผิลการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดัสุราษฎร์ธานี 

                   แบบ CIPP Model ในด้านบริบท (Context Evaluation) ปัจจัยน าเข้า (Input Evaluation)  

                   กระบวนการ (Process Evaluation) ผลผลิต (Product Evaluation) 

       ถือเป็นความลับ และน าเสนอผลการศึกษาในภาพรวมเท่านั้น 

ผู้ศึกษาขอขอบพระคุณทุกท่านทีเ่สียสละเวลาในการตอบแบบสอบชุดนี้

      นายดนัย  ศรีแก้ว

       (  )  ลูกจ้าง / พนักงานบริษัท                        (   )  รับราชการ / รัฐวสิาหกิจ

       (  )  ผู้ประกอบการ / เจ้าของธรุกิจ                  (   )  ค้าขาย /  อาชีพอิสระ

การศึกษาทีส่ าเร็จสูงสุด

อาชีพ

อายุ  (  )  18 - 25 ปี               (  )  26 - 33 ปี               (  )  34 - 41 ปี   

       (  )  66 - 73 ปี               (  )  74 ปีขึ้นไป  

       (  )  ปริญญาตรี                                          (   )  สูงกวา่ปริญญาตรี

ตอนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคล ค าชี้แจง : กรุณาใส่เคร่ืองหมายถูก  /  ลงในช่อง (  ) ทีต่รงตามความเป็นจริง

       (  )  ประถมศึกษาหรือต่ ากวา่ / ไม่ได้เรียน          (   )   มัธยมศึกษาตอนต้น 

       (  )  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า            (   )  อนุปริญญาหรือเทียบเท่า

       (  )  แม่บ้าน / พ่อบ้าน                                 (   )  นักเรียน / นักศึกษา 
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มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย น้อยทีสุ่ด

ด้านสถานที ่/ การอ านวยความสะดวก

1 สถานทีต้ั่งสะดวกในการเดินทางมารับบริการ เช่น 

ใกล้ทีพ่ักอาศัย  มีบริการรถสาธารณะทีส่ะดวก

2 ความเพียงพอของสถานทีจ่อดรถ

3 ความเพียงพอและความสะอาดของห้องน้ า

4 ระบบรักษาความปลอดภัยให้กับผู้มาใช้บริการ

เหมาะสม
5 ความเพียงพอของทีน่ั่งคอยรับบริการ

6 ป้ายข้อความบอกจุดบริการ/ป้ายประชาสัมพันธ ์

ชัดเจน เข้าใจง่าย

7 การปรับปรุงภายนอกอาคารให้สวยงาม ร่มร่ืน สะอาด

 ปลอดภัย

8 การปรับปรุงภายในอาคารให้สะอาด มีความสวา่ง

9 การให้บริการตู้น้ าด่ืมทีส่ะอาด

10 การให้บริการอินเตอร์เน็ตฟรี / ส่ิงพิมพ์ / วารสาร / 

โทรทัศน์

11 ความเหมาะสมในการให้บริการข้อมูลผ่านเวบ็ไซต์หรือ

 ช่องทางออนไลน์อื่นๆ

12 การให้บริการข้อมูลทางโทรศัพท์มีความเหมาะสม

13 การให้บริการร้านอาหาร และเคร่ืองด่ืม ร้านค้า

สหกรณ์ เพียงพอและเหมาะสม

14 ความสะอาด และความเป็นระเบียบของสถานที่

โดยรวม

ตอนที ่ 2  สอบถามระดับความคิดเห็นในการบริหารงานโรงพยาบาลองค์การบริหารส่วนจังหวดั

สุราษฎร์ธานี  ค าชี้แจง :  กรุณาใส่เคร่ืองหมายถูก /  ลงในช่องระดับความคิดเห็น

ล าดับที่

คร้ังทีม่ารับบริการ   (   )  คร้ังแรก                          (   )  มากกวา่  1  คร้ัง

ประเภทการมารับบริการ       (   )  ตรวจรักษาโรคทัว่ไป      (   )  ท าแผล / ล้างแผล / ฉีดยา

                                  (   )  แพทย์แผนไทย            (   )  อื่นๆ..............................

                                  (   )  ทันตกรรม                 (   )  คลินิกจิตเวช  

ค าถาม
ระดับความคิดเห็น
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มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย น้อยทีสุ่ด
ล าดับที่ ค าถาม

ระดับความคิดเห็น

ด้านขั้นตอนรับการรักษา

15 ขั้นตอนการบริการไม่ยุ่งยากซับซ้อน เข้าใจง่าย

16 ความชัดเจนในการอธบิาย ชี้แจง  และแนะน า

ขั้นตอนการรักษา

17 รองรับสิทธกิารรักษาพยาบาลทีห่ลากหลาย เหมาะสม

18 ระบบการนัดคิวตรวจรักษาทีเ่หมาะสม

19 ระยะเวลารอคอยก่อนได้รับบริการมีความเหมาะสม

20 ระยะเวลาทีแ่พทย์ท าการตรวจรักษามีความเหมาะสม

21 ความชัดเจนในการอธบิายการตรวจรักษาของแพทย์

22 ระยะเวลาในการรอรับยามีความเหมาะสม

23 ความเป็นธรรม เรียงล าดับก่อนหลัง

24 ค่าธรรมเนียม  ค่ารักษาพยาบาล มีความเหมาะสม

ด้านการให้บริการ

25 กริยามารยาท วาจาสุภาพ อ่อนน้อม ยิ้มแย้มแจ่มใส 

การแต่งกายของผู้ให้บริการ เหมาะสม

26 ความสนใจ เอาใจใส่ เต็มใจช่วยเหลือ

27 การได้รับความช่วยเหลือทันทีเมื่อต้องการ

28 การให้เกียรติต่อท่านและความเสมอภาคในการ

ให้บริการ

29 ผลทีไ่ด้จากการรักษาพยาบาลตรงตามความต้องการ 

(รักษาหาย หรือ อาการเจ็บป่วยดีขึ้น)

30 ความเหมาะสมในการให้ค าปรึกษาด้านการป้องกัน / 

ส่งเสริมสุขภาพ

31 ความพึงพอใจโดยภาพรวมทีไ่ด้รับจากผลการรักษา

พยาบาล

การมีส่วนร่วมของผู้ใช้บริการ

32 การเปิดโอกาสให้ท่านมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่างๆ เช่น

กิจกรรมรณรงค์ /ป้องกัน/ส่งเสริมสุขภาพ

33 การเปิดโอกาสให้ท่านได้แสดงความคิดเห็น
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มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย น้อยทีสุ่ด
ล าดับที่ ค าถาม

ระดับความคิดเห็น

34 มีช่องทางรับฟังความคิดเห็นทีห่ลากหลายและ

เหมาะสม

35 ระบบรายงานความคืบหน้าให้ทราบกรณีเกิดปัญหา

จากการให้บริการ

.......................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................

ตอนที ่3  ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 

.......................................................................................................................................................................................................................
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ขอมูลท่ัวไปขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 

 

1. สรุปภาพรวมปญหาและความตองการของประชาชนในพ้ืนที ่

 

 การวิเคราะหศักยภาพของทองถ่ิน  ในภาพรวมของจังหวัดสุราษฎรธานี  ซ่ึงพบวาความ

ตองการสวนใหญจะมุงเนนไปทางดานโครงสรางพ้ืนฐาน  รองลงมาดานเศรษฐกิจ ดานการทองเท่ียว  

โดยสามารถจําแนกรายละเอียดแตละดานดังนี้ 

  1.1 ดานโครงสรางพ้ืนฐาน จังหวัดสุราษฎรธานีมีสภาพภูมิประเทศท่ีเอ้ืออํานวยให

เปนจุดผานไปยังสถานท่ีตางๆ เชื่อมตอท้ังภาคใตตอนบน คือ  จังหวัดชุมพร  เชื่อมตอไปยังภาคใต

ตอนลาง จังหวัดพัทลุง  สงขลาและตอไปยังจังหวัดชายแดน  นอกจากนี้ยังเปนศูนยกลางของการ

เชื่อมเสนทางสองฝงทะเล  จากภาคใตฝงอาวไทย  เชน  จังหวัดนครศรีธรรมราชไปยังภาคใตฝง      

อันดามัน  คือ  จังหวัดภูเก็ต  พังงา  กระบี่และระนอง  จังหวัดสุราษฎรธานีมีจุดแข็งท่ีไดเปรียบ      

จึงควรเรงสงเสริมใหมีการพัฒนา  โดยมีโครงการตางๆท่ีชวยใหการเชื่อมตอเสนทางตางๆ  มีความ

สะดวกและการมีการบริหารจัดการท่ีมีประสิทธิภาพ  

  1.2  ดานเศรษฐกิจ  จังหวัดสุราษฎรธานีมีสภาภูมิประเทศเอ้ืออํานวยใหเปนพ้ืนท่ี

เหมาะสําหรับการปลูกพืชเศรษฐกิจยางพารา  ปาลมน้ํามัน  ซ่ึงในชวงท่ีผานมาราคาดี  สงผลให

เกษตรหลายคนเปลี่ยนจากการทําสวนผลไมและอาชีพอยางอ่ืนมาปลูกยางพารากันมากข้ึน  ซ่ึง

ลักษณะของการกระทําเชนนี้ไมไดสงผลดานบวกอยางเดียว  แตยังคงนําปญหาท่ีเปนผลกระทบ

ทางดานลบดวย เชน  เกษตรกรขาดความรูทักษะในการกรีดยาง  เกษตรกรีดยางตั้งแตยังไมถึงครบ

กําหนดการตัด  ขาดความรูเรื่องการใสปุย  ราคาปุยสูงข้ึน  คาแรงงานเพ่ิมสูงข้ึน  เกษตรกรขาดการ

รวมกลุมเปนสถาบันเกษตรกรในการรวบรวมผลผลิต  ดังนั้น  แนวทางการการแกปญหาคือการริเริ่ม

จากหนวยงานของภาครัฐท่ีเขามาจัดการดูแลเกษตรกรท้ังระบบ 

  1.3  ดานการทองเท่ียว  การพัฒนาการทองเท่ียว เนื่องจากจังหวัดสุราษฎรธานี       

มีสถานท่ีทองเท่ียวท่ีสําคัญและมีชื่อเสียงระดับโลก  จึงควรมุงเนนหาวิธีการแกปญหาแบบใหมหรือ

แนวทางการแกไขปญหาท่ีแตกตางออกไปจากวิธีการเดิม เนื่องจากปจจุบันสถานการณทางดาน     

การทองเท่ียวของจังหวัดสุราษฎรธานียังมีปญหาท่ีสั่งสมมาจากอดีตสวนหนึ่งและเปนปญหาท่ีเกิดข้ึน

ใหม  เชน  ปญหาสภาพแวดลอมบริเวณสถานท่ีทองเท่ียว  การขาดแหลงทองเท่ียวใหมโดยเฉพาะ

แหลงทองเท่ียวในตัวเมืองสุราษฎรธานี  แตในสวนเกาะสมุย  เกาะพะงัน  จะมีชื่อเสียงเปนท่ีรูจัก    

ของนักทองเท่ียวชาวตางชาติและคนท่ัวโลก  แตในตัวเมืองสุราษฎรธานีไมมีสถานท่ีทองเท่ียวเพ่ือ
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ดึงดูดนักทองเท่ียวใหทองเท่ียวในเมืองกอนท่ีจะไปตอยังเกาะสมุย เกาะพะงัน  ตัวเมืองสุราษฎรธานี

จึงเปนเพียงแคทางผานใหนักทองเท่ียวไปยังแหลงทองเท่ียวตางๆ  ดวยศักยภาพของตัวเมือง           

สุราษฎรธานีเองมีแหลงทองเท่ียวท่ีนาสนใจหลายท่ี  และมีอีกหลายแหงรอบๆตัวเมืองท่ีมีระยะทางไม

หางจากตัวเมือง  สามารถพัฒนาข้ึนมาเปนแหลงทองเท่ียวได เชน  ในบาง คลองรอยสาย นั่งเรือ       

ดูหิ่งหอย  ชุมชนลีเล็ด  ลองเรือดูวัฒนธรรมทองถ่ิน  พระธาตุศรีสุราษฎร  พระบรมธาตุไชยา  

ลองเรือแมน้ําพุมดวง แหลมโพธิ์ และชุมชนพุมเรียง ซ้ือผาไหมพุมเรียง  โดยการเพ่ิมทางเลือกและ

ชองทางการทองเท่ียวใหแกนักทองเท่ียวและเพ่ิมศักยภาพใหกับเมืองสุราษฎรธานี  รวมไปถึงการ

กระตุนเศรษฐกิจและใหประชาชนมีอาชีพมีรายไดเพ่ิมมากข้ึน 

  1.4  ดานสังคมและคุณภาพชีวิต  ทองถ่ินควรมุงเนนการหาวิธีการแกปญหาแบบ

ใหม  เพ่ือสะทอนใหเห็นวาการแกไขปญหาดวยวิธีคิดท่ียึดติดกับกรอบแบบระบบราชการจะทําใหการ

แกปญหาไมบรรลุวัตถุประสงคท่ีตั้งไวอยางแทจริง  ในปจจุบันสถานการณทางดานสังคมและคุณภาพ

ชีวิตของจังหวัดสุราษฎรธานีมีปญหาท่ีสั่งสมมาจากอดีตสวนหนึ่งและสวนหนึ่งเปนปญหาท่ีเกิดข้ึนใหม  

เชน  ยาเสพติดท่ีมีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึน  ประกอบกับขอจํากัดท้ังดานงบประมาณ  และขาดกําลังคน

เจาหนาท่ีจึงไมสามารถจัดการกับปญหาไดอยางท่ัวถึงและทันทวงที  การตั้งครรภกอนวัยอันควร  

ผูสูงอายุเพ่ิมจํานวนมาก  หากไมการบริหารจัดการท่ีดีจะเปนการสรางปญหาอยางหนึ่งใหกับสังคม  

ปจจุบันในสังคมจังหวัดสุราษฎรธานีพบปญหาผูสูงอายุไมสามารถชวยเหลือตัวเองได  ปญหาแรงงาน

ตางดาวท่ีเขามาทํางานเปนจํานวนมาก  ปญหาการแยงงาน  แยงใชทรัพยากร  ปญหาดาน

สาธารณสุขมีโรคติดตอเพ่ิมมากข้ึน  ปญหาอาชญากรรมและปญหาอ่ืนๆอีกมากมาย  ซ่ึงลวนสงผล   

ตอภาพลักษณของจังหวัดท้ังสิ้น  และสงผลตอการทองเท่ียว  เศรษฐกิจในภาพรวมของจังหวัด   

  การทํางานของหนวยงานทองถ่ินยังขาดศักยภาพดานขอมูลเชิงพ้ืนท่ี  ขอมูลดาน

สถิติตัวเลขท่ีชัดเจน  ขาดองคความรูและความจริงใจในการแกปญหา  หลายๆปญหาเปนเรื่องของ

หนวยงานทองถ่ินท่ีตองเขาไปจัดการกอนเปนอันดับแรก  จากนั้นจึงขอความรวมมือและการสงเสริม

จากหนวยงานภาครัฐอ่ืนๆ  เพ่ิมเติมเขามา  เพราะปญหาสังคมและคุณภาพชีวิตเปนปญหาท่ีกระทบ

ตอครอบครัวและสงผลตอปญหาอ่ืนๆ  ในสังคมตามมา  ซ่ึงปจจุบันเปนปญหาเชิงโครงสรางใน

สังคมไทย  ลักษณะของปญหาเปนลักษณะซับซอนท่ีตองใชเวลาในการแกปญหาและความตองการ

ความตอเนื่องในการแกปญหา 

  1.5 ดานทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม  ปจจุบันสถานการณสิ่งแวดลอมของ

จังหวัดสุราษฎรธานี  ยังมีปญหาท่ีสั่งสมมาจากในอดีตสวนหนึ่งและสวนหนึ่งเปนปญหาท่ีเกิดข้ึนใหม  

เชน  การบุกรุกท่ีปาสงวนเพ่ือขยายพ้ืนท่ีทํากิน  การบุกรุกพ้ืนท่ีทางทะเลเพ่ือเลี้ยงหอย  สาเหตุของ

ปญหามีท้ังจากชาวบานท่ีไมมีท่ีทํากินเปนของตัวเอง และจากนายทุนหรือผูมีอิทธิผลท่ีกระทําการ
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อยางไมเกรงกลัวกฎหมาย  นอกจากนี้ ในภาพรวมของจังหวัด  สถานการณสิ่งแวดลอมและ

ทรัพยากรธรรมชาติของจังหวัดมีแนวโนมท่ีจะลดลงท้ังจํานวนและคุณภาพ 

  ปจจุบัน พ้ืน ท่ีปาของจังหวัดสุราษฎรธานี มี เนื้ อ ท่ี ท้ังหมด 2,484,000 ลานไร 

(ประมาณการ) มีการบุกรุกพ้ืนท่ีเพ่ือเปนท่ีดินทํากินมากข้ึน  โดยเฉพาะชวงท่ียางพารามีราคาแพง

หรือการบุกรุกพ้ืนท่ีปาเพ่ือใชเปนท่ีดินทํากินสวนบุคคล  ท้ังจากชาวบานและจากนายทุนในชวงปท่ี

ผานมา 

  ปจจุบันคุณภาพน้ําของจังหวัดสุราษฎรธานีมีคุณภาพต่ําลง  คาเฉลี่ยออกซิเจนในน้ํา

มีคาเฉลี่ยนอยปญหาจะมีความรายแรงโดยเฉพาะในชุมชนเมืองและในแหลงทองเท่ียวตางๆ           

คือ  การปลอยน้ําเสียจากครัวเรือนลงสูแมน้ําลําคลอง  แมวาจะมีการรณรงคใหมีการติดตั้งถังดัก

ไขมันและการบําบัดน้ําเสียกอนปลอยออกสูชุมชน  สงผลใหน้ํามีสารปนเปอนโดยเฉพาะพวกโลหะ

หนักซ่ึงสงผลกระทบอยางมากตอคุณภาพน้ํา  

  ทรัพยากรทางทะเลและชายฝง  ปญหาท่ีพบเจอในปจจุบัน คือ  การบุกรุกพ้ืนท่ีทาง

ทะเลเพ่ือเลี้ยงหอย  ซ่ึงสงผลกระทบตอการทําประมงพ้ืนบาน  ซ่ึงเปนอาชีพของชาวบานท่ีอยูในพ้ืนท่ี

มีอาชีพทําประมงมาชานาน  ซ่ึงปญหาสวนหนึ่งมาจากความไมชัดเจนของกฎหมายในการใหอํานาจ

อนุญาตใหมีการขยายพ้ืนท่ีเลี้ยงหอย  นอกจากนี้ยังมีการบุกรุกปาชายเลนซ่ึงเปนท่ีอนุบาลสัตวทะเล

หลากหลายชนิด  จึงสงผลกระทบตอระบบนิเวศนท้ังระบบ 

  สถานการณของขยะมีแนวโนมท่ีจะเพ่ิมมากข้ึน  และการจัดเก็บก็กําลังเปนปญหา 

เนื่องจากมีขอจํากัดของการเก็บขยะท่ีไมทันตอปริมาณของขยะในแตละวัน  ตัวเลขปจจุบันของขยะ

ในเขตเทศบาลอยู ท่ี  140 ตัน/วัน  และมีแนวโนมท่ีจะมีจํานวนเพ่ิมมากข้ึน  แมวาหนวยงานท่ี

เก่ียวของพยายามท่ีจะหามาตรการตางๆ  ท่ีมาชวยเหลือในการกําจัดขยะเชน  โครงการซาเลงขยะ  

ทอดผาปาขยะ  ขยะแลกไข  นอกจากนี้ยังมีปญหาเรื่องของสถานท่ีกําจัดขยะซ่ึงมองวาเปนเรื่องของ

การเมืองเขามาเก่ียวของ  เนื่องจากมีหลายชุมชนท่ีไมเห็นดวยใหนําขยะเขาไปท้ิงในพ้ืนท่ีของตน     

แตท้ังนี้  ยังไมไดรับฟงวิธีการและการจัดการท่ีเปนระบบของหนวยงานท่ีรับผิดชอบ  ซ่ึงประเด็นนี้

ยังคงเปนปญหาท่ีตองมีการแกไขตอไป  
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2. โครงสรางการบริหารราชการขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

 
ภาพโครงสรางการบริหารงานขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  

ท่ีมา : องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี

     ฝายบริหาร  โดยมีนายกองคการบริหารสวนจังหวัด  ทําหนาท่ีเปนหัวหนาฝายบริหารของ

องคการบริหารสวนจังหวัด  ท่ีมาจากการเลือกตั้งโดยตรงจากประชาชน  คณะทํางานประกอบดวย  

รองนายกองคการบริหารสวนจังหวัด คณะท่ีปรึกษานายกองคการบริหารสวนจังหวัด  เลขานุการ

นายกองคการบริหารสวนจังหวัด  และมีปลัดองคการบริหารสวนจังหวัดเปนผูบังคับบัญชาขาราชการ

ประจําท่ีปฏิบัติงานในองคการบริหารสวนจังหวัด 

     ฝายนิติบัญญัติ ขององคการบริหารสวนจังหวัดประกอบดวย  ประธานสภาองคการ

บริหารสวนจังหวัด  ทําหนาท่ีเปนหัวหนาฝายนิติบัญญัติและมีสมาชิกสภาองคการบริหารสวนจังหวัด

ท่ีมาจากการเลือกตั้งของประชาชนในแตละอําเภอ  องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี            

มีสมาชิกสภาองคการบริหารสวนจังหวัด จํานวน  36 คน อยูในวาระคราวละ 4  ป 
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โดยมีสวนราชการภายในองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 

 

ภาพแผนผังโครงสรางสวนราชการขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

ท่ีมา : องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธาน ี

  สํานักปลัดองคการบริหารสวนจังหวัด  มีหัวหนาสํานักปลัดองคการบริหารสวนจังหวัด    

เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของสํานักปลัดองคการบริหารสวนจังหวัด  

และกําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน 2 ฝาย คือ  

 



138 

 

  ฝายบริหารงานท่ัวไป 

  ฝายนิติการและการพาณิชย 

 กองกิจการสภาองคการบริหารสวนจังหวัด  มีผูอํานวยการกองกิจการสภาองคการบริหาร

สวนจังหวัด  เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของกอง กําหนดและแบงสวน

ราชการภายในออกเปน  3  ฝาย คือ 

  ฝายการประชุม 

  ฝายกิจการสภาองคการบริหารสวนจังหวัด 

  ฝายสงเสริมการมีสวนรวมของประชาชน 

 กองแผนและงบประมาณมีผูอํานวยการกองแผนและงบประมาณ  เปนผูบังคับบัญชาและ

รับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของกอง  กําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน  3  ฝาย  คือ 

  ฝายนโยบายและแผน 

  ฝายงบประมาณและพัฒนารายได 

  ฝายตรวจติดตามและประเมินผลแผนงานและโครงการ 

 กองคลัง มีผูอํานวยการกองคลัง เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของ

กองกําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน  3  ฝาย  คือ 

  ฝายการเงิน 

  ฝายบัญชี 

  ฝายเรงรัดและจัดเก็บรายได 

 กองชาง  มีผูอํานวยการกองชาง เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของ

กอง  กําหนดและแบงสวนราชการภายในออกเปน  5  ฝาย  คือ 

  ฝายสํารวจและออกแบบ 

  ฝายกอสรางและซอมบํารุง 

  ฝายเครื่องจักรกล 

  ฝายสาธารณะภัยและสิ่งแวดลอม 

  ฝายผังเมือง 

 กองการศึกษา  ศาสนาและวัฒนธรรม  มีผู อํานวยการกองการศึกษา  ศาสนา  และ

วัฒนธรรม  เปนผูบังคับบัญชา และรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของกอง  กําหนดแบงสวนราชการ

ภายใน  ออกเปน 2  ฝาย คือ 

  ฝายบริหารการศึกษา 

  ฝายสงเสริมการศึกษา  ศาสนาและวัฒนธรรม 
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 กองสงเสริมคุณภาพชีวิต  มีผูอํานวยการกองสงเสริมคุณภาพชีวิต  เปนผูบังคับบัญชาและ

รับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของกอง กําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน  2  ฝาย  คือ 

  ฝายสงเสริมพัฒนาอาชีพ 

  ฝายสวัสดิการสังคม 

 กองพัสดุและทรัพยสิน  มีผูอํานวยการกองพัสดุและทรัพยสิน  เปนผูบังคับบัญชาและ

รับผิดชอบในการปฏิบัติราชการกอง กําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน  2  ฝาย  คือ 

  ฝายจัดหาพัสดุและทรัพยสิน 

  ฝายควบคุม ตรวจสอบพัสดุและทรัพยสิน 

 กองการทองเท่ียวและกีฬา  มีผูอํานวยการกองการทองเท่ียวและกีฬา  เปนผูบังคับบัญชา

และรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของกอง  และกําหนดแบงสวนราชการภายในออกเปน  2  ฝาย  

คือ 

  ฝายการทองเท่ียว 

  ฝายการกีฬา 

 กองการเจาหนาท่ี  มีผูอํานวยการกองการเจาหนาท่ี  เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบใน

การปฏิบัติราชการของกอง  และกําหนดแบงสวนราชการภายในออก  3 ฝาย  คือ  

  ฝายสรรหาและบรรจุแตงตั้ง 

  ฝายสงเสริมและพัฒนาบุคลากร 

  ฝายวินัยและเสริมสรางคุณธรรม 

 หนวยตรวจสอบภายใน  มีหัวหนาหนวยตรวจสอบภายใน  เปนผูบังคับบัญชาและรับผิดชอบ

ในการปฏิบัติราชการของหนวยตรวจสอบภายใน  ดําเนินการตามระเบียบวาดวยการตรวจสอบ

ภายในขององคกรปกครองสวนทองถ่ินและงานอ่ืนๆท่ีเก่ียวของและไดรับมอบหมาย 

 

3. กระบวนการบริหารงานบุคคล 

 

 เปนองคประกอบท่ีใชในการดําเนินงานตางๆ เก่ียวกับบุคลากรในองคการบริหารสวนจังหวัด

สุราษฎรธานี  ซ่ึงประกอบไปดวย 

 1. การวางแผนกําลังคนมีการจัดทําแผนอัตรากําลังของขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัด

สุราษฎรธานี  ลูกจางประจํา  และพนักงานจาง  เพ่ือใหองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี 

นําไปใชเปนเครื่องมือในการวางแผนการใชอัตรากําลังคน  พัฒนากําลังคน ใหองคกรสามารถ

ดําเนินการตามภารกิจไดสําเร็จตามวัตถุประสงคและเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
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     การจัดทําแผนอัตรากําลังดังกลาว  ทําใหองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีสามารถ

คาดคะเนไดวาในอนาคตขางหนา จะมีการใชอัตรากําลังขาราชการ  ลูกจางประจํา  และพนักงานจาง  

ตําแหนงใด จํานวนเทาใด  จึงจะเหมาะสมกับปริมาณงานและภารกิจ  อีกท้ังเปนการกําหนดทิศทาง

และเปาหมายในการพัฒนาบุคลากรขององคการบริหารสวนจังหวัด  และสามารถใชเปนเครื่องมือใน

การควบคุมภาระคาใชจายดานการบริหารงานบุคคลไมใหเกินรอยละ 40  ของงบประมาณรายจาย

ประจําปไดอีกดวย 

 2. การสรรหาและการคัดเลือก 

    การสรรหา หมายถึง  กระบวนการในการแสวงหาบุคคลท่ีมีความรู  ความสามารถ          

มีคุณสมบัติตามท่ีตองการ  และมีทัศนคติท่ีดีตอองคการเขาสูองคการ  เพ่ือองคการจะไดรับคัดเลือก

บุคคลท่ีเหมาะสมท่ีสุด  กระบวนการสรรหาท่ีผานมา  องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานีได

ดําเนินการตามหลักเกณฑและเง่ือนไขเก่ียวกับการบริหารงานบุคคลขององคการบริหารสวนจังหวัดท่ี

กําหนดได 

     การคัดเลือก  หมายถึง  การสรรหาบุคคลเพ่ือบรรจุและแตงตั้งใหดํารงตําแหนง

ขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัด  และการคัดเลือกขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัดเพ่ือ

แตงตั้งใหดํารงตําแหนงในระดับท่ีสูงข้ึน  ใหดําเนินการได  4  วิธี  ดังนี้ 

  1)  การสอบแขงขัน  เพ่ือบรรจุบุคคลเขารับราชการและแตงต้ังใหเปนขาราชการ

องคการบริหารสวนจังหวัดหรือเพ่ือแตงตั้งขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัดใหดํารงตําแหนงใน

สายงานท่ีสอบแขงขันได  ในองคการบริหารสวนจังหวัดนั้น 

  2)  การคัดเลือกกรณีท่ีมีเหตุพิเศษท่ีไมจําเปนตองสอบแขงขันเพ่ือบรรจุบุคคลเขารับ

ราชการและแตงตั้งใหเปนขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัดในองคการบริหารสวนจังหวัดนั้น 

  3)  การสอบคัดเลือก  เพ่ือแตงต้ังขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัดใหดํารง

ตําแหนงในตางสายงาน หรือแตงตั้งใหดํารงตําแหนงในระดับท่ีสูงข้ึนในสายงานเดียวกันหรือแตงตั้ง

ขาราชการตําแหนงผูปฏิบัติงานใหดํารงตําแหนงบริหารขององคการบริหารสวนจังหวัด 

  4)  การคัดเลือก  เพ่ือแตงตั้งขาราชการองคการบริหารสวนจังหวัดใหดํารงตําแหนง

ในระดับท่ีสูงข้ึนในระดับควบสําหรับตําแหนงท่ีกําหนดเปนตําแหนงระดับควบ  หรือแตงตั้งใหดํารง

ตําแหนงสูงข้ึนนอกระดับควบสําหรับตําแหนงท่ี กําหนดเปนตําแหนงสําหรับผูปฏิบั ติงานท่ีมี

ประสบการณ  หรือตําแหนงประเภทวิชาชีพเฉพาะหรือเชี่ยวชาญเฉพาะ  หรือแตงต้ังขาราชการ

ตําแหนงบริหารขององคการบริหารสวนจังหวัดใหดํารงตําแหนงในระดับสูงข้ึน 

 3. การพัฒนาบุคลากร องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  ไดจัดทําแผนพัฒนา

บุคลากรขององคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ตามกรอบของแผนอัตรากําลัง 3 ป  เพ่ือเปน

การเพ่ิมพูนความรู  ทักษะ  ทัศนคติท่ีดี  คุณธรรมและจริยธรรม  อันจะทําใหปฏิบัติหนาท่ีราชการใน
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ตําแหนงไดอยางมีประสิทธิภาพโดยกําหนดเปาหมายใหบุคลากรขององคขององคการบริหารสวน

จังหวัดทุกคน  ทุกตําแหนง  ไดมีโอกาสท่ีจะไดรับการพัฒนาภายในกรอบระยะเวลา  3  ป ของ

แผนการพัฒนาบุคลากรองคการบริหารสวนจังหวัด  และในแตละตําแหนงจะไดรับการพัฒนาอยาง

นอยในหลักสูตรหนึ่งหรือหลายหลักสูตร  ดังนี้ 

  1)  หลักสูตรความรูพ้ืนฐานในการปฏิบัติราชการ 

  2)  หลักสูตรการพัฒนาเก่ียวกับงานในหนาท่ีรับผิดชอบ 

  3)  หลักสูตรความรูและทักษะเฉพาะของงานในแตละตําแหนง 

  4)  หลักสูตรดานการบริหาร 

  5)  หลักสูตรดานคุณธรรมและจริยธรรม 

 4. การบริหารคาตอบแทนและประโยชนตอบแทนอ่ืน การกําหนดอัตราเงินเดือน  อัตราเงิน

ประจําตําแหนง  คาจาง  คาตอบแทน  และประโยชนตอบแทนอ่ืน  องคการบริหารสวนจังหวัดสุ

ราษฎรธานี ถือปฏิบัติตามหลักเกณฑและเง่ือนไขเก่ียวกับการบริหารงานบุคคลขององคการบริหาร

สวนจังหวัดสุราษฎรธานีท่ีกําหนดไว 

 5. การใหพนจากตําแหนง  ในการบริหารงานบุคคล  การพนจากตําแหนงของขาราชการ  

ลูกจางประจํา  และพนักงานจาง  ตามกฎหมายบริหารงานบุคคลสวนทองถ่ินไมมีความแตกตางจาก

ขาราชการตามกฎหมายระเบียบขาราชการพลเรือน  กลาวคือ  การพนจากตําแหนงของขาราชการ

พนักงานสวนทองถ่ินมิใชเกิดจากการลาออกจากราชการ  หรือเหตุถูกปลดออก ไลออก แตเพียง    

ฝายเดียว แตอาจเกิดจากการโอน เกษียณอายุราชการ  การตาย เปนตน 

 

4. จุดยืนทางยุทธศาสตร (Positioning) ขององคการบริหารสวนจังหวัด 

   สุราษฎรธานี 

 
 วิสัยทัศน “องคกรพัฒนาทองถ่ินเปนเมืองนาอยู  สูคุณภาพชีวิตท่ีดีของประชาชน” 

  องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  มีจุดยืนทางยุทธศาสตร ดังนี้ 

  1)  สุราษฎรธานี  ปลอดภัย  นาอยู  นาทองเท่ียว  นาลงทุน 

  2)  สุราษฎรธานีแหงความสุข 

  3)  สุราษฎรธานีแหงการเรียนรู  อบจ.วิชาการ 

  4)  สุราษฎรธานีแหงโอกาส 

  5)  สุราษฎรธานีแหลงทองเท่ียวของโลก 

  6)  บริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล 
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 เมืองนาอยู หมายถึง  เปนเมืองมีสิ่งแวดลอมท่ีดี  สังคมเอ้ืออาทร มีปจจัยแวดลอมท่ีเอ้ือตอ

การลงทุน  มีการบริหารจัดการท่ีเปนธรรม มีผูนําท่ีดีมีคุณธรรม จริยธรรม ยึดหลักธรรมาภิบาล   มี

ความปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสินตลอดจนประชาชนสามารถเขารับบริการพ้ืนฐานจากรัฐอยาง

ท่ัวถึง และเปนธรรม  

 ประชาชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  หมายถึง  มาตรฐานการดํารงชีวิตอันเหมาะสมของประชากรใน

สังคมไทย คือ ประชาชนมีความพึงพอใจ มีสุขภาพกายดี มีสุขภาพจิตดี มีอาหารการกินดี  มี

การศึกษาท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐาน มีงานทํามีรายไดพอเพียง อยูในสิ่งแวดลอมท่ีดี มีความปลอดภัย

ในชีวิตและทรัพยสิน  ตลอดจนอยูในสังคมไดอยางมีความสุข 

 องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี มีพันธกิจ ดังนี้   

  1)  ปรับปรุงและพัฒนาโครงสรางพ้ืนฐานใหไดมาตรฐาน  มีระบบการวางผังเมือง

และสาธารณูปโภคท่ีมีประสิทธิภาพ 

  2) สงเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชนและใหมีการบริการเพ่ือสุขภาพอยางมีสุขภาพ

ดวยบริการท่ีปลอดภัย 

  3)  สงเสริมใหประชาชนรักการออกกําลังกายและมีสันทนาการท่ีดี 

  4)  สงเสริมพัฒนาดานอาชีพการลงทุนและพาณิชยกรรม 

  5)  นําหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาเปนแนวทางในการพัฒนา 

  6)  สงเสริม  ปรับปรุง  และพัฒนาระบบการศึกษาใหไดมาตรฐาน 

การจัดการศึกษาขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

  7)  สงเสริมการเรียนรูตลอดชีวิตและพัฒนาผูเรียนใหมีคุณภาพตามศักยภาพ 

  8)  สรางความเขมแข็งใหแกชุมชนและสงเสริมการมีสวนรวมของประชาชน 

  9)  พัฒนาแหลงทองเท่ียวใหไดมาตรฐานและสงเสริมสนับสนุนกิจกรรมเพ่ือ

ยกระดับการทองเท่ียวในจังหวัดสุราษฎรธานีสูสากล 

  10)  สงเสริมสนับสนุนการอนุรักษ  และฟนฟูทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม

แบบมีสวนรวมอยางยั่งยืน 

  11)  สงเสริม  อนุรักษ  ทํานุบํารุงศาสนา  ศิลปวัฒนธรรม ประเพณี และ  ภูมิ

ปญญาทองถ่ิน 

  12)  สงเสริม  พัฒนาระบบการบริหารจัดการท่ีดี  ตามหลักธรรมาภิบาล 

  13)  พัฒนาศักยภาพการบริหารสาธารณะสูประชาคมอาเซียน 
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  ยุทธศาสตรการพัฒนาองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี ประกอบดวย         

8  ยุทธศาสตร  ดังนี้ 

  ยุทธศาสตรท่ี  1  การพัฒนาโครงสรางพ้ืนฐาน 

  ยุทธศาสตรท่ี  2  การพัฒนาการสงเสริมคุณภาพชีวิต 

  ยุทธศาสตรท่ี  3  การพัฒนาการศึกษา 

  ยุทธศาสตรท่ี  4  การพัฒนาการจัดระเบียบชุมชน / สังคมและการรักษาความสงบ

เรียบรอย 

  ยุทธศาสตรท่ี  5  การพัฒนาการทองเท่ียว  ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม 

  ยุทธศาสตรท่ี  6  การสงเสริมศาสนา  ศิลปวัฒนธรรม  จารตีประเพณี  และภูมิ

ปญญาทองถ่ิน 

  ยุทธศาสตรท่ี  7  การพัฒนาการบริหารจัดการบานเมืองท่ีดี 

  ยุทธศาสตรท่ี  8  การพัฒนาการบริการสาธารณะเขาสูประชาคมอาเซียน 

  

5.  สรุปผลการดําเนินงานที่ผานมา 

 

  ผลสัมฤทธิ์การใหบริการขององคการบริหารสวนจังหวัดจําแนกตามยุทธศาสตร 

  องคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี  มีการประเมินความพึงพอใจของประชาชน  

โดยการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม  และการวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอร 

SPSS/AC ดําเนินการวิเคราะหขอมูล  เชิงตรรกะจากคาสถิติท่ีได  ซ่ึงผลการประเมนพบวาในภาพรวม

ของทุกยุทธศาสตร  ประชาชนมีความพึงพอใจในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 4.09) โดยมีความพึงพอใจ

จําแนกตามยุทธศาสตร  ดังนี้ 

  1)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานศาสนา  ศิลปวัฒนธรรม และประเพณีทองถ่ิน  ความ

พึงพอใจในภาพรวมอยูในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 4.21) 

  2)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานทรัพยากรธรรมชาติสิ่งแวดลอม และการทองเท่ียว  

ความพึงพอใจในภาพรวมอยูในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 4.32)   

  3)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานคุณภาพการศึกษา  ความพึงพอใจในภาพรวมอยูใน

ระดับมาก (คาเฉลี่ย = 3.1) 

  4)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานกีฬา  ความพึงพอใจในภาพรวมอยูในระดับมาก 

(คาเฉลี่ย = 4.19) 

  5)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานโครงสรางพ้ืนฐานและสาธารณูปโภค ความพึงพอใจ

ในภาพรวมอยูในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 3.93) 
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  6)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานสังคม  เศรษฐกิจ  และคุณภาพชีวิต  ความพึงพอใจ

ในภาพรวมอยูในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 4.00) 

  7)  ยุทธศาสตรการพัฒนาดานการเมืองและระบบบริหารจัดการท่ีดี  ความพึงพอใจ

ในภาพรวมอยูในระดับมาก (คาเฉลี่ย = 3.99) 

  การประเมินผลสําเร็จตามยุทธศาสตรการพัฒนาองคการบริหารสวนจังหวัด          

สุราษฎรธานี 

  โดยการประเมินยุทธศาสตรท้ัง 7  ยุทธศาสตร  โดยกําหนดตัวชี้วัดไว  30  ตัวชี้วัด  

คะแนนเต็ม 150  คะแนน  ผลการประเมินพบวา คะแนนรวมท่ีได คือ  102  คะแนน  ซ่ึงมีการ

ดําเนินการตามตัวชี้วัดและบรรลุเปาหมายในระดับมากท่ีจํานวน  18  ตัวชี้วัด  มีการดําเนินการตาม

ตัวชี้วัดและบรรลุเปาหมายในระดับปานกลาง จํานวน  3  ตัวชี้วัด และมีการดําเนินการตามตัวชี้วัด

และบรรลุเปาหมายในระดับนอย  จํานวน  9  ตัวชี้วัด   
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ขอมูลท่ัวไปของจังหวัดสุราษฎรธานี 
 

 

1. ที่ตั้งและอาณาเขต 

 

     จังหวัดสุราษฎรธานีต้ังอยูบนฝงตะวันออกของภาคใต หางจากกรุงเทพมหานคร โดยทาง

รถยนต ประมาณ  645 กิโลเมตร และอยูหางจากจังหวัดสงขลาและภูเก็ตซ่ึงเปนจังหวัดสําคัญใน

ภาคใต  400 และ 300 กิ โล เมตรตามลาดับ  มี เนื้ อ ท่ีประมาณ 13,079.61 ตารางกิโล เมตร           

หรือ 8,174,758.61 ไร มีเนื้อท่ีมากเปนอันดับ 6 ของประเทศ และมีพ้ืนท่ีมากท่ีสุดในภาคใต ฝงทะเล

ดานอาวไทยในจังหวัดสุราษฎรธานี มีความยาวประมาณ 156 กิโลเมตร มีเกาะขนาดใหญเปนท่ีรูจัก

ในระดับประเทศ เชน เกาะสมุย เกาะพะงัน และหมูเกาะอางทอง มีอาณาเขต ดังนี้ 

  ทิศเหนือ ติดตอกับจังหวัดชุมพรและอาวไทย 

  ทิศใต ติดตอกับจังหวัดนครศรีธรรมราช และกระบี่ 

  ทิศตะวันตก ติดตอกับจังหวัดพังงาและระนอง 

  ทิศตะวันออก ติดตอกับอาวไทยและจังหวัดนครศรีธรรมราช 

 

2. ลักษณะภูมิประเทศ 

 

     จังหวัดสุราษฎรธานี มีลักษณะภูมิประเทศประมาณรอยละ 49 ของพ้ืนท่ีเปนภูเขา ภูเขา

สําคัญของจังหวัดสุราษฎรธานี ไดแก เทือกเขาบรรทัด เทือกเขาตะนาวศรี ซ่ึงทอดยาวผานเนื้อท่ี

จังหวัดใกลเคียงหลายจังหวัด และทอดเปดสูอาวไทยเทือกเขาภูเก็ตดานตะวันตก เปนตนกําเนิดลุมน้ํา

ใหญนอย รวม 14 ลุมน้ํา จนไดชื่อวาเปนเมืองแหงลุมน้ํา  แมน้ําลาคลองทุกสายลวนไหลลงสูอาวไทย 

จากฝงตะวันตกพ้ืนท่ีลาดเอียงไปทางทิศตะวันออก ซ่ึงมีลักษณะคลายกระทงหงาย  ภูมิประเทศของ

จังหวัดสุราษฎรธานี โดยสรุปมีลักษณะดังตอไปนี้ 

  1) ภูมิประเทศเปนท่ีราบสูง ภูเขาสลับซับซอน ไดแก พ้ืนท่ีในเขตอําเภอคีรีรัฐนิคม 

อําเภอพระแสง อําเภอพนม อําเภอทาฉาง อําเภอไชยา  อําเภอทาชนะ อําเภอเวียงสระ อําเภอชัยบุรี 

และอําเภอวิภาวดี 

  2) ภูมิประเทศเปนท่ีราบสูงดานตะวันออก ไดแก พ้ืนท่ีอําเภอเมือง อําเภอดอนสัก 

อําเภอกาญจนดิษฐ อําเภอเวียงสระ และอําเภอบานนาสาร 
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  3) ภูมิประเทศท่ีเปนท่ีราบสูงตอนกลางสวนใหญอยูในอําเภอเมือง อําเภอพุนพิน 

อําเภอเคียนซา  อําเภอพระแสง อําเภอพนม  อําเภอบานนาเดิม  อําเภอทาชนะ อําเภอทาฉาง และ

อําเภอไชยา 

  4) ภูมิประเทศเปนท่ีราบชายฝงทะเล ไดแก พ้ืนท่ีอําเภอเมือง และอําเภอพุนพิน 

  5) ภูมิประเทศเปนเกาะในอาวไทย ไดแก พ้ืนท่ีอําเภอเกาะสมุย เกาะพะงัน หมูเกาะ

อางทอง และเกาะบริวาร รวม 42 เกาะ 

 

3. ลักษณะภูมิอากาศ 

 

     ภาคใตรับอิทธิพลจากลมมรสุมตะวันตกเฉียงใต ซ่ึงเกิดบริเวณทะเลอันดามันบางเปนครั้ง

คราว เนื่องจากมีแนวเทือกเขาตะนาวศรี เทือกเขาภูเก็ต และเทือกเขานครศรีธรรมราช แถบบริเวณ

จังหวัดระนอง จังหวัดชุมพร จังหวัดพังงา จังหวัดภูเก็ต และจังหวัดนครศรีธรรมราช  เปนแนวชวยลด

อิทธิพลของลมมรสุม ดังกลาว จังหวัดสุราษฎรธานีจะไดรับอิทธิพลจากลมมรสุมตะวันออกเฉียงเหนือ

เปนสวนใหญ มรสุมตะวันออกเฉียงเหนือปกติจะมีแหลงกําเนิดบริเวณทะเลจีนใตและอาวไทย และ  

ลมมรสุมตะวันตกเฉียงใตจากมหาสมุทรอินเดีย จึงมีชวงฤดูฝนยาวนาน ระหวางเดือนพฤษภาคม      

ถึงเดือนมกราคม โดยจังหวัดสุราษฎรธานี มีอุณหภูมิต่ําสุดเฉลี่ย 21.16 องศาเซลเซียส และอุณหภูมิ

สูงสุดเฉลี่ย 34.51 องศาเซลเซียส มีปริมาณนาฝนเฉลี่ย 129.59 มิลลิเมตรตอป 

 

4. ประชากร 

 

     จังหวัดสุราษฎรธานี มีประชากร จานวน 1,031,812 คน ชาย 509,947 คน หญิง 

521,865 คน อําเภอท่ีมีประชากรมากท่ีสุด คือ อําเภอเมือง รองลงมา คือ อําเภอกาญจนดิษฐ และ

อําเภอพุนพิน ประชากรสวนใหญนับถือศาสนาพุทธ โดยประกอบอาชีพทางดานการเกษตรเปนหลัก 

นอกจากนี้ ยังประกอบอาชีพทางดานปศุสัตว ประมง อุตสาหกรรม และเหมืองแรดวย 

 

5. การปกครอง 

    1) การปกครองทองท่ี แบงการปกครอง เปน 19 อําเภอ 128 ตําบล 1,074 หมูบาน 

419,524 บาน ประชากรท้ังสิ้นจานวน 1,031,812 คน ชาย 509,947 คน หญิง 521,865 คน  

(ขอมูล ณ วันท่ี 31 ธันวาคม 2556) 
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   2) โครงสรางบริหารราชการสวนภูมิภาค และ สวนกลาง แบงเปน 

   (2.1) หนวยราชการบริหารสวนภูมิภาค จํานวน 34 หนวยงาน 

   (2.2) หนวยราชการบริหารสวนกลาง จํานวน 125 หนวยงาน 

   (2.3) หนวยงานรัฐวิสาหกิจ สังกัดกระทรวงอ่ืนๆ จํานวน 21 หนวยงาน 

   (2.4) หนวยงานอิสระของรัฐ จํานวน 3 หนวยงาน 

 

6. การปกครองทองถิ่น  

 

     มีหนวยการปกครอง 3 รูปแบบ คือ องคการบริหารสวนจังหวัด 1 แหง เทศบาล 36 แหง 

(เทศบาลนคร 2 แหง ไดแกเทศบาลนครสุราษฎรธานี เทศบาลนครเกาะสมุย เทศบาลเมือง 3 แหง 

ไดแก เทศบาลเมืองดอนสัก เทศบาลเมืองทาขาม เทศบาลเมืองนาสาร เทศบาลตําบล 31 แหง) 

องคการบริหารสวนตําบล 102 แหงจํานวนประชากรในเขตอําเภอ และเทศบาล (ขอมูล ณ วันท่ี 31 

ธันวาคม 2556) 

     เนื่องจากจังหวัดสุราษฎรธานีเปนจังหวัดท่ีมีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็วในทุกดาน 

เศรษฐกิจมีความม่ันคง ประชากรมีรายไดคอนขางสูง ทําใหมีการจางงานเพ่ิมข้ึนในธุรกิจและสถาน

ประกอบการตาง ๆ จํานวนมาก สงผลใหมีประชากรจากพ้ืนท่ีจังหวัดตาง ๆ ท้ังภาคกลาง ภาคอีสาน 

และภาคใต อพยพมาทํางานในพ้ืนท่ี จังหวัดสุราษฎรธานี จํานวนมาก แตไมไดยายทะเบียนบานมาให

ถูกตองโดยเฉพาะอยางยิ่งในพ้ืนท่ีเทศบาลนครสุราษฎรธานี เทศบาลนครเกาะสมุย และอําเภอเกาะ

พะงัน ทําใหมีประชากรแฝงท้ังจังหวัดประมาณ 250,000 - 300,000 คน ท่ีมา : แผนพัฒนาจังหวัด    

สุราษฎรธานี (พ.ศ.2558-2561) 

 

7. โครงสรางพ้ืนฐาน  

 

     แหลงผลิตกระแสไฟฟามีจํานวน 2 แหง คือ 

  1) โรงไฟฟาพลังน้ําเข่ือนรัชชประภา ต้ังอยูในเขตอําเภอบานตาขุน สรางก้ันคลอง

แสง ตัวเข่ือนสูง 90 เมตร สันเข่ือนยาว 761 เมตร อางเก็บนามีความจุ  5,640 ลาน ลบ .ม .              

มีเครื่องกําเนิดไฟฟา ขนาด 80 เมกกะวัตต จํานวน 3 เครื่อง รวมกาลังการผลิต 240 เมกกะวัตต 

สามารถผลิตพลังงานไฟฟาไดเฉลี่ย ปละ 544 ลานกิโลวัตต /ชั่วโมง 

  2) โรงไฟฟาพลังความรอนสุราษฎรธานี ตั้งอยูถนนสุราษฎร – ตะก่ัวปา ตําบลเขา

หัวควาย อําเภอพุนพิน เปนโรงไฟฟากังหันแกส มีเครื่องกําเนิดไฟฟาจานวน 2 เครื่อง ขนาดกําลังการ
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ผลิตเครื่องละ 122 เมกกะวัตต รวมกําลังการผลิต 244 เมกกะวัตต สามารถผลิตพลังงานไฟฟาเฉลี่ยป

ละ 356.24 ลานกิโลวัตต (เดินเครื่องวันละ 4 ชม. คือในชวงท่ีมีความตองการไฟฟาสูงสุด) 

     การไฟฟามีจํานวน 3 แหง คือ 

  1) การไฟฟาสวนภูมิภาคจังหวัดสุราษฎรธานี รับผิดชอบพ้ืนท่ี อําเภอดอนสัก 

อําเภอเมืองสุราษฎรธานี อําเภอกาญจนดิษฐ อําเภอบานนาสาร (ตําบลพรุพี) อําเภอบานนาเดิม 

อําเภอชัยบุรี อําเภอเวียงสระ อําเภอพระแสง 

  2) การไฟฟาอําเภอพุนพิน รับผิดชอบพ้ืนท่ีอําเภอพุนพิน อําเภอคีรีรัฐนิคม อําเภอ

พนม อําเภอบานตาขุน อําเภอไชยา อําเภอทาฉาง อําเภอทาชนะ อําเภอเคียนซา 

  3) การไฟฟาอําเภอเกาะสมุย รับผิดชอบพ้ืนท่ีอําเภอเกาะสมุย อําเภอเกาะพะงัน     

มีโรงจักรไฟฟา 2 แหง 

     สํานักงานประปาอยู ใน พ้ืน ท่ี  จํานวน 6 แห ง ใน 6 อําเภอ ไดแก  อําเภอเมืองฯ             

อําเภอกาญจนดิษฐ อําเภอเกาะสมุย อําเภอบานนาสาร อําเภอบานตาขุน อําเภอไชยา รวมกําลังผลิต

ท่ีใชงาน 107,832 ลบ.ม.ตอวัน ในป 2552 มีอัตราการผลิตน้ําท่ี 25,627,680 ลบ.ม.ตอป มีผูใชน้ํา

ประมาณ 87,518 ราย 

 

8.  การสื่อสารโทรคมนาคม 

 

     จังหวัดสุราษฎรธานี มีสํานักงานบริการโทรศัพท 8 แหง ชุมสาย 84 ชุมสาย มีจํานวนเลข

หมายโทรศัพท 61,646 เลขหมาย จังหวัดสุราษฎรธานี มีสํานักงานไปรษณียโทรเลขในทุกอําเภอของ

จังหวัดสุราษฎรธานี และสามารถใหบริการไดทุกตําบล แมบางตําบลไมมีสํานักงานไปรษณียโทรเลข

แตมีสํานักงานไปรษณียอนุญาตของเอกชน หรือมอบหมายใหกํานันผูใหญบานเปนผูดําเนินการแทน 

ตามความตกลงระหวางการสื่อสารแหงประเทศไทยกับกระทรวงมหาดไทย 

 

9.  การคมนาคม การจราจร 

 

     1) ทางรถยนต การเดินทางจากจังหวัดสุราษฎรธานี ถึงกรุงเทพมหานคร และจังหวัด

ใกลเคียงมีเสนทางท่ีสําคัญ คือ ทางหลวงแผนดินหมายเลข 41 แยกจากถนนเพชรเกษม  ท่ีจังหวัด

ชุมพร เขาสูจังหวัดสุราษฎรธานี ตอไปจังหวัดนครศรีธรรมราชและสงขลา แยกเขาสูตัวเมือง            

สุราษฎรธานี ท่ีอําเภอพุนพิน โดยใชถนนสาย 401 (สามแยกหนองขรี) การคมนาคมโดยรถยนต

ภายในจังหวัดมีเสนทางคมนาคมท่ีสะดวกและมีรถโดยสารประจําทางใหบริการระหวางอําเภอเมือง 
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ไปยังอําเภอตาง ๆ ทุกอําเภอ นอกจากนี้ยังมีการคมนาคมระหวางจังหวัดสุราษฎรธานีกับจังหวัด

ใกลเคียง ไดแก นครศรีธรรมราช สงขลา ชุมพร ระนอง กระบี่ พังงา และภูเก็ต โดยมีรถโดยสาร

ประจําทางรถโดยสารปรับอากาศ และรถยนตตูปรับอากาศใหบริการตลอดท้ังวัน 

    2) ทางรถไฟ รถไฟสายใตทุกขบวนผานสถานีสุราษฎรธานี ในเขตอําเภอพุนพิน ระยะทาง 

กรุงเทพฯ – สุราษฎรธานี ประมาณ 650 กิโลเมตร ใชเวลาในการเดินทางประมาณ 11 ชั่วโมง สถานี

รถไฟหางจากตัวจังหวัดประมาณ 13 กิโลเมตร 

    3) ทางอากาศ มีสนามบินพาณิชย 2 แหง เปนสนามบินศุลกากร คือ ทาอากาศยาน         

สุราษฎรธานี ตั้งอยูในอําเภอพุนพิน หางจากอําเภอเมืองประมาณ 25 กิโลเมตร และ ทาอากาศยาน

เกาะสมุย ตั้งอยูในอําเภอเกาะสมุย หางจากอําเภอเมืองประมาณ 100 กิโลเมตร ซ่ึงทาอากาศยาน    

ท้ัง 2 แหง ดังกลาวใหบริการกับสายการบินภายในประเทศและตางประเทศ 

        4) ทางน้ํา มีเรือโดยสารวิ่งรับ- สง ในแมน้ําตาป และมีการคมนาคมขนสงสินคาทางทะเล

จากกรุงเทพฯ มายังจังหวัดสุราษฎรธานี และระหวางอําเภอเมืองกับอําเภอเกาะสมุย และอําเภอ   

เกาะพะงัน รวมท้ังการคมนาคมขนสงทางน้ําโดยเรือเฟอรรี่ 

 

10. สถานการณเศรษฐกิจ 

 

    จังหวัดสุราษฎรธานี  มีผลิตภัณฑมวลรวมของจังหวัด (Gross Product : GPP) 128,245 

ลานบาท (ท่ีมา: สภาพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ , 2554) มีขนาดใหญ เปนลําดับท่ี 2          

ของภาคใตรองจากจังหวัดสงขลา (รอยละ 14 ของภาคใต) และเปนลําดับท่ี 13 ของประเทศ 

ประกอบกับรายงานจากสํานักงานโครงการพัฒนาแหงสหประชาชาติ (Gross Regional and 

Provincial Product) ซ่ึงเปนรายงานเรื่องการกระจายรายได จากรายงานจังหวัดสุราษฎรธานี เปน

จังหวัดท่ีมีการกระจายรายไดตอครัวเรือนอยูในระดับสูง จะเห็นไดวา เศรษฐกิจในภาพรวมของจังหวัด

สุราษฎรธานีคอนขางมีเสถียรภาพอัตราการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจมีคาเฉลี่ย 4.3 แตอยางไรก็ตาม 

จะพบวา สัดสวนภาคเกษตรซ่ึงเปนภาคเศรษฐกิจสําคัญของจังหวัดไดลดสัดสวนใน GPP ของจังหวัด

จากรอยละ 39.6 ในป 2554 เปน 29.6 ในป 2555 และพบวาอัตราการเจริญเติบโตของภาคเกษตร

ลดลงจนติดลบ (22.1) ในป 2555 ในขณะท่ีภาคเศรษฐกิจอ่ืน ๆ สวนใหญมีการปรับตัวสูงข้ึน 

    เครื่องชี้ เศรษฐกิจจังหวัดเดือน มีนาคม 2557 บงชี้ เศรษฐกิจจังหวัดสุราษฎรธานี               

มีสัญญาณขยายตัวพิจารณาจาก เครื่องชี้ดานอุปทานขยายตัว สะทอนจากการผลิตภาคเกษตรกรรม 

และการผลิตภาคอุตสาหกรรมท่ีขยายแมวาการผลิตภาคบริการจะหดตัว ขณะท่ีเครื่องชี้ดานอุปสงค

หดตัว สะทอนจากการบริโภคภาคเอกชน และการใชจายภาครัฐท่ีหดตัว แตมีสัญญาณบงชี้ในทิศทาง

ท่ีดีข้ึนจากการผลิตการลงทุนภาคเอกชนท่ีกลับมาขยายตัว ดานเสถียรภาพทางเศรษฐกิจ อยูในเกณฑ
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ดี แมวาอัตราเงินเฟอจะปรับตัวสูงข้ึนกวาเดือนกอน ตามแนวโนมของราคาในหมวดอาหารและ

เครื่องดื่ม และหมวดพลังงานท่ีปรับเพ่ิมข้ึน การจางงานขยายตัว ตามความตองการแรงงานท่ีเพ่ิมข้ึน

ของประกอบการในภาคอุตสาหกรรม และภาคการลงทุน 

    เศรษฐกิจดานอุปทาน (การผลิต) พบวามีสัญญาณขยายตัวรอยละ 7.2 สะทอนจากการ

ผลิตภาคเกษตรกรรมขยายตัว โดยดัชนีผลผลิตภาคเกษตรกรรม ขยายตัวรอยละ 6.5 ตามปริมาณ

ผลผลิตปาลมน้ํามัน ท่ีขยายตัวรอยละ 38.8 เปนผลจากการขยายพ้ืนท่ีปลูกปาลมเม่ือหลายปกอนเริ่ม

ใหผลผลิต ขณะท่ีปริมาณผลผลิตยางพารา หดตัวรอยละ 35.1 จากสภาพอากาศท่ีแหงแลงยาวนาน 

ทําใหการเปดกรีดยางรอบใหมลาชากวาปกอน ขณะท่ีการประมงหดตัวตอเนื่องจาก 2 เดือนกอนตาม

ปริมาณกุงขาวท่ีหดตัว รอยละ 58.2 เนื่องจากอยูระหวางรอผลผลิตกุงรอบใหมหลังประสบปญหาโรค

กุงระบาด การผลิตภาคอุตสาหกรรมขยายตัว โดยดัชนีผลผลิตภาคอุตสาหกรรม ขยายตัวรอยละ 

52.5 พิจารณาจากจํานวนโรงงานและทุนจดทะเบียนในภาคอุตสาหกรรม ขยายตัวรอยละ 2.0 และ 

174.0 ตามลาดับ โดยสวนใหญเปนการเพ่ิมทุนของผูประกอบการท่ีผลิตไฟโอแกสเพ่ือใชในการผลิต

กระแสไฟฟา เปนสําคัญ ขณะท่ีภาคบริการหดตัว โดยดัชนีผลผลิตภาคบริการ หดตัวรอยละ 3.1

พิจารณาจากยอดขายท่ีแจงเสียภาษีมูลคาเพ่ิมหมวดคาสงคาปลีก หดตัวรอยละ 30.4 เปนผลตามการ

ลดลงของการบริโภคภาคเอกชน ขณะท่ีจํานวนนักทองเท่ียวผานสนามบินและผานดานตรวจคนเขา

เมืองสมุยยังอยูในเกณฑดี 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ฉ 

ขอมูลท่ัวไปโรงพยาบาลสุราษฎรธานีและสถิติดานสุขภาพของประชากรจังหวัดสุราษฎรธาน ี
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ขอมูลท่ัวไปโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

 
 ตั้งอยู เลขท่ี  56 หมู ท่ี  2 ตําบลมะขามเตี้ย อําเภอเมือง จังหวัดสุราษฎรธานี   เนื้อ ท่ี  

โรงพยาบาลมีเนื้อท่ีท้ังหมด 66 ไร 3 งาน 7.2 ตารางวา  โดยการบริจาคจากผูมีจิตศรัทธาสละเงินซ้ือ 

และอุทิศใหเพ่ือสรางโรงพยาบาล 

1. ประวัติที่มา 

 การกอสรางโรงพยาบาลประจําจังหวัดนี้ ได เริ่มดําริ ข้ึน ต้ังแตป  พ .ศ . 2484 ในสมัยท่ี

หลวงสฤษฎิสาราลักษณ เปนขาหลวงประจําจังหวัด ขุนทิพยวรเสพเปนสาธารณสุขจังหวัด และ      

ขุนพิศาลสัมมารักษเปนนายอําเภอเมืองสุราษฎรธานี ไดดําริจัดสรางโรงพยาบาลข้ึน ณ ท่ีตั้ง

โรงพยาบาลปจจุบันนี้ โดยท่ีดินวางเปลาอันเปนวัดรางอยูเดิม จังหวัดจึงไดเจรจากับ เจาของท่ีดิน

บริเวณขางเคียง ปรากฎวานางแดง อภิชาตกุล มีใจศรัทธาในการสรางสถานกุศลสาธารณประโยชน 

ยอมยกท่ีดิน ใหทางราชการสรางโรงพยาบาล 2 แปลง โดยไมคิดมูลคาแตอยางใด คือ แปลงท่ี 1    

เนื้อท่ี 5 ไร 2 งาน 85 ตารางวา 2 ตารางศอก คิดราคาในขณะนั้น ไรละ 120 บาท เปนเงิน 685.54 

บาท  แปลงท่ี 2 เนื้อท่ี 4 ไร คิดราคาไรละ 100 บาท เปนเงิน 400 บาท  รวมเปนเงิน  1,085.54  

บาท  ท้ังนี้เพ่ืออุทิศสวนกุศลใหแกนายจิต อภิชาตกุล สามีผูวายชนม นอกจากนี้ไดซ้ือท่ีดินจากเอกชน

อีก 5 ราย คือ 

 1) ท่ีดินนายแจง  6 ไร 2 งาน 84 ตารางวา ไรละ 25 บาท เปนเงิน 167.75 บาท 

 2) ท่ีดินนายนวม 3 ไร 1 งาน 57 ตารางวา ไรละ 70 บาท เปนเงิน 237.50 บาท 

 3) ท่ีดินนางนวม 1 ไร 2 งาน 63 ตารางวา 1 ตารางศอก ไรละ 70 บาท เปนเงิน 116 บาท 

แตเจาของขอเพ่ิมอีก 16 บาท เพ่ือใหสมกับท่ีตองเสียดอกเบี้ยตามหนังสือ สัญญาซ้ือขายท่ีอําเภอ     

จึงรวมเปนเงิน 132 บาท 

 4) ท่ีดินนายสังข 1 ไร 2 งาน 66 ตารางวา 1 ตารางศอก ไรละ 70 บาท เปนเงิน 116.50 

บาท 

 5) ท่ีดินนายขํา 3 ไร 8 ตารางวา 2 ตารางศอก ไรละ 70 บาท เปนเงิน 211.50 บาท 

 รวมคาท่ีดินท่ีตองซ้ือจากเอกชน เปนเงิน 865.25 บาท ซ่ึงเงินจํานวนนี้ ขุนเศรษฐภักดี ไดมี

ใจศรัทธาบริจาคให ท้ังสิ้น ไดเสนอเรื่องรวมไปยังกรมสาธารณสุข และทําหนังสือซ้ือขายกัน ณ ท่ีวา

การอําเภอเมืองสุราษฎรธานี เสร็จเม่ือวันท่ี 7 ธันวาคม 2484 ครั้นรุงข้ึนวันท่ี 8 ธันวาคม 2484 ญี่ปุน

ยกพลข้ึนบกท่ีจังหวัดนี้ ตํารวจ ขาราชการ ลูกเสือ นักเรียน และประชาชนชาวสุราษฎรธานี  ไดทํา

การตอสูตานทาน จนกระท่ังศาลากลางจังหวัด และท่ีวาการอําเภอเมืองสุราษฎรธานีถูกไฟไหม 
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หลักฐานตาง ๆ ในเรื่องนี้ถูกไฟไหมหมด ตอจากนั้นก็อยูในสถานการณสงคราม การสรางโรงพยาบาล

จังหวัดก็ตอง หยุดชะงักเรื่อยมา  

 ครั้นเม่ือป พ.ศ. 2489 ในสมัยท่ีนายแมน อรจันทร เปนขาหลวงประจําจังหวัดสุราษฎรธานี 

ขุนอุปรักษคณานนท เปนสาธารณสุขจังหวัด และนายชิต รัศมิทัต เปนนายอําเภอเมืองสุราษฎรธาน ี

ไดยกเรื่องนี้ข้ึนมาดําเนินการตอไป และขอเงินงบประมาณการกอสรางไปยังกรมการสาธารณสุข และ

จัดตั้งองคการกุศลสาธารณสุขข้ึนหาเงินมาสมทบ รวมกับเงินบํารุงทองท่ีสวนของจังหวัด ซ่ึงมีอยูแลว

เปนจํานวน 20,196.01 บาท ครั้นนายแมน อรจันทร ยายไปและขุนรัฐวุฒิวิจารณ ยายมาเปนขาหลวง

ประจําจังหวัดแทนก็ไดรับการดําเนินการตอไป แตเห็นวาสถานท่ีท่ีดําริจะสรางเดิม (ท่ีตั้งโรงพยาบาล

ปจจุบัน) ไมเหมาะ ควรจะสรางข้ึน ณ ท่ีตั้งสุขศาลา หนาสํานักงานเทศบาลเมืองสุราษฎรธานี (สนาม

เทนนิสจังหวัดในปจจุบัน) เนื่องจากท่ีเดิมไมเหมาะเพราะ 

 1) ไกลท่ีชุมชน คนเจ็บปวยเล็กนอยมีความอิดหนาระอาใจท่ีจะไปโรงพยาบาล 

 2) เจาหนาท่ีประจําโรงพยาบาลตองเดือดรอนในเรื่องความเปนอยู เชน การจายตลาด และ

เด็กไปเรียนหนังสือท่ีโรงเรียน 

 3) ตองใชจายคาปราบท่ี ตกแตงสถานท่ีอีกมาก 

 4) ตองสิ้นเปลืองคาขนสง 

 5) เครื่องสาธารณูปโภค เชน น้ําและไฟฟาไมสะดวก 

 แตกระทรวงสาธารณสุขเห็นวาท่ีนั้นคับแคบเกินไป ไมสะดวกแกการขยายใหครบรูปในภาย

หนาจังหวัดก็ไดเสนอ ใหจัดสรางข้ึนท่ีบริเวณสนามบินเกา ต.มะขามเตี้ย แตกระทรวงสาธารณสุขก็ไม

เห็นดวยและยืนยันใหสรางในท่ีดําริไวเดิม คือ ท่ีซ่ึงโรงพยาบาลตั้งอยูในขณะนี้ ท้ังนี้โดยเห็นวา ท่ีดิน

แปลงนี้ไดมีผูมีจิตศรัทธาสละเงินซ้ือและอุทิศใหเพ่ือสรางโรงพยาบาลเปนเวลานานปมาแลว   หากจะ

เลิกลมเสียก็เปนการเสียน้ําใจของผูบริจาคนั้น ระยะทางจากท่ีดินแปลงนี้ ถึงท่ีชุมชน (ตลาด)             

มีระยะทางประมาณเพียงไมถึง 3 กม. ถาจะคิดระยะหางจากสุขศาลาเทศบาลในขณะนั้นก็มีระยะ

เพียง 1 กม. เทานั้นระยะใกลเคียงกันกับระยะไปสนามบินเกา เชื่อแนวาคงไมขัดของในการติดตั้งและ

สงกระแสไฟฟาไปใหถึงโรงพยาบาลได กรมทางกําลังบูรณะถนนสายบานดอน-ทาขาม (ถนนสุราษฎร 

- พุนพิน ในปจจุบัน) และคาดวาคงจะทําเสร็จเร็วๆ เม่ือทําถนนนั้นเสร็จแลว ก็จะมีรถยนตและรถ

อ่ืนๆ ตลอดจนรถประจําทางผานไปมาอยูเสมอ ไมเปนแหลงท่ีเปลี่ยวเชนสนามบินเกาซ่ึงเปนทางตัน 

ถาไมมีธุระจริงแลว ประชาชนก็ไมใชสัญจร ท่ีดินแหงนี้ติดถนนใหญสายสําคัญ และติดคลอง สะดวก

แกผูปวยซ่ึงจะมาโดยรถไฟ   รถยนต และเรือจากตําบลและอําเภออ่ืนๆ ท้ังจังหวัดผิดกันกับท่ี

สนามบินเกาซ่ึงจะไปมาติดตอไดโดยทางรถยนต เทานั้น น้ํ าอุปโภคและบริโภคสําหรับใชใน

โรงพยาบาลจัดหาไดงายกวาท่ีสนามบินเกาซ่ึงปรากฎวา ในบริเวณตอนนั้นขุดหาน้ําไดยากและไมจืด

สนิท เนื้อท่ีท่ีจะขยายตอไปท่ีบริเวณสรางโรงพยาบาลขณะนั้นทําไดงายกวาท่ีสนามบินเกา ซ่ึงจะขยาย
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ออกได แตทางขางหนา สวนทางดานหลังติดท่ีสงวนของสถานีวิทยุ บริเวณสนามบินเกา มีอาคารอยู

แลวซ่ึงเปนของกรมราชทัณฑ ขอใชเปนโรงพยาบาลตองสิ้นเปลืองคาดัดแปลงเปนจํานวนเงินมิใชนอย 

และกรมราชทัณฑคงไมใหเปลา อยางนอยก็ตองสรางชดเชยให เปนการเสียสองตอ และไดผังบริเวณ

ท่ัวไปของโรงพยาบาล ตลอดจนอาคารไมเหมาะสม ดวยจําตองดัดแปลงเขาหาสิ่งท่ีมีอยูแลว 

 ครั้นเม่ือป 2491 กรมการแพทย ไดโอนเงินงบประมาณสมทบทุนสราง เปนเงิน 120,000 

บาท เม่ือสมทบกับเงินบํารุงทองถ่ินซ่ึงมีอยูแลวเพียง 20,196.01 บาท จังหวัดไดเรียกประมูลเพ่ือทํา

การกอสรางตึกอํานวยการ แตมีผูเขายื่นประมูลราคาสูงกวาเงินท่ีมีอยู จะเรี่ยไรก็ขัดกับระเบียบของ

ราชการ ซ่ึงขณะนั้นหามทําการเรี่ยไรอยางเด็ดขาด จึงไดดําริท่ีจะขออนุญาตทําไมเอง สวนเงินจะใช

เปนคาแรงและคาวัสดุอยางอ่ืน ไดติดตอขอไปทางปาไมแลว แตก็ไมเปนผลสําเร็จ การสรางจึงตอง

ระงับ รอเงินงบประมาณซ่ึงขอเพ่ิมเติมเรื่อยมา  

 เม่ือนายเลื่อน ไขแสง ดํารงตําแหนง ขาหลวงประจําจังหวัด และนายแพทยชัยศิริ            

เขตตานุรักษ เปนสาธารณสุขจังหวัด นายลวน สุระกุล เปนนายอําเภอเมืองสุราษฎรธานี ก็ไดนําเรื่อง

นี้มาพิจารณาอีก เพ่ือดําเนินการตอไป โดยจัดตั้งองคการกุศลสาธารณสุขข้ึนใหมอีกครั้งหนึ่ง และ

วางโครงการหาเงิน ดังนี้ 

 1) ขออนุญาตทําการเรี่ยไรท่ัวราชอาณาจักร 

 2) ขออนุญาตออกสลาก แตถูกระงับ 

 3) จัดงานชุมนุมเพ่ือหารายไดสมทบทุน 

 4) จัดทําหนังสือจําหนายหาเงินสมทบทุน  

 และในขณะนั้นการสรางโรงพยาบาลประจําจังหวัดสุราษฎรธานี ก็ไดดําเนินการกอสรางอยู

แลว แตการกอสรางนี้ยังประสบอุปสรรคในเรื่องกําลังเงินท่ีจะเปนทุนสําหรับกอสรางใหเต็มตาม

โครงการได ฉะนั้น คณะกรรมการองคการกุศลสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี จึงไดจัดหาทุนเพ่ิมเติม

โดยจัดพิมพหนังสือข้ึนจําหนายตามหลักการขอ 4 โดยใหชื่อวา "สุราษฎรอนุสรณ 2494 " และนํา

รายไดจากการจําหนายหนังสือเขาสมทบทุนสรางโรงพยาบาล 

 เนื่องจากปริมาณผูปวยและปริมาณงานของโรงพยาบาลเพ่ิมมากข้ึน จํานวนพยาบาลท่ีมีอยู 

ไม เพียงพอท่ีจะบริการผูปวยได ท่ัวถึง ทางโรงพยาบาลจึงจําเปนตองอบรมพนักงานผูชวยข้ึน         

เพ่ือชวยเหลือปฏิบัติงานของพยาบาล ตอมาทางกรมการแพทยไดมีนโยบายท่ีจะสรางโรงเรียนผูชวย

พยาบาล เพ่ือผลิตผูชวยพยาบาลออกมาปฏิบัติงานตามโรงพยาบาลตาง ๆ เพ่ิมข้ึน และไดพิจารณา

เห็นวา 

 โรงพยาบาลสุราษฎรธานีเปนโรงพยาบาลใหญ มีจํานวนผูปวยเพียงพอท่ีจะใหเปนสถานท่ี

ฝกสอน ภาคปฏิบัติของนักเรียนได จึงไดวางโครงการตั้งโรงเรียนผูชวยพยาบาลข้ึน และไดขอ

งบประมาณเพ่ือกอสราง ซ่ึงไดอนุมัติใหกอสราง เม่ือป พ.ศ. 2512 สถานท่ีตั้งโรงเรียนผูชวยพยาบาล 
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อยูบริเวณดานหลังของโรงพยาบาล มีเนื้อท่ี 24 ไรเศษ เปนท่ีดินท่ีไดรับบริจาคจากประชาชน 

โรงเรียนผูชวยพยาบาลไดรับอนุมัติใหเปดทําการสอน เม่ือ วันท่ี 18 พฤษภาคม 2513 มีจํานวน

นักเรียน 50 คน หลักสูตร 1 ป 6 เดือน โดยมีผูอํานวยการ โรงพยาบาลสุราษฎรธานีเปนผูอํานวยการ

โรงเรียนผูชวยพยาบาล 

2.  ปจจุบัน 

 โรงพยาบาลสุราษฎรธานี  มีฐานะเปนโรงพยาบาลศูนย ไดยกฐานะเปน 1,500 เตียง           

มีความสามารถในการรักษาเกือบเทาเทียมกับโรงพยาบาลในกรุงเทพ มีแพทย ผูเชี่ยวชาญในทุกสาขา 

มีเครื่องมือตรวจรักษาท่ีคอนขางทันสมัย มีอาคารพักรักษาท่ีสะอาดและสะดวกสบาย 

3.  นโยบาย 

  1) ดําเนินการตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

  2) พัฒนาคุณภาพตามมาตรฐาน HA และ SHA 

  3) ดําเนินการใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจและใหผูบริการมีความสุข 

  4) พัฒนาบริการตติยภูมิชั้นสูงสุดทุกสาขา 

  5) เปนตนแบบศูนยรวมผลิตแพทยและเปนแหลงฝกทุกสาขาวิชาชีพ 

  6) บริหารโดยยึดหลักธรรมาภิบาล 

  7) เนนการทํางานเปนทีม  สามารถสรางไดโดยชมกันวันละครั้ง 

  8) เนนสื่อสาร/ประชาสัมพันธท่ัวท้ังองคกรผานชองทางท่ีหลากหลายทุกหนวยงาน/

กลุมงานควรมีการประชุมอยางนอยเดือนละครั้ง 

4. วิสัยทัศน  

 “เปนเครือขายบริการสุขภาพและศูนยรวมผลิตแพทยท่ีเปนเลิศในภาคใต” 

5.  พันธกิจ 

  1) พัฒนาเครือขายสุขภาพ  ใหบริการประชนในลักษณะองครวมระดับปฐมภูมิ ทุติย

ภูมิ  ตติยภูมิ และตติยภูมิข้ันสูง (ดานโรคหัวใจ โรคมะเร็ง  โรคไต และอุบัติเหตุ)  และโดยประชาชนมี

สวนรวมในการดูแลสุขภาพ 

  2) รวมผลิตแพทยและพัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข เพ่ือตอบสนองความ

ตองการของชุมชน 

  3) พัฒนางานวิจัยทางสาธารณสุข เพ่ือสนับสนุนระบบบริการสุขภาพ 
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6.  ประเด็นยุทธศาสตรการพัฒนาโรงพยาบาลสุราษฎรธาน ี

  ยุทธศาสตรท่ี 1 สงเสริมการดูแลสุขภาพของประชาชนและภาคีเครือขายมีสวนรวม 

  ยุทธศาสตรท่ี 2 เพ่ิมขีดความสามารถของการรักษาพยาบาล 

  ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาคุณภาพศูนยรวมผลิตแพทย 

  ยุทธศาสตรท่ี 4 สนับสนุนบรกิาร 

7.  คานิยม 

  - สุขใจบริการ (Service Mind) 

  - รวมงานเปนทีม (Unity) 

  - แมพิมพสุขภาพ (Role model) 

  - มุงม่ันในงาน (Activeness) 

  - พัฒนาการตอเนื่อง (Technology & KM) 

8.  โครงสรางการบริหารงาน  

 โครงสรางการบริหารงานของโรงพยาบาลสุราษฎรธานี แบงออกเปน 5 กลุมงานใหญ 43 

หนวยงานยอย ดังนี้  

 1) กลุมอํานวยการ  

  ฝายพัสดุและบํารุงรักษา 

  ฝายการเงินและบัญชี 

  ฝายโภชนาการ 

  ฝายแผนงานและสารสนเทศ 

  ฝายสวัสดิการสังคม 

  ฝายการเจาหนาท่ี 

 2) กลุมบริการตติยภูมิ 

  กลุมงานเวชศาสตรฉุกเฉิน-นิติเวชฯ 

  กลุมงานโสต ศอ นาสิก 

  กลุมงานจิตเวช 

  กลุมงานทันตกรรม 

  กลุมงานเวชกรรมฟนฟู 

  กลุมงานอายุรกรรม 

  กลุมงานพยาธิวิทยากายวิภาค 

  กลุมงานพยาธิวิทยาคลินิก 
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  กลุมงานเวชศาสตรฟนฟู 

  กลุมงานรังสี 

  กลุมงานเภสัชกรรม 

  กลุมงานสูติ - นรเีวชกรรม 

  กลุมงานศัลยกรรม 

  กลุมงานวิสัญญีวิทยา 

  กลุมงานกุมารเวชกรรม 

  กลุมงานศัลยกรรมออรโธปดิกส 

  กลุมงานจักษุวิทยา 

  กลุมงานเวชศาสตรนิวเคลียร 

 3) กลุมบริการปฐมภูมิและทุติยภูมิ 

  กลุมงานสุขศึกษา 

  กลุมงานเวชกรรมสังคม 

  กลุมงานผูปวยนอก 

  กลุมงานอาชีวเวชกรรม 

 4) กลุมการพยาบาล 

  งานพยาบาล 

  งานหนวยจายกลาง 

  งานปองกันและควบคุม 

  งานผูปวยนอก 

  งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

  งานหองผาตัด 

  งานหองผูปวยหนัก 

  งานผูปวยใน 

  งานวิสัญญีพยาบาล 

  งานตรวจและรักษาพยาบาลพิเศษ 

 5) กลุมพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

  กลุมงานสารสนเทศทางการแพทย 

  กลุมงานประกันสุขภาพ 

  กลุมงานยุทธศาสตรและแผนงานโครงการ 

  กลุมงานทรัพยากรบุคคล และกลุมงานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน 
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9.  สถิติดานสุขภาพของประชากรจังหวัดสุราษฎรธาน ี

 ผูปวยนอก จําแนกตามกลุมสาเหตุ (21 กลุมโรค) จากสถานบริการสาธารณสุข ของกระทรวง

สาธารณสุข พ.ศ. 2554 – 2558  

 

ตารางสรุปผูปวยนอก จําแนกตามกลุมสาเหตุ (21 กลุมโรค) 

 

กลุมสาเหตุ 2554 2555 2556 

1. โรคติดเชื้อและปรสิต 112,291 128,760 87,831 

2. เนื้องอก (รวมมะเร็ง) 13,260 16,656 24,532 

3. โรคเลือดและอวัยวะสรางเลือด และความ 

    ผิดปกติเก่ียวกับภูมิคุมกัน 

23,991 21,555 16,612 

4.  โรคเก่ียวกับตอมไรทอ โภชนาการ และ 

     เมตะบอลิสัม 

313,256 399,850 325,265 

5. ภาวะแปรปรวนทางจิตและพฤติกรรม 103,051 116,532 34,465 

6. โรคระบบประสาท 42,578 57,299 41,356 

7. โรคตารวมสวนประกอบของตา 48,077 64,133 51,770 

8. โรคหูและปุมกกหู 21,980 22,812 14,408 

9. โรคระบบไหลเวียนเลอืด 338,022 403,575 348,872 

10. โรคระบบหายใจ 400,656 459,575 322,511 

11. โรคระบบยอยอาหาร รวมโรคในชองปาก 288,855 333,799 234,420 

12. โรคผิวหนังและเนื้อเยื่อใตผิวหนัง 81,835 309,777 252,737 

13. โรคระบบกลามเนื้อ รวมโครงราง  

     และเนื้อยึดเสริม 

231,556 309,777 252,737 

14. โรคระบบอวัยวะสบืพันธรวมปสสาวะ 66,178 88,070 82,871 

15. ภาวะแทรกในการตั้งครรภ การคลอด  

     และระยะหลังคลอด 

24,683 30,812 20,747 

16. ภาวะผิดปกติของทารกท่ีเกิดข้ึนในระยะปริ     

     กําเนิด (อายุครรภ 22 สัปดาหข้ึนไป จนถึง  

     7 วันหลังคลอด) 

 

2,304 3,133 1,470 



160 

 

ตารางสรุปผูปวยนอก จําแนกตามกลุมสาเหตุ (21 กลุมโรค) (ตอ)  

 

กลุมสาเหตุ 2554 2555 2556 

17. รูปรางผิดปกติแตกําเนิด การพิการจนผิดรูป

แตกําเนิดและโครโมโซมผิดปกติ 

 

2,603 5,897 4,562 

18. อาการ, อาการแสดงและสิ่งผิดปกติท่ีพบได    

     จากการตรวจทางคลินิกและทาง      

     หองปฏิบัติการท่ีไมสามารถจําแนกโรคกลุมอ่ืน   

     ได 

226,770 412,866 346,710 

19. การเปนพิษและผลท่ีตามมา 1,626 1,661 608 

20. อุบัติเหตุจากการขนสงและผลท่ีตามมา 29,841 34,236 20,028 

21. สาเหตุจากภายนอกอ่ืนๆ ท่ีทําใหปวยหรือตาย        

     (เชนอุบัติเหตุ, การตั้งใจทํารานตนเอง,  

     การถูกทํารายและเหตุการณไมทราบเจตนา 

     เปนตน) 

104,160 275,374 59,459 

รวม 2,477,573 3,283,994 2,360,183 

 

ท่ีมา : (สํานักงานสถิติจังหวัดสุราษฎรธานี, 2559) 

 

ตารางสรุปลําดับโรคของผูปวยใน จําแนกตามสาเหตุการปวย 298 กลุมโรคจากสถานบริการ

สาธารณสุขของกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2555 – 2557 

 

สาเหตุของโรค 2555 2556 2557 

1. โรคติดเชื้ออ่ืนๆของลําไส 2,545 6,646 6,839 

2. โรคติดเชื้อและปรสิตอ่ืนๆ 1,322 6,376 4,005 

3. โรคอ่ืนของระบบยอยอาหาร 1,470 3,962 5,093 

4. ปอดอักเสบ 1,666 3,547 4,358 

5. โรคอ่ืนๆของระบบหายใจ 1,150 3,705 3,930 

6. โรคติดเชื้อเฉียบพลันและโรคอ่ืนๆของระบบหายใจสวนบน 939 2,564 2,789 
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ตารางสรุปลําดับโรคของผูปวยใน จําแนกตามสาเหตุการปวย 298 กลุมโรคจากสถานบริการ

สาธารณสุขของกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2555 – 2557 (ตอ)  

 

สาเหตุของโรค 2555 2556 2557 

7. โรคเรื้อรังของระบบหายใจสวนลาง 1,203 2,364 3,196 

8. โรคผิวหนัง 893 2,309 2,595 

9. โรคอ่ืนของระบบสืบพันธรวมปสสาวะ 771 2,067 2,435 

10. โรคกลามเนื้อ 827 1,147 1,518 

รวม 12,786 34,687 36,758 

 

ท่ีมา : (สํานักงานสถิติจังหวัดสุราษฎรธานี, 2559 

 

ตารางสรุปการตาย จําแนกตามสาเหตุท่ีสําคัญ พ.ศ. 2557 – 2558 

 

สาเหตุการตาย การตาย 

Deaths 

พ.ศ. 2557 พ.ศ. 2558 

มะเร็งและเนื้องอกทุกชนิด 587 949 

อุบัติเหตุ เหตุการณท่ีไมสามารถระบุเจตนาและปจจัยเสริมท่ีมี

ความสัมพันธกับสาเหตุการตาย 

692 694 

ความดันเลือดสูงและโรคหลอดเลือดในสมอง 513 561 

โรคหวัใจ 1 4 

ปอดอักเสบและโรคอ่ืนๆของปอด 296 329 

ไตอักเสบกลุมอาการของไตพิการ และไตพิการ 175 194 

โรคเก่ียวกับตับและตับออน 97 107 

การฆาตัวตาย ถูกฆาตาย 192 166 

เบาหวาน 108 144 

วัณโรคทุกชนิด 48 50 

โรคภูมิคุมกันบกพรองเนื่องจากไวรัส 49 72 
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ตารางสรุปการตาย จําแนกตามสาเหตุท่ีสําคัญ พ.ศ. 2557 – 2558  (ตอ)  

 

สาเหตุการตาย การตาย 

Deaths 

พ.ศ. 2557 พ.ศ. 2558 

อ่ืนๆ 2,689 2,634 

รวม 5,718 5,904 

 

ท่ีมา : (สํานักงานสถิติจังหวัดสุราษฎรธานี, 2559) 
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ประวัติผูศึกษา 

 

 

ช่ือ นายดนัย  ศรีแกว 

วัน เดือน ปเกิด 13 พฤษภาคม  2528 

สถานท่ีเกิด อําเภอเกาะพะงัน  จังหวัดสุราษฎรธานี  

ประวัติการศึกษา ปริญญาตรี บริหารธุรกิจบัณทิต มหาวิทยาลัยตาป 2551  

สถานท่ีทํางาน โรงพยาบาลองคการบริหารสวนจังหวัดสุราษฎรธานี   

 กองสงเสริมคุณภาพชีวิต อําเภอเมืองสุราษฎรธานี จังหวัดสุราษฎรธานี   

ตําแหนง นักจัดการงานท่ัวไป  กองสงเสริมคุณภาพชีวิต  

 องคการบริหารสวน จังหวัดสุราษฎรธานี  
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