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บทคัดยอ
สมรรถนะดานการบริหารองคกรมีความสําคัญยิ่งสําหรับผูบริหารในการขับเคล่ือนองคกรอยางมี

ประสทิธภิาพ การวจิยักึง่ทดลองคร้ังนีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาความคิดเหน็เกีย่วกบัการอบรมและผลของ
วธิกีารอบรมตอการพฒันาศกัยภาพการบรหิารจดัการของผูอาํนวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ จาํนวน 
34 คน ที่เขาอบรมที่วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ป พ.ศ. 2556 เครื่องมือที่ใชใน
การวิจัยมี 2 ชุดคือ ชุดที่ 1 เครื่องมือในการอบรมใชวิธีการอบรมแบบผูใหญ และชุดท่ี 2 เครื่องมือใน
การรวบรวมขอมูลประกอบดวย ก. แบบประเมนิสมรรถนะดานการบรหิาร ทีป่ระยกุตมาจากแบบประเมนิ
สมรรถนะดานการบริหารของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล (2556) ข. ความคิดเห็นหลัง
การอบรมเกีย่วกบัวตัถปุระสงคของหลกัสตูร เนือ้หาการอบรม กจิกรรมการเรยีนรู การพฒันากระบวนการ
คิดและทักษะการบริหาร และคุณภาพการจัดอบรม และ ค. แบบสังเกตพฤติกรรม วิเคราะหขอมูล
ดวยคา  รอยละ Paired t-test  One Way ANOVA และการวิเคราะหเชิงเนื้อหา 

ผลการศึกษา พบวา ผูเขาอบรมเปนเพศชาย รอยละ 52.9 อายุระหวาง 45-54 ป รอยละ 70.6 
ทุกคนปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โดยเปนผูอํานวยการโรงพยาบาล รอยละ 91.2 
มปีระสบการณการทาํงานมากกวา 10 ป รอยละ 79.4  ภายหลงัการอบรมพบวา 1) คะแนนความคดิเหน็
ของผูเขาอบรมเกี่ยวกับวัตถุประสงคของหลักสูตร เนื้อหาการอบรม กิจกรรมการเรียนรู การอบรมชวย
พัฒนากระบวนการคิดและทักษะดานการบริหาร และคุณภาพการจัดอบรมของวิทยาลัยมีความเหมาะ
สมอยูในระดับมาก  2) คะแนนเฉลี่ยสมรรถนะดานการบริหารโดยรวม และรายดาน ไดแก การควบคุม
ตนเอง การดําเนินการเชิงรุก ศักยภาพผูนําการเปลี่ยนแปลง ศิลปะการส่ือสารจูงใจ  การพัฒนาศักยภาพ
คน  การใหอํานาจผูอื่น การมีวิสัยทัศนและการคิดเชิงกลยุทธของผูเขาอบรมภายหลังการอบรมสูงกวา
กอนการอบรมอยางมนียัสาํคญัทางสถติ ิ( p<.05)  3) ผูเขาอบรมทีอ่าย ุ55 ปขึน้ไปมคีะแนนเฉล่ียสมรรถนะ
ดานการพัฒนาศักยภาพคนสูงกวากลุมอายุ 45 – 54 ป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( p<.05)  
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Abstract
Competency of organization management is highly significant for all leaders, so as 

to drive their organization effectively. The main purpose of this quasi-experimental 
research was to examine the opinion of the trainees about the training and the training 
effects of developing management competency among 34 directors of Health Promoting 
Hospital who were trainees in 2013 at Sirindhorn College of Public Health, Phitsanulok 
province. The research instrument consisted of two main parts: the adult learning training 
and the assessment of competency management modified from the evaluating performance 
management of the Board of Nursing, Mahidol University including the opinion after 
training  about objectives of the curriculum, contents, learning activities, the thinking 
process and managerial skill development and the quality of training and the behavioral 
observation.  Statistical analysis was conducted using percentage, paired t-test, One Way 
ANOVA and content analysis. 

The result showed that over half of the trainees were male (52.9%), aged between 
45 – 54 years old, all were working at the health promoting hospital and were the director 
91.2% , their working experiences were over 10 years.  After training it was found that: 
1) the opinion of the trainees about objectives of the curriculum, contents, learning 
activities, the process of thinking and managerial skill development and the quality of 
training were at the high level. 2) the mean score of the overall competency management 
and each aspect including self control, proactive implementation, change agent leadership, 
the art of communication and motivation, human development, empowering others, 
the vision and strategic thinking of the trainees were significantly higher than those 
before training ( p<.05); and 3) trainees whose aged over 55 years had higher mean score 
of competency on human development significantly that those whose aged between 
45-54 years ( p<.05). 

Keywords : Competency management, directors of health promoting hospital, 
                 adult learning 

* Instructor, Sirindhorn College of Public health, Phitsanulok province 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
ปจจบุนัการพฒันาระบบบรกิารปฐมภมูขิอง

ประเทศไทย อยูภายใตความรับผิดชอบดูแลของ
กระทรวงสาธารณสุขและสํานักงานหลักประกัน
สขุภาพแหงชาติ เพ่ือสนับสนุนการจัดบริการสุขภาพ
ขัน้พ้ืนฐานทีส่าํคญัใหแกประชาชน โดยเนนการสราง
ระบบสุขภาพพอเพียงในสังคม ในป พ.ศ. 2553 
กระทรวงสาธารณสุขไดยกระดับสถานีอนามัยหรอื
หนวยบริการปฐมภูมิเดิมใหเปนโรงพยาบาลสง
เสรมิสุขภาพตาํบลซ่ึงเปนหนวยบริการดานหนาของ
กระทรวงสาธารณสุขในการใหบริการสุขภาพแก
ประชาชน เนนการใหบริการสุขภาพเชิงรุก เอื้อให
ประชาชนสามารถเขาถึงบริการไดอยางทั่วถึง และ
เทาเทียม1-2  สามารถใหบริการแบบองครวมบูรณา
การท้ังการสงเสริมสขุภาพ การควบคุมและปองกัน
โรค การรักษาพยาบาล การฟนฟูสภาพ และการ
คุมครองผูบรโิภคเพ่ือลดปจจยัเส่ียงของปญหาสุขภาพ
ทัง้ระดบับคุคล ครอบครวั ชมุชนและสงัคมในพืน้ที่
ทีร่บัผิดชอบ ในลกัษณะการใหบริการอยางตอเนือ่ง 
เชือ่มโยงกับระบบบริการสขุภาพในระดบัอ่ืนในการ
ดแูลผูมปีญหาสุขภาพ ตลอดจนสรางหรอืสนบัสนนุ
การมีสวนรวมอยางเขมแขง็ในการพัฒนาชุมชนของ
ประชาชน ชุมชน องคกรปกครองทองถิ่น รวมทั้ง
ภาคีเครือขายหรือหนวยงานอื่นที่เกี่ยวของ3 กอให
เกิดความสามารถในการพ่ึงพาตนเอง และปกปอง
รับผิดชอบดูแลสุขภาพตนเองตามแนวคิดปรัชญา
การสรางเสริมสขุภาพ ลดความเส่ียงตอการเกิดโรค 
สงผลตอการลดภาระคาใชจายในการดูแลระบบ
สุขภาพของรัฐในระยะยาว อีกทั้งยังเปนการแกไข
ปญหาสขุภาพทีส่อดคลองกบับรบิทของแตละพืน้ท่ี2 

การพัฒนาผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลใหมีความพรอมกับแนวคิดใหมของ
การสาธารณสุขจึงมีความสําคัญอยางย่ิงยวด เพื่อ
เสริมสรางสมรรถนะในการบริหารจัดการ สามารถ
ประสานการทํางานกับภาคีเครือขาย นําพาองคกร

ใหสามารถปฏิบัติภารกิจไดอยางมีประสิทธิผล2,4 
สําหรับสมรรถนะของผูบริหารตามผลการประชุม
เชงิปฏบิตักิารเรือ่ง สมรรถนะของขาราชการไดสรุป 
สมรรถนะหลักสําคัญของขาราชการ 5 สมรรถนะ 
คอื 1) การมุงผลสมัฤทธิ ์ (Achievement motivation)  
2) การบริการที่ดี  (Service mind) 3)  การสั่งสม
ความเช่ียวชาญในงานอาชีพ (Expertise) 4) จรยิธรรม  
(Integrity)  5) ความรวมแรงรวมใจ (Teamwork)  
ในป พ.ศ. 2553 สาํนกังาน ก.พ. ไดกาํหนดสมรรถนะ
เฉพาะของผูบรหิารวาประกอบดวย 1)  สภาวะผูนาํ 
2) วสิยัทศัน 3) การวางยทุธศาสตรภาครฐั 4) ศกัยภาพ
เพือ่นาํการเปล่ียนแปลง 5) การควบคุมตนเอง และ 
6) การสอนงานและการมอบหมายงาน แตสมรรถนะ
ที่สํานักงาน ก.พ. (2548) ไดใหขอเสนแนะเพิ่มเติม
ในกรณีการใหอํานาจแกผูอื่นรวมดวย5 

จากเหตุผลความจําเปนดังกลาว สถาบัน
พระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข  จงึไดดาํเนิน
การจัดทําหลักสูตรเพ่ือพัฒนาศักยภาพดานการ
บริหารงานสาธารณสุขเชิงรุกใหกับผูอํานวยการ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ มุงเนนการปรับ
กระบวนทัศนในการบริหารงาน และสรางระบบงาน 
เสริมสรางความสามารถจูงใจใหบคุลากรทํางานอยาง
มคีวามสขุ เหน็คณุคาของการทาํงาน ตลอดจนสราง
ระบบการบรหิารจดัการใหเปนระบบ โปรงใส ตรวจ
สอบได มีความเชื่อมโยง และมีสวนรวมอยางเขม
แข็งจากภาคประชาชน ใชเวลาในการฝกอบรม 2 
สัปดาห เนนการเรียนการสอนแบบผูใหญ (Adult 
learning)6 ซึ่งเปนการสอนที่เนนผูเรียนเปนสําคัญ 
สอนวิธีการเรียนรู (Learning how to learn) จะ
ชวยใหผูเรียนใหมีอิสระในความคิด และการเรียนรู 
ไดคนหาสิ่งที่สนใจ อยากเรียนรู ขณะเดียวกันก็
พัฒนาผูเรียนใหรูจักใชความคิดและปญญาเพื่อ
วิเคราะหแยกแยะสิ่งตางๆ สามารถแกไขปญหาได
อยางมีประสิทธิภาพ และเกิดความเขาใจในเนื้อหา
อยางลึกซึ้งในตัวของผูเรียน7-8 
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จากการทบทวนวรรณกรรม คณะพยาบาล
ศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล ไดกําหนดคุณลักษณะ
เชิงพฤติกรรมเฉพาะตําแหนงผูบริหารดานวิชาการ
ประกอบดวย 7 ดาน คือ 1) การควบคุมตนเอง 2) 
การดาํเนนิการเชงิรกุ 3) ศกัยภาพผูนาํการเปลีย่นแปลง 
4) ศิลปะการสื่อสารจูงใจ 5) การพัฒนาศักยภาพ
คน 6) การใหอาํนาจแกผูอืน่ และ 7) การมีวสิยัทศัน
และการคิดเชิงกลยุทธผานการมองภาพรวม และ
พฒันาเป นแบบประเมินสมรรถนะทางการบรหิารข้ึน9 
คุณลักษณะเชิงพฤติกรรมในแบบประเมินดังกลาว
มีความใกลเคียงกับสมรรถนะเฉพาะของผูบริหาร
ของสํานักงาน ก.พ. ป พ.ศ. 25535 เมื่อพิจารณา
รายละเอียดของแบบประเมิน พบวา มคีุณลักษณะ
เชิงพฤตกิรรมหลายประเดน็ทีผู่อาํนวยการโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลพึงมี ประกอบกับยังไมมี
เคร่ืองมือมาตรฐานท่ีใชประเมินสมรรถนะดานการ
บรหิารของผูอาํนวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ 
ดังนั้นการศึกษาคร้ังนี้จึงประยุกตแบบประเมิน
สมรรถนะทางการบริหารของคณะพยาบาลมหาวิทยาลัย
มหดิล9 เพือ่ประเมนิผลผูทีผ่านการอบรมในหลกัสตูร

พัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการผูอํานวยการ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพรุนที่ 4 ประจําป 2556 
จากวทิยาลยัการสาธารณสุขสรินิธร จงัหวดัพษิณโุลก 
เพื่อนําผลการศึกษาเปนฐานคิดหรือแนวทางใน
การพัฒนาโปรแกรมการอบรมหลักสูตรการพัฒนา
ศกัยภาพการบริหารจดัการผูอาํนวยการโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพที่มีประสิทธิภาพตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย
1. เพือ่ศกึษาความคดิเหน็เกีย่วกบัการอบรม 

และผลของวิธีการอบรมแบบผูใหญในการพัฒนา
ศักยภาพการบริหารจัดการของผูอํานวยการ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

2. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะ
ดานการบริหารรวม และรายดานของผูเขาอบรม
ระหวางกอนกับหลังการอบรม

3. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะ
ดานการบริหารรวม และรายดานของผูเขาอบรม
จําแนกตามขอมูลทั่วไป

 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 
        ความคิดเห็นเกี่ยวกับการอบรม : วัตถุประสงค 

 ขอมูลทั่วไปของผูเขาอบรม :    เนื้อหา กิจกรรมการเรียนรู การพัฒนากระบวน    
       เพศ  อายุ  หนวยงานที่ปฏิบัติงาน     การคิด ทักษะการบริหาร คุณภาพการจัดอบรม 
       อยูในปจจุบัน ตําแหนง และระยะ    สมรรถนะดานการบริหารประกอบดวย : 

 เวลาการปฏิบัติงาน      การควบคุมตนเอง  การดําเนินการเชิงรกุ 
        ศักยภาพผูนําการเปล่ียนแปลง 
            ศิลปะการสื่อสารจูงใจ การพัฒนาศักยภาพคน 
       การใหอํานาจแกผูอื่น การมีวิสัยทัศนและการคิด
       เชิงกลยุทธ  
  
     
            

วิธีการอบรมแบบผูใหญ :  จัดการเรียนรูแบบ 
มีสวนรวม ใชปญหาของหนวยงานเปนปจจัย  
นําเขาเพ่ือแลกเปล่ียนเรียนรูทั้งในกลุมยอย               
กลุมใหญ การชี้ประเด็น และฝกงานรวม 2 สัปดาห 
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วิธีดําเนินการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยกึ่งทดลอง มีกลุม

ตัวอยาง 1 กลุม เขารวมกิจกรรมการเรียนรูตาม
แนวคิดการศึกษาผูใหญ และการฝกงานเปนระยะ
เวลา 2 สัปดาห 

ประชากรกลุมตัวอยาง
ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งน้ี เปนผูเขา

อบรมหลักสูตรพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพรุนที่ 4 
ประจําป 2556 ณ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 
จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 48 คน กลุมตัวอยางที่ใช
ศกึษาคือ ผูเขาอบรมจํานวน 34 คนท่ียนิดีใหขอมลู

เครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยั ประกอบดวย 2 ชดุ 
ชุดที่ 1. วิธีดําเนินการอบรม ใชวิธีการอบรม

แบบผูใหญ เพื่อพัฒนากระบวนการคิดและทักษะ
การบริหารของผูเขาอบรม จัดกิจกรรมการเรียนรู
แบบมสีวนรวม ผูเขาอบรมจะนาํขอมลูเกีย่วกบัปญหา
ทีเ่กดิขึน้กบัหนวยงานและสิง่ทีต่องการจะพฒันามา
เปนปจจัยนําเขาในการอบรม มีการบรรยาย การ
อภปิรายแลกเปล่ียนเรียนรูในกลุมยอย การนําเสนอ
ในกลุมใหญ การสรุปและช้ีประเด็นเพ่ิมเติมโดย
วิทยากร และการฝกงานภาคสนาม รวมเปนเวลา 
2 สัปดาห6-7  

ชุดที่ 2 เคร่ืองมือในการรวบรวมขอมูล มี
จํานวน 3 ชุด  ไดแก

2.1. แบบประเมนิสมรรถนะดานการบรหิาร 
ประกอบดวย 2 สวน คอื สวนที ่1 ขอมลูทัว่ไป ไดแก 
เพศ อายุ หนวยงานที่ปฏิบัติงานอยูในปจจุบัน 
ตําแหนง และระยะเวลาการปฏิบัติงาน สวนที่ 2 
แบบประเมินสมรรถนะดานการบรหิารของผูอาํนวย
การโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ ทีพ่ฒันาขึน้มาจาก
แบบประเมินสมรรถนะทางการบริหารของคณะ
พยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล9 ประกอบดวย 

1) การควบคุมตนเอง 5 ขอ 2) การดําเนินการ
เชงิรกุ 5 ขอ 3) ศกัยภาพผูนาํการเปล่ียนแปลง 6 ขอ 
4) ศิลปะการสื่อสารจูงใจ 6 ขอ 5) การพัฒนา
ศักยภาพคน 5 ขอ 6) การใหอํานาจแกผูอื่น 7 ขอ 
และ 7) การมีวิสัยทัศน และการคิดเชิงกลยุทธผาน
การมองภาพรวม 6 ขอ รวมทั้งหมด 40 ขอ ผูเขา
รับการอบรมจะพิจารณาขอคําถามแตละขอวาตน
แสดงพฤติกรรมดังกลาวมากนอยเพียงใด แลวให
คะแนนตามการรับรูของตนเองตามเกณฑการให
คะแนนตอไปนี้ 1) ไมเคยแสดงพฤติกรรมดังกลาว
เลย ให 0 คะแนน 2) แทบจะไมเคยแสดงพฤติกรรม
ดังกลาว ให 1 คะแนน 3) แสดงพฤติกรรมดังกลาว
บางครั้ง ให 2 คะแนน 4) แสดงพฤติกรรมดังกลาว
บอยครั้ง ให 3 คะแนน 5) แสดงพฤติกรรมดังกลาว
เกือบสมํ่าเสมอ ให 4 คะแนน 6) แสดงพฤติกรรม
ดังกลาวอยางสมํ่าเสมอ ให 5 คะแนน

2.2. แบบประเมินความคิดเหน็เกีย่วกบัการ
อบรมภายหลังการอบรม ประกอบดวย 4 สวน คือ 
สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป สวนที่ 2 ความเหมาะสมใน
การบริหารจัดการอบรม ไดแก สถานท่ีพัก หอง
ประชุม อาหารฯ จํานวน 24 ขอ สวนที่ 3 ความ
เหมาะสมของหลักสูตร ไดแก วัตถุประสงค เนื้อหา
การอบรม กจิกรรมการเรยีนรู การพฒันากระบวนการ
คิดและพัฒนาทักษะดานการบริหาร วิทยากร และ
คุณภาพการจัดอบรมของวิทยาลัย จํานวน 20 ขอ 
สวนที่ 4 ขอเสนอแนะ สําหรับสวนที่ 2 และ 3 เปน
มาตราประมาณคา (Rating scale) มี 5 ระดับตาม
แนวคดิของลเิคอรท (Likert’s scale) คอื มากทีส่ดุ 
มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด กําหนดเกณฑ
การใหคะแนนมากที่สุด 5 คะแนน มาก 4 คะแนน 
ปานกลาง 3 คะแนน นอย 2 คะแนน และนอยทีส่ดุ 
1 คะแนน การแปลความหมาย คะแนนเฉลีย่  1.00 
- 1.50 หมายถึง ระดับความคิดเห็นเหมาะสมนอย
ที่สุด คะแนนเฉล่ีย 1.51 – 2.50 หมายถึง ระดับ
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ความคิดเหน็เหมาะสมนอย คะแนนเฉล่ีย 2.51–3.50 
หมายถึง ระดับความคิดเห็นเหมาะสมปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย 3.51 – 4.50 หมายถึง ระดับความคิด
เหน็เหมาะสมมาก คะแนนเฉล่ีย 4.51 – 5.00 หมาย
ถึง ระดับความคิดเห็นเหมาะสมมากที่สุด10

2.3. แบบสังเกตพฤติกรรม ดานความสนใจ 
ความต้ังใจ การฟงอยางมคีวามหมาย การตอบสนอง
ลักษณะของคําถามและคําตอบ และทาทีการ
แสดงออกทางกาย

การตรวจสอบคณุภาพเครือ่งมอื ทาํการตรวจ
สอบความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบประเมิน
สมรรถนะดานการบริหาร โดยทดสอบกับผูเขารับ
การอบรมจํานวน 30 ราย ดวยสถิติสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coef-
ficient) 10 ไดคาความเชื่อมั่น ( r ) เทากับ  0.95 

การรวบรวมขอมูล
1. ประสานงานกบัทมีผูรบัผดิชอบโครงการ

อบรมหลักสูตร รพ.สต. เพื่อขอความรวมมือในการ
เก็บขอมูล

2. เก็บขอมูลกอนการอบรมในวันแรกท่ี
ผูเขารับการอบรมมาถึงวิทยาลัย

3. สังเกตพฤติกรรมของผูเขาอบรมขณะ
อภิปรายแลกเปล่ียนเรียนรูในการนําเสนอผลงาน
กลุมใหญหัวขอเรื่อง “การบูรณาการความรูการ
ฝกงานภาคสูการพัฒนาศักยภาพตนเอง” ซึ่งผูวิจัย
เปนวิทยากรผูหนึง่ทีร่วมในเวทกีารเรยีนรู จะฟง และ
ตัง้คําถามเพ่ือเปดประเด็นการอภิปราย ขณะเดียวกัน
จะวเิคราะหเน้ือหาทีผู่เขาอบรมนาํเสนอ สงัเกตความ
สนใจ ลกัษณะของคําถามและคําตอบ ทาทีและการ
แสดงออกทางกาย เชน การพยกัหนา การขมวดคิว้ 
ของผูเขาอบรมขณะรวมเรยีนรูกบัเพือ่นและวทิยากร 

4. รวบรวมขอมลูหลังการอบรมในวันสุดทาย
กอนมีพิธีปดการอบรม

การวิเคราะหขอมูล  
1. ขอมูลทั่วไป และความคิดเห็นเกี่ยวกับ

การอบรม แจกแจงดวยคารอยละและสวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน

2. การเปรยีบเทียบความแตกตางของคะแนน
เฉล่ียสมรรถนะดานการบริหารจําแนกตามระยะ
เวลาการอบรม ดวยสถิติ Paired t – test

3. การเปรยีบเทียบความแตกตางของคะแนน
เฉลี่ยสมรรถนะดานการบริหารจําแนกตามขอมูล
ทั่วไป ดวยสถิติ One Way ANOVA

4. การวิเคราะหขอมูลคุณภาพดวยวิธีการ
วิเคราะหเชิงเนื้อหา (Content analysis)

ผลการวิจัย
ขอมลูทัว่ไป ผูเขาอบรมสวนใหญเปนเพศชาย 

รอยละ 52.9  อายุ 45-54 ป รอยละ 70.6 ผูเขา
อบรมทกุคนปฏบิตังิานท่ีโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ
ตาํบล เปนผูอาํนวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ
ตําบล รอยละ 91.2 มีประสบการณการทํางานมา
นานกวา 10 ปขึ้นไปรอยละ 79.4 

ภายหลังการอบรม  คะแนนความคิดเหน็ของ
ผูเขาอบรมเก่ียวกับวตัถปุระสงคของหลักสตูร เนือ้หา
การอบรม กจิกรรมการเรียนรู การอบรมชวยพัฒนา
กระบวนการคิด และพัฒนาทักษะดานการบริหาร
มากขึ้น วิทยากร และคุณภาพการจัดอบรมของ
วิทยาลัย อยูในระดับมาก พิจารณาจากคาคะแนน
เฉล่ียอยูระหวาง 4.19 – 4.43   คะแนน รายละเอียด
ดังตารางท่ี 1
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ตารางที่ 1 ความคิดเห็นของผูเขาอบรมตอการจัดการอบรมของวิทยาลัยภายหลังการอบรม

รายการ Mean S.D. ระดับความคิดเห็น

1. วัตถุประสงคของหลักสูตร 4.43 .61 มาก

2. เนื้อหาของการอบรม และการลําดับเนื้อหา 4.20 .61 มาก

3. กระบวนการ และการจัดกิจกรรมการเรียนรู 4.25 .66 มาก

4. การอบรมชวยพัฒนากระบวนการคิดมากขึ้น 4.29 .54 มาก

5. การอบรมชวยพัฒนาทักษะทางการบริหารมากข้ึน 4.27 .57 มาก

6. คุณภาพการจัดการอบรมของวิทยาลัยในภาพรวม 4.19 .48 มาก

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการบริหารรวม
  และรายดานของผูเขารับการอบรมหลักสูตร รพสต. จําแนกตามระยะเวลาการอบรม

สมรรถนะดานการบริหาร   n Mean S.D. t df P

สมรรถนะดานการบริหารรวม   

หลังการอบรม 34 172.97 17.69 7.65 33 .000

กอนการอบรม 34 139.21 19.29

สมรรถนะดานการบรหิารรายดาน

การควบคุมตนเอง
หลังการอบรม 34 20.55 3.49 6.82 33 .000

กอนการอบรม 34 16.02 3.63

การดําเนินการเชิงรุก
หลังการอบรม 34 21.61 2.46 5.76 33 .000

กอนการอบรม 34 17.67 3.25

การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการบริหารของผูเขารับการอบรมระหวางกอนกับ
หลังการอบรม

พบวา ภายหลงัการอบรมคะแนนเฉลีย่สมรรถนะดานการบรหิารโดยรวม  และการบรหิารรายดาน 
ไดแก การควบคุมตนเอง การดําเนินการเชิงรุก ศักยภาพผูนําการเปล่ียนแปลง ศิลปะการส่ือสารจูงใจ  
การพัฒนาศักยภาพคน  การใหอํานาจผูอื่น  การมีวิสัยทัศนและการคิดเชิงกลยุทธของผูเขารับการอบรม
สูงกวากอนการอบรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ดังตารางท่ี 2
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ตารางที่ 2 (ตอ)

สมรรถนะดานการบริหาร   n Mean S.D. t df P

ศักยภาพผูนําการเปลี่ยนแปลง
หลังการอบรม 34 26.05 3.15 6.13 33 .000

กอนการอบรม 34 21.35 3.44

สมรรถนะดานการบริหาร   n Mean S.D. t df P

ศิลปการส่ือสารจูงใจ
หลังการอบรม 34 25.88 2.83 7.03 33 .000

กอนการอบรม 34 20.05 3.50

การพัฒนาศักยภาพคน
หลังการอบรม 34 22.23 2.14 6.24 33 .000

กอนการอบรม 34 18.02 3.10

การใหอํานาจผูอื่น
หลังการอบรม 34 31.08 3.49 6.22 33 .000

กอนการอบรม 34 25.64 3.63

การมีวสิยัทศันและการคิดเชิงกลยุทธ
หลังการอบรม 34 25.53 3.78 5.51 33 .000

กอนการอบรม 34 20.41 4.25

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะดานการบริหารจําแนกตามขอมูลทั่วไป 
ผลการวเิคราะหพบวา คะแนนเฉลีย่สมรรถนะดานการบรหิารจาํแนกตาม  เพศ อาย ุตาํแหนง และ

ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ยกเวนสมรรถนะดานการพัฒนา
ศักยภาพคนเทานั้น ที่พบวา ภายหลังการอบรมคะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคนของ
ผูเขาอบรมที่มีกลุมอายุแตกตางกันจะมีคะแนนเฉล่ียแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ.05  
(คา F = 4.19, P = .024)  ดังตารางที่ 3

ตารางท่ี 3 การเปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคน
  ของผูเขาอบรมภายหลังการอบรม จําแนกตามกลุมอายุ

ANOVA

การพัฒนาศักยภาพคน Sum of Squares df Mean Square F Sig.

Between Groups 32.409 2 16.205 4.196 .024

Within Groups 119.708 31 3.862

Total 152.118 33
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การอภิปรายผลการวิจัย
1. คะแนนความคิดเห็นของผูเขาอบรมตอ

การจดัการอบรมของวทิยาลยั เกีย่วกบัวตัถปุระสงค
ของหลักสตูร เนือ้หาการอบรม การจดักจิกรรมการ
เรียนรู การอบรมชวยพัฒนากระบวนการคิด และ
พัฒนาทักษะดานการบริหารมากขึ้น วิทยากร และ
คุณภาพการจัดอบรมของวิทยาลัย มีความเหมาะ
สมอยูในระดับมาก ทั้งนี้อาจเน่ืองมาจากวิทยาลัย
ไดนําแนวทางการอบรมของสถาบันพระบรมราช
ชนกท่ีมุงพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการดานการ
ใหบรกิารสาธารณสขุแบบผสมผสาน6  ตามแนวทาง
การปฏิรูประบบสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข
ตัง้แตป พ.ศ. 2553 ทีมุ่งหวังใหโรงพยาบาลสงเสรมิ
สุขภาพตําบลเปนดานหนาของกระทรวงในการให
บริการสุขภาพแกประชาชนเชิงรุก ทั่วถึง และ
เทาเทียม2 บริการอยางเปนองครวมผสมผสาน 
ตอเนือ่งและเชือ่มโยง 3  การพฒันาศกัยภาพบคุลากร
ใหกบัระบบสขุภาพนัน้ กระบวนการพฒันาบคุลากร
จาํเปนตองปรบัความคดิใหมโดย 1) ใหผูเรยีนมคีวาม
รูที่พอดี ทั้งความรูเชิงวิชาชีพ และรูความเปนจริง
ในชวีติคน 2) ตองคดิเปน สามารถวเิคราะห สงัเคราะห 
หาขอมูล และประยุกตใชความรูได 3) มีทัศนคติ

ทีด่ใีนการทาํงานเพือ่ประชาชน7 ประกอบกบัสาํนกังาน 
ก.พ. ไดระบคุณุลกัษณะเชงิพฤตกิรรมของผูใหบรกิาร
ประชาชนดานสุขภาพวาควรมคีณุลกัษณะดานการ
พัฒนาศักยภาพคน การดําเนินงานเชิงรุก และการ
คดิวเิคราะห5 รวมท้ังการศึกษาของบวร จอมพรรษา 
และคณะพบวา ปจจัยความสําเร็จในการพัฒนา
หนวยบริการปฐมภูมิ คือ เจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานใน
หนวยบริการปฐมภูมิมีความรูความสามารถ รัก
องคกร ผูนาํมวีสิยัทศัน และสนับสนุนหนวยบริการ
เพียงพอ ประชาชนและชุมชนมีสวนรวม11  สถาบัน
พระบรมราชชนก ไดตระหนักถึงความสําคัญของ
การพัฒนาบุคลากรและองคความรูตางๆ ที่ควรมี
ดังกลาวขางตน จึงเสนอแนวคิดการอบรมที่เนน
รูปแบบการเรียนรูที่เนนผูเรียนเปนสําคัญ ซึ่งเปน
การเรียนที่ใหผูเรียนมีอิสระทางความคิด เกิดการ
เรียนรูมากข้ึน ไดคนหาส่ิงท่ีสนใจ อยากเรียนรู 
ขณะเดียวกันกพ็ฒันาผูเรยีนใหรูจกัใชความคิดและ
ปญญาในการวิเคราะหแยกแยะส่ิงตางๆ และหา
ขอสรุป บทบาทของอาจารยเปลี่ยนเปนผูสราง
บรรยากาศการเรียนรู กระตุนใหเกิดการอยากรู
เพื่อแสวงหาสิ่งที่ตนเอง

เมื่อทดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคนภายหลังการ
อบรมของผูเขาอบรมเปนรายคูกลุมอายุ ดวยวิธีการทดสอบของ Tukey พบวา ผูเขาอบรมที่มีอายุ 55 ป
ขึ้นไป มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดและสูงกวากลุมอายุ 45 – 54 ป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ดังตารางที่ 4

ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคนของผูเขาอบรมภายหลัง
  การอบรม จําแนกตามกลุมอายุ ทีละคูดวยสถิติ Tukey

ตัวแปร n Mean S.D. (ระหวางกลุมอายุ)  /  P

ดานการพัฒนาศักยภาพคน/

อายุ 35 – 44 ป 6 23.33 2.07

อายุ 45 – 54 ป 24 21.63 2.04      (2 – 3) /  .049*

อายุ 55 ป ขึ้นไป 4 24.25 .96
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ใครรู และนาํมาแลกเปลีย่นเรยีนรูรวมกนั7   ในการ
อบรมคร้ังใชวธิกีารเรียนแบบผูใหญ จดักิจกรรมการ
เรียนรูอยางมีสวนรวม (Participatory learning) 
จงึเปนการกระตุนใหผูเขาอบรมทีเ่ปนผูใหญทีม่คีวาม
คิดเปนอิสระไดฉุกคิดเล็งเห็นความสําคัญของการ
พฒันาหนวยงานของตน เกดิการเรยีนรูจากกระบวนการ
อภปิรายแลกเปล่ียนความคิดเห็นรวมท้ังประสบการณ
ในระหวางกลุม โดยใชปญหาในหนวยงานและ
แนวทางการพัฒนาหนวยงานเปนปจจัยนําเขาใน
กระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางเพ่ือน และ
วิทยากร6 ประการสําคัญตามหลักการเรียนรูแบบ
ผูใหญทีก่ารอบรมคร้ังนีน้าํมาประยุกต คอื ใหความ
สาํคญัตอการเรียนรูอยางเปนอสิระ ประสบการณที่
ผานมา และการเรียนรูนั้นตองตอบสนองตอปญหา
ที่ผูเรียนรูเผชิญอยู นอกเหนือจากความพรอมตอ
การเรยีนรู โดยเฉพาะการแลกเปลีย่นประสบการณ
ความสําเร็จในการทํางานของผูเขาอบรม รวมกับ
คาํถามใหฉกุคดิจากวทิยากรเพือ่เปดประเดน็อภปิราย 
ตอยอดแนวคดิเปนการสรางการเรยีนรูจากประสบการณ
ความสําเร็จสูการคิดพัฒนาประยุกตในพ้ืนที่อื่นที่มี
บริบทใกลเคียง ดังนั้นการเรียนจากประสบการณ
การทํางานท่ีประสบความสําเร็จของเพื่อน การมี
ผูสอนทําหนาที่เอื้ออํานวย ชี้ประเด็น เอ้ือเสริม
บรรยากาศใหเกดิกระบวนการแลกเปลีย่นเรยีนรูใน
ลกัษณะกัลยาณมติรจึงสนับสนนุผูเขาอบรมเกิดการ
พัฒนากระบวนการคิดวิเคราะห สูการสรางองค
ความรูทีจ่ะนาํไปประยกุตใชในการพฒันาหนวยงาน
ไดดวยตนเอง6-7,12 ดวยเหตุผลดงักลาวทีป่ระมวลจึง
สงผลใหความคิดเห็นของผูเขาอบรมตอการจัดการ
อบรมของวทิยาลยัมคีวามเหมาะสมอยูในระดบัมาก 

2. สมรรถนะดานการบริหาร จากการวิจัย
พบวา คะแนนเฉลี่ยสมรรถนะดานการบริหารรวม 
และการบริหารรายดาน ไดแก การควบคุมตนเอง 
การดาํเนนิการเชิงรกุ ศกัยภาพผูนาํการเปล่ียนแปลง 

ศิลปะการส่ือสารจูงใจ การพัฒนาศักยภาพคน 
การใหอํานาจผูอื่น การมีวิสัยทัศนและการคิดเชิง
กลยทุธของผูเขารับการอบรมหลงัการอบรมสงูกวา
กอนการอบรมอยางมนียัสาํคญัทางสถิตทิีร่ะดบั .05 
ทั้งนี้อาจเน่ืองจากกระบวนการอบรมไดใชแนวคิด
การเรียนแบบผูใหญที่เนนผูเรียนเปนสําคัญ ผูเขา
อบรมจะไดเรียนรูอยางมสีวนรวม (Active) มากกวา
การเรียนแบบรับฟง (Passive) โดยการนําประสบการณ
จากการทํางานนํามาแลกเปลี่ยนเรียนรู โดยผูสอน
ทําหนาที่เพียงเอื้ออํานวยในการสรางบรรยากาศ
แหงการเรียนรู สงเสรมิสนบัสนนุใหผูเรยีนมสีวนรวม
สรางองคความรูไดดวยตนเอง12  ซึ่งจากการสังเกต
ของผูวจิยัขณะเขารวมกระบวนการแลกเปล่ียนเรียน
รูในกลุมใหญจะสังเกตเห็นอาการท่ีสะทอนถึงความ
เขาใจถึงปจจัยที่ทําใหเพื่อนในกลุมประสบความ
สาํเร็จจากการทาํงานดวยการพยกัหนานอยๆ ขณะ
ที่เพื่อนเลาถึงประสบการณการทํางาน สอดคลอง
กบัแนวคิดของ Knowles13 ทีก่ลาววา การเรียนแบบ
ผูใหญเปนการเรยีนทีผู่เรยีนจะชีน้าํตนเอง ประสบการณ
ของผูใหญเปนประสบการณการเรียนรูที่มีคุณคา 
กระบวนการอบรมที่สงเสริมใหมีการแลกเปลี่ยน
เรยีนรูประสบการณทีแ่ตละคน ประสบความสาํเรจ็
ในการทํางาน บรรยากาศที่อบอุน เอื้ออาทร และ
ใหเกียรตซิึง่กันและกนั มกีารฟงอยางตัง้ใจ ดวยความ
สนใจใครรูกบัสิง่ทีเ่กดิขึน้กบัเพือ่นสมาชกิ พรอมกบั
การคิดวิเคราะหไปพรอมๆกัน พยายามหาขอสรุป
ที่จะนําไปปรับใชกับการทํางานของตนเอง  เหลานี้
ลวนกระตุนใหผูเขารับการอบรมเกิดการเรียนรู
อยางลึกซึ้ง8,12 สอดคลองกับการวิจัยของกมล 
ภูวนกลกรรม ที่พบวาการฝกอบรมแบบมีสวนรวม
ในการดําเนินงานตามมาตรฐานศูนยสุขภาพชุมชน
โดยใหเจาหนาที่มีสวนรวมในการคิด วิเคราะห
และแกไขปญหาอยางเปนระบบสามารถพัฒนาทั้ง
ความรู ความคิด และการปฏิบัติไดดีขึ้น14   
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3. ขอมูลทั่วไปของผูเขาอบรม ไดแก เพศ 
อายุ ตําแหนง และระยะเวลาในการปฏิบัติงานไมมี
ผลตอคะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการบริหารโดย
รวมของผูเขาอบรม ยกเวนสมรรถนะดานการพฒันา
ศักยภาพคนเทานั้น ที่พบวา ภายหลังการอบรม
คะแนนเฉล่ียสมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคน
ของผูเขาอบรมท่ีมกีลุมอายุแตกตางกันจะมีคะแนน
เฉล่ียแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ 
.05 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของสานิตย เพชร
สุวรรณ ที่พบวา อายุ ประสบการณการปฏิบัติงาน
ไมสามารถพยากรณสมรรถนะของนักวิชาการ
สาธารณสุขระดับตาํบลได15 แตไมสอดคลองกับการ
ศึกษาของพรทิพย อุนโกมล ที่พบวา อายุราชการ
และระยะเวลาในการดํารงตําแหนงหัวหนาฝาย
สุขาภิบาลและปองกันโรคมีความสัมพันธทางบวก
กบัผลการปฏิบตังิาน16 อยางไรก็ตามการศกึษาคร้ังนี้
พบวา คุณลักษณะดานอายุมีผลตอคะแนนเฉลี่ย
สมรรถนะดานการพัฒนาศักยภาพคน โดยผูเขา
อบรมทีท่อีาย ุ55 ปขึน้ไปมสีมรรถนะดานการพฒันา
ศกัยภาพคนแตกตางจากผูเขาอบรมทีม่อีายุระหวาง 
45 – 54 ป อยางมีนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ .05  
ทั้งนี้อาจเน่ืองมาจาก วิธีการอบรมที่จัดใหมีการนํา
ประสบการณมาแลกเปล่ียนเรียนรู มีบรรยากาศที่
เอือ้อาทร มกีารรบัฟงและใหเกยีรติ อาจทําใหผูเขา
รับการอบรมท่ีมีอายุมาก (55 ป ขึ้นไป) สามารถ
สะทอนคิด และเรยีนรูกบัตนเองไดดี17  อายแุมนจะ
มผีลตอการทํางานไมเดนชดั แตอายุจะเก่ียวของกับ
ระยะเวลา และประสบการณในการทํางาน ทําให
ผูทีม่อีายุมากยอมมีประสบการณในการทํางานมาก
ดวย18  สามารถใหคําแนะนําชวยเหลือเพื่อใหผูอื่น
ปฏบิตังิานไดอยางมปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้อางใน15  
สอดคลองกับการศึกษาของนารี แซอึ้ง พบวา อายุ
มีความสัมพันธทางบวกระดับตํ่ากับสมรรถนะของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวง

สาธารณสุขอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .0519  
และการศึกษาของปลายมาศ ขุนภักดี พบวา อายุ
มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานตาม
บทบาทหนาทีด่านการบรหิาร บรกิาร วชิาการและ
การประสานงานของหัวหนาฝายเวชกรรมสังคม 
โรงพยาบาลศูนย และโรงพยาบาลท่ัวไป  

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช
การอบรมหลักสูตรการพัฒนาศักยภาพการ

บรหิารจัดการของผูอาํนวยการโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพท่ีวิทยาลัยจัดขึ้นเพื่อเอื้อใหเกิดการพัฒนา
ศักยภาพดานการบริหารของผูเขาอบรม ใชวิธีการ
ศึกษาแบบผูใหญ  (Adult education) เรียนแบบ
มีสวนรวม ใชปญหาท่ีเกิดข้ึนกับหนวยงาน และ
สิ่งที่ผูเขาอบรมตองการพัฒนามาเปนปจจัยนําเขา
ในการอบรม มีการแลกเปลี่ยนเรียนรูกันทั้งใน
กลุมยอย และกลุมใหญ 

ดังนั้นวิทยากรในทุกระดับทั้งวิทยากรผูนํา
การอภิปรายกลุมใหญ หรือครูพี่เลี้ยงประจํากลุม
ยอย (Facilitator) ควรไดรับการพัฒนาศักยภาพ
และทักษะในการอบรมท่ีเนนผูเรียนเปนสําคัญ  
กระตุนใหผูเรยีนมสีวนรวมในการเรยีนรู  การแสดง
ความคิดเห็น  วทิยากรควรมีทกัษะในการฟงเพ่ือจบั
ประเด็น เพือ่ทีจ่ะสามารถต้ังประเด็นคาํถามกลับไป
ใหเกิดการสะทอนคิดในกลุมผูเขาอบรม มทีกัษะใน
การสรางบรรยากาศเพ่ือใหเกิดความเขาใจ เกิดการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู บรรยากาศของการฟง การให
เกียรติกัน ความรูสึกสนุกกับการฟงประสบการณ
หรอืปจจยัความสําเร็จของผูอืน่ การขบคิดและเรียน
รูกบัตนเองจนเกิดเปนความเขาใจ สามารถมองเห็น
สถานการณหรือปญหาตางๆไดอยางเชื่อมโยง มอง
เห็นแนวทางท่ีจะนําประสบการณตางๆท่ีไดรับมา
พัฒนางานของตนไดอยางสอดคลองเหมาะสมกับ
บริบทของพื้นที่ที่ตนรับผิดชอบไดดียิ่งขึ้น 
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ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป
1. ควรมีการศึกษาวิจัยเพ่ือติดตามประเมิน

ผลหลงัการอบรม 6 เดอืนหรอื 12 เดอืน เพือ่ศกึษา
การพฒันาดานการบรหิารของผูอาํนวยการโรงพยาบาล
สงเสรมิสขุภาพตาํบลทัง้มติโิดยรวมและมิตยิอย ของ
ผูเขาอบรมวามีการพัฒนาดานใดบาง และอยางไร 
ปญหาท่ีเคยระบไุวตัง้แตกอนเขารบัการอบรมไดรบั
การแกไขแลวหรือไม อยางไร  

2. ควรศึกษาวิจยักับกลุมเปาหมายอ่ืนทีไ่มใช
ผูบริหารวาวิธีการเรียนแบบมีสวนรวม ใชปญหาท่ี
เกิดขึ้นกับหนวยงาน และสิ่งที่ผู เขาอบรมตอง
การพัฒนามาเปนปจจัยนําเขาในการอบรม มีการ
แลกเปล่ียนเรียนรูกันทั้งในกลุมยอย และกลุมใหญ 
จะเกิดการเปลี่ยนแปลงสมรรถนะที่พึงประสงคได
เชนเดียวกันหรือไม

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบพระคณุ รองศาสตราจารย ดร.ชวพร

พรรณ จันทรประสิทธ์ิ ที่กรุณาปรับแกไขช่ือเร่ือง
วิจัยใหสอดคลองกับผลการวิจัยครั้งนี้  ตลอดจนได
กรุณาปรับแกไขการใชภาษาท้ังในบทคัดยอภาษา
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