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บทคัดย่อ
	 การวิจัยเชิงพรรณนาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อตรวจสอบความสอดคล้องกลมกลืนขององค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของ

พยาบาลวิชาชีพไทย กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 13 แห่ง ที่ได้จากการสุ่ม

แบบหลายขั้นตอนจ�ำนวน 300 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถามออนไลน์องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาล

วิชาชีพไทย ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความสอดคล้องอยู่ระหว่าง 0.6 ถึง 

1.0 และวิเคราะห์ค่าความเที่ยงโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 0.97 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติการวิเคราะห์

องค์ประกอบเชิงยืนยัน ผลการวิจัยพบว่า องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย มีทั้งหมด 3 องค์ประกอบ 22 

สมรรถนะ ได้แก่ 1) องค์ประกอบด้านความรู้ มี 7 สมรรถนะ 2) องค์ประกอบด้านทักษะ มี 8 สมรรถนะ และ 3) องค์ประกอบด้าน

คณุลักษณะ ม ี7 สมรรถนะ มคีวามสอดคล้องกลมกลนืกบัข้อมลูเชงิประจกัษ์ โดยพจิารณาจากค่าสถิตดิงันี ้ค่าไคสแควร์ (χ2) เท่ากบั 

314.68 ทีอ่งศาอสิระ 182 มคีวามน่าจะเป็น < 0.01 ค่าสถติไิคสแควร์สมัพทัธ์ (χ2/df) เท่ากบั 1.73 ค่าดชันวีดัระดับความสอดคล้อง

กลมกลืนเปรียบเทียบ (CFI) เท่ากับ 1.00 ค่าดัชนีวัดระดับความสอดคล้องกลมกลืน (GFI) เท่ากับ 0.91 ค่าดัชนีวัดระดับ                      

ความกลมกลืนท่ีปรับแก้แล้ว (AGFI) เท่ากับ 0.88 ค่ารากของค่าเฉลี่ยก�ำลังสองของความคลาดเคลื่อนโดยประมาณ (RMSEA)        

เท่ากับ 0.049 และค่าดัชนีรากก�ำลังสองเฉลี่ยของเศษเหลือ (SRMR) เท่ากับ 0.022 
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บทนำ�
	 ในโลกยุคป ัจจุบันเทคโนโลยีดิจิทัล (Digital 

Technology) มีบทบาทส�ำคัญที่ท�ำให้เกิดความเจริญก้าวหน้า

และการเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยีอย่างรวดเร็วแบบก้าว

กระโดด อาทิ เทคโนโลยีประมวลผลแบบคลาวด์ (Cloud  

Computing) เทคโนโลยีวิเคราะห์ข้อมูลขนาดใหญ่ (Big Data 

Analytics) อินเทอร์เน็ตที่สามารถเชื่อมต่อได้ทุกสรรพสิ่ง         

(Internet of Things) เทคโนโลยีอุปกรณ์การสื่อสารชนิด

เคลื่อนที่ที่สามารถเชื่อมต่ออินเทอร์เน็ตแบบทุกที่ทุกเวลา       

(Mobile/ Wearable Computing) ป ัญญาประดิษฐ ์ 

(Artificial Intelligence) เป็นต้น1,2 ภายใต้การเปลี่ยนแปลง      

ดังกล่าว การปรับตัวเพื่อให้เท่าทันต่อการเปลี่ยนแปลงและ

สามารถน�ำเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช ้ให ้เกิดประโยชน์และ             

คณุค่าสงูสดุจงึเป็นกลไกส�ำคัญในการน�ำไปสูก่ารสร้างนวตักรรม 

การสร้างงาน การสร้างโอกาสการเรยีนรู ้รวมไปถึงการยกระดบั

คุณภาพชีวิตของประชาชนและการสร้างความเจริญเติบโต       

ทางเศรษฐกิจให้เกิดการพัฒนาที่มั่นคงและย่ังยืนเทคโนโลยี

ดิจิทัลถูกน�ำมาใช ้เป ็นเครื่องมือส�ำคัญในการขับเคลื่อน

ประเทศไทยในทุกภาคส่วน โดยก�ำหนดไว้ในยุทธศาสตร์ชาติ   

20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) โดยมีเป้าหมายในการพัฒนา

โครงสร้างพื้นฐานด้านเทคโนโลยีดิจิทัลร่วมกับการพัฒนาทุน

มนุษย์ควบคู่กันไป เพื่อท�ำให้ประเทศไทยสามารถใช้ประโยชน์

จากเทคโนโลยีดิจิทัลให้เกิดมูลค่าสูงสุด เทคโนโลยีดิจิทัลถูกน�ำ

มาใช้ในทุกภาคส่วนทั้งในธุรกิจอุตสาหกรรมและธุรกิจบริการ 

รวมทั้งถูกน�ำมาใช้ในงานด้านบริการสุขภาพและสาธารณสุข3  

ซึ่งท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงด้านการรักษาทางการแพทย์และ

การพยาบาลอย่างมากมายทั่วโลก4,5 โดยมีเป้าหมายส�ำคัญ         

เพื่อพัฒนาคุณภาพในการดูแลผู ้ป่วย (Quality of Care)               

ส่งเสริมความปลอดภัยของผู้ป่วย (Patient Safety) และ

ปรับปรุงผลลัพธ์การดูแลผู ้ป ่วยให้ดีมากยิ่งขึ้น (Patient 

Outcome)6 จะเห็นได้ว่าเทคโนโลยีดิจิทัลมีประโยชน์อย่าง

มหาศาลต่อการให้บริการด้านสุขภาพแก่ผู้ป่วยไม่ยิ่งหย่อนไป

กว่าคุณประโยชน์ต่อองค์การด้านอื่นๆ

	 สมรรถนะดจิิทัล (Digital Competency) เป็นทกัษะ

ที่มีความต้องการในทุกภาคส่วนและทุกสาขาอาชีพ โดยเฉพาะ

ในวิชาชีพพยาบาลท่ีต้องได้รับการพัฒนาให้มีสมรรถนะที ่        

เพียงพอในการใช ้ เทคโนโลยีดิจิทัลและอุปกรณ์ดิจิ ทัล 

(Digital Device) มาใช้ในการตดิต่อสือ่สาร การปฏบิติังาน การ

เรียนรู้ การพฒันาตนเอง การท�ำงานร่วมกนั และสร้างการมส่ีวน

ร่วมในสงัคมหรอืใช้เพือ่ปรับปรงุพฒันากระบวนการท�ำงานหรอื

Abstract
	 The purpose of this descriptive research was to validate the fitness of digital competency components 

of Thai professional nurses. The sample comprised 300 nurses from 13 hospitals under the Ministry of Public 

Health who responded questionnaires and were selected by the multi-stage random sampling technique.           

The research instrument were an online questionnaire of digital competency components of Thai professional 

nurses. The content validity of the questionnaire between 0.6 and 1.0 based on index of item objective             

congruence by five experts. The reliability of the questions was 0.97 based on Cronbach’s alpha reliability 

coefficient method. The data were analyzed by using frequency, percentage, mean, standard deviation, and 

confirmatory factor analysis. 

	 The results illustrated that digital competency of Thai professional nurse’s embraced three  

components with 22 competencies as follows: 1) knowledge component was defined by seven competencies, 

2) skills component was defined by eight competencies, and 3) attributes component was defined by seven 

competencies. The digital competency components of Thai professional nurses was fit to the empirical data 

including chi-square (χ2) = 314.68; degrees of freedom (df) = 182; p < 0.01; χ2/df = 1.73; comparative fit index 

(CFI) = 1.0, goodness of fit index (GFI) = 0.91; adjusted goodness of fit index (AGFI) = 0.88; root mean square 

error of approximation (RMSEA) = 0.049; standardized root mean square residual (SRMR) = 0.022

Keywords: Digital competency, Professional nurse, Confirmatory factor analysis



278
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันสมรรถนะดิจิทัล
ของพยาบาลวิชาชีพไทย

ปีที่ 20 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2562
Volume 20 Vol 3 September - December 2019

ระบบงานในองค์กรให้มคีวามทนัสมยั มปีระสทิธภิาพ เพ่ิมความ

ปลอดภัย และผลลัพธ์ที่ดีขึ้นแก่ผู้รับบริการ และสามารถใช้

ประโยชน์จากเทคโนโลยดีจิทิลัเพือ่การยกระดบังานให้มคีณุค่า

สูงขึ้น จากการศึกษาเชิงคุณภาพเพื่อพัฒนาองค์ประกอบ

สมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทยพบว่า องค์ประกอบ

สมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทยสามารถสรุปได้เป็น        

3 องค์ประกอบ 22 สมรรถนะ7 แต่ผลการศึกษาดังกล่าวยังไม่

ได้รับการตรวจสอบความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิง

ประจักษ์ ดังน้ันผู้วิจัยจึงสนใจที่จะตรวจสอบความสอดคล้อง

กลมกลนืขององค์ประกอบสมรรถนะดิจิทลัของพยาบาลวชิาชีพ

ไทย เพ่ือใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานส�ำหรับการพัฒนาแบบประเมิน

สมรรถนะดจิทิลั และเป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะดิจทิลั

ของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย ให้ทันกับกาลเวลาปัจจุบัน

ที่มีการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลประกอบการบริการพยาบาลแพร่

หลายอย่างรวดเรว็ และให้สอดรบักบัแผนยทุธศาสตร์เทคโนโลยี

สารสนเทศสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุขและแผนพัฒนา

ดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคมของประเทศต่อไป

คำ�ถามการวิจัย
	 องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ

ไทยมีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์หรือไม่ 

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อตรวจสอบความสอดคล้องกลมกลืนขององค์

ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจัยในครั้ งนี้ผู ้ วิจัยได ้ เลือกกรอบแนวคิด 

องค์ประกอบสมรรถนะของมหาวิทยาลัยวิคตอเรีย8 เป็น 

องค์ประกอบหลัก โดยแบ่งองค์ประกอบสมรรถนะออกเป็น 

3 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบด้านความรู้ (Knowledge) 

องค์ประกอบด้านทักษะ (Skills) และองค์ประกอบด้าน

คุณลักษณะ (Attributes) บูรณาการกับสมรรถนะดิจิทัล 

ส�ำหรับพลเมืองของคณะกรรมาธิการยุโรป9 และองค์ประกอบ

สมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย 3 องค์ประกอบ 22 

สมรรถนะ7 

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจัิยเชงิพรรณนา กลุ่มตวัอย่าง

เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐสังกัด

กระทรวงสาธารณสขุเพือ่ใช้ในการตอบแบบสอบถามความคดิเหน็

เกี่ยวกับสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทยเพ่ือน�ำมา

วิเคราะห์องค์ประกอบ ที่ได้จากการสุ่มแบบหลายขั้นตอน 

(Multi-Stage Random Sampling) ก�ำหนดขนาดของกลุ่ม

ตัวอย่างจ�ำนวน 300 คน ซึ่งมีความเหมาะสมและเพียงพอ

ส�ำหรับการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้าง10

เครื่องมือในการวิจัยและคุณภาพของเครื่องมือ
	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถามออนไลน์

องค์ประกอบสมรรถนะดจิทัิลของพยาบาลวชิาชีพไทย ประกอบ

ด้วย 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ      

เป็นลกัษณะค�ำถามปลายเปิด จ�ำนวน 9 ข้อ และ 2) แบบสอบถาม

องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย จ�ำนวน 

22 ข้อ แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ 

ตัง้แต่ 1 หมายถึง สมรรถนะนัน้มคีวามส�ำคญัต่อพยาบาลวชิาชพี

น้อยท่ีสุดหรือไม่มีเลย จนถึง 5 หมายถึง สมรรถนะนั้นม ี          

ความส�ำคัญต่อพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด และก�ำหนดเกณฑ ์     

การแปลผล ดังนี้ ค่าเฉลี่ย 1.00-1.49 หมายถึง สมรรถนะนั้นมี

ความส�ำคัญต่อพยาบาลวิชาชีพน้อยที่สุดหรือไม่มีเลย จนถึง       

ค่าเฉลี่ย 4.50-5.00 หมายถึง สมรรถนะนั้นมีความส�ำคัญต่อ

พยาบาลวิชาชีพมากที่สุด แบบสอบถามผ่านการตรวจสอบ 

ความตรงเชงิเนือ้หาจากผูท้รงคณุวฒุ ิจ�ำนวน 5 ท่าน ได้ค่าดชันี

ความสอดคล้อง (Index of Item-Objective Congruence: 

IOC) อยู่ระหว่าง 0.6 ถึง 1.0 และวิเคราะห์ค่าความเท่ียง            

ของแบบสอบถามโดยใช้สตูรสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค

เท่ากับ 0.97 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 ผู้วิจัยท�ำหนังสือขออนุมัติเก็บข้อมูลจากสาขาวิชา

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ถึงผู้อ�ำนวย

การโรงพยาบาลทั้ง 13 แห่ง เมื่อได้รับอนุมัติให้เก็บข้อมูลแล้ว 

ประสานงานกับฝ่ายการพยาบาลเพื่อเลือกกลุ่มตัวอย่างและ        

ส่งแบบสอบถามออนไลน์ท่ีสร้างข้ึนบนเทคโนโลยีประมวลผล

แบบคลาวด์ให้กับกลุ่มตัวอย่าง เมื่อได้ข้อมูลครบถ้วนผู้วิจัยน�ำ

ออกข้อมูล (Export) ที่รวบรวมได้มาตรวจสอบความสมบูรณ์

ครบถ้วนเพื่อเตรียมน�ำไปวิเคราะห์ทางสถิติต่อไป
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การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 วเิคราะห์ข้อมลูเชงิพรรณนาด้วยสถิตกิารแจกแจง

ความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และตรวจสอบ

การแจกแจงของข้อมูลจากค่าความเบ้ (Skewness: Sk) และ 

ค่าความโด่ง (Kurtosis: Ku) ซึ่งไคลน์11 ได้เสนอแนะไว้ว่า       

ความเบ้ที่มีค่าไม่เกิน ± 3.0 และความโด่งที่มีค่าไม่เกิน ± 10.0 

แสดงว่าข้อมลูมกีารแจกแจงไม่ต่างจากการแจกแจงปกตโิดยใช้

โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป

	 2. 	วเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยนืยนั (Confirmatory 

Factor Analysis: CFA) สมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ

ไทยด้วยโปรแกรมคอมพวิเตอร์ส�ำเรจ็รปู LISREL Version 8.80 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
	 โครงการวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัย

ในมนุษย์ จากสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสุโขทัย 

ธรรมาธิราช เลขท่ี NS No. 23/2561 วันที่ให้การรับรอง              

16 กรกฎาคม 2561

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 

82.30 มีอายุเฉลี่ย 37.44 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 10.90 ปี 

ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 20-30 ปี (ร้อยละ 40.33) ระดับ            

การศกึษาสงูสดุส่วนใหญ่ส�ำเรจ็การศึกษาระดบัปรญิญาตรีหรือ

เทียบเท่า (ร้อยละ 88.70) มีประสบการณ์การท�ำงานเป็น

พยาบาลวิชาชีพ 1-10 ปี (ร้อยละ 49.67) โดยปฏิบัติงาน              

ในแผนกผู้ป่วยในมากที่สุด (ร้อยละ 40.33) สถานที่ปฏิบัติงาน

ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนย์ (ร้อยละ 42.00) 

พยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการอบรมเกี่ยวกับการใช้

คอมพิวเตอร์ (ร้อยละ 65.33) และส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการ

อบรมเกี่ยวกับการใช้คอมพิวเตอร์ (ร้อยละ 91.33) พยาบาล

วชิาชพีส่วนใหญ่มกีารใช้เทคโนโลยดีจิทิลัในการปฏบิตักิจิกรรม

การพยาบาล การติดต่อสื่อสาร การเรียนรู้ และการท�ำงาน           

เป็นทีม (ร้อยละ 58.67) 

	 2.	 องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาล

วิชาชีพไทย องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ

ไทย อธิบายดังแสดงในตารางที่ 1

ตาราง 1 ระดับความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพต่อสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย (n = 300)

รายการสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย	 Mean	 SD	 Sk	 Ku	 ระดับ

องค์ประกอบด้านความรู้ (Knowledge)					   

	 การเคารพสิทธิส่วนบุคคลและการรักษาความลับของผู้ป่วย	 4.18	 0.92	 -0.89	 -0.04	 มาก

	 การปกป้องข้อมูลส่วนบุคคลและความเป็นส่วนตัวของตนเอง	 4.15	 0.92	 -0.69	 -0.63	 มาก

	 การป้องกันความเสี่ยงและภัยคุกคามจากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลของตนเอง	 4.06	 0.94	 -0.68	 -0.42	 มาก

	 การระมัดระวังการละเมิดกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับเทคโนโลยีดิจิทัล	 4.03	 0.96	 -0.76	 0.03	 มาก

	 การระบุความต้องการและการตอบสนองทางเทคโนโลยีของหน่วยงาน	 3.96	 0.86	 -0.51	 -0.20	 มาก

	 การประเมินและวิเคราะห์ความน่าเชื่อถือของข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัล	 3.87	 0.89	 -0.34	 -0.42	 มาก

	 การระมัดระวังการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลที่ไม่เป็นพิษภัยต่อสุขภาพของตนเอง	 3.84	 0.98	 -0.66	 0.00	 มาก

องค์ประกอบด้านทักษะ (Skills)					   

	 การน�ำเนื้อหาดิจิทัลมาประยุกต์ใช้กับงานพยาบาล	 4.02	 0.94	 -0.73	 0.00	 มาก

	 การน�ำเทคโนโลยีดิจิทัลมาบูรณาการกับงานพยาบาล	 4.02	 0.89	 -0.62	 -0.10	 มาก

	 การใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ โปรแกรมพื้นฐาน และสื่อดิจิทัล	 4.02	 0.89	 -0.70	 0.23	 มาก

	 การประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัลที่รวบรวมได้	 3.99	 0.89	 -0.50	 -0.47	 มาก

	 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลอย่างสร้างสรรค์และมีคุณธรรม	 3.99	 0.88	 -0.54	 -0.33	 มาก

	 การเรียกดู สืบค้น กลั่นกรอง วิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัล	 3.99	 0.89	 -0.57	 -0.30	 มาก

	 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลโดยค�ำนึงถึงการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วยควบคู่กันไป	 3.94	 0.93	 -0.55	 -0.21	 มาก

	 การแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลขั้นพื้นฐาน	 3.84	 0.95	 -0.44	 -0.41	 มาก
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ตาราง 1 ระดับความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพต่อสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย (n = 300) (ต่อ)

รายการสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย	 Mean	 SD	 Sk	 Ku	 ระดับ

องค์ประกอบด้านคุณลักษณะ					   

	 การมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล	 4.02	 0.86	 -0.51	 -0.35	 มาก

	 การติดต่อสื่อสารและประสานงานผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล	 4.02	 0.91	 -0.66	 -0.09	 มาก

	 การเรียนรู้และพัฒนาตนเองให้เท่าทันกับการเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยีดิจิทัล	 4.01	 0.88	 -0.53	 -0.39	 มาก

	 การมีพฤติกรรมที่เหมาะสมในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล	 3.94	 0.93	 -0.58	 -0.27	 มาก

	 การส่งเสริมให้ผู้รับบริการเข้าถึงข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัลด้านสุขภาพ	 3.93	 0.88	 -0.47	 -0.23	 มาก

	 การสร้างความร่วมมือและการท�ำงานร่วมกับผู้อื่นผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล	 3.91	 0.91	 -0.51	 -0.27	 มาก

	 การมีส่วนร่วมในการพัฒนาระบบสารสนเทศดิจิทัลที่เกี่ยวกับการพยาบาล	 3.84	 0.94	 -0.52	 -0.06	 มาก

Mean = ค่าเฉลี่ย, SD = ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน, Sk = ค่าความเบ้ (Skewness), Ku = ค่าความโด่ง (Kurtosis)

	 จากตาราง 1 แสดงระดับความคิดเห็นของพยาบาล

วิชาชีพต่อสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทยพบว่า 

สมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทยมีค่าเฉลี่ย 3.84-4.18 

ระดับความคิดเห็นทุกรายการสมรรถนะอยู ่ในระดับมาก 

สมรรถนะทีพ่ยาบาลวชิาชพีเหน็ว่าเหน็ว่ามคีวามส�ำคญัมากทีส่ดุ 

3 อันดับ ได้แก่ การเคารพสิทธิส่วนบุคคลและการรักษา 

ความลับของผู้ป่วย การปกป้องข้อมูลส่วนบุคคลและความเป็น         

ส่วนตัวของตนเอง และการป้องกันความเสี่ยงและภัยคุกคาม

จากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลตนเองของตนเองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

4.18, 4.15 และ 4.06 ตามล�ำดับ ส่วนสมรรถนะท่ีพยาบาล

วชิาชพีเหน็ว่ามคีวามส�ำคญัน้อยทีส่ดุ 3 อนัดบั ได้แก่ การมส่ีวน

ร่วมในการพฒันาระบบสารสนเทศดจิทัิลท่ีเกีย่วกับการพยาบาล 

การแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลขั้นพื้นฐาน       

และการระมัดระวังการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลที่ไม่เป็นพิษภัยต่อ

สุขภาพของตนเอง ซึ่งมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.84 ทั้ง 3 สมรรถนะ

	 3.	 การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันสมรรถนะ

ดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย

	 ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน อธิบาย         

ดังแสดงในตารางที่ 2

ตาราง 2  ค่าดัชนีความสอดคล้องกลมกลืนของโมเดลองค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย

ความสอดคล้องกลมกลืน	 ค่าสถิติ	 เกณฑ์	 แปลผล

Chi-Square Test (χ²) 	 314.68 (p < 0.05)	 p > 0.05	 ไม่ผ่าน

Chi-Square Test (χ²)/df	 1.73	 < 2.00	 ดี

Comparative Fit Index (CFI)	 1.00	 > 0.90	 ดี

Goodness of Fit Index (GFI)	 0.91	 > 0.90	 พอใช้ได้

Adjusted goodness of fit index (AGFI) 	 0.88	 > 0.90	 ไม่ผ่าน

Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA)	 0.049	 < 0.05	 ดี

Standardized Root Mean Square Residual (SRMR)	 0.022	 < 0.05	 ดี
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	 จากตาราง 2 แสดงค่าดชันคีวามสอดคล้องกลมกลนื

ของโมเดลองค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ

ไทยพบว่า องค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ

ไทยประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบด้าน       

ความรู ้ องค์ประกอบด้านทักษะ และองค์ประกอบด้าน

คุณลักษณะ โมเดลมีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิง

ประจักษ์ โดยพิจารณาจากค่า χ² = 314.68, df = 182, χ²/

df = 1.73, p < 0.01, CFI = 1.00, GFI = 0.91, AGFI = 0.88, 

RMSEA = 0.049, SRMR = 0.022 แม้ว่าค่า Chi-Square Test 

(χ²) ไม่ผ่านเกณฑ์แต่ยังถือว่าโมเดลมีความเหมาะสมและ

สอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์เพราะค่าสถิติตัวอื่น

ส่วนใหญ่ผ่านเกณฑ์12 และค่า AGFI เท่ากับ 0.88 ซึ่งใกล้เคียง 

0.90 ก็แสดงว่าโมเดลมีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิง

ประจักษ์12,13 

ภาพที่ 1 องค์ประกอบเชิงยืนยันสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย
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ตาราง 3  ค่าน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐาน ความเที่ยงของตัวแปรสังเกต ความเที่ยงของตัวแปรแฝง และค่าเฉลี่ยความแปรปรวน

ที่สกัดได้
   
องค์ประกอบ/ สมรรถนะ	 β	 SE	 t	 R2	 Pc	 Pv

1. องค์ประกอบด้านความรู้ (Knowledge)	 0.93	 0.06	 14.48**	 0.86	 0.92	 0.62

K1 การประเมินและวิเคราะห์ความน่าเชื่อถือของข้อมูล สารสนเทศและเนื้อหาดิจิทัล	0.77	 	 	 0.60

K2 การระมัดระวังการละเมิดกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับเทคโนโลยีดิจิทัล	 0.77	 0.05	 15.66**	 0.59	 	

K3 การปกป้องข้อมูลส่วนบุคคลและความเป็นส่วนตัวของตนเอง	 0.76	 0.05	 13.90**	 0.58	 	

K4 การเคารพสิทธิส่วนบุคคลและการรักษาความลับของผู้ป่วย	 0.80	 0.05	 14.84**	 0.64	 	

K5 การป้องกันความเสี่ยงและภัยคุกคามจากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลของตนเอง	 0.83	 0.05	 15.27**	 0.67	 	

K6 การระมัดระวังการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลที่ไม่เป็นพิษภัยต่อสุขภาพของตนเอง	 0.73	 0.05	 13.22**	 0.53	 	

K7 การระบุความต้องการและการตอบสนองทางเทคโนโลยีของหน่วยงาน	 0.85	 0.05	 15.98**	 0.72	 	

2. องค์ประกอบด้านทักษะ (Skills)	 1.00	 0.05	 18.90**	 1.00	 0.97	 0.78

S1 การเรียกดู สืบค้น กลั่นกรอง วิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัล	 0.86	 	 	 0.76	 	

S2 การประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัลที่รวบรวมได้	 0.88	 0.03	 27.07**	 0.73	 	

S3 การน�ำเนื้อหาดิจิทัลมาประยุกต์ใช้กับงานพยาบาล	 0.90	 0.04	 21.64**	 0.77	 	

S4 การน�ำเทคโนโลยีดิจิทัลมาบูรณาการกับงานพยาบาล	 0.87	 0.04	 22.57**	 0.80	 	

S5 การแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลขั้นพื้นฐาน	 0.92	 0.04	 21.26**	 0.76	 	

S6 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลอย่างสร้างสรรค์และมีคุณธรรม	 0.89	 0.03	 23.72**	 0.84	 	

S7 การใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ โปรแกรมพื้นฐาน และสื่อดิจิทัล	 0.90	 0.04	 20.64**	 0.80	 	

S8 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลโดยค�ำนึงถึงการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วยควบคู่กันไป	 0.86	 0.04	 22.55**	 0.80	

3. องค์ประกอบด้านคุณลักษณะ (Attributes)	 0.95	 0.05	 17.83**	 0.90	 0.96	 0.77

A1 การติดต่อสื่อสารและประสานงานผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล	 0.88	 	 	 0.77	 	

A2 การมีส่วนร่วมในการพัฒนาระบบสารสนเทศดิจิทัลที่เกี่ยวกับการพยาบาล	 0.85	 0.04	 20.54**	 0.72	 	

A3 การสร้างความร่วมมือและการท�ำงานร่วมกับผู้อื่นผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล	 0.90	 0.04	 22.89**	 0.80	 	

A4 การมีพฤติกรรมที่เหมาะสมในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล	 0.90	 0.04	 20.40**	 0.81	 	

A5 การเรียนรู้และพัฒนาตนเองให้เท่าทันกับการเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยีดิจิทัล	 0.91	 0.04	 23.87**	 0.83	 	

A6 การส่งเสริมให้ผู้รับบริการเข้าถึงข้อมูล สารสนเทศ และเนื้อหาดิจิทัลด้านสุขภาพ	 0.86	 0.04	 21.04**	 0.74	 	

A7 การมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล	 0.86	 0.04	 20.87**	 0.74
		

**p<.01, Pc = ความเที่ยงของตัวแปรแฝง (Construct reliability), Pv = ค่าเฉลี่ยความแปรปรวนที่สกัดได้ (Average variance extracted)

	 จากตาราง 3 แสดงค่าน�ำ้หนักองค์ประกอบมาตรฐาน

ขององค์ประกอบด้านความรู ้เท่ากับ 0.93 และมีค่าความ

แปรปรวนของตัวแปรที่อธิบายได้โดยตัวแปรแฝงร้อยละ 86  

องค์ประกอบด้านทักษะมีค่าน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐาน

เท่ากับ 1.00 และมีค่าความแปรปรวนของตัวแปรที่อธิบายได้

โดยตัวแปรแฝงร้อยละ 100 และองค์ประกอบด้านคุณลักษณะ

มค่ีาน�ำ้หนักองค์ประกอบมาตรฐานเท่ากบั 0.95 และมค่ีาความ

แปรปรวนของตัวแปรที่อธิบายได้โดยตัวแปรแฝงร้อยละ 90  

และเมื่อพิจารณาค่าน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐานเป็นราย      

องค์ประกอบ โดยมีรายละเอียดดังนี้

	 1.	 องค์ประกอบด้านความรู้ สมรรถนะท่ีมีน�้ำหนัก

ความส�ำคัญมากที่สุดคือ การระบุความต้องการและการตอบ

สนองทางเทคโนโลยีของหน่วยงาน มีน�้ำหนักองค์ประกอบ

มาตรฐานเท่ากับ 0.85 มีความแปรผันร่วมกันกับองค์ประกอบ

ด้านความรู้ร้อยละ 72 รองลงมาคือ การป้องกันความเสี่ยงและ

ภัยคุกคามจากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล มีน�้ำหนักองค์ประกอบ

มาตรฐานเท่ากับ 0.83 มีความแปรผันร่วมกันกับองค์ประกอบ

ด้านความรูร้้อยละ 67 ค่าความเทีย่งของตวัแปรแฝงมค่ีาเท่ากบั 
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0.92 และค่าเฉลี่ยความแปรปรวนที่สกัดได้มีค่าเท่ากับ 0.62 

(ตาราง 3)

	 2.	 องค์ประกอบด้านทักษะ สมรรถนะที่มีน�้ำหนัก

ความส�ำคัญมากที่สุดคือ การแก้ไขปัญหาเก่ียวกับการใช้

เทคโนโลยีดิจิทัลข้ันพื้นฐาน มีน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐาน

เท่ากับ 0.92 มีความแปรผันร่วมกันกับองค์ประกอบด้านทักษะ

ร้อยละ 76 รองลงมาคือ การน�ำเนื้อหาดิจิทัลมาประยุกต์ใช้กับ

งานพยาบาล มีน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐานเท่ากับ 0.90 มี

ความแปรผนัร่วมกนักบัองค์ประกอบด้านทกัษะร้อยละ 77 และ

การใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ โปรแกรมพื้นฐาน และสื่อดิจิทัล มี

น�ำ้หนักองค์ประกอบมาตรฐานเท่ากบั 0.90 มคีวามแปรผนัร่วม

กันกับองค์ประกอบด้านทักษะร้อยละ 80 ค่าความเที่ยงของ

ตวัแปรแฝงมีค่าเท่ากบั 0.97 และค่าเฉลีย่ความแปรปรวนท่ีสกดั

ได้มีค่าเท่ากับ 0.78 (ตาราง 3) 

	 3.	 องค์ประกอบด้านคุณลักษณะ สมรรถนะท่ีม ี

น�้ำหนักความส�ำคัญมากที่สุดคือ การเรียนรู้และพัฒนาตนเอง 

ให้เท่าทันกับการเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยีดิจิทัล มีน�้ำหนัก

องค์ประกอบมาตรฐานเท่ากับ 0.91 มีความแปรผันร่วมกัน         

กับองค์ประกอบด้านคุณลักษณะร้อยละ 83 รองลงมา 

คือการสร้างความร่วมมือและการท�ำงานร่วมกับผู ้อื่นผ่าน

เทคโนโลยีดิจิทัล มีน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐานเท่ากับ  

0.90 มีความแปรผันร่วมกันกับองค์ประกอบด้านคุณลักษณะ

ร้อยละ 80 และการมพีฤตกิรรมทีเ่หมาะสมในการใช้เทคโนโลยี

ดิจิทัล มีน�้ำหนักองค์ประกอบมาตรฐานเท่ากับ 0.90 มีความ

แปรผันร่วมกันกับองค์ประกอบด้านคุณลักษณะร้อยละ 81  

ค่าความเที่ยงของตัวแปรแฝงมีค่าเท่ากับ 0.96 ค่าเฉลี่ย 

ความแปรปรวนที่สกัดได้มีค่าเท่ากับ 0.77 (ตาราง 3)

สรุปและอภิปรายผล
	 องค ์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาล 

วิชาชีพไทย ได้แก่ 1) องค์ประกอบด้านความรู้ 7 สมรรถนะ 

2) องค์ประกอบด้านทักษะ 8 สมรรถนะ และ 3) องค์ประกอบ

ด้านคุณลักษณะ 7 สมรรถนะ มีความสอดคล้องกลมกลืนกับ

ข้อมูลเชิงประจักษ์ เนื่องจากองค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัล 

ของพยาบาลวิชาชีพไทยพัฒนามาจากการทบทวนวรรณกรรม        

และการวิจัยเชิงคุณภาพโดยเก็บข้อมูลจากผู้เชี่ยวชาญและ

พยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญด้านเทคโนโลยีดิจิทัล เมื่อน�ำมา

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันจึงพบว่า ข้อมูลมีความตรงเชิง

โครงสร้างอยู่ในเกณฑ์ดี ผลการวิจัยครั้งนี้มีความสอดคล้องใกล้

เคียงกับผลการวิจัยของอะลา มุตกา14 ซึ่งศึกษาและพัฒนา

แนวคิดเกี่ยวกับสมรรถนะดิจิทัลของพลเมืองทั่วไปพบว่า 

แนวคิดหลักของสมรรถนะดิจิทัล ประกอบด้วย ความรู้และ

ทักษะในการใช้อุปกรณ์หรือสื่อเทคโนโลยีสารสนเทศ เพื่อใช้ใน

การติดต่อสื่อสาร การท�ำงานร่วมกัน สร้างการเรียนรู้ การแก้

ปัญหา และการสร้างการมีส่วนร่วม รวมไปถึงการมีทัศนคต ิ

วัฒนธรรม ความคิดสร้างสรรค์ ความรับผิดชอบ และความเป็น

อิสระในการใช้เทคโนโลยีดังกล่าว นอกจากนี้องค์ประกอบ

สมรรถนะดิจิทัลเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์และส่งผลต่อการ

แสดงออกทางพฤติกรรมให้สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดองค์ประกอบสมรรถนะ

ของโชฮันและสีวัสตาวา15 ลังดอนและไวท์ไซด ์16 และ

มหาวิทยาลัยวิคตอเรีย8 ที่ระบุว่า องค์ประกอบสมรรถนะ

สามารถจ�ำแนกออกเป็น 3 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบ

ด้านความรู้ องค์ประกอบด้านทักษะ และองค์ประกอบด้าน

คุณลักษณะ โดยสามารถอภิปรายผลในแต่ละองค์ประกอบ       

ดังนี้

	 1.	 องค์ประกอบด้านความรู ้ ประกอบด้วย 7 

สมรรถนะ พยาบาลวิชาชีพจ�ำเป็นต้องเรียนรู้และพัฒนาตัวเอง

เพือ่ให้เกดิความรอบรูด้้านดจิทิลั (Digital Literacy) โดยเฉพาะ

การประเมนิและวเิคราะห์ความน่าเช่ือถอืของข้อมลู สารสนเทศ 

และเนือ้หาดจิทัิล การระมดัระวงัการละเมดิกฎหมายท่ีเกีย่วข้อง

กบัเทคโนโลยดีจิทิลั การปกป้องข้อมลูส่วนบุคคลและความเป็น

ส่วนตัวของตนเอง การเคารพสิทธิส่วนบุคคลและการรักษา

ความลับของผู ้ป่วย การป้องกันความเสี่ยงและภัยคุกคาม          

จากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลของตนเอง การระมัดระวังการใช้

เทคโนโลยีดิจิทัลที่ไม่เป็นพิษภัยต่อสุขภาพของตนเอง และการ

ระบุความต้องการและการตอบสนองทางเทคโนโลยีของหน่วย

งาน เพื่อใหส้ามารถใชเ้ทคโนโลยดีิจทิลัประกอบการปฏบิัตกิาร

พยาบาลอย่างชาญฉลาด รูเ้ท่าทนั และเกดิประโยชน์สูงสุด8,14,17

	 2.	 องค ์ประกอบด้านทักษะ ประกอบด้วย 8 

สมรรถนะ พยาบาลวิชาชีพจ�ำเป็นต้องมีทักษะในการใช้

เทคโนโลยีดิจิทัลประกอบการปฏิบัติการพยาบาล โดยเฉพาะ

การเรียกดู สืบค้น กลั่นกรอง วิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ และ

เนื้อหาดิจิทัล การประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล สารสนเทศ 

และเนือ้หาดจิทิลัทีร่วบรวมได้  การน�ำเนือ้หาดิจทิลัมาประยกุต์

ใช้กบังานพยาบาล การน�ำเทคโนโลยดีจิิทลัมาบูรณาการกับงาน

พยาบาล การแก้ไขปัญหาเก่ียวกับการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลขั้น 

พืน้ฐาน การใช้เทคโนโลยดีจิทิลัอย่างสร้างสรรค์และมคีณุธรรม  
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การใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ โปรแกรมพื้นฐาน และสื่อดิจิทัล 

และการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลโดยค�ำนึงถึงการมีปฏิสัมพันธ์กับ       

ผู้ป่วยควบคู่กันไป ทักษะเหล่าน้ีเป็นทักษะส�ำคัญที่พยาบาล

วชิาชีพต้องปฏิบตัใิห้เกิดความช�ำนาญ เพือ่สนบัสนนุการปฏบิตัิ

งานการพยาบาลให้เกิดประสิทธิภาพมากขึ้น6,8,14,17,18

	 3.	 องค์ประกอบด้านคุณลักษณะ ประกอบด้วย 7 

สมรรถนะ พยาบาลวิชาชีพจ�ำเป็นต้องมีคุณลักษณะที่ดีต่อ        

การใช้เทคโนโลยีดิจิทลั โดยเฉพาะอย่างยิง่การติดต่อสือ่สารและ

ประสานงานผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล การมีส่วนร่วมในการพัฒนา

ระบบสารสนเทศดิจิทัลที่เกี่ยวกับการพยาบาล การสร้างความ

ร่วมมือและการท�ำงานร่วมกับผู้อื่นผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล การมี

พฤติกรรมที่เหมาะสมในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล การเรียนรู ้     

และพัฒนาตนเองให้เท่าทันกับการเปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยี

ดิจิทัล การส่งเสริมให้ผู ้รับบริการเข้าถึงข้อมูล สารสนเทศ         

และเนื้อหาดิจิทัลด้านสุขภาพ และการมีทัศนคติท่ีดีต่อการใช้

เทคโนโลยีดิจิทัล เนื่องจากคุณลักษณะเป็นลักษณะท่ีจะส่งผล

ต่อการแสดงพฤติกรรมของบุคคล ดังนั้นหากพยาบาลวิชาชีพ       

ม ีคณุลกัษณะทีด่จีะท�ำให้การใช้เทคโนโลยดีจิทิลัเกดิประโยชน์

ต่อการปฏิบัติงานเป็นอย่างมาก19,20

ข้อเสนอแนะที่ได้จากผลการวิจัย
	 1.	 องค์กรวชิาชพีทางการพยาบาลควรน�ำผลการวจิยั

ไปใช้ก�ำหนดนโยบายและแนวทางในการพฒันาสมรรถนะดิจทัิล

และสร้างแบบประเมินสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพ       

ในประเทศไทย  

	 2.	 ผู้บริหารทางการพยาบาลควรน�ำผลการวิจัยไป

ใช้ในการสร้างแบบประเมนิสมรรถนะดิจิทลัของพยาบาลวชิาชพี

ในหน่วยงาน รวมทัง้พฒันาสมรรถนะดิจิทลัของพยาบาลวชิาชีพ

ในหน่วยงานโดยการจัดการฝึกอบรมให้สามารถใช้เทคโนโลยี

ดิจิทัลประกอบการพยาบาลให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

	 3.	 พยาบาลวิชาชีพควรศึกษาท�ำความเข้าใจและ

พัฒนาสมรรถนะดิจิทัลของตนเองให้สามารถน�ำไปประยุกต์ใช้

ในการปฏิบัติงานให้มีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น

ข้อเสนอแนะการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรศึกษาวจัิยเพือ่พฒันาแบบประเมนิสมรรถนะ

ดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพไทย เพื่อใช้เป็นเครื่องมือในการ

ประเมินสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย     

ต่อไป

	 2.	 ควรศึกษาวิจัยที่เฉพาะเจาะจงในสถานบริการ

สขุภาพของแต่ละระดบัหรอืในแต่ละบรบิทว่ามคีวามแตกต่างกนั

หรือไม่ อย่างไร ตัวอย่างเช่น การศึกษาสมรรถนะดิจิทัล 

ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลระดับปฐมภูมิและระดับ 

ทุติยภูมิว่ามีองค์ประกอบสมรรถนะดิจิทัลเหมือนหรือแตกต่าง

จากพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลระดบัตตยิภมูหิรอืไม่ อย่างไร

	 3.	 ควรน�ำผลการวิจัยที่ได้ไปใช้เป็นข้อมูลในการ

ศึกษาวิจัยรูปแบบอื่น เช่น การส�ำรวจระดับสมรรถนะดิจิทัล      

ของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย การศึกษารูปแบบการ

พัฒนาสมรรถนะดิจิทัลของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย 

เป็นต้น 
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