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บทคัดย่อ
	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพของแบบ

ประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาล แบ่งการวิจัยเป็น 2 ระยะ คือ การวิจัยระยะที่ 1 การสร้างแบบประเมิน

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง เป็นการทบทวนวรรณกรรมและสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ 12 ท่าน แล้วจัดท�ำร่างแบบประเมิน และการวิจัย

ระยะที่ 2 การตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน เป็นการหาองค์ประกอบเชิงยืนยัน เก็บข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 300 คน 

และตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน จากผู้เชี่ยวชาญ 5 ท่าน และพยาบาลพี่เลี้ยง 40 คน ซึ่งท�ำการศึกษาทั้งหมด 16 ขั้นตอน 

การวิเคราะห์องค์ประกอบของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงด้วยโปรแกรม SPSS ตามขั้นตอนการวิเคราะห์องค์ประกอบ (factor 

analysis) และการตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินด้วยวิธีการหาดัชนีความตรงเชิงเน้ือหา (content validity index)  

และหาค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (reliability) โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

	 ผลการวิจัยพบว่า แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงมี 6 องค์ประกอบ คือ 1) ด้านการให้ค�ำปรึกษาและการสอน  

2) ด้านภาวะผู้น�ำ  ทักษะการปฏิสัมพันธ์ และการพัฒนาคุณภาพบริการ 3) ด้านมุมมองเชิงระบบและเวชศาสตร์เขตเมือง 

4) ด้านการเป็นตัวแบบ และจิตสาธารณะ 5) ด้านปฏิบัติการพยาบาล และ 6) ด้านทักษะการสื่อสารโดยใช้สื่อเทคโนโลย ี

สารสนเทศในการเรียนรู้ โดยมีค่า Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) เท่ากับ 0.976 และผลการทดสอบ Bartlett’s Sphericity 

มีค่า p-value < 0.001 มีค่าไอเกนแต่ละองค์ประกอบระหว่าง 5.23 – 11.66 และสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 

7.27-16.19 และ ความแปรปรวนสะสมได้ร้อยละ 73.67 โดยสมรรถนะของพยาบาลพี่เลี้ยงทั้ง 6 ด้าน ผ่านเกณฑ์การตรวจสอบ

คุณภาพของแบบประเมินได้ค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) ทั้งฉบับเท่ากับ 0.91 และความเชื่อมั่นของเครื่องมือทั้งฉบับเท่ากับ 

0.98 แสดงว่าแบบประเมินมีความเชื่อถือได้สูงมาก
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บทน�ำ
	 พยาบาลวิชาชีพเป็นส่วนหนึ่งของทีมดูแลสุขภาพ

แบบสหวิชาชีพที่มีความเข้มแข็งในการดูแลสุขภาพประชาชน

ทั้งในสถานการณ์ปกติ วิกฤติ และฉุกเฉิน แต่ปัจจุบันปัญหา 

การขาดแคลนบุคลากรด้านสุขภาพเกิดขึ้นทั่วโลก มากกว่า 

ร้อยละ 50 เป็นการขาดแคลนพยาบาล1 ส่วนประเทศไทยมี

ความต้องการพยาบาลวิชาชีพในระหว่างปี พ.ศ. 2560-2665 

ประมาณ 136,520 อตัรา ซึง่ปัจจุบนัอตัราก�ำลงัพยาบาลวชิาชีพ

มีเพียงร้อยละ 71.842 ส�ำหรับโรงพยาบาลวชิรพยาบาลประสบ

ปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทางการพยาบาล จากข้อมูล        

ฝ่ายการพยาบาลในปีงบประมาณ 2560-2562 มีการสูญเสีย

พยาบาลวิชาชีพจากการลาออก 76 คน โอนย้าย 81 คน และ

เกษียณอายุงาน 76 คน3 จากปัญหาการขาดแคลนบุคลากร

ทางการพยาบาล สถาบันการศึกษาพยาบาลทั้งภาครัฐและ

เอกชนจึงมีนโยบายเพิ่มจ�ำนวนการผลิตพยาบาลใหม่เข้าสู ่

ระบบบริการสาธารณสุข โรงพยาบาลวชิรพยาบาลจึงเล็งเห็น

ปัญหาดังกล่าวและเพิ่มการบรรจุพยาบาลใหม่ โดยปัญหา             

ที่พบในพยาบาลใหม่ คือ ความแตกต่างทางพื้นฐานความคิด 

ความเช่ือ วัฒนธรรม และพยาบาลใหม่ยังขาดประสบการณ ์     

และทกัษะทางการพยาบาล จงึไม่มคีวามมัน่ใจในการปฏบิตังิาน4

	 การท�ำงานในปัจจุบันพยาบาลใหม่ต้องปรับตัวต่อ

การปฏิบัติงาน หากไม่สามารถปรับตัวได้จะน�ำไปสู่การลาออก

ไปประกอบอาชีพอื่น ส�ำหรับแนวทางการแก้ไขปัญหาดังกล่าว 

พบว่า การน�ำระบบพยาบาลพี่เลี้ยง ในการเตรียมความพร้อม

และสร้างสมรรถนะให้แก่พยาบาลใหม่ จะช่วยสร้างทัศนคติ       

เชิงบวกต่อพยาบาลใหม่ ดังนั้นพยาบาลพี่เลี้ยงจึงมีความส�ำคัญ

มากในการพัฒนาพยาบาลใหม่ให้มีคุณลักษณะที่พึงประสงค ์

ขององค์กรให้เป ็นพยาบาลท่ีมีทักษะในศตวรรษที่  215  

จากการสังเคราะห์องค์ประกอบของสมรรถนะพยาบาลพ่ีเล้ียง

ท่ีพึงมี ได้แก่ ด้านปฏิบัติการพยาบาล ด้านการให้ค�ำปรึกษา      

และการสร้างเสริมพลังอ�ำนาจ ด้านการสอน ด้านการเป็น 

ตัวแบบ ด้านสัมพันธภาพ ทักษะการปฏิสัมพันธ์ระหว่าง 

บุคคล   ด้านภาวะผู้น�ำ  ด้านการพัฒนาคุณภาพบริการและ 

ความปลอดภัย ด้านมุมมองเชิงระบบ ด้านเวชศาสตร์เขตเมือง           

Abstract
	 This is descriptive research. The objective was the development and quality examination of 

competency scale for mentors nursing in Vajira Hospital. The research was divided into 2 phases: the first phase 

was to create a competency assessment form for mentor nurses, which consisted of reviewing the literature 

and interviewing 12 experts and drafting an assessment form. The second phase of research was to examine 

the quality of the assessment was to find the corroborative components by collecting data with a sample of 

300 people and testing the quality of the assessment by 5 experts and 40 mentor nurses. A total of 16 stages 

of the study. The analysis of competency components of nurse preceptors using SPSS in the process of factor 

analysis, the quality inspection of questionnaire using content validity index, and the determination of tool 

reliability using cronbach’s alpha coefficient.

	 The study results, it was demonstrated that there were 6 components in the competency of                 

nurse preceptor questionnaire, including 1) mentoring and teaching 2) leadership, interaction skills, and service 

quality development 3) system and unban medicine perspective 4) exemplary modeling and public mind  

5) nursing intervention 6) communication skills using information technology for learning. Furthermore, 

it was shown that a Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) value of 0.976 and Bartlett’s Sphericity test result having 

a p-value < 0.001 with eigenvalues from each value were 5.23 – 11.66 with the variance of 7.27 – 16.19 percent 

and the cumulative variance of 73.67 percent. All of the 6 competency components of nurse preceptors  

passed the quality inspection with the content validity index (CVI) for a scale of 0.91 and the Cronbach’s Alpha 

coefficient for a scale of 0.98, which means the questionnaire was highly reliable.

Keyword: Evaluation form, nurse mentor competency, mentor nurse 
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ด้านทักษะการสื่อสารโดยใช้สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศใน 

การเรียนรู้ และด้านจิตสาธารณะ6, 7, 8, 9 ซึง่การก�ำหนดสมรรถนะ

ตามบทบาทหน้าที่ของพยาบาลพี่เลี้ยงมีความส�ำคัญอย่างยิ่งท่ี

จะต้องมีการก�ำหนดรายการที่แสดงพฤติกรรมหลักหรือ

พฤติกรรมบ่งชี้ที่สังเกตได้อย่างชัดเจน 

	 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย 

นวมินทราธิราช เป็นองค์กรรัฐในระบบบริการสุขภาพ10  

โดยมุ ่งเน ้นให ้บุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับได ้รับ                  

การพัฒนาให้มีสมรรถนะที่เพียงพอเพื่อให้บรรลุพันธกิจของ

องค์กร ดังนั้น การพัฒนาสมรรถนะของพยาบาลพี่เลี้ยง 

จึงส�ำคัญต่อการพัฒนาสมรรถนะของพยาบาลใหม่ จากการ

สังเคราะห์องค์ประกอบของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง พบว่า  

มีหลายองค์ประกอบที่เกี่ยวข้อง ซึ่งยากต่อการประเมิน และ 

บางองค์ประกอบไม่ตอบสนองต่อนโยบายหรือความต้อง 

การขององค์กร11 และปัจจุบันแบบประเมินสมรรถนะของ

พยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาล ที่น�ำมาใช้ไม่

สอดคล้องกับบริบทขององค์กรในปัจจุบัน เนื่องจากพยาบาลพี่

เลี้ยงส่วนใหญ่มีประสบการณ์การปฏิบัติการพยาบาลวิชาชีพ

มากกว่า 10–20 ปี ซึ่งเป็นช่วงอายุที่แตกต่างกับพยาบาลบรรจุ

ใหม่และไม่ได้น�ำมาปรับปรุงให้สอดคล้องกับบริบทในปัจจุบัน  

ผูว้จิยัจงึสนใจพฒันาแบบประเมนิสมรรถนะของพยาบาลพีเ่ล้ียง 

โรงพยาบาลวชริพยาบาล เพือ่ให้ได้องค์ประกอบของสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงท่ีส�ำคัญ และน�ำมาสู ่การพัฒนาศักยภาพ

พยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาลวชิรพยาบาลให้มีความรู้ ความ

สามารถ ทักษะ และคุณสมบัติ ที่เหมาะสมในการปฏิบัติหน้าที่

เป็นพยาบาลพี่เลี้ยง ซึ่งจะน�ำไปสู่การพัฒนาคุณภาพและความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน รวมถึงการสร้างทัศนคติที่ดีต่อการ

ท�ำงานของพยาบาลใหม่ เพื่อพัฒนาคุณภาพในการให้บริการ

และลดอัตราการสูญเสียบุคลากรทางการพยาบาลที่มีความ

ส�ำคัญในการดูแลสุขภาพผู้ป่วยอย่างยั่งยืน

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาล

คำ�ถามการวิจัย
	 แบบประเมนิสมรรถนะพยาบาลพีเ่ลีย้ง โรงพยาบาล

วชิรพยาบาลที่พัฒนาขึ้นควรมีสมรรถนะด้านใด

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 ตัวแปรต้น	 ตัวแปรตาม

สังเคราะห์วรรณกรรม

ที่เกี่ยวข้อง

-	 ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง

	 กับสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง

-	 ศึกษาแนวทางการพัฒนา

	 สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง

ร่างแบบประเมินตามระดับ

ความส�ำคัญขององค์ประกอบ

และรายการพฤติกรรมบ่งชี้

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงของ 

โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

ก�ำหนดสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยง
1)	 ด้านปฏิบัติการพยาบาล
2)	 ด้านการให้ค�ำปรึกษาและ
	 การสร้างเสริมพลังอ�ำนาจ 
3)	 ด้านการสอน 
4)	 ด้านการเป็นตัวแบบ 
5)	 ด้านสัมพันธภาพ ทักษะ
	 การปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
6)	 ด้านภาวะผู้น�ำ 
7)	 ด้านการพัฒนาคุณภาพบริการ

และความปลอดภัย 
8)	 ด้านมุมมองเชิงระบบ 
9)	 ด้านเวชศาสตร์เขตเมือง 
10) ด้านทักษะการสื่อสารโดยใช้

สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศใน
	 การเรียนรู้ 
11)	 ด้านจิตสาธารณะ 

สัมภาษณ์เชิงลึกผู้เชี่ยวชาญ

-	 สัมภาษณ์ผู ้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับ

บทบาทและสมรรถนะพยาบาล

	 พีเ่ลีย้ง โรงพยาบาลวชริพยาบาล

-	 องค์ประกอบเชิงยืนยัน 

-	 คุณภาพของแบบประเมิน

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง

แบบประเมินสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงของ

โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

ฉบับสมบูรณ์

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย
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วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive 

research) แบ่งการวิจัยเป็น 2 ระยะ คือ การวิจัยระยะที่ 1        

การสร้างแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง และการวิจัย

ระยะที่ 2 การตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 กลุ่มตัวอย่างการวิจัยระยะที่ 1 

	 1.	 กลุ ่มตัวอย ่างที่ ใช ้ในการก�ำหนดสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกเพ่ือหาองค์ประกอบ

และรายการพฤติกรรมบ ่งชี้  เป ็นกลุ ่ม ผู ้ เชี่ ยวชาญท่ีมี

ประสบการณ์สูง จ�ำนวน 12 คน โดยการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

แบบเจาะจง

	 กลุ่มตัวอย่างการวิจัยระยะที่ 2

	 1.	 กลุ ่มตัวอย่างที่ ใช ้ในการตอบแบบประเมิน            

องค์ประกอบและรายการพฤติกรรมบ่งชี้สมรรถนะพยาบาล         

พี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาลฉบับร่าง เพื่อน�ำไปวิเคราะห์

องค์ประกอบเชงิยนืยนั คอื พยาบาลทีไ่ด้รบัมอบหมายให้ปฏบัิติ

หน้าที่พยาบาลพี่เลี้ยง จ�ำนวน 300 คน โดยการคัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเจาะจง

	 2.	 กลุ่มผู้ทรงคุณวุฒิท�ำหน้าที่ตรวจสอบคุณภาพ 

ด้านความตรงเชิงเนื้อหาของแบบประเมินสมรรถนะพยาบาล       

พีเ่ลีย้ง จ�ำนวน 5 ท่าน โดยการคัดเลอืกกลุม่ตัวอย่างแบบเจาะจง 

	 3.	 กลุ่มตัวอย่างที่ทดลองใช้แบบประเมินสมรรถนะ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง เพื่อใช้ในการตรวจสอบความเชื่อมั่นของ       

เคร่ืองมือ (Reliability) คือ พยาบาลพี่เลี้ยง จ�ำนวน 40 คน        

โดยการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง

เครื่องมือในการวิจัย
	 การวิจัยระยะที่ 1 ประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์          

เชิงลึก เพ่ือก�ำหนดองค์ประกอบ และจัดท�ำร่างแบบประเมิน

ระดับความส�ำคัญของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง 

	 การวิจัยระยะที่ 2 ประกอบด้วย 	

	 1.	 แบบประเมินระดับความส�ำคัญของสมรรถนะ

พยาบาลพ่ีเล้ียง (ฉบบัร่าง) เพือ่วเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยนืยัน

ของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง

	 2.	 แบบประเมินความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) ส�ำหรับ

ผู้เชี่ยวชาญให้ความคิดเห็นและค�ำแนะน�ำ

	 3.	 แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง (ฉบับ

ปรับปรุง) ส�ำหรับการตรวจสอบความเชื่อมั่นของเครื่องมือ 

(Reliability)	

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยระยะที่ 1 และ 2 ได้ผ่าน 

การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาจากผู ้เชี่ยวชาญจ�ำนวน              

5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) อยู ่ระหว่าง 

0.94-1.00 เมื่อน�ำไปทดลองใช้กับพยาบาลพี่เลี้ยง 40 คน             

ได้ค ่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Cronbach’s Alpha                   

coefficient) อยู่ระหว่าง 0.92-0.97 

การพิทักษ์สิทธิผู้ให้ข้อมูล
	 การวิจัยครั้งนี้ได้ผ ่านการรับรองด้านจริยธรรม 

การวิจัยในมนุษย์ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล COA 

123/2563 รับรองเมื่อวันท่ี 10 กันยายน พ.ศ. 2563 และ         

การพิทักษ์สิทธิ์ผู ้ให้ข้อมูล โดยผู้วิจัยได้ช้ีแจงวัตถุประสงค์           

การวิจัย สิทธิในการตอบหรือไม่ตอบค�ำถามใดๆ สิทธิใน 

การบอกยุติการให้ความร่วมมือ การรักษาความลับไม่เปิดเผย

ข้อมลูอนัเป็นความลบัหรอืข้อมลูทีอ่าจก่อให้เกดิผลเสยีหายและ

ท�ำลายข้อมลูดบิทนัที เม่ือเสรจ็สิน้การวเิคราะห์ข้อมลู หลงัจาก

ผู้ให้ข้อมูลยินดีเข้าร่วมการวิจัยจึงมีการลงลายมือชื่อในเอกสาร

ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย

	 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล

	 การวจิยัระยะที ่1 การสร้างแบบประเมนิสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยง เป็นการศึกษาในขั้นตอนที่ 1-10 ตามหลัก      

การสร้างแบบประเมินมาตรฐาน 12,13,14 ดังนี้

	 ข้ันตอนท่ี 1 ระบุตัวแปร (Define the variable) 

เป ็นการระบุตัวแปรที่ต ้องการสร ้างแบบสอบถาม จาก 

การทบทวนวรรณกรรม เอกสารและงานวิจัยเกี่ยวข้อง รวมทั้ง

การสัมภาษณ์และรวบรวมความเห็นจากผู้เช่ียวชาญ จ�ำนวน  

12 ท่าน แล้วน�ำเนื้อหามาสังเคราะห์และสรุปเป็นองค์ประกอบ

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงและรายการพฤติกรรมบ่งชี้	  

	 ขั้นตอนที่ 2 ระบุมโนทัศน์ของตัวแปร (Define           

the concept) โดยบูรณาการแนวคิดที่ได้จากการทบทวน

วรรณกรรมและการสัมภาษณ์ผู้เช่ียวชาญ แล้วน�ำมาก�ำหนด          

เป็นองค์ประกอบสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง

	 ขัน้ตอนที ่3 ระบคุ�ำนยิามเชงิปฏบิตักิาร (Define the 

operation definition) ก�ำหนดค�ำนิยามเชิงปฏิบัติการ             

ของตัวแปรตามรายละเอียดในหัวข้อค�ำนิยามที่ใช้ในการวิจัย 
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	 ขั้นตอนที่ 4 ออกแบบมาตรวัด (Design the scale) 

เป็นการออกแบบมาตรวดัแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating 

scale) 5 ระดับ 

	 ขั้นตอนที่ 5 ระบุมิติหลักและมิติย่อย (Define the 

domain and subdomain content) เป็นการระบุมิติของ

ตัวแปรให้สอดคล้องกับค�ำนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปร 

	 ขั้นตอนที่ 6 ร่างค�ำถาม (Drafting the item          

contents) โดยค�ำนึงถึงความสอดคล้องระหว่างสาระของ           

ข้อค�ำถามกับเนื้อหาในสมรรถนะหลักและสมรรถนะย่อย 

	 ขั้นตอนที่ 7 เรียงอันดับค�ำถาม (Sequence the 

questions) โดยยึดหลักการเรียงจากง่ายไปหายาก จัดเรียง

ค�ำถามให้เป็นหมวดหมู่ 

	 ขั้นตอนที่ 8 เสาะหาผู ้ทรงคุณวุฒิ (Seek the           

content experts) การศึกษาครั้งนี้ใช้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 

5 ท่าน ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

	 ขั้นตอนที่ 9 การพิจารณาความตรง (Validity 

judgment) โดยน�ำแบบประเมินระดับความส�ำคัญของ

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง (ฉบับร่าง) จากผู้เชี่ยวชาญ 5 ท่าน 

มาค�ำนวณหาดัชนีความตรงตามเนื้อหา

	 ขั้นตอนที่10 ปรับปรุงตามข้อเสนอของกลุ่มผู้ทรง

คุณวุฒิ (Modified accordingly) เป็นการปรับแก้ข้อค�ำถาม

ตามข้อเสนอแนะของกลุ่มผู้ทรงคุณวุฒิ 

	 การวิจัยระยะที่ 2 การตรวจสอบคุณภาพของ 

แบบประเมิน เป็นการตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาล ซึ่งท�ำการ

ศึกษาในขั้นตอนที่ 11-16 ตามหลักการสร้างแบบประเมิน

มาตรฐาน12,13,14 ดังนี้

	 ขั้นตอนที่ 11 การวิเคราะห์องค์ประกอบของ

สมรรถนะพยาบาลพ่ีเลีย้ง โดยน�ำแบบประเมนิระดับความส�ำคัญ

ของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง (ฉบับร่าง) จากขั้นตอนที่ 10 ไป

เก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง เพื่อท�ำการวิเคราะห์องค์ประกอบ

ของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง และหาความตรงตามโครงสร้าง 

(Construct validity) ด้วยวิธีการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิง

ส�ำรวจ (Exploratory factor analysis) ซึ่งการศึกษาวิจัยนี้

เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เก็บข้อมูล

กับพยาบาลวิชาชีพ จ�ำนวน 300 คน ท�ำการวิเคราะห์องค์

ประกอบของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โดยใช้คอมพิวเตอร์

โปรแกรม SPSSตามขั้นตอนการวิเคราะห์องค์ประกอบ  

(Factor analysis) 

	 ข้ันตอนท่ี 12 วิเคราะห์รายข้อ (Item analysis)  

โดยหาค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวมท้ังฉบับ โดยใช ้

สูตรสหสัมพันธ์ของเพียรสัน เพื่อหาความสอดคล้องภายใน  

และคัดเลือกข้อค�ำถามที่ผ่านเกณฑ์ 

	 ข้ันตอนท่ี 13 น�ำแบบประเมินไปใช้ในภาคสนาม 

(Perform a field test) น�ำไปทดลองเกบ็ข้อมลูในกลุม่พยาบาล

พี่เลี้ยงที่มีคุณสมบัติตรงกับกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 40 คน เพื่อ

ตรวจสอบความเป็นปรนัยของข้อค�ำถาม จากนั้นจึงน�ำพัฒนา

ปรับปรุงข้อค�ำถามให้มีความเป็นปรนัย 

	 ขั้นตอนที่ 14 การวิเคราะห์รายข้อ (Item analysis) 

ด�ำเนินการรวบรวมข้อมูลที่ได้จากกลุ่มตัวอย่างในขั้นตอนที่ 13 

มาหาค่าความสอดคล้องภายใน (Internal consistency) โดย

การวิเคราะห์รายข้อเพื่อหาความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนจาก

แต่ละข้อค�ำถามกับคะแนนรวมจากข้อค�ำถามทั้งฉบับ 

	 ขั้นตอนที่ 15 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

(Psychometrics properties) โดยน�ำองค์ประกอบใหม่ที่เป็น

ตัวบ่งชี้ของสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง และข้อค�ำถามที่ผ่าน

เกณฑ์การวเิคราะห์รายข้อ (Item analysis) มาพฒันาเป็นแบบ

ประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง ฉบับสมบูรณ์ โดยใช้เกณฑ์

การประเมินแบบเกณฑ์รูบริค จากนั้นด�ำเนินการตรวจสอบ

คุณภาพของแบบประเมินด้วยวิธีการหาความตรงตามเนื้อหา 

(Content validity) กับผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 5 ท่าน และ 

ตรวจสอบความเท่ียง (Reliability) กับกลุ่มตัวอย่าง 40 คน  

เพื่อหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

	 ขั้นตอนที่ 16 หาเกณฑ์ของมาตรวัด โดยสร้างเกณฑ์

ของมาตรวัดจากแนวคิดการสร้างเกณฑ์รูบริค และจัดท�ำแบบ

ประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

ฉบับสมบูรณ์

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 ข้อมลูทัว่ไปน�ำมาวเิคราะห์ด้วยสถิตเิชงิพรรณนา 

(Descriptive statistic) โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ              

ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

	 2.	 การวิ เคราะห ์องค ์ประกอบของสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงด้วยโปรแกรม SPSS ตามขั้นตอนการวิเคราะห์

องค์ประกอบ (Factor analysis) 

	 3.	 การตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินด้วยวิธี

การหาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity index) 

และหาค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) โดยใช้สูตร
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สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s Alpha 

coefficient)

ผลการวิจัย
	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างพยาบาลที่ได้รับ

มอบหมายให้ปฏิบัติหน้าท่ีพยาบาลพี่เลี้ยงพบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ส่วนมากมีระดับต�ำแหน่งพยาบาลวิชาชีพในระดับช�ำนาญการ

ร้อยละ 57.7 และส่วนใหญ่มวีฒิุการศกึษาสงูสดุในระดบัปริญญา

ตรีร้อยละ 87.0 มีสถานภาพสมรสร้อยละ 55.7 โดยส่วนมากมี

ประสบการณ์การปฏบิตักิารพยาบาลวชิาชพีมากกว่า 10–20 ปี 

ร้อยละ 75.3 และมีประสบการณ์ปฏิบัติหน้าที่พยาบาลพี่เลี้ยง

แก่พยาบาลใหม่มากกว่า 5–10 ปี ร้อยละ 33.7 นอกจากนั้น

กลุ่มตัวอย่างเคยเข้ารับการอบรมหลักสูตรเกี่ยวกับพยาบาล          

พี่เลี้ยงร้อยละ 76.7

ตารางที่ 1 ค่าไอเกน ร้อยละของความแปรปรวน และร้อยละสะสมของความแปรปรวนขององค์ประกอบพฤติกรรมบ่งชี้สมรรถนะ

	 องค์ประกอบ	 ค่าไอเกน	 ร้อยละ	 ร้อยละสะสม

			   ของความแปรปรวน	 ของความแปรปรวน 

	 Factor 1	 11.66	 16.19	 16.19

	 Factor 2	 10.17	 14.12	 30.32

	 Factor 3	 10.14	 14.08	 44.40

	 Factor 4	 8.56	 11.89	 56.29

	 Factor 5	 7.28	 10.11	 66.40

	 Factor 6	 5.23	 7.27	 73.67

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) = 0.976, Bartlett’s Sphericity Test; p-value < 0.001

	 การวิเคราะห์องค์ประกอบของพฤติกรรมบ่งช้ี

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงโดยใช้วิธีสกัดองค์ประกอบด้วยวิธี

เทคนิคแกนส�ำคัญ (Principal Component Analysis: PC) 

และหมุนแกนตัวประกอบในแต่ละปัจจัยแบบออโธโกนอล      

(Orthogonal) ด้วยวิธีแวริแมกซ์ (Varimax) และน�ำผลการ

วิเคราะห์ไปแปลผล โดยพิจารณาจากน�้ำหนักปัจจัย (Factor 

loading) ที่ได้หลังจากหมุนแกนแล้ว เลือกตัวแปรที่มีน�้ำหนัก

ปัจจัยมากที่สุดในองค์ประกอบใดเข้าเป็นสมาชิกในองค์

ประกอบน้ัน โดยก�ำหนดเกณฑ์การพิจารณาจัดตัวแปรเข้า 

องค์ประกอบท่ีมีน�้ำหนักปัจจัยมากกว่า 0.4 ขึ้นไป ผลการ

วิเคราะห์ พบว่า มีค่า Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) เท่ากับ 

0.976 และผลการทดสอบ Bartlett’s Sphericity มีค่า              

p-value < 0.001 ส�ำหรบัค่าไอเกน ร้อยละของความแปรปรวน 

และร้อยละสะสมของความแปรปรวนขององค์ประกอบท่ี

เก่ียวข้อง ผลการศึกษาพบว่าองค์ประกอบของพฤติกรรมบ่งชี้

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ คือ        

1) ด้านการให้ค�ำปรึกษาและการสอน 2) ด้านภาวะผู้น�ำ ทักษะ

การปฏิสัมพันธ์ และการพัฒนาคุณภาพบริการ 3) ด้านมุมมอง

เชิงระบบและเวชศาสตร์เขตเมือง 4) ด้านการเป็นตัวแบบ และ

จิตสาธารณะ 5) ด้านปฏิบัติการพยาบาล และ 6) ด้านทักษะ

การสื่อสารโดยใช้สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศในการเรียนรู้ โดยมี

ค่าไอเกนแต่ละองค์ประกอบระหว่าง 5.23–11.66 และสามารถ

อธิบายความแปรปรวนได้ระหว่างร้อยละ 7.27–16.19 และ

อธิบายความแปรปรวนสะสมได้ร้อยละ 73.67 (ตารางที่ 1)
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	 ผลการตรวจสอบคณุภาพของแบบประเมนิสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงทั้ง 6 ด้าน ผ่านเกณฑ์การตรวจสอบคุณภาพ 

ของแบบประเมินได ้ค ่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (CVI)                      

อยู่ระหว่าง 0.94-1.00 และทั้งฉบับเท่ากับ 0.97 ส่วนค่า          

ความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Cronbach’s Alpha coefficient) 

อยู่ระหว่าง 0.92-0.97 และแบบประเมนิทัง้ฉบบัมค่ีาความเชือ่มัน่

เท่ากับ 0.98 แสดงว่าแบบประเมินมีความเชื่อถือได้สูงมาก 

(ตารางที่ 2)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 แบบประเมนิสมรรถนะพยาบาลพีเ่ลีย้ง โรงพยาบาล

วชิรพยาบาล ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ โดยพบว่า  

ด้านการให้ค�ำปรึกษาและการสอน มีค่าความแปรปรวน          

สูงสุดร้อยละ 16.19 เนื่องมาจากการเป็นที่ปรึกษา ช่วยเหลือ

และสอนงาน แนะน�ำแหล่งข้อมูลในการพัฒนาความรู้ จะท�ำให้

พยาบาลใหม่มีความสามารถในการปฏิบัติงานได้อย่างมี

ตารางที ่2 ค่าดชันคีวามตรงเชงิเนือ้หา (CVI) ค่าความเชือ่มัน่ของเครือ่งมือ (Cronbach’s Alpha coefficient) และผลการพจิารณา

คุณภาพของเครื่องมือ

	 แบบประเมินสมรรถนะ	 ความตรงเชิงเนื้อหา (CVI)	 ค่าความเชื่อมั่น	 ผลการพิจารณา

	 พยาบาลพี่เลี้ยง		  (Cronbach’s Alpha 	 คุณภาพของเครื่องมือ

			   coefficient)
	

	 Factor 1	 0.84	 0.96	 ผ่านเกณฑ์

	 Factor 2	 0.94	 0.96	 ผ่านเกณฑ์

	 Factor 3	 0.81	 0.93	 ผ่านเกณฑ์

	 Factor 4	 1.00	 0.94	 ผ่านเกณฑ์

	 Factor 5	 1.00	 0.92	 ผ่านเกณฑ์

	 Factor 6	 1.00	 0.94	 ผ่านเกณฑ์

	 Competency Scale	 0.91	 0.98	 ผ่านเกณฑ์

หมายเหตุ 

	 Factor 1 คือ องค์ประกอบที่ 1 ด้านการให้ค�ำปรึกษาและการสอน 

	 Factor 2 คือ องค์ประกอบที่ 2 ด้านภาวะผู้น�ำ ทักษะการปฏิสัมพันธ์ และการพัฒนาคุณภาพบริการ 

	 Factor 3 คือ องค์ประกอบที่ 3 ด้านมุมมองเชิงระบบและเวชศาสตร์เขตเมือง 

	 Factor 4 คือ องค์ประกอบที่ 4 ด้านการเป็นตัวแบบ และจิตสาธารณะ 

	 Factor 5 คือ องค์ประกอบที่ 5 ด้านปฏิบัติการพยาบาล 

	 Factor 6 คือ องค์ประกอบที่ 6 ด้านทักษะการสื่อสารโดยใช้สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศในการเรียนรู้

	 Competency Scale คือ แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงฉบับรวม

ประสิทธิภาพ6,7 สอดคล้องกับการศึกษาสมรรถนะพยาบาล           

พี่ เลี้ยง ประกอบด้วย ทักษะความรู ้ความสามารถทาง 

การพยาบาล ทักษะการให้ค�ำปรึกษา และทักษะการบูรณาการ        

การสอน6,7

	 ด้านภาวะผูน้�ำ ทักษะการปฏสิมัพนัธ์ และการพฒันา

คุณภาพบริการ มีค่าความแปรปรวนร้อยละ 14.12 เนื่องจาก

ทกัษะการเป็นผูน้�ำ การมปีฏิสมัพนัธ์ทีด่ ีและการท�ำงานเป็นทมี 

สามารถติดต่อสื่อสาร ประสานงานได้อย่างชัดเจนและให้        

ความร่วมมือกับผู ้ร่วมงานและทีมสหสาขาวิชาชีพได้อย่าง         

เหมาะสมจะช่วยให้การท�ำงานด�ำเนนิไปได้อย่างมปีระสิทธิภาพ

และน�ำไปสู่การพัฒนาคุณภาพบริการตามมาตรฐานสากล8,9,11 

ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาทีผ่่านมา8,9 พบว่า สมรรถนะพยาบาล

พี่เลี้ยง คือ การมีลักษณะการเป็นผู้น�ำ  สามารถเลือกแนวทาง

การแก้ไขปัญหาโดยใช้ข้อมูลสนับสนุนได้อย่างเหมาะสม

	 ด้านมุมมองเชิงระบบและเวชศาสตร์เขตเมือง                

มค่ีาความแปรปรวนร้อยละ 14.08 เนือ่งจากการมคีวามสามารถ
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ในการวางแผนบริหารจัดการความเสี่ยงที่เกิดขึ้นเชิงระบบ           

ในหน่วยงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยง จะช่วยในการวางแผน           

ปฏิบัติงานของพยาบาลใหม่ได้ดี นอกจากนั้นการมีความรู ้         

และเข้าใจพยาธิสภาพของโรคเขตเมืองที่ส�ำคัญขององค์กร            

จะท�ำให้พยาบาลพ่ีเลีย้งแนะน�ำการปฏบิติังานทางการพยาบาล

เก่ียวกบัการป้องกนัโรคเขตเมอืงได้10,11 สอดคล้องกบัการศกึษา

บทบาทส�ำคัญของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ประกอบด้วย การใช้

กระบวนการบริหารจัดการ และการควบคุมงานการพยาบาล 

ในเชิงระบบ เพื่อให้การบริการของพยาบาลเป็นไปอย่าง

เรียบร้อย14

	 ด ้านการเป็นตัวแบบ และจิตสาธารณะ มีค ่า            

ความแปรปรวนร้อยละ 11.89 เน่ืองจากพยาบาลพี่เลี้ยงท่ีมี

ลักษณะเป็นตัวแบบที่ดีมักจะมีบุคลิก/ลักษณะเป็นผู ้ยึดมั่น          

ในความมีคุณธรรมจริยธรรมและจรรณยาบรรณของวิชาชีพ         

มีความกระตือรือร ้นในการปฏิบั ติงานมุ ่ งสู ่ผลลัพธ ์ ท่ีด ี                        

ซึ่งคุณลักษณะเหล่านี้ เป ็นแม่แบบในด้านการปฏิบัติงาน             

ของวิชาชีพพยาบาลและมีความประพฤติดีทั้งในเร่ืองส่วนตัว

และเรื่องงานส่วนรวม6,11 สอดคล้องกับการศึกษาการพัฒนา

แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลระดับ         

ตตยิภมู ิพบว่า การเป็นตัวแบบและจิตสาธารณะ เป็นสมรรถนะ

พยาบาลพี่เลี้ยงในการดูแลการปฏิบัติงานของพยาบาลใหม่6

	 ด ้านปฏิบัติการพยาบาล มีค ่าความแปรปรวน            

ร้อยละ 10.11 โดยพยาบาลวิชาชีพจ�ำเป็นต้องมีสมรรถนะ        

ด้านการปฏบิตักิารพยาบาลและการผดุงครรภ์ เพ่ือการประกอบ

วิชาชีพได ้อย ่างมีประสิทธิภาพและปลอดภัยต ่อผู ้ป ่วย             

นอกจากนั้นความสามารถในการอธิบายถึงลักษณะงาน 

ขั้นตอนและวิธีปฏิบัติงานได้ถูกต้องชัดเจน และเข้าใจง่าย 

จะสามารถช่วยสนับสนุนให้พยาบาลใหม่สามารถปฏิบัติการ

พยาบาลได้อย่างมีประสิทธิภาพ7,9 ซึ่งสอดคล้องกับข้อก�ำหนด

สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพของสภาการพยาบาล7

	 ด้านทกัษะการสือ่สารโดยใช้ส่ือเทคโนโลยสีารสนเทศ

ในการเรียนรู้ มีค่าความแปรปรวนร้อยละ 7.27 โดยสมรรถนะ

ด้านการสื่อสารเป็นพฤติกรรมบ่งชี้สมรรถนะหัวหน้าหอผู้ป่วย 

ที่จะน�ำมาสู่การพัฒนาคุณภาพการให้บริการทางการพยาบาล          

ท่ีเป็นรากฐานสู ่องค์กรที่มีประสิทธิภาพสูง 8 นอกจากนั้น         

ทักษะความรู้เบ้ืองต้นทางคอมพิวเตอร์ในการใช้โปรแกรมได ้

ตามระดับที่องค์กรก�ำหนด จะช่วยให้สามารถบริหารจัดการ

ข้อมูลเบื้องต้น และสามารถใช้สื่อเทคโนโลยีในการสอนงาน          

ให้กับพยาบาลใหม่ได้9,11

	 ส�ำหรับผลการตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมิน

สมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยงทั้ง 6 ด้าน ผ่านเกณฑ์การตรวจสอบ

คุณภาพของแบบประเมินได้ค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) 

ทั้ งฉบับเท ่ากับ 0.91 และความเชื่อมั่นของเคร่ืองมือ  

(Cronbach’s Alpha coefficient) ทั้งฉบับเท่ากับ 0.98         

แสดงว่าแบบประเมินมีความเช่ือถือได้สูงมาก เนื่องจาก              

การพฒันาแบบประเมนิสมรรถนะพยาบาลพีเ่ลีย้ง โรงพยาบาล

วชิรพยาบาลได้น�ำผลการสังเคราะห์วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง      

และผลการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ มาก�ำหนดเป็นองค์ประกอบ

และรายการพฤติกรรมบ่งช้ีของสมรรถนะพยาบาลพ่ีเล้ียง          

แล้วน�ำมาวิเคราะห์หาองค์ประกอบเชิงยืนยัน และตรวจสอบ

คุณภาพแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เลี้ยง จากนั้นน�ำมา

ปรบัปรงุและก�ำหนดเกณฑ์การประเมนิรบูรคิ (Rubric scoring) 

ในการให้คะแนนการประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่ เลี้ยง  

และจัดท�ำแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เล้ียงฉบับสมบูรณ์ 

ซึ่งเป็นการศึกษาพัฒนาตามขั้นตอนการพัฒนาแบบประเมินท่ี

ได้มาตรฐาน12,13 สอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ่านมา7,11 โดยกลุ่ม      

ผู้เช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคล้องและเห็นถึงความส�ำคัญ       

ในระดับมากถึงมากที่สุด ของการประเมินสมรรถนะพยาบาล      

พี่เลี้ยงด้านการแสดงบทบาทความเป็นครูผู ้สอนถ่ายทอด        

ความรู้ ให้ค�ำปรึกษา และให้การสนับสนุน ด้านภาวะผู้น�ำ            

เชิงการบริหารจัดการ ด้านการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ           

ทั้งระบบงานและเทคโนโลยีสารสนเทศ และด้านทักษะ 

การปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านทักษะความรู้ความสามารถ

ทางการพยาบาล ทักษะการปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วย และ       

ด้านทกัษะการบรูณาการการสอนการพยาบาล ซึง่แบบประเมนิ

ดังกล่าวทั้งมีค่าความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) ผ่านเกณฑ์ที่ก�ำหนด

โดยการประเมินจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ และมีค่าความเช่ือมั่น       

ของเครื่องมือ (Reliability) ในระดับสูงจากการประเมิน               

ในพยาบาลพี่เลี้ยง 

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย	
	 1.	 การจัดประเมินสมรรถนะพยาบาลพ่ีเ ล้ียง 

โดยใช้แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลพี่เล้ียงก่อนฝึกสอน

พยาบาลใหม่ จะท�ำให้ทราบถึงโอกาสพัฒนาของผู้ถูกประเมิน

เพื่อพัฒนาศักยภาพให้สูงขึ้น และตอบสนองความคาดหวัง            

ที่องค์กรตั้งเป้าหมายไว้

	 2.	 การจดักจิกรรมพฒันาสมรรถนะพยาบาลพ่ีเล้ียง 

โดยจัดกิจกรรมอบรมให้ความรู้ ทักษะ และแนวทางการปฏิบัติ



321
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
The Development of Competency Scale for Nurses Mentors
in Vajira Hospital

ปีที่ 22 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2564
Vol. 22 No.3 September - December 2021

ในการฝึกสอนพยาบาลใหม่ตามหัวข้อสมรรถนะท่ีจ�ำเป็น             

จะช่วยพฒันาสมรรถนะในด้านทีข่าดหรือไม่สมบรูณ์ในพยาบาล

พี่เลี้ยงได้ดีขึ้น

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ศึกษาความต้องการพยาบาลพี่เลี้ยงที่เหมาะสม 

ในกลุ่มพยาบาลใหม่ 

	 2.	 ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ ์กับสมรรถนะ

พยาบาลพี่ เลี้ยงในการดูแลการปฏิบัติงานของพยาบาล 

บรรจุใหม่

	 3.	 พัฒนารูปแบบการส่งเสริมสมรรถนะพยาบาล        

พี่เลี้ยงในการดูแลการปฏิบัติงานของพยาบาลใหม่

กิตติกรรมประกาศ 
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