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ปัจจัยที่มีผลต่อมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง

บทคัดย่อ

	 	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง มีวัตถุประสงค์เพื่อวัดระดับมาตรฐานด้านบริการในการ

ปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง กลุ่มตัวอย่าง เป็นนักกายภาพบำ�บัด

ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตภาคกลาง  รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ในระหว่างวันที่ 25 

มกราคม – 20 กุมภาพันธ์ 2554  รับแบบสอบถามคืน 129 ฉบับ ร้อยละ 96.3 ผลการวิจัย พบว่า มาตรฐานการปฏิบัติงาน

ของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง อยู่ในระดับปานกลาง บรรยากาศองค์กรและ

การเสรมิสรา้งพลงัอำ�นาจในงาน โดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง จากผลการวเิคราะหค์วามสมัพนัธพ์บวา่ ปจัจยัสว่นบคุคล ไดแ้ก ่

อายุ  ประสบการณ์การปฏิบัติงาน ระดับการศึกษา และการอบรมสัมมนาในปีที่ผ่านมา ไม่มีความสัมพันธ์กับมาตรฐานในการ

ปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตภาคกลาง (P > 0.05) บรรยากาศองค์กรและ

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงานมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับมาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (r = 0.42, P < 0.05 และ r = 0.34, P < 0.05 ตามลำ�ดับ) 

ขอ้เสนอแนะจากการวจิยั ผูบ้รหิารควรใหก้ารสง่เสรมิสนบัสนนุงานกายภาพบำ�บดัในชมุชนใหม้ากขึน้และใหก้ารสนบัสนนุเครื่อง

มืออุปกรณ์ที่ทันสมัยมาใช้ ในการปฏิบัติงาน รวมถึงการเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงานโดยการเปิดโอกาสให้นักกายภาพบำ�บัดมี

สว่นรว่มในการบรหิาร มอีสิระในการตดัสนิใจ เพื่อเปน็การสง่เสรมิใหผ้ลการปฏบิตังิานของนกักายภาพบำ�บดัเปน็ไปตามเกณฑ์

มาตรฐานการปฏิบัติงาน  
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Factors affecting standard of practice for physiotherapist in hospitals 

under Ministry of Public Health in the central region

Abstract

        This research was a cross-sectional descriptive study. Its objective was to measure the level of standard 

practice of physiotherapists in the hospitals of Ministry of Public Health in the central region of Thailand. The 

studied sampling population was 129 physiotherapists who were working in the hospitals. Questionnaires were 

employed as the tool for data collection during 25 January – 20 February 2011. The study found the standard 

practice of the physiotherapists was in the medium level. The level of overall organization climate and work 

empowerment was medium. Correlational analysis did not find the relationship between personal factors (age, 

working experience, educational level and attendance of previous year seminar) and standard practice of physi-

otherapists in hospitals of Ministry of Public Health in central region (P > 0.05).  The organization climate 

and work empowerment had statistically significant positive relationship with standard practice of the studied 

population (r = 0.42, P < 0.05 and r = 0.34, P < 0.05 consecutively). The researchers recommended that the 

administrators should support more for community physiotherapy services and provide the support of modern 

physiotherapy equipments for the operation. The working empowerment should also be encouraged such as 

providing more opportunity for physiotherapists to participate in administrative work and have more freedom in 

making decisions. These actions will have positive effect towards the standard practices of the physiotherapists.
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บทนำ�

	 	 โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นสถาน

บริการด้านสุขภาพแก่ประชาชนที่ให้บริการตั้งแต่ระดับปฐม

ภูมิจนถึงระดับตติยภูมิ เป็นกำ�ลังหลักสำ�คัญในการดำ�เนิน

งานตามนโยบายด้านสาธารณสุขของกระทรวงสาธารณสุข 

ประกอบดว้ยทมีบคุลากรสาธารณสขุหลากหลายสาขาวชิาชพี  

รวมถึงนักกายภาพบำ�บัด ซึ่งเป็นวิชาชีพให้การบริการรักษา 

การฟื้นฟูสมรรถภาพจากความพิการของร่างกาย การส่ง

เสริมสุขภาพ และการป้องกันความบกพร่องหรือความผิด

ปกติที่เกิดจากภาวะของโรคในทุกกลุ่มอายุด้วยวิธีการรักษา

ทางกายภาพบำ�บัดตามมาตรฐานและจรรยาบรรณวิชาชีพ
(1)

	 	 งานกายภาพบำ�บัด จึงเป็นกำ�ลังสำ�คัญในการให้

บริการสุขภาพในระดับต่างๆ ที่มีบทบาทในการพัฒนาความ

สามารถในการทำ�กจิกรรมของประชาชนและคณุภาพชวีติของ

ประชาชนให้มีสุขภาวะทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสังคมที่

ดี รวมทั้งยังมีส่วนเติมเต็มศักยภาพทางกายให้แก่ประชาชน

ในทุกช่วงอายุตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาจนกระทั่งเข้าสู่วัยผู้สูง

อายุ
(2)
  จากบทบาทดังกล่าว สะท้อนให้เห็นความจำ�เป็นที่นัก

กายภาพบำ�บัดจะต้องมีความรู้ ทักษะ และสมรรถนะหลาย

ด้าน การที่นักกายภาพบำ�บัดมีมาตรฐานในการปฏิบัติงาน

กายภาพบำ�บัดระดับสูงย่อมสามารถลดความเสี่ยงที่เกิดจาก

ความผิดพลาดขณะปฏิบัติงาน อันอาจจะนำ�มาสู่การฟ้องร้อง 

	 	 ในปจัจบุนัเหน็ไดว้า่งานกายภาพบำ�บดัเปน็ทีแ่พรห่ลาย

และเป็นที่รู้จักมากขึ้น มีการให้บริการงานกายภาพบำ�บัดมิใช่

จำ�กัดเพียงในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลเท่านั้น แต่มี

ความต้องการนักกายภาพบำ�บัดในหลาย ๆ แหล่งงาน แต่

พบว่ามีปัญหาจำ�นวนนักกายภาพบำ�บัดนั้นยังไม่เพียงพอกับ

ความต้องการและไม่สอดคล้องกับภาระงาน
(3)
  อีกทั้งปัญหา

การไม่มีกรอบอัตรากำ�ลังตำ�แหน่งนักกายภาพบำ�บัดหรือการ

จ้างนักกายภาพบำ�บัดในอัตราที่ไม่เหมาะสม ทำ�ให้ผู้ปฏิบัติ

งานอาจรู้สึกขาดความก้าวหน้าเกิดความท้อแท้ ในการปฏิบัติ

งาน
(4)
 ปัญหาการขาดความอิสระในการทำ�งานตามขอบเขต

แห่งวิชาชีพ
(5)
 และยังมีปัญหาในด้านจริยธรรมวิชาชีพ

(6)
 ดัง

นัน้ การประเมนิมาตรฐานการใหบ้รกิารกายภาพบำ�บดั จงึเปน็

เครื่องมือวัดว่าบุคลากรที่ปฏิบัติงานนั้น ๆ มีคุณสมบัติตรง

ตามความต้องการที่หน่วยงานนั้นวางไว้เป็นมาตรฐานหรือไม่ 

สามารถพัฒนาไปสู่มาตรฐานที่กำ�หนดไว้ ได้มากน้อยเพียงใด 

	 	 การใหบ้รกิารทางกายภาพบำ�บดัทีม่คีณุภาพ นอกจาก

นักกายภาพบำ�บัดจะต้องมีมาตรฐานในการปฏิบัติงานทาง

กายภาพบำ�บัดด้านต่าง ๆ แล้ว บรรยากาศองค์กรยังเป็น

สาเหตุผลักดันให้แต่ละบุคคลมีพฤติกรรมที่แตกต่างกัน
(7)

  

หากองคก์รใดมบีรรยากาศองคก์รทีด่ ีเอือ้อำ�นวยตอ่การปฏบิตัิ

งานจะส่งผลให้บุคลากรปฏิบัติงานได้อย่างมีความสุขและ

สนุกกับงาน ส่งผลต่อความสามารถในการปฏิบัติงานที่สูงขึ้น

ด้วย
(8)
 นอกจากบรรยากาศองค์กรแล้ว ปัจจัยส่วนบุคคล ยัง

เป็นสาเหตุที่ทำ�ให้แต่ละบุคคลมีพฤติกรรมการปฏิบัติงานที่

แตกต่างกัน
(9)
 และการได้รับการเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน 

มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงานของบุคคล เป็นการเพิ่มศักยภาพ

ของบุคคลในการทำ�งานและแก้ ไขปัญหาต่าง ๆ ช่วยให้ผู้

ปฏิบัติงานทำ�งานอย่างมีประสิทธิภาพ ตลอดจนมีทัศนคติที่ดี

ตอ่องคก์ร
(10)
  โดยการทีผู่บ้งัคบับญัชาถา่ยโอนอำ�นาจใหแ้กผู่้

ใต้บังคับบัญชาเป็นทางการและไม่เป็นทางการ เพื่อทำ�ให้งาน

ประสบความสำ�เรจ็และบรรลเุปา้หมายขององคก์ร
(11)
 ปจัจบุนั

ยังมีการศึกษาเรื่อง มาตรฐานการปฏิบัติทางกายภาพบำ�บัด

นอ้ยมาก ดงันัน้การศกึษานีจ้งึตอ้งการศกึษา ปจัจยัสว่นบคุคล 

บรรยากาศองค์กร การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน ว่าปัจจัย

ดังกล่าวมีความสัมพันธ์หรือไม่อย่างไรกับมาตรฐานในการ

ปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด เพื่อนำ�ผลที่ได้จากการวิจัย

ในครั้งนี้ไปใช้เป็นข้อมูลและข้อเสนอแนะต่อหน่วยงานที่

เกี่ยวข้อง ในการพัฒนางานกายภาพบำ�บัด ตลอดจนควบคุม

และส่งเสริมปัจจัยที่เกี่ยวข้อง เป็นแนวทางในการพัฒนา

วิชาชีพ อีกทั้งเป็นประโยชน์ต่อกระทรวงสาธารณสุขในการ

บริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลต่อไป

วัสดุและวิธีการศึกษา

	 	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาภาคตัดขวาง (cross 

sectional study) ในนักกายภาพบำ�บัดที่ปฏิบัติงานในโรง

พยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง จำ�นวน 

54 โรงพยาบาล  มีนักกายภาพบำ�บัด จำ�นวน 137 คน กลุ่ม

ตวัอยา่งไดจ้ากการสุม่ตวัอยา่งแบบสดัสว่น เครื่องมอืที่ใชเ้ปน็

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น โดยการศึกษาจากรายละเอียด

เอกสาร ตำ�รา บทความ ทบทวนวรรณกรรม ผลงานวิจัยและ

แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง โดยผ่านการแก้ ไขจากอาจารย์ที่

ปรกึษาวทิยานพินธแ์ละผูท้รงคณุวฒุิ จำ�นวน 3 ทา่น (อาจารย์

กายภาพบำ�บัด 1 ท่าน นักวิชาการ 1 ท่าน กรรมการสภา

กายภาพบำ�บัด 1 ท่าน) เครื่องมือในการเก็บข้อมูลรวบรวม

เป็นแบบสอบถาม 1 ชุด ประกอบด้วย 4 ส่วน มีจำ�นวนข้อ

คำ�ถามทั้งหมด 70 ข้อ ดังนี้ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของนัก
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กายภาพบำ�บัด ลักษณะคำ�ถามเป็นแบบข้อคำ�ถามปลายปิด

และปลายเปดิ จำ�นวน 5 ขอ้ สว่นที ่2 บรรยากาศองคก์ร เปน็

แบบสอบถามที่สร้างขึ้นตามแนวคิดของลิเคิร์ทและลิเคิร์ท
(7)
 

ลกัษณะแบบสอบถามเปน็แบบเลอืกตอบมาตราสว่นประเมนิ

ค่า (rating scale) 5 ระดับ จำ�นวน 18 ข้อ ส่วนที่ 3 การ

เสรมิสรา้งพลงัอำ�นาจในงาน เปน็แบบสอบถามทีส่รา้งขึน้ตาม

แนวคดิของแคนเตอร์
(11)
 ลกัษณะแบบสอบถามเปน็แบบเลอืก

ตอบมาตราส่วนประเมินค่า (rating scale) 5 ระดับ จำ�นวน 

18 ขอ้ สว่นที ่4 มาตรฐานการปฏบิตังิานของนกักายภาพบำ�บดั 

โดยนำ�แบบประเมินมาตรฐานการบริการกายภาพบำ�บัดของ

สภากายภาพบำ�บัดปี พ.ศ. 2549 มาปรับและประยุกต์ข้อ

คำ�ถามในแบบสอบถาม ลกัษณะแบบสอบถามเปน็แบบเลอืก

ตอบมาตราส่วนประเมินค่า (rating scale) 3 ระดับ จำ�นวน 

29 ข้อ (คะแนน 0 - 58 คะแนน) กำ�หนดเกณฑ์การแปล

คะแนนตามเกณฑก์ารปฏบิตังิานของขา้ราชการพลเรอืนสามญั 

ของสำ�นักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือนที่ใช้ ในการ

ประเมินการปฏิบัติงานประจำ�ปี 2548 มีเกณฑ์คะแนน ดังนี้ 

ช่วงคะแนน ความหมาย

ร้อยละ 80 ขึ้นไป (คะแนนมากกว่าหรือเท่ากับ 47) ปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบำ�บัด ระดับสูง

ร้อยละ 60 – 79 (คะแนน 35 - 46 คะแนน) ปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบำ�บัด ระดับปานกลาง

ร้อยละ 60 ลงมา (คะแนนน้อยกว่า 35 คะแนน) ปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบำ�บัดระดับปรับปรุง

	 	 การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการส่งแบบสอบถามด้วย

ตนเองหรือทางไปรษณีย์ถึงหัวหน้างานกายภาพบำ�บัดโรง

พยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง จำ�นวน 

134 ฉบับ พร้อมทั้งแจ้งกำ�หนดการส่งแบบสอบถามคืนมายัง

ผู้วิจัยทางไปรษณีย์ภายในระยะเวลา 2 สัปดาห์ หลังจากส่ง

ไปรษณีย์ และติดตามกรณียังไม่ได้รับแบบสอบถามคืนโดย

การโทรถามหรือไปรับแบบสอบถามกลับด้วยตนเอง ได้รับ

แบบสอบถามกลบัคนืและมคีวามสมบรูณ์ 129 ฉบบั คดิเปน็

ร้อยละ 96.3

การวิเคราะห์ผลทางสถิติ

	 	 การศึกษานี้ใช้สถิติเชิงพรรณนาและสถิติวิเคราะห์ 

โดยโปรแกรมสำ�เร็จรูป SPSS เพื่อวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยส่วน

บุคคล บรรยากาศองค์กร การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน 

ในการคำ�นวณหาค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

สถิติที และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียรสัน (Pearson’s 

product moment correlation coefficient) กำ�หนดค่านัย

สำ�คัญทางสถิติที่ ระดับ 0.05 ใช้เกณฑ์พิจารณาของมันโร
(12)

 

ซึง่คา่ของ r มคีา่ตัง้แต ่-1 ถงึ +1 และแบง่ความสมัพนัธ ์ออก

เป็น 5 ระดับ ได้แก่ 

ค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ (r)	 ระดับความสัมพันธ์

0.00 – 0.25	 	 	 ตํ่ามาก (Very Low)

0.26 – 0.49	 	 	 ตํ่า (Low)

0.50 – 0.69	 	 	 ปานกลาง (Moderate)

0.70 – 0.89	 	 	 สูง (High)

0.90 – 1.00	 	 	 สูงมาก (Very High)

  

ผลการศึกษา

	 	 จากการสง่แบบสอบถาม 134 ฉบบั ไดร้บัแบบสอบถาม

กลับคืน 129 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 96.3

	 	 ผลการศึกษาพบว่า นักกายภาพบำ�บัดที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสังกัด กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง ส่วน

ใหญ่ปฏิบัติงานอยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน  ระดับปานกลาง (ร้อย

ละ 54.26, x  = 41.37, S.D. = 2.95) (ตารางที่ 1)   ส่วน

ใหญ่มีอายุระหว่าง 21 – 30 ปี จบการศึกษาระดับปริญญา

ตรีมากที่สุด ใน 1 ปีที่ผ่านมานักกายภาพบำ�บัดเคยได้รับ

อบรมสัมมนามากกว่านักกายภาพบำ�บัดที่ไม่เคยอบรม และ

มีประสบการณ์ 1-10 ปี โดยเฉลี่ยมีประสบการณ์  9.74 ปี  

ปัจจัยส่วนบุคคลด้านอายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ์การ

ทำ�งาน และการได้รับการอบรมเพิ่มเติม พบว่า ไม่มีความ

สัมพันธ์กับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด

ในโรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง  

(ตารางที่ 2)
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ตารางท่ี 1 	 ระดับคะแนน ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (n = 129)

เกณฑ์การปฏิบัติ ช่วงคะแนน Min Max x  S.D. จำ�นวนคน ร้อยละ

ปรับปรุง < 35 23 34 30.2 3.44 30 23.3

ปานกลาง 35 - 46 35 46 41.4 2.95 70 54.3

สูง ≥ 47 47 58 50.6 3.05 29 22.4

รวม 23 58 40.86 7.61 129 100

ตารางที่ 2 	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล บรรยากาศองค์กร การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน กับ

มาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (n = 

129)

ปัจจัย

มาตรฐานการปฏิบัติงาน

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ P-value ระดับความสัมพันธ์

ปัจจัยส่วนบุคคล

อายุ - 0.10 0.273 ไม่มีความสัมพันธ์

ประสบการณ์ปฏิบัติงาน - 0.11 0.199 ไม่มีความสัมพันธ์

บรรยากาศองค์กร 0.42 < 0.001 ตํ่า

การติดต่อสื่อสารภายในองค์กร 0.13 0.137 ไม่มีความสัมพันธ์

การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 0.24 0.007 ตํ่ามาก

อิทธิพลในองค์กร 0.34 < 0.001 ตํ่า

การคำ�นึงถึงผู้ปฏิบัติงาน 0.29 0.001 ตํ่า

การจูงใจ 0.34 < 0.001 ตํ่า

เทคโนโลยีที่ใช้ ในองค์กร 0.34 < 0.001 ตํ่า

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน 0.34 < 0.001 ตํ่า

 การได้รับการยกย่องและการยอมรับ 0.21 0.017 ตํ่ามาก

การได้รับข้อมูลข่าวสาร 0.26 0.003 ตํ่า

การได้รับทรัพยากร 0.20 0.021 ตํ่ามาก

การได้รับความก้าวหน้าในการทำ�งาน 0.23 0.008 ตํ่ามาก

การได้รับเพิ่มพูนความสามารถและทักษะ 0.24 0.006 ตํ่ามาก

การได้รับความช่วยเหลือสนับสนุน 0.37 < 0.001 ตํ่า
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	 	 บรรยากาศองค์กร มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

กับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดใน 

โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง  

(r = 0.42, P < 0.05 ) ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง 

เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่าการติดต่อสื่อสารภายในองค์กร 

การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ อิทธิพลในองค์กร อยู่ในระดับ

ด ีสว่นดา้นการคำ�นงึถงึผูป้ฏบิตังิาน เทคโนโลยทีี่ใช้ในองคก์ร 

การจูงใจ อยู่ในระดับปานกลาง โดยด้านที่มีคะแนนน้อยที่สุด 

คือ เทคโนโลยีที่ใช้ ในองค์กร ( x  = 3.39, S.D. = 0.83) 
(ตารางที่ 3)

       การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน มีความสัมพันธ์ทาง

บวกกบัมาตรฐานในการปฏบิตังิานของนกักายภาพบำ�บดัในโรง

พยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ เขตภาคกลาง (r = 0.34, 

P < 0.05) ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง  เมื่อพิจารณา

รายด้าน พบว่า ทุกด้านอยู่ในระดับปานกลาง ยกเว้น การได้

รับการยกย่องและการยอมรับที่อยู่ในระดับดีและเป็นด้านที่

มีคะแนนสูงสุด ( x  = 3.84, S.D. = 0.58)   โดยด้านที่มี
คะแนนน้อยที่สุด ได้แก่  การได้รับทรัพยากร ( x  = 3.12, 
S.D. = 0.83)  (ตารางที่ 4)

ตารางท่ี 3 	 ระดับคะแนน ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของบรรยากาศองค์กรของนักกายภาพ บำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (n = 129)

บรรยากาศองค์กร

ระดับคะแนน

x  S.D. ระดับดี

(ร้อยละ)

ปานกลาง

(ร้อยละ)

ตํ่า

(ร้อยละ)

การติดต่อสื่อสารภายในองค์กร 85

(65.8)

42

(32.5)

2

(1.6)

3.93 0.52 ดี

การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 71

(55.0)

57

(44.2)

1

(0.8)

3.81 0.65 ดี

อิทธิพลในองค์กร 55

(42.6)

68

(52.7)

6

(4.6)

3.69 0.69 ดี

การคำ�นึงถึงผู้ปฏิบัติงาน 59

(45.7)

53

(41.1)

17

(13.2)

3.59 0.83 ปานกลาง

การจูงใจ 40

(31.0)

79

(61.2)

10

(7.8)

3.46 0.68 ปานกลาง

เทคโนโลยีที่ใช้ ในองค์กร 45

(34.9)

62

(48.1)

22

(17.0)

3.39 0.83 ปานกลาง

รวมทุกด้าน 46.5 53.5 0 3.65 0.48 ปานกลาง
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ตารางที่ 4 	 ระดบัคะแนน คา่เฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐานของการเสรมิสรา้งพลงัอำ�นาจในงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรง

พยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (n = 129)

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงาน

ระดับคะแนน (ร้อยละ)

x  S.D. ระดับ

ดี ปานกลาง ตํ่า

การได้รับการยกย่องและการยอมรับ 73

(56.6)

53

(41.1)

3

(2.3)

3.84 0.58 ดี

การได้รับการช่วยเหลือสนับสนุน 44

(34.1)

72

(55.8)

13

(10.1)

3.64 0.75 ปานกลาง

การได้รับข้อมูลข่าวสาร 41

(31.8)

85

(65.9)

3

(2.3)

3.60 0.61 ปานกลาง

การได้รับความก้าวหน้าในการทำ�งาน 41

(31.8)

80

(62.0)

8

(6.2)

3.50 0.72 ปานกลาง

การได้รับเพ่ิมพูนความสามารถและทักษะ 39

(30.2)

73

(56.6)

17

(13.2)

3.36 0.84 ปานกลาง

การได้รับทรัพยากร 31

(24.8)

66

(51.2)

32

(24.0)

3.12 0.83 ปานกลาง

รวมทุกด้าน 37.9 58.9 3.1 3.51 0.55 ปานกลาง

วิจารณ์และสรุปผลการศึกษา

		  ผลการศึกษาพบว่า มาตรฐานในการปฏิบัติงานของ

นักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข

เขตภาคกลาง อยู่ในระดับปานกลาง โดยปัญหาส่วนใหญ่พบ

ว่านักกายภาพบำ�บัดไม่ได้ออกเยี่ยมผู้ป่วยหรือสำ�รวจปัญหา

ความตอ้งการของชมุชนตามเขตพืน้ทีท่ีร่บัผดิชอบ  มสีว่นรว่ม

ในการสร้างเครือข่ายการดูแลผู้ป่วยและครอบครัวในชุมชน

ค่อนข้างน้อย และขาดการจัดกิจกรรมนันทนาการสำ�หรับผู้

พิการ กลุ่มผู้ด้อยโอกาสอย่างต่อเนื่อง (ตารางที่ 5) ทั้งนี้อาจ

เนื่องจากภาระงานทีม่มีากของนกักายภาพบำ�บดั  ระบบงานที่

ไม่เอื้ออำ�นวย จึงทำ�ให้ ไม่มีเวลาเน้นงานส่งเสริมป้องกันการ

บรกิารในระดบัชมุชน   และลกัษณะงานยงัอยู่ในลกัษณะการ

ตั้งรับในโรงพยาบาลมากกว่าออกชุมชน
(2)
 ซึ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของปิยะนุช  สวนสิน
(13)
  พบว่า ประชาชนต้องการ

ใหม้บีรกิารกายภาพบำ�บดัในชมุชนมากขึน้ การจดัอบรมความ

รู้แก่ประชาชนโดยเฉพาะเรื่องการลดปวดกล้ามเนื้อและข้อ

ต่อตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย สอดคล้องกับรายงานการ

ประชุมวิชาการนักกายภาพบัด เขต 7 ประจำ�เดือนมีนาคม พ.ศ. 

2552 ซ่ึงกล่าวว่า นักกายภาพบำ�บัดควรเน้นกิจกรรมในชุมชน

ให้มากขึ้น เปิดโอกาสผู้ป่วยและญาติมีโอกาสให้ข้อมูลเกี่ยว

กับอาการของโรคและการให้ความรู้ทางกายภาพบำ�บัดแก่ผู้

ปว่ยและญาต ิเพื่อใหส้ามารถดแูลตนเองไดอ้ยา่งถกูตอ้ง การ

จัดทำ�เอกสาร คู่มือหรือต่าง ๆ ในการเผยแพร่ความรู้ที่จะส่ง

เสริมให้ประชาชนสามารถดูแลสุขภาพได้ด้วยตนเองด้วยวิธี

การทางกายภาพบำ�บัด รวมถึง ควรมีการกำ�หนดแบบฟอร์ม

การตรวจร่างกาย การประเมิน การวางแผนรักษาผู้ป่วย การ

สง่ตอ่ผูป้ว่ย การกำ�หนดแบบฟอรม์ที่ใช้ในการเยีย่มบา้น แบบ

ฟอร์มที่ในการตรวจประเมินคนพิการ ให้มีลักษณะที่เป็นรูป

แบบเดยีวกนัทกุโรงพยาบาลของรฐั เพื่อใหน้กักายภาพบำ�บดั

ได้ใช้เป็นเครื่องมือในการปฏิบัติแนวทางเดียวกัน



204 วารสารเทคนิคการแพทย์และกายภาพบำ�บัด • ปีที่ 23 ฉบับที่ 2 • พฤษภาคม-สิงหาคม 2554

ตารางที่ 5 	 ร้อยละของการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (n = 

129)

การปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด

ระดับการปฏิบัติงาน

สมํ่าเสมอ

(ร้อยละ)

บางครั้ง

(ร้อยละ)

ไม่ได้ปฏิบัติ

(ร้อยละ)

1.	 มีการรวบรวมประวัติที่เกี่ยวข้องกับการรักษาของผู้ป่วยได้ครบถ้วน

ภายในเวลาที่เหมาะสม

61

(47.3)

66

(51.2)

2

(1.6)

2.	 มีการแปลผล และวิเคราะห์ข้อมูลจากการซักประวัติได้ ครบถ้วน 59

(45.7)

69

(53.5)

1

(0.8)

3.	 มีการตั้งสมมุติฐานของโรคจากการซักประวัติของผู้ป่วยได้อย่างครบ

ถ้วน

75

(58.1)

54

(41.9)

0

(0)

4.	 มีการเลือกวิธีการตรวจร่างกายได้อย่างเหมาะสมกับภาวะโรคของผู้

ป่วย

92

(71.3)

37

(28.7)

0

(0)

5.	 มีการประเมินผลการตรวจทางกายภาพบำ�บัดของผู้ป่วยได้อย่างครบ

ถ้วน

62

(48.1)

67

(51.9)

0

(0)

6.	 มีการสรุปปัญหาและเรียงลำ�ดับความสำ�คัญของปัญหาทาง

กายภาพบำ�บัดของผู้ป่วยได้อย่างครบถ้วน

86

(66.7)

43

(33.3)

0

(0)

7.	 มกีารวเิคราะหส์าเหตขุองปญัหาของผูป้ว่ยทางกายภาพบำ�บดัไดอ้ยา่ง

ครบถ้วน

72

(55.8)

57

(44.2)

0

(0)

8.	 มกีารกำ�หนดเปา้หมายการรกัษาทางกายภาพบำ�บดัทัง้ในระยะสัน้และ

ระยะยาวได้อย่างเหมาะสม

82

(63.6)

47

(36.4)

0

(0)

9.	 มีการวิเคราะห์และเลือกวิธีการรักษาทางกายภาพ บำ�บัดให้กับผู้ป่วย

ได้อย่างเหมาะสม

96

(74.4)

31

(24.0)

2

(1.6)

10.	มกีารบรูณาการความรูด้า้นตา่ง ๆ  โดยใชข้อ้มลูเชงิประจกัษแ์ละผลงาน

วิจัยมาประยุกต์ใช้ ในการปฏิบัติงานกายภาพบำ�บัดได้อย่างเหมาะสม

50

(38.8)

73

(56.6)

6

(4.6)

11.	มีการประเมินการรักษาทางกายภาพบำ�บัดเป็นประจำ� 91

(70.5)

38

(29.5)

0

(0)

12.	มีการติดตามผลการรักษาผู้ป่วยได้อย่างต่อเนื่อง 88

(68.2)

40

(31.0)

1

(0.8)

13.	มีการลดระดับความเจ็บปวดของผู้ป่วยด้วยวิธีการรักษาทาง

กายภาพบำ�บัดได้ตั้งแต่ 2 ระดับ หรือ พื้นที่ความเจ็บปวดลดลง ใน

ผู้ป่วยที่มีความเจ็บปวด

82

(63.6)

46

(35.7)

1

(0.8)
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การปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด

ระดับการปฏิบัติงาน

สมํ่าเสมอ

(ร้อยละ)

บางครั้ง

(ร้อยละ)

ไม่ได้ปฏิบัติ

(ร้อยละ)

14.	มีการใช้อุปกรณ์วัดความเจ็บปวด (pain scale) หรือ แผนภูมิรูปคน 

(body chart) ในการวัดระดับความเจ็บปวด

56

(43.4)

54

(41.9)

19

(14.7)

15.	มกีารเพิม่พสิยัของขอ้ตอ่ทีม่ปีญัหาดว้ยวธิกีารรกัษาทางกายภาพบำ�บดัได ้

10 องศา ใน 2 สัปดาห์ ในผู้ป่วยที่จำ�กัดพิสัยการเคลื่อนไหว

58

(44.9)

66

(51.2)

5

(3.9)

16.	มกีารเพิม่ความแขง็แรงของกลา้มเนือ้ดว้ยวธิกีารรกัษาทางกายภาพบำ�บดั 

1 ระดับใน 3 สัปดาห์ ในผู้ป่วยกล้ามเนื้ออ่อนแรง

62

(48.1)

64

(49.6)

3

(2.3)

17.	มกีารใหก้ารรกัษาตรงตามแนวทางการปฏบิตังิานกายภาพบำ�บัดทางคลินิก 

(clinical practice guideline)

83

(64.3)

43

(33.3)

3

(2.3)

18.	มีการทบทวนบันทึกเวชระเบียนทางกายภาพบำ�บัดอย่างต่อเนื่อง 64

(49.6)

63

(48.8)

2

(1.6)

19.	มีการวางแผนจำ�หน่ายผู้ป่วยทางกายภาพบำ�บัดอย่างเหมาะสม 70

(54.3)

57

(44.2)

2

(1.6)

20.	มีการเปิดโอกาสผู้ป่วยและญาติมีโอกาสให้ข้อมูลเกี่ยวกับอาการของ

โรคแก่ท่านอยู่เสมอ

117

(90.7)

12

(9.3)

0

(0)

21.	มีการให้ผู้ป่วยและญาติมีส่วนร่วมในการรักษาและวางแผนการฟื้นฟูผู้

ป่วยทางกายภาพบำ�บัด

106

(82.2)

23

(17.8)

0

(0)

22.	มีการให้ข้อมูล ความรู้ทางกายภาพบำ�บัดแก่ผู้ป่วยและญาติ เพื่อให้

สามารถดูแลตนเองได้อย่างถูกต้อง

117

(90.7)

12

(9.3)

0

(0)

23.	มีการให้คำ�แนะนำ�ทางกายภาพบำ�บัดแก่ประชาชนในชุมชน เช่น การ

แนะนำ�การดูแลด้านสุขภาพเพื่อป้องกันไม่ให้เกิดโรคที่ป้องกันได้ การ

สอนท่าทางที่ถูกต้องในกิจวัตรประจำ�วัน การปรับสภาพงาน การออก

กำ�ลังกายเพื่อสุขภาพตามความเหมาะสม เป็นต้น

65

(50.4)

48

(37.2)

16

(12.4)

24.	มีการจัดทำ�เอกสาร คู่มือทางวิชาการ หรือ สื่อต่าง ๆ  เพื่อเผยแพร่ความ

รู้ทางกายภาพบำ�บัดแก่ประชาชนอย่างต่อเนื่อง

28

(21.7)

87

(67.4)

14

(10.8)

25.	มีการจัดกิจกรรมนันทนาการสำ�หรับกลุ่มผู้พิการ/ กลุ่มผู้ด้อยโอกาส

อย่างต่อเนื่อง

13

(10.1)

47

(36.4)

69

(53.5)
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การปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัด

ระดับการปฏิบัติงาน

สมํ่าเสมอ

(ร้อยละ)

บางครั้ง

(ร้อยละ)

ไม่ได้ปฏิบัติ

(ร้อยละ)

26.	มีการประสานความร่วมมือกับทีมสหสาขาวิชาชีพที่เก่ียวข้องเพ่ือให้

กระบวนการดูแลผู้ป่วยและครอบครัวดำ�เนินไปได้อย่างต่อเนื่อง

49

(38.0)

60

(46.5)

20

(15.5)

27.	มีการสำ�รวจปัญหาหรือความต้องการของชุมชนตามเขตพื้นที่ที่รับผิด

ชอบ

7

(5.4)

48

(37.2)

74

(57.4)

28.	มีการออกเยี่ยมผู้ป่วยทางกายภาพบำ�บัดตามบ้านในเขตพื้นที่ที่รับผิด

ชอบ

12

(9.3)

47

(36.4)

70

(54.3)

29.	มีการมีส่วนร่วมในการสร้างเครือข่ายการดูแลผู้ป่วยและครอบครัวใน

ชุมชนอย่างมีประสิทธิภาพ

11

(8.5)

44

(34.1)

74

(57.4)

		  ปัจจัยส่วนบุคคลไม่มีความสัมพันธ์กับมาตรฐานใน

การปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาล สังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง อาจเนื่องจากปัจจุบัน

ทางสมาคมกายภาพบำ�บัดได้จัดทำ�แนวทางการปฏิบัติงาน

ทางคลินิก (clinical practice guideline) จึงทำ�ให้นัก

กายภาพบำ�บดัทีจ่บใหมส่ามารถเรยีนรูน้ำ�ไปใชเ้ปน็แนวทางใน

การปฏบิตังิานเดยีวกนั อายแุละประสบการณก์ารทำ�งานจงึไม่

ไดม้ผีลตอ่มาตรฐานการปฏบิตังิาน   หลงัจากที่ไดร้บัการอบรม 

การสัมมนา การประชุมวิชาการ หรือการได้รับศึกษาต่อเนื่อง 

พบวา่ไมม่ผีลตอ่มาตรฐานการปฏบิตังิานของนกักายภาพบำ�บดั 

อาจเปน็เพราะหลงัการอบรมนกักายภาพบำ�บดัไม่ไดน้ำ�ความรู้

มาใช้ในการปฏิบัติงานจริง ในการอบรมแต่ละครั้งจึงควรได้มี

การทดสอบความรู้ก่อนและหลังการอบรม ติดตามประเมิน

ผลหลังการอบรมว่าได้มีการนำ�ไปประยุกต์ใช้กับงานแล้วผล

เป็นอย่างไร  และควรสนับสนุนให้มีการจัดตั้งหน่วยงานส่วน

กลางที่คอยตรวจประเมินมาตรฐานการปฏิบัติงานของนัก

กายภาพบำ�บดัทัง้ในภาครฐับาลและเอกชน เพื่อใหก้ารปฏบิตัิ

งานนักกายภาพบำ�บัดอยู่ระดับในมาตรฐานเดียวกัน 

	 	 บรรยากาศองค์กร มีความสัมพันธ์ทางบวกกับกับ

มาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดในโรง

พยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง  (r = 

0.42, P < 0.05) อยู่ในระดับปานกลาง จากรายงานการ

ประชุมวิชาการชมรมนักกายภาพบำ�บัด เขต 7 ประจำ�เดือน

กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2552 พบว่า นักกายภาพบำ�บัดควรได้รับ

การส่งเสริม สนับสนุนบรรยากาศองค์กรด้านต่าง ๆ โดยการ

มีเครื่องมืออุปกรณ์ที่ทันสมัยมาใช้ ในการปฏิบัติงานช่วยเพิ่ม

ประสิทธิภาพและลดเวลาในการรักษา ระบบคอมพิวเตอร์

ที่ช่วยในการจัดเก็บบันทึกข้อมูลรวบรวมประวัติที่เกี่ยวข้อง

กับการรักษาของผู้ป่วยได้อย่างครบถ้วน เพื่อนำ�มาใช้ ในการ

วิเคราะห์แปลผลข้อมูลได้อย่างถูกต้อง การพัฒนาการใช้

ระบบฐานข้อมูลของงานกายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลชุมชน 

โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย์ในรูปแบบเดียวกัน

ซึ่งจะทำ�ให้ง่ายสำ�หรับการเผยแพร่วิธีการ coding ระหว่าง

เวชระเบียนที่ใช้ระบบเดียวกัน การจัดสภาพแวดล้อมสถาน

ที่ทำ�งานที่เอื้ออำ�นวยความสะดวกต่อการปฏิบัติงานและ

กิจกรรมอื่นอย่างเหมาะสม การจัดกิจกรรมภายในหน่วยงาน

เพื่อส่งเสริมสัมพันธ์ภาพระหว่างผู้ร่วมงาน สอดคล้องกับ

ผลการวิจัยของขวัญชนก ฤทธิ์ธาทร
(14) 

พบว่า การจัดสภาพ

แวดล้อมในการทำ�งานที่ดีของโรงพยาบาลเอกชนมีส่วนใน

การส่งเสริมการปฏิบัติงานทางกายภาพบำ�บัดที่ดีตามไปด้วย

ตลอดจนการสนับสนุนให้มีโอกาสศึกษาต่อในระดับที่สูงขึ้น 

เพื่อทำ�ใหเ้กดิการเรยีนรูพ้ฒันาตนเองและเปน็แรงจงูใจใหเ้กดิ

ความพึงพอใจในการทำ�งาน ส่งผลต่อการเพิ่มประสิทธิภาพ

และมาตรฐานในการปฏิบัติงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ

ลเิคริท์และลเิคริท์
(7) 
กลา่ววา่ การตดิตอ่สื่อสารภายในองคก์ร 

การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ การคำ�นึงถึงผู้ปฏิบัติงาน การ

จงูใจในการทำ�งาน อทิธพิลในองคก์ร เทคโนโลยทีี่ใช้ในองคก์ร

ล้วนผลักดันให้แต่ละบุคคลมีพฤติกรรมที่แตกต่างกันส่งผล

ต่อการปฏิบัติงาน

         การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในงานมีความสัมพันธ์ทาง

บวกกับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบำ�บัดโรง

พยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ เขตภาคกลาง (r = 0.34, 
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P < 0.05) อยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับผลการวิจัย

ของมณฑล ทองนิตย์
(15)
 พบว่า การเสริมสร้างพลังอำ�นาจใน

งานมีความสัมพันธ์ทางบวกกับสมรรถนะพยาบาลเวชปฏิบัติ 

อยู่ในระดับปานกลาง และสอดคล้องกับผลการวิจัยของมีนา  

เกาทณัฑท์อง
(16)
  พบวา่ การทีผู่บ้งัคบับญัชาได้ใหก้ารสง่เสรมิ

สนับสนุน ให้ข้อมูลข่าวสาร จัดทรัพยากรให้เพียงพอ เอื้อ

อำ�นวยความสะดวก เปดิโอกาสใหพ้ยาบาลไดร้บัผดิชอบงานที่

ทา้ทาย การเพิม่พนูความรู ้ทกัษะ ใหก้ารยกยอ่งชมเชยเหมาะ

สมส่งผลให้ ได้ผลงานมากขึ้น อธิบายได้ว่า การเสริมสร้าง

พลังอำ�นาจในงานเป็นกระบวนการที่ทำ�ให้นักกายภาพบำ�บัด

มคีวามสามารถในการปฏบิตังิานเพื่อเอือ้อำ�นวยความสะดวก

และเพิ่มประสิทธิภาพในปฏิบัติงานทางกายภาพบำ�บัดส่งผล

ต่อผลการปฏิบัติงาน ผู้บริหารจึงควรให้นักกายภาพบำ�บัดได้

รับโอกาสมีส่วนร่วมในการบริหาร เพื่อเกิดความภาคภูมิใจใน

การบริหารจัดการงานที่รับผิดชอบ ทำ�ให้นักกายภาพบำ�บัดได้

รบัรูถ้งึการไดร้บัการเสรมิสรา้งพลงัอำ�นาจในงาน เปน็การเพิม่

ศกัยภาพของบคุคล ทำ�ใหม้อีสิระในการตดัสนิใจ แก้ ไขปญัหา

ทีเ่กดิขึน้ในการทำ�งานไดอ้ยา่งทนัเหตกุารณ ์ตลอดจนสง่เสรมิ

พฒันาและปรบัปรงุใหอ้งคก์รมปีระสทิธภิาพนำ�ไปสูม่าตรฐาน

การบรกิารทีม่คีณุภาพตอ่ไป ซึง่สอดคลอ้งกบัแนวคดิการเสรมิ

สรา้งพลงัอำ�นาจของแคนเตอร์
(11) 
ทีก่ลา่ววา่ การไดร้บัการถา่ย

โอนอำ�นาจจากผู้บังคับบัญชาทั้งในรูปแบบที่เป็นทางการและ

ไม่เป็นทางการ โดยบุคคลในองค์กรจะมีการตอบสนองต่อ

ตัวกระตุ้นทั้งภายในและภายนอก ซึ่งมีอยู่ภายในโครงสร้าง

ของสังคมทุกองค์กร มีความสำ�คัญในการกำ�หนดพฤติกรรม

และทัศนคติของบุคคลในองค์กร เพื่อเอื้อประโยชน์ในการ

ปฏิบัติงานให้มีคุณภาพ

      

ข้อเสนอแนะสำ�หรับการศึกษาในอนาคต

		  เพื่อประโยชน์ต่อการวิจัยในอนาคต ผู้วิจัยมีข้อเสนอ

แนะดังนี้

	 	 1.	 ควรมีการศึกษามาตรฐานการปฏิบัติงานของนัก

กายภาพบำ�บดัในเขตอื่นหรอืทัง้ประเทศ เพื่อนำ�ผลการศกึษา

มาเปรียบเทียบ

	 	 2.	 ควรศึกษามาตรฐานการปฏิบัติ งานของนัก

กายภาพบำ�บัดในโรงพยาบาลอื่นที่อยู่นอกสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข

กิตติกรรมประกาศ

	 	 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณผู้ช่วยศาสตราจารย์พรรณี  

ปึงสุวรรณ และคณาจารย์ภาควิชาบริหารงานสาธารณสุข  

คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ทุกท่าน ที่ได้

ให้คำ�แนะนำ�และแก้ ไขข้อบกพร่องต่างๆ ในการศึกษาครั้งนี้  

และขอขอบพระคุณ นักกายภาพบำ�บัดสังกัดกระทรวง

สาธารณสขุในเขตภาคกลางและเขตกรงุเทพมหานครทกุทา่น

ที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามจนทำ�ให้งานวิจัย

ครั้งนี้สำ�เร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี
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