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บทคัดย่อ

	 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross – Sectional Descriptive Research) 

มวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาผลของการสนบัสนนุจากองค์การทีม่ต่ีอการปฏบิตังิานของคณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรค

และภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น   จ�ำนวนประชากร 784 คน เก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 100 คน 

โดยการสุ่มอย่างเป็นระบบ และสุ่มตัวอย่างอย่างง่ายเพื่อสัมภาษณ์แบบเจาะลึกจ�ำนวน 10 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดย

ใช้แบบสอบถามซึง่ผ่านการตรวจสอบความตรงเชงิเนือ้หาจากผูเ้ชีย่วชาญจ�ำนวน 3 ท่าน และวเิคราะห์ค่าความเทีย่งได้

เท่ากับ 0.93 และแบบสัมภาษณ์เชิงลึก เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง 1 - 31 มีนาคม 2555 แจกแจงข้อมูลด้วยค่าสถิติ  

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน  ค่าต�่ำสุด  ค่าสูงสุด และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน 

ผลการศึกษา ส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชายร้อยละ 60 อายุเฉลี่ย 39.28 ปี (S.D. = 7.83) ส�ำเร็จการศึกษาระดับ

ปรญิญาตรหีรอืเทียบเท่าร้อยละ 75.00 สถานภาพสมรสคูร้่อยละ 76 รายได้เฉลีย่ 23,427.87 บาท (S.D. = 7,977.69) 

ประสบการณ์ที่ปฏิบัติงานป้องกันควบคุมโรคเฉล่ีย 14.09 ปี (ค่ามัธยฐาน = 15 ปี, ต�่ำสุด 2 ปี, สูงสุด 38 ปี) 

การสนับสนุนจากองค์การในภาพรวมกลุ่มตัวอย่างได้รับการสนับสนุนจากองค์การอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.76 

(S.D. = 0.73) ผลการปฏิบัติงาน พบว่าในภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.91 (S.D. = 0.76)  การสนับสนุนจาก

องค์การด้านวสัดอุปุกรณ์และด้านบคุลากร สามารถร่วมพยากรณ์ผลการปฏบิตังิานของคณะกรรมการฯได้ร้อยละ 64.90  

ปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะที่พบส่วนใหญ่คือด้านงบประมาณ ซ่ึงควรมีการบริหารจัดการงบประมาณให้มี

ประสทิธภิาพ ด้านบคุลากรควรมกีารพัฒนาศกัยภาพบคุลากรด้านการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคมุโรค และด้านวสัดอุปุกรณ์

พบว่าควรมีการวางแผนการจัดการ ดูแล บ�ำรุงรักษาวัสดุอุปกรณ์ให้เหมาะสม 

ค�ำส�ำคัญ: อ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน การสนับสนุนจากองค์การ
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Abstract

	 This research was based on cross-sectional descriptive study. The objective was to investigate the 

organizational support affecting the performance of committee members of The Strong and Sustainable Disease 

and health hazard Prevention and Control District in Khon Kaen Province. The population was 784 of Committee 

Members of The Strong and Sustainable Disease and health hazard Prevention and Control District. The samples 

were 100 members. The data were collected by using questionaires, and in-dept interview. The study found that 

the factors that could significantly predict the high performance were man and materials at the level 64.90 %. 

The results also showed that the organizational support was at the high level, the average was 3.76 (S.D. = 0.73) 

which was related to the high performance (mean = 3.91, S.D. = 0.76). The problem and obstacle with regard 

to the performance was the organizational budget, suggestion should be efficient budgetary management, man 

suggestion should be development disease surveillance prevention and control  and material problems suggestion 

should be suitably material management. 

Key Words: The Strong and Sustainable Disease  Prevention and Control, Organizational support

 

บทน�ำ
	 สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพในปัจจุบันมีการ

เปลี่ยนแปลงจากเดิมด้านโรคติดต่อไปเป็นโรคไม่ติดต่อ 

โรคจากพฤติกรรมสุขภาพ การประกอบอาชีพและ 

สิ่งแวดล้อม รวมทั้งภัยธรรมชาติที่ส ่งผลกระทบต่อ

สุขภาพ จากการจัดอันดับโรคที่เป็นปัญหาของประเทศ

ต่างๆรวมทั้งประเทศไทยโดยใช้เคร่ืองชี้วัดภาระโรค 

(Burden of Disease) วัดปีสุขภาวะและปรับด้วยความ

บกพร่องทางสุขภาพ (Disability-Adjusted Life Years; 

DALYs) จากโรคและการบาดเจ็บของประชากร เพื่อ

สะท้อนและเปรยีบเทยีบปัญหาสขุภาพทัง้การป่วย พกิาร

และตาย โดยจากการศึกษาในปี พ.ศ. 2542 - 2547 

พบว่า DALYs ในกลุ่มโรคติดต่อมีแนวโน้มลดลง ใน 

ขณะที่ DALYs ในกลุ่มโรคไม่ติดต่อมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น 

ทัง้นีใ้นปี พ.ศ. 2547 พบว่าประชาชนไทยมคีวามสญูเสยี

ปีสขุภาวะทัง้สิน้ 9.9 ล้าน/ปี และเมือ่จ�ำแนกรายกลุม่โรค

พบว่าเป็นกลุ่มโรคไม่ติดต่อร้อยละ 65 กลุ่มโรคติดต่อ

ร้อยละ 21 และกลุม่การบาดเจบ็ร้อยละ 14 โดยโรคทีเ่ป็น

สาเหตุส�ำคัญของการสูญเสียปีสุขภาวะของเพศชายและ

เพศหญิงได้แก่ เอชไอวีและเอดส์ โรคหลอดเลือดสมอง

และโรคเบาหวาน(1) จากข้อมูลดังกล่าวสะท้อนให้เห็นว่า

ปัญหาสาธารณสขุของประเทศไทยมทีัง้โรคตดิต่อและโรค

ไม่ตดิต่อ ซึง่แม้ว่าประเทศไทยจะมปัีญหาโรคตดิต่อน้อย

ลงแต่แนวโน้มของปัญหากลับเปลี่ยนไป ทวีความรุนแรง

และเกดิปัญหาซบัซ้อนยิง่ขึน้ นอกจากนีแ้ล้วปัญหาโรคไม่

ตดิต่อกม็แีนวโน้มเพิม่ขึน้อย่างต่อเนือ่งและส่งผลกระทบ

ต่อคุณภาพชีวิตของประชาชนในอนาคต โดยเฉพาะโรค

หลอดเลอืดสมอง ดงันัน้การป้องกนัควบคมุโรคเป็นสิง่ที่

จ�ำเป็นอย่างยิ่งที่ต้องเร่งด�ำเนินการเพื่อแก้ไขปัญหา

สาธารณสุข   โดยเริ่มต้นจากระดับชุมชน หมู ่บ ้าน  

ประชาชน   ระดับต�ำบล   องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

อ�ำเภอและจังหวัดโดยหน่วยราชการส่วนภูมิภาค   การ

สร้างความเข้มแข็งในระดับหมู่บ้าน ต�ำบลเป็นจุดเริ่มต้น

ส�ำคัญที่น�ำไปสู่ความยั่งยืนในการป้องกันควบคุมโรค 

โดยจังหวัดเป็นระดับที่สนับสนุนอ�ำเภอ ส่วนอ�ำเภอเป็น

ระดับสนับสนุนท้องถิ่นต่อไป(2)

	 โครงการอ�ำเภอควบคมุโรคเข้มแขง็แบบยัง่ยนืเป็น

แนวคิดเชิงยุทธศาสตร์ที่กระทรวงสาธารณสุข โดยกรม

ควบคุมโรคก�ำหนดขึ้นเพื่อสนับสนุน ผลักดันความ 

ร่วมมือระหว่างกระทรวงสาธารณสุขกับจังหวัดให้เกิด

ระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับ

อ�ำเภอที่มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล ทนัสถานการณ์ และ

ให้มกีารด�ำเนนิงานโดยคณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรค

และภัยสุขภาพระดับอ�ำเภอในการด�ำเนินงานขับเคลื่อน
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งานอ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน มีหน้าที่ 1) 

วิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาโรคและภัยสุขภาพและ

ก�ำหนดแนวทางแก้ไขรวมทั้งมอบหมายผู้รับผิดชอบ

ด�ำเนินงาน 2) จัดท�ำแผนงานโครงการ วางแผนการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคให้เกิดประสิทธิภาพและ

ต่อเน่ืองตลอดเวลา 3) เผยแพร่ผลการวเิคราะห์ให้หน่วย

งานภาคเีครอืข่ายรบัทราบ 4) เฝ้าระวงั สอบสวน ป้องกนั

และควบคมุโรค 5)ด�ำเนนิการประชมุคณะกรรมการและ

รายงานการประชุมอย่างสม�่ำเสมอ 6) สนับสนุนด้าน

วิชาการและด้านบุคลากรในการด�ำเนินงานเฝ้าระวัง

ป้องกันควบคุมโรค 7) จัดเตรียมวัสดุ อุปกรณ์ เวชภัณฑ์ 

เคมีภัณฑ์ที่จ�ำเป็นในการควบคุมป้องกันโรคให้พร้อม

ตลอดเวลา 8) สื่อสารประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนม ี

ความรู้ในการป้องกันควบคุมโรคอย่างถูกต้องและทั่วถึง 

9) เป็นผู้ประสานในการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรค 

10) ติดตามผลการด�ำเนินงานตลอดจนปัญหาอุปสรรค

การด�ำเนินงาน การด�ำเนนิงานตามนโยบายอ�ำเภอควบคมุ

โรคเข ้มแข็งแบบยั่งยืนของคณะกรรมการป้องกัน 

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจะประสบความส�ำเร็จอย่างมี

ประสิทธิภาพและประสิทธิผลนั้นมีปัจจัยหลายอย่าง 

เข้ามาเกี่ยวข้อง   ตามแนวคิดของเชอร์เมอร์ฮอร์น 

และคณะ(3)  ได้แก่ คุณลักษณะส่วนบุคคล (Individual 

Attributes)  ร่วมกับความพยายามในการท�ำงาน (Work 

Effort)  และการสนับสนุนจากองค์การ (Organizational 

Support)     ซึ่งประกอบด้วยทรัพยากรที่เป็นปัจจัย 

ส�ำคัญของการจัดการอยู่ 4 ประการ ได้แก่ บุคคล (Man) 

งบประมาณหรือเงิน (Money) เครื่องมือวัสดุอุปกรณ์ 

ทั้งด้านการปฏิบัติงานและใช้สนับสนุนการปฏิบัติงาน 

(Material) และการบริหารจัดการ (Management)(4)

	 งานอ�ำเภอควบคมุโรคเข้มแขง็แบบยัง่ยนืจะประสบ

ผลส�ำเร็จได้ต้องอาศัยการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพเป็นหลัก ดังนั้นงาน

วิจัยนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการสนับสนุนจาก

องค์การที่มีผลต่อผลการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น 

เพื่อน�ำผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้และเป็นแนวทางในการ

ให้การสนับสนุนการด�ำเนินงานอ�ำเภอควบคุมโรคเข้ม

แขง็แบบยัง่ยนืของคณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรคและ

ภัยสุขภาพ ให้มีประสิทธิภาพและประสบผลส�ำเร็จตาม

วัตถุประสงค์ที่ได้ก�ำหนดไว้

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 เพือ่ศึกษาผลของการสนับสนุนจากองค์การทีม่ผีล

ต่อการปฏิบัติงานของคณะกรรมการป้องกันควบคุมโรค

และภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น 

นิยามศัพท์ที่ใช้ในการวิจัย
	 การสนับสนุนจากองค์การ (Organizational 

Support) หมายถึง องค์ประกอบที่มีส่วนสนับสนุนการ

ปฏิบัติงาน ประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ ด้านบุคลากร 

งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์ และด้านการบริหารจัดการ 

	 คณะกรรมการป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพ หมายถึง คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มาจากบุคลากรสาธารณสุข 

ซึ่งมีค�ำสั่งแต่งตั้งจากนายอ�ำเภอ ปีงบประมาณ 2554 

	 การปฏิบัติงานของคณะกรรมการป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ หมายถึง งานตามบทบาท

หน้าทีท่ีค่ณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพ

ระดับอ�ำเภอต้องปฏิบัติ เพื่อขับเคลื่อนให้เป็นอ�ำเภอ

ควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน ได้แก่  ด�ำเนินการประชุม

คณะกรรมการเพื่อวิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาโรคและ 

ภัยสุขภาพ ก�ำหนดแนวทางแก้ไขรวมทั้งมอบหมาย 

ผู้รับผิดชอบการด�ำเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรค 

จดัระบบระบาดวทิยาของอ�ำเภอ สนบัสนนุการด�ำเนนิงาน

ของคณะกรรมการ วางแผนการป้องกันควบคุมโรคและ

ภยัสขุภาพ  ด�ำเนนิการระดมทรพัยากรหรอืการสนบัสนนุ

งบประมาณจากหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง ตดิตามและรายงาน

ผลการด�ำเนินงาน 

	 อ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน หมายถึง 

อ�ำเภอที่มีการด�ำเนินงานครอบคลุมตามคุณลักษณะที่

ก�ำหนด 5 ด้าน ประกอบด้วย ด้านคณะกรรมการป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ด้านการมีระบบระบาดวิทยา

ในระดบัอ�ำเภอ ด้านการวางแผนป้องกนัควบคมุโรคและ

ภัยสุขภาพ ด้านการระดมทรัพยากรหรือการสนับสนุน 
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งบประมาณจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเป็นรูปธรรม และ

ด้านผลส�ำเร็จของการควบคุมป้องกันโรคที่ส�ำคัญตาม

นโยบายกระทรวงสาธารณสขุและเป็นปัญหาในพ้ืนทีอ่ย่าง

น้อยประเด็นละ 1 เรื่อง(5)

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 รูปแบบการวิจัย

	 การวจิยัครัง้น้ี  เป็นการศกึษาวจิยัเชงิพรรณนาแบบ

ภาคตัดขวาง (Cross – sectional Descriptive Research) 

เพื่อศึกษาผลของการสนับสนุนจากองค์การที่มีต่อการ

ปฏบิตังิานของคณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรคและภยั

สุขภาพในจังหวัดขอนแก่น  	

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร   คือ   บุคลากรสาธารณสุขที่ เป ็น 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สขุภาพของจงัหวดัขอนแก่น ปีงบประมาณ 2554 จ�ำนวน 

784 คน

	 กลุ ่มตัวอย่าง   คือ   บุคลากรสาธารณสุขที่เป็น 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพของจังหวัดขอนแก่น จ�ำนวน 100 คน ซึ่งได้จาก

การค�ำนวณขนาดตัวอย่างในการวิเคราะห์แบบถดถอย

พหุ(6) กลุ ่มตัวอย่างเพื่อสัมภาษณ์เชิงลึกเลือกจาก

สาธารณสุขอ�ำเภอหรือผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลระดับ

อ�ำเภอ  ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุในโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล

ที่รับผิดชอบงานอ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน 

จ�ำนวน 10 คน

 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู  มีทั้งหมด 

2  ชุด  

	 ชุดที่ 1 เป็นแบบสอบถาม (Questionnaire)  มี

ทั้งหมด  4  ส่วน ดังนี้

  	 	 ส่วนที่ 1 คุณลักษณะทั่วไป ได้แก่ เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได้ ประสบการณ์ที่

ปฏิบัติงาน

	 	 ส่วนที่ 2 การสนับสนุนจากองค์การ ได้แก ่

ด้านบุคลากร งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์และด้านการ

บริหาร มีเกณฑ์การวัดเป็น 5 ระดับ(7)

	 ระดับมากที่สุด 	 คะแนนเฉลี่ย 4.50 – 5.00

	 ระดับมาก	 คะแนนเฉลี่ย 3.50 – 4.49

	 ระดับปานกลาง 	 คะแนนเฉลี่ย 2.50 – 3.49

	 ระดับน้อย	 คะแนนเฉลี่ย 1.50 – 2.49

	 ระดับน้อย	 คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.49

	 	 ส่วนที่   3   การปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัด

ขอนแก่น เป ็นค�ำถามเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของ 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพในจังหวัดขอนแก่น มีเกณฑ์การวัดเป็น 5 ระดับ 

เช่นเดียวกับส่วนที่ 2 

	 	 ส่วนที่  4  เป็นค�ำถามเกี่ยวกับปัญหา อุปสรรค  

ในการปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น   เป็น

ค�ำถามปลายเปิด

	 ชุดที่    2   แบบสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth 

Interview) มีทั้งหมด  2  ส่วน 

	 	 ส่วนที่ 1 เป็นค�ำถามเกี่ยวกับการสนับสนุนจาก

องค์การ

	 	 ส่วนที ่2 เป็นค�ำถามเกีย่วกบัการปฏบิตังิานของ

คณะกรรมการป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพจงัหวดั

ขอนแก่น

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างวันที่ 1 - 31 มีนาคม 

2555

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ข้อมูลโดยโปรแกรมส�ำเร็จรูปทางสถิต ิ

สถิติที่ใช้ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่ามัธยฐาน ค่าสูงสุด 

ค่าต�่ำสุด ใช้อธิบายคุณลักษณะทั่วไป ส่วนสถิติ Simple 

Linear Regression Analysis ใช้หาความสัมพันธ์ระหว่าง

ตัวแปรทีศึ่กษา และใช้สถิติ Stepwise Multiple Regression 

Analysis ใช้หาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของ 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย
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สขุภาพ และข้อมูลเชงิคณุภาพจากการสมัภาษณ์เชงิลกึใช้

การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา

ผลการวิจัยและอภิปรายผล
	 ผลการวิจัย

	 1.	คณุลกัษณะทัว่ไปของคณะกรรมการด�ำเนนิงาน

ป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพ กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่

เป็นเพศชายร้อยละ 60.00 อายุเฉลี่ย 39.28 ปี (S.D. = 

7.83) ต�่ำสุด 24 ปี สูงสุด 57 ปี ส�ำเร็จการศึกษาระดับ

ปรญิญาตรหีรอืเทยีบเท่าร้อยละ 75.00 สถานภาพสมรส

คู่ร้อยละ 76.00 รายได้เฉลี่ย 23,427.87 บาท (S.D. = 

7,977.69) ต�่ำสุด 10,000.00 บาท สูงสุด 40,000.00 

บาท ประสบการณ์ที่ปฏิบัติงานป้องกันควบคุมโรคเฉลี่ย 

14.09 ปี (ค่ามัธยฐาน = 15.00 ปี, ต�่ำสุด 2.00 ปี, สูงสุด 

38.00 ปี) ต�ำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขร้อยละ 

71.00	

	 2.	 ระดับการสนับสนุนจากองค์การที่มีผลต่อการ

ปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุม

โรคและภัยสุขภาพ	

	 พบว่า ในภาพรวมกลุม่ตวัอย่างมกีารสนบัสนนุจาก

องค์การอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.75 (S.D. = 0.73) 

เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับมากทุกด้าน

และด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือ ด้านการบริหารจัดการ 

มค่ีาเฉลีย่ 3.86 (S.D. = 0.68) รองลงมาคอืด้านบคุลากร 

มีค่าเฉลี่ย 3.79 (S.D. = 0.67) ด้านวัสดุอุปกรณ์ มีค่า

เฉลีย่ 3.67 (S.D. = 0.71) ส่วนด้านทีม่ค่ีาเฉลีย่น้อยทีส่ดุ

คือด้านงบประมาณ มีค่าเฉลี่ย 3.64 (S.D. = 0.75) 

ดังตารางที่ 1

	 3. ระดับการปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนิน

งานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ

	      ในภาพรวมกลุ่มตัวอย่างมีระดับการปฏิบัติงาน

อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.93 (S.D. = 0.64) เมื่อ

พิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับมากทุกด้าน และ

ด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือ ด้านระบบระบาดวิทยาใน

ระดับอ�ำเภอ มีค่าเฉลี่ย 4.08 (S.D. = 0.74) รองลงมา

คือด้านการมีผลส�ำเร็จของการควบคุมป้องกันโรคที่

ส�ำคัญตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขและเป็นปัญหา

พืน้ที ่มค่ีาเฉลีย่ 4.06 (S.D. = 0.68) ส่วนด้านทีม่ค่ีาเฉลีย่

น้อยที่สุดคือด้านการระดมทรัพยากรหรือการสนับสนุน

งบประมาณจากหน่วยงานที่เก่ียวข้องเป็นรูปธรรม มีค่า

เฉลี่ย 3.77 (S.D. = 0.72) ดังตารางที่ 2

ตารางที่  1	 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลของการสนับสนุนจากองค์การในการปฏิบัติงานของ 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น จ�ำแนกรายด้าน

การสนับสนุนจากองค์การ Mean (S.D.) การแปลผล

1. ด้านบุคลากร 3.79 (S.D. = 0.67) มาก

2. ด้านงบประมาณ 3.64 (S.D. = 0.75) มาก

3. ด้านวัสดุอุปกรณ์ 3.67 (S.D. = 0.71) มาก

4. ด้านการบริหารจัดการ 3.86 (S.D. = 0.68) มาก

รวม 3.75 (S.D. = 0.73) มาก
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ตารางที่ 2	 ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานและการแปลผลของการปฏบิติังานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น จ�ำแนกตามคุณลักษณะทั้ง 5 ด้าน

การปฏิบัติงานอำ�เภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน Mean (S.D.) การแปลผล

1. 	ด้านคณะกรรมการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 3.80 (S.D. = 0.71) มาก

2. 	ด้านระบบระบาดวิทยาในระดับอำ�เภอ 4.08 (S.D. = 0.74) มาก

3. 	ด้านคณะกรรมการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 3.80 (S.D. = 0.71) มาก

4. 	ด้านระบบระบาดวิทยาในระดับอำ�เภอ 4.08 (S.D. = 0.74) มาก

5. 	ด้านการวางแผนป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 3.98 (S.D. = 0.72) มาก

6. 	ด้านการระดมทรัพยากรหรือการสนับสนุนงบประมาณ

 	 จากหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเป็นรูปธรรม

3.77 (S.D. = 0.72) มาก

7. 	ด้านการมีผลสำ�เร็จของการควบคุมป้องกันโรคที่สำ�คัญ

	 ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขและเป็นปัญหาพื้นที่

4.06 (S.D. = 0.68) มาก

รวม 3.93 (S.D. = 0.64) มาก

	 4. คุณลักษณะส่วนบุคคลและการสนับสนุนจาก

องค์การที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ พบว่าเพศ

มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติ ิ(r = 0.238,  p-value = 0.017) ส่วน อายุ 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได้ ประสบการณ์

การปฏิบัติงานป้องกันควบคุมโรค ต�ำแหน่ง บทบาทของ

คณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้ง ไม่มีความสัมพันธ์กับ

การปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ

	 การสนับสนุนจากองค์การ พบว่า ภาพรวมการ

สนับสนุนจากองค์การมีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงาน

ของคณะกรรมการด�ำเนนิงานป้องกนัควบคมุโรคและภยั

สุขภาพอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = 0.812, p-value 

< 0.001) เมื่อพิจารณารายด้านของการสนับสนุนจาก

องค์การ พบว่า ด้านบุคลากร ด้านงบประมาณ ด้านวัสดุ

อุปกรณ์และด้านการบริหารจัดการ มีความสัมพันธ์กับ

การปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(r = 0.745, r = 0.754, r = 0.769, r = 0.732, p-value 

< 0.001) และปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของ 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพและถูกเลือกเข้าสมการนั้นมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05   เรียงล�ำดับดังนี้ การสนับสนุนจากองค์การ

ด้านวัสดุอุปกรณ์และด้านบุคลากร (p-value < 0.001) 

ตวัแปรอสิระทีไ่ม่ได้ถกูเลอืกเข้าสมการเป็นตวัแปรทีม่ค่ีา

นยัส�ำคญัทางสถติมิากกว่า 0.05 ซึง่ตวัแปรอสิระทัง้ 2 ตวั 

ได้แก่ การสนับสนุนจากองค์การด้านวัสดุอุปกรณ์และ

ด้านบุคลากร สามารถพยากรณ์การปฏิบัติงานของ 

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สขุภาพในจงัหวดัขอนแก่นได้ร้อยละ 64.90 (ตารางที ่3) 

และได้สมการถดถอยพหุเชิงเส้นตรง ซ่ึงเป็นสมการ

ท�ำนายในรูปคะแนนดิบ ดังนี้ 

	 Y = 1.046 + (0.423) (การสนับสนุนจากองค์การ

ด้านวสัดอุปุกรณ์) + (0.353) (การสนบัสนนุจากองค์การ

ด้านบุคลากร)

	 จากสมการท�ำนายสามารถอธิบายได้ว่า ปัจจัยที่มี

ผลต่อการปฏิบัติงานฯได้แก่การสนับสนุนจากองค์การ

ด้านวสัดุอุปกรณ์ การสนับสนุนจากองค์การด้านบคุลากร 
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โดยปัจจยัด้านการสนบัสนนุจากองค์การด้านวสัดอุปุกรณ์

เพิ่มขึ้น 1 หน่วย ส่งผลต่อคะแนนของการปฏิบัติงานของ

คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพเพิ่มขึ้น 0.423  หน่วยและเมื่อควบคุมอิทธิพล

ตวัแปรการสนบัสนนุจากองค์การด้านวสัดอุปุกรณ์ ปัจจยั

ด้านการสนับสนุนจากองค์การด้านบุคลากรเพ่ิมขึ้น 1 

หน่วย ส่งผลต่อคะแนนการปฏบิตังิานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพเพิ่มขึ้น 

0.353 หน่วย

	 5. ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะในการปฏิบัติ

งานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรค 

และภัยสุขภาพ  ปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะที่พบ 

ส่วนใหญ่คอืด้านงบประมาณร้อยละ 72.72 ข้อเสนอแนะ

คอืควรมกีารบรหิารจดัการงบประมาณให้มปีระสทิธภิาพ 

ด้านบุคลากรร้อยละ 63.63 ข้อเสนอแนะคือควรมีการ

พฒันาศกัยภาพบคุลากรด้านการเฝ้าระวงัป้องกนัควบคมุ

โรค และด้านวสัดอุปุกรณ์ร้อยละ 45.45 ข้อเสนอแนะคอื

ควรมีการวางแผนการจัดการ ดูแล บ�ำรุงรักษาวัสดุ

อุปกรณ์ให้เหมาะสม

อภิปรายผล
	 คณุลกัษณะส่วนบคุคล พบว่า เพศ มคีวามสมัพันธ์

ระดบัต�ำ่กบัการปฏบิตังิานของคณะกรรมการด�ำเนนิงาน

ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = 0.238,     p-value = 

0.017) โดยจากการศึกษาครั้งนี้พบว่าเพศชายสามารถ

ปฏิบัติได้ดีกว่าเพศหญิง  ทั้งนี้โดยทั่วไปแล้วแต่ละเพศ 

จะมีความแตกต่างกันของลักษณะนิสัยและความถนัด 

ในการปฏบิติังานของคณะกรรมการฯ เป็นการด�ำเนินงาน

เพื่อให้เกิดระบบเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพ ระดับอ�ำเภอที่มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผลและ 

ทันสถานการณ์ บางครั้งอาจมีความเสี่ยงทั้งด้านสถานที่ 

เวลา ต้องอาศัยความคล่องตัว การตัดสินใจที่รวดเร็วใน

ภาวะคับขัน ดังนั้นอาจเป็นผลให้เพศมีความสัมพันธ์กับ

การปฏิบัติงานอ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน ซึ่ง

จากผลการศกึษาถงึแม้เพศจะมคีวามสมัพนัธ์ในระดบัต�ำ่

แต่หากมีทรัพยากรที่เพียงพอก็เป็นปัจจัยเสริมช่วยให ้

การปฏิบัติงานอ�ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน

ด�ำเนินงานได้ดีขึ้น ดังน้ันควรพิจารณาคุณลักษณะด้าน

เพศด้วย สอดคล้องกับการศึกษาของสุรัตน์   ธงภักดี(8) 

พบว่า เพศมีความสัมพันธ์ระดับปานกลางกับการด�ำเนิน

งานโครงการเมืองไทยแข็งแรงของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข

ในศูนย์สุขภาพชุมชนจังหวัดชัยภูมิอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติทิีร่ะดบันยัส�ำคญั 0.05 ซึง่แตกต่างจากการศกึษาของ 

อาคม  ปัญญาแก้ว(9) ที่พบว่าเพศไม่มีความสัมพันธ์กับ

สมรรถนะหลกัในการปฏบิตังิานของหวัหน้าสถานอีนามยั

เขตโซนเหนือ จังหวัดขอนแก่น (p-value = 0.671) การ

ศึกษาของ สุกัญญา  มีก�ำลัง(10) พบว่า เพศไม่มีความ

สัมพันธ์กับการปฏิบัติงานตามมาตรฐานศูนย์สุขภาพ

ชมุชนด้านการประเมนิผลของหวัหน้าศนูย์สขุภาพชมุชน 

ตารางที่ 3	 ค่าสถิติการวิเคราะห์ถดถอยแบบพหุคูณแบบขั้นตอนของการปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงาน

ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัดขอนแก่น 

ตัวแปร B (95%CI) Beta p-value R2

1. 	การสนับสนุนจากองค์การ

    	ด้านวัสดุอุปกรณ์

0.423 (0.258, 

0.587)

0.480 < 0.001

0.649

2. 	การสนับสนุนจากองค์การ

    	ด้านบุคลากร

0.353 (0.178, 

0.528)

0.376 < 0.001

ค่าคงที่ = 1.046, F = 89.555, R2

adjust
 = 0.641
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จังหวัดเพชรบูรณ์ (r = -0.57, p-value = 0.671) เช่น

เดียวกับการศึกษาของ สิทธิพร  นามมา(11) พบว่า เพศ

ไม่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานป้องกันควบคุมโรค

ตดิต่อน�ำโดยแมลงของหวัหน้าศนูย์สขุภาพชมุชนจงัหวดั

ขอนแก่น (r = 0.059, p-value = 0.498) 

	 การสนับสนุนจากองค์การ พบว่า ภาพรวมการ

สนับสนุนจากองค์การมีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงาน

ของคณะกรรมการด�ำเนนิงานป้องกนัควบคมุโรคและภยั

สขุภาพในระดบัสงูอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ (r = 0.812, 

p-value < 0.001) โดยพบว่าด้านบุคลากร ด้านงบ

ประมาณ ด้านวัสดุอุปกรณ์และด้านการบริหารจัดการ 

มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001, r = 0.745, 0.754, 

0.769, และ 0.732 ตามล�ำดับ) สอดคล้องกับการศึกษา

ของ สทิธพิร  นามมา(11) พบว่าภาพรวมของการสนบัสนนุ

จากองค์การมีความสัมพันธ์ระดับสูงทางบวกกับการ

ปฏิบัติงานป้องกันควบคุมโรคติดต่อน�ำโดยแมลงของ

หัวหน้าศูนย์สุขภาพชุมชนจังหวัดขอนแก่นอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (r = 0.763, p-value < 0.001) เมื่อ

วิเคราะห์รายด้านพบว่า การสนับสนุนจากองค์การด้าน 

งบประมาณมีความสัมพันธ์ทางบวกระดับสูงกับการ

บริหารงานพัสดุของเจ ้าหน้าที่สาธารณสุข จังหวัด

หนองคาย (r = 0.731, p-value < 0.001) ส่วนการ

สนับสนุนด้านบุคลากร ด้านวัสดุอุปกรณ์และด้านการ

บริหาร มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปานกลางกับการ

บริหารงานพัสดุของเจ ้าหน้าที่สาธารณสุข จังหวัด

หนองคาย (p-value < 0.001, r = 0.678, 0.610 และ 

0.708 ตามล�ำดับ) เมื่อวิเคราะห์ความสามารถในการ

ท�ำนายพบว่า ปัจจยัด้านงบประมาณ  ด้านการบรหิารและ

ด้านบุคลากรสามารถท�ำนายการบริหารงานพัสดุของ 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข จังหวัดหนองคายคิดเป็นร้อยละ 

53.4, 58.7 และ 61.2 เช่นเดยีวกบัการศกึษาของ 

พชรพร ครอง   ยุทธ(12) พบว่าในภาพรวมการสนับสนุน

องค์การมีความสัมพันธ์ทางบวกระดับสูงกับการปฏิบัติ

งานของคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับ

อ�ำเภอจังหวัดขอนแก่น (r = 0.837, p-value < 0.001) 

เมื่อวิเคราะห์รายด้านพบว่าด้านบุคลากร วัสดุอุปกรณ์

และด้านบริหารจัดการมีความสัมพันธ์ระดับสูงทางบวก

กับการปฏิบัติงานของคณะกรรมการประสานงาน

สาธารณสขุระดบัอ�ำเภอ จงัหวดัขอนแก่นอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ (p-value < 0.001, r = 0.721, 0.756 และ 

0.813 ตามล�ำดับ) แต่แตกต่างจากการวิจัยของดาวรุ่ง 

ดอนสมจิตร(13) ซึ่งพบว่า ภาพรวมของกลุ่มตัวอย่าง 

มกีารสนับสนุนจากองค์การในการปฏบิติังานสร้างสขุภาพ

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชน จังหวัด

กาฬสินธุ์ อยู่ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ย 3.37 (S.D. = 

0.49) ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ ทองหล่อ เดชไทย(4) 

ที่กล่าวว่าความส�ำเร็จของการบริหารเกือบทุกประเภท 

จ�ำเป็นต้องอาศัยก�ำลังคน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และการ

บริหารจัดการ เป็นองค์ประกอบส�ำคัญจึงจะท�ำให้การ

ปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยหาก

องค์การให้การสนับสนุนปัจจัยพื้นฐานทั้ง   4  ประการ

อย่างสมบูรณ์และมีคุณภาพสามารถแล้วเพิ่มประสิทธิ-

ภาพของการปฏิบัติงานได้

สรุปและวิจารณ์
	 การพยากรณ์การปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัด

ขอนแก่น     มีตัวแปรอิสระในสมการ   2  ตัวแปร  คือ 

การสนับสนุนจากองค์การด้านวัสดุ   อุปกรณ์   และการ

สนับสนุนจากองค์การด้านบุคลากร เป็นปัจจัยที่มีผลต่อ

การปฏบิตังิานของคณะกรรมการฯโดยตวัแปรอสิระทัง้ 2 

ตัวสามารถพยากรณ์การปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัด

ขอนแก่นได้ร้อยละ 64.90 แม้ว่าผลการวิจัยครั้งน้ีพบ

ว่าการสนับสนุนจากองค์การด้านงบประมาณ และด้าน

บริหารจัดการ ไม่มีผลต่อการปฏิบัติงานอ�ำเภอควบคุม

โรคเข้มแข็งแบบยั่งยืนของคณะกรรมการด�ำเนินงาน

ป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพในจงัหวดัขอนแก่น แต่

มีผลต่อการปฏิบัติงาน ดังนั้นหากต้องการให้ผลการ

ปฏบิตังิานของคณะกรรมการฯดยีิง่ขึน้และมทีรพัยากรที่

เพียงพอผู้บริหารระดับอ�ำเภอและหน่วยงานที่เก่ียวข้อง

ควรให้การสนับสนุนด้านงบประมาณและการบริหาร
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จัดการด้วย   ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของทองหล่อ 

เดชไทย(4)   ที่กล่าวว่าความส�ำเร็จของการด�ำเนินงาน 

จ�ำเป็นต้องอาศัยก�ำลังคน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และการ

บริหารจัดการ เป็นองค์ประกอบส�ำคัญจึงจะท�ำให้การ

ปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย

	 1.	 ส�ำนักงานสาธารณสขุจงัหวดั ส�ำนกังานสาธารณสขุ

อ�ำเภอในพืน้ที ่ควรให้การสนบัสนนุวสัดอุปุกรณ์ และด้าน

บคุลากรในการปฏิบตังิานของคณะกรรมการฯ อย่างเพยีง

พอและตรงกับความต้องการ

	 2.	หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรพัฒนาบุคลากรให้มี

องค์ความรู้ที่ครอบคลุมทั้งด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน

ควบคุมโรค การเขียนรายงานการสอบสวนโรคที่มี

คุณภาพอย่างต่อเนื่อง สม�่ำเสมอ รวมทั้งพิจารณาการ

จัดสรรบุคลากรให้เหมาะสมกับภาระงานที่ต้องปฏิบัติ

	 3.	คณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรค

และภัยสุขภาพ ควรมีการด�ำเนินงานร่วมกับองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นในพื้นที่อย่างมีส่วนร่วมเพื่อเพ่ิม

ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน

	 4.	ส�ำนกังานสาธารณสขุจงัหวดัควรเพิม่การควบคมุ 

ก�ำกบั ตดิตามประเมนิผลการปฏบิตังิานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในจังหวัด

ขอนแก่นเพือ่ช่วยเหลอืแก้ไขปัญหาเมือ่เกดิปัญหาในการ

ปฏิบัติงาน และสามารถแก้ปัญหาในพื้นที่ได้

	 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

	 1. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบการสนับสนุนจาก

องค์การที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของคณะกรรมการ

ด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระหว่าง

พื้นที่ที่ผ่านการประเมินรับรองและไม่ผ่านการประเมิน

รับรอง

	 2. ควรมีการศึกษาปัจจัยอื่นที่อาจมีผลต่อการ

ปฏิบัติงานของคณะกรรมการด�ำเนินงานป้องกันควบคุม

โรคและภัยสุขภาพ เช่น บรรยากาศองค์กร การรับรู้

บทบาท ปัจจัยและกระบวนการบริหาร การประสานงาน 

การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย เป็นต้น

กิตติกรรมประกาศ
	 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณคณาจารย์คณะสาธารณสุข

ศาสตร์ทกุท่านทีไ่ด้อบรมสัง่สอนให้ความรูต้ลอดหลกัสตูร 

ขอขอบพระคณุผูอ้�ำนวยการส�ำนกังานป้องกนัควบคมุโรค

ที่ 6 จังหวัดขอนแก่น และคุณพวงกาญจน์ โคตมะ ที่ให้

ความกรุณาและช่วยเหลือเป็นอย่างดีในการศึกษาครั้งน้ี 

ขอขอบพระคุณ คุณแพรพรรณ ภูริบัญชา คุณกังสดาล 

สวุรรณรงค์ และคณุกรรณกิาร์ ตฤณวฒุพิงษ์ ทีก่รณุาตรวจ

สอบคุณภาพของเคร่ืองมือ และขอขอบคุณเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขผู้เกี่ยวข้องทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการ
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