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บทคัดยอ
 การวจิยัคร้ังนีเ้ปนการวจิยัเชงิพรรณนา มวีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาระดบัสมรรถนะทางวฒันธรรมของผูบรหิาร
การพยาบาล และพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสุข กลุมตัวอยางท่ีศึกษาเปน
ผูบรหิารทางการพยาบาลจาํนวน 310 คน และพยาบาลประจาํการจาํนวน 425 คน จาํนวนทัง้สิน้ 735 คน เครือ่งมอื
ที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง ตามกรอบแนวคิดของแคมพินฮา-บาคอท เปนแบบสอบถาม
ประเมินตนเองเก่ียวกับสมรรถนะทางวัฒนธรรม แบงออกเปน 3 สวน คือ สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล สวนที่ 2 แบบ
ประเมนิสมรรถนะดานความรูเก่ียวกบัวฒันธรรม สวนที ่3 แบบประเมนิสมรรถนะทางวฒันธรรม ไดรบัการตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน ตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถามสําหรับผูบริหาร
การพยาบาล และพยาบาลประจาํการในดานความรูทางวฒันธรรมดวยคาคเูดอร รชิารดสนั 20 (KR-20) เทากับ .81 และ 
.80 ตามลําดบั และตรวจสอบความเท่ียงของแบบประเมินสมรรถนะท้ัง 4 ดานดวยคาสมัประสิทธิแ์อลฟาครอนบาค 
เทากับ .89 และ .83 ตามลําดับ ไดรับแบบสอบถามท่ีตอบอยางสมบูรณกลับคืนมา จํานวน 703 ฉบับ รอยละ 97.5 
และวิเคราะหขอมูลโดยการหาคาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 ผลการวจิยัพบวา 1) ผลการศกึษาระดบัสมรรถนะทางวฒันธรรมของผูบรหิารการพยาบาล โรงพยาบาลศนูย 
สงักดักระทรวงสาธารณสุข โดยรวมอยูในระดับปานกลาง ( = 3.16, SD = 0.26) และเม่ือพจิารณาเปนรายดาน พบวา
ดานความรู ดานการตระหนักรู ดานทักษะ และดานการมีปฏิสมัพนัธกบัผูใชบรกิารตางวัฒนธรรมอยูในระดับปานกลาง 
( =3.02, SD = 0.85,  =3.24, SD = 0.63, =3.01, SD = 0.46 และ =2.91, SD = 0.55ตามลําดับ) สวนดาน
การมีความปรารถนาที่จะมีสมรรถนะทางวัฒนธรรม อยูในระดับสูง ( =3.50, SD = 0.67) 2) ผลการศึกษาระดับ
สมรรถนะทางวัฒนธรรมของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย สงักัดกระทรวงสาธารณสุข โดยรวมอยูในระดับ
ปานกลาง ( = 3.00, SD = 0.38) และเม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวาดานความรู ดานการตระหนักรู ดานทักษะ 
และดานการมีปฏิสัมพันธกับผูใชบริการตางวัฒนธรรมอยูในระดับปานกลาง ( =11.98, SD = 2.00, =3.23, SD = 
0.69, =2.67,  SD = 0.92 และ = 2.68, SD = 0.69 ตามลําดับ) สวนดานการมีความปรารถนาท่ีจะมีสมรรถนะ
ทางวัฒนธรรมอยูในระดับสูง ( =3.42, SD = 0.71) 
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เนนการสงเสริมสุขภาพดีของประชาชน การเขารับ
บรกิารจากชาวตางชาตทิีเ่ปนนกัทองเทีย่ว และแรงงาน
ตางดาวมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้นทุกๆ ป จึงถือเปนความ
ทาทายของวงการสาธารณสุขไทย ในอนาคตท้ังใน
ระดับนโยบายดานสุขภาพของประเทศ ตลอดจนผูใช
บรกิาร รวมทัง้สถาบนัการศกึษาดานพยาบาล ทีจ่าํเปน
ตองทบทวนตัวเอง เพื่อนําไปสูการสรางสมดุลระหวาง 
จํานวนผูรับ และผูใหบริการ เพื่อใหเกิดคุณภาพสูงสุด 
“ผูบริหารการพยาบาล” จะตองมีหนาที่รับผิดชอบ
บริหารจัดการใหบุคลากรพยาบาลในองคการมีระดับ
สมรรถนะอยูในเกณฑทีส่ามารถใหบรกิารตามมาตรฐาน
วิชาชีพการพยาบาล ผูใชบริการมีความพึงพอใจ11

“พยาบาล” ก็มีโอกาสที่จะใหบริการแกผูใชบริการตาง
วัฒนธรรมตลอดเวลา8 และการไมเขาใจวัฒนธรรม
ของผูรับบริการเปนอุปสรรคอยางหนึ่งของการดูแล
ที่มีคุณภาพ14 ดังนั้นแนวโนมของอนาคตพยาบาลจะ
ตองใหการพยาบาลผูปวยที่มีความหลากหลายทาง
วัฒนธรรมมากขึ้น พยาบาลจึงจําเปนตองมีสมรรถนะ
ทางวัฒนธรรม (Cultural competence) ผูบริหารการ
พยาบาล และพยาบาลประจําการจึงตองรูเปาหมาย
ขององคการ มีเจตคติที่ดีตอการใหบริการพยาบาลกับ
กลุมคนที่มีความหลากหลายทางวัฒนธรรม เนื่องจาก
โรงพยาบาล และระบบบริการดานสาธารณสุขมีการ
แขงขันกันสูงขึ้น ทั้งในระดับประเทศ และระหวาง
ประเทศ เพื่อใหองคการอยูรอด ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพ
จะทาํงานอยางมคีวามสขุและเกดิคณุภาพอยางสงูสุดได
นัน้ ตองมกีารปรับตวัใหเหมาะสมสอดคลองกบันโยบาย
ขององคการ เพื่อเตรียมพรอมรับการเขาสูประชาคม
อาเซยีน และใหทนัตอการเปลีย่นแปลงของสถานการณ
ที่มีแนวโนมเกิดขึ้นในอนาคต ใหการบริการสุขภาพ
ในปจจบุนัมกีารปรับตวัอยางเหมาะสม เพือ่ใหการพยาบาล
ไทยไมลาหลัง ทันตอสถานการณของโลก

วัตถุประสงคการวิจัย
 เพือ่ศกึษาสมรรถนะทางวัฒนธรรมของผูบรหิาร
การพยาบาล และพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย 
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
 ในยุคศตวรรษที่ 21 กระแสการเปลี่ยนแปลง
ของโลกเปนไปอยางรวดเร็ว ทั้งดานสังคม เศรษฐกิจ 
การเมือง สิ่งแวดลอม ความกาวหนาทางวิทยาศาสตร 
และเทคโนโลยี สงผลตอสถานการณทั่วโลก ซึ่งมีการ
เปล่ียนแปลง และซบัซอนมากขึน้7การตดิตอสือ่สารและ
เทคโนโลยีอยางไรพรมแดน และการเดินทางรวดเร็ว
กวาในอดีต เปนยุคท่ีสังคมกาวเขาสูการรวมกลุม ผูคน
มารวมตัวกันมากข้ึน และมีการเปดการคาระหวาง
ประเทศอยางเสรีเชนเดียวกับการรวมกลุมของกลุม
ประเทศอาเซียน (ASEAN) ทําใหเกิดการปฏิสัมพันธ
กันในลักษณะตางๆ และสังคมไทยก็เปนสังคมหน่ึงที่มี
ความเปนอยูของคนตางวัฒนธรรมมาอยูรวมกัน โดยมี
ความแตกตางดานภูมิภาค เผาพันธุ ความเชื่อ และวิถี
การดําเนินชีวิต ซึ่งตางก็มีเอกลักษณเฉพาะ จึงมีความ
หลากหลายทางวฒันธรรมเกดิขึน้ในสงัคมปจจุบนั สงผล
ตอสังคมรวมถึงภาวะสุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่2 
ทําใหเกิดการตื่นตัวขององคการตาง ๆ  เนื่องจากสังคม
ในปจจุบัน เปนสังคมของการแขงขัน และเนนคุณภาพ
ในการบริการ ทําใหโรงพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ
ตองปรับตัวตามสถานการณที่เปล่ียนไป ทําใหระบบ
ความสามารถเชิงสมรรถนะ (Competency-based  
approaches) ไดถูกนํามาใชเพ่ิมมากข้ึน โดยเขามา
มีบทบาทมากท้ังในดานการฝกอบรม ประเมินผลการ
ทาํงาน และพัฒนาบุคลากรในองคการ อกีท้ังในเร่ืองของ
การพัฒนาคุณภาพของบริการใหสอดคลองกับความ
ซบัซอนของงานและการเปล่ียนแปลงของสภาพเศรษฐกิจ
และสังคม เพื่อใหเปนไปตามความคาดหวังของระบบ
สุขภาพไทยที่จะดูแลสุขภาพของคนไทยไดอยางท่ัวถึง
มีคุณภาพ รองรับการเปล่ียนแปลงของโครงสราง
ประชากร และสนองความคาดหวังของประชาชน เพื่อ
ใหไทยจะคงความเปนผูนํา “Medical Hub” แหงเอเชีย 
เปนศูนยกลางการศึกษาฝกอบรมบุคลากรสุขภาพแก
ประเทศในภูมิภาคอาเซียน “Education  Hub”9 
 โรงพยาบาลศนูย เปนหนวยงานขนาดใหญทีต่อง
มีการเตรียมตัวในการรองรับผูใชบริการตางวัฒนธรรม
มากข้ึน จากการเปดเสรีประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน 
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กรอบแนวคิดการวิจัย
 สมรรถนะทางวัฒนธรรมเปนเรื่องท่ีสําคัญตอ
การใหบริการทางสุขภาพ และตอการพัฒนาวิชาชีพ
ทางการพยาบาล และสาธารณสุข ดวยกรอบแนวคิด
สมรรถนะทางวัฒนธรรม เปนกระบวนการที่มีความ
สอดคลองกัน โดยพยาบาลวิชาชีพแตละคนมีการรับรู
สมรรถนะทางวัฒนธรรมแตละดานไมเทากัน ซึ่งอาจมี
ผลตอการพัฒนาสมรรถนะทางวัฒนธรรมแตกตางกัน 
โดยมีผลตอกระบวนการพยาบาล การใหบริการ และ
การจัดการดูแลสุขภาพแบบองครวม โดยเฉพาะกับ
บุคคลที่มีความแตกตางทางวัฒนธรรม มุงสูการบริการ
พยาบาลสูสากล ดงันัน้ผูวจิยัจึงเลือกศึกษาเก่ียวกับการ
รบัรูสมรรถนะทางวฒันธรรมของผูบรหิารการพยาบาล 
และพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนย 
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ตามการรับรูของตนเอง 
และนํากรอบแนวคิดของ แคมพินฮา-บาคอท12,13 ที่
กลาวถึงสมรรถนะทางวัฒนธรรมของพยาบาลวิชาชีพ
ประกอบไปดวย 1) การตระหนักรูเกี่ยวกับวัฒนธรรม 
(Cultural awareness) 2) การมีองคความรูเกี่ยวกับ
วัฒนธรรม (Cultural knowledge) 3) การมีทักษะเก่ียว
กับวัฒนธรรม (Cultural skill) 4) ความสามารถในการ
ปฏิสัมพันธกับผูใชบริการตางวัฒนธรรม (Cultural 
encounter) และ 5) การมีความปรารถนาทีจ่ะมสีมรรถนะ
ทางวัฒนธรรม (Cultural desire) มาประยุกตใชเพ่ือ
การศึกษาในครั้งน้ี 

วิธีดําเนินการวิจัย
ประชากรและกลุมตัวอยาง

 กลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ ผูบริหาร
ทางการพยาบาล (ผูที่ปฏิบัติงานในการบริหารการ
พยาบาลในโรงพยาบาลศนูย สงักดักระทรวงสาธารณสขุ 
ประกอบดวย หวัหนากลุมการพยาบาล รองหัวหนากลุม
การพยาบาล ผูตรวจการ และหัวหนาหอผูปวย) และ
พยาบาลวชิาชพีท่ีปฏบิตังิานในหอผูปวยโรงพยาบาลศนูย 
ทีไ่ดจากการสุมตวัอยางแบบหลายข้ันตอน (Multi-stage 
sampling)3

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย เปนแบบสอบถาม
ประเมินสมรรถนะทางวัฒนธรรม ประกอบดวย 3 สวน 
คือ
 สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของ
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนย 
ประกอบดวย ขอคําถามเก่ียวกับอายุ เพศ ศาสนา 
สัญชาติ ภูมิลําเนา ประสบการณการทํางาน การดํารง
ตาํแหนงทางการบรหิารพยาบาล หนวยงานทีป่ฏิบตังิาน 
ภาษาที่ ใชสื่อสารในชีวิตประจําวัน การมีเพื่อน /
เพือ่นรวมงานตางวัฒนธรรม การมีประสบการณในการ
ดูแลผูรับบริการตางวัฒนธรรม ประเด็นที่ขอขัดแยงกับ
ผูรบับริการตางวัฒนธรรม และการเคยเขารบัการอบรม
เกี่ยวกับความแตกตางทางวัฒนธรรม 
 ส วนที่  2  แบบประเมินความรู เกี่ ยวกับ
สมรรถนะทางวัฒนธรรม ซึ่งผูวิจัยไดสรางเองจาก
การทบทวนวรรณกรรม พัฒนาจากกรอบแนวคิด
ประเมินสมรรถนะทางวัฒนธรรม (Inventory to Access 
the Process of Cultural Competence [IAPCC]) 
ของแคมพินฮา-บาคอท13 มีตัวเลือก 4 ขอคือ ก ข ค 
และ ง จํานวน 15 ขอ
 แบบประเมินความรูเกี่ยวกับวัฒนธรรม จํานวน 
15 ขอ ขอละ 1 คะแนน คะแนนเต็ม 15 คะแนน เพื่อ
ใหการแปลผลคะแนนในดานความรูเกีย่วกับวฒันธรรม
มคีวามชัดเจนข้ึน สอดคลองกับการวัดในดานอ่ืน จงึได
จัดแบงคะแนนออกเปน 4 ชวง เปนกลุมคะแนนใน 
4 ระดับ โดยใชคาคะแนนสูงสุดลบดวยคะแนนตํ่าสุด 
แลวหารดวยระดับชั้นที่ตองการแบง และแปลผลดังนี้
 คะแนน 1-4 หมายถงึ มคีวามรูเกีย่วกบัวฒันธรรม
ในระดับต่ํามาก
 คะแนน 5-8 หมายถงึ มคีวามรูเกีย่วกบัวฒันธรรม
ในระดับต่ํา
 คะแนน  9-12 หมายถงึ มคีวามรูเก่ียวกบัวฒันธรรม
ในระดับปานกลาง
 คะแนน 13-15 หมายถงึ มคีวามรูเกีย่วกบัวฒันธรรม
ในระดับสูง
 สวนที่ 3 แบบประเมินตนเองเกี่ยวกับสมรรถนะ
ทางวัฒนธรรม เปนแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง
ประยุกตมาจากกรอบแนวคิดของแคมพินฮา-บาคอท13
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เฉพาะ 4 ดาน ไดแก ดานการตระหนักรูเกีย่วกับวฒันธรรม 
ดานทกัษะเกีย่วกบัวฒันธรรม ดานการมปีฏสิมัพนัธกบั
ผูใชบริการที่ตางวัฒนธรรม และดานความปรารถนาที่
จะมสีมรรถนะทางวฒันธรรมโดยแบบประเมนินีใ้ชมาตร
วดัแบบลเิกริต (Likert scale) 4 ระดบั มคีวามหมายดงันี ้
 นอย  หมายถงึ ทานเหน็ดวยกับขอความนัน้นอย
 ปานกลาง หมายถึง ทานเห็นดวยกับขอความ
นั้นปานกลาง
 มาก หมายถึง ทานเห็นดวยกับขอความนั้นเปน
สวนใหญ
 มากท่ีสดุ หมายถงึ ทานเห็นดวยกบัขอความนัน้
ทั้งหมด 
 การแปลผลคะแนน เพือ่ใหการแปลผลคะแนน
ในแตละดานมีความชัดเจนขึ้น โดยแปลผลระดับ
สมรรถนะจากคาเฉลีย่ทีค่าํนวณจากผลรวมของคะแนน
ทั้งหมดรายดาน และโดยรวมแลวหารดวยจํานวนของ
แบบสอบถามในแตละสวน โดยกําหนดเกณฑการคิด
คะแนนเฉล่ีย4 ดังนี้ 
คะแนนเฉลี่ย การแปลความหมาย
1.00 - 1.75  มีสมรรถนะทางวัฒนธรรมในดาน
   นั้นๆ ระดับตํ่ามาก
1.76 - 2.50  มีสมรรถนะทางวัฒนธรรมในดาน
   นั้นๆ ระดับตํ่า
2.60 - 3.25  มีสมรรถนะทางวัฒนธรรมในดาน
   นั้นๆ ระดับปานกลาง
3.26 - 4.00  มีสมรรถนะทางวัฒนธรรมในดาน
   นั้นๆ ระดับสูง
 การพัฒนาและตรวจสอบคณุภาพของเครือ่งมอื
 1) การตรวจสอบความตรงผูวิจัยตรวจสอบ
ความตรงตามเน้ือหา (Content validity) โดยใหผูทรง
คุณวุฒิ จํานวนท้ังหมด 5 ทาน ประกอบดวยอาจารย
คณะพยาบาลศาสตรทีม่คีวามเช่ียวชาญเร่ืองสมรรถนะ
พยาบาลและการสรางเคร่ืองมือจํานวน 3 ทาน รอง
หวัหนาพยาบาลโรงพยาบาลศูนย และผูบรหิารทางการ
พยาบาลท่ีมีประสบการณในการมีสวนรวมในเร่ืองการ
ประเมินสมรรถนะพยาบาลของสภาการพยาบาล 2 
ทาน พจิารณาตรวจสอบดานเน้ือหาความสอดคลองกับ
วตัถปุระสงค พจิารณาสาํนวนภาษา ใหขอเสนอแนะใน

การแกไขปรับปรุง 
 2) ผูวิจัยนําแบบสอบถาม ที่ผานการตรวจ
สอบความตรงตามเนื้อหา และไดรับการปรับปรุงแกไข
แลวนําไปทดลองใช (Try out) เพื่อหาความเท่ียงของ
แบบสอบถาม โดยใชกับพยาบาลวิชาชีพที่มีคุณสมบัติ
ใกลเคียงกับกลุมตัวอยางคือกลุมผูบริหารทางการ
พยาบาล และพยาบาลประจําการกลุมละ จํานวน 30 
คน ในโรงพยาบาลศูนยอุดรธานี จากนั้นนําขอมูลที่ได
มาหาคาความเที่ยงของแบบสอบถามในสวนประเมิน
ดานความรูทางวัฒนธรรม ดวยคาคูเดอร ริชารดสัน 
20 (KR-20) เทากับ .81 และ .80 ตามลําดับ และใช
สูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
Alpha coeffi cient) ในสวนของสมรรถนะทางวฒันธรรม 
ได .89 และ .83 ตามลําดับ วิเคราะหความเที่ยงของ
แบบสอบถามกลุมตัวอยางที่ไดศึกษา จํานวน 735 คน 
ไดแบบสอบถามกลับคืนมาทั้งส้ิน 305 และ 416 ฉบับ
ตามลําดับ รวม 721 ฉบับ คิดเปนรอยละ 98 ของ
แบบสอบถามที่สงไป เปนแบบสอบถามที่สมบูรณรวม 
703 ฉบับ คิดเปนรอยละ 97.5 
 การเก็บรวบรวมขอมลู ผูวจิยัไดเสนอโครงราง
การวิจัยตอคณะกรรมการจริยธรรม เพื่อขอรับรองการ
วจิยัในมนษุย คณะแพทยศาสตร มหาวทิยาลยัขอนแกน 
และไดรับความเห็นชอบและอนุมัติใหดําเนินการวิจัย 
หลังจากน้ันผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล โดย
ชีแ้จงรายละเอยีดใหกบัผูตอบแบบสอบถามทราบอยาง
เปนลายลกัษณอกัษร วาการตอบแบบสอบถามการวิจยั
ครัง้นีจ้ะไมมผีลตอตวัพยาบาลวิชาชพีในการปฏิบตังิาน
แตอยางใด ซึ่งผูตอบแบบสอบถามไมตองใสชื่อ และ
นามสกุลในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ ผูวิจัยไดแนบ
ซองปดผนึกสําหรับใสแบบสอบถามแตละชุดท่ีตอบ
เสร็จแลว เพื่อเปนการพิทักษสิทธิในคําตอบของกลุม
ตัวอยางกอนการสงแบบสอบถามกลับคืน โดยคําตอบ
หรือขอมูลทุกอยางในแบบสอบถามจะถือเปนความลับ 
นํามาใชเพื่อวัตถุประสงคในครั้งนี้ และผลการวิจัยจะ
นําเสนอในภาพรวมเทานั้น
 การวิเคราะหขอมลู ผูวจิยัใชโปรแกรมสําเรจ็รปู 
SPSS (Statistical Package for the Social Science) 
version 16.0 for Windows ในการประมวลขอมูล และ
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ใชสถิติในการวิเคราะหขอมูล ดังตอไปนี้
 1) ขอมูลสวนบุคคล ผูวิจัยนํามาคํานวณหา
คาเฉล่ีย แจกแจงความถ่ี หาคารอยละ นําเสนอในรูป
ตารางและความเรียง
 2) ระดบัสมรรถนะทางวฒันธรรมของผูบรหิาร
การพยาบาล และพยาบาลประจําการ ตามแบบ
มาตรวัดลิเกิรต (Likert scale) 4 ระดับ นํามาแจกแจง
ความถ่ี หาคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เปนการ
ประเมนิความคดิเหน็ การกระจายของความคดิเหน็ของ
ประชากร/กลุมตัวอยางตอสมรรถนะทางวัฒนธรรม
ของผูบริหารทางการพยาบาล และพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

ผลการวิจัย
 1. ผลการศกึษาระดบัสมรรถนะทางวฒันธรรม
ของผูบริหารการพยาบาล โรงพยาบาลศูนย สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข โดยรวมท้ัง 5 ดาน อยูในระดับ
ปานกลาง ( = 3.16, SD = 0.26) และเม่ือพิจารณา
เปนรายดาน พบวาดานความรู ดานการตระหนักรู 
ดานทกัษะ และดานการมปีฏสิมัพนัธกบัผูใชบรกิารตาง
วัฒนธรรมอยูในระดับปานกลาง ( =3.02, SD = 0.85, 
=3.24, SD = 0.63, =3.01, SD = 0.46 และ =2.91, 

SD = 0.55ตามลําดับ) สวนดานการมีความปรารถนาท่ี
จะมีสมรรถนะทางวัฒนธรรม อยูในระดับสูง ( =3.50, 
SD = 0.67) 
 2. ผลการศกึษาระดบัสมรรถนะทางวฒันธรรม
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข โดยรวมท้ัง 5 ดาน อยูในระดับ
ปานกลาง ( = 3.00, SD = 0.38) และเม่ือพิจารณา
เปนรายดาน พบวา ดานความรู ดานการตระหนักรู 
ดานทักษะ และดานการมีปฏิสัมพันธกับผูใชบริการ
ตางวัฒนธรรมอยูในระดับปานกลาง ( =11.98, SD = 
2.00, =3.23, SD = 0.69, =2.67, SD = 0.92 และ 
=2.68, SD = 0.69 ตามลําดับ) สวนดานการมีความ

ปรารถนาทีจ่ะมสีมรรถนะทางวฒันธรรม อยูในระดบัสงู 
( =3.42, SD = 0.71) (ตารางที่ 1 และตารางที่ 2)

การอภิปรายผล
 ผลการวจิยั พบวา ระดบัสมรรถนะทางวัฒนธรรม
ของผูบริหารการพยาบาล และพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ภาพรวม
อยูในระดับปานกลาง (  = 3.16, SD = 0.26 และ  = 
3.00, SD = 0.38  ตามลําดับ) จากการศึกษาสามารถ
อธิบายไดวาถึงแมกลุมตัวอยางอาศัยอยูทั่วทุกภูมิภาค
ของประเทศไทย ปฏิบัติงานอยูโรงพยาบาลศูนยที่เปน
โรงพยาบาลระดับจังหวัด และมีผูมาใชบริการจํานวน
มาก มีประสบการณในการใหบริการกับผูใชบริการท่ีมี
ความหลากหลายทางวัฒนธรรม แตกลุมตัวอยางสวน
มากปฏิบัติงานในหอผูปวยใน และเปนพยาบาลท่ีมี
ประสบการณการทํางานระยะเวลา 1-5 ป มีถึงรอยละ 
14.1 ทําใหประสบการณในการติดตอสื่อสารกับผูใช
บริการตางวัฒนธรรมนั้นจะยังมีนอย และในดานภาระ
งานทีห่นกั ทาํใหการทีจ่ะพยายามสือ่สารกบัผูใชบรกิาร
ตางวฒันธรรมลดลง โดยเฉพาะการสือ่สารโดยใชภาษา
องักฤษกบัผูใชบรกิารชาวตางชาต ิจากขอมลูสวนบคุคล 
พบวากลุมตัวอยางใชภาษาไทยกลางเปนหลักในชีวิต
ประจําวัน ควบคูไปกับการใชภาษาทองถ่ิน และมีการ
ใชภาษาอังกฤษของผูบรหิารการพยาบาล และพยาบาล
ประจําการเพียงรอยละ 8.7 และ 7.7 ตามลําดับ ซึ่ง
ถือวาเปนจํานวนท่ีนอยมาก ทําใหพยาบาลขาดความ
มัน่ใจในตนเอง และพยายามหลีกเล่ียงทีจ่ะใหบริการแก
ผูใชบริการตางวัฒนธรรม โดยเฉพาะชาวยุโรป และถึง
แมวากลุมตัวอยางเคยเขารับการประชุม/อบรมท่ีเกี่ยว
กับวัฒนธรรมของผูบริหารทางการพยาบาลจะพบวา 
เคยเขารวมถึงรอยละ 61.4 แตก็พบวาเน้ือหาในการ
อบรมนั้นไมทันตอสถานการณปจจุบันไมไดรับความ
รูทางวัฒนธรรมอยางตอเน่ือง และยังพบวาพยาบาล
ประจําการท่ีไมเคยไดเขาอบรม/ประชุมวิชาการทาง
วัฒนธรรมมีถึงรอยละ 55.1 สวนเมื่อจําแนกเปนราย
ดาน พบวาสมรรถนะดานการมีความปรารถนาที่จะมี
สมรรถนะทางวัฒนธรรมของผูบรหิารการพยาบาล และ
พยาบาลประจําการ ในภาพรวมอยูในระดับสูง โดยมี
คะแนนเฉลี่ย เทากับ 3.50 และ 3.42 ตามลําดับ และ
จากการพิจารณาเปนรายขอเปรียบเทียบท้ัง 2 กลุม 
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อยูในระดับสูง1,5,6,15 เนื่องจากเมื่อมีการลงนามเขารวม
กับประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน และวิชาชีพพยาบาล
เปน 1 ใน 7 วิชาชีพที่สามารถเคล่ือนยายอาชีพอยาง
เสรี แสดงใหเห็นวาเม่ือพยาบาลไดรับการยอมรับวา
เปนหนึ่งในวิชาชีพดานสุขภาพที่เปนผูนําอาเซียนได
ก็พรอมท่ีจะพัฒนาตนเอง และวิชาชีพเพ่ือปรับปรุงรูป
แบบการบริการใหดียิ่งขึ้น และเพื่อพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลสูสมรรถนะความเปนสากล10

ขอเสนอแนะ
 1. ควรมีการจัดอบรม/สมัมนา/ประชุมวิชาการ 
ที่มี เนื้อหาทางวัฒนธรรม การเปลี่ยนแปลงทาง
วัฒนธรรม ที่ทันตอสถานการณโลกปจจุบัน และภาษา
อังกฤษเพื่อการสื่อสารเพื่อพัฒนาความรู ความเขาใจ 
เพ่ือนําไปสูการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลสูสมรรถนะ
ความเปนสากล
 2. ควรมีการจัดประเมินสมรรถนะทาง
วัฒนธรรมของพยาบาลจบใหมเพื่อเปนขอมูลดาน
การบริหารบุคลากร
 3. พยาบาลวิชาชีพควรหาโอกาสศึกษา 
คนควา ความรูจากเทคโนโลยีสารสนเทศ หรือผูที่มี
ประสบการณ รวมท้ังการเขารับการอบรม/สัมมนา/
ประชุมวิชาการเกี่ยวกับดานวัฒนธรรม และภาษา
องักฤษเพือ่การสือ่สาร เพือ่พฒันาศกัยภาพของตน และ
เพือ่คณุภาพมาตรฐาน ในการนาํไปใชดแูลผูใชบรกิารที่
มีความแตกตางทางวัฒนธรรม
 4. สถาบันการศึกษาควรเพ่ิมเติมการเรียน
การสอนท่ีเปดโอกาสใหนักศึกษาพยาบาลท้ังระดับ
ปริญญาตรี ปริญญาโท และปริญญาเอก ไดฝกการใหบรกิาร
ในผูใชบริการที่มีความแตกตางทางวัฒนธรรม เชน 
จดัใหมกีารศกึษาดงูาน หรอืฝกงานในตางภมูภิาค เพือ่
นกัศกึษาจะไดมปีระสบการณในการดูแลผูใชบรกิารตาง
วฒันธรรม หรอืมเีพือ่นท่ีมคีวามแตกตางทางวฒันธรรม 
เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพมีความเขาใจทางดานความ
แตกตางวัฒนธรรม และนํามาประยุกตใช เม่ือเขามา
ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม
 5. ควรมีการนํา เครื่ องมือแบบสอบถาม
สมรรถนะทางวัฒนธรรมของพยาบาลที่ใชในการวิจัย

ในครั้งนี้ ไปพัฒนาใหเปนเครื่องมือมาตรฐาน และเปน
สากลสามารถปรับใชไดแตละบริบท
 6. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบสมรรถนะ
ทางวัฒนธรรมของพยาบาลในโรงพยาบาลรัฐ และ
โรงพยาบาลเอกชน เพื่อนํามาเปนขอมูลพัฒนา
สมรรถนะพยาบาลไทย ใหมุงสูความเปนสากล 
 7. การทําการศึกษาปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอ
สมรรถนะทางวัฒนธรรม ในพยาบาลวิชาชีพ และ
ผูบริหารการพยาบาล เพื่อนําไปเปนขอมูลพัฒนา
สมรรถนะทางวัฒนธรรมของพยาบาลตอไป ซึ่งใน
อนาคตประเทศไทยจะเปนผูนาํเขาสูเสนทางวิชาชพีการ
พยาบาลไทยใหมคีวามรุงโรจน ภายใตบรบิทประชาคม
อาเซียน ถือไดวาผูบริหารการพยาบาล และพยาบาล
วชิาชพีทีป่ฏบิตังิานในองคการนัน้ๆมสีวนสาํคญัในการ
ขับเคลื่อนขององคการไปพรอมกัน
 8. ศึกษาสมรรถนะทางวัฒนธรรมพยาบาล
วิชาชีพ ตามการรับรูของผูบริหารการพยาบาล และ/
หรือการศึกษาสมรรถนะทางวัฒนธรรมของพยาบาล
วิชาชีพตามการรับรูของตนเองเปรียบเทียบกับการ
ปฏิบัติจริง
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Cultural Competency of Nurse Administrators and Staff  Nurses  
in Regional Hospitals Being under the Ministry of Public Health

  Pimlapat Mansiri M.N.S.** Jitpinan Srijakkot PhD***

Abstract
 The purpose of this descriptive research was to examine cultural competency levels of nurse ad-
ministrators and staff nurses in regional hospitals being under the ministry of public health. The samples 
were 310 nurse administrators and 425 staff nurses. The instrument of this study was a questionnaire 
developed by the researcher using the Campinha- Bacote theory to evaluate the cultural competency. 
There are three parts: 1) the privacy information; 2) the evaluation form assessing the general knowledge 
of cultural competency; and 3) the evaluation form of the cultural competency. All of the content was 
accurately checked and approved by fi ve experts. The reliabilities of the both of evaluation forms were 
tested for internal consistency using Kurder-Richardson (KR-20), and yielded a value of 0.81 and 0.80, 
respectively. Other four dimensions of competency were tested using Cronbach’s alpha coeffi cients, yielded 
a value of 0.89 and 0.83, respectively. The data were analyzed using quantitative statistic with frequency, 
percentage, mean, and standard deviation. 
 The results of the study found that:
 1) The cultural competency levels following recognition of nurse administrators was at moderate 
level (  = 3.16, SD = 0.26) with the cultural knowledge (  = 3.02, SD = 1.85), culture awareness (  = 
3.24, SD = 0.63), cultural skills (  = 3.01, SD = 0.46) and culture encounter at moderate level (  = 2.91, 
SD = 0.55) and cultural desire is at high level (  = 3.50, SD = 0.67).
 2) The cultural competency levels following recognition of staff nurse is moderate level (  = 3.00, 
SD = 0.38) have cultural knowledge, culture awareness cultural skills and culture encounter is moderate 
level (  = 11.98, SD = 2.00,  = 3.23, SD = 0.69,  = 2.67, SD = 0.92,   = 2.68, SD = 0.69) and cultural 
desire is high level (  = 3.42, SD = 0.71).
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