
บทที่ 5 
สรุปและอภิปรายผล 

 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการพัฒนาแบบประเมนิสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอด  
ในโรงพยาบาลศูนย เขตภาคตะวนัออก โดยผูวิจยักําหนดลักษณะของสมรรถนะ ตามกรอบแนวคิด
ของ Fey and Miltner (2000) โดยจดัเปน 3 ลักษณะ คือ สมรรถนะดานคลินิก สมรรถนะเฉพาะ 
สมรรถนะดานการจัดการดแูล และนํามาสรางแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชพีหองคลอด 
โดยวดัองคประกอบสมรรถนะแตละลักษณะ 3 ดาน คือ ดานความรู ดานทัศนคติ ดานทักษะ 
ความชํานาญ นําแบบประเมนิไปตรวจสอบความตรงตามโครงสราง โดยวิธี Concurrent Validity 
และวิธี Known Group โดยแบงระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดออกเปน 5 ระดับ ตาม
แนวคดิของ Benner (1984) ผูวิจัยกําหนดเกณฑการวิเคราะหหาความตรงตามโครงสราง 2 วิธี  
1) โดยใชรอยละของความสอดคลอง ถามากกวาหรือเทากับรอยละ 80 แสดงวาแบบประเมิน
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้นมคีวามตรงตามโครงสราง 2) เปรียบเทียบ
ความแตกตางของคะแนนระหวางกลุมบุคลากรตามจํานวนปที่ปฏิบัติงาน โดยทดสอบ Kruskal-
Wallis ถาพบวามีความแตกตางของคะแนน แสดงวาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพหอง
คลอดที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้นมีความตรงตามโครงสราง เก็บรวบรวมขอมูลจากแบบประเมินสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชพีหองคลอดทีผู่วิจัยพัฒนาขึน้จํานวน 2 ชุด โดยชุดที่ 1 เปนแบบประเมินที่หัวหนา
หองคลอดใชในการประเมนิพยาบาลวิชาชพีหองคลอดรายบุคคล ชุดที่ 2 เปนแบบประเมินที่
พยาบาลวิชาชพีหองคลอดใชในการประเมินตนเอง ผลการพัฒนาและผลการทดสอบคุณภาพแบบ
ประเมินสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพหองคลอด ในโรงพยาบาลศูนย เขตภาคตะวันออก มีดังนี ้
 ผลการพัฒนาและผลการทดสอบคุณภาพแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
หองคลอด 
 การพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดผูวิจัยไดนําขอมูลที่ไดจาก
การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยทีเ่กีย่วของมากําหนดลักษณะของสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ
หองคลอด 3 ลักษณะ ตามกรอบแนวคดิของ Fey and Miltner (2000) และวัดองคประกอบ
สมรรถนะแตละลักษณะใน 3 ดาน คือ ดานความรู ดานทัศนคติ และดานทักษะความชํานาญ 
 1.  สมรรถนะดานความรู 
  1.1  แบบประเมินสมรรถนะดานความรู ผูวิจัยพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะ 
ดานความรู โดยจดัทาํเปนแบบวัดความรูดานทฤษฎี เพือ่วัดระดับความรู ความจํา ความเขาใจ  
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การนําไปใช การคิดวิเคราะห การสังเคราะห ในการดูแลผูคลอด - ทารกแรกเกิดในภาวะปกติ 
และที่มีภาวะแทรกซอนใหครอบคลุมกับลักษณะของสมรรถนะดานคลินิก สมรรถนะเฉพาะ และ
สมรรถนะดานการจัดการดแูล โดยสรางแบบประเมินความรูเปนคําถามแบบ 4 ตัวเลือก จํานวน  
30 ขอ โดยการทํา Blue Print เปนขอคําถามในการวัดระดับของความจาํ 5 ขอ ความเขาใจ 7 ขอ  
การนําไปใช 10 ขอ การคิดวิเคราะห 5 ขอ การสังเคราะห 3 ขอ จดัระดบัสมรรถนะโดยเปรียบเทียบ
การตัดเกรดแบบอิงเกณฑ ซ่ึงคะแนนแตละระดับไมเทากัน เพื่อใหสอดคลองกับการแบงระดับ
ความ สามารถของพยาบาลวชิาชีพตามแนวคิดของ Benner โดยระดับที ่1 ตามแนวคิดของ Benner 
ในการแบงระดับพยาบาลวิชาชีพจะอยูในระดับของพยาบาลผูจบใหม เปนผูที่มีประสบการณนอย
หรือผูขาดทักษะ มีความสามารถในการปฏิบัติการขั้นพื้นฐาน ไมสามารถแกไขปญหาที่ซับซอน จึง
จัดวาเปนผูที่มคีวามรูในระดบันอยมาก เกณฑคะแนนดานความรูจึงต่ํากวา 50 เปอรเซ็นต ระดับที่ 2 
พยาบาลผูเร่ิมตนกาวหนา เปนผูที่สามารถใชความรูจัดการกับสถานการณจริงที่เคยมีประสบการณ
มาแลว แตยังตองการการชี้แนะ สนับสนุนชวยเหลือจากผูมีประสบการณอยางใกลชิด จัดอยูในกลุม
ผูที่มีความรูระดับนอย เกณฑคะแนนดานความรูจึงอยูในชวง 50 - 59 เปอรเซ็นต ระดับ 3 พยาบาล 
ผูมีความสามารถ เปนผูที่สามารถใชความรูแกไขปญหาและตัดสินในแกปญหาไดอยางเหมาะสม 
จัดเปนผูมีความรูในระดับปานกลาง เกณฑคะแนนดานความรูจึงอยูในชวง 60 - 74 เปอรเซ็นต  
ระดับ 4 พยาบาลผูคลองงาน เปนผูที่สามารถใชความรูวิเคราะหปญหาทีซั่บซอนและสามารถ
ตัดสินใจแกไขปญหาไดเหมาะสม เปนทีป่รึกษาแกพยาบาลรุนนอง และสามารถปฏิบัติบทบาท 
พี่เล้ียงแกพยาบาลจบใหม จดัเปนผูมีความรูในระดับดี เกณฑคะแนนดานความรูจึงอยูในชวง  
75 - 89 เปอรเซ็นต ระดับ 5 พยาบาลผูเชี่ยวชาญ ในระดบันี้พยาบาลวชิาชีพจะมีความเขาใจใน 
แตละสถานการณไดอยางลึกซึ้ง สามารถใชความรูวินจิฉัยปญหาไดอยางถูกตอง มีทักษะในการ 
คิดวิเคราะหปญหาไดอยางรวดเรว็ กําหนดทางเลือกแกไขปญหาไดหลายทาง รูวิธีการแกไขปญหา
ไดถูกตอง สามารถใหคําปรึกษาดานการปฏิบัติการพยาบาลและดานวชิาการแกพยาบาลรุนนอง 
จัดเปนผูมีความรูในระดับดมีาก เกณฑคะแนนดานความรูจึงอยูในชวง 90 - 100 เปอรเซ็นต 
หลังจากที่ผูวจิยัสรางแบบประเมินความรูแลว ไดตรวจสอบความครอบคลุมดานเนื้อหาโดย
ผูทรงคุณวุฒิจาํนวน 3 ทาน จากนั้นผูวิจยันําขอเสนอแนะที่ไดมาปรับปรุงแกไขรวมกับอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานพินธ เมื่อขอคําถามในแบบประเมินสมรรถนะดานความรูมีความครอบคลุม
เหมาะสมผูวจิยัจึงนําแบบประเมินสมรรถนะดานความรูไปหาคาความเที่ยงดวยวิธี KR - 20 โดย
นําไปทดลองใชกับพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัติงานหองคลอด ในโรงพยาบาลระยอง จํานวน 11 คน  
ไดคาความเชือ่มั่นเทากับ .74 คาความยากงายในแบบทดสอบพบวามีขอยาก (คาความยากงาย < .20) 
จํานวน 3 ขอ และขอที่งาย (คาความยากงาย > .80) จํานวน 5 ขอ นอกนัน้คาความยากงาย 
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อยูในชวง .21 - .80  คาอํานาจจําแนกอยูในชวง .33 – 1.00  จึงนําขอมูลที่ไดมาวเิคราะหและ
ปรับปรุงแกไข หลังจากแกไขขอคําถามใหมีความเหมาะสมแลว  จึงไดนําไปใชกับพยาบาลวิชาชพี
หองคลอด ในโรงพยาบาลศูนยเขตภาคตะวันออก 3 โรงพยาบาล คือโรงพยาบาลชลบุรี 
โรงพยาบาลพระปกเกลา จนัทบุรี โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ปราจีนบุรี จํานวน 41 คน และ
นํามาวิเคราะหคุณภาพแบบประเมินสมรรถนะดานความรูโดยหาคาความเที่ยงดวยวิธี KR - 20 ซํ้า 
ไดคาความเทีย่ง .78 ซ่ึงถือวาไดคาความเทีย่งในระดับสูง (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) คาความ
ยากงายอยูในชวง .14 - .96 ขอที่ยาก (คาความยากงาย < .20) จํานวน 2 ขอ ขอที่งาย (คาความยากงาย 
>.80) จํานวน 5 ขอ ซ่ึงถือวาเปนแบบทดสอบที่มีความยากงายพอเหมาะ ซ่ึงมีขอแนะนําวา ในแตละ
ชุดขอสอบ ควรมีขอสอบที่มีความยากงายปานกลาง 50 เปอรเซ็นต ยาก 25 เปอรเซ็นต และงาย  
25 เปอรเซ็นต (นภา หลิมรัตน, มปป.)  คาอํานาจจําแนกของแบบประเมินสมรรถนะดานความรู 
อยูในชวง .12 - .90 โดยขอทีม่ีคาอํานาจจําแนกไมดี (คาอํานาจจําแนก < .20) จํานวน 2 ขอ ถือวา
ขอสอบสวนใหญในแบบประเมินมีคาความยากงายอยูในระดับทีย่อมรับได ดังนัน้แบบประเมิน
สมรรถนะดานความรูที่ผูวิจยัพัฒนาขึ้น จึงมีความเหมาะสม สามารถนํามาใชประเมนิระดับ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดได  
  1.2  ผลการประเมินคณุภาพแบบประเมินสมรรถนะดานความรู โดยสอบถามพยาบาล
วิชาชีพหองคลอดกลุมตัวอยาง ใหความเห็นวาความเหมาะสมของแบบประเมินสมรรถนะดาน
ความรู และความเหมาะสมของวิธีการประเมิน โดยใชแบบทดสอบแบบเลือกตอบ มีความ
เหมาะสมในระดับปานกลาง เมื่อถามความคิดเห็นในการปรับปรุงแบบประเมินสมรรถนะ พบวา 
แบบประเมินสมรรถนะดานความรู พยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางใหความคิดเห็นวาควรปรับปรุง
มากที่สุด คิดเปนรอยละ 29.3 โดยเสนอแนะวา ขอคําถามจํานวน 30 ขอ มากเกินไป การตั้งคําถาม 
คําตอบที่ใหเลือกตอบตองชัดเจน เชน คําถามบางขอ คําวาควรใหการพยาบาลใดเปนลําดับแรก 
เปล่ียนเปนขอใดเหมาะสมทีสุ่ด และควรมคีําถามก ี่ยวกับการวิเคราะหการดูแลผูคลอดและทารก
แรกเกดิที่มีภาวะแทรกซอน การใชยาที่พบบอยในหองคลอด จริยธรรมและกฏหมายที่เกีย่วของ  
 2.  สมรรถนะดานทัศนคต ิ
  2.1  แบบประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ ผูวิจัยพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะดาน
ทัศนคติ 2 เร่ือง คือ การใหบริการที่ดี และการทํางานเปนทีม การบริการที่ดีเปนสมรรถนะที่มัก
กําหนดไวสําหรับลักษณะงานที่ตองใหบริการหรือใหความชวยเหลือกับผูอ่ืน ซ่ึงงานพยาบาลเปน
วิชาชีพที่ตองใหบริการและใหความชวยเหลือผูอ่ืนเพื่อตอบสนองตอความตองการของผูใชบริการ 
การบริการที่ดจีะพิจารณาจากความสมบูรณของพฤติกรรมที่ตอบสนองความตองการของ
ผูรับบริการ และความพยายามในการใหบริการ สวนการทํางานรวมกับผูอ่ืน เปนความตั้งใจอยาง
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แทจริงที่จะรวมมือทํางานกบัผูอ่ืนเปนสวนหนึ่งของทีมและทํางานรวมกัน โดยพิจารณาจาก
ระดับของความพยายามทีจ่ะชวยเหลือสนับสนุนทีม แบบประเมินสมรรถนะดานทศันคติเปนแบบ
วัด ความรูสึกนึกคิด ในการใหบริการและในการทํางานรวมกับผูอ่ืน ซ่ึงผูวิจัยใชเปนแบบประเมิน
พฤติกรรมหลักแบบบารที่แสดงออกถึงทัศนคติ โดยจดัทําเปนพจนานกุรมสมรรถนะ บรรยาย
พฤติกรรมหลักที่สังเกตเห็นได ในการสะทอนสมรรถนะในแตละเรื่อง แบงระดับทกัษะ
ความสามารถในการปฏิบัตกิารพยาบาลออกเปน 5 ระดบั โดย 
   2.1.1  ทัศนคติในการใหบริการ ระดับที่ 1 เปนระดับขั้นพืน้ฐานที่พยาบาลวิชาชีพ
หองคลอดตองแสดงพฤติกรรมหลักใน 2 ดาน คือ สามารถใหบริการที่ผูรับบริการตองการได และ
แสดงความเตม็ใจในการใหบริการจึงจะผานระดับนี้ ระดับที่ 2 เปนระดับที่สูงขึ้นและยากกวาระดบั
ที่ 1 นอกเหนอืจากการใหบริการตามปกตแิลว พยาบาลวิชาชีพหองคลอดในระดับนี้ควรจะสามารถ
แกปญหาไดดวย ระดับที่ 3 จะยากกวาการแกปญหาใหผูคลอดและครอบครัว โดยเปนการใหบริการ
ที่เกินความคาดหวังและการใชเวลาหรือความพยายามอยางมาก ระดับที่ 4 ในระดับนี้พยาบาล
วิชาชีพหองคลอดตองสามารถเขาใจและใหบริการตรงตามความตองการที่แทจริงของผูคลอดซึ่ง
อาจจะเปนการคนหาขอมูลเพื่อใหทราบความตองการทีแ่ทจริงแลวจึงเลือกใหบริการที่สอดคลอง
กับความตองการที่แทจริง ระดับที่ 5 เปนระดับที่ยากที่สุด เนนที่ผลประโยชนของผูคลอดและ
ครอบครัว และผลประโยชนในระยะยาว  
   2.1.2  ทัศนคติในการทํางานเปนทีม ระดับที่ 1 เปนระดับพื้นฐานของการทํางาน
เปนทีมเพื่อใหเปาหมายของทีมประสบความสําเร็จ โดยการใหความคดิเห็น ใหขอมลูและ
สนับสนุนการตัดสินใจของทีม ระดับที่ 2 จะขยายขอบเขตความสัมพันธไปยังเพื่อนรวมทีมคนอื่น
โดยพยาบาลวชิาชีพหองคลอดในระดับนีส้ามารถใหความรวมมือในการทํางานกับเพื่อนรวมงาน 
ไดดี ตลอดจนเชื่อมั่นในศกัยภาพของเพื่อนรวมทีม ระดับที่ 3 สามารถประสานความรวมมือของ
สมาชิกในทีม รับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน เต็มใจที่จะเรียนรูจากผูอ่ืน ระดับที่ 4 สามารถเขาไป
สนับสนุนชวยเหลือเพื่อนรวมทีม เพื่อใหงานประสบความสําเร็จแมวาจะไมมีการรองขอก็ตาม 
ระดับที่ 5 สามารถนําทีมใหปฏิบัติภารกิจไดสําเร็จ สรางความสามัคคี สรางขวัญกําลังใจ จัดการ 
ขอขัดแยงโดยไมหลีกเลี่ยงปญหา  
 แบบประเมินสมรรถนะดานทัศนคติที่ผูวจิัยพัฒนาขึ้นเปนแบบประเมินเดียวกนัแต
แตกตางกันทีผู่ประเมิน โดยแบบประเมินชดุที่ 1 หัวหนาหองคลอดประเมินพยาบาลวิชาชีพหอง
คลอดผูปฏิบัติเปนรายบุคคล ชุดที่ 2 พยาบาลวิชาชีพประเมินตนเองหาคาความเที่ยงของแบบ
ประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ โดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ไดเทากับ .98 และ .92 
ตามลําดับ ซ่ึงแบบประเมินที่ไดมาตรฐานควรมีคาแอลฟา มากกวา .80 (จุฬาลักษณ บารมี, 2551)  
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ซ่ึงถือไดวาแบบประเมินสมรรถนะดานทศันคติมีความนาเชื่อถือสามารถนําไปเก็บขอมูลตอไป
ได  
 การใหคะแนนใหตามระดบั คือ 1 ถึง 5 เปนการใหคะแนนโดยรวมตอพฤติกรรมหลักที่
เพิ่มขึ้นตามลําดับขั้น ซ่ึงขอดีในการประเมนิพฤติกรรมหลักแบบบาร คือ เกณฑทีต่ั้งขึ้นมาเปนที่
รับทราบทั้งในผูประเมิน และผูถูกประเมนิ ขอเสียคือเกณฑที่กําหนดไวมักมาจากความคาดหวัง
มากกวาการปฏิบัติตามความจริง ผูประเมินอาจไมมีโอกาสไดเห็นพฤติกรรมไดอยางทั่วถึง หรือ
มาตรฐานที่นํามาใชในการประเมินอาจแตกตางกันไปตามพื้นฐานของผูประเมิน (พนัส  
หันนาคินทร, 2545 อางถึงใน บุศรินทร เขียนแมน, 2550)  
 เกณฑการคิดคะแนน 
 การพัฒนาแบบประเมินสมรรถนะที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น จําเปนตองมีการพัฒนาเกณฑการ
ประเมิน เพื่อที่จะพจิารณาวาเกณฑการประเมินแบบใดจงึจะดีที่สุด และใหผลที่แตกตางกันหรือไม 
รวมทั้งพิจารณาความสอดคลองของระดับสมรรถนะที่ประเมนิระหวางหัวหนาหองคลอดประเมิน
พยาบาลวิชาชพีและพยาบาลวิชาชีพหองคลอดประเมินตนเอง ดังนัน้ ผูวิจัยใชเกณฑการคิดคะแนน
ในการประเมนิผล 3 วิธี คือ 
 1.  พิจารณาใหคะแนนจากรอยละของพฤติกรรมที่ทําได 
 2.  พิจารณาใหคะแนนตามระดับที่มีพฤตกิรรมที่แสดงครบทุกรายการในระดับที่สูงสุด 
 3.  พิจารณาใหคะแนนตามระดับที่มีพฤตกิรรมที่แสดงออกมากกวาหรือเทากับรอยละ 75
ในระดบัสูงสุด 
 ผลการประเมินคุณภาพแบบประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ  การประเมินระดับ
สมรรถนะดานทัศนคติ จํานวน 2 รายการ คือ ทัศนคติในการใหบริการ และทัศนคตใินการทํางาน
รวมกับผูอ่ืน โดยหวัหนาหองคลอดประเมินพยาบาลวิชาชีพหองคลอดรายบุคคลทั้ง 3 วิธี พบวา 
พยาบาลวิชาชพีหองคลอด มรีะดับสมรรถนะดานทัศนคติ ในระดับ 4 มากที่สุด รองลงมาอยูที่ระดบั 
5 พยาบาลวิชาชีพหองคลอดประเมินตนเองทั้ง 3 วิธี พบวา พยาบาลวิชาชีพหองคลอดมีสมรรถนะ
ดานทัศนคตใินระดับ 5 มากที่สุด รองลงมาอยูที่ระดับ 4 เมื่อพิจารณาความสอดคลองของการ
ประเมินระหวางหัวหนาหองคลอดและพยาบาลวิชาชีพหองคลอด พบวา ทั้ง 3 วิธี  มีความ
สอดคลองที่ตรงกัน คิดเปนรอยละ 34.1, 39.0 และ 41.5 ตามลําดับ และสวนใหญตางกันไมเกิน  
1 ระดับ มากทีสุ่ด โดยเปนลักษณะที่หวัหนาประเมินสูงกวาพยาบาลวชิาชีพประเมินมากกวาที่
หัวหนาประเมนิต่ํากวาพยาบาลวิชาชีพประเมินทั้ง 3 วธีิ ในสังคมไทยอาชีพพยาบาลถือวาเปนอาชีพ
ที่มีเกียรติ เปนผูที่ใหการดแูลชวยเหลือผูอ่ืนโดยไมเลือกเชือ้ชาติ ศาสนา มีความอดทน เสียสละ  
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เพื่อความสุขสบายของผูปวย ครอบครัว ชุมชนและสังคม ประกอบกับลักษณะวิชาชีพพยาบาล 
เปนอาชีพที่ใหบริการที่จําเปนตอสังคม มีจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ เคารพในสิทธิเสรีภาพตอบุคคล
อ่ืน มีความยุตธิรรมและมีความซื่อสัตย และในปจจุบันมกีารปลูกฝงใหนิสิตพยาบาลเห็น
ความสําคัญ ความภาคภูมิใจ และการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล ดังนั้นบุคคลที่จะประกอบอาชีพ
พยาบาลจึงควรเปนบุคคลที่มีทัศนคติที่ดีตอการใหบริการ   
  2.2  ผลการประเมินคณุภาพแบบประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ โดยสอบถาม 
ความคิดเหน็ของพยาบาลวิชาชีพหองคลอดกลุมตัวอยาง พบวา ความเหมาะสมของแบบประเมิน 
ความเหมาะสมของวิธีการประเมิน ความเหมาะสมของการแบงระดับความสามารถในแตละระดบั
ของแบบประเมิน และความเหมาะสมของรายการพฤติกรรมที่กําหนดในสมรรถนะแตละรายการ 
ทั้งหมดมีความเหมาะสมในระดับมาก และเมื่อสอบถามถึงความคิดเหน็ในการปรับปรุงแบบ
ประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ พยาบาลวชิาชีพกลุมตัวอยางใหความคิดเห็นวาควรปรับปรุง  
คิดเปนรอยละ 19.5 โดยปรับปรุงการเรียงลําดับพฤติกรรมจากงายไปยาก เชน การสอนและเปน
แบบอยางที่ดใีหกับผูอ่ืนควรอยูในระดับ 4 สวนความสามารถในการเปนผูนํา ในรายการพฤติกรรม
ที่ระดับ 4 ควรยายไปอยูที่ระดับ 5 เนื่องจากวาบางคนสามารถเปนตัวอยางที่ดีได แตยงัขาด
ความสามารถในการเปนผูนาํ 
 3.  สมรรถนะดานทักษะความชํานาญ 
  3.1  แบบประเมินสมรรถนะดานทักษะความชํานาญ เปนแบบวัดความชํานาญใน 
การปฏิบัติการดูแลผูคลอดจากการประเมนิพฤติกรรมการแสดงออกของพยาบาลวิชาชพีหองคลอด 
จําแนกตามบทบาทและลักษณะงานของพยาบาลวิชาชพีหองคลอด จาํนวน 6 รายการ คือ การดูแล
ระยะแรกรับ การดูแลระยะรอคลอด การดูแลระยะคลอด การชวยแพทยทําสูติศาสตรหัตถการการ
ดูแลทารกแรกเกิดในหองคลอด การดูแลมารดาหลังคลอดและทารกแรกเกิดใน 2 ชั่วโมงแรกหลัง
คลอด แบงระดับความสามารถของพยาบาลวิชาชีพหองคลอด 5 ระดับ โดยระดับที่ 1 สามารถ
ปฏิบัติงานไดตามขอกําหนดพื้นฐานของการปฏิบัติงาน แสดงความสนใจและติดตามความรูใหม ๆ 
ระดับที่ 2 สามารถปฏิบัติงานไดตามเปาหมายที่วางไว มีความรูในวิชาการและเทคโนโลยีใหม ๆ 
ระดับที่ 3 สามารถปรับปรุงวิธีการทํางานเพือ่ใหไดผลงานที่มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึน้ และนํา
เทคโนโลยีมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได ระดับที่ 4 สามารถกําหนดเปาหมายของงาน หรือ
พัฒนาวิธีการทํางานเพื่อใหไดผลงานที่ดีกวาเดิมอยางเหน็ไดชัด ระดับที่ 5 สามารถตัดสินใจ เพื่อให
บรรลุเปาหมาย และสนับสนุนใหหนวยงานเกิดบรรยากาศแหงการพฒันา โดยแบบประเมิน
สมรรถนะดานทักษะความชํานาญใชแบบประเมินพฤติกรรมหลักแบบบาร และใชวิธีการประเมิน
เชนเดยีวกับแบบประเมินสมรรถนะดานทัศนคต ิซ่ึงแบบประเมินทีผู่วิจัยพัฒนาขึน้เปนแบบ
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ประเมินเดียวกันแตแตกตางกันที่ผูประเมนิ โดยแบบประเมิน ชุดที่ 1 หัวหนาหองคลอดประเมิน
พยาบาลวิชาชพีหองคลอดผูปฏิบัติเปนรายบุคคล ชุดที่ 2 พยาบาลวิชาชพีประเมินตนเอง หาคาความ
เที่ยงของแบบประเมินสมรรถนะโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ไดเทากบั .97 และ .89 
ตามลําดับ แสดงวาแบบประเมินสมรรถนะดานทักษะความชํานาญที่ผูวจิัยพัฒนาขึ้นมคีวาม
เหมาะสมสําหรับการประเมนิพยาบาลวิชาชีพหองคลอด เกณฑการคิดคะแนนพิจารณาการคิด
คะแนน 3 วิธี เชนเดียวกนักับการประเมินสมรรถนะดานทัศนคติ 
  ผลการประเมินสมรรถนะดานทักษะความชํานาญ จากการประเมินของหัวหนา 
หองคลอดและพยาบาลวิชาชีพประเมินตนเองทั้ง 3 วิธี พบวา พยาบาลวิชาชีพหองคลอด มี
สมรรถนะดานทักษะความชํานาญอยูในระดับ 5 มากทีสุ่ด รองลงมาอยูในระดับ 4 และไมพบวา
หัวหนาหองคลอดประเมินพยาบาลวิชาชพีหองคลอดในระดับ 1 ความสอดคลองในการประเมนิผล
ระดับสมรรถนะดานทัศนคติตามการประเมินของหัวหนาหองคลอด และการประเมินของพยาบาล
วิชาชีพ พบวา มีความสอดคลองที่ตรงกัน คิดเปนรอยละ 63.4 เทากันทัง้ 3 วิธี  และสวนใหญตางกนั
ไมเกิน 1 ระดบั โดยเปนลักษณะที่หวัหนาประเมินต่ํากวาพยาบาลวิชาชีพประเมินมากกวาทีห่วัหนา
ประเมินสูงกวาพยาบาลวิชาชีพประเมินทั้ง 3 วิธี การที่หวัหนาหองคลอด และพยาบาลวิชาชีพหอง
คลอดประเมินระดับสมรรถนะดานทักษะความชํานาญมากที่สุดอยูที่ระดับ 5 อธิบายไดวา พยาบาล
วิชาชีพหองคลอด สวนใหญมีระยะเวลาการปฏิบัติงานมากกวา 10 ป ซ่ึงอยูในระดับผูเชี่ยวชาญ เปน
ผูมีความสามารถและประสบการณในการปฏิบัติงาน มีการใชเหตุผล ใชขอมูลมาคิด วิเคราะห 
สังเคราะหในการปฏิบัติงานและแกไขปญหา มีการตัดสนิใจและสั่งการไดในภาวะฉกุเฉิน สามารถ
ใหคําปรึกษาแกผูปฏิบัติงานไดทั้งการพยาบาลและดานวชิาการ ซ่ึงการเรียนรูของคนเราสวนหนึ่ง
มาจากประสบการณที่ส่ังสมมา  
  3.2  ผลการประเมินคณุภาพแบบประเมินสมรรถนะดานทักษะความชํานาญ จาก
สอบถามความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชพีหองคลอดกลุมตัวอยาง พบวา ความเหมาะสมของแบบ
ประเมิน ความเหมาะสมของวิธีการประเมนิ ความเหมาะสมของการแบงระดับความสามารถในแต
ละระดับของแบบประเมิน และความเหมาะสมของรายการพฤติกรรมที่กําหนดในสมรรถนะแตละ
รายการ ทั้งหมดมีความเหมาะสมในระดับมาก และเมื่อสอบถามถึงความคิดเห็นในการปรับปรุง
แบบประเมินสมรรถนะดานทักษะความชํานาญ พยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางสวนใหญใหความคดิ
เห็นวาไมควรปรับปรุง คิดเปนรอยละ 97.6 
  ผลการประเมินระดับสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพโดยรวม ผูวิจัยนําคะแนนที่ไดจากการ
ประเมินระดับสมรรถนะดานความรู ทัศนคติ และทักษะความชํานาญมาวิเคราะหตามเกณฑการ
ประเมินระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอด โดยใหแตละสมรรถนะมีน้ําหนกัคะแนน
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เทากัน และกําหนดระดับคะแนนเปน 5 ระดับ ผลการประเมินของหวัหนาหองคลอดประเมิน
พยาบาลวิชาชพีหองคลอด และพยาบาลวิชาชีพหองคลอดประเมินตนเอง ทั้ง 3 วิธี พบวา พยาบาล
วิชาชีพหองคลอดมีระดับสมรรถนะโดยรวมมากที่สุด อยูในระดับ ดีมาก รองลงมาอยูในระดับดี  
ไมพบพยาบาลวิชาชีพหองคลอดในระดบัที่ตองปรับปรุง ความสอดคลองในการประเมินระดับ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดโดยรวมตามการประเมินของหวัหนาหองคลอดและพยาบาล
วิชาชีพหองคลอด พบวา มคีวามสอดคลองตรงกนั คิดเปนรอยละ 48.1, 53.7 และ 53.7 ตามลําดับ 
และประเมนิตางกันไมเกิน 1 ระดับ อธิบายไดวา ถึงแมผลการประเมินสมรรถนะแตละดานของ
พยาบาลวิชาชพีแตละระดับมีความแตกตาง พยาบาลวิชาชีพหองคลอดบางคนไดคะแนนสมรรถนะ
ดานความรูอยูที่ระดับ 1 หรือ 2 แตอาจไดคะแนนสมรรถนะดานทัศนคติ และทักษะความชํานาญที่
ระดับ 4 หรือ 5 หรือบางคนไดคะแนนสมรรถนะดานความรูอยูที่ระดับ 3 หรือ 4 แตอาจไดคะแนน
สมรรถนะดานทัศนคติ หรือทักษะความชํานาญ ที่ระดบั 2 หรือ 3 เมื่อใหน้ําหนักคะแนนแตละดาน
เทากันและนําผลรวมมาวิเคราะหตามเกณฑประเมินสมรรถนะ จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพหองคลอด
สวนใหญมีระดับสมรรถนะโดยรวมที่ระดบั ดีมาก ปจจบุันมีการปฏิรูประบบบริการเพื่อพัฒนางาน
ใหมีประสิทธภิาพและประสิทธิผลดังนั้นองคการตางๆจึงใหความสําคัญกับความสามารถหรือ
สมรรถนะของวิชาชีพมากขึน้ ซ่ึงสภาการพยาบาลไดตระหนกัถึงความสําคัญในการพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาลเชนกัน จึงไดกาํหนดวิสัยทัศนของการพยาบาลและการผดงุครรภ โดยพยาบาลตอง
บูรณาการณความรูที่เรียนมาใชในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล ดัวยการปฏิบัติการพยาบาลอยางมี
คุณภาพ มกีารแสดงออกที่เหมาะสม และพฒันาตนเองอยางตอเนื่องใหมีสมรรถนะตามมาตรฐานที่
องคการวิชาชพีกําหนดเพื่อใหผูรับบริการไดรับการดูแลอยางมีคุณภาพ (สภาการพยาบาล, 2541) 
การพัฒนาคุณภาพการพยาบาลจึงเริ่มตั้งแตการผลิตพยาบาลที่มีคุณภาพ นอกจากนี้มาตรฐาน
โรงพยาบาลและระบบริการสุขภาพใหความสําคัญเกี่ยวกบัคุณภาพและความปลอดภยัในการดูแล
ผูรับบริการ ดังนั้นความสามารถหรือสมรรถนะของผูใหบริการจึงมีความสําคัญที่จะตองไดรับการ
พัฒนาอยางตอเนื่อง จึงทําใหระดับสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพหองคลอด ในโรงพยาบาลศูนย  
เขตภาคตะวันออกสวนใหญจึงอยูในระดับ ดีมาก 
 การพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลขึ้นอยูกับการใชความรู ความสามารถและทักษะ
การปฏิบัติการเชิงวิชาชีพการพยาบาล แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพหองคลอดที่
ผูวิจัยพัฒนาขึน้เปนการสะทอนใหเห็นความรู ทัศนคติ และทักษะความชํานาญของพยาบาลวิชาชพี
หองคลอด ซึ่งสงผลตอการแสดงออกและการปฏิบัติตามบทบาทหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย ดังนั้น
การนําผลการประเมินไปพฒันาระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดดานความรู ทัศนคติและ
ทักษะการทํางานใหสูงขึ้น จะทําใหบริการพยาบาลมีคุณภาพและไดมาตรฐานมากขึ้น 
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  ผลการประเมินคุณภาพแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอด ใน
การศึกษาครั้งนี้ผูวิจยัศึกษาคณุภาพของแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่
ผูวิจัยพัฒนาขึน้ ถึงความเหมาะสมในการนํามาใช โดยการประเมินจากหัวหนาหองคลอดและ
พยาบาลวิชาชพีหองคลอด กลุมตัวอยาง พบวา ความพึงพอใจในการนาํแบบประเมนิมาใช อยูใน
ระดับปานกลาง จากการสอบถามความคิดเห็น ขอเสนอแนะหรือขอควรปรับปรุงของแบบประเมิน
สมรรถนะที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น พยาบาลวิชาชพีหองคลอดใหความคิดเห็นในการปรับปรงุแบบ
ประเมินสมรรถนะดานความรูมากที่สุด รองลงมาคือการปรับปรุงแบบประเมินสมรรถนะดาน
ทัศนคติ นอกจากนีย้ังเสนอแนะในเกณฑการพิจารณา ไมควรระบุระดบัในแบบประเมิน เพราะถา
ใสระดับไวตั้งแตแรก อาจไดขอมูลไมตรงตามความเปนจริงเพราะผูประเมินกังวลกับระดับที่
กําหนด 
 

การตรวจสอบความตรงตามโครงสราง  

 การตรวจสอบความตรงตามโครงสราง ของแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ 
หองคลอด ในโรงพยาบาลศูนย ที่ผูวจิัยพฒันาขึ้น ผูวิจยัใชวิธีการตรวจสอบคุณภาพ 2 วิธี คือ วิธี 
Concurrent Validity และ วธีิ Known Group  
 1.  Concurrent Validity เปนการเปรียบเทยีบกันระหวาง 2 เครื่องมือ คือ 1) ระดับ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพตามคุณลักษณะของ Benner และ 2) ระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพตาม
แบบประเมินสมรรถนะที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น ผูวิจัย แบงพฤตกิรรมความสามารถพยาบาลวิชาชีพหอง
คลอดออกเปน 5 ระดับ ตามแนวคดิของ Benner (1984) โดยใหหวัหนาหองคลอดพจิารณา
คุณลักษณะและความสามารถของพยาบาลวิชาชีพหองคลอดในหนวยงานเปนรายบคุคลตาม
ความหมายของระดับสมรรถนะ และระบุระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพรายบุคคลวาอยูในระดับ
ใด หลังจากนัน้ใหหัวหนาหองคลอดประเมินพยาบาลวชิาชีพผูปฏิบัติรายบุคคล ตามแบบประเมนิ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น และนําขอมูลที่ไดทั้ง 2 ชุดมาวิเคราะหหา
ความตรงตามโครงสราง โดยใช รอยละความสอดคลอง ( รอยละของความสอดคลองมากกวาหรือ
เทากับ 80  แสดงวาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชพีหองคลอดทีผู่วิจัยพัฒนาขึน้มีความตรง
ตามโครงสราง) จากการประเมินพบวา ความสอดคลองของระดับสมรรถนะตามการประเมินของ
หัวหนางานหองคลอดทั้ง 3 วิธีไดเทากับรอยละ 63.8, 73.2 และ 63.4 ตามลําดับ ซ่ึงไดคะแนนความ
สอดคลองนอยกวาที่กําหนด แตเมื่อมาพิจารณาถึงความแตกตางพบวามคีวามแตกตางใน  
1 ระดับ และสวนใหญของระดับความแตกตาง พบวาหวัหนางานหองคลอดประเมินระดับ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดตามคุณลักษณะทีก่ําหนด ต่ํากวาการประเมินตามแบบ
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ประเมินสมรรถนะที่ผูวิจยัพฒันาขึ้น จากการวิเคราะห พบวา การกําหนดระดับสมรรถนะตาม
คุณสมบัติในแนวคิดของ Benner (1984) เปนการกําหนดในลักษณะของสมรรถนะโดยรวมทั้ง 
ดานความรู ดานทัศนคติและดานทักษะความชํานาญ และใหหวัหนาหองคลอดประเมินพยาบาล
วิชาชีพรายบุคคล โดยใหหัวหนาหองคลอดอานคุณลักษณะและความสามารถตามเกณฑที่กําหนด
ทั้ง 5 ระดับและประเมนิวาพยาบาลวิชาชีพ แตละบุคคลมีคุณลักษณะและความสามารถครบถวน
มากที่สุดอยูในระดับใด การพิจารณาในภาพรวมอาจมีปญหาวา พยาบาลวิชาชพีคนนั้นมีคุณสมบตัิ
ไมครบสมบูรณทั้ง 3 ดาน ตามคุณสมบัติที่ผูวิจัยกําหนด ทําใหหวัหนาหองคลอดลังเลในการ
ตัดสินใจวาจะใหพยาบาลวิชาชีพคนนั้นอยูในระดบัใด เนือ่งจากคุณสมบัติที่กําหนดใหในแตละ
ระดับสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพหองคลอดไมไดแยกแตละดานแตเปนการกําหนดคุณสมบัติ
โดยรวม แตการประเมินจากแบบประเมินสมรรถนะจะแยกดานเปนการใหคะแนนดานความรู ดาน
ทัศนคติและดานทักษะความชํานาญ และนําคะแนนที่ไดมารวมกนัเพือ่ประเมินผลการปฏิบัติงาน
โดยรวม ซ่ึงเปนการประเมนิจากพฤติกรรมที่แสดงออกซึง่มีความชัดเจน ดังนั้นการประเมินจึง
ชัดเจนกวา ทําใหการประเมนิระดับสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพจากแบบประเมินสมรรถนะสูงกวา
การประเมินจากคุณสมบัติทีก่ําหนด ในผลการประเมินทีต่างกันของระดับสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพจากการประเมินตามคุณสมบัติที่กําหนดและจากแบบประเมินสมรรถนะที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น 
อาจจะตองนํามาพิจารณาวาแทจริงแลว พยาบาลวิชาชีพคนนั้นอยูในระดับใด และสวนใดที่ไม
สะทอนความจริงมากกวากนั ดังนั้นการประเมินสมรรถนะที่มีคุณภาพ นอกจากจะตองใชแบบ
ประเมินที่มีความชัดเจนแลว ยังตองใหความสําคัญในเรื่องการสรางความเขาใจกับรายละเอียดเชิง
พฤติกรรม วิธีการประเมินและทําความเขาใจกับผูประเมนิถึงประโยชนของการประเมินสมรรถนะ
ที่แทจริง (เอื้อมพร ธรรมวิจิตรกุล,มัณฑนา จิระกังวาน และเพยีงใจ ตริไพรวงศ, 2550) 
 2.  วิธี Known Group 
 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยจําแนกความแตกตางของระดับสมรรถนะ โดยเปรียบเทยีบความ
แตกตางของคะแนนจากแบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอด ระหวางกลุมบุคลากรที่
มีระดับตางกนัตามจํานวนปที่ปฏิบัติงาน โดยใชสถิติ Kruskal-Wallis ซ่ึงในการคิดคะแนนผูวิจยั
กําหนดวิธีที่จะใชในการประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอดดานทัศนคติ และดานทักษะ
ความชํานาญ 3 วิธี เพื่อพิจารณาวาวิธีใดมคีวามเหมาะสมมากที่สุด 
 จากผลการวิเคราะหความแตกตาง ของคามัธยฐานคะแนนสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ
หองคลอด โดยหวัหนาหองคลอดระหวางกลุมพยาบาลวชิาชีพที่มีระดบัสมรรถนะตางกนัตาม
จํานวนปที่ปฏิบัติงาน พบวาแตกตางกันที่ระดับนยัสําคัญทางสถิติ .05 (�2 =11.814, 9.272, 9.582) 
ตามลําดับ เมื่อทําการทดสอบรายคู พบวา ใน วิธีที่ 1 พยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่ปฏิบัติงาน 
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มากกวา 2 - 3 ป มีคามัธยฐานคะแนนประเมินระดับสมรรถนะแตกตางอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ
กับกลุมพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหองคลอด มากกวา 10 ป (p < .05) พยาบาลวิชาชีพหอง
คลอดที่ปฏิบัติงานมากกวา 3 - 5 ป มีคามัธยฐานคะแนนประเมินระดับสมรรถนะแตกตางอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติกับกลุมพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหองคลอด มากกวา 5 - 10 ป และมากกวา 
10 ป (p < .05) วิธีที่ 2 และวธีิที่ 3 พบวาพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหองคลอด > 10 ป มีคามัธย
ฐานคะแนนประเมินระดับสมรรถนะแตกตางอยางมีนยัสําคัญทางสถิติกับกลุมพยาบาลวิชาชีพหอง
คลอดที่ปฏิบัติงาน > 2 - 3 ป และ พยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่ปฏิบัติงาน > 3 – 5 ป (p < .05) 
ในขณะที่กลุมอื่น ๆ ไมมีความแตกตางกัน  
 การวิเคราะหความแตกตางของคามัธยฐานคะแนนการประเมินสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพหองคลอด โดยพยาบาลวิชาชีพประเมินตนเอง ระบุตามจํานวนปที่ปฏิบัติงาน ทั้ง 3 วิธี 
พบวาแตกตางกันที่ระดบันัยสําคัญทางสถิติ .05 (�2= 9.413, 9.108, 9.499) ตามลําดบั เมื่อทําการ
ทดสอบรายคู พบวาทั้ง 3 วิธี พยาบาลวิชาชพีหองคลอดทีป่ฏิบัติงาน > 5 - 10 ป มีคามัธยฐาน
คะแนนประเมนิระดับสมรรถนะแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับกลุมพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในหองคลอด > 10 ป (p < .05) ในขณะที่กลุมอื่นๆไมมีความแตกตางกัน ความแตกตาง
ของคามัธยฐานคะแนนจากการทดสอบ Kruskal-Wallis ระหวางกลุมบคุลากรที่มีระดบัตางกัน 
ตามจํานวนปที่ปฏิบัติงาน พบวามคีวามแตกตางกัน แสดงวาแบบประเมินสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพหองคลอดที่ผูวิจัยพฒันาขึ้นสามารถแยกระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพแตละระดับไดและ
สามารถนํามาใชได 
 ขอจํากัดการวิจัย 
 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัย พบขอจํากัดในการวิจัยดังนี ้
 1.  พยาบาลวิชาชีพหองคลอดจํานวนทั้งสิน้ 41 คน สวนใหญมีระยะเวลาการปฏิบัติงาน
ในหองคลอดมากกวา 10 ปขึ้นไป และในชวงเวลาที่ผูวจิยัเขาไปเก็บขอมูล ไมพบพยาบาลจบใหม 
หรือผูที่เพิ่งยายเขามาปฏิบัตงิานในหองคลอด พบพยาบาลวิชาชีพหองคลอดมีระยะเวลาปฏิบัติงาน
ในหองคลอดนอยที่สุด คือ 2 ป จํานวน 1 คน และพยาบาลวิชาชีพที่มีระยะเวลาปฏิบตัิงาน มากกวา 
2 - 3 ป จํานวน 1 คน ดวยสาเหตุที่กลุมตวัอยางที่มีจํานวนนอย ทําใหไมสามารถแยกระดับ
สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพหองคลอดในระดบัที่ 1 และระดับที่ 2 ไดชัดเจน  
 2.  พยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานในหองคลอด 0 - 2 ป มี 1 คน และ
มากกวา 2 ป ถึง 3 ป มี 1 คน ทําใหไมสามารถแยกระดับความสามารถกับพยาบาลวิชาชีพในกลุม
อ่ืนได ผูวจิัยจงึแกไขโดยจัดเขาไปรวมกับกลุมพยาบาลวิชาชีพทั้ง 2 กลุมเขาดวยกัน ดังนั้นใน 
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การวิเคราะหความแตกตางของคะแนนการประเมินระดับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพหองคลอด 
ระบุตามจํานวนปที่ปฏิบัติงาน จึงไมมีพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติงาน 0 - 2 ป เขามารวมวิเคราะห 
ความแตกตาง 
 3.  พยาบาลวิชาชีพหองคลอดในกลุมตัวอยางที่ศึกษาพบวาจบระดับปรญิญาโท 3 คน  
และไมพบวามีพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทางการผดุงครรภขั้นสูง ทําใหไมทราบถึงความแตกตาง
ในความสามารถของพยาบาลระดับผูเชี่ยวชาญที่มีอายุงานมากกวา 10 ปตามแนวคิดของ Benner 
(1984) กับ พยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทางการผดุงครรภขั้นสูงในเรื่องการพัฒนามาตรฐาน/ แนวทาง
ปฏิบัติ การวิจยั การใชหลักฐานเชิงประจกัษ และการคดิคนนวตกรรมใหม ๆ ซ่ึงจะไดนํามาจดั
ระดับความสามารถของพยาบาลวิชาชีพหองคลอดที่ชัดเจน 
 

ขอเสนอแนะ 

 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 1.  แบบประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชพีหองคลอดทีพ่ัฒนาขึ้น สามารถนําไปใชโดย
ใหพยาบาลวิชาชีพประเมินตนเองรวมกับหวัหนาประเมิน และอาจใชการประเมินแบบ 270 องศา 
โดยเพิ่มผูรวมงาน เพื่อใหการประเมินนั้นครอบคลุมและสามารถนําไปใชพัฒนาพยาบาลวิชาชีพ
หองคลอดรายบุคคลตามระดับความสามารถที่คาดหวัง 
 2.  เนื่องจากแบบประเมินสมรรถนะดานความรู ไมสามารถควบคุมใหทดสอบภายใน
ระยะเวลาที่กําหนด และไมสามารถควบคุมวิธีการทําแบบทดสอบได เนือ่งจากระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงานไมตรงกัน อาจพจิารณาแกไขโดยเพิ่มขอรายการสมรรถนะดานความรูเขาไปในรายการ
พฤติกรรมเพราะในการปฏิบัติการพยาบาลตองใชความรูแกไขปญหา วเิคราะหปญหาที่ซับซอน 
และใชความรูในการกําหนดทางเลือกเพื่อแกไขปญหาที่ถูกตอง 
 3.  แบบประเมินสมรรถนะที่ใชในการศึกษาครั้งนี้พบขอบกพรองในการเขาไปเก็บ
ขอมูล ซ่ึงผูวิจัยไดอธิบายถึงวิธีการประเมนิสมรรถนะตามแบบประเมนิสมรรถนะที่ผูวิจัยพัฒนา
ขึ้นกับหวัหนาหองคลอดเพียงผูเดียว โดยใหหวัหนาหองคลอดไปอธิบายวิธีการประเมินกับพยาบาล
วิชาชีพผูปฏิบัติ และใหแบบประเมินพยาบาลวิชาชีพหองคลอดไปประเมินตนเอง การที่ผูวิจัยไมได
อธิบายใหพยาบาลวิชาชีพผูปฏิบัติฟงทุกคนอาจทําใหการทําแบบประเมินสมรรถนะของพยาบาล
หองคลอดไดไมชัดเจนดังนัน้ในการนําแบบประเมินที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้นไปใชควรศึกษาวิธีการทํา
แบบประมินใหชัดเจน  
 4.  ความเหมาะสมของวิธีการพิจารณาใหคะแนนระดับสมรรถนะ การพิจารณาระดับ
สมรรถนะผูวิจัยพิจารณา 3 วิธี คือ 1) พิจารณาใหคะแนนจากรอยละของจํานวนพฤติกรรมที่ทําได

 
 
 



  104 

ในแตละสมรรถนะ 2) พิจารณาใหคะแนนตามระดับทีม่ีพฤติกรรมที่แสดงครบทุกตัวในระดับที่
สูงสุด  3) พิจารณาใหคะแนนตามระดับสงูสุดที่มีพฤติกรรมที่แสดงออกมากกวาหรอืเทากับรอยละ 
75 ในระดับนัน้ ๆ เมื่อตรวจสอบความเหมาะสมของวิธีการพิจารณาใหคะแนนสมรรถนะดาน
ทัศนคติ และดานทักษะความชํานาญทั้ง 3 วิธี พบวา วิธีที่ 1 ขอดี คือผูรับการประเมินไมจําเปนตอง
มีพฤติกรรมตามรายการพฤติกรรมตามลําดับ ขอเสีย คือพฤติกรรมตามรายการสมรรถนะของผูรับ
การประเมินไมเปนไปตามระดับขั้นจากระดับพื้นฐานไปจนถึงระดับทีส่ามารถแกไขปญหาที่ยุงยาก
ซับซอน ดังนั้นในการประเมินสมรรถนะพยาบาลวิชาชพีโดยวิธีนี้อาจทําใหเกิดความคาดเคลื่อนกบั
สมรรถนะที่แทจริงตามระดบัความสามารถของพยาบาลวิชาชีพ วิธีที่ 2 ขอดี คือ การประเมินจะ
ประเมินตามรายการพฤติกรรมตามลําดับ โดยผูที่มีพฤติกรรมตามรายการสมรรถนะครบทุกตัวใน
ระดับสูงสุดถือวาเปนจดุแขง็ของผูรับการประเมิน ขอเสยี ไมสามารถแยกพยาบาลวิชาชีพที่มีความ
แตกตางของระดับสมรรถนะในผูที่มีพฤตกิรรมตามรายการสมรรถนะที่สูงกวาแตไมครบทุกตัว  
กับผูที่มีพฤติกรรมครบทุกตัวในระดับที่ต่ํากวา ตวัอยางเชน  ผูที่มีพฤติกรรมตามรายการสมรรถนะ
ครบทุกตัวในระดับ 4 จะได 4 คะแนน เทากับผูที่มีพฤติกรรมตามรายการสมรรถนะไมครบทุกตัว
ในระดบั 5 ซ่ึงจะได 4 คะแนนเทากัน วิธีที่ 3 ขอดี คือ สามารถแยกระดบัสมรรถนะของพยาบาล
วิชาชีพไดชดัเจน ขอสีย ถาแบบประเมินสมรรถนะมีจํานวนรายการสมรรถนะแตละระดับนอยกวา 
4 ขอ จะไมสามารถใหคะแนนในระดับนัน้ได เพราะคาคะแนนที่ไดจะนอยกวารอยละ 75 เชน 
สามารถแสดงพฤติกรรมตามรายการ สมรรถนะได 2 ใน 3 ขอ จะไดเพยีงรอยละ 66.66 และเมื่อมา
ประเมินจากความสอดคลองของแบบประเมินทั้ง 3 วิธี พบวา วิธีที่ 2 มคีวามสอดคลองมากที่สุด  
คิดเปนรอยละ 73.2 แตถาพิจารณาความสอดคลองที่ตรงกันหรือแตกตางกัน 1 ระดับ พบวา ทั้ง 3 
วิธีมีความสอดคลอง ที่แตกตางกันเพยีง 1 ระดับ ดังนัน้การที่จะเลือกวาวิธีการประเมนิแบบใดที่มี
ความเหมาะสมที่สุดขึ้นอยูกบัแตละบริบทของหนวยงานที่จะสามารถจําแนกความแตกตางของ
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพแตละบุคคลได 
 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 1.  ในการศึกษาวิจยัคร้ังตอไปแบบประเมนิที่ใชควรมกีารเขียนคําชี้แจงอธิบายใหชัดเจน 
ในวิธีการประเมิน โดยจัดทําเปนคูมือการใชแบบประเมนิ 
 2.  แบบประเมินสมรรถนะที่ใชในการประเมินสมรรถนะแบบบาร ในแตละระดับควร 
มีลักษณะตอเนื่องกัน รายการพฤติกรรมแตละรายการตองมีความชัดเจนและถวใชวธีิพิจารณาให
คะแนนตามระดับสูงสุดที่มพีฤติกรรมที่แสดงออกมากกวาหรือเทากับรอยละ 75 ในระดับนั้น ๆ
จํานวนรายการพฤติกรรมแตละระดับไมควรต่ํากวา 4 รายการ เพื่อทีจ่ะสามารถแยกระดับสมรรถนะ
ไดชัดเจน  

 
 
 


