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บทคดัย่อ การศึกษานี� มีวัตถุประสงค์เพื�อวิเคราะห์ขนาดอทิธิพลของคุณลักษณะนักศึกษาพยาบาล คุณลักษณะอาจารย์-

พยาบาล คุณลกัษณะผู้บริหาร คุณลักษณะหลักสตูร กระบวนการจัดการเรียนการสอน กระบวนการบริหารองค์กร

ทรัพยากรสนับสนุน ความร่วมมือระหว่างฝ่ายการศึกษากับฝ่ายบริการ และองค์กรวิชาชีพ และพัฒนาโมเดล

ความสมัพันธเ์ชิงสาเหตขุองปัจจยัที�สง่ผลต่อคณุภาพการศกึษาพยาบาลไทย งานวิจัยที�นาํมาสงัเคราะหเ์ผยแพร่ ปี พ.ศ.

���� ถึง พ.ศ. ���� จาํนวน ��� เล่ม จาก �� สถาบัน การวิเคราะห์เชิงปริมาณเป็นการวิเคราะห์อภิมาน

ส่วนการตรวจสอบความตรงของโมเดลใช้โมเดลสมการโครงสร้างเชิงเส้น (SEM) ด้วย M- Plus ผลการวิจัย พบว่า

(�) ขนาดอทิธพิลของคณุลักษณะนักศึกษา คุณลักษณะอาจารย์ ลักษณะหลักสตูร คุณลักษณะผู้บริหาร กระบวนการ

จัดการเรียนการสอน กระบวนการบริหารองค์กร ทรัพยากรสนับสนุน ความร่วมมือระหว่างฝ่ายการศึกษาและ

ฝ่ายบริการพยาบาลเท่ากบั �.���, �.���, �.���, �.���, �.���, �.���, �.���, และ �.��� ตามลาํดบั (�)

โมเดลความสมัพันธ์เชิงสาเหตุของคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยมีความสอดคล้องกลมกลืนกบัข้อมูลเชิงประจักษ์

(χ2= 368.604, df = 327, p = 0.056, CFI = 0.997, TLI = 0.996, RMSEA = 0.020) โดยทรัพยากรสนับสนุน

มอีทิธพิลโดยรวมสงูสุด รองลงมาคือ กระบวนการบริหารองคก์ร ความร่วมมอืระหว่างฝ่ายการศึกษากบัฝ่ายบริการ

ตามลาํดับและร่วมกันทาํนายคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยได้ร้อยละ ��.� สาํหรับตัวแปรที�ส่งผลทางอ้อมต่อ

คุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย โดยผ่านกระบวนการจัดการเรียนการสอนได้แก่ คุณลักษณะหลักสตูร คุณลักษณะ

อาจารย์ และคุณลักษณะนักศึกษา ตามลาํดับ มีข้อเสนอแนะว่าหากมีการปรับเปลี� ยนคุณลักษณะหลักสูตรจะ

มกีารเปลี�ยนแปลงกระบวนการจัดการเรียนการสอน ซึ�งส่งผลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยได้อย่างชัดเจน

คาํสาํคัญ: โมเดลความสมัพนัธเ์ชิงสาเหตุ, คณุภาพการศึกษาพยาบาลไทย, โมเดลสมการโครงสรา้งอภิมาน,

              การสงัเคราะหง์านวิจยั

วารสารวิชาการสาธารณสุข
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โมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุของคณุภาพการศึกษาพยาบาลไทย: การสงัเคราะห์งานวจัิยด้วยโมเดลสมการโครงสร้างอภิมาน

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

บทนํา
วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพปฏบัิต ิ(practice–oriented

discipline) ที�ผสมผสานความรู้ทั�งทฤษฎีและการปฏบิัติ

จริงให้สัมพันธ์กัน(1-4) เพื�อเตรียมพยาบาลให้มีความรู้

ความสามารถเชิงวิชาชีพ พร้อมทั�งมีคุณธรรมจริยธรรม

ในการปฏบัิติการพยาบาลทุกระดับ เพื�อตอบสนองความ

ต้องการด้านบริการพยาบาลในสังคมซึ� งมีการเปลี�ยน-

แปลงอยู่ตลอดเวลา(2,5,6) ซึ�งแสดงถงึคุณภาพการศึกษา-

พยาบาล ดังคาํกล่าวของ Astin(7) ที�กล่าวว่า เมื�อพิจารณา

ถึงที�สุดแล้ว คุณภาพของการศึกษาพยาบาลขึ� นอยู่กับ

ประสทิธผิลของนักศึกษา ดังนั�น สถาบันทางการศึกษา-

พยาบาลทั�วประเทศ ต่างเลง็เหน็ความสาํคัญของคุณภาพ

บัณฑิตพยาบาล ซึ� งคุณภาพบัณฑิตก็คือ คุณภาพการ

ศึกษา(8) ดังนั�นตั� งแต่มีการปฏิรูปการศึกษาในปี พ.ศ.

2542 มีการศึกษาวิจัยในประเด็นต่าง ๆ ที�ส่งผลต่อ

คุณภาพบัณฑิตพยาบาลไทย เพื� อให้ได้ข้อมูลผลการ

วิจัยมาใช้ในการพัฒนาคุณภาพการศึกษาพยาบาลให้ดี

ยิ�งขึ�น จึงมีข้อค้นพบและข้อมูลต่าง ๆ ของปัจจัยที�ส่งผล

ต่อคุณภาพบัณฑิตพยาบาลกระจายอยู่ ตามรายงาน

การวิจัยเป็นจาํนวนมาก บางเล่มศึกษาซํ�าซ้อนในเรื� อง

เดียวกันหรือคล้ายคลึงกัน โดยขาดการสังเคราะห์องค์-

ความรู้อย่างเป็นระบบ(3-5) ดังนั�น การสงัเคราะห์งานวิจัย

และข้อค้นพบต่าง ๆ ที�เกี�ยวกบัคุณภาพบัณฑิตพยาบาล

เข้าด้วยกนั จะทาํให้ได้องคค์วามรู้ใหม่ที�มคีวามกว้างขวาง

และลุ่มลึกกว่าการวิจัยเพียงเล่มเดยีว(9-11) และสามารถนาํ

องค์ความรู้นี� มาต่อยอดในการพัฒนาสถาบันการศึกษา

พยาบาลให้สามารถผลิตพยาบาลที�มีคุณภาพ สามารถ

แข่งขันกับนานาประเทศในยุคที�กาํลังจะเข้าสู่ประชาคม-

อาเซียนได้

การสงัเคราะหง์านวิจัยด้วยการวิเคราะหโ์มเดลสมการ

โครงสร้างอภิมาน (meta-analytical structural equation

model หรือ MASEM) เป็นการใช้สถิติขั� นสูงในการ

วิ เคราะห์ ข้อมูลสาํหรับโมเดลที� มีความซับซ้อนของ

ตัวแปรโดยการนาํวิธีวิทยาทางการวิจัย 2 วิธี รวมเข้า

ด้วยกัน ประกอบด้วย การวิเคราะห์อภิมาน และการ

วิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง วิธกีารวิเคราะห์โมเดล

สมการโครงสร้างอภมิานมปีระโยชน์มากสาํหรับการสร้าง

ทฤษฎี(12) ทาํให้นักวิจัยสามารถสนับสนุนหรือปฏิเสธ

ความสัมพันธ์ตามทฤษฎีโดยพิจารณาความสัมพันธ์

โครงสร้างโดยรวมตามทฤษฎี นอกจากนี�  นักวิจัยยัง

สามารถพิจารณาความสัมพันธ์ข้ามงานวิจัยต่าง ๆ ได้

ซึ� งไม่สามารถปรากฏให้เห็นได้จากงานวิ จัยเรื� องใด

เรื�องหนึ�งเพียงเรื�องเดียว และทาํให้สามารถแก้ไขปัญหา

ที� ซับซ้อนได้มากกว่าผลงานที� ได้จากงานวิ จัยแต่ละ

เรื� อง(11-13,15) ดังนั� น การสังเคราะห์งานวิจัยด้วยวิธี

การวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างอภิมานเป็นวิธีการ

ที� มีคุณค่าในการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณวิธีหนึ� ง

ที�นอกจากจะได้คาํตอบที�กว้างขวางลุ่มลึกแล้ว ยังได้

ภาพแสดงความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุด้วย

การศึกษาครั�งนี�มวัีตถุประสงคก์ารวิจัยเพื�อสงัเคราะห์

งานวิจัยและพัฒนาโมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของ

คุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย

วิธีการศึกษา
การวิ จัยครั� งนี� เป็นการสั งเคราะห์งานวิ จัย โดย

ประชากรที�ใช้ในการสังเคราะห์งานวิจัยคือรายงานวิจัย

และวิทยานพินธร์ะดบัอุดมศกึษา จาํนวน 39 แห่ง งานวิจัย

ที� นาํมาสังเคราะห์เผยแพร่ในปี พ.ศ. 2542-2555

เป็นงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และเชิงทดลองจาํนวน 138

เรื�อง สาํหรับตัวแปรในการวิจัยครั�งนี�  ประกอบด้วย (1)

ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย ได้แก่ ด้านการตีพิมพ์และ

ผู้วิจัย ด้านวิธวิีทยาการวิจัย และด้านคุณภาพงานวิจัย (2)

ตัวแปรผลการวิจัย ได้แก่ ค่าขนาดอิทธิพลที�อยู่ในรูป

ค่าสัมประสิทธิ�สหสัมพันธ์ของตัวแปรแต่ละคู่

แนวคิดทฤษฎีที� ใช้ ใช้การวิเคราะห์โมเดลสมการ

โครงสร้ างอภิมาน (MASEM) โดยขั� นแรกใช้การ

วิเคราะห์อภมิาน (meta–analysis) เพื�อสงัเคราะหง์านวิจัย

เชิงปริมาณตามแนวคิดของ GIass และคณะ(14) และ

Hunter และคณะ(15) เนื�องจากงานวิจัยเชิงปริมาณที�นาํมา

สงัเคราะห์ครั�งนี�  เป็นงานวิจัยเชิงสหพันธแ์ละเชิงทดลอง
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จึงใช้สตูรของ GIass, McGaw and smith และขั�นที�สอง

วิเคราะห์อิทธิพลส่งผ่านของโมเดลสมการโครงสร้าง

ของปัจจัยที�ส่งผลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาล ตรวจ

สอบความตรงของโมเดลโครงสร้างความสัมพันธ์โดยใช้

โมเดลสมการโครงสร้าง (structural equation modeling)

ตามแนวคิดของ Cheung and Chan(16) สาํหรับกรอบ-

ปัจจัยที�มีอิทธิพลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย ใช้

ทฤษฏ ี I – E – O ของ Astin(7) และทฤษฎีระบบ (sytem

theory) (I – P – O) ผู้วิจัยจึงเลือกใช้ 2 ทฤษฎี ร่วมกัน

เพื� อให้การศึกษาวิจัยมีความครอบคลุมและเหมาะสม

กับลักษณะวิชาชีพพยาบาล

ขั� นตอนดาํเนินการสังเคราะห์การวิ จัยด้วยโมเดล

สมการโครงสร้างอภิมาน (MASEM) มี 9 ขั�นตอน ดังนี�

1) การศึกษาเอกสารที�เกี�ยวข้อง

2) การจัดทาํกรอบแนวคิดในการวิจัย

3) การคัดเลือกงานวิจัย

4) การประเมินคุณภาพงานวิจัย

5) การสร้างเครื�องมือและรวบรวมข้อมูล

6) การวิเคราะห์ข้อมูลเบื� องต้น

7) การวิเคราะห์อภิมาน ประกอบด้วย

7.1) การวิเคราะห์ค่าขนาดอิทธพิล

7.2) การศึกษาความแตกต่างของค่าขนาดอทิธพิล

7.3) การศึกษาปัจจัยที�ส่งผลต่อค่าขนาดอิทธพิล

8) การศึกษาวิเคราะหโ์มเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุ

และทดสอบความตรงของโมเดล และ

9) การสรุปองค์ความรู้ ที� ได้ จากการสั งเคราะห์

งานวิจัยและจัดพิมพ์รายงาน

เครื�องมือที�ใชใ้นการวิจัย

เครื� องมือที� ใช้ในงานวิจัยครั� งนี�  ผู้ วิจัยพัฒนาจาก

เครื� องมือในงานวิ จัยของสาํนักงานเลขาธิการสภา-

การศึกษา(8) อภิชา อารุณโรจน์(17) จริยา ชื�นศิริมงคล(18)

และยมนา ชนะนิล(19) เครื�องมือที�ใช้ในงานวิจัย มี 4 ชุด

คือ (1) แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย (2) แบบบันทกึ

ข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยระดับเล่ม (3) แบบบันทึก

ข้อมูลคณุลักษณะงานวิจัยสาํหรับการวจัิยสหสมัพันธ ์และ

(4) แบบบันทกึข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยสาํหรับการวิจัย

เปรียบเทยีบ/การทดลอง

การวิเคราะหข์อ้มูล

คาํนวณค่าขนาดอิทธิพล (d) โดยใช้สูตร Glass,

McGaw and Smith(14) d = (y
E
 - y

c
)/S

c
 และแปลง

เป็นขนาดอทิธิพลรูปค่าสมัประสิทธิ�สหพันธ ์แล้วปรับแก้

ค่าขนาดอิทธิพลในรูปสหสมัพันธต์ามหลักของ Hunter,

Schmidt and Jackson(15) หลั งจากนั� นวิ เคราะห์

อิทธิพลส่งผ่านของโมเดลสมการโครงสร้างของปัจจัย

ที�ส่งผลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาล และตรวจสอบ

ความตรงของโมเดลโครงสร้างความสมัพันธโ์ดยใช้โมเดล

สมการโครงสร้าง (structural equation modeling) ตาม

แนวคิดของ Cheung and Chan(16)

ผลการศึกษา
ตอนที� 1 ผลการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณด้วย

การวิเคราะห์อภิมาน

1. ผลการสงัเคราะห์ขนาดอทิธพิลในรูปสมัประสทิธิ�

สหสัมพันธ์

ผลการวิ เคราะห์ ขนาดอิทธิพลของปั จจัยในรู ป

สัมประสิทธิ�สหสัมพันธ์แสดงให้เหน็ว่างานวิจัยทั�ง 138

เรื� องที� นาํมาสังเคราะห์แสดงถึงค่าเฉลี� ยอิทธิพลของ

ตัวแปรต้นและตัวแปรตามในรูปของค่าสัมประสิทธิ�

สหสัมพันธ์ที�มีขนาดก่อนปรับแก้ เท่ากับ 0.385 และ

หลังการปรับแก้เท่ากบั 0.427 อันเป็นค่าความสมัพันธ์

ทศิทางบวกขนาดปานกลาง โดยสรุปผล ได้ดังตารางที� 1

2. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของงานวิจัยของ

ปัจจัยองค์ประกอบต่างๆ ที�มีผลต่อคุณภาพการศึกษา

พยาบาลไทย จาํแนกตามตัวแปรกาํกับคุณลักษณะ

งานวิจัย

พบว่า มีตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที�ส่งผลทาํให้

ค่าสัมประสิทธิ�สหสัมพันธ์ของงานวิจัยแตกต่างกันอย่าง

มีนัยสาํคัญที�ระดับ �.�� จาํนวน 5 ตัว ได้แก่ ตัวแปร
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แบบแผนการวิจัย ตัวแปรจาํนวนเครื�องมือ ตัวแปรวิธี

วิเคราะห์ข้อมูล ตัวแปรขนาดกลุ่มตัวอย่าง และตัวแปร

คุณภาพเครื�องมือการวิจัย ดังตารางที� 2

ตอนที�  2 ผลการพัฒนาโมเดลความสัมพันธ์เชิง-

สาเหตุของคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยโดยใช้การ

วิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างอภิมาน (MASEM)

2.1 ผลการพัฒนาและวิเคราะห์ตรวจสอบความตรง

ของโมเดลโดยใช้ MASEM

การพัฒนาและตรวจสอบโมเดลความสัมพันธ์เชิง

สาเหตุของคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย โดยการ

วิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างเชิงเส้น (SEM) โดย

มีปัจจัยเชิงสาเหตุที� มีอิทธิพลต่อคุณภาพการศึกษา

พยาบาลไทยที� เป็นตัวแปรแฝงภายนอก (exogenous

variable) มี 3 ตวัแปร ได้แก่ ตวัแปรคุณลักษณะผู้บริหาร

ตัวแปรทรัพยากรสนับสนุน และตัวแปรความร่วมมือ

ระหว่างสถาบันการศึกษากบัฝ่ายบริการพยาบาล ตัวแปร

ส่งผ่าน (mediating variable) จาํนวน 5 ตัวแปร ได้แก่

ตัวแปรคุณลักษณะนักศึกษา ตัวแปรคุณลักษณะอาจารย์

ตัวแปรคุณลักษณะหลักสูตร ตัวแปรกระบวนการจัดการ

ตารางที� 1 ผลการสงัเคราะหผ์ลการวิจยัปัจจยัที�ส่งผลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย

ปัจจัยที�ส่งผลต่อคุณภาพ                    จาํนวนผลการวิจัย   การแปลความหมาย   ค่าเฉลี�ยขนาดอทิธพิล   ส่วนเบี�ยงเบน

  การศึกษาพยาบาลไทย                                                                                                         มาตรฐาน

�)  คุณลักษณะนักศึกษาพยาบาล 102 ปานกลาง 0.410 0.250

2)  คุณลักษณะอาจารย์ 37 ตํ�า 0.330 0.201

3)  คุณลักษณะหลกัสตูร 20 ปานกลาง 0.408 0.298

4)  คณุลักษณะผู้บริหาร 3 สงู 0.688 0.082

5)  กระบวนการจัดการเรียนการสอน 102 ปานกลาง 0.483 0.357

6)  กระบวนการบริหารองคก์ร 23 ปานกลาง 0.455 0.271

7)  ทรัพยากรสนับสนุน 18 ตํ�า 0.288 0.129

8)  ความร่วมมอืระหว่างสถาบันการศึกษา 6 ปานกลาง 0.519 0.254

     กบัฝ่ายบริการพยาบาล

              รวมเฉลี�ย 312 ปานกลาง 0.427 0.016

ตารางที� �  คุณลกัษณะงานวิจยัที�ส่งผลใหค่้าสมัประสิทธิ� สหสมัพนัธแ์ตกต่างกนั

     คุณลักษณะงานวิจัยที�ส่งผลให้           แตกต่างกนัที�                     ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างเป็นรายคู่

 ค่าสมัประสทิธิ�สหสมัพันธแ์ตกต่างกนั     ระดบันัยสาํคญั

�)  แบบแผนการวิจัย 0.05 แบบแผนทดลองและกึ�งทดลอง > แบบแผนความสมัพันธ์

�)  จาํนวนเครื�องมือวิจัย 0.05 จาํนวนเครื�องมือน้อยกว่า � ฉบบั > จาํนวนเครื�องมือ � ฉบบัขึ�นไป

�)  วิธวีิเคราะห์ข้อมูล 0.05 วิธวีิเคราะห์แบบ Dependent t–test >Pearson

�)  ขนาดกลุ่มตวัอย่าง 0.05 ขนาดน้อยกว่า ���  คน > ขนาด ��� คนขึ�นไป

�)  คุณภาพเครื�องมือวิจัย 0.05 คุณภาพเครื�องมือระดับตํ�า ปานกลาง และระดบัด ี>

กลุ่มที�ไม่ระบุคุณภาพเครื�องมอืวิจัย



242

              Causal Relationship Model of Quality Thai Nursing Education: Research Synthesis Using MASEM Modeling

Journal of Health Science 2015 Vol. 24 No. 2

เรียนการสอน และตัวแปรกระบวนการบริหารองค์กร

และตัวแปรแฝงภายใน จาํนวน 1 ตัวแปร คือ คุณภาพ

การศกึษาพยาบาลไทย พบว่า ผลการตรวจสอบความตรง

ของโมเดลหลังการปรับโมเดลรวม 44 รอบ พบว่า ค่าไค

–สแควร์ มีค่าเทา่กบั 368.604 ที�องศาอสิระ (df) เทา่กบั

327 ระดับนัยสาํคัญเทา่กบั 0.056 CFI = 0.997, TLI

= 0.996, RMSEA = 0.020, R2 = 0.716 สรุปได้ว่า

โมเดลที�ผู้วิจัยพัฒนาขึ�นมีความสอดคล้องกบัข้อมูลเชิง-

ประจักษ์ที� ได้จากการสังเคราะห์งานวิจัย และร่วมกัน

ทาํนายคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย ได้ร้อยละ 71.6

2.2 ผลการวิเคราะห์อิทธพิลทางตรง (direct effect)

และอิทธพิลทางอ้อม (indirect effect) ระหว่างตัวแปร

ที�ส่งอทิธิพลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย

สรุปได้ ว่ า ตั วแปรแฝงที� ส่ งอิทธิพลโดยรวมต่อ

คุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยอย่างมีนัยสาํคัญทางสถิติ

ที�ระดับ 0.05 มี 8 ตัวแปร คือ (1) ตัวแปรคุณลักษณะ

นักศึกษา (2) ตัวแปรคุณลักษณะอาจารย์ (3) ตัวแปร

คุณลักษณะหลักสูตร (4) ตัวแปรกระบวนการบริหาร

องค์กร (5) ตัวแปรทรัพยากรสนับสนุน (6) ตัวแปร

ความร่วมมือระหว่างสถาบันการศึกษากับฝ่ายบริการ-

พยาบาล (7) ตัวแปรคุณลักษณะผู้บริหาร และ (8)

ตัวแปรกระบวนการจัดการเรียนการสอน โดยตัวแปร

ทั�งหมดสง่อทิธพิลทางตรงต่อคุณภาพการศกึษาพยาบาล-

ไทยอย่างมีนัยสาํคัญที�ระดับ 0.05 สาํหรับตัวแปรที�ส่ง

อิทธิพลทางเดียวต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย 5

ตัวแปร คือ (1) ตัวแปรทรัพยากรสนับสนุน (2) ตัวแปร

กระบวนการบริหารองค์กร (3) ตัวแปรความร่วมมือ

ระหว่างฝ่ายการศึกษาและฝ่ายบริการพยาบาล (4)

ตัวแปรกระบวนการจัดการเรียนการสอน และ (5)

ตัวแปรคุณลักษณะผู้บริหาร

ส่วนตัวแปรที�มีอิทธิพลทั�งทางตรงและทางอ้อมต่อ

คุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยอย่างนัยสาํคัญทางสถิติ

ที�ระดับ 0.05 มี 3 ตัวแปร คือ (1) ตัวแปรคุณลักษณะ

หลักสูตร (2) ตัวแปรคุณลักษณะอาจารย์ และ (3)

ตัวแปรคุณลักษณะนักศึกษา

ผลการพัฒนาโมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุและ

วิเคราะห์ตรวจสอบความตรงของโมเดล โดยใช้การ

วิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างอภิมาน (MASEM)

แสดงในภาพที� �

วิจารณ์

การสงัเคราะห์งานวิจัยครั�งนี�  แยกเป็น 2 ประเดน็ คอื

1. ความเป็นตัวแทนและความเพียงพอของงานวิจัย

ที�นาํมาสงัเคราะห์

เมื�อพิจารณาความเป็นตัวแทนของงานวิจัยทั�ง 138

เรื�อง ในการสงัเคราะห์งานวิจัยครั�งนี�  พบว่า เป็นงานวิจัย

ที�ทาํขึ�นช่วงหลังการปฏรูิปการศึกษา โดยปีที�ผลิตงานวิจัย

กระจายตั�งแต่ปี พ.ศ. 2542–2555 และกระจายตาม

มหาวิทยาลัย/หน่วยงานต้นสงักดั 39 แห่ง ซึ�งครอบคลุม

ทั�งสถาบันอุดมศึกษาของรัฐและเอกชน จาํนวน 32 สาขา

ขอบข่ายงานวิจัยครอบคลุมเกี�ยวกับคุณภาพการศึกษา

พยาบาลไทย โดยมีปัจจัยเชิ งสาเหตุที� มีอิทธิพลต่อ

คุณภาพการศึกษาพยาบาลไทยรวม 9 ด้าน แต่ปัจจัย

ด้านองค์กรวิชาชีพ มีงานวิจัยเพียง 1 เล่ม เหตุที�ผู้วิจัย

ไม่สามารถรวบรวมงานวิจัยดังกล่าวได้เพราะมีจาํนวน

วิจัยที�เผยแพร่เล่มสมบูรณ์จาํนวนน้อย และส่วนใหญ่เป็น

งานวิจัยเชิงสาํรวจ ซึ�งมีข้อมูลไม่เพียงพอในการสงัเคราะห์

งานวิจัย สาํหรับบริบทของการวิจัยประกอบด้วยกลุ่ม-

ตัวอย่างซึ�งเป็นนักศึกษาพยาบาล อาจารย์พยาบาล และ

ผู้ ใช้บัณฑิต ซึ� งได้แก่  พยาบาล พี� เลี� ยงในแหล่งฝึก

ผู้บังคับบัญชาของบัณฑิตที�สาํเร็จการศึกษา ผู้ร่วมงาน

ตลอดจนผู้มารับบริการในสถานบริการสขุภาพ แบบแผน

การวิจัยมีตั�งแต่แบบบรรยาย ไปจนถึงแบบผสานวิธี

เมื�อพิจารณาความเป็นตัวแทนด้านผู้ทาํผลงานวิจัย

และหน่วยงานต้นสังกัดของผู้ ทาํ วิจัย การสังเคราะห์

งานวิจัยในครั� งนี� ครอบคลุมงานวิจัยที� เป็นวิทยานิพนธ์

ของนิสิตบัณฑิตศึกษาทั�งระดับปริญญาโทและปริญญา-

เอก และงานวิ จัยของหน่วยงาน สาํหรับหน่วยงาน

ต้นสงักดัของผู้ทาํวิจัย ประกอบด้วย มหาวิทยาลัยของรัฐ
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มหาวิทยาลัยเอกชน วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข วิทยาลัยสังกัดกระทรวงอื� น และยังไม่ได้

ทาํงาน

เมื�อพิจารณาในแง่ความซํ�าซ้อนของงานวิจัย ผู้วิจัย

พบว่า มีงานวิจัยจาํนวนมากที�ศึกษาเรื�อง กระบวนการจัด

การเรียนการสอน วิธกีารสอน สื�อการสอน โดยมีรูปแบบ

การวิจัยเป็นการวิจัยเชิงทดลอง และกึ�งทดลอง แต่เนื�อหา

สาระที� ทาํวิ จัยแตกต่างกัน ผลการวิ จัยแตกต่างกัน

จึงกล่าวได้ว่า แม้จะมีงานวิจัยจาํนวนมากในบางประเดน็

แต่ไม่มีความซํ�าซ้อน และยังให้ข้อค้นพบที�เป็นประโยชน์

ในการพัฒนาคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย

เมื� อพิจารณาความพอเพียงของงานวิ จัยที� นาํมา

สงัเคราะห์ในด้านหน่วยการวิเคราะห์ (unit of analysis)

การวิจัยครั�งนี�มหีน่วยการวเิคราะหข้์อมูลระดบัเล่มเทา่กบั

138 เล่ม และมีหน่วยการวิเคราะห์ระดับสมมติฐาน

ทั�งการทดลองและชุดการทดสอบค่าสหสัมพันธถ์ึง 312

ค่าจาํนวนหน่วยการวิเคราะห์นับว่ามากพอสาํหรับการ

วิ เคราะห์สถิติขั� นสูงทุกชนิด(20) เมื� อพิจารณาความ

พอเพียงของงานวิจัยทั�ง 138 เรื�อง มีขนาดกลุ่มตัวอย่าง

รวม 71,729 คน ซึ�งนับว่าเป็นกลุ่มตัวอย่างขนาดใหญ่

ที�เป็นตัวแทนที�เพียงพอของประชากรของกลุ่มประชากร

(population of population) ในการสังเคราะห์งานวิจัย

ให้ได้ข้อค้นพบจากการสังเคราะห์ที�น่าเชื�อถือ

2. ขอบข่ายงานวิจัยที� นาํมาศึกษาและข้อค้นพบ

จากผลการวิจัยครั�งนี�  ชี� ให้เหน็ลักษณะงานวิจัยส่วนใหญ่

จะเป็นงานวิทยานิพนธ ์ ซึ�งมีข้อจาํกดัเรื�องเวลา และต้อง

ภาพที� �  โมเดลสมการโครงสรา้งอภิมานของคณุภาพการศึกษาพยาบาลไทย
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ทาํงานเป็นรายบุคคล ทาํให้ได้ข้อค้นพบมีลักษณะเป็น

ประเด็นย่อยๆ ไม่พบงานวิจัยเชิงปริมาณขนาดใหญ่

ที� ทาํเป็นลักษณะชุดโครงการหรือโครงการการวิจัย-

บูรณาการเพื� อการขับเคลื� อนพัฒนาคุณภาพการศึกษา

พยาบาลไทยทุกปัจจัยอย่างเป็นระบบ ซึ�งจะทาํให้ได้ผล

การวิจัยที�ครอบคลุมและนาํมาใช้กาํหนดนโยบายการ

พัฒนาได้ ซึ�งสาํนกังานเลขาธกิารสภาการศกึษา(8) เสนอว่า

ควรมกีารจัดตั�งสถาบนัวิจัยนโยบายเพื�อให้สามารถดาํเนนิ

การวิจัยเชิงนโยบายที� จะขับเคลื� อนคุณภาพการศึกษา

กาํหนดนโยบาย และยุทธศาสตร์การเพิ�มคุณภาพการ-

ศึกษา ซึ�งในศตวรรษที� 21 นี�  มหาวิทยาลัยต้องพัฒนา

ไปเป็นมหาวิทยาลัยแบบ EGM (emerging global model)

หรือแบบโมเดลโลกาปรากฏ ซึ� งมีลักษณะพิเศษ 8

ประการ คือ มีพันธกิจระดับโลก (global mission)

มีความเข้มด้านการวิจัย (research intensity) โดยใช้

วิธกีารวิจัยใหม่ ๆ ตอบคาํถามวิจัยระดับโลก อาจารย์ใน

มหาวิทยาลัยมีบทบาทใหม่ (new roles for professors)

คือ มิใช่ทาํหน้าที�สอนและวิจัยเฉพาะตัวเทา่นั�น แต่ต้อง

มีบทบาทหลักในการเป็นสมาชิกของทีมวิ จัยปัญหา

วิจัยระดับโลก มีแหล่งทุนที�หลากหลาย (diversified

funding) จากภาคเอกชน/อุตสาหกรรม มีการคัดเลือก

นิสิตนักศึกษาจากทั�วโลก (worldwide recruitment)

เพิ�มความซับซ้อน (increasing complexity) ในการเรียน

และการวิจัยทางวิชาการ ที�ให้ข้อเสนอเชิงนโยบายและ

ข้อค้นพบที�สามารถนาํไปใช้ประโยชน์ได้ มีความสมัพันธ์

แบบใหม่กบัภาครัฐและภาคอตุสาหกรรม (new relation-

ships with government and industry) และมีความ

ร่วมมือร่วมพลังระดับโลกกับสถาบันที�คล้ายคลงึ (global

collaboration with similar institutions) จาก

เหตุผลดังกล่าว สถาบันการศึกษาพยาบาลต่างๆ ทั�ว

ประเทศจึงควรมีการวิจัยเพื� อพัฒนาคุณภาพการศึกษา

พยาบาลไทยอย่างเป็นระบบเพื� อเตรียมความพร้อม

ดังกล่าว

ขอ้เสนอแนะ

 �) ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

1.1 ปัจจัยด้านคุณลักษณะหลักสตูร

1) ควรมีการประเมินและปรับปรุงหลักสูตรทุก

วงรอบการศึกษา

2) ควรมี การจั ดหลั กสู ตรเสริ มเพื� อพัฒนา

คุณภาพบัณฑิตให้มีความรู้และทักษะในการ

ปฏบัิติการพยาบาลที�ทนัสมัย

�) จากการสงัเคราะห์งานวิจัยยังไม่พบหลักสตูร

นานาชาติ ดังนั� น จึงควรพัฒนาหลักสูตร

นานาชาติ เพื� อเป็ นนโยบายเชิ งรุ กเข้ าสู่

ASEAN

�) ผู้บริหารต้องเปิดโอกาสให้ชุมชน ผู้นาํชุมชน

ภมูปัิญญาท้องถิ�น ผู้ปกครอง เข้ามามสีว่นร่วม

ในการพัฒนาคุณภาพการศึกษาพยาบาล โดย

ปรับเปลี� ยนให้เป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้

ร่วมกัน

2) ข้อเสนอแนะเชิงวิชาการ

2.1 สถาบันควรมีการให้ทุนสนับสนุนให้อาจารย์

ทาํวิจัยให้เพิ�มขึ�น

2.2 สถาบันที� ให้ทุนวิจัยต้องควบคุมคุณภาพและ

ระเบียบวิธีวิจัย โดยเฉพาะเรื�อง ข้อตกลงเบื� องต้น และ

การผ่านคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

(ethics committee)

2.3 จัดอบรมให้ ผู้ ทาํ วิ จัยมีความรู้ เรื� องวิธี วิทยา

การวิจัย

2.4 ให้ทุนการศึกษา ดูงาน และนาํเสนองานวิจัย

ทั�งในและต่างประเทศ

3) ข้อเสนอแนะเชิงปฏบิัติ

�.� ต้องสนับสนุนให้แหล่งฝึกปฏบิัติของนักศึกษา-

พยาบาลมีความพร้อม ทั�งด้านจาํนวนบุคลากรในการ

ดูแลนักศึกษา ความรู้ความสามารถของพยาบาลพี�เลี� ยง

(preceptor) ในแหล่งฝึก อุปกรณ์เครื� องมือเครื� องใช้

ในการให้การพยาบาล ที� พักของนักศึกษาพยาบาล
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โมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุของคณุภาพการศึกษาพยาบาลไทย: การสงัเคราะห์งานวจัิยด้วยโมเดลสมการโครงสร้างอภิมาน

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

การบริการรถรับ-ส่งระหว่างสถานที� ฝึกปฏิบัติงานกับ

สถาบันการศกึษา ตลอดจนมงีบประมาณในการสนบัสนุน

แหล่งฝึกปฏบัิติอย่างเตม็ที�ในการดูแลนักศึกษา

3.2 ในสถาบันการศึกษาพยาบาล ควรมีการพัฒนา

ด้านห้องปฏบิัติการใหม่ๆ ให้ทนัสมัย และมีความพร้อม

ในการฝึกทดลอง

ขอ้เสนอแนะเพื�อการวิจัยต่อไป

1. การเก็บรวบรวมข้อมูลการสังเคราะห์งานวิจัย

ที�เกี�ยวกบัคุณภาพการศกึษาพยาบาลไทยพบว่า มีรายงาน

การศึกษาวิจัยคุณลักษณะผู้บริหารและองค์กรวิชาชีพ

น้อยมาก ทั�งๆ ที�มรีายงานวิจัยที�บ่งบอกว่าตัวแปรดงักล่าว

ส่งผลต่อคุณภาพการศึกษาพยาบาลไทย ดังนั�น จึงควร

มีการศึกษาข้อมูลในกลุ่มผู้ บริหาร และองค์กรวิชาชีพ

ให้มากขึ�น

2. จากการเกบ็รวบรวมข้อมูล พบว่ามงีานวิจัยที�ศกึษา

เกี�ยวกับคุณภาพการศึกษาพยาบาลเป็นลักษณะงานวิจัย

เชิงบรรยาย เชิงสาํรวจ เชิงคุณภาพ ดังนั�นจึงควรมีการ

สงัเคราะห์งานวิจัยเชิงผสมผสาน (mixed synthesis re-

search) ซึ� งเป็นการสังเคราะห์งานวิจัยทั� งเชิงปริมาณ

และเชิงคุณภาพเข้าด้วยกัน จะทาํให้ผลการวิจัยมีความ

ครอบคลุมมากยิ�งขึ�น
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The objectives of this study were to analyze effect size of nursing students characteristics, nurse

instructors characteristics, administrators characteristics, curriculum characteristics, learning process, or-

ganization process, material support, cooperation between nursing education department and service de-

partment, and professional organization; and to develop causal relationship model of quality Thai nursing

education. The samples were 138 research studies published during 1999 - 2012 derived from 39

universities and organizations. Quantitative data were analyzed using meta-analysis and the model was

validated and test using structural equation modeling by M-Plus. The results of the study were as follow-

ing: (1) the effect size of nursing students characteristics, nurse instructors characteristics, administrators

characteristics, nurse instructors characteristics, learning process, organization process, material support,

cooperation between nursing education department and service department, and professional organization

affected to quality of nursing education were 0.410, 0.330, 0.408, 0.668, 0.438, 0.445, 0.228,

0.519 and 0.909 respectively; (2) the proposed model fit with the empirical data (χ2 = 368.604, df =

327, p = 0.056, CFI = 0.997, TLI = 0.996, RMSEA = 0.020) and predicted quality of Thai nursing

education about 71.6 percents. Material support, organized administration, co-operation between nursing

education department and service setting, respectively, had the strongest indirect effects. Recommenda-

tions from the study show to adjust the factors of curriculum characteristics could be changed learning

process that effect to quality of Thai nursing education.
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