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บทคดัย่อ การวิจัยน้ีมเีป้าหมายเพ่ือศกึษาสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของนักศกึษาพยาบาล หลักสตูรพยาบาลศาสตร-

บณัฑติ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครล�ำปาง กลุ่มประชากรเป็นนักศกึษาพยาบาลช้ันปีที่ 4 ปีการศกึษา 2561 

จ�ำนวน 155 คน และอาจารย์ผู้สอนจ�ำนวน 20 คน รวมทั้งสิ้น 175 คน เคร่ืองมอืที่ใช้เป็นแบบสอบถามพัฒนาจาก

กรอบแนวคิดสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวระดับทั่วไปของสมาคมพยาบาลครอบครัวนานาชาติและสภาการ-

พยาบาล ซ่ึงมคีวามตรงเชิงเน้ือหาเทา่กบั 0.80 และน�ำไปทดลองกบักลุ่มตวัอย่างที่คล้ายกนัเป็นนักศกึษาและอาจารย์ 

จ�ำนวนอย่างละ 10 ราย น�ำมาวิเคราะห์หาค่าสมัประสทิธิ์แอลฟาครอนบาคได้เทา่กบั 0.958 และ 0.976 ตามล�ำดบั 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า

สมรรถนะการพยาบาลครอบครัวตามการรับรู้ของนักศกึษาพยาบาลส่วนใหญ่มค่ีาเฉล่ียในระดบัสงู (Mean=3.84, SD= 

0.41) เมื่อจ�ำแนกรายด้าน พบว่ามสีมรรถนะในด้านการประเมนิผลการปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวในระดบัสงูสดุ 

(Mean=3.93, SD=0.46) และข้อที่มค่ีาคะแนนสงูสดุได้แก่ “การเหน็ความส�ำคัญและเช่ือว่าการพยาบาลครอบครัว 

มผีลต่อการส่งเสริมสขุภาพ ป้องกนัการเจบ็ป่วยและการฟ้ืนฟูสขุภาพครอบครัว (Mean=4.34, SD=0.75) ข้อที่มี

คะแนนระดบัน้อยที่สดุ ได้แก่ “การจัดท�ำเอกสาร ข้อมูล สถติทิี่เกี่ยวข้องกบัการพยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็น

รายกรณ ีและจัดท�ำฐานข้อมูลตามมาตรฐานวิชาชีพได้อย่างถูกต้องครอบคลุม” (Mean=3.50, SD=0.66) ในส่วน

การรับรู้ โดยอาจารย์ผู้สอนพบว่า คะแนนสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของนักศกึษาพยาบาลทั้ง 5 ด้านอยู่ใน

ระดบัสงู (Mean=4.03, SD=0.57) เมื่อวิเคราะห์รายด้าน พบว่า การเสริมสร้างและส่งเสริมสขุภาพครอบครัวมค่ีา

คะแนนเฉล่ียสงูสดุ (Mean=4.16, SD=0.57) เมื่อวิเคราะห์รายข้อพบว่า “การปฏบิตังิานโดยค�ำนึงถงึวัฒนธรรม

ประเพณทีี่เกี่ยวข้องกบัวิถชีีวิตของแต่ละครอบครัว” มีค่าเฉล่ียมากที่สดุ (Mean=4.45, SD=0.82) และพบว่า “การ

จัดท�ำเอกสาร ข้อมูล สถติทิี่เกี่ยวข้องกบัการพยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็นรายกรณ ี และจัดท�ำฐานข้อมูลตาม

มาตรฐานวิชาชีพได้อย่างถูกต้องครอบคลุม” เป็นข้อที่มค่ีาคะแนนน้อยที่สดุ (Mean=3.45, SD=1.05) จึงสรปุได้ว่า

นักศึกษาพยาบาลและอาจารย์พยาบาลประเมินสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของนักศึกษาพยาบาลอยู่ในระดับ

สงู แต่พบว่าด้านทีม่ค่ีาคะแนนน้อยทีส่ดุได้แก่ การบนัทกึรายกรณแีละการจัดท�ำฐานข้อมูลตามมาตรฐานวิชาชีพ จึงควร 

มกีารพัฒนาเน้ือหาและกระบวนจัดการเรียนรู้ ในเกดิสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวในระดบัสงูมากทุกข้อต่อไป 
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่3 537

บทน�ำ
ประเทศไทยมีการปฏริปูระบบราชการตั้งแต่ปี พ.ศ. 

2540 เป็นต้นมา ท�ำให้เกดิการเปล่ียนแปลงในด้านต่างๆ 

ทั้งด้านงบประมาณ การบริหารจัดการ และการประเมิน

ผลงานโดยมุ่งเน้นการบริหารงานแบบมุ่งผลสมัฤทธิ์ท�ำให้

หน่วยงานราชการต่างๆ เกดิการปรับเปล่ียนรปูแบบการ

ท�ำงานเพ่ือให้สอดคล้องและเหมาะสมการบริหาร

ทรัพยากรบุคคลจึงเร่ิมมีการมุ่งเน้นในการวิเคราะห์เพ่ือ

ให้เกดิสมรรถนะที่พึงประสงค์และมีสมรรถนะเพียงพอ

ต่อการปฏบิัติหน้าที่ตามความรับผดิชอบเพ่ือสนองตอบ

ต่อเป้าหมายองค์กร(1) สมรรถนะจึงถอืเป็นความสามารถ

เฉพาะบุคคลที่ประกอบด้วยความรู้  ทกัษะ และนิสยัอนั

พึงปรารถนาของบุคคลที่จะท�ำให้ปฏบิัติงานได้บรรลุผล

ส�ำเรจ็แบบสูงสุด(2) ดังน้ันในการจัดการเรียนการสอน

ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลในระดับปริญญาตรีน้ันนอก

เหนือจากต้องบรรลุตามคุณลักษณะบณัฑติที่พึงประสงค์

ของส�ำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาแล้วบัณฑติ

เองจะต้องมีสมรรถนะเชิงวิชาชีพตามที่สภาการพยาบาล

ก�ำหนดอย่างครบถ้วนและนอกจากน้ียังได้รวมถงึการเป็น

แนวปฏบิตัใิห้สถาบนัการศกึษาส�ำหรับนักศกึษาพยาบาล

ระดับปริญญาตรีโดยระบุว่า “นักศึกษาพยาบาลระดับ

ปริญญาตรีก่อนได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพทุกคน

ต้องได้รับการจัดการเรียนการสอนเกี่ยวกบัความส�ำคัญ

ของครอบครัวต่อสุขภาพและการอยู่ดีมีสุขของสมาชิก

ครอบครัว รวมทั้งวิธกีารประเมนิ การวางแผน การปฏบิตัิ

การพยาบาล และการประเมินผลลัพธท์ี่มุ่งเน้นการดูแล

ครอบครัวด้วย”(3) ซ่ึงในปี พ.ศ.2557 กระทรวง-

สาธารณสขุได้จัดท�ำแผนยุทธศาสตร์ในการปฏบิตังิานของ

หน่วยบริการสขุภาพระดับปฐมภมูิและโรงพยาบาลส่ง-

เสริมสุขภาพต�ำบลในการดูแลสุขภาพครอบครัวโดย

ก�ำหนดให้มนัีกจัดการสขุภาพครอบครัว (นสค.) โดยใช้

บุคลากรทางการแพทย์ในทุกระดับ ซ่ึงได้ถูกจัดตั้งใน

ปีพ.ศ.2558 มช่ืีอเรียกว่า ทมีหมอครอบครัว(4) 

พยาบาลวิชาชีพเป็นหน่ึงในทีมหมอครอบครัวที่จะ

ต้องมีสมรรถนะในการให้บริการสุขภาพครอบครัวใน

บทบาทของพยาบาลครอบครัวซ่ึงคณะกรรมการด้านการ

ปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว สมาคมพยาบาลครอบครัว

นานาชาต(ิInternational Family Nursing Association; 

IFNA) ได้พัฒนาข้อเสนอเกี่ยวกบัสมรรถนะส�ำหรับการ

ปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวระดบัทัว่ไปโดยได้รับความ

เห็นชอบจากคณะกรรมการบริหารสมาคมพยาบาล

ครอบครัวนานาชาตเิมื่อวันที่ 12 กุมภาพันธ ์2558 เพ่ือ

ใช้เป็นแนวทางในการจัดการศกึษาระดบัปริญญาตรี และ

การปฏิบัติการพยาบาลดูแลครอบครัวโดยแบ่งเป็น 5 

สมรรถนะหลัก 33 องค์ประกอบย่อย [International 

Family Nursing Associations](4) ซ่ึงสมรรถนะด้านการ

พยาบาลครอบครัวในระดับทั่วไปน้ันประกอบด้วย 

สมรรถนะในการเสริมสร้างและส่งเสริมสขุภาพครอบครัว

ให้มีความสมดุล สมบูรณ์และแขง็แรงทั้งด้านร่างกาย 

จิตใจ และจิตวิญญาณ เสริมสร้างจุดแขง็ของครอบครัว

และสนับสนุนให้ครอบครัวมีการส่งเสริมพัฒนาการและ

การเจริญเตบิโตตามช่วงวัย สามารถดูแลสมาชิกเมื่อมกีาร

เจบ็ป่วยได้ มกีารแนะน�ำแหล่งประโยชน์ที่เอื้อต่อการดูแล

ครอบครัว สมรรถนะในการประสานงานร่วมกับทีม

สุขภาพเพ่ือให้ครอบครัวได้รับการดูแลอย่างต่อเน่ือง 

สมรรถนะในการมีความเป็นผู้น�ำและมีทักษะการคิด     

เชิงระบบเพ่ือการดูแลครอบครัว มีการประเมินผลการ

ปฏบิัติงานของตนเอง โดยตนเองและครอบครัวที่ได้รับ

การดูแล และสมรรถนะในการใช้ข้อมูลเชิงประจักษ์และ

ผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานสู่การดูแล

ภาวะสขุภาพครอบครัวได้อย่างถูกต้องตามมาตรฐาน 

การศกึษาที่ผ่านมามกัพบเกี่ยวกบัรปูแบบและวิธกีาร

การจัดการเรียนการสอนด้านการพยาบาลครอบครัวเป็น

ส่วนใหญ่ ตวัอย่างเช่น การศกึษาการปฏบิตักิารพยาบาล

ครอบครัวในประเทศไนจีเรีย(5) พบว่า ในการศกึษาด้าน

การพยาบาลครอบครัวมีการใช้เน้ือหาสาระวิชาการ

พยาบาลครอบครัวผนวกรวมอยู่ในวิชาการพยาบาล

อนามยัชุมชน โดยเน้นเกี่ยวกบัประเภทของครอบครัวและ

การวางแผนครอบครัว ส่วนด้านการปฏบิตัิการพยาบาล

น้ันพบว่ามกีารใช้เฉพาะเร่ืองลักษณะของครอบครัว การ
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ประเมินสิ่งแวดล้อมทางกายภาพของครอบครัวและรูป

แบบทางสงัคมและวัฒนธรรมของครอบครัว การศึกษา

เร่ืองบทบาทของการสอนในคลินิกกับเรียนรู้ทกัษะการ

พยาบาลครอบครัวพบว่าเงื่อนไขความส�ำเรจ็ขึ้นอยู่กบัตวั

อาจารย์นิเทศในคลินิกที่มทีกัษะความช�ำนาญ ในด้านการ

พยาบาลครอบครัว และใช้แนวคิดทฤษฎีเพ่ือเช่ือมโยง

ความรู้ของนักเรียนสูก่ารปฏบิตัจิริง(6) การศกึษาของเร่ือง

การเรียนรู้ การใช้การสัมภาษณ์ครอบครัว 15 นาทีใน

นักศกึษาพยาบาลระดบัปริญญาตรีช้ันปีที่ 3 พบว่าการใช้

ทกัษะการสมัภาษณค์รอบครัว 15 นาทน้ัีนท�ำให้นักศกึษา

สามารถสื่อสารกบัครอบครัวได้ดีขึ้นและมีความมั่นใจใน

การประเมินครอบครัวเพ่ือค้นหาปัญหาของครอบครัว

เพ่ือน�ำไปสู่การปฏิบัติการพยาบาลครอบครัวได้ดี(7) 

เยาวเรศ ประภาสานนท,์ บณัฑติา ภอูาษา และแสงเดอืน 

กิ่งแก้ว ได้ศึกษาเกี่ยวกับการรับรู้สมรรถนะปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัวและชุมชนของนักศึกษาพยาบาล

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสทิธปิระสงค์ โดย

ใช้แบบประเมินตนเองพบว่าการรับรู้ สมรรถนะการให้

บริการอนามยัครอบครัวอยู่ในระดบัสงู(8)

จากข้อมูลดังที่ได้กล่าวมาข้างต้นสะท้อนให้เห็นว่า

นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีน้ันควรมีสมรรถนะ

ด้านการพยาบาลครอบครัวที่สอดคล้องกับข้อก�ำหนด

สมรรถนะส�ำหรับการปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวระดบั

ทั่วไปของสมาคมพยาบาลครอบครัวนานาชาติเพ่ือให้

สามารถดูแลสขุภาพครอบครัวได้ตามมาตรฐานที่ก�ำหนด 

ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า เร่ืองสมรรถนะการ

ปฏบิัติของการพยาบาลครอบครัว ดังน้ันผู้วิจัยจึงสนใจ

ศกึษา สมรรถนะการพยาบาลครอบครัวตามการรับรู้ของ

นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีว่ามีการรับรู้ ต่อ

สมรรถนะการพยาบาลครอบครัวอยู่ในระดับใด เพ่ือน�ำ

มาใช้ในการวางแผนพัฒนาการจัดการเรียนการสอนเพ่ือ

พัฒนาให้เกิดสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของ

นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีก่อนส�ำเรจ็การศึกษา

ออกไปปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพที่ก�ำหนดไว้ได้

อย่างสมบูรณ ์และยังไม่มผู้ีศกึษาในประเดน็ดงักล่าว

วิธีการศึกษา
การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive 

research) มีเป้าหมายเพ่ือศึกษาสมรรถนะการพยาบาล

ครอบครัวของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีก่อน

ส�ำเรจ็การศกึษาประชากรได้แก่ นักศกึษาพยาบาลศาสตร์

ช้ันปีที่ 4 ที่ก�ำลังศกึษาอยู่ในวิทยาลัยพยาบาลบรมราช-

ชนนี นครล�ำปาง จ�ำนวน 155 คน และอาจารย์ผู้สอน

รายวิชาการพยาบาลครอบครัวและชุมชน 1 และ 2 และ

วิชาปฏบิัติการพยาบาลครอบครัวและชุมชน 1 และ 2 

จ�ำนวน 25 คน เคร่ืองมอืที่ใช้เป็นแบบสอบถามซ่ึงพัฒนา

ตามกรอบแนวคิดของสมาคมพยาบาลครอบครัวนานา-

ชาติ(4) และสภาการพยาบาล(9) และจากแบบสอบถามที่

ใช้ในการศกึษาของสภุาภรณ ์ศรีสพุรรณ(10) (ค่าความตรง

ด้านเน้ือหา CVI 0.80 และค่าสมัประสทิธิ์แอลฟาของ    

ครอนบาคมีค่า 0.977) แบบสอบถามประกอบด้วย 2 

ส่วนดงัน้ี ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย อายุ 

เพศ ผลการเรียน เป็นต้น และส่วนที่ 2 แบบสอบถาม

สมรรถนะด้านการพยาบาลครอบครัวของนักศึกษา-

พยาบาล ประกอบด้วยสมรรถนะ 5 ด้าน ได้แก่ การเสริม

สร้างและส่งเสริมสุขภาพครอบครัว การปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัว ภาวะผู้น�ำและทกัษะการคิดเชิงระบบ 

การประเมนิผลการปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว และการ

ประยุกตใ์ช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏบิตังิาน จ�ำนวน 

46 ข้อ ตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมอืโดยการหาความเช่ือ-

ถือด้วยการน�ำไปทดลองใช้กับนักศึกษาพยาบาลและ

อาจารย์ผู้สอนที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มที่ศึกษาซ่ึง

เป็นนักศกึษาพยาบาลศาสตร์ช้ันปีที่ 4 และอาจารย์ผู้สอน

ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชนนี พะเยา จ�ำนวนอย่างละ 

10 คน (รวม 20 คน) น�ำคะแนนทีไ่ด้มาวิเคราะห์หาความ

เช่ือมั่น โดยใช้สตูรสมัประสทิธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้

ค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามนักศึกษามีค่า 0.958 

และแบบสอบถามอาจารย์มีค่า 0.976

การวิเคราะหข์อ้มูล

ในการวิเคราะห์ข้อมูลผู้วิจัยท�ำการวิเคราะห์โดยใช้

โปรแกรมส�ำเร็จรูปส�ำหรับคอมพิวเตอร์(Statistical 



สมรรถนะการพยาบาลครอบครวัของนกัศึกษาพยาบาลหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่3 539

Package for Social Science) ในการวิเคราะห์ข้อมูล โดย

แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปวิเคราะห์

ข้อมูลโดยใช้ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ียเลขคณติ (Mean) 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation: SD) 

น�ำเสนอผลการวิเคราะห์ในรปูตารางประกอบการบรรยาย 

และส่วนที่ 2 แบบสอบถามสมรรถนะการพยาบาล

ครอบครัวของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีก่อน

ส�ำเรจ็การศึกษาและอาจารย์ผู้สอนวิเคราะห์โดยใช้สถิติ

เชิงพรรณนาน�ำมาหา ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

จ�ำนวน ร้อยละ และฐานนิยม โดยวิเคราะห์แยกระหว่าง

ค่าคะแนนนักศึกษาพยาบาลกบัอาจารย์ผู้สอน น�ำเสนอ

ผลการวิเคราะห์ในรปูตารางประกอบการบรรยายต่อไป

การศกึษาคร้ังน้ีผ่านการรับรองจริยธรรมวิจัยจากศนูย์

จริยธรรมวิจัย มหาวิทยาลัยขอนแก่นและมกีารพิทกัษ์สทิธิ์

ของผู้เข้าร่วมวิจัย โดยแนบเอกสารช้ีแจง และมีสทิธิ์เข้า

ร่วมการวิจัย หรือยกเลิกการเข้าร่วมวิจัยได้โดยไม่มี

เงื่อนไข

ผลการศึกษา
ผลจากการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่านักศึกษาพยาบาล

จ�ำนวน 155 คน เป็นเพศหญิงจ�ำนวน 144 คนร้อยละ 

92.9 และเพศชายจ�ำนวน 11 คน ร้อยละ 7.1 ส่วนใหญ่

อายุ 22 ปี ร้อยละ 64.5 (ส่วนใหญ่ 21 ปี) ผลการเรียน

เฉล่ียตลอดการศกึษา อยู่ระหว่าง 3.00 ถงึ 3.49 ร้อยละ 

67.7 ส�ำหรับอาจารย์ผู้สอนจ�ำนวน 20 คน พบว่า เป็น

เพศหญิง ร้อยละ 70.0 และเพศชายร้อยละ 30.0 ส่วน

ใหญ่อายุ 41 – 50 ปี ประสบการณด้์านการสอนส่วนใหญ่

อยู่ในช่วง 11 – 20 ปี 

ผลการวิเคราะห์คะแนนสมรรถนะการพยาบาล

ครอบครัวของนักศึกษาพยาบาลช้ันปีที่ 4 ตามการรับรู้

ของนักศกึษาพยาบาล พบว่า สมรรถนะด้านที่ 1 การเสริม

สร้างและส่งเสริมสขุภาพครอบครัว พบว่าในภาพรวมมี

ค่าเฉล่ียของสมรรถนะที่ 1 ในกลุ่มของนักศกึษาพยาบาล

อยู่ในระดบัสงู (Mean=3.86, SD=0.43) เมื่อพิจารณา

รายข้อ พบว่า นักศกึษาพยาบาลคิดว่าตนเองมสีมรรถนะ

ข้อที่ 2 “การเหน็ความส�ำคัญและเช่ือว่าการพยาบาล-

ครอบครัว มผีลต่อการส่งเสริมสขุภาพ ป้องกนัการเจบ็-

ป่วยและการฟ้ืนฟูสขุภาพครอบครัวได้” มค่ีาเฉล่ียสงูทีส่ดุ 

(Mean=4.34, SD=0.75) รองลงมาคือข้อที่ 4 “การ

ปฏบิตังิานโดยค�ำนึงถงึวัฒนธรรมประเพณทีี่เกี่ยวข้องกบั

วิถชีีวิตของแต่ละครอบครัว” (Mean=4.16, SD=0.67) 

และข้อที่ 14 “ความสามารถสร้างความเช่ือมั่นและท�ำให้

ครอบครัวไว้วางใจ โดยไม่เปิดเผยความลับและให้ความ

เป็นส่วนตัวแก่ครอบครัวได้อย่างเหมาะสม” (Mean= 

4.34, SD=0.75) ตามล�ำดบั และคิดว่ามสีมรรถนะข้อที่ 

1 “ความสามารถใช้ความรู้ เกี่ยวกบัแนวคิดทฤษฎคีรอบ-

ครัว การเปล่ียนแปลงทางร่างกายและจิตสังคมในการ

ดูแลสขุภาพครอบครัวได้อย่างถูกต้อง” มค่ีาเฉล่ียต�่ำที่สดุ 

(Mean=4.16, SD=0.67) 

สมรรถนะด้านที่ 2 การปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว 

พบว่าในภาพรวมมค่ีาเฉล่ียของสมรรถนะที่ 2 รวมทุกข้อ

ในระดบัสงู (Mean=3.77, SD=0.48) ดงัแสดงในตาราง

ที่ 8 เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า กลุ่มนักศกึษาพยาบาล

คิดว่าตนเองมสีมรรถนะข้อที่ 25 “สามารถให้ข้อเสนอ-

แนะ ส่งต่อตามความต้องการของครอบครัว และตดิตาม

การรักษาดูแลอย่างต่อเน่ืองได้อย่างมีประสทิธภิาพ” ม ี

ค่าเฉล่ียสงูที่สดุ (Mean=3.90, SD=0.67) รองลงมาคือ

ข้อที ่21 “สามารถปฏบิตักิารวางแผนการดูแลสขุภาพร่วม

กับครอบครัว โดยใช้จุดแข็งและความห่วงกังวลของ

ครอบครัวเป็นหลักส�ำคัญ” (Mean=3.86, SD=0.73) 

และข้อที่ 24 “สามารถช่วยเหลือดูแลครอบครัว ด้วยการ

สื่อสารเกี่ยวกบัสขุภาพ การเจบ็ป่วย และร่วมพัฒนาหา

แนวทางแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพและการเจบ็ป่วยของ

ครอบครัวได้” (Mean=3.85, SD=0.63) ตามล�ำดบั และ

คิดว่ามสีมรรถนะข้อที่ 26 “สามารถจัดท�ำเอกสาร ข้อมูล 

สถติทิี่เกี่ยวข้องกบัการพยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็น

รายกรณี และจัดท�ำฐานข้อมูลตามมาตรฐานวิชาชีพได้

อย่างถูกต้องครอบคลุม” มค่ีาเฉล่ียต�่ำทีส่ดุ (Mean=3.50, 

SD=0.66) 

สมรรถนะด้านที่ 3 การแสดงให้เหน็ถงึภาวะผู้น�ำและ
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ทกัษะการคิดเชิงระบบ พบว่าในภาพรวมมีค่าเฉล่ียของ

สมรรถนะที่ 3 รวมทุกข้อในระดับสูง (Mean=3.82, 

SD=0.47) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่านักศกึษาพยาบาล

คิดว่าตนเองมสีมรรถนะข้อที่ 30 “ความสามารถในการ

ตัดสนิใจ เพ่ือประโยชน์ของครอบครัวและหน่วยงานได้

อย่างเหมาะสมมีค่าเฉล่ียสูงที่สุด” (Mean=3.91, 

SD=0.71) เทา่กบัสมรรถนะข้อที่ 29 “มคีวามสามารถ

ในการท�ำกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ และมีส่วนร่วมในการ

ด�ำเนินงานประกันคุณภาพการพยาบาลต่อไปได้” 

(Mean=3.91, SD=0.60) รองลงมาคือข้อที ่34 “สามารถ

เข้าร่วมกิจกรรมต่างๆ เพ่ือส่งเสริมเผยแพร่ด้านการ

พยาบาลครอบครัว ในระดับชุมชน หรือหน่วยบริการ

สขุภาพ เช่น การเป็นผู้อบรมอาสาสมคัรหมู่บ้าน การจัด

ระบบเอกสารรายงานต่างๆ” (Mean=3.90, SD=0.69) 

ตามล�ำดบั และคิดว่ามสีมรรถนะข้อที่ 27 “การแสดงออก

ถงึคุณลักษณะผู้น�ำ โดยใช้กลวิธใีนการปฏบิตังิานและการ

ดูแลครอบครัวได้อย่างเหมาะสม” มีค่าเฉล่ียต�่ำที่สุด 

(Mean=3.66, SD=0.67) 

สมรรถนะด้านที่ 4 การประเมินผลการปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัว พบว่าในภาพรวมมีค่าเฉล่ียของ

สมรรถนะที่ 4 รวมทุกข้อในระดับสูง (Mean=3.93, 

SD=0.46) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าในกลุ่มนักศึกษา

พยาบาลคิดว่าตนเองมีสมรรถนะข้อที่ 36 “สามารถ

ปฏิบัติการพยาบาลครอบครัวได้ โดยเน้นการมี

สมัพันธภาพระหว่างพยาบาลและครอบครัว มคีวามร่วม

มอื และให้การสนับสนุนซ่ึงกนัและกนัได้” มค่ีาเฉล่ียสงู

ที่สดุ (Mean=4.08, SD=0.64) รองลงมาคือข้อที่ 39 

“สามารถประเมินผลลัพธร่์วมกบัครอบครัว โดยการให้

ข้อมูลเกี่ยวกับระบบการดูแลสุขภาพและสิ่งแวดล้อมที่

เกี่ยวข้องในชุมชน เพ่ือก�ำหนดแนวทางการดูแลสขุภาพ

ของครอบครัวอย่างต่อเน่ืองต่อไป” (Mean=3.89, 

SD=0.58) และคิดว่ามีสมรรถนะข้อที่ 37 “สามารถ

ประเมินผลลัพธ์ด้านสุขภาพและการเจ็บป่วยของ

ครอบครัวซ่ึง มผีลจากความเช่ือ ค่านิยม ทศันคต ิจุดแขง็

และข้อจ�ำกัดของครอบครัวด้วย” มีค่าเฉล่ียต�่ำที่สุด 

(Mean=3.88, SD=0.56) 

สมรรถนะด้านที่ 5 การประยุกต์ใช้หลักฐานเชิง-

ประจักษ์ในการปฏบิัติงาน พบว่าในภาพรวมมีค่าเฉล่ีย

ของสมรรถนะที่ 5 รวมทุกข้อในระดบัสงู (Mean=3.92, 

SD=0.47) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าในกลุ่มนักศึกษา

พยาบาลคิดว่าตนเองมีสมรรถนะข้อที่ 41 “สามารถ

ยอมรับและให้ความส�ำคัญกบัระบบครอบครัวและสงัคม

ที่มีต่อภาวะสุขภาพครอบครัว” มีค่าเฉล่ียสูงที่สุด 

(Mean=4.15, SD=0.66) รองลงมาคือข้อที่ 40 “ให้

ความส�ำคัญในสิ่งที่ตนเองยังไม่มคีวามรู้  และตั้งค�ำถามที่

เกดิจากการปฏบิตัิการดูแลสขุภาพครอบครัว เพ่ือน�ำไป

สู่การศึกษาค้นคว้าเพ่ิมเติมเสมอ” (Mean=4.02, 

SD=0.61) และข้อที่ 46 “สามารถสรปุประเดน็ความรู้

จากประสบการณ์ของตนเองในการดูแลครอบครัว และ

ถ่ายทอดความรู้ ให้ผู้อื่นเข้าใจได้” (Mean=3.99, 

SD=0.64) ตามล�ำดับ และคิดว่ามีสมรรถนะข้อที่ 42 

“สามารถใช้ผลการวิจัยและหลักฐานเชิงประจักษ์ ในการ

ประเมินสขุภาพครอบครัว และการปฏบิัติการพยาบาล

ร่วมกบัครอบครัวได้” มค่ีาเฉล่ียต�่ำที่สดุ (Mean=3.69, 

SD=0.67)

เมื่อพิจารณาค่าคะแนนเฉล่ียรวมทุกด้านของกลุ่ม

นักศกึษาพยาบาล พบว่า อยู่ในระดบัสงู (Mean=3.84, 

SD=0.41) และเมื่อจ�ำแนกตามรายด้าน พบว่าด้านที่ 3 

สมรรถนะการประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล

ครอบครัวมีค่าเฉล่ียสงูที่สดุ (Mean=3.93, SD=0.46) 

รองลงมาได้แก่ด้านที่ 1 สมรรถนะการประยุกต์ใช้หลัก

ฐานเชิงประจักษ์ในการปฏิบัติงาน (Mean=3.92, 

SD=0.47) และด้านที่ 2 ปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว 

มีค่าคะแนนน้อยที่สุด (Mean=3.77, SD=0.48) ดัง

แสดงในตารางที่ 1

สมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของนักศึกษา-

พยาบาลช้ันปีที่ 4 ตามการรับรู้ของอาจารย์ผู้สอน เมื่อ

วิเคราะห์รายด้านโดยแยกออกตามสมรรถนะการพยาบาล

ครอบครัว 5 ด้านพบว่า สมรรถนะด้านที่ 1 การเสริมสร้าง

และส่งเสริมสขุภาพครอบครัว พบว่าในภาพรวมมีค่า-
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เฉล่ียของสมรรถนะที่ 1 รวมทุกในกลุ่มของอาจารย์ผู้สอน

อยู่ในระดบัสงู (Mean=4.16, SD=0.57) พิจารณาราย

ข้อ พบว่ากลุ่มอาจารย์ผู้สอนคิดว่านักศึกษาพยาบาลมี

สมรรถนะข้อที่ 4 “การปฏบิตังิานโดยค�ำนึงถงึวัฒนธรรม

ประเพณีที่เกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตของแต่ละครอบครัว” ม ี 

ค่าเฉล่ียสงูที่สดุ (Mean=4.45, SD=0.82) รองมาคือข้อ

ที่ 2 “การเหน็ความส�ำคัญและเช่ือว่าการพยาบาลครอบ-

ครัว มผีลต่อการส่งเสริมสขุภาพ ป้องกนัการเจบ็ป่วยและ

การฟ้ืนฟูสุขภาพครอบครัวได้” (Mean=4.40, SD= 

0.68) และข้อที่ 9 “สามารถส่งเสริมสมัพันธภาพระหว่าง

สมาชิกภายในครอบครัวได้” (Mean=4.35, SD=0.67) 

ตามล�ำดบั และเกดิสมรรถนะข้อที่ 11 “สามารถระบุถงึ

อทิธพิลที่มีผลกระทบต่อกนัระหว่างภาวะสขุภาพ การ-

เจบ็ป่วย และการตอบสนองของครอบครัวได้” มค่ีาเฉล่ีย

ต�่ำที่สดุ (Mean=3.85, SD=0.74) 

สมรรถนะด้านที่ 2 การปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว 

พบว่าในกลุ่มอาจารย์ผู้สอนมีค่าเฉล่ียของสมรรถนะที่ 2 

รวมทุกข้อในระดับสงู (Mean=3.98, SD=0.59) เมื่อ

พิจารณารายข้อพบว่าอาจารย์ผู้สอนคิดว่านักศึกษา

พยาบาลมีสมรรถนะข้อที่ 15 “สามารถให้การดูแล

ครอบครัว โดยยึดครอบครัวเป็นหน่วยการวิเคราะห์

ปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพได้” มีค่าเฉล่ียสูง

ที่สุด (Mean=4.20, SD=0.76) รองมาคือข้อที่ 24 

“สามารถช่วยเหลือดูแลครอบครัว ด้วยการสื่อสารเกี่ยว-

กบัสขุภาพ การเจบ็ป่วย และร่วมพัฒนาหาแนวทางแก้ไข

ปัญหาด้านสุขภาพและการเจบ็ป่วยของครอบครัวได้” 

(Mean=4.15, SD=0.58) และข้อที่ 21 “สามารถปฏบิตัิ

การวางแผนการดูแลสขุภาพร่วมกบัครอบครัว โดยใช้จุด

แขง็และความห่วงกังวลของครอบครัวเป็นหลักส�ำคัญ” 

(Mean=4.10, SD=0.85) ตามล�ำดบั และเกดิสมรรถนะ

ข้อที่ 26 “การจัดท�ำเอกสาร ข้อมูล สถติทิี่เกี่ยวข้องกบั

การพยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็นรายกรณ ีและจัดท�ำ

ฐานข้อมูลตามมาตรฐานวิชา ชีพได้อย่าง ถูกต้อง

ครอบคลุม” มค่ีาเฉล่ียต�่ำทีส่ดุ (Mean=3.45, SD=1.05) 

สมรรถนะด้านที่ 3 การแสดงให้เหน็ถงึภาวะผู้น�ำและ

ทกัษะการคิดเชิงระบบ พบว่าในกลุ่มอาจารย์ผู้สอนมีค่า

เฉล่ียของสมรรถนะที่  3 รวมทุกข้อในระดับสูง 

(Mean=3.92, SD=0.56) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าใน

กลุ่มอาจารย์ผู้สอนคิดว่านักศกึษาพยาบาลมสีมรรถนะข้อ

ที่ 28 “มคีวามรู้ ในหลักการท�ำงานเป็นทมี และการสร้าง

ทมีงาน เพ่ือการดูแลสขุภาพครอบครัวได้” มค่ีาเฉล่ียสงู

ที่สุด (Mean=4.20, SD=0.61) รองมาคือข้อที่ 34 

“สามารถเข้าร่วมกจิกรรมต่างๆ เพ่ือส่งเสริมเผยแพร่ด้าน

การพยาบาลครอบครัว ในระดบัชุมชน หรือหน่วยบริการ

สขุภาพ เช่น การเป็นผู้อบรมอาสาสมคัรหมู่บ้าน การจัด

ระบบเอกสารรายงานต่างๆ” (Mean=4.10, SD=0.64) 

และข้อที่ 35 “สามารถปฏบิตักิารต่างๆ เพ่ือพัฒนาและ

เป็นผู้น�ำในการปฏิบัติการพยาบาลครอบครัวในระบบ

บริการสขุภาพได้” (Mean=4.05, SD=0.60) ตามล�ำดบั 

และเกดิสมรรถนะข้อที่ 30 “สามารถในการตดัสนิใจ เพ่ือ

ตารางที ่1 สมรรถนะการพยาบาลครอบครวัของนกัศึกษาพยาบาล จ�ำแนกตามสมรรถนะหลกั  5 ดา้น

                     สมรรถนะการพยาบาลครอบครัว                                     ค่าเฉล่ีย               ค่า S.D.         ระดบั

1. ด้านการเสริมสร้างและส่งเสริมสขุภาพครอบครัว	 3.86	 0.43	 สงู

2. ด้านการปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว	 3.77	 0.48	 สงู

3. ด้านการแสดงให้เหน็ถงึภาวะผู้น�ำและทกัษะการคิดเชิงระบบ	 3.82	 0.47	 สงู

4. ด้านการประเมนิผลการปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัว	 3.93	 0.46	 สงู

5. ด้านการประยุกตใ์ช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการปฏบิตังิาน	 3.92	 0.47	 สงู

   รวมคะแนนเฉล่ีย	 3.84	 0.41	 สงู
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ประโยชน์ของครอบครัวและหน่วยงานได้อย่างเหมาะสม” 

มค่ีาเฉล่ียต�่ำที่สดุ (Mean=3.75, SD=0.63) 

สมรรถนะด้านที่ 4 การประเมินผลการปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัว ในกลุ่มอาจารย์ผู้สอนมีค่าเฉล่ียของ

สมรรถนะที่ 4 รวมทุกข้อในระดับสูง (Mean=4.07, 

SD=0.70) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าในกลุ่มอาจารย์      

ผู้สอนคิดว่านักศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะข้อที่  36 

“สามารถปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวได้ โดยเน้นการมี

สมัพันธภาพระหว่างพยาบาลและครอบครัว มคีวามร่วม-

มอื และให้การสนับสนุนซ่ึงกนัและกนัได้” มค่ีาเฉล่ียสงู

ที่สดุ (Mean=4.30, SD=0.65) เช่นเดยีวกบันักศกึษา 

รองมาคือข้อที่ 38 “สามารถประเมินผลการปฏบิัติการ

พยาบาล โดยสอบถามความคิดเหน็ของครอบครัว รวม

ทั้งความเปล่ียนแปลงที่เกิดขึ้ นกับครอบครัวภายหลัง

ให้การพยาบาลได้” (Mean=4.05, SD=0.68) และเกดิ

สมรรถนะข้อที่ 39“สามารถประเมินผลลัพธ์ร่วมกับ

ครอบครัวโดยการให้ข้อมูลเกี่ยวกบัระบบการดูแลสขุภาพ

และสิ่งแวดล้อมที่เกี่ยวข้องในชุมชน เพ่ือก�ำหนดแนวทาง

การดูแลสขุภาพของครอบครัวอย่างต่อเน่ืองต่อไป” มค่ีา

เฉล่ียต�่ำที่สดุ (Mean=3.95, SD=0.87) 

สมรรถนะด้านที่ 5 การประยุกต์ใช้หลักฐานเชิง-

ประจักษ์ในการปฏบิตังิาน พบว่าในกลุ่มอาจารย์ผู้สอนมี

ค่าเฉล่ียของสมรรถนะที่  5 รวมทุกข้อในระดับสูง 

(Mean=3.96, SD=0.71) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าใน

กลุ่มอาจารย์ผู้สอนคิดว่านักศกึษาพยาบาลมสีมรรถนะข้อ

ที ่41 “ยอมรับและให้ความส�ำคัญกบัระบบครอบครัวและ

สงัคมที่มีต่อภาวะสขุภาพครอบครัว” มีค่าเฉล่ียสงูที่สดุ 

(Mean=4.15, SD=0.58) รองมาคือข้อที่ 46 “สามารถ

สรุปประเดน็ความรู้จากประสบการณ์ของตนเองในการ

ดูแลครอบครัว และถ่ายทอดความรู้ ให้ผู้อื่นเข้าใจได้” 

(Mean=4.05, SD=0.88) และข้อที่ 44 “สามารถแลก

เปล่ียนเรียนรู้  เกี่ยวกบัความรู้ในการปฏบิตังิาน กบัผู้ร่วม

งานและผู้เกี่ยวข้อง เพ่ือการพัฒนางานและแก้ไขปัญหา

ในการปฏิบัติงานดูแลสุขภาพครอบครัวได้” (Mean= 

4.00, SD=0.64) ตามล�ำดบั และเกดิสมรรถนะข้อที่ 42 

“สามารถใช้ผลการวิจัยและหลักฐานเชิงประจักษ์ ในการ

ประเมินสขุภาพครอบครัว และการปฏบิัติการพยาบาล

ร่วมกบัครอบครัวได้” มค่ีาเฉล่ียต�่ำที่สดุ (Mean=3.75, 

SD=0.96)

เมื่อพิจารณาสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของ

นักศกึษาพยาบาล จ�ำแนกตามระดบัคะแนนการรับรู้ของ

อาจารย์ผู้สอนมค่ีาเฉล่ียอยู่ในระดบัสงู ในภาพรวมทั้ง 5 

ด้าน พบว่า นักศกึษาพยาบาลมสีมรรถนะด้านการเสริม

สร้างและส่งเสริมสุขภาพครอบครัวมีค่าเฉล่ียสูงที่สุด 

(Mean=4.16, SD=0.57) และมสีมรรถนะด้านการแสดง

ให้เหน็ถงึภาวะผู้น�ำและทกัษะการคิดเชิงระบบมีค่าเฉล่ีย

ต�่ำที่สดุ (Mean=3.92 , SD=0.56)

วิจารณ์
จากผลศึกษาสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของ

นักศกึษาพยาบาล จ�ำแนกตามระดบัคะแนนการรับรู้ของ

นักศึกษาพยาบาล พบว่า มีค่าเฉล่ียรวมทุกด้านอยู่ใน

ระดบัสงู ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากนักศกึษาพยาบาลอยู่ในระดบั

ช้ันปีที่ 4 ซ่ึงผ่านกระบวนการจัดการเรียนการสอนครบ

ทุกรายวิชา จัดได้ว่าเป็นผู้ที่มีคุณลักษณะบัณฑิตที่พึง-

ประสงค์ตามมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี ของ

ส�ำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาตามที่ก�ำหนดไว้

ใน มคอ.2 และต้องมีสมรรถนะทางการพยาบาลตามที่

สภาการพยาบาลก�ำหนด ในการเข้าสู่การท�ำงานในฐานะ

พยาบาลวิชาชีพหลังจากส�ำเรจ็การศึกษาสอดคล้องกับ

การศกึษาของ เยาวเรศ ประภาสานนท ์และคณะ(6) พบ

ว่าการรับรู้สมรรถนะการให้บริการอนามัยครอบครัวอยู่

ในระดับสงู (Mean=4.01, SD=0.42) และสอดคล้อง

กบัการศกึษาของ Tseng HC และคณะ(11) ที่ว่านักศกึษา

พยาบาลจะมีความพร้อมส�ำหรับการเป็นพยาบาลที่ดีใน

อนาคตเมื่อได้รับการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม มี

การผ่านประสบการณ์จริงในคลินิก เมื่อพิจารณาตาม

คะแนนรายวิชาการพยาบาลครอบครัวและชุมชน 1 และ

วิชาปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวและชุมชน 1 ทีนั่กศกึษา

พยาบาลส่วนใหญ่มีผลการศึกษาของทั้งสองวิชาอยู่ใน



สมรรถนะการพยาบาลครอบครวัของนกัศึกษาพยาบาลหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่3 543

ระดบั B ทั้งสองรายวิชาคือ 84 และ 76 คนตามล�ำดบัซ่ึง

อยู่ในระดับปานกลางเมื่ อมองจากระดับคะแนนที่

นักศกึษาได้รับมผีลการศกึษาอยู่ในช่วง A ถงึ C

เมื่ อจ�ำแนกตามรายด้านของสมรรถนะด้านการ

พยาบาลครอบครัว 5 ด้าน พบว่า นักศกึษาพยาบาลคิด

ว่าตนเองมีสมรรถนะด้านการประเมินผลการปฏบิัติการ

พยาบาลครอบครัวสูงที่สุด ซ่ึงอธิบายได้ว่า นักศึกษา

พยาบาลศาสตร์ช้ันปีที่ 4 มีความรู้ ด้านแนวคิดทฤษฎี

ครอบครัว การพยาบาลครอบครัว สามารถประเมนิการ

มีปฏิสัมพันธ์ระหว่างการตอบสนองของครอบครัวต่อ

ภาวะสขุภาพและการเจบ็ป่วย มุ่งปฏบิตักิารพยาบาลโดย

การเสริมสร้างความเข้มแขง็ของครอบครัว เอื้ออ�ำนวยให้

ครอบครัวประสบความส�ำเรจ็ในการเปล่ียนผ่านของชีวิต 

แนะน�ำการใช้แหล่งประโยชน์ของครอบครัว รวมถงึการ

มีภาวะผู้น�ำและมีทกัษะในการคิดอย่างเป็นระบบ เพ่ือ

ประกันคุณภาพการบริการพยาบาลแก่ครอบครัวในทุก

บริบท มคีวามสามารถด้านการประเมนิผลการปฏบิตักิาร

พยาบาลกบัผลลัพธค์รอบครัว มุ่งมั่นปฏบิัติการสะท้อน

คิดตนเอง และการใช้งานวิจัยและหลักฐานเชิงประจักษ์ 

เพ่ือสนับสนุนการประเมินครอบครัว การปฏิบัติการ

พยาบาล และการดูแลร่วมกบัครอบครัว(4) และสภาการ

พยาบาล(10) ดงัน้ัน นักศกึษาพยาบาลจึงสามารถน�ำความ

รู้และทกัษะต่างๆ เหล่าน้ี มาประยุกตใ์ช้ในการปฏบิตักิาร

พยาบาลอย่างต่อเน่ือง คงไว้ซ่ึงความรู้ ด้านวิชาชีพ รวมทั้ง

พัฒนาตนเอง พัฒนางานทีรั่บผดิชอบอย่างมปีระสทิธภิาพ 

จึงท�ำให้พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู้ ด้านการพยาบาล

ครอบครัว และมสีมรรถนะโดยรวม 5 ด้าน อยู่ในระดบั

สูงโดยเฉพาะในด้านการเสริมสร้างและส่งเสริมสุขภาพ

ครอบครัว และด้านการประเมินผลการปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัว

เมื่อวิเคราะห์จ�ำแนกเป็นรายข้อ พบว่านักศึกษา

พยาบาลมีการรับรู้ ในสมรรถนะด้านการเหน็ความส�ำคัญ

และเช่ือว่าการพยาบาลครอบครัว มผีลต่อการส่งเสริมสขุ

ภาพ ป้องกนัการเจบ็ป่วยและการฟ้ืนฟูสขุภาพครอบครัว

ได้มค่ีาเฉล่ียสงูที่สดุ รองลงมาได้แก่ การปฏบิตังิานโดย

ค�ำนึงถึงวัฒนธรรมประเพณีที่เกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตของ

แต่ละครอบครัว และการยอมรับและให้ความส�ำคัญกบั

ระบบครอบครัวและสงัคมที่มีต่อภาวะสขุภาพครอบครัว 

ตามล�ำดับสอดคล้องกับปรัชญา ของหลักสูตรที่ ว่า

กระบวนการพยาบาลเป็นปฏสิมัพันธร์ะหว่างพยาบาลกบั

ผู้ใช้บริการบนพ้ืนฐานการดูแลแบบเอื้ออาทร (caring) 

ประกอบด้วยความเอื้ออาทรเชิงวิทยาศาสตร์ (scientific 

caring) และความเอื้ออาทรเชิงความเป็นมนุษย์ (human-

istic caring) รวมทั้งศาสตร์ที่เกี่ยวข้องมาใช้เช่ือมโยงใน

การดูแลสขุภาพทุกระยะของภาวะสขุภาพและความเจบ็

ป่วยของบุคคล ครอบครัว ชุมชนซ่ึงมศีกัยภาพในการดูแล

ตนเองภายใต้บริบทและวัฒนธรรมที่หลากหลาย การ

ศกึษาพยาบาลเช่ือว่าการเรียนการสอนการพยาบาล เป็น 

กระบวนการที่มุ่งเน้นผู้เรียนเป็นส�ำคัญ โดยบูรณาการ

ศาสตร์ทางการพยาบาล (professional meaning) ศาสตร์

ที่เกี่ยวข้องและการเรียนรู้ เกี่ยวกับผู้ใช้บริการ (client 

meaning) ในเชิงสงัคมวิทยา มานุษยวิทยา มกีระบวนการ

แลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่างผู้เรียน และผู้สอนบนพ้ืนฐาน

ความเอื้ออาทรส่วนการรับรู้ในสมรรถนะที่มค่ีาเฉล่ียน้อย

ที่สดุคือด้านการจัดท�ำเอกสาร ข้อมูล สถติทิี่เกี่ยวข้องกบั

การพยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็นรายกรณ ีและจัดท�ำ

ฐานข้อมูลตามมาตรฐานวิชาชีพได้อย่างถูกต้องครอบ-

คลุม อาจเป็นเพราะในการจัดประสบการณ์ฝึกน้ันมีเป้า

หมายให้นักศึกษาดูแลครอบครัวเป็นรายกรณีซ่ึงปฏบิัติ

และเขยีนรายงานการศกึษา แต่พบว่าในสถานการณจ์ริง

ยังขาดประสบการณ์ในการจัดท�ำฐานข้อมูล รายงาน

เอกสาร สถิติในภาพรวม ซ่ึงส่วนใหญ่แหล่งฝึกเป็น           

ผู้จัดการระบบเองและถือเป็นสมรรถนะขั้นสูงระดับ   

บณัฑติศกึษา

ในขณะที่ระดบัสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวของ

นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีก่อนส�ำเรจ็การศึกษา

ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครล�ำปาง ตามการ

รับรู้ ของอาจารย์ผู้สอน มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับสูงซ่ึงเมื่อ

เทยีบเคียงกบัคะแนนรายวิชาการพยาบาลครอบครัวและ

ชุมชน 1 และวิชาปฏบิตักิารพยาบาลครอบครัวและชุมชน 
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ฟ้ืนฟูสุขภาพครอบครัวได้ และสามารถส่งเสริม

สัมพันธภาพระหว่างสมาชิกภายในครอบครัวได้ตาม

ล�ำดับ เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของรายวิชาการพยาบาล

และครอบครัว 1 ว่าการใช้กระบวนการพยาบาลบนพ้ืน

ฐานการดูแลด้วยความเอื้ออาทรและการบริการด้วยหัวใจ

ความเป็นมนุษย์ โดยยึดหลักจริยธรรมและสทิธมินุษยชน

ในการแก้ไขปัญหาสุขภาพ มุ่งเสริมสร้างศักยภาพของ

บุคคลและครอบครัวในการดูแลตนเองโดยผสมผสาน

ภูมิปัญญาท้องถิ่น เลือกใช้ทรัพยากรและเทคโนโลยีที่

เหมาะสมซ่ึงอาจารย์ผู้สอนยอมรับได้ว่าเมื่อผ่านการเรียน

การสอนในรายวิชาน้ีแล้วนักศึกษาพยาบาลได้เกิด

สมรรถนะดังกล่าว และอาจารย์ผู้สอนคิดว่านักศึกษามี

สมรรถนะการจัดท�ำเอกสาร ข้อมูล สถติทิีเ่กี่ยวข้องกบัการ

พยาบาลครอบครัวการบนัทกึเป็นรายกรณ ีและจัดท�ำฐาน

ข้อมูลตามมาตรฐานวิชาชีพได้อย่างถูกต้องครอบคลุมมี

ค่าเฉล่ียน้อยที่สุด สอดคล้องกับการรับรู้ ของนักศึกษา

พยาบาลที่คิดว่าตนเองเกดิสมรรถนะในข้อน้ีน้อยที่สดุ

ข้อเสนอแนะจากการศกึษาคร้ังน้ี คือ ข้อเสนอแนะใน

การศึกษาพยาบาลสถาบันการศึกษาพยาบาลที่เกี่ยวข้อง

อาจน�ำผลการวิจัยน�ำไปใช้เพ่ือการปรับปรุงและพัฒนา  

รปูแบบการจัดการเรียนการสอนและเน้ือหาเพ่ือให้บรรลุ

เป้าหมายการสมรรถนะการพยาบาลครอบครัวใน

นักศึกษาพยาบาลก่อนส�ำเรจ็การศึกษาในระดับสงูสงูใน

ทุกๆ ด้าน ส�ำหรับข้อเสนอแนะในการท�ำศกึษาคร้ังต่อไป 

คือ ควรศกึษาวิจัยเกี่ยวกบัสมรรถนะการพยาบาลครอบ-

ครัวของนักศึกษาพยาบาลตามการรับรู้ ของหน่วยงาน   

ต้นสงักดัที่นักศกึษาเข้าปฏบิตังิานหลังจบการศกึษา โดย

ประเมินจากอาจารย์พ่ีเล้ียงประจ�ำแหล่งฝึก และผู้รับ-

บริการหรือประชาชน เพ่ือให้ทราบสมรรถนะด้านการ

พยาบาลครอบครัวได้อย่างรอบด้าน 360 องศา และ

ศกึษาแนวทางการจัดการเรียนรู้ เพ่ือพัฒนาสมรรถนะด้าน

การพยาบาลครอบครัว จากอาจารย์ผู้สอนในทุกสาขาวิชา

ทีเ่กี่ยวข้องเพ่ือให้บรรลุเป้าหมายมาตรฐานวิชาชีพทีมุ่่งให้

นักศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะการพยาบาลทั้งในระดับ

บุคคลและครอบครัวอย่างแท้จริงและบรรลุตามเป้าหมาย

1 ที่นักศกึษาพยาบาลส่วนใหญ่มผีลการศกึษาของทั้งสอง

วิชาอยู่ในระดบั B ทั้งสองรายวิชาคือ 84 และ 76 คนตาม

ล�ำดบัซ่ึงอยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อพิจารณาระดบัคะแนน

ที่นักศกึษาได้รับมผีลการศกึษาอยู่ในช่วง A ถงึ C จะเหน็

ว่ามคีวามแตกต่างกนั อาจเพราะการประเมนิการเรียนการ

สอนน้ันนักศกึษาพยาบาลอยู่ในช่วงช้ันปีที่ 3 แต่ช่วงการ

ประเมนิตามแบบสอบถามนักศกึษาอยู่ในช่วงก่อนส�ำเรจ็

การศึกษาอาจารย์ผู้สอนอาจเหน็ว่านักศึกษามีสมรรถนะ

ที่เพ่ิมขึ้นตามประสบการณท์ี่เพ่ิมขึ้น และเหน็ว่านักศกึษา

พยาบาลก�ำลังจะส�ำเรจ็การศกึษาย่อมมสีมรรถนะทางการ

พยาบาลครอบครัวได้ตามที่สภาการพยาบาลและสมาคม

พยาบาลครอบครัวนานาชาตกิ�ำหนดและเกดิคุณลักษณะ

บัณฑิตที่พึงประสงค์ตามมาตรฐานกรอบคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ ซ่ึงเมื่อเปรียบเทยีบกบั

คะแนนเฉล่ียสะสมตลอดระยะเวลาการศึกษาพบว่าส่วน

ใหญ่อยู่ในระดบัสงูเช่นกนั

เมื่ อจ�ำแนกตามรายด้านของสมรรถนะด้านการ

พยาบาลครอบครัว 5 ด้าน พบว่า อาจารย์พยาบาลเหน็

ว่า นักศึกษาพยาบาลเกิดสมรรถนะด้านการเสริมสร้าง

และส่งเส ริมสุขภาพครอบครัวมี ค่า เฉ ล่ียสูงที่ สุด 

สอดคล้องกบัมาตรฐานผลการเรียนรู้ ข้อที่ 6.2 สามารถ

ปฏิบัติการการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การ

รักษาพยาบาล การบ�ำบดัและการบรรเทาอาการ และการ

ฟ้ืนฟูสขุภาพ แก่ผู้ใช้บริการทุกภาวะสขุภาพและทุกช่วง

วัยรวมทั้งการผดุงครรภ์ ในทุกระดับของสถานบริการ

สุขภาพ และบรรลุตามวัตถุประสงค์รายวิชาปฏิบัติการ

พยาบาลครอบครัวและชุมชน 1 ในส่วนของการปฏบิัติ

การพยาบาลเพ่ือเสริมสร้างความเข้มแขง็และการมีส่วน

ร่วมของครอบครัว

เมื่อวิเคราะห์จ�ำแนกเป็นรายข้อพบว่าอาจารย์ผู้สอน

คิดว่านักศึกษาพยาบาลเกดิสมรรถนะในด้านการปฏบิัติ
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This descriptive research was aimed at studying family nursing competency among student nurse 

at Boromarajonani College of Nursing Nakhon Lampang. Population consisted of 155 student nurses 

and 20 instructors. The questionnaire was used to collect data. The study tool was developed based on 

the concept of general family nursing competency of International Family Nurses Association and Thai-

land Nursing and Midwifery Council. The content validity was assess by 5 experts, and the  CVI was 

0.80. The tool was tried out with similar group of 10 nurse students and 10 instructors. Reliability was 

test by Cronbach’s alpha coefficient that was 0.958 and 0.976 sequentially. Data analysis was done 

by descriptive statistic: frequency, percentage, mean, and standard deviation. The results showed that 

family nursing competency of student nurses was at high level in all aspects (mean=3.84, SD=0.41). 

The highest score was competency of family nursing evaluation practice (mean=3.93, SD=0.46). The 

highest score of specific item was “family nursing effect on health promotion, prevention of illness and 

restore family health” (mean=4.34, SD=0.75) and the lowest item score was “documentation of statis-

tical data related to family nursing, case recording and creating database related to professional standards 

correctly and cover” (mean=3.50, SD=0.66). For the instructors perception, the student nurses had the 

highest competency of enhancing and promoting family health (mean=4.16, SD=0.57). The highest 

score of specific item was “practicing by awareness of cultural and traditional of each family life style” 

(mean=4.16, SD=0.67). The lowest item score was the same as student nurses perception (mean=3.45, 

SD=1.05).In conclusion, most of the student nurses and instructors evaluated the family nursing com-

petency at high level. However, the competency of documentation of statistical data related to family 

nursing, case recording and creating a database was at the lowest score. Therefore, content and learning 

process development should be focused for achieving better score of family nursing competency in all 

aspects and items.
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