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ภาคผนวก ฉ 
 

ตารางวิเคราะหขอมูลเพิม่เติม 
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ตารางที ่1 
ระดับความคาดหวังและการรับรูการปฏิบัติบทบาทดานการรักษาโรคเบ้ืองตนของ

พยาบาลเวชปฏิบัติ(n=109) 
 

การปฏิบัติบทบาทของพยาบาลเวช
ปฏิบัติ 

ความคาดหวังการปฏิบัติ
บทบาท 

การรับรูการปฏิบัติบทบาท 

M SD ระดับ M SD ระดับ 
          ดานบทบาทท่ัวไปของการรักษา
โรคเบื้องตน 

4.37 0.56 มาก 3.64 0.80 มาก 

1. ซักประวัติ อาการสําคัญ ประวัติการ
เจ็บปวยปจจุบัน  

4.63 0.57 มากที่สุด 4.14 0.87 มาก 

2. ซักประวัติอื่นๆ ที่เก่ียวของ 4.57 0.61 มากที่สุด 3.89 0.93 มาก 
3. ตรวจรางกายสวนที่คาดวาผิดปกติ 4.47 0.68 มากมาก 3.69 1.07 มาก 
4. ตรวจรางกายตามระบบ 4.35 0.80 มาก 3.46 1.03 ปานกลาง 
5. สงตรวจทางหองปฏิบัติการเพื่อการ
วินิจฉัยโรค 

4.38 0.65 มาก 3.30 1.12 ปานกลาง 

6. วินิจฉัยโรคโดยระบุเปนชื่อโรค 4.25 0.71 มาก 3.39 1.05 ปานกลาง 
7. วินิจฉัยโรคโดยระบุ อาการ/สาเหตุ 4.28 0.82 มาก 3.55 1.04 มาก 
8. ใหคําปรึกษาผูปวยและครอบครัว
เก่ียวกับแนวทางการดูแลรักษา 

4.70 0.50 มากที่สุด 4.06 1.02 มาก 

9. ขอคําปรึกษาจากเครือขายเพื่อการ
ดูแลรักษาหรือสงตอ 

4.38 0.76 มาก 3.49 1.07 ปานกลาง 

10. แนะนํา/ใหความรูในการปฏิบัติตัว 4.73 0.54 มากที่สุด 4.29 0.98 มาก 
11. นัดเพื่อตรวจอาการซ้ํา 4.34 0.87 มาก 3.74 1.10 มาก 
12. ทําหัตถการตาง ๆ 4.41 0.96 มาก 3.78 1.31 มาก 
13. บันทึกกิจกรรมการรักษาโรค
เบื้องตน  

4.54 0.72 มากที่สุด 3.94 1.03 มาก 

14. ใหการดูแลผูปวย ฉุกเฉิน และสงตอ
สถานพยาบาลท่ีเหมาะสมทันที 

4.21 1.00 มาก 3.42 1.23 ปานกลาง 

15. ใหการบรรเทาอาการและสงตอ
ภายใน 1-7 วันในกลุมที่ตองการ การ
วินิจฉัยเพิ่มเติม 

4.16 0.94 มาก 3.35 1.09 ปานกลาง 

16. รับผูปวยไว(Admission) เพื่อการ
รักษาท่ีตอเนื่อง 

3.51 1.38 มาก 2.72 1.34 ปานกลาง 
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ตารางที ่1 (ตอ) 
 

การปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวช
ปฏิบัติ 

ความคาดหวังการปฏิบัติ
บทบาท 

การรับรูการปฏิบัติบทบาท 

M SD ระดับ M SD ระดับ 
          
          ดานบทบาทตามกลุมอาการท่ี
ตองใหการชวยเหลือ  เบื้องตนและสง
ตอยังสถานพยาบาลที่เหมาะสมทันที 

 
4. 25 

 
0.82 

 
มากที่สุด 

 
3.50 

 
1.21 

 
มาก 

1. กลุมสาเหตุของการไดรับบาดเจ็บ  4.22 0.83 มาก 3.43 1.30 ปานกลาง 
2. กลุมอาการวิกฤต   / ฉุกเฉิน 4.28 0.89 มาก 3.55 1.37 มาก 
3. กลุมอาการเฉียบพลัน /รุนแรง 4.19 0.91 มาก 3.40 1.35 ปานกลาง 
4. ภาวะฉุกเฉินทางสูตินรีเวช  4.06 0.97 มาก 3.24 1.20 ปานกลาง 
5. กลุมที่ถูกแมลง สัตวกัด   / ตอย 4.35 0.85 มาก 3.74 1.25 มาก 
6. ลักษณะ   / บริเวณท่ีไดรับบาดเจ็บ 4.21 0.90 มาก 3.57 1.32 มาก 
           
          ดานบทบาทตามกลุมอาการท่ีให
การรักษาแลวตองสงตอสถานพยาบาล
ที่เหมาะสมภายใน 7 วัน 

 
4.22 

 
0.81 

 
มาก 

 
3.59 

 
1.02 

 
มาก 

 

1. อาการ/ความผิดปกติของรางกาย 4.23 0.85 มาก 2.87 1.16 ปานกลาง 
2. อาการผิดปกติทางตา   / หู 4.27 0.86 มาก 3.69 1.18 มาก 
3. อาการไขอาการไขรวมกับอาการอื่นๆ 4.16 0.93 มาก 3.71 1.03 มาก 
4. อาการผิดปกติระบบกระดูก   / ขอ   /
กลามเนื้อ 

4.30 0.83 มาก 3.73 1.14 มาก 

5. อาการผิดปกติระบบประสาท   /
กลามเนื้อ 

4.14 0.93 มาก 3.52 1.23 มาก 

6. อาการผิดปกติระบบทางเดินอาหาร   /
ระบบทางเดินปสสาวะ 

4.26 0.82 มาก 3.74 1.08 มาก 

7. อาการผิดปกติระบบไหลเวียนโลหิต  4.29 0.96 มาก 3.62 1.24 มาก 
8. อาการผิดปกติระบบสืบพันธุ    4.20 0.89 มาก 3.48 1.16 ปานกลาง 
9. อาการผิดปกติระบบผิวหนงั 4.18 0.86 มาก 3.49 1.05 ปานกลาง 
10. อาการผิดปกติระบบทางเดินหายใจ 4.34 0.83 มาก 3.81 1.08 มาก 
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ตารางที ่1 (ตอ) 
 

การปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวช
ปฏิบัติ 

ความคาดหวังการปฏิบัติ
บทบาท 

การรับรูการปฏิบัติบทบาท 

M SD ระดับ M SD ระดับ 
          ดานการดูแลผูปวยโรคเร้ือรังที่
ตองใหยาเพิ่มเติมตามคําส่ังการรักษา
ของแพทย 

 
3.98 

 
0.90 

 
มาก 

 
3.27 

 
1.03 

 
ปานกลาง 

1. ตรวจหาระดับน้ําตาลในเลือด และ
ปสสาวะ 

4.39 0.84 มาก 3.94 1.11 มาก 

2. ตรวจหาโปรตีนในปสสาวะ 4.19 0.99 มาก 3.54 1.29 มาก 
3. ตรวจคล่ืนไฟฟาหัวใจ 3.94 1.18 มาก 3.15 1.42 ปานกลาง 
4.  ตรวจหนาที่การทํางานของไต 3.87 1.14 มาก 3.06 1.25 ปานกลาง 
5. ตรวจระดับไขมันในเลือด 3.92 1.13 มาก 3.13 1.32 ปานกลาง 
6. เอ็กซเรยทรวงอก 3.46 1.27 ปาน

กลาง 
2.59 1.30 ปานกลาง 

7. ใหยาลดระดับน้ําตาลในเลือด
รับประทาน 

3.89 1.15 มาก 3.07 1.31 ปานกลาง 

8. ใหอมยาใตล้ิน Isosorbide dinitrate 3.78 1.17 มาก 3.01 1.22 ปานกลาง 
9. ใหยา Aspirinรับประทาน 3.86 1.12 มาก 3.13 1.27 ปานกลาง 
10. ใหยาลดความดันโลหิตรับประทาน 3.98 1.07 มาก 3.30 1.31 ปานกลาง 
11. ใหยาแกปวด แกอักเสบรับประทาน 4.26 0. 80 มาก 3.79 1.09 มาก 
12. ใหยาขยายหลอดลมชนิด
รับประทาน 

4.12 0.99 มาก 3.57 1.17 มาก 

13. ใหยาขยายหลอดลมชนิดสูดพน 4.02 1.01 มาก 3.20 1.31 ปานกลาง 
          โดยรวมทั้งส้ิน 4.23 0.74 มาก 3.53 0.98 มาก 
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ตารางที ่2 

ระดับความคาดหวังและการรับรูการปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติดานการ
รักษาโรคเบ้ืองตนของผูบริหาร (n=77) 

 

การปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ 
ความคาดหวังการปฏิบัติบทบาท การรับรูการปฏิบัติบทบาท 

M SD ระดับ M SD ระดับ 
          บทบาททั่วไปของการรักษาโรค
เบื้องตน 

4.39 0.48 มาก 3.57 0.73 มาก 

1. ซักประวัติ อาการสําคัญ ประวัติการ
เจ็บปวยปจจุบัน 

4.71 0.54 มากที่สุด 3.84 0.97 มาก 

2. ซักประวัติอื่นๆ ที่เก่ียวของ 4.53 0.60 มากที่สุด 3.60 0.99 มาก 
3. ตรวจรางกายสวนที่คาดวาผิดปกติ 4.56 0.60 มากที่สุด 3.51 0.91 มาก 
4. ตรวจรางกายตามระบบ 4.40 0.65 มาก 3.35 1.01 ปานกลาง 
5. สงตรวจทางหองปฏิบัติการเพื่อการ
วินิจฉัยโรค 

4.19 0.71 มาก 3.25 1.00 ปานกลาง 

6. วินิจฉัยโรคโดยระบุเปนชื่อโรค 4.13 0.70 มาก 3.31 0.89 ปานกลาง 
7. วินิจฉัยโรคโดยระบุอาการ/สาเหตุ 4.06 0.83 มาก 3.36 0.84 ปานกลาง 
8. ใหคําปรึกษาผูปวยและครอบครัว
เก่ียวกับแนวทางการดูแลรักษา 

4.56 0.62 มากที่สุด 3.81 0.93 มาก 

9. ขอคําปรึกษาจากเครือขายเพี่อการ
ดูแลรักษาหรือสงตอ 

4.31 0.73 มาก 3.47 1.05 ปานกลาง 

10. แนะนํา/ใหความรูในการปฏิบัติตัว 4.70 0.56 มากที่สุด 3.97 0.92 มาก 
11. นัดเพื่อตรวจอาการซ้ํา 4.42 0.80 มาก 3.87 0.99 มาก 
12. ทําหัตถการตาง ๆ 4.53 0.72 มากที่สุด 4.05 1.03 มาก 
13. บันทึกกิจกรรมการรักษาโรค
เบื้องตน  

4.63 0.65 มากที่สุด 3.79 1.03 มาก 

14. ใหการดูแลผูปวย ฉุกเฉิน และสงตอ
สถานพยาบาลท่ีเหมาะสมทันที 

4.48 0.74 มาก 3.53 1.10 มาก 

15. ใหการบรรเทาอาการและสงตอ
ภายใน 1-7 วันในกลุมอาการที่ตองการ
วินิจฉัยเพิ่มเติม  

4.25 0.80 มาก 3.45 1.14 ปานกลาง 

16. รับผูปวยไว(Admission) เพื่อการ
รักษาท่ีตอเนื่อง 3.77 1.17 มาก 2.97 1.25 ปานกลาง 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
 

การปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ ความคาดหวังการปฏิบัติบทบาท การรับรูการปฏิบัติบทบาท 
 M SD ระดับ SD M ระดับ 

           ดานบทบาทตามกลุมอาการท่ี
ตองใหการชวยเหลือ  เบื้องตนและสงตอ
ยังสถานพยาบาลที่เหมาะสมทันที 

4.52 0.45 มากที่สุด 3.99 0.83 มาก 

1. กลุมสาเหตุของการไดรับบาดเจ็บ  4.45 0.53 มาก 3.88 0.93 มาก 
2. กลุมอาการวิกฤต   / ฉุกเฉิน 4.58 0.50 มากที่สุด 3.99 0.98 มาก 
3. กลุมอาการเฉียบพลัน /รุนแรง 4.49 0.53 มาก 3.89 0.92 มาก 
4. ภาวะฉุกเฉินทางสูตินรีเวช  4.41 0.57 มาก 3.78 0.94 มาก 
5. กลุมที่ถูกแมลง สัตวกัด   / ตอย 4.54 0.52 มากที่สุด 4.18 0.93 มาก 
6. ลักษณะ   / บริเวณท่ีไดรับบาดเจ็บ 4.45 0.48 มาก 4.10 0.91 มาก 
           
          ดานบทบาทตามกลุมอาการท่ีให
การรักษาแลวตองสงตอสถานพยาบาล
ที่เหมาะสมภายใน 7 วัน 

 
4.32 

 
0.58 

 
มาก 

 
3.86 

 
0.85 

 
มาก 

1. อาการแสดงความผิดปกติของ
รางกาย 

4.31 0.64 มาก 3.34 1.05 มาก 

2. อาการผิดปกติทางตา   / หู 4.37 0.60 มาก 3.99 0.92 มาก 
3. อาการไขอาการไขรวมกับอาการอื่นๆ 4.32 0. 70 มาก 3.94 0.93 มาก 
4. อาการผิดปกติระบบกระดูก   / ขอ   /
กลามเนื้อ 

4.36 0.63 มาก 3.97 0.95 มาก 

5. อาการผิดปกติระบบประสาท   /
กลามเนื้อ 

4.15 0.86 มาก 3.64 1.08 มาก 

6. อาการผิดปกติระบบทางเดินอาหาร   /
ระบบทางเดินปสสาวะ 

4.34 0.65 มาก 3.93 0.91 มาก 

7. อาการผิดปกติระบบไหลเวียนโลหิต  4.50 0.57 มาก 3.98 0.99 มาก 
8. อาการผิดปกติระบบสืบพันธุ    4.19 0.75 มาก 3.72 0.98 มาก 
9. อาการผิดปกติระบบผิวหนงั   4.31 0.63 มาก 3.78 0.90 มาก 
10. อาการผิดปกติระบบทางเดินหายใจ 4.45 0.60 มาก 4.05 0.88 มาก 
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ตารางที ่2 (ตอ) 
 

การปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ ความคาดหวังบทบาท การรับรูบทบาท 
 M SD ระดับ M SD ระดับ 

          ดานการดูแลผูปวยโรคเร้ือรังที่
ตองใหยาเพิ่มเติมตามคําส่ังการรักษา
ของแพทย 

4.03 0.79 มาก 3.50 0.96 ปานกลาง 

1. ตรวจหาระดับน้ําตาลในเลือด และ
ปสสาวะ 4.48 0.81 มาก 4.05 1.12 มาก 
2. ตรวจหาโปรตีนในปสสาวะ 4.35 0.84 มาก 3.88 1.12 มาก 
3. ตรวจคล่ืนไฟฟาหัวใจ 4.06 1.10 มาก 3.53 1.23 มาก 
4. ตรวจหนาที่การทํางานของไต 3.92 1.01 มาก 3.23 1.25 ปานกลาง 
5. ตรวจระดับไขมันในเลือด 4.01 1.01 มาก 3.34 1.27 ปานกลาง 
6. เอ็กซเรยทรวงอก 3.55 1.18 มาก 2.91 1.18 ปานกลาง 
7. ใหยาลดระดับน้ําตาลในเลือดรับประทาน 3.74 0.97 มาก 3.23 1.26 ปานกลาง 
8. ใหอมยาใตล้ิน Isosorbide dinitrate 3.86 1.05 มาก 3.34 1.29 ปานกลาง 
9. ใหยา Aspirinรับประทาน 3.99 0.98 มาก 3.47 1.24 ปานกลาง 
10. ใหยาลดความดันโลหิตรับประทาน 3.95 0.99 มาก 3.44 1.23 ปานกลาง 
11. ใหยาแกปวด แกอักเสบรับประทาน 4.25 0.85 มาก 3.82 1.09 มาก 
12. ใหยาขยายหลอดลมชนิด
รับประทาน 4.10 0.93 มาก 3.62 1.18 มาก 
13. ใหยาขยายหลอดลมชนิดสูดพน 4.08 1.05 มาก 3.68 1.21 มาก 
          รวมทั้งส้ิน 4.37 0.48 มาก 3.84 0.77 มาก 
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ตารางที ่3 
ขอคิดเห็นเกีย่วกับบทบาทดานการรักษาโรคเบ้ืองตนของพยาบาลเวชปฏิบัติ ( n=109) 

 
ขอคิดเห็น จํานวน รอยละ 

           
        ดานนโยบายการบริหาร  

  

1.  ยังไมมีการกําหนดตําแหนง อัตรากําลังของพยาบาลเวชปฏิบัติที่ชัดเจน 18 16.51 
2.  ไมมีการมอบหมายงานอยางเปนลายลักษณอักษร 14 12.84 
3.  โรงพยาบาลยังไมมีนโยบายการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลเวชปฏิบัติ
ที่ ชัดเจนยังปฏิบัติภายใตนโยบายของทางโรงพยาบาลในแตละโรงพยาบาล 

12 11.01 

4.  กฎหมาย และสิทธิยังไมเพียงพอ ทําใหยังไมมั่นใจในการปฏิบัติงาน 9 8.26 
5.  พยาบาลเวชปฏิบัติยังมีบทบาทนอย และยังไมไดทําหนาที่จริงจัง 6 5.50 
6.  ยงัตองรักษาภายใตคําส่ังแพทย  โดยมีคูมือ หรือแนวปฏิบัติตามกรอบ  
     กฎหมาย 

5 4.59 

7.  พยาบาลเวชปฏิบัติ ไมมสีวนรวมในระบบบริหาร /ยังมีสวนรวมในการ       
     บริหาร นอย/ ไมมีอํานาจการตัดสินใจ 

4 3.67 

8.  ยังใหปฏิบัติหนาที่ตามที่อยูเดิมที่ไมเกี่ยวของกับการรักษาโรคเบ้ืองตน  4 3.67 
9.  พยาบาลเวชปฏิบัติยังไมไดมีโอกาสตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน เพราะ   
     โรงพยาบาลยังไมมีนโยบาย ใหพยาบาลตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน 

4 3.67 

10.  ผูบริหารโรงพยาบาลยังไมใหความสําคัญ ไมเห็นความสําคัญ 2 1.83 
11.  เมื่ออบรมจบกลับมาแลวไมไดทําหนาที ่ที่ศึกษามากลับตองทาํงานอ่ืน  
       แทน 

1 0.92 

12.  มีการตรวจแทนแพทย ในกรณีแพทยขาดแคลนทําใหวิชาชีพมีการ 
       เกี่ยวของกับความเส่ียงสูง   

1 0.92 

   
          ดานการสนับสนนุดานวชิาการ   

1.  การอบรมไมตอเนื่อง  ขาดการฟนฟวูิชาการ 9 8.26 
2.  ทุน/งบประมาณในการอบรมมีจํานวนจํากัด 7 6.42 
3.  โรงพยาบาลไมสนับสนนุดานการศึกษาเพราะขาดบคุลากร 6 5.50 
4.  มกีารจัดบุคลากรในหนวยงานที่ไมเกี่ยวกับการรักษาโรคเบ้ืองตนไปอบรม 4 3.67 
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ตารางที ่3 (ตอ) 
 

ขอคิดเห็น จํานวน รอยละ 
   
          ดานการสนับสนุน วัสดุ ครุภัณฑ เวชภัณฑทางการแพทย   
1.  วัสดุ ครุภัณฑ  ยังมีจํานวนจํากัด ไมพอเพียงตอการใชงาน 9 8.26 

   
           ดานความกาวหนาทางวิชาชีพ    
1.  ไมมีความกาวหนาทางวชิาชีพเพราะยงัไมมีความแตกตางจากพยาบาล 
     วิชาชีพทั่วไป 

17 15.60 

2.  คาตอบแทนนอย/ไมมีคาตอบแทนเพิม่เมื่อเทียบกับวชิาชีพอ่ืน 14 12.84 
3.  ยงัไมมกีฎหมายคุมครองอยางเพียงพอ 11 10.09 
4.  ยงัไมมีโอกาสปฏิบัติงานไดจริง ตามบทบาท  8 7.34 
5.  ยงัปฏิบัติงานในหนวยงานเดิม 6 5.50 
   
           ดานการยอมรับจากสหวิชาชีพ   
1.  ยงัไมไดรับการยอมรับหรือยังมีการยอมรับนอย 15 13.76 
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ตารางที ่4 
ขอเสนอแนะ เกี่ยวกับบทบาทดานการรักษาโรคเบ้ืองตนของพยาบาลเวชปฏิบัติ (n=109) 

 
ขอเสนอแนะ จํานวน รอยละ 

   
          ดานนโยบายการบริหาร    
1.  ควรมีการกําหนด กรอบ อัตรากําลัง ตําแหนงเฉพาะของพยาบาลเวช  
     ปฏิบัติและมีการกําหนดบทบาท หนาที่ ขอบเขตการทํางานใหชัดเจน 

22 20.18 

2.  ควรมีนโยบายใหพยาบาลในหนวยงานที่จะตองปฏิบัติงานดานการรักษา 
     โรคเบ้ืองตน เขาอบรมเวชปฏิบัติ 

17 15.60 

3.  ควรมีการมอบหมายงานใหกับพยาบาลเวชปฏิบัติ อยางเปนลายลักษณ 
     อักษร 

11 10.09 

4.  ควรมีการจัดสรรบุคลากรใหตรงกับงานควรมีการมอบหมายงานที่ตรงกับ 
     ความรูใหแกพยาบาลเวชปฏิบัติ 

10 9.17 

5.  ผูบริหารควรมีนโยบายให พยาบาลเวชปฏิบัติตรวจรักษาเบ้ืองตนตาม  
     บทบาท 

4 3.67 

6.  ควรมีการพัฒนาการใหเกิด PCU ในโรงพยาบาลชุมชน อยางเปนรูปธรรม 2 1.83 
7.  พยาบาลเวชปฏิบัติสวนหนึ่งเมื่อจบกลับมาควรไดรับโอกาสในการทํางาน 
     ดานยุทธศาสตรและแผน และมีโอกาสไดตัดสินใจในเร่ืองตางๆรวมกับทีม  
     บริหาร 

1 0.92 

8.  ควรมีการผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติใหมีเพียงพอกับการขาดแคลนแพทย 1 0.92 
   

          ดานการสนับสนนุดานวชิาการ    
1.  มกีารทบทวนวิชาการความรู  ฟนฟ ูอยางสม่าํเสมอ 9 8.26 
2.  ควรมีสวนรวมในการดําเนินงานวิชาการของหนวยงาน 6 5.50 
3.  โรงพยาบาลควรสนับสนนุใหทุนในการอบรมกับพยาบาลที ่ 
     เกี่ยวของกบัการรักษาโรคเบ้ืองตนไดไปอบรม 

5 4.59 

4.  ควรใหผูเรียนมาถายถอดการเรียนการสอนในหนวยงาน   5 4.59 
5.  ควรมกีารสนับสนนุใหไปเรียนตอในระดับปริญญาโท 3 2.75 
6.  ควรมีแผนพัฒนาพยาบาลเวชปฏิบัติอยางตอเนื่อง 2 1.83 
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ตารางที ่4 (ตอ) 
 

 
 

ขอเสนอแนะ จํานวน รอยละ 
7.  ควรมกีารนิเทศติดตามผูที่ผานการอบรมเปนระยะๆ 1 0.92 

   
          ดานการสนับสนนุ วสัดุ ครุภณัฑ เวชภณัฑทางการแพทย   

1.  หนวยงานมีการสนับสนุน วัสดุ ครุภัณฑเพียงพอ เทาเทียมกับแพทย 9 8.26 
2.  โรงพยาบาลควรเอ้ืออํานวย  โดยการจัดยาใหเหมาะสมกับศักยภาพ 
     การรักษา เชนยาสมุนไพรพื้นบาน ตามงบประมาณที่จัดสรรไว 

2 1.83 

3.  มีสวนรวมในคณะกรรมการบริษัทยาและเวชภัณฑของโรงพยาบาล 2 1.83 
   

          ดานความกาวหนาทางวิชาชีพ    
1.  ควรมีคาตอบแทนท่ีเหมาะสมเปนขวัญและกําลังใจ 13 11.93 
2.  สภาการพยาบาล หนวยงานที่เกี่ยวของ ควรผลักดันใหเกิดตําแหนง 
     เฉพาะของพยาบาลเวชปฏิบัติ 

7 6.42 

3.  ควรมีความตอเนื่อง โดยการใหไปศึกษาตอในระดับปริญญาโท 3 2.75 
4.  สภาการพยาบาล ควรสนับสนุนใหมีความกาวหนา เพราะยังไมเห็น 
     ความกาวหนาที่ชัดเจนในสาขานี้ 

3 2.75 

5.  ควรมีมีงบประมาณ สนับสนุนองคความรูประสบการณ ใหเทาเทียม 
     กันกับวิชาชีพใกลเคียง 

2 1.83 

6.  ตองการใหโรงพยาบาลชุมชน มีนโยบายใหมีการประชาสัมพันธ 
     บทบาทดานการรักษาโรคของพยาบาลเวชปฏิบัติใหผูปวยทราบ 

2 1.83 

   
ดานการยอมรับจากสหวิชาชีพ   

1.  ควรแสดงบทบาทหนาทีใ่หชัดเจน  และมีความสามารถในการ 
     ปฏิบัติงานสามารถบูรณาการงาน กบัทีมงานอ่ืนได 

5 4.59 

2.  พยาบาลเวชปฏิบัติควรพัฒนาตนเองเพื่อใหไดรับการยอมรับ  2 1.83 
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ตารางที ่5 
ขอคิดเห็นเกีย่วกับบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติดานการรกัษาโรคเบ้ืองตนของผูบริหาร (n=77) 

 
ขอคิดเห็น จํานวน รอยละ 

   
          ดานนโยบายการบริหาร    
1.  พยาบาลเวชปฏิบัติยังไมมีโอกาสไดตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน  7 9.09 
2.  การมอบหมายงานรักษาโรคของพยาบาลเวชปฏิบัติยงัเปนการ 
     มอบหมายแบบปากเปลา ไมมหีลักฐานเปนลายลักษณอักษรชัดเจน 

5 6.49 

3.  โรงพยาบาลยังไมมีนโยบายใหพยาบาลเวชปฏิบัติตรวจ 4 5.19 
4.  ยังไมมีการทํางานที่เปนอิสระ ยังตองรับนโยบายจากแพทย 2 2.59 
5.  พยาบาลเวชปฏิบัติมีสวนรวมในการบริหารนอย เพราะอํานาจการ 
     ตัดสินใจอยูหัวหนาฝายการพยาบาล 

1 1.30 

6.  พยาบาลเวชปฏิบัติยังไมมีตําแหนงทีช่ัดเจน 1 1.30 
   
          ดานการสนับสนุนวิชาการ    
1.  มีปญหาดานการขาดแคลนบุคลากรทาํใหการสนับสนุนดานวิชาการ สง 
     คนไปอบรมนอย  

6 7.79 

2.  งบประมาณในการอบรมดานวิชาการมีนอย   2 2.59 
   

          ดานการสนับสนนุ วสัดุ ครุภณัฑ เวชภณัฑทางการแพทย    
1.  วัสดุ ครุภัณฑ  มีจํากัด 1 1.30 
   
          ดานความกาวหนาทางวิชาชีพ    
1.  ไมมีตําแหนงพยาบาลเวชปฏิบัติทําใหไมแตกตางจากพยาบาลวิชาชีพ 6 7.79 
2.  ยงัไมกาวหนา คาตอบแทนนอยเมื่อเทยีบกับวิชาชีพอ่ืน 4 5.19 

   
          ดานการยอมรับจากสหวิชาชีพ    
1.  ไมไดรับการยอมรับเทาไหร เพราะยงัปฏิบัติงานเหมือนเดิม โดยเฉพาะ 
     โรงพยาบาลชุมชนตองทาํงานภายใตคําส่ังของแพทย 

3 3.90 



 

 

 

(138) 

ตารางที ่6 
ขอเสนอแนะเกี่ยวกับบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติดานการรกัษาโรคเบ้ืองตนของผูบริหาร 

(n=77) 
 

ขอเสนอแนะ จํานวน รอยละ 
   
          ดานนโยบายการบริหาร    
1.  ผูบริหารควรมีนโยบายให พยาบาลเวชปฏิบัติตรวจรักษาเบ้ืองตนตาม 
     บทบาท 

13 16.88 

2.  ควรมีการกําหนดบทบาท หนาที่ของพยาบาลเวชปฏิบัติใหชัดเจน โดย  
     หนวยงาน หรือผูที่เกี่ยวของ  

12 15.58 

3.  การทาํงานในลักษณะของการรักษาโรค ควรมีการมอบหมายงานเปน  
     ลายลักษณอักษรและมีขอบเขตการทาํงานที่ชัดเจน 

6 7.79 

4.  พยาบาลเวชปฏิบัติควรไดรับการเปดโอกาสใหออกตรวจ ในชวงบาย  
     รวมกับใหคําปรึกษาและคําแนะนํา 

5 6.40 

5.  โรงพยาบาลชุมชนควรมีการจัดต้ัง PCU ในโรงพยาบาลและใหพยาบาล 
     เวชปฏิบัติเปนผู ใหบริการผูปวย เพื่อลดภาระแพทยในการตรวจที่ โอพีดี 

4 5.19 

6.  ควรมีนโยบายใหพยาบาลที่เกี่ยวของกับการรักษาโรคเบ้ืองตนไดรับการ 
     อบรมเวชปฏิบัติทุกคน 

3 3.90 

7.  ควรแสดงบทบาทหนาทีใ่หชัดเจน  และมีความสามารถในการ 
     ปฏิบัติงาน สามารถบูรณาการงาน กบัทีมงานอ่ืนได 

3 3.90 

8.  พยาบาลเวชปฏิบัติ ไดรับการยอมรับ ในระดับหนึ่ง 3 3.90 
9.  ไดรับคําชมในดานการใหคําแนะนาํ 1 1.30 
10.  พยาบาลที่ผานการอบรมเวชปฏิบัติ ไดรับการสนับสนุนการปฏิบัติงาน 
       อยางเต็มที่ 

1 1.30 

11.  ควรเพิม่บทบาท ทางดานชุมชนใหมากข้ึนโดยเฉพาะโรคเร้ือรัง.o 
       ผูสูงอาย ุ

1 1.30 
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ตารางที ่6 (ตอ) 
 

ขอเสนอแนะ จํานวน รอยละ 
   
          ดานการสนับสนุนวิชาการ   
1.  ควรมีการสนับสนนุใหมทีบทวน หรือฟนฟูความรูสําหรับพยาบาลเวช 
     ปฏิบัติในหนวยงานอยางนอย ปละ 1 คร้ัง 

12 15.58 

2.  พยาบาลเวชปฏิบัติเมื่อผานการอบรมมาแลว ควรมสีวนรวมในการ 
     ดําเนนิงานวิชาการของหนวยงาน 

6 7.79 

3.  องคกรวิชาชีพควรผลักดันใหเรียนระดับปริญญาโท เพราะจะเปนงานที ่
     ใกลชิดดูแลประชาชนมากกวาวิชาชีพอ่ืน  

5 6.40 

4.  โรงพยาบาลควรเปดโอกาสใหมกีารอบรมเวชปฏิบัติเพิ่มเติมสําหรับ 
     พยาบาลในหนวยงานที่เกี่ยวของ 

5 6.40 

5.  ควรใหผูเรียนเมื่อผานการอบรมมาแลว ไดมาถายถอดการเรียนการสอน 
    ในหนวยงาน  เชน ใหความรูแก พยาบาลวิชาชพี  และพยาบาลเทคนิค 

3 3.90 

6.  พยาบาลเวชปฏิบัติควรเปนแกนนําในการแลกเปล่ียนเรียนรูในการรักษา 
     โรคเบ้ืองตน 

3 3.90 

7.  ควรมมีีงบประมาณ สนบัสนุนองคความรูประสบการณ และเทาเทียม       
     กันในวิชาชีพใกลเคียง 

1 1.30 

8.  ควรมกีารสนับสนนุใหพยาบาลเวชปฏิบัติหลักสูตร   4 เดือนไดเรียนตอ 
     ในระดับปริญญาโท 

1 1.30 

   
          ดานการสนับสนนุ วสัดุ ครุภณัฑ เวชภณัฑทางการแพทย   

1.  ควรมีการสนับสนุนดานวัสดุ ครุภัณฑ อยางพอเพียง  6 7.79 
   

           ดานความกาวหนาทางวิชาชีพ    
1.  สภาการพยาบาล และผูเกี่ยวของ ควรสนับสนนุใหมคีวามกาวหนา ที ่
     ชัดเจนในสาขานี ้

7 9.09 

2.  ควรใหมีตําแหนงที่รองรับที่ชัดเจน 4 5.19 
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ตารางที ่6 (ตอ) 
 

ขอเสนอแนะ จํานวน รอยละ 
3.  ควรมีคาตอบแทนที่เหมาะสม เชน เพิม่ พ.ต.ส . 1 1.30 
4.  การอบรมเปนการเพิ่มพนูความรู ศักยภาพดานการรักษาเบ้ืองตนดี แต 
     ก็ยงัตองทาํงานภายใตการดูแลของแพทย 

1 1.30 

   
          ดานการยอมรบัจากสหวิชาชีพ    
1.  ควรใหมีการยอมรับ หรือรับรูทั่วกนัวา พยาบาลเวชปฏิบัติสามารถตรวจ 
     รักษาโรคไดและควรประชาสัมพนัธให ผูปวย ทราบดวยรวมทั้งมีลาย  
     ลักษณอักษร 

3 3.90 

2.  การยอมรับข้ึนอยูกับศักยภาพ ในตัวพยาบาลเวชแตละคน  กับ 
     สมรรถนะความรู วานํามาปฏิบัติใหเหมาะสมไดหรือไม 

2 2.59 

3.  การจะไดรับการยอมรับพยาบาลเวชปฏิบัติควรมีความแมนยําใน   
     วิชาการปฏิบัติไดตามขอบเขตหนาที่ ไมกาวกายวิชาชีพอ่ืน 

2 2.59 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




