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 การวิจยัครั้งนีม้ีจุดมุงหมายเพื่อประเมนิโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสู
การวิจยั  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  โดยใชรูปแบบการประเมินแบบซิปป  
กลุมตัวอยางในการวิจัยประกอบดวย  ผูบริหาร  จํานวน 15 คน  ผูรับผิดชอบโครงการ 2 คน  ผูเขารับ
การอบรม  65 คน  และผูรับบริการสุขภาพ 335 คน เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวม มี 5 ชนิด ไดแก  
แบบสอบถามความคิดเหน็ แบบบนัทกึขอมูล แบบตรวจสอบรายการ แบบวัดเจตคติ และแบบสัมภาษณ  
ระยะเวลาเก็บขอมูลต้ังแตเดือนมกราคม – สิงหาคม 2556 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล คือ 
คาความถี่ คารอยละ คาเฉลีย่ และคาเบีย่งเบนมาตรฐาน 
  ผลการวิจยัพบวา 
   1. ดานบริบท ไดแก วัตถุประสงคโครงการมีความสอดคลองกับประเด็นยุทธศาสตรที่ 3 
ของแผนยทุธศาสตรการพฒันาสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิประจําป 2555-2559 ในสวน
ของการสงเสรมิกระบวนการจัดการเรียนรู  การพัฒนานกัวิจัยระดับอําเภอ  และการสงเสริมสนับสนุน
ใหบุคลากรไดรับการพัฒนาสมรรถนะ 
   2. ดานปจจัยนําเขา ไดแก หลักสูตรมีความเหมาะสมอยูในระดบัมากที่สุดและผล
การสํารวจความตองการพฒันาตนเองเกีย่วกับ R2R ของผูเขารับการอบรม พบวาการเลือกหวัขอและ
การกําหนดปญหาวจิัย R2R  มีความตองการมากที่สุด  บุคลากรมีจํานวนเหมาะสมตามแผน  งบประมาณ
ภาพรวมมีความพอเพียงตอการดําเนินงาน  ดานระยะเวลาในภาพรวมมีความเหมาะสมในระดับมาก  
ดานกิจกรรมมีความเหน็โดยภาพรวมอยูในระดับมาก  
   3. ดานกระบวนการ ไดแก การปฏิบัติงานทั้งหมดดําเนนิงานเปนไปตามแผนการ
ดําเนนิงานที่วางไวทั้งหมด 3 ระยะ  ผลการปฏิบัติงานจรงิของการดําเนนิงานเมื่อเปรียบเทยีบกับการ
ดําเนนิงานตามกลวิธยีุทธศาสตรการขับเคลื่อน R2R พบวายงัขาดในสวนการจัดทาํเว็บไซต R2R ที่ไม
มีการปฏิบัติงาน 
   4. ดานผลผลติ ไดแก ผูเขารับการอบรมมคีวามรูและความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธี
วิจัยเปนไปตามเกณฑ คิดเปนรอยละ 100.00  จํานวนงานวิจยัที่ไดรับรางวัลในระดับตางๆ  จํานวน
ทั้งสิน้  8  ผลงาน  คิดเปนรอยละ 53.33 ผูเขารับการอบรมมีเจตคติตอ R2R โดยรวมอยูในระดับมาก  
ผูเขารับการอบรมมีความคดิเห็นตอการนาํผลงานวิจัยไปใชประโยชน  ภาพรวมอยูในระดับมาก สวน



การเผยแพรผลงานในระดับตางๆ ในภาพรวมคิดเปนรอยละ 89.92  และผูรับบริการสุขภาพหรือ
ผูเขารวมการดําเนนิงานวิจยั R2R มีความพึงพอใจในระดับมาก  

 จากผลการประเมินในแตละดาน  ทาํใหสรุปโครงการในภาพรวมไดวา  การดําเนินโครงการ

ไดผลในระดับมาก  และเปนโครงการที่เปนประโยชนควรมีการดําเนนิงานโครงการอยางตอเนื่อง  

เพราะเปนการกระตุนสรางองคความรูการพัฒนาศักยภาพดานวชิาการของบุคลากรในสังกัด  อีกทัง้

เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูงานวิจัยซึง่กนัและกนัทําใหเกดิการขับเคลื่อนดานบริการสขุภาพอันสงผลให

ประชาชนมีคุณภาพชีวิตทีด่ีและสุขภาวะที่ดีตอไป  
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 The purpose of this evaluation of increasing competency routine to research, 

Phukhiao Public Health office, Chaiyaphum province. The CIPP evaluation model. Research 

sample group consisted of 15 director, 2 responsible, 65 people who participated in the 

training and 335 healthy patients. The were 5 evaluation forms including opinion 

questionnaires form, optical and analysis, checklist, attitude test and interview. Data 

collection period from January - August 2013. Frequency, percentage, ,average and 

standard deviation were used as a statistical tool for data analysis. 

  The results showed that: 

   1. Context evaluation of the project is consistent with the strategy 3 strategy 

development of Phukhiao Public Health office, offense of 2012-2016. In the part of the 

process of learning, researcher at the district level and support personnel competency 

development. 

   2. Input evaluation of the course is appropriate at the highest level and 

demand survey on R2R development of the training. Found that the selection of research 

topics and define the problem R2R is needed most. Personnel have the right plan. Budget 

overview is sufficient to do the job. The overall length is appropriate level.The activities set 

out in detail the operations of the opinion as a whole was great. 

   3. Process evaluation of performing all operations in accordance with the 

action plan put all three phases of the Group's operations compared to the implementation 

of the strategy, strategy-driven R2R to make the performance of operations compared to the 

implementation of the strategy-driven strategies R2R found lacking in the preparation of the 

site R2R is not operational.  

 

 



   4. Output evaluation of the training, the participants who passed of 

knowledge and understanding of research methodology meet the criteria for 100.00 

percent. Amount of research that has won at every level of 8 results accounted for 53.33 

percent. The training attitude R2R overall average level. Trainee with comments on the 

results of research to benefit the overall average was high. Has published works on various 

levels overall, representing 82.92 percent and healthy patients research R2R participants 

were satisfied with the high level.  

 This conclusion of this evaluation of increasing competency routine to research 

project was high level effectiveness. The Phukhiao Public Health office should continue 

running this project because personnel have been developed in researches and it is a 

driven health service.  As a result people have a better quality of life and well-being of the 

next great. This research was aimed to evaluate the Arabic teaching program in school 

under Bangkok Metropolitan Administration. Modified CIPP model (2003) was used as an 

evaluation model and Provas model was applied for assessing the evaluation process.     

Research sample groups were included 17 program administrators (1 representative from 

Bangkok Department of Education, 8 school presidents and 8 teacher assistants) and 676 

program associates (8 Arabic teachers, 334 students from 4-6 academic years of 

elementary government schools and 334 of their parent). There were 6 evaluation forms 

including interview, opinion questionnaires, project appropriateness, parent satisfaction, 

student attitude test and self evaluation.  Frequency, percentage, average and standard 

deviation were used as a statistical tool for data analysis. 

 The results showed that;t study of need assessment revealed that the characteristic 

of Arabic teaching program was necessary for current society.  The destinations, goals and 

objectives were related to the context changes of societies.             

2. Input evaluation of promptness and appropriateness including curriculum, 

teacher and teaching material were at the much level which was higher than to the set 

criteria of the study.  

3. Process evaluation of appropriateness with budget, personal and academy were 

suitable at the much level and it was also higher than to the set criteria of the study. 
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 ปริญญานิพนธฉบับนี้สําเร็จลงไดดวยความกรุณา  ความชวยเหลือช้ีแนะในการตรวจแกไข

ขอบกพรองดวยความเอาใจใสและคําสั่งสอนที่เปนประโยชนอยางดยีิ่ง  จาก รองศาสตราจารย                   

ดร.สุทธิวรรณ พีรศักดิ์โสภณ ประธานกรรมการควบคุมปริญญานิพนธ ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุรชัย       

มีชาญ  กรรมการควบคุมปริญญานิพนธ  ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุนนัท  ศลโกสมุ และผูชวย

ศาสตราจารย  ดร.สุวรรณี  ละออปกษิณ  กรรมการสอบปากเปลาปริญญานิพนธทีแ่ตงตั้งเพิ่มเติม  

และผูทรงคุณวุฒิทกุทานที่ไดสละเวลาพิจารณาเครื่องมอืที่ใชในการวจิัย รวมทัง้คณาจารยในหลกัสูตร

วิทยาการการประเมินทุกทานที่มีความเปนครู  ครูที่เปนผูใหความรูเปนแบบอยางทีด่ี  ส่ังสอนอบรม  

ติดตามดูแลชวยเหลือมีความหวงใยตอศิษยเสมอมา จนทาํใหผูวิจัยเกิดความมมุานะในการดําเนินการ

วิจัยสําเร็จลุลวงไดดี  ผูวิจัยสํานึกในพระคุณนี้เปนอยางยิ่งและขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสงู 

 ผูวิจัยขอขอบพระคุณผูบริหาร  ผูใหบริการ  และผูมารับบริการ ตลอดจนผูทีเ่กี่ยวของกับ

โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  

จังหวัดชัยภูมิ ซึ่งเปนกลุมตัวอยางที่ใหความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 

 ขอกราบขอบพระคุณเตี่ย  แม  ครอบครัวเรงมานะวงษทุกทานที่ไดมอบส่ิงดีงามใหกับชีวิต

ของผูวิจัยตลอดมา  ซึ่งใหทัง้ความรัก  กาํลงัใจ  คาํสั่งสอน  รวมทั้งพรอันเปนสิริมงคลทุกครั้งที่ลูกกาวเทา

ออกจากบานหรือวาทําการงานใด  ขอกราบขอบพระคณุพี่ชายนายอดิเรก  เรงมานะวงษ  ผูที่เปน

แบบอยางแหงความเพยีรพยายามและการเสียสละเพื่อผูอ่ืนไดเสมอ  และเปนผูที่ใหการศึกษาทาํให

นองไดมีชีวิตและการงานที่มัน่คง ขอขอบคณุนายสนธยา  เสนามนตรี  สามีที่ใหความรัก                            

ความชวยเหลอืและเปนกาํลงัใจที่ดียิง่ในการดําเนนิชวีิตรวมกัน 

 ขอขอบคุณพี่นองนิสิตปริญญาโทสาขาวทิยาการการประเมินทุกทาน  ที่ใหคําปรึกษาแนะนาํ

และเปนกาํลังใจที่ดีแกผูวิจัยตลอดระยะเวลาในการศึกษาจนสาํเร็จการศึกษา 

 คุณคาและประโยชนจากปรญิญานพินธฉบับนี ้ ผูวิจยัขอมอบบูชาพระคุณบพุการ ี คณาจารย  

และผูมีพระคณุทุกทานที่ไดใหความชวยเหลือจนประสบความสาํเร็จ 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 
ภูมิหลัง 
 ระบบบริการสขุภาพปฐมภูมเิปนฐานรากพืน้ฐานของการใหบริการสุขภาพ  มีความสาํคัญตอ

ระบบสุขภาพทั้งระบบ  เนื่องจากเปนบริการดานแรกที่ประชาชนสามารถเขาถึงไดงาย  เปนการดูแล

สุขภาพทัง้บุคคล  ครอบครัวและชุมชน  ทีม่ีความหมายกวางกวาการรักษาและการเจ็บปวย  แตมี

บทบาทสําคญัดานการพฒันาสุขภาพเชิงรุก เนนการสงเสริมปองกนั และบริการสุขภาพแบบองครวม  

การพัฒนาคุณภาพของระบบบริการปฐมภูมิ  จงึเปนยุทธศาสตรทีสํ่าคัญในการเพิ่มคุณภาพของระบบ

บริการสุขภาพโดยรวม  เพื่อใหประชาชนไดรับบริการสุขภาพอยางเทาเทียม  รวมทัง้ระบบบริการ

สุขภาพของชมุชนเปนฐานสําคัญของการพัฒนา  ทัง้นีเ้พื่อทาํใหสุขภาวะของประชาชนมีสุขภาพดี

อยางยั่งยืน  ซึง่ตองมีการพฒันาบนความรวมมือรวมรับผิดชอบระหวางหนวยบริการสุขภาพ                 

หนวยภาคีภาครัฐสาขาตางๆกับประชาชน  องคกรปกครองสวนทองถิ่น  แตก็ยงัพบวาระบบบรกิาร

ปฐมภูมิอยูในสถานะที่ไมเขมแข็งและมีคุณภาพไมทัว่ถงึ  อันเนื่องจากปจจัยหลายประการทัง้ใน               

ดานการบริหารจัดการดานวชิาการและดานกําลงัคน  รวมทั้งบริบทพืน้ที่ของประเทศไทยมหีลากหลาย

ลักษณะที่แตกตางกันออกไป  

 การวิจัยและพัฒนา  เปนแนวทางหนึ่งที่ทําใหระบบบริการปฐมภูมิมีคุณภาพในการ

ดําเนนิงานและตอบสนองขอเสนอเชิงนโยบายที่เหมาะสม  รวมถึงระบบสุขภาพชุมชนทีย่ังตองมี                

การเรียนรูและพัฒนาในกระบวนการทีท่ําใหประชาชนมบีทบาท  และมีสวนรวมในการจัดการดูแล

สุขภาพไดอยางมีประสิทธิผล และดําเนินการไดอยางยัง่ยนื  สถาบนัวิจัยระบบสาธารณสุข (2554)             

อีกทั้งยังไดบรรลุตามแผนยทุธศาสตรสถาบันวิจยัระบบสาธารณสุขป 2554-2558  ภายใตวิสัยทศัน

ที่วา “การจัดการความรู  สูระบบสุขภาพทีเ่ปนธรรมและยั่งยนื” ตามพนัธกิจสนับสนนุการสรางความ

เขมแข็งของระบบวิจัยสุขภาพและการวิจัยระบบสุขภาพในยุทธศาสตรที่ 4  การเสริมสรางศักยภาพ

ระบบวิจัยประกอบดวย  2  กลยุทธ  คือ กลยุทธที่ 1 การพัฒนาการอภิบาลระบบวิจยัสุขภาพ (health 

research system governance) ไดแก  การพัฒนากลไกประสานและพัฒนานโยบายวิจัยสุขภาพ 

และการพัฒนา  ธรรมาภิบาลหนวยงานวิจยัระบบสุขภาพ กลยุทธที ่2 การขยายและพัฒนาศักยภาพ

เครือขายวิจัยระบบสุขภาพ  ไดแก  การพฒันาความเขมแข็งของเครือขายวิจัยใหม  การขยายเครือขาย

วิจัยใหม  การพัฒนานักวจิัยรุนใหมและการพัฒนาศักยภาพระบบวิจัยในดานตางๆ ทีม่ีความสาํคัญ  

สถาบนัวิจัยระบบสาธารณสขุ (2554)  ดังนั้นการพฒันาศักยภาพบุคลากรในระบบบริการสุขภาพ              

ปฐมภูมิใหมีความรูทักษะการใหบริการสขุภาพปฐมภูมผิานการวิจยัจงึมีความสําคญัยิ่ง  อีกทั้งยงั

สอดคลองกับกระแสการขับเคลื่อนกลไกทกุภาคสวนของสังคมตามแนวปฏิรูประบบราชการในปจจุบัน 
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 จากการพฒันาองคความรูและทักษะดานการพฒันาระบบบรกิารสขุภาพปฐมภูมทิี่ผานมานัน้  

จะเห็นไดวาแนวคิดงานวิจัยในงานประจํา (R2R: Routine to Research) มีความเกี่ยวของกับ

มาตรฐานการบริการสุขภาพปฐมภูมิในทุกแนวคิดการพัฒนา  ซึ่งแนวคิดงานวิจัยในงานประจาํ 

หมายถงึ  กระบวนการแสวงหาความรูดวยวิธีการทางวิทยาศาสตรของผูปฏิบัติงานประจําในการแกไข

ปญหาและยกระดับการพัฒนางานที่รับผิดชอบดําเนนิการอยูตามปกติ  โดยจะมีผลลัพธเปนการ

พัฒนาตนเองและเพื่อนผูรวมงาน อันจะสงผลกระทบในการบรรลุเปาประสงคสูงสุดของประชาชน  

บริบทพืน้ที่และองคกรนัน้ (วจิารณ พานิช.  2553: 2) 

 กลาวไดวา  แนวคิดงานวิจัยในงานประจาํมีความสาํคัญและเปนสวนสาํคัญในการพฒันา

คุณภาพหนวยบริการปฐมภูมิตามมาตรฐานในปจจุบนั (สํานักพัฒนาระบบบริการสุขภาพ.  2552: 5)   

การพัฒนาองคความรูทางดานสาธารณสขุจากงานวิจัยสูงานประจําในพืน้ที ่ สืบเนือ่งจากปญหา                    

ดานสุขภาพในปจจุบนัเปนปญหาที่มีความซับซอน  ทั้งปญหาโรคติดตอ  โรคไมติดตอ  ปญหา

พฤติกรรมสุขภาพ  ตลอดจนปญหาที่เกี่ยวกับการใหบริการสุขภาพ  ซึง่ปญหาเหลานี้เปนปญหาที่

ตองการคําตอบวิธีการที่เหมาะสมในการแกไขปญหา  และการวิจยัก็เปนอีกวธิีการหนึง่ทีจ่ะชวยให

สามารถมองเห็นสาเหตุของปญหา  หรือปจจัยที่มีสวนเกีย่วของกบัปญหาไดอยางเปนระบบ  รวมทั้ง 

R2R ทําใหการสรางหรือการผลิตความรูเกิดขึ้นไดในทุกหนทุกแหง  ทาํใหทุกที่เปนองคกรที่เรียนรูได

ดวยตนเองโดยใชการวจิัยเปนเครื่องมือแหงการเรียนรู  

 กระบวนการวจิัยนอกจากจะแกไขปญหาจากงานประจาํแลว  ยังเปนการพัฒนาบุคลากร                      

การพัฒนาองคกรและการเรียนรูที่สามารถสรางคุณคาและความสุขใหกับคนทาํงานจากคุณลักษณะ  

3 ประการ (กองบรรณาธิการวารสารหมออนามยั.  2551: 7-28) คือ ประการแรกเห็นคุณคาของการ

ทํางานประจําเนื่องจากเหน็วาเปนสวนหนึง่ของการทํางานที่สัมผัสกับชีวิตผูคน  ประการที่สองทําให

งานประจํานําเราไปสูความเขาใจชีวิตและมีความละเอียดออนตอความเปนมนุษยมากขึ้น  ประการที่

สามทาํใหงานประจําเกิดเปนความรูใหมและทําใหเรามคีวามปติความสุขขึ้นมาได  หวัใจสําคัญในการ

บรรลุเปาหมายดังกลาว  คือการจัดการความรูโดยเฉพาะการจัดการความรูที่พนจากการครอบงําของ

การจัดการความรูตามกระแสหลักที่กดทับและปดกั้นความเปนไปไดของการสรางความรูนอกระบบที่

ไมถูกผูกขาดไวดวยโครงสรางของระบบผูเชี่ยวชาญเทานั้น  ดังนัน้บุคลากรของหนวยบริการปฐมภูมิ 

จึงควรไดรับการพัฒนาศักยภาพใหมีความรูและทักษะดังกลาว  เพื่อเปนโอกาสที่ดทีี่จะสามารถแกไข

ปญหาและพฒันางานสาธารณสุขใหตรงกับปญหาและบริบทพืน้ที่ไดมากที่สุด 

 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  ไดนาํแนวคิดงานวจิัยในงานประจํา                

มาตั้งแต ป พ.ศ. 2550  และในระหวางป พ.ศ. 2552 - 2553  มีเจาหนาที่สาธารณสขุในสังกัด ไดรับ

รางวัล R2R ระดับประเทศ  จํานวน 2 รางวัล  ซึง่จัดโดยสถาบนัวิจัยระบบสาธารณสขุ (สวรส.)                   
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(วิวัฒน วนรังสิกุล. 2554: 4-16) และขอเสนอแนะจากผลงานวิจยั R2R ระดับการบริการปฐมภูมิ                  

ทั้ง  87  เร่ือง  ของการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู  “จากงานประจําสูงานวิจัย”  คร้ังที่ 3                                      

(โกมาตร จงึเสถียรทรัพย;  และธนวรรณ สาระรัมย.  2553: 32–33) ไดมีขอเสนอแนะดังนี้คือ  คณุภาพ

งานวิจยัโดยทัว่ไปยังมีขอจาํกัดในดานคุณภาพทางวิชาการ  ตั้งแตความรูความเขาใจเรื่องการวิจัย  

และเรื่องแนวคิดการทํางานวิจัยจากงานประจํา ทําใหมปีญหาเรื่องการกําหนดโจทยวิจัยที่ไมชัดเจน  

ระเบียบวิธวีิจยัที่ไมมีความแมนยํา การทบทวนองคความรูและแนวคดิที่สําคัญ  ตลอดจนทักษะการ

เขียนรายงานวิจัยตางๆ  ทาํใหงานวิจัยไมนาเชื่อถือ  นอกจากนี้การกําหนดโจทยในการวิจัยที่มีความ

แหลมคมและการนาํเสนอประเด็นที่แปลกใหมมีอยูคอนขางจํากัด  สวนมากจะเปนเรื่องเดิมๆ  และ

แนวทางเดิมๆ  ทีม่ีการวิจัยมาแลว  จึงทําใหการสรางความรูใหมหรือพฒันางานวิจัยมีขอจํากัด                  

การสรางระบบเครือขายพี่เลี้ยง  วทิยากรดานการวิจัยจากงานประจํา  หลกัสูตรฝกอบรมแบบเรียนรู

จากการปฏิบัติ  (Work-based research training)  ที่ทาํใหบุคลากรในระบบบริการปฐมภูมิมีโอกาส

พัฒนาศักยภาพดานการวิจยัจะมีสวนชวยใหงานวิจัยจากงานประจําเปนจริงไดมากขึ้นในอนาคต  

จากความสําคัญดังกลาวสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  จงึไดจัดทํา “โครงการ

เพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ”  

ซึ่งเร่ิมตุลาคม พ.ศ. 2553  จนถงึปปจจุบนั เพื่อใหนกัวิชาการและผูปฏิบัติงานทุกระดับในสังกัด

สามารถวิเคราะหปญหาที่เกิดขึ้นจากงานที่ตนปฏิบัติเปนประจํา  แลวสามารถทาํงานวิจยัไดอยางเปน

ระบบมปีระสิทธิภาพ  อีกทัง้องคความรูทีเ่กิดจากการพฒันางานประจําไปสูงานวจิยันําไปใชประโยชน

และมีการเผยแพรนวัตกรรม  เพื่อใหบรรลุตามวิสัยทัศนเปาประสงคของกระทรวงสาธารณสุขและ

ปญหาสุขภาพในพื้นที่  เพือ่พัฒนาองคกรสูความเปนเลิศทางวิชาการดานสงเสริมสุขภาพ  ปองกันโรค  

รักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพความพิการ  และเพื่อใหเกิดความเชื่อมัน่สรางความพงึพอใจที่สามารถ

ตอบสนองความตองการของประชาชนและสังคมไทยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 เนื่องจากโครงการดังกลาวเปนโครงการตอเนื่อง  ซึง่การปฏิบัติงานของโครงการทีผ่านมายงั

ไมมีการประเมินโครงการวาสิ่งที่มุงหวังจะใหเกิดขึ้นตามโครงการนั้นเกิดขึ้นจริงหรือไม  เมื่อดําเนนิการ

ไปแลวบรรลุวัตถุประสงคมากนอยเพยีงไร  หรือมีปญหาอุปสรรคในการดําเนนิงานอยางไร  จึงทาํให

ผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการไมไดรับทราบขอมูลทีจ่ะนาํมาใชในการวางแผน ปรับปรุงและพัฒนา

โครงการในปตอไป  จากสภาพปญหาดังกลาว  ผูวิจัยจงึประเมนิโครงการนี ้ เพราะการประเมนิจะชวย

ใหไดสารสนเทศที่เปนประโยชนตอการตัดสินคุณคาของโครงการวาควรจะขยายผลโครงการตอ  

รวมทัง้มีประโยชนตอการพัฒนาปรับปรุงองคการ แผน แผนงานและโครงการ (สมคิด พรมจุย.  2552: 35)  

ซึ่งใชรูปแบบการประเมินแบบซิปป (CIPP Model) ของแดเนียล  แอล  สตัฟเฟลบีม  มาเปนแนวทาง 

การประเมนิโครงการซึ่งสารสนเทศที่ไดจากการประเมนิในครั้งนี้จะเปนประโยชนอยางยิง่ตอผูมี         
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สวนเกี่ยวของกับโครงการโดยเฉพาะผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการในการนําสารสนสนเทศที่ไดไป

ใชตัดสินใจตอการดําเนินโครงการในปงบประมาณขางหนาวายังสามารถดาํเนินโครงการนี้ได          

อีกหรือไม  แตถายงัมีการดําเนินการโครงการตอไปก็ตองมีการกาํหนดแนวทางการปรับปรุงทิศทาง 

การดําเนินการโครงการใหมปีระสิทธิภาพยิ่งขึ้น  เชน  สนับสนนุใหบุคคลากรไดมีโอกาสสรางงานวิจัย

เพื่อแกปญหางานของตนเองเกิดการพัฒนางานประจําขึ้น  การกระตุนใหเกิดการนาํผลงานวิจัยไปใช

ประโยชนจริง  รวมทั้งการเผยแพรผลงาน การแลกเปลี่ยนเรียนรูซึง่กนัและกันระหวางภายในและ

ภายนอกของระบบสาธารณสุขอันสงผลดตีอระบบสุขภาพของผูปวยและประชาชนตอไป 

 

ความมุงหมายของการวิจัย 

 เพื่อประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงาน

สาธารณสุขอําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ ตามรูปแบบการประเมินแบบซิปป (CIPP Model) ของ                     

แดเนียล  แอล  สตัฟเฟลบิม  (Daniel L.Stufflebeam)  ไดแก  ดานบริบท (Context)  ดานปจจัยนาํเขา 

(Input)  ดานกระบวนการดาํเนนิงาน (Process)  และดานผลผลิต (Product)  

 

ความสําคัญของการวิจัย 
 การวิจยัครั้งนีท้ําใหไดขอมูลสารสนเทศที่สะทอนถึงประสทิธิผลของการดําเนนิงานโครงการ  

ตลอดจนปญหาอุปสรรคและขอเสนอแนะที่ไดรับ  สามารถนําไปประกอบการตัดสินใจเพื่อใชเปน

แนวทางสาํหรบัผูบริหารหรือบุคลากรที่รับผดิชอบโครงการ  ไดนาํไปปรับปรุงหรือพฒันาการดาํเนนิงาน

ของโครงการใหบรรลุตามวตัถุประสงคไดอยางเปนระบบและเกิดประโยชนสูงสุดตอไป  
 
ขอบเขตของการวิจัย 
 การวิจยัครั้งนีใ้ชขอมูลในการดําเนินงานปงบประมาณ  2556   ผูวิจัยไดประยุกตใชรูปแบบ

การประเมนิ CIPP Model  ของแดเนียล แอล สตัฟเฟลบิม (Daniel L.Stufflebeam)  ในดานบริบท 

(Context)  ดานปจจัยนําเขา (Input)  ดานกระบวนการ (Process)  และดานผลผลิต (Product)      
 ประชากรที่ใชในการวิจยั  ไดแก  
  1.  ผูเขารับการอบรม ไดแก ผูเขารับการอบรมในโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนา

งานประจําสูการวิจัย  สํานกังานสาธารณสขุอําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูม ิประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  

จํานวน  65 คน จากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จาํนวน  15  แหง อําเภอภูเขียว  

จังหวัดชัยภูมิ        
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  2.  ผูบริหารโครงการ  ไดแก  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล                             

(ผอ.รพ.สต.) สังกัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จํานวน  15  แหง  ไดแก  รพ.สต.บานธาตุ  

รพ.สต.บานลาด  รพ.สต.บานเพชร  รพ.สต.โอโล  รพ.สต.ภูดิน  รพ.สต.โนนเสลา  รพ.สต.กวางโจน  

รพ.สต.แดงสวาง  รพ.สต.มูลกระบือ  รพ.สต.หนองบัวพรม,  รพ.สต.กุดยม  รพ.สต.บานบวัพกัเกวียน  

รพ.สต.หนองแซง  รพ.สต.บานดอนไกเถื่อน  และรพ.สต.กุดจอก  รวมทั้งสิน้  15  คน   
  3.  ผูรับผิดชอบโครงการ ไดแก นกัวิชาการสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จํานวน  2  คน  ซึ่งมี

หนาที่รับผิดชอบและผลักดันใหโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังาน

สาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภูม ิประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  ใหประสบผลตามวัตถุประสงค

ที่วางไว 
  4.  ผูรับบริการสุขภาพ ไดแก  ประชาชนที่ไดรับบริการเกี่ยวกับสุขภาพจากผลงานวจิัย 

R2R ในโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จาํนวน  15  แหง  อําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ   

ซึ่งแบงเปนเขตพืน้ที่รับผิดชอบ 3 เขต คือ  เขตพระธาตหุนองสามหมืน่  เขตลําน้ําพรม  และเขตทกัษณิา 

โดยการวจิัยครั้งนี้ใชวธิีเลือกตัวอยางแบบเจาะจง (purposive  sampling) จากผลงานที่ไดรับรางวลั 

R2R จํานวน 4 แหง และไมไดรับรางวัล จาํนวน 2 แหง จากเวทกีารนาํเสนอผลงาน “Show & Share” 

ของสํานกังานสาธารณสุขอาํเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  ดงันี้คือ   
   4.1 เขตพระธาตุหนองสามหมื่น  ไดแก  รพ.สต.บานลาด (รับรางวัลชนะเลิศ)  

จํานวน  87  คน  รพ.สต. กุดจอก (ไมไดรับรางวัล) จํานวน  117  คน 
   4.2 เขตลําน้าํพรม  ไดแก รพ.สต.โอโล (รับรางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1) จํานวน 

1,253  คน  และ รพ.สต. หนองบวัพรม  (รับรางวัลรองชนะเลิศอนัดับ 2)  จาํนวน  628  คน 
   4.3 เขตทักษณิา  ไดแก  รพ.สต. กวางโจน  (รับรางวลัชมเชย)  จํานวน  115  คน             

รพ.สต. บานดอนไกเถื่อน  (ไมไดรับรางวัล) จํานวน  350 คน  ซึง่ไดจํานวนผูรับบริการสุขภาพจาก

ผลงานวิจยั R2R ทั้งหมด  2,535  คน  
 
 กลุมตวัอยางที่ใชในการวจิัย  ไดแก  
  1.  ผูเขารับการอบรม ไดแก เจาหนาที่จากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) 

จํานวน 15 แหง  อําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  จํานวน  65  คน   
  2.  ผูบริหารโครงการ ไดแก ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (ผอ.รพ.สต.) 

สังกัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จํานวน  15  แหง  จํานวน  15  คน   
  3.  ผูรับผิดชอบโครงการ ไดแก นกัวิชาการสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จํานวน 2 คน                 

จากสํานักงานสาธารณสุขอาํเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ  
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  4.  ผูรับบริการสุขภาพ ไดแก  ประชาชนที่ไดรับบริการเกี่ยวกับสุขภาพจากผลงานวจิัย 

R2R  ในโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จาํนวน 15 แหง  อําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภมูิ  

กําหนดขนาดกลุมตัวอยางผูรับบริการสุขภาพเพื่อทาํการวิจัยเก็บขอมลูโดยใชตารางเครจซี่และ                

มอรแกน (Krejcie; & Morgan. n.d.) ที่คาความคลาดเคลื่อน  0.05 (พิสณุ  ฟองศรี.  2551:  204)       

ไดกลุมตัวอยางจํานวน  335  คน 
 
นิยามศัพทเฉพาะ   
 1.  การประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  
สํานกังานสาธารณสขุอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ หมายถงึ กระบวนการทีก่ระทําเพื่อรวบรวม
ขอมูล  ตรวจสอบขอมูลและวิเคราะหขอมลูเพื่อใหไดสารสนเทศที่นาํมาใชในการตัดสินโดยเทียบกบั

เกณฑที่ตั้งไว พรอมทัง้นาํเสนอผลการวิเคราะหขอมูลเพือ่หาแนวทางวธิีการปรับปรุงจัดการเกี่ยวกบั

โครงการการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  

จังหวัดชัยภูมิ  และนาํเสนอตอผูบริหารเพือ่ประกอบการตัดสินใจตอไป  โดยนํารูปแบบการประเมนิ

แบบซิปป (CIPP Model)มาประยุกตใชในการประเมนิโครงการ  ซึ่งประกอบดวยการประเมิน  4  ดาน

ดังนี ้ การประเมินบริบท  การประเมินปจจัยนําเขา  การประเมินกระบวนการ  และการประเมินผลผลิต 
 2.  การประเมินบริบท (Context Evaluation)  หมายถึง  กระบวนการที่กระทําเพือ่ใหได
ขอมูลสําคัญและความเปนไปไดของโครงการ  เปนการตรวจสอบความสําเร็จของโครงการทัง้ในระยะ

ส้ันและระยะยาวโดยทําการวิเคราะหความสอดคลองของวัตถุประสงคโครงการกับแผนยุทธศาสตร 

การพัฒนาสาธารณสุขระดับอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภมูิ  ประจําป  2555-2559  วามีความชัดเจน 

เหมาะสมหรือสอดคลองกับกลยุทธของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  หรือไม 
 3.  ประเมนิปจจัยนาํเขา (Input Evaluation) หมายถงึ กระบวนการตรวจสอบการนํา
ทรัพยากรมาใชในโครงการเพื่อกอใหเกิดสารสนเทศในการปรับปรุงโครงการ และเพือ่ทราบถงึผลการ

ดําเนินงานวามีความพรอม ความเพียงพอ  และความเหมาะสมของปจจัยนาํเขา  ซึ่งสงผลตอ

ความสาํเร็จของโครงการหรอืไม โดยการพิจารณาปริมาณและคุณภาพของปจจัยนําเขา ประกอบดวย

ประเด็นการประเมินดังนี้คือ หลักสูตรการอบรม  ความตองการพฒันาตนเองเกี่ยวกับ  R2R  บุคลากร  

งบประมาณ  ระยะเวลาการดําเนนิงาน  และความเหมาะสมดานกิจกรรมการดําเนนิงาน ซึ่งทําการ

ประเมินโดยสอบถามผูมีสวนเกีย่วของกับโครงการ ไดแก  ผูรับผิดชอบโครงการ  ผูเขารับการอบรม  

รวมถึงการสัมภาษณและการเก็บบันทึกขอมูลจากรายงานโครงการ  แผนงานตางๆ  แบบบันทกึการ

ประชุมเอกสารหลักฐานการเบิกจายงบประมาณ และเอกสารประกอบการอบรม 
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 4.  ประเมินกระบวนการ (Process Evaluation) หมายถงึ  กระบวนการตรวจสอบการ
ดําเนินงานโครงการเพื่อหาขอดีและขอบกพรองของการดาํเนินงานตามแผนงานที่กาํหนดไว                 

มีการปฏิบัติงานจริงหรือไม  กิจกรรมตางๆที่ดําเนนิการเปนไปตามวัตถุประสงค  และระยะเวลาหรือ

กําหนดการที่ระบุไวในแผนหรือไม  ซึ่งเปนการตรวจสอบ  2  ดาน  ดงันีค้ือ ข้ันตอนการดําเนินงาน

โครงการ และกลวิธีตามยทุธศาสตร R2R   
  4.1  ขั้นตอนการดําเนินงานโครงการ หมายถงึ  กระบวนการวัดหรือตรวจสอบการ
ดําเนนิงานโครงการวามีการปฏิบัติงานจรงิหรือไม  กจิกรรมตางๆที่ดําเนินการและการนําทรพัยากร

ของโครงการมาใชในการดาํเนนิงานเปนไปตามวัตถุประสงคและระยะเวลาหรือกาํหนดการทีก่ําหนดไว

ในแผนหรือไม โดยแบงออกเปน  3  ระยะ คือ ระยะเตรียมการ  ระยะดาํเนินการ  และระยะเวลา

ประเมินผล 
  4.2  กลวธิีตามยุทธศาสตร R2R หมายถึง วิธกีารขบัเคลื่อนยทุธศาสตร R2R ตาม

แนวทางศ.นพ.วิจารณ พานชิ (จรวยพร  ศรีศศลักษณ.  2552: 39)  แนะนําไว  4  กลวิธี คือ 1) สราง

กระแส R2R  2) สรางระบบสนับสนนุใหกบันักวิจัยพื้นที ่ 3) ระบบสนบัสนุน  และ4) พัฒนาองคความรู

ในการทําวิจัยเชิงระบบ  ซึ่งกลวิธทีั้งหมดนี้เปนการกระตุนและสนับสนุนใหหนวยงานตางๆ ทัว่ประเทศ

ในระบบสาธารณสุขรูจักทํา R2R เพิ่มข้ึน  สงผลใหระบบสุขภาพเกิดการพัฒนาอยางยั่งยนื 
 5.  ประเมนิผลผลิต (Product Evaluation) หมายถึง กระบวนการตรวจสอบการดําเนนิงาน
โครงการภายหลังสิน้สุดโครงการวาผลที่ไดเปนไปตามวตัถุประสงคของโครงการหรือไม  โดยอาศัย

รายงานผลจากการประเมนิความรูความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธวีิจยั และรายงานผลงานวิจัยที่ไดรับ

รางวัลในระดบัตางๆ  อีกทัง้ความคิดเหน็ที่เปนไปในทางบวกหรือลบของระดับเจตคติตอ R2R  และ

การนาํผลงานวิจัย R2R  ไปใชประโยชนในการปฏิบัติงานของผูเขารับการอบรม  รวมถงึความพงึพอใจ

ของผูรับบริการสุขภาพตอการนําผลการศกึษา  R2R  ไปใชในการปฏบิัติงานในโครงการเพิ่มพูน

สมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภูมิ             

มีประเด็นการประเมินดังนี ้
  5.1  ความรูและความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวธิีวิจยัของผูเขารับการอบรม  
หมายถงึ  คะแนนที่ไดจากการทาํแบบทดสอบความรูและความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธวีิจัยของผูเขา

รับการอบรม ที่ตรวจใหคะแนนดงันี ้ ตอบถูกได  1  คะแนน  และตอบผิดได  0  คะแนน  ซึง่กาํหนด

เกณฑการแปลระดับคะแนนแบบอิงเกณฑเปนดงันี ้Bloom (1968: 101)   
   ระดับมาก      หมายถึง  ไดคะแนนถกูตั้งแตรอยละ  80  ข้ึนไป 
   ระดับปานกลาง   หมายถึง  ไดคะแนนถกูตั้งแตรอยละ  60-79 
   ระดับนอย     หมายถึง  ไดคะแนนถกูตั้งแตรอยละ  0-59 
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  5.2  งานวิจัยที่ไดรับรางวัลในระดับตางๆของผูเขารับการอบรม  หมายถึง  

จํานวนผลงานวิจัยตามโครงการที่ไดรับรางวัลในแตละระดับ คือ  1) ระดับจังหวัดชยัภูมิ  2) ระดับเขต

พื้นที่เครือขายบริการ  ประกอบดวย 4 จังหวัด  คือจังหวัดนครราชสีมา  ชยัภูมิ  บุรีรัมย  สุรินทร  3) 

ระดับกระทรวงสาธารณสุข  ซึ่งในการวิจยัครั้งนี้ไดกําหนดเกณฑไวคือ  ตองมีจาํนวนงานวิจยัที่ไดรับ

รางวัลในทกุระดับไมนอยกวารอยละ  20  หรือคิดเปนจาํนวนงานวิจยัไมนอยกวา  3  เร่ือง จาก

งานวิจยัทัง้หมดจํานวน  15  เร่ือง ในปงบประมาณ  2556   
  5.3  เจตคติตอการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั  (R2R: Routine to Research)ของ
ผูเขารับการอบรม  หมายถึง  ความรูสึกชอบหรือไมชอบตอการพัฒนางานประจาํสูงานวิจยั (R2R) 

ของผูเขารับการอบรม  วัดเปนคะแนนที่ไดจากแบบวัดเจตคติตอการพัฒนางานประจําสูงานวิจยัมี

ลักษณะเปนแบบมาตรประมาณคา  5  ระดับ 
  5.4  การนําผลงานวิจยั R2R  ไปใชประโยชนในการปฏิบัติงาน  หมายถงึ  การนํา

ผลงานวิจยั R2R ที่ไดดําเนนิการของผูเขารับการอบรมเมื่อผานการอบรมแลว  ไปใชใหเกิดประโยชน

ตอการปฏิบัติงาน ซึ่งกาํหนดไว  3  ดานคือดานการแกไขปญหางาน  ดานการพัฒนาระบบงาน            

และดานงานวิจัยไดรับการเผยแพร  วัดเปนคะแนนที่ไดจากแบบสอบถามเกี่ยวกับประเด็นการนํา

ผลงานวิจยั  R2R ไปใชประโยชนในการปฏิบัติงาน มีลักษณะเปนแบบมาตรประมาณคา  5  ระดับ  

และขอคําถามปลายเปดในสวนประเดน็ดานงานวิจยัไดรับการเผยแพร   
  5.5  ความพงึพอใจตอการนําผลการศกึษา R2R ไปใชในการปฏบิัติงาน หมายถึง  

ความรูสึกที่ตอบสนองของผูรับบริการสุขภาพตอรูปแบบการทาํงาน  โดยใชแบบสัมภาษณปลายเปด

ในประเด็นนวตักรรมที่เปนผลจากงานวิจยั  R2R  ที่ปรับปรุงหรือพัฒนาข้ึนสามารถตอบสนองตอ

คุณภาพการบริการดานสุขภาพของผูรับบริการสุขภาพในพื้นที่ไดจริงหรอืไม  
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 ผูวิจัยใชแนวคดิการประเมนิแบบ CIPP Model ของ Daniel L.Stufflebeam  สําหรบัการ

ประเมินโครงการครั้งนีโ้ดยประเมินใน  4  ดาน  ซึง่กาํหนดกรอบแนวคิดในการวิจยั  แสดงไดดัง

ภาพประกอบ 1 
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ภาพประกอบ 1  กรอบแนวคิดในการวิจยั 

CO
NT

EX
T 

IN
PU

T 
PR

OC
ES

S 
PR

OD
UC

T 

1. ความสอดคลองระหวางวัตถุประสงค

โครงการกับแผนยุทธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุข อ.ภูเขียว  จ.ชัยภูมิ  ประจําป 

2555-2559   

1. วัตถุประสงคโครงการมีความสอดคลอง

กับแผนยุทธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุข 

อ.ภูเขียว  จ.ชัยภูมิ ประจําป 2555- 2559  

ในสวนที่เกี่ยวของทุกขอ 

ตัวช้ีวัด/ประเด็นประเมิน เกณฑการประเมิน 

1. ความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม 

2. ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R 

3. ความเหมาะสมดานบุคลากร 

4. ความเพียงพอดานงบประมาณ 

5. ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการ

ดําเนินงาน 

6. ความเหมาะสมดานกิจกรรมการ

ดําเนินงาน 

1. คาเฉลี่ยความคิดเห็นอยูในระดับมาก 

2. คาเฉลี่ย (PNIModified) มีคามากกวา 0.10  

3. มีจํานวนบุคลากรเหมาะสมตามแผนงาน 

4. งบประมาณที่ใชจายจริงนอยกวาหรือ

เทากับงบประมาณที่ไดรับ 

5. คาเฉลี่ยความคิดเห็นอยูในระดับมาก 

6. คาเฉลี่ยความคิดเห็นอยูในระดับมาก 

1. ขั้นตอนการดําเนินงานโครงการ 

 ( มี 3 ระยะ ดังนี้ 1.1 การเตรียมการ  1.2 

การดําเนินการ  และ 1.3 การประเมินผล) 

2. กลวิธีตามยุทธศาสตร R2R 

1. การดําเนินงานเปนไปตามแผนการ

ดําเนินงาน  คิดเปนรอยละ 80 

2. การดําเนินงานเปนไปตามยุทธศาสตรการ  

    ขับเคล่ือน R2R  คิดเปนรอยละ 80 

1. ผูเขารับการอบรมมีความรูความเขาใจ

เกี่ยวกับระเบียบวิธีวิจัย 

2. งานวิจัยที่ไดรับรางวัลในระดับตางๆ 

3. เจตคติของผูเขารับการอบรมตอ R2R 

4. ความคิดเห็นผูเขารับการอบรมตอการนํา

ผลงานวิจัยไปใชประโยชน 

5. ความพึงพอใจผูรับบริการสุขภาพตอการ

นําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน 

1. จํานวนผูเขารับการอบรมที่สอบผานไม

นอยกวารอยละ 60 

2. จํานวนงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทุกระดับ     

รอยละ 20 ของงานวิจัยทั้งหมด 

3. ระดับเจตคติอยูในระดับระดับมาก 

4. คาเฉลี่ยความคิดเห็นอยูในระดับมาก 

5. มีความพึงพอใจอยูในระดับมาก 



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

 ผูวิจัยไดศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของ  เพื่อใชเปนแนวทางในการประเมนิโครงการ

เพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  

โดยนาํเสนอเปน  5  หัวขอดังตอไปนี้ 

  1.  หลักการและแนวคิดเกีย่วกับการประเมินโครงการ 

   1.1  ความหมายและแนวคดิของการประเมิน 

   1.2  ความมุงหมายของการประเมินโครงการ 

   1.3  หลักการประเมินโครงการ  

   1.4  ประเภทการประเมนิโครงการ 

   1.5  ข้ันตอนหรือกระบวนการของการประเมินโครงการ  

   1.6  รูปแบบการประเมินของแดเนียล แอล  สตัฟเฟลบิม  (CIPP Model) 

   1.7  เกณฑและตัวชี้วัดความสําเร็จ 

   1.8  แนวคิดทศันคติหรือเจตคติ (Attitude) 

  2.  แนวคิดการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั (Routine to Research : R2R) 

   2.1  ความหมายและแนวคดิของ (Routine to Research : R2R) 

   2.2  วิธีการขับเคลื่อนหรือยทุธศาสตร  R2R 

  3.  โครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิ  

  4.  บทสรุปโครงการปงบประมาณ  2555  สําหรับผูบริหาร 

   5.  งานวิจยัทีเ่กี่ยวของ 

 

1. หลักการและแนวคิดทฤษฏีเก่ียวกับการประเมิน 
 1.1  ความหมายและแนวคิดของการประเมิน 
  นักวชิาการดานการประเมินหลายทานไดพยายามใหความหมายของ การประเมิน 

(Evaluation) ไวมากมาย ทั้งที่คลายคลึงกันและแตกตางกนั อาท ิ

   ไทเลอร (Tyler. 1950) กลาววาการประเมนิ เปนการเปรียบเทยีบระหวางสิง่ที่เปนจริง 

(What is) กับส่ิงที่ควรจะเปน (What should be) และการใชขอมูลความไมสอดคลองเปนหลักในการ

ตัดสินสรุปผลการดําเนินงาน 
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   อัลคิน (Alkin. 1969) ไดใหความหมายของการประเมนิวา คือ  กระบวนการที่ไดมา

ซึ่งสิ่งที่เกีย่วของกับการตัดสินใจ การเลือกเฟนขาวสารที่เหมาะสม การรวบรวมและวิเคราะหขาวสาร

เพื่อรายงานขอสรุป เปนประโยชนตอผูทีท่ําการตัดสินใจการเลือกหนทางตาง ๆ ที่เปนไปได 

   โพรวัส (Provus. 1971) กลาววา  การประเมินเปนการเปรียบเทียบความสอดคลอง

ระหวางการปฏิบัติตามที่วางแผนกับการปฏิบัติตามที่เปนจริง และผลลัพธที่คาดหวังตามแผนกบั

ผลลัพธทีเ่กิดขึ้นจริง ความสอดคลอง ไมสอดคลองที่เกดิขึ้น แสดงถงึขอดีขอเสียของโครงการ 

   สคริฟเวน (Scriven. 1973) ไดใหความหมายของการประเมินวา คือ  กระบวนการ

ตัดสินคุณคาที่แทจริงทัง้หมดของสิ่งที่มุงประเมิน ทัง้คณุคาของผลทีค่าดหวงัและมิไดหวัง 

   สเตค (Stake. 1975) ไดใหความหมายของการประเมนิไววา เปนการบรรยายและ

ตัดสินคุณคาโปรแกรมการศึกษา ซึ่งเนนเรือ่งการบรรยายสิ่งที่ถูกประเมิน โดยอาศัยผูทรงคุณวุฒ ิหรือ

ผูเชี่ยวชาญในการตัดสินคุณคา 

   ครอนบาค (Cronbach. 1982) กลาววา  การประเมนิ คอื การเกบ็รวบรวมขอมูล

อยางไดมาตรฐาน เพื่อนําไปสูการตัดสินใจเกี่ยวกับโครงการ 

   สตัฟเฟลบิม (Stufflebeam. 1990: 159) ใหความหมายของการประเมินโครงการวา

เปนกระบวนการบรรยาย เกบ็รวบรวมขอมลูเกี่ยวกับเปาหมาย การวางแผน การดําเนินการ และ

ผลกระทบ เพือ่นําไปเปนแนวทางในการตดัสินใจ เพื่อสรางความนาเชื่อถือและเพื่อสงเสริมใหเกิด

ความเขาใจในสถานการณของโครงการสมหวงั  

   สํานักทดสอบทางการศึกษา (2540: 1) ใหความหมายของการประเมนิวาเปน

กระบวนการตรวจสอบการทาํงานทั้งในชวงขณะที่กาํลังทําและในเวลาทีง่านเสร็จส้ินลงแลวเพื่อหาขอ

สรุปวางานทีท่าํนัน้ไดรับความสําเร็จตามความคาดหวงัหรือไม  มีปญหาและอุปสรรคใดเกิดขึ้นอันเปน

ผลทําใหงานไมสําเร็จตามความคาดหวงัหรือใกลความคาดหวงัมากทีสุ่ด 

   รัตนะ บัวสนธ (2540: 8) สรุปวา การประเมิน หมายถงึ กระบวนการรวบรวมขอมูล

ของสิ่งหนึง่ ส่ิงใด เพื่อนําขอมูลที่ไดไปเปรียบเทยีบกับเกณฑ แลวตัดสนิใหคุณคาตอขอมูลของสิ่งนั้น 

   ราชบัณฑิตยสถาน (2542: 664) ใหความหมายของคําวาประเมิน  หมายถึง          

กะประมาณคาหรือราคาเทาที่ควรจะเปน  เชนประเมนิราคา  และไดใหความหมายของคาํวาประเมนิผล

หมายถงึพิจารณาและวัดคณุคาของกิจการใดๆ ตามวตัถุประสงคทีต่ั้งไว  เชนประเมินผลการสัมมนา  

ประเมินผลการปฏิบัติงานในรอบปของบริษัท วัดคุณคาหรือผลความกาวหนาการศึกษา เชนการสอบ

ไลเปนวิธีประเมินผลการศึกษาวธิีหนึ่ง 
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   ไพศาล หวงัพานิชและคนอืน่ (2543: 2) กลาววา การประเมินหมายถงึ กระบวนการ

ในการตรวจสอบหรือการพจิารณาตัดสินคุณลักษณะสิง่หนึ่งสิง่ใด หรือของกิจกรรมใด ๆ เพื่อกาํหนด

คุณคา คุณภาพ ความถูกตอง  เหมาะสม โดยอาศัยเกณฑเปนหลัก สรุปไดวา การประเมิน คือ         

การพิจารณาหรือกําหนดคณุคาสิ่งตาง ๆ ตามเกณฑใดเกณฑหนึง่ 

   สมคิด พรมจุย (2552: 37) กลาววา  การประเมินเปนกระบวนการที่กอใหเกิด

สารสนเทศ เพือ่ชวยใหผูบริหารตัดสินใจอยางมีประสิทธิภาพสงู 

  การประเมนิ = การวัด  +  การตัดสินใจ 

  (Evaluation)  (Measurement)  (Judgement) 

   การประเมนิเปนการตรวจสอบความกาวหนาของโครงการหรือแผนงานตลอดจน  

การพิจารณาผลสัมฤทธิ์ของโครงการหรือแผนงานนั้นๆ วามีมากนอยเพียงใดการประเมินผลเปน

กระบวนการบงชี้ถงึคุณคาของโครงการ/แผนงาน กลาวคือ แผนงาน /โครงการที่ไดดําเนนิการไปแลว  

ไดผลตามวัตถุประสงคโครงการและแผนงานหรือไมเพยีงใดสามารถทําไดทัง้การประเมินกอนเริม่

โครงการ  การประเมินขณะที่แผนงาน/โครงการกาํลังดาํเนนิการอยูและการประเมนิผลแผนงาน/

โครงการหลังจากการดําเนนิงานไดส้ินสดุแลว 

   สมหวงั พิธยิานุวัฒน (2553: 20-21) กลาววา  การประเมิน หมายถงึ กระบวนการใช

ดุลยพินิจ(Judgement) และ/หรือคานิยมและขอจํากัดตาง ๆ ในการพจิารณาตัดสินคุณคาของสิ่งหนึง่

ส่ิงใด โดยการเปรียบเทยีบผลที่วัดไดกับเกณฑทีก่ําหนดไว เกณฑที่กําหนดอาจเปนเกณฑแบบสัมพัทธ

หรืออิงกลุม  หรือเกณฑสัมบูรณ (absolute  criteria) กไ็ด 

   จากนิยามของการวัดและการประเมินดังกลาว  จงึสรุปเปนสมการแสดง

ความสัมพันธระหวางการวดัและการประเมินไดดังนี ้

    การประเมนิ  = การวัด +    ดุลยพนิิจ 

   พิสณุ  ฟองศร ี(2551: 29) ไดใหความหมายโดยสรุปวา  เปนกระบวนการตัดสิน

คุณคาของสิ่งหนึง่สิ่งใดโดยนําผลจากการวัดมาเปรียบเทียบกับเกณฑ 

   ศิริชัย  กาญจนวาสี (2552: 21)  กลาวในทอนสรุปวา  ความหมายของการประเมนิ

ไดรับการพัฒนามาอยางตอเนื่องเริ่มตนจากความเขาใจที่วาการประเมินเปนสิ่งเดียวกับการวัดผลการ

เรียนรู (Measurement-oriented) การประเมินเปนกระบวนการศึกษาสิ่งตางๆ โดยใชระเบียบวิธวีิจัย 

(Research- oriented) การประเมินเปนการตรวจสอบการบรรลุผลตามวัตถุประสงคที่กําหนดไว 

(Objectives- oriented) การประเมินเปนการชวยเสนอสารสนเทศแกผูเกี่ยวของทั้งหลายดวยการ

บรรยายอยางลุมลึก (Description-oriented) และการประเมนิเปนการตัดสินคุณคาของสิง่ที่มุงประเมิน 

(Judgment- oriented) 
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    จากความหมายของผูเชีย่วชาญดานการประเมินดังกลาวมา  สรุปไดวาการ

ประเมนิหมายถึง  กระบวนการในการเกบ็รวบรวมขอมูลและวเิคราะหขอมูล  เพื่อใหไดมาซึ่งสารสนเทศ  

ที่เกิดขึ้นจริงนาํมาเปรยีบเทยีบกับเกณฑทีก่ําหนดไว  เพือ่การตัดสินคณุคาและสรางความนาเชื่อถือ

ของสิ่งทีมุ่งประเมิน 
 1.2 ความมุงหมายของการประเมินโครงการ 
  การประเมนิโครงการมีความมุงหมายและมีความสําคญัตามความคดิเห็นของนักวชิาการ

ในหลายแงหลายมุม ดังตอไปนี ้

   วิสส (Weiss. 1972: 17) กลาววาการประเมิน โครงการมคีวามมุงหมายที่สอดคลอง

กัน คือ การนําผลการประเมนิมาพิจารณาตัดสินใจในเรือ่งสําคัญๆ ตอไปนี้ 

1. เพื่อตัดสินใจวาควรจะยุตหิรือนําแผนนัน้ไปดําเนนิการตอไป 

2. เพื่อใหมีแผนเชนนีเ้พิ่มมากขึ้น หรือใหมีการขยายผลตอไปอยางกวางขวาง 

3. เพื่อพิจารณาเพิ่มหรือลดกลยุทธและเทคนคิตางๆ 

4. เพื่อปรับปรุงแกไขแนวทางและวิธีการปฏิบัติงานใหกาวหนาและเหมาะสม
ยิ่งขึ้น 

5. เพื่อพิจารณาตัดสินใจในการคัดเลือกแผนที่ดีมีประสิทธภิาพมากกวาไว และ
ตัดแผนที่มีประโยชนและคุมคานอยกวาออกไป 

6. เพื่อเปนการตรวจสอบหรือพิสูจนทฤษฎี และวิธีการปฏิบัติตางๆ ทางดานแผน

วาควรจะยอมรับหรือปฏิเสธ เพราะใชไดผลหรือไมไดผลแลวแตกรณี   

   มอรซุนด (Moursund 1973: 9) กลาวถึงความมุงหมายของการประเมินโครงการ ไว

ดังนี ้

    1.  เพื่อที่จะทราบวาการปฏบิัติงานตามโครงการ บรรลุตามเปาหมายทีก่ําหนดไว

หรือไม 

    2.  เพื่อที่จะทราบเปาหมายที่กําหนดไวเปนเปาหมายทีป่ฏิบัติไดจริงหรือไม และ

เปนเปาหมายที่มีความเหมาะสมมากนอยเพียงใด 

   มิตเชล (Mitzel. 1982: 594 - 595) กลาววา การประเมนิโครงการมีความมุงหมายที่

สําคัญ 3 ประการ คือ 

    1.  เพื่อแสดงผลการพิจารณาถึงคุณคาของโครงการ 

    2.  เพื่อชวยใหผูตัดสินใจมีการตัดสินใจที่ถกูตองขึ้น 

    3.  เพื่อการบริการขอมูลแกฝายการเมืองเพือ่ใชในการกาํหนดนโยบาย 
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   รอสซ่ีและฟรีแมน (Rossi; & Freeman. 1982: 15) กลาววา การประเมินโครงการมี

ความมุงหมายตามเหตุผล ดังตอไปนี้ 

    1.  เพื่อพิจารณาถึงคุณคาและการคาดคะเนคุณประโยชนของโครงการ 

    2.  เพื่อเปนการเพิ่มประสิทธภิาพการบริหารโครงการ 

    3.  เพื่อเปนการตรวจสอบและปรับปรุงแกไขการดําเนนิโครงการ 

    4.  เพื่อเปนการวิเคราะหขอดีและขอเสียหรือขอจํากัดของโครงการ เพื่อการตัดสินใจ

ในการสนับสนุนโครงการ 

    5.  เพื่อเปนการตรวจสอบวาการดําเนินโครงการบรรลุเปาหมายมากนอยเพียงใด 
 1.3 หลกัการประเมินโครงการ 
  ในการประเมินโครงการนั้นมีหลักการในการประเมินซึ่ง ไพศาล หวังพานิช (2533: 23-38) 

ไดสรุปไวดังนี้ 

   1.  ประเมินอยางถูกตอง ตองดําเนินอยางถูกตองกลาวคือ ตองอาศัยองคประกอบ 

หลักตอไปนี ้

    วัตถุประสงค (Objective)  ตองกําหนดวัตถุประสงคใหชดัเจนวาตองการประเมิน

ส่ิงใด เพื่ออะไร 

    ตัวชี้วัด (Indicators)  คือ สามารถกาํหนดคุณลักษณะตางๆ ที่เปนตัวชี้บงบอกถงึ

คุณภาพหรือคุณคาของสิ่งทีจ่ะประเมนิ ตัวบงชี้ตองสอดคลองกับวัตถปุระสงคที่ตั้งไว 

    ขอมูล (Data)  เปนคาวัดที่ใชบรรยายหรือบอกจํานวนปริมาณของคุณลักษณะที่

กําหนดขึ้น (ตัวบงชี)้ ซึ่งขอมลูจะไดจากกระบวนการวัดดวยเครื่องมือ หรือเทคนิคตางๆ ขอมูลจะตอง

ถูกตองตรงตามความเปนจริง (relevant) เชื่อถือได (reliable) เพยีงพอ(sufficient) และทนัการ (update) 

    เกณฑ (Criterion)  ซึ่งกาํหนดเปนตัวเปรียบเทียบในการตัดสินใจระดับของสิ่งที่

จะประเมนิ จะตองชัดเจน ยุติธรรมและครบถวน 

    ดุลยพินิจ (Judgment) เปนการใชดุลยพนิจิเพื่อพิจารณาระดับคุณคาของ

คุณลักษณะของสิ่งที่จะประเมิน เมื่อนาํขอมูลที่ไดเปรียบเทียบกับเกณฑทีก่ําหนดไว 

   2. การประเมนิอยางเชื่อถือได ผลการประเมินจะเชื่อถือไดเพียงใดนั้นยอมข้ึนอยูกับ

คุณภาพของขอมูลที่ใชในการประเมิน ซึ่งไดจากเครื่องมอืและวิธกีารเก็บขอมูลที่มีคณุภาพ 

   3. ประเมินอยางยุตธิรรม การประเมินที่ดีจะตองเริ่มตนดวยใจทีเ่ปนกลาง ไมควรมี

อคติหรือความประทับใจเกีย่วกับส่ิงที่ประเมิน มีอิสระในความคิดในการประเมนิโดยปราศจากอิทธิพล

หรือขอบังคับใดๆ อันกอใหเกิดการบิดเบือนจากความถกูตองเปนจริง 
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  กฤษดา กรุดทอง (2531: 30) ไดกลาวถงึหลักการประเมนิโครงการไวดังนี ้

   1.  กาํหนดสิง่ที่ตองประเมนิใหชัดเจนและวัดได 

   2.  วางแผนการประเมินอยางรัดกุม สะดวก ประหยัด และเปนไปได 

   3.  เก็บรวบรวมขอมูลดวยวธิีการหลายๆ อยาง 

   4.  กาํหนดกฎเกณฑใหสอดคลองกับวัตถปุระสงค 

   5.  เลือกใชเครื่องมือที่มีคุณภาพและเหมาะสมกับส่ิงที่ประเมิน 

   6.  ตระหนกัถงึขอจํากัดของเทคนิคและวิธกีารเฉพาะอยางที่ใชประเมนิ 

   7.  ตัดสินใจดวยขอมูลอยางปราศจากความลําเอียง 

วิธีการประเมนิอางอิง โดยทั่วไปม ี2 วิธีคือ 

 1.  การประเมนิดวยวิธีการวจิัย (evaluation research) คือ การใชระเบียบวิธวีิจัยในการ

ประเมินผลนัน่เอง ทําใหการประเมินมหีลกัเกณฑเปนระบบทีน่าเชื่อถอืไดมากยิ่งขึน้ แตอาจใช

ทรัพยากรแรงงาน และงบประมาณมาก อีกทัง้การดําเนนิงานก็ตองใชระยะเวลานาน 

 2.  การประเมนิดวยระบบวิเคราะห (analytical evaluation) คือ การประเมินผลโดยการ 

วิเคราะหทรัพยากรนําเขา หรือปจจัยการผลิต (input)  กระบวนการผลติ(process)  และผลผลิต 

(product) การประเมินผลระบบนีน้ําเอาหลักการวจิัยมาดัดแปลงใหงายเขา เพื่อมิใหเสียเวลา

คาใชจายหรือคาแรงงานมากจนเกินไป จึงทําใหการเก็บขอมูลไมละเอียดเทากับการประเมินผลดวย

การวิจยั แตถึงอยางไรก็ไดตัวบงชี ้(indicator) เพียงพอสาํหรับการพิจารณาถึงสภาพที่แทจริงได 

  สรุป  สําหรับการประเมนิ “การประเมนิโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจํา

สูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ” คร้ังนี้ใชการประเมินดวยวิธีวิจัย 

(evaluation research) คือ การใชระเบียบวิธีวิจัยในการประเมินผล เพื่อทําใหการประเมินมีหลักเกณฑ

เปนระบบที่นาเชื่อถือ มีคุณคา และมีประสิทธิภาพ 
 1.4  ประเภทการประเมินโครงการ 
  นักวชิาการหลายทานไดแบงประเภทของการประเมินโครงการที่สําคัญไวดังนี ้

   พิสณุ  ฟองศร ี(2551: 68) จากความหมายของการประเมินที่วา  เปนกระบวนการ

ตัดสินคุณคาของสิ่งหนึง่สิ่งใด โดยนาํสารสนเทศหรือผลของการวัดมาเปรียบเทยีบกบัเกณฑที่กาํหนด

ไวนัน้ ถาความดังกลาวนาํมาใชกบัการประเมนิโครงการในความหมายทั่วไป ก็จะหมายถงึกระบวนการ

ตัดสินคุณคาของโครงการ  โดยใชสารสนเทศหรือผลของการวัดมาเปรียบเทียบกับเกณฑที่กําหนดไว 

   ในกรณีที่จะใหความหมายของการประเมินโครงการละเอียดขึ้น  ตามชวงเวลาของ

การดําเนินการ  ตั้งแตกอนดาํเนนิโครงการ  ระหวางการดําเนนิโครงการ  และเมื่อส้ินสุดโครงการหรือ

ทุกชวงเวลาแลว  อาจจะใหความหมายไดดังนี ้
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   การประเมนิกอนดําเนินโครงการ  หมายถงึ  กระบวนการตัดสินคุณคาของโครงการ  

โดยนาํสารสนเทศหรือผลของการวัดมาเปรียบเทียบกับเกณฑที่กําหนดไว  เพื่อตัดสินใจจัดทาํโครงการ  

ทดลองหรือนาํรอง  ปรับ  เปลี่ยน  หรือระงับโครงการ 

   การประเมนิระหวางดาํเนินโครงการ  หมายถงึ  กระบวนการตัดสินคณุคาของ

โครงการ  โดยนําสารสนเทศหรือผลของการวัดมาเปรียบเทียบกับเกณฑทีก่ําหนดไว  เพื่อปรับปรุง

โครงการใหประสบความสาํเร็จ 

   การประเมนิเมื่อส้ินสุดโครงการ  หมายถึง  กระบวนการตัดสินคุณคาของโครงการ

โดยนาํสารสนเทศหรือผลของการวัดมาเปรียบเทียบกับเกณฑที่กําหนดไว  เพื่อขยายผลปรับเปลี่ยน

กอนจะดาํเนนิการตอไป  หรือยกเลิกโครงการ 

   จากที่กลาวมาถาสรุปความหมายของการประเมินโครงการโดยรวมแลว  จะไดวาเปน

กระบวนการตดัสินคุณคาของโครงการในระยะหนึง่ระยะใดหรือทุกระยะ  โดยนาํสารสนเทศจากการวัด

มาเปรียบเทียบกับเกณฑทีก่าํหนดไว  เพื่อขยายผลปรับเปล่ียนกอนจะดําเนนิการตอไป  หรือยกเลกิ

โครงการ 

   สมคิด  พรมจุย  (2552: 38-42)  ไดนําเสนอประเภทของการประเมนิใน 3 ลักษณะ  

คือ  แบงโดยยดึจุดมุงหมายของการประเมิน  ยึดหลักในการประเมิน  และลําดับเวลาในการประเมิน  

ซึ่งมีรายละเอยีด  ดังนี ้

    1.  แบงตามจดุมุงหมายของการประเมิน  แบงไดเปน  2  ประเภท  คือ 

     1.1  การประเมินเพื่อปรับปรุง บางครั้งก็เรียกวา การประเมินความกาวหนา

(Formative  evaluation) 

     1.2  การประเมินเพื่อสรุปผลเรียกวา  การประเมินรวมสรุป  (Summative  

evaluation) 

    2.  แบงตามหลักยึดในการประเมิน  แบงเปน  2  ประเภท  คือ 

     2.1  การประเมินโดยยึดวัตถุประสงคเปนหลัก (Goal – Base evaluation) 

เปนการประเมินทีว่าทาํไดบรรลุประสงคของโครงการหรือไม  โดยทราบกอนประเมนิวาโครงการนี้มี

วัตถุประสงคอะไรบาง 

     2.2  การประเมินที่อิสระไมยึดวัตถุประสงคของโครงการ (Goal–Free 

evaluation) เปนการประเมินผลที่เกิดขึ้นทั้งหมด  โดยไมทราบวาวัตถปุระสงคของโครงการนี้มีอะไรบาง 

    3. แบงตามลําดับเวลาที่ประเมิน  แบงเปนการประเมนิกอนเริ่มโครงการ          

ขณะดําเนนิโครงการและหลงัจากสิ้นสุดโครงการ  ซึ่งมีรายละเอียดดังนี ้
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     3.1 ประเมนิกอนเริ่มโครงการ (Pre-evaluation) เปนการประเมินที่มี

จุดมุงหมายเพือ่ตัดสินใจเลือกโครงการตรวจสอบความเหมาะสม  ความสมเหตุสมผลของการวางแผน

ดําเนนิโครงการ  ความเปนไปไดของโครงการในการนาํโครงการไปปฏิบัติ  คุณภาพของโครงการ  

รวมทัง้ตรวจสอบโอกาสที่โครงการนัน้จะประสบความสาํเร็จตามเปาหมาย  การประเมินกอนเริ่ม

โครงการมีความเชื่อบนพื้นฐานที่วา  ถาตัวโครงการนั้นไดรับการประเมินวามีความเหมาะสม  

สมเหตุสมผลมีความจาํเปน  คุณภาพด ี มีความเปนไปได  โอกาสที่โครงการจะประสบความสาํเร็จก็

ยอมสูง  เสมือนวาโครงการนั้นไดบรรลุผลสําเร็จไปแลวครึ่งหนึง่ 

     การประเมินเพื่อการตัดสินใจหรือหาขอสรุปสําหรับการตัดสินใจเลือก

โครงการนี้มีชือ่เรียกตางกัน สวนใหญเรียกวา การวเิคราะหโครงการ คาํศัพทภาษาองักฤษใชหลายคํา 

project appraisal, project analysis ในวงการธุรกิจอุตสาหกรรม เรียกวา Feasibility study  หรือ 

การศึกษาความเปนไปไดของโครงการ เปนตน ไมวาจะใชชื่อใด แตโดยหลักการกวาง ๆ การประเมินใน

ข้ันนี้จะเนนการพิจารณาใน 3 เร่ืองใหญๆ คือ 

      3.1.1  ความเหมาะสมของโครงการ  ประเมินเพื่อวิเคราะหปญหาและ

ความจาํเปนของโครงการ (Need Assessment) ซึ่งเปนการตรวจสอบขั้นตนเพื่อกาํหนดปญหา  

กําหนดความจําเปน และเหตุผลทีสําคัญในการริเร่ิมโครงการนั้นๆ ข้ึน และการศึกษาถึงความเปนไปได

ในการดําเนนิโครงการ (Feasibility studies) โดยพิจารณาความครอบคลุม ดังนี ้

       -  ความเปนไปไดทางเทคนคิวิชาการ 

       -  ความพรอมทางการบริหารโครงการนัน้ใหลุลวงไปไดดวยดี          

ตามเปาหมาย 

       -  ความพรอมในการสนับสนุนทางดานทรัพยากร โดยเฉพาะความ

เปนไปไดทางการเงนิ กําลงัคน วัสดุและการจัดการ (ดูความพรอมของปจจัย) 

      ถาเปนโครงการดานธุรกิจอุตสาหกรรมก็จะมีการวิเคราะหทางดาน

การตลาด รวมทั้งศกึษาความสอดคลองกับนโยบาย และปญหา 

      3.1.2  การวิเคราะหผลตอบแทนจากการดําเนนิโครงการ (Return of 

Investment) โดยทัว่ๆ ไป พจิารณาจากอตัราผลไดผลเสีย (Benefit – Cost Ratio) วเิคราะหจุดคุมทุน 

(Break-event Analysis) ดูจากอัตราผลตอบแทนการลงทุนดาํเนนิโครงการ (Rate of Return) หรือ

พิจารณาการวิเคราะหตนทนุ และประสทิธิภาพในการดาํเนนิงาน (Cost Effectiveness Analysis) 

และดูจากการวิเคราะหคาใชจายและผลกาํไร (Cos Benefit Analysis) และดูจากการวิเคราะหรายจาย

โดยเปรียบเทยีบกับผลประโยชน หรือ การวิเคราะหอรรถประโยชน (Cost-Utility Analysis) เปนตน 

สําหรับโครงการทางดานการศึกษาจะเนนในเรื่องของการวิเคราะห Cost-Effectiveness มากกวา 

Cost-Benefit เพราะผลตอบแทนทางการศกึษานั้นวัดออกมาในรูปของหนวยเงินตราทําไดยาก 
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      3.1.3  การศึกษาและการคาดคะเนถงึผลประโยชนหรือส่ิงที่อาจจะเกิด

ตามมาจากการดําเนนิโครงการนัน้ (Consequence Analysis) จากการศึกษาเชงิคาดคะเนถึงผลที่จะ

ตามมาจากการดําเนินงานยงัไมคอยแพรหลาย แตจะเปนสิ่งที่มีบทบาทเพิ่มมากขึ้นในอนาคต สวนใหญ

จะพิจารณาเพื่อคนหาแรงตานทานตอการดําเนนิโครงการ เปนการคาดการณเกีย่วกับผลที่อาจ

กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงตอสภาพแวดลอม ตลอดจนเปนการรวบรวมขอมูล เพื่อวิเคราะหและ

กําหนดนโยบายสําคัญๆ ซึง่นําไปสูการดําเนินงานที่บรรลุเปาหมายและวัตถุประสงคที่กําหนดไว 

     3.2  การประเมินในระหวางการดําเนินงาน (Implementation Evaluation or 

Process Evaluation) เปนการประเมินการดําเนินงานเมื่อนําโครงการที่วางแผนไวไปปฏิบัติ ทั้งนี้เพื่อ

ศึกษาถงึการปฏิบัติงานเปนไปตามแผนที่กําหนดไวหรือไม กิจกรรมใดทําไดหรือทาํไมได เพราะเหตุใด 

จุดเดน จุดดอย มีปญหาและอุปสรรคอะไรบาง การประเมินกระบวนการดําเนนิโครงการนัน้ พยายาม

ตอบคําถามวาทาํไมจึงเกิดปญหา อุปสรรค หรือ ไมเกดิปญหา อุปสรรคในการดําเนินโครงการ ถาเกิด

ปญหาจะไดดาํเนนิการปรับปรุงแกไขไดทันทวงที การประเมินในขณะดําเนนิโครงการจึงมีบทบาทใน

การปรับปรุงการดําเนนิโครงการโดยตรง 

     3.3  การประเมินหลงัการดําเนินงาน  เปนการประเมนิเพื่อตอบคําถามวา

โครงการประสบผลสําเร็จตามแผนทีว่างไวหรือไม  ผลจากโครงการจะบรรลุตามวัตถปุระสงคของ

โครงการหรือไม ผลการดาํเนนิงานคุมคาหรือไม การประเมินในลกัษณะนี้จะเปนการประเมนิผลที่เกดิขึ้น

โดยเทยีบกับวตัถุประสงคและเปาหมายทีก่ําหนดไว โดยแบงการประเมินงานออกเปน 2 ข้ันตอน คือ 

      1.  ประเมินทนัททีี่ส้ินสุดโครงการ 

      2.  การติดตามผลตอมา โดยเฉพาะการประเมินผลกระทบของโครงการที่

ตองอาศัยการทิ้งชวงระยะเวลาหนึ่ง เชน 1-2 ป เปนตนไป 

     ในการเก็บรวบรวมขอมูลตาง ๆที่ไดประเมินไวตั้งแตเร่ิมดําเนนิโครงการจนถึง

ส้ินสุดโครงการ บางทานเรียกการประเมนิลักษณะนีว้า การประเมนิผลสรุป (Summative Evaluation) 

แสดงความสมัพันธระหวางการประเมนิโครงการกับกระบวนการดําเนินโครงการ  ดังภาพประกอบ 2 
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ภาพประกอบ 2  ความสัมพนัธระหวางการประเมินโครงการกับกระบวนการดําเนนิโครงการ 

 

 ที่มา:  สมคิด  พรมจุย.  (2552).  เทคนิคการประเมินโครงการ.  หนา  42. 

  

 สมหวงั  พธิิยานุวัฒน (2553: 169-170) ไดแสดงวาในโมเดลซิป แบงการประเมินเปน 4 ประเภท  

และเพื่อใหสอดคลองกับการพัฒนาโครงการ  ซึง่แบงออกเปน 3 ระยะคือ 

  1.  การประเมนิกอนเริ่มโครงการ  ซึง่เปนการประเมนิเพื่อวางแผนโครงการ  ซึ่งเปนการ

กําหนดวัตถปุระสงคและวธิกีารของโครงการ โดยเขียนในรูปเอกสารโครงการ  ในรูปแบบซิปการประเมนิ

กอนเริ่มโครงการ  ประกอบดวย 

   1.1  การประเมินสภาวะแวดลอมหรือการประเมินบริบท  อันเปนการประเมินความ

ตองการจําเปนเพื่อกําหนดโครงการ  การประเมนิบริบทเปนการประเมนิสภาพเศรษฐกิจสังคม การเมือง 

ตลอดจนปญหาอุปสรรคตางๆ อันนําสูทิศทางและวัตถปุระสงคของโครงการ 
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   1.2  การประเมินปจจัยหรือทรัพยากร  เปนการตรวจสอบความพรอมดานทรัพยากร
ทั้งดานปริมาณและคุณภาพ  ตลอดจนระบบบริหารจดัการเพื่อวิเคราะหและกําหนดทางเลือกที่
เหมาะสมที่สุด  ที่จะทาํใหบรรลุวัตถุประสงคที่กาํหนด  อีกทัง้มีความเปนไปไดทางดานทรัพยากร 
    จากการประเมินขอ 1.1 และ 1.2 นําไปสูการเตรียมวางโครงการและการเขียน
โครงการ  ในการนําเสนอโครงการเพื่อขออนุมัติ  จําเปนตองมีการวิเคราะหความเหมาะสมของ
โครงการ (Project appraisal or analysis)  โดยพิจารณาจากหลักความสอดคลองและความสมบรูณ
ของโครงการ  หลกัประสทิธภิาพโยพิจารณาจาก Cost Benefit หรือ Cost Effectiveness หลักความ
เหมาะสมในการบริหารโครงการ  ผลกระทบของโครงการและความเปนธรรมของโครงการและหลกั
ความเปนไปไดทั้งในดานแผนงาน  แผนเงิน  และแผนคน 
  2. การประเมนิขณะดําเนินโครงการ  ซึ่งในรูปแบบซิป  คือ  การประเมินกระบวนการ
นั่นเอง  การประเมินกระบวนการเปนการประเมินการดาํเนนิงานเมื่อนําโครงการทีว่างแผนไวไปสูการ
ปฏิบัติ  ทัง้นี้เพื่อศึกษาจุดแข็งและจุดออนตลอดจนปญหาและอุปสรรคของการดําเนนิโครงการ  อะไร
เปนมูลเหตุทีท่าํใหสามารถหรือไมสามารถดําเนนิโครงการตามทีว่างแผนไว  การประเมินกระบวนการ
ดําเนนิโครงการ  เปนการประเมินเพื่อปรับปรุงดําเนนิโครงการไดอยางทันทวงทีการประเมินในขัน้ตอน
นี้  จึงมีบทบาทสําคัญตอความสําเร็จของการดําเนินโครงการ  ในการบริหารโครงการผูบริหารมักจะ
เสริมระบบการประเมินเพื่อการปรับปรุงโครงการ (formative evaluation) ดวยการจดัระบบการกํากับ
งาน (monitoring system) เพื่อติดตามความกาวหนาและเรงรัดการดาํเนนิโครงการใหบรรลุวัตถุประสงค
ภายในทรัพยากรและเวลาทีก่ําหนด 
  3. การประเมนิหลงัสิ้นสุดโครงการ  ซึ่งในรูปแบบซิป  เรียกวา  การประเมินผลผลติของ
โครงการ  เปนการประเมนิทีมุ่งตอบคําถามวาโครงการประสบความสําเร็จตามแผนทีว่างไวหรือไม  
ผลผลิตของโครงการเปนไปตามวัตถุประสงคหรือไม  ผลการดําเนินงานโครงการคุมคาเพียงใด        
การประเมนิหลังสิ้นสุดโครงการแบงเปน  2  ข้ันตอนคือ  ประเมนิทนัททีี่ส้ินสุดโครงการ  ซึง่เปนผลลัพธ  
และการประเมินผลกระทบของโครงการทัง้ในทางบวกและทางลบซึง่นยิมทาํการประเมินดวยเทคนคิ
การติดตามผล (Follow up study or tracer study) ผลการประเมนิหลงัสิน้สุดโครงการจะใหสารสนเทศ
เพื่อตัดสินใจเกี่ยวกับอนาคตของโครงการวาควรจะดาํเนินการตอไปอยางไร  ควรจะมีการปรับขยาย
แลวดําเนนิการตอไปอีกระยะหนึ่ง  หรือควรจะสิ้นสุดโครงการไปตามเวลาที่กาํหนดไว  หรือควรที่จะ
ไดรับการเลื่อนฐานะใหเปนงานประจํา 
   สรุป  สําหรับการประเมนิโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจยั 
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  คร้ังนี้  เปนการประเมินโครงการในระหวางการ
ดําเนนิโครงการและสิ้นสุดโครงการ  โดยจะทาํการประเมินโครงการเปนระยะๆ ตามขั้นตอนของการ
ประเมินโครงการใหสอดคลองและสัมพนัธกัน เพื่อใหไดมาซึ่งขอมูลทีถู่กตอง ชี้ถึงจดุบกพรองและ
จุดเดนของโครงการเพื่อใชเปนสารสนเทศในการปรับปรุงโครงการไดทนัทวงท ี
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 1.5  ขั้นตอนหรือกระบวนการของการประเมินโครงการ  
  การประเมนิโครงการมีข้ันตอนหรือกระบวนการของการประเมินโครงการ  ซึ่งกลาวโดย

ผูเชี่ยวชาญดานการประเมินไวดังนี ้

  สมหวงั พิธยิานุวัฒน (2540: 120) ไดกลาวไววากระบวนการประเมินโครงการมีข้ันตอน

ดังนี ้

   1.  หลักการเหตุผลและความสําคัญของการประเมินโครงการ 

   2.  ประเมินโครงการเพื่ออะไร : การกําหนดวัตถุประสงคของการประเมินโครงการ 

   3.  ประเมินอะไร : การวิเคราะหโครงการ 

   4.  ประเมินไดอยางไร : การออกแบบการประเมิน 

   5.  ขอมูลที่ตองการมีอะไรบาง/จะไดขอมูลเหลานั้นดวยวิธีใด : การเกบ็รวบรวมขอมลู 

   6.  จะแปลงและยอสรุปขอมูล เพื่อใหมีความหมายไดอยางไร : การวิเคราะหขอมูล 

   7.  ผลประเมนิเปนอยางไรจะใหผูมหีนาที่ตัดสินใจทราบไดอยางไร : การเขียน

รายงานและการรายงานผลการประเมนิ 

  พิสณุ  ฟองศร ี (2551: 22-23) กลาววา การประเมินโดยทั่วไปเหน็วาควรจะมีข้ันตอนที่

สําคัญๆ  คลายคลึงกนั  โดยอาจปรับ ขาม ลด เพิ่มข้ันตอน หรือปรับรายละเอียดในแตละขั้นตอนได

ตามความเหมาะสมกับขนาดของสิ่งที่จะประเมิน  เชน  การกําหนดคาน้ําหนกัอาจไมมี  หรือการ

กําหนดเกณฑอาจมีหลายระดับก็ได  เปนตน  หรือในบางขั้นตอนมีการสลับกอนหลัง  หรือเชื่อมโยง

กลับไปกลับมาบางโดยเฉพาะขั้นตอนการศึกษาสิง่ที่ประเมินกับการกาํหนดวัตถุประสงคหรือประเด็น

การประเมนิกน็าจะเปนการศึกษาสิง่ที่ประเมินหรือในทีน่ี้คือโครงการกอน  แตบางทานกลับเหน็วา

นาจะเปนการกําหนดอะไรกอนก็ได  เพราะทั้ง 2ข้ันตอนจะตองเชื่อมโยงเพิ่งพากันอยูแลว  ในที่นีจ้ึงได

ทําลูกศรเชื่อมโยงไว  สําหรบัในหวัขอนี้ไดกําหนดขั้นตอนการประเมินไวทั้งสิน้ 8 ข้ันตอน  และถามี 

การประเมนิงานประเมินก็จะถือวาเปนขัน้ตอนที ่9  แสดงดังภาพประกอบ  3 
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ภาพประกอบ 3  ข้ันตอนการประเมิน 

  

 ที่มา:  พิสณุ  ฟองศรี.  (2551). เทคนิควิธปีระเมินโครงการ. หนา  23.  

 

 ศิริชัย  กาญจนวาส ี(2552: 154) ไดกลาววา  กระบวนการประเมินมีข้ันตอนสําคัญ  ไดแก  

การวางแผนเจรจาเพื่อกาํหนดคําถามการประเมินและวิธีการประเมนิ  การดําเนนิงานประเมนิดวยการ

สรางเครื่องมือ  เก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล  การเขียนรายงานเพื่อเผยแพรผลการประเมนิ  

และการนาํผลการประเมนิไปใชประโยชน 
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 สมคิด  พรมจุย (2552: 43) ไดกลาววา ในการประเมนิโครงการ  ซึ่งถอืเปนการวิจัยรูปแบบ

หนึง่  มีกระบวนการดําเนนิการประเมิน  ซึง่มีข้ันตอนดงันี ้

  1.  ประเมินอะไร :  การวิเคราะหโครงการที่มุงประเมนิ 

  2.  ทําไมจงึตองประเมนิ :  หลักการและเหตุผลของการประเมิน 

  3.  ประเมินเพือ่อะไร :  กําหนดวัตถุประสงคของการประเมิน 

  4.  มีแนวคิดทฤษฎีอะไรบาง :  ศึกษาแนวคิด  ทฤษฎี  และแนวทางการประเมิน 

  5.  จะประเมนิไดอยางไร :  การออกแบบการประเมิน 

   -  กาํหนดรูปแบบการประเมนิ 

   -  กาํหนดประเภทของตัวแปรหรือขอมูล  หรือตัวชี้วัด 

   -  กาํหนดแหลงขอมูล / ผูใหขอมูล 

   -  กาํหนดเครื่องมือ / วธิีการที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลู 

   -  กาํหนดแนวทางการวิเคราะหขอมูล 

   -  กาํหนดเกณฑการประเมิน 

  6.  เครื่องมือทีใ่ชในการประเมินมีอะไรบาง :  เครื่องมือทีใ่ชในการประเมิน 

  7.  จะเก็บรวบรวมขอมูลดวยวิธกีารใด :  การเก็บรวบรวมขอมูล 

  8.  จะสรุปขอมูลใหมีความหมายไดอยางไร :  การวิเคราะหขอมูล 

  9.  จะนาํผลการประเมินไปใชไดอยางไร :  รายงานผลการประเมิน 

   ในการดําเนนิงานขั้นตอนที่ 1 ถึง 5  เมื่อเสร็จส้ินถึงขัน้ตอนที ่5  ผลลัพธของงานที ่ 

นักประเมนิไดก็คือ  เคาโครงการประเมนิ  (Evaluation Proposal)  หรือแผนการประเมินโครงการ        

ซึ่งอยูในสภาพพรอมที่จะนาํไปสูการปฏิบตัิจริงตอไป 

    สรุปข้ันตอนหรือกระบวนการของการประเมินโครงการ  มีข้ันตอนใหญๆ  ดังนี ้ คือ  

กําหนดคําถามการประเมนิและวิธีการประเมิน  สรางเครื่องมือ  เก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล  

การเขียนรายงานเพื่อเผยแพรผลการประเมิน  และการนําผลการประเมินไปใชประโยชน  ซึง่คลายกับ

การวิจยัเพยีงแตในสวนของการประเมนิควรมีการออกแบบการประเมนิหรือกรอบแนวทางการประเมิน

ตามทฤษฎีเทานัน้  ซึ่งเปรยีบกับการออกเดินทางวาเราจะเริ่มตนเดนิทางไปที่ไหน  ไปเมื่อใด  เตรียม

สัมภาระอะไรบาง  ไปโดยพาหนะอะไร  ใชเสนทางไหน  ใชจายเทาไร  และจะถงึจุดหมายปลายทาง

ตามทีว่างแผนไวหรืไม  ถาผูที่เดินทางมีขอมูลเหลานี้ยอมมองเห็นภาพทัง้หมดไดชัดเจน  สามารถ

เตรียมพรอมในการเดนิทางโดยไมมีอุปสรรค   
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 1.6 รูปแบบการประเมินของแดเนียล แอล สตัฟเฟลบิม (CIPP Model) 
  รูปแบบการประเมิน  เปนกรอบหรือแนวความคิดที่สําคญัที่แสดงใหเห็นถึงกระบวนการ

หรือรายการประเมิน  ซึง่มีความแตกตางกนั  ข้ึนอยูกบัขอตกลงเบื้องตน  ซึ่งมนีักวิชาการทางดานการ

ประเมิน ไดเสนอกรอบความคิดใหนักประเมินไดเลือกใชมีอยูหลายรูปแบบ  ซึ่งการวิจัยเพื่อการประเมิน

โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  

จังหวัดชัยภูมิ  ไดนําแนวความคิดรูปแบบการประเมินเนนการตัดสินใจ  (Decision – Oriented  

Evaluation  Model) (สมคิด  พรมจุย.  2552: 50)  เปนรูปแบบการประเมินที่มีจุดมุงหมายใหไดมา   

ซึ่งขอมูล  และขาวสารตางๆเพื่อชวยผูบริหารในการตัดสินใจเลือกทางเลือกตางๆ  ไดอยางถูกตอง  

ไดแกรูปแบบการประเมนิของสตัฟเฟลบีม  (Stufflebeam: CIPP. 1966)   
 สมคิด  พรมจุย (2552: 63- 64)  ไดกลาววา  แดเนียล แอล  สตัฟเฟลบีม  และคณะ  (Deneil  

L.  Stufflebeam. 1967)  ไดเสนอแนวคิดเกีย่วกับรูปแบบการประเมนิเรยีกวา  ซปิโมเดล (CIPP Model) 

เปนการประเมินทีเ่ปนกระบวนการตอเนือ่ง  โดยมีจุดเนนที่สําคัญคอื  ใชควบคูกบัการบริหารโครงการ  

เพื่อหาขอมูลประกอบการตัดสินใจอยางตอเนื่องตลอดเวลา วัตถุประสงคการประเมนิคอื การใหสารสนเทศ

เพื่อการตัดสินใจ  คาํวา CIPP เปนคาํยอมาจากคําวา Context, Input, Process และ Product  

สตัฟเฟลบิม  ไดใหความหมายวา  การประเมินเปนกระบวนการของการบรรยาย  การเก็บขอมูล     

การวิเคราะหขอมูลขาวสาร  เพื่อนาํขอมูลไปใชประโยชนในการตัดสินใจ  เลือกทางเลือกที่เหมาะสม  

ซึ่งการประเมนิเพื่อใหไดสารสนเทศที่สําคญั  มุงประเมนิ 4 ดานคือ  การประเมนิสภาพแวดลอม 

(Context  Evaluation) การปจจัยเบื้องตน (Input Evaluation) การประเมินกระบวนการ (Process 

Evaluation)  และการประเมินผลผลิต (Product Evaluation)  
  ประเภทการประเมินและลักษณะของการตัดสินใจ  ตามกรอบความคิดของรูปแบบการ

ประเมินซิป  แสดงไดดังภาพประกอบ  4 
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   ประเภทของการประเมิน  ลักษณะการตัดสินใจ 

 
 

ภาพประกอบ 4 ความสมัพนัธระหวางการประเมินและการตัดสินใจในแบบจําลองซปิ 
 
 ที่มา:  สมคิด  พรมจุย.  (2552). เทคนิคการประเมินโครงการ. หนา  64. 
  
 รูปแบบการประเมินผลโดยใชรูปแบบการเมินซิปป (CIPP Model) (รัตนะ  บัวสนธ.  2541: 

111 - 112)  ไดอธิบายถงึรูปแบบดังกลาวเกิดขึ้นโดย แดเนียล สตัฟเฟลบีม (Daniel Stufflebeam) 

และคณะซึ่งเปนสมาชิกในสมาคม Phi Delta Kappa ทัง้ใหความหมายของการประเมินวา  หมายถึง 

“กระบวนการวิเคราะหเพื่อใหไดมาซึ่งขอมลูที่เปนประโยชนในการตัดสินใจตอทางเลอืกตางๆ ที่มีอยู” 
 คําวา CIPP มาจากคาํยอของสวนประกอบตางๆ  ของโครงการที่จะทาํการประเมิน  ไดแก 
  C (Context Evaluation) คือ การประเมินสภาวะแวดลอมของโครงการซึ่งหมายถงึ        

การประเมนิเกีย่วกับส่ิงทีจ่ะเปนสวนสําคัญในการชวยกาํหนดวัตถุประสงคของโครงการ  เปนสิง่ทีอ่ยู

ภายนอกโครงการแตมีผลตอความสําเร็จหรือลมเหลวของโครงการ  ไดแก  ความตองการของชมุชน  

และกลุมเปาหมายที่จะรับบริการจากโครงการ  จํานวนประชาชน  กระแสทิศทางของสงัคมและการเมือง  

สภาพเศรษฐกิจและปญหาของชุมชน  ตลอดจนนโยบายของหนวยงานระดับบนและหนวยงานที่

เกี่ยวของ 
  I (Input Evaluation) คือ  การประเมินปจจัยนาํเขาของโครงการ  หมายถึง  การประเมิน

ทรัพยากรทีจ่ําเปนสําหรับการนํามาใชในการดําเนนิโครงการ  กําลังคนหรือจํานวนบคุคลที่ตองใช

งบประมาณและแหลงเงนิทนุสนับสนนุ  วสัดุอุปกรณตางๆ  อาคารสถานที่  เครื่องมอื  และครุภัณฑ  
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การประเมนิปจจัยนาํเขาจะชวยในการพิจารณาตัดสินใจวาโครงการนัน้ๆ  มีความเหมาะสมและเปนไป

ไดในทางปฏิบัติที่จะทาํใหวัตถุประสงคของโครงการบรรลุหรือไมและชวยใหเกิดการวางแผนการจัด

กิจกรรมของโครงการไดอยางเหมาะสม 
  P (Process Evaluation) คือ  การประเมนิกระบวนการดาํเนนิงานของโครงการ  เปนการ

ประเมินเกี่ยวกับวิธกีารจัดกจิกรรมของโครงการ  การนาํปจจัยนําเขามาใชเหมาะสมมากนอยเพยีงไร

เปนไปตามลาํดับข้ันตอนหรอืไม  กิจกรรมที่จัดขึ้นจะกอใหเกิดการบรรลุวัตถุประสงคของโครงการหรือ

มีอุปสรรคใดๆ  เกิดขึน้  เพื่อที่จะไดนาํผลการประเมินมาปรับปรุงกระบวนการดําเนินงานใหรัดกุมมี

ประสิทธิภาพมากขึ้น 
  P (Product Evaluation) คือ  การประเมนิผลผลิตของโครงการ  เปนการประเมินเกี่ยวกับ

ผลที่ไดรับทั้งหมดจากการดําเนินโครงการวาไดผลมากนอยเพียงไร  เปนไปตามวัตถุประสงคของ

โครงการที่กําหนดไวหรือไม  การประเมนิผลผลิตจะมีการนําไปเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐานที่

กําหนดไวที่จะเปนตัวบงชี้ความสําเร็จหรือลมเหลวของโครงการ  การประเมินในสวนนี้มวีัตถุประสงค

เพื่อการตัดสินใจปรับปรุงขยายโครงการนาํไปใชตอเนื่องตอไป  และเพื่อลมเลิกโครงการ 
 พิสณุ  ฟองศร ี(2553: 27- 45) ไดนําเสนอรูปแบบการประเมินของแดเนียล แอล  สตัฟเฟล

บิม (CIPP Model) ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้  รูปแบบ CIPP (ซิปป) ของ Stufflebeam นบัวาเปนที่รูจกักัน

แพรหลายและใชกันมากทีสุ่ดในประเทศไทย  เนื่องจากรูปแบบนี้ไมไดใชเฉพาะกับโครงการฝกอบรม

เทานั้น  แตสามารถใชไดกับโครงการทุกประเภททุกขนาด  ตลอดจนสามารถใชประเมินสิ่งอื่นๆ  

นอกจากโครงการก็ได  เชน  ประเมนิบุคคล ผลผลิต  และองคการ  เปนตน  คือมีลักษณะเปนรูปแบบ

เอนกประสงค  จงึทาํใหใชกนัมากที่สุด   
  ประเด็นในการประเมนิของรปูแบบ  CIPP  มี  4  ประเดน็  ตามชือ่  ไดแก  1.  C = Context  

หรือบริบท  2.  I = Input  หรือปจจัยนําเขา  3.  P = Process  หรือกระบวนการ  และ  4. P = Product  

หรือผลผลิต   
  สําหรับประเดน็การประเมินทั้ง  4  ประเด็น  ตามรูปแบบ CIPP  มีสาระโดยสรุปดังนี ้
   1.  การประเมนิบริบท (Context  Evaluation) เปนการประเมินเพื่อตัดสินใจเกี่ยวกับ

การกําหนดวัตถุประสงค  และวิธีการดําเนนิโครงการ  โดยจะประเมนิเกี่ยวกับความตองการจําเปน  

โอกาสหรือความเปนไปได  สภาพแวดลอมตางๆ ที่เอื้อหรือไมเอื้อตอโครงการ  เชน  สภาพเศรษฐกิจ 

สังคม วัฒนธรรม  การเมือง  นโยบาย  หรือปญหาอุปสรรคตางๆ เพื่อประกอบการพิจารณาตัดสนิใจใน

การกําหนดและจัดลําดับตามความของวตัถุประสงคโครงการ  และผลลัพธทีจ่ะได  พรอมทั้งวิธีการ

ดําเนนิงาน  ระยะเวลาที่ใชในการประเมินโครงการฝกอบรมควรทํากอนเริ่มโครงการ 
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   2.  การประเมินปจจัยนําเขา (Input  Evaluation) เปนการประเมินปจจัยและ
ทรัพยากรตางๆ ของโครงการ  เชนเกี่ยวกบับุคลากรหรอืผูรับผิดชอบโครงการในระดับตางๆ ทัง้ในเชิง
ปริมาณและคุณภาพ  งบประมาณที่ไดรับจัดสรร  และวสัดุ  อุปกรณ เครื่องมือตางๆ ที่จะใชในการ
ดําเนนิโครงการทั้งในเชงิปริมาณและคุณภาพ  แผนปฏบิัติการตางๆ รวมทัง้ประเมนิระบบบริหาร
จัดการโครงการ  วามีความเหมาะสมหรือไมเพียงใด  ระยะเวลาที่ใชในการประเมินโครงการฝกอบรม
ควรทํากอนเริม่โครงการ 
   3.  การประเมนิกระบวนการ (Process Evaluation) เปนการประเมนิการนําแผนไป
ปฏิบัติตามกิจกรรมตางๆ ของโครงการที่ได  กาํหนดวามีปญหาอุปสรรคใดบาง เพื่อชวยใหบุคลากรผู
ปฏิบัติหนาที่โครงการสามารถดําเนนิโครงการไปตามขั้นตอนตางๆ ได  ระยะเวลาที่ใชในการประเมิน
โครงการฝกอบรมควรทําระหวางโครงการ 
   4.  การประเมนิผลผลิต (Product Evaluation) เปนการประเมนิผลตางๆ ของโครงการ  
ทั้งในระยะสัน้ (Short - Term) และระยะยาว (Long - Term) (Stufflebeam.  2004: 246)  วาเปนไป
ตามแผนที่กําหนดไวหรือไมเพียงใด จะไดตัดสินใจเกี่ยวกับอนาคตของโครงการไดซึ่งอาจมกีารประเมิน
เมื่อส้ินสุดโครงการไปแลวระยะหนึง่ (Tracer Study) เหมือนกับการตดิตามหรือตามไปดู (Follow Up) 
นั่นเอง  ระยะเวลาที่ใชในการประเมินโครงการฝกอบรมควรทําเมื่อเสร็จส้ินหรือส้ินสดุโครงการ  ถาหาก
ครอบคลุมตองมีการติดตามหลังโครงการเสร็จไปแลวระยะหนึ่ง 
 สตัฟเฟลบิม (ไกรฤกษ วงษสุรภินันท.  2552: 25-35; อางอิงจาก Stufflebeam.  1971: 41-42) ได
กลาวถึงรูปแบบการประเมนิแบบซิปป (CIPP Model)  จัดเปนรูปแบบการประเมนิทีเ่นนการจัดการคือ
เปนการประเมินทีมุ่งเนนทีจ่ะใหขอมูลสารสนเทศกับผูบริหาร ผูกาํหนดนโยบาย และบุคคลที่เกีย่วของ
ใชประกอบการตัดสินใจ ขอมูลสารสนเทศจากการประเมนิที่ดีและมีประสิทธิภาพจะชวยใหการตัดสนิใจ
เกี่ยวกับปจจัยนําเขากระบวนการและผลผลิตในระบบใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึน้ รูปแบบการประเมนิ
แบบนี้พัฒนามาจากแนวคิดของโครงการตามทฤษฎีการจัดการและทฤษฎีการจัดการโดยเนน
วัตถุประสงค   โดยเนนวาวัตถุประสงคของแผนไมใชหลกัสําคัญเพยีงอยางเดียวหากตองมกีารตัดสนิใจ  
ที่ดีดวย จึงจะทําใหการดําเนินการนัน้สมบูรณ  
  แบบจําลองนี้ไมเพียงทาํการประเมินวา บรรลุวัตถุประสงคหรือไมเทานัน้แตยังเปนการ
ประเมินเพื่อใหรายละเอียดตางๆ เพื่อชวยในการตัดสินใจเกี่ยวกับโครงการ โดยเฉพาะการประเมนิผล
โครงการประชมุ  เพื่อนาํผลไปปรับปรุงกิจกรรมแผนการประชุมไดทันทวงท ีและมีการประเมินรวมสรุป
หลังโครงการประชุมเสร็จส้ินแลวเพื่อบงชีผ้ลสัมฤทธิ์ของโครงการประชุมแบบจําลองที่เหมาะสมทีจ่ะ
เปนกรอบความคิดในรูปแบบการประเมนิแบบซิปป จึงเปนทีน่ิยมใช ทัง้นี้เพราะนักประเมินจะไดขอดี
ขอบกพรอง และประสิทธิภาพของโครงการที่จะประเมนิไดเปนอยางดี ซึ่งนับวาเปนการรับสารแบบ
สะสมชวยในการตัดสินใจของผูบริหารเปนอยางมาก ทัง้ยังเปนแบบจาํลองที่เขาใจงาย สะดวกในการ
ปฏิบัติ จึงเปนที่นยิมอยางกวางขวางถงึปจจุบัน 
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  แตเดิมรูปแบบการประเมนิแบบซิปปประกอบดวยการประเมิน 4 อยาง Stufflebeam 

(1971: 42) คาํวา CIPP  จึงมีที่มาจากคํา 4 คํา ดังนี ้

   C  Context   คือ  สภาวะแวดลอม หรือบริบท 

   I Input   คือ  ปจจัยเบื้องตน หรือตัวปอนเขา 

   P Process  คือ กระบวนการ 

   P Product  คือ  ผลผลิต   

  รายละเอียดของรูปแบบการประเมินแบบซปิป มีดังตอไปนี ้

   1.  การประเมนิสภาวะแวดลอม หรือบริบท (Context Evaluation) เปนการประเมิน

ความตองการและหาความจําเปนทัง้ในดานเศรษฐกิจ  สังคม  การเมอืง  การปกครอง และการศึกษา

ตลอดจนศึกษาปญหาอุปสรรคทั้งในและนอกระบบสังคมปจจุบัน เพื่อนําไปสูการกําหนดทิศทางและ

วัตถุประสงคของการดําเนนิงาน รวมทั้งเพื่อพิจารณาความจาํเปนที่จะตองจัดทาํโครงการ การชี้ประเด็น

ปญหา รวมถงึการพิจารณาความเหมาะสมของเปาหมายของโครงการ วิธกีารประเมนิสภาวะแวดลอม 

หรือบริบทมี 2 วิธ ีคือ 

    1.1  Contingency Mode เปนการประเมนิสภาวะแวดลอม เพื่อหาโอกาสและ

แรงผลักดันจากภายนอกระบบ (Opportunities and pressure outside of the immediate system)  

เพื่อใหไดขอมลูมาใชพฒันา สงเสริมโครงการใหดีข้ึน โดยใชการสํารวจปญหาภายในขอบเขตที่กาํหนด

อยางกวาง ๆ  การสํารวจปญหาเหลานี้ ทาํใหสามารถทีจ่ะคาดการณเกี่ยวกับอนาคต ซึ่งมีประโยชนใน

การวางแผนโครงการตอไป คําถามที่ใชประเมินสภาวะแวดลอมแบบ Contingency Mode คือ คําถาม

ประเภท “ ถา….แลว ”  เชน 

    1.2  Congruence Mode เปนการประเมินโดยการเปรียบเทียบระหวางการ  
ปฏิบัติจริง (Actual Result) กับวัตถุประสงคที่วางไว การประเมินแบบนี้ทาํใหเราทราบวา วัตถุประสงค

ใดบางที่ไมสามารถจะบรรลเุปาหมายได 

     การประเมนิสภาวะแวดลอมโดยทัว่ไป ควรจะใชการประเมินทั้ง 2 แบบ 

เพราะ Contingency Mode เปนการตรวจสอบความถกูตองของวัตถุประสงค ในขณะที่ Congruence 

Mode เปนไปเพื่อการปรับปรุง ในการรายงานขอมูลเกี่ยวกับขอมูลสภาวะแวดลอมนั้น มีความจาํเปน

อยางยิ่งที่จะตองกําหนดทิศทางของหนวยที่จะประเมิน เพื่อที่จะไดสอดคลองกับนโยบายและการ

ตัดสินใจในการบริหารระบบ ดังนั้นจึงตองอาศัยความรวมมือระหวางนักประเมินกับผูบริหาร                        

นักประเมนิจะใหขอมูลเกี่ยวกับปญหาการตัดสินใจในปจจุบัน และขอมูลที่เกีย่วกับโครงการที่ตองการ

ใชเพื่อการตัดสินใจในอนาคตแกผูบริหาร 
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   2. การประเมนิปจจัยเบื้องตน (Input Evaluation) หรือตัวปอนเขา  

    เปนการตรวจสอบความพรอมของปจจัยตางๆ ทั้งในดานกาํลังคน วสัดุอุปกรณ

งบประมาณ  ตลอดจนระบบการบริหาร  ระบบการจัดการเพื่อวเิคราะหทางเลือกที่เหมาะสมที่สุดกับ

ทรัพยากรทีม่อียู และเปนทางเลือกที่มโีอกาสทาํใหบรรลุวัตถุประสงคตามโครงการไดมากที่สุด โดยมัก

ประเมินในดานตาง ๆ ดังนี ้

     1. ความสามารถของหนวยงานหรือตัวแทนในการจัดโครงการ 

     2. ยุทธวธิีที่ใชในการบรรลุวตัถุประสงคของโครงการ 

     3. การไดรับความชวยเหลือในดานตางๆ ซึ่งจะชวยใหโครงการดําเนนิไปได  

เชน เวลา เงินทุน อาคารสถานที่ อุปกรณ 

    ในการประเมินปจจัยเบื้องตนนี้จะชวยใหขอมูลที่จะตัดสินใจไดวา ควรตั้ง

วัตถุประสงคเชิงปฏิบัติอยางไร ในอัตรากาํลังเทาใดวางแผนงานและดําเนนิการอยางไร ซึง่จะแตกตาง

จากประเมนิสภาวะแวดลอมในแงที่วา การประเมินปจจัยเบื้องตนเปนการทําเฉพาะกรณีนัน้ ๆ และ

วิเคราะหภายในโครงการรูปแบบคําถามทีใ่ชถามมมีากมาย เชน วัตถปุระสงคจะกาํหนดวิธีดําเนนิการ

ไดหรือไม และจะประสบผลสําเร็จหรือไม เปนตน  คําถามจะแสดงถงึความสาํคัญของการประเมิน

ขอมูลเกี่ยวกับปจจัยเบื้องตน เพื่อที่จะไดเปนตัวกาํหนดยทุธวธิีเพื่อใหการดําเนนิงานสอดคลองกับ

วัตถุประสงคทีต่ั้งไว โดยคาํถามที่ใชมีตั้งแตระดับกวาง ๆ และคําถามเฉพาะ 

   3. การประเมนิกระบวนการ (Process Evaluation)  

    เปนการประเมินการดําเนินงานเมื่อนําโครงการทีว่างแผนไวไปปฏิบัติ ทั้งนี้เพื่อ

ศึกษาวาการดําเนนิงานตามโครงการนั้นจะมีปญหาและอุปสรรคอยางไรเพื่อที่จะไดสามารถปรับปรุง

แกไขไดทันทวงท ีการประเมนิกระบวนการจําเปนตองไดรับการเตรียมการเพื่อใหไดขอมูลยอนกลบั 

(Feedback) แกผูรับผิดชอบและผูดําเนนิการทกุลําดับข้ัน การประเมนิกระบวนการจะมีวัตถุประสงค

ใหญ 3 ขอ คือ 

     1.  เพื่อหาและทํานายขอบกพรองของกระบวนการ หรือการดําเนินการตาม

ข้ันที่วางไว 

     2.  เพื่อรวบรวมสารนิเทศสําหรับผูตัดสินใจวางแผน 

     3.  เพื่อเปนรายงานสะสมถึงการปฏิบัติตาง ๆ ที่เกิดขึ้น 

    ยุทธวิธีในการประเมินกระบวนการ  มี 3 วธิี 

     1.  แสดงใหเหน็หรือกระตุนเตือนถึงศักยภาพของทรัพยากรที่ทาํใหเกิดความ

ลมเหลวในโครงการ เชนความสัมพันธระหวางบุคคลในกลุมบุคลากรและนักศึกษา  วิธีส่ือสาร เปนตน 

     2.  เกี่ยวกับการวางโครงการและการตัดสินกอนวางแผน โดยผูอํานวย

โครงการระหวางการดําเนินโครงการนัน้ 
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     3.  ยทุธวิธีในการประเมนิกระบวนการ จะบอกลักษณะสําคัญใหญๆ ของ

โครงรางโครงการ เปนตน  

    สวนประกอบที่เปนหวัใจสําคัญของการประเมินกระบวนการ มี 4 อยางคือ  

     1.  การจัดหานักประเมนิกระบวนการเต็มเวลา 

     2.  เครื่องมือทีเ่ปนสื่อในการบรรยายกระบวนการ 

     3.  การรวมประชุมอยางสม่าํเสมอระหวางนักประเมนิโครงการและบุคลากร

ในแผนงาน 

     4.  การปรับปรุงโครงรางการประเมินเปนนิจสิน 

    คุณคาของการประเมินกระบวนการไมไดอยูที่ความสัมพันธกับการประเมินอืน่ ๆ 

เทานัน้  แตอยูที่ส่ิงสาํคัญดังนี้  

      1.  การประเมนิกระบวนการขึ้นอยูกับผลประเมินบริบทหรือ

สภาพแวดลอมและการประเมินปจจัย คือ ถาสามารถประเมินสภาวะแวดลอมและปจจัยไดดีมาก

ผูจัดการโครงการก็มีความมั่นใจมากขึ้นในการเลือกการดําเนินการ และถาปรากฏความขัดแยงนอยก็

ตองมีการประเมินกระบวนการมากขึน้ นั่นคือถาการกําหนดวัตถุประสงคคลุมเครือ โครงการนัน้อาจจะ

เปนหวัขอของปญหาและบางครั้งก็เปนเหตุแหงความลมเหลว ซึง่การประเมินสภาวะแวดลอมและ

ปจจัยจะชวยชี้ใหเหน็และแกปญหาแลวแตตน พอถึงการทําตามกระบวนการจําเปนที่จะตองมีขอมูล

ยอนกลับโดยตอเนื่องเกี่ยวกับวา ทาํอยางไรโครงการนัน้จะทําหนาทีไ่ดสมบูรณที่สุด ดังนีก้รณีเชนนี้

การประเมนิกระบวนการจึงจําเปนที่สุดทีส่ามารถกระทาํหนาที่นี ้

      2.  การประเมนิกระบวนการมีความสาํคัญกวาการประเมินผลผลิตในระ

แรกของการกาํหนดแผนงาน แตแนวโนมนี้จะกลบักันถาโครงรางของการพัฒนาแผนงาน อาศัยการ

สํารวจนอยลง แตมีโครงรางที่แนนอนมากขึ้น การประเมนิกระบวนการและการประเมินผลผลิตจะขึ้น

ตอกันและกนั คือการประเมนิกระบวนการจะเขาไปมีสวนในการแปลความสิง่ทีเ่กิดขึ้น และถาตองการ

เปลี่ยนแปลงกระบวนการ จะไมสามารถตกลงใจไดโดยไมทราบวากระบวนการนัน้ไดผลอยางไรบาง 

การตัดสินออกแบบโครงรางใหม หรือระเบียบปฏิบัติในกระบวนการใหม จงึตองอาศัยสารนิเทศจาก

การประเมนิผลผลิตรวมดวย 

      กลาวโดยสรุป  ภายใตการประเมินกระบวนการ สารนเิทศจะถูกวเิคราะห

รวบรวมและนาํเสนอเทาที่ผูดําเนนิโครงการตองการสารนิเทศนั้น อาจจะบอยทกุวนัถาจําเปนเฉพาะ

อยางยิ่งในชวงระยะแรก ๆ ของโครงการ ทั้งนี้ การประเมินนี้ไมเพียงแตใหสารนิเทศที่ตองการแก               

ผูตัดสินใจในการคาดคะเนลวงหนา และการปฏิบัติเพือ่แกปญหาเทานัน้  แตยังตองบันทึกสารนิเทศ

ของกระบวนการสําหรับแปลความหมายของความสําเรจ็ของโครงการดวย 
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   4.  การประเมนิผลผลิต หรือผลงาน (Product Evaluation) 

    เปนการประเมินเพื่อใหทราบวาโครงการนั้นประสบผลสําเร็จหรือไม โดยพิจารณา

วาผลที่ไดรับบรรลุตามวัตถุประสงคที่กาํหนดไวหรือไม หรือดูวาผลจากโครงการคุมคาหรือไม ระเบียบ

วิธีทัว่ๆ ไปของการประเมนิผลผลิต จะรวมสิ่งตอไปนี้เขาไวดวยกัน  คือการดูวาการกําหนดวัตถุประสงคนั้น

นําไปใชไดหรือไม เกณฑในการวัดที่สัมพนัธกับวัตถุประสงคของการทํากจิกรรมคืออะไรเปรียบเทยีบ

ผลที่วัดมาไดกับมาตรฐานสัมบูรณ (Absolute Criteria) หรือมาตรฐานสัมพนัธ (Relative Criteria)       

ที่กําหนดไวกอน และทําการแปลความหมายถงึสาเหตส่ิุงที่เกิดขึ้น โดยอาศัยรายงานจากการประเมิน

สภาวะแวดลอม ปจจัย และ กระบวนการรวมดวย เพื่อการตัดสินใจปรับปรุงขยายโครงการนาํไปใช

ตอเนื่องตอไป และหรือเพื่อยกเลิกโครงการ  

    รูปแบบการประเมินแบบซิปปเปนรูปแบบการประเมนิทีน่ับไดวาเปนตนแบบของ

การประเมนิอยางมีระบบ ดงัพจิารณาไดจากรูปแบบการประเมนิที่แสดงถงึการดําเนนิการอยางตอเนื่อง

และมีการปรับปรุงตัดสินใจทกุขั้นตอนซึง่เปนกระบวนการประเมินที่จัดไดวามีรูปแบบการประเมนิแบบ

ซิปป  ในการประเมินและปรับปรุงระบบดังภาพประกอบ 5 
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ภาพประกอบ 5   รูปแบบการประเมินแบบซิปปในการประเมินและปรับปรุงระบบ 

 

 ที่มา:  ไกรฤกษ  วงศสุรภินนัน.  (2552).  การประเมินโครงการสอนภาษาอาหรับในโรงเรียน
สังกัดกรุงเทพมหานคร.  หนา 31. 
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1.7  เกณฑและตวัชี้วัดความสาํเร็จ 
  การประเมนิผลโครงการนัน้ตองมีเกณฑและตัวชี้วัด  (Indication) ระดับความสาํเร็จของ

โครงการใหทราบ  ซึ่งโดยทัว่ไปแลวเกณฑที่ใชในการประเมินผลโครงการ (วรเดช  จันทรศร;  และ

ไพโรจน ภัทรนรากุล. 2541)  มีดังนี ้

   1.  เกณฑประสิทธิภาพ (Efficiency)  มีตัวชี้วัด เชน  สัดสวนของผลผลิตตอคาใชจาย  

ผลิตภาพตอหนวยเวลา  ผลิตภาพตอกําลงัคน  ระยะเวลาในการใหบริการผูปวย 

   2.  เกณฑประสิทธิผล (Effectiveness)  มตีัวชี้วัด  เชน  ระดับการบรรลุเปาหมาย

ระดับการบรรลุตามเกณฑมาตรฐาน  ระดบัการมีสวนรวม  ระดับความเสี่ยงของโครงการ 

   3.  เกณฑความพอเพยีง (Adequacy) มีตวัชี้วัด  เชน  ระดับความพอเพียงของ

ทรัพยากร 

   4.  เกณฑความพึงพอใจ (Satisfaction) มตีัวชี้วัด  เชน ระดับความพึงพอใจ 

   5.  เกณฑความเปนธรรม (Equity) มีตัวชีว้ดั  คือ การใหโอกาสกับผูดอยโอกาส  

ความเปนธรรมระหวางเพศ  ระหวางกลุมอาชีพ ฯลฯ 

   6.  เกณฑความกาวหนา (Progress)  มีตัวชี้วัด  เชน  ผลผลิตเปรียบเทยีบกับ

เปาหมายรวมกิจกรรมทีท่ําเสร็จแลว  ทรัพยากร  และเวลาที่ใชไป 

   7.  เกณฑความยั่งยืน (Sustainability) ตัวชี้วัด  เชน  ผลกระทบดานสิง่แวดลอม  

ผลกระทบดานเศรษฐกิจ  ผลกระทบดานสังคมและวัฒนธรรม  เปนตน  สําหรับตัวชี้วัด (Indicators) 

ความสาํเร็จของโครงการนัน้  หมายถึงขอความที่แสดงหรือระบุประเด็นที่ตองการจะวัดหรือประเมิน  

หรือตัวแปรทีต่องการจะศึกษา  โดยจะมีการระบุลักษณะที่คอนขางเปนรูปธรรมทัง้สวนที่มีลักษณะ    

เชิงปริมาณ  และสวนที่แสดงลักษณะเชิงคุณภาพ 

    หลักการสรางตัวชี้วัดที่ดีในการสรางตวัชีว้ัดที่ดี  จําเปนจะตองมหีลักการที่ใชเปน

เปาหมายในการดําเนนิการโดยเลือกใชหรือสรางตัวชีว้ัดที่เปนตวัแทนที่สําคัญเทานัน้  และมีคําอธิบาย  

หรือกําหนดตวัชี้วัดควรเปนวลีที่มีความชดัเจน  ซึ่งอาจกําหนดไดทัง้เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ          

ควรนําจุดประสงคของโครงการหรือประเด็นการประเมนิมากําหนดตวัชี้วัด  และมีการรวบรวมขอมูล

เกี่ยวกับตัวชีว้ดัทั้งจากแหลงปฐมภูมิและทตุิยภูมิ  ตัวอยางการจําแนกประเภทของตวัชี้วัดตามลกัษณะ

ของสิ่งที่ไดรับการประเมนิดงันี ้

    ตัวชี้วัดดานสภาพแวดลอมหรือบริบท  (Context)  สามารถพิจารณาไดจาก

สภาวะแวดลอมกอนการมีโครงการ (ปญหาวิกฤต) ความจําเปนหรือความตองการขณะนั้น  และใน

อนาคตความเขาใจรวมกนัของทุกฝายที่เกีย่วของกับโครงการ 
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    ตัวชี้วัดดานปจจัยนาํเขา  (Input) สามารถพิจารณาไดจาก  ความชัดเจนของ

วัตถุประสงคของโครงการ  ความพรอมของทรัพยากร  เชน  งบประมาณ  คน  วัสดุอุปกรณ  เวลา  

กฎระเบียบ  และความเหมาะสมของขั้นตอนระหวางปญหา  สาเหตขุองปญหาและกิจกรรมการแกไข 

    ตัวชี้วัดดานกระบวนการ (Process)  สามารถพิจารณาไดจาก  การตรวจสอบ

กิจกรรม  เวลา  และทรัพยากรของโครงการ  ความยอมรบัของประชาชนและหนวยงานที่เกี่ยวของกบั

โครงการในพืน้ที ่ การมีสวนรวมของประชาชน  และหนวยงานที่เกีย่วของกับโครงการ  และภาวะผูนํา

ในโครงการ 

    ตัวชี้วัดดานผลผลิต (Product)  สามารถพจิารณาไดจาก  อัตราการมีงานทําของ

ประชาชนที่ยากจน  รายไดของประชาชนทีเ่ขารวมโครงการ  และความพึงพอใจของประชาชนที่เขา

รวมโครงการ   

    ตัวชี้วัดดานผลลัพธ (Outcomes) สามารถพิจารณาไดจากคุณภาพชวีิตของ

ตนเองและครอบครัวตามเกณฑมารฐาน  การไมอพยพยายถิ่นและการมีสวนรวมในการพัฒนาชมุชน 

    ตัวชี้วัดดานผลกระทบ (Impact)  สามารถพิจารณาไดจาก  ผลกระทบทางบวก  

เปนผลที่คาดหวงัจากการมโีครงการ  และผลกระทบทางลบ  เปนผลที่ไมคาดหวงัจากการมีโครงการ 

    เกณฑ และตัวชี้วัดดังกลาวนี ้ สามารถใชเปนเครื่องมือในการประเมินผล

โครงการไดดีซึ่งครอบคลุมมิติดานเศรษฐกจิ  สังคม  ดานบริหารจัดการ  ดานทรัพยากร  และดาน

ส่ิงแวดลอม  เปนตน  นอกจากนัน้ยงัสามารถวัดถงึความสําเร็จ  และความลมเหลวของโครงการ

พัฒนาตางๆ  ของรัฐไดซึ่งในทางปฏิบัตินกัประเมินผล  จะตองนาํเกณฑและตัวชี้วดัดังกลาวมาปรับใช

ใหเหมาะสมกบัลักษณะ และบริบทของโครงการดวย 
 1.8 แนวคิดทศันคติหรือเจตคติ  (Attitude) 
  แนวคิดทัศนคติและเจตคติ (Attitude)  เปนแนวคิดที่นกัจิตวิทยาสังคมใหความสนใจและ

ยอมรับโดยทัว่ไปวา  ทัศนคติ  คือ  สภาวะความพรอมทางจิตที่เกี่ยวของกับความคิด  ความรูสึก  และ

แนวโนมของพฤติกรรมบุคคลที่มีตอบุคคล  ส่ิงของ  สถานการณตางๆไปในทิศทางใดทิศทางหนึง่และ

สภาวะความพรอมของจิตนี้จะตองอยูนานพอสมควร (ศักดิ์ไทย  สุรกิจบวรม. 2545: 138) ดังนัน้ผูวจิัย

จึงไดทบทวนแนวคิดเพื่อทําความเขาใจเรื่องทัศนคติหรือเจตคติ  จากนักวชิาการที่ไดใหความหมาย

ของทัศนคติไวอยางแตกตางกัน  ดังนี ้
  Thurstone (บุญเยี่ยม ตระกลูวงษ.  2535:  3; อางอิงจาก Thurstone.  1946) กลาวถึง

ทัศนคติวา หมายถงึ  ระดับความมากนอยของความรูสึกในดานการบวกหรือลบที่มตีอส่ิงใดสิ่งหนึง่   

ซึ่งอาจเปนวัสดุ  ส่ิงของ  บุคคล  สถาบัน ฯลฯ  ความรูสึกเหลานี้ผูรูสึกสามารถบอกไดวาชอบหรือ           

ไมชอบเห็นดวยหรือไมเหน็ดวย 
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  ดวงเดือน  พันธุมนาวนิ  (2537: 37)  ใหความหมายทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถงึ  

ความคิดเหน็  ซึ่งมีอารมณเปนสิ่งประกอบ  และเปนสวนทีพ่รอมที่จะมีปฏิกิริยาเฉพาะตอสถานการณ

ภายนอก 
  Kretch and Crutchfield (งามตา  วนินทานนท.  2537: 197; อางองิจาก Kretch; & 

Crutchfield. 1948) ใหความหมายของทศันคติวา  ทัศนคติ  คือ  ผลรวมที่กอใหเกดิพลังจงูใจ  อารมณ  

การรับรู  และกระบวนการรูคิดเกี่ยวกับประสบการณรอบตัวบุคคล 
  พงศ  หรดาล (2540: 42) ใหความหมายของทัศนคติวา  ทัศนคติ  คอื  ความรูสึก  ทาที  

ความคิดเหน็  และพฤติกรรมของคนงานที่มีตอเพื่อนรวมกัน  ผูบริหาร  กลุมคน  องคกรหรือ

สภาพแวดลอมอ่ืนๆ  โดยการแสดงออกในลักษณะของความรูสึกหรือทาทีในทางยอมรับหรือปฏิเสธ 

  Gibson (2000: 102) ใหความหมายของทัศนคติวา ทัศนคติ คือ ตัวตดัสินพฤตกิรรม  

เปนความรูสึกเชิงบวกหรือเชงิลบ  เปนสภาวะจิตใจในการพรอมที่จะสงผลกระทบตอการตอบสนอง

ของบุคคลนั้นๆ  ตอบุคคลอื่นๆ  ตอวัตถุหรือตอสถานการณโดยที่ทัศนคตินี้สามารถเรียนรูหรือจัดการ

ไดโดยใชประสบการณ 
   จากการใหความหมายและแนวคิดของนกัจิตวิทยาสงัคมขางตน  จงึสรุปไดวา  

ทัศนคติ  หมายถึง  ความรูสึก  ความคิดเหน็ หรือความเชื่อที่เปนลกัษณะทางจิตใจและอารมณของ

บุคคลทีเ่กิดจากประสบการณหรือการเรียนรูของตน   สงผลเปนแรงที่จะกาํหนดทศิทางในการตอบสนอง

ของบุคคลนั้นๆ ตอบุคคลอื่นๆ  ตอวัตถุส่ิงของ หรือตอสถานการณทีเ่กี่ยวของโดยการประมาณคาวา

ชอบหรือไมขอบ 

  1.8.1  องคประกอบของทัศนคติ  
   นักวชิาการทีม่ทีรรศนะในการแบงองคประกอบของทัศนคติเปน 3 กลุม (ธีระพร  

อุวรรณโณ.  2520: 15-17)  ดังนี ้
    ทัศนคติมี 3 องคประกอบ นกัวิชากลุมนี้ไดแก  Kretch, Crutchfield, Pallachey 

และ Triandis  องคประกอบทั้งสามมีดังนี ้
     1.8.1.1  ดานความรูคิด  หรือพุทธิปญญา  หรือสวนของสติและเหตุผล  

(Cognitive Component)  เปนสวนประกอบทางดานความคิด  ความเชื่อ  ความรู  ที่บุคคลมีเกีย่วกับ

เปาหมายทัศนคติ  และมีทศิทางประกอบดวย  กลาวคือ  มิใชเปนความรูความเชื่อที่เปนเพยีงขอเท็จจริง

แตเปนความรูความเชื่อในเชงิประเมนิคาวา  ส่ิงนัน้ดีหรือเลว  มีประโยชนหรือโทษอยางไร  องคประกอบนี้

จัดวาเปนองคประกอบพืน้ฐานของทัศนคติ 
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     1.8.1.2  ดานความรูสึก (Affective Component) เปนสวนประกอบทางดาน

อารมณ ความรูสึก ซึ่งจะเปนสิ่งเราหรือตัวเราองคประกอบดานความรูคิดอีกตอหนึ่ง ซึ่งก็เชนเดียวกัน

กับองคประกอบแรก คือ ความรูสึกของบคุคลก็จะตองมีทิศทางดวยวา ชอบหรือไมชอบ  พอใจหรือไม  

พอใจสิ่งนั้น  องคประกอบนี้เปนองคประกอบที่สําคัญที่สุดของทัศนคติ 
     1.8.1.3  ดานการมุงกระทาํ หรือดานพรอมที่จะกระทาํ  หรือดานพฤตกิรรม 

(Action Tendency Component / Behavioral Component) เปนสวนประกอบที่มีแนวโนมในการ

ปฏิบัติ  หรือถามีส่ิงเราที่เหมาะสมจะมีปฏิกิริยาอยางใดอยางหนึ่ง  หรือจะเกิดปฏิบัติ  ฉะนั้น

องคประกอบนี้จะเปนการรายงานเกี่ยวกบัพฤติกรรม  หรือเปนการวดัพฤติกรรมโดยตรงไมไดแตเปน

ลักษณะทางจติที่เกี่ยวกับพฤติกรรม 
      ทัศนคติมี 2 องคประกอบ คอื องคประกอบดานความรูคิด  และดาน

ความรูสึก  นกัวิชาการที่มทีรรศนะนี้  ไดแก  Katz  และ  Rosenberg 
      ทัศนคติมีองคประกอบเดียว  คือ  องคประกอบดานความรูสึก  

นักวชิาการทีม่ทีรรศนะนี ้ ไดแก  Bem,  Fishbein & Ajzen,  Insko  และ  Thurstone 
      อยางไรก็ตาม ไมวามทีรรศนะวา ทัศนคติมี 3  หรือ 2  หรือ 1องคประกอบ

ลักษณะที่องคประกอบทัง้ 3 มีรวมกนั  ซึ่งนกัจิตวิทยาสงัคมนิยมวัดก็คอื (งามตา วนนิทานนท.  2537:  

200) 
       1.  ทิศทาง (Direction)  ทัศนคติมี  2 ข้ัว  หรือ 2 ทิศทาง  คือ  การ

ประเมินคาเปนไปในทางเปนบวกหรือลบ  ซึ่งหมายถงึ  การวัดความคดิเห็นหรือความรูในประเด็นที่

ตองการจะวัดในทางสิง่นัน้ด ี หรือเลว  การวัดวาบุคคลมีความรูสึกตอส่ิงนัน้ไปในทางบวกหรือลบ  คือ  

ชอบ  พอใจ  ไมชอบ  ไมพอใจ  และการวดัไดวาบุคคลพรอมที่จะกระทําตอส่ิงนัน้ในทางบวกหรือลบ  

พรอมสนับสนนุชวยเหลือ  พรอมที่จะทําลาย  หรือขัดขวางความเจริญของสิ่งนั้น 
       2.  ปริมาณ (Magnitude) คือ ความเขมขน หรือปริมาณความรุนแรง

ของทัศนคติทีม่ีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งไปในทางบวกหรือลบ  กลาวคือ  บุคคลอาจมีทัศนคติตอส่ิงหนึง่อยาง

รุนแรงมาก  แตมีส่ิงหนึ่งเพียงเบาบาง  ข้ึนอยูกับความสาํคัญหรือความเกี่ยวของสิ่งนั้น   

  1.8.2  การวัดทัศนคต ิ 
   ทัศนคติมิใชส่ิงที่สังเกตไดโดยตรงแตสามารถวัดไดทางออม เปนการวัดเพื่อเปรียบเทียบ

ทัศนคติของบคุคลหรือกลุมบุคคลและบันทึกการเปลี่ยนแปลงภายในบุคคล (ความคิดและความรูสึก) 

วิธีวัดทัศนคตทิี่นามาใชมากและเปนทีน่ิยมนั้นใชขอความหรือคาพูดที่เปนมาตรฐานโดยใหมีคาตอบ  

ที่งายและชัดเจนในการสรุปความหมาย นอกจากนี้ยงัตองครอบคลุมความคิดสวนตัวของผูตอบไวได

ทั้งหมด ผูตอบเพียงแตเลือกทําเครื่องหมายใหตรงกับขอความหรือตัวเลขที่แสดงระดับความเห็น
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เทานั้น วิธีการดังกลาวนี้จะมีคาอยางมากถาขอความทั้งหลายชัดเจนและสามารถแสดงออกถึง

ความรูสึกและความคิดของผูตอบไดหรือสามารถสื่อความหมายเดียวกันกับที่ผูตอบทุกคนเขาใจ  

วิธีการตางๆ ทีใ่ชในการวัดทศันคติมี ดังนี้ (สุรพล  โนชัยวงศ; และคณะ.  2555: 21-23) 
  1.  มาตรวัดทศันคติตามวิธขีองเทอรสโตน (Thurstone Scale)  

   มาตรวัดดงักลาวนีม้ีจุดมุงหมายเพื่อวัดทัศนคติตอศาสนา ตอบทลงโทษของกฎหมาย 

และตอลัทธิคอมมิวนิสต ซึ่งพัฒนาขึ้นในป ค.ศ. 1929  โดยกําหนดวาลักษณะความรูสึกของบุคคล       

ที่มีตอส่ิงหนึง่สิ่งใดจะมีตั้งแตเห็นดวยนอยที่สุดไปจนถงึเหน็ดวยมากที่สุด โดยแบงระดับความรูสึก

ออกเปนชวงเทาๆ กัน และกําหนดคาน้ําหนกัในแตละชวงอยางชัดเจน แบบทดสอบชนิดนี้จะชวยให

ผูวิจัยสามารถจําแนกบุคคลออกตามระดบัความรูสึกทีแ่ตกตางกนัในประเด็นหนึ่งๆ  

  2.  มาตรวัดทศันคติตามวิธขีองลิเกิรต (Likert Scale)  

   วิธีนีเ้รนิส ลิเกริต (Renis Likert) เปนผูเสนอขึ้น โดยมีขอตกลงวาทัศนคติมีลักษณะ

การกระจายเปนแบบโคงปกติ (Normal Curve) โดยนาํขอความที่สรางขึ้นไปทดลองใชกับกลุมตัวอยาง 

ไมตองใหคณะผูตัดสินพิจารณาเหมือนกบัวิธีของเทอรสโตน และกําหนดการใหคะแนนโดยใชเกณฑ

ความเบีย่งเบนมาตรฐานใหคะแนนชวงความรูสึกเทาๆ กนั เปน 5 ชวง แบบตอเนื่องเรียกวา Arbitary 

Weighing Method ไดแก 1) เห็นดวยอยางยิง่  2) เห็นดวย  3) เฉยๆ หรือไมแนใจ  4) ไมเห็นดวย และ 

5) ไมเห็นดวยอยางยิ่ง ใหคะแนนเปน 5  4  3  2 และ 1 ตามลําดับ สําหรับขอความทางบวก สวน

ขอความทางลบในระดับความคิดเห็นเดยีวกับ ใหคะแนนเปน 1  2  3  4 และ 5 ตามลาํดับ ซึ่งไดผล   

ไมแตกตางกนั และพบวามีคาสหสัมพนัธสูงถึง 0.99  กับคาคะแนนที่กาํหนดเปนจาํนวนเต็ม ดังนัน้ 

การกําหนดคะแนนของแตละระดับในมาตรวัดทัศนคติของลิเกิรตในเวลาตอมาจึงกาํหนดเปนคะแนน

จํานวนเตม็เรียงกนัไปอาจเริ่มจาก 1 เปนตนไป แทนที่จะเร่ิมดวย  0  ก็ได  

  3.  มาตรวัดทศันคตติามวิธขีองออสกูด (Osgood Scale)  

   วิธีนี้ออสกูด และคณะ เปนผูพัฒนาขึ้น โดยอาศัยทฤษฎแีละผลการวิจยัเกี่ยวกับการ

วัดความหมายของคํา โดยใหบุคคลแสดงทาท ีความรูสึกตอคํา (Words)  หรือความคิดรวบยอด 

(Concepts) ตางๆ เพื่ออธบิายความหมายของความคดิรวบยอดนั้น ซึ่งเรียกวาการใชความหมายทาง

ภาษา (Semantic Difference Scale) ทั้งนี้ถอยคาํทัง้หลายที่ไดจากการศึกษา มีความหมายที่แฝงอยู

เปนพืน้ฐานอยู 3 องคประกอบ  คือ  

   3.1 องคประกอบของความหมายทางการประเมินคา (Evaluative Factor) มีลักษณะ

เปนการใหคณุคาตอความคิดรวบยอดตางๆ คําคูตรงขามอยางมีเหตผุล (Logical Opposite) ที่ใชใน

องคประกอบนีม้ีมากมาย เชน ดี-เลว มีประโยชน-ไรประโยชน ฉลาด-โง สะอาด-สกปรก สวย-นาเกลยีด 

คุณ-โทษ เปนตน  
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   3.2 องคประกอบของความหมายพลงัอํานาจ (Potential Factor) มีลักษณะเปนการ

แสดงออกถึงพลังอาํนาจ ความแข็งแกรง เชน เขมแข็ง-ออนแอ กลัว-กลา อิทธพิลมาก-อิทธิพลนอย 

ใหญ-เล็ก บอบบาง-หนาแนน ทรงพลัง-ไรพลัง ใจแข็ง-ใจออน บารมีมาก-บารมีนอย เปนตน  

   3.3 องคประกอบของความหมายในทางกจิกรรม (Activity Factor) มีลักษณะที่

แสดงออกถึงกริิยาอาการ การเคลื่อนไหว เชน เร็ว-ชา วองไว-เฉื่อยชา กาวหนา-ถอยหลัง เจริญ-เสื่อม 

แสดงตัว-เก็บตัว เงียบ-พลุกพลาน เปนตน 

  4. มาตราระยะทางสังคม (Social Distance Scale)  

   เครื่องมือวัดทศันคติชนิดนี้สรางขึ้นโดย เอโมรี เอส โบการดัส (Emory S. Bogardus) 

โดยมีความคิดเริ่มแรกจะนาํมาใชวัดระดับการยอมรับหรือการปฏิเสธของชาวพื้นเมืองที่มีตอชาว

ตางประเทศหรือเชื้อชาติตางๆ เพราะฉะนัน้มาตราระยะทางสังคมจงึเปนมาตราที่ใชวัดทัศนคติของ

บุคคลที่มีตอคนตางกลุม และเปนมาตราทีใ่ชวัดองคประกอบทางดานแนวโนมที่จะกระทําพฤติกรรม 

(Action Tendency Component) ของทัศนคตินั่นเอง ในการวัดระดับการยอมรับหรือปฏิเสธนั้น อาศัย

ขอความทัง้หมด 7 ขอความ แตละขอความมีระดับของการยอมรับหรือการปฏิเสธแตกตางกนั และ

ขอความทัง้ 7 ขอความ 7 ระดับนี้มีความสมัพันธกนั ผูตอบตองเลือกวาขอความใดทีเ่ขายอมรับมาก

ที่สุด เมื่อกลาวถึงชาติใดชาติหนึง่ ซึ่งกรณนีี้ก็จะมีคาของคําตอบตามเกณฑที่กําหนดจากระดับของ 

การยอมรับสูงไปหาต่ํา เชน 7  6  5  4  3  2 และ 1  

  5. มาตราวัดทศันคติตามวิธขีองกัตตแมน (Guttman Scale)  

   วิธีนีก้ัตตแมน (Louis H. Guttman) เปนผูคิดขึ้นในป ค.ศ. 1944 ลักษณะเปนวิธี   

การประเมนิชดุของขอความวัดทัศนคตทิี่สรางขึ้น โดยพยายามที่จะหาชุดของขอความวัดทัศนคตทิี่มี

ลักษณะเปนมาตราวัดได (Scalable) กําหนดวาในชุดของขอความวัดทศันคติหนึง่ๆ นัน้ ถาผูตอบเหน็

ดวยกับขอความที ่2 แลว เขายอมตองเหน็ดวยกับขอความที ่1  มากอนและถาเหน็ดวยกับขอความที ่3 

ก็ยอมตองเหน็ดวยกับขอความที ่2  และขอความที ่1 มากอน เปนลักษณะนี้ไปเร่ือยๆ จนจบขอความ 

ซึ่งสามารถมองเหน็แบบแผนของทัศนคติที่มีตอเปาหมายของกลุมผูตอบได และจําเปนที่จะตอง

ตรวจสอบขอคําถามทัง้หมดดูวามีความตอเนื่องอยูในเกณฑที่สามารถนําไปใชไดหรือไม เกณฑนี้ก็คือ 

ความสามารถในการลอกแบบ ซึ่งดูไดจากคาสัมประสิทธิ์แหงการลอกแบบ หากคานีสู้งกวา 0.90 ข้ึน

ไปแลว จึงถือวาเครื่องมือนัน้มีความสามารถในการลอกแบบไดดีพอที่จะนําไปวัดทัศนคติของบคุคล  

  6. มาตราวัดแบบสังคมมิต ิ(Sociometry)  
   ในป ค.ศ.1953  โมเรโน (Moreno) ไดประดิษฐมาตราวดัแบบ “สังคมมิติ” ข้ันมา การ

วัดแบนี้เปนการวัดการเลือกของคนในกลุมวาจะเลือกใครในแงใด หรืออีกนัยหนึง่ก็คือ การวัดลักษณะ

ใดลักษณะหนึง่ของคนในกลุมนั่นเองวาใครจะมีมากกวาใคร คําวากลุมในทีน่ี้เปนกลุมธรรมชาต ิเชน 
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กลุมนกัเรียนในหองเรียน กลุมอาจารย กลุมคนทาํงานในบริษัท สมาชิกชมรม หรือองคการตางๆ ก็ได 

แตสมาชิกภายในกลุมจะตองมีความรูจักมักคุนซึง่กนัและกัน ผูทดสอบจะไดบุคคลที่มีผูเลือกมากที่สุด 

และลดหลั่นลงมาโดยการวิเคราะหทางความหมายของสังคมมิติซึ่งมอียูดวยกนัหลายวธิ ีแตวิธีทีม่ี         

ผูนิยมใชกันกค็ือ วิธีโซซโิอเมตริกซ แมทรีซีส (Sociometric Matrices) วิธนีี้กระทําโดยการสรางตาราง

เมตริกซเทากบัจํานวนบุคคลในกลุม 
   จากแนวคิดเจตคติ  ซึ่งผูวจิัยไดยึดแนวคิดเจตคติที่มี 3 องคประกอบ  คือองคประกอบ

ดานความรูคิด  ดานความรูสึกและดานพฤติกรรม  อีกทั้งการวัดเจตคติผูวิจัยไดเลือกมาตรวัดเจตคติ

ตามวิธีของเรนิส ลิเกิรต (Renis Likert) โดยนําขอความที่สรางขึ้นไปทดลองใชกับกลุมตัวอยาง และ

กําหนดการใหคะแนนโดยใชเกณฑความเบีย่งเบนมาตรฐานใหคะแนนชวงความรูสึกเทาๆ กนั เปน 5 ชวง 

แบบตอเนื่องเรียกวา Arbitary Weighing Method ไดแก 1) เห็นดวยอยางยิ่ง 2) เห็นดวย 3) เฉยๆ 

หรือไมแนใจ 4) ไมเหน็ดวย และ 5) ไมเห็นดวยอยางยิง่ ใหคะแนนเปน 5  4  3  2 และ 1 ตามลําดับ

เพื่อสามารถทาํความเขาใจและอธิบายความหมายที่เกีย่วของกับการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั 

(R2R) ไดวาผูเขารับการอบรมมีความเหน็ดวยหรือไมเหน็ดวยตอการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั  

(R2R) ใหเกิดขึ้น ดังนั้น  เจคติของผูเขารับการอบรมนาจะมีอิทธพิลตอการพัฒนางานประจําสูงานวิจัย  

(R2R)  ซึ่งหากผูเขารับการอบรมมีความรูคิดและรูสึกตอการปฏิบัติ  R2R  ในทิศทางบวกมากเทาไร  

ยอมกระตุนใหเกิดการปฏิบัติและพัฒนา R2R  มากขึ้นเทานั้น 
 
2. แนวคิดการพัฒนางานประจําสูงานวิจัย (Routine to Research : R2R) 
 2.1 ความหมายและแนวคดิของ (Routine to Research : R2R) 
  คําวา  R2R  เกิดขึ้นครั้งแรกที่คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลในป 2547  โดยมี

อาจารยผูใหญหลายทานเปนที่ปรึกษาและรวมกอต้ัง  ซึ่งนายแพทยสมศักดิ์  ชุณหรัศมิ์  เลขาธกิาร

มูลนิธิสาธารณสุขแหงชาต(ิมสช.) และศาสตราจารย  นายแพทยวิจารณ  พานิช  ผูอํานวยการสถาบนั

สงเสริมการจัดการความรูเพื่อสังคม (สคส.) ในขณะนัน้ใหเกียรติบญัญัติชื่อโครงการพัฒนางานประจํา

สูงานวิจยั  (Routine to Research) โดยใชอักษรยอวา  R2R  ข้ึนเนื่องจากตองการใหคํานี้ดูนาสนใจ  

เปนการดึงดูดผูพบเหน็  จากวันนัน้ถงึวนันี้  R2R  ของคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลกท็ยอยผลิต

งานวิจยัคุณภาพออกมาอยางตอเนื่อง  (จรวยพร  ศรีศศลักษณ.  2552: 34) 
  วิจารณ  พานชิ (2552: 14) ไดใหความหมาย  “R2R  คือการใชงานวิจยัมาเปนเครื่องมือ

ในการพัฒนาศักยภาพของคนทาํงาน  ใหผลิตผลงานเชงิวิจยัออกมาได  แลวสะทอนกลับไปพฒันา

งานประจําใหดีข้ึน  ทําใหความจําเจของงานประจําหายไป  กลายเปนความทาทาย  เปนความสนกุ   

ที่ไดคิดคนวิธกีารสรางความรูเล็กๆ  แตเปนความรูใหมๆ ข้ึนมาทาํประโยชน”    
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  วิจารณ  พานชิ (2553: 2) งานวิจัยในงานประจํา หมายถึง กระบวนการแสวงหาความรู

ดวยวิธกีารทางวทิยาศาสตรของผูปฏิบัติงานประจาํในการแกไขปญหาและยกระดับการพัฒนางานที่

รับผิดชอบดําเนินการอยูตามปกติ   โดยจะมีผลลัพธเปนการพัฒนาตนเองและเพื่อนผูรวมงาน อันจะ

สงผลกระทบในการบรรลุเปาประสงคสูงสดุของประชาชน  บริบทพื้นทีแ่ละองคกรนัน้  
  โดย จรวยพร  ศรีศศลักษณ (2552: 40) ไดกลาววาลักษณะเฉพาะของ  R2R ก็คือ     

การเริ่มตนคนหาปญหาจากงานประจํา  และวิเคราะหหาสาเหตุของปญหานั้น รวมถึงคนหามรรควิธี

แกปญหานั้นๆ  จากขอมูลที่เกิดขึ้นจากงานประจาํ ทั้งนี้ จะเปนการดียิ่งขึ้นถา R2R กําเนิดขึ้นและ

พัฒนาโดยคนใน  (insider) ของงานประจาํนัน้ ความไดเปรียบของ  R2R  ที่ทาํใหคนในที่เหนือกวา

งานวิจยัทัว่ไปก็คือ  หนึง่ : จะทําใหไดขอมูลที่ลึกและมีรายละเอยีดมากกวาซึ่งอาจมผีลตอคุณภาพของ

งานวิจยัและสงผลถึงการใชประโยชนจากงานวิจยัในทายที่สุด  สอง : ความเสีย่งดานความสูญเปลา

จากการลงแรงทาํงานวิจัยมนีอยกวางานวจิัยทัว่ไป  เนื่องจากงานวิจัยลักษณะนี ้ เร่ิมตนจากปญหาที่

อาจเรียกวาจบัตองไดจากคนใน   
  โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย (2552: 21) ไดกลาวถงึแนวคิดหลักของ  R2R  นัน้  มีเปาหมาย

เพื่อที่จะปฏิวติักระบวนการเรียนรูและการสรางความรูโดยมุงไปทีก่ารทําลายมายาคติสําคัญ  3  เร่ือง  

คือ 
   หนึง่  งานวิจัยเปนเรื่องยาก  ซึ่งในความเปนจริง  มนัอาจมีทั้งยากและงาย  แตที่ผาน

มาไดถูกทําใหยากเกินไป 
   สอง  งานวจิัยเปนเรื่องใหญ  ตองมีโครงการและมีการเขยีนขอทนุซึง่มกัผานขัน้ตอน

ยุงยาก 
   สาม  งานวิจัยเปนเรื่องของคนอื่น  เจาหนาที่ทีท่ํางานอยูในระบบสาธารณสุขนั้นไมมี

ตําแหนงเจาหนาที่ทาํวิจยัโดยตรง  ถึงแมวาโดยทั่วไปจะตองเขียนงานวิชาการกนัอยูบาง  แตเจาหนาที่

สาธารณสุขมกัมีฐานะพียงแคผูชวยนักวจิัย  โดยเปนพนักงานเก็บขอมูลใหกับนักวจิัยตาม

มหาวิทยาลยั  ความจริงบทบาทของผูชวยนักวิจัยนัน้ตองชวยเขาออกแบบและพฒันาเครื่องมอืที่จะใช

ในการวิจัย  เก็บขอมูล  เสร็จแลวก็สงใหเขาเขียน  วเิคราะห 
   R2R  เขามารื้อความคิด  3  เร่ืองนี ้ ทีท่ําใหเหน็วาวจิัยเปนเรื่องใหญ  เร่ืองยากจน

กลายเปนวาความรูตองมาจากที่อ่ืน  หรือไมเชนนั้น  ความรูก็ตองอาศัยคนอ่ืนมาสรางให 
   R2R  จะทําใหการสรางหรือการผลิตความรูเกิดขึ้นไดทุกหนทุกแหง  ทาํใหทุกที่เปน

องคกรที่เรียนรูไดดวยตนเอง  โดยใชการวจิัยเปนเครื่องมือการเรียนรู 
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  จากความหมายและแนวคดิของนักวชิาการและผูเชี่ยวชาญดังกลาว  จึงสรุปไดวาการ

พัฒนางานประจําสูงานวิจยั (Routine to Research : R2R) หมายถึง การทาํงานวิจยัเปนงานประจํา  

โดยมุงเนนที่จะนําการวจิัยไปพัฒนาการทาํงานประจาํของตนใหเกิดการเปลี่ยนแปลงไมซ้ําซากจาํเจ  

และเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูกัน ซึ่งกันและกัน 
 2.2 วิธกีารขบัเคลื่อนหรอืยุทธศาสตร  R2R 
  จรวยพร  ศรีศศลักษณ (2552: 40)  ไดกลาววา R2R คอืเครื่องมือหนึ่งในการกาวทนั

ความเปลีย่นแปลง วัตถุประสงคของแผนงานผลักดนั R2R คือ ตองการใหเกิดความเขาใจและความ

ตื่นตัวของบุคลากรในการพฒันางานประจําสูงานวิจัยในสถานบริการทุกระดับ  และเพื่อใหเกิดการ

สนับสนนุ  รวมทั้งเครือขายการจัดการที่สนับสนนุการทาํงานวิจัย  R2R  ในภูมิภาคตางๆ  เพื่อเปน

แกนกลางในการขับเคลื่อนการทํางานวจิัยในทุกภูมิภาค   
   ที่สําคัญ  เราตองการใหเกิดกลุมเครือขายชุมนุมนักวิจัย  R2R  ที่มีกิจกรรมการ

แลกเปลี่ยนเรยีนรูในการทาํวิจัย  R2R  อยางกวางขวางและตอเนื่อง  ซึ่งสามารถพฒันาไปสูการทํางาน

วิจัยในระดับนโยบาย  และผลักดันใหเกิดการพัฒนาระบบสุขภาพของประเทศตอไปในอนาคต  

  วิจารณ  พานชิ (2551: 26-28) ไดกลาววา  สําหรับยทุธศาสตรในการทาํ  R2R  มีหลกัใหญ

อยู  6  ประการคือ  1) ตองสนุก  ไมยาก  2) ทาทาย  3) ไดประโยชน  4) ไดทําประโยชน  5) เกิดการ

ผนึกกาํลัง (synergy) กับกระบวนการจัดการ  6) เกิดกระบวนการทางสังคม (social  movement)  

ยุทธศาสตรเหลานี้เปนตัวสาํคัญ และไดแนะนําวิธกีารขับเคลื่อนหรือยทุธศาสตร  R2R  ระดับประเทศ  

โดยกําหนดไวทั้งหมด  9  ยทุธศาสตร    ซึง่ยทุธศาสตร R2R ทั้ง 9  ยทุธศาสตร  มดีังนี ้
   1.  ยุทธศาสตรที่  1 ยุทธศาสตร “ปกธง” คือเราอยากทาํเรื่องนี ้ มีการกําหนด

“เปาหมาย”  วาเราอยากทําเรื่องนี้พอปกธงแลวใหใชยทุธศาสตรไมเร่ิมจากศูนย  แลวชวนกนั “ตีความ”  

วาความสาํเร็จเล็กๆ  (S2R – success to research) ที่เกิดขึ้นแลว  เกดิไดอยางไร  แลวขยายผลโดย

ชวนลงมือทําเลย  ทดลองทาํเลย  คือลองกอน  แลวคอยหาเหตุผลทหีลัง  ไปคนควาหรือถามคนโนน

คนนี้  คือพัฒนาไปกอนแลวคอยวิจัยตามทีหลงั  คือใชการพัฒนานําแลวคอยวิจยัตาม  แตตองหา 

“คุณอํานวย”  หรือหัวหนาทมีที่มทีักษะเพือ่บรรลุเปาหมายทีป่กธงไว 
   2.  ยทุธศาสตรที่  2  หา R2R  ที่มีอยูแลวในหนวยงาน  คือสมมติวาในหนวยงานมี  

R2R อยูแลว แลวชวนกันมาต้ังวงแลกเปลี่ยนเรียนรู (sss – success story sharing) วา R2R ทีม่ีอยู

แลวเกิดขึ้นไดอยางไร  เมื่อมี  sss  ก็ตองทํา  aar  (after  action  review)  เพื่อไปสู  action  มีทีม      

“พี่เลี้ยง” แลวตั้งวง sss + aar  ทาํอยางนีซ้้ําๆ วนเรื่อยไป  เกิดปลาเลก็ลอปลาใหญ  คือ  R2R  เลก็ๆ  

ลอใหเกิด R2R  ใหญข้ึน 
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   3.  ยุทธศาสตรที่ 3  ตั้งทมี  “คุณอํานวย  (facilitator)”  ทุกองคกรควรจะมีเพื่อมี

หนาทีย่ั่วยุจุดประกาย  เจาะแจะ  นําขาวดีไปเที่ยวบอกคนโนนคนนี้  คนกลุมนี้ถือวาสําคัญมาก         

คุณอํานวยอาจจะมีทกัษะเชีย่วชาญดานใดดานหนึ่งก็ได  เชน  นักระบาดวิทยา  นกั networking        

จับแพะชนแกะ ชวนหนวยโนนมาคุยกับหนวยนี้เพื่อที่จะแลกเปลี่ยนเรยีนรูกนัอยางไมเปนทางการ  

งายๆ  สบายๆ  กนัเอง 
   4.  ยทุธศาสตรที่  4 คือ  “ใหรางวลั”  ไมใชรางวลัทัว่ไปนะ  แตเปนรางวลั  “จากสามัญ 

สูสูงสุด”  ไมใช  “สูงสุดสูสามัญ”  คือเปนสุดยอดไอเดียที่ทาํไดจริง  และเกิดประโยชนจริงอยางทีค่าด

ไมถึง  อาจจะเปนแคไอเดียพืน้ๆ  มากเลย  แตพอทําแลวไดผลมโหฬาร  ไอเดียแบบนี้ตองมีเยอะ       

ถาหนวยงานไหนมนีอยหรือหาไมเจอ  แสดงวามีการเขาใจผิดในวิธีคิดบางอยาง  รางวลันี้ตองมีคนไดเยอะ  

รางวัลไมใชเงนินะ  แตเนนความภาคภูมใิจ  เชน  จากการเลาเรื่องวานาํไปทําแลวมันเกิดอะไรขึน้   

จากไอเดียสามัญแลวเกิดประโยชนสูงสุด  มนัจะสรางกระแสในองคกร  รางวัลนี้เนนการยกยองมากกวา

การใหเงินหรือวัตถุ  ยกยองอยางมีปญญานํา  มีคาํอธิบาย  มีการใหโอกาสเลาเรื่อง  และมีคนไดรับ

รางวัลมาก  แตไมเฟอ  เขาเรียก “รางวัลลอปญญา”   
   5.  ยุทธศาสตรที่ 5  คือ “วารสารวิชาการ”  บางคนวาอนันี้  “ยาขม”  วารสารอันนี้เปน

วารสารเนน KT (knowledge translation) มากกวา knowledge generation ตีพิมพผลงานวิจยัการ

ประยุกตใชความรู  เนนการประยุกตใชความรู  ไมใชเนนจัดตั้งความรู  วารสารจัดตัง้ความรูทุกวันนี้มี

เยอะ  วารสารการประยุกตใชความรูคนยังทําไมคอยเปน  วารสารนี้ตองเนนเวทีแลกเปลี่ยนความรูคน

ยังทําไมคอยเปน วารสารนีต้องเนนเวทีแลกเปลี่ยนความรูที่สรางขึน้ไดเปน communication tool  

ไมใชแคเผยแพรแบบ one way ตองเปน multiple way เพื่อกระตุนใหโตเถียงโตแยงกันได วารสารนี้

ควรใช ICT เปนตวัชวยใหมากที่สุด  เพราะวามนัจะโตตอบกนัได  วารสารนี้ตองมีผลตอการเปลี่ยนแปลง

ในสังคมสงู  เพราะเปน  R2R  อยางนอยๆ  ก็มีผลตอองคกร 
   6.  ยุทธศาสตรที่ 6  “เครือขายระดับชาติ”  อันนีท้าง สวรส. ทําอยูแลว  แตยังมีอีก

เครือขายหนึง่ที่ทาํอยูคือ  UKM (university knowledge management)  เปนเครือขาย KM  ที่มี

มหาวิทยาลยัเปนสมาชิกอยู 7 แหงทําอยู  เชน  ม.มหิดล  ม.สงขลาฯ  ม.มหาสารคาม  ม.นเรศวร      

ม.วลยัลักษณ  ม.ราชภัฏมหาสารคาม 2 เครือขายนี้จะสรางความรวมมือในระดับชาติเพื่อยกระดับ

โจทยวิจัยและจะมีรายละเอยีดตางๆ  เกิดขึ้นเยอะ 
   7.  ยทุธศาสตรที่ 7  “ยกระดบัโจทยวิจัย”  โจทยวิจัยของ R2R  มีระดับความยากงาย

ไมเทากัน  เร่ิมจาก  descriptive  research ธรรมดา  ยากขึ้นมาหนอยก็ยกระดับโจทยวิจัยจากการทํา

ในที่แคบกท็ําใหกวางขึ้น  ใหญข้ึน  มกีารวเิคราะหยากมากขึ้น  มีการเปรียบเทียบ  ทดลอง  ดกีรีของ

ความยากงายของโจทยไมเทากนั  สําหรบัมือใหมจะไมคอยเปนงานวิจัย  แตจะเปนการพัฒนางาน  
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อันนี้ดนีะไมใชไมดี  แลวเราจะชวยเหลือยกระดับความสามารถเขาไดอยางไร  การยกระดับโจทยวิจยัก็

เพื่อขยายจากหนวยเลก็สูใหญข้ึน  จากเฉพาะเจาะจงสูทัว่ไปมากขึ้นจาก single center สู multi – center  

เพิ่มจาํนวนหนวยใหมากขึน้ 
   8.  ยุทธศาสตรที่ 8  “การฝกอบรม”  วธิีการนี้เปนวิธีการหนึง่ที่ไดผล  ยกตัวอยางเชน  

การฝกเขียนรายงานเพื่อตีพมิพระดับทีม่ีคุณภาพ  หรือตีพิมพในระดับชาติหรือนานาชาติฝกตั้งโจทย  

ฝกระเบียบวิธวีิจัย  ตองมพีี่เลี้ยงแนะนาํ  ขอระวังของยุทธศาสตรนี้มีเงือ่นไขคือวาตอง  “ไมเหวี่ยงแห”  

ตองเลือกคนทีมุ่งมัน่  เอาจรงิ  และอดทน  เพราะเหน็เยอะที่ใชวธิีเหวีย่งแห  แลวมนัไมไดผล 
   9.  ยุทธศาสตรที่ 9  “การทาํความเขาใจแลกเปลี่ยนเรียนรู  R2R”  R2R โดยธรรมชาติ

มันมีอยูแลว  คือ R2R พอพฒันาเพิ่มอีกนดิเดียวก็เปน R2R  อาจจะเปน  descriptive research      

ซึ่งบางคนบอกวามันไมคอยเปนวิจัยเทาไหร  ก็อยาไปสนใจ  แตมนัก็สรางความรูข้ึนมาไดระดับหนึง่  

เอาคนกลุมนี้แหละมาตีความดวยกนั เอานักวชิาการมาแลกเปลี่ยนกนั เขาเรียกวา  socialization สู  

externalization  แลวในที่สุดจะไดเนื้อหา (content) ออกมา  บางกรณีจะได  research methodology  

ออกมาเรียนรูจาก  R2R  นีแ่หละ  เอามาสราง  R2R  ทีด่ข้ึีน  ผมใชคาํวา   “ชี้ตาม  กอนชีน้ํา”  ชี้ตาม

หมายความวา  ทําไปแลวมคีนมาบอกวา  นี่ไง  มนัหมายความวาอยางนี ้ ชีน้ําคือ  คุณตองทําอยางนี้  

แตเราใชยุทธศาสตรทํากอนแลวคอยหาความหมาย 
    “socialization”  คือจัดคนที่มีความรูอยูในตัวมาคุยกนั  โดยม ี “คุณอาํนวย”    

มาชวย  มีการแลกเปลี่ยนดวยเรื่องเลา  มกีารฟงอยางตั้งใจ  แลกเปลีย่นกนัแบบสนทนา (dialogue) 

แตไมใช discussion และตองฟงสิ่งที่เพื่อนไมไดพูด แตไดยิน คือการฟงระหวางบรรทัด เพราะคําพูด  

หนาตาทาทาง  ของเขามันบอกอะไรมากมายเปนลักษณะ  “ใจถึงใจ”  แลวมีคนสรุปใหเขาใจไดงายๆ  

เปนองคความรูที่ใชในการทาํงานไดจริงๆ  คร้ังในเวลาหนึ่งวันเปนวงจรที่เกิดขึ้นอยูแลวตลอดเวลา  

เกิดขึ้นไมเปนทางการ  และไมมีใครรูตัว  ถาเราทําเปนวงจรอยางนี้จะสรางคุณคาใหองคกรอยาง

มหาศาล แตของแผนงานพฒันาเครือขายวิจัยในรูปแบบวิจัยจากงานประจํา (R2R)  สถาบันวิจัยระบบ

สาธารณสุข (สวรส.) ไดใชเพียง 8 ยุทธศาสตรตามลําดบัของแนวทางที่ทานอาจารยวิจารณ  พานชิ

แนะนาํไวในวธิีการขับเคลื่อน R2R ระดับประเทศ  ซึ่งการจะใชยทุธศาสตรทั้งหมด  ควรตองเริ่มจาก

การสรางกระแส R2R  ใหเปนทีย่อมรับ  โดยการสรางความรูความเขาใจ  และกระตุนใหหนวยงาน

ตางๆทัว่ประเทศรูจักทาํ  R2R เพิม่ข้ึน  และสนับสนุนใหเกิดความเขมแข็งอยางตอเนื่อง  เพื่อสงให

ระบบสุขภาพเกิดการพฒันาอยางยั่งยืน  (จรวยพร  ศรีศศลักษณ.  2552: 37-39)  ดังภาพประกอบ  6  
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ภาพประกอบ 6 ยุทธศาสตรการขับเคลื่อน  R2R 
 

 ที่มา:  จรวยพร  ศรีศศลักษณ.  (2552). เคล็ดไมลับ R2R บริบทโรงพยาบาลศนูย/ทั่วไป/

ชุมชน. หนา 39. 
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 สรุป  R2R  ตองใชยุทธศาสตรหลายๆ อยางเสริมกัน หลายระดับ รวมกันทําในหลายบทบาท  

ผูบริหารใชยุทธศาสตรชื่นชม ใหรางวัล ทาทาย ใหอิสระ สงเสริม empower โดยทุกคนตองสราง

บรรยากาศใหมในในที่ทาํงาน  และตองคดิเสมอวา  งานประจําเปนสดุยอดที่ปรารถนา “เปนสิ่งมีคา” 

เปนสิ่งทีท่ําประโยชนใหเรา  ไมใชเราไปทําประโยชนใหมนั  R2R  กอใหเกิด  positive  change  ทําให

เกิดการเปลี่ยนแปลงเชิงบวก  เราจะยกยองคนที่ทํางาน  สงเสริมใหโอกาสยุยงสงเสริมในการสราง

คุณคา  คนที่สรางความรูสรางผลงาน  แลวก็เปนยุทธศาสตรที่สรางปฏิสัมพันธเชิงบวก  ทําใหเกิด

ชุมชนสรางสรรคข้ึนภายในหนวยงานและรอบๆ หนวยงาน  (วิจารณ  พานิช.  2551: 27-28)  
3.  โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย 
 ชื่อโครงการ 
  โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ

ภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  ประจําปงบประมาณ 2556 
 หลักการและเหตุผล 
  ตามอํานาจหนาที่ของสํานกังานสาธารณสุขอําเภอ  ตามกฎกระทรวงสาธารณสุขมี

บทบาทสําคัญในการจัดทําแผนยทุธศาสตรดานสุขภาพในเขตพืน้ที ่  อําเภอ  ดําเนินการและประสานงาน

เกีย่วกับงานสาธารณสุขในเขตพืน้ที่และบทบาทในกํากบั  ดูแล ประเมนิผล และสนบัสนนุการปฏิบตัิงาน

ของหนวยงานสาธารณสุขในเขตอําเภอ(สถานีอนามัย)  เพื่อใหการปฏิบัติงานเปนไปตามกฎหมาย     

มีการบริการสขุภาพที่มีคุณภาพ  และมีการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ  รวมทัง้การสนับสนนุให

องคกรปกครองสวนทองถิน่  และภาคีตางๆทั้งภาครฐัและภาคเอกชน  มสีวนรวมในการสรางเสริมสุขภาพ

โดยถวนหนา จึงนับเปนหนวยงานที่มีความสําคัญในการพัฒนาและสนับสนนุงานดานวิชาการที่

เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นที่และพัฒนานวัตกรรมดานสุขภาพ  เพื่อตอบสนอง

ความตองการของผูรับบริการสุขภาพ  ดงันัน้งานวิจยันับเปนรากฐานสาํคัญของการพฒันาคุณภาพงาน 

  ประกอบกับสภาพปจจุบนัและแนวโนมของประเทศไทย  สภาพปญหาดานสุขภาพของ

ประเทศเปลี่ยนแปลงไปมากอันเนื่องมาจากปจจัยพฤตกิรรมของประชาชนและสภาพแวดลอมทาง

เศรษฐกิจและสังคมของทัง้ระดับประเทศและระดับพื้นที่เปลี่ยนไป  ดังนั้นการทาํงานประจําของ

บุคลากรสาธารณสุขในพื้นที่อาจไมสามารถแกไขปญหาหรือสรางเสริมสุขภาพและการจัดการสภาพแวดลอม  

ที่เอื้อตอการมสุีขภาพที่ดี  ใหประชาชนไดทันตอการเปลีย่นแปลงที่เกิดข้ึน  จงึมีความจําเปนที่จะตอง

พัฒนาเพิ่มพนูขีดสมรรถนะพัฒนางานประจําไปสูงานวิจัยอยางเปนระบบใหกับนกัวิชาการและ

ผูปฏิบัติงานของหนวยงาน  เพื่อใหบุคลากรของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียวมีความรูและทักษะ

ดานการศึกษาวิจัยจากการดําเนนิงานประจําใหมีประสิทธิภาพเปนประโยชนตอการปฏิบัติงานสงเสริม

สุขภาพ  ปองกันโรค  รักษาพยาบาล  และฟนฟูสภาพความพิการไดอยางมีประสิทธภิาพ  รวมทั้ง
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สามารถเผยแพรนวัตกรรม  องคความรูที่เกิดจากการพฒันางานประจําไปสูงานวจิยัเพื่อแกไขปญหา  

ที่เกิดขึ้น  บรรลุตามเปาหมายสงเสริมคนไทยใหมีสุขภาพดี  สอดคลองกับแนวนโยบายและกรอบการ

วิจัยของคณะกรรมการวิจยัแหงชาติ  พ.ศ. 2554   

  ในการนี้  เพื่อใหการพัฒนาเพิ่มพนูขีดสมรรถนะใหกับนกัวิชาการและผูปฏิบัติงานทกุ

ระดับในสังกัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  สามารถพัฒนางานประจําไปสูงานวิจยัไดอยางเปน

ระบบ มีประสิทธิภาพ  และเผยแพรนวัตกรรม  องคความรูที่เกิดจากการพัฒนางานประจําไปสูงานวิจยั  

และนําไปใชประโยชนเพื่อใหบรรลุตามวิสัยทัศนและเปาประสงคของกระทรวงสาธารณสุขและปญหา

สุขภาพในพื้นที่  จากความสําคัญดังกลาวสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงึไดจัดทํา  “โครงการ

เพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  

ประจําปงบประมาณ  2556”  เพื่อพัฒนาองคกรสูความเปนเลิศทางวิชาการดานสงเสริมสุขภาพ  

ปองกนัโรค รักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพความพกิาร และเพื่อใหเกิดความเชื่อมัน่ สรางความพงึพอใจ

และสามารถตอบสนองความตองการของประชาชนและสังคมไทยไดอยางมีประสิทธภิาพ 
 จุดมุงหมาย 
  เพื่อพัฒนาศักยภาพทรัพยากรบุคคลของหนวยงาน  ใหมีความรูความสามารถดาน

วิชาการโดยพฒันาควบคูไปกับงานในหนาทีท่ี่ปฏิบัติเปนประจํา  สงผลทําใหเกิดการพัฒนาคุณภาพ

บริการปฐมภูมิใหมีประสิทธิภาพและประสิทธผิล  สามารถตอบสนองความตองการจําเปนดานสุขภาพ

ของผูใชบริการในพื้นที ่
 วัตถุประสงค 
  1.  เพื่อพฒันาเพิ่มพูนขีดสมรรถนะใหกับนกัวิชาการและผูปฏิบัติงานในสังกัดสํานกังาน

สาธารณสุข อําเภอภูเขียว สามารถพัฒนางานประจําไปสูงานวิจัยไดอยางเปนระบบและมีประสิทธิภาพ 

  2.  เพื่อเผยแพรงานวิจัย นวตักรรม องคความรู  ของนักวิชาการและผูปฏิบัติงานในสังกัด

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  ทั้งในระดับพื้นที่และระดับประเทศ 
 เปาหมายโครงการ 
  1.  บุคลากรในสังกัดสํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จํานวน  65  คน 

  2.  พื้นที่เปาหมาย  อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ 

  3.  ระยะเวลาดําเนนิการ  เดือนพฤศจกิายน 2555 –กันยายน 2556 

 

 

 
 ขั้นตอนดําเนินการ 
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  ระยะเตรียมการ 
   1.  ประสานงาน  จัดทําและขออนุมัติโครงการ 

   2.  แตงตั้งคณะกรรมการบรหิาร  กรรมการพิจารณาโครงการวิจัย  คณะทํางานและที่

ปรึกษาตามโครงการเพิ่มสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว 

จังหวัดชัยภูมิ  ประจําปงบประมาณ 2556 

   3.  จัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการเพื่อช้ีแจงรายละเอียด

โครงการและกรอบการพัฒนางานประจําสูการวิจยัของหนวยงาน  โดยกําหนดรูปแบบการวิจยัเปนวิจยั

เชิงปฏิบัติการ  (Action  Researches)  ตามกรอบการวจัิยคณะกรรมการวิจยัแหงชาติ  พ.ศ. 2554 
  ระยะดําเนินการ 
   4.  จัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพัฒนางานประจําสูงานวิจัยใหแก

บุคลากรของหนวยงานในหวัขอ  “พัฒนางานอนามยัใหสนุกและมัน่ใจในผลลัพธ” 

   5.  บุคลากรเขียนโครงการวจิัยในพื้นที่  พรอมผังกํากับการดําเนินการวิจัยและ

นําเสนอเคาโครงการวิจยั  เพือ่พิจารณาจัดสรรงบประมาณ 

   6.  ดําเนนิการโครงการวิจยัภายใตการพฒันางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน   

ใหมีคุณภาพ 

   7.  รายงานความกาวหนาของการวิจัย  เดือนละ 1 คร้ัง 

   8.  ประสานงาน  ใหคาํปรึกษาแนะนาํ  ตดิตาม  และประเมินผลการดําเนนิการ

โครงการ 

   9.  จัดเวทกีารนําเสนอผลงาน  “Show & Share”:  การพัฒนางานประจําสูการวิจัย

ของหนวยงาน  เพื่อการยกยองชมเชยและมอบรางวัล 
  ระยะประเมนิผล 
   10. ประเมนิผลโครงการ  และสรุปรายงานผลการดําเนนิงานโครงการ  ตามกรอบการ

ประเมินผลโครงการและถอดบทเรียน  เพือ่วางแผนการพัฒนา 

 

 

 

 

 

 
ผลผลิตและผลลัพธของโครงการ 
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ผลผลิต  (Output) ผลลัพธ  (Outcome) 
คําส่ังแตงตั้งคณะกรรมการโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการ

พัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภู

เขียว  จังหวัดชัยภูมิ  ประจําปงบประมาณ  2556 

ผูไดรับการแตงตั้งปฏิบัติตามบทบาท  หนาที่

และความรับผิดชอบ  ตามคําส่ัง 

รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการมีความรู  ความเขาใจ  

เกี่ยวกับระเบียบวิธีวิจัย 

รอยละความรู  ความเขาใจ  เกี่ยวกับระเบียบ

วิธีวิจัยบุคลากรที่รวมโครงการ 

จํานวนโครงการวิจัยที่เสนอของบประมาณดําเนินการ จํานวนโครงการวิจัยที่ดําเนินการ 

จํานวนครั้งของการรายงานความกาวหนา รายงานความกาวหนาตามแบบที่กําหนด            

3  ครั้ง 

รอยละของการวิจัยที่ดําเนินการแลวเสร็จตามเวลา รอยละงานวิจัยฉบับสมบูรณที่สงมีคุณภาพ

ระดับดีขึ้นไปตามเกณฑการประเมินงานวิจัย 

รอยละของการวิจัยที่ดําเนินการแลวเสร็จตามเวลารอยละของ

การวิจัยที่ดําเนินการแลวเสร็จตามเวลา 

รอยละงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทุกระดับ 

รอยละงานวิจัยที่ไดรับการเผยแพรในระดับ

ตางๆทั้งในและนอกพื้นที่ 

รอยละของความพึงพอใจ  ระดับมากขึ้นไป เจาหนาที่มีแนวคิดและกระตือรือรนในการ

ทํางานวิจัย  R2R 

จํานวนครั้ง/รอยละของเจาหนาที่สังกัด  สสอ.ภูเขียวเขารวมใน

เวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share” 

รอยละของงานวิจัยที่นําเสนอในเวทีการ

นําเสนอผลงาน “Show & Share” 

 
ตัวชี้วัดความสําเรจ็ 
 ตัวชี้วัดกระบวนการ  (KPIs  Process) 

ผลผลิต  (Output) ตัวช้ีวัด คาเปาหมาย 
ระยะเวลา
ประเมิน 

มีคณะกรรมการโครงการเพิ่มพูน

สมรรถนะการพัฒนางานประจํา

สูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ  

ประจําปงบประมาณ  2556 

คําส่ังแตงตั้งคณะกรรมการโครงการ

เพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางาน

ประจําสูการวิจัย  สํานักงาน

สาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัด

ชัยภูมิ  ประจําปงบประมาณ  2556 

1  ชุด พฤศจิกายน 

2555 

บุคลากรที่เขารวมโครงการมี

ความรู  ความเขาใจ  เกี่ยวกับ

ระเบียบวิธีวิจัย 

รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ

มีความรู  ความเขาใจ  เกี่ยวกับ

ระเบียบวิธีวิจัย 

รอยละ 80 ขึ้นไป ธันวาคม  

2555 

จํานวนโครงการวิจัยที่เสนอ จํานวนโครงการวิจัยที่เสนอขอ

งบประมาณดําเนินการ 

อยางนอย  15  

เร่ือง 

มกราคม  

2556 
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 ตัวชี้วัดกระบวนการ  (KPIs  Process)  (ตอ)   

ผลผลิต  (Output) ตัวช้ีวัด คาเปาหมาย 
ระยะเวลา
ประเมิน 

การรายงานความกาวหนาของ

การวิจัย 

จํานวนครั้งของการรายงาน

ความกาวหนา ตามแบบรายงาน 

3  ครั้ง มีนาคม- 

มิถุนายน 2556 

การดําเนินการวิจัยแลวเสร็จ

ตามเวลา 

รอยละของการวิจัยที่ดําเนินการแลว

เสร็จตามเวลา 

รอยละ 90 มิถุนายน 2556 

การจัดทํารูปเลมงานวิจัยแลว

เสร็จ 

รอยละของการจัดทํารูปเลมงานวิจัย

แลวเสร็จ 

รอยละ 80 กรกฎาคม 

2556 

การประเมินความพึงพอใจผู

เขารับการอบรม 

รอยละของความพึงพอใจ  ระดับมาก

ขึ้นไป 

รอยละ 85 กรกฎาคม 

2556 

จัดเวทีการนําเสนอผลงาน

“Show & Share” 

จํานวนครั้ง/รอยละของเจาหนาที่สังกัด  

สสอ.ภูเขียวเขารวมในเวทีการนําเสนอ

ผลงาน “Show & Share” 

1 ครั้ง  /           

รอยละ60 

สิงหาคม 2556 

บุคลากรที่รวมโครงการมี

ความรู  ความเขาใจเกี่ยวกับ

ระเบียบวิธีวิจัย 

รอยละความรู  ความเขาใจ  เกี่ยวกับ

ระเบียบวิธีวิจัยบุคลากรที่รวมโครงการ 

ไมนอยกวา     

รอยละ  60 

มกราคม 2556 

รูปเลมงานวิจัยฉบับสมบูรณมี

คุณภาพระดับดีขึ้นไป 

รอยละงานวิจัยฉบับสมบูรณมีคุณภาพ

ระดับดีขึ้นไป  ตามเกณฑการประเมิน

งานวิจัย 

ไมนอยกวา      

รอยละ  70 

กรกฎาคม 

2556 

งานวิจัยมีการนําเสนอผลงาน

“Show & Share” 

รอยละของการนําเสนอผลการวิจัยมา

นําเสนอและแลกเปลี่ยนเรียนรู 

รอยละ 100 สิงหาคม 2556 

งานวิจัยไดรับการเผยแพร รอยละงานวิจัยไดรับการเผยแพรใน

ระดับตางๆทั้งในและนอกพื้นที่ 

รอยละ 100 มิถุนายน -

กรกฎาคม 

2556 

งานวิจัยที่ไดรับการตอบรับ

นําเสนอ 

รอยละงานวิจัยที่ไดรับการตอบรับ

นําเสนอในรูปแบบนําเสนอดวย             

ปากเปลาและนําเสนอโปสเตอร 

ระดับจังหวัด 

ระดับเขต 

ระดับกระทรวง 

ไมนอยกวา     

รอยละ  70 

ไมนอยกวา      

รอยละ  40 

ไมนอยกวา         

รอยละ  20 

ป 2556 - 2557 

งานวิจัยที่ไดรับรางวัล รอยละงานวิจัยที่ไดรับรางวัลใน          

ทุกระดับ 

ไมนอยกวา       

รอยละ  20 

ป 2556 - 2557 
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รายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน 
 

กระบวนงาน/ กิจกรรมหลัก 

ผลผลิต ระยะเวลา (ว ด ป) ผูรับ  

ผิดชอบ
กิจกรรม 

งบประมาณ     

(ระบุรายละเอียด  

ที่ใช) หนวย จํานวน เริ่มตน สิ้นสุด 

ระยะเตรียมการ   

แตงตั้งคณะกรรมการบริหาร   กรรมการ

พิจารณาโครงการวิจัย  คณะทํางานและ      

ที่ปรึกษา 

ชุด 1 พ.ย. 55 พ.ย. 55 ตรีคม - 

จัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการ

พัฒนาวิชาการเพื่อช้ีแจงรายละเอียด

โครงการและกรอบการพัฒนางานประจํา

สูการวิจัยของหนวยงาน  โดยกําหนด

รูปแบบการวิจัยเปนวิจัยเชิงปฏิบัติการ  

(Action  Researches)  ตามกรอบการ

วิจัยคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ          

พ.ศ. 2554 

ครั้ง 1 ธ.ค. 55 ธ.ค. 55 คณะกรรมการ 2,000  บาท 

ระยะดําเนินการ   

จัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการ

พัฒนางานประจําสูงานวิจัยใหแก

บุคลากรของหนวยงาน  ในหัวขอ  

“พัฒนางานอนามยัใหสนุกและมั่นใจ       

ในผลลัพธ” 

ครั้ง/คน 

(2 วัน) 
1/65คน ธ.ค.  55 ธ.ค.  55 คณะกรรมการ 40,000  บาท 

เขียนโครงการวิจัยในพื้นที่  พรอมผงักาํกับ

การดําเนินการวิจัย 

โครงการ 15 1 ม.ค.56 15 ม.ค.  56 คณะกรรมการ - 
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รายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน  (ตอ) 
 

กระบวนงาน/ กิจกรรมหลัก 

ผลผลิต ระยะเวลา (ว ด ป)
ผูรับ 

ผิดชอบ
กิจกรรม 

งบประมาณ    

(ระบุรายละเอียด  

ที่ใช) หนวย จํานวน เริ่มตน สิ้นสุด 

นําเสนอเคาโครงการวิจัยเพื่อพิจารณา    

จัดสรรงบประมาณ 
โครงการ 15 16  ก.พ.  56 17  ก.พ. 56 คณะทํางาน 3,000  บาท 

ดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนา

งานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน            

ใหมีคุณภาพ 

โครงการ 15 18 ก.พ. 56 30 มิ.ย. 56 คณะทํางาน 150,000  บาท 

รายงานความกาวหนาของการวิจัย             

เดือนละ  1  ครั้ง 
ครั้ง 3 มี.ค. 56 พ.ค. 56 คณะทํางาน - 

ประสานงาน  ใหคําปรึกษาแนะนํา  

ติดตาม  และประเมินผลการดําเนินการ

โครงการ 

แหง 15 ก.พ. 56 มิ.ย.56 
คณะกรรมการ

/คณะทํางาน 
- 

จัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & 

Share” :  การพัฒนางานประจําสูการวิจัย

ของหนวยงาน  เพื่อการยกยองชมเชยและ

มอบรางวัล 

ครั้ง 1 ก.ค. 56 ส.ค. 56 

คณะกรรมการ

/คณะทํางาน 

 

45,000  บาท 

ระยะเวลาประเมินผล  

ประเมินผลโครงการ  และสรุปรายงานผล

การดําเนินงานโครงการ  ตามกรอบการ

ประเมินผลโครงการและถอดบทเรียน  เพื่อ

วางแผนการพัฒนา 

ครั้ง 1 ส.ค. 56 ก.ย. 56 คณะกรรมการ 10,000  บาท 

รวมเปนเงิน  (สองแสนหาหมื่นบาทถวน)  จํานวน  250,000  บาท
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งบประมาณ 
 งบประมาณจากเงนิบํารุงสถานีอนามัย  ในเบื้องตนโครงการวิจัยละไมเกนิเรื่องละ 10,000 บาท  

(หากมีความจําเปนที่ตองใชงบประมาณมากกวาเกณฑที่กาํหนดคณะกรรมการพิจารณาโครงวิจยัจะพจิารณา

ตามความเหมาะสม) รวมงบประมาณทัง้สิน้โครงการไมเกิน 250,000 บาท (สองแสนหาหมื่นบาทถวน)   
กรอบการประเมินผลโครงการ 
 1.  ประเมินความรู ความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธีวิจัยของผูเขารับการอบรม  ไมนอยกวา                

รอยละ  60 

 2.  ประเมินจากคุณภาพของรูปเลมงานวิจยัฉบับสมบูรณ  โดยมีคุณภาพระดับดี – ดีมาก           

ไมนอยกวารอยละ 90 

 3.  ประเมินจากการเผยแพรงานวิจยัในระดับตางๆ ทัง้ในและนอกพืน้ที่  รอยละ 100 

 4.  ประเมนิจากงานวิจยัที่ไดนําเสนอในระดับจังหวัด ไมนอยกวารอยละ 70 ระดับเขต ไมนอย

กวา  รอยละ 40  และระดับกระทรวง ไมนอยกวา  รอยละ 20 

 5.  ประเมินจากงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทกุระดับ  ไมนอยกวารอยละ 20 

 6.  ประเมินความพึงพอใจของผูเขารับการอบรม  ในระดบัพอใจมาก – มากที่สุด  ไมนอยกวา

รอยละ 80 

 
ผูรับผิดชอบโครงการ 
 

ตําแหนงในโครงการ ช่ือผูรับผิดชอบ บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ (เพื่อใชประโยชน
กําหนด JD/KPI  บุคคล)  

ผูสนับสนุนโครงการ   

(Project  Sponsor) 

1. นายแพทยชยันันท  บุญศิริวัฒนกุล

2. นายปญฐวิชญ  มุงสมัครศรีกุล 

สาธารณสุขอําเภอภูเขียว 

- ผูอนุมัติใหการสนับสนุนโครงการ  รวมทั้งเปนที่

ปรึกษาของโครงการ                                                     

- ผูใหการสนับสนนุเห็นชอบโครงการรวมทั้งเปนที่

ปรึกษาโครงการ                                                       

- ที่ปรึกษา 

หัวหนาโครงการ   

(Project  Manager) 

1. นายนภิวัฒน  โคตรแกว

2. นายตรีคม  พรมมาบุญ 

- รับผิดชอบ  ผลกัดันใหโครงการประสบความสําเร็จ

และดูแลบริหารโครงการโดยรวม 

ทีมผูรวมโครงการ   

(Project  Team) 

คณะกรรมการที่ไดรับแตงต้ัง รวมกันดําเนินการตามแผนจัดทํารูปเลมสรุป

ผลการวิจัย 
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ผลที่คาดวาจะไดรับ 
 1.  สถานีอนามัยในสงักัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  มีความตื่นตัวและรวมกัน

พัฒนางานประจําไปสูงานวจิัย  และนําผลการวิจยัไปใชประโยชนในการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ 

 2.  นักวิชาการและผูปฏิบัติงานทุกระดับในสังกัดสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว         

มีขีดสมรรถนะในการพัฒนางานประจาํสูการวิจยั  สามารถเผยแพรผลงานวิจยัในระดับพื้นที่และ

ระดับประเทศและมีความพรอมในการพฒันาองคกรสูความเปนเลิศทางดานวิชาการดานสงเสรมิ

สุขภาพและปองกันโรคเพิ่มมากขึ้น 
หนวยงานรับผิดชอบ 
 1.  สํานกังานสาธารณสุขอาํเภอภูเขียว 

 2.  เครือขายบริการปฐมภูมทิุกแหง  ของเครือขายบริการสุขภาพอําเภอภูเขียว 
 
4. บทสรุปโครงการปงบประมาณ 2555 สําหรับผูบริหาร 
 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  ไดจดัดําเนินโครงการเพิม่พนูสมรรถนะ

การพัฒนางานประจําสูการวิจัย  ประจําปงบประมาณ 2555  เร่ิมดําเนนิโครงการเมื่อเดือน

พฤศจิกายน 2554  และส้ินสดุโครงการเมื่อเดือนกันยายน 2555  โดยขออนุมัติวิทยากรจากวทิยาลัย

การสาธารณสุขสิรินธร  จงัหวัดขอนแกน  โดยมีผูเขารับการอบรมทั้งสิน้จํานวน 62 คน  เปนเจาหนาที่

สังกดัโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจํานวน 15 แหง  ดังนี้ รพ.สต.บานธาตุ  รพ.สต.บานลาด รพ.สต. 

บานเพชร  และรพ.สต.โอโล  จํานวนแหงละ 5 คน รพ.สต.บานภูดิน  รพ.สต.โนนเสลา รพ.สต.กวางโจน   

รพ.สต.แดงสวาง รพ.สต.มูลกระบือ  รพ.สต.บัวพักเกวยีน  รพ.สต.หนองบัวพรม  รพ.สต.กุดยม  รพ.สต.

หนองแซงจาํนวนแหงละ 4 คน  และ รพ.สต.บานดอนไกเถื่อน  รพ.สต.กุดจอก  จํานวนแหงละ 3 คน   

แบงเปนเพศชาย  จํานวน 14 คน  คิดเปนรอยละ 22.58  และเพศหญิง  จํานวน  48  คน  คิดเปนรอยละ 

77.42  สรุปผลการประเมนิตามกรอบการประเมินแตละสวน  ดังนี ้
 1.  การประเมินผลความรู ความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวธิีวิจยัของผูเขารับการอบรม 
  ผลการประเมนิผูเขารับการอบรมเพื่อทดสอบความรู ความเขาใจเกี่ยวกับระเบยีบวธิีวิจัย  

เปรียบเทยีบระหวางกอนการอบรม  และหลังการอบรม โดยใชแบบทดสอบที่จัดทาํขึ้นจากทางวิทยากร  

พบวา  กอนการอบรมผูเขารับการอบรมสอบผาน  จาํนวน  21 คน (รอยละ  33.87) และหลงัการอบรม

ผูเขารับการอบรมไดทําแบบทดสอบอีกครั้ง  พบวา  สอบผานจาํนวน 43 คน (รอยละ  69.35)  ซึ่งถือวา

ผานเกณฑตามที่โครงการกาํหนดไวคือผูเขารับการอบรมตองสอบผานไมนอยกวารอยละ 60 จาก

จํานวนผูเขารับการอบรมทัง้หมด 
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 2.  ประเมนิคุณภาพของรูปเลมงานวจิัยฉบับสมบรูณ   
  ผลการประเมนิจากงานวิจัยฉบับสมบูรณมีจํานวนทัง้สิน้ 13 เร่ือง   จาก รพ.สต.จาํนวน                

13  แหง โดยมีคุณภาพของรูปเลมงานวิจยัฉบับสมบูรณ  อยูในระดับพอใช จาํนวน 5 เร่ือง (รอยละ 

38.46) คุณภาพงานวิจยัอยูระดับดี  จํานวน 6 เร่ือง (รอยละ  46.15)  และระดับดีมาก จํานวน 2 เร่ือง 

(รอยละ 15.38) สรุปภาพรวมคุณภาพของรปูเลมงานวิจัยฉบับสมบูรณระดับดี – ดีมาก จาํนวน 8  เร่ือง 

(รอยละ 61.53) ซึ่งถือวาไมผานเกณฑตามที่โครงการกาํหนดไวคือคุณภาพงานวิจยัฉบับสมบูรณ   

ตองมีคุณภาพอยูในระดับดี – ดีมาก ไมนอยกวารอยละ  90 
 3.  ประเมินจากการเผยแพรงานวิจยัในระดับตางๆทั้งในและนอกพื้นที่   
  ผลการประเมนิการเผยแพรผลงานวิจยั R2R ในรอบปทีผ่านมา  ไดรับการนาํเสนอใน

รูปแบบการตีพมิพวารสาร  จาํนวน  2  เร่ือง (รอยละ 15.38)  การนําเสนอดวยโปสเตอร  จํานวน 11 เร่ือง 

(รอยละ  84.62)  สรุปภาพรวมมีการเผยแพรผลงานวจิัยในระดับตางๆ  คิดเปนรอยละ 100  ซึ่งถือวา

ผานเกณฑตามที่โครงการกาํหนดไว  
 4.  ประเมินจากงานวิจยัทีไ่ดนําเสนอในระดับตางๆ 
  ผลการประเมนิงานวิจัยที่ไดนําเสนอในระดับตางๆ  ดงันี้   ระดับจังหวัด  จาํนวน 10 เร่ือง                  

(รอยละ  76.92)  ระดับเขต  จํานวน 3 เร่ือง (รอยละ  23.08)  และระดบักระทรวง  จาํนวน 2 เร่ือง             

(รอยละ  15.38) สรุปผลจากงานวิจัยที่ไดนําเสนอในระดับตางๆ  ผานเกณฑเพยีงการนาํเสนอระดับ

จังหวัดเทานัน้  สวนระดับเขต  และระดับกระทรวงไมผานเกณฑตามเกณฑของโครงการที่ระบุไว  ดังนี ้ 

ระดับจังหวัดไมนอยกวารอยละ 70 ระดับเขต  ไมนอยกวารอยละ  40  และระดับกระทรวงไมนอยกวา  

รอยละ  20 
 5.  ประเมนิจากงานวิจยัทีไ่ดรับรางวัลในทุกระดับ  
  ผลการประเมนิงานวิจัยที่ไดรางวัลในทกุระดับ ดังนี้  ผลงานวิจยัของ สสอ.ภูเขียวมทีั้งสิน้   

13  เร่ือง และผลงานที่ไดรับรางวัล แบงตามระดับตางๆ ดังนี้ จังหวัด จาํนวน 3 เร่ือง (รอยละ 23.08)  

ระดับเขต จํานวน 3 เร่ือง (รอยละ 23.08) และระดบักระทรวง จาํนวน 2 เร่ือง (รอยละ 15.38) สรุปผล

จากงานวิจยัทีไ่ดรับรางวัลในทกุระดับ  คดิคาเฉลี่ยเปนรอยละ 20.51  ซึ่งผานเกณฑตามเกณฑของ

โครงการที่ระบุไวดังนี ้ ผลงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทกุระดับ  ไมนอยกวารอยละ 20 
 6.  ประเมนิความพึงพอใจของผูเขารบัการอบรม   
  จากการประเมินความพงึพอใจของผูเขารับการอบรมในโครงการนี้  พบวา  ผูเขารับการ

อบรมมีความพึงพอใจอยูในระดับมาก  มีคาเฉลี่ย 3.57  และเมื่อพิจารณาประเด็นคําถามที่มีความพึงพอใจ

มากที่สุดคือ ผลของการอบรมนําไปใชในการพัฒนาวิธีการทํางานได  ซึ่งผานเกณฑตามเกณฑของ

โครงการที่ระบุไว   
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 ขอคิดเห็นเพิม่เติม 
  สวนการแสดงความคิดเหน็ถึงขอแนะนําเพื่อการปรับปรุงและจัดกิจกรรมการอบรมใน 

คร้ังตอไป  มีขอเสนอแนะที่เกี่ยวของดงันี ้ คือ  ควรมีการสํารวจความตองการจาํเปนในการเลือกหวัขอ

อบรมคร้ังตอไป  บุคลากรที่เปนแกนนาํหรอืพี่เล้ียงควรมกีารติดตามกาํกับดูแลโครงการวิจยัอยางใกลชิด

เผื่อกรณีผูวิจยัเกิดปญหาและอุปสรรคในการทาํงานวิจยั  เมื่องานวิจยัไดรับการนําเสนอในระดับที่

สูงขึ้นควร  มงีบประมาณสนบัสนุนในดานนี้ไมใชเปนความรับผิดชอบของผูวิจัยเพียงฝายเดียว  

สําหรับหัวขออ่ืนเปนเรื่องทัว่ไปที่เกีย่วของกับทํางานวิจยัที่ควรมกีารตอยอดและการทําที่ตอเนื่อง    

เพื่อเกิดผลสุขภาวะของผูรับบริการสุขภาพที่ดีข้ึน   
 
5. งานวิจัยที่เก่ียวของ 
 5.1 งานวิจัยในประเทศ 
  จักรกฤษณ  พึง่ใหญ (2548: 68-81) ไดศึกษาวิจยัเรื่อง การประเมินผลโครงการพฒันา

นักบริหารและผูจัดการศึกษาระดับสูงมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ การวิจยัมีจุดมุงหมาย 3 ประการ  

คือ  ประการแรก  เพื่อศึกษาทัศนะของผูเขารับการอบรมที่มีตอโครงการตามแนวคิดทางการประเมิน

ของเคิรคแพทริค ประการที่สอง ประเมนิทัศนะของผูเขารับการอบรมที่มตีอโครงการ และประการทีส่าม   

เพื่อเปรียบเทยีบทัศนะของผูเขารับการฝกอบรมที่มีตอโครงการ  จากการศึกษาพบวาผูเขารับการอบรม

สวนใหญเสนอแนะเกี่ยวกบัรูปแบบวิธกีารฝกอบรมเปนแบบเชงิปฏิบัตกิาร เพื่อใหไดมกีารคิด  วิเคราะห  

และแกไขปญหาที่อาจเกิดขึ้นในการปฏิบัติงานจริง  และในสวนขอเสนอแนะพบประเด็นที่นาสนใจคือ

ควรมีการใชแบบทดสอบประเมินกอน  และหลังการฝกอบรมในเนื้อหาที่ใชในการฝกอบรม  ซึ่งจะทาํให

ทราบถงึความแตกตางในระดับความรูของผูเขารับการฝกอบรม  เพื่อนาํมาปรับปรุงและพัฒนาหลกัสูตร

ฝกอบรมใหเหมาะสมและสอดคลองกับความตองการของผูเขารับการฝกอบรม  อีกทั้งเปนขอมูลในการ

ประเมินผลเพือ่ใหทราบถึงพฒันาการทางการเรียนรู     
  ทพิาพร  ราชาไกร (2548: 144) ไดวิจยัเร่ืองการประเมนิโครงการหลกัประกนัสุขภาพถวน

หนา  อําเภอกมาลาไสย  จงัหวัดกาฬสนิธุ  โดยใชรูปแบบการประเมนิซิปป  ผลการศึกษามีประเดน็ที่

สําคัญระบุไววา  โครงการนี้เปนโครงการทีมี่ประสิทธิภาพ  ส่ิงที่ควรไดรับการสนับสนุนโดยเฉพาะคือ  

งบประมาณ  และบุคลากรสาธารณสุข  บุคลากรมีความรูความเขาใจยังไมชัดเจน  ควรมีการจัดอบรม

ใหความรูในเรือ่งดังกลาว  เพื่อเกิดความมั่นใจและไมเกิดความผิดพลาดในการปฏิบัติงาน  และการ

ทํางานเชงิรุกในดานการสรางเสริมสุขภาพ  การปองกนัโรคในชุมชนใหมากกวาเชิงรับที่รอรับผูปวยที่

สถานพยาบาลเทานั้น 
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  จรุณรักษ  ยี่ภู (2551: 94-104)  ไดทําการวิจัยเรื่อง  การประเมินผลโครงการฝกอบรม
การบําบัดฟนฟูสมรรถภาพเขมขนทางสายใหม (FAST Model) สถาบันธัญญารักษ กรมการแพทย
กระทรวงสาธารณสุขประจาํปงบประมาณ 2551 โดยแบงการประเมนิออกเปน  4 ดาน คือ ดานปฏิกิริยา
สะทอนกลบั ดานการเรียนรู ดานพฤติกรรม และดานผลลัพธที่เกิดขึ้นตอองคการ ผลการวิจัยสรุป
ไดวาโครงการฝกอบรมนี้มีประโยชนตอหนวยงาน โดยผูเขารับการฝกอบรมนําความรูที่ไดรับมา
พัฒนาการปฏบิัติงาน  นอกจากนัน้ยงัพบวาควรมกีารติดตามผลการฝกอบรมเปนระยะๆ อยางสม่าํเสมอ 
เพื่อที่จะดูวาผูเขารับการฝกอบรมไดนําความรูไปใชในการปฏิบัติงาน และมีการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม
ภายหลงัจากผานการฝกอบรมมากนอยเพียงใด  
  พิทกัษรณชัย  สลางสงิห (2554: บทคัดยอ) ไดทําการวิจยัเรื่อง  การประเมินโครงการ
ฝกอบรมขาราชการ  สํานักพระราชวังกรุงเทพมหานคร  โดยใชรูปแบบจําลองซิปเปนหลกัในการประเมนิ  
กลุมตัวอยาง  ประกอบดวย ผูเขารับการอบรม  ผูบริหารแตละกอง  หวัหนางาน  เพื่อนรวมงาน  และ
ผูรับผิดชอบโครงการ  ซึ่งมวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาบริบทโครงการ  ไดแก  วัตถุประสงคของโครงการ        
และความสอดคลองกับนโยบายการกาํกบัองคการที่ดีของสํานกัพระราชวัง  ประเมนิปจจัยเบื้องตน
ของโครงการฝกอบรมในดานคุณสมบัติของวิทยากร  ระยะเวลา  วัสดุอุปกรณ  สถานที่ฝกอบรม 
งบประมาณ และการใชทรัพยากรบุคคลอยางเหมาะสม ประเมนิกระบวนการดําเนนิงานของโครงการ
ฝกอบรม  ไดแก  การจัดกิจกรรมฝกอบรมและวิธีการฝกอบรม  ประเมนิผลผลิต ไดแก ความพงึพอใจ
ของผูเขารับการฝกอบรมและผูมีสวนเกีย่วของ  เจตคติของผูเขารับการฝกอบรม และการนาํความรูไป
ใชในการปฏิบตัิงาน  ผลการศึกษาสรุปไดดังนี้คือ  การประเมินทั้ง 4 ดานตามวัตถุประสงคการประเมิน
นั้นในภาพรวมอยูในระดับมากเปนสวนใหญ  ยกเวนเจตคติของผูเขารับการฝกอบรมที่มีตอโครงการอยู
ในระดับมากที่สุด  ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งตอไป  ไดนําเสนอประเด็นทีน่าสนใจในขอแรกที่มี
รายละเอียดวา ควรทําการวจิัยติดตามผลผูผานการฝกอบรม  ตามโครงการฝกอบรมขาราชสํานัก  
ตั้งแตรุนที่ 1 ถึงรุนที ่19 เพื่อใหทราบวาผูเขารับการอบรมไดนําความรูความสามารถไปพัฒนางานได
ตามวัตถุประสงคของโครงการหรือไม  มปีญหาและอุปสรรคอยางไร  เพื่อขอมูลที่ไดมาจัดทาํหลกัสูตร
การฝกอบรมขาราชสํานักใหเปนรูปแบบทีม่ีความเปนมาตรฐานและเปนทีย่อมรับใหมากยิง่ขึ้น   
  จริยา  สรอยน้าํทพิย (2555: 113) ไดวิจัยเรื่องการประเมนิบริการดานสขุภาพในชุมชน
สถาบนัราชประชาสมาสัยภายใตหลักประกันสุขภาพ  มกีารประเมนิ  3  ประเด็นคือ  การเขาถงึบริการ  
คุณภาพของการบริการ  และการมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพของชุมชน  พบประเด็นของผลการประเมินที่
สําคัญดังนี้คือ  ดานการบริหารจัดการในการดูแลสุขภาพของชุมชนตองมคีวามชัดเจนรวมทั้งมีผูรับผิดชอบ
โดยเฉพาะเจาหนาที่ในระดับหนวยบริการปฐมภูมิตองมีการใหบริการเชิงรุก ควรสงเสริมการประชาสัมพันธ
และการใหความรูแกผูปวย  ผูใหบริการควรลดความรังเกียจ  สรางความเขาใจและปรับเปลี่ยนทศันคติ  
ในการดูแลสุขภาพของผูปวย  อีกทัง้การประสานงานจากองคกรปกครองสวนทองถิน่หรือองคกร
ภายนอกเปนสิ่งสําคัญเพื่อใหเกิดความรวมมือและการมีสวนรวมของชุมชน   
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  สรานันท  อนชุน (2556: 168 – 169) ไดวิจัยเรื่องปจจัยที่มีผลกระทบตอความพงึพอใจ

ของผูรับบริการที่หองอุบัติเหตุฉุกเฉิน  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  พบขอเสนอแนะจากผูมารับบริการ  

รวบรวมไดดังนี้  ผูรับบริการอยากใหเจาหนาที่มีสีหนายิม้แยมแจมใส  และคอยถาม ตอบอาการของ   

ผูมารับบริการ  ผูรับบริการอยากไดขอมูลกระจางชัดเจนมากขึ้น  ควรมีการรายงานความคืบหนาของ

อาการ ผูมารับบริการ  รวมถึงการชี้แจงเรือ่งลําดับในการเขารับบริการรักษา และการบริหารจัดการ

พื้นที่ใหมีความเหมาะสม เชน พื้นที่นัง่พักรอตรวจ  หองน้าํ  เปนตน   
 5.2 งานวิจัยตางประเทศ 
  ซิงห  และมุสตาฟา (Singh; & Mustapha. 1996) ไดศึกษาความพงึพอใจของผูมารับ

บริการสุขภาพที่ศูนยสุขภาพในตรินิแดด และโทบาโก  โดยทําการเก็บขอมูลผูรับบริการ จํานวน 1,500 คน 

พบวา อัธยาศัยตอผูรับบริการ การใหคําแนะนําของเจาหนาที่ผูใหบริการ และความสะดวกของการ

บริการ มีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจ  สวนระยะเวลาในการรอคอยการใหบริการและ

คาใชจายมีความสัมพนัธเชงิลบกับความพึงพอใจ 
  อิซิโดโร และรอดริเกซ (Isidoro; & Rodriguez. 1997) เปนการวิจัยการรวมมือกนัระหวาง

โรงพยาบาลชมุชนระดับปฐมภูมิที่ชื่อมิเกลริควอคลินิก และโรงพยาบาลเซอรกิคอล ใน 10 เดอ ออกทิวเบอ  

เขตเทศบาลเมืองฮาวานา  งานหลกัคือการลงพืน้ที่เพื่อดูแลผูปวยเรื้อรังอยางตอเนือ่ง มกีารสงมอบ 

การดูแลสุขภาพที่มีประสิทธภิาพของเจาหนาที่สาธารณสุขและโรงพยาบาลเปนการตอบรับเชิงบวก  

จึงเกิดเปนกลยุทธการทาํงานใหม ในป 2000 ของคิวบา ที่ถือเปนรากฐานสาํคัญของกระทรวง

สาธารณสุขทีม่ีวัตถุประสงคหลักเพื่อปรับปรุงสุขภาพของประชากรคิวบาใหดีข้ึน  โดยการทาํงาน

รวมกันระหวางการบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิและโรงพยาบาลชมุชน  มีการดูแลสิ่งอํานวยความ

สะดวกตางๆ รวมถึงการรักษาพยาบาลทีไ่มเพียงแตจะรักษาผูปวยในโรงพยาบาลเทานั้น แตมีการ

ติดตามเยีย่มผูปวยเรื้อรังทีเ่คยรักษาตัวในโรงพยาบาล  หรือผูปวยทีพ่ยายามฆาตวัตายจากคณะแพทย

และพยาบาล  โดยการทาํงานรวมกบัชุมชนจะอยูบนหลกัพืน้ฐาน 3 ดานดังนี ้คือ 1) โรงพยาบาลควร

ใหความรูและประเมินสถานการณดานสุขภาพตามเขตพื้นที่ใหบริการ ตลอดจนปจจัยเสี่ยงดาน

สุขภาพตางๆ ที่มีผลตอสถานการณสุขภาพของชุมชน 2) ครอบครัวของผูปวยควรไดรับการแจงใหทราบ

ถึงผลของการประเมนิสถานการณดานสุขภาพ ในชุมชนของพวกเขา  เชนเดียวกบัในเขตพืน้ที่ชมุชนอื่น ๆ 

ตามหนาที่ของแตละโรงพยาบาล รวมถงึขอมูลเกี่ยวกับการรองเรียนของผูปวยที่เขามาใชบริการและ

การอํานวยความสะดวกของผูปวยนอกที่ไดรับบริการ  รวมถงึขอมูลสาเหตุของการรักษาในโรงพยาบาล 

สาเหตุของการเสียชีวิต 3) ผูปวยเรื้อรังควรไดรับการติดตามเยีย่มอยางตอเนื่องระหวางโรงพยาบาล

และบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ซึ่งผลการวิจัยพบวา  ไดผลการทํางานที่เปนระบบในเชิงบวก ทาํให

ผูปวยเรื้อรังจากการรักษาทีโ่รงพยาบาลเสยีชีวิตลดลง  และผูปวยที่พยายามฆาตวัตายลดลง 
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  คาลิด, เรหมานและอัชราฟ (Khalid; Rehman; & Ashraf.  2012: 274-279) ไดทําการ

วิจัยเรื่อง  การสํารวจความเชื่อมโยงรูปแบบการประเมนิระหวางเคิรกแพททริก (KP) กับรูปแบบการ

ประเมินซิปป (CIPP) ที่เกี่ยวของกับการฝกอบรม ซึ่งสงผลกระทบตอการประเมนิผลการฝกอบรมใน

องคกรภาครัฐของประเทศปากีสถาน  การศึกษาครั้งนี้ซึ่งพบวา รูปแบบการประเมินเคิรกแพททริก

และรูปแบบการประเมินซปิปสามารถเชื่อมโยงและบูรณาการจนเกิดเปนรูปแบบการประเมินฝกอบรม

ที่ครอบคลุมครบถวน  ประกอบดวย  5  ข้ันตอนไดดังนี ้ คือ ข้ันแรกการประเมินบริบท (context) ตองมี

การตั้งคาเกณฑการอบรมเปนขั้นตอนมีสวนสําคัญมาก เพื่อชวยออกแบบการฝกอบรมใหเปนไปตาม

เปาหมายที่กาํหนดไว สามารถนาํเสนอขอมลูที่เปนประโยชนตอองคกรได เชน ทรัพยากร ทนุงบประมาณ 

งานวิจยัตางๆ ข้ันที่สองการประเมนิปฏิกิริยาตอบสนอง (Reaction) เปนการประเมนิระยะแรกของการ

ฝกอบรม ข้ันทีส่ามการประเมินผลการเรียนรู (Learning) คือการประเมินผลระยะที่สองของการฝกอบรม   

ข้ันที่ส่ีการประเมินพฤติกรรม(Behavior) คือ การประเมนิผลระยะที่สามของการฝกอบรม และข้ันสุดทาย

การประเมนิผลลัพธ (Results) เปนการประเมินขัน้ตอนสุดทายของการฝกอบรม อีกทั้งการศึกษาครั้งนี้

ยังเนนย้ําวา การประเมินบริบทกอน การฝกอบรมมีความจําเปนมาก เพื่อเปนการคนหาเกณฑของการ

ฝกอบรมที่จะชวยใหการฝกอบรม ประสบความสาํเร็จได 
 



บทที่ 3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
 การประเมนิโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจาํสูการวิจัย สํานกังานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมใินครั้งนี ้ ผูวิจยัไดวางแผนและออกแบบวธิีการดําเนนิการวิจัยตามขั้นตอน

ดังนี ้

  1.  การกาํหนดประชากรและการสุมกลุมตัวอยาง 

  2.  กรอบการประเมิน 

  3.  การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

  4.  การเก็บรวบรวมขอมูล 

  5.  การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมูล 

 

1.  การกําหนดประชากรและการสุมกลุมตัวอยาง 

 แหลงขอมลู  ประกอบดวย 

  1.  ผูเขารับการอบรม ไดแก ผูปฏิบัติงานในตําแหนงหนาทีน่ักวิชาการสาธารณสุข  

พยาบาลวชิาชีพชํานาญการ  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ  เจาพนักงานทนัตสาธารณสุข  เจาพนกังาน

สาธารณสุข  ซึ่งเขารับการอบรมในโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจาํสูการวิจัย  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2556  ประกอบดวยดังนี้  

รพ.สต.บานธาตุ จํานวน 6 คน  รพ.สต.บานลาด จํานวน 6 คน  รพ.สต.บานเพชร จํานวน 5 คน              

รพ.สต.โอโล จาํนวน 6 คน  รพ.สต.ภูดิน จํานวน 4 คน  รพ.สต.โนนเสลา  จํานวน 4 คน รพ.สต.กวางโจน  

จํานวน 4 คน  รพ.สต.แดงสวาง  จํานวน 4 คน รพ.สต.มูลกระบือ  จํานวน 4 คน  รพ.สต.หนองบวัพรม  

จํานวน 4 คน  รพ.สต.กุดยม  จํานวน 4 คน  รพ.สต.บานบัวพักเกวียน จาํนวน 4 คน  รพ.สต.หนองแซง  

จํานวน 4 คน  รพ.สต.บานดอนไกเถื่อน  จาํนวน 3 คน และรพ.สต.กุดจอก  จาํนวน 3 คน รวมทัง้สิน้  

65  คน  ผูเขารับการอบรมทาํการวิจัยเก็บขอมูลทุกคน 

  2.  ผูบริหารโครงการ  ไดแก  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล                               

(ผอ.รพ.สต.) สังกัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จํานวน  15  แหง  ไดแก  รพ.สต.บานธาตุ                    

รพ.สต.บานลาด รพ.สต.บานเพชร  รพ.สต.โอโล  รพ.สต.ภูดิน  รพ.สต.โนนเสลา  รพ.สต.กวางโจน  

รพ.สต.แดงสวาง  รพ.สต.มูลกระบือ  รพ.สต.หนองบัวพรม  รพ.สต.กุดยม  รพ.สต.บานบวัพกัเกวียน  

รพ.สต.หนองแซง  รพ.สต.บานดอนไกเถื่อน  และรพ.สต.กุดจอก  รวมทั้งสิน้  15  คน  ผูบริหาร

โครงการทั้งหมดทําการวิจยัเก็บขอมูล 
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  3.  ผูรับผิดชอบโครงการ ไดแก นกัวิชาการสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จํานวน  2  คน  ซึ่งมี

หนาที่รับผิดชอบและผลักดันใหโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานกังาน

สาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภูม ิประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  ใหประสบผลตามวัตถุประสงค

ที่วางไว  ใชในการทาํการวิจยัเก็บขอมูลทัง้  2  คน   

  4.  ผูรับบริการสุขภาพ ไดแก  ประชาชนที่ไดรับบริการเกี่ยวกับสุขภาพจากผลงานวจิัย 

R2R ในโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จาํนวน  15  แหง  อําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ ซึ่ง

แบงเปนเขตพืน้ที่รับผิดชอบ  3  เขต คือ  เขตพระธาตุหนองสามหมื่น  เขตลําน้าํพรม  และเขตทกัษิณา  

ซึ่งมีจาํนวน รพ.สต.แตละเขต  5  แหง ดังนี้  เขตพระธาตุหนองสามหมื่น  ประกอบดวย  1) รพ.สต.

บานลาด  2) รพ.สต.หนองแซง  3) รพ.สต.กุดจอก  4) รพ.สต.แดงสวาง  5) รพ.สต.โนนเสลา (รับ

รางวัล R2R ชนะเลิศอันดับ 1)  เขตลําน้าํพรม  ประกอบดวย  1) รพ.สต.โอโล  (รับรางวัล R2R 

ชนะเลิศอนัดับ 2)  2) รพ.สต.กุดยม  3) รพ.สต.หนองบวัพรม  (รับรางวัล R2R ชนะเลิศ)  4) รพ.สต. 

มูลกระบือ  5) รพ.สต.ภูดนิ  และเขตทักษณิาประกอบดวย  1) รพ.สต.บานบวัพกัเกวยีน  2) รพ.สต.

กวางโจน  (รับรางวัล R2R ชมเชย)  3) รพ.สต.บานเพชร  4) รพ.สต.บานธาต ุ 5) รพ.สต.บานดอนไก

เถื่อน  การวิจยัครั้งนี้ใชวิธีเลอืกตัวอยางแบบเจาะจง (purposive  sampling) จากผลงานที่ไดรับรางวัล 

R2R มีทัง้หมดมีจํานวน 4 แหงจากเวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share” ของสาํนักงาน

สาธารณสุขอาํเภอภูเขียว   จังหวัดชัยภูม ิประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  ตามที่ระบุไวขางตน  ได

สัดสวนกลุมตัวอยางพืน้ที่เปน  1: 2   ซึ่งพบวากลุมตัวอยางพืน้ที่ของเขตลําน้ําพรมไดจํานวนกลุม

ตัวอยางครบตามสัดสวนแลว  จงึเลือกกลุมตัวอยางทีเ่หลือของเขตพระธาตหุนองสามหมืน่และเขต

ทกัษิณา  โดยใชวิธีการสุมอยางงาย  (Simple random sampling) ดวยการจับสลากเพียง 2  เขตพื้นที่

ที่ไมไดรับรางวัล R2R  ซึ่งไดจํานวน  2  แหง ดังนี้คือ รพ.สต.กุดจอกและรพ.สต.บานดอนไกเถือ่น   

รายละเอียดดงัตาราง 1 
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ตาราง 1 แสดงจํานวนประชากรและจํานวนกลุมตัวอยางผูรับบริการสขุภาพที่ใชในการวิจัย  
 
เขตพ้ืนที่รบัผดิชอบ รพ.สต. จํานวน (คน) 

ประชากร กลุมตัวอยาง 
1.เขตพระธาตุหนอง

สามหมื่น 

1.บานโนนเสลา (รางวัลชนะเลิศอันดับ 1) 87 50 

2.กุดจอก (ไมไดรับรางวัล) 117 50 

3.หนองแซง - - 

4.แดงสวาง - - 

5.โนนเสลา - - 

2.เขตลําน้ําพรม 1.หนองบัวพรม (รางวัลชนะเลิศ) 1,253 80 

2.โอโล (รางวัลชนะเลิศอันดับ 2) 628 55 

3.กุดยม - - 

4.มูลกระบอื - - 

5.ภูดิน - - 

3.เขตทักษิณา 1.กวางโจน (รางวัลชมเชย) 115 50 

2.บานดอนไกเถื่อน (ไมไดรับรางวัล) 335 50 

3.บานบวัพักเกวียน - - 

4.บานเพชร - - 

5.บานธาต ุ - - 

รวม 2,535 335 
  
 จากตารางเปนการแบงเขตพื้นที่รับผิดชอบของสํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียวซึ่ง

แบงเปน  3  เขต คือ  เขตพระธาตุหนองสามหมื่น  เขตลาํน้าํพรม  และเขตทักษิณา  ซึ่งมีจาํนวน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) แตละเขต  5  แหง รวมทัง้สิ้น  15  แหง  ซึง่ไดกลุม

ตัวอยางทัง้หมดจํานวน  6  แหง  มีจาํนวนประชากรรวม  2,535  คน  ลําดับตอมาเปนการกําหนด

ขนาดของกลุมตัวอยางโดยใชตารางเครจซี่และมอรแกน (Krejcie; & Morgan. n.d.) ที่คาความ

คลาดเคลื่อน .05  ไดกลุมตัวอยางจาํนวน  335  คน  (พิสณุ  ฟองศรี.  2551: 204) และทําการสุม

ตัวอยางแบบแบงชั้นไมเปนสดัสวน (Disproportional stratified random sampling)  ตามจํานวน

ประชากรโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) จํานวน  6 แหง แยกตามเขตพื้นที่รับผิดชอบ  

และทําการสุมอยางงายเพื่อดําเนนิการเลือกกลุมตัวอยางผูรับบริการสุขภาพ 
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 ข้ันตอนการดําเนนิการเลือกกลุมตัวอยางผูรับบริการสขุภาพ 
  ข้ันที ่1 การเลือกกลุมตัวอยางผูรับบริการที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.)  

ที่ไมไดรับรางวัล R2R จากเวทีการนาํเสนอผลงาน  “Show & Share”  ของสํานักงานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556   ผูวิจัยเลือกแบบเจาะจง  (purposive  

sampling) ในวันจนัทร – วนัศุกร  เวลา  08.30 – 12.00 น. ระหวางวนัที ่1 กรกฎาคม – 30 สิงหาคม 

2556 
  ข้ันที ่2 การเลือกกลุมตัวอยางผูรับบริการที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.)  

ที่ไดรับรางวัล R2R  ผูวิจยัเลอืกจากทะเบยีนการเขารับการรักษาหรือใชบริการ  โดยการเลือกสุม

แบบอยางงาย (Sample Random Sampling) 
 
2.  กรอบการประเมิน 
 การวิจยัครั้งนีม้ีรายละเอยีดของขอมูลที่ตองการประเมนิดังนี้คือ  ประเด็นการประเมิน  

ตัวชี้วัด  วิธกีารประเมิน  เกณฑ  เครื่องมอื  และแหลงขอมูล  ตามกรอบการประเมนิแสดงดังตาราง  2 
 



 

 

ตาราง 2  กรอบการประเมนิโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิ

 

ประเด็น      
การประเมิน 

ตัวชี้วัด วิธีการประเมิน เกณฑ เครื่องมือ แหลงขอมูล 

1.  บรบิท 
(Context  
evaluation) 
 

 

 

 

1. ความสอดคลองระหวาง

วัตถุประสงคโครงการกับ

แผนยุทธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุข  ประจําป 

2556-2559 จังหวัดชัยภูมิ 

 

- วิเคราะหความสอดคลองระหวาง

วัตถุประสงคโครงการกับประเด็น

ยุทธศาสตรหลักแผนยุทธศาสตร

การพัฒนาสาธารณสุข  ประจําป 

2556-2559 จังหวัดชัยภูมิ 

 

- วัตถุประสงคโครงการมีความ

สอดคลองกับประเด็น

ยุทธศาสตรหลักของแผน

ยุทธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุข  ประจําป 2556-

2559 จังหวัดชัยภูมิในสวนที่

เกี่ยวของทกุขอ 

 

- แบบวิเคราะหความ

สอดคลองระหวาง

วัตถุประสงคโครงการกับ

แผนยุทธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุขระดับอําเภอ         

ภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ 

ประจําป  2556 

 

1. แผนยุทธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุข  ประจําป 2556-2559 

จังหวัดชัยภูมิ 

2. แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม        

ที่สอดคลองกับทีร่ะบุไวตามแผน

ยุทธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุข

ระดับอําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ 

ประจําป  2556 

3. รายงาน /บันทกึการประชุม 

4. เอกสารรายงานโครงการ 

2.  ปจจัยนําเขา
(Input  
evaluation) 
 

1. ความเหมาะสมของ

หลักสูตรการอบรม 

 

- สํารวจความเหมาะสมของ

หลักสูตรการอบรม 

- คาเฉลี่ยความคิดเห็นตอ

ความเหมาะสมของหลักสูตร

การอบรม  อยูในระดับมากขึ้น

ไป  (คาเฉลี่ยตั้งแต 3.51 ขึ้นไป 

จากมาตร 5 ระดับ) 

- แบบสอบถามความคิดเห็น

ของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบ

โครงการ และผูเขารับการ

อบรมที่มีตอความเหมาะสม

ของหลักสูตร  

1. ผูบริหาร จํานวน 15 คน

2. ผูรับผิดชอบโครงการ                 

จํานวน 2 คน 

3. ผูเขารับการอบรม                  

จํานวน  65  คน   
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ตาราง 2  (ตอ) 

 

ประเด็น       
การประเมิน 

ตัวชี้วัด วิธีการประเมิน เกณฑ เครื่องมือ แหลงขอมูล 

2.  ปจจัยนําเขา
(Input  
evaluation) 
(ตอ) 

2. ความตองการพัฒนา

ตนเองเกีย่วกับ R2R 

 

- สํารวจความตองการพัฒนาตนเอง

เกี่ยวกบั  R2R  จากนั้นนําผลความ

ตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกบั  R2R 

ของผูเขารับการอบรมที่ไดจัดสรุป

ลําดับความสําคัญ 

- คาเฉลี่ย (PNIModified) มากกวา 

0.10 ขึ้นไป ถือวามีความ

ตองการจําเปน 

 

- แบบสอบถามความ

คิดเห็นของผูเขารับการ

อบรมเกีย่วกับความ

ตองการพัฒนาตนเอง

เกี่ยวกบั  R2R 

- ผูเขารับการอบรม จํานวน  65  คน   

3. ความเหมาะสมดาน

บุคลากรในการดําเนินงาน 

- เปรียบเทียบจํานวนบุคลากรที่

ปฏิบัติงานตามโครงการกับจํานวนที่

ปฏิบัติงานจริง 

- มีจํานวนบุคลากรเหมาะสม

ตามแผน 

 

- แบบบันทึกขอมูลดาน

ปจจัยนําเขาที่ใชในการ

ดําเนินงาน 

1. รายละเอยีดโครงการ

2. รายงาน /บันทกึการประชุม 

 

4. ความเพียงพอดาน

งบประมาณที่กําหนดไวใน

การดําเนินงาน 

- เปรียบเทียบงบประมาณที่ใชจาย

จริงกับงบประมาณที่ไดรับ 

- งบประมาณที่ใชจายจริงนอย

กวาหรือเทากับงบประมาณที่

ไดรับ 

- แบบบันทึกขอมูลดาน

ปจจัยนําเขาที่ใชในการ

ดําเนินงาน 

- เอกสาร / หลกัฐานที่แสดง

รายละเอยีดการเบิกจาย

งบประมาณ 

5. ความเหมาะสมดาน

ระยะเวลาในการ

ดําเนินงาน 

- สํารวจความเหมาะสมดาน

ระยะเวลาในการดําเนินงาน 

- คาเฉลี่ยความคิดเห็นตอความ

เหมาะสมดานระยะเวลา  อยูใน

ระดับมากขึ้นไป(คาเฉลี่ยตั้งแต 

3.51 ขึ้นไป จากมาตร 5 ระดับ) 

- แบบสอบถามความ

คิดเห็นที่มีตอความ

เหมาะสมดานระยะเวลาใน

การดําเนินงาน 

1. ผูบริหาร จํานวน 15 คน

2. ผูรับผิดชอบโครงการ  

จํานวน 2 คน 

3. ผูเขารับการอบรม จํานวน  65  คน 
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ตาราง 2  (ตอ) 

 

ประเด็น       
การประเมิน 

ตัวชี้วัด วิธีการประเมิน เกณฑ เครื่องมือ แหลงขอมูล 

2.  ปจจัยนําเขา
(Input  
evaluation) 
(ตอ) 

6. ความเหมาะสมดานกิจกรรม

ที่กําหนดไวในรายละเอียด

กิจกรรมดําเนินงาน 

- สํารวจความเหมาะสมดาน

ระยะเวลาในการดําเนินงาน 

- คาเฉลี่ยความคิดเห็นตอความ

เหมาะสมดานกิจกรรม  อยูใน

ระดับมากขึ้นไป   

(คาเฉลี่ยตั้งแต 3.51 ขึ้นไป  

จากมาตร 5 ระดับ) 

- แบบสอบถามความ

คิดเห็นที่มีตอความ

เหมาะสมดานกิจกรรม 

1. ผูบริหาร จํานวน 15 คน

2. ผูรับผิดชอบโครงการ               

จํานวน 2 คน 

3. ผูเขารับการอบรม                      

จํานวน  65  คน   

3.  กระบวนการ
(Process  
evaluation) 
 

 

 

 

 

ความสอดคลองระหวางการ

ปฏิบัติงานจริงกับแผนการ

ดําเนินงานที่กําหนดไว ตอไปนี้ 

1. กระบวนงาน/กจิกรรมหลัก

ของการดําเนินงานตามแผนที่

กําหนดไว 3 ระยะดังนี้ (1.1 

ระยะเตรียมการ  1.2 ระยะ

ดําเนินการ  1.3 ระยะเวลา

ประเมินผล) 

- เปรียบเทียบการปฏิบัติงาน

จริงกับแผนการดําเนินงานที่

ระบุไวในโครงการ 

 

- การดําเนินงานเปนไปตาม

แผนการดําเนินงาน คิดเปน    

รอยละ 80 

 

- แบบตรวจสอบรายการ

เกี่ยวกบัการปฏิบตัิงาน

กระบวนงาน/กิจกรรมหลัก

ของการดําเนินงานตาม

แผนที่กําหนดไว 3 ระยะ 

 

1. รายละเอยีด/แผนงานโครงการ 

2. รายงาน /บันทกึการประชุม 

3. รายงานผลการปฏิบัติงาน 

4. การสอบถามผูรับผิดชอบ

โครงการ จํานวน 2  คน 
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ตาราง 2  (ตอ)  

 

ประเด็น       
การประเมิน 

ตัวชี้วัด วิธีการประเมิน เกณฑ เครื่องมือ แหลงขอมูล 

3.  กระบวนการ
(Process  
evaluation)  
(ตอ) 
 

2. การดําเนินงานตาม

กลวิธียุทธศาสตร 

ขับเคลือ่น R2R 

- เปรียบเทียบการปฏิบัติงาน

จริงกับยุทธศาสตรการ

ขับเคลือ่น R2R ของ ศ.นพ.

วิจารณ พานิช 

- การดําเนินงานเปนไปตาม

ยุทธศาสตรการขับเคลื่อน R2R 

ของ ศ.นพ.วิจารณ พานิช  คิด

เปนรอยละ 80 

- แบบตรวจสอบรายการ

เกี่ยวกบัการดําเนินงานงาน 

1. รายละเอยีด/แผนงานโครงการ

2. รายงาน /บันทกึการประชุม 

3. รายงานผลการปฏิบัติงาน 

4. การสอบถามผูรับผิดชอบโครงการ 

จํานวน 2  คน 

4.  ผลผลิต
(Product  
evaluation) 
 

1. ความสอดคลองของ

ผลผลิตที่เกิดขึ้นจริงกับ

ผลผลิตที่กําหนดไวใน

โครงการ ดังนี้ 

  1.1 ผูเขารับการอบรมมี

ความรูและเขาใจเกี่ยวกบั

ระเบียบวิธีวิจยั 

- เปรียบเทียบจํานวนผูเขารับ

การอบรมที่สอบผานกับจํานวน

ผูเขารับการอบรมทั้งหมด 

 

- จํานวนผูเขารับการอบรมที่

สอบผานไมนอยกวารอยละ 60 

ของจํานวนผูเขารับการอบรม

ทั้งหมด 

 

- แบบบันทึกขอมูลดาน

ผลผลิต 

 

1. รายละเอยีด/แผนงานโครงการ

2. รายงาน /บันทกึการประชุม 

3. รายงานผลการปฏิบัติงาน 

 

 1.2 งานวิจยัที่ไดรับรางวัล

ในระดับตางๆ 

- เปรียบเทียบจํานวนงานวิจัยที่

ไดรับรางวัลในทุกระดับ กับ

จํานวนงานวิจัยทัง้หมด 

- จํานวนงานวิจัยที่ไดรับรางวัล

ในทุกระดับ รอยละ 20ของ

งานวิจัยทั้งหมด 

- แบบบันทึกขอมูลดาน

ผลผลิต 

 

- เอกสารหลักฐานการไดรับการยอมรับ/

รางวัล/ยกยอง เชน โลรางวัล เกยีรติบัตร 

งานวิจัยที่ไดตีพิมพเผยแพร เปนตน 
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ตาราง 2  (ตอ)  

 

ประเด็น       
การประเมิน 

ตัวชี้วัด วิธีการประเมิน เกณฑ เครื่องมือ แหลงขอมูล 

4.  ผลผลิต
(Product  
evaluation) 
(ตอ) 

2. เจตคติของผูเขารับการ

อบรมตอ R2R 

 

- วัดเจตคติตอ R2R ของผูเขา

รับการอบรม 

- ผูเขารับการอบรมมีเจตคติตอ 

R2R ในระดับดีขึ้นไป 

- แบบวัดเจตคติของผูเขารับ

การอบรมตอ R2R  

- ผูเขารับการอบรม           

จํานวน  65  คน   

3. ความคิดเห็นตอการนํา

ผลงานวิจัยไปใชประโยชน 

ตอไปนี้ 

  3.1 การแกไขปญหางาน 

  3.2 การพัฒนาระบบงาน 

  3.3 การเผยแพรผลงาน 

 

- สํารวจความความคิดเห็นของ

ผูเขารับการอบรมตอการนํา

ผลงานวิจัยไปใชประโยชน 

 

- ผูเขารับการอบรมมีความ

คิดเห็นตอการนําผลงานวิจัยไป

ใชประโยชนภาพรวม อยูใน

ระดับมากขึ้นไป   

 

- แบบสอบถามความคิดเห็น

ของผูเขารับการอบรมตอการนํา

ผลงานวิจัยไปใชประโยชน การ

แกไขปญหางาน  การพัฒนา

ระบบงานและการเผยแพร

ผลงาน 

- ผูเขารับการอบรม             

จํานวน  65  คน   

 

4. ความพึงพอใจตอการนํา

ผลการศึกษา R2R ไปใชใน

การปฏิบัติงาน 

- สัมภาษณความพึงพอใจของ

ผูรับบริการสุขภาพแลวนํามา

วิเคราะหเนื้อหา 

- ผูรับบริการสขุภาพสวนมากมี

ความพึงพอใจตอการนําผล

การศึกษา R2R ไปใชในการ

ปฏิบัติงาน 

- แบบสัมภาษณเกี่ยวกับความ

พึงพอใจของผูรับบริการสุขภาพ

ตอการนําผลการศึกษา R2R 

ไปใชในการปฏิบัติงาน 

- การสัมภาษณผูรับบริการ

สุขภาพ จํานวน 335 คน 
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3.  การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย  
 เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลคร้ังนี้  มีทัง้หมด  6  ฉบับ  ดังนี ้
  1.  แบบสอบถาม  เปนแบบมาตรสวนการประมาณคา (Rating  Scale)  5  ระดับ มี
วัตถุประสงคเพื่อประเมนิดานบริบท (Context)  ดานปจจัยนาํเขา (Input)  และดานผลผลิต (Product)  
ปญหาอุปสรรค  และขอเสนอแนะในการดําเนนิงานโครงการ  ผูใหขอมลูคือ  ผูเขารับการอบรม  มี
จํานวน  57  ขอ   แบงเปน  5  ตอนดังนี ้
   ตอนที่  1  สอบถามขอมูลพืน้ฐานของผูตอบแบบสอบถาม  เปนแบบสํารวจรายการ 
(Check list) โดยสอบถามเกี่ยวกับสถานภาพผูตอบแบบสอบถาม  จาํนวน  4  ขอ 
   ตอนที่  2  สอบถามเกี่ยวกับขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกี่ยวกับ
ผลงานวิจยั R2R ของผูตอบแบบสอบถาม  เปนแบบสํารวจรายการ (Check list) โดยสอบถามเกี่ยวกับ
สถานภาพผูตอบแบบสอบถาม  จํานวน  10  ขอ 
   ตอนที่  3  เปนแบบสอบถามมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ  ไดแก  
มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยที่สุด  ซึ่งขอคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ของผูเขารับการ
อบรมดานบรบิท (Context) ตอความตองการพัฒนาตนเองเกีย่วกับการพัฒนางานประจําสูการวจิัย 
R2R  จํานวน  13  ขอ  และมีแบบสอบถามปลายเปด  โดยใหเขียนแสดงความคิดเหน็เกีย่วกับ
ขอเสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  R2R 
   ตอนที่  4  เปนแบบสอบถามมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ  ไดแก  
มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยที่สุด  ซึ่งขอคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ของผูเขารับการ
อบรมตอปจจัยนําเขา (Input) ตอความคิดเห็นเกี่ยวกับความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม  ความ
เหมาะสมดานระยะเวลา  และความเหมาะสมดานกิจกรรม  จํานวน  14  ขอ  และมีแบบสอบถาม
ปลายเปด  โดยใหเขียนแสดงความคิดเหน็เกี่ยวกับขอเสนอแนะเพิ่มเตมิเกี่ยวกับโครงการ 
   ตอนที่  5  เปนแบบสอบถามมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ  ไดแก  
มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยที่สุด  ซึ่งขอคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ของผูเขารับการ
อบรมตอผลผลิต (Product) แบงออกเปน  3 ดานคือ 1) การแกไขปญหางานจากการทําผลงานวิจยั 
R2R  2) การพัฒนาระบบงานที่ดีในทางปฏิบัติ  สวนดานที่ 3)เปนแบบสํารวจรายการ (Check list) 
โดยสอบถามเกี่ยวกับการเผยแพรผลงาน   รวมทั้งหมดมจีํานวน  16  ขอ  
  2.  แบบสอบถาม  เปนแบบมาตรสวนการประมาณคา (Rating  Scale)  5  ระดับ มี
วัตถุประสงคเพื่อประเมนิดานปจจัยนําเขา (Input) ปญหาอุปสรรค  และขอเสนอแนะในการดําเนนิงาน
โครงการ  ผูใหขอมูลคือ  ผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการ  จาํนวน  32  ขอ   แบงเปน  3  ตอน  ดงันี ้
   ตอนที่  1  สอบถามขอมูลพืน้ฐานของผูตอบแบบสอบถาม  เปนแบบสํารวจรายการ 
(Check list) โดยสอบถามเกี่ยวกับสถานภาพผูตอบแบบสอบถาม  จาํนวน  4  ขอ 
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   ตอนที่  2  สอบถามเกี่ยวกับขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกี่ยวกับ
ผลงานวิจยั R2R ของผูตอบแบบสอบถาม  เปนแบบสํารวจรายการ (Check list) โดยสอบถามเกี่ยวกับ
สถานภาพผูตอบแบบสอบถาม  จํานวน  9  ขอ 
   ตอนที่  3  เปนแบบสอบถามมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ  ไดแก  
มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยที่สุด  ซึ่งขอคําถามเกี่ยวกบัความคิดเหน็ของผูเขารับการ
อบรมตอปจจัยนําเขา (Input) ตอความคิดเห็นเกี่ยวกับความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม  ความ
เหมาะสมดานระยะเวลา  และความเหมาะสมดานกิจกรรม  จํานวน  19  ขอ    และมีแบบสอบถาม
ปลายเปด  โดยใหเขียนแสดงความคิดเหน็เกี่ยวกับขอเสนอแนะเพิ่มเตมิเกี่ยวกับโครงการ 
  3.  แบบบนัทกึขอมูล  เปนแบบบันทกึขอมลูการดําเนินงานในโครงการซึ่งไดจากเอกสาร
หลักฐานตางๆ  รายงานโครงการ  แผนงานหรือบันทกึการประชุม มวีตัถุประสงคเพือ่ประเมินที่ดาน
ปจจัยนาํเขา (Input)  และดานผลผลิต (Product) ของโครงการ ซึง่รายการประเมนิมจีํานวน  21 ขอ
แบงออกเปน  2  ตอน  คือ   
   ตอนที่  1  เปนแบบบันทึกขอมูลเกี่ยวกับปจจัยนาํเขา (Input)  โดยบนัทกึขอมูลดาน
บุคลากร  จาํนวน  2 ขอ  และดานงบประมาณ  จํานวน 6 ขอ 
   ตอนที่  2  เปนแบบบันทึกขอมูลเกี่ยวกับดานผลผลิต (Product)  โดยบันทึกขอมูล 
จํานวน 13 ขอ 
  4.  แบบตรวจสอบรายการ  เปนแบบสํารวจรายการ (Check list) โดยสอบถามเกี่ยวกับ
ดานกระบวนการ (Process) มีวัตถุประสงคเพื่อใชตรวจสอบขั้นตอนการปฏิบัติงานในดาน
กระบวนงานหรือกิจกรรมหลกัของการดําเนินงานตามแผนทีก่ําหนดไว 3 ระยะ  ดังนี้ 1) ระยะ
เตรียมการ  2) ระยะดําเนนิการ  3) ระยะเวลาประเมนิผล  และดานการดําเนนิงานตามกลวิธี
ยุทธศาสตร ขับเคลื่อน R2R  เกิดขึ้นจริงตามขั้นตอนที่กาํหนดไวในแผนงานหรือไม  โดยจัดวางขอมูล
ในรูปตารางแสดงรายการขั้นตอนการปฏิบัติงานแตละขั้นตอนตามทีก่ําหนดไวในแผนงาน  โดยมี
ชองวางรายการผลการปฏิบตัิ ใหลงการปฏิบัติและไมปฏิบัติ จํานวน  19  ขอ  รวมทัง้มีแบบสอบถาม
ปลายเปด  โดยใหเขียนขอมลูเพิ่มเติมที่เกีย่วของที่เปนประโยชนตอผลการประเมนิในชองหมายเหตุ  
จํานวน  6  ขอ 

  5.  แบบวัดเจตคติ  เปนแบบวัดความรูสึกที่มีลักษณะเปนแบบมาตราสวนประมาณคา

(Rating Scale) 5 ระดับ ไดแก เหน็ดวยอยางยิ่ง  เหน็ดวย ไมแนใจ  ไมเหน็ดวย และไมเหน็ดวยอยาง

ยิ่ง  มีวัตถุประสงคเพื่อประเมินดานผลผลติ (Product)ของโครงการเกีย่วเจตคติของผูเขารับการอบรม

ตอ R2R ซึ่งผูใหขอมูล  คือ  ผูเขารับการอบรม  มีจาํนวน  22  ขอ  โดยประกอบดวยขอความนิเสธ 11 

ขอ  ขอความนิมาน 11 ขอ 
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  6.  แบบสัมภาษณ  เปนแบบสัมภาษณแบบมีโครงสราง  (Structured Interview) ที่มีการ

กําหนดขอคําถามไวลวงหนาเพื่อเปนแนวทางในการสัมภาษณผูรับบริการสุขภาพ  มีวัตถุประสงคเพื่อ

ประเมินดานผลผลิต (Product) เกี่ยวกับความพึงพอใจของผูรับบริการสุขภาพตอการนําผลการศึกษา 

R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน  ใชสัมภาษณผูเขารับบริการสุขภาพ แบบสัมภาษณแบงออกเปน  2  สวน  

ดังนี ้

   สวนที่  1  ขอมูลทั่วไป  ประกอบดวย  ชื่อ-สกุล  อายุ  โรคประจําตัว  การรับบริการที่  
รพ.สต.ของผูใหสัมภาษณ 
   สวนที่  2  ประเด็นคําถามดานผลผลิต (Product) เกี่ยวกบัความพึงพอใจตอการนํา
ผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงานจริง  จํานวน  5  ขอ 

 
 การสรางและหาคุณภาพเครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
  1.  แบบสอบถาม  เร่ือง  การประเมินโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพฒันางานประจําสู

การวิจยั  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ 

   ข้ันตอนในการสรางแบบสอบถาม 

   1.1  ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับโครงการ  การประเมนิโครงการ  เอกสารและ

งานวิจยัที่เกี่ยวของกับโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพฒันางานประจําสูการวิจัย  เพื่อเปนแนวทางใน

การสรางขอบเขตและประเด็นในการประเมิน 

   1.2  ศึกษาคนควาเกีย่วกับวธิีการสรางแบบสอบถามแลวรางแบบสอบถาม  ตาม

กรอบแนวคิดการประเมนิ  เปนขอมูลประกอบการสรางเครื่องมือ 

   1.3  สรางแบบสอบถามฉบบัรางใหครอบคลุมประเด็นการประเมินดานบริบท 

(Context)  ดานปจจัยนําเขา (Input)  และดานผลผลิต (Product)ของโครงการ โดยแบบสอบถามที่

สรางขึ้นเปนแบบมาตราสวนประมาณคา(Rating Scale) 5 ระดับ  ไดแก  มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  

นอย  และนอยที่สุด   

   1.4  เมื่อสรางแบบสอบถามเสร็จแลวจากนั้นนําเสนอผูเชี่ยวชาญ  จาํนวน  5  คน  

(แสดงในภาคผนวก ข)   เพือ่พิจารณาตรวจสอบความเที่ยงตรง  และความชัดเจนในการสื่อ

ความหมาย  โดยคัดเลือกขอความที่มีคามากกวาหรือเทากับ  0.5  นาํแบบสอบถามที่ผานการ

ตรวจสอบจากผูเชี่ยวชาญแลวมาหาคาดัชนีความสอดคลอง  IOC  ไดคาระหวาง  0.75  - 0.82 

   1.5  นําแบบสอบถามที่ตรวจแกไขแลว  ตมขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญเสนอ

อาจารยที่ปรึกษาเพื่อปรับปรุงแกไขใหเปนเครื่องมือที่สมบูรณ 

   1.6  จัดพมิพแบบสอบถามฉบับสมบูรณ  เพื่อนาํไปเก็บขอมูลกับผูที่เกีย่วของ 
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  2.  แบบบนัทกึขอมูล เร่ือง  การประเมนิโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจํา

สูการวิจยั  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ   

   ข้ันตอนในการสรางแบบบันทึกขอมูล 

   2.1  ศึกษารายละเอียดของงาน และขอมลูจากเอกสารที่เกีย่วของกับการดําเนินงาน

โครงการทั้งหมด  เพื่อกําหนดรายการขอมูลที่ตองการใหสอดคลองกบัประเด็นการประเมิน 

   2.2   ขอคําปรึกษาและขอแนะนาํเกีย่วกับการสรางแบบบนัทึกขอมูลจากอาจารยที่

ปรึกษา 

   2.3   สรางแบบบันทกึขอมูลใหครอบคลุมประเด็นการประเมนิที่ตองการและเรียงลาํดบั

ประเด็นตามความเหมาะสม 

   2.4  ขอคําปรกึษาและขอแนะนําเกี่ยวกับแบบบันทกึขอมูลที่สรางขึ้น จากผูเชีย่วชาญ  

จํานวน 5 คน (แสดงในภาคผนวก ข)  

   2.5  ปรับปรุงแกไขแบบบันทึกขอมูลตามขอแนะนําของผูเชี่ยวชาญ  จากนัน้นําแบบ

บันทกึขอมูลทีป่รับปรุงแกไขแลวไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 

  3.  แบบตรวจสอบรายการ  เร่ือง  การประเมินโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางาน

ประจําสูการวจิัย  สํานกังานสาธารณสุขอาํเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิ

   ข้ันตอนในการสรางแบบตรวจสอบรายการ 

   3.1  ศึกษารายละเอียดของงาน  และขอมูลจากเอกสารที่เกีย่วของกับการดําเนินงาน

ทั้งหมด  เพื่อกําหนดรายการขอมูลที่ตองการใหสอดคลองกับประเดน็การประเมนิ 

   3.2  สรางแบบตรวจสอบรายการขั้นตอนการปฏิบัติงานตามโครงการ  และการ

ดําเนนิงานตามกลวิธยีุทธศาสตร ขับเคลื่อน R2R (จรวยพร  ศรีศศลกัษณ.  2552: 39) เพื่อเก็บขอมูล
ดานกระบวนการทาํงานของโครงการ 
   3.3  ขอคําปรึกษาและขอแนะนําเกี่ยวกับการสรางแบบตรวจสอบรายการจาก

อาจารยทีป่รึกษาและผูเชี่ยวชาญ  จาํนวน 5 คน  (แสดงในภาคผนวก ข)    

   3.4  ปรับปรุงแกไขแบบบันทึกขอมูลตามขอแนะนําของอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ  

และผูเชี่ยวชาญ  

   3.5  จากนัน้นาํแบบตรวจสอบรายการที่ปรับปรุงแกไขแลวไปใชในการเก็บรวบรวม

ขอมูล 
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  4.  แบบวัดเจตคติตอการพัฒนางานประจําสูการวิจัย R2R ของผูเขารับการอบรม 

   ข้ันตอนในการสรางแบบวัดเจตคติ 

   4.1  ศึกษารายละเอียดของงาน  และขอมูลจากเอกสารที่เกีย่วของกับการสรางแบบ

วัดเจตคติ 

   4.2  ศึกษาการเขียนขอคําถามในแบบวัดเจตคติ ที่ประกอบดวยขอความนเิสธและ

ขอความนมิาน เพื่อกาํหนดประเด็นการตั้งคําถาม 

   4.3  สรางแบบวัดเจตคติฉบับราง จากนั้นนาํเสนอตออาจารยที่ปรึกษา

วิทยานิพนธเพื่อตรวจสอบความตรงเชงิโครงสรางและภาษาที่ใชรวมทั้งความครอบคลุมและความ

สอดคลองตามนิยามศัพทเฉพาะ จากนัน้ปรับปรุงแกไขใหเหมาะสมตามคําแนะนาํของอาจารยที่

ปรึกษา  

   4.4  นําแบบวดัเจตคติไปใชกับกลุมทดลองซึ่งเปนผูเขารบัการอบรม  ที่ไมใชกลุม

ตัวอยางจํานวน  30  คน  ตอบแบบวัดเจตคติเพื่อนํามาพิจารณาขอบกพรองของขอคําถาม  การสื่อ

ความหมาย  โดยการตอบแตละขอใหผูตอบแบบวัดเจตคติระบุถึงขอบกพรองที่พบ  เชน  ขอคําถาม  

ไมชัดเจน  การสื่อความของขอคําถาม  เปนตน 

   4.5  นําผลการตอบแบบวัดเจตคติที่เก็บมานัน้  นาํมาหาคาความเชื่อมัน่หา(Reliability) 

ของแบบสอบถามทั้งฉบับ  โดยการหาสัมประสิทธิ์แอลฟาตามวิธีของคอนบาค  พบวาแบบวัดเจตคติ

ตอ R2R ของผูเขารับการอบรม มีคาความเชื่อมั่นเทากบั 0.81 

   4.6  จัดพมิพแบบวัดเจตคติฉบับสมบูรณ เพื่อนาํไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  

  5.  แบบสัมภาษณ  เพื่อสัมภาษณเกีย่วกบัความพึงพอใจของผูรับบริการสุขภาพตอการ

นําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน  

   ข้ันตอนในการสรางแบบสัมภาษณ 

   5.1  ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับการประเมนิโครงการ  เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

กับการประเมนิโครงการเพิม่พูนสมรรถนะการพฒันางานประจาํสูการวิจัย (Routine to Research : 

R2R) เพื่อเปนแนวทางในการสรางขอบเขตและประเด็นในการประเมนิ  

   5.2  ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับการสรางแบบสัมภาษณ  แลวรางแบบสัมภาษณ

ตามกรอบแนวคิดการประเมิน  โดยผูวิจัยสรางขอคําถามใหครอบคลุมเนื้อหาเกี่ยวกับความพงึพอใจ

ของผูรับบริการสุขภาพตอการนําผลการศกึษา R2R ไปใชในการปฏิบตังิาน  โดยแบบสัมภาษณทีส่ราง

ข้ึนเปนแบบปลายเปด 

   5.3  นําขอคําถามที่สรางขึน้เสนออาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ  เพื่อตรวจสอบแกไข

ใหไดขอคําถามใหครอบคลุมประเด็นการประเมินที่ตองการ  และเรียงลําดับประเด็นตามความเหมาะสม   
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   5.4  เมื่อไดแบบสัมภาษณแลวจากนัน้นาํเสนอผูเชี่ยวชาญ  จํานวน 5 คน (แสดงใน

ภาคผนวก ข) เพื่อตรวจสอบความเที่ยงตรง  และความชดัเจนในการสือ่ความหมาย  โดยคัดเลือกขอ

คําถามทีม่ีคามากกวาหรือเทากับ 0.50  นําแบบสัมภาษณที่ผานการตรวจสอบจากผูเชี่ยวชาญแลว นาํมา

หาคาดชันีความสอดคลอง IOC ไดคาระหวาง 0.80 - 1.00  

   5.5  นําแบบสมัภาษณที่ตรวจแกไขแลวตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญเสนอ

อาจารยที่ปรึกอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธเพื่อปรับปรุงแกไขเปนเครื่องมือที่สมบูรณ 

   5.6  จัดพมิพแบบสัมภาษณฉบับสมบูรณ  เพื่อนําไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูล

สัมภาษณกลุมตัวอยางโดยผูวิจัยเปนผูสัมภาษณ 

 

4. การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูลตามลาํดับข้ันตอนดงันี ้
  1.  ผูวิจัยติดตอบัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนครนิทรวโิรฒ  เพือ่ขอหนังสือรับรอง

และแนะนาํตวัไปเสนอสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ เพื่อขอความอนุเคราะหในการเกบ็

รวบรวมขอมูล 
  2.  ผูวิจัยถือหนังสือรับรองและแนะนําตัวไปเสนอตอสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัด

ชัยภูมิ  เพื่อขอความอนุเคราะหในการแจกแบบสอบถาม  และนัดสัมภาษณผูบริหาร ผูรับผิดชอบ

โครงการ และขอสํารวจเอกสาร  พรอมทั้งขออนุญาตสังเกตโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) 

สังกัดสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิ ทัง้ 6 แหง โดยนัดหลงัจากแจกแบบสอบถาม  

ประมาณ  1- 2 สัปดาห 
  3.  ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามวันเวลาที่นัดหมาย  ตั้งแตเดือน

มกราคม – สิงหาคม 2556  ไดสรุปวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล แสดงดังตาราง  3 
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ตาราง 3   การเก็บรวบรวมขอมูล 

 

ประเด็น เทคนิค / วิธีการเก็บ
ขอมูล 

ระยะเวลาการเก็บขอมูล แหลงขอมูล/ผูเกี่ยวของ 

1. ประเมินบริบท 

 (Context Evaluation)      

1. การวิเคราะห 3-5 ม.ค. 56 1. เอกสาร / รายงานที่

เกี่ยวของกับโครงการ 

2. แผนยุทธศาสตรการ

พัฒนาสาธารณสุขระดับ

อําเภอภูเขียว จังหวัด

ชัยภูมิ ประจําป  2556 

2. ประเมินปจจัยนําเขา 

(Input Evaluation) 

  

1. การสอบถาม ม.ค. 56 1. ผูบริหาร 

2. ผูรับผิดชอบโครงการ  

3. ผูเขารับการอบรม  

 2. การสํารวจขอมูล

เอกสาร 

ม.ค.- พ.ค.56 1. ผูรับผิดชอบโครงการ  

2. เอกสาร / รายงานที่

เกี่ยวของกับโครงการ 

3. ประเมินกระบวนการ 

(Process   Evaluation)

  

1. การสํารวจขอมูล

เอกสาร(แบบตรวจสอบ

รายการ) 

มิ.ย. 56 1. ผูรับผิดชอบโครงการ  

2. เอกสาร / รายงานที่

เกี่ยวของกับโครงการ 

4. ประเมินผลผลิต 

(Product   Evaluation) 

1. การสํารวจขอมูล

เอกสาร 

 

พ.ค. 56 

 

1. ผูรับผิดชอบโครงการ  

2. เอกสาร / รายงานที่

เกี่ยวของกับโครงการ 

 2. การสอบถาม 8-9 พ.ค. 56 ผูเขารับการอบรม 

 3. การวัดเจตคติ 8-9 พ.ค. 56 ผูเขารับการอบรม 

 4. การสัมภาษณ ก.ค.-ส.ค. 56 ผูรับบริการสุขภาพ 

   
  4. ผูวิจัยรวบรวมแบบบันทึกการสํารวจขอมูล  และแบบสอบถามมาตรวจสอบความ

สมบูรณ 
 

 

 

 

 



75 
 

 

5. การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยดําเนนิการวิเคราะหขอมูล ดังนี ้
  1.  ตรวจสอบความสมบูรณของเครื่องมือทุกฉบับ  และลงรหัสในแบบรายการของ

แบบสอบถาม  แบบวัดเจตคติและแบบสัมภาษณ 
  2. ตรวจและใหคะแนนตามแบบสอบถาม  แบบวัดเจตคติและแบบสัมภาษณตามเกณฑ

ที่กําหนดไวใหสมบูรณ 
  3.  นําขอมูลมาวิเคราะหดังนี ้
   3.1  ขอมูลเชงิคุณภาพที่ไดจากแบบสอบถามปลายเปด และแบบบันทกึการสํารวจ

ขอมูลเอกสาร  ใชเทคนิคการวิเคราะหเนื้อหา โดยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลเชิงบรรยาย 
   3.2  ขอมูลเชงิปริมาณที่ไดจากแบบสอบถาม แบบมาตรสวนประมาณคา ใชการ

วิเคราะหขอมลูเชิงพรรณนา โดยการหาคาเฉลี่ย (Χ ) และคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.)  
   3.3  ขอมูลจากแบบสอบถามความคิดเหน็ที่เก็บรวบรวมจากผูบริหาร  ผูรับผิดชอบ

โครงการและผูเขารับการอบรม มาตรวจสอบความสมบูรณของเครื่องมือ  ใหคาคะแนนดังนี ้
    คะแนน    5  หมายถงึ มากที่สุด/เห็นดวยอยางยิง่ 
    คะแนน    4  หมายถงึ มาก/เห็นดวย 

    คะแนน    3  หมายถงึ ปานกลาง/ไมแนใจ 

    คะแนน    2  หมายถงึ นอย/ไมเหน็ดวย 

    คะแนน    1  หมายถงึ นอยที่สุด/ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 

   การแปลผลขอมูลจากแบบสอบถาม  คิดเปนคาเฉลี่ยเทยีบกับเกณฑการแปลผล  

ดังนี ้

    4.51-5.00  หมายถงึ  มีความเหมาะสม/เพียงพอ/เหน็ดวย  ในระดับมากที่สุด 

    3.51-4.50  หมายถงึ  มีความเหมาะสม/เพียงพอ/เหน็ดวย  ในระดับมาก 

    2.51-3.50  หมายถงึ  มีความเหมาะสม/เพียงพอ/เหน็ดวย  ในระดับปานกลาง 

    1.51-2.50  หมายถงึ  มีความเหมาะสม/เพียงพอ/เหน็ดวย  ในระดับนอย 

    1.00-1.50  หมายถงึ  มีความเหมาะสม/เพียงพอ/เหน็ดวย   ในระดับนอยที่สุด 

 

 การสํารวจความตองการพฒันาตนเองเกีย่วกับ R2R ของผูเขารับการอบรม  ใชการวิเคราะห

จัดลําดับความสําคัญความตองการจําเปน  โดยใชสูตร  Modified Priority Needs Index (PNIModified)  

ซึ่งสูตรในการคํานวณมีดังนี ้(นงลกัษณ  วรัิชชัย และสุวมิล วองวาณิช. ม.ป.ป.;  อางอิงจาก  สุวิมล  

วองวาณิช. 2548: 279) 
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(PNIModified)  =  D
D)(I−  

 

 เมื่อ 

  (PNIModified)   แทน  ดัชนเีรียงลําดับความสําคัญของความตองการจําเปน 

    I  แทน  คาเฉลี่ย (Χ ) ของสภาพที่ควรจะเปน 

    D       แทน  คาเฉลีย่ (Χ ) ของสภาพที่เปนอยูจริง 

 
 ขอมูลจากแบบวัดเจตคติตอ R2R  ของผูเขารับการอบรมเปนแบบมาตราสวนประมาณคา              
5 ระดับ 
 เกณฑการใหคะแนนและการแปลผลขอมูล 
  ขอคําถามประเภทนิมาน  
   เห็นดวยอยางยิ่ง 5  คะแนน 
   เห็นดวย   4  คะแนน 
   ไมแนใจ   3  คะแนน 
   ไมเห็นดวย   2  คะแนน 
   ไมเห็นดวยอยางยิง่ 1 คะแนน 
  ขอคําถามประเภทนิเสธ     
   ไมเห็นดวยอยางยิง่ 5  คะแนน 
   ไมเห็นดวย   4  คะแนน 
   ไมแนใจ   3  คะแนน 
   เห็นดวย   2  คะแนน 
   เห็นดวยอยางยิ่ง 1 คะแนน  
 

 การแปลผลการวิเคราะหขอมูล โดยพิจารณาคาเฉลี่ยโดยพิจารณาคาเฉลี่ยเทียบกับเกณฑ
การแปลผลดังนี ้
   4.51 – 5.00  แปลวา มเีจตคติตอ R2R  ระดับมากที่สุด 
   3.51 – 4.50 แปลวา มเีจตคติตอ R2R  ระดับมาก 
   2.51 – 3.50 แปลวา มเีจตคติตอ R2R  ระดับปานกลาง 
   1.51 – 2.50 แปลวา มเีจตคติตอ R2R  ระดับนอย  
   1.00 – 1.50 แปลวา มเีจตคติตอ R2R  ระดับนอยที่สุด 
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 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
  1.  สถิติพื้นฐาน ไดแก  

   1.1   รอยละ (Percentage) 

   1.2   คาเฉลี่ย (Arithmetic  Mean) 

   1.3   สวนความเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  

  2.  สถิติที่ใชในการหาคุณภาพของเครื่องมือ 

   2.1  หาความเที่ยงตรงเชิงพนิิจ (Face Validity) ของเครื่องมือโดยพิจารณาหาคา

ดัชนีความสอดคลอง (Index of Item Objective Congruence: IOC) ตามวิธโีรวิเนลลีและแฮมเบิลตัน 

 

IOC    =   
N

R∑  

 

   เมื่อ  IOC  แทน ดัชนีความสอดคลองมีคาอยูระหวาง + 1 ถึง – 1 

     ∑R  แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญทัง้หมด  

      N แทน จํานวนผูเชี่ยวชาญทัง้หมด 

 

   2.2  หาคาความเชื่อมัน่ของเครื่องมือโดยวิธีการหาคาสมัประสิทธิ์แอลฟาใชสูตรของ                 

ครอนบาค  (Cronbach. 1970: 161)  
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   เมื่อ  α   คาสัมประสิทธของความเชือ่มั่น 

     2
iS  คะแนนความแปรปรวนเของขอความ 

     2
tS  คะแนนความแปรปรวนของเครื่องมือทั้งฉบับ 

     n   เปนจํานวนขอของเครื่องมือวัด 



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
สัญลักษณที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
 ในการวิเคราะหขอมูลและการแปลความหมายของผลการวิเคราะหขอมูล เพื่อใหเกดิความ

เขาใจตรงกัน  ผูวิจัยไดกําหนดสัญลักษณทีใ่ชในการวิเคราะหขอมูล  ดงัตอไปนี้ 
  N   แทน จํานวนคนในกลุมตัวอยาง  
  Χ    แทน คาคะแนนเฉลีย่ (Mean) 
  S.D.  แทน คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
                   PNIModified       แทน     ดัชนีเรียงลําดับความสําคัญของความตองการจาํเปน 

D∑      แทน     ผลรวมของความแตกตางจากการเปรียบเทียบกันเปนรายบุคคล 

            ระหวางคะแนนที่ไดรับจากการทดสอบกอนอบรมกับทดสอบหลัง  

            อบรม 
2D∑    แทน     ผลรวมของความแตกตางจากการเปรียบเทียบกันเปนรายบุคคล 

            ระหวางคะแนนที่ไดรับจากการทดสอบกอนอบรมกับทดสอบหลัง  

            อบรมยกกาํลังสอง 

df        แทน     ระดับความเปนอิสระ (Degrees of Freedom) 

       
การเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
 การวิจยัเรื่องการประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพฒันางานประจําสูการวิจัย  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  ไดผลการวิเคราะหขอมูลแบงเปนตอนตามความ

มุงหมายของการวิจยัได 4 ตอนดังนี ้
 ตอนที่  1  ผลการประเมนิขอมูลดานบริบท (Context) 
 ตอนที่  2  ผลการประเมนิขอมูลดานปจจัยนําเขา (Input)  
 ตอนที่  3  ผลการประเมนิขอมูลดานกระบวนการ (Process) 
 ตอนที่  4  ผลการประเมนิขอมูลดานผลผลิต (Product) 
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 ตอนที่ 1  ผลการประเมินขอมูลดานบริบท (Context) 
 การประเมนิดานบริบท เปนการตรวจสอบความสอดคลองระหวางวัตถุประสงคโครงการกบั

แผนยุทธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุขระดับอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  ประจําป 2555-2559  โดย

ขอมูลมาจากประเด็นยทุธศาสตรที่ 3 การบริหารจัดการและพัฒนาทรัพยากรบุคคล  ซึ่งวิเคราะหผลได

ดังนี ้
  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ  กําหนดประเด็นยุทธศาสตรที่ 3 คือ

การบริหารจัดการและพัฒนาทรัพยากรบุคคล  ซึ่งมีเปาประสงคเชิงยุทธศาสตรเพื่อใหหนวยงาน

สาธารณสุขระดับอําเภอหรือตําบล มีการวางแผนการสรรหาและกระจายบุคลากร  สรางความ

จงรักภักดีตอองคกรและสรางขวัญกําลงัใจในการทํางาน  เขาใจแนวทางการประเมินผลการปฏิบัติ

ราชการและตวัชี้วัดโดยยึดหลักธรรมาภิบาล  มีการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมีความสามารถในการ

ดําเนนิงานวิจยัเพื่อพัฒนาศกัยภาพตนใหไดตามเกณฑมาตรฐานวิชาชีพ ในการดําเนินงานเพื่อให

บรรลุเปาประสงคดังกลาว และไดกําหนดกลยุทธทัง้หมด 6 กลยทุธ  ซึ่งพบวามีความสอดคลองกับ

วัตถุประสงคโครงการเพยีง 3 กลยทุธ  โดยมีรายละเอียด ดังนี ้ 

  วัตถุประสงคของโครงการขอที่ 1 เพื่อพัฒนาเพิ่มพนูขีดสมรรถนะใหกับนักวชิาการและ

ผูปฏิบัติงานในสังกัดสํานกังานสาธารณสุข  อําเภอภูเขียว  สามารถพัฒนางานประจําไปสูงานวจิัยได

อยางเปนระบบและมีประสิทธิภาพ โดยใหบุคลากรเขียนโครงการวิจยัในพืน้ที่  พรอมผังกาํกับการ

ดําเนินการวิจัยและนาํเสนอเคาโครงการวิจัย  เพื่อพิจารณาจัดสรรงบประมาณและดําเนินการ

โครงการวิจยัภายใตการพฒันางานประจําสูการวิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพและมีการรายงาน

ความกาวหนาของการวิจัยจนสําเร็จเปนรูปเลมงานวิจัยที่สมบูรณ  สอดคลอง 2 กลยุทธ  คือกลยทุธ  

ขอที่ 5 การพฒันานักวิจัยระดับอําเภอ ซึง่มีแนวทางการพัฒนาคือการจัดอบรมพัฒนานักวิจัยระดบั

อําเภอ  มีตัวชีว้ัดคือผลงานวชิาการอยางนอย 1 เร่ือง  จากหนวยงานสาธารณสุขระดับอําเภอหรือ

ตําบล  และยังสอดคลองกับกลยุทธขอที่ 6 คือการสงเสริมสนับสนุนใหบุคลากรไดรับการพัฒนา

สมรรถนะ ซึ่งมีแนวทางการพัฒนาคือประเมินสมรรถนะและจัดทําแผนพัฒนาบุลากร และจัดอบรม

พัฒนาสมรรถนะ โดยมีการจัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพัฒนางานประจําสูงานวิจยัใหแก

บุคลากรของหนวยงานในหวัขอ “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมัน่ใจในผลลัพธ” 

  วัตถุประสงคของโครงการขอที่ 2 เพื่อเผยแพรงานวจิัย นวตักรรม องคความรูของนกัวิชาการ

และผูปฏิบัติงานในสังกัดสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  ทัง้ในระดับพื้นที่และระดับประเทศ โดย

จัดเวทกีารนาํเสนอผลงาน  “Show & Share” :  การพัฒนางานประจําสูการวิจยัของหนวยงาน เพือ่
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การยกยองชมเชยและมอบรางวัล  สอดคลองกับกลยุทธขอที่ 4 สงเสริมกระบวนการจัดการความรู ซึ่ง

มีแนวทางการพัฒนาคือการจัดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรูระดับอําเภอ เพื่อใหบคุลากรสาธารณสุข

ไดรับการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมีความสามารถในการดําเนนิงานวิจยั   
 สรุปผลการประเมินประเมินดานบริบท (Context) ของโครงการ พบวาเปนไปตามเกณฑที่ตัง้ไว  
เมื่อพิจารณาวตัถุประสงคโครงการซึง่มีทัง้หมด 2 ขอ มีความสอดคลองกับประเดน็ยทุธศาสตรที ่3  

ของแผนยทุธศาสตรการพฒันาสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ ประจําป 2555-2559 ในสวนที่

เกี่ยวของจํานวน 3 กลยุทธ คือการสงเสรมิกระบวนการจัดการเรียนรู  การพัฒนานกัวิจัยระดับอําเภอ  

และการสงเสรมิสนับสนุนใหบุคลากรไดรับการพัฒนาสมรรถนะ จงึควรสงเสริมและสนับสนนุโครงการ

ใหมีการดําเนนิการตอไป 
   
 ตอนที่ 2  ผลการประเมินดานปจจยันาํเขา (Input) 
 ผลจากการตรวจสอบเอกสารหลักฐานและความคิดเห็นของผูใหขอมูล  ในการประเมิน      

ดานความพรอมและความเหมาะสมของปจจัยนําเขาใน  6  ประเด็นดังนี้คือ หลักสูตรการอบรม                         

ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R ของผูเขารับการอบรม  บุคลากร  งบประมาณระยะเวลา 

การดําเนินงานและความเหมาะสมดานกจิกรรมการดําเนินงาน  ซึ่งมีรายละเอยีดดังตอไปนี้ 
 
 2.1  ความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม 
  การประเมนิความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม  เปนการประเมินความเหมาะสม

หลักสูตรที่ใชในการอบรมพฒันาบุคลากรในหวัขอ  “พฒันางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจในผลลพัธ” 

ซึ่งสํารวจความคิดเห็นของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารบัการอบรม  โดยขอมูลทั้งหมด

มาจากการสอบถามความคดิเห็น  มีรายละเอียดดังตาราง  4 
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ตาราง 4  สรุปผลการประเมนิของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรมที่มีตอความ 

      คิดเหน็เกีย่วกับความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรม 
 

รายการ ผูบริหาร ผูรับผิดชอบ
โครงการ 

ผูเขารับการ
อบรม 

รวมทั้งหมด

1. หลักสูตรมีความเหมาะสม สอดคลองกับความ

จําเปนของสํานกังานสาธารณสุขอาํเภอ ภูเขยีว 

4.47

(ระดับมาก) 

5.00
(ระดับมากที่สุด) 

4.91 
(ระดับมากที่สุด) 

4.79
(ระดับมากที่สุด) 

  

2. หลักสูตรมีการกําหนดเนื้อหาที่เหมาะสม

สอดคลองกับวัตถุประสงคโครงการ 

4.13

(ระดับมาก) 

5.00
(ระดับมากที่สุด) 

4.55 
(ระดับมากที่สุด) 

4.56
(ระดับมากที่สุด) 

  

3. หลักสูตรมีการกําหนดเนื้อหาหลกัสูตร  วิธกีาร

พัฒนากลุมเปาหมาย  ระยะเวลาในการ

ดําเนินการ  ผลผลิตและผลลัพธทีจ่ะไดรับได

อยางเหมาะสม 

4.06

(ระดับมาก) 

4.00

(ระดับมาก) 

4.38 

(ระดับมาก) 

4.15

(ระดับมาก) 

  

4. หลักสูตรมีความยืดหยุนเหมาะสมตามศักยภาพ

ของผูเขารับการอบรม 

3.80

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

4.45 

(ระดับมาก) 

4.23

(ระดับมาก) 

  

5. หลักสูตรมีการประชุมผูที่เกีย่วของในการ

วางแผนพัฒนาหลักสูตรไดอยางเหมาะสม 

4.00

(ระดับมาก) 

5.00
(ระดับมากที่สุด) 

4.38 

(ระดับมาก) 

4.46

(ระดับมาก) 

 

6. หลักสูตรมีการวัดและประเมินผลการอบรมตาม

หลักสูตรระบุไวอยางชัดเจน 

4.07

(ระดับมาก) 

5.00
(ระดับมากที่สุด) 

4.49 

(ระดับมาก) 

4.52
(ระดับมากที่สุด) 

รวม 
4.09

(ระดับมาก) 
4.75

(ระดับมาก) 
4.52 

(ระดับมากที่สุด) 
4.45

(ระดับมาก) 
 

 จากตาราง 4  สรุปภาพรวมทั้งหมดพบวามีความคิดเหน็ตอความเหมาะสมดานหลักสูตรการ

อบรมอยูในระดับมาก  โดยผูเขารับการอบรมมีความคดิเห็นอยูในระดับมากที่สุด  ผูรับผิดชอบ

โครงการ  และผูบริหารมีความคิดเห็นอยูในระดับมาก  ซึง่ผานเกณฑการประเมิน  เมือ่พิจารณาเปน

รายการที่ผานเกณฑระดับมากที่สุดไดแก  หลักสูตรมีความเหมาะสมสอดคลองกับความจาํเปนของ

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  การกาํหนดเนื้อหาหลักสูตรที่สอดคลองกับวัตถุประสงคโครงการ  

และการวัดและประเมินผลการอบรมตามหลักสูตรระบุไวอยางชัดเจนและผานเกณฑระดับมาก  ไดแก           

การประชุมผูทีเ่กี่ยวของในการวางแผนพฒันาหลักสูตร  หลกัสูตรมีความยืดหยุนตามศักยภาพของ               
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ผูเขารับการอบรม และการกําหนดเนื้อหาหลักสูตรวิธกีารพัฒนากลุมเปาหมาย  ระยะเวลาในการ

ดําเนนิการ  ผลผลิตและผลลัพธทีจ่ะไดรับ   
 เมื่อพิจารณาเปนรายกลุมผูใหขอมูล  พบวา 
  ผูบริหารมีความเหน็ตอความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรมในระดับมาก  ซึ่งผานเกณฑ

การประเมนิ  เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวาทุกรายการอยูในระดับมาก  
  ผูรับผิดชอบโครงการมีความเหน็ตอความเหมาะสมดานหลกัสูตร การอบรมในระดับมาก   

ผานเกณฑการประเมิน  เมือ่พิจารณาเปนรายการพบวาผานเกณฑการประเมินในระดับมากที่สุด       

4 รายการ  คือหลักสูตรมีความเหมาะสมสอดคลองกับความจาํเปนของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ  

ภูเขียว  การกาํหนดเนื้อหาหลักสูตรที่สอดคลองกับวัตถุประสงคโครงการ  การประชุมผูที่เกี่ยวของใน

การวางแผนพฒันาหลักสูตร  และการวัดและประเมินผลการอบรมตามหลักสูตรระบุไวอยางชัดเจน  

ผานเกณฑการประเมินในระดับมาก  2  รายการ  คือ  หลักสูตรมีความยืดหยุนตามศักยภาพของผูเขา

รับการอบรม และการกําหนดเนื้อหาหลกัสูตรวิธีการพฒันากลุมเปาหมาย  ระยะเวลาในการดําเนินการ  

ผลผลิตและผลลัพธทีจ่ะไดรับ   
  ผูเขารับการอบรมมีความเหน็ตอดานปจจยันําเขาเกีย่วกับความเหมาะสมดานหลักสูตร

การอบรมระดับมากที่สุด  ซึง่สูงกวาเกณฑที่ตัง้ไว  เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวา  ผานเกณฑการ

ประเมินในระดับมากที่สุด  2  รายการ คือทั้งหลักสูตรมคีวามเหมาะสมสอดคลองกบัความจาํเปนของ

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  และการกําหนดเนื้อหาหลักสูตรทีส่อดคลองกับวัตถุประสงค

โครงการ  ผานเกณฑการประเมินในระดับมาก  4  รายการ  คือการวดัและประเมินผลการอบรมตาม

หลักสูตรระบุไวอยางชัดเจน  หลักสูตรมีความยืดหยุนตามศักยภาพของผูเขารับการอบรมการประชมุ 

ผูที่เกีย่วของในการวางแผนพัฒนาหลกัสูตร และการกาํหนดเนื้อหาหลกัสูตรวิธกีารพฒันากลุมเปาหมาย  

ระยะเวลาในการดําเนนิการ  ผลผลิตและผลลัพธทีจ่ะไดรับ   
 
 2.2 ความตองการพฒันาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของผูเขารับการอบรม 
  ผลการตอบแบบสํารวจความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของผูเขารับการอบรม 

ใชการวิเคราะหจัดลําดับความสําคัญความตองการจาํเปน  โดยใชสูตร  Modified  Priority  Needs  

Index (PNIModified)  ซึ่งสูตรในการคํานวณมีดังนี ้ ดังตาราง 5 
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ตาราง 5  ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของผูเขารับการอบรม  
 

ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R 
ของผูเขารับการอบรม 

คา 
(PNIModified) 

ลําดับความสําคัญ 

1. การเลือกหัวขอและการกําหนดปญหาวิจัย R2R 0.89 1 

2. การกําหนดวัตถุประสงคและขอบเขตของการวิจัย R2R 0.43 6 

3. การเขียนโครงรางงานวิจัย -0.41 11 

4. การออกแบบวิจัย R2R 0.83 2 

5. การกําหนดประชากรและกลุมตัวอยาง 0.38 9 

6. ตัวแปร  การวัดตัวแปร  และเครื่องมือ 0.20 10 

7. การสรางเครื่องมือวิจัย 0.57 4 

8. วิธีการเก็บรวบรวมขอมูลและการดําเนินงานภาคสนาม 0.42 7 

9. การจัดการขอมูลและการวิเคราะหขอมูล 0.62 3 

10. ทักษะการเขียนรายงานการวิจัย R2R 0.44 5 

11. ทักษะการนําเสนอผลงานวิจัย R2R 0.40 8 

12. เทคนิคการนําผลงานวิจัย R2R ไปสูการปฏิบัติ -0.64 12 

13. เทคนิคการพัฒนาเครือขายงานวิจัย R2R -0.73 13 

รวม 0.26 มีความตองการจําเปน 

  

 จากตาราง 5  พบวา  ปจจัยนําเขาในสวนความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R ของ                

ผูเขารับการอบรมโดยภาพรวมผูเขารับการอบรมมีความตองการจาํเปนในการอบรม  ซึง่สูงกวาเกณฑ

ที่ตั้งไว  จึงสรุปไดวาความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R  ของผูเขารับการอบรมเปนไปตาม

เกณฑที่ตั้งไว  และเมื่อแยกรายละเอียดหัวขอการอบรมมาเปรียบเทียบจัดลําดับความสาํคัญของ                  

ผูเขารับการอบรมที่มีความตองการพฒันาตนเองเกี่ยวกับ R2R เรียงจากมากไปหานอย 3 อันดับแรก 

คือ 1) การเลือกหวัขอและการกําหนดปญหาวิจยั R2R  2) การออกแบบวิจัย R2R  3) การจัดการขอมูล

และการวิเคราะหขอมูล สวนหัวขอการอบรม 3 รายการทีย่ังไมมีความตองการในการพัฒนาตนเอง

เกี่ยวกับR2R  เรียงตามลาํดบัไดดังนี้ 1) การเขียนโครงรางงานวิจยั 2) เทคนิคการนาํผลงานวิจยั R2R 

ไปสูการปฏิบัติ  และ 3) เทคนิคการพฒันาเครือขายงานวิจยั R2R   
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 2.3 ความเหมาะสมดานบุคลากรในการดําเนินงาน 
  การประเมนิความเหมาะสมดานบุคลากรในการดําเนนิงาน  เปนการตรวจสอบวาจาํนวน

บุคลากรที่ปฏิบัติงานโครงการกับจํานวนที่ปฏิบัติงานจริงมีความเหมาะสมสําหรับการดําเนินงาน         

ที่เกิดขึ้นจริงหรือไม  ประกอบดวย  การพจิารณาจากจาํนวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานโครงการตามคาํสั่ง

แตงตั้งคณะกรรมการดําเนนิโครงการ และจํานวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริงซึ่งขอมลูที่ไดมาจากแบบ

บันทกึขอมูลและการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของ  
   ความเหมาะสมดานบุคลากรในการดําเนนิงาน  พบวา  โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะ

การพัฒนางานประจําสูการวจิัย  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภูม ิปงบประมาณ 2556  

มีจํานวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริง จํานวน 10 คน เปนเพศชาย  8 คน  คิดเปนรอยละ  80.00 สวนมาก

มีอายุระหวาง 41-50 ป คิดเปนรอยละ 100 ปฏิบัตงิานในตาํแหนงนักวิชาการสาธารณสุข จาํนวน  8  คน  

คิดเปนรอยละ  80.00  มีประสบการณในการทาํงานวิจยั เฉล่ียคนละ  2 – 3  เร่ือง  จํานวน  10  คน 

คิดเปนรอยละ 100.00  จุดเดนของบุคลากรในโครงการนี้คือ  สามารถเปนพี่เล้ียงใหความรูและ

สามารถถายทอดความรูการทําวิจัยไดดี  มคีวามตั้งใจเสยีสละ และรองลงมาคือมีการแลกเปลี่ยน

ความรูและแนวคิดกับผูเขารับการอบรมไดดี 
 2.4  ความเพยีงพอดานงบประมาณในการดําเนินงาน 
  การประเมนิความเพียงพอดานงบประมาณในการดําเนนิงาน  เปนการตรวจสอบวา  

งบประมาณทีใ่ชจริงในการดําเนนิงานมีความพอเพียงหรอืไม  ประกอบดวยรายละเอยีดการเบิกจาย

งบประมาณตามแผนงาน  ซึง่เปรียบเทียบงบประมาณทีไ่ดรับกับงบประมาณที่ใชจายจริง  โดยขอมูล

ดานงบประมาณมาจากการศึกษาเอกสารหลักฐานที่แสดงรายละเอยีดการเบิกจายงบประมาณ                    

มีรายละเอยีดดังตาราง 6 
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ตาราง 6  งบประมาณในการดําเนนิงานโครงการตามทีไ่ดรับเปรียบเทียบกับงบประมาณที่ดําเนนิ 

      การจรงิ  ปงบประมาณ  2556 

 

รายละเอียดการเบิกจายงบประมาณตามแผน 

งบประมาณที่
ไดรับ 
(บาท) 

งบประมาณที่
ใชจายจริง 

(บาท) 

งบประมาณที่
ใชจายจริง / 
งบประมาณที่

ไดรับ 
(รอยละ) 

การจัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการ

เพื่อชี้แจงรายละเอียดโครงการ 

- คาอาหารวางและเครื่องดื่ม (40 x 50 =2,000) 2,000 2,000 100.00 

การจัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพัฒนางาน

ประจําสูงานวิจัยใหแกบุคลากรของหนวยงาน  ในหัวขอ  

“พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจในผลลัพธ” 

- คาวิทยากร  (4x6,000=24,000) 

- คาเอกสารประกอบการบรรยาย  (5,000) 

- คาวัสดุอุปกรณการอบรม (3,200) 

- คาอาหารและคาอาหารวาง (65 x 120 =7,800) 40,000 40,000 100.00 

การนําเสนอเคาโครงการวิจัยเพื่อพิจารณาจัดสรรงบประมาณ  

- คาอาหารและคาอาหารวาง (30 x 100 =3,000) 3,000 3,000 100.00 

การดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสู

การวิจัยของหนวยงาน  ใหมีคุณภาพ 

- จัดสรรงบประมาณโครงการวิจัย (15x2,000=30,000) 

- คาวิทยากรประสานงาน  ใหคําปรึกษาแนะนํา  ติดตาม  

และประเมินผลการดําเนินการโครงการ

(4x15,000=60,000) 

- คาอื่นๆ(คาน้ํามัน,คาโทรศัพท,คาถายเอกสาร) (10,000) 150,000 100,000 66.67 

การจัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share” :              

การพัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน  เพื่อการยก

ยองชมเชยและมอบรางวัล 

- คานําเสนอโปสเตอร (15x1,000=15,000) 

- คาโลรางวัลพรอมเกียรติบัตร (3,000) 

- เงินคารางวัล (6,000) 

- คาอื่นๆ (คาปาย,คาอาหารวางและเครื่องดื่ม) (10,000) 45,000 34,000 75.56 



86 
 
ตาราง 6 (ตอ) 
 

รายละเอียดการเบิกจายงบประมาณตามแผน 

งบประมาณที่
ไดรับ 
(บาท) 

งบประมาณที่
ใชจายจริง 

(บาท) 

งบประมาณที่
ใชจายจริง / 
งบประมาณที่

ไดรับ 
(รอยละ)

การประเมินผลโครงการ  และสรุปรายงานผลการดําเนินงาน
โครงการ  ตามกรอบการประเมินผลโครงการและถอดบทเรียน  
เพื่อวางแผนการพัฒนา 
- คาตอบแทน (10x400=4,000) 
- คาวัสดุอุปกรณ (1,000) 
- คาถายเอกสาร (1,000) 
- คาจัดทํารูปเลม  (20x200=4,000) 

10,000 10,000 100.00 

รวม 250,000 189,000 75.60

 
 จากตาราง 6 พบวา  ปจจัยนาํเขาความเพยีงพอดานงบประมาณในการดําเนินงานโดยภาพรวม
งบประมาณที่ใชจายจริงนอยกวางบประมาณที่ไดรับ  จึงสรุปไดวาการประเมินปจจัยนําเขาความเพียงพอ
ดานงบประมาณเปนไปตามเกณฑที่ตั้งไว  และเมื่อแยกประเด็นรายละเอียดการใชจายงบประมาณ
ไดผลดังนี้ 
  โครงการไดรับจัดสรรงบประมาณในการสนบัสนุนโครงการเปนจํานวนทัง้สิ้น 250,000 บาท  
ทางโครงการไดใชจายไปทัง้สิ้น  189,000  บาท  โดยจายเปนการดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการ
พัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพมากที่สุด  ซึ่งรายละเอยีดยอยของการเบกิจาย
ในรายการคาวิทยากรที่ติดตามดูแลโครงการวิจัยมีการจายงบประมาณมากที่สุด ควรจะจัดสรร
งบประมาณทีใ่ชไมหมดไปทีต่ัวโครงการวิจยัของแตละเรื่องใหมากกวานี้  รองลงมาคอืการจัดเวทีการ
นําเสนอผลงาน  “Show & Share”: การพัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน  เพื่อการยกยอง
ชมเชยและมอบรางวัล และการจัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพัฒนางานประจําสูงานวิจัย
ใหแกบุคลากรของหนวยงานในหวัขอ “พฒันางานอนามยัใหสนกุและมั่นใจในผลลพัธ” ตามลําดบั  
เมื่อพิจารณาการเบิกจายงบประมาณของโครงการเพื่อหาประสทิธิภาพในการบรหิารงบประมาณ     
จึงไดสอบถามผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรม  ไดขอเสนอแนะที่วา “การใชจาย
งบประมาณในสวนวทิยากรมากไป  ซึ่งบุคลากรโครงการก็ทําหนาที่เชนเดียวกนักับวิทยากรก็ไมไดรับ
คาตอบแทนใดๆทั้งสิ้นเลย”  และ “การจัดสรรงบประมาณโครงการวิจยั  เร่ืองละ 2,000 บาทนอยไป 
โดยให รพ.สต.ไปเอางบประมาณจากเงนิบํารุงของแตละรพ.สต. อีก 10,000 บาท เพิ่มเขาไปในการใช
จายการดําเนนิโครงการวิจยั”  และมีเสียงสะทอนวา “เมื่อผลงานวิจยัไดรับการตอบรับนําเสนอในระดับ
ตางๆ  ควรมีการสนับสนุนงบประมาณในการใชจายตรงนี ้ ไมใชผลักภาระไปที่เจาของโครงการวจิัย” 
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 2.5 ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนินงาน 
  การประเมนิความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนนิงาน  เปนการประเมินความ

เหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนนิงานโครงการ  ซึ่งสาํรวจความคิดเห็นของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบ

โครงการและผูเขารับการอบรม  โดยขอมลูทั้งหมดมาจากการสอบถามความคิดเหน็ มีรายละเอยีดดัง

ตาราง 7 
 
ตาราง 7  สรุปภาพรวมผลการประเมินของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรม 

      ที่มีตอความคิดเหน็เกีย่วกับความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนนิโครงการ 
 

รายการ ผูบริหาร ผูรับผิดชอบ
โครงการ 

ผูเขารับการ
อบรม 

รวมทั้งหมด

1. ระยะเวลาที่ใชดําเนินการจัดอบรม 

“พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมัน่ใจ

ในผลลัพธ” 

3.80

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

3.16 

(ระดับปานกลาง) 

3.82

(ระดับมาก) 

  

2. ระยะเวลาที่ใชดําเนินการเขียน

โครงการวิจัยในพื้นที่  พรอมผังกํากบั

การดําเนินการวิจัย   

3.73

(ระดับมาก) 

4.00

(ระดับมาก) 

3.48 

(ระดับปานกลาง) 

3.74

(ระดับมาก) 

     

3. ระยะเวลาที่ใชในการนําเสนอเคา

โครงการวิจัย  เพื่อพิจารณาจัดสรร

งบประมาณ 

3.20

(ระดับปานกลาง) 

3.00

(ระดับปานกลาง) 

-

(-) 

3.10

(ระดับปานกลาง) 

 
    

4. ระยะเวลาการดําเนินการโครงการวิจัย

ภายใตการพัฒนางานประจําสูการ

วิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพ 

3.67

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

-

(-) 

4.09

(ระดับมาก) 

 
    

5. ระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมี

การยืดหยุนไดตามความเหมาะสม 

3.93

(ระดับมาก) 

5.00

(ระดับมากที่สุด) 

3.60 

(ระดับมาก) 

4.18

(ระดับมาก) 
 

    

6. ระยะเวลาที่ใชในการดําเนิน

โครงการเพิ่มสมรรถนะการพัฒนางาน

ประจําสูการวิจัย 

3.73

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

3.15 

(ระดับปานกลาง) 

3.79

(ระดับมาก) 

รวม 
3.68

(ระดับมาก) 
4.25

(ระดับมาก) 
3.35 

(ระดับปานกลาง) 
3.79

(ระดับมาก) 
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 จากตาราง 7  สรุปภาพรวมทั้งหมดพบวามีความคิดเหน็ตอการประเมินดานปจจัยนําเขา

เกี่ยวกับความเหมาะสมของระยะเวลาในการดําเนนิโครงการ อยูในระดบัมาก  ผานเกณฑการประเมิน  

เมื่อพิจารณาเปนรายการในภาพรวม  พบวารายการที่ผานเกณฑการประเมินในระดับมากทุกรายการ 

ไดแก  ระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนไดตามความเหมาะสม  และระยะเวลาการ

ดําเนนิการโครงการวิจยัภายใตการพฒันางานประจาํสูการวิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพ 
  เมื่อพิจารณาเปนรายกลุมผูใหขอมูล  พบวา 
   ผูบริหารมีความเหน็ตอการประเมินดานปจจัยนาํเขาเกี่ยวกับความเหมาะสมของ

ระยะเวลาในการดําเนนิโครงการโดยภาพรวมอยูในระดับมาก  เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวาทัง้

ระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนไดตามความเหมาะสม  ระยะเวลาที่ใชดําเนนิการจัด

อบรม “พัฒนางานอนามยัใหสนกุและมั่นใจในผลลัพธ” ระยะเวลาที่ใชดําเนนิการเขียนโครงการวจิัยใน

พื้นที่พรอมผังกํากับการดําเนินการวิจยั  ระยะเวลาที่ใชในการดําเนนิโครงการเพิม่สมรรถนะการพฒันา

งานประจําสูการวิจัย  และระยะเวลาการดําเนนิการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสูการ

วิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพ  อยูในระดบัมากผานเกณฑการประเมิน  สวนรายการที่ไมผานเกณฑ

การประเมนิ คอื ระยะเวลาทีใ่ชในการนําเสนอเคาโครงการวิจัยเพือ่พจิารณาจัดสรรงบประมาณ  คาเฉลี่ย

อยูในระดับปานกลาง 
   ผูรับผิดชอบมีความเห็นตอการประเมินดานปจจัยนําเขาเกี่ยวกับความเหมาะสมของ

ระยะเวลาในการดําเนินโครงการโดยภาพรวมอยูในระดับมาก  เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวาสวนใหญ

คาเฉลี่ยอยูในระดับมาก  ซึง่มีเพียงประเดน็ของระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนไดตาม

ความเหมาะสม อยูในระดับมากที่สุด ผานเกณฑการประเมิน สวนรายการที่ไมผานเกณฑการประเมิน  

คือ ระยะเวลาที่ใชในการนาํเสนอเคาโครงการวิจยัเพื่อพจิารณาจัดสรรงบประมาณ  คาเฉลี่ยอยูใน

ระดับปานกลาง   
   ผูเขารับการอบรมมีความเหน็ตอการประเมินดานปจจยันําเขาเกีย่วกบัความเหมาะสม

ของระยะเวลาในการดําเนนิโครงการโดยภาพรวมอยูในระดับปานกลาง  ไมผานเกณฑทีก่ําหนดไว  

เมื่อพิจารณาเปนรายการทัง้ระยะเวลาที่ใชดําเนนิการเขียนโครงการวจิัยในพื้นที่พรอมผังกาํกับการ

ดําเนนิการวิจยั  ระยะเวลาที่ใชดําเนินการจัดอบรม “พฒันางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจในผลลพัธ”  

และระยะเวลาที่ใชในการดาํเนนิโครงการเพิ่มสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  อยูในระดับ

ปานกลาง  ไมผานเกณฑการประเมิน  แตในสวนรายการระยะเวลาที่ใชในแตละกจิกรรมมีการยืดหยุน

ไดตามความเหมาะสมอยูในระดับมาก  ผานเกณฑการประเมิน   
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 2.6 ความเหมาะสมดานกิจกรรมที่กาํหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน 
  การประเมนิความเหมาะสมดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกจิกรรมดําเนนิงาน  

ซึ่งสํารวจจากความคิดเหน็ของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรม  โดยขอมูล

ทั้งหมดมาจากการสอบถามความคิดเหน็  มีรายละเอยีดดังตาราง 8 
 
ตาราง 8  คาเฉลี่ย และคาเบี่ยงเบนมาตรฐานของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการ   

  อบรมที่มีตอความคิดเห็นเกีย่วกับความเหมาะสมดานกจิกรรมที่กาํหนดไวในรายละเอียดกิจกรรม 

 ดําเนนิงาน 

 

รายการ ผูบริหาร ผูรับผิดชอบ
โครงการ 

ผูเขารับการ
อบรม 

รวมทั้งหมด

1. จัดทํารายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน 

โดยกําหนดรายละเอียดของกิจกรรม

ตางๆในโครงการไดอยางเหมาะสม 

3.53

(ระดับมาก) 

4.00

(ระดับมาก) 

3.46 

(ระดับปานกลาง) 

3.66

(ระดับมาก) 

  

2. ความเหมาะสมในภาพรวมของการ

จัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนกุ

และมั่นใจในผลลพัธ” 

3.93

(ระดับมาก) 

5.00

(ระดับมากที่สุด) 

-

(-) 

4.47

(ระดับมาก) 

  

3. การนําเสนอเนือ้หาการอบรมนาสนใจ 4.20

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

3.62 

(ระดับมาก) 

4.11

(ระดับมาก) 
  

4. กิจกรรมการอบรมกอใหเกิดองค

ความรูแกผูเขารับการอบรม 

4.40

(ระดับมาก) 

4.50

(ระดับมาก) 

3.71 

(ระดับมาก) 

4.20

(ระดับมาก) 
  

5. ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรม

การดําเนินการเขยีนโครงการวิจัยใน

พ้ืนที่  พรอมผังกํากับการดําเนินการวิจัย   

3.33

(ระดับปานกลาง) 

4.00

(ระดับมาก) 

-

(-) 

3.67

(ระดับมาก) 

  

6. ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรมที่

นําเสนอเคาโครงการวิจัย  เพื่อพิจารณา

จัดสรรงบประมาณ   

3.33

(ระดับปานกลาง) 

4.50

(ระดับมาก) 

-

(-) 

3.92

(ระดับมาก) 

  

7. ความเหมาะสมในการจัดเวทีการ

นําเสนอผลงาน “Show & Share” 

3.47

(ระดับปานกลาง) 

5.00

(ระดับมากที่สุด) 

3.29 

(ระดับปานกลาง) 

3.92

(ระดับมาก) 

รวม 3.74
(ระดับมาก) 

4.50
(ระดับมาก) 

3.52 
(ระดับมาก) 

3.99
(ระดับมาก) 
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 จากตาราง 8  สรุปภาพรวมทั้งหมดพบวามีความคิดเหน็ตอปจจัยนําเขาของความเหมาะสม

ดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกจิกรรมดําเนนิงาน  อยูในระดับมาก  ซึ่งผานเกณฑการ

ประเมิน  เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวาผานเกณฑในระดับมากทุกรายการ   
  เมื่อพิจารณาเปนรายกลุมผูใหขอมูล  พบวา 
   ผูบริหารมีความเหน็ตอการประเมินปจจัยนาํเขาของความเหมาะสมดานกิจกรรมที่

กําหนดไวในรายละเอยีดกิจกรรมดําเนนิงานโดยภาพรวมอยูในระดับมาก เมื่อพจิารณาเปนรายการ

พบวามี  4  รายการ  คือจัดทํารายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน โดยกาํหนดรายละเอียดของกิจกรรม

ตางๆ ในโครงการไดอยางเหมาะสม ความเหมาะสมในภาพรวมของการจัดอบรม “พฒันางานอนามัย

ใหสนุกและมัน่ใจในผลลพัธ” การนําเสนอเนื้อหาการอบรมนาสนใจ  และกิจกรรมการอบรมกอใหเกิด

องคความรูแกผูเขารับการอบรม  อยูในระดับมากผานเกณฑการประเมิน  สวนรายการที่ไมผานเกณฑ

การประเมนิ  มี 3 รายการคอื  ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรมการดาํเนนิการเขียนโครงการวิจยัใน

พื้นที่  พรอมผังกํากับการดําเนินการวจิัย  ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรมที่นาํเสนอเคาโครงการวิจัย  

เพื่อพิจารณาจัดสรรงบประมาณ  ความเหมาะสมในการจัดเวทกีารนําเสนอผลงาน “Show & Share” 

ซึ่งอยูในระดับปานกลาง 
   ผูรับผิดชอบมีความเห็นตอการประเมินดานปจจัยนําเขาของความเหมาะสมดาน

กิจกรรมทีก่ําหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนนิงานโดยภาพรวมอยูในระดับมาก ผานเกณฑการ

ประเมิน เมื่อพิจารณาเปนรายการพบวาสวนใหญคาเฉลี่ยอยูในระดับมาก  ซึง่มีเพียง 2 รายการคือ  

ความเหมาะสมในภาพรวมของการจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมัน่ใจในผลลัพธ”  และ

ความเหมาะสมในการจัดเวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share” อยูในระดับมากที่สุด ผานเกณฑ

การประเมนิ   
   ผูเขารับการอบรมมีความเหน็ตอการประเมินดานปจจัยนําเขาของความเหมาะสม

ดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกจิกรรมดําเนนิงานโดยภาพรวมอยูในระดับมาก เมื่อพจิารณา

เปนรายการทัง้การจัดทํารายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน โดยกําหนดรายละเอียดของกิจกรรมตางๆใน

โครงการไดอยางเหมาะสม  และความเหมาะสมในการจดัเวทีการนาํเสนอผลงาน “Show & Share”  

อยูในระดับปานกลาง  ไมผานเกณฑการประเมิน  แตในสวนการนาํเสนอเนื้อหาการอบรมนาสนใจและ

กิจกรรมการอบรมกอใหเกิดองคความรูแกผูเขารับการอบรมอยูในระดบัมาก  ผานเกณฑการประเมิน  

 สรุปผลการประเมินดานปจจัยนาํเขา (Input) ไดแก  หลักสูตรการอบรม  ความตองการ

พัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R  บุคลากร  งบประมาณ  ระยะเวลา  และกิจกรรมดําเนนิงานของโครงการ

เปนไปตามเกณฑที่ตั้งไวทกุประเด็น  ซึ่งผานเกณฑการประเมิน  ดังนัน้เพื่อใหโครงการดีข้ึน  จึงควร

จัดสรรงบประมาณเพื่อบรรลุวัตถุประสงคโครงการที่วางไวและควรมีการพิจารณางบประมาณให

เปนไปสภาพปญหาที่เกิดขึน้จริง  ควรมกีารดําเนนิโครงการนี้ตอไป 
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 ตอนที่ 3 ผลการประเมินดานกระบวนการ (Process) 
  การประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงาน

สาธารณสุขอาํเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ ดานกระบวนการ  มีวัตถุประสงคเพื่อประเมินความสอดคลอง

ระหวางการปฏิบัติงานจรงิกบัแผนการดําเนินงานทีก่ําหนดไว  โดยมีการเปรียบเทยีบ 2 ประเด็น  ไดแก  

เปรียบเทียบการปฏิบัติงานจริงกับแผนการดําเนินงานที่ระบุไวในโครงการ และเปรียบเทียบการ

ปฏิบัติงานจรงิกับยุทธศาสตรการขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วิจารณ  พานิช  โดยขอมูลทั้งหมดมาจาก

แบบตรวจสอบรายการ  รายละเอียดแผนงานโครงการ รายงานบันทึกการประชุม รายงานผลการ

ปฏิบัติงาน  และการสอบถามผูรับผิดชอบโครงการ  ซึ่งไดนําผลที่ไดมาประมวลเขาดวยกนัเพื่อนําเสนอ

ขอมูลในภาพรวมสามารถสรุปไดในแตละประเด็นดังนี ้
   1. ผลการปฏบิัติงานจริงดานกระบวนงาน หรือกจิกรรมหลกัของการดําเนิน
โครงการ เปรียบเทียบกับแผนการดําเนินงานที่กาํหนดไว 3 ระยะตามโครงการ ไดแก  ระยะที่ 1  

เตรียมการ ระยะที่ 2 ดําเนินการ และระยะที่ 3 ประเมินผล พบวา  โดยในชวงระยะแรกของ            

การเตรียมการสวนการดําเนินงานไดมีการจัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการ    

เพื่อช้ีแจงรายละเอียดโครงการอยางตอเนื่อง  โดยกิจกรรมสําคัญเนนไปที่ระยะที ่2  ระยะดําเนนิการ             

ซึ่งในสวนของดําเนนิการจดัอบรม “พฒันางานอนามยัใหสนกุและมัน่ใจในผลลพัธ” มผูีเขารับการอบรม

ทั้งหมด  65  คน  มีการจัดการอบรม  3  คร้ัง  คร้ังละ  2  วนั  ซึ่งตองเวนชวงระยะเวลาเปนเดือน      

เวนเดือนทาํใหมีเวลาในการกําหนดขอบเขตปญหาโครงการวิจัยไดตรงประเด็น  และสวนของการ

ดําเนนิงานโครงการวิจยัภายใตการพัฒนางานประจาํสูการวิจยัของหนวยงานใชระยะการดําเนนิงาน

มากที่สุดเพราะเปนดําเนนิงานวิจัยภายใตการเก็บรวบรวมขอมูล  การจดัการขอมูล  วเิคราะหและ

ประเมินผล  สรุปรายงานความกาวหนาตอตนสังกัดเปนจํานวน  3  คร้ัง  สวนระยะที่ 3การประเมินผล 

ทุกรายละเอียดของกิจกรรมเนนไปที่การดําเนนิงานติดตามประเมนิผลกิจกรรมอยางตอเนื่อง  ซึ่งมี

โครงการวิจยัที่เกิดจากการอบรมครั้งนี้  จาํนวนทั้งสิน้  15  เรื่อง  และทุกเรื่องมีการดําเนนิการวจิยัเสร็จ

ทันตามกาํหนดเวลา และจัดทํารูปเลมงานวิจัยไดสมบูรณตามกรอบการปฏิบัติงาน  โดยในการปฏิบัติงาน

ทุกระยะจะมกีารกํากับดูแลและตรวจสอบจากผูบังคับบัญชาอยางใกลชดิ  การปฏิบัติงานทัง้หมดที่

เกิดขึ้นจึงมีการดําเนินงานเปนไปตามแผนการดําเนนิงานที่วางไว  คดิเปนรอยละ  100.00 
   2. ผลการปฏิบัติงานจริงของการดําเนินงานเมื่อเปรียบเทียบกับการดําเนินงาน
ตามกลวิธยีทุธศาสตร  ขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วจิารณ  พานิช   พบวาในสวนกลวิธีที ่1 มี

การจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรยีนรูระหวางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  การจัดประกวดงานวจิัย 

R2R  ประเภทตางๆ ทั้งระดบัอําเภอ  ระดบัจังหวัด  ระดับเขตและกระทรวง  สวนการจัดทําเว็บไซต 

R2R ไมมีการปฏิบัติเลยเพราะขาดเจาหนาที่ในเขียนโปรแกรมการจัดทําเว็บไซต  สวนกลวิธีที่ 2           

มีการจัดฝกอบรมการวิจยัตามแผนกลยุทธ  และดาํเนนิการจัดทาํทะเบียนนักวิจัย  มีการพฒันาระบบ           
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ที่ปรึกษานกัวจิัย (Training Coaching Management Methodology) ตามแนวทางกลวธิียทุธศาสตร  

ขับเคลื่อน R2R ที่ระบุไวชัด มีการดําเนนิการจัดทําฐานขอมูลความรูออนไลน (online) โดยผูวิจัยขอไป

แลกเปลี่ยนผลงานวิจยับน เวบ็ไซต Gotoknow  มีการจัดเวทีแลกเปลีย่นเรียนรูผลงานวจิัยระหวางนกัวิจัย

แตละโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทีม่ีผลการปฏิบตัิงานจากโครงการวิจัยเปนเลิศ  เกิดชุมชน      

นักปฏิบัต ิCommunity of Practice (COP) เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู Success story sharing (SSS), 

Networking  กลวิธีที ่3  มกีารดาํเนนิการสรางความรูจากการถอดบทเรียน  Research to Policy (R2P) 

ในการกาํหนดประเด็นรวมเชงินโยบายเพื่อใหเกิดการเรียนรูในแนวโครงการวิจัยที่เปนเรื่องเดียวกนั  

พืน้ทีน่ี้ทาํไดผลหรือเจอปญหาอุปสรรคอะไรบาง  เกิดการแลกเปลีย่นเพื่อปรับการดาํเนนิงานโครงการวิจยั 

R2R ใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  จงึเกิดการใช R2R  เปนฐานในการพัฒนานักวจิัยระดับอําเภอ

เกิดขึ้นจากปทีแ่ลว  จาํนวน  3  คน กลวธิีที ่ 4 ดําเนนิการถอดบทเรียน  Research to Policy (R2P) 

เพื่อสรุปประเด็นปญหาเพื่อกําหนดเปนนโยบายในการขับเคลื่อนการบริการสุขภาพแกผูมารับบริการ

สุขภาพ  ซึง่เปนการคนหาโจทยวจิัยเชงิระบบจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  จึงเกิดผลงานที่ไป

ไดรับรางวัลระดับกระทรวง 2 ผลงาน  คือ โครงการแมวยัใส  และโครงการตรวจมะเร็งเตานมเองของ

หญิงกลุมเสี่ยง   การปฏิบัติงานทัง้หมดมผีลการปฏิบตัิเกือบทุกขอ  ยกเวนในกลวิธทีี่ 1  คือ การจดัทํา

เว็บไซต R2R ที่ไมปฏิบัติใหเปนไปตามการดําเนนิงานของกลวธิียทุธศาสตร  ขับเคลื่อน R2R  ซึ่งใน

ภาพรวมคิดเปนรอยละ  92.31   
 สรุปผลการประเมินดานกระบวนการนําเขา (Process) ซึ่งประเมิน 2 ประเด็น  คือ การ

เปรียบเทยีบการปฏิบัติงานจริงกับแผนการดําเนินงานทีร่ะบุไวในโครงการ  และการ เปรียบเทยีบการ

ปฏิบัติงานจรงิกับยุทธศาสตรการขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วิจารณ พานิช  เปนไปตามเกณฑที่ตัง้ไว  

ซึ่งผานเกณฑการประเมนิ  ดังนัน้เพื่อการดําเนนิงานโครงการเปนไปอยางระบบและมีประสิทธิภาพ  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  ควรดําเนนิการตามขั้นตอน พรอมดวยวธิีการและ

กระบวนการทาํงานที่ชัดเจนมากขึน้  และเพื่อใหโครงการนี้สามารถพฒันางานวิจยั R2R ไดอยางตอเนื่อง  

จึงควรใหดําเนินการตอไป 

 
 ตอนที่ 4 ผลการประเมินดานผลผลิต (Product) 
  เปนการประเมินผลความสอดคลองของผลผลิตที่เกิดขึ้นจริงกับผลผลิตที่กําหนดไวใน

โครงการ  โดยพิจารณาจากการสอบวัดความรูเกี่ยวกับระเบียบวธิีวิจยั จํานวนงานวจิัยที่ไดรับรางวัล 

ในทุกระดับ เจตคติตอ R2R ของผูเขารับการอบรม การสํารวจความความคิดเห็นของผูเขารับการอบรม

ตอการนําผลงานวิจัยไปใชประโยชน และความพึงพอใจตอการนําผลการศึกษา R2R ไปใชในการ

ปฏิบัติงานของผูรับบริการสุขภาพ โดยขอมูลทั้งหมดมาจากแบบบันทึกขอมูล  แบบวัดเจตคติ  แบบสอบถาม

ความคิดเหน็  และแบบสัมภาษณ  มีรายละเอียดดังตาราง  9 – 13 
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ตาราง 9  เปรียบเทยีบผลการสอบของผูเขารับการอบรมเกี่ยวกับความรูความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบ 

     วิธีวิจยั  กอนและหลังการอบรม   

 

ผลสัมฤทธิ ์
คะแนน

เต็ม 
Χ  S.D. ΣD ΣD2 N t-test 

กอนอบรม 30 16.63 5.92
428 183,184 65 14.42* 

หลังอบรม 30 23.22 4.46

 

P  <  .05,64  t ตาราง = 1.671 

 

 จากตาราง 9  จากการนาํคะแนนผลการสอบกอนเรียนอบรมและหลังอบรมความรูความ

เขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธวีิจยัของผูเขารับการอบรม   มาทาํการทดสอบดวยคา t-test  ผลปรากฏวา

หลังการอบรม  ผูเขารับการอบรมมีคะแนนสูงกวากอนการอบรม    

 

ตาราง 10  จํานวนงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทุกระดับ เปรียบเทียบกบัจํานวนงานวจิัยทัง้หมด 

 

จํานวนงานวิจยั
ทั้งหมด 

จํานวนผลงานที่ไดรับรางวัล 
รวม 

ระดับกระทรวง ระดับเขต ระดับจังหวัด 

15 

(100.00) 

1 

(6.67) 

2 

(13.33) 

5 

(33.33) 

8 

(53.33) 

 

 จากตาราง 10  พบวาจํานวนงานวิจัยที่ไดรับรางวัลในทกุระดับนั้น  คดิเปนรอยละ 53.33  

ระดับจังหวัดมีจาํนวนผลงานที่ไดรับมากที่สุด  คิดเปนรอยละ 33.33  รองลงมาระดับเขตภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ คิดเปนรอยละ 13.33 และระดับกระทรวงสาธารณสุขจํานวน คิดเปนรอยละ 6.67  

ตามลําดับ   
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ตาราง 11  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานและระดับของเจตคติตอการพัฒนางานประจําสูการวจิัย 

(R2R) ของผูเขารับการอบรม 

 

รายการ 
ระดับเจตคติ 

Χ S.D. แปลผล 
1. การทําวิจัย R2R  มีประโยชนตอการแกปญหาในการทํางาน  4.18 0.39 มาก 

2. ไมควรขาดการอบรมที่เกี่ยวกับการวิจัย R2R   3.94 0.66 มาก 

3. มีแตคนเกงหรือคนที่จบปริญญาโทเทานั้นที่ทําวิจัย R2R  ได 3.25 0.97 ปานกลาง 

4. การทําวิจัย R2R  ทําใหเปนคนที่มีความรับผิดชอบ 3.42 0.88 ปานกลาง 

5. การทําวิจัย R2R  เปนเรื่องที่นาเบื่อหนาย 3.55 0.61 มาก 

6. การทําวิจัย R2R  เปนเรื่องที่ยุงยาก  3.63 0.78 มาก 

7. การทําวิจัย R2R  เพิ่มภาระการทํางาน  3.69 0.68 มาก 

8. หนักใจเมื่อเขารับการอบรมการทําวิจัย R2R   3.51 0.87 มาก 

9. การแกปญหาที่เกิดขึ้นจากการทํางานประจําเปนส่ิงทาทาย 3.57 0.79 มาก 

10. สนุกสนานกับการทําวิจัย R2R   3.94 0.58 มาก 

11. อยากใหเวลาหมดเร็วๆ  เมื่อเขารับอบรมการทําวิจัย R2R   3.60 0.55 มาก 

12. การอบรมการทําวิจัย R2Rทําใหมีความสุข 3.38 0.91 ปานกลาง 

13. การทําวิจัย R2R  ยิ่งเรียนรูยิ่งนาสนใจ 3.37 0.63 ปานกลาง 

14. ชอบอานหนังสือ/งานวิจัยที่เกี่ยวกับ R2R   3.58 0.83 มาก 

15. เนื้อหาการทําวิจัย R2R  ไมมีความแปลกใหมนาสนใจ 3.65 0.54 มาก 

16. การทําวิจัย R2R  ทําใหเปนคนรอบคอบ 3.20 1.09 ปานกลาง 

17. การทําวิจัย R2R  สงเสริมใหมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค 3.15 0.87 ปานกลาง 

18. ไมชอบการทําวิจัย R2R   4.08 0.78 มาก 

19. กลัวเมื่อขึ้นนําเสนอผลงานวิจัย R2R  บนเวทีแลกเปลี่ยนวิชาการ 3.60 0.66 มาก 

20. ไมอยากทําวิจัย R2R  อีก เพราะมีผลงานที่เคยไดรับรางวัลแลว 3.57 0.68 มาก 

21. ผลงานจากการทําวิจัย R2R  ชวยทําใหการปฏิบัติงานราบรื่นขึ้น 3.46 0.77 ปานกลาง 

22. รูสึกรําคาญเมื่อผูบริหาร หรือเพื่อนรวมงานถามปญหาที่เกี่ยวกับ 

R2R   

4.03 0.64 มาก 

รวม 3.61 0.74 มาก 

 

 จากตาราง 11  พบวาระดับของเจตคติตอการพัฒนางานประจําสูการวิจัย R2R ของผูเขารับ

การอบรมโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพฒันางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ                 

ภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ  โดยภาพรวมอยูในระดับมาก  เปนไปตามเกณฑที่ตัง้ไว   
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  พิจารณารายขอพบวา  ผูเขารับการอบรมมีระดับของเจตคติตอการพัฒนางานประจําสู

การวิจยั R2R  อยูในระดับมาก  จํานวน 15  ขอ  เรียงจากมากไปหานอย  3  อันดับแรก  คือ การทํา

วิจัย R2R  มีประโยชนตอการแกปญหาในการทาํงาน  ลําดับรองลงมาไดแกไมชอบทําวิจัย R2R  และ

รูสึกรําคาญเมือ่ผูบริหาร หรือเพื่อนรวมงานถามปญหาที่เกีย่วกับ R2R  ตามลําดับ  และอยูในระดับ

ปานกลาง  7 ขอ  เรียงจากมากไปหานอย  3  อันดับแรก  คือผลงานจากการทาํวิจยั R2R  ชวยทาํให

การปฏิบัติงานราบรื่นขึน้  การอบรมการทาํวิจัย R2Rทําใหมีความสุข  และการทาํวิจยั R2R  ทาํใหเปน

คนที่มีความรบัผิดชอบ 

 

ตาราง 12  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานและระดับของความคิดเหน็ผูเขารับการอบรมตอการนํา

ผลงานวิจยัไปใชประโยชน 

 

ขอคําถาม 
การนําผลงานวิจัยไปใชประโยชน 

Χ  S.D. แปลผล 

การแกไขปญหางานจากการทาํผลงานวิจัย R2R     
1. สามารถนําความรูที่ไดรับจากผลงานวิจัย R2R ไปประยุกตใช/แกไข

ปญหางานได 

3.74 0.64 มาก 

2. ชวยลดความซ้ําซอนของงานที่ทําเปนประจํา 3.72 0.86 มาก 

3. ผลงานวิจัย R2R เกิดความรวดเร็วในการใหบริการ 3.69 0.81 มาก 

4. ผลงานวิจัย R2R เกิดความถูกตองของงานที่ทํามากกวาเดิม 3.92 0.67 มาก 

5. ผลงานวิจัย R2R  ชวยทําใหการสื่อสารกับผูรับบริการสุขภาพไดดีขึ้น 3.68 0.89 มาก 

6. ผลงานวิจัย R2R  ทําใหมีการใชทรัพยากรอยางคุมคา   3.65 0.74 มาก 

รวม 3.73 077 มาก 
การพัฒนาระบบงาน     
7. ทําใหงานพัฒนาอยางเปนระบบ 3.91 0.84 มาก 

8. การมีนโยบายที่ชัดเจน 3.29 0.80 ปานกลาง 

9. การกําหนดแผนงานมีความสัมพันธกับนโยบาย 3.75 0.81 มาก 

10. การกําหนดโครงการสนับสนุนกับแผนงานที่วางไว 3.40 0.58 ปานกลาง 

11. การวางแผนการกระจายการใชทรัพยากรมีความสอดคลองกับ

ลําดับความสําคัญ 

3.60 0.84 มาก 

12. การควบคุม การกํากับติดตามงานที่เหมาะสม 3.71 0.76 มาก 

13. การประเมินและการนําผลประเมินกลับมาพัฒนาอยางตอเนื่อง 3.42 0.92 ปานกลาง 

รวม 3.58 0.79 มาก 
เฉล่ียรวมทั้งหมด 3.68 0.78 มาก 
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 จากตาราง 12  พบวา  การนาํผลงานวิจัยไปใชประโยชนโดยภาพรวมอยูในระดับมาก  จงึ

สรุปไดวาการประเมินประเด็นการนําผลงานวิจัยไปใชประโยชนเปนไปตามเกณฑทีต่ั้งไว  และเมือ่แยก

ตามกลุมผูใหขอมูลไดผลดังนี้   

  ผูเขารับการอบรมมีความคิดเห็นการนาํผลงานวิจัยไปใชประโยชนโดยภาพรวมเมื่อพิจารณา

รายดานพบวาทุกดานอยูในระดับมาก  ประเด็นดานการแกไขปญหางานจากการทําผลงานวิจัย 

R2R  เมื่อพิจารณารายขอ  เรียงระดับจากมากไปหานอย  3  อันดับแรก  ไดแก  ผลงานวิจัย R2R 

เกิดความถูกตองของงานทีท่าํมากกวาเดิม  สามารถนาํความรูที่ไดรับจากผลงานวจิัย R2R ไปประยุกตใช

หรือแกไขปญหางานได  และชวยลดความซ้ําซอนของงานทีท่ําเปนประจํา  สวนดานการพัฒนาระบบงาน  

เมื่อพิจารณารายขอ เรียงระดับจากมากไปหานอย 3 อันดับแรก ไดแก ทําใหงานเกิดการพัฒนา

อยางเปนระบบ การกาํหนดแผนงานมีความสัมพันธกับนโยบายของสาํนักงานสาธารณสุข และมี      

การควบคุม การกํากับติดตามงานที่เหมาะสมขึ้น 

 

ตาราง 13  จํานวนและรอยละของผูเขารบัการอบรมตอการเผยแพรผลงาน 

 

ขอคําถามการเผยแพรผลงาน 
ผูเขารับการอบรม 
จํานวน รอยละ 

1. ในรอบปที่ผาน  มีผลงานวิจัย R2R ที่ไดรับการเผยแพรอยางไร                  
(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  

     ตีพิมพวารสาร      6 5.66 

     นําเสนอดวยโปสเตอร    32 30.19 

     อื่นๆ 68 64.15 

รวม 106 100.00 
2. สามารถนําความรูจากผลงานวิจัย R2R ไปเผยแพรถายทอดใหผูอื่นได   

     ได 59 90.77 

     ไมได 6 9.23 

รวม 65 100.00 
3.  ผลงานวิจัย R2R เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูที่ดีตอผูรบับริการสุขภาพ
สงผลทําใหเกิดการพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน 

  

     ใช 61 93.85 

     ไมใช 4 6.15 

รวม 65 100.00 
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 จากตาราง 13  พบวา  ผูเขารับการอบรมตอบคําถามการเผยแพรผลงานใน  3  ประเด็น  

ดังนี้คือประเดน็ที ่1 ในรอบปที่ผาน  มีผลงานวิจยั R2R ที่ไดรับการเผยแพรอยางไร  พบวาผูเขารบัการ

อบรมสวนใหญมีผลงานวิจัย R2R ที่ไดรับการนําเสนอแบบอื่นๆ เชน การประชุมอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจาํหมูบาน (อสม.) การแจงดวยวาจากับผูรับบริการสุขภาพ เผยแพรมากที่สุด  

รองลงมานาํเสนอดวยโปสเตอร  และตีพมิพวารสาร  ตามลําดับ  ประเด็นที่ 2 สามารถนาํความรูจาก

ผลงานวิจยั R2R ไปเผยแพรถายทอดใหผูอ่ืนไดหรือไม สวนใหญเผยแพรถายทอดใหผูอ่ืนได คิดเปน

รอยละ 90.77 ประเด็นที่ 3 ผลงานวิจยั R2R เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูที่ดีตอผูรับบริการสุขภาพสงผล

ทําใหเกิดการพัฒนาระบบสขุภาพชุมชน   สวนใหญตอบใช  คิดเปนรอยละ  93.85   

 จากการสัมภาษณผูรับบรกิารสุขภาพ  ดานขอมูลผลผลิตเกีย่วกบัความพึงพอใจตอการ
นําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน นาํมาวิเคราะหประกอบกับผลการประเมนิในภาพรวมดงันี ้  

 ความพึงพอใจตอการนําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงานของผูรับบริการสขุภาพ 

  1.  ผูรับบริการสุขภาพสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจมากตอดานนวัตกรรมหรือผล

การศึกษางานวิจัยสามารถใชงานไดจริง และแกปญหาสขุภาพไดตามที่ตองการ  เพราะเปนการสราง

ความรูจากบรบิทวถิีชีวิตและสุขภาพของผูรับบริการในชีวิตประจําวัน โดยใชเครื่องมือที่หลากหลาย  

เชน  การแลกเปลี่ยนเรียนรู การทบทวนหลังการทํางาน การเก็บรวบรวมและวิเคราะหขอมูลอยางเปน

ระบบ และการนําไปปฏิบัติใชในการดูแลสุขภาพของตนเอง  

   ตัวอยางโครงการวิจัย R2R (Routine to Research)  เร่ือง การประเมนิผลความสาํเร็จ

ของการพฒันาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.)ในการสงเสรมิการดูแลตนเอง

สตรีกลุมเสีย่ง 35 ปข้ึนไปในโรคมะเรง็เตานมโดยใชปฏิทนิการตรวจเตานมดวยตนเองตําบลหนองคอน

ไทย  อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ  ดวยจากการดําเนินดานการตรวจคัดกรองมะเร็งเตานมดวย

ตนเอง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองบัวพรมไดดําเนินการโดยการใหความรูแก อสม. และ

แกนนาํสตรีกลุมเสี่ยง ในการตรวจคัดกรองมะเรง็เตานมดวยตนเอง การจัดอบรมโดยใชส่ือ ปฏิทนิการ

ตรวจเตานมดวยตนเองที่พฒันาขึน้ เพื่อให อสม. นําไปสอนสตรีกลุมเสี่ยง แทนสื่อการสอนรูปแบบเดิม 

จึงไดวิจัยเพื่อประเมินผลการพัฒนารูปแบบการสอนการตรวจคัดกรองมะเร็งเตานมดวยตนเอง พบวา 

อสม.มีความพึงพอใจหลงัการอบรมระดับดีถึงดีมาก โดยใชส่ือที่พฒันาขึ้นคือปฏิทนิการตรวจเตานม

ดวยเองสอนทาํใหสตรีกลุมเสี่ยงมีความรูเกี่ยวกับวิธีการตรวจมะเร็งเตานมดวยตนเองโดยเพิ่มข้ึน  

และสามารถสาธิตการตรวจไดอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น ทาํใหกลุมสตรีกลุมเสี่ยงอายุ 35 ปข้ึนไป มี

ความรูเพิม่ข้ึน  สามารถตรวจมะเร็งเตานมดวยตนเองและถูกตองเพิ่มข้ึนจากการใชปฏิทินการตรวจ

เตานมดวยตนเองทุกเดือน  มีความพงึพอใจในการใชปฏิทินตรวจเตานมดวยตนเองระดับดีถึงดีมาก 

ปจจุบันมกีารประเมินการปฏิบัติตนในการตรวจเตานมดวยตนเองทกุเดือน 
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   ผูรับบริการไดสะทอนขอมูลความพึงพอใจตองานวิจัยสามารถใชงานไดจริง และ

แกปญหาสุขภาพไดตามที่ตองการ ดงัสะทอนวา “...มีความมัน่ใจมากในการตรวจเตานมดวยตนเอง 
เพราะปฏทิินการตรวจเตานมดวยตนเองมคีวามเขาใจงาย และมี อสม. และเจาหนาที่สาธารณสุขมา
แนะนาํในการใช มีการติดตามอยางบอยๆ และรับรูวา ตัวเองสามารถดูแลสุขภาพตนเองไดดี และถามี
ส่ิงผิดปกติก็จะรูวา ตนเองจะตองไปปรึกษาและรับการสงตอจากอสม. และเจาหนาที่สาธารณสุข  เปน
เร่ืองราวที่ดีมากในการดูแลสุขภาพ เพราะเมื่อกอนหมูบานของเราเปนโรคมะเร็งเตานมมาก ถาเปน
มากๆ ก็จะตาย เปนเรื่องใหญของคนปวยและครอบครัว ตอนนีโ้รคดังกลาวลดนอยลง และปฏิทนิ
ตรวจเตานมดวยตนเอง ก็ไดรับการสนับสนนุทุกปจาก อบต. (องคการบริการสวนตาํบลหนองคอนไทย) 

เพราะผูหญิงบานของเราตืน่ตัวในเรื่องนี ้และตอนนีพ้วกเรามกีารใชปฏิทินการตรวจเตานมดวยตนเอง
ครบทุกหมูบานในตําบล เปนเรื่องที่ดีมาก...” 

 

  2.  ผูรับบริการสุขภาพสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจมากตอดานนวัตกรรมหรือผลการศกึษา

งานวิจยัชวยใหตระหนักในการดูแลสุขภาพตนไมเปนภาระของคนในครอบครัว และมีความตระหนกัใน

ดานการปฏิบัติตน เพราะ R2R เปนเครื่องมือใหผูรับบริการใหมีสวนรวมในการจัดการปญหาสุขภาพ

ดวยตนเอง เร่ิมตนจากการหาปญหาและสาเหตุของปญหา การแกปญหา มองหากระบวนการแกปญหา  

(นิโรธ : การดับความทุกขและคนหาแนวทางดําเนินงานเพื่อแกปญหาจึงทําใหผูรับบริการมีสวนรวม

ตั้งแตจุดเริ่มตนจนถึงขัน้ตอนสุดทาย)  

   ตัวอยางโครงการวิจยั R2R (Routine to Research) เร่ืองการทํางานครอบครัวปลอด

บุหร่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลกวางโจน อําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ เนื่องจากประชาชนเมื่อมี

การสํารวจการสูบบุหร่ีในหมูบาน ทาํใหตระหนักตอจาํนวนผูสูบบุหร่ีที่มีมากมาย สงผลตอปญหา

สุขภาพ ครอบครัว และสังคม ทาํใหเกิดการรณรงคอยางมีสวนรวมของครอบครัว และชุมชน เพื่อการ

ไมมีสูบบุหรี่ ตัง้แตการสูบบุหร่ีนอกบานและครอบครัว ชุมชนมทีี่สูบบุหร่ี มีการรณรงคทุกรูปแบบในการ

ลด ละ เลิก บหุร่ี และมีจาํนวนมากมายที่เคยสูบบุหร่ีและเลกิสูบบุหร่ีเลย และมกีารเขียนเรื่องราวเลาพลงั

ในการบนัทกึทบทวนการเรยีนรูของตนเอง และถายทอดแรงบันดาลใจในการเลกิบหุร่ีใหสําหรับคนที่

คิดสูบบุหรี่ หรือกําลังติดบหุรี่อยู 

   โดยมีผูรับบริการจาก R2R หรือผูเลิกสูบบุหรี่ไดอยางสําเรจ็ ไดบอกเลาขอมูลผานการ

เขียนเรื่องเลาและใหขอมูลจากการสัมภาษณ เกีย่วกับตระหนักในการดูแลสุขภาพตนไมเปนภาระของ

คนในครอบครัว และมีความตระหนักในดานการปฏบิัติตน 
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   “...ผมอาย ุ60 ป ผมสูบบุหร่ีมานานตัง้แตรูตัววาเปนหนุมๆ เพราะอยากลองอยากรู
ไปตามเรื่องราวตามประสาวยัรุน และเพื่อนๆ ก็สูบ และชวนกันสูบ เมือ่ทํางานทาํนาทําไรเสร็จ เพราะ
ไมไดเรียนหนงัสือ จบชัน้ปอหก ทํางานเลย พอกับแมเลยไมวา ที่เหน็สูบบุหร่ี แตแรกๆ ก็แอบสูบบาง 
ตอมาก็สูบบุหรี่ทุกๆ เวลาแตเมื่อคิดอยากเลิกสูบบุหร่ีก็เพิ่งนึกไดวาสูบมานานเกือบ 30 กวาป 
   เหตุผลที่ผมอยากเลกิสูบบุหร่ี เพราะเมื่อประมาณกลางป 2556 เดือนกรกฎาคม 

(ข้ันตอนในการทําR2R) ผมเห็นและไดยนิ อสม. (อาสาสมัครประจําหมูบาน) เดินรณรงคเคาะประตู
บาน มาเยี่ยมบาน แนะนําใหชาวบาน เลกิ ลด ละ สูบบุหร่ี และใหผมเลาเกีย่วกับวา ผมสูบบุหร่ีมา
นานกี่ป  วนัละกี่มวน  ผมสูบยาเสนแลวมวนใสกระดาษ วันละหอสองหอบาง พอ อสม. มาหาและ
แนะนาํเรื่องบหุร่ี ผมเพิ่งรูวา ผมติดอยูกับส่ิงที่ไมทําประโยชนใหกับตัวเองเลย และอาจทาํความเดอืน
รอนใหคนอืน่โดยไมตั้งใจ ยามเยน็ๆ ของวนันัน้เอง ผมจึงเลิกสูบบุหร่ี เอายาเสน กระดาษหอที่เหลอืทิ้ง
ทั้งหมด  คืนนัน้ผมมีความรูสึกอยากสูบบุหร่ีอยางทรมาน แตก็ทองคําวาอด อด อดทน...จากเยน็วัน
นั้น...วนัตอๆ ไปที่เดินไป ผมก็อดบุหร่ีมาเรื่อยๆ จากทรมาน และอยากสูบบุหร่ีมากๆ ก็ลดลงๆ จนไม
อยากสูบบุหร่ี และเลิกบุหร่ีไดเร่ือยมา จากวันนัน้จนวนันี้ผมเลิกบหุร่ีได 9 เดือน ผมไมอยากสูบบุหร่ี
แลว ผมรูสึกวาผมอดไดจริงๆ ผมมีสุขภาพดีข้ึน เดนินานๆ แลวไมเหนื่อยงาย จิตใจก็เบิกบาน และรูสึก
วา ตนเองไดฝกใจจนใจเขมแข็งไดดีมากๆ ผมอยากบอกใหทกุคนที่สูบบุหร่ี มีความตั้งใจในการอดทน
ในการลดละเลิกบุหร่ีดวยตนเอง เพราะจติใจของเราก็จะเขมแข็งมากขึ้น และทาํใหชีวิตของเราราเริง
เบิกบานดวยเดี๋ยวนีห้มูบานของผม กาํลังจะมีคนเลกิสบูบุหร่ี 7-8 คน แลว และตอๆ ไปผมคิดวา คง
จะเพิ่มอีกมากพอสมควรครับ เร่ืองราวของผมและผมจะชักชวนใหคนเลิกสูบบุหร่ีไปเร่ือยๆ ผมหวังวา
หมูบานของเรา ประเทศของเราก็จะลด ละ เลิกบหุร่ีไปเร่ือยๆ ตอไป  บหุร่ีเปนอนัตรายตอสุขภาพ และ
ทําใหปอดของเราไมดี เลิกสบูบุหร่ีแลวชีวติของผมดีมากๆ ครับ...”  

 

  3.  ผูรับบริการสุขภาพสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจมากตอผลจากการนํานวัตกรรมหรือ

ผลการศกึษางานวิจยัมาใช ทําใหโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล มคีวามกระตือรนรนในการใหบริการ

หรือดูแลปองกันสุขภาพของผูรับบริการมากขึ้นเพราะการที่ รพ.สต. ไดดําเนินการ R2R การวิจยัที่

ดําเนนิการโดยผูปฏิบัติทําใหคนพบโจทยวิจัยมาจากงานประจํา หรือบริบทสภาพปญหาดานสุขภาพ

ของพื้นที่ เพื่อพัฒนางานประจําโดยผลลพัธดูที่ผลตอ “ลูกคา”หรือผูรับบริการ  แลวมกีารนาํผลวิจยัไป

ใชประโยชนไปใชพัฒนางานประจําและทีสํ่าคัญเปนเครือ่งมือในการพฒันา 

   ตัวอยางโครงการวิจยั R2R (Routine to Research) เร่ืองคุณแมวยัใส ปญหาครอบครวั

ยุคใหมในชมุชนของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโอโล อ.ภูเขียว จ.ชัยภูม ิบงบอกสะทอนถงึความ
พึงพอใจในประเด็นดังกลาว ที่ทําใหรพ.สต. มีความกระตือรนรนในการใหบริการหรือดูแลปองกัน
สุขภาพของผูรับบริการมากขึ้นตั้งแตการลงมือศึกษา การแกไขปญหากับเครือขายชุมชนโดยพื้นที่
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ตําบลโอโล  มคีณะทํางานเด็กในชุมชนหรือ CAG (Child Action Group) ประกอบดวยเครือขายจาก
ดานการศึกษา  ดานสุขภาพ  ดานคุมครองสังคม  ดานองคกรชุมชน  และกลุมเพื่อนวนัใหม  (กลุมผู

ติดเชื้อ) ซึ่งมีเปาหมายเดยีวกัน คือ พัฒนาคุณภาพชวีิตเด็กและวัยรุน พวกเราจึงเก็บขอมูลจากการ
สัมภาษณแมวัยใส ในรูปแบบตางๆ สัมภาษณเชงิลึกตวัตอตัว การพดูคุยผานโทรศัพท และการพดูคุย
ผานทาง Personal Message ของ Facebook เพื่อใหไดขอมูลที่ลึกที่สุด เทาทีน่องๆ จะใหขอมูลได 
และตองสัญญาใหการรักษาขอมูลเปนความลับ พวกเราไดเรียนรูถงึศัพทที่มเีฉพาะกลุมวนัรุน เชน  “ยิง

สด” คือ การมเีพศสัมพนัธแบบไมปองกนัหรือสวมถงุยางอนามัย ดวยเหตุผล “ ใสถงุยางอนามยัแลวไม
สะดวก อึดอัด เสียเวลาเสยีอารมณ แลวไมมันส ไมเสียว ไมแสดงความรูสึกรักกนัจริงๆ เหมือนไมรักกัน
จริงๆ  และชอบที่ไมใสมากกวา” และไดเรียนรูถงึวิถชีีวิตของแมวัยใส มุมมองความรัก ความเปนแม 
และความสัมพันธที่มีตอครอบครัว กลุมเพื่อน และชุมชนที่เปลีย่นแปลงไป เชน ชวีติของผูรับบริการที่

เปนแมวยัใส ผูรับบริการไดสะทอนขอมูลดังกลาวไดอยางด ี “ตอนนั้น กําลังเรียน ม. 3  เทอมปลาย 
เกือบจะจบแลว เที่ยงวนัเสารไมไดไปโรงเรียน แมใชใหไปซื้อกวยเตีย๋ว  ตนเองเดินไมระวังจงึสะดดุลม
ลงทีห่มอกวยเตี๋ยวที่รอนๆ ราดตามตัว แมจึงพาไปที่อนามัย หมอถอดเสื้อเพื่อดูบาดแผล หมอพูดวา 
ทําไมทองใหญจัง แมเร่ิมเอะใจแลว หมออนามยัใหไปโรงพยาบาล เพราะแผลเยอะ หมอก็ลางแผล
และรักษาจนเสร็จ หมอที่โรงพยาบาลก็ทกัทวงวา  ทาํไมทองใหญจัง  แมไดยินจึงขอหมอใหตรวจวา  
ทอรุงทาํไมทองใหญ แมเร่ิมเอะใจวาบทีองหรือเปลา สายตาแมทีม่องมา หนูขนลุก  สักพกัหลงัจาก
หมอใหไปปสสาวะ ก็แมเรียกวา ไปฟงผลปสสาวะ แมมองหนาหนูใหญ แตหนูรูแลววา หนูทอง        
7 เดือน....แมเปนลมที่โรงพยาบาล บนจากโรงพยาบาลถึงบานมาตลอดทางวา ตอนนี้มองไปทางไหน
เหมือนทองฟาและ “แผนดินเหลือง” มันมดืมนมองไมเหน็อนาคตที่หวงัไว...กลับบานแมโมโหมาก จะ
พาไปทาํแทง อยากใหหนูไปเรียนตอ เพราะแมวาหนูเรียนดี...อยากใหหนูเปนพยาบาล แตพอมาหาม
ไววา ทาํแทงมันบาป”  
   นอกจากจะทาํใหเครือขายหรือทีมมีความเขาใจปญหาแมวัยใสในชมุชนมากขึ้นแลว 
ทีมงานมีการตอยอดดวยการคืนขอมูลใหกับชุมชน และเครือขายที่มากขึ้นกวางขวางขึ้นในชมุชน ไดแก 

ครู อสม. อบต. ผูนาํชุมชน และแกนนําครอบครัว และเครือขายนอกชุมชน เชน เจาหนาที่จาก
โรงพยาบาลชมุชน มูลนธิิเขาถึงเอดส หนวยงานพัฒนาสังคม ใหทุกภาคสวน หนัมารวมมือรวมใจกัน
คิดและแกปญหา เพื่อนําพาเด็กๆ ในชุมชนรอดพนหรือปองกันการเปนคุณแมวัยใสทีไ่มพึงประสงค 
เชน อบต. มกีารสนับสนุนโครงการเพศศกึษารอบดาน  การปองกนัการตั้งครรภกอนวัยควร และการ

ปองกนัความรุนแรงในเด็กและสตรี  และในโรงเรียนมกีารจัดทําโครงการนํารองในจดัทําหลักสูตรการ
สอนเพศศึกษาใหนักเรียน  และชุมชนมีระบบการดูแลแมวัยใสใหมีคณุภาพชีวิตทั้งแมและลูกใหมาก
ที่สุด รวมถึงไดทุนสนับสนนุจากสถาบันวจิัยระบบสาธารณสุข ผานสํานักวจิัยสังคมและสุขภาพ ซึง่มี 
นพ.โกมาตร จงึเสถียรทรัพย เปนอาจารยทีป่รึกษา และไดรับเกียรติถายสารคดีเปดการประชุม R2R 

(Routine to Research) ระดับประเทศครั้งลาสุด 
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   ทั้งนี้ รพ.สต. มีความกระตือรือรนในการใหบริการหรือดูแลปองกันสขุภาพของ

ผูรับบริการมากขึ้น ทําใหพบปรากฏการณความสุขของชมุชนที่เกิดขึ้นจากการดําเนนิงานขับเคลื่อน

มาถงึปจจุบนั ทําใหเกิดความเคลื่อนไหวและเปลี่ยนแปลงในวธิีคิดของชุมชน เมื่อกอนชุมชนรับไมได

กับการสือ่สารเรื่องเพศศกึษา ที่เปนเรื่องตองหาม หรือการคุยเรื่องนี ้จะนกึแตการมเีพศสัมพนัธอยางเดียว 

เวลานี้ชุมชนมีความเขาใจมากขึ้น และชวยกันคนละไมคนมือถงึแมเด็กจะไมใชลูกใชหลาน  มีตัวแทน

ทีมงาน คือ คุณประยงค หมูโสภิญ  อสม. ดีเดนระดับจังหวัด ป 2557 สาขาการปองกันและแกไข

ปญหาเอดสในชุมชน อสม.ในพืน้ทีท่ี่มีความภูมิใจในการทํางาน และมีรางวัลเปนสิง่พลอยได กลาวถงึ

ความสุขที่ไดทํางานนี ้

   “มีความสุขมาก เพราะเราไดชวยเหลือคนอ่ืน ไดเปนตวักลางในการประสานงานเอา
ขอมูลที่เราไดเรียนรูไปบอกคนอื่น ไดนําความความรูถายทอดในการเปนวทิยากรเพศศึกษา เพื่อใหทุก
คนไดใหความชวยเหลือเด็กๆ ในพืน้ที่ของเรา เปนการสรางความสุขใหตัวเอง และไดแบงปนความสุข
ใหชุมชนไดแกไขปญหาและตอยอดในการทํางานดานอืน่ๆ ในชมุชนของเรา....” 
 

  4.  ผูรับบริการสุขภาพสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจมาก  ตัง้แตการใชนวัตกรรมหรือผล

การศึกษางานวิจัยมาใช ทําใหไดรับบริการที่สะดวกรวดเร็วจากเดิม เนือ่งจาก การประเมินผลหรือ

ผลลัพธทีว่ัดจากการทาํงาน R2R มีหลายตัวชี้วัด แลวแตหัวขอวิจยั R2R หรือปญหาดานสุขภาพของ

พื้นที่ เชนแนวคิด DOWNTIME  ไดแก D-Defect Rework (ลดการทํางานซ้ําเพื่อแกไขขอบกพรอง)         

O-Overproduction (ลดการผลิตหรือบริการมากเกินจําเปน)  W-Waiting (ลดการรอคอย) N-Not 

Using Staff Talent (ลดภูมิรูที่สูญเปลา) T-Transportation (ลดการเดินทาง) I-Inventory (ลดวัสดุคง

คลัง) M-Motion (ลดการเคลื่อนที่) และ E-Excessive Processing (ลดขั้นตอนที่มากเกนิจําเปน)     

ซึ่งไดรับบริการที่สะดวกรวดเร็วจากเดิมก็เปนหนึ่งในการทํางาน R2R 

   ตัวอยางโครงการวิจยั R2R (Routine to Research) เร่ืองผลการระบุตาํแหนงพิกัด

บานและบันทึกขอมูลผูปวยเบาหวานดวยแอปพลิเคชั่น GPS MotionX  บนสมารทโฟนของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโนนเสลา อําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภมูิ  โดยมีประเด็นปญหา คืองาน

เยี่ยมบานมีบทบาทสาํคัญ ที่ชวยเสริมศักยภาพและครอบครัวในการดูแลตนเอง  การดูแลรักษา

ตอเนื่องลดภาวะแทรกซอน ลดการสูญเสียยา  การพฒันางานเยีย่มบานใหมีคุณภาพ สงผลใหเกดิการ

พัฒนาระบบการประสานงาน  และการสงตอผูปวย  นอกจากนี้งานเยีย่มบานยงัชวยเปดมิติการมอง

ปญหาของบุคลากรโดยการไปสัมผัสที่แทจริงของครอบครัว  และชุมชน เปนการทาํงานแบบรุกผูปวย

ไดรับบริการที่ดีข้ึนตอเนื่องครบวงจร ดังนัน้  เพื่อใหเกิดการดูแลตอเนือ่งและครอบคลุมแกผูปวยใน

บริบทของครอบครัวผูปวย ทางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโนนเสลา  จงึไดพฒันารูปแบบการ
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เยี่ยมบานผูปวยเบาหวาน  ดวยการใชสมารทโฟน เพื่อนํามาใชในการกําหนดกลุมเปาหมายที่ชัดเจน 

โดยระบุตําแหนงพกิัดบาน มีระบบจัดเก็บขอมูลผูปวยไวบนมือถือสมารทโฟน มีระบบนําทาง  การเชื่อมตอ

กับผูปวยและญาติของผูปวยไดอยางรวดเร็ว ทาํใหกลุมผูปวยเบาหวานไดรับการดูแลสุขภาพที่บาน

อยางรวดเร็ว  และครอบคลุมอยางตอเนื่องจากเจาหนาที่สาธารณสุขของการศึกษาครั้งนี้ มวีัตถุประสงค  

1) เพื่อระบุตําแหนงพิกัดบาน และบนัทกึขอมูลผูปวยเบาหวาน 2) เพื่อประยุกตใชแอปพลิเคชั่น ชวย

นําทางเยีย่มบาน และ 3) เพือ่ความครอบคลุมและลดความลาชาในการออกเยี่ยมบาน เปนการศกึษา

เชิงปฏิบัติการ กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยเบาหวานที่ข้ึนทะเบียน จํานวน 30 คน ใชเวลาศึกษา จาํนวน     

6 เดือน  ผลการศึกษา พบวา 1) สามารถระบุตําแหนงพกิัดบานของผูปวย และสามารถบันทึกขอมูล

พื้นฐานตางๆ ของผูปวยไวบนสมารทโฟน เพียงเครื่องเดยีวได  และสามารถนาํขอมลู  มาบันทึกลงใน

โปรแกรมบันทกึขอมูลของ รพ.สต. (HosXP) เพื่อเปนฐานขอมูลผูปวยเบาหวาน  2) เมื่อระบุตําแหนง

พิกัดบานของผูปวยเบาหวานไดแลว  เจาหนาทีเ่ยี่ยมบานวางแผนการออกเยี่ยมบาน เดือนละ 1 คร้ัง  

และ 3) แอปพลิเคชั่น GPS MotionX สามารถแยกกลุมผูปวยเบาหวานได โดยจัดเกบ็แยกเปน Folder 

ซึ่งผูปวยสามารถไดรับบริการที่ครอบคลุม และเขาถึงบริการที่รวดเรว็ 

   ทั้งนี้ มีขอมูลจากผูรับบริการหรือผูปวยเบาหวานสะทอนและยืนยนัถงึความรูสึกพึง

พอใจกับต้ังแตการใชนวัตกรรม/ผลการศกึษางานวิจยัมาใช ทําใหไดรับบริการที่สะดวกรวดเร็วจากเดิม                 

“....แตกอนคณุหมอ (เจาหนาที่สาธารณสุข) หรือ อสม. มาเยี่ยมบานหรือมาเยีย่มผูปวยนานๆ ครั้ง ป
ละหนึ่งครั้งก็วาได แตตอนนีม้ีมาเยี่ยมกนัทกุเดือน เพราะเหน็เขาโชวโทรศัพทและมีขอมูลผูปวยเบาหวาน
ทั้งหมดเลย มรูีปของเรา และประวัติสวนตวั ครอบครัว และประวัติการเจ็บปวย เหน็แรกๆ ก็งงๆ แต
พอคุณหมอใหดู มนัรวดเรว็มากเลย รูวาเดือนที่แลวมาเยี่ยมอะไรเราบาง คร้ังนี้จะใหบริการอะไรเรา
บาง รูหมดเลย โลกของเรามันเจริญมากๆ นะครับ...” 

   

  5. ผูรับบริการสุขภาพสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจมากกับความตองการตรวจสุขภาพ

คร้ังตอไป และจะกลับมาตรวจสุขภาพทีน่ี้อีกตอไป เนือ่งจาก การเลอืกปญหาหรือสถานการณในการ

ปฏิบัติงาน R2R  ที่สนใจหรอืพบบอยเกิดจากความคลมุเครือ  ยงัไมมีหลักฐานยืนยันคําตอบที่ชดัเจน 

และยังไมแนใจในผลลัพธของวิธกีารแกปญหาหรือมีความคิดขัดแยงกันซึง่มทีิศทางการเลือกปญหา 

R2R เชนเดียวกับ โครงการวจิัย R2R (Routine to Research) เรื่อง การทํากระบวนการกลุมเพื่อนชวย

เพื่อนกับการเรียนรูอ่ิมดวยขาวเหนยีว 1 กลอง ของผูปวยเบาหวาน 

   ตัวอยางโครงการวิจัย R2R (Routine to Research) ปญหาเริ่มตนจาก ผูปวยเบาหวาน
ในเขตรับผิดชอบสวนใหญมปีญหาเรื่องการบริโภคอาหาร โดยเฉพาะขาวเหนยีวประชาชนรับประทาน
ขาวเหนียวทุกเมื้อเปนอาหารหลัก อยางไมจํากัดปริมาณสงผลใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงกวาปกติ ซึ่ง
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เมื่อระดับน้ําตาลสูงอยางตอเนื่องจะมีผลตอดัชนีมวลกาย และในระยะยาวจะมีผลตอความดันโลหิต 
ภาวะเสื่อมของรางกาย และภาวะแทรกซอนของผูปวยเบาหวานจึงแกปญหาดานการกําจัดปริมาณ
ขาวเหนยีวที่บริโภคในแตละมื้อ ทาง รพ.สต. จงึไดทาํงาน R2R โดยมีวตัถุประสงค 1) ศึกษากระบวนการ
กลุมเพื่อนชวยเพื่อนกับการเรียนรูอ่ิมดวยขาวเหนียว  1 กลอง และ 2) ผลการเรียนรูอ่ิมดวยขาวเหนียว 
1 กลอง ที่มีผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมดานการรับประทานอาหาร และระดับน้าํตาลในเลือดของ
ผูปวยเบาหวานรูปแบบการศึกษา เปนการศึกษาเชิงปฏิบัติการ กับกลุมตัวอยางผูปวยเบาหวาน 
จํานวน  30  คน ใชเวลาจาํนวน  6  เดือน  วิธีการศึกษา ศึกษาคนควาทฤษฎีและงานวิจยั  เพื่อการ
เขาถึงและเปนกรอบความคิดในการศึกษา และดาํเนนิการ ดังนี้ พฒันากลองขาวที่ใชใสขาวเหนียวที่
กําหนดปริมาณใหกับกลุมเปาหมายที่เปนโรคเบาหวาน  เลือกกลุมตัวอยาง   ใหความรูแลกเปลี่ยน
เรียนรูภายในกลุม และออกติดตามเยี่ยมบานการรับประทานขาวเหนยีวของ กลุมตัวอยาง 
   ผลการศึกษา 1) กลุมผูปวยเบาหวานสวนใหญอายุอยูในชวงระหวาง  50 – 59  ซึ่ง
ผูปวยแตละรายปวยเปนโรคเบาหวานและความดันโลหติสูงมากกวา 10 ป ผูปวยทกุรายจะเริ่มเขารับ
การรักษาที่โรงพยาบาลภูเขียว  ตอมาแพทยไดสงกลับมารับยาใกลบานที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลมูลกระบือ  ปญหาที่พบคือ  ผูปวยแตละรายมีอายุมากมีพฤติกรรมการรับประทานอาหาร
เปลี่ยนแปลงไป มีการบริโภคอาหารชนิดตางๆ มากขึ้นตามชนิดของอาหารที่มีขายในทองตลาดและที่
สําคัญกลุมเปาหมายนิยมรับประทานขาวเหนยีวเปนประจํา  โดยไมมกีารกําหนดปริมาณคาที่จะไดรับ
ในแตละวัน  พฤติกรรมรับประทานตามใจปากทําใหเกดิระดบัน้ําตาลในเลือดสูงความดนัโลหิตสูงอาจ
กอใหเกิดภาวะแทรกซอนตางๆ ตามมา  ทาํใหเจาหนาทีท่ี่ใหบริการตรวจระดับน้าํตาลในเลือด คลนิิก
ทุกวนัจนัทร  และสังเกตดูคาระดับน้ําตาลในเลือดของผูปวยแตละรายในแตละเดือนมีแตเพิ่มสูงขึน้
เร่ือยๆ ทัง้ๆ ทีก่ินยาเปนประจําแตระดับน้ําตาลสูงขึ้นเรื่อย ๆ จากที่เปรียบเทยีบคาระดับน้ําตาลในเลือด
ของเดือนที่ผานๆ มา เจาหนาที่จงึเกิดความคิดที่จะทํากระบวนการเรียนรูเพื่อนชวยเพื่อนแลกเปลีย่น
ประสบการณการปฏิบัติตัวในเรื่องการรับประทานอาหารโดยใชกลองขาวเปนหลกัทีจ่ะมีสวนลดคา
ระดับน้ําตาลในเลอืดใหอยูคาปกติใหไดมากที่สุด เปนกรณีศึกษาโดยเริ่มใชกลองขาวกับกลุมเปาหมาย  
ตลอดจนมีการออกติดตามเยี่ยมบานในชวงระหวางรับประทานอาหารทั้ง 3 มื้อโดยสุมออกติดตามแต
ละหลังคาเรือน พบวากลุมตัวอยางไดใชกลองขาวเปนประจําเวลารบัประทานอาหารและเมื่อออกไป
ประกอบอาชพีเกษตรกรรม กลุมตัวอยางจะนาํกลองขาว ติดตัวออกไปดวย 2) พฤตกิรรมดานการ
รับประทานอาหาร และระดับน้าํตาลในเลือดและความดันโลหิตของกลุมตัวอยาง หลังจากผาน
กระบวนการกลุมเพื่อนชวยเพื่อนกบัการเรยีนรูอ่ิมดวยขาวเหนยีว 1 กลอง อยูในระดับดีข้ึนกวากลุมที่
ยังไมผานกระบวนการ และ 3) ความพึงพอใจจากกลุมผูปวย มีความพงึพอใจตอการใช กระบวนการ
เรียนรูเพื่อนชวยเพื่อนอิ่มดวยขาวเหนยีว 1 กลอง อยูในระดับมากที่สุดทุกขอ  
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   ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูล พบวา ผูรับบริการสวนใหญมีความรูสึกพึงพอใจกับความตองการ

ตรวจสุขภาพครั้งตอไป  และจะกลับมาตรวจสุขภาพทีน่ี้อีกตอไป โดยผูรับบริการ (ผูปวยเบาหวาน) ได

สะทอนขอมูลดวยคําพูดและสีหนาแววตาที่มีความสุขและมุงมัน่ 

   “...ยาย (ผูปวยเบาหวาน) มคีวามสุขทกุครั้งที่มาคลินิกเบาหวานที ่รพ.สต. วันไหน
คุณหมอนัด จะอยากมาเร็วๆ รูสึกสนุก ไมเบื่อเพราะยายไดเขากลุม เจอเพื่อนเบาหวานดวยกัน  

เรียนรูกันเหมือนเด็กๆ รักกัน ใครคุยอะไรก็ได รับฟง เหมือนเด็กๆ ไปเรียนหนังสือ พูดคุยปรึกษา               
ไดแลกเปลี่ยนความคิดเหน็กัน ทําใหเขาใจตนเองและเขาใจผูอ่ืนไดดียิ่งขึ้น  ไดขอมูลประสบการณ
มากมาย ไดกินขาวดวยกนั เหมือนมาหาเพื่อน ไมไดมาหาหมอ มาเอายา นับวันรอจะมาเจอเพื่อนๆ 
เตรียมของเตรียมอาหารมาฝากเพื่อนๆ และคุณหมอดวย...” 

  สรุปไดวา  ผลการศึกษาดานขอมูลผลผลิตของผูรับบริการสุขภาพเกีย่วกับความพึงพอใจ

ตอการนําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงานรวบรวมขอมูลดวยวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ                

จากการสัมภาษณจากกลุมประชากรเปาหมาย คือ ผูรับบริการสุขภาพซึ่งเปนผูมีสวนไดสวนเสยีจาก

นวัตกรรมหรือผลการศึกษางานวิจัยโดยขอคําถามหลักใน 5 ประเด็น พบวา ผูรับบริการ หรือผูเขารวม

การดําเนินงาน R2R มีความพึงพอใจในระดับมาก ซึ่งแตกตางจากหนวยงาน หรือ รพ.สต. แหงใดที่ไมได

ดําเนนิ R2R  จะไมมีความรูสึกความพงึพอใจในประเด็นขอคําถามหลักใน 5 ประเด็น เพราะยนืยันจาก

ขอมูลที่สะทอนใหเห็นวา R2R เปนเครื่องมือในการพัฒนางานหรือพฒันาคน อยางมีสวนรวมและ

ทํางานเปนทีมโดยมีแนวคิดในการสรางเสรมิศักยภาพ ทาํใหคนเขาใจสภาวะแวดลอมที่เกิดขึน้รอบตัว

มากขึ้นเปนเครื่องมือในการเปดพื้นที่สําหรับแนวความคดิใหมๆ ในการทํางานเปนเครื่องมือที่ชวย

คนทาํงานในการสรางความรู และสามารถยอนกลับมาชวยงานประจาํทีท่ําอยูเปนเครื่องมือในการ

สรางระบบพีเ่ลี้ยงในการทําวิจัยและเอื้อเฟอกันในการทํางานเปนเครื่องมือในการพัฒนาคน และให

รูจักพัฒนาฐานขอมูล รูจักใชขอมูลและสามารถคิดเชงิระบบและที่สําคัญที่สุด คือ ประโยชนในการ

พัฒนางาน R2R เนนผลประโยชนหรือผลลัพธที่ผูรับบริการมากที่สุด 

 สรุปผลการประเมินดานผลผลิต  (Product) ของโครงการเปนไปตามเกณฑที่ตั้งไว   ซึง่ผาน

เกณฑการประเมิน  ดงันัน้การดําเนนิงานโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจยั  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ เปนไปอยางมีระบบและมีประสิทธภิาพ มีแผนการ

ปฏิบัติงานอยางเปนขั้นตอน  มีการกาํกับติดตามการปฏิบัติงานทุกระยะ พรอมกับมีระบบการทํางาน 

ที่เปนทีมที่ชัดเจนมาก  และเพื่อใหโครงการดําเนินนี้บรรลุตามวัตถุประสงคของโครงการ  จงึสมควรให

ดําเนนิการโครงการตอไป 
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บทที่ 5 
สรุปผล อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจาํสูการวิจัย  
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ ประจําปงบประมาณ 2556  และยังคงดําเนิน
โครงการอยูจนถงึปจจุบัน โดยใชรูปแบบการประเมนิ CIPP Model ซึ่งผูวิจยัไดสรุปผล อภิปรายผล  
และมีขอเสนอแนะในการวิจยัครั้งนี ้
 
ความมุงหมายของการวิจัย 
 การวิจยัครั้งนีม้ีความมุงหมายเพื่อประเมนิโครงการเพิม่พูนสมรรถนะการพฒันางานประจาํ 
สูการวิจยัสํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชยัภูมิ ตามรูปแบบการประเมนิ CIPP Model             
ใน 4 ดาน ประกอบดวย 1) เพื่อประเมินบริบท (Context) 2) เพื่อประเมินปจจัยนําเขา (Input)                 
3) เพื่อประเมนิกระบวนการ (Process)  และ 4) เพื่อประเมินผลผลิต (Product)   
 
วิธีการดําเนินการวิจัย 
 1.  ประชากรกลุมเปาหมายที่ศึกษาในครั้งนี้ไดแก ผูบริหารโครงการ  จํานวน  15  คน  
ผูรับผิดชอบโครงการ 2 คน  ผูเขารับการอบรม 65 คน  และผูรับบริการสุขภาพ 2,535 คน  ไดกลุม
ตัวอยางคือ ผูบริหารโครงการ  จาํนวน 15 คน  ผูรับผิดชอบโครงการ 2 คน  ผูเขารับการอบรม 65 คน  
และผูรับบริการสุขภาพ 335 คน  ไดจากการเลือกตัวอยางแบบเจาะจง (purposive  sampling) จาก
ผลงานที่ไดรับรางวัล R2R  จํานวน  4  แหง ไดสัดสวนเปน  1: 2 พบวาสัดสวนของเขตลําน้ําพรมได
จํานวนกลุมตัวอยางครบตามสัดสวนแลว จึงเลือกกลุมตัวอยางที่เหลือโดยใชการสุมอยางงาย  
(Simple random sampling) วิธีการจับสลากเฉพาะ 2 เขต  ที่ไมไดรับรางวัล R2R  จาํนวน 2 แหง  
จากเวทกีารนาํเสนอผลงาน “Show & Share” ของสาํนกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ 
ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2556  จากนั้นใชการกาํหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยใชตารางเครจซี่และ
มอรแกน (Krejcie; & Morgan. n.d.) ที่คาความคลาดเคลื่อน  0.05   
 2.  เครื่องมือทีใ่ชในการเก็บรวบรวมขอมูลม ี5 ชนิด ประกอบดวย  แบบสอบถามความคดิเห็น  
แบบบันทกึขอมูล  แบบตรวจสอบรายการ  แบบวัดเจตคติ  และแบบสมัภาษณ  
 3.  การเก็บรวบรวมขอมูลผูวิจัยไดติดตอขออนุญาต  และความอนุเคราะหในการเก็บ
รวบรวมขอมูลภาคสนามในการเก็บวิจัย  จากหัวหนาสาธารณสุขอําเภอ  สาธารณสุขอําเภอภูเขียว                   
จังหวัดชัยภูมิ  โดยใชเครื่องมือที่สรางขึ้น  เพื่อดําเนินการเก็บรวมรวมขอมูลดวยตนเอง  ตัง้แตเดือน
มกราคมถงึเดอืนสิงหาคม  2556  ไดขอมูลกลับคืนมาครบทุกฉบับคิดเปนรอยละ 100  เมื่อนาํมา
ตรวจสอบความสมบูรณสามารถนาํมาวิเคราะหไดครบทกุฉบับ 
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 4.  ตรวจสอบความถกูตองและเชื่อถือไดของขอมูล  โดยการตรวจสอบสามเสาดานวิธี

รวบรวมขอมูล (Methodology triangulation)  เชน  การใชวิธีการสังเกตควบคูกับการสัมภาษณ                 

ใชวิธีการสัมภาษณควบคูกบัการศึกษาขอมูลจากเอกสาร รายงาน  เปนตน 
 5.  วิเคราะหขอมูลตามความเหมาะสมของประเภทขอมลูโดยการวิเคราะหเนื้อหา  การแจกแจง

ความถี ่ การหาคารอยละ  คาคะแนนเฉลี่ย  และคาเบีย่งเบนมาตรฐาน  โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 
 6.  ประมวลผลและเสนอผลการวิจยั  โดยการพรรณนา  แยกตามความมุงหมายของการวิจัย 

 
การวิเคราะหขอมูล 
 การวิเคราะหขอมูลดําเนนิการตามแนวทางดังตอไปนี้   
  1.  ใชเทคนิคการวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) หรือวิเคราะหความถี่ (Frequency) 

สําหรับขอมูลเชิงคุณภาพที่ไดจากการแบบสัมภาษณ  
  2.  ใชวิธกีารหาคาความถี ่(Frequency) หาคาเฉลีย่ (Mean) และหาคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(Standard Deviation) สําหรับขอมูลเชิงปริมาณที่ไดจากแบบสอบถาม แบบวัดเจตคติหาคารอยละ 

(Percentage) จากนัน้จึงนําคาเฉลี่ย หรือคารอยละที่ไดไปเปรียบเทียบกับเกณฑทีต่ั้งไว 
  3.  นําแบบสอบถาม แบบวดัเจตคติ มาจดัทําทะเบียนขอมูล ลงรหัส และวิเคราะหขอมูล 

โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 

 
สรุปผลการวิจัย 
 ผลการวิจยัเรื่องการประเมนิโครงการเพิม่พูนสมรรถนะการพฒันางานประจาํสูการวิจัย  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ ประจําปงบประมาณ  2556  ในแตละดานสรุปได

ดังนี ้
 1.  การประเมินดานบริบท (Context)  
  การประเมนิดานบริบทในสวนประเด็นการตรวจสอบความสอดคลองระหวางวัตถปุระสงค

โครงการกับแผนยทุธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุขระดับอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภมูิ  ประจําป 2555-

2559  โดยขอมูลมาจากประเด็นยทุธศาสตร  เปาประสงค  และกลยทุธที่สอดคลองกับที่ระบุไวตาม

แผนยุทธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุข  ผลการวิเคราะหขอมูลพบวา  ประเด็นยุทธศาสตรที่ 3         

การบริหารจัดการและพัฒนาทรัพยากรบคุคล  ซึ่งมเีปาประสงคเชิงยทุธศาสตรเพื่อใหหนวยงาน

สาธารณสุขระดับอําเภอหรือตําบล มีการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมีความสามารถในการดําเนนิงานวิจัย

เพื่อพัฒนาศักยภาพตนใหไดตามเกณฑมาตรฐานวิชาชพี  ในการดําเนินงานเพื่อใหบรรลุเปาประสงค

ดังกลาวสํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ ไดกําหนดกลยุทธทัง้หมด 6 กลยทุธ  ซึ่ง
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พบวามีความสอดคลองกบัวัตถุประสงคโครงการเพียง  3 กลยทุธ คือกลยทุธขอที่ 4 สงเสริมกระบวนการ

จัดการความรู ซึ่งมีแนวทางการพัฒนาคือการจัดกระบวนการแลกเปลีย่นเรียนรูระดับอําเภอ เพื่อให

บุคลากรสาธารณสุขไดรับการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมีความสามารถในการดําเนนิงานวิจัย สอดคลอง

กับวัตถุประสงคโครงการขอที่  2 กลยุทธขอที่ 5 พัฒนานกัวิจัยระดับอําเภอ ซึ่งมีแนวทางการพัฒนา 

และกลยุทธขอที่ 6 สงเสริมสนับสนนุใหบคุลากรไดรับการพัฒนาสมรรถนะ  สอดคลองกับวัตถุประสงค

โครงการขอที ่ 1  ยิ่งทําใหโครงการนีม้ีความจําเปนในการดําเนินโครงการเปนอยางยิง่ 
   สรุป  การประเมินดานบริบทในภาพรวม  พบวาวัตถุประสงคโครงการมีความสอดคลอง

กับประเด็นยุทธศาสตรหลักของแผนยุทธศาสตรการพัฒนาสาธารณสุขระดับอําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูมิ 

ประจําป 2555 - 2559 ในสวนที่เกีย่วของจํานวน 3 กลยุทธ  คือการสงเสริมกระบวนการจัดการเรยีนรู 

การพัฒนานักวิจัยระดับอําเภอ  และการสงเสริมสนับสนุนใหบุคลากรไดรับการพัฒนาสมรรถนะ  

เปนไปตามเกณฑการประเมินที่ตัง้ไว  จงึควรสงเสริมและสนับสนุนโครงการใหมากขึ้นและเห็นควร

ดําเนนิโครงการตอไป 

 
 2.  การประเมินดานปจจยันําเขา (Input)  
  การประเมนิดานปจจัยนาํเขา  ความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรมของโครงการโดย

ภาพรวมมีความคิดเหน็อยูในระดับมาก  เมื่อสํารวจความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของ           

ผูเขารับการอบรมโดยภาพรวมผูเขารับการอบรมมีความตองการจาํเปนในการอบรม  ในหวัขออบรม

การเลือกหัวขอและการกําหนดปญหาวิจัย R2R มากที่สุด  ความเหมาะสมดานบุคลากรในการดําเนินงาน  

โครงการ มีจํานวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริงตรงกับแผนงานทีก่ําหนดไวตามเกณฑ  อีกทั้งมีคุณสมบัติ

ที่เหมาะสมกบับทบาทหนาที่ทีว่างไว  ความเพยีงพอดานงบประมาณในการดําเนนิงานโดยภาพรวม

งบประมาณที่ใชจายจริงนอยกวางบประมาณที่ไดรับ ซึ่งโครงการไดรับจัดสรรงบประมาณในการสนับสนุน

โครงการเปนจาํนวนทัง้สิน้ 250,000 บาท ทางโครงการไดใชจายไปทัง้สิ้น 189,000 บาท คิดเปนรอยละ 

75.60 ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนนิงานโดยภาพรวมมคีวามคิดเหน็อยูในระดับมาก  

พบวาทัง้ผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรมใหระดับคาเฉลี่ยความคิดเหน็ที่ตรงกนั

คือระยะเวลาที่ใชในแตละกจิกรรมมีการยดืหยุนไดตามความเหมาะสม  และการประเมินปจจัยนําเขา

ในสวนความเหมาะสมดานกิจกรรมทีก่ําหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนนิงานโดยภาพรวมมคีวาม

คิดเหน็อยูในระดับมาก ซึง่พบวากจิกรรมการอบรมกอใหเกิดองคความรูแกผูเขารับการอบรมเปนอยางยิง่ 
   สรุปผลการประเมินดานปจจยันําเขา ไดแก  หลกัสูตรการอบรม  ความตองการ

พัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R  บุคลากร  งบประมาณ  ระยะเวลา  และกิจกรรมดําเนนิงานของโครงการ

เปนไปตามเกณฑที่ตั้งไวทกุประเด็น  ดังนัน้เพื่อใหโครงการดีข้ึน  จึงควรมีการสาํรวจความตองการ
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พัฒนาตนเองเกี่ยวกบั  R2R ของผูเขารับการอบรมเพือ่ไวเปนแนวทางในการกาํหนดหลกัสูตรการอบรม

คร้ังตอไป  อีกทั้งงบประมาณควรจัดสรรงบประมาณตามแผนการดําเนินการของโครงการทีว่างไวและ

ควรมีการพจิารณางบประมาณใหเปนไปสภาพปญหาที่เกิดขึ้นจริงเพื่อใหโครงการมีประสิทธิภาพและ

เกิดการพฒันาบุคลากร  จึงเห็นควรมีการดําเนนิโครงการนี้ตอไป 

 
 3.  การประเมินดานกระบวนการ (Process)  
  การประเมนิดานกระบวนการ ประเด็นการปฏิบัติงานจรงิดานกระบวนงาน หรือกิจกรรม

หลักของการดาํเนนิโครงการ  เปรียบเทียบกับแผนการดําเนนิงานทีก่ําหนดไว  3  ระยะตามโครงการ 

ไดแก  ระยะที ่1  เตรียมการ  ระยะที ่2  ดาํเนนิการ  และระยะที่ 3  เวลาประเมนิผล ซึ่งขอมูลทั้งหมดที่

ไดมาจากแบบตรวจสอบรายการ  การสอบถามผูรับผิดชอบโครงการ  โดยในการปฏิบัติงานทุกระยะ 

จะมีการกํากับดูแลและตรวจสอบจากผูบังคับบัญชาอยางใกลชิด การปฏิบัติงานทั้งหมดจึงมีการ

ดําเนนิงานเปนไปตามแผนการดําเนินงานทีว่างไว  คิดเปนรอยละ 100.00  และประเด็นการประเมิน

ดานผลการปฏิบัติงานจรงิของการดําเนนิงานเมื่อเปรียบเทียบกับการดําเนนิงานตามกลวิธยีุทธศาสตร  

ขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วิจารณ  พานชิ  การปฏิบัติงานทัง้หมดมผีลการปฏิบัติเกือบทุกขอ  ยกเวน

ในกลวธิีที ่1 คือ การจัดทาํเวบ็ไซต R2R ที่ไมปฏิบัติใหเปนไปตามการดําเนนิงานของกลวิธยีุทธศาสตร  

ขับเคลื่อน R2R  ซึง่ในภาพรวมคิดเปนรอยละ  92.31 
   สรุป  การประเมินดานกระบวนการดําเนินงานในภาพรวม  พบวาการปฏิบัติงาน

ทั้งหมดมีการดําเนนิงานเปนไปตามแผนการดําเนินงานทีว่างไว  คิดเปนรอยละ  100.00 และ ผลการ

ปฏิบัติงานจรงิของการดําเนนิงานเมื่อเปรียบเทยีบกับการดําเนนิงานตามกลวธิียทุธศาสตร  ขับเคลื่อน 

R2R ของ ศ.นพ.วจิารณ พานิช  การปฏิบตัิงานทัง้หมดในภาพรวมคิดเปนรอยละ  92.31 จึงผานเกณฑ

ตามที่ตัง้ไวทัง้  2  ประเด็นมคีะแนนสงูกวาเกณฑการประเมินที่ตั้งไว 

 
 4. การประเมินดานผลผลิต (Product)  
  การประเมนิดานผลผลิต  พบวามีจาํนวนผูเขารับการอบรมที่เขารวมโครงการที่สอบผาน

ตามเกณฑมีทัง้หมด  65  คน  คิดเปนรอยละ  100.00  และผลงานรวมที่ไดรับรางวลัทุกระดับ  จาํนวน  

8  ผลงาน  คิดเปนรอยละ  53.33  ระดับของเจตคติตอการพัฒนางานประจําสูการวจิัย R2R ของผูเขา

รับการอบรมโครงการ โดยภาพรวมมีคาเฉลี่ยในระดับมาก  สวนระดับความคิดเหน็ของผูเขารับการ

อบรมตอการนําผลงานวิจยัไปใชประโยชนโดยภาพรวมมีคาเฉลี่ยในระดับมาก  และผูเขารับการอบรม

มีการเผยแพรผลงาน ภาพรวมคิดเปนรอยละ 82.92  ผลการประเมนิของผูรับบริการสุขภาพเกี่ยวกบั

ความพึงพอใจตอการนําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงานรวบรวมขอมูลดวยวธิีวิจยัเชิง
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คุณภาพ จากการสัมภาษณจากกลุมประชากรเปาหมาย คือ ผูรับบริการสุขภาพซึง่เปนผูมีสวนไดสวน

เสียจากนวัตกรรมหรือผลการศึกษางานวิจยัโดยขอคําถามหลักใน 5 ประเด็น พบวา ผูรับบริการ หรือ

ผูเขารวมการดําเนนิงาน R2R มีความพึงพอใจในระดับมาก  จากขอมูลที่สะทอนใหเหน็วา R2R เปน

เครื่องมือในการพัฒนางาน  พัฒนาคนอยางมีสวนรวมและมีการทํางานเปนทีมโดยมีแนวคดิในการ

สรางเสริมศักยภาพ  ทําใหคนเขาใจสภาวะแวดลอมที่เกิดขึ้นรอบตัวมากขึ้น  และสําคัญที่สุด คอื 

ประโยชนในการพัฒนางาน R2R เนนผลประโยชนหรือผลลัพธที่ผูรับบริการสุขภาพมสุีขภาวะที่ด ี
   สรุป  ผลการประเมินดานผลผลิต  ไดแก  จาํนวนผูเขารับการอบรมที่สอบผาน  

จํานวนงานวจิยัที่ไดรับรางวลัในทุกระดับ  เจตคติของผูเขารับการอบรมตอ R2R  ความคิดเหน็ตอการ

นําผลงานวิจยัไปใชประโยชนของผูเขารับการอบรม  และผูรับบริการสุขภาพมีความพึงพอใจตอการนํา

ผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน  สามารถสรปุไดวาการประเมินดานผลผลิตในภาพรวมเปน

ตามเกณฑการประเมินที่ตัง้ไวทุกประเดน็ 

 
อภิปรายผลการวิจัย 
 จากผลการวิเคราะหขอมูลการประเมินโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจยั  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ ประจําปงบประมาณ 2556  สามารถอภิปราย

ผลการวิจยัไดดังนี ้
 1.  ดานบริบท (Context)  
  ภาพรวมพบวาวัตถุประสงคโครงการมีความสอดคลองกับประเด็นยทุธศาสตรที่ 3 เพียง 

3 กลยทุธ  โดยตรวจสอบความสอดคลองระหวางวัตถปุระสงคโครงการกับแผนยทุธศาสตรการพัฒนา

สาธารณสุขระดับอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภูมิ  ประจําป 2555-2559  โดยขอมูลมาจากประเดน็

ยุทธศาสตรที่ 3 การบริหารจดัการและพัฒนาทรัพยากรบุคคล  ซึ่งมเีปาประสงคเชงิยุทธศาสตรเพือ่ให

หนวยงานสาธารณสุขระดับอําเภอหรือตําบล มีการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมคีวามสามารถในการ

ดําเนนิงานวิจยัเพื่อพัฒนาศกัยภาพตนใหไดตามเกณฑมาตรฐานวิชาชีพ  ในการดําเนินงานเพื่อให

บรรลุเปาประสงคดังกลาวสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ ไดกําหนดกลยุทธทัง้หมด 

6 กลยทุธ  ซึ่งพบวามีความสอดคลองกับวัตถุประสงคโครงการเพยีง 3 กลยทุธ  โดยกลยทุธขอที ่4 

สงเสริมกระบวนการจัดการความรู ซึง่มีแนวทางการพฒันาคือการจดักระบวนการแลกเปลี่ยนเรยีนรู

ระดับอําเภอ  เพื่อใหบุคลากรสาธารณสุขไดรับการแลกเปลี่ยนเรียนรูและมีความสามารถในการ

ดําเนินงานวิจัย  สอดคลองกับวัตถุประสงคโครงการขอที่ 2  เพื่อเผยแพรงานวิจัย  นวัตกรรม                      

องคความรู  ของนักวิชาการและผูปฏิบัติงานในสังกัดสาํนักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  ทัง้ในระดับ

พื้นที่และระดบัประเทศ โดยจัดเวทีการนาํเสนอผลงาน “Show & Share”  การพฒันางานประจําสูการ



110 
 
วิจัยของหนวยงาน เพื่อการยกยองชมเชยและมอบรางวัล  กลยุทธขอที่ 5 พัฒนานักวจิัยระดับอําเภอ  

ซึ่งมีแนวทางการพัฒนาคือการจัดอบรมพัฒนานักวิจัยระดับอําเภอ มีตัวชี้วัดคือผลงานวิชาการอยางนอย     

1 เร่ือง จากหนวยงานสาธารณสุขระดับอําเภอหรือตําบล  และกลยุทธขอที่ 6 สงเสริมสนับสนนุให

บุคลากรไดรับการพัฒนาสมรรถนะ  ซึ่งมีแนวทางการพัฒนาคือประเมินสมรรถนะและจัดทํา

แผนพัฒนาบลุากร  และจัดอบรมพัฒนาสมรรถนะ  สอดคลองกับวัตถปุระสงคโครงการขอที่  1 เพือ่

พัฒนาเพิ่มพนูขีดสมรรถนะใหกับนักวิชาการและผูปฏิบัติงานในสงักดัสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ                 

ภูเขียว  สามารถพัฒนางานประจําไปสูงานวิจยัไดอยางเปนระบบและมีประสิทธิภาพ โดยใหบุคลากร

เขียนโครงการวิจัยในพืน้ที ่พรอมผังกํากับการดําเนนิการวจิัยและนาํเสนอเคาโครงการวิจัย เพื่อพิจารณา

จัดสรรงบประมาณและดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน

ใหมีคุณภาพและมีการรายงานความกาวหนาของการวจิัยจนสาํเร็จเปนรูปเลมงานวิจัยที่สมบูรณ  

สามารถพัฒนางานประจาํไปสูงานวิจยัไดอยางเปนระบบและมีประสิทธิภาพ โดยมกีารจัดอบรม      

เพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพฒันางานประจาํสูงานวิจยัใหแกบคุลากรของหนวยงาน ในหวัขอ  

“พัฒนางานอนามยัใหสนุกและมั่นใจในผลลัพธ” อีกทัง้ยังสอดคลองกับแผนพฒันาเศรษฐกิจและ

สังคมแหงชาต ิ ฉบับที่ 11  ที่มีแนวคิดใหคนเปนศนูยกลางของการพฒันา  และสรางสมดุลการพฒันา

ทุกมิติ  (คณะกรรมการการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ. 2555)  
 2.  ดานปจจยันําเขา (Input) 
  ภาพรวมผลการประเมินดานปจจัยนําเขา (Input)  ไดแก  หลักสูตรการอบรม                       

ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของผูเขารับการอบรม  บุคลากร  งบประมาณ  ระยะเวลา  

และกิจกรรมดําเนนิงาน  สามารถสรุปไดวา  หลักสูตรการอบรมในภาพรวมอยูในระดบัเหมาะสมมาก  

ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ  R2R ของผูเขารับการอบรมโดยภาพรวมผูเขารบัการอบรมมี

ความตองการจําเปนในการอบรม  ความตองบุคลากรในการดําเนินงานมีจาํนวนที่เหมาะสม  

งบประมาณในภาพรวมมีความพอเพียง  ระยะเวลาในการดําเนินงานโดยภาพรวมเหมาะสม  และ

กิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนินงานมีความเหมาะสม  ซึ่งเปนตามเกณฑการ

ประเมินที่ตั้งไวอาจเนื่องมาจากประเดน็สาํคัญดังนี ้
   2.1  ความเหมาะสมดานหลักสูตรการอบรมโดยภาพรวมอยูในระดับมาก  ซึง่พบวา

ปญหาของหลกัสูตรในสวนการกําหนดเนื้อหาหลักสูตร  วิธีการพัฒนากลุมเปาหมาย  ระยะเวลาในการ

ดําเนนิการ  ผลผลิตและผลลัพธทีจ่ะไดรับยังลงรายละเอียดไมครอบคลุม  และหลกัสูตรการอบรมไมมี

ความยืดหยุนตามศักยภาพของผูเขารับการอบรม  ถาเปนไปไดควรมีการปรับหลักสูตรในสวนนี้ในดาน

โครงสรางหลกัสูตรและเนื้อหาวิชาตองมีความเหมาะสมและทันสมัย  สามารถนําไปใชประโยชนในการ

ปฏิบัติงานได 
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   2.2  ความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยว R2R  ของผูเขารับการอบรม มทีั้งหมด 13 ขอ  

เมื่อนําผลมาจดัลําดับความสําคัญของผูเขารับการอบรมที่มีความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ R2R  

มากที่สุด พบวา 1) การเลือกหัวขอและการกําหนดปญหาวิจัย R2R  2) การออกแบบวิจัย R2R                    

3) การจัดการขอมูลและการวิเคราะหขอมลูตามลําดับ สวน 3 ประเด็นที่ยงัไมมีความตองการในการ

พัฒนาตนเอง คือ 1) การเขียนโครงรางงานวิจัย 2) เทคนคิการนําผลงานวิจยั R2R ไปสูการปฏิบัติ  

และ 3) เทคนคิการพัฒนาเครือขายงานวจิัย R2R  ซึ่งการสํารวจความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยว R2R  

ของผูเขารับการอบรมเปนสิง่ที่คาดหวงัที่จะเกิดขึ้นในลกัษณะที่ตอบสนองตอการเขารับการอบรมครั้ง

ตอไป ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาของ จรุณรักษ ยี่ภู (2551: 94-104)  ควรมีการติดตามผลการ

ฝกอบรมเปนระยะๆ อยางสม่ําเสมอ เพื่อที่จะดูวาผูเขารับการฝกอบรมไดนาํความรูไปใชในการ

ปฏิบัติงาน และมีการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมภายหลงัจากผานการฝกอบรมมากนอยเพียงใด อีกทัง้

การสอบถามถึงประเดน็การอบรมครั้งตอไปก็เปนสิ่งที่ควรทํา 
   2.3  จาํนวนบคุลากรที่ปฏิบตัิงานโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสู

การวิจยั  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชยัภูมิ ปงบประมาณ 2556 มจีํานวนบุคลากรที่

ปฏิบัติงานจรงิ จํานวน 10 คน ซึง่เปนไปตามทีก่ําหนดไวในคําสัง่แตงตั้งคณะกรรมการดําเนินโครงการ

ที่ระบุจํานวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานโครงการ จํานวน 10 คน ซึง่สืบเนื่องมากจากปงบประมาณที่ผานมา  

2555  จํานวนผูปฏิบัติงานตามโครงการมจีํานวน 15 คน  แตผูที่ปฏิบัติงานจริงมีจาํนวน 10 คน จงึมี

การลดจํานวนบุคลากรใหมคีวามเหมาะสมในปงบประมาณ 2556 นอกจากนี้ ประสบการณและความ

ชํานาญในการปฏิบัติงานดานงานวิจยัของบุคลากรกเ็ปนปจจัยหนึง่ที่สงผลใหการทํางานมีประสิทธภิาพ 
   2.4 ความเพียงพอดานงบประมาณในการดําเนินงานปงบประมาณ  2556  

เปรียบเทยีบกบังบประมาณที่มีการใชจายจริง  พบวา  งบประมาณที่ไดรับสูงกวางบประมาณที่ใชจริง  

คิดเปนรอยละ  75.60  เมื่อเปรียบเทียบงบประมาณที่ใชจายจริงเปนจาํนวนเงนิ  189,000  บาทกบั

งบประมาณทีไ่ดรับ  250,000  บาท   พบวางบประมาณที่ใชจายจริงนอยกวางบประมาณที่ไดรับ 

61,000  บาท   นอกจากจะบงชี้ถงึความพอเพยีงทางดานงบประมาณแลว  ในทางกลับกนัอาจสะทอน

ปญหาการดําเนินการดานการเบิกจายการดําเนินการโครงการวิจยัภายใตการพัฒนางานประจาํสูการ

วิจัยของหนวยงานใหมีคุณภาพ  และการเบิกจายการดําเนินงานจัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & 

Share” :  การพัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน  เพื่อการยกยองชมเชยและมอบรางวัล  อาจ

ยังไมมีคุณภาพพอที่กระตุนใหบุคลากรในสังกัดสามารถทํางานวิจยัทีม่ีคุณภาพ  พรอมทั้งนําเสนอใน

เวทนีําเสนอผลงานไดเปนทีป่ระจักษ  และจากปญหาของผูวิจัยทีว่าเมื่อผลงานวิจยัไดรับการตอบรับ

นําเสนอในระดับตางๆ  ควรมีการสนบัสนนุงบประมาณในการใชจายในการนําเสนอ  ไมใชผลักภาระ

ไปที่เจาของโครงการวิจยั 
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   2.5  ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนนิงาน  ซึ่งผูบริหาร  ผูรับผิดชอบ

โครงการ มีความเห็นตอการประเมินดานปจจัยนาํเขาเกีย่วกับความเหมาะสมของระยะเวลาในการ

ดําเนนิโครงการโดยภาพรวมอยูในระดับมาก  พบวามมุมองของผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการและ    

ผูเขารับการอบรมมีความคดิเห็นสอดคลองตรงกนั  คือระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนได

ตามความเหมาะสม  ดังนั้นควรมีกําหนดระยะเวลายืดหยุนเพื่อความเหมาะสมในการดําเนนิงานครั้ง

ตอไป  แตในฐานนะของผูที่เขารวมโครงการทุกระยะเวลากับมีความคดิเห็นที่แตกตาง คือ  ระยะเวลาที่

ใชดําเนนิการจัดอบรม “พฒันางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจในผลลพัธ” มีความเหมาะสมคาเฉลี่ยนอย

ที่สุดนัน้  อาจสามารถปรับเปล่ียนระยะเวลาในชวงนี้ใหมีความกระชบั  และนาสนใจมากขึน้เพื่อจะไม

ทําใหผูเขารับการอบรมเกิดความเบื่อหนายตอการเขาอบรม 
   2.6  ความเหมาะสมดานกจิกรรมที่กาํหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนนิงาน  

ผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และผูเขารับการอบรมมคีวามเห็นตอการประเมินดานปจจัยนําเขา

เกี่ยวกับความเหมาะสมของดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกจิกรรมดําเนนิงานโดยภาพ

รวมอยูในระดบัมาก  ขอมูลที่พบจะสามารถบอกไดวากจิกรรมที่กาํหนดไวในรายละเอียดกิจกรรม

ดําเนนิงาน  มคีวามเหมาะสมในระดับมากก็ตาม  แตในสวนความคดิเห็นที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุดของทัง้  

3  กลุมตัวอยาง คือ  ผูเขารับการอบรมมคีวามคิดเหน็วาความเหมาะสมในการจัดเวทีการนาํเสนอ

ผลงาน “Show & Share”  มีคะแนนเฉลีย่นอยที่สุด  ซึง่ไมสอดคลองกับผูรับผิดชอบโครงการที่ใหความ

คิดเห็นของคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด  ซึง่ประเด็นนี้เปนตัวบงบอกถงึการนาํมาพิจารณาเพื่อหาทางตกลง

กําหนดกิจกรรมนี้ใหม  โดยมีการประชุมตกลงเพื่อสรุปหารูปแบบของกิจกรรมที่ควรจะเปน  เพื่อใหการ

ดําเนนิกิจกรรมครั้งหนาไดมคีวามคิดเหน็ที่ไปในทิศทางเดียวกนั  และพึงพอใจตอกจิกรรมทั้งสองฝาย 
 3. ดานกระบวนการ (Process) 
  ภาพรวมของการปฏิบัติงานทั้งหมดมีการดําเนนิงานเปนไปตามแผนการดําเนินงานที ่

วางไว  คิดเปนรอยละ 100.00 และผลการปฏิบัติงานจรงิของการดําเนินงานเมื่อเปรียบเทียบกับการ

ดําเนนิงานตามกลวิธยีุทธศาสตร  ขับเคลือ่น R2R ของ ศ.นพ.วิจารณ  พานิช การปฏิบัติงานทั้งหมด 

ในภาพรวมคิดเปนรอยละ  92.31  จึงผานเกณฑตามทีต่ั้งไวทัง้  2  ประเด็นมีคะแนนสูงกวาเกณฑการ

ประเมินที่ตั้งไว  อาจเนื่องมากจากประเดน็สําคัญดังนี้ 
   3.1  ผลการปฏิบัติงานจริงดานกระบวนงาน หรือกิจกรรมหลักของการดําเนนิโครงการ  

เปรียบเทยีบกบัแผนการดําเนินงานทีก่ําหนดไว  3  ระยะตามโครงการ ไดแก  ระยะที่ 1  เตรียมการ  

ระยะที ่ 2  ดําเนินการ  และระยะที ่ 3  เวลาประเมนิผล ซึ่งขอมูลทั้งหมดที่ไดมาจากแบบตรวจสอบ

รายการ  การสอบถามผูรับผิดชอบโครงการ   โดยในการปฏิบัติงานทกุระยะจะมีการกํากับดูแลและ

ตรวจสอบจากผูบังคับบัญชาอยางใกลชิด  การปฏิบัติงานทั้งหมดจึงมีการดําเนินงานเปนไปตาม
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แผนการดาํเนินงานที่วางไว  คิดเปนรอยละ 100.00  ปจจัยที่ผลตอความสาํเร็จ คือผูบริหาร

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (ผอ.รพ.สต.) ที่เปนสวนผลักดนัและเปนกําลงัในการขับเคลื่อนงาน

โครงการใหบรรลุได 
   3.2  ผลการปฏิบัติงานจรงิของการดําเนนิงานเมื่อเปรียบเทียบกับการดําเนนิงานตาม

กลวิธยีุทธศาสตรขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วิจารณ  พานิช   การปฏิบัติงานทั้งหมดมีผลการปฏิบัติ

เกือบทุกขอ  ยกเวนในกลวิธทีี่ 1  คือวิธทีี่ 1.3  การจัดทาํเว็บไซต R2R ที่ไมปฏิบัติใหเปนไปตามการ

ดําเนนิงานของกลวธิียทุธศาสตร  ขับเคลื่อน R2R  ซึ่งในภาพรวมคิดเปนรอยละ 92.31 ปจจัยที่ทาํ

ยุทธศาสตรขับเคลื่อน R2R ของ ศ.นพ.วจิารณ  พานิช   ประสบผลสาํเร็จไดนั้นคือทุกฝายไมวาจะเปน

ระดับผูบริหาร  ผูรับผิดชอบโครงการ  และบุคลากรในสังกัด ตองทาํใหเกิดขึ้นทกุประเด็น  อยางนอยมี

การปฏิบัติใหเกิดขึ้นแลว  ปตอไปก็ตองมีการรักษาสภาพใหมีความตอเนื่อง  และกลวิธีไหนทีท่ําไมได

ตองทบทวนวธิีการเพื่อทาํใหปฏิบัติได  เชน  มีการประกวดการจัดทาํเว็บไซต R2R  เพื่อชิงรางวัล  หรือ

การพัฒนาบุคลากรในสงักัดเขารับการอบรมการจัดทาํเว็บไซต R2R  เปนตน ซึ่งสอดคลองกับแนวคิด

ของ จรวยพร  ศรีศศลักษณ (2552: 39) ที่วาแนวทาง ศ.นพ.วิจารย พานิช แนะนําวธิีการขับเคลื่อน 

R2R ระดับประเทศ  ซึ่งการจะใชยุทธศาสตรทั้งหมด  ควรตองเริ่มจากการสรางกระแส R2R  ใหเปนที่

ยอมรับ  โดยการสรางความรูความเขาใจ  และกระตุนใหหนวยงานตางๆ ทั่วประเทศรูจักทํา  R2R 

เพิ่มข้ึน  และสนับสนนุใหเกดิความเขมแข็งอยางตอเนื่อง  เพื่อสงใหระบบสุขภาพเกดิการพัฒนาอยาง

ยั่งยนื 
 4. ดานผลผลติ (Product)  
  ภาพรวมผลการประเมินดานผลผลิต  ไดแก  จาํนวนผูเขารับการอบรมที่สอบผาน  

จํานวนงานวจิยัที่ไดรับรางวลัในทุกระดับ  เจตคติของผูเขารับการอบรมตอ R2R  ความคิดเหน็ตอการ

นําผลงานวิจยัไปใชประโยชนของผูเขารับการอบรม  และผูรับบริการสุขภาพมีความพึงพอใจตอการนํา

ผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงาน  เปนตามเกณฑการประเมินที่ตัง้ไวทุกประเด็น  อาจเนื่อง

มากจากประเด็นสําคัญดังนี ้
   4.1  จํานวนผูเขารับการอบรมที่เขารวมโครงการม ี65 คน ไดทําแบบทดสอบที่วัด
ความรูความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธวีิจยัหลงัจากการอบรม โดยขอสอบเปนของผูดําเนนิการอบรม
ตามโครงการจัดสรางขึ้น  มจีํานวน 30 ขอ  เกณฑการผานในการทําขอสอบ  รอยละ 50 ข้ึนไป  คอืตอง
ทําแบบทดสอบถูกตอง 15 ขอ  จึงจะผานเกณฑ  ซึ่งเมื่อพิจารณาภาพรวมของจํานวนผูเขารับการ
อบรมที่เขารวมโครงการที่สอบผานตามเกณฑมีทัง้หมด  65 คน คิดเปนรอยละ 100.00  ปจจัยที่ทาํให 
ผูเขารับการอบรมที่เขารวมโครงการที่สอบผานทั้งหมด  มี 2 ประเด็น คือ ผูเขารับการอบรมมีความรู
ความเขาใจเกีย่วกับระเบียบวิธีวิจยัเปนอยางดี  และอาจเปนเพราะเกณฑที่ระบกุารผานเพียง  รอยละ 
50 ข้ึนไป  แตถาการอบรมครั้งหนามีการทดสอบอีกควรเพิ่มเกณฑการสอบผานที่สูงขึ้น  อาจเปนรอยละ  
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60  ข้ึนไป  เพือ่การพัฒนาผูเขารับการอบรมใหมีคุณภาพที่สูงขึ้น  และจํานวนงานวจิัยที่ไดรับรางวัลใน
ระดับจังหวัดมีมากที่สุดจํานวน 5 ผลงาน  ระดับเขตภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ  ประกอบดวยจงัหวัด
นครราชสีมา  สุรินทร  บุรีรัมย  และชยัภูมิ มีจํานวน 2 ผลงาน  และระดับกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 
1 ผลงาน  ตามลําดับ  รวมผลงานที่ไดรับรางวัลทุกระดบั  จาํนวน 8 ผลงาน  คิดเปนรอยละ  53.33  
ปจจัยแหงความสําเร็จของการไดรับรางวัลระดับกระทรวงนั้น  คือการทาํนวัตกรรมหรือผลงานวิจัย R2R  
อยางตอเนื่องพัฒนาจนเกิดเปนระบบ  ผูรับบริการสุขภาพพงึพอใจ  และทุกฝายรวมเปนสวนหนึง่ของ
ผลงานชิ้นนัน้   
   4.2  ระดับเจตคติตอ R2R ของผูเขารับการอบรมโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการ
พัฒนางานประจําสูการวิจัย  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวัดชัยภูมิ  โดยรวมมีคาเฉลีย่ใน
ระดับมาก  พจิารณารายขอพบวา ผูเขารับการอบรมมีเจตคติมากที่สุด  ไดแก  ขาพเจาเชื่อวาการทํา
วิจัย R2R  มีประโยชนตอการแกปญหาในการทาํงาน  และมีเจตคตินอยที่สุด  ไดแก  ขาพเจารูสึกวา
การทาํวิจัย R2R  สงเสริมใหมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค  ขอมูลนี้บงบอกถงึบุคลกรในสังกัดใหความสําคัญ
วาการทาํวิจยั R2R  มีประโยชนตอการแกปญหาในการทํางานไดจริง  ดังนัน้องคกรหรือหนวยงานตอง
สรางวฒันธรรมการเรียนรูในหนวยงานใหเกิดขึ้น และพรอมทีจ่ะเผยแพรผลงานใหกบัผูอ่ืนเพื่อแลกเปลี่ยน
ความรูซึ่งกันและกัน  ซึ่งสุดทายแลวทกุฝายจะไดรับการแกปญหาจากการทํางานทีเ่กิดขึ้นได  
   4.3  ระดับความคิดเหน็ของผูเขารับการอบรมตอการนําผลงานวิจยัไปใชประโยชน
โดยรวมมีคาเฉลี่ยในระดับมาก  (พิจารณารายประเดน็พบวา ผูเขารับการอบรมมคีวามคิดเหน็การ
แกไขปญหางานจากการทาํผลงานวิจยั R2R   มีคาเฉลีย่รวมในระดับ และผูเขารับการอบรมมีความ
คิดเห็นตอการพัฒนาระบบงานที่ดีในทางปฏิบัติควรมีลักษณะอยางไร  มีคาเฉลีย่รวมในระดับมาก   
ซึ่งเมื่อพิจารณารายขอในประเด็นการพัฒนาระบบงานที่ดีในทางปฏิบัติควรมีลักษณะอยางไร ปจจัยที่
ควรสงเสริมสูความสาํเร็จ  คือ 1) การมนีโยบายที่ชัดเจน  2) การกาํหนดโครงการสนับสนนุกับแผนงาน
ที่วางไว  และ 3) การประเมนิและการนําผลประเมินกลบัมาพฒันาอยางตอเนื่อง  ซึง่ในสวนผูเขารับ
การอบรมมีความคิดเหน็ตอการนําผลงานวจิัยไปใชประโยชนในประเดน็การเผยแพรผลงาน  ในสวนขอมูล
ในรอบปที่ผาน  มีผลงานวิจยั R2R ที่ไดรับการเผยแพรโดยนําเสนอแบบอืน่ๆ เชน การประชุมอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) การแจงดวยวาจากบัผูรับบริการสุขภาพ  เผยแพรมากที่สุด  และ
การเผยแพรนอยที่สุด คือ การตีพิมพวารสาร สวนผูเขารบัการอบรมสามารถนาํความรูจากผลงานวจิัย 
R2R ไปเผยแพรถายทอดใหผูอ่ืนได คิดเปนรอยละ 90.77 และพบวาผูเขารับการอบรมมีความคดิเห็น
วาผลงานวิจยั R2R  เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูที่ดีตอผูรับบริการสุขภาพสงผลทําใหเกิดการพฒันา
ระบบสุขภาพชุมชน มีจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 93.85 สะทอนถึงแนวคิดวาผูเขารับการอบรมมี
ความพรอมในการเผยแพรขอมูล  ผลงานนวัตกรรมR2R  และการแลกเปลี่ยนเรียนรูไดเปนอยางดี  
 



115 
 
   4.4  ผลการศึกษาดานขอมลูผลผลิตของผูรับบริการสุขภาพเกีย่วกบัความพึงพอใจ

ตอการนําผลการศึกษา R2R ไปใชในการปฏิบัติงานรวบรวมขอมูลดวยวธิีวิจยัเชิงคุณภาพ จากการ

สัมภาษณจากกลุมประชากรเปาหมาย คือ ผูรับบริการสุขภาพซึ่งเปนผูมีสวนไดสวนเสียจากนวัตกรรม/

ผลการศึกษางานวิจัยโดยขอคําถามหลักใน 5 ประเด็น พบวา ผูรับบริการ หรือผูเขารวมการดําเนนิงาน 

R2R มีความพึงพอใจในระดับมาก ซึ่งแตกตางจากหนวยงาน หรือ รพ.สต. แหงใด ทีไ่มไดดําเนิน R2R  

จะไมมีความรูสึกความพงึพอใจในประเด็นขอคําถามหลักใน 5 ประเด็น  เพราะยนืยันจากขอมูลที่

สะทอนใหเห็นวา R2R เปนเครื่องมือในการพัฒนางาน/พัฒนาคน อยางมีสวนรวมและทํางานเปนทีม

โดยมีแนวคิดในการสรางเสรมิศักยภาพ ทาํใหคนเขาใจสภาวะแวดลอมที่เกิดขึน้รอบตัวมากขึน้เปน

เครื่องมือในการเปดพื้นที่สําหรับแนวความคิดใหมๆ ในการทาํงานเปนเครื่องมือที่ชวยคนทํางานในการ

สรางความรู และสามารถยอนกลับมาชวยงานประจําทีท่าํอยูเปนเครื่องมือในการสรางระบบพี่เลี้ยงใน

การทาํวิจยัและเอื้อเฟอกนัในการทํางานเปนเครื่องมือในการพัฒนาคน และใหรูจักพัฒนาฐานขอมูล 

รูจักใชขอมูลและสามารถคิดเชิงระบบและที่สําคัญที่สุด คือ ประโยชนในการพัฒนางาน R2R เนน

ผลประโยชนหรือผลลัพธที่ผูรับบริการมากที่สุด  ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาของ ทิพาพร  ราชาไกร 

(2548: 144)  ที่พบวา  ประชาชนที่ไปใชบริการพึงพอใจรอยละ 83.80  ซึง่อาจเปนเพราะสทิธิประโยชน

ในการรักษาพยาบาลที่เอ้ือประโยชนตอประชาชนโดยตรง  ชื่นชมแพทยเมื่อมีการตอนรับยิม้แยมแจมใส  

สถานพยาบาลมีความพรอมทั้งสถานที ่ อุปกรณ  ยาและประสิทธิภาพในการรักษา 

 

ขอเสนอแนะ  
 1.  ขอเสนอแนะในการนาํผลการวิจยัไปใช 
  1.1  การจัดอบรมพัฒนาบุคลากร จะดําเนนิการจัดที่สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  

จังหวัดชัยภูมิ  เปนประจาํทกุป  ซึง่สถานที่มีความคับแคบ  อีกทั้งเปนสถานที่ใกลกับตลาด  ธนาคาร  

โรงพยาบาลและสถานที่ราชการ  ทาํใหผูเขารับการอบรมขออนุญาตออกไปทําธุระซึง่เปนปญหา      

ขาดการตอเนือ่งในการอบรม  ควรมกีารจดัอบรมนอกสถานที ่ เพราะจะไดตัดภาระจากการทาํธุรกรรม

ภายนอกได 
  1.2  การเชิญวิทยากรมาบรรยายและดูแลโครงการวิจยั  ผูรับผิดชอบโครงการไมไดบอก

รายละเอียดขอบเขตของภาระงานที่รับผิดชอบใหแกวทิยากร  ซึ่งหนาที่หลกัคือใหคาํปรึกษาเกี่ยวกับ

โครงการวิจยัที่ตนรับผิดชอบ  ไมใชมหีนาที่เพยีงใหการอบรม  ทาํใหบทบาทการใหคําปรึกษาจะไปเปน

ภาระกับทีมงานบุคลากรของโครงการ  จึงไมเกิดการชี้แนะ (coaching) กับผูวิจยัและวิทยากรในสวนนี ้
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  1.3  ผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการควรมีการแกปญหาผลการปฏิบัติงานในกลวิธีที ่

การจัดทาํเว็บไซต R2R ที่ไมปฏิบัติใหเปนไปตามการดําเนินงานของกลวิธียทุธศาสตร  ขับเคลื่อน R2R   

อาจทาํไดโดยเชิญวิทยากร หรือหนวยงานตนสังกัดจัดอบรม  หรือไปศึกษาดูงานเกี่ยวกับการจัดทํา

เว็บไซต R2R  หรือการประกวดการจัดทําเว็บไซต R2R เพื่อชิงรางวัล เปนตน ซึ่งการดําเนินการ

ดังกลาวจะเปนสวนหนึง่ในการทําใหกระบวนการดาํเนนิงานของโครงการใหมีความพรอมความเหมาะสม

ตลอดจนมีศักยภาพสมบูรณมากยิง่ขึ้น 
  1.4  ผูเขารับการอบรมสวนมากมีภาระงานที่มากและขาดทักษะการวิจัย  การทาํ

โครงการวิจยัเรื่องใหมอยูเสมอจึงเปนการเพิ่มภาระงานขึ้นไปอีก  ควรมีการพฒันาโครงการวิจยัเดมิ

ของตน  เพื่อใหเกิดความตอเนื่องที่เปนระบบและทําใหเกิดกระบวนการพัฒนางานที่ชัดเจนขึน้ 
  1.5  ควรมกีารนําเสนอผลงานวิจยัและแลกเปลี่ยนเรียนรูของโครงการวิจัยที่เกี่ยวของกับ

เร่ืองวิจัยที่มีประเด็นเดียวกันหรือคลายกัน  เชน การดูแลผูปวยเบาหวาน  เพราะจะทําใหเกิด

กระบวนการเรยีนรูวาพืน้ที่ใหบริการนี้เมื่อทําโครงการนีแ้ลวขั้นตอนไดประสบผลสําเร็จ  และไมประสบ

ผลสําเร็จอยางไร  จะไดมีการนําไปปรับใชเพื่อพัฒนาเปนรูปแบบของงานวจิยัในพื้นทีบ่ริการของตนได 
  1.6 โครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว  จังหวัดชัยภูม ิ จําเปนตองดําเนนิโครงการนี้ตอไป  เพราะเปนการกระตุนการสรางองค

ความรูและการขับเคลื่อนระบบบริการสุขภาพปฐมภูม ิ ตามแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 

ฉบับที่ 11  ที่ใหคนเปนศูนยกลางในการพฒันา  อีกทัง้เพื่อใหประชาชนมีคุณภาพชวีิตที่ดี  และมี              

สุขภาวะที่ด ี

 
 2. ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครัง้ตอไป 
  2.1  การประเมินโครงการแตละโครงการมีสภาพจาํกัด  ผูวิจัยควรเลือกรูปแบบการ

ประเมินที่เหมาะสม  เพื่อใชเปนแนวทางในการประเมนิทีช่ัดเจน  แตไมควรยึดเปนกรอบแนวคิดที่ตอง

ถือปฏิบัติอยางเครงครัด  เนือ่งจากความเหมาะสม หรือสภาพบริบท ความสอดคลองขององคประกอบ

ที่สามารถผนัแปรได    
  2.2  การเลือกเครื่องมือที่ใชในการประเมินควรศึกษาความสอดคลอง และลักษณะ

วัฒนธรรมของประชากรที่ศึกษา  เชน  การแจกแบบสอบถามที่มีจํานวนขอคําถามมากเกินไป  

ไมสามารถทราบผลที่ไดอยางแทจริง  และไมเหมาะสมกับหนวยงานที่บุคลากรมีภาระงานความ

รับผิดชอบสูง  ซึ่งแบบบันทึกขอมูล  แบบตรวจสอบรายการ  การสัมภาษณ  การพูดคุยที่ไมเปน

ทางการ  และการสังเกตจะทําใหไดขอมูลที่มากและตรงกับความจริงมากกวา   
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  2.3  การประเมินโครงการโดยใชขอมูลและวิธีการเก็บขอมูลในเชิงคณุภาพ  ทาํใหได

ขอมูลที่เปนประโยชนในการอภิปรายผล นอกเหนือจากการขอมูลในเชิงปริมาณและการวัดดวยเกณฑ

ที่ตั้งไว 
  2.4  ควรมกีารสํารวจความตองการประเดน็ที่จะพัฒนาตนเองของผูเขารับการอบรม

เกี่ยวกับการพฒันางานประจําสูการวิจัย  R2R  หรือการอบรมในหวัขออ่ืนๆ  กอนที่จะมีการอบรมจริง

เกิดขึ้น เพื่อเปนเครื่องมือในการจัดทาํแผนการอบรมในครั้งตอไป 
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รายชื่อผูเชี่ยวชาญในการตรวจสอบเครื่องมือวิจัย 
เรื่อง การประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพฒันางานประจําสูการวิจยั 

 สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จังหวัดชยัภมูิ 
 

1. ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุวรรณี  ละออปกษิณ               คณะพยาบาลศาสตร  วทิยาลัยเซนตหลุยต  

 

2. อาจารย ดร.อุไร   จกัษตรีมงคล สํานักทดสอบทางการศึกษาและจิตวิทยา  

 มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

 

3. อาจารย ดร.เรืองเดช  ศิริกิจ สํานักทดสอบทางการศึกษาและจิตวิทยา  

 มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

 

4. ดร.นิภาพร  ละครวงศ พยาบาลวชิาชีพชํานาญการ 

 โรงพยาบาลยโสธร  จงัหวัดยโสธร 

 

5. นายอดิเรก  เรงมานะวงษ นักวชิาการสาธารณสุขชํานาญการ 

 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโอโล 

 อําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูม ิ
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เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 

 
- แบบสอบถามความคิดเหน็  

- แบบบันทกึขอมูล 

- แบบตรวจสอบรายการ 

- แบบวัดเจตคติของผูเขารับการอบรมตอ R2R 

- แบบสัมภาษณความพึงพอใจของผูรับบริการสุขภาพ 
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ฉบับที่  1  แบบสอบถามความคิดเห็น (สําหรับผูเขารับการอบรม) 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย   

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   
 

 

คําชี้แจง    แบบสอบถามฉบับนี้สรางขึน้เพื่อรวบรวมขอมูลดานบริบท  ดานปจจัยนําเขา  และดาน

ผลผลิตเฉพาะสวนของผูเขารับการอบรมตอโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย 

(R2R) เพื่อประกอบการทําวจิัยเรื่อง “การประเมินโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพฒันางานประจําสู

การวิจยั  สํานกังานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชยัภูมิ”  
แบบสอบถาม  ม ี 5  ตอน  ประกอบดวย 

ตอนที่  1  สอบถามขอมูลพืน้ฐานของผูเขารับการอบรม 

ตอนที่  2  สอบถามขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกี่ยวกับผลงานวิจยั R2R  

ตอนที่  3  สอบถามความตองการพัฒนาตนเองเกี่ยวกบัการพัฒนางานประจาํสูงานวิจยั 

(R2R)ของผูเขารับการอบรม 

ตอนที่  4  สอบถามดานปจจัยนาํเขาของโครงการ (Input) ของผูเขารับการอบรม 

ตอนที่  5  สอบถามผลผลิตโครงการ  (Product)  ของผูเขารับการอบรม 
 

ขอขอบพระคุณในความกรุณาของทานทีใ่หความรวมมอืในการตอบแบบสอบถาม 
นางสุดาทิพย  เสนามนตรี   

นิสิตปริญญาโท  สาขาวิทยาการการประเมนิ 

สํานกัทดสอบทางการศึกษาและจิตวิทยา  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

ผูวิจัย 

 
ตอนที่  1  ขอมูลพื้นฐาน 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงใน    ที่ตรงตามความเปนจริงของทานมากที่สุด 

 1.  เพศ    ชาย      หญิง อายุ .......................................ป  

 2.  วุฒิการศึกษา   ต่ํากวาปริญญาตรี    ปริญญาตรี      สูงกวา

ปริญญาตรี 

 3.  ตําแหนงงาน  ………………………………………………………….. 

 4.  ประสบการณการทํางาน   ……………… ป 
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ตอนที่  2  ขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกีย่วกบัผลงานวิจัย R2R 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงใน    ที่ตรงตามความเปนจริงของทานมากที่สุด 

1.  ผอ.รพ.สต. ของทานเปนบุคลากรสําคญัและมีภาวะผูนําอยางไร  ตอการพัฒนาวิชาการ

และการมีผลงานวิจัย R2R ใน รพ.สต.ของทาน 

  ไมมีสวนสําคัญและไมมีภาวะผูนํา     มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําบาง 

  มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําบางเรื่อง    มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําสูงมาก 

  มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําสูงมากที่สุด   อ่ืนๆ

(ระบุ)......................................................... 

2. ทานเคยฝกอบรมหรือปฏิบัติเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั (R2R) มากอนหรือไม 

   เคย        ไมเคย 

3.  ทานคิดวา รพ.สต. ของทานเปนองคกรที่ทาํเรื่องผลงานวิจัย R2R อยูในลักษณะใด 

  องคกรที่เก็บขอมูลเอาไวแลวแตยังไมรูวาจะทําอะไรตอไป อยางไร 

  องคกรทีม่ีโครงการวิจยัหรือมหีัวขออยูแลว  แตยงัไมไดเร่ิมทํา 

  องคกรทีส่นใจจะทํางานวิจยัมาก  แตยังไมมีโครงการแนนอน      

  องคกรทีส่นใจจะทําวิจยัพอสมควร แตไมคอยแนใจวาทําไดหรือไม     

  องคกรที่ไมตองการทําวจิัยเลย  คิดวายุงยากและไมสนใจ 

4.  รพ.สต.ของทานจะเลือกคุณลักษณะของผลงานวิจัย R2R อยางไร กอนนําไปปฏิบัติดาน

การสงเสริมสุขภาพใหกับผูรับบริการสุขภาพ 

   สามารถสังเกตได      สามารถทดลองได  

   มปีระโยชนตอกิจกรรมของ รพ.สต.    เขากนัไดกับระบบงานของ รพ.สต. 

   สลับซับซอน 

5.  การจัดสรรงบประมาณจากระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนามีผลกระทบและปญหาตอ

การสงเสริมสนับสนนุเรื่องผลงานวิจยั R2R ของ รพ.สต.ทานมากนอยอยางไร 

  ไมมีผล        มีผลกระทบบาง 

  มีผลตอนวัตกรรมบางเรื่อง     มีผลคอนขางมาก 

  มีผลอยางมาก      อ่ืนๆ

(ระบุ)......................................................... 
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6.  รพ.สต.มีแผนงานในอนาคตที่จะสงผลงานวิจยั R2R ในเวทีการจัดการประชุมแลกเปลี่ยน

เรียนรูจากงานประจําสูงานวิจัย Routine to Research (R2R) กลุมปฐมภูมิหรือไม 

  ไมมีแผนงาน      มีแผนงาน    

7.  รพ.สต.มกีารศึกษาเรียนรูผลงานวิจัย R2R จาก รพ.สต.อ่ืนๆหรือไม 

  ไมมี        มี 

8.  รพ.สต.มกีารสงผลงานวจิัย R2R เพื่อประกวดผลงานวิชาการในเวทีการจัดการประชุม

แลกเปลี่ยนเรยีนรูจากงานประจําสูงานวิจยั Routine to Research (R2R) กลุมปฐมภูมิหรือไม 

  ไมมี      มี     อ่ืนๆ

(ระบุ)..................................... 

9.  ชวงเวลา 6 ปที่ผานมา รพ.สต.ไดนาํผลงานวิจยั R2R สูการปฏิบัติเปนจํานวนกี่ผลงาน

โดยประมาณ  

  ไม    1    2    3    4    5 

  6    7    8    9   

  มากกวา 9 (ระบุจํานวน..........) 

10.  รพ.สต.เลอืกใชส่ือประเภทใดในการรบัและจางขาวสารเกี่ยวกับผลงานวิจยั R2R ใน

ชุมชนของทาน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  เวทีสัมมนาวิชาการ    ส่ือวิทย ุ     เวทีประชาคม 

  การประชมุกลุมยอย    การประชมุอบท. อบจ. อบต. 

  หอกระจายเสียงหมูบาน   อ่ืนๆ(ระบุ)………………………... 
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ตอนที่  3  ความคิดเห็นของผูเขารับการอบรมดานบริบท (Context)  ตอความตองการพฒันา
ตนเองเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั (R2R)  
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงตัวเลขที่ตรงกบัระดับความคิดเห็นของทานตอความตองการพัฒนา
ตนเองเกี่ยวกบัการพัฒนางานประจาํสูงานวิจยั (R2R) โดยที่ตัวเลขแตละคาหมายถึง 
 

 นอยที่สุด  นอย  ปานกลาง   มาก   มากที่สุด  
 

ขอ รายการ ความรูที่ทานคาดหวัง ความรูที่ทานมอียูขณะนี้ 

1. 
การเลือกหัวขอและการกําหนด

ปญหาวิจัย R2R 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

2. 
การกําหนดวัตถุประสงคและขอบเขต

ของการวิจัย R2R 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

3. การเขียนโครงรางงานวิจัย 1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

4. การออกแบบวิจัย R2R 1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

5. 
การกําหนดประชากรและกลุม

ตัวอยาง 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

6. 
ตัวแปร  การวัดตัวแปร  และ

เครื่องมือ 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

7. การสรางเครื่องมือวิจัย 1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

8. 
วิธีการเก็บรวบรวมขอมูลและการ

ดําเนินงานภาคสนาม 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

9. 
การจัดการขอมูลและการวิเคราะห

ขอมูล 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

10. ทักษะการเขียนรายงานการวิจัย R2R 1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

11. ทักษะการนําเสนอผลงานวิจัย R2R 1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

12. 
เทคนิคการนําผลงานวิจัย R2R ไปสู

การปฏิบัติ 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

13. 
เทคนิคการพัฒนาเครือขายงานวิจัย 

R2R 
1         2         3         4         5 1         2         3         4         5 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติมเพ่ือการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสูงานวิจัย (R2R) 
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ตอนที่  4  ความคิดเห็นของผูเขารับการอบรมตอปจจัยนาํเขาของโครงการ  (Input) 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงตัวเลขที่ตรงกบัระดับความคิดเห็นของทานตอปจจัยนาํเขาของการอบรม
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย โดยที่ตวัเลขแตละคาหมายถงึ 

 

 นอยที่สุด  นอย  ปานกลาง   มาก   มากที่สุด  
 

ขอ รายการ ระดับความคิดเห็น 

ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนินงาน  

1. 
ระยะเวลาที่ใชดําเนินการจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจใน

ผลลัพธ” 
 1        2        3        4        5 

2. ระยะเวลาที่ใชดําเนินการเขียนโครงการวิจัยในพื้นที่    1        2        3        4        5 

3. ระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนไดตามความเหมาะสม  1        2        3        4        5 

4. 
ระยะเวลาที่ใชในการดําเนินโครงการเพิ่มสมรรถนะการพัฒนางานประจําสู

การวิจัย 
 1        2        3        4        5 

ความเหมาะสมดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน  

1. 
จัดทํารายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน โดยกําหนดรายละเอียดของกิจกรรม

ตางๆในโครงการไดอยางเหมาะสม 
 1        2        3        4        5 

2. การนําเสนอเนื้อหาการอบรมนาสนใจ  1        2        3        4        5 

3. กิจกรรมการอบรมกอใหเกิดความรูแกผูเขารับการอบรม  1        2        3        4        5 

4. ความเหมาะสมในการจัดเวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share”  1        2        3        4        5 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติมเกี่ยวกับโครงการ 
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ตอนที่  5  ความคิดเห็นของผูเขารับการอบรมตอผลผลิตโครงการ  (Product) 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงตัวเลขที่ตรงกบัระดับความคิดเห็นของทานตอการนาํผลงานวิจยัไปใช
ประโยชนโดยที่ตัวเลขแตละคาหมายถงึ 

 นอยที่สุด  นอย  ปานกลาง   มาก   มากที่สุด  

ขอ รายการ ระดับความคิดเห็น 

การแกไขปญหางานจากการทาํผลงานวิจัย R2R  

1. 
สามารถนําความรูที่ไดรับจากผลงานวิจัย R2R ไปประยุกตใช/แกไขปญหางาน

ได 
 1        2        3        4        5 

2. ชวยลดความซ้ําซอนของงานที่ทําเปนประจํา  1        2        3        4        5 

3. ผลงานวิจัย R2R เกิดความรวดเร็วในการใหบริการ   1        2        3        4        5 

4. ผลงานวิจัย R2R เกิดความถูกตองของงานที่ทํามากกวาเดิม  1        2        3        4        5 

5. ผลงานวิจัย R2R  ชวยทําใหการสื่อสารกับผูรับบริการสุขภาพไดดีขึ้น  1        2        3        4        5 

6. ผลงานวิจัย R2R  ทําใหมีการใชทรัพยากรอยางคุมคา    1        2        3        4        5 

การพัฒนาระบบงานที่ดีในทางปฏิบัติควรมีลักษณะอยางไร   

1. ทําใหงานพัฒนาอยางเปนระบบ  1        2        3        4        5 

2. การมีนโยบายที่ชัดเจน  1        2        3        4        5 

3. การกําหนดแผนงานมีความสัมพันธกับนโยบาย 1        2        3        4        5 

4. การกําหนดโครงการสนับสนุนกับแผนงานที่วางไว 1        2        3        4        5 

5. 
การวางแผนการกระจายการใชทรัพยากรมีความสอดคลองกับลําดับ

ความสําคัญ 
1        2        3        4        5 

6. การควบคุม การกํากับติดตามงานที่เหมาะสม 1        2        3        4        5 

7. การประเมินและการนําผลประเมินกลับมาพัฒนาอยางตอเนื่อง  

การเผยแพรผลงาน 
1. ในรอบปที่ผาน  มีผลงานวิจัย R2R ที่ไดรับการเผยแพรอยางไร (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

 ตีพิมพวารสาร      นําเสนอดวยโปสเตอร    อื่น (ระบุ)........................................................ 

2. สามารถนําความรูจากผลงานวิจัย R2R ไปเผยแพรถายทอดใหผูอื่นได 

 ได                       ไมได 

3. ผลงานวิจัย R2R เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูที่ดีตอผูรับบริการสุขภาพสงผลทําใหเกิดการพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน 

 ใช                      ไมใช 
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ฉบับที่  2  แบบสอบถามความคิดเห็น (สําหรับผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการ) 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย   

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   
 

 
คําชี้แจง    แบบสอบถามฉบับนี้สรางขึน้เพื่อรวบรวมขอมูลปจจัยนําเขา  เฉพาะสวนของผูบริหารและ

ผูรับผิดชอบโครงการตอโครงการเพิ่มพนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย (R2R) เพื่อ

ประกอบการวจิัยเรื่อง “การประเมินโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพฒันางานประจําสูการวิจัย 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ”  
แบบสอบถาม  ม ี 3  ตอน  ประกอบดวย 

ตอนที่  1  สอบถามขอมูลพืน้ฐานของผูบริหารและผูรับผิดชอบโครงการ 

ตอนที่  2  สอบถามขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกี่ยวกับผลงานวิจยั R2R  

ตอนที่  3  สอบถามดานปจจัยนาํเขาของโครงการ (Input) ของผูบริหารและผูรับผิดชอบ

โครงการ 
 

ขอขอบพระคุณในความกรุณาของทานทีใ่หความรวมมอืในการตอบแบบสอบถาม 
นางสุดาทิพย  เสนามนตรี   

นิสิตปริญญาโท  สาขาวิทยาการการประเมนิ 

สํานักทดสอบทางการศึกษาและจิตวิทยา  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

ผูวิจัย 

 

 
ตอนที่  1  ขอมูลพื้นฐาน 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงใน    ที่ตรงตามความเปนจริงของทานมากที่สุด 
 
1.1  เพศ    ชาย      หญิง อายุ .......................................ป  

1.2  วฒุิการศึกษา   ต่ํากวาปริญญาตรี    ปริญญาตรี      สูงกวาปริญญาตรี 

1.3  ตําแหนงงาน  ………………………………………………………….. 

1.4  ประสบการณการทาํงาน   ……………… ป 



134 
 

 

ตอนที่  2  ขอมูลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกีย่วกบัผลงานวิจัย R2R                 
(เฉพาะ ผอ.รพ.สต.) 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงใน    ที่ตรงตามความเปนจริงของทานมากที่สุด 

1. ทานเคยฝกอบรมหรือปฏิบัติเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสูงานวิจยั (R2R) มากอนหรือไม 

   เคย        ไมเคย 

2. ทานคิดวา รพ.สต. ของทานเปนองคกรที่ทาํเรื่องผลงานวิจัย R2R  อยูในลักษณะใด 

  องคกรที่เก็บขอมูลเอาไวแลวแตยังไมรูวาจะทําอะไรตอไป อยางไร 

  องคกรทีม่ีโครงการวิจยัหรือมหีัวขออยูแลว  แตยงัไมไดเร่ิมทํา 

  องคกรทีส่นใจจะทํางานวิจยัมาก  แตยังไมมีโครงการแนนอน      

  องคกรทีส่นใจจะทําวิจยัพอสมควร แตไมคอยแนใจวาทําไดหรือไม   

  องคกรที่ไมตองการทําวจิัยเลย  คิดวายุงยากและไมสนใจ 

3. รพ.สต.ของทานจะเลือกคุณลักษณะของผลงานวิจัย R2R อยางไร  กอนนําไปปฏิบัติดานสงเสรมิ

สุขภาพใหกับผูรับบริการสุขภาพ 

   สามารถสังเกตได      สามารถทดลองได  

   มปีระโยชนตอกิจกรรมของ รพ.สต.    เขากนัไดกับระบบงานของ รพ.สต. 

   สลับซับซอน 

4. การจัดสรรงบประมาณจากระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนามีผลกระทบและปญหาตอการ

สงเสริมสนับสนุนเรื่องผลงานวิจยั R2R ของ รพ.สต.ทานมากนอยอยางไร 

  ไมมีผล        มีผลกระทบบาง 

  มีผลตอนวัตกรรมบางเรื่อง     มีผลคอนขางมาก 

  มีผลอยางมาก      อ่ืนๆ(ระบุ)................................... 

5.  รพ.สต.มีแผนงานในอนาคตที่จะสงผลงานวิจยั R2R ในเวทีการจัดการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู

จากงานประจาํสูงานวิจัย Routine to Research (R2R)  กลุมปฐมภูมหิรือไม 

  ไมมีแผนงาน      มีแผนงาน    
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6. รพ.สต.มีการศึกษาเรียนรูผลงานวิจัย R2R จาก รพ.สต.อ่ืนๆหรือไม 

  ไมมี        มี 

7. รพ.สต.มีการสงผลงานวจิัย R2R เพื่อประกวดผลงานวิชาการในเวทีการจัดการประชุมแลกเปลีย่น

เรียนรูจากงานประจําสูงานวิจัย Routine to Research (R2R)  กลุมปฐมภูมิหรือไม 

  ไมมี    มี     อ่ืนๆ(ระบุ).................................. 

8. ชวงเวลา  6  ปที่ผานมา  รพ.สต.ไดนาํผลงานวิจยั R2R สูการปฏิบัติเปนจํานวนกี่ผลงาน

โดยประมาณ  

  ไม    1    2    3    4    5 

  6    7    8    9   

  มากกวา 9 (ระบุจํานวน..........) 

9. รพ.สต.เลือกใชส่ือประเภทใดในการรับและจางขาวสารเกี่ยวกับผลงานวิจยั R2R ในชุมชนของทาน 

(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  เวทีสัมมนาวิชาการ    ส่ือวิทย ุ     เวทีประชาคม 

  การประชมุกลุมยอย    การประชมุอบท. อบจ. อบต.  

  หอกระจายเสียงหมูบาน   อ่ืนๆ(ระบุ)………………………... 
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ตอนที่  3  ความคิดเห็นดานปจจยันําเขาของโครงการ 
โปรดทําเครื่องหมาย  ลงตัวเลขที่ตรงกบัระดับความคิดเห็นของทานตอปจจัยนาํเขาของการอบรม
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย โดยที่ตวัเลขแตละคาหมายถงึ 

 นอยที่สุด  นอย  ปานกลาง   มาก   

มากที่สุด  

ขอ รายการ ระดับความคิดเห็น 

ความเหมาะสมดานระยะเวลาในการดําเนินงาน  

1. 
ระยะเวลาที่ใชดําเนินการจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจใน

ผลลัพธ” 
 1        2        3        4        5 

2. 
ระยะเวลาที่ใชดําเนินการเขียนโครงการวิจัยในพื้นที่  พรอมผังกํากับการ

ดําเนินการวิจัย   
 1        2        3        4        5 

3. 
ระยะเวลาที่ ใช ในการนําเสนอเคาโครงการวิจัย   เพื่อพิจารณาจัดสรร

งบประมาณ 
 1        2        3        4        5 

4. 
ระยะเวลาการดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสูการวิจัย

ของหนวยงานใหมีคุณภาพ 
 1        2        3        4        5 

5. ระยะเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมมีการยืดหยุนไดตามความเหมาะสม  1        2        3        4        5 

6. 
ระยะเวลาที่ใชในการดําเนินโครงการเพิ่มสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการ

วิจัย 
 1        2        3        4        5 

ความเหมาะสมดานกิจกรรมที่กําหนดไวในรายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน  

1. 
จัดทํารายละเอียดกิจกรรมดําเนินงาน โดยกําหนดรายละเอียดของกิจกรรม

ตางๆในโครงการไดอยางเหมาะสม 
 1        2        3        4        5 

2. 
ความเหมาะสมในภาพรวมของการจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและ

ม่ันใจในผลลัพธ” 
 1        2        3        4        5 

3. การนําเสนอเนื้อหาการอบรมนาสนใจ  1        2        3        4        5 

4. กิจกรรมการอบรมกอใหเกิดองคความรูแกผูเขารับการอบรม  1        2        3        4        5 

5. 
ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรมการดําเนินการเขียนโครงการวิจัยในพื้นที่  

พรอมผังกํากับการดําเนินการวิจัย   
 1        2        3        4        5 

6. 
ความเหมาะสมในการจัดกิจกรรมที่นําเสนอเคาโครงการวิจัย  เพื่อพิจารณา

จัดสรรงบประมาณ   
 1        2        3        4        5 

7. ความเหมาะสมในการจัดเวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share”  1        2        3        4        5 
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ฉบับที่  3  แบบบันทึกขอมูล 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   

 

 
ขอมูลเกี่ยวกบัปจจัยนาํเขา  (Input) 

ดานบุคลากร 

บุคลากรที่ปฏิบัติงานโครงการตามคําส่ังแตงตั้งคณะกรรมการดําเนินโครงการ   จํานวน  ...............   คน 

บุคคลากรที่ปฏิบัติงานจริง  จํานวน  ...............   คน 

 

ดานงบประมาณ   

รายละเอียดการเบกิจายงบประมาณตามแผน 
งบประมาณที่

ไดรับ งบประมาณที่ใชจริง 
1. การจัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการเพื่อชี้แจง

รายละเอียดโครงการ 
2,000 …………….. 

2. จัดอบรมเพื่อพัฒนาความรูและทักษะการพัฒนางานประจําสูงานวิจัย

ใหแกบุคลากรของหนวยงาน  ในหัวขอ  “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและ

ม่ันใจในผลลัพธ” 

40,000 …………….. 

3. นําเสนอเคาโครงการวิจัยเพื่อพิจารณาจัดสรรงบประมาณ 3,000 …………….. 

4. ดําเนินการโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสูการวิจัยของ

หนวยงาน  ใหมีคุณภาพ 
150,000 …………….. 

5. จัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share” :  การพัฒนางานประจํา

สูการวิจัยของหนวยงาน  เพื่อการยกยองชมเชยและมอบรางวัล 
45,000 …………….. 

6. ประเมินผลโครงการ  และสรุปรายงานผลการดําเนินงานโครงการ  

ตามกรอบการประเมินผลโครงการและถอดบทเรียน  เพื่อวางแผนการ

พัฒนา 

10,000 …………….. 

งบประมาณทั้งส้ินโครงการ 250,000 …………….. 
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ขอมูลเกี่ยวกบัผลผลิต  (Product) 
ขอมูลจํานวนบุคลากรที่เขารวมโครงการมคีวามรูความเขาใจเกี่ยวกับระเบียบวิธีวิจัย 
 

ผูที่เขารวมโครงการ 

จํานวนทั้งหมด จํานวนที่ผานการทดสอบ คิดเปนรอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 

 
 
ขอมูลจํานวนงานวิจัยฉบับสมบูรณ  
 

จํานวนงานวิจัยฉบับสมบูรณ 

ทั้งหมด 

จํานวนงานวิจัย 

 ที่ผานเกณฑคุณภาพระดับดีขึ้นไป คิดเปนรอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 

 
ขอมูลจํานวนครั้งการจัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share” :  การพัฒนางานประจําสูการวิจัยของ
หนวยงาน  เพ่ือการยกยองชมเชยและมอบรางวัล 
 

การจัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share” :  การพัฒนางานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน  
เพ่ือการยกยองชมเชยและมอบรางวัล   

1. จัดเมื่อวันที่...................เดือน...................................พ.ศ. ................. 

2. จัดเมื่อวันที่...................เดือน...................................พ.ศ. ................. 

3. จัดเมื่อวันที่...................เดือน...................................พ.ศ. ................. 

สรุป  จัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share”  จํานวน.................. ครั้ง 

 
 จํานวนผูเขารวมโครงการนําเสนอผลงาน  “Show & Share”   

จํานวนผูเขารวมโครงการ  

ทั้งหมด 

จํานวนผลงานที่นําเสนอเวที                   

“Show & Share”  ทั้งหมด 
คิดเปนรอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 
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จํานวนการเกดิกิจกรรมที่มีการปรับปรุงรูปแบบการทํางานเดิม  

 

จํานวนผูนําเสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

ขอมูลจํานวนกิจกรรม 

กิจกรรมทั้งหมดที่เกิดการปรับปรุงรูปแบบการทํางาน

เดิม รอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 

 
จํานวนการเกดิกิจกรรมการพัฒนารูปแบบการทํางานใหม 

 

จํานวนผูนําเสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

ขอมูลจํานวนกิจกรรม 

กิจกรรมทั้งหมดที่เกิดการพัฒนารูปแบบการทํางาน

ใหม รอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 

 
จํานวนการนํางานวิจัยของตนไปศึกษาตอยอดและพัฒนาคุณภาพ 

 

จํานวนผูนําเสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

ขอมูลจํานวนงานวิจัย 

การนํางานวิจัยของตนไปศึกษาตอยอดและ          

พัฒนาคุณภาพ รอยละ 

…………….. ………………………….. …………….. 

 
จํานวนผลงานวิจัยที่ไดรับการเผยแพร   

จํานวนผูนําเสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

จํานวนผลงานที่ไดรับการเผยแพร 
คิดเปนรอยละ 

ระดับในพื้นที่ ระดับนอกพื้นที่ รวม 

………………………….. …………….. ………………………….. …………….. …………………………..

 
จํานวนงานวิจยัที่ไดตอบรับการนําเสนอ  

จํานวนผูนํา

เสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

จํานวนผลงานที่ไดตอบรับการนําเสนอ 

ระดับจังหวัด ระดับเขต ระดับกระทรวง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

……………… ……… ………………… ……… ………………… ……… ………………… 
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จํานวนงานวิจยัที่ไดรับรางวัล  

จํานวนผูนํา

เสนองานวิจัย

ทั้งหมด 

จํานวนผลงานที่ไดรับรางวัล 

 คิดเปนรอยละ 

ระดับจังหวัด ระดับเขต ระดับกระทรวง รวม 

……………… ……… ……………… ……… ……………… ……… 

 
 
 
ขอมูลอื่นๆ  / หมายเหต ุ
 
…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 
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ฉบับที่  4  แบบตรวจสอบรายการ 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   

 

 
ดานกระบวนการ  (Process) 

1. ผลการปฏิบติังานกระบวนงาน / กจิกรรมหลกัของการดําเนินงานตามแผนที่กําหนด
ไว 3 ระยะ   

ที่ ผลการปฏิบัติ ไม
ปฏิบัติ 

ปฏิบัติ หมายเหต ุ

1. ระยะเตรียมการ    

1.1 แผนงาน/โครงงานกิจกรรม    

1.2 มีการแตงตั้งคณะกรรมการ/ผูรับผิดชอบกิจกรรมอยางเดนชัด   จํานวน.................ชุด 

1.3 การประชุมชี้แจงผูเกี่ยวของกับการดําเนินการดําเนินกิจกรรม    

1.4 การจัดประชุมเจาหนาที่และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการ

เพื่อชี้แจงรายละเอียดโครงการ  

  
 

2. ระยะดําเนินการ    

2.1 ดําเนินการจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจใน

ผลลัพธ”  มีผูเขารวมการอบรม  63  คน 

  
ผูเขาอบรม จํานวน......คน 

2.2 ดําเนินการเก็บขอมูลการนําเสนอเคาโครงงานวิจัยของ

ผูเขารวมโครงการ  เพื่อของบประมาณ 

  เคาโครงงานวิจัย 

จํานวน............เร่ือง 

2.3 มีการประสานงาน  ใหคําปรึกษาแกผูเขารวมโครงการ    

2.4 ดําเนินการจัดเวทีการนําเสนอผลงาน “Show & Share” แกผู

นําเสนองานวิจัย 

  
 

2.5 การจัดอบรม “พัฒนางานอนามัยใหสนุกและมั่นใจใน

ผลลัพธ”   

  
 

2.6 การพิจารณาจัดสรรงบประมาณในการนําเสนอเคา

โครงการวิจัย   

  
 

2.7 การดําเนินงานโครงการวิจัยภายใตการพัฒนางานประจําสู

การวิจัยของหนวยงาน  ใหมีคุณภาพ 

  
 

2.8 จัดเวทีการนําเสนอผลงาน  “Show & Share” :  การพัฒนา

งานประจําสูการวิจัยของหนวยงาน  เพื่อการยกยองชมเชยและ

มอบรางวัล 
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ที่ ผลการปฏิบัติ ไม
ปฏิบัติ 

ปฏิบัติ หมายเหต ุ

3 ระยะเวลาประเมินผล    

 3.1 ประเมินผลโครงการ  และสรุปรายงานผลการ

ดําเนินงานโครงการ  ตามกรอบการประเมินผลโครงการและ

ถอดบทเรียน  เพื่อวางแผนการพัฒนา 

  

 

 3.2 การจัดประชุมชี้แจงผลการดําเนินงานกิจกรรมให

บุคลากรที่เกี่ยวของไดทราบอยางตอเนื่อง 

  
 

 3.3 การดําเนินการติดตามประเมินผลกิจกรรมอยางตอเนื่อง    

 3.4 มีการติดตามความกาวหนาของการวิจัย   พรอมทั้ง

รายงานผล 

  รายงานความกาวหนาของ

งานวิจัยจํานวน........ครั้ง 

 
3.5 ติดตามการดําเนินการวิจัยใหแลวเสร็จตามเวลาที่

กําหนด  และบันทึกจํานวนการจัดทํารูปเลมงานวิจัยที่แลว

เสร็จ 

  งานวิจัยที่แลวเสร็จทันเวลา

จํานวน.................เร่ือง 

รูปเลมงานวิจัย 

จํานวน................เร่ือง 

3.6 จัดทํารายงานสรุปผลการดําเนินงานโครงการ    

3.7  ผูบริหาร สสอ.ภูเขียว มีแผนการปรับปรุงการและการ

พัฒนาโครงการ 

  
 

 
 
 
 
เกณฑการแปลความหมายของการปฏิบัติงานตามที่ระบุไวในแผนการปฏิบัติงานโครงการ 

ถาปฏิบัติงานที่ตรงกับการปฏิบัติงานที่ระบุไว  มากกวารอยละ  50  ใหเขียนเครื่องหมาย   ที่ชอง  ปฏิบัติ 
ถาไมเคยปฏิบัติงานที่ตรงกับการปฏิบัติงานที่ระบุไวเลย  ใหเขียนเครื่องหมาย   ที่ชองไมมี  ไมปฏิบัติ 
 

 

 

 

(ลงชื่อ)………………………………………….. ผูประเมิน 

(                                                               ) 

................./......................./................... 
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2. ผลการปฏิบติังานการดําเนินงานตามกลวิธียทุธศาสตร ขบัเคลือ่น R2R 
 

ที่ ผลการปฏิบัติ 
ไม

ปฏิบัติ 
ปฏิบัติ หมายเหต ุ

กลวิธีที่ 1    

1 การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู    

2 ประกวดงานวิจัย R2R  ประเภทตางๆ    

3 จัดทําเว็บไซต R2R    

กลวิธีที่ 2    

1 จัดทําทะเบียนนักวิจัย    

2 พัฒนาระบบที่ปรึกษานักวิจัย (Training,  Coaching,  

Management,  Methodology) 

  
 

3 จัดทําฐานขอมูลความรู online    

4 จัดเวทีแลกเปลี่ยนระหวางนักวิจัย    

5 การฝกอบรมการวิจัย      

6 ชุมชนนักปฏิบัติ  Community of Practice (COP), วง

แลกเปลี่ยนเรียนรู Success story sharing( SSS),  

Networking 

  

 

กลวิธีที่ 3    

1 สรางความรูจากการถอดบทเรียน  Research  to  

Policy (R2P) ในประเด็นรวมเชิงนโยบาย 

  
 

2 ใช R2R  เปนฐานในการพัฒนานักวิจัย    

กลวิธีที่  4    

1 ถอดบทเรียน  Research  to  Policy (R2P)    

2 ใช R2R  เปนฐานในการพัฒนานักวิจัย    

 
เกณฑการแปลความหมายของการปฏิบัติงานตามที่ระบุไวในแผนการปฏิบัติงานโครงการ 

ถาปฏิบัติงานที่ตรงกับการปฏิบัติงานที่ระบุไว  มากกวารอยละ  50  ใหเขียนเครื่องหมาย   ที่ชอง  ปฏิบัติ 
ถาไมเคยปฏิบัติงานที่ตรงกับการปฏิบัติงานที่ระบุไวเลย  ใหเขียนเครื่องหมาย   ที่ชองไมมี  ไมปฏิบัติ 
 

 

(ลงชื่อ)………………………………………….. ผูประเมิน 

(                                                               ) 

................./......................./................... 



144 
 

 

ฉบับที่  5  แบบวัดเจตคติ  (สําหรับผูเขารับการอบรม) 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย   

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   
 

 

คําชี้แจง     
1. แบบวัดเจตคติผูเขารับการอบรมตอการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  (R2R) ฉบับนี้  เปน

แบบวัดความรูสึกหรือพฤติกรรมตอการพัฒนางานประจําสูการวิจัย  (R2R) โดยใหทานพิจารณา

ความรูสึกหรือพฤติกรรมวาจะหนักไปทางไหนและอยูในชองใด    ลงในชองระดับความรูสึกหรือ

พฤติกรรมเพียงชองเดียว 
2. การตอบแบบวัดฉบับนี้ใครขอความรวมมือจากทานพิจารณาความรูสึกหรือพฤติกรรมใน

การปฏิบัติงานที่เกิดขึ้นอยางแทจริง  ทั้งนี้ขอมูลที่ไดจากการตอบแบบวัดฉบับนี้จะนําไปใชเพื่อการวิจัย

เร่ือง  “การประเมินโครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย สํานักงานสาธารณสุข

อําเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ”  ไมมีผลตอการทํางานของทาน  จึงขอใหทานตอบแบบวัดนี้อยางจริงใจ

ที่สุด 
 

 
ขอขอบพระคุณในความกรุณาของทานทีใ่หความรวมมอืในการตอบแบบสอบถาม 

นางสุดาทิพย  เสนามนตรี   
นิสิตปริญญาโท  สาขาวิทยาการการประเมนิ 

สํานักทดสอบทางการศึกษาและจิตวิทยา  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

ผูวิจัย 
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คําชี้แจง  โปรดอานขอความและทําเครื่องหมาย   ลงในชองวางทีต่รงกับความรูสึกหรือพฤติกรรมที่

แทจริงของทาน  โดยมีคะแนนดงันี ้  

คะแนน  5   หมายถงึ   เหน็ดวยอยางยิง่   คะแนน  4  หมายถงึ   เหน็ดวย   

คะแนน  3   หมายถงึ   ไมแนใจ    คะแนน  2  หมายถงึ   ไมเห็นดวย    

คะแนน  1  หมายถงึ   ไมเห็นดวยอยางยิ่ง   

 

ขอ 
รายการ 

ระดับความรูสึก/พฤติกรรม 
 เห็นดวยอยางยิ่ง <-------->ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 

5 4 3 2 1 

1. ขาพเจาเชื่อวาการทําวิจัย R2R  มีประโยชนตอการแกปญหาในการทํางาน       

2. ขาพเจารูสึกวาไมควรขาดการอบรมที่เกี่ยวกับการวิจัย R2R        

3. ขาพเจารูสึกวามีแตคนเกงหรือคนที่จบปริญญาโทเทานั้นที่ทําวิจัย R2R  ได      

4. ขาพเจารูสึกวาการทําวิจัย R2R  ทําใหเปนคนที่มีความรับผิดชอบ      

5. ขาพเจารูสึกวาการทําวิจัย R2R  เปนเรื่องที่นาเบื่อหนาย      

6. ขาพเจาคิดวาการทําวิจัย R2R  เปนเรื่องที่ยุงยาก       

7. ขาพเจาคิดวาการทําวิจัย R2R  เพิ่มภาระการทํางาน       

8. ขาพเจารูสึกหนักใจเมื่อเขารับการอบรมการทําวิจัย R2R        

9. ขาพเจาคิดวาการแกปญหาที่เกิดขึ้นจากการทํางานประจําเปนส่ิงทาทาย      

10. ขาพเจารูสึกสนุกสนานกับการทําวิจัย R2R        

11. ขาพเจาอยากใหเวลาหมดเร็วๆ  เมื่อเขารับอบรมการทําวิจัย R2R        

12. ขาพเจามีความสุขกับการอบรมการทําวิจัย R2R        

13. ขาพเจารูสึกวาการทําวิจัย R2R  ยิ่งเรียนรูยิ่งนาสนใจ      

14. ขาพเจาชอบอานหนังสือ/งานวิจัยที่เกี่ยวกับ R2R        

15. ขาพเจารูสึกวาเนื้อหาการทําวิจัย R2R  ไมมีความแปลกใหมนาสนใจ      

16. ขาพเจารูสึกวาการทําวิจัย R2R  ทําใหเปนคนรอบคอบ      

17. ขาพเจารูสึกวาการทําวิจัย R2R  สงเสริมใหมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค      

18. ขาพเจาไมชอบทําวิจัย R2R        
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ขอ รายการ 

ระดับความรูสึก/พฤติกรรม 
 เห็นดวยอยางยิ่ง<------->ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 

5 4 3 2 1 

19. ขาพเจารูสึกกลัวเมื่อขึ้นนําเสนอผลงานวิจัย R2R  บนเวทีแลกเปลี่ยน

วิชาการ 

     

20. ขาพเจาไมอยากทําวิจัย R2R  อีก เพราะมีผลงานที่เคยไดรับรางวัลแลว      

21. ขาพเจารูสึกวาผลงานจากการทําวิจัย R2R  ชวยทําใหการปฏิบัติงาน

ราบรื่นขึ้น 

     

22. ขาพเจารูสึกรําคาญเมื่อผูบริหาร หรือเพื่อนรวมงานถามปญหาที่

เกี่ยวกับ R2R   
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ฉบับที่  6  แบบสัมภาษณ (สําหรับผูรับบริการสุขภาพ) 
โครงการเพิ่มพูนสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจัย   

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอภูเขียว  จงัหวดัชัยภูมิ   
 

วันที่สัมภาษณ........................................         เวลาประมาณ..................................................... 
 

 

คําชี้แจง    แบบสัมภาษณฉบับนี้  สรางขึน้เพื่อรวบรวมขอมูลดานผลผลิตของผูรับบริการสุขภาพ

เกี่ยวกับความพึงพอใจตอการนําผลการศกึษา R2R ไปใชในการปฏิบตัิงาน เพื่อประกอบการวิจัยเรื่อง 

“การประเมนิโครงการเพิม่พนูสมรรถนะการพัฒนางานประจําสูการวิจยั สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 

ภูเขียว จงัหวัดชัยภูมิ” ซึ่งเปนสวนหนึ่งของการศึกษาหลกัสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวทิยาการ

การประเมนิ มหาวิทยาลัยศรนีครินทรวิโรฒ  ของนางสุดาทิพย  เสนามนตรี  จงึขออนเุคราะหจากทาน

โปรดใหความเห็น  เพื่อผูวจิยัจะไดนําขอมลูไปใชประกอบการศึกษาดังกลาวตอไป 

การสัมภาษณคร้ังนี้เปนการสัมภาษณโดยการสอบถามและตอบปากเปลา  โดยใชการจด

บันทึกในขณะสัมภาษณ   

 

 
สวนที่  1 ขอมูลผูใหสัมภาษณ 
 

ชื่อ – สกุล ...............................................................................  อายุ  ............................................... 

โรคประจําตัว   .....................................................  รับบริการที่ รพ.สต. ................................................. 
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สวนที่  2 ขอมูลเกี่ยวกับผลผลิต (Product)  
 

2.1 นวัตกรรม / ผลการศึกษางานวิจัยสามารถใชงานไดจริงและแกปญหาสุขภาพของทานได

ตามที่ตองการหรือไม  อยางไร 

2.2 นวัตกรรม / ผลการศึกษางานวิจัยชวยใหทานไดตระหนักในการดูแลสุขภาพตนไมเปน

ภาระของคนในครอบครัวใชหรือไม  และตระหนักในดานการปฏิบัติตนอยางไร 

2.3 ผลจากการนํานวัตกรรม / ผลการศึกษางานวิจัยมาใช  ทําใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลมีความกระตือรืนรนในการใหบริการหรือดูแลปองกันสุขภาพของทานมากข้ึนใช

หรือไม  อยางไร 

2.4 ตั้งแตมีการใชนวัตกรรม/ผลการศึกษางานวิจัย ทําใหทานไดรับบริการที่สะดวกรวดเร็ว

จากเดิมหรือไม อยางไร 

2.5 ถาทานตองการตรวจสุขภาพครั้งตอไป  ทานจะกลับมาตรวจสุขภาพที่นี่อีกหรือไม 
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ภาคผนวก ค 
 

ขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับสถานภาพและขอมูลโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลที่เกีย่วกับ
ผลงานวิจัย R2R ของกลุมตัวอยาง 
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ขอมูลโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเกี่ยวกับผลงานวิจยั R2R ของผูเขารับการอบรมและ

ผูบริหารที่ตอบแบบสอบถาม  ปรากฏดังตาราง  14 – 15  
 

ตาราง 14  รอยละของผูบริหารและผูเขารับการอบรมจําแนกตามสถานภาพของกลุมตัวอยาง 
 

สถานภาพ 
ผูบริหาร ผูเขารับการอบรม

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

1. เพศ   
     ชาย 3 20.00 16 24.60
     หญิง 12 80.00 49 75.40

รวม 15 100.00 65 100.00
2. อายุ  
     ต่ํากวา 30  ป 0 0.00 17 26.15
     31-40  ป 0 0.00 21 32.31
     41-50  ป 3 20.00 23 35.38
     51-60  ป 12 80.00 4 6.15

รวม 15 100.00 65 100.00
3. ระดับการศึกษา  
     ต่ํากวาปริญญาตรี 3 20.00 5 7.70
     ปริญญาตรี 11 73.30 56 86.20
     สูงกวาปริญญาตรี 1 6.70 4 6.20

รวม 15 100.00 65 100.00
4. ตําแหนงงาน   
     พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 0 0.00 2 3.10
     พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 0 0.00 27 41.5
     เจาพนักงานทันตสาธารณสุข 0 0.00 4 6.20
     เจาพนักงานสาธารณสุข 3 20.00 12 18.50
     นักวิชาการสาธารณสุข 12 80.00 20 30.80

รวม 15 100.00 65 100.00
5. ประสบการณการทํางาน  
     1-5  ป 0 0.00 9 13.85
     6-10  ป 0 0.00 11 16.92
    11-15  ป 2 13.33 12 18.46
     มากกวา  15  ป 13 86.67 33 50.77

รวม 15 100.00 65 100.00
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ตาราง 15  รอยละของผูบริหารและผูเขารับการอบรมจําแนกตามขอมลูผลงานวิจยั R2R แตละ   

     โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

 

สถานภาพ 
ผูบริหาร ผูเขารับการอบรม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

1. ผอ.รพ.สต. ของทานเปนบุคลากรสําคัญและมีภาวะผูนํา

อยางไร  ตอการพัฒนาวิชาการและการมีผลงานวิจัย R2R ใน รพ.

สต.ของทาน 

    

       ไมมีสวนสําคัญและไมมีภาวะผูนํา - - 0 0.00 

       มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําบาง - - 9 13.80 

       มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําบางเรื่อง - - 27 41.50 

       มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําสูงมาก - - 26 40.00 

       มีสวนสําคัญและมีภาวะผูนําสูงมากที่สุด - - 3 4.60 

รวม - - 65 100.00 

 2. ทานเคยฝกอบรมหรือปฏิบัติเกี่ยวกับการพัฒนางานประจําสู

งานวิจัย (R2R) มากอนหรือไม    31-40  ป 

  
  

       เคย 15 100.00 64 98.50 

       ไมเคย 0 0.00 1 1.50 

รวม 15 100.00 65 100.00 

3. ทานคิดวา รพ.สต. ของทานเปนองคกรที่ทําเรื่องผลงานวิจัย 

R2R อยูในลักษณะใด 

  
  

       องคกรที่เก็บขอมูลเอาไวแลวแตยังไมรูวาจะทําอะไรตอไป 

อยางไร 

1 6.70 0 0.00 

       องคกรที่มีโครงการวิจัยหรือมีหัวขออยูแลว  แตยังไมไดเร่ิมทํา 7 46.70 13 20.00 

       องคกรที่สนใจจะทํางานวิจัยมาก  แตยังไมมีโครงการแนนอน

  

4 26.70 40 61.50 

       องคกรที่สนใจจะทําวิจัยพอสมควร แตไมคอยแนใจวาทําได

หรือไม 

3 20.00 12 18.50 

       องคกรที่ไมตองการทําวิจัยเลย  คิดวายุงยากและไมสนใจ 0 0.00 0 0.00 

รวม 15 100.00 65 100.00 
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ตาราง 15  (ตอ) 

 

สถานภาพ 
ผูบริหาร ผูเขารับการอบรม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

4. รพ.สต.ของทานจะเลือกคุณลักษณะของผลงานวิจัย 

R2R อยางไร กอนนําไปปฏิบัติดานการสงเสริมสุขภาพ

ใหกับผูรับบริการสุขภาพ 

  

  

       สามารถสังเกตได 0 0.00 1 1.50 

       สามารถทดลองได 1 6.70 8 12.30 

       มีประโยชนตอกิจกรรมของ รพ.สต. 11 73.30 46 70.80 

       เขากันไดกับระบบงานของ รพ.สต. 3 20.00 10 15.40 

       สลับซับซอน 0 0.00 0 0.00 

รวม 15 100.00 65  100.00 

5. การจัดสรรงบประมาณจากระบบหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนามีผลกระทบและปญหาตอการสงเสริมสนับสนุน

เร่ืองผลงานวิจัย R2R ของ รพ.สต.ทานมากนอยอยางไร 

   

 

       ไมมีผล 6 40.00 21 32.30 

       มีผลกระทบบาง 6 40.00 25 38.50 

       มีผลตอนวัตกรรมบางเรื่อง 2 13.30 16 24.60 

       มีผลคอนขางมาก 1 6.70 3  4.60 

รวม 15 100.00 65  100.00 

6. รพ.สต.มีแผนงานในอนาคตที่จะสงผลงานวิจัย R2R 

ในเวทีการจัดการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูจากงาน

ประจําสูงานวิจัย Routine to Research (R2R) กลุมปฐม

ภูมิหรือไม 

    

       ไมมีแผนงาน 1 6.70 2 3.10 

       มีแผนงาน 14 93.30 63 96.90 

รวม 15 100.00 65 100.00 

7. รพ.สต.มีการศึกษาเรียนรูผลงานวิจัย R2R จาก รพ.

สต.อื่นๆหรือไม 

    

       ไมมี 0 0.00 1 1.50 

       มี 15 100.00 64 98.50 

รวม 15 100.00 65 100.00 
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ตาราง 15  (ตอ) 
 

สถานภาพ 
ผูบริหาร ผูเขารับการอบรม

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

8. รพ.สต.มีการสงผลงานวิจัย R2R เพื่อประกวดผลงาน
วิชาการในเวทีการจัดการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูจาก
งานประจําสูงานวิจัย Routine to Research (R2R) กลุม
ปฐมภูมิหรือไม 

  

       ไมมี 6 40.00 9 13.80
       มี 9 60.00 56 86.20

รวม 15 100.00 65 100.00
9. ชวงเวลา 6 ปที่ผานมา รพ.สต.ไดนําผลงานวิจัย R2R 
สูการปฏิบัติเปนจํานวนกี่ผลงานโดยประมาณ 

  

       ไมมี 3 20.00 11 16.90
       1  ชิ้น/ผลงาน 2 13.33 15 23.10
       2  ชิ้น/ผลงาน 4 26.67 24 36.90
       3  ชิ้น/ผลงาน 2 13.33 5 7.70
       4  ชิ้น/ผลงาน 1 6.67 7 10.80
       5  ชิ้น/ผลงาน 1 6.67 3 4.60
       มากกวา 5  ชิ้น/ผลงาน 2 13.33 0 0.00

รวม 15 100.00 65 100.00
10. รพ.สต.เลือกใช ส่ือประเภทใดในการรับและแจง
ขาวสารเกี่ยวกับผลงานวิจัย R2R ในชุมชนของทาน 
(ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

  

       เวทีสัมมนาวิชาการ 2 3.64 45 21.43
       ส่ือวิทยุ 15 27.72 8 3.81
       เวทีประชาคม 11 20.00 47 22.38
       การประชุมกลุมยอย 9 16.36 51 24.29
       การประชุม อบท. อบจ. อบต. 3 5.46 13 6.19
       หอกระจายเสียงหมูบาน 15 27.27 41 19.52
       การเยี่ยมบาน 0 0.00 2 0.95
       การเขาพบเปนรายบุคคล 0 0.00 2 0.95
       ประชุม อสม. 0 0.00 1 0.48

รวม 55 100.00 210 100.00
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