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บทคัดยอ 
 

การวิจัยเชิงสํารวจนี้   มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับความรู  ทัศนคติ  และ  
การนําผลงานวิจัย ไปใช   และอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข
ระดับสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง เก็บรวบรวมขอมูลในประชากรที่ศึกษา คือ  บุคลากรสาธารณสุข 
จํานวนทั้งหมด  343  คน   โดยใชแบบสอบถามและการสัมภาษณ  ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา
ของเครื่องมือโดยผูทรงคุณวุฒิ  7  ทาน  ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาเทากับ  0.79  และ
ตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถามความรู  การนําผลงานวิจัยไปใช และอุปสรรคในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช ตามวิธีของ  คูเดอร-ริชารสัน ไดเทากับ  0.79 , 0.83 และ 0.85 ตามลําดับ ในสวน
แบบสอบถามทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช ไดตรวจสอบความเที่ยงโดยหาคาสัมประสิทธ
อัลฟาของครอนบาค  ไดเทากับ 0.85   วิเคราะหขอมูล โดยการแจกแจงความถี่  คํานวณคา  รอยละ  
คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ขอมูลเชิงคุณภาพวิเคราะหโดยการจัดกลุม และสรุปประเด็น 

ผลการศึกษา   พบวา   บุคลากรสาธารณสุขระดับสถานีอนามัยสวนใหญ      
(รอยละ 79.90)  มีความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวมในระดับสูง และรอยละ 83.70 มี
ความรูในขั้นตอนการตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัย  โดยสวนใหญมีทัศนคติที่ดีในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง  (Χ  = 2.12, S.D. = 0.46)   สวนการนําผลงานวิจัยไปใชอยูในระดับ
มากเพียง รอยละ 44.02   โดยสวนใหญนําผลงานวิจัยไปใชในกลุมงานบริการ  (รอยละ 51.90)     
นอกจากนี้ยังพบวารอยละ 54.54  มีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับนอย  โดยสวน
ใหญมีอุปสรรคในเรื่องภาระงานประจําอื่น ๆ  มาก จนทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัย   (รอยละ 
77.00) 

ผลการวิจัยคร้ังนี้ ใหแนวทางแกผูบริหารระดับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด   
และสํานักงานสาธารณสุขอําเภอในการกําหนดนโยบายและแผนพัฒนาหนวยงาน โดยบูรณาการ
การนําผลงานวิจัยไปใชในงานประจํา จัดทีมที่ปรึกษา และจัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรูในเรื่อง
งานวิจัย 
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  วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จไดนับวาเปนประสบการณแหงการเรียนรู การคิดอยาง
เปนระบบ และพัฒนาศาสตรวิชาชีพทางสาธารณสุข ทั้งนี้ได รับความกรุณาอยางดียิ่งจาก          
ผูชวยศาสตราจารย ดร. สาวิตรี  ล้ิมชัยอรุณเรือง และรองศาสตราจารย ดร. เพชรนอย สิงหชางชัย 
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ซ่ึงใหความรู คําปรึกษา ตรวจสอบแกไขขอบกพรองตางๆ ที่เปน
ประโยชนตองานวิจัยและเสียสละเวลาอยางมาก ซ่ึงผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งใจเปนอยางยิ่ง ขอขอบคุณ
คณะกรรมการสอบโครงรางวิทยานิพนธ คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ รวมถึงผูทรงคุณวุฒิทุก
ทานที่กรุณาตรวจสอบความตรงดานเนื้อหาของเครื่องมือที่ใชในการวิจัย ขอบคุณคณาจารยทุกทาน
ที่ประสิทธิ์ประสาทวิชาใหแนวคิด ความรู เนื้อหาที่เปนประโยชนและนํามาใชเปนแนวทางใน
การศึกษา 
  ขอขอบคุณผูบังคับบัญชาทุกระดับ  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง 
สาธารณสุขอําเภอบางแกวและหัวหนาสถานีอนามัยบานหาดไขเตา ที่อนุญาตใหลาศึกษาตอในครั้งนี้ 
  ขอขอบคุณบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุงทุกคน ที่สละเวลา
ใหความรวมมืออยางดีในการตอบแบบสอบถามการวิจัย  สาธารณสุขอําเภอทุกทาน  และ
กัลยาณมิตรสาธารณสุขทุกทานที่ชวยอํานวยความสะดวกในการเก็บรวบรวมขอมูล เพื่อนๆพี่ๆทุก
คนที่คอยดูแลชวยเหลือ แลกเปลี่ยนประสบการณ ความรูและใหกําลังใจแกกันและกันอยางดียิ่ง  
  ทายสุดผูวิจัยกราบระลึกพระคุณของคุณยาย คุณพอและคุณแมที่ปลูกฝงใหคุณคา
ทางการศึกษาและใหการสนับสนุนทุกอยาง คุณนาที่ทําหนาที่ในการดูแลครอบครัว ทําใหผูวิจัยมี
เวลาศึกษาอยางเต็มที่ ทายสุดคุณประโยชนที่เกิดจากงานวิจัยนี้ขอมอบแดบุพการี คณาจารย ครอบครัว 
และผูมีพระคุณทุกทาน 
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บทที่ 1  
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

สภาวะสังคมในปจจุบัน เปนยุคของสังคมบนพื้นฐานของการวิจัย  (Research-based 
society) หรือสังคมบนพื้นฐานของความรู (Knowledge-based society) ความรูเปนปจจัยที่จําเปนตอ
การพัฒนาเศรษฐกิจและการขับเคลื่อนการเปลี่ยนแปลงของสังคม กระบวนการปฏิรูประบบสุขภาพ
กําหนดใหการวิจัยเปนองคประกอบสําคัญในการสรางความรูเพื่อพัฒนาระบบสุขภาพของประเทศ
ใหสามารถยกระดับสุขภาพของประชาชนได  (จิรุต และภาวิกา, 2548)  โดยกระทรวงสาธารณสุข
เปนองคกรหลักในการกําหนดนโยบายการพัฒนาระบบสุขภาพของประเทศ ซ่ึงมีการกําหนด    
พันธกิจเรื่องทิศทางการวิจัยและการบริหารจัดการงานวิจัยดานสุภาพ เพื่อใชในการพัฒนาระบบ
สุขภาพ และไดจัดทํายุทธศาสตรที่มีการวิจัยเปนพื้นฐานในการแกปญหาสาธารณสุขที่สําคัญของ
ประเทศ โดยมีเครื่องชี้วัด  คือ รอยละของผลงานวิจัยที่ ถูกนํามาใชประโยชน  (สํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2545)  ซ่ึงในการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการวิจัยสุขภาพของประเทศไทย
ที่ผานมา พบวา ปญหาสําคัญประการหนึ่งที่สงผลตอการพัฒนาระบบวิจัยสุขภาพ ก็คือ การไมใช
ประโยชนจากผลงานวิจัย เนื่องจากการใชผลงานวิจัยสวนใหญ อาศัยการประชาสัมพันธเพื่อ
เผยแพรใหรูวาไดมีการวิจัยเร่ืองนั้นขึ้นมา แตยังไมมีกระบวนการเชิงรุกที่จะผลักดันใหผลงานนั้น
ถูกนําไปใชประโยชน  โดยกลุมเปาหมายอยางแทจริง  เนื่องจากการทําวิจัยสุขภาพจํานวนมากไมมี
ความเชื่อมโยงกับปญหาสุขภาพของประชาชน หรือบุคลากรสาธารณสุขที่ใชผลงานวิจัย หรือ         
ผูกําหนดนโยบาย  การทําวิจัยมักเกิดจากความตองการของนักวิชาการหรือนักวิจัย ซึ่งไมไดตรงตาม
ความตองการของผูใชประโยชนจากผลงานวิจัย (จิรุตม และภาวิกา, 2547)   

การนําผลงานวิจัยไปใช  เปนการนําความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอนของระเบียบวิธี
วิจัย แลวนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน ซ่ึงอาจนํามาจากบางสวนหรือทั้งหมดของงานวิจัย 
รวมถึงกระบวนการที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความรูที่มาจากการวิจัย หรือผลงานวิจัยไปใชใน
การปฏิบัติงานอยางเปนระบบ (Polit & Hungler, 2001) ซึ่งถือเปนความรับผิดชอบของบุคลากร
สาธารณสุขที่จะนําองคความรูจากงานวิจัย มาเปนขอมูลในการจัดการปรับเปลี่ยนและพัฒนาการ
ใหบริการ เพื่อใหเกิดบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ โดยเปนการยกระดับใหเกิดการพัฒนาใน
วิชาชีพ และเปนการนําความรูใหม ๆ ไปใชในการพัฒนาสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพของ
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ประชาชน (มหาวิทยาลัยขอนแกน, 2550)   แตที่ผานมาพบวา การนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานทางดานสุขภาพไปใชยังไมแพรหลายมากนัก และจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวของทั้งในประเทศและตางประเทศ  พบวา  สวนใหญเปนการศึกษาการนําผลงานวิจัยไปใช
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล และสถาบันการศึกษา  ซ่ึงยังขาดองคความรูในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชของบุคลาสาธารณสุขในสถานีอนามัย   โดยการที่จะปฏิบัติงานในแตละงานใหมี
ประสิทธิภาพไดนั้น บุคลากรสาธารณสุขตองเพิ่มพูนความรู ความสามารถ และทักษะในการ
ปฏิบัติงาน ซ่ึงชองทางหนึ่งในการศึกษาความรูของบุคลากรสาธารณสุข คือ การใชประโยชนจาก
งานวิจัย มาเปนขอมูลในการจัดการปรับเปลี่ยนและพัฒนาการใหบริการ  เพื่อใหเกิดบริการสุขภาพ
ที่เปนเลิศ และใหบริการครอบคลุมเกิดความเปนธรรมทางสุขภาพ (วิพุธ, 2547) 

ในสวนของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง ก็ใหความตระหนักถึงความสําคัญของการ
ทําวิจัยดานสุขภาพ ซ่ึงสังเกตจากการจัดการอบรมโครงการอบรมเพื่อพัฒนานักวิจัยขึ้นใน
ปงบประมาณ 2542 ,2543 และ 2547 จํานวน 3 คร้ัง โดยมีผูเขารับการอบรมจํานวน 88 คน 
ตามลําดับ และมีการจัดประชุมวิชาการ เพื่อนําเสนอผลงานวิชาการในปงบประมาณ 2548 และ 
2549  มีผลงานวิชาการสงเขาประกวดทั้งหมด 105 ผลงาน แบงเปนประเภทผลงานวิจัยดานสุขภาพ 
57 ผลงาน และประเภทโครงการ กิจกรรม นวัตกรรม กรณีศึกษาดานสุขภาพ จํานวน 48 ผลงาน  
ตามลําดับ (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง,  2548-2549) และมีผูศึกษาปจจัยที่มีผลตอการทํา
วิจัยของนักวิชาการดานสาธารณสุขในสังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง(สมเกียรติยศ, 
2545)   โดยในการศึกษาครั้งนี้ไดมีคําถามบางสวนที่เกี่ยวกับทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช   
ซ่ึงพบวา สวนมากไมแนใจรอยละ 35.00 ที่จะนําผลงานวิจัยไปใช และไมแนใจ รอยละ 47.5 วา
ผลงานวิจัยในประเทศไทยเชื่อถือไดนอย (สมเกียรติยศ, 2545)  จากขอมูลทัศนคติในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการศึกษาดังกลาว เปนขอมูลจากบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานี
อนามัยสวนหนึ่ง  ซ่ึงการที่จะสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใชใหประสบผลสําเร็จ และมี
ประสิทธิภาพมากที่สุดนั้น จําเปนอยางยิ่งที่ตองศึกษาถึงความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัย     
ไปใช  ทั้งนี้เพราะการศึกษาดังกลาวจะทําใหทราบวาบุคลากรภายในองคกรมีความรู และทัศนคติ
ในการนําผลการวิจัยไปใชเปนอยางไร  ตลอดจนสามารถนําขอมูลที่ไดนั้น ไปวิเคราะหหาแนว
ทางแกไขไดถูกตองเหมาะสมอีกดวย  ดวยเหตุนี้ผูวิจัย จึงสนใจศึกษาความรู ทัศนคติ และการนํา
ผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  จังหวัดพัทลุง เพื่อเปนแนวทางในการ
พัฒนาความรู และแนวคิดใหบุคลากรสาธารณสุขดังกลาวใหเกิดความตระหนัก  และเห็น
ความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดในการพัฒนา
สุขภาพของประชาชนตอไป 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้ มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษา  

1. ความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย   จังหวัดพัทลุง 
 2. ทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย   จังหวัดพัทลุง 
 3. การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง 
 4. อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  จังหวัดพัทลุง 
 
คําถามการวิจัย 
 
 1. ความรู  ทัศนคติ   และการนําผลงานวิจัยไปใช ของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
จังหวัดพัทลุง อยูในระดับใด 

2. อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัด
พัทลุง มีอะไรบาง  

 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 กรอบแนวคิดเรื่องความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข  
จังหวัดพัทลุง ผูวิจัยไดทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับแนวคิดของความรูและรูปแบบขั้นตอน
ของการนําผลงานวิจัยไปใช  เพื่อใหบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยมีความรู ความเขาใจ
เกี่ยวกับขั้นตอนในการนําความรูจากผลงานวิจัยไปใช โดยประกอบดวย 6 ขั้นตอน ไดแก  การ
กําหนดวัตถุประสงคและเนื้อหาของการนําผลงานวิจัยไปใช  การตรวจสอบความถูกตองของ
งานวิจัย  การประเมินผลและการเปรียบเทียบการใชผลงานวิจัย  การตัดสินใจใชผลงานวิจัย  การ
ประยุกตใชผลงานวิจัย  และประเมินผลการนําผลการวิจัยไปใช  โดยใชแบบทดสอบ ลักษณะเปน
ตัวเลือก 2 ตัวเลือก  คือ  ใช – ไมใช  ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใชไดทบทวนแนวคิดของทัศนคติ
และการนําผลงานวิจัยไปใช  โดยใชแบบสอบถามตามวิธีการวัดแบบลิเคิรท  ลักษณะเปนมาตราให
เลือกตอบ 4 มาตรา คือ  เห็นดวยอยางยิ่ง  เห็นดวย  ไมแนใจ  และไมเห็นดวย  
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 ในสวนของการนําผลงานวิจัยไปใช ไดทบทวนวรรณกรรมการนําผลงานวิจัยไป
ใช เพื่อนํามาประยุกตใช ในงานหนาที่รับผิดชอบของสถานีอนามัย จํานวน 4 กลุมงาน 26 กิจกรรม 
ไดแก  กลุมงานบริหาร  ประกอบดวย  งานบริหารทั่วไป  งานการเงินและบัญชี  งานศูนยขอมูล
ขาวสารสาธารณสุข  และงานวางแผนงาน    กลุมงานบริการ  ประกอบดวย  งานรักษาพยาบาล  
งานโภชนาการ  งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม  งานสุขศึกษา  งานควบคุมโรคติดตอและ
โรคเอดส  งานอนามัยโรงเรียน  งานควบคุมโรคไมติดตอ  งานเฝาระวังโรคและระบาดวิทยา  งาน
สรางเสริมภูมิคุมกันโรค  งานทันตสาธารณสุข  งานคุมครองผูบริโภค  งานสุขภาพจิต  งานประกัน
สุขภาพ  งานวางแผนครอบครัว  งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  งานอนามัยแมและเด็ก   
งานเวชปฏิบัติครอบครัว   กลุมงานวิชาการ  ประกอบดวย  งานวิเคราะหและจัดทําสถิติขอมูลทาง
วิชาการ งานฝกอบรมนักศึกษาสาธารณสุข อาสาสมัคร และประชาชน   งานเผยแพรความรูทาง
วิชาการ   งานนิเทศงาน   และกลุมงานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนาชุมชน  
ประกอบดวย งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน  โดยใชแบบสอบถาม  ลักษณะเปนตัวเลือก 2 
ตัวเลือก  คือ  ใช – ไมใช  และอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใช ไดทบทวนวรรณกรรมและแนวคิด
ของอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชในทางการพยาบาลมาประยุกตใช ประกอบดวยอุปสรรค  4  
ดาน  ไดแก  ดานบุคลากร  ดานองคกร/หนวยงาน ดานคุณภาพของงานวิจัย  และดานการนําเสนอ
ผลงานวิจัย  โดยใชแบบสอบถาม  ลักษณะเปนตัวเลือก  2  ตัวเลือก  คือ  มี – ไมมี  ซ่ึงสามารถ
อธิบาย   ดังภาพประกอบ 1 
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ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช
- กําหนดวัตถุประสงคและเนื้อหาของการนําผลงานวิจยัไปใช  
- การตรวจสอบความถูกตองของงานวิจยั  
- การประเมนิผลและการเปรียบเทียบ    
- การตัดสินใจใชผลงานวิจยั   
- การประยุกตใชผลงานวิจยั   
- ประเมินผลการนําผลการวิจัยไปใช 

ทัศนคติการนาํผลงานวิจัยไปใช 

 - กลุมงานบรหิา
- กลุมงานบรกิาร
- กลุมงานวิชากา
- กลุมงานสนบัส
ชุมชน  

ความรู ทัศนคติ 
และการนํา

ผลงานวิจัยไปใช
ของบุคลากร

สาธารณสุข  ใน
สถานีอนามัย 
จังหวัดพัทลุง 

 
ภาพ 1   ความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจยัไป

                           ในสถานีอนามัย จังหวดัพัทลุง 
 

การนําผลงานวิจัยไปใช 
ร 4 กิจกรรม 
 17 กิจกรรม 
ร  4 กิจกรรม 
นุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนา
ใชของบุคลากรสาธารณสุข 
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นิยามศัพท 
 

ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช  หมายถึง  บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยมีความรู 
ความเขาใจเกี่ยวกับขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใช มี  6  ขั้นตอน ประกอบดวย  กําหนด
วัตถุประสงคและเนื้อหาของการนําผลงานวิจัยไปใช การตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัย      
การประเมินผลและการเปรียบเทียบ   การตัดสินใจใชผลงานวิจัย  การประยุกตใชผลงานวิจัย  และ
ประเมินผลการนําผลการวิจัยไปใช  โดยใชแบบทดสอบ  ลักษณะเปนตัวเลือก 2 ตัวเลือก คือ          
ใช – ไมใช   

ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใช  หมายถึง ความรูสึกหรือความคิดเห็นของบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัยที่แสดงออกมาในการยอมรับหรือปฏิเสธตอการนําผลงานวิจัยไปใชใน
การปฏิบัติงาน โดยใชแบบสอบถามตามวิธีการวัดแบบลิเคิรท  ลักษณะเปนมาตราใหเลือกตอบ 4 
มาตรา คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย  ไมแนใจ  และไมเห็นดวย  

การนําผลงานวิจัยไปใช  หมายถึง  บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยมีการนําผลงานวิจัย
ไปใชในการเพิ่มพูนความรู และไปประยุกตใชในงานหนาที่รับผิดชอบของสถานีอนามัย จํานวน 4 
กลุมงาน 26 กิจกรรม ไดแก  กลุมงานบริหาร  ประกอบดวย  งานบริหารทั่วไป  งานการเงินและ
บัญชี งานศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุข  และงานวางแผนงาน   กลุมงานบริการ  ประกอบดวย  
งานรักษาพยาบาล  งานโภชนาการ  งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม  งานสุขศึกษา  งาน
ควบคุมโรคติดตอและโรคเอดส  งานอนามัยโรงเรียน  งานควบคุมโรคไมติดตอ  งานเฝาระวังโรค
และระบาดวิทยา  งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  งานทันตสาธารณสุข  งานคุมครองผูบริโภค  งาน
สุขภาพจิต  งานประกันสุขภาพ  งานวางแผนครอบครัว  งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก   
งานอนามัยแมและเด็ก  งานเวชปฏิบัติครอบครัว   กลุมงานวิชาการ ประกอบดวย  งานวิเคราะหและ
จัดทําสถิติขอมูลทางวิชาการ งานฝกอบรมนักศึกษาสาธารณสุข อาสาสมัครและประชาชน  งาน
เผยแพรความรูทางวิชาการ  และงานนิเทศงาน   และกลุมงานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและ
พัฒนาชุมชน  ประกอบดวย  งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน  โดยใชแบบสอบถาม  ลักษณะเปน
ตัวเลือก 2 ตัวเลือก คือ  ใช – ไมใช   

อุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใช  หมายถึง  ส่ิงที่ขัดขวาง หรือทําใหเกิดความไมสะดวกใน
การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย แบงเปน 4 ดาน  คือ ดานบุคลากร  
ดานองคกรหรือหนวยงาน ดานคุณภาพของงานวิจัย  และดานการนําเสนอผลงานวิจัย  โดยใช
แบบสอบถาม  ลักษณะเปนตัวเลือก 2 ตัวเลือก  คือ  มี – ไมมี  และคําถามปลายเปด 
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ขอบเขตการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้ ศึกษาเฉพาะความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัย  โดยพื้นที่ที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ จังหวัดพัทลุง และประชากรใน
การศึกษา  ไดแก  เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข  นักวิชาการสาธารณสุข  เจาพนักงาน
สาธารณสุขชุมชน  พยาบาลวิชาชีพ  เจาพนักงานทันตสาธารณสุข  และพยาบาลเทคนิค  จํานวน  
343  คน และใชระยะเวลาในการเก็บขอมูลตั้งแต เดือน กรกฎาคม  – กันยายน  2550 
 
ความสําคัญของการวิจัย 

 
1. เปนขอมูลเบื้องตนใหกับผูบริหารระดับสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด  ในการพัฒนาระบบฐานขอมูลผลงานวิจัยของหนวยงาน เพื่อใหบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง  สามารถนําความรูจากผลงานวิจัยไปใช ใหเกิด
ประสิทธิภาพสูงสุดตอไป  และใชในการปรับเปลี่ยนทัศนคติในสวนที่ไมดีตอการนําผลงานวิจัยไป
ใช เพื่อใหบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยเกิดความตระหนัก และเห็นความสําคัญในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน  

2. เปนแนวทางในการกําหนดนโยบาย และจัดทําแผนพัฒนาการนําผลงานวิจัยไปใช 
เพื่อใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชอยางตอเนื่อง และการนิเทศติดตามเพื่อประเมินผลการนํา
ผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง 

3. นําขอมูลอุปสรรคที่ไดจากการศึกษา  มาเปนแนวทางในการวางแผนงาน เพื่อแกไข
อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง 

 
 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 
 การวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาการความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัย  ไดแก  เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข  นักวิชาการสาธารณสุข     
เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน  พยาบาลวิชาชีพ  เจาพนักงานทันตสาธารณสุข  และพยาบาลเทคนิค  
ที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย  จังหวัดพัทลุง  ซ่ึงผูวิจัยไดทบทวนเอกสาร แนวคิด และงานวิจัยที่
เกี่ยวของ สรุปไดดังนี้ 
 
 1. ความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 2. ทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 3. แนวคิดการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 4. อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 
1.  ความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

จากแนวคิดความรูของบลูม (Bloom, 1986) ระดับของความรูมี 6 ระดับ ซ่ึงในงานวิจัยคร้ัง
นี้ไดใชความรูระดับการนําไปปรับใช โดยเปนการนําความรูในผลงานวิจัยไปปรับใชในการ
ปฏิบัติงาน ในการนําผลงานวิจัยไปใชไดนั้น บุคลากรสาธารณสุขตองมีความรู ความเขาใจในเรื่อง
การวิจัย ซ่ึงขั้นตอนการวิจัย ประกอบดวย การเลือกเรื่องและการกําหนดปญหาการวิจัย การทบทวน
เอกสารวิจัยที่เกี่ยวของ การกําหนดกรอบทฤษฎี การตั้งสมมติฐาน การกําหดตัวแปร  การกําหนด
รูปแบบการวิจัย การเตรียมเครื่องมือในการวิจัย  การกําหนดกลุมประชากรและการเลือกตัวอยาง  
การเก็บรวบรวมขอมูล  การเตรียมขอมูลเพื่อการวิเคราะห  การวิเคราะหขอมูล การแปลผลการ
วิเคราะหขอมูล  และการเขียนรายงานวิจัย (ธวัชชัย, 2542) จึงสามารถวิเคราะหและประเมินผล
งานวิจัย และนําผลงานวิจัยไปใชไดถูกตอง   
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นอกจากบุคลากรสาธารณสุขตองมีความรูในเรื่องการวิจัย และสามารถประเมินผลงานวิจัย
ไดถูกตอง  ในการนําผลงานวิจัยไปใชใหมีประสิทธิภาพนั้น  บุคลากรสาธารณสุขตองมีความรูเร่ือง
ขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใช ซ่ึงมีผูนําเสนอไวหลายรูปแบบ แตละรูปแบบมีวัตถุประสงคในการ
สงเสริมการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานที่คลายกัน   ในการวิจัยคร้ังนี้ ไดใชขั้นตอนการนาํ
ผลงานวิจัยไปใชของสเตทเลอร (Burns & Grove, 1987) มาประยุกตใช  เนื่องจากมีความสอดคลอง
กับขั้นตอนการวิจัย  และบอกวิธีการนําผลงานวิจัยไปใชในแตละขั้นตอนที่ชัดเจน ซ่ึงบุคลากร
สาธารณสุขสามารถนําความรูที่ไดจาผลงานวิจัยไปปรับใชไดตรงตามความตองการในการ
ปฏิบัติงาน ตรงบริบทของพื้นที่ ทําใหการปฏิบัติงานมีความสะดวก รวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ ซ่ึง
สอดคลองกับการศึกษาและทบทวนวรรณกรรมรูปแบบการนําผลงานวิจัยไปใช (กัญทิญา, 2545)   
พบวา ขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใชของสเตทเลอรมีเปาหมาย ในการพัฒนาบุคลากรและการ
ปฏิบัติ เพื่อแกไขการปฏิบัติงาน โดยขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใชของสเตทเลอร  ประกอบดวย   
6 ขั้นตอน ดังนี้ (Burns & Grove, 1987) 

   ขั้นตอนที่ 1  การกําหนดวัตถุประสงคและเนื้อหาของการนําผลงานวิจัยไปใช เปน 
การทบทวนถึงความสนใจ  ปญหาหรือเร่ืองที่ตองการแกปญหา การคัดเลือกผลงานวิจัยที่มีความ
เกี่ยวของกับงานในหนาที่รับผิดชอบ  เปนความรูใหมที่ไดจากการวิจัย  งานวิจัยมีความตรงประเด็น
ในการแกปญหา ผลลัพธตรงกับความตองการที่ศึกษาวิจัย หรือการทบทวนวรรณกรรมในงานวิจัยมี
ความสอดคลองกัน  การประเมินผลดูจากปญหาที่ไดรับการแกไข และการปฏิบัติงานในหนาที่
รับผิดชอบมีประสิทธิภาพ รวมถึงการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการตัดสินใจในการนําผลงานวิจัย
ไปใช ไดแก ปจจัยดานสิ่งแวดลอม ลักษณะเฉพาะของบุคลากรสาธารณสุข การกําหนดเวลาในการ
นําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานใหสําเร็จลุลวง การประชุมปรึกษาในการกําหนดพื้นที่
ขอบเขต และการไดรับการอนุมัติจากคณะกรรมการของหนวยงานในการนําผลงานวิจัยไปใช 

   ขั้นตอนที่ 2  การตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัย โดยศึกษาถึงจุดแข็ง จุดออนที่
สําคัญของระเบียบวิธีวิจัยในผลงานวิจัย และขอจํากัดในการศึกษาที่มีความสัมพันธตอการยอมรับ
และความเปนไปไดที่จะนําผลงานวิจัยไปใช  ถาผลงานวิจัยทําถูกตองครบถวนสมบูรณ ระเบียบวิธี
วิจัย ก็จะมีผลตอการยอมรับหรือไมยอมรับผลงานวิจัย ถายอมรับ แสดงวาผลงานวิจัยนั้นมีความ
ถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัย จึงนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมถึง
การบรรยายถึงประโยชนการใชเครื่องมือในงานวิจัย ความจําเพาะของภาษาที่ใชในการเขียน
งานวิจัย มีการระบุรายละเอียด สาระสําคัญในการสรางเครื่องมือวิจัยที่มีความชัดเจนและสามารถนาํ
เครื่องมือไปใชได  พรอมกับศึกษาถึงระยะเวลาที่ใชในการวิจัย ขอเสนอแนะในการนําผลงานวิจัย
ไปใช และขอจํากัด ความแตกตางของการประยุกตใช        
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   ขั้นตอนที่ 3  การเปรียบเทียบ และการประเมินผล  โดยศึกษาถึงความเหมาะสมของ  
ส่ิงตอไปนี้  ไดแก  ลักษณะเฉพาะที่มีความเหมือนกันของกลุมตัวอยาง การสุมตัวอยางในงานวิจัย
กับการปฏิบัติงาน  โดยเปรียบเทียบกันระหวางกลุมตัวอยางในงานวิจัยกับผูรับบริการ (ประชาชน) 
มีระดับความเหมือนกันหรือไม ถาเหมือนกัน ก็ใหยอมรับในการนําผลงานวิจัยไปใช ถามีความ
แตกตางกัน จึงไมยอมรับที่จะนําผลงานวิจัยไปใช และศึกษาสิ่งแวดลอมที่มีความเหมือนกัน เชน 
ลักษณะของวัฒนธรรม ขนบธรรมเนียมประเพณี พื้นที่ที่ใชในการศึกษา  โดยเปรียบเทียบกัน
ระหวางสิ่งแวดลอมในงานวิจัยกับสิ่งแวดลอมที่จะนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน มีระดับ
ความเหมือนกันหรือไม  ถาเหมือนกัน ก็ยอมรับในการนําผลงานวิจัยไปใช  ถามีความแตกตางกัน 
จึงไมยอมรับที่จะนําผลงานวิจัยไปใช  รวมถึงการศึกษาวางานวิจัยมีการใชแนวคิดหรือทฤษฎีที่เปน
ที่ยอมรับกันโดยทั่วไปหรือไม  แนวคิดหรือทฤษฎีนั้นมีความสอดคลองกับงานวิจัยหรือไม  วิธีการ
ดําเนินงานวิจัยมีประสิทธิภาพหรือไม อะไรคือระดับของความเสี่ยงที่เปนไปไดในการใชเครื่องมือ
และอุปกรณในผลงานวิจัย อะไรคือระดับของความจําเปนที่ทําใหองคกรหรือหนวยงานนํา
ผลงานวิจัยไปใชเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงาน โดยการประยุกตใชในการเลือกจากขอมูล ดังตอไปนี้ 
ไดแก ผูปฏิบัติงาน บุคลากรสาธารณสุขอื่น ๆ ที่ปฏิบัติงานในหนวยงาน  ทีมดูแลสุขภาพแบบ      
สหวิชาชีพ การรวมมือของทีมผูบริหาร ผูบริหารของหนวยงาน  ฝายบริหารของหนวยงาน 
บุคคลากรภายนอกหนวยงาน หนวยงานอื่น ๆ รวมทั้งใหกําหนดระดับที่เกี่ยวของกับระดับความ
พรอมตอการเปลี่ยนแปลงในการปฏิบัติงาน (ไมมีความพรอม ถึง มีความพรอมระดับสูง) หลังจาก
นั้นก็พิจารณาถึงทรัพยากรที่จําเปนตอการเปลี่ยนแปลงการดําเนินงานวามีอะไรบาง (ไมมีทรัพยากร 
ถึง มีทรัพยากรเพียงพอมาก) และสัดสวนของความเสี่ยงหรือประโยชนที่เกี่ยวของมีอะไรบาง 
พรอมทั้งพิจารณาวาการทบทวนวรรณกรรมมีการอางอิงเอกสารหรือไม ในการศึกษาวิจัยนี้มีการ
ทดสอบเพื่อตอบคําถามวิจัยและสมมติฐานอะไรบาง ผลการวิจัยมีความสอดคลองหรือขัดแยงกัน มี
ขอมูลที่ไมมีอยูในงานวิจัยหรือความรูที่ไมมีอยูในงานวิจัยนี้หรือไม และในภาพรวมผลการวจิยัหรือ
ขอคนพบอยูในระดับใด (ระดับต่ํา ถึง ระดับสูง) 

   ขั้นตอนที่ 4  การตัดสินใจใชผลงานวิจัย  ในการตัดสินใจใชหรือไมใชผลงานวิจัยนั้น 
ตองใหเหตุผลตามองคประกอบตาง ๆ  เชน  ผลการวิจัยมีความนาเชื่อถือ  ผลการวิจัยตรงกับงานที่
ปฏิบัติอยู  ซ่ึงผลงานวิจัยอาจไมสามารถนําไปใชไดในเวลานี้  แตอาจจะนําไปใชในอนาคตได โดย
พิจารณาการนําไปใชจากขอมูลเชิงปฏิบัติ ซ่ึงการพิจารณาขอมูลเชิงปฏิบัติ  มีดังนี้ ไดแก จากการ
สังเกตวันตอวัน การประเมินผล การวิภาคปจจัยนําเขาอื่น ๆ การทดสอบหรือการศึกษานํารอง การ
ประเมินนวัตกรรม  ซ่ึงการตัดสินใจใชผลงานวิจัยมีบุคคลใดเกี่ยวของบาง เชน ผูใชผลงานวิจัยเอง 
ผูรวมงาน วิชาชีพอ่ืน ๆ คณะกรรมการขององคกรหรือหนวยงาน/ภารกิจ ผูเชี่ยวชาญ ผูใหคําปรึกษา
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การใชผลงานวิจัย การใชผลงานวิจัยมีรูปแบบการนําไปใช ดังนี้ โดยนําไปใชเปนความรู  เครื่องมือ 
และสัญลักษณ  มีวิธีการนําไปใช เปนทางการและไมเปนทางการ  ซ่ึงการนําไปใชจะใชในระดับ
บุคคล กลุม และองคกร โดยความเปนไปไดในการนําผลงานวิจัยไปใช ใหพิจารณาจากเหตุผลของ
การนําไปใช ความตอเนื่องในการนําไปใช และการดัดแปลง/เปลี่ยนแปลงผลงานวิจัย 

   ขั้นตอนที่ 5  การประยุกตใชผลงานวิจัย  ตองอาศัยการจัดการและการสังเคราะห
ผลงานวิจัยออกมาเปนแนวคิด และนําไปใชใหตรงกับประชาชนและพื้นที่ โดยการประยุกตใช
ผลงานวิจัยตองมีการกําหนดระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ระบุรายละเอียดที่ชัดเจนวาจะใช 
ประโยชนจากผลงานวิจัยอยางไร ซ่ึงการประยุกตใช อาจใชบางสวนของผลงานวิจัย ไดแก ทิศทาง
ของงานวิจัย ความเปนมา ขอมูลอางอิง กรอบแนวคิดและทฤษฎี กระบวนการหรือการปฏิบัติ 
นโยบาย มาตรฐาน การวิจารณ วัตถุประสงค และวิธีการวัด  โดยในการประยุกตใชตองมีการ
ประยุกตใชตามพื้นฐานของขอมูล และมีการวางแผนเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงาน โดยใช
กระบวนการที่เกี่ยวของกับการวางแผนบริหารจัดการโครงการ การเผยแพรผลงานวิจัย 

   ขั้นตอนที่ 6  ประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใช  ประเมินผลหลังจากนําไปใชวามี 
ปญหาอุปสรรค หรือส่ิงที่ตองปรับปรุงแกไขอยางไรในการนําไปใชใหเหมาะสมกับสถานการณ 
เพื่อใหสามารถพัฒนาคุณภาพงานไดอยางตอเนื่อง ในการประเมินผลนั้นใหยืนยันถึงผลลัพธที่คาด
วาจะใหเกิดขึ้น เชน ตองการใหประสบความสําเร็จ เพื่อสามารถที่จะวัดการปฏิบัติงานนั้นได และ
ใหระบุชนิด วิธีการ ระดับ ลักษณะของการนําไปประยุกต และใชการประเมินที่มีความแนนอน 
ไดแก การประเมินผล โดยนําผลงานวิจัยไปใชเมื่อไร ใชอยางไร ใชกับใคร ใชอะไร และใชที่ไหน 

โดยสรุป ขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใชของสเตทเลอร  ประกอบดวย 6 ขั้นตอน ดังนี้  
การกําหนดวัตถุประสงคและเนื้อหาของการนําผลงานวิจัยไปใช  การตรวจสอบความถูกตองของ
งานวิจัย  การเปรียบเทียบ การประเมินผล  การตัดสินใจใชผลงานวิจัย  การประยุกตใชผลงานวิจัย  
และประเมินผลการนําผลการวิจัยไปใช  และการวัดความรูในการวิจัยคร้ังนี้ ใชวิธีการวัดความรูตาม
จุดมุงหมายในการสราง โดยใชแบบทดสอบความรูเร่ืองขั้นตอนในการนําผลงานวิจัยไปใช โดยมี
คําตอบใหเลือก 2 ตัว คือ ใช – ไมใช  เนื่องจากลักษณะแบบทดสอบชนิดนี้จะประกอบดวยขอความ
ที่เปนสถานการณหรือปญหาในรูปประโยคบอกเลาหรือปฏิเสธซึ่งมีทั้งถูกและผิดตามหลักวิชาการ 
จึงเหมาะสําหรับการถามเกี่ยวกับความรูที่เปนขอเท็จจริง และเปนเครื่องมือที่มีความเที่ยงตรง 
ยุติธรรมและมีความเปนปรนัยในการตรวจใหคะแนน (สุมาลี, 2542) ซ่ึงการวัดความรูการนํา
ผลงานวิจัยไปใช เปนคําถามที่เปนขอเท็จจริงตามขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใช 
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การศึกษาเรื่องความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  
พบวา  ยังไมมีผูศึกษาเรื่องนี้โดยตรง  ซ่ึงการที่จะนําความรูการนําผลงานวิจัยไปใชไดนั้น บุคลากร
สาธารณสุขตองมีความรูและความเขาใจในเรื่องการวิจัยกอนเปนลําดับแรก เพราะสามารถนํา
ความรูในเรื่องวิจัยไปวิเคราะหและประเมินผลงานวิจัย  โดยการหาจุดออน จุดแข็ง ความถูกตอง
ตามระเบียบวิธีวิจัย และนําผลงานวิจัยไปประยุกตใชไดตรงกับปญหา และงานในหนาที่รับผิดชอบ 
ซ่ึงการศึกษาความรูเร่ืองการวิจัยของสมเกียรติยศ (2545) พบวา นักวิชาการสาธารณสุขมีความรู
เ ร่ืองการวิจัยอยูในระดับดีมาก จะมีสัดสวนการทําวิจัยมากที่สุด  เพราะฉะนั้นถาบุคลากร
สาธารณสุขมีความรูเร่ืองการวิจัยอยูในระดับดี ความรูการนําผลงานวิจัยไปใชก็ตองอยูในระดับดี
ดวย  
 
2   ทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

ทัศนคติ ตามความหมายของนักวิชาการ  เปนความโนมเอียงของจิตใจในทางที่ชอบ เห็น
ดวย สนับสนุน หรือไมชอบ ไมเห็นดวย ไมสนับสนุนตอการกระทําหรือตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งมีลักษณะ
เปนนามธรรมหรือมโนทัศน อยางหนึ่งที่สงผลสะทอนมาสูพฤติกรรมของบุคคล (บุญธรรม, 2540) 
นอกจากนี้ทัศนคติเปนความรูสึกนึกคิดของบุคคลในเรื่องใดเรื่องหนึ่ง ซ่ึงอาจแสดงออกใหเห็นได
จากคําพูดหรือจากคําตอบขอคําถาม/หรือรายงานที่ผูวิจัยสรางขึ้นเพื่อวัดทัศนคติ หรือจากพฤติกรรม
ที่สะทอนทัศนคตินั้น ๆ คนแตละคนมีทัศนคติตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งมากนอยแตกตางกัน (สุชาติ, 2546) 

โดยสรุป  ทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข หมายถึง ความรูสึก
หรือความคิดเห็นของบุคลากรสาธารณสุขที่แสดงพฤติกรรมออกมา โดยการตอบขอคําถามในทาง
ที่เห็นดวย  หรือไมเห็นดวยจากคําถามทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชที่ผูวิจัยสรางขึ้น  โดยการ
กําหนดคาคะแนนใชมาตราวัดของลิเคิรท (Likert scale)  เนื่องจากมาตราวัดทัศนคติแบบลเิคริทจะมี
ความเที่ยงสูงกวาเมื่อเปรียบเทียบกับมาตราวัดทัศนคติวิธีอ่ืน นอกจากนี้ ยังงายตอการสราง
เครื่องมือมากกวาวิธีอ่ืนอีกดวย เพราะวิธีของลิเคิรทไมจําเปนตองอาศัยผูเชี่ยวชาญในการใหคา
คะแนนประจําขอ (สุชาติ, 2546)   การวิจัยคร้ังนี้ไดใชเครื่องมือที่เปนขอคําถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น  
โดยเปนการวัดความรูสึกหรือความคิดเห็นของบุคลากรสาธารณสุขตอการนําผลงานวิจัยไปใชใน
การปฏิบัติงาน  ซ่ึงใชมาตราใหเลือกตอบ 4 มาตรา ซ่ึงในคําถามที่แสดงทัศนคติเชิงบวก ถาตอบเห็น
อยางอยางยิ่งให 3 คะแนน  เห็นดวย  2  คะแนน  ไมแนใจ  1  คะแนน และไมเห็นดวย  0  คะแนน  
และคําถามที่แสดงทัศนคติเชิงลบ ถาตอบเห็นอยางอยางยิ่งให  0 คะแนน  เห็นดวย  1  คะแนน      
ไมแนใจ  2  คะแนน และไมเห็นดวย  3  คะแนน ตามลําดับ   
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การศึกษาเรื่องทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  
พบวา  ยังไมมีผูศึกษาเรื่องนี้โดยตรง  การที่จะมีทัศนคติที่ดีตอการนําผลงานวิจัยไปใชไดนั้น 
บุคลากรสาธารณสุขตองมีทัศนคติที่ดีตอการวิจัยกอน  จากการทบทวนวรรณกรรมในการศึกษา
ทัศนคติตอการวิจัย พบวา สวนใหญจะเปนทัศนคติตอการวิจัยทางการพยาบาลในพยาบาลวิชาชีพ 
และนักวิชาการสาธารณสุข ซ่ึงเปนประชากรในการศึกษาครั้งนี้ โดยมีการศึกษาวิจัยในเรื่องปจจัยที่
มีผลตอการทําวิจัยของนักวิชาการสาธารณสุขในสังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง พบวา 
นักวิชาการสาธารณสุขที่มีคะแนนทัศนคติตอการวิจัยเชิงบวกมีสัดสวนการทําวิจัยมากกวา
นักวิชาการสาธารณสุขที่มีคะแนนทัศนคติตอการวิจัยเชิงลบ (สมเกียรติยศ, 2545) ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาการวัดทัศนคติตอการวิจัยทางการพยาบาลในพยาบาลวิชาชีพ พบวา พยาบาลวิชาชีพที่มี
ทัศนคติเชิงบวกตอการวิจัยมาก จะมีความสนใจในการวิจัยทางการพยาบาลมากดวย (Hicks, 1996 ; 
Sellick, et al., 1996)  โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีทัศนคติเชิงบวกตอการวิจัย เห็นดวยเปนอยางยิ่งวา 
พยาบาลตองมีสวนเกี่ยวของกับการวิจัยทางการพยาบาลโดยตรง (Rizzuto, et al., 1994) และจาก
การศึกษาทัศนคติของพยาบาลที่มีความสัมพันธกับการทําวิจัย พบวา พยาบาลที่มีทัศนคติทางลบจะ
มีการทําวิจัยนอย (Hicks, 1995) ซ่ึงทัศนคติทางลบตอการวิจัยทางการพยาบาลเปนขอจํากัดที่จะ
ขัดขวางโดยตรงตอการทําวิจัยทางการพยาบาล และมีสวนเกี่ยวของกับการจัดกิจกรรมวิจัยทางการ
พยาบาล (Betz, et al, 1990) โดยทัศนคติตอการวิจัยเปนไปในทางบวกมากขึ้น ความสามารถในการ
ทําวิจัยจะสูงขึ้น และถาความสามารถในการทําวิจัยจะสูงขึ้น ทัศนคติตอการวิจัยจะเปนไปใน
ทางบวกมากขึ้นดวย (Ehrenfeld & Eckerling, 1994) การที่พยาบาลมีทัศนคติที่ดีตอการวิจัยจะทําให
มีการนําผลงานวิจัยไปใชมากขึ้น (Well & Baggs, 1994) และทัศนคติของพยาบาลมีความสัมพันธ
ทางบวกกับการนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลไปใช (Champion & Leach, 1989) 
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3. การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 
 3.1 ความหมายและแนวคิดของการนําผลงานวิจัยไปใช 
        เบิรน และโกรฟ (Burns & Grove, 1987)ไดใหความหมายของ การนําผลงานวิจัยไปใช  
หมายถึง  กระบวนการนําความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอน ซ่ึงมีการดําเนินงานที่เปนระบบ 
และมีการควบคุมปจจัยที่มีผลตอความคลาดเคลื่อนตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัย แลวนํามา
ประยุกตใชในการปฏิบัติงาน  รวมทั้งกระบวนการสื่อสารความรูที่ไดจากผลงานวิจัยไปสูสมาชกิใน
สังคม ซ่ึงความรูดังกลาวสามารถเปลี่ยนแปลงหรือเปนแนวคิดใหมที่จะตองนํามาใชในการ
ปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดผลลัพธที่พึงประสงคในผูรับบริการ และหนวยงานหรือองคกรที่รับผิดชอบ 
(Burns & Grove, 2001) และกระบวนการสังเคราะห การเผยแพร และการใชความรูที่ไดจาก
ผลงานวิจัย ซ่ึงทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในการปฏิบัติงาน โดยการเนนผลลัพธของการปฏิบัติงาน 
เปนการนําความรูที่มีความทันสมัยอยูตลอดเวลา มาใชในการพัฒนางานอยางตอเนื่อง (Burns & 
Grove, 2005) ในสวนของโพลิท และฮังเลอร (Polit & Hungler, 2001) ไดใหความหมายของ การนาํ
ผลงานวิจัยไปใช  หมายถึง การนําความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัย แลว
นํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน ซ่ึงอาจนํามาจากบางสวนหรือทั้งหมดของงานวิจัย รวมถึง
กระบวนการที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความรูที่มาจากการวิจัย หรือผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานอยางเปนระบบ   

       ในการวิจัยคร้ังนี้  ไดประยุกตประเภทของการนําผลงานวิจัยไปใชตามแนวคิดของ 
เบิรน และโกรฟ (Burns & Grove, 1987)  เนื่องจากแนวคิดดังกลาวบอกถึงรายละเอียดวิธีการนํา
ผลงานวิจัยไปใชที่ชัดเจนซึ่งทําใหบุคลากรสาธารณสุขเห็นวิธีการการนําผลงานวิจัยไปใชที่เปน
รูปธรรม สามารถนําไปปฏิบัติได และแตละวิธีการไมมีความยุงยากซับซอน ทําใหงายแกการเขาใจ 
ซ่ึงประเภทในการนําผลงานวิจัยไปใช  มีดังนี้   
    1. การนําไปใชประโยชนโดยตรงกับการปฏิบัติงาน เปนการนําผลงานวิจัยไปใช
โดยไมมีการดัดแปลง หรือประยุกตความรู โดยเลือกผลงานวิจัยที่ตรงกับงานที่ปฏิบัติอยู  ซ่ึงจะทํา
ใหเกิดการปรับปรุงคุณภาพงานและเกิดประโยชนตอประชาชน แตโดยทั่วไปแลว การนํา
ผลงานวิจัยไปใชประโยชนโดยตรงอาจทําไดยาก เนื่องจากความรูใหม ๆ หรือการปฏิบัติตามแตละ
ขั้นตอนในงานวิจัย อาจไมสอดคลองกับการปฏิบัติงาน  ตัวอยางเชน การศึกษาความรู การปฏิบัติ
และความตองการสนับสนุนการดูแลผูปวยจิตประเภทที่บานของผูดูแลในครอบครัวไทยมุสลิม 
(ดารา, 2545) ถาทุกขั้นตอนในผลงานวิจัยเร่ืองนี้ เชน ปญหาการวิจัย วัตถุประสงค การทบทวน
วรรณกรรม กลุมตัวอยาง ระเบียบวิธีวิจัย และผลการวิจัยตรงกับบริบทของพื้นที่และปญหาการ
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ปฏิบัติงาน ก็สามารถนําผลงานวิจัยนี้ไปใชไดโดยไมตองเปลี่ยนแปลงกระบวนการหรือการปฏิบัติ
นั้นเลย แตในความเปนจริง บริบทของพื้นที่ ปญหาและความตองการของผูดูแลผูปวยจิตประเภท  
อาจมีความแตกตางกัน จึงไมสามารถนําผลงานวิจัยดังกลาวไปใชในการปฏิบัติงานโดยตรงได 
  2. การนําไปประยุกตใชใหเหมาะสมกับงาน  เปนการนําความรูบางสวนของแตละ
ขั้นตอนในผลงานวิจัยมาดัดแปลง เพื่อใหความรู มีความเหมาะสมตรงกับความตองการในการ
ปฏิบัติงาน โดยบางขั้นตอนหรือการปฏิบัติบางอยางตามที่นําเสนอไวในผลงานวิจัย อาจจะตอง       
ตัดบางขั้นตอนหรือดัดแปลงใหเหมาะสมกับการปฏิบัติงาน ตัวอยางเชน การศึกษาปจจัยที่มีผลตอ
ลักษณะบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ดานการสรางเสริมสุขภาพของประชาชนในสถานีอนามัย  
ปากประ จังหวัดพัทลุง (เฉลิมชัย, 2548) ซ่ึงปจจัยที่มีผลตอลักษณะบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 
ดานการสรางเสริมสุขภาพของประชาชนในแตละพื้นที่อาจมีความแตกตางกัน ดังนั้น การนําความรู
จากผลงานวิจัยดังกลาวมาดัดแปลง เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาและนําขอมูลมาพัฒนาและ
ปรับปรุงการบริการดานการสรางเสริมสุขภาพใหตรงกับความตองการของประชาชนตอไป โดย
อาจจะมีการจัดบริการที่แตกตางไปจากผลงานวิจัยดังกลาว เพื่อใหมีความเหมาะสมกับบริบทและ
ความตองการของประชาชนในพื้นที่  การนําผลงานวิจัยทางดานสุขภาพไปใช โดยวิธีนี้สอดคลอง
กับการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย เปนวิธีการนําไปใชที่พบมาก เนื่องจาก 
บุคลากรสาธารณสุขสามารถเลือกและประเมินผลงานวิจัย เพื่อนํามาประยุกตใชใหตรงกับบริบท
ของพื้นที่และมีความเหมาะสมในการปฏิบัติงาน 
  3. การนําผลงานวิจัยไปใชในการเพิ่มพูนความรู เปนการนําความรูที่ไดเพิ่มขึ้นจาก
งานวิจัย ที่มีผลตอความคิด รวมกับประสบการณที่ผานมา มีการสะสมความรูใหเพิ่มพูนขึ้นทีละเล็ก
ทีละนอย   ทําใหเกิดแนวคิดในการพัฒนางาน และตระหนักถึงความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไป
ใชเปนสวนหนึ่งในการปฏิบัติงาน ซ่ึงอาจเกิดขึ้นไดจากการพูดคุย การอานงานวิจัย การอภิปราย
แลกเปลี่ยนแนวคิดเกี่ยวกับผลงานวิจัย ระหวางบุคลากรสาธารณสุขผูใชผลงานวิจัยกับผูรวมงาน
หรือนักวิจัย  ทําใหเกิดความรูเพิ่มขึ้น และมีผลตอความคิดของแตละบุคคล รวมทั้งประสบการณที่
ผานมา ความรูเดิมและคานิยม ซ่ึงนําไปสูการตัดสินใจในการนําผลงานวิจัยไปใชในการแกไข
ปญหาได ตัวอยางเชน การมีประสบการณและความรูในการควบคุมและปองกันโรคไขเลือดออก 
กอปรกับมีการศึกษาวิจัยปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคไขเลือดออกของ
ประชาชน ซ่ึงทําใหทราบถึงพฤติกรรมการปองกันโรคไขเลือดออกประชาชน ความรูที่ไดจากการ
ศึกษาวิจัยรวมกับประสบการณและความรูเดิมของบุคลากรสาธารณสุข อาจทําใหมีความรูใน
พฤติกรรมการปองกันโรคไขเลือดออกของประชาชนมากขึ้น ทําใหเกิดแนวคิดในการพัฒนางาน 
และตระหนักถึงความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานตอไป  
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       โดยสรุป การนําผลงานวิจัยไปใชเปนการนําความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอน
ของระเบียบวิธีวิจัย โดยเลือกผลงานวิจัยที่ตรงกับงานที่ปฏิบัติ  รวมทั้งนําผลงานวิจัยไปประยุกตใช
ใหเหมาะสมกับงาน และนําไปใชในการเพิ่มพูนความรูในการปฏิบัติงาน  

       การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยตองมีความรูความ
เขาใจเกี่ยวกับคุณภาพของผลงานวิจัย  โดยเฉพาะอยางยิ่งในการปฏิบัติงานในหนาที่รับผิดชอบ  ซ่ึง
ตองใชผลงานวิจัยทางดานสุขภาพเปนพื้นฐานในการใหบริการแกประชาชน อาจมีความเสี่ยงหรือ
ผลเสียที่เกิดขึ้น หากนําไปใชโดยขาดการไตรตรอง หรือขาดความรอบคอบ การใหบริการตอง
คํานึงถึงความมีคุณภาพ และประสิทธิภาพ ดังนั้น การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข
จําเปนตองมีเกณฑ  เพื่อชวยใหบุคลากรสาธารณสุข ตัดสินวาผลงานวิจัยที่จะนํามาใชนั้น มีความ
เหมาะสมในการนํามาใชในการปฏิบัติงานเพียงใด ซ่ึงในการวิจัยคร้ังนี้ ไดประยุกตใชเกณฑ
พิจารณาการนําผลงานวิจัยไปใชทางการพยาบาลของ โพลิท และฮังเลอร (Polit & Hungler, 2001)
เนื่องจากเกณฑดังกลาวมีความครอบคลุมในการพิจารณาผลงานวิจัยที่นํามาใชในการปฏิบัติงาน 
เร่ิมตั้งแตพิจารณาความเหมาะสมและตรงกับงานปฏิบัติ มีการประเมินความถูกตองของระเบียบวิธี
วิจัย และประเมินผลที่เกิดขึ้นในการนําผลงานวิจัยไปใช ซ่ึงบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานอยูใน
สถานีอนามัยสามารถนําเกณฑดังกลาวประยุกตใชไดงาย และสะดวกแกการนําไปพิจารณา
ผลงานวิจัย เพื่อนําผลงานวิจัยมาใชในการปฏิบัติงาน  โดยมีเกณฑการพิจารณาที่สําคัญ เมื่อจะนํา
ผลงานวิจัยไปใช 3  ประการ  ดังนี้ 

       1. ผลงานวิจัยสามารถนํามาปรับปรุงเปล่ียนแปลงการปฏิบัติงาน และแกไขปญหาที่
เกิดขึ้นไดตรงตามความตองการ คือ งานวิจัยทางดานสุขภาพ สามารนําวิธีปฏิบัติในงานวิจัย มา
ประยุกตใช เพื่อแกปญหาในการปฏิบัติงานได  ตัวอยางเชน การปองกันควบคุมไขเลือดออกระดับ
จังหวัดและระดับหมูบาน จังหวัดปราจีนบุรี ป 2542 (ระวี, 2542) ซ่ึงผลการวิจัยพบวา การสงเสริม
ใหประชาชนมีสวนรวมในการควบคุมและกําจัดลูกน้ํายุงลายในบานเรือนของตนนั้น จําเปนตองมี
ส่ือบุคคลเปนแกนและถาเปนผูนําที่แทจริงจะทําใหประสบผลสําเร็จมากขึ้น และเจาหนาที่
สาธารณสุขตองสรางทักษะและประสบการณแกอาสาสมัคร โดยการรวมกับอาสาสมัครปฏิบัติงาน
จริงในพื้นที่แทนการอบรมดวยการอธิบายตามหลักวิชา  ซ่ึงจากผลงานวิจัยดังกลาว สามารถนํา
วิธีการในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงานไดโดยการฝก
ปฏิบัติและรณรงคการกําจัดลูกน้ํายุงลายสัปดาหละ 1 คร้ัง รวมกับอาสาสมัครและผูนําในหมูบาน 
เชน กํานัน  ผูใหญบาน โดยใหเปนแบบอยางที่ดีในการควบคุมและกําจัดลูกน้ํายุงลาย  

 
 



 

17 

       2. ผลงานวิจัยที่นํามาใชตองเปนงานวิจัยที่ทําอยางถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัย  เชน  
การกําหนดกลุมตัวอยาง เครื่องมือในการวิจัย การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ การวิเคราะหขอมูล  
นอกจากนี้ ตองพิจารณาวา ผลงานวิจัยนั้นเคยนํามาใชในการทําวิจัยและการปฏิบัติงาน และเมื่อ
นํามาใชแลว ผลที่เกิดขึ้นตรงกับผลงานวิจัยหรือไมตรงกับผลงานวิจัย เพื่อชวยใหตัดสินใจไดวา 
ควรมีความเชื่อมั่นตอผลงานวิจัยนั้นมากนอยเพียงใด ตัวอยางเชน  การศึกษาตัวกําหนดที่มีผลตอ
การมารับบริการอยางตอเนื่องของผูปวยโรคเบาหวานที่หนวยบริการปฐมภูมิในจังหวัดสงขลา  
(วิไลพร, 2549) ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมารับบริการตอเนื่องในอัตรารอยละ 51.70 และ
ตัวกําหนดมารับบริการอยางตอเนื่องของผูปวยโรคเบาหวานที่หนวยบริการปฐมภูมิในจังหวัด
สงขลา คือ การรับรูความรุนแรงของโรคเบาหวานและการรับรูโอกาสเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนของ
โรคเบาหวาน  ซ่ึงกอนนําผลงานวิจัยดังกลาวมาใช ตองผานการตรวจสอบวา การกําหนดกลุม
ตัวอยาง เครื่องมือในการวิจัย การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ การวิเคราะหขอมูล มีความถูกตอง
หรือไม เคยมีการนําผลงานวิจัยนี้มาใชหรือไม และเมื่อมีการนําผลงานวิจัยมาใช โดยการใหผูปวย
ในหนวยบริการปฐมภูมิรับรูความรุนแรงและโอกาสเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานแลว 
ทําใหผูปวยมารับบริการอยางตอเนื่องในสถานบริการเพิ่มขึ้น แสดงวาผลการปฏิบัติงานที่ไดตรงกับ
ผลงานวิจัยที่มีการคนพบ 
  3. การประเมินการนําผลงานวิจัยไปใช  คือ การประเมินผลงานวิจัย เมื่อนํา
ผลงานวิจัยไปใช ผลที่เกิดขึ้นนั้น มีทั้งดานบวกและดานลบ และการประเมินถึงปญหาอุปสรรคที่
เกิดขึ้น  ซ่ึงรวมถึงการประเมินการใชเวลาตั้งแตขั้นตอนแรกถึงขั้นประเมินผลของการนําผลงานวิจัย
ไปใชวา ใชระยะเวลาในการนําไปใชมากหรือนอยเกินไป กลุมตัวอยางในงานวิจัยกับในสถานที่
ปฏิบัติงานมีความเหมือนกันหรือแตกตางกัน จํานวนผูปวยที่จะไดรับประโยชนจากการใช
ผลงานวิจัยมีมากหรือนอยไป ตองประเมินความเปนไปไดในการนําผลงานวิจัยไปใชวาบุคลากร
สาธารณสุขเต็มใจหรือไมเต็มใจใชผลงานวิจัย  โดยมีความสามารถในการนําผลงานวิจัยไปใช
เพียงใด และผูบริหารมีหรือไมมีการสนับสนุนสงเสริมการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน 
นอกจากนี้ตองประเมินถึงประโยชนที่ไดรับวาคุมกับการลงทุนเกี่ยวกับการนําผลงานวิจัยไปใช เชน 
ประชาชนไดรับบริการการรักษาที่มีคุณภาพมากขึ้น และบุคลากรสาธารณสุขมีความพึงพอใจใน
การปฏิบัติงาน 

โดยสรุป  ในการที่จะนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน ตองใชเกณฑในการพิจารณา
ทั้ง  3  ประการ คือ ผลงานวิจัยสามารถนํามาปรับปรุงเปลี่ยนการปฏิบัติงาน เพื่อแกปญหาที่เกิดขึ้น
ตรงตามความตองการ โดยผลงานวิจัยนั้นตองเปนงานวิจัยที่ทําอยางถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัย  
และการประเมินการนําผลงานวิจัยไปใช  เนื่องจากเกณฑดังกลาว  มีความเชื่อมโยงและสอดคลองกัน  
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ดังนั้น  เมื่อบุคลากรสาธารณสุขจะนําผลงานวิจัยไปใช ควรใชเกณฑดังกลาวในการพิจารณาการนํา
ผลงานวิจัยไปใช เพื่อที่จะไดผลงานวิจัยที่สามารถนําไปใชในการปฏิบัติงาน และเกิดประโยชน
สูงสุดตอประชาชนและหนวยงานตอไป 
 
  3.2 การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
 สถานีอนามัย เปนหนวยงานที่ใหบริการสาธารณสุขระดับตําบลที่กระจายอยูในตําบล
และหมูบาน มีบทบาทในการใหบริการดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสภาพแกประชาชนในเขตรับผิดชอบ รวมทั้งการฝกอบรม นิเทศงาน แนะนําการ
ปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข อาสาสมัครอื่น ๆ และเปนพี่เล้ียงใหแกประชาชนในการ
พัฒนาการสาธารณสุขของชุมชน (กระทรวงสาธารณสุข, 2542)  นอกจากนี้สถานีอนามัยยังเปน
สถานบริการที่ใหบริการดานแรก ซ่ึงมีความใกลชิดกับประชาชนมากที่สุด จึงมีหนาที่ในการ
ประเมินสภาพชุมชนอยางรอบดานแลวนํามาวางแผนการพัฒนาบริการใหสอดคลองกับสภาพความ
ตองการและปญหาของประชาชนทั้งดานการสรางเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาโรค และ
การฟนฟูสภาพ และสนับสนุนใหประชาชนพึ่งตนเองดานสุขภาพ รวมถึงใหความรูทางเทคนิค
การแพทย และฝกทักษะในการดูแลสุขภาพบางอยาง เชน การทําแผล การดูแลเด็กที่เปนไข รูจัก
สังเกตและติดตามอาการเจ็บปวยเพื่อการดูแลผูปวยอยางเหมาะสม  รวมถึงการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม และสภาพแวดลอม ใหเอื้อตอการมีสุขภาพดี  (สุพัตรา, 2547)  
 การใหบริการสุขภาพแกประชาชนในสถานีอนามัย นั้น บุคลากรสาธารณสุขมีสวน
สําคัญอยางยิ่งในการปฏิบัติงานใหประสบความสําเร็จ  ซ่ึงบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย   
แตละแหงประกอบดวย  เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล ประมาณ 5 ตําแหนง (อนามัยแหง
ประเทศไทย, 2540  อางตาม สิริภัทร, 2549) ไดแก หัวหนาสถานีอนามัย หรือเจาหนาที่บริหาร
สาธารณสุข 6 จํานวน 1 ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุข 3-7ว. จํานวน 1 ตําแหนง และเจา
พนักงานสาธารณสุขชุมชน 2-4 หรือ 5 จํานวน 3 ตําแหนง  และในปจจุบันไดมีการกําหนด
มาตรฐานของสถานีอนามัยที่เปนหนวยบริการระดับปฐมภูมิ ไวในมาตรฐานดานบุคลากร ซ่ึงตองมี
บุคลากรที่เปนพยาบาล ในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ อยางนอย 1 ตําแหนง (สํานักงานโครงการ
ปฏิรูประบบบริการสาธารณสุข, 2544)  โดยสถานีอนามัยมีการแบงงานและหนาที่รับผิดชอบของ
บุคลากรสาธารณสุข เปน 4 กลุมงาน 38 กิจกรรม  ดังนี้ (กระทรวงสาธารณสุข, 2542) 
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                     1. กลุมงานบริหาร ประกอบดวย ดังนี ้  

                         1.1 งานบริหารทั่วไป 1.6 งานประเมนิผลงาน 
                         1.2 งานสารบรรณ (ธุรการ) 1.7 งานปรับปรุงสถานบริการ 
                         1.3 งานการเงินและบัญช ี 1.8 งานจัดทําและรวบรวมรายงาน 
                         1.4 งานพัสด ุ(ครุภัณฑและยานยนต) 1.9 งานศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุข 
                         1.5 งานวางแผนงาน 1.10 งานประสานงานและประชาสัมพันธ 
                     2. กลุมงานบริการ ประกอบดวย  ดังนี ้  
                         2.1 งานรักษาพยาบาล    2.10 งานโภชนาการ 
                         2.2 งานหนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่ 2.11 งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม 
                         2.3 งานสุขศึกษา 2.12 งานควบคุมโรคติดตอและโรคเอดส 
                         2.4 งานอนามัยโรงเรียน 2.13 งานควบคุมโรคไมติดตอ 
                         2.5 งานเวชภณัฑและการจดัหายาทีจ่ําเปน  
                               สนับสนุนกองทุนยา 

2.14 งานเฝาระวังโรคและระบาดวิทยา 
2.15 งานสรางเสริมภูมิคุมกนัโรค 

                         2.6 งานทันตสาธารณสุข 2.16 งานคุมครองผูบริโภค 
                         2.7 งานสุขภาพจิต 2.17 งานประกันสุขภาพ 
                         2.8 งานวางแผนครอบครัว 2.18 งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก 
                         2.9 งานอนามัยแมและเดก็ 2.19 งานเวชปฏิบัติครอบครัว 
                     3. กลุมงานวิชาการ ประกอบดวย  ดังนี ้
                         3.1 งานวิเคราะหและจัดทาํสถิติขอมูลทางวิชาการ 
                         3.2 งานฝกอบรมนักศึกษาสาธารณสุข อาสาสมัคร และประชาชน 
                         3.3 งานเผยแพรความรูทางวิชาการ 
                         3.4 งานนิเทศงาน 
                     4. กลุมงานสนบัสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนาชุมชน  ประกอบดวย ดังนี ้
                         4.1 งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน 
                         4.2 งานสนับสนุนโครงการหมูบานพึ่งตนเอง 
                         4.3 งานสนับสนุนการรณรงคคุณภาพชวีติ โดยใช จปฐ. 
                         4.4 งานสนับสนุนองคกรชุมชน 
                         4.5 งานประสานงานเพื่อการพัฒนาชุมชน      
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 โดยสรุป  ในปจจุบัน กระทรวงสาธารณสุขไดมอบหมายภารกิจให สถานีอนามัย
รับผิดชอบงานเพิ่มเติมจากงานที่รับผิดชอบ จํานวน 2 งาน  คือ  งานเวชปฏิบัติครอบครัว และงาน
แพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  และในการศึกษานี้  ผูวิจัยไดกําหนดเกณฑในการพิจารณางาน
ในหนาที่รับผิดชอบของสถานีอนามัย เพื่อใชในการวิจัย  ดังนี้  คือ  เปนงานที่ตองใชความเชี่ยวชาญ
ทางดานวิชาชีพสาธารณสุขมาใชในการปฏิบัติงาน และมีสวนเกี่ยวของและสามารถนําผลงานวิจัย
ไปใชในการปฏิบัติงานและพัฒนางานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น  ซ่ึงมี  4  กลุมงาน  26  กิจกรรม 
ไดแก กลุมงานบริหาร  ประกอบดวย  งานบริหารทั่วไป  งานการเงินและบัญชี  งานศูนยขอมูล
ขาวสารสาธารณสุข  และงานวางแผนงาน    กลุมงานบริการ  ประกอบดวย  งานรักษาพยาบาล  
งานโภชนาการ  งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม  งานสุขศึกษา  งานควบคุมโรคติดตอและ
โรคเอดส  งานอนามัยโรงเรียน  งานควบคุมโรคไมติดตอ  งานเฝาระวังโรคและระบาดวิทยา       
งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  งานทันตสาธารณสุข  งานคุมครองผูบริโภค  งานสุขภาพจิต           
งานประกันสุขภาพ  งานวางแผนครอบครัว  งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  งานอนามัย
แมและเด็ก  งานเวชปฏิบัติครอบครัว    กลุมงานวิชาการ ประกอบดวย  งานวิเคราะหและจัดทําสถิติ
ขอมูลทางวิชาการ  งานฝกอบรมนักศึกษาสาธารณสุข อาสาสมัคร และประชาชน  งานเผยแพร
ความรูทางวิชาการ  และงานนิเทศงาน    และกลุมงานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนา
ชุมชน  ประกอบดวย  งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน 

ในการที่จะปฏิบัติงานในแตละงานใหมีประสิทธิภาพไดนั้น บุคลากรสาธารณสุขตอง
เพิ่มพูนความรู ความสามารถ และทักษะในการปฏิบัติงาน ซ่ึงชองทางหนึ่งในการศึกษาความรูของ
บุคลากรสาธารณสุข คือ การใชประโยชนจากงานวิจัย มาเปนขอมูลในการจัดการปรับเปลี่ยนและ
พัฒนาการใหบริการ เพื่อใหเกิดบริการสุขภาพที่เปนเลิศ และใหบริการครอบคลุมเกิดความเปน
ธรรมทางสุขภาพ (วิพุธ, 2547)  โดยงานวิจัยที่เกี่ยวของกับบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
เปนงานวิจัยที่มีขอบเขตที่กวาง ทั้งในดานการสงเสริมสุขภาพ ดานการปองกันและการรักษาโรค  
เปนงานที่เกี่ยวของกับบุคคลทุกเพศ ทุกวัย ทุกชนชั้นอาชีพ  ทั้งในเขตเมืองและในชนบท 
ตัวอยางเชน  การศึกษาพฤติกรรมในการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกของชุมชน  การศึกษา
ค นคว า วิ ธี ก า รรั กษ า โรคไข เ ลื อดออก   การศึ กษ าค นคว า ย า รั กษ าผู ป ว ย โ รค เ อดส              
(มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี, 2550)  ซ่ึงงานวิจัยที่เกี่ยวของกับงานรับผิดชอบของบุคลากร
สาธารณสุขทั้ง 4 งาน  ประกอบดวย  งานบริหาร  ตัวอยางเชน  การใชกระบวนการสันวิธีและการ
จัดการความขัดแยงในระบบการแพทยและสาธารณสุข (ไพศาล และคณะ, 2548) และการ
ประเมินผลการดําเนินงานในศูนยสุขภาพชุมชนของจังหวัดสระบุรี (รวีวรรณ และคณะ, 2545)    
งานบริการ  ตัวอยางเชน  ความคาดหวังการใชบริการดานสุขภาพและผลกระทบของการจัด
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หลักประกันสุขภาพถวนหนา : มุมมองของประชาชน (อัญชนา และวิโรจน, 2548) และการพัฒนา
ชุดกิจกรรมและการสงเสริมพัฒนาเด็กวัยแรกเกิด – 5 ป ในระดับปฐมภูมิ (ประคิณ, 2547)           
งานวิชาการ  ตัวอยางเชน  การรับรูและการเขาถึงสื่อสาธารณสุขในจังหวัดเชียงราย (ปรีชา และ
คณะ, 2548) และศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขในสถานการณการเปลี่ยนแปลง : การสังเคราะห
ความรูสูยุทธศาสตรการพัฒนา (โกมาตร, 2549) และงานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและ
พัฒนาชุมชน  ตัวอยางเชน  การวิจัยพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพระดับปฐมภูมิในชุมชน : 
กรณีศึกษาชุมชนภาคใต (อุไร, 2544) และชุมชนรวมสรางสุขภาพเด็ก 0 – 12 ป บานน้ําคา  หมูที่1  
ตําบลพญาแกว  อําเภอเชียงกลาง  จังหวัดนาน (กิติศักดิ์, 2547)  

ในสวนการจัดทําแผนงานวิจัยสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข ที่ไดกําหนดเปนกรอบ
นโยบายการวิจัยไว 5 ดานหลัก ทั้งหมดเปนแผนงานวิจัยที่มีความสอดคลองกับงานรับผิดชอบของ
สถานีอนามัยกลุมงานบริการ  ดังนี้ (วิพุธ, 2547) 
        1. แผนงานวิจัยดานการสรางสุขภาพ  ประกอบดวย กลุมโครงการวิจัยสําคัญ ดังนี้ 
ไดแก   นโยบายสาธารณะที่สงผลตอสุขภาพ  โดยมิใชนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขโดยตรง 
แตเปนเงื่อนไขที่สงผลตอสุขภาพของประชาชน การสรางรูปแบบสุขภาพ ในองคประกอบสถาบัน 
เพื่อใหเกิดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรูระบบการจัดการดานสุขภาพตาง ๆ  และพฤติกรรมทาง
สุขภาพที่มีการปรับเปลี่ยนไปในปจจุบัน  โดยมีความเกี่ยวของกับงานในหนาที่รับผิดชอบของ
บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  ในการจัดกิจกรรมการสงเสริมและสนับสนุนการตั้งชมรม
สรางสุขภาพ และการออกกําลังกายของประชาชนในชุมชน  ซ่ึงงานวิจัยดานการสรางสุขภาพ 
สามารถนํ าผลการวิจั ยที่ ได ไปใชปฏิบัติ ง านไดจ ริงในชุมชน  ตัวอย าง เชน  การศึกษา
กระบวนการพัฒนาชมรมสรางสุขภาพ จังหวัดพัทลุง ผลการวิจัยพบวา ในกระบวนการพัฒนา
ชมรม สรางสุขภาพ ควรจัดตั้งจากกลุมตาง ๆ ที่มีอยูกอนแลว และใหมีการระดมทุนมาเปนกองทุน
ของชมรม  เพื่อใหสามารถจัดกิจกรรมตาง ๆ ได  สนับสนุนใหมีการจัดทําแผนงานของชมรม และ
สรางกระบวนการเรียนรูใหกับสมาชิกชมรม  เพื่อใหมีสวนรวมในการดําเนินงานชมรม      
(สมเกียรติยศ และคณะ, 2548)  ซ่ึงผลการวิจัยดังกลาว บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยที่
รับผิดชอบงานสามารถนําไปใชในการพัฒนาชมรมสรางสุขภาพที่มีอยูในชุมชนของตนเองได   
        2. แผนงานวิจัยดานการควบคุมโรคและภาวะคุกคามสุขภาพ ประกอบดวยกลุม
โครงการวิจัยสําคัญ  ดังนี้  ไดแก  แผนงานวิจัยดานโรคติดตอ  เปนการจัดกระบวนการศึกษาวิจัย
อยางเปนระบบ เพื่อใหเกิดผลลัพธเปนเทคโนโลยี และระบบการจัดการที่ประสิทธิภาพสูงขึ้นใน
การเฝาระวัง ปองกันและรักษา และแผนงานวิจัยดานโรคไมติดตอ เปนการจัดกระบวนการ
ศึกษาวิจัยอยางเปนระบบ  เพื่อแสดงสาเหตุติดตามสถานการณทางระบาดวิทยา และพัฒนา
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เทคโนโลยีและวิธีการในการควบคุมปองกันโรคใหมีประสิทธิผลสูงขึ้น และเกิดประสิทธิภาพใน
การบริหารจัดการไดดีขึ้น โดยมีความเกี่ยวของกับงานในหนาที่รับผิดชอบของบุคลากรสาธารณสุข
ในสถานีอนามัย  ไดแก  งานควบคุมโรคติดตอ  ซ่ึงประกอบดวยกิจกรรม การดําเนินการปองกัน
และควบคุมโรคติดตอ กอนการระบาดของโรค  ขณะมีการระบาดของโรค และหลังการระบาดของ
โรค งานควบคุมโรคไมติดตอ  ซ่ึงประกอบดวยกิจกรรม การคัดกรองประชาชนกลุมเสี่ยง  เชน  การ
คัดกรองกลุมเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูงและโรคเบาหวาน  มะเร็งปากมดลูก  มะเร็งเตานม  และ
การใหสุขศึกษาแกประชาชน เพื่อใหหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงในการเกิดโรคตาง ๆ  ซ่ึงงานวิจัยดาน
การควบคุมโรคและภาวะคุกคามสุขภาพ สามารถนําผลการวิจัยที่ไดไปใชปฏิบัติงานไดจริงใน
ชุมชน ตัวอยางเชน ปจจัยสนับสนุนตอพฤติกรรมการตรวจเตานมของสตรีแมบาน เขตเทศบาล
เมืองพัทลุง ผลการวิจัยพบวา  พฤติกรรมการตรวจเตานมดวยตนเอง  สตรีแมบานไมเคยตรวจเตา
นมรอยละ 30.30  ดวยเหตุผลไมมีความรูเรื่องโรคมะเร็งเตานม และไมรูวิธีตรวจเตานม (จันธณา, 
2547)  ซ่ึงผลการวิจัยดังกลาว บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยที่รับผิดชอบงานสามารถ
นําไปใชในการจัดทําโครงการในการใหความรูในเรื่องโรคมะเร็งเตานม และวิธีการตรวจเตานม
ดวยตนเองใหแกประชาชน  
        3. การสรางและพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ประกอบดวยกลุม
โครงการวิจัยสําคัญ  ดังนี้  ไดแก  การจัดการดานทรัพยากรในระบบบริการสุขภาพ เพื่อใหกลไกใน
การจัดสรรทรัพยากรมนุษย บุคลากรทางดานสุขภาพ กลไกทางการคลัง และการเงิน ดําเนินการ
อยางมีประสิทธิภาพสูงขึ้น   การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ เพื่อใหสรางกลไกที่ขาดหาย ในการจัด
วางระบบ และการสงตอของระบบบริการสุขภาพในมิติตาง ๆ  การประเมินผลระบบหลักประ กัน
สุขภาพถวนหนา เพื่อใชเปนเครื่องมือในการระดมและพัฒนานักวิจัย  จากสาขาวิชาชีพตาง ๆ ให
เขามารวมศึกษาประเมินผลการดําเนินการตามนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา ซ่ึงริเร่ิม
ดําเนินการมาในระยะ 2-3 ปที่ผานมา และจะตองปรับแกกลไกและกระบวนการบริหารให
เหมาะสมสอดคลองกับเงื่อนไขทางสังคม เศรษฐกิจของประเทศ ตลอดจนตองปรับตัวตาม
เทคโนโลยีที่กําลังวิวัฒนาการไปอยางไมหยุดยั้ง และการพัฒนาระบบควบคุมผลิตภัณฑสุขภาพ 
เพื่อใหเกิดการปรับตัวของกระบวนการควบคุมผลิตภัณฑสุขภาพที่มีวิวัฒนาการรวดเร็ว ชวยให
ประชาชนและผูใหบริการสุขภาพ ไดรับขอมูลและผลิตภัณฑสุขภาพที่มีคุณภาพเหมาะสม และ
ปองกันการใชผลิตภัณฑที่ดอยคุณคา  โดยมีความเกี่ยวของกับงานในหนาที่รับผิดชอบของบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัย  ไดแก  งานรักษาพยาบาล งานประกันสุขภาพ  งานพัฒนาคุณภาพ
สถานบริการ  ซ่ึงงานวิจัยการสรางและพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  สามารถนําไป
จัดสรรงบประมาณในการพัฒนาและปรับปรุงระบบบริการในสถานีอนามัยใหประสิทธิภาพ      
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มากขึ้น  ตัวอยางงานวิจัย เชน  ตัวทํานายลักษณะบริการสุขภาพที่พึงประสงคของประชาชนใน
จังหวัดพัทลุง (อนุชา, 2546) ผลการวิจัยพบวา ลักษณะบริการสุขภาพที่พึงประสงคของประชาชน
ในจังหวัดพัทลุง ในภาพรวมทั้ง 8 ดานอยูในระดับมาก  เมื่อจําแนกเปนรายดานพบวามีดานที่อยูใน
ระดับมาก 4 ดาน คือ 1) ดานที่ตอบสนองตอความจําเปนดานสุขภาพ 2) ดานคุณภาพของบริการ
สุขภาพ 3) ดานประสิทธิภาพของบริการสุขภาพ และ 4) ดานการสรางเสริมสุขภาพ ซ่ึงจาก
ผลการวิจัยดังกลาว ไดมีนักวิชาการสาธารณสุขประจําสถานีอนามัยปากสระ อําเภอเมือง จังหวัด
พัทลุง ไปทําการวิจัยตอในเรื่องปจจัยที่มีผลตอลักษณะบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ดานการสราง
เสริมสุขภาพ (เฉลิมชัย, 2548) ซ่ึงผลการวิจัยพบวา ในภาพรวมมีความพึงประสงคอยูในระดับมาก 
โดยบริการทางดานทันตกรรม มีความประสงคใหมีบริการถอนฟนในสถานบริการ การใหความรู
เร่ืองสุขภาพในชองปาก การอุดฟนถาวรในสถานบริการ การขูดหินน้ําลาย และมีทันตแพทยหรือ
ทันตาภิบาลประจําในเครือขายรวมบริการ  ผลที่ไดจากการวิจัยคร้ังนี้ไดนําไปพัฒนา และปรับปรุง
สถานีอนามัยใหเปนสถานบริการสาธารณสุขที่ไดมาตรฐาน  ตอบสนองความตองการของ
ผูรับบริการอยางแทจริง  
        4. การแพทยแผนไทย และการแพทยทางเลือก  ประกอบดวยกลุมโครงการวิจัย  
สมุนไพรไทยสรางมูลคาเพิ่มแกสมุนไพร ซ่ึงประกอบดวย  การวิจัยแพทยแผนไทย เพื่อปรับปรุง
การแพทยแผนไทยที่มีอยูใหเกิดความยอมรับในวงการจัดบริการสุขภาพกวางขวางขึ้น  และการวิจัย
แพทยทางเลือก เพื่อพิจารณาคัดกรอง และรับรองกระบวนการแพทยทางเลือกทั้งภายใน และนําเขา
จากตางประเทศ  เพื่อใหประชาชนมีโอกาสในการใชระบบวิธีบริการที่มีคุณภาพเหมาะสมอยาง
แทจริง โดยมีความเกี่ยวของกับงานในหนาที่รับผิดชอบของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  
ไดแก  งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  ซ่ึงประกอบดวยกิจกรรม การสงเสริมการรักษาโดย
ใชยาสมุนไพร และหมอพื้นบานในชุมชน  โดยสามารถนําไปพัฒนาระบบบริการของสถานีอนามัย 
ใหมีทางเลือกในการมารับบริการของประชาชนมากขึ้น  ตัวอยางงานวิจัย  เชน  ความตองการการใช
บริการแพทยแผนไทยของผูสูงอายุตําบลเขาชัยสน  จังหวัดพัทลุง (ชุติมา, 2548) ผลการวิจัยพบวา  
ความตองการใชบริการและผลิตภัณฑเพื่อสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ความตองการดานการใช
ผลิตภัณฑเพื่อการรักษาและฟนฟูสภาพรางกาย ดานราคา สวนใหญผูสูงอายุมีความตองการใน
ระดับมาก และความตองการดานสถานที่และการใหบริการ ผูสูงอายุทุกคนตองการใหสถานที่
ใหบริการสะอาด สะดวก สบาย มีการใหบริการและจําหนายผลิตภัณฑภายใตการรับรองของ     
เภสัชกร  โดยสามารถนําผลการวิจัยในครั้งนี้ไปใชในการวางแผนพัฒนาระบบบริการการแพทย
แผนไทยโรงพยาบาลเขาชัยสน โดยการสงเสริมสนับสนุนและเผยแพรภูมิปญญาไทยใหเปน
ทางเลือกในการดูแลสุขภาพ 
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        5. การพัฒนาเทคโนโลยีสุภาพสูพรมแดนวิทยาการ  เปนกลุมโครงการสําหรับสราง
นวัตกรรมทางเทคโนโลยีที่ตอบปญหาเฉพาะดานของประเทศ ประกอบดวย การวิจัยวัคซีนและ
เทคโนโลยีปองกันโรคที่เปนปญหาเฉพาะในประเทศไทย  การวิจัยยา ที่จําเปนตองใชในประเทศ
ไทย และจําตองพัฒนาพื้นฐานทางเทคโนโลยีใหเขมแข็งพอที่จะรองรับการถายทอดเทคโนโลยีเขา
มาในประเทศไทยได   การวิจัยพื้นฐานเทคโนโลยี สําหรับการศึกษาทางพันธุกรรมคนและเชื้อโรค
ในอนาคต และ การวิจัยเทคโนโลยีพื้นฐานทางการแพทย สําหรับเทาทันวิวัฒนาการโลกซึ่งมีความ
เกี่ยงของกับบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย  เพราะตองนําผลการวิจัยไปใชในการใหบริการ
แกประชาชน ตัวอยางเชน การพัฒนาวัคซีนใหมเพื่อปองกันวัณโรค ผลการวิจัยพบวา ประสิทธิผล
ของวัคซีนปองกันวัณโรคชนิดใหม แตละชนิดในสัตวทดลองมีความกาวหนาอยางมาก มีวัคซีน
หลายชนิดที่ไดผลดี อยางไรก็ตามการนําวัคซีนใหมมาทดสอบในคนเปนขั้นตอนตอไปที่สําคัญ
ที่สุด มีวัคซีนหลายชนิดที่กําลังอยูในขั้นทดสอบกับคน ซ่ึงเปนความหวังที่จะไดวัคซีนชนดิใหมเพือ่
ปองกันวัณโรคที่มีประสิทธิภาพสูง แตในปจจุบันบุคลการสาธารณสุขไดนําแนวทางการใหวัคซีน
ปองกันวัณโรคใหมที่ไดจากผลการวิจัยมาใหบริการแกประชาชน 
 

จากขอมูลงานวิจัยที่เกี่ยวของกับบุคลากรสาธารณสุข จะเห็นไดวามีการศึกษาวิจัยที่มี
ประโยชน และสามารถนําไปใชในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ และการปฏิบัติงานในชุมชนได 
ถาบุคลากรสาธารณสุขนําผลงานวิจัยไปใชไดถูกตอง จากการศึกษาขอมูลไมมีขอมูลการใช
ผลงานวิจัยของบุคลากรสาธารณสุขในจังหวัดพัทลุง ซ่ึงผูวิจัยไดศึกษาเบื้องตน โดยการสอบถาม
บุคลากรสาธารณสุขที่มีตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุข จํานวน 3 คน และเจาพนักงานสาธารณสุข
ชุมชน จํานวน 3 คน เมื่อวันที่ 25 เมษายน 2550 พบวา มีการนําผลงานวิจัยมาใชในการปฏิบัติ
คอนขางนอย จะใชผลงานวิจัยเมื่อผลงานวิจัยนั้นตรงกับความตองการที่จะนําไปใช สอดคลองกับ
การศึกษาของสมเกียรติยศ (2545) ที่พบวา นักวิชาการสาธารณสุขสวนมากไมแนใจรอยละ 35.00 ที่
จะนําผลงานวิจัยไปใช รองลงมา คือ เห็นดวย รอยละ 30.80 วาผลงานวิจัยสวนใหญสามารถ
นําไปใชไดนอยไมคุมกับเวลาและเงินทุน ไมแนใจ รอยละ 47.50 วาผลงานวิจัยในประเทศไทย
เชื่อถือไดนอย และเห็นดวย รอยละ 47.50 วานักวิชาการสาธารณสุขสามารถพัฒนางานที่ปฏิบัติได 
โดยไมตองอาศัยผลงานวิจัย  ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของวิโรจนและคณะ (2548) ที่ทําการศึกษา
โครงการวิจัยระบบและนโยบายสุขภาพ ผลการวิจัยพบวา การวิจัยจํานวนหลายการศึกษาไดถูก
นําไปใชในกระบวนการกําหนดปรับเปลี่ยน และวางนโยบายของรัฐ ที่เห็นเปนรูปธรรมชัดเจน 
ไดแก การสรางหลักประกันสุขภาพถวนที่เร่ิมดําเนินการในป 2544 ถึงปจจุบัน ไดมีการนําผล
การศึกษาจากการวิจัยเสนอตอผูบริหารระดับสูงของกระทรวงสาธารณสุขและสํานักงาน
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หลักประกันสุขภาพแหงชาติ ในการกําหนดอัตราเหมาจายรายหัวเพื่อการของบประมาณสําหรับ
การสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาป 2545 – 2548  

ในปจจุบัน บุคลากรสาธารณสุขไดมีความสนใจการศึกษาวิจัยมากขึ้น  ทั้งนี้สังเกตไดจาก
งานวิจัยที่ไดมีการเผยแพรลงในวารสารตาง ๆ เชน วารสารพยาบาลศาสตรของมหาวิทยาลัย และ
โรงพยาบาลตาง ๆ  วารสารวิชาการสาธารณสุข วารสารอนามัยส่ิงแวดลอม วารสารกรมควบคุม
โรคติดตอ   แตอยางไรก็ตามวารสารและสื่อที่ตีพิมพงานวิจัยดังกลาว มีอยูในสถานีอนามัยคอนขาง
นอย จึงทําใหบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยมีโอกาสในการอานงานวิจัยนอย 
จากการศึกษาเบื้องตน  พบวา  บุคลากรสารณสุขจําเปนตอง  เดินทางไปยังสํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ หรือโรงพยาบาล  เนื่องจากวารสารที่ตีพิมพงานวิจัยสวนใหญมีอยู เฉพาะสํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอ หรือโรงพยาบาล ดังนั้น บุคลากรสาธารณสุข จึงไดอานงานวิจัยคอนขางนอย
กอปรกับภาระงานประจําที่มีมาก ทําใหไมมีโอกาสการเขาถึงงานวิจัย ซ่ึงประโยชนการไดอานวิจัย 
จะทําใหบุคลากรสาธารณสุขเห็นถึงคุณคาและ สามารถนําผลการวิจัยไปพัฒนาหรือประยุกตใชใน
การแกปญหาการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม  มีประสิทธิภาพสูงกวาวิธีการที่ปฏิบัติอยูในปจจุบัน 
ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของเปปเลอร (Pepler, 1995) ที่กลาววา การนําผลงานวิจัยไปใช จะทําให
เกิดความตื่นตัวในการปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานมีการปรับปรุงพัฒนา และคาใชจายในการรักษา
ผูปวยลดลง ซ่ึงกลวิธีที่มีความสัมพันธกับการนําผลงานวิจัยไปใช คือ การเปลี่ยนแปลงภายใน
องคกร โดยใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชมีอยูในแนวคิดขององคกร และโครงสรางการบริหารงาน
องคกรและไดรับการสนับสนุนภายในองคกร มีการสงเสริมความรู ความสามารถในการ
ประเมินผลงานวิจัย เพื่อนําผลงานวิจัยที่สอดคลองกับการปฏิบัติงานไปเผยแพรและใชในการ
ปฏิบัติงาน และการพัฒนาความรูความเขาใจเกี่ยวกับกระบวนการของการนําผลงานวิจัยไปใช โดย
สอดคลองกับแนวคิดของ คลอส และชีเทอร (Closs & Cheater, 1994) ไดใหขอเสนอแนะที่จะทาํให
มีการนําผลงานวิจัยไปใชมากขึ้น ดังนี้  การใหทุนสําหรับการนําผลงานวิจัยไปใช  การศึกษา
อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช เพื่อหาแนวทางแกไขใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชมากขึ้น  การ
ประเมินรูปแบบตาง ๆ ของการนําผลงานวิจัยไปใช เพื่อใหไดรูปแบบที่ดีในการนําไปปฏิบัติ  การมี
นักวิจัยภายในองคกร เพื่อใหการชวยเหลือ ใหคําแนะนําปรึกษา เกี่ยวกับการวิจัยและการนํา
ผลงานวิจัยไปใช การประสานความรวมมือกันระหวางสถาบันการศึกษาและองคกร เพื่อใหไดรับ
ขอมูลขาวสารที่ทันสมัย และใหความชวยเหลือในโครงการวิจัย  มีการพัฒนารวมกันระหวาง
หนวยงานพัฒนาคุณภาพ และการวิจัย มีการบรรจุเนื้อหาดานการนําผลงานวิจัยไปใชในหลักสูตร
การศึกษา เพื่อบุคลากรเห็นความสําคัญ และมีความรูความสามารถในการนําผลงานวิจัยไปใช  และ
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มีการเผยแพรงานวิจัยอยางทั่วถึง การมีเวลาอานงานวิจัย การมีทักษะที่จําเปนในการใชทรัพยากร 
เชน  หองสมุด คอมพิวเตอร เพื่อชวยในการสืบคนขอมูล 

โดยสรุปเกณฑการวัดการนําผลงานวิจัยไปใชในการวิจัยคร้ังนี้ ไดนําแนวคิดประเภทการ
นําผลงานวิจัยไปใชของโพลิท และฮังเลอร มาประยุกตตั้งเปนขอคําถามในแบบสอบถาม เพื่อใช
เปนเครื่องมือในการวัดการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยเกี่ยวกับการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานในหนาที่รับผิดชอบกลุมงาน 4 กลุม 26 กิจกรรม โดยมีคําตอบ
ใหเลือก 2 ตัวเลือก คือ ไมใชผลงานวิจัยในการปฏิบัติงาน และใชผลงานวิจัยในการปฏิบัติงาน 

 
4. อุปสรรคการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 

 
        อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช มีความสําคัญตอองคกร ที่จะดําเนินการนํา
ผลงานวิจัยไปใช  เพราะการศึกษาดังกลาวจะทําใหทราบวา ภายในองคกร มีปจจัยอะไรที่ขัดขวาง
หรือสงเสริมใหมีการนําผลงานวิจัยไปใช ตลอดจนสามารถที่จะนําปจจัยนั้น ไปวิเคราะหไดวา มี
แนวทางการแกไขอุปสรรคที่เกิดขึ้น และสนับสนุนใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชอยางไร จึงทําให
การนําผลงานวิจัยไปใชประสบผลสําเร็จ และมีประสิทธิภาพมากที่สุด  ซ่ึงในการวิจัยคร้ังนี้ ได
ศึกษาจากแนวคิดของนักวิชาการ และผูที่ศึกษาวิจัยอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช  ดังนี้  คือ 
  โลเบียนโด-วูด และฮาเบอร  (LoBionodo-Wood & Haber, 1998)  กลาวถึง
อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช ดังนี้ คือ  ไมมีความรู ความสามารถ ที่จะนําผลงานวิจัยไปใช 
ในการปฏิบัติงานของตนได โดยเฉพาะบุคลากรในระดับประกาศนียบัตรหรือผูชวย ที่ไมมีความรู
เกี่ยวกับการวิจัยมากอน  การเผยแพรงานวิจัยมีนอย การประชุมสัมมนาเกี่ยวกับการนําผลงานวิจัย
ไปใชไมมีทั่วถึง และงานวิจัยไมชัดเจน ภาษาที่ใชในงานวิจัยเขาใจยาก  โดยขาดการสนับสนุน
ภายในองคกร บุคลากรในหนวยงานหรือผูรวมงานไมใหความรวมมือ  ขาดผูใหคําแนะนําเกี่ยวกับ
การนําผลงานวิจัยไปใช และไมมีงบประมาณเพียงพอจากองคกรในการดําเนินงาน  และเกิดแรง
ตานจากบุคลากรตอการนําผลงานวิจัยไปใช เนื่องจากบุคลากรขาดความรู ความเขาใจ เกี่ยวกับการ
วิจัย และไมมีความตองการที่จะเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานเดิมของตนเอง 
  โพลิทและฮังเลอร (Polit & Hungler, 2001) ไดแบงอุปสรรคในการนําผลการวิจัย
ไปใชเปน 4 กลุม ตามลักษณะดังตอไปนี้ 
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       1. รายงานวิจัย  ในสวนคุณภาพของงานวิจัย ซ่ึงงานวิจัยบางสวนในการ 
รายงานผลการวิจัยยังใหผลขัดแยง ผลสรุปจากงานวิจัยไมมีเหตุผลสนับสนุนที่เพียงพอ การเผยแพร
ผลงานวิจัยลาชา และงานวิจัยไมเกี่ยวของกับการปฏิบัติงานในหนาที่รับผิดชอบ จึงทําใหบุคลากร
สาธารณสุขไมแนใจในผลงานวิจัย และไมนําผลงานวิจัยนั้นมาใชในการปฏิบัติงาน  

        2. ผูปฏิบัติ  บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญขาดความตระหนักถึงความสําคัญ
ของการวิจัย มีความคิดวาไดประโยชนจากการใชผลงานวิจัยนอย เนื่องจากขาดความรู ความเขาใจ
ในการวิเคราะหงานวิจัยและการนําผลงานวิจัยไปใช และมีภาระงานประจํามาก ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของสมเกียรติยศ (2545) ที่ผลการวิจัยพบวา นักวิชาการสาธารณสุขสวนใหญ (รอยละ 
44.5) เห็นดวยวานักวิชาการสามารถพัฒนางานที่ปฏิบัติไดโดยไมตองอาศัยผลงานวิจัย และปญหา
อุปสรรคที่สําคัญ คือ การมีภาระงานประจํามาก 

        3. องคกรหรือหนวยงาน  ในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
สวนใหญตองไดรับความเห็นชอบและอนุมัติจากผูบริหารในหนวยงาน และผูรวมงานตอง
สนับสนุน จึงจะนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน  ตัวอยางเชน การศึกษาตัวทํานายลักษณะ
บริการสุขภาพที่พึงประสงคของประชาชนในจังหวัดพัทลุง (อนุชา, 2546) ผลการวิจัยพบวา 
ลักษณะบริการสุขภาพที่พึงประสงคของประชาชนที่อยูในระดับมาก คือ ดานการสรางเสริมสุขภาพ 
ประกอบดวย มีบริการดานการดูแลรักษาปากและฟนในสถานบริการ มีทันตแพทยหรือทันตาภิบาล
ประจําในเครือขาย  ถาบุคลากรสาธารณสุขจะนําผลการวิจัยในดานการสรางเสริมสุขภาพ โดย
จัดบริการดานการดูแลรักษาปากและฟนในสถานบริการ และมีทันตแพทยหรือทันตาภิบาลประจํา
ไปใชในการจัดบริการในสถานีอนามัยก็ตองปรึกษาผูรวมงาน วาเห็นดวยกับการจัดบริการหรือไม
และขออนุมัติและการสนับสนุนบุคลากรทางดานทันตสาธารณสุขในการจัดบริการ จากผูบริหารใน
หนวยงาน จึงจะสามารถจัดบริการดานทันตกรรมในสถานบริการได ดังนั้น ในการนําผลงานวิจัย
ไปใชผูบริหาร และผูรวมงานมีสวนสําคัญที่จะสงเสริมและสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช  

        4. วิชาชีพ เนื่องจากขาดการประสานงานกันระหวางบุคลากรสาธารณสุขที่
ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยกับนักวิจัย ซ่ึงงานในสถานีอนามัยเปนงานที่เกี่ยวของกับระบบสุขภาพ
ของประชาชน และอาศัยความรวมมือจากประชาชนในการแกปญหาสุขภาพชุมชนในพื้นที่
รับผิดชอบ ซ่ึงตองการผลงานวิจัยที่สามารถนํามาปฏิบัติไดจริงและตรงกับความตองการของ
ประชาชน  จึงทําใหประชาชนเขามามีสวนรวมในการแกปญหา และประสบความสําเร็จในการ
ปฏิบัติงาน ดังนั้น บุคลากรสาธารณสุขกับนักวิจัยตองมีการประสานงานกัน โดยนักวิจัยตองทําวิจัย
ที่สอดคลองกับความตองการของบุคลากรสาธารณสุข จึงจะทําใหการนําผลงานวิจัยไปใชตรงกับ
ปญหาและมีประสิทธิภาพ 
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โดยแนวคิดอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชของโพลิทและฮังเลอร (Polit &  
Hungler, 2001) สอดคลองกับการศึกษาของฟงค และคณะ (Funk, SG et al., 1991) ที่ไดศึกษาถึง
อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลไปใช ของพยาบาลที่ปฏิบัติงานทางคลินิก โดยศึกษา
จากพยาบาล จํานวน 924 คน ที่เปนสมาชิกของสมาคมพยาบาลอเมริกัน และปฏิบัติงานพยาบาลเต็ม
เวลา ทั้งเพศหญิงและชาย  อายุเฉลี่ย 38 ป ประสบการณการทํางานเฉลี่ย 12 ป ผลการวิจัยพบวา 
อุปสรรคที่เกี่ยวกับลักษณะขององคกร มีผลตอการนําผลงานวิจัยไปใชมากที่สุด เมื่อพิจารณารายขอ 
พบวา มีอุปสรรคที่วา ไมมีอํานาจเพียงพอที่จะเปลี่ยนแปลงกระบวนการดูแลผูปวยถึงแมจะมี
ผลการวิจัยยืนยัน รอยละ 75.20 และไมมีเวลาเพียงพอที่จะประยุกตผลการวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงาน จากผลการวิจัย ผูบริหารซึ่งมีบทบาทเปนผูนําภายในองคกร จึงมีสวนสําคัญที่จะสงเสริม
และสนับสนุนใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน สอดคลองกับการศึกษาของแชมเปยน
และลีช (Champion & Leach,1989) ไดศึกษาถึงปจจัยที่มีความสัมพันธกับการนําผลงานวิจัยไปใช 
โดยศึกษาจากพยาบาล จํานวน 59 คน มีอายุระหวาง 24 -64 ป ระยะเวลาการทํางานเฉลี่ย 11.28 ป  
ผลการวิจัยพบวา การสนับสนุนของผูบริหาร มีผลตอการนําผลงานวิจัยไปใช ซ่ึงพยาบาลจะมีการ
นําผลงานวิจัยไปใชมากขึ้น หากไดรับการสนับสนุนจากผูบริหารการพยาบาล 

ฟงค และคณะ (Funk, SG et al.,1991) ไดกําหนดแนวคิดอุปสรรคในการนํา 
ผลงานวิจัยไปใช  โดยใชกรอบแนวคิดจากทฤษฎีเผยแพรนวัตกรรมของโรเจอร ซ่ึงแบงอุปสรรค
ออกเปน 4 กลุม  ดังนี้ คือ 

        1. ดานลักษณะของพยาบาล  โดยมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช ดังนี้ 
คือ  พยาบาลไมเห็นคุณคาของการวิจัยสําหรับการปฏิบัติทางการพยาบาล มีความคิดเห็นวาตนเอง
ไดรับประโยชนเพียงเล็กนอยจากการนําผลงานวิจัยไปใช  ไมตองการที่จะเปลี่ยนแปลงหรือทดลอง
ใชแนวคิดใหม ๆ ในการปฏิบัติงาน  ไมมีเอกสารที่ตองการในการเปลี่ยนแปลงวิธีการปฏิบัติ  มี
ความรูสึกวาประโยชนที่ไดรับจากการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานมีเพียงเล็กนอย  ไมมี
ความสามารถที่จะประเมินคุณภาพของงานวิจัย  ขาดผูรวมงานที่มีความรู ความสามารถที่จะ
อภิปรายหรือสนทนาเกี่ยวกับการวิจัย และไมตระหนักหรือไมสนใจในเรื่องการวิจัย 

        2. ดานลักษณะขององคกร   โดยมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช ดังนี้ 
คือ  ผูบริหารไมใหโอกาสในการนําผลงานวิจัยไปใช  แพทยไมใหความรวมมือในการนํา
ผลงานวิจัยทางการพยาบาลไปใช  ไมมีเวลาเพียงพอที่จะนําแนวคิดใหม ๆ ไปใชในการปฏิบัติงาน 
ผูรวมงานไมสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช  ไมมีส่ิงสนับสนุนที่เพียงพอในการนําผลงานวิจัย
ไปใช  ไมมีอํานาจในการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติ ดวยการนําผลงานวิจัยไปใช  ไมมีเวลาอาน
งานวิจัย และมีความรูสึกวาผลการวิจัย ไมสามารถนําไปใชในการปฏิบัติงานของตนเองได 
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        3. ดานลักษณะคุณภาพของงานวิจัย  โดยมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไป
ใช ดังนี้ คือ  ผลงงานวิจัยมีการใชวิธีการดําเนินงานวิจัยไมเหมาะสม  ไมมีการทําวิจัยซํ้าในเรื่องนั้น 
ๆ ทําใหไมแนใจในผลการวิจัย  ขอสรุปที่ไดจากการวิจัยไมเปนเหตุเปนผล  ผลการวิจัยขัดแยงกับ
เอกสารหรือวรรณกรรมที่เกี่ยวของ  ไมมีความมั่นใจและไมเชื่อถือ จึงไมนําผลงานวิจัยไปใช  และ
รายงานวิจัยไดมีการเผยแพรหรือตีพิมพไมทันปจจุบัน 

        4. ดานลักษณะของการสื่อสารและการนําเสนอผลงานวิจัย  โดยมีอุปสรรคใน
การนําผลงานวิจัยไปใช ดังนี้ คือ  ขอเสนอจากรายงานวิจัยถึงการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติ
ไมชัดเจน  รานงานวิจัยไมยืดหยุนในการนําไปใช  รายงานวิจัยขาดความชัดเจนและอานเขาใจยาก  
สถิติที่ใชวิเคราะหในงานวิจัยยากแกการเขาใจ  การทบทวนเอกสารงานวิจัยหรือวรรณกรรมที่
เกี่ยวของในงานวิจัยไมสามารถนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงานได และผลงานวิจัยที่จะนํามาใช
ไมเกี่ยวของกับลักษณะงานที่ปฏิบัติ 

 
ในประเทศไทยไดนําแนวคิดอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของฟงค และ 

คณะ(Funk, SG et al., 1991) มาศึกษา โดยฟองคํา และคณะ (2540) ไดศึกษาการสํารวจการใช
ผลงานวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย พบวา 
ปจจัยที่เปนอุปสรรคในการใชผลงานวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาล ไดแก  ไมมีเวลา ขาดการ
สนับสนุนจากผูบริหาร พยาบาลผูรวมงาน และผูรวมงานสาขาอื่น ๆ  อานรายงานวิจัยแลวไมเขาใจ 
และไมมีแหลงความรูที่จะใหคนควา สอดคลองกับการศึกษาของศิริอร และเรณู  (2544) ที่ไดศึกษา
การรับรูอุปสรรคตอการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ พบวา 
พยาบาลวิชาชีพรับรูวาการเผยแพรและเขาถึงงานวิจัยเปนอุปสรรคมากที่สุด การรับรูดังกลาวอาจ
เปนผลเนื่องมาจากงานวิจัยทางการพยาบาลในประเทศไทยมีการเผยแพรนอยกวาที่ควรจะเปน และ
งานวิจัยท่ีตีพิมพก็อาจสืบคนยาก เนื่องจากประเทศไทยยังไมมีการรวบรวมผลงานทางบทความและ
การวิจัยเพื่อการสืบคนอยางมีระบบ สําหรับงานวิจัยที่ทําในตางประเทศ แมจะมีระบบคนหางายก็
จริงแตเปนภาษาอังกฤษทําใหอานเขาใจยาก สอดคลองกับการศึกษาของ วัชรีย และคณะ (2549) ได
ศึกษาอุปสรรคในการใชผลงานวิจัยทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสงขลา
นครินทร  พบวา  กลุมที่มีความแตกตางกันในดานประสบการณทํางาน หนวยงานที่สังกัด ไมมี
ความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อพิจารณาเปนรายดานพยาบาลวิชาชีพมีอุปสรรคดาน
การสื่อสารและเผยแพรงานวิจัยมากที่สุด โดยเฉพาะเรื่องผลงานวิจัยไมไดรวบรวมไวในที่เดียวกัน 
ผลสรุปของงานวิจัยไมชัดเจน ความไมเขาใจสถิติที่ใชในงานวิจัย และการที่งานวิจัยตีพิมพเปน
ภาษาอังกฤษ แสดงวาที่พยาบาลสวนใหญไมนําผลงานวิจัยมาใชอาจเนื่องจากมีปญหาดานการ
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คนหาเอกสารที่เกี่ยวของ หรือไมเขาใจภาษาอังกฤษและการสรุปสถิติในผลงานวิจัย สอดคลองกับ
การศึกษาของ เรณู และคณะ (2549) ที่ไดศึกษาการสํารวจการใชผลการวิจัยและอุปสรรคในการใช
ผลงานวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลปริศัลยกรรม พบวา การเผยแพรและเขาถึง
งานวิจัยเปนอุปสรรคในการใชผลการวิจัยที่สําคัญ โดยเฉพาะเรื่องการที่งานวิจัยไมไดอยูในแหลง
สืบคนเดียวกัน การที่ไมสามารถคนรายงานวิจัยที่เกี่ยวของได และการที่ใชสถิติที่ใชในงานวิจัยยาก
เกินไปอานแลวไมเขาใจ  
 

 การวิจัยคร้ังนี้ ไดประยุกตใชแนวคิดอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชตามแนวคิด ของ
ฟงค และคณะ (Funk, SG et al.,1991) ซ่ึงใชทฤษฎีเผยแพรนวัตกรรมของโรเจอร และแนวคิดของ
โพลิทและฮังเลอร (Polit & Hungler, 2001)  โดยแนวคิดดังกลาวสามารถนํามาประยุกตใชกับ
ประชากรทีศึกษาในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ได  ซึ่งไดแบงอุปสรรคในการนําผลการวิจัยไปใช 
แบงเปน 4 ดาน  ดังนี้ คือ  
         1.บุคลากร   อุปสรรคในการนํ าผลงานวิ จั ย ไปใช ในด านบุคลากร  
ประกอบดวย ความตระหนักถึงความสําคัญของการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ   การเห็นคุณคาของการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ   มีความคิดวา
การนําผลงานวิจัยไปใช ไดประโยชนเพียงเล็กนอยสําหรับการปฏิบัติงาน  ตอตานการเปลี่ยนแปลง 
ไมยอมเปลี่ยนแปลงแนวความคิด  ความรูความเขาใจในการวิเคราะหผลงานวิจัย และการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  ขาดความรูเร่ืองระเบียบวิธีวิจัย  มีภาระงานประจํา
อ่ืน ๆ  มาก ทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัย  และมีความรูสึกวาไมมีความสามารถในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

         2. องคกร/หนวยงาน  อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในดานองคกร/
หนวยงาน ประกอบดวย  ผูบริหารไมตระหนักถึงความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ ผูบริหารไมสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช  ผูบริหารไมมีนโยบายการ
นําผลงานวิจัยไปใช  ความรวมมือในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานจากผูรวมงาน  
แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจัย  งบประมาณในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ   วัสดุอุปกรณในการอํานวยความสะดวกในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงาน เชน เครื่องคอมพิวเตอร อินเตอรเน็ต ที่ปรึกษาในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ และบุคลากรสาธารณสุขไมมีอํานาจในการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ ดวยการนําผลงานวิจัยไปใช 
         3. คุณภาพของงานวิจัย  อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในดานคุณภาพ
ของงานวิจัย  ประกอบดวย  ไมมีผลงานวิจัยที่ตองการสําหรับการนําไปใชในการปฏิบัติงานดาน
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สุขภาพ  การสรุปผลงานวิจัยไมครบถวน  ผลงานวิจัยนั้น มีการทบทวนเอกสารวานวิจัยที่มีความ
ขัดแยงกัน. ผลงานวิจัยไมมีความนาเชื่อถือ และผลงานวิจัยมีการเผยแพรลาชาไมทันปจจุบัน 
         4. การนําเสนอผลงานวิจัย  อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในดานการ
นําเสนอผลงานวิจัย  ประกอบดวย  ขอเสนอจากรายงานวิจัยถึงการนําผลการวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติไมชัดเจน รายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยากแกการอาน และทําความเขาใจ. ผลงานวิจัย
ใชสถิติที่ยากแกการเขาใจ  ผลงานวิจัยไมเกี่ยวของกับงานบริการและการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

โดยสรุป อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในของแตละองคกร/หนวยงาน อาจแตกตาง 
กัน  หากผูบริหารของแตละองค/หนวยงานไดศึกษาและทราบถึงอุปสรรคทั้ง 4 ดาน คือ  บุคลากร  
องคกร/หนวยงาน  คุณภาพของงานวิจัย  และการนําเสนอผลงานวิจัย  จะทําใหสามารถแกไขปญหา
และอุปสรรคนั้นไดตรงประเด็น และสามารถนําไปเปนแนวทางในการสงเสริมและสนับสนุนการ
นําผลงานวิจัยทางดานสุขภาพไปใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยได
มากขึ้น ซ่ึงในงานวิจัยคร้ังนี้ ไดนําอุปสรรคทั้ง 4 ดาน ไปตั้งเปนขอคําถามในแบบสอบถาม เพื่อ
นําไปใชเปนเกณฑวัดอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย โดยมี
คําตอบใหเลือก 2 ตัวเลือก คือ ไมมีอุปสรรคการนําผลงานวิจัย และมีอุปสรรคการนําผลงานวิจัย 
 

การนําผลงานวิจัยไปใชมีความสําคัญตอบุคลากรสาธารณสุข เนื่องจากผลงานวิจัยเปน 
ความรูที่ไดจากการศึกษาตามขั้นตอนตามระเบียบวิธีวิจัย มีความนาเชื่อถือ นอกจากนี้จะชวยในการ
ตัดสินใจเกี่ยวกับการการปฏิบัติงาน และการใหบริการแกประชาชนมีคุณภาพและประสิทธิภาพ 
การพัฒนาวิชาชีพของบุคลากรสาธารณสุข ในทางปฏิบัติหากไมมีการนําผลงานวิจัยไปใช อาจทํา
ใหเกิดความไมคุมคากับการทําวิจัย ดังนั้น บุคลากรสาธารณสุขจึงตองตระหนัก เห็นความสําคัญ 
สงเสริมใหมีการทําวิจัย และการนําผลงานวิจัยไปใชในการใหบริการ และการปฏิบัติงานในหนาที่
รับผิดชอบ เพื่อใหเกิดคุณภาพและประสิทธิภาพในการใหบริการแกประชาชน นอกจากนี้ การนํา
ผลงานวิจัยไปใชตองมีการบริหารจัดการ ซ่ึงจะทําใหสามารถนําผลงานวิจัยไปใชไดจริงในการ
ปฏิบัติงาน ดังนั้น ผูบริหารในหนวยงานสาธารณสุข ควรสนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขมีการนํา
ผลงานวิจัยทางดานสุขภาพไปใชในการปฏิบัติงานในหนาที่รับผิดชอบ 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 การศึกษาความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานี
อนามัย จังหวัดพัทลุง คร้ังนี้ เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (survey research) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
ระดับความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใช  พรอมทั้งอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช
ของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง โดยการเก็บรวบรวมขอมูลเชิงปริมาณ ซ่ึงมี
รายละเอียดวิธีการวิจัย ดังนี้ 
 
ประชากรเปาหมาย  
 

ประชากรเปาหมายที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  คือ  บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานี
อนามัย จังหวัดพัทลุง จํานวน  343  คน ไดแก  เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข  เจาพนักงาน
สาธารณสุขชุมชน  นักวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ  เจาพนักงานทันตสาธารณสุข และ  
พยาบาลเทคนิค (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง, 2550) โดยกําหนดคุณสมบัติ คือ บุคลากร
สาธารณสุขตองปฏิบัติงานใน สถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง อยางนอย 6 เดือน เพราะระยะเวลาการ
ปฏิบัติงาน 6 เดือนขึ้นไป สามารถประเมินผลปฏิบัติงานได 
 
เครื่องมือในการวิจัย 
 

เครื่องมือที่ใชเก็บขอมูล ประกอบดวยแบบสอบถาม  ซ่ึงมี 5 สวน ดังนี้  
        สวนที่ 1  ขอมูลทั่วไป  จํานวน 23 ขอ เปนแบบเลือกคําตอบและ/หรือเติมขอความใน
ชองวาง  

       สวนที่ 2  ความรูในการนําผลงานวิจัยไปใช จํานวน 20 ขอ เปนแบบเลือกตอบ 2 
ตัวเลือก คือ ใช และ ไมใช โดยผูตอบแบบสอบถามเลือกตอบเพียง 1 คําตอบ  ซ่ึงใน  แตละขอตอบ
คําถามถูกได  1  คะแนน และ ตอบคําถามผิดได  0  คะแนน          

       สวนที่ 3 แบบสอบถามทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  16 ขอ  เปนแบบ
คําถามปลายปด ใชมาตราสวนประมาณคา (rating scale) ของลิเคิรท (likert scale) มี 4 ระดับ  ซ่ึงใน
แตละระดับมีความหมายดังนี้ 
32
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เห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น เปนความรูสึก
ความคิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุด 

เห็นดวย หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น เปนความรูสึก
ความคิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมาก 

ไมแนใจ หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น ไมแนใจวาเปน
ความรูสึก ความคิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 

ไมเห็นดวย หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น เปนความรูสึก
ความคิดเห็นที่ไมตรงกับความคิดเห็นของทาน 

           เกณฑการใหคะแนนเปน  4  ระดับ  ซ่ึงมีทั้งทางบวก และทางลบดังนี้ 
ระดับทัศนคติ คะแนนขอความเชิงบวก คะแนนขอความเชิงลบ 
เห็นดวยอยางยิ่ง 3 0 
เห็นดวย 2 1 
ไมแนใจ 1 2 
ไมเห็นดวย 0 3 

       สวนที่ 4 แบบสอบถามการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  3  ขอ เปนแบบคําถามปลาย
ปด เลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ ใช และ ไมใช โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

         0  หมายถึง  ไมมีการนําผลงานวิจัยไปใช(ไมใช) 
1  หมายถึง  มีการนําผลงานวิจัยไปใช (ใช) 

       สวนที่ 5 แบบสอบถามอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน 28 ขอ เปน 
แบบคําถามปลายปด จํานวน  26  ขอ เลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ มี และ ไมมี  โดยแยกเปนรายดาน  
คือ  บุคลากร  องคกร/หนวยงาน  คุณภาพของผลงานวิจัย และการนําเสนอผลงานวิจัย  สวนแบบ
คําถามปลายเปด  จํานวน  2  ขอ ถามคําถามเกี่ยวกับอุปสรรคเพิ่มเติม และขอเสนอแนะในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช   

       เกณฑการใหคะแนนอุปสรรคในแบบสอบถามปลายเปด มีดังนี้ 
        0  หมายถึง  ไมมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช  

1  หมายถึง  มีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช  
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เกณฑการแปลผล 
        1.เกณฑการแปลผลระดับคะแนนความรู  การนําผลงานวิจัยไปใช  และอุปสรรคใน

การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง โดยการจัดระดับ
คะแนนไดดัดแปลงมาจากหลักเกณฑและวิธีประเมินผลการศึกษา  แบงออกเปน  3  ระดับ      
(สุมาลี, 2542) ดังนี้ 

 การแปลผลคาคะแนนความรูเกี่ยวกับการนําผลงานวิจัยไปใช 
รอยละ 80 – 100    หมายถึง ความรูการนําผลงานวิจัยไปใชระดับสูง 
รอยละ 60 – 79    หมายถึง ความรูการนําผลงานวิจัยไปใชระดับปานกลาง 
รอยละ   0 – 59    หมายถึง ความรูการนําผลงานวิจัยไปใชระดับต่ํา 

การแปลผลคาคะแนนการนําผลงานวิจัยไปใช 
รอยละ 80 – 100    หมายถึง การนําผลงานวิจัยไปใชระดับมาก 
รอยละ 60 – 79    หมายถึง การนําผลงานวิจัยไปใชระดับปานกลาง 
รอยละ   0 – 59    หมายถึง การนําผลงานวิจัยไปใชระดับนอย 

การแปลผลคาคะแนนอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใช 
รอยละ 80 – 100    หมายถึง อุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชระดับมาก 
รอยละ 60 – 79    หมายถึง อุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชระดับปานกลาง 
รอยละ   0 – 59    หมายถึง อุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชระดับนอย 

     
       2. เกณฑการแปลผลระดับคะแนนทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช ของบุคลากร

สาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง แบงชวงการแปลตามหลักการของการแบงอันตรภาคชั้น 
(class interval) โดยใชหลักคาสูงสุดลบดวยคาต่ําสุดแลวหารดวยจํานวนชวงหรือระดับการวัด 
(Best, 1989) แบงออกเปน 3  ระดับ   จึงไดเกณฑการแปลผล ดังนี้ 

ชวงคะแนนชั้น  =  คะแนนสูงสุด – คะแนนต่ําสุด 
    ระดับการวัด  
       การแปลผลระดับคะแนนทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใช ของบุคลากรสาธารณสุข 

คะแนน 0.00 – 1.00  หมายถึง ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใชระดับต่ํา  
คะแนน 1.01 – 2.00  หมายถึง ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใชระดับปานกลาง 
คะแนน 2.01 – 3.00  หมายถึง ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใชระดับสูง  
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 
1. ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ( content validity ) โดยนําแบบสอบถามที่สรางขึ้นให

ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ  7  ทาน  คือ  ผูเชี่ยวชาญในดานการนําผลงานวิจัยไปใช  3  ทาน ผูเชี่ยวชาญ
ดานสาธารณสุข  3  ทาน และผูเชี่ยวชาญดานระเบียบวิธีวิจัย  1  ทาน  เพื่อตรวจสอบขอความที่มีอยู
ในแบบสอบถามวัดไดถูกตองตรงกับเนื่องเรื่องที่ตองการวัด และขอคําถามมีจํานวนเพียงพอ หรือ
ครอบคลุมตามขอบเขตของเนื้อเร่ือง จากนั้นปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ
ภายใตการแนะนํา นิเทศงานของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  กอนนําแบบสอบถามไปทดลองใช 
นํามาคํานวณหาดัชนีความตรงของเนื้อหา (Content Validity Index )  ไดคา CVI = 0.79  
 2. นําแบบสอบถามที่ผานตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาเรียบรอยแลว ไปทดลองใช       
(try out) กับกลุมตัวอยางในพื้นที่อ่ืนที่มีลักษณะใกลเคียงกันกับประชากรเปาหมาย คือ จังหวัด
สงขลา ซ่ึงเปนจังหวัดที่มีอาณาเขตติดกับจังหวัดพัทลุง จํานวนทั้งหมด  23 ตัวอยาง จากบุคลากร
สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานอยูในสถานีอนามัย เพื่อความชัดเจนและความเขาใจในขอคําถาม จากนั้น
จึงหาคุณภาพของเครื่องมือ สวนของการหาคาความเที่ยงของความรู  การนําผลงานวิจัยไปใช  และ
อุปสรรค ผูวิจัยไดใชสูตร KR-20  (Polit & Hungler, 2001) ตามวิธีของคูเดอร-ริชารสัน ซ่ึงใชกับ
แบบสอบถามปลายปด เลือกตอบเพียง 2 ตัวเลือก ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ  0.79 , 0.83 และ 0.85 
ตามลําดับ ในสวนแบบสอบถามทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช ไดวิเคราะหความเที่ยงโดยใช
สูตรคาสัมประสิทธความเที่ยงตามวิธีของครอนบาคอัลฟา (Cronbach’alpha coefficient) ไดคาความ
เที่ยงเทากับ 0.85  
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
 

 ขั้นเตรียมการ         
       1.ทําหนังสือจากคณบดคีณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยสงขลานครินทร ถึงผูวา 

ราชการจังหวดัพัทลุง นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง และนายอําเภอ เพื่อแจงวตัถุประสงคของ
การวิจยัและขออนุญาตเก็บขอมูลในพื้นที ่
        2. เมื่อไดรับอนุญาตแลว ก็แนะนําตัวเอง ช้ีแจงวัตถุประสงคของการทําวิจัย  จรรยาบรรณ
ของนักวิจัย และขอความยินยอมในการเขารวมวิจัย 

ขั้นดําเนินการ 
       1. เก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางดวยแบบสอบถาม ใหกลุมตัวอยางกรอกขอมูล

เอง ตรวจสอบความถูกตอง ครบถวน โดยผูวิจัยบรรณาธิกรขอมูลภาคสนาม 
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        2. นําขอมูลที่ไดมาตรวจสอบความถูกตองและความสมบูรณ และความสอดคลองของ
ขอมูลในรายละเอียดทุกจุดกอนที่จะนําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติตอไป 
        3. การสัมภาษณเพิ่มเติมอยางไมเปนทางการตามแบบสอบถาม โดยสัมภาษณบุคลากร
สาธารณสุขที่นําและไมนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  6  คน 
 
การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 

การวิจัยนี้ ผูวิจัยไดเสนอขอนุญาติผานคณะกรรมการจริยธรรม คณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ในการตรวจสอบเนื้อหาและเครื่องมือที่ใชในการวิจัยกอนนําไป
ศึกษาวิจัย โดยผูวิจัยจะตองปฏิบัติแกกลุมตัวอยาง ดังนี้ 

 

  1. การใหความยินยอมและการดูแลปกปองสิทธิประโยชนของกลุมตัวอยาง โดยการ
แนะนําตัว บอกวัตถุประสงคการวิจัย และการนําผลการวิจัยไปใชประโยชน พรอมทั้งอธิบายให
กลุมตัวอยางทราบอยางชัดเจนวาการใหขอมูลไมมีผลกระทบใด ๆ ตอกลุมตัวอยางทั้งทางรางกาย 
จิตใจ ตลอดจนการปฏิบัติงาน และสามารถที่จะปฏิเสธหรือยุติจากการเปนกลุมตัวอยางไดหากไม
พรอม โดยมี่ผลกระทบใด ๆ ตอกลุมตัวอยาง 
 2. การรักษาความลับ โดยอธิบายใหกลุมตัวอยางทราบวาในการเก็บรวบรวมขอมูล การ
รายงานผลการวิจัย ตลอดจนการนําเสนอผลการวิจัย จะไมมีช่ือหรือรายละเอียดที่จะเปนการเปดเผย
กลุมตัวอยางในการวิจัย และผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม 
 
การวิเคราะหขอมูล 

 
1. การวิเคราะหขอมูลทั่วไป ดวยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic)  คือ การแจกแจง

ความถี่และหาคารอยละ  
2. การวิเคราะหความรู ทัศนคติในการนําผลผลงานวิจัยไปใช และการนําผลผลงานวิจัยไป

ใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย ไดหาคะแนนต่ําสุด คะแนนสูงสุด  คาเฉลี่ย และสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน 

3. การวิเคราะหอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานี
อนามัย ดวยสถิติรอยละ สวนคําตอบอุปสรรคจากแบบสอบถามปลายเปด และขอมูลเชิงคุณภาพ
จากการสัมภาษณเพิ่มเติม  นํามาจัดกลุม และสรุปประเด็น  



บทที่ 4 
 

ผลการวิจัยและอภิปรายผล 
 

ผลการวิจัย 
 
 การวิจัยนี้  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใช 
พรอมทั้งอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัด
พัทลุง  ประชากรเปาหมาย  คือ  บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง 
จํานวนทั้งหมด  343  คน  นําเสนอผลการศึกษาดวยตาราง ประกอบการบรรยาย  แบงเปน  5  สวน  
ดังนี้ 
 สวนที่ 1  ขอมูลทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุข 
 สวนที่  2  ระดับความรูในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 สวนที่  3  ระดับทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 สวนที่  4  ระดับการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 สวนที่  5  อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
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 สวนที่ 1  ขอมูลทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุข 
 
ตาราง  1    
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามขอมูลลักษณะประชากร สังคม (N = 343) 
 

ขอมูลลักษณะประชากร สังคม จํานวน  รอยละ 
เพศ    
      ชาย 114 33.24 
 หญิง 229 66.76 
อายุ (ป)    
 21 – 30 ป 59 17.20 
 31 – 40 ป 130 37.90 
 41 – 50 ป 121 35.28 
 51 -60 ป 33 9.62 
Χ  = 39.01  ,    SD =  8.32 ,     Min  =  21  , Max   =  60  
สถานภาพสมรส    
 โสด 60 17.50 
 คู 262 76.38 
 หยา/แยก 14 4.08 
 หมาย 7 2.04 
อายุราชการ    
 นอยกวา 10 ป 61 17.78 
 10 – 19 ป 137 39.94 
 20 – 29 ป 110 32.07 
 30 ปขึ้นไป 35 10.21 
Χ =17.29 , SD = 8.49, Min = 1, Max  =  37 
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ตาราง  1   (ตอ) 
 

ขอมูลลักษณะประชากร สังคม จํานวน  รอยละ 
ระดับการศึกษา         
     อนุปริญญา  87 25.37 
     ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 241 70.26 
           - สาธารณสุขศาสตร 116 48.13 
           - พยาบาลศาสตร 57 23.65 
           - วิทยาศาสตรบัณฑิต 53 22.00 
 - อ่ืน ๆ (ครุศาสตร นิติศาสตรรัฐศาสตร 

การจัดการทัว่ไป และ  พัฒนาชุมชน) 
15 6.22 

     ปริญญาโท      15 4.37 
หลักสูตรที่จบการศึกษาปรญิญาตรีมีการเรียนวิชาการวจิัย 
 ไมมี     91 26.53 
        มี 252 73.47 
ระยะเวลาปฏบิัติงานในพื้นที่ (ป) 
 < 10    215 62.68 
 10 - 19   65 18.95 
 20 – 29   43 12.54 
 ≥30   20 5.83 
ตําแหนง    
 เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 88 25.66 
 นักวิชาการสาธารณสุข 91 26.53 
 พยาบาลวิชาชพี 38 11.08 
 เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 110 32.07 
 เจาพนกังานทนัตสาธารณสุข 9 2.62 
 พยาบาลเทคนคิ   7 2.04 
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ตาราง  1   (ตอ) 
 

ขอมูลลักษณะประชากร สังคม จํานวน  รอยละ 
ระดับตําแหนง (ซี)   
 พนักงานของรฐั 11 3.20 
 2 – 3 18 5.25 
 4 – 5 95 27.70 
 6 – 7 219 63.85 
ระยะเวลาดํารงระดับตําแหนง (ซี) ถึงปจจุบัน (ป) 
 < 10    301 87.76 
 10 - 19  ป 36  10.50 
 ≥ 20  6  1.74 
 

จากตาราง 1    พบวา  บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 66.76)   
อายุ 31 – 40 ป (รอยละ 37.90)   สถานภาพสมรสคู มากที่สุด (รอยละ 76.38)  สวนใหญอายุราชการ   
10 – 19  ป  (รอยละ 39.94)  การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทามากที่สุด (รอยละ 70.26)  สาขาที่
จบการศึกษามากที่สุด คือ สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต (รอยละ 48.13) และหลักสูตรที่จบการศึกษา
ปริญญาตรีไดสอนวิชาการวิจัย (รอยละ 73.47)  สวนใหญมีระยะเวลาปฏิบัติงานในพื้นที่นอยกวา 
10 ป  (รอยละ 62.68)  โดยดํารงตําแหนงเจาพนักงานสาธารณสุขชุมชนมากที่สุด (รอยละ 32.07)        
สวนใหญอยูในระดับตําแหนง(ซี) 6 – 7 (รอยละ 63.85)  และสวนใหญมีระยะเวลาดํารงระดับ
ตําแหนง (ซี) ถึงปจจุบันนอยกวา 10  ป  (รอยละ 87.76) 
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ตาราง  2    
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขจําแนกตามขอมูลเกี่ยวกับหนวยงาน(N = 343) 
 

ขอมูลเก่ียวกับหนวยงาน จํานวน  รอยละ 
จํานวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานอยูในสถานีอนามัย (คน) 
 2 – 4   295 86.00 
 5 – 7   42 12.25 
  ≥  8   6 1.75 
Χ =3.55, SD = 1.22 
จํานวนประชากรที่รับผิดชอบ  (คน) 
 <  3,000       153 44.61 
 3,000 – 4,999     139 40.52 
 5,000 – 6,999     36 10.50 
 ≥ 7,000    15 4.37 
Χ =3529.17,   SD = 1668.28,     Min = 976, Max  =  11256    
งานในหนาที่รับผิดชอบ (ตอบไดมากวา 1 ขอ) 
 งานบริหาร 153 44.61 
 งานบริการ 268 78.13 
  งานวิชาการ 154 44.90 
ความรับผิดชอบพิเศษนอกเหนือจากงานดานสุขภาพ (ตอบไดมากวา 1 ขอ) 
 งานการเงินและบัญชี 121 35.28 
 งานพัสด ุ 103 30.03 
 งานดูแลระบบสารสนเทศ 126 36.73 
 

จากตาราง 2  พบวา  ในสถานีอนามัยสวนใหญมีบุคลากรสาธารณสุขปฏิบัติงาน จํานวน        
2-4 คน (รอยละ 86.00)  และมีจํานวนประชากรที่รับผิดชอบนอยกวา 3,000 คน (รอยละ 44.61) โดย
สวนใหญ รับผิดชอบงานบริการมากที่ สุด  (รอยละ  78.13) และมีความรับผิดชอบพิ เศษ
นอกเหนือจากงานดานสุขภาพ คือ รับผิดชอบงานดูแลระบบสารสนเทศมากที่สุด (รอยละ 36.73)  
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ตาราง  3    
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขจําแนกตามขอมูลเกี่ยวกับการวิจัย(N = 343) 
 

ขอมูลเก่ียวกับการวิจัย จํานวน  รอยละ 
การไดรับการอบรมการทําวจิัย 
 ไมเคย 179 52.19 
 เคย 164 47.81 
การทําวิจยัที่เกีย่วของดานสุขภาพ 
 ไมทํา 267 77.84 
 ทํา 76 22.16 
โครงการวิจัยที่กําลังดําเนินการอยู 
 ไมมี 231 67.35 
  มี 112 32.65 
การกําหนดนโยบายการทําวจิัย (ในหนวยงาน) 
 ไมมี 158 46.06 
  มี 185 53.94 
การจัดกจิกรรมการวิจยั (ในหนวยงาน) 
 ไมมี 171 49.85 
  มี 172 50.15 
กิจกรรมที่ไดทําที่เกี่ยวของกับการวจิัยดานสุขภาพ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
 อานงานวจิัย 240 69.97 
 รวมฟงผลงานวิจัย 180 52.48 
 ใหคําปรึกษาการทําวิจัย(แกผูรวมงาน)   97 28.28 
 เขียนโครงการวิจัย   89 25.94 
 เปนผูชวยวิจยั 72 20.99 
 นําเสนอผลงานวิจยั 28 8.16 
 ตีพิมพผลงานวิจัย 18 5.25 
แหลงความรูทีไ่ดรับ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
 วารสารวิชาการ 310 90.38 
 อินเตอรเน็ต 180 52.48 
 งานนําเสนอผลงานวิจยั 174 50.73 
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ตาราง 3     (ตอ) 
 

ขอมูลเก่ียวกับการวิจัย จํานวน  รอยละ 
 รายงานวจิัยฉบับสมบูรณ 131 38.19 
 หนังสือพิมพ หรือนิตยสาร 118 34.40 
 (รับ)คําแนะนาํจากผูที่มีความรู 12 3.50 
วารสารวิชาการในหนวยงาน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
  วารสารสํานักงานสาธารณสุขมูลฐานภาคใต 272 79.30 
  วารสารควบคุมโรคติดตอ 269 78.43 
  วารสารกรมสุขภาพจิต 249 72.60 
  วารสารกระทรวงสาธารณสุข 213 62.10 
  วารสารกองระบาดวิทยา 197 57.43 
  วารสารวิชาการสาธารณสุขเขต 12 171 49.85 
  วารสารวิชาการสาธารณสุข 157 45.77 
  วารสารอนามัยส่ิงแวดลอม 154 44.90 
  วารสารการสง เสริมสุขภาพและอนามัย

ส่ิงแวดลอม 
 

106 
 

30.90 
  วารสารพยาบาลศาสตร 26 7.58 
  วารสารหมออนามัย 30 8.75 
  วารสารกรมอนามัย   11 3.20 
  วารสารสํานักงานหลักประกันสุขภาพ      11 3.20

   
จากตาราง 3  พบวา  บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญไมเคยไดรับการอบรมการทําวิจัย       

(รอยละ  52.19)  ไมมีการทําวิจัยที่ เกี่ยวของกับงานดานสุขภาพ  (รอยละ  77.84)  และไมมี
โครงการวิจัยที่ดําเนินการอยู (รอยละ 67.35)  ในสวนของหนวยงานมีการกําหนดนโยบายการทํา
วิจัย 1 เร่ือง/ป  (รอยละ 53.94)   มีการจัดกิจกรรมการวิจัย   1  คร้ัง/ป  (รอยละ 50.15)  สวนใหญมี
กิจกรรมที่เกี่ยวของกับการวิจัยดานสุขภาพ คือ การอานงานวิจัย (รอยละ 69.97)   มีการไดรับความรู
เกี่ยวกับงานวิจัยดานสุขภาพจากวารสารวิชาการมากที่สุด (รอยละ 90.38)  และสวนใหญสถานี
อนามัยมีวารสารวิชาการ คือ วารสารสาธารณสุขมูลฐาน ภาคใต (รอยละ 79.30) 

 



 

44

สวนที่  2  ระดบัความรูในการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

ตาราง 4    
ชวงคะแนน จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยจําแนกตามระดับความรูใน
การนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวม (N = 343) 
 

ความรูในการนําผลงานวิจยัไปใช ชวงคะแนน จํานวนคน รอยละ 
ระดับต่ํา  0 -10    13  3.80 
ระดับปานกลาง  12 - 15  56 16.30 
ระดับสูง  16 - 20 274 79.90 
 
 จากตาราง 4   โดยรวมบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยสวนใหญมีความรูในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง (รอยละ 79.90) รองลงมา คือ ระดับปานกลาง (รอยละ 16.30) และ
ระดับต่ํา (รอยละ 3.80)  ซ่ึงมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  16.77   (SD =  2.74 คาสูงสุด =  20  คาต่ําสุด =  3 )     
 
ตาราง 5  
 จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามขัน้ตอนของระดบัความรูในการนําผลงานวิจยั
ไปใช (N = 343) 
 

ระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใช 
ขั้นตอน 

การนําผลงานวิจัยไปใช 
ต่ํา 

จํานวน (รอยละ) 
ปานกลาง 

จํานวน(รอยละ) 
สูง 

จํานวน(รอยละ) 
1.การกําหนดวัตถุประสงคและเนื้อหาของการนํา   
   ผลงานวิจัยไปใช 

 
39 (11.00) 

 
137 (39.90) 

 
167 (48.70) 

2.การตรวจสอบความถูกตองของงานวิจยั 56 (16.30) 0 (0.00) 287 (83.70) 
3. การเปรียบเทียบ การประเมินผล 174 (50.70) 169 (49.30) 0 (0.00) 
4. การตัดสินใจใชผลงานวิจยั 41 (12.00) 110 (32.10) 192 (56.00) 
5. การประยุกตใชผลงานวิจยั 35 (10.20) 87 (25.40) 221 (64.40) 
6. การประเมนิผลการนําผลงานวิจยัไปใช 25 (7.30) 151 (44.00) 167 (48.70) 
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จากตาราง 5  บุคลากรสาธารณสุขมีความรูในขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง  
5  ขั้นตอน  โดยข้ันตอนที่มีความรูในระดับสูงเปนลําดับแรก  คือ การตรวจสอบความถูกตองของ
งานวิจัย (รอยละ 83.70) รองลงมา คือ  การประยุกตใชผลงานวิจัย (รอยละ 64.40) และการ
ประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใช (รอยละ 64.40) และระดับต่ํา  1  ขั้นตอน  คือ การเปรียบเทียบ
และการประเมินผล (รอยละ 50.70)   

 
สวนที่  3  ระดบัทัศนคติในการนําผลงานวจิัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

ตาราง 6    
ชวงคะแนน จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยจําแนกตามระดับทัศนคติใน
การนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวม (N = 343) 
 

ทัศนคติในการนําผลงานวิจยัไปใช ชวงคะแนน จํานวนคน รอยละ 
ระดับต่ํา  0 -15    5  1.50 
ระดับปานกลาง  16 - 32  129 37.60 
ระดับสูง  33 - 48 209 60.90 
 
 จากตาราง 6  โดยรวมบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยสวนใหญมีทัศนคติในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง (รอยละ 60.90) รองลงมา คือ ระดับปานกลาง (รอยละ 37.60) และ
ระดับต่ํา (รอยละ 1.50) ซ่ึงมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  33.89   (S.D. = 7.35  คาสูงสุด =  48  คาต่ําสุด = 
11 )     
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ตาราง 7   
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามรายขอทัศนคติในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

ทัศนคติในการนําผลงานวิจยัไปใช Χ  S.D. การแปลผล 
    1.การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  ตองเปน
ผลงานวิจัยที่ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียงเทานั้น 

 
2.57 

 
0.79 

 
สูง 

   2. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ จะใชไดนอย
ไมคุมกับเวลา และทรัพยากรที่ใชไป 

2.34 0.82 สูง 

   3. การนําผลงานวิจยัไปใชทําใหเกิดความสิ้นเปลืองดานงบประมาณ 2.34 0.82 สูง 
     4. การนําผลงานวิจัยไปใช ทําใหการปฏิบัติงานดานสุขภาพ มีความ
ยุงยาก 

2.31 0.86 สูง 

   5.การประเมนิผลการนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ เปนสิง่ที่มีความยุงยาก 

 
2.23 

 
0.81 

 
สูง 

   6.ความถูกตองของผลงานวิจัย  มีผลตอการตัดสินใจการนําผลงานวิจัย
ไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

2.22 0.59 
 

สูง 

   7. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ เปนการเพิม่
ภาระงานมากขึ้น 

2.22 0.87 สูง 

   8.การใหความรูแกบุคลากรสาธารณสุขในหนวยงานเกี่ยวกับการนํา
ผลงานวิจัยไปใช จะทําใหเกิดการนําผลงานวิจัยไปใช ในการพัฒนางาน
ดานสุขภาพ 

2.15 0.55 สูง 

    9. ผูบ ริหารองคกร  คือ  บุคคลสํ าคัญที่ จะชวยผลักดันให เกิด
กระบวนการการนําผลงานวิจัยไปใชในการพัฒนางานดานสุขภาพ 

2.07 0.73 สูง 

   10.บุคลากรสาธารณสุขควรใชผลงานวิจัยในการปรับปรุง พัฒนา และ
แกไขปญหาในการปฏิบัติงาน 

 
2.06 

 
0.65 

 
สูง 

    11.การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ ทําใหตอง
ใชระยะเวลาในการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึ้น 

2.04 
 

0.97 
 

สูง 
 

    12. การนําผลงานวิจยันําไปใชในการปฏิบัติงานดานสขุภาพ ไม
จําเปนตองตรงกับความตองการของผูใชผลงานวิจยั 

2.03 1.03 สูง 
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ตาราง 7  (ตอ) 
 

ทัศนคติในการนําผลงานวิจยัไปใช Χ  S.D. การแปลผล 
   13.การนําผลงานวิจัยไปใช มีสวนชวยในการพัฒนางานดานสุขภาพ ที่
ปฏิบัติใหดียิ่งขึ้น 

2.01 
 

0.71 
 

สูง 
 

    14.ผลงานวิจัยสวนใหญ ไมสามารถนํามาใชไดในบริบทจริงของการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพในพื้นที่ 

 
1.96 

 
0.96 

 
ปานกลาง 

    15.การนําผลงานวิจัยไปใช ทําใหการพัฒนางานดานสุขภาพ มีความ
สะดวกและรวดเร็วขึ้น 

1.76 0.79 ปานกลาง 

    16. การพัฒนางานที่รับผิดชอบของบุคลากรสาธารณสุข สามารถทํา
ได โดยไมจําเปนตองนําผลงานวิจัยไปใช 

1.58 0.95 ปานกลาง 
 

รวม 2.12 0.46 สูง 
 
 จากตาราง 7  บุคลากรสาธารณสุขมีทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวมในระดับสูง 
(Χ  = 2.12, S.D. = 0.46) เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยเปนรายขอ พบวา ขอที่มีคาเฉลี่ยสูงในกลุมที่เห็นดวย
วาการนําผลงานวิจัยไปใชตองมีความถูกตองของผลงานวิจัย  มีผลตอการตัดสินใจการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ (Χ  = 2.22, S.D. = 0.59) เปนลําดับแรก  รองลงมา  
คือ  การใหความรูแกบุคลากรสาธารณสุขในหนวยงานเกี่ยวกับการนําผลงานวิจัยไปใช จะทําใหเกดิ
การนําผลงานวิจัยไปใช ในการพัฒนางานดานสุขภาพไมเห็นดวยวาการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ (Χ  = 2.15, S.D. = 0.55)  และผูบริหารองคกร คือ บุคคลสําคัญที่จะชวย
ผลักดันใหเกิดกระบวนการการนําผลงานวิจัยไปใชในการพัฒนางานดานสุขภาพ (Χ  = 2.07, S.D. 
= 0.73)  แตไมเห็นดวยในขอที่วาการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  ตองเปน
ผลงานวิจัยที่ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียงเทานั้น (Χ  = 2.57, S.D. = 0.79)  รองลงมา  คือ  
การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ จะใชไดนอยไมคุมกับเวลา และทรัพยากรที่
ใชไป(Χ  = 2.34, S.D. = 0.82)  การนําผลงานวิจัยไปใชทําใหเกิดความสิ้นเปลืองดานงบประมาณ 
(Χ  = 2.34, S.D. = 0.82)  การนําผลงานวิจัยไปใช ทําใหการปฏิบัติงานดานสุขภาพ มีความยุงยาก
(Χ  = 2.31, S.D. = 0.86)  การประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ เปน
ส่ิงที่มีความยุงยาก (Χ  = 2.23, S.D. = 0.81)  และการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ เปนการเพิ่มภาระงานมากขึ้น (Χ  = 2.22, S.D. = 0.87) 
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สวนที่  4  ระดบัการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

ตาราง 8    
ชวงคะแนน จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขจําแนกตามระดับการนําผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

การนําผลงานวิจัยไปใช ชวงคะแนน จํานวน รอยละ 
ระดับนอย  0 -16    128  37.32 
ระดับปานกลาง 17 - 22  64 18.66 
ระดับมาก  23 - 28 151 44.02 
 
 จากตาราง 8   โดยรวมบุคลากรสาธารณสุขสวนใหญมีการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับ
มาก (รอยละ 44.02)  รองลงมา คือ ระดับนอย  (รอยละ 37.32) และระดับปานกลาง (รอยละ 18.66)  
ซ่ึงมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  18.30  (S.D. =  8.79  คาสูงสุด =  28  คาต่ําสุด = 0   )     
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บริหาร
บริการ

วิชาการ
สาธารณสุขมูลฐาน

นําผลงานวจิัยไปใช

ไมนําผลงานวจิัยไปใช

ภาพ 2  รอยละการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามกลุมงาน  

รอยละ 68.12 64.36 62.97 55.69 
44.31 35.64 37.03  31.88 

กลุมงาน 

 
จากภาพ 2   พบวา  บุคลากรสาธารณสุขมีการนําผลงานวิจัยไปใชในกลุมงานบริการมาก

ที่สุด  (รอยละ 68.12)   รองลงมา  คือ  งานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนาชุมชน   
(รอยละ 62.97) งานวิชาการ รอยละ (รอยละ 64.36)  และงานบริหาร  (รอยละ 55.69) ตามลําดับ 
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รอยละ 

32.19 32.43 30.56 28.65 30.83     27.03 25.46 
22.60     25.00 25.28 

12.92 
10.65 10.96 10.43 

1.35 
4.05 3.38 

1.12 1.85 
0.92 

2.05 
กลุมงาน 

1.37 

ภาพ 3  รอยละการนําผลงานวิจัยไปใชในกลุมงานของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามตําแหนง 
 
 จากภาพ 3  พบวา  บุคลากรสาธารณสุขในตําแหนงเจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุขมีการ
นําผลงานวิจัยไปใชในกลุมงานบริหารมากเปนลําดับแรก (รอยละ 32.43) ในสวนกลุมงานบริการ  
ไดแก นักวิชาการสาธารณสุข และเจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน  (รอยละ 28.65) กลุมงานวิชาการ 
ไดแก  นักวิชาการสาธารณสุข (รอยละ 32.19)  และกลุมงานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและ
พัฒนาชุมชน ไดแก นักวิชาการสาธารณสุข และเจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน  (รอยละ 30.56)  
ตามลําดับ 
      

 
 
 
 



 

50

สวนที่  5  อุปสรรคในการนาํผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
 

ตาราง 9    
ชวงคะแนน  จํานวน  รอยละของบุคลากรสาธารณสุขจําแนกตามระดับอุปสรรคในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

อุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช ชวงคะแนน จํานวน รอยละ 
ระดับนอย  0 -16    185  53.90 
ระดับปานกลาง  17 - 20  80 23.30 
ระดับมาก  21 - 26 78 22.70 
   

จากตาราง 9   โดยรวมบุคลากรสาธารณสุขมี อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชใน
ระดับนอย (รอยละ 53.90) รองลงมา คือ ระดับปานกลาง (รอยละ 23.30) และระดับมาก (รอยละ 
22.70)  ซ่ึงมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  14.18  (SD =  7.39  คาสูงสุด =  26  คาต่ําสุด = 0   )     
 
ตาราง  10 
รอยละของบุคลากรสาธารณสุข จําแนกตามรายดานอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

อุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช จํานวน รอยละ 
ดานบุคลากร  206 60.06 
ดานคุณภาพของผลงานวิจัย  188 54.81 
ดานการนําเสนอผลงานวิจัย  178 51.90 
ดานองคกร/หนวยงาน  174 50.73 

 
จากตาราง 10  บุคลากรสาธารณสุขมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในดานบุคลาการ

มากเปนลําดับแรก  (รอยละ 60.06)   รองลงมาเปนดานคุณภาพของผลงานวิจัย (รอยละ 54.81)    
ดานการนําเสนอผลงานวิจัย (รอยละ 51.90)    และ ดานองคกร/หนวยงาน (รอยละ  50.73)   
ตามลําดับ 
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ตาราง 11 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข จาํแนกตามรายขออุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช   (N = 343) 
 

อุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช จํานวน รอยละ 
อุปสรรคดานบุคลากร   
     1. มีภาระงานประจําอ่ืน ๆ  มาก ทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัย 264 77.00 
     2. ขาดความรูเร่ืองระเบียบวิธีวิจยั 239 69.70 
     3. ขาดความรูความเขาใจในการวิเคราะหผลงานวิจยั และการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

229 66.80 

    4. ขาดความตระหนกัถึงความสําคัญของการนําผลงานวิจยัไปใชใน
การปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

224 65.30 

     5. การเห็นคุณคาของการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 214 62.40 
     6. มีความรูสึกวาไมมีความสามารถในการนําผลงานวจิัยไปใชใน
การปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

178 51.90 

     7. มีความคิดวาการนําผลงานวิจยัไปใช ไดประโยชนเพียงเล็กนอย
สําหรับการปฏิบัติงาน 

153 44.60 

     8. ตอตานการเปลี่ยนแปลง ไมยอมเปลี่ยนแปลงแนวความคิด 136 39.70 
อุปสรรคดานองคกร/หนวยงาน   
     9.แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจยั 245 71.40 
     10. งบประมาณในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 230 67.10 
     11. วัสดุอุปกรณในการอํานวยความสะดวกในการนาํผลงานวิจัย
ไปใชในการปฏิบัติงาน เชน เครื่องคอมพิวเตอร อินเตอรเน็ต 

203 59.20 

     12. ที่ปรึกษาในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 196 57.10 
     13. บุคลากรสาธารณสุขไมมีอํานาจในการเปลี่ยนแปลงการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ ดวยการนําผลงานวิจัยไปใช 

196 57.10 

     14. ความรวมมือในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานจากผูรวมงาน 170 49.60 
     15. ผูบริหารไมตระหนกัถึงความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไปใชใน
การปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

 
138 

 
40.20 

      16.ผูบริหารไมมีนโยบายการนําผลงานวิจัยไปใช 120 35.00 
      17. ผูบริหารไมสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช 108 31.50 
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ตาราง 11  (ตอ) 
 

อุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช จํานวน รอยละ 
อุปสรรคดานคุณภาพของผลงานวิจัย   
     18. ผลงานวิจัยมีการเผยแพรลาชา ไมทันปจจุบัน 202 58.90 
     19. การสรุปผลงานวิจัยไมครบถวน 201 58.60 
     20. ผลงานวิจัยนั้น มีการทบทวนเอกสารวานวิจัยที่มีความขัดแยงกัน 169 49.30 
     21. ไมมีผลงานวิจยัที่ตองการสําหรับการนําไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

168 49.00 

     22. ผลงานวิจัยไมมีความนาเชื่อถือ 151 44.00 
อุปสรรคดานการนําเสนอผลงานวิจัย   
     23. รายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยากแกการอาน และทําความเขาใจ 245 71.40 
     24. ผลงานวิจัยใชสถิติที่ยากแกการเขาใจ 239 69.70 
     25. ขอเสนอจากรายงานวจิัยถึงการนําผลการวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติไมชัดเจน 

169 49.30 

     26.ผลงานวิจัยไมเกี่ยวของกบังานบริการและการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 155 45.20 
 
 จากตาราง 11  บุคลากรสาธารณสุขมีอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในเรื่องมีภาระงาน
ประจําอื่น ๆ  มาก ทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัยเปนลําดับแรก (รอยละ 77.00)   รองลงมา ไดแก    
แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจัย (รอยละ 71.40)  รายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยาก
แกการอาน และทําความเขาใจ (รอยละ 71.40)  ขาดความรูเร่ืองระเบียบวิธีวิจัย (รอยละ 69.70)  
ผลงานวิจัยใชสถิติที่ยากแกการเขาใจ (รอยละ 69.70)  และขาดความรูความเขาใจในการวิเคราะห
ผลงานวิจัย และการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ (รอยละ 66.80)  ตามลําดับ 
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การอภิปรายผล 
 
 สวนที่ 1  ความรูการนําผลงานวิจยัไปใช 
  จากผลการศึกษา พบวา  บุคลากรสาธารณสุขมีความรูในการนําผลงานวิจัยไปใช 
โดยรวมในระดับสูง (รอยละ 79.90)  ดํารงตําแหนง เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน (รอยละ 32.81 
) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยสวนใหญจบการศึกษา
ระดับปริญญาตรี (รอยละ 71.16)  จากสถาบันการศึกษาที่มีการเรียนการสอนวิชาการวิจัย (รอยละ 
74.45)  และไดเขารับการอบรมการทําวิจัยของหนวยงาน (รอยละ 50.00)  ทําใหมีความรูในเร่ือง
วิจัย สามารถประเมินคุณภาพงานวิจัยได  มีความรูขั้นตอนการตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัย
มากที่สุด (รอยละ 83.70)  และมีการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง (รอยละ 96.69)  ซ่ึงการที่จะนํา
ผลงานวิจัยไปใชไดนั้น บุคลากรสาธารณสุขตองมีความรูและความเขาใจในเรื่องการวิจัยกอนเปน
ลําดับแรก เพราะสามารถนําความรูในเรื่องการวิจัยไปวิเคราะหและประเมินผลงานวิจัยในการหา
จุดออน จุดแข็ง ความถูกตองของผลงานวิจัย และนําผลงานวิจัยไปประยุกตใชไดตรงกับปญหา และ
งานในหนาที่รับผิดชอบ  ซ่ึงในขั้นตอนการนําผลงานวิจัยไปใชของสเตทเลอร (Burns & Grove, 
1987)  ตองใชความรูเร่ืองการวิจัย และประเมินคุณภาพงานวิจัย ตั้งแตขั้นตอนการกําหนดเนื้อหา
ของผลงานวิจัยใหตรงกับปญหาที่ตรงความตองการและงานในหนาที่รับผิดชอบ การตรวจสอบ
ความถูกตองของงานวิจัย การเปรียบเทียบ ประเมินผลงานวิจัย การตัดสินใจใชผลงานวิจัย  การ
ประยุกตใชผลงานวิจัย  และประเมินผลการนําผลการวิจัยไปใช   

ขอมูลจากการสัมภาษณเพิ่มเติมในบุคลากรสาธารณสุขในเรื่องความรูในการนํา 
ผลงานวิจัยไปใชสนับสนุนขอมูลดังกลาวขางตน  ซ่ึงพบวา การที่บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญ มี
ความรูในเรื่องการนําผลงานวิจัยไปใช เนื่องจากจบการศึกษาปริญญาตรีและในหลักสูตรมีการเรียน
การสอนในเรื่องการวิจัย และในหนวยงานมีการจัดอบรมการทําวิจัย  นอกจากนี้ในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช ตองมีการพิจารณาการปฏิบัติตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัยที่ถูกตอง มีการ
วิเคราะหผลงานวิจัย ซ่ึงถางานวิจัยทําถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัยจะทําใหผลงานวิจัยมีความ
นาเชื่อถือ และสามารถนํามาใชในการปฏิบัติงานได ในสวนของผลงานวิจัยที่นํามาใชตองตรงกับ
งานในหนาที่รับผิดชอบ และตองนํามาประยุกตใชใหตรงกับบริบทในพื้นที่ที่ปฏิบัติงาน  
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สวนที่ 2  ทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช 
  จากผลการศึกษา พบวา บุคลากรสาธารณสุขมีทัศนคติที่ดีในการนําผลงานวิจัยไป
ใชโดยรวมในระดับสูง  (Χ  = 2.12, S.D. = 0.46)  เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวา ขอที่มีคาเฉลี่ย
สูงสุด คือ ไมเห็นดวยวาการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  ตองเปนผลงานวิจัย
ที่ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียงเทานั้น (Χ  = 2.57, S.D. = 0.79)   ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก
บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา (รอยละ 77.51) โดย
สถาบันการศึกษามีการเรียนการสอนวิชาการวิจัย (รอยละ 79.90)  ซ่ึงในการเรียนวิชาการวิจัยได
เนนวา การพิจารณาผลงานวิจัย  นอกจากพิจารณาจากการไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียง
แลว  ตองประเมินจากความถูกตอง ครบถวนตามระเบียบวิธีวิจัย  จึงจะทําใหผลงานวิจัยนั้นมีความ
นาเชื่อถือ และสามารถนําไปใชประโยชนได  ซ่ึงผลงานวิจัยที่ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มี
ช่ือเสียงถือวามีความนาเชื่อถือ  เพราะในวารสารที่มีช่ือเสียงจะมีผูทรงคุณวุฒิแตละสาขาวิชาชีพเปน
ผูอานผลงานวิจัย (peer reviewer)  เทากับเปนการคัดกรองตรวจสอบคุณภาพผลงานวิจัย กอนไดรับ
การตีพิมพ    

บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญที่มีทัศนคติที่ดีในการนําผลงานวิจัยไปใชสวนมาก 
ดํารงตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุข (รอยละ 32.54)  และมีความรูการนําผลงานวิจัยไปใชระดับสูง 
(รอยละ 97.60)  มีการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง (รอยละ 30.46)    เนื่องมาจากนักวิชาการ
สาธารณสุข เปนตําแหนงที่ตองมีความรูในเรื่องการวิเคราะหขอมูล และเผยแพรความรูทางวิชาการ 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2542)  จึงทําใหเห็นความสําคัญของการนําผลงานวิจัยไปใช เพราะความรูที่
ไดจากงานวิจัยเปนความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัยแลว ซ่ึงเปนความรูที่
มีการพิสูจนแลวตามทฤษฎีหรือแนวคิด มีความนาเชื่อถือ มีแหลงที่มาของขอมูลที่ชัดเจน  สามารถ
นําไปเผยแพรความรูทางวิชาการไดทันที  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของกับแชมเปยน และลีช 
(Champion & Leach, 1989) ที่พบวา  ระดับทัศนคติมีความสัมพันธกับระดับการศึกษาและตําแหนง 
และทัศนคติของพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับการนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลไปใช และ
การที่พยาบาลมีทัศนคติที่ดีตอการวิจัยจะทําใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชมากขึ้น (Well & Baggs, 
1994)    

ขอมูลจากการสัมภาษณเพิ่มเติมในบุคลากรสาธารณสุขเรื่องทัศนคติในการนํา 
ผลงานวิจัยไปใชสนับสนุนขอมูลดังกลาวขางตน พบวา  บุคลากรสาธารณสุขเห็นดวยกับการนํา
ผลงานวิจัยไปใช เพราะการนําผลงานวิจัยไปใชชวยลดระยะเวลาและขั้นตอนในการปฏิบัติงาน 
สามารถนําความรูจากผลงานวิจัยไปใหความรูกับประชาชนในพื้นที่ 
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สวนที่ 3  การนําผลงานวิจัยไปใช 
จากผลการศึกษา พบวา บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญมีการนําผลงานวิจัยไปใช 

โดยรวมในระดับสูงเพียง รอยละ 44.02  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากมีอุปสรรคในเรื่องภาระงานประจํา
มาก ทําใหไมมีเวลาอานงานวิจัย  ขาดแหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจัย และรายงาน
ผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยากแกการอาน และทําความเขาใจ (รอยละ 71.40)  จึงทําใหไมมีการทํา
วิจัยที่เกี่ยวของดานสุขภาพ (รอยละ 77.84)  นอกจากนี้ยังไมไดเขารับการอบรมการทําวิจัย (รอยละ 
52.19) ทําใหขาดความรู ความสามารถในการวิเคราะหและประเมินผลงานวิจัยที่จะนําไปใชในการ
ปฏิบัติงาน  ซ่ึงตองอาศัยประสบการณในดานการวิจัย จึงสามารถจะทําได  รวมทั้งภายในหนวยงาน
อาจขาดปจจัยที่สนับสนุนที่ เพียงพอในการนําผลงานวิจัยไปใช  เชน   การสนับสนุนดาน
งบประมาณ  การมีผูใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการวิจัยและการนําผลงานวิจัยไปใช  แหลงขอมูลใน
การศึกษาคนควา  ตลอดจนการมีนโยบายในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน   

บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญนําผลงานวิจัยไปใชในการเพิ่มพูนความรู เพื่อปรับแนวคิด
หรือความเขาใจสถานการณตาง ๆ ในการใหบริการสุขภาพ (รอยละ 87.80)  และนําไปประยุกตใช
ในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ กลุมงานบริการมากที่สุด (รอยละ 51.90)  โดยนําไปใชในงาน
ควบคุมโรคติดตอและโรคเอดส    (รอยละ 82.80) งานรักษาพยาบาล (รอยละ 82.20) งานควบคุม
โรคไมติดตอ(รอยละ 77.80)  และงานเฝาระวังโรคทางระบาดวิทยา (รอยละ 77.80) ซ่ึงสอดคลอง
กับบทบาทและหนาที่ของสถานีอนามัยที่กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดไว คือ เปนหนวยงานที่
ใหบริการสาธารณสุขระดับตําบลที่กระจายอยูในตําบลและหมูบาน มีบทบาทในการใหบริการดาน
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพแกประชาชนในเขต
รับผิดชอบ (กระทรวงสาธารณสุข, 2542)   และสอดคลองกับการจัดทําแผนงานวิจัยสุขภาพของ
กระทรวงสาธารณสุข ที่ไดกําหนดเปนกรอบนโยบายการวิจัยไว 5 ดานหลัก ไดแก  แผนงานวิจัย
ดานการสรางสุขภาพ  แผนงานวิจัยดานการควบคุมโรคและภาวะคุกคามสุขภาพ  การสรางและ
พัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  การแพทยแผนไทย และการแพทยทางเลือก และการ
พัฒนาเทคโนโลยีสุภาพ (วิพุธ, 2547)  ซ่ึงเปนแผนงานวิจัยที่อยูในงานหนาที่รับผิดชอบของ
บุคลากรสาธารณสุขในกลุมงานบริการ  

บุคลากรสาธารณสุขมีการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับสูง  ดํารงตําแหนง  
นักวิชาการสาธารณสุข (รอยละ 30.46 )  โดยนําไปใชในการเพิ่มพูนความรู เพื่อปรับแนวคิดหรือ
ความเขาใจสถานการณตาง ๆ ในการใหบริการสุขภาพ (รอยละ 27.91) และนําไปประยุกตใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ กลุมงานวิชาการมากที่สุด (รอยละ  32.19) ซ่ึงตรงกับงานในหนาที่
รับผิดชอบในการวิเคราะหและจัดทําสถิติขอมูลทางวิชาการ ฝกอบรมนักศึกษาสาธารณสุข 
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อาสาสมัคร และประชาชนเผยแพรความรูทางวิชาการ และนิเทศงาน (กระทรวงสาธารณสุข, 2542)  
เพราะงานดังกลาวสามารถนําผลการวิจัยที่ไดจากงานวิจัยไปใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงาน
พัฒนาและปรับปรุง  วางแผนแกไขปญหา  ประเมินผล และเปนแนวทางสําหรับชวยในการ
ตัดสินใจในการปฏิบัติงานในการใหบริการแกประชาชนได  โดยขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ
สนับสนุนขอมูลดังกลาวขางตน  พบวา  บุคลากรสาธารณสุขมีการนําผลงานวิจัยไปใช ในการให
ความรูแกอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.)  ผูนําชุมชน ในเรื่องสถานการณของการ
เปลี่ยนแปลงในเรื่องสุขภาพและโรค อดีต ปจจุบัน และอนาคตมีความแตกตางกันอยางไร และนํา
ขอมูลจากผลการวิจัยมาใชในการเขียนโครงการ เพื่อแกปญหาในพื้นที่  เพราะจะไดแกปญหาได
ตรงจุด  และประหยัดทรัพยากร   นอกจากนี้ไดนําวิ ธีการที่ใชไดผลดีในผลงานวิจัยไปใช  
ตัวอยางเชน รูปแบบการมีเขามามีสวนรวมของชุมชนในการปองกันควบคุมโรค และการดูแล
สุขภาพ สวนใหญจะนําไปใชในการปฏิบัติงานสงเสริมสุขภาพและควบคุมโรค เพราะเปนงานที่
เปนหนาที่หลักของสถานีอนามัยในการใหบริการแกประชาชน     

 
สวนที่ 4 อุปสรรคใน การนําผลงานวิจัยไปใช  

  จากผลการศึกษา พบวา โดยภาพรวมบุคลากรสาธารณสุขมีอุปสรรคในการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในระดับต่ํา (รอยละ 53.90)  ทั้งนี้อาจเนื่องจากหนวยงานมีการสนับสนุนและ
กําหนดนโยบายในการทําวิจัย ( รอยละ 53.94)  มีการจัดกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการทําวิจัย ( รอยละ 
49.85)  และบุคลากรสาธารณสุขสวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรี (รอยละ 70.27) มีการเรียน
การสอนวิชาการวิจัย (รอยละ 76) โดยสวนใหญมีทัศนคติที่ดีตอการนําผลงานวิจัยไปใช (รอยละ 
62.20) และความรูการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับดี (รอยละ 53.43)  ส่ิงเหลานี้อาจสงผลให
บุคลากรสาธรณสุขเห็นความสําคัญและประโยชนของการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน 
เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ขอที่เปนอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใช  คือ  

        1. อุปสรรคในเรื่องการมีภาระงานประจําอื่น ๆ  มาก ทําใหไมมีเวลาอาน
ผลงานวิจัย  (รอยละ 77.00) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากรสาธารณสุขมีความรับผิดชอบพิเศษ
นอกเหนือจากงานดานสุขภาพ (รอยละ 75.00) ไดแก งานการเงินและบัญชี   (รอยละ 35.23)  งาน
ดูแลระบบสารสเทศ (รอยละ 35.98)  และงานพัสดุ (รอยละ 29.55) ซ่ึงเปนงานที่ไมไดเกี่ยวกับงาน
ดานสุขภาพ ที่ตองใชความรู ความเชี่ยวชาญเฉพาะดานนั้น ๆ จึงทําใหบุคลากรสาธารณสุขตองใช
เวลาในการศึกษาหาความรูเพิ่มเติม และตองใชเวลาในปฏิบัติงานดานนั้นมากเปนพิเศษ ทําใหตอง
เพิ่มภาระงาน และจากการศึกษาของสมเกียรติยศ (2545)  ที่พบวา  ปญหาอุปสรรคในการทําวิจัย
ของนักวิชาการสาธารณสุขในจังหวัดพัทลุง คือ การมีภาระงานประจํามาก  สงผลใหมีการทําวิจัย
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นอย  และอานงานวิจัยนอยดวย  เพราะการทําวิจัยตองมีการ การอานงานวิจัยที่เกี่ยวของ ที่ผูอ่ืนได
ศึกษาแลวมาประกอบการศึกษา ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของศิริอร และเรณู (2544) ที่ พบวา 
ปญหาเรื่องการจัดเวลาที่เอื้อตอการอานผลงานวิจัยจากองคกรเปนอุปสรรคมากถึงมากที่สุด ที่เปน
เชนนี้อาจเปนจากเหตุผลหลายประการ ไดแก ภาระงานการพยาบาลมีมากขึ้นจากจํานวนผูปวยที่
เพิ่มมากขึ้น และพยาบาลตองปฏิบัติงานที่นอกเหนือจากบทบาทพยาบาล เชน การคิดเงินคา
รักษาพยาบาล การเจาะเลือด  ซ่ึงสนับสนุนการศึกษาของ แชมเปยน  และลีช (Champion & Leach, 
1989) ฟงค และคณะ (Funk, SG et al., 1991)  โดยเฉพาะอยางยิ่งเรื่องไมมีเวลา เปนอุปสรรคที่
สําคัญ  พยาบาลสวนใหญมีความเห็นวางานประจําที่ทําอยูมีปริมาณมากเกินกวาจะมีเวลาไปอาน
รายงานวิจัย  และนํามาใชในการปฏิบัติการพยาบาล ถาตองการใหเกิดการนําผลงานวิจัยมาใช 
ผูบริหารจะตองจัดสรรเวลาใหอานรายงานวิจัย พรอมทั้งจัดตําราหรือวารสารงานวิจัยมาไวในหอ
ผูปวย   ในสวนของบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย ผูบริหารจะตองมีการกําหนด
เปนนโยบายใหมีการนําผลงานวิจัยไปใชในงานประจํา เพื่อลดภาระงาน และทําใหการปฏิบัติงานมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น พรอมทั้งจัดมุมความรูในสถานีอนามัยทุกแหง  และจัดหาวารสารทางวิชาการ
ตาง ๆ และผลงานวิจัย ไวในมุมความรู เพื่อสะดวกในการคนควาและการอานงานวิจัย และขอมูลที่
ไดจากการสัมภาษณ   พบวา  บุคลากรสาธารณสุขมีภาระงานประจํามาก และตองทํางานตาม
นโยบายที่ไดรับมอบหมายพิเศษ จึงไมมีเวลาในการอานผลงานวิจัย และศึกษาความรูเพิ่มเติมใน
เร่ืองวิจัย 

       2. อุปสรรคในเรื่องแหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจัย  (รอยละ  
71.40)  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากภาระงานประจําที่มีมาก จึงทําใหบุคลากรสาธารณสุข ไมมีเวลาในการ
ไปสืบคนงานวิจัยจากแหลงขอมูลอ่ืน  เชน  หองสมุดในมหาวิทยาลัย  นอกจากนี้ยังมีปญหาในเรื่อง
เอกสารงานวิจัยและวารสารวิชาการสถานีอนามัยมีนอย และบุคลากรสาธารณสุขสวนใหญยังขาด
ความรูในการสืบคนขอมูล   สอดคลองกับการศึกษาของฟองคํา และคณะ (2543) ที่ศึกษาการสํารวจ
การใชผลงานวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย 
พบวา ปจจัยที่เปนอุปสรรคในการใชผลงานวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาล คือ ไมมีแหลงความรูที่
จะใหคนควา และสอดคลองกับการศึกษาของเรณู และคณะ (2550) ที่พบวา การเผยแพรและเขาถึง
งานวิจัยเปนอุปสรรคในการใชผลการวิจัยที่สําคัญ โดยเฉพาะเรื่องการที่งานวิจัยไมไดอยูในแหลง
สืบคนเดียวกัน การที่ไมสามารถคนรายงานวิจัยที่เกี่ยวของได สอดคลองกับการศึกษาของ วัชรีย 
และคณะ (2549) ที่พบวา พยาบาลสวนใหญไมนําผลงานวิจัยมาใชอาจเนื่องจากมีปญหาดานการ
คนหาเอกสารที่เกี่ยวของ และขอมูลจากการสัมภาษณ  พบวา  เอกสารงานวิจัยและวารสารวิชาการ
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ในสถานีอนามัยมีนอย  ถึงแมจะมีอินเตอรเน็ตเกือบทุกสถานีอนามัย แตบุคลากรสาธารณสุขยังขาด
ความรูเร่ืองการสืบคนขอมูลงานวิจัย 
                 3. อุปสรรคในเรื่องรายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยากแกการอาน และทํา
ความเขาใจ (รอยละ71.40)  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของโลเบียนโด-วูด และฮาเบอร (1998) และ
เรณู และคณะ (2550)  ที่พบวา ภาษาที่ใชในงานวิจัยเขาใจยาก  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากร
สาธารณสุขในสถานีอนามัยเห็นวาการเขียนรายงานวิจัยเปนสิ่งสําคัญ จะทําใหไดรับทราบขอมูล
และมีความเขาใจเกี่ยวกับงานวิจัย  การนําผลงานวิจัยไปใชมากนอยเพียงใด สวนหนึ่งเปนผลมาจาก
การเขียนรายงานวิจัยที่งายแกการอาน และทําความเขาใจ  ซ่ึงประโยชนจากการไดอานงานวิจัย จะ
ทําใหบุคลากรสาธารณสุขเห็นถึงคุณคา และสามารถนําผลการวิจัยไปพัฒนาหรือประยุกตใชในการ
แกปญหาการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม  มีประสิทธิภาพสูงกวาวิธีการที่ปฏิบัติอยูในปจจุบัน  ซ่ึง
สอดคลองกับแนวคิดของเปปเลอร (Pepler, 1995) ที่กลาววา การนําผลงานวิจัยไปใช จะทําใหเกิด
ความตื่นตัวในการปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานมีการปรับปรุงพัฒนา และคาใชจายในการรักษาผูปวย
ลดลง  โดยขอมูลจากการสัมภาษณ  พบวา  ผลงานวิจัยเปนภาษาเฉพาะ ทําใหยากแกการอาน ใช
สถิติขั้นสูง ทําใหยากแกการเขาใจ จึงทําใหบุคลากรสาธารณสุขสวนใหญไมอยากอานผลงานวิจัย  
ดังนั้น  ผูบริหารระดับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และอําเภอ ควรจัดที่ปรึกษา เพื่ออธิบายภาษาที่
ใชในงานวิจัยใหเขาใจงายและชัดเจนขึ้น และจัดเวทีในการแลกเปลี่ยนเรียนรูในงานวิจัยที่มี
ความสําคัญและเกี่ยวของกับงานในหนาทีรับผิดชอบ  เพราะจะทําใหบุคลากรสาธารณสุขในสถานี
อนามัยมีความรู ความเขาใจภาษาในงานวิจัย และนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานไดมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
 



บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 
 

การวิจัยเชิงสํารวจนี้   มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับความรู  ทัศนคติ  และ  
การนําผลงานวิจัยไปใช   พรอมทั้งอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข
ระดับสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุง เก็บรวบรวมขอมูลในประชากรที่ศึกษา คือ  บุคลากรสาธารณสุข 
จํานวนทั้งหมด  343  คน   โดยใชแบบสอบถามและการสัมภาษณ  ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา
ของเครื่องมือโดยผูทรงคุณวุฒิ  7  ทาน  ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาเทากับ  0.79   และ
ตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถามความรู  การนําผลงานวิจัยไปใช และอุปสรรคในการนํา
ผลงานวิจัยไปใช ตามวิธีของ  คูเดอร-ริชารสัน ไดเทากับ  0.79 , 0.83 และ 0.85 ตามลําดับ ในสวน
แบบสอบถามทัศนคติในการนําผลงานวิจัยไปใช ไดตรวจสอบความเที่ยงโดยหาคาสัมประสิทธ
อัลฟาของครอนบาค  ไดเทากับ  0.85   วิเคราะหขอมูล โดยการแจกแจงความถี่  คํานวณคา  รอยละ  
คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ขอมูลเชิงคุณภาพวิเคราะหโดยการจัดกลุม และสรุปประเด็น 
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 1. ขอมูลทั่วไปของบุคลากรสาธารณสุข 

       ขอมูลลักษณะประชากร   พบวา บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญเปนเพศหญิง  อายุ  
31 – 40 ป  สถานภาพสมรสคูมากที่สุด   สวนใหญอายุราชการอยูระหวาง   10 – 19  ป  การศึกษา
ระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา สาขาที่จบการศึกษา คือ สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต และหลักสูตรที่
จบการศึกษาปริญญาตรีสวนใหญไดสอนวิชาการวิจัย สวนใหญมีระยะเวลาปฏิบัติงานในพื้นที่นอย
กวา 10  ป    โดยดํารงตําแหนงเจาพนักงานสาธารณสุขชุมชนมากที่สุด สวนใหญอยูในระดับ
ตําแหนง(ซี) 6 – 7  และสวนใหญมีระยะเวลาดํารงระดับตําแหนง (ซี) ถึงปจจุบันนอยกวา 10  ป   

       ขอมูลเกี่ยวกับหนวยงาน พบวา  ในสถานีอนามัยสวนใหญมีบุคลากรสาธารณสุข
ปฏิบัติงาน จํานวน  2-4  คน  และมีจํานวนประชากรที่รับผิดชอบนอยกวา 3,000 คน โดยสวนใหญ
รับผิดชอบงานบริการ และมีความรับผิดชอบพิเศษนอกเหนือจากงานดานสุขภาพ คือ รับผิดชอบ
งานดูแลระบบสารสนเทศมากที่สุด  
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       ขอมูลเกี่ยวกับการวิจัย  พบวา  บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญไมเคยไดรับการอบรม
การทําวิจัย ไมมีการทําวิจัยที่เกี่ยวของกับงานดานสุขภาพ  และไมมีโครงการวิจัยที่ดําเนินการอยู  
ในสวนของหนวยงานมีการกําหนดนโยบายการทําวิจัย 1 เร่ือง/ป  มีการจดักิจกรรมการวิจัย  1  คร้ัง/
ป  สวนใหญมีกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการวิจัยดานสุขภาพ คือ การอานงานวิจัย   มีการไดรับความรู
เกี่ยวกับงานวิจัยดานสุขภาพจากวารสารวิชาการมากที่ สุด   และสวนใหญสถานีอนามัยมี
วารสารวิชาการ คือ วารสารสาธารณสุขมูลฐาน ภาคใต  

 
2. ระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
       บุคลากรสาธารณสุขระดับสถานีอนามัยสวนใหญ มีความรูในการนําผลงานวิจัยไปใช  

โดยรวมในระดับสูง โดยมีความรูในขั้นตอนการตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัยเปนลําดับแรก  
รองลงมา  คือ  การประยุกตใชผลงานวิจัย  และการประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใช 
 

3.ระดับ ทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
             บุคลากรสาธารณสุขมีทัศนคติที่ดีในการนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวมในระดับสูง     
เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยเปนรายขอ พบวา  ขอที่มีคาเฉลี่ยสูง  เห็นดวยวาการนําผลงานวิจัยไปใชตองมี
ความถูกตองของผลงานวิจัย  มีผลตอการตัดสินใจการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ เปนลําดับแรก  รองลงมา  คือ  การใหความรูแกบุคลากรสาธารณสุขในหนวยงานเกี่ยวกับ
การนําผลงานวิจัยไปใช จะทําใหเกิดการนําผลงานวิจัยไปใช ในการพัฒนางานดานสุขภาพไมเห็น
ดวยวาการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  และผูบริหารองคกร คือ บุคคลสําคัญ
ที่จะชวยผลักดันใหเกิดกระบวนการการนําผลงานวิจัยไปใชในการพัฒนางานดานสุขภาพ  แตไม
เห็นดวยในขอที่วาการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  ตองเปนผลงานวิจัยที่
ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียงเทานั้น รองลงมา  คือ  การนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ จะใชไดนอยไมคุมกับเวลา และทรัพยากรที่ใชไป  การนําผลงานวิจัยไปใช
ทําใหเกิดความสิ้นเปลืองดานงบประมาณ และการนําผลงานวิจัยไปใช ทําใหการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ มีความยุงยาก 
 
 4. การนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
        บุคลากรสาธารณสุขมีการนําผลงานวิจัยไปใชในระดับมาก   โดยสวนมากนํา
ผลงานวิจัยไปใชในกลุมงานบริการ รองลงมา  คือ  งานสนับสนุนการสาธารณสุขมูลฐานและ
พัฒนาชุมชน  งานวิชาการ และงานบริหาร   
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 5. อุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
       บุคลากรสาธารณสุขมีอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใชโดยรวมในระดับนอย โดยสวน

ใหญมีอุปสรรคในเรื่องภาระงานประจําอื่น ๆ  มาก จนทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัยเปนลําดับแรก   
รองลงมา ไดแก  แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจัย  รายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน 
ยากแกการอาน และทําความเขาใจ   ขาดความรูเร่ืองระเบียบวิธีวิจัย และผลงานวิจัยใชสถิติที่ยากแก
การเขาใจ  

 
ขอเสนอแนะ 
 
 1. ขอเสนอแนะในการนําผลงานวิจัยไปใช 
      1.1 ผูบริหารระดับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และอําเภอ (สาธารณสุขอําเภอ และ
ผูอํานวยการโรงพยาบาล) ควรจัดใหมีมุมวิชาการงานวิจัยในสถานีอนามัย และจัดกิจกรรมการ
ประชุมวิชาการ เดือนละ 1 คร้ัง โดยใหบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยไดนําเสนอผลงานวิจัย
และแลกเปลี่ยนเรียนรูในเรื่องการนําผลงานวิจัยไปใชในงานประจํา อยางตอเนื่อง  

    1.2 ผูบริหารระดับจังหวัดควรกําหนดนโยบาย และแผนพัฒนาความรู แบบบูรณาการ
การนําผลงานวิจัยไปใชในงานประจําในสถานีอนามัยทุกแหง พรอมทั้งจัดทีมที่ปรึกษา 

2. ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
     2.1 ศึกษาปจจัยที่สงเสริมและสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช 
     2.2 ศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการ  เพื่อหารูปแบบการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากร

สาธารณสุขในสถานีอนามัย 
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ภาคผนวก ก 
 

ตาราง 12 
จํานวน รอยละ ของบุคลากรสาธารณสุขจําแนกตามขอความรูการนําผลงานวิจัยไปใชจําแนกเปนรายขอ  
 

ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน รอยละ 
การกําหนดวตัถุประสงคของการนําผลงานวิจัยไปใช 
            1. การนําผลงานวิจัยไปใช เปนการนําความรู
ที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัย
เรียบรอยแลว มาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน  

  
321 

 
93.60 

 

            2. การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ ตองมีการกําหนดวัตถุประสงคและ
เนื้อหากอนการนําไปใช 

  
 

279 

 
 

81.30 
            3. การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ ตองกําหนดระยะเวลาในการนําไปใช 
ใหส้ันที่สุด 

  
 

258 

 
 

75.20 
             4. การนําผลงานวิจัยไปใช ตองมีความตรง
ประเด็นในการแกปญหาสุขภาพ 

  
290 

 
84.50 

การตรวจสอบความถูกตองของงานวิจัย
            5. การศึกษาจุดออน จุดแข็ง และขอจํากัด
ระเบียบวิธีวิจัยในผลงานวิจัย เปนสิ่งที่จําเปนกอน  
การนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  
 
 

310 

 
 
 

90.40 
            6. เครื่องมือหรือแบบสอบถามในผลงานวิจัย
สามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ 

  
 

311 

 
 

90.70 
การเปรียบเทียบ การประเมินผล    
7. ขอเสนอแนะการนําผลงานวิจัยไปใช  มีประโยชน
สําหรับผูอานในการนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ 

  
 

316 

 
 

92.20 
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ตาราง 12  (ตอ) 
 

ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน รอยละ 
การเปรียบเทยีบและการประเมินผล 
                8.  ความเหมือนกันของบุคลากรสาธารณสุขใน
ผลงานวิจัยกับการนําไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ เปน
ส่ิงที่มีความสําคัญ 
               9. การทบทวนปญหาหรือเร่ืองที่ตองการแกไขปญหา
ดานสุขภาพ กอนการนําผลงานวิจัยไปใชเปนสิ่งที่ไมจําเปน 

  
 
 

237 
 

255 

 
 
 

69.10 
 

74.30 
            10. การปฏิบัติตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัยที่ถูกตอง 
ทําใหผลงานวิจัยดานสุขภาพมีความนาเชื่อถือ 

  
317 

 
92.40 

การตัดสินใจใชผลงานวิจัย   
            11. ความรูจากเอกสารและงานวิจัยที่ เกี่ยวของใน
ผลงานวิจัย สามารถนําไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  
 

324 

 
 

94.50 
            12. การตัดสินใจนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ ขึ้นอยูกับความคุมคาในการนําไปใช 

  
245 

 
71.40 

            13. บุคคลที่มีสวนเกี่ยวของในการตัดสินใชผลงานวิจัย
ดานสุขภาพ  ประกอบดวย  ผูบริหาร  ผูปฏิบัติงาน   และ
คณะกรรมการของหนวยงาน 

  
 

262 

 
 

76.40 
การประยกุตใชผลงานวิจัย  
            14. การนําผลงานวิจัยไปใช สามารถนําไปใชเปน
ความรูในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว 

  
 

310 

 
 

90.40 
15. การนําผลงานวิจยัไปใช สามารถนําไปใชเปนเครื่องมอืใน
การปฏิบัติงานดานสุขภาพ เพื่อใหบรรลุเปาหมายทีว่างไว 
    16. การประยุกตใชผลงานวิจัย เปนการสงัเคราะหผลงานวิจยั 
เพื่อนําไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  
316 

 
309 

 
92.10 

 
90.10 

    17. การประยุกตใชผลงานวิจัย เปนการนาํไปใชใหตรงกับ
ประชากรเปาหมาย 

  
266 

 
77.60 
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ตาราง 12  (ตอ) 
 

ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช  รอยละ การแปลผล 
การประเมินผลการนําผลงานวิจยัไปใช 
     18. ความแตกตางของพื้นที่ที่ใชในผลงานวิจัยกับพื้นที่
ในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ มีผลตอการนําผลงานวิจัยไปใช 

  
 

300 

 
 

87.50 
     19. การประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใชดานสุขภาพ 
ตองประ เมินผลหลังการสิ้ นสุดการนํ าไปใช  โดย
ประเมินผลได และปญหาอุปสรรคเทานั้น 

  
 

239 

 
 

69.70 
     20. วิธีการประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใช คือ การ
ประเมินการนําผลงานวิจัยไปใชเมื่อไร ใชอยางไร ใชกับ
ใคร ใชอะไร และใชที่ไหน 

  
 

287 

 
 

83.70 
 
ตาราง  13 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามตําแหนงของระดับความรูในการนาํผลงานวิจัยไป
ใช(N = 343) 
  

ระดับความรูการนําผลงานวจิัย  จํานวน (รอยละ)  
ตําแหนง ต่ํา 

 
ปานกลาง สูง 

เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 4 (57.14) 7 (43.75) 77 (24.06) 
นักวิชาการสาธารณสุข 2 (28.57) 4 (25.00) 85 (26.56) 
พยาบาลวิชาชพี 0 (0.00) 1 (6.25) 37 (11.56) 
เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 1 (14.29) 4 (25.00) 105 (32.81) 
 เจาพนกังานทนัตสาธารณสุข 0 (0.00) 0 (0.00) 9 (2.81) 
 พยาบาลเทคนิค 0 (0.00) 0 (0.00) 7 (2.18) 
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ตาราง  14 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุขตาม แบงตามระดับความรูในการนําผลงานวจิัยไปใช ของ
ระดับการศึกษา (N = 343) 
 

ระดับการศึกษา จํานวน (รอยละ) 
 ระดับความรูการนําผลงานวิจัยไปใช 
  

อนุปริญญา 
 

ปริญญาตรี
หรือเทียบเทา 

ปริญญาโท 
 

ต่ํา 9 (69.23) 4 (30.77) 0 (0.00) 
ปานกลาง 13 (23.21) 42 (75.00) 1 (1.79) 
สูง 65 (23.72) 195 (71.17) 14 (5.11) 

 

ตาราง  15 
จํานวน รอยละของบุคลากรแบงตามระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใชของสาขาที่จบ
การศึกษา (N = 343) 
 

สาขาที่จบการศึกษา  จํานวน (รอยละ)  ระดับความรู             
การนําผลงานวิจัยไปใช 

 
อนุปริญญา 

 
สาธารณสุข
ศาสาตร 

พยาบาล
ศาสตร 

วิทยาศาสตร
บัณฑิต 

อ่ืน ๆ 
 

ต่ํา 7 (53.85) 1 (7.69) 1 (7.69) 4 (30.77) 0 (0.00) 
ปานกลาง 11 (19.64) 15 (26.79) 16 (28.57) 10 (17.86) 4 (7.14) 
สูง 64 (23.36) 115 (41.97) 40 (14.60) 39 (14.23) 16 (5.84) 

 

ตาราง  16 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับความรูในการนาํผลงานวิจัยไปใช ของการ
สอนวิชาวจิัย (N = 343) 
   

สอนวิชาดานการวิจยั จํานวน (รอยละ) ระดับความรูการนําผลงานวจิัย 
 ไมเคย เคย 

ต่ํา 7 (53.85) 6 (46.15) 
ปานกลาง  14 (25.00) 42 (75.00) 
สูง  70 (25.55) 204 (74.45) 
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ตาราง  17 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับความรูในการนาํผลงานวิจัยไปใชของการ
ไดอบรมการวจิัย (N = 343) 
 

การไดรับการอบรมทําวิจัย จํานวน (รอยละ) ระดับความรูการนําผลงานวจิัย 
  ไมเคย เคย 
ต่ํา 11 (84.62) 2 (15.38) 
ปานกลาง 31 (55.36) 25 (44.64) 
สูง 137 (50.00) 137 (50.00) 

 
ตาราง  18 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับความในรูการนําผลงานวิจัยไปใชของการทํา
วิจัย (N = 343) 
   

การทําวิจยั จํานวน (รอยละ) ระดับความรูการนําผลงานวจิัยไปใช 
 ไมทําวิจยั ทําวิจยั 

ต่ํา 13 (100.00) 0 (0.00) 
ปานกลาง  43 (76.79) 13 (23.21) 
สูง 211 (77.01) 63 (22.99) 

 

ตาราง  19 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับการศึกษาของระดับทัศนคตใินการนํา
ผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
  

ระดับทัศนคต ิระดับการศึกษา 
 ต่ํา ปานกลาง สูง 

อนุปริญญา 2 (2.30) 48 (55.17) 37 (42.53) 
ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 2 (0.83) 77 (31.95) 162 (67.22) 
ปริญญาโท 1 (6.67) 4 (26.67) 10 (66.66) 
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ตาราง  20 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามตําแหนงของระดับทัศนคติในการนําผลงานวิจยั
ไปใช (N = 343) 

  
ระดับทัศนคต ิตําแหนง 

 ต่ํา ปานกลาง สูง 
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 2 (2.27) 28 (31.82) 58 (65.91) 
นักวิชาการสาธารณสุข 2 (2.20) 21 (23.08) 68 (74.72) 
พยาบาลวิชาชพี 0 (0.00) 18 (47.37) 20 (52.63) 
เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 1 (0.91) 49 (44.55) 60 (54.54) 
เจาพนกังานทนัตสาธารณสุข 0 (0.00) 7 (77.78) 2 (22.22) 
พยาบาลเทคนคิ 0 (0.00) 6 (85.71) 1 (14.29) 

 
ตาราง  21 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับทัศนคติในการนําผลงานวิจยัไปใชของ
ระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใช (N = 343) 
 

ระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใช ระดับทัศนคตใินการนําผลงานวิจยัไปใช 
 ระดับต่ํา ระดับปานกลาง ระดับสูง 

ระดับต่ํา 2 (40.00) 0 (0.00) 3 (60.00) 
ระดับปานกลาง 2 (1.55) 14 (10.85) 113 (87.60) 
ระดับสูง 3 (1.44) 2 (0.96) 204 (97.60) 
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ตาราง 22 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข จาํแนกตามรายขอระดับการนาํผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

การนําผลงานวิจัยไปใช จํานวน รอยละ 
1. ทานนําความรูที่ไดจากผลงานวิจัยไปใช เพื่อเปนแนวทางปฏิบัติ
ในการใหบริการสุขภาพ 

 
254 

 
74.10 

2. ทานนําความรูที่ไดจากผลงานวิจัยไปเพิ่มพูนความรู เพื่อปรับ
แนวคิดหรือความเขาใจสถานการณตาง ๆ ในการใหบริการ
สุขภาพ 

 
 

301 

 
 

87.80 
3.  ทานนําความรู จากผลงานวิจัยไปประยุกตใช ในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ ตอไปนี้หรือไม 
     กลุมงานบริหาร 

  

1. งานบริหารทั่วไป 154 44.90 
2. งานการเงินและบัญชี    95 27.70 
3. งานศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุข 242 70.60 
4. งานวางแผนงาน 
กลุมงานบริการ 
5. งานรักษาพยาบาล 

257 
 

282 

74.90 
 

82.20 
6. งานควบคุมโรคติดตอและโรคเอดส 284 82.80 
7.  งานอนามัยแมและเด็ก 251 73.20 
8. งานโภชนาการ 248 72.30 
9. งานสุขศึกษา 256 74.60 
10. งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม 222 64.70 
11. งานอนามัยโรงเรียน 183 53.40 
12. งานควบคุมโรคไมติดตอ 267 77.80 
13. งานเฝาระวังโรคและระบาดวิทยา 176 51.30 
14. งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก 176 51.30 
15. งานทันตสาธารณสุข 160 46.60 
16. งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 225 65.60 
17. งานสุขภาพจิต 242 70.60 
18. งานคุมครองผูบริโภค 216 63.00 
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ตาราง 22 (ตอ) 
 

การนําผลงานวิจัยไปใช จํานวน รอยละ 
     19. งานวางแผนครอบครัว 194 56.60 
     20. งานประกันสุขภาพ 182 53.10 
     21. งานเวชปฏิบัติครอบครัว 194 56.60 
  กลุมงานวิชาการ   
     22. งานวิเคราะหและจัดทําสถิติขอมูลทางวิชาการ 238 69.40 
     23. งานฝกอบรมอาสาสมัคร และประชาชน 229 66.80 
     24. งานเผยแพรความรูทางวิชาการ 243 70.80 
     25. งานนิเทศงาน 173 50.40 
กลุมงานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐานและพัฒนาชุมชน   
     26. งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน 160 46.75 
 
ตาราง  23 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามตําแหนงของระดับการนําผลงานวจิัยไปใช                 
(N = 343) 

  
ระดับการนําผลงานวิจยัไปใช ตําแหนง 

 นอย ปานกลาง มาก 
เจาหนาที่บริหารงานสาธารณสุข 33 (25.78) 12 (18.75) 43 (28.47) 
นักวิชาการสาธารณสุข 32 (25.00) 13 (20.31) 46 (30.46) 
พยาบาลวิชาชพี 11 (8.59) 8 (12.50) 16 (10.60) 
เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 44 (34.38) 31 (48.44) 35 (23.18) 
เจาพนกังานทนัตสาธารณสุข 3 (2.34) 0 (0.00) 6 (3.97) 
พยาบาลเทคนคิ 5 (3.91) 0 (0.00) 2 (1.32) 
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ตาราง  24 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับการนําผลงานวจิัยไปใชของระดับความรูใน
การนําผลงานวิจัยไปใช (N = 343) 
 

ระดับความรูในการนําผลงานวิจยัไปใช ระดับการนําผลงานวิจยัไปใช 
  ต่ํา ปานกลาง สูง 
นอย 7 (5.47) 10 (7.81) 111 (86.72) 
ปานกลาง 0 (0.00) 1 (1.56) 63 (98.44) 
มาก 0 (0.00) 5 (3.31) 146 (96.69) 

 
ตาราง  25 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับการนําผลงานวจิัยไปใชของระดับทัศนคติ
ในการนําผลงานวิจยัไปใช (N = 343) 
 

ระดับทัศนคตใินการนําผลงานวิจยัไปใช ระดับการนําผลงานวิจยัไปใช 
  ต่ํา ปานกลาง สูง 
นอย 5 (3.91) 62 (48.44) 61 (47.65) 
ปานกลาง 0 (0.00) 23 (35.94) 41 (64.06) 
มาก 0 (0.00) 44 (29.14) 107 (70.86)  

 
ตาราง  26 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับการนําผลงานวจิัยไปใชของระดับอุปสรรค
ในการนําผลงานวิจยัไปใช (N = 343) 
 

ระดับอุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช ระดับการนําผลงานวิจยัไปใช 
  ต่ํา ปานกลาง สูง 
นอย 64 (50.00) 31 (24.22) 33 (25.78) 
ปานกลาง 42 (65.62) 14 (21.88) 8 (12.50) 
มาก 79 (52.32) 35 (23.18) 37 (24.50) 
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ตาราง  27 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับการนําผลงานวจิัยไปใชของระดับการศกึษา 
(N = 343) 
 

ระดับการศึกษา 
ระดับการนําผลงานวิจยัไปใช 
  

อนุปริญญา 
 

ปริญญาตรีหรือ
เทียบเทา 

ปริญญาโท 
 

นอย 36 (28.13) 85 (66.40) 7 (5.47) 
ปานกลาง 14 (21.88) 46 (71.87) 4 (6.25) 
มาก 37 (24.50) 110 (72.85)  4 (2.65) 

 
ตาราง  28 
จํานวน รอยละของบุคลากรสาธารณสุข แบงตามระดับอปุสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใชของ
ระดับการศึกษา (N = 343) 
 

ระดับการศึกษา 
ระดับอุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใช 
  

อนุปริญญา 
 

ปริญญาตรีหรือ
เทียบเทา 

ปริญญาโท 
 

นอย 46 (24.86) 130 (70.27) 9 (4.87) 
ปานกลาง 21 (26.25) 57 (71.25) 2 (2.50) 
มาก 20 (25.64) 54 (69.23) 4 (5.13) 
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  ขอมูลเชิงคุณภาพ 
 

ขอมูลเชิงคุณภาพ เปนขอมูลจากการสัมภาษณ บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในสถานี
อนามัยที่มีการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน / ไมมีการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงาน  และผูบริหารในสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ / นักวิชาการสาธารณสุขในสถาบันวิจัย
และพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน (สพช.) ภาคใต ที่เปนหนวยสนับสนุนและกําหนดนโยบายการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน   จํานวนรวมทั้งหมด 6 คน  ดังรายละเอียดตอไปนี้ 
 
  1. ความรูการนําผลงานวิจยัไปใช 

 

     จากการสัมภาษณพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการที่ม/ีไมมีการนําผลงานวิจยั 
ไปใช ในเร่ืองความรูการนําผลงานวิจัยไปใช พบวา ในการนําผลงานวิจัยไปใช มีการพิจารณาถึง
การปฏิบัติตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัยที่ถูกตอง จุดแข็งของผลงานวิจัย ซ่ึงถางานวิจัยทําถูกตอง
ตามระเบียบวิธีวิจัยจะทําใหผลงานวิจัยมีความนาเชื่อถือ และผลงานวิจัยที่นํามาใชตองตรงกับงาน
ในหนาที่รับผิดชอบ และตองนํามาประยุกตใชใหตรงกับบริบทในพื้นที่ที่ปฏิบัติงาน และบุคลากร
สาธารณสุขสวนใหญ มีความรูในเรื่องการวิจัย เนื่องจากจบการศึกษาปริญญาตรีและในหลักสูตรมี
การเรียนการสอนในเรื่องการวิจัย และในหนวยงานก็มีการจัดอบรมการทําวิจัย 

  
2. ทัศนคติการนําผลงานวิจยัไปใช 
 

      จากการสัมภาษณ  พบวา เห็นดวยกับการนําผลงานวิจัยไปใช เพราะการนํา 
ผลงานวิจัยไปใชชวยลดระยะเวลาและขั้นตอนในการปฏิบัติงาน สามารถนําความรูจากผลงานวิจัย
ไปใหความรูกับประชาชนในพื้นที่ได  

 
3. การนําผลงานวิจยัไปใช  
 

      จากการสัมภาษณพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการที่มกีารนําผลงานวิจัยไปใช 
พบวา  มีการนําผลงานวิจัยไปใช โดยนําผลงานวิจัย ไปใชในการใหความรูแกอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.)  ผูนําชุมชน ในเรื่องสถานการณของการเปลี่ยนแปลงในเรื่อง
สุขภาพและโรค อดีต ปจจุบัน และอนาคตมีความแตกตางกันอยางไร และนําขอมูลจากผลงานวิจัย
มาใชในการเขียนโครงการ เพื่อแกปญหาในพื้นที่ เพราะจะไดแกปญหาไดตรงจุด และประหยัด
ทรัพยากร  นอกจากนี้ไดนําวิธีการที่ใชไดผลดีในผลงานวิจัยไปใช  ตัวอยางเชน  รูปแบบการมีเขามามี
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สวนรวมของชุมชนในการปองกันควบคุมโรค และการดูแลสุขภาพ สวนใหญจะนําไปใชในการ
ปฏิบัติงานสงเสริมสุขภาพและควบคุมโรค เพราะเปนงานที่เปนหนาที่หลักของสถานีอนามัยในการ
ใหบริการแกประชาชน   สวนบุคลากรสาธารณสุขในสถานอนามัยที่ไมมีการนําผลงานวิจัยไปใช  
เนื่องจากมีภาระงานประจํามาก นอกจากนี้ขาดความรูในเรื่องการตีความภาษาในงานวิจัย    
  

4. อุปสรรคการนําผลงานวิจยัไปใช 
       4.1 ดานบุคลากร   

4.1.1 ภาระงานประจําอ่ืน ๆ มาก   ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ   พบวา   
บุคลากรสาธารณสุขมีภาระงานประจํามาก และตองทํางานตามนโยบายที่ไดรับมอบหมายพิเศษ จึง
ไมมีเวลาในการอานผลงานวิจัย และศึกษาความรูเพิ่มเติมในเรื่องวิจัย 
   4.1.2 ความกังวลในเรื่องการวิจัย  ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณ  พบวา  
เมื่อกลาวถึงเรือ่งงานวิจยั บุคลากรสาธารณสุขจะมีความรูสึกวา การทําวจิัยเปนสิ่งที่ทําไมได เปนสิ่ง
ที่ทํายาก จึงทําใหบุคลากรสาธารณสุขขาดความสนใจในการอานผลงานวิจยั        

     4.2 ดานองคกร/หนวยงาน   
4.2.1 แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาในการนําผลงานวิจัยไปใช  ขอมูล  

จากการสัมภาษณ   พบวา  บุคลากรสาธารณสุขขาดแหลงขอมูลในการคนควางานวิจัย เนื่องจาก
ทางหนวยงานไมไดจัดสงเอกสารและวารสารทางวิชาการที่มีผลงานวิจัยไปยังสถานีอนามัย  ถึงแม
จะมีอินเตอรเน็ตเกือบทุกสถานีอนามัย แตบุคลากรสาธารณสุขยังขาดความรูเร่ืองการสืบคนขอมูล
งานวิจัย 
   4.2.2 ผูบริหาร  จากการสัมภาษณ   พบวา  ผูบริหารตองมีทัศนคติที่ตอ
การทําวิจัย และงานวิจัย และมีสวนสําคัญในการสนับสนุนและกําหนดนโยบายการนําผลงานวิจัย
ไปใชในหนวยงาน โดยมีการใหบุคลากรสาธารณสุขมีการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงาน
อยางจริงจัง 
        4.3 ดานคุณภาพของผลงานวิจัย  จากการสัมภาษณ  พบวา  ผลงานวิจัยที่
ไดรับการตีพิมพในวารสารทางวิชาการ ยอมมีความนาเชื่อถือ และทําถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัย 
เพราะตองผานการตรวจสอบคุณภาพจากคณะกรรมการกอนตีพิมพงานวิจัย 

4.4 ดานการนาํเสนอผลงานวิจัย  จากการสัมภาษณ  พบวา  ผลงานวิจยั 
เปนภาษาเฉพาะ ทําใหยากแกการอาน ใชสถิติขั้นสูง ทําใหยากแกการเขาใจ จึงทําใหบุคลากร
สาธารณสุขสวนใหญไมอยากอานผลงานวิจัย 
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  5. แนวทางแกไขอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใช 
 

     จากการสัมภาษณ  ผูใหขอมูลมีแนวทางแกไขอุปสรรคการนําผลงานวิจยัไปใช  
ดังรายละเอยีด ตอไปนี ้
   1.ควรมีการเผยแพรผลงานวิจัยเปนระยะๆ และเพิ่มชองทางของการ
เผยแพรผลงานวิจัยดวย เพื่อใหทุกคนสามารถเขาถึงงานวิจัยไดงาย และประเด็นที่สําคัญ คือ เร่ือง
ของภาษาที่เขียนในการเผยแพร ตองเขียนดวยภาษาที่อานแลวเขาใจงาย และตรงประเด็น แลว
เผยแพรผานชองทางที่หลากหลาย ทั้งส่ือส่ิงพิมพ  และเวบไซต  
   2. ผูบริหารตองใหความสําคัญ และมีการสนับสนุนอยางจริงจัง โดย
กําหนดเปนนโยบายในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานประจํา 
   3. อบรมใหความรูเร่ืองการนําผลงานวิจัยไปใช แกบุคลากรสาธารณสุข
ในสถานีอนามัย โดยบูรณาการลงสูงานประจํา 
   4. สงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขมีการทําวิจัยในงาน
ประจํา โดยมีการสงผลงานวิจัย เพื่อนําเสนอระดับจังหวัด เขต และประเทศ  เพื่อเปนอยางที่ดีให
บุคลากรสาธารณสุข 
 
  6. ขอเสนอแนะเกีย่วกับการนําผลงานวิจยัไปใช 
 

            จากการสัมภาษณ พบวา ผูใหขอมูลมีขอเสนอแนะ ดงัตอไปนี ้
6.1 จัดหาเอกสารวิชาการตาง ๆ เพื่อนํามาจัดเปนมุมความรูไวในสถาน ี

อนามัยทุกแหง  
6.2 มีทีมที่ปรึกษา ที่ใหความชวยเหลือและคําแนะนําในการนําผลงานวิจัยไปใช 
6.3 จัดประชุมวิชาการในแตละสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ เดือนละ 1 คร้ัง  

โดยใหบุคลากรไดนําเสนอผลงานวิจัยและแลกเปลี่ยนเรียนรูในเรื่องการนําผลงานวิจัยไปใชในงาน
ประจํา อยางตอเนื่อง  

6.4 ให สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ และเนสเทค  จัดทําศูนย 
 ระบบฐานขอมูล โดยสามารถบอกไดวาผลงานวิจัยนี้เปนของบุคคลใด โดยใหผูทําวิจัยสามารถนํา
ขอมูล ไปลงไวในระบบฐานขอมูลดวยตนเอง โดยใชระบบจีไอเอส  ในการสืบคนขอมูลได 
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  7. แนวคดิในการสนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขนําผลงานวิจยัไปใช  
 

     จากการสัมภาษณนักวิชาการสาธารณสุขในสถาบันวจิัยและพัฒนาระบบ 
สุขภาพชุมชน ภาคใต มแีนวคิดการสนับสนุนการนําผลงานวิจยัไปใช  ดังนี ้
   7.1 การที่จะใหบุคลากรสาธารณสุขทําวิจยั ก็ตองทําใหเขานําผลงานวิจยั
ไปใชกอน เพราะเขาจะไดรูวามีขอมูลสวนไหนทีย่ังขาดอยู เขาจะไดทําวิจยั เพื่อหาคําตอบในขอมูล
ที่เปนสวนขาด 

7.2 การทําวิจัยเปนเครื่องมือชนิดหนึ่งในการพัฒนางาน และพัฒนาคน  
ดังนั้น ตองสงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขไดทําวิจัย และใชผลงานวิจัยมาพัฒนางาน
ของตนเอง  
   7.3 สงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขทําวิจยั โดยไมความคิด
วาส่ิงที่กําลังทําอยูเปนการทาํวิจยั โดยใหการทําวิจัยเปนสวนหนึ่งในการปฏิบัติงานประจํา 

7.4 ยุทธศาสตรในการสงเสริม และสนับสนุนในการพัฒนากําลังคน 
ของสถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน ภาคใต  โดยการพัฒนาพี่เล้ียงหรือที่ปรึกษาในการ
ทําวิจัยและการนําผลงานวิจัยไปใชในการพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน โดยตองเปนพี่เล้ียงหรือที่ปรึกษา
ดวยใจอาสา ไมครอบงําบุคคลอื่น  และเสริมสรางขวัญและกําลังใจของบุคลากรที่ปฏิบัติงานประสบ
ผลสําเร็จ โดยการเชิดชู ช่ืนชม และการใหเปนที่ยอมรับจากสาธารณะ โดยการคนหา เพื่อให
บุคลากรที่ไดรับการยอมรับ ไปคนหาบุคลากรที่ทําดี และเปนนักพัฒนา เพื่อใหเปนพี่เล้ียงตอไป 
 
  8. ขอมูลอ่ืน ๆ  
       นอกจากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณแลว ยังมีขอมูลที่ไดจากคําถามปลายเปด
ในแบบสัมภาษณเชิงปริมาณ พบวา สวนใหญบุคลากรสาธารณสุขยังมีอุปสรรค และความ
ชวยเหลือในการนําผลงานวจิัยไปใช ดังนี ้

  8.1 อุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 
นอกเหนือจากที่กลาวมาขางตนมีอะไรบาง 

            8.1.1 ผลงานวิจัยสวนใหญเปนบทคัดยอหรือผลการวิจัยอธิบาย 
ไมชัดเจน ทําใหการนําไปประยุกตใชในพื้นที่ บางครั้งบริบทตางกัน จึงใชไมได 

            8.1.2 ผลงานวิจัยเกี่ยวกับพื้นที่ในภาคใตมีนอยกวาภาคอื่น ๆ ทําใหมี 
ปญหาดานพื้นที่ในการนําไปประยุกตใช 
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             8.1.3 ผลงานวิจัยไมมีการเผยแพรใหประชาชนไดรับรู ทําใหไมเกิด 
ประโยชนกับงานวิจัยนั้น 

8.2  ทานตองการความชวยเหลืออะไรบางในการนําผลงานวิจัยไปใช 
พัฒนางานดานสุขภาพในหนวยงาน 

          8.2.1ใหมีที่ปรึกษาในดานการเลือกผลงานวิจัยวา ช้ินใดเหมาะสม 
กับบริบทของหนวยงานในการนําไปประยุกตใช 

                   8.2.2  จัดตั้งศูนยรวบรวมผลงานวิจัย ที่สามารถนําไปใชในพื้นที่  
          8.2.3 จัดสงวารสารวิชาการตาง ๆ  ในทุกงานที่เกี่ยวของในระดับ 

สถานีอนามัย เพื่อจะไดมีผลงานวิจัยทางสุขภาพที่มีความทันสมัยและนํามาใชในการปฏิบัติงานได   
          8.2.4 จัดอบรมการนําผลงานวิจัยไปใชใหแกบุคลากรสาธารณสุข                     
          8.2.5 กําหนดนโยบายจากสวนกลางเปนมาตรฐานเดียวกัน โดยให 

สถานีอนามัยมีการนําผลงานวิจัยไปใช 
          8.2.6 จัดประชุมวิชาการการนําเสนอผลงานวิจัยที่นําไปใชในการ 

พัฒนางานดานสุขภาพสําหรับเจาหนาที่สาธารณสุขประจําสถานีอนามัย 
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ภาคผนวก ข 
 

การพิทักษสิทธิผูใหขอมลู 
 

ขาพเจา นายกิตติพงษ  กาญจนูปถัมภ  นักศึกษาหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชาการวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร มี
ความสนใจวิจัยเร่ือง “ความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขใน
สถานีอนามัย  จังหวัดพัทลุง” เพื่อนําขอมูลไปใชประโยชนเปนแนวทางในการกําหนดนโยบาย 
แผนงาน และจัดสรรงบประมาณเพื่อการพัฒนาบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัยใหเปนนักวิจัย 
และนําผลงานวิจัยไปใชในการพัฒนางานสุขภาพในพื้นที่ตอไป 

ในฐานะที่ทานเปนผูมีความรูและประสบการณโดยตรงในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย จึงขอความรวมมือกรอกแบบสอบใหครบทุกขอ และตรงกับความเปน
จริงของตัวทานมากที่สุด ซ่ึงจะเปนประโยชนตอการศึกษาวิจัยคร้ังนี้  และขอมูลที่ไดจากทานจะ
ปกปดเปนความลับ และนําเสนอขอมูลในภาพรวมเทานั้น ซ่ึงไมมีผลกระทบใด ๆ ตอทาน และทาน
สามารถปฏิเสธการใหขอมูลไดทุกเวลา   

ในโอกาสนี้ ผูวิจัยขอขอบคุณทุกทานเปนอยางสูงในการใหความรวมมือในการวิจัยคร้ังนี้
เปนอยางดี 
 

กิตติพงษ  กาญจนูปถัมภ   
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ภาคผนวก ค 
แบบสอบถาม 

เร่ือง  ความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวจิัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุข 
ในสถานีอนามัย  จังหวัดพทัลุง 

 

 
คําชี้แจง 
 1. วัตถุประสงคของแบบสอบถามชุดนี้ เพื่อใชเปนเครื่องมือในการเก็บขอมูลในการวิจัย  
เร่ือง “ความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
จังหวัดพัทลุง” ซ่ึงเปนวิทยานิพนธในการศึกษาหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการวิจัย
และพัฒนาระบบสุขภาพ คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร แบบสอบถามชุดนี้มี   
5 สวน คือ  
      สวนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลทั่วไป  จํานวน  24  ขอ  

     สวนที่ 2  แบบสอบถามความรูการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  20  ขอ  คําถามมี
ลักษณะเปนคําถามปลายปดใหเลือกตอบ 

     สวนที่ 3  แบบสอบถามทัศนคติการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  16  ขอ คําถามมี
ลักษณะเปนคําถามปลายปดใหเลือกตอบ 

     สวนที่ 4  แบบสอบถามการนําผลงานวิจัยไปใช  จํานวน  3  ขอ คําถามมีลักษณะเปน
คําถามปลายปดใหเลือกตอบ 

     สวนที่ 5 แบบสอบถามปญหาและอุปสรรคการนําผลงานวิจัยไปใช   จํานวน  28  ขอ  
คําถามมีลักษณะเปนคําถามเลือกตอบและ/หรือเติมขอความ 

2. ขอความรวมมือกรอกแบบสอบถามใหครบทุกขอตามความเปนจริง เพื่อนําขอมูลไปใช
ประโยชนเปนแนวทางในการกําหนดนโยบาย แผนงาน และจัดสรรงบประมาณเพื่อการพัฒนา
บุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัดพัทลุงใหเปนนักวิจัย และนําผลงานวิจัยไปใชในการ
พัฒนางานสุขภาพในพื้นที่ตอไป 

ขอไดรับความขอบคุณจาก  กิตติพงษ  กาญจนูปถัมภ  นักศึกษาปริญญาโทสาขาวิชา 
การวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

วิทยาเขตหาดใหญ 
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แบบสอบถาม 
เร่ือง ความรู ทัศนคติ และการนําผลงานวิจัยไปใชของบคุลากรสาธารณสุข 

ในสถานีอนามยั  จังหวัดพัทลุง 
 

คําชี้แจง  :  โปรดทําเครื่องหมาย / ลงใน  หนาคําตอบ และเติมขอความในชองวางตามความเปนจริง 
 

สวนท่ี  1     ขอมูลท่ัวไป สําหรับผูวิจัย 
1. เพศ 

          1. ชาย                            2.หญิง 
sex 

2. ปจจ
3. สถา

      
4. ทาน
5. ระด

      
      

6. สาข
7. หลัก

   
8. จําน
9. จําน
10. สถา

   
11. ระย
12. ปจจ

   
   
   

13. ทาน
14. ระย
 

   

ุบันทานอายุ …..  ป ......เด
นภาพสมรส 
     1. โสด                2.
มีอายุราชการ...........  ป..
ับการศึกษาสูงสุดของทาน
   1. อนุปริญญา              
   3. ปริญญาโท              
าที่จบการศึกษาระดับปริญ
สูตรที่ทานจบการศึกษาไ

   1. เคย                         
วนบุคลากรสาธารณสุขท
วนประชากรที่สถานีอนา
นบริการสุขภาพที่ทานปฏ
   1. สถานีอนามัย            
ะเวลาที่ปฏิบัติงานอยูในส
ุบันทานดํารงตําแหนง 

   1. เจาหนาที่บริหารงานส
   3. พยาบาลวิชาชีพ        
   5. อ่ืนๆ ระบุ..................
ดํารงตําแหนงอยูในระดับ
ะเวลาดํารงตําแหนงจนถึง
   

ือน age 

 คู                  3. หยา/แยก         4. อ่ืนๆ ระบุ................. 
sta 
  
   

......เดือน 

 
     2. ปริญ
    4. อ่ืนๆ
ญาตรี.....
ดสอนวิชา
2. ไมเคย 
ี่ปฏิบัติงาน
มัยทานรับ
ิบัติงานอย
     2. ศูน
ถานีอนาม

าธารณสุข
                  
.................
 (ซี).........
ปจจุบัน....
   
ญาตรีหรือเทียบเท
 ระบุ.....................

.……………………
ดานการวิจัยหรือไม

อยูในสถานีอนามัย.....
ผิดชอบ……………
ู 
ยสุขภาพชุมชน       
ัยจนถึงปจจุบัน.......

              2. นักวิช
               4.เจาพน
 
.......................... 
.............ป...............
   

gau 

า 
.............. 

Edu1 
  
   

……………………….. Edu2 
 Edu3 
   
  
  
   

........ คน hp 
..คน pe 

             
Pri1 
   
   

.....ป Pri2 

าการสาธารณสุข 
Lev1 
   
   

ักงานสาธารณสุขชุมชน 
   
  
   

Lev2 

.เดือน Lev3 
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สวนท่ี  1     (ตอ) สําหรับผูวิจัย 
15. ปจจุบันทานรับผิดชอบงาน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

            1. บริหาร               2. บริการ             3. วิชาการ               4. อ่ืนๆ ระบุ............ 
Wk1 

16. ความรับผิดชอบพิเศษนอกเหนือจากงานดานสุขภาพ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
           1. ไมมี                                                     2. งานการเงินและบัญช ี
           3. งานดูแลระบบสารสนเทศ                   4. งานพสัดุ 
            5. อ่ืนๆ ระบุ............................. 

Wk2 

17. ทานเคยไดรับการอบรมการทําวิจัยหรือไม 
             1. เคย                                  2. ไมเคย 

R1 

18. ใน 1 ปที่ผานมา ทานทําวิจัยที่เกี่ยวของทางดานสุขภาพหรือไม 
               1. ทําวิจยั จํานวน.........เร่ือง ช่ือเร่ือง...........................................................             
               2. ไมทํา                    

R2 

19. ในสถานีอนามัยของทานมีโครงการวิจัยที่กําลังดําเนินการอยู 
                1. มี จํานวน.........เร่ือง ช่ือเร่ือง...........................................................                 
                2. ไมมี                    

R3 

20. ในหนวยงาน (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด หรือ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ หรือ CUP) 
ของทาน มีการกําหนดนโยบายใหบุคลากรตองทําวิจัยหรือไม 
             1. มี จํานวน...........เร่ือง/ป                             2. ไมมี 

R4 

21. ในหนวยงาน (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด หรือ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ หรือ CUP) 
ของทาน มีการจัดกิจกรรมการวิจัยหรือไม 
              1. มี จํานวน...........คร้ัง/ป                               2. ไมมี 

R5 

22. ใน 1 ปที่ผานมา ทานมีกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการวิจัยทางดานสุขภาพเหลานี้ หรือไม  
                              กิจกรรม                                                                      มี             ไมมี  
  22.1 อานผลงานวิจัย                                                                                      R6 
  22.2 เปนผูชวยวิจัย R7 
  22.3 นําเสนอผลการวิจัยในที่ประชุมวิชาการ R8 
  22.4 รวมฟงผลงานวิจัย  R9 
  22.5 เขียนโครงการวิจัย R10 
  22.6 ใหคําปรึกษาการทําวิจัยแกเพื่อนรวมงาน R11 
  22.7 ตีพิมพงานวิจัย R12 
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สวนท่ี  1     (ตอ) สําหรับผูวิจัย 
23. ทานไดรับความรูเกี่ยวกับงานวิจัยดานสุขภาพจากแหลงความรูที่ใด(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

                1. รายงานวิจัยฉบับสมบูรณ                                   2. วารสารวิชาการตาง ๆ 
             3. อินเตอรเน็ต                                                4. รับฟงการนําเสนอผลงานวิจยั 
              5. หนังสือพิมพ หรือนิตยสาร                       6. อ่ืน ๆ ระบุ.................................. 

R13 

24. ในสถานีอนามัยของทานมีวารสารวิชาการอะไรบาง (ตอบไดมากกวา 1 ขอ ) 
             1. วารสารอนามัยส่ิงแวดลอม                        2. วารสารวิชาการสาธารณสุข       
             3. วารสารควบคุมโรคติดตอ                          4. วารสารกระทรวงสาธารณสุข          
             5. วารสารวิชาการสาธารณสุขเขต 12             6. วารสารกองระบาดวิทยา 
             7. วารสารกรมสุขภาพจิต                                8. รายงานวิจัย 
             9. วารสารพยาบาลศาสตร                        
             10. วารสารการสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม     
             11. วารสารสํานักงานสาธารณสุขมูลฐาน ภาคใต 
             12. อ่ืน ๆ ระบุ............................................................................... 

R14 
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สวนที่ 2  แบบสอบถามความรูการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
คําชี้แจง 
   1.แบบสอบถามนี้ตองการถามความรูการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุขใน  
สถานีอนามัย จังหวดัพัทลุง  
    2.โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกับความรูของทานมากที่สุด  
 

คําตอบ ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช 
ใช ไมใช 

สําหรับ
ผูวิจัย 

1.การนําผลงานวิจยัไปใช เปนการนําความรูที่ผานการตรวจสอบตามขั้นตอน
ของระเบียบวิธีวิจัยเรียบรอยแลว มาประยุกตใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

   
K1 

2. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ ตองมีการกําหนด
วัตถุประสงคและเนื้อหากอนการนําไปใช 

  K2 

3. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ ตองกําหนด
ระยะเวลาของการปฏิบัติงานใหส้ันที่สุด 

  K3 

4. การนําผลงานวิจยัไปใช ตองมีความตรงประเด็นในการแกปญหาสุขภาพ   K4 
5. การศึกษาจดุออน จุดแข็งและขอจํากดัระเบียบวิธีวจิัยในผลงานวิจยั 
เปนสิ่งที่จําเปนกอนการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  K5 

6. เครื่องมือหรือแบบสอบถามในผลงานวจิัยสามารถนําไปประยกุตใชใน
การปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  K6 

7. ขอเสนอแนะการนําผลงานวิจยัไปใช มีประโยชนสําหรับผูนํา
ผลงานวิจัย ไปประยุกตใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  K7 

8. ความเหมือนกันของกลุมตัวอยางในผลงานวิจยักับการนําไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ เปนสิ่งที่มีความสําคัญ 

  K8 

9. การทบทวนปญหาหรือเร่ืองที่ตองการแกไขปญหาดานสุขภาพ กอน
การนําผลงานวิจัยไปใชเปนสิ่งที่ไมจําเปน 

  K9 

10. การปฏิบัติตามขั้นตอนของระเบียบวิธีวิจัยที่ถูกตอง ทําใหผลงานวจิัย
ดานสุขภาพมคีวามนาเชื่อถือ 

  K10 

11. ความรูจากเอกสารและงานวิจยัที่เกีย่วของในผลงานวจิัย สามารถ
นําไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  K11 
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สวนที่ 2  (ตอ) 
 

               โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกับความรูของทานมากที่สุด 
 

คําตอบ ความรูการนําผลงานวิจัยไปใช 
ใช ไมใช 

สําหรับผูวิจัย

12. การตัดสินใจนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ ขึ้นอยู
กับความคุมคาในการนําไปใช 

  K12 

13. บุคคลที่มีสวนเกีย่วของในการตัดสนิใชผลงานวิจัยดานสุขภาพ 
ประกอบดวย ผูบริหาร ผูปฏิบัติงาน  และคณะกรรมการของหนวยงาน 

  K13 

14. การนําผลงานวิจยัไปใช สามารถนําไปใชเปนความรู ในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว 

  K14 

15. การนําผลงานวิจยัไปใช สามารถนําไปใชเปนเครื่องมอืในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว 

  K15 

16. การประยกุตใชผลงานวจิัย เปนการสังเคราะหผลงานวิจยั เพื่อนําไปใช
ในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  K16 

17. การประยกุตใชผลงานวจิัย เปนการนําไปใชใหตรงกบัประชากร
เปาหมาย  

  K17 

18. ความแตกตางของพื้นทีท่ี่ใชในผลงานวิจัยกับพื้นที่ในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ มผีลตอการนําผลงานวิจยัไปใช 

  K18 

19. การประเมนิผลการนําผลงานวิจยัไปใชดานสุขภาพ ตองประเมินผล
หลังการสิ้นสุดการนําไปใช โดยประเมนิผลได และปญหาอุปสรรค
เทานั้น 

  K19 

20. วิธีการประเมินผลการนําผลงานวิจัยไปใช คือ การประเมินการนํา
ผลงานวิจัยไปใชเมื่อไร ใชอยางไร ใชกับใคร ใชอะไร และใชที่ไหน 

  K20 

 
 
 
 
 
 
 



 

91

สวนที่ 3  แบบสอบถามทัศนคติการนําผลงานวิจยัไปใช 
คําชี้แจง  
          1.แบบสอบถามนี้ตองการถามทัศนคติการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุขใน
สถานีอนามัย จังหวดัพัทลุง  

 2.โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกบัความคิดเหน็ของทานมากที่สุด 
   เห็นดวยอยางยิ่ง   หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น เปนความรูสึก ความ 
                                                       คิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุด 
     เห็นดวย          หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นเปนความรูสึก ความ  
                                                      คิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมาก 
     ไมแนใจ               หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น ไมแนใจวาเปนความรูสึก  
                                                     ความคิดเห็นที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 
    ไมเห็นดวย         หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้น เปนความรูสึก ความ 
                                                      คิดเห็นทีไมตรงกับความคิดเห็นของทาน 

 

ระดับทัศนคต ิทานมีความคดิเห็นวา.... 
เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

ไม
เห็น
ดวย 

 
สําหรับ
ผูวิจัย 

1. บุคลากรสาธารณสุขควรใชผลงานวิจัยในการปรับปรุง 
พัฒนา และแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน 

    A1 

2. การพัฒนางานที่รับผิดชอบของบุคลากรสาธารณสุข 
สามารถทําได โดยไมจําเปนตองนําผลงานวิจัยไปใช 

    A2 

3. การนําผลงานวิจยัไปใช ทาํใหการปฏิบัตงิานดานสุขภาพ 
มีความยุงยาก 

    A3 

4. การนําผลงานวิจยันําไปใชในการปฏิบตัิงานดานสุขภาพ 
ไมจําเปนตองตรงกับความตองการของผูใชผลงานวิจัย 

    A4 

5. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ ทําให
ตองใชระยะเลาในการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึ้น 

    A5 

6. ผลงานวิจัยสวนใหญ ไมสามารถนํามาใชไดในบริบทจริง
ของการปฏิบัติงานดานสุขภาพในพื้นที ่

    A6 
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สวนที่ 3  (ตอ) 
 

โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกบัความคิดเหน็ของทานมากที่สุด 
 

ระดับทัศนคต ิทานมีความคดิเห็นวา.... 
เห็น
ดวย

อยางยิ่ง

เห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

ไม
เห็น
ดวย 

 
สําหรับ
ผูวิจัย 

7. การใหความรูแกบุคลากรสาธารณสุขในหนวยงานเกีย่วกับ
การนําผลงานวิจัยไปใช จะทําใหเกิดการนําผลงานวิจยัไปใช 
ในการพัฒนางานดานสุขภาพ 

    A7 

8. ผูบริหารองคกร คือ บุคคลสําคัญที่จะชวยผลักดนัใหเกิด
กระบวนการการนําผลงานวจิัยไปใชในการพัฒนางานดาน
สุขภาพ 

    A8 

9. ความถูกตองของผลงานวิจัย  มีผลตอการตัดสินใจการนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

    A9 

10. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ  
ตองเปนผลงานวิจยัที่ไดรับการตีพิมพในวารสารที่มีช่ือเสียง
เทานั้น 

    A10 

11. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ จะ
ใชไดนอยไมคุมกับเวลา และทรัพยากรที่ใชไป 

    A11 

12. การนําผลงานวิจยัไปใช มีสวนชวยในการพัฒนางานดาน
สุขภาพ ที่ปฏิบัติใหดยีิ่งขึ้น 

    A12 

13. การประเมนิผลการนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงาน
ดานสุขภาพ เปนสิ่งที่มีความยุงยาก 

    A13 

14. การนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ 
เปนการเพิ่มภาระงานมากขึน้ 

    A14 

15. การนําผลงานวิจยัไปใชทําใหเกิดความสิ้นเปลืองดาน
งบประมาณ 

    A15 

16. การนําผลงานวิจยัไปใช ทําใหการพัฒนางานดานสุขภาพ 
มีความสะดวกและรวดเร็วขึน้ 

    A16 
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สวนที่ 4  แบบสอบถามการนําผลงานวิจยัไปใชของบุคลากรสาธารณสุขในสถานีอนามัย 
คําชี้แจง 
  1.แบบสอบถามนี้ตองการถามการนําความรูจากการอานผลงานวิจยั การไดรับฟงการ 
นําเสนอผลงานวิจยั และการทําวิจยั ไปใชในการพัฒนางานดานสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุขใน
สถานีอนามัย จังหวดัพัทลุง  
   2. ขอคําถามเกี่ยวกับการนําความรูจากผลงานวิจยัไปใชในการพัฒนางานของสถานีอนามัย 
งานในหนาทีค่วามรับผิดชอบแบงตามงานที่กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดไว โดยกําหนดไว 26 
กิจกรรม 
              3. โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกบัความเปนจรงิของทานมากที่สุด 
  ใช หมายถึง  มีการนําความรูจากผลงานวจิัยไปใช 
  ไมใช หมายถึง  ไมมีการนําความรูจากผลงานวิจยัไปใช 
 

การนําไปใช คําถาม 
ใช ไมใช 

สําหรับผูวิจัย 

1. ทานนําความรูที่ไดจากผลงานวิจัยไปใช เพื่อเปนแนวทาง
ปฏิบัติในการใหบริการสุขภาพ 

  Ru1 

2. ทานนําความรูที่ไดจากผลงานวิจัยไปเพิ่มพูนความรู เพื่อ
ปรับแนวคิดหรือความเขาใจสถานการณตาง ๆ ในการ
ใหบริการสุขภาพ 

  Ru2 

3. ทานนําความรูจากผลงานวิจัยไปประยุกตใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ ตอไปนี้หรือไม  

 

1. งานบริหารทั่วไป   Ru3 
2. งานการเงินและบัญชี      Ru4 
3. งานศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุข   Ru5 
4. งานวางแผนงาน      Ru6 
5. งานรักษาพยาบาล   Ru7 
6. งานควบคุมโรคติดตอและโรคเอดส   Ru8 
7. งานอนามัยแมและเด็ก   Ru9 
8. งานโภชนาการ   Ru10 
9. งานสุขศึกษา    Ru11 
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 สวนที่ 4  (ตอ)  
   

การนําไปใช คําถาม 
ใช ไมใช 

สําหรับผูวิจัย 

10. งานสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม   Ru12 
11. งานอนามัยโรงเรียน    Ru13 
12. งานควบคุมโรคไมติดตอ   Ru14 
13. งานเฝาระวังโรคและระบาดวิทยา     Ru15 
14. งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก   Ru16 
15. งานทันตสาธารณสุข   Ru17 
16. งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค   Ru18 
17. งานสุขภาพจิต   Ru19 
18. งานคุมครองผูบริโภค   Ru20 
19. งานวางแผนครอบครัว      Ru21 
20. งานประกันสุขภาพ    Ru22 
21. งานเวชปฏิบัติครอบครัว     Ru23 
22. งานวิเคราะหและจัดทําสถิติขอมูลทางวิชาการ   Ru24 
23. งานฝกอบรมอาสาสมัคร และประชาชน     Ru25 
24. งานเผยแพรความรูทางวิชาการ   Ru26 
25. งานนิเทศงาน   Ru27 
26. งานสนับสนุนสาธารณสุขมูลฐาน   Ru28 
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สวนที่ 5  ปญหาอุปสรรคการนําผลงานวิจยัไปใช 
 

 คําชี้แจง ทานมีปญหาอุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใชในเรื่องดังตอไปนี้หรือไม 
 

ปญหาอุปสรรคคําถาม 
มี ไมมี 

สําหรับ
ผูวิจัย 

ปญหาอุปสรรคดานบุคลากร 
     1. ความตระหนกัถึงความสําคัญของการนําผลงานวจิัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

   
B1 

     2. การเห็นคุณคาของการนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ   B2 
     3. มีความคิดวาการนําผลงานวิจยัไปใช ไดประโยชนเพียงเล็กนอยสําหรับ
การปฏิบัติงาน 

  B3 

     4. ตอตานการเปลี่ยนแปลง ไมยอมเปลี่ยนแปลงแนวความคิด   B4 
     5. ความรูความเขาใจในการวิเคราะหผลงานวิจัย และการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  B5 

     6. ขาดความรูเร่ืองระเบียบวิธีวิจยั   B6 
     7. มีภาระงานประจําอ่ืน ๆ  มาก ทําใหไมมีเวลาอานผลงานวิจัย   B7 
     8. มีความรูสึกวาไมมีความสามารถในการนําผลงานวจิัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  B8 

ปญหาอุปสรรคดานองคกร/หนวยงาน 
     9. ผูบริหารไมตระหนักถึงความสําคัญในการนําผลงานวิจัยไปใชในการ
ปฏิบัติงานดานสุขภาพ 

  B9 

     10. ผูบริหารไมสนับสนุนการนําผลงานวิจัยไปใช   B10 
     11.ผูบริหารไมมีนโยบายการนําผลงานวิจัยไปใช   B11 
     12. ความรวมมือในการนาํผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานจากผูรวมงาน   B12 
     13.แหลงขอมูลในการศึกษาคนควาผลงานวิจยั   B13 
     14. งบประมาณในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ   B14 
     15. วัสดุอุปกรณในการอํานวยความสะดวกในการนาํผลงานวิจัยไปใชใน
การปฏิบัติงาน เชน เครื่องคอมพิวเตอร อินเตอรเน็ต 

  B15 
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สวนที่ 5  (ตอ) 
 

คําชี้แจง ทานมีปญหาอุปสรรคในการนําผลงานวิจยัไปใชในเรื่องดังตอไปนี้หรือไม 
 

ปญหาอุปสรรคคําถาม 
มี ไมมี 

สําหรับ
ผูวิจัย 

     16. ที่ปรึกษาในการนําผลงานวิจยัไปใชในการปฏิบตัิงานดานสุขภาพ   B16 
     17. บุคลากรสาธารณสุขไมมีอํานาจในการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ ดวยการนําผลงานวจิัยไปใช 

  B17 

ปญหาอุปสรรคดานคุณภาพของผลงานวิจยั 
     18. ไมมีผลงานวิจยัที่ตองการสําหรับการนําไปใชในการปฏิบัติงานดาน
สุขภาพ 

   
B18 

     19. การสรุปผลงานวิจัยไมครบถวน   B19 
     20. ผลงานวิจัยนั้น มกีารทบทวนเอกสารงานวิจยัที่มคีวามขัดแยงกนั   B20 
     21. ผลงานวิจัยไมมีความนาเชื่อถือ   B21 
     22. ผลงานวิจัยมีการเผยแพรลาชา ไมทันปจจุบัน   B22 
ปญหาอุปสรรคดานการนําเสนอผลงานวิจัย 
     23. ผลงานวิจัยนั้นไมสามารถอางอิงประชากรสวนใหญได 

   
B23 

     24. รายงานผลการวิจัยเขียนไมชัดเจน ยากแกการอาน และทําความเขาใจ   B24 
     25. ผลงานวิจัยใชสถิติที่ยากแกการเขาใจ   B25 
     26.ผลงานวิจัยไมเกีย่วของกับงานบริการและการปฏิบัติงานดานสุขภาพ   B26 
      27. ปญหาและอุปสรรคในการนําผลงานวิจัยไปใชในการปฏิบัติงานดานสุขภาพ นอกเหนือจาก
ที่กลาวมาขางตนมีอะไรบาง  
 ……………………………………………………………………............................... 
…………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………… 
       28. ทานตองการความชวยเหลืออะไรบางในการนําผลงานวิจัยไปใชพัฒนางานดานสุขภาพในหนวยงาน  
             .............................................................................................................................. 
………………………………………………………………………………………………………. 
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ภาคผนวก ง 
รายนามผูทรงคุณวุฒิ 

 
1. ผูชวยศาสตราจารย ดร.อุมาพร   ปุญญโสพรรณ       
    คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร       
 
2. ผูชวยศาสตราจารย ดร. พงคเทพ  สุธีรวุฒิ 
    ผูอํานวยการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข ภาคใต 
 
3. ผูชวยศาสตราจารย ดร. อรพรรณ  โตสิงห 
    คณะพยาบาลศาสตร ภาควิชาศัลยศาสตร มหาวิทยาลยัมหิดล 
 
4. รองศาสตราจารย ดร.ศิริอร  สินธุ 
    คณะพยาบาลศาสตร ภาควิชาศัลยศาสตร มหาวิทยาลยัมหิดล 
 
5. ดร. ปุญญพัฒน  ไชยเมล 
    คณะวิทยาการสุขภาพและการกีฬา มหาวิทยาลัยทกัษณิ วิทยาเขตพทัลุง 
 
6. นายจารึก ปยวาจานุสรณ 
    สาธารณสุขอําเภอปากพะยูน  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอปากพะยูน  จังหวดัพัทลุง 
 
7. นายอนุชา  หนูนุน 
     นักวิชาการสาธารณสุข  สถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน ภาคใต 
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ประวัติผูเขียน 
 
ชื่อ สกุล    นายกิตติพงษ  กาญจนูปถัมภ 
รหัสประจําตัวนักศึกษา  4910420003 
วุฒิการศึกษา 
 
  วุฒิ   ชื่อสถาบัน   ปท่ีสําเร็จการศึกษา 
ประกาศนยีบตัรสาธารณสุขศาสตร วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร  2537 
     จังหวดัยะลา 
สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  2547 
 
ตําแหนงและสถานที่ทํางาน 
เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 5 สถานีอนามัยบานหาดไขเตา อําเภอบางแกว จังหวดัพัทลุง 




