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กิตติกรรมประกาศ 
 

วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จไดดวยความกรุณา และความชวยเหลือจากอาจารยที่ปรึกษา
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ณ โอกาสนี้ 

ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย ดร. สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ ประธานกรรมการ
สอบวิทยานิพนธ และผูชวยศาสตราจารย ดร. สุนันท ศลโกสุม กรรมการสอบวิทยานพินธ ทีไ่ดกรุณา
ใหขอแนะนําที่เปนประโยชน ทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มีความสมบูรณยิ่งข้ึน และขอกราบ
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ความรูที่ทรงคุณคาแกผูวิจัย ตลอดระยะเวลาที่ไดเขารับการศึกษา  ณ สถาบันแหงนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณกลุมผูเช่ียวชาญทั้ง 21 คน ที่กรุณาใหความอนุเคราะหในการเก็บ
รวบรวมขอมูล ใหคําแนะนํา และใหความรวมมือในการดําเนินการวิจัยอยางดียิ่ง ขอขอบพระคุณ
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่กรุณามอบทุนอุดหนุนการศึกษาสําหรับนักวิจัย
ประจําภาคปลาย ปการศึกษา 2552  

กราบขอบพระคุณ คุณแม พี่นอง และหลาน ที่คอยใหกําลังใจ ใหความชวยเหลือ            
ใหความสนับสนุนตลอดการศึกษา และขอบคุณเพื่อนนิสิต กัลยาณมิตรทุกคน ที่ใหคําแนะนํา 
สนับสนุน หวงใย เปนกําลังใจ ทําใหผูวิจัยมีความมุงมั่นในการศึกษาคร้ังนี้จนสําเร็จ คุณคาของ
วิทยานิพนธฉบับนี้ ขอมอบเปนคุณความดีแกทุกทานที่มีสวนรวม สนับสนุนใหงานวิจัยนี้สําเร็จลง
ดวยดี 

ทายสุดขอบคุณตัวเองที่มีความอดทนสูงสุดและมีความต้ังใจในการเรียนทําใหประสบ
ความสําเร็จในการเรียนสงผลใหประสบความสําเร็จในหนาที่การงานตามมา 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 การพัฒนาประเทศตั้งแตแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 (2545 - 2549)  
จนถึงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 10 (2550 - 2554) เปนการพัฒนาประเทศ   
โดยเนนที่การพัฒนาคน ประกอบกับการปฏิรูประบบสุขภาพและระบบบริการพยาบาลตาม
นโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา เนนการดูแลสุขภาพอนามัยใหแกประชาชนในเชิงรุก เพื่อให
ประชาชนในชุมชนไดรับการดูแลอยางทั่วถึงและมีคุณภาพ องคการอนามัยโลกไดประเมินวา 
ประชากรทั่วโลกกวาหกพันลานคนมีคนตาบอดถึง  35–40 ลานคน ซึ่งสาเหตุสวนใหญเกิดจากโรค
ตอกระจก  สอดคลองกับการสํารวจสภาวะโรคทางตาในประเทศไทย พบวาโรคที่เปนสาเหตุทําให
ประชาชนตาบอดมากที่สุดคือ ตอกระจก โดยมีการสํารวจทางระบาดวิทยาคร้ังแรก ป พ.ศ. 2526 
พบวามีคนตาบอดถึงรอยละ 1.14 และเกือบคร่ึงหนึ่งมีสาเหตุมาจากโรคตอกระจก ใน พ.ศ. 2530  
พบวาสาเหตุของสายตาพิการหรือตาบอดที่เกิดจากตอกระจกรอยละ 73.71และรอยละ 74         
ใน พ.ศ. 2537 และมีแนวโนมเพิ่มข้ึนเร่ือยๆ หากยังไมมีมาตรการแกไขหรือการแกไขปญหายัง     
ไมครอบคลุมทุกพื้นที่ จากขอมูลบุคลากรที่เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพทางตาของประชาชนป พ.ศ. 
2547 โรงพยาบาลศูนย 25  แหง  มีจักษุแพทย 96  คน โรงพยาบาลทั่วไป 67  แหงมีจักษุแพทย  
125 คน โรงพยาบาลชุมชน 13 แหง มีจักษุแพทย 2 คน (ทําเนียบรุนจักษุแพทยศูนยจักษุ
สาธารณสุข โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา, 2547) 
 ในป พ.ศ. 2515 ศาสตราจารย นายแพทย นิยม คอนยามา ไดประเมินวาประเทศไทย   
ขาดแคลนจักษุแพทย (มีจักษุแพทย 22 คน ) ทําใหประชาชนขาดคนดูแลสุขภาพตาและไดรับการ
ดูแลสุขภาพทางตาไมทั่วถึง จึงไดเสนอใหมีการสอนและฝกอบรมพยาบาลใหมีความรูในการ
วินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตนแทนจักษุแพทยเนื่องจากประหยัดเวลาและงบประมาณ และไดมีการ
ประเมินผลในป พ.ศ. 2517 พบวาพยาบาลที่ผานการฝกอบรมมีความสามารถในการวินิจฉัยโรค
ทางตาที่มีความเส่ียงสูง (High risk) ไดตรงกับแพทยรอยละ 84.40 และวินิจฉัยโรคทางตา ทีม่คีวาม
เส่ียงตํ่า (Low risk) ไดตรงกับแพทยรอยละ 86.50 (ขวัญตา เกิดชูชื่น  และคณะ, 2517) จึงมีการ
ดําเนินโครงการตอและงานฝกอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาหลักสูตร 6 เดือน เกิดข้ึนในประเทศ
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ไทยคร้ังแรกในป พ.ศ. 2522 โดยภาควิชาพยาบาลศาสตรและภาควิชาจักษุวิทยา คณะแพทยศาสตร 
โรงพยาบาลรามาธิบดีมหาวิทยาลัยมหิดลรวมกับกระทรวงสาธารณสุข และการสนับสนุนจาก
องคการอนามัยโลก ไดดําเนินการฝกอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาหลักสูตร 6 เดือน จํานวน    
12 รุน  ผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาทั้งหมด 175 คน (อุทร กาญจนเวนิช  และปทมา วาจาม่ัน, 
2537) รุนที่ 13-38 หลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาอยูภายใตการบริหารจัดการของศูนยจักษุ
สาธารณสุข โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมาผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาทั้งหมด 618 คน 
(ศูนยจักษุสาธารณสุข, 2550) รุนที่ 39-44 หลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาอยูภายใตการบริหาร
จัดการของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม รวมกับศูนยจักษุสาธารณสุขโรงพยาบาล
มหาราชนครราชสีมาผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาทั้งหมด 144 คน (ศูนยจักษุสาธารณสุข, 2550) 
และยังดําเนินการถึงปจจุบัน (พ.ศ. 2552) 
 หลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีวัตถุประสงคในการอบรมเพื่อใหผูเขารับการอบรมได
เพิ่มพูนความรู ความชํานาญทางดานการพยาบาลและการรักษาโรคทางตาแกผูปวยและ
ประชาชนรวมทั้งใหการชวยเหลือและแกไขปญหาทางตาแกผูปวยและประชาชน การสงตอผูปวย
ไดอยางถูกตองและเหมาะสมโดยผูเขาอบรมสามารถปฏิบัติตามวัตถุประสงคดังนี้ 1)ประเมินและ
วินิจฉัยแยกโรคทางตาที่พบบอยได 2) ใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตน ไดแก การใหยา การผาตัดเล็ก 
การฟนฟูสภาพสายตาและการใหการพยาบาลทางตาได 3) สอนใหคําแนะนําและคําปรึกษาแก
ผูปวยที่มีปญหาทางตาได 4)ใหการสงเสริมดูแลสุขภาพตาและปองกันสายตาพิการในประชากร  
วัยเด็ก วัยทํางานและวัยสูงอายุได 5)ใหการชวยเหลือแพทยในการตรวจ วินิจฉัยโรคทางตาที่ตอง
ใชเทคโนโลยีที่ซับซอน และการผาตัดใหญทางตาได และมีรายละเอียดวิชาที่เรียนเกี่ยวกับ
นโยบายสุขภาพและการพยาบาล วิทยาศาสตรพื้นฐานทางตา การประเมินตา (Eye assessment)    
ปญหาทางตาที่พบบอยและการจัดการ(Common eye problems and management)            
การพยาบาลผูปวยผาตัดใหญและผาตัดเล็กทางตา (Nursing care for patient in major and 
minor surgery) และการฝกปฏิบัติการพยาบาลทางจักษุข้ันสูง แตก็ไดมีการปรับเปลี่ยนเนื้อหา
ตามนโยบายระบบบริการสุขภาพและตามความกาวหนาทางเทคโนโลยี โดยต้ังแตป พ.ศ. 2545 
เนนนโยบายเชิงรุก Primary health care และมีการปรับเล่ียนระยะเวลาการฝกอบรมโดยสภาการ
พยาบาลไดมีคําส่ังใหมีการปรับเปล่ียนระยะเวลาในการฝกอบรมใหใกลเคียงกับหลักสูตรเฉพาะ
ทางดังนั้นจึงไดลดระยะเวลาการฝกอบรมจากลงเหลือ 5 เดือนต้ังแตรุนที่ 39 ถึงปจจุบัน เพื่อให
ใกลเคียงกับหลักสูตรการฝกอบรมเฉพาะทาง 
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 พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ผานการอบรมและกลับไปปฏิบัติงานโรงพยาบาลรัฐมีทั่ว
ประเทศในทุกจังหวัด (ทําเนียบรุน, 2547) ไดปฏิบัติงานและพัฒนาบทบาทของตนเองตามพื้นที่
การปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนสามารแยกไดเปน 2 กลุมคือ1) การปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
ที่ไมมีจักษุแพทยพยาบาลเวชปฏิบัติมีบทบาทสําคัญในการตรวจวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน การตรวจ
รักษาผูปวยที่มีปญหาทางตาโดยการวัดสายตา วัดความดันตา  คัดกรองเบ้ืองตน  ถามีปญหา
รุนแรงไมสามารถรักษาไดก็จะสงตอ (โรงพยาบาลพิมาย) 2) การปฏิบัติงานในโรงพยาบาลที่มี
จักษุแพทยพยาบาลเวชปฏิบัติมีบทบาทมากข้ึนคือ ชวยแพทยทําผาตัด พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
บางคนไดฉีดยาเขาสวนหลังของลูกตา (Retrobulbar block) เพื่อทําผาตัด  ไดทําหัตถการ  เชน 
เจาะกุงยิง  ลางทอน้ําตา วัดคาเลนส ชวยแพทยยิงเลเซอร  ออกหนวยโครงการตอกระจกรวมทั้ง
การประสานงานกับหนวยงานตางๆในเร่ืองโครงการตอกระจก (โรงพยาบาลภูเขียว, โรงพยาบาล
พระอาจารยฝน อาจาโร) สวนโรงพยาบาลทั่วไปพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาก็ทําหนาที่ใกลเคียงกัน 
โรงพยาบาลชุมชนที่มีจักษุแพทย ยกเวนบางโรงพยาบาลท่ีมีจักษุแพทย 1 คน (โรงพยาบาล
ประจวบคีรีขันธ)  พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาก็มีบทบาทมากก็จะทําหนาที่ในการตรวจและรักษา
โรคเบื้องตนแทนจักษุแพทย  ขณะที่โรงพยาบาลศูนยมีจักษุแพทยมากกวา 1 คน (โรงพยาบาล
สุราษฏรธานี, โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช) พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาก็จะปฏิบัติบทบาท
ลดลงแตก็ยังไดทําหัตถการ เชนเจาะกุงยิง ลางทอน้ําตา วัดเบอรเลนส  สวนการปฏิบัติงานใน
แผนกหอผูปวยบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา  มีความมั่นใจในการทํางานมากข้ึน เชน เช็ดตา
ตอกระจก มีการทําหัตกรรมนานๆครั้ง เชน เจาะกุงยิงและลางทอน้ําตา (โรงพยาบาลเมือง
ฉะเชิงเทรา, โรงพยาบาลนาน) และจากการผลิตพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ผานมาป พ.ศ. 2550  
เปนรุนที่ 44 ออกไปปฏิบัติงานตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาในโรงพยาบาลที่ไมมีจักษุแพทย    
สําหรับโรงพยาบาลที่มีจักษุแพทย พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาตองทําหนาที่คัดกรองผูปวยทางตาซ่ึงมี
จํานวนมากเพื่อใหจักษุแพทยสามารถตรวจไดสะดวกรวดเร็วข้ึนและลดเวลาการรอตรวจของผูปวย
ทางตา (Ilango et al., 2000 อางถึงใน จินตนา ไพบูลยธนานนท, 2546) 
 จะเห็นไดวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาตองใชความรูความสามารถสูงในการใหการดูแล
รักษาผูปวยทางตา  ดังงานวิจัยของ จินตนา ไพบูลยธนานนท (2546) กลาววาสมรรถนะพยาบาล  
เวชปฏิบัติทางตาประกอบดวยสมรรถนะดานการพยาบาลทั่วไปและสมรรถนะทางตาข้ันสูง 
เนื่องจากวาเปนความรูความสามารถเฉพาะทางตองใหการพยาบาลผูปวยทางตา การดูแลรักษา
ทางตาเบ้ืองตนเพื่อใหการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีประสิทธิภาพ
แตกตางจากพยาบาลวิชาชีพทั่วไป จึงควรมีการพัฒนาปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลทางดาน     
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ผูปฏิบัติ เพิ่มความรู ทักษะในการปฏิบัติงาน ดานหลักสูตรควรสอดคลองกับสภาวการณที่
เปล่ียนแปลงไป จากนโยบายปฏิรูประบบบริการสุขภาพต้ังแตป พ.ศ. 2545 เพื่อใหประชาชนไดรับ
บริการเทาเทียมและทั่วถึงเปนผลใหการบริการสุขภาพทั่วประเทศตองมีการปฏิรูปโดยเฉพาะ        
ผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพทุกสาขามีความจําเปนตองปรับเปล่ียนภารกิจใหสอดคลองกับ
นโยบาย และเนื่องจากปจจุบันบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตายังไมชัดเจน  และสภาพยาบาล   
ก็ยังไมไดกําหนดบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาบทบาทที่คาดหวังในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในมุมมองของผูเ ช่ียวชาญซึ่งเปนระดับผูบริหาร 
ผูปฏิบัติงานและผูรวมงาน  เพื่อนํามาเปนขอสรุปบทบาทที่คาดหวังในการปฏิบัติงานของพยาบาล
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ โดยไดนํากรอบแนวคิดในการศึกษาคือบทบาทพยาบาล        
เวชปฏิบัติทางตาตามหลักสูตร (ศูนยจักษุสาธารณสุขโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา, 2522)    
5 ดานคือ บทบาทดานการตรวจวินิจฉัยโรคตาเบื้องตน บทบาทดานการพยาบาลในหองผาตัด 
บทบาทดานการพยาบาลผูปวยโรคตา บทบาทดานการพยาบาลชุมชนและบทบาทดานการวิจัย
และฝกอบรม  
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 
 เพื่อศึกษาบทบาทในการปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 
 1. การวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ หมายถึงพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานใหการดูแลผูปวยทางตาโรงพยาบาล
ชุมชน โรงพยาบาลทั่วไปและ โรงพยาบาลศูนย 
 2. ประชากรที่ใชในการวิจัยเปนผูเช่ียวชาญทางตาประกอบดวยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
และจักษุแพทย  
 3.   กลุมตัวอยาง คือผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานโรงพยาบาลชุมชน 
โรงพยาบาลทั่วไป  โรงพยาบาลศูนย พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่เปนหัวหนาตึกและหัวหนางาน 
อาจารยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ตัวแทนจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาและจักษุแพทย
โรงพยาบาลทั่วไป รวมจํานวน 21 คน โดยการคัดเลือกกลุมตัวอยางตามความเชี่ยวชาญ 
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คําจํากัดความการวิจัย 
 
 บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลรัฐหมายถึงความ
คาดหวังที่มีตอพฤติกรรมและการปฏิบัติที่กระทําออกมาใหเห็นของพยาบาลวิชาชีพที่ไดผานการ
อบรมหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา และไดรับวุฒิบัตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบัติทาง
ตา จากภาควิชาพยาบาลศาสตร ภาควิชาจักษุวิทยา คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี 
จากศูนยจักษุสาธารณสุขโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมาและคณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยเชียงใหมรวมกับศูนยจักษุสาธารณสุขโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ที่ปฏิบัติงาน 
โรงพยาบาลของรัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มี 3 ระดับคือโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล
ทั่วไปและโรงพยาบาลศูนย 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 
 1.  เปนขอมูลในการกําหนดบทบาทใหเหมาะสมกับพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
โรงพยาบาลรัฐ ตามระดับการบริการ 
 2.   เปนแนวทางในการพัฒนาหลักสูตรอบรมใหสอดคลองกับการปฏิบัติบทบาทพยาบาล
เวชปฏิบัติทางตา 
 
 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
ดวยเทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย (Delphi Technique) ทั้งนี้ ผูวิจัยไดศึกษาถึงแนวคิด ทฤษฎี และ
งานวิจัยที่เกี่ยวของ เพื่อใชประกอบการวิจัย ซึ่งจะไดนําเสนอตามลําดับ ดังตอไปนี้  
 1. โรงพยาบาลรัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
  1.1 โรงพยาบาลชุมชน 
  1.2 โรงพยาบาลทั่วไป 
  1.3 โรงพยาบาลศูนย 
 2. แนวคิดเกี่ยวกับบทบาท 
  2.1 ความหมายของบทบาท 
  2.2 ประเภทของบทบาท    
            3. บทบาทพยาบาลวิชาชีพ 
  3.1 บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ 
  3.2 บทบาทพยาบาลข้ันสูง 
  3.3 บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
 4.    เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย 
       4.1    ประวัติความเปนมาของการวิจัยแบบเดลฟาย 
  4.2  ความหมายของเทคนิคเดลฟาย 
       4.3    คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย 
       4.4    กระบวนการวิจัยของเทคนิคเดลฟาย 
       4.5    ขอดีของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
       4.6    ขอพึงระวังของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 

 5.   งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 6.   กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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1. โรงพยาบาลรัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
  
 โรงพยาบาลรัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเปนหนวยใหบริการดานสาธารณสุขของ
ประเทศ มีอยู 3 ระดับ คือ โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป และ โรงพยาบาลศูนย  
 
  1.1 โรงพยาบาลชุมชน 
   โรงพยาบาลชุมชนเปนสถานบริการสาธารณสุขระดับอําเภอ  สังกัดกระทรวง
สาธารณสุขที่มีเตียงรับผูปวยไวรักษาภายในต้ังแต 10 เตียงข้ึนไปจนถึง 150 เตียง เปนศูนยบริการ
และวิชาการทางดานการสงเสริม การรักษาพยาบาล การควบคุมปองกันโรค การปรับปรุง
สุขาภิบาลและส่ิงแวดลอมชุมชน และการฟนฟูสุขภาพในระดับชุมชน ทําหนาที่เสมือนหนึ่งสถานี
อนามัยประจําตําบลที่ต้ังของโรงพยาบาล ซึ่งมีหนาที่ในการใหบริการสาธารณสุขแบบผสมผสาน
ในเขตพื้นที่ต้ังของโรงพยาบาลครอบคลุมประชากร 100,000 คน  เปนหนวยงานที่ข้ึนตรงตอ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  มีผูอํานวยการเปนหัวหนาหนวยงานแบงออกเปน 3 ระดับ 
 1.1.1  หนวยบริการระดับ 2.1 คือ หนวยบริการทุติยภูมิระดับตน หมายถึง 
โรงพยาบาลชุมชน ที่มีเตียงรับผูปวยไวนอนรักษาพยาบาล มีภารกิจดานการรักษาพยาบาลสิ้นสุด
ที่การรักษาผูปวยใน (IPD) รักษาโรคพื้นฐานทั่วไปไมซับซอนมากนัก โดยอาจยึดเกณฑระยะทาง
เฉล่ียจากศูนยกลางตําบลถึงหนวยบริการดังกลาวไมควรเกิน 45 กิโลเมตร หรือระยะเวลาเดินทาง
ไมควรเกิน 1 ชั่วโมง โดยมีแพทยเวชปฏิบัติทั่วไป เวชปฏิบัติครอบครัว เวชศาสตรปองกัน            
อาชีวเวชศาสตร หรือระบาดวิทยาทําหนาที่ดูแล 
 1.1.2  หนวยบริการระดับ 2.2 หมายถึงหนวยบริการทุติยภูมิระดับตน หมายถึง 
โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ มีภารกิจดานการรักษาพยาบาลที่มีปญหาซับซอนมากข้ึน มีความ
จําเปนตองใชแพทยเฉพาะทางสาขาหลัก ไดแก สาขาสูติศาสตร ศัลยศาสตร อายุรศาสตร      
กุมารเวชศาสตร ศัลยศาสตรออรโธปดิกส และวิสัญญีแพทย ทําหนาที่ดูแล ซึ่งควรจะเปนหนวย
บริการที่มีระยะทางเฉล่ียจากศูนยกลางตําบลถึงหนวยบริการดังกลาวไมควรเกิน 67.5 กิโลเมตร 
หรือระยะเวลาเดินทางไมควรเกิน 1.30 นาที โดยตองรับผิดชอบประชากรไมนอยกวา 80,000 คน 
 1.1.3  หนวยบริการระดับ 2.3 หมายถึงหนวยบริการทุติยภูมิระดับตน หมายถึง 
โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ มีภารกิจดานการรักษาพยาบาลที่มีปญหาซับซอนมากข้ึน มีความ
จําเปนตองใชแพทยเฉพาะทางสาขารองนอกจากแพทยเฉพาะทางสาขาหลัก เชน จักษุวิทยา โสต 
นาสิก ทําหนาที่ดูแล ซึ่งควรจะเปนหนวยบริการที่มีระยะทางเฉล่ียจากศูนยกลางตําบลถึงหนวย
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บริการดังกลาวไมควรเกิน 90 กิโลเมตร หรือระยะเวลาเดินทางไมควรเกิน 2 ชั่วโมง โดยตอง
รับผิดชอบประชากรไมนอยกวา 200,000 คน 
 สรุปไดวา โรงพยาบาลชุมชน เปนสถานบริการของรัฐระดับตนที่อยูใกลศูนยกลาง
ตําบลระยะทางไมเกิน 90 กิโลเมตร รับผิดชอบในการตรวจวินิจและใหการบําบัดรักษาผูปวยในขีด
ความสามารถระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิเปนหลัก ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล เปนศูนยกลาง
องคความรูบริการ และเปนที่ปรึกษาวิชาการทางการแพทยและสาธารณสุขของประชาชน ชุมชน 
และหนวยงานในชุมชน รวมทั้งสนับสนุนองคกรชุมชนและสรางเครือขายการบริการใหตอเนื่อง 
 
 1.2 โรงพยาบาลท่ัวไป 
  โรงพยาบาลทั่วไปเปนสถานบริการสาธารณสุขของรัฐมีจํานวนเตียงต้ังแต 150 – 
500 เตียง จํานวนโรงพยาบาลทั่วไปในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีจํานวน 67 แหง  มีบทบาท
หนาที่ตามรายงานประจําป 2539 –2540  กองโรงพยาบาลภูมิภาค สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขโดยรับผิดชอบใหบริการสุขภาพแกประชาชนในเขตเมืองและชนบทรองลงมาจาก
โรงพยาบาลศูนย  ซึ่งสวนใหญจะต้ังอยูในตัวเมืองหรืออําเภอขนาดใหญที่มีความสําคัญทางดาน
เศรษฐกิจการใหบริการของโรงพยาบาลทั่วไปมีลักษณะใหบริการแบบผสมผสาน  
 1.2.1 ใหบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิ (Primary medical care) ทุติยภูมิ 
(Secondary medical care) และตติยภูมิ (Tertiary medical care) โดยใหบริการผสมผสาน 
(Integrated service) ทั้งในดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการ
ฟนฟูสภาพรวมทั้งใหการบริการแกผูปวยที่ตองการแพทยที่มีความรูความชํานาญเฉพาะทาง ซึ่งสง
ตอมาจากโรงพยาบาลชุมชนหรือโรงพยาบาลทั่วไปตามข้ันตอนการสงตอผูปวยเพื่อการ
รักษาพยาบาลและการฟนฟูสภาพและรับผูปวยที่สงกลับจากโรงพยาบาลศูนยเพื่อการดูแล
ตอเนื่องและยังใหบริการสาธารณสุขมูลฐานในเขตเมืองและพ้ืนที่ที่ไดรับการมอบหมายตาม
นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 
 1.2.2  ใหการศึกษาฝกอบรมบุคลากรสาธารณสุขในระดับที่ตํ่ากวาและสูงกวา
ปริญญาตรีภายในประเทศ และตางประเทศ ตลอดจนการใหบริการฝกอบรมแกประชาชนใหมี
ความรูเร่ืองสุขภาพอนามัย 
 1.2.3 สงเสริมและสนับสนุนใหมีการวิจัยดานสาธารณสุขเพื่อวิเคราะห และแกไข
ปญหาและพัฒนางานสาธารณสุขของประเทศใหสามารถบรรลุวัตถุประสงค เพื่อใหประชาชน    
ทั้งชาติมีคุณภาพชีวิตที่ดีและมีสุขภาพดีถวนหนา 
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 1.2.4 ใหการสนับสนุนหนวยงานสาธารณสุขในระดับรอง คือระดับอําเภอ ตําบล 
และหมูบาน 
 จะเห็นไดวาโรงพยาบาลท่ัวไปเปนโรงพยาบาลท่ีมีความสําคัญอยางยิ่ง มีขอบเขต
ความรับผิดชอบในการบริการดานสุขภาพกับประชาชนสวนมากของประเทศ ทั้งดานใหบริการ
ตรวจวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาลโรค  การใหบริการสงเสริมสุขภาพใหบริการชันสูตรสาธารณสุข 
จัดดําเนินการตามระบบรับ - สงผูรับบริการใหการสนับสนุนดานวัสดุ  ครุภัณฑ  เวชภัณฑแก
โรงพยาบาลชุมชนและสถานบริการสาธารณสุขอ่ืนๆ  ศึกษาคนควา  วิจัย  งานดานการแพทยและ
สาธารณสุขชุมชน รวมทั้งการดําเนินงานดานการศึกษาและฝกอบรมของบุคลากรทางสาธารณสุข 
 
 1.3 โรงพยาบาลศูนย 
   มีจํานวนเตียงต้ังแต 500 เตียงข้ึนไป เปนศูนยกลางการใหบริการทางสาธารณสุข
ตามระบบเครือขายการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข  (พบส) มีหนาที่ความรับผิดชอบโดยเปน
หนวยบริการตติยภูมิระดับสูง หรือศูนยการรักษาเฉพาะโรคที่ตองใชทรัพยากรระดับสูง (Excellent 
center) ใหบริการทางการแพทยครบทุกสาขาวิชาเปนสถานบริการสุดทายของกระทรวง
สาธารณสุขที่จะรับการสง-ตอผูปวยเพื่อตรวจวินิจฉัยหรือรักษาใหการศึกษาและฝกอบรม
เจาหนาที่ทางการแพทยและสาธารณสุขทุกระดับ รวมทั้งมีการศึกษาคนควาวิจัยเพื่อใหมีการ
พัฒนาการทางดานวิชาการ  ทั้งในดานการแพทยและเทคนิคตางๆที่เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาล 
สนับสนุนและนิเทศงานใหแกโรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน และสถานบริการสาธารณสุข    
อ่ืน ๆ ในจังหวัดพื้นที่ใกลเคียง 
 1.3.1    งานสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคประมาณรอยละ 25 ของงาน
ทั้งหมดดําเนินการรวมกับสาธารณสุขจังหวัดสาธารณสุขอําเภอ เทศบาล ในงานสาธารณสุข
พื้นฐานและในเขตอําเภอที่ต้ังของโรงพยาบาลที่ไมมีสถานบริการอื่นที่รับผิดชอบ สงเสริมสนบัสนนุ
งานสาธารณสุขพื้นฐานของระดับตําบลและหมูบาน 
 1.3.2   งานดานการรักษาพยาบาล ใหบริการในลักษณะเฉพาะโรคทุกสาขา 
 1.3.3    งานศึกษาฝกอบรมแกเจาหนาที่สาธารณสุขประเภทตางๆ ไดแก นักศึกษา
แพทย (โครงการรวมมือระหวางกระทรวงสาธารณสุขและทบวงมหาวิทยาลัย) นักศึกษาเภสัช
แพทยฝกหัด แพทยประจําบาน นักศึกษาวิทยาลัยพยาบาล นักศึกษาวิทยาลัยสาธารณสุขและ   
เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตางๆ 
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 1.3.4  งานวิจัยไดแกClinical Research, Biomedical Research, Health 
Service Research ความสามารถเฉพาะแพทยประจําโรงพยาบาล มีความรูความสามารถในทุก
สาขาวิชาในระดับผูชํานาญเฉพาะโรคและเวชศาสตรชุมชน 
 สรุป โรงพยาบาลศูนยเปนศูนยกลางการใหบริการทางสาธารณสุขตามระบบ    
เครือขายการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข (พบส) มีหนาที่ความรับผิดชอบโดยเปนหนวยบริการ
ตติยภูมิระดับสูง หรือศูนยการรักษาเฉพาะโรคที่ตองใชทรัพยากรระดับสูง (Excellent center)มี
แพทยเช่ียวชาญเฉพาะทางและใหบริการทางการแพทยครบทุกสาขาวิชาสนับสนุนและนิเทศงาน
ใหแกโรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน และสถานบริการสาธารณสุข อ่ืน ๆ ในจังหวัดพื้นที่
ใกลเคียง 
 
2.   แนวคิดเกี่ยวกับบทบาท 
 
 2.1   ความหมายของบทบาท 
  คําวา “บทบาท” ไดมีผูใหความหมายไวแตกตางกันดังนี้ 
  เรณู สอนเครือ (2541) กลาววา บทบาทหมายถึง การแสดงพฤติกรรม หรือการ
ประพฤติปฏิบัติของบุคลตามสิทธิและหนาที่ในสถานภาพของตนที่มีอยู ใหเปนไปตามความ
คาดหวังของบุคคลในสังคมและตัวผูแสดงบทบาทเอง โดยบทบาทนั้นจะควบคูกับตําแหนงที่
บุคคลดํารงอยู 
 (Roy and Roberts ,1981 อางถึงใน ทัศนี สงกา, 2548) กลาววา บทบาทเปน
หนวยของหนาที่ทางสังคม เปนพฤติกรรมที่คาดหวังวาบุคคลควรจะกระทําเมื่อดํารงอยูในตําแหนง
ใดตําแหนงหนึ่ง บทบาทเปนพฤติกรรมที่เกิดข้ึนจากผลของการมีปฏิสัมพันธระหวางตนเองและ
บุคคลอ่ืน 
 จากความหมายของบทบาทสรุปไดวา หมายถึง รูปแบบพฤติกรรมที่กําหนดข้ึน 
เพื่อใหบุคคลไดปฏิบัติตามสิทธิและหนาที่ของสถานภาพหรือตําแหนงที่บุคคลดํารงอยูใหเปนไป
ตามความคาดหวังของสังคมในตําแหนงใดตําแหนงหนึ่งในสังคม ซึ่งการแสดงบทบาทน้ันเปนผล
มาจากกระบวนการทางสังคมระหวางบุคคลนั้นกับบุคคลอ่ืนในสังคม  โดยบุคคลจะแสดงบทบาท
ตามความคาดหวังและการรับรูของตน หรือตามความคาดหวังของสังคม 
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2.2   ประเภทของบทบาท 
   Allport (1964)  ไดกลาวถึงบทบาทใน 4 แงมุม คือ 
  1.   บทบาทที่คาดหวัง (Role expectation) คือ บทบาทตามความคาดหวังของ
สังคมหรือบุคคลอ่ืนที่คาดหวังใหบุคคลอ่ืนปฏิบัติ เมื่อดํารงตําแหนงใดตําแหนงหนึ่ง 
  2.   มโนทัศนของบทบาท (Role conception)  คือการที่บุคคลมองเห็นบทบาทตาม
การรับรูของตนเอง ซึ่งอาจจะสอดคลองกับความคาดหวังของสังคมหรือไมก็ได 
  3.   การยอมรับบทบาท  (Role acceptance)  คือการยอมรับบทบาทของบุคคล   
ซึ่งจะเกิดข้ึนภายหลังจากมีความสอดคลองของบทบาทที่คาดหวังและมโนทัศนของบทบาท 
  4.   การปฏิบัติตามบทบาท (Role  performance)  คือการแสดงบทบาทตามสภาพ
ที่เปนจริง ซึ่งอาจแสดงตามบทบาทที่คาดหวังตามการรับรูและความเขาใจของตนเอง การที่จะ
แสดงบทบาทไดดีเพียงใด ข้ึนอยูกับการยอมรับบทบาทนั้น ๆ ของบุคคลที่ครองตําแหนงอยู หรือ
เนื่องมาจากความสอดคลองของบทบาทตามความคาดหวังของสังคมและการรับรูของตนเอง 
 Allport (1964)   เช่ือวาองคประกอบที่เปนปจจัยสําคัญอยางหนึ่งในกระบวนการไดมาซ่ึง
บทบาทของบุคคลหรือการแสดงบทบาทของบุคคล  คือ  ความคาดหวังในบทบาท (Role 
expectation)  เปนบทบาทตามความคาดหวังของผูอ่ืนหรือเปนบทบาทที่สถาบัน  องคการ หรือ
กลุมสังคมคาดหวังใหบุคคลปฏิบัติตามสิทธิหนาที่ที่บุคคลนั้นครองตําแหนงอยู  กระบวนการ
เรียนรูบทบาท (Role learning)  เพราะเปนกระบวนการที่ทําใหบุคคลไดมาซึ่งความสามารถในการ
สวมบทบาท (Role performance)  นั้นออกมาไดอยางเหมาะสมเมื่อบุคคลมีสถานการณที่ทําให
ตองปรับเปล่ียนบทบาทเดิมไปสูบทบาทใหมการเรียนรูบทบาทจะเกิดข้ึนไดโดยอาศัยการรับรู 
(Perception)  และการเรียนรูทางสังคม (Social learning)  ของบุคคลเกี่ยวกับบทบาทนั้นเขามา
เปนสําคัญ เชนเดียวกับ  อรุณ  รักธรรม (2526)  ไดกลาวถึงบทบาทวาประกอบดวยบทบาทท่ี
คาดหวังมี 2 ลักษณะคือ  บทบาทที่ถูกคาดหวัง (Role expectation)  เปนบทบาทที่สังคมคาดหวัง
หรือคนในสังคมกําหนดข้ึน (Enacted role)  หรือบทบาทในอุดมคติ (The social  prescribed or 
ideal role)  ที่มีกําหนดสิทธิหนาที่ตามตําแหนงในสังคมใหบุคคลปฏิบัติ  บทบาทที่รับรูจาก
ตําแหนง (Subjective role)  หรือบทบาทที่ควรกระทํา (Perceived role)  หรือบทบาทที่องคการ
กําหนด (Role prescription)   เปนบทบาทที่คนรับรูและเช่ือวาควรกระทําตามตําแหนงที่ไดรับหรือ
ตามขอบเขตรับผิดชอบที่องคการกําหนดให  และบทบาทที่กระทําจริง (Perform role)             
เปนบทบาทที่บุคคลไดกระทําไปจริง  ซึ่งข้ึนอยูกับความเช่ือ  ความคาดหวัง การรับรูของแตละ
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บุคคล  ตลอดจนความกดดันและโอกาสในแตละสังคมในระยะเวลาหนึ่ง  รวมถึงบุคลิกภาพ และ
ประสบการณของแตละบุคคล 
 จากแนวคิดของทฤษฎีที่ไดกลาวมาแลว สรุปไดวาบทบาทที่ความคาดหวังในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ หมายถึงพฤติกรรมและการปฏิบัติที่
กระทําออกมาใหเห็นของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ที่สะทอนตําแหนง สิทธิ หนาที่และความ
รับผิดชอบหรือบรรทัดฐานที่สังคมกําหนดไววาผูที่อยูในตําแหนงพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
โรงพยาบาลรัฐควรปฏิบัติ 
 
3. บทบาทพยาบาลวิชาชีพ 
 
 บทบาทจะมีในทุกสาขาวิชาชีพทั้งนี้ ข้ึนอยูกับการกําหนดกิจกรรมที่จะปฏิบัติไปตาม
บทบาทของตนเอง พยาบาลเปนอีกวิชาชีพหนึ่งที่มีขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบกวางขวางใน
การปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลตองแสดงบทบาทของตนเองใหเหมาะสมสอดคลองกับความ
คาดหวังของวิชาชีพและสังคม การปฏิบัติบทบาทของพยาบาลวิชาชีพนั้นบทบาทถูกกําหนดข้ึน
จาก “ กรอบแนวคิดทางการพยาบาล” โดยใช “กระบวนการพยาบาล” ซึ่งพยาบาลตองประเมิน
ภาวะสุขภาพ วางแผนการพยาบาล ปฏิบัติการพยาบาลและประเมินการพยาบาลตามมาตรฐาน
การพยาบาลและตองพัฒนากระบวนการพยาบาลใหเปนไปตามเปาหมายคุณภาพ “กฎหมาย
ประกอบโรคศิลป” และ “จรรยาบรรณวิชาชีพ”  (ฟาริดา  อิบราฮิม, 2535) 
 ฟาริดา  อิบราฮิม  (2535)  กลาวถึงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพวา พยาบาลตองแสดง
บทบาทของตนทั้งที่เกี่ยวของกับผูรับบริการ กับผูรวมงานและบุคคลอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของใหเหมาะสม
สอดคลองกับความคาดหวังของวิชาชีพและสังคม บทบาทของพยาบาลเม่ือมีปฏิสัมพันธกับผูปวย
มุงเปาหมายใหผูปวยดํารงภาวะสุขภาพ และตระหนักถึงการปฏิบัติเพื่อดูแลตนเองใหมีสุขภาพดี 
ทราบภาวะสุขภาพของตนเองเม่ือเจ็บปวยและปฏิบัติตัวเพื่อปรับสภาพใหเหมาะสมและยอมรับ
ความเร้ือรังของโรค หรือยอมรับความตายหรือเตรียมตัวตาย และใชชีวิตที่เหลืออยูใหปกติสุข โดย
พยาบาลมีบทบาทดังนี้ 
 1.   บทบาทการใหการดูแลพยาบาลจะใหการดูแลตามแผนการรักษาที่กําหนดเมื่อ
ประเมินปญหาของผูรับบริการไดแลว งานการดูแลมีทั้งงานอิสระและไมอิสระ รวมทั้งงาน กึ่งอิสระ
ข้ึนอยูกับสภาพการณของหนวยงานและที่สําคัญคือการสงเสริมสุขภาพใหคนไดรับการตอบสนอง
ความตองการพื้นฐานพยาบาลตองตัดสินใจใหการปฏิบัติอยางเหมาะสม 
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 2.    บทบาทครู พยาบาลมีหนาที่ใหความรู ความเขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับภาวะสุขภาพ 
และการปฏิบัติตัวที่ถูกตองเหมาะสม พยาบาลตองประเมินความพรอมและความพรองเพื่อการ
เรียนรู วางแผนการสอนผูรับบริการและครอบครัว 
 3.  บทบาทใหการปรึกษาหารือ การปรึกษาเปนกระบวนการชวยเหลือเพื่อการตระหนัก
ในภาวะเครียดและปรับตัวไดเหมาะสมพยาบาลตองมีทักษะในการส่ือสาร มีความเปนผูนําเพียง
พอที่จะวิจารณสถานการณสังเคราะหขอมูลและประสบการณที่ผานเขามาตลอดจนประเมินผล
ความกาวหนา 
 4.    บทบาทผูนําพยาบาลมีความสามารถที่จะทําใหบุคคลอ่ืนเช่ือถือและปฏิบัติใหเปนไป
ตามเปาหมายสุขภาพดี มีการใชอํานาจที่เหมาะสม สามารถนําแนวคิดเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลง 
เขามาใชแกไขสถานการณ และพัฒนาประสิทธิภาพของงาน 
 5.   บทบาทผูจัดการ ในการปฏิบัติการพยาบาลในหอผูปวยพยาบาลตองทําหนาที่บริหาร
พรอมกันไปทั้งดานการบริหารคนบริหารการพยาบาล บริหารสภาพแวดลอมและยังตองพัฒนา
วิชาชีพโดยมุงเนนการวิจัยทางการพยาบาล 
 6.  บทบาทผูรวมงานพยาบาลตองทํางานเปนทีมสุขภาพจึงตองมีทักษะในการสราง 
สัมพันธภาพเรียนรูงานและเทคโนโลยีที่เขามาเกี่ยวของกับผูรับบริการทั้งหมด 
 7.   บทบาทผูปรึกษาและขอคําปรึกษา ในกรณีที่ผูรับบริการ ตองการดูแลเปนพิเศษ
พยาบาลสามารถหาแหลงใหความชวยเหลือที่เหมาะสมแกผูรับบริการได 
 8.   บทบาทผูเปล่ียนแปลงพยาบาลสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผูรับบริการหรือ
สภาพแวดลอมใหเหมาะสมกับสภาพผูใชบริการทั้งที่บานและที่โรงพยาบาล 
 9.  บทบาทผูแทนผูรับบริการ พยาบาลอาจตองเปนคนกลางระหวางผูรับบริการครอบครัว
และแพทย เพราะพยาบาลทราบขอมูลและปญหาของผูรับบริการทั้งหมดสามารถชวยใหผูรับริการ 
ไดรับการดูแลที่รวดเร็วปลอดภัย 
 10. บทบาทผูประสานดานศาสนาและวัฒนธรรม พยาบาลตองเรียนรูลักษณะวัฒนธรรม
และศาสนาของผูรับบริการ เพื่อนําไปวางแผนการพยาบาลใหสอดคลองกับการปรับเปลี่ยนใหเขา
กับระบบความเช่ือของผูใชบริการ 
 นอกจากนี้ สมจิต หนุเจริญกุล (2544) ไดกลาวถึงบทบาทหนาที่ที่สําคัญของพยาบาล มี
ดังนี้   
 1.  เปนผูดูแลเอาใจใส (Care provider)  การดูแลเอาใจใสและใหความสุขสบายรวมไปถงึ
กิจกรรมการรักษาไวซึ่งเกียรติยศและศักด์ิศรีของผูปวย/ผูใชบริการซึ่งบางคนอาจจะมองในบทบาท
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ของการเปนมารดา  แตการดูแลเอาใจใสของพยาบาลนั้นจะตองอาศัยความรูและความไวตอ
ความรู สึกนึกคิดและปญหาของผูปวย/ผูใชบริการดวย แมวาบทบาทนี้จะใหความหมาย
เฉพาะเจาะจงไดคอนขางยาก แตเปาหมายที่สําคัญของบทบาทนี้คือการส่ือใหผูปวย/ผูใชบริการได
เขาใจวาอะไรคือส่ิงสําคัญสําหรับเขา และเพื่อเปนการสนับสนุนผูปวย/ผูใชบริการ ซึ่งพยาบาล
กระทําไดโดยการแสดงใหผูปวย/ผูใชบริการเห็นถึงความหวงใยในสวัสดิภาพของเขา และยอมรับ
เขาในฐานะบุคคล ไมใชเปนวัตถุส่ิงของ 

2.   เปนผูติดตอส่ือสารและผูชวยเหลือ (Communicator/helper)  การติดตอส่ือสารที่มี
ประสิทธิภาพเปนส่ิงจําเปนสําหรับวิชาชีพที่ใหความชวยเหลือบุคคลอ่ืนซ่ึงรวมถึงการปฏิบัติกิจกรรม
การพยาบาลดวยการติดตอส่ือสารจะชวยในการสรางความไวเนื้อเชื่อใจ  และรักษาไวซึง่สัมพนัธภาพ
ระหวางพยาบาลกับผูใชบริการ พยาบาลกับสมาชิกในครอบครัวของผูปวย  พยาบาลกับเพื่อน
รวมงานตองมีทักษะการติดตอส่ือสารการรูจักรับฟง  ทักษะในการตอบสนองและวิธีการสรางสัม
พันธภาพเชิงชวยเหลือบําบัด 

การติดตอส่ือสารจะชวยเอ้ือตอการปฏิบัติในทุกกิจกรรมการพยาบาล เชน การพยาบาล
ติดตอส่ือสารใหเจาหนาที่สุขภาพอ่ืนทราบถึงปญหา  และแผนการพยาบาลและเมื่อนําแผนการ
พยาบาลไปปฏิบัติพยาบาลไดบันทึกส่ิงที่ไดกระทําและการตอบสนองของผูปวย  เพื่อใหผูอ่ืนไดรับ
ทราบ  ในการสงเวร พยาบาลยังรายงานขอมูลตาง ๆ ที่สําคัญ ซึ่งจะเห็นวาพยาบาลจะตองติดตอ
ส่ือกันตลอดเวลา  ทั้งกับเจาหนาที่ในทีมสุขภาพกับผูปวย/ผูใชบริการและสมาชิกในครอบครัวดวย 

3.  การเปนผูสอน (Teacher)  การสอน หมายถึง  กิจกรรมที่ผูสอนชวยเหลือใหผูเรียนได
เรียนรู  เปนกระบวนการปฏิสัมพันธระหวางผูสอนและผูเรียนเพื่อใหผูเรียนเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
ตามที่ตองการ  จุดเนนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสวนหนึ่งเกิดจากการไดรับความรู และ
ทักษะใหม ๆ 

กระบวนการสอนประกอบดวย 4 องคประกอบ  คือ การประเมิน  การวางแผน การนาํแผน
ไปปฏิบัติและการประเมินผล  ซึ่งเหมือนกับกระบวนการพยาบาลในระยะของการประเมิน
พยาบาลจะตองหาความตองการและความพรอมในการเรียนรู  ในระยะวางแผนจะตอง
วางเปาหมายการเรียนรู  และวิธีการสอนในระยะปฏิบัติเปนการดําเนินการตามกลวิธี และระยะ
ประเมินผลจะตองวัดการเรียนรูของผูปวย/ผูใชบริการ 

4. การเปนที่ปรึกษา (Counselor)  การใหคําปรึกษาเปนกระบวนการชวยเหลือผูปวย/
ผูใชบริการใหตระหนักถึงปญหาที่กอใหเกิดความเครียด  และการเผชิญกับความเครียดเพื่อพัฒนา
และปรับปรุงสัมพันธภาพระหวางบุคคลและสงเสริมความเจริญงอกงามสวนบุคคล  การให
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คําปรึกษารวมถึงการสนับสนุนทางดานอารมณ  จิตใจและสติปญญาการใหคําปรึกษาของนักจิต
บําบัดใหคําปรึกษาบุคคลท่ีมีปญหาแลว แตพยาบาลใหคําปรึกษากับคนที่สุขภาพดีที่อาจมีความ
ยากลําบากในการปรับตัวตามปกติ  และพยาบาลเนนการชวยเหลือบุคคลพัฒนาความรูสึกและ
พฤติกรรมใหมกวาการสงเสริมพัฒนาทางดานสติปญญา พยาบาลกระตุนผูปวย/ผูใชบริการ       
ใหมองหาทางเลือก  รูจักเลือกพฤติกรรมที่มีผลดีกับสุขภาพ และพัฒนาความสามารถในการ
ควบคุมตนเองและ ดูแลตนเอง 

การใหคําปรึกษาอาจจะใหเปนรายบุคคลหรือกลุม และบอยคร้ังที่พยาบาลเปนผูนํากลุม  
เชน พยาบาลใหคําปรึกษาเปนรายบุคคลในเร่ืองการคุมกําเนิด  การเลิกบุหร่ี การยอมรับความ
เปล่ียนแปลงในภาพลักษณและการเผชิญกับความตาย  ในการใหคําปรึกษาเปนกลุมพยาบาล
อาจเปนแหลงประโยชนของกลุมชวยเหลือกันเองโดยการจัดกิจกรรมของกลุม การคิดเห็นความ
เชื่อและประสบการณซึ่งกันและกัน ชวยใหกลุมทํางานไดตามเปาหมาย 
 การใหคําปรึกษาตองใชทักษะในการติดตอส่ือสารเชิงบําบัด พยาบาลตองเปนผูนําที่มี
ทักษะในการวิเคราะหสถานการณ  สังเคราะหขอมูลขาวสารและประสบการณ  และประเมิน
ความกาวหนาในการสรางสรรคของบุคคลและกลุม  พยาบาลจะตองเปนแบบอยางในพฤติกรรมที่
ตองการ เชน พฤติกรรมที่กอใหเกิดสุขภาพดี  ตองมีความจริงใจในการชวยเหลือคนอ่ืน และแสดง
ใหผูปวย/ผูมาใชบริการเห็นวาพยาบาลสนใจและเอ้ืออาทรในสวัสดิภาพของเขา พยาบาลผูนาํกลุม
ตองมีจิตใจเปดกวางเพื่อการรับขอมูลและเขาใจสถานการณของผูรับคําปรึกษา  เปนผูที่ยืดหยุนมี
อารมณขันเพื่อสามารถติดตอกับบุคคลที่มีประสบการณมาหลากหลาย  ความสามารถที่จําเปน
ของผูนํา คือ การรูจักตนเองและเขาใจตนเอง 
 5.   การเปนผูพิทักษสิทธิของผูใชบริการ (Advocator) หมายถึง  การเปนปากเปนเสียงให
บุคคลอ่ืนซ่ึงในท่ีนี้คือการเปนผูพิทักษสิทธิของผูใชบริการ ซึ่งรวมถึงการสงเสริมใหผูปวย/
ผูใชบริการ  ไดรับบริการที่ดีมีคุณภาพและตอบสนองความตองการของผูปวย  นอกจากนั้น
พยาบาลชวยใหผูปวย  รูจักติดตอและเจรจาตอรองกับเจาหนาที่อ่ืน ๆ ในระบบบริการสุขภาพใน
สิทธิของตนเอง  ในสวนขององคกรวิชาชีพทางดานสุขภาพ  ไดรวมกันออกประกาศรับรองสิทธิของ
ผูปวย ไวดังนี้ 

6.  การเปนผูนําความเปลี่ยนแปลง (Change agent) ผูนําการเปล่ียนแปลงอาจเปน
บุคคล หรือกลุมที่ ริเ ร่ิมการเปลี่ยนแปลงหรือชวยเหลือใหบุคคลเปล่ียนแปลงตนเอง หรือ
เปล่ียนแปลงระบบ  ผูนําการเปล่ียนแปลงเปนผูที่แยกแยะปญหา ประเมินแรงจูงใจและ
ความสามารถของผูปวย/ผูใชบริการ  กําหนดทางเลือกสํารวจผลลัพธที่เปนไปได  จากทางเลือก
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เหลานั้น ประเมินแหลงประโยชน  กําหนดบทบาทการชวยเหลือ ตระหนักรูถึงระยะของการ
เปล่ียนแปลงและช้ีแนะผูปวย/ผูใชบริการใหผานระยะตาง ๆ เหลานี้ การสงเสริมการเปล่ียนแปลง
เปนบทบาทสําคัญในการใหการบําบัดทางการพยาบาล พยาบาลใชกระบวนการพยาบาลในการ
ชวยเหลือผูปวย/ผูใชบริการ ในการวางเปาหมายดําเนินการและคงไวซึ่งความเปล่ียนแปลง        
ทั้งความรู ทักษะ  ความรูสึกและเจตคติที่จะสงเสริมปกปองสุขภาพ  ตลอดจนการดูแลและฟนฟู
สภาพตนเองเมื่อเจ็บปวย 

7.   การเปนผูนํา (Leader)  บทบาทของการเปนผูนําสามารถนําไปใชในระดับตาง ๆ ที่
หลากหลายทั้งบุคคล ครอบครัว กลุม และชุมชน  หรือสังคมที่ใหญข้ึน  ในระดับที่ใชกับผูปวย/
ผูใชบริการ  ภาวะผูนําทางการพยาบาล  หมายถึงกระบวนการสัมพันธภาพระหวางบุคคลซ่ึงใน
กระบวนการนี้พยาบาลชวยเหลือผูปวย/ผูใชบริการ  ในการตัดสินใจกําหนดเปาหมายและหา
แนวทางบรรลุเปาหมายเพื่อปรับปรุงสุขภาพและสวัสดิภาพ  ภาวะผูนําเปนตัวกําหนดการปฏิบัติ
เชิงวิชาชีพเปนกระบวนการแลกเปลี่ยนขอมูลความคิดเห็น ประสบการณระหวางบุคคล         
ภาวะผูนําเปนความพยายามที่จะชักจูงคนอ่ืน เปาหมายของภาวะผูนําแตกตางกันในแตละระดับที่
นําไปใชและรวมถึง การปรับปรุงภาวะสุขภาพของบุคคลและครอบครัว  การเพิ่มประสิทธิภาพและ
ความพึงพอใจในหมูพยาบาลที่ใหการดูแล และ การปรับปรุงเจตคติและความคาดหวังของ
ประชาชนตอวิชาชีพการพยาบาล เปนตน 

8.   การเปนผูจัดการ (Manager)  ความหมายของการจัดการมักจะสับสนกับภาวะผูนํา 
ภาวะผูนํามักจะเกี่ยวของกับการปฏิสัมพันธกับกลุมในองคกร  การจัดการคือ การวางแผน  การให
ทิศทาง การพัฒนาคน การติดตามตรวจสอบการใหความดีความชอบ  และเปนตัวแทนบุคลากร 
หรือตัวแทนองคกรเมื่อตองการจัดการในองคกรที่มีการมอบอํานาจใหแตภาวะผูนําไมตองการมอบ
อํานาจอยางเปนทางการในองคกร พยาบาลจัดการในการดูแลบุคคล  กลุมบุคคล  ครอบครัว และ
ชุมชน  นอกจากนั้นพยาบาลผูจัดการยังมอบหมายกิจกรรมการพยาบาลบางอยางใหกับผูชวย
พยาบาล และพยาบาลคนอ่ืน ๆ และทําหนาที่นิเทศและประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคคล
เหลานี้  การจัดการตองการความรูเกี่ยวกับโครงสรางและพลวัตรขององคกร ความรูเกี่ยวกับ
อํานาจและความรับผิดชอบกระบวนการกลุม ภาวะผูนํา ทฤษฎีการเปลี่ยนแปลง การปกปองสิทธิ  
การมอบหมายงาน  การนิเทศและประเมินผล 

9.   ดานการวิจัย (Research) พยาบาลที่เปนนักวิจัยมักจะจบการศึกษาในระดับปริญญา
เอก  หรือหลังปริญญาเอกเพราะการศึกษาในระดับนี้ มุงผลิตนักวิชาการที่มีความรอบรูและมี
ความสามารถในการวิจัยเพื่อสรางองคความรูใหม อยางไรก็ตามในประเทศไทยพยาบาลที่จบ
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ปริญญาโทจะมีประสบการณในการทําวิทยานิพนธมาแลวสามารถทําวิจัยไดในระดับหนึ่งที่เปน
การวิจัยเพื่อแกปญหาหรือปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล ผูที่จบการศึกษาในระดับปริญญาโท     
ถาปฏิบัติการพยาบาลในคลินิกจะถูกคาดหวังใหการปฏิบัติการพยาบาลในฐานะผูมีความรูความ
ชํานาญ  สามารถวิจัยหรือนําผลการวิจัยไปใชในการปรับปรุงการปฏิบัติการพยาบาล  และถาการ
ปฏิบัติการพยาบาลมุงไปสูการปฏิบัติโดยใชผลการวิจัยพยาบาลผูปฏิบัติ ทุกคนจะตองทราบถึง
กระบวนการและภาษาที่ใชในการวิจัย  มีสวนรวมในการชี้ประเด็นปญหาที่ตองการการวิจัย รูจัก
เลือกผลการวิจัยไปใชและไวตอประเด็นปญหา  การปกปองสิทธิของผูถูกวิจัย  พยาบาลทุกคน    
ไมจําเปนตองทําวิจัยแตทุกคนตองอานและประเมินงานวิจัยไดอยางมีวิจารณญาณเพื่อสามารถใช
ผลการวิจัยประกอบการตัดสินใจในการปฏิบัติงาน 

สรุปบทบาทของพยาบาลวิชาชีพมีลักษณะการบูรณาการในการปฏิบัติที่ครอบคลุมทั้ง    
ดานการรักษาพยาบาล  การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรคและการฟนฟูสุขภาพตามทางการ
ปฏิบัติงานตามหลักการทํางานของพยาบาลวิชาชีพเกิดผลลัพธการดูแลที่มีประสทิธิภาพทัง้ในดาน
การบริหาร การบริการ วิชาการ และดานการวิจัย  จะเห็นไดวาพยาบาลวิชาชีพตองมีบทบาทของ
การเปนผูนํา ผูจัดการผูสอน รวมทั้งเปนผูติดตอส่ือสารและผูชวยเหลือและตองสนับสนุนใหมีการ
ใชประโยชนจากการวิจัยเพื่อปรับเปล่ียนใหเกิดผลลัพธการดูแลที่มีประสิทธิภาพ 
 พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540 ไดกลาวถึง
บทบาทพยาบาลวิชาชีพไววาเปนการปฏิบัติหนาที่การพยาบาลตอบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
โดยการกระทําตอไปนี้ 

1. การสอน การแนะนํา การใหคําปรึกษาและการแกปญหาเกี่ยวกับสุขภาพอนามัย 
2. การกระทําตอรางกายและจิตใจของบุคคล รวมทั้งการจัดสภาพแวดลอมเพ่ือการ

แกปญหาความเจ็บปวย การบรรเทาอาการของโรค การลุกลามของโรคและการฟนฟูสภาพ 
3. การกระทําตามวิธีที่กําหนดไวในการรักษาโรคเบ้ืองตนและการใหภูมิคุมกันโรค 
4. การชวยเหลือแพทยกระทําการรักษาโรค 
นอกจากนี้มติที่ประชุมขององคการอนามัยโลก (1999) ไดสรุปบทบาทพยาบาลวิชาชีพไว

ดังนี้ 
1. บทบาทในการสรางเสริมสุขภาพใหกับประชาชน 
2. บทบาทในการปองกันโรคและความเจ็บปวย 
3. บทบาทในการดูแลรักษาพยาบาลผูที่ไดรับความเจ็บปวย 
4. บทบาทในการดูแลสุขภาพจิตใหกับชุมชน 
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5. บทบาทในการเปนผูชวยเหลือและปองกันความพิการที่อาจจะเกิดข้ึน ตลอดจนเปน  
ผูชวยเหลือและฟนฟูสภาพผูพิการใหดํารงชีวิตในสังคมได 

6. บทบาทในการชวยเหลือบุคคล ครอบครัวและชุมชน ใหปรับตัวใหสอดคลองกับ
ส่ิงแวดลอมในสังคม 

7. บทบาทในการชวยเหลือบุคคล ครอบครัว ชุมชน ที่อยูในภาวะใกลเสียชีวิตใหเสียชีวิต
อยางสมศักด์ิศรีของการเปนมนุษย 

พระราชบัญญัติกฎหมายการประกอบวิชาชีพการพยาบาล การทําหัตถการ ผูประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่งกระทําการพยาบาลตามขอบเขตที่กําหนดดังนี้ 

1.   การทําแผล การตกแตงบาดแผล การเย็บแผล การตัดไหม การผาฝในตําแหนงซ่ึงไม
อันตรายตออวัยวะสําคัญของรางกาย การถอดเล็บการจี้หูดหรือจ้ีตาปลา 

2.   การผาตัดเอาส่ิงแปลกปลอมที่อยูในตําแหนงซึ่งไมอันตรายตออวัยวะสําคัญของ
รางกาย โดยฉีดยาระงับความรูสึกทางผิวหนัง 

3.   การลางตา 
ผูประกอบวิชาชีพพยาบาลชั้นหนึ่ง  ผูประกอบวิชาชีพและการผดุงครรภชั้นหนึ่ง               

ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ ชั้นหนึ่งกระทําการพยาบาลโดยกระทําหัตถการ
ตอไปนี้ตองผานการอบรมตามหลักสูตรที่สภาการพยาบาลกําหนดและไดรับใบรับรองจากสภาการ
พยาบาล 

ผูประกอบวิชาชีพพยาบาลช้ันหนึ่งผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ
ชั้นหนึ่ง ใหกระทําการประกอบวิชาชีพการพยาบาลตามขอกําหนดในการรักษาโรคเบื้องตนและ
การใหภูมิคุมกันโรคจะตองไดรับการศึกษาอบรมตามท่ีสภาการพยาบาลกําหนดและตองข้ึน
ทะเบียนเปนผูผานการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป (การรักษาโรค
เบ้ืองตน) ตามประกาศของสภาการพยาบาล 

ผูประกอบวิชาชีพการผดุงครรภชั้นสอง ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภชั้น
สองจะใหยาผูปวยไดเฉพาะที่แพทย ซึ่งเปนผูบําบัดโรคไดระบุไวในแผนการรักษาพยาบาลหรือเมื่อ
เปนการปฐมการพยาบาล ทั้งนี้การใหผูปวย หามมิใหยา หรือสารละลายทางหลอดเลือดดําทาง
ชองรอบเยื่อบุไขสันหลังหรือชองไขสันหลัง 

กองการพยาบาล  (2539) ไดกําหนดบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติการพยาบาลในโรงพยาบาล  ประกอบดวยบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ 2 ลักษณะคือ 
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1.   บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาล เปนบทบาทหนาที่
ความรับผิดชอบที่จัดทําข้ึนเพื่อใหพยาบาลในแตละระดับมองเห็นขอบเขตความรับผิดชอบของ
ตนเองขณะที่ปฏิบัติการพยาบาลกับผูปวยโดยตรงชัดเจนข้ึน ซึ่งจะเปนประโยชนในการใชเปน  
แนวทางการใหการพยาบาลและพัฒนาศักยภาพของพยาบาล เพื่อสนองตอบความตองการดาน  
สุขภาพอนามัยของประชาชนและผูมารับบริการพยาบาลในโรงพยาบาลไดอยางมคุีณภาพ  เพือ่ให    
งายตอการปฏิบัติ และสามารถแยกความแตกตางของการปฏิบัติไดชัดเจน 

2.   บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบตามตําแหนงบริหารที่ไดรับมอบหมาย เปนบทบาทหนาที่
ของเจาหนาที่ที่ไดรับการมอบหมายใหทําหนาที่ในตําแหนงการบริหารงานภายในหนวยงาน/องคการ
อีกตําแหนงหนึ่ง เพื่อบริหารงานทั่วไปและบริหารการบริกาพยาบาลของหนวยงานใหสนองตอบ     
ตอผูมารับบริการไดตามเปาหมายและตอบสนองนโยบายของโรงพยาบาลรวมทัง้เอ้ือตอการใหเจาหน
าที่ทุกระดับสามารถปฏิบัติงานภายใตขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลที่ตนเองดํารงอยูในแตละ
ระดับไดอยางมีคุณภาพบท   

บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ       
3 ดานคือ 

1.  ดานการปฏิบัติการพยาบาล ใชความรูและทักษะขั้นพื้นฐานในการใหการพยาบาล
โดยตรงแกผูปวยและครอบครัวในหอผูปวยหรือหนวยงานใดหนวยงานหนึ่ง โดยใชกระบวนการ
พยาบาลเพ่ือการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมในการใชมาตรฐานการ
พยาบาลเพ่ือควบคุมคุณภาพ ใหความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อการดูแลผูปวยและ
ครอบครัว รวมถึงการขอคําปรึกษาและขอความชวยเหลือจากบุคลากรในทีมสุขภาพตามความจํา
เปนไดอยางเหมาะสมและเปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ 

 1.1    ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของในการประเมินปญหา 
ใหการวินิจฉัยวางแผน  ใหการพยาบาลแกผูปวยและครอบครัว  รวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหาฉุกเฉิน
ไดอยางปลอดภัย 

   1.2   ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการดูแลผูปวย
และครอบครัวดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ จัดเตรียมผูปวยเพื่อรับการตรวจทั่วไปและตรวจ
พิเศษตางๆ รวมทั้งใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการของผูปวยในสถานการณตางๆ ได
อยางเหมาะสม 

 1.3    มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ/ตรวจเยี่ยมผูปวยหรือผูรับบริการใน      
หนวยงานที่ปฏิบัติ 
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   1.4  เฝาสังเกต วิเคราะหอาการและการเปลี่ยนแปลงของผูปวย ดําเนินการปรึกษา
พยาบาลวิชาชีพในระดับสูง หรือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณหรือทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อให
ความชวยเหลือผูปวยไดทันทวงทีกอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤตหรือมีปญหาซับซอนตามมา 

   1.5    ควบคุมดูแลส่ิงแวดลอมใหเอ้ือตอการดูแล และเหมาะสมที่จะเปนแหลงฝกปฏิบัติ
ของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ รวมถึงการปองกันการแพรกระจายของเช้ือโรคตามหลักการ       
ปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาลที่คณะกรรมการควบคุมการติดเชื้อกําหนด  เชน           
ผูปวยติดเช้ือเอดสผูปวยโรคจิตและประสาท เปนตน 

   1.6  รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรภายในหอผูปวยหรือหนวยงานหรือในทีม
สุขภาพเพื่อประเมินปญหาและรวมหาแนวทางในการแกไขเพ่ือพัฒนาคุณภาพของการดูแลอยาง   
ตอเนื่อง 

 1.7    จัดเตรียมและตรวจสอบอุปกรณ เคร่ืองมือเคร่ืองใชที่จําเปนในการรักษาพยาบาล
ใหอยูในสภาพที่พรอมจะใชไดตลอดเวลา 

   1.8    สอนและใหคําปรึกษาแกผูปวยและครอบครัว เพื่อพัฒนาความสามารถในการ
ดูแลตนเอง และการมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

 1.9   ปฏิบัติตามแผนจําหนาย เพื่อชวยใหผูปวยกลับไปใชชีวิตปกติกับครอบครัวได
เร็วที่สุดหรือปฏิบัติตามกิจกรรมที่หัวหนาทีมมอบหมาย 

 1.10  มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงานที่
ปฏิบัติ โดยใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตางๆ 

 1.11  ใหคําแนะนําและชวยเหลือเจาหนาที่ดานการพยาบาลที่อยูในความรับผิดชอบ
ในการแกปญหา เพื่อควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงานที่ปฏิบัติ 

1.12 เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 
2.  ดานการบริหารจัดการ: มีสวนรวมในการบริหารจัดการ การดูแลภายในหอผูปวยหรือ 

หนวยงานเพื่อประกันคุณภาพของการใหบริการ 
  2.1    มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแลผูปวยและ

ครอบครัว 
 2.2    มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา แกไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงานบุคคลและ

ส่ิงแวดลอม 
 2.3    มีสวนรวมในโครงการตางๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพอนามัยในหนวยงานที่ปฏิบัติ 
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   2.4    ประเมินการใหบริการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงาน ใหขอมูลที่เปน     
ประโยชนในการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 

   2.5    รวมประชุมปรึกษากับผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมินคุณภาพของการ
ใหบริการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงาน 

   2.6   มีสวนรวมในกิจกรรมของกลุมงานโรงพยาบาลและ/หรือองคการวิชาชีพ 
3.   ดานวิชาการ: มีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกเจาหนาที่ทางการพยาบาลให

ความรูแกผูรับบริการ รวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัยและนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพ
การพยาบาล 

 3.1    มีสวนรวมในการปฐมนิเทศเจาหนาที่ที่เขาปฏิบัติงานใหมและผูที่มารับการ
อบรมในหนวยงาน 

 3.2    สอนหรือเปนพี่เล้ียงใหแกนักศึกษาระดับปริญญาตรี พยาบาลเทคนิคและ/หรือ
ผูชวยพยาบาล 

 3.3    มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน การใหความรูแกผูปวยและครอบครัวใน
หนวยงาน 

 3.4   ใหความรวมมือ หรือมีส วนร วมในการทําวิจัยทางการพยาบาลและนํา
ผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหนวยงานที่ปฏิบัติ 

กลาวไดวา  บทบาทของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล กําหนดโดยกองการ
พยาบาลตามลักษณะงานที่ปฏิบัติประกอบดวยบทบาทดานการปฏิบัติการพยาบาล  บทบาทดาน
การบริหารจัดการ และบทบาทดานวิชาการ บทบาทพยาบาลวิชาชีพเปนบทบาทที่มีความ
หลากหลายครอบคลุมในการใหบริการสุขภาพแกผูมารับบริการ ซึ่งสะทอนใหเห็นถึงองคความรู
ทางศาสตรการพยาบาลที่เปนประโยชนอยางยิ่งตอภาวะสุขภาพประชาชนอยางเปน องครวม 

มาตรฐานการกําหนดตําแหนง (Job specification) และหนาที่ความรับผิดชอบของ
พยาบาลวิชาชีพ ไดจัดทําเปนเอกสารเกี่ยวกับตําแหนงไวเปนแบบฟอรมมาตรฐาน เรียกวา Role 
Profile ระบุลักษณะงานโดยสังเขปและเนนการมุงผลสัมฤทธิ์ของตําแหนงในสายงานตาง ๆ โดยมี
วัตถุประสงคเพื่อสรางความเขาใจรวมกันวา  แตละตําแหนงมีขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ
อยางไร  กําหนดคุณสมบัติเฉพาะสําหรับตําแหนงไวอยางไร  ตองการความรู ทักษะและความ
เชี่ยวชาญอยางไร นอกจากนั้นผูดํารงตําแหนงควรจะประพฤติตนอยางไรจึงจะเหมาะสมสําหรับ
ตําแหนงและบรรลุผลสัมฤทธ์ิของตําแหนงไดดียิ่งข้ึน (สภาการพยาบาล, 2548)   
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มาตรฐานการกําหนดตําแหนง  จะมีรายละเอียดเกี่ยวกับ 
1.  กรอบหนาที่รับผิดชอบหลัก (Accountability) ของตําแหนงในสายงานและระดับตาง 

ๆ โดยระบุบทบาทและรายละเอียดของหนาที่รับผิดชอบหลัก วัตถุประสงคของแตละภาระหนาที่
ขอบเขตของผลสัมฤทธ์ิของงานที่ผูปฏิบัติจะตองทําใหสําเร็จ 

2.  กรอบความรูทักษะและประสบการณ (Knowledge, skill and experience) ของ
ตําแหนงในสายงานและระดับตาง ๆ ในระดับที่จําเปนและเพียงพอแกการปฏิบัติงานในตําแหนง
ใหเกิดผลสัมฤทธิ์ไมตํ่าหรือสูงเกินความจําเปนของระดับงาน 

3.   กรอบคุณลักษณะเชิงพฤติกรรม (Competency) ที่จําเปนในการปฏิบัติหนาที่ใหไดผล
งานที่ดีระบุสมรรถนะที่จําเปนในงานของข้ันงานในแตละสายงานอยางชัดเจน 

หนาที่ความรับผิดชอบหลักและสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ K1 (C3 –5) 
1.   ดานปฏิบัติการ/งานเช่ียวชาญเฉพาะดาน (Operation/expertise) 
 1.1   ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทางที่กําหนดและมาตรฐานวิชาชีพ มาตรฐาน

จริยธรรม เพื่อใหเกิดความปลอดภัยและผลลัพธที่พึงประสงคกับผูใชบริการ  
 1.2    ปฏิบัติการพยาบาลโดยคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคลของผูใชบริการ เพื่อ

ใหบริการพยาบาลที่ตอบสนองตอปญหาและความตองการของผูใชบริการ ครอบคลุมดานรางกาย 
จิตสังคม และจิตวิญญาณ 

 1.3    วิเคราะหปญหาและความตองการดานสุขภาพของผูปวย เพื่อวางแผนใหการ
พยาบาลอยางเหมาะสม 

 1.4  ประเมินอาการจําแนกความรุนแรงวินิจฉัยปญหา/ความผิดปกติและภาวะเส่ียง
ของผูใชบริการที่อยูในความดูแลรับผิดชอบเพ่ือวางแผนการดูแลไดอยางถูกตองเหมาะสมและ
ทันเวลา  

 1.5   ติดตามสังเกตอาการประเมินและเฝาระวังผูปวย  เพื่อตัดสินใจชวยเหลือผูปวย
ในกรณีฉุกเฉินและรีบดวนไดอยางปลอดภัย   

 1.6  ประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อดูการตอบสนองตอการดูแลและใชเปน
ขอมูลในการปรับแผนการดูแลตอเนื่อง 

 1.7  ดูแลและใหการพยาบาลแกผูปวยหรือจัดเตรียมผูปวยตามเงื่อนไขที่เปนและ
เหมาะสม เพื่อเตรียมผูปวยใหอยูในสภาพที่พรอมจะรับการรักษา 

 1.8 ใหการดูแลผูปวยอยางใกลชิดตลอดจนควบคุมอนามัยและส่ิงแวดลอมของ
ผูปวย เพื่ออํานวยความปลอดภัยและความสุขสบายแกผูปวยทั้งทางรางกายและจิตใจ 
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 1.9   ปฏิบัติการในการปองกันโรค สงเสริมสุขภาพ และฟนฟูสภาพรางกายและจิตใจ 
เพื่อใหประชาชนมีสุขภาพแข็งแรง สามารถดูแลสุขภาพตนเอง  และครอบครัวไดตามศักยภาพ  

 1.10 บันทึกขอมูลผลการปฏิบัติการพยาบาลรายงานอาการและความเปล่ียนแปลง
ตาง  ๆ  ตลอดจนประเมินสภาพผูปวยประกอบกับผลตรวจวินิจฉัยเพื่อเปนขอมูลในการ
รักษาพยาบาลของทีมสุขภาพสําหรับกําหนดวิธีการรักษาพยาบาลที่ถูกตองและเปนขอมูล
ประกอบการพิจารณาขยายผลหรือปรับปรุงการรักษาพยาบาลผูปวย 

2.   ดานวางแผน  (Planning) 
 2.1   วางแผนการจําหนายผูปวย และประสานงานสงตอการรักษา เพื่อใหผูปวยไดรับ

การดูแลรักษาอยางตอเนื่อง 
 2.2    จัดเตรียมสถานที่ เคร่ืองมือ อุปกรณ  และเวชภัณฑ เพื่อใหพรอมใชในการ

ใหบริการรักษาพยาบาลตลอดเวลา  
 2.3    มีสวนรวมในการวางแผนปองกันโรค สงเสริมและฟนฟูสุขภาพประชาชน 

รวมถึงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของหนวยงาน  เพื่อกําหนดบริการพยาบาลตามความ
เหมาะสม   

  2.4   มีสวนรวมในการวางแผนพัฒนาคุณภาพการพยาบาลตามขอบเขต เปาหมาย 
และตัวช้ีวัด เพื่อใหผูใชบริการไดรับบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

3.   ดานการประสานงาน (Communication  and  cooperation) 
 3.1  ชวยแพทยในการบําบัดรักษาผูปวยตามขอบเขต พรบ.วิชาชีพการพยาบาลและ

ผดุงครรภ    เพื่อใหกระบวนการรักษาพยาบาลมีประสิทธิภาพ    
 3.2  ประสานงานกับบุคคลหรือหนวยงานที่เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาล   เพื่อให

ผลลัพธของการรักษาพยาบาลเกิดประสิทธิภาพสูงสุดแกผูใชบริการ 
 3.3  สามารถใชแหลงประโยชนและประสานความรวมมือจากทีมสุขภาพ/บคุคลและ

องคกรที่เกี่ยวของเพื่อวางแผนการดูแลผูใชบริการในความรับผิดชอบทั้งในโรงพยาบาลและ/หรือ
ในชุมชน 

4.  ดานการบริการ  (Service) 
 4.1   สอนและใหคําแนะนําดานสุขภาพแกบุคคล  ผูปวย ครอบครัว และชุมชน 

เพื่อใหทราบวิธีปฏิบัติตนใหปลอดภัยจากโรค 
 4.2  ใหคําปรึกษาและแนะนําดานสุขภาพแกหนวยงานที่เกี่ยวของ เพื่อใหหนวยงาน

ดังกลาวไดขอมูลที่เปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 
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หนาที่ความรับผิดชอบหลักและสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ  K2  (C6 –7) 
1.   ดานปฏิบัติการ/งานเช่ียวชาญเฉพาะดาน (Operation/expertise) 
 1.1   ประยุกตความรูและทฤษฎีทางการพยาบาลมาใชในการพยาบาลผูปวยเฉพาะ

โรค ผูปวยภาวะวิกฤต หรือผูปวยที่มีปญหาซับซอน เพื่อใหผูปวยมีอาการดีข้ึนและไดรับการดูแลที่
ถูกตอง เหมาะสมตามแผนการรักษาของแพทย 

 1.2    ใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับอุบัติเหตุอาการสาหัส หรือในกรณีที่ตองใช
เคร่ืองมือพิเศษชวยผูปวยกรณีระบบหายใจและหัวใจลมเหลว เพื่อประคองอาการของผูปวยและ
ชวยชีวิตผูปวยกอนไดรับการรักษาจากแพทย 

 1.3   สังเกตและประเมินอาการเปล่ียนแปลงของผูปวยภาวะวิกฤตไดอยางถูกตอง 
รวดเร็ว เพื่อใหการพยาบาลและแกไขภาวะวิกฤตที่จะคุกคามชีวิตผูปวย 

 1.4   ใชขอมูลที่เปนผลจากการดูแลผูปวยมาประกอบการตัดสินใจแกปญหารวมกับ
ทีมการพยาบาล และทีมสุขภาพอ่ืน ๆ เพื่อหาทางเลือกที่ปฏิบัติไดดีที่สุด โดยอาศัยองคความรู 
ทักษะและประสบการณทางดานการพยาบาล 

 1.5    ศึกษา และวิเคราะหปญหาดานการรักษาพยาบาลในประเด็นตาง  ๆ  เพื่อ
พิจารณาหาแนวทางแกไขที่เหมาะสม 

 1.6    ศึกษา วิเคราะหและจัดทํามาตรฐานบริการพยาบาล/แนวทางในการปฏิบัติงาน  
เพื่อใหการรักษาพยาบาลมีมาตรฐานที่สูงข้ึน นําไปสูการใหการรักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ
มากข้ึนและสอดคลองกับเปาหมายที่ต้ังไว 

 1.7   ชวยแพทยในการบําบัดรักษาผูปวยตามขอบเขต พรบ. วิชาชีพการพยาบาล
และผดุงครรภในผูปวยเฉพาะโรค  ผูปวยภาวะวิกฤต หรือผูปวยที่มีปญหาซับซอน เพื่อใหการ
รักษาพยาบาลเปนไปดวยความคลองตัว และรวดเร็วทันทวงที 

 1.8    ควบคุมดูแลส่ิงแวดลอมในหอผูปวยหรือหนวยงานใหมีความเหมาะสม  สะอาด
ถูกลักษณะ  เพื่อใหผูปวยหรือบุคคลที่เกี่ยวของมีสภาพรางกายและจิตใจที่ดี ปลอดภัยจากการ
แพรกระจายของเช้ือโรค 

 1.9    มอบหมายงานใหกับเจาหนาที่ระดับรองลงมาตามความรู ความสามารถ เพื่อ
ประโยชนในการใหการดูแลผูใชบริการอยางตอเนื่อง 

2.   ดานวางแผน  (Planning) 
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 2.1    วางแผนการบริการพยาบาล  การฟนฟูผูปวย  ตลอดจนการพัฒนาและสงเสริม
กิจกรรมการพยาบาลของหนวยงาน  เพื่อใหมีแนวทางที่ชัดเจนในการดําเนินงาน  สอดคลองกับ
เปาหมายและนโยบายของหนวยงาน  

 2.2    วางแผนดําเนินการสงเสริมคุณภาพชีวิตและปองกันโรคเชิงรุก เพื่อให
ผูใชบริการ ครอบครัว ประชาชนและชุมชน ไดรับการดูแล และปกปองสุขภาพ 

 2.3    วางแผนพัฒนาคุณภาพการพยาบาลของหนวยงานตามขอบเขต  เปาหมาย  
ตัวช้ีวัด และขอมูลความเส่ียงในหนวยงาน  เพื่อหาแนวทางปฏิบัติที่กอใหเกิดบริการที่มีคุณภาพ 

3.   ดานการประสานงาน  (Communication  and  cooperation) 
 3.1  ประสานงานกับบุคคลหรือหนวยงานอ่ืนที่เกี่ยวของ  เพื่อใหการปฏิบัติงาน/การ

ดําเนินงานของหนวยงานเปนไปดวยความเรียบรอยและมีประสิทธิภาพสูงสุด  
 3.2    สนับสนุนการเปล่ียนแปลงในองคกร เพื่อใหเกิดการพัฒนาคุณภาพ 
 3.3    สงเสริม สนับสนุนการมีสวนรวมของผูใชบริการ และชุมชน/ทองถิ่นในการ

จัดบริการรักษา พยาบาล  เพื่อตอบสนองความตองการดานสุขภาพของผูใชบริการและชุมชน 
4.   ดานการบริการ  (Service) 
 4.1   ใหคําปรึกษาแนะนําหรือเพิ่มเติมความรูแกบุคลากรระดับรองลงมา ตลอดจน

ประเมินผลการ  ปฏิบัติงาน  เพื่อใหการปฏิบัติงานพยาบาลเปนไปดวยความเรียบรอยและลุลวงไป
ดวยดีตามเปาหมายที่วางไว 

 4.2   จัดโปรแกรมการเรียนการสอน เพื่อพัฒนาความรูบุคลากรในหนวยงาน 
 4.3   บูรณาการความรูดานตาง ๆ โดยใชขอมูลเชิงประจักษ และผลงานวิจัย   เพื่อให

เกิดการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ   และเกิดประโยชนสูงสุดกับผูใชบริการ 
 4.4    คิดคน  ปรับปรุงการสอนหรือแนะนําผูปวย  หรือประชาชนเกี่ยวกับการปฏิบัติ

ตนในการรักษาสุขภาพ  เพื่อใหการสอนหรือแนะนําดังกลาวไดผลดี  มีประสิทธิภาพ  และเกิด
ประโยชนสูงสุดตอบุคคลดังกลาว 

  บทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพนอกจากจะปฏิบัติตามกองการพยาบาลที่กําหนด
ไวยังมีการแบงบทบาทหนาที่ตามระดับซีโดยระดับ C3 –5 และ C6 –7 มีบทบาทหนาที่ดาน
ปฏิบัติการ/งานเช่ียวชาญเฉพาะดาน ดานวางแผน ดานการประสานงานและดานบริการ แตกตางกัน  
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3.1   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ 
 พยาบาลเวชปฏิบัติ ( Nurse practioner ) เปนหลักสูตรหลังปริญญาตรี ไดพัฒนา

และฝกอบรมมาต้ังแตป พ.ศ. 2518 ซึ่งเปนระยะที่ประเทศไทยขาดแคลนแพทย กระทรวง
สาธารณสุขรวมกับมหาลัยมหิดลไดพัฒนาหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติ 1 ป และไดพัฒนา
หลักสูตรเรงรัด 6 เดือนปฏิบัติงานแทนแพทยในหนวยงานที่ไมมีแพทยไดปฏิบัติหนาที่ในงาน
กิจกรรมการรักษาพยาบาลกรณีไมมีแพทย (สุภาณี  ออนชื่นจิตร และอุดม พานทอง, 2543) ตอมา
พัฒนาเปนหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทั่วไป เปดทําการสอนโดยสถาบันการศึกษาพยาบาลและ
สาธารณสุขเปนหลักสูตร 4 เดือน 6 เดือน 1 ป 2 ป ผูรับการอบรมจะไดวุฒิบัตรดังกลาวมี
วัตถุประสงคในการเตรียมพยาบาลใหมีความรูและทักษะในการคัดกรองและใหการรักษาเบ้ืองตน 
โดยสามารถประเมินปญหาสุขภาพของผูรับบริการและวินิจฉัยปญหาสุขภาพของผูรับบริการแกไข
ปญหาผูปวยไดทั้งสภาวะปกติและสภาวะฉุกเฉินบันทึกรายงานปญหาผูรับบริการไดอยางเปน
ระบบ สงตอผูรับบริการไปรับการรักษาพยาบาลไดอยางเหมาะสม งานของพยาบาลเวชปฏิบัติ
ทั่วไปในชวงแรกไมคอยไดพัฒนามากนัก กลับมาเร่ิมพัฒนาอีกคร้ังที่ไดมีการปฏิรูประบบบริการ
สุขภาพในแผนพัฒนาสุขภาพฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540-2544) 

 ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2545 การรักษาโรคเบ้ืองตนหมายความวา 
การตรวจ การวินิจฉัย การบําบัดรักษาเบ้ืองตน เพื่อการแกปญหา การบาดเจ็บ ความเจ็บปวย 
บรรเทาความรุนแรงหรืออาการของโรคใหผูปวยพนภาวะความเจ็บปวยหรือภาวะวิกฤต ทั้งนี้
รวมถึงการประเมินผลการรักษาเบ้ืองตนดวย และผูมีสิทธิ์ทําการประกอบวิชาชีพ ตองไดรับ
การศึกษา/ฝกอบรมตามหลักสูตรที่สภาการพยาบาลกําหนด และตองข้ึนทะเบียนเปนผูผานการ
อบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏิบัติทั่วไป 
 ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2545 (ขอ7) การรักษาโรคเบ้ืองตนตอง
ดําเนินการตามหลักเกณฑ วิธีการและเงื่อนไขดังนี้ 
 (1) ตรวจ วินิจฉัยและบําบัดรักษาโรค ตามมาตรฐานของการประกอบวิชาชีพการ
พยาบาลโดยเครงครัด 
 (2) ใหผูปวยไดรับการบําบัดรักษาจากผูประกอบวิชาชีพอ่ืนเม่ือปรากฏหรือตรวจพบ
หรือเห็นวาอาการไมทุเลา อาการรุนแรงเพิ่มข้ึน มีโรคหรือภาวะแทรกซอน หรือเปนโรคที่ตองแจง
ความตามกฎหมายวาดวยโรคติดตอหรือมีเหตุอันควรอ่ืนๆเกี่ยวกับการบําบัดรักษา 
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 บทบาทและหนาที่ของพยาบาลเวชปฏิบัติ 

 บทบาทและหนาที่พยาบาลเวชปฏิบัติตามระเบียบทีก่ระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 
2545 กําหนดดังนี ้
 ขอ 8  การรักษาโรคเบ้ืองตนถาจําเปนตองใชยาใหใชยาตามคูมือที่สภาการ
พยาบาลกําหนด 
 ขอ 9 การใหภูมิคุมกันโรค ใหกระทําไดตามตามแนวทางการใหภูมิคุมกันโรคที่
กระทรวงสาธารณสุขกําหนด 
 ขอ 10 การประกอบวิชาชีพการพยาบาลตามระเบียบนี้ตองบันทึกรายงานเกี่ยวกับ
ประวัติของผูปวยหรือผูรับบริการ อาการและการเจ็บปวย โรค การใหการรักษาโรค หรือการใหการ
บริการ ตามความเปนจริง ทั้งนี้ใหถือปฏิบัติตามขอกําหนดการรักษาโรคเบื้องตนและการให
ภูมิคุมกันโรคที่สภาการพยาบาลกําหนด 

  1.   หัตถการทีก่ําหนด 
  1.1   การทาํแผล 
                            1.2   การตกแตงบาดแผล 
                            1.3   การผาฝ 
                            1.4   การจี้หูด 
                1.5   การถอดเล็บ 
          1.6   การสวนกระเพาะอาหาร 
         1.7   การสวานกระเพาะปสสาวะ 
     1.8   กกการเย็บแผล 
          1.9   การตัดไหม 
    1.10   การเลาะ Cyst ในบริเวณที่ไมอันตราย 
    1.11   การลางตา 
    1.12   การตรวจหลังคลอดและการทํา Pap smear 
                      2.   รายการยาตามที่กาํหนด 
                      2.1   Analgesics,Antipyretics and Nsaids 
                      2.2  Antihistamine 
                        2.3   Drug used in anaphylaxis/shock 
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        2.4   Respiratory  drug 
     2.5   Gastrointestinal drugs 
   2.6   วิตามนิ 
                         2.7   ยาบํารุงโลหิต 
   2.8   Antihelmintic drugs 
   2.9   Antibacterial drug 
    2.10  ยาทาภายนอก/ยาหยอดตาที่ไมมีสเตียรอยด 
   2.11  ยาสมนุไพร 
        2.12  Local anesthetics 
        2.13  Disinfectants antiseptic 
   2.14  กลูโคสและสารน้ํา 
   2.15  กลุมยาคุมกําเนิด 
         2.16  Diasnostic agent 
   2.17  กลุมยาที่ใชในกรณีใหยาเพิ่มเติมตามคําส่ังแพทยใหผูปวยเร้ือรัง ยาระบบ
หัวใจและหลอดเลือด 
   2.18  กลุมยาปฏิชีวนะตอตานเชื้อรา 
   2.19  Vaccine 
 
 สรุป การฝกอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทั่วไปมีวัตถุประสงคในการเตรียมพยาบาลให
มีความรูและทักษะในการคัดกรองและใหการรักษาเบ้ืองตน โดยสามารถประเมินปญหาสุขภาพ
ของผูรับบริการและวินิจฉัยปญหาสุขภาพของผูรับบริการแกไขปญหาผูปวยไดทั้งสภาวะปกติและ
สภาวะฉุกเฉินบันทึกรายงานปญหาผูรับบริการไดอยางเปนระบบ สงตอผูรับบริการไปรับการ
รักษาพยาบาลที่ระดับสูงกวาไดอยางเหมาะสมและมีบทบาทหนาที่ในการตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน
ถาจําเปนตองใชยาใหใชยาตามคูมือที่สภาการพยาบาลกําหนด การใหภูมิคุมกันโรค การหัตถการ
และใหยาตามรายการยาตามที่กําหนดตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2545 
 
 3.2   บทบาทพยาบาลขั้นสูง 
  การพยาบาลขั้นสูงหมายถึงการกระทําการพยาบาลโดยตรงแกผูใชบริการ 
กลุมเปาหมายหรือกลุมเฉพาะโรคที่มีปญหาซับซอน ซึ่งตองอาศัยความชํานาญและทักษะการ
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พยาบาลข้ันสูง ในการจัดการรายกรณีหรือใชวิธีการอ่ืนๆ การจัดระบบการดูแลผูปวยเฉพาะกลุม
หรือเฉพาะโรคที่มีประสิทธิภาพ ใหเหตุผลและตัดสินใจเชิงจริยธรรม โดยบูรณาการหลักฐานเชิง
ประจักษ ผลการวิจัยความรูทฤษฎีการพยาบาลและทฤษฎีอ่ืนๆที่เปนปจจุบัน มุงเนนผลลัพธทั้ง
ระยะส้ันและระยะยาวพัฒนานวัตกรรมและกระบวนการดูแลในกลุมผูใชบริการกลุมเปาหมาย 
หรือกลุมเฉพาะโรคอยางตอเนื่องและเปนที่ปรึกษาใหกับผูรวมงานในการพัฒนาความรูและทักษะ
งานเชิงวิชาชีพ ตลอดจนติดตามประเมินผลคุณภาพและจัดการผลลัพธโดยใชกระบวนการวิจัยเชิง
ประเมินผลในการดูแลผูใชบริการกลุมเปาหมาย  หรือกลุมเฉพาะโรคที่มีปญหาซับซอน             
สภาพยาบาล ( 2544) ไดกําหนดบทบาทไว 6 ดานดังนี้ 
 1.   บทบาทดานการปฏิบัติการพยาบาล หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรู
ความชํานาญเฉพาะทางใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวย ที่มีปญหาและความตองการซับซอน
หรือกลุมที่มีภาวะวิกฤต โดยการใชความรูและความชํานาญทางคลินิกช้ันสูง เพื่อการประเมินและ
สังเคราะหปญหาทางการพยาบาลและนํามาวางแผนใหการพยาบาลแบบองครวมโดยใชหลักการ
กระบวนการพยาบาลและมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลประสานรวมมือกับพยาบาล แพทย
และทีมสหสาขาวิชาชีพใหคําชี้แนะแกบุคลากรทีมสุขภาพในการวางแผนใหการดูแลผูปวยรวมถึง
วางแผนการจําหนายผูปวยเพื่อใหผูปวยหรือญาติสามารถกลับไปดูแลตนเองตอเนื่องที่บานไดเปน 
แบบอยางในการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพใหแกบุคลากรในทีมสุขภาพ 
 2.  ดานการใหความรู หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญ
เฉพาะทางไดวางแผนเสริมความรูสอนช้ีแนะฝกทักษะการดูแลใหมๆใหแกพยาบาลจัดทํา
โครงการฝกอบรมเพื่อเสริมความรูและทักษะใหกับพยาบาลประจําการ พัฒนาสื่อการสอนแก
พยาบาล นักศึกษาพยาบาลรวมถึงผูปวยและครอบครัว เปนพี่เล้ียงใหแกพยาบาล พยาบาลสําเร็จ
ใหมและนักศึกษาพยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญ 
 3.  ดานการวิจัย หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทาง
ไดทําวิจัยเพื่อนําผลงานวิจัยมาใชในการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ติดตามนําผลงานวิจัยใน
สาขาการพยาบาลที่เช่ียวชาญและงานวิจัยอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของมาวิเคราะห เผยแพรและประยุกตใช
ในการปรับปรุงการปฏิบัติการพยาบาลและเผยแพรผลงานวิจัยใหแกผูรวมวิชาชีพ 
 4.   ดานการเปนที่ปรึกษา หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญ
เฉพาะทางใหคําปรึกษาแกพยาบาล บุคลากรในทีมสุขภาพ และผูปวยที่มีภาวะเสี่ยงหรือมีปญหา
ซับซอนในการดูแลสุขภาพในสาขาที่เชี่ยวชาญเปนพี่เล้ียงใหนักศึกษาปริญญาโททางการพยาบาล
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เพื่อฝก บทบาทการเปนผูเชี่ยวชาญทางคลินิค เปนที่ปรึกษาแกพยาบาลในการทําวิทยานิพนธเปน
ที่ปรึกษากับแพทยเจาของผูปวยในการหาวิธีการแกไขปญหาใหกับผูปวยที่มีปญหาซับซอน 
 5.   ดานการบริหารจัดการหมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญ
เฉพาะทาง เปนผูนําในการวางแผนปรับเปลี่ยนเทคนิคการดูแลที่เหมาะสม เพื่อนําไปสูการพัฒนา
คุณภาพการพยาบาล ริเร่ิมการจัดทําแนวทางปฏิบัติการพยาบาลในคลินิกรวมกับทีมพยาบาลและ
ผูบริหารทางการพยาบาลในหอผู ปวย เพื่อนําไปกําหนดเปนนโยบายและเปล่ียนแปลงการ
ปฏิบัติการพยาบาลหรือระบบการพยาบาลในสาขาการพยาบาลท่ีเช่ียวชาญใหไดมาตรฐาน
และใหทันสมัยอยูเสมอ 
 6.   ดานคุณธรรมจริยธรรมและกฏหมาย หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพผูมีความรู
ความชํานาญเฉพาะทางไดปฏิบัติตามขอบังคับของสภาการพยาบาลวาดวยการรักษาจริยธรรม
ภายใตกฎหมายแหงวิชาชีพ ไดแกการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชมาตรฐานวิชาชีพโดยคํานึงถึงการ
เคารพในความเปนบุคคล การรักษาและพิทักษสิทธิเกี่ยวกับสุขภาพของผูปวยผูรับบริการตลอดจน
การรักษาขอมูลความลับของผูปวย 
  จะเห็นไดวาการปฏิบัติการพยาบาลข้ันสูงเปนบทบาทที่ขยายออกไปจากปฏิบัติการ
พยาบาลทั่วไปทั้งในแนวกวางและแนวลึก ตองใชความรูความเช่ียวชาญเฉพาะสาขาและการ
ตัดสินใจในระดับบัณฑิตศึกษามีระดับความรูเหนือพยาบาลทั่วไป ซึ่งมีความใกลเคียงกับพยาบาล
เฉพาะทางที่ใชความรูความชํานาญพิเศษเฉพาะสาขาใหบริการผูปวยที่มีปญหาซับซอนเขาใจ
กระบวนการเกิดโรคและความเจ็บปวย สามารถใชเทคโนโลยีข้ันสูงในการดูแลผูปวยอยางมี
คุณภาพ 
  
 3.3 บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
   หลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาเกิดข้ึนเนื่องจากการขาดแคลน        
จักษุแพทยเร่ิมทําการฝกอบรมคร้ังแรกป พ.ศ. 2522 โดยมีวัตถุประสงคในการชวยจักษุแพทย     
คัดกรองและตรวจวินิจฉัยโรคทางตาเบ้ืองตน  
  3.3.1  บทบาทและความรับผิดชอบ   
   บทบาทและความรับผิดชอบของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในการใหการ
บริการจักษุวิทยาสามารถปฏิบัติงานดานสาธารณสุขแบบองครวม ไดแก ดานรักษาพยาบาล  
ดานสงเสริมสุขภาพ  ดานควบคุมปองกันโรค และดานการฟนฟูสภาพ แบงลักษณะของงานออก
ไดเปน  5  ดานคือ (ศูนยจักษุสาธารณสุขโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา, 2522) 
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   3.3.1.1    การตรวจและวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน 

      การตรวจและวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตนในการดานการตรวจและ
วินิจฉัยบทบาทและความรับผิดชอบของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรคตาเบ้ืองตน  โดยมุงเนนใน
เร่ืองทําการซักประวัติและการทําการตรวจผูปวยกอนพบแพทยดวยวิธีการเบ้ืองตนโดยใชเคร่ืองมือ
งาย ๆ บางชนิดโดยใชดุลยพินิจตามหลักวิชาการที่ไดเรียนรูอยางละเอียดในการวินิจฉัยผูปวยได
อยางถูกตอง  พรอมทั้งตัดสินใจ ในการวางแผนงานอยางเหมาะสมหรือใหคําแนะนําผูปวยตาม
ปญหาตามรายบุคคล ทั้งนี้เพื่อชวยในการเตรียมขอมูลตาง ๆ ที่เปนประโยชนตอแพทย ในการ
วินิจฉัยโรคข้ันสุดทายไดอยางสะดวกรวดเร็วและมีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน รวมทั้งมีความรู ความเขาใจ
ถึงการตรวจวินิจฉัย และการใหการรักษาผูปวยไดเปนอยางดี พรอมทั้งสามารถเตรียมผูปวย     
ชวยแพทยในการตรวจรักษาดวยวิธีพิเศษอ่ืน ๆ โดยมีรายละเอียดของบทบาทและความรับผิดชอบ
ดังนี้ 
     3.3.1.1.1  ใชความรูพื้นฐานในการซักประวัติจากผูปวยและ
ญาติอยางถูกตองตามลําดับชัดเจน อาการสําคัญ (Chief complaints) ความเจ็บปวยในปจจุบัน 
(Present history) ความเจ็บปวยในอดีต (Past history) ประวัติครอบครัว (Family history) 
ประวัติสวนตัว (Personal history)  และโรคทางระบบอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวของ 
     3.3.1.1.2 เตรียมและดูแลรักษาเคร่ืองมือในการตรวจตารวมทั้ง
ใหการชวยเหลือ แพทยในการตรวจอยางถูกตองตามหลักวิชาการตรวจและแยกความผิดปกติของ
อวัยวะตาง ๆ   อวัยวะภายนอกลูกตา (External segment)  อวัยวะสวนหนาลูกตา (Anterior 
segment) 
     3.3.1.1.3 นําความรูทางกายวิภาคศาสตรและสรีรวิทยา  
ตลอดจนความรูเร่ืองโรคตา และความผิดปกติมาวิเคราะหรวมกับการซักประวัติ และการตรวจพบ 
เพื่อชวยในการ คัดกรอง และวินิจฉัยโรคได  อธิบายความผิดปกติที่ไดจากการซักประวัติ  อธิบาย
ความผิดปกติที่ไดจากการตรวจพบวินิจฉัยเบ้ืองตนโรคตารายแรงและหรือเฉียบพลันทางตาไดพรอม
ทั้งตัดสินใจปฏิบัติตามความรุนแรง ของโรคไดอยางปลอดภัย และทันทวงที บันทึกขอมูลที่ไดจาก
การซักประวัติ และการตรวจรางกายสงตอผูปวยโรคตาไดตามปญหาของผูปวยแตละรายให
คําแนะนําและอธิบายเร่ืองโรคตา ตลอดจนวิธีการปฏิบัติตอผูปวยและญาติเตรียมผูปวยและ
เคร่ืองมือรวมทั้งผาตัดเล็กบางชนิดได  เชน  ผาฝที่เปลือกตา กุงยิง ชวยแพทยลอกตอเนื้อ ตัดไหม
ที่กระจกตาดํา หนังตา เปนตน 
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    3.3.1.2  เทคนิคการพยาบาลหองผาตัด 
     เทคนิคการพยาบาลหองผาตัดบทบาทและความรับผิดชอบของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในหองผาตัดเนนเกี่ยวกับเทคนิคและวิธีการพยาบาล รวมทั้งการใชยา
ชาเฉพาะที่     การเตรียมหองผาตัด หลักการจัดผูปวยเขาหองผาตัด การจัดสงเคร่ืองมือผาตัด 
และการชวยเหลือทั่วไปในระหวางผาตัด ตลอดจนการดูแลผูปวยต้ังแตเร่ิมเขาหองผาตัด 
จนกระทั่งออกจากหองผาตัด  ดังนี้ ใชความรูทางกายวิภาคศาสตรและสรีรวิทยาของตาในการให
การพยาบาลในหองผาตัดใหการปองกันการติดเชื้อ และการทําปราศจากเช้ือตามหลักวิชาการ 
จัดเตรียมหองผาตัด  จัดผูปวยเขาหองผาตัด ตามลําดับความสําคัญของผูปวย จัดสงเครื่องมือ 
เคร่ืองใช และรักษาเครื่องมือใหอยูในสภาพที่พรอมจะใชในหองผาตัดใชยาชาเฉพาะที่แกผูปวยใน
หองผาตัดใหคําแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติตนแกผูปวยขณะอยูในหองผาตัด ตอบสนองความ
ตองการของผูปวยที่มารับการผาตัด ทั้งรางกายและจิตใจใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับการผาตัด
ตาที่อยูในหองพักฟนรวม 
    3.3.1.3   การพยาบาลผูปวยโรคตา 
    การพยาบาลผูปวยโรคตา บทบาทและความรับผิดชอบของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ใหการบริการดานจักษุวิทยาที่เนนในเร่ืองการพยาบาลผูปวยโรคตา
แบงออกเปน 3 ดาน 
    3.3.1.3.1    ดานความรู ความคิด ความเขาใจ (Knowledge)    
ใชความรูเกี่ยวกับสาเหตุพยาธิสภาพของโรค อาการแสดง การรักษาโรคแทรกซอน การพยากรณ 
การปองกัน อธิบายถึงความผิดปกติของผูปวยที่สังเกตได  โดยอาศัยความรูทางทฤษฎีมาใช 
วิเคราะหปญหาของผูปวย และจัดลําดับการใหการพยาบาลกอนหลังและสอดคลองกับสภาพ
ปญหาที่เปนจริงมีวัตถุประสงคในการพยาบาลผูปวยอยางถูกตองและเหมาะสม สอนสุขศึกษาและ
อนามัยสวนบุคคลใหกับผูปวยและครอบครัว ใหเหมาะสมกับสภาพผูปวย ใชขอเสนอแนะและ
ความคิดใหม ๆ หรือความคิดเห็นสวนตัวในการเปนประโยชนในการพยาบาล เพื่อใหผลดียิ่งข้ึน 

    3.3.1.3.2    ดานการปฏิบัติการพยาบาลตามแผนที่วางไวและ
ปลอดภัย ใชและดัดแปลงเครื่องมือ เคร่ืองใชอยางเหมาะสมในการใหการพยาบาลผูปวยอยาง
คลองแคลววองไว และปลอดภัย เตรียมผูปวยทั้งรางกายและจิตใจ ใหไดรับการตรวจวินิจฉัยโรค
และรับการรักษาอยางมีประสิทธิภาพและปลอดภัย ซักประวัติผูปวยและครอบครัวอยางครบถวน 
บันทึกอาการ อาการแสดง ปญหาความผิดปกติตลอดจนแผนการพยาบาลชัดเจนและส่ือ
ความหมายไดเปนอยางดี รายงานอาการและความผิดปกติตลอดจนใหการพยาบาลอยางถูกตอง 
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จัดส่ิงแวดลอมของผูปวยเพื่อปองกันโรคติดตอการแพรกระจายของโรค สอนสุขศึกษาและวิธี
ปฏิบัติตัวของผูปวยและครอบครัวที่จะนําไปปฏิบัติได    
    3.3.1.3.3    ดานทัศนคติ คานิยม (Attitude) สรางภาพท่ีดีตอ
ผูปวยและญาติ  สรางสัมพันธภาพที่ดีตอเพื่อนรวมงานทุกระดับ แสดงความคิดเห็นและรวมมือ
อธิปรายในปญหาตาง ๆยอมรับคําตักเตือนดวยดี ตรงตอเวลาเสมอ 
   3.3.1.4   การพยาบาลชุมชน 
    การพยาบาลชุมชนรับผิดชอบและเขารวมปฏิบัติงานในโครงการ
ตาง ๆ ทั้งในสวนของหนวยงานเอง และจากภายนอกหนวยงาน เชน โครงการสํารวจตอกระจก  
สํารวจผูปวยตอหิน  โครงการพัฒนาสายตาในวัยเด็ก เปนตน โดยทําหนาที่คัดกรองผูปวยควบคูไป
กับจักษุแพทยอบรมเผยแพรความรูทางจักษุวิทยาและนิเทศงานแกเจาหนาทีซ่ึง่ปฏิบติังานในชุมชน 
ไดแก ผสส. อสม. เจาหนาที่อนามัย ตลอดจนพยาบาลและเจาหนาที่พยาบาล ในโรงพยาบาล
ชุมชน ฯลฯ อบรมเผยแพรความรูทางจักษุวิทยาแกประชาชนในชุมชนตาง ๆ โดยการจดันทิรรศการ 
การสอนสุขศึกษา การใหคําแนะนําเปนรายบุคคล เปนรายกลุม การออกวิทยุหรือโทรทัศนใน
รายการสุขภาพตาง ๆ เปนตนตรวจคัดกรองและวัดสายตาแกเด็ก ในโรงเรียนอนุบาลถึงมัธยมตน 
พรอมใหแวนในรายที่มีปญหาเร่ืองสายผิดปกติ และสงตอในรายที่ผิดปกติอ่ืนที่ตองแกไข รวมกับ
องคกรของรัฐ และเอกชนสามารถเปนที่ปรึกษาและใหคําแนะนําแกหนวยงานตาง ๆ ที่ตองการ
คําปรึกษาเปนผูนํารณรงคใหชุมชนเกิดสุขภาพตาที่ดีควบคูไปกับการพัฒนาระบบสาธารณสุขมูล
ฐานเปนผูประสานงานในเร่ืองตาง ๆ ทางจักษุ ทั้งภายในแผนก และกับหนวยงานนอกแผนก 
   3.3.1.5   การวิจัยและฝกอบรม 
    การวิจัยและฝกอบรมจัดทําโครงการใหความรูเร่ืองโรคตาแก
เจาหนาที่ สาธารณสุขและอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน เพื่อใหสามารถคัดกรองผูปวยได
โดยเฉพาะโรค  ตอกระจกจัดทําโครงใหความรูเ ร่ืองโรคตาแกเจาหนาที่สาธารณะสุขและ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเพื่อใหมีความรูเร่ืองโรคตาทั่วไปจัดทําโครงการ (Sight for 
kids)  ฝกอบรมครูในโรงเรียนทั่วประเทศ เร่ืองโรคตาที่ควรทราบและสามารถปองกันได และอบรม
เชิงปฏิบัติการ ฝกวัดสายตาเพื่อคัดกรอง เด็กนักเรียนในโรงเรียนอายุ 3 – 14 ป  นักเรียนที่คัดกรอง 
แลวจะไดรับการตรวจคัดกรองซ้ําจากพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาอีกคร้ังหนึ่ง โดยการวัดสายตา
ประกอบแวนและเด็กนักเรียนที่มีโรคตองรักษาสงตอไปรักษาที่โรงพยาบาลใกลบานรวมทํา
โครงการวิจัย  Healthy Eye City โดยการดูและสุขภาพคนในเขตเมืองรวมทําโครงการวิจัย        
Eye Care for Elderly การดูแลสุขภาพตาในผูสูงอายุเปนวิทยากรสอนภาคทฤษฎี และครูฝกอบรม
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ภาคปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ณ ศูนยจักษุสาธารณสุข ในโรงพยาบาลศูนย และ
โรงพยาบาลทั่วไปต้ังแตป พ.ศ. 2522 จนถึงปจจุบัน รวมกับภาควิชาพยาบาลสาธารณสุข              
คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม การใหการชวยเหลือฝกอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทาง
ตาแกประเทศ ในเอเชีย ตะวันออกเฉียงใต และอินโดไชนารวมทํางานในโครงการแกวตา ดวงใจ 
การคัดกรองผูปวยตอกระจกเพื่อทําการผาตัด รวมกับกระทรวงสาธารณสุขรวมทํางานในโครงการ  
แวนแกว รวมกับกระทรวง สาธารณสุขและองคกรเอกชน  โดยการวัดสายตาประกอบแวนและให
แวนแกผูดอยโอกาส ทุกอายุ 

 3.3.2   หนาที่ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาแบงตามการปฏิบัติงาน (หลักสูตร
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา, 2522) 
  3.3.2.1   หนาที่พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานในเรือนนอนผูปวย
จักษุ 
   3.3.2.1.1    ใหการพยาบาล ผูปวยในทกุโรคและทุกภาวะ 
   3.3.3.1.2    ใหการพยาบาลผูปวยทั้งกอนและหลงัผาตัดตา 
   3.3.3.1.3    ประเมินสภาวะและใหการวินิจฉัยข้ันตนในผูปวย
ทางตา และใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ  ตลอดจนรายงานอาการผูปวยแกจักษุแพทยได
ถูกตองทันเวลา 
   3.3.3.1.4    ตัดสินใจใหการชวยเหลือและใหการพยาบาลแก
ผูปวยจักษุลวงหนาในกรณีที่มีปญหาเรงดวน และแพทยไมอยู 
   3.3.3.1.5    ใหความรูทางจักษุแกเจาหนาที่ระดับรองลงไปใน
แผนก รวมทั้งนักศึกษาพยาบาลหลักสูตรตาง ๆ 
   3.3.3.1.6    เปนที่ปรึกษาแกบุคลากรทางสุขภาพในเร่ืองเกี่ยวกับ
ทางจักษุ 
   3.3.3.1.7    ใหสุขศึกษาแกผูปวยและญาติ ในเร่ืองความรูเร่ือง
โรคตาตาง ๆ การปฏิบัติตัวอยางถูกตองเพื่อปองกันโรคตลอดจนการปฏิบัติตัวกอนและหลังผาตัด
ในการผาตัดทางโรคตาตาง ๆ 
 พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานในเรือนนอนผูปวยจักษุมีบทบาทหนาที่ใน
การดูและผูปวยทางตาทุกประเภทรวมทั้งการประเมินอาการใหการรักษาเบ้ืองตนแทนจักษุแพทย 
  3.3.2.2    พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานในหองผาตัดตา 
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   3.3.2.2.1    ใหการพยาบาลอยางผูมีความชํานาญเปนพิเศษใน
การพยาบาลผูปวยทางตาทั้งกอนผาตัด ขณะทําการผาตัดและหลังผาตัด 
   3.3.2.2.2    ใหสุขศึกษาผูปวยในขณะเย่ียมไขกอนและหลัง
ผาตัดได 
   3.3.2.2.3    จัดเตรียมสถานทีห่องผาตัดทางตาอยางเหมาะสม
ถูกตองและปราศจากเชื้อ 
   3.3.2.2.4    จัดเตรียมเคร่ืองมือเคร่ืองใชและอุปกรณการแพทย
ที่ใชใหอยูในสภาพที่ครบถวนปราศจากเชื้อ พรอมใชงานไดทันทีและตรวจสอบทําความสะอาด
หลังจากใชแลวใหเรียบรอย 
   3.3.2.2.5    มีความสามารถเปนพิเศษในการใช และดูแลรักษา
เคร่ืองมือเคร่ืองใชเฉพาะตาง ๆ ทางการผาตัดและมีประสิทธิภาพชวยแพทยและสงเคร่ืองมือผาตัด
ในขณะทําการผาตัดทางตาชนิดตาง ๆ ไดอยางเชี่ยวชาญและมีประสิทธิภาพ 
   3.3.2.2.6  ในกรณีที่ โรงพยาบาลอยูในสภาพที่ขาดแคลน
บุคลากรทางการแพทย พยาบาลเวชปฏิบัติทางจักษุซึ่งไดรับการฝกอบรมมาใหมีความสามารถ
อยางเช่ียวชาญในการใหยาชาเฉพาะที่ชนิด Retrobulbar Block ทั้งนี้ภายใตการดูแลและควบคุม
ของจักษุแพทย โดยการทําเชนนี้จะทําใหทํางานไดรวดเร็วและมีประสิทธิภาพมากข้ึน ทําใหการ
ผาตัดรักษาคนไขทางตาไดมากข้ึน 
   3.3.2.2.7    ใหคําแนะนําปรึกษาตลอดจนใหความรูดานทาง
จักษุวิทยาแกเจาหนาที่ระดับตาง ๆ  
   3.3.2.2.8    เก็บรวบรวมสถิติเกี่ยวกับการผาตัดทางตาได
ถูกตองครอบคลุม 
 พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาท่ีปฏิบัติงานในหองผาตัดตามีบทบาทหนาที่ในการ
เตรียมเคร่ืองมือและหองผาตัดใชเคร่ืองมือพิเศษในการผาตัดทางตาใหยาชาเขาที่สวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar Block) ทั้งนี้ภายใตการดูแลและควบคุมของจักษุแพทยและเก็บขอมูลสถิติเกี่ยวกับ
การผาตัดทางตา 
  3.3.2.3    พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานในหองตรวจผูปวยนอก
จักษุ 
   3.3.2.3.1    คัดกรองผูปวยโรคตาไดอยางมีประสิทธิภาพและ
รอบรูในเร่ืองโรคตาตาง ๆ 



 36 

   3.3.2.3.2    มีความรูความสามารถในการใชเคร่ืองมือพิเศษบาง
ชนิดในการคัดกรองโรค เชน การใช Schioze Tonometor การใช Retinoscope การใช Lensometor  
การใช Visual Field, Ophthalmoscope และ Keratometer เปนตน 
   3.3.2.3.3    ทําผาตัดเล็กบางอยาง เชน การเจาะกุงยิง การฉีด
ยาเขาใตเยื่อบุตาขาว การ Irrigate sac ตัดไหมที่ตาดํา หนังตา ภายใตการดูแลของจักษุแพทย 
   3.3.2.3.4    จัดเตรียมเคร่ืองมือตาง ๆ ที่ใชในการตรวจพิเศษ
ทางตา และชวยแพทยตรวจ เชน การตรวจดวย Indirect Ophthalmoscope การตรวจดวยเลนส 
Gonio เปนตน 
   3.3.2.3.5   เตรียมเคร่ืองมือผาตัดและเขาชวยทําผาตัดเล็กนอย
ไดและมีประสิทธิภาพ 
   3.3.2.3.6    ประเมินสภาวะและวินิจฉัยผูปวยทางตา และให
การพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ 
   3.3.2.3.7   ตรวจวินิจฉัยและส่ังการรักษาในโรคทางตางาย ๆ 
เบ้ืองตนได ในกรณีที่โรงพยาบาลนั้นขาดแคลนจักษุแพทย หรือในกรณีออกหนวยเคล่ือนที่ในถิ่น
ทุรกันดาร 
   3.3.2.3.8   ตรวจและใหอุปกรณเคร่ืองชวยผูปวยสายตาเลือนราง
ใน Low Vision Clinic ไดถูกตองและมีประสิทธิภาพ 
   3.3.2.3.9    ใหการพยาบาลผูปวย Ophthalmic Emergency 
ไดในราย Rupture Cornea, CRVO หรือ Acute Glaucoma เปนตน 
   3.3.2.3.10  ใหสุขศึกษาแกผูปวยและญาติเกี่ยวกับโรคทางตา  
ตลอดจนการดูแลรักษาสุขภาพตาและตอบคําถาม  เปนที่ปรึกษาแกผูปวยและญาติ 
   3.3.2.3.11 จัดเตรียมสถานที่ใหเหมาะสมกับการตรวจชนิด
ตางๆ เชน สถานที่ในการตรวจวัดสายตา วัด VF. การยิงแสงเลเซอรในโรคตา เปนตน 
   3.3.2.3.12 บริหารจัดการในหองยิงแสงเลเซอรทางโรคตา    
โดยรับผิดชอบดูแลเคร่ืองมือตาง ๆ เชน เคร่ืองเลเซอรชนิดตาง ๆ เลนสตาง ๆ ใหอยูในสภาพดีอยู
เสมอ ชวยแพทยขณะทําการรักษาดวยแสงเลเซอรไดอยางถูกตองและปลอดภัย  ทั้งผูปวยและ    
ตัวพยาบาลเอง  ใหสุขศึกษาในเร่ืองเกี่ยวกับการยิงแสงเลเซอรแกผูปวยและการปฏิบัติทั้งกอน 
ขณะและหลังยิงเลเซอรแกผูปวยอยางถูกตอง 



 37 

 พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาท่ีปฏิบัติงานในหองตรวจผูปวยนอกจักษุมีบทบาทหนาที่ 
ในการประเมินอาการ ใชเคร่ืองมือพิเศษคัดกรองโรคทางตา ทําหัตถการผาตัดเล็กทางตา เชน ผาฝ
กุงยิง ทําหัตถการลางทอน้ําตา ใหสุขศึกษาแกผูปวยและญาติรวมทั้งใหคําแนะนําปรึกษาตางๆ 
  3.3.2.4    หนาที่พยาบาลเวชปฏิบัติทางจักษุในเร่ืองการพัฒนาสายตาใน
เด็ก หองตรวจผูปวยนอกจักษุ 
   3.3.2.4.1 หนาที่ทํา Primary Intervention คือการตรวจ        
คัดกรองผูปวยตาเข และใหการชวยเหลือแนะนําในการปฏิบัติตัวและการใหการพยาบาลเบ้ืองตน
โดยทันทีโดยไมตองสงตอ 
   3.3.2.4.2    เม่ือพบผูปวยมีปญหา สามารถใหคําแนะนําในการ
ฝกสายตาในผูปวยสายตาออน กลามเนื้อตามีปญหา ใหการรักษาพยาบาลผูปวยตาเขโดยวิธีที่   
ไมตองทําการผาตัดชนิดตาง ๆ ดวยเคร่ืองมือพิเศษทางกลามเนื้อตาแกผูปวยและญาติใหปฏิบัติ
ตัวไดถูกตอง และใหการรักษาพยาบาลกอนพบแพทย 
   3.3.2.4.3    เมื่อไดคัดกรองผูปวยที่มีปญหาจะตองไดรับการ
รักษาตอ สามารถสงตอผูปวยไปรักษาไดอยางถูกตองและชวยแนะนําในการรักษาของแพทย
พรอมทั้งใหการพยาบาลตามการรักษาของแพทย 
   3.3.2.4.4    ทําโครงการตาง ๆ ในการออกสํารวจ และใหบริการ
ในเร่ือง เด็กตาเขในโรงเรียนเปาหมาย พรอมใหการแนะนําที่ถูกตองในการปฏิบัติตัวในการฝก
สายตา การฝกกลามเนื้อตา เด็กที่มีสายตาออน (Amblyopia) พรอมทั้งการนัดใหผูปวยมาตรวจ
รักษาตามนัด และสงตอผูปวยมีปญหาจะตองไดรับการรักษากับจักษุแพทย 
   3.3.2.4.5  ทําการรักษาผูปวยที่มีปญหาทางกลามเนื้อตา     
โดยวิธีที่ไมตองทําการผาตัด เชน การฝกกลามเนื้อตา การใหแวนตา เปนตน 
 พยาบาลเวชปฏิบัติทางจักษุในเร่ืองการพัฒนาสายตาในเด็กใหคําแนะนําฝก
สายตาในผูปวยสายตาออน กลามเนื้อตามีปญหาใหการรักษาพยาบาลโดย ดวยเคร่ืองมือพิเศษ
ทางกลามเนื้อตาทําโครงการออกสํารวจเด็กที่มีสายตาออนสงตอผูปวยมีปญหาจะตองไดรับการ
รักษากับจักษุแพทย 
  3.3.2.5   หนาที่พยาบาลวัดสายตาประกอบแวน หองตรวจผูปวยนอกจักษุ 
   3.3.2.5.1    วัดสายตาสําหรับผูมีปญหาทางการมองเห็นทุกชนิด 
   3.3.2.5.2    ใชเคร่ืองมือพิเศษในการตรวจรักษาพยาบาลในการ
วัดสายตาที่มีความยุงยากไดดี 
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   3.3.2.5.3    ใหความชวยเหลือ แนะนําสําหรับผูปวยที่มีความ
ผิดปกติทางสายตาโดยใชอุปกรณในการชวยใหมองเห็นไดดีข้ึน เชน แวนตา เคร่ืองชวยในการ
มองเห็นสําหรับคนสายตา เลือนราง การชวยในการจัดสงตอผูปวยที่แพทยไดวินิจฉัยแลว วาเปน   
ผูพิการทางตา ตาบอด ไดรับการชวยเหลือจากรัฐหรือทางสังคมที่ถูกตอง เชน สงตอไปยังโรงเรียน
ตาบอดเพื่อผูปวยจะไดรับความชวยเหลือในการใชอุปกรณพิเศษการเรียนอักษรเบลล  และ
สามารถเขากับสังคมหรือการเขาเรียนรวมกับเด็กปกติไดโดยไมใหเกิดปญหาทางสังคมข้ึน และใน
ผูใหญที่ตาบอดใหสามารถชวยเหลือตนเองไดโดยไมเปนภาระของสังคม 
  3.3.2.6    บทบาทหนาที่ที่รับผิดชอบของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาใน
โรงพยาบาลที่ไมมีจักษุแพทยอยูประจําพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาทําหนาที่ในการตรวจวินิจฉัยโรค
ตาเบ้ืองตนและสงตอโรงพยาบาลที่มีจักษุแพทยในกรณีที่มีปญหาและบทบาทหนาที่ใน
โรงพยาบาลที่ไมมีจักษุแพทยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ทําหนาที่ในการตรวจวินิจฉัยโรคตา
เบ้ืองตนดังนี้ 
   3.3.2.6.1   ดูแลรับผิดชอบคลินิกตา  ชวยแพทยตรวจตาในวันที่
มีจักษุแพทยมาตรวจ 
   3.3.2.6.2   รับผิดชอบตรวจรักษาพยาบาลคนไขตาเบ้ืองตนใน
วันที่ไมมีจักษุแพทย 
   3.3.2.6.3 ใหคําปรึกษาแพทยทั่วไปเกี่ยวกับคนไขตา เชน 
CASE  ตาที่แพทยทั่วไปไมแนใจ และดูแลคนไขตาที่แพทยทั่วไปรับไวใหพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
ดูแลตอ เชน Hyphema และ Corneal Ulcer  
   3.3.2.6.4   เตรียมคนไขกอนผาตัดตา  ทั้งรางกายและจิตใจ 
   3.3.2.6.5    ตรวจคนไขหลังผาตัดตาแทนจักษุแพทย 
   3.3.2.6.6  ดูแลคนไขตาหลังผาตัดที่มาตรวจ กรณีคนไขมี
ปญหาโทรปรึกษาจักษุแพทยทางโทรศัพท 
   3.3.2.6.7    สงตอคนไขไปพบจักษุแพทยที่โรงพยาบาลศูนย   
ในกรณีที่คนไขหลังผาตัดมีปญหา 
   3.3.2.6.8    ตอบใบ Refer แทนจักษุแพทยทุกเดือน 
   3.3.2.6.9    สรุปทะเบียนประวัติคนไขแทนจักษุแพทยทุกเดือน 
   3.3.2.6.10 วัดสายตาประกอบแวนทุกบายวันอังคาร - พฤหัสบดี 
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   3.3.2.6.11 ทําหัตถการ เชน I/C  ลอกตอเนื้อ (ในวันที่มีจักษุ
แพทย) ภายใตการดูแลของจักษุแพทย แยงทอน้ําตา ตัดไหมที่ Cornea, Conjunctiva และ Eye 
Lids, Scrap หนองสงหอง Lab (KOH, Gram Strain, Culture and Sensitivities) 
   3.3.2.6.12 วัดความโคงกระจกตา วัดเลนสแกวตาเทียม        
วัดสายตา วัดความดันลูกตา ชวยแพทยทําเลเซอร 
   3.3.2.6.13   ชวยแพทยทําผาตัดตา 
   3.3.2.6.14   ใหยาชาเฉพาะที่เพื่อผาตัดตา  โดยฉีดยาชาหลัง  
ลูกตา (Retrobulbar block) 
   3.3.2.6.15   จัดทําโครงการรณรงคผาตัดตอกระจกปละ 2 คร้ัง 
โดยการติดตอมูลนิธิทางตา (พอ.สว.)มาทําผาตัดให 
   3.3.2.6.16   จัดทําโครงการใหความรูเร่ืองโรคตาแกเจาหนาที่
สาธารณะสุขและอาสาธารณะสุขประจําหมูบาน เพื่อใหสามารถคัดกรองผูปวยไดโดยเฉพาะโรค
ตอกระจก  
   3.3.2.6.17   ออกหนวยคัดกรองผูปวยตอกระจก 
   3.3.2.6.18 ออกหนวยชวยผาตัดตอกระจกกับมูลนิธิตาม
โรงพยาบาลตาง ๆ (พอ.สว.) 
 
  สรุป การปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตานอกจากปฏิบัติงานใน
บทบาทพยาบาลวิชาชีพทั่วไปแลวยังปฏิบัติงานในฐานะผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทางในการ
ดูแลรักษาผูปวยทางตาใชความรูและทักษะเฉพาะทางใหบริการผูปวยที่มีปญหาสุขภาพซับซอน
ตองการความรูความชํานาญพิเศษเฉพาะสาขาทางตา และพยาบาลเวชปฏิบัติทางตายังปฏิบัติ
บทบาทหนาที่ในการตรวจ วินิฉัยและใหการรักษาโรคทางตาเบ้ืองตน ซึ่งมีการปฏิบัติบทบาท
ใกลเคียงกับการพยาบาลข้ันสูงและพยาบาลเวชปฏิบัติทั่วไปแตจากการทบทวนหลักสูตรบทบาท
ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาหลักสูตรอบรมเนนบทบาทการปฏิบัติงานในแตละพื้นที่ เชน การ
ปฏิบัติงานในหองผาตัด การปฏิบัติงานในชุมชนโดยยังไมไดมีการกําหนดบทบาทตามลักษณะการ
ปฏิบัติตามกิจกรรมการพยาบาล 
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4.   เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย 
 
 การวิจัยแบบเดลฟาย (Delphi technique) คือ การระดมความคิดเห็นเพื่อหาขอมูล
ประกอบการตัดสินใจ ซึ่งโดยปกติจะเปนขอมูลเชิงอนาคต หากไดมาโดยวิธีอันเปนระบบระเบียบ
จะชวยใหทราบขอมูลอันนาเชื่อถือ เพื่อประกอบการกําหนดนโยบายหรือวางแนวทางปรับเปล่ียน
สภาพที่เปนอยูใหนําไปสูอนาคตที่คาดหวัง และสามารถใชขอมูลที่ไดรับเปนแนวทางสรางสรรค
อนาคตที่ดียิ่งข้ึนได วิธีหนึ่งที่นิยมใชกันอยางแพรหลายคือ การวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
 
 4.1  ประวัติความเปนมาของการวิจัยแบบเดลฟาย 
  คําวา”เดลฟาย” (Delphi) เปนช่ือวิหารศักด์ิสิทธิ์สมัยกรีกโบราณซึ่งประชาชนนิยม
ไปขอคําทํานายอนาคต หรือเหตุการณสําคัญๆ การวิจัยแบบเทคนิคเดลฟายจึงเปนเทคนิคการ
ทํางาน เหตุการณ หรือความเปนไปไดในอนาคตโดยอาศัยฉันทามติของกลุมผูเช่ียวชาญเพื่อให
ไดมาซึ่งขอสรุปอันนาเช่ือถือเร่ืองใดเร่ืองหนึ่ง ขอสรุปจากฉันทามติของกลุมผูเช่ียวชาญนี้จะ
สามารถนํามาใชประกอบในการตัดสินใจดานตางๆได ทั้งในเชิงวิชาการและบริหาร เทคนิค       
เดลฟายเกิดข้ึนในป พ.ศ. 2495 แตถูกเก็บเปนความลับเนื่องจากเปนเทคนิคที่กองทัพอากาศ
อเมริกันใชศึกษาและวิจัยส่ิงตางๆ ไดรับการเปดเผยคร้ังแรกเมื่อ พ.ศ. 2505 โดย โอลาฟ เฮลเมอร 
(Olaf Helmer) และนอรแมน ซี ดาลกีย (Norman C. Dalkey) ซึ่งเปนนักวิจัยของบริษัทแรนด
(Rand Corporation) ในรัฐแคลิฟอรเนีย สหรัฐอเมริกา ทั้งสองเขียนบทความเรื่อง                      
An Experimental Application of the Delphi Method to the Use of Experts ตีพิมพในวารสาร 
Management Science ปที่ 9 ฉบับที่ 3 เดือนเมษายน 2506 และไดพัฒนาจนเปนเทคนิคที่ไดรับ
ความนิยมอยางแพรหลาย (ชนิตา รักษพลเมือง, 2551: 61) 
 
 4.2  ความหมายของเทคนิคเดลฟาย 
  เทคนิคเดลฟายเปนการวิจัยแบบหนึ่งซึ่งยังไมมีศัพทบัญญัติภาษาไทย เปนการวิจัย
ที่ไมตองใชการทดสอบสมมติฐานทางสถิติ (วันทนา ถิ่นกาญจน, 2539: 56) มีนักวิชาการหลาย
ทานใหคําจํากัดความไวดังนี้ 
  ขนิษฐา วิทยาอนุมาส (2530) ใหความหมายของเทคนิคเดลฟายวา เปนวิธีการ
รวบรวมคําตอบหรือความคิดเห็นที่เปนอันหนึ่งอันเดียวกัน จากกลุมผูเชี่ยวชาญในเร่ืองใดเร่ืองหนึ่ง
ที่จะเปนไปไดในอนาคต โดยมุงลดผลกระทบทางดานความคิดระหวางกลุมผูเชี่ยวชาญดวยกัน 



 41 

  บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2547) ไดใหความหมายของเทคนิคเดลฟายวา เปนเทคนิค
การวิจัยเพื่อศึกษาแนวโนมของเหตุการณ หรือปรากฏการณตางๆ ในอนาคต โดยรวบรวมความ
คิดเห็นจากผูเช่ียวชาญที่มีความรอบรูและมีประสบการณเกี่ยวกับปญหาการวิจัยที่ศึกษาอยาง
แทจริง รวมทั้งเปนผูที่ตระหนักถึงความสําคัญและมีความสนใจในปญหาการวิจัยที่ผูวิจัยศึกษา 
ตลอดจนเปนผูที่ยินดีใหความรวมมือตอบแบบสอบถามจนครบทุกข้ันตอน ซึ่งผูวิจัยจะไมเปดเผย
รายช่ือผูเช่ียวชาญทานอ่ืนๆ ใหผูเช่ียวชาญทราบ รวมทั้งไมใหผูเช่ียวชาญแตละทานเผชิญหนากัน 
เพื่อใหผูเชี่ยวชาญแตละทานไดแสดงความคิดเห็นอยางอิสระ ซึ่งชวยขจัดปญหาการครอบงําทาง
ความคิดระหวางผูเชี่ยวชาญดวยกัน 
  ชนิตา รักษพลเมือง (2551) ไดใหความหมายของเทคนิคเดลฟายวา เปนเทคนิคที่
มักถูกนํามาใชเมื่อผู ศึกษาตองการทราบความคิดเห็นที่ เปนอันหนึ่งอันเดียวกันของกลุม
ผูเช่ียวชาญและ/หรือมีประสบการณเกี่ยวของกับประเด็นที่ศึกษาซึ่งเปนประเด็นที่เกี่ยวกับเวลา 
ปริมาณ และ/หรือสภาพการณที่ตองการจะใหเปน อีกนัยหนึ่งคือ เปนการระดมความคิดโดยผูที่ให
ขอคิดไมจําเปนตองเผชิญหนากัน 
  จุมพล พูลภัทรชีวิน (2541) ไดใหความหมายของเทคนิคเดลฟายวา เปนเทคนิคการ
วิจัยคาดการณอนาคต และเปนเทคนิคการส่ือสารระหวางกลุมผูเช่ียวชาญ ชวยใหผูเช่ียวชาญ    
แตละคนไดรับขาวสารและแลกเปลี่ยนความเช่ียวชาญระหวางกันโดยไมมีการเผชิญหนากัน
โดยตรง เชนเดียวกันการระดมสมอง หรือการประชุมแบบอ่ืนๆ 
  Burns and Grove (2001) ใหความหมายของเทคนิคเดลฟายวา เปนการวัดการ
ตัดสินใจของกลุมผูเชี่ยวชาญ ประเมินลําดับกอนหลังหรือการพยากรณ เปนการใหขอมูลยอนกลับ
โดยไมตองมีการประชุมรวมกัน ความคิดเห็นของบุคคลจะไมถูกเปลี่ยนจากกลุมคน 
  จากความหมายดังกลาว สรุปไดวา เทคนิคเดลฟาย คือกระบวนการรวบรวมความ
คิดเห็นที่สอดคลองกันจากผูเช่ียวชาญที่มีความรอบรูและประสบการณเกี่ยวกับเร่ืองที่ตองการ
ศึกษา เพื่อคาดการณในประเด็นที่เปนแนวโนมของเหตุการณ หรือปรากฏการณตางๆในอนาคต 
โดยเปนการระดมความคิดที่ผูเชี่ยวชาญไมจําเปนตองเผชิญหนากัน 
 
 4.3  คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย 
  จากความหมายที่กลาวขางตน แสดงใหเห็นคุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย (ชนติา 
รักษพลเมือง, 2551) มีดังตอไปนี้ 
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  4.3.1  ผูเขารวมเปนผูเชี่ยวชาญในการศึกษาวิจัยไมทราบวาใครบางที่เขารวมเปน
กลุมผูเช่ียวชาญ ไมทราบวาผูอ่ืนมีความเห็นอยางไรในประเด็นที่ศึกษา ทั้งนี้เพราะผูเช่ียวชาญ    
ทุกคนจะตอบแบบสอบถามตามที่ผูวิจัยจะกําหนดข้ึนในแตละข้ันตอนในเวลาใกลเคียงกัน 
  4.3.2  ผูเ ช่ียวชาญที่เขารวมในการวิจัยตองตอบแบบสอบถามตามที่ ผูวิจัย
กําหนดใหครบทุกข้ันตอน ซึ่งอาจเปน 2-4 รอบ ทั้งที่โดยที่การสอบถามคร้ังแรกจะเปนคําถาม
ปลายเปด สวนคําถามรอบตอๆไปจะอยูในลักษณะมาตราประเมินคา ผูเช่ียวชาญสามารถทบทวน
คําตอบของตนไดทุกข้ันตอน มีโอกาสกล่ันกรองคําตอบของตนอยางละเอียดรอบคอบ จนกระทั่งมี
ความมั่นใจในคําตอบและสามารถแสดงความคิดเห็นของตนไดอยางอิสระ 
  4.3.3  ผูวิจัยจะนําคําตอบไปวิเคราะหใหมและปอนขอมูลที่ไดจากการวิเคราะห 
กลับไปใหผูเช่ียวชาญพิจารณาอีกคร้ังโดยปกติกระบวนการทําซํ้า (Iterative process) แบบนี้จะ
ดําเนินตอไปจนกวาจะไดคําตอบที่เปนฉันทามติ (Consensus) ของกลุมผูเช่ียวชาญ จุดประสงค
การทําซํ้าก็เพื่อที่จะกรอง (Refine) ความเชี่ยวชาญของกลุมผูเชี่ยวชาญนั่นเอง 
  4.3.4 ความนาเช่ือถือไดของคําตอบและความสําเร็จของการวิจัยข้ึนอยูกับ
แบบสอบถามความรอบรูของผูเชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถาม และความรวมมือในการวิจัย 
  4.3.5  การใชสถิติวิเคราะหความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญโดยทั่วไป จะใหสถิติ
เกี่ยวกับการวัดแนวโนมเขาสูสวนกลาง และการวัดการกระจาย 
 
 4.4  กระบวนการวิจัยของเทคนิคเดลฟาย 
  กระบวนการวิจัยโดยใชเทคนิคเดลฟาย (ชนิตา รักษพลเมือง, 2551; Linestone 
and Turoff, 1974) ประกอบดวยสวนสําคัญดังตอไปนี้ 
  4.4.1  ลักษณะของปญหา 
   เทคนิคเดลฟายสามารถนํามาประยุกตใชไดในทุกวงการ ทั้งทางดาน
การเมือง การศึกษา สังคมและเศรษฐกิจ ซึ่งลักษณะปญหาที่จะศึกษาดวยเทคนิคเดลฟายควรเปน
ประเด็นปญหาอันจะนําไปสูการวางนโยบาย หรือคาดการณอนาคต รวมทั้งการกําหนดทางเลือก
ตางๆหรือเปนประเด็นปญหาที่มุงหาความเห็นสอดคลองตองกันเพื่อแกปญหาที่สลับซับซอนทั้งใน
เชิงโครงสรางและการปฏิบัติงาน หรือเพื่อสรุปเปนหลักการแนวคิดรวมกัน ปญหาที่ศึกษาในการ
วิจัยแบบเทคนิคเดลฟายจึงเปนปญหาในเชิงคุณลักษณะ ซึ่งไมอาจไดคําตอบโดยอาศัยการศึกษา
ดวยวิธีการเชิงสถิติ 
  4.4.2 การเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญ 
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   หลังจากกําหนดประเด็นปญหาที่จะศึกษาไดแลว ข้ันตอนตอไปคือ        
การเลือกกลุมผูเช่ียวชาญ ข้ันตอนนี้มีความสําคัญมากเนื่องจากคุณลักษณะเฉพาะของการวิจัย
แบบเทคนิคเดลฟายคือการอาศัยขอคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ ดังนั้น ผลการวิจัยจะนาเช่ือถือหรือไม
ข้ึนอยูกับวากลุมผูเช่ียวชาญที่เลือกสรรมาน้ันสามารถใหขอมูลที่นาเช่ือถือไดเพียงใด การเลือก
กลุมผูเชี่ยวชาญควรพิจารณาถึงส่ิงตอไปนี้ 
   4.4.2.1  ผูวิจัยควรกําหนดคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญเพื่อจัดสรรกลุมคนที่
จะเขารวมในการวิจัย หรืออาจอาศัยการสอบถามจากผูทรงคุณวุฒิในวงการนั้นๆ ใหเสนอรายช่ือ
บุคคลที่ควรไดรับการเลือกสรรใหเปนกลุมผูเช่ียวชาญ ผูวิจัยควรติดตอขอความรวมมือในการวิจัย 
การที่ผูเช่ียวชาญใหคําตอบอยางเต็มใจ และใหความสําคัญแกการวิจัยเปนตัวแปรคําตอบที่
เกี่ยวของกับความเชื่อมั่นของขอมูลที่ไดรับ 
 4.4.2.2  จํานวนผูเช่ียวชาญที่ใชในการวิจัย ข้ึนอยูกับลักษณะของกลุมและ
ประเด็นที่ศึกษา หากผูเช่ียวชาญมีความเปนเอกพันธุ (Homogeneous group)  อาจจําเปนตองใช
ผูเ ช่ียวชาญเพียง 10-15 คน แตถากลุมมีความแตกตางกันมีลักษณะเปนอเนกพันธุ 
(Heterogeneous group) อาจตองใชกลุมตัวอยางที่ศึกษาเปนจํานวนมาก อยางไรก็ตาม         
จากการศึกษาวิจัยของโทมัส ที แมคมิลแลน (Thomas T. Macmillan) พบวา หากจํานวนผูเขารวม
โครงการวิจัยมีต้ังแต 17 คนข้ึนไป อัตราการลดลงของความคลาดเคล่ือนจะมีนอยมาก ดังแสดงใน
ตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1  แสดงการลดลงของความคลาดเคล่ือนและจํานวนผูเชี่ยวชาญ 
 

จํานวนผูเขารวมโครงการ 
(Panel size) 

การลดลงของความ
คลาดเคล่ือน 

(Error reduction) 

ความคลาดเคล่ือนลดลง 
(Net change) 

1-5 1.20-0.70 0.50 
5-9 0.70-0.58 0.12 
9-13 0.58-0.54 0.04 

13-17 0.54-0.50 0.04 
17-21 0.50-0.48 0.02 
21-25 0.48-0.46 0.02 
25-29 0.46-0.44 0.02 

 
ที่มา : Thomas T. Macmillan, The Delphi Technique อางถึงใน เกษม บุญออน, เดลฟาย : 
          เทคนิคในการวิจัย 
 
 4.4.3 ลักษณะแบบสอบถามของการวิจัย 
  แบบสอบถามนับวาเปนปจจัยสําคัญของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย      
ซึ่งเทคนิคนี้เปนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญดายแบบสอบถาม โดยทั่วไปแบบสอบถามมี 2 ชนิด 
คือ แบบสอบถามปลายเปดและแบบสอบถามปลายปดแบบมาตราสวนประมาณคา การตอบ
แบบสอบถามจําเปนตองมี 3 รอบหรือมากกวา และมั่นใจในการตัดสินใจ โดยในแตละรอบมี
ลักษณะดังนี้ 
  4.4.3.1  รอบที่ 1 ผูวิจัยตองกําหนดรอบ (Frame) ของการวิจัยเกี่ยวกับ
ประเด็นปญหาเชิงคุณลักษณะซ่ึงมีขอบขายกวางขวาง การกําหนดรอบของการวิจัยจะทําใหเห็น
ภาพของการวิจัยไดชัดเจนขึ้น กรอบของการวิจัยอาจไดมาจากการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของหรือ
จากการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิบางทาน เม่ือไดกรอบของการวิจัยแลวจึงนํามาสรางแบบสอบถาม
ฉบับแรกซ่ึงจะเปนคําถามกวางๆเกี่ยวกับประเด็นปญหาของการวิจัย คําถามในรอบแรกนี้มักจะ
เปนคําถามปลายเปดเพื่อใหผู เ ช่ียวชาญที่เขารวมรายการวิจัยไดแสดงความคิดเห็นอยาง
กวางขวางภายในกรอบที่กําหนด แบบสอบถามรอบแรกจะเลือกใชวิธีการตอบโดยการสัมภาษณ
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แบบตัวตอตัว การสัมภาษณทางโทรศัพทหรือสงไปรษณีย การตอบของผูเชี่ยวชาญอาจ
ประกอบดวยความคิดเห็น ขอวิจารณ ขอโตแยง ขอมูลที่ไดจากการสอบถามจะถูกนํามารวบรวม
เปนแบบสอบถามรอบที่สอง 
  4.4.3.2  รอบที่ 2 เปนข้ันตอนที่สําคัญและยากมากที่สุดของการวิจัยแบบ
เทคนิคเดลฟาย ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดรับจากผูเช่ียวชาญทุกคนในแบบสอบถามปลายเปดรอบแรก
เขาดวยกัน ตัดทอนขอความที่ซ้ํากัน หรือตัดสวนที่เกินไปจากกรอบของการวิจัยที่กําหนดไวออกไป
อาจกําหนดเปนถอยคําที่คลอบคลุมขอความทั้งหมดได แตตองคงความหมายเดิมของผูเช่ียวชาญ
ไวดวย ขอความที่รวบรวมมานี้จะถูกนํามาเปนแบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา   
ซึ่งอาจเปนสเกลต้ังแต 1-5 หรือ 1-6 แลวแตความเหมาะสม การประเมินคาในแบบสอบถามรอบนี้
จะเนนการจัดลําดับความสําคัญหรือความเปนไปไดของเหตุการณ หรือในบางคร้ังอาจให
กําหนดเวลาที่เหตุการณนั้นจะเกิดข้ึนในอนาคตดวย ขอความในแบบสอบถามรอบนี้จะตองชัดเจน
และผูตอบแตละคนจะตองเขาใจตรงกันในคําถามหรือขอความเดียวกัน 
  4.4.3.3  รอบที่ 3 โดยปกติจะประกอบไปดวยประโยคหรือขอคําถาม
เหมือนกับแบบสอบถามรอบที่ 2 แตมีการเพิ่มเติมการรายงานใหผูเช่ียวชาญไดทราบความคิดเห็น
ของกลุมโดยแสดงตําแหนงของฐานนิยม (Mode) หรือคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยระหวาง  
ควอไทล (Interquatile range) ของแตละคําถาม รวมทั้งตําแหนงที่ผูเช่ียวชาญคนนั้นๆตอบใน
แบบสอบถามรอบที่ 2 เพื่อใหผูเช่ียวชาญไดทราบความเหมือนหรือความแตกตางของคําตอบของ
ตนเม่ือเทียบคําตอบของกลุม และทบทวนคําตอบของตนในรอบที่ 3 โดยผูเชี่ยวชาญสามารถ
ขอรองใหพิจารณาทบทวนคําตอบของตนเองอีกคร้ังวาจะเปลี่ยนแปลงหรือยังยืนยันคําตอบเดิม 
ในกรณีที่คําตอบไมพองกันกับกลุมหรือคําตอบนั้นอยูนอกพิสัยควอไทล จะตองใหเหตุผลประกอบ 
  4.4.3.4  รอบที่ 4 มีลักษณะเดียวกับแบบสอบถามรอบที่ 3 การจะ
กําหนดวาควรมีแบบสอบถามรอบตอไปนั้น ควรพิจารณาพิสัยระหวางควอไทลประกอบดวย    
หากพบวาไมมีการเปล่ียนแปลงหรือมีการเปลี่ยนแปลงนอยมาก กลาวคือพิสัยควอไทลแคบมาก 
อาจยุติกระบวนการวิจัยลงได ซึ่ง Linestone and Turoff (1975: 278) ระบุวา แบบสอบถามรอบ
ถัดไปในการศึกษาแบบเดลฟายจะยุติไดเมื่อระดับฉันทามติเปล่ียนแปลงนอยกวารอยละ 15 จึงยุติ
การสงแบบสอบถามได 
  ความตรงและความเที่ยงของเทคนิคเดลฟายข้ึนอยูกับจํานวนของ
ผูเชี่ยวชาญและอัตราการเปล่ียนแปลงความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ สิ่งสําคัญคือการเลือก
ผูเช่ียวชาญในการตอบแบบสอบถาม ผลลัพธของเทคนิคเดลฟายเปนคําตอบจากความคิดเห็นที่
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ผานการถามย้ํา ทําใหผูเช่ียวชาญมีโอกาสตรวจคําตอบของตนเองหลายรอบ จึงเปนการสรรหา
ความเที่ยงและความตรงอยูในกระบวนการของเทคนิคเดลฟาย ดังนั้น ความเที่ยงและความตรง
ของขอมูลที่ไดรับจึงข้ึนอยูกับการเลือกผูเช่ียวชาญอันจะทําใหผลการวิจัยที่ไดรับมีความนาเช่ือถือ
มากข้ึน (Shark and Sharples, 2001)  
 4.4.4  การรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหขอมูล 
  การรวบรวมขอมูลเร่ิมต้ังแตการติดตอขอความรวมมือจากผูเช่ียวชาญให
เขารวมวิจัย โดยตองขอความรวมมือใหตอบแบบสอบถามทุกรอบ การที่กลุมผูเช่ียวชาญมีจํานวน
ลดลงในการตอบแบบสอบถามแตละรอบ และเวนระยะการตอบนานเกินไป จนเกิดความไม
แนนอนในคําตอบแตละคร้ัง อาจสงผลกระทบตอการวิเคราะหขอมูลได ทั้งนี้เนื่องจากสถิตินี้ใชการ
วิเคราะหขอมูลจากคําตอบรอบท่ีสองและสาม คือ สถิติเกี่ยวกับการวัดแนวโนมเขาสูสวนกลาง
(Central tendency) อันไดแก ฐานนิยม (Mode) มัธยฐาน (Median) หรือคาเฉลี่ย (Mean)      
เพื่อแสดงตําแหนงของความคิดเห็น หากจํานวนผูตอบในแตละรอบลดลงเปนจํานวนมาก อาจทํา
ใหผลการวิเคราะหขอมูลมีความคลาดเคลื่อนได และยังใชคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile 
range) เพื่อพิจารณาความกระจายของความคิดเห็น หากขอความใดมีพิสัยกวางแสดงวา
ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นตางกันมาก ขอความใดที่มีคาพิสัยระหวางควอไทลแคบ แสดงถึงความ
สอดคลองกันของความคิดเห็น ซึ่งอาจนําขอความนั้นมาเปนขอสรุปของการวิจัยได แตผูวิจัย       
ไมควรละเลยขอความที่มีพิสัยกวาง บางกรณีอาจเปนขอความที่มีประโยชน การวิเคราะหขอมูล
ตองพิจารณาถึงเหตุผลของคําตอบ ซึ่งผูเชี่ยวชาญไดระบุไวประกอบกันดวย การวิเคราะหขอมูลจึง
ควรแยกการวิเคราะหขอมูลที่เปนฉันทามติหรือขอคิดเห็นรวมกันของผูเชี่ยวชาญ และขอมูลที่       
ไมเปนฉันทามติ 
 
 4.5 ขอดีของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
 4.5.1  ผูวิจัยสามารถรวบรวมขอความคิดจากกลุมผูเชี่ยวชาญจํานวนมากไดโดย
ไมตองเสียเวลาจัดการประชุม กลไกในการใชเทคนิคงายแกการดําเนินการ ผูวิจัยสามารถรวบรวม
หาความสอดคลองของแนวคิดไดอยางกวางขวางและรวดเร็ว 
 4.5.2  ผู เ ช่ียวชาญใหคําตอบไดอยางอิสระไมถูกครอบงําความคิด ไมตอง
เผชิญหนากันและไมทราบวาใครเขารวมอยูในการวิจัยบาง และใครใหคําตอบวาอยางไร ผูตอบจะ
ทราบแตเพียงคําตอบของกลุมทั้งหมดโดยการแสดงดวยสถิติตางๆ เทานั้น 



 47 

 4.5.3  ผูเช่ียวชาญมีโอกาสแสดงความคิดเห็นไดอยางเทาเทียมกัน เพราะทุกคน
จะตอบแบบสอบถามฉบับเดียวกันทุกข้ันตอน และยังมีโอกาสรับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืนเทาๆ กนั     
มีโอกาสปรับเปลี่ยนหรือยืนยันความคิดของตนจนเกิดความมั่นใจ และชวยใหมีการพิจารณา
ประเด็นปญหาไดอยางลึกซึ้งมากยิ่งข้ึน 
 4.5.4  ผูเช่ียวชาญตองผานการพิจารณาไตรตรองหลายข้ันตอนในการตอบ
ประเด็นปญหาซํ้าหลายรอบ ความสอดคลองกันของความคิดเห็นหรือฉันทามติจึงไดมาจากการ
พิจารณารวมกันอยางละเอียดรอบคอบ ชวยใหความเชื่อมั่นของคําตอบที่ไดรับนั้นสูงข้ึน 
 
 4.6  ขอพึงระวังของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
 4.6.1  การคัดเลือกผูเชี่ยวชาญและเกณฑการพิจารณาเลือกผูเชี่ยวชาญใหไดมา
ซึ่งผูที่มีความรอบรู ความเต็มใจ และเห็นความสําคัญของการวิจัยเปนสวนสําคัญมากในดาน
ความเชื่อถือของการวิจัย 
 4.6.2  หากเปนการวิจัยเพื่อวางแผนหรือนโยบาย ควรคัดเลือกผูเชี่ยวชาญซ่ึงเปน   
ผูมีอํานาจหนาที่โดยตรงเขารวมการวิจัย 
 4.6.3  การกําหนดใหตอบแบบสอบถามซ้ําหลายรอบอาจทําใหผูเช่ียวชาญเกิด
ความเบ่ือหนาย หรือเกิดความรูสึกวาถูกรบกวนมากเกินไป อาจไมรวมมือตอบแบบสอบถามรอบ
ตอไป 
 4.6.4  ผูเชี่ยวชาญตองเขาใจประเด็นปญหาโดยรวมและขอความในแบบสอบถาม 
แตละขอตรงกัน เพื่อใหเกิดความสอดคลองทางความคิดและไมมีอคติ 
 4.6.5   หากกําหนดใหผูเช่ียวชาญทํานายเหตุการณในระยะเวลาใกลหรือไกล
เกินไป อาจทําใหผูเชี่ยวชาญทํานายไดดวยความลําบากและเกิดความคลาดเคล่ือนได 
 
5.    งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
 จากการศึกษาจากตํารา เอกสารวิชาการและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติบทบาท
ของพยาบาลวิชาชีพ  พบวามีดังนี้ 
 สรวงทิพย   ภูกฤษณา (2541) ศึกษาการรับรูบทบาทที่กําหนด บทบาทที่คาดหวังและ
บทบาทที่ปฏิบัติจริงของพยาบาลที่ปฏิบัติในสถานีอนามัย เขตภาคตะวันออกในภาพรวมรายดาน
แบงเปนดานบริหาร ดานวิชาการและดานบริการ กลุมตัวอยางคือพยาบาลเทคนิคที่ปฏิบัติงานใน
สถานีอนามัยเขต 3 ภาคตะวันออก รวม 7 จังหวัด 236 คน ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย 170 แหง
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เคร่ืองมือที่ใชเปนแบบสอบถามพบวาการรับรูบทบาท บทบาทที่คาดหวังและบทบาทท่ีปฏิบัติจริง
ของพยาบาลที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง บทบาทที่คาดหวัง
ดานบริการมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูงแตบทบาทที่ปฏิบัติจริงดานวิชาการมีคะแนนนอยที่สุด
โดยเฉพาะบทบาทท่ีปฏิบัติจริงดานวิชาการที่เกี่ยวกับงานวิจัยมีคะแนนตํ่า เมื่อเปรียบเทียบความ
แตกตางพบวาการรับรูบทบาทที่กําหนด บทบาทที่คาดหวังและบทบาทที่ปฏิบัติจริงของพยาบาลที่
ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติทั้งในภาพรวมและรายดาน     
โดยบทบาทที่คาดหวังมีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด รองลงมาคือบทบาทที่กําหนดและบทบาทที่ปฏิบัติจริง
ในรายดาน บทบาทที่คาดหวังในดานบริการมีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดและบทบาทที่ปฏิบัติจริงดาน
วิชาการมีคะแนนเฉลี่ยตํ่าสุด 
 จินตนา  ไพบูลยธนานนท (2546) ศึกษาสมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา       
กลุมตัวอยางผูเช่ียวชาญประกอบดวยจักษุแพทย กรรมการรับรองการศึกษาตอเนื่องทางการ
พยาบาลของสภาการพยาบาล อาจารยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาและพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
จํานวน 20 ทาน พบวาสมรรถนะพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาประกอบดวยสมรรถนะจํานวน 86 ขอ
เปนสมรรถนะที่มีความสําคัญมากที่สุด 78 ขอและระดับสําคัญมาก 8 ขอ สมรรถนะพยาบาล    
เวชปฏิบัติทางตา  จําแนกเปน 2 กลุมคือ สมรรถนะเฉพาะทาง ประกอบดวย 2 ดาน ไดแก           
ดานการพยาบาลทั่วไประกอบดวยสมรรถนะ จํานวน 11 ขอ ดานการพยาบาลทางตาข้ันสูง 
ประกอบดวยสมรรถนะ จํานวน 18 ขอ สมรรถนะท่ัวไปประกอบดวย 6 ดานไดแกดานเปนที่
ปรึกษาดานการวิจัย ดานภาวะผูนํา ดานจริยธรรมและคุณธรรม ดานบริหารจัดการและดานการใช
เทคโนโลยี 
 อุษนันท   อินทมาศน (2546) ศึกษาการปฏิบัติบทบาทของพยาบาลวิชาชีพและศึกษา
เงื่อนไขหรือปจจัยที่มีผลตอการปฏิบัติบทบาทของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน          
โดยศึกษาในโรงพยาบาลชุมชน ขนาด 30 เตียงในเขตภาคเหนือตอนลาง จํานวน 1 แหง            
ผลการศึกษาพบวา พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชนมีการปฏิบัติบทบาทดานการบริการ
สุขภาพประกอบดวยบทบาทดานการปฏิบัติการพยาบาล บทบาทดานการบริหารจัดการและ
บทบาทดานวิชาการ ซึ่งพยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบัติหนาที่เกินขอบเขตในเร่ืองการรักษาโรค     
โดยพยาบาลวิชาชีพไดใหบริการรักษานอกเวลาราชการแกผูรับบริการที่เจ็บปวยเล็กนอยถึงรุนแรง
การปฏิบัติบทบาทเกินขอบเขตทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความคับของใจและไมมั่นใจในการทํางาน
พยาบาลวิชาชีพรับรูบทบาทหนาที่ของตนและตองการใหงานการพยาบาลเปนไปตามขอบเขตที่
กําหนด แตดวยความจําเปนดานบุคลากรทําใหพยาบาลวิชาชีพตองปฏิบัติหนาที่ดานการรักษา   
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ตอไปในการปฏิบัติบทบาทดานการบริหารงานพบวา พยาบาลวิชาชีพมีบทบาทเปนผูนําในการ
บริหารงาน มีสวนรวมหรือเปนผูประสานงานดานการบริหารและการบริหารงานในโครงการเฉพาะ
กิจ ภาระงานที่มีปริมาณมากเกินขีดความสามารถประกอบกับเวลาที่จํากัดทําใหพยาบาลวิชาชีพรู
สึกไมมีเวลาในการพักผอนอีกทั้งการไดรับมอบหมายงานที่ไมมีความสนใจ ทําใหไมมีความ
กระตือรือรนในการปฏิบัติงานการทํางานไมครบถวนสมบูรณและขาดประสิทธิภาพ  อนึ่งภาระงาน
ที่เหมาะสมจะเปนการทาทายความสามารถและกอใหเกิดการพัฒนาความสามารถไดทางดาน
การปฏิบัติบทบาท ดานวิชาการพบวาพยาบาลวิชาชีพรับรูวาตนปฏิบัติบทบาทดานวิชาการแก     
ผูรับบริการอยางสม่ําเสมอโดยเฉพาะการใหความรูเปนรายบุคคลแกผูรับบริการในแผนกที่ตน
ปฏิบัติงานอยูแตการปฏิบัติบทบาทดานวิชาการในหนวยงานมีนอย เนื่องจากนโยบายดานวชิาการ
ของหนวยงานไมชัดเจน ขาดการสนับสนุนใหมีการพัฒนาตนเอง ซึ่งพยาบาลวิชาชีพมีความตอง
การพัฒนาตนเองอยูเสมอและพยายามที่จะแสวงหาโอกาสการพัฒนาดวยตนเอง 
 ทัศนี  สงกา (2548) ศึกษา บทบาทผูนําพยาบาลในคลินิก โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ     
กลุมตัวอยางที่ศึกษาเปนผูเช่ียวชาญในวิชาชีพการพยาบาลจํานวน 24 คน พบวาบทบาทผูนํา
พยาบาลในคลินิก โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ที่ ผู  เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน 
ประกอบดวย 8บทบาทคือบทบาทผูชํานาญการพยาบาลในคลินิก บทบาทผูนําการเปล่ียนแปลง 
บทบาทผูบริหารจัดการ บทบาทผูติดตอส่ือสารและประสานความรวมมือ บทบาทผูจัดการผลลัพธ
การดูแลและบริหารความเสี่ยง บทบาทผูใหคําปรึกษา บทบาทผูปกปองคุมครองผูใชบริการดาน
จริยธรรมและกฎหมายและบทบาทผูพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล 
 กาญจนี  โอภาสทิพากร (2550) ศึกษาการปฏิบัติบทบาทพยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความ
ชํานาญเฉพาะทาง 6 ดาน คือดานปฏิบัติการพยาบาล ดานการใหความรู  ดานการวิจัย ดานการ
เปนที่ปรึกษา ดานการบริหารจัดการเปนผูนําการเปล่ียนแปลง และดานคุณธรรมจริยธรรมและ
กฎหมาย กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพที่ไดรับวุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญเฉพาะ
ทางการพยาบาลและการผดุงครรภเฉพาะรุนที่ 1 รุนที่ 2 และ รุนที่ 3  รวมทั้งส้ินจํานวน 204 ราย 
พบวาปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ ประสบการณการปฏิบัติงาน สถานที่ ปฏิบัติงาน ตําแหนงงาน  
หลังไดรับวุฒิบัตร สาขาการพยาบาลที่ไดรับการรับรอง ไมมีผลตอการปฏิบัติบทบาทพยาบาล
วิชาชีพผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทาง 
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6. กรอบแนวคิดในการวิจยั (Conceptual framework) 
 
 ในการศึกษาคร้ังนี้ คนควาหาความรูนอกจากการศึกษาวิจัยจากเอกสาร บทความและ
งานวิจัยที่เกี่ยวของแลวยังศึกษาจากการสัมภาษณพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาเปนขอมูลเบ้ืองตน 
ผูวิจัยจึงไดนําหลักสูตรอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา (2522) งานวิจัยของ กาญจนี โอภาสทิพากร 
(2550) การปฏิบัติบทบาทของพยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทาง และทฤษฎีของ 
Allport (1964) ในเร่ืองบทบาทที่คาดหวัง (Role expectation) คือบทบาทตามความคาดหวังของ
สังคมหรือบุคคลอ่ืนที่คาดหวังใหบุคคลอ่ืนปฏิบัติ เมื่อดํารงตําแหนงใดตําแหนงหนึ่ง มาใชเปน
กรอบแนวคิดในการศึกษา 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 บทบาทพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา (2522) 

  
1.   การตรวจและวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน 

2.   การพยาบาลในหองผาตัด 
3.   การพยาบาลผูปวยโรคตา 
4.   การพยาบาลชุมชน 
5.   การวิจัยและฝกอบรม 

 

บทบาทท่ีคาดหวงัของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
                   

         บทบาทที่ 1 
         บทบาทที่ 2 
         บทบาทที่ 3  
    . 
         บทบาทที่ n                 

 
แบบสอบถามรอบที่ 3 

 

 

 
แบบสอบถามรอบที่ 2 

สัมภาษณรอบ 1 
ความคิดเหน็ผูเชี่ยวชาญ 

 

 
 

 Allport (1964)  บทบาททีค่าดหวงั 
(Role  expectation) 
กาญจน ี โอภาสทพิากร (2550) 

   การปฏิบัติบทบาทของพยาบาลวิชาชีพผูมี
ความรูความชํานาญเฉพาะทาง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาบทบาทที่คาดหวังในการปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลของรัฐ      
โดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ในการรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทามติของ
ผูเชี่ยวชาญ โดยมีข้ันตอนการดําเนินการวิจัยดังนี้ 
  
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 ประชากร 
 ประชากรในการศึกษาคร้ังนี้เปนผูเชี่ยวชาญทางเวชปฏิบัติทางตาประกอบดวยพยาบาล
เวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย ตัวแทนจากสมาคม
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา อาจารยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา หัวหนางาน/หัวหนาตึกแผนกตา
และจักษุแพทย 
 
 กลุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยางคือผูเชี่ยวชาญ จํานวน 21 คน ที่ไดจากการการกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง
ตามการศึกษาของ Macmillan (1971 อางถึงใน ขนิษฐา  วิทยานุมาส, 2530) ที่พบวากลุม
ตัวอยางต้ังแต 17 คนข้ึนไป ระดับความคลาดเคลื่อนจะลดลงอยางคงที่ และมีความคลาดเคล่ือน
นอยมาก เทากับ 0.02 เร่ิมที่จํานวนกลุมตัวอยางต้ังแต 17-21 คนข้ึนไป การคัดเลือกผูเช่ียวชาญ
เปนการคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) กําหนดเกณฑและข้ันตอนในการคัดเลือก
ดังนี้ 
 1.   มีความเชี่ยวชาญทางจักษุโดยเปนพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ปฏิบัติงานโรงพยาบาล
ชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย อาจารยพยาบาลสอนหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทาง
ตา นายกสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา เลขานุการสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา หัวหนา
ตึก/หัวหนางานแผนกตาและจักษุแพทยมีประสบการณในการทํางานทางตาไมนอยกวา 10 ป 



 53 

2.   ศึกษาชีวประวัติ ประวัติการทํางาน ผลงานที่ปรากฏ เอกสารเผยแพรทางวิชาการ จาก
ทําเนียบรุนพยาบาลเวชปฏิบัติโดยการคัดเลือกคนแรกเปนอาจารยสอนหลักสูตรพยาบาลเวช
ปฏิบัติทาง 

3.   ใหผูเช่ียวชาญเสนอผูเช่ียวชาญในกลุมคนตอไปตามเทคนิคการบอกตอ (Snowball  
Technique) หรือ Network Technique (Burns and Grove, 2001: 376) เม่ือไดกลุมผูเช่ียวชาญ 
ผูวิจัยทําการตรวจสอบประวัติ คุณสมบัติตามเกณฑอีกคร้ัง  

4.    ติดตอประสานงานขอความรวมมือเพื่อเชิญเปนผูเช่ียวชาญซึ่งในการวิจัยนี้ตองมีการ
สัมภาษณ 1 รอบและตอบแบบสอบถาม 2 รอบ ไดกลุมผูเช่ียวชาญที่ผูวิจัยไดคัดเลือกมีทั้งหมด 5 
กลุม 

 4.1   พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลชุมชนจํานวน 3 คน  
โรงพยาบาลทั่วไป 3 คนและโรงพยาบาลศูนย 3 คน  

 4.2   ตัวแทนจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจํานวน 2 คน ประกอบดวย
นายกสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาและเลขานุการสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา   
  4.3   อาจารยพยาบาลหลักสูตรเวชปฏิบัติทางตาจํานวน 2 คน 

 4.4   หัวหนางาน/หัวหนาตึกแผนกตาจํานวน 6 คน 
 4.5   จักษุแพทยซึ่งเปนหัวหนากลุมงานจักษุจํานวน 2 คน 
  

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  
 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวยแบบสัมภาษณ 1 ชุด และแบบสอบถาม 2 ชุด
  ชุดที่  1   เปนแบบสัมภาษณกึ่งโครงสรางและขอคําถามปลายเปดเพื่อใชในการ
สัมภาษณหรือใหผูเชี่ยวชาญเขียนตอบในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 1  
  ชุดที่  2   เปนแบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)            
5 ระดับ  เพื่อใหผูเช่ียวชาญประมาณคาแนวโนมความสําคัญของบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลรัฐในแตละดานในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2 
  ชุดที่  3    เปนแบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)          
5 ระดับ  เพิ่มคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile  range) ของขอ
คําถามแตละขอ ใหผูเช่ียวชาญไดทราบคําตอบของตนเองและของกลุมผูเช่ียวชาญทั้งหมดกอน
ทบทวนคําตอบของตนเองเพื่อยืนยันหรือเปล่ียนแปลงคําตอบในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 
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วิธีการสรางเครื่องมือ 
 

 แบบสัมภาษณรอบที่ 1 เร่ือง บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเชี่ยวชาญที่เขารวมการวิจัยไดแสดงความคิดเห็นอยาง
กวางขวางภายในกรอบที่กําหนด มีวิธีการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 
 1.  การศึกษาคนควาขอมูลจากตํารา วารสาร เอกสารทฤษฎีบทบาทที่คาดหวังและ
งานวิจัยที่เกี่ยวของกับบทบาทพยาบาลวิชาชีพและบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตานํามา 
บูรณาการเพื่อกําหนดเปนกรอบในการสรางคําถาม 
 2.  สรางแบบสัมภาษณกึ่งโครงสรางตามแนวคิดบทบาทที่คาดหวังของพยาบาล   
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ กําหนดเปน 2 ตอน ดังนี้ 
  ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป ไดแก ชื่อ-สกุล ตําแหนง หนวยงาน ประสบการณในการ
ทํางาน วุฒิการศึกษา และความเช่ียวชาญเฉพาะ ใหผูเช่ียวชาญกรอกรายละเอียดลงในชองวาง 
เพื่อเปนขอมูลอางอิงถึงคุณสมบัติผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับการกําหนดบทบาทที่คาดหวังของพยาบาล
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

 ตอนที่ 2 เปนแบบสัมภาษณดวยคําถามปลายเปด เพื่อใหผูเช่ียวชาญแสดงความ
คิดเห็นโดยอิสระ ขอคําถามที่ใช มีดังนี้ 

ทานคิดวาการปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาปจจุบันมีบทบาทอะไร
และควรมีอะไรอีกบางในแตละบทบาท 

แบบสอบถามรอบที่ 2 เร่ือง บทบาทท่ีคาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเช่ียวชาญประมาณคาแนวโนมความสําคัญของขอความ
บทบาทของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในแตละบทบาท และมีขอคําถามปลายเปดเพื่อให
ผูเช่ียวชาญไดแสดงความคิดเห็นหรือใหขอเสนอแนะเพ่ิมเติมอยางอิสระ มีวิธีการสราง
แบบสอบถาม ดังนี้ 

1. นําขอมูลที่รวบรวมไดจากการสัมภาษณและคําตอบของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 1 มา
ทําการวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) นําขอความที่ความหมายของเนื้อหาในลักษณะบทบาท
เดียวกันรวมเขาดวยกัน จัดหมวดหมูบทบาท และรายการพฤติกรรมยอย ไดบทบาทที่คาดหวังของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ  ทั้งหมด 7 บทบาท ประกอบดวยขอคําถามที่เปน
รายการพฤติกรรมยอย 53  ขอ ดังนี้ 
 
 



 55 

1)  บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง   จํานวน     9  ขอ 
2)  บทบาทการปฏิบัติการพยาบาล   จํานวน     9   ขอ 
3)  บทบาทการสงเสริมสุขภาพ     จํานวน     8   ขอ 
4)  บทบาทการควบคุมปองกันโรค   จํานวน     6   ขอ 
5)  บทบาทการเปนที่ปรึกษา    จํานวน     5   ขอ 
6)  บทบาทวิชาการและวิจัย    จํานวน     8   ขอ 
7) บทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง    จํานวน     8   ขอ 
 

 จัดทําเปนแบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)   5 ระดับ 
โดยกําหนดรายการพฤติกรรมยอย เพื่อใหผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นวาบทบาทแตละขอความ
ควรจะมีหรือไมและมีความสําคัญอยูในระดับใด ต้ังแตระดับความสําคัญมากที่สุด มาก ปานกลาง 
นอย จนถึงระดับความสําคัญนอยที่สุด แบบสอบถามเรียงลําดับขอความตาม บทบาทที่คาดหวัง
ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐพรอมกับรายการพฤติกรรมยอย  53 ขอ ดังตัวอยาง
ตอไปนี้ 

 

ระดับความสาํคัญ ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

ขอเสนอแนะ 

 
1 

บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง 
ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั ตรวจวินจิฉัย
เพื่อชวยในการคัดกรองและวินิจฉัยโรค 
ขอเสนอแนะ............................................ 
…………………………………………….. 

      

2 ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตา
เบ้ืองตนที่เปน Low risk ไดแกเยื่อบุตา
อักเสบ  (Conjunctivitis) ตอลม 
(Pinguecula) ตอเนื้อ ( Pterygium) กุงยิง  
(Hordeolum) และถุงน้ําตาอักเสบ 
(Dacryocystitis) 
ขอเสนอแนะ............................................ 
…………………………………………….. 
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ระดับความสาํคัญ ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

ขอเสนอแนะ 

53 พัฒนานวัตกรรมและระบบการดูแลเพื่อให
ผูปวยโรคตาไดรับการดูแลที่มีประสิทธิภาพ 
ขอเสนอแนะ............................................ 
…………………………………………….. 

      

  
 การพิจารณาระดับความสําคัญของบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในการตอบ
แบบสอบถามรอบที่ 2 มีดังนี้  
  5   หมายถึง ผูเช่ียวชาญคาดหวังวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาท
    นั้นมากที่สุด  
  4   หมายถึง ผูเช่ียวชาญคาดหวังวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาท
    นั้นมาก 
  3   หมายถึง ผูเช่ียวชาญคาดหวังวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาท
    นั้นปานกลาง 
  2   หมายถึง ผูเช่ียวชาญคาดหวังวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาท
    นั้นนอย 
  1  หมายถึง ผูเช่ียวชาญคาดหวังวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาท
    นั้นนอยที่สุด 
 3.  นําแบบสอบถามที่สรางข้ึนไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความครอบคลุมของ
เนื้อหา ความถูกตองของขอความเนื้อหาและความหมายของบทบาทแตละรายการพฤติกรรมยอย 
  4.  ปรับแกขอความตามขอเสนอแนะของอาจารยที่ปรึกษาใหขอความบทบาท        
มีความชัดเจน และถูกตองนําไปใชเก็บขอมูลรอบที่ 2 (รายละเอียดของแบบสอบถามดังภาคผนวก ง) 
 
 แบบสอบถามชุดที่ 3 เร่ือง บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐเปนแบบสอบถามที่สรางข้ึนจากแบบสอบถามชุดที่ 2 มีจุดมุงหมายเพื่อให
ผูเชี่ยวชาญไดยืนยันการใหระดับความสําคัญของบทบาทแตละขอของกลุมผูเช่ียวชาญ และของ
ผูตอบแบบสอบถาม สําหรับนํามาใชประกอบการพิจารณาตัดสินหรือยืนยันความเหมาะสมของ
บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐตามความคิดเห็นเดิม หรือ
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พิจารณาเปล่ียนแปลงระดับความสําคัญใหสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ          
มีวิธีการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 
 1.   นําคําตอบที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาคํานวณหาคามัธยฐาน (Median) 
และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile range) ของขอคําถามแตละขอเพื่อระบุคากลางและ
การกระจายของความคิดเห็น 

2. นําขอเสนอแนะของผูเชียวชาญมาเพิ่มในแบบสอบถามและปรับแกแบบสอบถาม
ตามขอเสนอแนะดังนี้ 
 1)  บทบาทดานการพยาบาลเฉพาะทาง ขอ 3 การตรวจและใหการรักษาผูปวย
โรคทางตาเร้ือรังที่สามารถควบคุมอาการได เชนโรคตอหินเร้ือรัง (Chronic Glaucoma) ควรอยู
ภายใตการควบคุมของจักษุแพทย ปรับเพิ่มขอความตามขอเสนอแนะ 
 2)  บทบาทดานการพยาบาลเฉพาะทาง ขอ 4 การทําหัตถการมีความหลากหลาย
ซึ่งความเหมาะสมตางกันปรับตามขอเสนอแนะแยกหัตถการออกเปน 4 ขอ 
 3)  บทบาทดานการพยาบาลเฉพาะทาง ขอ 8 ควรวัดสายตา แปลผล รวมทั้ง
สามารถเลือกใชกําลังของแวนที่เหมาะสมแตไมจําเปนตองประกอบแวนดวยตัวเอง ปรับขอความ
ตามขอเสนอแนะ 
  4)  บทบาทดานการปฏิบัติการพยาบาลขอ 17 ควรมีรูปแบบการติดตามผลการ
แนะนําที่ผูปวยไดรับ ปรับเพิ่มขอความตามขอเสนอแนะ 
  5)  บทบาทดานการควบคุมปองกันโรค ขอ 29 รวมกับทีมสุขภาพหมายถึงใคร 
29 ไดปรับเพิ่มขอความตามขอเสนอแนะ 

3. นําแบบสอบถามที่ไดปรับแกไขแลวปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความ
ถูกตอง 
 แบบสอบถามรอบที่ 3 เปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับเหมือนรอบที่ 2 
แตเพิ่มตําแหนงของคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทลและตําแหนงที่ผูเชี่ยวชาญแตละคนตอบ 
มีทั้งหมด 7 บทบาทคงเดิม แตเพิ่มรายการพฤติกรรมยอยตามขอเสนอแนะของผูเช่ียวชาญ
ประกอบดวยบทบาทยอย 56 ขอ  

4. คามัธยฐาน คาพิสัยควอไทลแสดงความสอดคลองกันของแตละขอความของการ
ตอบ และตําแหนงคําตอบของผูเช่ียวชาญในรอบที่ 2 แสดงไวในแบบสอบถามรอบที่ 3 ดวย
เคร่ืองหมายดังตัวอยางตอไปนี้ 
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คามัธยฐาน (Md) ใชสัญลักษณ   ∆   
  คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ใชสัญลักษณ  
  ตําแหนงคําตอบในรอบที่ผานมา ใชสัญลักษณ    X 

 
ระดับความสาํคัญ 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

5 4 3 2 1 Md IR 

 ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทาง
ตา โรงพยาบาลรัฐ 

หมาย
เหตุ 

 
1 

1. บทบาทการพยาบาล
เฉพาะทาง 
ประเมิน วิเคราะห ซัก
ประวัติ ตรวจวินิจฉัยเพื่อ
ชวยในการคัดกรองและ
วินิจฉัยโรค 
เหตุผล............................. 
...................................... 

∆ 
 
X 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

   
4.84 

 
0.66 

 

2 ทําหัตถการลางทอน้ําตา 
(Irrigate Sac) 
เหตุผล............................. 
....................................... 

 ∆ 
 
X 

   3.72 1.62 ปรับตาม
ขอเสนอ 
แนะ 
รอบที่ 2
กรุณาให
ระดับ
ความ
คิดเห็น 

56 พัฒนานวัตกรรมและระบบ
การดูแลเพื่อใหผูปวยโรค
ตาไดรับการดูแลที่มี
ประสิทธิภาพ 
เหตุผล............................. 
....................................... 

∆ 
 

 
 
X 
 
 

 
 
 

  4.54 1.08  
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 โดยคําตอบของผูเช่ียวชาญที่อยูในคาพิสัยระหวางควอไทลของขอนั้นหมาย ความวา 
ความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ ไมตองใหเหตุผล
ประกอบ แตถาคําตอบของผูเชี่ยวชาญอยูนอกพิสัยระหวางควอไทล หมายความวา ความคิดเห็น
ไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุม ขอใหผูเชี่ยวชาญแสดงเหตุผลประกอบในขอนั้นๆ  

5. แบบสอบถามที่สรางข้ึนนําไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในรอบที่ 3 (รายละเอียด
ของแบบสอบถามดังภาคผนวก ง) 
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
 

การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 1 มีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 
1. ดําเนินการทําหนังสือเชิญผูเชี่ยวชาญจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย ถึงผูเชี่ยวชาญที่ไดจากการคัดเลือกกลุมตัวอยาง จํานวน 21 คน  
2. ติดตอผูเช่ียวชาญทางโทรศัพท แนะนําตัวและนัดหมายการสงเอกสารรายละเอียด

เกี่ยวกับขอมูลประชากรตัวอยาง แบบสัมภาษณรอบที่ 1 และโครงรางวิทยานิพนธฉบับยอให
ผูเช่ียวชาญไดศึกษากอนการนัดหมายสัมภาษณ การนําสงเอกสาร สงทาง E-mail 6 คน สงทาง
ไปรษณีย 15 คน พรอมทั้งนัดหมาย วัน เวลา ที่จะสัมภาษณ และขออนุญาตสัมภาษณและ
บันทึกเสียงทางโทรศัพท ทบทวนกําหนดนัดหมายลวงหนากอนถึงวันนัด ซึ่งผูเช่ียวชาญทุกทานให
ความรวมมือเปนอยางดี 

3. การเตรียมตัวกอนการสัมภาษณ โดยจัดเตรียมอุปกรณเคร่ืองบันทึกเสียง กระดาษ
สําหรับจดบันทึกยอ โทรศัพทไปสอบถามเพื่อยืนยันกําหนดการนัดหมายลวงหนาอยางนอย 1 วัน 
แบงการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเปน 3 แบบ คือ 

 3.1    การสัมภาษณผูเช่ียวชาญทางโทรศัพท จํานวน 15 คน ผูวิจัยมีการจัดเตรียม
อุปกรณเคร่ืองบันทึกเสียง กระดาษสําหรับจดบันทึกยอ ตรวจสอบความพรอมของโทรศัพทและ
เคร่ืองบันทึกเสียงและเอกสารอีกคร้ัง การบันทึกเสียงดวยโทรศัพท ใหมีความพรอมโทรศัพทติดตอ
ผูเช่ียวชาญเมื่อถึงเวลานัด เพื่อขอเร่ิมการสัมภาษณ ผูวิจัยไดมีการแนะนําตัว บอกถึงรายละเอียด
โครงการวิจัย เหตุผลและประโยชน ของการวิจัย วิธีการวิจัยที่ตองมีการเก็บขอมูลจากการ
สัมภาษณ 1 คร้ังและตอบแบบสอบถามอีก 2 คร้ัง ซึ่งผูเช่ียวชาญทุกทานมีความยินดีและสมัครใจ
ใหความรวมมือในการวิจัย 

3.2    ผูเชี่ยวชาญที่แสดงความจํานงขอตอบแบบสอบถาม จํานวน 6 คน ใหเหตุผลวา 
จะสามารถแสดงความคิดเห็นไดครอบคลุมมากกวา สะดวกรวดเร็ว และประหยัดเวลามากกวา
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การสัมภาษณ ผูวิจัยจัดสงแบบสัมภาษณที่มีขอคําถามแบบเดียวกับการสัมภาษณ เพิ่มเติมเนื้อที่
ใหเขียนตอบมากข้ึน สงใหผูเชี่ยวชาญพรอมเอกสารอ่ืนๆ เตรียมซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย     
ติดแสตมปใหสงกลับแบบสงดวนพิเศษ (EMS) กําหนดการตอบกลับไมเกินสองสัปดาหหลังไดรับ
แบบสอบถาม และขออนุญาตติดตอทางโทรศัพทเมื่อมีขอสงสัยหรือตองการขอมูลเพิ่มเติม  

3.3   ในการตอบแบบสอบถามทางไปรษณียและ E-mail จํานวน 6 คนหลังจากที่
ไดรับเอกสารและขอมูลแลวผูวิจัยไดมีการโทรศัพทสอบถามขอมูลเพิ่มเติมเนื่องจากวาในเนื้อหา
บางขอที่ผูเชียวชาญเขียนตอบยังไมมีความกระจางของขอมูลซ่ึงผูเช่ียวชาญก็ไดอธิบายและให
ขอมูลทางโทรศัพทเพิ่มเติม 

4. ในการสัมภาษณทางโทรศัพท ขออนุญาตบันทึกเทปและจดบันทึกยอระหวางการ
สัมภาษณ ใชคําถามตามแนวทางท่ีกําหนดไวในแบบสัมภาษณ ต้ังใจฟง สรุปความตามประเด็น 
สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมจนครอบคลุม ประเด็นทั้งหมด เพื่อใหไดขอมูลที่ถูกตองตรงกับความ
คิดเห็นของผูเช่ียวชาญมากที่สุด โดยไมมีการถามนํา รวมทั้งเปดโอกาสใหผูเช่ียวชาญไดแสดง
ความคิดเห็นเพิ่มเติมตามความตองการ ใชเวลาในการสัมภาษณประมาณ 30 – 60 นาที หลังจาก
จบการสัมภาษณ ชี้แจงถึงการเก็บขอมูลรอบตอไป ประมาณวัน เวลา ที่จะสงแบบสอบถามรอบท่ี 
2 และรอบที่ 3 ขออนุญาตติดตอทางโทรศัพทหากตองการขอมูลเพิ่มเติม ยืนยันวาจะลบทําลาย
เทปทิ้งทันทีหลังส้ินสุดการวิจัย และกลาวขอบคุณผูเชี่ยวชาญ 
 5.   ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 1 ต้ังแตวันที่ 26 พฤษภาคม 2552             
ถึงวันที่ 23 มิถุนายน  2552 ใชระยะเวลาทั้งส้ิน 29  วัน 
 
 การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2 มีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 

1. จัดเตรียมเอกสารสงใหผูเช่ียวชาญกลุมเดิม จํานวน 21 คน ทําหนังสือแจงเอกสาร
แบบไมเปนทางการ พรอมแบบสอบถามชุดที่ 2 ใสซอง แนบซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย           
ติดแสตมปใหผูเช่ียวชาญตอบกลับทางไปรษณียดวนพิเศษทุกฉบับ นําสงแบบสอบถามทาง
ไปรษณีย 15 คน และสงทาง E-mail  6 คน ในวันเดียวกันทั้งหมด โดยกําหนดวัน เวลา ในการรับ
แบบสอบถามกลับทางไปรษณียภาย 15 วัน เม่ือครบกําหนดตามวัน เวลา แตถายังไมไดรับ
แบบสอบถามกลับคืน ขออนุญาตติดตามสอบถามทางโทรศัพท  

2. เม่ือครบกําหนดเวลา ไดรับแบบสอบถามกลับคืน 20 ชุด ยังไมไดรับอีก 1 ชุด  ผูวิจัย
จึงติดตามสอบถามทางโทรศัพท ผูเช่ียวชาญแจงวาสงกลับคืนมาใหแลว ผูวิจัยจึงไปติดตอที่
ไปรษณียดวยตนเองเนื่องจากวาผูเช่ียวชาญไมไดลงทะเบียน EMS จึงทําใหเกิดความลาชากวา
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กําหนดแตก็ไดรับแบบสอบถามคืนครบจํานวน 21 ชุด ระยะเวลาที่ใชในการเก็บขอมูลรอบที่ 2 ต้ังแต
วันที่ 1 สิงหาคม 2552 ถึงวันที่ 17 สิงหาคม 2552 รวมระยะเวลาทั้งส้ิน 17 วัน  รวมแบบสอบถามที่
ไดรับคืนในรอบนี้ 21 ฉบับ 
 
 การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 มีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลดังนี้ 

1. จัดเตรียมเอกสารใหผูเชี่ยวชาญกลุมเดิม จํานวน 21 คน ทําหนังสือแจงเอกสารแบบ
ไมเปนทางการ พรอมแบบสอบถามชุดที่ 3 ใสซอง แนบซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย ติดแสตมป
ใหผูเช่ียวชาญตอบกลับทางไปรษณียดวนพิเศษทุกฉบับ นําสงแบบสอบถามทางไปรษณีย 15 คน 
และสงทาง E-mail  6 คน ในวันเดียวกันทั้งหมด โดยกําหนดวัน เวลา ในการรับแบบสอบถามกลับ
ทางไปรษณียภาย 15 วัน สําหรับผูเช่ียวชาญในรอบที่ 2 มีอยู 1 คนที่ลืมลงทะเบียน EMS ใหก็ได
แจงใหผูเชี่ยวชาญทานนั้นทราบแลวก็ไดรับความรวมมือเปนอยางดี 

2. แบบสอบถามไดรับคืนในรอบนี้ทั้งหมด  21  ฉบับ 
3. ระยะเวลาในการเก็บขอมูลรอบที่ 3 ต้ังแตวันที่ 21 สิงหาคม 2552 ถึงวันที่ 31 

สิงหาคม 2552 รวมระยะเวลา 10 วัน 
สรุประยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้งหมดในการศึกษาคร้ังนี้ รวมทั้งส้ิน 96 วัน 

 
การวิเคราะหขอมูล 
 
 การศึกษานี้ใชวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลจํานวน 3 รอบ โดยในรอบแรกเปนการสัมภาษณ
และตอบแบบสอบถามปลายเปด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 เปนการตอบแบบสอบถามมาตราสวน
ประมาณคา การวิเคราะหขอมูลแตละรอบ ดังนี้ 
 
 การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 1 
 ถอดเทปการสัมภาษณทันทีหลัง ส้ินสุดการสัมภาษณ  และขอมูลจากการตอบ
แบบสอบถามของผูเช่ียวชาญแตละคน นํามาตรวจสอบเนื้อหาที่ผูเช่ียวชาญใหเปนเนื้อหาที่
เกี่ยวกับบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ในแตละบทบาท และนํามาสรุปเปนบทบาทพยาบาล
เวชปฏิบัติทางตาท่ีเปนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญทุกคน นําขอมูลที่ไดไปวิเคราะหเนื้อหา 
(Content analysis) เปรียบเทียบกับกรอบแนวคิดจากการบูรณาการเอกสาร การทบทวน
วรรณกรรม ตรวจสอบความครบถวนของเนื้อหา หากเนื้อหาใดยังไมครอบคลุม นํากลับไป
สอบถามเพิ่มเติมจากผูเช่ียวชาญที่เหลือหรือสอบถามทางโทรศัพท จนไดเนื้อหาครอบคลุมกรอบ
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แนวคิดและจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ (ดังภาคผนวก จ) สรุปบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทาง
ตา โรงพยาบาลรัฐ จํานวน 7 บทบาท และมีรายละเอียดบทบาทยอยจํานวน 53 ขอ เพื่อนําไป
สรางแบบสอบถามรอบที่ 2 
 
 การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2  
 จากการรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามรอบที่ 2 ผูวิจัยนํามาคํานวณหาคา       
มัธยฐาน และคาพิสัยระหวางควอไทล เพื่อนําไปสรางแบบสอบถามรอบที่ 3 ดังนี้ 
  1.  คามัธยฐาน คํานวณจากสูตร (ขนิษฐา วิทยาอนุมาส, 2530) 
 

N/2 – CF ( i )     Md    =               
                                                                                 f 

+LMd 

           Md      คือ       คามัธยฐาน 
    LMd คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของคะแนนในช้ันที่มีมัธยฐาน 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
   CF คือ ความถี่สะสมจากคะแนนตํ่าสุดถึงคะแนนที่เปน 

  
ขีดจํากัดบนของคะแนนในช้ันกอนชั้นที่มีมัธยฐาน 

   f คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันที่มีมัธยฐาน 
   i คือ ความกวางของอันตรภาคช้ัน 
 
  การแปลความหมายคามัธยฐาน 
  คามัธยฐาน 4.50 ข้ึนไป   =   ผูเช่ียวชาญมีความเห็นวา พยาบาลเวชปฏิบัติทาง
    ตาควรปฏิบัติบทบาทนั้นมากที่สุด 
  คามัธยฐาน 3.50-4.49  =   ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวา พยาบาลเวชปฏิบัติทาง 
    ตาควรปฏิบัติบทบาทนั้นมาก 
  คามัธยฐาน 2.50-3.49  =   ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวา พยาบาลเวชปฏิบัติทาง 
    ตาควรปฏิบัติบทบาทนั้นปานกลาง 
  คามัธยฐาน 1.50-2.49  =   ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวา พยาบาลเวชปฏิบัติทาง 
    ตาควรปฏิบัติบทบาทนั้นนอย 
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  คามัธยฐาน ตํ่ากวา1.00  = ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวา พยาบาลเวชปฏิบัติทาง 
    ตาควรปฏิบัติบทบาทนั้นนอยที่สุด 
 2.  คาพิสัยระหวางควอไทล คํานวณจากสูตร (กานดา พูลลาภทวี, 2539) 
 
     IR     =      Q3   -  Q1 
     

 และ  Q   จากสูตร       โดยคํานวณหา  Q3 1

 
                                                          ( i ) 
                                                                                     fQ1            

 

 
   Q1  คือ  คาควอไทลตําแหนงที่ 1 
   LQ1 คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของช้ันที่ควอไทลที่ 1 อยู 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
   CF คือ ความถี่สะสมของช้ันกอนชั้นควอไทลที่ 1 
   fQ1 คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันควอไทลที่ 1 
   i คือ ความกวางของอันตรภาคช้ันควอไทลที่ 1 
 
 
                                                          ( i ) 
                                                                                      f  Q3             

 
 Q3  คือ  คาควอไทลตําแหนงที่ 3 

   LQ3 คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของช้ันที่ควอไทลที่ 3 อยู 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
   CF คือ ความถี่สะสมของช้ันกอนชั้นควอไทลที่ 3 
   fQ3 คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันควอไทลที่ 3 
   i คือ ความกวางของอันตรภาคช้ันควอไทลที่ 3 
 

1      =   LQ1 +  N/4 – CF  Q  

1      =   LQ1 +  3/4N – CF  Q  
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 การแปลความหมายคาพิสัยระหวางควอไทล (ขนิษฐา วิทยาอนุมาส, 2530) 
 คาพิสัยระหวางควอไทลนอยกวาหรือเทากับ 1.50 หมายความวา ความเห็นของกลุม
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอ บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ขอความ
ดังกลาวมีความสอดคลองกัน 
 คาพิสัยระหวางควอไทลมากกวา 1.50 หมายความวา ความเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ
ที่มีตอ บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ขอความดังกลาว           
ไมสอดคลองกัน 
 
 การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3  
 จากการรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามรอบที่ 3 ผูวิจัยนํามาคํานวณคามัธยฐาน 
และคาพิสัยระหวางควอไทลของแตละขออีกคร้ัง เพื่อสรุปผลการวิจัย โดยพิจารณาจากผลการ
คํานวณในแตละขอความที่มีคามัธยฐานมากกวา 3.50 พิจารณาความสอดคลองของขอความจาก
คาพิสัยควอไทลนอยกวา 1.50 และคําตอบที่มีการเปลี่ยนแปลงไมเกินรอยละ 15 ถือวาเปนเกณฑ
ที่ยอมรับได (Linestone and Turoff, 1975)  
 จากการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 พบวา บทบาทยอยตามคามัธยฐานจากมากไปหา
นอย ขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 3.50 – 4.49 แสดงถึงกลุมผูเ ช่ียวชาญมีความคิดเห็น
สอดคลองกันในระดับมาก และขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุม
ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันระดับมากที่สุด สวนคาพิสัยควอไทลมีคานอยกวา 1.50 
จํานวน 55 ขอ มีอยู 1 ขอที่มีคาพิสัยควอไทลมากกวา 1.5 แตการเปลี่ยนแปลงคําตอบของ
ผูเช่ียวชาญรอยละ 10.62 (ดังแสดงในภาคผนวก ฉ) ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถามและสรุป
ผลการวิจัย 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย ในการรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทามติ
ของผูเชี่ยวชาญ จํานวน 21 คน ประกอบดวยผูเชี่ยวชาญทางเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลชุมชน 
โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย ตัวแทนจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา อาจารย
สอนหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาระดับหัวหนาตึก/หัวหนางาน
แผนกตาและจักษุแพทยโรงพยาบาลทั่วไป 
 
ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 1 
 
ตารางที่  2   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง 

 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การพยาบาล
เฉพาะทาง 
 
 

คัดกรองโดยการวัดสายตา 
  (Visual  acuity) และวัดความดันตา 
 ซักประวัติ  
 ตรวจวนิิจฉัยโรคตอหิน 
 ตรวจวนิิจฉัยโรคตอเนื้อ  
 คัดกรองโรคทางตาเบ้ืองตน 
 ตรวจวนิิจฉัยโรคที่มีความผดิปกติ 
  ของกําลังสายตา 
 ตรวจวนิิจฉัยโรคตาแดง 
 ตรวจวนิิจฉัยโรค Conjunctivitis 
 ตรวจวนิิจฉัยโรคและรักษากอนสง 
  ตอจักษุแพทย 

1. ประเมิน วิเคราะห ซกัประวัติ 
ตรวจวินิจฉัยเพื่อชวยในการ     
คัดกรองและวนิิจฉัยโรค 
2. ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษา
โรคตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk 
ไดแก เยื่อบุตาอักเสบ   
(Conjunctivitis) ตอลม 
 (Pinguecula) ตอเนื้อ 
 (Pterygium) กุงยงิ 
 (Hordeolum ) และถุงน้ําตา   
 อักเสบ (Dacryocystitis) 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การพยาบาล
เฉพาะทาง 
 

การตรวจวนิิจฉัยโรคตาที่เปน 
  External eye ทั้งหมด 
 ตรวจวนิิจฉัยโรคตอหินรายเกาที ่
  สามารถควบคุมความดันตาได 
ตรวจวินิจฉัยโรค Low risk 
 การตรวจวินิจฉัยโรคตาและชวยเหลือ 
  ผูปวยฉุกเฉนิ 
 ฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา   
  Subconjunctiva 
ฉีดยาชาเขาสวนหลังของลูกตา 
  (Retrobulbar block) 
ลางตาในรายที่มีสารเคมีเขาตา 
เข่ียส่ิงแปลกปลอมในตา 
เจาะกุงยงิทีเ่ปนดานนอกเปลือกตา 
วินิจฉัยโรคเบ้ืองตนและการสงตอ 
คัดกรองโรคทางตาโดยใชเคร่ืองมือ 
  พเิศษตามมาตรฐานเวชปฏิบัติทางตา 
ชวยเหลือผูพกิารทางสายตาใหอยูใน 
  สังคมได 
จดทะเบียนใหผูพิการ 
ผูพิการไดรับการเรียนอักษรเบล 
ผูพิการอยูในสงัคมไดอยางมคีวามสุข 
ฟนฟูสภาพในผูพิการทางสายตา เชน 
  Low vision โดยสามารถสอนผูปวย 
  เหลานี้สามารถใชอุปกรณเสริม ให 
  สามารถดํารงชีวิตอยูไดอยางม ี
  ความสุข 

3. ตรวจและใหการรักษาผูปวย
โรคทางตาเร้ือรังที่สามารถ
ควบคุมอาการได เชนโรคตอหิน
เร้ือรัง (Chronic Glaucoma) 
4. ทําหัตถการทางตา  เชน  ผาฝ
กุงยงิ (Hordeolum)   ลางทอ
น้ําตา (Irrigate Sac) เข่ียส่ิง
แปลกปลอมออกจากตา  
 (Remove Forein body) และฉีด
ยาเขาใตเยื่อบุตา Subconjunctiva) 
5. ใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยา
ชาเขาสวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar block) ภายใตการ
ควบคุมของจักษุแพทย 
6. ใชอุปกรณและเคร่ืองมือพิเศษ
ทางตาในการตรวจ ประเมนิ
อาการและคัดกรองโรค 
7. ชวยแพทยและสงเคร่ืองมือ
ผาตัดในการทาํผาตัดทางตาชนิด
ตางๆ 
8. วัดสายตาประกอบแวนในผูที่มี
ปญหาสายตาส้ัน สายตายาวและ
สายตาเอียง 
9.ใหความชวยเหลือผูปวยที่มี
ความพิการทางสายตาโดยจัด
อุปกรณเคร่ืองชวยในการมองเหน็  
(Magnification) หรือสงตอเพื่อขอ
ความชวยเหลือจากหนวยงานที่
เกี่ยวของ 
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ตารางที่  3   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการปฏิบัติการพยาบาล 

 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การปฏิบัติการ
พยาบาล 
 
 
 

มีการวางแผนการจําหนายผูปวย 
   (Discharge planning )ในโรคตา 
   แตละโรค 
มีเกณฑการประเมินผูปวยต้ังแตแรก 
   รับแตละโรค 
การพยาบาลผูปวยกอนสงผาตัด 
 ใชกระบวนการพยาบาล  
   (Nursing   Process) 
ใหการพยาบาลมองครอบคลุม  
   ทั้งคนไขและครอบครัว 
ใหการพยาบาลผูปวยโรคตาในระดับ 
   ข้ันสูง 
เตรียมผูปวยดานจิตใจโดยเยี่ยมผูปวย 
   ที่หอผูปวยกอนทาํผาตัด 
ใหพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาดูแล 
   ผูปวยที่มีความซับซอน 
ใหคําแนะนาํผูปวยการปฏิบัติตัว 
   หลังผาตัดและกอนกลับบาน 
ใหการพยาบาลกอนผาตัด 
มีความรูเร่ืองการผาตัดวิธกีารผาตัด   
   ในแตละโรคตา 
การตรวจเยีย่มและสังเกตอาการ 
   หลังผาตัด 
การเฝาระวังภาวะแทรกซอนตลอด 
   จนการติดเช้ือหลังผาตัด 

1. ประเมิน วิเคราะหและให
คําแนะนําเบ้ืองตนแกผูที่มีปญหา
ทางสายตา 
2. วางแผนและปฏิบัติการ
พยาบาลแกผูปวยโรคตาและ
ผูปวยที่มีปญหาทางตาโดยใช
กระบวนการพยาบาล (Nursing 
Process) 
3. วางแผนการพยาบาลเพื่อ
ปองกนัปญหาแทรกซอนจากการ
เปล่ียนแปลงอาการของผูปวย 
4. ใหขอมูลแกผูปวยและญาติ
กอนไดรับการตรวจ การทํา
หัตถการทางตาและกอนการไดรับ
การตรวจดวยเคร่ืองมือพิเศษ 
ทางตา 
5. ใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับ
การรักษาดวยเคร่ืองมือพิเศษ 
ทางตา 
6. ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตน
ในรายที่ไดรับอุบัติเหตุฉุกเฉินทาง
ตา 
7. สอนใหคําแนะนําผูปวยและ
ญาติกอนและหลังการทาํผาตัด
ทางตา 
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ตารางที่ 3 (ตอ) 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การปฏิบัติการ
พยาบาล 
 

การใหคําแนะนําการดูแลผูปวยเมื่อ 
   กลับบาน  
การนัดติดตามการรักษา 
สงของเคร่ืองมืออุปกรณตางๆได 
   อยางถูกตอง รวดเร็ว มีประสิทธิภาพ 
ดูแลผูปวยโรคทางตา  เชน  ตอกระจก     
   ตอหิน จอประสาทตา 
ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตนในผูที่ม ี
   ภาวะฉุกเฉินทางตา 
ชวยทําผาตัดทั้งในสภาวการณปกติ 
   ในรายที่ยุงยากซับซอน 
ชวยเหลือแพทยในการการผาตัดใหญ 
   ทางตาได 

8. สอนและใหคําแนะนําผูปวย
และญาติในการปฏิบัติตัวเม่ือ
กลับไปอยูที่บาน 
9.วางแผนการจําหนายผูปวย 
 (Discharge planning) ในแตละ
โรค 
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ตารางที่  4   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการสงเสริมสุขภาพ 

 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การสงเสริม
สุขภาพ 
 
 

เมื่อมีส่ิงแปลกปลอมเขาตาไมควร 
   ขยี้ตาเพื่อปองกันการเกิดแผลที่ตาดํา  
   (Corneal ulcer) 
ผูที่มีอายุ 40 ปข้ึนไปทุกคนควรไดรับ 
   การตรวจความดันตาเพื่อคัดกรองโรค 
   ตอหิน 
ใหสุขศึกษาเร่ืองโรคตาขณะรอตรวจ 
ใหคําแนะนาํเกี่ยวกับโรคตาแกผูปวย    
   ญาติผูรวมงานและบุคคลทัว่ไป 
เปนแกนนาํหรือเปนที่ปรึกษาใน 
   โครงการการดูแลสุขภาพตาในชุมชน 
ใหคําปรึกษาแกผูปวยและใหขอมลู 
   ตรงกับแพทย 
ใหคําแนะนาํและคําปรึกษาแก 
   หนวยงานทัง้ภายในและภายนอก 
   โรงพยาบาล 
แนะนาํเร่ืองเบาหวานข้ึนตาและการ 
   รับประทานอาหาร 
แนะผูปวยตอหินใหหยอดยาตรงเวลา 
ใหความรูแกประชาชนในการดูแล 
   สุขภาพดวงตา 
การดูแลรักษาเบ้ืองตนตลอดจนให 
   คําแนะนํากับผูปวยโรคทางตา  สอน     
ใหคําแนะนาํและคําปรึกษาแกผูปวยที่    
   มีปญหาทางตาได 
ใหการดูแลผูปวยตาแดงระบาด 

1. ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพ
ดวงตาแกบุคลากรในหนวยงาน
ตางๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน 
2. ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพ
ดวงตาและปองกนัสายตาพกิาร
ในวัยเด็ก วัยทาํงานและวัยสูงอาย ุ
3.  ใหความรูในการปองกนั
อุบัติเหตุทางตาและการดูแล
เบ้ืองตนแกบคุลากรในหนวยงาน
ตางๆทัง้ภาครัฐและเอกชน 
4. ใหความรูแกประชาชนในการ
ดูแลดวงตาเพือ่ชะลอการเกดิโรค
ทางตาอันเนื่องมาจากความชรา 
5. ใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว 
การรับประทานอาหารเพื่อ
เสริมสรางและบํารุงสุขภาพดวงตา 
6. ชวยเหลือใหผูปวยเขาถงึระบบ
บริการสุขภาพและดูแลสิทธิ
ประโยชนที่ผูปวยควรจะไดรับ 
7. สรางฐานขอมูลผูปวย
กลุมเปาหมายเพื่อนํามาใชในการ
สงเสริมสุขภาพดวงตา 
8.  ประสานความรวมมือกบั
ผูปวยและแหลงประโยชนใน
ชุมชนในการคัดกรอง สงเสริมและ
การวางแผนการจําหนายผูปวย 
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ตารางที่  5   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการควบคุมปองกนัโรค 

 
บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 

การควบคุม
ปองกนัโรค 
 
 

ใหความรูในผูที่เปนเบาหวานให 
   ตรวจตาทกุ 1 ป 
ชวงที่มีการระบาดของโรคตาแดงจะ    
   ออกรายการวิทยุใหความรูแก 
   ประชาชน 
สอนผูปวยในการปฏิบัติตัวหลัง 
   ผาตัดตา 
ดูแลผูปวยทางตาทัว่ไปและอุบัติเหตุ    
  ฉุกเฉินทางตาอยางมีคุณภาพ 
สงเสริมใหการพยาบาลเชิงรุกเพื่อลด 
   อัตราความพิการทางสายตา 
ใหการดูแลเช่ือมโยงถึงชมุชน 
สงเสริมและปองกันภาวะตาบอดจาก 
   เบาหวาน 
การใหความรูเร่ืองโรคตาเช่ือมโยง 
   ชุมชน 
สอนผูปวยและญาติใหปฏิบติัตัว  
   ไดอยางถกูตองเพื่อปองกนั 
   ภาวะแทรกซอน 
ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชเทคนิคการ 
   ปลอดเช้ือ 
ดูแลสุขภาพตาและปองกนัสายตา 
   พิการในประชากรทกุวัยได 
สงเสริมและการปองกนัทางดานโรค 
   ตาที่สามารถปองกนัได โดยการให 
   ความรูแกประชาชน 

1. ใหคําแนะนาํผูปวยที่เปน
โรคเบาหวาน ความดันโลหติสูง
เพื่อปองกันการ  เกิดภาวะ 
แทรกซอนทางตา 
2. ใหความรูในการควบคุมและ
ปองกนัการแพรกระจายของเช้ือ
โรคในชวงที่มกีารระบาดของ 
โรคตา 
3. รวมกับทีมสุขภาพในการ
สอบสวนการระบาดของโรคตา 
4. ดําเนินมาตรการปองกนัและ
ควบคุมการแพรกระจายของโรค
ระบาดทางตา 
5. ใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชน
เร่ืองการคัดกรองผูปวยโรคตาและ
การสงตอผูปวย 
6. ออกหนวยคัดกรองผูปวยโรค
ทางตาเชน ตอกระจก ตอหนิ 
เบาหวานข้ึนตาและคัดกรอง
สายตาเด็กนักเรียน 
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ตารางที่ 5 (ตอ) 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การควบคุม
ปองกนัโรค 

 

ออกหนวยคัดกรองวัดสายตาในเด็ก 
   อายุกอน 8 ปเพื่อปองกนัสายตาพกิาร 
ออกหนวยทําผาตัดตอกระจก 
คัดกรองเบาหวานข้ึนตาโดยการ 
   ถายภาพจอประสาทตา 
คัดกรองโดยการวัดสายตา 
คัดกรองผูปวยโรคตา 
คัดกรองเด็กนกัเรียนกอนวัยเรียนและ 
   วัยเรียนในเร่ืองตาเข 
ออกหนวยผาตัดตอกระจกกับจักษ ุ
   แพทย 
คัดกรองผูปวยที่มีปญหาทางสายตา 
   ในชุมชน  ไดแก สายตาส้ัน สายตา   
   ยาวและสายตาเอียง 
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ตารางที่  6   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการเปนที่ปรึกษา 
 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การเปนที่ปรึกษา 
 
 

เปนทีป่รึกษาใหกับหนวยงานตางๆ 
   เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพดวงตา 
เปนทีป่รึกษาใหกับหนวยงาน 
   ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล   
   เกี่ยวกับปญหาทางตา 
ผูพิการอยูในสงัคมไดอยางมคีวามสุข 
ออกหนวยใหความรูแกประชาชนและ 
   ในชุมชน 
ชวยเหลือผูพกิารทางสายตาและให 
   จดทะเบียนผูพิการ 
เปนทีป่รึกษาแกพยาบาลทัว่ไป 
   เมื่อเกิดปญหาการดูแลผูปวยทางตา   
   เพื่อปองกันการฟองรอง 
 

1. เปนที่ปรึกษาและใหคําแนะนํา
เกี่ยวกับการดูแลโรคตาเบ้ืองตน
แกหนวยงานตางๆ 
2. เปนที่ปรึกษาในการจัด
โครงการดูแลสุขภาพดวงตาแก
หนวยงานตางๆ 
3. เปนที่ปรึกษาใหกับผูปวยที่
พิการทางสายตาเพื่อใหดํารงชีวิต
อยูในสังคมตอไปได 
4. เปนที่ปรึกษาแกพยาบาล 
บุคลากรในทมีสุขภาพ และผูปวย
ที่มีภาวะเสีย่งหรือมีปญหา 
ซับซอนทางตาในการดูแลสุขภาพ 
5. เปนที่ปรึกษาใหกับบุคลากรใน
ทีมสุขภาพในการตัดสินใจเชิง
จริยธรรมที่เกดิจากการปฏิบัติการ
พยาบาล  
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ตารางที่  7   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทวิชาการและวิจัย 

 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
วิชาการและการ
วิจัย 
 
 

เปนวทิยากรสอนเร่ืองเบาหวานข้ึนตา   
   และการใหคําแนะนาํเบ้ืองตนแก  
   หนวยงานเทศบาล  เบ้ืองตน 
ทําวิจัยสํารวจความพึงพอใจของ     
   ผูปวยเพื่อนาํมาพฒันาปรับปรุงงาน 
สอนพยาบาลทั่วไปในโรงพยาบาล 
   ชุมชนในการคัดกรองโรคตาและการ   
   วัดสายตาเบ้ืองตน 
สอนนกัศึกษาพยาบาลเกีย่วกับการวัด  
   สายตาและโรคตาเบ้ืองตน 
สอนพยาบาลและบุคลากรทาง 
   สาธารณสุข อสม.ประชาชนทั่วไป  
   ในเร่ืองโรคทางตาทัว่ไป การปองกนั   
   อุบัติเหตุทางตา 
สอนพยาบาลชุมชนเร่ืองการคัดกรอง 
   ผูปวยตอกระจก 
สอนพยาบาลชุมชนเร่ืองอุบติัเหตุ 
   ทางตา  การดูแลเบ้ืองตนและการ 
   สงตอ 
สอนโรงพยาบาลชุมชนเร่ืองโรคตา 
   ทุก 1 ปเพื่อ เพิ่มพนูความรู 
เปนวทิยากรสอนการวัดสายตาและ 
   การคัดกรองตอกระจกใหกับ 
   หนวยงานเทศบาล 

1. เปนวทิยากรใหความรู
คําแนะนําเร่ืองโรคตา เบาหวาน
ข้ึนตาและการคัดกรองเบ้ืองตน
ใหกับหนวยงานตางๆ 
2. เปนผูนิเทศและสอนนักศึกษา
พยาบาลและพยาบาลวิชาชีพ 
ผูเขารับการอบรมหลักสูตร
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
3. จัดโครงการฝกอบรมความรู
เร่ืองโรคตาและการคัดกรองเร่ือง
โรคตาเบ้ืองตนแกโรงพยาบาล
ชุมชนและอาสาสมัครสาธารณสุข 
4. จัดทําโครงการฝกอบรมเพื่อ
เสริมความรูและทักษะการ
พยาบาล การคัดกรองผูปวย 
โรคตาใหกับพยาบาลประจําการ 
5. ใชหลักฐานเชิงประจักษในการ
พัฒนาคุณภาพการรักษา 
พยาบาลผูปวยโรคตา 
6. ทาํวิจยัเพื่อพัฒนาการ
ปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตา 
 7. พัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการ
พยาบาลผูปวยโรคตาจากงาน
ประจําสูการวจิัย 
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ตารางที่ 7 (ตอ) 

บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 

 สอนโรงพยาบาลชุมชนในการแยก 
   โรคตาเบ้ืองตนและการสงตอ 
   สอนโรงพยาบาลชุมชนในการตรวจ
 ตาเบ้ืองตนและการคัดกรองตอกระจก 
สอนทีมงานทาํใหมีความรูเพิ่มมากข้ึน 
   เปนวทิยากรใหความรูแก อสม. หรือ  
   เจาหนาที่โรงพยาบาลอ่ืนๆ 
สืบคนงานวิจยัใหมีการพัฒนางานให 
   ดีข้ึน 
หยิบงานประจํามาเปนงานวิจัย 
ทําวิจัยเผยแพรทั้งภายในและ   
   ภายนอกโรงพยาบาลและนาํวิจัยสู
 การปฏิบัติ 
เพิ่มบทบาทดานงานวิจยั 
ทําวิจัยเพื่อพฒันางาน 
ทําวิจัยพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
ศึกษาวจิยัเกีย่วกับวทิยาการใหม ๆ 
ทําวิจัยและนําผลการวิจยัไปใชในการ   
   ปฏิบัติ 
สนับสนนุการทําวิจัย 
คนควาวิจัย เกี่ยวกับการใหบริการ 
   โรคตาเพื่อนาํมาพฒันางานใหดีข้ึน 
ใชกระบวนการพยาบาลอยาง 
   เหมาะสมในการดูแลผูปวยให  
   ครอบคลุมองครวม 
พัฒนาคุณภาพการพยาบาลและ 
   พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 

8. สงเสริม สนบัสนุนการทาํวิจัย
ในสาขาการพยาบาลผูปวยโรคตา
เพื่อนาํมาใชในการปฏิบัติการ
พยาบาล 
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ตารางที่  8   บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 และการนํามาสราง 
  แบบสอบถามจําแนกตามบทบาทการจัดการและผูนาํการเปล่ียนแปลง 

 
บทบาท บทบาทพยาบาลจากการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 

การจัดการและ
ผูนําการ
เปล่ียนแปลง 
 
 

เปนผูนาํในการรักษาและสงเสริม   
   สุขภาพตา 
เปนผูนาํในการดูแลสุขภาพดงตาแก 
   ประชาชน 
มีความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรมการ  
   ดูแลสุขภาพ 
เปนผูนาํทีมสุขภาพทางตานําพา 
   ทีมงานใหปฏิบัติงานไดสําเร็จลุลวง   
   และกระตุนใหทีมงานแสดงศักยภาพ  
   อยางเต็มที ่
จัดบุคลากรในการดูแลผูปวยทางตา 
   ไดอยางเหมาะสม 
คิดวิเคราะหและเขียนโครงการเปน 
   การสนับสนุนฝกอบรมการดูแล   
   สุขภาพทางตาเบ้ืองตนแกเจาหนาที่  
   สาธารณสุข 
พัฒนาปรับปรุงหนวยงาน 
ควบคุมคุณภาพของงานตา 
เขียนโครงการเปน 
มีการประสานงานที่ดีระหวาง 
   หนวยงาน 
เปนผูนาํการเปล่ียนแปลง 
   การวางแผนแกปญหาสุขภาพ  
   ประชาชน 
บริหารจัดการดานงประมาณและดาน 
   กําลังคน 

1. เปนผูนาํในการดูแลสุขภาพ
ดวงตาแกประชาชนและมี
ความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรม
การดูแลสุขภาพดวงตา 
 2. เปนผูนําในการเปล่ียนแปลง
การปฏิบัติการพยาบาลโดยการ
ออกหนวยเชิงรุกเพื่อคัดกรองผูที่
ปญหาทางตาและสามารถ
ชวยเหลือไดทนัเวลา 
3. เปนผูนาํทมีสุขภาพในการดูแล
ผูปวยเชงิรุกทีเ่ช่ือมโยงการดูแล
จากโรงพยาบาลสูชุมชน 
4. บริหารจัดการงบประมาณดาน
วัสดุ อุปกรณและเคร่ืองมือแพทย
ในการดูแลผูปวยทางตา 
 5.  จัดทําแผนหรือโครงการเพื่อ
พัฒนาคุณภาพในการดูแลผูปวย
โรคตาใหครอบคลุมทุก
กลุมเปาหมาย 
6. เผยแพรแนวปฏิบัติการ
พยาบาลผูปวยโรคตาที่มาจาก
การใชหลักฐานเชิงประจักษ 
7. สรางระบบการดูแล ติดตาม 
ประเมินผล เพือ่ใหผูปวยโรคตา
ไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 

บทบาท บทบาทพยาบาลการสัมภาษณ สรางเปนแบบสอบถาม 
การจัดการและ
ผูนําการ
เปล่ียนแปลง 

 

ประสานงานกับหนวยงานอ่ืนๆเพื่อ   
   การวางแผนการดําเนนิงานตอไป 
บริหารจัดการหนวยงาน  ทรัพยากร    
   หรือองคกรสุขภาพ 
จัดการระบบการทํางานทั้งเชิงรับและ 
   เชิงรุก 
การเปนผูนาํและผูนิเทศที่ดี 

8. พฒันานวัตกรรมและระบบการ
ดูแลเพ่ือใหผูปวยโรคตาไดรับการ
ดูแลอยางตอเนื่อง 
 

 

 
ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่  2 
 
 นําคําตอบที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาวิเคราะหขอมูลโดยการคํานวณหาคา     
มัธยฐาน และคาพิสัยระหวางควอไทล ของขอคําถามแตละขอ หากคามัธยฐานมีคาต้ังแต 3.50 
ข้ึนไป คาพิสัยระหวางควอไทลไมเกิน 1.50 แสดงวากลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน
หลังการวิเคราะหขอมูลพบวา ความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอบทบาทที่คาดหวังของ
พยาบาล    เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐมีความสอดคลองกัน 50 ขอและไมสอดคลองกัน
จํานวน 3 ขอที่ไมสอดคลองกันไดแกบทบาทดานการพยาบาลเฉพาะทางรายการพฤติกรมยอย
ไดแก การตรวจและใหการรักษาผูปวยโรคทางตาเร้ือรังที่สามารถควบคุมอาการได เชนโรคตอหิน
เร้ือรัง (Chronic Glaucoma) การทําหัตถการทางตาเชนผาฝกุงยิง (Hordeolum) ลางทอน้ําตา 
(Irrigate Sac) เข่ียส่ิงแปลกปลอมออกจากตา (Remove Forein body) และ ฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา 
(Subconjunctiva)   และการใหยาชาแก ผูปวยโดยการฉีดยาชาเขาสวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar block) ภายใตการควบคุมของจักษุแพทย หลังจากนั้นนําไปสรางเปนแบบสอบถาม
แบบมาตราสวนประมาณคา พรอมแสดงคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และตําแหนง
คะแนนที่ผูเช่ียวชาญแตละทานตอบในรอบที่ 2 ใหผูเช่ียวชาญกลุมเดิม นําไปเก็บขอมูลรอบที่ 3 
เพื่อยืนยันคําหรือเปล่ียนแปลงคําตอบและใหเหตุผลประกอบกรณีคําตอบนั้นอยูนอกคาพิสัย
ระหวางควอไทล  
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ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 
 
 นําแบบสอบถามรอบที่ 3 มาวิเคราะหขอมูลโดยการคํานวณหาคามัธยฐาน และคาพิสัย  
ควอไทลเชนเดียวกับการวิเคราะหขอมูลและแปลความหมายในรอบท่ี 2 ขอความที่มีคามัธยฐาน
ต้ังแต 3.50 – 4.49 แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในระดับมาก และ
ขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน
ระดับมากที่สุด  ผลการวิเคราะหขอมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 พบวา ความคิดเห็นของ
กลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ สอดคลอง
กัน 55 ขอและไมสอดคลองกัน 1 ขอ และพบวา ความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเปลี่ยนแปลงรอยละ 
10.62 ซึ่งอยูในเกณฑที่สามารถสรุปผลการวิจัยได ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถาม นําผลการ
วิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 มาสรุปเปนผลการวิจัย  
 ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 จากการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวยบทบาทพยาบาล          
เวชปฏิบัติทางตาจําวน 7 บทบาท รายการพฤติกรรมยอย 56 ขอ ไดรวมบทบาทการปฏิบัติการ
พยาบาลเขาไปในบทบาทการพยาบาลเฉพาะทางจึงเปนบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
โรงพยาบาลรัฐ 6 บทบาท รายการพฤติกรรมยอยลดลงเหลือ 53 ขอ เรียงลําดับความสําคัญของ
บทบาท และขอความบทบาทยอยตามคามัธยฐานจากมากไปหานอย คือ บทบาทการพยาบาล
เฉพาะทาง บทบาทวิชาการและการวิจัย บทบาทการเปนที่ปรึกษา บทบาทดานการสงเสริม
สุขภาพ บทบาทดานการควบคุมปองกันโรค บทบาทดานการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลงสรุป
ผลการวิจัย โดยแสดงผลการวิเคราะหขอมูลเปรียบเทียบรอบที่ 2 และรอบที่ 3 ในรูปของตาราง 
และแสดงสรุปผลการวิจัยจากผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 เรียงลําดับความสําคัญของบทบาท 
และรายการพฤติกรรมยอยตามคามัธยฐานจากมากไปหานอยไดดังตอไปนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 78 

ตารางที่   9 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวัง
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง จาก
  แบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 (บรรทัดบนรอบที่ 2 บรรทัดลางรอบที่ 3) 
 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

4.94 
………. 

0.55 
…………… 

มากที่สุด 
……………... 

1 ใหขอมูลแกผูปวยและญาติกอนไดรับการตรวจ 
การทาํหัตถการทางตาและกอนการไดรับการ
ตรวจดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 
 

5.00 0.5 มากที่สุด 

4.91 
………. 

0.58 
…………… 

มากที่สุด 
……………... 

2 วางแผนและปฏิบัติการพยาบาลแกผูปวยโรค
ตาและผูปวยที่มีปญหาทางตาโดยใช
กระบวนการพยาบาล (Nursing process) 
 

5.00 
 

0.5 
 

มากที่สุด 
 

4.91 
………. 

0.58 
…………… 

มากที่สุด 
……………... 

3 ใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับการรักษาดวย
เคร่ืองมือพิเศษทางตา 
 5.00 

 
0.5 มากที่สุด 

4.88 
……….. 

0.62 
…………… 

มากที่สุด 
……………... 

4 ประเมิน วิเคราะหและใหคําแนะนาํเบ้ืองตนแก
ผูที่มีปญหาทางสายตา 
 5.00 0.5 มากที่สุด 

 
4.88 

………... 
0.62 

…………… 
มากที่สุด 

…………….. 
5 ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตนในรายที่ไดรับ

อุบัติเหตุฉุกเฉินทางตา 
 5.00 0.5 มากที่สุด 

 
4.91 

………… 
0.58 

………….. 
มากที่สุด 

……………... 
6 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติ 

กอนและหลังการทาํผาตัดทางตา 
 4.98 0.53 มากที่สุด 
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ตารางที่ 9 (ตอ) 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

7 ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั ตรวจวินจิฉัยเพื่อ
ชวยในการคัดกรองและวนิิจฉัยโรค 
 

4.84 
………… 

4.98 

0.66 
…………… 

0.53 

มากที่สุด 
……………... 
มากที่สุด 

 
4.80 

…….. 
0.80 

………. 
มากที่สุด 

…………….. 
8 ชวยแพทยสงเคร่ืองมือผาตัดในการทาํผาตัด

ทางตาชนิดตางๆ 
 4.80 0.80 มากที่สุด 

 
4.62 

…….. 
1.50 

……….. 
มากที่สุด 

…………….. 
9 ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตนที่

เปน Low risk ไดแกเยื่อบุตาอักเสบ 
(Conjunctivitis) ตอลม (Pinguecula) ตอเนื้อ 
(Pterygium) กุงยงิ (Hordeolum) และ 
ถุงน้ําตาอักเสบ (Dacryocystitis) 
 

4.63 1.50 มากที่สุด 

4.54 
……… 

1.12 
……….. 

มากที่สุด 
…………….. 

10 ใหความชวยเหลือผูปวยที่มคีวามพิการทาง
สายตาโดยใหอุปกรณเคร่ืองชวยในการ
มองเหน็ (Magnification) หรือสงตอเพื่อขอ
ความชวยเหลือจากหนวยงานที่เกี่ยวของ 
 

4.54 1.00 มากที่สุด 

4.31 
………. 

1.26 
……….. 

มาก 
…………….. 

11 ใชอุปกรณและเคร่ืองมือพิเศษทางตาในการ
ตรวจ ประเมนิอาการและคัดกรองโรค 
 4.45 

 
1.05 มาก 

12 วัดสายตาในผูที่มีปญหาสายตาส้ัน  
สายตายาวและสายตาเอียง 
 

4.14 
………. 

4.42 
 

1.49 
………. 

1.30 

มาก 
……………... 

มาก 
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ตารางที่ 9 (ตอ) 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

13 ทําหัตถการลางทอน้ําตา (Irrigate Sac) 3.72 
………. 

1.62 
……….. 

มาก 
……………… 

  3.80 0.77 มาก 
 

14 ทําหัตถการผาฝกุงยงิ (Hordeolum)   3.72 
……..…. 

1.62 
………….. 

มาก 
…………….. 

  
 

3.70 1.23 มาก 

15 ทําหัตถการฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา 
(Subconjunctiva) 

3.72 
……..…. 

3.70 

1.62 
……….…. 

1.28 

มาก 
……………… 

มาก 
 

3.72 
…………. 

1.62 
…….……. 

มาก 
…………….. 

16 ทําหัตถการเข่ียส่ิงแปลกปลอมออกจากตา  
(Remove Forein body) 
 3.70 1.28 มาก 

 
3.42 

………..… 
1.78 

……….…. 
ปานกลาง 

………………. 
17 ตรวจและใหการรักษาผูปวยโรคทางตาเร้ือรัง

ที่สามารถควบคุมอาการได ภายใตการ
ควบคุมของจักษุแพทย  เชน โรคตอหนิเร้ือรัง 
( Chronic Glaucoma ) 
 

3.25 
 

1.23 ปานกลาง 

18 ใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยาชาเขา 
สวนหลังของลูกตา (Retrobulbar block) 
ภายใตการควบคุมของจักษแุพทย 
 

2.71 
……….. 

2.68 

1.71 
………….. 

1.68 

ปานกลาง 
……………… 
ปานกลาง 
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 จากตารางที่  9 บทบาทท่ีคาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐใน
บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง  พบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน 16 ขอไม
สอดคลองกัน1ขอคือใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยาชาเขาสวนหลังของลูกตา (Retrobulbar 
block) ภายใตการควบคุมของจักษุแพทย บทบาทตามพฤติกรรมรายขอมีอยู 10 ขอที่อยูในระดับ
มากที่สุดและมีบทบาทตามพฤติกรรมรายขออยูในระดับปานกลาง 2 ขอ        
 
ตารางที่  10  คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวงั
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทวชิาการและวิจยัจาก 
  แบบสอบถามรอบที ่2 และรอบที ่3 (บรรทดับนรอบที ่2 บรรทัดลางรอบที ่3) 
 
ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 

เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
Md IR ระดับความ 

สําคัญ 
4.80 

…….. 
0.84 

……… 
มากที่สุด 

……………. 
1 สงเสริม สนับสนุนการทาํวจิยัในสาขาการ

พยาบาลผูปวยโรคตาเพ่ือนาํมาใชในการ
ปฏิบัติการพยาบาล 
 

4.91 0.57 มากที่สุด 

2 จัดทําโครงการฝกอบรมเพื่อเสริมความรูและ
ทักษะการพยาบาล การคัดกรองผูปวย 
โรคตาใหกับพยาบาลประจําการ 

4.80 
……... 
4.91 

0.90 
……… 
0.57 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

 
3 จัดโครงการฝกอบรมความรูเร่ืองโรคตาและ

การคัดกรองเร่ืองโรคตาเบ้ืองตนแก
โรงพยาบาลชมุชนและอาสาสมัครสาธารณสุข 

4.75 
……… 
4.91 

0.97 
………. 

0.57 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

 
4 
 
 
 
5 
 

ใชหลักฐานเชงิประจักษในการพัฒนาคุณภาพ
การรักษาพยาบาลผูปวยโรคตา 
 
 
เปนวทิยากรใหความรูคําแนะนําเร่ืองโรคตา 
เบาหวานข้ึนตาและการคัดกรองเบ้ืองตน
ใหกับหนวยงานตางๆ 
 

4.75 
………. 

4.91 
 

4.69 
………… 

4.84 

1.06 
………. 

0.57 
 

0.99 
……….. 

0.66 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

 
มากที่สุด 

…………. 
มากที่สุด 
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ตารางที่ 10 (ตอ) 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

4.62 
………. 

4.84 

1.10 
…………… 

0.66 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

6 เปนผูนเิทศและสอนนักศึกษาพยาบาลและ
พยาบาลวชิาชีพผูเขารับการอบรมหลักสูตร
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
    

4.54 
……….. 

1.20 
………….. 

มากที่สุด 
……………. 

7 ทําวิจัยเพื่อพฒันาการปฏิบติัการพยาบาล
ผูปวยโรคตา 
 
 

4.66 0.88 มากที่สุด 

8 4.54 
………… 

1.20 
………….. 

มากที่สุด 
……………. 

 

พัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลผูปวย
โรคตาจากงานประจําสูการวิจัย 

4.66 0.88 มากที่สุด 
 

 
 จากตารางท่ี  10 บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐใน
บทบาทวิชาการและการวิจัย  พบวา ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทุกขอและมีบทบาท
ตามพฤติกรรมรายขออยูในระดับมากที่สุด 
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ตารางที่   11  คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวงั
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทการเปนที่ปรึกษา  
  แบบสอบถามรอบที ่2 และรอบที ่3 (บรรทดับนรอบที ่2 บรรทัดลางรอบที ่3) 

 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

4.75 
……….. 

4.88 

0.97 
…………. 

0.62 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

1 เปนทีป่รึกษาใหกับบุคลากรในทีมสุขภาพใน
การตัดสินใจเชิงจริยธรรมทีเ่กิดจากการ
ปฏิบัติการพยาบาล 
    

4.69 
……….. 

4.88 

1.05 
…………… 

0.62 

มากที่สุด 
…………… 
มากที่สุด 

2 เปนทีป่รึกษาแกพยาบาล บคุลากรในทมี
สุขภาพที่มีปญหาทางตาและในการดูแล
สุขภาพตาเบ้ืองตน 
    

4.62 
………… 

4.80 

1.03 
………….. 

0.77 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

3 เปนทีป่รึกษาและใหคําแนะนําเกี่ยวกับการ
ดูแลโรคตาเบ้ืองตนแกหนวยงานตางๆ 
 

   
4 เปนทีป่รึกษาในการจัดโครงการดูแลสุขภาพ

ดวงตาแกหนวยงานตางๆ 
 

4.54 
……….. 

4.80 
 

1.05 
…………… 

0.77 
 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

 
4.54 

…………. 
1.08 

………….. 
มากที่สุด 

……………. 
5 เปนทีป่รึกษาใหกับผูปวยที่พกิารทางสายตา

เพื่อใหดํารงชีวิตอยูในสังคมตอไปได 
4.80 0.77 มากที่สุด 
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จากตารางที่  11 บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐในบทบาทการ
เปนที่ปรึกษา พบวา ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทุกขอ และมีบทบาทตามพฤติกรรม
รายขออยูในระดับมากที่สุด 
 
ตารางที่  12  คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวงั
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทการสงเสริมสุขภาพ 
  แบบสอบถามรอบที ่2 และรอบที ่3 (บรรทดับนรอบที ่2 บรรทัดลางรอบที ่3) 

 
ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 

เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
Md IR ระดับความ 

สําคัญ 
1 ใหความรูแกประชาชนในการดูแลดวงตาเพื่อ

ชะลอการเกิดโรคทางตาอันเนื่องมาจาก
ความชรา 
 

4.80 
………… 

4.88 

0.80 
…………… 

0.62 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

 
4.69 

………… 
4.84 

1.05 
………….. 

0.66 

มากที่สุด 
……………... 
มากที่สุด 

2 ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาแก
บุคลากรในหนวยงานตางๆ ทัง้ภาครัฐ 
และเอกชน 
    

4.62 
………… 

. 4.84 

1.19 
………….. 

0.66 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

3 สรางฐานขอมลูผูปวยกลุมเปาหมายเพื่อ
นํามาใชในการสงเสริมสุขภาพดวงตา 
 

   
4 ใหความรูในการปองกนัอุบติัเหตุทางตาและ

การดูแลเบ้ืองตนแกบุคลากรในหนวยงาน
ตางๆทัง้ภาครัฐและเอกชน 

4.69 
…………. 

4.80 
 

0.94 
………….. 

0.77 
 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

 
5 ชวยเหลือใหผูปวยเขาถึงระบบบริการสุขภาพ

และดูแลสิทธปิระโยชนที่ผูปวยควรจะไดรับ 
 

4.54 
………… 

4.80 

1.32 
…………… 

0.80 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 
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ตารางที่ 12 (ตอ) 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

6 ใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว การรับประทาน
อาหารเพื่อเสริมสรางและบํารุงสุขภาพดวงตา 
 

4.62 
………… 

4.75 

1.1 
…………… 

0.93 
 

มากที่สุด 
……………. 
มากที่สุด 

4.43 
………... 

4.69 

1.19 
…………… 

0.94 

มาก 
……………. 
มากที่สุด 

7 ประสานความรวมมือกับผูปวยและแหลง
ประโยชนในชมุชนในการคัดกรอง สงเสริม
และการวางแผนการจาํหนายผูปวย 
    

4.62 
…………. 

1.10 
…………… 

มากที่สุด 
…………….. 

8 ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาและปองกัน
สายตาพิการในวัยเด็ก  
วัยทาํงานและวัยสูงอาย ุ
 

4.66 0.88 มากที่สุด 

  
 จากตารางที่  12  บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐใน
บทบาทการสงเสริมสุขภาพ  พบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทุกขอและมีบทบาท
ตามพฤติกรรมรายขออยูในระดับมากที่สุด 
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ตารางที่  13  คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวงั
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทการควบคุมและปองกนัโรค
  แบบสอบถามรอบที ่2 และรอบที ่3 (บรรทดับนรอบที ่2 บรรทัดลางรอบที ่3) 
 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

4.84 
……….. 

0.66 
………….. 

มากที่สุด 
……………… 

1 ใหความรูในการควบคุมและปองกนัการ
แพรกระจายของเช้ือโรคในชวงที่มีการ
ระบาดของโรคตา 
 

4.88 0.62 มากที่สุด 

4.75 
…………. 

0.87 
…………… 

มากที่สุด 
……….……. 

2 ใหคําแนะนาํผูปวยที่เปนโรคเบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง  เพื่อปองกนัการเกิดาวะแทรก
ซอนทางตา 
 

4.88 0.62 มากที่สุด 

4.69 
…………. 

0.99 
…………… 

มากที่สุด 
……………… 

3 ใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชนเร่ืองการคัด
กรองผูปวยโรคตาและการสงตอผูปวย 

4.88 0.62 มากที่สุด 
 

4 ออกหนวยคัดกรองผูปวยโรคทางตาเชน ตอ
กระจก ตอหิน เบาหวานข้ึนตาและคัดกรอง
สายตาเด็กนักเรียน 
 

4.62 
…………. 

4.84 

1.19 
………….. 

0.66 

มากที่สุด 
……………… 
มากที่สุด 

 
4.25 

…………. 
1.12 

………….. 
มาก 

……………… 
5 ดําเนนิมาตรการปองกนัและควบคุมการ

แพรกระจายของโรคระบาดทางตา 
 4.63 0.98 มากที่สุด 

 
4.22 

………… 
1.21 

……………. 
มาก 

……………… 
6 รวมกับทีมสุขภาพ หรือหนวยงานที่เกีย่วของ

เชน เวชกรรมสังคมในการสอบสวนการ
ระบาดของโรคตา 4.63 0.98 มากที่สุด 
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 จากตารางที่  13 บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐใน
บทบาทการควบคุมและปองกันโรค พบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทุกขอและมี
บทบาทตามพฤติกรรมรายขออยูในระดับมากที่สุด 
 
ตารางที่  14  คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความสําคัญของบทบาทที่คาดหวงั
  ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ บทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียน
  แปลงแบบสอบถามรอบที ่2 และรอบที ่3 ( บรรทัดบนรอบที่ 2 บรรทดัลางรอบที ่3 ) 
 
ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 

เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
Md IR ระดับความ 

สําคัญ 
4.75 

…………. 
0.92 

…………. 
มากที่สุด 

……………. 
1 ริเร่ิมในการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติการ

พยาบาลโดยการออกหนวยเชิงรุกเพื่อคัด
กรองผูที่ปญหาทางตา 
 

4.91 0.57 มากที่สุด 

4.62 
………… 

1.03 
………….. 

มากที่สุด 
……………. 

2 ดูแลทีมสุขภาพผูปวยเชิงรุกที่เชื่อมโยงการ
จากโรงพยาบาลสูชุมชน 
 4.84 0.66 มากที่สุด 

 
4.54 

………….. 
4.84 

1.08 
…………. 

0.66 

มากที่สุด 
…………….. 
มากที่สุด 

3 พัฒนานวัตกรรมและระบบการดูแลเพื่อให
ผูปวยโรคตาไดรับการดูแลที่มีประสิทธิภาพ 
 

   
4 สรางระบบการดูแล ติดตาม ประเมนิผล 

เพื่อใหผูปวยโรคตาไดรับการดูแลอยาง
ตอเนื่อง 

4.62 
…………. 

4.80 

1.10 
…………. 

0.77 

มากที่สุด 
…………… 
มากที่สุด 

 
5 ควบคุมดูแลสุขภาพดวงตาแกประชาชนและ

มีความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรมการดูแล
สุขภาพดวงตา 
 

4.54 
………… 

4.66 

1.05 
…………. 

0.88 

มากที่สุด 
…………… 
มากที่สุด 
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ตารางที่ 14 (ตอ) 

ขอ บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาล 
เวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

Md IR ระดับความ 
สําคัญ 

4.54 
………….. 

1.08 
…………… 

มากที่สุด 
……………. 

6 เผยแพรแนวปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรค
ตาที่มาจากการใชหลักฐานเชิงประจักษ 

4.66 0.88 มากที่สุด 
 

4.52 
…………… 

1.3 
………….. 

มากที่สุด 
……………. 

7 จัดทําแผนหรือโครงการเพื่อพัฒนาคุณภาพ
ในการดูแลผูปวยโรคตาใหครอบคลุม 
ทุกกลุมเปาหมาย 
 

4.63 
 

0.98 
 

มากที่สุด 

4.00 
………….. 

4.09 

1.31 
………….. 

1.02 

มาก 
……………. 

มาก 

8 บริหารจัดการงบประมาณดานวัสดุ อุปกรณ
และเคร่ืองมือแพทยในการดูแลผูปวยทางตา 
 

   

 
 จากตารางที่  14 บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐใน
บทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง  พบวา ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทุก
ขอมีบทบาทตามพฤติกรรมรายขออยูในระดับมาก 1 ขอ และมีบทบาทตามพฤติกรรมรายขออยูใน
ระดับมากที่สุด 7 ขอ  



บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ  โดยใชเทคนิคเดลฟาย     
ในการรวบรวมความคิดเห็นที่ เปนฉันทามติของผูเชี่ยวชาญ โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัย           
จากการศึกษาคนควาขอมูลจาก ตํารา เอกสารวิชาการ และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับบทบาท
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา มาบูรณาการ เพื่อกําหนดเปนกรอบแนวคิดในการวิจัย มีการเก็บขอมูล
โดยการรวบรวมความคิดเห็นจากกลุมผูเชี่ยวชาญทั้งหมด 3 รอบ โดยการสัมภาษณ 1 คร้ัง และ
ตอบแบบสอบถามอีก 2 คร้ัง  
 ผูใหขอมูลในการวิจัยคร้ังนี้ คือ ผูเชี่ยวชาญทางตาและมีประสบการณในการดูแลรักษาให
การพยาบาลผูปวยทางตา จํานวน 21 คน จําแนกเปน 5 กลุม ไดแก 1) ผูเชี่ยวชาญปฏิบัติงาน
โรงพยาบาลชุมชน จํานวน 3 คน โรงพยาบาลทั่วไปจํานวน 3 คนและโรงพยาบาลศูนยจํานวน       
3 คน  2) ตัวแทนจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจํานวน 2 คน   3) อาจารยพยาบาลสอน
หลักสูตรเวชปฏิบัติทางตาจํานวน 2 คน  4) หัวหนาตึก/หัวหนางานแผนกตาจํานวน 6 คน และ     
5) จักษุแพทยโรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 2 คน 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวยแบบสอบถาม 3 ชุดดังนี้ ชุดที่ 1               
แบบสัมภาษณเปนแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง และขอคําถามปลายเปด เพื่อใชในการสัมภาษณ
หรือใหผูเชี่ยวชาญเขียนตอบ ชุดที่ 2 แบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating 
scale) 5 ระดับ  เพื่อใหผูเช่ียวชาญประมาณคาแนวโนมความสําคัญของบทบาทที่คาดหวังของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาในแตละบทบาท ชุดที่ 3 แบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณ
คา (Rating scale) 5 ระดับ  เพิ่มคามัธยฐาน (Median) คาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile 
range) และตําแหนงที่ผูเชี่ยวชาญแตละคนตอบในรอบที่ 2 ของขอคําถามแตละขอ ใหผูเช่ียวชาญ
ไดทราบคําตอบของตนเองและของกลุมผูเช่ียวชาญทั้งหมดกอนทบทวนคําตอบของตนเองเพื่อ
ยืนยันหรือเปล่ียนแปลงคําตอบ 
 ระยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้ง 3 รอบ รวมทั้งส้ิน 96 วัน ระยะเวลารวบรวม
ขอมูลรอบที่ 1 ต้ังแตวันที่ 26 พฤษภาคม 2552 ถึงวันที่ 23 มิถุนายน 2552  ระยะเวลารวบรวมขอมูล
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รอบที่ 2 ต้ังแตวันที่ 31 กรกฎาคม  2552 ถึงวันที่ 17  สิงหาคม 2552 และระยะเวลารวบรวมขอมูล
รอบที่ 3 ต้ังแตวันที่ 20 สิงหาคม 2552 ถึงวันที่ 31 สิงหาคม 2552 
 สรุปผลการวิจัยบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
เรียงลําดับบทบาทแตละบทบาท และเรียงลําดับขอรายการพฤติกรรมยอยตามคามัธยฐานจาก
มากไปหานอยขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 3.50 – 4.49 แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็น
สอดคลองกันในระดับมาก และขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุม
ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันระดับมากที่สุด  
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 ผลการวิจัยเร่ืองบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
ประกอบดวย 6 บทบาทและรายการพฤติกรรมยอย 51  ขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 1.   บทบาทการพยาบาลเฉพาะทางเปนบทบาทที่มีความสําคัญมากที่สุดมีจํานวน10 ขอ
ไดแก 1) ใหขอมูลแกผูปวยและญาติกอนไดรับการตรวจ การทําหัตถการทางตาและกอนการไดรับ
การตรวจดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 2) วางแผนและปฏิบัติการพยาบาลแกผูปวยโรคตาและผูปวย
ที่มีปญหาทางตาโดยใชกระบวนการพยาบาล (Nursing process)  3) ใหการพยาบาลผูปวยที่
ไดรับการรักษาดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 4) ประเมิน วิเคราะหและใหคําแนะนําเบื้องตนแกผูที่มี
ปญหาทางสายตา 5) ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตนในรายที่ไดรับอุบัติเหตุฉุกเฉินทางตา 6) สอนให
คําแนะนําผูปวยและญาติกอนและหลังการทําผาตัดทางตา 7) ประเมิน วิเคราะห ซักประวัติ    
ตรวจวินิจฉัยเพื่อชวยในการคัดกรองและวินิจฉัยโรค 8) ชวยแพทยสงเคร่ืองมือผาตัดในการทํา
ผาตัดทางตาชนิดตางๆ 9) ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk ไดแก    
เยื่อบุตาอักเสบ (Conjunctivitis)  ตอลม (Pinguecula)  ตอเนื้อ (Pterygium)  กุงยิง (Hordeolum) 
และถุงน้ําตาอักเสบ (Dacryocystitis 10) ใหความชวยเหลือผูปวยที่มีความพิการทางสายตา    
โดยใหอุปกรณเคร่ืองชวยในการมองเห็น (Magnification) หรือสงตอเพื่อขอความชวยเหลือจาก
หนวยงานที่เกี่ยวของ และมีความสําคัญมากมีจํานวน 6 ขอ ไดแก 1) ใชอุปกรณและเคร่ืองมือ
พิเศษทางตาในการตรวจ ประเมินอาการและคัดกรองโรค 2) วัดสายตาในผูที่มีปญหาสายตาส้ัน  
สายตายาวและสายตาเอียง 3) ทําหัตถการลางทอน้ําตา (Irrigate Sac) 4) ทําหัตถการผาฝกุงยิง 
(Hordeolum)  5) ทําหัตถการฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา (Subconjunctiva) 6) ทําหัตถการเขี่ยส่ิง
แปลกปลอมออกจากตา  (Remove Forein body (ดังตารางที่ 9) 
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 2.  บทบาทวิชาการและการวิจัยเปนบทบาทที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน  8 ขอคือ    
1) สงเสริมสนับสนุนการทําวิจัยในสาขาการพยาบาลผูปวยโรคตาเพื่อนํามาใชในการปฏิบัติการ
พยาบาล 2) จัดทําโครงการฝกอบรมเพื่อเสริมความรูและทักษะการพยาบาล การคัดกรองผูปวย
โรคตาใหกับพยาบาลประจําการ  3)  จัดโครงการฝกอบรมความรูเร่ืองโรคตาและการคัดกรองเร่ือง
โรคตาเบ้ืองตนแกโรงพยาบาลชุมชนและอาสาสมัครสาธารณสุข 4) ใชหลักฐานเชิงประจกัษในการ
พัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาลผูปวยโรคตา 5) เปนวิทยากรใหความรูคําแนะนําเร่ืองโรคตา 
เบาหวานข้ึนตาและการคัดกรองเบ้ืองตนใหกับหนวยงานตางๆ 6) เปนผูนิเทศและสอนนักศึกษา
พยาบาลและพยาบาลวิชาชีพผูเขารับการอบรมหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 7) ทําวิจัยเพื่อ
พัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตา และ 8) พัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลผูปวย
โรคตาจากงานประจําสูการวิจัย (ดังตารางที่ 10) 
 3. บทบาทการเปนที่ปรึกษาเปนบทบาทที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน  5 ขอคือ        
1) เปนที่ปรึกษาใหกับบุคลากรในทีมสุขภาพในการตัดสินใจเชิงจริยธรรมที่เกิดจากการปฏิบัติการ
พยาบาล  2) เปนที่ปรึกษาแกพยาบาล บุคลากรในทีมสุขภาพที่มีปญหาทางตาและในการดูแล
สุขภาพตาเบ้ืองตน 3) เปนที่ปรึกษาและใหคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลโรคตาเบ้ืองตนแกหนวยงาน
ตางๆ  4) เปนที่ปรึกษาในการจัดโครงการดูแลสุขภาพดวงตาแกหนวยงานตางๆ และ 5) เปนที่
ปรึกษาใหกับผูปวยที่พิการทางสายตาเพื่อใหดํารงชีวิตอยูในสังคมตอไปได (ดังตารางที่ 11) 
 4. บทบาทการสงเสริมสุขภาพเปนบทบาทที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 8 ขอคือ      
1) ใหความรูแกประชาชนในการดูแลดวงตาเพื่อชะลอการเกิดโรคทางตาอันเนื่องมาจากความชรา 
2) ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาแกบุคลากรในหนวยงานตางๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน 3) สราง
ฐานขอมูลผูปวยกลุมเปาหมายเพื่อนํามาใชในการสงเสริมสุขภาพดวงตา 4) ใหความรูในการ
ปองกันอุบัติเหตุทางตาและการดูแลเบื้องตนแกบุคลากรในหนวยงานตางๆทั้งภาครัฐและเอกชน 
5) ชวยเหลือใหผูปวยเขาถึงระบบบริการสุขภาพและดูแลสิทธิประโยชนที่ผูปวยควรจะไดรับ 6) ให
คําแนะนําในการปฏิบัติตัว การรับประทานอาหารเพ่ือเสริมสรางและบํารุงสุขภาพดวงตา             
7) ประสานความรวมมือกับผูปวยและแหลงประโยชนในชุมชนในการคัดกรอง สงเสริมและการวาง
แผนการจําหนายผูปวยและ 8) ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาและปองกันสายตาพิการใน     
วัยเด็ก วัยทํางานและวัยสูงอายุ (ดังตารางที่ 12) 
 5. บทบาทการควบคุมปองกันโรคเปนบทบาทที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 6 ขอ คือ 
1) ใหความรูในการควบคุมและปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรคในชวงที่มีการระบาดของโรค
ตา  2) ให คําแนะนําผูปวยที่ เปนโรคเบาหวาน  ความดันโลหิตสูง   เพื่อปองกันการเกิด
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ภาวะแทรกซอนทางตา 3) ใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชนเร่ืองการคัดกรองผูปวยโรคตาและการ   
สงตอผูปวย 4) ออกหนวยคัดกรองผูปวยโรคทางตาเชน ตอกระจก ตอหิน เบาหวานข้ึนตาและ    
คัดกรองสายตาเด็กนักเรียน 5) ดําเนินมาตรการปองกันและควบคุมการแพรกระจายของโรค
ระบาดทางตา และ  6) รวมกับทีมสุขภาพ หรือหนวยงานที่เกี่ยวของเชน เวชกรรมสังคมในการ
สอบสวนการระบาดของโรคตา (ดังตารางที่ 13) 
 6. บทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลงจํานวน 8 ขอ มีความสําคัญมากที่สุด
จํานวน 7 ขอ คือ 1) ริเร่ิมในการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติการพยาบาลโดยการออกหนวยเชิงรุกเพื่อ   
คัดกรองผูที่ปญหาทางตา 2) ดูแลทีมสุขภาพในการดูแลผูปวยเชิงรุกที่เช่ือมโยงการดูแลจาก
โรงพยาบาลสูชุมชน 3) พัฒนานวัตกรรมและระบบการดูแลเพ่ือใหผูปวยโรคตาไดรับการดูแลที่มี
ประสิทธิภาพ 4) สรางระบบการดูแล ติดตาม ประเมินผล เพื่อใหผูปวยโรคตาไดรับการดูแลอยาง
ตอเนื่อง 5) ควบคุมดูแลสุขภาพดวงตาแกประชาชนและมีความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรมการดูแล
สุขภาพดวงตา 6) เผยแพรแนวปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตาที่มาจากการใชหลักฐานเชิง
ประจักษ  และ 7) จัดทําแผนหรือโครงการเพื่อพัฒนาคุณภาพในการดูแลผูปวยโรคตาให
ครอบคลุมทุกกลุมเปาหมายรายการพฤติกรรมยอยที่มีความสําคัญมากมี 1 ขอคือการบริหาร
จัดการงบประมาณดานวัสดุ อุปกรณและเคร่ืองมือแพทยในการดูแลผูปวยทางตา (ดังตารางที่ 14) 
 
อภิปรายผลการวิจัย  
 
 1.  บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ที่ไดจากการ
วิจัยเปรียบเทียบกับบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่นํามาเปนกรอบแนวคิด 
 จากผลการวิจัยบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ              
6 บทบาทและรายการพฤติกรรมยอย 51 ขอเปรียบเทียบบทบาทจากหลักสูตรดังนี้ 
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ตารางที่  15 เปรียบเทียบบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐที่ 
  นํามาเปนกรอบแนวคิดกับบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ได
  จากการวิจัย 
 

บทบาทของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
จากกรอบแนวคิด 

บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ  จากผลการวิจัย 

1. บทบาทดานการตรวจและวินิจฉัยโรคตา 
     เบ้ืองตน 
2. บทบาทดานการพยาบาลในหองผาตัด 
3. บทบาทดานการพยาบาลผูปวยโรคตา 
4. บทบาทดานการพยาบาลชุมชน 
 
5.  บทบาทดานการวิจัยและฝกอบรม 
 

1. บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง 
 
 
 
2.  บทบาทการควบคุมปองกันโรค 
3   บทบาทการสงเสริมสุขภาพ 
4.  บทบาทวชิาการและการวิจัย 
5. บทบาทการเปนที่ปรึกษา 
6. บทบาทการจัดการและผูนําการ 
     เปล่ียนแปลง 

 
 จากตารางที่ 15 บทบาทของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากกรอบแนวคิดมี 5 บทบาทคือ 
บทบาทดานการตรวจและวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน การพยาบาลในหองผาตัด การพยาบาลผูปวย
โรคตา การพยาบาลชุมชนและดานดานการวิจัยและฝกอบรม สวนบทบาทที่ไดจากการสัมภาษณ
ผูเชี่ยวชาญมี 6 บทบาทคือ  บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง บทบาทดานวิชาการและการวิจัย 
บทบาทการเปนที่ปรึกษา บทบาทการสงเสริมสุขภาพ บทบาทการควบคุมปองกันโรค และบทบาท
การจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง  จะเห็นไดวาบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ไดจากการ
สัมภาษณแตกตางกับกรอบแนวคิดในการวิจัย เพราะวาจากการสัมภาษณรอบแรกผูเช่ียวชาญให
ขอมูลมาแตกตางไปจากกรอบแนวคิด ผูวิจัยจึงใชบทบาทการพยาบาลข้ันสูง สภาพยาบาล 
(2544) 6 ดานคือ 1)ดานการปฏิบัติการพยาบาล 2) ดานการใหความรู 3) ดานการวิจัย 4) ดาน
การเปนที่ปรึกษา 5) ดานการบริหารจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง 6) ดานคุณธรรม จริยธรรม
และกฎหมาย อภิปรายผลการวิจัย จะเห็นไดวาจากกรอบแนวคิดการปฏิบัติบทบาทของพยาบาล
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เวชปฏิบัติทางตาเนนการปฏิบัติตามหลักสูตรขณะท่ีผลการวิจัยผูเช่ียวชาญใหขอมูลปฏิบัติตาม
บทบาทการพยาบาลข้ันสูงดังนี้ 
 1.   จากกรอบแนวคิดบทบาทดานการตรวจวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน บทบาทการพยาบาล
ในหองผาตัดและบทบาทดานการพยาบาลผูปวยโรคตาแตผลจากการวิจัยเปนบทบาทการ
พยาบาลเฉพาะทางไดแก ประเมิน วิเคราะห ซักประวัติ ตรวจวินิจฉัย เพื่อชวยในการคัดกรองและ
วินิจฉัยโรค การตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk  และบทบาทดานการ
พยาบาลในหองผาตัดไดแกการจัดสงเคร่ืองมือผาตัดทางตาชนิดตางๆ และการฉีดยาชาเขาสวน
หลังของลูกตา (Retrobulbar block) เปนตน การตรวจวินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตนโดยปกติเปนหนาที่
ของจักษุแพทยแตหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาเกิดข้ึนเพราะการขาดแคลนจักษุแพทย
เพื่อใหพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาสามารถชวยจักษุแพทยในการตรวจ รักษาและวินิจฉัยโรคตา
เบ้ืองตนไดและใหประชาชนไดรับการดูแลอยางทั่วถึงจึงเรียกวาบทบาทดานการพยาบาลเฉพาะ
ทาง ดังที่ วิจิตร ศรีสุพรรณ  และคณะ (2540) กลาววาการพัฒนากําลังคนที่เกี่ยวกับการปฏิบัติการ
พยาบาลที่ใหบริการสุขภาพซับซอนใชความรูความชํานาญพิเศษเฉพาะสาขาน้ันเรียกวา การ
พยาบาลเฉพาะทางและยังมีรายการพฤติกรรมยอยอีก  ไดแก  ทําหัตถการลางทอน้ําตา (Irrigate 
Sac) การผาฝกุ งยิง (Hordeolum) การฉีดยาเขาใต เยื่อบุตา (Subconjunctiva) การเข่ียส่ิง
แปลกปลอมออกจากตา (Remove forein body) และการวัดสายตาในผูที่มีปญหาสายตาส้ัน สายตา
ยาวและสายตาเอียง ซึ่งพยาบาลทั่วไปไมสามารถทําไดจึงเรียกวาบทบาทดานการพยาบาล   
เฉพาะทาง 
 2.   จากกรอบแนวคิดบทบาทดานการพยาบาลชุมชนแตผลการวิจัยเปนบทบาทการ
ควบคุมปองกันโรคและบทบาทการสงเสริมสุขภาพอภิปรายไดวา ในการสัมภาษณรอบแรก
ผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นอยางกวางขวาง ไดรายการพฤติกรรมยอยที่เกินกวาที่มีในกรอบ
แนวคิดการวิจัยผูวิจัยจึงไดนํามาแยกเปนบทบาทการควบคุมปองกันโรคและบทบาทการสงเสริม
สุขภาพ ความหมายก็คือการพยาบาลชุมชน ซึ่งการพยาบาลชุมชนจากกรอบแนวคิดหมายถึง     
เขารวมปฏิบัติงานในโครงการตางๆ ทั้งในสวนของหนวยงานเอง และจากภายนอกหนวยงาน และ
จากการวิจัยเชนใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชนเร่ืองการคัดกรองผูปวยโรคตาและการสงตอผูปวย
และออกหนวยคัดกรองผูปวยโรคทางตาเชน ตอกระจก ตอหิน เบาหวานข้ึนตาและคัดกรองสายตา
เด็กนักเรียน เปนตน 
 3.   จากกรอบแนวคิดบทบาทดานการวิจัยและฝกอบรมแตผลการวิจัยบทบาทวิชาการ
และการวิจัยซึ่งจะครอบคลุมและมีความหมายตรงมากกวาจากกรอบแนวคิดบทบาทดานการวิจัย
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และฝกอบรมจากกรอบแนวคิดหมายถึงการวิจัยและฝกอบรมจัดทําโครงการใหความรูเร่ืองโรคตา
แกเจาหนาที่ สาธารณสุขและอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน เพื่อใหสามารถคัดกรองผูปวย
ไดเปนตน  แตจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญในรอบแรกจะไดบทบาทดานวิชาการและการวิจัยที่
ชัดเจนกวา เชน เปนวิทยากรใหความรูคําแนะนําเร่ืองโรคตา เบาหวานข้ึนตาและการคัดกรอง
เบ้ืองตนใหกับหนวยงานตางๆ เปนผูนิเทศและสอนนักศึกษาพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพผูเขารับ
การอบรมหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา  ทําวิจัยเพื่อพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรค
ตาและพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตาจากงานประจําสูการวิจัยเปนตน ดังนัน้ 
จึงปรับเปล่ียนชื่อบทบาทใหครอบคลุมเนื้อหาสาระตามบทบาทการพยาบาลข้ันสูง 
 4.   บทบาทการเปนที่ปรึกษาและบทบาทดานการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลงเปน
บทบาทที่ไดเพิ่มจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญและนอกกรอบแนวคิด อภิปรายวาพยาบาล        
เวชปฏิบัติทางตานอกนอกจากจะปฏิบัติบทบาทตามกรอบแนวคิดแลว จะตองปฏิบัติบทบาทการ
เปนที่ปรึกษาและบทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง  ซึงเปนบทบาทหลักของ      
พยาบาลวิชาชีพ (สมจิต หนุเจริญกุล, 2544) และยังเปนบทบาทหลักของการพยาบาลข้ันสูงที่
สภาการพยาบาลกําหนด บทบาทการเปนที่ปรึกษาเชนการใหคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลโรคตา
เบ้ืองตนแกหนวยงานตางๆ และบทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลงเชน เปนผูนําในการ
ดูแลสุขภาพดวงตาแกประชาชนมีความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรมการดูแลสุขภาพดวงตาและเปน
ผูนําในการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติการพยาบาลโดยการออกหนวยเชิงรุกเพื่อคัดกรองผูที่ปญหา
ทางตาเปนตน 
 บทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาตามหลักสูตร 5 บทบาท ซึ่งไดแก การตรวจและ
วินิจฉัยโรคตาเบ้ืองตน การพยาบาลหองผาตัด การพยาบาลผูปวยโรคตา การพยาบาลชุมชน และ
การวิจัยและฝกอบรมแตบทบาทจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญ 6 บทบาท ไดแก บทบาทการ
พยาบาลเฉพาะทาง บทบาทวิชาการและวิจัย บทบาทการเปนที่ปรึกษา บทบาทการสงเสริมสุขภาพ 
บทบาทการควบคุมปองกันโรค และบทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง ถึงแมวาบาง
บทบาทไมใชบทบาทเฉพาะทางแตก็เปนบทบาทสําคัญของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรจะมี ดัง
งานวิจัยของ จินตนา ไพบูลยธนานนท (2546) พบวา สมรรถนะพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
ประกอบดวยสมรรถนะดานการพยาบาลทั่วไปและสมรรถนะดานการพยาบาลทางตาข้ันสูง จึง
ควรเพิ่มบทบาทดังกลาวในหลักสูตรที่เรียน 
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2. บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ  

 จากผลการวิจัยบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ        

6 บทบาทและรายการพฤติกรรมยอย 51 ขอ บทบาทไดแก การพยาบาลเฉพาะทาง วิชาการและ

การวิจัย การเปนที่ปรึกษา การสงเสริมสุขภาพ การควบคุมปองกันโรคและการจัดการและผูนําการ

เปล่ียนแปลงดังนี้ 

  2.1 บทบาทการพยาบาลเฉพาะทางจากผลการศึกษาพบวาผูเช่ียวชาญมีความ

คิดเห็นสอดคลองกัน 16 ขอ อภิปรายผลการวิจัยไดวา ปจจุบันพยาบาลจะตองมีทักษะความ

เชี่ยวชาญเฉพาะสาขาที่ปฏิบัติงานอยู จะตองใหการบริการที่มีคุณภาพ ซึ่งการปฏิบัติการพยาบาล

ที่มีคุณภาพนั้นตองมาจากการบูรณาการแนวคิด ทฤษฎีและการวิจัย (พวงรัตน  บุญญานุรักษ, 

2546) รวมทั้งนํากระบวนการสูการปฏิบัติ โดยมีการวินิจฉัยทางการพยาบาล วางแผนการ

พยาบาล ปฏิบัติการพยาบาลและมีการประเมินผลเพื่อใหการดูแลผูปวยไดอยางครอบคลุมและ

ตอบสนองความตองการพื้นฐานของผูปวยสอดคลองกับงานวิจัยของ กาญจนี  โอภาสทิพากร 

(2550) ที่พบวาพยาบาลวิชาชีพผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทางใหการพยาบาลโดยตรงแก     

ผูปวยที่มีปญหาและความตองการซับซอน สังเคราะหปญหาทางการพยาบาลและนํามาวางแผน

ใหการพยาบาลแบบองครวมโดยใชหลักการกระบวนการพยาบาลและมาตรฐานการปฏิบัติการ

พยาบาลจัดเสริมความรูและทักษะใหกับพยาบาลประจําการและการนํากระบวนการมาใชทําให

การพยาบาลเปนระบบ (สุชาดา  นิ้มวัฒนากุล, 2545) ดังนั้นพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจึงมี

บทบาทสําคัญในกระบวนการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยที่มีปญหาทางตา และผูเช่ียวชาญมีระดับ

ความคิดเห็นระดับปานกลาง 2 ขอและไมสอดคลองกัน 1 ขอไดแกตรวจและใหการรักษาผูปวยโรค

ทางตาเร้ือรังที่สามารถควบคุมอาการได ภายใตการควบคุมของจักษุแพทย  เชน โรคตอหินเร้ือรัง 

(Chronic Glaucoma) (Md = 3.25, IR = 1.23) และใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยาชาเขาสวนหลัง

ของลูกตา (Retrobulbar block) อภิปรายผลการวิจัยวา การปฏิบัติบทบาทของพยาบาลเวชปฏิบติั

ทางตาข้ึนอยูกับระดับของโรงพยาบาลและจักษุแพทย  โดยในโรงพยาบาลชุมชนที่ไมมีจักษุแพทย

หรือมีจักษุแพทย 1 คน พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาก็จะมีบทบาทการพยาบาลเฉพาะทางในการ

ตรวจวินิจฉัยคัดกรอง การทําหัตถการและใหการรักษาเบ้ืองตน  สวนในโรงพยาบาลศูนยที่มีจักษุ

แพทยเพียงพอพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาก็จะทําหนาที่การพยาบาลมากกวาการตรวจรักษา      

แตการปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรอยูภายใตพระราชบัญญัติวิชาชีพพยาบาล 
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2.2    บทบาทวิชาการและการวิจัยจากผลการศึกษาพบวาผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็น

สอดคลองกัน ทุกขอ จากผลการวิจัยอภิปรายไดวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีบทบาทในดาน

วิชาการและการวิจัย โดยการสนับสนุนและทําวิจัยเพื่อพัฒนาสาขาการพยาบาลผูปวยโรคตา 

สอดคลองกับงานวิจัยของ จินตนา ไพบูลยธนานนท (2546)  พบวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา

สามารถนําผลการวิจัยมาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาลทางตา และปราณี  กาญจนวรวงศ 

(2540) กลาววาการทําวิจัยทางการพยาบาลมีจุดมุงหมายสําคัญเพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล

และนําไปสูการพัฒนาศาสตรสาขาการพยาบาล การทําวิจัยไมไดมุงหวังแตเพียงใหเกิดประโยชน

แกผูวิจัยเพียงเทานั้น ดังที่ Calkin (1989) ไดอธิบายไววาเปนผูนําในการศึกษาคนควาวิจัยและนํา

ผลการวิจัย มาปรับปรุงปฏิบัติการพยาบาล แตจะกอใหเกิดกับพยาบาลทุกคนและผูมารับบริการ

และยังสอดคลองกับงานวิจัยของ กาญจนี  โอภาสทิพากร (2550) พบวาพยาบาลวิชาชีพที่ไดรับ

วุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญเฉพาะทางการพยาบาลและผดุงครรภมีบทบาทดานการวิจัย

เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ดังนั้นพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา  นอกจากทําวิจัยแลวยัง

สามารถนําผลงานวิจัยมาปรับใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลไดอีกดวย 
2.3   บทบาทการเปนที่ปรึกษาจากผลการศึกษาพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็น

สอดคลองกันทุกขอ อภิปรายไดวา  พยาบาลเวชปฏิบัติทางตานอกจากจะทําหนาที่การพยาบาล
เฉพาะทางแลว ยังมีบทบาทหนาที่ใหคําปรึกษาในทีมสุขภาพเนื่องจากวาบุคลากรในหนวยงาน
ไมไดผานการอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาทุกคนนอกจากนี้ยังทําหนาที่เปนที่ปรึกษาใหกับ
ผูปวย ดังเชนรายการพฤติกรรมยอยเปนที่ปรึกษาใหกับผูปวยที่พิการทางสายตาเพื่อใหดํารงชีวิต
อยูในสังคมตอไปได (Md = 4.80, IR = 0.77) และพยาบาลวิชาชีพมีบทบาทหนาที่ความ
รับผิดชอบเปนที่ปรึกษาแกบุคลากรในทีมสุขภาพและผูใชบริการมีการสอนและใหคําแนะนํา
ปรึกษาแกผูปวยและครอบครัวในสาขาที่เชี่ยวชาญ (กองการพยาบาล, 2539) และจากผลการวิจัย 
บุปผาชาติ  ขุนอินทร (2541) ที่พบวาผูปวยที่ไดรับคําแนะนําปรึกษาจะมีความสามารถในการดูแล
ตนเองมากกวาผูปวยที่ไดรับการดูแลตามแผนการพยาบาล ดังนั้นจึงสรุปไดวาบทบาทการเปนที่
ปรึกษามีความสําคัญชวยในการสงเสริม สนับสนุน ผูปวย ครอบครัว บุคลากรทางการพยาบาลมี
การพัฒนาศักยภาพและปฏิบัติบทบาทหนาที่ไดอยางมีประสิทธิภาพและสอดคลองกับงานวิจัย
ของ กาญจนี โอภาสทิพากร (2549) พบวาบทบาทการเปนที่ปรึกษาเปนบทบาทสําคัญของพยาบาล
ผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทางโดยเปนที่ปรึกษาในการพัฒนาสรางนวัตกรรมการพยาบาลและ
เปนที่ปรึกษาแกพยาบาลประจําการและยังสอดคลองกับงานวิจัยของ จินตนา  ไพบูลยธนานนท 
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(2546) พบวาสมรรถนะดานการเปนที่ปรึกษาของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีความสําคัญมาก
ที่สุดสามารถใหคําปรึกษาปญหาทางตาแกผูปวย ครอบครัวและทีมสุขภาพ 

 2.4    บทบาทการสงเสริมสุขภาพจากผลการศึกษาพบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็น
สอดคลองกันทุกขอ อภิปรายไดวา  พยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีบทบาทสําคัญในการดูแลสงเสริม
สุขภาพดวงตาเพื่อปองกันภาวะตาบอดหรือสายตาพิการในวัยเด็ก วัยทํางานและวัยสูงอายุ       
ใหความรูในการปองกันอุบัติเหตุทางตาและการดูแลเบ้ืองตนแกบุคลากรในหนวยงานทั้งภาครัฐ
และเอกชนซึ่งการสงเสริมสุขภาพเปนกระบวนการสงเสริมใหประชาชนเพิ่มสมรรถนะในการควบคุม
และพัฒนาสุขภาพของตนเองและบทบาทในการใหความรูเปนบทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพ
สอนและใหคําแนะนําแกผูปวย  ครอบครัว เพื่อพัฒนาความสามารถในการดูแลตนเอง และการมี
คุณภาพชีวิตที่ดี (กองการพยาบาล, 2539) การสอนใหผูเรียนไดเรียนรูเปนกระบวนการปฏิสัมพันธ
ระหวางผูสอนและผูเรียนเพื่อใหผูเรียนเปล่ียนแปลงพฤติกรรมตามที่ตองการจุดเนนของการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมสวนหนึ่งเกิดจากการไดรับความรู และทักษะใหม ๆ 
  2.5  บทบาทการควบคุมปองกันโรคจากผลการศึกษาพบวา ผูเช่ียวชาญมีความ
คิดเห็นสอดคลองกัน และมีความสําคัญมากที่สุดทุกขอ อภิปรายผลการวิจัยไดวาพยาบาล        
เวชปฏิบัติทางตานอกจากมีหนาที่ในการใหการรักษาพยาบาลแลวบทบาทดานการควบคุมปองกนั
โรคก็มีความสําคัญมากเนื่องจากวาผูปวยทางตาจะมีชวงฤดูของโรคระบาดตาแดงพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตาผูมีความรูความชํานาญเฉพาะทางสามารถใหคําแนะนําเพื่อปองกันการแพรระบาด
ของโรคไดดังที่ วิจิตร ศรีสุพรรณ และคณะ (2540)  ไดกลาววาผูมีความรูเฉพาะทางสามารถให
การบริการพยาบาลไดอยางมีคุณภาพและบทบาทดานการควบคุมปองกันโรคเปนบทบาทหนาที่
ของพยาบาลและสมจิต หนุเจริญกุล (2544 )ไดกลาวถึงบทบาทที่สําคัญของพยาบาล มีลักษณะ
การบูรณาการในการปฏิบัติที่ครอบคลุมทั้งดานการรักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพ การปองกัน
โรคและการฟนฟูสุขภาพตามทางการปฏิบัติงานตามหลักการทํางานของพยาบาลวิชาชีพเพื่อให
เกิดผลลัพธการดูแลที่มีประสิทธิภาพทั้งในดานการบริหาร การบริการ วิชาการ และดานการวิจัย 
และองคการอนามัยโลก (1999) ยังไดสรุปบทบาทพยาบาลวิชาชีพมีหนาที่ในการสรางเสริมสุขภาพ
ใหกับประชาชน 

  2.6   บทบาทการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลงจากผลการศึกษาพบวาผูเชี่ยวชาญ     
มีความคิดเห็นสอดคลองกันมีความสําคัญมากที่สุด 7 ขอระดับความสําคัญมาก 1 ขออภิปราย
ผลการวิจัยไดวาสังคมไทยในปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็วมีการปฏิรูประบบราชการ
และปฏิรูประบบบริการสุขภาพแหงชาติซึ่งลวนแตมีผลกระทบตอการบริการพยาบาล พยาบาล   
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เวชปฏิบัติทางตา  จึงควรมีบทบาทดานผูนําเพื่อสรางสรรคผลงานที่มีประสิทธิภาพตอวิชาชีพ       
ใชกระบวนการในการแกปญหาตัดสินใจในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อใหเกิดประโยชนแกผูมารับ
บริการพยาบาล จึงตองใชทักษะภาวะผูนําสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ (นฤมล         
ศรีทานันท และจิรังกูร  ณัฐรังสี, 2542)  และใหบริการเชิงรุกเพื่อใหการบริการพยาบาลอยางทั่วถึง
และผูนําการเปล่ียนแปลงจะสงผลใหผูปวยชุมชนและครอบครัวไดรับการดูแลอยางครอบคลุมและ
มีคุณภาพ จากผลการวิจัยสอดคลองกับการศึกษาของ วิจิตร ศรีสุพรรณ และคณะ (2540) ที่
พบวาบุคลากรที่พึงประสงคในสภาพการณปจจุบันและในอนาคต ควรมีภาวะผูนํา สามารถปฏิบัติ
ตนเปนผูนําและผูตามที่ดี สามารถสรางทีมงานและเครือขายเพื่อดําเนินการบริการพยาบาลที่มี
ประสิทธิภาพทันตอการเปล่ียนแปลงของทางดานเทคโนโลยีและสุขภาพและยังสอดคลองกับ
งานวิจัยของ จินตนา  ไพบูลยธนานนท (2546) พบวา  สมรรถนะดานการเปนผูนํามีความสําคัญ
มากที่สุด พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาตองเปนผูนําการเปล่ียนแปลงทางการพยาบาลสามารถนําทีม
เพื่อประชุมปรึกษาปญหาการพยาบาลทางตา  ดังนั้นจึงสรุปไดวาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรมี
บทบาทการผูนําการเปล่ียนแปลงและเปนผูนําในการใหการบริการเชิงรุก สอดคลองกับงานวิจัย
ของ ประคิณ  สุจฉายา และคณะ (2543) ที่กลาววาระบบบริการสุขภาพและวิสัยทัศนของระบบ
สุขภาพไทยในมุมมองของพยาบาลตองใหบริการเชิงรุกมากข้ึนและรายการพฤติกรรมยอยที่มี
ความสําคัญมาก 1 ขอไดแกบริหารจัดการงบประมาณดานวัสดุ อุปกรณและเคร่ืองมือแพทยใน
การดูแลผูปวยทางตา (Md = 4.09, IR = 1.02) อภิปรายผลการวิจัยไดวานอกจากพยาบาล       
เวชปฏิบัติทางตาจะมีบทบาทดานผูนําการเปล่ียนแปลงแลวยังตองมีบทบาทดานการบริหาร
จัดการตองมีการวางแผน กํากับ ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงาน มีการบริหารจัดการทั้งดาน
อุปกรณ เคร่ืองมือซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข (2539) และ  
สมจิต  หนุเจริญกุล (2544) ที่กลาววาบทบาทของพยาบาลวิชาชีพตองประกอบดวยบทบาทดาน
บริหารจัดการโดยใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของในการจัดการดูแลผูปวย
และครอบครัวไดรับการดูแลอยางตอเนื่องและมีประสิทธิภาพ ดังนั้นจึงสรุปไดวาบทบาทดานการ
บริหารจัดการมีความสําคัญและยังสอดคลองกับงานวิจัยของ จินตนา ไพบูลยธนานนท (2546) 
พบวา สมรรถนะดานการบริหารจัดการมีความสําคัญมากที่สุด มีการจัดระบบงานบริการทางตาได
อยางมีประสิทธิภาพสามารถบริหารทรัพยากรที่มีอยูอยางมีประสิทธิภาพ 
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ขอเสนอแนะในการวิจยั 
 
 ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 
 1.   นําผลวิจัยเสนอผูบริหารหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรเพิ่มการสอนบทบาท
การเปนที่ปรึกษาและการจัดการและผูนําการเปล่ียนแปลง 
 2.   เปนแนวทางของผูบริหารองคการวิชาชีพในการกําหนดนโยบายและนําไปใชในการ
พัฒนาหลักสูตรในการอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาใหสอดคลองกับบทบาทที่ไดปฏิบัติงานจริง
เพื่อประโยชนสูงสุดในการจัดอบรม 
 3.   เสนอผูบริหารทางการพยาบาลในการกําหนดบทบาทของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา   
 
 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 นําผลการวิจัยไปศึกษาพัฒนาระบบบริหารจัดการหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลแตละระดับ 
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รายนามและประวัติผูเช่ียวชาญ 
 

 รายนามผูเชีย่วชาญที่ใหการสัมภาษณและตอบแบบสอบถาม จํานวน 21 คน มีรายนาม
ตอไปนี้ 

1. ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลชุมชนจํานวน 3 คน ไดแก 
1.1 นางยุพิน  กาญจนลักษณ 
1.2 น.ส. สุภาภรณ  นาํสุย 
1.3 นางสุมาลินี  ชุมชื่น 

2. ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลทั่วไปจํานวน 3 คน ไดแก 
 2.1  นางสุธาสินี  จกัรพรหมมา 
 2.2  ร.ต.ท.หญิงวนัดี  วิสุทธิ์สิริ 
 2.3  นางเสาวลักษณ  สายหยุดทอง 
3.   ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลศูนยจํานวน 3 คน ไดแก 
 3.1  นางอุบลรักษ  สุริยะคําวงค 
 3.2  น.ส. รุงเพชร กีรติมหาตม 
 3.3  น.ส. ทิพาภรณ  อนพุัฒน  
4.  ผูเชี่ยวชาญจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบติัทางตาจํานวน 2 คน ไดแก 

  4.1  นางจุฑารัตน    เจยีมตระการ 
 4.2  นางอรทัย  พงษอําไพ 
5.  ผูเชี่ยวชาญระดับหัวหนาตึก/หวัหนาหอผูปวยจํานวน 3 คน ไดแก 
 5.1  นางธนัญญา  ศุภเมธี 
 5.2  น.ส.ละเอียด  รักษเลิศวงศ 
 5.3  น.ส.ภารดี  อาภรณทิพย 
6.  ผูเชี่ยวชาญระดับหัวหนางานจํานวน 3 คน แก 
 6.1  นางรัตติกร  หอมวันทา 
 6.2   นางอุบลวรรณ  ถาวรวงษ 
 6.3  นางโนรี    สายสุข 
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7.  ผูเชี่ยวชาญเปนอาจารยพยาบาลเวชปฏิบติัทางตาจํานวน 2 คน ไดแก 

  7.1  นางรังสิมา  ภูมิสวัสด์ิ 
  7.2  นางพยอม   อยูวนชิชานนท 
 8.  ผูเชี่ยวชาญเปนจักษุแพทยโรงพยาบาลทั่วไปจํานวน 2 คน ไดแก 
  8.1  นายแพทยวมิ  ถวิลเวชกุล 
  8.2  นายแพทยชูพงศ  อิสระณรงคพันธ 
 
 
ประวัติผูเชี่ยวชาญ 

1. ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลชุมชน 
1.1 นางยพุิน  กาญจนลักษณ 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏบิัติงาน   

 - โรงพยาบาลเดิมบางนางบวช สุพรรณบุรี 
      ประสบการณในการทํางาน   26 ป 
      วุฒิการศกึษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร (เทียบเทาปริญญาตรี) 
                           วทิยาลัยพยาบลบรมราชชนนพีิษณุโลก  
  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา ศูนยจักษุโคราช 
  - อบรมหลักสูตรวัดสายตาประกอบแวน 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  -  วัดสายตาประกอบแวน 
 
1.2 น.ส. สุภาภรณ  นาํสยุ 
      ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏบิัติงาน   

 - โรงพยาบาลพระอาจารยฝน อาจาโร 
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     ประสบการณในการทํางาน 31 ป 
     วุฒิการศึกษา 
 - พยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทยัธรรมาธิราช 
 - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา ศูนยจักษุโคราช 
 - อบรมหลักสูตรวัดสายตาประกอบแวน  
 - พัฒนาการสายตาในเด็ก  
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
 -  วัดสายตาประกอบแวน 
 
1.3 นางสุมาลินี  ชุมชื่น 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏบิัติงาน   

 - โรงพยาบาลพระอาจารยฝน อาจาโร 
    ประสบการณในการทํางาน 24 ป 
     วุฒิการศึกษา 

         - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร ( เทยีบเทาปริญญาตรี) 
         - วุฒิบตัรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา ศูนยจักษุโคราช 

        
2. ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลท่ัวไป 

 2.1 นางสุธาสินี  จักรพรหมมา 
    ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ หัวหนาตึกหอผูปวยพิเศษตา 
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลลพบุรี 
    ประสบการณในการทํางาน 28  ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 
  - สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต(บริหารสาธารณสุข)  
  - วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต(สาธารณสุขศาสตร) 
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  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา ศูนยจักษุสาธารณสุข 
  -อบรมหลักสูตร Ophthalmic Technicial  
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  -  การใชเคร่ืองมือพิเศษทางตา 
 

 2.2 ร.ต.ท.หญิงวันดี  วิสทุธิ์สริ ิ
  ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการหัวหนางานหองตรวจตา 
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 
    ประสบการณในการทํางาน 26 ป 
     วุฒิการศึกษา 

         - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร (เทียบเทาปริญญาตรี)  
         -  วุฒิบตัรพยาบาล เวชปฏิบัติทางจักษุวทิยา ศูนยจักษุโคราช 

        
2.3 นางเสาวลักษณ  สายหยุดทอง 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการหองผาตัดตา 
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลประจวบคีรีขันธ 
    ประสบการณในการทํางาน 21 ป 
     วุฒิการศึกษา 

         - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 
    - วุฒิบัตรพยาบาล เวชปฏิบติัทางตา 

 
3.  ผูเชี่ยวชาญพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลศูนย 

 3.1 นางอุบลรักษ  สุรยิะคําวงค 
  ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏบิัติงาน   
 - โรงพยาบาลพุทธชินราชพษิณุโลก 
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    ประสบการณในการทํางาน 26 ป 
     วุฒิการศึกษา 
   - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 
  - บริหารการศึกษามหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยนเรศวร 
  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
       

 3.2 น.ส. รุงเพชร กรีติมหาตม 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ หวัหนาหอผูปวยจักษ ุ
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคอุบลราชธาน ี
    ประสบการณในการทํางาน 28 ป 
     วุฒิการศึกษา 

  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง  
  - พัฒนบริหารศาสตรมหาบัณฑิตทางรัฐประศาสนศาสตร  

  - วุฒิบัตรพยาบาล เวชปฏิบติัทางตา 
  - อบรมหลักสูตรวัดสายตาประกอบแวน 
  - พยาบาลควบคุมและปองกันโรคติดเช้ือ  
  - อบรมผูบริหารระดับตน  

       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  - ใหการพยาบาลผูปวยในการปองกันการติดเช้ือ 
  - วัดสายตาประกอบแวน 
 

 3.3 น.ส. ทพิาภรณ  อนุพฒัน  
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
    ประสบการณในการทํางาน 24 ป 
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     วุฒิการศึกษา 
 - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 

    - วุฒิบัตรพยาบาล เวชปฏิบติัทางตา 
 

4. ผูเชี่ยวชาญจากสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
  4.1 นางจุฑารัตน    เจียมตระการ 

 ตําแหนงปจจุบัน  
 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษปฏิบติัหนาที่ผูบริหาร 
            คุณภาพการพยาบาล 
 - นายกสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลสระบุรี 

    ประสบการณในการทํางาน 35 ป 
     วุฒิการศึกษา 

  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 
  - อบรมผูบริหารระดับกลาง พ.ศ. 2547 
                        - วุฒิบัตรพยาบาล เวชปฏิบัติทางตา 
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  - ใหการดูแลผูปวยโรคทางตา 
  - ผูบริหารคุณภาพการพยาบาล 
   

 4.2 นางอรทยั  พงษอําไพ 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการหัวหนาหองตรวจตา 
- เลขาธิการสมาคมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลสระบุรี 

    ประสบการณในการทํางาน 27  ป 
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     วุฒิการศึกษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 

  - MPA สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร 
  - วุฒิบัตรพยาบาล เวชปฏิบติัทางตา 
  - อบรมหลักสูตรการวัดแวน 
  - อบรมพัฒนาสายตาในวัยเด็ก 
 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  - ใหการพยาบาลผูปวยเด็กทีม่ีปญหาเร่ืองสายตา 
  - วัดสายตาประกอบแวน 
 

5. ผูเชี่ยวชาญระดับหัวหนาตึก/หัวหนาหอผูปวย 
 5.1  นางธนัญญา  ศุภเมธ ี

 ตําแหนงปจจุบัน  
  พยาบาลวชิาชีพชํานาญการหัวหนาหอผูปวยตา ห ูคอ จมูก 
  สถานที่ปฏบิัติงาน   
  โรงพยาบาลอุดรธาน ี
     ประสบการณในการทํางาน 26 ป 
     วุฒิการศึกษา 
        - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง 
  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
  
5.2 น.ส.ละเอียด  รักษเลศิวงศ 
 ตําแหนงปจจุบัน  
  - พยาบาลวิชาชีพระดับชํานาญการ หัวหนาตึกตา 
 สถานที่ปฏิบติังาน   
  - โรงพยาบาลนาน 
     ประสบการณในการทํางาน 31  ป 
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      วุฒิการศกึษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลและผดุงครรภชั้นสูง  

 - อนุปริญญาสาธารณสุขศาสตร  The university of Sydney   
            Australia 

  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
 
 5.3 น.ส.ภารดี  อาภรณทพิย 

 ตําแหนงปจจุบัน  
 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ หัวหนาตึกตา 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลหาดใหญ 

   ประสบการณในการทํางาน 37  ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลผดุงครรภและอนามยัชั้น 1 
  - วุฒิบัตร พยาบาลเวชปฏิบติัทางจักษวุิทยา ศูนยจกัษุโคราช 

  - อบรมหลักสูตรการวัดแวน 
  - อบรมพัฒนาสายตาเด็กเล็ก      

       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  -  วัดสายตาประกอบแวน 
 

6. ผูเชี่ยวชาญระดับหัวหนางาน 
 6.1 นางรัตติกร  หอมวันทา 

 ตําแหนงปจจุบัน  
 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ หัวหนางาน ตา ห ูคอ จมูก 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลศรีสะเกษ 

    ประสบการณในการทํางาน 27 ป 
     วุฒิการศึกษา 

  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง   
  - วุฒิบัตร พยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
  - อบรมหลักสูตรการวัดแวน 
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 ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  - วัดสายตาประกอบแวน 

 
 6.2  นางอุบลวรรณ  ถาวรวงษ 

 ตําแหนงปจจุบัน  
 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษหัวหนางานผูปวยนอก 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 โรงพยาบาลนครปฐม 

    ประสบการณในการทํางาน 26 ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง   

  - วุฒิบัตร พยาบาลเวชปฏิบติัทางจักษวุิทยา 
 
 6.3 นางโนรี สายสุข 
 ตําแหนงปจจุบัน  
  - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการหัวหนากลุมงานการพยาบาล 
     ผูปวย  โสต ศอ นาสิก 

 สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

    ประสบการณในการทํางาน 28 ป 
     วุฒิการศึกษา 

 - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง                     
  - วุฒิบัตร พยาบาลเวชปฏิบติัทางจักษวุิทยา 

  - การสอนการพยาบาลคลินกิ (ครูคลินิก) 
  - อบรมผูบริหารระดับตน 
  - อบรมหลักสูตรการวัดแวน  

       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  - วัดสายตาประกอบแวน 
  - อาจารยพิเศษสอนนกัศึกษาพยาบาลและพยาบาลเวชปฏิบัติ
     ทางตา 
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7. ผูเชี่ยวชาญเปนอาจารยพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
  7.1 นางรังสมิา ภูมสิวสัด์ิ 

 ตําแหนงปจจุบัน  
  - อาจารยพยาบาล   

 สถานที่ปฏิบติังาน   
  - ภาควิชาการพยาบาลสาธารณสุข คณะพยาบาลศาสตร  
    มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 ประสบการณในการทํางาน 21  ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - วท.บ.(พยาบาลและผดุงครรภ) คณะพยาบาลศาสตร  
  - วท.ม. (สาธารณสุขศาสตร)  มหาวิทยาลัยมหิดล 
  -  วุฒิบัตร พยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทั่วไป 
  

  7.2 นางพยอม  อยูวนชิชานนท 
 ตําแหนงปจจุบัน  

 - พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 
    ประสบการณในการทํางาน 30  ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง  
                           วทิยาลัยบรมราชชนนนีครราชสีมา 
  - MPA สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร 
  - วุฒิบัตรพยาบาลเวชปฏิบติัทางตา 
  - จบ Atoptic  muscle and Refraction   
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
  -  อาจารยพเิศษสอนและจัดอบรมRefraction 
  - อาจารยดูแลบริหารจัดการพยายาลเวชปฏิบัติทางตา 
  - อาจารยพิเศษวิทยาลัยพยาบาล 
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    - อาจารยพิเศษสอนทฤษฎีนักศึกษาแพทยป 3 และสอน 
                 ภาคปฏิบัติป 5 

 
 8. ผูเชี่ยวชาญเปนจักษุแพทยโรงพยาบาลท่ัวไป 
 8.1 นายแพทยวิม  ถวลิเวชกลุ 

 ตําแหนงปจจุบัน  
 - นายแพทยชาํนาญการพิเศษ( ดานเวชกรรมสาขาจักษวุิทยา) 

  สถานที่ปฏิบติังาน   
 - โรงพยาบาลกระบ่ี 

    ประสบการณในการทํางาน 18  ป 
     วุฒิการศึกษา 
  - แพทยศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล  โรงพยาบาลศิริราช 
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 

   - วุฒิบัตรผูเชีย่วชาญจกัษวุทิยา  มหาวทิยาลัยมหิดล  
      โรงพยาบาลศิริราช  
     
 8.2 นายแพทยชูพงศ  อิสระณรงคพนัธ 

 ตําแหนงปจจุบัน  
   - นายแพทยชาํนาญการพิเศษ (ดานเวชกรรมสาขาจักษวุิทยา) 
  สถานที่ปฏิบติังาน   

 - โรงพยาบาลนาน 
     ประสบการณในการทํางาน 16 ป 
      วุฒิการศกึษา 

  - แพทยศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
       ความเชีย่วชาญเฉพาะ 

   -วุฒิบัตรผูเชี่ยวชาญสาขาจักษุวทิยา คณะแพทยศาสตร                   
                                          มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
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ภาคผนวก ข 
 

ตัวอยางหนังสือเชิญผูเช่ียวชาญ 
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ภาคผนวก ค 
 

เอกสารรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในคน, เอกสารขอมูลสําหรับกลุม
ประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัยและหนังสือแสดงความยินยอมเขารวม

การวิจัย 
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ภาคผนวก ง 
 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เรียน ทานผูทรงคุณวุฒิเฉพาะทางจักษ ุ
ส่ิงที่สงมาดวย 

1. เอกสารชุดที ่1 โครงรางวทิยานพินธฉบับยอ เร่ือง บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

2. เอกสารชุดที ่2 ขอมูลสําหรับกลุมประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
3. เอกสารชุดที ่3 แบบสอบถามรอบที่ 1 

  ดิฉัน นางสาวศิริพร  ลวณะสกล นิสิตสาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ขอเรียนเชิญทานผูทรงคุณวุฒิเขารวมในการวิจัย เร่ือง “ บทบาทที่
คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ” พรอมกับจัดสงเอกสารที่เกี่ยวของกับการ
วิจัย ใหทานไดพิจารณา เพื่อเปนขอมูลการเขารวมในการวิจัย ซึ่งโครงการวิจัยนี้ไดผานการอนุมัติ
ใหทําวิจัย โดยคณะกรรมการของคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยแลว เม่ือวันที่ 7 
เมษายน  2552  จึงหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณมา 
ณ โอกาสนี้ดวย 
 
        
       ดวยความเคารพอยางสูง 
       นางสาวศิริพร  ลวณะสกล 
หมายเหตุ :  ขอความกรุณาทานผูทรงคุณวุฒิ กรอกขอมูลแบบสอบถาม สวนที่ 1 หนา 1 
 ในเอกสารชุดที่ 3 และสงคืนแกผูวิจยัในวนัทีน่ัดสัมภาษณ  ขอขอบพระคุณคะ 
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แบบสอบถามรอบท่ี 1 
เรื่อง 

“บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏบิัติทางตาโรงพยาบาลรัฐ” 
 
สวนที่ 1 : ขอมูลสวนบุคคล 
 
คําชี้แจง   กรุณากรอกรายละเอียดลงในชองวางเพื่อเปนขอมูลอางอิงถึงคุณสมบัติผูเชี่ยวชาญ
 เกี่ยวกับบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
 

1. ชื่อ- นามสกลุ………………………………………………………………………… 
2. ตําแหนง………………………………………………………………………………. 
3. ประสบการณในการทํางาน………….ป 
4. ประสบการณในการทํางานแผนกจกัษุวิทยา………….ป 
5. ปฏิบัติงานท่ีแผนก…………………………………………………………………… 
6. สถานที่ปฏิบติังาน…………………………………………………………………… 
7. อบรมพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาจากสถาบัน 
� ภาควิชาจกัษุวิทยา โรงพยาบาลรามาธิบดี 

� ศูนยจักษสุาธารณสขุ โรงพยาบาลมหาราชนครราชสมีา 

� มหาวิทยาลัยเชยีงใหมและศนูยจกัษุสาธารณสุขโรงพยาบาลมหาราช      
นครราชสีมา 

8. วุฒิการศึกษาต้ังแตระดับปริญญาตร-ี ปจจุบัน 
 ………………………………………………………………………….………………….. 
 ……………………………………………………………………………….…………….. 
 ……………………………………………………………………………………………... 
 ……………………………………………………………………………………………... 

9. ความเชีย่วชาญเฉพาะ 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………… 
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สวนที่ 2  แบบสอบถามความคิดเห็นรอบที่ 1 
 เปนแบบสัมภาษณ เพื่อรวบรวมความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับบทบาทที่คาดหวัง
ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาโรงพยาบาลรัฐโดยวิธีการสัมภาษณดวยคําถามปลายเปด เพื่อให
ผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็นโดยอิสระ คําถามที่ใชมีดังนี้ 
 1.   ทานคิดวาการปฏิบัติงานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาปจจุบันมีบทบาทอะไรและ
ควรมีอะไรอีกบางในแตละบทบาท 
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
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เร่ือง ขอสงแบบสอบถามเพือ่การวิจัย รอบที่ 2 
 

เรียน  ................................................... 
 
 ดิฉัน นางสาวศิริพร  ลวณะสกล นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปน
วิทยานิพนธเร่ือง “บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ” โดยใชเทคนิค
เดลฟาย ซึ่งตองใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม 3 รอบ ทั้งนี้ไดมีการดําเนินการรวบรวมความ
คิดเห็นจากทานไปในรอบที่ 1 แลว ซึ่งในคร้ังนี้จะเปนการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ประกอบดวย
บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ทั้งหมด 7 ดาน รวม 53 ขอ 

ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามนี้ ในการ
นี้ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถามทุกขอ และโปรดแสดงความคิดเห็นพรอมทั้ง
ขอเสนอแนะตามที่ทานเห็นสมควร และเพื่อความตรงของการวิจัย ชวงระยะเวลาในการตอบ
แบบสอบถามแตละรอบไมควรหางกันมากนัก ดิฉันจึงใครขอความกรุณาจากทาน ไดโปรดสง
แบบสอบถามนี้คืนภายในวันจันทรที่  10 สิงหาคม 2552  

 
 
 
 
 
 
 

ขอขอบพระคุณในความอนเุคราะหของทานเปนอยางสูง 
 นางสาวศิริพร  ลวณะสกล 
โทรศัพท 08-9650-5215 

 
 
หมายเหตุ :  กรุณาสงแบบสอบถามใสซองติดแสตมปที่เตรียมมาให 

 และแจงไปรษณียวาสงแบบสงดวน (EMS) โดยไมตองเสียคาใชจายเพิ่ม 
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แบบสอบถามเพื่อการวิจยั 
(รอบท่ี 2) 

บทบาทที่คาดหวงัของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
EXPECTED  ROLES   OF OPHTHALMIC  NURSE  PRACTITIONER, 

GOVERNMENT   HOSPITALS 
 
 
 

ผูวิจัย     นางสาวศิริพร   ลวณะสกล 
นิสิตสาขาวิชา  การบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
อาจารยที่ปรึกษา รศ.ดร.กัญญดา  ประจุศิลป 
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แบบสอบถาม รอบท่ี 2 
เรื่อง  

บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏบิัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 
 

............................................................ 
คําชี้แจง:  
  แบบสอบถามฉบับนี้เปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับประกอบดวย 

บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐที่ไดจากการวิเคราะห
เนื้อหาจากการทบทวนวรรณกรรม รวมกับการบูรณาการจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญ จํานวน     
21 คน  โดยขอคําถามประกอบดวย บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาล
รัฐ ทั้งหมด 7  บทบาทจํานวน 53  ขอ ดังนี้ 
 1. บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง    จํานวน     9  ขอ 
 2. บทบาทการปฏิบัติการพยาบาล    จํานวน     9   ขอ 
 3. บทบาทการสงเสริมสุขภาพ     จํานวน     8   ขอ 
 4. บทบาทการควบคุมปองกันโรค     จํานวน     6   ขอ 
 5. บทบาทการเปนที่ปรึกษา                   จํานวน     5   ขอ 
 6. บทบาทวิชาการและวิจัย     จํานวน     8   ขอ 
 7.บทบาทการจัดการและผูนาํการเปล่ียนแปลง   จํานวน     8   ขอ 
 
คําจํากัดความ 
 บทบาทที่คาดหวัง หมายถึงความมุงหวงัของตนเองหรือบุคคลอ่ืน ทีม่ีตอพฤติกรรมและการ
ปฏิบัติที่กระทาํออกมาใหเหน็ของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐที่ สะทอนตําแหนง สิทธิ 
หนาที่และความรับผิดชอบหรือบรรทัดฐานที่สังคมกาํหนดไววาผูที่อยูในตําแหนงพยาบาลเวชปฏิบัติ 
ทางตาโรงพยาบาลรัฐควรปฏิบัติ 
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คําช้ีแจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย    ลงในชองวางของขอความแตละขอ ตามความเห็นของทาน 
ทั้งนี้โปรดใชเกณฑการพิจารณาขอความแตละขอ ดังนี ้
5     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   มากที่สุด 
4     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   มาก 
3     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   ปานกลาง 
2     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   นอย 
1     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   นอยที่สุด 

แบบสอบถาม รอบท่ี 2 
ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 
 

1 

บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง 
ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั ตรวจวินจิฉัยเพื่อชวยในการคัดกรอง
และวินิจฉัยโรค 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

2 

 
ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk 
ไดแกเยื่อบุตาอักเสบ  ( Conjunctivitis ) ตอลม ( Pinguecula ) 
ตอเนื้อ ( Pterygium) กุงยิง ( Hordeolum ) และถุงน้ําตาอักเสบ 
 ( Dacryocystitis ) 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

3 ตรวจและใหการรักษาผูปวยโรคทางตาเร้ือรังที่สามารถควบคุม
อาการได เชน โรคตอหินเร้ือรัง ( Chronic Glaucoma ) 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

4 ทําหัตถการทางตาเชนผาฝกุงยงิ (Hordeolum)   ลางทอน้ําตา 
(Irrigate Sac) เข่ียส่ิงแปลกปลอมออกจากตา  ( Remove Forein 
body) และ ฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา (Subconjunctiva) 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

5 ใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยาชาเขาสวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar block) ภายใตการควบคุมของจักษุแพทย 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

6 ใชอุปกรณและเคร่ืองมือพิเศษทางตาในการตรวจ ประเมินอาการ
และคัดกรองโรค 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

 
 
 
 
 

    

7 ชวยแพทยและสงเคร่ืองมือผาตัดในการทาํผาตัดทางตาชนิดตางๆ 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

8 วัดสายตาประกอบแวนในผูที่มีปญหาสายตาส้ัน สายตายาวและ
สายตาเอียง 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

9 ใหความชวยเหลือผูปวยที่มคีวามพิการทางสายตาโดยจัดอุปกรณ
เคร่ืองชวยในการมองเหน็ ( Magnification ) หรือสงตอเพื่อขอ
ความชวยเหลือจากหนวยงานที่เกี่ยวของ  
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 
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ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 
.......................................................................................................................................................... 
 .......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 
 

10 
บทบาทการปฏิบัติการพยาบาล 
ประเมิน วิเคราะหและใหคําแนะนาํเบ้ืองตนแกผูทีม่ีปญหาทาง
สายตา 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

11 วางแผนและปฏิบัติการพยาบาลแกผูปวยโรคตาและผูปวยที่มี
ปญหาทางตาโดยใชกระบวนการพยาบาล (Nursing Process) 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

12 วางแผนการพยาบาลเพื่อปองกันปญหาแทรกซอนจากการ
เปล่ียนแปลงอาการของผูปวย 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

13 ใหขอมูลแกผูปวยและญาติกอนไดรับการตรวจ การทําหัตถการ
ทางตาและกอนการไดรับการตรวจดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

14 ใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับการรักษาดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

15 ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตนในรายที่ไดรับอุบัติเหตุฉุกเฉินทางตา 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 

     

16 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติกอนและหลังการทําผาตัดทางตา 
ขอเสนอแนะ........................................................................... 
............................................................................................. 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

17 สอนและใหคําแนะนําผูปวยและญาติในการปฏิบัติตัวเม่ือกลับไป
อยูที่บาน 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

18 วางแผนการจาํหนายผูปวย ( Discharge planning )ในแตละโรค 
ขอเสนอแนะ............................................................................. 
............................................................................................... 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

 
19 

บทบาทการสงเสริมสขุภาพ 
ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาแกบุคลากรในหนวยงานตางๆ 
ทั้งภาครัฐและเอกชน 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

20 ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตาและปองกันสายตาพิการในวัย
เด็ก วยัทาํงานและวัยสูงอาย ุ
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

21 ใหความรูในการปองกนัอุบติัเหตุทางตาและการดูแลเบ้ืองตนแก
บุคลากรในหนวยงานตางๆทั้งภาครัฐและเอกชน 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

22 ใหความรูแกประชาชนในการดูแลดวงตาเพื่อชะลอการเกิดโรคทาง
ตาอันเนื่องมาจากความชรา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

23 ใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว การรับประทานอาหารเพือ่เสริมสราง
และบํารุงสุขภาพดวงตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

24 ชวยเหลือใหผูปวยเขาถึงระบบบริการสุขภาพและดูแลสิทธิ
ประโยชนที่ผูปวยควรจะไดรับ 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

25 สรางฐานขอมลูผูปวยกลุมเปาหมายเพื่อนํามาใชในการสงเสริม
สุขภาพดวงตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

26 ประสานความรวมมือกับผูปวยและแหลงประโยชนในชมุชนในการ
คัดกรอง สงเสริมและการวางแผนการจําหนายผูปวย 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

 
27 

บทบาทการควบคุมปองกันโรค 
ใหคําแนะนําผูปวยที่ เปนโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูงเพื่อ
ปองกันการ  เกิดภาวะแทรกซอนทางตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

28 ใหความรูในการควบคุมและปองกนัการแพรกระจายของเช้ือโรค
ในชวงที่มกีารระบาดของโรคตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

29 รวมกับทีมสุขภาพในการสอบสวนการระบาดของโรคตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

30 ดําเนนิมาตรการปองกนัและควบคุมการแพรกระจายของโรค
ระบาดทางตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

31 ใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชนเร่ืองการคัดกรองผูปวยโรคตาและ
การสงตอผูปวย 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

32 ออกหนวยคัดกรองผูปวยโรคทางตาเชน ตอกระจก ตอหิน 
เบาหวานข้ึนตาและคัดกรองสายตาเด็กนักเรียน 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

 
33 

บทบาทการเปนที่ปรึกษา 
เปนทีป่รึกษาและใหคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลโรคตาเบ้ืองตนแก
หนวยงานตางๆ 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

34 เปนทีป่รึกษาในการจัดโครงการดูแลสุขภาพดวงตาแกหนวยงาน
ตางๆ 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

35 เปนทีป่รึกษาใหกับผูปวยที่พกิารทางสายตาเพื่อใหดํารงชีวิตอยูใน
สังคมตอไปได 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

36 เปนทีป่รึกษาแกพยาบาล บคุลากรในทมีสุขภาพ และผูปวยที่มี
ภาวะเส่ียงหรือมีปญหาซับซอนทางตาในการดูแลสุขภาพ 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

37 เปนทีป่รึกษาใหกับบุคลากรในทีมสุขภาพในการตัดสินใจเชิง
จริยธรรมที่เกดิจากการปฏิบัติการพยาบาล 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

 
38 

บทบาทวิชาการและการวิจัย 
เปนวทิยากรใหความรูคําแนะนําเร่ืองโรคตา เบาหวานข้ึนตาและ
การคัดกรองเบื้องตนใหกับหนวยงานตางๆ 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

39 เปนผูนเิทศและสอนนักศึกษาพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพผูเขา
รับการอบรมหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

     

40 จัดโครงการฝกอบรมความรูเร่ืองโรคตาและการคัดกรองเร่ืองโรคตา
เบ้ืองตนแกโรงพยาบาลชุมชนและอาสาสมัครสาธารณสุข 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

41 จัดโครงการฝกอบรมเพื่อเสริมความรูและทักษะการพยาบาล การ
คัดกรองผูปวยโรคตาใหกับพยาบาลประจําการ 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

42 ใชหลักฐานเชงิประจักษในการพัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาล
ผูปวยโรคตา 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

43 ทําวิจัยเพื่อพฒันาการปฏิบติัการพยาบาลผูปวยโรคตา 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 

     

44 พัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตาจากงาน
ประจําสูการวจิัย 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................ 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

45 สงเสริม สนับสนุนการทาํวจิยัในสาขาการพยาบาลผูปวยโรคตา
เพื่อนาํมาใชในการปฏิบัติการพยาบาล 

ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

 
46 

บทบาทการจัดการและผูนําการเปลี่ยนแปลง 
เปนผูนําในการดูแลสุขภาพดวงตาแกประชาชนและมีความคิดริเร่ิม
ในการจัดกิจกรรมการดูแลสุขภาพดวงตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

47 เปนผูนาํในการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติการพยาบาลโดยการออก
หนวยเชิงรุกเพื่อคัดกรองผูที่ปญหาทางตาและสามารถชวยเหลือได
ทันเวลา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

48 เปนผูนาํทีมสุขภาพในการดูแลผูปวยเชิงรุกที่เชื่อมโยงการดูแลจาก
โรงพยาบาลสูชุมชน 
 

     

49 บริหารจัดการงบประมาณดานวัสดุ อุปกรณและเคร่ืองมือแพทยใน
การดูแลผูปวยทางตา 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

50 จัดทําแผนหรือโครงการเพื่อพัฒนาคุณภาพในการดูแลผูปวยโรคตา
ใหครอบคลุมทุกกลุมเปาหมาย 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 

     

51 เผยแพรแนวปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโรคตาที่มาจากการใช
หลักฐานเชงิประจักษ 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
................................................................................................. 
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ระดับความเห็น ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ 5 4 3 2 1 

52 สรางระบบการดูแล ติดตาม ประเมนิผล เพื่อใหผูปวยโรคตาไดรับ
การดูแลอยางตอเนื่อง 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

53 พัฒนานวัตกรรมและระบบการดูแลเพื่อใหผูปวยโรคตาไดรับการ
ดูแลอยางตอเนื่อง 
ขอเสนอแนะ.............................................................................. 
.............................................................................................. 

     

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 
 

ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหของทานเปนอยางสูง 
นางสาวศิริพร  ลวณะสกล 
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เร่ือง ขอสงแบบสอบถามเพือ่การวิจัย รอบที่ 3 
 
เรียน ........................................................ 
 
 ดิฉัน นางสาวศิริพร  ลวณะสกล นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปน
วิทยานิพนธเร่ือง “บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ” โดยใชเทคนิค
เดลฟาย ซึ่งตองใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม 3 รอบ ทั้งนี้ไดมีการดําเนินการรวบรวมความ
คิดเห็นจากทานไปในรอบที่ 1 และรอบที่ 2 แลว ซึ่งในคร้ังนี้จะเปนการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 
เปนการทบทวนคําตอบของทานกับผูเช่ียวชาญทานอ่ืนๆ เพื่อหาความสอดคลองกันของกลุมผู
เ ชียวชาญแบบสอบถามประกอบดวยบทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ ทั้งหมด 7  ดาน รวม 56 ขอ 

ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามน้ี เปน
รอบสุดทาย ในการนี้ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถามทุกขอ และโปรดแสดงเหตุผล
ประกอบตามคําช้ีแจงในตัวอยางแบบสอบถามรอบที่ 3 และเพื่อความตรงของการวิจัย ชวง
ระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามแตละรอบไมควรหางกันมากนัก ดิฉันจึงใครขอความกรุณา
จากทาน ไดโปรดสงแบบสอบถามนี้คืนภายในวันที่   30 สิงหาคม  2552  
 
 
 
 
 
 
 

ขอขอบพระคุณในความอนเุคราะหของทานเปนอยางสูง 
 นางสาวศิริพร  ลวณะสกล 
โทรศัพท 08-9650-5215 

 
หมายเหตุ :  กรุณาสงแบบสอบถามใสซองติดแสตมปที่เตรียมมาให 

 และแจงไปรษณียวาสงแบบสงดวน (EMS) โดยไมตองเสียคาใชจายเพิ่ม 
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แบบสอบถาม รอบท่ี 3 
เรื่อง 

“บทบาทที่คาดหวังของพยาบาลเวชปฏบิัติทางตาโรงพยาบาลรัฐ” 
 

………………………………………………. 
 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 
 
 1. แบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเชี่ยวชาญไดทราบความคิดเห็นของ
กลุมและทบทวนคําตอบของตนเองจากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2 โดยผูวิจัยไดนําคะแนน
ทั้งหมดมาคํานวณคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยระหวางควอไทล (Inter quartile range) 
เพื่อแสดงความสอดคลองกันของแตละขอความของการตอบ พรอมทั้งระบุคะแนนการตอบของ
ทานในรอบที่ 2 ไวดวย ดังเคร่ืองหมายแสดงตอไปนี้ 

  คามัธยฐาน (Md) ใชสัญลักษณ  ∆ 
  คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ใชสัญลักษณ  
  ตําแหนงคําตอบของทานในรอบที่ผานมา ใชสัญลักษณ  X 
 2.  เมื่อทานไดพิจารณาแลว โปรดทําเคร่ืองหมาย √ เพื่อยืนยันคําตอบเดิมหรือ
เปล่ียนแปลง ตามความเห็นของทานใหครบทุกขอ ทั้งนี้โปรดใชเกณฑการพิจารณาขอความแตละ
ขอ ดังนี้ 
 
5     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   มากที่สุด 
4     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   มาก 
3     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   ปานกลาง 
2     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   นอย 
1     หมายถงึ ทานมีความเหน็วา พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรปฏิบัติบทบาทนัน้   นอยที่สุด 
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 3. หากคําตอบของทานอยูในคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของขอนั้น หมายความวา  
ความเห็นของทานสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ ทานไมตองใหเหตุผลประกอบ 
แตถาคําตอบของทานอยูนอกพิสัยระหวางควอไทล หมายความวา ความเห็นของทานไม
สอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ ผูวิจัย ขอความกรุณาทานไดโปรดเหตุผล
ประกอบในขอนั้นๆ 
 
คามัธยฐาน (Md) มีความหมายดังนี้  
 
คามัธยฐานอยูในชวง 4.50 – 5.00  หมายถงึ  กลุมผูเช่ียวชาญเหน็วาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

  ควรปฏิบัติขอดังกลาวมากทีสุ่ด 
คามัธยฐานอยูในชวง 3.50 – 4.49  หมายถงึ  กลุมผูเช่ียวชาญเหน็วาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
    ควรปฏิบัติขอดังกลาวมาก 
คามัธยฐานอยูในชวง 2.50 – 3.49  หมายถงึ  กลุมผูเช่ียวชาญเหน็วาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
    ควรปฏิบัติขอดังกลาวปานกลาง 
คามัธยฐานอยูในชวง 1.50 – 2.49  หมายถงึ  กลุมผูเช่ียวชาญเหน็วาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
    ควรขอดังกลาวปฏิบัตินอย                               
คามัธยฐานอยูในชวง 0.05  – 1.49   หมายถงึ  กลุมผูเช่ียวชาญเหน็วาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
    ควรขอดังกลาวปฏิบัตินอยทีสุ่ด   
 
คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ที่ใช มีความหมายดังนี้ 
 
ไมเกิน   1.50   หมายความวา      ความเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ
                             ทางตา โรงพยาบาลรัฐ มีความสอดคลองกัน 
มากกวา   1.50 หมายความวา     ความเหน็ของกลุมผูเชีย่วชาญที่มีตอบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติ 
                              ทางตา โรงพยาบาลรัฐ ไมสอดคลองกัน 
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ตัวอยางการตอบแบบสอบถาม (มีความคิดเห็นสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ) 
 

 
ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

5 4 3 2 1 Md IR 

 
ขอ หมาย

เหตุ 

บทบาทการพยาบาลเฉพาะทาง  
1 ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั ตรวจวินจิฉัย

เพื่อชวยในการคัดกรองและวินิจฉัยโรค 
เหตุผล................................................... 
……………………………………………. 
……………………………………………. 

 
 
 

∆ 
X 
√ 

   4.70 0.60  
 

 
จากตัวอยางขอ 1   
 1. บทบาทการพยาบาลเฉพาะทางในการประเมิน วิเคราะห ตรวจวินิจฉัยเพื่อชวยในการ
คัดกรองและวินิจฉัยโรค ในขอ 1 มีคามัธยฐาน (Md)  = 4.70 และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) = 
0.60 หมายความวา กลุมผูเช่ียวชาญมีระดับความเห็นวาบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
โรงพยาบาลรัฐ ดานการประเมิน วิเคราะห ตรวจวินิจฉัยเพื่อชวยในการคัดกรองและวินิจฉัยโรค
เปนบทบาทที่ควรปฏิบัติอยูในระดับมาก และผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกัน  
 2. คําตอบในรอบที่ 2 ของทาน ( X ) อยูในขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล หมายความ
วา ความคิดเห็นของทานสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ และภายหลังจากที่ทาน
ทบทวนแลว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ ยังคงยืนยันความคิดเห็นเดิมคือ 4 ซึ่งเปนคําตอบ
ที่อยูในขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล ในกรณีนี้ทานไมตองแสดงเหตุผลประกอบ 
 
 
 
 
 
 
 



 150 

ตัวอยางการตอบแบบสอบถาม (มีความคิดเห็นไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ) 
 

ระดับความเห็น 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 บทบาทที่ควรปฏิบัติของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ 

5 4 3 2 1 Md IR 

 
ขอ หมาย

เหตุ 

2 
 

ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตา
เบ้ืองตนที่เปน Low risk ไดแกเยื่อบุตา
อักเสบ  ( Conjunctivitis ) ตอลม  
( Pinguecula ) ตอเนื้อ ( Pterygium) กุงยิง 
 ( Hordeolum ) และถุงน้าํตาอักเสบ 
 ( Dacryocystitis ) 
เหตุผล................................................... 
………………………………………… 

 ∆ 
 
 

 
X 
√ 

  4.01 1.00  
 

 
จากตัวอยางขอ 2   
 1.  บทบาทดานการพยาบาลเฉพาะทางในขอ 2 มีคามัธยฐาน (Md)   = 4.01 และคา 
พิสัยระหวางควอไทล (IR)  = 1.00 หมายความวา กลุมผูเช่ียวชาญมีระดับความเห็น วาบทบาท
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา โรงพยาบาลรัฐ ดานการตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรคตาเบ้ืองตนที่
เปน Low risk  เปนบทบาทที่ควรปฏิบัติอยูในระดับมาก 
 2. คําตอบในรอบที่ 2 ของทาน (X) อยูนอกขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล หมายความ
วา ความคิดเห็นของทานไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ และภายหลังจากที่
ทานทบทวนแลว ในการตอบแบบสอบถามรองที่ 3 นี้ ทานไมเปล่ียนแปลงคําตอบ ยังคงยืนยัน
ความคิดเห็นเดิมคือ 3 ซึ่งเปนคําตอบที่อยูนอกขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล   ในกรณีนี้ผูวิจัย
ขอความกรุณาทานโปรดแสดงเหตุผลประกอบ 
 3. หรือหากกรณีที่คําตอบในรอบที่ 2 ของทานอยูนอกขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล 
และภายหลังจากที่ทานทบทวนแลว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ทานเปล่ียนแปลงคําตอบ
มาเปน 4 ซึ่งเปนคําตอบที่อยูในขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล ในกรณีนี้ทานไมตองแสดงเหตุผล
ประกอบ 
หมายเหตุ :  

1. กรณีที่ไมมีเคร่ืองหมาย X ในขอคําถามของทาน แสดงวาในรอบที่ผานมา ทานไมได
ตอบแบบสอบถามขอนั้น 

2. ผูวิจัยแสดงหมายเหตุขอที่ความคิดเห็นของทานอยูนอกพิสัยควอไทลดวยสีแดง 
เพื่อใหทานสังเกตไดชัดเจน  
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แบบสอบถาม รอบท่ี 3   
                                         

 
ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

 
1 

1. บทบาทการพยาบาล 
เฉพาะทาง 
ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั 
ตรวจวินิจฉัยเพื่อชวยในการคัด
กรองและวนิิจฉัยโรค 
เหตุผล...................................... 
............................................... 

∆ 
 
X 
 

 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

   
4.84 

 
0.66 

 

2 ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรค
ตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk ไดแก
เยื่อบุตาอักเสบ (Conjunctivitis)  
ตอลม (Pinguecula) 
 ตอเนื้อ (Pterygium) กุงยิง  
(Hordeolum) และถุงน้ําตา
อักเสบ (Dacryocystitis) 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
 

 
 
X 
 
 

   4.62 1.5  

3 ตรวจและใหการรักษาผูปวยโรค
ทางตาเร้ือรังทีส่ามารถควบคุม
อาการได ภายใตการควบคุมของ
จักษุแพทย  เชน โรคตอหนิเร้ือรัง 
(Chronic Glaucoma)  
เหตุผล...................................... 
................................................ 

 
 

 

∆ 
 
X 
 

   3.42 1.78 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 

4 ทําหัตถการผาฝกุงยงิ 
(Hordeolum)   
เหตุผล...................................... 
................................................ 

 
 

∆ 
 
X 

   3.72 1.62 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

5 ทําหัตถการลางทอน้ําตา 
(Irrigate Sac) 
เหตุผล...................................... 
............................................... 

 ∆ 
 
X 

   3.72 1.62 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 

6 ทําหัตถการเข่ียส่ิงแปลกปลอม
ออกจากตา (Remove Forein 
body) 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

 ∆ 
 

 X 

   3.72 1.62 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 

7 ทําหัตถการฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา 
(Subconjunctiva) 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

 ∆ 
 
X 

   3.72 1.62 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 

8 ใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยา
ชาเขาสวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar block) ภายใตการ
ควบคุมของจักษุแพทย 
เหตุผล...................................... 
............................................... 

  ∆ 
 

 
 
X 

 2.71 1.71  

9 ใชอุปกรณและเคร่ืองมือพิเศษ
ทางตาในการตรวจ ประเมนิ
อาการและคัดกรองโรค 
เหตุผล...................................... 
............................................... 

∆ 
 

  
 
X 

  4.31 1.26 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

10 ชวยแพทยสงเคร่ืองมือผาตัดใน
การทาํผาตัดทางตาชนิดตางๆ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 

X 
 

   4.8 0.8 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

11 วัดสายตาในผูที่มีปญหาสายตา
ส้ัน  สายตายาวและสายตาเอียง 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 

  
 
X 
 

  4.14 1.49 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 
 
**คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

12 ใหความชวยเหลือผูปวยที่มคีวาม
พิการทางสายตาโดยใหอุปกรณ
เคร่ืองชวยในการมองเหน็  
(Magnification) หรือสงตอเพื่อ
ขอความชวยเหลือจากหนวยงาน
ที่เกีย่วของ  
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.54 1.12  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

 
 

13 

2. บทบาทการปฏิบัติการ
พยาบาล 
ประเมิน วิเคราะหและให
คําแนะนําเบ้ืองตนแกผูที่มีปญหา
ทางสายตา 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

 

 
 
 
 

 
 
 
 

  4.88 0.62  

14 
 

วางแผนและปฏิบัติการพยาบาล
แกผูปวยโรคตาและผูปวยทีม่ี
ปญหาทางตาโดยใชกระบวนการ
พยาบาล (Nursing Process) 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

 
 

 
 

   4.91 0.58  

15 วางแผนการพยาบาลเพื่อปองกัน
ปญหาแทรกซอนจากการ
เปล่ียนแปลงอาการของผูปวย 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

 
 

    4.91 0.58  

16 ใหขอมูลแกผูปวยและญาติกอน
ไดรับการตรวจ การทําหัตถการ
ทางตาและกอนการไดรับการ
ตรวจดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

 
 

    4.94 0.55  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

17 ใหการพยาบาลผูปวยที่ไดรับการ
รักษาดวยเคร่ืองมือพิเศษทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 

 
 
X 
 

   4.91 0.58 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

18 ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตนใน
รายที่ไดรับอุบัติเหตุฉุกเฉินทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
X 

    4.88 0.62  

19 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติ
กอนและหลังการทาํผาตัดทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 

 

   4.91 0.58 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

20 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติ
ในการปฏิบัติตัวเม่ือกลับไปอยูที่
บานและประเมินผลการให
คําแนะนํา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.88 0.62 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 

 
 
**คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

21 วางแผนการจาํหนายผูปวย 
(Discharge planning) ในแตละ
โรค 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

 

    4.84 0.66  

 
22 

3. บทบาทการสงเสริมสขุภาพ 
ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตา
แกบุคลากรในหนวยงานตางๆ ทั้ง
ภาครัฐและเอกชน 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
 
X 
 

  4.69 1.05 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

23 ใหการดูแลสงเสริมสุขภาพดวงตา
และปองกนัสายตาพิการในวัย
เด็ก วยัทาํงานและวัยสูงอาย ุ

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.62 1.1 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

24 ใหความรูในการปองกนัอุบติัเหตุ
ทางตาและการดูแลเบ้ืองตนแก
บุคลากรในหนวยงานตางๆทั้ง
ภาครัฐและเอกชน 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.69 0.94 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

25 ใหความรูแกประชาชนในการ
ดูแลดวงตาเพือ่ชะลอการเกดิโรค
ทางตาอันเนื่องมาจากความชรา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.8 0.8 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

26 ใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว การ
รับประทานอาหารเพื่อเสริมสราง
และบํารุงสุขภาพดวงตา 
เหตุผล...................................... 
............................................... 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.62 1.1 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

27 ชวยเหลือใหผูปวยเขาถึงระบบ
บริการสุขภาพและดูแลสิทธิ
ประโยชนที่ผูปวยควรจะไดรับ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.54 1.32 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให 
เหตุผล 

28 สรางฐานขอมลูผูปวยกลุม 
เปาหมายเพื่อนํามาใชในการ
สงเสริมสุขภาพดวงตา 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.62 1.19 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

29 ประสานความรวมมือกับผูปวย
และแหลงประโยชนในชุมชนใน
การคัดกรอง สงเสริมและการ
วางแผนการจาํหนายผูปวย 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.43 1.19  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

 
 

30 

4. บทบาทการควบคุมปองกัน
โรค 
ใหคําแนะนาํผูปวยที่เปนโรค 
เบาหวาน ความดันโลหิตสงู   
เพื่อปองกันการเกิดาวะแทรกซอน
ทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.75 0.87 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

31 ใหความรูในการควบคุมและ
ปองกนัการแพรกระจายของเช้ือ
โรคในชวงที่มกีารระบาดของโรค
ตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

    4.84 0.66  

32 รวมกับทีมสุขภาพ หรือหนวยงาน
ที่เกีย่วของเชน เวชกรรมสังคมใน
การสอบสวนการระบาดของโรค
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.22 1.21 ปรับตาม
ขอเสนอแนะ 
รอบที่ 2 
 

33 ดําเนนิมาตรการปองกนัและ
ควบคุมการแพรกระจายของโรค
ระบาดทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 

   4.25   
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

34 ใหความรูแกโรงพยาบาลชุมชน
เร่ืองการ 
คัดกรองผูปวยโรคตาและการสง
ตอผูปวย 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.69 0.99 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

35 ออกหนวยคัดกรองผูปวยโรคทาง
ตา เชน ตอกระจก ตอหิน 
เบาหวานข้ึนตาและคัดกรอง
สายตาเด็กนักเรียน 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
X 
 

  4.62 1.19 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

 
36 

5. บทบาทการเปนที่ปรึกษา 
เปนทีป่รึกษาและใหคําแนะนํา
เกี่ยวกับการดูแลโรคตาเบ้ืองตน
แกหนวยงานตางๆ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
 
 

  
 
X 
 

  4.62 1.03 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

37 เปนทีป่รึกษาในการจัดโครงการ
ดูแลสุขภาพดวงตาแกหนวยงาน
ตางๆ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 

   4.54 1.05  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

38 เปนทีป่รึกษาใหกับผูปวยที่พกิาร
ทางสายตาเพือ่ใหดํารงชีวิตอยูใน
สังคมตอไปได 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 

   4.54 1.08  

39 เปนทีป่รึกษาแกพยาบาล 
บุคลากรใน 
ทีมสุขภาพที่มปีญหาทางตาและ
ในการดูแลสุขภาพตาเบ้ืองตน 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.69 1.05 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

40 เปนทีป่รึกษาใหกับบุคลากรใน
ทีมสุขภาพ 
ในการตัดสินใจเชิงจริยธรรมที่เกิด
จากการปฏิบัติการพยาบาล 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
X 

    4.75 0.97  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

 
41 

6. บทบาทวชิาการและการ
วิจัย 
เปนวทิยากรใหความรูคําแนะนํา
เร่ืองโรคตา เบาหวานข้ึนตาและ
การคัดกรองเบื้องตนใหกับ
หนวยงานตางๆ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.69 0.99 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

42  เปนผูนิเทศและสอนนักศึกษา
พยาบาลและพยาบาลวิชาชีพผู
เขารับการอบรมหลักสูตร
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

 
 
 
 
 
 

  4.62 1.1  

43 จัดโครงการฝกอบรมความรูเร่ือง
โรคตาและการคัดกรองเร่ืองโรค
ตาเบ้ืองตนแกโรงพยาบาลชมุชน
และอาสาสมคัรสาธารณสุข 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 
 
 
 
 

   4.75 0.97 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

44 จัดทําโครงการฝกอบรมเพื่อเสริม
ความรูและทักษะการพยาบาล 
การคัดกรองผูปวยโรคตาใหกับ
พยาบาลประจําการ 
เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
X 

    4.8 0.9  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

45 ใชหลักฐานเชงิประจักษในการ
พัฒนาคุณภาพการ
รักษาพยาบาลผูปวยโรคตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.75 1.06 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

46 
 

ทําวิจัยเพื่อพฒันาการปฏิบติัการ
พยาบาลผูปวยโรคตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

    4.54 1.2  

47 พัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการ
พยาบาลผูปวยโรคตาจากงาน
ประจําสูการวจิัย 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
X 

    4.54 1.2  

48 สงเสริม สนับสนุนการทาํวจิยัใน
สาขาการพยาบาลผูปวยโรคตา
เพื่อนาํมาใชในการปฏิบัติการ
พยาบาล 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.8 0.84 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

 
 

49 

7. บทบาทการจัดการและผูนํา
การเปลี่ยนแปลง 
เปนผูนาํในการดูแลสุขภาพ
ดวงตาแกประชาชนและมี
ความคิดริเร่ิมในการจัดกิจกรรม
การดูแลสุขภาพดวงตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.54 1.05  

50 เปนผูนาํในการเปล่ียนแปลงการ
ปฏิบัติการพยาบาลโดยการออก
หนวยเชิงรุกเพื่อคัดกรองผูที่
ปญหาทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.75 0.92 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

51 เปนผูนาํทีมสุขภาพในการดูแล
ผูปวยเชงิรุกทีเ่ช่ือมโยงการดูแล
จากโรงพยาบาลสูชุมชน 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 
 
 

 
 
X 
 

   4.62 1.03 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

52 บริหารจัดการงบประมาณดาน
วัสดุ อุปกรณและเคร่ืองมือแพทย
ในการดูแลผูปวยทางตา 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

 
 
 

∆ 
 
X 

   4.00 1.31  

53 จัดทําแผนหรือโครงการเพื่อ
พัฒนาคุณภาพในการดูแลผูปวย
โรคตาใหครอบคลุมทุกกลุม 
เปาหมาย 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

  
 
X 
 

  4.52 1.3 **คําตอบของ
ทานอยูนอก
พิสัยควอ 
ไทล ถาทาน
ยืนยนัคําตอบ
เดิม กรุณาให
เหตุผล 

54 เผยแพรแนวปฏิบัติการพยาบาล
ผูปวยโรคตาทีม่าจากการใช
หลักฐานเชงิประจักษ 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.54 1.08  

55 สรางระบบการดูแล ติดตาม 
ประเมินผล เพือ่ใหผูปวยโรคตา
ไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 

   4.62 1.1  
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ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ขอ บทบาทที่ควรปฏิบัติของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตา 

โรงพยาบาลรัฐ 
5 4 3 2 1 Md IR 

 
หมายเหตุ 

56 พัฒนานวัตกรรมและระบบการ
ดูแลเพ่ือใหผูปวยโรคตาไดรับการ
ดูแลที่มีประสิทธิภาพ 

เหตุผล...................................... 
................................................ 

∆ 
 

 
 
X 
 
 

 
 
 

  4.54 1.08  

 
 

ขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหของทานเปนอยางสูง 
นางสาวศิริพร  ลวณะสกล 
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ภาคผนวก จ 
 

ตารางแสดงเหตุผลในการตอบนอกพิสยัควอไทล 
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ตารางแสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัควอไทล 
 
ขอ รายการ เหตุผล 
1 ประเมิน วิเคราะห ซักประวติั ตรวจ

วินิจฉัยเพื่อชวยในการคัดกรองและ
วินิจฉัยโรค 

- ทักษะในการฝกอบรมนอยอาจทาํใหเกิดความ
เส่ียงได (9) 

2 ตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาโรค
ตาเบ้ืองตนที่เปน Low risk ไดแก
เยื่อบุตาอักเสบ (Conjunctivitis)  
ตอลม (Pinguecula) 
ตอเนื้อ ( Pterygium) กุงยิง  
(Hordeolum) และถุงน้ําตาอักเสบ 
(Dacryocystitis) 

- พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรเนนการสอน
มากกวาการตรวจรักษาถึงแมวาจะวนิิจฉัยโรคไดก็
ไมควรรักษาเพราะกระบวนการใชยาจะมกีารผสม 
Steroid สภาพยาบาลอนญุาตใหใชยาทางตาได 
แตตองไมมี Steroid ผาฝกุงยิงทําไดแตตองเปน
ลักษณะฝดานนอกและทาํไดงายๆ ในรายที่เปนถุง
น้ําตาอักเสบถารักษาไมถูกตองจะทาํใหติดเชื้อใน
โพรงจมกูได (6) 

3 ตรวจและใหการรักษาผูปวยโรคทาง
ตาเร้ือรังที่สามารถควบคุมอาการได 
ภายใตการควบคุมของจักษแุพทย  
เชน โรคตอหินเร้ือรัง (Chronic 
Glaucoma )  
 

- โรคตอหินเปนโรคที่มีความเส่ียงสูงรักษาไมดีตา
บอดถูกฟองรองได  การส่ังยาเปนเ ร่ืองที่ เ ส่ียง
พยาบาลไมสามารถส่ังยาไดผิดกฎหมาย 
สภาวิชาชีพ (6) 
- ในโรงพยาบาลชุมชนสามารถทําแทนจักษุแพทย
ไดเพราะบางครั้งคนชรามารับยาเดินทางมาไกล
คาใชจายสูงกรณีจักษุแพทยไมอยูพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตาสามารถใหยาได (15) 
- เปนความรับผิดชอบเกินความรูความสามารถ (9) 
- ผูปวยเหลานี้อาจไมจําเปนตองพบแพทยเนื่องจาก
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาประเมินได หากจําเปน
จะพิจารณาพบจักษุแพทย เปนกรณีจะไดลด
ระยะเวลาการรอคอยของผูปวยและเพิ่มความ 
พึงพอใจใหผูปวยดวย (4) 
- พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาไมมีอํานาจและสิทธิไม
มีระบุไวในคูมอืการใชยาเบือ้งตนของสภาการ 
พยาบาล (14) 
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ขอ รายการ เหตุผล 
4 ทําหัตถการผาฝกุงยงิ (Hordeolum)  

 
- ผาฝกุงยิงทําไดแตตองเปนลักษณะฝดานนอกและ
ทําไดงายๆ (6) 
- อยากใหพยาบาลเนนงานการพยาบาลมากกวา
การทําหัตถการ (9) 
- เปนงานโดยตรงของจักษุแพทยหากพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตาทํามีโอกาสเส่ียงและกรณีทําพลาด
เกิดการฟองรองได (4) 
- การทําหัตถการผาฝกุงยิงอาจทําใหเกิดอันตราย
ตอลูกตาไดเส่ียงตอภาวการณแทงลูกตาจึงควรเปน
หนาที่ของจักษุแพทย (14) 

6 ทําหัตถการเข่ียส่ิงแปลกปลอมออก
จากตา   
(Remove Forein body) 

- ถาเปนแบบงายๆบริเวณเยื่อบุตาขาวทําไดแตถา
เปนบริเวณกระจกตาเส่ียงและอันตราย (6) 
- เปนอันตรายเกินทักษะที่ฝกอบรม (9) 
- จักษุแพทยจะทําหัตถการเข่ียส่ิงแปลกปลอมออก
จากตาโดยผานการสองตรวจจากกลองจุลทรรศน  
(Slit Lamp) พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาไมไดใช
กลองจุลทรรศนอาจมโีอกาสพลาด 
- ตองระบุใหชดัเจนวาเข่ียส่ิงแปลกปลอมจากสวน
ไหนของตาสามารถใชไมพนัสําลีเข่ียทีเ่ยื่อบุตาได
แตถาที่กระจกตาการใชเข็มอาจทาํใหกระจกตา
ทะลุไดจึงควรเปนหนาที่ของจักษุแพทย (14) 

7 ทําหัตถการฉีดยาเขาใตเยื่อบุตา 
(Subconjunctiva) 
 

- ทําพลาดอาจจะติดเช้ือได (6) 
- เปนอันตรายเกินทักษะที่ฝกอบรมและเวลาการ
ฝกอบรมนอยเกินไป (9) 
- เปนงานโดยตรงของจักษุแพทยไมควรรับมาเปน
ภาระ หากเกิดปญหาจะไมสามารถรับผิดชอบได (4) 
- เส่ียงตอการแทงทะลุลูกตาไดควรเปนหนาที่ของ
จักษุแพทย (14) 
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ขอ รายการ เหตุผล 
8 ใหยาชาแกผูปวยโดยการฉีดยาชา

เขาสวนหลังของลูกตา 
(Retrobulbar block) ภายใตการ
ควบคุมของจักษุแพทย 

- ไมควรทําการฉีดยาชาเขาสวนหลังของลูกตาแลว
เพราะวาเส่ียงควรเปนหนาที่ของจักษุแพทย ส่ิงที่
เกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาไมควร
ทําแลว (6) 
- เส่ียงกับวิชาชีพพยาบาลมากและปจจุบันจักษุ
แพทยมีมากแลวและงานประจําของพยาบาลเวช
ปฏิบัติทางตามีมากควรคืนบทบาทการฉีดยาชาเขา
สวนหลังของลูกตาใหจักษุแพทยไดแลว (15) 
- เปนงานโดยตรงของจักษุแพทย หากผิดพลาด  
ทําใหเกิดอันตรายรายแรงตอผูปวย พยาบาลเส่ียง
ตอการถูกฟองรองโดยไมจําเปน (4) 
- เปนหนาที่ของจักษุแพทย (16) 

9 ใชอุปกรณและเคร่ืองมือพิเศษทาง
ตาในการตรวจ ประเมนิอาการและ
คัดกรองโรค 

- เนื่องจากปจจุบันมีปญหาการฟองรองมากทําให
ตองระมัดระวังมากข้ึนการตรวจประเมินหรือคัด
กรองของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาควรลดลง (17) 

10 ชวยแพทยและสงเคร่ืองมือผาตัด
ทางตาชนิดตางๆ 

- พยาบาลทั่วไปก็สามารถทําไดและใหพยาบาล  
เวชปฏิบัติทางตาเปนหัวหนาคอยควบคุม (16) 

19 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติ
กอนและหลังการทาํผาตัดทางตา 
 

- เนื่องจากพยาบาลเวชปฏิบัติทางตามีไมเพียงพอ
จึงเปนการสอนและใหการนิเทศพยาบาลทั่วไป
ปฏิบัติแทนมากกวา (2) 

20 สอนใหคําแนะนําผูปวยและญาติใน
การปฏิบัติตัวเม่ือกลับไปอยูที่บาน
และประเมินผลการใหคําแนะนํา 
 

- ผูปวยหลังผาตัดทางตาพักฟนหองพิเศษซึ่งไมมี- 
พยาบาลเวชปฏิบั ติทางตา  แตก็สามารถให - 
คําแนะนําผูปวยและญาติภายใตการนิเทศของ
พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาที่ตึกตา (2) 

21 วางแผนการจาํหนายผูปวย 
(Discharge planning) ในแตละ
โรค 
 

- ปจจุบันปญหาการฟองรองมีมากจึงตอง
ระมัดระวังมากข้ึน (17) 
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ขอ รายการ เหตุผล 
25 ใหความรูแกประชาชนในการดูแล

ดวงตาเพื่อชะลอการเกิดโรคทางตา
อันเนื่องมาจากความชรา 

- พยาบาลในหนวยงานอ่ืนก็สามารถใหคําแนะนํา
ได (2) 

26 ใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว การ
รับประทานอาหารเพื่อเสริมสราง
และบํารุงสุขภาพดวงตา 

- การแนะนําการปฏิบัติตัวเปนงานที่ไมซับซอน
พยาบาลทั่วไปก็สามารถใหคําแนะนําได (2) 

27  - การทํางานของพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาไมได
เกี่ยวของจึงไมไดเขาถึงระบบบริการสุขภาพของ
ผูปวย (2) 
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ภาคผนวก ฉ 
 

ตารางแสดงการเปล่ียนแปลงขอมูลของผูเช่ียวชาญ รอบที่ 3 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 173 

ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงขอมูลของผูเชี่ยวชาญ รอบท่ี 3 
 

ผูเชี่ยวชาญ จํานวนขอที่เปลี่ยนแปลง 
(ขอ) 

รอยละ 

1 8 14.28 
2 9 16.07 
3 4 7.14 
4 1 1.78 
5 26 46.24 
6 1 1.78 
7 21 37.50 
8 1 1.78 
9 15 26.78 

10 0 0 
11 0 0 
12 1 1.78 
13 6 10.71 
14 1 1.78 
15 1 1.78 
16 6 10.71 
17 0 0 
18 12 21.42 
19 4 7.14 
20 4 7.14 
21 4 7.14 
รวม 125 44.80 

คาเฉลี่ย 5.95 10.62 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

นางสาวศิริพร  ลวณะสกล  เกิดเมื่อวันที่  5 ธันวาคม พ.ศ. 2509  ปจจุบันดํารงตําแหนง
พยาบาลวิชาชีพระดับชํานาญการ สถานที่ปฏิบัติงานแผนกหองตรวจตา โรงพยาบาลสุราษฎรธานี 
อ.เมือง จ.สุราษฎรธานี  ประวัติการศึกษาพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนีสุราษฎรธานี เม่ือป พ.ศ. 2532 อบรมเฉพาะทางการดูแลผูปวยวิกฤต ป พ.ศ. 2535  
อบรมเฉพาะทางหลักสูตรพยาบาลเวชปฏิบัติทางตาปพ.ศ. 2549  ตําแหนงงานและประสบการณ
พยาบาลวิชาชีพ พ.ศ. 2532-2544 พยาบาลประจําการหองผูปวยหนัก ฝายบริการพยาบาล 
โรงพยาบาลสุราษฏรธานี  พ.ศ. 2545-2546 พยาบาลประจําการหอผูปวยตา หู คอ จมูก หญิง 
ฝายบริการพยาบาลโรงพยาบาลสุราษฎรธานีและ พ.ศ. 2546 ปฏิบัติงานท่ีหองตรวจตา         
จนถึงปจจุบัน  
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