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บทคัดย่อ 

การวิจัยเชิงพรรณนา ครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 1) คุณลักษณะทางประชากร การยอมรับและ

การใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความผูกพันกับองค์กร และศักยภาพตามนโยบายอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.) 4.0 2) ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 และ 3) ปัจจัย

ทำนายศักยภาพตามนโยบาย อสม. 4.0 ของ อสม. ต.ศรีดอนชัย อ.เชียงของ จ.เชียงราย กลุ่มตัวอย่างคือ อสม. 

จำนวน 145 คน คัดเลือกโดยการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ เครื่องมือคือแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ

พรรณนา ได้แก่ ความถี่ รอ้ยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และสถติิอ้างอิง  ได้แก่  ไคสแควร์ สหสัมพันธ์แบบ

เพียรสัน และสถติิถดถอยแบบพหุคูณ ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (รอ้ยละ 63.40) มีอายุ

อยู่ระหว่าง 50–59 ปี (รอ้ยละ 48.30) สถานภาพสมรส (รอ้ยละ 84.10) ระยะเวลาการเป็น อสม. ต่ำกว่า 10 ปี (ร้อย

ละ 40.70) การศึกษาระดับประถมศึกษา (ร้อยละ 43.40) ประกอบอาชีพเกษตรกร (ร้อยละ 55.90) รายได้ต่อเดือน 

ต่ำกว่า 5,000 บาท (ร้อยละ 55.90) สถานภาพการเป็น อสม. เป็นสมาชิกทั่วไป (ร้อยละ 80.70) ไม่มีตำแหน่งอื่น 

นอกจาก อสม. (ร้อยละ 80.70) ผลการศึกษาการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

ความผูกพันองค์กรและการวัดศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์และทำนาย

ศักยภาพตามนโยบาย อสม. 4.0 ได้แก่ การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และความ

ผูกพันองค์กร โดยสามารถสร้างสมการทำนาย คือ ศักยภาพตามนโยบาย อสม. 4.0 =0.313+0.165 (ความผูกพัน

องค์กร)+0.273(ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน) +0.431(การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี) มีความสามารถทำนาย

ได้ร้อยละ 67.00  
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ABSTRACT 

This  descriptive research aimed to study 1) demographic characteristics, technology acceptance 

and use, job satisfaction, organizational commitment and potential of village health volunteers (VHVs) according 

to VHVs 4.0 policy, 2) factors related to VHVs’ potential according to VHV 4.0 policy and 3) factors predicted 

potential according to VHVs 4.0 policy of VHVs in Sridonchai subdistrict, Chiang Khong district, Chiang Rai 

province.The sample consisted of 145 VHVs by using stratified random sampling method. Tool was questionnaire. 

Data was analyzed by using descriptive statistics; frequency, percentage, mean, standard deviation and 

inferential statistics; Chi-squared test, Pearson Product Moment Correlation and multiple regression. The results 

revealed that most of the respondents were female (63.40%), aged between 50-59 years (48.30%), marital 

status (84.10%), duration of being VHV was less than 10 years (40.70%), finished primary school (43.40%), 

farming (55.90%), monthly income less than 5,000 baht (55.90%) and no other position (89.70%). The average 

score of technology acceptance and use, job satisfaction, organizational commitment and potential according to 

the VHV 4.0 policy were at high level. Factors both related and predicted VHV’s potential according VHV 4.0 

policy were technology acceptance and use, job satisfaction, organizational commitment.  Predicting equation 

created was “VHVs 4.0 policy =0.313 + 0.165 (organizational commitment) + 0.273(job satisfaction) + 

0.431(technology acceptance and use) with 67 predictable percent. 
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กิตติกรรมประกาศ 

  

การศกึษาค้นคว้าด้วยตนเองฉบับนี้ สำเร็จลุล่วงไปด้วยดี โดยได้รับความอนุเคราะห์จาก 

อาจารย์ที ่ปรึกษา คือ ผู ้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ประจวบ แหลมหลัก อาจารย์ประจำคณะ

สาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ที่ให้คำแนะนำ ให้คำปรึกษา ตลอดการศึกษาค้นคว้า            

อีกทั้งให้การติดตามแก้ไขงานวิจัยให้มีความถูกต้องสมบูรณ์อย่างต่อเนื่อง  จึงขอขอบพระคุณมา           

ณ โอกาสนี ้

ขอขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ทวีวรรณ ศรีสุขคำ อาจารย์ประจำคณะ

สาธารณสุขศาสตร ์มหาวิทยาลัยพะเยา ผูช่้วยศาสตราจารย์ ดร.ชณิตา ประดิษฐ์สถาพร อาจารย์

ประจำคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร และ นายสิทธิชัย ยอดสุวรรณ สาธารณสุข

อำเภอเชยีงของ ที่ให้ความอนุเคราะห์ตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมอืในการวิจัย         ครั้งนี ้

ขอขอบคุณ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา โดยเฉพาะอาจารย์ผู ้สอนใน

หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑติ ที่ได้ประสิทธิ์ประสาทความรูต้ลอดระยะเวลาที่ 

ได้ศึกษาสาขาวิชานี้ รวมถึงเจ้าหน้าที่ฝ่ายสนับสนุนทุกท่านในการอำนวยความสะดวก

ด้านเอกสารและด้านอื่น ๆ ด้วยความเต็มใจเป็นอย่างดียิ่ง 

ขอขอบคุณอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านตำบลศรีดอนชัย  อำเภอเชียงของ 

จังหวัดเชยีงราย ที่ให้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถามงานวิจัย 

ขอขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.มะลิ โพธิพิมพ์ และ ดร.วรารัตน์ สังวะลี 

คณะกรรมการผู้วิพากษ์ และผู้จัดการประชุมวิชาการระดับชาติของคณะสาธารณสุขศาสตร์  

มหาวิทยาลัยวงษ์ชวลิตกุล ที่จัดเวทีประชุมวิชาการระดับชาติในครั้งนี้ 

สุดท้ายนี้ขอขอบคุณครอบครัว และเพื่อนร่วมงานทุกท่าน ตลอดจนผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้อง             

ที่เป็นกำลังใจสำคัญในการทำการศึกษาครั้งนีใ้ห้สำเร็จลุล่วงไปด้วยดี 
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บทท่ี 1 

 

บทนำ 

 

ที่มาและความสำคัญ 

 อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.) เป็นเครือข่ายกำลังคนภาคประชาชน

สำค ัญท ี ่กระทรวงสาธารณส ุขได ้พ ัฒนาสมรรถนะ ให ้สามารถทำบทบาทหน ้าท ี่  

ในการสร้างสุขภาพชุมชน การเป็นผู้นำการเปลี่ยนแปลงด้านพฤติกรรมสุขภาพ การแนะนำ

เผยแพร่ความเข้าใจที่ถูกต้องแก่ประชาชน ซึ่ง อสม. ถือเป็นกำลังคนด้านสุขภาพที่อยู่ใกล้ชิด 

และครอบคลุมอยู่ทุกพื้นที่ โดยกระทรวงสาธารณสุขได้กำหนดสัดส่วนจำนวน อสม. เพื่อให้

สามารถปฏิบัติงานได้ครอบคลุมประชากรพืน้ที่ โดยกำหนดให้พื้นที่ชนบทมี อสม. จำนวน 1 คน 

ต่อประชากร 8-15 หลังคาเรือน ซึ่งปัจจุบันประเทศไทยมี อสม.ทั้งสิ้น จำนวน 1,047,636 คน 

ในจังหวัดเช ียงรายมี  อสม.ทั ้งส ิ ้น จำนวน 10,034 คน (กองสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ภาคประชาชน, 2564) จึงต้องได้รับการพัฒนาศักยภาพให้มีความรู้ความสามารถทันตาม 

ยุคสมัย การเปลี่ยนแปลงไปของเศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม และปัญหาสุขภาพที่เปลี่ยนแปลง

ไปตลอดเวลา ดังจะเห็นได้จากการพัฒนาหลักสูตรการอบรมฟื ้นฟู การจัดทำแนวทาง  

การอบรม อสม.ของกระทรวงสาธารณสุขที ่ม ีการปรับปรุงสอดคล้องตามสถานการณ์  

ที่เปลี่ยนไปในแต่ทศวรรษของการพัฒนา ในยุคสมัยสังคมดิจิทัล การก้าวไปสู่ประเทศไทย  4.0 

อสม. จึงต้องได้รับ การพัฒนาทักษะการเรียนรู้ที่จำเป็นของคนในทศวรรษที่ 21 ประกอบด้วย

ทักษะด้านสารสนเทศ และเทคโนโลยี ทักษะการเรียนรู้ และนวัตกรรม เพื่อให้เกิดการเรียนรู้ 

ที่ต่อเนื่องตามยุคสมัย ตามวิสัยทัศน์ไทยแลนด์ 4.0 (กระทรวงสาธารณสุข, 2564) 

 ประเทศไทยพัฒนา ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) กระทรวง

สาธารณส ุข ได ้กำหนดนโยบาย  ท ิศทาง  ย ุทธศาสตร ์  และวางแผนในระยะยาว 

ในด้านสาธารณสุข โดยได้กำหนดยุทธศาสตร์หลักไว้ 4 ด้าน มีดา้นหนึ่งได้กำหนดแผนงานด้าน

การพัฒนาเครือข่ายภาคประชาชน และภาคประชาสังคมด้านสุขภาพ (กรมสนับสนุนบริการ, 

2564) แต่ในปัจจุบัน อสม.มีปัญหาด้านการทำงาน จากการสำรวจตามโครงการนำร่อง  

(pilot project) เพื่อศึกษาปัญหาการทำงานของ อสม. ในตำบลศรีดอนชัย และในตำบลสถาน  

ซึ ่งเป็นพื ้นที ่ใกล้เคียง โดยทำการสัมภาษณ์ อสม.จำนวน 30 คน ตามแบบสัมภาษณ์ 

ของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จำนวน 30 ข้อคำถาม พบว่า อสม. จำนวน 20 คน  

ทำคะแนนได้น้อยกว่า ร้อยละ 60 ซึ่งถือว่าไม่ผ่านการเกณฑ์การประเมินความสามารถ 
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ด้านการใช้เทคโนโลยี ความรอบรู้ด้านสุขภาพ การมีจิตอาสาและเป็นผู้นำการเปลี่ยนแปลง 

ด้านสุขภาพ การยกระดับ อสม. เป็น อสม.4.0 ตามนโยบายพัฒนาศักยภาพ อสม.4.0  

ซ ึ ่ งม ีจำนวน อสม. ท ั ่วประเทศไทยท ั ้ งหมด 1.04 ล ้านคน แต ่สม ัครเป ็น อสม.4.0  

เพียง 254,743 คน โดยมีข้อมูล 10 อันดับแรก 1. บุรีรัมย์ จำนวน 7,326 คน 2. เชียงราย 

จำนวน 5,025 คน 3. สงขลา จำนวน 4,868 คน 4. ลำปาง จำนวน 4,827 คน 5. สุราษฎร์ธานี 

จำนวน 4,527 คน 6 .  ส ุ ร ิ นทร์  จำนวน 4,391 คน 7 .  ร ้อย เอ ็ด  จำนวน 4,200 คน  

8. มหาสารคาม จำนวน 3,994 คน 9. นครราชสีมา  จำนวน 3,846 คน 10. ป ัตตานี  

จำนวน 3,531 คน  ในจังหวัดเชียงราย มี อสม. สมัครเป็น อสม.4.0 จำนวน 5,025 คน  

โดยเรียงลำดับจากมากไปน้อย ดังนี ้ อำเภอพาน จำนวน 1,714 คน อำเภอเมืองเชียงราย 

จำนวน 664 คน อำเภอแม่จ ัน จำนวน 423 คน อำเภอเว ียงเช ียงร ุ ้ง จำนวน 367 คน  

อำเภอเวียงป่าเป้า จำนวน 357 คน สำหรับพื ้นที ่อำเภอเชียงของ มี อสม.ลงทะเบียน  

จำนวน 130 คน (กองสนับสนุนบริการสุขภาพภาคประชาชน, 2564)  เม ื ่อพิจารณา 

เฉพาะในระดับพื้นที ่แล้ว อำเภอเชียงของมีลักษณะพิเศษคือ เป็นพื้นที ่ชายแดน มีบริบท  

การทำงานแตกต่างจากพื้นที่อื ่น ทั ้งในด้านภูมิศาสตร์ เศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม  

ส่งผลกระทบต่อการปฏิบัติงานของ อสม. ซึ่งดำเนินการภายใต้กรอบการดำเนินงานหลัก 

ซ ึ ่ งครอบคล ุมท ั ้ งการส ่ ง เสร ิ มส ุ ขภาพ  การป ้ อ งก ั น โ รค  และการพ ื ้ นฟู สภาพ  

กล่าวค ือ ทำให ้เก ิดป ัญหาการทำงานของ อสม.ค ือ เก ิดการทำยากลำบากมากขึ ้น  

การปฏิบัติงานล่าช้าลง และขาดขวัญกำลังใจ รวมถึงผลงานด้านสาธารณสุขมูลฐาน  

ไม่เป็นไปตามเกณฑ์  

 ทีมสุขภาพตำบลศรีดอนชัย ประกอบด้วย 3 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล  

ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตำบลศรีดอนชัย โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขียะ  

โรงพยาบาลส่งเสร ิมส ุขภาพตำบลบ้านดงหลวง ซ ึ ่งม ีจำนวน อสม. จำนวน 196 คน  

ได้ปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0 อย่างไรก็ตาม ในปัจจุบันพื้นที่ตำบลศรีดอนชัยมีผู้สมัคร

เป็น อสม.4.0 เพียง 27 คน (กองสนับสนุนบริการสุขภาพภาคประชาชน, 2564) ซึ่งเป็นปัญหา

การตอบสนองนโยบายดังกล่าว และเป็นภาพสะท้อนว่าหากจะพัฒนา อสม.ควรที่จะมีข้อมูล

เกี่ยวกับศักยภาพตามนโยบายฯ และปัจจัยที่เกี่ยวข้อง ซึ่งอาจประกอบไปด้วย ความพึงพอใจ  

ในการปฏิบัติงาน (ณัฐพงษ์ เฮียงกุล และยุทธนา แยบคาย, 2562) ความผูกพันต่อองค์กร 

(ทัศพร ชูศักดิ์และคณะ, 2561) การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี (เพ็ญศรี โตเทศ, 2561) 

ดังนั ้นผู ้วิจัยจึงสนใจที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  
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คำถามการวิจัย 

 1. คุณลักษณะทางประชากร การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบ ัต ิงาน ความผูกพ ันต ่อก ับองค ์กร และศักยภาพตามนโยบาย  อสม.4.0  

ของ อสม. ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย เป็นอย่างไร 

 2. ปัจจ ัยใดมีความสัมพันธ ์ก ับศ ักยภาพตามนโยบาย  อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 3. ป ัจจ ัยใดสามารถทำนายศ ักยภาพตามนโยบาย  อสม.4.0 ของ อสม. 

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1. เพื ่อศึกษาข้อมูลส่วนบุคคล การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงาน ความผูกพันต่อองค์กร และศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบล

ศรดีอนชัย  อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 

 2. เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. 

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 3. เพ ื ่อทำนายศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรีดอนชัย  

อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 

สมมุติฐานการวจิัย 

 ปัจจ ัยข ้อม ูลส ่วนบ ุคคล  การยอมร ับและการใช ้เทคโนโลย ี ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0 ความผูกพันต่อองค์กร มีความสัมพันธ์กับศักยภาพ

ตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 
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ขอบเขตการศึกษา 

 ปัจจ ัยข ้อม ูลส ่วนบ ุคคล  การยอมร ับและการใช ้เทคโนโลย ี ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0 ความผูกพันต่อองค์กร มีความสัมพันธ์กับศักยภาพ

ตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 

 1. ขอบเขตด้านเน้ือหา 

   การวิจัยครั้งนี้ศึกษาการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive study) เพื่อศึกษาปัจจยัที่มี

ความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ 

จังหวัดเชยีงราย 

 2. ขอบเขตด้านประชากร 

    การวิจัยครั้งนี้เป็น อสม. ในพื้นที่ตำบลศรีดอนชัยที่ปฏิบัติงานมากกว่า 6 เดือน 

ขึน้ไป โดยการทำการศึกษา จำนวน 145  คน 

 3. ขอบเขตด้านเวลา 

    ระยะเวลาที่ใช้ในการวิจัย ตั้งแต่เดือน มกราคม พ.ศ.  2565  ถึง เดือนมีนาคม 

พ.ศ. 2565 

 4. ขอบเขตด้านตัวแปร 

    4.1 ตัวแปรอิสระ  

         ข ้อม ูลส ่วนบ ุคคล  การยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0  ความผูกพันต่อองค์กร ที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพ

ตามนโยบาย อสม.4.0 ในพื ้นที ่ตำบลศรีดอนชัย ที ่ปฏิบ ัติงานมากกว่า 6 เดือนขึ ้นไป 

โดยระยะเวลาที่ใชใ้นการวิจัย ตั้งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2565  ถึง เดือนมนีาคม พ.ศ. 2565 

    4.2 ตัวแปรตาม 

         ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 

 

นิยามศัพท์การวิจัย 

 1. อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน หมายถึง เป็นกลุ่มบุคคลภายในชุมชน 

ที ่ได้รับการอบรมให้ความรู ้จากเจ้าหน้าที ่สาธารณสุข และปฏิบัติงานด้านสาธารณสุข  

ด้วยความเสียสละต่อประชาชนในหมู ่บ้าน โดยมีบทบาทหน้าที ่ในการดูแล ให้คำแนะนำ  

ในการปฏ ิบ ัต ิตนให ้ถ ูกต ้องตามหล ักส ุขอนาม ัย  เพ ื ่อส ุขภาพของตนเอง ตลอดจน 

ให้การช่วยเหลือข ั ้นพื ้นฐาน ซ ึ ่งผ ู ้ท ี ่จะทำหน้าที ่  อสม.ได้น ั ้นนอกจากจะมีคุณสมบัติ  

ตามที่กำหนดแล้ว จะต้องผ่านการคัดเลือกอีกด้วย 
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 2. ข้อมูลส่วนบุคคล หมายถึง คุณลักษณะทั ่วไปของ อสม. ได้แก่ เพศ อายุ

สถานภาพสมรส ระยะเวลาในการเป็น อสม. ระดับการศกึษา อาชีพ รายได้ต่อเดือน สถานภาพ

การเป็น อสม. และการมตีำแหน่งอื่นในชุมชน 

 3. การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีในการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0  

หมายถึง เป็นการนําเทคโนโลยีที่ยอมรับมาใช้งานซึ่งก่อให้เกิดประโยชน์ในการปฏิบัติงานของ 

อสม.ตามนโยบาย อสม.4.0 ที ่เก ี ่ยวข้องกับประสบการณ์การใช้เทคโนโลยี การรับร ู้  

ถึงประโยชน์ การรับรู้ความง่ายต่อการใชง้านและทัศนคตทิี่มตี่อการใชง้านเทคโนโลยี 

 4. ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0 หมายถึง ความรู้สึก

ในทางที่ดีของ อสม. ที่มีกับการปฏิบัติงานตามนโยบาย อสม.4.0 ความรู้สึกชอบหรือพอใจ 

เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้น มีองค์ประกอบดังนี้ ความสำเร็จของงาน การได้รับการยอมรับนับถือ 

ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ความรับผดิชอบและความก้าวหน้า  

 5. ความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร  หมายถ ึง ความร ู ้ของ อสม. ท ี ่ม ีต ่อองค ์กร 

ซึ่งแบ่งออกเป็น 3 มิติ คือ 

    5.1 ความเช่ือมันและการยอมรับ เป้าหมายขององค์กร  

    5.2 ความเต็มใจที่จะปฏิบัติงานเพื่อองค์กร 

    5.3 ความตอ้งการที่จะรักษาความเป็น สมาชิกภาพในองค์กร 

 6. ศักยภาพตามนโยบายอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน4.0 หมายถึง 

อสม. ที่มศีักยภาพ 3 ด้าน คือ 

    6.1 สามารถใช้เทคโนโลยีดิจทิัลได้  

    6.2 มคีวามรอบรู้ดา้นสุขภาพ (Health literacy)  

    6.3 มจีติอาสาและเป็นผูน้ำการเปลี่ยนแปลงด้านสุขภาพ  

 

ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย 

 1. ได ้ข ้อม ูลการใช ้เทคโนโลย ี ของ  อสม. ต ่อนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. 

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 2. ทราบถึงระดับความพึงพอใจในการปฏิบัติงานและความผูกผันต่อองค ์กร  

ต่อศักยภาพของ อสม.ตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ 

จังหวัดเชยีงราย 

 3. ทราบปัจจัยทำนายศักยภาพของ อสม.ตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 
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 4. การนำไปเป็นปัจจัยนำเข ้าในการวางแผน การพัฒนา อสม.ให้มีศ ักยภาพ 

สอดคล้องกับนโยบายพัฒนา อสม.4.0 และผลลัพธ์สุดท้าย คือ ประชาชนได้รับบริการสุขภาพ

ที่ส่งผ่านจากท่านอย่างมีคุณภาพ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  

บทท่ี 2 

 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

 

 การศึกษาครั ้งนี ้เป็นรูปแบบปัจจัยที ่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย โดยที่ผู้ศึกษา ได้รวบรวมแนวคิด

และทฤษฎีต่าง ๆ รวมถึงเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพื่อใช้เป็นแนวทาง ในการกำหนด

กรอบแนวคิดและวิธีดำเนนิการวิจัย โดยแบ่งการนำเสนอออกเป็น 4 ส่วน ดังนี้ 

 

ความรู้เกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน  

 1. อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน หมายถึง อสม.เป็นกลุ่มบุคคลภายใน

ชุมชนที่ได้รับการอบรมให้ความรู้จากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และปฏิบัติงานด้านสาธารณสุข

ด้วยความเสียสละต่อประชาชนในหมู ่บ้าน โดยมีบทบาทหน้าที ่ในการดูแล ให้คำแนะนำ  

ในการปฏ ิบ ัต ิตนให ้ถ ูกต ้องตามหล ักส ุขอนาม ัย เพ ื ่อส ุขภาพของตนเอง ตลอดจน 

ให้การช่วยเหลือขั ้นพื ้นฐาน ซึ ่งผู ้ท ี ่จะทำหน้าท ี ่ อสม.ได้นั ้น นอกจากจะมีคุณสมบัติ  

ตามที่กำหนดแล้ว จะต้องผ่านการคัดเลือกอีกด้วย 

 2. ประเภทและจำนวน  กระทรวงสาธารณสุขได ้กำหนดให้ม ี  อสม.ในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน เพียงประเภทเดียว คือ อสม.ซึ่งหมายถึงบุคคลที่ได้รับการคัดเลือกจาก

ชาวบ้านในแต่ละหมู่บ้าน และได้รับการอบรมตามหลักสูตรที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด 

โดยมีบทบาทหน้าที ่สำคัญในฐานะผู ้นำการเปลี ่ยนแปลงด้านพฤติกรรมสุขภาพอนามัย 

(Change agents) การสื ่อข่าวสารสาธารณสุข การแนะนำเผยแพร่ความรู ้ การวางแผน  

และประสานกิจกรรมพัฒนาสาธารณสุข ตลอดจนให้บริการสาธารณสุขด้านต่าง ๆ เช่น  

การส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวังและป้องกันโรค การช่วยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นต้น 

โดยใช้ยาและเวชภัณฑ์ ตามขอบเขตที ่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด การส่งต่อผู ้ป ่วย  

ไปรับบริการ การฟื้นฟูสภาพและ จัดกิจกรรมพัฒนาสุขภาพภาคประชาชนในหมู่บ้าน/ชุมชน 

โดยกำหนดจำนวน อสม.โดยเฉลี่ยดังนี้  

   พืน้ที่ชนบท:อสม. 1 คน ต่อ 8-15 หลังคาเรือน 

   พื้นที่เขตเมือง:เขตชุมชนหนาแน่น (ชุมชนตลาด) ไม่มี  อสม. เขตชุมชนแออัด  

อสม. 1 คน ต่อ 20-30 หลังคาเรือน 
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พืน้ที่เขตชุมชนชานเมือง:อสม.1 คน ต่อ 8-15 หลังคาเรือน 

   ดังนั้น ในหมู่บ้าน/ชุมชนหนึ่ง ๆ อาจมีจำนวน อสม. ไม่เท่ากันขึ้น อยู่กับจำนวน 

หลังคาเรือนของหมู่บ้าน/ชุมชนนั้น ๆ โดยทั่วไปจะมี อสม. ประมาณ 10-20 คนต่อหมู่บ้าน 

 3. คุณสมบัติของ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

    3.1 เป็นบุคคลที่ชาวบ้านในระแวกหรอืคุ้มยอมรับ และเชื่อถือ 

    3.2 สมัครใจ และเต็มใจช่วยเหลือชุมชนด้วยความเสียสละ 

    3.3 มีเวลาเพียงพอที ่จะช่วยเหลือชุมชน (อยู ่ประจำในหมู ่บ ้าน ไม่ย ้ายถิ่น 

ในระยะเวลา 1-2 ปี) และมีความคล่องตัวในการประสานงาน 

    3.4 อ่านออกเขียนได้ 

    3.5 เป็นตัวอย่างที่ดใีนด้านพัฒนาสุขภาพ และการพัฒนาชุมชน 

    3.6 ไม่ควรเป็นข้าราชการหรือลูกจา้งของรัฐ 

 4. วิธ ีการคัดเลือก อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู ่บ ้าน  ให้ใช้ว ิธ ีการ

ประชาธิปไตยในการคัดเลือกบุคคลเป็น อสม. โดยมีแนวทางปฏิบัติ ดังนี้ 

    4.1 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขจัดประชุมกรรมการหมู่บ้าน อสม. ทุกคนในหมู่บ้าน 

และผู้นำอื่น ๆ เพื่อชี ้แจงให้ทราบถึงบทบาทของ อสม. และจำนวน อสม. มอบหมายให้

กรรมการหมู่บ้าน อสม. และผูน้ำ ดังกล่าวเป็นคณะกรรมการสรรหา อสม. 

    4.2 แบ่งละแวกหรือคุ ้มบ ้านออกเป็นคุ ้มละ 8-15 หลังคาเร ือนสอบถาม 

หาผู้สมัครใจ และมีคุณสมบัติตามที่กำหนด คัดเลือกเข้ารับการอบรมเป็น อสม.  ในกรณีที่มี

ผู้สมัครเกิน 1 คน ให้คณะผู้ดำเนินการสรรหา อสม. จัดประชุมหัวหน้าครอบครัวหรือผู้แทน

ครอบครัวในละแวกหรือคุ้มนั้น เพื่อลงมติโดยใช้เสียงส่วนใหญ่คัดเลือกบุคคลเข้ารับการอบรม

เป็น อสม. ประจำละแวกบ้านหรือคุ ้ม อนึ ่งการคัดเลือก อสม. สามารถปรับเปลี ่ยนได้  

หากชุมชนหรือคณะกรรมการหมู ่บ ้าน มีความเห็นเป็นอย่างอื ่นแต่ต้องเป็นประโยชน์  

เพื่อส่วนรวม และมีขัน้ตอนที่โปร่งใส 

 5. การฝึกอบรม อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านใหม่ การฝึกอบรม 

อสม. ใหม่ในที ่นี ้  หมายถึง การจัดกิจกรรมการเรียนการสอน เพื ่อให้  อสม. ที ่คัดเลือก 

เข้ามาใหม่ มีการเปลี่ยนแปลงเจตคติมีความรู ้ความสามารถ และปฏิบัติงานตามบทบาท 

หนา้ที่ได้ตามมาตรฐานที่กำหนดไว้ 

   5.1 ว ิธ ีการอบรม เจ ้าหน ้าท ี ่สาธารณส ุขสามารถวางแผนการอบรม 

ได ้ตามความเหมาะสมของพ ื ้นท ี ่  โดยควรม ีท ั ้ งส ่วนของการให ้ความร ู ้ทางทฤษฎ ี   

และการฝึกปฏิบัติให้บริการที่สถานีอนามัยหรือโรงพยาบาลชุมชน รวมทั้งมีการประเมินผล  
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การอบรมว่า สามารถพัฒนาให้ อสม. ใหม่ทุกคนมีความรู้ และสามารถทำงานตามบทบาท

หนา้ที่ที่กำหนดไว้อย่างมีคุณภาพ 

   5.2 เนือ้หาหลักสูตรเนื้อหาความรูท้ี่อบรม แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คอื 

        5.2.1 กลุ ่มความรู ้พื ้นฐาน (ภาคบังคับ) ประกอบด้วยวิชาที ่เป็นพื ้นฐาน 

ในการปฏิบัติงานในฐานะ อสม. โดยเป็นวิชาที่เกี่ยวกับปัญหาสาธารณสุขหลัก ๆ ของประเทศ 

และการบริหารจัดการเพื่อป้องกัน และแก้ไขปัญหาสาธารณสุขในชุมชน  ได้แก่ 

           1) บทบาทหนา้ที่ของ อสม. 

           2) การถ่ายทอดความรูแ้ละการเผยแพร่ข่าวสารระดับหมู่บ้าน 

           3) การค้นหา วิเคราะห์ และแก้ไขปัญหาสาธารณสุขของท้องถิ่น 

           4) สุขวิทยาส่วนบุคคล 

           5) การส่งเสริมสุขภาพ การเฝา้ระวัง และป้องกันปัญหาสาธารณสุข 

           6) การวินจิฉัยอาการ การปฐมพยาบาลและการช่วยเหลอืเบือ้งตน้ 

           7) การฟืน้ฟูสภาพ 

           8) การส่งต่อผู้ป่วยไปสถานบริการสาธารณสุข 

           9) การจ ัดก ิจกรรม การปฏิบ ัต ิงานและการใช ้เคร ื ่องม ือต ่าง  ๆ 

 ในศูนย์สาธารณสุขมูลฐานชุมชน (ศสมช.) 

           10) การทำงานร่วมกับผู ้นำชุมชน และองค์การบริหารส่วนตำบล  

เพ ื ่อการพัฒนางานสาธารณสุขในท ้องถ ิ ่น กล ุ ่มความร ู ้ เฉพาะเป ็นความร ู ้ ในเร ื ่อง 

ที่เป็นปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่ และความรู้ด้านนโยบายต่าง ๆ ในการพัฒนางานสาธารณสุข

ในแต่ละท ้องถ ิ ่น และความร ู ้ด ้านการพัฒนาอื ่น  ๆ ท ี ่ม ีผลต ่อส ุขภาพของประชาชน 

โดยจังหวัดสามารถปรับปรุงเนื้อหาหลักสูตรได้ตามความเหมาะสม ซึ่งเนื้อหาอาจแตกต่างกัน

ไปตามสภาพปัญหา และปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 

        5.2.2 กลุ่มความรู้เฉพาะ เป็นความรู้ในเรื่องที่เป็นปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่

และความรู้ด้านนโยบายต่าง ๆ ในการพัฒนางานสาธารณสุขในแต่ละท้องถิ่น และความรู้  

ด้านการพัฒนาอื ่น  ๆ ที ่ม ีผลต่อสุขภาพของประชาชน โดยจังหวัดสามารถปรับปรุง 

เนื ้อหาหลักสูตรได้ตามความเหมาะสม ซึ ่งเนื ้อหาอาจแตกต่างกันไปตามสภาพปัญหา  

และปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 

 6. การขึ้นทะเบียนเป็น อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน สถานภาพ 

ของการเป็น อสม. เกิดขึ ้นเมื ่อบุคคลนั ้นได้ร ับการคัดเลือกผ่านการอบรม และได้รับ 

การประเมินความรู้ความสามารถ ทั้งกลุ่มความรู้พื้นฐาน และกลุ่มความรู้เฉพาะตามที่กำหนดไว้ 
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จังหวัดจะออกประกาศนียบัตร และบัตรประจำตัวให้ใช้เป็นหลักฐาน โดยรูปแบบอายุบัตร 

และสิทธิที่ได้รับเป็นไปตามที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด 

 7. วาระและการพ้นสภาพการเป็น อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน  

    สถานภาพของการเป็น อสม. เก ิดข ึ ้นเม ื ่อบ ุคคลนั ้น  ได ้ร ับการค ัดเลือก 

ผ่านการอบรม และได้ร ับการประเมินความรู ้ความสามารถทั ้งกลุ ่มความร ู ้พ ื ้นฐาน  

และกลุ่มความรู้เฉพาะตามที่กำหนดไว้ จังหวัดจะออกประกาศนียบัตร และบัตรประจำตัว 

ให้ใช้เป็นหลักฐาน โดยรูปแบบอายุบัตร และสิทธิที่ได้รับเป็นไปตามที่กระทรวงสาธารณสุข

กำหนด 

    7.1 วาระ กำหนดให้ม ีวาระคราวละ 2 ป ี เม ื ่อครบวาระแล้วให้พ ิจารณา  

ต่อบัตรประจำตัว โดยดูจากผลการดำเนินงานร่วมกับการพิจารณาของประชาชน และองค์กร

ของหมู่บ้าน (เจ้าหน้าที่สาธารณสุขไม่ควรที่จะเป็นผู้ถอดถอน อสม. ด้วยตนเอง เพราะ อสม.  

เป ็นอาสาสม ัครท ี ่ เส ียสละของประชาชน หากม ีความจำเป ็นก ็ต ้องใช ้การประชุม  

และปรึกษาหารืออย่างเป็นกันเองกับ อสม .ที ่มีอยู ่ รวมทั้งกรรมการหมู่บ้านเพื่อป้องกัน  

ความขัดแย้งที่อาจจะเกิดขึ้น) 

    7.2 การพ้นสภาพ 

         7.2.1 พ้นสภาพตามวาระ 

         7.2.2 ตาย 

         7.2.3 ลาออก 

         7.2.4 ย้ายที่อยู่ 

         7.2.5 ประชาชนลงมติ โดยมีคะแนนเส ียง เก ินก ึ ่งหน ึ ่งของประชาชน  

ในหมู่บ้านหรือคณะกรรมการหมู่บ้านมีมติให้พ้นจากตำแหน่ง เนื ่องจากมีความประพฤติ

เสียหาย อันจะนำมาซึ่งความเสื่อมเสียประโยชน์ของหมู่บ้านหรือบกพร่องต่อการปฏิบัติหน้าที่ 

 8. บทบาทหน้าที ่ของ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู ่บ ้าน  ม ีบทบาท 

ในการเป็นผู ้นำการดำเนินงานพัฒนาสุขภาพอนามัย  และคุณภาพชีว ิตของประชาชน 

ในหมู่บ้าน/ชุมชน เป็นผู้นำการเปลี่ยนแปลง (Change agents) พฤติกรรมด้านสุขภาพอนามัย

ของประชาชนในชุมชน และมีหน้าที ่แก้ข ่าวร้ายกระจายข่าวดี  ชี ้บริการ ประสานงาน 

สาธารณสุข บำบัดทุกข์ประชาชน ดำรงตนเป็นตัวอย่างที่ดี โดยมีหนา้ที่ความรับผดิชอบ ดังนี้ 

     8.1 เป็นผู ้สื ่อข่าวสารสาธารณสุขระหว่างเจ้าหน้าที่และประชาชนในหมู่บ้าน  

นัดหมายเพื่อนบ้านมารับบริการสาธารณสุข แจ้งข่าวสารสาธารณสุข  
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     8.2 เป็นผู ้ให้คำแนะนำถ่ายทอดความรู ้แก่เพื ่อนบ้าน  และแกนนำสุขภาพ 

ประจำครอบครัวในเรื่องต่าง ๆ  

     8.3 เป็นผู้ให้บริการสาธารณสุขแก่ประชาชน  

     8.4 หมุนเวียนกันปฏิบัติงานที่ ศูนย์สาธารณสุขมูลฐานชุมชน (ศสมช.) โดยมี

กิจกรรมที่ควรดำเนินการ ได้แก่ 

         8.4.1 จัดทำศูนย์ข้อมูลข่าวสารของหมู่บ้าน 

         8.4.2 ถ่ายทอดความรู ้และจัดกิจกรรมตามปัญหาของชุมชน 

         8.4.3 ให้บริการที่จำเป็นใน 14 กิจกรรมสาธารณสุขมูลฐาน 

         8.4.4 เฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสาธารณสุขในหมู่บ้านเฝ้าระวังปัญหา

โภชนาการ  

         8.4.5 เป็นผู้นำในการบริหารจัดการวางแผนแก้ปัญหา และพัฒนาชุมชน 

โดยใช้งบประมาณ หมวดอุดหนุนทั่วไปที่ได้รับจากกระทรวงสาธารณสุขหรอืจากแหล่งอื่น ๆ 

         8.4.6 เป็นแกนนำในการชักชวนเพื ่อนบ้านเข้าร่วมกิจกรรมพัฒนางาน

สาธารณสุขของชุมชน และพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยใช้กระบวนการความจำเป็นพื้นฐาน  

และรวมกลุ่มในการพัฒนาสังคมด้านต่าง ๆ 

         8.4.7 ด ูแลส ิทธ ิประโยชน์ด ้านสาธารณสุขของประชาชนในหมู ่บ ้าน 

โดยเป็นแกนนำ ในการประสานงานกับกลุ่มผู้นำชุมชน และองค์การบริหารส่วนตำบล (อบต.)  

กระต ุ ้นให ้ม ีการวางแผน และดำเน ินงานเพ ื ่อพ ัฒนางานสาธารณสุขของหม ู ่บ ้ าน   

    (ราเชนทร์ จกีัน, 2559) 

 

นโยบายกระทรวงสาธารณสุขที่เกี ่ยวข้องกับศักยภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน 4.0   

 1. ร ัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ร ัฐธรรมนูญ 

แห่งราชการอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 มีข้อกำหนดที่เกี่ยวข้องกับการสาธารณสุข  

ไว้ดังนี ้

    หมวดที่ 3 สิทธิ์และเสรีภาพของปวงชนชาวไทย มาตรา 47 บุคคลย่อมมีสิทธิ

ได้รับบริการสาธารณสุขของรัฐ บุคคลผู้ยากไร้ย่อมมีสิทธิได้รับบริการสาธารณสุขของรัฐ  

โดยไม่เสียค่าใช ้จ ่ายตามที ่กฎหมายบัญญัติ และบุคคลย่อมมี ส ิทธ ิได้ร ับการป้องกัน  

และขจัดโรคติดต่ออันตรายจากรัฐโดยไม่เสียค่าใชจ้่าย 
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    หมวดที่ 5 หน้าที่ของรัฐ มาตรา 55 รัฐต้องดำเนินการให้ประชาชนได้รับบริการ

สาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพอย่างทั่วถึง เสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู ้พื้นฐานเกี่ยวกับ  

การส่งเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรค ส่งเสริม และสนับสนุนให้มีการพัฒนาภูมิปัญญา 

ด้านแพทย์แผนไทยรู้เกิดประโยชน์สูงสุด บริการสาธารณสุขตามวรรคหนึ่ง ต้องครอบคลุม  

การส่งเสริมสุขภาพ การควบคุม และป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสุขภาพ  

ด้วยรัฐต้องพัฒนาการบริการสาธารณสุขให้มคีุณภาพ และมีมาตรฐานสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง 

    หมวดที่ 16 การปฏิรูปประเทศ มาตรา 258(ช) ด้านอื่น 1(5) ให้มรีะบบการแพทย์

ปฐมภูมทิี่มแีพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว ดูแลประชาชนในสัดส่วนที่เหมาะสม 

 2. ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560-2579) (กรมสนับสนุนบริการ, 2564) 

นายกร ัฐมนตร ีพลเอกประย ุทธ ์  จ ันทโอชา ม ีข ้อส ั ่ งการเม ื ่อว ันท ี ่  23 ก ุมภาพ ันธ์   

พ.ศ. 2559 ให้ท ุกส่วนราชการจัดทำแผนงานในภารกิจหลักของหน่วยงานระยะ 20 ปี  

(พ.ศ. 2560-2579) เพื่อให้สอดรับกับ การจัดทำยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี ในการจัดทำ

ยุทธศาสตร์และกรอบการปฏิร ูป เพื ่อใช้ในการขับเคลื ่อนและพัฒนาประเทศให้บรรลุ  

ตามวิสัยทัศน์ “ประเทศไทยมีความมั ่นคง มั ่งคั ่ง ยั ่งยืน” เป็นประเทศพัฒนาแล้ว  

ด้วยการพัฒนาตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง  ซึ่งประกอบด้วย 6 ยุทธศาสตร์  ได้แก่  

     2.1 ยุทธศาสตร์ดา้นความม่ังคง  

     2.2 ยุทธศาสตร์ดา้นการสรา้งความสามารถในการแข่งขัน   

     2.3 ยุทธศาสตร์การพัฒนา และเสริมสรา้งศักยภาพคน  

     2.4 ยุทธศาสตร์ดา้นการสรา้งโอกาสความเสมอภาค และเท่าเทียมกันทางสังคม  

     2.5 ย ุทธศาสตร ์ด ้านการสร ้างการ เต ิบโตบนค ุณภาพช ีว ิตท ี ่ เป ็นม ิตร 

กับสิ่งแวดล้อม                      

     2.6 ยุทธศาสตร์ด้านการปรับสมดุล และพัฒนาระบบการบริหารจัดการภาครัฐ 

โดยยุทธศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาด้านสาธารณสุข ได้แก่ 

         ยุทธศาสตร์ที่ 3 ยุทธศาสตร์การพัฒนา และเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากร

มนุษย์ กรอบแนวทางที ่ต้องให้ความสำคัญ คือ การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีว ิต  

ให้สนับสนุนการเจรญิเติบโตของประเทศ และการสรา้งเสริมให้คนมสีุขภาวะที่ดี 

         ยุทธศาสตร์ท ี ่  4 ย ุทธศาสตร์ด ้านการสร ้างโอกาสความเสมอภาค 

ทางสังคม กรอบแนวทางที่ต้องให้ความสำคัญ คือ การสร้างความมั่นคงทางด้านเศรษฐกิจ 

และสังคม การพัฒนาระบบบริการและระบบบริหารจัดการสุขภาพและการสร้างความเข้มแข็ง
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ข อ ง ส ถ า บ ั น ท า ง ส ั ง ค ม  ท ุ น ท า ง ว ั ฒ น ธ ร ร ม แ ล ะ ค ว า ม เ ข ้ ม แ ข ็ ง ข อ ง ช ุ ม ช น  

(กระทรวงสาธารณสุข, 2564) 

 3. ประเทศไทย 4.0 การพัฒนาคนไทยสู่ยุค 4.0 เป็นภารกิจขับเคลื่อนประเทศ 

หลังลงประชามต ิ“คนไทย 4.0” จะเกิดขึ้นได้จะต้องมีการเรียนรู้ใน 4 เรื่องสำคัญคือ  

    3.1 การเรียนรูเ้พื่อสร้างเสริมแรงบันดาลใจให้มชีีวติอยู่อย่างมีความหมาย  

    3.2 การเร ียนร ู ้ เพ ื ่ อบ ่มเพาะความค ิดสร ้ างสรรค ์  และความสามารถ 

ในการรังสรรค์สิ่งใหม่ ๆ  

    3.3 การเรียนรูเ้พื่อปลูกฝังจิตสาธารณะ ยึดประโยชน์ส่วนรวมเป็นที่ตั้ง  

    3.4 การเรียนรูเ้พื่อมุ่งการทำงานให้เกิดผล 

    ในอดีตที่ผ่านมา ประเทศไทยมีโครงสร้างเศรษฐกิจที่เริ่มจากสังคมเกษตรกรรม 

หรอืประเทศไทย 1.0 เน้นการสรา้งรายได้จากการเกษตรเป็นหลัก ต่อมาปรับเข้าสู่อุตสาหกรรม

เบา หรือประเทศไทย 2.0 โดยมุ่งเน้นแรงงานราคาถูก ใช้ทรัพยากรธรรมชาติที่มีในประเทศ 

เช่น สิ ่งทอ อาหาร หลังจากนั ้นปรับเปลี ่ยนเข้าสู ่ ประเทศไทย 3.0 ที ่ให้ความสำคัญ  

กับอุตสาหกรรมหนัก โดยใช้ต้นทุนและเทคโนโลยีจากต่างประเทศ เพื่อเน้นการส่งออก  

ทำให้ประเทศไทยมีอัตราการขยายตัวทางเศรษฐกิจ มีการเติบโตอย่างต่อเนื ่อง ประเทศ  

รายได้ปานกลางมากกว่า 20 ป ี การปรับเปลี ่ยนอีกครั ้ง  เพ ื ่อเข ้าส ู ่ประเทศไทย 4.0  

จึงเป็นการปรับเปลี่ยนโครงสร้างเศรษฐกิจแบบเดิมไปสู่เศรษฐกิจที่ขับเคลื่อนด้วยนวัตกรรม 

โดยใช้พลังประชารัฐในการขับเคลื่อนผู้มีส่วนร่วมหลักประกอบด้วยภาคเอกชน ภาคการเงิน  

การธนาคาร มหาวิทยาลัย และสถาบันวิจ ัยต่าง ๆ โดยเน้นตามความถนัดและจุดเด่น 

ของแต่ละองค์กร และมีภาครัฐคอยสนับสนุน (เพ็ญศรี โตเทศ, 2561) 

 4. ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี ของกระทรวงสาธารณสุข ได ้จ ัดทำแผน  

โดยกำหนดวิสัยทัศน์เป็นองค์กรหลักด้านสุขภาพที่รวมพลังสังคม เพื่อประชาชนสุขภาพดี   

มีเป้าหมายระยะ 20 ปี คือ “ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน” 

เนื่องจากระบบสุขภาพไทยที่กำลังเผชิญกับสิ่งที่ท้าทายจากรอบด้าน กระทรวงสาธารณสุข

กำหนดยุทธศาสตร์ระยะ 20 ปี เพื่อใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาระบบสุขภาพให้ประชาชน 

มีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี และส่งผลต่อการใช้จ่ายภาครัฐด้านสุขภาพของประเทศสอดรับ

กับการปฏิรูปประเทศไทย และการปฏิรูปด้านสาธารณสุข เพื่อสร้างความเข้มแข็ง มั่นคง  

และย ั ่ งย ืนให ้ก ับระบบส ุขภาพ ท ัดเท ียมก ับนานาประเทศในเอเช ีย  โดยท ิศทาง  

ในการวางแผนยุทธศาสตร์ซาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) มี 4 ระยะ ๆ ละ 5 ปี ระยะที่ 1  

พ.ศ. 2560-2564:ปฏิรูประบบ ระยะที่ 2 พ.ศ. 2565-2569:สร้างความเข้มแข็ง ระยะที่ 3  



 

 

 14 

พ.ศ. 2570-2574:สู ่ความย ั ่งย ืน ระยะท ี ่  4 พ.ศ. 2575-2579: เป ็น 1 ใน 3 ของเอเช ีย 

ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) ได้แบ่งออกเป็น 4 ยุทธศาสตร์ เรียกว่า 

ยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ได้ครอบคลุม 16 แผนงาน 48 โครงการ โดยมีรายละเอียด

แผนงาน ดังนี้ 

    4.1 Prevention & Promotion Excellence (ส่งเสริมสุขภาพและความป้องกันโรค 

เป็นเลิศ) 

         4.1.1 พัฒนาคุณภาพชวีิตคนไทยทุกกลุ่มวัย 

         4.1.2 การป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

         4.1.3 ความปลอดภัยด้านอาหารและลดปัจจัยเสี่ยงต่อโรคไม่ตดิต่อเรือ้รัง 

         4.1.4 การบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม 

    4.2 Service Excellence (บริการเป็นเลิศ) 

         4.2.1 การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 

         4.2.2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

         4.2.3 ศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ 

         4.2.4 ศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติและเขตเศรษฐกิจพิเศษ 

    4.3 People Excellence (บุคลากรเป็นเลิศ) 

         4.3.1 การวางแผนความตอ้งการอัตรากำลังคน 

         4.3.2 การผลิตและพัฒนากำลังคน 

         4.3.3 การพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหารจัดการกำลังคนด้านสุขภาพ 

         4.3.4 การพัฒนาเครือข่ายภาคประชาชนและภาคประชาสังคมด้านสุขภาพ 

    4.4 Governance Excellence (บริหารจัดการเป็นเลิศ) 

         4.4.1 ระบบข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ 

         4.4.2 ระบบหลักประกันสุขภาพ 

         4.4.3 ความมั่นคงด้านยาและเวชภัณฑ์ และการคุ้มครองผูบ้ริโภค 

         4.4.4 ระบบธรรมาภิบาล 

         ในยุทธศาสตร์สู ่ความเป็นเลิศที่ 1 ส่งเสริมสุขภาพและความป้องกันโรค 

เป็นเลิศ มีเป้าหมายให้ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ ซึ่งจะนำไปสู่การมีพฤติกรรม 

สุขภาพที่ดี แผนงานภายใต้ยุทธศาสตร์ที่ 3 บุคลากรเป็นเลิศ และแผนงานที่ 4 การพัฒนา

เครือข่ายภาคประชาชนและภาคประชาสังคมด้านสุขภาพ ได้กล่าวถึง โครงการพัฒนาเครอืข่าย 
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อสม. และ อปท. โครงการเสริมสร้างความเข ้มแข็งตำบลจัดการสุขภาพด้วยตนเอง 

และโครงการพัฒนา (กรมสนับสนุนบริการ, 2564) 

 5. นโยบายกระทรวงสาธารณสุข ปี 2564 ประชาชนแข็งแรง เศรษฐกิจแข็งแรง 

ประเทศไทยแข็งแรง การขับเคลื่อนนโยบายกระทรวงสาธารณสุข ปี 2564 ให้ความสำคัญ

สูงส ุดต ่อการพัฒนางานสาธารณสุขตามแนวทาง โครงการพระราชดำร ิ โครงการ 

เฉลิมพระเกียรต ิและมีนโยบายสำคัญที่มุ่งเน้น 9 ประเด็น ได้แก่ 

    5.1 ระบบสุขภาพปฐมภูมเิข้มแข็ง 

          5.1.1 ยกระดับระบบบริการปฐมภูมิ และ อสม.ให้คนไทยทุกครอบครัว 

มีหมอประจำตัว 3 คน 

          5.1.2 พัฒนาระบบบริการทุติยภูมิใหเ้ป็นจุดเชื่อมต่อที่มปีระสิทธิภาพ 

    5.2 เศรษฐกิจสุขภาพ 

         เพ ิ ่ มข ีดความสามารถในการแข ่ งข ั นและนว ัตกรรมด ้ านส ุขภาพ  

สร้างรายได้ให้กับประชาชนและประเทศ 

    5.3 สมุนไพร กัญชา กัญชง 

        เพื่อสุขภาพ ให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้อย่างครอบคลุม ปลอดภัย

เกิดการเพิ่มมูลค่าทางเศรษฐกิจ 

      5.4 สุขภาพดีวิถีใหม่ 

           5.4.1 มุ ่งปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมสุขภาพแบบ New Normal เน้นอาหาร  

ออกกำลังกาย เพื่อการมสีุขภาพดี 

           5.4.2 เพิ่มศักยภาพความมั่นคงทางสุขภาพในการจัดการกับโรคอุบัติใหม่ 

เป็นองค์กรหลักในการบูรณาการ สร้างระบบสาธารณสุข ที่เหมาะสมสำหรับประเทศไทย  

และทุกคนที่อยู่ในประเทศไทย 

      5.5 COVID-19 

          เพิ ่มศักยภาพความมั ่นคงทางสุขภาพในการจัดการกับโรคอุบัต ิใหม่  

เป็นองค์กรหลักในการบูรณาการสร้างระบบสาธารณสุขที่เหมาะสมสำหรับประเทศไทย  

และทุกคนที่อยู่ในประเทศไทย 

      5.6 หน่วยบริการก้าวหน้า 

           5.6.1 ผลักดัน 30 บาทรักษาทุกที่ 

           5.6.2 ให้ประชาชนเข้าถึงระบบบริการสภาพ ลดความแออัด ลดรอคอย  

ด้วยการแพทย์วิถีใหม่ 
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           5.6.3 จัดระบบบริการให้สอดคล้องกับบริบทของพื้นที่ 

      5.7 ดูแลสุขภาพแบบองค์รวม 

           5.7.1 มุ่งเนน้การดูแลในกลุ่มเด็กปฐมวัย และผูสู้งอายุ 

           5.7.2 พัฒนาระบบการดูแลสุขภาพจิตเชิงรุก  

      5.8 บริหารด้วยหลักธรรมาภบิาล 

          ยึดหลักธรรมาภบิาล สุจรติ โปร่งใส ประโยชน์ของประชาชน 

      5.9 องค์กรแห่งความสุข 

         พัฒนาองค์กรแห่งความสุขที่มีคุณภาพ งานได้ผล คนเป็นสุข สร้างผู ้นำ  

รุ ่นใหม่ ให้สามารถดูแลสุขภาพประชาชนได้อย่างยั่งยืนปลอดภัยทั ้งผู ้ให้และผู้รับบริการ  

(2P Safety) (กระทรวงสาธารณสุข, 2564) 

 6. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ในฐานะผู้รับผิดชอบงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ได้พัฒนาประเทศไทย 4.0 เป็นเครื ่องมือสำคัญที ่จะนำประเทศไปสู ่ความปรัชญาที ่ว่า 

“มั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน” เพื่อก้าวข้ามกับดัก 3 อย่าง คือ จากประเทศที่มีรายได้ปานกลาง 

 มีความเหลื ่อมล้ำ และความไม่สมดุลโดยใช้ 3 กลไกหลัก ได้แก่ กลไกการขับเคลื ่อ น 

ด้วยนวัตกรรม กลไกการขับเคลื่อนด้วยการสร้างการมีส่วนร่วมและกลไกการขับเคลื่อน  

ท ี ่ เป ็นม ิตรต ่อส ิ ่ งแวดล ้อม ตามแนวทางท ี ่กรอบย ุทธศาสตร ์ชาต ิระยะ 20 ป ี   

(พ.ศ. 2560-2579) กำหนดไว้ ด้วยการสร้างความเข้มแข็งจากภายใน ควบคู ่ไปกับ  

การเชื่อมโยงกับประซาคมโลกโดยใช้แนวคิด “ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง” และ “ประชารัฐ” 

(กรมสนับสนุนบริการ, 2564) 

 7. อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 หมายถึง บุคลากรที่มีส่วนสำคัญ

ในการขับเคลื่อนงานสาธารณสุขชุมชน เพื่อดูแลสุขภาพของประชาชนให้มีคุณภาพชีวิต  

ที่ดีขึ้น และในยุคไทยแลนด์ 4.0 อสม.ก็ได้พัฒนาตัวเอง ให้สอดคล้องกับสังคม เรียกว่า  

อสม.4.0 ที่มคีุณสมบัติ ดังนี้  

     7.1 สามารถใช้เทคโนโลยีดิจิทัลได้ เกณฑ์การประเมิน คือ สามารถใช้เทคโนโลยี

ดิจทิัล เช่น application, สมาร์ท อสม.หรอื โปรแกรมอื่น ๆ กำหนดได้ 

     7.2 ม ี ค ว ามรอบร ู ้ ด ้ า นส ุ ข ภาพ  ( Health literacy) เ กณฑ ์ ก ารประ เ ม ิ น  

คือ มีความรอบรู้ด้านสุขภาพในเรื่อง การปฐมพยาบาลเบือ้งตน้  

     7.3 มีจิตอาสาและเป็นผู ้นำการเปลี่ยนแปลงด้านสุขภาพ เกณฑ์การประเมิน  

คือ มีทักษะปฏิบัติการใหก้ารช่วยเหลอืสังคมด้านปฐมพยาบาลเบื้องต้นและช่วยชีวิตขั้นพื้นฐาน

(เพ็ญศรี โตเทศ, 2561) 
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 8. นโยบายกระทรวงสาธารณสุขกับการพัฒนาอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หม ู ่ บ ้ าน4.0 การพ ัฒนา  คนไทยส ู ่ ย ุ ค 4.0 เป ็ นภารก ิ จข ั บ เคล ื ่ อนประ เทศหลั ง  

ลงประชามต ิ“คนไทย4.0” จะเกิดขึ้นได้จะต้องมีการเรียนรู้ใน 4 เรื่องสำคัญ คือ 

     8.1 การเรียนรูเ้พื่อสร้างเสริมแรงบันดาลใจให้มชีีวติอยู่อย่างมีความหมาย 

     8.2 การเร ียนร ู ้ เพ ื ่ อบ ่ม เพาะความค ิดสร ้ างสรรค ์ และความสามารถ  

ในการรังสรรค์สิ่งใหม่ ๆ 

     8.3 การเรียนรูเ้พื่อปลูกฝังจิตสาธารณะยึดประโยชน์ส่วนรวมเป็นที่ตั้ง 

     8.4 การเรียนรูเ้พื่อมุ่งการทำงานให้เกิดผลสัมฤทธิ์ 

     ในป ีงบประมาณ 2561 กรมสน ับสน ุนบร ิการส ุขภาพ ได ้ต ั ้ ง เป ้าหมาย 

ในการพัฒนาศักยภาพ อสม.ร้อยละ 70 ของ อสม. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้เรื่องปฐมพยาบาล

เบื้องต้น และร้อยละ 35 ของ อสม. ที ่มี ความรู ้เรื ่องการปฐมพยาบาลเบื้องต้น มีทักษะ 

การช่วยฟื้นคืนชีพขั ้นพื้นฐาน จากเอกสาร แนวทางการดำเนินงานสุขภาพภาคประชาชน 

ประจำป ี 2561 กองสนับสนุน ส ุขภาพ ภาคประชาชน กรมสนับสนุนบร ิการส ุขภาพ  

ได้ให้คำนิยาม อสม. 4.0 (เพ็ญศรี โตเทศ, 2561)      

 

ทฤษฎีหรอืหลักการเชิงวิชาการท่ีรองรับ 

 1. ทฤษฎีการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี (A technology acceptance model 

หรอื TAM) 

    1.1 ความหมายและนยิามของการยอมรับและการใชเ้ทคโนโลยี  

เอกลักษณ์ ธนเจริญพิศาล, 2554, หน้า 32 อ้างอิงใน ศศิจันทร์ ปัญจทวี , 

2555,  หน้า 35 ได้ให้คํานิยามของการยอมรับและการใช้เทคโนโลยีว่า เป็นการนําเทคโนโลยี  

มาใช้ใหเ้ป็นไปได้ โดยสิ่งที่ตามมา คือ ก่อใหเ้กิดการลงทุนกับการยอมรับ  

          ศศิพร เหมือนศรีชัย, 2555, หน้า 33 อ้างอิงใน ศศิจันทร์ ปัญจทวี , 2555,

หน้า 35 ได้ให้คํานิยามของการยอมรับและการใช้เทคโนโลยีว่าเป็นปัจจัยสําคัญในการใช้งาน  

และอยู่ร่วมกับเทคโนโลยีจากการที่ได้ใช้เทคโนโลยี ทำให้เกิดประสบการณ์ความรู ้ทักษะ  

และความตอ้งการใช้งานเทคโนโลยี  

          จากการศึกษาค้นคว้า ผู้วิจัยจึงสรุปว่า การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 

หมายถึง เป็นการนําเทคโนโลยีที ่ยอมรับมาใช้งานซึ ่งก่อให้เกิดประโยชน์แก่ ตัวบุคคล 

หรือการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม ทัศนคติ และการใช้งานเทคโนโลยี  

ที่ง่ายขึ้น  
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     1.2 ลักษณะของการยอมรับเทคโนโลยี 

          ภานุพงศ์ เสกทวีลาภ (2557) ได้อธิบายเกี ่ยวกับการยอมรับเทคโนโลยี 

ว่าเป็นขั้นตอน (Process) ที่เกิดขึ้นทางจิตใจภายในบุคคลเริ่มจากได้ยินในเรื่องวิทยาการนั้น ๆ 

จนยอมรับนําไปใช้ในที่สุด ซึ่งกระบวนนี้มลีักษณะคล้ายกับกระบวนการเรียนรู้และการตัดสินใจ 

(Decision making) โดยได้แบ่งกระบวนการยอมรับออกเป็น 5 ขัน้ตอน คือ 

         1.2.1 ข ั ้นร ับร ู ้หรือตื ่นตน (Awareness stage) เป ็นข ั ้นเริ ่มแรกที่นำไปสู่ 

การยอมรับหรือปฏิเสธสิ ่งใหม่ หรือวิธีการใหม่ขั ้นนี ้เป็นขั ้นที ่ได้รับรู ้เกี ่ยวกับสิ ่งใหม่  ๆ  

(นวัตกรรม) ที่เกี่ยวข้องกับการประกอบอาชีพ แต่ยังได้รับข่าวสารไม่ครบถ้วน ซึ่งการรับรู้ 

ส่วนใหญ่เป็นการรับรู้โดยบังเอิญจะทำให้เกิดความอยากรู้และแก้ปัญหาที่ตนเองมีอยู่  

          1.2.2 ขั ้นสนใจ (Interest stage) เริ ่มให้ความสนใจรายละเอียดเกี ่ยวกับ

วิทยาการใหม่ ๆ เป็นพฤติกรรมที่มีลักษณะตั้งใจ และในขั้นนี้ได้รับความรู้เกี่ยวกับวิธีการใหม่

มากขึ้น และใช้วิธีการคิดมากกว่าขั้นแรก บุคลิกภาพและค่านิยมมีผลต่อการติดตามข่าวสาร 

หรอืรายละเอียดของสิ่งใหม่ หรอืวิทยาการใหม่ด้วย 

          1.2.3 ขัน้ประเมินค่า (Evaluation stage) เริ่มคิดไตร่ตรองหาวิธีลองใชว้ิธีการ

ใหม่ ๆ โดยมีการเปรียบเทียบระหว่างข้อดีและข้อเสีย หากว่ามีข้อดีมากกว่าจะตัดสินใจใช้

โดยทั่วไปมักจะคิดว่าวิธีการนี้เป็นวิธีที่เสี่ยงไม่ทราบถึงผลลัพธ์ตามมาจึงต้องมีแรงผลักดัน 

(Reinforcement) เพื่อให้เกิดความแน่ใจ  โดยอาจมคีำแนะนําเพื่อใช้ประกอบในการตัดสินใจ 

          1.2.4 ขั ้นทดลอง (Trial stage) เป็นขั ้นตอนที่เริ ่มทดลองกับคนส่วนน้อย  

เพื ่อตรวจสอบผลลัพธ์ดูก่อนโดยทดลองใช้วิธ ีการใหม่  ๆ ให้เข้ากับสถานการณ์ของตน  

ในขั้นนีจ้ะสรรหาหาข่าวสารที่มคีวามเฉพาะเกี่ยวกับวิทยาการใหม่หรอืนวัตกรรมนั้น  

          1.2.5 ขั้นตอนการยอมรับ (Adoption stage) เป็นขั้นที่ปฏิบัตินําไปใช้จริง 

ซึง่บุคคลยอมรับวิทยาการใหม่ ๆ ว่า เป็นประโยชน์ในสิ่งนัน้แลว้  

          Rogers (1983) กล่าวว่า การยอมรับเทคโนโลยีเป็นผลมาจากเหตุการณ์ 

ที่เกิดขึน้อย่างต่อเนื่องเป็นกระบวนการ ดังนี้ 

          ข ั ้นตระหนักหร ือข ั ้นต ื ่นต ัว (Awareness stage) เป ็นข ั ้นท ี ่บ ุคคลร ู ้ว่า 

มีเทคโนโลยีใหม่เกิดขึน้แต่ยังขาดความรูเ้กี่ยวกับเทคโนโลยีนัน้  

          ข ั ้ นสนใจ  ( Interest stage) บ ุคคลเร ิ ่ มม ีความสนใจใน เทคโน โลย ี   

และพยายามแสวงหาข้อมูลหรอืความรูเ้พิ่มเติมเกี่ยวกับเทคโนโลยีนัน้ 
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          ขั้นประเมินผล (Evaluation stage) บุคคลจะประเมินผลในสมองของตนโดย

ลองคิดว่า ถ้าการยอมรับเทคโนโลยีนั ้นมาใช้แล้วจะเหมาะสมกับเหตุการณ์ในปัจจุบัน  

หรอือนาคตหรอืไม่ จะส่งผลคุ้มค่ากับการเสี่ยงหรอืไม่  

          ขั้นทดลอง (Trial stage) บุคคลจะนําเทคโนโลยีมาลองใช้หรือลองปฏิบัติใน

วงจํากัดก่อน เพื่อทดลองว่าเทคโนโลยีนั้นมีประโยชน์สามารถเข้ากับสถานการณ์ได้หรือไม่ 

          ขั้นยอมรับ (Adoption stage) บุคคลยอมรับเทคโนโลยีโดยนําเทคโนโลยีนั้น

มาใช้อย่างเต็มที่สม่ำเสมอ 

     1.3 ทฤษฎีการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 

          การศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้เทคโนโลยี ผู ้วิจัยศึกษาถึง

ทฤษฎีที่คาคว่าจะเกี่ยวข้องกับบริบทของ อสม.นั้น สรุปเป็นแนวคิดเกี่ยวกับทฤษฎีพื้นฐาน 

ที ่จะนำมาใช ้ศ ึกษาพฤต ิกรรมการยอมร ับการใช ้ เทคโนโลย ีสารสนเทศที ่สำค ัญได ้   

(ศศจิันทร์ ปัญจทวี, 2555)  ดังนี้ 

          1.3.1 แบบจำลองทฤษฎ ีรวมของการยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี   

 (A technology acceptance model หรือ TAM) เป ็นทฤษฎีท ี ่ม ีการยอมร ับและมีช ื ่อเส ียง 

ในการเป็นตัวชี้วัดความสำเร็จของการใช้เทคโนโลยี นำเสนอโดย Davis (1989) เพื่อพัฒนา 

เป ็นแบบจำลอง TAM และใช ้ศ ึกษาในบร ิบทการยอมร ับ การใช ้ระบบสารสนเทศ  

โดยไม่นำบรรทัดฐานของบุคคลที ่อยู ่โดยรอบ การแสดงพฤติกรรมเขามาใช้เป็นปัจจัย  

ในการพยากรณ์พฤติกรรมการใช้ที่เกิดขึ้นจริง โดยหลักการของ TAM  ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพล

ต่อความตั้งใจแสดงพฤติกรรมการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ ซึ่งประกอบด้วย ปัจจัยหลัก 

 4 ประการ ได้แก ่ ต ัวแปรภายนอก (External variables) การรับร ู ้ถ ึงประโยชน์ท ี ่ ได ้รับ 

จากเทคโนโลยีสารสนเทศ (Perceived หรือ PU) การรับรู ้ว่าเป็นระบบที่ง่ายต่อการใช้งาน 

(Perceived ease of use หรือ PEOU) และทัศนคติที ่มีต่อการใช้งาน (Attitude toward using)  

ดังภาพที่ 1 
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ภาพ 1 แบบจำลองความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยใน TAM  

 

ที่มา : ศศจิันทร์ ปัญจทวี, 2560, หนา้ 15 

 

             สามารถอธิบายได้ดังน ี้ ตัวแปรภายนอก (External variables) หมายถึง 

ข ้อม ูลประชากรศาสตร ์  (Demographic) ประสบการณ์ (Previous experience) เป ็นต ้น 

มีอิทธิพลต่อการรับรู ้ถ ึงประโยชน์ที ่จะได้รับจากเทคโนโลยีสารสนเทศ และการรับรู ้ว่า 

เป็นระบบที่ง่ายต่อการใชง้่าย 

             การรับรู ้ถ ึงประโยชน์จากการใช้เทคโนโลยี (Perceived usefulness)  

หมายถึง ทัศนคต ิความเช่ือ ส่วนบุคคลที่มตี่อการใชเ้ทคโนโลยี เพื่อเพิ่มศักยภาพในทำงานของ

บ ุคคลน ั ้น Davis (1989) เป ็นความเช ื ่อหร ือม ุมมองในการว ิ เคราะห ์และตระหนัก 

ถึงคุณค่าที่คาคว่าจะได้รับจากเทคโนโลยี ประโยชน์ของเทคโนโลยีตรงกับความต้องการ  

ของบุคคลจะนำไปสู่การยอมรับและใช้เทคโนโลยีนั้นต่อไป 

             การร ับร ู ้ความง่ายของการใช ้เทคโนโลยี(Perceived ease of use)  

หมายถึง การรับรู ้ว่าเทคโนโลยีนั ้นใช้งานง่าย โดยการใช้นั ้นไม่ต้องใช้ความพยายามมาก  

ไม่มีความซับซ้อนในการใช้งาน จึงมีความเป็นไปได้ที่จะเกิดการยอมรับจากผู้ใช้งาน การรับรู้

ความง่ายนั้นมีอิทธิพลทางตรงต่อพฤติกรรม การยอมรับและมีอิทธิพลทางอ้อมต่อการใช้  

โดยส่งผ่านพฤติกรรมการยอมรับ (Agarwal et. al, 1999; Karrabanna, 1999; Toe et. al., 

1999; Venkatesh, 2000)  

             ทัศนคติต ่อการใช้งาน (Attitude toward using) หมายถึง ท ัศนคติ 

ที่มีต่อการใช้งานได้รับอิทธิพลจากการรับรู้ถึงประโยชน์ที่ได้รับจากเทคโนโลยีสารสนเทศ  

และการรับรู ้ว ่าเป็นระบบที ่ง ่ายต่อการใช้งาน เพื ่อให้สามารถอธิบายเหตุผลของบุคคล 

ตัวแปรภายนอก 

External 

การรับรู้

ประโยชน์ 

Perceived 

Usefulness ทัศนคตีต่อ 
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toward 

Using 

การรับรูค้วาม

ง่าย 
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of Use 

เจตนาเชิง 
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Behavioral 

Intention to 

Uos (BI) 

การใช ้

งานจรงิ 

Actual 

System 
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ในการรับรู้ถึงประโยชน์ที่ได้รับจากระบบสารสนเทศมากยิ่งขึ้น จงึนำไปสู่การพัฒนาแบบจำลอง 

TAM (2) ต่อไป 

         1.3.2 แบบจำลองการยอมรับนวัตกรรมและเทคโนโลยี  (A technology 

acceptance model หรือ TAM (2)) เป็นการพัฒนาจากผลการวิจัยที ่ผ ่านมาแสดงให้เห็น 

ถึงความจำเป็นที่ต้องเพิ่มตัวแปรอื่น ๆ ในแบบจำลอง TAM เพื่อสามารถสร้างความเข้าใจ 

ถึงวิธีการอธิบายการยอมรับการใช้เทคโนโลยีใหม่  ๆ ของแต่ละ บุคคลได้จัดเจนยิ ่งขึ ้น  

และเพ ื ่ อ ให ้สามารถอธ ิบายเหต ุผลของบ ุคคลใน การร ับร ู ้ ถ ึ งประโยชน ์ท ี ่ ไ ด ้ รั บ 

จากระบบสารสนเทศ จึงนำมาสู ่การพัฒนาแบบจำนวน TAM นำเสนอโดย Venkatesh  

และ Davis ดังภาพที่ 2 

 

 
 

ภาพ 2 แบบจำลองความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยใน TAM(2) 

 

ที่มา : ศศจิันทร์ ปัญจทวี, 2560, หนา้ 17 

 

              จากภาพท ี ่  2 TAM(2) ร ั บการปร ั บปร ุ งท ี ่ ต ั ว แปรภาย นอก  

และปัจจัยที่เกิดก่อน (Antecedents)ที่มีอิทธิพลต่อการรับรู้ถึงประโยชน์ที่ได้รับจากเทคโนโลยี

สารสนเทศ และการรับรู ้ว่าเป็นระบบที ่ง ่ายต่อการใช้งานให้มีความทันสมัยมากยิ ่งข ึ ้น  

Usage Behavior 

พฤติกรรมการใช้ 

Output Quality คุณภาพของผลลัพธ์ 

Result Demonstrability 

ผลลัพธ์ที่แสดงให้เห็นก่อนได้ 

Perceived Ease 

Of Use 

การรับรู้ 

ความง่าย 

ต่อการใช้งาน 

intention to use 

ความตั้งใจการใช้ 

Image ภาพลักษณ์ 

Job Relevance 

ความเก่ียวขอ้งสัมพันธ์กับงาน 

Perceived 

Usefulness 

การรับรู้ 

ประโยชน์ 

Subjective Nom บรรทัดฐานของบุคคล 

Experience 

ประสบการณ์ 

Voluntariness 

ความสมัครใจ 
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และจากการวิจ ัยพบว่า กระบวนการของอิทธ ิพลจากสังคม (Social influence process)  

เช่น บรรทัดฐานของบุคคลที่อยู่โดยรอบ แสดงพฤติกรรม ความสมัครใจ ภาพลักษณ์ รวมทั้ง

กระบวนการใช้ปัญญา เช่น ความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับงานคุณภาพของผลลัพธ์ ผลลัพธ์ 

ที่สามารถแสดงให้เห็นก่อนได้ และการรับรู้ระบบที่ง่ายต่อการใช้งาน เป็นต้น ต่างเป็นปัจจัย  

ที่เอื้อต่อการยอมรับเทคโนโลยีใหม่ นอกจาก TAM (2) นำเสนอแนวคิดใหม่ว่า  

         1.3.3 แบบจำลองทฤษฎีรวมของการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี (Unified 

theory of acceptance and use of technology หรือ UTAUT) นำเสนอโดย Venkatesh และคณะ 

กล ่าวว ่ า เม ื ่ อ ใช ้ทฤษฎ ีท ี ่ กล ่ าวมาข ้างต ้น  พ ื ้ นฐานในงานว ิจ ัยอาจทำให ้จำ เป็น  

ต้องคัดเลือกเฉพาะแบบจำลองที่มีชื่อเสียง หรือทำให้งานวิจัยส่วนใหญ่ละเลยเเบบจำลอง 

ที่เป็นทางเลือก ดังนั ้น จึงมีความจำเป็นต้องพัฒนาแบบจำลอง เพื่ออธิบายการยอมรับ  

การใช ้เทคโนโลย ีของแต ่ละบ ุคคลในหน ่วยงาน โดยใช ้ความตั ้งใจแสดงพฤติกรรม  

หรอืพฤติกรรมการใช้เป็นตัวแปรหลัก ดังภาพที่ 3 

 

 
 

ภาพ 3 แบบจำลองความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยใน (UTAUT) 

 

ที่มา : ศศจิันทร์ ปัญจทวี, 2560, หนา้ 18 
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              จากภาพที ่ 3 UTAUT เป็นการอธิบายถึง ความสัมพันธ์ระหว่าง 

ความตั้งใจในการแสดงพฤติกรรม หรือพฤติกรรมการใช้ได้รับอิทธิพลจาก 3 ปัจจัยหลัก 

ยกเว้นสภาพสิ่งอำนวยความสะดวกในการใช้งานที่มีอิทธิพลโดยตรงต่อพฤติกรรมการใช้ 

สำหรับตัวแปรเสริมหรือตัวผันแปรที่เป็นส่วนขยายแบบจำลองและทำหน้าที่ในการขยาย  

ปัจจัยหลัก 4 ตัวข้างต้น จะมีอิทธิพลต่อความตั้งใจแสดงพฤติกรรม ระหว่างสภาวะการใช้งาน

เทคโนโลยีภายในองค์กร และสภาวะการใช้งานเทคโนโลยีของผู้บริโภค จึงนำไปสู่การพัฒนา

แบบจำลองเพิ่มเติมต่อไป 

         1.3.4 แบบจำลองทฤษฎีรวมของการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี (Unified 

theory of acceptance and use of technology หรือ UTAUT 2) นำเสนอโดย Venkatesh และ

คณะ จากข้อจำกัดของ UTAUT ทำให้ Venkatesh และคณะ พัฒนาขยายเพิ่มเติมแบบจำลอง 

ให้มีความเหมาะสมมากยิ่งขึ้น โดยเพิ่มปัจจัย 3 ประการ ได้แก่ แรงจูงใจด้านความบันเทิง 

(Hedonic motivation) มูลค่าราคา (Price value) และความเคยชิน (Habit) เพื่อลดข้อจำกัด และ

สามารถปร ับใช ้ เพ ื ่ออธ ิบายความตั ้งใจ และพฤติกรรมการใช ้เทคโนโลย ีในบร ิบท  

ของกลุ่มผูบ้ริโภคได้ดียิ่งขึ้น ดังภาพที่ 4 
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ภาพ 4 แบบจำลองความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยใน (UTAUT 2) 

 

ที่มา : ศศจิันทร์ ปัญจทวี, 2560, หนา้ 20 

 

              จากภาพที่ 4 UTAUT 2 เป็นการอธิบายถึง ความสัมพันธ์ระหว่าง 

ความตัง้ใจแสดงพฤติกรรม หรอืพฤติกรรมการใช้ได้รับอิทธิพลจาก 7 ปัจจัยหลัก ได้แก่  

              1) ความคาดหวังในประสิทธิภาพ  

              2) ความคาดหวังในความพยายาม 

              3) อิทธิพลของสังคม  

              4) สภาพสิ่งอำนวยความสะดวกในการใชง้าน  

              5) แรงจูงใจด้านความบันเทิง  

              6) มูลค่าราคา 

              7) ความเคยชิน  

Use Behavior 

พฤติกรรมการใช้งาน 

Experience 

ประสบการณ์

เจตนาเชิงพฤติกรม 

Age 

อายุ 

Hedonic 

Motivation 

Price Value 

มูลค่าราคา 

Habit 

ความเคยชิน 

Social Influence 

อิทธพิลทางสังคม 
Behavioral Intention 

เจตนาเชิงพฤติกรม 

Efron Expectancy 

ความคาดหวัง 

Protuberance 

Expectancy 

ผลการดำเนินงาน 

Facilitating 

Conditions 

อำนวยความสะดวก 

Gender 

เพศ 
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 2. แนวคดิทฤษฎีด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

     2.1 ความหมายของความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

         ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ตรงกับ คำภาษาอังกฤษว่า Job Satisfaction 

มีผู ้ให้ความหมายและแสดงความคิดเห็นเกี ่ยวกับเรื ่องนี้ไว้หลายท่าน แต่ส่วนใหญ่แล้ว  

มีเห็นใกล้เคียงหรอืสอดคล้องกัน ดังนี้ 

         ธนชัย ยมจินดา และเสน่ห์ จุ้ยโต (2544) ได้กล่าวถึง ความพึงพอใจในงาน

(job satisfaction) ซึ ่งหมายถึง ระดับความรู ้สึกของบุคคลในทางบวกหรือทางลบต่องาน  

ซึ่งประกอบด้วย 

         1) ความพึงพอใจในการจ่ายค่าตอบแทน (Pay) 

         2) ความพึงพอใจในผูบ้ังคับบัญชา (Supervision) 

         3) ความพึงพอใจเพื่อนร่วมงาน (Co-worker) 

         4) ความพึงพอใจในสภาพการทำงาน (Work setting) 

         5) ความพึงพอใจในตัวงาน (Tasks) 

         6) ความพึงพอใจในโอกาสความก้าวหน้า (Advancement opportunities) 

         Yoder (1958)  ให ้ความหมายของความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ งาน 

ว่าเป็นความพึงพอใจในงานที่ทำและเต็มใจที่จะปฏิบัติงานนั้นให้สำเร็จตามวัตถุประสงค์  

ขององค์กร บุคคลจะมีความรู ้สึกพอใจในงานที ่ทำเมื ่องานนั้นให้ผลประโยชน์ตอบแทน 

ทั้งทางดา้นวัตถุ จติใจ และสามารถสนองความตอ้งของเขาได้ 

         จากความหมายต่าง ๆ ของความพึงพอใจในการปฏิบัติงานดังกล่าวข้างต้น 

สามารถ สรุปได้ว่า ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน หมายถึง เป็นความรู ้สึกในทางที ่ดี  

ของบุคคลที่มีต่อปัจจัยต่าง ๆ ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับงานที่ทำอยู ่ ความรู้สึกชอบหรือพอใจ 

เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้น จากการที่ได้รับการตอบสนองตามระดับความต้องการ เป็นความรู้สึก

เป ็นส ุขในการกระทำอย่างใดอย ่างหนึ ่งภายใต้สภาพบรรยากาศการทำงานที ่ถ ูกใจ  

โดยมีสิ่งตอบแทนทางวัตถุและจิตใจ มีภาวะแวดล้อมเป็นตัวจูงใจ หลังจากได้ผ่านกระบวนการ

ประเมินค่าจะแสดงออกมาในระดับที่แตกต่างกัน เช่น พึงพอใจมากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 

และน้อยที่สุด จะเห็นได้ว่า ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน เป็นเรื ่องที่ละเอียดอ่อนมาก  

เพราะม ีความเก ี ่ยวข ้องส ัมพ ันธ ์ก ับความต ้องการหร ือแรงจ ูงใจของแต ่ละบ ุคคล  

ดังนัน้จงึเป็นสิ่งที่มคีวามสำคัญทั้งต่อผู้ปฏิบัติงาน และต่อองค์กรอย่างมาก 
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      2.2 ทฤษฎีเกี่ยวกับความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

           2.2.1 ทฤษฎีแรงจูงใจในการปฏิบัติงานของ Maslow (1954) มีแนวคิดว่า 

มนุษย์ทุกคนมีความต้องการและมีอยู่ตลอดเวลา เมื่อความต้องการที่ได้รับการตอบสนองแล้ว

ก็จะไม่มีความหมายสำหรับบุคคลนั ้นต่อไป โดยทฤษฎีลำดับความต้องการของมาสโลว์  

ตั้งอยู่บนสมมตฐิาน 3 ประการ คือ 

             1) มนุษย์มีความต้องการ ความต้องการนี้จะมีอยู ่เสมอไม่สิ ้นสุด  

เมื่อความตอ้งการใดได้รับการตอบสนองแล้ว ความตอ้งการอื่นก็จะเข้ามาแทน ซึ่งจะเป็นเช่นนี้

เรื่อยไปไม่มีที่สิน้สุด 

             2) ความต้องการที ่ได้ร ับการตอบสนองแล้วจะไม่เป็นสิ ่งจูงใจ 

ของพฤติกรรมอีกต่อไป ความต้องการที่มีอิทธิพลก่อให้เกิดพฤติกรรมที่แสดงออกมานั ้น  

เป็นความต้องการที่ยังไม่ได้รับการตอบสนอง ความต้องการที่ได้รับการตอบสนองเสร็จสิ้น  

ไปแล้วเท่านั้นที่เป็น สิ่งจูงใจของพฤติกรรม 

             3) ความต้องการของมนุษย์มีเป็นลำดับขั้น จากความต้องการต่ำ 

ไปหาสูงตามลำดับ เมื่อความตอ้งการขั้นต่ำได้รับการตอบสนองแล้ว ความตอ้งการขั้นสูงถัดไป

ก็จะติดตามมาเป็นตัวกำหนดพฤติกรรมต่อไป  Maslow แบ่งความต้องการของมนุษย์ไว ้  

5 ขัน้ตอนจากต่ำไปหาสูง ดังนี้ 

                   ขั ้นที ่ 1 ความต้องการทางด้านร่างกาย (Physiological needs)  

เป็นความตอ้งการขั้นพื้นฐานของมนุษย์เพื่อความอยู่รอด เช่น ความตอ้งการในเรื่องอาหาร น้ำ 

เครื่องนุ่งห่ม ยารักษาโรค การพักผ่อนที่พักอาศัย และความตอ้งการทางเพศ 

                   ขั ้นที่  2 ความต้องการด้านความมั ่นคงปลอดภัย  (Safety or 

security needs) เป ็นความต้องการท ี ่จะได ้ร ับการคุ ้มครองป้องกันภ ัยต่างๆ ที ่จะเก ิด  

หรืออาจเกิดแก่ชีวิต ทรัพย์สิน สิทธิ เสรีภาพ ความมั่นคงทางเศรษฐกิจความมั่นคงในหน้าที่

การงานสถานะทางสังคม 

                   ขั้นที่ 3 ความต้องการทางด้านสังคม (Social or security needs) 

เป็นความต้องการเกี ่ยวกับการอยู่ร่วมกันอย่างมีเพื ่อนพรรคพวก การได้รับการยอมรับ  

จากบุคคลอื่น และการเป็นส่วนหนึ่งของสังคม 

                   ขั ้นที ่ 4 ความต้องการมีชื ่อเสียง เกียรติยศได้รับการยกย่อง 

ทางสังคม (Esteem needs) เป็นความต้องการเกี่ยวกับความมั่นใจในตนเอง ในเรื่องของความรู้

ความสามารถรวมทั้งความต้องการที่จะใหบุ้คคลอื่นยกย่องสรรเสริญ หรอืเป็นที่ยอมรับนับถือ

ในสังคมและความตอ้งการในด้านสถานภาพ 
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                   ข ั ้ นท ี ่  5  ความต ้องการท ี ่ จะได ้ ร ับความสำเร ็จในช ีว ิ ต  

(Self-actualization needs) เป็นความต้องการขั้นสูงของมนุษย์ เป็นความต้องการที่อยากจะให้

เกิดความสำเร็จในทุกสิ่งทุกอย่าง ตามความนึกคิด  

        2.2.2 ทฤษฎีสองปัจจัยของ Herzberg (1959) ทฤษฎีนี ้ได ้ร ับความสนใจ  

และเป ็นท ี ่ ว ิพากษ ์ ว ิ จารณ ์ก ันอย ่ างกว ้ า งขวาง เก ี ่ ย วก ับความพ ึ งพอใจในงาน  

ซึ่งเฟรดเดอริค เฮอร์ชเบอร์กและคณะได้ร่วมกันทำการวิจัย โดยใช้วิธีการสัมภาษณ์วิศวกร 

และสม ุห ์บ ัญช ี  จำนวน 200 คน จากบร ิษ ัทฯ ต ่าง  ๆ  9 แห ่ง ในเม ืองพ ิทสเบ ิร์ก  

มลรัฐเพนซิลเวเนีย เพื่อหาคำตอบว่า “คนชอบงานหรือไม่ งานนั้นมีสาเหตุมาจากอะไร”  

จากผลการศกึษาดังกล่าว เฮอร์ซเบอร์ก ได้ตัง้ทฤษฎีปัจจัยสองประการขึ้น ปัจจัยสองประการ

ตามทฤษฎีนี้กล่าวถึงปัจจัยกระตุ้น (Motivators factors) ซึ่งเป็นปัจจัยที่ก่อให้เกิดความพอใจ 

ในการทำงาน และปัจจัยค้ำจุน (Hygiene factors) ซึ่งเป็นปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความไม่พอใจ 

ในการทำงานปัจจัยกระตุ ้น (Motivators factors) เป็นปัจจัยที ่ เก ี ่ยวข ้องกับงานโดยตรง  

เป็นปัจจัยที่จูงใจให้คนชอบ และรักงานเป็นตัวการสร้างความพึงพอใจให้บุคคลในองค์การ

ปฏิบัติงานม ี5 ประการ คือ 

             1) ความสำเร็จของงาน (Achievement) หมายถึง การที่บุคคลสามารถ

ทำงาน ได้เสร็จสิ้น และประสบความสำเร็จอย่างดี ความสามารถในการแก้ปัญหาต่าง  ๆ  

การรู้จักป้องกันปัญหาที่เกิดขึ้น ครั้งเมื่อผลงานสำเร็จเกิดความรู้สึกพึงพอใจในผลสำเร็จ  

ของงานนั้น 

             2) การได้รับการยอมรับนับถือ (Recognition) หมายถึง การที่ได้รับ 

การยอมรับนับถือ ไม่ว่าจากผู้บังคับบัญชา จากเพื่อน การยอมรับนับถือนี้อาจอยู่ในรูปของ  

การยกย่องชมเชย แสดงความยินดี การให้กำลังใจ  

             3) ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ (Work itself) หมายถึง งานนั้นเป็นงาน 

ที่น่าสนใจ ต้องอาศัยความคิดรเิริ่มท้าทายใหต้้องลงมอืทำ 

             4) ความรับผิดชอบ (Responsibility) หมายถึง การได้รับมอบหมาย 

ให้รับผดิชอบในงานใหม่ ๆ และมีอำนาจรับผดิชอบอย่างเต็มที่ในงานนั้น ๆ  

             5) ความก้าวหน้า (Advancement and growth in capacity) หมายถึง 

ได้รับเลื่อนขั้นเลื่อนตำแหน่งให้สูงขึ้นของบุคคลในองค์กร การมีโอกาสได้ศึกษาเพื่อหาความรู้

เพิ ่มเติม หรือได้รับการฝึกอบรมปัจจัยค้ำจุน (Hygiene Factors) ปัจจัยค้ำจุนเป็นปัจจัย 

ที ่เกี ่ยวกับสภาพแวดล้อม ของงานที ่คนงานต้องเกี ่ยวข้องอยู ่เสมอหากคนงานไม่ได้รับ 
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การตอบสนองในปัจจัยเหล่านี้อย่างเพียงพอแล้ว จะนำไปสู่ความไม่พึงพอใจในการปฏิบัติงานได้ 

ปัจจัยค้ำจุนมอียู่ 9 ประการ คือ 

                 5.1) เง ินเดือน หมายถึง เง ินเดือนและการเลื ่อนขั ้นเงินเดือน 

อย่างเป็นธรรมในหน่วยงาน 

                 5.2) โอกาสที่จะได้รับความก้าวหน้าในอนาคต หมายถึง โอกาส 

ที่จะได้รับการแต่งตั้ง เลื่อนตำแหน่ง และได้รับความก้าวหน้าในทักษะวิชาชีพ 

                 5.3)  ความส ัมพ ันธ ์ก ับผ ู ้บ ั งค ับบ ัญชา ผ ู ้ ใต ้บ ั งค ับบ ัญชา  

เพ ื ่อนร ่วมงาน หมายถ ึง การท ี ่บ ุคคลสามารถทำงานร ่วมก ัน ม ีความเข ้าใจอ ันดี  

และมีความสัมพันธ์อันดีต่อกัน 

                 5.4) ฐานะอาชีพ หมายถึง อาชีพนั ้นเป็นที่ยอมรับของสังคม มี

เกียรต ิมศีักดิ์ศร ี

                 5.5) เทคนิคการนิเทศ หมายถึง ความสามารถของผู้บังคับบัญชา  

ในการดำเนินงาน หรอืการยึดหลักความยุติธรรมในการบริหาร 

                 5.6 )  นโยบายและการบร ิหารงาน หมายถ ึ ง  การจ ัดการ 

การบริหารงาน ขององค์กรและการตดิต่อสื่อสารในองค์กร 

                 5.7) สภาพการปฏิบัติงาน ได้แก่ สภาพทางกายภาพของงาน  

เช่น แสง สีเสียง อากาศ ช่ัวโมง 

                 5.8) ความเป ็นอย ู ่ส ่วนต ัว หมายถ ึง ความร ู ้ส ึกด ีหร ือไม ่ดี  

อันเป็นผลที่ได้รับจากงานของเขา 

                 5.9) ความมั ่นคงในงาน หมายถึง ความรู ้สึกของบุคคลที ่มีต่อ 

ความมั่นคงในการปฏิบัติงาน และยั่งยืนของอาชีพ หรอืความมั่นคงขององค์กร 

         Herzberg (1959) ยังเสนอให้หน่วยงานกระตุ้นให้พนักงานพึงพอใจในงาน  

เพราะจะทำให้องค์กรประสบความสำเร็จ โดยที่ไม่ละเลยการให้ความสำคัญแก่ปัจจัยค้ำจุน 

เพราะถ้าหากปัจจัยค้ำจุนอ่อนแอจะสร้างความไม่พอใจให้แก่พนักงานมาก และจะเป็นอุปสรรค 

ในการปฏิบัติงาน ทำให้พนักงานไม่พอใจงานที ่ทำ ซึ ่งจะก่อให้เกิดผลเสียแก่หน่วยงาน  

ดังนั ้นถ้าความสามารถลดความไม่พึงพอใจของพนักงาน หรือป้องกันความไม่พึงพอใจ 

ของพนักงานไม่ให้เกิดขึ้นก็จะเป็นผลในการลดความคับข้องใจ และความรู้สึกในปัญหาต่าง  ๆ 

ของหน่วยงานจะลดลง หลังจากนั ้นค ่อยเร ิ ่มกระตุ ้นด้วยปัจจัยจูงใจจะเป ็นการง ่าย  

และได้ผลดีกว่า 
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         จากสาระสำคัญทฤษฎีความพึงพอใจในงานของ Herzberg ที่สะท้อนให้เห็น

ว่าปัจจัยจูงใจสามารถกระตุ้นให้ผู้ปฏิบัติงานมีแรงจูงใจกระตุ้นผลงานเพิ่มผลการปฏิบัติงาน   

ส่วนปัจจัยค้ำจุนไม่ได้ช่วยเพิ่มผลการปฏิบัติงานแต่ต้องจัดให้มีไว้เพื่อดำรงความสม่ำเสมอ  

ในการทำงาน ดังนัน้ ในการวิจัยครั้งนีผู้ว้ิจัยจงึนำเพียงปัจจัยจูงใจ ซึ่งประกอบด้วย ความสำเร็จ

ของงาน การได้ร ับการยอมรับนับถือ  ลักษณะของงานที ่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบ และ

ความก้าวหน้า มาเป็นกรอบแนวคิดในการศกึษาตัวแปรนี้  

 3. ทฤษฎีความผูกพันองค์กร 

     Sheldon (1971) กล่าวว่า ทัศนคตขิองผู้ปฏิบัติงานซึ่งเกี่ยวโยงระหว่างบุคคลนั้น ๆ 

กับองค์กร เป็นสิ่งที่เกิดขึน้จากการที่บุคคลพิจารณาการลงทุนของเขาในองค์กร ซึ่งเป็นรูปของ

สิ่งที่เข้าได้ลงทุนไปในการปฏิบัติงาน ได้แก่ การเข้ากันได้กับเพื่อนร่วมงาน ระยะเวลาที่ทำงาน

ในหน่วยงาน อายุ เพศ ตำแหน่ง หนา้ที่การงาน ซึ่งทำให้เขาสูญเสียโอกาสที่จะไปทำงานที่อื่น ๆ 

แต่สิ่งที่เขาสูญเสียไปกับการลงทุนนั้นจะส่งผลตอบแทนคืนมา  อันจะเป็นไปในรูปของระดับ

ความอาวุโสในงาน ระดับตำแหน่งการได้รับการยอมรับ ทั ้งนี ้เพราะระยะเวลาที ่ทำงาน  

ในองค์กรนานเท่าใด ก็ยิ่งมีความผูกพันต่อองค์กรมากขึ้น 

      Porter, et al. ( 1974) ไ ด ้ ใ ห ้ ค ว ามหมายของคว าม ผ ู กพ ั นต ่ ออ งค ์ ก า ร 

ว่าเป็นลักษณะความสัมพันธ์ของบุคคลที่มตี่อองค์กร โดยมีคุณลักษณะ 3 ประการ 

      1. ความตอ้งการที่จะคงอยู่เป็นสมาชิกภาพขององค์กรต่อไป 

      2. ความเต็มใจที่จะใช้ความพยายามอย่างเต็มที่ในการปฏิบัติงานให้กับองค์กร 

      3. ความเช่ือม่ันและยอมรับในเป้าหมายขององค์กร 

      Marsh and Mannari (1977) ให ้ ความหมายของความผ ู กพ ั นต ่ ออ งค ์ กร 

ว่าหมายถึง ลักษณะความตั้งใจของ พนักงานที่จะใช้ความพยายามอย่างเต็มที่ในการกระทำ 

เพื ่อประโยชน์ต่อองค์กร  มีความปรารถนา ที ่จะอยู ่ก ับองค์กรตลอดไป  รวมทั ้งระดับ 

ความมากน้อยของความรู้สึกเป็นเจ้าของกิจการ หรือความจงรักภักดีต่อองค์กรและยอมรับ

เป้าหมายขององค์กร ตลอดจนการมีทัศนคติที่ดีต่อองค์กรด้วย 

      Mowday, Steers and Porter (1982) ให้ความหมายของความผูกพันต่อองค์กร 

ว ่าความผูกพ ันต ่อองค ์กรสามารถแสดงออกให ้เห ็นถ ึงความเช ื ่อม ั ่นอย ่างแรงกล ้า  

ในการยอมรับเป้าหมายและค่านิยมขององค์กร ความเต็มใจที ่จะทุ ่มเท ความพยายาม  

อย่างมากเพื่อประโยชน์ขององค์กร และความตอ้งการดำรงความเป็นสมาชิกขององค์กรต่อไป 
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      Northcraft and Neale (1990) ใ ห ้ ค ว ามหมายความผ ู กพ ั น ว ่ า  หมายถ ึ ง 

ความสัมพันธ์อย่างลกึซึ้งแน่นแฟ้นระหว่างบุคคลใดบุคคลหนึ่ง โดยมีองค์ประกอบโดยทั่ว ๆ ไป 

3 ประการ คือ 

      1. มีความศรัทธาและเชื่อมั่นในเป้าหมายและคุณค่าขององค์กร 

      2. มีความตัง้ใจและความพรอ้มที่จะใช้ความพยายามที่มีอยู่เพื่อองค์กร 

      3. มีความตัง้ใจที่จะอยู่เป็นสมาชิกขององค์กร 

      จากการศึกษาค้นคว้า ผู ้ว ิจ ัยจึงสรุปว่า ความผูกพันต่อองค์กร หมายถึง 

ความรู ้สึกที่มีพฤติกรรมแสดงออกต่อองค์กรที่ปฏิบัติงานอยู่ ประกอบด้วย ความเต็มใจ  

และทุ่มเทในการทำงานเพื่อองค์กร มีความตอ้งการที่จะคงอยู่เป็นสมาชิกภาพขององค์กรต่อไป 

ความเต็มใจที่จะใช้ความพยายามอย่างเต็มที่ในการปฏิบัติงานให้กับองค์กร มีความเชื ่อมั่น  

และยอมรับในเป้าหมายขององค์กร 

      3.1 ความสำคัญของความผูกพันต่อองค์กรมีนักวิชาการกล่าวถึงความสำคัญ

ของความผูกพันต่อองค์กรไว้ ดังนี้ 

         3.1.1 Steers (1977) กล่าวว ่าความผูกพ ันขององค ์กรสามารถทำนาย 

การเข ้า-ออก จากงานของสมาชิกในองค์กรได ้ด ีกว ่าการศึกษาเร ื ่องความพึงพอใจ  

ในงานเสียอีก กล่าวคือ 

         1) ความผูกพันต่อองค์กร เป็นแนวคิดที่มีลักษณะครอบคลุมมากกว่า

ความพึงพอใจในงาน สามารถสะท้อนถึงผลโดยทั ่วไปที ่บ ุคคลสนองตอบต่อองค ์กร  

โดยส่วนรวมในขณะที่ความพึงพอใจในงานสะท้อนถึงผลการตอบสนองของบุคคลต่องาน  

ในแง่ใดแง่หนึ่งเท่านั้น 

         2)  ความผ ูกพ ันต ่อองค ์กรค ่อนข ้ างม ี เสถ ียรภาพมากกว่ า 

ความพึงพอใจในงาน ซึ่งสะท้อนถึงผลการตอบสนองของบุคคลต่องานในแง่ใดแง่หนึ่งเท่านั้น

         3) ความผูกพันต่อองค์กรเป็นตัวชี ้วัดที่ดีถึงความมีประสิทธิภาพ 

ขององค์กร 

         จากการศึกษาค้นคว้า ผู ้ว ิจ ัยจึงสรุปว่า ความผูกพันต่อองค์กร  

เป็นตัวเสริมสร้างให้องค์กรมีประสิทธิภาพ เป็นตัวเชื่อมระหว่างความต้องการของสมาชิก 

ในองค์กรกับเป้าหมายขององค์กรเป็นแรงผลักดันให้ผู้ปฏิบัติงานในองค์กรทำงานได้ดียิ่งขึ้น 

และยังใช้ทำนายอัตราการเข้าออกของสมาชิกในองค์กรอีกด้วย 

      3.2 ปัจจัยที่มอีิทธิพลต่อความผูกพันต่อองค์กร ในการศกึษาด้านความผูกพันต่อ

องค์กร ได้มีน ักวิชาการหลายท่านให้ความสนใจกับปัจจัยที ่ม ีความผูกพันต่อ องค์กร  
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โดยแต่ละคนมีมุมมองเป็นของตนเอง ซึ ่งอาจคล้ายคลึงกันบ้าง แตกต่างกันบ้าง ซึ ่งไม่มี 

ตัวแบบจำลองที่สามารถชี้วัด หรือตัดสินอะไรคือตัวแปรที่มีอิทธิพลต่อกระบวนการก่อตัวของ

ความรูส้ึกยึดมั่นผูกพันต่อองค์กรได้อย่างครอบคลุม 

         3.2.1 Sheldon (1971) เห ็นว ่า ป ัจจัยที ่ม ีความสัมพันธ ์ก ับความผูกพัน 

ต่อองค์กร ได้แก่ การเข้ากันได้กับเพื่อนร่วมงาน ระยะเวลาที่ทำงานในหน่วยงานตำแหน่ง อายุ 

เพศ หนา้ที่การงาน รวมถึงปัจจัยที่เป็นประสบการณ์การทำงาน ดังนี้ 

         1 )  การลงท ุนของบ ุคคล ค ือ  ระยะ เวลาท ี ่ ใ ช ้ ในการศ ึกษา 

เพี่อประกอบอาชีพที่ปฏิบัติงาน 

         2) ความผูกพันของเพื่อนร่วมงานในที่ทำงานเดียวกัน 

         3) การพัฒนาประสบการณ์ และความสนใจในการทำงาน 

         3.2.2 Mowday, Steers and Porter (1982) ได้เสนอปัจจัยที ่ม ีอิทธิพลต่อ 

ความผูกพันต่อองค์กรเพิ่ม โดยเพิ่มปัจจัยด้านลักษณะขององค์กร หรือโครงสร้างขององค์กร

ว่าเป็นปัจจัยที่มอีิทธิพลต่อองค์กร ซึ่งเมาว์เดย์และคณะ แบ่งปัจจัยออกเป็น 4 กลุ่ม คือ 

         1) ลักษณะส่วนบุคคล พบว่า อายุ ตำแหน่ง และความตอ้งการประสบ

ความสำเร ็จ  ม ีความส ัมพ ันธ ์ทางบวกก ับความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร  และการศ ึกษา 

มีความสัมพันธ์ทางลบกับความผูกพันต่อองค์กร 

         2) ลักษณะงาน พบว่า งานที ่ม ีค ุณค่าไปสู ่การเพิ ่มความผูกพัน 

ต่อองค์กร นอกจากนีค้วามชัดเจนในบทบาทมีความสัมพันธ์โดยตรงต่อความผูกพัน 

         3) ลักษณะองค์กร พบว่า ความผูกพันมีความสัมพันธ์ทางบวก 

และระด ับความเป ็นทางการขององค ์กร การกระจายอำนาจ ระด ับการมีส ่วนร ่วม  

ในการตดัสินใจ ความรูส้ึกเป็นเจ้าของ ของพนักงาน และการควบคุมขององค์กร 

         4) ประสบการจากการทำงาน เป็นแรงทางด้านสังคม ซึ่งมีอิทธิพล

สำคัญในการเกิดความรูส้ึกเกี่ยวกันกับองค์กร  ได้แก่ ทัศนคตทิางบวกต่อองค์กร ความรู้สึกว่า 

ตนสำคัญต่อองค์กร 

 

งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 ทัศพร ชูศักดิ ์ (2554) ทำการศึกษา รูปแบบความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของปัจจัย 

ที ่มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที ่ของว่า อสม. พื ้นที ่สาธารณสุขเขต 18  

เพื่อทดสอบรูปแบบความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงานตามหน้าที่

ของ อสม. กลุ ่มประชากร คือ อสม. จำนวน 437 คน การสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน 
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เครื่องมือที่ใชใ้นการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถามแบ่ง 9 ส่วน ผลการวิจัย อสม. มีความสอดคล้อง

กับข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยตัวแปรที่มีอิทธิพลทางตรงต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่  

ของ อสม. อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ได้แก่ ความพึงพอใจในงานและการเห็นคุณค่าในตนเอง 

ส่วนตัวแปรที่มีอิทธิพลทางอ้อมต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ได ้ แก ่  การ เสร ิ มสร ้ า งพล ั งอำนาจในงาน  ส ั มพ ั นธภาพในช ุมชน  ค ุณล ั กษณะ 

ความเป็นอาสาสมัครและลักษณะงาน ผลการศึกษายืนยันว่า แนวคิดการเสริมสร้าง  

พลังอำนาจในองค์การ และแนวคิดการเสริมสร้างพลังอำนาจเชิงจิตวิทยา สามารถอธิบาย 

และทำนายรูปแบบความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของปัจจัย ที ่ม ีอ ิทธิพลต่อการปฏิบัติงาน  

ตามบทบาทหนา้ที่ของ อสม. ได้เป็นอย่างดี 

 สมจิตร จันทร์เพ็ญ (2557) ทำการศึกษา ความผูกพันต่อองค์กรของเจ้าหน้าที่

สถาบันพัฒนาองค์กรชุมชน (องค์การมหาชน) มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาระดับความผูกพัน

ต่อองค์กรของเจ้าหน้าที่ 2) ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความผูกพันต่อองค์กรของเจ้าหน้าที่ 

ประกอบด้วย แบบสอบถามจำนวน 4 ส่วน กลุ่มตัวอย่าง คือ เจ้าหน้าที่สถาบันพัฒนาองค์กร

ชุมชนทุกส่วนงาน จำนวน 164 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถาม สถิติที่ใช้  

ในการวิเคราะห์ข ้อมูล ได ้แก ่ สถิต ิเช ิงพรรณนา สถิต ิเช ิงอนุมาน T-test และ F-test  

ตามลักษณะของตัวแปร ผลการวิจัยพบว่า 1) ข้อมูลทั ่วไปของกลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่  

เป ็ น เพศหญ ิง  ม ีอาย ุ ระหว ่ าง  36-45 ป ี  ม ี ราย ได ้ต ่ อ เด ือน  20,001-30,000 บาท  

สถานภาพสมรส ระด ับการศ ึกษาระด ับปร ิญญาตร ี  ตำแหน ่ ง ในการปฏ ิบ ัต ิ งาน 

ตำแหน่งเจ้าหน้าที่ ส่วนงานที่สังกัดสำนักงานบ้านมั่นคงและสำนักผู้อำนวยการ ระยะเวลา  

ที ่ปฏิบัติงานในสถาบัน 6-10 ปี 2) ผลการวิเคราะห์ระดับความผูกพันต่อองค์กร พบว่า 

เจ้าหน้าที่สถาบันพัฒนาองค์กรชุมชนมีความผูกพันต่อองค์กร ด้านความจงรักภักดีต่อองค์กร 

ด้านความภาคภูมิใจในการเป็นส่วนหนึ่งขององค์กร ด้านความเต็มใจและทุ่มเทในการทำงาน

เพื่อองค์กร ด้านความต้องการที่จะดำรงความเป็นสมาชิกภาพขององค์กร ด้านความเสียสละ

เพื่อองค์กร อยู่ในระดับค่อนข้างสูง 3) ปัจจัยที่มผีลต่อความผูกพันต่อองค์กร ได้แก่ อายุ รายได้

ต ่อเด ือน ระด ับการศึกษา ตำเหน่งในการปฏิบ ัต ิงาน ระยะเวลาในการปฏ ิบ ัต ิงาน  

ความท้าทายในการทำงาน ความก้าวหน้าในการทำงาน การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ  

ในการทำงาน ลักษณะการทำงานเป็นทีม เงินเดือนและสวัสดิการ การพัฒนาความรู ้ 

ความสามารถของบุคลากร สภาพแวดล้อมในการทำงาน ความสัมพันธ์ต่อผู ้บังคับบัญชา 

ความสัมพันธ์กับเพื่อนร่วมงาน ภาวะผู้นำของผู้บังคับบัญชา ความรู้สึกว่าตนมีความสำคัญ  

ต่อองค์กร ความรูส้ึกว่าองค์กรเป็นที่พึ่งได้ 
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 สุดารัตน์ เสงี่ยมชื่น (2558) ทำการศึกษา ปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับเทคโนโลยี 

การฝึกอบรมผ่านเว็บของพนักงานธนาคารแห่งหนึ่งในเขตกรุงเทพมหานคร วัตถุประสงค์ 

เพื่อศึกษาความแตกต่างของปัจจัยคุณสมบัติส่วนบุคคล อิทธิพลของปัจจัยด้านแรงจูงใจ  

และอิทธิพลของปัจจัยด้านความสำเร็จของระบบสารสนเทศที่มีต่อการยอมรับเทคโนโลยี  

การฝึกอบรมผ่านเว็บของพนักงานธนาคารแห่งหนึ่ง เก็บรวบรวมผ่านเว็บ โดยใช้แบบสอบถาม

จากกลุ ่มตัวอย ่าง 400 คน ว ิเคราะห์ข ้อมูลด ้วยสถ ิต ิ เช ิงพรรณนา สถิต ิเช ิงอน ุมาน  

และสถิติทดสอบหาความสัมพันธ์แบบถดถอยเชิงพหุคูณ (Multiple regression analysis)  

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุต่ำกว่า 30 ปี มีระดับการศึกษา

ระดับปริญญาตรี เป็นพนักงานช้ันตน้ถึงกลาง มีประสบการณ์ทำงานในตำแหน่งปัจจุบัน 1-5 ปี  

มีระด ับความคิดเห ็นต ่อแรงจ ูงใจในการทำงาน  ความสำเร ็จของระบบสารสนเทศ   

และการยอมรับเทคโนโลยีการฝึกอบรมผ่านเว็บอยู ่ในระดับมาก  และพบว่า เพศ อายุ  

ระดับตำแหน่งงาน ประสบการณ์ทำงานในตำแหน่งปัจจุบันที่แตกต่างกันมีผลต่อการยอมรับ

เทคโนโลยีการฝึกอบรมผ่านเว็บแตกต่างกัน ปัจจัยด้านแรงจูงใจในการทำงานประกอบด้วย 

ปัจจัยด้านตัวกระตุ้น และปัจจัยด้านการบำรุงรักษามีต่อการยอมรับเทคโนโลยี  การฝึกอบรม

ผ่านเว็บ ปัจจัยด้านความสำเร็จของระบบสารสนเทศ ประกอบด้วย คุณภาพของข้อมูล 

คุณภาพของระบบคุณภาพของผู้ให้บริการมีผลต่อความผูกพันต่อการยอมรับเทคโนโลยี 

การฝึกอบรมผ่านเว็บ 

 พิญากรณ์ เต็งพานิชกุล (2559) ทำการศึกษาความผูกพันต่อองค์กรของบุคลากร

ฝ่ายพัฒนาชุมชนแถะสวัสดิการสังคมสำนักงานเขตบางแค การวิจัยครั้งนี้  มีวัตถุประสงค์ 

ดังต่อไปนี ้1) เพื่อศกึษาระดับความผูกพันต่อองค์กรของบุคลากร 2) เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อ

ความผูกพันต่อองค์กร 3) เพื่อเป็นแนวทางในการปรับปรุงการดำเนินนโยบายด้านทรัพยากร

บุคคล ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคือข้าราชการและลูกจ้างที่ การศึกษาครั้งนี้ ใช้การวิจัย  

เชิงปริมาณ โดยรวบรวมข้อมูลปฐมภูมิจากผู้ตอบแบบสอบถาม จำนวน 90 คน สถิติที ่ใช้  

ในการวิเคราะห์ข้อมูลคือสถิติเชิงพรรณนา ค่าไคสแควร์ เพื่อนำค่าความสัมพันธ์ระหว่าง 

ตัวแปรต่าง ๆ และการหาทิศทางความสัมพันธ์ของตัวแปร ดูได้จากค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์

แบบ Gamma (G) ผลการวิจัยพบว่า บุคลากรส่วนใหญ่มีระดับความผูกพันต่อองค์กร 

โดยรวมอยู่ในระดับมาก ด้านความเต็มใจและทุ่มเทในการทำงานเพื่อองค์กร มีค่าเ ฉลี่ย 

มากที ่ส ุดและจากการทคสอบสมมติฐาน พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ไม่มีความสัมพันธ์  

ต่อความผูกพันต่อองค์กร ส่วนปัจจัยด้านลักษณะงาน และปัจจัยด้านความพึงพอใจ 
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ในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธ์กับความผูกพันต่อองค์กร ดังนั้นจึงทำให้มีผลต่อความผูกพัน

ต่อองค์กรของบุคลากรฝ่ายพัฒนาชุมชนและสวัสดิ์การสังคม  

 ราเชนทร์ จีกัน (2559) ทำการศึกษา ปัจจัยทำนายการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่

ของ อสม.ตำบลนาพูน อำเภอวังชิ้น จังหวัดแพร่ การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 

ป ั จจ ั ยทำนายการปฏ ิบ ั ต ิ ง านตามบทบาทหน ้ าท ี ่ ของ  อสม . โดยทำการศ ึ กษา 

จากกลุ่มประชากร จำนวน 200 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน ผลการศึกษาพบว่า 

อสม.เป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 41-50 ปี ความสัมพันธภาพในชุมชนของ อสม.อยู่ในระดับ

มากที่สุด คุณลักษณะของความเป็น อสม.การเสริมพลังอำนาจในการทำงานของ อสม. 

ความพึงพอใจในงานของ อสม.และศึกษาข้อมูลด้านการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ของ อสม. 

อยู่ในระดับมาก การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนพบว่าปัจจัยที่สามารถทำนาย 

การปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ของ อสม.ได้แก่ การเสริมพลังอำนาจในงาน และคุณลักษณะ 

การเป็น อสม. อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ 0.05 สามารถทำนายการปฏิบัติงาน  

ตามบทบาทหนา้ที่ของ อสม. ได้รอ้ยละ 16 

 ศศ ิจ ันทร ์  ป ัญจทว ี  (2560)  ทำการศ ึกษา  ป ัจจ ัยท ี ่ส ่ งผลต ่อการยอมรับ 

การใช้ระบบสารสนเทศ กรณีศึกษาสถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตเชียงใหม่ งานวิจัยครั้งนี้ 

มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบสารสนเทศ และเพื่อสร้าง

สมการพยากรณ์การยอมรับการใช้ระบบสารสนเทศ วิจัยครั ้งนี ้เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ  

เก็บข้อมูลจากประชากร จำนวน 142 คน สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ สถิติเชิงพรรณนา 

และการวิเคราะห์การถดถอย ใช้ F-test และ t-test ในการทดสอบสมมติฐานเพื่อวิเคราะห์ 

หาปัจจัย ผลการวิจัยพบว่าจำนวนกลุ ่มตัวอย่างทั ้งหมด 104 คน ส่วนใหญ่เพศหญิง  

มีอายุระหว่าง 26-35 ปี ระดับการศึกษาระดับปริญญาโท ตำแหน่งที่รับผิดชอบส่วนใหญ่ 

ทำงานตำแหน่งลูกจ้างชั ่วคราว ส่วนปัจจัยที่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบสารสนเทศ  

ของบุคลากรพบว่ามี 3 ปัจจัย ได้แก่ การสนับสนุนการใช้ระบบสารสนเทศจากผู้บังคับบัญชา 

ความคาดหวังจากประสิทธิภาพของเทคโนโลยีสารสนเทศ และการรับประโยชน์ของเทคโนโลยี

สารสนเทศ ตามลำด ับ  ป ัจจ ัย ไม ่ส ่ งผลต ่อการยอมร ับการใช ้ ระบบสารสนเทศ  

คือ ด้านสถานภาพทั่วไป ด้านทัศนคติที่มีต่อการใช้ระบบสารสนเทศ และการรับรู้ความง่าย  

ในการใช้งานระบบสารสนเทศ และสามารถสร้างสมการพยากรณ์การยอมรับการใช้ระบบ

สารสนเทศในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน คือ Y =.029 +.382(X) +.319(X) +.311(X)  
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 ทัศพร ชูศักดิ์, เมธี สุทธิศิลป์ และกฤติเดช มิ่งไม้ (2561) ทำการศึกษา ความผูกพัน 

การเป็น อสม. อำเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษา  

ระด ับความผ ูกพ ันในการเป ็น อสม.และป ัจจ ัยท ี ่ม ีความส ัมพันธ ์ก ับความผ ูกพ ันธ์  

ในการเป็น อสม. กลุ่มตัวอย่าง คือ อสม.จำนวน 326 คน เครื่องมือวิจัยที่ใช้เป็นแบบสอบถาม 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติร้อยละ และหาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรโดยใช้สัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน และการทดสอบด้วยไคสแควร์ ผลการวิจัยพบว่าความผูกพัน 

ในการเป็น อสม.ส่วนใหญ่มีความผูกพันในการเป็น อสม.อยู่ในระดับปานกลาง ลักษณะงาน

แรงจูงใจ และการสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความผูกพันในการเป็น อสม. 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05  

 ยุทธนา แยบคาย (2561) ทำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน

งานสาธารณสุขมูลฐานของ อสม. จังหวัดสุโขทัย การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 

ปัจจัยที่มผีลต่อการปฏิบัติงานตามมาตรฐานสมรรถนะของ อสม. และเพือ่ศกึษาความสามารถ 

ของปัจจัยด้านความรู้ เจตคติ การรับรู้บทบาท การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคม แรงจูงใจ 

ในการปฏิบัติงาน และปัจจัยส่วนบุคคลในการพยากรณ์การปฏิบัติงานตามมาตรฐานสมรรถนะ

ของ อสม. กลุ ่มตัวอย่าง คือ  อสม.จังหวัดสุโขทัย จำนวน 273 คน การสุ ่มตัวอย่าง 

แบบหลายขั้นตอน เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม สถิติที ่ใช้วิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่  

สถิติเชิงพรรณนาและการวิเคราะห์ถดถอยพหุแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า ความรู้ เจตคติ 

การรับรู้บทบาท และการปฏิบัติงานอยู่ในระดับปานกลาง การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคม

และแรงจูงใจในการปฏิบัติงานอยู่ในระดับสูง ปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน

สมรรถนะของ อสม.เร ียงลำด ับตามความสามารถในการอธ ิบายความแปรปรวน 

ของการปฏิบัติงานจากมากไปหาน้อยได้  

 เพ็ญศรี โตเทศ (2561) ทำการศึกษาเรื่องการศึกษารูปแบบการพัฒนาสมรรถนะ 

อสม.4.0 ภาคเหนือ ปี 2561 การศึกษาเป็นวิจัยเชิงปฏิบัติการ เพื่อศึกษา และประเมินรูปแบบ

การพัฒนาสมรรถนะ อสม.4.0 ด้านการนำความร ู ้ไปใช้ประโยชน์ในการดำเนินงาน 

กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู ้ทรงคุณวุฒิที ่มีความรู ้ประสบการณ์  และเกี ่ยวข้องกับการพัฒนา

สมรรถนะ อสม.จำนวน 15 คน และครู ก ประกอบด้วย อสม. และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

ในพื้นที่ 11  จังหวัดภาคเหนือ จำนวน 55 คน เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบวิเคราะห์สถานการณ์  

แบบบันท ึก แบบทดสอบความร ู ้  แบบสอบถาม  การว ิเคราะห์ข ้อม ูลและสถ ิต ิท ี ่ ใ ช้  

เป็นการวิเคราะห์เนื ้อหา สถิติเปรียบเทียบ คือ T-test และสถิติพรรณนา ผลการวิจัย 

รูปแบบการพัฒนาสมารถนะ อสม 4.0. ประกอบด้วย 1) การวิเคราะห์สถานการณ์ สมรรถนะ 
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อสม 4.0 ที่คาดหวัง คือ มีความรู้ ความเข้าใจที่ดีในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล สามารถเข้าถึง

ข้อมูล ตรวจสอบ วิเคราะห์ และเลือกใช้ขอ้มูลที่ถูกต้อง 2) หลักสูตรฝกึอบรมพัฒนาสมรรถนะ 

อสม.4.0 ประกอบด้วย เป้าหมายหลักสูตร วัตถุประสงค์เชิงพฤติกรรม คุณลักษณะ  

และบทบาทผู้เรียนขอบเขตเนื้อหาแผนการสอน การประเมินผลทั้งใน และหลังนอกห้องเรียน  

3) การพัฒนาครู ก อสม4.0 4) การนำความรู้ไปใช้ 5) การประเมินผล รูปแบบการประเมินผล

การใช้รูปแบบ พบว่ากลุ ่มตัวอย่างมีส่วนร่วมในการอบรมดี  มีความสำเร็จของชิ ้นงาน  

คะแนนความรู้เฉลี่ย 9.2 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.20 P-value = 0.003 อย่างมีนัยสำคัญ 

ทางสถิติที ่ระดับ 0.05 ด้านการนำความรู ้ไปใช้ประโยชน์ในการดำเนินงานพบว่าผู ้ที ่ผ่าน  

การอบรมพัฒนาสมรรถนะ ครู ก อสม.4.0 ได้จัดอบรมขยายผลการพัฒนาสมรรถนะ อสม.4.0 

ต่อทุกพื้นที่ และมีผลประเมินการนำความรู้จากการอบรมไปใช้คะแนนส่วนใหญ่ทุกด้านทุกข้อ

อยู่ในระดับสูง 

 ณัฐพงษ์ เฮ ียงกุล และยุทธนา แยบคาย (2562) ทำการศึกษา ปัจจัยทำนาย 

การปฏิบัติงานตามบทบาท อสม.เขตเมือง จังหวัดสุโขทัย การวิจัยเชิงพรรณนา มีวัตถุประสงค์

เพื่อศึกษาปัจจัยทำนายการปฏิบัติงานตามบทบาท อสม.กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ อสม.

จำนวน 341 คน ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบเป็นระบบ เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา และสถิติวิเคราะห์ถดถอยพหุแบบขั้นตอน ผลการวิจัย

พบว่าความรู้ และแรงจูงใจในการปฏิบัติงานอยู่ในระดับต่ำ เจตคติอยู ่ในระดับปานกลาง  

การรับรู้บทบาท แรงสนับสนุนทางสังคม และการปฏิบัติงานตามบทบาท อสม.ในระดับสูง 

ป ัจจ ัยท ี ่ม ีอำนาจทำนายการปฏ ิบ ัต ิ งานตามบทบาท  อสม.ส ูงท ี ่ส ุด  ค ือ แรงจ ูงใจ 

ในการปฏ ิบ ัต ิ ง าน  ( Beta = 0.521) รองลงมา  ค ือ  การร ับร ู ้ บทบาท ( Beta = 0.183)  

ประธานกรรมการชุมชน (Beta = 0.099) และแรงสนับสนุนทางสังคม (Beta = 0.097)  

ตามตัวแปรทำนายทั ้ง 4 ตัวร่วมทำนายการปฏิบ ัติตามบทบาท อสม.ได้ร ้อยละ 48.3  

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธิ ์สหสัมพันธ์พหุคูณ ( R) เท่ากับ 0.695 

และมีความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ การทำนายเท่ากับ 土 43.036 

 ร ัชน ี  หน ูนาม  และปรางค ์มณ ี  เดชค ุ ้ม (2562)  ทำการศ ึกษา  ความสำเร็จ 

ในการปฏิบัติงานของ อสม.อำเภอเมือง จังหวัดขอนแก่น มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสำเร็จ

และระดับความสำเร็จในการปฏิบัติงานของ อสม.ปัญหาอุปสรรค และเสนอแนะเกี่ยวกับ 

การปฏิบัติงาน อสม./ผู ้ร ับบริการใน 8 ด้านตามข้อกำหนดของกระทรวงสาธารณสุข  

เป ็นการว ิจ ัยเช ิงปร ิมาณและเช ิงค ุณภาพ กลุ ่มต ัวอย่างเป ็น อสม. จำนวน 346 คน  

ส่วนการวิจัยเชิงคุณภาพได้จากข้อมูลสัมภาษณ์เชิงลกึจาก อสม.และผูร้ับบริการ เครื่องมือที่ใช้
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ในการวิจัยเป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของ อสม. 8 ด้านแบ่ง ออกเป็น 5 ระดับ  

ตามมาตราส่วนของลิเคิร ์ท ใช้สถิติเชิงพรรณนา และสถิติอ ้างอิง ผลการวิจัย:พบว่า 

ระดับความสำเร็จในการปฏิบัติงานของ อสม.โดยภาพรวมความสำเร็จอยู ่ในระดับมาก  

และเมื่อจำแนกเป็นรายด้านพบว่าด้านการเฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสาธารณสุขในหมู่บ้าน  

มีความสำเร็จมากที ่สุด และเปรียบเทียบระดับความสำเร็จในการปฏิบัติงานของ อสม. 

ตามปัจจัยด้านบุคคลโดยภาพรวมพบว่าเป ็นไปความสมมุต ิฐานการวิจ ัย  โดยปัจจัย 

ด้านประชากรศาสตร์ที่ต่างกันมีระดับความสำเร็จในการปฏิบัติงานต่างกัน  

 มนู เกต ุเอ ี ่ยม  และย ุทธนา แยบดาย (2563) ทำการศึกษาป ัจจ ัยท ี ่ม ีผลต่อ 

การปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพของ อสม.จังหวัดสุโขทัย การวิจัยเชิงพรรณนา 

ครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 

ของ อสม.กลุ่มตัวอย่าง คือ อสม.จำนวน 352 คน ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน  

เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและสถิติวิเคราะห์

ถดถอยพหุแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด ้านส ุขภาพอย ู ่ ในระด ับปานกลาง แต ่การร ับร ู ้บทบาทแรงสน ับสน ุนทางส ั งคม  

และแรงจูงใจในการปฏิบัติงานอยู่ในระดับสูง ปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านสุขภาพของ อสม. สูงที่สุดคือ การรับรู้บทบาท รองลงมาคือ แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน  

การใช้หน้าต่างเตือนภัยสุขภาพ และความรู้เป็นตัวแปรผกผัน ตัวแปรเหล่านี้  ร่วมพยากรณ์ 

การปฏิบัติงานคุ ้มครองผู ้บริโภคด้านสุขภาพได้ร้อยละ 38.4 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ 0.05 

 ชมพูน ุช ส ุภาพวานิช, อ ิมรอม วาเต ๊ะ  และกมลวรรณ วณิชชานนท์  (2563) 

ทำการศึกษา ปัจจัยที ่ม ีความสัมพันธ์ต่อการปฏิบัติงานของ อสม. จังหวัดนราธิวาส  

มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานของ อสม. การศึกษาครั้งนี้ 

เป็นการวิจัยเชิงบรรยายแบบภาคตัดขวาง กลุ่มตัวอย่าง คือ อสม.จำนวน 169 คน คำนวณ 

โดยใช้ G*power เลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มอย่างง่าย เก็บข้อมูลโดยแบบสอบถาม วิเคราะห์

ข ้ อม ูล โดยใช ้สถ ิต ิ เ ช ิ งพรรณนา  และว ิ เคราะห์ ความส ัมพ ันธ ์ โดยใช ้ ไคสแควร์   

และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียรสัน ผลการศึกษาพบว่า อสม.มีคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติงาน 

อยู่ในระดับพอใช้ การได้รับสิ่งสนับสนุน มีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับดี ปัจจัยที่มคีวามสัมพันธ์กับ

การปฏิบัติหน้าที ่ของ อสม.ได้แก่  การได้รับการนิเทศ การฝึกอบรม และการมีส่วนร่วม 

ของการปฏิบัติงานของ อสม.อยู ่ระดับพอใช้ ดังนั ้นเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้อง ควรจะสนับสนุนการฟื้นฟูความรู้ด้านสุขภาพและฝึกอบรม อสม.อย่างต่อเนื่อง 
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เพื่อให้เกิดทักษะความชำนาญในการปฏิบัติงาน และมีการประเมินผลติดตามนิเทศเป็นระยะ

และควรดึงคนหรือแกนนำชุมชน เข้ามามีส่วนร่วมกับ อสม.ในการดูแลสุขภาพของประชาชน 

ในพืน้ที่  

 เฟืองวิทย์ ชูตินนท์ (2563) ทำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความสำเร็จการปฏิบัติงาน

ของ อสม.มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยอธิบายความสำเร็จของการปฏิบัติงาน และนำเสนอ

ข้อเสนอเชิงนโยบายการบริหารงานการบริการสาธารณสุขมูลฐาน การวิจัยครั้งนี้ใช้การวิจัย

แบบผสมกลุ ่มตัวอย่าง ได้แก่ อสม.จำนวน 398 คน และ อสม.ดีเด่น ผอ.รพสต. สสอ. 

นายแพทย์  สสจ. นายก อบต.จำนวน 40 คน ได ้มาโดยการส ุ ่มแบบเฉพาะเจาะจง  

วิเคราะห์ข ้อมูลด้วยสถิติพรรณนา ทดสอบสมมติฐานความสัมพันธ์ด้วยการวิเคราะห์  

ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน ผลการวิจัย พบว่า ความสำเร็จของการปฏิบัติงานของ อสม. 

อยู่ในระดับดี ปัจจัยที่สามารถอธิบายผลการปฏิบัติงาน ได้แก่ ปัจจัยด้านแรงจูงใจ ภาวะผู้นำ

ด้านการจัดองค์กรแห่งการเรียนรู ้ ด้านการสื ่อสารและการประสานงาน ด้านการนิเทศ  

และประเมินผลด้านการจัดสรรงบประมาณด้านกฎหมาย และด้านกลไกทางการเมือง 

สามารถอธิบายความสำเร็จของการปฏิบัติงานของ อสม. ได้ในระดับมาก  โดยปัจจัย 

ด้านกฎหมาย และปัจจัยด้านกลไกทางการเมืองเป็นตัวพยากรณ์ที่ดีที่สุด สามารถพยากรณ์

ความสำเร็จของการปฏิบัติงานของ อสม.ได้ร้อยละ 55.70 ทั ้งนี ้มีข้อเสนอเชิงนโยบาย  

คือ ร ัฐควรกำหนดเป็นนโยบายสำคัญสนับสนุน อสม.ในการพัฒนาสุขภาพพลเมือง  

และพัฒนาเครอืข่ายเชื่อมโยงกับประชาชนให้สอดคล้องกับการพัฒนาประเทศยุค 4.0   

 จากผลการทบทวนทฤษฏี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง จำนวน 14 เรื่อง พบว่ามี 4 ปัจจัย

สำคัญที่เกี่ยวข้องกับศักยภาพในการปฏิบัติงานของ อสม. และสามารถนำไปแนวทางการศึกษา 

ปัจจัยที่มีผลต่อศักยภาพในการปฏิบัติงานภายใต้นโยบาย อสม.4.0 ดังนี้ อันดับที่ 1 ความพึง

พอใจในการปฏ ิบ ัต ิ งานของ อสม.ม ีจำนวน 4 เร ื ่ องด ังน ี ้  ท ัศพร ช ูศ ักด ิ์ ,  2554, 

หน้า 62-68 ; ราเชนทร์ จีกัน, 2559, หน้า 25-32 ; ยุทธนา แยบคาย, 2561, หน้า 27-38 ; 

ณัฐพงษ ์ เฮ ียงก ุล , ย ุทธนา แยบคาย, 2562, หน ้า 33-42 ท ี ่พบว ่า ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานที ่ร ่วมทำนายศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อันดับที่ 2 มี 2 ตัวแปร  

ความผูกพันต่อองค์กร มีจำนวน 3 เรื ่องดังนี ้ สมจิตร จันทร์เพ็ญ, 2557, หน้า 25-32 ; 

พิญากรณ ์เต็งพาณชิย์, 2559, หน้า 35-46 ; ทัศพร ชูศักดิ์, เมธี สุทธิศิลป์ และกฤติเดช มิ่งไม้,  

2561, หน้า 28-35 ที่พบว่า ความผูกพันในการเป็น อสม.ที่ร่วมทำนายศักยภาพตามนโยบาย 

อสม.4.0 และต ัวแปร การยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี  ม ีจำนวน 3 เร ื่องด ั งน ี ้   

สุดารัตน์ เสง ี ่ยมชื ่น , 2558, หน้า 18-21 ; ศศิจ ันทร์ ป ัญจทวี , 2560, หน้า 7-20 ;  
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เพ็ญศรี โตเทศ, 2561, หน้า 35-42 ที่พบว่า การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลที่ร่วมทำนายศักยภาพ 

ตามนโยบาย อสม.4.0 อันดับที่ 3 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบ เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

ระยะเวลาในการเป็น อสม.ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ต่อเดือน สถานภาพการเป็น อสม. 

และการมีตำแหน่งอื่น ในชุมชน ซึ่งปรากฏในการวิจัยที่ได้ทบทวนวรรณกรรมมา ดังนั้น ผู้วิจัย

จึงกำหนดตัวแปรดังกล่าวมาพัฒนาเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ดังรายละเอียด 

ในแผนภาพ ที่ 5 
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กรอบแนวคิด 

 

 

ศักยภาพตามนโยบาย

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้าน 4.0  

-  ใชเ้ทคโนโลยดีิจิทัล 

-  มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

-  มีจิตอาสา 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี  

- ประสบการณ์การใชเ้ทคโนโลย ี 

- การรับรูถ้ึงประโยชน์ 

- การรับรูค้วามง่ายต่อการใชง้าน  

- ทัศนคติที่มีต่อการใชง้านเทคโนโลยี 

Daris 1989 

ความพึงพอใจในการปฏิบัตงิาน  

- ความสำเร็จของงาน   

- การไดรั้บการยอมรับนับถือ  

- ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ  

- ความรับผดิชอบ 

- ความก้าวหน้า     
    Herzerag 1959  

        

ข้อมูลส่วนบุคคล 

เพศ อาย ุ  สถานภาพสมรส ระยะเวลาใน 

การเป็น อสม. ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ 

ต่อเดือน สถานภาพการเป็น อสม. และการมี

ตำแหน่งอื่นในชุมชน 

ความผูกพันต่อองค์กร  

- ความเชื่อมันและการยอมรับ  

เป้าหมายขององค์การ  

- ความเต็มใจที่จะปฏิบัติงานเพื่อองค์กร 

- ความต ้องการท ี ่ จะร ักษาความ เป็น 

สมาชิกภาพในองค์กร 

Porter et al., 1974 

ภาพ 5 แผนภูมิกรอบแนวคดิในการวิจัย 

 



 

 

  

 

บทท่ี 3 

 

วธิีดำเนินการวจิัย 

 

 การว ิจ ัยคร ั ้ งน ี ้ เป ็นว ิจ ัย เช ิงพรรณนา (Descriptive study) เพ ื ่อศ ึกษาป ัจจัย 

ที ่ม ีผลศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของอสม. ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ  

จังหวัดเชยีงราย 

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 1. ประชากรที ่ศึกษาครั ้งนี้ คือ อสม. ในพื ้นที ่ตำบลศรีดอนชัย ประกอบด้วย 

อสม. ใน 18 หมู่บ้าน จำนวนทั้งสิน้ 196 คน  

 2. กลุ่มตัวอย่าง  

  2.1 กำหนดขนาดตัวอย่าง 

 ผ ู ้ ว ิ จ ั ยท ำการคำนวณกล ุ ่ มต ั วอย ่ า ง โดย ส ู ตรของ  Daniel ( 1999) 

ในกรณีที่ทราบประชากรที่ระดับความเช่ือม่ันรอ้ยละ 95 ดังสูตร 

n = 
NZ2P(1-p)

d2(N-1)+Z2p(1-p)
 

n = จำนวนกลุ่มตัวอย่างที่ตอ้งการ 
N = จำนวนประชากรเป้าหมายทั้งหมด 
p = สัดส่วนของลักษณะที่สนใจประชากร (ถ้าไม่ทราบใหก้ำหนด p = 0.5)  
d = ระดับความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่างที่ยอมรับได้ 
Z = ค่าคะแนนมาตรฐานเมื่อกำหนดให้ระดับนัยสำคัญเท่ากับ 0.05 (1.96)  

 

n = 
(196)(1.96)2(0.5)[(1-0.5)]

(0.05)2[(196-1)]+(1.96)2(0.5)[(1-0.5)]
 

 

n =
188.2384

1.4479
 

                                                                  n = 130.0078 ≈ 131 คน 

      ผู ้ว ิจ ัยเพ ิ ่มขนาดกลุ ่มต ัวอย ่างอ ีกร ้อยละ 10 เพ ื ่อป ้องก ันการส ูญหาย 

ของกลุ่มตัวอย่าง (drop out) จำนวน 14 คน ดังนั้นได้ขนาดของกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย  

คือ 145 คน 
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      2.2 วิธีสุ่มกลุ่มตัวอย่าง 

          จากการคำนวณข้างต้นได้กลุ ่มตัวอย่าง เท ่าก ับ 145 คน ซึ ่งผ ู ้ว ิจัย  

ทำการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยใช้วิธีการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Proportional-stratified 

random sampling) โดยใช้หมู่บ้านเป็นเกณฑ์ในการแบ่งช้ัน ซึ่งมีขัน้ตอนดังต่อไปนี ้ 

          2.2.1 แบ่งประชากรตำบลศรีดอนชัย  ออกเป็น 18 หมู่บ ้าน ตามเขต 

การปกครอง ดังนี้ หมู่ 1 บ้านหวาย หมู่ 2 บ้านปากอิง หมู่ 3 บ้านท่าเจริญ หมู่ 4 บ้านทุ่งซาง 

หม ู ่  5 บ ้านเข ียะ  หม ู ่  6 บ ้านร ่องห ้า  หม ู ่  7  บ ้านศร ีดอนช ัย  หม ู ่  8 บ ้านดงหลวง 

หมู่ 9 บ้านม่วงเจ็ดต้น หมู่ 10 บ้านท่าเจริญ หมู่ 11 บ้านใหม่เจดีย์ หมู่ 12 บ้านศรีชัยมงคล 

หมู่ 13 บ้านเวียงเดิม หมู่ 14 บ้านศรีมงคล หมู่ 15 บ้านศรีดอนชัย หมู่ 16 บ้านปากอิงใต้ 

หมู่ 17 บ้านเวียงเหนือ และหมู่ 18 บ้านสารภ ี

          2.2.2 คำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างแต่ละหมู่บ้านตามสัดส่วนของประชากร 

ในแต่ละหมู่บ้าน ซึ่งแสดงตามตาราง 1 ดังต่อไปนี้  
 

ตาราง 1 จำนวนประชากรและกลุ่มตัวอย่าง จำแนกตามหมู่บ้าน 

หมู่บ้าน 
จำนวน อสม ทั้งหมด

(คน) 

จำนวนกลุ่มตัวอย่าง

(คน) 

หมู่ 1 บ้านหวาย 11 8 
หมู่ 2 บ้านปากอิง 10 8 
หมู่ 3 บ้านลุง 13 10 
หมู่ 4 บ้านทุ่งซาง 10 8 
หมู่ 5 บ้านเขียะ 14 11 
หมู่ 6 บ้านร่องห้า 11 9 
หมู่ 7 บ้านศรดีอนชัย 13 10 
หมู่ 8 บ้านดงหลวง 10 7 
หมู่ 9 บ้านม่วงเจ็ดตน้ 13 10 
หมู่ 10 บ้านท่าเจรญิ 10 7 
หมู่ 11 บ้านใหม่เจดีย์ 13 10 
หมู่ 12 บ้านศรชัียมงคล 15 11 
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ตาราง 1 (ต่อ) 

หมู่บ้าน 
จำนวน อสม ทั้งหมด

(คน) 

จำนวนกลุ่มตัวอย่าง

(คน) 

หมู่ 13 บ้านเวียงเดิม 11 8 

หมู่ 14 บ้านศรมีงคล 9 6 

หมู่ 15 บ้านศรดีอนชัย 8 5 

หมู่ 16 บ้านปากอิงใต้ 4 2 

หมู่ 17 บ้านเวียงเหนือ 11 8 

หมู่ 18 บ้านสารภ ี 10 7 

รวม 196 145 

 

          2.2.3 หล ั งจากน ั ้ นผ ู ้ ว ิ จ ั ย ได ้ ใ ช ้ ว ิ ธ ี การ เล ือกส ุ ่ มกล ุ ่ มต ั วอย ่ าง  

โดยการสุ่มอย่างง่าย (Simple random sampling) ด้วยวิธีการจับฉลาก โดยการนำชื่อ อสม.  

ในหมู่บ้านนั้น ที่ถูกสุ่มครั้งแรก มาทำเป็นฉลากกระดาษ 1 ชื่อ ต่อ 1 แผ่น แล้วทำการจับฉลาก 

ชื่อ อสม. ตามสัดส่วนที่คำนวณ จนครบจำนวน 145 คน เพื่อเป็นกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้ 

                 เกณฑ์การคัดเข้า  

                 1) อสม.อายุ 18 ปีขึ้นไป  

                 2) อสม.ปฏิบัติงานในพืน้ที่อย่างนอ้ย 6 เดือน 

                 3) สามารถสื่อสาร อ่าน และเขียนภาษาไทยได้  

                  4) มีสตสิัมปชัญญะสมบูรณ์  

                 5) ยินยอมใหค้วามร่วมมือในการวจิัย 

                 เกณฑ์การคัดออก  

                 1) ไม่สามารถทำกิจกรรมต่าง ๆ ด้วยตัวเองได้ 

                 2) ไม่ได้ปฏิบัติงานในช่วงการเก็บข้อมูล 

                 3) มีความผิดปกติทางการฟัง พูด อ่าน และเขียน 

                 เกณฑ์การถอน  

                 1) มีปัญหาสุขภาพ หรอือุปสรรคอื่น ๆ จนไม่สามารถใหข้้อมูลได้ 
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   เกณฑ์การยุติการเข้าร่วมโครงการวจิัย  

                 1) กลุ่มตัวอย่างมากกว่า ร้อยละ 20 ขอถอนตัวจากการเข้าร่วม

โครงการวิจัยนี้ 

 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวจิัย   

 1. เคร่ืองมือที่ใช้ในการวจิัย 

     เป็นแบบสอบถามที่สร้างขึ ้นตามวัตถุประสงค์ และกรอบแนวคิดในการวิจัย  

 2. การสร้างเครื่องมือในการวจิัย 

     การสร ้างเคร ื ่องม ือในการว ิจ ัย ผ ู ้ว ิจ ัยได ้วางกรอบร ่างของเคร ื ่องม ือ  

เพื่อวัดตัวแปรตาม วัตถุประสงค์การวิจัย ดังนี้ 

     2.1 ผูว้ิจัยได้ทบทวนค้นคว้าวรรณกรรม และงานวิจัยทีเ่กี่ยวข้อง 

     2.2 ผู้วิจัยวิเคราะห์วัตถุประสงค์ และกรอบแนวคิดในการการวิจัย แล้วสร้าง 

ข้อคำถาม 

    2.3 นำแบบสอบถามส่งให้ผู ้เชี ่ยวชาญประเมินความตรงเชิงเนื ้อหา (Content 

validity) โดยการประเมินค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of item objective congruence ; IOC) 

จากนั้นนำแบบสอบถามมาปรับปรุงจนผ่านเกณฑ์มาตรฐาน 

     2.4 นำแบบสอบถามไปทดลองใช ้ใน  อสม.ตำบลสถาน จำนวน 30 คน  

เพื่อประเมินค่าความเที่ยง (Reliability) นำมาปรับปรุงใหม้ีกระชับ และความเหมาะสมต่อไป 

      2.5 ส่งพิมพ์ และเย็บชุดแบบสอบถาม เพื ่อเตรียมนำไปใช้เก็บข้อมูลต่อไป 

เครื่องมือที่ใชใ้นการศกึษาครั้งนี้ เป็นแบบสอบถามที่ผู้ศึกษาพัฒนามาจากงานวจิัย 

      แบบสอบถาม โดยแบ่งเป็น 5 ส่วน 

      ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล จำนวน 9 ข้อ ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพ

ส ม ร ส  ร ะ ย ะ เ ว ล า ใ น ก า ร เ ป ็ น  อ ส ม .  ร ะ ด ั บ ก า ร ศ ึ ก ษ า  อ า ช ี พ ห ล ั ก ข อ ง ท ่ า น 

รายได้ต่อเดือน สถานภาพการเป็น อสม. และนอกจากตำแหน่งอาสาสมัครสาธารณสุข 

ประจำหมู ่บ ้านแล้วท่านดำรงตำแหน่งอื ่น  ๆ ในชุมชน ลักษณะคำถามเป็นเลือกตอบ 

และเติมคำลงในช่องว่าง  

      ส ่วนท ี ่  2  แบบสอบถามการยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี เก ี ่ ยวกับ  

นโยบาย อสม.4.0 จำนวน 22 ข ้อ ให้เป ็นแบบสอบถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า  

(Rating scale) โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ความคิดเห็น จำนวน 22 ข้อคำถาม เป็นข้อคำถาม 

ทั้งเชงิบวก และเชงิลบ มีเกณฑ์การให้คะแนน 5 ระดับ ตามหลักของลิเคิร์ท ดังนี้ 



 

 

 45 

= 5 – 1      =  4   = 1.3 

     3              3 

ข้อคำถามเชิงบวก                                          ข้อคำถามเชิงลบ 

 

 

 

 

 
 

การแปลผลคะแนน 

      หากพิจารณา โดยแบ่งระดับคะแนนเป็นระดับช่วง ( Interval scale) โดยคะแนน 

ท ี ่ ไ ด ้ จากการว ิ เคราะห ์ เปร ี ยบ เท ียบ เกณฑ ์แปลความหมายคะแนนการยอมรับ 

และการใช้เทคโนโลยีเกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 โดยแบ่งเป็น 3 ระดับ โดยใช้หลักการแบ่ง 

แบบของ Best (1977) ซึ่งมเีกณฑ์ในการจัดระดับคะแนน ดังนี้ 

 

 

แบ่งคะแนน 

      การแปลผล  

      ผู ้ศ ึกษาจ ึงกำหนดเกณฑ์การแปลผลการยอมร ับและการใช ้เทคโนโลยี  

เกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 โดยถือตามเกณฑ์ช่วงคะแนน ดังนี้ 

      คะแนน 1.00-2.33 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี

เกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับต่ำ 

      คะแนน 2.34-3.67 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี

เกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับปานกลาง 

      คะแนน 3.68-5.00 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี

เกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง 

 

มากที่สุด ให้คะแนน 5 

มาก ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

น้อย ให้คะแนน 2 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 1 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 5 

น้อย ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

มาก ให้คะแนน 2 

มากที่สุด ให้คะแนน 1 

Max – Min =       คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ำสุด 

   Interval                       จำนวนช้ัน 
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      ส่วนที่ 3 แบบสอบถามความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 

จำนวน 23 ข ้อ  ให ้ เป ็นแบบสอบถามชน ิดมาตราส ่วนประมาณค ่ า  ( Rating scale)  

โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ความคิดเห็น จำนวน 23 ข้อคำถาม เป็นข้อคำถามทั้งเชิงบวก 

และเชงิลบ มีเกณฑ์การให้คะแนน 5 ระดับ ตามหลักของลิเคิร์ท ดังนี้      

     ข้อคำถามเชิงบวก     ข้อคำถามเชิงลบ 
  

 

การแปลผลคะแนน 

      หากพิจารณา โดยแบ่งระดับคะแนนเป็นระดับช่วง ( Interval scale) โดยคะแนน 

ท ี ่ ได ้จากการว ิ เคราะห ์ เปร ียบเท ียบเกณฑ์แปลความหมายคะแนนความพ ึ ่ งพอใจ  

ในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 โดยแบ่งเป็น 3 ระดับ โดยใช้หลักการแบ่ง 

แบบของ Best (1977) ซึ่งมเีกณฑ์ในการจัดระดับคะแนน ดังนี้ 

 

                                            

แบ่งคะแนน 
 

      การแปลผล  

      ผ ู ้ศ ึกษาจ ึงกำหนดเกณฑ์การแปลผลความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิงาน 

เกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 โดยถือตามเกณฑ์ช่วงคะแนน ดังนี้ 

      คะแนน 1.00-2.33 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน

เกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับต่ำ 

      คะแนน 2.34-3.67 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน

เกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับปานกลาง 

      คะแนน 3.68-5.00 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน

เกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง 

 

เห็นด้วยอย่างยิ่ง ให้คะแนน 5 

เห็นด้วย ให้คะแนน 4 

ไม่แน่ใจ ให้คะแนน 3 

ไม่เห็นดว้ย ให้คะแนน 2 

ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่ง ให้คะแนน 1 

ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่ง ให้คะแนน 5 

ไม่เห็นดว้ย ให้คะแนน 4 

ไม่แน่ใจ ให้คะแนน 3 

เห็นด้วย ให้คะแนน 2 

เห็นด้วยอย่างยิ่ง ให้คะแนน 1 

Max – Min =   คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ำสุด 

   Interval                   จำนวนช้ัน 

= 5 – 1      =  4   = 1.3 

     3              3 
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      ส่วนที่ 4 แบบสอบถามความผูกพันต่อองค์กร เกี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 

จำนวน 15 ข ้อ แบบสอบถาม ล ักษณะข ้อคำถามเป ็นแบบมาตราส ่วนประมาณค่า  

(Rating scale) โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับความคิดเห็น จำนวน 15 ข้อคำถาม เป็นข้อคำถาม  

ทั้งเชงิบวก และเชงิลบ มีเกณฑ์การให้คะแนน 5 ระดับ ตามหลักของลิเคิร์ท ดังนี้        

ข้อคำถามเชิงบวก              ข้อคำถามเชิงลบ 

 

 

 

 

 
 

      การแปลผลคะแนน 

      หากพิจารณา โดยแบ่งระดับคะแนนเป็นระดับช่วง ( Interval scale) โดยคะแนน 

ที่ได้จากการวิเคราะห์เปรียบเทียบเกณฑ์แปลความหมายคะแนนความผูกพันต่อองค์กร 

เกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 โดยแบ่งเป็น 3 ระดับ โดยใช้หลักการแบ่งแบบของ Best (1977) 

ซึ่งมีเกณฑ์ในการจัดระดับคะแนน ดังนี้ 

 

 

 

แบ่งคะแนน 
 

      การแปลผล  

      ผู้ศึกษาจึงกำหนดเกณฑ์การแปลผลความผูกพันต่อองค์กร เกี่ยวกับ นโยบาย  

อสม.4.0 โดยถือตามเกณฑ์ช่วงคะแนน ดังนี้ 

      คะแนน 1.00-2.33 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความผูกพันต่อองค์กร เกี่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับต่ำ 

      คะแนน 2.34-3.67 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความผูกพันต่อองค์กร เกี่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับปานกลาง 

มากทีสุ่ด ให้คะแนน 5 

มาก ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

น้อย ให้คะแนน 2 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 1 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 5 

น้อย ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

มาก ให้คะแนน 2 

มากที่สุด ให้คะแนน 1 

= 5 – 1   = 4   = 1.33 

      3         3 

Max – Min =   คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ำสุด 

   Interval                   จำนวนช้ัน 
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      คะแนน 3.68-5.00 หมายถึง กลุ่มตัวอย่างมีความผูกพันต่อองค์กร เกี่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง 

      ส่วนที่ 5 แบบสอบถามการวัดศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 จำนวน 31 ข้อ

เป็นข้อคำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ 

ความคิดเห็น จำนวน 31 ข ้อคำถาม เป ็นข ้อคำถามทั ้งเช ิงบวก และเชิงลบ มีเกณฑ์  

การให้คะแนน 5 ระดับตามหลักของลิเคิร์ท ดังนี้          

ข้อคำถามเชิงบวก               ข้อคำถามเชิงลบ 

 

 

 

 

 
 

      การแปลผลคะแนน 

      หากพิจารณา โดยแบ่งระดับคะแนนเป็นระดับช่วง ( Interval scale) โดยคะแนน 

ที่ได้จากการวิเคราะห์เปรียบเทียบเกณฑ์แปลความหมายคะแนนการวัดศักยภาพตามนโยบาย 

อสม.4.0 โดยแบ่งเป็น 3 ระดับ โดยใช้หลักการแบ่งแบบของ Best (1977) ซึ ่งมีเกณฑ์ 

ในการจัดระดับคะแนน ดังนี้ 

 

 

      

         การแบ่งคะแนน 
 

      การแปลผล  

      ผู้ศึกษาจึงกำหนดเกณฑ์การแปลผลการวัดศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  

เกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 โดยถือตามเกณฑ์ช่วงคะแนน ดังนี้ 

      คะแนน 1.00-2.33 หมายถึง กลุ ่มตัวอย่างมีการวัดศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 อยู่ในระดับต่ำ 

      คะแนน 2.34-3.67 หมายถึง กลุ ่มตัวอย่างมีการวัดศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 อยู่ในระดับปานกลาง 

มากที่สุด ให้คะแนน 5 

มาก ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

น้อย ให้คะแนน 2 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 1 

น้อยที่สุด ให้คะแนน 5 

น้อย ให้คะแนน 4 

ปานกลาง ให้คะแนน 3 

มาก ให้คะแนน 2 

มากที่สุด ให้คะแนน 1 

= 5 – 1   = 4   = 1.33 

     3           3 

Max – Min =   คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ำสุด 

   Interval                   จำนวนช้ัน 
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      คะแนน 3.68-5.00 หมายถึง กลุ ่มตัวอย่างมีการวัดศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง 

  

3. การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

    3.1 ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หา (Content validity)  

         3.1.1 นำแบบสอบถามที่ได้ทั ้ง 5 ส่วน เพื่อตรวจสอบความตรงเชิงเนื ้อหา  

และนำแบบสอบถามมาปรับแก้ไขใหม้ีเนื้อหาตรงกับเรื่องที่ต้องการวัด  

        3.1.2 นำแบบสอบถามที ่ปรับปรุงตามคำแนะนำของอาจารย์ที ่ปร ึกษา 

และผู ้ทรงคุณวุฒิจำนวน 3 ท่าน ประกอบด้วย อาจารย์มหาวิทยาลัยนเรศวร 1 ท่าน  

อาจารย์มหาวิทยาลัยพะเยา 1 ท่าน และสาธารณสุขอำเภอเชียงของ 1 ท่าน เพื่อตรวจสอบ  

ความถูกต้อง การวัดตามเกณฑ์การให้คะแนนและการใช้ภาษาที่ เหมาะสม เพื่อปรับปรุง 

และแก้ไขเพิ่มเติม ทำการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) ระหว่างขอ้คำถาม และวัตถุประสงค์ 

ซึ่งแต่ละท่านพิจารณาความเห็น และให้คะแนน ดังนี้ 

           ให้คะแนน -1 เมื่อแน่ใจว่าขอ้คำถามไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์  

           ให้คะแนน 0 เมื่อไม่แน่ใจว่าข้อคำถามมคีวามสอดคล้องกับวัตถุประสงค์  

           ให้คะแนน 1 เมื่อแน่ใจว่าขอ้คำถามมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์  

      3.1.3 นำข้อมูลที ่รวบรวมจากความคิดเห็นของผู ้ เช ี ่ยวชาญมาคำนวณ 

หาค่าดัชนีความสอดคล้อง IOC (Index of item objective congruence) โดยคำนวณจากสูตร 

ดังนี้ 

           IOC  =      ∑ R 

                               N 
 

           IOC = ค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างขอ้คำถามและวัตถุประสงค์ 

               ∑ R = ผลรวมคะแนนความคดิเห็นของผู้เช่ียวชาญ 

                  N  = จำนวนผูเ้ชี่ยวชาญ 

           โดยค่า IOC ที ่ยอมรับว่าแบบสอบถามมีความเที ่ยงตรงเชิงเน ื ้อหา  

กำหนดมีค ่าตั ้งแต่ 0.50 ข ึ ้นไป ถ ้าต่ำกว ่า 0.50 ตัดออก คำนวณค่า IOC ได ้ 0.67–1  

แล้วนำแบบสอบถามมาปรับปรุงตามข้อเสนอแนะของผู ้เชี ่ยวชาญ และเสนอต่ออาจารย์ 

ที่ปรึกษาวิจัยพิจารณาอีกครั้งแล้วนำมาปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ยิ่งขึน้ 

    3.2 การประเมินค่าความเที ่ยงของแบบสอบถาม(Reliability) การตรวจสอบ 

ค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) นำแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) กับ อสม. 
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ตำบลสถานที่ เป ็นพื ้นท ี ่ ใกล้เค ียงตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงราย จังหวัดเช ียงราย  

จำนวน 30 คน แล ้วนำมาคำนวณหาค่าความเช ื ่อม ั ่นของแบบสอบถาม โดยใช ้ว ิธี  

หาค่าสัมประสิทธิ ์อัลฟาของครอนบาช (Cronbach’s alpha coefficient) ซึ ่งค่าที ่ยอมรับได้ 

ต้องมีค่าตั้งแต่ 0.7 ขึ้นไป และมีค่าความเชื่อมั่นในแต่ละตัวแปร ดังนี้ 

                                                แบบสอบถาม           ค่าความเชื่อมั่น 

         3.2.1 การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 0.87 

         3.2.2 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 0.80 

         3.2.3 ความผูกพันองค์กรเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0  0.75 
         3.2.4 การวัดศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0   0.91 

         การพิจารณาด้านการวิจัยธรรม 

         การศ ึกษาน ี ้  ได ้ ร ั บการอน ุม ัต ิ ด ้ านจร ิยธรรมการว ิจ ั ย ในมน ุษย์   

จากคณะกรรมการควบคุมด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยพะเยา เลขทีโ่ครงการ 

UP-HEC 1.2/046/64 ได ้ร ับอน ุม ัต ิว ันท ี ่  24 เด ือน ธ ันวาคม พ.ศ.2564 โดยผู ้ เข ้าร ่วม 

ในการศกึษาจะมีส่วนร่วมในการให้ข้อมูลโดยการตอบแบบสอบถาม โดยผู้วิจัยจะเป็นผู้อธิบาย

รายละเอียด และขั้นตอนการเข้าร่วม ผู้เข้าร่วมศึกษามีสิทธิ์ออกจากการศึกษาได้ตลอดเวลา

ตามที่เห็นสมควรว่ากระทบสิทธิ์หรอืคุกคามต่อสิทธิส่วนบุคคล 

 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  

 วิจัยดำเนินการขอเอกสารรับรองโครงการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการจริยธรรม

เกี ่ยวกับว ิจ ัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยพะเยา เพื ่อเป ็นการพิท ักษ์ส ิทธ ิ ์กล ุ ่มประชากร  

เมื ่อได้รับการพิจารณา และรับรองแล้วผู ้ว ิจัยได้กำหนด ระยะเวลาดำเนินการระหว่าง 

วันที่ 1 มกราคม 2565-28 กุมภาพันธ์ 2565 โดยกำหนดขัน้ตอนการรวบรวมข้อมูลไว้ดังนี้ 

 1. ผูว้ิจัยขอความอนุเคราะห์จากคณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 

ในการออกหนังสือขออนุญาตขออนุญาตเข้าพื้นที ่ในการเก็บข้อมูล  และขอรายชื่อ อสม.  

เสนอต่อสำนักงานสาธารณสุขอำเภอเชียงของ ผูอ้ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล

ศรีดอนชัย ผู ้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขียะ และผู ้อำนวยการ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านดงหลวง พร้อมแนบเอกสารเชื ้อเชิญอาสาสมัคร 

เพื่อขออนุญาตทำการวิจัยในพืน้ที่ 

 2. เมื่อได้รับหนังสือแล้วผู้วิจัยติดต่อประสานงาน ขอความร่วมมือจากโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตำบลศรีดอนชัย โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขียะ และโรงพยาบาล
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ส ่ ง เสร ิ มส ุ ขภาพตำบลบ ้ านดงหลวง  เพ ื ่ อ ขออน ุญาต เ ข ้ า เก ็ บ ข ้ อม ู ลการว ิ จั ย  

กับอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง      

 3. ผู้วิจัยติดต่อ และประสานงานประธาน อสม.แต่ละหมู่บ้าน พร้อมกับเจ้าหน้าที่

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลศรีดอนชัย โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขียะ  

และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านดงหลวง เพื่อนัดหมายการประชุมช้ีแจงวัตถุประสงค์ 

และรูปแบบวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 

 4. ผู้วิจัยนัดหมายการพบกลุ่มตัวอย่างที่มีรายชื่อจากการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง  

แต่ละหมู่บ้าน ณ ห้องประชุมประจำหมู่บ้าน วันละ 1 หมู่บ้าน พร้อมกับเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล

ส ่ ง เสร ิมส ุขภาพตำบลศร ีดอนช ัย  โรงพยาบาลส ่ ง เสร ิมส ุขภาพตำบลบ ้านเข ียะ  

และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านดงหลวง โดยแนะนำตัวเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์ 

ในการทำวิจัย และวิธีการตอบแบบสอบถาม หลังจากนั้นขอความยินยอมในการให้ข้อมูล  

ด้วยความสมัครใจ  

 5. ผู ้วิจัยแจกแบบสอบถามให้กลุ ่มตัวอย่างที่ยินดีเข้าร่วมวิจัย และมีคุณสมบัติ  

ตรงตามเกณฑ์ในการวิจัยตอบ ด้วยตนเอง ใช้เวลาในการตอบประมาณ 45 นาที   

 6. เมื่อกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามเสร็จแล้ว ผู้วิจัยทำการเก็บแบบสอบถาม  

กลับด้วยตนเองพร้อมกับตรวจสอบความครบถ้วนของการตอบแบบสอบถามอกีครั้ง 

 7. ทำการลงรหัส และจัดระบบข้อมูลในการวิเคราะห์ข ้อมูล เพื ่อว ิเคราะห์  

หาค่าทางสถิติ เพื่อทำการทดสอบสมมตฐิาน และรายงานผลการวิจัยต่อไป 

8. เมื่อได้ผลการวิจัยแล้ว นำผลการวิจัยที่ได้ไปสรุปรวบรวมปัญหา 

 

การวเิคราะห์ข้อมูล 

 ว ิ เคราะห ์ข ้อม ูล และแปรผลข ้อม ูล ด ้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร ์สำเร ็จรูป  

โดยมีการกำหนดระดับนัยสำคัญที่ 0.05 และใช้สถิตใินการศกึษา ได้แก่ 

 1. สถ ิต ิ เช ิ งพรรณนา (Descriptive statistics)  เพ ื ่ ออธ ิบายข ้อม ูลท ั ่ ว ไป 

ของกลุ ่มตัวอย ่าง ได ้แก ่ ค ุณลักษณะส่วนบ ุคคล การยอมรับและการใช ้เทคโนโลยี  

เกี ่ยวกับนโยบาย อสม. 4.0 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 

ความผูกพันองค์กร และการวัดศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 โดยใช้สถิตกิารแจกแจงความถี่ 

(Frequency) ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉลี ่ย (Mean) ส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 

deviation) ค่าสูงสุด (Maximum) ค่าต่ำสุด (Minimum) 
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 2. สถิต ิค ัดกรองตัวแปร  โดยใช ้สถิต ิทดสอบ ไค-สแควร ์ (Chi-square test) 

เมื่อพจิารณาตามเกณฑ์ของ Best (1977) ทำให้การกระจายข้อมูลไม่เหมาะสมกับการวิเคราะห์ 

ด ังน ั ้น  ผ ู ้ว ิจ ัยจ ึงใช ้ เกณฑ์  x±S.D ในการแบ ่งกล ุ ่มศ ักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  

เป็น 3 ระดับ ได้แก่ สูง ปานกลาง ต่ำ ส่วนตัวแปรที่อิสระและตัวแปรตามในมาตราอันตรภาค 

(Interval scale) และสหสัมพันธ์อย่างง่าย (Simple correlation)      

3. สถิต ิว ิเคราะห์ป ัจจ ัยทำนาย  โดยใช ้สถ ิต ิถดถอยแบบพหุค ูณ (Multiple 

regression) 

 

 

 



 

 

  

 

บทท่ี 4 

 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

    

 การวิจ ัยเร ื ่อง “ปัจจัยที ่ม ีผลต่อศักยภาพตามนโยบาย  อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย” มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างคุณลักษณะทางประชากร  การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงาน ความผูกพันกับองค์กร กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศร ีดอนช ัย  อำเภอเช ียงของ  จ ังหว ัดเช ียงราย โดยการเก ็บรวบรวมข ้อมูล 

ทางแบบสอบถาม(Questionnaire) โดยผู ้ว ิจ ัยแจกแบบสอบถามให้  อสม.เข ้าการว ิจัย 

ตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง จำนวน 145 คน แล้วนำมาวิเคราะห์ตามวัตถุประสงค์  

ของการศึกษา จากนั้นผู้วจิัยนำเสนอผลการวิเคราะห์ออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้   

 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

ระยะเวลาในการเป็น อสม. ระดับการศึกษา อาชีพหลักของท่าน รายได้ต่อเดือน สถานภาพ

การเป็น อสม. และนอกจากตำแหน่ง อสม. แล้วท่านดำรงตำแหน่งอื่น ๆ ในชุมชน ลักษณะ

คำถามเป็นเลือกตอบและเติมคำลงในช่องว่าง  

 2 . การยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี  ความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ ง าน  

ความผูกพันต่อองค์กร และศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 

 3. ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลส่วนบุคคล การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี  

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และความผูกพันต่อองค์กรกับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 

 โดยมีสัญลักษณ์ที่ใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ดังนี้ 

 x     แทน ค่าคะแนนเฉลี่ย (Mean) 

 n      แทน จำนวนกลุ่มตัวอย่าง 

 S.D.  แทน ค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) 

 SS    แทน ผลบวกกำลังสองของข้อมูล (Sum of square) 

 MS   แทน ค่าเฉลี่ยผลบวกกำลังสองของข้อมูล (Mean square) 

 DF    แทน ระดับช้ันแห่งความเป็นอิสระ (Degree of freedom) 

 Y     แทน ค่าของตัวแปรตาม 

 X     แทน ค่าของตัวแปรอิสระ 
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 α     แทน ค่าคงที่ 

 b     แทน ค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวแปรอิสระ X 

 £     แทน ค่าความคลาดเคลื่อน  

 

ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างของกลุ่มตัวอย่าง 

 

ตาราง 2 จำนวน และร ้อยละของกล ุ ่ มต ัวอย ่างจำแนก ข ้อม ูลส ่วนบ ุคคล 

รายข้อคำถามของกลุ่มตัวอย่าง  

ข้อมูลส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 

1. เพศ  

- ชาย 53 36.6 

- หญิง 92 63.4 

2. อายุ  

- ต่ำกว่า 40  ปี 17 11.7 

- อายุ 40 - 49 ปี 37 25.5 

- อายุ 50 - 59 ปี 70 48.3 

- อายุ 60 ปีขึ้นไป 21  14.5 

x = 51.26, S.D. = 8.39 

3. สถานะภาพ  

- โสด 11     7.6 

- สมรส 122   84.1 

- หย่าร้าง 7  4.8 

- หม้าย 5  3.5 

4. ระยะเวลาการเป็น อสม.  

- ต่ำกว่า 10  ปี 59 40.7 

- 10 – 19 ปี 39 26.2 

- 20 – 29 ปี 26 17.9 

- 30 ปีขึ้นไป 22 15.2 

x = 15.18, S.D. = 11.21 
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ตาราง 2 (ต่อ) 

ข้อมูลส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 

5. ระดับการศกึษา  
- ไม่ได้ศกึษา  1   0.7 
- ประถมศึกษา 63 43.4 
- มัธยมศกึษาตอนตน้ 27  18.6 
- มัธยมศกึษาตอนปลาย/ปวช. 51  35.2 
- อนุปริญญา/ปวส.   1    0.7 
- ปริญญาตรีหรอืสูงกว่า    2   1.4 

6. อาชีพหลักของท่าน    
- ไม่ได้ประกอบอาชีพ 2   1.4 
- เกษตรกร  124 85.5 
- ค้าขาย 11   7.6 
- รับจ้างรายวัน 8  5.5 

7. รายได้ต่อเดือน       
- ต่ำกว่า 5,000 บาท 81 55.9 
- 5,000 - 9,999 บาท 47 32.4 
- 10,000 บาทขึน้ไป 17  11.7 

x = 5,091.72,  S.D. = 4,042.01 
8. สถานภาพการเป็น อสม.  

- ประธาน อสม. 20 13.8 
- รองประธาน อสม. 8  5.5 
- สมาชิกทั่วไป 117   80.7 

9. ตำแหน่งอื่น ๆ นอกจาก อสม.  
- ไม่มีตำแหน่งอื่น 117 80.7 
- อาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน (อปพร.) 11  7.6 
- กรรมการหมู่บ้าน 8  5.5 
- กรรมการกลุ่มแม่บ้าน 6 4.1 
- ผูช่้วยผู้ใหญ่บ้าน 2 1.4 
- อาสาปศุสัตว์ 1  0.7 
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 จากตาราง  2 ข ้ อม ู ลส ่ วนบ ุ คคล ของกล ุ ่ ม ต ั ว อย ่ า ง  จ ำนวน  1 45  คน  

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 63.40 มีช่วงอายุอยู ่ระหว่าง 50–59 ปี มากที่สุด  

คิดเป็นร้อยละ 48.30 สถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 84.10 ในด้านระยะเวลาการเป็น  อสม. 

ต่ำกว่า 10 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 40.70 ระดับการศึกษา อยู ่ในระดับประถมศึกษา  

คิดเป็นร้อยละ 43.40 ประกอบอาชีพเกษตรกร คิดเป็นร้อยละ 55.90 มีรายได้ต่อเดือน    

ต่ำกว่า 5 ,000 บาท คิดเป ็นร ้อยละ 55.90 สถานภาพการเป็น อสม. สมาชิกทั ่วไป  

คิดเป็นร้อยละ 80.7 ไม่มีตำแหน่งอื่น ๆ นอกจาก อสม. คิดเป็นร้อยละ 80.7 ของกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด  

 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และความผูกพันต่อ

องค์กร และศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 

 1.  การยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี เก ี ่ ย วก ับนโยบาย  อสม .4 .0  

ของกลุ่มตัวอย่าง 

1. 1 ก ารยอมร ั บ และการ ใ ช ้ เ ทค โน โลย ี เ ก ี ่ ย วก ั บน โยบาย  อสม . 4 . 0  

ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ 

 

ตาราง 3 ค่าเฉลี่ย (x) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับการยอมรับและการใช้

เทคโนโลยีเกี่ยวกับนโยบาย อสม. 4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ  

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

1. ท่านใช้เทคโนโลยีสารสนเทศมาไม่ต่ำกว่า 5 ปี 3.66 0.88 กลาง 

2. ท่านใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการทำเอกสาร 

ได้คล่องแคล่ว 

3.23 0.88 กลาง 

3. ท่านใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการสืบค้นข้อมูล 

สารสนเทศ จากแหล่งขอ้มูลที่น่าเช่ือถอืได้ 

3.43 0.95 กลาง 
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ตาราง 3 (ต่อ)  

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

4. เมื่อมีปัญหาเกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ

ท่านสามารถแก้ไขปัญหาน้ันได้ 

3.19 0.84 กลาง 

5. สื่อสังคมชุมชนออนไลน์ เช่น Facebook และ Line 

เป็นต้น สามารถใหท้่านติดต่อสื่อสารกันได้ง่ายขึ้น 

3.94 0.98 สูง 

6. ระบบสารสนเทศช ่ วย เพ ิ ่ มประส ิทธ ิภาพ 

ในการปฏิบัติงาน 

4.05 0.75 สูง 

7. ระบบสารสนเทศช่วยให้ท่านได้รับข้อมูลข่าวสาร

อย่างรวดเร็ว 

4.33 0.70 สูง 

8. ระบบสารสนเทศมีการเชื ่อมโยงข้อมูลร่วมกับ

ระบบงานได้ดี 

4.17 0.72 สูง 

9. ระบบสารสนเทศมีประโยชน์ต่อการตัดสินใจ 

ในการปฏิบัติงาน 

4.01 0.68 สูง 

10. เทคโนโลย ีสารสนเทศช ่วยให ้ท ่านม ี เวลา 

ไปปฏิบัติงานด้านอื่น ๆ เพิ่มขึ้น 

4.08 0.76 สูง 

11. ระบบสารสนเทศช่วยในการประสานงานระหว่าง

เจ้าหน้าที่สาธารณสุขกับ อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้านต่าง ๆ ได้รวดเร็ว และสะดวกมากขึน้ 

4.43 0.74 สูง 

12. ท่านสามารถใช้งานระบบฝึกอบรมผ่านเว็บ 

ได้อย่างสะดวก และรวดเร็ว 

3.89 0.83 สูง 

13.  ท ่ านสามารถส ่ งรายงานผ ่านเทคโนโลยี  

สารสนเทศได้ 

4.11 0.77 สูง 

14. ท่านคิดว่าขั้นตอนในการใช้ระบบการส่งรายงาน 

โดยใช้ Google from มีความชัดเจน และเข้าใจง่าย 

3.99 0.70 สูง 

15. ท ่านค ิดว ่าการเล ือกใช ้ระบบสารสนเทศ 

ในการปฏิบัติงานดีกว่าการปฏิบัติงานแบบเดิม 

3.99 0.72 สูง 
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ตาราง 3 (ต่อ)  

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

16. ระบบสารสนเทศสามารถทำให้ท่านทำงานได้ 

ทุกที่ทุกเวลาเพียงแค่มีอนิเตอร์เน็ต 

4.19 0.80 สูง 

17. ท่านพร้อมจะเรียนรู ้ เทคโนโลยี  และระบบ

สารสนเทศใหม่ ๆ เพื่อใหท้ันยุคสมัย 

4.29 0.66 สูง 

18. แมท้่านจะได้รับการสอนการใช้เทคโนโลยีใหม่ ๆ 

แต่เป็นเรื่องลำบากที่จะเข้าใจ 

2.74 0.99 กลาง 

19. ท ่านค ิดว ่า ระบบสารสนเทศนำมาให ้เอ ื ้อ

ประโยชน์ในการทำงานดูแลสุขภาพคนในชุมชนของ

ท่าน 

4.09 0.76 สูง 

20. ระบบสารสนเทศช่วยลดขั้นตอนในการทำงาน 4.12 0.72 สูง 

21 .  ระบบสารสนเทศทำให ้ท ่านม ีค ่ า ใช ้จ ่ าย 

จากการปฏิบัติงาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านมากขึ้น 

2.68 1.15 กลาง 

22 .  การ ใช ้ ร ะบบสารสน เทศในการทำงาน  

อ า ส า ส ม ั ค ร ส า ธ า ร ณ ส ุ ข ป ร ะ จ ำ ห ม ู ่ บ ้ า น 

ช่วยใหท้่านทำงานสะดวก และรวดเร็วขึ้น 

4.35 0.64 สูง 

ภาพรวม 3.86      0.44     สูง 

  

     จากตาราง 3 ผลการศึกษาการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี พบว่าการยอมรับ

และการใชเ้ทคโนโลยีอยู่ในระดับสูง (x = 3.86, S.D. = 0.44) เมื่อพจิารณาเป็นรายข้อ พบว่า 

ข้อที ่มีค่าเฉลี ่ยสูงสุด คือ ข้อที ่ 11 “ระบบสารสนเทศช่วยในการประสานงานระหว่าง

เจ้าหน้าที ่สาธารณสุขกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู ่บ ้านต่าง ๆ  ได้รวดเร็ว  

และสะดวกมากขึ้น” (x = 4.43, S.D. = 0.74) รองลงมาคือคือ ข้อที่ 22 “การใช้ระบบ

สารสนเทศในการทำงาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านช่วยให้ท่านทำงานสะดวก 

และรวดเร ็วข ึ ้น” (x = 4.35 , S.D. = 0.64)  ข ้อท ี ่ม ีค ่ า เฉล ี ่ยต ่ำส ุดค ือ ข ้อท ี ่  21  

“ระบบสารสนเทศทำให้ท่านมีค่าใช้จ่ายจากการปฏิบัติงาน อสม. มากขึ้น” (x = 2.68, 

S.D. = 1.15) 
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1.2 ก ารยอมร ั บ และการ ใช ้ เ ทค โน โลย ี เ ก ี ่ ย วก ั บน โยบาย  อสม . 4 .0  

ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายกลุ่ม 

 

ตาราง 4 จำนวน และร้อยละการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี เกี ่ยวกับนโยบาย 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายกลุ่ม  

ระดับ จำนวน ร้อยละ 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี ่ยวกับนโยบาย  อสม.4.0  

อยู่ในระดับต่ำ (1.00-2.33) 

0 0 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี ่ยวกับนโยบาย อสม.4.0   

อยู่ในระดับปานกลาง (2.34-3.67) 

45 31.00 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี ่ยวกับนโยบาย อสม.4.0   

อยู่ในระดับสูง (3.68-5.00) 

100 69.00 

รวม 145 100.00 

หมายเหตุ: x = 3.86, S.D. = 0.44     

 

     จากตาราง 4 แสดงผลการศึกษาการยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี ่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า อสม. การยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง คิดเป็นรอ้ยละ 69.00 (x = 3.86, S.D. = 0.44)  

 

 2. ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง  

    2.1 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง

เป็นรายข้อ  

 

ตาราง 5 ค่าเฉลี่ย (x) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ   

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

1. ท่านพอใจที่ได้ใช้ความรูค้วามสามารถ 

ในการปฏิบัติงานอย่างเต็มที่ 

4.39 0.57 สูง 



 

 

 60 

ตาราง 5 (ต่อ) 

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

2. ท ่านพอใจจนถือได ้ว ่า ประสบความสำเร็จ 

ในการทำงานในฐานะของ อสม. 

4.36 0.58 สูง 

3. การเป ็น อสม. ทำให ้ท ่านมีเวลาว ่างลดลง  

แต่ท่านก็ยินดีที่จะทำงานนี ้

4.54 0.51 สูง 

4. ท ่านพอใจ การนำนโยบาย อสม.4.0 ไปสู่ 

การปฏิบัติงานในพื้นที่  

4.44 0.53 สูง 

5. ท ่ า น พ อ ใ จ ท ี ่ ม ี โ อ ก า ส ไ ด ้ ใ ห ้ ค ำ แ น ะน ำ 

หรอือธิบายวิธีการทำงานแก่เพื่อนร่วมงาน 

4.40 0.52 สูง 

6. ท ่ า น พ อ ใ จ ใ น ก า ร ส น ั บ ส น ุ น ส ิ ่ ง ต ่ า ง  ๆ  

ในการปฏิบัติงาน ได้แก่ งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์ 

จากหน่วยงาน หรอืองค์กรที่เกี่ยวข้อง 

4.22 0.64 สูง 

7. ท่านรู ้สึกว่าท่านเสี ่ยงในการทำงานคัดกรอง 

และควบคุมโรค จนคิดจะลาออกจาก อสม. 

3.81 1.12 สูง 

8. ท่านพอใจที่ได้ทำงานเพื่อประโยชน์เพื่อนร่วมงาน

และประชาชนในพื้นที่    

4.53 0.50 สูง 

9. เจ้าหน้าที ่สาธารณสุขให้ความเคารพยกย่อง 

ท่านในฐานะเป็น อสม. 

4.41 0.57 สูง 

10. ท ่านพอใจที ่ม ีโอกาสใช้ว ิธ ีการปฏิบ ัต ิงาน 

ระบบรายงานออนไลน์ 

4.36 0.59 สูง 

11. ท่านคิดว่าในการส่งงานด้วยระบบออนไลน์  

ทำให้การปฏิบัติงานมคีวามยุ่งยากมากกว่าเดิม 

3.47 1.19 กลาง 

12. ท่านพอใจในการปฏิบัติงานในตำแหน่ง อสม. 4.48 0.61 สูง 

13.  ส ภ า พ แ ว ด ล ้ อ ม ใ น ก า ร ป ฏ ิ บ ั ต ิ ง า น 

ทำ ให ้ ท ่ าน การปฏ ิ บ ั ต ิ ง า นม ี ค ว ามน ่ า เ บ ื่ อ  

และทำให้สำเร็จได้ลำบาก 

3.61 1.12 กลาง 

14. ท่านพอใจในการให้บริการด้านสาธารณสุข  

การสำรวจลูกน้ำยุงลาย การเย ี ่ยมบ้านผู ้ป ่วย  

การตดิตามหญิงตั้งครรภ์ เป็นต้น 

4.48 0.53 สูง 
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ตาราง 5 (ต่อ) 

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

15. แบบฟอร์มที ่ใช ้ส ่งปฏิบ ัต ิงานที ่ เจ ้าหน้าท ี่
ส าธารณส ุ ขม ี จ ำนวนมาก  และ เข ้ า ใ จย าก 
ในการกรอกข้อมูล 

3.14 1.11 กลาง 

16. การทำงานที ่ เร ่งด ่วนทำให ้ท ่านร ู ้ส ึกเบ ื่อ 
ในการปฏิบัติงาน 

3.52 1.02 กลาง 

17. ท่านได้รับคำแนะนำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
ในล ักษณะกัลยาณมิตร ทำให ้ท ่านมีความสุข  
พอใจกับการทำงาน 

4.36 0.62 สูง 

18. ท่านพอใจในการทำงาน อสม. ถึงแม้ว่าจะไม่ได้
รับค่าตอบแทน 

4.21 0.77 สูง 

19. การทำงานดูแลสุขภาพประชาชนในชุมชน 
ไม่ใช่เรื่องง่าย เมื่อมีปัญหา ท่านฮึดสู้ ไม่ย่อท้อ จึง
ทำให้ท่านภูมิใจในการเป็น อสม. 

4.41 0.63 สูง 

20. ท ่านพอใจในความสัมพันธ์  และมิตรภาพ 
ของเพื่อนร่วมงานที่เป็น อสม. ด้วยกัน 

4.57 0.50 สูง 

21. เงินค่าตอบแทน อสม. ไม่คุ้มค่ากับการทำงาน 
ของท่าน 

2.82 1.23 กลาง 

22 .  ท ่ านพอ ใจ ในส ิ ทธ ิ ปร ะ โยชน ์ ด ้ านการ
รักษาพยาบาล ค่าห้องพิเศษ 

4.42 0.60 สูง 

23. เ จ ้ าหน ้ าท ี ่ ส าธ ารณส ุ ขสน ั บสน ุ นท ่ า น 
ในการทำผลงานเพื่อเข้าประกวด อสม. ดีเด่น 

4.02 0.70 สูง 

ภาพรวม 4.13 0.36     สูง 

     

 จากตาราง 5 ผลการศ ึกษาความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ งาน พบว่า 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน อยู ่ในระดับสูง (x = 4.13, S.D. = 0.36) เมื ่อพิจารณา 

เป็นรายข้อ พบว่า ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ ข้อที่ 20 “ท่านพอใจในความสัมพันธ์  และ

มิตรภาพของเพื่อนร่วมงานที่เป็นอสม. ด้วยกัน” (x = 4.57, S.D. = 0.50) รองลงมาคือ 

ข้อที่ 3 “การเป็นอสม. ทำให้ท่านมีเวลาว่างลดลง แต่ท่านก็ยินดีที่จะทำงานนี้” (x= 4.54,  
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S.D. = 0.51) ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุดคือ ข้อที่ 21 “เงินค่าตอบแทน อสม. ไม่คุ้มค่ากับการ

ทำงานของท่าน” (x= 2.82, S.D. = 1.23) 

    2.2 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง

เป็นรายกลุ่ม  

 

ตาราง 6 จำนวนและร้อยละความพึงพอใจเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง

เป็นรายกลุ่ม  

ระดับ จำนวน ร้อยละ 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับ นโยบาย  อสม.4.0  
อยู่ในระดับต่ำ (1.00-2.33) 

0 0 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0   
อยู่ในระดับปานกลาง (2.34-3.67) 

14 9.70 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0   
อยู่ในระดับสูง (3.68-5.00) 

131 90.30 

รวม 145 100.00 

หมายเหตุ: x= 4.13, S.D. = 0.36       
 

     

 จากตาราง 6 แสดงผลการศึกษาความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี ่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า อสม. ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับ 

นโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง คิดเป็นรอ้ยละ 90.30 (x=4.13, S.D.=0.36)   

 3. ความผูกพันต่อองค์กรเกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง  

3.1 ความผูกพันต่อองค์กรเกี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0 ของกลุ ่มตัวอย่าง 

เป็นรายข้อ 
 

ตาราง 7 ค่าเฉลี ่ย (x) และส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับความผูกพัน 

ต่อองค์กรเกี่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ              

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

1. ท่านเต็มใจที่จะสนับสนุนการดําเนินงานด้านสุขภาพของ

ชุมชนให้สําเร็จตามเป้าหมาย 

4.39 0.63 สูง 
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ตาราง 7 (ต่อ) 

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

2. ท่านมีความเชื่อมั่นว่าเป้าหมายการปฏิบัติงานของกระทรวง
สาธารณสุขเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ที่จะทําให้เกิดความสําเร็จต่อชุมชน 

4.41 0.74 สูง 

3. ท่านคิดว่าเป้าหมายการปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขที่กำหนด
ขึน้ไม่เป็นประโยชน์ต่อชุมชน 

3.43 1.41 กลาง 

4. แม ้ว ่ าองค ์กร จะประสบความสำเร ็จ  หร ือล ้ม เหลว 
ท่านก็จะปฏิบัติงานต่อไป 

4.24 0.69 สูง 

5. ท่านใช้ความสามารถ และความทุ ่มเทในการปฏิบัติงาน 
เพื่อชุมชน 

4.39 0.59 สูง 

6. ท่านมีความตั ้งใจอย่างมากที ่จะใช้ความรู ้ความสามารถ 
อย่างเต็มที่เพื่อให้เกิดผลดตี่อชุมชน 

4.46 0.60 สูง 

7. ท่านรู ้ส ึกเหน็ดเหนื ่อยในการปฏิบัติงานเพื ่อพัฒนางาน 
ด้านสาธารณสุข 

3.48 1.12 กลาง 

8. ท่านใช้ความรู้ความสามารถเต็มที่ในการปฏิบัติงานที่ได้รับ
มอบหมาย 

4.37 0.66 สูง 

9. เมื ่อได้รับมอบหมายงานที่นอกเหนือจากงานที่รับผิดชอบ 
ท่านไม่เต็มใจที่จะปฏิบัติงานนั้น 

3.74 1.19 สูง 

10. ท่านยินดี และเต็มใจที่จะปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ 
เพื่อให้งานนั้นสำเร็จลุล่วงทันเวลาแม้จะไม่ได้รับค่าตอบแทนใด ๆ 

4.34 0.72 สูง 

11. ท่านยินดี และภูมใิจที่จะบอกกับใคร ๆ ว่าท่านเป็น อสม. 4.41 0.66 สูง 
12. ท่านมีความคิดว่า ลาออกจากการเป็น อสม. เนื ่องจาก
ค่าตอบแทน หรอืสวัสดิการนอ้ยเกินไป 

4.23 1.01 สูง 

13. ท่านคิดว่าท่านเป็นสมาชิกคนสำคัญของชมรม อสม. ที่มีส่วน
ในความสำเร็จ และการพัฒนาของชมรม อสม. 

3.99 0.76 สูง 

14. ท ่านร ักษาผลประโยชน์ของชมรม อสม. อย ่างเต ็มท ี่ 
ความภาคภูมใิจในการเป็น อสม. 

4.33 0.62 สูง 

15. ท่านไม่แนะนำเพื่อนบ้านที่มีความรู้ความสามารถให้เข้ามา
ทำงานเป็น อสม. 

3.66 1.30 กลาง 

ภาพรวม 4.13 0.46 สูง 
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    จากตาราง 7 ผลการศึกษาระดับความผูกพันองค์กร พบว่าความผูกพันองค์กร 

อยู่ในระดับสูง (x = 4.13, S.D. = 0.46)  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 

คือ ข้อที่ 6 “ท่านมีความตั้งใจอย่างมากที่จะใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่เพื่อให้เกิดผลดี 

ต่อชุมชน” (x = 4.46, S.D. = 0.60) รองลงมาคือ ข้อที่ 2 “ท่านมีความเชื่อมั่นว่าเป้าหมาย 

การปฏิบัติงานของกระทรวงสาธารณสุขเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ที่จะทําให้เกิดความสําเร็จต่อชุมชน” 

(x = 4.41, S.D. = 0.74) ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุดคือ ข้อที่ 5 “ท่านไม่แนะนำเพื่อนบ้านที่มีความรู้

ความสามารถใหเ้ข้ามาทำงานเป็น อสม.” (x= 3.66, S.D. = 1.30) 

3.2 ความผูกพันต่อองค์กรเกี ่ยวกับนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ ่มตัวอย่าง 

เป็นรายกลุ่ม 

 

ตาราง 8 จำนวนและร้อยละความผูกพันต่อองค์กรเกี ่ยวกับนโยบาย อสม.4.0  

ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายกลุ่ม  

ระดับ จำนวน ร้อยละ 

ความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร เก ี ่ ย วก ับนโยบาย  อสม.4 .0  

อยู่ในระดับต่ำ (1.00-2.33) 

0 0 

ความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร เก ี ่ ย วก ับนโยบาย  อสม.4 .0   

อยู่ในระดับปานกลาง (2.34-3.67) 

29 20.00 

ความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร เก ี ่ ย วก ับนโยบาย  อสม.4 .0   

อยู่ในระดับสูง (3.68-5.00) 

116 80.00 

รวม 145 100.00 

หมายเหตุ: x= 4.13, S.D. = 0.46       

 

    จากตาราง 8 แสดงผลการศึกษาความผูกพันต่อองค์กรเกี ่ยวกับนโยบาย  

อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า อสม. ความผูกพันต่อองค์กรเกี่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0  

อยู่ในระดับสูง คิดเป็นรอ้ยละ 80.00 (x = 3.66, S.D. = 1.30) 
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 4.ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  

   4.1 ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ 

 

ตาราง 9 ค่าเฉลี่ย (x) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับศักยภาพตามนโยบาย   

อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายข้อ  

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ 

1. ท ่านค ้นหาข ้อม ูลส ุขภาพท ี ่ถ ูกต ้อง ได้  

จากหลายแหล่ง เช่น จากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข  

จากสื่อสิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ เป็นต้น 

4.21 0.76 สูง 

2. ท ่านค ิดว ่าการเข ้ าใช ้ เทคโนโลย ีด ิจ ิทัล 

เข้าถึงได้ยาก 

3.33 1.09 กลาง 

3. ท ่ านค ิดว ่ า เทคโนโลย ีด ิจ ิท ัลสามารถ 

เพิ่มศักยภาพการทำงานได้ 

4.25 0.70 สูง 

4. ท่านคิดว่าระบบข้อมูลออนไลน์เข้าถึงได้ง่าย 4.21 0.70 สูง 

5. ท่านมีทัศนคติที ่ดีต่อการใช้งานเทคโนโลยี

ดิจทิัล 

3.89 0.90 สูง 

6. ท่านเห็นโฆษณาสินค้า และสนใจในสินค้านั้น  

ท่านไม่สามารถเข้าถึงข้อมูลโดยเทคโนโลยีดิจิทัล

เพิ่มเติมได้ 

3.23 1.05 กลาง 

7. ท่านรับรู ้ถึงประโยชน์ที ่ได้รับจากเทคโนโลยี

ดิจทิัล 

4.03 0.79 สูง 

8. การประย ุกต ์การใช ้ เทคโนโลย ีด ิจ ิทัล 

กับการทำงาน ทำให้ท่านทำงานลำบากมากขึ้น 

3.48 0.99 กลาง 

9 .  ท ่ า น ค ิ ด ว ่ า เ จ ้ า ห น ้ า ท ี ่ ส า ธ า ร ณ สุ ข 

มีส่วนสนับสนุนการใชเ้ทคโนโลยีดจิทิัลของท่าน 

4.19 0.72 สูง 

10. ท่านอธิบายให้ประชาชนทราบถึงวิธีการ

ค้นหาข้อมูลสุขภาพไม่ได้ 

3.46 1.08 กลาง 

11. ท่านคิดว่าการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลไม่จำกัด

อายุ เพศ ระดับการศกึษา 

3.97 0.90 สูง 
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ตาราง 9 (ต่อ)  

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ  

12. ท่านสามารถเสนอทางเลือกเพื่อสุขภาพที่ดี 

ให้กับผู้อื่น เช่น เพิ่มผักผลไม้ลดโรค เลิกสูบบุหรี่

ลดความเสี่ยงป่วยโรควัณโรค เป็นต้น 

4.23 0.78 สูง 

13. ท่านสามารถเตอืนผู้อื่นที่มีพฤติกรรมเสี่ยงต่อ

ส ุขภาพ เช ่น ไม ่ ให ้ส ูบบ ุหร ี ่ ในท ี ่สาธารณะ  

ลดรับประทานอาหาร หวาน มัน เค็ม เป็นต้น 

4.30 0.78 สูง 

14. ฉลากอาหาร หร ือยา เป ็นส ิ ่งท ี ่อธ ิบาย 

ให้คนในชุมชนเข้าใจได้ยาก 

3.23 1.20 กลาง 

15. ท่านสามารถเป็นผู้นำในการออกกำลังกาย 

อย่างต่อเนื่องประมาณ 30 นาที ได้ 

3.77 0.87 สูง 

16. ท ่านสามารถอธิบายเร ื ่องอาหาร 5 หมู่  

ได้ถูกต้อง 

4.03 0.78 สูง 

17. ท่านไม่สามารถปฐมพยาบาลเบื ้องต้นผู ้ท ี่  

ถูกไฟไหม้หรอืน้ำร้อนลวกได้ 

3.32 1.04 กลาง 

18. ท ่านสามารถปฏ ิบ ัต ิการช ่วยฟ ื ้นค ืนชีพ 

ขั้นพืน้ฐานได้ 

3.43 1.01 กลาง 

19. ท ่านสามารถคัดกรองผู ้ป ่วยโรคติดต่อ

เบื้องต้นและประสานงานเจ้าหน้าที่สาธารณสุข

ได้ 

4.00 0.83 สูง 

20. ท่านสามารถแนะนำการปฏิบัติตัวผู้เดินทาง 

มาจากต่างจังหวัดในช่วงสถานการณ์โรคโควิดได้ 

4.23 0.72 สูง 

21. การเป็น อสม. ทำให้ท่านรูส้ึกสบายใจ 4.28 0.75 สูง 

22. ท่านรู ้สึกเฉย ๆ จากผู ้อื ่นหากไม่เข้าร่วม

กิจกรรมจติอาสาในพืน้ที่ 

2.86 1.04 กลาง 

23. การเป็น อสม. ไม่ส่งเสริมเกิดการเรียนรู้ 

ในสิ่งต่าง ๆ 

3.74 1.11 สูง 

24. การเป็น อสม. ทำให้ท่านรู ้สึกว่าเป็นคน

สำคัญ 

3.88 0.92 สูง 
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ตาราง 9 (ต่อ) 

ข้อคำถาม x S.D. ระดับ  

25. การเป ็น อสม. ช ่วยสร ้างความภาคภูม ิ ใจ 

ใหก้ับท่าน 

4.26 0.69 สูง 

26. การเป ็น อสม. ทำให้ท ่านเป ็นที ่ต ้องการ 

ของประชาชน 

4.01 0.81 สูง 

27. การเป็น อสม. ไม่ได้ส่งเสริมให้ท่านเป็นบุคคล

ต้นแบบด้านสุขภาพ 

3.39 1.22 กลาง 

28. ท่านรู้สึกผิดทุกครั้งที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม 

จิตอาสา เช ่น ก ิจกรรมสำรวจลูกน ้ำย ุงลาย 

กิจกรรม อสม. เคาะบ้านโควิด เป็นต้น 

3.76 1.10 สูง 

29. ท่านสามารถเรียนรู ้ท ี ่จะติดต่อกับบุคคล 

ที่หลากหลายจากการทำปฏิบัติงาน อสม. 

4.16 0.63 สูง 

30. การ อสม. ทำให้ท่านเกิดการเรียนรู้ และเข้าใจ

ชีวติมนุษย์จากประสบการณ์ตรง 

4.21 0.63 สูง 

31. การทำกิจกรรม อสม. ช่วยให้ท่านค้นพบ

ศักยภาพของตัวเอง 

4.30 0.66 สูง 

ภาพรวม 3.86 0.39 สูง 

 

    จากตาราง 9 ผลการศ ึกษาศ ักยภาพตามนโยบาย  อสม.4.0 พบว่ า 

ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อยู่ในระดับสูง (x = 3.86, S.D. = 0.39) เมื่อพิจารณา 

เป็นรายข้อ พบว่า ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ ข้อที่ 31 “การทำกิจกรรม อสม. ช่วยให้ท่าน

ค ้นพบศักยภาพของตัวเอง” (x = 4.30, S.D. = 0.66) รองลงมาคือค ือ ข ้อท ี่  21  

“การเป็น อสม.ทำให้ท่านรู้สึกสบายใจ” (x = 4.28, S.D = 0.75) ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุดคือ 

ข้อที่ 22 “ท่านรู้สึกเฉย ๆ จากผู้อื่นหากไม่เข้าร่วมกิจกรรมจิตอาสาในพื้นที่” (x = 2.86, 

S.D. = 1.04) 
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   4.2 ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่างเป็นรายกลุ่ม 

 

ตาราง 10 จำนวน และร้อยละ ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ ่มตัวอย่าง 

เป็นรายกลุ่ม 

ระดับ จำนวน ร้อยละ 

ศักยภาพตามนโยบายอสม.4.0 เก ี ่ยวกับนโยบาย  อสม.4.0  
อยู่ในระดับต่ำ (1.00-2.33) 

0 0 

ศักยภาพตามนโยบายอสม.4.0เก ี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0   
อยู่ในระดับปานกลาง (2.34-3.67) 

47 32.40 

ศักยภาพตามนโยบายอสม.4.0 เก ี ่ยวกับ นโยบาย อสม.4.0   
อยู่ในระดับสูง (3.68 -5.00) 

98 67.60 

รวม 145 100.00 

หมายเหตุ : x = 3.86, S.D. = 0.39      

 

     จากตาราง  10 แสดงผลการศ ึกษาศ ักยภาพตามนโยบาย อสม.4 .0  

ของกล ุ ่มต ัวอย ่ าง  พบว ่า อสม.ศ ักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  อย ู ่ ในระด ับสู ง  

คิดเป็น ร้อยละ 67.60  

 

ความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างข ้อม ูลส ่วนบ ุคคล การยอมร ับและการใช ้ เทคโนโลย ี   

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และความผูกพันต่อองค์กรกับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 

1. ความสัมพันธ ์ระหว ่างข ้อม ูลส ่วนบุคคล ก ับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้ Chi-squared test  
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ตาราง  11 ป ั จจ ั ยท ี ่ ม ี คว ามส ั ม พ ั นธ ์ ก ั บ ศ ั กยภ าพตาม นโยบาย  อสม .4 . 0 

ของกลุ่มตัวอย่าง (n = 145) โดยใช้ Chi-squared test  

ตัวแปร 

การวัดศักยภาพตาม 

นโยบาย อสม.4.0 

x2 df p-value 
ระดับต่ำ 

จำนวน 

 (ร้อยละ) 

ระดับ 

ปานกลาง

จำนวน  

(ร้อยละ) 

ระดับสูง 

จำนวน 

(ร้อยละ) 

1. เพศ 

ชาย 6 (4.10) 39 (26.90) 8 (5.50) 2.752 2 0.27 

หญิง 19 (13.10) 56 (38.60) 17 (11.70)    

2. อาย ุ

ต่ำกว่า 40  ปี 3 (2.10) 10 (6.90) 4 (2.80)   8.17* 

อายุ 40-49 ปี 8 (5.50) 27 (18.60) 2 (1.40)    

อายุ 50-59 ปี 13 (9.00) 43 (29.70) 14 (9.70)    

อายุ 60 ปี 

ขึน้ไป 

1 (0.70) 15 (10.30) 5 (3.40)    

3. สถานภาพ 

โสด 1 (0.70) 8 (5.50) 2 (1.40)   3.65* 

สมรส 22 (15.20) 78 (53.80) 22 (15.20)    

หย่าร้าง/หม้าย 2 (1.40) 9 (6.20) 1 (0.70)    

4. ระยะเวลา 

การเป็น อสม. 

ต่ำกว่า 10  ปี 9 (6.20) 39 (26.90) 11 (7.60) 
  

3.31* 

10–19 ป ี 8 (5.50) 22 (15.20)   8 (5.50)    

20–29 ป ี 4 (2.80) 20 (13.80)   2 (1.40)    

30 ปีขึ้นไป 4 (2.80) 14 (9.70)   4 (2.80)    
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ตาราง 11 (ต่อ)  

ตัวแปร 

การวัดศักยภาพตาม 

นโยบาย อสม.4.0 

x2 df p-value 
ระดับต่ำ 

จำนวน 

 (ร้อยละ) 

ระดับ 

ปานกลาง

จำนวน  

(ร้อยละ) 

ระดับสูง 

จำนวน 

 (ร้อยละ) 

5. ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 13 (9.00) 42 (29.00) 9 (6.20)   9.24* 
มัธยมศกึษา 12 (8.20) 50 (34.50) 16 (11.10)    
อุดมศกึษา 0 3 (2.10) 0    

6. อาชีพหลักของท่าน   
ไม่ได้ประกอบอาชีพ 1 (0.70) 0 1 (0.70)   7.47* 
เกษตรกร  23(15.90) 81 (55.90) 20 (13.80)    
ค้าขาย 0 8 (5.50) 3 (2.10)    
รับจ้างรายวัน 1 (0.70) 6 (4.10) 1 (0.70)    

7. รายได้ต่อเดือน      
ต่ำกว่า- 
5,000 บาท 

14 (9.70) 52 (35.90) 15 (10.30)   2.59* 

5,000-9,999 บาท 7 (4.80) 34 (23.40) 6 (4.10)    
10,000 บาทขึน้ไป 4 (2.80) 9 (6.20) 4 (2.80)    

8. สถานภาพ 

การเป็น อสม. 
ประธาน อสม.  1 (0.70) 17 (11.70) 2 (1.40)   5.68* 
รองประธาน อสม. 1 (0.70) 7 (4.80) 0    
สมาชิกทั่วไป 23 (15.90) 71 (49.00) 23 (15.90)    

9. ตำแหน่งอื่น ๆ  

นอกจาก อสม. 
ไม่มีตำแหน่งอื่น 21 (14.50) 76 (52.40) 20 (13.80)   0.28* 
มีตำแหน่งอื่น 4 (2.80) 19 (13.10) 5 (3.40)    

หมายเหตุ: *วิเคราะห์ด้วย Fisher’s exact test 
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    จากตาราง 11 ผลการทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร เพศ อายุ สถานะภาพ

สมรส ระยะเวลาการเป็น อสม. อาชีพหลักของท่าน รายได้ต่อเดือน สถานภาพการเป็น อสม. 

และตำแหน่งอื่น ๆ นอกจาก อสม. โดยใช้ Chi-squared test ไม่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพ

ตามนโยบาย อสม.4.0 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ

 

 2. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง 

โดยใช ้สถ ิต ิการว ิ เคราะห ์ค ่ าสหส ัมพ ันธ ์ เพ ียรส ัน ( Pearson Product Moment 

Correlation) 

 

ตาราง 12 ความสัมพันธ์ระหว่างการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการ

ปฏิบัต ิงาน ความผูกพันองค์กรและศักยภาพตามนโยบาย  อสม. 4.0  

ของกลุ ่มต ัวอย ่าง โดยใช้สถิต ิการว ิเคราะห์ค ่าสหส ัมพันธ ์เพ ียรสัน  

(Pearson product moment correlation) 

ตัวแปร ค่าสหสัมพันธ์ (r) P-value 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 0.552 <0.001 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 0.685 <0.001 

ความผูกพันต่อองค์กร 0.765 <0.001 

  

    จากตาราง 12 แสดงผลการทดสอบความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างการยอมรับ 

และการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความผูกพันต่อองค์กร กับศักยภาพ 

ตามนโยบาย อสม.4.0 ของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติ Pearson product moment correlation 

พบว่า การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความผูกพันต่อ

องค์กรมีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อย่างมีระดับนัยสําคัญทางสถิติ  

โดยเป็นค่าความสัมพันธ์เชิงบวก มีค่าความสัมพันธ์เท่ากับ 0.552, 0.685 และ 0.765 

ตามลำดับ 
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ตาราง 13 การวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนระหว่างตัวแปรพยากรณ์กับปัจจัยที่

มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  

ตัวแปรพยากรณ์ b Beta t -value p-value 

ความผูกพันต่อองค์กร 0.165 0.187 3.240 <0.001 

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 0.273 0.251 3.706 <0.001 

การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 0.431 0.517 7.797 <0.001 

หมายเหตุ : Constant (a) = 0.313, R = 0.819, R Square = 0.670, Adjusted R Square             

 = 663, F = 95.419, p<0.001 

 

    ตัวแปรต้นที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยตัวแปรการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 

ความพ ึ ่ งพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ งาน  และความผ ูกพ ันต ่อองค ์กร โดยม ีต ัวแปรตาม  

คือ ตัวแปรศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 จากการศึกษาความสัมพันธ์ พบว่า ตัวแปร  

ความผูกพันต่อองค์กร ความพึ่งพอใจในการปฏิบัติงาน และการยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 

มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ จึงนำเข้าสมการเพื่อทำนายศักยภาพตามนโยบาย 

อสม.4.0 ในกลุ่ม อสม. ตำบลศรีดอนชัย พบว่ามีตัวแปร การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี  

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และความผูกพันต่อองค์กร ที ่ร ่วมกันทำนายศักยภาพ 

ตามนโยบาย อสม.4.0 ซึ ่งสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 67 .00 (R Square = 

0.819) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 ผลการศกึษาเป็นไปตามตาราง 13 

    โดยสามารถเขียนสมการในการพยากรณ์กับการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ  

แบบขั้นตอนระหว่างตัวแปรพยากรณ์กับปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 ในรูปแบบคะแนนดิบ  ได้ดังนี้ 

    สมการทำนาย Y  = a + b1 x1 + b2 x2 

            เมื่อ  Y = ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0   

                 A = ค่าคงที ่

                 b1 = ค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ถดถอยความผูกพันต่อองค์กร 

                 b2 = ค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ถดถอยความพึงพอใจในการ 

                                            ปฏิบัติงาน 

                 b3 = ค่าสัมประสิทธิ ์สหพันธ์ถดถอยการยอมรับและการใช้  

                           เทคโนโลยี 
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                 x1 = ความผูกพันต่อองค์กร 

                 x2 = ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

                 x3 = การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี 

    ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 = 0.313+ 0.165 (ความผูกพันต่อองค์กร) + 

0.273 (ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน)+ 0.431 (การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  

 

บทท่ี 5 

 

บทสรุป 

 

 การศ ึกษาป ัจจ ัยท ี ่ ม ีผลต ่อศ ักยภาพตามนโยบาย  อสม.4 .0 ของ อสม.  

ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงรายการวิจัยครั ้งนี ้เป็นวิจัย เชิงวิเคราะห์ 

( Analytical research) เ พ ื ่ อ ศ ึ ก ษ าป ั จ จ ั ย ท ี ่ ม ี ผ ล ศ ั กย ภาพ ต าม น โย บาย  อ ส ม . 4 . 0  

ของ อสม.ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย โดยมีประชากรกลุ่มเป้าหมาย  

คือ อสม. ตำบลศรีดอนชัย จำนวนทั้งสิ้น 145 คน  ผู้วิจัยใช้เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

คือ แบบสอบถาม ประกอบด้วย 5 ส่วน ข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามการยอมรับและ 

การใช้เทคโนโลยี แบบสอบถามความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน แบบสอบถามความผูกพันต่อ

องค์กร แบบสอบถามศักยภาพตามนโยบาย อสม. นำเสนอสรุปผลการศึกษาและอภิปรายผล

ศกึษาดังนี้ 

 1. สรุปผลการศกึษา 

 2. อภปิรายผลการวิจัย 

 3. ข้อเสนอแนะ 

 

สรุปผลการศึกษา 

 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 

   ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ ่มตัวอย่าง จำนวน 145 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง  

คิดเป็นร้อยละ 63.40 มีช่วงอายุอยู ่ระหว่าง 50–59 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 48.30 

สถานภาพสมรส คิดเป็นรอ้ยละ 84.10 ในด้านระยะเวลาการเป็น อสม. ต่ำกว่า 10 ปี มากที่สุด 

คิดเป็นร้อยละ 40.70 ระดับการศึกษา อยู ่ในระดับประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 43.40 

ประกอบอาชีพเกษตรกร คิดเป็นร้อยละ 55.90 มีรายได้ต่อเดือน  ต่ำกว่า 5,000 บาท  

คิดเป ็นร ้อยละ 55.90 สถานภาพการเป็น  อสม. สมาชิกทั ่วไป คิดเป ็นร ้อยละ 80.7  

ไม่มีตำแหน่งอื่น ๆ นอกจาก อสม.คิดเป็นรอ้ยละ 80.7 ของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด  
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 2. การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี  

    การยอมร ับและการใช ้เทคโนโลย ีอย ู ่ ในระด ับส ูง ค ่าเฉล ี ่ยเท ่าก ับ 3.86  

เม ื ่อพ ิจารณาเป ็นรายข ้อ พบว ่า ข ้อท ี ่ม ีค ่าเฉล ี ่ยส ูงส ุด 2 อ ันด ับแรก ค ือ ข ้อท ี ่  11  

“ระบบสารสนเทศช่วยในการประสานงานระหว่างเจ้าหน้าที่สาธารณสุขกับ อสม. ต่าง ๆ  

ได้รวดเร็วและสะดวกมากขึน้” รองลงมา คือ ข้อที่  22 “การใชร้ะบบสารสนเทศใน การทำงาน 

อสม. ช ่วยให้ท ่านทำงานสะดวกและรวดเร ็วข ึ ้น ข ้อที ่ม ีค ่าเฉลี ่ยต ่ำส ุดค ือ ข ้อที ่  21  

“ระบบสารสนเทศทำให้ท่านมีค่าใช้จ่ายจากการปฏิบัติงาน อสม. มากขึ้น” โดยมีค่าเฉลี่ย

เท่ากับ 4.43, 4.35 และ 2.68 ตามลำดับ 

 3. ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

    ความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิงาน อย ู ่ ในระด ับส ูง ค ่าเฉล ี ่ย เท ่าก ับ  4.13  

เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 2 อันดับแรก คือ ข้อที่ 20 “ท่านพอใจ  

ในความสัมพันธ์และมิตรภาพของเพื่อนร่วมงานที่เป็น อสม. ด้วยกัน” รองลงมา คือ ข้อที่ 3  

“การเป็น อสม. ทำให้ท่านมีเวลาว่างลดลง แต่ท่านก็ยินดีที่จะทำงานนี้” ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุด

คือ ข้อที่ 21 “เงินค่าตอบแทน อสม. ไม่คุ้มค่ากับการทำงานของท่าน” โดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ  

4.57, 4.54 และ 2.82 ตามลำดับ 

 4. ความผูกพันต่อองค์กร 

     ความผูกพันต่อองค์กร อยู ่ในระดับสูง ค่าเฉลี ่ยเท่ากับ  4.13 เมื ่อพิจารณา 

เป็นรายข้อ พบว่า ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 2 อันดับแรก คือ ข้อที่ 6 “ท่านมีความตั้งใจอย่างมาก 

ที่จะใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่เพื่อให้เกิดผลดีต่อชุมชน” รองลงมา คือ  ข้อที่  2  

“ท่านมีความเชื่อมั่นว่าเป้าหมายการปฏิบัติงานของกระทรวงสาธารณสุขเป็นสิ่งที่เป็นไปได้  

ที่จะทําให้เกิดความสําเร็จต่อชุมชน” ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุด คือ ข้อที่ 5 “ท่านไม่แนะนำเพื่อน

บ้านที่มีความรู้ความสามารถให้เข้ามาทำงานเป็น อสม.” โดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.46,  4.41 

และ 3.66 ตามลำดับ 

 5. ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0   

    ศ ักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อย ู ่ ในระด ับส ูง ค ่าเฉล ี ่ย เท ่าก ับ 3.86  

เม ื ่อพ ิจารณาเป ็นรายข ้อ พบว ่า ข ้อท ี ่ม ีค ่าเฉล ี ่ยส ูงส ุด 2 อ ันด ับแรก ค ือ ข ้อท ี ่  31  

“การทำกิจกรรม อสม. ช่วยให้ท่านค้นพบศักยภาพของตัวเอง” รองลงมา คือ ข้อที ่ 21  

“การเป็น อสม. ทำให้ท่านรู้สึกสบายใจ” ข้อที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุดคือ ข้อที่ 22 “ท่านรู้สึกเฉย  ๆ 

จากผู ้อ ื ่นหากไม่เข ้าร่วมกิจกรรมจิตอาสาในพื ้นที ่” โดยมีค่าเฉลี ่ยเท่ากับ 4.30, 4.28  

และ 2.86 ตามลำดับ 
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 6. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 

    พบว ่ าป ั จจ ั ยท ี ่ ม ี ความส ัมพ ันธ ์ก ับศ ักยภาพตามน โยบาย อสม.4 .0  

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย เรียงตามลำดับความสามารถในการอธิบาย

ความแปรปรวนของศ ักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 จากน ้อยไปหามาก ได ้ด ั งน ี้  

คือ ความผูกพันต่อองค์กร ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน  การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี  

โดยมีผลต่อศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ซึ่งสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ 

ร ้ อ ย ล ะ  6 7 .00  (R Square = 0.8 1 9 ) อ ย ่ า งม ี น ั ย ส ำค ั ญ ท า งส ถ ิ ต ิ ท ี ่ ร ะ ด ั บ 0.05  

โดยสามารถเขียนสมการในการพยากรณ์กับการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนระหว่าง

ตัวแปรพยากรณ์กับปัจจัยที่มคีวามสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ได้ดังนี้ 

    ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 = 0.313 + 0.165 (ความผูกพ ันองค์กร) 

+ 0.273 (ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน) + 0.431 (การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี)  

 

อภิปรายผลการวิจัย 

 ว ัตถ ุประสงค ์  ข ้อท ี ่  1. เพ ื ่ อศ ึกษาข ้อม ูลส ่ วนบ ุคคล  การยอมร ับและ 

การใชเ้ทคโนโลยี ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความผูกพันต่อกับองค์กร และศักยภาพตาม

นโยบาย อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรดีอนชัย  อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย 

 ด้านข้อมูลส่วนบุคคล พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 63.40  

มีช ่วงอายุอย ู ่ระหว่าง 50–59 ปี มากที ่ส ุด ค ิดเป ็นร ้อยละ 48.30 สถานภาพสมรส  

คิดเป็นร้อยละ 84.10 ในด้านระยะเวลาการเป็น อสม. ต่ำกว่า 10 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 

40.70 ระดับการศึกษา อยู ่ในระดับประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 43.40 ประกอบอาชีพ

เกษตรกร คิดเป็นร้อยละ 55.90 มีรายได้ต่อเดือน ต่ำกว่า 5,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 55.90 

สถานภาพการเป็น อสม. สมาชิกทั่วไป คิดเป็นร้อยละ80.7 ไม่มีตำแหน่งอื่น ๆ นอกจาก อสม.  

คิดเป็นร้อยละ 80.7 ของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด สอดคล้องการวิจัยของพิญากรณ์ เต็งพาณิช 

(2559) และราเชนทร์ จีกัน (2559) เนื ่องจากประชาชนเป็นเพศหญิงมากกว่าเพศชาย 

ในปัจจุบัน อสม.มีช่วงอายุเพิ ่มขึ ้น มีสถานะภาพสมรส และระดับการศึกษาอยู ่ในระดับ

ประถมศึกษา ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกร มีรายได้ตำกว่า 5,000 บาท เนื่องจากวัยหนุ่ม

สาว/วัยทำงานเข้าประกอบอาชีพในสังคมเมืองและต้องการมีรายได้ที่สูงประกอบการศึกษา  

ที ่ส ูงกว่าส ังคมชนบท ซึ ่งในพื ้นที ่ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหว ัดเช ียงราย  

เป็นสังคมชนบทและอยู่ติดกับพื้นที่ชายแดนจึงไม่เป็นที่ต้องการของวัยหนุ่มสาว/วัยทำงาน  

การเป็น อสม.ไม่มีค่าตอบแทนและการทำงานด้วยจิตอาสา 
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 การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี อยู่ในระดับสูง ซึ ่งสอดคล้องกับการศึกษา 

ของสุดารัตน์ เสงี ่ยมชื ่น (2558) ทำการศึกษา ปัจจัยที ่มีผลต่อการยอมรับเทคโนโลยี  

การฝึกอบรมผ่านเว็บของพนักงานธนาคารแห่งหนึ่งในเขตกรุงเทพมหานคร ผลการศกึษาพบว่า 

ค ว าม ส ำ เ ร ็ จ ข อง ร ะบบส าร สน เท ศแล ะการ ยอ ม ร ั บ เ ทค โ น โล ย ี ก า รฝ ึ กอบรม 

ผ่านเว็บอยู่ในระดับมาก เนื่องจากเทคโนโลยีในปัจจุบันสามารถเข้าถึงได้ง่าย และมีทางเลือก 

ที่หลากหลายขึ้น 

 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน อยู ่ในระดับสูง ซึ ่งสอดคล้องกับการศึกษา 

ของราเชนทร์ จีกัน (2559) ทำการศึกษา ปัจจัยทำนายการปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่  

ของ อสม. ตำบลนาพูน อำเภอวังชิ ้น จังหวัดแพร่  ผลการวิจัยพบว่าความพึงพอใจในงาน 

ของ อสม.อยู่ในระดับมาก เนื่องจาก อสม.เป็นจิตอาสาในการปฏิบัติงานดังนั้นความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานจงึมสี่วนสำคัญในการขับเคลื่อนงานให้สำเร็จลุล่วงได้ 

 ความผูกพันต่อองค์กร อยู่ในระดับสูง ซึ่งสอดคล้องของพิญากรณ์ เต็งพานิชกุล 

(2559) ทำการศกึษาความผูกพันต่อองค์กรของบุคลากรฝ่ายพัฒนาชุมชนแถะสวัสดิการสังคม

สำนักงานเขตบางแค พบว่า บุคลากรส่วนใหญ่มีระดับความผูกพันต่อองค์กร  โดยรวม 

อยู ่ในระดับมาก ด้านความเต็มใจและทุ ่มเทในการทำงานเพื ่อองค์กร เนื ่องจาก อสม. 

มีความสนิทสนมกับบุคลากรสาธารณสุขและมีความช่วยเหลือซึ่งกันและกัน ทำให้องค์กร

สามารถปฏิบัติงานให้สำเร็จตามเป้าหมายขององค์กร 

 ศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 อยู ่ในระดับสูงซึ ่งสอดคล้องกับการศึกษา 

ของเพ็ญศรี โตเทศ (2561) ทำการศึกษา การศึกษารูปแบบการพัฒนาสมรรถนะ อสม.4.0 

ภาคเหนือปี 2561 การศึกษารูปแบบการพัฒนาสมรรถนะ อสม.4.0 พบว่าผู้ที่ผ่านการอบรม

พัฒนาสมรรถนะ ครู ก อสม.4.0 ได้จัดอบรมขยายผลการพัฒนาสมรรถนะ อสม.4.0  

ต่อทุกพืน้ที่ และมีผลประเมินการนำความรู้จากการอบรมไปใช้คะแนนส่วน ใหญ่ทุกด้านทุกข้อ

อยู่ในระดับสูง แต่ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของชมพูนุช สุภาพวานิช อิมรอม วาเต๊ะและ

กมลวรรณ วณิชชานนท์ (2563) ทำการศึกษา ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการปฏิบัติงาน 

ของ อสม. จังหวัดนราธิวาส พบว่า อสม. มีคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติงานอยู่ในระดับพอใช้ 

(  X ̅= 2.26 , S.D. = 0.38) ด ังน ั ้น บ ุคลากรสาธารณสุข และหน่วยงานท ี ่ เก ี ่ยวข ้อง 

ควรสนับสนุนการฟื้นฟูความรู้ด้านสุขภาพและฝึกอบรม อสม.อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้เกิดทักษะ

ความชำนาญในการปฏิบัติงาน  มีการประเมินผลติดตามนิเทศเป็นระยะ และควรจัดหาคนหรือ

แกนนำชุมชน เข้ามามีส่วนร่วมกับ อสม.ในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นที่  
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 วัตถุประสงค์ ข้อที่ 2. เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย 

อสม.4.0 ของ อสม. ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 ข ้อม ูลส ่ วนบ ุคคล  พบว ่ า  ไม ่ม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับศ ักยภาพตามนโยบาย 

อสม.4.0 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของทัศพร ชูศักดิ์ เมธี สุทธิศิลป์ และกฤติเดช มิ่งไม้ 

(2561) ทำการศึกษา ความผูกพันต่อการเป็น อสม. อำเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ พบว่า

คุณลักษณะบุคคลไม่มีความสัมพันธ์กับความผูกพันต่อการเป็น อสม. และไม่สอดคล้องกับ

การศึกษาของรัชนี หนูนาม และปรางค์มณี เดชคุ ้ม (2562) ทำการศึกษาความสำเร็จ 

ในการปฏิบัติงานของ อสม. อำเภอเมือง จังหวัดขอนแก่น ตามปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ เพศ 

อายุ การศึกษา รายได้ ประสบการณ์ การปฏิบัติงาน อบรมด้านสาธารณสุขของประชาชน 

ที่ต่างกันมีระดับความสำเร็จในการปฏิบัติงานที่ไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ 0.05 ปัญหาที่พบ คือ การขาดศูนย์บริการสาธารณสุข การสนับสนุนงบประมาณ  

และการสื่อประชาสัมพันธ์ที่เหมาะสมครอบคลุมทุกพืน้ที่ 

 การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย  

อสม.4.0 ซึ่งสอดคล้องกับการศกึษาของศศจิันทร์ ปัญจทวี (2560) ทำการศกึษา ปัจจัยที่ส่งผล 

ต่อการยอมรับการ ใช้ระบบสารสนเทศกรณีศึกษา สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตเชียงใหม่ 

ผลการวิจัย พบว่ามี 3 ปัจจัย ได้แก่ ปัจจัยการได้รับการสนับสนุน การใช้ระบบสารสนเทศ  

จากผู ้บ ังคับบัญชา ปัจจัยความคาดหวังจากประสิทธิภาพของเทคโนโลยีสารสนเทศ  

และปัจจัยการรับประโยชน์ของเทคโนโลยี  เน ื ่องจากโทรศัพท์สามารถหาชื ้อได ้ง ่าย  

และบุคลากรทางสาธารณสุขสามารถให้คำแนะนำในการใช้เทคโนโลยีให้กับ อสม.ได้ ซึ่งระบบ

สารสนเทศช่วยในการประสานงานระหว่างเจ้าหน้าที่สาธารณสุขกับ อสม.ต่าง ๆ ได้รวดเร็ว

และสะดวกมากขึน้ 

 ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 

ซ ึ ่งสอดคล้องกับการศึกษาของราเชนทร์ จ ีก ัน (2559) ทำการศึกษา ปัจจัยทำนาย 

การปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ของ อสม. ตำบลนาพูน อำเภอวังช้ิน จังหวัดแพร่ ผลการวิจัย

พบว่าความพึงพอใจในงานของ อสม.อยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 51.00 และสอดคล้อง  

ของทัศพร ชูศักดิ์ (2554) ทำการศึกษา รูปแบบความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของปัจจัยที่มีอิทธิพล

ต่อการปฏิบ ัต ิงานตามบทบาทหน้าที ่ของว ่า อสม. พ ื ้นท ี ่สาธารณสุขเขต 18  พบว่า  

ความพ ึงพอใจในการปฏ ิบ ัต ิงานม ีอ ิทธ ิพลต ่อการปฏ ิบ ัต ิงานของ อสม. เน ื ่องจาก 

การมคีวามสัมพันธ์อันดีระหว่าง อสม. ด้วยกัน ความสนทิสนมและช่วยเหลอืเกือ้กูลการทำงาน

ร ่วมก ันระหว ่าง อสม.ก ับบ ุคลากรทางสาธารณส ุข นอกจากน ี ้หน ่วยงานภาครัฐ 
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ยังมีการประกวดและมอบรางวัล อสม. ดีเด่นตั้งแต่ระดับอำเภอ จังหวัด เขต และระดับชาติ 

รวมถึงการมีค่าตอบแทนในการปฏิบัติงานที่เรียกว่า “ค่าป่วยการ”  

 ความผูกพันต่อองค์กร มีความสัมพันธ์ก ับศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  

ซึ่งสอดคล้องกับการศกึษาของสมจติร จันทร์เพ็ญ (2557) ทำการศกึษา ความผูกพันต่อองค์กร

ของเจ้าหน้าที ่สถาบันพัฒนาองค์กรชุมชน (องค์การมหาชน)  การศึกษาครั ้งนี ้  พบว่า 

โดยรวมแล้วเจ้าหน้าที ่สถาบันพัฒนาองค์กรชุมชนมีความผูกพันต่อองค์กรอยู ่ในระดับ  

ค่อนข้างสูง เนื่องจากมีความตั้งใจอย่างมากที่จะใช้ความรู ้  และความเชื่อมั่นว่าศักยภาพ 

ตามนโยบาย อสม.4.0 เป็นสิ่งที ่เป็นไปได้ที ่จะทําให้เกิดความสําเร็จต่อชุมชน บุคลากร 

ทางสาธารณสุขดูแล และให้ปรึกษาอย่างเป็นกันเอง 

 วัตถุประสงค์ ข้อที่ 3. เพื่อทำนายศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม.  

ตำบลศรดีอนชัย อำเภอเชยีงของ จังหวัดเชยีงราย  

 ป ั จจ ั ยท ี ่ ส ามารถทำนาย ศ ั กยภาพตามนโยบาย  อสม .4 .0  ของ  อสม .  

ตำบลศร ีดอนชัย อำเภอเช ียงของ  จ ังหว ัดเช ียงราย ได ้แก ่ ความผูกพ ันต ่อองค ์กร  

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน การยอมรับและการใช้เทคโนโลยี โดยมีผลต่อศักยภาพ  

ตามนโยบาย อสม.4.0 ของ อสม.ซึ ่งสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 67 .00  

(R Square=0.819) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่งสอดคล้องของทัศพร ชูศักดิ์, 

เมธี สุทธิศิลป์ และกฤติเดช มิ ่งไม้ (2561) ทำการศึกษา ความผูกพันธ์การเป็น อสม. 

อำเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ พบว่า ความผูกพันในการเป็น อสม.ส่วนใหญ่มีความผูกพัน

ในการเป็น อสม.อยู่ในระดับปานกลาง ลักษณะงานแรงจูงใจ และการสนับสนุนทางสังคม  

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความผูกพันในการเป็นอาสาสมัครอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 และสอดคล้องการศึกษาของศศิจันทร์ ปัญจทวี (2560) ทำการศึกษาปัจจัยที่ส่งผล 

ต่อการยอมรับการ ใช้ระบบสารสนเทศ กรณีศึกษาสถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตเชียงใหม่ 

พบว่ามี 3 ปัจจัย ได้แก่ การสนับสนุนการใชร้ะบบสารสนเทศจากผู้บังคับบัญชา ความคาดหวัง

จากประสิทธิภาพของเทคโนโลยีสารสนเทศ และการรับประโยชน์ของเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ตามลำดับ ปัจจัยไม่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบสารสนเทศ คือ ด้านสถานภาพทั่วไป 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 
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ข้อเสนอแนะ   

 1. ข้อเสนอแนะในการนำไปใช้ 

   1.1 นักวิชาการสาธารณสุขควรจัดให้มีหลักสูตรอบรมพัฒนาศักยภาพของ อสม. 

เพิ่มขึ้น เพื่อให้ อสม.สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพและสอดคล้องกับนโยบาย 

อสม.4.0 

   1.2 ผู้บริหารสาธารณสุขระดับจังหวัด อำเภอ รวมถึงตำบล ควรนำผลการวิจัย 

ไปเป็นปัจจัยนำเข้าในการวางแผนพัฒนา อสม.ให้มีศักยภาพสอดคล้องกับนโยบายพัฒนา  

อสม.4.0 ซ ึ ่ งผลล ัพธ ์ส ุดท ้ายจากการพ ัฒนา ค ือ  ประชาชนได ้ร ับบร ิการส ุขภาพ 

ที่ส่งผ่านจาก อสม.อย่างมีคุณภาพ 

 2. ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 

     2.1 จากการวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive study) ผลการวิจัย

ช่วยสะท้อนเชิงนามธรรมให้เห็นเพียงปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับศักยภาพในการปฏิบัติงานของ อสม. 

ตามนโยบาย อสม.4.0 ดังนั้นการวิจัยครั้งต่อไปควรเป็นการวิจัยกึ่งทดลองเพื่อหานวัตกรรม 

มาพัฒนา อสม.ให้มศีักยภาพสอดคล้องกับนโยบาย อสม.4.0 ที่กระทรวงสาธารณสุขได้วางไว้ 

     2.2 จากการศึกษาวิจัยการวัดในเชิงวิเคราะห์การวิจัยควรทำเชิงกึ ่งทดลอง 

เพื่อพัฒนาศักยภาพตามนโยบาย อสม.4.0  
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แบบสัมภาษณ์อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

เรื่อง  โครงสร้างแบบสัมภาษณ์ปัจจัยที่มีผลต่อศักยภาพตามนโยบายอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน 4.0 ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียง

ของ จังหวัดเชยีงราย 

คำชี้แจง  แบบสอบถามฉบับนี้ ใช้เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับศักยภาพตาม

นโยบายอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

(อสม.) ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย ที่ปฏิบัติงานอยู่ไม่น้อยกว่า 6 เดือน

นับถึงวันที่เก็บรวบรวมข้อมูล เพื่อหาแนวทางพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านต่อไป เพื่อให้ผลศึกษาวิจัยมคีุณภาพเชื่อถือได้จึงใคร่ขอความร่วมมือตอบแบบสอบถาม

ชุดนี้ทุกข้อทุกหน้าตามความเป็นจริง ข้อมูลของท่านใดจะถือเป็นความลับและไม่มีผลกระทบ  

ใดๆ ต่อท่านทั้งสิน้ 

แบบสัมภาษณ์เชิงปริมาณ ประกอบด้วย 5 ส่วน ดังน้ี  

ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน 9 ข้อ 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการยอมรับและการใช้เทคโนโลยีเกี่ยวกับ นโยบาย อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 จำนวน 22 ข้อ 

ส่วนที่ 3 แบบสอบถามความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับ นโยบาย อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 จำนวน 23 ข้อ                    

ส่วนที่ 4 แบบสอบถามความผูกพันองค์กร จำนวน 15 ข้อ 

ส่วนที่ 5 แบบสอบถามการวัดศักยภาพตามนโยบายอาสาสมัครสาธารณสุข จำนวน 

31  ขอ้  

ผู้วิจัยจะดำเนินการวิเคราะห์ข้อมูลในภาพรวม ปกปิดข้อมูลให้เป็นความลับจะไม่มี

ผลกระทบใด ๆ ต่อผู้ให้ข้อมูล และจะใช้ข้อมูลเพื่อการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อศักยภาพตาม

นโยบายอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 4.0 ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

ตำบลศรีดอนชัย อำเภอเชียงของ จังหวัดเชียงรายเท่านั้น คณะผู้วิจัยขอขอบคุณทุกท่านที่

กรุณาให้ขอ้มูลและร่วมในกระบวนการวิจัย จงึขอบคุณมา ณ โอกาสนีด้้วย 

ผู้ศึกษาวจิัย 
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สว่นท่ี 1 แบบสัมภาษณ์คุณลักษณะส่วนบุคคล  

คำชี้แจง  ทำเคร่ืองหมาย ✓ลงใน  (  ) หน้าข้อความหรือเติมคำตอบลงในช่องว่าง 

  

ข้อคำถาม 
สำหรับ

ผู้วิจัย 

1. เพศ   (  ) 1. ชาย           (  ) 2. หญิง  Sex [  ]  

2. อายุ…………………………ปี  Age……. 

3. สถานภาพสมรส 

 (  ) โสด   (  ) 2. สมรส คู่ อยู่ด้วยกัน  (  ) 3. หย่า หมา้ย    (  ) 4.หมา้ย  

Sta [  ] 

4. ระยะเวลาการเป็น อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.)  …………. 

ปี 

Time……. 

5. ระดับการศกึษา 

(  ) 1. ไม่ได้ศกึษา    

2. จบการศกึษาระดับ  

(  ) 2.1 ประถมศึกษา              (  ) 2.2 มัธยมศึกษาตอนตน้ 

(  ) 2.3 มัธยมศกึษาตอนปลาย/ปวช.  (  ) 2.4 อนุปริญญา/ปวส. 

(  ) 2.5 ปริญญาตรีหรอืสูงกว่า   

Level [  ] 

6. อาชีพหลักของท่าน   

(  ) 1. ไม่ได้ประกอบอาชีพ  (  ) 2. เกษตรกร   

(  ) 3. ค้าขาย                                     (  ) 4. รับจ้างรายวัน  

(  ) 5. ลูกจา้งหน่วยงานรัฐบาล             (  ) 6. อื่น ๆ (ระบุ)……………… 

Occ [  ] 

7.รายได้ต่อเดือน     …………….. บาท Pay……. 

8. สถานภาพการเป็น อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.)  

(  ) 1. ประธาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.) 

(  ) 2. รองประธาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.)  

(  ) 3. สมาชิกทั่วไป    

(  ) 4. อื่น ๆ (ระบุ)………………………………………. 

Pos [  ] 
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ข้อคำถาม สำหรับ

ผู้วิจัย 

9.นอกจากตำแหน่งอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านแล้วท่านดำรง

ตำแหน่งอื่นๆ ในชุมชน  

(  ) 1.ไม่มีตำแหน่งอื่น 

     2.มตีำแหน่งอื่น 

(  ) 2.1 ผูใ้หญ่บ้าน    

(  ) 2.2 กำนัน                                           

(  ) 2.3 อาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน (อปพร.)  

(  ) 2.4 สมาชิกสภาเทศบาล( สท.)       

(  ) 2.5 ลูกจา้งหน่วยงานรัฐบาล            

(  ) 2.6. อื่น.....ระบุ............................. 

Our-pos             

[  ] 

 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการยอมรับและการใชเ้ทคโนโลยเีกี่ยวกับ นโยบาย อาสาสมคัรสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้าน 4.0 จำนวน 22 ข้อ                       

คำชี้แจง : โปรดอ่านข้อความแล้วทำเคร่ืองหมาย  ✓ลงในช่องระดับความคดิเห็น ท่ีตรงกับความคดิเห็น

ของท่านมากที่สุด และตอบคำถามให้ครบทุกข้อ 

 มากที่สุด หมายถงึ ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมากที่สุด 

 มาก  หมายถงึ ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมาก 

 ปานกลาง  หมายถงึ ข้อความนัน้ท่านรู้สกึไม่แน่ใจว่าตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

 นอ้ย           หมายถงึ ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

 นอ้ยท่ีสุด หมายถงึ ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด 
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ที ่
ปัจจัยที่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบ

สารสนเทศ 

ระดับความคดิเห็น สำหรับ

ผู้วิจัย มาก

ที่สุด 

(5)  

มาก 

 

(4) 

ปาน

กลาง 

(3) 

น้อย 

 

(2) 

น้อย

ที่สุด

(1) 

ประสบการณ์ใช้เทคโนโลยสีารสนเทศ (Previous Experience) 

1 ท่านใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศมาไม่ต่ำกว่า 5 ปี      A1   [  ] 

2 ท่านใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในการทำเอกสาร

ได้คล่องแคล่ว 

     A2   [ ] 

3 ท่านใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในการสบืค้น

ข้อมูล สารสนเทศ จากแหล่งขอ้มูลท่ีน่าเช่ือถือ

ได ้

     A3   [ ] 

4 เมื่อมีปัญหาเกี่ยวกับการใชเ้ทคโนโลยี

สารสนเทศท่านสามารถแก้ไขปญัหานั้นได ้

     A4   [ ] 

5 สื่อสังคมชุมชนออนไลน์ เช่น Facebook และ 

Line เป็นต้น สามารถให้ท่านตดิต่อสื่อสารกัน

ได้ง่ายขึน้ 

     A5   [ ] 

การรับรู้ประโยชน์ของเทคโนโลยสีารสนเทศ (Perceived Usefulness) 

6 ระบบสารสนเทศช่วยเพิ่มประสิทธิภาพใน 

การปฏบัิตงิาน 

     A6   [ ] 

7 ระบบสารสนเทศช่วยให้ท่านได้รับข้อมูล

ข่าวสารอย่างรวดเร็ว 

     A7   [  ] 

8 ระบบสารสนเทศมีการเชื่อมโยงขอ้มูลร่วมกับ

ระบบงานได้ดี 

     A8   [ ] 

9 ระบบสารสนเทศมีประโยชน์ต่อการตัดสินใจใน

การปฏบัิตงิาน 

     A9   [ ] 

10 เทคโนโลยสีารสนเทศช่วยให้ท่านมเีวลาไป

ปฏบัิตงิานดา้นอื่น ๆ เพิ่มขึ้น 

     A10  [ ] 

11 ระบบสารสนเทศช่วยในการประสานงาน

ระหว่างเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขกบั อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้านต่าง ๆได้รวดเร็ว

และสะดวกมากขึ้น 

     A11  [ ] 
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ที ่
ปัจจัยที่ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบ

สารสนเทศ 

ระดับความคดิเห็น สำหรับ

ผู้วิจัย มาก

ที่สุด 

(5)  

มาก 

 

(4) 

ปาน

กลาง 

(3) 

น้อย 

 

(2) 

น้อย

ที่สุด

(1) 

การรับรู้ความงา่ยใช้เทคโนโลยสีารสนเทศ (Perceived Ease of use) 

12 ท่านสามารถใช้งานระบบฝึกอบรมผ่านเว็บได้

อย่างสะดวกและรวดเร็ว 

     A12  [] 

13 ท่านสามารถส่งรายงานผา่นเทคโนโลยี

สารสนเทศได้ 

     A13  [] 

14 ท่านคิดว่าขัน้ตอนในการใชร้ะบบการส่ง

รายงานโดยใช้ Google from มคีวามชัดเจนและ

เข้าใจง่าย 

     A14  [ ] 

15 ท่านคิดว่าการเลอืกใช้ระบบสารสนเทศในการ

ปฏบัิตงิานดกีว่าการปฏบัิตงิานแบบเดิม 

     A15  [] 

16 ระบบสารสนเทศสามารถทำให้ท่านทำงานได้

ทุกที่ ทุกเวลาเพยีงแค่มีอินเตอร์เน็ต 

     A16  [] 

17 ท่านพร้อมจะเรียนรู้ เทคโนโลยแีละระบบ

สารสนเทศใหม่ ๆ เพื่อให้ทันยุคสมัย 

     A17  [ ] 

18 แมท่้านจะได้รับการสอนการใชเ้ทคโนโลยใีหม ่

ๆแต่เป็นเร่ืองลำบากท่ีจะเขา้ใจ 

     A18- [] 

19 ท่านคิดว่า ระบบสารสนเทศนำมาให้เอื้อ

ประโยชน์ในการทำงานดูแลสุขภาพคนในชุมชน

ของท่าน 

     A19  [] 

20 ระบบสารสนเทศช่วยลดขั้นตอนในการทำงาน      A20  [] 

21 

 

ระบบสารสนเทศทำให้ท่านมคี่าใชจ้่ายจากการ

ปฏบัิตงิาน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านมากขึ้น 

     A21- [] 

22 การใช้ระบบสารสนเทศในการทำงาน 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านช่วยให้

ท่านทำงานสะดวกและรวดเร็วขึน้ 

     A22  [] 
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ส่วนที่ 3 แบบสอบถามความพงึพอใจในการปฏบัิตงิานเกี่ยวกับ นโยบาย อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้าน 4.0 จำนวน 23 ข้อ                    

คำชี้แจง : โปรดอ่านข้อความแล้วทำเคร่ืองหมาย  ✓ลงในช่องระดับความคดิเห็น ท่ีตรงกับความคดิเห็น

ของท่านมากที่สุด และตอบคำถามให้ครบทุกข้อ 

 เหน็ดว้ยอย่างยิ่ง  หมายถงึ ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมากที่สุด 

 เห็นดว้ย   หมายถงึ ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่าน 

 ไม่แน่ใจ   หมายถงึ ข้อความนัน้ท่านรู้สกึไม่แน่ใจว่าตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

 ไม่เห็นดว้ย  หมายถงึ ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

 ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่ง หมายถงึ ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด 

 

ที่ ปัจจัยที่ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

ระดับความคิดเห็น 

สำหรับ

ผู้วิจัย 

เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(5)  

เห็น

ดว้ย 

 

 

(4) 

ไม่

แน่ใจ 

 

 

(3) 

ไม่

เห็น

ดว้ย 

 

(2) 

ไม่เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(1) 

ความสำเร็จของงาน 

1 ท่านพอใจที่ได้ใช้ความรู้ความสามารถในการ

ปฏบัิติงานอย่างเต็มท่ี 

     B1   [ ] 

2 ท่านพอใจจนถือไดว้่า ประสบความสำเร็จใน 

การทำงานในฐานะของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน 

     B2  [ ] 

3 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

ทำให้ท่านมีเวลาว่างลดลง แต่ท่านก็ยินดีที่จะ

ทำงานนี ้

     B3 [  ] 

4 ท ่านพอใจ การนำนโยบาย อาสาสม ัคร

สาธารณสุขประจำหมู ่บ ้าน 4.0 ไปส ู ่การ

ปฏบัิติงานในพืน้ท่ี  

     B4  [  ] 
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ที่ ปัจจัยที่ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

ระดับความคิดเห็น 

สำหรับ

ผู้วิจัย 

เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(5)  

เห็น

ดว้ย 

 

 

(4) 

ไม่

แน่ใจ 

 

 

(3) 

ไม่

เห็น

ดว้ย 

 

(2) 

ไม่เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(1) 

การได้รับการยอมรับนับถือ 

5 ท่านพอใจท่ีมีโอกาสไดใ้ห้คำแนะนำหรืออธิบาย

วิธีการทำงานแก่เพื่อนร่วมงาน 

     B5  [  ] 

6 ท่านพอใจในการสนับสนุนสิ ่งต่าง ๆ ในการ

ปฏิบัติงาน ได้แก่ งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์

จากหน่วยงานหรอืองค์กรท่ีเกี่ยวข้อง 

     B6  [ ] 

7 ท่านรู ้สึกว่าท่านเสี่ยงในการทำงานคัดกรอง

และควบค ุ ม โ รค  จนค ิ ดจะลาออกจา ก 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     B7-[  ] 

8 ท่านพอใจที ่ ได้ทำงานเพื ่อประโยชน์เพ ื ่อน

ร่วมงานและประชาชนในพืน้ท่ี    

     B8 [  ] 

9 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขให้ความเคารพยกย่อง

ท่านในฐานะเป็น อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน 

     B9 [  ] 

ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ 

10 ท่านพอใจท่ีมีโอกาสใชว้ิธีการปฏิบัติงานระบบ

รายงานออนไลน์ 

     B10 [ ] 

11 ท่านคิดว่าในการส่งงานด้วยระบบออนไลน์ทำ

ให้การปฏบัิติงานมคีวามยุ่งยากมากกว่าเดมิ 

     B11-[  ] 

12 ท ่านพอใจในการปฏ ิบ ัต ิ งานในตำแหน่ง

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     B12 [  ] 

13 สภาพแวดล้อมในการปฏิบัติงานทำให้ท่านการ

ปฏิบัติงานมีความน่าเบื่อและทำให้สำเร็จได้

ลำบาก 

     B13-[  ] 

14 ท่านพอใจในการให้บริการด้านสาธารณสุข 

การสำรวจลูกน้ำยุงลาย การเยี่ยมบ้านผู้ป่วย 

การตดิตามหญิงต้ังครรภ์ เป็นต้น 

     B14 [  ] 
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ที่ ปัจจัยที่ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

ระดับความคิดเห็น 

สำหรับ

ผู้วิจัย 

เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(5)  

เห็น

ดว้ย 

 

 

(4) 

ไม่

แน่ใจ 

 

 

(3) 

ไม่

เห็น

ดว้ย 

 

(2) 

ไม่เห็น

ดว้ย

อย่าง

ยิ่ง 

(1) 

15 แบบฟอร์มที ่ ใช ้ส ่งปฏิบ ัต ิงานที ่ เจ ้าหน้าท ี่

สาธารณสุขมีจำนวนมากและเข้าใจยากในการ

กรอกข้อมูล 

     B15-[ ] 

ความรับผิดชอบ 

16 การทำงานท่ีเร่งด่วนทำให้ท่านรูส้ึกเบ่ือในการ

ปฏบัิติงาน 

     B16-[] 

17 ท่านไดร้ับคำแนะนำจากเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข

ในลักษณะกัลยาณมิตร ทำให้ท่านมคีวามสุข 

พอใจกับการทำงาน 

     B17 [ ] 

18 ท ่ า น พ อ ใ จ ใ น ก า ร ท ำ ง า น อ า ส า ส ม ั ค ร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้านถึงแม้ว่าจะไม่ได้รับ

ค่าตอบแทน 

     B18 [ ] 

19 การทำงานดูแลสุขภาพประชาชนในชุมชนไม่ใช่

เรื่องง่าย เมื่อมีปัญหา ท่านฮึดสู้ ไม่ย่อท้อ จึง

ทำให ้ท ่ านภ ูม ิ ใจในการเป ็นอาสาสม ัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     B19 [ ] 

ความก้าวหน้า 

20 ท่านพอใจในความสัมพันธ์และมติรภาพของ

เพื่อนร่วมงานท่ีเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้านดว้ยกัน 

     B20 [ ] 

21 เงินค่าตอบแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้าน ไม่คุ้มค่ากับการทำงานของท่าน 

     B21-[ ] 

22 ท ่ า นพ อ ใจ ในส ิ ท ธ ิ ป ร ะ โ ย ช น ์ ด ้ า น ก า ร

รักษาพยาบาล ค่าห้องพิเศษ 

     B22 [ ] 

23 เจ ้าหน ้าท ี ่สาธารณส ุขสน ับสน ุนท ่ านใน                

การทำผลงานเพื ่อเข้าประกวดอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้านดีเด่น 

     B23 [ ] 
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ส่วนที่ 4 แบบสอบถามความผกูพันต่อองค์กร จำนวน 15  ข้อ  

คำชี้แจง : โปรดอ่านข้อความแล้วทำเคร่ืองหมาย  ✓ลงในช่องระดับความคดิเห็น ท่ีตรงกับความคดิเห็น

ของท่านมากที่สุด และตอบคำถามให้ครบทุกข้อ 

 มากที่สุด     หมายถึง ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมากที่สุด 

 มาก       หมายถึง ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมาก 

 ปานกลาง      หมายถึง ข้อความนัน้ท่านรู้สกึไม่แน่ใจว่าตรงกับความคดิเห็นของท่าน 

 นอ้ย               หมายถึง ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคดิเห็นของท่าน 

 นอ้ยท่ีสุด     หมายถึง ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคดิเห็นของท่านมากทีสุ่ด 

 

ที ่ ปัจจัยมีความผูกพันองค์กร 

ระดับความคดิเห็น 

สำหรับ

ผู้วิจัย 

มาก

ท่ีสุด 

(5)  

มาก 

 

(4) 

ปาน

กลาง 

(3) 

น้อย 

 

(2) 

น้อย

ท่ีสุด

(1) 

ความเชื่อมั่นและการยอมรับ เป้าหมายขององค์กร  

1 ท่านเต็มใจที่จะสนับสนุนการดําเนินงานด้าน 

สุขภาพของชุมชนให้สําเร็จตามเป้าหมาย 

     C1 [  ] 

2 ท่านมีความเชื่อมั่นว่าเป้าหมายการปฏิบตัิงาน 

ของกระทรวงสาธารณสุขเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ที่

จะทําให้เกิดความสําเร็จต่อชุมชน 

     C2 [  ] 

3 ท่านค ิดว ่าเป ้าหมายการปฏิบ ัต ิงานด ้าน

สาธารณสุขที่กำหนดขึ้นไม่เป็นประโยชน์ต่อ

ชุมชน 

     C3-[  ] 

4 แม้ว ่าองค์กร จะประสบความสำเร็จหรือ

ล้มเหลวก็ท่านจะปฏบัิตงิานต่อไป 

     C4 [  ] 

ความเต็มใจท่ีจะปฏิบัติงานเพื่อองค์กร 

5 ท่านใช้ความสามารถและความทุ่มเทในการ

ปฏบัิตงิานเพื่อชุมชน 

     C5 [  ] 

6 ท่านมีความตั ้งใจอย่างมากที ่จะใช้ความรู้

ความสามารถอย่างเต็มที่เพื่อให้เกิดผลดีต่อ

ชุมชน 

     C6 [  ] 

7 ท่านร ู ้ส ึกเหน็ดเหนื ่อยในการปฏิบ ัต ิงาน                       

เพื่อพัฒนางานด้านสาธารณสุข 

     C7-[  ] 
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ที ่ ปัจจัยมีความผูกพันองค์กร 

ระดับความคดิเห็น 

สำหรับ

ผู้วิจัย 

มาก

ท่ีสุด 

(5)  

มาก 

 

(4) 

ปาน

กลาง 

(3) 

น้อย 

 

(2) 

น้อย

ท่ีสุด

(1) 

8 ท่านใช้ความรู ้ความสามารถเต็มที ่ในการ

ปฏบัิตงิานท่ีได้รับมอบหมาย 

     C8 [  ] 

9 เมื่อได้รับมอบหมายงานท่ีนอกเหนอืจากงานท่ี

รับผิดชอบท่านไม่เต็มใจที่จะปฏบัิตงิานนัน้ 

     C9- [  ] 

10 ท่านยินดีและเต็มใจที่จะปฏิบัติงานอย่างเต็ม

ความสามารถ เพื ่อให้งานนั ้นสำเร็จลุล่วง

ทันเวลาแมจ้ะไม่ได้รับค่าตอบแทนใด ๆ 

     C10 [  ] 

ความต้องการที่จะรักษาความเป็น สมาชิกภาพในองค์กร 

11 ท่านยนิดแีละภูมใิจที่จะบอกกับใครๆ ว่าท่าน

เป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     C11 [  ] 

12 ท ่านม ีความค ิดว ่า ลาออกจากการเป็น

อาสาสม ัครสาธารณส ุขประจำหม ู ่บ ้าน

เนื ่องจากค่าตอบแทนหรือสวัสดิการน้อย

เกินไป 

     C12-[ ] 

13 ท่านคิดว่าท่านเป็นสมาชิกคนสำคัญของชมรม

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านท่ีมีส่วน

ในความสำเร ็จและการพัฒนาของชมรม

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน  

     C13 [  ] 

14 ท่านรักษาผลประโยชน์ของชมรมอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้านอย่างเต็มที่ความ

ภาคภูมิใจในการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน 

     C14 [  ] 

15 ท ่ าน ไม ่ แนะนำ เพ ื ่ อนบ ้ านท ี ่ ม ี ความร ู้

ความสามารถให้เข้ามาทำงานเป็นอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     C15-[ ] 
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ส่วนที่ 5 แบบสอบถามการวัดศักยภาพตามนโยบายอาสาสมคัรสาธารณสุข จำนวน 31  ข้อ  

คำชี้แจง : โปรดอ่านข้อความแล้วทำเคร่ืองหมาย  ✓ลงในช่องระดับความคดิเห็น ท่ีตรงกับความคดิเห็น

ของท่านมากที่สุด และตอบคำถามให้ครบทุกข้อ 

 มากที่สุด     หมายถึง ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมากที่สุด 

 มาก     หมายถึง ข้อความนัน้ตรงกับความคดิเห็นท่านมาก 

 ปานกลาง   หมายถงึ ข้อความนัน้ท่านรู้สกึไม่แน่ใจวา่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

 นอ้ย          หมายถึง ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคดิเห็นของท่าน 

 นอ้ยท่ีสุด     หมายถึง ข้อความนัน้ไม่ตรงกับความคดิเห็นของท่านมากทีสุ่ด 

ที ่
ปัจจัยการวัดศักยภาพตามนโยบาย

อาสาสมัครสาธารณสุข 

ระดับความคดิเห็น 
สำหรับ

ผู้วิจัย 
มาก
ท่ีสุด 
(5)  

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ท่ีสุด
(1) 

การใช้เทคโนโลยดีิจิทลั 
1 ท่านค้นหาข้อมูลสุขภาพท่ีถูกต้องได้จากหลาย

แหล่ง เช่น จากเจ้าหนา้ที่สาธารณสุข จากสื่อ
สิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ เป็นต้น 

     D1 [  ] 

2 ท่านคิดว่าการเข้าใช้เทคโนโลยดีิจิทัลเข้าถึงได้
ยาก 

     D2- [  ] 

3 ท่านคิดว่าเทคโนโลยีด ิจ ิท ัลสามารถเพิ่ม
ศักยภาพการทำงานได้ 

     D3 [  ] 

4 ท่านคิดว่าระบบข้อมูลออนไลน์เข้าถึงได้งา่ย      D4 [  ] 

5 ท่านมทัีศนคติท่ีดตี่อการใช้งานเทคโนโลยี
ดิจิทัล 

     D5 [  ] 

6 ท่านเห็นโฆษณาสินค้าและสนใจในสินค้านั้น 
ท่านไม่สามารถเข้าถึงข้อมูลโดยเทคโนโลยี
ดิจิทัลเพิ่มเตมิได้  

     D6- [  ] 

7 ท่านรับรู้ถึงประโยชน์ที่ได้รับจากเทคโนโลยี
ดิจิทัล 

     D7 [  ] 

8 การประยุกต์การใชเ้ทคโนโลยดีจิิทัลกับการ
ทำงาน ทำให้ท่านทำงานลำบากมากขึ้น 

     D8- [  ] 

9 ท่านคิดว่าเจ้าหนา้ที่สาธารณสุขมสี่วน
สนับสนุนการใช้เทคโนโลยดีิจิทัลของท่าน 

     D9 [  ] 

10 ท่านอธิบายให้ประชาชนทราบถึงวธีิการคน้หา
ข้อมูลสุขภาพไม่ได ้

     D10- [ ] 

11 ท่านคิดว่าการใชเ้ทคโนโลยดีิจิทัลไม่จำกดัอายุ 

เพศ ระดับการศึกษา 

     D11 [  ] 
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ที ่
ปัจจัยการวัดศักยภาพตามนโยบาย

อาสาสมัครสาธารณสุข 

ระดับความคดิเห็น 
สำหรับ

ผู้วิจัย 
มาก
ท่ีสุด 
(5)  

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ท่ีสุด
(1) 

มคีวามรอบรูด้้านสุขภาพ 

12 ท่านสามารถเสนอทางเลือกเพื่อสุขภาพที่ดี

ให้กับผู้อื่น เช่น เพิ่มผักผลไม้ลดโรค, เลิกสูบ

บุหร่ีลดความเสี่ยงป่วยโรควัณโรค เป็นต้น 

     D12 [  ] 

13 ท่านสามารถเตอืนผู้อ่ืนท่ีมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อ

สุขภาพ เช่น ไม่ให้สูบบุหร่ีในท่ีสาธารณะ, ลด

รับประทานอาหาร หวาน มัน เค็ม เป็นต้น 

     D13 [  ] 

14 ฉลากอาหารหรือยา เป็นสิ่งท่ีอธิบายให้คนใน

ชุมชนเข้าใจได้ยาก 

     D14- [ ] 

15 ท่านสามารถเป็นผู้นำในการออกกำลังกาย

อย่างต่อเนื่องประมาณ 30 นาทีได้ 

     D15 [  ] 

16 ท่านสามารถอธิบายเรื ่องอาหาร 5 หมู่ ได้

ถูกต้อง 

     D16 [  ] 

17 ท่านไม่สามารถปฐมพยาบาลเบือ้งต้นผู้ท่ีถูก                

ไฟไหม้หรือนำ้รอ้นลวกได ้

     D17- [ ] 

18 ท่านสามารถปฏบัิตกิารช่วยฟื้นคืนชพีขัน้

พื้นฐานได ้

     D18 [  ] 

19 ท่านสามารถคัดกรองผู้ป่วยโรคตดิต่อเบือ้งต้น

และประสานงานเจ้าหนา้ที่สาธารณสุขได ้

     D19 [  ] 

20 ท่านสามารถแนะนำการปฏบัิตติัวผู้เดินทางมา

จากต่างจังหวัดในช่วงสถานการณ์โรคโควิดได ้

     D20 [  ] 

มจิีตอาสา 

21 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านทำให้ท่านรู้สกึสบายใจ 

     D21 [  ] 

22 ท่านรู้สกึเฉยๆจากผู้อ่ืนหากไม่เข้าร่วม

กิจกรรมจิตอาสาในพืน้ท่ี 

     D22 [  ] 

23 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านไม่ส่งเสริมเกิดการเรียนรู้ในสิ่งต่างๆ 

     D23- [ ] 

24 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านทำให้ท่านรู้สกึว่าเป็นคนสำคัญ 

     D24 [  ] 
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ที ่
ปัจจัยการวัดศักยภาพตามนโยบาย

อาสาสมัครสาธารณสุข 

ระดับความคดิเห็น 
สำหรับ

ผู้วิจัย 
มาก
ท่ีสุด 
(5)  

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ท่ีสุด
(1) 

25 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านช่วยสร้างความภาคภูมิใจให้กับท่าน 

     D25 [  ] 

26 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านทำให้ท่านเป็นท่ีต้องการของประชาชน 

     D26 [  ] 

27 การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านไม่ได้ส่งเสริมให้ท่านเป็นบุคคลต้นแบบ

ด้านสุขภาพ 

     D27- [ ] 

28 ท่านรู้สึกผิดทุกครั้งที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรมจิต

อาสา เช่น ก ิจกรรมสำรวจลูกน้ำยุงลาย 

ก ิจกรรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมู่บ้านเคาะบ้านโควิด เป็นต้น 

     D28 [ ] 

29 ท่านสามารถเรียนรู ้ที ่จะติดต่อกับบุคคลที่

หลากหลายจากการทำปฏิบัติงานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     D29 [ ] 

30 การอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านทำ

ให้ท่านเกิดการเรียนรู้และเขา้ใจชวีติมนุษย์

จากประสบการณ์ตรง 

     D30 [ ] 

31 การทำกิจกรรมอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้านช่วยให้ท่านค้นพบศักยภาพของ

ตัวเอง 

     D31 [  ] 

 

 

ขอขอบทุกท่านให้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถาม 
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