
วารสารกฎหมายสุขภาพและสาธารณสุข  ปีท่ี 3 ฉบับท่ี 1 มกราคม – เมษายน 2560 

 

1 

 

การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ปว่ยของพยาบาลวชิาชพีของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
 

ปิยะมาศ สุดชาขํา* 

 
บทคัดยอ่ 

การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงปริมาณโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วย
ของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง จํานวน 249 คน ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง 
(Purposive sampling) โดยใช้สถิติร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

ผลการศึกษาพบว่าความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งส่วน
ใหญ่มีคะแนนเฉล่ียค่าระดับมาก (Mean = 9.13) การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มีค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean = 4.35) การให้ข้อมูลตามสิทธิ
ผู้ป่วยในภาพรวมของการศึกษาครั้งนี้ มีค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean = 3.73 )และจากการทดสอบ
สมมติฐานพบว่าความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยไม่มีความสัมพันธ์กันกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของ
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ  การตระหนักมีความสัมพันธ์กัน
ในทางบวกกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (r = .616) และสภาพแวดล้อมในการทํางานมีความสัมพันธ์กันในทางบวกกับการ
ให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 
.168 ) 

ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัยคือการจัดส่ิงแวดล้อมให้เอื้ออํานวยต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิ
ผู้ป่วยเและส่งเสริมการทําวิจัยในหน่วยงานของพยาบาลวิชาชีพเพิ่มขึ้น 
 
 
คําสําคัญ: ความรู้ / การตระหนัก / สภาพแวดล้อมในการทํางาน / การให้ข้อมูลตามสิทธิ 
 
 
 
* พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี  
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Providing of Information on the Patient’s Rights  
by Registered Nurses in a Hospital 

 
Piyamars  Sudchakham* 

Abstract 
This quantitative study aimed to investigate the practice in providing information in 

compliance with the declaration of Patients’ Rights among 249 registered nurses in a  
hospital of health recruited through a purposive sampling. The statistics used were 
percentage, mean, standard deviation, and Pearson’s Correlation Coefficient.  

Study results showed that the mean score of knowledge about the Patients’ Rights 
among these registered nurses was in a high level (Mean=9.13). The mean score of their 
awareness about the necessity of providing information in compliance with the declaration 
was at a high level (Mean=4.35). The mean score of the overall practice in providing 
information in such a manner by these registered nurses was at a high level (Mean=3.73). 
Hypothesis testing revealed that their knowledge about the patients’ rights did not 
significantly associate with their practice in providing information in compliance with the 
declaration. Their awareness about necessity of providing information significantly had a 
positive association with their practice in providing information (r=.616). Their work 
environment significantly had a positive association with their practice in providing 
information (r=0.168).  

The study suggested that work environment should be more favorable to provide 
information in compliance with this declaration.  
 
Keywords: Knowledge, awareness, work environment, providing information in compliance 
with declaration of patients’ rights 
 
 
 
*Registered Nurse at Queen Sirikit National Institute of Child Health 
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บทนํา 
สิทธิผู้ป่วยถูกพัฒนาจากสารระหว่างประเทศหลายฉบับ อันได้แก่ ปฏิญญาสากลว่าด้วย

สิทธิมนุษยชน ค.ศ.1948 กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิทางพลเมืองและการเมือง ค.ศ.1966 
กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิทางเศรษฐกิจสังคมละวัฒนธรรม ค.ศ.1966 และพิธีสารต่อท้าย
ระหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิทางการเมืองและพลเมืองทั้ง 4 ฉบับนี้ได้รวมเรียกเป็นประมวลกฎหมาย
ระหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิมนุษยชนองค์กรที่เกี่ยวข้องกับการบริการสุขภาพ ซึ่งเล็งเห็นความสําคัญ
กับสิทธิผู้ป่วย จึงได้มีการรับรองสิทธิผู้ป่วยไว้เพื่อเป็นการย้ําเตือนบุคลากรในทีมสุขภาพว่า สิทธิ
ผู้ป่วย เป็นส่ิงที่ไม่ควรถูกละเมิดหรือถูกละเลย เพราะจะนําไปสู่ความร้าวฉานในสัมพันธภาพระหว่าง
ผู้ป่วยกับแพทย์หรือบุคลากรทางการแพทย์มากขึ้น (วิฑูรย์ อึ้งประพันธ์, 2536; ฉัตรสุมน พฤฒิ
ภิญโญ, 2555)  

สิทธิผู้ป่วยมีทั้งหมด 10 ข้อ จะครอบคลุมในเรื่องของสิทธิขั้นพื้นฐานที่จะได้รับบริการด้าน
สุขภาพโดยไม่คํานึงถึงความแตกต่างของบุคคล สิทธิที่จะได้รับข้อมูลเพื่อการเลือกตัดสินใจให้ผู้
ประกอบวิชาชีพปฏิบัติต่อตนหรือเลือกสถานบริการ สิทธิที่จะร่วมมือหรือยุติความร่วมมือในการ
ทดลองวิจัย และได้รับความช่วยเหลือรีบด่วนสิทธิที่จําเป็นเมื่อเกิดภาวะเส่ียงอันตรายถึงชีวิต รวมทั้ง
สิทธิที่จะได้รับการปกปิดข้อมูลเกี่ยวกับตนเอง สําหรับผู้ที่อายุไม่ถึง 18 ปีบริบูรณ์หรือผู้บกพร่องทาง
กายหรือจิตที่ไม่สามารถใช้สิทธิของตนได้นั้น บิดามารดาหรือผู้แทนโดยชอบธรรมสามารถใช้สิทธิ
แทนได้ (ศิริลักษณ์ สืบวงค์แพทย์, 2542) 

เนื่องจากโรงพยาบาลที่รักษาผู้ป่วยเด็กมีผู้ป่วยมารับบริการต่อวัน จํานวน 600-700 ราย 
ซึ่งตามมาตรฐานที่กําหนดต้องมีพยาบาลวิชาชีพสําหรับสถานพยาบาลแห่งนี้ แผนกผู้ป่วยนอกโรค
ทั่วไปให้มีพยาบาลวิชาชีพ 1 คนต่อผู้ป่วย 100 คน พยาบาลวิชาชีพประจําแผนกผู้ป่วยฉุกเฉินให้มี
พยาบาลวิชาชีพ 1 คนต่อผู้ป่วย 10 คน และแผนกผู้ป่วยในให้มีพยาบาลวิชาชีพ 1 คนต่อผู้ป่วย 4 
คน (สํานักการพยาบาลกรมการแพทย์, 2551) โดยภาพรวมมีพยาบาลวิชาชีพทั้งหมด 535 คน แต่มี
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานพยาบาลจริง ๆ ไม่ได้สัดส่วนตามมาตรฐาน พยาบาลต้องรับผิดชอบให้
การพยาบาลผู้มารับบริการมากกว่าอัตรากําลังที่มี จึงมีผลให้ไม่สามารถให้การพยาบาลทั้งโดยตรง
และโดยอ้อมได้อย่างทั่วถึง ผลกระทบต่อมาคือ ผู้ป่วยอาจได้รับข้อมูลไม่ครบถ้วน ไม่เข้าใจใน
แผนการรักษา หรือได้รับข้อมูลไม่ชัดเจน และยังไม่มีข้อมูลเกี่ยวกับการให้ข้อมูลด้านสิทธิผู้ป่วยกับ
ผู้ป่วยมารับบริการ การให้ข้อมูลกับผู้ป่วย  ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพต้องกระทําโดยการเคารพ
ต่อสิทธิความเป็นบุคคล ต้องให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยภายใต้หลักจริยธรรมให้ข้อมูลที่ถูกต้องครบถ้วน เมื่อ
ผู้ป่วยได้รับการดแูลที่ดถีูกต้องและมีประสิทธิภาพถือเป็นการบรกิารที่ดีตอ่ผู้ป่วยอีกดว้ย ดังนั้นผู้วิจัย
จึงสนใจศึกษาการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง ว่าเป็น
อย่างไร และอยู่ในระดับใด ทั้งในเรื่องความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิ
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ผู้ป่วย สภาพแวดล้อมในการทํางาน เพื่อนําผลการวิจัยที่ได้ไปเป็นแนวทางการปฏิบัติการพยาบาล
เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับข้อมูลตามสิทธิและเพื่อเป็นข้อมูลในการพิจารณาปรับปรุงการปฏิบัติการพยาบาล
ต่อไป 

 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

วัตถุประสงค์ทั่วไป 
เพื่อศึกษาการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
 
วัตถุประสงค์เฉพาะ 
1. เพื่อวัดระดับความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
2. เพื่อวัดระดับการตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของ

โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
3. เพื่อวัดระดับสภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่ง

หน่ึง 
4. เพื่อหาความสัมพันธ์ของ ความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย การตระหนักต่อการให้ข้อมูลและ

สภาพแวดล้อมในการทํางานกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของ
โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 

 
สมมติฐานการวิจัย 

ความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วย และสภาพแวดล้อมใน
การทํางานของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธ์กันในทางบวกกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของ
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
 
นิยามศัพท์ 

สิทธิผู้ป่วย หมายถึง อํานาจอันชอบธรรมของผู้ป่วยที่พึงได้รับการคุ้มครองรักษา
ผลประโยชน์จากการรับการรักษาหรือรับบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขอย่างเท่าเทียมเสมอ
ภาคกันตามสิทธิ คําประกาศรับรองสิทธิผู้ป่วยเมื่อวันที่ 16 เมษายน 2541 มี 10 ข้อ ได้แก่ 

1. ผู้ป่วยทุกคนมีสิทธิพื้นฐานที่จะได้รับบริการด้านสุขภาพ ตามบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญ 
2. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะรับบริการจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพโดยไม่มีการเลือกปฏิบัติ

เน่ืองจากความแตกต่างด้านฐานะ เชื้อชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม ลัทธิการเมือง เพศ อายุ และ
ลักษณะของความเจ็บป่วย 



วารสารกฎหมายสุขภาพและสาธารณสุข  ปีท่ี 3 ฉบับท่ี 1 มกราคม – เมษายน 2560 

 

5 

 

3. ผู้ป่วยที่ขอรับบริการด้านสุขภาพมีสิทธิที่จะได้รับทราบข้อมูลอย่างเพียงพอ และเข้าใจ
ชัดเจน จากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถเลือกตัดสินใจในการยินยอมหรือไม่
ยินยอมให้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพปฏิบัติต่อตน เว้นแต่เป็นการช่วยเหลือรีบด่วนหรือจําเป็น 

4. ผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะเส่ียงอันตรายถึงชีวิต มีสิทธิที่จะได้รับการช่วยเหลือรีบด่วนจากผู้
ประกอบ วิชาชีพด้านสุขภาพโดยทันทีตามความจําเป็นแก่กรณี โดยไม่คํานึงว่าผู้ป่วยจะร้องขอความ
ช่วยเหลือหรือไม่ 

5. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับทราบชื่อ สกุล และประเภทของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพที่
เป็นผู้ให้บริการแก่ตน 

6. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะขอความเห็นจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอื่น ที่มิได้เป็นผู้ให้ 
บริการ แก่ตน และมีสิทธิในการขอเปล่ียนผู้ให้บริการและสถานบริการได้ 

7. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับการปกปิดข้อมูลเกี่ยวกับตนเอง จากผู้ประกอบวิชาชีพด้าน
สุขภาพ โดยเคร่งครัด เว้นแต่จะได้รับความยินยอมจากผู้ป่วยหรือการปฏิบัติหน้าที่ตามกฎหมาย 

8. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับทราบข้อมูลอย่างครบถ้วนในการตัดสินใจเข้าร่วม หรือถอนตัว
จากการเป็นผู้ถูกทดลองในการทําวิจัยของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ 

9. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับทราบข้อมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏใน
เวชระเบียนเม่ือร้องขอ ทั้งนี้ข้อมูลดังกล่าวต้องไม่เป็นการละเมิดสิทธิส่วนตัวของบุคคลอื่น 

10. บิดา มารดา หรือผู้แทนโดยชอบธรรม อาจใช้สิทธิแทนผู้ป่วยที่เป็นเด็กอายุยังไม่เกินสิบ
แปดปีบริบูรณ์ ผู้บกพร่องทางกายหรือจิต ซึ่งไม่สามารถใช้สิทธิด้วยตนเองได้ 

ความรู้เกี่ยวกับสิทธิผู้ป่วย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งมีการจําได้ใน
ข้อเท็จจริงรายละเอียดของสิทธิผู้ป่วยตามคําประกาศรับรองสิทธิผู้ป่วย 10 ประการ 

ความตระหนัก  หมายถึง พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งรู้สึกเห็นคุณค่าความ 
สําคัญ การยอมรับหรือการเข้าใจเกี่ยวกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยตามคําประกาศรับรองสิทธิ
ผู้ป่วยกับผู้ป่วยและญาติ แบ่งเป็นมากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด 

สภาพแวดล้อมในการทํางาน หมายถึง พื้นที่ ส่ิงแวดล้อม ความเป็นส่วนตัว เสียงและ
เครื่องมือที่พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งเห็นว่าสามารถเอื้ออํานวยในการให้ข้อมูลกับผู้ป่วย
และญาติตามคําประกาศรับรองสิทธิผู้ป่วย ซึ่งแบ่งเป็นเอื้ออํานวยมากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 
และน้อยที่สุด 

การให้ข้อมูล  หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งถือปฏิบัติในการให้
ข้อมูลสิทธิผู้ป่วยตามคําประกาศรับรองสิทธิแก่ผู้ป่วย แบ่งเป็นปฏิบัติมากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 
และน้อยที่สุด 
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วิธีการวิจัย 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งจํานวน 535 คน 

โดยการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive sampling) โดยใช้สูตรการคํานวณกลุ่มตัวอย่าง
ของเครซ่ี และมอร์แกน ได้จํานวน 249 คน 
 สูตรที่ใช้ในการคํานวณขนาดของกลุ่มตัวอย่าง คือ 
 
 n =          X² N p (1 - p)  
       e² (N – 1) + X² p (1 – p)  
 
 n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
 N = ขนาดของประชากร 
 e = ระดับความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตัวอย่างที่ยอมรับได้ 
 χ2 = ค่าไคสแควร์ที่ df เท่ากับ 1 และระดับความเช่ือมั่น 95% (χ2 = 3.841)  
 p = สัดส่วนของลักษณะที่สนใจในประชากร (ถ้าไม่ทราบให้กําหนด p = 0.5)  
  
 แทนค่าใน  n =           (3.841) ² (535) (0.5) (1 – 0.5)  
      (.05) ² (535 – 1) + (3.841) ² (0.5) (1 – 0.5)  
  = 249 คน   
  

กลุ่มตัวอย่างคือการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง  
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลเด็กแห่งชาติมหาราชินี เป็นผู้ปฏิบัติงานให้บริการท้ังผู้ป่วย

แผนกผู้ป่วยนอกและแผนกผู้ป่วยใน 
การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยสุ่มกระจายเลือก คือ แผนกผู้ป่วยนอกและแผนกผู้ป่วยใน ใช้

วิธีการจับสลากเลือกเพื่อให้ทุกคนมีโอกาสถูกเลือกเท่ากัน มีดังนี้ 
1. การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างจากรายชื่อพยาบาลวิชาชีพแผนกผู้ป่วยนอกและ

ผู้ป่วยในทั้งหมดโดยเรียงรายชื่อและใส่รหัสในแต่ละรายช่ือ 
2. นํารายชื่อทั้งหมดมาจับสลากตามจํานวนที่คํานวณได้ตามสูตรและใส่รหัสใน

แบบสอบถาม 
เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือทีใ่ช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลครั้งนี้ คือ แบบประเมินความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย ความ

ตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิ ส่ิงแวดล้อมในการทํางานที่เอื้ออํานวยต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิ 
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และการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง เครื่องมือที่ใช้ในการ
วิจัย ใช้แบบสอบถามในการเก็บรวบรวมข้อมูล ซึ่งผู้วิจัยสร้างขึ้นตามกรอบแนวคิด มีลักษณะเป็น
คําถามปลายปิด (Close end question) โดยแบ่งเป็น 5 ส่วน ครอบคลุมวัตถปุระสงค์การศึกษาดังนี้  

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ มีลักษณะเป็นแบบสอบถามปลายเปิดให้เติม
คําตอบและปลายปิดเลือกตอบ สอบถาม เพศ อายุ ตําแหน่ง ระดับการศึกษา และประสบการณ์การ
ทํางานและการได้รับข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วย 

ส่วนที่ 2 ข้อมูลความรู้ วัดระดับความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย 2 ระดับ จํานวน 10 ข้อ 
ส่วนที่ 3 การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยเป็นแบบสอบถามที่ถามถึงการเห็น

คุณค่าของการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยซ่ึงผู้วิจัยสร้างขึ้นซึ่งมีข้อคําถามจํานวน 10 ข้อ ในลักษณะ
คําถามเป็นแบบใช้ความถี่ในการกําหนดระดับ (rating scale) ให้คะแนนเป็น 5 ระดับ  

ส่วนที่ 4 สภาพแวดล้อมในการทํางานประกอบด้วยคําถามเกี่ยวกับพื้นที่ในการทํางาน 
บรรยากาศในการทํางาน การแจ้งข้อมูลข่าวสารและเครื่องมือในการปฏิบัติงาน มีลักษณะเป็นแบบ
มาตรวัด 5 ระดับ จํานวน 5 ข้อ 

ส่วนที่ 5 การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วย เป็นแบบสอบถามที่ถามการปฏิบัติงานตามสิทธิ
ผู้ป่วยของผู้ตอบแบบสอบถาม ซึ่งผู้วิจัยสร้างขึ้นตามคําประกาศรับรองสิทธิผู้ป่วยเมื่อวันที่ 16 
เมษายน 2541 จํานวน 10 ข้อ  

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมข้อมูลครั้งนี้โดยผู้วิจัยเอง เก็บข้อมูลภาคสนามโดยเก็บจากข้อมูลรวบรวม

แบบสอบถามจากพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลเด็กแห่งชาติมหาราชินี ซึ่งเก็บรวบรวม
แบบสอบถามทั้งหมด 249 ชุด จากน้ันนํามาตรวจสอบความครบถ้วนสมบูรณ์ของแบบสอบถาม 
จากน้ันนํามาลง คะแนนตามรหัสที่กําหนดและนําผลที่ได้จากการเก็บข้อมูลไปวิเคราะห์ผล 

การวิเคราะห์ข้อมูล  
ผู้ศึกษาทําการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป ทางสังคมศาสตร์ประมวลผล และ

จัดทําตารางวิเคราะห์ผลทางสถิติ เพื่อนําเสนอข้อมูล และสรุปผลการวิจัย โดยใช้สถิติวิเคราะห์เชิง
ปริมาณเป็นหลัก ทั้งสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) และสถิติอนุมาน (Inferential 
Statistics) ดังรายละเอียดต่อไปนี้  

1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ใช้วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะของ
ประชากร เช่น อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ์ทํางาน และการวิเคราะห์เนื้อหาในส่วนที่เป็น
คําถามปลายเปิด โดยใช้ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 2. สถิติอนุมาน (Inferential Statistics) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย ความรู้ 
ความตระหนัก ส่ิงแวดล้อมการทํางาน และการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ
สหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson’s correlation)  
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ผลการวิจัย 
กลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่งจํานวน 249 ราย  คุณลักษณะส่วน

บุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ อายุระหว่าง 23-34 ปี คิดเป็นร้อยละ 48.2 มี รองลงมาอายุระหว่าง 
35-46 ปี คิดเป็นร้อยละ 34.5 และอายุ 46 ปีขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 17.3 อายุเฉล่ีย 35.55 ปี  

ระดับการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 91.2 รองลงมามีระดับการศึกษาอยู่
ในระดับปริญญาโท คิดเป็นร้อยละ 8.8 

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน ระหว่าง 1-12 ปี คิดเป็นร้อยละ 53 รองลงมามี
ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานระหว่าง 13-24 ปี คิดเป็นร้อยละ 31.7 และมีประสบการณ์ในการ
ปฏิบัติงาน 25 ปีขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 15. 3 ประสบการณ์เฉล่ีย 12.71 ปี 

ตําแหน่ง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการคิดเป็นร้อยละ 49.8 รองลงมาปฏิบัติงานในตําแหน่ง
พยาบาลวิชาชีพพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการคิดเป็นร้อยละ 49 และปฏิบัติ งานด้านการพยาบาลใน
ตําแหน่งเจ้าพนักงานสาธารณสุข คิดเป็นร้อยละ 1.2  

จํานวนแหล่งของการได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วย แหล่งเดียวคิดเป็นร้อยละ 49 
รองลงมาได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วย 2-3 แหล่ง คิดเป็นร้อยละ 48.6 และได้รับข้อมูล
ข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วย 4 แหล่งขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 2.4  โดยความถี่ในการได้รับข้อมูลข่าวสาร
เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ที่6 เดือน/ครั้ง ขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 41.4 รองลงมาได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องสิทธิ
ผู้ป่วยมีความถี่ 3-5 เดือน/ครัง้ คิดเป็นร้อยละ 28.9 ได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วยมีความถี่ 0-2 
เดือน/ครั้ง คิดเป็นร้อยละ 24.1 และไม่เคยได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องสิทธิผู้ป่วยคิดเป็นร้อยละ 5.6   

ระดับความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพมีคะแนนเฉล่ียค่าระดับมาก (Mean = 
9.13) มีความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับปานกลาง และร้อยละ 75.1 มีความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ใน
ระดับมาก พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งตอบถูก 9 ข้อขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 75.1 
รองลงมาตอบถูกน้อยกว่า 9 ข้อ คิดเป็นร้อยละ 24.9 ตอบถูก 8 ข้อ คิดเป็นร้อยละ 21.7 ตอบถูก 7 
ข้อ คิดเป็นร้อยละ 2 และตอบถูก 6 ข้อ คิดเป็นร้อยละ 1.2 ตามลําดับ กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ
75.1 มีความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับมาก ร้อยละ 24.9 มีความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับปาน
กลาง  

 
ตารางที่ 1 ระดับคะแนนร้อยละตอบคําถามความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล

แห่งหนึ่ง (n = 249)  
 

คะแนนที่ตอบแบบสอบถาม จํานวน ร้อยละ ระดับความรู้ 
ตอบคําถามถูก 9 ข้อขึ้นไป 
ตอบคําถามถูก 6-8 ข้อ 

187 
62 

75.1 
24.9 

ระดบัดีมาก 
ระดบัดีปานกลาง 
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การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มี

ค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean = 4.42) ร้อยละ 13.3 มีการตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่

ในระดับปานกลาง และร้อยละ 85.1 มีการตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับมาก 

ความตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่ระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 85.1 ความ

ตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่ระดับปานกลางคิดเป็นร้อยละ 13.3 และมีความตระหนัก

ต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่ระดับน้อยคิดเป็นร้อยละ 1.6 ตามลําดับ 
 
ตารางที่ 2 ระดับคะแนนของการตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพสถาบัน 

 สุขภาพแห่งหนึ่ง  
 

ระดบัคะแนนการตระหนักตอ่การให้ขอ้มูลตามสิทธิผู้ป่วย จํานวน ร้อยละ 
มีความตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยมาก 
มีความตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยปานกลาง 
มีความตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยน้อย 

212 
34 
3 

85.1 
13.3 
1.6 

 
สภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มีค่าเฉล่ีย (Mean = 

3.73) โดยกลุ่มตัวอย่าง สภาพแวดล้อมในการทํางานมีระดับคะแนนอยู่ในระดับเอื้ออํานวยมาก  
 
ตารางที่ 3 ระดับคะแนนสภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่ง 
หนึ่ง 

ระดบัคะแนนสภาพแวดล้อมในการทํางาน จํานวน ร้อยละ 
มีระดับสภาพแวดล้อมในการทํางานเอื้ออํานวยน้อย 
มีระดับสภาพแวดล้อมในการทํางานเอื้ออํานวยปานกลาง 
มีระดับสภาพแวดล้อมในการทํางานเอื้ออํานวยมาก 

33 
55 
161 

13.3 
22.1 
64.6 

 
เมื่อพิจารณารายข้อของการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยจากตารางที่ 4 พบว่าพยาบาลวิชาชีพ

ให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 90.8 การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยระดับ
คะแนนปานกลางคิดเป็นร้อยละ 5.6 และการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยระดับคะแนนน้อยคิดเป็นร้อย
ละ 3.6 ตามลําดับ ผลการวิจัยการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง
ส่วนมากมีการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยระดับคะแนนมาก 
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ตารางที่ 4 ระดับคะแนนการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 
 

ระดับคะแนนการให้ขอ้มูลตามสิทธิผู้ป่วย จํานวน ร้อยละ 
ระดับคะแนนการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยมาก 
ระดับคะแนนการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยปานกลาง 
ระดับคะแนนการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยน้อย 

226 
14 
9 

90.8 
5.6 
3.6 

 
ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง

กับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งพบว่าความรู้เรื่องสิทธิ
ผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพไม่สัมพันธ์กับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของสถาบัน 
สุขภาพแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .084, P <0.01)  

ความสัมพันธ์ระหว่างการตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพกับ
การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง พบว่าการตระหนักต่อการ
ให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธ์กันในทางบวกกับการให้ข้อมูลตามสิทธิ
ผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r =.616 P <0.01)  

ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพกับการให้ข้อมูลตาม
สิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง พบว่า สภาพแวดล้อมที่เอื้ออํานวยในการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธก์ันในทางบวกกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาล
วิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=.168, P<0.01) 
 
ตารางที่ 5 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย ความตระหนักต่อการให้ข้อมูลและ

สภาพแวดล้อมในการทํางานกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของ
โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง 

ตัวแปร 
การให้ขอ้มูลตามสิทธิผู้ป่วย 

ของพยาบาลวชิาชพี 
การแปลผล
ความสัมพนัธ ์

ค่าสัมประสทิธิส์หสัมพันธ ์(r) p-value 
ความรู้เรือ่งสิทธผู้ิป่วย 
การตระหนักตอ่การให้ข้อมูลตามสิทธิ
ผู้ป่วย 
สภาพแวดล้อมในการทํางานของ
พยาบาลวิชาชพี 

.084 

.616 
 

.168 

.186 
. 000 

 
.008 

ไม่สัมพันธ ์
สัมพันธ ์

 
สัมพันธ ์
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ผลการวิจัยการให้ขอ้มูลตามสิทธผู้ิป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง พบว่า
ความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วย มีคะแนนเฉล่ียค่าระดับมาก (Mean = 9.13) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีความรู้
เรื่องสิทธิผู้ป่วยคิดเป็นร้อยละ 75.1 การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มีค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean = 4.42) ส่วนใหญ่มีความตระหนักต่อการให้
ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยคิดเป็นร้อยละ 85.1 สภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มีค่าเฉล่ียในระดับเอื้ออํานวยมาก (Mean = 3.73) ส่วนใหญ่มีความเห็นว่า
สภาพแวดล้อมในการทํางานเอื้ออํานวยร้อยละ 64 การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลแห่งหน่ึง มีค่าเฉล่ียในระดบัมาก (Mean = 4.13 ) ส่วนใหญ่มีการให้ข้อมูลคิดเป็นร้อยละ 
90 และจากการทดสอบสมมติฐานพบว่า 

ความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพไม่สัมพันธ์กับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของ
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .084, P <0.01)  

การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธ์กันใน
ทางบวกกับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัย 
สําคัญทางสถิติ (r=.616)  

สภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธ์กันน้อยในทางบวกกับการ
ให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 
.168)  

 
อภิปรายผลการวิจัย 

 ความรู้เร่ืองสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหน่ึง 
 อธิบายได้ว่าจากข้อมูลความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่ง

หน่ึงส่วนใหญ่มีคะแนนเฉล่ียค่าระดับมาก (Mean = 9.13) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน .902 โดยกลุ่ม
ตัวอย่างร้อยละ 24.9 มีความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับปานกลาง และร้อยละ 75.1 มีความรู้เรื่อง
สิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับมาก อย่างไรกต็าม ผลการศึกษาครั้งนี้ ความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยเป็นตัวแปรที่ไม่มี
ความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ กับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของ
โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง (ที่ระดับ 0.05 p <0.01, r = .084) ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย 

พยาบาลวิชาชีพส่วนมากเป็นผู้มีประสบการณ์และปฏิบัติงานด้านพยาบาลระหว่าง 1-12 ปี 

คิดเป็นร้อยละ 53 และส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในตําแหน่งพยาบาลวิชาชีพชํานาญการ ระดับการศึกษา

ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 91.2 ทําให้พยาบาลวิชาชีพคะแนนเฉล่ียความรู้เรื่องสิทธิผู้ป่วยระดับมาก 

ซึ่งสอดคล้องกับอนุชา เทวราชสมบูรณ์ (2545) ได้กล่าวว่าความรู้ (knowledge) คือส่ิงที่ส่ังสมมา

จากการศึกษาเล่าเรียน การค้นคว้าหรือประสบการณ์รวมทั้งความสามารถเชิงปฏิบัติและทักษะ 
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ความเข้าใจ หรือสารสนเทศที่ได้รับมาจากประสบการณ์ ส่ิงที่ได้มาจากการได้ยิน ได้ฟัง การคิด หรือ

การปฏิบัติตามหลักวิชาการในแต่ละสาขาซึ่งสอดคล้องกับคาร์เตอร์ วี กู๊ด (Carter, V. Good, 1973)  

การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่ง

หน่ึงแห่งหน่ึง 

การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง มี

ค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean = 4.35) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน .735 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีการ

ตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยอยู่ในระดับมาก ร้อยละ 85.1 พยาบาลวิชาชีพของ

โรงพยาบาลแห่งหนึ่งมีความตระหนักมากที่สุดคือ ข้อ 1 คิดเป็นร้อยละ 76.1 รองลงมาคือข้อ 2 คิด

เป็นร้อยละ 72.3 ความตระหนักน้อยที่สุดคือ ข้อ 5 คิดเป็นร้อยละ 6.8 เมื่อพิจารณารายข้อของการ

ตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง ส่วนใหญ่มีการ

ตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยที่เห็นด้วยที่สุดคือ การให้ข้อมูลที่ถูกต้องต่อผู้ป่วยไม่เลือก

ปฏิบัติไม่ว่าผู้ป่วยน้ันจะมีความแตกต่างกันทางเช้ือชาติ ศาสนา ลัทธิการเมือง เพศ อายุผู้ป่วยเบิกได้ 

หรือใช้สิทธิบัตรประกันสุขภาพและการอธิบายช้ีแจงรายละเอียดข้อมูลอย่างครบถ้วน ให้ผู้ป่วยและ

ญาติเข้าใจความสําคัญของการรกัษา พยาบาลก่อนให้ผู้ป่วยลงลายมือช่ือยินยอมรับการรักษา ซึ่งคาร์

เตอร์ วี กู๊ด (Cater, V. Good, 1975) ได้กล่าวว่า ความตระหนักเป็นความรู้สึกที่แสดงถึงการเกิด

ความรู้ของบุคคล หรือการที่บุคคลแสดงความรู้สึกและความสํานึกดังนั้นพยาบาลวิชาชีพที่ให้ข้อมูล

ผู้ป่วยเป็นการเคารพสิทธิผู้ป่วยและพยาบาลมีความตระหนักต่อสิทธิผู้ป่วยสูงและสอดคล้องกับ

การศึกษาของธันยาภรณ์  พุทธา (2550)  

ผลการวิจัยนี้ พบว่า การตระหนักต่อการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยมีความสัมพันธ์ทางบวก

กับการให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 (r =.616) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานสอดคล้องกับการศึกษาของศรีวรรณ มีบุญ 

(2539) ว่าความตระหนักต่อสิทธิผู้ป่วยมีความสัมพันธ์ในทางบวกกับการปฏิบัติการพยาบาลในการ

พิทักษ์สิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพ 

สภาพแวดล้อมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแห่งหน่ึง 

การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยในภาพรวมของการศึกษาครั้งนี้ มีค่าเฉล่ียในระดับมาก (Mean 

=3.73) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน .707 สอดคล้องกับการศึกษาของ เมธินี นิจพิทักษ์ (2550) 
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สภาพแวดล้อมในการทํางานสภาพทั้งด้านกายภาพและสังคมที่อยู่รอบ ๆ บุคคลผู้ปฏิบัติงานอยู่มี

อิทธิพลหรือส่งผลกระทบต่อพฤติกรรมของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งสภาพแวดล้อมทางด้านกายภาพเช่นนี้

เป็นตัวแปรที่อธิบายถึงการจัดสภาพแวดล้อมในหน่วยงานทั้งความปลอดภัยและอุปกรณ์ที่

เอื้ออํานวยต่อการปฏิบัติงาน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของชูศรี มโนการ และอารีย์วรรณ  อ่วมตานี 

(2550) การจัดสภาพแวดล้อมในการทํางานมีความสําคัญอย่างยิ่งที่จะเอื้อต่อการปฏิบัติงานและช่วย

ให้ผู้ปฏิบัติงานทํางานให้องค์กรเต็มกําลังความสามารถเป็นการส่งเสริมความเป็นวิชาชีพแก่พยาบาล

อีกด้วย 

ผลการวิจัยนี้ได้ว่า สภาพแวดล้อมที่เอื้ออํานวยต่อการทํางานมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

การให้ข้อมูลตามสิทธิผู้ป่วยของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลแห่งหนึ่งอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 (r = .168) ซึ่งอธิบายได้ว่าส่ิงที่เอื้ออํานวยให้คนทํางานได้อย่างมีประสิทธิภาพ ส่วนหน่ึง

ที่สําคัญคือ สภาพแวดล้อมทางกายภาพ ได้แก่ วัสดุในการปฏิบัติงาน สถานที่ทํางาน แสง เสียง 

อุณหภูมิ และสภาพแวดล้อมทางเศรษฐกิจและสังคม (เยาวลักษณ์ กุลพานิช, 2533) รวมทั้งส่ิงต่าง ๆ 

ที่อยู่รอบตัวผู้ปฏิบัติทํางานอยู่ในหน่วยงานนั้นมีผลต่อประสิทธิภาพในการทํางาน (กานดา ว่องธนา

กุล, 2549)  
 
ข้อเสนอแนะการวิจัย 

1. ควรส่งเสริมและสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพมีโอกาสพัฒนาความรู้เรื่องการทํา
วิจัยหรือการวิจัยจากงานประจํา (R2R) มากขึ้น 

2. ผลการวิจัยครั้งนี้ใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานสําหรับผู้บริหารในการบริหารจัดการ
เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมที่เหมาะสมแก่การทํางานในแต่ละหน่วยงานและอื้ออํานวยต่อการให้ข้อมูล
ตามสิทธิผู้ป่วยมากยิ่งขึ้น 
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