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การวิจัยเชิงสํารวจน้ี มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษา (1) คุณลักษณะสวนบุคคลขอมูลสถานบริการ (2) ปจจัยการรับรูใน

บทบาทหนาท่ีดานการวางแผนงานสาธารณสุขและการบริหารงานสาธารณสุข (3) ความสัมพันธระหวางการวางแผนงานกับ

การบริหารงานสาธารณสุข จังหวัดสุพรรณบุรีประชากรท่ีศึกษา คือผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัด

สุพรรณบุรีทุกคนหนวยปรชากร (175 คน) เครื่องมือการวิจัยท่ีใชเปนแบบสอบถาม มีคาความเท่ียงครอนบาธ ดานการรับรู

บทบาทหนาท่ี เทากับ 0.78 ดานการวางแผนงานสาธารณสุข เทากับ 0.96 และดานการบริหารงานสาธารณสุข เทากับ 0.91 

วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ยสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานวิเคราะหความสัมพันธโดยการทดสอบคาไค-

สแควร และสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสันผลการวิจัยพบวา (1) ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัด

สุพรรณบุรี สวนใหญเปนเพศหญิงอายุ 45 ปข้ึนไปตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุข รอยละ 77.1 สถานภาพสมรสคูระดับ

การศึกษาเมื่อบรรจุเขารับราชการประกาศนียบัตร/เทียบเทาอนุปริญญารอยละ 95.5 ประสบการณการทํางานดํารงตําแหนง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโดยเฉลี่ยจํานวน 12.33 ป (2) การรับรูบทบาทหนาท่ีดานการวางแผนงาน

สาธารณสุข และการบริหารงานสาธารณสุขอยูในระดับปานกลาง (3) ปจจัยการบริหารงานสาธารณสุข ไดแก ระยะเวลาการ

ดาํรงตําแหนงปจจุบันการวางแผนงานสาธารณสุข ประเภทของสถานบริการ และจํานวนบุคลากรสัมพันธกับการบริหารงาน

สาธารณสุขระดับตําบลอยางมีนัยสําคัญ ท่ีระดับ 0.05 ขอเสนอแนะผูบริหารควรยึดหลักธรรมาภิบาลมีการมอบหมายงานท่ี

ชัดเจนและเหมาะสมกับบุคลากร ยึดนโยบายเปนหลัก มีการพัฒนาตนเองอยางตอเน่ืองและสงเสริมสนับสนุนการพัฒนา

ศักยภาพบุคลากรอยางตอเน่ือง 
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Abstract 

 

The objective of this servey research were to study 1) personal characteristic, size and amount of 

public health promoting distric hospital 2) role perception of director 3) the association between planning 

with administration of public health 4) public health planning of sup district health promoting hospital , 

Suphanburi. The population was 175 directors of sup district health promoting hospital, Suphanburi. 

Which this the research instrument was questionnaire which had been tryout with 30 samples of simila 

rdirector. The content validity was examined by 3 experts. The reliability was test Cronbach. Alpha 

Coefficient with value 0.96 data analysis used descriptive statistic were percentage, mean, and standard 

deviation. Analysis statistics used to test association were chi-square test and Pearson,s Product Moment 

Correlation Coeffcient. That study used all of them majority director of sup district health promoting 

hospital were female, over 45 year olds, Public Health Academic Position, married, education level 

certificate and diploma, working95.5 percent, experience of director sup district health promoting hospital 

average 12.33 years, the middle level were perception, working, and administration in public health, 

factor sassociated with public health administration were duration of working position public health 

planning, and size and amount promoting health district hospital which related to public health 

administration with statistical significance at 0.05 The recommend were that the administrator should 

precept Good Governance defined job description with suitable for official accept principle policy, and 

support continuous development of official. 
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บทนํา 

 การเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจและสังคมโครงสรางของประชากรเพ่ิมมากข้ึนความตองการบริการสุขภาพก็ยิ่ง

เพ่ิมข้ึนตามโครงสรางประชากรรวมท้ังรัฐบาลจัดใหมีระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ทําใหประชาชนเขาถึงบริการ

สาธารณสุขไดทุกท่ีทุกเวลาจากแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 11 (พ.ศ.2555 – 2559) โดยยังคงยึดหลัก 

“ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง” ที่ให “คนเปนศูนยกลางของการพัฒนา” และ “สรางสมดุลการพัฒนา” ในทุกมิติมีเปาหมาย 

1) ประชาชน ชุมชน ทองถ่ิน และภาคีเครือขายมีศกัยภาพ และสามารถสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ลดการเจ็บปวยจากโรค

ท่ีปองกันไดหรือโรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ มีการใชภูมิปญญาไทยและมีสวนรวมจัดการปญหาสุขภาพของตนเองและ

สังคมได 2) มีระบบเฝาระวังและเตือนภัยท่ีไวพอ ทันการณ และสามารถจัดการปญหาภัยคุกคามสุขภาพไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 3) มีระบบสุขภาพเชิงรุกท่ีมีประสิทธิภาพ มุงเนนการสงเสริมสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรค และการคุมครอง

ผูบริโภคดานสุขภาพ 4) มีระบบบริการท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน สามารถตอบสนองตอความตองการตามปญหาสุขภาพ และมี

ความสัมพันธท่ีดีระหวางผูใหและผูรับบริการ 5) มีระบบบริหารจัดการและการเงินการคลังดานสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ

และเปนเอกภาพ (แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับท่ี 11 พ.ศ. 2555 – 2559 (9 ตุลาคม 2555) การดําเนินงานในระดับปฐม

ภูมิสถานีอนามัยสวนใหญประสบปญหาในการบริหารงานตั้งแตการวางแผนการทํางานท่ีมีประสิทธิภาพการประเมินผลและ

การใชขอมูลขาวสารเพ่ือการบริหารสาเหตุเน่ืองจากขาดความรูและประสบการณระเบียบไมเอ้ืออํานวยระบบการนิเทศติดตาม

ประเมินผลของระดับตางๆขาดประสิทธิภาพในการวิเคราะหปญหา เชนการพัฒนาระบบและการใชขอมูลขาวสารสาธารณสุข

ระดับตําบลการใชฐานขอมูลในการตั้งเปาหมายแลการวางแผนการลดปริมาณของระเบียนรายงานใหเหลือนอยเทาท่ีจําเปน

เทาน้ัน 

 ป 2552 รัฐบาลประกาศนโยบายยกระดับสถานีอนามัยเปนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลโดยมอบหมายภารกิจ

ใหดําเนินการเชิงรุกเปนโรงพยาบาลใกลบานใกลใจตลอดระยะเวลาท่ีผานมาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลไดรับการพัฒนา

คุณภาพมาโดยตลอด ประชาชนเขาถึงไดงายบริการเชิงรุก แตการสรางเสริมสุขภาพใหแกประชาชนไดนอยมาก อาจจะเน่ือง

มากจากภาระงานมากข้ึนการกําหนดนโยบายเปลี่ยนแปลงบอย การสรางเสริมสุขภาพและการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของคน

และปรับปรุงสิ่งแวดลอมใหเอ้ือตอการมีสุขภาพดีมีองคประกอบหลายดานท่ีตองดําเนินการและตองไดรับความรวมมือจาก

ประชาชนและองคกรเครือขายภายในชุมชนตลอดจนการใชขอมูลท่ีเพียงพอและการวิเคราะหปญหา ท่ีชัดเจนมีการวางแผน

ปฏิบัติการท่ีดีจึงจะนําพาใหประชาชนมีสุขภาพดีชีวีมีสุขไดดังน้ันการวางแผนงานสาธารณสุขจึงเปนสิ่งสําคัญยิ่งถาการวางแผน

ปฏิบัติงานท่ีดีจะสงผลดีตอการบริหารงานสาธารณสุขประชาชนก็จะมีสุขภาพดีข้ึนดวย(สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

กระทรวงสาธารณสุข 2553) 

 จังหวัดสุพรรณบุรีไดกําหนดแนวทางและนโยบายในการจัดทําแผนยุทธศาสตรในระดับจังหวัดอําเภอ ตําบล ในพ้ืนท่ี

รับผิดชอบโดยกําหนดใหมีการวางแผนแบบการมีสวนรวมของหนวยงานระดับปฏิบัติการโดยใชขอมูลสาธารณสุขนโยบายและ

สถานการณท่ีเก่ียวของในชุมชนเปนหลักตามกระบวนการวางแผนสาธารณสุขของจังหวัดสุพรรณบุรี(งานพัฒนายุทธศาสตร

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี,2549 หนา 41) กลาววา เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานการวางแผนสาธารณสุขขาด

ความรูความเขาใจในการจัดทําแผนและการนําแผนไปสูการปฏิบัติซึ่งการวางแผนประกอบดวย 3 ข้ันตอนคือ (1) การวางแผน 

(2) การปฏิบัติตามแผน (3) การติดตามประเมินผล ดังน้ันการศึกษาความสัมพันธระหวางการวางแผนงานสาธารณสุขกับการ

บริหารงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรีปจจัยสวนบุคคลขอมูลสถานบริการสาธารณสุขปจจัยการรับรูในบทบาทหนาท่ีและ
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การวางแผนงานสาธารณสุข กับการบริหารงานสาธารณสุขเพ่ือนําผลท่ีไดจากการศึกษาไปพัฒนาการวางแผนงานสาธารณสุข 

และการบริหารงานสาธารณสุข ในระดับตําบลใหมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลตอไป 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 

 วัตถุประสงคท่ัวไป 

 เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางการวางแผนงานสาธารณสุขกับการบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรี 

 วัตถุประสงคเฉพาะ 

 1. เพ่ืออธิบายคุณลักษณะสวนบุคคล ขอมูลสถานบริการ ขอมูลบุคลากร ในโรงพยาบาลสงเสริมสขุภาพตําบลจังหวัด

สุพรรณบุร ี

 2. เพ่ือศึกษา การรับรูบทบาทหนาท่ีดานการวางแผนงานสาธารณสุข การวางแผนงานสาธารณสุข และการ

บริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี 

 3. เพ่ืออธิบายความสัมพันธ ระหวางการรับรูบทบาทหนาท่ีดานการวางแผนงานสาธารณสุขกับการบริหาร

สาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี 

 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research) ประชากรท่ีศึกษาผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล หรือผูรักษาการในตําแหนงผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในจังหวัดสุพรรณบุรี กลุมตัวอยาง ศึกษาทุก

หนวยประชากร (Total Population) เครื่องมือท่ีใชเปนแบบสอบถาม ประกอบดวย 5 สวน คือ (1) ขอมูลสวนบุคคล 

(2) ขอมูลสถานบริการสาธารณสุข (3) การรับรูบทบาทหนาท่ี (4) การบริหารงานสาธารณสุข (5) การวางแผนงานสาธารณสุข 

ในแบบสอบถามสวนท่ี (4) และสวนท่ี (5) มีคาความเท่ียงเทากับ 0.91 และ 0.96 วิเคราะหขอมูล โดยการแจกแจงความถ่ี 

รอยละ คาเฉลี่ยสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะหความแตกตางโดยการทดสอบคา ไควสแควร และหาความสัมพันธดวยการ

ทดสอบสัมประสิทธ์ิสัมพันธของเพียรสัน  

 

ผลการวิจัย 

1. ขอมูลสวนบุคคลผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล หรือรักษาการในตําแหนงผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 54.3 อายุเฉลี่ย 47 ป รอยละ 66.9 ตําแหนง นักวิชาการ 

รอยละ 77.7 ตําแหนงหัวหนาสถานี หรือรักษาการ รอยละ 20.3 สถานภาพ สมรสคู รอยละ 77.1 วุฒิการศึกษาระดับ

ประกาศนียบัตร รอยละ 48.6 วุฒิการศึกษาสาธารณสุขชุมชน รอยละ 34.9 วุฒิปริญญาตรีหรือเทียบเทา รอยละ 74.1 

การศึกษา การฝกอบรมหลักสูตรผูบริหารรอยละ64 

2. ขอมูลสถานบริการสาธารณสุขสวนใหญเปนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลขนาดกลางรอยละ 64.6 

มีพยาบาลวิชาชีพ แหงละ 1 คน รอยละ 66.63 นักวิชาการสาธารณสุข แหงละ 1 คน รอยละ 56.6 

2252 



 
 

การประชุมเสนอผลงานวิจัยระดับชาติ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ครั้งท่ี 7  

The 7th STOU National Research Conference 

 
3. การรับรูบทบาทหนาท่ีดานการวางแผนงานสาธารณสุขอยูในระดับปานกลางรอยละ 92.6 ระดับสูง รอยละ 6.3 

และระดับต่ํารอยละ 1.1 ดังแสดงในตารางท่ี 1 

 

ตารางท่ี 1 จํานวนและรอยละของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบลจําแนกตามระดับการรับรูในบทบาทหนาท่ี

ดานการวางแผนงานสาธารณสุขระดับตําบล 

 
   

ระดับการรับรูบทบาทหนาท่ีดานการ

วางแผนงานสาธารณสุข 

จํานวน(คน ) 
175 

รอยละ 

100 

ระดับต่ํา(1.94-2.88คะแนน ) 2 1.1 

ระดับปานกลาง(2.89-3.85 คะแนน ) 162 92.6 

ระดับสูง(3.86-4.82 คะแนน) 11 6.3 
   

Χ  = 3.41S.D.=0.278Min = 3Max = 5 

 

4. การวางแผนงานสาธารณสุข มีการปฏิบัติงานตามการวางแผนงานสาธารณสุข ระดับสูง รอยละ 87.4 ระดับ

ปานกลาง รอยละ 6.9 ระดับต่ํา รอยละ 5.7 ดังแสดงในตารางท่ี 2 

 

ตารางท่ี 2 จํานวนและรอยละของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพ จังหวัดสุพรรณบุรี จําแนกตามระดับการวางแผน

งานสาธารณสุขระดับตําบลในภาพรวม 
 

ระดับของการวางแผนงานสาธารณสุขระดับตําบล จํานวน (คน) 

175 

รอยละ 

100 

ระดับต่ํา(17.00– 21.33คะแนน ) 10 5.7 

ระดับปานกลาง(21.34 – 25.67คะแนน ) 12 6.9 

ระดับสูง(25.68– 30.00คะแนน) 153 87.4 

Χ  = 28.43S.D.=2.80Min =7Max = 30 

 

5. การบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ระดับความคิดเห็นดานการ

บริหารงานสาธารณสุขอยูในระดับปานกลางรอยละ 61.7 ระดับสูง รอยละ 32 และระดับต่ํา รอยละ 6.3 ดังแสดงในตารางท่ี 3 
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ตารางท่ี 3 จํานวนและรอยละของผอ.รพ.สต. จําแนกตามระดับความคิดเห็นดานการบริหารงานสาธารณสุขของ ผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ตําบล จังหวัดสุพรรณบุร ี
 

ระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับการบริหารงาน

สาธารณสุข 

จํานวน(คน ) 

175 

รอยละ 

100 

ระดับต่ํา (2.77-3.51 คะแนน ) 11 6.3 

ระดับปานกลาง (3.52-4.26 คะแนน ) 108 61.7 

ระดับสูง (4.27-5.00 คะแนน) 56 32.0 

Χ  = 4.13S.D.=0.438Min =2.77Max = 5 

 

6. การวิเคราะหสัมพันธระหวางปจจัยเชิงบุคคลปจจัยการรับรูในบทบาทหนาท่ีขอมูลสถาน 

บริการสาธารณสุขและการวางแผนงานสาธารณสุขกับการบริหารงานสาธารณสุข ของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี  

 พบวา ระยะเวลาการดํารงตําแหนงมีความสัมพันธ(r = 0.167) กับ การบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรีอยางมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.027  

ขอมูลสถานบริการสาธารณสุขมีความสัมพันธ (r = 0.215) และจํานวนบุคลากร มีความสัมพันธ (r = 0.244) 

กับการบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรีอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ 0.004 และ 0.001  

 การวางแผนงานสาธารณสุข มีความสัมพันธในระดับต่ํา (r = 203) กับ การบริหารงานสาธารณสุขของ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรีอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.007 (P<0.01) ดังตารางท่ี 4 
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ตารางท่ี 4 คาสหสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจยัการรบัรูในบทบาทหนาท่ีขอมูลสถานบริการ   

และการวางแผนงานสาธารณสุข กับการบริหารงานสาธารณสุขระดบัตําบล 

ของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี 

 

ตัวแปร จํานวน 

(คน) 

คาสหสัมพันธกับการบริหารงาน

สาธารณสุขระดับตําบล 

p-value 

ปจจัยสวนบุคคล    

- เพศ 175 .010 0.893 

- อาย ุ 175 .100 0.188 

- สถานภาพสมรส 175 -.004   0.959 

- ความรูจากสาขาวิชาชีพเดิม 175 -.129   0.089 

- ระดับการศึกษา 175 .071   0.353 

- อายุราชการ 175 .080   0.294 

- ระยะเวลาการดํารงตําแหนงในปจจุบัน 175 .167*   0.027 

- ระยะเวลาการดํารงตําแหนง ผอ. 175 -.057 0.452 

- การฝกอบรมหลักสูตร หัวหนา สอ. 175 .043   0.572 

- การฝกอบรมหลักสูตร ผอ.รพ.สต. 175 .039   0.609 

- การฝกอบรมหลักสูตร ผบต. 175 .136   0.072 

- ตําแหนงทางวิชาการ 175 -.057   0.453 

ปจจัยการรับรูบทบาทหนาท่ี 175 .124 0.102 

ขอมูลสถานบริการ    

- ประเภทสถานบริการ 175 .215**   0.004 

- จํานวนบุคลากร 175 .244**   0.001 

ปจจัยกระบวนการวางแผนงานสาธารณสุข 175 .203** 0.007 

* P < 0.01 
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 7. ปจจัยสวนบุคคลเปรียบเทียบความแตกตาง ระหวาง เพศ ตําแหนง ระดับการศึกษา กับกระบวนการบริหารงาน

สาธารณสุขระดับตําบล ดังตารางท่ี 5 

 

ตารางท่ี 5 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับการบริหารงานสาธารณสุข 

 

ปจจัยสวนบุคคล จําแนก ต่ํา ปานกลาง สูง รวม ไค-สแควร Sig 

1.เพศ ชาย 5 47 28 80 0.625 0.73

2 หญิง 6 61 28 95 

2 อาย ุ อายุต่ํากวา 40 ป 6 12 14 32 15.089   0.00

1 อายุ 40 ป ข้ึนไป 5 96 42 143 

3.สถานภาพสมรส โสค หมาย หยา แยก 2 15 4 21 2.014 0.36

5 สมรส 9 93 52 154 

4.วุฒิการศึกษาสาขา

วิชาชีพเดิม 

พนักงานอนามัย การสาธารณสุข

ชุมชน สาธารณสุขศาสตร และ 

จพ.วิทยาศาสตร 

7 56 31 94 0.647 0.72

4 

 ผดุงครรภอนามยั ผูชวยพยาบาล 

การพยาบาลและผดุงครรภ และ

พยาบาลศาสตร 

7 52 25 81 

5.ระดับการศึกษา ต่ํากวาปริญญาตร ี 2 5 3 10 3.423 0.1

81  ปริญญาตรหีรือเทียบเทา/ 9 103 53 165 

6.ระยะเวลาการ 

ดํารงตําแหนง ผอ. 

ต่ํากวา 10 ป 8 58 17 83 11.075 0.00

4 10 ปข้ึนไป 3 50 39 92 

7.อายุราชการ ต่ํากวา 25ป 7 41 22 70 2.759 0.25

2 25ปข้ึนไป 4 67 34 105 

8.ระยะเวลาการดํารง

ตําแหนงปจจุบัน 

ต่ํากวา 25ป 7 20 15 42 11.492 0.00

3 25ปข้ึนไป 4 88 41 133 

9.การศึกษาฝกอบรม

หลักสตูรทางการ

บริหาร 

เคย 3 13 8 24 1.981 0.37

2 ไมเคย 8 95 48 151 

10.ตําแหนงทาง

วิชาการ 

นักวิชาการสาธารณสุข 5 90 41 136 9.233 0.01

0 พยาบาลวิชาชีพ และเจาพนักงาน

สาธารณสุข 
6 18 15 39 
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เพศ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา วุฒิการศึกษาเดิม ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรมหลักสูตร

ทางการบริหาร ของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี ไมมีความสัมพันธกับกระบวนการ

บริหารงานสาธารณสุข  

อายุ ประสบการณการเปนผูบริหาร ระยะเวลาการดํารงตําแหนงปจจุบัน ตําแหนงทางวิชาการ ของผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี มีความสัมพันธกับกระบวนการบริหารงานสาธารณสุขระดับ 0.05 

 

อภิปรายผลการวิจยั 

 ผลการวิจัย เรื่องความสัมพันธระหวางการวางแผนงานสาธารณสุขกับการบริหารงานสาธารณสุขของ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี ซึ่งอภิปรายผลไดดังน้ี 

ปจจัยสวนบุคคลไดแก เพศ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อายุราชการ ระยะเวลาการดํารงตําแหนง

ผู อํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล การฝกอบรมหลักสูตรทางการบริหาร และตําแหนงทางวิชาการ ไมมี

ความสัมพันธกับการบริหารงานสาธารคณสุข ท่ีระดับ 0.05 สวนอายุ ความรูจากวิชาชีพเดิมระยะเวลาการดํารงตําแหนงใน

ปจจุบันและการฝกอบรมหลกัสูตรทางการบริหาร ท่ีมีความสัมพันธกับการบริหารงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรี ในระดับต่ําสอดคลองกับ อมรศักดิ์ โพธ์ิอํ่า (2548:89-90) ศึกษาปจจัยการบริหารและ

กระบวนการบริหารท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานสรางสุขภาพของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดพิษณุโลก 

พบวา เพศ ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานสรางสุขภาพในศูนยสุขภาพชุมชน นรินทร สังขรักษา (2549) พบวาอายุ

ราชการ ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานในตําแหนง ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาท่ีของหัวหนาสถานีอนามัย 

เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ (2537) พบวาจํานวนปท่ีเคยทํางานมาไมไดเปนเครื่องรับประกันวา คนท่ีทํางานมากกวาจะมี

ประสบการณมากกวาคนท่ีทํางานนอยปกวาท้ังน้ีเพราะแตละวันท่ีทํางานถึงแมวาจะมีประสบการณตางกันก็ตาม แตก็ข้ึนอยู

กับแตละบุคคลท่ีจะสนใจใฝเรียนรูดวยซึ่งแตกตางจากการศึกษาของ บุปผาศิริรัศมี และบุญเลิศเลียวประไพ (2531: 105-110) 

พบวาผูท่ีมีประสบการณในการทํางานนานมากกวา 10 ป จะสามารถทํางานไดผลดี ดวยเหตุน้ีหัวหนาสถานีอนามัย สวนใหญ

จึงมีความสามารถในการปฏิบัติงานดานการบริหารไดดี เพราะมีประสบการณและทําการประเมินความรูทัศนคติทักษะและผล

การปฏิบัติงานของบุคลากรสาธารณสุขระดับตําบล โดยใชวิธีการสังเกต และแบบสอบถามการปฏิบัติงาน รวบรวมจากแบบ

บันทึกผลการปฏิบัติงาน ของสถานีอนามัยโดยใหหัวหนาสถานีอนามัยเปนผูกรอกผลงานเองกลุมตัวอยางคือเจาหนาท่ี

สาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัย ซึ่งมีตําแหนงหัวหนาสถานีอนามัย และผูรวมงานจํานวน 98 คน ผลการวิจัยพบวา 

รอยละ 40 ของกลุมหัวหนาสถานีอนามัยมีความรู ทักษะ และทัศนคติในการปฏิบัติงานระดับปานกลางและพบวาผูท่ีมี

ประสบการณในการปฏิบัติงานนานกวา 20 ปข้ึนไปมีการปฏิบัติงานสวนใหญต่ํากวากลุมอ่ืนๆและผลการปฏิบัติงานของ

หัวหนาสถานีอนามัยมีความแตกตางกันดวย หัวหนาสถานีอนามัยสวนใหญมีความสามารถในการปฏิบัติงานดานการบริหารด ี

สมเดช ศรีทัด (2545:106) ท่ีศึกษาพบวา ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับการบริหารงานสาธารณสุข อารีรัตน มณีรัตน 

(2547:55-56) ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับระดับการปฏิบัติงานตามบทบาทหนาท่ีของหัวหนาสถานีอนามัยจังหวัด

เชียงราย แตกตางกับ การศึกษาของ นันทิยาชุมชวย (2542:103) พบวาระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับผลการปฏิบัติงาน

ของหัวหนากลุมงานเวชกรรมสังคมและแตกตางกับจีราภาสุขสวัสดิ์ (2547:55) พบวาระดับการศึกษามีความสัมพันธกับการมี

สวนรวม ในการปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอสม. แตกตางกับผลการศึกษาของ อภิชาต ตั้งปรัชญากูล (2546) ท่ีพบวา
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ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคลดานอายุและอายุราชการ มีความสัมพันธกับการปฏิบัติในกระบวนการวางแผนปฏิบัติการงาน

สรางเสริมสุขภาพเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล และแตกตางกับการศึกษา สมโภชน คชศิลา (2544:57) ศึกษา พบวา 

ประสบการณทํางานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานเฝาระวังและสงเสริมทันตสุขภาพนักเรียนประถมศึกษาของเจาหนาท่ี

สถานีอนามัยจังหวัดนครปฐม 

 สรุป จากการอภิปรายผลการศึกษาลักษณะสวนบุคคล ไดแก อายุประสบการณทํางานระยะเวลาดํารงตําแหนง 

และตําแหนงทาวิชาการพบวามีความสัมพันธกับการบริหารงานสาธารณสุข ของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล 

จังหวัดสุพรรณบุรี  

 ปจจัยดานการรับรูบทบาทหนาท่ี 

ปจจัยดานการรับรูบทบาทหนาที่ของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี 

มีความสัมพันธกับกระบวนการบริหารงานสาธารณสุขในระดับต่ํา ซึ่งแตกตางกับการศึกษาของเทพพนมเมืองแมน และสวิง

สุวรรณ (2540:71) ซึ่งกลาววา ความคลุมเครือของบทบาทหนาท่ีมีความสัมพันธกับความดอยประสิทธิภาพของบุคคลและของ

องคการโดยความคลุมเครือของบทบาทจะเกิดเมื่อขนาดขององคกรมีความสลับซับซอนผูปฏิบัติงานไมมีความกระจาง มีการ

เปลี่ยนแปลงทางดานเทคนิคบอยซึ่งการรับรูดานบทบาทหนาท่ีตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนดจะเนนงานดานสงเสริม

สุขภาพ ปองกันและควบคุมโรค มากกวางานดานรักษาพยาบาลน้ันเจาหนาท่ีรับรูบทบาทตามท่ีกําหนดคอนขางสูงแต

ผลการวิจัยของสุเมธทิพยชาติ (2433 : บทคัดยอ) ท่ีไดทําการวิจัย เรื่องการปฏิบัติงานและการรับรูการใหบริการสาธารณสุข

ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขประจําสถานีอนามัยในจังหวัดพิษณุโลก พบวาเจาหนาท่ีสาธารณสุข ใชเวลาการปฏิบัติงานในเวลา

ราชการแตละสัปดาหไปในดานการรักษาพยาบาล มากกวาการปฏิบัติงานดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันและควบคุมโรค

ดวยเหตุผลวาการทํางานดานน้ีมีความสะดวกสบายและไดใชความรู ความสามารถมากกวาประกอบกับเปนงานท่ีตองการใช

เปนเครื่องมือในการสรางความเช่ือมั่น ความศรัทธาจากประชาชนใหกับตัวของเจาหนาท่ีสาธารณสุขเองเพ่ือใหประชาชนมารับ

บริการท่ีสถานีอนามัยมากข้ึนฉะน้ัน การใหบริการดานอ่ืน ๆ ก็จะตามมาในภายหลังตามบทบาทหนาท่ีท่ีพึงมี 

 ขอมูลสถานบริการ 

 ปจจัยดานขอมูลสถานบริการสาธารณสุขไดแกประเภทของสถานบริการ และจํานวนบุคลากร ในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี มีความสัมพันธกับการบริหารงานสาธารณสุขในระดับต่ํา เปนไปในทางบวกคือเมื่อ 

การวางแผนท่ีดี การบริการสาธารณสุขก็จะเปนไปในทิศทางท่ีดีข้ึนดวยเชนกันสอดคลอง รังสรรค ประเสริฐศรี (2549: 215-

218) และ เนตรพัณณา ยาวิราช (2550: 118-129) ท่ีกลาววา การจัดการทรัพยากรมนุษย คือ ระบบการจัดการบุคลากร

ภายในองคการ เพ่ือเสริมสรางผลิตภาพการทํางานใหกับองคการ ท่ีเก่ียวของกับกระบวนการ สรรหาบุคลากรการวางแผน

พัฒนาบุคลากร การประเมินผล การสรางแรงจูงใจในการทํางาน การดูแลดานสุขภาพ และสวัสดิการ ความปลอดภัยดานอาชี

วอนามัย และการรักษาไวซึง่พนักงาน และสอดคลองกับงานวิจัยของ มะยุร ีสุดตา และ ธนัช กนกเทศ (2553) ท่ีพบวาปจจัย

การจัดการทรัพยากรบุคคลและการพัฒนาบุคลากรในทุกระดับมีผลตอการบริหารงานและผลสัมฤทธ์ิในการบริหารองคการ 

 การวางแผนงานสาธารณสุข 

 ปจจัยดานการวางแผนงานสาธารณสุขของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรี

ประกอบดวย การวางแผนงานสาธารณสุข การปฏิบัติงานตามแผนงานสาธารณสุขการติดตามและประเมินผลพบวา มีการ

ปฏิบัติงานตามการวางแผนงานสาธารณสุขระดับตําบลโดยภาพรวมสูง รอยละ 87.4 มีความสัมพันธกับการบริหารงาน

2258 



 
 

การประชุมเสนอผลงานวิจัยระดับชาติ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ครั้งท่ี 7  

The 7th STOU National Research Conference 

 
สาธารณสุขในระดับต่ํา เมื่อจําแนกเปนรายประเด็นยอยก็พบวาเปนไปในทํานองเดียวกัน อาทิเชน การปฏิบัติงานตามข้ันตอน

การวางแผนฯ การปฏิบัติงานตามแผนฯ การติดตามและประเมินผลงานสาธารณสุขระดับตําบลอยูในอยูในระดับสูงรอยละ 

91.0, 94.9 และ 89.1 สอดคลองกับการศึกษาของ ชํานาญบูรณโอสถ (2547) ไดทําการศึกษาวิจัยกระบวนการวางแผนพัฒนา

มหาวิทยาลัยเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร และปริมณฑล ผลการศึกษาพบวามีการดําเนินการในกระบวนการวางแผน

พัฒนามหาวิทยาลัย ดังน้ี 1) การเตรียมการวางแผน มีการจัดระบบขอมูลและสารสนเทศ มีการศึกษาสภาพปจจุบันของ

มหาวิทยาลัย มีการพยากรณหรือคาดคะเนแนวโนมเพ่ือประกอบการวางแผนพัฒนา มีการคาดคะเนความตองการทรัพยากร

ตาง ๆ โดยเฉพาะทรัพยากรบุคคล มีการกําหนดปฏิทินการวางแผน 2) การวางแผน มีการกําหนดวิสัยทัศน พันธกิจ กลยุทธ 

วัตถุประสงค นโยบาย มาตรการ และเปาหมายการจัดทําแผนพัฒนามหาวิทยาลัยระยะยาวตามชวงแผนพัฒนา และ

แผนปฏิบัติการประจําป วิธีการจัดทําแผนใชวิธีการจัดประชุมสัมมนาคณะผูบริหารมหาวิทยาลัย คณะกรรมการวางแผนพัฒนา

มหาวิทยาลัย คณะกรรมการบริหารมหาวิทยาลัย หรือคณะกรรมการอ่ืนท่ีทําหนาท่ีวางแผนพัฒนามหาวิทยาลัย 

คณะกรรมการบริหารมหาวิทยาลัยหรือคณะกรรมการอ่ืนท่ีทําหนาท่ีวางแผนพัฒนามหาวิทยาลัย ผูมีอํานาจอนุมัติวางแผน

พัฒนามหาวิทยาลัย และแผนปฏิบัติการประจําป ไดแก สภามหาวิทยาลัย หรืออธิการบดี 3) การนําแผนไปปฏิบัติ มีการเผยแพร

ประชาสัมพันธแผนพัฒนามหาวิทยาลัย และแผนปฏิบัติการประจําป ในรูปการจัดประชุมช้ีแจงเปนสวนใหญ มีการจัดทํา

ปฏิทินและเอกสารคูมือการปฏิบัติงาน มีการจัดสรรและอนุมัติงบประมาณ มีการประสานการปฏิบัติตามแผน 4) การติดตาม

และประเมินผล มีการกําหนดวิธีการและเครื่องมือ การกําหนดเกณฑมาตรฐานในการประเมินผล ชวงเวลาท่ีทําการประเมินผล 

คือทุก 1 ปเปนสวนใหญ และมีการจัดทํารายงานผล 5) การทบทวน ปรับแผนหรือจัดทําแผนใหม มีการนําผลการประเมิน

แผนพัฒนามหาวิทยาลัยไปใชในการทบทวน ปรับแผน หรือจัดแผนพัฒนาใหม ผูมีสวนรวมในกระบวนการวางแผนพัฒนาสวน

ใหญเปนคณะผูบริหารของมหาวิทยาลัย ไดแก อธิการบดี รองอธิการบดี ผูชวยอธิการบดี คณบดี ผูอํานวยการศูนย/สํานัก 

สําหรับในดานคณาจารย บุคลากรท่ัวไป นักศึกษา ศิษยเกา หรือบุคคลภายนอกยังมีสวนรวมนอย ปญหาในกระบวนการ

วางแผนพัฒนามหาวิทยาลัยพบคอนขางนอย และท่ีพบก็อยูในระดับต่ํา เชน ขอมูลและสารสนเทศไมเปนระบบและขอมูลไม

เปนปจจุบัน 

 สรุป การวางแผนเปนพ้ืนฐานอันดับแรก ๆ ของการบริหารงาน การวางแผนจึงเปนสิ่งท่ีจําเปนท่ีตองจัดทําใน

ระดับจังหวัด อําเภอ และตําบล เน่ืองจากทุกฝายเห็นพองตองกันวา 

 1. การวางแผนเปนเรื่องของการคาดการณในอนาคตเพ่ือรับกับสภาพการเปลี่ยนแปลงดวยเหตุท่ีองคการถูก

หอหุมดวยสิ่งแวดลอมตาง ๆ อันประกอบไปดวยเศรษฐกิจสังคมการเมืองเทคโนโลยีและอ่ืน ๆ ท่ีมีการเปลี่ยนแปลงอยู

ตลอดเวลาจึงทําใหนักบริหารตองวางแผนเพ่ือคาดการณอนาคตหรือทํานายการเปลี่ยนแปลงลวงหนาโดยอาศัยขอมูลในอดีต

และปจจุบันในการตัดสินใจสําหรับอนาคต 

 2. การวางแผนทําใหการใชทรัพยากรท่ีมีอยูอยางจํากัดขององคการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพลดความซ้ําซอน

ลดความสูญเสียและยังสามารถบอกไดลวงหนาวาจะใชทรัพยากรท่ีมีอยูอยางไรจึงจะเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 

 3. การวางแผนเปนการดําเนินการเพื่อบรรลุวัตถุประสงคอยางมีประสิทธิภาพกลาวคือแผนเปนแนวทาง 

เปนทิศทางเปนแนวปฏิบัติในการปฏิบัติงาน ท่ีกอใหเกิดการประสานงานท่ีดี 

 4. การวางแผนยังชวยใหองคการสามารถกําหนดวัตถุประสงคและมาตรฐานในการควบคุมการดําเนินงานไดงาย

อีกดวย 
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 การบริหารงานสาธารณสุข 

 ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรีมีความคิดเห็นเก่ียวกับการบริหารงาน

สาธารณสุขในดาน การวางแผนและดําเนินงานตามแผน บริหารบุคลากร การติดตามควบคุมกํากับนิเทศ และประเมินผล 

การประสานงาน ขอมูลขาวสารและวิชาการ ธุรการและดานการเงินและพัสดุ อยูระดับกลางและมีความคิดเห็นอยูในระดับสูง

ในดานการจัดองคการและมอบหมายหนาท่ีรับผิดชอบ เก่ียวกับโครงสรางการจัดแบงงานมีความชัดเจนและสอดคลองกัน 

และ การกําหนดหนาท่ีขอบเขตงานและมอบหมายใหเจาหนาท่ีผูท่ีปฏิบัติงานชัดเจน เหมาะสมกับตําแหนงและความสามารถ

โดยสรุปภาพรวม มีระดับความคิดเห็นอยูระดับปานกลางการบริหารงานสาธารณสุขของ ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล จังหวัดสุพรรณบุรีอยูในระดับปานกลาง  

 การบริหารงานสาธารณสุขเปนศิลปะในการทํางานใหบรรลุเปาหมายรวมกับผูอ่ืน โดยการประสานทรัพยากร

ตางๆ เพ่ือใหการดําเนินงานเปนไปตามวัตถุประสงคท่ีกําหนดไวอยางมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ การบริหารมีความสําคัญ

ในทุกระดับ ตั้งแตระดับชาติ กระทรวง จังหวัด ตําบลจนถึงระดับหมูบาน สรุป ผูบริหารองคการสาธารณสขุทุกประเภทจะตอง

เขาใจหลักการ ข้ันตอนและ วิธีบริหารจัดการท่ีดี จะชวยใหผูปฏิบัติงาน สามารถปฏิบัติงานไดรวดเร็วเกิดประโยชนแกองคกร

และเปนท่ียอมรับขององคกรอ่ืนท้ังภาครัฐและเอกชน 

 

ขอเสนอแนะ 

 จากผลการวิจัยพบวา ประสบการณในการปฏิบัติงานและปจจัยในการวางแผนงานสาธารณสุขมีความสัมพันธกับ

การบริหารงานสาธารณสุขเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ดังน้ันหนวยงานท่ีเก่ียวของจําเปนตองพัฒนา

บุคลากรท่ีปฏิบัติหนาท่ีผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ใหมีความรูความสามารถในการวางแผนงานและสนใจ

อยางจริงจังจะทําใหการปฏิบัติงานดานสาธารณสุขมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากข้ึนโดยมีขอเสนอแนะดังน้ี 

 1. ผูบริหาร 

1.1 ผูบริหารควรใหความสําคัญและพัฒนาบุคลากรในองคกรใหมีศักยภาพและพัฒนาตนเองใหเกิดการเรียนรูใน

บทบาทหนาท่ีเชน จัดประชุม/อบรมหลักสูตรทางการบริหาร การวางแผนงานการสงเสริมใหบุคลากรรับรูบทบาทของตนเอง 

เพ่ือใหการบริหารงาน และการวางแผนสาธารณสุขระดับตําบลมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

1.2 สรางขวัญและกําลังใจเพ่ือใหผูปฏิบัติงานเกิดความพึงพอใจ 

1) จัดใหมีสภาพแวดลอมในการทํางาน ใหนาอยูและนาทํางาน  

2) จัดแบงงานใหชัดเจน  

3) สรางความพึงพอใจในงาน ดวยการจัดงานใหตรงตามความรูความสามารถ และความสนใจ เพ่ือใหพนักงานมี

ความสุขท่ีไดสนุกกับงาน เพราะไดมีความภาคภูมิใจ และช่ืนชมในผลสําเร็จของงาน 

4) ใหความยกยองชมเชย และบําเหน็จความดีความชอบอยางเหมาะสม เพ่ือเปนการตอบแทนการทํา

คุณประโยชนใหแกหนวยงาน 

5) ใหโอกาสแกพนักงานซึ่งมีผลการปฏิบัติงานดีและมีศักยภาพสูง ไดรับการพิจารณาเลื่อนข้ัน เลื่อนตําแหนง 

ดวยการรวมกันวางแผนพัฒนาความกาวหนา และใหการพัฒนาความรูความสามารถดวยวิธีการหน่ึงวิธีการใดท่ีเหมาะสม 

6) ใหความเอาใจใสดูแลความเปนอยูและทุกขสุขในการทํางานของพนักงานทุกคนอยางท่ัวถึง         
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7) ใหโอกาสในการแสดงความคิดเห็น และมีอิสระในการคิดสรางสรรค ปรับปรุงงาน ดวยการจัดใหมีระบบ

ขอเสนอแนะและพัฒนาใหเปนระบบไคเซ็น (Kaizen) ท่ีคิดปรับปรุงอยางตอเน่ือง 

8) ใหโอกาสในการรองทุกข โดยมีระบบการรองทุกขตามข้ันตอนและชวยเหลือแกปญหาใหตามความ

เหมาะสมดวยความเห็นอกเห็นใจ 

2. ผูปฏิบัติ 

2.1 มีความตระหนัก เน่ืองจาก การวางแผนงาสาธารรณสุขเปนหัวใจในการปฏิบัติงานท่ีสําคัญของหนวยงาน

สาธารณสุข 

2.2 พัฒนาตนเองใหทันตอการเปลี่ยนแปลง ตามนโยบายการพัฒนาองคกรใหเปนองคกรแหงการเรียนรู 

2.3 การวางแผนงานสาธารณสุขระดับตําบลในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจังหวัดสุพรรณบุรี 

อยูในเกณฑท่ีมีผลการปฏิบัติงานดีดังน้ัน จึงควรดํารงงานท่ีดีเหลาน้ีไวอยางตอเน่ือง 

3. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

3.1 ควรศึกษา “ประสิทธิผลท่ีมีตอการวางแผนงานสาธารณสุขระดับตําบลของผูรับผิดชอบงานวางแผนใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล” โดยทําการศึกษาเปรียบเทียบระหวางเขต/ภาค 

3.2 รูปแบบการศึกษาควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ควบคูไปกับการศึกษาเชิงปริมาณ 

(Quantitative Research) ดวย โดยการจัดสนทนากลุม (Focus Group) หรือทําการสัมภาษณระดับลึก (IndepthInterview) 

เพ่ือจะไดรายละเอียดปลีกยอยในบริบทอ่ืน ๆ ประกอบ 

3.3 กลุมตัวอยางท่ีทําการศึกษาควรเปนผูรับผดิชอบการประสานแผน/ผูจัดทําแผนยุทธศาสตรระดบัอําเภอ/

จังหวัดในระดับเขต/ภาค 

3.4 ควรศึกษา “ผลสมัฤทธ์ิของการดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร ระดับจังหวัด”  

3.5 ควรศึกษา “การประเมินผลการวางแผนงานสาธารณสุขระดับจงัหวัด” 
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