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สารจากนายกสมาคม
		  สวััสดีีท่่านสมาชิิกสมาคมประสาทวิทยาศาสตร์ ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ และผู้้�สนใจทุุกท่่าน  
วารสาร electronic ของสมาคมฉบับันี้้�เต็ม็เปี่่�ยมไปด้้วยเนื้้�อหาวิชิาการด้้านแขนงต่า่งๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัสาขาวิชิาประสาท
วิิทยาศาสตร์์ ซึ่่�งเป็็นสาขาวิิชาที่่�กำลัังมีีความก้้าวหน้้าไปอย่่างมาก และมีีความสำคััญต่่อการพััฒนาประเทศ ถึึงแม้้ใน
ช่่วงเวลา 3 ปีีที่่�ผ่่านมานั้้�นสมาคมประสาทวิิทยาศาสตร์์ ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือจะไม่่ได้้จััดประชุุมวิิชาการประจำปีี
เพื่่�อเป็็นการ update ความรู้้�ที่่�ทัันสมััย แต่่ทางอนุุสาขาวิิชาประสาทวิิทยา สาขาวิิชาอายุุรศาสตร์์ และกลุ่่�มวิิจััยโรค
ลมชัักแบบบููรณาการ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น กลุ่่�มวิิจััยโรคหลอดเลืือดสมอง ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือได้้มีีการจััด
กิิจกรรมเผยแพร่่ความรู้้�มาอย่่างต่่อเนื่่�อง
		  วารสารของสมาคมประสาทวิิทยาศาสตร์์ ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือได้้มีีการปรัับรููปแบบมาเป็็น
วารสารแบบ electronic เพื่่�อให้้การเข้้าถึึงที่่�ง่า่ย สะดวกมากยิ่่�งขึ้้�น และเป็น็การประหยััดค่่าใช้้จ่ายในการจััดพิิมพ์์ แต่ยั่ัง
คงไว้้ด้้วยเนื้้�อหา ความรู้้�ต่่างๆ ที่่�เต็็มเปี่่�ยมเหมืือนเดิิม ไม่่มีีการลดลงในเนื้้�อหาความรู้้�ที่่�เข้้มข้้น คณะกรรมการสมาคม
จะพยายามพััฒนารููปแบบ เนื้้�อหาของวารสารนี้้�ให้้ดีียิ่่�งขึ้้�นกว่่าเดิิม เพื่่�อการพััฒนาด้้านประสาทวิิทยาศาสตร์์ต่่อไป
		  วารสารจะมีีการเผยแพร่่อย่า่งต่อ่เนื่่�องเมื่่�อมีบีทความที่่�น่า่สนใจส่่งมาเผยแพร่่ในวารสาร ทางกอง
บรรณาธิิการก็็จะพิิจารณาตามขั้้�นตอนที่่�เป็็นมาตรฐาน เมื่่�อแล้้วเสร็็จก็็จะนำมาเผยแพร่่ทีีละเรื่่�อง ดัังนั้้�น ท่่านจะได้้รัับ
ข้้อมููลทางวิิชาการด้้านประสาทวิิทยาศาสตร์์อย่่างต่่อเนื่่�อง
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กรณีีศึึกษาและการวางแผนการพยาบาล:
การกลัับเป็็นซ้้ำของโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยมะเร็็ง

บทคััดย่่อ

	 รายงานกรณีีศึึกษาและการวางแผนการ

พยาบาล ผู้ ้�ป่่วยรายนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อนำเสนอกรณีี

ศึึกษา adenocarcinoma at scalp, post operation 

wide excision with malignant left pleural effus-

sion, underlying double vessel disease with old 

ischemic stroke ผู้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองและมะเร็ง็

จะมีีลัักษณะเฉพาะหรืือไม่่นั้้�นยัังคงเป็็นท่ี่�ถกเถีียงกัันอยู่่� 

นอกจากนี้้� การวิิจััยเกี่่�ยวกัับผลกระทบของมะเร็็งแต่่ละ

ประเภทต่่อผลลััพธ์์ของโรคหลอดเลืือดสมองยัังมีีน้้อย

มาก ในผู้้�ป่่วยรายนี้้�มีีการกลัับเป็็นซ้้ำของโรคหลอดเลืือด

สมองร่่วมกัับมะเร็็ง ผู้้�ป่่วยรายนี้้�ขณะเข้้ามารัับการรัักษา 

ผ่่าตััดแผลเรื้้�อรัังที่่�ศีีรษะ ร่่วมกัับการทำ pleu-roscopy 

และ on intercostal drainage (ICD) แบบ 3 ขวด 

พบภาวะ dysarthria ภายหลัังการวิินิิจฉััยว่่าเป็็นมะเร็็ง

ปอด ข้้ อวิินิิจฉััยการพยาบาลขณะรัับไว้้ในความดููแล 

ได้้แก่่ 1) การแลกเปลี่่�ยนก๊๊าซบกพร่่องเนื่่�องจากผู้้�ป่่วย

เป็็นภาวะน้้ำในช่่องเยื่่�อหุ้้�มปอด 2) อาการปวดเนื่่�องจาก

เนื้้�อเยื่่�อได้้รับบาดเจ็็บ 3) มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อน

เนื่่�องจากเยื่่�อหุ้้�มปอดสููญเสีียหน้้าที่่� 4) มีีความบกพร่่อง

ในการสื่่�อสารเนื่่�องจากพยาธิิของโรค  และ 5) มีีโอกาส

เกิดิภาวะแทรกซ้้อน ได้้แก่ ่ภาวะติดิเชื้้�อหลังัผ่า่ตัดั ผู้้�ป่ว่ย

จำเป็็นต้้องได้้รัับการแก้้ไขและฟื้้�นฟููปััญหาการพููดและ

แก้้ไขปััญหาการหายใจ เนื่่�องจากภาวะ malignant left 

pleural effusion

คำสำคััญ: กรณีีศึึกษา, การวางแผนการพยาบาล,  

การกลัับเป็็นซ้้ำของโรคหลอดเลืือดสมอง

อภิิฤดีี พาผล1, สุุรีีรััตน์์ แก้้วเอก1, อุุไร ขลุ่่�ยนาค2

1คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยราชภััฏนครราชสีีมา
2คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยอีีสเทิิร์์นเอเชีีย 

รัับต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ปรัับปรุุงต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ตอบรัับต้้นฉบัับตีีพิิมพ์์  ธัันวาคม  2567

บทนำ

	 โรคหลอดเลืือดสมอง (stroke) หรืือที่่�เรีียกว่่า 

cerebrovascular accident (CVA) เป็็นภาวะทางการ

แพทย์ที่่�เกิิดขึ้้�นเม่ื่�อมีีการอุุดกั้้�นของเลืือดท่ี่�ไปเลี้้�ยงสมอง 

ส่่งผลให้้เซลล์์สมองตาย อาจเกิิดจากการอุุดตัันหรืือแตก

ของหลอดเลืือด ซึ่่ �งทำให้้เกิิด ischemic stroke หรืือ 

hemorrhagic stroke1  อุบุัตัิกิารณ์ผ์ู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือด

สมอง พบว่่ามีีแนวโน้้มเพิ่่�มสููงขึ้้�นตั้้�งแต่่ปีี 2560 - 2563 

ซึ่่�งอาจเกิิดจากสถานการณ์์การระบาดของโรคโควิิด 19 

ที่่�อาจส่่งผลต่่อการเข้้าถึึงระบบการรัักษาของผู้้�ป่่วยโรค

หลอดเลืือดสมอง เนื่่�องจากมาตรการ lock down และ

การเข้้าถึึงระบบการรัักษาที่่�ลำบากในช่่วงที่่�มีีการระบาด

ของโรคโควิิด 19 อุ ุบััติิการณ์์ผู้้�ป่่วย acute ischemic 

stroke สููงสุุด คืือ 265 ต่่อแสนประชาการอายุุตั้้�งแต่่ 15 

ปีีขึ้้�นไป2  

	 Cancer-associated stroke (CAS) เป็็นภาวะ

แทรกซ้้อนที่่�พบไม่่บ่่อยแต่่ร้้ายแรง มะเร็็งซึ่่�งเนื้้�องอกเนื้้�อ

ร้้ายหรืือการแพร่่กระจายของมะเร็็งนั้้�นรุุกล้้ำหรืือกดทัับ

หลอดเลืือดในสมองส่่งผลให้้เกิิดอาการของโรคหลอด

เลืือดสมอง3 ประมาณร้้อยละ 7–16 ของผู้้�ป่ว่ยโรคหลอด

เลืือดสมองจะพบร่่วมกับมะเร็็ง4 CAS อาจเกี่่�ยวข้้องกัับ

สาเหตุุท่ี่�กล่่าวข้้างต้้น และยัังรวมถึงปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง

กัับมะเร็็ง เช่่น การแข็็งตััวของเลืือด หลอดเลืือดอุุดตััน

ของเนื้้�องอก หรืือปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการรัักษา5,6 ade-

enocarcinoma อาจเป็็นสาเหตุุถึึงร้้อยละ 70 ของโรค

หลอดเลืือดสมองที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัมะเร็ง็7 อย่า่งไรก็ต็ามการ

ที่่�มะเร็็งส่่งผลให้้ผู้�ป่่วยเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองตีีบหรืือ

ขาดเลืือด ผลที่่�เกิิดพยาธิิสภาพหรืือกลไกของโรคหลอด
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เลืือดสมองหรืือผลลััพธ์์ที่่�เกิิดกัับผู้้�ป่่วยยัังไม่่ชััดเจน8 งาน

วิิจััยที่่�ผ่่านมาพบว่่าร้้อยละ 6.9 ของผู้้�ป่่วยมะเร็็งปอดใน

ผู้้�สููงอายุุมีีภาวะโรคหลอดเลืือดสมองตีีบหนึ่่�งปีีหลัังการ

วิินิิจฉััยโรคมะเร็็ง ร้้อยละ 3.2 เทีียบกัับในกลุ่่�มควบคุุม9 

การพบผู้้�ป่่วยและการจััดการ CAS มั ักจะแตกต่่างจาก

โรคหลอดเลืือดสมองที่่�ไม่ใ่ช่ม่ะเร็ง็ โดยให้้ผลลัพัธ์ท์ี่่�แย่ก่ว่า่ 

CAS มั ักจะได้้รัับการวิินิิจฉััยในระยะลุุกลามของมะเร็็ง 

และมีีความสััมพัันธ์์กัับอััตราการเสีียชีีวิิตที่่�สููงขึ้้�น2

	 ในรายงานนี้้� จะอธิิบายกรณีีศึึกษาของผู้้�ป่่วยท่ี่�

เป็็นมะเร็็งปอดระยะแพร่่กระจายซึ่่�งกลัับมาเป็็นซ้้ำของ

โรคหลอดเลืือดสมอง พบอาการ dysarthria เป็็นกลุ่่�ม

ของความผิิดปกติิของการพููดที่่�เกิิดจากการบาดเจ็็บทาง

ระบบประสาท และมีีลัักษณะเฉพาะ คืือ ความผิิดปกติิ

ของการหายใจ การออกเสีียง เสีียงท่ี่�เปล่งออก เสีียง

สะท้้อน และหรืือฉัันทลัักษณ์์ เน่ื่�องจากความผิิดปกติิ

ของความแข็็งแรง อััตรา ความกว้้าง ความหนัักแน่่น น้้ำ

เสียีง หรืือความแม่น่ยำของกลไกการพููด10 ร่วมกับัมะเร็ง็

ปอดระยะลุุกลามหรืือที่่�เรีียกว่่า มะเร็็งปอดระยะที่่� 4 ถืือ

เป็็นระยะร้้ายแรงและลุุกลาม  (malignant) โรคท่ี่�เซลล์์

มะเร็็งแพร่่กระจายจากปอดไปยัังส่่วนอื่่�นๆ ของร่่างกาย

เป็็นสาเหตุุสำคััญของการการเสีียชีีวิิตจากโรคมะเร็็ง

รายงานกรณีีศึึกษา

อาการสำคััญที่่�มาโรงพยาบาล (Chief complaint ; CC)

 	 แพทย์์นััดมาผ่่าตััดท่ี่�ศีีรษะ 1 วั นก่่อนมาโรง

พยาบาล

ประวััติิการเจ็็บป่่วยในปััจจุุบััน (Present illness ; PI)

 	 1 วััน แพทย์์นััดผ่่าตััดแผลที่่�ศีีรษะ

ผู้้�ป่่วยเคย admit เดืือนมกราคม  2567 มีีแผลที่่�ศีีรษะ 

หลัังจากออกจากโรงพยาบาล แผลที่่�ศีรีษะไม่ดี่ีขึ้้�น แพทย์์

นััดมาผ่่าตััดรัักษาแผลที่่�ศีีรษะ

ประวััติิการเจ็็บป่่วยในอดีีต (Past history: PH)

	 มีีโรคประจำตััวเป็็นความดัันโลหิิตสููง หลอด

เลืือดหััวใจตีีบ 2 เส้้น และโรคเบาหวาน ไขมัันในเลืือดสููง 

และโรคหลอดเลืือดสมอง ยาเดิิม ได้้แก่่ ASA, Atorvast-

tatin รัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาล รัับประทานยาตลอด

	 Case chronic wound at scalp, status post 

biopsy, pathology:  involved by adenocarcinoma, 

double vessel disease status post percutaneous 

coronary intervention (PCI) with drug eluting 

stent (DES), last echo พบ LVEF 38-45%

	 ผู้้�ป่่วยอายุุ 70 ปีี Glasgow Cong Scale 15 

คะแนน (E4 V5 M6) มีีแผลที่่�ศีีรษะปิิดก๊๊อสไว้้ไม่่มีี disc-

charge ซึึม on O2 cannula 5 lit/min, on Heparin 

lock, on intercostal drainage (ICD) แบบ 3 ขวด 

with suction ด้้านซ้้าย content ออกจาก ICD 100 

cc สีีแดง มีีแผลเนื้้�อตายที่่�นิ้้�วเท้้าขวา on monitor EKG 

ไว้้ สััญญาณชีีพอุุณหภููมิิ 37.2 oc,  ชีีพจร 82 ครั้้�ง/นาทีี,  

หายใจ 22 ครั้้�ง/นาทีี,  ความดัันโลหิิต 136/82 mmHg 

O2 sat 98 % 

ผลการตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ

White blood cell       14,300 cells/cu.mm. Neutrophil      78 %, Blood Urea Nitrogen (BUN)      12.2 mg/dL

Lymphocyte     6 % Creatinine (Cr)                       1.31 mg/dL 

Red blood cell count 4.9 x 106 cell/mm3 Monocyte       10 % Estimated Glomerular Filtration Rate

Eosinophil        6 % (eGFR)                                   1.23 mL/min

Hemoglobin (Hb)     11.6 g/dl Basophil           1 % Sodium (Na)                           138 mmol/L

Platelet                  280,000 cells/cu.mm MCV            74.2 fL Potassium (K)                         3.2 mmol/L

MCH            23.6 pg. Chloride                                107 mmol/L
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การวิินิิจฉััย

	 Adenocarcinoma at scalp, post operation 

wide excision with malignant left pleural effu-

sion, underlying double vessel disease with old 

ischemic stroke

การรัักษา

	 Post operation order for wide excision : 

Morphine 3 mg v q 6 hr c¯ prn, ตรวจ lab :  CBC, 

hemoculture, urinary analysis, urine culture, ส่่ง

pleuroscopy และ on ICD แบบ 3 ขวด ตามผล pleur-

ral tissue, dry dressing at scalp เช้้า เย็็น,  add ไข่่

ขาว 1 ฟอง/มื้้�อ 300 ccx 4 feeds, record vital signs, 

intake/out put, 2 วัันหลัังผ่่าตััด พบภาวะ dysarthria 

แพทย์์พิิจารณาส่่ง CT scan brain

ยาที่่�ได้้รัับ Tazocin 4.5 gm v q 6 hr, ASA 1 tab • 

pc, Pantoprazole (40) 1 tab •  ac, Bisoprolol (5) 

½ tab •  pc, Atorvastatin (40) 1 tab •  hs, Lasix 

(40) 1 tab •  pc, Spironolactone (20) 1 tab • pc, 

NaCl (300) 3 tab •  bid pc

สรุุปข้้อวิินิิจฉััยการพยาบาลระหว่่างรัับไว้้ในความดููแล

วัันที่่� 1-3 หลัังเข้้ารัับการรัักษาตััวในโรงพยาบาล วัันที่่� 4 หลัังเข้้ารัับการรัักษาตััวในโรงพยาบาล

1. การแลกเปลี่่�ยนก๊๊าซบกพร่่องเนื่่�องจากผู้้�ป่่วยเป็็นภาวะน้้ำในช่่องเยื่่�อ

หุ้้�มปอด

2. ปวดเนื่่�องจากเนื้้�อเยื่่�อได้้รัับบาดเจ็็บ

3. มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อนเนื่่�องจากเยื่่�อหุ้้�มปอดสููญเสีียหน้้าที่่�

4. มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อนหลัังผ่่าตััด: ติิดเชื้้�อ

5. ผู้้�ป่่วยและญาติิมีีความวิิตกกัังวลเนื่่�องจากอาการเจ็็บป่่วย

1. การแลกเปลี่่�ยนก๊๊าซบกพร่่องเนื่่�องจากผู้้�ป่่วยเป็็นภาวะน้้ำในช่่องเยื่่�อ

หุ้้�มปอด

2. ปวดเนื่่�องจากเนื้้�อเยื่่�อได้้รัับบาดเจ็็บ

3. มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อนเนื่่�องจากเยื่่�อหุ้้�มปอดสููญเสีียหน้้าที่่�

4. มีีความบกพร่่องในการสื่่�อสารเนื่่�องจากพยาธิิของโรค

5. มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อนหลัังผ่่าตััด: ติิดเชื้้�อ

6. ผู้้�ป่่วยและญาติิมีีความวิิตกกัังวลเนื่่�องจากอาการเจ็็บป่่วย

การพยาบาล

	ข้้ อวิินิิจฉััยการพยาบาลที่่� 1: การแลกเปลี่่�ยน

ก๊๊าซบกพร่่องเนื่่�องจากผู้้�ป่่วยเป็็นภาวะน้้ำในช่่องเยื่่�อ

หุ้้�มปอด

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - สััญญาณชีีพ อุุณหภููมิิ 37.2 oc,  ชี ีพจร 82 

ครั้้�ง/นาทีี,  หายใจ 22 ครั้้�ง/นาทีี,  ความดันโลหิิต 136/82 

mmHg, O2 sat 98 %

	 - การวิินิิจฉััยโรค malignant left pleural 

effusion มีี content ออกจาก ICD 100 cc สีีแดง

วััตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 ไม่่เกิิดภาวะพร่่องออกซิิเจน ได้้รัับออกซิิเจน

อย่่างเพีียงพอ

กิิจกรรมการพยาบาล

	 1. สั งเกตอาการลัักษณะการหายใจ ป ระเมิิน

สััญญาณชีีพ11 ทุุก 1-2 ชั่่�วโมงแรก หากพบว่่าอาการและ

สััญญาณชีีพคงที่่�ประเมิินทุุก 4 ชั่่�วโมง12 

	 2. ประเมินิความปวดและระดับัความวิติกกังัวล

ของผู้้�ป่่วย11 

	 3. ป ระเมิินความสามารถในการแลกเปลี่่�ยน

ก๊๊าซ ของผู้้�ป่่วย11 ฟัังเสีียงการหายใจ12,13 ติิดตามค่่า O2 

saturation 

	 4. จััดให้้ผู้้�ป่่วยนอนในท่่าศีีรษะสููง 30º หรืือลุุก

นั่่�ง12 

	 5. อธิิบายให้้ผู้�ป่่วยและครอบครัวของผู้้�ป่่วย

ทราบถึึงสาเหตุุและสาเหตุุของอาการหายใจลำบาก 

	 6. ดููแลให้้ออกซิเิจนตามแผนการรักัษา เป็น็ O2 

cannula 5 lit/min 

	 7. ช่่วยให้้ผู้�ป่่วยฝึึกหายใจเข้้าลึึกๆ (deep 

breathing) และไออย่่างมีีประสิิทธิิภาพ (effective  

cough) 

	 8. สังัเกตและประเมินิลักัษณะการหายใจ สังัเกต

รููปแบบการหายใจ จั ังหวะการหายใจ การหายใจทางรูู 

จมููก การมีกีล้้ามเนื้้�อในการหายใจ SpO2 ซ้ำ้ทุุก 2 ชั่่�วโมง13

	 9. ดููแลให้้ได้้รัับยา Lasix (40) 1x1 • pc ตาม

แผนการรัักษาและสัังเกตภาวะแทรกซ้้อน ได้้แก่่ ค วาม
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ดัันโลหิิตต่่ำเมื่่�อเปลี่่�ยนท่่า ทำให้้มีีอาการสัับสน มีีอาการ

ของการสููญเสีียโซเดีียม

ประเมิินผลการพยาบาล

	 ผู้้�ป่่วยยัังบ่่นเหนื่่�อยเวลาทำกิิจกรรม เช่่น ลุุกนั่่�ง

บนเตียีง อุณุหภููมิ ิ36.9oc,  ชีพีจร 78 ครั้้�ง/นาที,ี  หายใจ 

22 ครั้้�ง/นาทีี,  ความดัันโลหิิต 141/88 mmHg, O2 sat 

100 %, มีี content ออกจาก ICD 50 cc สีีแดง

ข้้อวิินิิจฉััยการพยาบาลที่่� 2 ปวดเนื่่�องจากเนื้้�อเยื่่�อได้้

รัับบาดเจ็็บ

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - ผู้้�ป่่วยบอกว่่าปวด pain score = 8 คะแนน

	 - ผู้�ป่ว่ยแสดงอาการปวด เมื่่�อพลิิกตะแคงเปลี่่�ยน

ท่่า

	 - สั ญญาณชีีพ อุ ณหภููมิิ 37.2 oc, ชี ีพจร 82 

ครั้้�ง/นาทีี, หายใจ 20 ครั้้�ง/นาทีี, ความดันโลหิิต 136/82 

mmHg, O2 sat 98%

	วั ัตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 อาการปวดทุุเลาลง

	กิ ิจกรรมการพยาบาล14 

	 1. ป ระเมิินความปวดโดยใช้้  Numeric Pain 

Scale11 ป ระเด็็นที่่�พยาบาลต้้องใส่่ใจในการประเมิิน

ความเจ็็บปวดหลัังผ่่าตััด ได้้แก่่ ป ระเมิินความเจ็็บปวด

ทั้้�งขณะพัักและขณะเคลื่่�อนไหว 

	 2. ค ำนึึงถึึงการรายงานความเจ็็บปวดของผู้้�

ป่่วยด้้วยตนเอง และใช้้ระดัับความเจ็็บปวดท่ี่�เหมาะสม 

บัันทึึกความรุุนแรง คุ ุณภาพ ตำแหน่่ง เวลาและระยะ

เวลา ปััจจััยที่่�ทำให้้รุุนแรงขึ้้�นและการบรรเทา ตลอดจน

การรัักษาอาการปวดก่่อนหน้้าและประสิิทธิิผล

	 3. การประเมิินความเจ็็บปวดก่่อนและหลัังการ

รัักษาทุุกครั้้�ง ให้้ประเมิิน รั ักษา และประเมิินซ้้ำอย่่าง

สม่่ำเสมอ เช่่น ทุุก 4-8 ชั่่�วโมง ทั้้�งความเจ็็บปวดและการ

ตอบสนองต่่อการรัักษาของผู้้�ป่่วย

	 4. กำหนดคะแนนความเจ็บ็ปวดสููงสุดุที่่�เสนอให้้

ในการบรรเทาอาการปวด

	 5. ป ระเมิินอาการปวดรุุนแรงที่่�ไม่่คาดคิิด 

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งหากเกี่่�ยวข้้องกัับสััญญาณชีีพที่่�

เปลี่่�ยนแปลง (ความดัันเลืือดต่่ำ หััวใจเต้้นเร็็ว หรืือมีีไข้้) 

	 6. ควรพิิจารณาการวิินิจิฉััยใหม่่ๆ เช่น่ แผลแตก 

การติิดเชื้้�อ หรืือภาวะหลอดเลืือดดำอุุดตััน

	 7. แนะนำสมาชิิกในครอบครัวมีสี่ว่นร่่วมในการ

บริิหารความปวด เมื่่�อเหมาะสม

	 8. ให้้ยาแก้้ปวดตามแผนการรัักษาทุุได้้แก่่ ให้้ 

Mo 3 mg v ฉีีดเข้้าทางหลอดเลืือดดำช้้าๆ ทุุก 6 ชม. 

และเมื่่�อจำเป็น็ตามแผนการรักัษา15 และประเมินิผลข้้าง

เคีียงของยา เช่่น กดการหายใจ คลื่่�นไส้้ อาเจีียน เป็็นต้้น

	 9. ประเมิินผู้้�ป่่วยซ้้ำหลัังการให้้ยาแก้้ปวด

	 10. บัันทึึกการประเมิินความเจ็็บปวด

	 11. รายงานผลให้้ทีีมจััดการความเจ็็บปวด

ประเมิินผลการพยาบาล

	 วัันแรกหลััง on ICD ผู้้�ป่่วยบ่่นเจ็็บหน้้าอกและ

บริิเณแผลเวลาหายใจ และขยัับตััว Pain score = 8 

คะแนน ช่่วยเหลืือตนเองได้้บนเตีียง

	 วันัท่ี่� 2 หลังัผ่่าตััด ผู้�ป่่วยยัังมีอีาการปวด บ่นเจ็บ็

เวลาลุุกขึ้้�นทำกิิจกรรมต่่างๆ pain score = 6 คะแนน 

สััญญาณชีีพ อุ ุณหภููมิิ 36.9oc,  ชี  ีพจร 78 ครั้้ �ง/นาทีี,  

หายใจ 22 ครั้้�ง/นาทีี,  ความดัันโลหิิต 141/88 mmHg, 

O2 sat 100 %  ช่่วยเหลืือตนเองได้้บนเตีียง

ข้้อวิินิิจฉััยการพยาบาลที่่�  3 มีีโอกาสเกิิดภาวะ

แทรกซ้้อนเนื่่�องจากเยื่่�อหุ้้�มปอดสููญเสีียหน้้าที่่�

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - White blood cell (WBC) 14,300 cell/μl 

	 - สั ญญาณชีีพ อุ ณหภููมิิ 37.2 oc, ชี ีพจร 82 

ครั้้�ง/นาทีี, หายใจ 20 ครั้้�ง/นาทีี, ความดันโลหิิต 136/82 

mmHg, O2 sat 98 %

	 วััตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 ไม่่เกิิดภาวะแทรกซ้้อน ได้้แก่่  สายระบายเลื่่�อน

ตำแหน่่งหรืือหลุุด ก่่อให้้เกิิด subcutaneous emphys-

sema หรืือ pneumothorax, การบาดเจ็็บต่่ออวััยวะ

ภายใน สายระบายอุุดตัันโดยลิ่่�มเลืือดหรืือ fibrin, ปอด

แฟบ และปอดอัักเสบ16 เป็็นต้้น

	กิ ิจกรรมการพยาบาล12, 17

	 1. ป ระเมิินและบัันทึึกลัักษณะสิ่่�งที่่�ระบายออก
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มาและทำเครื่�องหมายไว้้ข้้างขวดระบุุ วั ันเวลาของการ

บัันทึึก ซึ่่�งควรทำอย่่างน้้อยทุุก 8 ชั่่�วโมง

	 2. ประเมินิการเกิดิอากาศใต้้ผิวิหนังัโดยการคลำ

าผิวิหนังัรอบๆ ท่อ่ระบาย ทรวงอกบริเิวณทรวงอก ลำคอ 

และบริเิวณใบหน้้า พร้้อมทั้้�งจดบันัทึกึการเกิดิและบริเิวณ

ที่่�เกิิดอากาศ ใต้้ผิิวหนัังทุุก 8 ชั่่�วโมง

	 3. ตรวจดููการต่่อของระบบระบายทรวงอกให้้ถููก

ต้้อง โดยการระบายทรวงอกชนิิด 3 ขวด ประกอบ ด้้วย

ขวดรองรัับสารเหลวท่ี่�ต่อ่มาจากผู้้�ป่ว่ย 1 ขวดต่่อกับัขวด

ผนึึกกั้้�นอากาศซึ่่�งมีีหลอดแก้้วจุ่่�มอยู่่�ใต้้น้้ำ 2 เซนติิเมตร 

อีีก 1 ขวด และต่่อกัับขวดควบคุุมความดัันซึ่่�งจะมีีหลอด

แก้้วจุ่่�มอยู่่�ใต้้น้้ำ 10 เซนติิเมตรเป็็นขวดที่่� 3

	 4. สั ังเกตการกระเพ่ื่�อมขึ้้�นลงของระดัับน้้ำใน

หลอดแก้้วและลมปุุดในหลอดแก้้ว

	 5.  ตรวจสอบให้้แน่ใ่จว่่าท่อ่ระบายน้้ำอยู่่�ต่่ำกว่า่

ระดัับทรวงอกของผู้้�ป่่วย

	 6. ทำแผลด้้วยหลัักการปลอดเชื้้�อ ขณะทำแผล

สัังเกตลัักษณะผิิวหนัังรอบท่่อระบายทรวงอกลัักษณะ 

discharge ที่่�ออกมา ทุุก ๆ 24 - 48 ชม.

	 7. ตรวจสอบตำแหน่ง่ผ้้าปิดิแผลที่่�หน้้าอกของผู้้�

ป่่วย

	 8. หากพบว่่ามีกีารอุุดตัันควรกระทำโดยการบีีบ

สายเบาๆ อย่่างนุ่่�มนวล และทำเท่่าที่่�จำเป็็นเท่่านั้้�น

	 9. ส่ ่งตรวจรัังสีีทรวงอกหลัังใส่่ท่่อระบาย

ทรวงอก

	 10. สอนและแนะนำาวิิธีีการหายใจลึึกและยาว 

โดยใชกล้้ามเนื้้�อกระบัังลมและใช้้แขนร่่วมด้้วย

	 11. สอนและแนะนำาวิิธีีการหายใจ โดยใช้้ 

Tri-flow ช่่วยในการบริิหารปอด โดยสููดลมหายใจเขา

ออกปกติิ จากนั้้�นใหหายใจเขา-ออกลึึกๆ ยาวๆ 5 ครั้้ �ง 

ให้้ผู้้�ป่่วยใช้้ปากคาบ mouth pieceให้้สนิิท และสัังเกต

ลููกบอลใน spirometer ว่ามีกีารลอยสููงมากขึ้้�นหรืือน้้อย

ในแต่่ละครั้้�ง

	 12. กระตุ้้�นให้้ผู้้�ป่่วยมีีการเคลื่่�อนไหวส่่วนต่่างๆ 

ของร่่างกาย เช่่น การเปลี่่�ยน ท่่านอนการพลิิกตะแคงตััว 

หรืือการทำกิิจวััตรประจำวัันเองบนเตีียง

ประเมิินผลการพยาบาล

	 ไม่่เกิิดภาวะแทรกซ้้อนจากการใส่่ ICD ระหว่่าง

ที่่�รัับไว้้ในความดููแล 

	 ข้้อวินิิิจฉััยการพยาบาลที่่� 4 มีโีอกาสเกิดิภาวะ

แทรกซ้้อนหลัังผ่่าตััด: ติิดเชื้้�อ

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - ผู้้�ป่่วยได้้รัับการวิินิิจฉััยเป็็น adenocarcinom-

ma at scalp ได้้รัับการผ่่าตััด wide excision

	 - White blood cell (WBC) 14,300 cells/

cu.mm.

	 - สัญญาณชีพ อุณหภููมิ 37.2 oc, ชีพจร 82 ครั้้�ง/

นาทีี,  หายใจ 22 ครั้้�ง/นาทีี,  ค วามดัันโลหิิต 136/82 

mmHg, O2 sat 98 %

	วั ัตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 ไม่่เกิิดการอัักเสบติิดเชื้้�อของแผลผ่่าตััด

	กิ ิจกรรมการพยาบาล 

	 1. ให้้ความสำคััญการติิดเชื้้�อบริิเวณแผลผ่่าตััด 

การจำแนกประเภท ปัจัจััยเสี่่�ยง และผู้้�ป่ว่ยที่่�มีคีวามเสี่่�ยง 

สััญญาณและอาการของการติิดเชื้้�อในบริิเวณผ่่าตััด

	 2. ปฏิ ิบััติิตามมาตรฐานการควบคุุมการติิดเชื้้�อ 

และบริิเวณที่่�ทำการผ่่าตััด การป้้องกัันการติิดเชื้้�อ

	 3. ประเมิินลัักษณะของบาดแผล

	 4. ดูู แลทำความสะอาดแผลผ่่าตััด โดยยึึดหลััก

ปราศจากเชื้้�อ

	 5. ให้้ยาปฏิิชีีวนะ18 ตามแผนการรัักษา ได้้แก่่ 

Tazocin 4.5 gm  v  q 6 hr และสัังเกตภาวะแทรกซ้้อน

จากการให้้ยา ได้้แก่่ บริิเวณที่่�ฉีีด อาจมีีอาการคลื่�นไส้้ 

อาเจีียนและถ่่ายเหลว

	 6. บันัทึึกลัักษณะของบาดแผลในบันัทึึกทางการ

พยาบาลหลังัให้้การพยาบาล เพื่่�อช่ว่ยให้้สามารถประเมินิ

การรัักษาบาดแผลหรืือมาตรฐานการดููแลบาดแผลย้้อน

หลััง การบัันทึึกลัักษณะของแผลยัังช่่วยในการประเมิิน

อาการเริ่่�มต้้นของการติิดเชื้้�อได้้ อีีกทั้้�งยัังเป็็นการสื่่�อสาร

ที่่�มีีประสิิทธิิภาพกัับทีีมสุุขภาพอื่่�นอีีกด้้วย

ประเมิินผลการพยาบาล

	 แผลแห้้งดีี ดูู แลปิิดก๊๊อสไว้้ อุ ณหภููมิ 36.9oc  

ชีีพจร, 78 ครั้้�ง/นาทีี, หายใจ 22 ครั้้�ง/นาทีี, ค วามดััน
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โลหิิต 141/88 mmHg, O2 sat 100 % ยัังไม่่มีีการส่่ง

ตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการเพิ่่�มเติิม

	 หลัังรัับไว้้ในความดููแลวัันที่่� 4 พบว่่าผู้้�ป่่วย 

Glasgow Cong Scale 15 คะแนน (E4 V5 M6) pupil 

3 min reaction to light both eye, motor power 

แขน ขา ซ้้าย-ขวา ระดัับ 5, เวลาพููดผู้้�ป่่วยมีีอาการลิ้้�น

แข็็ง พููดไม่่ชััด แพทย์์จึึงพิิจารณาส่่งทำ CT-scan brain 

ผลการตรวจ 

	 CT scan brain: generalized brain atrophy 

with prominent ventricular system

	 IMP: Proral Ageing brain atrophy with a 

few old lacunar infarction at both cerebellar 

hemisphere, left occipital lobe and right thala-

mus

	 ข้้อวิินิิจฉััยการพยาบาลที่่� 5 ผู้้�ป่่วยและญาติิมีี

ความวิิตกกัังวลเนื่่�องจากอาการเจ็็บป่่วย

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - ผู้้�ป่่วยและญาติิสอบถามว่่าตนเองเป็็นอะไร 

	 - ติ ิดตามอาการและคอยสอบถามข้้อมููลเวลา

เข้้าไปให้้การพยาบาลทุุกครั้้�ง

	วั ัตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยและญาติิคลายความวิิตกกัังวล

	กิ ิจกรรมการพยาบาล19 

	 1. เปิดิโอกาสให้้ผู้�ป่ว่ยระบายความรู้�สึกึ และรับั

ฟัังสิ่่�งที่่�ผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกวิิตกกัังวล 

	 2. อยู่่�เป็็นเพื่่�อน ดููแลช่่วยเหลืือ ผู้้�ป่่วยด้้วยท่่าทีี

ที่่�สงบ ให้้ความมั่่�นใจว่่าผู้้�ป่่วยจะไม่่ถููกทอดทิ้้�งให้้อยู่่�คน

เดีียว

	 3. ประเมิินความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับโรคและแผนการ

รัักษา เพื่่�อค้้นหาสิ่่�งที่่�ผู้้�ป่่วยเข้้าใจไม่่ถููกต้้อง

	 4. อธิิบายกระบวนการดำเนิินของโรค  อาการ 

แผนการรัักษา กระตุ้้�นให้้ผู้�ป่่วยได้้ซักถามปัญหาหรืือ

แสดงความรู้้�สึึกเกี่่�ยวกัับโรคและอาการ

	 5. หลีีกเลี่่�ยงการให้้ข้้อมููลเกิินความจำเป็็น และ

เกิินกว่่าที่่�ผู้้�ป่่วยรัับได้้  เพราะข้้อมููลในด้้านลบบางอย่่าง

อาจทำให้้มีีความวิิตกกัังวลเพิ่่�มขึ้้�น

ประเมิินผลการพยาบาล

	 ผู้้�ป่่วยและญาติิยอมรัับได้้ว่่าตััวเองเป็็นโรคที่่�

รัักษาไม่่หาย และปฎิิบััติิตััวตามแผนการรัักษา

	ข้้ อวิินิิจฉััยการพยาบาลที่่� 6 มีีความบกพร่่อง

ในการสื่่�อสารเนื่่�องจากพยาธิิของโรค

	ข้้ อมููลสนัับสนุุน

	 - Glasgow Cong Scale 15 คะแนน (E4 V5 

M6) pupil 3 min reaction to light both eye, motor 

power แขน ขา ซ้้าย-ขวา ระดัับ 5

	 - เวลาพููดผู้้�ป่่วยมีีอาการลิ้้�นแข็็งพููดไม่่ชััด

	 - CT brain (วัันที่่� 4 หลัังรัับไว้้ในความดููแล) 

: ageing brain atrophy with a few old lacunar 

infraction at both cerebellar hemisphere at left 

occipital lobe and right thalamus

	 วััตถุุประสงค์์การพยาบาล

	 ผู้้�ป่่วยสื่่�อสารโดยการพููดได้้ชััดเจน และสามารถ

สื่่�อสารให้้เข้้าใจได้้ดีี

	 กิิจกรรมการพยาบาล 

	 1. การประเมินิและบำบัดัฟื้้�นฟููทางการสื่่�อความ

หมาย ควรประเมิินคััดกรองความผิดปกติิ ทางภาษาและ

การพููด โดยใช้้แบบประเมิินความผิดปกติิ ของการส่ื่�อ

ความหมาย เบื้้�องต้้นของสถาบัันประสาทวิิทยา20 12 ข้้อ 

ซึ่่�งเป็น็แบบประเมินิความผิดิปกติขิองการส่ื่�อความหมาย 

สำหรับัผู้้�ที่่�ไม่ใ่ช่น่ักัแก้้ไขการพููดและนักัแก้้ไขการพููด (นักั

เวชศาสตร์์การสื่่�อความหมาย)
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หััวข้้อในการประเมิิน เกณฑ์์การให้้คะแนน คะแนน

1. สนทนากับผู้รับการประเมิน สังเกตว่าผู้รับการประเมินพูดสื่อ ความหมายได้หรือไม่ เช่น 

ถามชื่อ-นามสกุล ที่อยู่ จำ�ำานวนบุตร ความรู้สึก สภาพอากาศ การเดินทาง ชื่อผู้ดูแลหรือญาติ

ที่มา ด้วย เป็นต้น สามารถกระตุ้นถามได้ตามความเหมาะสม ใช้เวลา ประเมิน 1 นาที

พููดสื่่�อความหมายได้้ 1

พููดสื่่�อความหมายไม่่ได้้ 0

2.  ผู้้�รัับการประเมิินปฏิิบััติิตามคำาสั่่�ง 1 ขั้้�นตอน โดยผู้้�ประเมิินออก  คำาสั่่�งต่่อไปนี้้�ให้้ผู้้�รัับ

การประเมิินทำาตามทีีละคำาสั่่�ง “ยิ้้�ม”  “แบมืือ” “ส่่ายหน้้า” “นัับเลข 3-7” “ยกมืือขึ้้�นติิดๆ 

กััน 3-5 ครั้้�ง”

ทำได้้ถููกต้้องครบทั้้�ง 5 คำสั่่�ง 1

ทำไม่่ถููกต้้องหรืือไม่่ครบ 0

3.  ให้้ผู้้�รัับการประเมิินปฏิิบััติิตามคำาสั่่�ง 2 ขั้้�นตอน โดยผู้้�ประเมิิน ออกคำาสั่่�งให้้ผู้้�รัับการ

ประเมิินทำาตามทีีละคำาสั่่�งโดยพููดครบทั้้�ง ประโยคในครั้้�งเดีียวก่่อนจึึงจะให้้ผู้้�รัับการประเมิิน

ปฏิิบััติิ “หลัับตาแล้้วยิ้้�ม” “ชููมืือขึ้้�นแล้้วโบกไปมา”

ทำได้้ถููกต้้องครบทั้้�ง 2 คำสั่่�ง 1

ทำาไม่่ถููกต้้องหรืือไม่่ครบ 0

4. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินชี้้�ภาพตามคำาบอก ทีีละภาพ “ปากกา” “เก้้าอี้้�” “กุุญแจ” “แมว” 

“กางเกง”

ชี้้�ถููกต้้องครบทั้้�ง 5 ภาพ 1

ชี้้�ได้้ไม่่ครบ 0

5.  ให้้ผู้้�รัับการประเมิิน ดููแผ่่นภาพแล้้วบอกชื่่�อภาพ ทีีละภาพ “ปากกา” “เก้้าอี้้�” “กุุญแจ” 

“แมว” “กางเกง”

บอกชื่่�อถููกต้้องครบ 5 ภาพ 1

บอกชื่่�อไม่่ถููกต้้อง 0

6.  ให้้ผู้้�รัับการประเมิิน ดููแผ่่นภาพแล้้วเล่่าเรื่่�องจากภาพให้้เป็็นประโยคยาวๆ และมีีเนื้้�อหาต่่อ

เนื่่�องกััน กระตุ้้�นให้้ผู้้�รัับการ ประเมิินพููดบรรยายภาพให้้ได้้มากที่่�สุุดในเวลา 1 นาทีี

พููดเป็็นประโยคมีีเนื้้�อหา

ตามภาพได้้อย่่างต่่อเนื่่�อง

1

พููดเป็็นคำๆ หรืือไม่่เกี่่�ยวข้้องกัับภาพ 0

7.  ให้้ผู้้�รัับการประเมิินนัับเลขจาก 1-50 นัับได้้ถููกต้้อง 1

นัับไม่่ถููกต้้อง 0

8. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินพููดตามประโยคทีีละประโยค “เมื่่�อคืืนฉััน เห็็นเขารัับโทรศััพท์์” และ 

“ฉัันล้้างจานทัันทีีที่่�กิินข้้าวเสร็็จ”

พููดตามได้้แล้้วฟัังรู้้�เรื่่�องครบทุุกพยางค์์ 

ชััดเจน ทั้้�ง 2 ประโยค

1

พููดได้้ไม่่ครบ หรืือ พููดแล้้วฟัังไม่่เข้้าใจ 0

9. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินดููแล้้วอ่่านประโยคทีีละประโยค “พี่่�กิิน มะม่่วง” และ “ฉัันนอนไม่่

หลัับ”

*หมายเหตุุ ถ้้าผู้้�รัับการประเมิินไม่่เคยเรีียนรู้้�การอ่่านมาก่่อนไม่่ต้้องทำการทดสอบแต่่ให้้

คะแนนเท่่ากัับ 1

อ่่านออกเสีียงได้้ถููกต้้องทั้้�ง

2 ประโยค

1

อ่่านไม่่ครบ หรืือ อ่่านแล้้วฟัังไม่่เข้้าใจ 0

10. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินสะกดคำา “นา” “หาย” “กระดููก”

*หมายเหตุุ ถ้้าผู้้�รัับการประเมิินไม่่เคยเรีียนรู้้�การอ่่านมาก่่อนไม่่ต้้องทำการทดสอบแต่่ให้้

คะแนนเท่่ากัับ 1

สะกดได้้ถููกต้้อง 3 คำ 1

สะกดได้้ไม่่ครบทุุกคำ 0

11. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินเขีียนชื่่�อสััตว์์ 3 ชื่่�อ

*หมายเหตุุ ถ้้าผู้้�รัับการประเมิินไม่่เคยเรีียนรู้้�การอ่่านมาก่่อนไม่่ต้้องทำการทดสอบแต่่ให้้

คะแนนเท่่ากัับ 1

เขีียนได้้ครบและถููกต้้อง 3 คำ 1

เขีียนได้้ไม่่ครบทุุกคำ 0

12. ให้้ผู้้�รัับการประเมิินหาผลบวกของเลข 2+7=....................... คำตอบคืือ 9 1

คำตอบไม่่ใช่่ 9 0

การวิิเคราะห์์การประเมิิน

แสดงว่่าผู้้�รัับการประเมิินสามารถพููดสื่่�อความหมาย ฟััง และ ปฏิิบััติิตามคำาพููด อ่่านและ

เขีียนทั่่�วๆ ไปได้้

เท่่ากัับ 12

แสดงว่่าผู้้�รัับการประเมิินมีีความบกพร่่องทางการพููดสื่่�อความหมายฟัังและปฏิิบััติิตามคำ พููด

อ่่านและเขีียนทั่่�วๆ ไปอย่่างใด อย่่างหนึ่่�ง หรืือหลายอย่่างร่่วมกััน ซึ่่�งเป็็นภาวะสููญเสีียการสื่่�อ

ความหมายได้้

น้้อยกว่่า 12
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	 2. สอนและฝึึกกล้้ามเนื้้�อในการพููด

	 3. ให้้เวลาผู้้�ป่่วยในการสื่่�อสารอย่่างเต็็มที่่� เพ่ื่�อ

ให้้ผู้้�ป่่วยมีีเวลาในการพููดและแสดงออกถึึงความรู้้�สึึกที่่�

ต้้องการตอบสนองต่่อการสื่่�อสารด้้วยตนเอง

	 4. ขณะพููดกับัผู้้�ป่่วยใช้้คำถามที่่�ให้้ผู้้�ป่่วยตอบ ใช่ ่

หรืือ ไม่่ใช่่ และไม่่เร่่งรััดคำตอบ 

	 5. ขณะสื่่�อสารสบตากัับผู้้�ป่่วย

	 6. แสดงการยอมรัับการแสดงออกของผู้้�ป่่วยใน

การอธิิบายความหมาย

	 7. กระตุ้้�นให้้ผู้้�ป่่วยมีีการพููดคุุยกัับญาติิบ่่อยๆ21 

	 8.ให้้ความสนใจการแสดงอออกของผู้้�ป่่วยและ

รัับรู้้�ในการแสดงออกทางสีีหน้้า เพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าผู้้�ป่่วย 

พยายามถ่่ายทอดอะไร

	 9. ทบทวนซ้ำ้ ย้้อนกลับัสิ่่�งท่ี่�เข้้าใจและตรวจสอบ 

(โดยใช้้คำตอบ “ใช่่” “ไม่่ใช่่”)

	 10. หากผู้้�ป่่วยไม่่เข้้าใจ ค วรการใช้้ถ้้อยคำใหม่่ 

เพิ่่�มภาพเคลื่�อนไหว หรืือภาษากาย หรืือท่่าทางเข้้าไป

ในข้้อความ หรืือใช้้ปากกา กระดาษ หรืือรููปภาพในการ

สื่่�อสาร22

	 11. ดูู แลให้้ได้้รัับยา ASA 1 tab • pc และ

สัังเกตภาวะแทรกซ้้อนจากการให้้ยา ได้้แก่่ ระคายเคืือง

กระเพาะอาหาร ทำลายหน้้าที่่�ของเกล็็ดเลืือด เลืือดแข็็ง

ตััวช้้า

ประเมิินผลการพยาบาล

	 Glasgow Cong Scale 15 คะแนน (E4 V5 M6) 

Pupil 3 min Reaction to Light both eye Motor 

Power แขน ขา ซ้า้ย-ขวา ระดับั 5 ผู้้�ป่่วยใช้้การสื่่�อสารถึงึ

ความต้้องการและตอบคำถาม “ใช่”่ และ “ไม่ใ่ช่”่ ผู้�ป่ว่ย

แสดงถึงึความต้้องการที่่�จะสื่่�อสาร ประเมินิแบบประเมิิน

ความผิิดปกติิของการสื่่�อความหมาย ได้้ = 5 คะแนน  

บทสรุุป

	 ในกรณีีศึึกษาผู้้�ป่่วยรายนี้้�หลัังจากเข้้ารัับการ

ผ่่าตััดแผลเรื้้�อรัังที่่�ศีีรษะร่่วมกัับการทำ pleuroscopy 

และ on ICD แบบ 3 ขวด with suction ด้้านซ้้าย cont-

tent ออกจาก ICD เป็็นสีีแดง ออก 50-100 cc, on O2 

cannula 5 lit/min ช่่วยเหลืือตััวเองได้้บนเตีียง pain 

score ระหว่่างรัับไว้้ในความดููแล 6-8 คะแนน ได้้รัับยา 

Mo 3 mg v หลัังจากการผ่่าตััด wide excision ครบ 

4 วั น แพทย์พิิจารณาตััดไหมแผลที่่�ศีีรษะ หลัังตััดไหม

แผลที่่�ศีีรษะแห้้งดีี ดููแล dressing และสัังเกตอาการติิด

เชื้้�อ และเมื่่�อครบ 48 ชม.หลััง on ICD แพทย์์พิิจารณา  

off ICD ด้้ านซ้้าย และดููแลปิิดแผลไว้้ สั ังเกตลัักษณะ

ของ pleural effusion ที่่�อาจรั่่�วซึึมออกมารอบๆ และ

สังัเกตลักัษณะการหายใจต่อ่ ระหว่า่งที่่�รัับไว้้ในความดููแล

ผู้้�ป่่วยพบภาวการณ์์กลัับเป็็นเป็็นซ้้ำของโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่่วยมะเร็็ง มีีอาการพููดไม่่ชััด จึ งได้้รับการทำ 

CT brain พบ ageing brain atrophy with a few old 

lacunar infraction at both cerebellar hemisphere 

at left occipital lobe and  right thalamus ได้้รัับ

การประเมิินความผิิดปกติิ ของการสื่่�อความหมาย เบื้้�อง

ต้้น ได้้  5 คะแนน ผู้้�ป่่วยสอนและฝึึกกล้้ามเนื้้�อในการพููด 

ให้้ความสนใจการแสดงอออกของผู้้�ป่่วยและรัับรู้้�ในการ

แสดงออกทางสีหีน้้า เพิ่่�มภาพเคลื่่�อนไหว หรืือภาษากาย 

หรืือท่่าทางเข้้าไปในข้้อความ  หรืือใช้้ปากกา กระดาษ 

หรืือรููปภาพในการส่ื่�อสาร ผู้ ้�ป่่วยใช้้การสื่่�อสารถึึงความ

ต้้องการและตอบคำถาม “ใช่”่ และ “ไม่ใ่ช่”่ ผู้�ป่ว่ยแสดง

ถึึงความต้้องการท่ี่�จะส่ื่�อสาร ยั งต้้องใช้้เวลาในการฟื้้�นฟูู

การพููด ภายหลัังการเป็็นโรคหลอดเลืือดสมอง อีีกทั้้�งยััง

มีีปััญหาการหายใจจากภาวะ malignant left pleural 

effusion จำเป็็นต้้องได้้รับการเพิ่่�มประสิิทธิภาพในการ

หายใจ และการให้้คำแนะนำในฟื้้�นฟููภายหลัังการถอด 

ICD แล้้ว จึ งควรมีีการเตรีียมความพร้้อม  ให้้คำแนะนำ

ผู้้�ป่่วย และญาติิในการวางแผนดููแลตนเอง และส่่งเสริิม

การฟื้้�นฟููสภาพต่่อไป
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หมวกโฆรโมโสม  (ทีีโลเมีียร์์)

	 ร่่างกายมนุุษย์์ มีีเซลล์์ประมาณ ๕๐ ล้้ านล้้าน 

(ทริลเลี่่�ยน ) ตัว  (Enriquez J. As the Future Catches 

You. New York, NY: Crown Business of the Crown 

Publishing Group 2000; 2001: หน้้า ๗๙)  

	 โฆรโมโสมเป็็นโครงสร้้างสำคััญอยู่่�ภายใน

นิิวเคลีียสของเซลล์์  ประกอบด้้วยท่่อนโฆรแมทิิดคู่่�เชื่่�อม

ติิดกัันท่ี่�บริิเวณใกล้้กลาง (เศนโทรเมีียร์์) เป็็นคลังบรรจุุ

สายดีเีอนเอข้้อมููลพันัธุกุรรม ATCG ประมาณ ๑๕๐ ล้้าน

คู่่�เบส (Murray MT, Pizzorno. The Encyclopedia of 

Natural Medicine 3rd Ed.)

	 ที่่�ปลายโฆรแมทิดส่่วน AATCCC มีีโครงสร้้าง

ลักัษณะห่ว่งได้้รับัชื่่�อว่่าทีีโลเมียีร์ ์ประกอบด้้วยลำดับันููคลีี

โอไทด TTAGGG ซ้้ำๆประมาณ ๒๕๐๐ ครั้้�ง มีีความยาว 

๑๕,๐๐๐+/- คู่่�เบส  ทารกแรกคลอดมีีความยาว ๘-๑๕ 

กิิโลเบส   โครงสร้้างนี้้�จำเป็็นสำหรัับการถอดแบบปลาย

โฆรโมโสมและเสถีียรภาพของสายดีีเอนเอ เนื่่�องจากใน

การแบ่ง่ตัวัของเซลล์แ์ต่ล่ะครั้้�งจะสููญเสียีหมวกโฆรโมโสม

ไปบางส่่วน  เมื่่�อสููญเสีียหมด  เซลล๋๋จะตายและเจ้้าของ

เซลล์์ตาย

สมชััย บวรกิิตติิ 1, สมศัักดิ์์� เทีียมเก่่า2,  
1สำนัักวิิทยาศาสตร์์ ราชบััณฑิิตยสภา  กรุุงเทพมหานคร                                            
2คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยชอนแก่่น จัังหวััดขอนแก่่น

รัับต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ปรัับปรุุงต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ตอบรัับต้้นฉบัับตีีพิิมพ์์ ธัันวาคม  2567

ที่่�มา: https://en.m.wikipedia.org/wiki/Telomere

ประวััติิหมวกโฆรโมโสม

	 พ.ศ. ๒๔๗๖ Barbara McClintock นักักัลัลพันัธุุ

ศาสตร์ร์างวัลัโนเบล พ.ศ. ๒๕๕๒ ได้้สังัเกตพบโครงสร้้าง

พิิทัักษ์์ปลายโฆรโมโสม  ที่่�เกิิดจากสายเดี่่�ยวท่ี่�ปลายสุุด

ของโฆรโมโสมประมาณ  ๓๐๐ คู่่� เบส   และปลายสาย

ย้้อนกลัับขึ้้�นไปสอดเข้้ากัับส่่วนต้้น  ยึ  ึดติิดด้้วยโปรทีีน 

TRF1, TRF2, TIN2, POT1, TPP1 และ RAP1 เกิิดห่่วง 

T-loop ชื่่�อ shelterin complex ซึ่่�งต่่อมาได้้รัับขนาน

นาม Telomere

https://en.wikipedia.org/Barbara_McClintock
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Shelterin complex ประกอบ T-loop (หมวกโฆรโม

โสม)

(https://en.m.wikipedia.org/wiki/Telomere)

	 พ.ศ. ๒๔๘๒ Hermann Muller ได้้พบ

ปรากฏการณ์์ทำนองเดีียวกััน และเป็็นผู้้�ตั้้�งชื่่�อ telomere

	 พ.ศ. ๒๕๑๔ และ ๒๕๑๖ Dr. Alexy Matvey-

yevich Olovnikov นัักชีีววืืทยา และพฤฒวิิทยาชาวรััส

ซีียเสนอทฤษฎีีตััดปลายดีีเอนเอ (ทีีโลยีีนส์์) ว่่าสั้้�นลงเมื่่�อ

เซลล์แ์บ่ง่ตัวั  (Dokl Akad Nauk SSSR 1971;201:1496 

และ J Theor Biol 1973; 41: 181-190.)

ที่่� ม า :  h t t p s : / / w w w . g o o g l e . c o . t h 

search?q=Olovnikov+AB&source=Inms&tbm=isc-

ch&sa=X&ved=0ahUKEwjXn9fRt-HYAhumLo8KHf-

fitBYAQ_AUICygC&biw=66#imgrc=Ef8w4xDfWNdo-

oFM พ.ศ. ๒๕๕๒  Elizabeth H. Blackburn, Carol 	

	 พ.ศ. ๒๕๕๒  Elizabeth H. Blackburn, Carol 

W. Greider และ Jack W. Szostak ได้้รัับรางวััลโนเบล

สาขาสรีีรวิิทยาการแพทย์์ จากการค้้นพบทีีโลเมีียร์์และ

ทีีโลมีีเรสผู้้�พิิทัักษ์์โฆรโมโสม

หมวกโฆรโมโสมพิิทัักษ์์ปลายโฆรโมโสม

	 หมวกโฆรโมโสม  (ทีีโลเมีียร์์) แขวนอยู่่�กัับแขน 

AATCCC  ที่่�ปลายโฆรแมทิิด  ประกอบด้้วยลำดัับนิิวคลีี

โอไทด TTAGGG ซ้้ำๆประมาณ ๒๕๐๐ ครั้้�ง มีีความยาว 

๑๕,๐๐๐ +/- คู่่�เบส  ทำหน้้าที่่�พิิทัักษ์์ปลายโฆรโมโสมไม่่

ให้้สั้้�นเร็็ว และไม่่ให้้ปลายด้้วนของโฆรโมโสมเชื่่�อมติิดกััน  

หมวกโฆรโมโสมสั้้�นลง ๕๐- ๑๐๐ คู่่� เบสทุุกครั้้�งที่่�เซลล์์

แบ่่งตััว   ในช่่วงเจริิญในมดลููกและช่่วงอายุุ ๒-๓ ขวบ

กร่่อนเร็็วมาก ช ายกร่่อนเร็็วกว่่าหญิิงในอััตราปีีละ ๓๑ 

คู่่�เบส (ชาย) และ ๑๔ คู่่�เบส (หญิิง) อั ัตรากร่่อนลดลง

เมื่่�ออายุุมากขึ้้�น (Unryn BM, et al. Aging Cell 2005; 

4(2):97-101)  

	 ความยาวหมวกโฆรโมโสมระหว่า่งชายหญิงิ และ

ระหว่่างเซลล์์เนื้้�อเยื่่�อต่่างชนิิดในช่่วงพััฒนาในมดลููกไม่่

แตกต่่างกััน  จะแตกต่่างภายหลัังคลอด  เด็็กแรกคลอด

ยาว ๘-๑๕ กิิโลเบส   ตอนใกล้้ก่่อนตายเหลืือไม่่เกิิน ๓ 

กิิโลเบส 

	 หมวกโฆรโมโสมของหญิงิยาวกว่า่ของชายในทุกุ

เกณฑ์อายุุ เพราะอััตรากร่่อนของชายสููงกว่่า นอกจาก

ช่ว่งเจริิญในมดลููกและแรกคลอดไม่่แตกต่่างกัันมาก  ช่ว่ง

เจริิญในมดลููก ๑๕-๓๐ กิิโลเบส แรกคลอด ๘-๑๕ กบ. 

ตอนใกล้้สิ้้�นอายุุขััยไม่่เกิิน ๓ กบ. ของชายสั้้�นเร็็วกว่่าจึึง

ตายเร็็วกว่่า

	 ความยาวของหมวกโฆรโมโสมเกี่่�ยวกัับอายุุ

พ่่อเมื่่�อเด็็กคลอด บุ ตรเกิิดจากบิิดาอายุุยิ่่�งมากยิ่่�งยาว 
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อััตรา ๒๒ คู่่�เบสต่่ออายุุบิิดาที่่�สููงขึ้้�น ๑ ปีี (Unryn BM, 

et al. Paternal age is positively linked to telom-

mere length of children. Aging Cell 2005; 4(2): 

97-101.) หรืือความยาวหมวกโฆรโมโสมของลููกยาวขึ้้�น 

๑๗ คู่่�เบสต่่ออายุุพ่่อสููงขึ้้�น ๑ ปีี  (De Meyer T, et al. 

Paternal age at birth is an important determinant 

of offspring telomere length. Hum Mol Genet 

2007;16(24):3097-102.)  

	 ไข่ผ่สมเสร็็จ ( Zygote) จากพัันธุกุรรมพ่อสููงอายุุ

ดีีกว่่าพ่่ออายุุน้้อย

	 ในมดลููกตััวอ่่อนได้้รัับอิิทธิิพลสิ่่�งแวดล้้อมฝ่่าย

แม่่ เช่่น โรคเบาหวานเหตุุมีีครรภ์์  โรคอ้้วน ความเครีียด

เศรษฐกิิจ สั ังคมและจิิตใจ (Marchetto NM, et al. 

Prenatal stress and newborn telomere length. 

Am J Obstet Gynecol 2016; 215(1):94.)

	 การออกกำลัังกายทำให้้ทำให้้หมวกโฆรโมโสม

ยาวหรืือสั้้�นช้้า เนื่่�องจากมี ีnuclear respiratory factor 

1 (NRF1) และ PPAR-gamma coactivator 1 alpha 

(PGC-1a) ที่่�เป็็น transcriptor factors ของ ตััวรัักษา

ความสมบููรณ์์ของหมวกโฆรโมโสม (Terra) เพิ่่�มขึ้้�น (Dim-

men A, et al. Nuclear respiratory factor 1 and 

endurance exercise promote human telomere. 

Science Advances July 27, 2016.)

	 ความยาวหมวกโฆรโมโสมคนไทยตามเกณฑ์อ์ายุุ  

คนอายุุ <๒๘ ปีี ยาว > ๖.๓ กบ. อายุุ ๓๐-๔๔ ปีียาว 

๕.๕-๖.๓ กบ. อายุุ > ๔๖ ปีี

ยาว <๕.๕ กบ. (สุภุาวรรณ เศรษฐบรรจงและคณะ. The 

study on 

telomere length for age estimation in a Thai 

population.  Am J Forensic Med Pathol 2014; 

35(2): 148-53)

	 เชื้้�อชาติ ิพ.ศ.๒๕๕๑ ฮันัต์ ์และคณะศึกึษาพบว่่า

หมวกโฆรโมโสมของคนอเมริกิันัเชื้้�อสายแอฟริกิันัยาวกว่า่

ของคนอเมริิกัันผิิวขาว ( Hunt SC, et al. Leukocyte 

telomeres are longer in African Americans than 

in whites: the National Heart, Lung, and Blood 

Institute Family Heart Study and the Bogalusa 

Heart Study.Aging Cell 2008; 7:451-8.) 

	 ภาวะพร่่องฮอร์์โมนเพศหญิิง (estrogen) จาก

การศึึกษาในหนููถีบจัักรท่ี่�ทำให้้พร่่อง อี สโทรเจน พบว่่า

หน่่วยพัันธุุกรรม  TERT เซลล์์ต่่อมหมวกไตลดลงและ

หมวกโฆรโมโสมสั้้�นลง  การรัักษาด้้วยอีีสโทรเจน สภาพ

หมวกโฆรโมโสมกลัับคืืนสู่่�สภาพเดิิม  (Bayne S, et al. 

Estrogen deficiency leads to telomere inhibition, 

telomere shortening and reduced cell proliferat-

tion in the adrenal gland of mice. Cell Res 2008; 

18(11): 1141-50.)

	 การศึกึษาความยาวของหมวกโฆรโมโสมสตรีีวัยั

ทองพบว่่าความยาวของหมวกโฆรโมโสมที่่�ได้้รัับอีีสโทร

เจนขึ้้�นกับัระยะของการให้้ฮอร์์โมน (Lin J, et al.Greater 

endogenous estrogen exposure is associated 

with longer telomeres in postmenopausal womw-

wn at risk for cognitive decline. Brain Res 2011; 

1379:224-31)

	 การศึึกษาคนอายุุ ๙๗-๑๐๘ สุ ขภาพปรกติิ 

เปรีียบเทีียบกัับคนสููงอายุุที่่�กััมมัันตภาพทางกายจำกััด

และเป็็นโรค พบว่่าหมวกโฆรโมโสมของผู้้�สููงอายุุสุุขภาพ

ดีียาวกว่่าอย่่างมีีนััยสำคััญ (Terry DF, et al. Associat-

tion of longer telomeres with better health in 

centenarians. J Gerontol 2008; 63A(8): 809-12)

	 จากการศึึกษาความยาวหมวกโฆรโมโสมอย่่าง

ละเอีียด และการศึึกษารููปแบบจำลองพบว่่าความยาว

ของหมวกโฆรโมโสมไม่่เป็็นสััดส่่วนกัับอายุุชีีววิิทยา แต่่

สััมพันธ์์กัับความฟุ่่�มเฟืือยทางกาย (Boonekamp JJ, 

et al. Telomere length behaves as biomarker of 

somatic redundancy  rather than biological age. 

Aging Cell 2013; 12:330-2; Muezzinler A, et al. A 

systemic review of leukocyte telomere length 

and age in adults. Ageing Res Rev 2013; 12: 509-

19; Simons MJP. Questioning causal involvement 

of telomere in aging. Ageing Res Rev 2015;14:6 

pg. )

	 การศึึกษาความยาวหมวกโฆรโมโสมกัับอาหาร

พบว่่าคนบริิโภคอาหารสำเร็็จรููปหมวกโฆรโมโสมสั้้�นกว่่ 
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	 คนบริิโภคอาหารสด (Nettleton

JA, et al. Dietary patterns and telomere length. 

Am J Clin Nutrition 2008; 88(5):1405-12.)

คนบริิโภคอาหารเนื้้�อสััตว์์สำเร็็จรููปหมวกโฆรโมโสม สั้้ �น

กว่่าคนบริิโภคข้้าวกล้้อง ข้้ าวสาร ผลไม้้และผัักสด ถั่่ �ว 

เมล็็ดพืืช นมไขมัันต่่ำ อาหารทอด ปลาไม่่ทอด เนื้้�อแดง 

กาแฟ น้้ำอััดลม (Nettleton JA, et al. Dietary patt-

terns and telomere length. Am J Clin Nutrition 

2008; 88(5):1405-12.)  

	 การศึึกษาความยาวหมวกโฆรโมโสมเด็็กอ้้วน

และผู้้�ใหญ่่อ้้วน ไม่่พบว่่าหมวกโฆรโมโสมเด็็กอ้้วนสั้้�น

กว่่าเด็็กปรกติิ แต่่พบว่่าหมวกโฆรโมโมมผู้้�ใหญ่่อ้้วนสั้้�น

กว่่าผู้้�ใหญ่่หุ่่�นปรกติิ  (Zannnolli R, et al. Telomere 

length and obesity. Acta Paediatrica 2008; 

97:952-4.)

	 การศึึกษาสตรีีอ้้วนชาวอเมริิกัันและเพอโทริิกััน 

๖๔๗ คน อายุุ ๓๕-๗๔ ปีพบว่่าสตรีีอ้้วน  BMI สููงมีหีมวก

โฆรโมโสมสั้้�น เมื่่�อเทีียบสตรีีอ้้วนเกณฑ์อายุุ ๓๐-๓๙ 

กัับสตรีีหุ่่�นปรกติิพบว่่าสั้้�นกว่่ากัันมาก  ซึ่่  �งบ่่งถึึงปััจจััย

สััมพันธ์์กัับการแก่่เร็็ว (Kim S, et al. Obesity and 

weight gain in adulthood and telomere length. 

Cancer Epidemiol Biomarkers Prev 2009; 18(3): 

816-54.)

	 หนุ่่�มสาวอ้้วนบริิโภคอาหารโชเดีียมมาก หมวก

โฆรโมโสมสั้้�น (Zhu H, et al. High sodium intake is 

associated with short leukocyte telomere length 

in overweight and obese adolescents. Internat J 

Obesity 2015;51; doi:10.1038/ijo.)

Martin C, et al. Mediterranean diet reduces sen-

nescence-associated stress in endothelial cells. 

Age (Dordr) 2012; 34: 1309-16

	 การศึกึษาพบความยาวหมวกโฑรโมโสมสัมัพนธ์์

เชิงิผกผันักับัตัวักำหนดสภาพอ้้วน  การบริโิภคอาหารเมดิิ

เทอเรเนีียน ๕ ปี ีช่่วยให้้หมวกโฆรโมโสมยาวขึ้้�นและลด

สภาพอ้้วน (Garcia-Carzon S, et al. Longitudinal ass-

sociation of telomere length and obesity indices 

in an interventional study with a Mediteaanean 

die: the PREMED-NAVARA trial. Internat J Obesity 

2014; 38:177-82.)  

หมวกโฆรโมโสมกัับโรคเบาหวาน: 

	 พ.ศ. ๒๕๕๐  Adaikalakoteswari และคณะ

ศึกึษาพบว่่าหมวกโฆรโมโสมสั้้�นลงในผู้้�ที่่�ความทนกลููโคส

ลดง (ระยะนำโรค)   และใน พ.ศ.๒๕๕๕ มีีรายงานผล

การศึึกษาว่่าผู้้�ป่่วยชายกลุ่่�มอาการแก่่ก่่อนวััยที่่�เป็็นโรค

เบาหวานแบบที่่� ๒ มีีหมวกโฆรโมโสมสั้้�นกว่่าคนทั่่�วไป 

(Murillo-Ortiz B, et al. Telomere length in type 2 

diabetes in males, a premature aging syndrome 

ใน Aging Male 2012;15: 54-58)

	 พ.ศ. ๒๕๕๗  C.E. Elks และ R.A.Scott ศึึกษา

ทบทวนรายงานหาคำตอบว่่าโรคเบาหวานแบบที่่� ๒ ทำ

ให้้หมวกโฆรโมโสมสั้้�น หรืือคนหมวกโหรโมโสมสั้้�นเป็็น

สาเหตุุของโรคเบาหวาน   เนื่่�องจากมีีการศึึกษาแสดง

ความเป็น็ไปได้้ว่า่การมีหีมวกโฆรโมโสมสั้้�นก่อ่ให้้เกิิดการ

ชราของเซลล์เ์บต้้าทำให้้หลั่่�งอินิสุุลิินลดลงและเกิิดภาวะ

ทนกลููโคส (Kuhlow D, et al.Telomere deficiency 

impairs glucose metabolism and insulin secret-

tion. Aging 2010;2:650-8)  แต่่ ๓ ปีีต่่อมา  J. Zhao 

และคณะแสดงผลการศึึกษาว่่าคนหมวกโฆรโมโสมสั้้�น

เสี่่�ยงโรคเบาหวาน ๒ เท่่าของคนหมวกโหรโมโสมยาว 

(Zhao J, et al. Short leukocyte telomere length 

predicts risk of diabetes in American Indians: the 

Strong Heart Family Study. Diabetes 2013;63:354-

62) 

	 ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิดท่ี่� ๒ ที่่�มีีหรืือไม่่มีี

ปื้้�นหิินปููนที่่�มหานาฬีีรััชตโลหิิต (Atherosclerosis 

2007;195:83-9)

	 กลุ่่�มอาการหมวกโฆรโมโสมสั้้�น เป็็นโรคผิิวหนััง

กรรมพัันธุ์์� มีีลัักษณะเวชกรรมไตรลัักษณ์์ ได้้แก่่สััผิิวหนััง

ผิดิปรกติ ิเล็บ็ไม่ง่อก และด่า่งขาวตามเยื่่�อบุเุมืือก สาเหตุุ

จากการกลายพัันธุ์์�ของหน่่วยพัันธุุกรรม TINF2 (โปรตีีน

ในเฌลเทอริิน คอมเพล็็กซ์์) และ TERC (ส่่วนประกอบ

ของทีีโลมีเีรส) : อ้้าง ๑. Viprakasit V, Tanphaichitr VS. 

Recurrent A353V mutation in a Thai family with 

x-linked dyskeratosis congenita. Haematologica 
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2001;86:871-2. ๒. เบญจพร พานิิชเจริญิ, มานพ พิทักัษ์์

ภากร และคณะ. Novel mutation of the TINF2 gene 

in a patient with dyskeratosis congenita. Case 

Rep Dermatol 2015; 7:212-9.

	 วิิธืืชะลอการกร่่อนหมวกโฆรโมโสม โดย

	 - ดำเนิินวิิถีีชิิวิิตอนุุรัักษ์์

	 - เสริมิด้้วยทีโีลมีเีรส (ตัวัเติมิความยาว) โดยตรง

และโดยอ้้อม เช่่นใช้้ TA65 และสมุุนไพร-ขิิง

	 วิิธีีเพิ่่�มความยาวหมวกโฆรโมโสม

	 - มีีรายงานจากมหาวิิทยาลััยสแตนฝอร์์ด สรอ. 

ว่่าพบวิิธีีเพิ่่�มความยาวหมวกโฆรโมโสมในเซลล์์โดยใช้้ 

mRNA ที่่�ดัดัแปลงมีลีำดับัของ TERT ที่่�เป็น็ส่ว่นประกอบ

ในทีีโลมีีเรส  (Ramunas J, et al. Transient delivery 

of modified mRNA encoding TERT rapidly ext-

tends telomeres in human cells. FESEBJ 2015; 

29:1930-9.) 

	 คนหมวกโฆรโมโสมยาวเสี่่�ยงโรคมะเร็็ง ๙ ชนิิด 

ได้้แก่่ มะเร็็งมดลููก รัังไข่่ ไต อััณฑะ กระเพาะปััสสาวะ 

ปอด ไกลโอมา นิวิโรบลาสโทมา และเมลาโนมา; ลดความ

เสี่่�ยง ๖ โรค ได้้แก่่โรคหลอดเลืือดหััวใจ  แอออร์์ทาข่่อง

ท้้องโป่่งพอง อััลซไฮเมอร์์ โรคศีีลิิแอค โรคปอดอิินเตอร์์

สติิเทีียล และโรคเบาหวานแบบท่ี่� ๑ (A Mendelian 

Randomization Study 2017. JAMA Oncol publ-

lished online February 23, 2017)

	 สรุุป

	 หมวกโฆรโมโสมที่่�พิิทัักษ์์ปลายดีีเอนเอสายคู่่�  

ความสั้้�นยาวเป็็นเพีียงต้้นทุุน ไม่่ใช่่ข้้อมููลสำคััญท่ี่�คะเน

อายุุและอายุุขััย

	 - อั ตรากร่่อนบอกอายุุขััยดีีกว่่า ซึ่่ �งขึ้้�นกัับ

พฤติิกรรมปััจเจก และสภาพแวดล้้อม  เพศ เชื้้�อชาติิและ

โรคบางโรค

เอกสารสิ่่�งพิิมพ์์ของนัักวิิชาการไทย

	 ๑. ศุ ุภวรรณ  เศรษฐบรรจง Supawon Srett-

tabunjong, Satitsri S, Thonnopapakhun W, et al. 

The Study on Telomere Length for Age Estimat-

tion in a Thai Population.  Am J Forensic Med 

Pathol 2014; 35(2): 148-153.

	 ๒. มานพ พิิทัักษ์์ภากร, สมชััย บวรกิิตติิ. หมวก

โฆรโมโสม. ธรรมศาสตร์์เวชสาร ๒๕๕๘; ๑๕:๑๔๓-๗. 

	 ๓. มานพ พิิทัักษ์์ภากร, สมชััย บวรกิิตติิ. กลุ่่�ม

อาการหมวกโฆรโมโสมสั้้�น. ธรรมศาสตร์เ์วชสาร ๒๕๕๙; 

๑๖(๓):๕๐๖-๙.

	 ๔. มานพ พิิทัักษ์์ภากร, สมชััย บวรกิิตติิ. ปััจจััย

เกี่่�ยวกัับความยาวหมวกโฆรโมโสม. ธรรมศาสตร์์เวชสาร 

๒๕๖๐; ๑๘(๑): ๑๔๐-๕. 

	 ๕. ณิ ชาภััทร บวรเศรษฐนัันท์์ ปริ นทร์ ตรัับ

วงศ์์วิิทยาม สิินสุุดา เดชสุุภา, และคณะ. วารสารสโมสร 

Association of leukocyte telomere length and 

mitochondrial DNA copy number in children 

from Salamanca, Mexico. จุ ุฬาลงกรณ์์เวชสาร 

๒๕๖๐; ๖๑(๑): ๑๔๓.

	 ๖. รวิกิาญจน์ ์อิฐสถิติไพศาล, วรรณวิภิา เกียีรติิ

อุุดมพร, นิ ิภาภรณ์์ ธี ระวััฒนพงศ์์, และคณะ. วารสาร

สโมสร Osteoarthritis and telomere shortening. 

จุุฬาลงกรณ์์เวชสาร ๒๕๖๐; ๖๑(๑): ๑๔๔-๕. 

	 ๗.  สิินสุุดา เดชสุุภา, วีีรศัักดิ์์� สิิงหถนััดกิิจ, วร

วรรธน์ ลิ้้�มทองกุุล, และคณะ. การเปลี่่�ยนแปลงความยาว

เทโลเมีียร์์ และจำนวนชุุดไมโทคอนเดรีียดีีเอ็็นเอ จาก

เซลล์์ชิ้้�นเอ็็นในโรคโพรงกระดููกสัันหลัังส่่วนเอวตีีบแคบ: 

การศึึกษานำร่่อง. จุุฬาลงกรณ์์เวชสาร ๒๕๖๐; ๖๑(๔): 

๔๙๗-๕๐๙.

	 ๘. กนกอร จัันทณ์์งาม, อรอนงค์์ กฤชเพชรััตน์์, 

ณํํฐยา อึ้้�ง, และคณะ. การตรวจวััดความยาวของเทโลเมีี

ยร์จ์าก Pap smear ในผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ปากมดลููกด้้วยเทคนิค 

SYBR-green quantitative real time PCR.  วารสาร

เทคนิคิการแพทย์แ์ละกายภาพบำบัดั ๒๕๖๑; ๓๐(๑)๔๗-

๕๑.

	 ๙. Martwachira K, Kaewtunjai N, Tantiw-

wechpikul W, et  al. Investigation into a possible 

association between telomere length in prost-

tate cancer patients and non-prostate cancer 
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patients. Thai J Urology 2019; 40(2):35-40. 

	 ๑๐. Turapra B, Daduang J, Wonggwatt-

tanakul M, et al. Establishment of in-house 

telomere  length measurement using qPCR. Arch 

AHS (Allied Hlth Sci)  2022; 34(3):44-52.

	 ๑๑. Leelahakul P, .. Bovornkitti S, et al. 

Telomere length in various age groups of normal 

body weight Thais and obese Thais. Asian Med 

J and Alt Med 2020; 2:144-52.

	 ๑๒. Winson P, Leelahakul P,…Bovornkitti 

S., et al. Telomere length in Thai Buddhist monks 

and Thai  males aged 40 years and above. Mal 

J Nutri 2020; 28:283-93.

	 ๑๓. สิิริิพร แช่่มสนิิท, อชิิรญา มหาสิินไพศาล, 

สายฝน โพธิิสุุวรรณ.   สารพฤกษเคมีีและอิิทธิพลต่่อ

ความยาวของเทโลเมีียร์์. วารสารสุุขภาพและอาหารเชิิง

สร้้างสรรค์์ ๒๕๖๖;๑(๒):๑-๑๓.

	 ๑๔. สมศัักดิ์์� เทีียมเก่่า. Telomere susceptib-

bility to cigarette smoke. KUHJ 2567; กำลัังพิิมพ์์
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ปััจจััยที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของคณาจารย์์ 
คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น

บทคััดย่่อ

	 การศึกึษาครั้้�งนี้้� มีวีัตัถุปุระสงค์เ์พื่่�อทราบปัจัจััยท่ี่�

ทำให้้บุคุลากรยื่่�นขอตำแหน่ง่ทางวิชิาการที่่�สููงขึ้้�นและนำ

ปััจจััยไปใช้้ในการส่่งเสริิมการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ

ที่่�สููงขึ้้�น ของคณาจารย์์สายผู้้�สอน คณ ะแพทยศาสตร์์ 

มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น จากลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 194 

คน วิ เคราะห์์ข้้อมููลโดยโปรแกรมคอมพิิวเตอร์์สำเร็็จรููป 

STATA สถิิติิที่่�ใช้้ คืือ ค่่าร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน และการวิิเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ ใช้้วิิธีีเก็็บ

ข้้อมููลด้้วยวิิธีีการสััมภาษณ์์ (Interview)

	 ผลการศึึกษาการเปรียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยและส่่วน

เบี่่�ยงเบนมารตฐานการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการตาม 

เพศ  อายุุ และการศึึกษา ซึ่่ �งจากการศึึกษาพบว่่า อายุุ

มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ระดัับการศึึกษา

มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ส่ วนเพศ  ไม่่มีี

ผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ปั จจััยภายในและ

ปััจจััยแวดล้้อม  ที่่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ 

จำนวน 4 ปัจจัยั ได้้แก่ ่เจคติติ่อ่วิชิาชีพีอาจารย์ ์แรงจููงใจ

ใฝ่่สััมฤทธิ์์� แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ การพััฒนาตนเอง ซึ่่�งจาก

ศึึกษาพบว่่า ปััจจััยด้้านเจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ มีีความ

แตกต่่างอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ระหว่่างอาจารย์์ที่่�ยััง

ไม่่เข้้าสู่่�ตำแหน่่ง และอาจารย์์ท่ี่�เข้้าสู่่�ตำแหน่่งวิิชาการ

แล้้ว โดยกลุ่่�มอาจารย์์ที่่�เข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการแล้้ว

จะมีปีัจัจััยด้้านเจคติติ่อ่วิชิาชีีพอาจารย์ม์ากกว่า่กลุ่่�มที่่�ยังั

ไม่่เข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ 

	 การศึึกษาได้้เกิิดโครงการพััฒนา Web Applic-

cation การประเมิินการสอน เพื่่�อขอกำหนดตำแหน่่ง

ทางวิิชาการ และพััฒนาระบบการย่ื่�นขอกำหนดตำแหน่่ง

ทางวิิชาการ 

คำสำคััญ : ผลงานทางวิิชาการ ตำแหน่่งทางวิิชาการ 

ศริิตา  อััตถาชน

นัักทรััพยากรบุุคคล ปฏิิบััติิการ หน่่วยการเจ้้าหน้้าที่่� คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น 

รัับต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ปรัับปรุุงต้้นฉบัับ  ธัันวาคม 2567, ตอบรัับต้้นฉบัับตีีพิิมพ์์  ธัันวาคม  2567

ปััจจััยที่่�มีีอิิทธิิพล

ความเป็็นมาและความสำคััญของปััญหา

	 คณะแพทยศาสตร์์ กำหนดเป้้าประสงค์์ในการ

พััฒนาระบบการบริิหารจััดการคณะฯ ให้้ทัันสมััยและ

ทันัต่่อการเปลี่่�ยนแปลงสามารถรักัษาและพััฒนาคุุณภาพ

การจััดการศึึกษา และงานวิิจััยเพื่่�อมุ่่�งสู่่�การเป็็นโรงเรีียน

แพทย์์ระดัับโลก พร้้อมทั้้�งการมีีระบบบริิหารจััดการ

ทรััพยากรบุุคคล (Human Resource Management) 

ที่่�ดีคีรอบคลุมทั้้�งเรื่่�องการพัฒันาสมรรถนะ แนวทางความ

ก้้าวหน้้า ค่า่ตอบแทน สวัสัดิิการและสิิทธิปิระโยชน์อย่า่ง

เหมาะสม รวมทั้้�งการสร้้างกลไกในการรักัษาบุคุลากรที่่�มีี

ความรู้้�ความสามารถสููงให้้คงอยู่่�ในคณะฯ สร้้างแรงจููงใจ

ที่่�จะดึงึดููนคนดีคีนเก่่งให้้มาปฏิบิัติัิงานในคณะฯ ส่ง่ผลต่อ่

ระดับัความผููกพันัของบุคุลากรต่อ่องค์ก์ร และทุ่่�มเทสร้้าง

ผลการดำเนิินงานเพ่ื่�อขัับเคลื่�อนองค์์กร และมาตรฐาน

การทำงานท่ี่�มีผีลสััมฤทธิ์์�สููง (แผนยุุทธศาสตร์์การบริิหาร 

คณะแพทยศาสตร์ ์มหาวิทิยาลัยัขอนแก่น่ ประจำปี ีพ.ศ. 

2564-2567) 

	 ในการวิิจััยเพื่่�อส่่งเสริิมให้้มีีการแต่่งตั้้� งให้้

คณาจารย์์สายผู้้�สอนได้้ดำรงตำแหน่่งทางวิิชาการใน

ตำแหน่่งผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ รองศาสตราจารย์์ และ

ศาสตราจารย์์ ให้้สููงขึ้้�นหากคณะแพทยศาสตร์์มีีระบบ

สนัับสนุุนการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการให้้กัับคณาจารย์์

จะส่่งผลให้้การเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการมีีผลสััมฤทธิ์์�

ผลในพัันธกิิจท่ี่�กำหนดได้้สููงขึ้้�นได้้  และตามข้้อ 6.3.1 

(3) ของประกาศ  ก.บ.ม. ม หาวิิทยาลััยขอนแก่่น (ฉบัับ

ที่่� 5/2558) เรื่่�องหลัักเกณฑ์์วิิธีีการจ้้าง เงื่่�อนไขการจ้้าง 

พนัักงานมหาวิิทยาลััยและลููกจ้้างของมหาวิิทยาลััย วั ัน

ที่่� 19 ธัันวาคม 2558 กำหนดให้้พนัักงานมหาวิิทยาลััย 

ตำแหน่่งอาจารย์์ ผู้ �ท่ี่�บรรจุุและแต่่งตั้้�งโดยใช้้คุณวุฒิิ
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ระดัับปริิญญาเอกหรืือเทีียบเท่่า ต้้ องได้้รัับการแต่่งตั้้�ง

ให้้ดำรงตำแหน่่งผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ ภายในระยะเวลา 

7 ปีี พนัักงานมหาวิิทยาลััยตำแหน่่งผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ 

ต้้องได้้รับการแต่่งตั้้�งให้้ดำรงตำแหน่่งรองศาสตราจารย์์ 

ภายใน 9 ปี  นั บตั้้�งแต่่วัันที่่�ได้้รับการแต่่งตั้้�งให้้ดำรง

ตำแหน่่งผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ หากพ้้นกำหนดให้้ถืือว่่า

สิ้้�นสุุดสััญญาจ้้าง ตั้้ �งแต่่วัันที่่�ครบกำหนดเวลา และตาม

ข้้อบัังคัับมหาวิิทยาลััยขอนแก่่นว่่าด้้วยการบริิหารงาน

บุุคคล พ.ศ. 2565 ข้้อ 27 กรณีีการจ้้างอาจารย์์ใหม่่ ตาม

ข้้อ 26.2 ของข้้อบัังคับันี้้� ให้้ทำสัญัญาจ้้างไม่่เกินิ 7 ปี ีหาก

ได้้รัับการแต่่งตั้้�งให้้ดำรงตำแหน่่งผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ขึ้้�น

ไป สามารถขอเปลี่่�ยนสััญญาจ้้างเป็็นสััญญาระยะยาวได้้ 

ทั้้�งนี้้� ระยะเวลาการทำสััญญาจ้้างไม่่เกิิน 7 ปี ี ไม่่ให้้นัับ

รวมระยะเวลาที่่�ได้้รัับอนุุมััติิให้้ลาศึึกษา ฝึึกอบรม  หรืือ

ปฏิิบััติิการวิิจััย นั้้�น

	 เพื่่�อสนัับสนุุนคณาจารย์์คณะแพทยศาสตร์์ ให้้

เข้้าสู่่�ตำแหน่่งผู้้�ช่ว่ยศาสตราจารย์์ รองศาสตราจารย์์ และ

ศาสตราจารย์ ์เป็น็ช่่องทางในการพัฒันาคุณุภาพวิชิาการ

และนวััตกรรม  ตลอดจนผลัักดัันให้้คณาจารย์์ คณ ะ

แพทยศาสตร์์ ก้้ าวสู่่�ความเป็็นเลิิศระดัับชาติิและระดัับ

นานาชาติิ จึึงก่่อให้้เกิิดการวิิจััยขึ้้�น

วััตถุุประสงค์์

	 1. เพื่่�อทราบปััจจััยที่่�ทำให้้บุุคลากรยื่่�นขอ

ตำแหน่่งทางวิิชาการที่่�สููงขึ้้�น

	 2. เพื่่�อนำปััจจััยไปใช้้ในการส่่งเสริิมการเข้้าสู่่�

ตำแหน่่งทางวิิชาการที่่�สููงขึ้้�น

ขอบเขตการวิิจััย

	 1. ขอบเขตด้้านเนื้้�อหา การวิิจััยในครั้้�งนี้้�ทำการ

ศึึกษาปัจัจัยัที่่�มีอีิทิธิพลต่อ่การเข้้าสู่่�ตำแหน่ง่ทางวิชิาการ

ของบุคุลากรสายผู้้�สอน คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น

	 2. ขอบเขตด้านประชากร การวิจัยครั้งนี้

ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ บุคลากรสายผู้สอน คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ตำ�ำแหน่ง อาจารย์ 

ผู้ช่วยศาสตราจารย์ และรองศาสตราจารย์ จำ�ำนวน 367 

คน (ข้อมูล ณ วันที่ 1 เมษายน 2565) กลุ่มตัวอย่างที่ใช้

ในการศึกษาครั้งนี้  ได้มาจากการกำ�ำหนดขนาดของกลุ่ม

ตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยครั้งนี้โดยใช้สูตรของเครจซีและ

มอร์แกน (Krejcie & Morgan, 1970) ได้กลุ่มตัวอย่าง

ทั้งสิ้นจำ�ำนวน 194 คน

	 Krejcie and Morgan (1970) พั ฒนาตาราง

สำเร็็จรููป  เมื่่�อกำหนดให้้  s=ขนาดตััวอย่่างที่่�ต้้องการ 

N=ขนาดประชากร p=ความแปรปรวนของประชากร 

เมื่่�อตััวแปรเป็็นตััวแปรทวิินาม กำหนดให้้ = .05  X2 = 

ค่่าสถิิติิไคสแควร์์ที่่�องศาอิิสระ = df = 1 โดยกำนหดให้้

เป็น็ค่า่คงที่่� = 3.841 และ d = ระดับัความถููกต้้องในการ

ทดสอบสมมติิฐาน โดยใช้้สููตรดัังนี้้� 

    

	 3. ขอบเขตด้้านตััวแปรที่่�ใช้้ในการวิิจััย

	 3.1 ตัวแปรอิสระ (Independent variable)

	 	 3.1.1 ป ัจจัยภายใน ป ระกอบด้วย 

เจตคติต่อวิชาชีพอาจารย์ แรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์  แรงจูงใจ

ใฝ่สัมพันธ์ การพัฒนาตนเอง

	 	 3.1.2 ป ัจจัยแวดล้อม ป ระกอบด้วย 

นโยบายมหาวิทยาลัย เหตุผลที่ต้องการทำ�ำผลงานทาง

วิชาการ ป ัญหาและอุปสรรคในการผลิตผลงานทาง

วิชาการ ค วามต้องการ การสนับสนุนการทำ�ำผลงาน

วิชาการ 

	 3.2 ตัวแปรตาม  (dependent variable) 

ประกอบด้วย การพัฒนาระบบ วิธีการยื่นขอกำ�ำหนด

ตำ�ำแหน่ง การสร้างและพัฒนาแรงจูงใจในการยื่นขอ

กำ�ำหนดตำ�ำแหน่ง ขจดัอปุสรรคการยื่นขอกำ�ำหนดตำ�ำแหน่ง 

กำ�ำหนดตำ�ำแหน่งทางวิชาการอย่างไรให้เหมาะสม

	            3.3 ขอบเขตด้านพื้นที่  การวิจัยในครั้ง

นี้  ได้ศึกษาบุคลากรสายผู้ สอน คณ ะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

	 3.4 ขอบเขตด้้านระยะเวลา มีีนาคม  2565 

-  กัันยายน 2565 ณ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น โดยได้้เริ่่�มดำเนิินการเก็็บข้้อมููลภายหลัังได้้รัับ

การพิิจารณาจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยใน

มนุุษย์์มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น

ทบทวนเอกสาร วรรณกรรมที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

	 ความหมายของเจตคติิหรืือทััศนคติิ (Attitude) 
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มีีนัักจิิตวิิทยาหลายท่่านได้้ให้้ความหมายไว้้ เช่่น 

	 ราชบัณฑิิตยสถาน (2530 : หน้้า 235) ได้้ให้้

ความหมายของคำว่่า เจตคติ หมายถึึงท่่าทีีหรืือความรู้�สึกึ

ของบุุคคลต่่อสิ่่�งหนึ่่�งใด

	 แรงจููงใจ (motive) เป็็นคำท่ี่�ได้้ความหมาย

มาจากคำภาษาละติินท่ี่�ว่่า movere ซึ่่ �งหมายถึึง 

“เคลื่่�อนไหว” มีีผู้้�ให้้ความหมาย แรงจููงใจไว้้หลายความ

หมาย ดัังนี้้�

	 โลเวล (Lovell, 1980 : ออนไลน์์) ให้้ความ

หมายของแรงจููงใจว่่า เป็็นกระบวนการท่ี่�ชัักนำโน้้มน้้าว

ให้้บุคคลเกิิดความมานุุพยายามเพ่ื่�อท่ี่�จะสนองตอบความ

ต้้องการบางประการให้้บรรลุุผลสำเร็็จ

	 สเตียีร์แ์ละพอร์ต์เตอร์์ (Steers & Porter, 1979) 

ได้้อธิิบายแรงจููงใจไว้้ว่่า หมายถึึงสิ่่�งที่่�เป็็นพลัังกระตุ้้�นให้้

แต่ล่ะบุคุคลกระทำ พฤติกิรรมเพื่่�อให้้บรรลุเุป้า้หมายของ

แต่ล่ะคน และเป็น็สิ่่�งที่่�ช่ว่ยสนับัสนุนุรักัษาพฤติกิรรมนั้้�น 

ๆ ให้้คงอยู่่�

	 ความหมายแรงจููงใจในการทำงาน

	 สมยศ นาวีีการ (2551) อธิิบายแรงจููงใจที่่�เกี่่�ยว

กับัการทำงานไว้้ว่า่ แรงจููงใจมี ี2 ประเภท คืือ 1) แรงจููงใจ

ภาย (Intrinsic Motivation) หมายถึึง แรงขัับภายในจะ

เกิิดจากภายในตััวบุุคคลหรืือรางวััลภายในซึ่่�งองค์์การไม่่

สามารถให้้ได้้  เช่่น ความต้้องการ ความพึึงพอใจ ความ

รู้้�สึกึที่่�ตนเองมีค่ี่ามากขึ้้�น การลดความเครียด ความอยาก

รู้้�อยากเห็็น การบรรเทาจาการบัังคัับ ผลสััมฤทธิ์์�เป็็นต้้น 

และ 2) แรงจููงใจภายนอก (Extrinsic Motivation) 

หมายถึึง แรงขัับที่่�เกิดิจากภายนอกตััวบุุคคล หรืือ รางวััล

ภายในองค์์การ เช่่น อาหาร การสรรเสริิญ ความรู้้� เงิิน 

สถานภาพ เป็็นต้้น

	 ติิน ปรั ัชญาพฤทธิ์์� (2552) ได้้อธิิบายแรงจููงใจ

ที่่�เกี่่�ยวกัับการทำงานไว้้ว่่า เป็็นระดัับความพร้้อมของ

พนัักงานท่ี่�จะปฏิบััติิงานให้้บรรลุุเป้้าหมายท่ี่�วางไว้้ ซึ่่ �ง

ระดัับความพร้้อมเกิิดจากปััจจััยต่่าง ๆ ความสำเร็็จ การ

ที่่�ผลงานเป็็นท่ี่�ยอมรับ ความรับผิิดชอบ ความเจริิญเติิบโต

ส่่วนบุุคคล และงานในตััวของมัันเอง ภายหลัังความ

ต้้องการขั้้�นพื้้�นฐาน เช่่น เงิินเดืือน สภาพความมั่่�นคงใน

งาน และสภาพการทำงานได้้รัับการตอบสนองแล้้ว

	 ทฤษฎีีแรงจููงใจของแมคคีีลแลนด์์

	 แมคคีีลแลนด์์ (McClelland, 1961) ได้้ศึึกษา

ความต้้องการความสำเร็็จของบุุคคลและมีีความเชื่่�อว่่า 

แรงจููงใจที่่�สำคััญที่่�สุุดของมนุุษย์์ คืือ ความต้้องการสััมฤ

ทธิิผล มนุ ุษย์์มีีความปรารถนาที่่�จะทำสิ่่�งใดสิ่่�งหนึ่่�งให้้

บรรลุุผลสำเร็็จโดยเร็็ว โดยแบ่่งความต้้องการของมนุุษย์์

ออกเป็็น 3 ประการ คืือ ความต้้องการสััมฤทธิิผล ความ

ต้้องการความรักและความผููกพััน และความต้้องการ

อำนาจ

	 1. แรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� (need for Achievenm-

ment: nAch)

	 เป็็นแรงจููงใจในการกระทำการใด ๆ เพื่่�อให้้

ก้้าวสู่่�ความสำเร็็จหรืือความเป็็นเลิิศที่่�มีีความสััมพัันธ์์

กัับมาตรฐานและการมุ่่�งไปสู่่�ความสำเร็็จ ค วามต้้องการ

สััมฤทธิ์์�ผลเป็็นแรงขัับท่ี่�จะทำให้้งานท่ี่�ทำประสบความ

สำเร็็จดีีที่่�สุุดเมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับมาตรฐานโดยจากการ

ศึึกษานั้้�นได้้ระบุุลัักษณะเด่่น 5 ป ระการของผู้้�ท่ี่�มีีความ

ต้้องการสููงด้้านสััมฤทธิ์์�ผล ดัังนี้้�

	 1.1 เป็น็ผู้้�มีีความปรารถนาอย่า่งแรงกล้้าที่่�จะรับั

ผิิดชอบต่่องานหรืือการแก้้ปััญหา

	 1.2 เป็็นผู้้�มีีแนวโน้้มที่่�จะตั้้�งเป้้าหมายในระดัับ

ค่่อนข้้างยากและกล้้าเสี่่�ยงพอ

	 1.3 เป็็นผู้้�มีีความปรารถนาอย่่างแรงกล้้าในการ

ย้้อนกลัับดููการกระทำของตนว่่าการกระทำของตนนั้้�นดีี

หรืือไม่่อย่่างไร และมีีความกังวลกัับการรัับรู้้�ในผลการก

ระทำของตน

	 1.4 เป็็นผู้้�มีีความสันทััดในการจััดระบบงาน มีี

การคาดการณ์์ล่่วงหน้้า

	 1.5 เป็น็ผู้้�ที่่�แข่ง่ขัันหรืือการกระทำแปลก ๆ  ใหม่่ 

ๆ อัันจะทำให้้ตนรู้้�สึึกว่่าได้้ประสบความสำเร็็จ ชอบงาน

ท้้าทายความสามารถ

	 แมคคลีแลนด์ (McClelland, 1961) ได้กล่าวถงึ

ความต้องการความสำ�ำเร็จไว้ว่าเป็นความต้องการมผีลงาน

และบรรลุเป้าหมายที่พึงปรารถนา ค วามต้องการความ

สำ�ำเร็จหรือแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์นี้ จะเป็นบุคคลที่แรงจูงใจ

ใฝ่สัมฤทธิ์สูง ม ีความปรารถนาที่จะทำ�ำสิ่งหนึ่งสิ่งใดให้

สำ�ำเร็จลุล่วงไปด้วยดี โดยพยายามเอาชนะอุปสรรคต่าง 
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ๆ ทเกดิขึน้ให้ได้ มความสบายใจเมื่อประสบผลสำ�ำเร็จและ

มคีวามวติกกังวลเมื่อประสบความล้มเหลว ดงันัน้ บคุคล

พวกนี้ จะสนใจในตำ�ำแหน่งผู้บรหิารระดบัสูงขององค์การ

หรือหน่วยงาน

	 ความต้้องการความสำ เร็็ จจะมีี ลัักษณะ

พฤติิกรรม ดัังนี้้�

	 1. มีีเป้้าหมายในการทำงานสููงชััดเจน และ

ท้้าทายความสามารถ

	 2. มุ่่� งที่่�ความสำเร็็จของงานมากกว่่ารางวััล ผล

ตอบแทนเป็็นเงิินทอง

	 3. ต้้ องการข้้อมููลย้้อนหลัังในความก้้าวหน้้าสู่่�

ความสำเร็็จทุุกระดัับ

	 4. รับผิดิชอบงานส่ว่นตััวมากกว่า่การมีสี่ว่นร่ว่ม

กัับผู้้�อื่่�น

	

	 2. แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ (need for Affiliation : 

nAff)

แมคคีลแลนด์ (McClelland, 1961) ได้กล่าวถึงความ

ต้องการทางด้านสังคมหรือความผูกพัน ว่าบุคคลต่าง

ต้องการมีและผูกพนักบัสมาชิกในกลุม่ มสมัพนัธภาพท่ีดี

ต่อบุคคลอื่น ต้องการ การยอมรับ ต้องการเป็นส่วนหนึ่ง

ของกลุม่ ต้องการมคีวามเป็นมติรไมตร ีเป็นทีย่อมรบัจาก

บุคคลอื่น ช อบสถานการณ์ในการร่วมมือมากกว่าการ

แข่งขัน ต้องการความผูกพัน จึงมีสิ่งจูงใจด้านความเป็น

มิตร ม นุษย์มีความต้องการทางสังคม มีความปรารถนา

และให้ความสำ�ำคญต่อสงัคมมากกว่าความสำ�ำเรจ็ของงาน 

เอาใจใส่กับความรู้สึกของบุคคลอื่นอย่างจริงจัง

	 บุุคลิิกภาพของผู้้�ที่่�มีีแรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์สููง มีี 4 

ประการ ได้้แก่่

	 1. การปฏิบัิัติงิานที่่�ดีขีึ้้�นเมื่่�อได้้รับัสัมัพันัธภาพที่่�ดีี 

	 2. การรัักษาสััมพันธภาพระหว่่างตนเองกัับ

องค์์การหรืือกลุ่่�มชอบทำงานเป็็นทีีม เป็็นคนเรียีนรู้้�ความ

สััมพัันธ์์ทางสัังคมได้้รวดเร็็ว จะหลีีกเลี่่�ยงการเวลาอยู่่�คน

เดีียว ต้้ องการความอบอุ่่�นจากผู้้�อื่่�น หาโอกาสพบเพ่ื่�อน

ใหม่่และต้้องการให้้เพื่่�อนใหม่่เป็็นเพื่่�อนสนิิท

	 3. การร่วมมือ การทำ�ำตามและหลีกเลี่ยงความ

ขดัแย้ง พยายามรกัษาความสมัพนัธ์ด้วยการยอมทำ�ำตาม 

หลีกหนีปัญหาสังคม

	 4. ม ความเกรงกลัวต่อการถูกปฏิเสธ ม ความ

กังวลใจต่อการถูกตีค่าทางสังคมคำ�ำ

วิิจารณ์์ของผู้้�อื่่�น

	 ทฤษฎีีลำดัับขั้้�นความต้้องการของมาสโลว์์ 

(Maslow)

เป็็นทฤษฎีีที่่�พััฒนาขึ้้�นโดย Abrahum Maslow นั ก

จิิตวิิทยาชาวอัังกฤษซึ่่�งระบุุว่่ามีีบุุคคลมีีความต้้องการ

เรีียงลำดัับจากระดัับพื้้�นฐานท่ี่�สุุดไปยังระดัับสููงสุุด 

อธิิบายถึึงความพึงพอใจและความต้้องการของมนุษย์์ 

โดยมีีข้้อสมมติิฐานเกี่่�ยวกัับมนุุษย์์ 3 ประการ คืือ 

	 1. มนุ ุษย์์มีีความต้้องการ ค วามต้้องการมีีอยู่่�

เสมอและไม่่มีีท่ี่�สิ้้�นสุุด แต่่สิ่่�งท่ี่�มนุษย์์ต้้องการนั้้�นขึ้้�นอยู่่�

กัับว่่าเขามีีสิ่่�งนั้้�นอยู่่�แล้้วหรืือยััง ขณะที่่�ความต้้องการ

ใดได้้รับการสนองแล้้วความต้้องการอื่่�นจะเข้้ามาแทนท่ี่� 

กระบวนการที่่�ไม่่มีีวัันสิ้้�นสุุด จะไม่่เป็็นสิ่่�งจููงใจของ

พฤติิกรรมอีกต่่อไป ค วามต้้องการอ่ื่�นจะเข้้ามาแทนท่ี่� 

กระบวนการนี้้�ไม่่มีีวัันสิ้้�นสุุด โดยจะเริ่่�มตั้้�งแต่่เกิิดจนตาย

	 2. ความต้้องการที่่�ได้้รัับการตอบสนองแล้้ว จะ

ไม่่เป็็นสิ่่�งจููงใจของพฤติิกรรมอีีกต่่อไปความต้้องการที่่�ไม่่

ได้้รัับการตอบสนองเท่่านั้้�นที่่�เป็็นสิ่่�งจููงใจของพฤติิกรรม

	 3. ความต้้องการของมนุุษย์์มีีเป็็นลำดัับขั้้�นตาม

ลำดัับความสำคััญ กล่่าวคืือ เมื่่�อความต้้องการในระดัับ

ต่่ำได้้รัับการตอบสนองแล้้ว ค วามต้้องการในระดัับสููงก็็

จะมีีการเรีียกร้้องให้้มีีการตอบสนองทัันทีี

	 แนวคิิดและทฤษฎีีเกี่่�ยวกัับการพััฒนาตนเอง 

	 ความต้้องการในการพััฒนาตนเอง เพื่่�อให้้

เพิ่่�มพููนความรู้้� ทำให้้มีีการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมต่่าง ๆ  

ไปตามวัตัถุปุระสงค์ข์องแต่ล่ะบุคุคล รวมทั้้�งสามารถดำรง

อยู่่�ในสังัคมหรืือประสบความสำเร็จ็ในชีวีิติ หน้้าที่่�การงาน 

ควรมีีแนวคิิดเกี่่�ยวกัับความต้้องการในการพััฒนาตนเอง

ความหมายของการพััฒนาตนเอง นัักวิิชาการหลายท่่าน 

ได้้ให้้ความหมายของการพััฒนาตนเองไว้้ ดัังนี้้�

	 กรกนก  วงศ์์พัันธุุเศรษฐ์์   (อ้้างถึึงในเกศริินทร์์  

วิิริิยะอาภรณ์์, 2545) ได้้กล่่าวว่่า การพััฒนาตนเอง 

หมายถึงึ การขยายขอบเขตความสามารถในการใช้้ความ

รู้้� ความสามารถของบุุคคลได้้อย่่างเต็็มที่่�และประยุุกต์์ใช้้
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ความรู้้� และประสบการณ์์ที่่�ได้้รัับมา เพื่่�อแก้้ปััญหาหรืือ

หาข้้อยุุติิปััญหาในสถานการณ์์ใหม่่ ๆ ที่่�แตกต่่างออกไป 

ในเรื่่�องนี้้�

	 ศศลักัษณ์ ์ ทองปานดี ี(2551) การพัฒันาตนเอง 

หมายถึึง การดำเนิินการเกี่่�ยวกัับการส่่งเสริิมบุคคลให้้มีี

ความรู้้� ค วามสามารถ    มีีทัักษะการทำงานดีีขึ้้�น ตลอด

จนมีีทัศันคติที่่�ดีใีนการทำงาน  อันจะเป็็นผลให้้การปฏิบัตัิิ

งานมีีประสิิทธิิภาพดีียิ่่�งขึ้้�น และการพััฒนาบุุคคลควรส่่ง

เสริิม  และพััฒนาทั้้�งร่่างกาย   อารมณ์์  สั  ังคม  และสติิ

ปััญญาอย่่างทั่่�วถึึงสม่่ำเสมอและต่่อเนื่่�อง

	 โสภณ  ช้้  างกลาง (2550) การพััฒนาตนเอง

หมายถึึง การดึงึเอาศัักยภาพของตนเองออกมาแก้้ไขปรับั

เปลี่่�ยนให้้เกิิดความเจริิญดีีขึ้้�นกว่่าอดีีต สร้้างความแปลก

ใหม่่ให้้กับตนเอง เป็็นการสร้้างศัักยภาพของตนเองให้้ดี

ขึ้้�น เพื่่�อให้้สามารถดำรงชีวีิติอยู่่�ในสถานการณ์ท์ี่่�แตกต่า่ง

กันัได้้อย่่างมีคีวามสุข เป็น็กระบวนการท่ี่�จะเพิ่่�มพููนความ

รู้้� เพื่่�อยกระดัับมาตรฐานหรืือความชำนาญในการปฏิิบััติิ

งานให้้สููงขึ้้�นและตนเองมีีความเจริิญก้้าวหน้้า

	 ศรีีแพร  ทวิิลาภากุุล (2549) การพััฒนาตนเอง 

หมายถึึง การปฏิิบััติิตััวของบุุคคลในอัันที่่�จะสร้้างเสริิม

ศัักยภาพของตนเองให้้ดีีขึ้้�นเรื่่�อย ๆ เป็็นผลให้้สามารถ

ดำเนิินชีีวิิตได้้อย่่างมีีคุุณภาพได้้ทุกสถานการณ์์แวดล้้อม 

ทำงานได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและประสบความสำเร็็จ

ในชีวิีิตในการศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิจิัยัได้้ให้้ผู้้�ตอบแบบสอบถาม

ประเมิินตนเองว่่ามีีการพััฒนาตนเองในประเด็็นต่่าง ๆ 

มากน้้อยเพีียงใด โดยแบ่่งออกเป็็น 2 ประเด็็นหลััก คืือ 

การพััฒนาตนเองโดยตนเอง และการพััฒนาตนเองโดย

ผู้้�อื่่�น

	 เกศรินทร์  วิ  ิริิยะอาภรณ์์   (2545) สรุุปการ

พัฒันาตนเองได้้ว่า องค์ป์ระกอบของการพััฒนาตนเองอยู่่�

ที่่�การเตรีียมความพร้้อมของร่่างกายและจิิตใจ พร้้อมจะ

เผชิิญกัับความเปลี่่�ยนแปลงทั้้�งในตนเองและสิ่่�งแวดล้้อม

รอบตััว รวมทั้้�งสถานการณ์์ที่่�เปลี่่�ยนแปลงตลอดเวลา

	 เป้้าหมายของการพััฒนาตนเอง

	 ไพศาล ไกรสิทธิ์ (2542 : หน้า 347) (อ้างถึงใน

ฐิตาภา ทองไชย, 2562) กล่าวว่า การกำ�ำหนดเป้าหมาย

ของการพัฒนาตนเอง เพื่อจะได้ก้าวไปสู่ความปรารถนา

อันสูงสุดและยิ่งใหญ่ บุคคลจะต้องเริ่มด้วยการกำ�ำหนด

เป้าหมาย ซึ่งเป้าหมายที่ดี จะต้องมีลักษณะเฉพาะ และ

มีความชัดเจน สำ �ำหรับเป้าหมายสำ�ำคัญของการพัฒนา

ตนเองที่ควรจะมีในชีวิต มี 6 ประการ ดังนี้

	 	 1. เป้าหมายเกี่ยวกับงาน

	 	 2. เป้าหมายเกี่ยวกับเงิน

	 	 3. เป้าหมายเกี่ยวกับสุขภาพกาย

	 	 4. เป้าหมายเกี่ยวกับสุขภาพจิต

	 	 5. เป้าหมายเกี่ยวกับครอบครัว

	 	 6. เป้าหมายเกี่ยวกับสุขภาวะทาง

ปัญญา

	 ประกาศ หลักเกณฑ์ ที่เกี่ยวข้อง

	 ประกาศ ก.พ.อ. เรื่อง การกำ�ำหนดชื่อสาขาวิชา

สำ�ำหรับการเสนอขอกำ�ำหนดตำ�ำแหน่งทางวิชาการ และ

การเทียบเคียงสาขาวิชาที่เคยกำ�ำหนดไปแล้ว พ.ศ. 2562

	 ข้้อบัังคัับมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ว่ าด้้วย 

คุุณสมบััติิ หลัักเกณฑ์์ และวิิธีีการแต่่งตั้้�งและถอดถอน

ผู้้�ดำรงตำแหน่่งทางวิิชาการ สำหรัับข้้าราชการพลเรืือน

ในสถาบัันอุุดมศึึกษา พ.ศ. 2565

	 ข้้อบัังคัับมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ว่ าด้้วย 

คุุณสมบััติิ หลัักเกณฑ์์ และวิิธีีการแต่่งตั้้�งและถอดถอนผู้้�

ดำรงตำแหน่ง่ทางวิชิาการ สำหรับัพนักังานมหาวิทิยาลัยั 

พ.ศ. 2565

	 ข้้อบัังคัับมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ว่ าด้้วย 

คุุณสมบััติิและหลัักเกณฑ์ในการแต่่งตั้้�งศาสตราจารย์์

เกีียรติิคุุณ พ.ศ. 2560

	 ข้้อบังัคับัมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ว่าด้้วย การแต่่ง

ตั้้�งผู้้�ศาสตราจารย์์พิิเศษ รองศาสตราจารย์์พิิเศษ และ

ศาสตราจารย์์พิิเศษ พ.ศ. 2560

	 ข้้อบัังคัับมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ว่ าด้้วย 

มาตรฐานภาระงานและผลงานทางวิิชาการของผู้้�ดำรง

ตำแหน่่งอาจารย์์ ผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ รองศาสตราจารย์์ 

และศาสตราจารย์์

งานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง

	 จากการทบทวนงานวิิจััยท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับปััจจััยท่ี่�

ส่่งผลกระทบต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการท่ี่�สููงขึ้้�น

ของคณาจารย์์ พบการศึึกษาเกี่่�ยวกัับการยื่่�นขอกำหนด
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ตำแหน่่งทางวิิชาการ ดัังนี้้�

	 ทรงสิริ วิชิรานนท์. (มทร.พระนคร) ศึกษาเรื่อง 

การทำ�ำผลงานทางวชิาการเพื่อดำ�ำรงตำ�ำแหน่งวชิาการของ

อาจารย์คณะศิลปศาสตร์ ผลการวิจัย พบว่า อาจารย์

มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับผลงานวิชาการและหลัก

เกณฑ์วิธีการพิจารณาแต่งตั้งบุคคลให้ดำ�ำรงตำ�ำแหน่ง

ทางวชิาการระดบัปานกลางเหตผุลทีอ่าจารย์ต้องการทำ�ำ

ผลงานทางวิชาการสูงสุด คื อ ตอบสนองความต้องการ

ค้นคว้าของตนเอง และเหตุผลที่ไม่ต้องการทำ�ำผลงาน

วิชาการสูงสุด คื อ ไม่มีแรงจูงใจท่ีดีพอ ป ัญหาและ

อุปสรรคในการทำ�ำผลงานทางวิชาการมากที่สุด ต้อง

ทำ�ำงานอื่นนอกเหนือการสอน สำ �ำหรับความต้องการให้

สนับสนุนการทำ�ำผลงานทางวิชาการมากท่ีสุด คื อ ช ่อง

ทางในการให้ข้อมูลการผลิตผลงานวิชาการควรมีหลาย

ช่องทาง การทดสอบด้วยค่าที พบว่า เพศชายและเพศ

หญิงมีปัญหาและอุปสรรคในการทำ�ำผลงานทางวิชาการ

ต่างกัน อย่างมีนัยสำ�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01

	 ชาญวิทย์ ป ราบพยัคฑ์. (2562) ศ ึกษาเรื่อง 

ปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อการทำ�ำวิจัยของบุคลากรสาย

วิชาการ คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลพระนคร ผลการวิจัย พบว่า จุดแข็ง

ที่สำ�ำคัญ คือ ความก้าวหน้าในอาชีพอาจารย์ การพัฒนา

ศักยภาพด้านความรู้ของตนเองเพิ่มข้ึน และความีชื่อ

เสียง จุดอ่อนที่สำ�ำคญคือ ไม่เข้าใจวิธีการเขียนเอกสาร

ประกอบการสอน ไม่มีเวลา และไม่มีหัวข้อวิจัยที่น่าส

ในใจ โอกาสที่สำ�ำคญั คือ เกณฑบงัคับมหาวทิยาลยั คณะ

มีเงินประจำ�ำตำ�ำแหน่งทางวิชาการตอบแทน และสิทธิอื่น 

ๆ จากตำ�ำแหน่งทางวชิาการ อปุสรรคท่สำ�ำคญัคือ ขาดงบ

ประมาณในการทำ�ำวิจัย คณะไม่มีเจ้าหน้าที่ให้คำ�ำปรึกษา

เฉพาะด้าน และคณะปรบัเปลีย่นเกณฑการประเมนิบ่อย

ครั้ง

	 นางสาวฐิตาภา ท องไชย. (2562) ศ กษาเรื่อง 

ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเข้าสู่ตำ�ำแหน่งทางวิชาการของ

บุคลากรสายวิชาการ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคล

ธัญบุรี ผลการวิจัย พบว่า 

	 	 1. ปัจจัยัท่ี่�มีอีิทิธิพิล ทั้้�ง 2 ปัจัจัยั ได้้แก่่ 

ปัจัจััยภายใน และปััจจััยแวดล้้อม โดยภาพรวมไม่ม่ีผีลต่อ่

การเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของบุุคลากรสายวิิชาการ 

โดยสามารถพยากรณ์์ได้้ร้้อยละ 0.90 อย่่างมีีนััยสำคััญ

ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05

	 	 2. ป ัจจัยภายใน ท ง 5 ด้าน ได้แก ่

เจตคติต่อวิชาชีพอาจารย์ แรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์  แรงจูงใจ

ใฝ่สมัพนัธ์ แรงจงุใจใฝ่อำ�ำนาจ และการพฒันาตนเอง ไม่มี

อิทธิพลต่อการเข้าสู่ตำ�ำแหน่งทางวิชาการของบุคลากร

สายวิชาการ โดยสามารถพยากรณไ์ด้ร้อยละ 0.90 อย่าง

มีนัยสำ�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

	 	 3. ปั ัจจััยแวดล้้อม ทั้้ �ง 2 ด้้ าน ได้้แก่่ 

นโยบายมหาวิทิยาลััย และระเบียีบกฎเกณฑ์ไ์ม่ม่ีอีิทิธิพิล

ต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของบุุคลากรสาย

วิิชาการ โดยสามารถพยากรณ์์ได้้ร้้อยละ 0.90 อย่่างมีี

นััยสำคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05

วิิธีีการศึึกษา

	 การศึึกษาครั้้�งนี้้� เป็็นการศึึกษารููปแบบผสม

ผสานเชิิงคุุณภาพและเชิิงปริมาณ  (Mixed methods 

Approach) ใช้้รููปแบบการเก็็บข้้อมููลเชิิงปริิมาณใช้้

แบบสอบถาม  และการวิิจััยเชิิงคุุณภาพโดยใช้้แบบ

สััมภาษณ์เ์ชิงิลึกึ และแบบบันัทึกึข้้อมููลเชิงิสถิิติิ ศึกึษาใน

คณาจารย์์คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น  

	 1. การเก็็บข้้อมููลโดยการออกแบบสอบถามใน

การสำรวจ “ปััจจััยท่ี่�มีีอิิทธิิพลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทาง

วิิชาการของคณาจารย์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น”

	 2. การเก็็บข้้อมููลโดยวิิธีีการสััมภาษณ์์ เพื่่�อหา 

“ปััจจััยท่ี่�มีีอิิทธิพลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของ

คณาจารย์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น” 

	 	 2.1   กลุ่่�มเป้้าหมายในการเก็็บข้้อมููล

สััมภาษณ์์ คณ าจารย์์ที่่�ประสบความสำเร็็จในการยื่่�นขอ

กำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ  ซึ่่  �งเป็็นผู้้�ดำรงตำแหน่่ง 

ศาสตราจารย์์ จำนวน 5 คน

	 	 2.2  ผู้  ้�วิิจััยได้้ติิดต่่อทาบทามผู้้�ตอบ

คำถามในการสััมภาษณ์์ โดยผ่่านทางภาควิิชา เพื่่�อขอ

ความร่่วมมืือในการนััดวััน เวลา สััมภาษณ์์

      	 	 2.3  ตััวอย่่าง คำถาม (Guideline)

	 	 1. ค วามคิิดเห็็นอย่่างไรกัับการยื่่�นขอ
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กำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการในปััจจุุบััน

2. ทานมีข้อเสนอแนะในการช่วยคณาจารย์ท่ียงัไม่ยื่นขอ

กำ�ำหนดตำ�ำแหน่งอย่างไร

3. หากท่านได้เป็น คณบดีคณะแพทยศาสตร์ คนต่อไป 

ท่านจะมีวิสัยทัศน์อย่างไร 

        	     ในการผลักดันให้คณาจารย์ในคณะฯ แห่งนี้ 

เป็นศาสตราจารย์

3. สรุปและจัดทำ�ำรายงาน 

     3.1 นำ �ำเสนอข้อมูลวิจัยปัจจัยที่ทำ�ำให้บุคลากรยื่นขอ

ตำ�ำแหน่งทางวิชาการที่สูงขึ้น

4. ระยะเวลาและสถานที่ทำ�ำวิจัย : 

          1 มีนาคม 2565 – 30 ตุลาคม 2565  ณ คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

โดยจะเริ่มดำ�ำเนินการเก็บข้อมูลภายหลังได้รับการ

พิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรม แล้ว

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

	 1. แบบสอบถาม วิ เคราะห์์โดยใช้้ค่่าสถิิติิ เชิิง

พรรณนา (ความถี่่� ร้้อยละ ค่า่เฉลี่่�ย และความแปรปรวน) 

	 2. การสนทนาสััมภาษณ์์เชิิงลึึก (Deep Interv-

view) การวิิเคราะห์์ข้้อมููลเชิงิเนื้้�อหา (Content Analysis) 

ผลการวิิจััยและผลการดำเนิินงาน

	 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสานเชิง

คณุภาพและเชงิปรมิาณ (Mixed methods Approach) 

ผู้วิจัยจึงได้นำ�ำเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลโดยแบ่งออก

เป็น 2 ตอน ดังนี้

	 1. ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของสถานภาพผู้

ตอบแบบสอบถาม

	 2 .  สภาพป ัจ จัยในการเสนอขอกำ� ำหนด

ตำ�ำแหน่งทางวิชาการของคณาจารย์ คณ ะแพทยศาสตร ์

มหาวิทยาลัยขอนแก่น

	 3. สภาพปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการเสนอ

ขอกำ�ำหนดตำ�ำแหน่งทางวิชาการของ คณ ะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น

	 4. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้วิธีเก็บ

ข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์ (Interview)

4.1 ผลการวิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปของผู้้�ตอบแบบสอบถาม

ตารางที่่� 4.1 จำนวนและร้้อยละของข้้อมููลทั่่�วไปของผู้้�ตอบแบบสอบถาม (n=194)

ข้้อมููลทั่่�วไป จำนวน (คน) ร้้อยละ

1. เพศ

    ชาย 86 44.33

    หญิิง 108 55.67

รวม 194 100.00

2. กลุ่่�มประชากร แบ่่งตาม Generation (กรมสุุขภาพจิิต)

Gen Y  21 – 42 ปีี 145 74.74

Gen X  43 ปีีขึ้้�นไป 49 25.26

รวม 194 100.00

3. ระดัับการศึึกษา

ปริิญญาโท 41 21.13

ปริิญญาเอก 153 78.87

รวม 194 100.00

4. ประเภทบุุคลากร

ข้้าราชการ 5 2.58

พนัักงานมหาวิิทยาลััย 189 97.42

รวม 194 100.00
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ข้้อมููลทั่่�วไป จำนวน (คน) ร้้อยละ

5. ตำแหน่่งปััจจุุบััน

อาจารย์์ 83 42.78

ผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ 69 35.57

รองศาสตราจารย์์ 42 21.55

รวม 194 100.00

8. อายุุงาน (การปฏิิบััติิงานในคณะแพทยศาสตร์์) 

1 – 10 ปีี 99 51.03

11 – 20 ปีี 21 10.82

21 ปีีขึ้้�นไป 74 38.14

รวม 194 100.00

9. สถานภาพ

โสด 99 51.03

สมรส 95 48.97

รวม 194 100.00

7. เงิินเดืือนปััจจุุบััน จำนวน (คน) ร้้อยละ

20,000 – 40,000 บาท 53 27.32

40,001 – 50,000 บาท 80 41.24

50,001 – 60,000 บาท 21 10.82

60,001 – 70,000 บาท 18 9.28

70,001 บาทขึ้้�นไป 22 11.34

รวม 194 100.00

สัังกััดสาขาวิิชาปรีีคลิินิิก

กายวิิภาคศาสตร์์ 15 7.73

จิิตเวชศาสตร์์ 6 3.09

จุุลชีีววิิทยา 11 5.67

ชีีวเคมีี 13 6.7

นิิติิเวชศาสตร์์ 2 1.03

ปรสิิตวิิทยา 8 4.12

เภสััชวิิทยา 6 3.09

รัังสีีวิิทยา 16 8.25

เวชศาสตร์์เขตร้้อน 2 1.03

เวชศาสตร์์ชุุมชนฯ 5 2.58

เวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู 7 3.61

สรีีรวิิทยา 9 4.64

รวม 194 100.00

ตารางที่่� 4.1 จำนวนและร้้อยละของข้้อมููลทั่่�วไปของผู้้�ตอบแบบสอบถาม (n=194)
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ข้้อมููลทั่่�วไป จำนวน (คน) ร้้อยละ

สัังกััดสาขาวิิชาปคลิินิิก

กุุมารเวชศาสตร์์ 12 6.19

จัักษุุวิิทยา 5 2.58

พยาธิิวิิทยา 11 5.67

วิิสััญญีีวิิทยา 5 2.58

เวชศาสตร์์ฉุุกเฉิิน 7 3.61

ศััลยศาสตร์์ 15 7.73

สููติิศาสตร์์และนรีีเวชวิิทยา 9 4.64

โสต ศอ นาสิิกวิิทยา 6 3.09

ออร์์โธปิิดิิกส์์ 7 3.61

อายุุรศาสตร์์ 17 8.76

รวม 194 100.00

ตารางที่่� 4.1 จำนวนและร้้อยละของข้้อมููลทั่่�วไปของผู้้�ตอบแบบสอบถาม (n=194)

	 จากตารางที่่� 4.1 พบว่า่ผู้้�ตอบแบบสอบถามส่ว่น

ใหญ่่เป็น็เพศหญิงิ จำนวน 108 คน คิดิเป็น็ร้้อยละ 55.67 

และเพศชาย 86 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 44.33 ตามลำดัับ 

ซึ่่�งผู้้�ตอบแบบสอบถามส่่วนใหญ่่อยู่่�ในกลุ่่�มประชากร 

Generation Y มีีอายุุระหว่่าง 21 – 42 ปีี คิิดเป็็นร้้อย

ละ 74.74 และอายุุผู้้�ตอบบแบบสอบถามได้้แบ่่งตาม

กลุ่่�มอายุุ Generation อ้้ างอิิงช่่วงกรมสุุขภาพจิิต กลุ่่�ม

ประชากร Generation X มีีอายุุ 43 ปี ีขึ้้�นไป คิ ดเป็็น

ร้้อยละ 25.26 มีวีุฒุิกิารศึกึษาระดัับปริญญาเอกเป็็นส่่วน

ใหญ่เ่ท่า่กับัจำนวน 153 คน คิดิเป็น็ร้้อยละ 78.87 รองลง

มาระดับัปริญิญาโท จำนวน 41 คน คิดเป็น็ร้้อยละ 21.13 

มีีประเภทบุุคลากรส่่วนใหญ่่เป็็นพนัักงานมหาวิิทยาลััย 

จำนวน 189 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 97.42   และประเภท

บุุคลากรที่่�เป็็นข้้าราชการ จำนวน 5 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 

2.58 มีีการดำรงตำแหน่่งอาจารย์์เป็็นส่่วนใหญ่่ จำนวน 

83 ค น คิ ิดเป็็นร้้อยละ 42.78 รองลงมาตำแหน่่งผู้้�ช่่วย

ศาสตราจารย์ ์จำนวน 69 คน คิดิเป็น็ร้้อยละ 35.57 และ

ตำแหน่่งรองศาสตราจารย์์ 42 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 21.55 

	 ด้านอายงุาน ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มอีายุ

งานระหว่าง 1 – 10 ปี จำ�ำนวน 99 คน คิดเป็นร้อยละ 

51.03 รองลงมาอายุงาน 74 คน คิดเป็นร้อยละ 38.14 

และอายุงาน 11 – 20 ปี จำ�ำนวน 21 คน คิดเป็นร้อยละ 

10.82 ตามลำ�ำดับ ด้านสถานภาพการสมรสไม่แตกต่าง

กันมาก โสด จำ�ำนวน 99 คน คิดเป็นร้อยละ 51.03 และ

สมรส จำ�ำนวน 95 คน คิดเป็นร้อยละ 48.97 

	 ในส่่วนของการสัังกััดสาขาวิิชาทั้้�งหมดมีี 22 

สาขาวิิชา ป ระกอบด้้วยสาขาวิิชาปรีคลินิิก 12 สาขา

วิิชาและคลิินิิก 10 สาขาวิิชา ผู้ ้�ตอบแบบสอบถามส่่วน

ใหญ่่สัังกััดอยู่่�สาขาวิิชาอายุุรศาสตร์์ จำนวน 17 ค น 

คิิดเป็็นร้้อยละ 8.76 รองลงมาเป็็นสาขาวิิชา รั ังสีีวิิทยา 

จำนวน 16 ค น คิ ิดเป็็นร้้อยละ 8.25 สั ังกััดสาขาวิิชา

กายวิิภาคศาสตร์์ จำนวน 15 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 7.73 

สัังกััดสาขาวิิชาศััลยศาสตร์์ จำนวน 15 คน คิิดเป็็นร้้อย

ละ 7.73 สัังกััดสาขาวิิชาชีีวเคมีี จำนวน 13 คน คิิดเป็็น

ร้้อยละ 6.7 สาขาวิิชากุุมารเวชศาสตร์์ จำนวน 12 คน  

คิิดเป็็นร้้อยละ 6.19 สาขาวิิชาจุุลชีีววิิทยา จำนวน 11 

คน  คิิดเป็็นร้้อยละ 5.67 สาขาวิิชาพยาธิิวิิทยา จำนวน 

11 คน  คิิดเป็็นร้้อยละ 5.67 สาขาวิิชาสรีีรวิิทยา จำนวน 

9 ค น  คิ  ิดเป็็นร้้อยละ 4.64   สาขาวิิชาสููติิศาสตร์์และ

นรีีเวชวิิทยา จำนวน 9 คน  คิิดเป็็นร้้อยละ 4.64 สาขา

วิชิาปรสิติวิทิยา จำนวน 8 คน คิดเป็น็ร้้อยละ 4.12  สาขา

วิิชาเวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู จำนวน 7 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 3.61 

สาขาวิิชาเวชศาสตร์์ฉุุกเฉิิน จำนวน 7 คน คิดเป็็นร้้อยละ 

3.61 สาขาวิชิาออร์์โธปิดิิกิส์ ์จำนวน 7 คน คิดิเป็น็ร้้อยละ 

3.61 สาขาวิิชาจิิตเวชศาสตร์์ จำนวน 6 คน คิิดเป็็นร้้อย

ละ 3.09 สาขาวิิชาเภสััชวิิทยา จำนวน 6 คน คิิดเป็็นร้้อย
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ละ 3.09 สาขาวิิชาโสต ศอ นาสิิกวิิทยา จำนวน 6 คน คิด

เป็็นร้้อยละ 3.09 สาขาวิิชาเวชศาสตร์์ชุุมชนฯ จำนวน 5 

คน คิิดเป็็นร้้อยละ 2.58 สาขาวิิชาจัักษุุวิิทยา จำนวน 5 

คน คิดเป็็นร้้อยละ 2.58 สาขาวิิชาวิิสัญัญีวีิทิยา จำนวน 5 

คน คิิดเป็็นร้้อยละ 2.58 สาขาวิิชานิิติิเวชศาสตร์์ จำนวน 

2 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 1.03  สาขาวิิชาเวชศาสตร์์เขตร้้อน 

จำนวน 2 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 1.03 ตามลำดัับ

ตารางที่่� 4.2 จำนวนและร้้อยละของผู้้�ตอบแบบสอบถาม จำแนกตามการเข้้าอบรมการเสนอขอกำหนดตำแหน่่ง 

      ทางวิิชาการ

การเข้้ารัับการอบรม จำนวน (คน) ร้้อยละ

ไม่่เคย 72 38.14

เคย 122 61.86

รวม 194 100.00

จำนวนครั้้�งการเข้้าอบรม

1 – 2 ครั้้�ง 111 90.98

3 - 5 ครั้้�ง 11 9.02

รวม 122 100.00

4.2 สภาพปััจจััยภายในที่่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทาง

วิชิาการของคณาจารย์ ์คณะแพทยศาสตร์ ์มหาวิทิยาลัยั

ขอนแก่่น 

	 ระดับความคิดเกี่ยวกับสภาพปัจจัยภายในที่ม

ผลต่อการเข้าสู่ตำ�ำแหน่งทางวชิาการของคณาจารย์ คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 4 ด้าน คือ 1. ด้าน

เจคติต่อวิชาชีพอาจารย์  2. ด้านแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์  3. 

ด้านแรงจูงใจใฝ่สัมพันธ์ และ 4. ด้านการพัฒนาตนเอง  

โดยผู้วิจัยนำ�ำข้อมูลระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับสภาพ

ปัจจยัภายในที่มผีลต่อการเข้าสูต่ำ�ำแหน่งทางวชิาการของ

คณาจารย์ คณ ะแพทยศาสตร์ ม หาวิทยาลัยขอนแก่น 

จากกลุ่มตัวอย่างจำ�ำนวน 194 ราย ม าทำ�ำการวิเคราะห์

ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) 

ได้แก่ ค ่าเฉลี่ย (Mean) และ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(Standard Deviation) และใช้เกณฑ์ในการวิเคราะห์

ข้อมูลมาตรประมาณค่า 4 ระดับ ซึ่งกำ�ำหนดเกณฑ์ดังนี้

ตารางที่่� 4.3 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านเจตติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ 

สภาพปััจจััย Mean S.D. แปลผล ลำดัับ

สามารถสร้้างฐานะที่่�มั่่�นคงได้้จากการประกอบวิิชาชีีพอาจารย์์ 3.33 0.71 เห็นด้วยมาก 7

วิิชาชีีพอาจารย์์เป็็นวิิชาชีีพที่่�ต้้องตื่่�นตััวทางวิิชาการอย่่างสม่่ำเสมอ 3.90 0.33 เห็นด้วยมาก 1

รู้้�สึึกมีีความสุุขที่่�ได้้ปฏิิบััติิหน้้าที่่�ในวิิชาชีีพอาจารย์์ 3.60 0.54 เห็นด้วยมาก 6

รู้้�สึึกว่่าวิิชาชีีพอาจารย์์เป็็นวิิชาชีีพที่่�เปิิดโอกาสให้้ท่่านได้้ริิเริ่่�มสิ่่�งใหม่่ ๆ เสมอ 3.64 0.57 เห็นด้วยมาก 5

วิิชาชีีพอาจารย์์เป็็นวิิชาชีีพที่่�ทำให้้ท่่านมีีความกระตืือรืือร้้นอยู่่�เสมอ 3.67 0.52 เห็นด้วยมาก 3

วิิชาชีีพอาจารย์์ทำให้้ท่่านเป็็นบุุคคลที่่�น่่าเชื่่�อถืือ ได้้รัับความไว้้วางใจจาก

บุุคคลรอบข้้าง

3.75 0.48 เห็นด้วยมาก 2

โอกาสและความสำเร็็จ คืือสิ่่�งที่่�ท่่านสามารถสร้้างขึ้้�นเองได้้จากการประกอบ

วิิชาชีีพอาจารย์์

3.64 0.53 เห็นด้วยมาก 4

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััยเจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ 3.65 0.37 เห็นด้วยมาก
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	 จากตารางที่่� 4.3 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปััจจััยด้้านเจตติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ มีีระดัับความ

คิิดเห็็นอยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นด้้วยมาก ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.65 

และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่่ากัับ 0.37 เมื่่�อวิิเคราะห์์

รายประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับเห็็น

ด้้วยมาก ได้้แก่่ วิ ชาชีีพอาจารย์์เป็็นวิิชาชีีพท่ี่�ต้้องต่ื่�น

ตััวทางวิิชาการอย่่างสม่่ำเสมอ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.90 

และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่่ากัับ 0.33 วิิชาชีีพอาจารย์์

ทำให้้ท่านเป็็นบุคุคลท่ี่�น่า่เชื่่�อถืือ ได้้รับัความไว้้วางใจจาก

บุุคคลรอบข้้าง  ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.75 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐานเท่่ากัับ 0.48  วิ  ิชาชีีพอาจารย์์เป็็นวิิชาชีีพที่่�

ทำให้้ท่า่นมีคีวามกระตืือรืือร้้นอยู่่�เสมอ  ที่่�ค่า่เฉลี่่�ยเท่า่กับั 

3.67 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กับั 0.52 โอกาสและ

ความสำเร็็จ คืือสิ่่�งที่่�ท่่านสามารถสร้้างขึ้้�นเองได้้จากการ

ประกอบวิิชาชีีพอาจารย์์ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.64 และ

ค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.53 รู้ ้�สึึกว่่าวิิชาชีีพอาจารย์์เป็็น

วิิชาชีีพที่่�เปิิดโอกาสให้้ท่่านได้้ริิเริ่่�มสิ่่�งใหม่่ ๆ เสมอ ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.64 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.57 

รู้้�สึึกมีีความสุขท่ี่�ได้้ปฏิบััติิหน้้าท่ี่�ในวิิชาชีีพอาจารย์์ ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.60 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.54 

และ สามารถสร้้างฐานะที่่�มั่่�นคงได้้จากการประกอบ

วิิชาชีีพอาจารย์์ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.33 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.71

ตารางที่่� 4.4 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านแรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� 

สภาพปััจจััย Mean S.D แปลผล

เป็็นผู้้�ที่่�มีีความปรารถนาอย่่างแรงกล้้าที่่�จะบรรลุุเป้้าหมายที่่�ท้้าทาย 3.39 0.62 เห็็นด้้วยมาก

มีีความต้้องการเป็็นที่่�ยอมรัับหรืือชื่่�นชม 3.25 0.69 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

เป็็นผู้้�ไม่่หวัังค่่าตอบแทนในการยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ 2.47 1.07 ค่่อนข้้างไม่่เห็็นด้้วย

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 3.04 0.57 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

	 จากตารางที่่� 4.4 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปััจจััยด้้านแรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� มีีระดัับความคิด

เห็็นอยู่่�ที่่�ระดัับค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.04 

และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กับั 0.37 เมื่่�อวิเิคราะห์ร์าย

ประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับเห็็น

ด้้วยมาก ได้้แก่่ เป็็นผู้้�ที่่�มีีความปรารถนาอย่่างแรงกล้้าที่่�

จะบรรลุุเป้้าหมายที่่�ท้้าทาย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.39 และ

ค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.62 

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับค่่อน

ข้้างเห็็นด้้วย ได้้แก่่ มีีความต้้องการเป็็นที่่�ยอมรัับหรืือ

ชื่่�นชม ที่่�ค่า่เฉลี่่�ยเท่า่กับั 3.25 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

0.69

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับค่่อน

ข้้างไม่่เห็น็ด้้วย ได้้แก่่ เป็น็ผู้้�ไม่ห่วังัค่า่ตอบแทนในการย่ื่�น

ขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.47  

และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 1.07



North-Eastern Thai Journal of Neuroscience

Vol.19 No.4 Original Article

North-Eastern Thai Journal of Neuroscience

Vol.19 No.4Original Article

131

ตารางที่่� 4.5 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านแรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ 

สภาพปััจจััย Mean S.D. แปลผล ลำดัับ

มีีการปฏิิบััติิงานที่่�ดีีขึ้้�น เมื่่�อได้้รัับสััมพัันธภาพที่่�ดีีจากเพื่่�อนร่่วมงาน หรืือ

สัังคมรอบข้้าง

3.72 0.47 เห็็นด้้วยมาก 1

ชอบทำงานเป็็นทีีม 3.43 0.65 เห็็นด้้วยมาก 3

ชอบให้้ความร่่วมมืือ ทำตามและหลีีกเลี่่�ยงความขััดแย้้ง เพื่่�อรัักษาสััมพัันธ์์

ด้้วยการยอมทำตาม หลีีกหนีีปััญหา

3.34 0.73 เห็็นด้้วยมาก 4

มีีความพึึงพอใจ ถ้้าการกระทำของท่่านได้้รัับการยอมรัับจากสัังคม 3.50 0.55 เห็็นด้้วยมาก 2

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 3.50 0.43 เห็็นด้้วยมาก

	 จากตารางที่่� 4.5 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปัจัจัยัด้้านแรงจููงใจใฝ่่สัมัฤทธิ์์� มีรีะดับัความคิดเห็็น

อยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.04 

และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กับั 0.37 เมื่่�อวิเิคราะห์ร์าย

ประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับ

เห็็นด้้วยมาก ได้้แก่่ มีีการปฏิิบััติิงานที่่�ดีีขึ้้�น เมื่่�อได้้รัับ

สััมพันธภาพท่ี่�ดีีจากเพ่ื่�อนร่่วมงาน หรืือสัังคมรอบข้้าง 

ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.72 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.47 

มีคีวามพึงึพอใจ ถ้้าการกระทำของท่า่นได้้รับัการยอมรับั

จากสัังคม  ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.50 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.55 ช อบทำงานเป็็นทีีม  ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 

3.43 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.65 และ ชอบให้้ความ

ร่่วมมืือ ท ำตามและหลีีกเลี่่�ยงความขัดแย้้ง เพื่่�อรัักษา

สััมพันธ์์ด้้วยการยอมทำตาม  หลีีกหนีีปััญหา ที่่�ค่่าเฉลี่่�ย

เท่า่กับั 3.34 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.73 ตามลำดับั

ตารางที่่� 4.6 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านการพััฒนาตนเอง 

สภาพปััจจััย Mean S.D แปลผล

มีีความมุ่่�งมั่่�นในการศึึกษาค้้นคว้้าหาข้้อมููลเพื่่�อการทำผลงานทางวิิชาการอย่่างต่่อเนื่่�อง 3.47 0.66 เห็็นด้้วยมาก

การตระหนัักถึึงความสำคััญในการทำผลงานทางวิิชาการเพื่่�อเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ 3.55 0.65 เห็็นด้้วยมาก

มีีความรู้้�ความเข้้าใจและทัักษะในการทำผลงานทางวิิชาการ 3.24 0.76 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

มีีความสนใจในการอบรมและสััมมนาเกี่่�ยวกัับการทำผลงานทางวิิชาการ 3.17 0.81 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

มีีเวลาว่่างที่่�จะเสวนาทางวิิชาการเพื่่�อนำไปสู่่�การทำผลงานทางวิิชาการ 2.57 0.99 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

สุุขภาพไม่่เป็็นอุุปสรรคต่่อการทำผลงานทางวิิชาการ 3.32 0.82 เห็็นด้้วยมาก

ได้้รัับกำลัังใจจากคนรอบข้้าง เพื่่�อเป็็นแรงกระตุ้้�นในการทำผลงานทางวิิชาการ 3.38 0.67 เห็็นด้้วยมาก

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย ด้้านการพััฒนาตนเอง 3.24 0.54 ค่่อนเห็็นด้้วยมาก
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	 จากตารางที่่� 4.6 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปััจจััยด้้านการพััฒนาตนเอง มีีระดัับความคิิดเห็็น

อยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.24 

และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กับั 0.54 เมื่่�อวิเิคราะห์ร์าย

ประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับเห็็น

ด้้วยมาก ได้้แก่่ การท่่านตระหนัักถึึงความสำคััญในการ

ทำผลงานทางวิิชาการเพื่่�อเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ  ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.55 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.65 

มีีความมุ่่�งมั่่�นในการศึึกษาค้้นคว้้าหาข้้อมููลเพื่่�อการทำ

ผลงานทางวิิชาการอย่่างต่่อเน่ื่�อง ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 

3.47 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.66   ได้้รับกำลัังใจ

จากคนรอบข้้าง เพื่่�อเป็็นแรงกระตุ้้�นในการทำผลงาน

ทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.38 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.67 และ สุุขภาพไม่่เป็็นอุุปสรรคต่่อการทำ

ผลงานทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.32 และค่่าเบี่่�ยง

เบนมาตรฐาน 0.82 ตามลำดัับ

	 ประเด็น็ที่่�มีีระดับัความคิดิเห็น็อยู่่�ในระดับัค่อ่น

ข้้างเห็็นด้้วย ได้้แก่่ มีคีวามรู้�ความเข้้าใจและทัักษะในการ

ทำผลงานทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.24 และค่่า

เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.76 มีีความสนใจในการอบรมและ

สััมมนาเกี่่�ยวกัับการทำผลงานทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ย

เท่่ากัับ 3.17 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.81 และ มีี

เวลาว่่างท่ี่�จะเสวนาทางวิิชาการเพ่ื่�อนำไปสู่่�การทำผล

งานทางวิิชาการ ที่่�ค่า่เฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.57 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.99 ตามลำดัับ

	 4.3 สภาพปััจจััยแวดล้้อมท่ี่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�

ตำแหน่่งทางวิิชาการของคณาจารย์์ คณ ะแพทยศาสตร์์ 

มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น

	 ระดัับความคิิดเกี่่�ยวกัับสภาพปััจจััยแวดล้้อม

ที่่�มผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของคณาจารย์์ 

คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น 4 ด้้าน คืือ 1. 

นโยบายมหาวิทิยาลัยั 2. เหตุผุลที่่�ต้้องการทำผลงานทาง

วิิชาการ 3. ปั ัญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทาง

วิิชาการ 4.ความต้้องการ การสนัับสนุุนการทำผลงาน

วิิชาการ

	 โดยผู้้�วิิจััยนำข้้อมููลระดัับความคิิดเห็็นเกี่่�ยว

กัับสภาพปััจจััยภายในท่ี่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทาง

วิิชาการของคณาจารย์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น จากกลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 194 ราย มาทำการ

วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา (Descriptive 

Statistic) ได้้แก่่ ค่ ่าเฉลี่่�ย (Mean) และ ส่ ่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน (Standard Deviation) และใช้้เกณฑ์์ในการ

วิิเคราะห์์ข้้อมููลมาตรประมาณค่า 4 ระดัับ ซึ่่ �งกำหนด

เกณฑ์์ดัังนี้้�

ตารางที่่� 4.7 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านนโยบายมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น

สภาพปััจจััย Mean S.D แปลผล

มหาวิิทยาลััยกำหนดนโยบายการพััฒนาอาจารย์์ เพื่่�อการข้้าสู่่�ตำแหน่่งทาง

วิิชาการที่่�ชััดเจน และแจ้้งให้้ทราบอย่่างทั่่�วถึึง

3.15 0.80 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

มหาวิิทยาลััยกำหนดระเบีียบและแนวทางปฏิิบััติิที่่�เอื้้�อต่่อการทำผลงานทาง

วิิชาการอย่่างเพีียงพอ เช่่น อนุุญาตให้้ลาเพื่่�อไปทำผลงานทางวิิชาการ

2.81 0.98 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 2.98 0.80 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

	 จากตารางที่่� 4.7 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปััจจััย ด้้านนโยบายมหาวิทิยาลััยขอนแก่่น  มีรีะดัับ

ความคิิดเห็็นอยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ย

เท่า่กับั 2.98 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กัับ 0.80 เมื่่�อ

วิิเคราะห์์รายประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับ

ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ได้้แก่่ ม หาวิิทยาลััยกำหนดนโยบาย

การพััฒนาอาจารย์์ เพ่ื่�อการข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการท่ี่�

ชััดเจน และแจ้้งให้้ทราบอย่่างทั่่�วถึึง ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 

3.15   และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.80 ม หาวิิทยาลััย

กำหนดระเบีียบและแนวทางปฏิิบััติิที่่�เอื้้�อต่่อการทำผล

งานทางวิิชาการอย่่างเพีียงพอ เช่่น อนุุญาตให้้ลาเพื่่�อไป

ทำผลงานทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.81 และค่่า

เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.98
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ตารางที่่� 4.8 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านเหตุุผลที่่�ต้้องการทำผลงานทางวิิชาการ

สภาพปััจจััย Mean S.D แปลผล

ตอบสนองข้้อกำหนด ข้้อบัังคัับของมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ข้้อกำหนดเกณฑ์์

มาตรฐานทางวิิชาการของผู้้�มีีตำแหน่่งทางวิิชาการของ คณะกรรมการ

ข้้าราชการพลเรืือนในสถาบัันอุุดมศึึกษา (ก.พ.อ.)

3.44 0.71 เห็็นด้้วยมาก

ได้้รัับแรงกดดัันจากมหาวิิทยาลััย คณะ และเพื่่�อนร่่วมงาน 2.78 0.98 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

ต้้องการผลงานทางวิิชาการไปพััฒนาในการเรีียนการสอน 3.10 0.86 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

ต้้องการสร้้างชื่่�อเสีียงให้้เป็็นที่่�ยอมรัับในวงวิิชาการ 3.12 0.88 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

ต้้องการรายได้้เพิ่่�มเติิมจากฐานเงิินเดืือน 3.43 0.79 เห็็นด้้วยมาก

ตอบสนองความต้้องการค้้นคว้้า/ เพิ่่�มพููนความรู้้�ของตนเอง 3.43 0.69 เห็็นด้้วยมาก

ต้้องการแก้้ปััญหาของชุุมชน หรืือปััญหาในงานที่่�ปฏิิบััติิอยู่่� 3.28 0.78 เห็็นด้้วยมาก

เป็็นโอกาสให้้ได้้เดิินทางไปนำเสนอผลงานทางวิิชาการในที่่�ต่่าง ๆ ทั้้�งในและ

ต่่างประเทศ

3.24 0.83 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 3.23 0.48 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

	 จากตารางที่่� 4.8 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปัจัจัยั ด้้านเหตุผุลท่ี่�ต้้องการทำผลงานทางวิิชาการ   

มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.23 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่่ากัับ 

0.48 เมื่่�อวิิเคราะห์์รายประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับเห็็น

ด้้วยมาก ได้้แก่่ ตอบสนองข้้อกำหนด ข้้ อบัังคัับของ

มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ข้้ อกำหนดเกณฑ์์มาตรฐานทาง

วิชิาการของผู้้�มีตีำแหน่ง่ทางวิชิาการของ คณะกรรมการ

ข้้าราชการพลเรืือนในสถาบัันอุุดมศึึกษา (ก.พ.อ.) ที่่�ค่่า

เฉลี่่�ยเท่า่กัับ 3.44 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.71 ตอบ

สนองความต้้องการค้้นคว้้า/ เพิ่่�มพููนความรู้�ของตนเอง  ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.43  และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.69 

ต้้องการรายได้้เพิ่่�มเติิมจากฐานเงิินเดืือน ที่่�ค่่าเฉลี่่�ย

เท่่ากัับ 3.43   และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.79 และ 

ต้้องการแก้้ปััญหาของชุุมชน หรืือปััญหาในงานที่่�ปฏิิบััติิ

อยู่่�  ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.28 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

0.78 ตามลำดัับ

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับค่่อน

ข้้างเห็็นด้้วย ได้้แก่่ เป็็นโอกาสให้้ได้้เดิินทางไปนำเสนอ

ผลงานทางวิิชาการในที่่�ต่่าง ๆ ทั้้�งในและต่่างประเทศ ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.24 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.83  

ต้้องการสร้้างชื่่�อเสีียงให้้เป็็นที่่�ยอมรัับในวงวิิชาการ ที่่�

ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.12 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.88 

ต้้องการผลงานทางวิิชาการไปพัฒนาในการเรีียนการ

สอน  ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.10 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

0.86 และ ได้้รัับแรงกดดัันจากมหาวิิทยาลััย คณะ และ

เพื่่�อนร่่วมงาน ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.78  และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.98 ตามลำดัับ
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ตารางที่่� 4.9 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ 

สภาพปััจจััย Mean S.D. แปลผล ลำดัับ

ไม่่มีีแหล่่งทุุนในการทำผลงานทางวิิชาการ 3.03 0.91 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 4

ขาดความรู้้�และความเข้้าใจในหลัักเกณฑ์์และวิิธีีพิิจารณาการแต่่งตั้้�งบุุคคล

ให้้ดำรงตำแหน่่งทางวิิชาการ

2.67 0.91 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 9

ไม่่สนใจ หรืือไม่่มีีแรงจููงในการทำผลงานทางวิิชาการ 2.22 0.97 ค่่อนข้้างไม่่เห็็นด้้วย 8

ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงานสอนมาก 3.22 0.90 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 3

ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงานด้้านบริิการ บริิหาร หรืืองานอื่่�น ๆ มากเกิินไป 3.31 0.91 เห็็นด้้วยมาก 2

ขาดสิ่่�งอำนวยความสะดวกและปััจจััยพื้้�นฐานในการทำผลงานทางวิิชาการ 

เช่่น สถานที่่�ในการทำวิิจััย ที่่�ปรึึกษาในการทำวิิจััย 

3.03 0.97 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 5

ไม่่ได้้รัับความร่่วมมืือในการทำผลงานวิิชาการจากหน่่วยงานหรืือบุุคคลอื่่�น 2.44 0.99 ค่่อนข้้างไม่่เห็็นด้้วย 7

เหนื่่�อยล้้าจากการทำงานประจำ ต้้องการพัักผ่่อน 3.39 0.87 เห็็นด้้วยมาก 1

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 2.91 0.65 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย

	 จากตารางที่่� 4.9 แสดงให้้เห็็นว่่า โดยภาพรวม

สภาพปััจจััย ด้้านปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงาน

ทางวิิชาการ มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อน

ข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.91 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐานเท่่ากัับ 0.65 เมื่่�อวิิเคราะห์์รายประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับ

เห็็นด้้วยมาก ได้้แก่่ เหน่ื่�อยล้้าจากการทำงานประจำ 

ต้้องการพัักผ่่อน ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.39 และค่่าเบี่่�ยง

เบนมาตรฐาน 0.87 และ ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงาน

ด้้านบริกิาร บริหิาร หรืืองานอื่่�น ๆ  มากเกินิไป ที่่�ค่า่เฉลี่่�ย

เท่า่กับั 3.31 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.91  ตามลำดับั

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับค่่อน

ข้้างเห็็นด้้วย ได้้แก่่ ไม่ม่ีเีวลา เนื่่�องจากภาระงานสอนมาก  

ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.22 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.90 

ไม่่มีีแหล่่งทุุนในการทำผลงานทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ย

เท่่ากัับ 3.03 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.91 ขาดสิ่่�ง

อำนวยความสะดวกและปััจจััยพื้้�นฐานในการทำผลงาน

ทางวิิชาการ เช่่น สถานที่่�ในการทำวิิจััย ที่่�ปรึึกษาในการ

ทำวิิจัยั ที่่�ค่า่เฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.03 และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

0.97 ขาดความรู้้�และความเข้้าใจในหลัักเกณฑ์์และวิิธีี

พิิจารณาการแต่่งตั้้�งบุุคคลให้้ดำรงตำแหน่่งทางวิิชาการ 

ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.67  และค่่าเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.91
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ตารางที่่� 4.10 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ด้้านความต้้องการ การสนัับสนุุนการทำผลงานวิิชาการ

สภาพปััจจััย Mean S.D. แปลผล ลำดัับ

การจััดประชุุม/อบรม/สััมมนาเชิิงปฏิิบััติิการการทำผลงานทางวิิชาการ 3.22 0.77 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 6

การจััดสรรกองทุุนกู้้�ยืืมเพื่่�อทำผลงานทางวิิชาการ 2.84 1.01 ค่่อนข้้างเห็็นด้้วย 7

การให้้ข้้อมููลเรื่่�องหลัักเกณฑ์์ และวิิธีีการพิิจารณา การแต่่งตั้้�งบุุคคลให้้ดำรง

ตำแหน่่งทางวิิชาการที่่�เป็็นปััจจุุบััน

3.67 0.57 เห็็นด้้วยมาก 2

การอนุุญาตให้้อาจารย์์ลดภาระงานสอนในกรณีีอยู่่�ในช่่วงการทำผลงาน

วิิชาการ

3.42 0.79 เห็็นด้้วยมาก 5

การลดภาระงานอื่่�น ๆ ให้้น้้อยลง 3.42 0.79 เห็็นด้้วยมาก 5

การจััดหาสิ่่�งอำนวยความสะดวกและปััจจััยพื้้�นฐานในการทำผลงานทาง

วิิชาการ เช่่น สถานที่่�ในการทำวิิจััย ที่่�ปรึึกษาในการทำวิิจััย คอมพิิวเตอร์์ ให้้

อย่่างเพีียงพอ

3.63 0.58 เห็็นด้้วยมาก 3

การจััดระบบพี่่�เลี้้�ยงให้้กัับอาจารย์์ที่่�ต้้องการทำผลงานทางวิิชาการ 3.52 0.69 เห็็นด้้วยมาก 4

การลดขั้้�นตอนการดำเนิินการส่่งผลงานทางวิิชาการ 3.83 0.39 เห็็นด้้วยมาก 1

ผลรวมระดัับความคิิดเห็็นปััจจััย 3.44 0.44 เห็็นด้้วยมาก

	 จากตารางที่่� 4.10 แสดงให้้เห็น็ว่า่ โดยภาพรวม

สภาพปััจจััย ด้้านความต้้องการ                            การ

สนัับสนุุนการทำผลงานวิิชาการ มีีระดัับความคิิดเห็็น

อยู่่�ที่่�ระดัับเห็็นค่่อนข้้างเห็็นด้้วย ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 2.91 

และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเท่า่กับั 0.65 เมื่่�อวิเิคราะห์ร์าย

ประเด็็นพบว่่า

	 ประเด็็นที่่�มีีระดัับความคิิดเห็็นอยู่่�ในระดัับเห็็น

ด้้วยมาก ได้้แก่่ ลดขั้้�นตอนการดำเนิินการส่่งผลงาน

ทางวิิชาการ ที่่�ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.83 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.39   ให้้ข้้อมููลเรื่่�องหลัักเกณฑ์์ และวิิธีีการ

พิจิารณา การแต่ง่ตั้้�งบุคุคลให้้ดำรงตำแหน่ง่ทางวิชิาการ

ที่่�เป็็นปััจจุุบััน ค่ ่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.67 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.57 จััดหาสิ่่�งอำนวยความสะดวกและปััจจััย

พื้้�นฐานในการทำผลงานทางวิิชาการ เช่น่ สถานท่ี่�ในการ

ทำวิิจััย ที่่�ปรึึกษาในการทำวิิจััย ค อมพิิวเตอร์์ ให้้อย่่าง

เพียีงพอ ค่า่เฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.63 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

0.58 จััดประชุุม/อบรม/สััมมนาเชิิงปฏิิบััติิการการทำผล

งานทางวิิชาการ ค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 3.22 และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน 0.77 การจัดัสรรกองทุนุกู้้�ยืืมเพื่่�อทำผลงานทาง

วิชิาการ ค่าเฉลี่่�ยเท่า่กับั 2.84 และค่า่เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

1.01 

	 การรัับรู้้�กฎระเบีียบและขั้้�นตอนการเข้้าสู่่�

ตำแหน่่งทางวิิชาการ ผลการศึึกษาพบว่่า บุ คลากรสาย

ผู้้�สอนส่่วนมากไม่่ทราบมากที่่�สุุด เกี่่�ยวกัับงานวิิจััยที่่�ไม่่

ปรากฎในฐานข้้อมููล TCI จำนวน 137 คน ร้้อยละ 70.62 

วิิธีีการเขีียน ก.พ.อ. 03 หรืือ ก.พ.ว.มข. 03 จำนวน 137 

คน ร้้อยละ 70.62 และ ข้้อบัังคัับ มข. ฉบับั 2565 จำนวน 

59 คน ร้้อยละ 30.41 ตามลำดัับ ดัังตารางที่่� 4.11
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ตารางที่่� 4.11 ความรู้้� ความเข้้าใจ ในหลัักเกณฑ์์และวิิธีีการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ 

การรัับรู้้� ทราบ(%) ไม่่ทราบ(%) ทราบแต่่ไม่่ครบทุุกเรื่่�อง ลำดัับ

1. ต้้องผ่่านประเมิินการสอนก่่อนยื่่�นขอตำแหน่่งฯ ผศ. รศ. 192

98.97

2

1.03

- 11

2. เอกสารหลัักฐานที่่�ใช้้ประกอบการประเมิินการสอน ประกอบด้้วย มคอ.3 

ตารางเรีียน แผนการสอน สรุุปสาระการสอน สื่่�อการสอน แบบประเมิินโดย

กรรมการระดัับภาควิิชา แบบประเมิินโดยนัักศึึกษาแบบบรรยายและแบบ

ปฏิิบััติิ แบบสรุุปภาระงานที่่�สอนและหััวข้้ออื่่�น ๆ ที่่�สอน

116

59.79

4

2.06

74

38.14

10

3. ท่่านสามารถใช้้ผลการประเมิินการสอน ประกอบในการขอกำหนด

ตำแหน่่งทางวิิชาการได้้ ภายในกำหนด 3 ปีี นัับจากวัันประเมิิน

165

85.05

29

14.95

- 6

4. ท่่านต้้องมีีเอกสารประกอบการสอน วิิชาที่่�ท่่านสอนเป็็นหลััก ที่่�ใช้้

ประกอบการสอนมาแล้้ว

181

93.30

13

6.70

- 9

5. การประเมิินการสอน ต้้องมีีชั่่�วโมงสอน 45 ชั่่�วโมงต่่อระบบทวิิภาค ซึ่่�ง

เทีียบค่่าได้้ไม่่น้้อยกว่่า 3 หน่่วยกิิต ซึ่่�งรวมการสอนแบบบรรยายและการ

สอนแบบปฏิิบััติิ

160

82.47

34

17.53

- 5

6. สาขาวิิชาที่่�ท่่านจะยื่่�นคืือสาขาวิิชาอะไร และมีีรหััสสาชาวิิชาอะไร 154

79.38

40

20.62

- 4

7. ท่่านรู้้�จัักวิิธีีการเขีียน ก.พ.อ. 03 หรืือ ก.พ.ว.มข. 03  (แบบคำขอรัับการ

พิิจารณากำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ)

133

68.56

61

31.44

- 2

8. การยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งต้้องแนบใบ EC งานวิิจััย (ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการ

ทำวิิจััยในมนุุษย์์) 

172

88.66

22

11.34

- 7

9. ท่่านทราบหรืือไม่่ว่่า การยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งต้้องแนบ แบบแสดงหลััก

ฐานการมีีส่่วนร่่วมในงานทางวิิชาการ

180

92.78

14

7.22

- 8

10. วิิจััย ระดัับชาติิที่่�ไม่่ปรากฎในฐานข้้อมููล TCI หากตีีพิิมพ์์หลัังวัันที่่� 8 

มกราคม 2565  ต้้องมีีหนัังสืือรัับรองจากวารสารวิิชาการ ว่่าได้้ผ่่าน peer 

reviewer  อย่่างน้้อย 3 คน

57

29.38

137

70.62

- 1

11. มข. มีีข้้อบัังคัับว่่าด้้วยคุุณสมบััติิ หลัักเกณฑ์์ และวิิธีีการแต่่งตั้้�งและ

ถอดถอนผู้้�ดำรงตำแหน่่งทางวิิชาการ สำหรัับ พนัักงาน มข. พ.ศ. 2565

135

69.59

59

30.41

- 3

	 จากตารางที่่� 4.11 การรัับรู้้�กฎระเบีียบและขั้้�น

ตอนการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ผลการศึึกษาพบว่่า 

บุคุลากรสายผู้้�สอนส่่วนมากไม่่ทราบ เรื่่�องหลัักเกณฑ์และ

วิธิีกีารเข้้าสู่่�ตำแหน่่งมากท่ี่�สุดุ คืือ งานวิิจัยัท่ี่�ไม่่ปรากฎใน

ฐานข้้อมููล TCI จำนวน 137 คน ร้้อยละ 70.62 วิิธีีการ

เขีียน ก.พ.อ. 03 หรืือ ก.พ.ว. มข. 03 จำนวน 137 คน 

ร้้อยละ 70.62 รองลงมาคืือ ข้้อบัังคัับ มข. ฉบัับ 2565 

จำนวน 59 คน ร้้อยละ 30.41 ด้้านที่่�มีีจำนวนไม่่ทราบ 

น้้อยที่่�สุุด คืื อ ต้้ องผ่่านประเมิินการสอนก่่อนยื่่�นขอตำ

แหน่่งฯ ผศ. รศ. จำนวน 2 คน ร้้อยละ 1.03
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ตารางที่่� 4.12 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของสภาพปััจจััยภายในที่่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่ง

ทางวิิชาการ และปััจจััยแวดล้้อมที่่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ

ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ยัังไม่่เข้้าสู่่�ตำแหน่่ง(อาจารย์์) 

mean(SD)

เข้าสู่ตำ�ำแหน่งแล้ว (ผศ.รศ.) 

mean(SD)

P-value

เจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ 3.59(0.38) 3.69(0.35) 0.04

แรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� 2.99(0.55) 3.07(0.57) 0.32

แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ 3.48(.439) 3.52(.426) 0.59

การพััฒนาตนเอง 3.20(.531) 3.27(.542) 0.33

	 จากตารางท่ี่� 4.12 มีีปััจจััยภายในและปััจจััย

แวดล้้อม ที่่�มีผีลต่อ่การเข้้าสู่่�ตำแหน่ง่ทางวิชิาการ จำนวน 

4 ปั จจััย ได้้แก่่ เจคติต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ แรงจููงใจใฝ่่

สััมฤทธิ์์� แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ การพััฒนาตนเอง ซึ่่ �งจาก

ศึึกษาพบว่่า ปััจจััยด้้านเจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ มีีความ

แตกต่่างอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ระหว่่างอาจารย์์ที่่�ยััง

ไม่เ่ข้้าสู่่�ตำแหน่ง่ และอาจารย์ท์ี่่�เข้้าสู่่�ตำแหน่ง่วิชิาการแล้้ว 

(P=0.04) อาจารย์์ท่ี่�ยัังไม่่เข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการมีี

คะแนน ด้้านเจตคติต่ิ่อวิชิาชีพีอาจารย์ ์น้้อยกว่า่ อาจารย์์

ที่่�เข้้าสู่่�ตำแหน่่งแล้้ว
ตารางที่่� 4.13 ผลการวิิเคราะห์์การถดถอยโลจิิสติิกส์์

	 เมื่อวิ เคราะห์ด ้านปัจจัยที่มีผลต ่อการขอ

ตำ�ำแหน่งทางวิชาการ (ตารางที่ 4.13) ด้วยการวิเคราะห์

การถดถอยโลจิสติกส์พบว่า ป ัจจัยที่มผลต่อการขอ

ตำ�ำแหน่งทางวิชาการและมีความแตกต่างอย่างมีนัย

สำ�ำคัญทางสถิติประกอบด้วยด้านอายุ (p<0.001) ด้าน

ปัญหาและอุปสรรคในการผลิตผลงานทางวิชาการ 

(p=0.02) และด้านความต้องการสนบัสนนุการทำ�ำผลงาน 

(p=0.02) 

	 อย่า่งไรก็็ตามจากการศึกึษาพบว่่า ยังมีปัีัจจััยอ่ื่�น 

ๆ ที่่�มีีผลต่่อการตััดสิินใจขอตำแหน่่งวิิชาการ ป ระกอบ

ด้้วย ปัจจััยด้้านเพศ ด้้านการศึกึษา ด้้านเจตคติต่อ่วิิชาชีีพ

อาจารย์ ์ด้้านการพัฒันาตนเอง และด้้านเหตุผุลที่่�ต้้องการ

ทำผลงานวิิชาการ
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ตารางที่่� 4.14 ผลการวิิเคราะห์์การถดถอยโลจิิสติิกส์์ สภาพปััจจััยในการเสนอขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ

รายการ Odds Ratio Sd. Z p-value

เพศ (ชาย : หญิิง) 1.32 .48 0.77 0.44 

อายุุ 12.81 7.02 4.65 <0.001* 

การศึึกษา 1.63 .72 1.11 0.27 

การรัับรู้้�หลัักเกณฑ์์และวิิธีีเข้้าสู่่�ตำแหน่่ง .016 .02 -3.68 <0.001* 

เจตคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ 2.35 1.68 1.20 0.23 

แรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� .46 .198 -1.81 0.07 

แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ 1.22 .59 0.42 0.68 

การพััฒนาตนเอง 1.38 .72 0.62 0.54 

นโยบายมหาวิิทยาลััย 1.47 .40 1.43 0.15 

เหตุุผลที่่�ต้้องการทำผลงานทางวิิชาการ .79 .39 -0.46 0.64 

ปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ 3.62 1.45 3.22 <0.001* 

ความต้้องการสนัับสนุุนการทำผลงาน .28 .144 -2.48 0.013 

ตารางที่่� 4.15 ผลการวิิเคราะห์์ Marginal effects (after logistic)

รายการ Dy/DX Sd. Z p-value

เพศ (ชาย : หญิิง) .07 .08 0.77 0.44 

อายุุ .61 .13 4.84 <0.001* 

การศึึกษา .12 .10 1.11 0.27 

การรัับรู้้�หลัักเกณฑ์์และวิิธีีเข้้าสู่่�ตำแหน่่ง -.97 .27 -3.64 <0.001* 

เจตคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ .20 .17 1.20 0.23 

แรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� -.18 .10 -1.81 0.07 

แรงจููงใจใฝ่่สััมพัันธ์์ .05 .11 0.42 0.68 

การพััฒนาตนเอง .07 .12 0.62 0.53 

นโยบายมหาวิิทยาลััย .09 .06 1.43 0.15 

เหตุุผลที่่�ต้้องการทำผลงานทางวิิชาการ -.05 .12 -0.46 0.65 

ปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ .31 .09 3.22 <0.001* 

ความต้้องการสนัับสนุุนการทำผลงาน -.30 .12 -2.48 0.013 

	 การประเมิินผลสภาพปััจจััยท่ี่�มีีอิิทธิพลต่่อการ

ยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ คณ ะแพทยศาสตร์์ 

มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น จากตารางที่่� 4.15 โดยสมารถ

เรีียงลำดัับความสำคััญของปััจจััยต่่าง ๆ ได้้ดัังนี้้� 

	 การให้การสนับสนุนโดยแจ้งหลักเกณฑ์ต่าง 

ๆ ในการยื่นผลงานเพื่อเสนอขอกำ�ำหนดตำ�ำแหน่งทาง

วิชาการและวิธีการเข้าสู่ตำ�ำแหน่งทางวิชาการทุก ๆ ด้าน 

การสนับสนุนการทำ�ำผลงานทางวิชาการ และการสร้าง

แรงจูงใจ ใฝ่สัมฤทธิ์ในการยื่นขอกำ�ำหนดตำ�ำแหน่งทาง

วิชาการ ตามลำ�ำดับ
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	 จากตารางที่่� 4.16 แสดงให้้เห็็นว่่า ประเด็็นที่่�มีี

ปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ มาก

ที่่�สุุดคืือ ความเหนื่่�อยล้้าจากการทำงานประจำ ต้้องการ

พัักผ่่อน รองลงมาคืือ ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงานด้้าน

บริิการ การบริิหาร หรืืองานอื่่�น ๆ มากเกิินไป และ ไม่่มีี

เวลาทำผลงานทางวิิชาการเนื่่�องจากภาระงานสอนมาก 

ตามลำดัับ

4.4 ผลการวิิเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ 

	 การศึึกษาในครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยศึึกษาข้้อมููลด้้วยวิิธีี

การสััมภาษณ์์กลุ่่�มพนัักงานมหาวิิทยาลััย (บุุคลากร

สายผู้้�สอน) คณ ะแพทยศาสตร์์ ม หาวิิทยาลััยขอนแก่่น 

ตำแหน่่งทางวิิชาการในระดัับศาสตราจารย์์ จำนวน 4 

คน และรองศาสตราจารย์์ 5 ค น โดยผู้้�วิิจััยได้้ทำการ

วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยเนื้้�อหา (Content Analysis) จาก

การสััมภาษณ์์ผู้้�วิิจััย ดัังนี้้� 

	 4.4.1 ป ระเด็็นเกี่่�ยวกัับการแบ่่งเวลาในการจััด

ทำผลงานเพื่่�อขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ 

จากการสัมัภาษณ์ ์บุคุลากรสายผู้้�สอน ส่ว่นใหญ่ใ่ห้้ความ

คิิดเห็็นว่่า ป ระเด็็นในเรื่่�องของการแบ่่งเวลาขึ้้�นอยู่่�กัับ

เรื่่�องของวิิธีีของแต่่ละบุุคคล เนื่่�องจากปััจจััยส่่วนบุุคคล

ของแต่ล่ะบุคุคลมีคีวามแตกต่า่งกันั เช่น่ ภาระครอบครัว 

ปััญหาชีีวิิต ภาระงานสอน ประสบการณ์์ ซึ่่�งส่่งผลทำให้้

สััดส่่วนของการจััดสรรเวลาของแต่่ละบุุคคลจึึงแตกต่่าง

กันั ซึ่่�งการทำผลงานทางวิิชาการเป็็นสิ่่�งท่ี่�ใช้้เวลาในระยะ

ยาว แบบต่่อเนื่่�อง การตั้้�งเป้้าหมายและมีีการวางแผนจึึง

เป็น็สิ่่�งที่่�สำคัญัมาก โดยผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญส่ว่นใหญ่ม่ีคีวาม

เห็น็ตรงกันัว่า่ ประเด็น็การไม่ม่ีเีวลา เป็น็เพีียงข้้ออ้้างส่ว่น

บุุคคล ไม่่ใช่่เหตุุผลของการไม่่ยื่่�นเสนอขอตำแหน่่งทาง

วิิชาการ สรุุปคำกล่่าวได้้ดัังต่่อไปนี้้� 

	 “....work life balance การวางแผนอนาคต 

การวางแผนการทำงาน การวางแผนการมีคีรอบครัวั การ

มีีบุุตร สามารถทำไปพร้้อมกัันได้้ หากเราบริิหารจััดการ

เวลาได้้  เช่่น อาจารย์์จบใหม่่ เราจะมีีพี่่�เลี้้�ยง มีีเพื่่�อน มีี

เครืือข่่าย มีีลููกศิิษย์์ ค วรทำผลงานและขอตำแหน่่ง

ทางวิิชาการก่่อนค่่อยมีีบุุตร ต่ อให้้ท้้องหรืือเลี้้�ยงบุุตรก็็

สามารถเขีียนผลงานได้้  สามารถมีีช่ื่�อร่่วมกัับเพ่ื่�อนร่่วม

งานได้้ระหว่่างไปตั้้�งครรภ์์ จะช่่วยให้้การดำรงตำแหน่่ง

ทางวิิชาการไม่่สะดุุด ยั งมีีไฟอยู่่� ค วรทำวิิจััยและยื่่�นขอ

ตำแหน่่ง ผศ. รศ. ก่่อนแล้้วค่่อยมีีบุุตร อายุุประมาณ 35 

ปีี มีีบุุตรได้้ ยัังไม่่สาย เพราะมัันคืือ การวางแผนชีีวิิตใน

เรื่่�องของการขอตำแหน่่งทางวิิชาการกัับการมีีบุุตร โดย

รวมแล้้วอยากให้้อาจารย์์ได้้รัับแต่่งตั้้�งให้้ดำรงตำแหน่่ง 

ศาสตราจารย์์ อายุุยัังไม่่มาก จะได้้มีีเวลาไปช่่วยสัังคมใน

ส่่วนอื่่�น ช่่วยคนอื่่�นได้้” 

	 “….ก่่อนที่่�จะไปถึึงจุุดที่่�บริิหารจััดการเวลาได้้ 

mindset ต้้ องมาก่่อน ค น ๆ นั้้ �น ต้้ องมีีความต้้องใจที่่�

จะไปถึึงจุุดที่่�เขาจะขอตำแหน่่งวิิชาการได้้ ซึ่่�ง mindset 

ตรงนี้้�มัันจะถููกลดทอนได้้ด้้วยหลากหลายประเด็็นมาก 

ตารางที่่� 4.16 ค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานด้้านปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงาน

ปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ Mean Std. ลำดัับ

1.ไม่่มีีแหล่่งทุุนในการทำผลงานทางวิิชาการ 3.03 .91 4 

2.ขาดความรู้้�และความเข้้าใจในหลัักเกณฑ์์และวิิธีีพิิจารณาการแต่่งตั้้�งบุุคคลให้้ดำรงตำแหน่่ง

ทางวิิชาการ 

2.67 .91 6 

3.ไม่่สนใจ หรืือไม่่มีีแรงจููงในการทำผลงานทางวิิชาการ 2.22 .91 8

4.ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงานสอนมาก 3.22 .90 3 

5.ไม่่มีีเวลา เนื่่�องจากภาระงานด้้านบริิการ บริิหาร หรืืองานอื่่�น ๆ มากเกิินไป  3.31 .91 2 

6.ขาดสิ่่�งอำนวยความสะดวกและปััจจััยพื้้�นฐานในการทำผลงานทางวิิชาการ เช่่น สถานที่่�ใน

การทำวิิจััย ที่่�ปรึึกษาในการทำวิิจััย 

3.03 .97 5 

7.ไม่่ได้้รัับความร่่วมมืือในการทำผลงานวิิชาการจากหน่่วยงานหรืือบุุคคลอื่่�น 2.44 .94 7 

8.เหนื่่�อยล้้าจากการทำงานประจำ ต้้องการพัักผ่่อน 3.39 .87 1 
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อาจารย์์ท่่านไหนท่ี่�บอกว่่าไม่่มีีเวลา ส่ วนตััวมองว่่าเป็็น

ข้้ออ้้างเพราะว่่าทุุกคนทำได้้  บนพื้้�นฐานของเวลาท่ี่�ทุุก

คนมีีเท่่ากัันหมด 

	 “….การทำผลงานทางวิิชาการ การได้้ตำแหน่่ง

ทางวิิชาการ มัันคืือผลของการทำมาเรื่่�อย ๆ มัันคืือการ

พััฒนาตััวเองมาเรื่่�อย ๆ เป็็นสิ่่�งที่่�สะสมมาเรื่่�อย ๆ ควร

มีีการวางแผนชีีวิิตการทำงานผลงานมัันไม่่ได้้ประโยชน์

อะไรเลยกัับการโหมทำผลงานทีีเดีียวแล้้วไปส่ง มั น

ต้้องทำเป็็นขั้้�นตอน เพราะการขอกำหนดตำแหน่่งทาง

วิิชาการคืือ career development” 

	 “….ประสบการณ์์มีีผลต่่อการจััดสรรเวลา เมื่่�อ

เรามีีประสบการณ์แ์ละความเชี่่�ยวชาญในเรื่่�องที่่�เราสอน

มากขึ้้�น เราจะใช้้เวลาในการเตรียีมมันน้้อยลง และมีเีวลา

ให้้กับงานส่ว่นอื่่�น ๆ  เมื่่�อมีปีระสบการณ์ม์ากขึ้้�นจะทำให้้

เราแบ่่งเวลามาให้้การทำงานวิิจััยได้้มากขึ้้�น” 

	 4.4.2 ป ระเด็็นเกี่่�ยวกัับการนโยบายของ

มหาวิทิยาลัยัขอนแก่น่ เรื่่�องการขอกำหนดตำแหน่ง่ทาง

วิชิาการมีส่ี่วนเอื้้�อต่อ่การขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการ 

	 จากการสััมภาษณ์์ บุคลากรสายผู้้�สอน ส่วนใหญ่่

ให้้ความคิิดเห็็นว่่า มหาวิิทยาลััยขอนแก่่นมีีส่่วนส่่งเสริิม

ต่อ่การขอกำหนดตำแหน่ง่ทางวิิชาการอย่า่งมาก โดยมีนี

โยบายท่ี่�เอื้้�อและสนัับสนุุนต่่อการเสนอขอตำแหน่่งทาง

วิิชาการของคณาจารย์์ และมีีสภาพแวดล้้อมท่ี่�เอื้้�อและ

สนัับสนัับสนุุนค่่อนข้้างมาก เช่่น ทุ นสนัับสนุุนการทำ

ผลงานวิิจััย ทุ นสนัับสนุุนการเขีียนหนัังสืือ ตำรา สรุุป

คำกล่่าวได้้ดัังต่่อไปนี้้�

	 “….การยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งในอดีีตมีีการ

สนับัสนุนุส่ง่เสริมิจะน้้อยกว่า่ในปัจัจุบุันั ซึ่่�งปัจัจุบุันัจะมีี

การสนับัสนุนุหลายด้้าน เช่น่ ให้้เงินิผลงานตีพีิมิพ์ ์การนำ

เสนอผลงานตีีพิิมพ์ ์ทุนุสนับัสนุนุการเขียีนหนัังสืือ ตำรา 

การดำเนิินการทุุกอย่่างครบหมด” 

	 “....ปััจจุุบััน มีีหลัักเกณฑ์์และข้้อบัังคัับที่่�ออก

มาอย่่างชััดเจน มีีการระบุุจำนวนผลงานที่่�ชััดเจน มีีการ

กำหนดหลัักเกณฑ์์การวััดได้้อย่่างชััดเจน” 

	 “....ฐานเงิินเดืือนพนัักงานมหาวิิทยาลััยใน

ปััจจุุบัันมีีฐานเงิินเดืือนค่่อนข้้างสููงอยู่่�แล้้ว จึ ึงเป็็นอีีก

ปัจัจัยัที่่�ส่ง่ผลให้้อาจารย์ย์ังัไม่ย่ื่่�นขอกำหนดตำแหน่ง่ทาง

วิิชาการ ยั งไม่่จำเป็็นต้้องเร่่งตััวเอง ต่ างจากสมััยก่่อนท่ี่�

เริ่่�มบรรจุุ ป.โท เงิินเดืือน 7,780 บาท ป.เอก 9,000 – 

10,000 บาท จึึงต้้องรีีบขอตำแหน่่งเพื่่�อให้้ฐานเงิินเดืือน

ขยายฐาน” 

	 “....อยากให้้คณะแพทยศาสตร์์ มีีระบบการยื่่�น

ขอตำแหน่่งทางวิิชาการท่ี่�มีีผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิในการพิิจารณา

ผลงาน ก่่อนยื่่�นไปมหาวิิทยาลััย โดยแบ่่งออกเป็็นสาขาวิิ

ชาปรีีคลิินิิก คลิินิิก โดยอาจารย์์สามารถเลืือกได้้ว่่าผ่่าน

ขั้้�นตอนนี้้�หรืือไม่่ หรืืออาจเลืือกได้้ว่าจะให้้ท่านใดช่่วยดูู

ผลงานในเบื้้�องต้้น” 

	 “....อยากให้้มีีระบบการย่ื่�นขอกำหนดตำแหน่่ง

ทางวิิชาการที่่�เป็็นระบบ IT โดยไม่่ต้้องปริ๊๊�นเอกสาร 

พิิจารณาในระบบ IT ได้้เลย เนื่่�องจากเอกสารในการยื่่�น

ขอกำหนดตำแหน่่งต้้องถ่่ายเอกสารเยอะมาก” 

	 “….ขอให้้เพิ่่�มเจ้้าหน้้าท่ี่�ที่่�ทำงานในส่่วนนี้้�อีีก 

เนื่่�องจากปััจจุุบัันมีีเพีียง 1 ค น ไม่่เพีียงพอต่่อการให้้

บริิการต่่อจำนวนอาจารย์์ในคณะแพทยศาสตร์์มีีจำนวน

มาก จึ งทำให้้เกิิดความเครีียดทั้้�งเจ้้าหน้้าที่่�และผู้้�ยื่่�นขอ

กำหนดตำแหน่่ง” 

	 “....อยากให้้มีกีารจัดัระบบพี่่�เลี้้�ยง หรืือ mentor 

ในแต่่ละสาขาวิิชา จั ดออกเป็็นกลุ่่�ม  ตามลัักษณะความ

สนใจของอาจารย์์ โดยมีีหััวหน้้าสาขาวิิชาช่่วยกำกัับ

ติิดตามความก้้าวหน้้าของอาจารย์์ในสาขาวิิชา เช่่น ให้้

ข้้อเสนอแนะในการหาแหล่ง่เงินิทุนุ การตีพีิมิพ์ว์าสาร จะ

ทำให้้อาจารย์์ใหม่่เกิดิความอบอุ่่�น เหมืือนมีบี้้านท่ี่�อุบุอุ่่�น

มีีผู้้�ใหญ่่ช่่วยดููแล ให้้อาจารย์์ใหม่่ค่่อย ๆ เติิบโตแล้้วค่่อย

ปล่่อยให้้กล้้าในการตััดสิินใจ”

สรุปผลการทดลองจากแบบสอบถาม 

	 เมื่่�อเปรียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาร

ตฐานการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการตาม เพศ อายุุ และ

การศึึกษา ซึ่่�งจากการศึึกษาพบว่่า อายุุมีีผลต่่อการเข้้าสู่่�

ตำแหน่ง่ทางวิชิาการ (p<0.001) ระดับัการศึกึษามีผีลต่อ่

การเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ (p=02) ส่่วนเพศ ไม่่มีีผล

ต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ จากตารางที่่� 4.12 

	 มีีปััจจััยภายในและปััจจััยแวดล้้อม  ที่่�มีีผลต่่อ
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การเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ จำนวน 4 ปั ัจจััย ได้้แก่่ 

เจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ แรงจููงใจใฝ่่สััมฤทธิ์์� แรงจููงใจ

ใฝ่่สััมพัันธ์์ การพััฒนาตนเอง ซึ่่�งจากศึึกษาพบว่่า ปััจจััย

ด้้านเจคติิต่่อวิิชาชีีพอาจารย์์ มีีความแตกต่่างอย่่างมีีนััย

สำคััญทางสถิิติิ ระหว่่างอาจารย์์ที่่�ยัังไม่่เข้้าสู่่�ตำแหน่่ง 

และอาจารย์์ที่่�เข้้าสู่่�ตำแหน่่งวิิชาการแล้้ว (p=0.04) จาก

ตารางที่่� 4.13 เมื่่�อวิิเคราะห์์ด้้านปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการขอ

ตำแหน่่งทางวิิชาการ (ตารางที่่� 4.14) ด้้วยการวิิเคราะห์์

การถดถอยเชิิงพหุุคููณแบบปกติิพบว่่า ปั ัจจััยท่ี่�มีีผลต่่อ

การขอตำแหน่่งทางวิิชาการและมีีความแตกต่่างอย่่าง

มีี นั ยสำคััญทางสถิิติิประกอบด้้วยด้้านอายุุ (p<0.001) 

ด้้านปััญหาและอุุปสรรคในการผลิิตผลงานทางวิิชาการ 

(p=0.02) และด้้านความต้้องการสนับัสนุนุการทำผลงาน 

(p=0.02) 

	 อย่า่งไรก็ต็ามจากการศึกึษาพบว่่า ยังัมีปีัจัจัยัอื่่�น 

ๆ ที่่�มีีผลต่่อการตััดสิินใจขอตำแหน่่งวิิชาการ ป ระกอบ

ด้้วย ปั ัจจััยด้้านเพศ ด้้ านการศึึกษา ด้้ านเจตคติิต่่อ

วิิชาชีีพอาจารย์์ ด้้านการพััฒนาตนเอง และด้้านเหตุุผล

ที่่�ต้้องการทำผลงานวิิชาการ

การวิิจััยคุุณภาพ 

	 ประเด็็นในเรื่่�องของการแบ่่งเวลาขึ้้�นอยู่่�กับเรื่่�อง

ของวิิธีีของแต่่ละบุุคคล เนื่่�องจากปััจจััยส่่วนบุุคคลของ

แต่่ละบุุคคลมีีความแตกต่่างกััน เช่่น ภาระครอบครัว 

ปััญหาชีีวิิต ภาระงานสอน ประสบการณ์์ ซึ่่�งส่่งผลทำให้้

สััดส่่วนของการจััดสรรเวลาของแต่่ละบุุคคลจึึงแตกต่่าง

กันั ซึ่่�งการทำผลงานทางวิิชาการเป็็นสิ่่�งท่ี่�ใช้้เวลาในระยะ

ยาว แบบต่อ่เนื่่�อง การตั้้�งเป้้าหมายและมีกีารวางแผนจึงึ

เป็น็สิ่่�งท่ี่�สำคััญมาก โดยผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญส่ว่นใหญ่ม่ีคีวาม

เห็น็ตรงกัันว่า่ ประเด็็นการไม่่มีเีวลา เป็น็เพียีงข้้ออ้้างส่่วน

บุุคคล ไม่่ใช่่เหตุุผลของการไม่่ยื่่�นเสนอขอตำแหน่่งทาง

วิิชาการ

	 มหาวิิทยาลััยขอนแก่่นมีีส่่วนส่่งเสริิมต่อการขอ

กำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการอย่่างมาก โดยมีีนโยบายที่่�

เอื้้�อและสนัับสนุุนต่่อการเสนอขอตำแหน่่งทางวิิชาการ

ของคณาจารย์์ และมีีสภาพแวดล้้อมท่ี่�เอื้้�อและสนัับ

สนัับสนุุนค่่อนข้้างมาก เช่่น ทุุนสนัับสนุุนการทำผลงาน

วิิจััย ทุุนสนัับสนุุนการเขีียนหนัังสืือ ตำรา การสนัับสนุุน

ที่่�คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น มีีการให้้ทุุน

สนัับสนุุนในส่่วนของการผลิิตผลงานวิิจััย ค่่าส่่งผลงานตีี

พิิมพ์์ในระดัับชาติิ และนานาชาติิ มีีวารสารศรีีนคริินทร์์

เวชศาสตร์์ ที่่�เป็็นแหล่่งในการตีีพิิมพ์ผลงาน และทุุน

สนัับสนุุนให้้ไปเสนอผลงานต่่างประเทศ ในประเทศ ทุุน

สนัับสนุุนให้้ลาศึึกษาต่่อต่่างประเทศและไปฝึึกอบรมใน

หลากหลายสาขาวิิชา ทั้้�งระยะสั้้�น ระยะยาว

สรุป 

	 การศึกึษาครั้้�งนี้้�เป็น็การศึกึษาปัจัจัยัที่่�มีอีิทิธิพิล

ต่่อการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของคณาจารย์์ คณ ะ

แพทยศาสตร์์ ม หาวิิทยาลััยขอนแก่่น วั ตถุุประสงค์์การ

ศึึกษาเพื่่�อทราบปััจจััยที่่�ทำให้้บุุคลากรยื่่�นขอตำแหน่่ง

ทางวิิชาการท่ี่�สููงขึ้้�น และเพ่ื่�อนำปััจจััยไปใช้้ในการส่่งเสริิม

การเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการท่ี่�สููงขึ้้�น นั้้�น การศึกึษาเป็็น

ไปตามวััตถุุประสงค์์ ทำให้้ผู้้�วิิจััยได้้ทราบแนวทางในการ

พััฒนาบุุคลากรสายผู้้�สอนให้้เข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ 

ได้้อย่่างมีีประสิิทธิภาพยิ่่�งขึ้้�น ตลอดจนได้้ทราบปััญหา

และอุุปสรรค ในการเข้้าสู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการ ซึ่่�งได้้นำ

เสนอต่่อผู้้�บริิหาร และได้้มีีการสร้้าง Web Application 

การประเมินิการสอน เพ่ื่�อขอกำหนดตำแหน่่งทางวิชิาการ 

จากปัญัหาที่่�พบจากการวิจิัยัที่่�พบว่า่ ขั้้�นตอนการประเมินิ

การสอนใช้้เวลานานและต้้องเตรีียมเอกสารเป็็นจำนวน

มาก จึ งทำให้้เกิิดการสร้้าง Web Application การ

ประเมิินการสอน และได้้ประชุุมวางแผนสร้้างระบบการ

ยื่่�นขอกำหนดตำแหน่่งทางวิิชาการใหม่่ คืื อ จะมีีระบบ

ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิภายในช่่วยกลั่่�นกรองเอกสารผลงาน วิ ิจััย 

หนัังสืือ ตำรา และเอกสารประกอบการยื่่�นขอฯ ก่่อนส่่ง

มหาวิิทยาลััย และผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิชุุดนี้้� จะให้้การสนัับสนุุน

เป็็นพี่่�เลี้้�ยงสนัับสนุุนอาจารย์์ภายในคณะแพทยศาสตร์์ 

มหาวิทิยาลััยขอนแก่่น ต่อ่ให้้ยื่่�นขอตำแหน่่งทางวิชิาการ 

ผู้้�ช่ว่ยศาสตราจารย์ ์รองศาสตราจารย์ ์และศาสตราจารย์์ 

จนสำเร็็จต่่อไป 

กิตติกรรมประกาศ 

	 การศึึกษาวิิจัยัเรื่่�อง ปัจัจัยัที่่�มีอีิทิธิพิลต่อ่การเข้้า

สู่่�ตำแหน่่งทางวิิชาการของคณาจารย์์                   คณะ
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แพทยศาสตร์์  ม หาวิิทยาลััยขอนแก่่น ได้้รัับทุุน

สนัับสนุุนให้้ดำเนิินโครงการวิิจััย จากทุุนวิิจััยสถาบััน 

มหาวิิทยาลัยัขอนแก่น่ประจำปีงีบประมาณ 2565 ผู้้�วิจิัยั

ขอขอบพระคุุณมา ณ โอกาสนี้้�
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คำแนะนำสำหรัับผู้้�เขีียนบทความลงตีีพิิมพ์์วารสาร
สมาคมประสาทวิทยาศาสตร์ ภาคตะวัันออกเฉียีงเหนืือ
	 1. ส่วนประกอบของบทความ ได้้แก่ ่บทบรรณาธิกิาร review article, recent advance, original article, 

interesting case, neuroscience IT zone, image quiz และอื่่�นๆ

	 2. บทความต่่าง ๆ สามารถเขีียนได้้ทั้้�งภาษาอัังกฤษและภาษาไทย การเลืือกพิิจารณาว่่าเขีียนเป็็นภาษาใด

ขึ้้�นอยู่่�กัับ ดุุลยพิินิิจของผู้้�เขีียนว่่าภาษาใดสามารถสื่่�อความหมายได้้ดีีที่่�สุุด

	 3. อัักษรย่่อ คำใดที่่�ต้้องการใช้้อัักษรย่่อในครั้้�งแรกที่่�เขีียนถึึงคำนั้้�น ควรเขีียนคำเต็็มและวงเล็็บอัักษรย่่อต่่อ

จากนั้้�นเมื่่�อมีีการเขีียนถึึงคำนั้้�นอีีกให้้ใช้้อัักษรย่่อแทน

	 4. รายละเอีียดบทความชนิิดต่่างๆ 

		  4.1 Review article คืื อ บทความที่่�ลัักษณะการทบทวนวรรณกรรมต่่าง ๆ อย่่างสมบููรณ์์ 

ในเรื่่�องนั้้�นควรเป็็นเรื่่�องท่ี่�พบบ่่อย หรืือเป็็นเรื่่�องที่่�กำลัังอยู่่�ในความสนใจในขณะนั้้�นเพื่่�อเป็็นการทบทวนองค์์ความรู้�

ที่่�มีีอยู่่�ให้้ดีีขึ้้�น

		  4.2 Recent advance คืื อ บทความท่ี่�มีีความเฉพาะค่่อนข้้างสููงและมีีข้้อมููลทางวิิชาการใหม่่  

เพื่่�อให้้ผู้้�อ่่านได้้รัับทราบความรู้้�ใหม่่ในเรื่่�องนั้้�น

		  4.3 Original article คืือ การนำเสนอผลงานวิิจััยของนัักวิิชาการในสาขาประสาทวิิทยาศาสตร์์ 

เพื่่�อเป็็นการเผยแพร่่องค์์ความรู้้�ใหม่่ที่่�ได้้จากงานวิิจััย 

		  4.4 Interesting case คืื อ รายงานผู้้�ป่่วยที่่�มีีความน่่าสนใจในด้้านต่่าง ๆ ซึ่่ �งอาจเป็็นผู้้�ป่่วย 

ที่่�พบบ่่อยหรืือผู้้�ป่่วยที่่�พบได้้ไม่่บ่่อยแต่่มีีความน่่าสนใจ เพื่่�อให้้ผู้้�อ่่านได้้ตระหนัักถึึงโรคหรืือภาวะดัังกล่่าวอัันจะนำ 

ไปสู่่�การดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยที่่�ดีีขึ้้�นต่่อไป

		  4.5 Image quiz คืือ การนำเสนอภาพการตรวจวิินิิจฉััยทางรัังสีีของผู้้�ป่่วยที่่�น่่าสนใจเพื่่�อให้้ผู้้�อ่่าน

ได้้ฝึึกทบทวนและตอบคำถามที่่�เกี่่�ยวข้้องนั้้�นเพื่่�อให้้เกิิดความตื่่�นตััวในการอ่่านวารสาร

		  4.6 Neuroscience IT zone คืือ บทความแนะนำ website นำเสนอข้้อมููลเกี่่�ยวกัับความรู้้�ด้้าน 

neuroscience ซึ่่�งได้้รัับคำแนะนำจากนัักวิิชาการที่่�มีีความสนใจแนะนำ หรืือผู้้�รัับผิิดชอบบทความนี้้�เป็็นผู้้�สรุุปและ

นำเสนอ เพื่่�อให้้ผู้้�อ่่านที่่�สนใจได้้รัับคำแนะนำ ข้้อเสนอแนะจากผู้้�นำเสนอต่่อ website ดัังกล่่าว

		  4.7 อื่่�นๆ คืือ บทความที่่�ผู้้�อ่่าน บรรณาธิิการ ผู้้�อ่่านได้้ส่่งบทความน่่าสนใจมาเผยแพร่่ในวารสาร

การส่่งต้้นฉบัับ

	 1. ให้้ส่่งต้้นฉบัับในรููปแบบ electronic file ที่่�พิิมพ์์ด้้วยโปรแกรม Microsoft word โดยส่่งออนไลน์์ท่ี่� 

https://neurosci.kku.ac.th

	 2. ในกรณีีที่่�ทางวารสารได้้พิิจารณารัับบทความเพื่่�อตีีพิิมพ์์แล้้ว ขอความกรุุณาผู้้�นิิพนธ์์กรอกแบบฟอร์์ม 

Copyright Transfer Statement และส่่งกลัับมาให้้ทางวารสารด้้วย 

การเตรีียมต้้นฉบัับบทความ

	 นิิพนธ์์ต้้นฉบัับ (original article) ทุุกเรื่่�องจะได้้รัับการตรวจทานจากคณะบรรณาธิิการหรืือผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 

3 ท่ ่าน นิ ิพนธ์์ต้้นฉบัับไม่่ควรมีีความยาวเกิิน 10 หน้้ากระดาษ A4 การรายงานการวิิจััยควรมีีข้้อมููลเรีียงลำดัับ  

ดัังต่่อไปนี้้�
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	 1. หน้้าแรก ประกอบด้้วยชื่่�อเรื่่�อง ชื่่�อผู้้�นิิพนธ์์ และสถาบัันของผู้้�นิิพนธ์์ ทั้้�งภาษาไทย หรืือภาษาอัังกฤษ

	 2. บทคััดย่่อ (abstract) ภาษาไทย หรืือภาษาอัังกฤษ และ keywords

	 3. เนื้้�อเรื่่�อง ประกอบด้้วย 

	 	 - บทนำ (introduction)

	 	 - วััสดุุและวิิธีีการ (materials and methods)

	 	 - ผลการวิิจััย (results)

	 	 - วิิจารณ์์ (discussion)

	 	 - สรุุป (summary)

	 	 - กิิตติิกรรมประกาศ (acknowledgement)

	 	 - เอกสารอ้้างอิิง (references)

	 4. ตาราง (table)

	 5. รููปและคำบรรยาย (figures and figure legends)

	 บทความฟื้้�นฟููวิิชาการ (review article) และ บทความก้้าวหน้้าทางวิิชาการ (recent advance) เป็็น

เรื่่�องที่่�ผู้้�เขีียนส่่งมาเพื่่�อพิิจารณาตีีพิิมพ์์ หรืือบรรณาธิิการเชิิญให้้เขีียน และ รายงานผู้้�ป่่วย (case report) ทุุกเรื่่�องจะ

ได้้รัับการตรวจทานต้้นฉบัับจากคณะบรรณาธิิการหรืือผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 3 ท่่าน บทความฟื้้�นฟููวิิชาการมีีความยาวไม่่เกิิน 

10 หน้้า และรายงานผู้้�ป่่วยมีีความยาวไม่่เกิิน 5 หน้้ากระดาษ A4 ประกอบด้้วยข้้อมููลเรีียงตามลำดัับต่่อไปนี้้�

	 1. บทคััดย่่อ (abstract) ภาษาไทย หรืือ ภาษาอัังกฤษ และ keywords 

	 2. บทนำ (introduction)

	 3. เนื้้�อเรื่่�อง (text)

	 4. สรุุป (summary)

	 5. เอกสารอ้้างอิิง (references)

การเตรีียมต้้นฉบัับ

	 1. การพิิมพ์์ต้้นฉบัับ ให้้ใช้้โปรแกรม Microsoft word โดยใช้้ตััวอัักษรเป็็น Angsana New ขนาด 16

	 2. หน้้าแรก ป ระกอบด้้วย ชื่ ่�อเรื่่�อง ชื่ ่�อเรื่่�องควรสั้้�น และให้้ได้้ใจความตรงกัับวััตถุุประสงค์์และเนื้้�อเรื่่�อง  

ชื่่�อผู้้�นิิพนธ์์ คุุณวุุฒิิ สถานที่่�ทำงาน หมายเลขโทรศััพท์์ และ อีีเมลล์์ และชื่่�อ สถานที่่�ทำงาน หมายเลขโทรศััพท์์ และ 

อีีเมลล์์ ของ corresponding author หน้้าที่่� 2 ประกอบด้้วยบทคััดย่่อ ภาษาไทย หรืือภาษาอัังกฤษ keywords

	 3. เนื้้�อเรื่่�อง ควรใช้้ภาษาที่่�ง่า่ย สั้้�นกะทัดัรัดั ชัดัเจน ถ้้าเป็น็ต้้นฉบับัภาษาไทยให้้ยึดึตามหลักัพจนานุกุรมฉบับั 

ราชบััณฑิิตยสถาน ไม่่ใช้้เครื่่�องหมายวรรคตอน ค วรใช้้คำภาษาไทยให้้มากท่ี่�สุุด ยกเว้้นคำภาษาอัังกฤษที่่�แปลไม่่ได้้ 

หรืือแปลแล้้วทำให้้ได้้ใจความไม่่ชััดเจน ถ้้าใช้้คำย่่อที่่�ไม่่ใช่่สากล ต้้องบอกคำเต็็มไว้้ทุุกครั้้�งที่่�ใช้้ครั้้�งแรก ชื่่�อยาควรใช้้

เป็็นชื่่�อสามััญเสมอ หากจำเป็็นต้้องใช้้ชื่่�อการค้้า ให้้ใส่่ไว้้ในวงเล็็บ

	 4. ตาราง ให้้พิิมพ์์แยกต่่างหาก ตารางแต่่ละแผ่่นให้้หมายเลขตารางที่่�ตามด้้วยหััวเรื่่�องที่่�อยู่่�เหนืือตาราง

	 5. ภาพ ให้้ใช้้ภาพสีี หรืือขาว ดำ ให้้ชื่่�อกำกัับภาพเรีียงตามลำดัับในเนื้้�อเรื่่�อง ให้้พิิมพ์์คำอธิิบายที่่�สั้้�น 

และชััดเจนใต้้รููปภาพ 

	 6. เอกสารอ้้างอิิง ให้้ใช้้ตาม Vancouver’s International Committee of Medicine Journal Editor  

(ค.ศ. 1982) ใส่่หมายเลขตามลำดัับที่่�อ้้างอิิงในเนื้้�อเรื่่�อง 

การเขีียนเอกสารอ้้างอิิง

	 แนะนำให้้ใช้้โปรแกรม  Reference Manager เช่่น EndNote, Zotero หรืือ Mendeley ในการจััดทำ 
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ไม่่ควรใช้้วิิธีีการพิิมพ์์ เข้้าไปในโปรแกรม Word โดยตรงเนื่่�องจากเกิิดความผิิดพลาดได้้ง่่าย

	 การเขียีนเอกสารอ้้างอิงิใช้้ระบบแวนคููเวอร์ ์(Vancouver (superscript, เฉพาะปีท่ีี่�พิิมพ์,์ volume ไม่ต่้้องใส่่ 

number, ลำดับัหน้้า) ใส่ต่ัวัเลขอารบิคิตัวัยก (superscript) หลังัข้้อความหรืือหลังัชื่่�อบุคุคลเจ้้าของข้้อความที่่�นำมา

อ้้างอิงิ กำหนดหมายเลขเอกสารอ้้างอิงิ (citation) ตามลำดับัที่่�อ้้างในบทความ การเขียีนเอกสารอ้้างอิงิ (reference) 

ให้้ใช้้ตามรููปแบบที่่�กำหนดโดยวารสารนี้้�เท่่านั้้�น 

	 ข้้อสัังเกตชนิิดตััวอัักษร ชื่่�อของเรื่่�องจะให้้ตััวพิิมพ์์เล็็กทั้้�งหมด ยกเว้้นอัักษรตััวแรกและชื่่�อเฉพาะ นอกจากนี้้�

ให้้สัังเกตการใช้้เครื่่�องหมายวรรคตอน และช่่องไฟ ดัังตััวอย่่างการอ้้างอิิงแต่่ละประเภทที่่�จะนำเสนอต่่อไป

1. บทความทั่่�วไป

	 1.1 ชื่่�อวารสารภาษาต่่างประเทศ จะเป็็นชื่่�อย่่อโดยต้้องเป็็นไปตามข้้อกำหนดใน Index Medicus สามารถ

ค้้นดููจาก Internet เว็็บไซต์์ของ National Library of Medicine 

	 1.2 ในกรณีีผู้้�เขีียนมากกว่่า 3 ค น ให้้เขีียนคำว่่า และคณะ หรืือ et al. ต่ อท้้ายช่ื่�อผู้้�แต่่งคนท่ี่� 3  

ชื่่�อผู้้�แต่ง่./ชื่่�อบทความ./ชื่่�อวารสาร/ปีทีี่่�พิมิพ์;์/ฉบับัที่่�:/หน้้าแรก-หน้้าสุดุท้้าย. (เครื่่�องหมาย / หมายถึงึ การเว้้นระยะ

ช่่องไฟ) 

กรณีีผู้้�แต่่งไม่่ถึึง 3 คน

ปณิิตา ลิิมปะวััฒนะ, รอยพิิมพ์์ โสภาพงษ์์. เส้้นรอบวงคอกัับความเสี่่�ยงในการเกิิดกลุ่่�มอาการเมตาบอลิิก. วารสาร

ประสาทวิิทยาศาสตร์์ ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ 2559; 11: 1–5. 

Tiamkao S, Pranboon S, Thepsuthammarat K, Sawanyawisuth K. Status epilepticus in the elderly 

patients: a national data study in Thailand. J Neurol Sci 2017; 372: 501–5. 

ผู้้�แต่่งมากกว่่า 3 คน

Suwanwela NC, Chutinet A, Mayotarn S, et al. A randomized controlled study of intravenous fluid 

in acute ischemic stroke. Clin Neurol Neurosurg 2017; 161: 98– 103. 

	 1.3 กรณีีที่่�เป็็นฉบัับเสริิม (Supplement) 

Methawasin K, Suwanwela NC, Phanthumchinda K. The 2-year outcomes comparison between 

ischemic stroke patients with intracranial arterial stenosis without significant extracranial carotid 

stenosis and patients with extracranial carotid stenosis. J Med Assoc Thai 2015; 98 (Suppl 9): S98-105. 

*แสดงว่่าเป็็น Volume 98 ฉบัับเสริิมที่่� 9*

	 1.4 กรณีีอยู่่�ระหว่่างรอพิิมพ์์

Amampai W, Wanitpongpun C, Teawtrakul, et al. Clinical characteristics, causative organisms and 

treatment outcomes of acute leukemia patients with febrile neutropenia. Eur J Haematol. In press

2. หนัังสืือ ชื่่�อหนัังสืือใช้้พิิมพ์์ตััวเล็็กทั้้�งหมด ยกเว้้นอัักษรตััวแรกและชื่่�อเฉพาะ

	 2.1 หนัังสืือที่่�มีีผู้้�นิิพนธ์์ส่่วนตััว เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

ชื่่�อผู้้�แต่่ง./ชื่่�อหนัังสืือ./เมืืองที่่�พิิมพ์์:/สำนัักพิิมพ์์,/ปีีที่่�พิิมพ์์.

บููรพา ปุุสธรรม. Cardiology by chest x-ray. ขอนแก่่น: ภาควิิชาอายุุรศาสตร์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น; 2557. 

	 2.2 หนัังสืือที่่�มีีผู้้�นิิพนธ์์เป็็นบรรณาธิิการหรืือผู้้�รวบรวม เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

อนุุพล พาณิิชย์โชติ,ิ ปณิตา ลิมปะวัฒันะ, ศิรภพ สุวุรรณโรจน์,์ จิตติิมา ศิริิจิีรีะชััย, บรรณาธิกิาร. อายุุรศาสตร์์ฉุกุเฉิิน.  

ขอนแก่่น: ภาควิิชาอายุุรศาสตร์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น; 2559.
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Houssami N, Miglioretti D, editors. Breast cancer screening: an examination of scientific evidence. 

London: Academic Press; 2016. 

	 2.3 หนัังสืือที่่�มีีผู้้�นิิพนธ์์เป็็นหน่่วยงานและเป็็นผู้้�พิิมพ์์หรืือผู้้�รวบรวม เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

สมาคมโรคเบาหวานแห่่งประเทศไทยในพระบรมราชููปถััมภ์สมเด็็จพระเทพรััตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุุมารีี,  

สมาคมต่อมไร้้ท่่อแห่่งประเทศไทย, กรมการแพทย์, สำนัักงาน หลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ. แนวทางเวชปฏิบััติิ

สำหรัับโรคเบาหวาน 2557. กรุุงเทพฯ: สำนัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ; 2557. 

World Health Organization. Diagnostic criteria and classification of hyperglycaemia first detected 

in pregnancy. Geneva (CH): WHO; 2013. 

	 2.4 บทหนึ่่�งในหนัังสืือหรืือตำรา เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

ชื่่�อผู้้�เขีียน./ชื่่�อบทในหนัังสืือ./ใน:/ชื่่�อบรรณาธิิการ,/บรรณาธิิการ./ชื่่�อหนัังสืือ./สถานที่่�พิิมพ์:/ สำนัักพิิมพ์,/ปีีพิิมพ์์.

ชิินดล วานิิชพงษ์์พัันธุ์์�. ภาวะเลืือดแข็็งตััวในหลอดเลืือดแบบแพร่่กระจาย. ใน: อนุุพล พาณิิชย์์โชติิ, ปณิิตา ลิิมปะ

วััฒนะ, ศิิรภพ สุุวรรณโรจน์์, จิิตติิมา ศิิริิจีีระชััย, บรรณาธิิการ. อายุุรศาสตร์์ฉุุกเฉิิน. ขอนแก่่น: ภาควิิชาอายุุรศาสตร์์ 

คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น; 2559. หน้้า 337–41. 

Dalerba P, Clarke MF, Weissman IL, Diehn M. Stem cells, cell differentiation, and cancer. In: Nie-

derhuber JE, Armitage JO, Doroshow JH, Kastan MB, Tepper JE, Abeloff P, editors. Abeloff’s clinical 

oncology. 5th ed. Philadelphia (PA): Elsevier; 2014. p. 98–107.e3. 

3. บทความ/เอกสารที่่�นำเสนอในการประชุุมวิิชาการ (Conference papers) เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

	 3.1 กรณีีที่่�รวมจััดพิิมพ์์เป็็นเล่่ม มีีหััวข้้อการประชุุม และชื่่�อการประชุุม เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

ชื่่�อผู้้�เขียีน./ช่ื่�อบทความ/เอกสาร./ใน:/ช่ื่�อบรรณาธิิการ,/บรรณาธิิการ./ช่ื่�อหัวัข้้อหรืือเรื่่�องการ ประชุุม./ชื่่�อการประชุุม;/ 

วััน เดืือน ปีี ที่่�จััดประชุุม;/สถานที่่�ประชุุม./สถานที่่�พิิมพ์์:/สำนัักพิิมพ์์. /ปีีพิิมพ์์.

ชลธิิป พงศ์์สกุุล, ทวีีพงษ์์ ปาจรีีย์์. Health Information technology and patient safety. ใน: พจน์์ ศรีีบุุญลืือ,  

บรรณาธิิการ. 40th Anniversary of MD@KKU moving forwards the to 50th of Asia. การประชุุมวิิชาการ

ประจำปีี คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น ครั้้�งที่่� 28 ประจำปีี 2555; 10-12 ตุุลาคม 2555; มหาวิิทยาลััย

ขอนแก่่น. ขอนแก่่น: ฝ่่ายวิิชาการ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น; 2555. หน้้า 24–6. 

Bengtsson S, Solheim BG. Enforcement of data protection, privacy and security in medical infor-

matics. In: Lun KC, Degoulet P, Piemme TE, editors. MEDINFO 92. Proceedings of the 7th World 

Congress on Medical Informatics; 1992 Sep 6-10; Geneva (Switzerland). Amsterdam: North-Holland; 

1992. p 1561-5. 

	 3.2 กรณีีเป็็นเอกสารเสนอในการะประชุุม/สััมมนา ที่่�ไม่่ได้้จััดพิิมพ์์เป็็นเล่่ม เขีียนอ้้างอิิงดัังนี้้�

ชื่่�อผู้้�เขีียน./ชื่่�อบทความ/เอกสาร./เอกสารประกอบการประชุุมวิิชาการ.............;/วััน เดืือน ปีี ที่่�จััดประชุุม;/สถานที่่�

ประชุุม.

ปณิิตา ลิิมปะวััฒนะ. การเปลี่่�ยนแปลงทางสรีีรวิิทยาในผู้้�สููงอายุุ: โรคที่่�พบบ่่อยและยาที่่� เกี่่�ยวข้้อง. เอกสารประกอบ

การประชุุมเชิิงปฏิิบััติิการวิิสััญญีีวิิทยาภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ ครั้้�งที่่� 9 เรื่่�อง Geriatric patients versus anest-

thesia service team: ผู้้�ป่่วยสููงวััยไม่่ใช่่ ปััญหา; 4-7 มีีนาคม 2557; ขอนแก่่น. 

Chiu T-Y, Lu T-H, Cheng T-J. Integrating geographic information into diabetes disease management. 

Paper presented at 18th Conference on Diabetes; 2016 May 23-24; London. 
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4. บทวิทิยานิพินธ์ ์แสดงแต่เ่พียีงช่ื่�อมหาวิทิยาลัยัและเมืือง สำหรับัวิทิยานิพินธ์ต์่า่งประเทศ วงเล็บ็ชื่่�อรัฐั หลังัชื่่�อเมืือง

ชื่่�อเจ้้าของผลงาน./ช่ื่�อเรื่่�อง /[วิทิยานิิพนธ์ ์หรืือ Thesis หรืือ Dissertation]./สถานท่ี่�พิิมพ์:/ ชื่�อมหาวิิทยาลััย,/ปีีพิมิพ์.์

สุุมนา ศรี พรหม. ค วามต้้องการข้้อมููลของผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรัังท่ี่�มีีภาวะทุุพพลภาพ. [วิิทยานิิพนธ์์]. ขอนแก่่น: บั ณฑิิต

วิิทยาลััย มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น; 2560. 

Plandee P. Effects of foot massage on balance performance in diabetic patients with periph-

eral neuropathy. [Thesis]. Khon Kaen: Graduate School, Khon Kaen University; 2014. Kaplan SJ. 

Post-hospital home health care: the elderly’s access and utilization [Dissertation]. St. Louis (MO): 

Washington Univ; 1995. 

5. การอ้้างอิิงจากอิินเทอร์์เน็็ต 

	 5.1 บทความวารสารที่่�เผยแพร่่บนอิินเตอร์์เน็็ตเท่่านั้้�น ไม่่มีีฉบัับที่่�พิิมพ์์ของสิ่่�งพิิมพ์์ 

(ข้้อสัังเกตเพิ่่�มเติิม บทความนั้้�นจะแจ้้งจำนวนเลขหน้้าเพีียง 1 หน้้าเท่่านั้้�น) 

ชื่่�อผู้้�แต่่ง./ชื่่�อบทความ.ชื่่�อวารสาร/ปีีที่่�พิิมพ์์./เลข doi. 

Kang JY, Mintzer S. Driving and epilepsy: a review of important issues. Curr Neurol Neurosci Rep 

2016. doi: 10.1007/ s11910-016-0677-y

หรืือ

ชื่่�อผู้้�แต่่ง./ช่ื่�อบทความ.ช่ื่�อวารสาร/[วารสารออนไลน์์]/ปีี เดืือน วั น/[วัันท่ี่�อ้้างอิิงข้้อมููล];/ปีีที่่�(ฉบัับท่ี่�):[จำนวนหน้้า]. 

แหล่่งอ้้างอิิง.

Pavarangkul T, Jungtrakul T, Chaobangprom P, et al. The Stop-Bang questionnaire as a screening 

tool for obstructive sleep apnea-induced hypertension in Asian population. Neurol Int [Serial On-

line] 2016 Apr 1 [cited 2017 May 10];8:[3 screens]. Available from: http://bit.ly/2pKVIgH

	 5.2 ข้้อมููลจาก web Site ทั่่�วไป

ชื่่�อผู้้�แต่่ง./ชื่่�อเรื่่�อง/[อิินเทอร์์เน็็ต]/ปีี เดืือน วััน/[วัันที่่�อ้้างอิิงข้้อมููล]./ แหล่่งอ้้างอิิง.

วิิกิิพีีเดีีย. อััมพาต [อิินเทอร์์เน็็ต]. 2560 [อ้้างเมื่่�อ 13 พฤศจิิกายน 2560]. จาก: http://bit.ly/2hptqH9

Singh A. Tree-in-bud sign (lung) [Internet]. 2017 [cited 2017 Sep 29]. Available from: http://bit.

ly/2xBuPnu
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วารสารทางการประจํา

ศูนยวิจัยและพัฒนาการแพทยทางเลือกแบบบูรณาการ มหาวิทยาลัยขอนแกน
กลุมวิจัยโรคลมชักแบบบูรณาการ มหาวิทยาลัยขอนแกน
กลุมวิจัยโรคหลอดเลือดสมอง ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

กลุมวิจัยและพัฒนาดานประสาทวิทยาศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน

สมาคมประสาทวิทยาศาสตร์ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
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