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บทคัดยอ
 การสาธารณสุขไทยมีการปรบัเปล่ียนและพัฒนาเปนระยะ จากอดีตถึงปจจบุนัทีมี่พระราชบญัญติั
วชิาชพี ทาํใหนกัสาธารณสขุมีความม่ันคงในวิชาชพี นสิตินกัศกึษาทีเ่รยีนในสาขาสาธารณสขุนี ้จงึตอง
มกีารปรับเปลีย่นกระบวนทัศน ตามการเปล่ียนแปลงทีเ่กิดขึน้ การศกึษานีจ้งึมวีตัถุประสงคเพือ่ประเมนิ
ทัศนคติและการเปลี่ยนแปลงทัศนคติที่มีตอวิชาชีพการสาธารณสุขของนิสิต คณะสาธารณสุขศาสตร 
มหาวิทยาลัยบูรพา กลุมตัวอยางเปนนิสิตหลักสูตรการสาธารณสุขชุมชน 228 คน ชั้นปที่ 1-4 ที่กําลัง
ศึกษาในปการศึกษา 2560 เก็บรวบรวมขอมูลดวยแบบวัดทัศนคติเชิงความรู ทักษะ ความรูสึก และ
ทัศนคติโดยรวมโดยคําถาม มีคาความเที่ยงตามวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของคอนบราค (Cronbach’s 
Alpha Coefficient) 0.86, 0.83, 0.74 และ 0.87 ตามลําดับ วิเคราะหขอมูลดวยรอยละ คาเฉลี่ย 
One sample t – test และการวิเคราะหความแปรปรวน
 ผลการศึกษาพบวา นิสิตมีทัศนคติตอวิชาชีพการสาธารณสุขเชิงบวก (p<.05) ทั้ง 3 ดาน และ
ทัศนคติโดยรวม โดยทัศนคติเชิงทักษะมีคาเฉลี่ยสูงสุด (X%=87.4) รองลงมาคือทัศนคติเชิงความรู 
(X%= 84.8) และทัศนคติเชิงความรูสึก (X%=68.8) และพบวานิสิตแตละชั้นปมีการเปลี่ยนแปลง
ทัศนคติอยางชัดเจน โดยเฉพาะทัศนคติเชิงความรูสึก ท่ีนิสิตช้ันป 1 มีทัศนคติดีกวานิสิตช้ันป 2, 
ชั้นปที่ 3 และชั้นปที่ 4 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) สะทอนใหเห็นวา นิสิตมีทัศนคติตอวิชาชีพ
ที่ดี ลดลง เมื่อเรียนในชั้นปที่สูงขึ้น จึงควรมีการสงเสริมความเขาใจในวิชาชีพ เพื่อใหนิสิตมีรักษา
ทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพการสาธารณสุขในทุกชั้นป 

คําสําคัญ : ทัศนคติตอวิชาชีพสาธารณสุข, การเปลี่ยนแปลงทัศนคติ, ความเห็นตอวิชาชีพของนิสิต
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Abstract
 The public health in Thailand has undergone gradual changes and improvement. 
The Public Health Profession Practitioner Act of 2013 has given the public health 
practitioners professional security. Students enrolled in the public health program of 
study had to understand the paradigm shift in this evolution. This study was aimed 
to explore the attitudes and the changing professional attitudes of the public health 
students of Burapha University. The subjects included 228 community public health 
students enrolled in the academic year 2016, and were in the first, second, third, 
and fourth year of study. The data were collected with the questionnaire based on 
the ABC model of attitudes with the Cronbach’s alpha of 0.86, 0.83, 0.74 and 0.87, 
respectively. Statistical analyses were described interns of percentage, mean, one 
sample t-test, and analysis of variance. The results revealed that students had the 
positive attitude toward the public health profession (p <.05). The highest score was 
the behavioral component (X% = 87.4) followed by the cognitive component (X% = 84.8) 
and the lowest score was the affective component (X% = 68.8). The attitudes of the 
students had changed explicitly, especially the affective component. The first year 
students’ attitude toward the profession was significantly higher than that of the 
second, third and fourth year students (p <.05). The results indicated that students 
had a decrease in the favorable attitudes toward the profession, therefore, a continuous 
promotion of a good understanding of public health professionals should be encouraged.  

Keywords : Public health professional attitude, Changes in attitude toward profession, 
Professional opinion of the student



 37ปที่ ๑๓  ฉบับที่ ๑  มกราคม - มิถุนายน  ๒๕๖๑                                                                                                          วารสารสาธารณสุขมหาวิทยาลัยบูรพา : 

บทนํา
 การสาธารณสุขไทย มีประวัติความเปนมา
อยางยาวนาน โดยพบหลักฐานยืนยันต้ังแต สมัย
กรุงสุโขทัยเปนราชธานี ท่ีมีระบบการประปาและ
มกีารสรางสวมใชกนั ตอเนือ่งถึงสมยัอยธุยา จวบจน
ถึงรัชสมัยพระจุลจอมเกลาเจาอยูหัว (รัชกาลที่ 4) 
ของกรงุรนัตนโกสนิทร ไดมกีารประกาศใชกฎหมาย
เกี่ยวกับการสุขาภิบาลเปนครั้งแรก ในป พ.ศ. 2413 
และในป พ.ศ. 2451 ไดมีการตราพระราชบัญญัติ
จดัการสขุาภบิาล ทาํใหมีการขยายงานการสาธารณสขุ
อยางกวางขวาง มกีารกอตัง้ “โอสถสภา” ตอมาเปลีย่น
เปน “สุขศาลา” “สถานีอนามัย” และเปลี่ยนเปน 
“โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล”ในปจจุบัน1,2

 การสาธารณสุขไทยเจริญกาวหนามาเปน
ลําดับ โดยมีบุคลากรทางการสาธารณสุขรับผิดชอบ
ดําเนินงาน ภายใตการควบคุมกํากับของนายแพทย
สาธารณสุขจังหวัด ไดรับการสงเสริมใหไดรับ
การศึกษาสูงข้ึนในระดับปริญญาตรี ปริญญาโท 
และปริญญาเอก รวมทั้งมีบทบาทหนาที่เพิ่ม3 จึงได
มีการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพการสาธารณสุข
ชุมชนขึ้นเมื่อ พ.ศ. 25564 
 ภายใตพระราชบญัญตัวิชิาชพีฯ ใหความหมาย
ของ วิชาชีพการสาธารสุขชุมชน หมายถึง “วิชาชีพ
ที่กระทําตอมนุษยและสิ่งแวดลอมในชุมชนเกี่ยวกับ
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การควบคุม
โรค การตรวจประเมินและการบําบัดโรคเบื้องตน 
การดูแลใหความชวยเหลือผูปวย การฟนฟูสภาพ 
การอาชีวอนามัยและอนามัยสิ่งแวดลอม ทั้งนี้ เพื่อ
ลดความเส่ียงจากการเจ็บปวยในชุมชน โดยนํา
หลักวิทยาศาสตรมาประยุกตใช”4 โดยท่ีผูประกอบ
วิชาชีพการสาธารณสุขชุมชนจะตองขึ้นทะเบียนและ
รับใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพการสาธารณสุข
ชุมชนจากสภาการสาธารณสุขชุมชน การปฏิบัติงาน
ภายใตพระราชบัญญัติวิชาชีพฯ เปนเรื่องใหม ที่
นิสิตนกัศึกษาสาขาสาธารณสขุศาสตรตองตระหนกัรู

เพือ่การมทีศันคตทิีด่ตีอวชิาชพีการสาธารณสขุชมุชน 
รวมทั้งสถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอน
ก็ตองตระหนักรูในเรื่องนี้เชนเดียวกัน เพื่อการสราง
บัณฑิตใหมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ ดวยทัศนคติเปน
ความรูสึก ทาที ความคิดเห็นทั้งที่พึงประสงคและ
ไมพึงประสงค5  หากบัณฑิตจบไปดวยทัศนคติที่ไม
ดี หรือทัศนคติตอวิชาชีพสาธารณสุขชุมชนในระดับ
ตํ่า นอกจากจะเปนปญหาในการประกอบวิชาชีพ
ของบัณฑิตเองแลว ยังกอใหเกิดปญหากับวิชาชีพ
สาธารณสุขชุมชน6

 ทั ศนคติ เ กิ ด จ ากการ เ รี ยนรู  ห รื อ จ าก
ประสบการณ เปนปจจัยสําคัญที่กําหนดรูปแบบ
พฤติกรรมหรือการกระทํ าของบุคคลที่มีต อ
สถานการณเชิงจติวทิยา ทศันคตสิามารถปรบัเปลีย่น
หรือเปลี่ยนแปลงได บนพื้นฐานของความรู ความ
เขาใจ หรือจาก การไดรับประสบการณใหม ๆ ใน
เรือ่งนัน้ๆ ทัง้นีก้ารปรบัเปลีย่นทศันคตอิาจใชเวลาใน
การเปลีย่นแปลง9 ดงันัน้นสิติสาขาสาธารณสขุศาสตร 
ชั้นป 1, 2, 3 และชั้นป 4 นาจะมีทัศนคติเกี่ยวกับ
วิชาชีพการสาธารณสุขที่แตกตางกัน เนื่องจากนิสิต
ที่เรียนในช้ันปที่ตางกัน จะมีความรู ความเขาใจ
เกี่ยวกับวิชาชีพการสาธารณสุขและประสบการณ
ที่แตกตางกัน 
 ดังนั้น การศึกษานี้จึงต องการประเมิน
ทศันคตแิละการเปลีย่นแปลงทศันคตติอวชิาชพีการ
สาธารณสุขชุมชนของนิสิตระดับปริญญาตรี ช้ันป
ที่ 1,2,3, และชั้นปที่ 4 ของคณะสาธารณสุขศาสตร 
มหาวิทยาลัยบูรพา ตามองคประกอบของทัศนคติ
สามองคประกอบ7,8,9 ไดแก ทศันคตเิชิงความรู ความ
เขาใจ (Cognitive component) ทศันคติเชิงทักษะ
หรอืการปฏบิตั ิ(Behavior or Skill component) 
และทศันคตเิชิงความรูสกึ (Affective component) 
โดยทาํการวดัตามเนือ้หาของพระราชบญัญตัวิชิาชพี
การสาธารณสุขชุมชน พ.ศ. 2556 เปนหลัก
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วัตถุประสงคของการศึกษา
 การศึกษา น้ีมี วั ตถุประสงค  เพื่ อศึ กษา
ทัศนคติและการเปลี่ยนแปลงทัศนคติที่มีตอวิชาชีพ
การสาธารณสุขของนิสิตคณะสาธารณสุขศาสตร 
มหาวทิยาลัยบรูพา โดยการเปรยีบเทียบคะแนนเฉลีย่
ทัศนคติระหวางนิสิตท่ีกําลังเรียนในช้ันปท่ีตางกัน 
โดยมีเพศ ภูมิลําเนา การรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ
วิชาชีพการสาธารณสุข ความคาดหวังในการทํางาน
หลังจบการศึกษาของนิสิต และมีตัวแปรอาชีพและ
ฐานะทางเศรษฐกิจของผูปกครองเปนตัวแปรรวม

วัสดุและวิธีการ
 การศึกษาน้ีใชระเบยีบวิธกีารวิจัยเชงิวิเคราะห 
(Analytical study) ในลักษณะการศึกษา ณ จุด
เวลา (Cross-sectional study) รวบรวมขอมูล
โดยสงแบบสอบถามใหนิสิตชั้นปที่ 1, 2, 3 และชั้น
ปที่ 4 ทุกคนที่กําลังศึกษาในหลักสูตรสาธารณสุข
ชมุชน ปการศกึษา 2560 เปนผูตอบ ไดแบบสอบถาม
กลบัคนื จาํนวน 228 คน กระจายตามชัน้ป จาํนวน 25, 
45,  52 และ 112 คน คิดเปนรอยละ 92.0, 97.8, 
94.2 และรอยละ 94.9 ตามลําดับ
 แบบสอบถามที่สรางขึ้นเพ่ือใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูล ประกอบดวย 2 สวน คือ
 สวนที ่1 เปนขอคาํถามขอมูลสวนบคุคล ไดแก 
ชั้นปที่เรียน เพศ ภูมิลําเนา การรับรูขอมูลขาวสาร
เกี่ยวกับวิชาชีพการสาธารณสุข ความคาดหวังใน
การทํางานหลังเรียนจบ อาชีพและฐานะเศรษฐกิจ
ของผูปกครอง ลักษณะคาํถามเปนแบบใหเลอืกตอบ 
5 ขอ และแบบประเมินคา 5 คําตอบ 2 ขอ
 สวนที่ 2 ทัศนคติตอวิชาชีพการสาธารณสุข 
ประกอบดวยขอคําถามทัศนคติเชิงความรู ความ
เขาใจเกี่ยวกับการประกอบอาชีพการสาธารณสุข 
10 ขอ เชิงทักษะ และความเห็นที่มีตอการใชทักษะ
ในการประกอบอาชีพการสาธารณสุข 10 ขอ และ
เชิงความรู สึก ทาทีที่มีต อวิชาชีพการสารณสุข 

10 ขอ มลีกัษณะคาํถามเปนแบบประเมนิคา 5 คาํตอบ
ตามแบบลิคเคิรต (Likert’s scale) ขอคําถามทั้ง 
3 ดานและรวมทุกดาน มีคาความเที่ยง มีความเที่ยง 
(Reliability) จากการคํานวณตามวิธีของครอ
นบารค (Cronch’s Alpha Coefficient) เทากับ 
0.86, 0.83, 0.73 และ 0.87 ตามลําดับ
 วิเคราะหขอมูลดวยการแจกแจงความถี่ และ
รอยละ รายคําถามและรายดาน คะแนนรายขอ
คําถามและรายดานอยูระหวาง 1 – 5 คะแนน และ
กําหนดใหคะแนนเฉลี่ยท่ีมากกวา 3 หรือนอยกวา 
3 เปนเกณฑของการมีทัศนคติเชิงบวกหรือเชิงลบ 
ทดสอบดวยสถิติ One sample t – test วิเคราะห
การเปล่ียนแปลงทศันคตติอวชิาชีพของนสิติ ดวยการ
วิเคราะหความแปรปรวนหลายทาง กําหนดใหช้ันป
เปนตัวแปรอิทธิพลหลัก และ ตัวแปรเพศ ภูมิลําเนา 
การรบัรูขอมลูขาวสารเกีย่วกบัวชิาชพีการสาธารณสขุ 
ความคาดหวังในการทํางานหลังสําเร็จการศึกษา 
อาชีพและฐานะทางเศรษฐกิจของผูปกครองเปน
ตัวแปรรวม

ผลการศึกษา
 1.ขอมูลสวนบุคคล พบวานิสิตที่ศึกษา
จํานวน 228 คน สวนมากเปนนิสิตหญิง (80.7%) 
ประมาณครึ่งหนึ่ง (49.1%) เปนนิสิตชั้นปที่ 4 รอง
ลงมา (21.5%) เปนนิสิตปที่ 3 ที่เหลือเปนนิสิต
ปที ่2 (19.3%) และนสิติปที ่1 (10.1%) มภีมูลิาํเนา
อยูในเขตชนบทจํานวนมากสุด (49.6%) อยูในเขต
ชนบทรองลงมา (26.3%) ที่เหลือ (24.1%) อยูใน
เขตกึง่เมอืงและเขตอตุสาหกรรมกึง่เมอืง ผูปกครอง
จํานวนมากสุด (36.0%) มีอาชีพทําธุรกิจสวนตัว
หรืออาชีพอิสระ รองลงมา (33.3%) เปนเกษตรกร 
ที่เหลือ (21.9%) เปนขาราชการหรือพนักงาน
รัฐวิสาหกิจ นอกนั้น (8.8%) เปนพนักงานเอกชน 
หรือบริษัท หางราน ผูปกครอบสวนใหญ (78.1%) 
มฐีานะเศรษฐกจิพอม ีพอใช ไมเปนหนี ้นสิติสวนใหญ 
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(64.5%) ระบุรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับอาชีพ
การสาธารณสขุในระดบัมาก และสวนใหญ (66.2%) 
คาดหวังวา เมื่อเรียนจบแลว จะทํางานทางการ
สาธารณสุขตามที่เรียนมา ที่เหลือ หวังวาจะทํางาน
อะไรก็ได ขอใหมีรายไดและไมวางงาน (15.8%) 
อยากทาํงานอสิระท่ีตนเองและครอบครวัอยากใหทาํ 
(7.9%) ยังไมคิดวาจะทําอะไร ขึ้นอยูกับจังหวะ
ในขณะนั้น (6.6%) และตั้งใจศึกษาตอใหสูงขึ้น 
ยังไมอยากทํางาน (3.1%)
 2.ทัศนคติที่มีตอวิชาชีพการสาธารณสุข
ชุมชน จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวา นิสิตคณะ

สาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา มีทัศนคติ
ตอวิชาชีพการสาธารณสุขในเชิงบวก (p<.05) ทั้ง
ทัศนคติเชิงความรู เชิงทักษะ เชิงความรูสึก และ
ทัศนคติโดยรวม โดยมีทัศนคติเชิงทักษะและ
เชิงความรู อยูในระดับสูง (คะแนนเฉลี่ยรอยละ 
87.4, 84.8% ของคะแนนเตม็ ตามลาํดบั) มทัีศนคติ
เชิงความรูสึก อยูในระดับตํ่า (คะแนนเฉลี่ยรอยละ 
68.8 ของคะแนนเต็ม) และมีทัศนคติโดยรวมอยู
ในระดบัสงู คอื มีคะแนนเฉลีย่ไมนอยกวารอยละ 80 
ของคะแนนเต็ม ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 คะแนนเฉลี่ยของทัศนคติตอวิชาชีพการสาธารณสุขของนิสิตจําแนกตามทัศนคติรายดานและ
โดยรวมทุก

ทัศนคติ
คะแนนเฉลี่ย การกระจาย ผลการทดสอบ

X X% MD 95%MD S.D. SE t p

เชิงความรู

เชิงทักษะ

เชิงความรูสึก

ทัศนคติรวม

4.24

4.37

3.44

4.02

84.8

87.4

68.8

80.4

1.24

1.37

0.44

1.02

1.17 - 1.30

1.32 – 1.42

0.39 – 0.49

0.97 – 1.06

0.49

0.37

0.39

0.32

0.03

0.02

0.03

0.02

37.97

55.03

16.84

48.42

.000

.000

.000.

.000

 หมายเหตุ
 MD= ผลตางของคะแนนเฉลี่ย (X) กับ
คะแนนเฉลี่ยกลาง (3 คะแนน)
 95%MD = ผลตางของคะแนนเฉลี่ยที่ระดับ
ความเชื่อมั่นรอยละ 95
 SE = ความคลาดเคล่ือนมาตรฐานของ
คะแนนผลตางของคะแนนเฉลี่ย
 เมือ่วเิคราะหคําตอบของคาํถามรายขอ พบวา 
นิสติสวนมาก (>80%) มีความเหน็เชงิบวกตอวิชาชพี
การสาธารณสุข โดยเห็นดวย (รวมเห็นดวยกับเห็น
ดวยอยางยิ่ง) ในรายขอความคําถามดังนี้

 ทัศนคติเชิงความรู  ความเขาใจในวิชีพ
การสาธารณสุข นิสิตสวนมากเห็นดวยกับขอความ
ที่ถามวา
 1) การประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน 
ตองมีการใหแนะนํา คําปรึกษาเก่ียวกับการสงเสริม
สุขภาพ การปองกัน ควบคุมโรค โดยผสมผสาน
ตอเนื่อง และเชื่อมโยงเปนองครวม (99.6%)
 2) การประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน 
ตองอาศัยการมีสวนรวมของชุมชนและองคการ
ทีเ่ก่ียวของเปนกลไกสูความสาํเรจ็ในการแกไขปญหา
สาธารณสุขในชุมชน (98.7%)
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 3) วิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน มีหนาที่
กระทําตอมนุษยและสิ่งแวดลอม เพื่อควบคุม 
ปองกันปจจัยที่ทําใหเกิดโรคและลดความเสี่ยงจาก
การเจ็บปวย (97.3%)
 4) นักการสาธารณสุขตองดําเนินการวินิจฉัย
ชุมชนและวางแผนพัฒนาสุขภาพในระดับบุคคล 
ครอบครัวและชุมชน (93.3%)
 5) นักการสาธารณสุขตองใชความรูในการ
วิจัยและการวินิจฉัยชุมชน (90.6%)
 6) นักการสาธารณสุขตองปฏิบัติงานภายใต
หลักความรู ในวิชาชีพการสาธารณสุขที่เลาเรียน
มาอยางเครงครัด (89.3%)
 7) นักการสาธารณสุขตองปฏิบัติงานภายใต
การนําหลักวิทยาศาสตรมาประยุกตใช (87.6%)
 8) นักการสาธารณสุขตองตรวจประเมิน
อาการเจ็บปวยและชวยเหลือผูปวย เพื่อการสงตอ 
(85.2%)
 9) นกัการสาธารณสขุตองทําหนาท่ีสรางเสรมิ
ภูมิคุมกันโรคและการวางแผนครอบครัว (84.4%)
 10) นักวิชาการสาธารณสุขตองใหบริการ
แกผู รับบริการทั้งที่ เป นสิ่งมีชีวิตและไมมีชีวิต 
ซึ่งมากกวาผู ป วยท่ีมารับบริการที่สถานบริการ
สาธารณสุขในระดับตาง ๆ (65.2%)
 ทัศนคติเชิงทักษะ ความสามารถในการ
ปฏิบัติการวิชาชีพการสาธารณสุข นิสิตสวนมาก
เห็นดวยกับขอความที่ถามวา นักการสาธารณสุข
 1) ตองมทีกัษะและขยนัใฝหาความรูเพิม่เตมิ
เพ่ือใหทันตอการเปลี่ยนแปลงของสังคมอยาง
ตอเนื่อง (97.8%)
 2) ตองปฏิบัติงานตามหลักวิชา และใหความ
เปนธรรม เพ่ือประโยชนของประชาชนสวนรวมได 
(97.7%)
 3) ตองสงเสริมการเรียนรูเก่ียวกับการสงเสรมิ
สุขภาพ การปองกันโรค การควบคุมโรค การบําบัด
โรคเบื้องตนและการฟนฟูสภาพได (96.4%)

 4) ตองสามารถสรางศักยภาพและความ
เขมแข็งใหชุมชนในการแกไขปญหาอยางย่ังยืนได 
(96.4%)
 5) ตองสื่อสาร ทั้งพูด ฟง อาน เขียน เชิง
วชิาการ ทีส่อดรบักบัวฒันธรรมในพืน้ทีไ่ด (95.6%)
 6) ตองทํางานเปนทีมรวมกับสาขาวิชาชีพ
อื่นเปน จึงตองรับผิดชอบตอตนเอง ผู อื่นและ
งานที่ทํา (95.5%)
 7) ตองเคารพกฎ ระเบียบขอบังคับของ
องคการที่เกี่ยวของในการจัดการปญหาสาธารณสุข
ของชุมชน โดยไมแสวงหาผลประโยชน (95.1%)
 8) ตองมีทักษะ มีเทคนิคในการวิเคราะห
ขอมูลสุขภาพ ทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพได 
(91.5%)
 9) ตองสบืคนขอมลู นาํมาวเิคราะห และเลือก
ใชการนาํเสนอผล โดยใชคอมพวิเตอรและเทคโนโลยี
สารสนเทศไดอยางเหมาะสม (94.7%)
 10) ตองสามารถใชความรูทีเ่รยีนไปประกอบ
อาชีพ ประสพความสําเร็จและเปนที่ยอมรับของ
สังคมได (88.0%)
 ทัศนคติเชิงความรูสึก ทาที และแสดงความ
รูสึกในเชิงลบหรือเชิงบวกตอขอคําถามที่เกี่ยวกับ
วิชาชีพการสาธารณสุข นิสิตสวนมากมีความรูสึก
ในเชิงบวก โดยเห็นดวยกับขอความที่ถาม วา
 1) เมื่อประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขมั่นใจ
จะไมทําใหอาชีพนี้เสื่อมเสียและเกิดความเสียหาย
แกผูรับบริการ (96.0%)
 2) การทํางานสาธารณสขุเปนอาชีพทีม่เีกียรติ
และภาคภูมิใจ (95.9%)
 3) สิ่ งที่ ได  เรียนรู  ในวิชาชีพสาธารณสุข
นอกจากนาํไปใชประกอบอาชพีไดแลว ยงัเปนพืน้ฐาน
ในการศึกษาเพิ่มเติม หรือศึกษาตอในระดับสูง
ไดดวย (91.1%)
 4) วิชาชีพการสาธารณสุข ชวยแกไขปญหา
สาธารณสุขของประเทศใหบรรลุเปาหมายไดอยาง
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ชัดเจน และเปนรูปธรรม (82.2%)
 5) แมการประกอบอาชีพการสาธารณสุขได
รับการสนับสนุนนอยกวาอาชีพแพทย ก็ไมทําใหลด
ความภาคภูมิใจในการประกอบอาชีพนี้ (75.9%)
 6) วิชาชีพการสาธารณสุขมีความกาวหนา
ในสายงานไมนอยกวาวิชาชีพในสายงานแพทย หรือ
งานสาธารณสุขอื่น (65.8%)
  แตมนีสิติอกีสวนหนึง่ไมนอยกวารอยละ 60
มีความเห็นตอวิชาชีพการสาธารณสุขในเชิงลบ โดย
เห็นดวยกับขอความที่ถามวา
 7) วิชาชีพการสาธารณสุขมีขอบเขตการ
ทํางานกวางขวาง และทําใหสําเร็จไดยาก (79.4%)
 8) การประกอบวิชาชีพการสาธารณสุข ผล
สําเร็จของงานเห็นไดชา ไมเหมือนงานการรักษา
พยาบาล (74.6%)
 9) วิชาชีพการสาธารณสุขตองใหบริการ
สุขภาพแกผูรับบริการหลากหลาย ยากท่ีจะใหผูรับ
บริการยอมรับไดดีเทาเทียมกัน (60.3%) 

 และ 10) มนีสิติตอบไมแนใจ ไมเหน็ดวยหรอื
ไมเห็นดวยอยางยิ่งวา เมื่อจบแลวจะประกอบอาชีพ
การสาธารณสขุตลอดไป โดยไมคดิจะไปทาํงานอยาง
อื่น (60.7%)
 3.การเปลี่ยนแปลงทัศนคติตอวิชาชีพของ
นิสิต เมื่อวิเคราะหการเปลี่ยนแปลงทัศนคติตอ
วิชาชีพการสาธารณสุขของนิสิต ปรากฏวา มีการ
เปลีย่นแปลงระหวางนิสติชัน้ปที ่1, 2, 3 และชัน้ปที ่4
เฉพาะทัศนคติเชิงความรูสึกอยางชัดเจน โดยนิสิต
ช้ันปที่ 1 มีทัศนคติเชิงความรูสึกเฉลี่ยสูงกวานิสิต
ชัน้ปที ่2, 3 และชัน้ปที ่4 ทศันคตเิชงิความรู เพิม่บาง
ลดบางเล็กนอย แตทัศนคติเชิงทักษะเพิ่มขึ้นจาก
ชั้นป 1 เมื่อเรียนชั้นป 2 และชั้นป 3 เมื่อถึงชั้นป 4 
ลดลง แตยังไมตํ่ากวาชั้นป 1 และเมื่อพิจารณา
ทศันคติโดยรวม นสิติช้ันป 1 มทีศันคตทิีด่ตีอวชิาชีพ
ในระดับสูง ชั้นป 2 มีทัศนคติลดลง ชั้นป 3 เพิ่มขึ้น 
และช้ันป 4 ลดลง เหลอืนอยกวานสิติช้ันป 1 เลก็นอย 
ดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ยทัศนคติตอวิชาชีพของนิสิตจําแนกตามชั้นป

ทัศนคติเชิง
ชั้นป 1 (n=23) ชั้นป 2 (n=44) ชั้นป 3 (n=49) ชั้นป 4 (n=112)

X X% X X% X X% X X%

ความรู
ทักษะ
ความรูสึก
ทัศนคติรวม

4.25
4.26
3.76
4.02

85.0
85.2
75.2
80.4

4.14
4.27
3.41
3.94

82.8
85.4
68.2
78.8

4.39
4.55
3.43
4.12

87.8
91.0
68.6
82.4

4.21
4.35
3.39
3.98

84.2
87.0
67.8
79.6

 การเปล่ียนแปลงทัศนคตินี้ เมื่อวิเคราะห
เปรยีบเทยีบคะแนนเฉล่ียของนิสิตระหวางชัน้ป 1 – 4 
โดยมีตัวแปรเพศ การรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ
วิชาชีพและความคาดหวังท่ีจะประกอบอาชีพนี้
หลังเรียนจบของนิสิต และตัวแปรภูมิลําเนา อาชีพ
และฐานะเศรษฐกิจของผูปกครอง เปนตัวแปรรวม

พบวาตัวแปรทั้ง 6 ตัวนี้กับตัวแปรชั้นปที่เรียน
ของนิสิตไมมีอิทธิพลรวมกันตอทัศนคติของนิสิต 
(p>.05) แสดงวา นิสิตที่มีชั้นปที่เรียนตางกันมี
อิทธพิลตอทัศนคตติอวชิาชีพการสาธารณสขุโดยตรง 
ซึ่งพบวา นิสิตชั้นปตางกันมีทัศนคติแตกตางกัน
เฉพาะทัศนคติเชิงความรู เชิงทักษะ และทัศนคติ
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รวม โดยทัศนคติเชิงทักษะ นิสิตชั้นป 3 สูงกวานิสิต
ชั้นป 1, 2 และชั้นป 4 (p<.05) ทัศนคติเชิงความ
รูสึก นิสิตชั้นป 1 สูงกวานิสิตชั้นป 2, 3 และชั้นป 4 
(p<.05) และทัศนคติรวม นิสิตชั้นป 3 สูงกวานิสิต
ชัน้ป 2 และชัน้ป 4 (p<.05) แสดงวา ชัน้ปทีเ่รยีนของ
นิสติมีอทิธพิลตอการเปล่ียนแปลงทัศนคตติอวิชาชพี

การสาธารณสุขของนิสิตโดยตรง เมื่อนิสิตเรียนชั้นป
ที่ 1 มีทัศนคติเชิงบวกสูง แตพอถึงชั้นป 4 ทัศนคติ
ตอวิชาชีพจะจะลดลง แตยังเหลือเปนทัศนคติเชิง
บวก โดยเฉพาะทัศนคติเชิงความรู เชิงความรูสึก 
และทัศนคติรวม ดังตารางที่ 3 และแผนภูมิ 1 – 4

ตารางที่ 3 ผลการวิเคราะหความแปรปรวนหลายทางเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ทศันคตติอวชิาชพีของนสิติ
ระหวางชั้นปและมีตัวแปรรวม

SS df MS F P

ทัศนคติเชิงความรู
  ชั้นป
  อิทธิพลรวม (Interaction)
  ความคลาดเคลื่อน (Error)

1.098
35.089
18.440

3
144
80

0.366
0.244
0.231

1.588
1.057

.199

.397

ทัศนคติเชิงทักษะ
  ชั้นป
  อิทธิพลรวม 
  ความคลาดเคลื่อน 

2.534
18.751
10.740

3
144
80

0.845
0.130
0.134

6.292
0.970

.001

.569

ทัศนคติเชิงความรูสึก
  ชั้นป
  อิทธิพลรวม
  ความคลาดเคลื่อน

1.464
21.558
11.069

3
144
80

0.488
0.150
0.138

3.527
1.082

.019

.352

ทัศนคติรวม
  ชั้นป
  อิทธิพลรวม
  ความคลาดเคลื่อน

0.716
14.635
7.026

3
144
80

0.239
0.102
0.088

2.718
1.157

.050

.237

 หมายเหตุ
 อิทธิพลรวม หมายถึง การมีอิทธิพลรวมของ
ตัวแปรเพศ การรับรูขาวสารเกี่ยวกับวิชาชีพและ

ความคาดหวงัทาํงานตามทีเ่รยีนของนสิติและตวัแปร
ภูมิลําเนา อาชีพ และฐานะเศรษฐกิจของผูปกครอง
กับตัวแปรชั้นปที่เรียน 



 43ปที่ ๑๓  ฉบับที่ ๑  มกราคม - มิถุนายน  ๒๕๖๑                                                                                                          วารสารสาธารณสุขมหาวิทยาลัยบูรพา : 

อภิปรายผล
 จากผลการวิจัยท่ีพบวา นิสิตปริญญาตรี
หลักสูตรการสาธารณสุขชุมชนของคณะสาธารณสุข
ศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา มีทัศนคติตอวิชาชีพ
การสาธารณสุขชุมชนเชิงบวก ทั้งทัศนคติเชิงความรู
เชิงทักษะ เชิงความรูสึก และทัศนคติรวม แสดงวา
วิชาชีพการสาธารณสุขยังเปนความหวัง ความตองการ
ของนิสิตที่จะยึดมั่นในการประกอบวิชาชีพนี้6 ซึ่ง
นิสิตมีทัศนคติเชิงความรู และเชิงทักษะในระดับดี

สูงมากกวารอยละ 80 ตามขอคนพบที่ได จึงมีความ
โนมเอียงที่จะปฏิบัติงานในวิชาชีพไดดีดวย5 เพราะ
เห็นดวยกับบทบาทหนาที่ตามที่ พ.ร.บ. วิชาชีพ
กําหนด4 สอดคลองกับผลการวิจยัทีพ่บวา ทศันคตติอ
วิชาชีพของพยาบาลสัมพันธเชิงบวกกับประสิทธิผล
ในการปฏิบัติงานการพยาบาล10 
 สําหรับการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ ผลการวิจัย
พบวา ทศันคตเิชิงความรูสกึของนสิติช้ันป1มคีะแนน
เฉลี่ยสูงกวาของนิสิตชั้นป 2, 3, และขั้นป 4 แสดงวา 

แผนภูมิ 1 ทัศนคติเชิงความรู

แผนภูมิ 3 ทัศนคติเชิงความรูสึก

แผนภูมิ 2 ทัศนคติเชิงทักษะ

แผนภูมิ 4 ทัศนคติรวม
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เมื่อเขาศึกษามีทัศนคติสูง แตพอเรียนไปทัศนคติ
ลดลง ซึ่งผลพบวา นิสิตชั้นป 4 มีทัศนคติเชิงความ
รูสึกตอวิชาชีพเฉลี่ยนอยสุด เปนไปตามหลักการ
ของทัศนคติที่วา ทัศนคติเกิดจากการเรียนรู และ
ประสบการณทีไ่ดรบัใหม ๆ  เพิม่ขึน้ จึงทําใหทัศนคติ
เปลีย่นแปลงไป6 และทีท่ศันคตลิดลงนัน้ อาจเปนเพราะ 
ความรูและประสบการณใหมท่ีไดรบั จากกลุมอางองิ 
โดยเฉพาะรุนพ่ี หรือบุคคลที่รูจักคุนเคย9 สะทอน
ใหรับรูในเชิงลบ เปนผลใหพบวา นิสิตสวนมากยัง
เห็นวา วิชาชีพนี้ มีขอบเขตกวาง ทํางานใหสําเร็จ
ไดยากเห็นผลขา ใหบริการกับประชาชนหลากหลาย
ยากที่จะทําใหยอมรับเหมือนอาชีพแพทย พยาบาล
 ฉะน้ัน จงึควรสงเสริม สรางความเขาใจใหนิสิต
รักษาทัศนคติที่ดีในชั้นป 1 ใหคงอยู ยั่งยืนตอไป
กิตติกรรมประกาศ
 ความสําเร็จของการวิจัยน้ี สวนสําคัญได
รับความรวมมืออยางดียิ่งจากนิสิตหลักสูตรการ
สาธารณสุขชุมชนทุกทานท่ีตอบแบบสอบถาม ได
รับคืนเกือบครอบรอย (95%) จึงขอขอบคุณนิสิต
ทุกทานไว ณ ที่นี้ดวย
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