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 การทดสอบสมมติฐานพบว่า พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลมีอิทธิพลต่อความเชื่อมั่น
ของประชาชน ในจังหวัดราชบุรี มีเพียง 3 ด้าน ที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อมั่นของประชาชน ในจังหวัด
ราชบุรี คือ 1. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 2. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล
ต่อสังคมและประเทศชาติ 3. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 ตามล าดับ ส่วนด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ และ ด้าน
จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน ไม่มีอิทธิพลต่อ
ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 
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บทที่ 1 

บทน ำ 

 

1.1  ที่มำและควำมส ำคญัของปัญหำ 

วิชาชีพพยาบาล เป็นวิชาชีพที่ทุกคนต่างรู้สึกได้ถึงภาพลักษณ์ที่น่าเชื่อถือ ความมีเกียรติ น่า

ยกย่อง เป็นอาชีพที่ต้องท างานโดยเกิดจากจิตส านึกที่มนุษย์มีต่อมนุษย์ด้วยกัน ปฏิบัติงานที่ โดยใช้
ความใกล้ชิดเพ่ือให้การพยาบาล รักษา ผู้ป่วยทั้งทางร่างกาย และทางจิตใจ รวมถึงการให้ค าแนะน า
ต่าง ๆ ซ่ึงต้องใช้ความรู้ ความสามารถ ที่ มีจิตวิญญาณของผู้ให้ที่แท้จริง  เป็นหัวใจส าคัญในการ

ปฏิบัติการพยาบาลและเป็นวิชาชีพหนึ่งที่ได้รับเกียรติอย่างสูง  ข้อมูลจากพิพิธภัณฑ์ ประวัติการ
พยาบาลไทย คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล กล่าวไว้ว่าการพยาบาลไทยเริ่มมีมาต้ังแต่ปี 

พ.ศ. 2439 โดยสมเด็จพระศรีพัชรินทราบรมราชินีนาถ ในพระบาทสมเด็จพระจุลจมเกล้าเจ้าอยู่หัว 
รัชกาลที่ 5 ทรงตระหนักถึงปัญหาการคลอดบุตรแล้วเสียชีวิตของสตรี และได้ก่อต้ังโรงเรียนแพทย์
ผดุงครรภ์และหญิงพยาบาล ขึ้นเป็นที่แรก พฤติกรรมที่พึงประพฤติ ปฏิบัติ ควรวางอยู่บนรากฐานของ

ความประพฤติที่เหมาะสม ดังบทความจาก (วารสารกองการพยาบาล,2558) ที่อธิบายพฤติกรรมของ
พยาบาล โดยมีความหมายในภาษาอังกฤษที่เรียกว่า NURSE  

 

N  : Nourishing  ความเอาใจใส่ ดูแล บ ารุงรักษา 

U :  Uniqueness  ความมีเอกภาพ เอกลักษณ์ของวิชาชีพ 

R  : Responsibility  ความรับผิดชอบ 

S : Sacrifice  ความเสียสละ 

E : Encouragement  การปลอบขวัญ, ให้ก าลังใจ 

 

 ในการปฏิบัติงานด้านวิชาชีพการพยาบาลต้องมีความใกล้ชิดกับผู้ป่วย เพ่ือให้การดูแลแก่
ผู้ป่วย ซ่ึงบางครั้งอาจใกล้ชิดกว่าญาติ พ่ี น้อง เสียอีก (อภิวันท์ แก้ววรรณ, 2547) สิ่งที่ผู้เจ็บป่วยหรือ
สังคมต้องการได้รับจากพยาบาล ไม่ใช่การดูแลอย่างดีจากพยาบาลที่มีความรู้  มีสติปัญญา เท่านั้น  

เพราะผู้มีปัญญามักจะถือโอกาสใช้ความรู้ที่มีอยู่ ตักตวงผลประโยชน์ ให้แก่ตนเองได้ง่ายและมักไม่
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ค านึงถึงผลเสียหรือผลกระทบท่ีผู้ป่วยจะได้รับ ผู้ป่วยหรือสังคมต้องการพยาบาลที่มีจริยธรรมความ
ประพฤติที่ดีงามควบคู่ไปกับการปฏิบัติการดูแลที่มีคุณภาพ ผู้เจ็บป่วยต้องการความรัก ความเมตตา 

ความปรารถนาดีอย่างจริงใจจากพยาบาล ซ่ึงสอดคล้องกับ  (Lady of The Lamp , 1970) ที่ มี
แนวทางว่า การพยาบาลเป็นศิลปะและวิทยาศาสตร์ ศิลปะนั้น ได้มาจากการจัดระบบในการ

ปฏิบัติการพยาบาล ส่วนวิทยาศาสตร์ คือ องค์ความรู้ที่แท้จริง มีเหตุมีผลในการปฏิบัติ ดังนั้น การมี
มาตรฐาน หลักเกณฑ์ ของการประพฤติ ปฏิบัติ ไว้ยึดถือในวิชาชีพพยาบาล จึงถือเป็นเรื่องส าคัญที่จะ
ช่วยควบคุม และ ส่งเสริมให้เป็นมาตรฐานเดียวกัน ไม่เกิดเป็นข้อโต้แย้งต่อกันได้  โดยสภาพยาบาล

ระหว่างประเทศได้ประกาศใช้จรรยาบรรณพยาบาลฉบับแรกเม่ือ ค.ศ. 1953 และมีการแก้ไขปรับปรุง
หลายครั้ง สมาคมพยาบาลไทยได้สมัครสมาชิกของสภาพยาบาลระหว่างประเทศต้ังแต่ปี พ.ศ. 2504 

และได้น าจรรยาบรรณพยาบาลของสภาพยาบาลนานาชาติมาประยุกต์ใช้และประกาศใช้เป็น
จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลแห่งประเทศไทย ซ่ึงเป็นมาตรฐานความประพฤติที่ถูกต้อง  ช่วยควบคุม
ให้พยาบาลท างานอย่างมีคุณภาพ สร้างความเชื่อม่ันต่อสังคม  

 จรรยาบรรณนั้น ใช้เป็นหลักเกณฑ์ในการปฏิบัติงาน ล้วนส าคัญต่อทุกสายอาชีพทั้งสิ้น 

เพราะจะเป็นเกราะป้องกัน ไม่ให้เกิดข้อเรียกร้อง หรือ โต้แย้งจากผู้อ่ืนได้ ยิ่งด้วยวิชาชาชีพพยาบาล 
ที่ต้องเก่ียวข้องกับชีวิตของผู้ป่วยแล้วนั้น ยิ่งส าคัญเป็นอย่างมากที่จะมีมาตรฐานการท างานที่ชัดเจน 

ทั้งนี้ก็เพ่ือเป็นการป้องกันการร้องเรียนที่เกิดขึ้นจากผู้ป่วย หรือ ฝ่ายอ่ืน ๆ  (สิงหา พังงา , แก้ไข 
2012) ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลต้องเป็นผู้มีความรับผิดชอบสูง ไว้วางใจได้ มีความรู้  ความช านาญ
ในการปฏิบัติ รวมถึงจรรยาบรรณวิชาชีพที่เคร่งครัด ทั้งนี้เพ่ือความปลอดภัยของสังคมโดยส่วนรวม 

ท าให้เกิดความคาดหวัง และสร้างเป็นบรรทัดฐานของวิชาชีพพยาบาลขึ้นอย่างมากมาย เกิดการสร้าง
กรอบธรรมเนียม กฎปฏิบัติ (กองการพยาบาล ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข , 2561) ให้ข้อมูล

ไว้ว่า จรรยาบรรณวิชาชีพส าหรับพยาบาล เป็นการประมวลหลักความประพฤติ ให้บุคคลในวิชาชีพ
ยึดถือ สมาคมพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา (The America Nurses Associations A.N.A) ได้ก าหนด
สาระส าคัญของจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล ในด้านจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อประชาชน 

จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อสังคมและประเทศ จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่ออาชีพตนเอง 
จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้

ประกอบอาชีพอ่ืน ด้วยการมีจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลที่ชัดเจน บวกกับการให้การรักษาพยาบาล
ที่เคร่งครัดตามหลักจรรยาบรรณของบุคลากรในวิชาชีพพยาบาลนั้น จึงเป็นหลักส่งผลให้ประชาชนให้
ความเชื่อม่ัน ไว้วางใจ และม่ันใจ ที่จะเข้ารับการรักษา  
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ภาพที่ 1-1 (โรงพยาบาลศรีธัญญา , 2558 ) 

 

  จากภาพ 1-1 (โรงพยาบาลศรีธัญญา , 2558) ได้ศึกษาข้อมูลของความคิดเห็นประชาชนที่มี

ต่อพยาบาลวิชาชีพ ซ่ึงอันดับ 3 ใน 5 ของความคิดเห็นที่ประชาชนมีต่อวิชาชีพพยาบาล คือ พยาบาล
ควรมีหน้าที่รักษาพยาบาล ดูแลผู้ป่วยทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจให้เป็นไปตามมาตรฐานและ 
จรรยาบรรณวิชาชีพ ยิ่งชี้ให้เห็นว่า พฤติกรรมที่ผู้ป่วยคาดหวังจากการได้รับการพยาบาลยิ่งเป็นสิ่ง

ส าคัญ   

 ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลจะได้รับความเชื่อม่ันและการยกย่องนับถือที่ได้รับจะคงอยู่อย่าง
ยั่งยืนหรือไม่นั้น ก็ขึ้นอยู่กับความประพฤติและ การปฏิบัติของสมาชิกผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาล  

(วารสารพยาบาลทหารบก , 2558) หากผู้รับบริการได้รับการบริการพยาบาลที่ดีแล้ว ก็จะส่งผลต่อ
ความพึงพอใจ ไว้วางใจ และเกิดเป็นความเชื่อม่ัน ในการเข้ารับการรักษาพยาบาล แต่ในขณะเดียวกัน
หากไม่ได้รับการตอบสนองที่ดีก็อาจส่งผลต่อคุณภาพการบริการ ความเชื่อม่ันและภาพลักษณ์เชิงลบ

ได้  โดยในสังคมปัจจุบันนี้ มองและเชื่อม่ันในศักยภาพของพยาบาล ลดลงไปมาก เนื่องจากในช่วง
เวลาที่ผ่านมา ข้อมูลข่าวสารที่เก่ียวกับความประพฤติที่ไม่เหมาะสมของพยาบาลนั้น ได้มีการน ามาวิ

พากย์ วิจารณ์ กันมากขึ้น ถึงด้านพฤติกรรมการปฏิบัติงานที่ไม่เหมาะสม การให้การรักษาพยาบาลที่
ขาดความรอบคอบ รวมถึงการวางตัวของพยาบาลที่สร้างความเสื่อมเสียด้านภาพลักษณ์ ส่งผลให้เกิด
ความเสียหายต่อชื่อเสียง ภาพพจน์ ของพยาบาลอย่างชัดเจน ข้อมูลจาก (ข่าวเช้าไทยรัฐ , 2561) ได้

เผยแพร่ข้อมูลว่า มีผู้ป่วยหญิงไปหาหมอกลางดึก แต่กลับถูกพยาบาลไล่ และบอกว่า โรงพยาบาล
ไม่ใช่เซเว่น (ข่าวเที่ยงไทยรัฐ , 2561) เผยแพร่ข้อมูลว่า หลานของผู้ป่วยสูงอายุร้องเรียน  social หลัง
ย่าของเธอมีบาดแผลลุกลามที่แขนเพราะการปฏิบัติงานของพยาบาลที่ไร้ความเมตตากับคนไข้ 

ควำมค ิดเห็นของประชำชนที่มีต่อ พยำบำลวิชำช ีพ 

อันดับ 1 เป็นอาชีพที่มีเกียรติ สังคมให้การยอมรับและยกย่อง  ร้อยละ  0.3
อันดับ 2 การให้บริกการของพยาบาลระหว่างรัฐและเอกชนมี                        

ความแตกต่างกัน เช่น การพูดจา กริยา ท่าทางและเลือกปฏิบัติ ร้อยละ  0.23 

อันดับ 3 ควรมีหน้าที่รักษาพยาบาล ดูแลผู้ป่วยทั้งด้านร่างกาย                        
และจิตใจให้เป็นไปตามมาตรฐานและจรรยาบรรณวิชาชีพ  ร้อยละ  0.21 

อันดับ 4 ต้องเสียสละ อดทนและมีใจรักในวิชาชีพ   ร้อยละ  0.15 

อันดับ 5 เป็นอาชีพที่หางานท าได้ไม่ยาก    ร้อยละ  0.1 



4 
 

(ไทยรัฐนิวส์โชว์ , 2561) ได้เผยแพร่คลิป คนไข้วัยชราถูกพยาบาลกระท ารุนแรงกระชากตัว - ปาผ้าใส่
หน้า และพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมอีกมากมายที่มีการพูดกันปากต่อปาก หรือทางสังคมออนไลน์ ที่ มี

เพ่ิมมากขึ้นเรื่อย ๆ (มูลนิธิเพ่ือผู้บริโภค , 2561) เผยสถิติร้องเรียนด้านบริการสุขภาพและสาธารณสุข 
จ านวน 460 ราย ในเรื่องของการไม่ได้รับความสะดวกตามสมควร ไม่ได้รับการปฏิบัติตามสิทธิ ได้รับ

ความเสียหายจากการรักษาพยาบาล ดังภาพที่ 1-2  

 

    ภาพที่ 1-2 (มูลนิธิเพ่ือผู้บริโภค , 2561) 

 

 เสียงสะท้อนจากสังคมส่วนใหญ่ที่มีต่อวิชาชีพพยาบาลเก่ียวข้องกับพฤติกรรมการดูแล ท าให้

ประชาชนขาดความเชื่อม่ันถึงคุณภาพของการให้การรักษา ขาดความม่ันใจที่จะเข้ารับการรักษา และ
มองภาพลักษณ์ของพยาบาลเปลี่ยนไปจากเดิม ( นุชจิรา ศรีขจรเกียรติ, 2559 ) พฤติกรรมจึงมี
ความส าคัญอย่างยิ่ง ที่จะช่วยส่งให้เกิดความเชื่อม่ัน และ ไว้วางใจ และ ภาพลักษณ์เชิงบวกหรือเชิง

ลบ รวมถึงลดการถูกร้องเรียน และฟ้องร้อง  

 

ร ้องเร ียนบร ิกำรสุขภำพและสำธำรณสุข 

-  ปรึกษาเรื่องการย้ายโรงพยาบาล 

-  สอบถามสิทธิ สิทธิประโยชน์ต่าง ๆ  

-  ไม่ได้รับความสะดวกตามสมควร 

-  ไม่ได้รับการปฏิบัติตามสิทธิ 

-  ได้รับความเสียหารจากการรักษาพยาบาล 

-  ถูกเรียกเก็บเงินจากการใช้สิทธิกองทุนฉุกเฉิน 
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ภาพที่ 1-3 (สถิติรับเรื่องร้องเรียนจากผู้บริโภค,2560) 

 

 จากภาพที่ 1-3 (สถิติรับเรื่องร้องเรียนจากผู้บริโภค,2560) ได้แสดงสถิติรับเรื่องเรียนจาก
ผู้บริโภค ประเภทบริการ จ านวน 192 ราย ซ่ึงสถานพยาบาล / คลินิกเป็นหนึ่งในสถิติที่ประชาชน

ร้องเรียนเข้ามา สาเหตุในการร้องเรียนได้แก่ การท างานที่ไม่เหมาะสมของเจ้าหน้าที่ ซ่ึงในบางครั้งเรา
ไม่สามารถทราบได้ว่าปัญหาที่เกิดขึ้นนั้น  มีข้อมูล ความเป็นมาอย่างไร แต่ก็เป็นสิ่งที่ท าให้ส่งผล
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ประเภทบริการ 



6 
 

กระทบต่อชื่อเสียงของวิชาชีพพยาบาล (อภิวันท์ แก้ววรรณรัตน์ , 2547) สถานการณ์ขัดแย้งที่
พยาบาลต้องตัดสินใจ เลือกกระท าด้วยความรอบคอบกับผู้รับบริการ ซ่ึงมีเกิดเหตุการณ์ในด้านลบ 

ส่วนใหญ่จะเก่ียวข้องปัญหาต่าง ๆ ดังนี้ 1.การสื่อสาร การใช้ค าพูดที่มาสุภาพ การให้ข้อมูลต่าง ๆที่ไม่
ชัดเจน ไม่ถูกต้อง ท าให้ผู้รับบริการไม่เข้าใจหรือเข้าใจผิด 2. พฤติกรรมการแสดงออกของพยาบาลไม่

เหมาะสม เช่น ขาดการควบคุมอารมณ์  กิริยา มารยาทไม่สุขภาพ ขาดการเอาใจใส่ดูแล ไม่พยายาม
เข้าใจปัญหาของผู้รับบริการ ให้การพยาบาลตามหน้าที่ไม่ค านึงถึงจิตใจ ความพร้อม วัฒนธรรม ความ
เชื่อของผู้รับบริการ ขาดความเมตตา ขาดความรับผิดชอบ ให้การพยาบาลล าเอียงหรือให้อภิสิทธิแก่

บุคคลที่รู้จัก ท าให้ผู้รับบริการไม่พึงพอใจ 3. การปฏิบัติตามระเบียบอย่างเคร่งครัดของพยาบาล ไม่
ยืดหยุ่น ไม่ยอมรับฟังเหตุผลของผู้รับบริการหรือญาติ ท าให้ผู้รับบริการเกิดความไม่พอใจพยาบาล  4. 

การไม่รักษาสิทธิมนุษยชน  ขาดการเคารพให้เกียรติต่อผู้รับบริการ เช่นน าความลับของผู้รับบริการมา
วิพากษ์วิจารณ์ ปฏิบัติการพยาบาลโดยไม่แจ้งหรือขออนุญาตผู้ป่วยก่อน เป็นต้น แต่อย่างไรก็ตาม
วิชาชีพพยาบาลจะมีคุณค่า ในสายตาของสังคมมากน้อยเพียงใดจะต้องขึ้นอยู่ กับพฤติกรรมของการ

พยาบาล ที่ได้มาจากการบริการพยาบาลที่เปี่ยมด้วยเมตตาธรรม จริยธรรมจะช่วยสร้างคุณภาพการ
พยาบาล และส่งเสริมวิชาชีพพยาบาลให้มีความเจริญก้าวหน้ายิ่งขึ้น 

จากข้อมูลดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงสนใจท าการศึกษาข้อมูล พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณที่มี

อิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ในจังหวัดราชบุรี โดยเน้นศึกษาพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณ
ตามมาตรฐานวิชาชีพพยาบาล และความเชื่อม่ันของประชาชน เพ่ือให้ทราบถึงพฤติกรรมด้าน
จรรยาบรรณที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ในจังหวัดราชบุรี  

 

1.2  ว ัตถุประสงค ์กำรวิจัย 

 1.2.1  เพ่ือศึกษาพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ัน ของ
ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 

 

1.3  สมมติฐำนกำรวิจัย 

 1.3.1  พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลมีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ใน

จังหวัดราชบุรี 
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1.4  กรอบแนวค ิดกำรวิจัย 

 

   ตัวแปรต้น (Independent Variable)            ตัวแปรตำม (dependent Variable) 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                          มะลิวัลย์ แสงสวัสด์ิ (2558) 

 

       จริยา กฤติยาวรรณ (2558)  

 

1.5  ขอบเขตกำรวจิยั 

1.5.1  ประชำกรและกลุม่ตัวอย่ำง     

- ประชำกร ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ ประชาชนในจังหวัดราชบุรี จ านวน 839,526 คน (ข้อมูล
ประชากรจากส านักงานบริหารทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย) 

- กลุ่มตัวอยำ่ง ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ประชาชนในจังหวัดราชบุรี 400 คน ใช้วิธีการสุ่มอย่างง่าย 

(Sample Random Sampling) โดยสูตรของทาโร่ ยามาเน (Taro Yamane) 

1.5.2  ขอบเขตด้ำนเนื้อหำ  การศึกษาครั้งนี้มุ่งศึกษาเฉพาะพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล
ตามหลักประมวลความประพฤติจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลแห่งประเทศไทย และความเชื่อม่ันของ

ประชาชน จังหวัดราชบุรี 

 

พฤติกร รมด้ำนจรรยำบรรณพยำบำล 

1. จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อประชาชน 

2. จรรยาบรรณวิขาชีพพยาบาลต่อสังคมและ

ประเทศชาติ 

3. จรรยาบรรณวิขาชีพพยาบาลต่อวิชาชีพ 

4.  จรรยาบรรณวิขาชีพพยาบาลต่อผู้ร่วม
วิชาชีพและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน 

5. จรรยาบรรณวิขาชีพพยาบาลต่อตนเอง 

 

ควำมเช ื่อมั่นของผู้ป่วย 

1.  ด้านคุณภาพการให้การพยาบาล 

2.  ด้านความรู้สึกไว้วางใจ 

3.  ด้านภาพลักษณ์วิชาชีพพยาบาล 
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1.5.3  ขอบเขตด้ำนระยะเวลำ  ต้ังแต่ กันยายน 2561 – กุมภาพันธ์ 2562 ( ระยะเวลา 6 เดือน )  

แปรต้น (Independent Variable) ค ือ พฤติกรรมดำ้นจรรยำบรรณพยำบำล ประกอบไปด้วย  

 จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน  

 1. ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็น

มนุษย์ 

          2. ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ 
ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 

          3. ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน 

          4. พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้นั้น

หรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

          5. พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา
สุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

          6. พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 

         1. พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่สาธารณชน 

         2. พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ก่อให้เกิดสันติสุข และ

ยกระดับคุณภาพชีวิต 

         3. พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ าชาติ 

         4. พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ 

         1. พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล 

         2. พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ 

         3. พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ 

         4. พึงสร้างและธ ารงไว้ซ่ึงสิทธิอันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล 
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          5. พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่สังคม 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ปรกอบการวิชาชีพอ่ืน 

          1. ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อ่ืน 

          2. เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ 

          3. พึงรักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ 

          4. ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน าให้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ในทางที่ถูก 

          5. พึงอ านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม 

          6. ละเว้นการส่งเสริมปกป้องผู้ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท าการนั้น ๆ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 

          1. ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย 

          2. ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

          3. ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว 

          4. ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง 

          5. ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ 

          6. ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ 

ตัวแปรตำม  (dependent Variable) ค ือ ควำมเช ือ่มั่นของประชำชน ประกอบไปด้วย  

ความเชื่อม่ันด้านการให้บริการ 

1. พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความช่วยเหลือเสมอ 

2. พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้ าใจ และให้ก าลังใจ 

3. มีกริยา ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้การพยาบาล 

4. พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล 

ความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจ 
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1. ทักษะ ความรู้ ความสามารถของพยาบาลในการให้การพยาบาล 

2. การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้ 

3. ความปลอดภัยในการเข้ารับการรักษา 

4. ความสม่ าเสมอในการให้การพยาบาล และสามารถพ่ึงพาได้ 

ความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาล 

1. การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวท่ีดี (good taste)   

2. การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) 

3. การมีสุขภาพอนามัยที่ดี (good health) 

 

1.6  นิยำมศ ัพทเ์ฉพำะ 

พฤติกร รมด้ำนจรรยำบรรณพยำบำล   วารสารพยาบาลทหารบก (2557) ให้ความหมายถึงการ
ปฏิบัติงาน หรือ กระบวรการพยาบาล ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน ได้แก่ การประเมินภาวะสุขภาพ กา
รวินัจการพยาบาล การวางแผนการพยาบาล การให้แผนการพยาบาล และ การประเมินผลการ

พยาบาล 

 รัติยา รักดี (2556) ได้ให้ความหมายของ พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง การรับรู้
ของผู้ป่วย ที่มีต่อพฤติกรรมการแสดงออกของพยาบาล ทั้งในด้านการเคารพศักด์ิศรี ด้านความเป็น

เอกสิทธ์ิ ด้านการเก็บข้อมูลเป็นความลับ ด้านการอ านวนความสะดวก ด้านการสนับสนุนทางสังคม 
ด้านการให้ค าปรึกษา ด้านการสื่อสาร และ ด้านการดูแลเอาใจใส่ 

 อังคณา ธัญวัฒน์สวัสด์ิ (2553) ได้ให้ความหมายของ พฤติกรรมของพยาบาล หมายถึ ง การ
กระท าที่ยึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง โดยแสดงออกทั้งความคิด ความรู้สึก ของพยาบาลผู้นั้น ซ่ึง

ผู้รับบริการสามารถรับรู้ก่อให้เกิดความพึงพอใจ หรือ ไม่พอใจ 

 ดังนั้น จึงสรุปได้ว่า พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล หมายถึง ขั้นตอนการปฏิบัติงาน
ของเจ้าหน้าที่พยาบาลตามหน้าที่ของเจ้าหน้าที่พยาบาลนั้น ๆ เพ่ือให้การพยาบาลต่อประชาชนที่เข้า

รับการรักษา ซ่ึงต้องยึดหลักจรรยาบรรณของวิชาชีพยาบาล เพ่ือให้ประชาชนมีความรู้สึกประทับใจใน
การให้การพยาบาล รู้สึกไว้วางใจ และเชื่อม่ันในวิชาชีพหรือภาพลักษณ์ของพยาบาล ส่งผลให้ปราชน

มีความเชื่อม่ันในการเข้ารับการรักษา โดยเริ่มต้ังแต่                                        
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1.  การต้อนรับผู้ป่วยและญาติ ณ หอผู้ป่วย ให้เกิดความอบอุ่นใจและไว้วางใจต้ังแต่แรกเม่ือมาถึง 

2.  การให้บริการเบื้องต้นในการสอบถามข้อมูล หรือ ปฐมพยาบาล อย่างประทับใจ   

3.  การพาผู้ป่วยและญาติไปยังห้องตรวจ 

4.  การให้บริการที่ห้องปฏิบัติการ          

5.  การให้ค าแนะน าและการนัดหมายมารับบริการครั้งต่อไป หรือ การรับรักษาตัว 

6.  การให้ค าแนะน าและการนัดหมายมารับบริการครั้งต่อไป  

 ควำมเช ื่อมั่นของผู้ป่วย หมายถึง ความรู้สึกที่ผู้ป่วยได้รับจากพฤติกรรมการปฏิบัติหน้าที่

ของพยาบาลในการเข้ารับการรักษา ท าให้ผู้ป่วยมีความรู้สึกเชื่อม่ันในด้านการให้บริการ ด้านความ
ไว้วางใจที่จะเข้ารับการรักษา และเชื่อม่ันในภาพลักษณ์ของการเป็นพยาบาลวิชาชีพ มี 3 หัวข้อ ดังนี้ 

ควำมเช ื่อมั่นด้ำนกำร ให้บร ิกำร  1) พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความช่วยเหลือเสมอ  2) 

พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้ าใจ และให้ก าลังใจ 3) มีกริยา ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้
การพยาบาล 4) พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล 

ควำมเช ือ่มั่นด้ำนควำมไว้วำงใจ 1) ทักษะ ความรู้  ความสามารถของพยาบาลในการให้การ
พยาบาล 2) การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้ 3) ความปลอดภัยใน

การเข้ารับการรักษา 4) ความสม่ าเสมอในการให้การพยาบาล และสามารถพ่ึงพาได้ 

ควำมเช ื่อมั่นด้ำนภำพลักษณ์ว ิชำช ีพพยำบำล   

1) การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวท่ีดี (good taste)  2) การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) 3) 
การมีสุขภาพอนามัยที่ดี (good health) 

 

1.7  ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้ร ับจำกกำรวิจัย  

 -  เพ่ือท าให้ทราบถึงพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของ
ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 

 -  สามารถใช้เป็นข้อมูลให้แก่ภาครัฐ เอกชน ในการพัฒนายกระดับคุณภาพของพยาบาล      

                                                                                                      

  



บทที่ 2 

การทบทวนวรรณกรรม ทฤษฎ ี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  

 

 การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ ได้ศึกษาค้นคว้าข้อมูล บทความวิชาการ เอกสาร สื่อ และข้อมูลต่าง 

ๆ ที่เก่ียวข้องเพ่ือใช้เป็นแนวทางและกรอบแนวคิด ในการศึกษาเก่ียวกับ พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณ
พยาบาลที่มีอิทธิพลต่อผู้ป่วย ในสถานพยาบาล เขตพ้ืนที่จังหวัดราชบุรี ประกอบด้วย 

 2.1  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 

 2.2  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับความเชื่อม่ัน 

 2.3 ผลงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

 

2.1  แนวค ิดและทฤษฎ ีเกี่ยวกับพฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล  

แนวค ิดเกี่ยวกับพฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล  

 อภิวันท์  แก้ววรรณรัตน์ (2547) ได้กล่าวถึงเหตุผลที่ท าให้จริยธรรมและจรรยาบรรณมี

ความส าคัญต่อวิชาชีพพยาบาล ดังนี้   1. แสดงถึงความรับผิดชอบในฐานะผู้น าทางด้านสุขภาพ 
พยาบาลมีหน้าที่หลักที่ต้องปฏิบัติต่อประชาชน หรือผู้เจ็บป่วย 4 ด้าน คือ ส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง

ทั้งกาย  ใจ  ป้องกันธ ารงไว้ซ่ึงสุขภาพอันดี ดูแลสุขภาพตนเองและผู้ อ่ืนให้ดีอยู่ เสมอ  และฟ้ืนฟู  
แก้ไขสุขภาพ ให้ดีหรือใกล้เคียงกับสุขภาพเดิมมากที่สุด จึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่พยาบาลจะต้องมีความ
รับผิดชอบในการประพฤติปฏิบัติตน เพ่ือเป็นตัวอย่างที่ดีทางด้านสุขภาพกายและทางด้านสุขภาพจิต 

ให้แก่สังคม พยาบาลจึงต้องยึดม่ันในจริยธรรม มีจิตส านึกที่ดี ประพฤติปฏิบัติตนเป็นผู้ให้การพยาบาล
ที่มีคุณภาพ เพ่ือสร้างความเชื่อถือ และความไว้วางใจให้แก่ผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ   

  2. ตอบสนองที่ได้รับความเคารพ นับถือจากสังคม เนื่องจากวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ให้

การบริการความรู้ ส่งเสริม ป้องกัน ดูแล และฟ้ืนฟูสุขภาพให้แก่สังคม ซ่ึงสังคมต้องพึงพาและขอรับ
การช่วยเหลือจากพยาบาลเม่ือยามเจ็บป่วย  สังคมจึงให้ความเคารพ ศรัทธา นับถือต่อวิชาชีพ
พยาบาล  ดังนั้นการที่จะสร้างวัฒนธรรมความน่าเชื่อถือ การรักษาชื่อเสียงให้แก่วิชาชีพพยาบาลใ ห้

เป็นที่ศรัทธา นับถือแก่บุคคลทั่วไปนั้น ไม่ได้สร้างขึ้นได้เพียงวันเดียว หรือสร้างขึ้นได้จากคนเพียงคน
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เดียว แต่ต้องอาศัยทีมงาน ทีมพยาบาลที่ยึดม่ันการสร้างสรรค์ จรรโลงไว้ซ่ึงจริยธรรม และคุณธรรมที่
ดี จึงจะท าให้ผู้ป่วยและผู้รับบริการให้ความเคารพ นับถือตลอดไป  

 3. เป็นการตอบแทนสังคม พยาบาลที่ได้รับทุนเรียนพยาบาลจากรัฐบาล  จะแสดงความ

กตัญญูต่อประเทศชาติ นึกถึงบุญคุณของแผ่นดินและคิดตอบแทนโดยเป็นพยาบาลที่มีจริยธรรมที่ดี 
พลเอก เปรม ติณสูลานนท์ ประธานองคมนตรีและรัฐบุรุษ ได้กล่าวว่า “การตอบแทนบุญคุณแผ่นดิน 

คือ การด ารงตนเป็นคนดีของชาติบ้านเมือง กระท าแต่ความดี สละกิเลส ความอยากมีอยากได้อันมิ
ชอบ ไม่ท าให้ผู้อ่ืนเดือนร้อน ไม่เบียดเบียนผู้อ่ืน ไม่ท าให้สังคมวุ่นวาย ยึดถือม่ันในความดี คือ ความ
ซ่ือสัตย์ สุจริต ทั้งกายและใจ ต่อตนเอง ต่อสังคม และต่อชาติบ้านเมือง” ดังนั้นพยาบาลที่มีจริยธรรม

และมีจิตส านึกที่ดีจึงได้ตระหนักต่อภาระหน้าที่ของตนเอง ที่จะต้องท าคุณประโยชน์คืนให้แก่สังคม 
และประเทศชาติ  

 4. จริยธรรมเป็นเสมือนรั้วป้องกันการน าวิชาชีพพยาบาลไปใช้ในทางที่ผิด หรือน าวิชาชีพ

พยาบาลไปเป็นเครื่องมือ ในทางที่ก่อให้เกิดโทษแก่ผู้ป่วย  ผู้รับบริการ  และต่อสังคม พยาบาลได้รับ
การปลูกฝังให้มีจริยธรรม ต้ังแต่ก้าวแรกที่เข้ามาเรียนวิชาชีพพยาบาล  ด้วยการให้ค าปฏิญาณของ
วิชาชีพ ตอนหนึ่งกล่าวว่า “ข้าพเจ้าจะใช้ความรู้ความสามารถที่ได้รับประสิทธิประสาทจากสถาบัน

แห่งนี้ ไปประกอบอาชีพแต่ในทางที่เป็นคุณ  เพ่ือประโยชน์สุขแก่เพ่ือนมนุษย์ทั้งปวง” ค าปฏิญาณ
ของวิชาชีพ ดังกล่าว จึงเป็นเหมือนค าสัญญาของพยาบาลที่จะต้องพิทักษ์ รักษาชื่อเสียงของวิชาชีพ

ให้ดีที่สุด ด้วยการเป็นผู้มีจริยธรรมที่ดี ต่อตนเอง ต่อผู้อ่ืนและต่อวิชาชีพ 

              5.  พยาบาลตระหนักถึงความส าคัญของจริ ยธรรมต่อวิชาชีพพยาบาลอย่างแท้จริง  
พยาบาลที่มีความรักในวิชาชีพ มีความรับผิดชอบต่อบทบาทหน้าที่ของตนเองและต่อผู้ป่วย มีความ
มุ่งหวังที่จะให้ผู้ป่วยและประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ ดี  จะตระหนักถึงการอุทิศตนต่อหน้าที่และให้

ความส าคัญและยึดม่ันปฏิบัติตนเป็นผู้มีจริยธรรมที่ดี สอดคล้องกับค าปฏิญาณของวิชาชีพ ตอนหนึ่ง
กล่าวว่า “ข้าพเจ้าจะด าเนินชีวิต อยู่ในหลักศีลธรรมอันดี ปฏิบัติหน้าที่อย่างเต็มก าลัง ความสามารถ 

ด้วยความซ่ือสัตย์สุจริต รับผิดชอบในการงานที่ได้รับมอบหมายให้ ” พยาบาลผู้ท าหน้าที่ ดูแลผู้ป่วย
ด้วยความต้ังใจและสุจริตใจ จึงตระหนักในการเป็นผู้มีจริยธรรมในการพยาบาล และจะใช้ปัญญาใน
การแสวงหาความรู้ ความเข้าใจ และกระท าการที่เอ้ือประโยชน์ต่อผู้รับบริการอย่างดีที่สุด 

            6.   มีปฏิสัมพันธ์กับบุคคล และได้ท าประโยชน์ให้แก่เพ่ือนมนุษย์ วิชาชีพพยาบาลเป็น
วิชาชีพที่มีโอกาสได้สร้างกุศล ได้ท าคุณงาม ความดี ได้บ าเพ็ญประโยชน์แก่สังคม โดยไม่หวัง
ผลตอบแทน  โดยการแสดงความปรารถนาดี ความมีความเมตตา  กรุณา   ต่อเพ่ือนมนุษย์ ส่งผลให้

ผู้กระท าเกิดความสุขทางจริยธรรม มีสภาพจิตใจที่ดีงาม ก่อให้เกิด ความปี ติ คือความอ่ิมเอมใจ มี
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ความปราโมทย์ คือ ความร่าเริงเบิกบาน มีความสุข คือ   มีความสบายใจ  และท าให้เกิดสมาธิ  คือ มี
ความสงบม่ันคงกับสิ่งที่คิด ที่ท า จริยธรรมจึงเป็นหนทางแห่งความสุขทั้งผู้ให้และผู้รับประโยชน์จาก

การกระท า  

              7.  ยึดม่ันในจรรยาบรรณของวิชาชีพพยาบาล  ซ่ึงประกอบด้วยจรรยาบรรณที่ มีต่อตนเอง  
ต่อวิชาชีพ ต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน  ต่อประชาชน  และต่อสังคม ประเทศชาติ  

จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล จึงเป็นหลักความประพฤติของพยาบาล เป็นเครื่องยึดเหนี่ยวจิตใจ
พยาบาลให้ปฏิบัติตนเป็นผู้มีคุณธรรม และจริยธรรม ส่งเสริมภาพพจน์ รักษามาตรฐานคุณภาพการ
พยาบาลของวิชาชีพพยาบาลให้เป็นที่นิยม น่าเชื่อถือแก่บุคคลทั่วไป      

 อ.ดร.จันทร์ทิรา เจียรณัย (2561) ได้กล่าวถึงพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล เป็น

กระบวนการพยาบาล ที่ปฏิบัติต่อมนุษย์โดยตรง และต่อธรรมชาติของบุคคลที่มีความแตกต่างกัน ที่
จะรวบรวมปัญหา เผชิญปัญหาและแก้ไข โดยพ้ืนฐานความเข้าใจในลักษณะของบุคคลที่มีความ

แตกต่างกัน โดยแสดงออกถึงความสามารถของพยาบาลวิชาชีพที่เก่ียวกับความรู้  ความสามารถ 
ทักษะ เจตคติ ตลอดจนบุคลิกลักษณะในการปฏิบัติการพยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับ
ความต้องการของสังคม ตามขอบเขตหน้าที่รับผิดชอบของพยาบาลได้อย่างมีประสิทธิภาพตาม

มาตรฐานที่ได้ก าหนดไว้และผู้รับบริการปลอดภัย  

 กองการพยาบาล (2561) ได้กล่าวถึงจรรยาบรรณวิชาชีพส าหรับพยาบาลเป็นการประมวล
หลักความประพฤติให้บุคคลในวิชาชีพยึดถือปฏิบัติ สมาคมพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา ( The 

America Nurses Association A.N.A.) ได้ก าหนดสาระส าคัญของจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลไว้
ดังนี้ 

1. พยาบาลพึงให้บริการพยาบาลด้วยความเคารพในศักด์ิศรี และความแตกต่างระหว่าง

บุคคล โดยไม่จ ากัดในเรื่อง สถานภาพทางสังคม เศรษฐกิจ คุณสมบัติเฉพาะกิจหรือสภาพปัญหา
ทางด้านสุขภาพอนามัย           

2. พยาบาลพึงเคารพสิทธิส่วนตัวของผู้ป่วย โดยรักษาข้อมูลเก่ียวกับผู้ป่วยไว้เป็นความลับ 

          3. พยาบาลพึงให้การปกป้องคุ้มครองแก่ผู้ป่วย สังคม ในกรณีที่มีการให้บริการสุขภาพอนามัย
และความปลอดภัย ถูกกระท าที่อาจเกิดจากความไม่รู้ ขาดศีลธรรม จริยธรรม หรือก ารกระท าที่ผิด

กฎหมายจากบุคคลหนึ่งบุคคลใด 

          4. พยาบาลมีหน้าที่รับผิดชอบในการตัดสินใจและให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยแต่ละราย 

          5. พยาบาลพึงด ารงไว้ซ่ึงสมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล 
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          6. พยาบาลพึงตัดสินใจด้วยความรอบคอบถี่ถ้วนใช้ข้อมูลสมรรถนะและคุณสมบัติอ่ืน ๆ เป็น
หลักในการขอค าปรึกษาหารือ ยอมรับในหน้าที่ความรับผิดชอบ รวมถึงการมอบหมายกิจกรรมการ

ปฏิบัติการพยาบาลให้ผู้อ่ืนปฏิบัติ 

          7. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนับสนุนใจกิจกรรมการพัฒนาความรู้เชิงวิชาชีพ 

          8. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนับสนุนในการพัฒนาวิชาชีพและส่งเสริมมาตรฐานการ
ปฏิบัติการพยาบาล 

          9. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการที่จะก าหนดและด ารงไว้ซ่ึงสถานะภาพของการท างา นที่จะ

น าไปสู่การปฏิบัติพยาบาลที่มีคุณภาพสูง 

        10. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการปกป้อง คุ้มครอง สังคม จากการเสนอข้อมูลที่ผิด และด ารงไว้
ซ่ึงความสามัคคีในวิชาชีพ 

        11. พยาบาลพึงร่วมมือและเป็นเครือข่ายกับสมาชิกด้านสุขภาพอนามัยและบุคคลอ่ืน ๆ ใน

สังคมเพ่ือส่งเสริมชุมชนและสนองตอบความต้องการด้านสุขภาพอนามัยของสังคมส าหรับสมาคม
พยาบาลแห่งประเทศไทยได้ก าหนดจรรยาบรรณวิชาชีพของสมาคม พ.ศ.2528 มุ่งเน้นให้พยาบาลได้
ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ความรับผิดชอบ โดยก าหนดเป็นความรับผิดชอบต่อประชาชน ความรับผิดชอบ

ต่อประเทศชาติ ต่อผู้ร่วมวิชาชีพและต่อตนเองดังนี้ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน  

          1. ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็น
มนุษย์ 

          2. ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ 

ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 

          3. ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน 

          4. พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้นั้น
หรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

          5. พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา

สุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

          6. พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 
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จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 

         1. พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่สาธารณชน 

         2. พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ ก่อให้เกิดสันติสุข และ

ยกระดับคุณภาพชีวิต 

          3. พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ าชาติ 

          4. พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ 

          1. พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล 

          2. พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ 

          3. พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ 

          4. พึงสร้างและธ ารงไว้ซ่ึงสิทธิอันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล 

          5. พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่สังคม 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ปรกอบการวิชาชีพอ่ืน 

          1. ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อ่ืน 

          2. เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ 

          3. พึงรักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ 

          4. ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน าให้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ในทางที่ถูก 

          5. พึงอ านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม 

          6. ละเว้นการส่งเสริมปกป้องผู้ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท าการนั้น ๆ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 

          1. ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย 

          2. ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

          3. ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว 
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          4. ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง 

          5. ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ 

          6. ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ 

ทฤษฎ ีเกี่ยวกับพฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล  

 ส านักงาน ก.พ. (2543)  ทฤษฎีจรรยาบรรณ หมายถึง ศีลธรรมประจ าวิชาชีพ ซ่ึงศูนย์

ส่งเสริมจริยธรรมส านักงาน ก.พ. พยายามที่จะรณรงค์ให้ข้าราชการน าไปปฏิบัติ ประกอบด้วย 17 
ทฤษฎี มีดังนี้  

 1.  ทฤษฎีจรรยาบรรณอรรถประโยชน์หรือผลลัพธ์  เน้นอรรถประโยชน์ คือ ผลของการ
กระท า หากการตัดสินใจและการกระท าของเราเป็นผลดี ทั้งต่อตนเองและผู้ อ่ืน ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้น

เป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 2.  ทฤษฎีจรรยาบรรณเจตนารมณ์ เน้นว่า หากบุคคลมีเจตนารมย์ที่ ดีต่อสังคมย่อมถือได้ว่า 
เป็นผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 3.  ทฤษฎีจรรยาบรรณความยุติธรรม เน้นว่า บุคคลที่ตัดสินใจ หรือมีการกระท าที่อยู่บน

พ้ืนฐานของความเสมอภาค ยุติธรรม และไม่เลือกปฏิบัติ ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 4.  ทฤษฎีจรรยาบรรณสิทธิ เน้นว่า บุคคลที่ปกป้องสิทธิและผลประโยชน์ของผู้ที่จะได้รับ
ผลกระทบจากการตัดสินใจ หรือการกระท าของตน ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 5.  ทฤษฎีจรรยาบรรณสัญญาประชาคม เน้นว่า บุคคลที่ปฏิบัติตามสิทธิและหน้าที่ตรงตาม

พันธกรณีที่ตนมีต่อผู้อ่ืน ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 6.  ทฤษฎีจรรยาบรรณเอาใจเขามาใส่ใจเรา เน้นให้เห็นว่า หากไม่ประสงค์ให้ผู้อ่ืนท าร้ายเรา 
เราควรจะไม่ท าร้ายผู้อ่ืนในเบื้องแรก ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 7.  ทฤษฎีจรรยาบรรณอารมณ์ เน้นจรรยาบรรณเป็นเพียงทรรศนะส่วนบุคคลที่มีอารมณ์เป็น

ตัวก าหนด 

 8.  ทฤษฎีจรรยาบรรณคุณงามความดีทางศีลธรรม เน้น จรรยาบรรณบุคคลนั้น ต้ังอยู่
ก่ึงกลางระหว่างความดีและความชั่วสุดโด่ง 

 9.  ทฤษฎีจรรยาบรรณสิ่งที่ดีงามของตนเองและผู้อ่ืน   เน้นอะไรเป็นสิ่งที่ดีงามส าหรับปัจเจก

บุคคลย่อมเป็นสิ่งที่ดีงามต่อคนอ่ืน ๆ ด้วย 
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 10.  ทฤษฎีจรรยาบรรณผลประโยชน์สาธารณะ เน้นหากบุคคลกระท าสิ่งที่ เป็นประโยชน์
สูงสุด แต่คนจ านวนมากที่สุด ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 11.  ทฤษฎีจรรยาบรรณความยุติธรรม ของ จอห์น รอล์ส เน้นความยุติธรรมจะเกิดขึ้นได้ก็

เฉพาะในบรรยากาศการเจรจา ต่อรองของคนมีฐานะทางสังคม ไม่แตกต่างกันเท่านั้น  

 12.  ทฤษฎีจรรยาบรรณแห่งความรัก เน้นจงรักเพ่ือนของท่านเหมือนกับที่ท่านรักตัวเอง ผู้ที่
ท าได้ย่อมถือได้ว่า ผู้นั้นเป็นผู้มีจรรยาบรรณ 

 13.  ทฤษฎีจรรยาบรรณปัจเจกบุคคล เน้นให้เห็นว่าคุณงามความดี ความถูก ความผิด มี

ลักษณะสัมพันธ์ (relative) ขึ้นลงตามบุคคลและสถานการณ์ต่าง ๆ 

 14.  ทฤษฎีจรรยาบรรณวัฒนธรรมสัมพันธ์ เน้น ความดี ความงาม ความถูกต้อง ความผิดขึ้น
ลงและเปลี่ยนแปลงไปตามวัฒนธรรม 

 15.  ทฤษฎีจรรยาบรรณหลักการสากล เน้นมาตรฐานจรรยาบรรณที่มีลักษณะเป็นสากล 

ตามค าม่ันสัญญา สนธิสัญญา และกฎบัตรที่ท าไว้เป็นสากล  

 16. ทฤษฎีจรรยาบรรณที่เน้นคุณงามความดีของปัจเจกบุคคล เน้นหากแต่ละคนท าความดี
แล้ว ความดีดังกล่าวก็จะตกไปถึงสังคมส่วนใหญ่ด้วย 

 17.  ทฤษฎีจรรยาบรรณที่เน้นความส าคัญของสังคม เน้น บุคคล ควรจะร่วมแรงร่วมใจและ

พ่ึงพาอาศัยซ่ึงกันและกัน มากกว่าที่จะแข่งขันกัน 

 เบญจมาศ สุขศรีเพ็ง อ้างถึงทฤษฎี (Neuman System Model ; 2013 ) แนวคิดหลักของ
ทฤษฎีระบบของนิวแมนให้ความส าคัญกับระบบบุคคลแลระดับการปรับตัวของสุขภาพ  ซ่ึงได้
พัฒนาขึ้นตามช่วงเวลาและภาวะปกติของบุคคล  เป้าหมาย  หรือความสนใจของพยาบาล  คือ  การ

รักษาความสมดุลของระบบของผู้รับบริการ  โดยการประเมินผลที่เกิดขึ้น  หรืออาจเกิดขึ้นขอ ง
สิ่งรบกวนชีวิตในสิ่งแวดล้อม  และช่วยผู้รับบริการให้ปรับตัวเข้าสู่ภาวะปกติสุขในระดับสูงสุด  ภาวะ

ปกติสุขในระดับสูงสุด  หมายถึง  ภาวะสุขภาพที่ดีที่สุดที่จะเป็นไปได้ในช่วงเวลาหนึ่งการปฏิบัติการ
พยาบาล  คือ  การริเริ่มที่จะคงไว้  ได้รับ  และด ารงรักษาสุขภาพที่ดีที่สุดของบุคคล  โดยการใช้การ
ป้องกัน 3 ชนิด  ในการปฏิบัติเพ่ือจะรักษาสมดุลของระบบ  ในการรักษาสมดุลของระบบนั้นพยาบาล

จะสร้างความสัมพันธ์เก่ียวข้องระหว่างผู้รับบริการ  สิ่งแวดล้อม  สุขภาพ  และการพยาบาลการ
ป้องกันในฐานะการปฏิบัติการพยาบาล  ( Prevention  as  intervention ) ซ่ึงอาจจะเป็นตอนที่เรา

ทราบต้นเหตุของความเครียด  หรือบุคคลยังมีสุขภาพดีแต่เสี่ยงต่อการเกิดการเจ็บป่วยแบ่งออกเป็น  
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          การป้องกันระยะแรก  เป็นการคงไว้ซ่ึงภาวะปกติ  โดยการป้องกันแนวการป้องกันของบุคคล  
ด้วยการเสริมสร้าง  แนวยืดหยุ่นของการป้องกันตัว  เป้าหมายของการป้องกันระยะแรก  คือ  การ

ส่งเสริมภาวะปกติสุขของบุคคลโดยการป้องกันความเครียด  หรือสิ่งรบกวนชีวิต  และลดปัจจัยเสี่ยง
ต่าง ๆ 

         การป้องกันระยะที่ 2  เป็นการรักษาพยาบาลตามอาการที่ปรากฏ  เพ่ือตอบโต้สิ่งรบกวนชีวิต  

เป็นการป้องกันโครงสร้างพ้ืนฐาน  โดยการเสริมสร้างความแข็งแรงของแนวต่อต้าน  มีเป้าหมายอยู่ที่
การรักษาอาการที่ปรากฏ  เพ่ือจะคงไว้เพ่ือความสมดุลของระบบ  และการคงไว้ซ่ึงพลังงานของระบบ  
การป้องกันระยะที่ 2  ไม่สามารถที่จะช่วยให้บุคคลปรับตัวใหม่ / ปรุงแต่งขึ้นใหม่  บุคลจะถึงแก่ชีวิต 

           การป้องกันระยะที่ 3  เป็นการปฏิบัติเพ่ือด ารงภาวะปกติสุขในระดับสูงสุดของบุคคล  โดย

การสร้างเสริมความแข็งแรงของตัวแปรต่าง ๆ  และคงไว้ซ่ึงพลังงานของระบบ  การป้องกันระยะที่ 3  
จะเริ่มเม่ือบุคคลมีการปรุงแต่งขึ้นใหม่  ( Reconstitution )  ภายหลังการรักษาพยาบาล  กล่าวคือ  

เม่ือระบบเริ่มเข้าสู่ภาวะสมดุล  การปรุงแต่งขึ้นใหม่ในระยะนี้ขึ้นอยู่ กับการใช้แหล่งทรัพยากรของ
บุคคลในการป้องกันมิให้ปฏิกิริยาตอบโต้สิ่งรบกวนชีวิตด าเนินต่อไปได้อีก  ทั้งนี้ เป็นการปรับตัวต่อ
สิ่งรบกวนชีวิตโดยการใช้ปัจจัยต่าง ๆ  และแหล่งทรัพยากรที่มีอยู่อย่างผสมผสานเพ่ือภาวะสมดุลของ

ระบบ  หรือการด ารงภาวะปกติสุข  ผลของการปรุงแต่งขึ้นใหม่  อาจท าให้บุคคลกลับสู่ภาวะสมดุล  
หรือภาวะปกติสุขได้ในระดับสูงสุดกว่าเดิม  เท่าเดิม  หรือต่ ากว่าเดิม                

 อาจารย์มณีรัตน์ พันธุ์สวัสด์ิ อ้างถึง ทฤษฎี (King’s Theory ; 2561) การพยาบาล  เป็น

กระบวนการปฏิบัติ การตอบสนอง การมีปฏิสัมพันธ์ และการสื่อสาร ที่พยาบาลช่วยเหลือบุคคลให้
ได้รับความต้องการขั้นพ้ืนฐาน และสามารถเผชิญกับความเจ็บป่วยได้  แนวคิดของการพยาบาลตาม
ทฤษฎีของคิง สรุปได้ ดังนี้ 

1. มนุษย์เป็นองค์ประกอบของชีว จิต สังคม ซ่ึงมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมทั้งภายในและภายนอก 

2. พฤติกรรมของมนุษย์เป็นสิ่งที่เข้าใจได้ในระบบของบุคคล สัมพันธภาพส่วนบุคคลและสังคม 

3. ระบบบุคคล เป็นคุณลักษณะที่เกิดจากการรับรู้สิ่งแวดล้อมที่มีอิทธิพลต่อกระบวนการปฏิสัม พันธ์
ทั้งภายในบุคคลและสังคม 

4. การรับรู้ เป็นกระบวนการ คนจะรับรู้และมีประสบการณ์บนพ้ืนฐานของการตระหนักรู้ในอดีต 

ปัจจุบัน และท านายอนาคต เหตุการณ์ที่ด าเนินไปเป็นกระบวนการที่ย้อนกลับไปมา ซ่ึงบุคคลควรท า
ความเข้าใจ 

5. สุขภาพ เป็นสภาวะที่ไม่หยุดนิ่ง จะต้องมีการปรับตัวต่อสภาวะเครียดทั้งภายในและภายนอก 
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6. สุขภาพ พิจารณาได้จาก การท าหน้าที่ของบุคคลทั้งตนเอง ระหว่างบุคคล และสังคม 

7. สุขภาพ จะรวมถึงองค์ประกอบภายในและภายนอกทางชีววิทยา องค์ประกอบจิตวิทยาด้าน
อารมณ์ 

และสติปัญญา และองค์ประกอบทางสังคมด้านเศรษฐกิจ ประชากร และศาสนา 

8. สุขภาพ เป็นกระบวนการท างานผสมผสานระหว่างร่างกาย จิตใจของบุคคลในการปรับตัวต่อ 

สิ่งแวดล้อมทั้งภายในและภายนอก 

9. การพยาบาล เป็นกระบวนการปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคลหรือกลุ่ม ให้ถึงซ่ึงการมีสุขภาพดี โดยใช้
การสังเกตความต้องการ พฤติกรรมของบุคคล ทั้งด้านชีวจิตสังคม การมีสัมพันธภาพระหว่างบุคคล
โดยการติดต่อสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพ และพัฒนาระบบสังคม โดยเน้นที่สถานะ บทบาท และ

หน้าที่ในสังคม 

 

2.2  แนวค ิดและทฤษฎ ีเกี่ยวกับความเช ื่อมั่น  

แนวค ิดเกี่ยวกับความเช ื่อมั่น  

 Anonymous (2555) ศึกษาเก่ียวกับความเชื่อม่ัน (trust) ของคนไข้ ที่ ดูเหมือนจะเป็น

ประเด็นเล็ก ๆ แต่ที่จริงแล้วความเชื่อม่ันของคนไข้ เป็นหัวใจส าคัญมากในการรักษาพยาบาล การ
รักษาจะได้รับความร่วมมือดีหรือไม่ การรักษาจะได้ผลส าเร็จมากน้อยเพียงใด ความเชื่อม่ัน ถือเป็น
ปัจจัยที่ส าคัญปัจจัยหนึ่ง คนไข้หนึ่งคน จะมีความเชื่อม่ันในแพทย์ที่รักษาตัวเองหรือไม่นั้น เกิดจากภูมิ

หลังหลายประการ ยกตัวอย่างเช่น วัฒนธรรม , ประเพณี, เชื้อชาติ, ศาสนาที่นับถือ , การแต่งกาย 
รูปร่างหน้าตา ภาพลักษณ์ ความน่าเชื่อถือของแพทย์, ประสบการณ์การรักษาในอดีต , ประสบการณ์
ที่ได้ยินได้ฟังมา  

 วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย (2560) กล่าวถึง Parasuraman, Zeithamal 
and Berry (1990) รูปแบบของกรอบแนวคิดของคุณภาพบริการ ที่สามารถสร้างความเชื่อถือไว้วางใจ 
(reliability) หมายถึง บุคลากรผู้ให้บริการมีความสามารถในการปฏิบัติงาน ท าให้รู้สึกว่าเป็นที่พึงได้ 

และมีความถูกต้อง แม่นย าเสมอ  และความม่ันใจในบริการ ( assurance) หมายถึง ผู้ให้บริการมี
ทักษะความรู้ ความสามารถในบริการ และตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการด้วยความสุภาพ  มี

กิริยาท่าทาง และมารยาทท่ีดีในการบริการสามารถที่จะท าให้ผู้รับบริการเกิดความไว้วางใจ และเกิด
ความเชื่อม่ัน ว่าจะได้รับริการที่ดีที่สุด 
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 วารสารสภาการพยาบาล (2560) กล่าวว่าภาพลักษณ์ของพยาบาล สร้างจากเครื่องแบบและ
หมวกพยาบาลสีขาวซ่ึงถือเป็นสัญลักษณ์ของวิชาชีพและเป็นสิ่งแรกที่ คนในสังคมให้ความรู้สึก

ประทับใจและระลึกถึงความเป็นพยาบาลอยู่เสมอ ช่วยเสริมสร้างความน่านับถือ ไว้วางใจ และความ
ศรัทธาแก่ผู้มารับบริการ ซ่ึงสะท้อนภาพที่ดี 3 ประการ คือ 1) ความเป็นผู้มีรสนิยมที่ ดี ( good taste 

)  2) ความเป็นผู้ที่แต่งตัวดี ( good grooming ) และ 3) ความเป็นผู้มีสุขภาพดี ( good health ) 

ทฤษฎ ีเกี่ยวกับความเช ื่อมั่น  

 มะลิวัลย์ แสงสวัสด์ิ (2558) อ้างถึง สเติร์น Stern 1997 ศึกษาข้อมูลของความเชื่อม่ัน คือ 
พ้ืนฐานของความสัมพันธ์คือการมีปฏิสัมพันธ์ท่ีดีต่อผู้เข้ารับการบริการ ผู้ให้บริการจ าเป็นต้องเรียนรู้
ทฤษฎีความสัมพันธ์ใกล้ชิด เอาใจใส่เพ่ือครองใจลูกค้า มีทฤษฎีทั้งสิ้น 5  C ได้แก่ การสื่อสาร ความ

ดูแลและการให้ การให้ข้อผูกมัด การให้ความสะดวกสบายหรือความสอดคล้อง การแก้ไขสถานการณ์
ความขัดแย้ง และการให้ความไว้วางใจ 

 ลาเซลเลอร์ และฮัสตัน Larzelere & Huston (1980) กล่าวว่า สิ่งส าคัญ 2 ประการนั้นเป็น

ลักษณะของความไว้วางใจของผู้บริโภคหรือผู้ให้บริการ มีความส าคัญอย่างสูงต่อสิ่งที่ เรียกว่า ความ
สม่ าเสมอ ความรับผิดชอบ ความสื่อสัตย์ ความยุติธรรม ความสามารถ ความมีน้ าใจ และความเมตตา

กรุณา 

 สุทธิปริทัศน์ (2559) อ้างถึง  Smith, 1997 ; Currall & Judge, 1995 ความเชื่อม่ัน คือ 
ความสมัครใจส่วนบุคคลในการยอมรับต่อบุคคล กลุ่มคน หรือองค์กรอ่ืน ๆ โดยตระหนักถึงความ
ถูกต้อง และความสนใจในสิ่งต่าง ๆ ที่เก่ียวข้อง นอกจากนี้ความเชื่อม่ัน (  Trust ) ยังเป็นผลสะท้อน

ให้เกิดความไว้วางใจ ความซ่ือสัตย์ของบุคคลที่มีต่อคุณลักษณะ และความสามารถของบุคคลอ่ืน    (  
Marshall, 2000 ) องค์ประกอบของความเชื่อม่ัน ประกอบไปด้วย 3 ด้าน ดังนี้ 1. องค์ประกอบด้าน

ความสามารถ ( Competency Trust ) 2. องค์ประกอบด้านค า ม่ันสัญญา  ( Contractual Trust ) 
และ 3. องค์ประกอบด้านความเป็นมิตร ( Goodwill Trust )  
 

2.3 ผลงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  

  จริยา กฤติยาวรรณ (2559) ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมเชิงจริยธรรมตาม

จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชธานีกลุ่ม
ตัวอย่างจ านวน414 คน สุ่มเลือกแบบเจาะจง เครื่องมือวิจัยเป็นแบบสอบถาม ประกอบด้วย 1) 

ข้อมูลด้านปัจจัยส่วนบุคคล 2) ทัศนคติต่อวิชาชีพการพยาบาล 3)พฤติกรรมเชิงจริยธรรมของ
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นักศึกษาพยาบาล วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ ยงเบนมาตรฐาน และ
สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ .05 ผลการวิจัยพบว่า พฤติกรรมเชิง

จริยธรรมของนักศึกษาพยาบาลโดยรวม อยู่ในระดับมาก ทัศนคติต่อวิชาชีพการพยาบาลโดยรวมอยู่
ในระดับปานกลาง ปัจจัยส่วนบุคคลที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมเชิงจริยธรรมของนักศึกษาพยาบาล

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 ได้แก่ อายุ ส่วนทัศนคติต่อวิชาชีพการพยาบาล มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมเชิงจริยธรรมของนักศึกษาพยาบาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.01  

 รุจา ภู่ไพบูลย์ , นันทพันธ์ ชินล้ าประเสริฐ , ยุวดี เกตสัมพันธ์ , (2547-2558) ศึกษาการวิจัย
เอกสารเชิงพร รณา เพ่ืออธิบ ายภาพลักษณ์ของพยาบาลไทย  และแนวโน้มการเปลี่ยนแปลง

ภาพลักษณ์ของพยาบาลในหนั งสือพิมพ์ไทยและสื่อออนไลน์  พบภาพลักษณ์พยาบาลในข่า ว
หนังสือพิมพ์และข่าวออนไลน์มีทั้งเชิงบวกและเชิงลบ ข่าวพยาบาลสะท้อนภาพลักษณ์ เป็นเชิงบวก 3 

ด้าน และเชิงลบ 5 ด้าน โดยรวมพบว่าภาพลักษณ์เชิงบวกเน้นการบริการที่ ดีมีประสิทธิภาพ มีการ
แสดงออกทางกริยามารยาทท่ีดีเป็นที่ประทับใจ เป็นผู้เสียสละ แต่ภาพลักษณ์เชิงลบมักเก่ียวกับการ
บริการที่ไม่ประทับใจคุณภาพชีวิตของพยาบาลที่ไม่ดี และไม่ก้าวหน้า พบว่าแนวโน้มข่าวพยาบาลใน

หนังสือพิมพ์เพ่ิมขึ้นทั้งภาพลักษณ์เชิงบวกและเชิงลบ แต่ภาพลักษณ์เชิงลบมีจ านวนมากกว่าเชิงบวก 

 มะลิวัลย์ แสงสวัสด์ิ (2558) ปัจจัยความเชื่อม่ันและความภักดี ที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้
บริกา รห้างสรรพสินค้า  กรณีศึกษาห้ างสรรพสิ นค้าชั้ นนา ในกรุ งเทพมหา นคร  กรณีศึกษา

ห้างสรรพสินค้าชั้นน าในกรุงเทพมหานคร เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ (Survey research) โดยท าการเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม จ านวน 400 ชุด จากลูกค้าที่มาใช้บริการห้างสรรพสินค้าทั้งหมด 4 
แห่ง ประกอบด้วย 1. ความเชื่อม่ัน (Confidence) 2. ความภักดี (Brand Loyalty) 3. การตัดสินใจ

ใช้บริการ (Consumer Decision)  วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
ซ่ึงประกอบด้วย ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉลี่ย (Mean) และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานและท าการ

ทดสอบสมมติฐานโดยการวิเคราะห์ความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis: MRA) 
ผลการวิจัยพบว่าผู้บริโภคที่ใช้บริการห้างสรรพสินค้าที่คัดเลือกให้มาท าแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิงมีอายุ 21-30 ปีสถานภาพโสดมีการศึกษาระดับปริญญาตรี อาชีพพนักงานบริษัทเอกชนมี

รายได้ 10,001 – 20,000 บาท ปัจจัยความเชื่อม่ันด้านคุณภาพการให้บริการ  ด้านความไว้วางใจ 
ด้านภาพลักษณ์องค์การและปัจจัยความภักดี ด้านพฤติกรรมผู้บริโภค ด้านความพึงพอใจ มีอิทธิพล

ต่อการตัดสินใจใช้บริการห้างสรรพสินค้า อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

 ภัทรพร ทิมแดง , วุฒิ สุขเจริญ (2558) ศึกษาปัจจัยที่ มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันและความ
ต้ังใจมารับบริการรักษาพยาบาลในประเทศไทย : กรณีศึกษาสาธารณรัฐแห่งสหภาพเมียนมาร์ 
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จ านวน 200 คน มีองค์ประกอบ ได้แก่ ปัจจัยด้านแพทย์ ปัจจัยด้านเทคโนโลยี ปัจจัยด้านตราสินค้า 
ความเชื่อม่ัน ความต้ังใจเข้ารับบริการ  สถิติที่ใช้คือ สถิติการวิเคราะห์เชิงยืนยัน และ สถิติการ

วิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง  ผลการวิจัยพบว่า 1. องค์ประกอบของปัจจัยที่ มีอิทธิพลต่อความ
เชื่อม่ันและต้ังใจมารับการรักษาพยาบาลในประเทศไทย ได้แก่ ปัจจัยด้านแพทย์เฉพาะทางและ

ประสบการณ์ของแพทย์ ปัจจัยด้านเทคโนโลยีที่ทันสมัยในรูปแบบการรักษา ปัจจัยด้านตราสินค้าคือ
ชื่อเสียง คุณภาพการรักษาพยาบาล และชื่อเสียงของแพทย์ 2. ปัจจัยที่มีอิทธิพลท าให้ชาวเมียนมาร์
เกิดความต้ังใจมารับการรักษาพยาบาลในประเทศไทยสูงสุด ได้แก่ ความเชื่อม่ันในความสามารถด้าน

การให้บริการทางการแพทย์  

 มณี อาภานันทิกุล , วรรณภา ประไพพานิช , สุปาณี เสนาดิสัย , พิศสมัย อรทัย (2557) 
ศึกษาจริยธรรมในการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลไทยตามการรับรู้ของผู้บริหารทางการพยาบาล 

เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงตามคุณสมบัติที่ก าหนด ได้ผู้บริหาร
ทางการพยาบาลที่เต็มใจเข้าร่วมการศึกษานี้จ านวน 28 ราย เก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์
เจาะลึกพร้อมบันทึกเทปและบันทึกภาคสนาม โดยใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา ผลการวิจัย

สะท้อนให้ถึงจริยธรรมวิชาชีพที่พยาบาลส่วนใหญ่ปฏิบัติขณะท างานในบทบาทหน้าที่พยาบาลตาม
มุมมองของผู้บริหารทางการพยาบาลมีจ านวน 10 เรื่อง ได้แก่ 1) การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย 2) ความ

ซ่ือสัตย์ 3) ความอาทรต่อผู้ป่วย 4) การช่วยเหลือโดยไม่รับสิ่งตอบแทน 5) การมีระเบียบวินัย 6) การ
เสียสละ 7) การมีพฤติกรรมการบริการและมีใจให้บริการที่ดี 8) การดูแลผู้ป่วยอย่างเท่าเทียมและ ไม่
เลือกปฏิบัติ 9) ความรับผิดชอบ และ10) การรักษาความลับ จากข้อมูลที่ได้จากการศึกษานี้ให้ครั้งนี้

แสดงให้เห็นว่า พยาบาลไทยยังคงมีการรักษาจริยธรรมวิชาชีพในการปฏิบัติงานและมีการปฏิบัติอย่าง
ต่อเนื่อง 



บทที่ 3 

วิธ ีด ำเนินกำรวิจัย 

 

 การศึกษาค้นคว้าครั้งนี้เป็นการศึกษาเก่ียวกับ พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มี

อิทธิพลต่อ ความเชื่อม่ันของประชาชน จังหวัดราชบุรี โดยมีวิธีการด าเนินการวิจัยดังนี้ 

3.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
3.2  เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา 
3.3  การเก็บรวบรวมข้อมูล 

3.4  วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

 

3.1  ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 

 ประชำกร  ที่ใช้ในการวิจัยคือประชาชน ในจังหวัดราชบุรี จ านวน 839,526 คน 
(ข้อมูลประชากรจากส านักงานบริหารทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย)  

  กลุ่มตัวอยำ่ง คือ ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี จ านวน 400 คน จากการสุ่มอย่างง่าย 

(Sample Random Sampling) โดยสูตรของทาโร่ ยามาเน่ (Taro Yamane,1973) 

 ผู้วิจัยจึงใช้วิธีการก าหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรค านวณแบบไม่ทราบจ านวนประชากร ใช
สูตรก าหนดขนาดตัวอย่างของสูตร ทาโร ยามาเน (Taro Yamane,1973) ดังนี้ 

 

 

       
 

 

n  แทน ขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ 

N แทน ขนาดของประชากร 

e แทน ความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 0.05 
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เม่ือแทนค่าจะได้กลุ่มตัวอย่าง ดังนี้   839,526 

         1 + 839,526(0.05)2  

         =  399.81   

ดังนั้นขนาดกลุ่มวิจัยจึงคิดเป็น       =   400  คน 

  

 3.2  เคร ื่องมือที่ใช ้ในกำร เก็บศ ึกษำ เครื่อ งมือที่ใช้ ในกา รเก็บรวบรวมข้อมูลเป็ น

แบบสอบถามที่มีลักษณะแบบมาตรส่วนประมาณค่า 5 ระดับ ตามแบบไลเคิร์ท (  Likert Scale) 
สอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อประชาชน จังหวัดราชบุรี โดยมี
ล าดับขั้นตอนการสร้างดังนี้  

 1.  ศึกษาข้อมูลจากเอกสาร ต ารา ตลอดจนงานวิจัยที่ เก่ียวข้องกับจรรยาบรรณพยาบาล 
ได้แก่ จรรยาบรรณพยาบาลต่อประชาชน จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 
จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและ

ผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง ความเชื่อม่ันของประชาชน 
ได้แก่ ความเชื่อม่ันด้านการให้บริการ ความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจ ความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์

พยาบาล 

 2.  ก าหนดโครงสร้างของเครื่องมือและขอบเขตเนื้อหาตามกรอบแนวคิดของการวิจัย 

 3.  น าข้อมูลมาสร้างแบบสอบถามพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อ
ประชาชน จังหวัดราชบุรี 

 4.  น าแบบสอบถามที่แก้ไขปรับปรุงแล้วจ านวน 4 2 ข้อ ไปทดลองใช้ (Try out) กับ
ประชาชนจังหวัดราชบุรี จ านวน 20 คน เพ่ือหาค่าความเที่ยง (Reliability) ของแบบสอบถามทั้งฉบับ 

โดย ใช้ ค่า สัมประ สิทธิ์แ อลฟาของครอนบาค (Alpha Coefficient) ได้ ค่า ควา มเชื่อ ม่ันของ
แบบสอบถามเท่ากับ 0.87 

 ลักษณะแบบสอบถาม แบ่งเป็น 4 ส่วน ดังนี้ 

 

ส่วนที่ 1  ข้อมูลด้ำนปัจจยัส่วนบคุคล เป็นข้อมูลพื้นฐำนทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถำมที่

ตอบได้ค  ำตอบเดียว ประกอบด้วย 
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 1. เพศ    วัดตัวแปรแบบนามบัญญัติ  (Nominal Scale) 

 2. อายุ    วัดตัวแปรแบบเรียงอันดับ   (Ordinal Scales) 

 3. สัญชาติ  วัดตัวแปรแบบนามบัญญัติ  (Nominal Scale) 

 4. ระดับการศึกษา  วัดตัวแปรแบบนามบัญญัติ  (Nominal Scale) 

 

ส่วนที่ 2  พฤติกรรมดำ้นจรรยำบรรณพยำบำล ใช ้กำรประเมินตัวแปรแบบ ( Interval 

Scale ) ประกอบด้วย  

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชนที่ประเทศไทยน ามาเป็นแนวทางในการปฏิบัติ 

          1. ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็น
มนุษย์ 

          2. ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ 

ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 

          3. ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน 

          4. พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้นั้น
หรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

          5. พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา

สุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

          6. พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 

         7. พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่สาธารณชน 

         8. พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ ก่อให้เกิดสันติสุข และ
ยกระดับคุณภาพชีวิต 

          9. พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ าชาติ 

          10. พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ 
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จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ 

          11. พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล 

          12. พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ 

          13. พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ 

          14. พึงสร้างและธ ารงไว้ซ่ึงสิทธิอันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล 

          15. พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่สังคม 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ปรกอบการวิชาชีพอ่ืน 

          16. ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อ่ืน 

          17. เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ 

          18. พึงรักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ 

          19. ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน าให้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ในทางที่ถูก 

          20. พึงอ านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม 

          21. ละเว้นการส่งเสริมปกป้องผู้ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท าการนั้น ๆ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 

          22. ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย 

          23. ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

          24. ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและ
ส่วนตัว 

          25. ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง 

          26. ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ 

          27. ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ 
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ส่วนที่ 3  ควำมเช ื่อมั่นของประชำชน ใช ้กำรประเมินตัวแปรแบบ( Interval Scale )  
ประกอบด้วย 

ความเชื่อม่ันด้านการให้บริการ 

 1. พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความช่วยเหลือเสมอ 

 2. พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้ าใจ และให้ก าลังใจ 

 3. มีกริยา ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้การพยาบาล 

 4. พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล 

ความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจ 

 5. ทักษะ ความรู้ ความสามารถของพยาบาลในการให้การพยาบาล 

 6. การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้ 

 7. ความปลอดภัยในการเข้ารับการรักษา 

 8. ความสม่ าเสมอในการให้การพยาบาล และสามารถพ่ึงพาได้ 

ความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาล 

 9. การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวท่ีดี (good taste)   

 10. การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) 

 11. การมีสุขภาพอนามัยที่ดี (good health) 

 

ส่วนที่ 4  เป็นค  ำถำมแบบปลำยเปิด (Open-ended question) ส ำหร ับใหผู้้ตอบ

แบบสอบถำมใหข้้อเสนอแนะเพิม่เติมเพือ่กำรจัดกำรกำรคงอยูใ่นองคก์ำรของพยำบำลวชิำชพี 

มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scale) แบ่งเป็น 5 ระดับ และก าหนดการให้
น้ าหนักคะแนนของค าถามทั้ง 5 ระดับดังนี้ 

 
ระดับคะแนน 5  หมายถึง ข้อความดังกล่าวตรงต่อประความคิดเห็นของประชาชนมากที่สุด 
ระดับคะแนน 4   หมายถึง ข้อความดังกล่าวตรงต่อประความคิดเห็นของประชาชนมาก 
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ระดับคะแนน 3  หมายถึง ข้อความดังกล่าวตรงต่อประความคิดเห็นของประชาชนปานกลาง 
ระดับคะแนน 2   หมายถึง ข้อความดังกล่าวตรงต่อประความคิดเห็นของประชาชนน้อย 

ระดับคะแนน 1   หมายถึง ข้อความดังกล่าวตรงต่อประความคิดเห็นของประชาชนน้อยที่สุด 
3.3 กำร เก็บรวบรวมข้อมูล 

 ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ตามขั้นตอนดังนี้ 
1.  ศึกษาข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลและความเชื่อม่ันของประชาชน 
2.  รวบรวมข้อมูลที่ได้มาจัดท ากรอบแนวคิด 

3.  น าข้อมูลที่ได้ปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาเพ่ือรับฟังค าแนะน า 
4.  แก้ไขข้อมูลตามที่ได้รับค าแนะน าจากที่ปรึกษา 

5.  ได้ท าการออกแจกแบบสอบถามโดยเก็บข้อมูลด้วยตนเอง จากประชาชน ในจังหวัดราชบุรี  เป็น
เวลา 1 สัปดาห์ ต้ังแต่วันที่ 17 ธันวาคม 2561 – 23 ธันวาคม 2561 เวลา 10.00 – 16.00 โมง 
6.  เก็บรวบรวมข้อมูลและตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ของแบบสอบถาม ได้แบบสอบถามจ านวน 

400 ฉบับ เพ่ือน ามาวิเคราะห์ข้อมูลในการจัดท ารูปเล่ม 
 

3.4  ว ิธ ีกำรวิเคร ำะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช ้ในกำรวิเคร ำะห์ข้อมูล 
 การศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม SPSS (Statistic Package for the 
Social Science)  

 ส่วนที่ 1  วิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ สัญชาติ 
ระดับการศึกษา ใช้ สถิติเชิงพรรณนา ( Descriptive Statistics ) เพ่ือจัดหมวดหมู่และให้ทราบถึง
ลักษณะพ้ืนฐานทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้การแจกแจงความถี่  ( Frequency ) ค่าร้อยละ ( 

Percentage ) ค่าเฉลี่ย ( Mean ) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( Standard Deviation )  
ส่วนที่ 2   แบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลใช้การวิเคราะห์

ข้อมูลด้วยสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistic) ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือศึกษาพฤติกรรมด้าน
จรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของผู้ป่วย ในจังหวัดราชบุรี ด้วยวิธีทางสถิติโดยการ
วิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression Analysis ) 

 ส่วนที่ 3  แบบสอบถามเก่ียวกับความเชื่อม่ันของผู้ป่วย ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลด้วย
สถิติเชิงอนุ มาน ( Inferential Statistic) ใช้ในกา รวิเคราะห์ ข้อมูลเพ่ือ ศึกษาคพฤ ติกรรมด้า น
จรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของผู้ป่วย ในจังหวัดราชบุรี ด้วยวิธีทางสถิติโดยการ

วิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression Analysis )  
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ส่วนที่ 4  แบบสอบถามเก่ียวกับความคิดเห็นเพ่ิมเติม / ข้อเสนอแนะ ของผู้ตอบ
แบบสอบถาม เป็นค าถามปลายเปิด โดยผู้ตอบแบบสอบถามสามารถแสดงความคิดเห็น หรือ ไม่แสดง

ความคิดเห็นได้ 

สถิติที่ใช ้ในกำรวิเคร ำะห์ข้อมูล 
 

1. สถิติเช ิงพรรณนำ (Descriptive statistics)  
-  ค่าสถิติร้อยละ (Percentage) 
       

-  ค่าเฉลี่ย (Mean)  

 เม่ือ  ̅   แทน   ค่าเฉลี่ย 

       แทน  ค่าผลรวมของคะแนนทั้งหมด 

      แทน  ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
 

2.  ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน (Standard deviation)   
                      

                         
  √    

      

      
 

 

 เม่ือ     แทน  ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

     
  แทน   ค่าผลรวมของคะแนนแต่ละตัว ยกก าลังสอง 

       แทน  ค่าผลรวมของคะแนนทั้งหมดยกก าลังสอง 

     แทน  ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
 
 โดยวิเคราะห์ข้อมูลจากค่าเฉลี่ยของกลุ่มในการก าหนดเกณฑ์ เพ่ือใช้ในการแปลความหมายที่

ได้จากการวัดแบบมาตราช่วง (Rating Scale) พิจารณาเป็นช่วงและใช้ค่าพิสัยของคะแนนเฉลี่ยตาม
สูตรอันตรภาคชั้น (กัลยา วานิชย์บัญชา,2545) ดังนี้ 
  

   
  อันตรภาคชั้น  =  ค่าสูงสุด   -  ค่าต่ าสุด 



31 
 

             จ านวนชั้น 
     =         5  -  1 

        5 
     =  0.8 

 ดังนั้นเกณฑ์วิเคราะข้อมูลพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ัน
ของประชาชน จังหวัดราชบุรี แบ่งออกเป็น 5 ระดับ ในรูปแบบคะแนนเฉลี่ย ดังนี้ 
    

คะแนนเฉลี่ย  1.00 – 1.80  หมายถึง  เห็นด้วยน้อยที่สุด 
คะแนนเฉลี่ย  1.81 – 2.61  หมายถึง  เห็นด้วยน้อย 

คะแนนเฉลี่ย  2.62 – 3.42  หมายถึง  เห็นด้วยปานกลาง 
คะแนนเฉลี่ย  3.43 – 4.23  หมายถึง  เห็นด้วยมาก 
คะแนนเฉลี่ย  4..24 – 5.00  หมายถึง  เห็นด้วยมากที่สุด 

 
3.  สถิติที่ใชใ้นกำรหำคณุภำพของแบบสอบถำม 

 หาความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิ แอลฟาของครอนบาค (Cronbach 
alpha coefficient) (พวงรัตน์,2543) 

  เม่ือ   แทน ค่าความเชื่อม่ันของแบบสอบถามทั้งฉบับ 

    แทน ค่าจ านวนของแบบค าถาม 

     
  แทน ค่าผลรวมของความแปรปรวนของคะแนนรายข้อ 

     
  แทน ค่าความแปรปรวนของคะแนนแบบสอบถามทั้งฉบับ 

 

 
4.  สถิติที่ใช ้ในกำรค  ำนวณหำขนำดกลุมตัวอยำงโดยใชสูตรของทำโร ยำมำเน  

   
 

       
 

 

n   แทน  ขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ 

N  แทน  ขนาดของประชากร 
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e  แทน  ความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 0.05 

 
5.  กำรวิเคร ำะห์กำรถอดถอยเช ิงพหุค ูณ (Multiple Linear Regression Analysis)  

 เป็นการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระหลายตัวกับตัวแปรตาม 1 ตัว เพ่ือศึกษาว่า
มีตัวแปรอิสระใดบ้างที่ร่วมกันท านายหรือพยากรณ์หรืออธิบายการผันแปรของตัวแปรตามได้ เขียนใน

รูปแบบสมการ (ดร.สุทิน ชนะบุญ,2560) ดังนี้  
 

 สมการในรูปของประชากร     =  0 +  1X1 +  2X2 +…+  kXk +   
 สมการในรูปแบบของตัวอย่าง   y = b0 + b1x1 + b2x2 +…+ bkxk + e 

 สมการท านายผล (พยากรณ์)      ̂ = b0 + b1x1 + b2x2 +…+ bkxk 
 
โดย X1 คือ ค่าของตัวแปรอิสระ 

 Y คือ ค่าตัวแปรตาม 
 K  คือ จ านวนตัวแปรอิสระในสมการถดถอย 

  0  คือ ค่าคงที่ Constant ของสมการถดถอย 
 B1 คือ ค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย (Regression Coefficient)  

   คือ ค่าความคลาดเคลื่อน 
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บทที่  4 

ผลการวิเคร าะห์ข้อมูล 

 

 การศึกษาพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ใน

จังหวัดราชบุรี ผลท่ีได้มีดังนี้ 

 4.1  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลความถี่ (Frequency) ร้อยละของลักษณะส่วนบุคคล 

 4.2  ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความคิดเห็นของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ใน
จังหวัดราชบุรี 

 4.3  ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression) ความสัมพันธ์ระหว่าง
พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 

 

4.1  ผลการวิเคร าะห์ข้อมูลความถี่ (Frequency) ร ้อยละของลักษณะส่วนบุคคล 

 ตาราง 4.1.1 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ  สัญชาติ ระดับ

การศึกษา 

ปัจจัยส่วนบุคคล จ านวน ร ้อยละ 

เพศ    

ชาย 215 53.8 

หญิง 185 46.2 

อายุ   

ต่่ากว่า 20 ปี 70 17.5 

21 – 40 ปี 226 56.5 

41 ปีขึ้นไป 104 26 

สัญชาติ   

ไทย 395 98.8 

อ่ืน ๆ  5 1.2 
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ปัจจัยส่วนบุคคล จ านวน ร ้อยละ 

ระดับการศ ึกษา   

ต่่ากว่าปริญญาตรี 321 80.3 

ปริญญาตรี 74 18.5 

ปริญญาตรีขึ้นไป 
 

5 1.2 

รวม 400 100 

  

 จากตาราง 4.1.1 จ่านวนร้อยละของข้อมูลส่วนบุคคล ของผู้ตอบแบบสอบถาม จ่านวน 400 

คน พบว่า ประชาชนส่วนใหญ่เป็นเพศชาย จ่านวน 215 คน (ร้อยละ 53.8) เพศหญิง จ่านวน 185 
คน (ร้อยละ 46.2) มีอายุ 21 – 40 ปี จ่าวน 226 คน (ร้อยละ 56.5) 41 ปีขึ้นไป จ่าวน 104 คน (ร้อย

ละ 26) ต่่ากว่า 20 ปี จ่านวน 70 คน (ร้อยละ 17.5) สัญชาติไทย จ่านวน 395 คน (ร้อยละ 98.8) อ่ืน 
ๆ จ่านวน 5 คน (ร้อยละ 1.2) ระดับการศึกษา ต่่ากว่าปริญญาตรี จ่านวน 321 คน (ร้อยละ 80.3) 
ปริญญาตรี จ่านวน 74 คน (ร้อยละ18.5) ปริญญาตรีขึ้นไป จ่านวน 5 คน (ร้อยละ 1.2)  

 

4.2  ผลการวเิคราะห์ค ่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความความส าคญัของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณทีม่ีอทิธพิลต่อความเช ือ่มัน่ของประชาชน 
จังหวัดร าชบุร ี 

 ตาราง 4.2.1  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ

ความคิดเห็นของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ค ่าเฉลี่ย 
Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน S.D 

ระดับ
ความส าค ัญ 

 
- ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ 

ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็น
มนุษย์ 

 
3.88 

 

 
0.86 

 
มาก 

    

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล ค ่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน ระดับ
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Mean มาตรฐาน S.D ความส าค ัญ 

 
 - ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาค

ตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค่านึงถึง เชื้อชาติ 
ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 

 
3.77 

 
0.94 

 
มาก 

 - ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้
อ่านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน 

3.69 0.95 มาก 

- พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้

เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้
นั้นหรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

3.85 0.88 มาก 

- พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถ

อย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา
สุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 

3.82 0.92 มาก 

- พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพ
อนามัยของประชาชน 

3.76 0.91 มาก 

    

ด้านจรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อ
ประชาชน 

3.79 0.77 มาก 

  

 จากตาราง 4.2.1 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความมีส่าคัญ ของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน อยู่ในภาพรวม
ที่ระดับมาก ด้วยค่าเฉลี่ย 3.79 เม่ือแยกพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับ

ได้ดังนี้ ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็น
มนุษย์ ค่าเฉลี่ย 3.88  ตามล่าดับ พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วย

ความยินยอมของผู้นั้นหรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย ค่าเฉลี่ย 3.85 พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้
ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหาสุขภาพอนามัยอย่างเหมา ะสมแก่สภาพ
ของบุคคล ครอบครัว และ ชุมชนค่าเฉลี่ย 3.82 การปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิ

มนุษยชน โดยไม่ค่านึงถึง เชื้อชาติ ศาสนา และสถานภาพของบุคคล ค่าเฉลี่ย 3.77 พึงป้องกัน
ภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน ค่าเฉลี่ย 3.76 ตามล่าดับ 
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 ตาราง 4..2.2  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความความส่าคัญของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 

พฤติกรรมดา้นจรรยาบรรณพยาบาล 
ค ่าเฉลี่ย 

Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน S.D 

ระดับ

ความส าคญั 

 
- พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้
สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่

สาธารณชน 

 
3.71 

 
0.84 

 
มาก 

- พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการ
เริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ก่อให้เกิดสันติ

สุข และยกระดับคุณภาพชีวิต 

3.78 0.86 มาก 

- พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรม
ประจ่าชาติ 

3.68 0.88 มาก 

- พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริม

ความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบัน
กษัตริย์ 

3.73 0.87 มาก 

    

ด้านจรรยาบรรณวชิาชพีการพยาบาล
ต่อสังคมและประเทศชาติ 

3.72 0.84 มาก 

 

 จากตาราง 4..2.2  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความส่าคัญ ของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติอยู่
ในภาพรวมที่ระดับมาก โดยค่าเฉลี่ยที่ 3.72 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก 

เรียงล่าดับได้ดังนี้ พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ ก่อให้เกิดสันติสุข 
และยกระดับคุณภาพชีวิต ค่าเฉลี่ย 3.78 พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ 

ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ ค่าเฉลี่ย 3.73 พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยัง
ประโยชน์แก่สาธารณชน ค่าเฉลี่ย 3.71 อนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ่าชาติ ค่าเฉลี่ย 
3.68 ตามล่าดับ 
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 ตาราง 4..2.3  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความส่าคัญของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ค ่าเฉลี่ย 

Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน S.D 

ระดับ

ความส าค ัญ 

 
- พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความ
รับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล 

 
3.87 

 
0.86 

 
มาก 

- พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่ง

วิชาชีพ 

3.82 0.89 มาก 

- พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือใน
กิจกรรมแห่งวิชาชีพ 

3.78 0.89 มาก 

- พึงสร้างและธ่ารงไว้ซ่ึงสิทธิอันชอบธรรม ในการ

ประกอบวิชาชีพการพยาบาล 

3.81 0.90 มาก 

- พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็น
ที่ปรากฏแก่สังคม 

 

3.73 0.91 มาก 

ด้านจรรยาบรรณวชิาชพีการพยาบาลต่อวชิาชพี 
 

3.80 0.79 มาก 

 

 จากตาราง 4..2.3  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ

ระดับความส่าคัญของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพอยู่ในภาพรวมที่
ระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.80 และเม่ือตรวจสอบเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้ 
พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล ค่าเฉลี่ย 

3.87 พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.82 พึงสร้างและธ่ารงไว้ซ่ึงสิทธิ
อันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.81 พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความ

ร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.78 พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่
ปรากฏแก่สังคม ค่าเฉลี่ย 3.73 ตามล่าดับ 
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 ตาราง 4.2.4  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความส่าคัญของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบการ

วิชาชีพอ่ืน 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ค ่าเฉลี่ย 
Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน S.D 

ระดับ
ความส าค ัญ 

 
- ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วม

วิชาชีพและผู้อ่ืน 

 
3.88 

 
0.89 

 
มาก 

- เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ 
ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ 

3.88 0.89 มาก 

- พึงรักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงาน

ทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ 

3.87 0.92 มาก 

- ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และ
ชักน่าให้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ในทางที่ถูกที่ควร 

4.00 2.69 มาก 

- พึงอ่านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่

ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม 

3.75 0.86 มาก 

- ละเว้นการส่งเสริมปกป้องผู้ประพฤติผิดเพ่ือ
ผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท่าการนั้น ๆ 
 

3.78 0.98 มาก 

ด้านจรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อผู้
ร ่วมวิชาช ีพและผู้ปร ะกอบการวิชาช ีพอื่น  

3.86 0.91 มาก 

 

 จากตาราง 4..2.4  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับควา มส่า คัญ ของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชา ชีพกา รพยาบา ลผู้ร่ วมวิ ชาชี พและ

ผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืนอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.86 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่
ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้ ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน่าให้ประพฤติปฏิบัติ

หน้าที่ในทางที่ถูกที่ควร ค่าเฉลี่ย 4.00 ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ อ่ืน 
ค่าเฉลี่ย 3.88 เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ ค่าเฉลี่ย 3.88 พึง
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รักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.87 ละเว้นการ
ส่งเสริมหรือปกป้องผู้ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท่าการนั้น ๆ ค่าเฉลี่ย 3.78 พึง

อ่านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม ค่าเฉลี่ย 3.75 
ตามล่าดับ  

 

 ตาราง 4..2.5  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ

ความส่าคัญของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ค ่าเฉลี่ย 

Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน S.D 

ระดับ

ความส าค ัญ 

 
- ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ 

โดยถูกต้องตามกฎหมาย 

 
3.86 

 
0.92 

 
มาก 

- ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 3.85 0.93 มาก 

- ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้ง
ในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและ

ส่วนตัว 

3.92 1.78 มาก 

- ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการ
เปลี่ยนแปลง 

3.80 0.93 มาก 

- ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ 
และเต็มก่าลังความสามารถ 

3.81 0.97 มาก 

- ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ัน
และมีวิจารณญาณอันรอบคอบ 
 

 3.79 0.96 มาก 

ด้านจรรยาบรรณวชิาชพีการพยาบาลต่อตนเอง 

 
3.84 0.88 มาก 

 

 จากตาราง 4.2.5 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความส่าคัญ ของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเองอยู่ในระดับมาก 
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ค่าเฉลี่ย 3.84 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้  ประพฤติ
ปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว ค่าเฉลี่ย 3.92 

ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย ค่าเฉลี่ย 3.86 ยึดม่ันในคุณธรรม
และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.85 ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก่าลัง

ความสามารถ ค่าเฉลี่ย 3.81 ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง ค่าเฉลี่ย  3.80 
ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ ค่าเฉลี่ย 3.79 ตามล่าดับ 

 

 ตาราง 4..2.6 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความส่าคัญของความเชื่อม่ันด้านการให้บริการ 

ความเช ื่อมั่น 
ค ่าเฉลี่ย 

Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน S.D 

ระดับ

ความส าค ัญ 

 
- พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความ
ช่วยเหลือ 

 
3.67 

 
0.93 

 
มาก 

- พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้่าใจ และให้
ก่าลังใจ 

3.66 0.97 มาก 

- มีกริยา ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้
การพยาบาล 

3.48 1.03 มาก 

- พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอ

ความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล 
 

3.59 0.94 มาก 

ความเช ื่อมั่นด้านการ ให้บร ิการ  3.60 0.87 มาก 

 จากตาราง 4..2.6 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความส่าคัญ ของความเชื่อม่ันด้านการให้บริการพบว่าภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.60 

และเม่ือพิจารณารายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้ พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือ
ต้องความช่วยเหลือเสมอ ค่าเฉลี่ย 3.67 พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้่าใจ และ ให้ก่าลังใจ ค่าเฉลี่ย 
3.66 พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.59 มีกริยา 

ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.48 ตามล่าดับ 
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 ตาราง 4..2.7  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความส่าคัญของความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจ 

ความเช ื่อมั่น 
ค ่าเฉลี่ย 

Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน S.D 

ระดับ

ความส าค ัญ 

 
- ทักษะ ความรู้ ความสามารถของพยาบาลใน
การให้การพยาบาล 

 
 

3.70 

 
 

0.88 

 
 

มาก 

- การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง 

ครบถ้วน และเข้าใจได้ 

 

3.69 

 

0.88 

 

มาก 

- ความปลอดภัยในการเข้ารับการรักษา 3.74 0.89 มาก 

- ความสม่่าเสมอในการให้การพยาบาล และ
สามารถพ่ึงพาได้ 

 
3.67 

 
0.90 

 
มาก 

 

ความเช ื่อมั่นด้านความไว้วางใจ 3.70 0.80 มาก 

  

 จากตาราง 4..2.7  ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
ระดับความส่าคัญ ของความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจพบว่าอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.70 และเม่ือ
พิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้ ความปลอดภัยในการเข้ารับการ

รักษา ค่าเฉลี่ย 3.74 ทักษะ ความรู้ ความสามารถของพยาบาลในการให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.70 
การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้ ค่าเฉลี่ย 3.69 ความสม่่าเสมอใน
การให้การพยาบาล และสามารถพ่ึงพาได้ ค่าเฉลี่ย 3.67 ตามล่าดับ 

 

 ตาราง 4.2.8 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และระดับ
ความส่าคัญของความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาล 

ความเช ื่อมั่น 
ค ่าเฉลี่ย 
Mean 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน S.D 

ระดับความ
ค ิดเห็น 
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- การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวท่ีดี (good 
taste)   

 
3.69 

 
0.91 

 
มาก 

- การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) 3.87 0.88 มาก 

- การมีสุขภาพอนามัยที่ดี (good health) 
 

3.83 0.95 มาก 

ความเช ื่อมั่นด้านภาพลักษณ์พยาบาล 3.80 0.83 มาก 

  

 จากตาราง 4..2.8 ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ

ระดับความส่าคัญ ของความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาลพบว่าภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 
3.80 เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล่าดับได้ดังนี้ การมีสุขภาพอนามัยที่ ดี 
(good health) ค่าเฉลี่ย 3.83 การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) ค่าเฉลี่ย 3.87 การเป็นผู้ มี

รสนิยม การวางตัวท่ีดี (good taste) ค่าเฉลี่ย 3.69 ตามล่าดับ 

 

4.3  ผลการวิเคร าะห์การถดถอยพหุค ูณ  (Multiple Regression) ค วามสัมพันธ ์ร ะหว่าง
พฤติกรรมดา้นจรรยาบรรณพยาบาลทีม่ีอิทธพิลต่อความเช ื่อมั่นของประชาชน จังหวัดร าชบุร ี  

 

 ตาราง 4.3.1 ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression) ความสัมพันธ์

ระหว่างพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 

(Independent) 
beta t S.E. Sig. 

 
- ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน 

 
.143 

 
2.359 

 
.060 

 
.019* 

- ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและ

ประเทศชาติ 

 

.163 

 

3.054 

 

.059 

 

.002* 

- ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ .104 1.543 .065 .124 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
(Independent) 

beta t S.E. Sig. 
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- ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพ 
และผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน 

 
.047 

 
.856 

 
.046 

 
.393 

- ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 

 

.415 7.601 .048 .000* 

Constant = 0.564   Adjusted R Square = 0.614   R2 = 0.619  F = 127.811          

ระดับนัยส่าคัญทางสถิติ 0.05* 

 จากตาราง 4.3.1 ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression) ความสัมพันธ์
ระหว่างพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน  ในจังหวัด

ราชบุรี พบว่าพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลทั้งหมดร่วมกันท่านายดัชนีมวลกายของอิทธิพลต่อ
ความเชื่อม่ันของประชาชนได้ร้อยละ 6.19 (R2=0.619) อย่างมีนัยส่าคัญทางสถิติ 0.05* (p value < 

0.05) และจากสถิติพบว่าพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อประชาชน ในจังหวัด
ราชบุรี มี 3 ด้าน คือ 1. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง ( 0.000*) 2. ด้าน
จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ (0.002*) 3. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการ

พยาบาลต่อประชาชน (0.019*) ตามล่าดับ ส่วนด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ (.
124)  ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน  (.393) ไม่มี

อิทธิพลต่อประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 

  

เขียนสมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐานได้ดังนี้ 

พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ัน 

= 0.143 (Z(1)) + 0.163 (Z(2)) + 0.415 (Z(3)) 



บทที่ 5 

สร ุปผล อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ  

 

 จากการค้นคว้าข้อมูลพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของ

ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี โดยใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากประชาชน
จังหวัดราชบุรี จ านวน 400 คน  มีค่าความเชื่อม่ันอัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficiency) เท่ากับ 0.87 และน าข้อมูลที่ได้มาประมวลผลทางสถิติ เพ่ือหาค่าผลการวิเคราะห์

ข้อมูลความถี่ (Frequency) ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ
การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression) ที่ระดับความเชื่อม่ันร้อยละ 95 มีดังนี้ 

  5.1  สรุปผลการวิจัยตามสมมติฐานการวิจัย 

  5.2  อภิปรายผลการวิจัย 

  5.3  ข้อเสนอแนะ 

 

5.1  สร ุปผลการวิจัยตามสมมติฐานการวิจัย 

  

 5.1.1  สมมติฐานการวิจัย 

 -  พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาลมีอิทธ ิพลต่อความเช ื่อมั่นของประชาชน ใน
จังหวัดร าชบุร ี 

 ผลการทดสอบสมมติฐานการวิจัย โดยการวิเคราะห์สถิติการถดถอยพหุคูณ (Multiple 
Regression)พบว่า พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลทั้งหมดร่วมกันท านายดัชนีมวลกายของ

อิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชนได้ร้อยละ 6.14 (R2=.614) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05* (p 
value < 0.005) จากสถิติแสดงให้ทราบว่า พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อ

ประชาชน ในจังหวัดราชบุรี มี 3 ด้าน คือ 1. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง (.000*) 
2. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ (.002*) 3. ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพ
การพยาบาลต่อประชาชน (.019*) ตามล าดับ ส่วนด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ (.
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124) และ ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน (.393) 
ไม่มีอิทธิพลต่อประชาชน ในจังหวัดราชบุรี 

 

 5.1.2 สรุปข้อมูลความถี่ (Frequency) ร้อยละของลักษณะส่วนบุคคล 

 กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชาย 215 คน ร้อยละ 53.8 เป็นเพศหญิง 185 คน ร้อยละ 46.2 มีอายุ 
21 – 40 ปี 226 คน ร้อยละ 56.5 อายุ 41 ปีขึ้นไป 104 คน ร้อยละ 26 อายุต่ ากว่า 20 ปี 70 คน 
ร้อยละ 17.5 สัญชาติไทย 395 คน ร้อยละ 98.8 อ่ืน ๆ 5 คน ร้อยละ 1.2 ระดับการศึกษาต่ ากว่า

ปริญญาตรี 321 คน ร้อยละ 80.3 ปริญญาตรี 74 คน ร้อยละ 18.5 ปริญญาตรีขึ้นไป 5 คน ร้อยละ 
1.2  

 

 5.1.3 สรุปข้อมูลค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) และ

ระดับความคิดเห็นของพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน จังหวัด
ราชบุรี 

 พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน อยู่ในภาพรวมที่ระดับมาก 

ด้วยค่าเฉลี่ย 3.79 เม่ือแยกพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดั งนี้ 
ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็นมนุษย์ 
ค่าเฉลี่ย 3.88  ตามล าดับ พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความ

ยินยอมของผู้นั้นหรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย ค่าเฉลี่ย 3.85 พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้
ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหาสุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพ
ของบุคคล ครอบครัว และชุมชน ค่าเฉลี่ย 3.82  ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิ

มนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ ศาสนา และสถานภาพของบุคคล ค่าเฉลี่ย 3.77 พึงป้องกัน
ภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน ค่าเฉลี่ย 3.76 ตามล าดับ 

 พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติอยู่ในภาพรวมที่

ระดับมาก โดยค่าเฉลี่ยที่ 3.72 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้
ดังนี้ พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ ก่อให้เกิดสันติสุข และยกระดับ

คุณภาพชีวิต ค่าเฉลี่ย 3.78 พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และ
สถาบันกษัตริย์ ค่าเฉลี่ย 3.73 พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่
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สาธารณชน ค่าเฉลี่ย 3.71 อนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ าชาติ ค่าเฉลี่ย 3.68 
ตามล าดับ 

 พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพอยู่ในภาพรวมที่ระดับมาก 

ค่าเฉลี่ย 3.80 และเม่ือตรวจสอบเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้  พึง
ตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.87 

พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.82 พึงสร้างและธ ารงไว้ ซ่ึงสิทธิอัน
ชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.81 พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือ
ในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.78 พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่

สังคม ค่าเฉลี่ย 3.73 ตามล าดับ 

 พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบการวิชาชีพอ่ืน
อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.86 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้

ดังนี้ ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน าให้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ในทางที่ถูกที่ควร 
ค่าเฉลี่ย 4.00 ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อ่ืน ค่าเฉลี่ย 3.88 เห็นคุณค่า
และยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ ค่าเฉลี่ย 3.88 พึงรักษาไว้ ซ่ึงความสัมพันธ์

อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.87 ละเว้นการส่งเสริมหรือปกป้องผู้
ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือผู้กระท าการนั้น ๆ ค่าเฉลี่ย 3.78 พึงอ านวยความสะดวกให้

ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม ค่าเฉลี่ย 3.75 ตามล าดับ  

 พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเองอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.84 
และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้  ประพฤติปฏิบัติตนให้
เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว ค่าเฉลี่ย 3.92 ประพฤติตนและ

ประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย ค่าเฉลี่ย 3.86 ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่ง
วิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 3.85 ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ ค่าเฉลี่ย 

3.81 ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง ค่าเฉลี่ย 3.80 ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมี
สติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ ค่าเฉลี่ย 3.79 ตามล าดับ 

 ด้านการให้บริการพบว่าภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.60 และเม่ือพิจารณารายข้อ

พบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้ พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความช่วยเหลือเสมอ 
ค่าเฉลี่ย 3.67 พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้ าใจ และให้ก าลังใจ ค่าเฉลี่ย 3.66 พยาบาลมีการบอก
กล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.59 มีกริยา ท่าทาง และการ

รับผิดชอบในการให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.48 ตามล าดับ 
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 ความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาลพบว่าภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.80 เม่ือ
พิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้  การมีสุขภาพอนามัยที่ ดี ( good 

health) ค่าเฉลี่ย 3.83 การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) ค่าเฉลี่ย 3.87 การเป็นผู้ มีรสนิยม 
การวางตัวท่ีดี (good taste) ค่าเฉลี่ย 3.69 ตามล าดับความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาลพบว่า

ภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.80 เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก 
เรียงล าดับได้ดังนี้ การมีสุขภาพอนามัยที่ ดี (good health) ค่าเฉลี่ย 3.83 การแต่งกายเหมาะสม 
(good grooming) ค่าเฉลี่ย 3.87 การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวที่ ดี (good taste) ค่าเฉลี่ย 3.69 

ตามล าดับด้านความไว้วางใจพบว่าอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.70 และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า
ทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้ ความปลอดภัยในการเข้ารับการรักษา ค่าเฉลี่ย 3.74 ทักษะ 

ความรู้ ความสามารถของพยาบาลในการให้การพยาบาล ค่าเฉลี่ย 3.70 การได้รับข้อมูลการให้การ
พยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้ ค่าเฉลี่ย 3.69 ความสม่ าเสมอในการให้การพยาบาล และ
สามารถพ่ึงพาได้ ค่าเฉลี่ย 3.67 ตามล าดับ 

 ความเชื่อม่ันด้านภาพลักษณ์พยาบาลพบว่าภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.80 เม่ือ

พิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้ออยู่ในระดับมาก เรียงล าดับได้ดังนี้  การมีสุขภาพอนามัยที่ ดี ( good 
health) ค่าเฉลี่ย 3.83 การแต่งกายเหมาะสม (good grooming) ค่าเฉลี่ย 3.87 การเป็นผู้ มีรสนิยม 

การวางตัวท่ีดี (good taste) ค่าเฉลี่ย 3.69 ตามล าดับ 

5.2  อภิปรายผลการวิจัย 

จากผลการวิจัยและสรุปผลสามารถอภิปรายผลการวิจัยได้ดังนี้ 

 -  พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล ในด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคม
และประเทศชาติ, ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ, ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการ

พยาบาลต่อตนเอง, ความเชื่อม่ันด้านการให้บริการ, ความเชื่อม่ันด้านความไว้วางใจ , ความเชื่อม่ัน
ด้านภาพลักษณ์พยาบาล ซ่ึงตัวแปรทั้งหมด) อยู่ในระดับความส าคัญที่ระดับมากทั้งหมด ชี้ให้เห็นว่า
ประชาชนในจังหวัดราชบุรี ให้ความส าคัญกับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล และมีความเชื่อม่ัน

ในระดับมาก ซ่ึงสอดคล้องกับ  อ.ดร.จันทร์ทิรา เจียรณัย (2561) ที่ได้กล่าวไว้ว่า พฤติกรรมด้าน
จรรยาบรรณพยาบาลที่ปฏิบัติต่อมนุษย์โดยตรง และต่อธรรมชาติของบุคคลที่มีความแตกต่างกัน 

สอดคล้องกับควา มต้องการของสั งคม ตา มขอบเขตหน้าที่ รับผิดชอบของพยาบาลไ ด้อย่าง มี
ประสิทธิภาพตามมาตรฐานที่ได้ก าหนดไว้  

 - จ ากผลกา รศึกษา ที่ไ ด้จ ากกา รวิ เครา ะห์ สถิ ติการ ถดถอยพหุคูณทาง  (Multiple 
Regression) ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธิพลต่อความเชื่อม่ัน
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ของประชาชน ในจังหวัดราชบุรี พบว่าพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง  มี
อิทธิพลต่อความเชื่อม่ันของประชาชน ในจังหวัดราชบุรีมากที่สุด ชี้ให้เห็นว่า ประชาชนให้ความส าคัญ

กับ พฤติกรรมจรรยาบรรณพยาบาลต่อตนเอง ซ่ึงเก่ียวข้องกับ  การประพฤติตนและประกอบกิจแห่ง
วิชาชีพโดยถูกต้องตามกฎหมาย , การยึดม่ันในคุณธรรมจริยธรรมแห่งวิชาชีพ , การประพฤติปฏิบัติ

ตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว  , การใฝ่รู้ พัฒนาแนวคิดให้
กว้าง ยอมรับการเปลี่ยนแปลง และ ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ เต็มก าลังความสามารถ 
เป็นล าดับแรก ล าดับรองลงมาคือ พฤติกรรมด้านจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและ

ประเทศชาติ ซ่ึงเก่ียวข้องกับ การประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่
สาธารณชน , รับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ ก่อให้เกิดสันติสุข และ

ยกระดับคุณภาพชีวิต , อนุรักษ์และส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมประจ าชาติ , พึงประกอบวิชาชี พโดยมุ่ง
ส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ และล าดับสุดท้าย ด้านจรรยาบรรณวิชาชีพ
การพยาบาลต่อประชาชน ซ่ึงเก่ียวข้องกับ การประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนัก

ในคุณค่าและศักด์ิศรีของความเป็นมนุษย์ , ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิ ทธิมนุษยชน 
โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ ศาสนา และสถานภาพของบุคคล , ละเว้นการปฏิบัติที่ มีอคติ และการใช้

อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน , เก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่
ด้วยความยินยอมของผู้ นั้นหรือเ ม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย  ,  ปฏิ บั ติหน้าที่ โดย ใช้ความรู้
ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหาสุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพ

ของบุคคล ครอบครัว และชุมชน , และ ป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 
ซ่ึงสอดคล้องกับ รุจา ภู่ไพบูลย์ , นันทพันธ์ ชินล้ าประเสริฐ , ยุวดี เกตสัมพันธ์ , (2547 -2558) ที่
พบว่า ภาพลักษณ์เชิงบวกเน้นการบริการที่ดีมีประสิทธิภาพ มีการแสดงออกทางกริยามารยาทที่ดีเป็น

ที่ประทับใจ เป็นผู้ เสียสละ เป็นส่วนสะท้อนไปสู่การไว้วางไว้ และเชื่อม่ันของประชาชน และ 
สอดคล้องกับ มะลิวัลย์ แสงสวัสด์ิ (2558) ที่อภิปรายไว้ว่า ความเชื่อม่ันด้านคุณภาพ ด้านความ

ไว้วางใจ ด้านภาพลักษณ์ มีความสัมพันธ์ต่อการตัดสินใจของผู้เข้ารับการบริการ แต่ไม่สอดคล้องกับ 
จริยา กฤติยาวรรณ (2016) ในเรื่องของทัศนคติที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมพยาบาล 

 

5.3  ข้อเสนอแนะ 

 5.3.1 ข้อเสนอแนะทั่วไป   

 ควรจะต้องมีการควบคุมและพัฒนา ในเรื่องของพฤติกรรมการปฏิบัติหน้าที่ ของผู้ ประกอบ

วิชาชีพพยาบาลอย่างเคร่งครัดและประเมินผลอยู่เป็นประจ า แต่ในขณะเดียวกัน ประชาชนหรือผู้ เข้า
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รับบริการ ก็จ าเป็นทีจ่ะต้องมีขอบเขต หรือควบคุมพฤติกรรมของตนเองในการเข้าขอรับการรักษา
ด้วยเช่นกัน เพราะในทุก ๆ วัน ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลต้องเผชิญกับผู้คนหลายรูปแบบ ต้องรองรับ

นิสัย อารมณ์ และอีกหลาย ๆ ปัญหา จากผู้ป่วย หรือประชาชนที่เข้ามารับการรักษา หรือ บริการ ที่
ต่างกันไป แต่อย่าไรก็ตาม การควบคุมประชาชน หรือ ผู้เข้ารับบริการที่มีจ านวนมากนั้น อาจเป็นเรื่อง

ยาก ดังนั้นการใช้หลักจรรยาบรรณเป็นมาตรฐาน รวมถึงการควบคุมอารมณ์ และมีสติให้มากที่สุด จึง
เป็นสิ่งส าคัญที่ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลพึงกระท า 

 5.3.2 ด้านการวิจัยในครั้งต่อไป  

 ควรศึกษาปัจจัยอ่ืน ๆ ที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการปฏิบัติงานของพยาบาล เช่น พฤติกรรมของผู้
เข้ารับการรักษา , ปัญหาที่ส่งผลต่อการปฏิบัติงานของพยาบาล เป็นต้น   
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แบบสอบถามพฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาลที่มีอิทธ ิพลต่อความเช ื่อมั่นของประชาชน  

โดยนักศ ึกษาปร ิญญาโท มหาวิทยาลัยสยาม 

 

ค  าช ี้แจง แบบสอบถามนี้ จัดท าขึ้นเพ่ือสอบถามพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณที่มีอิทธิพลต่อความ
เชื่อม่ันของประชาชน จังหวัดราชบุรี 

 

แบบสอบถามมีทั้งหมด 4 ส่วน     ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

    ส่วนที่ 2 แบบสอบถามระดับพฤติกรรมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 

    ส่วนที่ 3 แบบสอบถามระดับความเชื่อม่ันของประชาชน 

    ส่วนที่ 4 ข้อเสนอแนะอ่ืน ๆ  

 

ส่วนที่ 1  ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

โปรดท าเครื่องหมาย √ ในช่องที่ตรงกับข้อคิดเห็นของท่านมากที่สุดเพียง 1 ข้อ 

1)  เพศ        1) ชาย   2) หญิง 

2)  อายุ            1) ต่ ากว่า 20 ปี   2) 21-40 ปี   3) 41 ปีขึ้นไป    

3)  สัญชาติ   1) ไทย   2) อ่ืน ๆ 

4)  ระดับการศ ึกษา      1) ต่ ากว่าปริญญาตรี    2) ปริญญาตรี           3) ปริญญาตรีขึ้นไป 
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ส่วนที่ 2 แบบสอบถามระดับพฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล  

โปรดท าเครื่องหมาย √ ในช่องที่ตรงกับข้อคิดเห็นของท่านมากที่สุดเพียง 1 ข้อ 

ระดับ  5 = มากที่สุด   4 = มาก    3 = ปานกลาง   2 = น้อย   1 = ปรับปรุงแก้ไข 

 

พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ระดับความค ิดเห็น 

5 4 3 2 1 

จรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อประชาชน  

5. ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักด์ิศรี
ของความเป็นมนุษย์ 

     

 6. ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง 

เชื้อชาติ ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 

     

 7. ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน      

8. พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความ
ยินยอมของผู้นั้นหรือเม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

     

 9. พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและ

การแก้ไขปัญหาสุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 

     

10. พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน      

จรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ 

11. พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่

สาธารณชน 

     

12. พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ก่อให้เกิด
สันติสุข และยกระดับคุณภาพชีวิต 

     

13. พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปะวัฒนธรรมประจ าชาติ      

14. พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความม่ันคงของชาติ ศาสนา และสถาบัน

กษัตริย์ 
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พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ระดับความค ิดเห็น 

5 4 3 2 1 

จรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อวิชาช ีพ  

15. พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่ง
วิชาชีพการพยาบาล 

     

16. พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ      

17. พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ      

18. พึงสร้างและธ ารงไว้ซ่ึงสิทธิอันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการ

พยาบาล 

     

19. พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่สังคม      

จรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อผู้ร ่วมวิชาช ีพและผู้ปร ะกอบการวิชาช ีพอื่น 

20. ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อ่ืน      

21. เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ      

22. พึงรักษาไว้ซ่ึงความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอก

วิชาชีพ 

     

23. ยอมรับความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ และชักน าให้ประพฤติปฏิบัติ
หน้าที่ในทางที่ถูกที่ควร 

     

24. พึงอ านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอัน
ชอบธรรม 

     

25. ละเว้นการส่งเสริมหรือปกป้องผู้ประพฤติผิด เพ่ือผลประโยชน์แห่งตนหรือ

ผู้กระท าการนั้น ๆ 

     

จรรยาบรรณวิชาช ีพการพยาบาลต่อตนเอง 

26. ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย      

27. ยึดม่ันในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ      

28. ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่ง

วิชาชีพและส่วนตัว 

     

29. ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง      

30. ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ      
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พฤติกร รมด้านจรรยาบรรณพยาบาล 
ระดับความค ิดเห็น 

5 4 3 2 1 

31. ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อม่ันและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ      

 
 

ส่วนที่ 3 แบบสอบถามระดับความเช ื่อมั่นของประชาชน 

โปรดท าเครื่องหมาย √ ในช่องที่ตรงกับข้อคิดเห็นของท่านมากที่สุดเพียง 1 ข้อ 

ระดับ  5 = มากที่สุด   4 = มาก    3 = ปานกลาง   2 = น้อย   1 = ปรับปรุงแก้ไข 

 

ด้านความเช ื่อมั่น 
ระดับความค ิดเห็น 

5 4 3 2 1 

ความเช ือ่มั่นดา้นการใหบ้รกิาร  

32. พยาบาลให้การช่วยเหลือเม่ือต้องความช่วยเหลือเสมอ      

33. พยาบาลดูแล เอาใจใส่อย่างมีน้ าใจ และให้ก าลังใจ      

34. มีกริยา ท่าทาง และการรับผิดชอบในการให้การพยาบาล      

35. พยาบาลมีการบอกกล่าว ชี้แจง และขอความร่วมมือก่อนให้การพยาบาล      

ความเช ือ่มั่นดา้นความไวว้างใจ 

36. ทักษะ ความรู้ ความสามารถของพยาบาลในการให้การพยาบาล      

37. การได้รับข้อมูลการให้การพยาบาลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และเข้าใจได้      

38. ความปลอดภัยในการเข้ารับการรักษา      

39. ความสม่ าเสมอในการให้การพยาบาล และสามารถพ่ึงพาได้      

ความเช ื่อมั่นด้านภาพลักษณ์พยาบาล 

40. การเป็นผู้มีรสนิยม การวางตัวท่ีดี (good taste)        

41. การแต่งกายเหมาะสม (good grooming)      

42. การมีสุขภาพอนามัยที่ดี (good health)      



57 
 

ส่วนที่ 4  ข้อเสนอแนะอื่น ๆ  

............................................................................................................................. ...............................

.................................................................................................... ........................................................

............................................................................................................................................................

. 

 

 

ขอบพระคุณที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 
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