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บทคัดยอ 

 งานวิจัยน้ี มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) เพื่อศึกษาคุณลักษณะ ปจจัยดานบริบทชุมชน ปจจัยนําเขา ปจจัยกระบวนการ และ

ประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี 2) เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอ

ประสิทธิภาพการใหบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และ 3) เพื่อหาแนวทางเพิ่ม

ประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เปนการวิจัยเชิงปริมาณ 

(Quantitative Research) มีเครื่องมือในการวิจัย ไดแก แบบสอบถาม โดยมีกลุมตวัอยาง คือ ประชาชนผูรับบริการแพทยฉุกเฉิน 

จากการคํานวนขนาดกลุมตัวอยางใชวิธีการสุมแบบบังเอิญและคํานวณขนาดตัวอยางโดยโปรแกรม G* Power แลวนําขอมูลที่

รวบรวมไดจากแบบสอบถามมาวิเคราะหโดยใชสถิติเชิงพรรณนา ประกอบดวย คารอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ 

แลวนําขอมูลที่รวบรวมไดจากแบบสอบถาม มาวิเคราะหขอมูลดวยสถิติวิเคราะหถดถอยพหุ ผลการวิจัยพบวา 1. คุณลักษณะ 

ปจจัยดานบริบทชุมชน ปจจัยนําเขา ปจจัยกระบวนการ และประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน พบวาปจจัยที่

เก่ียวของกับการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินในภาพรวมมีความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับประสิทธิผลการ

ปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน 2. ปจจัยที่มีผลตอประสิทธิภาพการใหบริการแพทยฉุกเฉิน ไดแก ความพรอมของชุมชน การ

เตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน งบประมาณ วัสดุอุปกรณ และบุคลากร สามารถอธิบายความ

ผันแปรของประสิทธิผลการปฏิบัติงานการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ไดรอยละ 60.8 (R Square = 0.608) 

ความสัมพันธระหวางปจจัยการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉิน มี

ความสัมพันธระดับปานกลางทางบวก ผลการศึกษาชี้ใหเห็นถึงปจจัยที่มีผลตอประสิทธิผลการใหบริการแพทยฉุกเฉินทุกปจจัย และ

3. แนวทางในการพัฒนาเพื่อเพิ่มประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินองคกรปกครองสวนทองถิ่น ประกอบดวย 

จัดรูปแบบดานนโยบายและการจัดทําแผนการปฏิบัติงาน พรอมทั้งการมอบหมายงานใหตรงตามภาระกิจการปฏิบัติงานดําเนิน

นโยบายการกระจายอํานาจอยางแทจริง ศึกษาขอกฏหมายที่จําเปนอยางลึกซ้ึง และบริหารเครือขายอยางมีประสิทธิภาพ 
 

คําสําคัญ: การบริการแพทยฉุกเฉิน, ประสิทธิผลการปฏิบัติงาน, องคกรปกครองสวนทองถิ่น 
 

Abstract 

 The purposes of this study were 1.the characteristic of community context, input, process factors and EMS  

effectiveness performance of local administrative organization in Udon Thani 2. Factors influencing EMS 
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effectiveness performance of local administrative organization in Udon Thani and 3.  find the improvement of 

EMS effectiveness performance of local administrative organization in Udon Thani.Qualitative research were 

employed and tools were questionnaires. Sample were the people whom engaged EMS and used G*Power for 

sample size. Random sampling focused on the specific EMS group and regression analysis were used for statistics 

analysis. The findings are; 1) In overview, the factors in term of community context, input and process related 

positively at meduim to EMS effectiveness performance in local administrative organization, Udonthani.               

2)  Factors influencing EMS effectiveness performance are community readiness, EMS preparation, EMS 

operation, budgets, materials and staffs.  These factors describe the deviation EMS effectiveness performance 

in local administrative organization at 60.8 %(R Square = 0.608) 3) The approaches for EMS improvement are; 

EMS policy and planning should be focused on the Provincial Administrative Organization as the service center 

including the appropriate task, real decentralization, law enforcement and efficient network management. 
 

Keywords: Emergency Medical Services, Performance Effectiveness, Local Administrative Organizations 
 

บทนํา 

 การดําเนินงานตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555-2559) ที่ผานมาของประเทศไทย ไดมีแนว

ทางการพัฒนาประเทศโดยมุงเนนใหคนเปนศูนยกลางการพัฒนาและสรางสมดุลการพัฒนาภายใตแนวคิดปรัชญาเศรษฐกิจ

พอเพียง ยุทธศาสตรที่สําคัญประการหน่ึงคือ การปรับโครงสรางทางเศรษฐกิจและสังคมสูการเติบโตอยางมีคุณภาพและยั่งยืน 

ภายหลังจากการนํานโยบายไปปฏิบัติพบวา การบริหารงานขาดการบูรณาการในการทํางาน ขาดกลไกที่มีประสิทธิภาพในการสราง

ความเชื่อมโยงระหวางภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ดังน้ันแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560-2564) 

จึงมีการปรับยุทธศาสตรในการพัฒนาประเทศใหมเปน 5 ป เพื่อวางรากฐานการพัฒนาประเทศไปสูสังคมที่มีความสุขอยางม่ันคง 

ม่ังคั่ง และยั่งยืน จากการที่รัฐบาลใหความสําคัญกับการพัฒนาดานเศรษฐกิจเปนกระแสหลัก เรงใหเกิดการผลิตเพื่อสงออกสินคา

และการบริการ การสงเสริมการทองเที่ยวเพื่อเพิ่มปริมาณนักทองเที่ยว และนโยบายอ่ืนๆ ทําใหมีการใชงานทุนมนุษยอยางหนัก

และตอเน่ือง ในขณะที่การพัฒนาทางดานสังคมยังใหความเอาใจใสอยางจริงจังและตอเน่ืองนอยกวาโดยเฉพาะเรื่องคุณภาพชีวิต

ของประชาชน (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาต,ิ 2560)  

การจัดระบบการแพทยฉุกเฉิน เปนการบริการสุขภาพหน่ึงที่จําเปนและเรงดวน การปฏิบัติงานที่ผานมาในการชวยเหลือ

ผูปวยที่อยูในภาวะฉุกเฉินและวิกฤตใหรอดชีวิต และลดความพิการหรือทุพลภาพได หนวยงานที่รับผิดชอบคือสถาบันการแพทย

ฉุกเฉินแหงชาติ (สพฉ.)  ตอมา สพฉ.มีแนวคิดที่จะกระจายการดําเนินการและการจัดระบบการแพทยฉุกเฉินลงในระดับพื้นที่ 

จุดมุงหมายเพื่อใหประชาชนในแตละพื้นที่สามารถเขาถึงระบบการแพทยฉุกเฉินที่มีคุณภาพและไดมาตรฐานอยางครอบคลุมและ

ทั่วถึงขอสรุปจากการประชุมระบบการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ป 2555 มีความเห็นวาหนวยงานที่จะทําใหการปฏิบัติงานระบบ

บริการการแพทยฉุกเฉินมีประสิทธิผลมากขึ้นกวาเดิมในระดับพื้นที่คือ องคกรปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) ซึ่งเปนหนวยงานใน

ระดับพื้นที่จึงมีความใกลชิด มีบทบาทหนาที่ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตรวมทั้งดูแลความปลอดภัยทั้งในเวลาปกติและภาวะฉุกเฉิน

ของประชาชนตามนโยบายการกระจายอํานาจ การถายโอนภารกิจจากกระทรวง ทบวง กรม สูองคกรปกครองสวนทองถิ่นมีการ

ดําเนินงานอยางตอเน่ือง แตในทางปฏิบัติหนาที่ในหลายภารกิจยังประสบปญหาและอุปสรรคมากมายหลายประการ จึงทําใหการ

ดําเนินการเปนไปไดอยางไมเต็มที่ โดยเฉพาะการใหบริการการแพทยฉุกเฉินแกประชาชน (วิทยา  ชาติบัญชาชัย และคณะ, 2541) 
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 ดังน้ัน การปฏิบัติงานระบบการบริการการแพทยฉุกเฉินในระดับทองถิ่นหลายพื้นที่มีปญหาเกิดขึ้นหลายประการ เชน ปญหา

การขาดแคลนบุคลากรที่มีคุณวุฒิ ความรูความสามารถ และทักษะที่ตรงตามภารกิจ ปญหาการขาดแคลนวัสดุอุปกรณทาง

การแพทยฉุกเฉิน การใชงบประมาณในพื้นที่ทําไดในวงจํากัด และที่สําคัญพบขอจํากัดทางดานกฎหมายหรือดําเ นินการตาม

แนวทางที่ถูกตองตามระเบียบที่กําหนด ก็ยังเปนประเด็นสําคัญในการปฏิบัติงาน (สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาต,ิ 2560) ขณะที่

งานบริการการแพทยฉุกเฉินในระดับพื้นที่ มีหนวยงานที่เ ก่ียวของหลายหนวยงาน เชน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  

โรงพยาบาลชุมชน องคกรเอกชนและภาคประชาสังคมในพื้นที่จึงจําเปนอยางยิ่งที่จะตองมีกลไกและตัวจักรสําคัญพัฒนา ซ่ึงจะทํา

ใหเกิดประสิทธิผลของการดําเนินงานบริการการแพทยฉุกเฉิน วัตถุประสงคในงานวิจัยน้ีเพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผล

การปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น เพื่อนําผลที่ไดจากการศึกษานําไปเสนอตอผูเก่ียวของในการ

กําหนดนโยบายและเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการใหบริการการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่นในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ เพื่อขยายผลการบริการใหครอบคลุมทั้งประเทศ 
 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

 ř. เพื่อศึกษาคุณลักษณะ ปจจัยดานบริบทชุมชน ปจจัยนําเขา ปจจัยกระบวนการ และประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี 

 2. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด

อุดรธานี 

 3. เพื่อหาแนวทางเพิ่มประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี 
 

วิธีการดําเนินการวิจัย  

 การวิจัยครั้งน้ี เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Mixed Methods) โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัย ดังน้ี           

 1. กลุมตัวอยางในการวิจัย ไดแก ผูที่เคยเขารับบริการจากหนวยบริการแพทยฉุกเฉินของจังหวัดอุดรธานี ตัวอยางไดมาโดย

การสุมแบบบังเอิญ (Random Sampling) จํานวน 636 คน   

 2. เครื่องมือในการวิจัย ไดแก 1) แบบสอบถาม (Questionnaire) ประกอบดวย ตอนที่ 1 สถานภาพทั่วไปของผูตอบ

แบบสอบถาม มีลักษณะเปนแบบสํารวจ ตอนที่ 2 แบบสอบถามการใหบริการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น เปน

แบบมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ และตอนที่ 3 ความคิดเห็นและขอเสนอแนะอ่ืน ๆ มีลักษณะเปนแบบ

ปลายเปด (Open Ended) ตลอดจน ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามมาหาคุณภาพภาพของเครื่องมือ ไดแก 1) นําแบบสอบถามพบที่

ปรึกษาและดําเนินการปรังปรุงแกไขตามคําแนะนํา 2) นําแบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไขแลวเสนอนําเสนอผูเชี่ยวชาญ จํานวน 3 

ทาน เพื่อตรวจสอบความสอดคลองของเน้ือหาโดยหาคาความสอดคลองของวัตถุประสงคกับขอคําถาม (Index of Item–

Objective Congruence: IOC) มีคา IOC ตั้งแต 0.6 -0.8 ความเชื่อม่ันแบบสอบถามโดยการหาคาสัมประสิทธแอลฟา

ของครอนบัค (Cronbach’s Alpha) (ศุภชัย  ยาวะประภาษ, 2544) ไดคาคะแนนความเชื่อม่ันของแบบสอบถามทั้งหมดอยูที่ 0.90  

 3. การเก็บรวบรวมขอมูล ไดแก การเก็บรวบรวมขอมูลจาก 1) ขอมูลปฐมภูมิ (Primary Data) คือ เปนขอมูลที่ไดจากการ

การใชแบบสอบถาม 2) ขอมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) คือ เปนขอมูลที่ไดจากการรวบขอมูลเอกสารตาง ๆ (Document  

Research) อาทิ หนังสือ ตํารา เอกสารวิชาการ งานวิจัย และสื่ออิเล็กทรอนิกสที่เก่ียวของ  

 4. การวิเคราะหขอมูล ไดแก การวิเคราะหขอมูลแบงออกเปน 2 สวน คือ 1) การวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ โดยการนํา

ขอมูลที่ไดจากการรวบขอมูลเอกสารตาง ๆ มาวิเคราะหในเชิงเน้ือหา (Content Analysis) 2) การวิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณ โดย

การนําขอมูลที่ไดจากการแจกแบบสอบถามมาวิเคราะหมาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมทางสถิติเพื่อหาคาความสัมพันธ   
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      5. สถิติที่ใชในการวิจัย ไดแก สถิติเชิงพรรณนาที่ใชบรรยายลักษณะทั่วไปของขอมูล ไดแก รอยละ และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐานและใชสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) ในการหาคาอํานาจพยากรณของปจจัยที่มีผล

ตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น นําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลดวยตาราง

ภาพ และการบรรยายลักษณะขอมูล 
 

ผลการวิจัย 

  การวิจัยเรื่องปจจัยที่มีผลตอประสิทธิภาพการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด

อุดรธานี ผลการวิเคราะหขอมูลตามวัตถุประสงค ดังน้ี 

 1. เพื่อศึกษาคุณลักษณะ ปจจัยดานบริบทชุมชน ปจจัยนําเขา ปจจัยกระบวนการ และประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี  

 จากผลการวิเคราะหขอมูล พบวาคุณลักษณะ ปจจัยที่เก่ียวของกับการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินในภาพรวมมี

ความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.01 

เม่ือพิจารณารายดานพบวา การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน มีความสัมพันธระดับสูงทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงาน

บริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ ในสวนความพรอมของชุมชน สภาพแวดลอมชุมชน ปจจัยดานบุคลากร ปจจัย

ดานวัสดุและอุปกรณ และการเตรียมการบริการ มีความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สําหรับปจจัยดานงบประมาณ การติดตามและประเมินผล มีความสัมพันธระดับต่ํา

ทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ตามลําดับ ดังตารางที่ 1   
 

ตารางที่ 1 ความสัมพันธระหวางปจจัยที่เก่ียวของในการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉิน 

ปจจัยที่เก่ียวของกับการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉิน 

ประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน 

สัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธของเพียร

สัน (r) 

P - value ระดับความสัมพันธ 

1. ปจจัยดานบริบทชุมชน    

1) สภาพแวดลอม 0.585** <0.01 ปานกลาง 

2) ความพรอมของชุมชน 0.623** <0.01 ปานกลาง 

2. ปจจัยนําเขา    

1) ปจจัยดานบุคลากร 0.576** <0.01 ปานกลาง 

2) ปจจัยดานงบประมาณ 0.426** <0.01 ต่ํา 

3) ปจจัยดานวัสดุและอุปกรณ 0.529** <0.01 ปานกลาง 

3. ปจจัยกระบวนการ    

1) การเตรียมการบริการ 0.523** <0.01 ปานกลาง 

2) การดําเนินงานบริการแพทย

ฉุกเฉิน 
0.737** 

<0.01 
สูง 
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3) การติดตามและประเมินผล 0.358** <0.01 ต่ํา 

รวม 0.544** <0.01 ปานกลาง 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 2. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 

จังหวัดอุดรธานี           

 ผลการวิเคราะหสถิติถดถอยพหุคูณ ตัวแปรพยากรณที่มีอิทธิพลประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินของ

องคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี จากตัวแปรพยากรณ ทั้ง 8 ตัว พบวามีตัวแปรเพียง 6 ตัวแปร ไดแก 1) การดําเนินงาน

บริการแพทยฉุกเฉิน 2) ความพรอมของชุมชน 3) การเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน 4) ดานงบประมาณ 5) ปจจัยดานบุคลากร 

และ 6) ปจจัยดานวัสดุอุปกรณ ที่สามารถ อธิบายความแปรปรวนของประสิทธิผลการปฏิบัติงานโครงการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉิน

ขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี ไดรอยละ 60.8 (R Square = 0.608) สวนตัวแปร การติดตามผลการปฏิบัติงาน 

และสิ่งแวดลอมชุมชน ไมมีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานโครงการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 

แสดงไดดังตารางที่ 2  และรูปภาพที่ 2 

ตารางที่ 2  คาสัมประสิทธ์ิถดถอยพหุคูณของปจจัยพยากรณกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกร

ปกครองสวนทองถิ่น  

ประสิทธิผลการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉิน B S.E. Beta t Sig. 

คาคงที่(Constant) 0.845 0.109  7.689 0 

1.  สิ่งแวดลอมชุมชน (Environment) 0.012 0.029 0.015 0.417 0.676 

2.  ความพรอมของชุมชน (Community)* 0.157 0.026 0.2052 5.832 0.000* 

3.  ปจจัยดานบุคลากร (Staff )* 0.077 0.028 0.0835 2.751 0.006* 

4.  ปจจัยดานงบประมาณ (Budget)*  0.048 0.014 0.0884 3.139 0.002* 

5.  ปจจัยดานวัสดุและอุปกรณ (Material)* 0.060 0.023 0.0786 2.529 0.012* 

6.  การเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน 

(Preparation)* 
0.12 0.023 0.1553 5.173 0.000* 

7.  การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน 

(Operation)* 
0.348 0.035 0.3771 9.697 0.000* 

8.  การติดตามผลการปฏิบัติงาน (Monitoring) 0.014 0.015 0.027 0.949 0.343 

R2 =  0.608    ,S.E =  0.285       ,f= 6.780* 

*ระดับสําคัญที่ ระดับ 0.05* 

 จากตารางที่ 2 พบวา สมการพยากรณประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินจากปจจัยที่สงผลตอประสิทธิผล

การปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่นจากขอมูลดังกลาวสามารถเขียนสมการพยากรณในรูป

คะแนนดิบ ไดแก สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ คือ �ሖ  = 0.845 + (0.348) Operation + (0.157) Community + (0.130) 
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Preparation + (0.077) Staff+ (0.060) Material + (0.048) Budget สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน คือ �ሖ  = (0.377) 

Operation + (0.205) Community + (0.168) Preparation +( 0.094) Budget+ (0.083) Staff + (0.080) Materialจากสมการ

พยากรณในรูปคะแนนมาตรฐานขางตน สามารถแปลความหมายได ดังน้ี 

  1) ถาตัวแปรปจจัยดานการดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน เพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงาน

บริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.377 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที่  

  2)  ถาตัวแปรปจจัยดานความพรอมของชุมชน เพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทย

ฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.205 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที่  

  3) ถาตัวแปรปจจัยดานการเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉินเพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.168 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที่ 

  4) ถาตัวแปรดานปจจัยดานงบประมาณเพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน

ขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.094 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที่ 

  5) ถาตัวแปรปจจัยดานบุคลากรเพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินของ

องคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.083 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที่ 

  6) ถาตัวแปรปจจัยดานวัสดุและอุปกรณเพิ่มขึ้น 1 หนวย จะสงผลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน

ขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี เพิ่มขึ้น 0.080 หนวย โดยใหตัวแปรอ่ืนคงที ่

 3. เพื่อหาแนวทางเพิ่มประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด

อุดรธานี 

 จากผลการศึกษา ปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น 

แนวทางพัฒนาปจจัยเหลาน้ันดําเนินการได ดังน้ี  

  1) ดานนโยบายและการจัดทําแผนการปฏิบัติงาน การกําหนดแผนงานและโครงการบริการแพทยฉุกเฉินขององคกร

ปกครองสวนทองถิ่นเพื่อตอบสนองความตองการของประชาชน ในดานนโยบาย องคกรปกครองทองถิ่นตองบรรจุแผนงานและ

งบประมาณการแพทยฉุกเฉินไวในแผนพัฒนา 3 ป เพื่อใหสามารถจัดงบประมาณสนับสนุนไดเต็มที่ 

  2) ดานโครงสรางการบังคับบัญชา การมอบหมายสั่งการใหรับผิดชอบตามลําดับชั้น และการกําหนดกฎระเบียบ ในการ

บริหารจัดการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่นไดดําเนินการกําหนดโครงสราง กฎระเบียบ และขอปฏิบัติไว

เรียบรอยแลว แตในการปฏิบัติงานจริงน้ัน เจาที่กูชีพและกูภัยจําเปนตองไดรับการอนุญาตปฏิบัติงานจากผูบังคับบัญชาทุกครั้ง 

ดังน้ันการจัดโครงสรางการบังคับบัญชาตองมีความชัดเจนในการวินิจฉัยสั่งการ 

    3) ดานนโยบายการกระจายอํานาจรัฐบาลควรดําเนินการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองทองถิ่นตามกฏหมาย

รัฐธรรมนูญโดยเร็ว หากจัดการการแพทยฉุกเฉินไดรับงบประมาณจะทําใหการถายโอนอํานาจสมบูรณแบบ และทําใหการ

ปฏิบัติงานจัดการการแพทยฉุกเฉินมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากขึ้น 

  4) ดานภาคีเครือขายการใหบริการแพทยฉุกเฉินเครือขายในการใหบริการแพทยฉุกเฉินประกอบดวยหนวยงานจาก

ภาครัฐและเอกชน หลายหนวยงานมีความพรอมดานทรัพยากร แตบางหนวยงานขาดแคลนทรัพยากร เพื่อใหการดําเนินงาน

บริการแพทยฉุกเฉินเกิดประสิทธิผลมากที่สุด ที่ประชุมระดมสมองไดออกแบบเครือขายการใหบริการแพทยฉุกเฉินที่เหมาะสม โดย

ใหองคการบริหารสวนจังหวัดเปนแกนหลักการปฏิบัติการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 



วารสารสังคมศาสตรเพ่ือการพัฒนาทองถิ่น มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม ปที่ 4 ฉบับที่ 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2563  P a g e  | 25 
 

Journal of Social Science for Local Rajabhat Mahasarakham University Vol.4, No.4 October - December 2020 

 

  5) ดานกฎหมายอปท.ตองศึกษากฎหมาย นโยบาย และระเบียบที่เก่ียวของ ไดแก พ.รบ.การแพทยฉุกเฉิน 2551 การ

ดําเนินแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่นโดยสถาบันแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ตรวจดูวามาตราใดเปนอุปสรรคตอการ

ทํางานและตองเสนอใหรัฐแกไขขอกฏหมายน้ัน 
 

สรุปผลการวิจัย 

  การวิจัยเรื่องปจจัยที่มีผลตอประสิทธิภาพการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด

อุดรธานี สรุปตามวัตถุประสงค ดังน้ี 

 1. เพื่อศึกษาคุณลักษณะ ปจจัยดานบริบทชุมชน ปจจัยนําเขา ปจจัยกระบวนการ และประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี พบวา คุณลักษณะ ปจจัยที่เก่ียวของกับการปฏิบัติงานบริการ

การแพทยฉุกเฉินในภาพรวมมีความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 เม่ือพิจารณารายดานพบวา การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน มีความสัมพันธระดับสูงทางบวก

กับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติในสวนความพรอมของชุมชน สภาพแวดลอมชุมชน 

ปจจัยดานบุคลากร ปจจัยดานวัสดุและอุปกรณ และการเตรียมการบริการมีความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับประสิทธิผล

การปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สําหรับปจจัยดานงบประมาณ การติดตามและประเมินผล มี

ความสัมพันธระดับต่ําทางบวกกับประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

ตามลําดับ ดังตารางที่ 1   

 2. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 

จังหวัดอุดรธานี พบวามีตัวแปรเพียง 6 ตัวแปร ไดแก 1) การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน 2) ความพรอมของชุมชน 3) การ

เตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน 4) ดานงบประมาณ 5) ปจจัยดานบุคลากร และ 6) ปจจัยดานวัสดุอุปกรณที่สามารถอธิบายความ

แปรปรวนของประสิทธิผลการปฏิบัติงานโครงการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดอุดรธานี ไดรอย

ละ 60.8 (R Square = 0.608) สวนตัวแปร การติดตามผลการปฏิบัติงาน และสิ่งแวดลอมชุมชน ไมมีอิทธิพลตอประสิทธิผลการ

ปฏิบัติงานโครงการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น      

 3. เพื่อหาแนวทางเพิ่มประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด

อุดรธานี พบวา 1) ดานนโยบายและการจัดทําแผนการปฏิบัติงาน การกําหนดแผนงานและโครงการบริการแพทยฉุกเฉินของ

องคกรปกครองสวนทองถิ่นเพื่อตอบสนองความตองการของประชาชน ในดานนโยบาย องคกรปกครองทองถิ่นตองบรรจุแผนงาน

และงบประมาณการแพทยฉุกเฉินไวในแผนพัฒนา 3 ป เพื่อใหสามารถจัดงบประมาณสนับสนุนไดเต็มที่ 2) ดานโครงสรางการ

บังคับบัญชา การมอบหมายสั่งการใหรับผิดชอบตามลําดับชั้น และการกําหนดกฎระเบียบ ในการบริหารจัดการการแพทยฉุกเฉิน

ขององคกรปกครองสวนทองถิ่นไดดําเนินการกําหนดโครงสราง กฎระเบียบ และขอปฏิบัติไวเรียบรอยแลว แตในการปฏิบัติงานจริง

น้ัน เจาที่กูชีพและกูภัยจําเปนตองไดรับการอนุญาตปฏิบัติงานจากผูบังคับบัญชาทุกครั้ง ดังน้ันการจัดโครงสรางการบังคับบัญชา

ตองมีความชัดเจนในการวินิจฉัยสั่งการ 3) ดานนโยบายการกระจายอํานาจรัฐบาลควรดําเนินการกระจายอํานาจใหแกองคกร

ปกครองทองถิ่นตามกฏหมายรัฐธรรมนูญโดยเร็ว หากจัดการการแพทยฉุกเฉินไดรับงบประมาณจะทําใหการถายโอนอํานาจ

สมบูรณแบบ และทําใหการปฏิบัติงานจัดการการแพทยฉุกเฉินมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากขึ้น 4) ดานภาคีเครือขายการ

ใหบริการแพทยฉุกเฉินเครือขายในการใหบริการแพทยฉุกเฉินประกอบดวยหนวยงานจากภาครัฐและเอกชน หลายหนวยงานมี

ความพรอมดานทรัพยากร แตบางหนวยงานขาดแคลนทรัพยากร เพื่อใหการดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉินเกิดประสิทธิผลมาก

ที่สุด ที่ประชุมระดมสมองไดออกแบบเครือขายการใหบริการแพทยฉุกเฉินที่เหมาะสม โดยใหองคการบริหารสวนจังหวัดเปนแกน
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หลักการปฏิบัติการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 5) ดานกฎหมายอปท.ตองศึกษากฎหมาย นโยบาย และระเบียบที่

เก่ียวของ ไดแก พ.รบ.การแพทยฉุกเฉิน 2551 การดําเนินแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่นโดยสถาบันแพทยฉุกเฉิน

แหงชาติ ตรวจดูวามาตราใดเปนอุปสรรคตอการทํางานและตองเสนอใหรัฐแกไขขอกฏหมายน้ัน  

การอภิปรายผล 

 จากผลการวิเคราะหขอมูลผูวิจัยขออภิปรายผลตามวัตถุประสงคการวิจัยได ดังน้ี 

 1. ลักษณะปจจัยที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น  

 พบวา ปจจัยที่มีผลระดับมากไดแก ดานการดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉิน สวนอีก 5 ปจจัย ไดแกความพรอมของชุมชน 

การเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน ดานงบประมาณ ปจจัยดานบุคลากร และปจจัยดานวัสดุอุปกรณ มีผลระดับปานกลาง การ

วิเคราะหผลในภาพรวมพบวา ปจจัยทั้งหมดมีความสัมพันธระดับปานกลางเชิงบวก น่ันหมายความวา ปจจัยทุกปจจัย ควรไดรับ

การสนับสนุนเพิ่มมากขึ้นและควรมีการพัฒนาอยางเรงดวน เพื่อใหประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินเพิ่มมากขึ้น 

ผลการวิเคราะหขอมูลน้ีสัมพันธกับงานวิจัยของนริสสา  พัฒนปรีชาวงษ ที่บงชี้วา ประสิทธิผลการปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉินขึ้นอยูกับ

ปจจัยดานการเตรียมการ ความพรอมชุมชน การเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน งานของ Kaplan and Norton (2006) ไดระบุไว

วา องคการที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูง ยอมประกอบดวยกระบวนการทํางานที่พรอม บุคลากรมีความสามารถในการ

ทํางาน ภายใตขอจํากัดดานระยะเวลาและทรัพยากร ดังน้ันการรักษาบุคลากร และวัสดุอุปกรณในการทํางาน การใชทรัพยากรให

คุมคา ยอมนํามาซ่ึงประสทิธิผล และการมีเสถียรภาพขององคกร 

 2. ปจจัยบริการที่มีอิทธิพลตอประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่น   

 การดําเนินงานบริการแพทยฉุกเฉินในภาคปฏิบัติ เม่ือมีการรองขอความชวยเหลือผูปฏิบัติงานบริการ ตองชวยเหลือดวย

ความเต็มใจ ดวยการใชความรูเก่ียวกับการดูแลผูปวยฉุกเฉินตามแนวคิดหลักการบริการแพทยฉุกเฉินเบื้องตน (สถาบันแพทย

ฉุกเฉินแหงชาติ, 2556) เน่ืองจากเปนการใหบริการรักษาเรงดวนนอกโรงพยาบาล เปนบริการทางการแพทยสําหรับการเจ็บปวย

เฉียบพลันและมีความรุนแรงที่บุคคลทั่วไปซ่ึงมีความรูระดับปานกลางทางการพยาบาล เชื่อวาตองไดรับการรักษาอยางเรงดวน 

และตองการความชวยเหลือที่ทันทวงทีโดยมีรถพยาบาลสําหรับเคลื่อนยายผูป วยจากที่เกิดเหตุไปยังโรงพยาบาล (Jon R. 

Krohmer, 2005) การดําเนินการใหบริการขององคกรปกครองสวนทองถิ่นยังเปนการใหบริการโดยไมไดคิดคาใชจายแตอยางใด 

 ปจจัยดานบุคลากร ประเด็นดานผูปฏิบัติงานความสําคัญ คือ ผูปฏิบัติงานแพทยฉุกเฉินจะตองมีทักษะและความชํานาญใน

การกูชีพกูภัยเปนอยางดี มีความรูความเขาใจในการกูชีพกูภัย และตองมีจํานวนเพียงพอในการปฏิบัติงานรวมดวย ในงานวิจัยของ 

Jintana kampaengsirichai, Prasit Kunurat and Rima Erviana (2020)ได ใหความสํ าคัญของทักษะบุคลากร จํานวน

ผูปฏิบัติงาน และทักษะเฉพาะอ่ืน ๆ ในการปฏิบัติงานบริการซ่ึงหากบุคลากรมีทักษะบริการเฉพาะสูง   

 ปจจัยดานวัสดุอุปกรณ ความสําคัญของวัสดุอุปกรณที่ตองมีอยูประจํารถกูชีพ หรือรถพยาบาลน้ัน เน่ืองจากผูที่ประสบเหตุใน

แตละครั้ง ระดับการบาดเจ็บ หรือความรุนแรงของการเจ็บปวยแตกตางกัน วัสดุอุปกรณที่มีประจํารถควรเปนอุปกรณที่มีคุณภาพ 

ไดมาตรฐาน และเพียงพอตอการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉิน ในงานวิจัยของ Paré, Guillemette & Raymond (2019) ได

ระบุไววา อุปกรณในกระบวนการดําเนินงาน รวมถึงสิ่งอํานวยความสะดวกในการปฏิบัติงานโครงการยอมมีผลตอประสิทธิผลของ

องคกร 

 3. แนวทางการเพิ่มประสิทธิภาพการบริการแพทยฉุกเฉิน       

 ควรดําเนินการโดย การเตรียมการบริการแพทยฉุกเฉิน ในการยกระดับคุณภาพของวิธีปฏิบัติดานการจัดการ ใหมีประสิทธิผล

เพิ่มมากขึ้น ตองมีการตรวจสอบสิ่งอํานวยความสะดวกตางๆใหมีความสมบูรณ เพียบพรอมอยู เสมอ (Paré, Guillemette & 
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Raymond, 2019) ในการตรวจสอบการปฏิบัติงาน เพื่อตองการที่จะใหคําแนะนําในการปรับกระบวนการจัดการทั้งหมดไดทันเวลา

หากมีปญหาเกิดขึ้นเพื่อใหไดมาตรฐานจึงเปนที่ยอมรับไดงายในประชาชนผูใชบริการ ในปจจัยดานกระบวนการทํางาน การ

เตรียมการบริการ ผลการทดสอบวามีความสัมพันธสูงทางบวกตอประสิทธิภาพการปฏิบัติงานบริการการแพทยฉุกเฉิน (Adler and 

Borys 1996; Mirzaei & Amini, 2016; Strokosch & Osborne, 2016) ในการใหบริการเพื่อใหทันตอความตองการการชวยเหลือ

ในภาวะฉุกเฉิน ตลอดจน ในการจัดบริการสาธารณะใดก็ตามผูที่มีอํานาจและมีหนาที่รับผิดชอบควรคํานึงถึงประโยชนประชาชน

มากที่สุด การใหบริการแพทยฉุกเฉินแกประชาชน ควรใหประชาชนเขาถึงไดอยางงาย บริการที่ เกิดขึ้นควรมีความรวมมือจาก

ประชาชนในพื้นที่ มีการเตรียมความพรอมสําหรับการเขารับบริการดวย งบประมาณสนับสนุนมีพียงพอ สงเสริมและพัฒนา

ทรัพยากรบุคคลอยูเสมอ แนวทางการพัฒนาที่กําหนดขึ้นในแตละพื้นตองมีการประยุกตใหสอดคลองกับบริบท ทัง้น้ีปจจัยที่มีผลตอ

ประสิทธิผลการปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉินโดยองคกรปกครองสวนทองถิ่นในแตละพื้นที่อาจไมเทากัน แตเปาหมายสําคัญคือ

การยึดผลประโยชนประชาชน และสุขภาพประชาชนเปนหลัก เพื่อการใหบริการแพทยฉุกเฉินเกิดประโยชนตอชีวิตของประชาชน

สูงสุด 
 

ขอเสนอแนะการวิจัย 

 1. ขอเสนอแนะในการนําไปใชประโยชนการวิจัยครั้งนี ้

   1.1 รัฐบาลตองกําหนดนโยบายใหองคกรปกครองทองถิ่นรับผิดชอบการแพทยฉุกเฉินในระดับทองถิ่น โดยการออก

กฏหมายการถายโอนอํานาจและระบุใหชัดเจนวาภารกิจน้ีมอบหมายให องคกรปกครองทองถิ่นปฏิบัติงานบริการแพทยฉุกเฉิน

พรอมทั้งจัดสรรบุคลากร งบประมาณและวัสดุอุปกรณใหเพียงพอ 

  1.2 กําหนดใหองคการบริหารสวนจังหวัดเปนแกนหลักในระบบบริการการแพทยฉุกเฉินในระดับจังหวัด พรอมทั้งอนุญาต

ใหองคการบริหารสวนจังหวัดจัดสรรทรัพยากรแกหนวยงานอ่ืนๆไดโดยถูกตองตามกฎหมาย 

   1.3 การจัดทําแผนและการประชาคม การกําหนดแผนและโครงการการแพทยฉุกเฉินขององคกรปกครองสวนทองถิ่นน้ัน  

องคกรปกครองสวนทองถิ่นควรทําการประชาสัมพันธใหประชาชนในพื้นที่ไดรับทราบ 

 2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

          2.1.รูปแบบการกําหนดนโยบายถายโอนภารกิจการจัดการระบบบริการการแพทยฉุกเฉินสูองคกรปกครองสวนทองถิ่น  

         2.2. ศึกษาผลกระทบการจัดการดานงบประมาณหรือการเบิกจายขององคกรปกครองสวนทองถิ่นตอผลสัมฤทธ์ิการ

ดําเนินงานของหนวยปฏิบัติการการแพทยฉุกเฉิน       
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