
                                                                                                          KKU Res J. 2011; 16(5) 

 
540 

 

ปัจจยัที�มีผลต่อการใช้โปรแกรมระบบฐานข้อมูลสถานีอนามัยและหน่วย
บริการปฐมภูมิ (JHCIS) ของเจ้าหน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามัย จงัหวดั
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บทคัดย่อ 

การวิจยัครั
 งนี
 เป็นการวิจยัเชิงพรรณนาแบบภาคตดัขวาง (cross sectional descriptive research) 
มีวตัถุประสงค์เพื�อศึกษาปัจจัยที�มีผลต่อการใช้โปรแกรมระบบฐานขอ้มูลสถานีอนามยัและหน่วย
บริการปฐมภูมิ Java heath centre information system (JHCIS) ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในสถานี
อนามยั จงัหวดัหนองคาย ประชากรจาํนวน 135 คน  สุ่มตวัอย่างแบบเป็นระบบ (systematic  random  

sampling) ไดจ้าํนวน  76 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามที�มีความเที�ยง 0.97 (coefficient 

Cronbach’s alpha) วิเคราะห์โดยใช้สถิติ ร้อยละ ค่าเฉลี�ย ส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน สัมประสิทธิ2
สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน  และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั
นตอน ดว้ยโปรแกรม SPSS ผล
การศึกษาพบว่า ระดบัการใชโ้ปรแกรม(JHCIS) ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั  จงัหวดั
หนองคาย ภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก ค่าเฉลี�ย 3.93 (S.D.= 0.54) ตวัแปรที�มีผลต่อการใชโ้ปรแกรมระบบ 

(JHCIS) ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั ไดแ้ก่ ปัจจยัการสนบัสนุนจากองคก์ารดา้นวิธีการ
จดัการ และดา้นงบประมาณ แรงจูงใจดา้นการยอมรับนบัถือและดา้นความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล ซึ� ง
ปัจจยัทั
ง 4 ดา้น สามารถร่วมกนัพยากรณ์ผลการปฏิบติังานการใชโ้ปรแกรม JHCIS ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย ไดร้้อยละ 68.50   

ABSTRACT 

This research was based on cross-sectional descriptive research. Its objective was to 

investigate factors influencing the use of Java health center information systems (JHCIS) by 

the staffs of primary care units at Nongkhai province. The population of this study was 135   

public health officers of the health center located in Nongkhai province and 76 subjects 

were drawn as the subjects of this study by systematic random sampling. The data were 

collected by the developed questionnaire, which was verified by three experts. Its validity 

was tested and gained coefficient Cronbach’s alpha 0.97. The collected data were analyzed  
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1. บทนํา 

การบริหารจัดการองค์กรต่างๆ ข้อมูล
ข่าวสารมีความจําเป็นในทุกขั
 นตอนของการ
บริหาร  ตั
งแต่วางแผน ดาํเนินงาน ควบคุมกาํกบั
การ และการประเมินผล ขอ้มูลที�ทนัสมยั ถูกตอ้ง 

มีการเก็บสะสมไวอ้ย่างเป็นระบบ จะช่วยให้
องค์กรสามารถกําหนดแนวนโยบายและทิศ
ทางการพฒันาในอนาคตไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ 
(1) ซึ� งการปรับปรุงสารสนเทศอย่างสมํ�าเสมอ
เพื�อให้สารสนเทศนั
นถูกตอ้ง ทนัสมยั สามารถ
นาํมาใชใ้นการแกไ้ขปัญหาขององค์กร และการ
ตดัสินใจในการเลือกแนวทางในการดาํเนินธุรกิจ
ไดอ้ย่างถูกตอ้งเหมาะสม ผูบ้ริหารสามารถใช้
สารสนเทศนั
นตัดสินใจได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ทาํใหอ้งคก์รมุ่งไปสู่จุดหมายได ้(2)  
กระทรวงสาธารณสุขไดใ้ห้ความสําคญักับ

ร ะ บ บ ข้ อ มู ล ข่ า ว ส า ร สุ ข ภ า พ  ( health  

information system) ว่ามีความสําคญัต่อการ
กาํหนดทิศทางนโยบายสุขภาพ ที�ตอ้งใชข้อ้มูลใน
ลกัษณะเชิงประจกัษ ์ เพื�อการกาํหนดเป็นนโยบาย
สุขภาพ (evidence-based policy making) ให้
สอดคลอ้งกบัปัญหาสุขภาพและแนวโนม้ทิศทาง
ของปัญหาสุขภาพในอนาคต รวมทั
งยงัมีความ 

สาํคญัต่อการพฒันาระบบบริการสุขภาพ และการ

จัดการกับปัญหาสุขภาพในระดับต่างๆ ซึ� ง
จาํเป็นตอ้งอาศยัขอ้มูลและองค์ความรู้ที�เกี�ยวขอ้ง 

มาใช้ในการพฒันาระบบ และหาวิธีการมาช่วย
จดัการกบัปัญหาและเพิ�มคุณภาพบริการใหดี้ขึ
นได ้

นอกจากนี
การมีระบบขอ้มูลข่าวสารสุขภาพที�ดีจะ
ช่วยในการติดตามประเมินผลระบบสุขภาพและ
ปรับปรุงระบบสุขภาพใหส้ามารถบรรลุเป้าหมาย
ทางสุขภาพที�ดีไดใ้นอนาคต (3)    

 ช่วงแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาติ ฉบบัที� 10 

(2550-2554) ได้กาํหนดให้พฒันาระบบข้อมูล
สาธารณสุขและคลงัความรู้ดา้นสุขภาพใหมี้ความ
ทนัสมยั เชื�อถือได ้ และเอื
อต่อการเขา้ถึงและการ
นําไปใช้ประโยชน์ได้ (สํานักนโยบายและ
ยุทธศาสตร์, 2550) ซึ� งเป็นไปตามแผนพฒันา
เศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัที� 10 (พ.ศ.2550-

2554 ) ที�สนบัสนุนการพฒันาระบบขอ้มูลในทุก
ระดับและการเชื�อมโยงโครงข่ายข้อมูลข่าวสาร
ระหว่างหน่วยงานกลางระดบันโยบาย ตลอดจน
ระดบัพื
นที�และทอ้งถิ�น (4) ในปี พ.ศ. 2546 

กระทรวงสาธารณสุขได้กาํหนดนโยบายข้อมูล
ข่าวสารด้านสุขภาพดังนี
  1) การพฒันาข้อมูล
ข่าวสารสาธารณสุข เป็นการพฒันาใหมี้ฐานขอ้มูล
ในระดบัปฏิบติัการ ไดแ้ก่ ฐานขอ้มูลระดบัสถานี
อนามยัและศูนย์สุขภาพชุมชน ฐานขอ้มูลระดับ

by a computer package program and statistically disseminated by percentage, mean, 

standard deviation, median, Pearson’s coefficient and multi-stage regression analysis. It 

was revealed that the overall using of JHCIS by the staffs of  primary care units at 

Nongkhai province was in high level with 3.93 (S.D.=0.54). Furthermore, four factors could 

predict the use of the java health center information systems JHCIS  by the staffs of primary 

care units at Nongkhai province include the management and the budget of the 

organizational supports, the recognition and interpersonal-relationship of the motivation 

and hygiene factors with a level significance (68.50%). 

คําสําคัญ: แรงจูงใจ การสนบัสนุนจากองค์การ โปรแกรมระบบฐานขอ้มูลสถานีอนามยัและหน่วย
บริการปฐมภูมิ   
Keywords: motivation, organizational support, the java health centre information system 

(JHCIS) program 
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โรงพยาบาล และฐานข้อมูลระดับจังหวดั 2) 

ฐานขอ้มูลที�พฒันาระดบัปฏิบติัการ มีลกัษณะเป็น
ฐานขอ้มูลรายบุคคล ไดแ้ก่ ฐานขอ้มูลประชากร
ในเขตรับผิดชอบของสถานีอนามัยหรือศูนย์
สุขภาพชุมชน หรือฐานขอ้มูลการใหบ้ริการแต่ละ
รายในสถานบริการ ซึ� งฐานขอ้มูลดงักล่าวไดรั้บ
การออกแบบให้มีโครงสร้างเป็นฐานเดียวกนั 3) 

ฐานข้อมูลของศูนย์สุขภาพชุมชนและสถานี
อนามัย ได้ออกแบบให้ใช้แฟ้มข้อมูลมาตรฐาน 
จาํนวน 18 แฟ้มขอ้มูล ฐานขอ้มูลของโรงพยาบาล
ให้ใชแ้ฟ้มขอ้มูลมาตรฐาน 12 แฟ้มขอ้มูล และ
แฟ้มข้อมูลมาตรฐานของสํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดั ส่วนการจดัเก็บแฟ้มขอ้มูลมาตรฐานของ
ศู น ย์ สุ ข ภ า พ ชุ ม ช น แ ล ะ ส ถ า นี อ น า มัย  แ ล ะ
ฐ า น ข้อ มู ล ม า ต ร ฐ า น ข อ ง โ ร ง พ ย า บ า ล  ใ ห้
ดาํเนินการตั
งแต่เดือน พฤษภาคม 2546 เป็นตน้ไป  
4) การปรับปรุงโครงสร้างแฟ้มขอ้มูลมาตรฐานจะ
มีการพฒันาอยา่งต่อเนื�อง แต่ใหมี้ระยะเวลาในการ
ปรับปรุงขอ้มูลไม่น้อยกว่า 1 ปี หรือตามความ
จํา เ ป็ น  ทั
 ง นี
 ขึ
 น อ ยู่ กับ ดุ ล ย พิ นิ จ ข อ ง
คณะอนุกรรมการพัฒนาระบบข้อมูลข่าวสาร
ส า ธ า ร ณ สุ ข เ พื� อ ก า ร บ ริ ห า ร ง า น ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสุข 5) โปรแกรมที�แต่ละสถานพยาบาลใช้
ในการเก็บบนัทึกขอ้มูลในปัจจุบนัให้สามารถใช้
ต่อไปได้  แต่ต้องส่งออกแฟ้มฐานข้อมูลที� เป็น
รูปแบบและโครงสร้างฐานขอ้มูลมาตรฐานดว้ย 6) 

ส่วนกลางที� ใช้ข้อมูลจากรายงานที� ส่งมาจาก
สถานพยาบาล ให้นําข้อมูลที� มีในแฟ้มข้อมูล
มาตรฐานมาใช้ประโยชน์แทน เพื�อลดความ
ซํ
าซอ้นและลดภาระในส่งรายงาน หรือแต่ละกรม/
กอง จะประมวลผลเอง 7) การเชื�อมโยงขอ้มูล
ระหว่าง กรม/กอง ในส่วนกลางและจงัหวดั ผ่าน
ระบบเครือข่ายให้สํานกันโยบายและยุทธศาสตร์
เป็นศูนยป์ระสานการใชป้ระโยชน์จากฐานขอ้มูล 
และศูนยเ์ทคโนโลยีสารสนเทศ เป็นผูดู้แลและเป็น
ที�ปรึกษา 8) ใหส้าํนกังานสาธารณสุข จดัตั
งศูนย์
ขอ้มูลข่าวสารของสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั 

ภายใตก้ลุ่มงานพฒันายทุธศาสตร์สาธารณสุข   ทาํ
หนา้ที�เป็นคลงัขอ้มูลในการจดัเก็บฐานขอ้มูลและ
ทาํหนา้ที�ประมวลผลขอ้มูลเพื�อใชใ้นระดบัจงัหวดั 
และเชื�อมโยงกบัศูนยข์อ้มูลข่าวสารของส่วนกลาง 
(5 ) 

สถานีอนามยัหรือศูนยสุ์ขภาพชุมชน (PCU : 

primary  care  unit) เป็นหน่วยบริการระดบัปฐม
ภูมิทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ที�มีหนา้ที�และ
ความรับผิดชอบจดับริการให้ตอบสนองต่อความ
จาํเป็นทางดา้นสุขภาพของประชาชนขั
นพื
นฐาน 
และเชื�อมโยงกิจกรรมดาํเนินงานดา้นสุขภาพต่างๆ
ให้ต่อเนื� อง มีลักษณะเป็นองค์รวมผสมผสาน 
ประชาชนเข้าถึงบริการได้อย่างสะดวก และมี
ระบบบริการใหค้าํปรึกษาและส่งต่อ  ทั
งนี
 เพื�อการ
สร้างสุขภาพและการสร้างความเข้มแข็งให้แก่
ประชาชนเพื�อป้องกนัหรือลดปัญหาที�ป้องกนัได้
ทั
งทางกาย จิต สังคม โดยประชาชนมีส่วนร่วม 
ดัง นั
 น ภ า ร กิ จ ข อ ง ศู น ย์ สุ ข ภ า พ ชุ ม ช น มิ ใ ช่
จัดรูปแบบบริการที�ดู เหมือนว่ามีแต่เพียงการ
รักษาพยาบาลเป็นสาํคญั (treatment  intensive 

in extended out patient  service) (6) แต่
ปัจจุบันสถานีอนามัยได้มีการเก็บข้อมูลด้าน
สุขภาพที�เกิดจากการให้บริการ เพื�อใชเ้ป็นขอ้มูล
สําหรับการวางแผนและการตัดสินใจในการ
ดาํเนินการสร้างสุขภาพ  โดยใช้โปรแกรมระบบ
ฐานขอ้มูลสถานีอนามยัและหน่วยบริการปฐมภูมิ 

(Java heath centre information system, 
JHCIS)  ที�พัฒนาขึ
 นโดยศูนย์เทคโนโลยี
สารสนเทศและการสื� อสาร  สํานักงาน
ปลดักระทรวงสาธารณสุข เพื�อใชแ้ทนโปรแกรม  
HCIS (health center information system)  
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS พฒันาขึ
นดว้ย
โปรแกรมจดัการฐานขอ้มูล MySQL และ Java มี
คุณสมบติัในการจดัการฐานขอ้มูลที�สาํคญั 5 ส่วน
คือ 1) การบนัทึกขอ้มูลพื
นฐาน 2) การบนัทึกการ
ใหบ้ริการสาธารณสุข 3) การประมวลผล  4) การ
จดัทาํรายงาน และ 5) การสํารองข้อมูล  ซึ� งมี
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รายละเอียดดงันี
  1) การบนัทึกขอ้มลูพื
นฐาน ไดแ้ก่ 
ขอ้มูลหมู่บ้าน บา้น ประชากร ทะเบียนผูป่้วย
เรื
 อรัง ทะเบียนผูพิ้การประชากรจาํแนกตาม
หมู่บา้น-บา้น บญัชี 1-8 เด็กอายุ 2-18 ปี โรงเรียน/
สถานประกอบการ/ศาสนสถาน/แหล่งนํ
 า และ
ชมรม 2) การบนัทึกการใหบ้ริการสาธารณสุข 10 

ประเภท ไดแ้ก่ การตรวจรักษาโรคทั�วไปการจ่าย
ยาและเวชภณัฑ ์การตรวจครรภ์ การคลอด ดูแล
หลงัคลอด ภาวะโภชนา งานสร้างเสริมภูมิคุม้กนั
โรค งานวางแผนครอบครัว การตรวจมะเร็ง 
บริการอื�นๆ เช่น การคดักรองความเสี�ยง การตรวจ
ทางห้องปฏิบติัการ พฒันาการแด็ก การตรวจ
สุขภาพช่องปากเด็ก การเยี�ยมบา้นและการฟื
 นฟู
สมรรถภาพ  3) การประมวลผลข้อมูลจาก
ส่วนขอ้มูลพื
นฐานและส่วนขอ้มูลการให้บริการ
สาธารณสุข โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS 

สามารถประมวลผล และแสดงผลออกเป็นรายงาน
ไ ด้โ ด ย อัต โ น มัติ ห รื อ ต า ม ที� ผู ้ใ ช้สั� ง ก า ร ใ ห้
โปรแกรมดาํเนินการ เพื�อนาํขอ้มลูไปใชป้ระโยชน์
ตามที�ตอ้งการไดอ้ยา่งรวดเร็ว 4) การจดัทาํรายงาน 

โปรแกรมระบบฐานข้อมูล JHCIS สามารถ
ส่งออกรายงาน  ตามมาตรฐานแฟ้มข้อมูล
มาตรฐานสถานีอนามยั จาํนวน 18 แฟ้มขอ้มูล ใน
รูปแบบอิเลคโทรนิคไฟล ์รวมทั
งการจดัทาํรายงาน
ต่างๆของสถานีอนามยัได ้ 5) การสํารองขอ้มูล
โปรแกรมสามารถสํารองข้อมูลฐานข้อมูลหลัก
ทั
งหมดไวไ้ด  ้ หากเกิดการสูญหายไม่ว่ากรณีใด
สามารถนาํกลบัมาใชไ้ดใ้หม่โดยไม่มีปัญหา (7) 
ซึ� งในการใช  ้ โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS  
ของเจ้าหน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามัยให้
บรรลุผลสําเร็จได้นั
 น จะต้องอาศัยปัจจัยด้าน
คุณลกัษณะส่วนบุคคล  แรงจูงใจในการปฏิบติังาน  
การสนับสนุนจากองค์การ  จากการศึกษาปัจจัย
การบริหารและกระบวนการบริหารที�มีผลต่อการ
ใชโ้ปรแกรมระบบขอ้มูลข่าวสาร HCIS  ของ
เจ้าหน้า ที� สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชน 
จงัหวดัหนองคาย  พบว่า  ปัจจยัการบริหารจดัการ

ภายในองค์กร  ทั
งดา้นวสัดุอุปกรณ์  บุคคล  และ
การเงินมีความเพียงพอ/เหมาะสม  เพื�อสนบัสนุน
การใชโ้ปรแกรมระบบขอ้มูลข่าวสาร HCIS  ของ
เจ้าหน้า ที� สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชน 
จงัหวดัหนองคาย  อยู่ในระดบัปานกลาง (8) และ
จากการศึกษาปัจจัยที� มีผลต่อการใช้โปรแกรม
ระบบข้อมูลข่าวสาร HCIS ของศูนย์สุขภาพ
ชุมชน จงัหวดัขอนแก่น พบว่าภาพรวมระดบัการ
ใชโ้ปรแกรมระบบขอ้มูลข่าวสาร HCIS  ของศูนย์
สุขภาพชุมชนอยู่ในระดับสูง ซึ� งพบปัจจัยที�มี
ความสัมพันธ์กับการใช้โปรแกรมระบบข้อมูล
ข่าวสาร HCIS ของศูนยสุ์ขภาพชุมชน ไดแ้ก่ 

ปัจจยัคุณลกัษณะส่วนบุคคล คือประสบการณ์การ
ทํางาน  ปัจจัยด้านทรัพยากรการบริหาร
ประกอบดว้ย ดา้นทรัพยากรบุคคล การเงิน  และ
วสัดุอุปกรณ์ (9) 

ในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ที�สาธารณสุข
ในสถานีอนามยั ตามหลกัการของการทาํงานนั
นมี
ปัจจยัหลายอย่างเขา้มาเกี�ยวขอ้ง เชอร์เมอร์ฮอร์น 

และคณะ (10) ไดอ้ธิบายว่า ปัจจยัที�มีผลต่อการ
ปฏิบติังานของบุคคล ประกอบดว้ย คุณลกัษณะ
ส่วนบุคคล (individual attributes) ไดแ้ก่ 

ลกัษณะประชากร ความสามารถ ประสบการณ์
การทาํงาน และทฤษฎีสองปัจจยัของเฮอร์ซเบิร์ก 

(11) ที�กล่าวว่าความตอ้งการดา้นการจูงใจไดรั้บ
การตอบสนองอย่างเต็มที�มนุษยจ์ะรู้สึกพึงพอใจ
พร้อมปฏิบัติงานด้วยความรักในหน้าที�  อุทิศ
ตนเอง อย่างหนกัรวมทั
งเสียสละทุ่มเททั
งแรงกาย
และแรงใจใหก้บัองคก์ารอย่างไม่รู้จกัเหน็ดเหนื�อย  

ร่ ว ม กั บ ก า ร ส นั บ ส นุ น จ า ก อ ง ค์ ก า ร 

(organizational  support) การปฏิบติังานของ
บุคคลจะสําเร็จไดจ้าํเป็นตอ้งไดรั้บการสนบัสนุน
จากองค์การที�ปฏิบติังานอยู่ โดยเฉพาะในดา้น
ปัจจยัการบริหาร ถึงแมว้่าบุคคลที�มีคุณลกัษณะ
ส่วนบุคคล ตรงกบัความจาํเป็นของงานและไดรั้บ
การจูงใจในระดบัสูงอาจจะไม่เป็นผูป้ฏิบติังานที�ดี 

หากไดรั้บการสนบัสนุนไม่เพียงพอจากหน่วยงาน 
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จากการศึกษาเ กี� ยวกับปัจจัยการบริหารและ
กระบวนการบริหารที� มีผลต่อการใช้โปรแกรม
ระบบข้อมูลข่าวสาร HCIS  ของเจ้าหน้าที�
ส า ธ า ร ณ สุ ข ใ น ศู น ย์สุ ข ภ า พ ชุ ม ช น  จัง ห วัด
หนองคาย พบว่าปัจจยัการบริหารจดัการภายใน
องคก์รเพื�อสนบัสนุนการใชโ้ปรแกรมระบบขอ้มูล
ข่าวสาร HCIS ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในศูนย์
สุขภาพชุมชน จงัหวดัหนองคาย อยู่ในระดบัปาน
กลาง (8) และจากการศึกษาแรงจูงใจที�มีผลต่อการ
บริหารงานแบบธรรมาภิบาลของหัวหน้าสถานี
อนามยัในจังหวดัสกลนคร พบว่าแรงจูงใจมี
ความสัมพนัธ์ระดบัปานกลางในทิศทางบวกกับ
การบริหารงานแบบธรรมาภิบาลของหัวหน้า
สถานีอนามยั  ในจงัหวดัสกลนคร (12) นอกจากนี

จากการศึกษาการสนับสนุนจากองค์กร ที� มี
ความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุข
ของเจา้หน้าที�องค์การบริหารส่วนตาํบล จงัหวดั
อุบลราชธานี พบว่าการสนบัสนุนจากองคก์ารซึ� ง
ประกอบดว้ย ดา้นงบประมาณ ดา้นวสัดุอุปกรณ์ 

ดา้นการบริหาร มีความสัมพนัธ์ระดบัสูงในทิศ
ทางบวกกับการปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขของ
เจา้หนา้ที�องคก์ารบริหารส่วนตาํบล (13) 

จังหวัดหนองคายได้นําโปรแกรมระบบ
ฐานขอ้มูล JHCIS มาใชใ้นการจดัเก็บขอ้มูลของ
ศู น ย์ สุ ข ภ า พ ชุ ม ช น / ส ถ า นี อ น า มั ย  ตั
 ง แ ต่
ปีงบประมาณ 2552 และไดติ้ดตาม นิเทศงานการ
ใชโ้ปรแกรม โดยกาํหนดเป็นตวัชี
 วดัในกรอบการ
ประเมินผลงานดา้นสาธารณสุข ทั
งในระดบั PCU 

และระดบั CUP ผลการประเมิน CUP ในปีงบ 
ประมาณ 2552 ระดบัความสําเร็จของการพฒันา
ระบบฐานขอ้มลู ตวัชี
วดั คือร้อยละ 100 ของสถานี
อนามยัมีการนาํเขา้และส่งออก ขอ้มูลผ่านระบบ
เทคโนโลยีสารสนเทศตามชุดข้อมูล 18 แฟ้ม
มาตรฐาน JHCIS จากหน่วยบริการทั
งหมด 135 

แห่ง ผ่านเกณฑ์ 118 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 87.61 

และไดค้ะแนน เท่ากบั 3.76 คะแนน จากคะแนน
เตม็ 5 คะแนน (14)   

 จากปัญหาดงักล่าวขา้งตน้  ผูวิ้จยัจึงมีความ
สนใจที�จะศึกษา ปัจจยัที�มีผลต่อการใชโ้ปรแกรม
ระบบฐานขอ้มลู JHCIS ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุข 
ในสถานีอนามยัในจงัหวดัหนองคาย โดยคาดว่า
ผลการวิจัยจะเป็นข้อมูลสําหรับใช้ในการวาง
แผนการดําเนินการปรับปรุงและพัฒนาระบบ
ขอ้มูลข่าวสารสารสนเทศดา้นสุขภาพของจงัหวดั
หนองคาย ใหมี้คุณภาพน่าเชื�อถือ สามารถนาํไปใช้
ประโยชน์ในการวางแผนงานและการตดัสินใจใน
การบริหารงานของผูบ้ริหารได้อย่างมีประสิทธิ 
ภาพต่อไป 

ในงานวิจยันี
 มีวตัถุประสงคเ์พื�อศึกษาปัจจยัที�
มีผลต่อการใชโ้ปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS  
ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดั
หนองคายสําหรับขอบเขตการวิจยัในการวิจยัครั
 ง
นี
 เป็นการศึกษาคุณลกัษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจ
และการสนับสนุนจากองค์การ ที�มีผลต่อการใช้
โปรแกรมระบบฐานข้อมูลสถานีอนามัยและ
หน่วยบริการปฐมภูมิ ( JHCIS) ของเจ้าหน้าที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จังหวดัหนองคาย 
ประชากรที�ศึกษาครั
 งนี
 คือ เจา้หน้าที�สาธารณสุข
ในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย ที�ปฏิบัติงาน
ดา้นระบบฐานขอ้มลูสถานีอนามยั  
2. วธีิการวจิยั 

2.1 ระเบียบวธีิวจิยั 
การวิจยัครั
 งนี
  เป็นการวิจยัเชิงพรรณนาแบบ

ภาคตัดขวาง (cross-sectional descriptive 

research) เก็บข้อมูล เ ชิ งปริมาณโดยใช้แบบ 
ส อ บ ถ า ม  เ พื� อ ศึ ก ษ า ปั จ จัย ที� มี ผ ล ต่ อ ก า ร ใ ช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล HCIS ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย     
2.2 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

ประชากร คือ เจา้หนา้ที�สาธารณสุขที�ปฏิบติั
หนา้ที�รับผิดชอบระบบฐานขอ้มูลสถานีอนามยัใน
สถานีอนามยั  จงัหวดัหนองคาย จาํนวน 135 คน 
ระยะเวลาดําเนินการศึกษาวิจัยระหว่างเดือน
มิถุนายน 2553 ถึงมีนาคม 2554  
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กลุ่มตวัอย่าง คาํนวณขนาดตวัอย่าง โดยใช้
สูตรการคํานวณขนาดตัวอย่างที�ใช้ตัวแบบการ
ถดถอยพหุ เพื�อทดสอบสมมติฐานของ Cohen 

(15) ไดต้วัอยา่งจาํนวน 76 ตวัอยา่ง ดงันี
    
 

 
สูตร  

 

เมื�อ 

 

 

เมื�อกาํหนดให ้
2

,. BAYR  คือ ค่าสัมประสิทธิ2 การตดัสินใจเชิง
พหุสาํหรับ full model ในการศึกษาครั
 งนี
ผูวิ้จยั
ได้ค่าสัมประสิทธิ2 การถดถอยของตัวแปรที�จะ
ศึกษาจากงานวิจัยเรื� อง ปัจจัยที�มีผลต่อการใช้
โปรแกรมระบบขอ้มูลข่าวสาร (HCIS) ของศูนย์
สุขภาพชุมชน จงัหวดัขอนแก่น (9) ซึ� งสามารถ
อธิบายความผนัแปรของตวัแปรตามไดอ้ย่างนอ้ย
ที�สุดร้อยละ38 หรือ R2 = 0.38 

2
.AYR   คือ ค่าสัมประสิทธิ2 การตดัสินใจเชิง

พหุสาํหรับ Reduce model ( 2
,. BAYR - 2

.BYR ) ใน
การศึกษาครั
 งนี
  ผูวิ้จยัไดส้นใจศึกษาตวัแปรอิสระ
ทุกตวั ดงันั
นค่าสัมประสิทธิ2 การตดัสินใจเชิงพหุ
สาํหรับ reduce model จึงเท่ากบั  

2
.BYR   คือ  ค่าสัมประสิทธิ2 การตดัสินใจเชิง

พหุที�เปลี�ยนแปลงไป(R2 change) เมื�อไม่มีตวัแปร
ที�ตอ้งการทดสอบ 

λ        คือ ค่าความสัมพนัธ์ระหว่างจาํนวน
ตวัแปรอิสระและอาํนาจการทดสอบ ไดจ้ากการ
เปิดตารางของโคเฮน โดยกาํหนด v = 120 ซึ� งเป็น
ค่าที�จะทําให้ได้ขนาดตัวอย่างที� เหมาะสมที�สุด 
power of test = 0.80 และ α = 0.05 

 w      คือ จาํนวนตัวแปรอิสระนอกเหนือ 

จากตวัแปรที�ตอ้งการทดสอบ (เซต A) เท่ากบั 0  

u         คือ จาํนวนตวัแปรอิสระที�ตอ้งการ 
ทดสอบ (เซตB) เท่ากบั 25 ตวัแปร 

แทนค่าเพื�อหา N โดยกาํหนดค่า v=120 และ 

u=24 เปิดตารางของโคเฮนจะไดค่้า λ = 25.9 และ
นาํค่า λ ที�ได ้ไปแทนเพื�อคาํนวณหาค่า N 

 v           คือ ค่าที�ไดจ้าก  N-u-w-1 

2.3 เครื�องมอืที�ใช้ในการวจิยั 

เครื�องมือที�ใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื�อ
การวิจยัในครั
 งนี
  เป็นแบบสอบถาม  ที�ผูวิ้จยัได้
สร้างขึ
น  จากการทบทวนแนวคิดทฤษฏีงานวิจยัที�
เกี�ยวข้อง ตรวจสอบความตรงตามเนื
 อหา โดย
ผูเ้ชี�ยวชาญจาํนวน 3 ท่าน มีค่าความเที�ยงของ
แบบสอบถาม โดยใชวิ้ธีหาค่าสัมประสิทธิ2 อลัฟ่า
ของครอนบาช (Cronbach

,

s alpha coefficient) 

เท่ากบั 0.97  
2.4 สถิตทิี�ใช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มลูใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์
สาํเร็จรูป SPSS for Windows นาํเสนอขอ้มูลดว้ย
สถิติเชิงพรรณนา ร้อยละ ค่าเฉลี�ย ส่วนเบี�ยงเบน
มาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน ไดแ้ก่ สัมประสิทธิ2
สหสมัพนัธ์ของเพียร์สัน และการวิเคราะห์ถดถอย
พหุคูณแบบขั
นตอน  

 

3. ผลการวจิยั 

3.1 คุณลักษณะส่วนบุคคลของเจ้าหน้าที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

กลุ่มตวัอย่าง ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 
53.90 อายุระหว่าง 31-40 ปี ร้อยละ 44.70 อายุ
เฉลี�ย 36.46 ปี (S.D.=7.97 ปี) อายุตํ�าสุด 23 ปี อายุ
สูงสุด 55 ปี สถานภาพสมรส คู่ ร้อยละ 69.70 

ระดับการศึกษา ระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
ร้อยละ 80.30 รายได ้ระหวา่ง 20,001- 30,000 บาท 
รายได้เฉลี�ย 23,375.86 บาท (S.D.=9,771.50) 
ตาํแหน่งปัจจุบนัของเจา้หนาที�สาธารณสุขผูป้ฏิบติั
หน้าที� รับผิดชอบระบบฐานข้อมูลสถานีอนามยั
ส่วนใหญ่เป็นหัวหน้าสถานีอนามยัร้อยละ 32.90 
ระยะเวลาปฏิบติังานดา้นระบบฐานข้อมูลสถานี
อนามยั 1–5 ปี ร้อยละ 64.50 เฉลี�ย 6.21 ปี (S.D.=  

4.16 ปี)  
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3.2 ระดับแรงจูงใจในการใช้โปรแกรมระบบ
ฐานข้อมูล JHCIS ของเจ้าหน้าที�สาธารณสุขใน
สถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

ภาพรวมกลุ่มตวัอย่างมีแรงจูงใจอยู่ในระดบั
มาก ค่าเฉลี�ย 3.67 (S.D.=0.51) แรงจูงใจดา้นปัจจยั
จูงใจและดา้นปัจจยัคํ
าจุนอยู่ในระดบัมาก ค่าเฉลี�ย 
3.72 (S.D.=0.56)  และ 3 .62 (S.D.=0.55)  ตาม 
ลําดับ  เ มื� อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า  ด้าน
นโยบายและการบริหาร มีค่าเฉลี�ยสูงที�สุด คือ มี
แรงจูงใจอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี�ย 3.90 (S.D.= 

0.63)  รองลงมา คือ  ด้านความรับผิดชอบ มี
แรงจูงใจอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี�ย 3.86 (S.D. 

=0.64) ส่วนด้านที� มีค่าเฉลี�ยน้อยที� สุด คือ ด้าน
เงินเดือน/ค่าตอบแทน มีแรงจูงใจอยู่ในระดบัปาน
กลาง ค่าเฉลี�ย 3.27 (S.D.=0.75) 
3.3 ระดับการสนับสนุนจากองค์การในการใช้
โปรแกรมระบบฐานข้อมูล JHCIS ของเจ้าหน้าที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

ภาพรวมพบว่า กลุ่มตวัอย่างมีการสนบัสนุน
จากองค์การอยู่ในระดบัมาก ค่าเฉลี�ย 3.72 (S.D.= 
0.56) เมื�อพิจารณารายดา้นพบว่า ทุกดา้นมีค่าเฉลี�ย
อยู่ในระดับมาก ด้านที� มีค่าเฉลี�ยมากที� สุดคือ 
วิ ธี ก า ร จั ด ก า ร  มี ค่ า เ ฉ ลี� ย  3.90 ( S.D.=0.61) 
รองลงมาคือด้านวัสดุอุปกรณ์ มีค่าเฉลี�ย 3.88 
(S.D.=0.75) ตามลาํดบั ส่วนดา้นที�มีค่าเฉลี�ยน้อย
ที�สุด คือ ดา้นงบประมาณ มีค่าเฉลี�ย 3.53 (S.D.= 
0.66) 
3.4 ระดับการปฏิบัติงานการใช้โปรแกรมระบบ
ฐานข้อมูล JHCIS ของเจ้าหน้าที�สาธารณสุขใน
สถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

ภาพรวมกลุ่มตวัอย่างมีการปฏิบติังานการใช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS อยู่ในระดบั
มาก ค่าเฉลี�ย 3.93 (S.D.=0.54) เมื�อพิจารณาราย
ดา้นพบวา่อยู่ในระดบัมากทุกดา้น ดา้นที�มีค่าเฉลี�ย
มากที�สุด คือ ดา้นการจดัทาํรายงาน มีค่าเฉลี�ย 4.12 
(S.D.=0.67) รองลงมาคือ ดา้นการประมวลผล มี
ค่าเฉลี�ย 4.00 (S.D.=0.61) ส่วนดา้นที�มีค่าเฉลี�ย

น้อยที� สุด คือ ด้านการบันทึกข้อมูลพื
นฐาน มี
ค่าเฉลี�ย 3.73 (S.D.=0.56) 

3.5 คุณลกัษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจ และการ 

สนับสนุนจากองค์การ ที�มีความสัมพันธ์กับการใช้
โปรแกรมระบบฐานข้อมูล JHCIS ของเจ้าหน้าที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

คุณลักษณะส่วนบุคคล  พบว่า เพศ  อาย ุ 
สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา รายได ้ ตาํแหน่ง
ในปัจจุบัน ระยะเวลาปฏิบัติงานด้านระบบ
ฐานขอ้มูลสถานีอนามยั ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการ
ใช้โปรแกรมระบบฐานข้อมูล  JHCIS ของ
เจ้าหน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัด
หนองคาย 

แรงจูงใจ พบว่าภาพรวมของแรงจูงใจ มี
ค ว า ม สัม พัน ธ์ ร ะ ดับ สู ง ท า ง บ ว ก กับ ก า ร ใ ช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั  จังหวดัหนองคาย 
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=0.748, p-value< 
0.001) ด้านปัจจัยจูงใจ ในภาพรวม  มี
ค ว า ม สัม พัน ธ์ ร ะ ดับ สู ง ท า ง บ ว ก กับ ก า ร ใ ช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

อย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ (r=0.722, p-value< 
0.001) ส่วนด้านปัจจัยคํ
 าจุน ในภาพรวม  มี
ความสัมพนัธ์ระดบัปานกลางทางบวกกบัการใช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS  ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

อย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ (r=0.675, p-value< 
0.001) 

การสนับสนุนจากองค์การ   ภาพรวมมี
ค ว า ม สัม พัน ธ์ ร ะ ดับ สู ง ท า ง บ ว ก กับ ก า ร ใ ช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของเจา้หนา้ที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จังหวดัหนองคาย 

อย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (r = 0.727, p-value< 

0.001 เมื�อพิจารณารายดา้น พบว่ามี 3 ดา้น คือ 
ด้านบุคลากร ด้านงบประมาณและด้านวัสดุ
อุปกรณ์ มีความสัมพนัธ์ระดบัปานกลางทางบวก
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กบัการใชโ้ปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของ
เจ้าหน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามัย จังหวัด
หนองคาย อย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (r=0.564, r= 
0.632, r=0.575, p-value<0.001) ตามลาํดบั ส่วน
ด้าน วิ ธีการจัดการมีความสัมพันธ์ ระดับ สูง
ทางบวกกับการใช้โปรแกรมระบบฐานข้อมูล 

JHCIS ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั 
จงัหวดัหนองคาย อย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ (r= 

0.715, p-value<0.001) (ตารางที� 1) 

3.6 คุณลักษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจ และการ
สนับสนุนจากองค์การ ที�มีผลต่อการใช้โปรแกรม
ระบบฐานข้อมูล  JHCIS ของเ จ้าหน้าที�
สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 

ผลการวิเคราะห์ พบวา่ตวัแปรอิสระที�มีผลต่อ
การใชโ้ปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของ
เจา้หน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดั
หนองคายและถูกเลือกเขา้สมการนั
นมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที�ระดบั 0.05 โดยตวัแปรที�ถูกเลือกเขา้ใน
สมการเรียงลาํดับดังนี
  ปัจจัยการสนับสนุนจาก
องค์การ ดา้นวิธีการจัดการ ปัจจยัคํ
 าจุนดา้น
ความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล ปัจจยัจูงใจดา้นการ
ยอมรับนับถือ และปัจจัยการสนับสนุนจาก
องคก์ารดา้นงบประมาณ (p-value=0.020, 0.001, 

0.005, 0.032 ตามลาํดบั) ดงันั
นจึงกล่าวไดว้่าตวั
แปรทั
ง 4 ตวั สามารถพยากรณ์การใชโ้ปรแกรม
ระบบฐานขอ้มลู JHCIS ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุข
ในสถานีอนามัย จังหวัดต่อเนื� องทุกปี เพื�อให้
เจา้หนา้ที�เห็นความสาํคญัและหนองคาย ไดร้้อยละ 
68.50 (ตารางที� 2) ไดส้มการถดถอยพหุคูณเชิง
เส้นตรง ซึ� งเป็นสมการทาํนายในรูปคะแนนดิบ 
ดงันี
  

การใชโ้ปรแกรม(JHCIS) = 0.735 + (0.217) 
(การสนบัสนุนจากองคก์ารดา้นวิธีการจดัการ) +  

(0.253) (ปัจจัยคํ
 าจุนด้านความสัมพนัธ์ระหว่าง
บุคคล) + (0.218) (ปัจจยัจูงใจดา้นการยอมรับนบั

ถือ) + (0.159) (ปัจจยัการสนับสนุนจากองค์การ
ดา้นงบประมาณ) 
4. สรุปและอภิปรายผล 

ปัจจัย ที� มีผลต่อการใช้โปรแกรมระบบ
ฐานขอ้มูล JHCIS ของเจา้หนา้ที�สาธารณสุข ใน
สถานีอนามยั  จงัหวดัหนองคาย ไดแ้ก่การสนับ 
ส นุ น จ า ก อ ง ค์ก า ร ด้า น วิ ธี ก า ร จัด ก า ร  ด้า น
งบประมาณ  แรงจูงใจดา้นการยอมรับนบัถือและ
ด้านความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล ซึ� งปัจจัยทั
 ง 4  
ดา้น สามารถร่วมกนัพยากรณ์ผลการปฏิบัติงาน
การใช้โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS ของ
เจ้าหน้าที�สาธารณสุขในสถานีอนามยั  จังหวดั
หนองคาย ไดร้้อยละ 68.50 ถือว่าเป็นปัจจยัสาํคญั
ที�ผู ้บริหารองค์กรจะต้องให้การสนับสนุนแก่
บุคลากรที�ปฏิบัติงานการใช้โปรแกรมระบบ
ฐานข้อมูล JHCIS ในสถานีอนามยั จังหวดั
หนองคาย ทั
 งนี
 เ พื�อให้การดําเนินงานการใช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS สําเร็จตาม
วตัถุประสงค ์ซึ� งจะส่งผลให้การนาํขอ้มูลที�ไดไ้ป
ใชใ้นการดาํเนินงานสร้างเสริมสุขภาพประชาชน
ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพต่อไป 

4.1 ข้อเสนอแนะ 
4.1.1 ข้อเสนอแนะที�ได้จากการวจิยั 

ค ว ร มี ก า ร ว า ง แ ผ น ดํา เ นิ น ง า น ก า ร ใ ช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มลู (JHCIS และกาํหนดไว้
ในแผนงานประจาํปีของหน่วยงานให้ชดัเจนและ
เขา้ใจทิศทางการดาํเนินงานร่วมกนั 

คว ร ใ ช้ผ ลง า น ก า รใ ช้โ ป ร แก ร ม ร ะ บ บ
ฐานขอ้มูล JHCIS ประกอบการพิจารณาความดี
ความชอบแก่ผู ้ปฏิบัติงานและผู ้สนับสนุนการ
ดาํเนินงาน พร้อมระหว่างเจา้หนา้ที�ในหน่วยงาน
เ ช่นการจัดกิจกรรมการพัฒนาองค์กร  ห รือ
กิจกรรมกีฬาสัมพนัธ์ภายในองค์กร เป็นตน้ เพื�อ
สนบัสนุนให้เกิดการร่วมกนัทาํงานเป็นทีมและมี
ส่วนร่วม อันจะทําให้การปฏิบัติงานประสบ
ผลสาํเร็จ 
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ควรมีการอบรมพฒันาความรู้ และทกัษะในการใช้
และดูแลบาํรุงรักษาโปรแกรมระบบฐานข้อมูล 

JHCIS ให้กับเจ้าหน้าที�สาธารณสุขผูป้ฏิบัติงาน
การใช้โปรแกรมระบบฐานขอ้มูล JHCIS อย่าง

คุณลกัษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจ 

และการสนับสนุนจากองค์การ 

การปฏิบัติงานการใช้โปรแกรมJHCIS 

สัมประสิทธิ
สหสัมพนัธ์ของเพยีร์สัน(r) p-value ระดบัความสัมพนัธ์ 

คุณลกัษณะส่วนบุคคล      

เพศ (ชาย) 0.02 0.866 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

อาย ุ       -0.062 0.594 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

สถานภาพสมรส (คู่) 0.154 0.183 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

รายได ้ 0.072 0.535 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

ตาํแหน่งในปัจจุบนั (นวก.สาธารณสุข) 0.082 0.482 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

ระดบัการศึกษา 0.119 0.304 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

ระยะเวลาปฏิบติังานฯ 0.201 0.082 ไม่มีความสมัพนัธ์ 

แรงจูงใจ 0.748** <0.001 สูง 

 ปัจจัยจูงใจ 0.722** <0.001 สูง 

ดา้นความสาํเร็จในการทาํงาน 0.611** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นการยอมรับนบัถือ              0.687** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นลกัษณะของงาน       0.579** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นความรับผิดชอบ 0.655** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นความกา้วหนา้ในตาํแหน่ง    0.563** <0.001 ปานกลาง 

 ปัจจัยคํ�าจุน 0.675** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นเงินเดือน/ค่าตอบแทน 0.433** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นความสมัพนัธ์ระหวา่งบุคคล 0.684** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นการปกครองบงัคบับญัชา  0.551** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นนโยบายและการบริหาร  0.612** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นสภาพการปฏิบติังาน   0.515** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นสถานภาพของวิชาชีพ    0.601** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นความมั	นคงในการปฏิบติังาน 0.453** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นชีวิตความเป็นอยูส่่วนตวั 0.504** <0.001 ปานกลาง 

การสนับสนุนจากองค์การ 0.727** <0.001 สูง 

ดา้นบุคลากร 0.564** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นงบประมาณ 0.632** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นวสัดุอุปกรณ์ 0.575** <0.001 ปานกลาง 

ดา้นวิธีการจดัการ 0.715** <0.001 สูง 

*  ค่าระดบันยัสาํคญัที	  0.05,** ค่าระดบันยัสาํคญัที	 0.01 

 

ตารางที� 1. สมัประสิทธิ� สหสมัพนัธ์ของเพียร์สนัระหว่างตวัแปรอิสระกบัการปฏิบติังานการใชโ้ปรแกรมระบบฐานขอ้มูลสถานี
อนามยัและหน่วยบริการปฐมภูมิ (JHCIS) ของเจา้หนา้ที	สาธารณสุขในสถานีอนามยั จงัหวดัหนองคาย 
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ต่อเนื�องทุกปี จนสามารถเป็นที�ปรึกษาให้เพื�อน
ร่วมงานได ้

ควรสนับสนุนงบประมาณ ให้เพียงพอ ตรง
ตามกําหนดเวลาและสอดคล้อง สําหรับการ
ดําเนินงานการจัดทําฐานข้อมูลโดยโปรแกรม
ระบบฐานขอ้มลู JHCIS   
4.1.2 ข้อเสนอแนะในการวจิยัครั)งต่อไป 

ควรมีการศึกษารูปแบบการใช้โปรแกรม
ระบบฐานขอ้มูล JHCIS ในสถานีอนามยัที� มี
ประสิทธิภาพ 

ควรมีการศึกษาปัจจยัอื�นที�อาจมีผลต่อการใช้
โปรแกรมระบบฐานขอ้มลู JHCIS เช่น การทาํงาน
เป็นทีม บรรยากาศองค์การ การรับรู้บทบาท เป็น
ตน้ 
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