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การเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา

COMPARISON SOFT SKILLS OF VILLAGE HEALTH VOLUNTEERS LEADERS IN
CHACHOENGSAO PROVINCE

บทคัดยอ
 ทักษะซอฟตสกิลเปนสวนสําคัญท่ีชวยใหผูนําสามารถจัดการกับอุปสรรคและสรางสภาพแวดลอม
ที่เอื้อตอการเปลี่ยนแปลงไดอยางเหมาะสม การศึกษานี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive Research)   
มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา และเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน
จังหวัดฉะเชิงเทรา ที่มีคุณลักษณะสวนบุคคลตางกัน ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ ประธานชมรมอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน ระดับหมูบาน ระดับตําบล ระดับอําเภอ และระดับจังหวัด จํานวน 1,080 คน กําหนด
ขนาดกลุมตัวอยางจากสูตรของ Krejcie และ Morgan (1970) จํานวน 284 คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม
ไดคาความเชื่อมั่น เทากับ 0.98 วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา วิเคราะหเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิล
กับคุณลักษณะสวนบุคคล ของประธานอาสาสมัครสาธารณสุข โดยใชสถิติ Independent t-test และ One-Way
ANOVA กําหนดนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05                      

ผลการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางมีทักษะซอฟตสกิลภาพรวมอยูในระดับมาก ( =4.18, SD=0.55) 
เมื่อศึกษารายดานพบวาทุกดานมีทักษะอยูในระดับมาก โดยดานที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุด ไดแก ดานการพูดและ
การโนมนาวใจ ( =4.21, SD=0.58) รองลงมา ดานการทํางานเปนทีม ( =4.20, SD=0.57) และดานที่มีคาเฉลี่ย
นอยที่สุด ไดแก ดานความคิดสรางสรรค ( =4.12, SD=0.56) ผลการเปรียบเทียบตามคุณลักษณะสวนบุคคล
พบวา ระดับการศึกษาที่แตกตางมีทักษะซอฟตสกิลแตกตางกันในเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=3.086, p<.05)
โดยที่อายุ สถานภาพการสมรส รายไดตอเดือน ประสบการณการเปนอสม.และ ประสบการณการเปนประธาน 
อสม. ที่แตกตางมีทักษะซอฟตสกิลไมแตกตางกัน
 หนวยงานสาธารณสุขควรนําผลการศึกษานี้ไปออกแบบหลักสูตรพัฒนาทักษะซอฟตสกิลสําหรับ
ประธาน อสม. โดยเนนเสริมทักษะดานความคิดสรางสรรคและสอดคลองกับระดับการศึกษา สําหรับการวิจัย
ครั้งตอไป ควรขยายการศึกษาไปสูทักษะดานอื่นๆ เชน การแกไขปญหา ความยืดหยุน และภาวะผูนํา รวมถึง
ผลกระทบตอประสิทธิภาพการปฏิบัติงานจริง เพื่อสรางขอมูลสนับสนุนนโยบายสาธารณสุข
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Abstract
 Soft skills are an essential element enabling leaders to effectively address challenges

and create environments conducive to positive change. This study employs a descriptive 

research design to explore and compare the soft skills of village health volunteer leaders in 

Chachoengsao Province classifi ed by their demographic characteristics in Chachoengsao Province.

The study population comprises 1,080 village health volunteer leaders at the village, sub-district,

district, and provincial levels. The sample size, determined using Krejcie and Morgan’s formula, 

includes 284 participants. Data were collected via a questionnaire with a Cronbach’s alpha 

coeffi cient of 0.98. Data analysis employed descriptive statistics and inferential tests to compare

soft skills across demographic characteristics, using the independent t-test and One-Way ANOVA,

with statistical signifi cance set at the 0.05 level.

The result that, overall, soft skills among these leaders were rated highly ( =4.18, 

SD=0.55). At the dimension level, all skills were highly rated, with the highest mean for 

communication and persuasion ( =4.21, SD=0.58), followed by teamwork ( =4.20, SD=0.57). 

The lowest-rated skill was creativity ( =4.12, SD=0.56). Statistically signifi cant differences in soft 

skills were found based on educational attainment (F=3.086, p<.05), while other demographics

such as age, marital status, monthly income, general volunteer experience, and leadership 

experience did not yield signifi cant differences in soft skill levels.

Thus, a broader set of soft skills, incorporating competencies like problem-solving, 

fl exibility, and leadership, could provide a more comprehensive understanding of the impact of 

these skills on operational effi ciency in health promotion and community health care delivery

  

Keywords : Demographic characteristics, Soft Skills, Village Health Volunteer Leader  
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บทนํา
 ทักษะซอฟตสกิลเปนสวนสําคัญท่ีชวยใหผูนํา

สามารถจัดการกับอุปสรรคและสรางสภาพแวดลอมท่ี

เอ้ือตอการเปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสม ลักษณะบุคลิกภาพ

ท่ีเปนพฤติกรรมและทัศนคติท่ีเรียนรูไดผานประสบการณ

สวนตัวหรือผานการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน โดยการจําแนก

องคประกอบสําคัญของทักษะซอฟตสกิลในงานสาธารณสุข

และองคกรยุคใหม ตามแนวคิดของสํานักงานกองทุน

สนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) (2564) และ

สาวนีย สิทธิชัยจารุเมธี และสุชาดา บุบผา (2565) ท่ีอธิบาย

ทักษะสําคัญออกเปน 5 มิติ ไดแก ความคิดสรางสรรค

การพูดและการโนมนาวใจ การทํางานเปนทีม การปรับตัว

เขากับสภาพแวดลอม และการจัดการเวลา ทักษะซอฟตสกิล

ยังเปนปจจัยสําคัญในการประสบความสําเร็จในองคกร

และสังคมยุคปจจุบัน ครอบคลุมความสามารถในการส่ือสาร

ระหวางบุคคล การทํางานรวมกับผูอ่ืน การแกปญหา และการ

คิดเชิงบวก ซ่ึงเปนส่ิงสําคัญอยางย่ิงตอการเตรียมความพรอม

ของบุคคลในชีวิตจริง (Schulz, B., 2008) นอกจากน้ียัง

เปนลักษณะเฉพาะท่ีสามารถพัฒนาได มีสวนชวยใหการ

ทํางานมีประสิทธิภาพ และสงเสริมสัมพันธภาพท่ีดีกับผูรับ

บริการ ญาติ และเพ่ือนรวมงาน (เยาวเรศ สมทรัพย และ

อัชฌา วารีย, 2566)

จากสถิติในระดับสากล พบวา ทักษะซอฟตสกิลไดรับ

การยอมรับอยางกวางขวาง การฝกอบรมทักษะซอฟตสกิล

ดานการส่ือสารและการแกปญหาสามารถเพ่ิมผลผลิต

และอัตราการคงอยูของบุคลากรไดรอยละ 12 พรอมให

ผลตอบแทนจากการลงทุนสูงถึงรอยละในระดับโลกของ 

World Economic Forum คาดการณวารอยละ 22 ของงาน

จะถูกปรับเปล่ียนภายในป ค.ศ. 2030 และทักษะดานมนุษย

เชน ความคิดสรางสรรคและการทํางานรวมกัน จะเติบโต

เร็วท่ีสุดควบคูกับทักษะดานเทคโนโลยี (World Economic

Forum, 2025) ในบริบทสาธารณสุขโดยเฉพาะรายงาน 

พบวารอยละ 20 ของบุคลากรสาธารณสุขรายงานถึงชองวาง

ของทักษะในวิชาชีพ และระบุวาการฝกอบรมในระดับสูง

ชวยลดชองวางดังกลาวได สอดคลองกับการศึกษาของ

Khuancharee และคณะ (2025) ใน อสม. ท่ีพบวาหลัง

เขารวมโปรแกรมฝกอบรม ทักษะดานการส่ือสารและการ

คิดเชิงระบบพัฒนาข้ึนสามารถพัฒนาไดผานการฝกอบรม

ท่ีเปนระบบ และมีบทบาทสําคัญตอประสิทธิผลของการ

ดําเนินงานสาธารณสุขชุมชน

 ประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

(ประธาน อสม.) เปนหัวหนาอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

หมูบานในหมูบานหรือชุมชนท่ีมีบทบาทหนาท่ีในการ

ปฏิบัติงานผูท่ีมีความใกลชิดกับประชาชนมากท่ีสุด เปนผูท่ี

ผานการฝกอบรมจากกระทรวงสาธารณสุขมาอยางดี

มีหนาท่ีตองใหคําแนะนําดานการดูแลสุขภาพ เปนผูนํา

การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมดานสุขภาพอนามัยของ

ประชาชนในชุมชน และมีหนาท่ีแกขาวราย กระจายขาวดี

ช้ีบริการ ประสานงานสาธารณสุข บําบัดทุกขประชาชน

ดํารงตนเปนตัวอยางท่ีดีโดยมีหนาท่ีหลากหลาย เชน การเปน

ผูนําในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมดานสุขภาพ, การสงตอ

ผูปวย และการส่ือขาวสารสาธารณสุขระหวางเจาหนาท่ีและ

ประชาชนในหมูบานอีกท้ังยังเปนสวนสําคัญของระบบ

สาธารณสุขมูล (สุภเนตร ชัยนา, พิชัย เอ้ือมธุรพจน และ

สังคม ศุภรัตนกุล, 2562)

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การศึกษาเก่ียวกับ

ทักษะซอฟตสกิล ยังมีอยูจํานวนมากในระดับสากล หรือศึกษา

เฉพาะกลุมผูบริหารหนวยงาน และบุคลากรสาธารณสุข

แตยังไมพบการศึกษาเก่ียวกับระดับและเปรียบเทียบ

ทักษะซอฟตสกิลในกลุม “ประธานอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบาน” ซ่ึงเปนกลไกสําคัญท่ีสุดของระบบสาธารณสุข

มูลฐานในระดับพ้ืนท่ี โดยเฉพาะในบริบทจังหวัดฉะเชิงเทรา

ท่ีมีลักษณะผสมผสานระหวางชุมชนเมืองและชนบท 

ซ่ึงตองการทักษะการปรับตัวและการทํางานเปนทีมท่ี

แตกตางกัน            อีกท้ังยังขาดการวิเคราะหวาลักษณะสวนบุคคล

ท่ีสงผลตอระดับทักษะดังกลาว ทําใหยังขาดขอมูลเชิงลึก

ท่ีเฉพาะผูนําอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานน้ี 

การศึกษาน้ีจะทําใหไดฐานขอมูลเชิงประจักษในการ

ยกระดับศักยภาพการปฏิบัติงานสาธารณสุขระดับชุมชน
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วัตถุประสงค 
 1. เพ่ือศึกษาระดับทักษะซอฟตสกิลของประธาน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา
 2. เพ่ือเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธาน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา
ท่ีมีคุณลักษณะสวนบุคคลแตกตางกัน

กรอบแนวคิด
 ผูวิจัยไดสังเคราะหองคประกอบของตัวแปรทักษะ
ซอฟตสกิลเพ่ือใชเปนพ้ืนฐานในการกําหนด กรอบแนวคิด
การวิจัย ซ่ึงจําแนกทักษะซอฟตสกิลออกเปน 5 มิติอยางชัดเจน
ไดแก ความคิดสรางสรรค การพูดและการโนมนาวใจการทํางาน
เปนทีม การปรับตัวเขากับสภาพแวดลอม และการจัดการเวลา
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

เฉพาะผู้นำอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านนี้  การศึกษานี้จะทำให้ได้ฐานข้อมูลเชิงประจักษ์ในการ
ยกระดับศักยภาพการปฏิบัติงานสาธารณสุขระดับชุมชน 
 
วัตถุประสงค์  

1. เพื่อศึกษาระดับทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัด
ฉะเชิงเทรา 

2. เพื่อเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน  จังหวัด
ฉะเชิงเทราที่มีคุณลักษณะส่วนบุคคลแตกต่างกัน 
 
กรอบแนวคิด 
 ผู ้ว ิจัยได้สังเคราะห์องค์ประกอบของตัวแปรทักษะซอฟต์สกิลเพื ่อใช้เป็นพื ้นฐานในการกำหนด                
กรอบแนวคิดการวิจัย ซึ่งจำแนกทักษะซอฟต์สกิลออกเป็น 5 มิติอย่างชัดเจน ได้แก่ ความคิดสร้างสรรค์             
การพูดและการโน้มน้าวใจ การทำงานเป็นทีม การปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อม และการจัดการเวลา  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
สมมติฐาน 

1. ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา อยู่ระดับ
มาก 

2. ประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา ที่มีคุณลักษณะส่วนบุคคล
แตกต่างกันจะมีทักษะซอฟต์สกิลแตกต่างกัน 

 
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1. สามารถใช้เป็นฐานข้อมูลสำคัญในการอธิบายศักยภาพการปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขระดับชุมชน
ในบริบทพื้นท่ีได้อย่างเป็นระบบ  

คุณลักษณะส่วนบุคคล 
เพศ   
อายุ  
สถานภาพการสมรส  
ระดับการศึกษา  
รายได้  
ประสบการณ์เป็นอสม. 
ประสบการณ์ดำรงตำแหน่ง
ประธานชมรม อสม.   

 

ทักษะซอฟต์สกิล  
ความคิดสร้างสรรค์  
การพูดและการโน้มน้าวใจ  
การทำงานเป็นทีม   
ปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อม 
การจัดการเวลา 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

สมมติฐาน
 1. ทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา อยูระดับมาก
 ประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา ท่ีมีคุณลักษณะสวนบุคคลแตกตางกัน
จะมีทักษะซอฟตสกิลแตกตางกัน

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ
 1. สามารถใชเปนฐานขอมูลสําคัญในการอธิบาย
ศักยภาพการปฏิบัติงานดานสาธารณสุขระดับชุมชนใน
บริบทพ้ืนท่ีไดอยางเปนระบบ 
 2. ความแตกตางของทักษะซอฟตสกิลตาม
คุณลักษณะสวนบุคคล จะนําไปสูการพัฒนาแนวทางเชิง
นโยบายและการออกแบบโปรแกรมเสริมสรางสมรรถนะ
ท่ีมีความจําเพาะตอกลุมเปาหมายอยางมีประสิทธิผล
 3. หนวยงานสาธารณสุขสามารถยกระดับศักยภาพ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน โดยบูรณาการทักษะ
ซอฟตสกิลเขากับการดําเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพ
และการจัดการสุขภาวะชุมชนยางย่ังยืน

วิธีการศึกษา  
 การศึกษาน้ีเปนการวิจัยเชิงปริมาณ โดยใชรูปแบบ
การวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research Design)
ประชากรท่ีใชในการศึกษาคร้ังน้ี คือ ประธานชมรมอาสา
สมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ระดับหมูบาน ระดับตําบล
ระดับอําเภอ และระดับจังหวัด ปงบประมาณ 2567 จํานวน
1,080 คน (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฉะเชิงเทรา, 2567)
กําหนดขนาดกลุมตัวอยางดวยการคํานวณขนาดกลุมตัวอยาง
จากสูตรของ Krejcie และ Morgan (1970) ท่ีระดับความ
เช่ือม่ัน 95% ระดับความคลาดเคล่ือน 0.05 ซ่ึงจะไดขนาด
ตัวอยาง จํานวน 284 คน กําหนดเกณฑการคัดเลือก
อาสาสมัคร (Inclusion Criteria) โดยผูเขารวมวิจัยจะตอง
เปนผูท่ีเคยดํารงตําแหนงหรือกําลังดํารงตําแหนงประธาน
ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ระดับ
ตําบลมาแลวไมนอยกวา 1 ป สามารถในการอานออกเขียนได
และตองยินยอมเขารวมการวิจัยดวยความสมัครใจ 
โดยปราศจากการบังคับหรือแรงกดดันใด ๆ ในสวนเกณฑ
การแยกอาสาสมัครออกจากโครงการ (Exclusion Criteria)

โดยผูเขารวมวิจัยจะถูกคัดออกหากมีการลาออกหรือ



54
การเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา

ญาณันธร กราบทิพย, พันธะกานต ยืนยง, นฤนาท ยืนยง

วารสารสาธารณสุขมูลฐาน (ภาคกลาง) ปที่ 40 ฉบับที่ 2 เดือน พฤษภาคม – สิงหาคม 2569
The Primary Health Care Journal (Central Edition) Vol.40 No.2 May – August 2026

ถูกใหออกจากตําแหนงประธานชมรม อสม. ในระหวาง

ชวงเวลาของการศึกษา รวมถึงกรณีท่ีไมปรากฏช่ืออยูใน

บัญชี อสม.1 ในชวงเวลาท่ีดําเนินการวิจัย จากน้ันทําการ

สุมตัวอยางแบบแบงช้ันภูมิ (Proportional Stratifi ed

Random Sampling) ตามวิธีการจัดสรรเปนสัดสวนกับ

ขนาดของกลุมตัวอยางแตละข้ัน (Proportional allocation)

และทําการสุมโดยใชวิธีสุมแบบงาย (Simple random

sampling) ดวยวิธีการจับฉลากแบบไมใสคืนใหครบตาม

จํานวนขนาดตัวอยางตามสถานท่ีปฏิบัติงาน

 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในคร้ังน้ี คือ

แบบสอบถาม ท่ีผูวิจัยสรางข้ึน จากการทบทวนจากงาน

วิจัยท่ีเก่ียวของ วรรณกรรม เพ่ือเก็บรวบรวมขอมูล ในการ

สรางแบบสอบถามซ่ึงแบงออกเปน 2 สวน ดังน้ี

 สวนท่ี 1  แบบสอบถามขอมูลคุณลักษณะสวน

บุคคล ประกอบดวย เพศ  อายุ สถานภาพการสมรส ระดับ

การศึกษา รายได ประสบการณเปนอสม. ประสบการณ

ดํารงตําแหนงประธานชมรม อสม.  โดยลักษณะของขอ

คําถาม เปนการเติมขอความลงในชองวางและการเลือกตอบ

จํานวน 7 ขอ

 สวนท่ี 2  ทักษะซอฟตสกิล ของประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา ประกอบดวย

5 ดาน ไดแก ความคิดสรางสรรค การพูดและการโนมนาวใจ

การทํางานเปนทีม  ปรับตัวเขากับสภาพแวดลอมและการ

จัดการเวลา จํานวน 44 ขอ โดยลักษณะขอคําถามเก่ียวกับ

ทักษะซอฟตสกิล ประกอบดวย คําถามท่ีใชมาตรวัดตามเกณฑ

Likert Scale แบงเปน 5 ระดับ ซ่ึงมีหลักเกณฑในการให

คะแนน ทักษะอยูในระดับนอยท่ีสุด 1 คะแนนถึงมากท่ีสุด

5 คะแนน โดยใชเกณฑในการอภิปรายและเกณฑการแปลผล

ในการแบง ระดับคะแนนเฉล่ีย (Best 1981 หนา 179 - 187

อางถึงใน ศศิธร ศรีทองคํา และคณะ, 2561)  

 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจัย

ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามท่ีสรางข้ึน ไปทดสอบ

ความตรง (Validity) และความเช่ือม่ัน (Reliability) ดังน้ี            

 1. การทดสอบความเท่ียงตรงตามเน้ือหา (Content

Validity) ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางข้ึนเสนอ

ผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน เพ่ือตรวจสอบความเท่ียงตรง

เชิงเน้ือหา (Content Validity) ของขอคําถาม และนํามา

ปรับปรุงใหมีความถูกตองและชัดเจนมากข้ึน ดวยการคํานวณ

หาคา CVI (Content Validity Index for Scale) โดยขอ

คําถามในแบบสอบถามท้ังฉบับมีคา CVI เทากับ 0.98 

 2. ทดสอบความเช่ือม่ัน (Reliability) ผูวิจัยไดนํา

แบบสอบถามท่ีผานการปรับปรุงและแกไขแลวไปทดลองใช

(Try Out) กอนเก็บขอมูลจริง กับประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดปราจีนบุรี จํานวน 30 คน

เพ่ือวิเคราะหความเช่ือม่ันของแบบสอบถามท้ังฉบับ 

รายดาน และวิธีการหาคาสัมประสิทธ์ิ แอลฟาของครอนบาค

(Cronbach’ Coeffi cient Alpha) เทากับ 0.98

 การเก็บรวบรวมขอมูล

 1. ผู วิจัยดําเนินขออนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ฉะเชิงเทรา เลขท่ี PH_CCO_REC 029/2567 เม่ือวันท่ี 

22 เมษายน 2567     

 2. จัดทําหนังสือขออนุญาตจัดเก็บขอมูลการวิจัย

ถึงนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดฉะเชิงเทรา และประธาน

ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุข จังหวัดฉะเชิงเทรา

 3. ผูวิจัยไดดําเนินการเก็บขอมูล ระหวาง เดือน

พฤษภาคม ถึง กรกฎาคม 2567 โดยการสงแบบสอบถาม

ทางออนไลน ผานทาง Google Form กลุมตัวอยางทํา

แบบสอบถามใหครบทุกขอตามจํานวนท่ีตองการ จากน้ัน

ผูวิจัยตรวจสอบความถูกตองสมบูรณ นํามาประมวลผลและ

วิเคราะห เพ่ือสรุปผลการศึกษา จากน้ันนําขอมูลท่ีไดมาลง

รหัสขอมูล และทําการวิเคราะหดวยโปรแกรมสําเร็จรูป

 การวิเคราะหขอมูล

 การศึกษาวิจัยคร้ังน้ี วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรม

สําเร็จรูปทางคอมพิวเตอร โดยแบงการวิเคราะหขอมูลดังน้ี

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) เพ่ืออธิบาย

คุณลักษณะสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง ประกอบดวย 
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 ญาณันธร กราบทิพย, พันธะกานต ยืนยง, นฤนาท ยืนยง

เพศ อายุ สถานภาพการสมรส ระดับการศึกษา รายได

ประสบการณการเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

และประสบการณการดํารงตําแหนงประธานชมรม อสม.

โดยนําเสนอในรูปของความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย และสวนเบ่ียง

เบนมาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics)

เพ่ือดําเนินการทดสอบสมมติฐานในการเปรียบเทียบระดับ

ทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามคุณลักษณะ

สวนบุคคล โดยเลือกใชสถิติทดสอบคาเฉล่ีย 2 กลุมอิสระ

(Independent samples t-test) สําหรับตัวแปรอิสระท่ี

มี 2 หมวดหมู ไดแก เพศ และสถานภาพการสมรส และ

เลือกใชสถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-Way

ANOVA) สําหรับตัวแปรอิสระท่ีมีมากกวา 2 หมวดหมู ไดแก 

ระดับการศึกษา รายไดตอเดือน ประสบการณการเปน

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน และประสบการณ

การดํารงตําแหนงประธานชมรม อสม. ในกรณีท่ีผลการ

วิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว (One-Way ANOVA)

พบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผูวิจัยจะดําเนิน

การทดสอบความแตกตางรายคูดวยวิธีแอลเอสดี (Least 

Signifi cant Difference: LSD) เพ่ือระบุคูกลุมท่ีมีความ

แตกตางกันอยางจําเพาะ โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทาง

สถิติ (Level of Signifi cance) ท่ี α = 0.05

ผลการศึกษา 
 คุณลักษณะสวนบุคคลของประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา ผลการวิเคราะห

ขอมูลคุณลักษณะสวนบุคคล พบวา  เพศหญิง รอยละ 80.63

อายุสูงสุด 89 ป อายุตาํสุด 30 ป และอายุเฉล่ีย 56.36 ป

สถานภาพสมรส รอยละ 64.44 การศึกษาสวนใหญ

อยูในระดับมัธยมปลาย/ปวช. รอยละ 34.51 รายไดสูงสุด 

50,000 บาท รายไดตาํสุด 1,000 บาท และรายไดเฉล่ีย 

7,440.44 บาท ประสบการณการเปนอสม. สูงสุด 50 ป 

ประสบการณการทํางานตาํสุด 1 ป และประสบการณการ

ทํางานเฉล่ีย 16.77 ป การดํารงตําแหนงประธานชมรม

อสม. สูงสุด 46 ป และตาํสุด 1 ป ระยะเวลาตําแหนง

ประธานชมรม อสม. เฉล่ีย 9.28 ป ดังตารางท่ี 1
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                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

อายุเฉลี ่ย 56.36 ปี สถานภาพสมรส ร้อยละ 64.44 การศึกษาส่วนใหญ่อยู ่ในระดับมัธยมปลาย/ปวช.                          
ร้อยละ 34.51 รายได้ส ูงส ุด 50,000 บาท รายได้ต ่ำส ุด 1,000 บาท และรายได้เฉลี ่ย 7,440.44 บาท 
ประสบการณ์การเป็นอสม. สูงสุด 50 ปี ประสบการณ์การทำงานต่ำสุด 1 ปี และประสบการณ์การทำงาน
เฉลี ่ย 16.77 ปี การดำรงตำแหน่งประธานชมรม อสม. สูงสุด 46 ปี และต่ำสุด 1 ปี ระยะเวลาตำแหน่ง
ประธานชมรม อสม. เฉลี่ย 9.28 ปี ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 จำนวน และร้อยละของคุณลักษณะส่วนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
เพศ 

ชาย  
หญิง 

 
55 
229 

 
19.37 
80.63 

อายุ 
30 – 39 ปี 
40 – 49 ปี 
50 – 59 ปี 
60 – 69 ปี 
70 ปีขึ้นไป 

อายสุูงสุด, ต่ำสุด (89, 30) 
อายุเฉลี่ย 56.36 ปี 

 
15 
52 
108 
86 
23 

 
5.28 
18.31 
38.03 
30.28 
8.10 

 

สถานภาพการสมรส 
โสด 
สมรม 
หม้าย / หย่า / แยกกันอยู่ 

 
34 
183 
67 

 
11.97 
64.44 
23.59 

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษาตอนต้น 
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
อนุปริญญา/ปวส. 
ปริญญาตรี 
สูงกว่าปริญญาตรี 

 
84 
61 
98 
21 
18 
2 

 
29.58 
21.48 
34.51 
7.39 
6.34 
0.70 

รายได้ต่อเดือน 
น้อยกว่า หรือเท่ากับ 5,000 บาท 
 5,001 - 10,000 บาท 
10,001 – 15,000 บาท 

 
138 
95 
31 

 
48.59 
33.45 
10.92 

ตารางท่ี 1  จํานวน และรอยละของคุณลักษณะสวนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

    จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284)
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อายุเฉลี ่ย 56.36 ปี สถานภาพสมรส ร้อยละ 64.44 การศึกษาส่วนใหญ่อยู ่ในระดับมัธยมปลาย/ปวช.                          
ร้อยละ 34.51 รายได้ส ูงส ุด 50,000 บาท รายได้ต ่ำส ุด 1,000 บาท และรายได้เฉลี ่ย 7,440.44 บาท 
ประสบการณ์การเป็นอสม. สูงสุด 50 ปี ประสบการณ์การทำงานต่ำสุด 1 ปี และประสบการณ์การทำงาน
เฉลี ่ย 16.77 ปี การดำรงตำแหน่งประธานชมรม อสม. สูงสุด 46 ปี และต่ำสุด 1 ปี ระยะเวลาตำแหน่ง
ประธานชมรม อสม. เฉลี่ย 9.28 ปี ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 จำนวน และร้อยละของคุณลักษณะส่วนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
เพศ 

ชาย  
หญิง 

 
55 
229 

 
19.37 
80.63 

อายุ 
30 – 39 ปี 
40 – 49 ปี 
50 – 59 ปี 
60 – 69 ปี 
70 ปีขึ้นไป 

อายสุูงสุด, ต่ำสุด (89, 30) 
อายุเฉลี่ย 56.36 ปี 

 
15 
52 
108 
86 
23 

 
5.28 
18.31 
38.03 
30.28 
8.10 

 

สถานภาพการสมรส 
โสด 
สมรม 
หม้าย / หย่า / แยกกันอยู่ 

 
34 
183 
67 

 
11.97 
64.44 
23.59 

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษาตอนต้น 
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
อนุปริญญา/ปวส. 
ปริญญาตรี 
สูงกว่าปริญญาตรี 

 
84 
61 
98 
21 
18 
2 

 
29.58 
21.48 
34.51 
7.39 
6.34 
0.70 

รายได้ต่อเดือน 
น้อยกว่า หรือเท่ากับ 5,000 บาท 
 5,001 - 10,000 บาท 
10,001 – 15,000 บาท 

 
138 
95 
31 

 
48.59 
33.45 
10.92 
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา

ญาณันธร กราบทิพย, พันธะกานต ยืนยง, นฤนาท ยืนยง 

ทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา ภาพรวม กลุมตัวอยาง

มีทักษะซอฟตสกิลอยูในระดับมาก  (มีทักษะซอฟตสกิลอยูในระดับมาก  ( =4.18, SD=0.55) 

เม่ือศึกษารายดานพบวาทุกดานมีทักษะอยูในระดับมาก

โดยดานท่ีมีคาเฉล่ียมากท่ีสุด ไดแก ดานการพูดและการ

โนมนาวใจ (โนมนาวใจ ( =4.21, SD=0.58) รองลงมา ดานการ

ทํางานเปนทีม (ทํางานเปนทีม ( =4.20, SD=0.57) และดานท่ีมีคาเฉล่ีย

นอยท่ีสุด ไดแก ดานความคิดสรางสรรค (นอยท่ีสุด ไดแก ดานความคิดสรางสรรค ( =4.12, SD=0.56)

 ดังตารางท่ี 2
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
15.001 – 20,000 บาท 
20,001 บาทขึ้นไป 

13 
7 

4.58 
2.46 

ประสบการณ์การเป็นอสม.  
1 – 10 ปี 
11 – 20 ปี 
21 – 30 ปี 
30 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (50, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 16.77 ปี 

 
112 
79 
65 
28 
 

 
39.44 
27.82 
22.88 
9.86 

ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
1 – 5 ปี 
6 – 10 ปี 
11 – 15 ปี 
16 – 20 ปี 
20 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (46, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 9.28 ปี 

 
145 
52 
34 
21 
32 

 
51.06 
18.31 
11.97 
7.39 
11.27 

รวม 100 100.00 
 
 ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบว่า 
ภาพรวม กลุ่มตัวอย่างมีทักษะซอฟต์สกิลอยู่ในระดับมาก  ( 𝑥̅𝑥=4.18, SD=0.55) เมื่อศึกษารายด้านพบว่าทุก
ด้านมีทักษะอยู่ในระดับมาก โดยด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ ด้านการพูดและการโน้มน้าวใจ (𝑥̅𝑥=4.21, 
SD=0.58) รองลงมา ด้านการทำงานเป็นทีม (𝑥̅𝑥=4.20, SD=0.57) และด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด ได้แก่ ด้าน
ความคิดสร้างสรรค์ (𝑥̅𝑥=4.12, SD=0.56) ดังตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 ค่าเฉลี ่ย และส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน และระดับทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

ทักษะซอฟต์สกิล 𝒙̅𝒙 SD ระดับทักษะ 
1. การพูดและโน้มน้าวใจ 4.21 0.58 มาก 

2. การทำงานเป็นทีม 4.20 0.57 มาก 

3. การปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อม 4.18 0.58 มาก 

4. การจัดการเวลา 4.17 0.58 มาก 
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

อายุเฉลี ่ย 56.36 ปี สถานภาพสมรส ร้อยละ 64.44 การศึกษาส่วนใหญ่อยู ่ในระดับมัธยมปลาย/ปวช.                          
ร้อยละ 34.51 รายได้ส ูงส ุด 50,000 บาท รายได้ต ่ำส ุด 1,000 บาท และรายได้เฉลี ่ย 7,440.44 บาท 
ประสบการณ์การเป็นอสม. สูงสุด 50 ปี ประสบการณ์การทำงานต่ำสุด 1 ปี และประสบการณ์การทำงาน
เฉลี ่ย 16.77 ปี การดำรงตำแหน่งประธานชมรม อสม. สูงสุด 46 ปี และต่ำสุด 1 ปี ระยะเวลาตำแหน่ง
ประธานชมรม อสม. เฉลี่ย 9.28 ปี ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 จำนวน และร้อยละของคุณลักษณะส่วนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
เพศ 

ชาย  
หญิง 

 
55 
229 

 
19.37 
80.63 

อายุ 
30 – 39 ปี 
40 – 49 ปี 
50 – 59 ปี 
60 – 69 ปี 
70 ปีขึ้นไป 

อายสุูงสุด, ต่ำสุด (89, 30) 
อายุเฉลี่ย 56.36 ปี 

 
15 
52 
108 
86 
23 

 
5.28 
18.31 
38.03 
30.28 
8.10 

 

สถานภาพการสมรส 
โสด 
สมรม 
หม้าย / หย่า / แยกกันอยู่ 

 
34 
183 
67 

 
11.97 
64.44 
23.59 

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษาตอนต้น 
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
อนุปริญญา/ปวส. 
ปริญญาตรี 
สูงกว่าปริญญาตรี 

 
84 
61 
98 
21 
18 
2 

 
29.58 
21.48 
34.51 
7.39 
6.34 
0.70 

รายได้ต่อเดือน 
น้อยกว่า หรือเท่ากับ 5,000 บาท 
 5,001 - 10,000 บาท 
10,001 – 15,000 บาท 

 
138 
95 
31 

 
48.59 
33.45 
10.92 
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

อายุเฉลี ่ย 56.36 ปี สถานภาพสมรส ร้อยละ 64.44 การศึกษาส่วนใหญ่อยู ่ในระดับมัธยมปลาย/ปวช.                          
ร้อยละ 34.51 รายได้ส ูงส ุด 50,000 บาท รายได้ต ่ำส ุด 1,000 บาท และรายได้เฉลี ่ย 7,440.44 บาท 
ประสบการณ์การเป็นอสม. สูงสุด 50 ปี ประสบการณ์การทำงานต่ำสุด 1 ปี และประสบการณ์การทำงาน
เฉลี ่ย 16.77 ปี การดำรงตำแหน่งประธานชมรม อสม. สูงสุด 46 ปี และต่ำสุด 1 ปี ระยะเวลาตำแหน่ง
ประธานชมรม อสม. เฉลี่ย 9.28 ปี ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 จำนวน และร้อยละของคุณลักษณะส่วนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
เพศ 

ชาย  
หญิง 

 
55 
229 

 
19.37 
80.63 

อายุ 
30 – 39 ปี 
40 – 49 ปี 
50 – 59 ปี 
60 – 69 ปี 
70 ปีขึ้นไป 

อายสุูงสุด, ต่ำสุด (89, 30) 
อายุเฉลี่ย 56.36 ปี 

 
15 
52 
108 
86 
23 

 
5.28 
18.31 
38.03 
30.28 
8.10 

 

สถานภาพการสมรส 
โสด 
สมรม 
หม้าย / หย่า / แยกกันอยู่ 

 
34 
183 
67 

 
11.97 
64.44 
23.59 

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษาตอนต้น 
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
อนุปริญญา/ปวส. 
ปริญญาตรี 
สูงกว่าปริญญาตรี 

 
84 
61 
98 
21 
18 
2 

 
29.58 
21.48 
34.51 
7.39 
6.34 
0.70 

รายได้ต่อเดือน 
น้อยกว่า หรือเท่ากับ 5,000 บาท 
 5,001 - 10,000 บาท 
10,001 – 15,000 บาท 

 
138 
95 
31 

 
48.59 
33.45 
10.92 

ตารางท่ี 1 (ตอ) จํานวน และรอยละของคุณลักษณะสวนบุคคลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

       จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284)
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
15.001 – 20,000 บาท 
20,001 บาทขึ้นไป 

13 
7 

4.58 
2.46 

ประสบการณ์การเป็นอสม.  
1 – 10 ปี 
11 – 20 ปี 
21 – 30 ปี 
30 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (50, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 16.77 ปี 

 
112 
79 
65 
28 
 

 
39.44 
27.82 
22.88 
9.86 

ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
1 – 5 ปี 
6 – 10 ปี 
11 – 15 ปี 
16 – 20 ปี 
20 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (46, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 9.28 ปี 

 
145 
52 
34 
21 
32 

 
51.06 
18.31 
11.97 
7.39 
11.27 

รวม 100 100.00 
 
 ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบว่า 
ภาพรวม กลุ่มตัวอย่างมีทักษะซอฟต์สกิลอยู่ในระดับมาก  ( 𝑥̅𝑥=4.18, SD=0.55) เมื่อศึกษารายด้านพบว่าทุก
ด้านมีทักษะอยู่ในระดับมาก โดยด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ ด้านการพูดและการโน้มน้าวใจ (𝑥̅𝑥=4.21, 
SD=0.58) รองลงมา ด้านการทำงานเป็นทีม (𝑥̅𝑥=4.20, SD=0.57) และด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด ได้แก่ ด้าน
ความคิดสร้างสรรค์ (𝑥̅𝑥=4.12, SD=0.56) ดังตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 ค่าเฉลี ่ย และส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน และระดับทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

ทักษะซอฟต์สกิล 𝒙̅𝒙 SD ระดับทักษะ 
1. การพูดและโน้มน้าวใจ 4.21 0.58 มาก 

2. การทำงานเป็นทีม 4.20 0.57 มาก 

3. การปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อม 4.18 0.58 มาก 

4. การจัดการเวลา 4.17 0.58 มาก 
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 ญาณันธร กราบทิพย, พันธะกานต ยืนยง, นฤนาท ยืนยง

จากตารางท่ี 3 พบวาประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทราท่ีมี เพศ แตกตางกันมี

ทักษะซอฟตสกิลไมแตกตางกัน
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

คุณลักษณะส่วนบุคคล จำนวน ร้อยละ 
15.001 – 20,000 บาท 
20,001 บาทขึ้นไป 

13 
7 

4.58 
2.46 

ประสบการณ์การเป็นอสม.  
1 – 10 ปี 
11 – 20 ปี 
21 – 30 ปี 
30 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (50, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 16.77 ปี 

 
112 
79 
65 
28 
 

 
39.44 
27.82 
22.88 
9.86 

ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
1 – 5 ปี 
6 – 10 ปี 
11 – 15 ปี 
16 – 20 ปี 
20 ปีขึ้นไป 

ประสบการณ์สูงสุด, ต่ำสุด (46, 1) 
ประสบการณ์เฉลี่ย 9.28 ปี 

 
145 
52 
34 
21 
32 

 
51.06 
18.31 
11.97 
7.39 
11.27 

รวม 100 100.00 
 
 ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบว่า 
ภาพรวม กลุ่มตัวอย่างมีทักษะซอฟต์สกิลอยู่ในระดับมาก  ( 𝑥̅𝑥=4.18, SD=0.55) เมื่อศึกษารายด้านพบว่าทุก
ด้านมีทักษะอยู่ในระดับมาก โดยด้านที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ ด้านการพูดและการโน้มน้าวใจ (𝑥̅𝑥=4.21, 
SD=0.58) รองลงมา ด้านการทำงานเป็นทีม (𝑥̅𝑥=4.20, SD=0.57) และด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด ได้แก่ ด้าน
ความคิดสร้างสรรค์ (𝑥̅𝑥=4.12, SD=0.56) ดังตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 ค่าเฉลี ่ย และส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน และระดับทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284) 

ทักษะซอฟต์สกิล 𝒙̅𝒙 SD ระดับทักษะ 
1. การพูดและโน้มน้าวใจ 4.21 0.58 มาก 

2. การทำงานเป็นทีม 4.20 0.57 มาก 

3. การปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อม 4.18 0.58 มาก 

4. การจัดการเวลา 4.17 0.58 มาก 
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
ชาย 55 .912 .362 
หญิง 229   

 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
ANOVA (n = 284) 

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
อาย ุ
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.567 
85.013 

 
4 
279 

 
.392 
.305 

 
1.285 

 
.276 

 

    รวม 86.580 283     
สถานภาพการสมรส 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     

ตารางท่ี 2  คาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุข

    ประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา (n=284)
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
ชาย 55 .912 .362 
หญิง 229   

 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
ANOVA (n = 284) 

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
อาย ุ
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.567 
85.013 

 
4 
279 

 
.392 
.305 

 
1.285 

 
.276 

 

    รวม 86.580 283     
สถานภาพการสมรส 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     

ตารางท่ี 3  การวิเคราะหความแปรปรวนของทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

    จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใชสถิติ Independent t – test (n = 284)

ตารางท่ี 4  การวิเคราะหความแปรปรวนของทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

    จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได สภาพของครอบครัว โดยใช One Way ANOVA

     (n = 284)
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5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
ชาย 55 .912 .362 
หญิง 229   

 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
ANOVA (n = 284) 

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
อาย ุ
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.567 
85.013 

 
4 
279 

 
.392 
.305 

 
1.285 

 
.276 

 

    รวม 86.580 283     
สถานภาพการสมรส 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     
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5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
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 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
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    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.005 
85.575 

 
4 
279 

 
.251 
.307 

 
.819 

 
.514 

 

    รวม 86.580 283     
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 จากตารางที่ 4  พบว่า คุณลักษณะส่วนบุคคล ด้านระดับการศึกษาที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิล 
แตกต่างกันในเชิงบวกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=3.086, p<.05)  อายุ สถานภาพการสมรส รายได้ต่อเดือน 
ประสบการณ์การเป็นอสม.และ ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. ที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่าง
กัน 
 
ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบความแตกต่างรายคู่ ระดับทักษะซอฟต์สกิล  จำแนกตามระดับการศึกษา การ
ทดสอบ LSD  

ทักษะซอฟต์สกิล ประถมศึกษา มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

อนุปริญญา/
ปวส. ปริญญาตรี สูงกว่า

ปริญญาตรี 

ประถมศึกษา  0.205 0.035* 0.072 0.162 0.394 
มัธยมศึกษาตอนต้น 0.205  0.537 0.370 0.576 0.581 
มัธยมศึกษาตอน
ปลาย/ปวช. 0.035* 0.537  0.600 0.848 0.679 

อนุปริญญา/ปวส. 0.072 0.370 0.600  0.810 0.819 
ปริญญาตรี 0.162 0.576 0.848 0.810  0.819 
สูงกว่าปริญญาตรี 0.394 0.581 0.679 0.819 0.741  
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

จากตารางที ่ 5 พบว่า ภาพรวมกลุ ่มตัวอย่างที ่มีระดับการศึกษาต่างกันส่วนใหญ่มี ระดับทักษะ                   
ซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 เมื่อวิเคราะห์รายคู่พบว่า กลุ่มที่มีระดับ
การศึกษาประถมศึกษาแตกต่างจากกลุ่มมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p = 0.035)  
นอกเหนือจากนั้น เมื่อพิจารณาคู่เปรียบเทียบอื่น ๆ ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p > .05)  
 
อภิปรายผล 

ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา  ทักษะอยู่ใน
ระดับมาก และเม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยมากท่ีสุดได้แก่ ด้านการพูดและโน้มน้าวใจ 
อาจเนื่องมาจากบทบาทหน้าที่เชิงรุกของประธาน อสม. ที่ต้องทำหน้าที่ประสานงานระหว่างระหว่างสมาชิก 
อสม. เจ้าหน้าที่ รพ.สต. และประชาชน โดยต้องอาศัยการสื่อสารสองทางอย่างต่อเนื่อง เพื่อถ่ายทอดองค์
ความรู ้สุขภาพ รณรงค์เปลี ่ยนพฤติกรรมอนามัย แก้ไขข้อมูลคลาดเคลื ่อน และแนะนำบริการให้เข้าถึง
กลุ่มเป้าหมายได้อย่างเหมาะสม นอกจากนี้ การดำรงตำแหน่งผู้นำประธาน อสม. จำเป็นต้องอาศัยทักษะการ

จากตารางท่ี 4 พบวา คุณลักษณะสวนบุคคล

ดานระดับการศึกษาท่ีแตกตางมีทักษะซอฟตสกิล แตกตางกัน

ในเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=3.086, p<.05)

อายุ สถานภาพการสมรส รายไดตอเดือน ประสบการณ

การเปน อสม.และ ประสบการณการเปนประธาน อสม. 

ท่ีแตกตางมีทักษะซอฟตสกิลไมแตกตางกัน

ตารางท่ี 4(ตอ) การวิเคราะหความแปรปรวนของทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

      จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได สภาพของครอบครัว โดยใช One Way ANOVA

       (n = 284)

วารสารสาธารณสุขมูลฐาน (ภาคกลาง) ปีที่ 40 ฉบับที่ 2 เดือน พฤษภาคม – สิงหาคม 2569 
The Primary Health Care Journal (Central Edition) Vol.40 No.2 May – August 2026 

Received : 30 March 2026 Revised : 27 April 2026 Accepted : 26 June 2026 
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                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
ชาย 55 .912 .362 
หญิง 229   

 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
ANOVA (n = 284) 

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
อาย ุ
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.567 
85.013 

 
4 
279 

 
.392 
.305 

 
1.285 

 
.276 

 

    รวม 86.580 283     
สถานภาพการสมรส 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

5. ความคิดสร้างสรรค์ 4.12 0.56 มาก 

                    ภาพรวม 4.18 0.55 มาก 
 
ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา จําแนกตามเพศ โดยใช้สถิติ Independent t – test (n = 284) 

เพศ จำนวน t P – value 
ชาย 55 .912 .362 
หญิง 229   

 จากตารางที่ 3 พบว่าประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราที่มี เพศ 
แตกต่างกันมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกัน 
ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความแปรปรวนของทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทราจําแนกตามอายุ ระดับการศึกษา รายได้ สภาพของครอบครัว โดยใช้ One Way 
ANOVA (n = 284) 

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
อาย ุ
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.567 
85.013 

 
4 
279 

 
.392 
.305 

 
1.285 

 
.276 

 

    รวม 86.580 283     
สถานภาพการสมรส 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.012 
86.568 

 
2 
281 

 
.006 
.308 

 
.020 

 
.980 

 

    รวม 86.580 283     
ระดับการศึกษา 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.861 
84.719 

 
2 
281 

 
.930 
.301 

 
3.086 

 
.047* 

 

    รวม 86.580 283     
รายได้ต่อเดือน 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.495 
85.085 

 
4 
279 

 
.374 
.305 

 
1.226 

 
.300 

 

    รวม 86.580 283     
ประสบการณ์การเป็นอสม.  
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
.076 
86.504 

 
3 
280 

 
.025 
.309 

 
.082 

 
.970 

 

    รวม 86.580 283     
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การเปรียบเทียบทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา 
                                                                         ญาณันธร กราบทิพย์, พันธะกานต์ ยืนยง  

ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.005 
85.575 

 
4 
279 

 
.251 
.307 

 
.819 

 
.514 

 

    รวม 86.580 283     
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 จากตารางที่ 4  พบว่า คุณลักษณะส่วนบุคคล ด้านระดับการศึกษาที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิล 
แตกต่างกันในเชิงบวกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=3.086, p<.05)  อายุ สถานภาพการสมรส รายได้ต่อเดือน 
ประสบการณ์การเป็นอสม.และ ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. ที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่าง
กัน 
 
ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบความแตกต่างรายคู่ ระดับทักษะซอฟต์สกิล  จำแนกตามระดับการศึกษา การ
ทดสอบ LSD  

ทักษะซอฟต์สกิล ประถมศึกษา มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

อนุปริญญา/
ปวส. ปริญญาตรี สูงกว่า

ปริญญาตรี 

ประถมศึกษา  0.205 0.035* 0.072 0.162 0.394 
มัธยมศึกษาตอนต้น 0.205  0.537 0.370 0.576 0.581 
มัธยมศึกษาตอน
ปลาย/ปวช. 0.035* 0.537  0.600 0.848 0.679 

อนุปริญญา/ปวส. 0.072 0.370 0.600  0.810 0.819 
ปริญญาตรี 0.162 0.576 0.848 0.810  0.819 
สูงกว่าปริญญาตรี 0.394 0.581 0.679 0.819 0.741  
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

จากตารางที ่ 5 พบว่า ภาพรวมกลุ ่มตัวอย่างที ่มีระดับการศึกษาต่างกันส่วนใหญ่มี ระดับทักษะ                   
ซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 เมื่อวิเคราะห์รายคู่พบว่า กลุ่มที่มีระดับ
การศึกษาประถมศึกษาแตกต่างจากกลุ่มมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p = 0.035)  
นอกเหนือจากนั้น เมื่อพิจารณาคู่เปรียบเทียบอื่น ๆ ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p > .05)  
 
อภิปรายผล 

ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา  ทักษะอยู่ใน
ระดับมาก และเม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยมากท่ีสุดได้แก่ ด้านการพูดและโน้มน้าวใจ 
อาจเนื่องมาจากบทบาทหน้าที่เชิงรุกของประธาน อสม. ที่ต้องทำหน้าที่ประสานงานระหว่างระหว่างสมาชิก 
อสม. เจ้าหน้าที่ รพ.สต. และประชาชน โดยต้องอาศัยการสื่อสารสองทางอย่างต่อเนื่อง เพื่อถ่ายทอดองค์
ความรู ้สุขภาพ รณรงค์เปลี ่ยนพฤติกรรมอนามัย แก้ไขข้อมูลคลาดเคลื ่อน และแนะนำบริการให้เข้าถึง
กลุ่มเป้าหมายได้อย่างเหมาะสม นอกจากนี้ การดำรงตำแหน่งผู้นำประธาน อสม. จำเป็นต้องอาศัยทักษะการ
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ความแปรปรวน SS df MS F P -value  
ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. 
    ระหว่างกลุ่ม 
    ภายในกลุ่ม 

 
1.005 
85.575 

 
4 
279 

 
.251 
.307 

 
.819 

 
.514 

 

    รวม 86.580 283     
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 จากตารางที่ 4  พบว่า คุณลักษณะส่วนบุคคล ด้านระดับการศึกษาที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิล 
แตกต่างกันในเชิงบวกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=3.086, p<.05)  อายุ สถานภาพการสมรส รายได้ต่อเดือน 
ประสบการณ์การเป็นอสม.และ ประสบการณ์การเป็นประธาน อสม. ที่แตกต่างมีทักษะซอฟต์สกิลไม่แตกต่าง
กัน 
 
ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบความแตกต่างรายคู่ ระดับทักษะซอฟต์สกิล  จำแนกตามระดับการศึกษา การ
ทดสอบ LSD  

ทักษะซอฟต์สกิล ประถมศึกษา มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

อนุปริญญา/
ปวส. ปริญญาตรี สูงกว่า

ปริญญาตรี 

ประถมศึกษา  0.205 0.035* 0.072 0.162 0.394 
มัธยมศึกษาตอนต้น 0.205  0.537 0.370 0.576 0.581 
มัธยมศึกษาตอน
ปลาย/ปวช. 0.035* 0.537  0.600 0.848 0.679 

อนุปริญญา/ปวส. 0.072 0.370 0.600  0.810 0.819 
ปริญญาตรี 0.162 0.576 0.848 0.810  0.819 
สูงกว่าปริญญาตรี 0.394 0.581 0.679 0.819 0.741  
*นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

จากตารางที ่ 5 พบว่า ภาพรวมกลุ ่มตัวอย่างที ่มีระดับการศึกษาต่างกันส่วนใหญ่มี ระดับทักษะ                   
ซอฟต์สกิลไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 เมื่อวิเคราะห์รายคู่พบว่า กลุ่มที่มีระดับ
การศึกษาประถมศึกษาแตกต่างจากกลุ่มมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p = 0.035)  
นอกเหนือจากนั้น เมื่อพิจารณาคู่เปรียบเทียบอื่น ๆ ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p > .05)  
 
อภิปรายผล 

ทักษะซอฟต์สกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน จังหวัดฉะเชิงเทรา  ทักษะอยู่ใน
ระดับมาก และเม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยมากท่ีสุดได้แก่ ด้านการพูดและโน้มน้าวใจ 
อาจเนื่องมาจากบทบาทหน้าที่เชิงรุกของประธาน อสม. ที่ต้องทำหน้าที่ประสานงานระหว่างระหว่างสมาชิก 
อสม. เจ้าหน้าที่ รพ.สต. และประชาชน โดยต้องอาศัยการสื่อสารสองทางอย่างต่อเนื่อง เพื่อถ่ายทอดองค์
ความรู ้สุขภาพ รณรงค์เปลี ่ยนพฤติกรรมอนามัย แก้ไขข้อมูลคลาดเคลื ่อน และแนะนำบริการให้เข้าถึง
กลุ่มเป้าหมายได้อย่างเหมาะสม นอกจากนี้ การดำรงตำแหน่งผู้นำประธาน อสม. จำเป็นต้องอาศัยทักษะการ
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จากตารางท่ี 5 พบวา ภาพรวมกลุมตัวอยางท่ีมีระดับ

การศึกษาตางกันสวนใหญมีระดับทักษะ ซอฟตสกิลไมแตกตาง

กันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 เม่ือวิเคราะหรายคู

พบวา กลุมท่ีมีระดับการศึกษาประถมศึกษาแตกตางจาก

กลุมมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

(p = 0.035) นอกเหนือจากน้ัน เม่ือพิจารณาคูเปรียบเทียบ

อ่ืน ๆ ไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p > .05)

อภิปรายผล
ทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา ทักษะอยูในระดับมาก

และเม่ือพิจารณารายดาน พบวา ดานท่ีมีคาคะแนนเฉล่ีย

มากท่ีสุดไดแก ดานการพูดและโนมนาวใจ อาจเน่ืองมาจาก

บทบาทหนาท่ีเชิงรุกของประธาน อสม. ท่ีตองทําหนาท่ี

ประสานงานระหวางระหวางสมาชิก อสม. เจาหนาท่ี รพ.สต.

และประชาชน โดยตองอาศัยการส่ือสารสองทางอยาง

ตอเน่ือง เพ่ือถายทอดองคความรูสุขภาพ รณรงคเปล่ียน

พฤติกรรมอนามัย แกไขขอมูลคลาดเคล่ือน และแนะนํา

บริการใหเขาถึงกลุมเปาหมายไดอยางเหมาะสม นอกจากน้ี

การดํารงตําแหนงผูนําประธาน อสม. จําเปนตองอาศัยทักษะ

การโนมนาวใจเพ่ือสรางการมีสวนรวม การมีจิตอาสา

ใหเกิดเปาหมายการทํางานท่ีสอดคลองกัน และสวนใหญ

มีประสบการณปฏิบัติงานในพ้ืนท่ีมานาน รวมถึงผานการ

ฝกอบรมตามมาตรฐานกระทรวงสาธารณสุข อยางตอเน่ือง

ทําใหทักษะดานการส่ือสาร การสรางความสัมพันธ จนเกิด

ความชํานาญ สอดคลองกับแนวคิดของทักษะซอฟตสกิล

ของสาวนีย สิทธิชัยจารุเมธี และสุชาดา บุบผา (2565) 

ท่ีกลาววา ซอฟตสกิล เปนทักษะท่ีพรอมรับการเปล่ียนแปลง

และความสามารถในการบริหารคนในองคกร โดยมีประเด็น

ท่ีสําคัญ คือการทํางานเปนทีมรวมพลังการติดตอส่ือสาร

และการนําเสนอการคิดวิเคราะห ซ่ึงสอดคลองกับกับการ

ศึกษาของ พันธะกานต ยืนยง และสุรเดช สําราญจิตต (2567)

ท่ีพบวา ทักษะดาน Soft Skills ของผูนําสาธารณสุขอยูใน

ระดับสูง และสงผลโดยตรงตอประสิทธิภาพการปฏิบัติงาน

และการขับเคล่ือนงานสุขภาพชุมชน

คุณลักษณะสวนบุคคล จากผลการวิจัยพบวาประธาน

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานท่ีมีระดับการศึกษา

ท่ีแตกตางกัน มีทักษะซอฟตสกิลแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน อาจเปนเพราะวาทักษะ

ซอฟตสกิล (Soft Skills) เปนทักษะท่ีตองท่ีจําเปนตองมี

การพัฒนาการเรียนัรูทางวิชาการ  โดยซอฟตสกิลของบุคคล

ถูกพัฒนามาจากการเล้ียงดู การอบรม ประสบการณชีวิต

การเรียนรู และการฝกปฏิบัติ สอดคลองกับการศึกษาของ

เยาวเรศ สมทรัพย และอัชฌา วารีย (2566) ท่ีพบวา

บุคลากรดานสาธารณสุขท่ีมีซอฟตสกิิลดานการส่ือสาร

การสรางแรงจูงใจความเปนผูนํูา ความรับผิดชอบ การทํางาน

เปนทีม การการปญหา ความเด็ดขาด ความสามารถทํางาน

ในสภาวะกดดันการบริหารเวลาความยืดหยุน ความสามารถ

ในการเจรจาตอรอง และการแกไขความขัดแยง แตผลการ

ศึกษายังพบวา คุณลักษณะสวนบุคคล ไดแก อายุ สถานภาพ

การสมรส รายไดตอเดือน ประสบการณการเปน อสม. และ

ประสบการณการดํารงตําแหนงประธาน อสม. ท่ีแตกตางกัน

แตทักษะซอฟตสกิิลไมแตกตางกันสอดคลองกับการศึกษา

ของ ธนพร สวนทอง และฉันทนา โสวัตร (2569) ท่ีพบวา

ปจจัยสวนบุคคลไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จใน

การปฏิบัติงาน (p>0.05) แตปจจัยดานจิตอาสา การรับรู

การสนับสนุนจากองคกร และแรงจูงใจใฝสัมฤทธ์ิเปนปจจัย

สําคัญมากกวา นอกจากน้ียังสอดคลองกับ ชุลีกร คงบุญ (2566)

ท่ีพบวาปจจัยท่ีมีผลกระทบตอมาตรฐานสมรรถนะของ อสม. 

คือ ความสําเร็จในงาน ขวัญและกําลังใจ และลักษณะงาน

ท่ีปฏิบัติ ไมใชปจจัยทางประชากรศาสตร
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สรุปผล
 การศึกษาทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสา

สมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา

โดยภาพรวมกลุมตัวอยางมีระดับทักษะซอฟตสกิลอยูใน

ระดับมาก สะทอนใหเห็นถึงศักยภาพในการปฏิบัติงาน

ดานสาธารณสุขในระดับชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ

เม่ือพิจารณาในรายมิติ พบวาทักษะดานการส่ือสารและ

การโนมนาวใจมีคาเฉล่ียสูงสุด (การโนมนาวใจมีคาเฉล่ียสูงสุด ( = 4.21 S.D. 0.58)

รองลงมาคือทักษะการทํางานเปนทีม (รองลงมาคือทักษะการทํางานเปนทีม ( = 4.20 S.D. 0.57)

การปรับตัวเขากับสภาพแวดลอม (การปรับตัวเขากับสภาพแวดลอม ( = 4.18 S.D. 0.58) 

และการบริหารจัดการเวลา (และการบริหารจัดการเวลา ( = 4.17 S.D. 0.58)

ขณะท่ีทักษะดานความคิดสรางสรรคมีคาเฉล่ียตําท่ีสุด 

(( = 4.12 S.D. 0.56) แมยังคงอยูในระดับมาก ในสวนของ

การวิเคราะหความแตกตางตามคุณลักษณะสวนบุคคล

พบวา กลุมตัวอยางท่ีมีระดับการศึกษาแตกตางกันจะมี

ทักษะซอฟตสกิลท่ีแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ในขณะท่ีปจจัยดานเพศ อายุ สถานภาพสมรส รายได

และประสบการณในการปฏิบัติงาน ไมพบความแตกตาง

อยางมีนัยสําคัญ และผลการศึกษาแสดงใหเห็นถึงความ

สําคัญของการพัฒนาทักษะซอฟตสกิล โดยเฉพาะในมิติท่ี

ยังมีระดับตาํกวา ไดแก ความคิดสรางสรรคเพ่ือเสริมสราง

ศักยภาพของผูนําอาสาสมัครสาธารณสุขในการขับเคล่ือน

งานสุขภาพชุมชนใหมีประสิทธิภาพและสอดคลอง

กับบริบทการเปล่ียนแปลงทางสังคมและระบบสุขภาพ

ในปจจุบัน

ขอเสนอแนะ 
ขอเสนอแนะท่ีไดจากการวิจัย

 1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล รพ.สต. ควรนําผลการวิจัยไปใชในการ

ออกแบบกิจกรรมพัฒนาศักยภาพประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน โดยการเสริมสรางทักษะดานความ

คิดสรางสรรค ซ่ึงมีระดับตาํกวาดานอ่ืน ผานการจัดอบรม

เชิงปฏิบัติการคิดเชิงออกแบบ และการพัฒนานวัตกรรม

สุขภาพชุมชน 

 2. หนวยงานดานสาธารณสุขระดับอําเภอและตําบล

ควรพัฒนาและดําเนินหลักสูตรฝกอบรมอยางเปนระบบ 

โดยเนนทักษะการส่ือสาร การโนมนาวใจ และการทํางาน

เปนทีม ในรูปแบบการเรียนรูท่ีหลากหลาย เชน การฝก

ปฏิบัติจริง การเรียนรูแบบมีสวนรวม และการโคชรายกลุม  

 3. ผูกําหนดนโยบายและหนวยงานท่ีเก่ียวของ

ควรนําผลการวิจัยไปใชในการวางแผนพัฒนาศักยภาพ

อสม. ในการจัดหลักสูตรพ้ืนฐานและหลักสูตรข้ันสูง รวมถึง

การใชส่ือการเรียนรูท่ีเหมาะสมกับระดับความสามารถ 

เพ่ือใหการพัฒนาทักษะซอฟตสกิลเกิดประสิทธิภาพสูงสุด

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป

 1. การพัฒนาเปนตัวแปรเชิงโครงสราง และใชการ

วิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันหรือแบบจําลองสมการ

โครงสราง เพ่ือทดสอบความสัมพันธระหวางมิติของทักษะตาง ๆ

 2. ควรมีการศึกษาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวาง

ทักษะซอฟตสกิลกับประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน โดยเฉพาะในมิติของ

การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค และการดูแลประชาชน

ในชุมชน เพ่ือประเมินผลลัพธของการพัฒนาทักษะท่ีมีตอ

ผลการปฏิบัติงานอยางเปนรูปธรรม
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 3. การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม เพ่ือพัฒนา

และทดสอบรูปแบบหรือโปรแกรมเสริมสรางทักษะ

ซอฟตสกิลสําหรับประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

หมูบานในดานการบริหารจัดการและการดําเนินงาน

ชมรม อสม. ท่ีมีการติดตามผลในระยะยาว และใชการ

วิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม เพ่ือใหเกิดการพัฒนา

อยางตอเน่ืองในบริบทจริงของชุมชน

เอกสารอางอิง 
ชุลีกร คงบุญ. (2566). ปจจัยท่ีมีผลกระทบตอมาตรฐาน

 สมรรถนะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

 หมูบาน (อสม.) จังหวัดนครพนม. วารสารวิจัยและ

 พัฒนานวัตกรรมทางสุขภาพ, 4(1), 139-144. 

ธนพร สวนทอง และ ฉันทนา โสวัตร. (2569). ปจจัย

 ท่ีมีผลตอความสําเร็จในการปฏิบัติงานของอาสา

 สมัครสาธารณสุขประจําหมูบานดีเดนดานการ

 ปองกันและควบคุมโรค จังหวัดนครปฐม. วารสาร

 วิชาการสํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 10 จังหวัด

 อุบลราชธานี, 24(1), 10-24.

พันธะกานต ยืนยง และสุรเดช สําราญจิตต. (2567). 

 ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง

 กับทักษะซอฟตสกิลของผูอํานวยการโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดฉะเชิงเทรา. วารสาร

โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ, 9(1), 32-44.

เยาวเรศ สมทรัพย และอัชฌา วารีย. (2566). การพัฒนา

 ซอฟตสกิลในนักศึกษาพยาบาล: ถอดบทเรียนจาก

รายวิชาวิถีสุขภาพทางเลือก. วารสารวิจัยทางการ

 พยาบาล การผดุงครรภ และวิทยาศาสตรสุขภาพ, 

 43(2), 122-131.

ศศิธร ศรีทองคํา, สมใจ เดชบํารุง และสมบัติ เดชบํารุง.

  (2561). ความสัมพันธระหวางทักษะการบริหารกับ

การบริหารแบบมีสวนรวมของผูบริหารสถานศึกษา

สังกัดเทศบาลนครนครปฐม. วารสารการบริหารการ

 ศึกษา มหาวิทยาลัยศิลปากร, 9(2), 300-313.

สาวนีย สิทธิชัยจารุเมธี และสุชาดา บุบผา. (2565). Soft 

 skills ของผูบริหารสถานศึกษาท่ีสงผลตอประสิทธิผล

ของโรงเรียนขนาดกลาง สังกัดสํานักงานเขตพ้ืนท่ี

การศึกษามัธยมศึกษาหนองคาย. วารสาร มจร อุบล

  ปริทรรศน, 7(2), 2169-2184.

สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ. (2564). 

5 อันดับ Soft Skills ท่ีวัยทํางานตองมี. เขาถึงได

 จาก https://www.thaihealth.or.th/ /5-อันดับ

 -soft-skills-ท่ีวัยทํางานตอ-2/

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฉะเชิงเทรา.(2566). 

ประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

ปงบประมาณ 2567. เขาถึงไดจาก http://www.

 cco.moph.go.th/cco24/hospital.html

สุภเนตร ชัยนา, พิชัย เอ้ือมธุรพจน และสังคม ศุภรัตนกุล. 

(2562). แนวทางการพัฒนาบทบาทหนาท่ีของ

 อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ดานการเฝา

ระวังและปองกันโรคติดตอในพ้ืนท่ี โรงพยาบาล

 สงเสริมสุขภาพ ตําบลบานจ่ัน อําเภอเมืองอุดรธานี 

จังหวัดอุดรธานี. การประชุมวิชาการเสนอผลงาน

วิจัยระดับบัณฑิตศึกษาแหงชาติ คร้ังท่ี 20 (น.

 2032-2045). ขอนแกน: มหาวิทยาลัยขอนแกน.

Best, John  W.  (1981). Research in Education. 

3rd.ed. Englewood cliffs, New Jersey : Prentice

.  Hall Inc.



62
การเปรียบเทียบทักษะซอฟตสกิลของประธานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดฉะเชิงเทรา

ญาณันธร กราบทิพย, พันธะกานต ยืนยง, นฤนาท ยืนยง

วารสารสาธารณสุขมูลฐาน (ภาคกลาง) ปที่ 40 ฉบับที่ 2 เดือน พฤษภาคม – สิงหาคม 2569
The Primary Health Care Journal (Central Edition) Vol.40 No.2 May – August 2026

Khuancharee, K., Suwanchatchai, C., & Rattanamongkolgul,

  S. (2025). Effect of enhancing village health 

 volunteer ability to promote engaged 

community-based interprofessional education.

International Journal of Medical Education,

  16. https://doi.org/10.5116/ijme.67ab.5af9

Krejcie, R. V., & Morgan, D. W. (1970). Determining 

sample size for research activities. Educational

  and Psychological Measurement, 30(3), 

 607-610.

Schulz, B. (2008). The importance of soft skills: 

Education beyond academic knowledge. 

NAWA Journal of Communication, 2, 146-154.

World Economic Forum. (2025). Future of jobs 

 report 2025. Retrieved from https://www.

 weforum.org/publications/the-future-of-

 jobs-report-2025/


