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The purpose of this study was to investigate the relationships among exemplary 

leadership of head nurses, nursing teamwork and productivity as perceived by staff nurses in 

General Hospitals. The sample consisted of 388 staff nurses selected by a multi-stage 

sampling technique. Research instruments were the Exemplary Leadership of Head Nurses 

Questionnaire, Nursing Teamwork Questionnaire, and Productivity Questionnaire. Content 

validity was established by Content Validity Index. Reliability of the instrument by Cronbach’s 

alpha coefficient were .95, .91 and .89, respectively. The data were analyzed by using 

percentage, mean, standard deviation and Pearson’s product moment correlation coefficient. 

 

The major findings were as follows: 

1.  Exemplary leadership of head nurses, nursing teamwork, and productivity at General 

Hospitals were at the high level ( x = 3.80, x = 3.83 and x = 4.01, respectively) 

2. Significantly positive relationships at the p-value < .01 level were found between 

productivity and exemplary leadership of head nurses (r = .484) and productivity and nursing 

teamwork (r = .551)  
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

1. ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
          ปจจุบันองคกรตางๆ มีการปรับตัวเตรียมพรอมในการรองรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น

ตลอดเวลา  โรงพยาบาลเปนองคกรหนึ่งที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางเห็นไดชัด ซ่ึงเกิดจากการ

เปลี่ยนแปลง ดานสาธารณสุขโดยรวมคือ รัฐบาลมีการปรับลดงบประมาณ การลดอัตราบุคลากรเขา

รับราชการและการผลักดันใหมีการบริหารงานนอกระบบราชการตามนโยบายของรัฐบาล ซ่ึงการ

เปลี่ยนแปลงตางๆ เหลานี้ สงผลกระทบตอโครงสราง ทิศทาง นโยบาย การบริหารงานของโรงพยาบาล

และสงผลกระทบตอบุคลากรผูปฎิบัติงานทุกระดับ ในขณะเดียวกันจําเปนตองรักษามาตรฐานวิชาชีพ 

เพื่อตอบสนองความตองการและความคาดหวังของผูใชบริการทั้งดานคุณภาพและประสิทธิภาพ และ

จากแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 ซึ่งมียุทธศาสตรในการเพิ่มสมรรถนะและขีด

ความสามารถในการแขงขัน โดยมีการปรับโครงสรางภาคผลิต ภาคบริการและมีการผลักดัน

กระบวนการเพิ่มผลผลิตของประเทศ โรงพยาบาลเปนองคกรหนึ่งที่กําลังมุงสูการพัฒนาและรับรอง

คุณภาพโรงพยาบาล การเพิ่มขีดความสามารถและผลผลิตของโรงพยาบาลในยุคปจจุบันเปนสิ่งที่

สําคัญที่จะมีไดตองเกิดจากความรวมมือรวมใจ การทํางานเปนทีมของคนในองคกร โดยเฉพาะผูนํา

จะตองเปนผูที่สามารถนําองคกรไปสูความสําเร็จตามเปาหมายได 

 

ผลผลิตของงานเปนผลลัพธที่เกิดจากการสนับสนุนของผูปฏิบัติงานเพื่อใหการดําเนินงานของ

องคกรไดบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่องคกรกําหนดไว โดยคํานึงถึงการใชทรัพยากรที่มีอยูอยาง 

คุมคา (Bain, 1982) ผลผลิตของงานจะเกิดข้ึนไดจากภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย โดยหัวหนา     

หอผูปวยจะเปนผูควบคุมดูแลบุคลากรดานหนาในการปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย มี

คุณภาพ รวมถึงการใชวัสดุ อุปกรณในการปฏิบัติงานอยางคุมคา  และสงเสริม สนับสนุนการ

ปฏิบัติงานของผูใตบังคับบัญชาใหมีความกระตือรือรน มีความเต็มใจที่จะปฏิบัติงานและเกิดจาก

ผูปฏิบัติงานแตละคนไดเขาไปมีสวนชวยเหลือในการดําเนินงานขององคกร มีการทํางานเปนทีม โดย

ปฏิบัติตามบทบาทหนาที่ที่องคกรไดกําหนดไว เพื่อเพิ่มผลผลิตของหอผูปวย ที่ทําใหไดผลลัพธออกมา

อยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล เหมาะสมคุมคากับการลงทุนและประโยชนที่ไดรับ  
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ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยมีความสําคัญอยางมากตอการพัฒนาองคกร

และการจัดการ เพราะจะทําใหสามารถดําเนินงานไดตามเปาหมายขององคกรและบรรลุผลสําเร็จ

ตามที่องคกรตั้งไว (เรมวล นันทศุภวัฒน, 2542) อีกทั้งสถานการณการเปลี่ยนแปลงปจจุบันไดสงผล

กระทบตอทุกๆ องคกร ใหมีการปรับเปลี่ยนวิธีการดําเนินงานใหมีความทันสมัยมากขึ้น มีการปรับปรุง

โครงสราง ระบบงาน รวมทั้งบุคลากรใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น การเปลี่ยนแปลงดังกลาวจึงจําเปนตอง

อาศัยผูนําในการแสดงพฤติกรรมภาวะผูนําที่เหมาะสม ซ่ึง สรอยตระกูล (ติวยานนท) อรรถมานะ 

(2542) กลาววาภาวะผูนําเปนปจจัยที่สําคัญในการชวยยกระดับประสิทธิผลและประสิทธิภาพของการ
ทํางานไดเปนอยางมาก และภายใตสภาพแวดลอมการดูแลสุขภาพที่ตองใชการตัดสินใจที่รวดเร็ว 

ภายใตการมีทรัพยากรที่มีจํากัด หัวหนาหอผูปวยเปนบุคคลที่ทําใหนโยบาย ระบบการปฏิบัติงานและ

เปาหมายขององคกรพยาบาลเปนรูปธรรม ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยเปรียบเสมือนเปนตัวกลาง เปนผู

ประสานเชื่อมโยงแนวความคิด และการปฏิบัติของบุคลากรหลายฝายเขาดวยกัน หัวหนาหอผูปวยจึง

เปนบุคคลที่สําคัญตอความกาวหนาหรือความลมเหลวของหนวยงาน (รัชดา ตันติสารศาสน, 2544) 

 

 ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยจะตองเปนผูนําที่เปนแบบอยางในการทาทายกระบวนการ สรางแรง

บันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม ทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ และเสริมสรางกําลังใจใหแกพยาบาล

ประจําการเพื่อใหเกิดการเพิ่มผลผลิตของงาน คุมคากับการลงทุนและผลประโยชนที่ไดรับ ซึ่ง

สอดคลองกับ วราภรณ  รุงเรืองกลกิจ (2547) ที่กลาววา ปจจัยที่มีความสําคัญที่สุดที่จะนําพาองคกร

ทุกขนาด ทุกระดับใหอยูรอดและเจริญกาวหนาหรือมีประสิทธิภาพเพียงไร ทุมเทใหกับงานแคไหน 

คุณภาพของสินคาและบริการอยูที่ระดับใด ข้ึนอยูกับภาวะผูนําในทีม ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยจึงมี

บทบาทอยางสูงในหนวยงานที่จะเปนผูนําใหมีการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ มีหนาที่ดูแลและบริหาร

จัดการคุณภาพบริการพยาบาลและผลผลิตของงานเพื่อตอบสนองตอผูรับบริการตามเปาหมายของ

โรงพยาบาล 

 

การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีลักษณะการทํางานโดยการใหการพยาบาลผูปวยแตละราย

ตอเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง เพื่อที่จะใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการทํางาน แตในลักษณะ

การทํางานของบุคลากรนั้นจะใชคนเพียงคนเดียวทํางานตลอด 24 ช่ัวโมง ซ่ึงเปนไปไมได จําเปนตองมี

การผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนกันเปนผลัด ตองมีการสงเวรตอๆ กัน ตองใชการทํางานรวมกันของบุคลากร

หลายระดับ เพราะงานสวนใหญไมสามารถทําไดสําเร็จเพียงบุคคลเพียงคนเดียว ตองอาศัยความ
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รวมมือกัน ทั้งในดานทักษะ ความรู ความสามารถของแตละบุคคล การมีสัมพันธภาพที่ดีของ

ผูปฏิบัติงานทุกคนในทีม เพื่อใหผลการปฏิบัติงานบรรลุเปาหมายและวัตถุประสงคขององคกร ซึ่ง

บุคลากรเปนปจจัยที่สําคัญที่สุดในการดําเนินงาน ทิศนา แขมมณี (2537) กลาววา การทํางานรวมกัน

เปนทีม จะเปนการระดมความสามารถและสติปญญาท่ีแตกตางกันของบุคคลมาชวยกันคิดชวยกันทํา 

ทําใหเกิดความคิดที่กวางขวาง รอบคอบ และเมื่อนํามาประสานกันอยางเหมาะสม มีการติดตอส่ือสาร 

การรวมมือ การมีความคิดสรางสรรคและมีการปรับปรุงงานอยางตอเนื่องจะทําใหเกิดความสมบูรณ

และเพิ่มผลผลิตของงาน Smith (1994) กลาววาส่ิงที่สําคัญที่สุดของการทํางานในทีมสุขภาพคือ

ประสิทธิภาพของการทํางานเปนทีม ซ่ึงสอดคลองกับ กรรณิการ  ศรีสุรักษ (2543) กลาววา การทํางาน

เปนทีมที่มีการสื่อสารที่ดี การประสานงานดี มีการรวมมือรวมใจ รวมพลัง และมีมนุษยสัมพันธที่ดีตอ

กันแลว จะทําใหผลผลิตของงานดี  และจากการศึกษาของ McNeese-Smith (2001) และ แววดาว  

อินทบุตร (2545) พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน 

 

 โรงพยาบาลทั่วไปเปนโรงพยาบาลสังกัดกองโรงพยาบาลภูมิภาค สํานักงานปลัดกระทรวง  

สาธารณสุขซ่ึงเปนองคกรหนึ่งที่บริการดานสุขภาพที่รัฐจัดใหเพื่อกระจายงานบริการออกสูชุมชน โดย

ใหบริการครอบคลุมถึงดานการสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค การตรวจรักษาและฟนฟูสภาพ ในการ

ปฏิรูประบบสุขภาพ โรงพยาบาลทั่วไปถือเปนโรงพยาบาลโดยตรงที่รับผิดชอบในการดูแลสุขภาพของ

ประชาชนในพื้นที่และเปนแมขายสําหรับโรงพยาบาลชุมชนและสถานีอนามัยในเขตอําเภอที่           

รับผิดชอบ รัฐบาลมีการจัดสรรงบประมาณมาที่โรงพยาบาลทั่วไปในรูปเหมาจายตอจํานวนประชากรที่

ข้ึนทะเบียนในการรักษาพยาบาลกับโรงพยาบาล วิธีการเหมาจายเปนรายหัวทําใหโรงพยาบาลตองอยู

ภายใตงบประมาณที่จํากัด ตองรับความเสี่ยงทางการเงินที่เกิดจากการใหบริการ การรับผูปวยเขา

โรงพยาบาล ระยะเวลาอยูโรงพยาบาลและทรัพยากรที่ใชในการรักษาพยาบาล ทําใหเกิดแรงจูงใจใน

การควบคุมตนทุน นอกจากนี้งบประมาณที่ไดรับนั้นตองนํามาใชจายทั้งในเรื่องของการบริหารจัดการ 

คาตอบแทนเจาหนาที่  คายาและเวชภัณฑ คาสาธารณูปโภคตางๆ เปนเหตุใหในการปฏิบัติงานตอง

คํานึงถึงการใชงบประมาณที่มีอยูอยางจํากัดใหเกิดผลผลิตสูงสุด นอกจากนี้ดานผูรับบริการ ใน

ปจจุบันมีระดับการศึกษาสูง มีการรับรูสิทธิผูปวยมากขึ้น จึงมีการเรียกรองในการรับบริการที่มีคุณภาพ

เพิ่มขึ้น รวมถึงในปจจุบันโรงพยาบาลตองมีการพัฒนาคุณภาพใหผานการประเมินคุณภาพ

โรงพยาบาลของสํานักงานพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) โดยกระทรวงสาธารณสุข

กําหนดใหโรงพยาบาลตองผานการรับรองคุณภาพเพื่อขึ้นทะเบียนใหเปนสถานบริการสุขภาพ เพื่อ
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รองรับผูปวยของสํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ ปจจุบันพบวา โรงพยาบาลทั่วไป สวนใหญยังไม

ผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลซึ่งพบวา มีโรงพยาบาลทั่วไป 9 โรงพยาบาลจาก 70 โรงพยาบาล

เทานั้นที่ผานการรับรองกระบวนการคุณภาพ (นรินี เรืองหนู, 2547) ดังนั้นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึนนี้ 

พยาบาลประจําการจึงตองมีการเตรียมตัวและตองเรงพัฒนาใหงานมีประสิทธิภาพและบรรลุ

วัตถุประสงคที่กําหนดไว จึงจะทําใหเกิด ผลผลิตที่สูงข้ึนในการปฏิบัติงาน ซ่ึง ผลผลิตของการบริการ

ทางดานสุขภาพคือคุณภาพบริการและความพึงพอใจของผูใชบริการ ซึ่งการปฏิบัติงานที่มีผลผลิตสูง

และมีการปรับปรุงผลผลิตอยูเสมอจะทําใหองคกรสามารถอยูรอดไดในยุคปจจุบัน 

  

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับงานวิจัยเรื่อง ผลผลิตของงาน พบวา การศึกษาของ 

แววดาว อินทบุตร (2545) ที่ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลชุมชนทั่ว

ประเทศ พบวา ผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ อยูในระดับสูง โดยศึกษา การทํางานเปนทีม 

การพัฒนาบุคลากร และปจจัยสวนบุคคลดานระยะเวลาในการทํางาน ซ่ึงสามารถรวมกันพยากรณ

ผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชนไดรอยละ 35.9 และ จีระพร   แดนเขตต 

(2543) ศึกษาผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชนเขต 10 และเรมวล           

นันทศุภวัฒนและคณะ (2545) ศึกษาผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด

มหาวิทยาลัย พบวา ผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการอยูในระดับสูง แตเนื่องจากความแตกตาง

ดานโครงสรางองคกร ระบบการบริหารจัดการ วัฒนธรรมองคกร รวมถึงชนิดของผูปวย ซ่ึงอาจทําให

ผลผลิตของงานแตกตางจากโรงพยาบาลทั่วไปที่ผูวิจัยตองการศึกษา 

 

จากที่กลาวมาขางตนจะเห็นวาการปฏิบัติงานที่เกิดผลผลิตที่ดีและมีการปรับปรุงอยูเสมอจะ

ทําใหองคกรสามารถอยูรอดไดและทําใหเกิดการปฏิบัติงานที่มีคุณภาพ ไดมาตรฐานและผูรับบริการ

พึงพอใจ ซ่ึงศิริวรรณ เสรีรัตน (2542) กลาววา การเพิ่มผลผลิตเปนประเด็นสําคัญสําหรับผูบริหารทุก

แหง ดังนั้นผูบริหารตองหาหนทางเพื่อใชปจจัยใหเกิดผลผลิตออกมาอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด ดังนั้น

ผูวิจัยจึงศึกษาผลผลิตของงานและปจจัยที่จะทําใหเกิดผลผลิตของงานในโรงพยาบาลทั่วไป ซ่ึงไดแก

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยและการทํางานเปนทีมการพยาบาล วามีสภาพเปน

อยางไรและมีความสัมพันธเกี่ยวของกันอยางไร ซึ่งผลการวิจัยสามารถนํามาใชในการปรับปรุงและเพิม่

ผลผลิตของงาน ซึ่งเม่ือผลผลิตของงานเพิ่มขึ้นจะสงผลใหผูรับบริการไดรับบริการที่มีคุณภาพ คุมคา 

ไดมาตรฐานและสงผลใหเกิดประสิทธิผลขององคกรตอไป 
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2. ปญหาการวิจัย 
 

1. ผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป อยูในระดับใด 

     2. ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยและการทํางานเปนทีมการพยาบาลมี

ความสัมพันธกับผลผลิตของงานหรือไม อยางไร   
 
3. วัตถุประสงคของงานวิจัย 
 
 1. เพื่อศึกษาระดับของผลผลิตของงานของโรงพยาบาลทั่วไป ตามการรับรูของพยาบาล

ประจําการ 

 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางาน

เปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน โรงพยาบาลทั่วไป    

 
4. แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
 
 ผลผลิตของงาน ตามแนวคิดของ Bain (1982) หมายถึง ผลลัพธที่เกิดจากการสนับสนุน 

ชวยเหลือของผูปฏิบัติงานเพื่อใหการดําเนินงานขององคกรไดบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่องคกร

กําหนดไว โดยคํานึงถึงการใชทรัพยากรที่มีอยูอยางคุมคา ซ่ึงจากการทบทวนงานวิจัย พบวามีปจจัย

สําคัญที่มีผลตอผลผลิตของงาน ซ่ึงประกอบดวย ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยและ

การทํางานเปนทีมการพยาบาล 

 

 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหวัหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Kouzes and Posner (2001) 

เปนผูนําที่มีพฤติกรรมในการทาทายกระบวนการ มีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม การทําใหผูอ่ืนได

แสดงความสามารถ การทําตนเปนแบบอยางและการเสริมสรางกําลังใจใหแกพยาบาลประจําการ

เพื่อใหเกิดการเพิ่มผลผลิตของงาน คุมคากับการลงทุนและผลประโยชนที่ไดรับ ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยที่มี

ภาวะผูนําตามแนวคิดของ Kouzes and Posner จะสามารถกระตุน จูงใจบุคลากรใหยึดมั่นในการ
ปฎิบัติ มีขวัญและกําลังใจสูง กระตือรือรนในการปฎิบัติงานและทุมเทความพยายามอยางเต็ม

ศักยภาพในการปฎิบัติงานใหงานสําเร็จตามเปาหมายที่หอผูปวยกําหนดไวไดอยางมีประสิทธิภาพ 

จากการศึกษาของ จีระพร แดนเขตต (2543) และ McNeese-Smith (1997) พบวาพฤติกรรมภาวะ
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ผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Kouzes and Posner มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิต

ของงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงสอดคลองกับ มรกต ล้ิมวัฒนา (2541) ที่กลาววา ผูนําในยุค

โลกาภิวัฒนตองเปนผูนําที่ทันสมัย เปนผูมีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถพยากรณเหตุการณตางๆ เพื่อ

วางแผนงานไดอยางเปนระบบและทันตอสถานการณการเปลี่ยนแปลง ตองสามารถทําใหบุคลากรใน

หนวยงานมีสวนรวมในการคิดสรางสรรคและใชศักยภาพของตนในการทํางานอยางเต็มที่ในยุคที่มีการ

เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา และอยูในสภาพการแขงขันในการเพิ่มผลผลิตของงาน ดังนั้น ภาวะผูนําที่เปน

แบบอยางของหัวหนาหอผูปวยจึงนาจะมีความสัมพันธกับผลผลิตของงาน 

 

 การทํางานเปนทีมการพยาบาล เปนการใชแนวคิดที่มุงเนนการทํางานเปนทีม การมีสวนรวม

ของบุคลากรในการพัฒนาองคกร การปรับปรุงกระบวนการทํางานอยางตอเนื่อง มีการกําหนดทิศทาง 

คานิยม พันธกิจที่ชัดเจนเพื่อสามารถปฏิบัติงานใหเปนไปตามเปาหมาย  Romig (1996) กลาววา 

ทีมงานที่มีกระบวนการทํางานเปนทีมที่ดี จะสามารถปฏิบัติงานไดประสบผลสําเร็จบรรลุเปาหมายของ

องคกร ซ่ึงสอดคลองกับ Robbins (1998) ที่กลาววา การทํางานรวมกันเปนทีมจะเปนการกระตุนใหทกุ

คนไดใชความสามารถอยางเต็มที่ ซึ่งจะทําใหเกิดผลผลิตของการทํางานเพิ่มข้ึน จากการศึกษาของ 

ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) พบวา การทํางานเปมทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับ

ประสิทธิผลของหอผูปวย ซึ่งความหมายเดียวกับผลผลิต โดยผลผลิตนั้นเปนองคประกอบของ

ประสิทธิผลของหอผูปวยนั่นเอง จึงกลาวไดวาการทํางานเปนทีมการพยาบาลจะสงเสริมใหผลผลิตของ

งานสูงขึ้น 

 

 ผลผลิตของงานเปนสิ่งที่สําคัญที่จะตอบสนองความตองการของผูรับบริการและมุงเนนที่

คุณภาพการพยาบาล ดังนั้นแนวทางการพัฒนาองคกรพยาบาลเพื่อเพิ่มผลผลิตของงานนั้น ภาวะผูนํา

ที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยเปนสิ่งสําคัญในการชี้นํา สงเสริม และชวยเหลือพยาบาล

ประจําการใหทํางานดวยความเหมาะสม ถูกตอง บรรลุตามวัตถุประสงคขององคกรและเกิดจากการที่

พยาบาลมีการทํางานรวมกันเปนทีม มีการติดตอประสานงานและใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกัน มี

การทํางานเปนทีมการพยาบาล โดยปฏิบัติหนาที่ตามบทบาทที่องคกรไดกําหนดไว ใหผลการ

ปฏิบัติงานบรรลุเปาหมายและวัตถุประสงคขององคกร เพื่อผลผลิตของงานที่เปนไปตามเปาหมาย 
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สรุปจากแนวคิดและจากการทบทวนการวิจัยขางตน ผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานการวิจัย ดังนี้ 

1. ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของ   

งาน 

2. การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน 

 
5. ขอบเขตการวิจัย 
 

1. ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

2. ตัวแปรที่ใชในการศกึษาประกอบดวย 

2.1 ตัวแปรตน 

2.1.1 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย 

2.1.2 การทํางานเปนทีมการพยาบาล 

2.2 ตัวแปรตาม คือ ผลผลิตของงาน 

 
6. คําจํากัดความท่ีใชในงานวิจัย 
 

1. ผลผลิตของงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงผลที่เกิดจากการปฏิบัติงาน

ของตน ที่ทําใหการดําเนินงานของหอผูปวยบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว โดยใชทรัพยากร

ท่ีมีอยูอยางคุมคา โดยใชแนวคิดของ Bain (1982) ที่มีองคประกอบดานประสิทธิผลของงานและ

ประสิทธิภาพของงานที่พยาบาลประจําการปฏิบัติ 

 1.1 ประสิทธิผลของงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงผลของงานที่ทํา

ใหงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายและความตองการของหนวยงาน ประกอบดวย การปฏบิัติงานที่

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และคุณภาพบริการ 

  1.1.1 การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย หมายถึง การที่

พยาบาลประจําการรับรูถึงการปฏิบัติงานตามจุดมุงหมายที่หนวยงานไดกําหนดไว และการรับรูถึงผล

ของการปฏิบัติงานของตนที่ไดตามจุดมุงหมายของหนวยงานที่ไดกําหนดไวรวมกัน 

  1.1.2 คุณภาพบริการ หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงผลการ

ปฏิบัติงานของตนเองที่เปนไปตามขอกําหนดของการปฏิบัติงาน ตอบสนองความตองการของ

ผูรับบริการ และเปนที่พึงพอใจของผูรับบริการ 
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 1.2 ประสิทธิภาพของงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงผลของการใช

ทรัพยากรตางๆ เพื่อใหการปฏิบัติงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายและความตองการของหนวยงาน 

ประกอบดวย การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

  1.2.1 การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน หมายถึง การที่พยาบาล

ประจําการรับรูถึงการใชวัสดุ อุปกรณในการปฏิบัติงานของตนอยางคุมคาและเกิดประโยชนสูงสุด และ

การปฏิบัติงานโดยเกิดการสูญเสียแรงงานและเวลานอยที่สุด 

  1.2.2 ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน หมายถึง การที่พยาบาล

ประจําการรับรูถึงผลในการปฏิบัติงานของตนตรงตามแผนที่กําหนด มีความกระตือรือรนในการ

ปฏิบัติงานใหทันเวลา  

 

2. ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย หมายถึง การรับรูของพยาบาล

ประจําการที่มีตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวย ถึงการแสดงออกในการเปนผูนําที่

สามารถสงเสริมและกระตุนพยาบาลประจําการใหเกิดความตองการในการปฏิบัติงานดวยความทุมเท

ในการที่จะปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จ ซ่ึงวัดไดจากแบบสอบถามตามแนวคิดของ Kouzes and 

Posner (2001) ที่มีองคประกอบ 5 ดาน คือ การทาทายกระบวนการ การมีแรงบันดาลใจใหเกิด

วิสัยทัศนรวม การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ การทําตนเปนแบบอยางและการเสริมสราง

กําลังใจ 

 2.1 การทาทายกระบวนการ (Challenging the process) หมายถึง การรับรูของ

พยาบาลประจําการตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยวา เปนผูนําที่ปฏิบัติหรือ

ดําเนินการในการสรางสิ่งใหมๆ ปรับปรุงกระบวนการใหมๆ ในการทํางาน แสวงหาโอกาสในการ

ทํางานนั้นถึงแมจะไมเคยทํามากอน กลาเสี่ยงตอการริเริ่มงานใหมๆ และหาแนวทางริเริ่มในการปฏิบัติ

ส่ิงตางๆ ในการปรับปรุงงานของตน เพื่อนํามาเปนโอกาสไปสูความสําเร็จ 

 2.2 การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม (Inspiring a shared vision) 

หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยวาเปนผูนํา

ที่มีความกระตือรือรน มองการณไกล มีทิศทางในการปฏิบัติงาน มีความคิดเกี่ยวกับอนาคตในการ

ปฏิบัติงานภายในหอผูปวยที่ควรจะเปน และนํามากําหนดเปนเปาหมายและทศิทางในการดําเนินงาน 

พรอมทั้งใหพยาบาลประจําการทุกคนในหนวยงานมีสวนรวมในการกําหนดเปาหมายและทิศทางใน

การปฏิบัติงานภายในหอผูปวย 
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 2.3 การทําใหผูอื่นไดแสดงความสามารถ (Enabling other to act) หมายถึง การ

รับรูของพยาบาลประจําการตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยวา เปนผูที่มีการสงเสริม 

พัฒนาทักษะความสามารถของพยาบาลประจําการ มอบหมายงานที่สําคัญและใหการชวยเหลือ

สนับสนุนที่เปนรูปธรรมในการปฏิบัติงาน โดยการสงเสริมการเรียนรูทักษะใหมๆ และสงเสริมการ

พัฒนาตนเองของพยาบาลประจําการใหเกิดข้ึน 

 2.4 การทําตนเปนแบบอยาง (Modeling the way) หมายถึง การรับรูของพยาบาล

ประจําการตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยวาเปนผูนําที่ปฏิบัติตัวเปนแบบอยางที่ดี 

มีความรับผิดชอบ มีความสามารถในการใหเหตุผล มคีวามสามารถในการปฏิบัติทุกสิ่งตามคําพูดที่ให

ไวแกพยาบาลประจําการ มีความมั่นคงและชัดเจนในหลักการทํางานตางๆ เพื่อเปนแบบอยางในการ

ทํางานของพยาบาลประจําการ 

 2.5 การเสริมสรางกําลังใจ (Encouraging the heart) หมายถึง การรับรูของ

พยาบาลประจําการตอการกระทําหรือการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยวา มีการสนับสนุน ใหกําลังใจ   

ยกยองชมเชยในความพยายามและความสําเร็จของพยาบาลประจําการ  
 
3. การทํางานเปนทีมการพยาบาล หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มีตอสมาชิก

ในหอผูปวยในการปฏิบัติกิจกรรมการใหบริการพยาบาล โดยรับผิดชอบและใชทรัพยากรรวมกัน เพื่อ

ประสบผลสําเร็จในงานและบรรลุเปาหมายเดียวกัน ซึ่งวัดไดจากแบบสอบถามตามแนวคิดของ Romig 

(1996) ที่มีองคประกอบ 5 ดาน คือ การติดตอส่ือสาร การรวมมือ การประสานงาน การมีความคิด

สรางสรรค การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง 

 3.1 การติดตอสื่อสาร หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มีตอสมาชิกใน 

หอผูปวยวามีการแลกเปลี่ยนขอมูลกันอยางอิสระ ไดรับขอมูลที่จําเปนในการปฏิบัติงาน รับฟงความ

คิดเห็นซึ่งกันและกัน มีการตรวจสอบความเขาใจที่ตรงกันระหวางสมาชิกทีม มีการพบปะพูดคุย 

ประชุมปรึกษาหารือเพื่อแกปญหาหรือปองกันปญหาที่อาจเกิดข้ึน 

 3.2 การรวมมือ หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มีตอสมาชิกในหอผูปวย

วามีการใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกันดวยความเต็มใจ รวมกันวางแผนการพยาบาล และรวมกัน

อภิปรายปญหาที่เกิดขึ้นและหาแนวทางแกไข เพื่อใหทีมบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว 

 3.3 การประสานงาน หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มีตอสมาชิกใน  

หอผูปวยวามีการจัดระเบียบการทํางานที่มีความเกี่ยวเนื่องกันภายในทีมหรือระหวางทมี ซ่ึงเปนความ
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รับผิดชอบรวมกัน มีการจัดการความขัดแยง โดยมีกิริยามารยาทการพูดจาท่ีดีตอกัน ทําใหงานดําเนิน

ไปอยางราบรื่น เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย ดวยความรวดเร็ว 

 3.4 การมีความคิดสรางสรรค หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มีตอ

สมาชิกในหอผูปวยวาไดมีการรวมกันแกไขปญหาหรือปรับปรุงงาน โดยการคิดคนวิธีการปฏิบัติงาน

ใหมๆ ที่แตกตางไปจากการปฏิบัติเดิม ซ่ึงมีผลใหการทํางานสะดวกรวดเร็ว และการบริการพยาบาลที่

มีคุณภาพ 

 3.5 การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการที่มี

ตอสมาชิกในหอผูปวยวาไดนําความรูที่ไดจากการเรียนรูวิธีการใหมๆ เพื่อนํามาปรับปรุงกระบวนการ

ทํางาน ที่สามารถลดระยะเวลาการทํางาน และปรับปรุงคุณภาพการบริการ โดยมีการปรับปรุงอยาง

ตอเนื่อง 
 
4. พยาบาลประจําการ หมายถึงพยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการศึกษา จากหลักสูตรพยาบาล

ศาสตรในระดับวิชาชีพ ซ่ึงไดรับประกาศนียบัตรหรือปริญญาตรีและเทียบเทา ในสาขาวิชาการ

พยาบาลและผดุงครรภ ปจจุบันปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุขอยางนอย

เปนเวลา 1 ป 

 

5. โรงพยาบาลท่ัวไป หมายถึง โรงพยาบาลที่สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง กระทรวง       

สาธารณสุขที่อยูในสวนภูมิภาค ท่ีมีจํานวนเตียงที่สามารถรับผูปวยไดตั้งแต 120-500 เตียง  

 
7. ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัย 
 

1.เพื่อใหเกิดความรู และความเขาใจเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอผลผลิตของงาน โรงพยาบาล

ทั่วไป  

2.เปนขอมูลสําหรับผูบริหารทางการพยาบาลเพื่อใชเปนแนวทางในการพัฒนาภาวะผูนําของ

หัวหนาหอผูปวยและพัฒนาการทํางานเปนทีมเพื่อเพิ่มผลผลิตของงาน 
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บทที่ 2  

 
เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 
จากการศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่ เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย           

การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล

ทั่วไป ผูวิจัยไดศึกษาคนควาเนื้อหา แนวคิดจากหนังสือ วารสาร บทความและงานวิจัยตางๆ ที่

เกี่ยวของและนําเสนอแนวคิดตามลําดับดังตอไปนี้ 

 

1. โรงพยาบาลทั่วไป 

1.1 ลักษณะของโรงพยาบาลทั่วไป 

1.2 หนาที่ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลทั่วไป 

1.3 องคกรพยาบาลโรงพยาบาลทั่วไป 

1.4 บทบาทหนาที่ของหัวหนาหอผูปวย 

1.5 บทบาทหนาที่ ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ 

2. ผลผลิตของงาน 

2.1 ความหมายผลผลิตของงาน 

2.2 ผลผลิตของงานทางการพยาบาล 

2.3 แนวคิดการวัดผลผลิตทางการพยาบาล 

3. ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย 

3.1 ความหมายของภาวะผูนํา 

3.2 ทฤษฏีภาวะผูนํา 

3.2.1 ทฤษฎีคณุลักษณะ  

3.2.2 ทฤษฎีเชิงพฤติกรรม  

3.2.3 ทฤษฎีผูนําตามสถานการณ  

3.2.4 ทฤษฎีเชิงปฏิรูป/ทฤษฎีรวมสมัย 

3.2.4.1 ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

3.2.4.2 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยาง  
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3.3 ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิตของ

งาน 

4. การทํางานเปนทีมการพยาบาล 

4.1 ความหมายของการทํางานเปนทีมการพยาบาล 

4.2 กิจกรรมของการทํางานเปนทีมการพยาบาล 

4.3 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของบุคลากรในทีมการพยาบาล 

4.4 การทํางานเปนทีมตามแนวคิดของ Romig 

4.5 ความสัมพันธระหวางการทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 5.1 ภาวะผูนาํที่เปนแบบอยางกับผลผลิตของงาน 

 5.2 การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 
 
1. โรงพยาบาลท่ัวไป 

 
 โรงพยาบาลทั่วไปอยูในการสนับสนุนของกองโรงพยาบาลภูมิภาค  สังกัดสํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีที่ตั้งตามการแบงสวนราชการ 12 เขต รวม 70 โรงพยาบาล (สมาคม

อนามัยแหงประเทศไทย, 2547) 

 
1.1 ลักษณะของโรงพยาบาลทั่วไป 
 
       กองโรงพยาบาลภูมิภาค (2543) ไดอธิบายลักษณะและขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ

ของโรงพยาบาลทั่วไปไวดังนี้ ลักษณะของโรงพยาบาลทั่วไป เปนโรงพยาบาลที่มีจํานวนเตียง 120-

500 เตียง มีขีดความสามารถรองลงมาจากโรงพยาบาลศูนย รับผิดชอบในการใหบริการแกประชาชน

ในเขตเมืองและชนบทถัดจากโรงพยาบาลชุมชน สวนใหญจะต้ังอยูในตัวเมืองหรืออําเภอขนาดใหญที่

มีความสําคัญทางเศรษฐกิจ มีลักษณะการใหการบริการแบบผสมผสาน คือใหบริการดานการ

รักษาพยาบาล ดานการปองกันโรค ดานการสงเสริมสุขภาพและดานการฟนฟูสภาพในสัดสวนที่

เหมาะสมตามศักยภาพของโรงพยาบาลแตละแหง ใหบริการทางดานวิชาการและฝกอบรมแกบุคลากร

ทางดานการแพทยและสาธารณสุขประเภทตางๆ รวมท้ังงานดานการศึกษาวิจัยทางเทคนิคและ

งานวิจัยบริการสาธารณสุข  
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1.2 หนาที่ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลทั่วไป 
 
 1. ใหบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิ (Primary Medical Care) ทุติยภูมิ 

(Secondary Medical Care) และตติยภูมิ (Tertiary Medical Care) โดยใหบริการผสมผสาน ทั้งใน

ดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาลและการฟนฟูสภาพ รวมทั้งการใหบริการ

แกผูปวยที่ตองการแพทยที่มีความรูความชํานาญเฉพาะทาง ซ่ึงสงตอมาจากโรงพยาบาลชุมชนหรือ

โรงพยาบาลทั่วไปตามขั้นตอนการสงตอผูปวยเพื่อรักษาพยาบาลและการฟนฟูสภาพและยังใหบริการ

สาธารณสุขมูลฐานในเขตเมืองและพื้นที่ที่ไดรับมอบหมายตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

 2. ใหการศึกษาฝกอบรมบุคลากรสาธารณสุขในระดับตํ่ากวาและสูงกวาปริญญาตรี

ภายในประเทศและตางประเทศ ตลอดจนใหบริการฝกอบรมแกประชาชนใหมีความรูเรื่องสุขภาพ

อนามัย 

 3. สงเสริมและสนับสนุนใหมีการวิจัยดานสาธารณสุขเพื่อวิเคราะหและแกไขปญหา

และพัฒนางานสาธารณสุขของประเทศใหสามารถบรรลุวัตถุประสงค เพื่อใหประชาชนทั้งชาติมี

คุณภาพชีวิตที่ดีและมีสุขภาพดีถวนหนา 

 4. ใหการสนับสนุนหนวยงานสาธารณสุขในระดับรอง คือ ระดับอําเภอ ตําบล และ

หมูบาน 

 

 การจัดแบงงานของโรงพยาบาลทั่วไป แบงเปน 3 กลุม คือ 

 1. กลุมบริหารจัดการ ประกอบดวยงานที่เปนสวนชวยสนับสนุนใหงานของกลุม

เทคนิคเฉพาะทางและกลุมอ่ืนๆ ดําเนินการตามเปาหมาย 

 2. กลุมเทคนิคเฉพาะทาง ประกอบดวยลักษณะงานที่ปฏิบัติในเชิงวิชาชีพหรือ

วิชาการเฉพาะทางที่ตองอาศัยความรูความชํานาญในการปฏิบัติหรือเปนกลุมสายงานหลักตาม

บทบาทหนาที่ของหนวยงาน ไดแก แพทย ทันตแพทย เภสัชกร และเจาหนาที่เทคนิคที่เกี่ยวของกับ

การแพทยและการสาธารณสุข เชน งานในลักษณะเวชกรรมทั่วไป อายุรกรรม ศัลยกรรม พยาธิวิทยา 

รังสีวิทยา เปนตน 

 3. กลุมที่มีลักษณะผสมผสานระหวางงานบริหารจัดการและงานเทคนิคเฉพาะทาง

และมีหนาที่เปนแกนกลางหรือตัวประสานงานใหการสนับสนุน การดําเนินงานของกลุมงานอื่นๆ ให

ดําเนินไปตามเปาหมาย เชน ลักษณะงานของฝายการพยาบาล ฝายวิชาการ ฝายโภชนาการและฝาย       

เวชกรรมสังคม เปนตน  
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1.3  องคกรพยาบาล โรงพยาบาลท่ัวไป 
 
        องคกรพยาบาล (Nursing organization) เปนหนวยงานหนึ่งของโรงพยาบาลที่มี

ความสําคัญอยางยิ่งในการใหบริการแกผูปวย ครอบครัวและสังคม องคกรพยาบาลในกระทรวง

สาธารณสุข  ใช คําวากลุมการพยาบาล  ซึ่งใช รูปแบบโครงสรางองคกรแบบงานหลัก  (Line 

organization structure) ซ่ึงเปนโครงสรางแบบธรรมดา ไมสลับซับซอน มีสายการบังคับบัญชา

โดยตรงจากหัวหนาหนวยงานไปยังผูใตบังคับบัญชา ลักษณะของโครงสรางองคกรอาจสูงข้ึนมีหลาย

ช้ัน หรือแบนราบเพียง 2-3 ช้ันแลวแตหนวยงาน (สุลักษณ มีชูทรัพย, 2539) 

  การบริหารงานของกลุมการพยาบาลมีลักษณะการบริหารที่เปนกระบวนการ โดย

ผูบริหารจะทําหนาที่วางแผน กํากับการ และเอื้ออํานวยทรัพยากรดานตางๆ ที่จะทําใหการดําเนินงาน

ขององคกรประสบความสําเร็จไดตามวัตถุประสงคที่ตองการ ลักษณะงานของฝายการพยาบาลจาํแนก

ออกเปน 3 ดาน คือ ดานการบริหารงานทั่วไป ดานการบริหารงานบริการพยาบาลและดานการ

บริหารงานวิชาการ 

1. การบริหารงานทั่วไป เปนการบริหารที่ดําเนินงานเพื่อใหงานของกลุมการพยาบาล

มีระบบ โดยใหการสนับสนุนการบริหารจัดการดานตางๆ เพื่อลดปญหาอุปสรรคในการดําเนินงานและ

ชวยใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ลักษณะการบริหารทั่วไปไดแก การจัดทําแผน การ

จัดองคกร การจัดการดานบุคลากร และการควบคุมงาน 

2. การบริหารงานบริการพยาบาล เปนการบริหารจัดการที่มีผลตอผูใชบริการตาม

วัตถุประสงคของหนวยงาน สถาบัน หรือความตองการหรือปญหาของผูปวย ครอบครัวหรือชุมชน 

ลักษณะของงานบริการพยาบาลจะใหการพยาบาลครอบคลุมทั้ง 4 มิติ คือ การปองกัน การ

รักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพและการฟนฟูสภาพ ซึ่งเปนการดูแลแบบองครวม (Holistic care) 

การบริหารงานบริการพยาบาลมีกิจกรรมบริการที่หลากหลาย เชน การจัดบริการพยาบาลตามความ

ตองการหรือตามปญหาและความคาดหวังของผูใชบริการ การจัดบริการพยาบาลโดยใหมีผูรับผิดชอบ

ดูแลผูปวยตลอด 24 ช่ัวโมง และการจัดทีมงานเพื่อใหบริการพยาบาล เปนตน 

3. การบริหารงานวิชาการ เปนงานสนับสนุนการบริการพยาบาลใหมีคุณภาพ

ดําเนินงานวิชาการเพื่อพัฒนาบุคลากรใหมีความรู ทักษะ มีคุณธรรมและจริยธรรมในการปฏิบัติงาน 

ลักษณะการบริหารงานวิชาการประกอบดวย 2 สวนคือ สวนแรกเปนงานปฏิบัติการทางวิชาการ 

ดําเนินงานเกี่ยวของกับการพัฒนาบุคลากร การบริการดานเอกสาร ตําราวิชาการ สงเสริมและเผยแพร

ผลงานวิชาการ ใหคําปรึกษาแนะนํา ตลอดจนคนควาวิจัยทางการพยาบาล และอีกสวนหนึ่งเปนงาน
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บริการการศึกษามีกิจกรรมในเร่ืองการประสานงานกับสถาบันการศึกษา การจัดประสบการณและ

การศึกษาภาคปฏิบัติ การควบคุมนิเทศนักศึกษา การอํานวยความสะดวกและการประเมินผล

ภาคปฏิบัติของนักศึกษา 

 
1.4 บทบาทหนาที่ของหัวหนาหอผูปวย 
 
      หัวหนาหอผูปวยเปนผูบริหารระดับตนซึ่งสวนใหญเปนพยาบาล  เปนบุคคลที่มี

ความสําคัญ มีหนาที่ดูแลและบังคับบัญชาเจาหนาที่ทางการพยาบาลทุกระดับในหอผูปวยที่

รับผิดชอบ มีภารกิจหลัก คือ บริหารงานบริการพยาบาลในหนวยงาน เพื่อใหผูปฏิบัติงานมีความ

คลองตัวในการปฏิบัติการพยาบาลที่แตละคนตองปฏิบัติใหสอดคลองกับตําแหนงที่ดํารงอยู และเปนผู

เชื่อมโยงนโยบายจากกลุมการพยาบาลสูการปฏิบัติ รวมท้ังเปนผูนําในการปฏิบัติการพยาบาล ให

คําปรึกษาและวินิจฉัย ส่ังการ โดยเฉพาะในกรณีที่ผูปฏิบัติไมสามารถแกปญหาได ซึ่งมีลักษณะงานที่

ปฏิบัติ 3 ดาน ดังตอไปนี้ (กองการพยาบาล, 2539) 

 
1) ดานการบรหิาร 
 1.1 บริหารงานบริการเพื่อสรางเสริมคุณภาพการบริการพยาบาลใน

หนวยงานหรือหอผูปวย 

  1.1.1 เปนผูนําในการกําหนดปรัชญา นโยบาย วิสัยทัศนและพันธกิจ

ทางการพยาบาลในหนวยงาน สนับสนุน สงเสริมใหมีการนําไปเปนแนวทางในการใหบริการและ

พัฒนาคุณภาพบริการในหนวยงาน 

  1.1.2 กําหนดมาตรฐานการบริการพยาบาลหรือแนวทางปฏิบัติการ

พยาบาลของหนวยงาน/หอผูปวยที่ตอบสนองตอปญหาสาธารณสุขทองถิ่น โดยใหสอดคลองกับ

มาตรฐานของกลุมวิชาชีพ และมาตรฐานที่สวนกลางกําหนด 

  1.1.3 สงเสริม สนับสนุน ใหผูปฏิบัติการพยาบาลที่อยูในความ

รับผิดชอบใหการพยาบาลผูปวยหรือผูใชบริการสอดคลองกับมาตรฐานการดูแลผูปวยอยางครบถวน 

ตอบสนองตอความตองการของผูปวยที่เปล่ียนแปลงไป ทั้งในดานการดูแลและรักษาพยาบาลและการ

ปฏิบัติกิจวัตรประจําวันเปนไปอยางรวดเร็ว ทันเวลา เปนที่พอใจของผูปวย/ผูใชบริการและญาติ 
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  1.1.4 จัดการใหผูปวย/ผูใชบริการในหนวยงานไดรับขอมูลดานการ

รักษาพยาบาลที่ถูกตอง เกิดประโยชนตอการวางแผน ประเมินการดูแลรักษาพยาบาลไดอยางรวดเร็ว

และถูกตอง รวมทั้งลดความเสี่ยงทางดานการเงินดวย 

  1.1.5 จัดระบบบริการพยาบาลในหนวยงาน/หอผูปวยใหมีความ

คลองตัวตอการใหบริการที่มีคุณภาพ โดยมีการมอบหมายงานแกเจาหนาที่หรือทีมใหการพยาบาลใน

แตละทีมเหมาะสมกับความตองการการพยาบาลของผูปวย ความสามารถของเจาหนาที่และ

อัตรากําลังที่มีอยู 

  1.1.6 กําหนดและควบคุมกํากับใหผูปฏิบัติที่อยูในความรับผิดชอบ

ใหการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลในการดูแลผูปวย โดยการเตรียมผูปวย/ผูใชบริการเพื่อรับไว

ดูแลรักษาและการเตรียมกอนจําหนาย การประเมินสภาพผูปวย/ผูใชบริการ การวางแผนการพยาบาล

ผูปวยที่ตรวจวินิจฉัยตางๆ การจัดทําแผนและการประเมินความสามารถของแผน ปฏิบัติตามแผนและ

การประเมินผลการพยาบาล การจําหนายและติดตามการรักษาพยาบาลที่สอดคลองกับความสําเร็จ

ของการรักษาพยาบาลผูปวยแตละราย 

  1.1.7 ติดตามประเมินผลและปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลใน

หนวยงานอยางตอเนื่อง โดยมีการทบทวนผลการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ในหนวยงานอยางสม่ําเสมอ 

เฝาระวังและทบทวนขอมูลรวมกับผูปฏิบัติ เกี่ยวกับขอมูลที่ช้ีวัดถึงคุณภาพการบริการในหนวยงานใน

แตละรอบเดือน เพื่อหาแนวทางในการพัฒนากระบวนการใหบริการ 

 1.2 บริหารบุคลากรในหนวยงานหรือหอผูปวย 

มีการจัดตารางเวรเจาหนาที่ทางการพยาบาลใหเหมาะสมกับปริมาณงานดวยการ

จัดสรรอัตรากําลังที่เหมาะสมในแตละเวร โดยเจาหนาที่แตละคนควรมีเวลาปฏิบัติงาน 40 ช่ัวโมงตอ

สัปดาห และมีเวลาพักผอนเพียงพอ จัดระเบียบการลาปวย ลากิจ ลาพักผอนใหเหมาะสมและ

สอดคลองกับระเบียบการลาของกลุมงานเพื่อใหงายตอการจัดระบบอัตราที่คลองตัว พัฒนาฟนฟู

ความรูแกเจาหนาที่ทางการพยาบาลทุกระดับ ตรวจสอบ นิเทศและประเมินผลการปฏิบัติงานของ

เจาหนาที่ระดับตางๆ ในหนวยงาน/หอผูปวย 

 1.3 การบริหารนโยบายทั่วไป 

กิจกรรมที่สําคัญเกี่ยวกับการบริการผูปวยโดยตรง โดยมีการควบคุมกํากับดูแล จัดหา

เส้ือผา วัสดุ ครุภัณฑ อุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชตางๆ และอื่นๆ ที่จําเปนในดานการรักษาพยาบาลที่
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เหมาะสมกับลักษณะงาน ควบคุม กํากับ ดูแลและสั่งการเรื่องความสะอาดเรียบรอยในหอผูปวยใหถูก

สุขลักษณะและปลอดภัยจากการแพรกระจายของเชื้อโรค 

 
2) ดานวิชาการ 
 2.1 ปฐมนิเทศเจาหนาที่ที่เขาปฏิบัติงานใหมทุกระดับในหนวยงาน 

 2.2 รวมดําเนินการอบรม ฟนฟูวิชาการแกเจาหนาที่ 

 2.3 วิเคราะหและศึกษาปญหาตางๆ เพื่อปรับปรุงแกไขงานดานบริการ

พยาบาลใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

 2.4 จัดทําคูมือ แนวทางปฏิบัติการพยาบาลสําหรับเจาหนาที่ในหนวยงาน 

 2.5 สนับสนุนใหเจาหนาที่ในหนวยงานมีโอกาสเพิ่มพูนความรู ความสามารถ

และประสบการณในการปฏิบัติงานใหกาวหนาดียิ่งข้ึนอยางทั่วถึง 

 2.6 เปนที่ปรึกษาของเจาหนาที่ในหนวยงาน ทั้งดานวิชาการและการ

ปฏิบัติการพยาบาล 

 2.7 เปนผูประสานงานกับอาจารยพยาบาลประจําหนวยงาน/หอผูปวย 

จัดการฝกภาคปฏิบัติใหสอดคลองกับทฤษฏี 

 2.8 ปฏิบัติงานอื่นๆ ที่ไดรับมอบหมาย 

 
3) ดานบริการพยาบาล 
ดานปฏิบัติการพยาบาล ใชความรูและความชํานาญทางคลีนิคในการใหการพยาบาล

โดยตรงแกผูปวยภายในหอผูปวยหรือหนวยงาน ทั้งในผูปวยทั่วไปและกลุมผูปวยที่มีปญหาซับซอน 

โดยการใชทักษะการประเมินเพื่อนําไปสูการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมใน

การสรางและการใชมาตรฐานในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาล เพื่อใหบรรลุเปาหมาย ประสาน

ความรวมมือเพื่อสนับสนุนใหผูปวยไดรับการดูแลอยางมีประสิทธิภาพ รวมทั้งเปนแบบอยางที่ดีแก

พยาบาลในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ 

 3.1 ใชความรูในศาสตรทางการพยาบาล ศาสตรที่เกี่ยวของและผลการวิจัย

รวมทั้งประสบการณในการประเมินภาวะสุขภาพ ใหการวินิจฉัยทางการพยาบาล จําแนกความรุนแรง

ของปญหาซับซอนที่พบบอยหรือวิกฤติของผูปวย วางแผนการพยาบาล และดําเนินการใหความ

ชวยเหลือผูปวยและครอบครัวที่เจ็บปวยเรื้อรังหรือวิกฤติไดครอบคลุมปญหาทั้งทางดานรางกาย จิต

สังคม และจิตวิญญาณ 
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 3.2 จัดระบบและดําเนินการใหความชวยเหลือผูปวยเมื่อมีภาวะฉุกเฉิน โดย

ใชเครื่องมือ อุปกรณ เวชภัณฑ ท่ีจะชวยชีวิตผูปวยไดอยางถูกตองและฉับไว กรณีสถานการณฉุกเฉิน

หลายอยางเกิดข้ึนพรอมๆ กัน ตองทราบความตองการและความสามารถ ใชแหลงประโยชนที่มีอยู

ท้ังหมดไดอยางเหมาะสม 

 3.3 เตรียมสภาพผูปวยทั้งดานรางกายและจิตใจ รวมถึงการจัดเตรียม

เครื่องมือและเฝาระวังอาการผิดปกติของผูปวยขณะดําเนินการและควบคุมเครื่องมือพิเศษเฉพาะ หรือ

ใชยาระงับความรูสึกตามแผนการรักษา เชน พยาบาลในหนวยตรวจพิเศษ วิสัญญี เปนตน 

 3.4 เปนผูนําในการประชุมปรึกษาหารือ /ตรวจเยี่ยมผูปวยกับทีมสุขภาพใน

หนวยงานหรือทีมงาน 

 3.5 จัดระบบการนําแผนการรักษา/การพยาบาลไปปฏิบัติ ตลอดทั้งเฝาระวัง

อาการเปลี่ยนแปลงของผูปวยทั่วไปและในภาวะวิกฤติ รวมถึงใหความชวยเหลือและแกไขสถานการณ

ไดทันทวงที 

 3.6 คาดการณปญหาซับซอนที่พบบอย วางแผนใหความชวยเหลือไดทันตอ

เหตุการณและสามารถประเมินสิ่งท่ีควรละเวนหรือเพิ่มเติมจากแผนการรักษาของแพทย โดยยึด

หลักสวัสดิภาพของผูปวยเปนเกณฑ เชน เลิกคําสั่งงดน้ําและอาหารเมื่อหมดความจําเปน นอกจากนี้

ยังสามารถแยกแยะรูปแบบการเผชิญปญหาของผูปวยในแตละกลุมตางๆ ได สามารถลดความกังวล

ของผูปวยใหนอยลงและสามารถฟนฟูสภาพไดดีที่สุด 

 3.7 วางแผนการจําหนาย ผูปวยที่มีปญหาซับซอน เพื่อใหผูปวยไดรับการ

ดูแลและฟนฟูสภาพอยางตอเนื่อง โดยรวมมือกับครอบครัวของผูปวย บุคลากรในทีมสุขภาพและ

พยาบาลชุมชน เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดแกผูปวยและครอบครัว 

 
1.5 บทบาทหนาที่ ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ 
  
ลักษณะงานพยาบาลเปนการผสมผสานการปฏิบัติที่เกี่ยวกับการสังเกต การดูแล การสอน 

การใหคําแนะนําปรึกษาท่ีตอบสนองความตองการของผูปวย ครอบครัวและชุมชนในบริบทของการ

ปฏิบัติงาน (ฟาริดา อิบราฮิม, 2541) เปนกระบวนการที่มีความตอเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง โดย

ผลัดเปล่ียนหมุนเวียนปฏิบัติงานเปน 3 เวร คือ เวรเชา เวรบายและเวรดึก ดวยความรับผิดชอบตอการ

คงไวซ่ึงสุขภาพที่ดีเทียบเทากับการรักษาความเจ็บปวย โดยใชความรูจากหลักการ วิธีการทางทฤษฎี 

รวมท้ังผลการวิจัยอยางมีเหตุผล มีการวิเคราะหขอมูล วางแผน ดําเนินการพยาบาลและตัดสินปญหา
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การพยาบาล โดยใชสติปญญาบนรากฐานทางวิทยาศาสตรและความเปนศิลปะแหงการชวยเหลือและ

ใหการดูแล (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) ศาสตรทางการพยาบาลจะเปนตัวกําหนดทิศทางการ

ปฏิบัติงานและตองแสดงออกดวยการใชศิลปะในกระบวนการปฏิบัติการพยาบาล โดยใชทักษะการ

ทํางานดวยน้ํามือ น้ําคํา น้ําใจ(ฟาริดา อิบราฮิม, 2541) จุดเนนของการใหการพยาบาลจะเปนการดูแล

คนทั้งคนแบบองครวม (Holistic care) ซ่ึงตองมองคนเปนบูรณาการของกาย จิต สังคมและจิต

วิญญาณที่มีความสลับซับซอน ตลอดจนงานที่ปฏิบัติจะตองครอบคลุมงานทั้ง 4 ดาน ไดแก การ

สงเสริมสุขภาพ การธํารงไวซ่ึงสุขภาพที่ดี การซอมแซมสุขภาพและการดูแลผูปวยที่กําลังจะตายหรือ

ผูปวยสิ้นหวัง 

พยาบาลประจําการ หมายถึง พยาบาลวิชาชีพในระดับปฏิบัติการ เปนบุคลากรสําคัญในทีม

สุขภาพ มีหนาที่ในลักษณะวิชาชีพ ซ่ึงหมายถึงเปนผูที่ไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพพยาบาล โดย

เปนผูสําเร็จการศึกษาหลักสูตรการพยาบาลระดับวชิาชีพ มีหนาที่ในการใหบริการสุขภาพตอผูมารับ

บริการในโรงพยาบาลหรือในชุมชนตามขอบเขตของงาน ซ่ึงรวมถึงการแกไขปญหาสุขภาพขั้นพื้นฐาน

และแกปญหาซับซอนในการพยาบาลสาขาใดสาขาหนึ่ง ตลอดจนนิเทศการปฏิบัติการพยาบาลในทีม

การพยาบาล ทั้งนี้โดยพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540 ได

กลาวถึงบทบาทของพยาบาลประจําการวา เปนการปฏิบัติหนาที่การพยาบาลตอบุคคล ครอบครัวและ

ชุมชน โดยกระทําดังตอไปน้ี 

1. การสอน การแนะนํา การใหคําปรึกษาและการแกปญหาเกี่ยวกับสุขภาพ 

2. การกระทําตอรางกาย และจิตใจของบุคคล รวมทั้งการจัดสภาพแวดลอมเพื่อแกไขปญหา

การเจ็บปวย การบรรเทาอาการของโรค การลุกลามของโรคและการฟนฟูสภาพ 

3. การกระทําตามวิธีที่กําหนดไวในการรักษาเบื้องตนและการใหภูมิคุมกันโรค ชวยเหลือ

แพทยกระทําการรักษาโรค 

  

นอกจากนี้ กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข (2540) ไดกําหนดหนาที่ความรับผิดชอบ

ของพยาบาลวิชาชีพในระดับปฏิบัติการ ดังตอไปนี้ 

 
1) ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
ใชความรูและทักษะพื้นฐานในการใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวยและครอบครัวใน

หอผูปวย โดยใชกระบวนการพยาบาลเพื่อการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมใน
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การใชมาตรฐานการพยาบาล เพื่อควบคุมคุณภาพ ใหความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อการ

ดูแลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหาฉุกเฉินไดอยางปลอดภัย 

 1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรท่ีเกี่ยวของในการประเมิน

ปญหา ใหการวินิจฉัย การวางแผนและใหการพยาบาลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูปวยท่ีเกิดปญหา

ฉุกเฉินไดอยางปลอดภัย 

 1.2 ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อใหกระบวนการดูแล

ผูปวยและครอบครัวดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 1.3 มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ /ตรวจเยี่ยมผูปวยในหนวยงานที่

ปฏิบัติ 

 1.4 เฝาสังเกต วิเคราะหอาการการเปลี่ยนแปลงของผูปวยและดําเนินการ

ปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดับสูงหรือทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อใหความชวยเหลือผูปวยไดทันทวงที

กอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤติหรือมีปญหาซับซอนตามมา 

 1.5 ควบคุมดูแลสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอการดูแลและเหมาะสมที่จะเปนแหลง

ฝกปฏิบัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ 

 1.6 รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหอผูปวยหรือหนวยงาน เพื่อ

ประเมินปญหาและรวมหาแนวทางในการแกไขเพื่อพัฒนาคุณภาพของการดูแลอยางตอเนื่อง 

 1.7 จัดเตรียมอุปกรณ เครื่องมือ และเครื่องใชที่จําเปนในการรักษาพยาบาล

ใหอยูในสภาพที่พรอมจะใชไดตลอดเวลา 

 1.8 สอนและใหคําปรึกษาแกผูปวย และครอบครัวเพื่อพัฒนาความสามารถ

ในการดูแลตนเองและการมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

 1.9 มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวย 

 1.10 ใหคําแนะนําและชวยเหลือบุคลากรดานการพยาบาลที่อยูในความ

รับผิดชอบในการแกปญหาเพื่อควบคุมคุณภาพของการพยาบาล 

 1.11 เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 

   
 2) ดานการบริหารจัดการ 

มีสวนรวมในการบริหารจัดการการดูแลภายในหอผูปวยหรือหนวยงานเพื่อใหเขาถึง

ซ่ึงคุณภาพของการใหบริการ 
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  2.1 มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 

  2.2 มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหาและแกไขอุปสรรคที่เกิดขึ้นจาก

ระบบงาน บุคคลและสิ่งแวดลอม 

  2.3 มีสวนรวมในโครงการตางๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพอนามัย 

  2.4 ประเมินการทํางานภายในหอผูปวย 

  2.5 รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาลเพื่อประเมิน

คุณภาพของการใหบริการพยาบาลในหอผูปวย 

  2.6 มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพ 

 
 3) ดานวิชาการ 

มีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกบุคลากรดานการพยาบาล ใหความรูแก

ผูรับบริการ รวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัย และนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 

  3.1 มีสวนรวมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหมและผูที่เขามา

รับการอบรมในหนวยงาน 

  3.2 สอนหรือเปนพี่เลี้ยงใหกับนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี พยาบาล

เทคนิค หรือผูชวยพยาบาล 

  3.3 มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน และการใหความรูแกผูปวยและ

ครอบครัวในหนวยงาน 

  3.4 ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล 

จะเห็นไดวาพยาบาลจะตองปฏิบัติหนาที่และมีความรับผิดชอบในการใหบริการการพยาบาล

ทั้งที่อยูในภาวะเจ็บปวยและในภาวะปกติ อีกทั้งในขณะเดียวกันก็ยังมีบทบาท เปนทั้งผูสอนและนัก

บริหารเพื่อใหการบริการพยาบาลเกิดคุณภาพ 
 

2. ผลผลิตของงาน 
 

2.1 ความหมายผลผลิตของงาน 
 

Bain (1982: 51) กลาววาผลผลิตของงาน คือ อัตราสวนระหวางผลิตภัณฑทั้งหมดที่ไดรับ

ตอปจจัยนําเขาสูการผลิตทั้งหมด หรืออัตราสวนระหวางผลลัพธที่ไดตามเปาหมายกับความสามารถ
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ในการใชทรัพยากรที่มีอยูใหเกิดประโยชนตามความตองการ หรืออัตราสวนระหวางประสิทธิผลที่ทําให

องคกรประสบผลสําเร็จกับประสิทธิภาพในการใชทรัพยากร 

Jernigan (1988) กลาววาผลผลิตของงาน หมายถึง การไดรับผลลัพธที่บรรลุตามที่

กําหนดไวโดยปราศจากการสูญเสียเวลา พลังงานหรือทรัพยากร ในการใชตนทุนที่ต่ําที่สุดที่สามารถ

เปนไปได 

Shermerhorn (1989) กลาววา ผลผลิตของงาน คือ ผลรวมจากการวัดผลการปฏิบัติงาน

ที่แสดงใหเห็นถึงปริมาณและคุณภาพ ที่เพิ่มข้ึนจากการใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนคุมคา 

McNeese-Smith (1995) กลาววา ผลผลิตของงาน หมายถึง ผลลัพธของการสนับสนุน 

ชวยงานใหองคกรเจริญกาวไปสูผลสําเร็จตามเปาหมายที่องคกรตั้งไวโดยคํานึงถึงการใชทรัพยากร

อยางคุมคาในการปฏิบัติงาน  

Simms (2000) กลาววา ผลผลิตคือ อัตราสวนระหวางปจจัยนําเขากับผลลัพธที่ได โดย

ปจจัยนําเขาประกอบดวย คน เวลา ทรัพยากรที่เปนวัตถุดิบท่ีใชในการทําใหเกิดผลที่ไดตอหนวย 

ผลลัพธที่ไดหมายถึง จํานวนของผลิตภัณฑ 1 หนวย 

Finkler (2000) กลาววา ผลผลิตคือ อัตราสวนระหวางผลที่ไดกับปจจัยนําเขา โดยวัดผล

ของผลที่ไดของผลิตภัณฑในแตละหนวย ปจจัยนําเขาคือ ทรัพยากรที่หามาไดในการผลิต ผลลัพธ

ทางการพยาบาล ปจจัยนําเขาไดแก บุคคล วัสดุอุปกรณ ส่ิงสนับสนุนตางๆ และเครื่องมือที่จําเปนใน

การดูแลผูปวย ผลท่ีไดคือผลิตภัณฑที่เกิดจากการพยาบาล เชน จํานวนวันที่ผูปวยไดรับการดูแล การ

เยี่ยม และบทบาทของการดูแล  

Robbins (2001) กลาววา ผลผลิตคือ การที่องคกรไดรับผลแหงความพยายาม ถาองคกร

ไดรับผลสําเร็จตามเปาหมายและปจจัยนําเขาเพื่อใหเกิดผลที่ไดโดยใชตนทุนต่ําที่สุด แสดงถึงการ

บรรลุทั้งประสิทธิผลและประสิทธิภาพ ตัวอยางประสิทธิผลของโรงพยาบาลคือ การที่ผูรับบริการไดรับ

ผลของการบริการตรงตามตองการ ประสิทธิภาพคือ การที่สามารถปฏิบัติงานโดยใชตนทุนต่ําที่สุด 

สรุปไดวาผลผลิตของงาน หมายถึง การที่บุคลากรปฏิบัติงานบรรลุตามเปาหมายของ

องคกรที่กําหนดไว เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลจากการปฏิบัติงาน และมีการใชทรัพยากรใหเกิด

ประโยชนอยางคุมคา 
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2.2 ผลผลิตของงานทางการพยาบาล 
 

จากการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอมในปจจุบัน การแสดงออกของความถูกตองของ

กระบวนการปฏิบัติวิชาชีพไมเพียงพอตามความตองการของสังคม สังคมมีความตองการมากขึ้น นั่น

คือ ลูกคา/ผูใชบริการ นายจาง หรือผูจายคาบริการสุขภาพคาดหวังในเรื่อง ผลผลิตของการดูแลที่

เหมาะสม สามารถวัดไดโดยมุงที่ประโยชนที่ผูใชบริการไดรับ (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) ซึ่ง

ผลผลิตทางการพยาบาลนั้น จะตองตอบสนองความตองการของผูรับบริการ และมุงเนนที่คุณภาพการ

พยาบาล ที่เหมาะสมคุมคากับการลงทุนและประโยชนที่ไดรับ โดยผูรับบริการจะตองมีความรูสึกวา

ไดรับบริการที่คุมคา สะดวก รวดเร็วและคุมคาใชจาย Oerman and Huber (1999 อางถึงใน พวงรัตน 

บุญญานุรักษ, 2544) กลาววา การมุงที่ผลผลิตที่ผูรับบริการไดรับจะชวยใหการพยาบาลคงอยูรอดใน

ตลาดบริการสุขภาพ สามารถคงรักษาและปรับปรุงคุณภาพของการพยาบาลที่ปฏิบัติได 

ในเรื่องแนวคิดและการศึกษาผลผลิตทางการพยาบาลไดมีผูใหแนวคิดและศึกษาไวหลาย

ทานพอสรุปไดดังนี้ 

ฟาริดา อิบราฮิม (2537) กลาวในเรื่องการวัดผลผลิตทางการพยาบาลวา ผลผลิตทางการ

พยาบาลสามารถวัดดวยอัตราสวนระหวางผลลัพธและทรัพยากรใหชัดเจน ถาอัตราสวนออกมา

คอนขางสูง แสดงผลผลิตอยูในเกณฑดี แตการวัดวิธีน้ีอาจคอนขางลําบาก เพราะผลลัพธที่ออกมาเชิง

พฤติกรรมเปลี่ยนแปลงตามผูปวยหรือความพึงพอใจในบริการที่ไดรับ อาจรวมถึงการดูแลรักษาจาก

บุคลากรอื่นในทีมสุขภาพดวย จึงมีการกําหนดผลผลิตทางการพยาบาลโดยใหรวมถึงประสิทธิผลการ

ดูแลซึ่งหมายถึงผลลัพธที่ไดซ่ึงมีการสูญเสียนอยที่สุด การวัดผลผลิตดานบุคคล วัดจากงานทั้งหมดที่

พยาบาลตองรับผิดชอบ การวัดผลผลิตดานบุคลากรอาจมองที่ความสามารถในการปฏิบัติกิจกรรม

ของพยาบาลแตละคน โดยมีการปฏิบัติรวมกันเปนทีมใหไดผลงานออกมาเปนกลุม ทั้งนี้ยอมหมายถึง

ตองมีการบริหารบุคลากรที่มุงใหแรงจูงใจเพื่อเพิ่มผลผลิตจากการทํางานใหมาก และทํางานดวยการ

มุงสูเปาหมายตามที่คาดหวัง การวัดผลผลิตโดยใชปริมาณ เชน จํานวนชั่วโมงที่ใชเพื่อการดูแลผูปวย 

คาใชจายเพื่อการวาจางใหมีพยาบาลดูแลผูปวยในอัตราที่กําหนด ผลผลิตที่วัดไดหมายถึง ผลงานการ

พยาบาลที่จะแสดงใหสังคมไดเห็น และพยาบาลไดรับความภาคภูมิใจในการทํางาน 

McNeese-Smith (1995) ไดนําแนวคิดของ Bain (1982) มาศึกษาและพัฒนาการวัดผล

ผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โดยเปนการวัดผลผลิตของแตละบุคคล 

ประกอบดวย 12 ตัวช้ีวัดคือ การบรรลุตามเปาหมายในการปฏิบัติงาน การใชทรัพยากรและแรงงาน

อยางคุมคา คุณภาพบริการ ความกาวหนาในงาน จํานวนเวลาในการใหบริการดูแลผูปวย จํานวนงาน
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ที่รับผิดชอบ การปฏิบัติงานทันตามเวลา การปฏิบัติงานตามระบบ ความผิดพลาดในการทํางาน อัตรา

การลาปวย การหมุนเวียนงานและการแกปญหา 

Jelinek and Dennis (1976 อางถึงใน Sulivan, 1997) ไดกลาวถึง ผลผลิตทางการ

พยาบาลวา ควรคํานึงถึงในเรื่องของคุณภาพและปริมาณของผลลัพธในลักษณะที่เทาๆ กัน โดย

แนวคิดของผลผลิตควรประกอบดวย ประสิทธิผลของการใหการดูแลผูปวย ซ่ึงไดคุณภาพและ

เหมาะสม และประสิทธิภาพของการดูแลซ่ึงผลลัพธที่ไดจากการใหการพยาบาลนั้นตองประกอบดวย

การสูญเสียการใชทรัพยากรนอยที่สุด 

Sullivan (1997) ไดกลาวถึงผลผลิตทางการพยาบาลวา คือ อัตราสวนระหวางผลลัพธ

ของงานกับปจจัยนําเขาของงาน เมื่อใชแนวคิดของการพยาบาลในรูปแบบระบบเปดจะไดกรอบ

แนวคิดของผลผลิตทางการพยาบาลดังแผนภาพที่ 1 

 

ส่ิงแวดลอม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         แผนภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดผลผลิตทางการพยาบาล 

 ที่มา: Sullivan, E. J. Effective leadership and management in nursing. California: 

Addision-Wesley, 1996: 108. 

 

 จากแผนภาพที่ 1 แสดงถึงความสัมพันธระหวางปจจัยนําเขา กระบวนการพยาบาลและ

ผลลัพธ โดยปจจัยนําเขาทางการพยาบาลจะประกอบดวยจํานวนของบุคลากรทางการพยาบาลในแต

ละระดับ เครื่องมือ เคร่ืองใชรวมทั้งอุปกรณตางๆ ที่ทําใหเกิดตนทุนในการใหการพยาบาล กระบวนการ

     ปจจัยนําเขา                                     กระบวนการ                                          ผลลัพธ 

- การสงมอบบริการแก

ผูปวย 
- ภาวะผูนํา 
- การบริหารจัดการ 
- ระบบการดูแลแนะนํา 

- จํานวนวันที่ผูปวยนอนโรงพยาบาล 
- จํานวนชั่วโมงที่ใหการดูแล 
- ขั้นตอนการปฏิบติั 
- การเยี่ยมบาน 
- การนัดมาตรวจตามนัดหมาย 

- การใหการพยาบาลของ
แตละบุคคล 
- เครื่องมือ อุปกรณ 
- หนวยใหการสนับสนุน 
- เงินทนุ 
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พยาบาลคือกิจกรรมหรือวิธีการตางๆ ที่ทําใหเกิดผลลัพธ ผลลัพธคือผลิตภัณฑที่เปนผลมาจากการใช

ปจจัยนําเขาและกระบวนการพยาบาล ส่ิงแวดลอมคือทุกสิ่งทุกอยางที่อยูนอกเหนือการควบคุมของ

องคกร เชน กฎระเบียบของขาราชการ นโยบายการเงินการคลังของกระทรวง ใบอนุญาตการประกอบ

วิชาชีพ 

 ผลผลิตของงานในโรงพยาบาลทั่วไป เกิดจากการปฏิบัติงานของพยาบาล ตามบทบาทหนาที่

ความรับผิดชอบทั้งทางดานบริหารการพยาบาล ดานบริการพยาบาล และดานวิชาการ โดยบทบาท

ทางดานการบริหารการพยาบาลนั้น ภาระงานจะเกี่ยวของกับการบริหารจัดการภายในหนวยงาน การ

รับนโยบายตางๆ การวางแผนในการปฏิบัติงาน รวมถึงการดูแลรับผิดชอบในการจัดเตรียมอุปกรณ

เครื่องมือใหมีเพียงพอ บทบาททางดานบริการพยาบาล เปนภาระงานเกี่ยวกับการใหการพยาบาลแก

ผูรับบริการ การใชกระบวนการพยาบาลตามเทคนิคที่ถูกตอง การวางแผนการพยาบาลและการปฏิบัติ

ตามแผนการพยาบาลที่วางไว บทบาททางดานวิชาการ เปนภาระงานที่เกี่ยวของกับการพัฒนางาน

วิชาการของหนวยงาน การจัดทําแผนวิชาการตางๆ ดังนั้นผลผลิตของงาน โรงพยาบาลทั่วไปจึงมี

หลายลักษณะตามบทบาทหนาที่ที่ปฏิบัติ ดังนั้นการวัดผลผลิตของงาน  โรงพยาบาลทั่วไปจึงควรเปน

ลักษณะกวางๆ และสามารถวัดไดทุกบทบาทของพยาบาล 

 
2.3 แนวคิดการวัดผลผลิตทางการพยาบาล 
 

การสรางผลผลิตของหนวยงานหรือองคกรนั้น คนเปนปจจัยที่สําคัญที่ สุด ในการ

ดําเนินงานที่เพิ่มผลผลิตภายในองคกรนั้น จึงตองเนนความสําคัญเกี่ยวกับดานทรัพยากรมนุษยให

มาก ซึ่งการที่องคกรจะบรรลุเปาหมายนั้นหัวหนาหนวยงานและบุคลากรตองมีการกําหนดเปาหมาย

รวมกัน มีความเขาใจที่ตรงกัน และรวมกันปฏิบัติงานตามเปาหมายใหบรรลุผลสําเร็จ ซึ่ง Bain (1982) 

กลาวถึงแนวคิดในการนําไปสูการเพิ่มผลผลิต โดยการวัดผลผลิตของงานตามแนวคิดของ Bain 

(1982) คือส่ิงที่แสดงถึงการกระทําระหวางปจจัยตางๆ ในการทํางาน ในขณะที่ผลที่ไดจากการกระทํา

หรือผลลัพธที่บรรลุความสําเร็จเกิดจากปจจัยนําเขาหรือทรัพยากรที่แตกตางกัน โดยผลผลิตอาจ

แสดงออกไดหลายประการ เชน ผลลัพธในการทํางานแตละช่ัวโมง หรือผลลัพธจากการทํางานในหนึ่ง

หนวยของวัตถุดิบ หรือผลลัพธจากตนทุน อัตราสวนของผลผลิตแตละอยางเปนสิ่งที่ทําใหเกิดข้ึนโดย

ปจจัยหลายประการ ปจจัยที่เปนตัวชักนําประกอบดวยคุณภาพและวัตถุดิบที่หามาได ระดับของการ

ปฏิบัติและอัตราของการเกิดประโยชน ตนทุนที่หามาไดและผลลัพธที่แสดงออกถึงความสามารถของ



                                                                                                                                                                                              26 
 

 
การใชตนทุนที่หามาได ทัศนคติและระดับความสามารถในการทํางาน การสงเสริมและประสิทธิผลของ

การบริหาร โดยการวัดผลผลิตของงาน วัดจากประสิทธิผลของงานและประสิทธิภาพของงาน 

 
2.3.1 ประสิทธิผลของงาน 
 

 Bain (1982) กลาววา ประสิทธิผลของงาน เปนการที่องคกรไดรับผลลัพธ

สุดทายจากการใชทรัพยากรที่หามาไดอยางเกิดประโยชนสูงสุดตามที่ไดกําหนดรูปแบบของผลลัพธไว 

ในการไดประสิทธิผลขององคกรนี้ ปราศจากการคํานึงถึงในเรื่องของทุน โดยประสิทธิผลของงานนั้น

สามารถประเมินไดใน 2 องคประกอบ คือ การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายและคุณภาพ

บริการ 

2.3.1.1 การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย หมายถึง การ

ปฏิบัติงานใหเกิดผลลัพธตามเจตนาที่องคกรไดตั้งขึ้นและไดกําหนดจุดมุงหมายไว การที่จะบรรลุ

เปาหมายของงานไดนั้น ผูนําและผูรวมงานตองมีการกําหนดเปาหมายรวมกัน มีสวนรวมในการ

ปฏิบัติงานและมีความสํานึกในหนาที่รับผิดชอบ รวมทั้งมีความเห็นพองตองกัน เกี่ยวกับกฏขอบังคับ

ตางๆ ในหนวยงานพรอมนํามาปฏิบัติ มีสวนรวมในการติดตอส่ือสารกับบุคคลอื่นทั้งในหนวยงานและ

นอกหนวยงานเพื่อแลกเปลี่ยนความคิดในการปฏิบัติงาน 

2.3.1.2 คุณภาพบริการ หมายถึง การนําแนวคิดเปาหมายมาใชในการ

ปฏิบัติงาน และเกิดผลลัพธที่ดี ทั้งประสิทธิผลและประสิทธิภาพเมื่อเปรียบเทียบกับเกณฑหรือ

มาตรฐานที่ตั้งไว ผูใหบริการและผูรับบริการเกิดความพึงพอใจ โดยที่คุณภาพของผลผลิตของแตละ

องคกรจะข้ึนอยูกับปจจัย 5 ดาน ไดแก ดานการออกแบบการบริการและการปรับปรุงคุณภาพ 

(Design) โดยใชคาใชจายที่พอเหมาะ ประหยัด ตรงกับลักษณะบริการ โดยการใชการบริโภคและ

บริการที่ดี ปจจัยดานการออกแบบที่มีคุณภาพมี 2 ประการคือ การคํานึงถึงปจจัยดานการตลาดและ

การคํานึงถึงการแขงขันระหวางองคกร, ดานอุปกรณ (Equipment) ความสามารถในการจัดเตรียม

อุปกรณ เครื่องมือ เคร่ืองจักรที่มีความแนนอน เช่ือถือได , ดานวัสดุ (Materials) วัสดุที่ใชในองคกรตอง

มีลักษณะที่เหมาะสมตรงตามความตองการ และลักษณะการใชงาน, ดานการวางแผน (Planning) 

แผนการดําเนินงานตองชัดเจน ตรงตามมาตรฐานการปฏิบัติงาน มีการกําหนดระยะเวลาที่แนนอน 

ตรงตามความตองการและไมสูญเสียเวลา, ดานการปฏิบัติงาน (Performance) ผูปฏิบัติตองมีทักษะ

และแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน จะทําใหเกิดการปฏิบัติงานที่มีคุณภาพ 
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2.3.2 ประสิทธิภาพของงาน 
  

Robbins and Decenzo (2001) กลาววา ประสิทธิภาพหมายถึง การกระทํา

ในสิ่งที่ถูกตอง โดยคํานึงถึงความสัมพันธระหวางปจจัยนําเขาและผลลัพธ โดยเฉพาะในเรื่องของการ

ใชทรัพยากรนอยที่สุด เชนเดียวกับ Bain (1982) ที่กลาววา ประสิทธิภาพไมเพียงแตเกี่ยวของกับการ

ใชทรัพยากรเทานั้นแตยังเกี่ยวของถึงการทําอยางไรจึงจะไดรับผลลัพธที่ดีที่สุด ในการประเมิน

ประสิทธิภาพของงาน ประเมินไดใน 2 องคประกอบคือ การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานและ

ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

2.3.2.1 การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานตองมีการใชวัสดุ

อุปกรณตางๆ ใหเกิดประโยชนสูงสุดและประหยัดไมส้ินเปลือง โดยที่บุคลากรตองคํานึงถึงความจาํเปน

ในการใชทรัพยากร ชวยลดคาใชจายในการใชวัสดุ อุปกรณตางๆ ในการใหบริการ โดยใชอยาง

ประหยัดตรงตามลักษณะงาน เตรียมความพรอมกอนการใช มีการเก็บรักษาทรัพยากรใหคงสภาพมาก

ท่ีสุดและใชใหเกิดประโยชนสูงสุด 

2.3.2.2 ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานในองคกรบุคลากร

ตองปฏิบัติงานไดตรงตามแผนที่กําหนดไว มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน ทําใหงานออกมาตรง

ตามเปาหมาย เกิดประสิทธิผลสูงสุดและผูรับบริการเกิดความพึงพอใจ 

การวัดผลผลิตของงานของแตละบุคคล สามารถวัดโดยอาศัยบุคลากรเหลานี้ เชน 

ผูบริหารหรือที่ปรึกษาหรือการประเมินตนเองของผูปฏิบัติงาน ในการศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาผลผลิต

ของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โดยมุงเนนถึงผลลัพธที่เกิดจากการที่พยาบาลประจําการ

ไดใหการสนับสนุนชวยเหลือในการปฏิบัติงานภายในหอผูปวยตามบทบาทหนาที่ท่ีรับผิดชอบให

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่หอผูปวยกําหนดไว 

 

สําหรับการประเมินผลผลิตของงานในโรงพยาบาลทั่วไปครั้งนี้ ผูวิจัยใชแนวคิดผลผลิต

ของงานของ Bain (1982) เนื่องจากแนวคิดของ Bain สามารถวัดไดทุกบทบาทของการปฏิบัติงานและ

สามารถวัดไดในกรณีที่ไมสามารถแยกปจจัยนําเขาหรือผลลัพธที่ชัดเจนของการปฏิบัติงานได โดยการ

วัดผลผลิตของงานประกอบดวยการวัดในดานประสิทธิผลของงาน คือ การบรรลุผลสําเร็จตาม

เปาหมายและคุณภาพบริการ และการวัดประสิทธิภาพของงาน คือ การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน

และระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 
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3. ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย 
 

3.1 ความหมายของภาวะผูนํา 
 

ภาวะผูนําเปนสิ่งที่มีความสําคัญตอทุกองคกร เพราะชวยใหองคกรสามารถดําเนินงานได

ประสบผลสําเร็จและมีความกาวหนา ภาวะผูนําในความหมายของแตละบุคคลมีความแตกตางกัน 

โดยอาจมีความหมายในเชิงคุณลักษณะ พฤติกรรม หรือรูปแบบการมีปฏิสัมพันธกัน จึงขอยกตัวอยาง

ความหมายของภาวะผูนําที่นักวิชาการไดใหคําจํากัดความไวแตกตางกัน  

Bass (1981 cited in Marriner-Tomey, 1993) กลาววา ภาวะผูนําหมายถึง จุดรวมของ

กระบวนการกลุม เปนบุคลิกลักษณะและผลอันเกิดจากบุคลิกลักษณะของผูนํา เปนศิลปะในการทําให

ผูอ่ืนยอมทําตาม เปนรูปแบบของการจูงใจมากกวาการบังคับบัญชา เปนเร่ืองที่เกี่ยวของกับอํานาจ 

โดยผูนําใหอํานาจที่มีอยูในการกําหนดพฤติกรรมของสมาชิก เปนเครื่องมือในการบรรลุจุดมุงหมาย 

เปนผลของการมีปฏิสัมพันธ เปนการแสดงบทบาทหนาที่ที่แตกตางกัน เปนการริเริ่มโครงสรางและ

คงไวซ่ึงโครงสรางของความคาดหวังและมีปฏิสัมพันธ  

Hersey, Blanchard and Johnson (1996) กลาววา ภาวะผูนําเปนกระบวนการในการใช

อิทธิพลตอบุคคลหรือกลุม ใหเกิดการปฏิบัติกิจกรรมดวยความพยายาม เพื่อกอใหเกิดการบรรลุผล

สําเร็จตามเปาหมาย ในสถานการณที่กําหนด 

Kouzes & Posner (2001) กลาววา ภาวะผูนําคือ ศิลปะในการกระตุน ระดมความ

ชวยเหลือใหผูตามเกิดความตองการทํางานดวยความพยายามทุมเทในการปฏิบัติงาน ใหประสบ

ความสําเร็จรวมกัน 

เรมวล  นันทศุภวัฒน (2542) กลาววา ภาวะผูนําคือ กระบวนการระหวางบุคคลตั้งแต 2 

คนขึ้นไปที่มีการปฏิสัมพันธกัน โดยมีอํานาจและอิทธิพลเขามาเกี่ยวของ เพื่อมุงสูเปาหมายไดสําเร็จ 

ไขแสง  โพธิโกสุม (2543) กลาววา ภาวะผูนํา หมายถึง ความสามารถของผูนําดานการมี

อิทธิพลตอบุคคลในกลุมใดกลุมหนึ่งเพื่อนําไปสูความสําเร็จตามเปาหมาย โดยใชกระบวนการสั่งการ 

การมีอิทธิพลตอบุคคลอื่น การมีปฏิสัมพันธและการใชแนวคิดใหมๆ ที่สามารถถายทอดไปสูการปฏิบัติ

ได 

สรุปไดวา ภาวะผูนําหมายถึง พฤติกรรมที่บุคคลหนึ่งสามารถกระตุน จูงใจ เปนแบบอยาง

ใหผูตามเกิดความตองการทํางานดวยความพยายาม เพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ 
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3.2 ทฤษฎีภาวะผูนํา 
 

ผูนําไดรับการมองวาเปนกระบวนการชักชวนหรือกระทําเปนตัวอยาง โดยที่คนหนึ่งหรือ

กลุมหนึ่งจะเชิญชวนใหกลุมคนเขามาดําเนินการใหบรรลุเปาหมาย ท้ังเปาหมายของผูนําเองและ

สวนรวม ถือเปนปฏิสัมพันธทางสังคม โดยที่คนหนึ่งนําอีกคนหนึ่งดวยการตัดสินใจ มีความสัมพันธกัน 

มีอิทธิพลตอกัน และเอื้ออํานวยใหแกกัน การนําเปนระบบปฏิสัมพันธที่ไมอยูนิ่ง และตองอาศัยทฤษฎี

พื้นฐานหลายๆ ทฤษฎี (ฟาริดา อิบราฮิม, 2542) การจะเลือกใชทฤษฎีภาวะผูนําใดๆ จําเปนตองมีการ

วิเคราะหและเลือกแนวคิดที่มีความสอดคลองกับเปาหมายขององคกร เพื่อใหสามารถประยุกตใชได

อยางมีประสิทธิภาพ มีนักวิชาการไดศึกษาทฤษฎีภาวะผูนําตางๆ ไวหลายทาน (สรอยตระกูล       

อรรถมานะ, 2542; ฟาริดา อิบราฮิม, 2542; John van Maurik, 2545; Yukl, 1994) ผูวิจัยจึงสรุปและ

แบงการศึกษาออกเปน 4 วิธี คือ 

 
3.2.1 ทฤษฎีคุณลักษณะ (Trait theory) 

ทฤษฎีคุณลักษณะ (Trait theory) เปนวิธีแรกของการศึกษาภาวะผูนํา ซ่ึงได

แนวทางจากทฤษฎีบุคคลที่ยิ่งใหญ (Great Man Theory) ในสมัยกรีกและโรมันโบราณ ทฤษฎี

คุณลักษณะนี้จะอธิบายคุณลักษณะตางๆ ของผูนําที่ประสบความสําเร็จ ท่ีศึกษาถึงบุคลิกภาพของ

ผูนํา โดยมีสมมุติฐานวาผูนําจะมีคุณสมบัติพิเศษ และความสามารถพิเศษที่ เหนือกวาผูตาม 

คุณลักษณะผูนําที่พบจึงมีมากมาย เชน ผูนําตองมีลักษณะกลาหาญ มีความกาวราว มีความมั่นใจสูง 

พูดเสียงดังกังวาลกวาคนอื่นๆ มีความมั่นใจสูง หรือบางกลุมระบุวามีรางกายสูงใหญ ฉลาด เอาใจใส

ตอส่ิงแวดลอมภายนอกเปนตน ซ่ึงแตละคุณลักษณะของผูนํามีความแตกตางกันมากมาย นอกจากนี้

ยังพบคุณลักษณะเหลานี้ในผูตามดวย จึงไมสามารถแยกความแตกตางของผูนําและผูตามได 

(Swansburg, 1996) อยางไรก็ตามมีนักวิจัยไดสรุปถึงคุณลักษณะผูนําที่มีประสิทธิภาพวาควรมี

ลักษณะสําคัญ 3 ลักษณะ ดังแผนภาพที่ 2  
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คุณลักษณะที่สัมพันธกับภาวะผูนาํทีม่ีประสิทธิภาพ 

ความฉลาด บุคลิกภาพ ความสามารถ 

-วิจารณญาณ 

-การตัดสินใจ 

-ความรู 

-การพูดอยางคลองแคลว 

-การปรับตัว 

-ความคลองแคลว 

-ความคิดสรางสรรค 

-การรวมมือ 

-ความซื่อสัตย 

-ความเชื่อมัน่ในตนเอง 

-อารมณมีความสม่าํเสมอและ

ควบคุมได 

-ความสามารถที่จะรูจกัขอความ

รวมมือ 

-สรางฐานนยิมและชื่อเสียง 

-มีความสามารถดานสงัคม(ทักษะ

ดานสัมพันธภาพระหวางบุคคล) 

-การมีสวนรวมในสังคม 

-การมียทุธวธิหีรือเปนนักการฑูต 

                             แผนภาพที่ 2 แสดงคุณลักษณะของผูนําที่มีประสิทธิภาพ 

ที่มา: ดัดแปลงจาก Stogdill’s handbook of leadership by Stogdill, 1974 and Bass, 1981 อางถึง

ใน เรมวล นันทศุภวัฒน, 2542 

 
3.2.2 ทฤษฎีเชิงพฤติกรรม (Behavioral theory) 
 

ภายใตขอจํากัดบางประการของการศึกษาเชิงคุณลักษณะ ทําใหนักวิจัยหัน

เหความสนใจไปสูการศึกษาพฤติกรรมภาวะผูนํา ซ่ึงเปนการศึกษาถึงวิถีทางในการนําและการใช

อํานาจ เปนแบบแผนของพฤติกรรมที่ผูนําใชเพื่อการบรรลุเปาหมายที่ตองการ การศึกษาเชิงพฤติกรรม

ท่ีสําคัญไดแก การศึกษาของมหาวิทยาลัยไอโอวา มหาวิทยาลัยโอไฮโอและมหาวิทยาลัยมิชิแกน 

 

3.2.2.1 การศึกษาของมหาวิทยาลัยไอโอวา 

 

การศึกษาภาวะผูนําไดกระทําภายใตการควบคุมของ Kurt Lewin 

ซ่ึงจําแนกภาวะผูนําได 3 รูปแบบ (สมยศ นาวีการ, 2543; Maquis and Huston, 2000) ดังนี้คือ 

1) ผูนําแบบเผด็จการ 
ผูนําแบบนี้จะยึดถือตนเองเปนหลัก ใชรูปแบบการชี้นํา กําหนด

เปาหมายและวิธีการทํางานดวยตนเอง ควบคุมและบังคับบัญชาอยางใกลชิด ไมเปดโอกาสให
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ผูใตบังคับบัญชาแสดงความคิดเห็นหรือมีสวนรวมในการตัดสินใจ มีการสื่อสารทางเดียวในลักษณะ 

ส่ังการ วิจารณการทํางานเพื่อการตําหนิและลงโทษ มักเปนผูนําที่เหมาะสมกับสถานการณวิกฤติหรือ

สถานการณที่ตองการการตัดสินใจอยางเรงดวน 

2) ผูนําแบบประชาธิปไตย 

ผูนําแบบประชาธิปไตย มีภาวะผูนําที่แตกตางจากแบบแรก ใช

รูปแบบการควบคุมนอย เปดโอกาสใหผูใตบังคับบัญชาแสดงความคิดเห็นหรือมีสวนรวมในการ

ตัดสินใจ มีความไววางใจและเชื่อในความสามารถของผูใตบังคับบัญชา สรางแรงจูงใจและให

คําแนะนํา ชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน มีการสื่อสารแบบสองทาง 

3) ผูนําแบบปลอยตามสบาย 

ผูนําแบบปลอยตามสบาย จะไมมีการควบคุมการทํางานหรือ

ควบคุมนอยมาก มอบอํานาจหนาที่และการตัดสินใจใหผูใตบังคับบัญชาอยางอิสระ โดยการเฝาดูอยู

หางๆ การสื่อสารเปนแบบแนวราบระหวางสมาชิกภายในกลุมดวยกัน ไมมีการวิพากวิจารณการ

ทํางานใดๆ 

 

3.2.2.2 การศึกษามหาวิทยาลัยโอไฮโอ 

 ไดศึกษาและจําแนกพฤติกรรมภาวะผูนําออกเปน 2 มิติ (Yulk, 

1998) ดังนี้ คือ 

1) ผูนําแบบมุงคน โดยผูนําจะแสดงความเปนมิตรและหวงใย

ตอผูใตบังคับบัญชา ใหการสนับสนุนและสนใจในสวัสดิภาพการทํางาน 

2) ผูนําแบบมุงงาน จะระบุหรือกําหนดบทบาทการทํางานของ

ตนและผูใตบังคับบัญชาไวอยางชัดเจน เพื่อมุงสูความสําเร็จของงานตามเปาหมายที่วางไว 

 

3.2.2.3 การศึกษามหาวิทยาลัยมิชิแกน 

 

ไดมุงศึกษาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมผูนํา กระบวนการกลุม 

และผลการปฏิบัติงานของกลุม โดยแบงพฤติกรรมภาวะผูนําเปน 3 แบบ ดังนี้ คือ 



                                                                                                                                                                                              32 
 

 
1) พฤติกรรมแบบมุงงาน ผูนําจะมุงงานในหนาที่ของตน ซ่ึงแตกตาง

จากงานของผูใตบังคับบัญชา เชน การวางแผน การจัดตารางการทํางาน ใหการชวยเหลือและ

สนับสนุนดานทรัพยากรที่จําเปน เพื่อใหการปฏิบัติงานเปนไปตามเปาหมายที่ตั้งไว 

2) พฤติกรรมแบบมุงสัมพันธ ผูนําจะปฏิบัติตอผูใตบังคับบัญชาดวย

ความเปนมิตร เขาใจปญหา สนับสนุนและใหความชวยเหลือดวยความจริงใจ เห็นคุณคา ความสําคัญ

และแสดงความเชื่อม่ันในการปฏิบัติงานของผูใตบังคับบัญชา 

3) ภาวะผูนําแบบมีสวนรวม ผูนําจะแสดงบทบาทการสงเสริมความ

รวมมือในการทํางาน โดยใหการสนับสนุนดานตางๆ และใหขอเสนอแนะในเชิงสรางสรรค เพื่อใหกลุม

แกปญหาความขัดแยงและตัดสินใจรวมกัน 

อยางไรก็ตามผูนําที่มีประสิทธิภาพมากที่สุดคือ ผูนําที่ใชทั้งพฤติกรรมเนนงานและ

พฤติกรรมแบบเนนความสัมพันธ (Stogdill, 1974 cited in Bernard, 1995) 

 
3.2.3 ทฤษฎีผูนําตามสถานการณ (Situational Leadership Theory) 
 

จากการศึกษาคุณลักษณะและพฤติกรรมของผูนําที่จะหาวิธีที่ดีที่สุดยังหา

คําตอบไมได จึงไดเกิดทฤษฎีผูนําตามสถานการณขึ้น โดยทฤษฎีนี้พยายามจะใชวิธีการยืดหยุนใน

สถานการณที่แตกตางกัน โดยบุคคลอาจจะเปนผูนําในสถานการณหนึ่งและเปนผูตามในอีก

สถานการณหนึ่ง ซ่ึงสรุปได 2 แนวคิดคือ แนวคิดทฤษฎีแนวทางเปาหมาย และแนวคิดทฤษฎีตาม

สถานการณ 

 

3.2.3.1 ทฤษฎีแนวทางเปาหมาย  

ทฤษฎีแนวทางเปาหมาย ของ House (1971 cited in Barker, 

1992) เปนทฤษฎีที่เกี่ยวกับแรงจูงใจของผูนําเพื่อใหผลตอบแทนแกผูตามตอการปฏิบัติงานตาม

แนวทางที่กําหนดเพื่อใหบรรลุเปาหมายของงาน ซ่ึงแบงแบบของผูนําออกเปน 4 แบบ คือ  

1) ผูนําแบบชี้นําคือผูนําที่จะบอกใหลูกนองทราบวา ลูกนองตองทํา

อะไร ช้ีแนะวิธีทํางานใหชัดเจน   

2) ผูนําแบบค้ําจุน คือผูนําที่เปนมิตร เปนกันเองและเขาใจความ

ตองการของลูกนอง  
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3) ผูนําแบบรวมงาน คือผูนําที่ยอมรับแนวความคิดและขอเสนอแนะ

จากลูกนอง  

4) ผูนําที่เนนความสําเร็จคือ ผูนําที่กําหนดจุดมุงหมายที่ทาทาย

ความสามารถของลูกนองและแสดงออกถึงความเชื่อมั่นในความสามารถของลูกนอง 

 

3.2.3.2 ทฤษฎีตามสถานการณ ของ Fiedler  

 ทฤษฎีตามสถานการณ ของ Fiedler (1965 อางถึงใน ธงชัย      

สันติวงษและชัยยศ สันติวงษ, 2535) ไดระบุลักษณะทางสถานการณ 3 อยาง ที่จะมอิีทธพิลตอความมี

ประสิทธิภาพของความเปนผูนําคือ  

1) ความสัมพันธระหวางผูนําและผูตาม    

2) โครงสรางของงาน   

3) อํานาจของผูนําและความมีฝมือของผูนําในอันที่จะจูงใจผูตาม  

 
3.2.4 ทฤษฎีเชิงปฏิรูป/ทฤษฎีรวมสมัย 
 

3.2.4.1 ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
เปนแนวคิดเกี่ยวกับภาวะผูนําในยุคที่มีการเปลี่ยนแปลง พัฒนาโดย Burn 

(1978) ไดจําแนกภาวะผูนําออกเปน 2 แบบคือ ภาวะผูนําเชิงแลกเปลี่ยน (Transactional leadership) 

กับภาวะผูนําเชิงปรับเปลี่ยน (Transformational leadership) ซ่ึงภาวะผูนําเชิงแลกเปลี่ยนคือรูปแบบที่

ความสัมพันธระหวางผูนําและผูตามอยูบนพื้นฐานของการแลกเปลี่ยนบางสิ่งบางอยางแกผูตาม 

เปาหมายของผูนําและผูตามมิใชเปาหมายเดียวกัน จึงไมกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงใดๆ แตภาวะผูนํา

เชิงปรับเปล่ียนเปนภาวะผูนําที่ตระหนักถึงความตองการของผูตาม คนหาแรงจูงใจและพยายามใหผู

ตามไดรับการตอบสนองตอความตองการที่สูงข้ึน เพื่อเปนแรงจูงใจในการทํางานใหบรรลุผลสําเร็จ 

Bass (1985) ไดนําแนวคิดของ Burn มาศึกษาเพิ่มเติมและพบวาผูนําที่ดี

และมีประสิทธิภาพในการทํางาน ตองมีภาวะผูนํารวมกันทั้ง 2 แบบ เพราะประสิทธิภาพจะเกิดข้ึนได

ตองอาศัยการบริหารจัดการที่เปนลักษณะของผูนําเชิงแลกเปลี่ยนกอนแลวจึงเกิดพฤติกรรมผูนําเชิง

ปรับเปลี่ยนตอไป ภาวะผูนําในลักษณะใดจะมากนอย ข้ึนอยูกับส่ิงแวดลอมทั้งภายในและภายนอก

องคกร รวมทั้งลักษณะสวนตัวของผูนําเอง 
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3.2.4.2 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยาง (Exemplary Leadership) 

 

เปนแนวคิดที่เกิดในยุครวมสมัย ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางเปนแนวคิดที่

ไดรับการพัฒนาขึ้นโดย Kouzes and Posner ไดสรุปแนวคิดผูนําที่เปนแบบอยาง 5 คุณลักษณะ คือ 

การทาทายกระบวนการ การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ 

การทําตนเปนแบบอยาง และการเสริมสรางกําลังใจ ดังรายละเอียดตอไปนี้ (Kouzes & Posner, 

1993, 1995, 2001) 

1.การทาทายกระบวนการ (Challenging the process) หมายถึง

การที่ผูนําปฏิบัติหรือดําเนินการอยางทาทาย กลาไดกลาเสียและยอมรับกับส่ิงที่ทาทาย กลาเสี่ยงใน

การคนหาแนวทางใหมที่ดีกวาในการกระทําส่ิงตางๆ เพื่อนํามาเปนโอกาสนําไปสูความสําเร็จ โดยมี

หลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ ดังตอไปนี้ 

1.1 แสวงหาโอกาสที่ทาทายการเปลี่ยนแปลง โดยผูนําจะตอง

แสดงพฤติกรรมในการสรางสิ่งใหมๆ ปรับปรุงกระบวนการใหมๆ และหาแนวทางในการคนหาระบบ 

พรอมท้ังแสวงหาโอกาสในการทํางานนั้นแมไมเคยทํามากอน ผูนําจะตองมีการเสริมสรางแรงจูงใจ

ภายในโดยใหผูรวมงานเกิดการทาทายตอการแสวงหาสิ่งใหมๆ และวิธีการใหมๆ ในการทํางาน ผูนํา

จะตองแสวงหาการเปลี่ยนแปลงและการริเร่ิมส่ิงใหมจากแหลงภายนอกองคกร เปดวิสัยทัศนใหกวาง

และนํามาปรับปรุงงานภายในองคกร 

1.2 ทดลอง กลาเสี่ยง เรียนรูจากความผิดพลาดและ

ความสําเร็จ ผูนําจะตองทดลอง หาแนวทางริเร่ิมในการปฏิบัติส่ิงตางๆ เพื่อปรับปรุงงานของตน โดยที่

ผูนําตองกลาที่จะทดลอง กลาเสี่ยงตอการริเริ่มงานใหมๆ ที่ทาทายและยอมรับความเสี่ยงที่เกิดข้ึน เมื่อ

เกิดความสําเร็จก็จะเปนการพัฒนาองคกร แตถาเกิดความลมเหลวหรือผิดพลาด ผูนําจะนําความ

ผิดพลาดนั้นมาเปนประสบการณในการแกไขปญหาโดยไมตําหนิผูรวมงาน 

2. การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม (Inspiring a shared 

vision) หมายถึงการที่ผูนํามีความกระตือรือรน สามารถระบุพันธกิจและเปาหมายที่จะใหผูตาม

สามารถมองภาพอนาคตขององคกรและอธิบายถึงอนาคตที่เปนไปได พรอมใหทุกคนสามารถมีสวน

รวมในวิสัยทัศนที่กําหนดได โดยมีหลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ ดังตอไปนี้ 

2.1 สรางวิสัยทัศนเพื่อยกระดับองคกรใหดีและสูงข้ึน ผูนําจะ

แสดงพฤติกรรมทางดานบวกและมีความหวัง รูปแบบการคิดอยูบนฐานของวิสัยทัศน ผูนําตองมอง
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การณไกล มีทิศทาง มีความคิดเกี่ยวกับอนาคต สามารถจินตนาการภาพอนาคตเกี่ยวกับงานภายใน

องคกรของตนเองที่ควรจะเปนและนํามากําหนดเปนวิสัยทัศน ซึ่งเปนเปาหมายและทิศทางในการ

ดําเนินงานขององคกร 

2.2 แสวงหาความรวมมือในวิสัยทัศน ดวยการจูงใจใหเห็น

คุณคาผลประโยชนและความหวังที่มีรวมกัน ผูนําตองพัฒนาความรูสึกรวมในวิสัยทัศน ดวยการ

ส่ือสารถึงจุดมุงหมายและสรางแรงสนับสนุนใหเกิดการยอมรับวาวิสัยทัศนเปนของทุกคนในองคกร 

ผูนําตองแสดงจุดมุงหมายในวิสัยทัศนใหปรากฎ ดวยการประกาศวิสัยทัศนที่ชัดเจน ใหผูปฏิบัติงาน

สามารถตอบสนองไดในจุดมุงหมายเดียวกัน ซ่ึงจะกอใหเกิดผลผลิตของงานที่สูงขึ้น 

3. การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ (Enabling others to act) 

หมายถึง การที่ผูนําไดสงเสริม ชวยเหลือ และเสริมสรางอํานาจใหผูรวมงานไดมีสวนรวมในงาน ไดมี

ความรูสึกวาเปนผูที่มีความสามารถ โดยมีหลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ ดังตอไปนี้ 

3.1 การสนับสนุนใหเกิดความรวมมือกันในการทํางาน เพราะ

ความรวมมือจะกอใหเกิดประสิทธิภาพในงานที่สูงขึ้น ผูนําจะสนับสนุนความรวมมือในการสงเสริม

เปาหมายรวมกันและสนับสนุนความสัมพันธซ่ึงกันและกันในทีมระหวางเพื่อนรวมงาน รวมถงึการสราง

ความไววางใจในการทํางาน เคารพในความเปนบุคคลและใหเกียรติผูอื่น ซ่ึงสงผลใหเกิดความรวมมือ

ในการปฏิบัติงาน 

3.2 พัฒนาบุคลากรโดยการใหอํานาจ พัฒนาความสามารถ 

มอบหมายงานที่สําคัญและใหการสนับสนุนที่เปนรูปธรรม เปนการสรางความรูสึกมีอํานาจและความ

เขมแข็งใหแกผูปฏิบัติงาน การใหอํานาจแกผูปฏิบัติงาน กระทําไดโดยใหอิสระในการทํางาน กระจาย

อํานาจไปสูผูปฏิบัติ แสดงใหเห็นวาผูนํามีความเชื่อถือและเชื่อมั่นในความสามารถของพวกเขา รวมถึง

การพัฒนาความรูความสามารถและทักษะของผูปฏิบัติงาน โดยใหคําปรึกษา แนะนํา ฝกสอนหรือจัด

ใหมีการอบรมเพิ่มเติม 

4. การทําตนเปนแบบอยาง (Modeling the way) หมายถึงการที่

ผูนําไดปฏิบัติตัวเปนแบบอยางแกผูตาม มีคานิยมและมาตรฐานที่ชัดเจน ในหลักการตางๆ เพื่อเปน

ตัวอยางแกผูรวมงาน โดยมีหลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ ดังตอไปนี้ 

4.1 ปฏิบัติตนเปนแบบอยางตามคานิยมที่มีรวมกันในองคกร  

ผูนําจะตองลงมือปฏิบัติใหเห็นเปนตัวอยางทั้งความตั้งใจ ความทุมเทและการมีสวนรวมใน

กระบวนการเปลี่ยนแปลงนั้น จึงจะไดรับการตอบสนองจากผูปฏิบัติงาน ผูนําตองสรางความนาเชื่อถือ
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แกตนเองดวยการพูดและกระทําในแนวทางที่สอดคลองกัน ยึดม่ันตอจุดมุงหมายขององคกรตามที่

ตนเองสนับสนุน 

4.2 สงเสริมใหเกิดการยึดมั่นตอการปฏิบัติดวยการเริ่มตน

ความสําเร็จทีละนอย ผูนําตองใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในการวางแผนงาน แบงงานออกเปนโครงการ

หรือทีมงานยอย เพื่อสรางความรูสึกเปนเจาของงานหรือโครงการนั้นๆเม่ือไดรับความสําเร็จจาก

โครงการนํารองเล็กๆ ผูปฏิบัติงานจะเกิดการเรียนรูและปรับตัวในการทํางาน เกิดความเชื่อมั่นและ

ปรารถนาที่จะประสบความสําเร็จในขั้นตอไป 

5. การเสริมสรางกําลังใจ (Encouraging the heart) หมายถึงการที่

ผูนําใหการสนับสนุน กระตุน ใหกําลังใจแกผูรวมงาน ใหการยกยองชมเชยในความพยายามของ

ผูรวมงาน โดยมีหลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ ดังตอไปนี้ 

5.1 ยอมรับการมีสวนรวมของผูปฏิบัติงานแตละบุคคลใน

ความสําเร็จของทุกโครงการ โดยผูนําตองใหความสําคัญตอการเสริมสรางกําลังใจในการทํางานและ

แสดงความเอาใจใสตอผูปฏิบัติงานทุกคน เพื่อใหบุคลากรเหลานั้นสามารถทุมเทแรงกาย แรงใจในการ

ทํางานหรือสรางผลงานที่ดีที่สุดใหแกองคกร ผูนําแสดงใหรูถึงความเชื่อมั่นในความสามารถของ

ผูปฏิบัติงานและสรางแรงจูงใจโดยการเสนอรางวัลตอบแทนในลักษณะที่หลากหลาย  ทําให

ผูปฏิบัติงานเกิดความกระตือรือรน เพิ่มแรงจูงใจ และเพิ่มผลผลิตของงาน 

5.2 ฉลองความสําเร็จของงานอยางสม่ําเสมอ โดยผูนําตอง

ตระหนักวาความสําเร็จของงานเกิดจากความพยายามและความรวมมือของทุกคนภายในทีม องคกร

ตองใหความสําคัญและตอบแทนความจงรักภักดีที่ ผูปฏิบัติงานมีใหแกองคกร โดยการฉลอง

ความสําเร็จของทีมงาน โดยมีวัตถุประสงคเพื่อแสดงการรับรูในความสําเร็จรวมกัน แสดงความยินดี

และสรางความประทับใจ ความภาคภูมิใจแกสมาชิกในทีมงาน รวมทั้งสรางแรงจูงใจในการนําไปสู

ความสําเร็จที่ยิ่งใหญกวา 

 

  ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดเลือกใชพฤติกรรมภาวะผูนําของ Kouzes and Posner 

(2001) ซึ่งเปนแนวคิดที่มีความเหมาะสมในการที่จะใชกับองคกรทั้งในขนาดใหญและขนาดเล็ก และมี

ความสําคัญกับการปฏิบัติภาวะผูนําในองคกรพยาบาล เนื่องจากแนวคิดของ Kouzes and Posner 

(2001) เปนแนวคิดที่ไดจากการศึกษาผูนําที่มีลักษณะที่ดีที่สุด ที่ประสบความสําเร็จและสมควรเปน

แบบอยาง ซ่ึงอาจกลาวไดวา พฤติกรรมภาวะผูนําทั้ง 5 ประการขางตน เปนพฤติกรรมภาวะผูนําที่มี
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ความเหมาะสมเปนอยางยิ่งในปจจุบันที่แตละองคกรมีความตองการที่จะพัฒนาตนเองใหทันตอการ

เปลี่ยนแปลงที่รวดเร็ว ในการที่ผูนํามีพฤติกรรมที่เปนแบบอยาง จะทําใหบุคลากรในองคกรเกิด

แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน มีความพึงพอใจในการทํางาน ยึดมั่นผูกพันและมีความจงรักภักดีตอองคกร 

ซ่ึงจะสงผลใหเกิดการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลกอใหเกิดผลผลิตของงานขององคกร

เพิ่มมากขึ้น 

 
3.3 ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิต

ของงาน 
 

หอผูปวยเปนหนวยงานที่มีความสําคัญอยางยิ่งในโรงพยาบาล เพราะมีภารกิจหลักในการ

ใหการบริการ หัวหนาหอผูปวยในฐานะผูบริหารระดับตน และเปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอผลผลิตของ   

งาน จําเปนตองเปนบุคคลที่มีความเขาใจเปนอยางดีตอทรัพยากรทุกประเภทในหอผูปวย ทั้งบุคลากร 

เครื่องมือ เครื่องใชและสิ่งแวดลอม (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2540) ดังนั้น ภาวะผูนําที่เปนแบบอยาง

ของหัวหนาหอผูปวยมีความสําคัญอยางมากตอการพัฒนาองคกรและการจัดการ เพราะจะทําให

สามารถดําเนินงานไดตามเปาหมายขององคกรและบรรลุผลสําเร็จตามที่องคกรตั้งไว (เรมวล นันท

ศุภวัฒน, 2542) เมื่อศึกษาถึงสมรรถนะของหัวหนาหอผูปวย พบวา สมรรถนะท่ีสําคญัทีสุ่ดของหวัหนา

หอผูปวยที่สงเสริมใหการบริหารงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ คือสมรรถนะดานการเปนผูนํา   

(จันทรเพ็ญ    พาหงษ, 2538) อีกทั้งสถานการณการเปลี่ยนแปลงปจจุบันไดสงผลกระทบตอทุกๆ 

องคกร ดังนั้นแตละองคกรจึงตองมีการปรับเปลี่ยนวิธีการดําเนินการใหมีความทันสมัยมากขึ้น มีการ

ปรับปรุงโครงสราง ระบบงาน รวมทั้งบุคลากรใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น การเปลี่ยนแปลงดังกลาวจึง

จําเปนตองอาศัยผูนําในการแสดงพฤติกรรมภาวะผูนําที่เหมาะสม ซ่ึง สรอยตระกูล (ติวยานนท)   

อรรถมานะ (2542) กลาววาภาวะผูนําเปนปจจัยที่สําคัญในการชวยยกระดับประสิทธิผลและ

ประสิทธิภาพของการทํางานไดเปนอยางมาก และภายใตสภาพแวดลอมการดูแลสุขภาพที่ไมแนนอน 

วุนวาย ตองใชการตัดสินใจที่รวดเร็ว มีการจํากัดดานทรัพยากร หัวหนาหอผูปวยเปนบุคคลที่ทําให

นโยบายระบบการปฏิบัติงานและเปาหมายขององคกรพยาบาลเปนรูปธรรม ซ่ึงหัวหนาหอผูปวย

เปรียบเสมือนเปนตัวกลาง เปนผูประสานเชื่อมโยงแนวความคิด และการปฏิบัติของบุคลากรหลายฝาย

เขาดวยกัน หัวหนาหอผูปวยจึงเปนบุคคลที่สําคัญตอความกาวหนาหรือความลมเหลวของหนวยงาน 

(รัชดา ตันติสารศาสน, 2544) ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยจะตองเปนผูนําที่มีพฤติกรรมในการเปนผูนําที่

เปนแบบอยาง มีการทาทายกระบวนการ มีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม การทําใหผูอ่ืนไดแสดง
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ความสามารถ การทําตนเปนแบบอยางและการเสริมสรางกําลังใจใหแกพยาบาลประจําการเพื่อใหเกิด

การเพิ่มผลผลิตของหอผูปวย คุมคากับการลงทุนและผลประโยชนที่ไดรับ  

 

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Kouzes and Posner 

(2001) เปนผูนําที่มีพฤติกรรมในการทาทายกระบวนการ มีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม การทํา

ใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ การทําตนเปนแบบอยางและการเสริมสรางกําลังใจใหแกพยาบาล

ประจําการเพื่อใหเกิดการเพิ่มผลผลิตของงาน คุมคากับการลงทุนและผลประโยชนที่ไดรับ จาก

การศึกษาของ จีระพร แดนเขตต (2543) และ McNeese-Smith (1997) พบวาพฤติกรรมภาวะผูนํา

ของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Kouzes and Posner มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตในงาน

ของพยาบาลประจําการ ซ่ึงสอดคลองกับ วราภรณ  รุงเรืองกลกิจ (2547) ที่กลาววา ปจจัยที่มี

ความสําคัญที่สุดที่จะนําพาองคกรทุกขนาด ทุกระดับใหอยูรอดและเจริญกาวหนาหรือมีประสิทธิภาพ

เพียงไร ทุมเทใหกับงานแคไหน คุณภาพของสินคาและบริการอยูที่ระดับใด ขึ้นอยูกับภาวะผูนํา 

หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทอยางสูงในหนวยงานที่จะเปนผูนําใหมีการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ มี

หนาที่ดูแลและบริหารจัดการคุณภาพบริการพยาบาลและผลผลิตของงาน เพื่อตอบสนองตอ

ผูรับบริการตามเปาหมายของโรงพยาบาล 

 
4. การทํางานเปนทีมการพยาบาล 
 

การทํางานเปนทีมเปนแนวทางการปฏิบัติงานที่ไดรับความสนใจอยางกวางขวาง ในกลุมผูบริหาร

ทุกองคกรมาทุกยุคทุกสมัย เนื่องจากการปฏิบัติงานในองคกรใดๆ ก็ตาม จะตองมีความเกี่ยวของกับ

บุคลากรที่ปฏิบัติงาน ฟาริดา อิบราฮิม (2541) กลาววา ทุกคนมีพลัง มีศักยภาพในตัวและพรอมที่จะ

แสดงออก ถาไดรับการกระตุนและไดรับกําลังใจอยางเพียงพอ ดังนั้นการที่จะปฏิบัติงานเพื่อให

บรรลุผลสําเร็จนั้นยอมมาจากการรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานของบุคลากร ซ่ึง Woodcock (1989: 

6 อางถึงใน พนิดา รัตนไพโรจน, 2542: 27) กลาววา ผลสําเร็จจากการทํางานในองคกร เปนผลมาจาก

การทํางานรวมกันเปนทีมของบุคลากร มากกวาจะเปนผลสําเร็จที่เกิดจากบุคคลใดบุคคลหนึ่ง

โดยเฉพาะ 
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4.1 ความหมายของการทํางานเปนทีมการพยาบาล 
 

ทีมงาน หมายถึง กลุมบุคคลตั้งแต 2 คนขึ้นไป มารวมกันและมีปฏิสัมพันธตอกันในการ

ปฏิบัติงาน มีเปาหมายรวมกันในการปฏิบัติงาน  โดยมีการรวมมือกัน การติดตอส่ือสาร การ

ประสานงาน  การมีความคิดริเริ่มสรางสรรคและมีการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง  เพื่อเพิ่ม

ความสามารถและปฏิบัติงานใหบรรลุตามเปาหมายที่กําหนดไวรวมกัน (กรรณิการ ศรีสุรักษ, 2543; 

Woodcock, 1989; Romig, 1996) 

การทํางานเปนทีม หมายถึง การที่กลุมบุคคลเขามารวมกันปฏิบัติงานอยางใดอยางหนึ่ง 

โดยมีการกําหนดจุดมุงหมายรวมกัน มีการติดตอส่ือสาร ประสานงาน ตัดสินใจรวมกัน เพื่อใหงาน

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย (ทิศนา แขมมณี, 2537; Brill, 1976; Robbins, 1998) 

ทีมการพยาบาล หมายถึง การจัดกลุมบุคคลที่รับผิดชอบทางการพยาบาลที่มีระดับ

ความรูตางกันมารวมตัวกัน ปฏิบัติงานตามหนาที่ความรับผิดชอบโดยมีพยาบาลวิชาชีพเปนหัวหนา

ทีม มีความมุงมั่นในการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาล เพื่อตอบสนองความตองการ

ของผูใชบริการ โดยอาศัยความรวมมือ การติดตอส่ือสาร การประสานงาน ความคิดสรางสรรคและมี

การปรับปรุงงานอยางตอเนื่องกันเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว (กองการพยาบาล, 2539; ปรางทิพย 

อุจะรัตน, 2541; กรรณิการ ศรีสุรักษ, 2543) 

 

สรุปไดวา การทํางานเปนทีมการพยาบาล หมายถึง การที่กลุมของบุคลากรทางการ

พยาบาลที่มีระดับความรูตางกันมารวมตัวกัน ปฏิบัติงานตามหนาที่ความรับผิดชอบโดยมีพยาบาล

วิชาชีพเปนหัวหนาทีม มีความมุงมั่นในการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาล เพื่อ

ตอบสนองความตองการของผูใชบริการ โดยอาศัยการรวมมือ การติดตอส่ือสาร การประสานงาน การ

มีความคิดสรางสรรคและการปรับปรุงงานอยางตอเนื่องเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว  

 
4.2 กิจกรรมของการทํางานเปนทีมการพยาบาล 
 

การทํางานเปนทีมการพยาบาลจะตองประกอบไปดวย กิจกรรมที่เกี่ยวของกับการ

ปฏิบัติการพยาบาล โดยมีวัตถุประสงคหลัก 4 ประการคือ 1) เพื่อปรับปรุงบริการพยาบาลใหดีข้ึน โดย

มุงสนองความตองการของผูใชบริการแตละบุคคล 2) ชวยพัฒนาความรูและทักษะของสมาชิกทีม 3) 

ชวยแบงเบางานและแกปญหาจํานวนบุคลากรทางการพยาบาลไมเพียงพอ และ 4) เพื่อฝกฝนใหเปน
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ผูนําที่ดี ซึ่งประกอบดวย กิจกรรมดังนี้ (กองการพยาบาล, 2539; ปรางคทิพย อุจะรัตน, 2541; 

Tappen, 1995) 

4.2.1 การมอบหมายงาน (Assignment) การมอบหมายงานที่ดีจะทําใหผูปวย

ไดรับการพยาบาลตามที่ตองการ ในเวลาเดียวกันก็ทําใหเจาหนาที่ทุกระดับที่ไดรับมอบหมายงานพึง

พอใจและเกิดการเรียนรูจากการมอบหมายงานนั้นๆ ในการมอบหมายงานเปนทีมการพยาบาล

ผูรับผิดชอบในการมอบหมายงาน คือ หัวหนาหอผูปวยและหัวหนาทีม โดยหัวหนาหอผูปวย เปนผู

กําหนดจํานวนทีม หัวหนาทีม สมาชิกทีมและจํานวนผูปวยที่แตละทีมตองรับผิดชอบ สวนหัวหนาทีม 

เปนผูรับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายจากหัวหนาหอผูปวยอีกตอหนึ่ง ทําหนาที่จัดใหมีการบริการ

พยาบาลที่มีคุณภาพแกผูปวยในทีมและใชคนใหมีประสิทธิภาพ เปนผูมอบหมายงานการดูแลผูปวย

ใหแกสมาชิกทีมของตน 

4.2.2 การตรวจเยี่ยมผูปวย (Nursing round) หัวหนาทีมกําหนดวัตถุประสงคใน

การตรวจเยี่ยมผูปวยใหชัดเจน การตรวจเยี่ยมสามารถกระทําไดทั้งในขณะที่สมาชิกทีมกําลัง

ปฏิบัติงานอยู หรือตรวจเยี่ยมหลังการปฏิบัติงานเสร็จส้ินแลว หรือตรวจเยี่ยมขณะที่ญาติอยูกับผูปวย 

ส่ิงที่ตองกระทําในการตรวจเยี่ยมผูปวยมีดังนี้ 1) ศึกษาขอมูลของผูปวยในใบบันทึกรายงานตางๆ เพื่อ

เปนการหาขอมูลลวงหนาและเพื่อใชเปนขอมูลประกอบการเยี่ยมผูปวยครั้งตอไป 2) ใชแผนการ

พยาบาลเปนแนวทางการตรวจเยี่ยมพรอมกับประเมินแผนการพยาบาลไปในขณะเดียวกัน 3) ทําการ

ประเมินผูปวยทั้งสภาพรางกาย จิตใจและสภาพแวดลอม โดยการพูดคุยสนทนากับผูปวยและสังเกต

ปฏิกิริยาตอบสนองของผูปวยไปพรอมๆ กัน 4) การตรวจเยี่ยมเพื่อวางแผนจําหนาย ตองประเมินถึง

การไดรับการสอนและฟนฟูสภาพ และประเมินการรับรูของผูปวยในเรื่องการดูแลตนเองเกี่ยวกับโรคที่

เปน 

4.2.3 การเขียนแผนการพยาบาล (Nursing care plan) แผนการพยาบาลเปนการ

ประเมินสภาพผูปวย เพ่ือนําขอมูลมาวิเคราะหปญหาที่เกิดข้ึนในปจจุบันและเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นใน

อนาคต กําหนดวัตถุประสงคทั้งระยะสั้นและระยะยาว กําหนดวิธีการพยาบาลและแผนการพยาบาล

จะตองมีการดูแลผูปวยแบบองครวม ทั้งทางดานรางกาย จิตใจและสังคม 

4.2.4 การประชุมปรึกษากอนและหลังใหการพยาบาล (pre-post conference) 

การประชุมปรึกษากอนใหการพยาบาล เปนการประชุมปรึกษาเกี่ยวกับการมอบหมายผูปวย การเสนอ

แผนการพยาบาลที่จะจัดใหแกผูปวย การชี้แนะแนวทางการปฏิบัติงานเพิ่มเติมและทําความเขาใจ
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รวมกันกอนใหการพยาบาลผูปวย สําหรับการประชุมภายหลังการใหการพยาบาล เปนการติดตามผล

การใหการพยาบาลวาสําเร็จหรือไม มีปญหาอุปสรรคและควรแกไขอยางไร 

4.2.5 การนิเทศ (Supervision) เปนกิจกรรมของหัวหนาทีมในการแนะนํา การสอน 

การใหความชวยเหลือ การอํานวยความสะดวก การตรวจตรา และการประเมินผลการปฏิบัติงานใหแก

สมาชิกทีม เพื่อใหสมาชิกทีมเกิดการเรียนรูและสามารถปฏิบัติงานไดอยางดีมีคุณภาพ 

4.2.6 การประเมินผล (Evaluation) หัวหนาทีมจําเปนที่จะตองทําการประเมินผล

การพยาบาล อาจทําไดโดยการสังเกตการปฏิบัติงานของบุคลากร เพื่อคนหาขอมูลและติดตามดูแล

ใหผลการปฏิบัติงานนั้นๆ เปนไปตามวัตถุประสงคที่กําหนด 

 
4.3 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของบุคลากรในทีมการพยาบาล 
 

บุคลากรทุกคนในทีมการพยาบาลมีบทบาท หนาที่และความรับผิดชอบแตกตางกันไป 

ทั้งนี้ข้ึนอยูกับวาบุคคลนั้น กระทําบทบาทใด ดังตอไปนี้ 

4.3.1 หัวหนาหอผูปวย 

1) จัดแบงทีม 

2) เลือกพยาบาลวิชาชีพที่มีความรู ความสามารถและมีภาวะผูนําเปน
หัวหนาทีม 

3)  รับผิดชอบในการบริหารทั่วไป ภายในหอผูปวย 

4) ใหความรู อํานวยความสะดวก สนับสนุน ประคับประคองและเปน

ผูพัฒนาทีม 

5) จัดประชุมบุคลากรเพื่อศึกษาปญหาและความตองการภายในหอผูปวย 

6) ทําการประเมินผลอยางเปนทางการ 
7) รับผิดชอบเกี่ยวกับการสื่อสาร ประสานงานทั้งภายในและภายนอก

หนวยงานและรับผิดชอบตอการตัดสินใจในเรื่องที่สําคัญ 

4.3.2 หัวหนาทีม 

1) รับผิดชอบเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลทั้งหมดภายในทีม 

2) อธิบายวัตถุประสงคของการทํางานเปนทีมใหสมาชิกทีมเขาใจ 

3) ศึกษาผูปวยและประเมินความตองการของผูปวยทุกคนในทีม 

4) มอบหมายงานใหแกสมาชิกทีมอยางเปนลายลักษณอักษร 
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5) วางแผนการพยาบาลและพัฒนาแผนการพยาบาลใหครอบคลุม โดยการ

ประชุมปรึกษากอนและหลังใหการพยาบาล 

6) เปนผูนําในการปรึกษาในทีม 

7) เปนที่ปรึกษาของสมาชิกทีม 

8) นิเทศบุคลากรที่ไมใชพยาบาลวิชาชีพอยางใกลชิด 

9) ตัดสินใจเกี่ยวกับการทํางานภายในทีม 

10) ประสานงานภายในทีม 

11) ประเมินผลงานของสมาชิกทีม 

4.3.3 สมาชิกทีม 

1) วางแผนการพยาบาลผูปวยที่ รับผิดชอบ โดยมีหัวหนาทีมเปนผูให

คําปรึกษา 

2) เขารวมการประชุมปรึกษากอนและหลังใหการพยาบาล 

3) ปฏิบัติการพยาบาลที่ไดรับมอบหมายจากหัวหนาทีม 

4) รายงานอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวยและผลการปฏิบัติงานแกหัวหนา
ทีม  

การทํางานเปนทีมการพยาบาลนั้น  มีเปาหมายเพื่อสนองความตองการของ

ผูใชบริการ และใหผูใชบริการไดรับการพยาบาลอยางมีคุณภาพ โดยมีหลักเกณฑในการทํางานรวมกัน 

ตั้งแตการคนหาปญหาของผูใชบริการแลวนํามาวางแผนแกไข โดยมีการประชุมปรึกษาหารือกัน 

มอบหมายใหสมาชิกตามความเหมาะสม มีการชวยเหลือกันในทีม ประเมินผลงานเพื่อหาขอบกพรอง

แลวนํามาหาแนวทางปรับปรุงแกไข ซ่ึงกิจกรรมเหลานี้ ตองอาศัยกระบวนการติดตอส่ือสารที่ดี การ

ประสานงานที่มีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ยังตองใชความคิดสรางสรรคของทีมมาปรับปรุงงานและมี

กระบวนการปรับปรุงคุณภาพอยางตอเนื่อง เพื่อความสําเร็จขององคกร จากการทบทวนวรรณกรรม

ผูวิจัยมีความเห็นวา กระบวนการดังกลาวมีความสอดคลองกับแนวคิดการทํางานเปนทีมของ Romig 

(1996) ซ่ึงมีความเหมาะสมกับการทํางานเปนทีมการพยาบาลในยุคปจจุบัน ดังนั้น ผูวิจัยจึงเลือกมา

ใชในการศึกษาครั้งนี้ 
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4.4 การทํางานเปนทีมตามแนวคิดของ Romig 
 

Romig (1996) ไดกลาวถึง ลักษณะที่จําเปนในการทํางานเปนทีมในรูปแบบ 5C ผูวิจัยได

นําแนวคิดการทํางานเปนทีมของ Romig มาศึกษาในการวิจัยครั้งนี้ ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

 
4.4.1 การติดตอสื่อสาร (Communication) 

Romig (1996) ไดกลาววา การติดตอส่ือสารเปนอันดับแรกของการปรับปรุง

การปฏิบัติงานของทีมงาน โดยการพัฒนาโครงสรางทีมงานใหมีการติดตอส่ือสารระหวางสมาชิกทีม 

ใหมีการรับฟง และเขาใจซึ่งกันและกันในปญหาของงานที่ปฏิบัติและสามารถแกไขไดทันทวงที การ

ติดตอส่ือสารตองมีการเปดเผยและสนับสนุนใหสมาชิกทีมมีอิสระในการใหขอมูลขางสารซึ่งกันและกัน

ที่เกี่ยวกับปญหาในการทํางาน สมาชิกทีมตองมีความคิดที่หลากหลายในการทํางาน และตองมีการรับ

ฟงและการติดตอส่ือสารที่ดี ซ่ึงจะทําใหเกิดการเพิ่มผลผลิตของงานได ดังนั้นทีมจะตองมีการ

ติดตอส่ือสารที่เปนแบบสองทาง เพื่อนําไปสูการปฏิบัติที่ถูกตอง  

 
4.4.2 การรวมมือ (Cooperation) 

Romig (1996) กลาววา การรวมมือ เปนการทํางานรวมกันและใหความ

ชวยเหลือซึ่งกันและกันในการแกไขปญหาการปฏิบัติงาน เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายของทีม 

ความรวมมือของทีมเปนปจจัยและพื้นฐานที่สําคัญของการทํางานเปนทีม โดยจะมีการแบงปนขอมูล 

ขาวสารเพื่อการตัดสินใจของสมาชิกทีม งานพยาบาลเปนงานที่ตองปฏิบัติเปนทีมมีการสรางสัมพันธ

ภาพที่ดีในระหวางผูรวมงาน ซ่ึงแสดงออกโดยสมาชิกทุกคนมีความไววางใจและเคารพซึ่งกันและกัน 

เพื่อที่จะใหเกิดผลดีแกผูปวย (McCloskey, 1998 อางถึงใน จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน, 2544)  

 
4.4.3 การประสานงาน (Coordination) 

Romig (1996) มีแนวคิดวา สมาชิกทีมที่มีการประสานงานกันในการ

ปฏิบัติงาน โดยมีการประชุมทีม มีการวางแผนที่เหมาะสมในการปฏิบัติงานที่รับผิดชอบของแตละ

บุคคลในทีมงาน เพื่อที่จะไดรับผลสําเร็จตามเปาหมายที่รวดเร็วและมีประสิทธิภาพ การประสานงาน

ตองมีการพึ่งพาซึ่งกันและกัน โดยปราศจากการควบคุม ในองคกรพยาบาล การประสานงานเปนกลไก

ที่ใชในองคกรเพื่อที่จะเชื่อมโยงการกระทําของหนวยงานยอยซ่ึงกันและกัน เนื่องจากโครงสรางองคกร
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เปนในลักษณะแนวตั้งและแนวราบ ดังนั้นจึงตองมีการประสานงานกันทั้งในและนอกวิชาชีพ จึงจะทํา

ใหการทํางานบรรลุเปาหมาย และดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 
4.4.4 การมีความคิดสรางสรรค (Creative breakthrough) 

จากแนวคิดของ Romig (1996) กลาววาสมาชิกทีมตองมีความคิดสรางสรรค

ในการสรางนวัตกรรมการทํางานหรือการแกปญหา ซ่ึงปฏิบัติแตกตางไปจากงานที่ทําอยู ซ่ึงความคิด

สรางสรรคเปนความสามารถในการมองเห็นความสัมพันธของสิ่งตางๆ โดยมีส่ิงเราเปนตัวกระตุนให

เกิดการคิดใหมๆ ตอปญหาที่เกิดข้ึนและนําไปปฏิบัติไดจริง เพื่อเปนการพัฒนาปรับปรุงงานและเปน

การเพิ่มผลผลิตอีกดวย 

 
4.4.5 การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง (Continuous breakthrough) 

Romig (1996) ไดเสนอแนวคิดวา การปรับปรุงงานอยางตอเนื่องเปนการ

ปรับปรุงกระบวนการทํางานและการพัฒนางาน เพื่อลดระยะเวลาในการทํางานและเปนการปรับปรุง

คุณภาพและออกแบบงานใหมใหมีความเหมาะสมยิ่งข้ึน การปรับปรุงอยางตอเนื่องเปนการชวยให

บุคลากรไดมีการเรียนรูขอผิดพลาดซึ่งเปนสิ่งที่สําคัญในการเรียนรูส่ิงใหมๆ ซ่ึงเปนรูปแบบใหมในการ

ดูแลผูปวยและมุงเนนการปรับปรุงที่เพิ่มข้ึน (Schmidt, 1993 อางถึงใน จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน, 

2544)  

 
4.5 ความสัมพันธระหวางการทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 
 

การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีลักษณะการทํางานเปนการใหการพยาบาลผูปวยแตละ

รายตอเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง เพื่อท่ีจะใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการทํางาน ซึ่งบุคลากร

เปนปจจัยที่สําคัญที่สุดในการดําเนินงาน เนื่องจากเปนผูปฏิบัติที่จะนําองคกรไปสูเปาหมาย การที่

องคกรจะบรรลุเปาหมายนั้น ทิศนา แขมมณี (2537) กลาววา การทํางานรวมกันเปนทีม จะเปนการ

ระดมความสามารถและสติปญญาที่แตกตางกันของบุคคลมาชวยกันคิดชวยกันทํา ทําใหเกิดความคิด

ท่ีกวางขวาง รอบคอบ และเมื่อนํามาประสานกันอยางเหมาะสม มีการติดตอส่ือสาร การรวมมือ การมี

ความคิดสรางสรรคและมีการปรับปรุงงานอยางตอเนื่องจะทําใหเกิดความสมบูรณและเพิ่มผลผลิตของ

งาน Smith (1994) กลาววาส่ิงที่สําคัญที่สุดของการทํางานในทีมสุขภาพคือประสิทธิภาพของการ

ทํางานเปนทีม ซ่ึงสอดคลองกับ กรรณิการ  ศรีสุรักษ (2543) กลาววา การทํางานเปนทีมท่ีมีการสื่อสาร
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ที่ดี การประสานงานดี มีการรวมมือรวมใจ รวมพลัง และมีมนุษยสัมพันธที่ดีตอกันแลว จะทําให

ผลผลิตของงานดี  และจากการศึกษาของ McNeese-Smith (2001) และ แววดาว  อินทบุตร (2545) 

พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน ซึ่งสอดคลองกับ Robbins 

(1998) ที่กลาววา การทํางานรวมกันเปนทีมจะเปนการกระตุนใหทุกคนไดใชความสามารถอยางเต็มที่ 

ซ่ึงจะทําใหเกิดผลผลิตของการทํางานเพิ่มขึ้น  
 
5 งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

5.1 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางกับผลผลิตของงาน 
 

อัญชลี  มากบุญสง (2540) ศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําของหัวหนากลุมการ

พยาบาลกับประสิทธิผลของกลุมงานการพยาบาลในโรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลศูนย ตามการ

รับรูของหัวหนาหอผูปวย จํานวน 463 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบวา  

พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาฝายการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกระดับตํ่าถึงปานกลางกับ

ประสิทธิผลของกลุมงานการพยาบาลดานผลผลิตของงาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 

จิระพร  แดนเขตต (2543) ศึกษาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยและผลิตภาพใน

งานของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลชุมชน เขต 10 กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการจํานวน 

253 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย พบวา ผลิตภาพในงานของพยาบาล

ประจําการอยูในระดับสูง พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกในระดับ

ปานกลางกับผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 

เรมวล  นันทศุภวัฒน, รวิวัลย  วงศลือเกียรติ, บุญพิชชา  จิตตภักดีและเพชรสุนีย ทั้งเจริญกุล 

(2545) ศึกษาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย ความพึงพอใจในงาน ผลิตภาพในงานและการ

ยึดม่ันผูกพันตอองคการของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยกลุมตัวอยางเปน

พยาบาลประจําการจํานวน 1,090 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย พบวา   

ผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการอยูในระดับสูง พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยแบบ

การเปนแบบอยางมีอํานาจในการทํานายผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการมากที่สุดรอยละ 12 

อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ 
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McNeese-Smith (1997) ศึกษาอิทธิพลของพฤติกรรมภาวะผูนํา และความพึงพอใจในงาน

ของพยาบาล, ผลผลิตของงานและการยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลในโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยในลอสแองเจอลิส โดยทําการสัมภาษณพยาบาลประจําการ 30 คน ผลการวิจัย พบวา 

พฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยทําใหเกิดผลผลิตของงานที่สูง 

 
5.2 การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 
 

จารุพรรณ  ลีละยุทธโยธิน (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางกิจกรรมการพัฒนาบุคลากร 

ความไววางใจในหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาล

สังกัดกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางเปน พยาบาลประจําการจํานวน 322 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดย

ใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกในระดับ

คอนขางสูงกับประสิทธิผลของหอผูปวย และสามารถพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 

48.3  

สมสมร  เรืองวรบูรณ (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางความสามารถดานการบริหารงาน

ของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมของทีมสุขภาพกับประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข กลุมตัวอยางเปน พยาบาล

ประจําการจํานวน 399 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย พบวา การทํางานเปน

ทีมของทีมสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของหอผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

 

แววดาว  อินทบุตร (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การพัฒนาบุคลากร 

การทํางานเปนทีม กับผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน กลุมตัวอยางเปน 

พยาบาลประจําการจํานวน 361 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบวา  

ผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการอยูในระดับมาก การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธทางบวกกับ

ผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 

ลดาวัลย  ปฐมชัยคุปต (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางการใชภาษาในการจูงใจของ

หัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล ภาวะผูตามที่มีประสิทธิผลของพยาบาลประจําการ

กับประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลศูนย กลุมตัวอยางเปน พยาบาลประจําการจํานวน 362 คน 
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เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัย พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลมี

ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับประสิทธิผลของหอผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับงานวิจัยในครั้งนี้ทั้งหมด สามารถสรุปไดวา ผลผลิต

ของงานตามแนวคิดของ Bain (1982) สามารถประเมินไดจาก การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตาม

เปาหมาย คุณภาพบริการ การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานและระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน และ

การที่ผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการจะบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายไดนั้นตองอาศัยการ

รวมมือรวมใจทั้งจากผูบริหารและผูปฏิบัติ ซ่ึงจากองคประกอบหลักดังกลาว ประกอบดวย ภาวะผูนําที่

เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ตามแนวคิดของ Kouzes and Posner (2001) และการทํางาน
เปนทีมการพยาบาล ตามแนวคิดของ Romig (1996) ซ่ึงทั้ง 2 ปจจัย มีงานวิจัยสนับสนุนวามี

ความสัมพันธกับผลผลิตของงาน ผูวิจัยจึงเลือกใชมาเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้ 
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6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

การทํางานเปนทีมการพยาบาล 
1. การติดตอสื่อสาร  

2. การรวมมือ  

3. การประสานงาน  

4. การมีความคิดสรางสรรค  

5. การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง  

Romig (1996) 

ผลผลิตของงาน 
1. ประสิทธิผลของงาน 

1.1 การปฏิบตัิงานที่บรรลุผลสําเร็จตาม

เปาหมาย 

1.2 คุณภาพบริการ 
2. ประสิทธิภาพของงาน 

2.1 การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 

2.2 ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

                      Bain (1982) 

 
 
 

ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนา    
หอผูปวย  
1. การทาทายกระบวนการ  

2. การมีแรงบนัดาลใจใหเกดิวิสัยทัศนรวม  

3. การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ  

4. การทําตนเปนแบบอยาง  

5. การเสริมสรางกาํลังใจ  

Kouzes and Posner (2001) 
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บทที่ 3 

 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 

การวิจัยครั้งนี้ใชระเบียบวิธีการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive Research) เพื่อศึกษา

ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล

กับผลผลิตของงาน โรงพยาบาลทั่วไป ซ่ึงมีวิธีดําเนินการวิจัยดังนี้ 

 
1. ประชากรและกลุมตัวอยางประชากร 
 

ประชากร  
 
ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งนี้คือ พยาบาลประจําการ ในโรงพยาบาลทั่วไป ที่ปฏิบัติงานมี

ระยะเวลาไมนอยกวา 1 ป ทั้งประเทศไทย จํานวน 70 แหง (สมาคมอนามัยแหงประเทศไทย, 2547)   

มีพยาบาลประจําการทั้งหมด 12,865 คน 

 
กลุมตัวอยาง  
 
กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage 

Sampling) โดยมีขั้นตอนในการดําเนินการดังนี้ 

1. สํารวจจํานวนพยาบาลประจําการ ที่ปฎิบัติงานในทุกแผนก ของโรงพยาบาลทั่วไป 

ท้ังหมด 70 แหง  

2. กําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยใชสูตรหาขนาดกลุมตัวอยางของ Taro Yamane 

(ประคอง กรรณสูต, 2538) ใชความคลาดเคลื่อนในการสุม .5 ที่ระดับความเชื่อมั่น .95  

      จากสูตร                 n =  N เม่ือมีระดับนัยสําคัญ = .05 

         1+Ne2 

  n    คือ ขนาดของกลุมตัวอยาง 

 N    คือ ขนาดของประชากร 

 e         คือ ความคลาดเคลื่อนเทาที่จะยอมรับได 
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 สามารถคํานวณขนาดกลุมตัวอยางไดดังนี้ 

 แทนคา             n =           12,865 

        1+ 12,865 (0.05)2 

n =   388 

 การคํานวณไดขนาดกลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการ จํานวน 388 คน 

 

3. สุมในระดับเขต จําแนกโรงพยาบาลทั่วไปออกเปน 12 เขต ตามการแบงเขตของ

กระทรวงสาธารณสุข สุมโรงพยาบาลทั่วไป หากลุมตัวอยางในแตละเขตโดยใชวิธีสุมแบบงาย (Simple 

random sampling) โดยการจับฉลากแบบไมแทนที่ ใชอัตราสวนแตละเขต 1:5 ในกรณีที่เขตใดมี

จํานวนโรงพยาบาลมากกวา 5 แหง จะสุมมา 2 โรงพยาบาล รวมมีจํานวนโรงพยาบาลที่สุมตัวอยางได

ท้ังหมด 19 แหง 

4. สุมในระดับโรงพยาบาล หาขนาดของกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาลที่สุมไดทั้ง 

19 โรงพยาบาล โดยคํานวณตามสัดสวนประชากรในแตละโรงพยาบาลใหไดจํานวนกลุมตัวอยางครบ

ตามที่กําหนดไว รวม 388 คน โดยมีวิธีการคํานวณดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538) ดังนี้ ดังแสดงใน

ตารางที่ 1 

nn =  n X Nn 

 N 

nn= จํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล 

n = จํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 

Nn= จํานวนประชากรของแตละโรงพยาบาล 

N = จํานวนประชากรทั้งหมดที่ใชในการวิจัย 

5. สุมในระดับหอผูปวย เพื่อใหไดกลุมตัวอยางที่เปนตัวแทนของในโรงพยาบาล ผูวจัิย 

กําหนดกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการในแตละหอผูปวยตามสัดสวนของจํานวนประชากรของแตละ

หอผูปวย เมื่อไดจํานวนแลว ทําการสุมอยางงาย โดยการจับฉลากรายชื่อของพยาบาลประจําการใน

แตละหอผูปวย ใหไดกลุมตัวอยางครบตามจํานวนที่กําหนด 
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ตารางที่ 1 แสดงจํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

 

เขต  โรงพยาบาล        จํานวนประชากร จํานวนกลุมตัวอยาง 

                  (คน)             (คน) 

1  ร.พ. ชลประทาน           104    - 

  ร.พ. พระนั่งเกลา          280    - 

  ร.พ. ปทุมธานี           236    - 
  ร.พ. อางทอง         140     16 
  ร.พ. สมุทรปราการ          256   - 
  ร.พ. เสนา         163           19 
2  ร.พ. พระพุทธบาท          239    - 

  ร.พ. ลพบุรี           252    - 
  ร.พ. บานหมี่         131           15 
  ร.พ. ชัยนาท           217    - 
  ร.พ. สิงหบุรี         220           25 
  ร.พ. นครนายก           219    - 

  ร.พ. อินทรบุรี           219    - 

  ร.พ. สมเด็จพระสังฆราชองคที่ 17         150    - 

3  ร.พ. ฉะเชิงเทรา           257    - 
  ร.พ. ตราด          233           27 
  ร.พ. สระแกว           152    - 

4  ร.พ. โพธาราม           153    - 
  ร.พ. บานโปง          170           20 
  ร.พ. พหลพลพยุหเสนา           272    - 

  ร.พ. พระจอมเกลา           263    - 

  ร.พ. ประจวบคีรีขันธ           150    - 

  ร.พ. มะการักษ            153    - 
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ตารางที่ 1 (ตอ) แสดงจํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

 

เขต  โรงพยาบาล      จํานวนประชากร   จํานวนกลุมตัวอยาง 

                 (คน)             (คน) 

   

4  ร.พ. ดําเนินสะดวก          120    - 
  ร.พ. สมุทรสาคร         237            27 

ร.พ. สมเด็จพระพุทธเลิศหลา         230    - 

5  ร.พ. ศรีสะเกษ          343            40 

  ร.พ. ชัยภูมิ           168    - 

6  ร.พ. หนองคาย          158              18 

  ร.พ. เลย            213    - 

  ร.พ. หนองบัวลําพู           174    - 

  ร.พ. สิรินธร            144    - 

  ร.พ. สกลนคร            225    - 

7  ร.พ. ยโสธร            204    - 

  ร.พ. รอยเอ็ด            210    - 
  ร.พ. นครพนม          215            25 
  ร.พ. มุกดาหาร            165    - 

  ร.พ. กาฬสินธุ            246    - 
  ร.พ. อํานาจเจริญ         174            20 
  ร.พ. สมเด็จพระยุพราชเดชอุดม          132    - 

  ร.พ. มหาสารคาม           203    - 

8  ร.พ. ศรีสังวร          185              21 

  ร.พ. สุโขทัย            155    - 

  ร.พ. กําแพงเพชร           293    - 
  ร.พ. อุทัยธานี          136            16 
  ร.พ. สมเด็จพระเจาตากสินมหาราช       148    - 

  ร.พ. แมสอด            145    -  
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ตารางที่ 1 (ตอ) แสดงจํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

 

เขต  โรงพยาบาล       จํานวนประชากร   จํานวนกลุมตัวอยาง 

                  (คน)             (คน) 

9  ร.พ. เพชรบูรณ            151    - 

  ร.พ. แพร            273    - 
ร.พ. พิจิตร          195            22 

  ร.พ. นาน            245    - 

10  ร.พ. พะเยา          198            23 

  ร.พ. นครพิงค            217    - 

  ร.พ. ลําพูน            212    - 

  ร.พ. เชียงคํา            115    - 

  ร.พ. ศรีสังวาลย             86    - 

11  ร.พ. ชุมพรเขตอุดมศักดิ์           157    - 
  ร.พ. ระนอง          128            15 
  ร.พ. พังงา            105    - 

  ร.พ. กระบี่            151    - 

  ร.พ. ตะกั่วปา             96    - 

              ร.พ. วชิระภูเก็ต            225    - 
  ร.พ. เกาะสมุย          123            14 
12  ร.พ. สงขลา            177    - 
  ร.พ. พัทลุง          141            16 
  ร.พ. เบตง            126    - 

  ร.พ. สตูล            151    - 

  ร.พ. นราธิวาสราชนครินทร          132    - 

  ร.พ. ปตตานี            135    - 
  ร.พ. สุไหงโก-ลก           74            9 
  รวม           12,865          388 
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2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ประกอบดวยแบบสอบถามทั้งหมด  4 ตอน คือ  

 ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

ประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการปฏิบัติงาน สังกัดของหนวยงานหรือแผนกที่

ปฏิบัติ ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบตรวจสอบรายการและเติมขอความในชองวาง จํานวน 5 ขอ 

 ตอนที่ 2 แบบสอบถามผลผลิตของงาน มีขอคําถาม 17 ขอ ลักษณะแบบสอบถามเปน มาตรา

สวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 

 ตอนที่ 3 แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย มีขอคําถาม 30 ขอ 

ลักษณะแบบสอบถามเปน มาตราสวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 

 ตอนที่ 4 แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาล มีขอคําถาม 23 ขอ ลักษณะ

แบบสอบถามเปน มาตราสวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 

 
3. การสรางเครื่องมือการวิจัย 
 

 1. ศึกษาเอกสาร ตํารา ทฤษฎีและผลงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อเปนแนวทางในการสราง

เครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 

 2. สรางแบบสอบถาม โดยนําโครงสรางตัวแปรมาวิเคราะห สรางคําถามใหสอดคลองกับ

ลักษณะตัวแปรแตละตัว ดังนี้ 

  ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล

ทั่วไป ประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการปฏิบัติงาน สังกัดของหนวยงานหรือแผนก

ที่ปฏิบัติงาน โดยมีลักษณะคําถามเปนแบบตรวจสอบรายการและเติมขอความในชองวาง ซึ่ง

แบบสอบถามนี้ผูวิจัยสรางขึ้นเอง 

ตอนที่ 2 แบบสอบถามผลผลิตของงาน ผูวิจัยปรับปรุงแบบสอบถามผลผลิตของงาน

ที่แววดาว อินทบุตร (2545) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Bain (1982) มี 4 องคประกอบดังนี้ ดาน

ประสิทธิผลของงานประกอบดวย การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และคุณภาพบริการ  

ดานประสิทธิภาพของงาน ประกอบดวย การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาที่ใชในการ

ปฏิบัติงาน  ลักษณะแบบสอบถามเปน มาตราสวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 
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ลักษณะของแบบสอบถามประกอบดวยขอคําถามทั้งหมด 17 ขอ เปนขอคําถามดาน

บวกทั้งหมด ประกอบดวย 

ดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  3 ขอ  

ดานคุณภาพบริการ       4 ขอ  

ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน   6 ขอ  

ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน    4 ขอ 

โดยมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 

 ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติมากที่สุด    ให 5 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติมาก    ให 4 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติปานกลาง    ให 3 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัตินอย    ให 2 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัตินอยที่สุด    ให 1 คะแนน 

  การแปลผลคะแนนผลผลิตของงาน นําคะแนนของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหา

คาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการใหความหมายคะแนนเฉลี่ยดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538)  

คาเฉลี่ยคะแนน 4.50-5.00 หมายถึง มีผลผลิตของงานอยูในระดับสูงที่สุด 

คาเฉลี่ยคะแนน 3.50-4.49 หมายถึง มีผลผลิตของงานอยูในระดับสูง 

คาเฉลี่ยคะแนน 2.50-3.49 หมายถึง มีผลผลิตของงานอยูในระดับปานกลาง 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.50-2.49 หมายถึง มีผลผลิตของงานอยูในระดับต่ํา 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.00-1.49 หมายถึง มีผลผลิตของงานอยูในระดับต่ําที่สุด 

 

ตอนที่ 3 แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ผูวิจัยปรับปรุง

แบบสอบถามที่ ศิริวรรณ หมอมพอนุช (2544) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Kouzes and Posner 

(2001) มี 5 องคประกอบ ดังนี้ คือ การทาทายกระบวนการ การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม 

การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ การทําตนเปนแบบอยางและการเสริมสรางกําลังใจ ลักษณะ

แบบสอบถามเปน มาตราสวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 

ลักษณะของแบบสอบถามประกอบดวยขอคําถามทั้งหมด 30 ขอ เปนขอคําถามดาน

บวกทั้งหมด ประกอบดวย 
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การทาทายกระบวนการ     จํานวน 6   ขอ   

การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม  จํานวน 6   ขอ   

การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ  จํานวน 7   ขอ   

การทําตนเปนแบบอยาง    จํานวน 5   ขอ   

การเสริมสรางกําลังใจ    จํานวน 6   ขอ  

โดยมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้  

 หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตรงกับขอความดังกลาวเปนประจํา ให 5 คะแนน 

 หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตรงกับขอความดังกลาวเกือบทุกครั้ง  ให 4 คะแนน 

 หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตรงกับขอความดังกลาวบางครั้ง     ให 3 คะแนน 

 หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตรงกับขอความดังกลาวนานๆ ครั้ง ให 2 คะแนน 

 หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมไมตรงกับขอความดังกลาวเลย ให 1 คะแนน 

การแปลผลคะแนนภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย นําคะแนนของ

ผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการใหความหมายคะแนนเฉลี่ย

ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538)  

คาเฉลี่ยคะแนน 4.50-5.00 หมายถึง หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยู

ในระดับสูงที่สุด 

คาเฉลี่ยคะแนน 3.50-4.49 หมายถึง หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยู

ในระดับสูง 

คาเฉลี่ยคะแนน 2.50-3.49 หมายถึง หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยู

ในระดับปานกลาง 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.50-2.49 หมายถึง หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยู

ในระดับต่ํา 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.00-1.49 หมายถึง หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยู

ในระดับต่ําที่สุด 

 

ตอนที่ 4 แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาล ผูวิจัยปรับปรุงแบบสอบถามที่

ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Romig (1996) มี 5 องคประกอบ ดังนี้   
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การติดตอส่ือสาร การรวมมือ การประสานงาน การมีความคิดสรางสรรค การปรับปรุงงานอยาง

ตอเนื่องลักษณะแบบสอบถามเปน มาตราสวนประมาณคา ใหผูตอบเลือกตอบได 5 ระดับ 

ลักษณะของแบบสอบถามประกอบดวยขอคําถามทั้งหมด 23 ขอ เปนขอคําถามดาน

บวกทั้งหมด ประกอบดวย 

การติดตอส่ือสาร    จํานวน 5   ขอ   

การรวมมือ     จํานวน 4   ขอ   

การประสานงาน    จํานวน 6   ขอ   

การมีความคิดสรางสรรค   จํานวน 4   ขอ   

การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง  จํานวน 4   ขอ 

โดยมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้   

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติมากที่สุด  ให 5 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติมาก  ให 4 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัติปานกลาง  ให 3 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏิบัตินอย  ให 2 คะแนน 

ตรงกับส่ิงที่ทานปฏบิัตินอยที่สุด  ให 1 คะแนน 

การแปลผลคะแนนการทํางานเปนทีมการพยาบาล นําคะแนนของผูตอบแตละคน

รวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการใหความหมายคะแนนเฉลี่ยดังนี้ (ประคอง   

กรรณสูต, 2538)  

คาเฉลี่ยคะแนน 4.50-5.00 หมายถึง พยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมการ

พยาบาล อยูในระดับสูงที่สุด 

คาเฉลี่ยคะแนน 3.50-4.49 หมายถึง พยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมการ

พยาบาล อยูในระดับสูง 

คาเฉลี่ยคะแนน 2.50-3.49 หมายถึง พยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมการ

พยาบาล อยูในระดับปานกลาง 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.50-2.49 หมายถึง พยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมการ

พยาบาล อยูในระดับต่ํา 

คาเฉลี่ยคะแนน 1.00-1.49 หมายถึง พยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมการ

พยาบาล อยูในระดับต่ําที่สุด  
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4. การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือการวิจัย 
 ในการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ไดตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยงของ

เครื่องมือ โดยมีขั้นตอนดังนี้ 
 

 1. การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) 
 
ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้นและปรับปรุงแลว เสนออาจารยที่ปรึกษาเพื่อ ตรวจสอบความ

เหมาะสมของขอคําถาม ความครอบคลุมของเนื้อหาและการใชภาษา พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตาม     

คําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา จากนั้นผูวิจัยติดตอขอความอนุเคราะหจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 

ทาน (ดังรายนามในภาคผนวก ก) ซ่ึงมีคุณสมบัติคือ เปนผูที่มีวุฒิทางการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไป 

มีประสบการณในการทําวิจัย และมีความรูความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับเรื่องที่ผูวิจัยศึกษา เพื่อตรวจสอบ

และพิจารณาความสอดคลองระหวางสาระคําถามความถูกตองของขอบเขตเนื้อหา ความรัดกุมในการ

ใชภาษา และมิติที่วัดของแบบสอบถามทั้ง 4 ตอน โดยกําหนดระดับการแสดงความคิดเห็นเปน 4 

ระดับ คือ 1, 2, 3 และ 4 โดยแตละระดับมีความหมายดังนี้ (Polit and Hungler, 1999) 

 ระดับ 1 หมายถึง   คําถามไมสอดคลองกับนิยามเลย 

ระดับ 2 หมายถึง   คําถามจําเปนตองไดรับการพัฒนาทบทวนและปรับปรุงอยางมาก 

จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม 

ระดับ 3 หมายถึง   คําถามจําเปนตองไดรับการพัฒนาทบทวนและปรับปรุงเล็กนอย 

จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม 

ระดับ 4 หมายถึง   คําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม 

นําผลการพิจารณามาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content Validity Index หรือ 

CVI) ไดจากสูตรดังนี้ คือ (Polit and Hungler, 1999) 

 CVI = จํานวนขอคําถามที่ผูเชี่ยวชาญทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ 3 และ 4 

                        จํานวนขอคําถามทั้งหมด 

  

 จากการคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามผลผลิตของงาน 

แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการ

พยาบาลไดคา CVI เทากับ .85, .76 และ .86 ตามลําดับ  ซ่ึงคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาที่มีคุณภาพ

ดานความตรงตามเนื้อหาอยูในเกณฑที่ยอมรับไดคือ .80 ข้ึนไป (Polit and Hungler, 1999) จากนั้น
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ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดรับมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่

ปรึกษาวิทยานิพนธ โดยพิจารณาตัดขอคําถามที่ผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 1 ออก แตถา

การตัดขอคําถามนั้นมีผลกระทบกับโครงสรางคําถามหลัก ผูวิจัยจะสรางขอคําถามใหมเพื่อให

ครอบคลุมคํานิยามของตัวแปรนั้นๆ สวนขอคําถามที่ผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 2  ผูวิจัย

นําขอคําถามนั้นมาทบทวนเพื่อปรับปรุงเนนความชัดเจนของภาษามากยิ่งข้ึน สําหรับขอคําถามที่

ผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 3 ก็นํามาพิจารณาปรับภาษาเล็กนอย และกรณีขอคําถามที่

ผูเช่ียวชาญมีความเห็นวาซํ้าซอนกัน ผูวิจัยนํามาพิจารณาตัดขอใดขอหนึ่งออก หรืออาจปรับรวมเปน

ขอเดียวกัน สําหรับขอคําถามที่ผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 4 ก็คงคําถามนั้นโดยไมมีการ

เปลี่ยนแปลงใดๆ นําแบบสอบถามซึ่งใชเกณฑดังกลาวขางตนมาปรับปรุงรวมกับอาจารยที่ปรึกษา

วิทยานิพนธจนไดแบบสอบถามที่มีความสมบูรณ ซ่ึงการปรับปรุงแบบสอบถามมีดังนี้  

 

 ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 

ประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน โรงพยาบาลที่ปฎิบัติงาน สังกัดของ

หนวยงานหรือแผนกที่ปฏิบัติ จํานวน 5 ขอ ไมมีการปรับปรุง 

 

ตอนที่ 2 แบบสอบถามผลผลิตของงาน มีขอคําถามเดิมที่สรางจํานวน 20 ขอ โดยคงขอ

คําถามเดิมจํานวน 8 ขอ ปรับปรุงสํานวนภาษาจํานวน 10 ขอ ตัดขอคําถามที่มีความซํ้าซอนออก

จํานวน 2 ขอ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

 1. ดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย 

ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน  4 ขอ  

คงขอคําถามเดิม    จํานวน  1 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน  2 ขอ 

  ตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออก  จํานวน  1 ขอ 

 2. ดานคุณภาพบริการ 

ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน  4 ขอ  

คงขอคําถามเดิม    จํานวน  1 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน  3 ขอ 

 3. ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 
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ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน  7 ขอ  

คงขอคําถามเดิม    จํานวน  2 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน  4 ขอ 

  ตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออก  จํานวน  1 ขอ 

 4. ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน  5 ขอ  

คงขอคําถามเดิม    จํานวน  4 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน  1 ขอ 

ซ่ึงแบบสอบถามที่ไดหลังจากปรับปรุง มีความครอบคลุม 4 ดาน คือ ดานการปฏิบัติงานที่

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย ดานคุณภาพบริการ ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน ดาน

ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 18 ขอ ดังนี้ 

 1. ดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย จํานวน 3 ขอ 

2. ดานคุณภาพบริการ     จํานวน 4 ขอ 

3. ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน   จํานวน 7 ขอ 

4. ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน   จํานวน 4 ขอ 

 

ตอนที่ 3 แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย มีขอคําถามเดิมที่สราง

จํานวน 30 ขอ โดยคงขอคําถามเดิมจํานวน 17 ขอ ปรับปรุงสํานวนภาษาจํานวน 11 ขอ ตัดขอคําถาม

ท่ีมีความซ้ําซอนออกจํานวน 2 ขอ เพิ่มขอคําถามใหม จํานวน 2 ขอ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

 1. ดานการทาทายกระบวนการ 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 6 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 5 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 1 ขอ 

 2. ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 6 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 2 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 4 ขอ 

 3. ดานการทาํใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ 
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  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 6 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 2 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 3 ขอ 

  ตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออก  จํานวน 1 ขอ 

  เพิ่มขอคําถามใหม     จํานวน 2 ขอ 

 4. ดานการทําตนเปนแบบอยาง 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 6 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 3 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 2 ขอ 

  ตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออก  จํานวน 1 ขอ 

 5. ดานการเสริมสรางกําลังใจ 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 6 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 5 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 1 ขอ 

ซ่ึงแบบสอบถามที่ไดหลังจากปรับปรุง มีความครอบคลุม 5 ดาน คือดานการทาทาย

กระบวนการ   ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม   ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ 

ดานการทําตนเปนแบบอยาง ดานการเสริมสรางกําลังใจ  ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 30 ขอ ดังนี้ 

 1.ดานการทาทายกระบวนการ    จํานวน 6 ขอ 

2.ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม     จํานวน 6 ขอ 

3.ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ  จํานวน 7 ขอ 

4.ดานการทาํตนเปนแบบอยาง    จํานวน 5 ขอ 

5. ดานการเสริมสรางกาํลังใจ      จํานวน 6 ขอ 

  

ตอนที่ 4 แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาล มีขอคําถามเดิมที่สรางจํานวน 22 ขอ 

โดยคงขอคําถามเดิมจํานวน 15 ขอ ปรับปรุงสํานวนภาษาจํานวน 12 ขอ เพิ่มขอคําถามใหมจํานวน 1 

ขอมีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

 1. ดานการติดตอส่ือสาร 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 5 ขอ 
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  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 3 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 2 ขอ 

 2. ดานการรวมมือ 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 4 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 4 ขอ 

 3. ดานการประสานงาน 

  ขอคําถามเดิมที่สราง    จํานวน 5 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม    จํานวน 2 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 3 ขอ 

  เพิ่มขอคําถามใหม     จํานวน 1 ขอ 

 4. ดานการมีความคิดสรางสรรค 

  ขอคําถามเดิมท่ีสราง    จํานวน 4 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม     จํานวน 3 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 2 ขอ 

 5. ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง 

  ขอคําถามเดิมท่ีสราง    จํานวน 4 ขอ 

  คงขอคําถามเดิม     จํานวน 3 ขอ 

  ปรับปรุงสํานวนภาษา    จํานวน 1 ขอ 

ซ่ึงแบบสอบถามที่ไดหลงัจากปรับปรุง มีความครอบคลมุ 5 ดาน คือดานการติดตอส่ือสาร 

ดานการรวมมอื  ดานการประสานงาน  ดานการมีความคิดสรางสรรค  ดานการปรับปรุงงานอยาง

ตอเนื่อง  ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 23 ขอ ดังนี ้

 1.ดานการติดตอส่ือสาร     จํานวน 5 ขอ 

2.ดานการรวมมือ     จํานวน 4 ขอ 

3.ดานการประสานงาน     จํานวน 6 ขอ 

4.ดานการมีความคิดสรางสรรค      จํานวน 4 ขอ 

5. ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง   จํานวน 4 ขอ 
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 2. การหาความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability) 
 

ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามที่ผานการตรวจความตรงของเนื้อหา ที่ไดรับการปรับปรุงแลวไป

ทดลองใชกับพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลอินทรบุรี จํานวน 30 คน ท่ีมีลักษณะคลายคลึงกับกลุม

ตัวอยางที่ศึกษา คือ มีประสบการณการทํางานในหอผูปวยเปนระยะเวลาตั้งแต 1 ปข้ึนไป โดยผูวิจัย

ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง ชวงเวลาระหวางวันที่ 2-14 พฤศจิกายน พ.ศ. 2547 ไดรับ

แบบสอบถามกลับคืนครบทั้งหมด 30 ฉบับ นําขอมูลที่ไดไปวิเคราะหหาคาความคงที่ภายใน (Internal 

consistency) ดวยวิธีคํานวณคาความเที่ยง โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป SPSS for Windows 

(Statistical Package for Social Science) Version 12.0 ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามผลผลิต

ของงาน ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล เทากับ .89, 

.95 และ.91 ตามลําดับ ซ่ึงคาความเที่ยงที่ยอมรับไดมีคาเทากับ .70 ข้ึนไป (Polit and Hungler, 1999; 

Burn and Groves, 2001) 

 

ผูวิจัยไดพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอคําถามกับคะแนนรวมของทุกขอ

คําถาม (Corrected item-total correlation) ที่มีคาตั้งแต .30 ข้ึนไป เปนเกณฑในการยอมรับวาเปนขอ

คําถามที่ดี (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2545) และคัดเลือกมาเปนขอคําถามที่จะใชรวบรวมขอมูลจาก

กลุมตัวอยางของงานวิจัย สวนขอคําถามที่มีคาต่ํากวา .30 ผูวิจัยไดปรึกษาอาจารยท่ีปรึกษา

วิทยานิพนธ เพื่อปรับปรุงแกไขขอคําถามใหมีความสมบูรณมากขึ้น ซึ่งพบวามีขอคําถามในตอนที่ 2 

แบบสอบถามผลผลิตของหอผูปวยดานระยะเวลาที่ใชในการปฎิบัติงานขอที่ 18 มีคาเทากับ .16 จึงตัด

ออกไป สําหรับแบบสอบถามที่มีคาความเที่ยงสูงกวา .90 ข้ึนไปนํามาพิจารณาความซ้ําซอนของขอ

คําถาม โดยการทบทวนรวมกับแนวคิดที่นํามาใชสรางแบบสอบถาม ซึ่งไมพบวามีขอคําถามที่ซ้ําซอน

กัน 

ภายหลังจากไดแบบสอบถามที่มีคุณภาพท้ังในดานความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยงใน

ระดับที่ยอมรับได ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามไปใชเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางของงานวิจัย แลวนํามาหา

คาความเที่ยงดวยวิธีการเดียวกันกับข้ันทดลองใชเครื่องมือ สําหรับคาความเที่ยงของเครื่องมือใน

ข้ันทดลองใชและขั้นใชรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง ดังเสนอในตารางที่ 2 
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ตารางที ่2 แสดงคาความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชในงานวิจัย 

 

 

                  คาความเที่ยงของแบบสอบถาม 

 แบบสอบถาม     ทดลองใช  เก็บขอมูลจริง 

         (n = 30)    (n = 388) 

1. ผลผลิตของงาน         .89          .89 

2. ภาวะผูนาํที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย      .95          .97 

3. การทํางานเปนทมีการพยาบาล       .91          .96 

 
 
5. การเก็บรวบรวมขอมูล 
  

ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 

1. ผูวิจัยนําหนังสือขอความรวมมือและขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลทั่วไป ที่เปนกลุมตัวอยาง จํานวน 19 

แหง พรอมดวยโครงรางวิจัย แบบสอบถามฉบับสมบูรณเพื่อขออนุญาตการเก็บรวบรวมขอมูล 

2. เมื่อไดรับขออนุญาตใหเก็บรวบรวมขอมูลแลว ผูวิจัยดําเนินการจัดสงแบบสอบถามไปยัง 

กลุมการพยาบาลในแตละโรงพยาบาล โดยติดตอประสานงานกับหัวหนากลุมการพยาบาล ของแตละ

โรงพยาบาล พรอมกับช้ีแจง วัตถุประสงคของการวิจัยและรายละเอียดของการวิจัย เพื่อขอความ

รวมมือในการทําวิจัยและแจงจํานวนกลุมตัวอยางที่มีอยูในโรงพยาบาลนั้นๆ รวมทั้งเกณฑในการเลือก

กลุมตัวอยาง 

3. การรับแบบสอบถามกลับ ผูวิจัยใหกลุมตัวอยางนําแบบสอบถามที่ตอบเรียบรอยใสซองสี

น้ําตาลที่ติดแสตมปแลว (ซึ่งผูวิจัยเตรียมไวให) สงกลับทางไปรษณียถึงผูวิจัยโดยตรง โดยผูวิจัยใช

เวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 1 ธันวาคม 2547- 21 มกราคม 2548 รวมระยะเวลา 1 เดือน 22 วัน 

ไดรับแบบสอบถามกลับครบทั้ง 388 ฉบับ 
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6. การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 
 เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาวิจัยกับกลุมตัวอยางที่เปนมนุษย การวิจัยจึงอาจ

สงผลกระทบตอกลุมตัวอยางได ในการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางผูวิจัยดําเนินการ ดังนี้ 

 1. ผูวิจัยทําหนังสือยินยอมใหกลุมตัวอยางลงนามเขารวมในการวิจัย โดยการเก็บรวบรวม

ขอมูลนี้จะเก็บเฉพาะกลุมตัวอยางที่ยินยอมเขารวมในการวิจัยเทานั้น 

 2. ผูวิจัยชี้แจงเปนลายลักษณอักษรในแบบสอบถาม โดยบอกวัตถุประสงคในการวิจัย

แบบสอบถาม รายละเอียดในการตอบแบบสอบถาม  

3. แบบสอบถามเปนรหัส ไมระบุถึงตัวผูตอบ 

 4. กลุมตัวอยางมีสิทธิที่จะไมตอบขอคําถามใดก็ได โดยไมมีผลตอการปฏิบัติงานในหนวยงาน 

 5. ผูวิจัยนําเสนอผลการวิจัยในภาพรวม 

 6. ผูวิจัยทําลายขอมูลหลังวิเคราะหและแปลผลการวิจัย 
   
7. การวิเคราะหขอมูล 
 

ผูวิจัยทําการวิเคราะหขอมูลทั้งหมด โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Windows Version  

12.0  (Statistical Package for the Social Science for Windows) ตามลําดับดังนี้  

1. วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง โดยใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก การแจกแจง

คาความถี่และหาคารอยละ 

2. คํานวณหาคาสถิติพื้นฐาน ไดแก คาเฉลี่ย ( x  ) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ของ

ผลผลิตของงาน ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลทั้ง

โดยรวมและรายดาน     

3. คํานวณหาคาความสัมพันธระหวางตัวแปรตนกับตัวแปรตาม โดยใชสูตรสัมประสิทธ

สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) โดยรวมและราย

ดาน ทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และใชเกณฑเปรียบเทียบระดับความสัมพันธของคา 

สัมประสิทธสหสัมพันธ (r) ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538) 

คาระหวาง 0.70 – 1.00 มีความสัมพันธในระดับสูง 

คาระหวาง 0.30 – 0.69 มีความสัมพันธในระดับปานกลาง 

คาระหวาง 0.00 – 0.29 มีความสัมพันธในระดับต่ํา 
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  โดยคาสัมประสิทธสหสัมพันธเปน + หมายความวาขอมูลมีความสัมพันธลักษณะ

ตามกัน แตถาคาสัมประสิทธสหสัมพันธเปน - หมายความวาขอมูลมีความสัมพันธลักษณะตรงขามกัน

กัน 

4. แปลผลการวิเคราะหขอมูล 

5. นําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
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บทที่ 4 

 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
 ผลการวิเคราะหขอมูลการศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนา

หอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลทั่วไป ผูวิจัยนําเสนอตามลําดับดังนี้ 

 4.1 การศึกษาปจจัยสวนบุคคล 

 4.2 การศึกษาภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล

และผลผลิตของงาน 

 4.3 การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การ

ทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 

 
 4.1 การศึกษาปจจัยสวนบุคคล 
 

 เปนการศึกษาปจจัยสวนบุคคล ซ่ึงประกอบดวย อายุ ประสบการณการปฎิบัติงานและระดับ

การศึกษา 

 จากขอมูลท่ีนํามาศึกษานั้น พบวาระดับการศึกษาของกลุมตัวอยางมีระดับการวัดขอมูลเปน

นามบัญญัติ แตไดนํามาจัดกลุมเพื่อศึกษาลักษณะการกระจายขอมูล ตามกลุมอายุ และประสบการณ

การปฎิบัติงาน จึงไดทําการศึกษาลักษณะเบื้องตนของขอมูลโดยใชการแจกแจงความถี่ (Frequency) 

และรอยละ ไดผลดังตอไปนี้ 
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ตารางท่ี 3 แสดงจํานวนและรอยละของพยาบาลประจําการ จําแนกตาม อายุ ระดับการศึกษาและ

ประสบการณการปฎิบัติงาน 

  
ปจจัยสวนบุคคล      จํานวน (N=388) รอยละ 
อายุ              388  100.0 
   21-30 ป               153   39.4 

   31-40 ป               166    42.8  

   41-50 ป                 63   16.2 

   51-60 ป                   6     1.6 

อายุเฉลี่ย + SD. = 33.95 + 6.98, อายุต่ําสุด 22 ป อายุสูงสุด 54 ป 
ระดับการศึกษา            388  100.0 
   ประกาศนียบัตร/ปริญญาตรี            365    94.1 

   ปริญญาโท                 23      5.9  
ประสบการณการปฏิบัติงาน           388  100.0 
   1-5 ป               122    31.4 

   6-10 ป                89    22.9 

   11-15 ป                56    14.4 

   16-20 ป                81    20.9 

   20 ปข้ึนไป                40    10.4 

ประสบการณการปฏิบัติงานเฉลี่ย +SD. = 10.97 + 7.25, ประสบการณต่ําสุด 1 ป สูงสุด 33 ป 

 

 จากการศึกษาขอมูลของกลุมตัวอยางทางดานประชากรและสังคมของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 388 คน พบวา พยาบาลสวนใหญมีอายุเฉลี่ย 33.95 ป (สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 6.98) อายุของกลุมตัวอยางต่ําสุด 22 ปและอายุสูงสุด 54 ป พยาบาลสวนใหญจบ

การศึกษาระดับประกาศนียบัตร/ปริญญาตรีรอยละ 94.1 ปริญญาโทรอยละ 5.9 

 เม่ือพิจารณาถึงประสบการณการปฏิบัติงานของพยาบาลสวนใหญจะมีประสบการณการ

ปฏิบัติงานเฉลี่ย 10.97 ป (สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.25) ประสบการณการทํางานต่ําสุด 1 ป สูงสุด 

33 ป 
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  4.2 การศึกษาภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการ
พยาบาลและผลผลิตของงาน 
 
ตารางที่ 4 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พิสัยของภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนา   

หอผูปวย (n=388) 
      

      ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยาง          x  SD.  Min    Max     ระดับ 
         ของหัวหนาหอผูปวย 
ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยาง         3.80       0.60      1.23       5.00       สูง 
  ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม    3.96         0.63   1.00        5.00         สูง  

  ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ        3.86         0.61        1.43        5.00         สูง 

  ดานการทําตนเปนแบบอยาง          3.79         0.67        1.20        5.00         สูง 

  ดานการทาทายกระบวนการ          3.72         0.68        1.00        5.00         สูง          

  ดานการเสริมสรางกาํลังใจ          3.68         0.74        1.00        5.00         สูง 

 

 การศึกษาถึงภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย พบวา คะแนนภาวะผูนําที่เปน

แบบอยางของหัวหนาหอผูปวยอยูในระดับสูง ( x = 3.80) เมื่อพิจารณาในแตละดาน พบวา ภาวะผูนํา

ที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยทุกดานอยูในระดับสูง โดยด านการมี แ ร งบันดาลใจให เ กิ ด

วิสัยทัศนรวมที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x = 3.96) รองลงมา คือ ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ 

ดานการทําตนเปนแบบอยาง ดานการทาทายกระบวนการ ( x = 3.86, 3.79 และ 3.72 ตามลําดับ)   

และดานการเสริมสรางกําลังใจมีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.68)  

 เม่ือพิจารณาการกระจายคะแนนในแตละดาน พบวา ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศน

รวม ดานการทําใหผูอื่นไดแสดงความสามารถ ดานการทําตนเปนแบบอยาง ดานการทาทาย

กระบวนการ กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางในแตละดานใกลเคียงกัน (S.D. = 0.61-0.68) 

สวนดานการเสริมสรางกําลังใจ กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางกันมากกวาดานอื่น (S.D. = 

0.74) 
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ตารางที่ 5 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พิสัยของการทํางานเปนทีมการพยาบาล (n=388) 
      

      การทํางานเปนทีมการพยาบาล         x  SD.  Min    Max     ระดับ 
      
 การทํางานเปนทีมการพยาบาล        3.83      0.50      1.65       5.00       สูง 
    ดานการรวมมือ            3.93       0.55        2.00        5.00         สูง 

     ดานการประสานงาน            3.91       0.56        2.00        5.00         สูง 

     ดานการติดตอส่ือสาร            3.86       0.53        2.00        5.00         สูง 

     ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง           3.82       0.62        1.00        5.00         สูง          

     ดานการมคีวามคิดสรางสรรค             3.58       0.63        1.00        5.00         สูง 

 

การศึกษาถึงการทํางานเปนทีมการพยาบาล พบวา คะแนนการทํางานเปนทีมการพยาบาล 

อยูในระดับสูง ( x = 3.83) เมื่อพิจารณาในแตละดาน พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลทุกดาน

อยูในระดับสูง โดยดานการรวมมือมีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x = 3.93) รองลงมา คือ ดานการประสานงาน 

ดานการติดตอส่ือสาร ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง ( x = 3.91, 3.86 และ 3.82 ตามลําดับ)   

และดานการมีความคิดสรางสรรคมีคาเฉลี่ยตํ่าสุด ( x = 3.58)  

 เม่ือพิจารณาการกระจายคะแนนในแตละดาน พบวา ดานการติดตอสื่อสาร กลุมตัวอยาง

แสดงความคิดเห็นที่แตกตางกันนอยที่สุด (S.D. = 0.53) รองลงมาคือดานการรวมมือและดานการ

ประสานงาน กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางในแตละดานใกลเคียงกัน (S.D. = 0.55 และ 

0.56 ตามลําดับ) ในขณะที่ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่องและดานการมีความคิดสรางสรรค กลุม

ตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางกันมากที่สุด (S.D. = 0.62 และ 0.63 ตามลําดับ)   
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ตารางที่ 6 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พิสัยของผลผลิตของงาน (n=388) 
      

      ผลผลิตของหองาน               x      SD.      Min      Max     ระดับ 
          
ผลผลิตของงาน      4.01     0.36      3.00     5.00        สูง 
 ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน     4.06      0.43       3.00       5.00         สูง 

 ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน        3.99      0.46       2.50       5.00         สูง 

 ดานคุณภาพบริการ       3.99      0.45       2.50       5.00         สูง 

 ดานการปฏิบตัิงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย    3.96      0.44       2.67       5.00         สูง 

 

การศึกษาถึงผลผลิตของงาน พบวา คะแนนผลผลิตของงาน อยูในระดับสูง ( x = 4.01) เมื่อ

พิจารณาในแตละดาน พบวา ผลผลิตของงานทุกดานอยูในระดับสูง โดยดานการใชทรัพยากรในการ

ปฏิบัติงานมีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.06) รองลงมา คือ ดานคุณภาพบริการและดานระยะเวลาที่ใชใน

การปฏิบัติงาน   ( x = 3.99 เทากัน) และดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายมีคาเฉลี่ย

ต่ําสุด ( x = 3.96)  

 เม่ือพิจารณาการกระจายคะแนนในแตละดาน พบวา ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 

กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางกันนอยที่สุด (S.D. = 0.43) รองลงมาคือดานการใช

ทรัพยากรในการปฏิบัติงานและดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย กลุมตัวอยางแสดง

ความคิดเห็นที่แตกตางในแตละดานใกลเคียงกัน (S.D. = 0.43 และ 0.44 ตามลําดับ) ในขณะที่ดาน

ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน กลุมตัวอยางแสดงความคิดเห็นที่แตกตางกันมากที่สุด (S.D. = 0.46)   
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4.3 การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การ
ทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน 
 
ตารางท่ี 7 เมทริกซแสดงความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การ

ทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน โดยใช Pearson’s Correlation 
      
                1             2          3 

 

1.ภาวะผูนําทีเ่ปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย  1 

2.การทาํงานเปนทมีการพยาบาล             0.595**  1 

3.ผลผลิตของงาน              0.484**          0.551**   1 

 

**p-value< 0.01 

  

ตัวแปรที่มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 0.01 คือ ภาวะ

ผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย (r = 0.484, p-value< 0.01) การทํางานเปนทีมการ

พยาบาล (r = 0.551, p-value< 0.01) โดยตัวแปรภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยและ  

การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสมัพันธอยูในระดับปานกลางกับผลผลิตของงาน  
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บทที่ 5 

 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาภาวะผูนําที่เปนแบบอยาง

ของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลและผลผลิตของงาน ศึกษาความสัมพันธระหวาง

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงาน

ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 388 คน ซ่ึงไดจากการสุมตัวอยางแบบ

หลายขั้นตอน (Multistage Sampling) จากประชากรพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป 70 แหง 

 

 เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถาม 1 ชุด ซ่ึงมีทั้งหมด 4 ตอนดังนี้ 

 ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการจํานวน 5 ขอ  

ตอนที่ 2 แบบสอบถามผลผลิตของงานที่ผูวิจัยปรับปรุงจากแบบสอบถามผลผลิตของงานที่ 

แววดาว อินทบุตร (2545) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Bain (1982) จํานวน 17 ขอ  

ตอนที่ 3 แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยที่ผูวิจัยปรับปรุงจาก

แบบสอบถามที่ ศิริวรรณ หมอมพอนุช (2544) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Kouzes and Posner 

(2001) จํานวน 30 ขอ 

ตอนที่ 4 แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาลที่ผูวิจัยปรับปรุงจากแบบสอบถามที่

ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) ไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Romig (1996) จํานวน 23 ขอ  
 
เคร่ืองมือที่ใชไดตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทานและ

นํามาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณรวมกับอาจารยที่ปรึกษา หลังจากนั้นไดนําไปทดลองใชกับพยาบาล

ประจําการ โรงพยาบาลอินทรบุรี จํานวน 30 คน แลวนําคะแนนที่ไดไปวิเคราะหขอคําถามรายขอ และ

หาคาความเที่ยงของแบบสอบถามโดยวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบราค (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย 

การทํางานเปนทีมการพยาบาล ผลผลิตของงาน เทากับ .95, .91 และ .89 ตามลําดับ 

 

การเก็บรวบรวมขอมูล ใชวิธีนําแบบสอบถามไปมอบใหหัวหนากลุมงานการพยาบาลแจกให

พยาบาลประจําการตามรายละเอียดที่ผูวิจัยกําหนดและอธิบายใหทราบ ไดรับแบบสอบถามกลับโดย
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กลุมตัวอยางสงกลับทางไปรษณียเปนรายบุคคลถึงผูวิจัยโดยตรง ซ่ึงไดรับกลับคืนครบจํานวน 388 

ฉบับ มีแบบสอบถามที่กรอกขอมูลครบถวนทุกฉบับ 

 

วิเคราะหขอมูลโดยใชคอมพิวเตอร โปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Windows version 12.0 

คํานวณหาคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s 

Product Moment Correlation Coefficiency)  

 
1. สรุปผลการวิจัย 
 
 1. การศึกษาปจจัยสวนบุคคล กลุมตัวอยางในการวิจัยเปนพยาบาลประจําการจํานวน 388 

คน พบวา พยาบาลสวนใหญมีอายุเฉลี่ย 33.95 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 6.98 อายุของกลุมตัวอยาง

ต่ําสุด 22 ปและอายุสูงสุด 54 ป พยาบาลสวนใหญจบการศึกษาระดับประกาศนียบัตร/ปริญญาตรี

รอยละ 94.1 ปริญญาโทรอยละ 5.9 เมื่อพิจารณาถึงประสบการณการปฏิบัติงานของพยาบาลสวน

ใหญจะมีประสบการณการปฏิบัติงานเฉลี่ย 10.97 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.25 ประสบการณการ

ปฏิบัติงานต่ําสุด 1 ป สูงสุด 33 ป 

 

 2. การศึกษาถึงภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย พบวา คะแนนภาวะผูนําที่เปน

แบบอยางของหัวหนาหอผูปวยอยูในระดับสูง โดยมีคะแนนเฉลี่ย 3.80 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.60  

เมื่อพิจารณาในแตละดาน พบวา ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยทุกดานอยูในระดับสูง

โดยดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมที่มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด 3.96 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

0.63 รองลงมา คือ ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ ดานการทําตนเปนแบบอยาง ดานการ

ทาทายกระบวนการ โดยมีคะแนนเฉลี่ย 3.86, 3.79 และ 3.72 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.61, 0.67และ

0.68 ตามลําดับ และดานการเสริมสรางกําลังใจมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด  3.68 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.74  

  

3. การศึกษาถึงการทํางานเปนทมีการพยาบาล พบวา คะแนนการทํางานเปนทีมการพยาบาล 

อยูในระดับสูง โดยมีคะแนนเฉลี่ย 3.83 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.50 เมื่อพิจารณาในแตละดาน 

พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลทุกดานอยูในระดับสูง โดยดานการรวมมือมีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด 

3.93 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.55 รองลงมา คือ ดานการประสานงาน ดานการติดตอส่ือสาร ดานการ
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ปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง โดยมีคะแนนเฉลี่ย 3.91, 3.86 และ 3.82 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.56,0.53 และ 0.62 ตามลําดับ  และดานการมีความคิดสรางสรรคมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด 3.58 สวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.63  

   

4. การศึกษาถึงผลผลิตของงาน พบวา คะแนนผลผลิตของงานอยูในระดับสูง โดยมีคะแนน

เฉลี่ย 4.01 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.36 เม่ือพิจารณาในแตละดาน พบวา ผลผลิตของงานทุกดานอยู

ในระดับสูง โดยดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานมีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด 4.06 สวนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 0.43 รองลงมา คือ ดานคุณภาพบริการและดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน   โดยมี

คะแนนเฉลี่ย 3.99 เทากัน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.45 และ0.46 ตามลําดับ และดานการปฏิบัติงาน

ท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด 3.96 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.44  

   

5. การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางาน

เปนทีมการพยาบาล กับผลผลิตของงาน พบวา ตัวแปรที่มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 0.01 คือ ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย (r = 0.484,        

p-value< 0.01) การทํางานเปนทีมการพยาบาล (r = 0.551, p-value< 0.01) โดยตัวแปรภาวะผูนําที่

เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยและการทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานมี

ความสัมพันธอยูในระดับปานกลาง 

 
2. อภิปรายผลการวิจยั 
 
 ในการวิจัยครัง้นี ้ผูวิจยัจะกลาวถงึประเดน็สําคัญจากการคนพบในการวิจัย ดังนี ้

 

 1.  ผลผลิตของงาน โรงพยาบาลทั่วไป โดยรวมอยูในระดับสูง สอดคลองกับ การศึกษาของ    

จีระพร แดนเขตต (2543) ที่ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชนเขต 10 

และแววดาว อินทบุตร (2545) ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน 

และเรมวล นันทศุภวัฒนและคณะ (2545) ที่ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัย การที่ผลผลิตของงาน โรงพยาบาลทั่วไป โดยรวมอยูในระดับสูงนั้น

หมายถึงการรับรูของพยาบาลวามีการทํางานที่มีคุณภาพ สําเร็จตามเปาหมายของหนวยงานที่ได

กําหนดไว ประกอบกับการเปลี่ยนแปลงทางดานตางๆ ในปจจุบันของกระทรวงสาธารณสุข ไดมี
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นโยบายที่จะนําโรงพยาบาลไปสูการรับรองคุณภาพ ดังนั้น ทุกโรงพยาบาลจึงตองวางเปาหมายเพื่อให

ไดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลภายในเวลาที่กําหนด โรงพยาบาลทั่วไปก็เปนโรงพยาบาลที่เรงรัด

การพัฒนาเพื่อใหไดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ดังนั้นแตละโรงพยาบาลจึงไดมีการดําเนินงาน

พัฒนาคุณภาพบริการในทุกหนวยงาน รวมถึงหอผูปวย ซ่ึงเปนหนวยงานยอยที่มีความสําคัญ จึงตอง

เรงพัฒนาคุณภาพใหไดผลผลิตที่สูงข้ึน เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่สอดคลองกับวิสัยทัศนและพันธกิจของ

โรงพยาบาล นอกจากนี้กองการพยาบาลยังไดเขามามีบทบาทเกี่ยวกับการประกันคุณภาพการ

พยาบาล และไดจัดทํามาตรฐานการพยาบาลในโรงพยาบาลสูการปฏิบัติข้ึน เพื่อใชเปนเครื่องมือใน

การประกันคุณภาพการพยาบาล (มนทกานติ ตระกูลดิษฐ, 2542) ซ่ึงนับไดวาเปนสวนหนึ่งที่

กําหนดใหพยาบาลตองพัฒนากระบวนการพยาบาลที่ปฏิบัติ ใหเปนไปตามเปาหมายและคุณภาพที่

บงบอกถึงความเปนเลิศเพื่อใหผูรับบริการพึงพอใจ จึงทําใหพยาบาลประจําการรับรูผลผลิตของงานอยู

ในระดับสูง  

 

ผลการวิจัยที่พบวาดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน อยูในระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด 

( x = 4.06) อธิบายไดวา ในสภาพปจจุบัน โรงพยาบาลมีการเปลี่ยนแปลงอยางเห็นไดชัด คือ รัฐบาลมี

การปรับลดงบประมาณ การผลักดันใหมีการบริหารงานนอกระบบราชการตามนโยบายของรัฐบาล มี

การปรับเปลี่ยนการบริหารงานแบบใหม และผูบริหารไดใหความสําคัญของการวิเคราะหตนทุน การ

บริหารจัดการในเรื่องของวัสดุ อุปกรณที่จําเปนตางๆ ที่ตองใชงบประมาณมากขึ้น จึงสงผลให

เจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานไดรับทราบนโยบายและใหความสําคัญในการใชทรัพยากรตางๆ ใหเกิด

ประโยชนสูงสุด และมีการบํารุงรักษาเครื่องมือ วัสดุอุปกรณเพื่อใหพรอมตอการใชงานและเปนการยืด

อายุการใชงานของเครื่องมือ และจากผลการวิจัยพบวาดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตาม

เปาหมายมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูง แตเม่ือเทียบกับทุกๆ ดาน พบวา มีคะแนนเฉลี่ยต่ําที่สุด ( x = 

3.96) อธิบายไดวา จากสภาพการเปลี่ยนแปลงในปจจุบันพยาบาลประจําการมีภาระงานที่เพิ่มมากขึ้น

และรับผิดชอบงานหลายดาน รวมทั้งการปฏิบัติงานที่ตองทําหนาที่เปนหัวหนาเวร ซ่ึงการปฏิบัติงาน

ดังกลาวจําเปนที่พยาบาลประจําการตองปฏิบัติตนเปนผูนํา เพื่อใหการชวยเหลือ ช้ีแนะมอบหมายงาน

ใหแกผูรวมงานในการปฏิบัติหนาที่ไดอยางถูกตอง อีกทั้งดานบริการพยาบาล ที่พยาบาลประจําการ

ตองปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลตลอด 24 ช่ัวโมง ซ่ึงตองรับผิดชอบเกี่ยวกับการดูแลผูปวยอยางเต็มที่ 

โดยใชความรูความสามารถในการชวยเหลือ แกไขปญหาตางๆ ใหกับผูปวยเพื่อปองกันไมใหเกิด

ขอผิดพลาดหรือภาวะแทรกซอนแกผูมารับบริการ และดานวิชาการในการศึกษา คนควาหรือมีสวนรวม
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ในงานดานวิชาการในการเขารวมประชุมวิชาการของหนวยงานอยางสม่ําเสมอ แตเนื่องจากจํานวน

บุคลากรที่จํากัดทําใหพยาบาลประจําการมีภาระงานที่มากจึงทําใหการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จ

ตามเปาหมายของหนวยงานมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด 

 

 เม่ือพิจารณาผลผลิตของงานรายดาน พบวา 

 

  1.1 ผลผลิตของงาน ดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย มี

คาเฉลี่ยอยูในระดับสูง ( x = 3.96) สอดคลองกับการศึกษาของ แววดาว อินทบุตร (2545) ศึกษา

ผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน พบวาผลผลิตของงาน ดานการปฏิบัติงาน

ที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายอยูในระดับสูง อธิบายไดวา จากการที่โรงพยาบาลมีการพัฒนาเพื่อให

ผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ทําใหมีความชัดเจนในเรื่องของนโยบาย เปาหมายตลอดจนมีการ

จัดทํามาตรฐานการปฏิบัติงานตางๆ ที่ชัดเจน นอกจากนี้อาจเนื่องมาจากพยาบาลประจําการใน

โรงพยาบาลสังกัดของรัฐบาล การปฏิบัติงานตางๆ ตองอยูในกฎ ระเบียบที่กระทรวงสาธารณสุข

กําหนด จึงทําใหการปฏิบัติงานตองปฏิบัติอยางมีหลักการ เทคนิค วิธีการตางๆ ในการสนับสนุน 

ชวยเหลือในการทํางานอยางเขมงวด ถูกตอง เพื่อปองกันไมใหเกิดความผิดพลาดที่เปนอันตรายตอ

ชีวิตได จึงทําใหพยาบาลประจําการตองใหการชวยเหลือ สนับสนุนและปฏิบัติงานอยางเครงครัด 

จริงจังเพื่อใหองคกรบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่ไดวางไว ซ่ึงสอดคลองกับผลการวิจัยที่พิจารณา

รายขอในขอการปฏิบัติงานที่สอดคลองกับแนวทางการปฏิบัติงานของหนวยงานที่พบวาอยูในระดับสูง 

มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.09) และเมื่อพิจารณารายขอพบวาขอการรับรูผลการปฏิบัติงานจากการ

ประเมินผลที่กําหนดรวมกันภายในหนวยงานอยูในระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.86) อธิบาย

ไดวา ในการประเมินผลการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั่วไป สวนใหญเปนหนาที่ของผูบริหารในการ

กําหนดหัวขอการประเมินผลและหัวหนาหอผูปวยมีหนาที่ในการติดตามประเมินผลและทบทวนผลการ

ปฏิบัติงานของเจาหนาที่ในหนวยงาน เพื่อหาแนวทางในการพัฒนากระบวนการใหบริการ (กองการ

พยาบาล, 2539) ดังนั้นพยาบาลประจําการจึงมีการรับรูผลการปฏิบัติงานจากการประเมินผลที่กําหนด

รวมกันภายในหนวยงานนอย  

 

  1.2 ผลผลิตของงาน ดานคุณภาพบริการ มีคาเฉลี่ยอยูในระดับสูง ( x = 

3.99) สอดคลองกับการศึกษาของ แววดาว อินทบุตร (2545) ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาล
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ประจําการ โรงพยาบาลชุมชน พบวาผลผลิตของงาน ดานคุณภาพบริการ อยูในระดับสูง อธิบายไดวา 

งานบริการพยาบาลเปนหนาที่หลักของพยาบาลประจําการ อีกทั้งการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลเปน

งานที่ตองปฏิบัติ 24 ชั่วโมง ลักษณะงานจึงเปนงานประจําที่พยาบาลประจําการปฏิบัติอยูเสมอ ในการ

รับผิดชอบงานเกี่ยวกับการดูแลชวยเหลือผูปวยโดยตรง ใชความรูและทักษะพื้นฐานในการใหการ

พยาบาลโดยตรงแกผูปวยและครอบครัวในหอผูปวย โดยใชกระบวนการพยาบาลเพื่อการวางแผนและ

ใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมในการใชมาตรฐานการพยาบาล เพื่อควบคุมคุณภาพ ใหความ

รวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อการดูแลผูปวยและครอบครัวรวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหาฉุกเฉินได

อยางปลอดภัย (กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข, 2540) อีกทั้งเมื่อมีการนําระบบประกัน

คุณภาพมาใช ตลอดจนมีการจัดทํามาตรฐานการปฏิบัติงานตางๆ ที่ชัดเจนมากยิ่งขึ้น ทําใหพยาบาล

ประจําการมีการทุมเทในการปฏิบัติงาน สนับสนุนและดูแล ชวยเหลือผูมารับบริการอยางเต็ม

ความสามารถและตามมาตรฐานวิชาชีพ ซ่ึงสอดคลองกับการวิจัยที่พิจารณารายขอในขอผูรับบริการ

ไดรับบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ ซ่ึงอยูในระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.18) และเมื่อ

พิจารณารายขอในขอผูรับบริการไดรับการประเมินความตองการกอนทุกครั้ง พบวาอยูในระดับสูง มี

คะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.83) อาจเนื่องจากในปจจุบันพยาบาลประจําการมีภาระงานที่ตอง

รับผิดชอบหลายดาน ประกอบกับจํานวนผูมารับบริการที่เพิ่มข้ึนและมีการเรียกรองในการรับบริการที่

รวดเร็ว จํานวนบุคลากรไมเพียงพอ จึงทําใหการประเมินความตองการของผูรับบริการไดไมครอบคลุม

ตามมาตรฐานวิชาชีพ  

  

  1.3  ผลผลิตของงาน ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน มีคาเฉลี่ยอยูใน

ระดับสูง และมีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.06) สอดคลองกับการศึกษาของ แววดาว อินทบุตร (2545) 

ศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน พบวาผลผลิตของงาน ดานการใช

ทรัพยากรในการปฏิบัติงาน อยูในระดับสูง อธิบายไดวา ในสภาพปจจุบัน โรงพยาบาลมีการ

เปลี่ยนแปลงอยางเห็นไดชัด คือ รัฐบาลมีการปรับลดงบประมาณ การผลักดันใหมีการบริหารงานนอก

ระบบราชการตามนโยบายของรัฐบาล มีการปรับเปลี่ยนการบริหารงานแบบใหม และผูบริหารไดให

ความสําคัญของการวิเคราะหตนทุน การบริหารจัดการในเรื่องของวัสดุ อุปกรณที่จําเปนตางๆ ที่ตองใช

งบประมาณมากขึ้น จึงสงผลใหเจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานไดรับทราบนโยบายและใหความสําคัญในการใช

ทรัพยากรตางๆ ใหเกิดประโยชนสูงสุด และจากผลการวิจัยที่พิจารณารายขอพบวาในขอทานใชกําลัง

งานในการปฏิบัติงานอยางคุมคาอยูในระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.24) อธิบายไดวา ในการ
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ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไปนั้นมีปริมาณงานที่มาก และโรงพยาบาลทั่วไป

บางแหงมีการกระจายอัตรากําลังไมครอบคลุมทําใหผูปฏิบัติงานมีไมเพียงพอ และลักษณะงานของ

พยาบาลประจําการ (กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข, 2540) ประกอบดวย ดานการปฏิบัติการ

พยาบาลในการใชความรูและทักษะพื้นฐานในการใหการพยาบาลโดยตรงแกผูปวยและครอบครัวใน

หอผูปวย โดยใชกระบวนการพยาบาลเพื่อการวางแผนและใหการพยาบาลแบบองครวม  ดานการ

บริหารจัดการมีสวนรวมในการบริหารจัดการการดูแลภายในหอผูปวยหรือหนวยงานเพื่อใหเขาถึงซึ่ง

คุณภาพของการใหบริการ ดานวิชาการมีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกบุคลากรดานการ

พยาบาล ใหความรูแกผูรับบริการ รวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัย และนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุง

คุณภาพการพยาบาลจะเห็นไดวาพยาบาลจะตองปฏิบัติหนาที่และมีความรับผิดชอบในการใหบริการ

การพยาบาลทั้งที่อยูในภาวะเจ็บปวยและในภาวะปกติ อีกทั้งในขณะเดียวกันก็ยังมีบทบาท เปนทั้ง

ผูสอนและนักบริหารเพื่อใหการบริการพยาบาลเกิดคุณภาพ จึงทําใหพยาบาลประจําการรับรูถึงการใช

กําลังงานในการปฏิบัติงานอยางคุมคา และเมื่อพยาบาลประจําการมีภาระงานที่ตองรับผิดชอบหลาย

ดานจึงทําใหผลการวิจัยที่พิจารณารายขอในขอทานตรวจสอบเครื่องมือและอุปกรณตางๆ ใน

หนวยงานใหพรอมใชตลอดเวลาอยูในระดับสูง แตมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.98)  

 

  1.4 ผลผลิตของงาน ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน มีคาเฉลี่ยอยูในระดับสูง 

( x = 3.99) สอดคลองกับการศึกษาของ แววดาว อินทบุตร (2545) ศึกษาผลผลิตของงานของ

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน พบวาผลผลิตของงาน ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

อยูในระดับสูง ซ่ึงผลการวิจัยที่พิจารณารายขอพบวาในขอทานใชเวลาในการปฏิบัติงานอยางคุมคาอยู

ในระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด ( x = 4.17) สามารถอธิบายไดวา ในการปฏิบัติงานของพยาบาล

ประจําการ โรงพยาบาลทั่วไปน้ันมีปริมาณงานที่มาก และโรงพยาบาลทั่วไปบางแหงมีการกระจาย

อัตรากําลังไมครอบคลุมทําใหผูปฏิบัติงานมีไมเพียงพอ พยาบาลจึงมีงานที่ตองรับผิดชอบมากทั้งงาน

ที่เกี่ยวของกับวิชาชีพโดยตรง ทั้งดานบริหาร บริการและวิชาการ และงานที่ตองรับผิดชอบแทน

บุคลากรสาขาอื่นๆ ประกอบกับในสภาวะปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงในระบบใหบริการสุขภาพที่เนน

การใหบริการสุขภาพเพื่อใหประชาชนมีสุขภาพที่ดีและในการบริหารงานแบบมุงเนนผลสัมฤทธิ์มาใช 

ดังนั้นพยาบาลจึงตองปฏิบัติงานใหตรงตามเปาหมายและระยะเวลาที่กาํหนด เพื่อใหไดผลลัพธตรง

ตามความตองการของหนวยงาน และในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการนั้นมีการจัดลําดับ

ความสําคัญของปญหา มีการวางแผนในการปฏิบัติงานและมีการกําหนดระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
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เพื่อใหงานสําเร็จตามเวลาที่กําหนด แตเนื่องจากในปจจุบันพยาบาลประจําการมีภาระงานที่ตอง

รับผิดชอบหลายดาน การกําหนดระยะเวลาในการปฏิบัติงานจึงเปนไปไดยาก ดังนั้นเมื่อพิจารณาราย

ขอในขอทานกําหนดเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานในแตละกิจกรรม อยูในระดับสูง แตมีคะแนนเฉลี่ย

ต่ําสุด ( x = 3.84)  

 

 2. ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม

การพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป พบวา 

 

  2.1 ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิต

ของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป พบวา ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของ

หัวหนาหอผูปวย ทั้ง 5 ดาน คือ ดานการทาทายกระบวนการ ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศน

รวม ดานการทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ ดานการทําตนเปนแบบอยาง ดานการเสริมสราง

กําลังใจ มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน หมายถึงถาหัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําที่เปน

แบบอยางอยูในระดับสูงผลผลิตของงานจะมีระดับสูง และในทางตรงกันขาม ถาหัวหนาหอผูปวยมี

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางอยูในระดับต่ําผลผลิตของงานจะมีระดับต่ําไปดวย ซึ่งเปนไปตามสมมติฐาน

การวิจัยขอ 1 ที่ผูวิจัยตั้งไว คือ ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย มีความสมัพันธทางบวก

กับผลผลิตของงาน ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ จีระพร แดนเขตต (2543), McNeese-Smith 

(1995)  และ McNeese-Smith (1997) พบวาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิด

ของ Kouzes and Posner (2001) มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ 

ผูที่รับผิดชอบในการบริหารงานในหอผูปวยคือ หัวหนาหอผูปวยเปนบุคคลที่ทําใหนโยบายระบบการ

ปฏิบัติงานและเปาหมายขององคกรพยาบาลเปนรูปธรรม ซ่ึงเปรียบเสมือนตัวกลาง เปนผูประสาน

เชื่อมโยงแนวความคิด และการปฏิบัติของบุคลากรหลายฝายเขาดวยกัน หัวหนาหอผูปวยจึงเปน

บุคคลที่สําคัญตอความกาวหนาหรือความลมเหลวของงานบริการสุขภาพ เชนเดียวกับที่ Bain (1982) 

ไดกลาวไววาการที่หัวหนาหนวยงานที่เปนแบบอยางที่ดีและมีมาตรฐานสูง มีการเสริมสรางบรรยากาศ

ในการทํางานจะเปนการกระตุนใหผูปฏิบัติเกิดการสนับสนุนงานทําใหเกิดผลผลิตที่สูง ซึ่งหัวหนาหอ

ผูปวยที่มีภาวะผูนําตามแนวคิดของ Kouzes and Posner (2001) จะสามารถกระตุน จูงใจบุคลากรให
ยึดมั่นในการปฎิบัติ มีขวัญและกําลังใจสูง กระตือรือรนในการปฎิบัติงานและทุมเทความพยายาม

อยางเต็มศักยภาพในการปฎิบัติงานใหงานสําเร็จตามเปาหมายที่หอผูปวยกําหนดไวไดอยางมี
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ประสิทธิภาพ ซ่ึงสอดคลองกับ มรกต ล้ิมวัฒนา (2541) ที่กลาววา ผูนําในยุคโลกาภิวัฒนตองเปนผูนํา

ที่ทันสมัย เปนผูมีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถพยากรณเหตุการณตางๆ เพื่อวางแผนงานไดอยางเปน

ระบบและทันตอสถานการณการเปลี่ยนแปลง ตองสามารถทําใหบุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมใน

การคิดสรางสรรคและใชศักยภาพของตนในการทํางานอยางเต็มที่ในยุคที่มีการเปลี่ยนแปลง

ตลอดเวลา และอยูในสภาพการแขงขันในการเพิ่มผลผลิตของงาน   

 

การศึกษาในครั้งนี้พบวาภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยอยูในระดับสูงจึง

สามารถทําใหผลผลิตของงานอยูในระดับสูงดวย ซ่ึง Tappen (1995) กลาววา ภาวะผูนําสามารถทํา

ใหการทํางานงายและสะดวก ซึ่งจะยกระดับผลผลิตไดโดยการกําจัดความยุงยากใจจากการทํางาน

และ Villarruel (2004) และ Swansburg (1996) กลาวไววา ภาวะผูนําจะทําใหองคกรประสบ

ความสําเร็จและเพิ่มผลผลิตของงาน จากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวา ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของ

หัวหนาหอผูปวยโดยรวมของโรงพยาบาลทั่วไป อยูในระดับสูง เนื่องจาก หัวหนาหอผูปวยใน

โรงพยาบาลทั่วไป มีประสบการณการทํางานมาก และมีการเตรียมความพรอมในการเขาสูตําแหนง

หัวหนาหอผูปวย จึงทําใหการตัดสินใจในดานตางๆ หรือความสามารถในดานการบริหารอยูใน

ระดับสูง ประกอบกับในปจจุบันการปฏิบัติงานของโรงพยาบาลที่มุงสูการรับรองคุณภาพ ผูบริหารการ

พยาบาลยุค 2000 จําเปนตองบริหารจัดการทั้งคุณภาพงานบริการพยาบาลและกระบวนการพัฒนา 

เพื่อการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ผูบริหารยุคนี้จึงตองมีภาวะผูนําอยางสูงบวกกับศักยภาพดานการ

บริหาร จึงจะทําใหงานสําเร็จตามเปาหมายและไดผลผลิตที่สูง (ลดาวัลย  รวมเมฆ ,2544) และจาก

ผลการวิจัยที่พบวาภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยดานการเสริมสรางกําลังใจอยูใน

ระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยตํ่าสุด ( x = 3.68) อธิบายไดวา ในสภาวะการเปลี่ยนแปลงปจจุบันทําใหแตละ

หนวยงานมีภาระงานมาก ซ่ึงบางครั้งเปนงานที่นอกเหนือจากงานดานบริการ ทําใหภาระงานของ

พยาบาลประจําการมีเพิ่มมากขึ้น ในขณะที่คาตอบแทนไดรับนอยลง จากภาวะเศรษฐกิจที่ตกต่ําและ

จากการจํากัดดานงบประมาณ พยาบาลประจําการจึงตองการกําลังใจ การสนับสนุนรางวัลหรือการ

ยกยองชมเชยจากหัวหนาหอผูปวยมาก แตเนื่องจากภาระงานที่เพิ่มข้ึนของหัวหนาหอผูปวย ภาวะ

เศรษฐกิจท่ีตกต่ําทําใหหัวหนาหอผูปวยตองชวยประหยัดคาใชจายของหนวยงาน การฉลอง

ความสําเร็จหรือการใหรางวัลแกบุคลากรจึงเกิดขึ้นไดไมบอยนัก  

เม่ือพิจารณารายขอพบวาในขอหัวหนาของทานทดลองหาวิธีการใหมๆ ซ่ึงทาทายตอความ

เสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้น มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.36) และจัดอยูในระดับปานกลาง อธิบายไดวา 
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หัวหนาหอผูปวยในโรงพยาบาลทั่วไปจะตองรับผิดชอบงานในกลุมงานการพยาบาลมากกวาหนึ่งงาน

และบางครั้งตองรับผิดชอบงานดานบริการทําใหมีภาระงานมาก ซึ่งการที่มีภาระงานที่มากอาจทําให

หัวหนาหอผูปวยเกิดความเหนื่อยลา และความสามารถในการปฏิบัติงานลดลง ดังที่ Marlach (1982 

cited in Gillies, 1994) กลาววา การที่บุคคลมีปริมาณงานที่มากเกนิความสามารถจะทําใหเกิด

ความเครียดและความเหนื่อยลาในงาน ซึ่งมีผลตอการปฏิบัติงานได จึงอาจทําใหหัวหนาหอผูปวยไม

ตองการแสวงหาสิ่งที่ทาทาย เวลาในการคิดริเริ่มส่ิงใหมๆ ในการทํางานและการกระตุนบุคลากรให

ริเร่ิมปฏิบัติวิธีการใหมๆ จึงมีนอย นอกจากนี้การทดลองหาวิธีการใหมๆ ที่ทาทายตอความเสี่ยง การที่

จะตัดสินใจหรือทดลองที่จะกระทําบางสิ่งบางอยางยังตองไดรับความเห็นชอบจากหัวหนากลุมงาน

การพยาบาลหรือผูบริหารระดับสูง ทําใหการริเร่ิมแกไขปญหาอุปสรรคตางๆ หรือการทดลองทําในสิ่งที่

เสี่ยงไมไดเกิดขึ้นตลอดเวลา  

 

  2.2 ความสัมพันธระหวางการทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการ

รับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลทั้ง 5 ดาน คือ 

ดานการติดตอส่ือสาร ดานการรวมมือ ดานการประสานงาน ดานการมีความคิดสรางสรรค   ดานการ

ปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน หมายถึงถาพยาบาลประจาํการ

มีการทํางานเปนทีมอยูในระดับสูงผลผลิตของงานจะมีระดับสูง และในทางตรงกันขาม ถาพยาบาล

ประจําการมีการทํางานเปนทีมอยูในระดับต่ําผลผลิตของงานจะมีระดับต่ําไปดวย ซ่ึงเปนไปตาม

สมมติฐานการวิจัยขอ 2 ที่ผูวิจัยตั้งไว คือ การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับ

ผลผลิตของงาน ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ จารุพรรณ  ลีละยุทธโยธิน (2544), ประภารัตน        

แบขุนทด (2544), สมสมร เรืองวรบูรณ (2544), วารี พูลทรัพย (2544), ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) 

พบวา การทํางานเปมทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของหอผูปวย ดังนั้นการ

ทํางานเปนทีมจึงมีความสัมพันธกับผลผลิตของงาน เนื่องจากการวัดผลผลิตของงานเปนการวดัในดาน

วัตถุประสงคของประสิทธิผลของงาน และจากการศึกษาของ  แววดาว อินทบุตร (2545) ) พบวา การ

ทํางานเปมทีมการพยาบาลมีความสัมพันธกับผลผลิตของงาน การทํางานเปนทีมการพยาบาล เปน

การใชแนวคิดที่มุงเนนการทํางานเปนทีม การมีสวนรวมของบุคลากรในการพัฒนาองคกร การปรับปรุง

กระบวนการทํางานอยางตอเนื่อง มีการกําหนดทิศทาง คานิยม พันธกิจที่ชัดเจนเพื่อสามารถ

ปฏิบัติงานใหเปนไปตามเปาหมาย Romig (1996) กลาววา ทีมงานที่มีกระบวนการทํางานเปนทีมที่ดี 

จะสามารถปฏิบัติงานไดประสบผลสําเร็จบรรลุเปาหมายขององคกร ซ่ึงสอดคลองกับ Robbins (2001) 
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ที่กลาววา การทํางานรวมกันเปนทีมจะเปนการกระตุนใหทุกคนไดใชความสามารถอยางเต็มที่ ในทาง

ที่ถูกตอง ทําใหผลลัพธที่ไดออกมาดี ซ่ึงจะทําใหผลผลิตของการทํางานสูงขึ้น การศึกษาในคร้ังนี้พบวา

การทํางานเปนทีมการพยาบาลอยูในระดับสูงจึงสามารถทําใหผลผลิตของงานอยูในระดับสูงดวย ซ่ึง

สอดคลองกับ Gibson et al. (1991) ที่กลาววา การทํางานเปนทีมจะทําใหเกิดผลการปฏิบัติงานที่สูง

กวางานที่ตางคนตางทํา โดยจะมีผลตอการเพิ่มผลผลิตของงาน และ Certo (1994) กลาววา องคกรที่

มีการใชประโยชนจากการทํางานเปนทีมจะทําใหงานมีประสิทธิภาพที่ดี ซ่ึงวัดไดจากคุณภาพงานที่สูง

และผลผลิตที่สูงข้ึน การทํางานเปนทีมการพยาบาลโดยรวมของโรงพยาบาลทั่วไป อยูในระดับสูง 

เนื่องจาก ปจจุบันการที่โรงพยาบาลจะพัฒนาสูโรงพยาบาลคุณภาพไดนั้นจะตองนําแนวคิด การ

พัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่องมาเปนพื้นฐานในการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล ทีมการ

พยาบาลจึงใหความสําคัญกับกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพ มีการปรับปรุงคุณภาพงานขึ้น ทําใหเกิด

การรวมแรงรวมใจของบุคลากรสูง ในการที่จะชวยกันระดมสมอง คิดพัฒนางานหรือทีมการพยาบาล

ของตนและโรงพยาบาลทั่วไปสวนใหญยังอยูในชวงเตรียมรับการประเมิน จึงมีการรวมงานกันอยาง

ตอเนื่อง จึงทําใหการทํางานเปนทีมของพยาบาลอยูในระดับสูง 
 

จากผลการวิจัยพบวาการทํางานเปนทีมการพยาบาลดานการมีความคิดสรางสรรค อยูใน

ระดับสูง มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.58) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากการที่มีภาระงานมากจะทําใหเกิด

ความเครียดและความเหนื่อยลาในงาน บรรยากาศภายในหนวยงานที่ไมเอ้ือตอการเปดโอกาสให

สมาชิกในทีมการพยาบาลแสดงความคิดเห็นเทาที่ควร และอาจเนื่องมาจากขอบังคับของวิชาชีพ

พยาบาลทําใหพยาบาลไมมีความคิดสรางสรรค ดังที่ สุพัตรา สุภาพ (2544) กลาววา ความคิด

สรางสรรคเกิดขึ้นไดกับทุกคน ข้ึนอยูกับหนวยงานวาไดเปดโอกาสใหกับบุคลากรมากนอยเพียงใด เมื่อ

พิจารณารายขอพบวา ขอที่มีการนําผลการวิจัยมาประยุกตใช มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ( x = 3.22) และ

จัดอยูในระดับปานกลางอธิบายไดวา พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไปมีภาระงานทีม่ากและตอง

ใชเวลาสวนใหญในการทํางานในบทบาทดานการบริการ ตองอยูเวร จึงอาจไมมีเวลาเพียงพอที่จะ

ศึกษา คนควา นอกจากนี้ยังพบวาพยาบาลประจําการสวนใหญจบการศึกษาในระดับปริญญาตรี รอย

ละ 94.1 ทําใหการนําผลการวิจัยมาใชมีนอย หรืออาจมีความเขาใจในผลการวิจัยไมชัดเจนพอ

เนื่องจากการศึกษาระดับปริญญาตรีจะเปนการศึกษาแคการทําวิจัยเบื้องตนเทานั้น ประกอบกับ

โรงพยาบาลทั่วไปบางแหงมีแหลงคนควาทางวิชาการนอย จึงทําใหการคนควา หรือการนําผลการวิจัย

ของพยาบาลประจําการอยูในระดับปานกลาง 
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3. ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 

 จากการวิจัยพบวา ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการ

พยาบาล  มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน  ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลทั่วไป ดังนั้นแนวทางเพื่อสงเสริมผลผลิตของงานสามารถจะกระทําไดดังนี้ 

 1. ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวยในเรื่องการทดลองหาวิธีการใหมๆ ซ่ึง       

ทาทายตอความเสี่ยงที่อาจจะเกิดข้ึนและการมีกลยุทธในการเสริมสรางแรงจูงใจใหอยางเปนทางการ

และไมเปนทางการอยูเสมออยูมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง ดังนั้นผูบริหารหรือกลุมงานการ

พยาบาลควรใหความสําคัญในการเตรียมความพรอมและพัฒนาภาวะผูนําใหกับผูที่จะเปนหัวหนา   

หอผูปวย โดยมุงเนนการพัฒนาทักษะภาวะผูนําใหกับหัวหนาหอผูปวย เพื่อใหหัวหนาหอผูปวย

บริหารงานโดยใชทักษะของความเปนผูนํา การเปนแบบอยางแกบุคลากร การสรางแรงจูงใจในการ

ปฏิบัติงาน อันจะนํามาสูการพัฒนางานใหทันตอการเปลี่ยนแปลง และใหโอกาสหัวหนาหอผูปวยไดมี

การฝกฝนภาวะผูนําจนเกิดความชํานาญ สามารถเปนแบบอยางที่ดีแกพยาบาลประจําการ เพื่อเปน

ประโยชนในการปฏิบัติงานและทําใหการบริหารงานประสบผลสําเร็จยิ่งข้ึนตอไป อันจะสงผลให

หนวยงานและกลุมงานการพยาบาลบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายและเพิ่มผลผลิตของงาน 

2. การทํางานเปนทีมการพยาบาลในเรื่องทีมการพยาบาลมีการนาํผลการวิจัยมาประยุกตใชมี

คะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง ผูบริหารหรือกลุมงานการพยาบาลควรมีการปรับปรุงพิจารณาหา

แนวทางในการพัฒนางานดานการนําผลการวิจัยและความรูใหมๆ มาใชในการปฏิบัติการพยาบาล 

รวมทั้งสนับสนุนใหพยาบาลประจําการสามารถเผยแพร นําผลงานการวิจัยไปใชอยางมีประสิทธิผล 

เพื่อการพัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่อง และสงเสริมการใชความคิดสรางสรรคในการทํางานเปนทีม

ใหมากขึ้นเพื่อเปนการพัฒนาใหเกิดผลผลิตของงานใหเพิ่มมากยิ่งข้ึน 

 3. ผลผลิตของงานในดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด 

ผูบริหารหรือกลุมงานการพยาบาลควรมีการปรับปรุงพิจารณาหาแนวทางในการพัฒนางาน โดยใช

ความรูความสามารถในการชวยเหลือ แกไขปญหาโดยใชเทคนิค วิธีการตางๆ ในการสนับสนุน 

ชวยเหลือใหการทํางานของพยาบาลประจําการเปนไปอยางถูกตอง เพื่อใหองคกรบรรลุผลสําเร็จตาม

เปาหมายที่ไดวางไว  
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4. ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 
 1. ควรมีการศึกษาตัวแปรอื่นที่มีความสัมพันธกับผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาล

ประจําการ ซึ่งจากการศึกษาวิจัย พบวาภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ดานการ

เสริมสรางกําลังใจ มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด และพบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาล ดานการมี

ความคิดสรางสรรค มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ซึ่งทั้งภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ดาน

การเสริมสรางกําลังใจ และ การทํางานเปนทีมการพยาบาล ดานการมีความคิดสรางสรรค มี

ความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน ดังนั้น จึงควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเพื่อพัฒนาใหผลผลิตของ

งานเพิ่มมากขึ้น  

 2. ควรศึกษาผลผลิตของงานอยางตอเนื่องโดยอาจประเมินจากการรับรูของผูปวยจากความ

พึงพอใจในบริการที่ไดรับ หรือการวัดผลผลิตของงานโดยวัดเชิงปริมาณ เชน จํานวนชั่วโมงที่ใชเพือ่การ

ดูแลผูปวย คาใชจายเพื่อการวาจางใหมีพยาบาลดูแลผูปวยในอัตราที่กําหนด จํานวนวันนอนของ

ผูปวย คารักษาพยาบาล เปนตน 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                                 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

                     อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12 ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ  10330 
 
                                                                 กันยายน   2547 
 
เรื่อง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 

เรียน คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน 
 
 เนื่องดวย  นางสาวกาญจนา  แสนทวี     นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต   คณะพยาบาลศาสตร   

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ ความสัมพันธระหวาง  

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล กับผลผลิตของ        

งาน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป”  โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  

ประจศุิลป   เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ  รองศาสตราจารย ดร. มาริษา  

ไกรฤกษ  เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อ

ประโยชนทางวิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหบุคลากรขางตน   เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ        

เครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะ        

ไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสน้ี 
     

       ขอแสดงความนับถือ 

            

            (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป) 

                   รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

                          ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

 

สําเนาเรียน             รองศาสตราจารย ดร. มาริษา  ไกรฤกษ   

งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825    โทรสาร.0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป  โทร. 0-2218-9803 

ช่ือนิสิต   นางสาวกาญจนา  แสนทว ี โทร.  0-1994-9042 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                                คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

                     อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12 ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ  10330 
 
                                                                    กันยายน   2547 
 
เรื่อง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลชะอํา 
 
 เน่ืองดวย  นางสาวกาญจนา แสนทวี     นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต   คณะพยาบาลศาสตร   

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ ความสัมพันธระหวาง  

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล กับผลผลิตของ         

งาน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป”  โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  

ประจุศิลป   เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ นางแววดาว  อินทบุตร 

พยาบาลวิชาชีพ 7 ปฏิบัติงานในคลินิกใหการปรึกษาและคลินิกยาเสพติด โรงพยาบาลชะอํา เปน

ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทาง

วิชาการตอไป 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหใหบุคลากรขางตน   เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ        

เครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะ

ไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสน้ี 

 

    ขอแสดงความนับถือ 

 

                 (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป) 

        รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

                            ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน นางแววดาว  อินทบุตร  พยาบาลประจาํการ (พยาบาลวชิาชีพ 7)  

งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825 โทรสาร.0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป  โทร. 0-2218-9803 

ช่ือนิสิต   นางสาวกาญจนา  แสนทว ี โทร.  0-1994-9042 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                              คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั 

                        อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12 ซอยจุฬา 64     

                                                                                    เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ  10330 

                                                                            ตุลาคม   2547  

เรื่อง ขอความอนุเคราะหทดลองใชเครื่องมือการวิจัย 

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลอินทรบุรี 
       

เน่ืองดวย นางสาวกาญจนา แสนทวี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ ความสัมพันธระหวางภาวะ

ผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการรับรู

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป”  โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป เปนอาจารย

ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัย จาก

กลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ จํานวน 30 คนและเครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม 

จํานวน 1 ชุด ประกอบดวย ตอนท่ี 1) แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ        

ตอนที่ 2) แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ตอนที่ 3) แบบสอบถามการทํางาน

เปนทีมการพยาบาล และตอนที่ 4) แบบสอบถามผลผลิตของงาน ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน เวลา 

และสถานที่ ในการทดลองใชเคร่ืองมืออีกครั้งหนึ่ง 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหให นางสาวกาญจนา  แสนทวี ดําเนินการทดลองใช

เครื่องมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ

ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

 ขอแสดงความนับถือ 

 

            (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป) 

  รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

                           ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน  หัวหนากลุมการพยาบาล 

งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825    โทรสาร.0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป  โทร. 0-2218-9803 

ช่ือนิสิต   นางสาวกาญจนา  แสนทว ี โทร.  0-1994-9042 
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ที่ ศธ 0512.11/                                                         คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

                  อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ  10330 

        พฤศจิกายน 2547 

เรื่อง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บขอมูลการวิจัย 

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทอง 

เน่ืองดวย นางสาวกาญจนา แสนทวี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ความสัมพันธระหวางภาวะ

ผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลกับผลผลิตของงานตามการรับรู

ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป”  โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป เปนอาจารย

ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัย จาก

กลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ จํานวน 16 คนและเครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม 

จํานวน 1 ชุด ประกอบดวย ตอนท่ี 1) แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ        

ตอนที่ 2) แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย ตอนที่ 3) แบบสอบถามการทํางาน

เปนทีมการพยาบาล และตอนที่ 4) แบบสอบถามผลผลิตของงาน ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน เวลา 

และสถานที่ ในการทดลองใชเคร่ืองมืออีกครั้งหนึ่ง 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหให  นางสาวกาญจนา  แสนทวี ดําเนินการเก็บรวบรวม

ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ

ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

                          ขอแสดงความนับถือ 

                    

    (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป) 

                      รองคณบดีฝายจัดการศึกษา 

                               ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน   หัวหนากลุมการพยาบาล 

งานบริการการศึกษา  โทร. 0-2218-9825 โทรสาร. 0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย  ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป  โทร. 0-2218-9803 

ช่ือนิสิต    นางสาวกาญจนา  แสนทวี   โทร.  0-1994-9042 
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เครื่องมือที่ใชในการวจิัย 
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ชุดที ่    

แบบสอบถามการวิจัย 
                                                                                คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

                  อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12 ซอยจุฬา 64     

 เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ  10330 

          7 ธันวาคม 2547 

เรื่อง ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 

เรียน ทานผูตอบแบบสอบถาม (พยาบาลประจําการ) 
 
 เนื่องดวยดิฉัน นางสาวกาญจนา  แสนทวี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต  คณะพยาบาลศาสตร        

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง  “ความสัมพันธระหวาง

ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล กับ ผลผลิตของงาน 

ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  

ประจุศิลป  เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ   ซ่ึงในการทําวิทยานิพนธดังกลาวจําเปนตองไดรับ

ขอมูลจากทาน ตามรายละเอียดในแบบสอบถามนี้ 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม ดิฉันขอรับรองวาจะเก็บรักษาขอมูล

ไวเปนความลับและผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม จึงไมเกิดผลกระทบตอการปฏิบัติงานและการ

ดําเนินชีวิตประจําวันของทาน 

 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานเปนอยางดีและขอขอบพระคุณเปนอยางสงู

มา ณ โอกาสนี้ 

                              ขอแสดงความนับถือ 
 

                                   (นางสาวกาญจนา แสนทวี) 

                        นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต 

          คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

 

                                
  
 

คําช้ีแจงเกี่ยวกับแบบสอบถาม 
เรื่อง “ความสมัพนัธระหวางภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย การทาํงานเปนทมีการพยาบาล กับ ผลผลิตของงาน ตามการรับรู

ของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลทั่วไป”  

แบบสอบถามชุดน้ีประกอบดวยขอคําถาม 4 ตอน คือ 

 ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    จํานวน  5  ขอ 

 ตอนที่ 2  แบบสอบถามผลผลิตของงาน    จํานวน  17 ขอ 

 ตอนที่ 3  แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย จํานวน  30 ขอ 

 ตอนที่ 4  แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาล  จํานวน  23 ขอ 



                                                                                                                                                                                              101 
 

 
 

 
 
คําช้ีแจง  โปรดทําเครื่องหมาย√ ในชอง  หนาคําตอบและกรอกขอความในชองวางที่เวนไว 

 

1. ปจจุบันทานอายุ………………..ป (จํานวนปเต็ม) 

 

2. ระยะเวลาทีท่านปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงน้ี……………………….ป   

   
3.  ระดับการศึกษาสูงสุดของทาน 

 อนุปริญญา 

 ปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทยีบเทาปริญญาตรี 

 ปริญญาโท 

 ปริญญาเอก 

 อื่นๆ ระบุ...................................................................................... 

 

4.  โรงพยาบาลที่ทานปฏบัิติงาน........................................................... 

 

5.  หอผูปวย/แผนกทีท่านปฏบิัติงาน................................................................... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
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คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย√ ลงในชองระดับการปฏิบัติ ที่ตรงกับ การปฏิบัติของทานมากที่สุด 

โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละชองมีความหมายดังนี้ 

 

 มากที่สุด หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานมากที่สุด 

 มาก  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานมาก 

 ปานกลาง หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานปานกลาง 

 นอย  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานนอย 

 นอยที่สุด หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานนอยที่สุด  

ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

การปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  
1. ทานปฏิบัติงานไดตามเปาหมายของหนวยงานที่ไดกําหนดไว

รวมกัน 

     

2. การปฏิบัติงานของทานสอดคลองกับแนวทางการปฏิบัติงานของ

หนวยงาน 

     

3. ทานรับรูผลการปฏิบัติงานของทานจากการประเมินผลที่กําหนด

รวมกันภายในหนวยงาน 

     

คุณภาพบริการ 
4. ผูรับบริการไดรับการบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ 

     

5. ผูรับบริการไดรับการประเมินความตองการกอนทุกครั้ง      

6. ผูรับบริการไดรับบริการที่รวดเร็ว      

7. ผูรับบริการพึงพอใจการปฏิบัติงานของทาน      

การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 
8. ทานใชวัสดุอุปกรณในการปฏิบัติงานอยางคุมคาเสมอ 

     

9. ทานดูแลรักษาเครื่องมือทั้งกอนและหลังปฏิบัติงาน      

10. ทานใชกําลังงานในการปฏิบัติงานอยางคุมคา      

ตอนที่ 2   แบบสอบถามผลผลิตของงาน 
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ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

11. ทานตรวจสอบเครื่องมือและอุปกรณตางๆ ในหนวยงานให

พรอมใชตลอดเวลา 

     

12. งานที่ทานไดรับมอบหมายเปนไปตามศักยภาพของทาน      

13. ทานวางแผนกอนการปฏิบัติงานเสมอ      

ระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน  
14. ทานคาดคะเนเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานได 

     

15. ทานปฏิบัติงานไดเสร็จตามเวลาที่กําหนด      

16. ทานใชเวลาในการปฏิบัติงานอยางคุมคา      

17. ทานกําหนดเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานในแตละกิจกรรม      
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คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย√ ลงในชองระดับการปฏิบัติ ที่ตรงกับ การปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวย

ของทานมากที่สุด โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละชองมีความหมายดังนี้ 

 

 มากที่สุด   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยมากที่สุด 

 มาก       หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยมาก 

 ปานกลาง  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยปานกลาง 

 นอย       หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยนอย 

 นอยที่สุด   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของหัวหนาหอผูปวยนอยที่สุด 

  

ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

การทาทายกระบวนการ 
1. หัวหนาของทานแสวงหาโอกาสในการทํางานที่ทาทายทักษะและ

ความสามารถของตนเองเสมอ 

     

2. หัวหนาของทานกระตุนใหทานทดลองปฏิบัติงานดวยวิธีการ

ทํางานใหมๆ เสมอ 

     

3. หัวหนาของทานแสวงหานวัตกรรมมาใชในหนวยงาน เพื่อปรับปรุง

การทํางานใหดีข้ึนเสมอ 

     

4. เมื่อผลการปฏิบัติงานไมเปนไปตามที่คาดหมาย หัวหนาของทาน

จะวิเคราะหสาเหตุและหาแนวทางแกไข 

     

5. หัวหนาของทานทดลองหาวิธีการใหมๆ ซ่ึงทาทายตอความเสี่ยงที่

อาจจะเกิดขึ้น 

     

6. หัวหนาของทานริเริ่มแกไขอุปสรรคตางๆ ในการทํางาน      

การมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม 
7. หัวหนาของทานอธิบายใหทานทราบถึงแนวโนมในอนาคตที่มีผล

ตอการปฏิบัติงาน 

     

ตอนที่ 3 แบบสอบถามภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย 
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ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

8. หัวหนาของทานเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมในการกําหนด

วิสัยทัศนขององคกร 

     

9. หัวหนาของทานเปดโอกาสใหบุคลากรทุกคนเขามามสีวนรวมใน

การกําหนดเปาหมายและแนวทางการปฏิบัติรวมกัน 

     

10. หวัหนาของทานมกีารปฏิบัติเพื่อสงเสริมใหวิสัยทศันของ

หนวยงานทีก่าํหนดไวบรรลุเปาหมาย 

     

11. หวัหนาของทานสามารถกระตุนใหบุคลากรทุกคนมีความ

กระตือรือรนในการทํางาน 

     

12. หัวหนาของทานแสดงใหเห็นวางานในหนวยงานของทานมี

เปาหมายเพื่อการพัฒนาใหมีคุณภาพเพิ่มข้ึน 

     

การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ  
13. หัวหนาของทานใหความสนใจในการรับฟงความคิดเห็นของทาน

และบุคลากรอื่นในหนวยงาน 

     

14. หัวหนาของทานใหอิสระแกทานในการตัดสินใจเกี่ยวกับงานที่

รับผิดชอบ 

     

15. หวัหนาของทานมอบหมายงานที่ตรงกับความสามารถของทาน      

16. หวัหนาของทานสงเสริมการพฒันาทกัษะในงานทีท่านรับผิดชอบ      

17. หวัหนาของทานมอบหมายงานที่สําคัญใหทานรับผิดชอบ      

18. หัวหนาของทานสงเสริมการตัดสินใจความคิดในการพัฒนางาน

ของทาน 

     

19. หัวหนาของทานสนับสนุนใหทานมีความกาวหนาในงาน      

 การทําตนเปนแบบอยาง 
20. หัวหนาของทานปฏิบัติตามขอตกลงที่ไดใหไวกับทาน 

     

21. หัวหนาของทานกําหนดเปาหมายและแผนงาน โดยคํานึงถึง

ความเปนไปได 

     

22. หัวหนาของทานมีความสามารถในการเปนผูนําที่ดี      
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ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 

23. หัวหนาของทานดําเนินงานอยางเปนข้ันตอน ตามกําหนดเวลา      

24. หัวหนาของทานมีความสามารถในการอธิบายใหเหตุผลที่ชัดเจน

ในหลักการทํางานตางๆ 

     

การเสริมสรางกําลังใจ  
25. หัวหนาของทานยกยองชมเชยผูที่ปฏิบัติงานดีทุกคน 

     

26. หัวหนาของทานใหการสนับสนุนผูที่อุทิศตนใหกับงาน      

27. หัวหนาของทานแสดงความเชื่อมั่นในความสามารถของทาน      

28. หัวหนาของทานสรางความมั่นใจใหแกทานที่อุทิศตนใหกับงาน

วาจะไดรับการตอบแทนที่เหมาะสม 

     

29. หัวหนาของทานรายงานความดีของผูใตบังคับบัญชาที่ประพฤติ

ตนเปนแบบอยางแกผูบังคับบัญชาระดับสูง 

     

30. หัวหนาของทานมีกลยุทธในการเสริมสรางแรงจูงใจทั้งอยางเปน

ทางการและไมเปนทางการอยูเสมอ 
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คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย√ ลงในชองระดับการปฏิบัติ ที่ตรงกับ การปฏิบัติของทีมการพยาบาล

ในหอผูปวยของทานมากที่สุด โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละชองมีความหมายดังนี้ 

 

 มากที่สุด   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทีมการพยาบาลมากที่สุด 

 มาก       หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทีมการพยาบาลมาก 

 ปานกลาง  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทีมการพยาบาลปานกลาง 

 นอย       หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทีมการพยาบาลนอย 

 นอยที่สุด   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทีมการพยาบาลนอยที่สุด 

 

  

 

 

 

ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

 การติดตอสื่อสาร 
1. ทีมการพยาบาลมีการซักถามขอสงสัยและขอของใจ เมื่อไมเขาใจ

ในงานที่ไดรับมอบหมายจากหัวหนาทีม 

     

2. ทีมการพยาบาลมีการประชุมเกี่ยวกับปญหาในการปฏิบัติงาน

อยางสม่ําเสมอ 

     

3. ทีมการพยาบาลมีการแลกเปลี่ยนขอมูลกันอยางชัดเจน      

4. ทีมการพยาบาลไดรับทราบเปาหมายในการทํางานในหอผูปวย

จากหัวหนาทีม 

     

5. ทีมการพยาบาลมีความใสใจและและรับฟงความคิดเห็นซึ่งกนัและ

กัน 

     

ตอนที่ 4 แบบสอบถามการทํางานเปนทีมการพยาบาล 

คําอธิบาย ทมีการพยาบาล หมายถึง ทานและพยาบาลวิชาชีพ/พยาบาลเทคนิคทุกคน ที่

ปฏิบัติงานรวมกันในหอผูปวยเดียวกับทาน 



                                                                                                                                                                                              108 
 

 
ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

การรวมมือ 
6. ทีมการพยาบาลมกีารวางแผนรวมกันในการปฏิบัติกจิกรรมการ

พยาบาล 

     

7. ทีมการพยาบาลมกีารชวยเหลือกนัเพื่อใหงานบรรลุเปาหมาย

ตามทีก่ําหนด 

     

8. ทีมการพยาบาลมกีารชวยเหลือในการปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ      

9. ทีมการพยาบาลปฏิบัติงานรวมกันเเพื่อหาสาเหตุและแนวทาง

แกไขปญหาที่เกิดข้ึนในหนวยงานเพื่อใหเกิดบริการพยาบาลที่มี

คุณภาพ 

     

การประสานงาน 
10. ทีมการพยาบาลมีการกําหนดขอบเขตหนาที่การทํางานของแต

ละบุคคลอยางชัดเจน 

     

11. การประสานงานกันในทีมการพยาบาลเปนการชวยใหงานสําเร็จ

อยางรวดเร็ว 

     

12. ทีมการพยาบาลมีการกาํหนดแนวทางการปฏิบัติหรือระบบการ

ทํางานในหอผูปวยอยางชัดเจน 

     

13. ทีมการพยาบาลมีการประสานงานกนัดวยการพูดจาที่ดีตอกนั      

14. การประชุมในทีมการพยาบาลดําเนินไปอยางราบรื่น      

15. ทีมการพยาบาลมีการปรับความเขาใจซึ่งกันและกันเมื่อเกิด

ความขัดแยง 

     

การมีความคดิสรางสรรค  
16. ทีมการพยาบาลมีการนําผลการวิจัยมาประยุกตใช 

     

17. ทีมการพยาบาลมีการปรับกระบวนการทํางานใหมีประสิทธิภาพ

ข้ึน 

     

18. ทีมการพยาบาลมีการคิดคนวิธีการแกไขปญหาที่ตางไปจากการ

ปฏิบัติงานแบบเดิมเพื่อใหการทํางานมีประสิทธิภาพ 
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ระดับการปฏิบัติ  

ขอความ มาก

ที่สุด 

มาก ปาน

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

19. ทีมการพยาบาลมีการนําวิธีการใหมๆ มาใชเพื่อลดคาใชจายและ

ลดเวลาในการทํางาน 

     

การปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง 
20. ทีมการพยาบาลนําความรูจากการอบรมมาพัฒนาคุณภาพงาน

อยางตอเนื่อง 

     

21. ทีมการพยาบาลมีการคนหาขอบกพรองเพื่อนํามาปรับปรุงงาน      

22. ทีมการพยาบาลมีการปฏิบัติกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพอยาง

ตอเนื่อง 

     

23. ทีมการพยาบาลกระตือรือรนที่จะพัฒนาคุณภาพงานอยาง

ตอเนื่องตลอดเวลา 
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ภาคผนวก  ง 
 

สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 

 
1. การคาํนวณขนาดของกลุมตวัอยาง 
 ใชสูตรของ Taro Yamane (1973 อางถึงใน ประคอง   กรรณสูต, 2538) 
 

                                             N       

                                        1+ Ne 2 

 

เม่ือ         n   คือ    ขนาดของกลุมตัวอยาง 

               N คือ    ขนาดของประชากร 

               e คือ    ความคลาดเคลื่อนของการสุมตัวอยาง 
 

2. การคาํนวณหาคาความเท่ียงของเครื่องมือ 
 ใชวิธีการหาคาสัมประสิทธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) มีสูตร

ดังนี ้
 

                 k        1 -  ∑S1
2 

         k – 1             S2
2 

    

 เม่ือ         α   คือ    คาสัมประสิทธแอลฟาของครอนบาค 

  k คือ  จํานวนขอคําถามทั้งหมดในแบบสอบถาม 

  ∑S1
2 คือ  ผลรวมของคาความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 

  S2
2 คือ  ความแปรปรวนของคะแนนรวม 

 
3. การคาํนวณหาคารอยละ (Percentage)    ใชสูตรดังนี ้
  

 

          =    f  f    

           n 
 

 เม่ือ P คือ  คารอยละ 

  f        คือ  จํานวนที่ตองการแปลงใหเปนรอยละ 

  n คือ  จํานวนรวมทัง้หมด 

α  = 

n  = 

P
×   100 
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4. การคาํนวณหาคาเฉลีย่ (Mean) 
 ใชสูตรดังนี ้
    

    x  =   
 

 เม่ือ x  คือ  คาเฉลี่ย 

  ∑x คือ  ผลรวมของคะแนนทั้งหมด 

  N คือ  จํานวนขอมูล 

 
5. การคาํนวณหาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  
 ใชสูตรดังนี ้
  

                            N∑x2 -  (∑x) 2 

                                                                           N(N - 1)  

 เม่ือ S.D. คือ  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 

  ∑x คือ  ผลรวมของคะแนนแตละตัว 

  ∑x2 คือ  ผลรวมของคะแนนแตละตัวยกกําลงัสอง 

  N คือ  จํานวนขอมูล 
 

6. การคาํนวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสมัพันธของเพียรสนั (Pearson’s Product Moment      

   Correlation Coefficient)    ใชสูตรดังนี ้

 

     =                      N∑XY – (∑X)(∑Y) 

                                                        √ [N∑X2 – (∑X)2] [N∑Y2 – (∑Y)2] 
                                                 
 เม่ือ rxy คือ  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตวัแปร X  กับ Y 

  ∑X คือ  ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร X 

  ∑Y คือ  ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร Y 

∑X 

  N 

  S.D.   = 

rxy      
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  ∑XY คือ  ผลรวมของผลคูณระหวางคาตัวแปร X และ Y 

  ∑X2 คือ  ผลรวมของกาํลังสองของขอมูลจากตวัแปร X 

  ∑Y2 คือ  ผลรวมของกาํลังสองของขอมูลจากตวัแปร Y 

  N คือ  จํานวนกลุมตัวอยาง 
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ภาคผนวก จ 
 

รายละเอยีดการวิเคราะหขอมลู 
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การตรวจสอบความเทีย่งของเครื่องมือการวจิัยโดยหา Reliability รายดานของเครื่องมือทั้ง
ฉบับ 
 
ตารางที ่8 แสดง Reliability รายดานของเครื่องมือทัง้ฉบับ 

 

                  คาความเที่ยงของแบบสอบถาม 

 แบบสอบถาม             กลุมทดลองใช  กลุมตัวอยาง 

         (n = 30)    (n = 388) 

 ผลผลิตของงาน          .899          .893 

      ดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย     .526          .707  

      ดานคุณภาพบริการ         .668          .728 

      ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน       .809          .823 

      ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน       .684          .793     

 ภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย      .953          .974 

      ดานการทาทายกระบวนการ        .889          .905 

      ดานการมแีรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม      .804          .903 

      ดานการทาํใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ      .860          .925 

      ดานการทาํตนเปนแบบอยาง        .928          .920 

      ดานการเสริมสรางกาํลงัใจ        .851           .937 

 การทํางานเปนทีมการพยาบาล            .911          .960 

      ดานการตดิตอส่ือสาร         .792              .877 

      ดานการรวมมือ         .883          .894 

      ดานการประสานงาน         .823          .908 

      ดานการมคีวามคิดสรางสรรค        .654          .850 

      ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง       .821          .914 

 

 รวมทัง้ฉบับ         .951          .975 

 
 



                                                                                                                                                                                              116 
 

 
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน จําแนกเปนรายขอ 
 
ตารางที ่9 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน จําแนกเปนรายขอ 
      

      ผลผลิตของงาน                  x      SD.        ระดับ 
          
 ดานการปฏบิัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  
1. ทานปฏิบัตงิานไดตามเปาหมายของหนวยงานที่ไดกําหนด        3.93     0.49  สูง             

    ไวรวมกัน 

2. การปฏิบัติงานของทานสอดคลองกับแนวทางการปฏิบัติงาน     4.09     0.52           สูง 

    ของหนวยงาน 

3. ทานรับรูผลการปฏิบัติงานของทานจากการประเมนิผลที ่          3.86            0.65          สูง  

    กาํหนดรวมกันภายในหนวยงาน 
ดานคุณภาพบริการ  
4.  ผูรับบริการไดรับการบริการตามมาตรฐานวิชาชพี           4.18    0.55             สูง 

5. ผูรับบริการไดรับการประเมินความตองการกอนทุกครัง้           3.83    0.69  สูง              

6. ผูรับบริการไดรับบริการที่รวดเร็ว             4.03    0.60  สูง 

7. ผูรับบริการพึงพอใจการปฏิบัติงานของทาน            3.91    0.54  สูง 
ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัตงิาน 
8. ทานใชวัสดุอุปกรณในการปฏิบัติงานอยางคุมคาเสมอ           4.03    0.59  สูง           

9. ทานดูแลรักษาเครื่องมือทัง้กอนและหลงัปฏิบัติงาน           4.00    0.62  สูง               

10. ทานใชกําลังงานในการปฏิบัติงานอยางคุมคา            4.24    0.54  สูง  

11. ทานตรวจสอบเครื่องมือและอุปกรณตางๆ ในหนวยงาน          3.98    0.66  สูง           

     ใหพรอมใชตลอดเวลา 

12. งานที่ทานไดรับมอบหมายเปนไปตามศักยภาพของทาน         4.09    0.54  สูง           

13. ทานวางแผนกอนการปฏิบัติงานเสมอ             4.03    0.60  สูง    
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ตารางที ่9 (ตอ) 
      

      ผลผลิตของงาน                  x      SD.        ระดับ 
          
ดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 
14. ทานคาดคะเนเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานได            3.95      0.59           สูง 

15. ทานปฏิบตัิงานไดเสร็จตามเวลาทีก่ําหนด            4.01            0.57           สูง 

16. ทานใชเวลาในการปฏิบัติงานอยางคุมคา            4.17            0.57           สูง 

17. ทานกําหนดเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานในแตละกิจกรรม          3.84            0.61           สูง 
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ตารางที ่10 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนาํทีเ่ปนแบบอยางของ   

หัวหนาหอผูปวย จําแนกเปนรายขอ 
      

ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาของหอผูปวย    x      SD.        ระดับ 
          
ดานการทาทายกระบวนการ 
1. หัวหนาของทานแสวงหาโอกาสในการทํางานที่ทาทายทักษะ 3.87     0.80  สูง 

    และความสามารถของตนเองเสมอ 

2. หัวหนาของทานกระตุนใหทานทดลองปฏิบัติงานดวยวิธีการ    3.75     0.78  สูง 

    ทํางานใหมๆ เสมอ 

3. หัวหนาของทานแสวงหานวัตกรรมมาใชในหนวยงานเพื่อ  3.72     0.82  สูง 

    ปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึนเสมอ 

4. เมื่อผลการปฏิบัติงานไมเปนไปตามที่คาดหมาย หวัหนาของ 3.83     0.79  สูง 

    ทานจะวเิคราะหสาเหตุและหาแนวทางแกไข 

5. หัวหนาของทานทดลองหาวิธกีารใหมๆ ซ่ึงทาทายตอ  3.36     0.89         ปานกลาง 

    ความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึน้ 

6. หัวหนาของทานริเริ่มแกไขอุปสรรคตางๆ ในการทํางาน  3.77     0.83  สูง 

ดานการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม 
7. หัวหนาของทานอธิบายใหทานทราบถึงแนวโนมในอนาคต 3.94     0.71  สูง 

    ที่มีผลตอการปฏิบัติงาน 

8. หัวหนาของทานเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมในการกําหนด 3.99     0.73  สูง 

    วิสัยทัศนขององคกร 

9. หัวหนาของทานเปดโอกาสใหบุคลากรทุกคนเขามามสีวนรวม 4.07     0.70  สูง 

   ในการกําหนดเปาหมายและแนวทางการปฏิบัติรวมกัน 

10. หวัหนาของทานมกีารปฏิบัติเพื่อสงเสริมใหวิสัยทศันของ 3.96     0.74  สูง 

     หนวยงานที่กําหนดไวบรรลุเปาหมาย 

11. หวัหนาของทานสามารถกระตุนใหบุคลากรทุกคนมีความ 3.76     0.87  สูง 

     กระตือรือรนในการทาํงาน  
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ตารางที ่10 (ตอ) 

      

ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาของหอผูปวย    x      SD.        ระดับ 
          

12. หัวหนาของทานแสดงใหเหน็วางานในหนวยงานของทาน  3.99     0.77  สูง 

     มีเปาหมายเพื่อการพัฒนาใหมีคุณภาพเพิ่มข้ึน 
ดานการทําใหผูอื่นแสดงความสามารถ 
13. หัวหนาของทานใหความสนใจในการรับฟงความคดิเห็นของ  3.82     0.78  สูง 

     ทานและบุคลากรอื่นในหนวยงาน 

14. หวัหนาของทานใหอิสระแกทานในการตัดสินใจเกี่ยวกับ  3.87     0.76  สูง 

     งานที่รับผิดชอบ 

15. หวัหนาของทานมอบหมายงานที่ตรงกับความสามารถของ  3.89     0.68  สูง 

      ทาน 

16. หวัหนาของทานสงเสริมการพฒันาทกัษะในงานทีท่าน   3.85     0.68  สูง 

      รับผิดชอบ 

17. หวัหนาของทานมอบหมายงานที่สําคัญใหทานรับผิดชอบ  3.86     0.68  สูง 

18. หวัหนาของทานสงเสริมการตัดสินใจความคิดในการพัฒนา  3.86     0.73  สูง 

     งานของทาน 

19. หวัหนาของทานสนับสนุนใหทานมีความกาวหนาในงาน  3.85     0.79  สูง 

ดานการทําตนเปนแบบอยาง 
20. หัวหนาของทานปฏิบัติตามขอตกลงที่ไดใหไวกับทาน   3.78     0.74  สูง  

21. หัวหนาของทานกําหนดเปาหมายและแผนงาน โดยคํานึง  3.81     0.69  สูง 

      ถึงความเปนไปได 

22. หวัหนาของทานมีความสามารถในการเปนผูนําที่ด ี   3.84     0.82  สูง 

23. หัวหนาของทานดําเนนิงานอยางเปนขั้นตอน ตามกาํหนด  3.74    0.78  สูง 

      เวลา 

24. หวัหนาของทานมีความสามารถในการอธิบายใหเหตุผล  3.78    0.80  สูง 

     ที่ชัดเจนในหลกัการทํางานตางๆ 
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ตารางที ่10 (ตอ) 
      

   ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนาของหอผูปวย    x      SD.        ระดับ 
          
ดานการเสริมสรางกําลังใจ  
25. หัวหนาของทานยกยองชมเชยผูที่ปฏิบัติงานดีทุกคน  3.76     0.83  สูง  

26. หัวหนาของทานใหการสนับสนุนผูที่อุทิศตนใหกับงาน  3.84     0.82  สูง 

27. หัวหนาของทานแสดงความเชื่อม่ันในความสามารถของทาน 3.76     0.79  สูง 

28. หวัหนาของทานสรางความมัน่ใจใหแกทานที่อุทิศตนใหกับ 3.63     0.80  สูง 

     งานวาจะไดรับการตอบแทนที่เหมาะสม 

29. หัวหนาของทานรายงานความดีของผูใตบังคับบัญชา  3.57     0.87  สูง 

      ที่ประพฤติตนเปนแบบอยางแกผูบังคับบัญชาระดับสูง 

30. หวัหนาของทานมกีลยทุธในการเสรมิสรางแรงจงูใจท้ัง  3.48     0.94        ปานกลาง 

      อยางเปนทางการและไมเปนทางการอยูเสมอ 
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ตารางที ่11 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการทํางานเปนทมีการพยาบาล 

จําแนกเปนรายขอ 
      

การทาํงานเปนทีมการพยาบาล                x      SD.        ระดับ 

 
ดานการติดตอสื่อสาร 
1. ทีมการพยาบาลมกีารซักถามขอสงสยัและขอของใจ เมื่อ  3.96     0.63  สูง 

    ไมเขาใจในงานที่ไดรับมอบหมายจากหวัหนาทีม 
2. ทมีการพยาบาลมกีารประชุมเกีย่วกับปญหาในการ  3.87     0.67  สูง 

    ปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอ 
3. ทีมการพยาบาลมกีารแลกเปลี่ยนขอมูลกันอยางชัดเจน  3.78     0.63  สูง 

4. ทีมการพยาบาลไดรับทราบเปาหมายในการทํางานใน  3.84     0.62  สูง 

    หอผูปวยจากหวัหนาทีม 

5. ทีมการพยาบาลมีความใสใจและและรับฟงความคิดเห็น  3.82     0.64  สูง 

    ซ่ึงกนัและกนั          
ดานการรวมมือ 
6. ทีมการพยาบาลมกีารวางแผนรวมกันในการปฏิบัติกจิกรรม 3.81     0.63  สูง 

   การพยาบาล 

7. ทีมการพยาบาลมกีารชวยเหลือกนัเพื่อใหงานบรรลุเปาหมาย 4.01     0.63  สูง 

    ตามที่กาํหนด 

8. ทีมการพยาบาลมกีารชวยเหลือในการปฏิบัติงานดวยความ 3.93     0.61  สูง 

    เต็มใจ 

9. ทีมการพยาบาลปฏิบัติงานรวมกนัเเพือ่หาสาเหตุและ  3.95     0.65  สูง 

    แนวทางแกไขปญหาที่เกดิข้ึนในหนวยงานเพื่อใหเกดิบริการ 

    พยาบาลทีม่ีคุณภาพ 
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ตารางที ่11 (ตอ) 
      

 การทํางานเปนทีมการพยาบาล                  x      SD.        ระดับ 
          
ดานการประสานงาน 
10. ทีมการพยาบาลมีการกําหนดขอบเขตหนาที่การทํางานของ   3.95     0.67  สูง 

      แตละบุคคลอยางชัดเจน 

11. การประสานงานกันในทีมการพยาบาลเปนการชวยใหงาน   4.04     0.64  สูง 

     สําเร็จอยางรวดเร็ว 

12. ทีมการพยาบาลมีการกาํหนดแนวทางการปฏิบัติหรือระบบ   3.96     0.67  สูง 

     การทํางานในหอผูปวยอยางชัดเจน 

13. ทีมการพยาบาลมีการประสานงานกนัดวยการพูดจาที่ด ี   3.94     0.65  สูง 

     ตอกนั 

14. การประชมุในทีมการพยาบาลดาํเนนิไปอยางราบรืน่    3.84     0.66  สูง 

15. ทีมการพยาบาลมีการปรับความเขาใจซึ่งกนัและกนัเมื่อเกิด   3.71     0.72  สูง 

      ความขัดแยง 

ดานการมีความคิดสรางสรรค  
16. ทีมการพยาบาลมีการนําผลการวิจัยมาประยุกตใช    3.22     0.8         ปานกลาง 

17. ทีมการพยาบาลมีการปรับกระบวนการทํางานใหมี    3.81     0.63  สูง 

      ประสิทธิภาพขึ้น 

18. ทีมการพยาบาลมีการคิดคนวิธีการแกไขปญหาที่ตางไปจาก   3.69     0.70  สูง 

      การปฏิบัติงานแบบเดมิเพื่อใหการทาํงานมีประสทิธภิาพ 

19. ทีมการพยาบาลมีการนําวิธีการใหมๆ  มาใชเพื่อลดคาใชจาย   3.59     0.80  สูง 

     และลดเวลาในการทาํงาน 

ดานการปรับปรุงงานอยางตอเนื่อง 
20. ทีมการพยาบาลนําความรูจากการอบรมมาพัฒนาคุณภาพ   3.77     0.71  สูง 

     งานอยางตอเนื่อง 

21. ทีมการพยาบาลมีการคนหาขอบกพรองเพื่อนํามาปรับปรุงงาน   3.81     0.65  สูง 
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ตารางที ่11 (ตอ) 
      

การทาํงานปนทีมการพยาบาล                 x      SD.        ระดับ 
          

22. ทีมการพยาบาลมีการปฏิบัติกิจกรรมการพฒันาคณุภาพ 3.88     0.67  สูง 

     อยางตอเนือ่ง 

23. ทีมการพยาบาลกระตือรือรนที่จะพัฒนาคุณภาพงานอยาง 3.81     0.74  สูง 

     ตอเนื่องตลอดเวลา 
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ประวัติผูเขียนวิทยานพินธ 

  

 นางสาวกาญจนา แสนทวี เกิดวันที่ 27 ตุลาคม พ.ศ. 2516 ที่จังหวัดลพบุรี สําเร็จการศึกษา

หลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรจากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนี สระบุรี เมื่อป พ.ศ. 2538 

ไดรับการอบรมหลักสูตรพยาบาลไตเทียมจากมูลนิธิโรคไตแหงประเทศไทย เมื่อ พ.ศ. 2544 และ     

เขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล (ภาคนอก

เวลาราชการ) คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. 2545 ปจจุบันรับราชการใน

ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพระดับ 7 ปฏิบัติงานประจําหนวยไตเทียม โรงพยาบาลบานหมี่ จังหวัดลพบุรี 
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