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The  purposes  of  this  research  were  to  study  the  nursing  organizational support , job  
meaningfulness and nursing  organizational  creativity  of  professional  nurses and to examine 
relationships  between nursing organizational support, job  meaningfulness and nursing 
organizational creativity as perceived by professional nurses  in  the  hospitals under  the jurisdiction 
of the  Ministry of  Public  Health , Bangkok  Metropolis . The  study  subjects  consisted  of  363  
professional  nurses  who  were selected by  simple random sampling. The instruments were nursing  
organizational  support, job meaningfulness and nursing organizational creativity of professional 
nurses questionnaires. These  questionnaires  were  tested  for  content  validity  and  reliability. The 
alpha  coefficient  of  nursing organizational  support , job  meaningfulness , and nursing  
organizational creativity  were  .94, .93  and .91 , respectively.  Statistical  methods  of  frequency, 
mean, standard deviation and Pearson’s  product  moment correlation coefficient  were  used  to  
analyze  study  data.

Major  finding  were  as  follows :
1. Job  meaningfulness  and  nursing  organizational  creativity  as  perceived  by  professional

nurses by were at high level  while nursing  organizational  support  was  perceived  as  moderate .
2. Nursing  organizational  support  and  job  meaningfulness  were  positively  related  to

nursing  organizational  creativity  with significantly  at the .05 level (r = .45 and .64).

Field of study ……Nursing  Administration… Student’s signature ……………………………………
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บทที่  1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

การศึกษาปญหาสุขภาพของคนไทยในปจจุบันรวมถึงการคาดการณถึงแนวโนมในอนาคต
พบวาสาเหตุการเจ็บปวยและการตายที่สําคัญสวนใหญเกิดจากกลุมโรคไมติดตอซึ่งมีสาเหตุ       
มาจากปจจัยทางสังคม   ส่ิงแวดลอมและพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพที่ไมถูกตอง และเปนสาเหตุ
ที่สามารถปองกันได (กระทรวงสาธารณสุข; สํานักนโยบายและแผนสาธารณสุข, 2542)               
นอกจากนั้น ระบบบริการสาธารณสุขที่ผานมามุงเนนการรักษามากกวาการสงเสริมและปองกัน
โรค  ซึ่งการรักษานี้ตองพึ่งพาเทคโนโลยีที่มีราคาแพง  ทําใหตองสูญเสียคาใชจายในการรักษาเปน
จํานวนมากและมีแนวโนมสูงเพิ่มข้ึนทุกป  คนไทยตองเสียคาใชจายในการรักษาสุขภาพปละเกือบ  
3 แสนลานบาท (กระทรวงสาธาารณสุข;สํานักงานปฏิรูประบบสุขภาพ, 2543)   โดยรัฐตองจัดสรร
งบประมาณในการรักษาพยาบาลมากถึงรอยละ  57.7  ขณะที่ใชในการปองกันโรคเพียงรอยละ  
13.4  และการจัดบริการพื้นฐานดานสงเสริมสุขภาพเพียงรอยละ 11.4 ซึ่งการเพิ่มข้ึนของคาใชจาย
นี้เปนการลงทุนที่ใหผลตอบแทนทางดานสุขภาพต่ําและมีผลที่ไมยั่งยืน นอกจากนั้นภาวะวิกฤต
เศรษฐกิจตั้งแตป พ.ศ.2540 เปนตนมาสงผลกระทบใหงบประมาณของกระทรวงสาธารณสุขลดลง
ทําใหกระทรวงสาธารณสุขตองจัดทํานโยบายสุขภาพดีดวยตนทุนต่ํา  เพื่อใหประชาชนไดรับ
บริการที่มีคุณภาพอยางทั่วถึงดวยงบประมาณที่จํากัด

ดังนั้น  เพื่อใหสอดคลองกับนโยบายดังกลาว  โรงพยาบาลซึ่งเปนหนวยที่ใหบริการสุขภาพ
ไดปรับเปลี่ยนการดํานินงานใหเปนไปในเชิงรุก  นั่นคือการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค   ซึ่ง
สามารถลดคาใชจายไดเปนจํานวนมาก  นอกจากนี้  รัฐธรรมนูญยังกําหนดใหประชาชนทุกคน      
มีสิทธิในการไดรับบริการสุขภาพที่เสมอภาคและเทาเทียมกัน  เพื่อใหประชาชนสามารถเขาถึง
บริการสุขภาพขั้นพื้นฐานที่มีคุณภาพโดยการใชทรัพยากรอยางคุมคาและเหมาะสม รัฐบาลจึงมี
นโยบายปฏิรูประบบบริการสุขภาพโดยการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาสงผลใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงโครงสรางของผูรับผิดชอบคาใชจายในการรักษาพยาบาล  นอกจากนี้ การที่             
โรงพยาบาลของรัฐถูกผลักดันใหแปรสภาพเปนองคการมหาชนรวมทั้งรูปแบบบริหารการเงินการ
คลังของโรงพยาบาลของรัฐบาลเปลี่ยนไปเปนการมุงเนนประสิทธิภาพและผลสัมฤทธิ์ของงาน
(กฤษดา  แสวงดี, 2545) ทําใหองคการสุขภาพมีการเปลี่ยนแปลงในการใชเงินและแรงงาน  เพื่อให
ผลทางดานคาบริการลดต่ําลงและผสมผสานทรัพยากรเกิดประโยชนสูงสุดในการสรางผลผลิตหรือ
บริการ (เรมวล  นันทศุภวัฒน, 2542) ดังนั้นทุกคนในองคการตองชวยกันคิดและชวยกันทํา      
องคการจึงจะอยูรอดและเจริญกาวหนาตอไปได  (วีรวุธ มาฆะศิรานนท และยุดา  รักไทย, 2544)
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สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารีไดทรงแสดงปาฐกถา  เร่ือง  “เทคโนโลยี  
นวัตกรรมและการพัฒนาประเทศ“ และไดทรงกลาวไวตอนหนึ่งวาคนเราตองมีนวัตกรรม หรือตอง   
รูจักสรางสรรค ตองมีความพรอมที่จะกาวไปขางหนา  ปรับตัวใหทันตอการเปลี่ยนแปลงของโลก    
แตวาก็ตองสามารถปรับโลกใหเหมาะสมสอดคลองกับความเปนอยูหรือความสุขสบายของตัวเอง
เหมือนกัน   (ประพนธ  ผาสุขยืด, 2545) พยาบาลเปนผูที่ใกลชิดกับผูรับบริการมากที่สุด   ตองอยู
กับผูรับบริการมากที่สุดจึงเปนกลุมบุคคลที่สามารถสรางสรรคคุณภาพและความเจริญกาวหนา
ขององคการและโรงพยาบาลได (พวงรัตน  บุญญานุรักษ, 2537: 23)  นอกจากนี้ Miles  (1973: 
440)  ยังกลาววาในองคการที่มีสุขภาพสมบูรณจะตองมีแนวโนมที่จะใชกระบวนการใหม ๆ ในการ
ทํางาน   มีผลผลิตใหม ๆ  ออกมาและขยายตัวกวางขวางขึ้น     สําหรับในการพยาบาลการใช
เทคโนโลยีที่หลากหลายและซับซอนในการรักษาและพยาบาล ทาํใหเกิดความเสี่ยงตออันตรายทั้ง
แกผูปวยและตนเอง  พยาบาลจึงจําเปนตองมีการพัฒนามาตรฐานและนวตกรรมทางการพยาบาล
ที่จําเปนรวมทั้งพัฒนานวตกรรมที่มีอยูเดิมใหมีประสิทธิภาพสูงขึ้นเพื่อลดคาใชจายในการดูแล
(ทัศนา  บุญทอง, 2542: 76) จะเห็นไดวาการสรางสรรคงานในองคการเปนสิ่งที่จําเปนโดยเฉพาะ
อยางยิ่งในภาวะที่มีการเปลี่ยนแปลง และมีการแขงขันในการใหบริการสูง ซึ่ง Hellriegel,  
Slocumm และ Woodman (2001) กลาวถึงการริเร่ิมสรางสรรคสิ่งใหม ๆ ในองคการวาเปนสิ่งชวย
ใหผูปฏิบัติแกไขปญหาโดยใชเหตุผลไดอยางตรงไปตรงมาดวยการใชทางเลือกใหม ๆ และยัง
เหมาะกับสภาพแวดลอมที่ไมแนนอน  ซับซอนและกําลังเปลี่ยนแปลง

การสรางสรรคงานในองคการเปนลักษณะเฉพาะของบุคคล  ของกลุม  ดังนั้นในการ
ทํางานรวมกันขององคการ  ผูนําจึงมีบทบาทในการสนับสนุนและเสริมสรางใหบุคคลหรือกลุมใน
องคการ   มีความคิด  หรือแนวทางในการสรางสิ่งใหม  วิธีการใหม ๆในการปฏิบัติงานใหมี       
ประสิทธิภาพดีและเกิดประโยชนตอองคการ  (เรมวล  นันทศุภวัฒน, 2542 : 114)   ซึ่งสอดคลอง
กับ Clapman (2000)  ที่ไดทําการศึกษาและพบวาผูนํามีอิทธิพลในการสรางสรรคงานในองคการ
ใหมีประสิทธิภาพ      องคการที่ผูนําเปดโอกาสใหบุคคลในองคการไดเสนอความคิดเห็นสรางสรรค
สิ่งใหม  ๆ  ยอมทําใหองคการนั้นมีผลผลิตเพิ่มข้ึน สามารถแขงขันกับองคการอื่นและตอบสนอง
ความตองการของลูกคาไดดีกวาองคการอื่นๆ ทําใหผลผลิตดีข้ึนสงผลตอประสิทธิภาพขององคการ  
สวนอนุวัฒน  ศุภชุติกุล (2539)  ไดกลาววาการที่การบริหารคุณภาพประสบความสําเร็จ นอกจาก
การยึดความตองการของผูบริโภคเปนหลักรวมกับพฤติกรรมของบุคคลในองคการและเทคนิคการ
พัฒนาคุณภาพแลว  กลวิธีและบทบาทของผูบริหารกม็ีสวนสําคัญ   ซึ่งสามารถทําไดโดยการ
สนับสนุนใหทุกคนในองคการ    มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค    นอกจากนี้แลวสําหรับพยาบาลที่
ทํางานในองคกรสุขภาพ  ฟาริดา อิบราฮิม (2537: 206) กลาววาการทํางานจะตองใหเห็นผลงาน
โดยเฉพาะการตัดสินใจเพื่อส่ังการใหเกิดการดูแลอยางรวดเร็วและปลอดภัย   การใชเทคโนโลยี
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อยางเหมาะสม   การนิเทศและการรับการนิเทศเพื่อรักษาคุณภาพบริการไวไดและที่สําคัญที่สุดคือ
การประชาสัมพันธที่แทจริง   ยอมมาจากผลงาน  ทาทีและภาพลักษณของพยาบาลตอสังคม
ตลอดจนความพึงพอใจของสังคมตอบริการพยาบาล

การสรางสรรคงานในองคการทําใหเกิดนวตกรรมที่มีความสําคัญอยางยิ่งตอความ      
กาวหนาของบุคคล  องคการ   สังคมและเศรษฐกิจโดยรวม (Woodman, Sawyer, และ  
Griffin,1993: 294) การสรางสรรคทางการพยาบาลมุงถึงความคิดสรางสรรคทางคลีนิคที่จะนําไป
สูการปฏิบัติจริงตอผูรับบริการ (เรมวล  นันทศุภวัฒน, 2542: 120)   อยางไรก็ตามจากการศึกษาที่
ผานมากลับพบวาในกลุมงานการพยาบาลหรือองคการพยาบาลตางๆ มีการคิดคนหรือสราง       
ผลงานใหมๆ จนกลายเปนนวตกรรมและนํามาใชอยางแพรหลายไดนั้นมีนอยมาก (วีรวรรณ      
เกิดทอง, 2543: 51)  นอกจากนี้ในยุคแหงการเปลี่ยนแปลง   ซึ่งผูบริหารตองสามารถบริหาร       
จัดการภายใตภาวะการณที่มีการเปลี่ยนแปลงนี้ได  นั่นหมายถึงผูบริหารตองมีบทบาทในการริเร่ิม
สรางสรรค (Quinn et al . , 1990)  ทั้งในการสนับสนุนและเสริมสรางแรงจูงใจใหเกิดขึ้นในองคการ  
ซึ่ง Eisenberger และคณะ (1986)  ไดกลาวไววา การที่ผูปฏิบัติงานไดรับการยอมรับจากผูบริหาร
ระดับสูงทําใหเกิดอารมณและความรูสึกที่ดี  เปนที่ชื่นชอบของผูรวมงาน   กอใหเกิดพฤติกรรมการ
ใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกันระหวางองคการและผูปฏิบัติงาน  องคการใหการตอบแทนผลการ
ปฏิบัติงาน  ให    สวัสดิการที่เกี่ยวกับชีวิตและการมีสุขภาพดี  ไดรับการจัดสรรทรัพยากรอยางเปน
ธรรม  ทําใหเกิดคานิยมในการปฏิบัติงาน  ทําใหผูปฏิบัติมีความรูสึกตอหนาที่   จึงใหความรวมมือ
พรอมทั้งใชความสามารถและความพยายามในการปฏิบัติงานใหบรรลุและสําเร็จตามเปาหมาย
ขององคการได      ดังนั้น  การรับรูการสนับสนุนจากองคการพยาบาลทําให  ผูปฏิบัติงานเกิดความ
รูสึกผูกพันตอองคการและปฏิบัติงานไปสูเปาหมายขององคการได         นอกจากนี้  การศึกษาของ 
Zhou และ Jennifer (2001) พบวา เมื่อผูปฏิบัติงานเกิดความรูสึกไมพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 
แตหากไดรับการสนับสนุนจากหัวหนาหรือองคการแลว  ทําใหเกิดความจงรักภักดี  มีความยึดมั่น
ผูกพันในงานและจะพยายามหาแนวทางแกไขปรับปรุงใหองคการกาวหนาขึ้น

การรับรูคุณคาของงานนับเปนแรงจูงใจหนึ่งที่ทําใหบุคคลตองการสรางงานใหออกมาดี   
ผลงานที่ดีเปรียบเสมือนรางวัลที่ใหกับตนเอง การจูงใจเปนองคประกอบสําคัญในการบริหาร     
องคการ   เพราะการตอบสนองความตองการที่เปนไปตามความตองการเฉพาะของบุคคลจะทําให
บุคคลนั้นเกิดแรงจูงใจในการทํางาน   อุทิศตน  ซื่อสัตยตอองคการและเพิ่มผลผลิตที่มีคุณภาพให
กับองคการ (พวงเพ็ญ  ชุณหปราณ, 2544) การที่บุคคลไดทําในสิ่งที่ตนเองรักและตองการทํา     
เปนการชวยใหเกิดความคิดในการสรางสรรคสิ่งใหม ๆ (Sternberg,1999: 10) Hackman  และ  
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Oldham (1980) ไดกลาววา  ลักษณะงานที่ดีเปรียบเสมือนแรงจูงใจภายในในการทํางานของ
บุคคลและจะทําใหบุคคลนั้นรูสึกอยากทํางาน   เพื่อใหผลงานออกมาดี

กระทรวงสาธารณสุข  มีภาระหนาที่สําคัญในการสงเสริมสนับสนุน  ควบคุมและประสาน
กิจกรรมทุกประเภทที่เกี่ยวกับสุขภาพกายและจิต   ตลอดจนความเปนอยูของประชาชนและการ
จัดใหมีบริการสาธารณสุขเพื่อใหประชาชนชาวไทยมีสุขภาพสมบูรณทั้งกายและจิตตลอดจนอยูใน
สังคมดวยความสุข  ปราศจากโรคและความพิการ (กรมอนามัย, 2534: 27-29)  โรงพยาบาลของ
รัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขในสวนกลางสวนใหญสังกัดกรมการแพทยซึ่งมีหนาที่ในการ       
สงเสริม  สนับสนุน  ประสานงานทางวิชาการแพทยและบริการทางการแพทยแกหนวยงานตาง ๆ   
(วสุธร  ตันวัฒนากุล, 2543)  ทําใหมีการบริหารงานคลายคลึงกันและเนื่องจากในกรุงเทพมหานคร
มีโรงพยาบาลของรัฐ ซึ่งสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   ทบวงมหาวิทยาลัย  กระทรวงกลาโหม   
สํานักงานตํารวจแหงชาติและสังกัดกรุงเทพมหานคร  ซึ่งนับไดวามีการแขงขันดานการบริการ
พยาบาลสูงและจากการกําหนดวิสัยทัศนของกระทรวงสาธารณสุขที่กําหนดใหโรงพยาบาลทุกแหง
เปนโรงพยาบาลคุณภาพรอยละรอย   เมื่อส้ินสุดแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 8 
(พ.ศ.2540 – 2544) ทําใหโรงพยาบาลของรัฐ   สังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีความตื่นตัวในเรื่อง
การพัฒนาคุณภาพ    นอกจากนั้นการที่โรงพยาบาลของรัฐถูกผลักดันใหแปรสภาพเปนองคการ
มหาชน  รวมทั้งการปฏิบัติงานที่มุงเนนประสิทธิภาพและผลสัมฤทธิ์ของงานสงผลใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงในองคการ  การสรางสรรคใหองคการของตนมีนวัตกรรมจึงเปนแนวทางหนึ่งที่ทําให
องคการนั้นสามารถอยูรอดได

จากที่กลาวมาขางตน   ผูวิจัยจึงศึกษาความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการ
พยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล    โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร   ซึ่งความรูที่ไดรับจากการวิจัยนี้  ผูบริหารสามารถ
นําไปวางแผนและหาแนวทางในการสงเสริมใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการ    สามารถบริหาร
จัดการองคการ  เพื่อใหองคการพยาบาลสามารถดําเนินตอไปในยุคแหงการเปลี่ยนแปลงและการ
แขงขันนี้ได

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานและการ       
สรางสรรคงานในองคการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร

2.เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล การรับรูคุณคา   
ของงานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขต
กรุงเทพมหานคร
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ปญหาการวิจัย

1. การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานใน
องคการพยาบาล    โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับใด

2. การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานกับการสรางสรรคงานใน
องคการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานครมีความสัมพันธกัน    
หรือไม  อยางไร

แนวเหตุผลและสมมุติฐานการวิจัย

การแขงขันเชิงธุรกิจของการบริการสุขภาพ   ทําใหเกิดการใหการบริการแบบใหม ๆ  ซึ่ง   
ในการใหบริการผูปวยที่ซับซอนตองมีการริเร่ิมสรางสรรคในการปฏิบัติการพยาบาล  ซึ่งการ      
สรางสรรคงานในองคการนี้จะทําใหเกิดพัฒนาการของการปฏิบัติการพยาบาลอยางเปนวิชาชีพ 
การปรับปรุงคุณภาพการดูแลและประสิทธิผลขององคการ (Gilmartin,1999)  Williams และ Yang 
(1999) ไดอธิบายไววาการสรางสรรคงานในองคการหมายถึงการที่องคการสรางผลิตผลใหมจาก
ความคิดใหมที่เปนประโยชนและมีคุณคา  ซึ่งการสรางสรรคในองคการนี้มีความเกี่ยวของกับ
บุคคลที่มีความคิดสรางสรรค (Person)  กระบวนการคิดสรางสรรค  (Process) บรรยากาศของ
การสรางสรรค (System) และผลผลิตสรางสรรค (Product) ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ  
Woodmanและคณะ (1993)  ที่ไดศึกษาการสรางสรรคงานในองคการ   การสรางสรรคงานของ
บุคคลและการสรางสรรคงานในกลุม  ผลการศึกษาสรุปไดวาการสรางสรรคงานในองคการเกิดขึ้น
โดยกระบวนการความคิดสรางสรรค     ผลผลิตที่เกิดจากความคิดสรางสรรค    บุคคลที่มีความคิด
สรางสรรคและบรรยากาศแหงความคิดสรางสรรค   องคการที่ผูนําเปดโอกาสใหบุคคลในองคการ
ไดเสนอความคิดเห็น   สรางสรรคสิ่งใหม  ๆ  ยอมทําใหองคการนั้นมีผลผลิตเพิ่มข้ึน    สามารถ
แขงขันกับองคการอื่นและตอบสนองความตองการของลูกคาไดดีกวาองคการอื่น  ทําใหผลผลิตดี
ขึ้น  สงผลตอประสิทธิภาพขององคการใหม ๆ (Clapman, 2000)  การศึกษาของ Hickman 
(1997) พบวาประสิทธิภาพของทีมและบรรยากาศที่ดีในการทํางานทําใหการสรางสรรคงานใน 
องคการอยูในระดับสูง   สวนการกีดกั้นความคิดในองคการและแรงกดดันในงานมีความสัมพันธ
เชิงลบกับการสรางสรรคงานในองคการ    นอกจากนี้การศึกษาของ  จงกล  พลตรี (2541) พบวา  
ประเภทขององคการรวมกับระดับพฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารมีผลกระทบตอระดับ
บรรยากาศความคิดสรางสรรคในองคการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   สวนตําแหนงงาน
ผูบริหารและผูปฏิบัติงานในองคการรวมกับระดับพฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารไมมีผล
กระทบรวมตอระดับบรรยากาศความคิดสรางสรรคในองคการ บุญทัน  ดอกไธสง  (2530: 46)
กลาวไววา  การพัฒนาองคการยุคใหมจะเนนในความสําคัญของความคิดสรางสรรคเปนพื้นฐาน   
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นอกจากนี้ในการปฏิบัติงานของพยาบาลตองใชการคนคิดหาวิธีแกปญหาดานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ
กับผูปวย พยาบาลจึงตองมีความพรอมในการเผชิญกับสภาวะตาง ๆ และแสวงหาแนวทางที่
เหมาะสมในการแกปญหานั้น  เกิดเปนความคิดใหม    ผลผลิตใหม     ผูบริหารจึงควรสนับสนุนให
บุคคลเกิดความคิดสรางสรรคในองคการ

การสนับสนุนเปนพฤติกรรมที่เกิดขึ้นในองคการ  ซึ่งเกิดจากองคการหรือผูบริหารทุกระดับ
เปนผูใหการสนับสนุนแกผูใตบังคับบัญชาในการปฏิบัติงาน   เพื่อหวังใหผูใตบังคับบัญชาเกิด  
พฤติกรรมรวมกันในการทํางานใหบรรลุเปาหมาย   ทั้งนี้เนื่องจากผูบริหารคือผูที่มีอํานาจในการสั่ง
การอนุมัติหรือสรางการเปลี่ยนแปลงใหเกิดขึ้นในองคการเพื่อการสนับสนุนในการปฏิบัติงาน    
(สุทธิชัย  หยุน 2537 :  239)  นอกจากนี้การสนับสนุนจากองคการ   ทําใหผูปฏิบัติงานมีความรูสึก
ที่ดีตอการปฏิบัติงาน  เกิดอารมณและความรูสึกที่ดี   มีความคิดสรางสรรค   ทําใหองคการบรรลุ
วัตถุประสงค   เกิดความสําเร็จในการปฏิบัติงาน  (Eisenberger  และคณะ,1986)

ดังนั้นผูวิจัยจึงตั้งสมมุติฐานวา
1. การสนับสนุนจากองคการพยาบาลมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการ

พยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร
นอกจากการไดรับการสนับสนุนจากองคการพยาบาลแลว  การใหคุณคาของงานการ

พยาบาลเปนเรื่องสําคัญอยางยิ่งในการปฏิบัติการพยาบาล ทั้งนี้เพราะการใหคุณคาของงานแสดง
ถึงความพรอมของพยาบาลในการทํางาน สามารถกระตุนใหพยาบาลรับมือกับปญหาที่ยาก
ลําบากหรือสถานการณที่ไมพึงประสงคได (กนกพร แจมสมบูรณ , 2539)  การรับรูวางานนั้นมี
คุณคาจะทําใหมีพลังและทนตอจุดดอยของงานได  การมองงานวาเปนสิ่งมีคุณคา  มีประโยชนจะ
ทําใหเกิดความรักในงาน  ความพึงพอใจในงาน   อยากทํางาน  เกิดความสุขในการทํางาน   และ
ในทางตรงกันขาม  การรับรูวางานไมมีคุณคาจะทําใหผูปฏิบัติเกิดความเหนื่อยหนาย  หมดแรง
กายแรงใจในการทํางานนั้น  (Arnold,1989)  ดังนั้นถาพยาบาลมีการรับรูคุณคาของงานที่ดี  รูวา
งานที่ปฏิบัตินั้นมีประโยชน   ยอมจะสงผลใหบุคลากรเกิดแนวคิดในการผลิตผลงานที่มีคุณภาพ
และบรรยากาศที่ดีในการทํางาน

จากเหตุผลดังกลาวผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานวา
2. การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล       

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร

ขอบเขตการวิจัย

 1. การวิจัยครั้งนี้ศึกษาในกลุมพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร   ซึ่งประกอบดวย   โรงพยาบาลสงฆ     โรงพยาบาลราชวิถี   
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โรงพยาบาลเลิดสิน   โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี   สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี   
สถาบันประสาทวิทยา  สถาบันโรคผิวหนังและสถาบันมะเร็งแหงชาติ

2.   ตัวแปรที่ศึกษา   ประกอบดวย
       2.1  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล

2.2 การรับรูคุณคาของงาน
2.3 การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล

3.  การวัดการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลในการศึกษาครั้งนี้  เปนการวัดความรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพ  โดยจํากัดองคการพยาบาลอยูที่กลุมงานการพยาบาล

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพถึงการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาลเพื่อใหไดผลผลิตใหมจากแนวคิดที่เปนประโยชนและมีคุณคาอันเกิด
จากการมีอิสระในการสรางสรรคโดยไมจํากัดขอบเขตของพฤติกรรม  ซึ่งประกอบดวย บุคคล  
สรางสรรค    บรรยากาศสรางสรรค   กระบวนการสรางสรรคและผลผลิตสรางสรรคซึ่งสามารถวัด
ไดจากแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชแนวคิดของ  Williams   และ  Yang (1999 )  ดังนี้  คือ

1. บุคคลสรางสรรค  หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพในองคการพยาบาลวา  ตนเอง
ซึ่งเปนตัวแทนขององคการพยาบาลมีความอยากรูอยากเห็น  กระตือรือรน  มีอิสระในการคิดและ
กลาแสดงออกพรอมทั้งตัดสินใจดวยตนเองโดยไมคลอยตามผู อ่ืนอยางงาย มีอารมณขัน              
มีจินตนาการ  มีความยืดหยุนทั้งความคิดและการกระทํา  เปนบุคคลที่มีความสุขกับการทํางาน
หรือส่ิงที่ตนพอใจ  ชอบการเปลี่ยนแปลง  ชอบคิดในสิ่งที่แปลกใหม ไมเหมือนใครและทดลองทํา
สิ่งนั้น ๆ

2.  บรรยากาศสรางสรรค   หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพในองคการพยาบาลวา 
ตนเองปฏิบัติงานในหนวยงานที่มีสภาพแวดลอมที่กระตุนใหสมาชิกทุกคนไดมีการแสดงออกทั้ง
ความคิดและการกระทํากอใหเกิดผลดีตอองคการ  ทําใหการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใน 
องคการพยาบาลอยูในสภาพแวดลอมที่เปนอิสระในการทํางานเพื่อใหบรรลุเปาหมาย  มีความ    
ทาทายที่จะกระตุนใหพยาบาลวิชาชีพตื่นตัวตองาน   ไววางใจซึ่งกันและกัน และพรอมตอการ
เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา

3.   กระบวนการสรางสรรค หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพในองคการพยาบาลวา
ในการปฏิบัติการพยาบาลนั้น   พยาบาลวิชาชีพไดนําแนวคิดที่ผานการตัดสินใจอยางมีข้ันตอน
และเปนระบบ  ไดแก  การคนหาปญหา  คนหาวิธีแกไขปญหาดวยวิธีการทํางานเปนกลุม  โดยที่
พยาบาลวิชาชพีในองคการพยาบาลมีสวนรวมในการแกไขปญหานั้น
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4.  ผลผลิตสรางสรรค   หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพในองคการพยาบาลในเรื่อง
สิ่งที่เกิดจากความคิดของบุคคลทั้งที่ทํางานคนเดียวและทํางานเปนทีม  โดยการนําความคิดที่
หลากหลายมารวมเปนหนึ่งเดียวเพื่อใหไดสิ่งที่มีคุณภาพ  แปลกใหม    มีคุณคาและเปนประโยชน
ตอองคการ

การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพที่มีตอ   
องคการพยาบาลในเรื่องของการไดรับความชวยเหลือ และสงเสริมในดานตาง ๆ   ซึ่งสามารถวัดได
โดยใชแบบสอบถามของ เพ็ญจันทร  เมตุลา  (2544) ตามแนวคิดของ  Eisenberger  และคณะ  
(1986)  ซึ่งเปนการสนับสนุนโดยรวมเกี่ยวกับการมีสวนรวมในการบริหาร การไดรับโอกาสในการ
พัฒนาตนเองและงาน  การดูแลเอาใจใสความเปนอยูในครอบครัวและสังคม  ความปลอดภัย      
ในงาน    การสนับสนุนทางการเสริมสรางกําลังใจในการทํางานและอื่น ๆ

การรับรูคุณคาของงาน  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตองานที่ปฏิบัติวาเปน  
ส่ิงดี  มีประโยชน  พยาบาลวิชาชีพมีความพรอมที่จะยอมรับการเปลี่ยยนแปลงและสามารถควบ
คุมตนเอง   เพื่อปฏิบัติงานในความรับผิดชอบใหสําเร็จอยางมีความสุข   ซึ่งสามารถวัดไดโดยใช
แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงานซึ่งไดดัดแปลงมาจากแนวคิดของ Arnold (1989) ประกอบ
ดวย

1. การรูจักตนเอง   หมายถึง   การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอความสามารถของตนเอง
ในการทํางาน  การเคารพบุคคลอื่นในฐานะบุคคล  และความตองการของตนเองและผูอ่ืน

2. การไดรับสมดุล  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอการจัดเวลาใหกับ
กิจกรรมในครอบครัว  การงาน  การศึกษา และการพักผอนไดอยางเหมาะสม

3. การรูจักเลอืก หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอการเผชิญหนาตอสถานการณ
ที่เปลี่ยนแปลงดวยความกระตือรือรน  การเลือกเพื่อใหเกิดความกาวหนาในชีวิต

4. ความศรัทธาในงานที่ทํา หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอความเชื่อถือและ
ความเลื่อมใสของพยาบาลวิชาชีพตอวิชาชีพพยาบาลวาเปนสิ่งที่เปนประโยชนตอคนทั่วไป       
เปนอาชีพที่ตองเสียสละ

5. การเห็นแกประโยชนสวนรวม   หมายถึง    การรับรูของพยาบาลวชิาชีพตอการทํา
กิจกรรมตาง ๆ เพื่อสวนรวม  โดยไมขัดกับความตองการของตนเอง

6. ความตั้งใจ หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอการทํางานดวยความเต็มใจและ
เห็นแกประโยชนของงาน  ทําใหรูสึกวางานนั้นไมหนักและยากเกินความสามารถ  ไมตองใชความ
อดทนมากในการทํางาน

7. การตั้งเปาหมาย  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอการมีจุดประสงคในการ
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ทํางานที่ชัดเจนและสามารถเปนไปได  รวมทั้งการรูถึงวิธีการที่จะไปสูเปาหมายนั้นดวย
8. ความหวัง   หมายถึง  การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอส่ิงที่รอคอยจากการทํางาน    

ทําใหเกิดความอดทนและมีกําลังใจในการปฏิบัติงานอยางไมทอถอย

องคการพยาบาล  หมายถึง  กลุมบุคลากรทางการพยาบาลทั้งในระดับผูบริหาร ระดับ
ปฏิบัติการและบุคลากรอื่นๆ มารวมกันดําเนินการและปฏิบัติกิจกรรมใหบรรลุเปาหมายที่วางไว  
ทั้งดานการพยาบาล   ดานวิชาการและดานการบริหาร  เพื่อใหเปนที่พึงพอใจแกผูรับบริการทั้ง  
ภายในและภายนอกองคการ

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ
1. เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาองคการในเรื่องของการสรางสรรคงานในองคการ

พยาบาล
2. เพื่อใหผูบริหารไดนําไปใชเปนแนวทางในการสงเสริมและใหการสนับสนุนบุคลากรใน

การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล



บทที่  2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

การศึกษาความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของ
งานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลครั้งนี้    ผูวิจัยไดศึกษาคนควาจากตํารา  เอกสาร 
หนังสือ  วารสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ   จากหองสมุดของสถาบันการศึกษาตาง ๆ    วารสารรวม
บทคัดยองานวิจัย  และการสืบคนจากฐานขอมูลของ  ABI Full  Text  และ  EMERALD  Full  
Text  โดยศึกษาตั้งแต ป ค.ศ 1990  -  2001   โดยกําหนดเปนหัวขอนําเสนอตามลําดับ   ดังนี้

1. องคการพยาบาล
2.  การสรางสรรคงานในองคการ
 2.1   ความหมายของการสรางสรรคงานในองคการ
 2.2   แนวคิดเกี่ยวกับการสรางสรรคงานในองคการ
 2.3  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสรางสรรคงานในองคการ
3. การสนับสนุนจากองคการ

3.1   ความหมายของการสนับสนุนจากองคการ
3.2   แนวคิดเกี่ยวกับการสนับสนุนจากองคการ
3.3   งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสนับสนุนจากองคการ

4. การรับรูคุณคาของงาน
4.1 ความหมายของการรับรูคุณคาของงาน
4.2 แนวคิดเกี่ยวกับการรับรูคุณคาของงาน
4.3 งานวจิัยที่เกี่ยวของกับการรับรูคุณคาของงาน

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสนับสนุนจากองคการ  การรับรูคุณคาของงานและ
การสรางสรรคงานในองคการ

1. องคการพยาบาล

พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.2525 (2539)  ใหความหมายขององคการวา  
องคการ (Organization ) หมายถึง  ศูนยรวมของกิจการที่ประกอบขึ้นเปนหนวยงานเดียวกัน  สวน
คําวาองคกร  (Organize)  หมายถึงสวนประกอบยอยของหนวยใหญที่ทําหนาที่สัมพันธกันหรือข้ึน
ตอกันและกัน
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ธงชัย  สันติวงศ  (2530)  ใหความหมายวา  องคการ   คือ กลุมของบุคคลซึ่งไดมีการรวม
กันและรวมทํากิจกรรมดวยกัน  โดยกิจกรรมเหลานั้นไดมีการจัดประสานใหเขากันไดอยางดี  เพื่อที่
จะสามารถทํางานใหบรรลุวัตถุประสงคเดียวกันหรือหลาย ๆ วัตถุประสงค

ศิริพร  พงศศรีโรจน (2540)  ใหความหมายวา องคการ คือ กลุมคนกลุมหนึ่ง (2 คนขึ้นไป)  
ซึ่งมารวมกันดําเนินการใด ๆ ใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่ตั้งไวไดอยางมีประสิทธิภาพ โดย
การจัดขึ้นเปนหนวยงานที่มีระบบ   มีสายการบังคับบัญชาที่แนนอน  มีการแบงงานกันทํา  มีการ
ประสานงานและใหความรวมมือกันทํางานในหนวยงานนั้น  เพื่อจัดเปนองคการใหบรรลุวัตถุ
ประสงครวมกันขององคการดังกลาว

โดยสรุป  องคการ  หมายถึง  การรวมกันของบุคคลเพื่อทํากิจกรรม  มีการจัดระเบียบการ
ทํางานรวมกัน  เพื่อชวยใหการทํางานไปสูเปาหมายเดียวกัน  โดยมีการมอบหมายงาน   จัดและ
ประสานกิจกรรมใหสอดคลองและบรรลุวัตถุประสงคตามที่ตกลงกัน

สวนคําวา  องคการพยาบาล  (Nursing  organization)  เปนองคการทางสุขภาพที่มีความ
สลับซับซอนและใหญที่สุด  นักวิชาการไดใหความหมายขององคการพยาบาลไวหลากหลายดังนี้

Huges (1990 อางถึงในยุพดี  โสตถิพันธุ, 2539: 5)  กลาววาองคการพยาบาลเปน      
องคการทางสุขภาพที่กําหนดขึ้นเพื่อแกปญหา  และสงเสริมคุณคาสิ่งใหม ๆ ใหสังคม  โดยรวบรวม
การดูแลสุขภาพทุกสาขาไวดวยกัน   ทั้งนี้ตองอาศํยทักษะและความสามารถของพยาบาลในการ
ปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพใหสอดคลองกับความคาดหวังและเชื่อของสังคม เพื่อใหเกิด
ประโยชนสูงสุด

บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูล (2533:25)   กลาววาองคการพยาบาลเปนโครงสรางที่ไดจัดตั้งขึ้น
โดยมีบุคคลอยางนอย  2  คน ขึ้นไปรวมกลุมกัน  เพื่อที่จะดําเนินกิจกรรมตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับการ
พยาบาล   เพื่อใหบริการพยาบาลที่ใหแกผูรับบริการมีคุณภาพและบรรลุวัตถุประสงคขององคการ
ที่กําหนดไว

สุลักษณ  มีชูทรัพย  (2539:25)  ไดใหความหมายไววา  องคการพยาบาล   คือการรวม
กลุมของพยาบาลระดับตาง ๆ เพื่อใหการพยาบาล (Nursing  service)  ใหสําเร็จตามวัตถุประสงค  
ซึ่งหมายถึงการปฏิบัติตอผูปวยและผูที่ไมสามารถชวยตัวเองได  ทั้งทางรางกาย  จิตใจ  อารมณ
และสังคม   โดยยึดหลักการใหความปลอดภัย   การสงเสริมสุขภาพ  การปองกนัโรคและการคงไว
ซึ่งสุขภาพอนามัยอันดีของประชาชน   ทั้งนี้ตองอาศัยทรัพยากรการบริหารอื่น ๆ ที่จําเปนดวย

ฟาริดา  อิบราฮิม  (2541 : 92)  กลาววา  องคการพยาบาลเปนการรวมกลุมของพยาบาล
อยางมีระบบ   เพื่อการทําหนาที่ตาง ๆ ใหงานของวิชาชีพการพยาบาลประสบความสําเร็จ

จากความหมายที่กลาวมา  สรุปไดวา  องคการพยาบาลหมายถึง   การรวมกลุมของ
พยาบาลระดับตาง ๆ   เพื่อที่จะดําเนินกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการพยาบาล   เพื่อใหบริการ
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พยาบาลที่มีคุณภาพ   บรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไว   และสอดคลองกับความคาดหวังและความ
เชื่อของสังคม

องคการพยาบาลเปนหนวยงานหนึ่งของโรงพยาบาลที่มีความสําคัญในการใหบริการแก   
ผูปวย   ครอบครัวและชุมชน   มีชื่อเรียกแตกตางกันไปตามความเหมาะสมของโรงพยาบาลหรือ
สถาบันสุขภาพนั้น ๆ เชน กระทรวงสาธารณสุขใชคําวา “กลุมงานการพยาบาล“  ทบวง
มหาวิทยาลัยใชคําวา  ”ภาควิชาพยาบาล ”  โรงพยาบาลในสังกัดกรงุเทพมหานคร  ใชคําวา         
“  ฝายการพยาบาล ”  และสํานักงานตํารวจแหงชาติ  ใชคําวา  “ งานพยาบาล  ”  เปนตน

องคการพยาบาลเปนองคการขนาดใหญ   มีระบบงานที่คอนขางสลับซับซอน   ประกอบ
ดวยแผนกการพยาบาลตาง ๆ มีลักษณะการทํางานเปนกลุม   ตองอาศัยการติดตอประสานงาน
ระหวางกัน  ดังนั้นในการจัดองคการพยาบาลจะตองคํานึงถึงเปาหมายขององคการ   สภาพความ
เปนจริงของสิ่งแวดลอมทั้งภายในและภายนอกองคการ  มีการกําหนดระเบียบปฏิบัติงาน       
มาตรฐานการปฏิบัติงาน  มีการแบงงานกันทํา  กําหนดอํานาจหนาที่ใหสอดคลองกับบุคคลแตละ
ตําแหนง   มีการปรับเปลี่ยนระบบงาน  และโครงสรางองคการใหสอดคลองกับความตองการของ  
ผูรับบริการ   ตลอดจนพัฒนาบุคลากร  สนับสนุนใหประสบความสําเร็จในทิศทางของตนเองและ
องคการรวมกัน (ยุพดี  โสตถิพันธุ  อางใน   บุปผา  พวงมาลี , 2542 )   ซึ่ง  สุลักษณ  มีชุมทรัพย 
(2539: 26 – 27)  ไดกลาวถึงหลักการจัดองคการไว  6  ประการ  คือ  การถือเอาจุดมุงหมาย   เชน  
แบงเปน  กระทรวง   ทบวง  กรม  การถือเอากระบวนการของงานโดยแบงการดําเนินงานออกเปน
ขั้นตอน    การถือเอาเขตหรือพื้นที่ตามสถานที่ตั้งเปนภาคเปนเขต  การถือเวลาในการแบง  เชน  
เวลากลางวัน  กลางคืน  การถือเอาผูใชบริการเปนหลัก    และการถือเอาความคลายคลึงของงาน
บริการที่แบงเปนแผนกตาง ๆ ตามลักษณะงานที่รับผิดชอบ

โครงสรางองคการพยาบาล
โครงสรางองคการพยาบาลเปนเครื่องมือในการบริหารงานที่แสดงใหเห็นวาแตละ

หนวยงานขององคการปฏิบัติงานและประสานประโยชนกันอยางไร  เพื่อใหบรรลุเปาหมายของ  
องคการ  โดยกําหนดการปฏิบัติงาน  ตําแหนงหนาที่  การติดตอส่ือสาร  การจัดแบงงานตามความ
เชี่ยวชาญเฉพาะสาขา   ตลอดจนกําหนดความสัมพันธระหวางหนวยงานและบุคลากร  เพื่อชวย
ใหการดําเนินงานขององคการมีประสิทธิภาพสูงสุด ( ยุพดี  โสตถิพันธุ,2539: 45)  เนื่องจาก     
องคการพยาบาลเปนระบบเปด  มีสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา  การกําหนดโครงสราง
องคการจึงตองพิจารณาในหลายประเด็น  เชน  สภาพทางภูมิศาสตร  ลักษณะงาน  พฤติกรรมของ
บุคคลในองคการ กลยุทธในการบริหาร   เปนตน   อยางไรก็ตาม  หลักสําคัญของการกําหนด   
โครงสรางองคการพยาบาล   ควรมีการกําหนดโครงสรางที่แสดงลักษณะดังตอไปนี้                         
(  บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2533 : 26-27 )
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1. สายการบังคับบัญชา (Hierachy   or  Line  of authority)  แสดงใหเห็นความ
สัมพันธระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา   ชี้ใหทราบถึงตําแหนงหนาที่ความรับผิดชอบ
ลดหล่ันกันมา  สายการบังคับบัญชาขององคการพยาบาลจะมีลักษณะสูงชัน  (Tall  structure)  
หรือแบนราบ (Flat  structure) ก็ไดขึ้นอยูกับขนาดขององคการและองคการนั้นใชระบบบริหารใน
ลักษณะกระจายอํานาจหรือรวมอํานาจ

2. ชวงการบังคับบัญชาหรือขอบเขตการควบคุมงาน (Span  of  control) แสดง
ใหทราบวาผูบังคับบัญชามีขอบเขตความรับผิดชอบแคไหนเพียงใด  บอกจํานวนผูใตบังคับบัญชา
และหนวยงานที่รับผิดชอบ

3.  เอกภาพในการบังคับบัญชา (Unity   of  command) หมายถึงอํานาจในการ
สั่งการตามขอบเขตความรับผิดชอบของผูบังคับบัญชาตอผูใตบังคับบัญชา ซึ่งควรตองกําหนดและ
ระบุใหชัดเจน  อยาใหซ้ําซอนกาวกายกัน

4. หนวยงานหลักและหนวยงานชวย  (Line  and  Staff  position)  หนวยงาน
หลักเปนหนวยงานที่ปฏิบัติหนาที่โดยตรงตามความประสงคหรือจุดมุงหมายของงองคการที่ตั้งขึ้น          
สวนหนวยงานชวยอาจแบงเปน  2 สวน  คือ  หนวยงานชวยทางวิชาการและหนวยงานชวยทาง
การบริหาร  มีหนาที่ในการใหคําปรึกษาแนะนําแกบุคลากรในหนวยงานหลัก   แตไมเกี่ยวของกับ
การสั่งการหรือการตัดสินใจของผูบังคับบัญชาหรือหนวยงานหลัก

5. การติดตอส่ือสารและการประสานงานระหวางหนวยงานยอยตาง ๆ
(Channel  of  communication)  ควรตองกําหนดใหชัดเจนและเหมาะสม  เพื่อใหระบบการสง ขอ
มูลขาวสารระหวางหนวยงานและองคการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ

องคการพยาบาลสวนใหญใช รูปแบบโครงสรางองคการแบบงานหลัก  (L ine    
organization  structure)  ซึ่งเปนโครงสรางแบบธรรมดา  ไมสลับซับซอน   มีสายการบังคับบัญชา
โดยตรงจากหัวหนาหนวยงานไปยังผูใตบังคับบัญชา  ลักษณะโครงสรางองคการอาจสูงขึ้นมีหลาย
ชั้นหรือแบนราบเพียง 2 – 3 ชั้นแลวแตหนวยงาน  (สุลักษณ  มีชูทรัพย , 2539: 34)

การบริหารขององคการพยาบาล
การบริหารงานขององคการพยาบาล มีลักษณะการบริหารที่เปนกระบวนการ  โดย

ผูบริหารจะทําหนาที่วางแผน  กํากับการและเอื้ออํานวยทรัพยากรดานตาง ๆ ที่จะทําใหการดําเนิน
งานขององคการประสบความสําเร็จไดตามวัตถุประสงคที่ตองการ ลักษณะงานขององคการ
พยาบาลจําแนกออกเปน  3 ดาน  (บุปผา  พวงมาลี , 2542:58)   คือ

1. การบริหารงานทั่วไป  เปนการบริหารที่ดําเนินงานเพื่อใหงานขององคการ
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พยาบาลมีระบบ   โดยใหการสนับสนุนการบริหารจัดการดาน ตาง ๆ เพื่อลดปญหาและอุปสรรคใน
การดําเนินงานและชวยใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ลักษณะงานการบริหารทั่วไป  
ไดแก   การจัดทําแผน  การจัดองคการ  การจัดการดานบุคลากร และการควบคุมงาน

2. การบริหารงานการพยาบาล   เปนการบริหารจัดการที่มีผลตอผูใชบริการ
ตามวัตถุประสงคของหนวยงาน  สถาบัน   หรือความตองการและปญหาของผูปวย  ครอบครัวและ
ชุมชน   ลักษณะของงานบริการพยาบาลจะใหครอบคลุมการพยาบาลทั้ง  4  มิติ คือการปองกัน  
การรักษาพยาบาล  การสงเสริมสุขภาพ  และการฟนฟูสภาพ  ซึ่งเปนการดูแลบุคคลทั้งคน             
(Holistic  care)  การบริการงานการพยาบาลมีกิจกรรมการบริการที่หลากหลาย  เชน  การจัด
บริการพยาบาลตามความตองการหรือตามปญหาและความคาดหวังของผูใชบริการ   การจัดการ
บริการพยาบาลโดยใหมีผูรับผิดชอบดูแลผูปวยตลอด  24  ชั่วโมง  และการจัดทีมงานเพื่อให
บริการพยาบาล  เปนตน

3. การบริหารงานวิชาการ  เปนงานสนับสนุนการบริการพยาบาลใหมีคุณภาพ
ดําเนินงานวิชาการเพื่อพัฒนาบคุลากรใหมีความรู  ทักษะ   มีคุณธรรมจริยธรรมในการปฏิบัติงาน  
และชวยใหบุคลากรมีความสามารถเกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน  ลักษณะการบริหารงาน  
วิชาการประกอบดวย   2 สวน  คือสวนแรกเปนงานปฏิบัติทางวิชาการ   ดําเนินงานเกี่ยวของกับ
การพัฒนาบุคลากร  การบริการดานเอกสาร   ตําราวิชาการ   สงเสริมและเผยแพรผลงานวิชาการ  
ใหคําปรึกษาแนะนําตลอดจนคนควางานวิจัยทางการพยาบาล   และอีกสวนหนึ่งเปนงานบริการ
การศึกษา   มีกิจกรรมในเรื่องการประสานงานกับสถาบันการศึกษา  จัดประสบการณการศึกษา
ภาคปฏิบัติ  การควบคุมนิเทศนักศึกษา  การอํานวยความสะดวกและการประเมินผลภาคปฏิบัติ
ของนักศึกษา

2.  การสรางสรรคงานในองคการ

การเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วทางดานเศรษฐกิจ  สังคม   และเทคโนโลยี   อันประกอบไป
ดวยการแขงขันทางดานการตลาดที่รุนแรงขึ้น   การนําเทคโนโลยีมาใชทําใหปจจัยดานทรัพยากร
ในการผลิตเปลี่ยนไป  นอกจากนั้นการใหความสําคัญกับคุณภาพในการดําเนินงานเพื่อตอบสนอง
ความตองการของผูบริโภคในเรื่องการไดรับบริการที่มีคุณภาพดี  ตนทุนต่ํา  ทาํใหองคการตองมี
การสรางสินคาและบริการภายใตนวัตกรรมตาง ๆ ใหเปนไปตามความตองการของผูบริโภค   
นวัตกรรมในองคการเกิดจากการปฏิบัติของบุคคลดวยการสรางสรรคและแนวคิดที่มีประโยชน  
โดยผานทางการเปลี่ยนแปลงขององคการทั้งที่วางแผนและไมไดวางแผนไว (Hellriegel , Slocum  
และWoodman ,2001) Gifford  และ  Elizabeth (1993: 3)  ไดกลาวถึงรูปแบบแนวคิดการบริหาร
ยุคใหมที่ใชในการบริหารจัดการเพื่อใหองคการอยูรอดในยุคการแขงขันทางเศรษฐกิจวา  ลักษณะ
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การทํางานในอนาคตจะเปลี่ยนจากการทํางานที่ซ้ําซากไรความหมาย   ไมมีทักษะ   ทําตามหนาที่
โดยขึ้นอยูกับการสั่งการจากเบื้องบนและอํานาจของหัวหนา  มาเปนงานที่ตองใชความรู  งาน         
สรางสรรคและตองเอาใจใสการทํางานเปนทีม  งานตามโครงการ   ทักษะหลากหลาย   อํานาจ
ของลูกคา  การประสานงานกับเพื่อนรวมงาน  ดังนั้น การสรางสรรคงานในองคการจึงเปนสิ่งจํา
เปนสําหรับสภาพแวดลอมที่ไมแนนอน   ซับซอนและกําลังเปลี่ยนแปลง  (Hellriegel , Slocum  
และ  Woodman ,2001)

2.1 ความหมายของการสรางสรรคงานในองคการ

การสรางสรรคงานในองคการเปนการสรางผลผลิตใหมโดยใชแนวคิดที่เปนประโยชน
โดยบุคลากรในองคการ   ซึ่งการสรางสรรคงานในองคการนี้มีความเกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลง
ในองคการและทําใหเกิดนวัตกรรม   โดยมีผูใหความหมายของการสรางสรรคงานในองคการไว    
ดังนี้

Woodman , Sawyer   และ Griffin  (1993)  ไดอธิบายไววา   การสรางสรรคงานใน      
องคการ  หมายถึง การนําแนวคิดใหมทีเกิดจากความคิดสรางสรคของบุคคลภายใตสถานการณ
สรางสรรคมาทําใหเกิดเปนผลผลิตทีมีประโยชนและมีคุณคา

Patterson (1996)  ใหความหมาย  การสรางสรรคงานในองคการวาเปนสิ่งที่เกิดจากการ
เชื่อมโยงระหวางดุลยภาพที่เสี่ยงภัย  (Risky  balance) ความยุงยากซับซอน (Complexity)  การ
ประนีประนอม (Compromise)  และความรอบคอบในการเลือก (choices) จึงเกิดเปนความสมดุล
ระหวางความเปนอิสระของผูประกอบการกับความคิดริเร่ิมสรางสรรคของบุคคล

Gilmartin (1999 : 2) ใหความหมายของการสรางสรรคงานในองคการ  หมายถึง  ผลผลิต  
(Product) ใหมและความคิดที่มีประโยชน  โดยบุคคลหรือกลุมยอย ๆ ที่ทํางานรวมกันโดยไมจํากัด
ขอบเขตของพฤติกรรม

Williams  และ Yang (1999)   ไดอธิบายไววา  การสรางสรรคงานในองคการหมายถึงการ
ที่องคการสรางผลิตผลใหมจากความคิดใหมที่เปนประโยชนและมีคณุคา  ซึ่งการสรางสรรคงานใน  
องคการนี้มีความเกี่ยวของกับบุคคลที่มีความคิดสรางสรรค (Creative  Person) บรรยากาศ   
สรางสรรค   (Creative  Climate) กระบวนการสรางสรรค  (Creative  Process) และผลผลิต   
สรางสรรค (Creative  Product)
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Hellriegel , Slocum  และ  Woodman (2001) ใหความหมายวา   การสรัางสรรคงานใน
องคการ  หมายถึง  การนําความคิดที่เปนลักษณะเฉพาะตัวซึ่งมีมาแตเดิม มาคิดคนเพิ่มเติมทําให
เกิดสิ่งซึ่งนําไปสูการปฏิบัติที่เปนประโยชนโดยบุคคลหรือทีมในองคการ

กลาวโดยสรุปวา   การสรางสรรคงานในองคการ   หมายถึง  การปฏิบัติงานของบุคลากร
ในองคการ  เพื่อใหไดผลผลิตใหมจากแนวคิดที่เปนประโยชนและมีคุณคาอันเกิดจากการมีอิสระใน
การคิดริเร่ิมสรางสรรค  โดยไมจํากัดขอบเขตของพฤติกรรม  ซึ่งประกอบดวยบุคคลสรางสรรค  
บรรยากาศสรางสรรค  กระบวนการสรางสรรคและผลผลิตสรางสรรค

2.2  แนวคิดเกี่ยวกับการสรางสรรคงานในองคการ

สภาพแวดลอมมีการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลาอยางรวดเร็ว         การเปลี่ยนแปลงที่เกิด
ขึ้นมีอิทธิพลตอการดําเนินงาน     การปรับตัวรวมทั้งการกอใหเกิดความทาทายใหม ๆ ในองคการ
พยาบาล   นอกจากนั้น  ผูใชบริการดานสุขภาพมีโอกาสไดรับขอมูลขาวสารและมีความรูดาน     
สุขภาพเพิ่มข้ึน  จึงมีความคาดหวังและแสวงหาบริการสุขภาพที่สามารถตอบสนองความตองการ
ของตนได  องคการจึงตองมีการพัฒนาในเรื่องคุณภาพบริการเพื่อใหผูใชบริการเกิดควาพอใจ     
สูงสุด  องคการจึงจะดํารงอยูไดและเจริญกาวหนาตอไป   การพัฒนาจะเกิดขึ้นไดก็ตอเมื่อองคการ
จะตองสนับสนุนใหพนักงานมีความอิสระในการคิดเพื่อกอใหการสรางสรรรคและนวตกรรมเกิดขึ้น
ภายในองคการ ( ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ,2539)

 William และ Yang(1999)  ไดกลาวไวเชนกันวา  ในปจจุบันที่มีการแขงขันทางการตลาด
ซึ่งมีผลตอการดําเนินงานในปจจุบัน  การแกไขปญหาในการบริหารจัดการแตเดิมที่ผานมาโดยการ
ใชระบบการดําเนินการแบบลําดับชั้น (Hierachical)  รวมทั้งระบบราชการไมสามารถทําให      
องคการผานพนปญหาเพื่อใหองคการดําเนินไปทามกลางการแขงขันนี้ไดอยางที่องคการตองการ  
การดําเนินนโยบายบนพื้นฐานของเงื่อนไขทางธุรกิจจึงเกิดขึ้นเปนอีกทางเลือกหนึ่งซึ่งทําให      
องคการตองมีการปรับตัว  ยืดหยุนและนําแนวคิดทางการตลาด  เทคโนโลยี  แนวคิดใหมตลอดจน     
ผลิตภัณฑใหม ๆ มาใชในองคการ   การนําการริเร่ิมสรางสรรค  การตัดสินใจโดยใชวิจารณญาณ  
งานวิจัยตลอดจนการพัฒนาเปนสิ่งที่มองเห็นไดชัดเจนขึ้นสําหรับองคการที่กําลังเปลี่ยนแปลงไปนี้  
ดังนั้น  การสรางสรรคงานในองคการจึงเหมาะกับการนําไปใชในองคการที่กําลังเกิดการ       
เปลี่ยนแปลง

การดําเนินธุรกิจที่เคยมีมาแตแรกนั้น  พนักงานจะปฏิบัติงานตามความรูความสามารถ
ของตนและปฏิบัติกันไปตามหนาที่ของตนไมปะปนกัน  ผูที่ทํางานไดปริมาณมากยอมไดคาตอบ
แทนมาก   จนมาถึง Weber (1996  cited  William  and  Yang ,1999)  ไดนําแนวคิดใหมในเรื่อง



17

การจัดองคการแบบราชการ  โดยเปนองคการที่มีการแบงงานกันทําตามความชํานาญเฉพาะอยาง 
มีการกําหนดสิทธิหนาที่ความรับผิดชอบตลอดจนคุณสมบัติของผูดํารงตําแหนงไวอยางชัดเจน  
การกําหนดหนวยงานและตําแหนงหนาที่ทําใหเกิดลําดับชั้นของการบังคับบัญชา  การติดตอ
สัมพันธเปนไปตามหนาท่ี  อํานาจและความรับผิดชอบของแตละตําแหนง  ระเบียบกฎเกณฑ      
ขอบังคับตาง ๆ ถูกกําหนดขึ้นเพื่อเปนแนวทางติดตอสัมพันธกัน   ตลอดจนเปนแนวทางการดําเนิน
งานเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคขององคการ   เนื่องจากผูปฏิบัติงานยังคงปฏิบัติตามกฎเกณฑอยาง
เครงครัดโดยสม่ําเสมอซึ่งเปนการคิดแบบเกาและทําใหไมอาจมองเห็นปญหาที่แทจริงได และยัง
เปนการปดกั้นไมใหเกดิการกระจายขอมูลดวย   ซึ่ง  Kanter  (1988)  ไดเสนอไววา   การสื่อสารที่
เปดกวางระหวางแตละหนวยงานในองคการเปนสิ่งที่จําเปนสําหรับผลผลิตสรางสรรค   ดังนั้น    
ทั้งบุคคลและโครงสรางขององคการจึงเปนอุปสรรคสําคัญในการดําเนินงานสําหรับองคการที่ตอง
แขงขันกัน (William  and Yang , 1999)

นอกจากนี้  Mitroff (1987)  ยังไดกลาวไววา  ความพยายามในการเปลี่ยนการทํางานโดย
ใชรูปแบบการทํางานเปนทีม (Team – based  design) ทําใหมองเห็นไดชัดเจนวา  โครงสรางการ
ทํางานแบบเดิม ๆ นั้นเปนอุปสรรคตอความรุงเรืองของธุรกิจและยังนําใหองคการเสื่อมถอยลงอยง
รวดเร็วดวย   แตเปนจุดดอยที่เกิดจากบุคคลมากกวาที่จะเปนโครงสรางขององคการ  ดังนั้น  แมวา
ธุรกิจจะดําเนินไปอยางไรก็ตามก็ไมสามารถแบงการจัดการภายในออกไปได  จึงยังคงตองดําเนิน
ไปตามโครงสรางนั้น

ดังนั้น   จึงเห็นไดวา  องคการไดมีการพัฒนาอยูตลอดเวลาเพื่อใหองคการสามารถดําเนิน
การอยูไดและองคการไมเคยหยุดนิ่งในการนําการศึกษาในทุกสาขามาใชใหเกิดประโยชนตอ     
องคการ   ในการศึกษาของนักจิตวิทยาเรื่องการริเร่ิมสรางสรรคเปนอีกแนวคิดหนึ่งที่มีการนํามาใช
ในเชิงธุรกิจ  งานวิจัยสวนใหญมักมุงเนนไปที่ความเปนบุคคลที่มีความคิดสรางสรรคในเรื่อง   
บุคลิกภาพ  (Personality)  อุปนิสัย (Traits)  ความสามารถ (Ability)  ความชํานาญ 
(Experience)  และกระบวนการคิด (Thought  process) ในระยะตอมาเริ่มมีนักวิจัยสนใจรูปแบบ
กระบวนการคิดเชิงสรางสรรค (Creative  thinking)   แตยังคงมีนักการศึกษาบางทานสนใจศึกษา
รูปแบบการ  สรางสรรคงานในองคการ    และ  William  และ  Yang ( 1999 )  ไดสนใจการศึกษานี้

William  และ  Yang (1999)  ไดสรุปแนวคิดในการนําการริเร่ิมสรางสรรค (Creativity)  
มาใชในองคการวา  ในการที่จะทําใหองคการประสบผลสําเร็จทามกลางการแขงขันในยุคนี้ไดนั้น  
ควรมีการสรางสรรคในองคการซึ่งประกอบดวย   บุคคลสรางสรรค   บรรยากาศสรางสรรค   
กระบวนการสรางสรรคและผลผลิตสรางสรรค     ซึ่งอธิบายไดดังนี้
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2.2.1. บุคคลสรางสรรค  ( Individual creativity  / Creative person)   William
 และ  Yang (1999 : 378)   ไดอธิบายไววา  องคการจะมุงเนนไปที่การจางบุคคลที่มีเชาวปญญา
ในระดับที่สามารถทํางานได รวมกับการแสดงออกทางบุคลิกภาพมาทํางานในจุดหมายเดียวกัน
กับกลุมภายใตวัฒนธรรมขององคการเดียวกัน   บุคคลสรางสรรคนี้สามารถวัดระดับความคิด
สรางสรรคไดจากแบบทดสอบทางจิตวิทยา  โดยพบวา  บุคคลที่มีคะแนนความคิดสรางสรรคใน
ระดับสูงแสดงวาบุคคลนั้นเปนบุคคลสรางสรรค   ซึ่งบุคคลสรางสรรคในแนวคิดของ  William  และ  
Yang   (1993) ใชแนวคิดเดียวกันกับแนวคิดทางจิตวิทยาในเรื่องการสรางสรรค  (Creativity)

2.2.2.   บรรยากาศสรางสรรค   (Creative system / Organizational climate)
โดยปกติการสรางสรรคจะมีอยูในตัวบุคคลและจากการที่องคการเปนระบบปด เมื่อบุคคลเขามา
ปฏิบัติงานในองคการ  จึงมีปฏิสัมพันธกันในสภาพแวดลอมเดียวกัน  บุคคลในองคการจึงเกิดการ
รับรูและสามารถพัฒนาการสรางสรรคซึ่งมีอยูในแตละคนได   สภาพแวดลอมขององคการจึงเปน
สวนสําคัญในการพัฒนาการสรางสรรคในองคการทั้งทางตรงและทางออม   บรรยากาศสรางสรรค  
เปนองคประกอบหนึ่งในการสรางสรรคงานในองคการ  การสรางสภาพแวดลอมที่กระตุนให
สมาชิกทุกคนในองคการไดมีการแสดงออกทั้งความคิดและการกระทํากอใหเกิดผลดีตอองคการ  
ทําใหการปฏิบัติงานของบุคลากรในกลุมงานการพยาบาลอยูในสภาพแวดลอมที่เปนอิสระในการ
ทํางานเพื่อใหบรรลุเปาหมาย  มีความทาทายที่จะกระตุนใหบุคคลตื่นตัวตองาน  ไววางใจซึ่งกัน
และกัน      และพรอมตอการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา

2.2.3. กระบวนการสรางสรรค  (Creative  thought  /  Thinking  process )  
William และ Yang (1999) ใหความสนใจในเรื่องการนํากระบวนการคิดมาใชเพื่อเปนการสงเสริม
การคิดเชิงสรางสรรค  ซึ่งจะทําใหเกิดประสิทธิภาพในองคการ  โดยใหผูปฏิบัติคิดหาวิธีที่ลงทุน
นอยแตไดกําไรมาก    โดยนํามาจากแนวคิดของ Rubenson  และ  Runco (1996  cited in  
William  and  Yang ,1999 ) ซึ่งกลาวถึงกระบวนการสรางสรรควาเปนการสรางผลผลิตที่เกิดจาก
การตัดสินใจทางเศรษฐศาสตรโดยบุคคลหรือระบบซึ่งเกิดจากความตองการของผูผลิตและ           
ผูบริโภคที่เปลี่ยนแปลงไปในแตละยุค กอใหเกิดผลตอบแทนตอผูปฏิบัติงาน กระบวนการ       
สรางสรรคจึงเปนการปฏิบัติงานของบุคคลากรในองคการโดยที่บุคคลนั้นมีความไวตอปญหา   นํา
แนวคิดที่ผานการตัดสินใจอยางมีขั้นตอนและเปนระบบ  ไดแก    การคนหาปญหา  คนหาวิธีแกไข
ปญหาดวยวิธีการทํางานเปนกลุม  โดยที่บุคลากรในองคการมีสวนรวมในการแกไขปญหานั้นแลว
มาใชในการสรางผลผลิตใหมตอไป

2.2.4.  ผลผลิตสรางสรรค   (Creative  productivity / Innovation)   William
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และ  Yang  (1999 : 382) กลาวไววา  ผลผลิตสรางสรรคเปนความสําเร็จที่เกิดจากการสรางสรรค
ของบุคคลดวยทรัพยากรที่มีอยูในองคการ  การจัดการอยางเปนระบบและจากแรงจูงใจภายใน
ของบุคคลในองคการเพื่อใหองคการมีประสิทธิภาพ   ผลผลิตสรางสรรคเร่ิมจากงานเฉพาะอยางที่
สมบูรณแบบ  งานที่ทําคนเดียวหรือเปนกลุม  และมีลักษณะเปนโครงสรางที่มากมายหลากหลาย
ทั้งในและนอกองคการมาเชื่อมตอกันเปนหนึ่งเดียวโดยมีแนวคิดที่มีจุดเชื่อมที่คลายกัน  เปนความ
ภาคภมูิใจของคนในองคการและเนนที่การทํางานเปนทีม

กลาวโดยสรุป   ผลผลิตสรางสรรค  หมายถึงผลที่เกิดจากความคิดของบุคคลทั้งที่
ทํางานคนเดียวและทํางานเปนทีม  โดยการนําความคิดที่หลากหลายมารวมเปนหนึ่งเดียวเพื่อให
ไดสิ่งที่มีคุณภาพ  แปลกใหม    มีคุณคาและเปนประโยชนตอองคการ

Woodman และคณะ (1999) ไดทําการศึกษา การสรางสรรคงานในองคการ และนําเสนอ
เปนกรอบแนวคิดทฤษฎี โดยการศึกษาจากการสรางสรรคของบุคคล การสรางสรรคในกลุมแลวนํา
มาสรางกรอบแนวคิดของการสรางสรรคงานในองคการ  Woodman และคณะ ไดเสนอวาองคการ
ควรไดมีการศึกษาและทําความเขาใจในเรื่องการสรางสรรคงานในองคการใหมากขึ้นกวาที่เปนอยู  
เนื่องจากสภาพแวดลอมของสังคมที่เปลี่ยนไปอยางซับซอนมากขึ้น การสรางสรรคงานจึงเปนการ
สรางสิ่งที่มีคุณคา ผลิตภัณฑใหมที่เปนประโยชน บริการ ความคิด กระบวนการหรือข้ันตอนที่เกิด
จากการทํางานรวมกันของบุคคลในสังคมที่มีระบบซับซอน   Woodman และคณะ ไดนํา 
Interactionist model of creative behavior ซึ่งเปนรูปแบบที่พัฒนามาจากรูปแบบของ Wodman 
and Schoenfeldt (1989) เปนรูปแบบที่ใชศึกษาพฤติกรรมการสรางสรรคและนวัตกรรมใน      
องคการ โดยนํามาใชในการทดสอบสมมติฐานที่สรางขึ้น

การศึกษาของ Woodman และคณะ (1993) เพื่อใชอธิบายการสรางสรรคงานในองคการ 
โดยใช Interactionist model of creative behavior เปนการศึกษาโดยใช บุคลิกภาพ                     
(Personality)   การรับรู  (Cognitive) และจิตวิทยาสังคม การที่จะเขาใจการสรางสรรคงานในองค
การ ควรมีความเขาใจในเรื่องการสรางสรรคงานของบุคคล  (Individual creativity) การสรางสรรค
งานของกลุม (Group creativity) และการสรางสรรคงานในองคการ (Organizational  creativity)

1.การสรางสรรคงานของบุคคล (Individual  creativity) เปนการคิดสรางสรรคที่
เกิดขึ้นของบุคลแตละคน

2.การสรางสรรคงานของกลุม (Group creativity) เปนพฤติกรรมของการ       
สรางสรรคของบุคคลที่ขึ้นกับลักษณะ ขนาด  และจํานวนสมาชิกของกลุม
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3. การสรางสรรคงานในองคการ (Organizational creativity) เปนผลที่เกิดจาก  
อิทธิผลของสิ่งแวดลอม  ไดแก   วัฒนธรรมองคการ    ระบบการใหรางวัล    แหลงสนับสนุน
ทรัพยากร  และสภาพแวดลอมอ่ืน ๆ

จากการศึกษาแนวคิดที่เกี่ยวของกับการสรางสรรคงานในองคการ  ผูวิจัยมีความสนใจใน
แนวคิดของ  William  และ  Yang (1999 )  เนื่องจากเหมาะสําหรับการศึกษาในองคการที่ซับซอน
และกําลังเปลี่ยนแปลง

2.3  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสรางสรรคงานในองคการ

เนื่องจาก  การสรางสรรคงานในองคการเปนแนวคิดที่เพิ่งไดรับความสนใจในระยะ  10 ป
ที่ผานมาและสวนใหญมักเปนงานวิจัยของนักจิตวิทยา การศึกษาดานการนําไปใชทางการบริหาร  
ยังมีการศึกษากันนอย ซึ่งผูวิจัยศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวของกับเกี่ยวกับการสรางสรรคงานในองคการ  
ไดดังนี้

บุษรินทร  ทีตี้ (2542)  ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการยอมรับการประกันคุณภาพการพยาบาล
ของเจาหนาที่ทางการพยาบาลในโรงพยาบาลที่ทดลองใชกระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
เขตภาคกลาง  พบวาปจจัยที่มีความสัมพันธทางบวกกับการยอมรับการประกันคุณภาพการ
พยาบาลคือระดับการศึกษา  รายได ตําแหนง  ความรุ  เจตคติ  การมีสวนรวมและการไดรับขอมูล
ขาวสารเกี่ยวกับการประกันคุณภาพการพยาบาลและมีขอเสนอแนะผูบริหารทางการพยาบาลใน
โรงพยาบาลที่ทดลองใชกระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ควรใหความสําคัญกับกระบวน
การพัฒนาความรู  เจตคติตอการประกันคุณภาพ  รวมทั้งการสนับสนุนดานทรัพยากร  การฝก   
อบรม   การนิเทศงานเพิ่มข้ึน  เพื่อพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลนําไปสูการรับรองคุณภาพ      
โรงพยาบาล

อัญชลี  ดวงอุไร (2545)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนําของหัว
หนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  กลุมตัวอยางเปนพยาบาล
ประจําการที่ปฏิบัติงานในรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่กําลังดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณ
ภาพ  จํานวน  200  คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา
และวิเคราะหคาความเที่ยง  ผลการศึกษาพบวา  การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจําาร  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม อยูในระดับตํ่า

Choi (1999)  ศึกษาความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมองคการและพฤติกรรมของผูบริหาร
ในเรื่องความเปนอิสระ (Autonomy) การสรางสรรค (Creativity) ความถูกตองทางกฎหมาย 
(Legitimacy)  และการปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอม (Orientations)  เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  
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โดยศึกษาในองคการการกุศลในประเทศเกาหลี 487 แหง   พบวา  ปจจัยดังกลาวในองคการ      
การกุศลที่เปนของรัฐไมมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

การศึกษาเกี่ยวกับการสรางสรรคงานในองคการที่พบนั้นสวนมากใช แบบสอบถามตาม
การรับรูของผูปฏิบัติ    สําหรับการศึกษาครั้งนี้  ผูวิจัยศึกษาโดยใชแบบสอบถามตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพซึ่งปฏิบัติงานในองคการพยาบาล   ซึ่งเปนการประเมินการสรางสรรคงานใน
องคการพยาบาลโดยผูปฏิบัติงานในองคการ    ดังนั้นผลการศึกษาที่ไดจึงสามารถประเมินการ
สรางสรรคในองคการไดเชนกัน

Amabile (1999 ) กลาวถึงการสรางสรรควาเกิดจากการจูงใจซึ่งเปนไดทั้งปจจัยภายใน
และภายนอก  แรงจูงใจมีผลตอการปฏิบัติงานมาก บุคคลที่มีแรงจูงใจในการทํางานสูง จะทํางาน
ไดดีกวาบุคคลที่มีแรงจูงใจต่ํา (อารี เพชรผุด,2530) และในการปฏิบัติงาน ถาผูปฏิบัติงานมีแรง    
จูงใจสูงยอมเต็มใจที่จะปฏิบัติงานนั้นใหสําเร็จตามความมุงหมาย (อุทุมพร พรนฤสุวรรณ,2531)
การที่จะทําใหผูปฏิบัติงานเกิดแรงจูงใจในการทํางาน ผูบริหารมีบทบาทในการสรางแรงจูงใจใน
การทํางานใหเกิดในหนวยงาน  ไมวาองคการจะมีเครื่องมือเครื่องใชหรืออุปกรณที่ทันสมัยอยางไร     
ถาขาดการสนับสนุนจากองคการแลว บุคคลยอมไมเกิดแรงจูงใจในการทํางาน (โยธิน                  
ศันสนยุทธ,2535)

3.  การสนับสนุนจากองคการ

จากสภาพแวดลอมที่มีการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา องคการจึงตองสนับสนุนให
บุคลากรมีความอิสระในการคิดเพื่อกอใหเกิดการสรางสรรคและนวัตกรรมขึ้นในองคการ  อันจะทํา
ใหเกิดการพัฒนาองคการ  (ศิริวรรณ   เสรีรัตนและคณะ,2539)  การสนับสนุนจากองคการสงผล
ตอความสําเร็จและผลการดําเนินงานที่บรรลุเปาหมายขององคการอันเกิดจากการสรางสรรคงาน
ในองคการ   มีผูใหความหมายไว ดังนี้

3.1  ความหมายของการสนับสนุนจากองคการ

Eisenberger และคณะ (1986: 501)  ใหความหมายไววา  การสนับสนุนจากองคการ
หมายถึง   การรับรูของผูปฏิบัติงานถึงสภาพการณดานตาง ๆ ที่ผูปฏิบัติงานไดรับจากองคการ
ภายใตการปฏิบัติงาน และมีความสอดคลองกับการสนับสนุนซึ่งผูปฏิบัติคาดหวังจากองคการ   
รวมถึงการที่องคการจะปฏิบัติตอผูปฏิบัติงานในอนาคตดวย ซึ่งผูปฏิบัติงานจะใชการรับรู          
การสนับสนุนจากองคการเพื่อเปนเกณฑในการตัดสินใจถึงสัญญลักษณของผลประโยชน และการ
ไดรับวัตถุตอบแทนที่มีศักยภาพ  ซึ่งเปนผลมาจากการปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ ที่มาจากองคการ
(Eisenberger และคณะ, 1990: 52)
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George  and  Brief (1992  citied  in  Eisenberger . et  al,2001)  ไดใหความหมาย
ของการสนับสนุนจากองคการวา  หมายถึง  อารมณและความรูสึกที่ดีของผูปฏิบัติงานที่มีความ
สําคัญตอการคิดเกี่ยวกับลักษณะของผูรวมงานที่ชื่นชอบ   พฤติกรรมการใหความชวยเหลือของ   
ผูนํา   ปรากฏเปนความคิดที่สรางสรรคและมีอิทธิพลที่สรางสรรคนวตกรรมใหม ๆ

Eisenberger (2001)    กลาววา   เปนความเชื่อของผูปฏิบัติงานในเรื่องทั่วไปเกี่ยวกับ
คานิยมตางๆ ที่องคการมีตอตนวามากนอยเพียงใดในเรื่องของการสนับสนุนและดูแลใหมีความ
ผาสุก

จากความหมายของการสนับสนุนจากองคการดังกลาว  แสดงใหเห็นวา  องคการใหการ
ตอบแทนผลการปฏิบัติงานทั้งในดานวัตถุ    ไดแก  การเลื่อนตําแหนง    คาตอบแทนในลักษณะ  
เงินเดือน   โอกาสในการกาวหนา   ความไววางใจ   ชื่อเสียงและการยอมรับและอื่น ๆ อีกมากมาย      
ผูปฏิบัติงานเมื่อไดรับส่ิงแลกเปลี่ยนจากองคการจะเกิดการรับรูในสิ่งท่ีตนไดรับและจะเปนการ 
เรียนรูโดยรวมถึงการสนับสนุนจากองคการ  ผูปฏิบัติงานจึงมักรับรูวาองคการนั้นเปนสิ่งที่มีตัวตน   
เมื่อไดรับบางสิ่งบางอยางจากองคการ  ผูปฏิบัติงานจึงตอบแทนโดยทําพฤติกรรมตามความ       
เหมาะสมเพื่อเปาหมายขององคการ

3.2 แนวคิดเกี่ยวกับการสนับสนุนจากองคการ

Eisenberger และคณะ (1986) ใหแนวคิดเกี่ยวกับการรับรูถึงการตอบแทนที่เปนการ
สนบัสนุนจากองคการ  วา  เมื่อบุคคลมีความพอใจสิ่งอื่นเปนอยางดี  บรรทัดฐานของการตอบแทน
การปฏิบัติงาน  มีผลตอความชื่นชอบการปฏิบัติ  เพื่อประโยชนตอการเปลี่ยนแปลงอาจเปน
ทรัพยากรดานสาธารณะ     เชน  เงิน  การใหบริการ  หรือศาสตรที่เกี่ยวกับอารมณความรูสึกที่ได
รับการยอมรับ   ดังนั้น  ประโยชนที่เกิดจากภาระหนาที่จึงอยูบนพื้นฐานการตอบแทนอยางมีหลัก
เกณฑ  ชวยใหเกดิความสัมพันธระหวางบุคคล  ดังนั้นการตอบแทนที่เปนบรรทัดฐานสามารถนํา
มาประยุกตใชกับผลการตอบแทนที่พนักงานควรไดรับจากการปฏิบัติงานของตนในองคการ  ดังนั้น  
แรงจูงใจของผูปฏิบัติงานตอการตอบสนองผลประโยชนที่ใหโดยคานิยมแนวปฏิบัติที่เกิดขึ้นโดย
องคการจากทฤษฏีสนับสนุนองคการ    Eisenberger และคณะ (1986) ไดตั้งสมมติฐานความเชื่อ
ของพนักงานเพื่อยืนยันวาคานิยมขององคการเปนอยางไรที่ทําใหพนักงานใหความรวมมือ      
ชวยเหลือและเอาใจใสตอสุขภาพองคการบนพื้นฐานการตอบแทนและไดดึงเอาความรูสึกของ
พนักงานมาวิเคราะหถึงความพึงพอใจในงาน  การเปนหนี้บุญคุณมีผลตอประสิทธิผลที่ยิ่งใหญ
และพยายามชวยใหองคการบรรลุความสําเร็จสูงขึ้น  ความรูสึกดีตอองคการจะนําไปสูความรูสึก  
ที่ดีตอหนาที่   การเปล่ียนแปลงความเชื่อที่เปนสื่อกลางของการรับรูการสนับสนุนจากองคการเปน
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การเปลี่ยนแปลงความเชื่อของพนักงานที่มีเปาหมายและผลประโยชนเพื่อตอบแทนความพยายาม
ในการทํางาน   การเปลี่ยนแปลงความเชื่อของพนักงานเปนการประยุกตใชบรรทัดฐานของความ
ตอบแทนที่เปนความสัมพันธทางบวกระหวาบุคคลกับการทํางานในองคการ  เชน  ความพยายาม
ในการทํางาน เปนความชอบในการปฏิบัติงานเหลานี้สงผลใหองคการบรรลุเปาหมายและบุคคล
ประสบผลสําเร็จในวิชาชีพ

การสนับสนุนเปนพฤติกรรมที่เกิดขึ้นในองคการ ซึ่งเกิดจากองคการหรือผูบริหารทุกระดับ
เปนผูใหการสนับสนุนแกผูใตบังคับบัญชาในการปฏิบัติงาน  เพื่อหวังใหผูใตบังคับบัญชาเกิด    
พฤติกรรมรวมกันในการทํางานใหบรรลุเปาหมาย  เพราะผูบริหารคือผูทีมีอํานาจสั่งการ  อนุมัติ
หรือสรางการเปลี่ยนแปลงใหเกิดขึ้นในองคการเพื่อการสนับสนุนการปฏิบัติงาน(สุทธิชัย หยุน,
2537: 239) ดังนั้น  การสนับสนุนของผูบริหารจึงเปนปจจัยสําคัญในการบริหารงาน  ซึ่ง  จงกล  
พลตรี (2541) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารที่กอใหเกิดความคิด
สรางสรรค   ไว  ดังนี้

1. การสนับสนุนความคิดเห็นใหม ๆ ของผูใตบังคับบัญชา   การบริหารงานที่
เปนสาเหตุสําคัญทําใหเกิดการสกัดกั้นตอการคิดสรางสรรค  มักเกิดจากผูบริหารที่มีความเขมงวด   
กวดขันหรือยึดมั่นในจารีตประเพณีเดิม  โดยที่ทุกคนตองปฏิบัติตามคําสั่งและใชการควบคุมการ
ทํางานทุกอยางของผูใตบังคับบัญชาอยางใกลชิด รวมทังใชวิธีการที่พยายามหลอหลอมและ
กําหนดแบบใหบุคคลมีความคิดเห็นหรือบุคลิกเหมือนกันไปหมด    รวมทั้งใหการสนับสนุนเฉพาะ
ผลงานที่มีผูทดลองทําเปนที่ยอมรับกันแลว  แตในทางตรงกันขาม การที่ผูบริหารมีการบริหารโดย
การกระตุนและสนับสนุนใหผูปกิบัติงานไดแสดงออกซึ่งความเห็นหลาย ๆ ดาน เชน  ใชวิธีการ
ระดมสมอง   เปนตน  จะเปนการสงเสริมใหทุกคนไดแสดงความคิดเห็นที่จะเกิดประโยชนในทาง
สรางสรคงาน  รวมทั้งไดแนวคิดใหม ๆ  ไดวิธีการใหม ๆ และไดผลผลิตในส่ิงที่แปลกใหมดวย

2. การยกยองและยอมรับคุณคา   คือ   การที่ผูบริหารไดใหการปฏิบัติแกผูใต
บังคับบัญชาดวยการยกยอง ชมเชย  ใหเกียรติ เพราะบุคคลทุกคนตองการไดความรูสึกวาตนเองมี
คุณคา  และเปนที่ยอมรับวาเปนสวนหนึ่งขององคการ  เปนคนที่มีศักดิ์ศรีและมีเกียรติ  ทําใหเกิด
ความรูสึกพอใจในตนเอง  พอใจตองานและองคการได    นอกจากนี้จะทําใหเกิดความเชื่อมั่นใน 
ตนเองวา  สามารถทํางานที่ตั้งใจไดสําเร็จตามเปาหมาย โดยเฉพาะในบุคคลที่มีความคิด       
สรางสรรคจะทุมเทตอการทํางานอยางหนัก  หากผูบริหารแสดงใหเห็นวาพฤติกรรมที่สรางสรรคมี
คุณคาตอองคการและใหการยกยองและยอมรับในคุณคาการทํางานนนั้น   วิธีการของผูบริหารใน
การยกยองและยอมรับคุณคาจะทําใหผูปฏิบัติงานรูสึกวาไดรับเกียรติ  ไดรับความไววางใจและ
เปนการใหอิสรภาพแกทุกคนในการที่จะคิดสรางสรรค

3. การเปดโอกาสในการสื่อสาร เปนการเปดโอกาสใหผูใตบังคับบัญชาไดสราง
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ปฎิสัมพันธกับผูบังคับบัญชาตลอดจนสมาชิกอ่ืน ๆ ทั้งในกลุมงานของตนเองและกลุมงาน        
ภายนอก  เพื่อใหเกิดการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารที่มีประโยชน และเกิดการไหลเวียนของความ
คิดอยางเสรี  ซึ่งหัวใจของการคิดคนสิ่งใหม ๆ อยูที่การติดตอส่ือสารอยางไมเปนทางการ  เปนการ
เปดกวางตอการสื่อสารเพื่อกระตุนใหทึกคนไดพบปะพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหวางกัน  
นอกจากนั้น ส่ิงอํานวยความสะดวกในสํานักงานหรือในองคการควรมีลักษณะที่สนับสนุนการ     
ส่ือสารที่ดี    ผูบริหารควรใชระบบการสื่อสารโดยไมมีพิธีรีตรอง  เชน  ใชนโยบายเปดกวางอยูเสมอ  
เพื่อจะไดทราบขอเท็จจริงหรือไดรับฟงความคิดเห็นอยางทันสถานการณ    หรือใชการบริหารแบ
เดินดูรอบ ๆ หนวยงานหรือองคการ  จะทําใหไดสัมผัสกับการปฏิบัติงานจริง  เพื่อเกิดการแลก
เปลี่ยนขอคิดเห็น  ขอเสนอแนะในการทํางาน  สงผลใหพนักงานมีความตื่นตัวในการทํางานอยู
เสมอ  นอกจากนี้    การสนับสนุนโดยใหโอกาสแสวงหาขอมูลจากแหลงภายนอก  ในลักษณะการ
ส่ือสารที่เปดโอกาสใหไดรับขอมูลจากสื่อตาง ๆ ในรูปของหนังสือ  จุลสาร  ขาวสาร  นิตยสารหรือ
หนังสืออ่ืน ๆ  เปนการเปดกวางในการกระจายขาวสารทั่วในองคการและสงผลใหสมาชิกไดเพิ่ม
พูนขอมูลสารสนเทศ  กอใหเกิดการพยายามสรางแนวคิดและวิธีการใหม ๆ อยางสรางสรรคในการ
ปฏิบัติงาน

4. การใหเปาหมายที่ชัดเจน   สมาชิกในองคการควรไดรับทราบเปาหมายของ
องคการอยางชัดเจนทั้งจากคําพูดและการกระทําของผูบังคับบัญชาวาองคการตองการสิ่งใหม ๆ 
ในทางสรางสรรค  ทําใหผูปฏิบัติมีความชัดเจนไมคลุมเครือ  การกําหนดเปาหมายขององคการนั้น   
อาจมีการตั้งรางวัลที่เหมาะสมเพื่อเปนการจูงใจและเปนปจจัยที่กระตุนใหบุคคลพยายามหาทาง
บรรลุเปาหมาย  และเกิดการสรางสรรคอยางมีจุดมุงหมายและทิศทาง

Barling และคณะ (2001 อางใน  ภาวนา  ประดิษฐ, 2544) มีแนวคิดในเรื่องการสนับสนุน
ในงานวาการสนับสนุนเปนสิ่งเอื้ออํานวยที่มีผลตอพฤติกรรมของบุคคลในการที่จะชวยใหบุคคล
ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพและมีความปลอดภัย เชน  การไดรับการสนับสนุนจากผูบังคับ
บัญชา  การไดรับการฝกอบรมอยางครอบคลมุเพียงพอ  การจัดใหมีการติดตอส่ือสารทีมีคุณภาพ
ทั่วทั้งองคการและการเสริมสรางความรูสึกมั่นคงในงาน  สิ่งเหลานี้จะมีผลตอขวัญและกําลังใจของ
ผูปฏิบัติงานเกิดภาวะการจูงใจและความรูสึกยึดมั่นผูกพันตอองคการซึ่งมีผลตอพฤติกรรมการ
ปฏิบัติงานที่ปลอดภัย

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ   ผูวิจัยจึงเลือกใชแนวคิดของ  Eisenberger และ
คณะ (1986)  เปนแนวคิดในการศึกษาครั้งนี้     เนื่องจากแนวคดิของ Eisenberger และคณะเปน
แนวคิดที่เกิดจากการไดรับคําตอบจากพนักงานที่เปนกลุมตัวอยาง หรือกลาวอีกนัยหนึ่งวาแนวคิด
นี้เกิดจากการศึกษาในผูปฏิบัติงานจริง  ๆ   ทําใหครอบคลุมถึงการสนับสนุนจากองคการที่เกิดจาก
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การรับรู  ความเชื่อของผูปฏิบัติงานที่มีตอองคการในสภาพการณดานทั่ว ๆ ไปที่ไดรับการสนับสนุน
และจากการปฏิบัติตามความคาดหวังของผูปฏิบัติงานที่เกี่ยวกับดานผลประโยชนทางดานวัตถุ
และดานจิตใจ   สงผลใหเกิดการปฏิบัติงานที่ดียิ่งขึ้น (Eisenberger  et al. , 1986)

3.3  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสนับสนุนจากองคการ

จันทรพา  ทัดภูธร (2543) ศึกษาอิทธิพลของการสนับสนุนจากองคการและการแลก
เปลี่ยนระหวางหัวหนา - ลูกนองตามการรับรูของปฏิบัติงานที่มีตอการตอบแทนของผูปฏิบัติงาน  
ประชากรที่ศึกษา  คือ  พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการประจําโรงพยาบาลรัฐ  สังกัดทบวง
มหาวิทยาลัย   ในเขตกรุงเทพมหานคร  จํานวน 339  คน  พบวา  การสนับสนุนจากองคการตาม
การรับรูของพยาบาลประจําการสงผลทางตรงตอพฤติกรรมการปฏิบัติงานตามบทบาทของ
พยาบาลประจําการและสงผลทางออมตอพฤติกรรมการเปนสมาชิกที่ดีขององคการ  ในการศึกษา
คร้ังนี้  การสนับสนุนจาองคการวัดการรับรูของพยาบาลประจําการ

เบญจรัตน  สมเกียรติ (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  การแลก
เปลี่ยนระหวางหัวหนาหอผูปวยกับพยาบาลประจําการ  การสนับสนุนจากองคการกับการปฏิบัติ
งานตามบทบาทของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร  ประชากรที่ศึกษา  
คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร  จํานวน  356  คน  พบวา  
การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาทของพยาบาลประจําการ  
โดยวัดการรับรูของพยาบาลประจําการ

เพ็ญจันทร  เมตุลา (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล   ภาวะผูนํา    
การสนับสนุนจากองคการกับความสําเร็จในวิชาชีพ   กลุมตัวอยาง  คือ หัวหนาหอผูปวยที่ปฏิบัติ
งานในโรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร  จํานวน  232  คน  พบวา  การสนับสนุนจากองคการมี
ความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชพีของหัวหนาหอผูปวยและสามารถรวมกันพยากรณ
ความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวยได  โดยใชแบบสอบถามเพื่อการวัดการรับรูของหัวหนา
หอผูปวย

Eisenberger , Fasolo และ  Davis – LaMastro (1990) ศึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุนจาก
องคการ  ความขยันหมั่นเพียร  ความยึดมั่นผูกพัน  และการสรางนวตกรรมของผูปฏิบัติงาน  โดย
ทําการศึกษา 2 คร้ัง ในประชากร 6  อาชีพ  ทั้งผูปฏิบัติงานและผูบริหาร  จํานวน  422  คนและ
109 คน ตามลําดับ  ผลการศึกษาพบวา  การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกในการ
เกิดจิตสํานึกที่ดีในการปฏิบัติงานที่รับผิดชอบ  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการและตระหนักถึงผล
ประโยชนขององคการ
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Wayne , Shore  และ  Liden (1997) ศึกษาถึงปจจัยนําและผลลัพธของการสนับสนุนจาก
องคการและการแลกเปลี่ยนระหวางผูนํากับสมาชิกตามแนวคิดการแลกเปลี่ยนทางสังคม  โดย
ศึกษาในประชากรซึ่งเปนผูปฏิบัติงาน จํานวน 1,413  คน   และผูบริหารจํานวน 505 คน  ในสหรัฐ
อเมริกา  ใชแบบสอบถามทางไปรษณีย ผลการศึกษาพบวา  การแลกเปลี่ยนระหวางผูนํากับ
สมาชิกสงผลตอพฤติกรรมการเปนพลเมืองที่ดีขององคการและการปฏิบัติงาน  การสนับสนุนจาก
องคการมีความสามารถในการพยากรณการปฏิบัติงาน

Eisenberger และคณะ . (2001)  ศึกษาบทบาทของการตอบแทนกันและกันของการรับรู
การสนับสนุนจากองคการ  ประชากรที่ศึกษา คือ พนักงานไปรษณียจํานวน 400 คน  พบวา      
การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกกับความรูสึกเปนภาระติดพันในความเอาใจใส
เกี่ยวกับการที่องคการใหสวัสดิการและใหความชวยเหลือแกองคการเพื่อใหบรรลุผลตามเปาหมาย
ที่กําหนด

สรุปไดวา  การสนับสนุนจากองคการเปนการพัฒนามาจากการแลกเปลี่ยนทางสงัคมวา  
เปนการกระทําซึ่งเปนผลตอเนื่องจากการตอบสนองซึ่งเปนการใหรางวัลจากผูอ่ืน    บุคคลจะสราง
สัมพันธทางสังคมตอกันจากการใหรางวัลซึ่งแตละคนมีใหกัน    เชน  ความรัก   ความเคารพนับถือ   
การยกยองชมเชยจากการรับรูการสนับสนุนจากองคการ  ผูปฏิบัติงานรับรูถึงคานิยมที่องคการมีให
และการดูแลความเปนอยูที่ดี  ดังนั้นจากการที่องคการเอาใจใสใหความเปนอยูที่ดี   ใหโอกาสใน
การพัฒนา   ผลจากการสนับสนุนจากองคการดังกลาวยอมกอใหเกิดความสําเรจ็ในการปฏิบัติงาน
สําหรับเครื่องมือที่ใชวัดการสนับสนุนจากองคการ  การศึกษาที่ผานมาสวนมากใชแบบสอบถาม
ตามการรับรูของผูปฏิบัติ  งานวิจัยครั้งนี้ก็เชนกัน

4.  การรับรูคุณคาของงาน

งานการพยาบาลเปนงานที่มีคุณคาสูง เพราะมีลักษณะของการชวยเหลือใหคนมีสุขภาพดี    
(ฟาริดา  อิบราฮิม, 2535) การรับรูวางานที่ทํามีคาจะทําใหมีพลังและทนตอจุดดอยของงานได                
(Arnold, 1989)  การรับรูวางานมีคาสูง  สามารถกระตุนใหพยาบาลมีความพรอมในการรับมือกับ
ปญหาที่ยากลําบากได (กนกพร  แจมสมบูรณ, 2539)  ซึ่งสงผลใหงานที่ทํามีคุณภาพ   เกิดการ
สรางสรรคงานในองคการ   การรับรูคุณคาของงานนี้มีผูใหความหมาย   ดังนี้
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4.1  ความหมายของการรับรูคุณคาของงาน

การรับรูคุณคา (Meaningfulness) ตามความหมายของพจนานุกรมของ        เวบสเตอร  
หมายถึง ความสามารถ  การเขาใจ  หรือวิเคราะหความตองการหรือการกระทําดวยความเขาใจ  
และหมายถึง   คุณภาพหรือวิธีการของการใหความหมาย

Hackman  และ  Oldham  (1980)  กลาววา  การรับรูคุณคาของงาน  หมายถึง  
การรับรูของบุคลากรผูใหบริการเมื่อไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจจากผูบริหารดวยการมอบ
หมายงานที่มีความหลากหลาย  (Skill  variety)  มีลักษณะเฉพาะเจาะจง  (Job  specific)  มี
ความสําคัญ  (Job  significance)  และสอดคลองกับความเชื่อ  เจตคติ  และคานิยมของบุคลากร
นั้น   ทําใหบุคลากรเกิดความภาคภูมิใจ   เอาใจใสตองาน  มองวางานนั้นมีความสําคัญ  สงผลให
บุคลากรเกิดแรงจูงใจในการทํางาน   เกิดความพึงพอใจงาน  ทําใหประสิทธิภาพในงานสูงขึ้น

Arnold (1989) ใหความหมายการรับรูคุณคาของงาน   วา  หมายถึงการรับรูวา
งานที่ทํามีคา   เปนความพรอมในการทํางาน  การรูจักเขาไปมีสวนรวมในงานและแยกออกจาก
งานไดอยางเหมาะสม   เปนลักษณะทางนามธรรมที่มีกรอบแนวคิดทางจิตวิญญาณที่จะควบคุม
ตนเองเพื่อปฏิบัติงานใหสําเร็จ  โดยมีการพัฒนามาจากความเชื่อเกี่ยวกับธรรมชาติของคน        
สิ่งแวดลอม   ความรูและประสบการณ   เปนการสั่งสมความหมายในสถานการณตาง ๆ จากการ
ทํางาน ซึ่งการรับรูคุณคาของงานจะมีผลแตกตางกันไปในแตละคน

Spreitzer (1995) กลาวถึงการรับรูคุณคาของงานวา หมายถึง การรับรูของ
บุคลากรผูปฏิบัติงานวา  งานที่ทํามีความสอดคลองกับความเชื่อ  เจตคติ   และคานิยมของตน  
โดยงานจะมีความหมายเมื่อบุคลากรผูปฏิบัติงานเอาใจใสตองานและมองวางานนั้นมีความสําคัญ

ดังนั้น   จึงอาจกลาวไดวา  การรับรูวางานที่ทําเปนสิ่งมีคา   มีประโยชนจะทําให
บุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางาน   อยากทํางาน  กอใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการได

4.2  แนวคิดเกี่ยวกับการรับรูคุณคาของงาน

การรับรูวางานที่ทําเปนสิ่งมีคา มีประโยชนจะทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางาน   
อยากทํางาน  กอใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการได  มีผูใหแนวคิดในเรื่องคุณคาของงานใน
ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ  โดยวิธีการเพิ่มคุณคาของงาน    ที่นิยมใชกันมากคือ  รูปแบบการจัด  
คุณลักษณะของงาน (Job Characteristic  Model)  ของ Hackman  และ Oldham (1980)  เปน
แบบจําลองที่อธิบายความพึงพอใจในงานของผูปฏิบัติ  โดยเสนอแนวคิดของสภาวะทางจิตวิทยา 
(Psychological  states)  ที่จะทําใหบุคคลมีแรงจูงใจในการทํางาน  3  สภาวะ  คือ
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1. การรับรูและเขาใจความหมายของงาน (Experienced  meaningfulness  of  the
work) เปนความหมาย  ความสําคัญจากงานที่ไดทํา  โดยคํานึงถึงความสําคัญ  ความมีคุณคาและ
ความคุมคาที่จะไดจากการลงแรงทํางาน

2. การไดรับผิดชอบตอผลลัพธของงานที่ทํา (Experienced  responsibility  for
outcomes  of the  work) เปนความรูสึกของคนที่ไดมีโอกาสรับผิดชอบและเปนเจาของเรื่องนั้น  
ถางานที่ทํานั้นประสบความสําเร็จดวยตัวของเขาเองคนเดียว  ก็จะเกิดความพึงพอใจมาก

3. การมีโอกาสรูถึงผลของานที่ตนไดทํา (Knowledge of the  actual  results  of  the
work  activity) เปนการเขาใจหรือรูไดจากการทํางาน  ทําใหไดทราบถึงประสิทธิภาพในการทํางาน
ของตนและประเมินผลของการปฏิบัติงานดวยตนเอง

การรับรูสภาวะทางจิตวิทยาที่กลาวมาขางตน  จะทําใหผูปฏิบัติงานมีแรงจูงใจอยาก
ทํางานมากขึ้น  ทําใหเกิดประสิทธิภาพการทํางานสูง  ซึ่งประสิทธิภาพนี้เกิดจากคุณลักษณะ
เฉพาะของงาน (Core  job  dimensions) 5  ลักษณะ  คือ

1.  ความหลากหลายของงาน  (Skill variety) หมายถึง   ลักษณะของงานที่ทําให
ผูปฏิบัติตองใชทักษะความชํานาญและความสามารถในการปฏบิัติงานหรือกิจกรรมของหนวยงาน
ใหสําเร็จผล

2.  ความมีเอกลักษณของงาน (Task  identify)  หมายถึง ลักษณะของงานที่ผูปฏิบัติ
สามารถทํางานนั้นๆ ได จนเสร็จสมบูรณและเกิดผลของงาน

3. ความสําคัญของงาน (Task  significance) หมายถึง  ลักษณะของงานที่มีผลกระทบ
ตอชีวิตความเปนอยูของคนทั้งในและนอกองคการ  ทั้งทางรางกายและจิตใจ

4. ความมีอิสระในการทํางาน (Autonomy) หมายถึง   ลักษณะของงานที่เปดโอกาสให
ผูปฏิบัติมีความเปนอิสระในการกําหนดวิธีการทํางาน  การวางแผนงาน  การกําหนดเวลา  ทําให
บุคคลเพิ่มความรูสึกรับผิดชอบตอผลของงานที่เกิดขึ้น

5. ผลปอนกลับของงาน (Feedback) หมายถึง  ลักษณะของงานที่ทําใหผูปฏิบัติทราบ
ขอมูลและความชัดเจนของผลลัพธของงานที่ไดปฏิบัติไปแลว ซึ่งเกี่ยวกับความมีประสิทธิผล    
ของผูปฏิบัติรวมทั้งความรูสึกของเพื่อนรวมงานผูบังคับบัญชาหรือหนวยงานที่มผีลตอการปฏิบัติ
งานนั้น

คุณลักษณะของงานที่กลาวมาแลวขางตนนั้น  ไดแก  ความหลากหลายของงาน  ความมี
เอกลักษณของงานและความสําคัญของงาน  แสดงถึงการมีความหมายของงาน (Experienced 
meaningfulnes)  สวนความมีอิสระในการทํางานแสดงถึงการไดรับผิดชอบในงานที่ทํา             
(Experienced  knowledge) และผลปอนกลับของงานแสดงถึงการมีโอกาสรูถึงผลของงานที่ทํา    
(Experienced responsibility)
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แบบจําลองลักษณะงาน (Job  characteristic  model) ของ Hackman และ Oldham     
(1980)  แสดงใหเห็นถึงแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน  เมื่อบุคคลรับรูวาองคการมีสภาพของงานที่นา
สนใจ  งานมีความหมาย มีส่ิงแวดลอมที่ดีในการทํางาน  เปนการเพิ่มแรงจูงใจในการทํางานทําให
บุคลากรเกิดความพึงพอใจในงานสูง  ทําใหลดอัตราการขาดงาน  การลาออกจากงาน  สงผลให
งานมีประสิทธิภาพสูง

Spreitzer (1995) ไดศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจดานจิตใจ (Psychological  
empowerment) และจัดใหการรับรูความหมายของงาน  (Meaning)  เปนองคประกอบหนึ่งในการ
เสริมสรางพลังอํานาจดานจิตใจ    โดย Spreitzer (1995) ไดเสนอวา  การที่ผูปฏิบัติงานรับรูวางาน
เปนสิ่งสําคัญ  มีความหมายสําหรับตนเองและใสใจตองานที่ทํา โดยสอดคลองกับความเชื่อ      
ทัศนคติและคานิยมของตนเอง ซึ่งสิ่งเหลานี้มีความสําคัญและมีประโยชนตอตนเองและหนวยงาน  
ทําใหสงผลตอความสําเร็จของงาน   เกิดคุณคาและมีความภาคภูมิใจในการทํางานนั้น ๆ  เกิด
ความมั่นใจในการปฏิบัติงาน ทําใหปฏิบัติงานดวยความสามารถและเต็มศักยภาพ  ผูปฏิบัติเกิด
ความพึงพอใจในการทํางาน   ทําใหเพิ่มประสิทธิภาพในงานสงผลตอการบรรลุเปาหมายของ    
องคการ

แนวคิดเกี่ยวกับการรับรูคุณคาของงาน   ของ Arnold (1989)  ประกอบดวย
1.  การรูจักตนเอง  (Awareness)  เปนการตระหนักรูถึงความสามารถของตนตอ

ความเขาใจและการตัดสินใจในสถานการณตาง ๆ เขาใจ  เขาใจในหนาที่รับผิดชอบ  เขาใจใน     
ส่ิงแวดลอม  ความรู  ความแตกตางของแตละบุคคลทําใหเกิดการยอมรับบุคคลอื่น ๆ เคารพบุคคล
ในฐานะบุคคล   ทั้งนี้ตองนึกถึง  ความหวัง  คานิยมและความตองการของตนเองและของบุคคล
อ่ืนดวย  ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ  Reutter (1993 อางในอภิญญา  คารมปราชญ, 2543)  ที่
ศึกษาเกี่ยวกับการใหคุณคาของงานพยาบาลที่ดูแลผูปวยโรคเอดส   ไดกลาววาการทําความเสี่ยง
ใหมีคุณคานั้นจะตองมีความสัมพันธกับปจจัย  3  ประการคือ  การยอมรับวา   ผูปวยคือบุคคลคน
หนึ่ง   คนหาความสุขจากการทํางาน   และมีความยึดมั่นผูกพันตอวิชาชีพในการใหการดูแลผูปวย

2.  การไดรับสมดุล (Achieving  Balance) เปนการจัดสัดสวนระหวางครอบครัว   
การทํางาน   การศึกษาและกิจกรรมเวลาวางใหมีความสมดุล   โดยรูลําดับความสําคัญวาสิ่งใด
ควรทํากอน  หลัง  สาเหตุของความเหนื่อยหนายของพยาบาลคือไมสามารถจัดเวลาใหกับกิจกรรม
ของชีวิตได เชนพยาบาลที่มีลูกหรือมีพอแมที่เจ็บปวย   ไมสามารถทํางานเต็มเวลาหรือไมสามารถ
ยอมรับการทํางานที่เปนผลัดไดโดยปราศจากความรูสึกผิดที่ไมไดอยูบาน   คนเหลานี้แกปญหา
ดวยการทํางานลวงเวลาแทนการทํางานเต็มเวลา   เปนตน  การสามารถจัดเวลาใหกับกิจกรรม  
ตาง ๆ ในชีวิตไดอยางเหมาะสมจะทําใหพยาบาลรูสึกวาตนเองสามารถควบคุมสถานการณในชีวิต
ได   เชน  เมื่อพยาบาลปฏิบัติหนาที่ในที่ทํางานอยางเต็มความสามารถ  เมื่อกลับไปบานก็ปฏิบัติ
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หนาที่ในครอบครัวไดอยางเต็มที่    และในขณะเดียวกันก็สามารถแบงเวลาในการทํากิจกรรม   
สวนตัวอื่น ๆ เชน  การทํางานอดิเรกที่ชอบ   การอานหนังสือเพื่อเพิ่มพูนความรู  การออกกําลังกาย   
การมีสันทนาการในกลุมเพื่อน ๆ   การไปพักผอนกับครอบครัว  เปนตน

3.  การรูจักเลือก (Making  Choice) เปนปจจัยหนึ่งในหนทางของชีวิตยอมมี       
ทางเลือกหลาย ๆ ทางที่จะนําไปสูเปาหมาย   พยาบาลจะตองมีความรู   หยั่งรู    สามารถมองและ
ทํานายสถานการณในอนาคตไดการเผชิญสถานการณใหมดวยความกระตือรือรน  เลือกเพื่อความ
เปลี่ยนแปลงและกาวหนา เปนการบริหารจิตใหเขมแข็งและแจมใสอยูเสมอ  เชนเดียวกับ ฟาริดา  
อิบราฮิม  (2536) ที่พบวาการรับรูความหมายการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาล   คือการทําให
เกิดการพัฒนาตน  ฝกความอดทน   สรางนิสัยที่ดี   มีความมั่นคง   กลาตัดสินใจและปรับตนเอง
ไดดีขึ้น

4.  ความศรัทธาในงานที่ทํา (Detach Concern) หมายถึงการกระทําตามความ
ตองการของตนเองที่ดีที่สุดที่บุคคลสามารถทําได   ทําใหตนเองรูสึกวามีสวนเกี่ยวของ  มีสวนรับ
ผิดชอบ   มีความเปนเจาของ   อยากกระทํางานนั้นใหสําเร็จตามเปาหมาย   ความศรัทธาในงานที่
ทํายังหมายถึงการกระทําในสิ่งที่ดีที่สุดในเวลานั้น ๆ โดยไมคํานึงถึงอดีตที่ผานมาและไมคํานึงถึง
อนาคตที่ยังไมเกิดขึ้น   แตเปนการนําความรูที่ไดในอดีตมาเปนทรัพยากรเพื่อความสําเร็จใน
อนาคต   ความศรัทธาในงานที่ทําเปนสิ่งที่จําเปนในการปฏิบัติการพยาบาล

5.  การเห็นแกประโยชนสวนรวม (Altruistic  Egonism)  พยาบาลแตละคนที่  
เขามาในวิชาชีพจะมีธรรมชาติของความสงสารเห็นใจและการชวยเหลือผูอ่ืน  ในขณะเดียวกัน  
การยอมรับความจริงของมนุษยในดานขอจํากัดและขอดอย   ทําใหรูวาบุคคลไมสามารถที่จะให   
ผูอ่ืนโดยที่ไมใหกับตนเอง   แตการจะมอบความสงสารเห็นใจใหแกคนอื่นนั้น   พยาบาลจะตองมี
ความสงสารและไดในสิ่งที่ตนเองตองการเสียกอน   มิฉะนั้นแลวพยาบาลจะมีความวางเปลา       
ไมมีพลังพอที่จะมอบความเห็นใจหรือกระทําชวยเหลือผูอ่ืนได   ซึ่งสอดคลองกับ  Reutter (1993 
อางใน อภิญญา คารมปราชญ ,2543)  ที่กลาววา  การพยาบาลเปนการอุทิศตนเพื่อดูแลผูปวย   
เปนประโยชนสวนบุคคลที่ไดทําความดี   เปนการชวยเหลือ   โดยเฉพาะทางดานจิตใจ   รูจักเสีย
สละและชวยเหลือสังคม (ฟาริดา  อิบราฮิม ,2536)  เปนประโยชนสวนบุคคลในการไดกระทํา
ความดี   ไดทํางานรวมกับผูอ่ืน  มีโอกาสไดจางงานและเงิน  ไดชวยเหลือวิชาชีพ

6.  ความตั้งใจ (Free  Will)  คือการกระทําที่ผูกพันกับส่ิงหนึ่งโดยการตัดสินใจ
กระทําดวยความเต็มใจ  เปนการยืนหยัดและเชื่อมั่นในตนเองอยางมีเหตุผล  โดยเห็นวา  กิจกรรม
หรือการกระทํานั้นเกิดประโยชน   ทําใหมีความเต็มใจและรูสึกวางานที่ทําไมหนักและไมยากเกิน
ความสามารถ    ไมตองใชความยากลําบากในการอดทนในงานของพยาบาลนั้น   การใหการดูแล
ผูปวยดวยความเต็มใจทั้ง ๆ ที่จํานวนผูปวยมากไมไดสัดสวนกับพยาบาล  หรือผูปวยที่ตองการการ
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ดูแลที่ซับซอน ถึงแมวางานจะหนักเพียงไรพยาบาลก็ใหการดูแลดวยความตั้งใจและเต็มใจ        
อยูเสมอ

7.  การตั้งเปาหมาย (Developing  Goals)  คือ การมีทิศทางในการกระทํา      
ทําใหกําหนดแนวทางในการปฏิบัติงานได  การตั้งเปาหมายเปนสิ่งที่กระตุนใหชีวิตมีคุณภาพและ
ปองกันความเหนื่อยหนาย  ดังนั้นคนทุกคนตองตอสูและทํางานเพื่อเปาหมายที่มีคุณคา                
(Selye, 1976  citied  in  Arnold,1989)  การตั้งเปาหมายที่สูงเกินความเปนจริงจะทําใหบุคคล
เกิดภาวะเหนื่อยหนายขึ้นได    ดังนั้นการตั้งเปาหมายตองสามารมีความเปนไปได   โดยคํานึงถึง
ความสามารถพิเศษที่จะชวยใหไปถึงเปาหมาย และเรียนรูที่จะขอความชวยเหลือหรือความรวมมือ
จากผูอ่ืนซึ่งอาจเปนผูที่มีอํานาจสูงกวาเพื่อพาไปสูเปาหมายนั้น

8.  ความหวัง (Fostering Hope)  เปนปจจัยที่สําคัญที่ทําใหงานมีความหมาย   
หวังในสิ่งที่ไมเกินจริง   มีใจกวางพอที่จะยอมรับส่ิงตาง ๆ ที่ผานเขามาได   และมองสิ่งที่ผานไป
ดวยความเขาใจซึ่งกอใหเกิดความอดทนในการรอคอย   มีกําลังใจที่จะปฏิบัติงานโดยไมทอถอย

การรับรูวางานนั้นมีคุณคา  จะทําใหมีพลังและทนตอจุดดอยของงานได  การมองงานวา
เปนสิ่งที่มีคา      มีประโยชนจะทําใหเกิดความรักในงาน   ความพึงพอใจในงาน  อยากทํางาน  
เกิดความสุขในการทํางาน และในทางตรงกันขาม การรับรูที่ไมเห็นคุณคาของงานจะทําให    
เหนื่อยหนาย   หมดแรงกายแรงใจในการทํางานนั้น (Arnold, 1989)

4.3  งานวิจัยทีเกี่ยวของกับการรับรูคุณคาของงาน

กนกพร  แจมสมบูรณ  ( 2539)  ไดทําการศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรู
คุณคาของงาน  การรับรูรูปแบบการบริหารกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล  โดยกลุม      
ตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพ   โรงพยาบาลโรคทรวงอก   จํานวน  257  คน   พบวา  การรับรู         
คุณคาของงานของพยาบาลอยูในระดับดี

ทรียาพรรณ  สุภามณี (2542)  ไดศึกษาเรื่อง  ความขัดแยง   การจัดการกับความ
ขัดแยงและการรับรูคุณคาของงานของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม       
กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  276  คน   ซึ่งแบงเปน  หัวหนาหอผูปวย  29  คน   และ
พยาบาลประจําการ  226  คน  ผลการศึกษาพบวา   การรับรูคุณคาของงานของพยาบาลวิชาชีพ
ทั้งหัวหนาและพยาบาลประจําการมีการรับรูคุณคาของงานทั้งโดยรวมและรายดานอยูในระดับสูง

อภิญญา  คารมปราชญ (2543)  ไดศึกษาการรับรูคุณคาของงานกับบทบาทการ
บริหารของหัวหนาหอผูปวย   โดยศึกษาในหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย   
5  แหง  คือ  โรงพยาบาลศิริราช   โรงพยาบาลรามาธิบดี   โรงพยาบาลศรีนครินทร  โรงพยาบาล
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สงขลานครินทร   และโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม   จํานวน  275  คน   พบวา  ระดับการรับ
รูคุณคาของงานของหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยอยูในระดับสูง

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสนับสนุนจากองคการ  การรับรูคุณคาของงานและ            
การสรางสรรคงานในองคการ

จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการสรางสรรคงานในองคการ การ
สนับสนุนจากองคการและการรับรูคุณคาของงาน   พบวายังมีผูศึกษาไวไมมากนัก  ผูวิจัยจึงได
ศึกษาจากผลงานการวิจัยที่ใกลเคียงกัน   ดังนี้

การศึกษาของ  Hickman (1997) ไดศึกษาผลกระทบของทีมบริหารและสภาพแวดลอมใน
การทํางานที่มีผลตอการสรางสรรคงานในองคการ  เครื่องมือที่ใชเปนแบบวัดการทํางานของเปน
ทีมที่มีประสิทธิภาพ (Team  Excellence) ของ Larson และ  La  Fasto (1989)  และแบบประเมิน
สภาพแวดลอมที่มีผลตอการสรางสรรค (KEYS  Assessing  the  Climate  for  Creativity) ของ
Amabile (1988)  กลุมตัวอยางไดจากการสุมอยางงาย  ในทีมบริหารโรงพยาบาล  13  แหง  ซึ่ง
ประกอบดวยหัวหนาทมี  คือผูจัดการฝายบริหาร และสมาชิกทีมเปนหัวหนาฝายการเงินและการ
พยาบาล  ผลการศึกษา  พบวา  การสนับสนุนจากองคการ  ผูบริหารและความทาทายในการ
ทํางานเปนสิ่งสําคัญที่เกี่ยวของ (Aspect) กับการสรางสรรคงานในองคการอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ

Tarik   Mikdashi (1999)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางการสรางสรรค ( Creativity ) กับ
บรรยากาศองคการ (Organizational  climate) ในองคการทางธุรกิจในประเทศเลบานอน 
(Lebanon) เครื่องมือที่ใช   คือ  KEYS เปนแบบสอบถามของ  Amabile  et  al. (1996) ประกอบ
ดวยขอคําถามเกี่ยวกบัส่ิงเราทางสภาพแวดลอม (Environmental  Stimulants) ที่มีตอความคิด
สรางสรรค    ไดแก  ความเปนอิสระ, ความทาทายในงาน, การสนับสนุนจากหัวหนา, แรงสนับสนุน
ของกลุม   การสนับสนุนจากองคการ    และแหลงสนับสนุนทรัพยากร  และอุปสรรคที่มีตอความ
คิดสรางสรรค  กลุมตัวอยางเปนผูจัดการที่ปฏิบัติงานในธุรกิจที่แตกตางกัน  พูดภาษาอังกฤษได   
300  คน       พบวา  แรงสนับสนุนของกลุมเปนตัวแปรที่สามารถพยากรณการสรางสรรคไดอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ

จงกล  พลตรี (2541) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารกับบรรยากาศ    
สรางสรรค  ในองคการภาครัฐและภาคเอกชน   จังหวัดขอนแกน   ในผูบริหารระดับตน   ไดแก   
หัวหนาหอผูปวย    หัวหนาแผนกหรือหัวหนาสาย  จํานวน  99  คน   และผูปฏิบัติงาน  ไดแก  
พยาบาล วิชาชีพ   และผูปฏิบัติงาน  จํานวน  176  คน   พบวา  ปฏิสัมพันธระหวางประเภทของ
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องคการและระดับพฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารที่ตางกันสองระดับคือระดับปานกลางและ
ระดับสูง พบวา มีปฏิสัมพันธตอกัน  โดยมีผลกระทบรวมตอระดับบรรยากาศสรางสรรคในองคการ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

องคการพยาบาลเปนองคการหนึ่งในทีมสุขภาพซึ่งเปนองคการที่อยูทามกลางกระแสการ
เปลี่ยนแปลงทั้งทางเศรษฐกิจ  สังคม  เทคโนโลยแีละการแขงขันเพื่อความมั่นคงขององคการ     
การสรางสรรคงานในองคการตามแนวคิดของ  William  และ  Yang (1999)  อธิบายไดถึงการ
เปลี่ยนแปลงขององคการทางการบริหารโดยนําแนวคิดทางจิตวิทยาที่เกี่ยวกับการสรางสรรคมาใช  
ซึ่งการสนับสนุนจากองคการและการรับรูคุณคาของงานเปนปจจัยจูงใจใหเกิดการสรางสรรค        
ดังนั้น  การสนับสนุนจากองคการตามแนวคิดของ Eisenberger และคณะ (1986) และการรับรู
คุณคาของงาน (1989) นาจะมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการ  ( แผนภาพที่ 1 )

การศึกษาความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของ
งานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ   โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร   ผูวิจัยไดนําเสนอวิธีการวิจัยในบทตอไป
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แผนภาพที่ 1  กรอบแนวคิดในการวิจัย

การสนับสนุนจากองคการ
               Eisenberger  et al. (1986)

การสรางสรรคงานในองคการ
1.  กระบวนการคิดสรางสรรค
2.  บุคคลที่มีความคิดสรางสรรค
3. ผลผลิตสรางสรรค
4. บรรยากาศของความคิดสรางสรรค

(William  and  Yang,1999)

การรับรูคุณคาของงาน

1.  การรูจักตนเอง
2.  การรักษาสมดุลในชีวิต
3.  การรูจักเลือก
4.  ความศรัทธาในงานที่ทํา
 5.  ความเห็นแกประโยชนสวนรวม
6. ความตั้งใจ
7. เปาหมาย
8. ความหวัง   

(Arnold,1989)



บทที่  3

วิธีการดําเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive  research)  ประเภทการศึกษาหา
ความสัมพันธระหวางตัวแปร ( Correlation  studies )  เพื่อศึกษาระดับการสนับสนุนจากองคการ
พยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล   และศึกษาความ
สัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานกับการสรางสรรคงาน
ในองคการพยาบาล    โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร   ซึ่งมีวิธีการ
ดําเนินการวิจัย  ดังนี้

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากร
ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งประกอบดวย โรงพยาบาลสงฆ                   
โรงพยาบาลราชวิถี   โรงพยาบาลเลิดสิน      โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี      สถาบันสุขภาพเด็ก       
แหงชาติมหาราชินี  สถาบันประสาทวิทยา  สถาบันโรคผิวหนังและสถาบันมะเร็งแหงชาติ   จํานวน 
8 แหง  ในป พ.ศ. 2545  มีจํานวนประชากรทั้งสิ้น  1,801  คน (ทําเนียบสาธารณสุขป พ.ศ. 2545)

กลุมตัวอยาง
กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้       เปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  ประกอบดวย  หัวหนาหอผูปวยและ
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานมาแลวไมต่ํากวา 1 ป   โดยมีข้ันตอน  ดังนี้

1.  การกําหนดขนาดกลุมตัวอยางคํานวณจากสูตรของ Taro   Yamane  (1970,
อางใน  บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร ,2544)  ดังนี้

n   =     N

         เมื่อ    n = ขนาดของกลุมตัวอยาง
                   N = ขนาดประชากร
                   e  = ความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้นจากการสุมตัวอยาง   โดยกําหนดเปน  0.05

1+Ne2
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สามารถคํานวณขนาดกลุมตัวอยางได  ดังนี้
n       =             1,809

   1+1,809(0.5)2

        =    327.25
จากการคํานวณ  ขนาดกลุมตัวอยางที่ได  คือ พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร  จํานวนอยางนอย  328  คน  
จากการศึกษางานวิจัยที่ผานมาพบวาในการเก็บรวบรวมขอมูลของพยาบาลวิชาชีพ      

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข (สุมาลี  จักรไพศาล , 2541)   โดยใชแบบสอบถามมีการ
ตอบกลับประมาณรอยละ 90 ดังนั้นเพื่อใหการตอบกลับของแบบสอบถามในการศึกษาครั้งนี้ครบ
ตามจํานวนขั้นต่ํา   ผูวิจัยจึงสงแบบสอบถามเพิ่มเปน 370 ฉบับ    ดังแสดงในตารางที่  1

2.  การไดมาซึ่งกลุมตัวอยาง
2.1 กําหนดจํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล  โดยวิธีการ

คํานวณตามสัดสวนของประชากรในแตละโรงพยาบาล  (ตารางที่ 1)
2.2  เลือกหอผูปวยโดยเลือกจากทุกแผนกที่อยูในความรับผิดชอบของ

กลุมงานการพยาบาลในโรงพยาบาลกลุมตัวอยางทั้ง 8  แหง  ไดแก แผนกศัลยกรรม    อายุรกรรม  
ออรโธปดิคส  กุมารเวชกรรม  สูตินรีเวชกรรม   หอผูปวยหนักและแผนกอื่น ๆ ไดแก  ผูปวยนอก  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน   หองผาตัด   พิเศษเฉพาะทาง (เคมีบําบัด  รังสีรักษา)

การเลือกหอผูปวยในการศึกษาครั้งนี้  ผูวิจัยไดติดตอผานทางคณะ
กรรมการวิจัยของสถาบัน  ซึ่งเปนผูกําหนดหอผูปวยในการแจกแบบสอบถาม  ไดแก  โรงพยาบาล
ราชวิถี  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี  โรงพยาบาลสงฆ  
สถาบันมะเร็งแหงชาติและสถาบันโรคผิวหนัง  สําหรับโรงพยาบาลเลิดสินและสถาบันประสาท
วิทยา  ผูวิจัยเปนผูกําหนดหอผูปวยเพื่อแจกแบบสอบถาม   ซึ่งผูวิจัยไดกําหนดเกณฑในการเลือก
หอผูปวยโดยใชอัตราสวน 1 : 2  โดยเศษของหอผูปวยที่เปน 1 ปรับใหเปน 1 หอผูปวย

2.3 การเลือกกลุมตัวอยางโดยการสุมแบบบังเอิญ ( Accidental
samplings ) จากพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยที่สุมได  ตามคุณสมบัติ  ดังนี้

2.3.1 เปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานมาแลวอยางนอย  1 ป
2.3.2 พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในเวรเชา  - บาย – ดึก     

ตั้งแตวันที่  22  มกราคม  2546  ถึงวันที่  1 เมษายน  2546
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ตารางที่ 1  จํานวนประชากรพยาบาลวิชาชีพ  และกลุมตัวอยางประชากรในโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร

โรงพยาบาล ประชากร (คน) กลุมตัวอยางที่ใช (คน )
โรงพยาบาลราชวิถี 540 110
โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 342 70
โรงพยาบาลเลิดสิน 270 60
สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี 235 45
สถาบันประสาท 172 35
โรงพยาบาลสงฆ 126 25
สถาบันมะเร็งแหงชาติ 79 15
สถาบันโรคผิวหนัง 37 10

รวม 1,801 370

กลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้  สวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 97) มีอายุอยูระหวาง      
20–59 ป  อายุโดยเฉลี่ย  37.12 ป   ซึ่งกลุมตัวอยางมากกวาครึ่งมีอายุระหวาง 30 – 40 ป   สําเร็จ      
การศึกษาระดับปริญญาตรีจํานวน   320 คน   คิดเปนรอยละ 88. 2 ปฏิบัติงานเปนระยะเวลา
ระหวาง  1 - 38 ป    โดยเฉลี่ยปฏิบัติงานนาน 14.72 ป   กลุมที่ปฏิบัติงานมานานมากกวา 15 ป   
ขึ้นไป  มีมากที่สุดถึงรอยละ54.8  นอกจากนี้ยังพบวากลุมตัวอยางสวนใหญปฏิบัติงานในตําแหนง
พยาบาลประจําการ   (รอยละ 84.8)   และเปนกลุมที่มาจากกลุมงานอายุรกรรมมากที่สุด (รอยละ 
25.3) กลุมตัวอยางที่ปฏิบัติงานในแผนกอื่น ๆ ไดแก  ผูปวยนอก  อุบัติเหตุและฉุกเฉิน    หองผาตัด   
พิเศษเฉพาะทาง (เคมีบําบัด  รังสีรักษา ) ดังแสดงในตารางที่  2
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ตารางที่  2   รอยละ  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและคาต่ําสุด - สูงสุด ของพยาบาลวิชาชีพ   
จําแนกตาม  เพศ  อายุ  การศึกษา  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  ตําแหนง  และสถานที่ทํางาน

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ ⎯X S.D. RANGE
เพศ
      หญิง
      ชาย

352
11

97
3.0

-
-

-
-

-
-

อายุ (ป) 363 - 37.12 8.36 20 – 59
การศึกษา
      ปริญญาตรี
      ปริญญาโท

330
43

88.2
11.8

-
-

-
-

-
-

ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ( ป ) 363 - 14.72 8.51 1-38
ตําแหนง
      พยาบาลประจําการ
      หัวหนาหอผูปวย

308
55

84.8
15.2

-
-

-
-

-
-

สถานที่ทํางาน
     อายุรกรรม
     ศัลยกรรม
     อ่ืน ๆ
     หอผูปวยหนัก
     สูตินรีเวชกรรม
     กุมารเวชกรรม
     ออรโธปดิคส

92
85
68
41
35
23
19

25.3
23.4
18.7
11.3
9.6
6.3
5.2
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัยครั้งนี้  ประกอบดวยแบบสอบถาม  4   
ตอน คือ

ตอนที่  1  แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล
ตอนที่   2  แบบสอบถามการสนับสนุนสนับสนุนจากองคการพยาบาล
ตอนที่  3  แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน  แบงการรับรูคุณคาของงานเปน  8  ดาน

คือ  การรูจักตนเอง   การไดรับสมดุล   การรูจักเลือก   ความศรัทธาในงานที่ทํา  การเห็น               
แกประโยชนสวนรวม    ความตั้งใจ   การตั้งเปาหมายและความหวัง

ตอนที่ 4 แบบสอบถามการการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  ประกอบดวย บุคคล
สรางสรรค    บรรยากาศสรางสรรค  กระบวนการสรางสรรคและ ผลผลิตสรางสรรค

การสรางและลักษณะของเครื่องมือ

ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคลที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวยคําถาม       
เกี่ยวกับ  อายุ  เพศ  ระดับการศึกษา   ระยะในการทํางานตามสภาพความเปนตรงของผูตอบแบบ
สอบถาม   ตําแหนงและหนวยงานที่ปฏิบัติงาน  โดยมีลักษณะคําถามเปนแบบใหเลือกตอบและ
แบบปลายเปด  จํานวน 6 ขอ

ตอนที่ 2 แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการที่ผูวิจัยดัดแปลงจากแบบสอบถามของ     
เพ็ญจันทร  เมตุลา  (2544) ซึ่งสรางขึ้นตามแนวคิดของ Eisenberger และคณะ (1986) โดยสราง
ขึ้นเพื่อสอบถามการรับรูของหัวหนาหอผูปวยที่มีตอการสนับสนุนจากองคการ   จํานวน  28  ขอ  
แบบสอบถามนี้ เคยนําไปใชในกลุมตัวอยางซึ่ ง เปนหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลของรัฐ    
กรุงเทพมหานคร   มีคาความเที่ยงเทากับ 0.87 และผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาแลว

ในการวจิัยครั้งนี้  ตามแนวคิดของ Eisenberger  และคณะ (1986) ไมไดแบงเปนรายดาน  
ผูวิจัยจึงยังคงตามแนวคิดเดิม  โดยใชขอคําถามตามแบบสอบถามของเพ็ญจันทร  เมตุลา  (2544)
และตัดขอคําถามออก 1  ขอ ซึ่งเปนขอคําถามที่มีความหมายซ้ํากันออก  1 ขอ  แบบสอบถามนี้จึง
มี  27  ขอ   ลักษณะของแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา( Likert scale) ใหผูตอบ
แบบสอบถามเลือกตอบได  5  ระดับ   ตั้งแต  เห็นดวยอยางยิ่ง (5)    ถึง ไมเห็นดวยอยางยิ่ง (1)   
โดยกําหนดใหเลือกตอบไดขอเดียว   ขอคําถามมีลักษณะทั้งดานบวกและดานลบ  ดังนี้

ขอคําถามที่เปนขอความดานบวก   จํานวน    24  ขอ ไดแก  ขอ  1 – 10 , ขอ 12 – 17 ,
ขอ 19 – 21 , และ  ขอ  23 - 27

ขอคําถามที่เปนขอความดานลบ     จํานวน  3     ขอ  ไดแก  ขอ  11 , 18 และ 22
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โดยในขอความที่เปนลบ  ใหคาคะแนนกลับกันกับขอความที่เปนบวก  นําคะแนนที่ไดของ
แบบสอบถามทั้งหมดมารวมกันแลวหาคาเฉลี่ย  แลวจึงแปลคะแนนตามเกณฑการแปลผลคะแนน

ตอนที่ 3  แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน  ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Arnold 
(1989)  เพื่อสอบถามความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพในเรื่องการรับรูคุณคาของงาน   ประกอบ
ดวยขอคําถามที่มีเนื้อหาครอบคลุมทั้ง  8 ดาน   จํานวน  37  ขอ  ดังนี้

1 . การรูจักตนเอง    (ขอ 1 – 4)   
2  . การไดรับสมดุล    (ขอ 5 – 8)
3  . การรูจักเลือก  (ขอ 9 – 12)
4  . ความศรัทธาในงานที่ทํา   (ขอ 13 – 17)
5  . ความเห็นแกประโยชนสวนรวม   (ขอ 18 – 19)
6  . ความตั้งใจ   (ขอ 20 – 21)
7  . การตั้งเปาหมาย  (ขอ 22 – 27)    
8  . ความหวัง  (ขอ 28 – 29)        

 ลักษณะของแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Likert scale) ให
เลือกตอบ 5 ระดับ  โดยมีตัวเลือกตอบตั้งแต  เห็นดวยอยางยิ่ง (5)  ถึง ไมเห็นดวยอยางยิ่ง (1)   
ขอคําถามเปนดานบวกทั้งหมด นําคะแนนที่ไดของแบบสอบถามทั้งหมดมารวมกันแลวหาคาเฉลี่ย  
แลวจึงแปลคะแนนตามเกณฑการแปลผลคะแนน

ตอนที่  4 แบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการโดยใชแนวคิดของ  Williams  และ  
Yang (1999)  ประกอบดวยขอคําถามทั้งหมดจํานวน   31 ขอ  เนื้อหาของแบบสอบถามแบงเปน  
4  ดาน  ไดแก  บุคคลสรางสรรค    กระบวนการสรางสรรค  ผลผลิตสรางสรรค     และบรรยากาศ
สรางสรรค ในการปฏิบัติงานในองคการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร    ลักษณะคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา    
(Likert scale)  5   ระดับ    ใหเลือกตอบ 5 ระดบั โดยมีตัวเลือกตอบตั้งแต  เปนจริงมากที่สุด (5)  
ถึง  เปนจริงนอยที่สุด (1)    จํานวน  31  ขอ   ขอคําถามมีลักษณะทั้งดานบวกและดานลบ  ดังนี้

1.  บุคคลสรางสรรค  จํานวน  8  ขอ   มีขอคําถามดานบวก  จํานวน  7  ขอ      
ไดแก ขอ 1 -  6 และขอ  8    สวนดานลบ  ไดแก  ขอ  7

2 . บรรยากาศสรางสรรค  จํานวน  8  ขอ  เปนขอคําถามดานบวก  6 ขอ  ไดแก
ขอ  9 – 16  ขอคําถามดานบวก   ไดแก  ขอ  7 และขอ  8

3 . กระบวนการสรางสรรค  จํานวน   8  ขอ  เปนขอคําถามดานบวกทั้งหมด    
(ขอ17 – 23)
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4.  ผลผลิตสรางสรรค  จํานวน  7  ขอ   เปนขอคําถามดานบวกทั้งหมด           
(ขอ 24 – 31)

โดยในขอความที่เปนลบใหคาคะแนนกลับกันกับขอความที่เปนบวก   นําคะแนนที่ไดของ
แบบสอบถามทั้งหมดมารวมกันแลวหาคาเฉลี่ย  แลวจึงแปลคะแนนตามเกณฑการแปลผลคะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน

ผูวิจัยแบงระดับคะแนนการสนับสนุนจากองคการพยาบาล        การรับรูคุณคา
ของงาน และการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โดยกําหนด
เกณฑในการแบงระดับการรับรูโดยใชคาความหมายของคะแนนเฉลี่ย 3 ระดับ   ดังนี้

คะแนนเฉลี่ย  3.50  ขึ้นไป หมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูถึงการสนับสนุน
จากองคการพยาบาล การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลใน         
ระดับสูง

คะแนนเฉลี่ย  2.50 – 3.49  หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูถึงการสนับสนุน
จากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลในระดับ    
ปานกลาง

คะแนนเฉลี่ยต่ํากวา  2.50   หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูถึงการสนับสนุน
จากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลใน   
ระดับตํ่า

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  โดยตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยง
ของเครื่องมือ  ซึ่งมีขั้นตอน  ดังนี้

1. การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา  (Content  Validity)

ผูวิจัยนําแบบสอบถาม  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล    การรับรูคุณคาของงาน
และการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพเสนออาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธเพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอคําถาม  ความครอบคลุมของเนื้อหาและ
การใชภาษา  พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา   หลังจากนั้นผูวิจัยไดนํา
แบบสอบถามทั้ง  3  ตอน ที่ผานการแกไขจากอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธแลวไปใหผูทรงคุณวุฒิ  
จํานวน  5  ทาน (ภาคผนวก ก)    ที่มีประสบการณเกี่ยวกับงานวิจัยดังกลาว   พิจารณาตรวจสอบ
ข อ คําถ าม ให ค รอบคลุ มตามคําจํากั ดความและครอบคลุ ม เนื้ อห าที่ ผู วิ จั ยกําหนด                        
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และความเหมาะสมของชวงคะแนนที่ใช   นําผลการพิจารณามาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตาม
เนื้อหา (Content  validity index : CVI)  โดยกําหนดเกณฑการแสดงความคิดเห็นเปน 4 ระดับ 
โดยแตละระดับมีความหมาย  ตั้งแต คําถามไมสอดคลองกับคํานิยามเลย (1) ถึง คําถามสอด
คลองกับคํานิยาม (4)  คาดัชนีความตรงตามเนื้อหาที่ยอมรับไดมีคา .80  ขึ้นไป  (Davis ,1992   
อางใน บุญใจ   ศรีสถิตยนรากูร, 2543: 224 – 225)     โดยคํานวณจากสูตร

CVI = จํานวนคําถามที่ผูเชี่ยวชาญทุกคนใหความเห็นในระดับ 3 และ 4
                          จํานวนคําถามทั้งหมด

หลังจากไดรับแบบสอบถามที่ผานความเห็นของผูทรงคุณวุฒิทั้ง  5  ทานแลว  ผูวิจัยไดนํา
แบบสอบถามทั้ง  3  ชุดดังกลาว ไดแก  แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการพยาบาล        
แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงานและแบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล     
มาหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI) พบวามีคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา เทากับ .97 ,.96 
และ .95  ตามลําดับ  ผูวิจัยจึงนําแบบสอบถามมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ 
และเสนอใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธพิจารณาความเห็นชอบอีกครั้ง  เพื่อความสมบูรณของ
เครื่องมือ  โดยมีการปรับปรุงแกไขขอคําถาม  ดังตอไปนี้

แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  มีขอคําถามรวมทั้งหมด  จํานวน  27  
ขอ ไมไดตัดหรือเพิ่มขอคําถาม

แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน  เดิมมีขอคําถาม 37 ขอ  ไดมีการปรับปรุงขอคําถาม   
ปรับปรุงการใชภาษา   4 ขอ  และเพิ่มขอคําถามในดานการเห็นแกประโยชนสวนรวมอีก 1 ขอ     
หลังจากไดปรับปรุงแกไขขอคําถามแลวจึงไดแบบสอบถามการรับรูคุณคาของงานเปน  38  ขอ

แบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  มีขอคําถามทั้งหมด  31  ขอ ไดมี
การปรับปรุงการใชภาษา  8  ขอ

เมื่อนําขอคําถามของแบบสอบถามที่ตองปรับปรุงแกไขมารวมกับขอคําถามที่สมบูรณ    
อยูแลว จะมีขอคําถามทั้งหมดจากแบบสอบถามทั้ง 4 ตอน  จํานวน  95  ขอ

ผูวิจัยนําแบบสอบถามมาปรับปรุงแกไขใหมโดยการปรับปรุงการใชภาษาและขอคําถาม
ตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิและความเห็นของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ พรอมทั้งตรวจ
สอบความถูกตองอีกครั้งหนึ่งกอนนําไปทดลองใช      ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดผานการแกไข
ปรับปรุงเรียบรอยแลวไปทดลองใช (Try   out)  กับพยาบาลวิชาชีพ สถาบันโรคทรวงอก  ซึ่งมี
ลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา  จํานวน   30  ราย   ซึ่งพยาบาลวิชาชีพในกลุมนี้ปฏิบัติ
งานในหอผูปวยทั้ง 7 กลุม  ไดแก  กลุมงานศัลยกรรม  อายุรกรรม   สูตินรีเวชกรรม  กุมารเวชกรรม   
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ออรโธปดิคสและกลุมงานพิเศษ   กลุมงานละ  4 – 5  คน โดยกําหนดวาผูตอบแบบสอบถามตอง
เปนพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการทํางาน   อยางนอย 1 ป นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหความ
เที่ยงของเครื่องมือแตละชุด โดยใชความคงที่ภายใน (Internal consistency) ของแบบสอบถาม
คํานวณหาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาช   (Cronbach  '  Coefficient   Alpha)  (ยุวดี  ฤาชา
และคณะ, 2540) โดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS / FW (Statistics  Package  for  
the  Social  Science  for  Windows) Version  11.0    ผูวิจัยพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
รายขอกับคะแนนรวม (Corrected  item  total  correlation) โดยใชเกณฑเลือกขอคําถามที่มีคา
มากกวา +.30 ข้ึนไป   (Jacobson ,1988 อางใน บุญใจ  ศรีสถิตยนรางกูร , 2543: 228) จากการ
วิเคราะหรายขอ  พบวา  ทุกขอมีคามากกวา .30  มีเพียงขอคําถามยอยของ การเห็นแกประโยชน
สวนรวม ของแบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน  ที่มีคา  -.03   เมื่อพิจารณาขอคําถามแลวพบ
วา   คําถามขอนี้สามารถตัดออกไดโดยไมสูญเสียความครอบคลุมของคําจํากัดความและโครง
สรางของแบบสอบถามยังคงเดิม   ผูวิจัยจึงพิจารณาตัดออก   ดังนั้นแบบสอบถามการรับรู   คุณ
คาของงานกอนนําไปเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางจริงจึงมีทั้งหมด  36  ขอ

2. การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability)

ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดผานการแกไขปรับปรุงเรียบรอยแลวไปทดลองใช (Try   out)  
กับพยาบาลวิชาชีพสถาบันโรคทรวงอกซึ่งมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา จํานวน 30 
ราย นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหความเที่ยงของเครื่องมือแตละชุด คํานวณหาสัมประสิทธิ์แอลฟาขงค
รอนบาค (Cronbact’s Alpha Coefficient)

หลังจากนั้นผูวิจัยไดนําแบบสอบถามทั้ง 4 ตอน ไปใชเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง
จริง  จํานวน  370  คน  ซึ่งไดรับการตอบกลับ  363  คน  แลววิเคราะหหาคาความเที่ยงของแบบ
สอบถามดวยวิธีเดียวกัน  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามดังแสดงในตาราง  3
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ตารางที่ 3  คาความเที่ยงของแบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคา
ของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล

คาความเที่ยงของเครื่องมือ
กลุมทดลองใช กลุมตัวอยางจริง

(n = 30 ) ( n = 363 )
ตอนที่  1 แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการพยาบาล .85 .94
ตอนที่  2 แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน .93 .93
             ดานการรูจักตนเอง .77 .75
             ดานการไดรับสมดุล .83 .77
             ดานการรูจักเลือก .82 .78
             ดานความศรัทธาในงานที่ทํา .81 .70
             ดานการเห็นแกประโยชนสวนรวม .73 .84
             ดานความตั้งใจ .78 .91
             ดานการตั้งเปาหมาย .77 .87
             ดานความหวัง .78 .74
ตอนที่ 3 การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล .90 .91
             ดานบุคคลสรางสรรค .83 .69
             ดานบรรยากาศสรางสรรค .79 .59
             ดานกระบวนการสรางสรรค .61 .89
             ดานผลผลิตสรางสรรค .72 .86

การเก็บรวบรวมขอมูล

การเก็บรวบรวมขอมูลสําหรับการวิจัยครั้งนี้  ผูวิจัยไดดําเนินการโดยมีขั้นตอนตามลําดับ  
ดังนี้

1.  ผูวิจัยนําหนังสือขอความรวมมือและอนุญาตในการเก็บรวบรวมขอมูลจาก
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย พรอมโครงรางวิทยานิพนธและแบบสอบถาม  
อยางละ 1 ชุด  ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลราชวิถี  สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชิน ี         
โรงพยาบาลสงฆ  สถาบันประสาทวิทยา  สถาบันมะเร็งแหงชาติและสถาบันโรคผิวหนังดวยตนเอง  
เมื่อวันที่  8  มกราคม  2546    สวนโรงพยาบาลนพรัตนราชธานีและโรงพยาบาลเลิดสิน  ผูวิจัยนํา
ไปสงดวยตนเองเชนกันในวันที่  9  มกราคม  2546

แบบสอบถาม
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2. หลังจากนําหนังสือขอความรวมมือและอนุญาตในการเก็บรวบรวมขอมูลจาก
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย พรอมโครงรางวิทยานิพนธและแบบสอบถาม  
อยางละ 1 ชุด  ถึง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  ทั้ง  
8  แหง  แลวเปนเวลา  1  สัปดาห  ผูวิจัยโทรศัพทติดตอผูรับผิดชอบประสานงานดานการวิจัยของ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 8 แหง เพื่อช้ีแจงวัตถุ
ประสงคของการวิจัย ขอความรวมมือตรวจสอบจํานวนพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล และทํา
เอกสารตาง ๆ เพื่อขอรับการพิจารณาจากคณะกรรมการวิจัยของแตละสถาบัน

3. ภายหลังไดรับการอนุมัติจากคณะกรรมการวิจัยของสถาบันแลว   ผูวิจัย
ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดยนําสงแบบสอบถามดวยตนเอง  จากนั้นขอความอนุเคราะหให    
ผูประสานงานแจกแบบสอบถามแกกลุมตัวอยาง และนัดเวลาในการสงแบบสอบถามกลับคืน
สําหรับข้ันตอนนี้  คณะกรรมการวิจัยของแตละสถาบันมีการจัดการประชุมเพื่อพิจารณาอนุมัติให
เก็บขอมูล  ซึ่งมีการประชุมเดือนละครั้ง  การดําเนินการเก็บขอมูลในการศึกษาครั้งนี้  จึงมีระยะ
เวลาในการดําเนินการในแตละโรงพยาบาล  ดังนี้

 3.1  โรงพยาบาลสงฆและสถาบันโรคผิวหนังดําเนินการเก็บขอมูลเมื่อ
วันที่  22  มกราคม  2546 ถึงวันที่  28  มกราคม  2546

 3.2  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  และสถาบันเด็กแหงชาติมหาราชินี
ดําเนินการเก็บขอมูลเมื่อวันที่   21  กุมภาพันธ  2546  ถึงวันที่  14  มีนาคม  2546          

3.3  สถาบันประสาทวิทยา ไดมีการนัดหมายใหผูวิจัยเขารวมประชุมรวม
กับคณะกรรมการวิจัยของสถาบันเพื่อซักถามระเบียบวิธีการวิจัยในครั้งนี้  เมื่อวันที่ 20 กุมภาพันธ  
2546  และไดพิจารณาอนุมัติใหเก็บขอมูลเมื่อวันที่    24  กุมภาพันธ  2546  ไดรับแบบสอบถาม
กลับคืนเมื่อวันที่  20 มีนาคม  2546   

3.4 โรงพยาบาลราชวิถีดําเนินการเก็บขอมูลเมื่อวันที่  10  มีนาคม
2546 ถึงวันที่  26  มีนาคม  2546

3.5สถาบันมะเร็งแหงชาติได รับการพิจารณาจากคณะกรรมการ          
จริยธรรมทางการวิจัยและอนุญาตใหเก็บขอมูลเมื่อวันที่  12 มีนาคม 2546  ไดรับแบบสอบถาม
กลับคืนเมื่อวันที่  28  มีนาคม   2546
 3.6 โรงพยาบาลเลิดสิน  ไดรับการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรม
ทางการวิจัยและอนุญาตใหเก็บขอมูลเมื่อวันที่  25 มีนาคม 2546  ไดรับแบบสอบถามกลับคืนเมื่อ
วันที่  1 เมษายน  2546

ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลโดยผานคณะกรรมการวิจัยของสถาบัน  โดยผูวิจัย
อธิบายลักษณะของกลุมตัวอยางตามที่ผูวิจัยกําหนด ยกเวนสถาบันประสาทวิทยาและ             
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โรงพยาบาลเลิดสินผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง  ผูวิจัยสงแบบสอบถามจํานวน  
370  ฉบับ  ไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาทั้งสิ้น  363 ฉบับ   คิดเปนรอยละ  98.18  ดังนั้น          
กลุมตัวอยางในการวิจัยนี้เทากับ  363  ราย

4. การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางในการเก็บรวบรวมขอมูล ทําโดยผูวิจัยใชคําชี้แจง
ของแบบสอบถาม (ภาคผนวก ข) แจงใหกลุมตัวอยางทราบเปนลายลักษณอักษรถึงสิทธิของผูตอบ
แบบสอบถามในการเขารวมงานวิจัยครั้งนี้

การจัดการและการวิเคราะหขอมูล

1. ผูวิจัยนําแบบสอบถามทั้ง  363 ฉบับ มาตรวจสอบความสมบูรณครบถวนของขอมูล
ซงึพบวาแบบสอบถามทั้งหมดมีความครบถวนสมบูรณ  ผูวิจัยจึงนําขอมูลจากแบบสอบถามมาหา
คาความเที่ยงของเครื่องมือแตละชุดอีกครั้ง  โดยวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาช   
ตามขั้นตอนเชนเดียวกับการทดลองใชเครื่องมือ  คาความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชกับกลุมตัวอยาง
พยาบาลวิชาชีพ  คือ  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล ,  การรับรูคุณคาของงานและการสราง
สรรคงานในองคการพยาบาล  เทากับ  .94,  .93 และ .91  ตามลําดับ  (ตารางที่ 3 )

2. ทําการวิเคราะหขอมูล  โดยแบงเปน 2 สวน  ดังนี้
2.1 การวิเคราะหโดยใชสถิติเชิงบรรยาย ( Descriptive  statistics)

2.1.1 วิเคราะหขอมูลสวนบุคคล   ไดแก  เพศ  ระดับการตําแหนงและ
แผนกที่ปฏิบัติงานโดยการแจกแจงความถี่และรอยละ  สําหรับอายุและระยะเวลาการทํางานโดย
การหาคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( Standard Derivation )

2.1.2  วิเคราะหตัวแปรที่ศึกษา   ไดแก    การสนับสนุนจากองคการ
พยาบาล  การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาลราย
ดานและโดยรวม โดยการหาคาเฉลี่ย (Mean) และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 
Derivation)  และแบงระดับตามเกณฑในการแบงระดับจากคาเฉลี่ยตามเกณฑการแปลผลคะแนน

2.2 การวิเคราะหโดยใชสถิติเชิงอนุมาน  (Inferential  statistics) เพื่อทดสอบ
สมมุติฐานการวิจัย  ดังนี้

2.2.1สมมุติฐานการวิจัยขอที่ 1  การสนับสนุนจากองคการพยาบาลมีความ
สัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขต
กรุงเทพมหานคร

         2.2.2 สมมุติฐานการวิจัยขอที่ 2  การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธกับ
การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานคร
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ทดสอบสมมุติฐาน โดย ใชสถิติคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 
(Pearson’s   product  moment  correlation  coefficient ) โดยกําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับตํ่ากวาหรือเทากับ .05

กําห น ด เ กณฑ ก า ร แ ป ล ค ว า ม ห ม า ย ค า สั ม ป ร ะ สิ ท ธิ์ ส ห สั ม พั น ธ   ดั ง นี้                        
(ชูศรี   วงศรัตนะ, 2541:  324)

      การแปลผล
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเขาใกล 1 (ประมาณ  0.70  ถึง 0.90 ) มีความสัมพันธในระดับสูง
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเขาใกล .80  (ประมาณ  0.30  ถึง 0.70 ) มีความสัมพันธในระดับปานกลาง
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเขาใกล .00 (ประมาณ  0.30  และต่ํากวา ) มีความสัมพันธในระดับตํ่า
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน  .00 ไมมีความสัมพันธเชิงเสนตรง

เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงลักษณะความสัมพันธ  ดังนี้
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน  + มีความหมายวา ขอมูลทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตามกัน
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน   -  มีความหมายวา ขอมูลทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตรงขามกัน

ผูวิจัยทดสอบขอตกลงเบื้องตน (Assumption) ของการวิเคราะหสหสัมพันธอยางงาย
(Simple correlation)   กอนการวิเคราะหทางสถิติ  โดยพิจารณาขอตกลงเบื้องตนตอไปนี้   (กัลยา  
วานิชปญญา , 2545 )

ขอตกลงเบื้องตนขอ 1 ความสัมพันธระหวางตัวแปรเปนความสัมพันธเชิงเสนตรง  
ทดสอบโดยใชแผนภาพกระจัดกระจาย (Scatter plot) ระหวางตัวแปรอิสระและตัวแปรตามแตละ
คู  พบวา จุดตาง ๆ เรียงอยูในแนวเสนตรงเดียวกัน  ทแยงจากมุมลางซายไปมุมบนขวาซึ่งแสดง
ลักษณะเปน   เสนตรง (ภาคผนวก  ค)

ขอตกลงเบื้องตนขอ 2 ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามทุกตัวเปนขอมูลเชิงปริมาณและมี
การวัดในระดับชวง  โดยใชแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Likert  scal )

ขอตกลงเบื้องตนขอ  3 การกระจายของขอมูลเปนแบบปกติ (Normal  distribution)    
ผูวิจัยทําการทดสอบ  โดยใชการตรวจสอบโดยใชสถิติทดสอบ Kolmogrov – Smirnov  เนื่องจาก
การตรวจสอบการแจกแจงขอมูลเชิงปริมาณดวยกราฟ  ผูวิเคราะหจะตองพิจารณาจากกราฟและ
สรุปเองวา    ขอมูลมีความสมมาตรหรือมีการแจกแจงแบบปกติหรือไม  ซึ่งอาจมีขอสรุปที่แตกตาง
กันได ดังนั้นจึงมีการใชสถิติทดสอบควบคูกันไปกับการพิจารณากราฟเพื่อใหไดขอสรุปการ      
แจกแจงขอมูลที่ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด (กัลยา  วานิชยบัญชา, 2545) โดยมีสมมุติฐานของ
การทดสอบคือ สุมจากตัวอยางที่มีการแจกแจงแบบปกติ ที่ระดับนัยสําคัญ .01 จากขอมูลของ
กลุมตัวอยางที่นํามาทดสอบ   พบวา การสนับสนุนจากองคการ การรับรูคุณคาของงาน และการ
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สรางสรรคงานในองคการ ปฏิเสธสมมุติฐานแสดงวา  การแจกแจงขอมูลเปนแบบไมปกติ  ดังแสดง
ในตารางที่  4

ตารางที่  4 การทดสอบการแจกแจงขอมูลของการสนับสนุนจากองคการ  การรับรูคุณคาของงาน
และการสรางสรรคงานในองคการ

Kolmogrov – Smirnov
Statistic df p - value

การสนับสนุนจากองคการ .07 363 <.05
การรับรูคุณคาของงาน .09 363 <.05
การสรางสรรคงานในองคการ .08 363 <.05

จากการทดสอบขอตกลงเบื้องตนโดยใชสถิติทดสอบ Kolmogrov – Smirnov  พบวา  การ
กระจายของขอมูลมีการแจกแจงแบบไมปกติ  อยางไรก็ตาม  ตามทฤษฎีทางสถิติ (Central  limit  
theorem) ถาเก็บขอมูลมาเปนจํานวนมาก (มากกวา  30 ตัวอยาง) จะทําใหขอมูลมีการแจกแจง
ใกลเคียงปกติ (ศิริชัย  พงษวิชัย , 2543 : 153)   ในการศึกษา  คร้ังนี้  มีกลุมตัวอยางจํานวน 363  
คน   ดังนั้น  ขอตกลงเบื้องตนในเรื่องการกระจายของขอมูลเปนแบบปกติจึงยังคงเหมาะสม  ผูวิจัย
จึงยังคงใชสถิติคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s  product  moment  
correlation  coefficient) ซึ่งเปนสถิติทดสอบแบบพารามิเตอร

หลังจากทดสอบขอตกลงเบื้องตนแลว  ผูวิจัยจึงไดนําขอมูลของการสนับสนุนจากองคการ  
การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการมาทดสอบสมมุติฐาน โดยใชสถิติคํานวณ
หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน

ผลการวิเคราะหขอมูลนําเสนอในบทตอไป

ตัวแปร



บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive  research)  ประเภทการศึกษาหาความ
สัมพันธระหวางตัวแปร ( Correlation  studies )  เพื่อศึกษาระดับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล   
การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล   และศึกษาความสัมพันธระหวาง
การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล    
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร    โดยผูวิจัยวิเคราะหและนําเสนอขอมูล
ที่ไดจากการตอบแบบสอบถามของพยาบาลวิชาชีพจํานวน 363 คน จากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง   
สาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 8 แหง โดยใชตารางประกอบคําบรรยาย  ตามลําดับ           
ดังตอไปนี้

ตอนที่  1  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรค
งานในองคการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร                   
(ตารางที่  5 - 7)

ตอนที่  2  การวิเคราะหความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการ   การรับรูคุณคา   
ของงานกับการสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง       
สาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร  (ตารางที่  8)
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ตอนที่ 1 การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของงาน   และการสรางสรรคงานใน   
องคการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร

ตารางที่  5  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับการสนับสนุนจากองคการพยาบาลตามการ
รับรูของพยาบาลวิชาชีพ   รายขอ  ( n = 363 )

การสนับสนุนจากองคการพยาบาล ⎯X SD ระดับ
การใหโอกาสปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ 3.90 .65 สูง
การไดรับมอบหมายใหปฏิบัติงานที่ เหมาะสมกับความ
สามารถ

3.84 .61 สูง

การสนับสนุนในการปฏิบัติงาน 3.83 .65 สูง
การไดรับโอกาสในการฝกอบรมเพิ่มเติม 3.78 .73 สูง
การสนับสนุนใหสรางเสริมองคการใหรุงเรือง 3.78 .65 สูง
การแสดงความเขาใจเมื่อลางานเนื่องจากการเจ็บปวย 3.75 .69 สูง
การสนับสนุนการพัฒนางาน 3.75 .65 สูง
การใหโอกาสแกไขความผิดพลาดที่เกิดขึ้น 3.69 .63 สูง
การใหอํานาจในการปฏิบัติงาน 3.69 .67 สูง
การไดรับมอบหมายใหปฏิบัติงานที่สําคัญ 3.68 .65 สูง
การไดรับโอกาสในการศึกษาตอ 3.65 .85 ปานกลาง
การยอมรับเปาหมายและเห็นคุณคาในการปฏิบัติงาน 3.58 .66 ปานกลาง
การสนับสนุนการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานใหสะดวก
สบาย

3.56 .78 ปานกลาง

การชวยเหลือในการแกปญหาที่เกิดขึ้นในงาน 3.56 .66 ปานกลาง
ความพึงพอใจในองคการพยาบาล 3.55 .77 ปานกลาง
การรับฟงความคิดเห็น 3.54 .73 ปานกลาง
การเห็นถึงความพยายามในการทํางาน 3.53 .66 ปานกลาง
การเอาใจใสในเร่ืองสุขภาพ 3.50 .79 ปานกลาง



51

ตารางที่  5  (ตอ )

การสนับสนุนจากองคการพยาบาล ⎯X SD ระดับ
การตอบสนองตอขอเรียกรองอยางมีเหตุผล 3.36 .75 ปานกลาง
การถูกเอาเปรียบจากกลุมงานการพยาบาล 3.36 .89 ปานกลาง
การไดรับการยกยองชมเชยจากกลุมงานการพยาบาล
เมื่อปฏิบัติงานสําเร็จ

3.34 .69 ปานกลาง

การพยายามหวานลอมใหอยูปฏิบัติงานตอไปหากตัดสินใจ
ลาออก

3.31 .70 ปานกลาง

การใหความสนใจใสใจความเปนอยู 3.27 .83 ปานกลาง
การแสดงความชื่นชม 3.27 .63 ปานกลาง
การพรอมที่จะจางบุคคลอื่นมาทํางานแทน 3.25 .86 ปานกลาง
การใหรางวัลอยางสมเหตุผล 3.23 .72 ปานกลาง
การไมใหความชวยเหลือเมื่อตองการความชวยเหลือเปน
พิเศษ

3.19 .83 ปานกลาง

รวม 3.42 .44 ปานกลาง

จากตาราง   พบวา  พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขต
กรุงเทพมหานคร  มีการรับรูการสนับสนุนจากองคการพยาบาลอยูในระดับปานกลาง (  = 3.42) โดย
พบวา มีการรับรูการใหโอกาสปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ   การไดรับมอบหมายใหปฏิบัติงานที่
เหมาะสมกับความสามารถ  การสนับสนุนในการปฏิบัติงาน  การไดรับโอกาสในการฝกอบรมเพิ่มเติม  
การสนับสนุนใหสรางเสริมองคการใหรุงเรือง  การแสดงความเขาใจเมื่อลางานเนื่องจากการเจ็บปวย   
การสนับสนุนการพัฒนางาน   การใหโอกาสแกไขความผิดพลาดที่เกิดขึ้น  การใหอํานาจในการปฏิบัติ
งาน   การไดรับมอบหมายใหปฏิบัติงานที่สําคัญ อยูในระดับสูง   สวนการรับรูวาการไดรับโอกาสใน
การศึกษาตอ    การยอมรับเปาหมายและเห็นคุณคาในการปฏิบัติงาน   การสนับสนุนการจัดสภาพ
แวดลอมในการทํางานใหสะดวกสบาย    การชวยเหลือในการแกปญหาที่เกิดขึ้นในงาน   ความพึงพอ
ใจในองคการพยาบาล   การรับฟงความคิดเห็น   การเห็นถึงความพยายามในการทํางาน   การเอาใจ
ใสในเรื่องสุขภาพ   การตอบสนองตอขอเรียกรองอยางมีเหตุผล  การถูกเอาเปรียบจากกลุมงานการ
พยาบาล   การไดรับการยกยองชมเชยจากกลุมงานการพยาบาลเมื่อปฏิบัติงานสําเร็จ    การพยายาม
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หวานลอมใหอยูปฏิบัติงานตอไปหากตัดสินใจลาออก    การใหความสนใจใสใจความเปนอยู     การ
แสดงความชื่นชม    การพรอมที่จะจางบุคคลอื่นมาทํางานแทน    การใหรางวัลอยางสมเหตุผล   การ
ไมใหความชวยเหลือเมื่อตองการความชวยเหลือเปนพิเศษ อยูในระดับปานกลาง

ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับการรับรูคุณคาของงานตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพ   รายดานและรายขอ ( n = 363 )

การรับรูคุณคาของงาน ⎯X SD ระดับ
การรูจักตนเอง 4.28 .38 สูง
การปฏิบัติงานไดครบถวนตามหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย 4.07 .53 สูง
การรับฟงความคิดเห็นของผูรวมทีมการพยาบาล 4.24 .45 สูง
การคํานึงถึงสิทธิผูปวยในการปฏิบัติการพยาบาล 4.35 .52 สูง
การใหการพยาบาลผูปวยอยางเต็มความรูความสามารถ 4.46 .54 สูง
การไดรับสมดุล 3.56 .69 สูง
การใชเวลาในวันหยุดหรือเวลาหลังจากการปฏิบัติงานเพื่อ
ครอบครัวไดอยางเต็มที่

3.51 1.02 สูง

การใชเวลาวางเพื่อศึกษาหาความรูตาง ๆ ที่นําไปใชในการ
ปฏิบตัิงาน    เชน การใชคอมพิวเตอร  การใชภาษาอังกฤษ

3.58 .85 สูง

การใชเวลาในวันหยุดไดเต็มที่ตามที่ตองการ    โดยไมตอง
กังวลเรื่องงาน

3.44 .94 ปานกลาง

การใชเวลาวางในการศึกษาหาความรูเพื่อพัฒนางานอยาง
ตอเนื่อง

3.71 .73 สูง

การรูจักเลือก 4.12 .39 สูง
ความพรอมที่จะเผชิญหนากับสถานการณตาง ๆ ที่จะเกิด
ขึ้นในขณะปฏิบัติงาน

4.23 .48 สูง

การศึกษาหาความรูเพื่อเพิ่มทักษะในการปฏิบัติงาน เพื่อ
ความกาวหนาในหนาที่การงาน

4.11 .51 สูง

การวางแผนการทํางานไวหลาย ๆ แนวทาง เพื่อเลือกที่จะ
ปฏิบัติงานไปสูจุดมุงหมายในงานนั้น

3.98 .57 สูง
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ตารางที่ 6 (ตอ)

การรับรูคุณคาของงาน ⎯X SD ระดับ
การรูจักเลือก (ตอ)
การนําประสบการณมาใชในการพัฒนาการทํางาน
เพื่อความกาวหนาในการทํางาน

4.20 .47 สูง

ความศรัทธาในงานที่ทํา 4.29 .43 สูง
การการดูแลผูปวยดวยการไตรตรองอยางรอบคอบตาม
ปญหาความตองการของผูปวยแตละราย

4.30 .48 สูง

การปฏิบัติงานโดยมุงเนนผูปวยเปนจุดศูนยกลาง 4.40 .52 สูง
ความมุงมั่นในการปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตามที่
ตองการ

4.23 .58 สูง

วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพที่สังคมใหเกียรติ ยกยองและมี
ศกัดิ์ศรี

3.99 .87 สูง

วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่ตองเสียสละ 4.53 .61 สูง
การเห็นแกประโยชนสวนรวม 4.30 .45 สูง
การดูแลผูปวยทั้งดานรางกายกาย จิตใจ อารมณ สังคม
และจิตวิญญาณ เพื่อใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตที่ดี

4.36 .51 สูง

การปฏิบัติงานโดยคํานึงถึงประโยชนของสวนรวม 4.36 .50 สูง
การใหความรูดานสุขภาพแกผูปวยและญาติ  เพื่อสงเสริม
สุขภาพของบุคคลในสังคม

4.31 .52 สูง

การตัดสินใจในการทํางานโดยคํานึงถึงประโยชนสูงสุดตอ
หนวยงาน

4.20 .63 สูง

ความตั้งใจ 4.36 .45 สูง
การมีความตั้งใจในการปฏิบัติงาน 4.42 .53 สูง
งานที่ปฏิบัติไมยากเกินความสามารถ 4.25 .59 สูง
ความเพียรพยายามในการปฏิบัติงานเพื่อใหงานสําเร็จลุ
ลวงไปไดดวยดี

4.36 .51 สูง

การปฏิบัติงานดวยความเต็มใจเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุด
ตอผูรับบริการ

4.40 .53 สูง
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ตารางที่ 6  (ตอ)

การรับรูคุณคาของงาน ⎯X SD ระดับ
ความตั้งใจ  ( ตอ )
การปฏิบัติงานอยางดีที่สุด เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จของงาน 4.38 .51 สูง
ความเต็มใจที่จะปฏิบัติหนาที่ที่รับผิดชอบอยางเต็มที่ 4.44 .52 สูง
การต้ังเปาหมาย 4.13 .46 สูง
การมีจุดมุงหมายในการทํางานที่ชัดเจน 4.19 .55 สูง
การมีการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน  ซึ่งสามารถนําไป
ทําใหเกิดความสําเร็จของงานได

4.18 .54 สูง

การมีการวางแผนการทํางาน 4.16 .52 สูง
การปฏิบัติตามแผนที่วางไวเพื่อใหบรรลุเปาหมายของงาน
อยางมีประสิทธิภาพ

4.05 .59 สูง

การมีการตั้งเปาหมายรวมกันในทีม เพื่อใหเกิดงานที่มี
คุณภาพ

4.08 .59 สูง

ความหวัง 4.09 .49 สูง
การมีความพอใจในความสําเร็จของงาน 4.23 .55 สูง
การปฏิบัติงานใหผลลัพธที่เปนจริงได 4.12 .51 สูง
การมีกําลังใจทุกครั้งที่ทํางานสําเร็จบรรลุวัตถุประสงคที่
กําหนด

4.18 .66 สูง

ความกาวหนาในชีวิตของเกิดขึ้นได  ในขณะอยูในวิชาชีพ
พยาบาล

3.85 .82 สูง

รวม 4.14 .33 สูง

จากตาราง  พบวา พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานครมีการรับรูคุณคาของงานโดยรวมอยูในระดับสูง  เมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวาทุก
ดานอยูในระดับสูง  เมื่อพิจารณาขอยอยในแตละดานพบวาอยูในระดับสูง   ยกเวนดานการไดรับ    
สมดุลพบวา     มีการรับรูในเรื่องการใชเวลาในวันหยุดไดเต็มที่ตามตองการโดยไมตองกังวลเรื่องงาน
อยูในระดับปานกลาง  ( = 3.44)
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ตารางที่  7 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล         
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร   รายดานและรายขอ ( n = 363 )

การสรางสรรคงานในองคการ ⎯X SD ระดับ
บุคคลสรางสรรค 3.89 .42 สูง
การปฏิบัติงานดวยความกระตือรือรน 4.17 .53 สูง
การใชความคิดอยางเปนอิสระในการกําหนดเปาหมายการ
ทํางาน

3.91 .71 สูง

การกลาแสดงความคิดเห็นที่แตกตางจาก   ผูรวมงาน 3.96 .73 สูง
การคิดวาการทํางานใหสําเร็จ  ไมจําเปนตองใชวิธีการเดียว 4.37 .60 สูง
การคิดหาแนวทางหรือวิธีการใหมเพื่อทํางานใหดีข้ึน 4.10 .63 สูง
การมีความสุขและสนุกกับงานที่ทําอยู 3.86 .77 สูง
การไมชอบเปลี่ยนแปลงการทํางาน เพราะงานที่ทําดี  
อยูแลว

2.90 1.08

การมีจินตนาการในการสรางสรรคงานใหม ๆ 3.73 .76 สูง
บรรยากาศสรางสรรค 3.67 .53 สูง
การสงเสริมใหมีอิสระในการทํางานเพื่อใหบรรลุวัตถุ
ประสงคของหนวยงาน

3.85 .70 สูง

การสนับสนุนทรัพยากรอยางเต็มที่ เพื่อใหคิดสรางสรรค
งานใหม ๆ อยูเสมอ

3.68 .69 สูง

การใหอิสระในการแสดงความคิดเห็นภายในขอบเขตของ
งานที่รับผิดชอบ

3.88 .69 สูง

การเปดโอกาสใหปฏิบัติงานที่ทาทายความสามารถ 3.76 .74 สูง
การทํางานรวมกับผูรวมงานดวยความไววางใจซึ่งกัน  
และกัน

3.88 .66 สูง

การเปดโอกาสใหไดรับการพัฒนาความรูและทักษะไปตาม
เทคโนโลยีสมัยใหมที่เกี่ยวของกับงาน

3.92 .72 สูง
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ตารางที่  7 ( ตอ )

การสรางสรรคงานในองคการ ⎯X SD ระดับ
บรรยากาศสรางสรรค  ( ตอ )
การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานทําให รูสึกอึดอัด 3.20 .98 ปานกลาง
การมีกฎเกณฑขอบังคับมากจนเปนอุปสรรคตอ
การผลิตผลงานใหม ๆ

3.27 .95 ปานกลาง

กระบวนการสรางสรรค 4.02 .49 สูง
การทํางานแบบมีสวนรวม 4.15 .53 สูง
การใชการทํางานแบบทีม 4.18 .62 สูง
การคนหาปญหาเพื่อนํามาเสนอใหกลุมชวยกันแกไข
เพื่อใชเปนแนวทางปฏิบัติตอไป

3.97 .64 สูง

การปฏิบัติการพยาบาลมีคูมือการปฏิบัติงานที่ไดมาจาก
การคิดรวมกันของผูปฎิบัติงาน

4.00 .68 สูง

การใชแนวคิดที่เกิดจากการตัดสินใจรวมกันอยางมีขั้นตอน
มาใชในการปฏิบัติงาน

3.94 .67 สูง

การพัฒนาคุณภาพโดยปองกันไมให เกิดปญหาและ   
พรอมที่จะหาแนวทางปฏิบัติงานใหมเพื่อพัฒนางานอยาง
ตอเนื่อง

4.02 .64 สูง

การเขาใจขั้นตอนและระบบในการพัฒนาการทํางาน 3.96 .61 สูง
ผลผลิตสรางสรรค 3.79 .53 สูง
การปรับเปลี่ยนวิธีการดูแลผูปวยใหทันสมัยเสมอ 3.85 .68 สูง
คูมือในการปฏิบัติงานในหนวยงานเกิดจากการคิดรวมกัน
ในหนวยงาน

3.94 .69 สูง

การมีคูมือในการปฏิบัติงาน   เพื่อใชในการปฏิบัติงานให
เปนไปในแนวทางเดียวกันทั้งหนวยงาน

4.09 .64 สูง

การนําความรูใหม ๆหรือแนวคิดแปลกใหมจากขอสรุป
รวมกันในกลุมไปสูการปฏิบัติจริง เพื่อพัฒนาหนวยงาน

4.09 .64 สูง
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ตารางที่  7 ( ตอ )

การสรางสรรคงานในองคการ ⎯X SD ระดับ
ผลผลิตสรางสรรค  ( ตอ )
การนําวัสดุเหลือใช มาดัดแปลงใชใหเกิดประโยชนตอ
หนวยงาน

3.63 .90 สูง

การนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลมาปรับใชในการปฏิบัติ
งานอยูเสมอ

3.36 .86 ปานกลาง

การเลือกใชทรัพยากรรวมถึงบุคคลที่มีอยูในหนวยงาน
มาใชอยางคุมคา ในการปฏิบัติงาน

3.86 .70 สูง

หนวยงานไดรับการยกยองวาใหการดูแลผูปวยและ
ญาติอยางมีคุณภาพเปนเลิศ

3.75 .76 สูง

รวม 3.85 .39 สูง

จากตาราง พบวา การสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานคร อยูในระดับสูง (  = 3.85) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา  
ทั้งบุคคลสรางสรรค  บรรยากาศสรางสรรค   กระบวนการสรางสรรคและผลผลิตสรางสรรคตางอยูใน
ระดับสูง (  = 3.89 , 3.67 , 4.02   และ 3.79   ตามลําดับ) และเมื่อพิจารณารายขอพบวาดาน
บรรยากาศสรางสรรค  พยาบาลวิชาชีพรับรูในเรื่องการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานในหนวยงานทําใหรู
สึกอึดอัด  และหนวยงานมีกฎเกณฑขอบังคับมากจนเปนอุปสรรคตอการผลิตผลงานใหม ๆ อยูใน
ระดับปานกลาง  (  = 3.20 และ  3.27 ตามลําดับ ) นอกจากนี้ในดานผลผลิตสรางสรรค  พยาบาล
วิชาชีพรับรูในเรื่องการนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลมาปรับใชในการปฏิบัติงานอยูเสมอ  อยูใน
ระดับปานกลาง  (  = 3.36)
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ตอนที่ 3  การวิเคราะหความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของ
งานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานคร

ตารางที่  8 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของ
งานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล ( n = 363 )

ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) p – value
การสนับสนุนจากองคการพยาบาล .45 <.05
การรับรูคุณคาของงาน .64 <.05

จากตาราง  พบวา การสนับสนุนจากองคการ  การรับรูคุณคาของงานตางก็มีความสัมพันธ  
ทางบวกในระดับปานกลางกับการสรางสรรคงานในองคการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

สรุปผลและอภิปรายการวิจัยจะนําเสนอในบทตอไป



บทที่ 5

สรุปและอภิปรายการวิจัยและขอเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย  ซึ่งมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการสนับสนุนจาก     
องคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานและการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร

กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
เขตกรุงเทพมหานคร 8  แหง  ประกอบดวย   โรงพยาบาลสงฆ     โรงพยาบาลราชวิถี  โรงพยาบาล
เลิดสิน    โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี   สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี   สถาบันประสาท
วิทยา  สถาบันโรคผิวหนังและสถาบันมะเร็งแหงชาติ  ซึ่งไดจากการสุมตัวอยางอยางงาย  (Simple  
random  sampling) โดยวิธีคํานวณตามสัดสวนประชากร  เลือกตัวอยางดวยวิธีสุม   โดยเลือก
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในทุกแผนกการพยาบาลที่อยูในความรับผิดชอบของกลุมงานการ
พยาบาล ไดแก แผนกศลัยกรรม  อายุรกรรม ออรโธปดิคส  กุมารเวชกรรม สูตินรีเวชกรรม   หอผู
ปวยหนักและแผนกอื่น ๆ ไดแก  ผูปวยนอก  อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  หองผาตัด  พิเศษเฉพาะทาง 
(เคมีบําบัด  รังสีรักษา) ซึ่งปฏิบัติงานเวรเชา – บาย – ดึก   จํานวน  363  คน  ลักษณะกลุมตัว
อยาง สวนใหญเปนพยาบาลวิชาชีพระดับประจําการ  เพศหญิงสวนมาก  มอีายุระหวาง  30 – 40
ป  สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี  และปฏิบัติงานมานานมากกวา 15 ปขึ้นไป

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามจํานวน 1  ชุด  ประกอบดวย 4
ตอน คือ  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ  แบบสอบถามการสนับสนุนจาก 
องคการซึ่งดัดแปลงจากแบบสอบถามของเพ็ญจันทร เมตุลา (2544)  ตามแนวคิดของ  
Eisenberger  และคณะ (1968) แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงานซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามแนว
คิดของ  Arnold (1989) แบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล ซ่ึง
ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ  William  และ Yang (1999 ) ผานการตรวจสอบความตรงตาม    
เนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ  5 ทาน และหาคาความเที่ยงโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของคอนบราช 
(Conbrach’s  alpha  coefient ) โดยโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS / FW  Version  11.0

การเก็บรวบรวมขอมูล  ทําโดยติดตอผู รับผิดชอบประสานงานดานการวิจัยของ             
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร ทั้ง  8 แหง  หลังจากไดรับการอนุมัติ
จากคณะกรรมการวิจัยของสถาบันแลว ผูวิจัยไดขอความอนุเคราะหจากผูประสานงานแจกแบบ
สอบถามแกกลุมตัวอยาง  โดยเริ่มเก็บขอมูลต้ังแตวันที่  22 มกราคม  2546  ถึงวันที่  1  เมษายน   
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2546  รวมระยะเวลา  10  สัปดาห  ไดรับแบบสอบถามที่มีความสมบูรณครบถวน  จํานวน  363
ฉบับ  คิดเปนรอยละ  98.18  ของแบบสอบถามทั้งหมดที่สงออกไป

การวิเคราะหขอมูล  สําหรับขอมูลสวนบุคคลใชรอยละ  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบน      
มาตรฐาน   ระดับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล    การรับรูคุณคาของงาน  และการสราง
สรรคงานในองคการพยาบาล  ใชคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   ผูวิจัยไดทําการทดสอบขอ
ตกลงเบื้องตน (ภาคผนวก ค) กอนวิเคราะหความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการ
พยาบาล  การรับรูคุณคาของงานกับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  ซึ่งจากการใชสถิติ
ทดสอบ Kolmogrov – Smirnov  พบวา  การกระจายของขอมูลมีการแจกแจงแบบไมปกติ      
อยางไรก็ตาม  ตามทฤษฎีทางสถิติ (Central  limit  theorem)  ถาเก็บขอมูลมาเปนจํานวนมาก 
(มากกวา  30 ตัวอยาง ) จะทําใหขอมูลมีการแจกแจงใกลเคียงปกติ (ศิริชัย  พงษวิชัย , 2543 : 
153)   ในการศึกษา  คร้ังนี้  มีกลุมตัวอยางจํานวน 363  คน    ดังนั้น  ผูวิจัยจึงใชสถิติคํานวณหา
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s product moment  correlation  coefficient)
โดยกําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

สรุปผลการวิจัย

1. การสรางสรรคงานในองคการพยาบาลและการับรูคุณคาของงานตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับสูง     
(  = 3.85  และ  4.14 ตามลําดับ)  สวนการสนับสนุนจากองคการพยาบาลอยูในระดับปานกลาง 
(  = 3.42 )       

2. การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธทางบวก
ระดับปานกลางกับการสรางสรรคงานในองคการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 (r =.45 
และ .64  ตามลําดับ)

อภิปรายผล

การอภิปรายผลนําเสนอตามปญหาและสมมุติฐานการวิจัย  ดังนี้

1.  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทวงสาธารณสุข  
เขตกรุงเทพมหานคร

ผลการศึกษา  พบวา การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัด   
กระทวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับปานกลาง (  = 3.42)  หมายความวา  
พยาบาลวิชาชีพรับรูวาตนเองไดรับความชวยเหลือและการสนับสนุนจากองคการพยาบาลโดยรวม
เกี่ยวกับการมีสวนรวมในการบริหาร การไดรับโอกาสในการพัฒนาตนเองและงาน  การดูแลเอาใจ
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ใสความเปนอยูในครอบครัวและสังคม  ความปลอดภัยในงาน  การสนับสนุนทางการเสริมสราง
กําลังใจในการทํางาน  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก  ปจจุบันเปนยุคแหงเทคโนโลยีที่มีการเปลี่ยนแปลงไป
อยางรวดเร็วและทั่วถึง สงผลใหระดับความมุงหวังของผูรับบริการสูงขึ้น  เกิดการแขงขันเชิงธุรกิจ
เพิ่มข้ึน  หากมีผูมาใชบริการมากกิจการของโรงพยาบาลก็สามารถดําเนินไปไดอยางราบรื่น  ดังนั้น
การดําเนินการขององคการตาง ๆ ทั้งภาครัฐและเอกชนจึงจําเปนตองมุงการพัฒนาคุณภาพและ   
มาตรฐานของตนเองตลอดเวลาเพื่อใหสอดคลองกับความตองการและความคาดหวังของผูรับ
บริการ (สุลัดดา พงษรัตนามาน, 2542) สงผลกระทบตอพยาบาลซึ่งเปนวิชาชีพหลักใน              
โรงพยาบาลซึ่งเปนแกนสําคัญและเปนผูที่สัมผัสและใกลชิดกับผูรับบริการมากที่สุด พยาบาล    
วิชาชีพจึงตองปรับตัวปรับใจและปรับวิธีการทํางานใหเหมาะสมกับการพัฒนาคุณภาพซึ่งจะชวย
ใหองคการพยาบาลเจริญกาวหนาตอไปได (ปรางคทิพย  อุจรัตนะ, 2540: 73)   องคการจึง
ตองการบุคคลที่มีประสิทธิภาพเชนเดียวกับผูปฏิบัติงานเองก็ตองการการสนับสนุนจากผูบังคับ
บัญชาและหนวยงาน  ซึ่งเปนปจจัยที่สําคัญในการปฏิบัติงานใหประสบผลสําเร็จและผูปฏิบัติ     
พึงพอใจ  (ศิริพร  พูนชัย , 2542 :42)

จากการปฏิรูประบบราชการ  ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงภายในองคการตาง ๆ รวมทั้ง  
องคการสุขภาพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานครไดรับผลกระทบนี้
ดวย รวมไปถึงองคการพยาบาลที่ตองปรับเปลี่ยนแนวทางการปฏิบัติงานเพื่อใหสอดคลองกับการ
ปฏิรูประบบราชการนี้  จึงอาจทําใหการปฏิบตัิงานแตกตางไปจากเดิมบาง   ทําใหพยาบาลวิชาชีพ
มีการรับรูในเรื่องการสนับสนุนจากองคการอยูในระดับปานกลาง  ซึ่งนโยบายที่แทจริงแลวตองเปด
กวางใหผูปฏิบัติไดใชดุลยพินิจของตนเองไดในขอบเขตอันสมควร  ไมเชนนั้นจะกลายเปนกฎทําให
ผูปฏิบัติมีความอึดอัดในการปฏิบัติตาม (ธงชัย  สันติวงษ , 2530: 177) ดังนั้น ถาพยาบาลวิชาชีพ
รับรูถึงนโยบายที่เปดโอกาสใหผูปฏิบัติไดมีสวนรวม  ก็จะทําใหผูปฏิบัติ  รูสึกวาตนเองมีคุณคาและ
เกิดความพึงพอใจตอวิธีการทํางานหรือนโยบายขององคการพยาบาล  นอกจากนี้  บุคลากรทุกคน
ไมวาจะอยูในตําแหนงหรือระดับใด  ตองพึ่งพากันและกัน  ความรูสึกไมปลอดภัยในการทํางาน
ตาง ๆ  เชน  การบริหารงานตามอําเภอใจ  นโยบายการบริหารที่ไมแนนอน   มีผลกระทบตอ
บุคลากรทุกคน (Mc.Gregor, 1957 อางในเพ็ญจันทร  เมตุลา,2544) จึงทําใหการรับรูการ
สนับสนุนจากองคการของพยาบาลวิชาชีพในการศึกษาครั้งนี้อยูในระดับปานกลาง  ซึ่งสอดคลอง
กับการศึกษาของเบญจรัตน  สมเกียรติ (2544) ที่พบวาการรับรูการสนับสนุนจากองคการของ
พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานครอยูในระดับปานกลาง

เมื่อพิจารณาการสนับสนุนจากองคการพยาบาลรายขอ  พบวา  พยาบาลวิชาชีพรับรูวา  
องคการพยาบาลใหโอกาสในการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ  การมอบหมายงานใหปฏิบัติ
งานที่เหมาะสมกับความสามารถ  และการไดรับการสนับสนุนในการปฏิบัติงาน   อยูในระดับสูง  
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ซึ่งอาจเปนไปไดวา  การพัฒนาคุณภาพเปนนโยบายขององคการพยาบาลซึ่งตองดําเนินอยาง     
ตอเนื่องเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ  โดยพยาบาลวิชาชีพมีสวนรวมในการปฏิบัติตาม
นโยบาย  ดังนั้น เมื่อพยาบาลปฏิบัติงานตามนโยบายดังกลาวแลวเกิดความพึงพอใจในผลตอบ
แทนที่ไดรับจากองคการซึ่งเปนประโยชนที่เกิดจากภาระหนาที่  เปนพื้นฐานการตอบแทนอยางมี
หลักเกณฑ  ชวยใหเกิดความสัมพันธที่ดีระหวางบุคคลกับองคการ  (Eisenberger  et  al . ,1986)
พยาบาลวิชาชีพจึงมีการรับรูการสนับสนุนจากองคการพยาบาลในเรื่องดังกลาวอยูในระดับสูง  
นอกจากนี้  การพัฒนาคุณภาพเริ่มจากการที่ผูบริหารระดับสูงขององคการสนับสนุนใหทุกคนมี
ความรูสึกตองการการเปลี่ยนแปลงและปรับปรุงใหดีกวาที่เปนอยู  จึงจัดใหมีการฝกอบรมผูปฏิบัติ
งานในทกัษะที่จําเปนและสนับสนุนอยางตอเนื่อง    (อนุวัฒน   ศุภชุติกุล , 2539: 127 – 128)

2.การรับรูคุณคาของงาน โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานคร

ผลการศึกษา  พบวา  การรับรูคุณคาของงาน  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับสูง (  = 4.14)  หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพรับรูวางานที่ปฏิบัติ
วาเปนสิ่งดี     มีประโยชน  พยาบาลวิชาชีพมีความพรอมที่จะยอมรับการเปลี่ยนแปลงและ
สามารถควบคุมตนเอง เพื่อปฏิบัติงานในความรับผิดชอบใหสําเร็จอยางมีความสุข  ทั้งนี้เนื่องจาก  
พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งมี
ภาระหนาที่ในการใหบริการในการสงเสริมสนับสนุนและจัดใหมีบริการสาธารณสุขเพื่อให    
ประชาชนมีสุขภาพสมบูรณทั้งกายและจิตตลอดจนอยูในสังคมดวยความสุข  ปราศจากโรคและ
ความพิการ  การไดปฏิบัติงานที่มีความเปนอิสระอยูในขอบเขตความรับผิดชอบของวิชาชีพ  ทําให
พยาบาลเกิดความภาคภูมิใจ   มองเห็นคุณคาของตนเองและมีความพึงพอใจในงานที่ทํา(สมจิต 
หนุเจริญกุล, 2537) การพยาบาลเปนงานที่มีคุณคาสูงสงในลักษณะของการชวยเหลือใหคนมีสุข
ภาพดี  ซึ่งกระทําดวยความรูสึกที่จริงใจ ดวยการยอมรับในบทบาทของวิชาชีพ ผูใหความชวยเหลือ
ยอมมีความสุขในกิจกรรมที่กระทําลงไป (ฟาริดา  อิราฮิม ,2536:  24) นอกจากนั้น Arnold (1989) 
ยังไดกลาวไววา  การรับรูวางานนั้นมีคุณคาจะทําใหมีพลังและทนตอจุดดอยของงานได  การมอง
งานวาเปนสิ่งมีคุณคา  มีประโยชนจะทําใหเกิดความรักในงาน  ความพึงพอใจในงาน   อยาก
ทํางาน  เกิดความสุขในการทํางาน  การศึกษานี้สอดคลองกับการศึกษาของกนกพร  แจมสมบูรณ 
(2539) ซึ่งศึกษาการรับรูคุณคาของงานในพยาบาลวิชาชีพและทรียาพรรณ สุภามณี (2542) 
ศึกษาการรับรูคุณคาของงานในหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลประจําการ สวนอภิญญา          
คารมปราชญ  (2543) ศึกษาในหัวหนาหอผูปวย  ซึ่งตางก็พบวา  การรับรูคุณคาของงานใน
พยาบาลวิชาชีพอยูในระดับสูง



63

เมื่อพิจารณาการรับรูคุณคาของงานเปนรายดาน พบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคา
ของงานในดานความตั้งใจ   ดานการเห็นแกประโยชนสวนรวม ดานความศรัทธาในงานที่ทําอยูใน
ระดับสูง  และรายขอในดานการไดรับสมดุลเร่ืองการใชเวลาในวันหยุดไดเต็มที่ตามตองการโดยไม
ตองกังวลเรื่องงานอยูในระดับปานกลาง  ซึ่งอภิปรายได  ดังนี้

1. ดานการรูจักตนเอง  ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงาน
ดานการรูจักตนเองอยูในระดับสูง  (  = 4.28)   หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูเกี่ยว
กับความสามารถของตนเองในการทํางาน  การเคารพบุคคลอื่นในฐานะบุคคล  และความตองการ
ของตนเองและผูอ่ืน  จากการที่สภาวการณปจจุบัน  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานคร  มีการนําการพัฒนาคุณภาพมาใช  เพื่อนําไปสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
รวมถึงการปฏิรูประบบสุขภาพ   และการปฏิรูประบบราชการ  เกิดการเปลี่ยนแปลงในองคการ
พยาบาล ทําใหพยาบาลวิชาชีพตองปฏิบัติงานทามกลางการเปลี่ยนแปลงเหลานี้ควบคูไปกับงาน
ประจํา ซึ่งจากการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชพีรับรูในเรื่องการปฏิบัติงานไดครบถวนตามที่ไดรับ
มอบหมาย  มีการรับฟงความคิดเห็นของผูรวมทีมการพยาบาล  คํานึงถึงสิทธิผูปวยในการปฏิบัติ
การพยาบาลและการใหการพยาบาลผูปวยอยางเต็มความรูความสามารถ อยูในระดับสูง        
สอดคลองกับการศึกษาของ  กนกพร  แจมสมบูรณ  (2539) และ  ทรียาพรรณ  สุภามณี (2541)  ที่
พบวาพยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงานดานการรูจักตนเองอยูในระดับสูง

2.  ดานการไดรับสมดุล  ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูดานการไดรับ
สมดุลในเรื่องการใชเวลาในวันหยุดไดเต็มที่ตามตองการโดยไมตองกังวลเรื่องงานอยูในระดับ
ปานกลาง  (  = 3.56)  ซึ่งอาจเปนเพราะการที่กลุมงานการพยาบาลมีการนํานโยบายการพัฒนา
คุณภาพมาใช  ทําใหพยาบาลวิชาชีพซึ่งมีปริมาณงานมากเกินกวาที่จะทําใหสมบูรณได  (ทัศนา
บุญทอง , 2543 :47 )  เกิดความรูสึกเปนภาระรับผิดชอบที่เพิ่มข้ึน

3.  ดานการรูจักเลือก  ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงาน
ดานการรูจักเลือกอยูในระดับสูง (  = 4.12 )    หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูตอการ
เผชิญหนาตอสถานการณที่เปลี่ยนแปลงดวยความกระตือรือรน  การเลือกเพื่อใหเกิดความกาว
หนาในชีวิต  ซึ่งพยาบาลสวนใหญมีความคิดละเอียดรอบคอบในการปฏิบัติงาน  ดังนั้นเมื่อมีการ
พัฒนาคุณภาพบริการ  พยาบาลจึงใชความรูในการปฏิบัติการพยาบาลมาใชไดอยางเหมาะสมถึง
แมจะเกิดการเปลี่ยนแปลงของสภาวการณอยางไรก็ตาม

4. ดานความศรัทธาในงานที่ทํา  ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู
คุณคาของงานดานความศรัทธาในงานที่ทําอยูในระดับสูง  (  = 4.29)  หมายความวา  พยาบาล
วิชาชีพมีการรับรูตอความเชื่อถือและความเลื่อมใสตอวิชาชีพพยาบาลวาเปนสิ่งที่เปนประโยชนตอ
คนทั่วไป       เปนอาชีพที่ตอง เสียสละ  ซึ่งอธิบายไดวา การที่มีการนํานโยบายการพัฒนาคุณภาพ
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มาใช  ทําใหองคการพยาบาลเปนที่คาดหวังสําหรับสังคม ซึ่งการรักษาคุณภาพบริการที่สําคัญคือ
ทาทีและภาพลักษณของพยาบาลตอสังคมตลอดจนความพึงพอใจของสังคมตอบริการพยาบาล 
(ฟาริดา  อิบราฮิม, 2537) พยาบาลจึงมีการปฏิบัติงานอยางรอบคอบและมุงที่ผูปวยเปนศูนยกลาง

5.   ดานการเห็นแกประโยชนสวนรวม   ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมี
การรับรูดานการเห็นแกประโยชนสวนรวมในระดับสูง (  = 4.30)  หมายความวา  พยาบาลวิชา
ชีพทํากิจกรรมตาง ๆ เพื่อสวนรวมโดยไมขัดกับความตองการของตนเอง และเมื่อพิจารณารายขอ   
พบวาขอที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด คือ การดูแลผูปวยทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณสังคมและจิตวิญญาณ
เพื่อใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตที่ดี และการปฏิบัติงานโดยคํานึงประโยชนของสวนรวม ที่เปนเชนนี้
เนื่องจากลักษณะการทํางานของพยาบาลมีความสงสารเห็นใจและตองการชวยเหลือผูอ่ืน ในขณะ
เดียวกันมีการยอมรับขอจํากัดและขอดอยของมนุษย (อภิญญา  คารมปราชญ, 2543)  ซึ่ง  Rutter  
(1993 อางใน อภิญญา  คารมปราชญ , 2543)  กลาววา การพยาบาลเปนการอุทิศตนเพื่อการ      
ดูแลผูปวย  เปนประโยชนสวนบุคคลในการทําความดีมีรายไดและไดชวยเหลือวิชาชีพ  ซึ่งงาน
พยาบาลเปนบริการเชิงวิชาชีพที่ผูใหบริการเปนผูที่ริเร่ิมในการสรางสัมพันธภาพกับผูใชบริการ  
เปนงานที่ชวยเหลือใหบุคคลพนจากความเจ็บปวย   สงเสริมใหบุคคลมีสุขภาพดี  พยาบาลที่เขาใจ
ธรรมชาติของงานจะเรียนรูและปรับตัวปฏิบัติงานไดอยางมีความสุข  และจากการที่การพัฒนา  
คุณภาพบริการมุงเนนที่ผูรับบริการเปนศูนยกลาง พยาบาลวิชาชีพซ่ึงเปนผูที่อยูใกลชิดกับผูรับ
บริการมากที่สุดจึงเกิดความรูสึกวา การทํางานของตนเองนั้นเกิดประโยชนกับผูรับบริการจึงปฏิบัติ
งานโดยคํานึงถึงประโยชนของสวนรวมเสมอ

6.  ดานความตั้งใจ   ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคา
ของงานดานความตั้งใจอยูในระดับสูง (  = 4.36)    หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงาน
ดวยความเต็มใจและเห็นแกประโยชนของงาน  ทําใหรูสึกวางานนั้นไมหนักและยากเกินความ
สามารถ ไมตองใชความอดทนมากในการทํางาน  ซึ่งทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในการ
ทํางานและสงผลใหผูรับบริการมีความพึงพอใจในการบริการที่ไดรับ  และเมื่อพิจารณารายขอพบ
วา  ขอที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด  คือ การเต็มใจที่จะปฏิบัติหนาที่ที่รับผิดชอบอยางเต็มที่  ซึ่งเกิดจากการที่
องคการพยาบาลมีการนําการพัฒนาคุณภาพบริการมาใชเพื่อใหโรงพยาบาลผานการรับรองคุณ
ภาพอันจะทําใหสังคมและผูรับบริการเกิดความมั่นใจตอระบบบริการของโรงพยาบาล(สถาบันรับ
รองคุณภาพโรงพยาบาล , 2543: 5) ทําใหโรงพยาบาลสามารถใหการบริการที่สอดคลองกับความ
ตองการของผูรับบริการในปจจุบัน  และพยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรที่สาํคัญในการพัฒนาคุณ
ภาพบริการเนื่องจากเปนผูอยูกับงานบริการมากที่สุด  ซึ่งการพัฒนาคุณภาพที่ประสบผลสําเร็จขึ้น
กับบุคคลในองคการที่จะผลักดันใหมีการเปลี่ยนแปลงขึ้นและผูปฏิบัติเกิดความภาคภูมิใจในผล
การปฏิบัติงานของตนเองเกิดความพึงพอใจในงาน (อนุวัฒน  ศุภชุติกุล, 2539 : 127 – 128) ซึ่ง
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สอดคลองกับการศึกษาของกนกพร  แจมสมบูรณ (2539)  และอภิญญา  คารมปราชญ (2543)
พบวาพยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงานดานความตั้งใจอยูในระดับสูง

7. การตั้งเปาหมาย ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงาน
ดานการตั้งเปาหมายอยูในระดับสูง (  = 4.13) หมายความวา พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูใน
การมีจุดประสงคในการทํางานที่ชัดเจนและสามารถเปนไปได  รวมทั้งการรูถึงวิธีการที่จะไปสูเปา
หมายนั้นดวย  อธิบายไดวา  การพัฒนาคุณภาพมุงเนนผูปวยเปนจุดศูนยกลาง พยาบาลวิชาชีพ
จึงทําทุกวิถีทางเพื่อใหบรรลุเปาหมายนั้น  ทําใหพยาบาลเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงานสง
ผลใหบุคลากรเกิดแนวคิดในการผลิตผลงานที่มีคุณภาพและบรรยากาศที่ดีในการทํางาน (Arnold 
,1989) สอดคลองกบัการศึกษาของกนกพร  แจมสมบูรณ ( 2539) และ ทรียาพรรณ  สุภามณี        
( 2541)  ที่พบวา พยาบาลประจําการมีการรับรูคุณคาของงานดานการตั้งเปาหมายในระดับสูง

8.  ความหวัง  ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูคุณคาของงานดาน    
ความหวังอยูในระดับสูง (  = 4.09) หมายความวา พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูตอส่ิงที่รอคอยจาก
การทํางานทําใหเกิดความอดทนและมีกําลังใจในการปฏิบัติงานอยางไมทอถอย  อธิบายไดวา การ
นําการพัฒนาคุณภาพมาใชมีเปาหมายที่ชัดเจนคือทําใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปในทิศทาง
เดียวกัน  ลดความขัดแยงในการปฏิบัติงาน   ทําใหเกิดความพึงพอใจในการทํางาน  โดยเฉพาะ
การที่บุคคลไดทําในส่ิงที่ตนเองรักและตองการทําเปนการชวยใหเกิดความคิดในการสรางสรรคสิ่ง
ใหม ๆ (Sternberg,1999: 10) สอดคลองกับการศึกษาของอภิญญา  คารมปราชญ (2543)

3. การสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวง  สาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร

ผลการศึกษา พบวา การสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับสูง (  = 3.85)  หมายความวา  
พยาบาลวิชาชีพรับรูวา การปฏิบัติงานของบุคลากรในกลุมงานการพยาบาล ประกอบดวยบุคคล
สรางสรรค  ในบรรยากาศสรางสรรค  โดยใชกระบวนการสรางสรรคเพื่อใหไดผลผลิตสรางสรรค     
ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก ปจจุบันเปนยุคแหงเทคโนโลยีที่มีการเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็วและทั่วถึง 
สงผลใหระดับความมุงหวังของผูรับบริการสูงขึ้น  เกิดการแขงขันเชิงธุรกิจเพิ่มข้ึน  รวมไปถึงการ
ปฏิรูประบบสุขภาพเพื่อใหประชาชนผูรับบริการไดรับบริการสุขภาพที่เสมอภาคและเทาเทียมกัน 
นอกจากนี้  รัฐยังมีการพัฒนางานบริการและปฏิรูปการบริหารจัดการดานสาธารณสุข โดยกําหนด
ใหโรงพยาบาลทุกแหงทั่วประเทศเปนโรงพยาบาลคุณภาพและนําแนวคิดเรื่องการจัดการคุณภาพ
โดยรวม (Total  Quality  Management ) มาเปนกลยุทธในการปฏิบัติ (วิฑูร  แสงสิงแกว ,2538 ; 
อนุวัฒน  ศุภชุติกุล , 2543 : 2)    และแนวคิดการพัฒนาและรับรองคุณภาพมาใช    (สถาบันวิจัย 
สาธารณสุข , 2541) โดยมีการดําเนินงานมาตั้งแตป พ.ศ. 2536
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นอกจากนี้แลวกระแสการปฏิรูประบบราชการ ยังเปนสวนหนึ่งที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
ขององคการ  แนวทางหนึ่งของการปฏิรูประบบราชการ  คือ  การกําหนดใหงานสาธารณสุขอยูใน
รูปขององคการมหาชน  คือการเปนโรงพยาบาลในกํากับของรัฐ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง        
สาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  สวนใหญสังกัดกรมการแพทยซึ่งเปนหนวยงานที่ใหบริการและ
ทํางานดานวิชาการควบคูกันไป (ชาตรี  บานชื่น, 2542) จึงเกิดการเปลี่ยนแปลงและปรับปรุง    
องคการเพื่อใหสอดคลองกับนโยบายของรัฐ   นอกจากน้ี  การที่โรงพยาบาลของรัฐถูกผลักดันให
แปรสภาพเปนองคการมหาชน  ทําใหรูปแบบบริหารการเงินการคลังของโรงพยาบาลของรัฐเปลี่ยน
ไปเปนการมุงเนนประสิทธิภาพและผลสัมฤทธิ์ของงาน (กฤษดา  แสวงดี , 2545)  ทําใหองคการ  
สุขภาพมีการเปลี่ยนแปลงในการใชเงินและแรงงานโดยการนําทรัพยากรในหนวยงานมาใชใหเกิด
ประโยชนสูงสุดในการสรางผลผลิตและบริการ ( เรมวล  นันทศุภวัฒน ,2541 )  และทุกคนใน    
องคการตองชวยกันคิดและชวยกันทํา   องคการจึงจะอยูรอดและเจริญกาวหนาตอไปได ( วีรวุธ  
มาฆะศิรานนทและยุดา  รักไทย  , 2544 )

ดังนั้น   การเปลี่ยนแปลงสภาวการณในปจจุบัน   การปฏิรูประบบสุขภาพ  และการปฏิรูป
ระบบราชการ สงผลใหเกิดการพัฒนาคุณภาพซึ่งเปนกลยุทธที่สําคัญในการพัฒนาองคการ        
ใหสอดคลองกับความหวังและความตองการของผูรับบริการ(สุลัดดา  พงษรัตนามาน, 2542)   
นอกจากนี้กระทรวงสาธารณสุข  มีนโยบายตองการใหโรงพยาบาลทั่วไปทุกแหงเปนโรงพยาบาล
คุณภาพภายในป 2544 โดยเฉพาะโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขไดนําแนวคิดการบริหาร
คุณภาพทั่วทั้งองคการมาใช  ตั้งแตป พ.ศ. 2536 ( วิจัยระบบสาธารณสุข , 2541 )  พยาบาลเปน
บุคลากรหลักที่ใกลชิดและใหการบริการดานสุขภาพแกประชาชนมากกวาวิชาชีพอื่น  จึงทําใหการ
สรางสรรคงานในองคการของกลุมการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขต
กรุงเทพมหานครอยูในระดับสูง    ซึ่งขัดแยงกับการศึกษาของอัญชลี  ดวงอุไร (2545)  ที่พบวาการ
มีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
ทั้งในระดับหนวยงานและโรงพยาบาล อยูในระดับนอย (  = 2.99) นั้น เนื่องจากโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลซึ่งเปนโครงการใหมที่เขามาประยุกตใชในประเทศไทยเปนเวลาไม
นานนักและพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมยังไมคุนเคยกับแนวคิดนี้

เมื่อพิจารณาองคประกอบของการสรางสรรคงานในองคการ ในรายดาน  พบวา  พยาบาล
วิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  มีการรับรูดานบุคคล    
สรางสรรค   ดานบรรยากาศสรางสรรค  ดานกระบวนการสรางสรรค   และดานผลผลิตสรางสรรค  
อยูในระดับสูง  ดังเสนอตอไปนี้

1.1  บุคคลสรางสรรค
ผลการศึกษา  พบวา  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
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สาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  มีการรับรูดานบุคคลสรางสรรคในระดับสูง (  = 3.89)      
หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพรับรูวา  ตนเองซึ่งเปนตัวแทนของกลุมงานการพยาบาล  มีความ
กระตือรือรน  กลาคิด  กลาแสดงออกในการปฏิบัติงาน  นอกจากนั้นยังมีความอยากรูอยากเห็น  มี
จินตนาการ  ยืดหยุนและมีอารมณขันในการทํางาน  มีความสุขกับการทํางาน  ทั้งนี้อาจเนื่องจาก
การเปลี่ยนแปลงจากเทคโนโลยี  การปฏิรูประบบสุขภาพ  และการปฏิรูประบบราชการ  ทําให  
กลุมงานการพยาบาลซึ่งเปนองคการหนึ่งในทีมสาธารณสุขเกิดการเปลี่ยนแปลงตามไปดวย      
กลุมงานการพยาบาลเปนกลุมงานที่ประกอบดวยบุคคลหลายระดับ  ซึ่งเปนบทบาทหนาที่ที่ให
บริการสุขภาพโดยตรงกับผูรับบริการและอยูใกลชิดผูรับบริการมากกวาวิชาชีพอื่น ๆ ในทีมสุขภาพ  
โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพนอกจากจะปฏิบัติหนาที่ตามความรับผิดชอบที่กําหนดแลว  ยังจะตอง
ตัดสินใจแกปญหาในระบบงานคอนขางมาก   นอกจากนี้ยังตองสามารถใหคําปรึกษาและแนะนํา
แกผูปฏิบัติในระดับรองลงมา  ตลอดทั้งมีสวนรวมในการวางแผนและดําเนินการปรับปรุงพัฒนา  
ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานการพยาบาล (กองการพยาบาล ,2539 : 15)  ซึ่งในการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั้นกลุมงานการพยาบาลถือวาเปนหนวยงานหนึ่งที่มีการพัฒนากอน
หนวยงานอื่น ๆ และมากที่สุดในโรงพยาบาล (ชาตรี  บานชื่น , 2541 : 36)  ซึ่ง Dianis  และ
Cummings (1998)  กลาวไววา  การพัฒนาการดําเนินงานในองคการสุขภาพ  สวนใหญริเร่ิมโดย
ทีมพยาบาล

นอกจากนี้การที่องคการอยูในสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงมาก  องคการจําเปนตองปรับ
ตัวใหเขากับ  คานิยม  สังคม  วัฒนธรรมตลอดจนเทคโนโลยีที่เปลี่ยนไป องคการจะเกิดการจัดรูป
แบบใหม    มีการประสานงานกันมากขึ้น  โดยการใชขอมูลขาวสารมากขึ้น  บุคคลที่เขามาปฏิบัติ
งานในองคการมีความเชี่ยวชาญมากขึ้น  (Fremont  และ James อางถึงใน อรุณ  รักธรรม ,2540) 
ซึ่งกลุมงานการพยาบาลนับไดวาเปนองคการทางสุขภาพที่อยูทามกลางความเปลี่ยนแปลงนั้น  
นอกจากนี้    บุญทัน  ดอกไธสง (2530 : 46) ยังกลาวไววา  พื้นฐานของการพัฒนาองคการยุคใหม  
เนนความสําคัญของความคิดสรางสรรค  ทําใหเกิดการพัฒนาความสามารถดานอื่น ๆ กอใหเกิด
ผลผลิตที่มีคาและเกิดประโยชนสูงสุดตอองคการ   (บรรพต  พรประเสริฐ , 2539  อางถึงใน จงกล  
พลตรี ,2544)  และจากการที่โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานครเปน
องคการที่ใหบริการและวิชาการควบคูกันไป  กลุมงานการพยาบาลจึงมีการพัฒนาอบรมบุคลากร
ใหมีความรูทักษะในเรื่องการพัฒนาคุณภาพ  ซึ่งทําใหเกิดการพัฒนากระบวนการทางความคิดใน
ทางบวกและเปนความคิดที่แปลกใหมนําไปปฏิบัติสูนวตกรรมในการทํางาน (ชํานิ  จิตตรีประเสริฐ, 
2543 )

1.2 บรรยากาศสรางสรรค
ผลการศึกษา  พบวา  พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
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เขตกรุงเทพมหานคร  มีการรับรูในดานบรรยากาศสรางสรรคอยูในระดับสูง (  = 3.67)          
หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพรับรูวา ในหนวยงานที่ปฏิบัติงานอยูนั้นมีสภาพแวดลอมที่กระตุน
ใหสมาชิกทุกคนในกลุมงานการพยาบาลไดมีการแสดงออกทั้งความคิดและการกระทํา ทําใหเกิด    
ผลดีตอองคการ  ทําใหการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในกลุมงานการพยาบาลอยูใน       
สภาพแวดลอมที่เปนอิสระในการทํางานเพื่อใหบรรลุเปาหมาย  มีความทาทายที่จะกระตุนให
พยาบาลวิชาชีพตื่นตัวตองาน   ไววางใจซึ่งกันและกัน  และพรอมตอการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา   
ที่เปนเชนนี้อาจเปนไปไดวาการที่โรงพยาบาลไดมีการดําเนินงานเพื่อการรับรองคุณภาพ  แนวทาง
หนึ่งของการดําเนินการนี้คือการทํางานแบบสหสาขาวิชาชีพ  การประชุมเพื่อการปรึกษาหารือใน
การพัฒนาคุณภาพทําใหผูปฏิบัติมีความเขาใจในการปฏิบัติงานซึ่งกันและกัน  มีโอกาสในการ
เสนอขอคิดเห็นที่เปนประโยชนและรวมมือรวมใจในการพัฒนาและปรับปรุงการปฏิบัติงานเพื่อให
องคการบรรลุเปาหมายรวมกัน  แตเมื่อพิจารณารายขอพบวา ในการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงาน
ทําใหรูสึกอึดอัด  และหนวยงานมีกฏเกณฑขอบังคับมากจนเปนอุปสรรคตอการผลิตผลงานใหม 
อยูในระดับปานกลาง  ซึ่งถาผูบริหารมีทาทีที่ยอมรับและกระตุนใหผูปฏิบัติไดแสดงความคิดเห็น
อยางมีอิสระ  จะทาํใหเกิดบรรยากาศแหงการรวมมือสรางสรรคในสถานที่ทํางาน  กอใหเกิด     
ประสิทธิผลตอองคการได  (ชาญณรงค  พรรุงโรจน , 2543 ) ซึ่งการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการ
ศึกษาของ  Sundar  และ Anil (2000 ) ที่พบวา  ระบบการบริหารขององคการที่กอใหเกิด
บรรยากาศสรางสรรคทําใหการสรางสรรคงานในองคการสูงขึ้น และสอดคลองกับการศึกษาบาง
สวนของศศินันท       หลานามวงศ   (2545) ซึ่งพบวาบรรยากาศองคการในดานการเปดโอกาสให
เรียนรูโดยการทดลองของพยาบาลประจําการอยูในระดับปานกลาง

1.3  กระบวนการสรางสรรค
ผลการศึกษา พบวา  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  มีการรับรูกระบวนการสรางสรรคอยูในระดับสูง (  = 4.02 )
หมายความวา  พยาบาลวิชาชีพรับรูวา  ในการปฏิบัติงานของบุคลากรในกลุมงานการพยาบาล  
พยาบาลวิชาชีพสามารถแกไขปญหาไดอยางมีข้ันตอนและเปนระบบ เพื่อนําไปใชใหเกิดประโยชน
ในสิ่งใหมตอไป   ซึ่งอาจเปนไปไดวา  รัฐนํานโยบายการบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการ มาใชในการ
พัฒนาคุณภาพ  ซึ่งสิทธิศักดิ์  พฤกษปติกุล (2544) กลาววา การบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการ 
เปนแนวทางหนึ่งที่ทําใหองคการเกิดศักยภาพสูงสุด  โดยการพัฒนาคุณภาพของผลิตภัณฑ  
บริการ  คน  กระบวนการและสิ่งแวดลอมอยางตอเนื่อง จึงเห็นไดวา กระบวนการพัฒนาและรับ
รองคุณภาพโรงพยาบาลในประเทศไทยใหความสําคัญในเรื่องการประเมินและตรวจสอบตนเอง      
การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง    ซึ่งกระบวนการเหลานี้ใหความสําคัญกับกระบวนการเปนหลัก  
(จิรุตม    ศรีรัตนบัลลและคณะ , 2543 : 1)
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1.4  ผลผลิตสรางสรรค
ผลการศึกษา  พบวา  พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข  เขต

กรุงเทพมหานคร  มีการรับรูในดานผลผลิตสรางสรรค อยูในระดับสูง (  = 3;79)  หมายความวา  
พยาบาลวิชาชีพรับรูวา  ผลผลิตของงานเกิดจากความคิดของบุคคลทั้งที่ทํางานคนเดียวและ
ทํางานเปนทีม  โดยการนําความคิดที่หลากหลายมารวมเปนหนึงเดียวเพื่อใหไดสิ่งที่มีคุณภาพ  
แปลกใหม  มีคุณคาและเปนประโยชนตอองคการ    ซึ่งอาจเนื่องจาก  ผลผลิตสรางสรรคเปนสิ่งที่
เกิดจากการจัดการอยางเปนระบบดวยทรัพยากรที่มีอยูในองคการ  เมื่อพิจารณาการปฏิบัติการ
พยาบาลในปจจุบัน  พบวา มุงเนนการปฏิบัติงานแบบสหสาขาวิชาชีพ  ซึ่งทําใหมีการแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นซึ่งกันและกันกับวิชาชีพอื่น  เกิดแนวทางในการสรางผลผลิตทั้งดานผลิตภัณฑและ
กระบวนการ   ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ  Hickman (1997) ที่พบวาการทํางานเปนทีมสง
เสริมใหเกิดการสรางผลผลิตมาข้ึน  แตผลการศึกษานี้  ขัดแยงกบัการศึกษาของ โยทะกา  ภคพงษ      
( 2538 )  ที่พบวา  พยาบาลวิชาชีพมีการนํานวตกรรมทางการพยาบาลมาใชในการปฏิบัติงานนอย  
เนื่องจากลักษณะงานพยาบาลเปนผลัด  มีตารางการทํางานที่ไมแนนอน  ตองอยูเวรในวันหยุด
หรือทํางานติดตอกันหลายวันโดยไมไดหยุดพัก  สงผลใหเกิดความเบื่อหนายในการทํางาน

2. ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการ   การรับรูคุณคาของงานกับ
การสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง    
สาธารณสุข     เขตกรุงเทพมหานคร

สมมุติฐาน  ขอที่ 1 การสนับสนนุจากองคการมีความสัมพันธกับการสรางสรรค
งานในองคการของกลุมงานการพยาบาล   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขต
กรุงเทพมหานคร

ผลการศึกษา พบวา  การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกในระดับปาน
กลางกับการสรางสรรคงานในองคการของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสา
ธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับตํ่ากวา  .05 ( r = .45 )  นั่นคือ        
หากพยาบาลวิชาชีพ   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  ไดรับการ
สนับสนุนจากกลุมงานการพยาบาล ก็จะทําใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการดวย   ซึ่งเปนไป
ตามสมมุติฐานขอที่1 ซึ่งสอดคลองกับสวนหนึ่งของการศึกษาของ Hickman  (1997) ที่พบวา  การ
สนับสนุนจากองคการ  ผูบริหารและความทาทายในการทํางานเปนสิ่งสําคัญที่มีผลกับการสราง
สรรคงานในองคการ  นอกจากนี้  ผลการศึกษาของ  Zhou  และ George (2001) ยังพบวา การได
รับการสนับสนุนจากหัวหนาทําใหผูปฏิบัติที่เกิดความไมพึงพอใจในการทํางาน  เกิดความจงรัก
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ภักดีและพยายามหาแนวทางแกไขปรับปรุงใหองคการกาวหนาขึ้น   ซึ่งก็ไดแกการสรางสรรคงาน
ในองคการนั่นเอง  นอกจากนี้การศึกษาของ  จันทรพา ทัดภูธร (2543 ) และเบญจรัตน  สมเกียรติ
(2544) พบวา  การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานตามบทบาท
ของพยาบาลประจําการ  ซึ่งบทบาทที่สําคัญของพยาบาลในยุคแหงการเปลี่ยนแปลงนี้  เปนการมุง
พัฒนาคุณภาพบริการ  หากพยาบาลไดรับการสนับสนุนจากองคการสูง  ยอมปฏิบัติบทบาทใน
ดานการพัฒนาคุณภาพบริการไดดีตามไปดวย ซึ่งการพัฒนาคุณภาพบริการเปนแนวคิดหนึ่งที่ทํา
ใหองคการมีความมั่นคงในยุคของการแขงขัน  (สุลัดดา  พงษรัตนามาน ,2542 : 2) นอกจากนี้      
การศึกษาของ  บุษรินทร  ทีตี้  (2542) ยังพบวา  การไดรับการสนับสนุนจากผูบริหารดาน
ทรัพยากรมีความสัมพันธทางบวกกับการยอมรับการประกันคุณภาพของเจาหนาที่  และการที่      
ผูบริหารการพยาบาลใหการสนับสนุนดานการอบรมความรู  ทักษะความชํานาญใหม ๆ เกี่ยวกับ
การพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาลจะทําใหเกิดการยอมรับการเปลี่ยนแปลงเพิ่มข้ึน  ทําให
พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติตามแนวทางการพัฒนาคุณภาพ  ซึ่งเปนการบรรลุวัตถุประสงคขององคการ  
กอใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลได

นอกจากนี้  อาจเปนไปไดวา  จากการที่มีการนําการบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการมาใชใน
การพัฒนาคุณภาพของรัฐ   ปจจัยที่สําคัญมากประการหนึ่งที่สงเสริมใหเกิดคุณภาพทั่วทั้งองคการ  
คือการบริหารแบบมีสวนรวม   (อนุวัฒน  ศุภชุติกุลและคณะ , 2544)   พฤติกรรมการทํางานใน 
บทบาทของผูบริหารแบบมีสวนรวมของหัวหนากลุมงานการพยาบาลชวยสนับสนุนและเอื้ออํานวย
ตอผูใตบังคับบัญชาใหมีความคิดสรางสรรค   รวมกันคิดวางแผนตลอดจนทําใหผูใตบังคับบัญชา  
รูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งขององคการ (สมยศ  นาวีการ , 2535) สอดคลองกับการศึกษาของจงกล 
พลตรี (2541) ที่พบวา  พฤติกรรมการสนับสนุนของผูบริหารทั้งในระดับปานกลางและระดับสูงมี
ผลตอบรรยากาศสรางสรรค  ซึ่งทําใหพยาบาลสามารถใชความคิดสรางสรรคและทักษะความ
สามารถที่มีอยูทําใหเกิดความพึงพอใจในงานสูง (กรองแกว  อยูสุข , 2538) เกิดการสรางสรรค   
ผลผลิตจากกระบวนการทํางานเพื่อใหองคการเกิดความกาวหนา  นอกจากนี้การสนับสนุนจาก
องคการ   ทําใหผูปฏิบัติงานมีความรูสึกที่ดีตอการปฏิบัติงาน  เกิดอารมณและความรูสึกที่ดี   มี
ความคิดสรางสรรค   ทําใหองคการบรรลุวัตถุประสงค   เกิดความสําเร็จในการปฏิบัติงาน  
(Eisenberger  และคณะ,1986)

ดังนั้น  การสนับสนุนจากองคการมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการของ
กลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  ซึ่งเปนไป
ตามสมมุติฐานที่ 1



71

สมมุติฐานขอที่ 2 การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานใน
องคการของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขต
กรุงเทพมหานคร

ผลการศึกษา  พบวา  การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธทางบวกกับการสรางสรรค
งานในองคการของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขต
กรุงเทพมหานครอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับตํ่ากวา .01 ( r = .64 )   นั่นคือ   เมื่อพยาบาล
วิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เขตกรุงเทพมหานคร   มีการรับรูคุณคาของงาน
ก็  จะเกิดการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลดวย   ทั้งนี้อาจเปนไปไดจากการที่การปฏิบัติการ
พยาบาลเปนการปฏิบัติงานที่มีความเปนอิสระที่อยูในขอบเขตความรับผิดชอบของวิชาชีพ  ทําให
พยาบาลเกิดความภาคภูมิใจ มองเห็นคุณคาของตนเองและมีความพึงพอใจในงาน ที่ทํา (สมจิต  
หนุเจริญกุล , 2537 ) สงผลใหพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานเพื่อพัฒนางานบริการใหมีคุณภาพ  เกิด
การสรางสรรคงานในองคการ   นอกจากนี้   การพยาบาลเปนงานที่มีคุณคาสูงสงในลักษณะของ
การชวยเหลอืใหคนมีสุขภาพดี  ซึ่งกระทําดวยความรูสึกที่จริงใจ ดวยการยอมรับใน  บทบาทของ
วิชาชีพ ผูใหความชวยเหลือยอมมีความสุขในกิจกรรมที่กระทําลงไป (ฟาริดา  อิราฮิม ,2536 ; 24) 
สอดคลองกับ Sternberg (1999: 10)  ที่กลาววา  การที่บุคคลไดทําในสิ่งที่ตนเองรักและตองการ
ทําเปนการชวยใหเกิดความคิดในการสรางสรรคสิ่งใหม ๆ   นอกจากนั้น  Arnold (1989 ) ยังได
กลาวไววา  การรับรูวางานนั้นมีคุณคาจะทําใหมีพลังและทนตอจุดดอยของงานได  การมองงานวา
เปนสิ่งมีคุณคา  มีประโยชนจะทําใหเกิดความรักในงาน  ความพึงพอใจในงาน   อยากทํางาน  เกิด
ความสุขในการทํางาน  ในการพัฒนาคุณภาพนั้นพยาบาลเปนเฟองสําคัญในการดําเนินการ
พัฒนาคุณภาพในโรงพยาบาล รวมถึงการที่พยาบาลเปนบุคลากรที่ตองสัมผัสกับ   ผูรับบริการ
มากที่สุด  ตองอยูกับงานบริการมากที่สุด จึงเปนกลุมบุคลากรที่สามารถสรางสรรค    คุณภาพและ
ความเจริญกาวหนาขององคการพยาบาลไดอยางดีที่สุด (พวงรัตน บุญญานุรักษ ,2537 : 23 )

ดังนั้น  การรับรูคุณคาของงานจึงมีความสัมพันธกับการสรางสรรคงานในองคการของกลุม
งานการพยาบาล  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  ซึ่งเปนไปตาม
สมมุติฐานขอที่ 2
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ขอเสนอแนะ

1. ขอเสนอแนะทางการบริหาร

1.1  จาการศึกษา พบวา  การสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับสูง 
เมื่อพิจารณารายขอกลับพบวา ในดานบรรยากาศสรางสรรค  พยาบาลวิชาชีพรับรูเรื่องการ เปล่ียน
แปลงการปฏิบัติงานทําใหรูสึกอึดอัด  และหนวยงานมีกฎเกณฑขอบังคับมากจนเปนอิสระตอการผลิต
งานใหม ๆ อยูในระดับปานกลาง  ซึ่งเปนไปไดวา  การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานใหเหมาะสมสอด
คลองกับเหตกุารณปจจุบัน  เพื่อใหองคการอยูไดอยางมั่นคง  ทําใหพยาบาลเกิดความรูสึกอึดอัด  
ขาดอิสระในการทํางานเนื่องจากตองปฏิบัติตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพ  ซึ่งพยาบาลมีความรูสึก
วาเปนการเพิ่มภาระงาน ขอเสนอแนะไดแกการที่ผูบริหารเปดโอกาสใหพยาบาลวิชาชีพมีสวนรวมใน
การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานอาจทําใหพยาบาลรับรูวา การเปลี่ยนแปลงนั้นเกิดจากความคิดเห็น
ของตนเอง  จะทําใหเกิดความรูสึกมสีวนรวมในการปฏิบัตินั้นและดําเนินกิจกรรมตาง ๆ รวมกัน  และ
เกิดทัศนคติที่ดีตอการเปลี่ยนแปลง  ซึ่งจะเปนการสงเสริมใหการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล
อยูในระดับสูงกวาเดิม

1.2  จากการศึกษา  พบวา  การรับรูคุณคาของงานมีความสัมพันธกับการสรางสรรค
งานในองคการพยาบาล  เพื่อเปนการสงเสริมและใหการสนับสนุนบุคลากรในองคการในการสราง
สรรคงานในองคการ  ผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรมีแนวทางในการบริหารทรัพยากรบุคคล   โดย
การวางแผนการขึ้นสูตําแหนงเพื่อความกาวหนาทางวิชาชีพ  อันจะทําใหบุคลากรมีความสุขในการ
ปฏิบัติงานใหประสบผลสําเร็จตามวัตถุประสงคทั้งของตนเองและผูอื่น

1.3  จากการศึกษา  พบวา  การสนับสนุนจากองคการพยาบาลมีความสัมพันธกับ
การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  ซึ่งการสนับสนุนโดยรวมเกี่ยวกับการมีสวนรวมในการบริหาร 
ทําใหผูปฏิบัติงานมีโอกาสในการแสดงความคิดเห็นไดมาก  ดังนั้น  ผูบริหารที่มีความพรอมในการให
ผูปฏิบัติเขาพบไดโดยสะดวก จะทําใหผูปฏิบัติเกิดความรูสึกที่ดีตอผูบริหาร  เกิดความยึดมั่น   ผูกพัน
ตอองคการ  สงผลใหเกิดการสรางสรรคงานในองคการได

2.  ขอเสนอแนะทางการวิจัย  การศึกษาครั้งนี้  ศึกษาในองคการที่มีการเปลี่ยนแปลงอยาง
รวดเร็วทั้งทางเศรษฐกิจ  แนวคิดการบริหาร   การปฏิบัติงานในยุคแหงการแขงขัน   ซึ่งถึงแมจะมีการ
นําแนวคิดการพัฒนาคุณภาพมาใชตั้งแต ป พ.ศ. 2536  แตมีเพียงโรงพยาบาลเดียวเทานั้น       ที่
ผานการรับรองคุณภาพ  จึงควรทําการศึกษา

2.1 การศึกษาเปรียบเทียบระหวางประชากรของโรงพยาบาล  ทุกระดับวิชาชีพ
เพื่อพิจารณาระดับการสรางสรรคงานของโรงพยาบาล และดําเนินการตอไปตามผลการศึกษา ที่ได
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2.2 การศึกษาตัวแปรอื่นที่มีผลตอการสรางสรรคงานในองคการ เชน  วัฒนธรรม
องคการ  การสื่อสาร  เปนตน
  3.  ขอเสนอแนะทางการศึกษา  จากการศึกษา  พบวา  การสรางสรรคงานในองคการของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  เขตกรุงเทพมหานคร  อยูในระดับสูง      
แตเมื่อพิจารณารายขอของผลผลิตสรางสรรคกลับพบวา องคการพยาบาลมีการนําผลงานวิจัยทาง
กาารพยาบาลมาปรับใชในการปฏิบัติงานเพียงปานกลาง   ดังนั้น  จึงควรมีการสงเสริมโดยการจัด
การอบรมวิธีการนําผลการวิจัยมาใช
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1. รองศาสตราจารย ดร. พ.ต.ต.พวงเพ็ญ  ชุณหปราณ

คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

2.  รองศาสตราจารยเรมวล  นันทศุภวัฒน
ภาควิชาบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยเชียงใหม

3. นางกนกพร  แจมสมบูรณ
หัวหนาหอผูปวยหนักอายุรกรรมโรคหัวใจ   สถาบันโรคทรวงอก   กระทรวงสาธารณสุข

4.  นางสาวสุมาลี  จักรไพศาล
หัวหนาหอผูปวยกุมารเวชกรรม  โรงพยาบาลสระบุรี

5. พันตรีหญิงจารุวรรณ  ปทอง
หัวหนาหอผูปวยอุบัตเิหตุหญิง  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
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ภาคผนวก  ข

ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย
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แบบสอบถามงานวิจัย

เร่ือง  ความสัมพันธระหวาง  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงาน
กับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร

เเร

เรียน ทานผูตอบแบบสอบถาม
เนื่องดวยดิฉัน นางสาววรรณภา  โอฐยิ้มพราย นิสิตปริญญามหาบัณฑิต     คณะพยาบาลศาสตร

สาขาการบริหารการพยาบาล  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง
“ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบลา  การรับรูคุณคาของงาน  กับการสรางสรรคงานในองคการ
พยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานคร” โดยมี
อาจารย ดร. ชมพูนุช โสภาจารีย เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ซึ่งการทําวิทยานิพนธนี้  จะสําเร็จลุลวงได
จําตองไดรับขอมูลจากทานในการตอบแบบสอบถามการวิจัย คําตอบของทานจะถูกนําไปใชในการวิเคราะหทางสถิติ
และการแปลผล  ขอมูลจะไมมีการอางอิงถึงตัวบุคคล  ไมวากรณีใดๆ เพราะเปนการศึกษาขอมูลในภาพรวม  ดังนั้น
ผูวิจัยจึงขอใหทานตอบแบบสอบถามโดยโปรดอานคําชี้แจงในการตอบแบบสอบถามแตละสวน และกรุณาตอบให
ครบทุกขอตามความเปนจริง เพื่อใหคําตอบของทานสามารถใชเปนขอมูลที่สมบูรณที่สุดในการวิจัยครั้งนี้ และนํา
ผลที่ไดไปเปนแนวทางในการพัฒนาคุณภาพการบริหารการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

คําชี้แจง
1. ลักษณะแบบสอบถาม  แบงออกเปน 4 ตอน คือ

ตอนที่ 1  ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม
ตอนที่  3  แบบสอบถามการสนับสนุนจากองคการพยาบาล
ตอนที่ 2  แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน
ตอนที่ 4   แบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล

2. ผูตอบแบบสอบถาม เปนพยาบาลวิชาชีพ  หมายถึงพยาบาลประจําการและหัวหนาหอผูปวยที่
ปฏิบัติงานในหนวยงานของกลุมงานการพยาบาล  มีประสบการณการทํางานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ
อยางนอย 1 ป  และยินยอมเขารวมในการตอบแบบสอบถามนี้

จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจาก
ทานเปนอยางดี และขอขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ  โอกาสนี้

ขอแสดงความนับถือ
นางสาววรรณภา  โอฐยิ้มพราย
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แบบสอบถามการวิจัย

เร่ือง ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงาน
กับการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข    เขตกรุงเทพมหานคร

ตอนที่  1  ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม

คําชี้แจง : โปรดเติมขอความลงในชองวาง   หรือ ทําเครื่องหมาย     ลงในชอง (   )  หนาขอความ
ที่ตรงกับความเปนจริงของทาน

1.  เพศ  (   )  ชาย (    )   หญิง
2.  อายุ    ………….   ป
3. ระดับการศึกษา

(    )  ปริญญาตรีเทียบเทา
(    )  ปริญญาโท
(    )  ปริญญาเอก

4.   ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน  ……………   ป  ……………..  เดือน
5. ตําแหนงที่ทานดํารงอยูในปจจุบัน

(    )  พยาบาลประจําการ (    )  หัวหนาหอผูปวย
6. แผนกที่ปฏิบัติงาน

(    )  ศัลยกรรม (    )  อายุรกรรม
(    )  สูตินรีเวชกรรม             (    )  กุมารเวชกรรม
(    )  ออรโธรปดิคส (    )  หอผูปวยหนัก
(    )  อ่ืน ๆ ( โปรดระบุ)  ………………………………………………………………………
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ตอนที่ 2  แบบสอบถามเกี่ยวกับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล

คําชี้แจง  โปรดอานขอคําถามแตละขอ  แลวทําเครื่องหมาย     ลงในชองหลังขอความ  ซึ่งตรงกับ
ความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียวเทานั้น   โดยถือเกณฑ  ดังนี้

เห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง เห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด
เห็นดวย หมายถึง เห็นดวยกับขอความนั้นมาก
ไมแนใจ หมายถึง ไมแนใจวาเห็นดวยหรือไมเห็นดวยกับขอความนั้น
ไมเห็นดวย หมายถึง ไมเห็นดวยกับขอความนั้นมาก
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง ไมเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด

ระดับความคิดเห็น
การสนับสนุนจากองคการ

พยาบาล
เห็นดวย
อยางยิ่ง

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น
ดวย

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

กลุมการพยาบาล ……………..
1. ใหโอกาสแกไขความผิดพลาดที่เกิดขึ้น
2. เห็นถึงความพยายามในการทํางานของทาน
3. รับฟงความคิดเห็นของทาน
4.ตอบสนองตอขอเรียกรองอยางมีเหตุผล
ของทาน
5.ไมใหความชวยเหลือเมื่อทานตองการความ
ชวยเหลือเปนพิเศษ
6. มอบหมายใหปฏิบัติงานที่สําคัญ
7. สนับสนุนการพัฒนางานของทาน
8. มอบหมายใหปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับความ
สามารถของทาน
9. สนับสนุนการจัดสภาพแวดลอมในการ
ทํางานใหสะดวกสบาย
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามการรับรูคุณคาของงาน

คําชี้แจง  โปรดอานขอคําถามแตละขอ  แลวทําเครื่องหมาย           ลงในชองหลังขอความซึ่งตรง
กับความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียวเทานั้น  โดยถือเกณฑ  ดังนี้

 เห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง  เห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด
เห็นดวย หมายถึง  เห็นดวยกับขอความนั้น
ไมแนใจ หมายถึง  ไมแนใจวาเห็นดวยหรือไมเห็นดวยกับขอความนั้น
ไมเห็นดวย หมายถึง  ไมเห็นดวยกับขอความนั้น
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง  ไมเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด

ระดับความคิดเห็น
การรับรูคุณคาของงาน เห็นดวย

อยางยิ่ง
เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย
ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

การรูจักตนเอง
1.ทานสามารถปฏิบัติงานไดครบถวนตามหนา
ที่ของทานที่ไดรับมอบหมาย
2.ทานรับฟงความคิดเห็นของผูรวมทีมการ
พยาบาล
การไดรับสมดุล
5.ทานสามารถใชเวลาในวันหยุดหรือเวลาหลัง
จากการปฏิบัติงานเพื่อครอบครัวไดอยางเต็มที่
6.ทานสามารถใชเวลาวางเพื่อศึกษาหาความรู
ตาง ๆ ที่นําไปใชในการปฏิบัติงาน     เชน การ
ใชคอมพิวเตอร  การใชภาษาอังกฤษ
การรูจักเลือก
9. ทานพรอมที่จะเผชิญหนากับสถานการณ
ตาง ๆ ที่จะเกิดขึ้นในขณะปฏิบัติงาน
10.ทานศึกษาหาความรูเพื่อเพิ่มทักษะในการ
ปฏิบัติงาน เพื่อความกาวหนาในหนาที่การงาน
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ระดับความคิดเห็น
การรับรูคุณคาของงาน เห็นดวย

อยางยิ่ง
เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น

ดวย
ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

ความศรัทธาในงานที่ทํา
13.ทานใหการดูแลผูปวยดวยการไตรตรอง
อยางรอบคอบตามปญหาความตองการของ
ผูปวยแตละราย
14. ทานปฏิบัติงานโดยมุงเนนผูปวยเปนจุด
ศูนยกลาง
การเห็นแกประโยชนสวนรวม
18.ทานดูแลผูปวยทั้งดานรางกายกาย จิตใจ 
อารมณ สังคมและจิตวิญญาณ เพื่อใหผูปวยมี
คุณภาพชีวิตที่ดี
19. ทานปฏิบัติงานโดยคํานึงถึงประโยชนของ
สวนรวม
ความตั้งใจ
22. ทานมีความตั้งใจในการปฏิบัติงาน
23.งานที่ทานปฏิบัติไมยากเกินความสามารถ
ของทาน
การต้ังเปาหมาย
28. ทานมีจุดมุงหมายในการทํางานที่ชัดเจน
29. ทานมีการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน
ซึ่งสามารถนําไปทําใหเกิดความสําเร็จของงาน
ความหวัง
33. ทานมีความพอใจในความสําเร็จของงาน
34. การปฏิบัติงานของทานใหผลลัพธที่เปนจริง
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ตอนที่ 4 แบบสอบถามการสรางสรรคงานในองคการพยาบาล

คําชี้แจง  โปรดอานขอคําถามแตละขอ  แลวทําเครื่องหมาย        ลงในชองหลังขอความ ซึ่งตรง
กับความเปนจริงในหนวยงานของทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียวเทานั้น  โดยถือเกณฑ  ดังนี้

มากที่สุด หมายถึง  ขอความนี้ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด
มาก หมายถึง  ขอความนี้ตรงกับความเปนจริง
ไมแนใจ หมายถึง  ไมแนใจวาขอความนั้นเปนจริงหรือไมเปนจริง
นอย หมายถึง  ขอความนี้ไมตรงกับความเปนจริง
นอยที่สุด             หมายถึง  ขอความนี้ไมตรงกับความเปนจริงมากที่สุด

ระดับความเปนจริง
มากที่สุด มาก ไมแนใจ นอย นอยที่สุด

บุคคลสรางสรรค
1. ทานปฏิบัติงานดวยความกระตือรือรน
2. ทานใชความคิดอยางเปนอิสระในการ
กําหนดเปาหมายการทํางาน
บรรยากาศสรางสรรค
9. หนวยงานของทานสงเสริมใหทานมีอิสระใน
การทํางานเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค
10.หนวยงานของทานสนับสนุนทรัพยากรอยาง
เต็มที่ เพื่อใหทานไดคิดสรางสรรคงานใหม ๆ

การสรางสรรคงานในองคการ
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การทดสอบขอตกลงเบื้องตน
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การทดสอบขอตกลงเบื้องตน
กอนที่ผูวิจัยจะนําขอมูลของการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  การรับรูคุณคาของงานและการ

สรางสรรคงานในองคการพยาบาลมาวิเคราะหเพื่อทดสอบสมมุติฐานการวิจัย  ผูวิจัยไดทําการทดสอบ
ขอตกลงเบื้องตนของสถิติคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แบบเพียรสัน ( Pearson’ product  moment  
correlation  coefficient )    เพื่อพิจารณาความเหมาะสมของขอมูล  ดังนี้

1. ความสัมพันธระหวางตัวแปรเปนความสัมพันธเชิงเสนตรง  ทดสอบโดยใช Scatter plot
ระหวางตัวแปรอิสระและตัวแปรตามแตละคู  พบวา จุดตาง ๆ เรียงอยูในแนวเสนตรงเดียวกัน  ทแยง
จากมุมลางซายไปมุมบนขวา    ซึ่งแสดงลักษณะเปนเสนตรง

2.   ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามทุกตัวเปนขอมูลเชิงปริมาณ
3.  การกระจายของขอมูลเปนแบบปกติ (Normal  distribution ) ผูวิจัยทําการทดสอบ  ดังนี้

            3.1  การตรวจสอบโดยใชกราฟ Histogram
ตัวแปร  ประกอบดวย  การสนับสนุนจากองคการพยาบาล   การรับรูคุณคาของงานและ

การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล   จากการทดสอบ  พบวา
3.1.1 การสนับสนุนจากองคการพยาบาล  กราฟฮิสโตแกรม  มีลักษณะเบซาย

เล็กนอย
เมื่อพิจารณาคาสถิติเชิงบรรยาย พบวาคาเฉลี่ย (Mean)= 3.42 ในขณะที่คากลางมัธยฐาน 

(Median )  = 3.48  ถือวาใกลเคียงกัน  จึงสรุปไดวา  การแจกแจงของขอมูลคอนขางสมมาตร  ดัง
แสดงในแผนภูมิที่  2
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แผนภูมิที่ 2 การสนับสนุนจากองคการพยาบาล
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3.1.2   การรับรูคุณคาของงาน กราฟมีลักษณะเบขวา  คาเฉลี่ย( Mean ) = 4.34
และคามัธยฐาน (Median ) = 4.07  มีคาหางกัน  สรุปวา  การแจกแจงของขอมูลเปนแบบไมปกติ     
ดังแสดงในแผนภูมิที่  3

              แผนภูมิที่ 3 การสนับสนุนจากองคการ

                         แผนภูมิที่ 3 การรับรูคุณคาของงาน
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2.1.3  การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล  ลักษณะของกราฟสมมาตรกัน   แสดง
ในแผนภูมิที่ 4

           แผนภูมิที่  4 การสรางสรรคงานในองคการพยาบาล
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จากการทดสอบตัวแปรทุกตัว พบวา การสนับสนุนจากองคการพยาบาลและการสรางสรรค
งานในองคการพยาบาลมีการแจกแจงของขอมูลแบบปกติ  สวนการกระจายขอมูลของการรับรูคุณคา
ของงานเปนไปแบบไมปกติ

3.2 การตรวจสอบโดยใช  Normal  Probability Plot  ซึ่งเปนกราฟที่พล็อตคาของขอมูลจริง
กับขอมูลที่คาดหวังไว  พบวา  ตัวแปรทุกตัว มีคาที่คาดไวเปนเสนตรง โดยมีคาจริงอยูรอบ ๆเสนตรง  มี
บางชวงเทานั้นที่อยูเหนือหรือใตเสนตรงอยางมีรูปแบบเลก็นอย  สรุปไดวา  มีการแจกแจงใกลหรือเปน
แบบปกติ ดังแสดงในแผนภูมิที่  5, 6  และ 7

                  แผนภูมิที่ 5 การสนับสนุนจากองคการ
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                        แผนภูมิที่  6 การรับรูคุณคาของงาน

Normal Q-Q Plot of SUMJOB
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แผนภูมิที่ 7 การสรางสรรคงานในองคการ



96

ภาคผนวก ง

หนังสือขอความรวมมือในการทําวิจัย
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

นางสาววรรณภา  โอฐยิ้มพราย  เกิดวันที่ 6  สิงหาคม 2504 ที่ กรุงเทพมหานคร สําเร็จ
       การศึกษาประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร  จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีสระบุรี  ใน

ปการศึกษา 2526  เขาศึกษาในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหาร
การพยาบาล จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ป พ.ศ.2543ปจจุบันดํารงตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 7
หนวยไตเทียม  โรงพยาบาลเลิดสิน  กรุงเทพมหานคร
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