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The purposes of this study were to study career success of professional nurses, to
investigate the relationships between career commitment, social resources, and career success of
professional nurses, and to search for the variables which could predict career success of
professional nurses, governmental hospitals, Bangkok Metropolis. The research subjects consisted
of 371 professional nurses selected by multi-stage sampling technique. Research instruments which
were career commitment, social resources, and career success questionnaires were tested for
content validity and reliability. The Cronbach’s alpha coefficients were .90, .85, and .90, respectively.
Mean, standard deviation, contingency coefficient, chi-square, Pearson’s product moment
correlation coefficients, and stepwise multiple regression analysis were used to analyze the data.

Major findings were as follow:
1. Career success of professional nurses in governmental hospitals, Bangkok

Metropolis was at the high level ( x  =3.58).
2. Personal factors of professional nurses in terms of experience was positively and

significantly related to career success of professional nurses, at the .05 level (r =.209). Marital status 
and educational level were not significantly related to career success of professional nurses.

3. Career commitment and social resources were positively and significantly related
to career success of professional nurses, at the .05 level (r =.671 and .649, respectively).

4. Variables that could predict career success of professional nurses at the .05 level
were career commitment and social resources. These predictors accounted for 58.1 percents of 
variance (R2 = .581). The function derived from the analysis was as follow:

Z Career success =  .462 Z Career commitment + .418  Z Social resources
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บทที่ 1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

การปฏิรูปการทํางานของรัฐทําใหทุกหนวยงานมีกลไกการบริหารจัดการดี มีประสิทธิภาพ
มีความรับผิดชอบ โปรงใส สามารถตรวจสอบได และการมีสวนรวมของประชาชนมากขึ้น (ทิพาวดี
เมฆสวรรค, 2539) ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 พ.ศ. 2545 - 2549 ไดเนน
ใหมีการปฏิรูปทุกระบบเพื่อใหเกิดการพัฒนาที่ยั่งยืน    เอ้ือตอการเปลี่ยนแปลงระบบการบริหาร
จัดการประเทศสูประสิทธิภาพ คุณภาพ ตลอดจนยกระดับคุณภาพชีวิตของประชาชน (จันทรเพ็ญ
นารินทร และรังสิยา นารินทร, 2544) โดยเฉพาะอยางยิ่งความตองการพื้นฐานดานสุขภาพของ
ประชาชน การปฏิรูประบบสุขภาพ เปนการปรับเปลี่ยนแนวคิดครั้งใหญในการบริการสุขภาพ           
เพื่อใหประชาชนมีหลักประกันสุขภาพ  ไดรับการบริการที่มีคุณภาพ ประสิทธิภาพที่เทาเทียมและ
ทั่วถึง   จากสถานบริการที่มีคุณภาพที่ไดรับการรับรองและประกันคุณภาพ  จึงเกิดการตื่นตัวใน
การพัฒนาคุณภาพการบริการสุขภาพทั้งของภาครัฐและเอกชนเพื่อความอยูรอดขององคการ มี
การปรับเปลี่ยนแผนกลยุทธการบริหารจัดการ ภายใตขอจํากัดของทรัพยากร ขณะเดียวกันผล
กระทบตอเนื่องจากภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจ   ที่เพิ่มแรงกดดันตอการบริหารจัดการ   ดังจะเห็นวา
โรงพยาบาลหลายแหงตองปรับลดขนาด และเพิ่มความเขมงวดในคาใชจาย   เชน     การปรับลด
เงินเดือน งดหรือลดเงินโบนัส ตลอดจนลดสวัสดิการในการพัฒนาตนเอง การฝกอบรม หรือการ
ศึกษาตอ ซึ่งมีผลตอความรูสึกขาดความมั่นคงในวิชาชีพ ทําใหพยาบาลเกิดความวิตกกังวล
ทอแท เบื่อหนายในการทํางาน (กุลยา ตันติผลาชีวะ และสงศรี กิตติรักษตระกูล, 2541)   อันจะสง
ผลตอประสิทธิภาพของการทํางานและการคงอยูในวิชาชีพของพยาบาล ขณะที่ความตองการของ
ผูใชบริการที่มีเพิ่มข้ึน    และผลจากการเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ สิ่งแวดลอม และความ
กาวหนาทันสมัยทางเทคโนโลยีในการรักษาพยาบาล ทําใหปญหาความเจ็บปวยเพิ่มความรุนแรง
และซับซอนมากขึ้น

องคการพยาบาลซึ่งเปนองคการสําคัญของโรงพยาบาล ที่ใหบริการโดยตรงกับผูใชบริการ    
และเปนผูรับผิดชอบตอผลผลิตของการพยาบาล (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) ตองมีการบริหาร
จัดการดูแลพยาบาลวิชาชพี ซึ่งเปนทรัพยากรบุคคลที่มีความสําคัญที่สุด และเปนหัวใจสูความ
สําเร็จขององคการ (ศิริวรรณ เสรีรัตน, สมชาย หิรัญกิตติ, ลัทธิกาล ศรีวะรมย, สุดา สุวรรณภิรมย
และชวลิต ประภวานนท, 2545; ดนัย เทียนพุฒ, 2542; ธงชัย สันติวงษ, 2535) ใหมีความรู ความ
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สามารถ ความมุงมั่น ในการปฏิบัติงานใหบรรลุผล ตลอดจนไดรับผลตอบแทนอยางเหมาะสมและ
คุมคากับงานที่ปฏิบัติ (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545)    เปนการบงบอกถึงการบรรลุความสําเร็จ
ของบุคคลดวยตนเอง ในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง  การเรียนรูจากขอพกพรองตาง ๆ ทํางาน
ดวยความมุงมั่นและทุมเท   ตลอดจนสรางโอกาสในความกาวหนาใหกับตัวเอง (Greenhaus,
Callanan and Godshalk, 2000) ซึ่งจะกอใหเกิดผลงานที่มีประสิทธิภาพสูงสุดตอองคการ

วิชาชีพการพยาบาล เปนสาขาวิชาชีพดานบริการสุขภาพที่มีความสําคัญตอสังคม การ
ปฏิบัติการพยาบาลเปนทั้งศาสตรและศิลป ที่มีความแตกตางจากวิชาชีพอื่น เพราะเปนวิชาชีพที่
รับผิดชอบเกี่ยวของกับสวัสดิภาพและความปลอดภัยของชีวิตมนุษย      การปฏิบัติการพยาบาล
จึงตองอาศัยพื้นฐานความรูทางทฤษฎี ศาสตรสาขาที่เกี่ยวของ และการรวมมือกับบุคลากรจาก
ศาสตรตาง ๆ      เพื่อใหการพยาบาลที่สอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และ
การเมือง พยาบาลในฐานะวิชาชีพตองมีแรงจูงใจในการพัฒนาตนเองอยูเสมอ เพื่อคงไวซึ่งการ
ปฏิบัติการพยาบาลที่กาวทันความรู ความกาวหนาของเทคโนโลยี (สมจิต หนุเจริญกุล, 2540)
ความเขาใจในคุณคาของมนุษย เคารพสิทธิ ความรูสึกดวยความเอื้ออาทร     บนพื้นฐานของการมี
คุณธรรม จริยธรรม (อุบลรัตน โพธิ์วัฒนชัย, 2545)   ในการบริการพยาบาลที่ครอบคลุมทั้งดาน
รางกาย จิตใจ อารมณและสังคม เพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีของสังคม     ปฏิบัติการพยาบาลดวยความ
เสียสละ อดทน รับรูคุณคาและพึงพอใจกับผลตอบรับจากการทํางาน  มีทัศนคตทิี่ดีตอวิชาชีพ           
ที่จะสงผลตอคุณภาพบริการและประสิทธิภาพขององคการ (Chang, 1999) มีการศึกษาที่
สนับสนุนวา  พยาบาลวิชาชีพสวนใหญมีความพึงพอใจในงานอยูในระดับปานกลาง ซึ่งสาเหตุ
สวนใหญมาจากขาดการรับรูในการสนับสนุนความกาวหนาในงาน  ไมไดรับคาตอบแทนที่
เหมาะสมและขาดการรับรูในคุณคาของวิชาชีพ    (อมรรัตน เสตสุวรรณ, จินตนา ยูนิพันธุ และ
พวงรัตน บุญญนุรักษ, 2539; สุจินต วิจติรกาญจน และคณะ, 2539;  บุญจันทร วงศสุนพรัตน
และคณะ, 2540) พยาบาลวิชาชีพคิดลาออกจากงานและวิชาชีพสูงมาก (สุจินต วิจิตรกาญจน,
สุภารัตน ไวยชีตา และสมจิต หนุเจริญกุล, 2539; บุญจันทร วงศสุนพรัตน, สุภารัตน ไวยชีตา และ
ภัทรอําไพ พิพัฒนานนท, 2540) และมีอัตราการออกจากงานหรือออกจากวิชาชีพสูงมาก เพื่อ
แสวงหาแหลงที่ใหความรูสึกที่ดีกวา ทั้งจากปจจัยความไมแนนอนของเวลาทํางาน และการบรกิาร
ที่ดอยคุณภาพจากความไมสมดุลของจํานวนพยาบาลกับภาระงานมากขึ้น  (Stracbota,
Normandin, Clary, and Krukur, 2003) ทําใหองคการตองสูญเสียทรัพยากรมนุษยที่สําคัญของ
วิชาชีพ และงบประมาณในการพัฒนาคนใหม

การบริหารองคการเพื่อใหการบริการที่มีคุณภาพและมาตรฐานนั้น ทรัพยากรบุคคลนับวา
เปนสิ่งสําคัญยิ่งในการดําเนินงานขององคการ     หากพยาบาลวิชาชีพรับรูถึงประสิทธิภาพของผล
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การปฏิบัติงาน  ไดรับผิดชอบงานที่รับมอบหมายอยางเต็มความสามารถ มีความพึงพอใจในหนาที่
ที่ไดรับมอบหมาย ผลการปฏิบัติงานเปนที่ยอมรับของผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงาน  เปนที่ยอมรับ
นับถือในสังคม ขณะเดียวกันการไดเลื่อนตําแหนงในบันไดอาชีพที่สูงขึ้น การไดรับคาตอบแทนเพิ่ม
มากขึ้น มีผลตอการดําเนินชีวิต ความเชื่อมั่น ความภาคภูมิใจในวิชาชีพ ความพึงพอใจในวิชาชีพ
เกิดความมุงมั่นในการพัฒนาวิชาชีพ และรับรูในความสําเร็จของตนในวิชาชีพ (Nabi, 1999)

ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล    เปนพลังที่สําคัญของบุคคลและแสดงถึงความ
สําเร็จขององคการ     พยาบาลวิชาชีพยอมปรารถนาการพัฒนาไปสูความสําเร็จในชีวิต (พวงรัตน
บุญญานุรักษ, 2546) และสงเสริมใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น (Kilduff and Day, 1994 cited in Lau
and Shaffer, 1999) หากบุคคลรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพของตน   ยอมทําใหบุคคลนั้นรับรูถึง
การมีคุณภาพชีวิตที่ดี มองเห็นคุณคาของตนเองและวิชาชีพ (นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542; Lau
and Shaffer, 1999) จึงมีความมุงมั่นตั้งใจในการทํางานอยางมีเปาหมาย     และมีการพัฒนา
ปรับปรุงอยางตอเนื่อง กอใหเกิดผลผลิตทางการพยาบาลที่มีคุณภาพ เปนที่พึงพอใจแกผูใชบริการ
และบุคคลรอบขางจนเปนที่ยอมรับ อันนําไปสูความกาวหนาในตําแหนงหนาที่และการไดรับคา
ตอบแทนที่สูงขึ้น ทําใหพยาบาลวิชาชีพเกิดความพึงพอใจ และมีความสุขในการทํางาน การ
พัฒนาสูเสนทางวิชาชีพของบุคคล (Gattiker and Larwood, 1988; Judge, Cable, Boudreau,
and Bretz, 1995) และเปนแนวทางในการบรหิารทรพัยากรมนษุยขององคการอยางมปีระสิทธภิาพ
(Aryee, Chay, and Tan, 1994; Greenhaus et al., 2000)

การรับรูถึงความสําเร็จในวิชาชีพ    ประเมินไดจากการรับรูความสําเร็จวิชาชีพเชิงปรนัย
หรือเกณฑภายนอก (Objective career success)  เปนสิ่งที่สามารถวัดจากสิ่งที่สังเกตได เชน
รายได เงินเดือน การเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง และการรับรูความสําเร็จวิชาชีพเชิงอัตนัยหรือเกณฑ
ภายใน (Subjective career success)    ที่ประเมินตามการรับรูจากความพึงพอใจของบุคคล
เกี่ยวกับการทํางาน การเลื่อนตําแหนงความกาวหนา การเงิน (Aryee, Chay, and Tan,1994)
รวมทั้งความสัมพันธระหวางบุคคล (Gattiker and Larwood,1986)   ที่ครอบคลุมทุกมิติตอจิตใจ
และคุณภาพชีวิตของบุคคล

ปจจัยที่สง เสริมการรับรูความสําเร็จในวิชาชีพมีหลายปจจัย  เชน ปจจัยสวนบุคคล
พยาบาลที่มีความรูความสามารถ หรือมีประสบการณในการทํางานวิชาชีพพยาบาลเปนระยะ
เวลานาน     จนเกิดความชํานาญ     มีทักษะความสามารถพิเศษที่หลากหลายตามหนาที่ความ
รับผิดชอบ สามารถสรางสรรคงานการบริการที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพ   จนเปนที่ยอมรับของ
ผูใชบริการและผูรวมงาน ไดรับมอบหมายใหทํางานในหนาที่ความรับผิดชอบที่สูงขึ้น ไดรับการ
พิจารณาใหเลื่อนขั้น   เลื่อนตําแหนงสูงขึ้น รวมทั้งการไดรับคาตอบแทนที่เพิ่มมากขึ้น ทําใหมี
ความสุข และพึงพอใจในงานวิชาชีพ (Judge et al., 1995) สอดคลองกับการศึกษาของ อนันตชัย
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คงจันทร (2541) ที่พบวา ระดับการศึกษาและประสบการณการทํางาน เปนปจจัยที่สงผลตอความ
กาวหนาในอาชีพของผูบริหารสตรี และการศึกษาของ Nabi (1999) พบวา พนักงานที่มีการศึกษา
ที่ตรงกับสายงานในอาชีพ จะไดรับคาตอบแทนที่สูงกวา และการมีเครือขายชวยเหลือสนับสนุน จะ
นําไปสูการชองทางในความกาวหนาของงาน สงผลตอการรับรูในความสําเร็จในอาชีพเชิงอัตนัย

การมีแหลงประโยชนทางสังคม  เปนผลประโยชนจากความผูกพันของบุคคลหรือกลุม
สังคม ทั้งทางตรงหรือทางออม ที่มีการปฏิสัมพันธ แลกเปลี่ยนขอมูล ขาวสาร สิ่งของเครื่องใชหรือ
เงินทอง การปรึกษาหารือ และการชวยเหลือซ่ึงกันและกัน พยาบาลวิชาชีพ เปนสวนหนึ่งของทีม
บริการสุขภาพ ที่ทํางานรวมกันเพื่อเปาหมายขององคการ การทํางานการพยาบาลจึงตองเกี่ยวของ
สัมพันธกับบุคคล ที่เปนแหลงประโยชนทางสังคม ทั้งจากบุคลากรตางวิชาชีพหรือตางหนวยงาน ที่
มีขอมูล ความรูความชํานาญที่แตกตางกัน และจากบุคลากรรวมวิชาชีพ พยาบาลที่มีตําแหนงสูง
กวา ที่มีทรัพยากรและอํานาจมากกวา (สรอยตระกูล ติวยานนท อรรถมานะ, 2541) หรือพยาบาล
วิชาชีพที่มีความรูความชํานาญกวา จากการศึกษาของ Hill and Bahniuk (1998)     พบวา การมี
พี่เลี้ยงในวิชาชีพ (Mentoring) ทําใหเกิดความผูกพันไววางใจกัน มีการแลกเปลี่ยนความคิด ขอมูล
และประสบการณกัน ใหความชวยเหลือ ชี้แนะและใหกําลังใจในการทํางาน สามารถทํางานได
ตามความคาดหมายอยางมีประสิทธิภาพ สงผลตอการรบัรูในความสําเร็จในวิชาชีพ สอดคลองกับ
การศึกษาของ Seibert, Kraimer, and Liden (2001) พบวา การติดตอสัมพันธของบุคคลในสังคม
ทั้งการติดตอสัมพันธกับบุคคลในวิชาชีพที่มีศักยภาพสูงกวา      และการติดตอสัมพันธกับบุคคล
ตางหนาที่ ซึ่งเปนแหลงประโยชนทางสังคม ที่ทําใหบุคคลไดรับขอมูลขาวสาร ทรัพยากร และการ
อุปถัมภในวิชาชีพ สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ   โดยเฉพาะอยางยิ่งในยุคโลกไรพรมแดน ผูที่
เขาถึงขอมูลขาวสารไดรวดเร็วและแมนยํากวา ยอมเปนผูไดเปรียบในสังคม สอดคลองกับการ
ศึกษาของ Orpen (1996) ที่พบวา  ผูบริหารที่มีพฤติกรรมการใชเครือขายมากกวา จะมีความ
สําเร็จในวิชาชีพสูงกวา

ความผูกพันในวิชาชีพ เปนการที่บุคคลยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพ มีการวาง
แผนอาชีพ ตลอดจนความตั้งใจที่จะทํางานในอาชีพโดยไมยอทอตออุปสรรคที่เกิดขึ้น (Carson
and Bedeian, 1994) จากการศึกษาพบวา ความชัดเจนในบทบาท การไดรับผิดชอบงานที่มีความ
ทาทายความสามารถ มีทัศนคติที่ดีตองานในวิชาชีพชีพ สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ
(Cherniss, 1991) พยาบาลที่มีความผูกพันในวิชาชีพ   จะมีความตั้งใจทํางานในบทบาทที่ตนเอง
เลือกใหดีที่สุด  และจงรักภักดีตอวิชาชีพ รวมทั้งปรารถนาที่จะอยูในวิชาชีพตอไป (นวลฉวี
ประเสริฐสุข, 2542; Carson and Bedeian, 1994)  และมีการพัฒนาใหเกิดความกาวหนาทาง
วิชาชีพ (Colorell and Bishap, 1990) สอดคลองกับโมเดลความผูกพันในวิชาชีพของ Thomson
and Mabey (1994: 160) ที่แสดงความผูกพันในวิชาชีพ      สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ และ



5

สงผลตอความตั้งใจที่จะออกจากงานหรือออกจากวิชาชีพต่ํา สอดคลองกับการศึกษาของ Aryee,
Chary, and Chew (1994); Chang (1999)     ที่พบวา      ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธ
ทางบวกกับการทุมเทเวลาใหกับการพัฒนาทักษะความสามารถในวิชาชีพ และสัมพันธทางลบกับ
ความตั้งใจที่จะออกจากวิชาชีพ การศึกษาของ Zimmerman (1983) พบวาความยึดมั่นผูกพันเปน
ปจจัยหนึ่งของความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ และการศึกษาของ นวลฉวี ประเสริฐสุข
(2542) พบวาความผูกพันในวิชาชีพสงผลทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพของกลุมผูบริหารสตรี
ธนาคารพาณิชยไทย

โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร เปนโรงพยาบาลระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ ใหบริการ
ดานสุขภาพที่เนนการรับสงตอรักษาโรคที่มีความยากและซับซอนในการดูแลรักษา และเปนผูนํา
ในการพัฒนาความรูทางวิชาการดานสาธารณสุข โดยเฉพาะอยางยิ่งโรงพยาบาลรัฐ ในเขต
กรุงเทพมหานคร ที่มีขนาดใหญ นอกจากจะใหบริการจํานวนมากแลว ยังตองเผชิญกับการแขงขัน
สูงในการบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและไดมาตรฐาน  พยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรกลุมใหญของ
โรงพยาบาล เปนกําลังสําคัญในการขับเคลื่อนสูความสําเร็จขององคการ  ตองพัฒนาศักยภาพของ
ตนเองอยูเสมอ เพื่อพรอมที่จะเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงและความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยี
ตลอดจนสามารถบริหารจัดการกับภาระงานที่มีความยุงยากซับซอนมากขึ้นใหบรรลุผลอยางมี
ประสิทธิภาพและคุณภาพ จึงจําเปนตองไดรับแรงจูงใจใหมีความสําเร็จในวิชาชีพ    เพื่อพัฒนา
คุณภาพการบริการตามเปาหมายของโรงพยาบาลอยางเต็มศักยภาพดวยความมุงมั่น  ทุมเท และ
มีคุณภาพชีวิตที่ดีในการปฏิบัติงาน ผูวิจยัจึงสนใจที่จะศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลง
ประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร    เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพและผูบริหารทางการพยาบาลนําขอมูลที่ไดจากการ
ศึกษามาเปนแนวทางในการสงเสริม สนับสนุน และสรางแรงจูงใจใหเกิดพลังในการปฏิบัติงาน มี
คุณภาพชีวิตที่ดี   เพื่อผลิตผลงานการพยาบาลอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพ เกดิการพัฒนา
ตนเองสูความสําเร็จในวิชาชีพ   และความสําเร็จขององคการ

ปญหาในการวิจัย

1. พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครรับรูถึงความสําเร็จในวิชาชีพอยูใน
ระดับใด

2. ปจจัยสวนบุคคล       ความผูกพันในวิชาชีพ     และการมีแหลงประโยชนทางสังคม
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มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
หรือไมอยางไร

3.  ตัวแปรใดที่สามารถรวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

วัตถุประสงคของการวิจัย

1.  เพื่อศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลง

ประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร

3. เพื่อสรางสมการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร จากตัวแปรปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ และการมีแหลงประโยชน
ทางสังคม

แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย

ความสําเร็จในวิชาชีพ เปนวิถีทางของบุคคลในการประกอบวิชาชีพที่ตองการมุงสูความ
สําเร็จและพลังในชีวิต  เปนผลทางบวกในดานจิตใจหรือความกาวหนาที่บุคคลไดรับมาจาก
ประสบการณการทํางานของตนตอการดําเนินชีวิตและมีคุณภาพชีวิต (Judge et al., 1995) เปน
แรงจูงใจใหเกิดความพยายามทุมเท ทํางานหนัก พัฒนาทักษะ ความรู ความสามารถ เพื่อใหไดผล
การปฏิบัติงานที่ดี    ทําใหองคการเห็นคุณคาของผลการปฏิบัติงาน  ไดรับการเลื่อนตําแหนงและ
คาตอบแทนที่สูงขึ้น  ไดรับผิดชอบงานที่สําคัญ   แกไขปญหาที่มีความซับซอนยุงยากมากขึ้น จน
เปนที่ยอมรับชื่นชมของสังคม เกิดความรูสึกวาตนเองมีคุณคา มีความพึงพอใจในวิชาชีพ Gattiker
and Larwood (1986); Aryee, Chay, and Tan (1994); Judge and Bretz (1994); Nabi (1999)
กลาวถึงเกณฑการวัดความสําเรจ็ในวิชาชีพ ไว 2 ลักษณะ คือ วัดการรับรูความสําเร็จในวิชาชีพ
เชิงปรนัย หรือเกณฑภายนอก (Objective career success)     ซึ่งวัดไดจากเกณฑที่มองเห็นได
ไดแก การไดเงินเดือน การเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง   และวัดการรับรูความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย
หรือเกณฑภายใน (Subjective career success)    ซึ่งเปนการวัดการรับรูของแตละบุคคลตอ
ความพึงพอใจในงาน สงผลทางบวกตอความพึงพอใจในวิชาชีพ ที่บุคคลรับรูถึงความสุขจากการ
ทํางาน และรับรูไดจากการไดรับการยอมรับ ชื่นชมในคุณคาในตนเองจากสังคม  ไดมีผูใหความ
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สนใจศึกษาปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ พบวา ปจจัยสวนบุคคล การมีแหลงประโยชน
ทางสังคมในองคการ ทั้งจากการมีสัมพันธภาพกับบุคคลที่ตางบทบาทหนาที่ และบุคคลในวิชาชีพ
ระดับที่สูงกวา ทําใหไดรับประโยชนดานขอมูลขาวสาร ทรัพยากร ตลอดจนใหการดูแลชวยเหลือ
ดานจิตใจ การปฏิบัติงานและเปนแบบอยางในวิชาชีพ (Puetz, 1982; Nabi, 1999; Seibert et al.,
2001)     และพบวาความผูกพันในวิชาชีพ  ความตั้งใจในการปฏิบัติงานในวิชาชีพ  การพัฒนา
ทักษะ ความรูความสามารถอยางมีเปาหมาย สงผลตอการรับรูถึงความสําเร็จในวิชาชีพ
(Zimmerman, 1983; นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542)

ปจจัยสวนบุคคลมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพ มีผูศึกษาพบวา ปจจัยสวน
บุคคล ดานการศึกษา มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพ (Child and Klimoski, 
1986; Zimmerman and Yeaworth, 1986; Johnson, Anderson, Helms, Hill, and Hanson, 
1995; Nabi, 1999) การศึกษาเปนกรรมวิธีที่มุงสงเสริมพัฒนาการดานทักษะ ความรูความ
สามารถ สติปญญาความคิดอยางเปนระบบ ทําใหเกิดการเรียนรูอยูเสมอ ตลอดจนการไดรับการ
ฝกอบรมพัฒนา จนเกิดความชํานาญ การสรางสรรคองคความรูใหมทางวิชาชีพ อันเปนประโยชน
ตอผูใชบริการและสังคม สรางชื่อเสียงแกองคการ       เปนปจจัยใหไดรับการเลื่อนตําแหนง เพิ่ม
เงินเดือน ยังใหเกิดความภาคภูมิใจในวิชาชีพ ดงันั้นจึงสรุปไดวา ระดับการศึกษา มีความสัมพันธ
กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

สถานภาพสมรส เนื่องจากวิชาชีพพยาบาลสวนใหญรอยละ 95 เปนเพศหญิง (Cohen,
1995) ที่ถึงแมจะมีบทบาทการทํางานนอกบาน     แตลักษณะของสังคมไทย    ภาระงานบานใน
ครอบครัวสวนใหญยังเปนบทบาทของผูหญิง ทําใหทุมเทเวลาสวนใหญใหกับครอบครัวมากกวา
การทุมเทใหกับงาน (Parasuraman et al., 1996)        ที่อาจมีผลตอประสิทธิภาพการทํางาน
สอดคลองกับการศึกษาของ White and Cooper (1994 อางถึงใน นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542)
พบวา สถานภาพที่แตงงานและมีบุตรเปนภาระที่เพิ่มข้ึน สงผลทางลบตอความสําเร็จในวิชาชีพ
และการศึกษาของ Melamed (1995) ที่พบวา การไมมีครอบครัวมีอิทธิพลตอทางบวกความสําเร็จ
ในวิชาชีพ จึงสรุปไดวา สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ

ประสบการณการทํางาน ระยะเวลาในการทํางานยาวนาน ทําใหมีทักษะการแกไขปญหา
มีแนวทางในการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ พยาบาลที่มีประสบการณในงานนาน มีอัตราการ
ออกจากงานต่ํากวาพยาบาลที่มีประสบการณในงานนอย   (วิจิตร ศรีสุพรรณ,  พีรยา พงษสังกาจ,
ประคิน สุจฉายา และ อรพรรณ พุมอาภรณ, 2542; Stracbota et al., 2003)  เนื่องจากการมี
ประสบการณในการทํางาน ทําใหพยาบาลเกิดความเชื่อมั่นตนเองในการผลิตงานที่ประสิทธิภาพ
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สูง มีความผูกพันในวิชาชีพ (นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542)  และมีโอกาสกาวสูตําแหนงงานที่สูงขึ้น
มีความกาวหนาในงาน (อนันตชัย คงจันทร, 2541) จึงสรุปไดวา ประสบการณการทํางาน มีความ
สัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

ความผูกพันในวิชาชีพ เปนทัศนคติของบุคคลตอวิชาชีพ  เปนความตั้งใจที่จะทํางานใน
บทบาทวิชาชีพที่ตนเลือก การเปนที่ยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพของบุคคล มกีารวางแผน
อาชีพ ตลอดจนจงรักภักดี และตั้งใจที่จะทํางานในวิชาชีพโดยไมยอทอตออุปสรรคที่เกิดขึ้น
(Carson and Bedeian, 1994) จากการศึกษาของ วรมน เดชเมธาวีพงศ (2544) พบวา พยาบาล
วิชาชีพที่มีความผูกพันในองคการจะแสดงพฤติกรรมในการทํางานอยางทุมเทและเต็มใจ แมจะ
เปนงานที่นอกเหนือหนาที่ มีความเสียสละในงานสูง ยอมทําใหพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติอยางมี
ความสุขมีความพึงพอใจในงาน เกิดความผูกพันในวิชาชีพ (Wallance, 1993) สงผลตอความ
เจริญกาวหนาในงานและรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพ (Blau, 1985) สอดคลองกับการศึกษาของ
Aryee, Chary, and Chew (1994); Aryee and Tan (1992)    ที่พบวา    ความผูกพันในวิชาชีพ
ของกลุมผูบริหาร ครู และพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับการพัฒนาทักษะ ความสามารถ
และมีความสัมพันธทางลบกับความตั้งใจที่จะออกจากวิชาชีพ และการศึกษาของ Zimmerman
(1983) พบวา ความยึดมั่นผูกพันเปนปจจัยหนึ่งของความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) ที่พบวาความผูกพันในวิชาชีพสงผล
ทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพของกลุมผูบริหารสตรีธนาคารพาณิชยไทย สรุปไดวาความผูกพัน
ในวิชาชีพ มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

การมีแหลงประโยชนทางสังคม เปนการติดตอสรางสัมพันธภาพของพยาบาลวิชาชีพ กับ
บุคคลหรือกลุมบุคคลของเครือขายทางสังคมในองคการ การติดตอสัมพันธกับผูรวมงานตางหนวย
งานหรือตางวิชาชีพ      และการติดตอสัมพันธกับพยาบาลวิชาชีพที่มีศักยภาพสูงกวา     มีการ
แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร ทัศนคติ ทําใหมองเห็นวิสัยทัศนที่กวางไกล การใหความชวยเหลือดูแล
ทั้งดานจิตใจและดานการงานในวิชาชีพ เพิ่มศักยภาพในการแกไขปญหา    และแนวทางความ
กาวหนาในวิชาชีพ เปนปจจัยหนึ่งของความสําเร็จในวิชาชีพ (Connolly and Walker, 1995;
Seibert et al., 2001) การไดรับการสนับสนุนดานทรัพยากร ทั้งสิ่งของ เงินทอง หรือการชวยเหลือ
จากคนในวิชาชีพ (Orpen, 1996) มีบรรยากาศการมีสวนรวมของสังคม การเขาถึงขอมูลขาวสาร
ทําใหรับรูถึงการเสริมสรางพลังอํานาจ (Spretizer, 1996)    ทําใหเกิดการบริหารจัดการอยางมี
ประสิทธิภาพ สอดคลองกับการศึกษาของ Upenieks (2002) และ Peluchette (1993) ที่พบวา
การไดรับขอมูล ทรัพยากร เปนอํานาจสงผลตอความสําเร็จของผูนําทางการพยาบาล กลาวไดวา
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พยาบาลวิชาชีพที่มีแหลงประโยชนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพ
ของพยาบาลวิชาชีพ

จากแนวคิดดังกลาวผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานการวิจัย ดังนี้
1.  ระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการ

รับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
2.  สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตาม

การรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
3.  ประสบการณการทํางาน     มีความสัมพนัธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
4.  ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
5.  การมีแหลงประโยชนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
6.  ปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม สามารถรวม

กันพยากรณ ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครได

ขอบเขตการวิจัย

การศึกษาครั้งนี้    เปนการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล   ความผูกพันใน
วิชาชีพ      การมีแหลงประโยชนทางสังคม         กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร

1. ประชากรในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร ตัวอยางในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานเปนพยาบาลประจําการ
และมีประสบการณในการทํางานอยางนอย 1 ปข้ึนไป ในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ที่มี
ขนาด 400 เตียงขึ้นไป

2. ตัวแปรที่ศึกษา
2.1  ตัวแปรตน คือ

2.1.1  ปจจัยสวนบุคคล ประกอบดวย สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา
และประสบการณการทํางาน

2.1.2  ความผูกพันในวิชาชีพ
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2.1.3  การมีแหลงประโยชนทางสังคม
2.2  ตัวแปรตาม คือ ความสําเร็จในวิชาชีพ

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

1.  ความสําเร็จในวิชาชีพ (Career success) หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพรับรูจาก
ประสบการณ ความสามารถในการปฏิบัติงานในหนาที่ วาเปนที่ยอมรับของผูบังคับบัญชาและ
เพื่อนรวมงาน ไดรับความไววางใจใหรับผิดชอบงานที่สูงขึ้น มีความกาวหนาหรือการเลื่อนขั้น
เลื่อนตําแหนงงานใหสูงขึ้น เลื่อนระดับข้ัน รวมถึงการขึ้นเงนิเดือนหรือไดรางวัล   รูสึกมีคุณคา มี
ความมั่นคงในงาน ทําใหเกิดความพึงพอใจในงานวิชาชีพ    วัดโดยใชแบบสอบถาม ที่สรางตาม
แนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) ซึ่งมีองคประกอบ 4 ดาน คือ ความสําเร็จดานการ
ทํางาน ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล ความสําเร็จดานการเงิน และความสําเร็จ
ดานความกาวหนาในงาน ดังนี้

1.1  ความสําเร็จดานการทํางาน (Job success)   หมายถึง     การที่พยาบาล
วิชาชีพรับรูถงึผลการปฏิบัติงานของตน วาไดรับการยอมรับจากผูบังคับบัญชาถึงการมีคุณภาพ
ประสิทธิภาพ ผูบังคับบัญชาใหความไววางใจในการปฏิบัติงาน ไดรับการมอบหมายใหรับผิดชอบ
เต็มที่ในงานที่ทํา     แสดงถึงความสามารถในการปฎิบัติงานที่เปนประโยชนตอหนวยงานและ
องคการ ทํางานดวยใจรัก มีความสุขในงานที่รับผิดชอบ ไดอยูในตําแหนงที่ตนพอใจ

1.2  ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal success)
หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพรับรูวาตนมีสัมพันธภาพที่ดีกับเพื่อนรวมงาน สามารถทํางานรวม
กับผูอ่ืนไดอยางดี ไดรับการยอมรับ ชื่นชมจากเพื่อนรวมงาน  ไดรับการประเมินวาปฏิบัติงานไดดี
ผูรวมงานเต็มใจใหความชวยเหลือ

1.3 ความสําเร็จดานการเงิน (Financial success)   หมายถึง   การที่พยาบาล
วิชาชีพรับรูวาตนไดรับผลประโยชนและคาตอบแทนอยางเสมอภาคและเปนธรรม เมื่อเปรียบเทียบ
กับเพื่อนรวมงานในระดับเดียวกัน และเหมาะสมกับงานที่รับผิดชอบและความทุมเทในการปฏิบัติ
งาน

1.4  ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน (Hierarchical success) หมายถึง
การที่พยาบาลวิชาชีพรับรูวาตนไดรับตําแหนงที่เหมาะสมกับงานที่ปฏิบัติ มีความพึงพอใจกับ
ตําแหนงที่ไดรับ มีโอกาสในการเลื่อนตําแหนง และกาวสูเปาหมายการทํางานวิชาชีพในเวลาที่
กําหนด รวมถึงการมีโอกาสไดรับการสนับสนุนใหกาวสูตําแหนงที่สูงขึ้น
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2. ความผูกพันในวิชาชีพ (Career commitment) หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพรับรู
วาตนมีความตั้งใจที่จะทํางานตามบทบาทที่ตนเลือก ยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพ มีการ
วางแผนเปาหมายความกาวหนาในวิชาชีพ มีความอดทน กลาเผชิญตออุปสรรคที่เกิดขึ้น
ตลอดจนมีความจงรักภักดี ปรารถนาที่จะคงอยูในวิชาชีพตอไป ตามแนวคิดของ Carson and
Bedeian (1994) มีองคประกอบ 3 ดาน คือ ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ    ดานการวางแผนทาง
วิชาชีพ และดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ ดังนี้

2.1 ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ (Career identity) หมายถึง การที่พยาบาล
วิชาชีพรับรูวาตนใหการยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพการพยาบาล วาเปนวิชาชีพที่บงบอก
ถึงความเปนเอกลักษณของตน มีลักษณะเฉพาะที่มีความหมายและความเหมาะสมตอตนมาก

2.2 ดานการวางแผนทางวิชาชีพ (Career planning) หมายถึง การที่พยาบาล
วิชาชีพรับรูวาตนไดตัดสินใจกําหนดเปาหมายการปฏิบัติงานทางวิชาชีพการพยาบาล  มีการ
วางแผนการทํางานและการพัฒนาตนเองในความกาวหนาของวิชาชีพไดอยางตอเนื่อง เพื่อให
บรรลุถึงเปาหมายทางวิชาชีพที่กําหนดไว

2.3 ดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ (Career resilience)    หมายถึง        การที่
พยาบาลวิชาชีพรับรูถึงความจงรักภักดีตอวิชาชีพ มีความอดทนตอความยุงยากทางวิชาชีพ กลา
เผชิญหนากับอุปสรรค หรือความลําบากใด ๆ ที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติงาน     เพื่อการทํางานใน
วิชาชีพตอไป

3. การมีแหลงประโยชนทางสังคม (Social resources) หมายถึง     การท่ีพยาบาล
วิชาชีพรับรูการติดตอสัมพันธกับบุคคล หรือกลุมบุคคลในเครือขายทางสังคมภายในองคการ ทั้งที่
เปนทางการและไมเปนทางการ    อันทําใหไดรับขอมูลขาวสาร  ทรัพยากรสิ่งของ เงินทอง  การ
ชวยเหลือ การดูแลทั้งดานจิตใจและการทํางานในวิชาชีพ  ซึ่งเปนประโยชนในการปฏิบัติงาน ตาม
แนวคิดของ Seibert et al. (2001) ซึ่งมี 2 ดาน คือ ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ และ
ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา ดังนี้

3.1  การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ (Contacts in other functions)
หมายถึง พยาบาลวิชาชีพรับรูถึงการไดรับขอมูลขาวสาร  ทรัพยากร สิ่งของ หรือเงินทอง ความ
รวมมือ ที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงาน จากการมีปฏิสัมพันธ ปรึกษาหารือ แลกเปลี่ยนขอมูลทั้ง
ที่เปนทางการและไมเปนทางการ กับบุคคลตางหนวยงานหรือตางวิชาชีพในองคการ

3.2  การติดตอสมัพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา     (Contacts at higher
organizational levels)  หมายถึง     พยาบาลวิชาชีพรับรูถึงการไดรับขอมูลขาวสาร  ทรัพยากร
สิ่งของ หรือเงินทอง การใหคําปรึกษาแนะนํา และความชวยเหลือทั้งดานจิตใจและการทํางาน  ที่
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เปนประโยชนในการปฏิบัติงาน จากการมีการปฎิสัมพันธ ปรึกษาหารือ แลกเปลี่ยนขอมูลทั้งที่เปน
ทางการและไมเปนทางการ กับผูบังคับบัญชา ผูรวมวิชาชีพที่ประสบการณ หรือมีความรูความ
ชํานาญกวาในองคการ

4.  ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง คุณสมบัติเฉพาะบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
รัฐ กรุงเทพมหานคร ที่สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบดวย

4.1  สถานภาพสมรส หมายถึง สถานะของการสมรสของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่ง
ไดแก โสด คู และหมาย/หยา/แยก

4.2 ระดับการศึกษา หมายถึง ระดับการศึกษาขั้นสูงสุดของพยาบาลวิชาชีพ
ขณะผูวจิยัเกบ็ขอมลู แบงออกเปนการศกึษาระดบัปริญญาตรหีรือเทยีบเทา และสงูกวาปรญิญาตรี

4.3 ประสบการณการทํางาน   หมายถึง    ระยะเวลาที่พยาบาลวิชาชีพเริ่ม
ปฏิบัติงานวิชาชีพการพยาบาลจนถึงวันเก็บขอมูล (เกิน 6 เดือนนับเปน 1 ป)

5.  พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรี หรือ
เทียบเทาขึ้นไป ที่ไดขี้นทะเบียนเปนผูประกอบวิชาชีพสาขาการพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง
ปฏิบัติงานเปนพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

6. โรงพยาบาลรัฐ หมายถึง โรงพยาบาลที่ใหบริการสุขภาพดานตาง ๆ ท่ีอยูในสังกัด
สํานักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (มหาวิทยาลัย) กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงกลาโหม
กรุงเทพมหานคร และสํานักงานตํารวจแหงชาติ ที่ตั้งอยูในเขตกรุงเทพมหานคร

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัย

1. นําขอมูลที่ไดจากการศึกษามาเปนแนวทางสําหรับพยาบาลวิชาชีพ        ผูบริหารทาง
การพยาบาล ในการวางแผนพัฒนาบุคลากร สนับสนุนและสงเสริมความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ

2. นําขอมูลที่ไดจากการศึกษาเปนแนวความรู สําหรับผูสนใจหรือนักวิจัย ในการศึกษา
พัฒนาองคความรู อันจะเปนประโยชนตอวิชาชีพ



บทที่ 2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

การศึกษาวิจัยเรื่อง ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมี
แหลงประโยชนทางสังคม    กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดศึกษา คนควาแนวคิด ทฤษฎีตาง ๆ จากตํารา เอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญ ดังนี้

1. วิชาชีพพยาบาลในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
1.1 ความหมายของวิชาชีพ
1.2 คุณลักษณะความเปนวิชาชีพ และวิชาชีพพยาบาล
1.3 ขั้นตอนการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล
1.4 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ

กรุงเทพมหานคร
2. แนวคิดเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพ

2.1  ความหมายของความสําเร็จในวิชาชีพ
2.2  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพ
2.3  เกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพ
2.4  ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

3. ปจจัยสวนบุคคลกับความสําเร็จในวิชาชีพ
4. ความผูกพันในวิชาชีพกับความสําเร็จในวิชาชีพ

4.1 ความหมายของความผูกพันในวิชาชีพ
4.2 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพ
4.3 ความสัมพันธระหวางความผูกพันในวิชาชีพกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพ
5. การมีแหลงประโยชนทางสังคมกับความสําเร็จในวิชาชีพ

5.1  ความหมายของแหลงประโยชนทางสังคม
5.2  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับแหลงประโยชนทางสังคม
5.3  ความสัมพันธระหวางการมีแหลงประโยชนทางสังคมกับความสําเร็จในวิชาชีพ

 ของพยาบาลวชิาชีพ
6.   งานวิจัยที่เกี่ยวของ



14

1. วิชาชีพพยาบาลในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

1.1 ความหมายของวิชาชีพ

พจนานุกรมฉบับบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 (ราชบัณฑิตยสถาน, 2546)     ไดให
ความหมายของคําวา “วิชาชีพ” วาหมายถึง วิชาที่จะนําไปใชในการประกอบอาชีพ เชน วิชาแพทย
วิชาชางไม วิชาชางยนต คําวา “อาชีพ” หมายถึง การเลี้ยงชีวิต การทํามาหากิน งานที่ทําเปน
ประจําเพื่อเลี้ยงชีพ สวนจากการรวบรวมการใหความหมายของนักวิจัยหลายทาน ใหความหมาย
วา Career เปนลําดับของงานหรือความกาวหนาของงานที่บุคคลทํามาในชีวิต ที่บงบอกถึงความ
กาวหนา สถานะทางวิชาชีพ หรือความมั่นคงในอาชีพ ดังนั้นคําวา อาชีพ (Career) อาชีพ
(Occupation) และวิชาชีพ  (Professional) จึงมักใชในความหมายเดียวกัน (Greenhaus et al.,
2000: 9)

Gattiker and Lorwood (1985) ใหความหมายของวิชาชีพวา   เปนการกําหนด
เสนทางของบุคคลในชวงเวลาและชวงชีวิต

Steers (1994: 643) กลาวถึงวิชาชีพวา เปนการรับรูของบุคคลในเรื่องของลําดับการ
เกิดของทัศนคติและพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับประสบการณและกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการทํางานที่
เกิดขึ้นตลอดเวลาของชวงชีวิตของบุคคล

Baron and Greenberg (1990: 323) กลาววา วิชาชีพเปนลําดับขั้นของทัศนคติ
และพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการทํางาน เปนประสบการณที่ไดรับจากการทํางาน

Judge et al. (1995) กลาววา วิชาชีพเปนลําดับข้ันของตําแหนงที่เกี่ยวของกับการ
ทํางาน

Certo (2000: 350 อางใน ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ, 2545: 157)   อธิบายวา
วิชาชีพเปนลําดับข้ันของกิจกรรมที่มีความสัมพันธกับงาน และเปนพฤติกรรมการตรวจตรา การ
ประเมินผลที่อยูบนเสนทางของชีวิตของบุคคล        ใหดําเนินไปตามประสบการณในการทํางาน
กิจกรรมตาง ๆ  และเอื้อประโยชนตอทัศนคติของแตละบุคคล ที่เกี่ยวของกับประสบการณที่มีอยู
ทั้งหลายของเขา
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Greenhaus et al. (2000: 9) ใหความหมายวิชาชีพวา เปนรูปแบบของประสบการณ
เกี่ยวกับงานในชวงการดําเนินชีวิตของบุคคล ประกอบดวย    สถานการณภายนอก เชน ตําแหนง
หนาที่หรือกิจกรรม การตัดสินใจในการทํางาน และการรับรูในภายที่เกี่ยวกับงาน เชน ความ
ตองการ ความปรารถนา ความคาดหวังในการทํางาน การเห็นคุณคาของงาน และการรับรูใน
ประสบการณจากการทํางาน

Hellriegel et al. (2001: 7) กลาววา วิชาชีพเปนลําดับของตําแหนงเกี่ยวกับงานใน
ชวงชีวิตหนึ่งของบุคคล

ธงชยั สันตวิงษ  (2535: 151)  อธบิายวา วชิาชพีเปนลาํดบัทีต่อเนือ่งของประสบการณจาก
หลาย ๆ อยางที่คน ๆ หนึ่งไดเคยเขาไปเกี่ยวของ และเคยทํามาในชวงเวลาหนึ่งของชีวิตการ
ทํางานของเขา

ณัฎฐพันธ เขจรนันทร (2542: 169) กลาววา วิชาชีพเปนงานที่บุคคลกระทําโดย
ใชความรู ทักษะ และความสามารถของตน เพื่อใหสามารถดํารงชวีิตอยูในสังคม อยางมีความสุข

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2545: 197) ใหความหมายของวิชาชีพวา เปนขั้นตอน
ของการดํารงตําแหนงที่เกี่ยวของกับงานของบุคคลตาง ๆ ในชวงชีวิตของการทํางาน

นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542)  กลาววา    อาชีพหมายถึง ทัศนคติและพฤติกรรมที่
เกี่ยวของกับการทํางานตลอดชีวิตของบุคคลนั้น

เพ็ญจันทร เมตุลา (2544) ไดสรุปไววา    วิชาชีพเปนศาสตรและศิลปะทางการ
พยาบาลที่เกิดจากความตองการของสังคม   มีเอกสิทธิ์ที่ถูกตองตามกฎหมาย      มีอิสระในการ
ปกครองตนเอง ทรงซึ่งความรู ภูมิปญญา ทักษะประสบการณ และความมีคุณคาของการทํางาน
ที่นําไปสูความกาวหนา ความสําเร็จในวิชาชีพ ตามทัศนคติ และพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการ
ทํางานตลอดชีวิตของบุคคลนั้น

นภดล คําเติม (2545) ใหความหมายวิชาชีพวา เปนศาสตรและศิลปะการปฏิบัติ ที่
บุคคลอุทิศตนในการปฏิบัติ เพื่อสนองความตองการของสังคม     เปนการรับรูของบุคคลในเรื่อง
ทัศนคติและพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการทํางาน การประกอบวิชาชีพตองใชทักษะในระดับสูง  ซึ่ง
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ไดจากการอบรมศึกษาอยางเปนระบบ มีเอกสิทธิ์และอิสระในการปกครองตนเอง  เปนสิ่งสราง
ความมีคุณคาใหกับบุคคล ทําใหมีพลังอํานาจและไดรับความไววางใจ

โดยสรุป วิชาชีพเปนการรับรูของบุคคลในเรื่องทัศนคติและพฤติกรรมจาก
ประสบการณเกี่ยวกับงานในชวงการดําเนินชีวิตของบุคคล การประกอบวิชาชีพเปนศาสตรและ
ศิลปะการปฏิบัติ ที่ตองใชทักษะในระดับสูง ซึ่งไดจากการอบรมศึกษาอยางเปนระบบ  มีเอกสิทธิ์
และอิสระในการปกครองตนเอง เปนสิ่งสรางความมีคุณคาใหกับบุคคล ทําใหมีพลังและไดรับ
ความไววางใจ เพื่อใหสามารถดํารงชีวิตอยูในสังคมอยางมีความสุข

1.2 คุณลักษณะความเปนวิชาชีพ และวิชาชีพพยาบาล

คุณลักษณะความเปนวิชาชีพ   เปนสิ่งชวยใหบุคลากรไดรูสถานภาพทางสังคมในงาน
อาชีพที่ทําอยู และเปนเครื่องบงชี้วา แตละวิชาชีพมีความสมบูรณ หรือขาดคุณลักษณะของความ
เปนวิชาชีพประการใด เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาความเปนวิชาชีพใหมีความสมบูรณมากขึ้น
Goode (1957: 194-200 อางถึงใน นันทนา น้ําฝน, 2538: 13) ไดกลาวถึงคุณลักษณะความเปน
วิชาชีพไววา วิชาชีพจะตองมีการถายทอดทางสังคม (Socialization) หรือสมาชิกผานการศึกษา
อบรม มีกลไกลการควบคุม (Social control) และมีการประเมินทางวิชาชีพ (Professional
evaluation)     ซึ่งมีผูกลาวถึงเกณฑคุณลักษณะความเปนวิชาชีพไว ดังนี้

Kolb et al.     (1979: 18-19 อางถึงใน นันทนา น้ําฝน, 2538: 15)     ไดใหเกณฑ
คุณลักษณะของความเปนวิชาชีพ ไวดังนี้

1. การตัดสินใจในทางวิชาชีพ    มพีื้นฐานอยูบนหลักการ    ทฤษฎีและขอตกลง
รวมกันในวิชาชีพ

2. ใชความรูเฉพาะสาขา มิใชความรูทั่ว ๆ ไป
3. มีความสัมพันธกับผูใชบริการ โดยมีวัตถุประสงคที่ชัดเจน
4. สมาชิกภาพไดมาดวยความสามรถเชิงสมรรถนะ      มิใชดวยอํานาจหรือการ

แขงขัน
5. การตัดสินในวิชาชีพ สวนหนึ่งเปนของผูใชบริการ    และอีกสวนหนึ่งเปนของ

ผูประกอบวิชาชีพ ซึ่งตัดสินไดอิสระตามหลักวิชาชีพ
6. ผูประกอบวิชาชีพ    จะตองยอมรับอํานาจของกลุมสมาชิก     ในการควบคุม

ความประพฤติของตน
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7. ตองมีจรรยาบรรณวิชาชีพ เพื่อปกปองผูใชบริการ

Horobin (1983: 85-87 อางถึงใน นันทนา น้ําฝน, 2538: 16)     กลาววา วิชาชีพมี
คุณลักษณะที่แตกตางจากอาชีพทั่ว ๆ ไป คือ

1.  ระยะเวลาการฝกปฏิบัติมีระยะเวลายาวนาน
2.    มีการศึกษาหาความรูลึกลงไปในศาสตรเฉพาะสาขา
3.    บุคลากรเปนผูมีพฤติกรรมตามบรรทัดฐาน อันเปนเอกลักษณเฉพาะแบบ
4.    คํานึงถึงประโยชนของประชาชนผูใชบริการ มากกวาประโยชนสวนตน
5. บุคลากรมีความผูกพันตออาชีพ ประสงคที่จะประกอบอาชีพนั้นโดยไมคิดที่

จะเปลี่ยนงาน

Steers (1994: 643) ไดมีขอตกลง (Assumptions) ที่สําคัญเกี่ยวกับวิชาชีพไว 4 
ประการ คือ

1. อาชีพถือวาเปนลําดับเหตุการณที่เกิดขึ้นตลอดชีวิต มากกวาที่จะเปนการ
ประเมินวาบุคคลนั้นประสบความสําเร็จในชีวิต

2. ความสําเร็จหรือความลมเหลวในอาชีพถูกตัดสินดีที่สุด โดยบุคคลที่ทํา
อาชีพนั้น มิใชโดยใชบรรทัดฐานของผูอ่ืน

3. อาชีพประกอบดวยเหตุการณที่เกิดขึ้นในชวงเวลาที่ผานมา จึงเปนสิ่งที
บุคคลทําและรูสึกตองานของตน

4. ขอพิจารณาที่ดีที่สุดของอาชีพ       ก็คือกระบวนการของประสบการณที่
เกี่ยวของกับการทํางาน ซึ่งประสบการณเหลานี้อาจรวมลําดับการเลื่อนตําแหนงภายในองคการ
ใด ๆ  หรืออาจหมายถึงลักษณะงานที่แตกตางกันไปในองคการตาง ๆ

 ฟาริดา อิบราฮิม (2541: 4-5) ไดกําหนดคุณลักษณะของวิชาชีพ  เพื่อชวยให
พยาบาลวิชาชีพกําหนดขอบเขตการทํางานโดยยึดหลัก ดังนี้

1. ดานความรู    พยาบาลตองมีความรูในงานที่ปฏิบัติเปนอยางดี     ตองศึกษา
และทํางานใหเกิดความรูเพิ่มมากขึ้น ตองไมแสดงความไรสมรรถภาพหรือหลูเกียรติงานที่ตน
ปฏิบัติ

2. ดานประสบการณ   พยาบาลตองฝกประสบการณที่มีความหมาย    สามารถ
เผชิญตอสถานการณที่ยากลําบาก และตอบสนองในสถานการณที่ถูกที่ควร

3. ดานทักษะ    ตองเปนผูชํานาญการ      ทํางานดวยคุณภาพสูงสุด ไมทํางาน
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แบบสมัครเลน เรียนรูดวยวิธีที่ดีเดน ฝกปฏิบัติความรู และใหบริการทุกสถานการณ
4. ดานความเชื่อมั่น     ไมใชเชื่อมั่นเฉพาะตนเอง     ตองเชื่อมั่นในบุคคลอื่นที่

ทํางานรวมกัน
5. ดานการเปลี่ยนแปลงและการเคลื่อนไหวเพื่อพัฒนางาน           จะตองมีการ

เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา เชื่อมั่นในความสามารถและเปนที่ยอมรับของบุคคลอื่น
6. ดานการแสดงออก ตองเปนผูพอใจในชัยชนะ ใชความสามารถรอบดาน ให

นําไปสูความสําเร็จสูงสุด เพื่อใหไดรับความสําเร็จและความภาคภูมิใจ
7. ดานการยอมรับ   มีความพึงพอใจในงาน     และยืนหยัดอยูกับความเปนจริง

ตามคุณคาที่ตนมองเห็น ปรับสภาพอยางพอเพียงในหลาย ๆ ทาง  ใหเกิดความสําเร็จและความ
พึงพอใจ

8. ดานความเปนผูนํา      ตองเต็มใจในการเปนผูนําในหนวยงาน อุทิศเวลาและ
ใชความพยายามจนถึงที่สุด เปนผูใหมากกวาผูรับ มองเห็นคานิยมและความตองการของหนวย
งานที่ปฏิบัติ ซึ่งมุงการบริการแกสังคม

สวนคุณลักษณะของวิชาชพีพยาบาล   Styles    (1982 อางถึงใน ฟาริดา อิบราฮิม,
2541: 5-6) ไดกําหนดความเชื่อเกี่ยวกับธรรมชาติ และจุดมุงหมายของวิชาชีพพยาบาล เพื่อนําไป
เปนแนวทางในการกําหนดนโยบายและทิศทางการพยาบาล     ไดเหมาะสมกับสภาพการณใน
ทางวิชาชีพ และสอดคลองกับความตองการของสังคม ดังนี้

1. เชื่อวาการพยาบาล     เปนแรงผลักดันในทางอาชีพที่มุงความเปนอยูที่ดีของ
สังคม แรงผลักดังกลาวตองเปนการปฏิบัติอยางเต็มศักยภาพ   แสดงถึงความเดนชัด ความเปน
เอกภาพและความสําคัญของวิชาชีพอยางชัดเจน

2. การพยาบาลเปนศาสตรของวิชาชีพ ที่ตองอาศัยการศึกษา มีการวิจัยที่อาศัย
ศาสตรทางการพยาบาลและมุงสูความกาวหนาของวิชาชีพ

3. การพยาบาลเปนการปฏิบัติทางคลินิก ซึ่งตองอาศัยวิธีการทางดาน สรีระ-
จิต-สังคม เทคโนโลยี เพื่อมุงการสงเคราะหชวยเหลือ การยังชีพและความสุข

4. การพยาบาลเปนการบริการโดยมุงมนุษยธรรมเปนพื้นฐาน พยาบาลจะแสดง
ศักยภาพอยางเต็มภาคภูมิในดานความเคารพตนเอง ความเชื่อมั่นของตนเอง และความเปน
บุคคลของผูรับบริการ

5. การพยาบาลเปนการใหที่สูงสุด เพื่อความเปนอยูที่ดียิ่งขึ้นของสังคม ทั้งนี้
ตองมีความสัมพันธกับคุณลักษณะของพยาบาล ไดแก

1) ความชํานาญการของพยาบาล ที่ไดพัฒนามาอยางดี
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2) ความเขาใจ ความรูสึกซาบซึ้งและความยกยองยอมรับจากสังคมใน
ความชํานาญการ

3) ไดรับการสนับสนุนจากหนวยงาน กฎหมาย เศรษฐกิจ และการเมือง
ที่ชวยใหสามารถแสดงออกซึ่งความชํานาญการไดอยางเต็มศักยภาพ และ

4) มีความสามารถทางวิชาชีพ เพื่อดํารงความเปนเอกภาพในทุกสถาน
การณ

6. มีความเชื่อถือในตนเองและสถาบันทางการพยาบาล เกี่ยวกับเรื่อง
1)  การมีความรับผิดชอบในการพัฒนาและอุทิศจิตใจ รางกาย วิญญาณ

ใหกับวิชาชีพ และผูรับบริการ
2)  มีสิทธิที่จะปฏิบตัิใหประสบความสําเร็จ ไดรับการยอมรับและไดรับ

การชมเชย

สมจิต หนุเจริญกุล (2540: 1) ไดกลาวถึง คุณลักษณะของการปฏิบัติเชิงวิชาชีพของ
พยาบาล ดังนี้

1.  มีความรวมมือกัน (Collaboration)    กับบุคลากรจากศาสตรหลายสาขาหรือ
ในรูปแบบสหวิทยากร (Multidiscipline) เนื่องจากปญหาสุขภาพที่มีความซับซอนขึ้นและความ
กาวหนาทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีตาง ๆ มากขึ้น นอกจากนี้ยังมีผูเชี่ยวชาญเกิดขึ้นหลาย
สาขา บุคลากรจากทุกสาขาจึงตองรวมมือกันโดยใชวิชาชีพของตนเองเพื่อประโยชนของผูใช
บริการ

2. พยาบาลตองมีความรับผิดชอบในการตัดสินใจ (Accountability) และผลที่
ตามมา

3. การปฏิบัติตองอาศัยพื้นของความรูทฤษฎี การคนควาของศาสตรที่เฉพาะ
คือ ศาสตรทางการพยาบาล และการใชความรูจากศาสตรสาขาอื่น  เพื่อสงเสริมการปฏิบัติการ
ภายในขอบเขตความรับผิดชอบของวิชาชีพการพยาบาล

4.   มีเอกสิทธิ์ในวิชาชีพ (Autonomy) คือ การมีอิสระในการปฏิบัติการพยาบาล
อยูในขอบเขตความรับผิดชอบของวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพจึงจําเปนตองเขาใจอยางแจมชัดใน
ขอบเขตของวิชาชีพ การมีอิสระในการปฏบิัติหนาที่ของตนเอง เพื่อประโยชนตอผูใชบริการ จะชวย
ใหพยาบาลเกิดความภาคภูมิใจ มองเห็นคุณคาของตนเอง และพึงพอใจในงานที่ตนทํา เขาใจถึง
ปจจัยทางสังคม เศรษฐกิจ การเมืองที่มีอิทธิพลตอการปฏิบัติการพยาบาล มีแรงจูงใจในการ
พัฒนาตนเองในฐานะวิชาชีพ รับฟงการประเมินตนเองจากผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา      เพื่อคงไว
ซึ่งการปฏิบัติการพยาบาลใหทันกับความรูและเทคโนโลยีใหม ๆ
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Mauksch and David (1977 อางใน สิวลี ศิริไล, 2545) ไดอธิบายถึงลักษณะเฉพาะ
ของวิชาชีพพยาบาลไวดังนี้

1. วิชาชีพพยาบาล      เปนการใหบริการแกสังคม ในดานการชวยดํารงรักษา
สุขภาพอนามัยที่ดีของมนุษย  การปฏิบัติการพยาบาลจึงตองอาศัยความรู ความชํานาญทาง
วิทยาศาสตร ความรับผิดชอบตอวิชาชีพ การพิจารณาไตรตรอง ทบทวนและควบคุมลักษณะของ
การปฏิบัติหนาที่อยูเสมอ

2. วิชาชีพพยาบาล     เปนการปฏิบัติตอตัวมนุษยโดยตรงแบบตัวตอตัวระหวาง
พยาบาลกับผูปวย ดังนั้น ความเขาใจในธรรมชาติของมนุษยในฐานะสิ่งมีชีวิตจิตใจและมีคุณคา
จึงเปนสิ่งที่สําคัญที่สุด และเปนพื้นฐานของจริยธรรม

3. วิชาชีพพยาบาล     เปนการปฏิบัติตอธรรมชาติของมนุษยที่แตกตางกัน
กระบวนการพยาบาลเปนกระบวนการที่เขาใจมนุษยวา        บุคคลแตละคนมีลักษณะเฉพาะที่
แตกตางกัน การเขาไปสัมผัสผูปวยแตละคนจึงตองอาศัยการวางแผนการพยาบาล  การปฏิบัติ
และการประเมินผลการพยาบาลตองอาศัยการสังเกตบุคลิกลักษณะของผูปวยแตละคน

4. วิชาชีพพยาบาล เปนการปฏิบัติที่เขาไปมีสวนรวมกับผูปวย การเขาไปสัมผัส
รับรู และมีสวนรวมในประสบการณชีวิตของผูปวย เขาใจบุคลิกลักษณะ      รูปแบบชีวิต และ
ความเชื่อ ทําใหเกิดความรูสึกเชื่อถือ และลดชองวางระหวางพยาบาลกับผูปวย

5. วิชาชีพพยาบาล เปนการปฏิบัติที่อาศัยรูปแบบความสัมพันธแบบรวมมือ
ระหวางพยาบาลกับผูปวย พยาบาลจะตองทําหนาที่เปนสื่อกลางในการเก็บขอมูลและใหคําแนะ
นําเพื่อเลือกแนวทางในการตัดสินใจของผูปวย โดยคํานึงถึงสิทธิความเปนมนุษย ความรู ทัศนคติ
ตลอดจนความเชื่อของผูปวย

6. วิชาชีพพยาบาล ตองอาศัยรูปแบบความสัมพันธที่ใชศิลปะของความเอื้อ
อาทร อาจแสดงออกทางคําพูด การสัมผัส กิริยาทาทาง ตลอดจนสีหนา การปฏิบัติการพยาบาลจึง
ตองอาศัยความเขาใจอยางลึกซึ้งตอผูปวย การเคารพในสิทธิ ศักดิ์ศรี อารมณ ความรูสึกของผูปวย

7. วิชาชีพพยาบาล เปนการใหบริการตอบสนองตอความตองการความชวย
เหลือของบุคคลแตละคน พยาบาลตองรูวาตนควรปฏิบัติอยางไรตอความตองการความชวยเหลือ
ของบุคคลแตละคน

8. ความสัมพันธระหวางพยาบาลกับผูปวย     เปนความสัมพันธที่อาศัยความ
เขาใจรูสึกซึ่งกันและกัน ซึ่งกอใหเกิดผลความกาวหนาในทางที่ดีภายในขอบเขตของจริยธรรม

9. วิชาชีพพยาบาล    จําเปนตองรูเกี่ยวกับมนุษย        ซึ่งเปนสิ่งสําคัญที่สุดของ
กระบวนการพยาบาลที่ใชวิธีการทางวิทยาศาสตร  จะชวยใหพยาบาลสามารถอธิบายไดถึงสภาพ
ลักษณะเฉพาะของผูปวยแตละคน ตลอดถึงการตัดสินเลือกวิธีปฏิบัติตอผูปวย
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10. วิชาชีพพยาบาล มีพื้นฐานความเชื่อสําคัญในเรื่องคุณคา  ลักษณะเฉพาะตัว
ศักดิ์ศรีของความเปนมนุษยของแตละบุคคล ที่ไมอาจทดแทนกันได พยาบาลตองรูจักและ
ตระหนักในตนเอง จึงจะสามารถเขาใจในบุคคลอื่นได

จากแนวคิดคุณลักษณะของวิชาชีพพยาบาลดังกลาว วิชาชีพพยาบาลเปนการปฏิบัติ
ตอตัวมนุษยที่มีชีวิตจิตใจ มีสิทธิ์และศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย    ที่มีลักษณะเฉพาะที่แตกตาง
กันแตละบุคคล  การปฏิบัติการพยาบาลจึงตองอยูบนพื้นฐานศาสตรความรูทั้งวิทยาศาสตรและ
ศิลปะในการตัดสินใจ ที่ตองอาศัยการศึกษา มีการวิจัยที่อาศัยศาสตรทางการพยาบาลและมุงสู
ความกาวหนาของวิชาชีพ การแสดงออกอยางเต็มศักยภาพ มีความรับผิดชอบในบทบาทหนาที่
ความเปนวิชาชีพ และมุงมั่นที่จะใหการพยาบาลที่มีคุณภาพตอสังคม ดวยความเสียสละ อดทน
และเต็มใจใหบริการแกผูรับบริการทุกระดับ มีความภาคภูมิใจในความมีคุณคาของวิชาชีพ
พยาบาล ตลอดจนมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ จะทําใหเกิดการพัฒนาความเจริญกาวหนาในวิชาชีพ
พยาบาลตอไป

1.3 แนวคิดขั้นตอนการพัฒนาของวิชาชีพพยาบาล

ข้ันตอนการพัฒนาของวิชาชีพพยาบาล     เปนขั้นตอนที่ปกติของบุคคลสวนมากจะมี
การพัฒนาในชวงชีวิต ที่จะใชเปนแนวทางหรือเกณฑในการศึกษาและทําความเขาใจในการ
พัฒนาของชีวิต ใหมีความกาวหนาเติบโตในงานวิชาชีพ ตลอดจนใชเปนแนวทางในการวางแผน
การพัฒนาวิชาชีพของบุคคล และเปนแนวทางการบริหารจัดการขององคการ   ซึ่งสนับสนุนความ
เจริญเติบโตของบุคลากร  ไดมีผูศึกษาพัฒนาแบบจําลองขั้นตอนการพัฒนาวิชาชีพและใหแนวคิด
ไว ดังนี้

Steers (1964: 646) กลาวถึงขั้นตอนการพัฒนาของวิชาชีพไวอยางสอดคลองกัน ซึ่ง
ประกอบดวย 4 ข้ันตอน คือ

1.  ขั้นการสํารวจ (Exploration stage) เปนขั้นที่บุคคลหลังการสําเร็จการศึกษา
ที่พยายามมองหางานในองคการ ศึกษาความตองการ ความสามารถ      และทักษะของตน ให
สอดคลองตามความตองการขององคการ และการตัดสินใจเลือกงานที่ทํา

2.  ขั้นสรางวิชาชีพ     (Establishment stage)    เปนขั้นที่บุคคลใหความเขาใจ
สิ่งแวดลอม และความตองการขององคการอยางมาก เพื่อใหคุณคาขององคการงาน และงานที่ทํา
ซึ่งในขั้นตอนนี้บุคคลจะประเมินผลเพื่อศึกษาคุณคาระยะของตน
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3. ขั้นรักษาใหคงอยู (Maintenance stage) เปนขั้นตอนที่บุคคลมีประสบการณ
การทํางานสูง และมักไมคอยมีการเปลี่ยนงานหากไมจําเปน

4. ขั้นเสื่อมถอย (Decline stage) เปนขั้นตอนการเกษียณอายุของบุคคล

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2545: 199)    ไดกลาวถึงแนวคิดขั้นตอนการพัฒนา
วิชาชีพในแตละชวงอายุของบุคคลที่คลายคลึงกัน คือ

1. ข้ันการสํารวจและการทดลอง (Exploration and trial)   เกิดขึ้นระหวางอายุ
15 – 25 ป

2. ข้ันสรางวิชาชีพและความกาวหนา  (Establishment and advancement) เกิด
ขึ้นระหวางอายุ 25 – 45 ป

3.  ขั้นความสําเร็จในอาชีพระดับกึ่งกลาง (Mid - career)   เกิดขึ้นระหวางอายุ
45 – 55 ปในชวงนี้อาจมีการปรับเปลี่ยนได 3 ทิศทาง ไดแก

3.1  ลักษณะการเจริญเติบโต (Growth) ไดรับการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง
และเพิ่มความรับผิดชอบ ทําใหบุคคลอยากทํางานตอไปหรือหางานใหม ๆ ทํา

3.2  ลักษณะการรักษาสภาพ (Maintenance) เมื่อหยุดการกาวหนาตาม
สายงานบังคับบัญชา แตบุคคลตองการความมั่นคงในงานและมีความจงรักภักดีตอองคการ อาจมี
ความสุขในการประสบความสําเร็จในการทํางาน จึงมีแนวโนมในการคงอยูหรือพฒันาความเชี่ยว
ชาญในสายงานเดิม

3.3  ลักษณะการเสื่อมถอย (Decline) บุคคลรูสึกไรคุณคาตอองคการ
อาจถูกลดตําแหนงหนาที่รับผิดชอบลง รูสึกลมเหลวในการปฏิบัติงานได

4.  ข้ันสิ้นสุดการทํางาน (Disengagement)   เปนขั้นสุดทายของการพัฒนา
วิชาชีพ ตั้งแตอายุ 55 ปข้ึนไป

สําหรับวิชาชีพพยาบาล Morrison and Zebelman      (1982 อางใน พวงรัตน
บุญญานุรักษ, 2546: 163) กลาวถึงขั้นตอนการพัฒนาการของวิชาชีพไว 3 ขั้นตอน ดังนี้

1. ขั้นเริ่มตนสรางวิชาชีพ (Establishment stage) ประกอบดวยระยะตาง ๆ 3
ระยะ คือ

1.1  เร่ิมเขาสูวิชาชีพ คือ ผูสําเร็จการศึกษาใหมเขาสูวิชาชีพพยาบาล
1.2  เขาสูตําแหนงวิชาชีพ สําหรับพยาบาล คือ   การทําหนาที่รับผิดชอบ

เต็มที่ ฐานะพยาบาลวิชาชีพที่เปนจริง คือการทําหนาที่เปนหัวหนาทีม
1.3  เขาสูตําแหนงตามสายงานในโครงสรางองคการ คือ ตําแหนงที่
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ตองสรางตามความสอดคลองของเปาหมายองคการ และเปาหมายของตนเอง งานของพยาบาล
ในโรงพยาบาล คือ การทําหนาที่เปนหัวหนาเวร โดยตองรับผิดชอบเต็มที่ในงานทั้งหมดในเวรนั้น

2. ขั้นรักษาใหคงอยู (Maintenance stage)   เปนขั้นที่สามารถทํางานใหกับ
องคการไดอยางเต็มความสามารถ ตองริเร่ิมสรางสรรค เปลี่ยนแปลง ปรับปรุงไปสูแนวทางกาว
หนาได

3. ขั้นลดงานวิชาชีพ (Decline stage) งานโดยตรงในวิชาชีพจะลดลงไป เพราะ
จะเขาสูงานดานบริหารจัดการ เปนที่ปรึกษา หรืองานอาสาสมัคร

สวน   Sovie   (1982, 1983 อางใน พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546: 163-165)      ได
เสนอรูปแบบการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลไว 3 ระยะ ดังนี้

ระยะที่ 1 คนหาความเปนวิชาชีพ (Professional identification) พยาบาลเริ่มคน
หาความเปนวิชาชีพ ตั้งแตสําเร็จการศึกษาแลวเขาสูงาน ซึ่งตองประสบกับความจริงในการปฏิบัติ
งาน ทั้งนี้ตองผสมผสานกับอุดมการณของวิชาชีพดวย โดยจะตองปรับตัวใหสอดคลองกับความ
คาดหวังขององคการ และบทบาทของวิชาชีพตามภาพพจนที่คาดหวัง จนในที่สุดพยาบาลสมารถ
ทํางานในฐานะผูประกอบวิชาชีพไดอยางสบาย ทั้งนี้ไดผานมา 4 ข้ัน คือ ทําตามที่รูหรือเรียนมา
(Reciprocal) ตอมาคือ สามารถคนพบความจริงได (Identification) แลวสรางทักษะ (Skill
acquisition) จนกระทั่งทําไดอยางชํานาญ (Skill mastery)

ระยะที ่  2  สรางวฒุภิาวะของวชิาชพี (Professional maturation) ระยะนีพ้ยาบาล
จะรูสกึถงึความมัน่ใจในการประกอบวชิาชพีการพยาบาล สามารถทาํหนาทีผู่นาํได เชน ไดวางแผน
ไดแกปญหาตางๆ มีงานที่ริเร่ิมสรางสรรค ไดทํางานในรูปของกรรมการ เหลานี้เปนงานที่ให
ประโยชนสวนรวมและวิชาชีพ งานอื่นๆ ที่จะพบไดคือ ผลงานวิชาการและงานวิจัย

ระยะที ่ 3    แสดงความเปนวชิาชพีพยาบาลเตม็ภาคภมู ิ(Professional mastery)
ในระยะนี้ จะตองมีความพรอมในความรูความสามารถ และประสบการณทั้ง 3 ดาน คือ ดานการ
ปฏิบัติ การบริหาร และการวิจัย   รวมทั้งการศึกษา   การแสดงบทบาทในขั้นนี้จะมีผลโดยตรงตอ
องคการในขั้นสูง   จึงทําใหเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมขององคการการพยาบาลที่ปฏิบัติอยู เชน
องคการวิชาชีพ องคการระดับชาติ นานาชาติ หรือองคการอื่น ๆ ภายนอกที่เกี่ยวของ

จากแนวคิดดังกลาว จะเห็นวาขั้นตอนการพัฒนาวิชาชีพ มีพัฒนาการที่บงบอกถึง
ความเจริญกาวหนาของแตละวิชาชีพ หากพยาบาลวิชาชีพเขาใจขั้นตอนการพัฒนาและบทบาท
หนาที่ในแตละขั้นตอน และนํามาเปนแนวทางในการวางแผนพัฒนาความกาวหนาของแตละชวง
อายุ ทั้งการวางแผนในระยะสั้นและระยะยาว   ตลอดจนการรวมมือกับองคการในการบริหาร
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จัดการความกาวหนาในวิชาชีพแกบุคลากร  เพือ่ความสาํเรจ็ในวชิาชพี  และความสาํเรจ็ขององคการ
ซึ่งเปนเปาหมายสุดสุดได

1.4 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ    โรงพยาบาลของรัฐ
กรุงเทพมหานคร

โรงพยาบาลของรัฐในเขตกรุงเทพมหานคร       เปนโรงพยาบาลในระดับทุติยภูมิและ
ตติยภูมิที่เนนการใหบริการดูแลรักษาการเจ็บปวยที่รุนแรงและซับซอน ดวยเทคโนโลยีชั้นสูงในการ
สืบคน เปนผูนําทางวิชาการดานสาธารณสุข ตองการการชวยเหลือจากบุคลากรที่มีความรูความ
สามารถเฉพาะทาง (ทัศนา บุญทอง, 2542)       พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลของรัฐในเขต
กรุงเทพมหานคร เปนบุคลากรที่ใหบริการโดยตรงกับผูปวย จึงตองมีความรูความชํานาญที่เฉพาะ
ทางมากขึ้น  ตลอดจนการพัฒนาองคความรูใหม ๆ ใหทันกับความกาวหนาและการเปลี่ยนแปลง
ตลอดเวลา    มีความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที่ที่ไดรับมอบหมายจากสังคม ใหบริการพยาบาล
บนพื้นฐานความรูความชํานาญและจรรยาวิชาชีพ เพื่อใหบริการที่มีคุณภาพและมาตรฐานทาง
วิชาชีพ เปนที่ยอมรับของสังคมและมั่นใจในบริการที่ไดรับ  ปฏิบัติงานอยางเต็มศักยภาพ และ
สรางสรรคผลงานที่เอ้ือตอคุณภาพชีวิต สอดคลองกับเปาหมายและความสําเร็จขององคการ

ฟาริดา อิบราฮิม (2541: 37-44) กลาวถึงความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ 4
ดาน   ดังนี้

1. ดานความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติวิชาชีพ การปฏิบัติ
การพยาบาลเปนการแสดงออกที่มุงประโยชนตอสังคมและวิชาชีพ จากบัญญัติจรรยาของ
พยาบาลแสดงใหเห็นความรับผิดชอบของพยาบาลตอตนเอง ตอผูปวย และตอวิชาชีพ

1.1 ความรับผิดชอบตอตนเอง พยาบาลตองพัฒนาตนเองใหมีความรูและ
ทกัษะใหมคีวามสามารถปฏบิตักิารพยาบาล   ดวยคณุภาพเชงิวชิาชพีและเตม็ศักยภาพ มคีณุธรรม
มีทักษะในมนุษยสัมพันธใหทํางานรวมกับผูอ่ืนไดดี ซึ่งความรับผิดชอบตอตนเองของพยาบาลจะ
ใหผลกระทบตอตัวพยาบาล และหนวยงานในเวลาเดียวกัน ทําใหพยาบาลมีชีวิตในสังคมอยางมี
ความสุข มีความสําเร็จในการดํารงชีวิต

1.2  ความรับผิดชอบตอผูปวย   พยาบาลตองตระหนักในหนาที่ของตนใน
การใหบริการดวยความรักเพื่อนมนุษย เขาใจธรรมชาติของมนุษย   ใหไดรับการพยาบาลที่มีคุณ
ภาพ ไดรับการปฏิบัติดวยความเมตตาปราณี และเคารพในสิทธิของผูใชบริการ
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1.3 ความรับผิดชอบตอวิชาชีพ พยาบาลตองใหบริการพยาบาลตอสังคม
ตามสิทธิ เกียรติและศักดิ์ศรีแหงวิชาชีพ     บนพื้นฐานความรูและประสบการณใหมีหลักวิชา
พัฒนาวุฒิภาวะและคุณธรรมใหสมบูรณมากขึ้น

2. ความรับผิดชอบในบทบาทอิสระของพยาบาลวิชาชีพ  การปฏิบัติการพยาบาล    
พยาบาลวิชาชีพมีความรับผิดชอบโดยรอบดาน ซึ่งลวนเปนบทบาทอิสระของพยาบาล นอกเหนือ
จากบทบาทไมอิสระในการดูแลใหผูปวยไดรับการตรวจวินจิฉัย และการรักษาที่ถูกตองรวดเร็ว ดัง
นี้

2.1  บทบาทผูประเมนิปญหาและวางแผนการพยาบาล     พยาบาลมหีนาที่
รับผิดชอบในการซักประวัติการเจ็บปวยโดยละเอียด ตรวจรางกายเพื่อหาความบกพรองของราง
กายจากการเจ็บปวย ใหการวินิจฉัยและวางแผนทางการพยาบาล

2.2 บทบาทผูรวมงาน พยาบาลมีหนาที่สรางสัมพันธกับผูปวย ครอบครัว
และบุคลากรอื่น ๆ โดยมีการแลกเปลี่ยนขอมูลที่เกี่ยวของกับผูปวยกับแพทย และทีมงานพยาบาล
เพื่อกําหนดวัตถุประสงคของการรักษาพยาบาลรวมกัน     ตลอดจนการแลกเปลี่ยนขอคิดเห็นกับ
หนวยงานอื่นเกี่ยวกับวิทยาการและความกาวหนาของการรักษาพยาบาล

2.3  บทบาทครู พยาบาลตองนําความรูเกี่ยวกับการเรียนรู การสอนไปใช
ในการแนะนําผูปวย ครอบครัวและทีมพยาบาล      โดยมีการประเมินความตองการการเรียนรูของ
เจาหนาที่ พยาบาล ผูปวย และครอบครัว การวางแผนการสอนทั้งเปนกลุม หรือรายบุคคลตาม
ความเหมาะสม และการประเมินผลการสอน

2.4 บทบาทผูประสานงาน       พยาบาลมีหนาที่ตรวจสอบความถูกตอง
ครบถวนของแผนการรักษาพยาบาล     กําหนดความตองการชวยเหลือในกรณีที่ตองสงตอผูปวย
โดยมีการรวมงานกับทีมสุขภาพ และครอบครัวผูปวย การปรึกษาหรือหาแหลงความรู และบริการ
ในชุมชนสําหรับผูปวย รวบรวมรายงานตาง ๆ ที่เกี่ยวกับการวินิจฉัยและการรักษาพยาบาล ตลอด
จนการ สงตอผูปวย

2.5  บทบาทผูนเิทศ     พยาบาลมหีนาทีด่แูลใหผูปวยไดรับการดแูลตามแผน
การรักษาพยาบาล      ประเมินและปรับปรุงแผนการพยาบาลตามความเหมาะสม     โดยการแนะ
นําวิธีการปฏิบัติการพยาบาลที่ถูกตอง    มอบหมายงานตามความเหมาะสมกับความสามารถของ
บุคคลวางแผนการพยาบาลรวมกัน และติดตามใหผูปวยไดรับการพยาบาลตามแผน

2.6  บทบาทที่ปรึกษา พยาบาลทําหนาที่เปนผูเชี่ยวชาญในหนวยงาน ที่ให
คําปรึกษาและสงเสริมใหใชความรูตามความเหมาะสม โดยรับคํารองเพื่อขอความชวยเหลือ
ประเมินปญหา และหาวิธีแกไขปญหา รวมมือในการเผยแพรความรูทั้งดานการพูดและการเขียน
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บทความ การแลกเปลี่ยนความรูทางการพยาบาลกับหนวยงานอื่น และแสวงหาแหลงความรูที่จะ
สงบุคลากรไปศึกษา เพื่อพัฒนางานและพัฒนาคน

2.7 บทบาทผูประเมินผลและพัฒนางาน พยาบาลรวมมือกับฝายการ
พยาบาลในการประเมินผลการปฏิบัติงานในหนวยงานของตน โดยการรวบรวมแผนการพยาบาล
และผลการปฏิบัติการพยาบาลตาง ๆ ไวเปนหลักฐานประเมินคุณภาพไดทุกเวลา ประเมินผลการ
ปฏิบัติการพยาบาลเปนระยะ ๆ และสรางมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลไวเปนเกณฑในการ
ตรวจสอบและพัฒนาคุณภาพการพยาบาลประเมินผลตนเอง

2.8 บทบาทผูวิจัย พยาบาลมีบทบาทใหการพยาบาลอยางเปนระบบและ
เกบ็รวบรวมขอมูล ที่เกี่ยวของกับวิธีการพยาบาลใหม ๆ ที่ปฏิบัติกับผูปวย บันทึกการพยาบาล
อยางมีคุณภาพไวเปนหลักฐานและเปนประโยชนเปนขอมูลในการวิจัย กระทําหรือรวมมือในการ
ทําวิจัยทางคลินิก และนําผลการวิจัยมาใชประกอบการกําหนดมาตรฐานการพยาบาล ปรับปรุง
และอธิบายวิธีการวิจัยแกผูสนใจ เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล
                       3. ความรับผิดชอบในดานการบริหารจัดการ การปฏิบัติบทบาทใหไดผลดีมีประ
สิทธิภาพ พยาบาลตองสามารถแยกประเภทของกิจกรรมการปฏบิัติการพยาบาลตามลักษณะงาน
ที่รับผิดชอบ ดังนี้

3.1  กิจกรรมการบริหารเพื่อการปฏิบัติการพยาบาล ประกอบดวย
3.1.1 กิจกรรมที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวย ไดแก การนิเทศ ประเมินผล

การปฏิบัติการพยาบาลแกผูปวยการมอบหมายงาน การวางแผนการพยาบาลรวมกัน การตรวจ
เยี่ยมประเมินสภาพรางกาย   จิตใจ     ความกาวหนาในการรักษาพยาบาลและสิ่งแดลอมรอบตัว
ผูปวย

3.1.2 กิจกรรมเกี่ยวกับการบริหารหอผูปวย  ไดแก  การจัดสภาพ
แวดลอมที่เหมาะสมกับสภาพผูปวย การสรางสัมพันธภาพระหวางบุคลากร เพ่ือการประสานงานที่
ดี และการปฏิบัติงานโดยยึดนโยบายของฝายการพยาบาลเปนหลัก

3.2 กจิกรรมการพยาบาล   เปนกจิกรรมทีเ่กีย่วของกบัพยาบาลทัง้ทางตรง
และทางออม ไดแก การวางแผนการพยาบาลและใหการพยาบาลตามแผนการพยาบาลอยาง
ครบถวน เพื่อเปนแนวทางปฏิบัติการพยาบาล และทบทวนใหทันกับสภาพการณ ตลอดจนการ
สังเกต บันทึก และรายงานการเปลี่ยนแปลงของผูปวย

3.3  กิจกรรมงานเสมียน เปนกิจกรรมที่เกี่ยวกับการเตรียม การรวบรวม
และบันทึกรายงานตาง ๆ

3.4  กิจกรรมเกี่ยวของกับการกินอยู ไดแก    การสั่งอาหารและใหผูปวยได
รับอาหารที่ถูกตอง การดูแลความสะอาดและจัดหาน้ําดื่มใหผูปวยตามตองการ
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3.5  กิจกรรมที่เกี่ยวของกับการดูแลสภาพแวดลอมของหอผูปวย  เปนการ
จัดการดูแลความสะอาด สภาพแวดลอมของหอผูปวย และการดูแลเครื่องมือของใชใหเพียงพอ
และพรอมใช

3.6  กิจกรรมที่เกี่ยวของกับการประสานงาน เปนการติดตอกับหนวยงาน
อ่ืน เชน การสงผูปวยไปแผนกตาง ๆ โดยมีการจัดใหมีคนดูแลผูปวยตลอดเวลา    การเบิกยาและ
เครื่องใชใหเพียงพออยูเสมอ

4. ความรับผิดชอบในจรรยาบรรณวิชาชีพ การพยาบาลเปนบริการที่มนุษยจัดให
แกกันและกัน เพื่อที่จะสงเสริมสิทธิในการมีชีวิตอยูในสุขภาพดี ดังนั้น การบริการพยาบาลจึงตอง
มีคุณธรรมสูง ความประพฤติของพยาบาลในวิชาชีพเปนสิ่งที่จะสรางความเชื่อถือจากสังคม
พยาบาลจึงมีความรับผิดชอบในทางจริยธรรม โดยเริ่มจากการรักษาจรรยาบรรณของวิชาชีพตาม
บัญญัติจรรยาวิชาชีพสําหรับพยาบาลของสภาพยาบาลนานาชาติ ฉบับแกไขเพิ่มเติม ค.ศ. 1973
ที่กําหนดความรับผิดชอบเบื้องตนของพยาบาลวิชาชีพในองคประกอบ 4 ประการ คือ การยก
ระดับสุขภาพอนามัย การปองกันความปวยไข การฟนฟูสุขภาพ และการชวยบรรเทาความทุกข
ทรมาน  พยาบาลพึงพัฒนาความรูอันเปนแกนแทแหงวิชาชีพพยาบาล รักษามาตรฐานสูงสุดใน
การใหบริการพยาบาล และตองสนองความตองการการบริการพยาบาลดวยความเคารพในชีวิต
เกียรติและสิทธิ โดยไมคํานึงถึงความแตกตางของเชื้อชาติ ศาสนาหรือสถานภาพของบุคคลใน
สังคม เก็บรักษาเรื่องสวนตัวของผูปวยไวเปนความลับ  และมีวิจารณญาณอันดีในการถายทอด
เร่ืองราวเหลานั้น

กองการพยาบาล สํานักงานกระทรวงสาธารณสุข (2539)     กลาวถึง บทบาทความ
รับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการไวดังนี้

1. ดานการปฏิบตัิการ พยาบาลวิชาชีพใชความรูและทักษะขั้นพื้นฐาน ในการให
การพยาบาลโดยตรงแกผูปวยและครอบครัวในหอผูปวย หรือหนวยงานใดหนวยงานหนึ่ง โดยใช
กระบวนการพยาบาล  เพื่อวางแผนและการใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนรวมในการใช
มาตรฐานการพยาบาล เพื่อควบคุมคุณภาพ ใหความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ รวมถึงการ
ขอคําปรึกษาและความรวมมือที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ดังนี้

1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลที่เกี่ยวของในการประเมินปญหา
ในการวินิจฉัย วางแผน และใหการพยาบาลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูปวยที่แกปญหาฉุกเฉิน
ไดอยางปลอดภัย

1.2  ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการ
ดูแลรักษาผูปวยและครอบครัวเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ
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1.3  มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ ตรวจเยี่ยมผูปวยหรือผูใช
บริการในหนวยงาน

1.4   เฝาสังเกต     วิเคราะหอาการและการเปลี่ยนแปลงของผูปวย
ดําเนินการปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดับสูง หรือพยาบาลที่มีประสบการณ หรือทีมสุขภาพที่
เกี่ยวของ เพื่อการชวยเหลือผูปวยไดทันทวงที่กอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤตหรือมีปญหาซับซอน

1.5  ควบคุมแลสิ่งแวดลอม ใหเอ้ืออํานวยตอปฏิบัติงาน และเหมาะสมที่
จะเปนแหลงฝกปฏบิัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ   รวมถึงการควบคุมและปองกัน เฝา
ระวังการติดเชื้อในหอผูปวย ตามมาตรฐานของคณะกรรมการการควบคุมและปองกันการติดเชื้อ
ในโรงพยาบาลกําหนดไว

1.6  รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหอผูปวย หนวยงาน หรือทีม
ในการประเมินปญหาและรวมกันหาแนวทางการแกไข     เพื่อพัฒนาคุณภาพของการดูแลอยาง
ตอเนื่อง

1.7  จัดเตรียมและตรวจสอบอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใชที่จําเปนในการ
รักษาพยาบาล ใหอยูในสภาพพรอมใชตลอดเวลา

1.8  สอนและใหคําแนะนําแกผูปวยและครอบครัว เพื่อพัฒนาความ
สามารถในการดูแลตนเอง และมีคุณภาพชีวิตที่ดี

1.9  ปฏิบัติตามแผนจําหนายผูปวย เพื่อชวยใหผูปวยกลับไปใชชีวิตปกติ
กับครอบครัวไดเร็วที่สุด รวมถึงปฏิบัติตามกิจกรรมที่ไดรับมอบหมาย

1.10  มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผูปวย หนวย
งานที่ปฏิบัติ โดยใชมาตรฐานการพยาบาล และคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตาง ๆ

1.11  ใหคําแนะนํา และชวยเหลือเจาหนาที่ดานการพยาบาลในความ
รับผิดชอบในการแกไขปญหา เพื่อควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงานที่
ปฏิบัติงาน

1.12   เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล
2. ดานการบริหารจัดการ   พยาบาลวิชาชีพมีสวนรวมในการบริหารจัดการใน

หอผูปวย หรือหนวยงานที่ปฏิบัติ เพื่อประกันคุณภาพการบริการ โดย
2.1  มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาล    ที่มีประสิทธิภาพในการดูแล

ผูปวยและครอบครัว
2.2  มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา แกไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน
2.3  มสีวนรวมในโครงการตาง ๆ  ทีเ่กีย่วกบัการบริการสขุภาพในหนวยงาน
2.4    ประเมินการใหบริการการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงาน  ให



29

ขอมูลที่เปนประโยชนในการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง
2.5    รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมิน

ปรับปรุงคุณภาพการบริการการพยาบาล
2.6   มีสวนในกิจกรรมของกลุมงานในโรงพยาบาลหรือองคการวิชาชีพ

3.  ดานวิชาการ  พยาบาลวิชาชีพมีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกเจาหนาที่
ทางการพยาบาล ใหความรูแกผูรับบริการ รวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัย และการนําผลการวิจัยมา
ใชในการปรับปรุงพัฒนาคุณภาพการบริการการพยาบาล ดังนี้

3.1  มีสวนรวมในการปฐมนิเทศเจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานใหม รวมทั้งผูมารับ
การอบรมในหนวยงาน

3.2  สอนหรอืเปนพีเ่ลีย้งใหแกพยาบาลในระดบัปริญญาตร ีพยาบาลเทคนคิ
หรือผูชวยพยาบาล

3.3  มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน การใหความรูแกผูปวยและ
ครอบครัวในหนวยงาน

3.4  ใหความรวมมือ หรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล และ
การนําผลการวิจยัมาใชในการปรับปรุงพัฒนาคุณภาพการบริการการพยาบาล

จากแนวคิดดังกลาวขางตน     พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร มี
บทบาทความรับผิดชอบในดานการปฏิบัติการพยาบาล บนพื้นฐานของศาสตรความรูทางการ
พยาบาล มีอิสระในการปฏิบัติงาน และการรวมมือ ประสานงานกับทีมสุขภาพในการทํางาน   เพื่อ
รวมกันปรับปรุงพัฒนาคุณภาพการบริการ     และมีบทบาทความรับผิดชอบในดานการบริหารจัด
การ การควบคุมคุณภาพการบริการพยาบาล    การบริหารทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และการ
พัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลอยางตอเนื่อง ใหมีความรู ความสามารถ    และมีศักยภาพใน
การปฏิบัติวิชาชีพของบุคลากรทุกระดับ     รวมทั้งบทบาทความรับผิดชอบดานวิชาการทางการ
พยาบาล ในการใหคําแนะนําปรึกษาทางการพยาบาลแกเจาหนาที่และผูรับบริการ ตลอดจนการ
รวมมือในการพัฒนาองคความรูทางการพยาบาล การรวมวิจัยและการนําผลการวิจัยไปใชในการ
ปรับปรุงพัฒนามาตรฐานการพยาบาล เพื่อใหการบริการการพยาบาลที่มีคุณภาพและมีมาตรฐาน
ของวิชาชีพแกผูรับบริการ
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2. แนวคิดเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพ

ความสําเร็จในวิชาชีพ เปนอํานาจในการจูงใจใหกับพยาบาลวิชาชีพ เกิดแรงจูงใจทุมเท
ในการปฏิบัติงานดวยความมุงมั่นตั้งใจอยางมีเปาหมาย มีแนวทางที่จะตองเจริญกาวหนา พัฒนา
มีความพึงพอใจ เปนที่ยอมรับยกยองนับถือของบุคคลรอบขาง การรับรูถึงความสําเร็จในวิชาชีพ
ภายนอกหรือเชิงปรนัย เปนสิ่งที่เปนรูปธรรม สามารถจับตองและสัมผัสได เชน การไดรับคาตอบ
แทน รางวลั หรือการเลื่อนขั้น เลื่อนตําแหนงในการทํางาน ตลอดจนการไดรับการสนับสนุนสง
เสริมในดานตาง ๆ สวนการรับรูถึงความสําเร็จในวิชาชีพภายในหรือเชิงอัตนัย เปนสิ่งที่ไมสามารถ
จับตองได เปนการรับรูดวยตนเองในความมีคุณคา ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน การเปนที่ยอม
รับของผูบังคับบัญชา และผูรวมงาน ไดมีผูใหความหมายของความสําเร็จในวิชาชีพ ดังนี้

2.1 ความหมายของความสําเร็จในวิชาชีพ

Gattiker and Lorwood (1985: 80) กลาววาความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย เปน
การรับรูของบุคคลในการตัดสินความสําเร็จในวิชาชีพของคน     ที่ไดรับจากประสบการณการ
ทํางานในวิชาชีพ

Judge et al. (1995: 486) ใหความหมาย ความสําเร็จในวิชาชีพวาเปนผลลัพธของ
ผลบวกทางดานจิตใจ หรือผลสัมฤทธิ์ในการทํางาน จากประสบการณที่ไดจากการทํางาน

Melamed (1995: 35) ใหความหมายความสําเร็จในวิชาชีพวา หมายถึงจํานวนครั้งที่
ไดรับการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง หรือไดรับการขึ้นเงินเดือนในชวงเวลาหนึ่งของการทํางาน รวมถึง
การไดรับมอบหมายงานดานบริหารและความรบัผิดชอบ

Lau and Shaffer (1999: 225) ใหความหมายความสําเร็จในวิชาชีพวา เปนเสนทาง
ของบุคคลที่สนองความตองการ ในความสัมฤทธิ์ผลและอํานาจ เปนการเพิ่มคุณภาพและความ
เปนอยูของชีวิต

นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542: 15) ใหความหมายความสําเร็จในวิชาชีพวา หมายถึง
ผลทางบวกดานจิตใจ ตลอดจนสัมฤทธิ์ผลซึ่งบุคคลไดรับจากประสบการณการทํางานของตน
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เพ็ญจันทร เมตุลา (2544: 27) ใหความหมายความสําเร็จในวิชาชีพวา คือการที่
บุคคลไดรับการสนับสนุนที่สงผลบวกดานจิตใจ ตลอดจนผลลัพธที่บุคคลสามารถรับรูไดจากเงิน
เดือน การไดรับรางวัล ความกาวหนาในงาน การเลื่อนตําแหนงหรือระดับชั้นสูงขึ้น มีการพัฒนา
วิชาชีพ ทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน ความมั่นคงทางสถานภาพทางการเงินและตําแหนง รวม
ทั้งการไดรับการยอมรับจากผูบริหาร เพื่อนรวมงานทั้งภายในและภายนอกองคการ

นภดล คําเติม (2545: 22) ใหความหมายความสําเร็จในวิชาชีพวา หมายถึง     การ
รับรูของบุคคลที่สงผลบวกดานจิตใจ ตลอดจนความสําคัญของผลลัพธกับงานที่บุคคลรับรูไดจาก
รางวัล คาตอบแทน ความกาวหนาที่ไดรับ ซึ่งสงผลใหบุคคลมีความพึงพอใจในงาน มีความมั่นคง
ดานจิตใจ การงานและการเงิน

นฤมล ปนลี้ (2545) สรุปความสําเร็จในวิชาชีพไววา หมายถึง  การรับรูของหัวหนา
หอผูปวยที่สงผลตอจิตใจในทางบวก ซึ่งเกิดจากการประกอบวิชาชีพพยาบาล โดยไดรับรูจากเงิน
เดือน การเลื่อนตําแหนงในระดับที่สูงขึ้นและการไดรับการยอมรับจากเพื่อนรวมงาน สิ่งเหลานี้ที่จะ
สงผลใหหัวหนาหอผูปวยเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของตน

จากแนวคิดดังกลาวพอสรุปไดวา ความสําเร็จในวิชาชีพ หมายถึง การรับรูของบุคคล
ที่สงผลบวกดานจิตใจ ตลอดจนผลลัพธที่บุคคลไดรับจากประสบการณการทํางานของตน ที่เกิด
ความพึงพอใจในงาน ทั้งดานการทํางาน การเงิน การไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน และความ
กาวหนาในงาน

2.2 แนวคดิทฤษฎีเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพ

Hellriegel et al. (2001: 7-8) กลาววา บุคคลที่จะสําเร็จในวิชาชีพนั้น   ไมไดขึ้นกับ
ประสบการณในงานเพียงอยางเดียว แตขึ้นกับโอกาสของทางเลือกวิชาชีพ การเลือกวิชาชีพและ
ประสบการณของบุคคล ที่ใหมุมมองเกี่ยวกับวิชาชีพไว 5 มุมมองดังนี้

1. งานวิชาชีพไมไดเปนสิ่งที่บงบอกถึงความสําเร็จหรือลมเหลว ความกาวหนา
ชาหรือเร็ว แตสิ่งที่บงบอกความสําเร็จ หรือความลมเหลวในวิชาชีพที่ดีที่สุด คือ ตัวบุคคลนั้นเอง

2. ความสําเร็จหรือลมเหลวในวิชาชีพนั้นมีความเกี่ยวของกับมโนมติ เปาหมาย
และความสามารถของบุคคล

3. บุคคลควรจะศึกษาวิชาชีพทั้งเชิงปรนัย (Objective) และเชิงอัตนัย
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(Subjective) เชิงปรนัย ไดแก คานิยม ทัศนคติ คุณลักษณะ และการจูงใจ สวนเชิงอัตนัย ไดแก
การเลือกงาน การดํารงตําแหนง และการพัฒนาทักษะในงาน

4. การพัฒนาวิชาชีพมีผลตอการตัดสินในกิจกรรมสูเปาหมายของวิชาชีพ ที่มี
ปจจัยที่เกี่ยวของหลายอยาง เชน สภาวะทางการเงิน ครอบครัว บุคลิกลักษณะของบุคคล ตลอด
จนลักษณะของงาน

5. วัฒนธรรมองคการเปนปจจัยที่มีผลตอวิชาชีพ สถานภาพทางสังคม และการ
ศึกษาเปนพื้นฐานสําคัญของเสนทางวิชาชีพ (Career path)

ไดมีผูศึกษาและนําเสนอรูปแบบ (Model) ความสําเร็จในวิชาชีพของบุคคลไว ดังนี้
Judge et al. (1995) เสนอรูปแบบการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพ   ที่ไดจากการ

ศึกษาแนวคิดทฤษฎี และผลการวิจัยเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพจํานวนมาก     นํามาพัฒนาขึ้น
เปนรูปแบบความสําเร็จในวิชาชีพ โดยใหความสําคัญของความสําเร็จในวิชาชีพทั้ง 2 ประเภท คือ
ความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย (Objective career success) ซึ่งจะประเมินจากคาชดเชยและ
จํานวนการเลื่อนตําแหนง ที่ไดรับอิทธิพลจากลักษณะสวนบุคคล และลักษณะองคการ  สวนความ
สําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย (Subjective career success) เปนการประเมินจากความพึงพอใจใน
งานและความพึงพอใจในวิชาชีพ ที่ไดรับอิทธิพลจากลักษณะสวนบุคคล ลักษณะองคการ  และ
ความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย ดังแผนภาพที่ 1
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แผนภาพที่ 1 รูปแบบพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของ Judge et al. (1995)
ที่มา:     Judge et al. (1995).  An empirical investigation of the predictor of

    executive  career success. Personal Psychology 48(3): 488.

ลักษณะสวนบุคคล
(Individual characteristics)

ภูมิหลัง (Demographics)
• อายุ
• เพศ
• สถานภาพสมรส
• เช้ือชาติ
ทุนมนุษย (Human capital)
• ตําแหนง
• ระดับการศึกษา
• ประสบการณการทํางาน
การจูงใจ (Motivation)
• ความทะเยอทะยาน
• ช่ัวโมงในการทํางาน
• ความมุงมั่นในงาน

ความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย
(Objective career success)
• คาตอบแทน
• จํานวนครั้งของการเลื่อน

ตําแหนง

      
ความสําเร็จเชิงอัตนัย

(Subjective career success)
• ความพึงพอใจใงาน
• ความพึงพอใจในวิชาชีพ

ลักษณะองคการ
(Organizational characteristics)

• ขนาดขององคการ
• ความสําเร็จขององคการ
• เขตที่ต้ัง
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Melamed (1995) ไดเสนอแนวคิดความสําเร็จในวิชาชีพที่มีผลจากความแตกตาง
ทางเพศ ตัวแปรที่สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพดานการเงิน     ระดับทางการบริหาร   ความรับ
ผิดชอบและการเลื่อนตําแหนง ไดแก ลักษณะทุนมนุษย การเลือกวิชาชีพ    และลักษณะโครงสราง
ในความกาวหนา ดังแผนภาพที่ 2

แผนภาพที่ 2 รูปแบบความสําเร็จของ Melamed (1995)
ที่มา: Melamed, T. (1995).  Career success: The moderating effect of

gender. Journal of Vocational Behavior 47(1): 46.

           การเลือกวิชาชีพ (Career options)

• การเลือกงาน  เชน ชนิดของงาน ฐานะทางการงาน
• การเติบโตทางวิชาชีพ เชน การเลื่อนตําแหนงภายใน

และภายนอกองคการ     การเปล่ียนวิชาชีพ

   ลักษณะโครงสรางในความกาวหนา
(Opportunity structure)

• องคประกอบดานสังคม เชน การวางงานบรรยากาศ
ทางการตลาด

• องคประกอบดานองคการ เชน ขนาดขององคการ
ประเภทและขอบเขตขององคการ

• องคประกอบดานงาน เชน ความกาวหนาในงาน

ความสําเร็จในวิชาชีพ
   (Career success)

• เงินเดือน
• ระดับการบริหาร
• ความรับผิดชอบ
• การเลื่อนตําแหนง

               ลักษณะทุนมนุษย
(Human capital attribute)

• ลักษณะที่เกี่ยวของกับงาน เชน ระดับความสามารถ
ทางสติปญญา การศึกษา ประสบการณ

• บุคลิกลักษณะ เชน กลาเปดเผย มีความมั่นใจในตนเอง
มีความเปนตัวของตัวเอง

• ลักษณะทางครอบครัว เชน สถานภาพสมรส การมีบุตร
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Hackman and Oldhan (1980 อางถึงใน นวลฉวี ประเสร็จสุข, 2542: 22-23) ได
อธิบายถึงโมเดลความสําเร็จเชิงอัตนัย (Subjective) กลาวถึงคุณลักษณะของงาน 5 ประการ ที่มี
ผลตอสภาพจิตวิทยา (Psychological states) ของบุคคล ซึ่งจะนําไปสูผลลัพธตาง ๆ ดังแผนภาพ
ที่ 3

คุณลักษณะของงาน สภาวะเชิงจิตวิทยา ผลลัพธ

• ความหลากหลายของทักษะ
• เอกลักษณของงาน
• ความสําคัญของงาน

• ความมีอิสระในงาน

• ขอมูลปอนกลับจากงาน

• การรับรูการมีความหมาย
ของงาน

• การรับรูความรับผิดชอบตอ
ผลลัพธของงาน

• ความรูจากผลการทํางาน

• แรงจู ง ใจภายในการ
ทํางานสูง

• ความพึงพอใจในความ
กาวหนาสูง

• ความพึงพอใจในงาน
โดยทั่วไปสูง

•  ป ร ะ สิ ท ธิ ผ ล ใ น ก า ร
ทํางานสูง

แผนภาพที่ 3 รูปแบบความสําเร็จตามลักษณะของงานของ Hackman and Oldhan (1980)
ที่มา: นวลฉวี ประเสริฐสุข. (2542).  ปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในอาชีพของ

ผูบริหารสตรีในธนาคารพาณิชยไทย. วิทยานิพนธปริญญาดุษฎีบัณฑิต สาขา
วิชาพฤติกรรมศาสตรประยุกต มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒประสานมิตร.

ตัวแปรแทรกกลาง (Moderator)
• ความรูและทักษะ
• ระดับของความตองการความกาวหนา
• ความพึงพอใจในบริบท
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รูปแบบความสําเร็จตามลักษณะของงานของ Hackman and Oldhan (1980)
นี้กลาวถึงคุณลักษณะของงาน 5 แบบ ไดแก

1.  ความหลากหลายของทกัษะ (Skill variety)    ไดแก    งานทีต่องใชทกัษะความ
สามารถแตกตางกัน

2.  เอกลักษณของงาน (Task identity) ไดแก งานที่บุคคลสามารถทําตั้งแตเร่ิม
ตนไปจนงานเสร็จสมบูรณ ปรากฏผลงานออกมาใหเห็นได

3. ความสําคัญของงาน (Task significance) ไดแก งานซึ่งบุคคลรับรูวามีผล
กระทบตอชีวิตความเปนอยูหรือการทํางานของผูอ่ืน

4.  ความมอิีสระ (Autonomy)  ไดแก    งานซึง่ใหอิสระเสรภีาพแกผูทาํงานการทาํงาน
กําหนดขั้นตอนการทํางาน ตลอดจนการตัดสินใจในการดําเนินงาน

5. ขอมูลปอนกลับ (Feedback) ไดแก งานซึ่งผูทํางานไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับ
ประสิทธิผลการปฏิบัติงานของตน

คุณลักษณะงาน 5 แบบขางตนมีผลกระทบตอสภาวะทางจิตวิทยา 3 ประการ คือ
1. การรบัรูการมคีวามหมายของงาน (Experienced meaningfulness of the work)

ซึ่งเปนผลมาจากผูทํางานไดทํางานที่มีความหลากหลายของทักษะ มีเอกลักษณ และมีความ
สําคัญ

2. การรับรูความรับผิดชอบตอผลลัพธของงาน (Experienced responsibility of
outcomes of the work) เกดิจากความมอิีสระในงาน ซึง่มผีลทาํใหบคุคลเชือ่วาตนจะตองรับผิดชอบ
ในผลลัพธของงานที่ทํา

3.  ความรูจากผลการทาํงาน (Knowledge of the actual of the work activities) เปน
ผลมาจากขอมูลปอนกลับในงาน จะเพิ่มความรูเกี่ยวกับการทํางานของบุคคล ทําใหผูทํางาน
สามารถทราบและประเมินประสิทธิผลของการปฏิบัติงานของตนไดเพิ่มมากขึ้น

สวนตัวแปรแทรกกลาง (Moderators) 3 ตัวแปร ไดแก ความรูและทักษะของบุคคล
(Knowledge and skill) ระดับความตองการความกาวหนาของบุคคล (Growth need strength)
ไดแก ความตองการที่จะเรียนรู     ตองการความสําเร็จและตองการพัฒนา และความพึงพอใจ
ในบริบทของการทํางานของบุคคล (Context satisfactions) ทั้ง 3 ตัวแปรนี้ จะเปนตัวกลาง
เชื่อมโยงระหวางคุณลักษณะของงานและสภาวะเชิงจิตวิทยา และระหวางสภาวะเชิงจิตวิทยา
กับผลลัพธ     จากความสัมพันธระหวางคุณลักษณะงานและสภาวะเชิงจิตวิทยา     ทําใหเกิด
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การจูงใจในงาน  ซึ่งก็คือศักยภาพการจูงใจจากการทํางานจะสูง เมื่องานที่ทํามีลักษณะตาง ๆ อยู
ในอัตราที่สูง สงผลใหเกิดความพึงพอใจในความกาวหนา ความพึงพอใจในงาน และประสิทธิผล
ในการทํางานสูง

            2.3 เกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพ

การวัดความสําเร็จในวิชาชีพ จากการศึกษาพบวาเกณฑในการวัดความสําเร็จใน
วิชาชีพมี 2 วิธี ไดแก การวัดความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย (Objective career success) หรือ
เกณฑภายนอก ซึ่งเปนการวัดจากสิ่งที่เปนรูปธรรมสามารถสัมผัสได เชน เงินเดือน การเลื่อน
ตําแหนง และจํานวนครั้งของการเลื่อนขั้น และการวัดความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย (Subjective
career success) หรือเกณฑภายใน ซึ่งเปนการวัดจากการรับรูของบุคคลในวิชาชีพนั้น ๆ ในการ
ประเมินการรับรูหรือความรูสึกของตนเองตอการปฏิบัติงานในวิชีพ วาเปนงานที่มีคุณคา ไดรับ
ยอมรับของคนรอบขาง และการสงเสริมสนับสนุนใหมีความกาวหนาในตําแหนงหนาที่  เปนความ
พึงพอใจในวิชาชีพ และความพึงพอใจในชีวิต ซึ่งจะเห็นวาไดมีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับความสําเร็จ
ในวิชาชีพโดยมีเกณฑในการวัดความสําเร็จในวิชาชีพตาง ๆ ดังนี้

Gattiker and Larwood (1986) เสนอเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย
(Subjective career success) ซึ่งเปนการรับรูของบุคคลเกี่ยวกับงานวิชาชีพจากประสบการณใน
การทํางานวิชาชีพ สามารถพิจารณาไดจากองคประกอบ 4 ดาน คือ

1. ความสําเร็จดานการทํางาน (Job success) หมายถึง การที่บุคคลรับรูถึงผล
การปฏิบัติงานของตน วาไดรับการยอมรับจากผูรวมงานถึงการมีคุณภาพ ประสิทธิภาพ   ไดรับ
ความไววางใจจากผูบังคับบัญชามอบหมายใหรับผิดชอบเต็มที่ในงานที่ทํา แสดงถึงความสามารถ
ในการปฏิบัติงานที่เปนประโยชนตอหนวยงานและองคการ ทํางานดวยใจรัก   และรับผิดชอบใน
หนาที่ มีความสุขในงานที่ทํา ไดอยูในตําแหนงที่ตนพอใจ

2. ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal success)
หมายถึง การที่บุคคลรับรูวาไดรับการยอมรับ ชื่นชมจากเพื่อนรวมงาน  ไดรับการประเมินงานวา
ปฏิบัติงานไดดี ผูรวมงานใหการยอมรับ เคารพนับถือและเต็มใจใหความชวยเหลืออยางจริงใจ
สามารถทํางานรวมกับผูอ่ืนไดอยางดี

3. ความสําเร็จดานการเงิน (Financial success) หมายถึง การที่บุคคลรับรูวา
ไดรับผลประโยชนหรือคาตอบแทนอยางเปนธรรม เมื่อเปรียบเทียบกับเพื่อนรวมงานในระดับเดียว
กัน และเหมาะสมกับความรูความสามารถ ประสิทธิภาพของการปฏิบัติงาน
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4. ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน (Hierarchical success) หมายถึง
การที่บุคคลรับรูวามีโอกาสในการเลื่อนตําแหนง และมีความพึงพอใจกับตําแหนงที่ไดรับ รวมทั้งได
กาวสูเปาหมายการทํางานที่วางไวของการทํางานในวิชาชีพในเวลาที่กําหนด   บงบอกถึงความ
กาวหนา และความรับผิดชอบในงานที่ทํา มีโอกาสไดรับการสนับสนุนใหกาวสูตําแหนงที่สูงขึ้น
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Childs and Klimoski (1986) ไดเสนอเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพไว 12
ประเด็น ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1    แสดงเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพของ Childs and Klimoski (1986)

ตัวแปร คําจํากัดความ

1.   รายได (Earnings)
2. ความพึงพอใจในงาน (Job satisfaction)
3. ความพึงพอใจในชีวิต (Life satisfaction)
4.   การประเมินตนเองดานความสําเร็จ
      (Self assessed success)
5.   ความมีเกียรติ (Prestige)
6.   ความรับผิดชอบงบประมาณ
     (Budget responsibilities)
7.   การยอมรับในงานวิชาชีพ
      (Career identification)
8.   ความมีประสิทธิผลของการแกปญหา
      (Problem-solving effectiveness)
9.   ประสิทธิผลของงาน (Job effectiveness)

10.  จํานวนผูใตบังคับบัญชา
       (Number supervised)
11.  การประเมินจากเพื่อน (Peer rate)

12.  ความกาวหนา (Progress)

รายไดจากทกแหลงของบุคคลตลอดทั้งป
ความพึงพอใจของบุคคลตองานที่ทํา
ความรูสึกตอชีวิตในภาพรวม
การเปรียบเทียบกับบุคคลอื่นที่อยูในวัยเดียวกัน
วาตนเองประสบความสําเร็จเพียงใด
การประเมินความมีเกียรติของงาน
สิ่งที่เปนความรับผิดชอบสูงสุดในเรื่องงานหรือ
บุคคลที่เคยทํามา
เปนความรูสึกยอมรับหรือเกี่ยวพันในงานของ
ตน
การรับรูวาตนเองมีความสามารถในการแก
ปญหาที่เผชิญอยูไดอยางมีประสิทธิผลเพียงพอ
การรับรูวาตนเองทํางานปจจุบันไดมีประสิทธิ
ผลเพียงใด
จํานวนคนที่มากที่สุดที่เคยบังคับบัญชา

เปนการประเมินจากบุคคลที่ทานทํางานดวยถึง
ความสําเร็จของทาน
เปนความรูสึกวางานวิชาชีพที่ทําอยูมีความกาว
หนาเพียงใดเมื่อเปรียบเทียบกับเพื่อน

ที่มา: Child, A.  and Klimoski, R.  (1986).  Successfully predicting career success: An
application of the biographical inventory. Journal of Applied Psychology 71(1): 5.
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DuBrin (1990) ไดเสนอเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพออกเปน 2 ลักษณะ คือ
เกณฑภายใน (External measures) เชน ความพึงพอใจ และเกณฑภายนอก (Internal
measures)    เชน รายได

Aryee et al. (1994) ไดพัฒนาเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย
(Subjective career success) ประกอบดวย 3 องคประกอบ คือ

1. ความพึงพอใจในวิชาชีพ
2. ความสําเร็จดานการเงิน

 3. ความสําเร็จดานความกาวในงาน

Melamed (1995) ไดเสนอเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพในระยะยาว จากเงิน
เดือนที่ไดรับและจํานวนครั้งของการเลื่อนตําแหนงทางการจัดการ

Judge and Bretz (1994) ไดเสนอเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพโดยใชการวัด
จากเกณฑภายนอกและเกณฑภายใน เกณฑภายนอก ไดแก เงินเดือน ระดับของตําแหนงในงาน
จํานวนครั้งของการเลื่อนตําแหนงในงานปจจุบัน และจํานวนครั้งของกรเลือนตําแหนงในงานที่
นอกเหนืองานประจําของงานปจจุบัน สวนเกณฑภายใน ไดแก      การรับรูเกี่ยวกับความพึงพอใจ
ในงานและความพึงพอใจในชีวิต

ตอมา Judge et al. (1995) ไดพัฒนาเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพ วา
ประกอบดวย ความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย (Objective career success) ซึ่งเปนความสําเร็จใน
วิชาชีพที่สามารถวัดไดอยางเปนปรนัย และสามารถมองเห็นหรือสังเกตได ไดแก เงินเดือน การ
เลื่อนตําแหนง และความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย (Subjective career success) เปนการรับรู
ของบุคคลวาประสบความสําเร็จในวิชาชีพ ไดแก ความพึงพอใจในวิชาชีพ (Career satisfaction)
หมายถึง ความพึงพอใจที่บุคคลไดรับจากลักษณะทั้งภายในและภายนอกของวิชาชีพของตน ซึ่ง
รวมถึงคาจาง ความกาวหนา และมีความพึงพอใจในงาน (Job satisfaction) หมายถึง ความสุข
หรือภาวะอารมณทางบวกอันเปนผลมาจากการประเมินผลงาน หรือประสบการณการทํางาน

จากแนวคิดเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพดังกลาว สรุปไดวา เกณฑในการวัด
ความสําเร็จในวิชาชีพ เปนการวัดจากการรับรูของบุคคลตอผลของการทํางานในวิชาชีพ ทั้งที่เปน
นามธรรมที่สามารถมองเห็น วัดไดหรือสัมผัสได เชน เงินเดือนที่ไดรับ ตําแหนงงาน ตลอดจน
จํานวนครั้งของการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง และที่ไมสามารถวัดคาได เชน ความพึงพอใจในงาน
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ความพึงพอใจในชีวิต ซึ่งแตละบุคคลเปนผูตัดสินความสําเร็จในวิชาชีพของตนไดดีที่สุด ทั้งดาน
บทบาทการทํางาน ผลการปฏิบัติงานอันเปนที่ยอมรับของผูรวมงานและผูบังคับบัญชา จนไดรับ
การสงเสริมใหมีความกาวหนาในงาน และการไดรับคาตอบแทนหรือเงินเดือนที่เหมาะสม ดังนั้น   
ผูวิจัยจึงใชแนวคิดเกณฑการวัดความสําเร็จในวิชาชีพของ Gattiker and Larwood (1986) ซึ่ง
สามารถวัดไดครอบคลุมทั้งดานการทํางาน ดานความสัมพันธระหวางบุคคล        ดานการเงิน
และดานความกาวหนาในงาน    มาใชเปนแนวคิดในการวัดความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ เพื่อศึกษาและการวิจัยในครั้งนี้

2.4  ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

เนื่องจากลักษณะงานวิชาชีพการพยาบาล     เปนงานที่กระทําตอชีวิตมนุษย ที่มี
ความซับซอน ละเอียดออน จึงเปนงานที่ตองมีความรับผิดชอบสูง นอกจากนี้การปฏิบัติการ
พยาบาลตองใชความรูความสามารถ ทักษะทางวิชาชีพบนพื้นฐานของทฤษฎีและศาสตรตาง ๆ   
การพัฒนาตนเองใหกาวทันความกาวหนาทางวิทยาการอยูเสมอ ความรวมมือกันของบุคลากร
(สมจิต หนุเจริญกุล, 2540)  โดยเฉพาะอยางยิ่งปจจุบันในการปฏิรูประบบบริการสุขภาพ ทําให
การจัดการบริการการพยาบาลมีเปาหมายชัดเจนขึ้น (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544)    ในการ
ผลิตงานบริการพยาบาลที่มีคุณภาพมีมาตรฐาน ผูรับบริการมีความพึงพอใจ  รวมทั้งพยาบาลเกิด
ความภาคภูมิใจ   มีความพึงพอใจในการทํางาน เปนที่ยอมรับของผูรวมงานและผูบังคับบัญชา    
ไดรับมอบหมายงานที่ทาทายความสามารถและทุมเทกับการทํางานอยางเต็มความสามารถ มี
ความกาวหนาในการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง ตลอดจนไดรับคาตอบแทนมากขึ้นตามผลงานและ
ภาระงานที่รับผิดชอบ มีความสําเร็จในวิชาชีพตามการรับรูของแตละบุคคล

ตามแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) เสนอเกณฑการวัดความสําเร็จใน
วิชาชีพเชิงอัตนัย (Subjective career success) ซึ่งเปนการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ เกี่ยวกับงาน
วิชาชีพการพยาบาล จากประสบการณในการทํางาน โดยพิจารณาจากองคประกอบ 4 ดาน

1. ความสําเร็จดานการทํางาน (Job success) แสดงถึงความสามารถในการ
ทาํงาน ผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีมคีณุภาพ ประสิทธภิาพ ผูบงัคบับัญชาใหความไววาง
ใจในการปฏิบัติงาน มอบหมายใหรับผิดชอบงานที่มีความสําคัญ ทาทายความสามารถ

2.  ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal success) แสดง
ถงึ การมสีมัพนัธภาพกบัผูรวมงาน สามารถทาํงานรวมกบัผูอ่ืนไดอยางด ีไดรับความรวมมอื ผูรวมงาน
ใหการยอมรับ และเต็มใจชวยเหลือในการทํางาน ทําใหการทํางานมีความราบรื่น
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3.  ความสําเร็จดานการเงิน   (Financial success)   ไดรับผลประโยชนและ
คาตอบแทนอยางเสมอภาคและเปนธรรม และเหมาะสมกับงานที่รับผิดชอบและความทุมเทใน
การปฏิบัติงาน  ทําใหมีขวัญกําลังใจในการทํางาน

4. ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน (Hierarchical success) แสดงถึง
ความเจริญกาวหนาในการทํางานของการพัฒนาวิชาชีพ ไดรับการสนับสนุนกาวสูตําแหนงที่สูงขึ้น
หรือไดรับการเลื่อนขั้น เลื่อนตําแหนงตามผลงานและภาระงานที่รับผิดชอบ

จากแนวคิดดังกลาว สรุปไดวา การรับรูความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
เปนการรับรูจากประสบการณการทํางาน ไดรับรูหรือไดรับขอมูลปอนกลับจากผูบังคับบัญชาหรือผู
รวมงาน ทั้งแบบเปนทางการหรือไมเปนทางการเกี่ยวกับผลการทํางาน ความสัมพันธภาพระหวาง
บุคคล ความกาวหนาในงาน และการเงิน     ซึ่งพยาบาลวิชาชีพที่จะประเมินความสําเร็จในวิชาชีพ
ไดชัดเจนนั้น ควรที่มีประสบการณในการรับรูครอบคลุมทั้ง 4 ดาน ดังนั้น ผูวิจัยจึงกําหนดขอบเขต
ของกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพที่ศึกษาในครั้งนี้   เปนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติ
งานมาแลวอยางนอย 1 ป เพื่อใหสามารถประเมินความสําเร็จในวิชาชีพไดดีที่สุด

3. ปจจัยสวนบุคคลที่เกี่ยวของกับความสําเร็จในวิชาชีพ

ความสําเร็จในวิชาชีพขิงพยาบาลวิชาชีพ    เปนผลจากการรับรูความรูสึกของพยาบาล
วิชาชีพตอการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพของตน ที่ไดรับอิทธิพลมาจากปจจัยสวนบุคคล เนื่อง
จากพยาบาลวิชาชีพมีความแตกตางกัน ทั้งดานคุณลักษณะสวนบุคคล สภาพแวดลอมทางสังคม
การอบรมเลี้ยงดู การศึกษา ระดับของสติปญญา ประสบการณและความสามารถในดานตาง ๆ
และรูปแบบการจูงใจ (Motivational model)   เชน การไดรับรางวัลหรือการยอมรับจากผูรวมงาน
ผูบังคับบัญชา สถานภาพสมรสที่มีผลตอความมุงมั่นการทํางานหรือเวลาในการทํางาน ที่สงผลตอ
พฤติกรรมและการรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพที่แตกตางกันไป    สําหรับปจจัยสวนบุคคลที่สงผล
ตอการรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ ผูวิจัยไดศึกษาจากการที่วิจัยตาง ๆ ที่
เกี่ยวของ และใชศึกษาในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส และประสบการณ
การทํางาน

ระดับการศึกษา  การศึกษาเปนกรรมวิธีที่มุงสงเสริมพัฒนาการดานทักษะ ความรู
ความสามารถ สติปญญา ความคิดอยางเปนระบบ ทําใหเกิดการเรียนรูอยูเสมอ    ดังจะเห็นวา 
ปจจุบันการศึกษาทางการพยาบาลไดเปดหลักสูตรการศึกษาในระดับปริญญาโทและปริญญาเอก
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เพิ่มมากขึ้น ตลอดจนการเปดหลักสูตรการอบรมพัฒนาระยะสั้น เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพมีการ
พัฒนาทักษะ ความรูความสามารถในการทํางาน จนเกิดความชํานาญ การสรางสรรคองคความรู
ใหมทางวิชาชีพอันเปนประโยชนตอผูใชบริการและสังคม สรางชื่อเสียงแกองคการ    ทําใหไดรับ
การเลื่อนตําแหนง เพิ่มเงินเดือน เกิดความภาคภูมิใจในวิชาชีพของตน สอดคลองกับการศึกษา
ของ   อนันตชัย คงจันทร (2541) พบวา ระดับการศึกษาเปนปจจัยหนึ่งที่สงผลตอความกาวหนา
ในอาชีพ และการศึกษาของ Judge et al. (1995) พบวาระดับการศึกษาสงผลตอทางบวกตอเงิน
เดือน และจํานวนครั้งของการเลื่อนตําแหนง สวนการศึกษาของ Melamed (1995) พบวา
พนักงานเพศหญิง ที่มีระดับการศึกษาสูง สงผลตอรายไดและโอกาสในการดํารงตําแหนงที่สูงขึ้น 
การศึกษาของ Nabi (1999) พบวา     ระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับระดับของเงินเดือนและ
เปนตัวแปรหนึ่งในการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย ไดรับการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง
และคาตอบแทนสูง เนื่องจากผูที่มีวุฒิการศึกษาสูงยอมมีความรูความสามารถสูง ไดรับผิดชอบ
งานที่มีความสําคัญและซับซอนมากขึ้น จึงไดรับตําแหนงหนาที่งานที่สูงขึ้นตามหนวยงานกําหนด     
ยอมไดรับคาตอบแทนเพิ่มมากขึ้นดวย ดังนั้น ระดับการศึกษาจึงมีความสัมพันธกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

สถานภาพสมรส เนื่องจากลักษณะบทบาททางสังคมไทย   แมเพศหญิงในยุค
ปจจุบันจะมีบทบาทการทํางานนอกบานมากขึ้น  แตภาระงานบานในครอบครัวสวนใหญยังเปน
บทบาทของผูหญิง และผูประกอบวิชาชีพพยาบาลสวนใหญรอยละ 95 เปนเพศหญิง (Cohen, 
1995) พยาบาลวิชาชีพที่สมรสมีครอบครัวแลว       จะตองมีภาระหนาที่ทางครอบครัวเพิ่มมากขึ้น
ทําใหมีเวลาทุมเทใหกับงานนอยกวาพยาบาลวิชาชีพที่ไมมีครอบครัว (Parasuraman et al., 
1996) ทําใหประสิทธิภาพของการทํางาน รวมทั้งโอกาสกาวหนาในตําแหนงหนาที่ และคาตอบ
แทนยอมแตกตางกัน สอดคลองกับการศึกษาของ White and Cooper   (1994 อางถึงใน นวลฉวี 
ประเสริฐสุข, 2542) พบวา การสถานภาพที่แตงงานและการมีบุตรเปนภาระที่เพิ่มข้ึน     ที่สงผล
ทางลบตอความสําเร็จในวิชาชีพ และการศึกษาของ Melamed (1995) พบวา การไมมีครอบครัวมี
อิทธิพลตอความสาํเร็จในวิชาชีพ ดังนั้น   สถานภาพสมรสจึงมีความสัมพันธกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

ประสบการณการทํางาน    ระยะเวลาในการทํางานยาวนาน          ทําใหพยาบาล
วิชาชีพมีประสบการณและการเรียนรูจากการทํางาน    มีทักษะและแนวทางในการการแกไข
ปญหา มีความเชื่อมั่นตนเองในการผลิตงานที่ประสิทธิภาพสูง สอดคลองกับการศึกษาของ
สมจิตต วงศสุวรรณสิริ (2545) พบวา พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานนาน จะมีความ
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สามารถในการปฏิบัติงานสูง  นอกจากนี้ผูที่มีประสบการณการทํางานมากขึ้น มีหนาที่การงานดี
ขึ้น   เกิดความภาคภูมิใจและพึงพอใจในการทํางาน        สอดคลองกับการศึกษาของ อนันตชัย
คงจันทร (2541) และ Melamed (1995) พบวา ผูที่มีประสบการณการทํางานนาน   จะมีความ
กาวหนาในการทํางาน ไดรับตําแหนงงานที่สูงขึ้น เมื่อไดรับการเลื่อนตําแหนงที่สูงขึ้น ยอมไดรับ
เงินเดือน คาตอบแทนสูงขึ้นดวย (Cox and Harquail, 1991) ดังนั้น ประสบการณในการทํางาน
จึงมีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

4.  ความผูกพันในวิชาชีพกับความสําเร็จในวิชาชีพ

ความผูกพันในวิชาชีพ เปนทัศนคติของบุคคลตอวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพที่มีความผูกพัน
ในวิชาชีพพยาบาล ใหความสําคัญและยอมรับในความเปนวิชาชีพพยาบาล ตลอดจนเปนความ
จงรักภักดีตอวิชาชีพ มีความตั้งใจที่จะทํางานในบทบาทวิชาชีพพยาบาลที่ตนเลือก ทําใหมีความ
พึงพอใจในวิชาชีพและรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพพยาบาล ไดมีผูใหความหมายของความผูกพัน
ในวิชาชีพ ดังนี้

4.1 ความหมายของความผูกพันในวิชาชีพ

Hall (1971 cited in Carson and Bedeian, 1994) ใหความหมายความผูกพันใน
วิชาชีพวา เปนแรงจูงใจในการทํางานวิชาชีพที่ตนเลือก

Blau (1988) ใหคามหมายความผูกพันในวิชาชีพวา เปนทัศนคติของบุคคลมีตองาน
วิชาชีพที่ตนทํา รวมทั้งความปรารถนาที่จะคงอยูในวิชาชีพตอไป

Aryee and Tan (1992) ใหความหมายความผูกพันในวิชาชีพวา เปนแนวคิดทาง
อารมณที่บงบอกลําดับของงานที่เกี่ยวของกับงานที่เฉพาะ และเปนพฤติกรรมที่แสดงถึงความ
สามารถที่จะเผชิญกับอุปสรรคตาง ๆ เพื่อไปสูเปาหมายของวิชาชีพ

Wallance (1993) ใหความหมายคําวา “ความผูกพันในวิชาชีพ” (Professional
commitment) วาเปนการเชื่อมโยงเอกลักษณของบุคคลใหเขากับงานวิชาชีพของตน และมีความ
หมายเดียวกันหรือเกี่ยวของกันกับคําวา “Career commitment”  “Occupational commitment”
และ “Career salience”
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นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) ใหความหมายความผูกพันในวิชาชีพวา หมายถึง การ
ยอมรับและใหความสําคัญตออาชีพ การวางแผน ตลอดจนความตั้งใจที่จะทํางานในอาชีพโดยไม
ยอทอตออุปสรรคที่จะเกิดขึ้น

จากความหมายดังกลาว สรุปไดวา ความผูกพันในวิชาชีพ หมายถึง การที่บุคคลให
การยอมรับวาวิชาชีพมีความสําคัญและมีความหมายตอตน     เปนแรงจูงใจและทัศนคติในการ
ทํางานวิชาชีพที่ตนเลือก มีการวางแผนและตั้งใจที่จะทํางานวิชาชีพตามเปาหมายที่วางไวโดยไม
ยอทอตอความยากลําบากหรืออุปสรรคที่เกิดขึ้น เพื่อไปสูเปาหมายของวิชาชีพ

4.2 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพ

จากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพ พบวามีผูเสนอแนวคิด
เกี่ยวกับความผูกพันในวิชาชีพ และความผูกพันตองานที่คลายกัน   ซึ่งจําแนกองคประกอบของ
ความผูกพันในวิชาชีพที่เปนที่นิยมใชและเปนแนวทางเดียวกัน ดังนี้

London (1983) และ London and Mone (1987 cited in Aryee and Tan, 1992)
เสนอแนวคิดความผูกพันในวิชาชีพ ประกอบดวย 3 องคประกอบ คือ

1. เอกลกัษณทางวิชาชีพ (Career identity) หมายถึง การที่บุคคลกําหนด
ขอบเขตความหมายของงานวิชาชีพของตน

2.  ความเขาใจลึกซึ้งในวิชาชีพ (Career insight) หมายถึง    การที่บุคคลยอมรับ
เกี่ยวกับงานในวิชาชีพ เปาหมายและการจัดการงานวิชาชีพของตน

3.  ความยืดหยุนตอวิชาชีพ (Career resilience) หมายถึง การที่บุคคลมีความ
อดทนตออุปสรรคการทํางานในวิชาชีพ

Carson and Bedeian (1994) กลาววา ความผูกพันในวิชาชีพ เปนความปรารถนา
ของบุคคลในวิชาชีพ ทุกองคการ  มีความสําคัญตอพฤติกรรมที่แสดงออก และเปนแรงจูงใจของ
บุคคลในการทํางานวิชาชีพที่ตนเลือก เพื่อใหมีความมั่นคงในการทํางาน        ที่ไดพัฒนาแนวคิด
ความผูกพันในวิชาชีพจากแนวคิดของ London (1983)   ที่ใหความสําคัญของการวางแผนทาง
วิชาชีพ ซึ่งประกอบดวย 3 องคประกอบ ดังนี้
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1.  เอกลักษณทางวิชาชีพ (Career identity) หมายถึง การรับรูของบุคคลตอการ
สรางความสัมพันธเชิงอารมณของบุคคลตอวิชาชีพ เปนการยอมรับและใหความสําคัญตอวิชาชีพ
วาเปนวิชาชีพที่บงบอกถึงความเปนเอกลักษณของตน ที่มีความหมายและความเหมาะสมตอตน
มาก

2. การวางแผนทางวิชาชีพ (Career planning) หมายถึง การรับรูของบุคคลวา
ไดตัดสินใจในการตั้งเปาหมายความกาวหนาทางวิชาชีพพยาบาล  มีการวางแผนการทํางานใน
วิชาชีพอยางตอเนื่อง เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายที่วางไว

3. ความยืดหยุนตอวิชาชีพ (Career resilience) หมายถึง    รับรูถึงความอดทน
ตอความยุงยากทางวิชาชีพ มีความจงรักภักดีตอวิชาชีพ  กลาเผชิญหนากับอุปสรรคหรือความ
ยากลําบาก ที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติงาน เพื่อการทํางานในวิชาชีพตอไป

อโนรัตน เขียวความ (2544) ใหแนวคิดของความผูกพันตองานไววา เปนความรูสึก
เจตคติตองาน และพฤติกรรม 3 ดาน ดังนี้

1.  ความรูสึกเปนอันหนึ่งอันเดียวกับงาน โดยบุคคลคิดวาเปนสวนหนึ่งของงาน
และงานเปนสวนที่สําคัญตอการดําเนินชีวิตของเขา
 2.  ความตั้งใจที่จะทํางานนั้นตอไป แมวาสามารถเปลี่ยนไปทํางานอื่น ที่ไดผล
ตอบแทนหรือผลประโยชนที่ดีกวา

3.  พฤติกรรมที่แสดงถึงความทุมเท และเต็มใจที่จะปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมาย
อยางเต็มความสามารถ รวมทั้งยินดีปฏิบัติงานที่นอกเหนือความรับผิดชอบ

Thomson and Mobey (1994) ไดเสนอรูปแบบของความผูกพันในวิชาชีพ เปน
ความผูกพันตองานเฉพาะของวิชาชีพมากกวากิจกรรมของงาน ซึ่งมีผลมาจากตัวแปรดานบุคคล
ลักษณะของหัวหนา อายุงาน สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ ที่จะสงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ
การออกจากงานและออกจากวิชาชีพนอย มีการสํารวจและวางแผนทางวิชาชีพมากขึ้น ดัง
แผนภาพที่ 4
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แผนภาพที่ 4 รูปแบบความผูกพันในวิชาชีพ ของ Thomson and Mobey
ที่มา: Thomson, R. and Mobey, C.  (1994). Developing humen resources.

Oxford: Buterworth-Heinemenn.

จากแนวคิดดังกลาว พบวา แนวคิดของความผูกพันในวิชาชีพเปนความรูสึก เจตคติ
ตองาน และพฤติกรรมของบุคคลตอวิชาชีพ ที่จะดํารงอยูในวิชาชีพที่ตนเลือกอยางมั่นคง Carson
and Bedeian (1994) ไดพัฒนาองคประกอบของความผูกพันในวิชาชีพจากแนวคิดของ London
(1983) ที่แสดงใหเห็นความชัดเจนในความผูกพันในวิชาชีพที่ตนเลือก  พยาบาลที่ประกอบวิชาชีพ
การพยาบาล ใหการยอมรับในความสําคัญและความหมายของวิชาชีพพยาบาล มีการวางแผน
การทํางานเพื่อความกาวหนาในวิชาชีพ มีเปาหมายในการทํางาน โดยไมยอทอตออุปสรรคปญหา
ใด ๆ ทําใหเกิดความมุงมั่น ตั้งใจในการทํางาน และการพัฒนาศักยภาพตนเองเพื่อผลิตผลงาน
การพยาบาลที่มีคุณภาพ ผูรับบริการมีความพึงพอใจ และเปนที่ยอมรับของผูรวมงาน ไดรับการ
เลื่อนขั้น เลื่อนตําแหนง มีความกาวหนาในวิชาชีพและความสําเร็จในชีวิต ผูวิจัยจึงนําแนวคิด
ความผูกพันในวิชาชีพของ Carson and Bedeian (1994)     มีองคประกอบ 3 ดาน     คือ ดาน
เอกลักษณทางวิชาชีพ การวางแผนทางวิชาชีพ และความยืดหยุนตอวิชาชีพ มาใชในการวิจัยใน
คร้ังนี้

ตัวแปรดานบุคคล

ลักษณะหัวหนา

อายุงาน

ความผูกพันในวิชาชีพ

ความสําเร็จในวิชาชีพ

การสํารวจและวางแผน
วิชาชีพมาก

การออกจากวิชาชีพนอย

การลาออกจากงานต่ํา



48

4.3 ความสัมพันธระหวางความผูกพันในวิชาชีพกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ

ความผูกพันในวิชาชีพเปนทัศนคติของบุคคลเกี่ยวกับงานในอาชีพของตน มีพื้นฐาน
มาจากดานจิตใจที่แสดงออกทางพฤติกรรมของบุคคลที่เกี่ยวของกับผลลัพธของงาน บุคคลที่มี
ความผูกพันในวิชาชีพแตกตางกันยองแสดงพฤติกรรมตอองคการที่แตกตางกัน มีงานวิจัยเกี่ยวกับ
ความผูกพันในวิชาชีพพบวา บุคคลที่มีความผูกพันในวิชาชีพจะมีความสัมพันธกับประสิทธิผลของ
งาน (Darden, Hampton, and Howell, 1989 cited in Chang, 1999) รวมไปถึงมีพฤติกรรมที่
แสดงออกถึงความจงรักภักดีตอวิชาชีพ มีความตั้งใจในการทํางานวิชาชีพตามแผนที่กําหนดไว
อยางไมยอทอตออุปสรรค มีเวลาใหกับงาน และพัฒนาความกาวหนาในวิชาชีพดวยการพัฒนา
ทักษะความสามารถในงานวิชาชีพ เพื่อใหมีความกาวหนาในหนาที่การงาน จึงทําใหบุคคลคงอยู
ในงานและคงอยูในวิชาชีพตอไป (Aryee and Tan, 1992; Aryee, Chay, and Chew, 1994) และ
พบวา บุคคลที่มีความผูกพันในวิชาชีพ แตไมไดรับโอกาสกาวหนาก็จะออกจากงานเพื่อแสวงหา
งานที่มีความกาวหนา (Bedian, Kemery, and Pizzrlatto, 1991)   ความผูกพันในวิชาชีพจึงเปน
แรงจูงใจใหบุคคลทุมเทในการทํางานวิชาชีพ   ใหมีความกาวหนาและสําเร็จตามเปาหมาย

Zimmerman (1983) ไดศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพที่กําลังศึกษาในระดับดุษฎีบัณฑิต  พบวา คุณลักษณะสวนบุคคลเปนปจจัยสําคัญที่สุดตอ
ความสําเร็จในวิชาชีพ ซึ่งความยึดมั่นผูกพันเปนคุณลักษณะสวนบุคคลอยางหนึ่งที่มีอิทธิพลตอ
ความสําเร็จในวิชาชีพ สอดคลองกับ นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) ที่ศึกษาและสรางแบบจําลอง
ความสัมพันธโครงสรางเชิงเสนของปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในอาชีพของผูบริหารสตรีใน
ธนาคารพาณชิยไทย โดยใชแนวคดิของ Gattiker and Larwood (1986) พบวา ความผกูพนัใน
อาชีพเปนตัวแปรที่สงผลทางตรงตอความสําเร็จในอาชีพของผูบริหารสตรีในธนาคารพาณิชยไทย

ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพที่รับรูบทบาทการทํางานการพยาบาล วาเปนงานวิชาชีพที่มี
คุณคา ความสําคัญตอสังคม ตลอดจนการไดรับการพัฒนาทักษะ ความรูอยางเหมาะสม ยอมทํา
ใหพยาบาลวิชาชีพเกิดความพึงพอใจในงานวิชาชีพ    และมีความทุมเทในการทํางานและเสียสละ
อดทน แสดงใหเห็นในความเจริญกาวหนาในหนาที่การงาน      มีความผูกพันกับสถานบันหรือ
องคการ จนกลายเปนความผูกพันในวิชาชีพ จึงไมอยากเปลี่ยนวิชาชีพ แมวาจะไดรับคาตอบแทน
ที่มากกวา และยังพยายามพัฒนาใหวิชาชีพมีความเจริญกาวหนายิ่ง ๆ ข้ึน รูสึกมีคุณคา มีความ
มั่นคงในงาน ทํางานอยางมีความสุข รวมทั้งผลการปฏิบัติงานเปนที่ยอมรับของผูบังคับบัญชาและ
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เพื่อนรวมงาน ไดรับความไววางใจใหรับผิดชอบงานที่สูงขึ้น มีความกาวหนาหรือการเลื่อนขั้น
เลื่อนตําแหนงงานใหสูงขึ้น ทําใหพยาบาลวิชาชีพรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพ

5. การมีแหลงประโยชนทางสังคมกับความสําเร็จในวิชาชีพ

แหลงประโยชนทางสังคม เกิดจากความสัมพันธทางสังคม ตามแนวคิดเกี่ยวกับทุนทาง
สังคม (Social capital) (Seibert et al., 2001) ที่กลาวถึงระดับความผูกพันทางสังคมระหวาง
บุคคลในการรวมกันกําหนดเครือขาย บรรทัดฐาน  และความไววางใจทางสังคม      รวมทั้งการ
เกื้อหนนุ การประสานงานความรวมมือเพื่อผลประโยชนรวมกัน ที่เกิดจากการมีปฏิสัมพันธอัน
หลากหลายในชีวิตประจําวันของบุคคลในโครงสรางของสังคม (กนกรัตน กิตติวิวัฒน, 2543) ซึ่งได
มีผูกลาวถึงทุนทางสังคมในสังคมไทยวาอยูภายใตหลักการ 2 ประการ คือ หลักการตอบแทนกัน
(Reciprocity) และหลักการใชประโยชนรวมกัน (Communality) ที่เปนหลักการสรางพันธะทาง
สังคมในการตอบแทนกัน   เปนกลไกลสรางความรวมมือ     เพื่อทํากิจกรรมตาง ๆ           (อานันท
กาญจนพันธ 2541 อางใน กนกรัตน กิตติวิวัฒน, 2543) การปฏิบัติการพยาบาล เปนงานที่ตอง
เกี่ยวของกับบุคคลในสังคมอยูตลอด ที่ตองอาศัยความสัมพันธของบุคคลในระดับตาง ๆ ในการ
ประสานงาน รวมแรงรวมใจ ชวยเหลือเกื้อกูนเพื่อผลประโยชนรวมกันในการบริการการพยาบาล
รักษาที่มีคุณภาพและผูรับบริการพึงพอใจ ตลอดจนการแลกเปลี่ยนความรูประสบการณกับบุคคล
ในระบบบริการสุขภาพ ที่เกิดประโยชนอยางยิ่งในการพัฒนาแนวทางการปฏิบัติการพยาบาล ไดมี
ผูใหความหมายของแหลงประโยชนทางสังคม ดงันี้

5.1  ความหมายของแหลงประโยชนทางสังคม

Lin, Vaughn, and Ensel (1981) กลาววา แหลงประโยชนทางสังคมเปนสถานภาพ
ความมั่นคง อํานาจเสมือนความผูกพันของสังคม ที่มีความสัมพันธทั้งทางตรงหรือทางออมของ
บุคคล

Marsden and Hurlbert (1988) อธิบายวา แหลงประโยชนทางสังคมเปนปจจัย
สําคัญที่เกิดขึ้นระหวางเริ่มตนและสิ้นสุดของตําแหนงการงานทางสังคม

สวน Seibert et al. (2001)  กลาววา      แหลงประโยชนทางสังคมเปนสิ่งที่อยูใน
เครือขาย ที่จะใหประโยชนตอผูกระทําในระบบของสังคม
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จากความหมายดังกลาวพอสรุปไดวา การมีแหลงประโยชนทางสังคมเปนพฤติกรรม
ของความสัมพันธของบุคคลหรือกลุมบุคคลในเครือขายทางสังคม มีการแลกเปลี่ยนผลประโยชน
ซึ่งกันและกัน ทําใหผูกระทําไดรับผลประโยชนจากความสัมพันธของเครือขายนั้น พยาบาลวิชาชีพ
ทีม่แีหลงประโยชนทางสงัคม มพีนัธะผกูพนัทางสงัคมจากการมปีฏิสมัพนัธกบัพยาบาลรวมวชิาชพี
หรือบุคลากรในทีมสุขภาพ ทําใหไดรับความรู ขอมูล ขาวสาร      รวมทั้งการชวยเหลือเกื้อกูลซึ่งกัน
และกันในการใหบริการการพยาบาลที่มีคุณภาพตามเปาหมาย

5.2  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการมีแหลงประโยชนทางสังคม

การใชชีวิตประจําวันของบุคคล จะตองเกี่ยวของสัมพันธกับกลุมคน หรือกลุมสังคม
ตาง ๆ อยูตลอดเวลา ตั้งแตกลุมสังคมขนาดเล็ก จนถึงกลุมสังคมที่มีขนาดใหญ ที่มีความสัมพันธ
กัน มีการกระทําโตตอบกันอยางมีระเบียบแบบแผน คือมีการกําหนดสถานภาพของสมาชิกและมี
บรรทัดฐานควบคุมความสัมพันธเปนที่ยอมรับรวมกันระดับหนึ่ง กลุมทางสังคมสามารถอธิบาย
ตามแนวคิดทางสังคมวิทยา ดังนี้ (จํานงค อดิวัฒนสิทธิ์ และคณะ, 2545)

1. กลุมปฐมภูมิ (Primary group) เปนกลุมที่ประกอบดวยคนจํานวนนอยที่มีการ
กระทําโตตอบกันโดยตรง สมาชิกมักรูจักคุนกันเปนการสวนตัว และมีการติดตอสัมพันธกันหลาย
ดาน ไดแก ครอบครัว เพื่อน

2. กลุมทุติยภูมิ (Secondary group) เปนกลุมที่สมาชิกไมมีความผูกพันกันเปน
การสวนตัว การติดตอสัมพันธเปนการแสดงบทบาทตามหนาที่การงานเฉพาะดาน เชน โรงเรียน
หนวยงานราชการ โรงพยาบาล

สําหรับกลุมสังคมของโรงพยาบาลของรัฐ  เปนกลุมสังคมในกลุมทุติยภูมิ ที่บุคคลมี
ความสัมพันธกันตามบทบาทหนาที่การงาน แตขณะเดียวกัน กลุมสังคมในกลุมทุติยภูมิก็ประกอบ
ขึ้นดวยกลุมปฐมภูมิตาง ๆ ในหนวยงานยอย โดยเฉพาะลักษณะงานวิชาชีพพยาบาล  ที่ตองมี
การติดตอสัมพันธเกี่ยวของกับบุคคลหลายกลุม ตั้งแตผูรับบริการพยาบาล ผูรวมงาน ตลอดจน
บุคลากรรวมสาขาวิชาชีพตาง ๆ ลวนตองมีการกระทําและปฏิสัมพันธทางสังคมตอกัน ซึ่งทฤษฎีที่
เกี่ยวของและเปนพื้นฐานของการกระทําและปฏิสัมพันธทางสังคม  สามารถนํามาอธิบายถึงความ
สัมพันธของพฤติกรรมทางสงัคมที่บุคคลหรือกลุมในเครือขายทางสังคมแสดงออก    เปนแนวคิดที่
เนนถงึความสาํคญัของโครงสรางสงัคม และพฤตกิรรมของบคุคลทางสงัคม ดงันี ้(จาํนงค อดิวฒันสทิธิ์
และคณะ, 2545)
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1. ทฤษฎีบทบาท (Role theory) อธิบายพฤติกรรมทางสังคมที่บุคคลแสดงตอกัน
วาแสดงบทบาทตามที่กําหนด คือ สถานภาพและบรรทัดฐานตามความคาดหวังของสังคม
(Expected role) และปจจัยดานการรับรูบทบาทของตนเอง (Perceived role) ซึ่งบุคคลแตละคน
อาจมีการรับรูหรือเขาใจในบทบาทของสถานภาพหนึ่งๆ แตกตางกัน ดังนั้น บทบาทที่แสดงออก
จริง (Enacted role) จึงเปนบทบาทรวมของทั้งสองบทบาท

2. ทฤษฎีการแลกเปลี่ยน (Exchange theory) อธิบายความสัมพันธระหวาง
บุคคลวาเกิดขึ้นเนื่องจากมีผลประโยชนเปนแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมตอกัน    จะคํานึงถึง
ผลไดผลเสียที่เกิดขึ้น (Cost-reward) โดยใชประสบการณในอดตีเปนตัวกําหนด ความสัมพันธจะ
ดําเนินอยูตราบใดที่บุคคลประเมินวาสวนที่ไดมากกวาเสีย แตถาประเมินแลววาการแลกเปลี่ยน
นั้นไมคุมคากัน ความสัมพันธอาจจะจบสิ้นหรือเปลี่ยนรูปแบบไปจากเดิม

3.  ทฤษฎีการกระทําตอบโตเชิงสัญลักษณ (Symbolic interactionism)   อธิบาย
วา การมี ปฏิสัมพันธในสังคม   จะดําเนินไปไดก็ตอเมื่อคนมีความรูความเขาใจความหมายตรงกัน
ในสถานการณหนึ่ง ๆ   ความสัมพันธในสังคมเปนสิ่งที่เกิดจากการใหความหมาย         การเรียนรู
ความหมาย และการตีความหมายนั้นกอนการตอบสนอง

จะเห็นไดวา การมีแหลงประโยชนทางสังคมจึงมีความเกี่ยวของกับปฏิสัมพันธของ
บุคคลในสังคม ทั้งดานบทบาททางสังคม ตามสถานภาพและบรรทัดฐานทางสังคม ภายใตการ
เรียนรูความเขาใจในความหมายตรงกัน ตลอดจนการมีผลประโยชนรวมกันจากสัมพันธภาพของ
บุคคลในเครือขายทางสังคม Seibert et al. (2001) กลาววา การมีแหลงประโยชนทางสังคม ทําให
ไดรับขอมูลขาวสาร (Access to information) ทรัพยากรสิ่งของ เงินทอง (Access to resources)
และการอุปถัมภทางวิชาชีพ (Career sponsorship) การชวยเหลือ ดูแลทั้งดานจติใจและการ
ทํางานในวิชาชีพ   จากการมีปฏิสัมพันธ  ติดตอสัมพันธของบุคคล  หรือกลุมบุคคลในเครือขาย
ทางสังคมภายในองคการ ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ   แบงเปน 2 ดาน คือ

1.   การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ (Contacts in other functions) บุคคล
ตาง ๆ ในหนวยงานยอมมีประสบการณ ความรู ความชํานาญที่เฉพาะรวมทั้งมีแนวคิดวิสัยทัศนที่
แตกตางกัน การมีความสัมพันธติดตอกัน ทั้งตามบทบาทหนาที่การทํางาน หรือเปนการสวนตัว
ยอมมีการแลกเปลี่ยนผลประโยชน   ชวยเหลือพึ่งพาตอกัน  ทําไดรับขอมูลขาวสาร      ทรัพยากร
ส่ิงของ หรือเงินทอง ความรวมมือ ที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงาน

2. การติดตอสัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา (Contacts at higher
organizational levels) บุคคลในระดับสูงกวา ทั้งที่เปนผูบังคับบัญชา ผูรวมวิชาชีพที่ประสบการณ
หรือมีความรูความชํานาญกวา ยอมมีความรู ความสามารถ มีขอมูลตาง ๆ ที่เหนือกวา ตลอดจนมี
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อํานาจในระดับสายบังคับบัญชา การติดตอสัมพันธทั้งตามบทบาทหนาที่การทํางาน หรือเปนการ
สวนตัว ยอมไดรับขอมูลขาวสาร ทรัพยากร สิ่งของ  หรือเงินทอง การใหคําปรึกษาแนะนํา และ
ความชวยเหลือทั้งดานจิตใจและการทํางาน

5.3   ความสัมพันธระหวางการมีแหลงประโยชนทางสังคมกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

การมีแหลงประโยชนทางสังคม เปนพื้นฐานโครงสรางทางสังคมของมนุษย
(Coleman, 1994) เกี่ยวกับพฤติกรรมความสัมพันธทางสังคมตามแนวคิด “ทุนทางสังคม (Social
capital)” เปนความสมัพนัธทางสงัคมทัง้ในแนวราบและแนวตัง้ ระหวางบคุคล   สถาบนัหรอืเครือขาย
ตาง ๆ   ที่มีความเชื่อมโยงสัมพันธกันของเครือขาย (Network) ที่มีการติดตอส่ือสารระหวางบุคคล
การปฏิสัมพันธกันกับบุคคลในเครือขาย และการใชทรัพยากรรวมกนั การแลกเปลีย่นขอมลูขาวสาร
การปรึกษาหารือกัน การชวยเหลือซ่ึงกันและกนัของกลุมบุคคลในสังคมภายในองคการ ทั้งจาก
หนวยงานที่ตางกัน ซึ่งมีความรูความชํานาญและวิสัยทัศน มุมมองหรือมีขอมูลที่เฉพาะแตกตาง
กัน และจากบุคคลที่มีตําแหนงที่สูงกวา มีประสบการณ อํานาจตัดสินในตําแหนงหนาที่สูงกวา ซึ่ง
ในองคการทีเ่ปนทางการมกัจะมกีฎระเบยีบ  ลาํดบัข้ันตาํแหนงหนาทีส่ายบงัคบับัญชาเปนอปุสรรค
ตอสัมพันธภาพของบุคคลในการทํางาน (จํานงค อดิวัฒนสิทธิ์ และคณะ, 2545)

การมีแหลงประโยชนทางสังคมจากองคการของพยาบาลวิชาชีพ ทั้งความสัมพันธ
ระหวางบุคคลในเครือขายสังคมที่ตางหนวยงานหรือตางวิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพที่มีศักยภาพ
สูงกวา การไดรับขอมูลขาวสารที่หลากหลาย มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ความรูในดานตาง ๆ
และการไดรับความชวยเหลือในดานทรัพยากร  อุปกรณเครื่องมือเครื่องใชที่สนับสนุนความสะดวก
การปฏิบัติงาน  ทําใหมวีิสัยทัศนกวางไกล ไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจมีอํานาจในการตอรอง
ในการทํางาน สอดคลองกับ Spreitzer (1996)   ที่ศึกษาการรับรูในการเสริมสรางพลังอํานาจของ
ผูบริหารระดับกลาง พบวา การไดรับขอมูล  ทรัพยากร  และการสนบัสนนุของเครอืขายทางสังคม
มีความสัมพันธกับการรับรูในการเสริมสรางพลังอํานาจของผูบริหาร  Sparrowe, Liden, and
Kraimer (2001) ศึกษาเกี่ยวกับเครือขายทางสังคมกับผลการปฏิบัติงานของพนักงาน พบวา การมี
เครอืขายทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับผลการปฏิบัติของบคุคล และ Orpen (1996) ได
ศกึษาผลของพฤตกิรรมการมีเครือขายความรวมมือตอควาสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหาร พบวา
พฤติกรรมการมีเครือขายความรวมมือสงผลตอความกาวหนาในการทํางานและรายไดที่เพิ่มข้ึน 
สอดคลองกบัการศกึษาของ นฤมล ปนลี ้ (2545) พบวา การมเีครอืขายความรวมมอืของและตดิตอ
กับบุคคลอื่น การไดรับขอมูลขาวสาร ขอมูลปอนกลับ และไดรับความชวยเหลือจากเครือขายทั้ง
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ดานหนาที่การงานรวมทั้งเรื่องสวนตัวของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธกับความสําเร็จใน
วิชาชีพ    นอกจากนี้ Hill and Bahniuk (1998) ยังพบวา   การมีพีเลี้ยงหรือผูใหความชวยเหลือใน
ดานตาง ๆ ในวิชาชีพ สงผลตอการปฏิบัติงานใหมีความกาวหนา และความสําเร็จในวิชาชีพ สอด
คลองกับ Seibert et al. (2001)    ที่ศึกษาโมเดลความสําเร็จในวิชาชีพ โดยใชทฤษฎีทุนทางสังคม
จากกลุมตัวอยางหลากหลายอาชีพ จํานวน 448 คน พบวา การมีแหลงประโยชนทางสงัคม จาก
การตดิตอสัมพนัธบคุคลตางหนาทีแ่ละบคุคลในระดบัสูงกวา สงตอความสาํเรจ็ในวชิาชพี ทั้งดานการ
เงิน ความกาวหนาในตําแหนงหนาที่ และความพึงพอใจในวิชาชีพ  โดยผานประโยชนของเครือ
ขายทั้ง 3 คือ การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับทรัพยากร และการมอุปถัมภทางวิชาชีพ

ดังนั้น  ผูวิจัยจึงใชแนวคิดการมีแหลงประโยชนทางสังคมของ Seibert et al. (2001)
ซึ่งวัดการมีแหลงประโยชนทางสังคมจากความสัมพันธระหวางบุคคลในเครือขายทางสังคมของ
องคการ ประกอบดวย ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ และดานการติดตอสัมพันธกับ
บุคคลในระดับสูงกวา มาเปนแนวคดิในการศึกษาครั้งนี้

6.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ

จากการศึกษางานวิจัยเกี่ยวกับความสําเร็จในวิชาชีพในประเทศไทย ผูวิจัยยังไมพบวามี
การศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการมากอน แตพบวามีผูศึกษา
ความสําเร็จในวิชาชีพในกลุมผูบริหาร โดยใชแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) ดังนี้

นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) ไดศึกษาและสรางแบบจําลองความสัมพันธโครงสราง
เชิงเสนของปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในอาชีพของผูบริหารสตรีในธนาคารพาณิชยไทย โดยใช
แนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) จากกลุมตัวอยางที่เปนผูบริหารระดับกลางที่เปนสตรี
ในธนาคารพาณิชยไทย 12 แหง จํานวน 581 คน จากการสุมตามระดับชั้นอยางเปนสัดสวน ผล
การวิจัยพบวา ตัวแปรที่สงผลบวกสูงสุดตอความสําเร็จในอาชีพ คือ     รูปแบบความเปนผูนําของ
ผูบริหารสตรี รองลงมาคือ บรรยากาศองคการ ความผูกพันในอาชีพ แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ ปจจัย
สวนบุคคล และปจจัยดานครอบครัว ตามลําดับ สวนตัวแปรที่สงผลลบตอความสําเร็จในอาชีพ คือ
ความขัดแยงระหวางครอบครัวและการทํางาน ในขณะที่ความเชื่ออํานาจแหงตน และขนาดของ
องคการไมสงผลตอความสําเร็จในอาชีพ  ทั้งนี้รูปแบบความเปนผูนําของผูบริหารสตรีและความ
ผูกพันในอาชีพสงผลโดยตรงตอความสําเร็จในอาชีพ สวนปจจัยสวนบุคคล ไดแก การศึกษา ระยะ
เวลาในการทํางาน และสถานภาพสมรส ปจจัยดานครอบครัวสงผลทางออมผานความขัดแยง



54

ระหวางครอบครัวและงาน  และผานความผูกพันในอาชีพไปยังความสําเร็จในอาชีพ บรรยากาศ
องคการสงผลทางออมผานความผูกพันในอาชีพ และผานรูปแบบความเปนผูนําของผูบริหารสตรี
ไปยังความสําเร็จในอาชีพ แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์สงผลทางออมผานความขัดแยงระหวางครดบครัว
และการทํางาน ผานความผูกพันในอาชีพ และผานรูปแบบความเปนผูนําของผูบริหารสตรีไปยัง
ความสําเร็จในอาชีพ ซึ่งการพัฒนาแบบจําลองความสัมพันธโครงสรางเชิงเสนนี้ พบวา ตัวแปร
อิสระทุกตัวรวมกันพยากรณความสําเร็จในอาชพีไดรอยละ 44.7 (R2 = .447)

เพ็ญจันทร เมตุลา (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนํา
การสนับสนุนจากองคการ กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร โดยใชแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986)    กลุมตัวอยางเปนหัวหาหอ
ผูปวยจํานวน 232 คน ที่ไดจากการสุมแบบสัดสวน ผลการวิจัยพบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา และประสบการณการทํางาน ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จ
ในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย สวนภาวะผูนํา การสนับสนุนจากองคการ มีความสัมพันธทางบวก
กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย และสามารถรวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพ
ของหัวหนาหอผูปวยไดรอยละ 43.2 (R2 = .432)

นฤมล ปนลี้ (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การเห็นคุณคาใน
ตนเอง การมีเครือขายความรวมมือ กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย  โรงพยาบาล
ชุมชน โดยใชแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) กลุมตัวอยางเปนหัวหนาหอผูปวยของ
โรงพยาบาลชุมชน 271 แหง จํานวน 268 คน ที่ไดจากการสุมแบบชั้นภูมิผลการศึกษาพบวา การ
เห็นคุณคาในตนเอง     การมีเครือขายความรวมมือ  มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย สําหรับปจจัยสวนบุคคล พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ
กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย         สวนระดับการศึกษา และประสบการณการ
ทํางานไมมีความสัมพันธ กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย

นภดล คําเติม (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความสามารถใน
การเผชิญและฟนฝาอุปสรรค การสนับสนุนจากครอบครัว กับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอ
ผูปวย โรงพยาบาลศูนย โดยใชแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986)     กลุมตัวอยางเปน
หัวหนาหอผูปวยของโรงพยาบาลศูนย 15 แหง จํานวน 386 คน ที่ไดจากการสุมแบบหลายขั้นตอน
ผลการศึกษาพบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส และประสบการณใน
ตําแหนง ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย ความสามารถในการ
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เผชิญและฟนฝาอุปสรรค การสนับสนุนจากครอบครัว มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย และสามารถรวมพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย
ไดรอยละ 18.6 (R2 = .186)

Peluchette (1993) ศึกษาตัวแปรดานปจจัยสวนบุคคล ครอบครัว และองคการที่มี
อิทธิพลตอการรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพจากกลุมตัวอยาง 424 คน    พบวา    ความเชื่อมั่นใน
ความสามารถ การมีคุณคาในตนเอง ความเครียดในหลายบทบาทงาน การไดรับทรัพยากรที่
เหมาะสม  และการมีเครือขาย เปนตัวแปรที่สงผลตอความสําเร็จเชิงอัตนัย

Aryee, Chay, and Tan (1994) ศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพเชิงอัตนัย และปจจัยที่
สงผลตอความสําเร็จเชิงอัตนัยของผูบริหาร จํานวน 200 คน    พบวา        ความสําเร็จในวิชาชีพ
เชิงอัตนัย ประกอบดวยปจจัย 3 ดาน   ไดแก การเงิน การเลื่อนตําแหนง  และความพึงพอใจใน
วิชาชีพ ตัวแปรที่สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ ไดแก การประเมินคุณคาของบุคคลกับองคการ
ความสําคัญบทบาทงานของครอบครัว และการจัดการชองทางความกาวหนาในองคการ

Melamed (1995) ศึกษาแบบจําลองลักษณะเฉพาะดานเพศ    กับความสําเร็จใน
วิชาชีพของพนักงานภาครัฐและเอกชน ในประเทศอังกฤษ จํานวน 457 คน เปนเพศชาย จํานวน
224 คน และเพศหญิง จํานวน 233 คน พบวา แบบจําลองลักษณะเฉพาะดานเพศของเสนทางสู
ความสําเร็จในวิชาชีพของพนักงานหญิงและชายมีความแตกตางกัน

Judge (1995) ศึกษาตัวแปรพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหารในประเทศ
สหรัฐอเมริกา จํานวน 1388 คน พบวา ตัวแปรดานลักษณะทางประชากร ดานทุนทางสังคม ดาน
การจูงใจ และดานองคการ เปนตัวแปรที่สามารถพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัย ไดแก
เงินเดือน และจํานวนการไดเลื่อนขั้น และความความพงึพอใจในงาน

Nabi (1999) ศึกษาตัวแปรทํานายความสําเร็จในวิชาชีพ จากกลุมตัวอยางจํานวน
723 คน พบวา ปจจัยดานบุคคล  ไดแก ระดับการศึกษา การใหความสําคัญในงาน ปจจัยดาน
โครงสรางองคการที่มีการบริหารจัดการใหโอกาสความกาวหนาในงาน และปจจัยดานกลยุทธการ
ทํางาน ไดแก การพัฒนาทักษะ การสรางเครือขายและแสวงหางานที่มีความสําคัญ เปนตัวแปรใน
การทํานายความสําเร็จในวิชาชีพเชิงปรนัยและเชิงอัตนัย
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Cherniss (1991) ศึกษาความผูกพันในวิชาชีพเชิงคุณภาพ  จากกลุมตัวอยางที่มี
วิชาชีพใหบริการเกี่ยวกับคน จํานวน 25 คน โดยทําการศึกษาในปแรกของการทํางาน และ 12 ป
ตอมา   พบวา อายุ ทัศนคติ  และความพึงพอใจในงาน  มีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพัน
ในวิชาชีพ   ดานสถานภาพสมรส พบวา สถานภาพคู มีความผูกพันในวิชาชีพมากกวาสถานภาพ
โสด และพบวา ผูที่มีการเปลี่ยนอาชีพจะมีความผูกพันในวิชาชีพนอยกวาผูที่ไมเปลี่ยนอาชีพ สวน
ปจจัยที่สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ     ไดแก     การประสบการณการทํางานกอนมาประกอบ
วิชาชีพในปจจุบัน   ประสบการณในการพัฒนาวิชาชีพ บรรยากาศการสนับสนุนขององคการ  และ
ความนาสนใจของงาน

Aryee and Tan (1992) ศึกษาปจจัยและผลลัพธของความผูกพันในวิชาชีพ จาก
กลุมตัวอยางของวิชาชีพครูและพยาบาล จํานวน 510 คน ในประเทศสิงคโปร พบวา สวนปจจัยที่
สงผลตอความผูกพันในวิชาชีพ ไดแก บทบาทในงาน ความผูกพันในองคการ ความพึงพอใจใน
วิชาชีพ และองคการที่สนับสนุนการพัฒนาความกาวหนา สวนผลลัพธของความผูกพันในวิชาชีพ
พบวา ความผูกพันในวิชาชีพมีความสัมพันธทางบวกกับการพัฒนาทักษะในการทํางาน และมี
ความสัมพันธทางลบกับความตั้งใจออกจากงานและความตั้งใจออกจากวิชาชีพ แตไมมีความ
สัมพันธกับคุณภาพงาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

Aryee, Char, and Chew (1994) ศึกษาตัวแปรพยากรณและผลของความผูกพันใน
วิชาชีพใน 3 ขั้นตอนวิชาชีพ จากกลุมตัวอยาง จํานวน 396 คน ในประเทศสิงคโปร พบวา ตัวแปร
พยากรณความผูกพันในวิชาชีพของทุกขั้นตอนการพัฒนาวิชาชีพ คือ ความคาดหวังประโยชนของ
งาน และลักษณะงาน     สําหรับข้ันตอนการพัฒนาวิชาชีพที่มีผลตอการพยากรณความผูกพันใน
วิชาชีพ พบวา ความผูกพันในงาน    เปนตัวแปรพยากรณความผูกพันในวิชาชีพในขั้นการสราง
วิชาชีพ  และพบวา ความผูกพันในองคการ เปนตัวแปรพยากรณความผูกพันในวิชาชีพในข้ันการ
รักษาใหคงอยู

Seibert et al. (2001) ศึกษาโมเดลความสําเร็จในวิชาชีพ โดยใชทฤษฎีทุนทางสังคม
จากกลุมตัวอยางหลากหลายอาชีพ จํานวน 448 คน พบวา โครงสรางเครือขายทางสังคม มีความ
สัมพันธกับแหลงประโยชนทางสังคม และพบวา แหลงประโยชนทางสังคมสงตอความสําเร็จใน
วิชาชีพ โดยผานประโยชนของเครือขายทั้ง 3 คือ การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับทรัพยากร และ
การมอุปถัมภทางวิชาชีพ
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จากงานวิจัยดังกลาวขางตน สรุปไดวา ความสําเร็จในวิชาชีพตองอาศัยองคประกอบ
หลักของลักษณะดานบุคคล ซึ่งลักษณะดานบุคคล จากการศึกษาพบวาตัวแปรปจจัยสวนบุคคลที่
มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพ ไดแก ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส และประสบ
การณการทํางาน นอกจากนี้มีการศึกษาตัวแปรอื่น ๆ ที่พบวามีความสัมพันธกับความสําเร็จใน
วิชาชีพ เชน ความผูกพันในวิชาชีพ และการมีแหลงประโยชนทางสังคม ซึ่งเปนสิ่งที่บุคคลสามารถ
พัฒนาใหเกิดขึ้นไดดวยตนเอง โดยมีองคการเปนผูใหการสงเสริมสนับสนุน ดังนั้นผูวิจัยจึงนํามา
เปนตัวแปรในการวิจัยครั้งนี้ โดยมีกรอบแนวคิดดังนี้
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กรอบแนวคิดในการวิจัย

ปจจัยสวนบุคคล

1. ระดับการศึกษา
2. สถานภาพสมรส
3. ประสบการณการทํางาน

ความสําเร็จในวิชาชีพ

1. ความสําเร็จดานการทํางาน
2. ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวาง

บุคคล
3. ความสําเร็จดานการเงิน
4. ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน

(Gattiker and Larwood, 1986)

ความผูกพันในวิชาชีพ

1. เอกลักษณทางวิชาชีพ
2. การวางแผนทางวิชาชีพ
3. ความยืดหยุนตอวิชาชีพ

(Carson and Bediean, 1994)

การมีแหลงประโยชนทางสังคม

1. การติดตอสัมพันธกับบุคคลตาง
หนาที่

2. การติดตอสัมพันธกับบุคคลใน
ระดับสูงกวา
(Seibert et al., 2001)



บทที 3

วิธีดําเนินการวิจัย

             การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research)   ในลักษณะของการศึกษา
เชิงสหสัมพันธ (Correlational study) มีวัตถุประสงคในการศึกษาความสัมพันธและตัวแปร
พยากรณดานปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ และการมีแหลงประโยชนทางสังคม กับ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร มีรายละเอียดดังนี้

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากร
ประชากรในการวจิยั คอื พยาบาลวชิาชพีระดบัปฏิบตักิารทีป่ฏิบตังิานในโรงพยาบาลของ

รัฐ เขตกรุงเทพมหานคร ที่อยูในสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (มหาวิทยาลัย)
สํานักงานตํารวจแหงชาติ  กระทรวงกลาโหม   กรุงเทพมหานคร      และกระทรวงสาธารณสุข รวม
ทั้งหมด 13 โรงพยาบาล

กลุมตัวอยาง
กลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้ ไดจากการสุมแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage

sampling) โดยมีข้ันตอนในการดําเนินการดังนี้
1. สํารวจจํานวนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่มีประสบการณการทํางาน

อยางนอย 1 ป ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร ที่มีขนาดมากกวา 400 เตียง
5 สังกัด จํานวน 13 โรงพยาบาล  โดยผูวิจัยสอบถามทางโทรศัพทหรือขอขอมูลดวยตนเองจาก
ฝาย/งานการพยาบาล (ตั้งแต 15 ธันวาคม 2546 – 15 มกราคม 2547) ไดจํานวนทั้งสิ้น 8,387 คน

2.  คํานวณกลุมตัวอยางโดยใชสูตรของ Yamane    (1976 อางใน ประคอง
กรรณสูต, 2542)

n =      __N__
                                   1+Ne2

n = ขนาดของกลุมตัวอยาง
N = ขนาดของประชากร
e = ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได ของขอมูลที่เก็บรวบรวมไดจากการ

สุมตัวอยางที่กําหนดให 5 เปอรเซ็นต
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n  =              8,387                        =  381   คน
   1+8,387(.05)2           

คํานวณไดขนาดของกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 381 คน
3. สุมตัวอยางโรงพยาบาลแบบแบงชั้นภูมิ (Stratified random sampling)

โดยจําแนกโรงพยาบาลของรัฐออกเปน 5 กลุม ตามสังกัดสังกัดที่กําหนด ไดแก สังกัดกระทรวง
กลาโหม สํานักงานตํารวจแหงชาติ สํานักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (มหาวิทยาลัย)
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข และสังกัดกรุงเทพมหานคร จากนั้นจึงสุมโรงพยาบาลในทุก
สังกัดดวยการสุมแบบงาย (Simple random sampling) จากตารางเลขสุม ใชอัตราสวน 1 : 2 ใน
กรณีที่โรงพยาบาลในสังกัดที่มี 2 โรงพยาบาล ใชอัตราสวน 2 : 3 ในกรณีที่โรงพยาบาลใน
สังกัดที่มี 3 โรงพยาบาล และกรณทีีม่โีรงพยาบาลเดยีวกาํหนดใหโรงพยาบาลเขาเปนกลุมตัวอยาง
ไดจํานวนตัวอยางทั้งสิ้น 8 โรงพยาบาล

4. คํานวณขนาดกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาลที่สุมได  โดยวิธีการคํานวณ
ตามสัดสวนประชากรในแตละโรงพยาบาล ดังนี้

ขนาดกลุมตัวอยาง = ขนาดกลุมตัวอยางที่กําหนด X จํานวนพยาบาลวิชาชีพ (ใน รพ.)
         (โรงพยาบาล) จํานวนพยาบาลวิชาชีพทั้ง 8 โรงพยาบาล

    กรณีที่กลุมตัวอยางในโรงพยาบาลที่คํานวณไดมีจํานวนนอยกวา 30 คน ใหเพิ่ม
กลุมตัวอยางนั้นเปน 30 คน    เพื่อใหการกระจายของกลุมตัวอยางเปนโคงปกติและสามารถเปน
ตัวแทนของประชากรได (ประคอง กรรณสูต, 2542) จึงไดขนาดกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ
จํานวน 388 คน

5. คํานวณขนาดตัวอยางพยาบาลวิชาชีพทุกแผนก ที่ใหบริการการพยาบาลของ
แตละโรงพยาบาล  ไดแก สูตินรีเวชกรรม ศัลยกรรม  อายุรกรรม ศัลยกรรมกระดูกและขอ กุมาร
เวชกรรม จักษุ โสต ศอ นาสิก อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ผูปวยหนัก ผูปวยพิเศษ    ผูปวยนอก และหอง
ผาตัด คํานวณกลุมตัวอยางตามสัดสวนของโรงพยาบาลในแตละแผนกดังนี้

ขนาดกลุมตัวอยาง = ขนาดกลุมตัวอยางใน รพ. X จํานวนพยาบาลวิชาชีพ (ในแผนก)
                   (แผนก) จํานวนพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล
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 6.  สุมหอผูปวยในแตละแผนกแบบแบงชั้นภูมิ      โดยกําหนดอัตราสวน 1 : 2
หากแผนกใดมี 3 หอผูปวยใหใชอัตราสวน 2 : 3  และหากมีเพียงหอผูปวยเดียวเทานั้น    ใหถือเปน
หอผูปวยที่เปนตัวแทน และหอผูปวยที่ถูกเลือกจะสุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพจากตารางเลขสุม
เทียบกับลําดับรายชื่อของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการในหอผูปวยนั้น   หากลําดับที่สุมไดไมมี
คุณสมบัติตามเกณฑก็ใหเลื่อนเปนเลขสุมลําดับตอไป      ใหไดจํานวนตัวอยางตามที่ตองการ
(บุญชม ศรีสะอาด, 2538)

ตางรางที่ 2 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร จําแนกตามสังกัดและโรงพยาบาล

สังกัด โรงพยาบาล ประชากร         กลุมตัวอยาง
ที่กําหนดไว    ที่รวบรวมขอมูลได

กระทรวงสาธารณสุข ราชวิถี
นพรัตนราชธานี
เลิดสิน

550
244
330

40
-

30

37
-

30
กระทรวงกลาโหม พระมงกุฏเกลา

ภูมิพลอดุลยเดช
สมเด็จพระปนเกลา

475
705
290

35
52

-

33
50

-
สํานักงานคณะกรรมการ
การอุดมศึกษา
(มหาวิทยาลัย)

ศิริราช
รามาธิบดี

2,000
791

-
58

-
54

กรุงเทพมหานคร วิทยาลัยแพทยศาสตร
กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ
กลาง
ตากสิน

915

280
485
372

67

-
36

-

65

-
34

-
สํานักงานตํารวจแหงชาติ ตํารวจ 950 70 68

รวม 8,387 388 371
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กลุมตัวอยางของพยาบาลวิชาชีพที่รวบรวบไดและสามารถนํามาวิเคราะหในการวิจัย
นี้ มีจํานวน 371 คน มีอายุตั้งแต 22 – 59 ป อายุเฉลี่ย 35.7 ป โดยมีอายุตั้งแต 40 ปขึ้นไป มี
จํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 33.7 รองลงมา คือ ชวงอายุระหวาง 26 – 30 ป คิดเปนรอยละ
24.6 และอายุระหวาง 31 – 35 ป มีจํานวนนอยที่สุด คิดเปนรอยละ 12.1 มีประสบการณการ
ทํางานในหนวยงานชวงระยะเวลา 1 –5 ป มากที่สุด คิดเปนรอยละ 43.7 และปฏิบัติงานในหนวย
งานศัลยกรรมมากที่สุด คิดเปนรอยละ 18.1 ดังตารางที่ 3
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x

ตารางที่ 3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามอายุ
ประสบการณการทํางานในหนวยงาน และหนวยงานที่ปฏิบัติงาน (n =371)

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล จํานวน รอยละ Range S.D.

อายุ 35.7 22 -59 9.24
 21 – 25 ป 55 14.8
26 – 30 ป 91 24.6
31 – 35 ป 45 12.1
36 – 40 ป 55 14.8
40 ปข้ึนไป 125 33.7

ประสบการณการทํางานในหนวยงาน
1 –  5   ป 162 43.7
6 – 10  ป 53 15.6
11 –15 ป 63 17.0
15 ปข้ึนไป 88 23.7

หนวยงานที่ปฏิบัติงาน
ศัลยกรรม 67 18.1
อายุรกรรม 49 13.2
สูตินรีเวชกรรม 48 12.9
กุมารเวชกรรม 28 7.5
จักษุ โสต ศอ นาสิก 24 6.6
ศัลยกรรมกระดูกและขอ 28 7.5
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 32 8.6
ผูปวยหนัก 26 7.0
หองผาตัด 33 8.9
ผูปวยพิเศษ 10 2.7
ผูปวยนอก 9 2.4
อ่ืน ๆ 17 4.6
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนแบบสอบถาม แบงเปน 4 สวน คือ

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ มีลักษณะคําถาม
ใหเลือกตอบ และเติมคําในชองวาง ไดแก อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาการ
ทํางานในวิชาชีพ ระยะเวลาการทํางานในหนวยงาน และแผนกที่ปฏิบัติงาน

สวนที่ 2 แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ     โดยวัดจากการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพ    ผูวจิัยสรางตามหลักแนวคิดของ Carson and Bedeian (1994) โดยมีขั้นตอนในการ
สรางแบบสอบถาม ดังนี้

1. ศกึษาแนวคดิทฤษฎ ีจากตาํรา เอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วของ สรุปสาระสาํคญั
ของความผูกพันในวิชาชีพตามแนวคิดของ Carson and Bedeian (1994) ซึ่งแบงองคประกอบ
ของความผูกพันในวิชาชีพออกเปน 3 ดาน คือ ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ  ดานการวางแผนทาง
วิชาชีพ และดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ นํามากําหนดเปนนิยามเชิงปฏิบัติการใหเหมาะสมกับ
บริบทที่ศึกษา โดยผานการเห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษา

2. ศกึษาแบบสอบถามตามแบบสาํรวจความผกูพนัในวชิาชพีทีพ่ฒันาโดย  Carson
and Bedeian (1994) แลวสรางแบบสอบถามใหครอบคลมุและมคีวามสอดคลองกบันยิามเชงิปฏบิตักิาร
ตามกรอบแนวคิด และเหมาะสมกับกลุมตัวอยาง

3. นําแบบสอบถามที่สรางขึ้นเสนอใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบ
เนื้อหา และความถูกตองเหมาะสม ของภาษาที่ใชในขอคําถาม  ไดขอคําถามทั้งหมด 24 ขอ เปน
ขอคําถามเชิงบวกจํานวน 18 ขอ และเปนขอคําถามเชิงลบจํานวน 5 ขอ (ขอ 4, 12, 15, 17 และ 
18) แบงเปนองคประกอบดังนี้

ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ    จํานวน 8 ขอ (ขอ 1-8)
ดานการวางแผนทางวิชาชีพ  จํานวน 8 ขอ (ขอ 9-16)
ดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ  จํานวน 8 ขอ (ขอ 17-24)

ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
โดยมีเกณฑการใหคะแนนและการใหความหมายของการเลือกตอบ ดังนี้
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ขอคําถามเชิงบวก ขอคําถามเชิงลบ
เห็นดวยมากที่สุด
เห็นดวยมาก
เห็นดวยปานกลาง
เห็นดวยนอย
เห็นดวยนอยที่สุด

ให 5 คะแนน
ให 4 คะแนน
ให 3 คะแนน
ให 2 คะแนน
ให 1 คะแนน

ให 1 คะแนน
ให 2 คะแนน
ให 3 คะแนน
ให 4 คะแนน
ให 5 คะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน มเีกณฑในการแปรผลคะแนนจาํแนกเปนรายขอ รายดาน
และโดยรวม โดยใชคะแนนรวมจากแบบสอบถาม นํามาหาคาเฉลี่ย  แลวนํามาจัดระดับคะแนน 5 
ระดับและแปลความหมาย ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542)

คะแนนเฉลี่ย การแปลผลคะแนน
4.50 – 5.00
3.50 – 4.49
2.50 – 3.49
1.50 – 2.49
1.00 – 1.49

ความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับสูงมาก
ความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับสูง
ความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับปานกลาง
ความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับตํ่า
ความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับตํ่ามาก

4. นําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน    ตรวจสอบความ
ตรงตามเนื้อหา

5. นําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน         มาปรับปรุงแกไขโดยยึดหลัก
ความสอดคลองกันของขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิ 4 ใน 5 ทาน (รอยละ 80) และคงสาระหลัก
ตามกรอบแนวคิด

6. นําแบบสอบถามที่ปรับแกตามคําแนะนําของผูทรงวุฒิ  เสนออาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความถูกตองเหมาะสมอีกครั้ง แลวแกไขใหถูกตอง
จนไดแบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพที่มีความสมบูรณ นําไปทดลองใชกับพยาบาลวิชาชีพ
ที่ไมถูกสุมเปนกลุมตัวอยางและมีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยาง ของโรงพยาบาลศิริราช จํานวน
30 คน  จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความตรงของขอคําถามรายขอ  เมื่อใชสัมประสิทธิ์
แอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha coefficient) ปรับปรุงแบบสอบถาม และหาความเที่ยง
ของแบบสอบถาม (Reliability)
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สวนที่ 3 แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม      โดยวัดจากการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งผูวิจัยสรางตามหลักแนวคิดของ Seibert et al. (2001) โดยมีขั้นตอนในการ
สรางแบบสอบถาม ดังนี้

1. ศึกษาแนวคิดทฤษฎี    จากตํารา   เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ ของการมี
แหลงประโยชนทางสังคม สรุปสาระสําคัญตามแนวคิดของ Seibert et al. (2001)      ซึ่งแบงการมี
แหลงประโยชนทางสังคม ออกเปน 2 ดาน คือ การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่    และการ
ติดตอสัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา นํามากําหนดเปนนิยามเชิงปฏิบัติการใหเหมาะสมกับ
บริบทที่ศึกษา โดยผานการเห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษา

2. สรางแบบสอบถามใหครอบคลุมและมีความสอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติการ
ตามกรอบแนวคิด และเหมาะสมกับกลุมตัวอยาง

3.  นําแบบสอบถามที่สรางขึ้นเสนอใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบ
เนื้อหา และความถูกตองเหมาะสม ของภาษาที่ใชในขอคําถาม     ไดขอคําถามที่เปนขอคําถาม
เชิงบวกทั้งหมดจํานวน  21 ขอ แบงเปนองคประกอบดังนี้

การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่     จํานวน 10 ขอ (ขอ  1-10)
การติดตอสัมพันธกับบุคคลที่อยูระดับสูงกวา จํานวน 10 ขอ (ขอ 11-21)

ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
โดยมีเกณฑการใหคะแนนและการใหความหมายของการเลือกตอบ ดังนี้
   

เห็นดวยมากที่สุด
เห็นดวยมาก
เห็นดวยปานกลาง
เห็นดวยนอย
เห็นดวยนอยที่สุด

ให 5 คะแนน
ให 4 คะแนน
ให 3 คะแนน
ให 2 คะแนน
ให 1 คะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน มเีกณฑในการแปรผลคะแนนจาํแนกเปนรายขอ รายดาน
และโดยรวม โดยใชคะแนนรวมจากแบบสอบถาม นํามาหาคาเฉลี่ย  แลวนํามาจัดระดับคะแนน 5 
ระดับและแปลความหมาย ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542)
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คะแนนเฉลี่ย การแปลผลคะแนน
4.50 – 5.00
3.50 – 4.49
2.50 – 3.49
1.50 – 2.49
1.00 – 1.49

การมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับสูงมาก
การมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับสูง
การมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับปานกลาง
การมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับตํ่า
การมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับตํ่ามาก

4.  นําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน ตรวจสอบความ
ตรงตามเนื้อหา

5.   นําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน        มาปรับปรุงแกไขโดยยึดหลัก
ความสอดคลองกันของขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิ 4 ใน 5 ทาน (รอยละ 80) และคงสาระหลัก
ตามกรอบแนวคิด

6. นาํแบบสอบถามทีป่รับแกตามคาํแนะนาํของผูทรงวฒุ ิ  เสนออาจารยทีป่รึกษา
วิทยานิพนธตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความถูกตองเหมาะสมอีกครั้ง แลวแกไขใหถูกตอง
จนไดแบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคมที่มีความสมบูรณ นําไปทดลองใชกับพยาบาล
วิชาชีพที่ไมถูกสุมเปนกลุมตัวอยางและมีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยาง ของโรงพยาบาลศิริราช
จํานวน 30 คน       จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความตรงของขอคําถามรายขอ เมื่อใช
สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha coefficient) ปรับปรุงแบบสอบถาม และหา
ความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability)

สวนที่ 4 แบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ โดยวัดจากการรับรูของพยาบาลวิชา
ชีพ ซึ่งผูวิจัยสรางตามหลักแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986) โดยมีขั้นตอนในการสราง
แบบสอบถาม ดังนี้

1. ศึกษาแนวคิดทฤษฎี จากตํารา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ สรุปสาระ
สําคัญของ ความสําเร็จในวิชาชีพตามแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986)  ซึ่งแบง
องคประกอบของความสําเร็จในวิชาชีพออกเปน 4 ดาน คือ ความสําเร็จดานการทํางาน
ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล ความสําเร็จดานการเงินและความสําเร็จดาน
ความกาวหนาในงาน นํามากําหนดเปนนิยามเชิงปฏิบัติการ

2. ศึกษาแบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ  ตามแนวคิดของ Gattiker and
Larwood (1986)   แลวสรางแบบสอบถามใหครอบคลุมและมีความสอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติ
การตามกรอบแนวคิด และเหมาะสมกับกลุมตัวอยาง
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3. นําแบบสอบถามที่ปรับสรางขึ้น  เสนอใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา และความถูกตองเหมาะสม ของภาษาที่ใชในขอคําถาม ได
ขอคําถามทั้งหมด 27 ขอ เปนขอคําถามเชิงบวกจํานวน 26 ขอ และเปนขอคําถามเชิงลบจํานวน 
1 ขอ (ขอ 21) แบงเปนองคประกอบดังนี้

ความสําเร็จดานการทํางาน                          จํานวน  8 ขอ (ขอ 1-8)
ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล  จํานวน  7 ขอ (ขอ 9-15)
ความสําเร็จดานการเงิน      จํานวน  6 ขอ (ขอ 16-21)
ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน      จํานวน  6 ขอ (ขอ 22-27)

ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ
โดยมีเกณฑการใหคะแนนและการใหความหมายของการเลือกตอบ ดังนี้

ขอคําถามเชิงบวก ขอคําถามเชิงลบ
เห็นดวยมากที่สุด
เห็นดวยมาก
เห็นดวยปานกลาง
เห็นดวยนอย
เห็นดวยนอยที่สุด

ให 5 คะแนน
ให 4 คะแนน
ให 3 คะแนน
ให 2 คะแนน
ให 1 คะแนน

ให 1 คะแนน
ให 2 คะแนน
ให 3 คะแนน
ให 4 คะแนน
ให 5 คะแนน

เกณฑการแปลผลคะแนน มเีกณฑในการแปรผลคะแนนจาํแนกเปนรายขอ รายดาน
และโดยรวม โดยใชคะแนนรวมจากแบบสอบถาม นํามาหาคาเฉลี่ย  แลวนํามาจัดระดับคะแนน 5 
ระดับและแปลความหมาย ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542)

คะแนนเฉลี่ย การแปลผลคะแนน
4.50 – 5.00
3.50 – 4.49
2.50 – 3.49
1.50 – 2.49
1.00 – 1.49

ความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับสูงมาก
ความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับสูง
ความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับปานกลาง
ความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับตํ่า
ความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับตํ่ามาก
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4.   นําขอคําถามทั้งหมดเสนอใหผูทรงคุณวุฒิ   จํานวน 5 ทาน ตรวจสอบความ
ตรงตามเนื้อหา

5.  นําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน       มาปรับปรุงแกไขโดยยึดหลัก
ความสอดคลองกันของขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิ 4 ใน 5 ทาน (รอยละ 80) และคงสาระหลัก
ตามกรอบแนวคิด

6.  นําแบบสอบถามที่ปรับแกตามคําแนะนําของผูทรงวุฒิ เสนออาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความถูกตองเหมาะสมอีกครั้ง แลวแกไขใหถูกตอง
จนไดแบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพที่มีความสมบูรณ นําไปทดลองใชกับพยาบาลวิชาชีพ
ที่ไมถูกสุมเปนกลุมตัวอยางและมีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยาง ของโรงพยาบาลศิริราช จํานวน
30 คน  จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความตรงของขอคําถามรายขอ  เมื่อใชสัมประสิทธิ์
แอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha coefficient)  ปรับปรุงแบบสอบถาม และหาความเที่ยง
ของแบบสอบถาม (Reliability)

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ความตรง
ของขอคําถามรายขอ และความเที่ยงของเครื่องมือทุกชุด มีขั้นตอนดังนี้

1. การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity)

ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้น ซึ่งครอบคลุมตามกรอบแนวคิด     จากการศึกษาและ
ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ทั้ง 4 สวน ไดแก แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถาม
ความผูกพันในวิชาชีพ แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม แบบสอบถามความสําเร็จใน
วิชาชีพ นําเสนออาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอความ ความ
ครอบคลุมเนื้อหาและการใชภาษา    พรอมปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน (ดังรายนามในภาคผนวก ก)  เพื่อตรวจสอบ
พิจารณาความสอดคลองระหวางสาระคําถามกับมิติที่วัดของแบบสอบถาม ความถูกตองและ
ความครอบคลุมของเนื้อหา ความรัดกุมในการใชภาษา การตีความหมายขอความ เกณฑการให
คะแนน การแปลผล รวมทั้งขอคําแนะนํา และขอเสนอแนะในการปรับปรุงแกไข  ซึ่งมีเกณฑระดับ
ความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิในแตละขอคําถามดังนี้
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1 หมายถึง  ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยาม
2  หมายถึง  ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาและทบทวนอยางมาก จึงจะ

มีความสอดคลองกับคํานิยาม
3  หมายถึง  ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาและทบทวนเล็กนอย จึงจะ
                  มีความสอดคลองกับคํานิยาม
4  หมายถึง  ขอคําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม

ผูวิจัยนําผลจากการพิจารณาของผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน ที่มีความเห็นพองตองกัน
ของผูทรงคุณวุฒิอยางนอยรอยละ 80    ในแตละขอคําถามมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของ
ผูทรงคณุวฒุริวมกบัอาจารยทีป่รึกษา โดยพิจารณาตัดขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นใน
ระดับ 1   ซึ่งไมมีผลกระทบตอโครงสรางคําถามหลักออก ตลอดจนตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอน
ในประเด็นคําถามออก สวนขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 2    ผูวิจัยนําขอ
คําถามนั้นมาทบทวนปรับปรุงสาระของคําถามใหมีความสอดคลองกับนิยามศัพท   และมีความ
ชัดเจนยิ่งขึ้น     สําหรับขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 3 ผูวิจัยนําขอคําถาม
นั้นมาพิจารณาปรับปรุงภาษาเล็กนอย    สวนขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็นในระดับ 
4 ผูวิจัยคงคําถามนั้นโดยไมมีการเปลี่ยนแปลงใด ๆ ซึ่งสรุปผลการปรับปรุงแกไขขอคําถามของ
แบบสอบถามแตละสวนดังนี้

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล (คงเดิม จํานวน 6 ขอ)

สวนที่ 2 แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ
ปรับปรุงถอยคําและภาษาเพื่อความชัดเจนของความหมาย 14 ขอ  ปรับปรุงขอ

คําถามเชิงลบเปนขอคําถามเชิงบวก 5 ขอ (ขอ 4, 12, 15, 17 และ 18) ตัดคําถามที่มีความซ้ําซอน 
2 ขอ (ขอ 9 และขอ 12)    ตัดคําถามที่ไมสอดคลองกับนิยามศัพท 1 ขอ (ขอ 24) และเพิ่มขอคํา
ถามใหครอบคลุมนิยามศัพท 1 ขอ (ขอ 10) รวมไดขอคําถามทั้งสิ้นจํานวน 22 ขอ (จากเดิม 24 
ขอ)

สวนที่ 3 แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม
ปรับปรุงถอยคําและภาษาเพื่อความชัดเจนของความหมาย 13 ขอ     ตัดคําถาม

ที่มีความซ้ําซอนออก 1 ขอ (ขอ 21) รวมไดขอคําถามทั้งสิ้นจํานวน 20 ขอ (จากเดิม 21 ขอ)
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สวนที่ 4 แบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ
ปรับปรุงถอยคําและภาษาเพื่อความชัดเจนของความหมาย 12 ขอ ตัดขอคําถาม

ที่ไมสอดคลองกับนิยามศัพทออก 2 ขอ (ขอ 12 และขอ 21) รวมไดขอคําถามทั้งสิ้นจํานวน 25 ขอ 
(จากเดิม 27 ขอ)

2. การหาความตรงของขอคําถามรายขอและเที่ยงของเครื่องมือ (Validity
and Reliability)

ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ผานการตรวจความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ และได
รับการปรับปรุงแกไข ผานการตรวจสอบจากอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธเรียบรอยแลว ไปทดลอง
ใชกับพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่มีประสบการณการทํางานอยางนอย 1 ป จํานวน 30 คน   
จากโรงพยาบาลศิริราช ซึ่งไมใชโรงพยาบาลในกลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้   โดยดําเนินการ
เก็บรวบรวมขอมูลระหวางวันที่ 26 มกราคม ถึงวันที่ 6 กุมภาพันธ 2547 รวมทั้งสิ้น 11 วัน จากนั้น
นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาคาความคงที่ภายใน (Internal consistency) ดวยวิธีคํานวณหาคา
ความเที่ยง  โดยการหาคาสมัประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha coefficient) (ยุวดี 
ฦๅชา และคณะ, 2532) ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป SPSS for Windows Version 11 
(Statistical Package for Social Science) พิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอคําถาม
กับคะแนนรวมทุกขอคําถามของแตละตัวแปร หรือขอกระทง (Item-total correlation) เพื่อดูวาขอ
กระทงใดปรับปรุง โดยใชเกณฑ ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอกระทงแตละขอมีคา
ระหวาง 0 - .20 ควรปรับปรุงแกไข และถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอกระทงแตละขอมี
คานอยกวา 0 ควรตัดทิ้ง (ดุสิต สุจิรารัตน, 2544: 147) ขอคําถามที่มีคาต่ํากวา .20 นํามาปรึกษา
อาจารยทีป่รึกษา เพือ่พจิารณาในการปรบัขอคาํถามใหมคีวามสมบรูณมากขึน้ หรือพจิารณาตดัออก
ถาการตัดขอคําถามขอนั้นออกแลวไมสงผลกระทบตอโครงสรางคําถามหลักตามนิยามศัพท    
และทําใหมีคาความเที่ยงของแบบสอบถามนี้สูงขึ้นเมื่เทียบกับการตัดขอคําถามอื่น สวนขอคําถาม
ที่มีคาสูงกวา .90 ข้ึนไป นํามาพิจารณาความซ้ําซอนของขอคําถาม

จากผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอกระทงแตละขอ (Item-total 
correlation) พบวา มขีอคาํถามทีต่องพจิารณาตดัออกในสวนแบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ 
จํานวน 2 ขอ  ที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางขอกระทงแตละขอ (Item-total correlation) 
ต่ํากวา .20  และเมื่อถูกตองออกไมมีผลกระทบตอโครงสรางคําถามหลัก ทําใหมีคาความเที่ยง
ของแบบสอบถามสวนนี้เพิ่ม ข้ึนจาก .87 เปน .90 และไมพบวามีขอคําถามที่มีคาสูงกวา 
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.90 ขึ้นไปในการวิเคราะหคร้ังนี้ จากนั้นนําแบบสอบถามไปใชเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง
จริง ดังเสนอในตารางที่ 4

ตารางที่ 4   แสดงคาความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชในการวิจัย

คาความเที่ยง
แบบสอบถาม ทดลองใช

(n = 30)
เก็บขอมูลจริง

(n = 371)

 1.  ความผูกพันในวิชาชีพ
            เอกลักษณทางวิชาชีพ
           การวางแผนทางวิชาชีพ
           ความยืดหยุนตอวิชาชีพ

2.  การมีแหลงประโยชนทางสังคม
         การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่
         การติดตอสัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา

3.  ความสําเร็จในวิชาชีพ
          ความสําเร็จดานการทํางาน
          ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล
          ความสําเร็จดานการเงิน
          ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน

.90

.83

.85

.83

.85

.72

.83

.90

.83

.84

.81

.76

.93

.91

.89

.86

.92

.89

.91

.94

.88

.89

.89

.89
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การเก็บรวบรวมขอมูล

การรวบรวมขอมูลสําหรับการวิจัยในครั้งนี้ มีข้ันตอนดังนี้
1. ขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ถึงผูอํานวยการ

โรงพยาบาลที่ถูกเลือกเปนกลุมตัวอยางทั้ง 8 แหง      เพื่อขอความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวม
ขอมูล

2. ผูวิจัยนําหนังสือขออนุมัติเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัย พรอมโครงรางวิทยานิพนธ
ฉบับยอและตัวอยางเครื่องมือวิจัย    สงถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลดวยตนเองตามระเบียบวิธีการ
ดําเนินการของแตละโรงพยาบาล
    3. ผูวิจัยติดตอประสานงานผูรับผิดชอบดานการวิจัยของโรงพยาบาล        เพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงคของการวิจัยและลักษณะของกลุมตัวอยาง และติดตามความคืบหนาของการดําเนิน
เร่ืองเปนระยะ ๆ ตามนัดหมาย

4. เมื่อไดรับการอนุมัติการเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัย ผูวิจัยติดตอประสานงานกับ
ผูรับผิดชอบของฝายการพยาบาลแตละโรงพยาบาล โดยผูวิจัยแนะนําตัว ชี้แจงวัตถุประสงคของ
การวจิยั วธิดีาํเนนิการ จาํนวนของพยาบาลวชิาชพีและหนวยงานทีเ่ปนกลุมตัวอยางทีข่อเกบ็ขอมลู

5. ผูวิจัยติดตอประสานงานกับหัวหนาหอผูปวยที่สุมไดโดยตรง    หรือประสานงาน
กับผูรับผิดชอบในการรวบรวมขอมูลของแตละโรงพยาบาล   เพื่อของความรวมมือในการเก็บรวบ
รวมขอมูล แนะนําตัว ชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย วิธีดําเนินการ จํานวนและการสุมตัวอยาง
ของพยาบาลวิชาชีพที่ขอเก็บแบบสอบถาม พรอมกับนัดวันรับแบบสอบถามกลับคืน โดยผูวิจัย
เปนผูเก็บรวบรวมแบบสอบถามดวยตนเอง โดยใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลต้ังแตวันที่ 2
กุมภาพันธ ถึงวันที่  16 มีนาคม 2547 รวมระยะเวลา  44 วัน ไดแบบสอบถามกลับคืนจํานวน 375
ฉบับ จากจํานวน  388 ฉบับ

6. ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดรับกลับคืนมา ตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบ
ถามและคัดแบบสอบถามที่ไมสมบูรณออก จํานวน 4 ฉบับ ไดแบบสอบถามที่มีความสมบูรณและ
นําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติไดจํานวน 371 ฉบับ   คิดเปนรอยละ 95.6 ของจาํนวนแบบสอบถาม
ทั้งหมด จํานวน 388 ฉบับ
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มาตรการคุมครองดานจริยธรรม

การวิจัยครั้งนี้    ไดผานการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนของแตละ
โรงพยาบาล ผูวิจัยกําหนดมาตรการการปองกันผลกระทบดานจริยธรรมที่อาจเกิดขึ้นกับผูตอบ
แบบสอบถาม ดังนี้

1.  การปองกันการละเมิดสิทธิ์ของผูตอบสอบถาม โดยผูตอบแบบสอบถาม
1.1 สมัครใจตอบแบบสอบถามโดยไมมีการบังคับ    และมีอิสระในการตอบ

แบบสอบถาม หรือยุติการตอบแบบสอบถามเมื่อไดก็ได
1.2  ไดรับการชี้แจงวัตถุประสงค ประโยชนการทําวิจัย และจะไมไดรับอันตราย

ทั้งทางรางกาย จิตใจในการตอบแบบสอบถามนี้ เนื่องจากแบบสอบถามไดรับการตรวจสอบจาก
อาจารยที่ปรึกษา ผูทรงคุณวุฒิ    และคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคนของแตละ
โรงพยาบาลแลว

2.  การรักษาความลับของผูตอบแบบสอบถาม โดย
 2.1   ไมมีการระบุชื่อ นามสกุลของผูตอบแบบสอบถามในแบบสอบถาม
 2.2   ผูวิจัยจะเก็บแบบสอบถามไวเปนความลับ    จะทําลายแบบสอบถามเมื่อ

สิ้นสุดการวิจัย
2.3 การวิเคราะหและรายงานผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม โดยไมกระทบ

ตอบุคคลหรือหนวยงานใดหนวยงานหนึ่ง

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยทําการวิเคราะหขอมูลทั้งหมด   โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป    SPSS for Windows
Version 11 โดยพิจารณาเลือกใชเทคนิคการวิเคราะหตามระเบียบการทางสถิติ ดังรายละเอียด
ตอไปนี้

1.  ขอมลูปจจยัสวนบคุคล ไดแก อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา ประสบการณ
การทํางานในวิชาชีพ ประสบการณการทํางานในหนวยงาน และหนวยงานที่ปฏิบัติงาน นํามา
วิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่ (Frequency) เปนจํานวนและคารอยละ (Percent)

2.  ขอมูลเกี่ยวกับของความสําเร็จในวิชาชีพ ความผูกพันในวิชาชีพ และการมีแหลง
ประโยชนทางสังคม นํามาวิเคราะหโดยคํานวณคาเฉลี่ย (Mean)   และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
(Standard Deviation) จําแนกรายขอ รายดาน และโดยรวม
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3.  วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก  ระดับการศึกษาและ
สถานภาพสมรส กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  โดยการหาคาสัมประสิทธิ์การจรณ
(Contingency Coefficient) แลวทําการทดสอบโดยใชสถิติทดสอบไคสแควร (Chi-square) เนื่อง
จากเปนการศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปรเชิงกลุม โดยนําตัวแปรความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพมาจัดแบงเปนชวง ๆ เปน 3 ระดับ คือ ระดับปานกลาง ระดับสูง และระดับสูงมาก
เพื่อใหเปนไปตามขอตกลงของการใชสถิตทิดสอบไคสแควร (กัลยา วานิชยบัญชา, 2546: 295-297)

4. วเิคราะหหาความสมัพนัธระหวางประสบการณการทาํงาน ความผกูพนัในวชิาชพี
การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โดยใชสถิติ
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson's Product Moment Correlation Coefficient)  และ
ทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดวยสถิติการทดสอบที (t-test) ดังนี้

4.1 หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยสวนบคุคล ไดแก ประสบการณ
การทํางาน กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ

4.2 หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางความผูกพันในวิชาชีพ กับความสําเร็จ
ในวิชาชีพ

4.3  หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางการมีแหลงประโยชนทางสังคม กับ
ความสําเร็จในวิชาชีพ

  โดยแปลผลเปรียบเทียบระดับของความสัมพันธของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
หรือคา r ดังนี้  (บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์, 2543)

คา r การแปลผล
ระหวาง ±.71 ถึง ±1 ตัวแปร 2 ตัว มีความสัมพันธในระดับสูง
ระหวาง ±.30 ถึง ±.70 ตัวแปร 2 ตัว มีความสัมพันธในระดับปานกลาง
ระหวาง       0 ถึง ±.29 ตัวแปร 2 ตัว มีความสัมพันธในระดับตํ่า

เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงความสัมพันธ  ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน
บวก หมายความวาตัวแปรทั้งสองมีลักษณะความสัมพันธที่เพิ่มหรือลดตามกัน แตถาคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนลบ หมายความวาตัวแปรทั้งสองมีลักษณะความสัมพันธที่เพิ่มหรือลด
ตรงกันขาม
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5.   การวิเคราะหหาตัวแปรที่รวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร โดยใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณทีละขั้นตอน
(Stepwise Multiple Regression Analysis) เพื่อสรางสมการถดถอยที่เหมาะสมและดีที่สุด
โดยคัดเลือกตัวแปรที่มีประสิทธิภาพในการรวมกันอธิบายความแปรปรวนของตัวแปรเกณฑไดมาก
ที่สุด กําหนดการทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และสรางสมการโดยมีขั้นตอนดังนี้

5.1   คํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (Mult iple Correlat ion
Coefficient)  ระหวางตัวแปรพยากรณกับตัวแปรเกณฑ

5.2   ทดสอบคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณที่คํานวณได     โดยการทดสอบคา
รวมเอฟ (Overall F-test)

5.3   คํานวณคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณ (b) ในรูปขอมูลดิบ
5.4   คํานวณคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณ (Beta)  ในรูปขอมูล

มาตรฐาน
5.5   ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณ

โดยการทดสอบคาที (t-test)
5.6   คํานวณคาคงที่ของสมการพยากรณ
5.7   สรางสมการความสําเร็จในวิชาชีพ       ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน



บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับการรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล
ความผกูพนัในวชิาชพี การมแีหลงประโยชนทางสงัคม กบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร   และศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชา
ชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จากจํานวนกลุมตัวอยาง 371 คน โดย
การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลเปนลําดับดังนี้

ตอนที่ 1   วิเคราะหความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร

ตอนที่ 2   วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล      ความผูกพันในวิชาชีพ
การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร

ตอนที่ 3 วิเคราะหการถดถอยพหุคูณในการเลือกปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันใน
วิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ และสราง
สมการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ใน
รูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน
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ตอนที่ 1 วิเคราะหความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร (ตารางที่ 5 ถึง ตารางที่ 9)

ตารางที่ 5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายดาน (n =371)

ความสําเร็จในวิชาชีพ S.D. ระดับ

ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล
ความสําเร็จดานการทํางาน
ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน
ความสําเร็จดานการเงิน

3.85
3.78
3.33
3.24

.50

.54

.71

.78

สูง
สูง

ปานกลาง
ปานกลาง

โดยรวม 3.58 .50 สูง

จากตารางที่ 5  พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความ
สําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.58) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ความสําเร็จดานความ
สัมพันธระหวางบุคคลมีคาเฉลี่ยสูงที่สุด ( x  =3.85) และรองลงมา คือ ความสําเร็จดานการทํางาน
( x  =3.78) สวนความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน และความสําเร็จดานการเงินจัดอยูในระดับ
ปานกลาง โดยความสําเร็จดานการเงินมีคาเฉลี่ยนอยที่สุด ( x  =3.33 และ 3.24 ตามลําดับ)

   

X
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ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความสําเร็จในวิชาชีพดานความ
สัมพันธระหวางบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
จําแนกตามรายขอ (n =371)

ความสําเร็จในวิชาชีพดานความสัมพันธระหวางบุคคล S.D. ระดับ

1.    สามารถปฏิบัติงานรวมกับผูอ่ืนได
2. ไดรับความรวมมือในการทํางานจากเพื่อนรวมงาน
3. ผูรวมงานแสดงความเต็มใจชวยเหลือเสมอเมื่อรองขอ
4. ไดรับการยอมรับจากเพื่อนรวมงาน
5. ไดกําลังใจจากขอเสนอแนะหรือขอมูลยอนกลบัในการ

ปฏิบัติงานจากเพื่อนผูรวมงาน
6. ไดรับการชื่นชมจากเพื่อนรวมงานวาปฏิบัติงานดี

4.07
3.92
3.90
3.88
3.67

3.66

.57

.62

.62

.62

.64

.63

สูง
สูง
สูง
สูง
สูง

สูง

โดยรวม 3.85 .50 สูง

จากตารางที่ 6 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความ
สําเร็จในวิชาชีพดานความสัมพันธระหวางบุคคลอยูในระดับสูง ( x  =3.85) เมื่อพิจารณารายขอ
พบวา ขอคําถามมีคาเฉลี่ยในระดับสูงทุกขอ และขอที่คาเฉลี่ยมากที่สุด คือ สามารถปฏิบัติงาน
รวมกับผูอ่ืนได ( x  =4.07) รองลงมา คือ ไดรับความรวมมือในการทํางานจากเพื่อนรวมงาน
( x  =3.92) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ไดรับการชื่นชมจากเพื่อนรวมงานวาปฏิบัติงานดี
( x  =3.66) 

X
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ตารางที่ 7 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความสําเร็จในวิชาชีพดานการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  จําแนกตามรายขอ
(n =371)

ความสําเร็จในวิชาชีพดานการทํางาน S.D. ระดับ

1. รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที่
2. ปฏิบัติงานเพื่อสวนรวมขององคการอยางเต็ม ความ

สามารถ
3. เต็มใจอุทิศเวลาใหกับการปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมาย
4. ผลการปฏิบัติงานเปนไปตามเปาหมายที่หนวยงาน

กําหนดไว
5. ผลการปฏิบัติงานเปนที่ยอมรับจากผูบังคับบัญชา
6. พอใจในลักษณะงานที่ปฏิบัติอยูในปจจุบัน
7. ไดรับความไววางใจใหทํางานที่สําคัญจากผูบังคับ

บัญชา
8. มีความสุขกับงานที่รับผิดชอบ

4.08
4.00

3.85
3.74

3.66
3.65

3.64
3.63

.64

.63

.78

.64

.63

.87

.69

.90

สูง
สูง

สูง
สูง

สูง
สูง

สูง
สูง

โดยรวม 3.78 .54 สูง

จากตารางที่ 7 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูในความ
สําเรจ็ในวิชาชีพดานการทํางานอยูในระดับสูง ( x  =3.78) เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ขอคําถามมี
คาเฉลี่ยในระดับสูงทุกขอ และขอที่คาเฉลี่ยมากที่สุด คือ รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายอยาง
เต็มที่ ( x  =4.08) รองลงมา คือ ปฏิบัติงานเพื่อสวนรวมขององคการอยางเต็มความสามารถ
( x  =4.00) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด คือ มีความสุขกับงานที่รับผิดชอบ ( x  =3.63) 

X
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ตารางที่ 8 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน    และระดับของความสําเร็จในวิชาชีพดาน
ความกาวหนาในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
จําแนกตามรายขอ (n =371)

ความสําเร็จในวิชาชีพดานความกาวหนาในงาน S.D. ระดับ

1. ตําแหนงที่ไดรับมีความเหมาะสมกับงานที่รับผิด
ชอบ

2. พึงพอใจกับตําแหนงที่ปฏิบัติอยูในปจจุบัน
3. ผูบังคับบัญชามอบหมายงานที่สําคัญเพื่อ

สนับสนุนใหกาวสูตําแหนงที่สูงขึ้น
4. การเลื่อนขั้นเลื่อนตาํแหนงเปนไปตามกําหนด

เวลาความกาวหนาในวิชาชีพ
5. การไดเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนงเหมาะสมกับผลงาน

ที่รับผิดชอบ
6. เมื่อมีคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนดไดรับการ

เสนอชื่อ เมื่อมีตําแหนงงานที่สูงกวา

3.49

3.44
3.35

3.27

3.25

3.23

.80

.82

.87

.96

.93

.85

ปานกลาง

ปานกลาง
ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

โดยรวม 3.33 .71 ปานกลาง

จากตารางที่ 8 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความ
สําเร็จในวิชาชีพดานความกาวหนาในงานอยูในระดับปานกลาง ( x  =3.33)  เมื่อพิจารณารายขอ
พบวา ขอคําถามมีคาเฉลี่ยในระดับปานกลางทุกขอ และขอที่คาเฉลี่ยมากที่สุด คือ ตําแหนงที่
ไดรับมีความเหมาะสมกับงานที่รับผิดชอบ ( x  =3.49) รองลงมา คือ พึงพอใจกับตําแหนงที่ปฏิบัติ
อยูในปจจุบัน ( x  =3.44)     สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด คือ เมื่อมีคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนด
ไดรับการเสนอชื่อ เมื่อมีตําแหนงงานที่สูงกวา ( x  =3.23) 

X
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ตารางที่ 9 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความสําเร็จในวิชาชีพดานการ
เงินของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายขอ
(n =371)

ความสําเร็จในวิชาชีพดานการเงิน  S.D. ระดับ

1. ไดสิทธิประโยชนที่เสมอภาคทัดเทียมกับเพื่อนรวมงาน
      ระดับเดียวกัน
2. ไดคาตอบแทนทัดเทียมกับเพื่อนรวมงานระดับเดียวกัน
3. ไดคาตอบแทนที่เหมาะสมกับภาระงานที่รับผิดชอบ
4. สวัสดิการหรือผลประโยชนที่ไดรับเหมาะสมกับ

ลักษณะงานที่ปฏิบัติ
5. คาตอบแทนที่ไดรับเหมาะสมกับความทุมเทในการ

ปฏิบัติงาน

3.65

3.60
3.05
3.03

2.87

.82

.86
1.00
1.01

.99

สูง

สูง
ปานกลาง
ปานกลาง

ปานกลาง

โดยรวม 3.24 .78 ปานกลาง

จากตารางที่ 9 พบวา พยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความ
สําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับปานกลาง ( x  =3.24) เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ขอคําถามมีคาเฉลี่ย
ในระดับสูง และที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุด คือ ไดสิทธิประโยชนที่เสมอภาคทัดเทียมกับเพื่อนรวมงาน
ระดับเดียวกัน ( x  =3.65) รองลงมา คือ ไดคาตอบแทนทัดเทียมกับเพื่อนรวมงานระดับเดียวกัน
( x  =3.60) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด จัดอยูในระดับปานกลาง คือ คาตอบแทนที่ไดรับเหมาะสม
กับความทุมเทในการปฏิบัติงาน ( x  =2.87)

X
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ตอนที่ 2 วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ
การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (ตารางที่ 10 ถึง ตารางที่ 19)

2.1  วิเคราะหจํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคล ไดแก ระดับการศึกษา สถานภาพ
สมรส ประสบการณการทํางานในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
(ตารางที่ 10)

ตารางที่ 10 จํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษา สถานภาพสมรส
และประสบการณการทํางานในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร (n =371)

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล          จํานวน
(n = 371)

รอยละ Range S.D.

ระดับการศึกษา
         ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
         ปริญญาโท
         สูงกวาปริญญาโท

สถานภาพสมรส
         โสด
         คู
         หมาย / หยา / แยก

ประสบการณการทํางานในวิชาชีพ
          1 –  5     ป
          6 – 10    ป
        11 – 15    ป
        15   ปขึ้นไป

333
36
2

216
144
11

118
54
47

132

89.8
9.7
0.5

58.2
38.8
3.0

31.8
14.6
12.6

    41.0

13.3 1 - 39 9.26

X
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จากตารางที่ 10   พบวา  พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร สวนมาก
มรีะดบัการศกึษาปรญิญาตรหีรือเทยีบเทา คดิเปนรอยละ 89.8 สถานภาพโสด  คดิเปนรอยละ 58.2
มีประสบการณการทํางานตั้งแต 1 – 39 ป ประสบการณการทํางานเฉลี่ย 13.3 ป
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2.2  วิเคราะหคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความผูกพันใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  (ตารางที่ 11 ถึง ตารางที่ 14)

ตารางที่ 11 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความผูกพันในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายดาน (n =371)

ความผูกพันในวิชาชีพ S.D. ระดับ

ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ
ดานการวางแผนทางวิชาชีพ
ดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ

3.89
3.70
3.61

.60

.54

.61

สูง
สูง
สูง

โดยรวม 3.74 .49 สูง

จากตารางที่ 11 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  มีความ
ผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.74) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ทุกดานอยูในระดับสูง
และมีคาเฉลี่ยใกลเคียงกัน โดยดานเอกลักษณทางวิชาชีพมีคาเฉลี่ยสูงที่สุด ( x  =3.89) และรอง
ลงมา คือ ดานการวางแผนทางวิชาชีพ และดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ ( x  =3.70 และ 3.61
ตามลําดับ)

X



86

ตารางที่ 12 คาเฉลี่ย   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน    และระดับของความผูกพันในวิชาชีพดาน
เอกลักษณทางวิชาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
จําแนกตามรายขอ (n =371)

ความผูกพันในวิชาชีพดานเอกลักษณทางวิชาชีพ  S.D. ระดับ

1. ภาคภูมิใจที่ทํางานในวิชาชีพการพยาบาล
2. วิชาชีพการพยาบาลมีความสําคัญมาก
3. วิชาชีพการพยาบาลมีความหมาย
4. พอใจที่จะพูดถึงความสําคัญของวิชาชีพใหผูอ่ืนฟง
5. ผูกพันกับงานในวิชาชีพการพยาบาล
6. งานการพยาบาลเปนงานที่ทําไดดีที่สุด
7. ตนมีความเหมาะสมกับงานการพยาบาล

4.11
4.04
3.99
3.92
3.86
3.68
3.64

.68

.65

.69

.72

.77

.81

.81
.

สูง
สูง
สูง
สูง
สูง
สูง
สูง

โดยรวม 3.89 .60 สูง

จากตารางที่ 12 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  มีความ
ผูกพันในวิชาชีพดานเอกลักษณทางวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.89)   เมื่อพิจารณารายขอ พบวา
ขอคําถามมีคาเฉลี่ยในระดับสูงทุกขอ และขอที่คาเฉลี่ยมากที่สุด คือ ภาคภูมิใจที่ทํางานในวิชาชีพ
การพยาบาล ( x  =4.11) รองลงมา คือ วิชาชีพการพยาบาลมีความสําคัญมาก ( x  =4.04) สวน
ขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ตนมีความเหมาะสมกับงานการพยาบาล ( x  =3.64) 

X
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ตารางที่ 13 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน      และระดับของความผูกพันในวิชาชีพดาน
การวางแผนทางวิชาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
จําแนกตามรายขอ (n =371)

ความผูกพันในวิชาชีพดานการวางแผนทางวิชาชีพ  S.D. ระดับ

1. การพัฒนาตนเองในการทํางานการพยาบาล
2. รูวาตองพัฒนาทักษะการพยาบาลอยางไรเพื่อความ
      กาวหนา
3. ตั้งใจอยางยิ่งที่จะปฏิบัติตามแผนการทํางานที่วางไว
      เพื่อความกาวหนา
4. ปรับปรุงการปฏิบัติงานเพื่อใหมีความกาวหนาในงาน
5. กําหนดแนวทางปฏิบัติงานที่จะบรรลุเปาหมายในงาน
6. วางแผนการทํางานเพื่อความกาวหนาในวิชาชีพ
7. ทบทวนแผนการปฏิบัติงานเปนระยะ ๆ เพื่อความ
      กาวหนา

3.91
3.82

3.75

3.68
3.67
3.57
3.55

.72

.65

.67

.65

.69

.72

.68

สูง
สูง

สูง

สูง
สูง
สูง
สูง

โดยรวม 3.70 .54 สูง

จากตารางที่ 13  พบวา  พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ    กรุงเทพมหานคร มีความ
ผูกพันในวิชาชีพดานการวางแผนทางวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.70) เมื่อพิจารณารายขอ พบวา
ขอคําถามมีคาเฉลี่ยในระดับสูงทุกขอ และขอที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุด คือ มีการพัฒนาตนเองในการ
ทํางานการพยาบาล ( x  =3.91) รองลงมา คือ รูวาตองพัฒนาทักษะการพยาบาลอยางไรเพื่อ
ความกาวหนา ( x  =3.82) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ทบทวนแผนการปฏิบัติงานเปนระยะ ๆ
เพื่อความกาวหนา ( x  =3.55) 

X
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ตารางที่ 14 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับของความผูกพันในวิชาชีพดานความ
ยืดหยุนตอวิชาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนก
ตามรายขอ (n =371)

ความผูกพันในวิชาชีพดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ S.D. ระดับ

1. มั่นใจวาทุกปญหาที่เกิดจากการทํางานสามารถแกไข
ได

2. สามารถอดทนตอความยุงยากในการทํางานวิชาชีพ
3. ทุมเทใหกับการทํางานในวิชาชีพการพยาบาลอยาง

เต็มที่ แมจะพบกับอุปสรรค
4. เมื่อมีปญหาในการทํางาน จะไมยอทอที่จะฟนฝา

อุปสรรค
5. ความยุงยากที่เกิดขึ้นจากงานที่ทําอยูไมไดเปนเรื่อง

ใหญ หรือสรางความลําบาก
6. ปญหาจากการทํางานไมมีผลตอความตั้งใจที่จะ

ทํางาน

3.80

3.76
3.65

3.57

3.47

3.42

.80

.70

.75

.77

.81

.87

สูง

สูง
สูง

สูง

ปานกลาง

ปานกลาง

โดยรวม 3.61 .61 สูง

จากตารางที่ 14  พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร     มีความ
ผูกพันในวิชาชีพดานความยืดหยุนตอวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.61) เมื่อพิจารณารายขอ
พบวา ขอคําถามที่คาเฉลี่ยมากที่สุดและจัดอยูในระดับสูง คือ มั่นใจวาทุกปญหาที่เกิดจากการ
ทํางานสามารถแกไขได ( x  =3.80) รองลงมา คือ สามารถอดทนตอความยุงยากในการทํางาน
วิชาชีพ ( x  =3.76) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุดซึ่งจัดอยูในระดับปานกลาง คือ ปญหาจากการ
ทํางานไมมีผลตอความตั้งใจที่จะทํางาน ( x  =3.42)

X
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2.3  วิเคราะหคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการมีแหลงประโยชนทาง
สังคมของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  (ตารางที่ 15 ถึง ตารางที่ 17)

ตารางที่ 15 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการมีแหลงประโยชนทางสังคม
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายดาน
(n =371)

การมีแหลงประโยชนทางสังคม S.D. ระดับ

ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลที่ในระดับสูงกวา
ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่

3.64
3.57

.63

.56
สูง
สูง

โดยรวม 3.60 .54 สูง

จากตารางที่ 15 พบวา การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยูในระดับสูง  ( x  =3.60) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ดาน
การติดตอสัมพันธกับบุคคลที่ในระดับสูงกวามีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x  =3.64) และรองลงมา คือ  ดาน
การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ ( x  =3.57)

X
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ตารางที่ 16 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการมีแหลงประโยชนทางสังคม
ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลที่ในระดับสูงกวา ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายขอ (n =371)

การมีแหลงประโยชนทางสังคม
ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลที่ในระดับสูงกวา

S.D. ระดับ

1. สัมพันธภาพที่ดีกับพยาบาลในหนวยงานที่มีความรู
ความชํานาญกวาทําใหมีความมั่นใจในการทํางาน

2. มั่นใจในการทํางาน เมื่อไดแลกเปลี่ยนประสบการณการ
ทํางานกับพยาบาลที่มีความรูความชํานาญมากกวา

3. ไดขอมูลหรือความรูที่เปนประโยชนตอการทํางานจาก
พยาบาลในหนวยงานที่มีประสบการณหรือมีความรู
ความชํานาญมากกวา

4. ไดรับขอมูลหรือความรูที่เปนประโยชนตอการทํางานจาก
      ผูบังคับบัญชา
5. สัมพันธภาพที่ดีกับผูบังคับบัญชาทําใหไดรับขอมูลที่เปน

ประโยชนในการทํางาน
6. ไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการแกไขปญหาในการทํางาน

จากพยาบาลที่มีประสบการณและความรูความสามารถ
มากกวา

7. ไดรับคําแนะนําในการดูแลอุปกรณรุนใหม หรืออุปกรณ
ที่มี ระบบซับซอนจากพยาบาลที่มีความรูความชํานาญ
มากกวา

8. จัดหาเครื่องมือเครื่องใชที่จําเปนหลังจากไดปรึกษาหรือ
เสนอความคิดเห็นตอผูบังคับบัญชา

9. เมื่อมีปญหาสวนตัวในการปฏิบัติงานไดรับคําแนะนําที่ดี
จากผูบังคับบัญชา

10. ผูบังคับบัญชาไดแนะนําแนวทางแกไขปญหาดานการ
      เงินเมื่อเดือดรอน

3.91

3.89

3.82

3.81

3.75

3.75

3.69

3.50

3.42

2.88

.69

.69

.75

.82

.86

.79

.80

.82

1.05

1.09

สูง

สูง

สูง

สูง

สูง

สูง

สูง

สูง

ปานกลาง

ปานกลาง

โดยรวม 3.64 .63 สูง

X
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จากตารางที่ 16  พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร มีการติด
ตอสัมพันธกับบุคคลที่ในระดับสูงกวาอยูในระดับสูง ( x  =3.64)  เมื่อพิจารณารายขอ พบวา  ขอ
คําถามมีคาเฉลี่ยมากที่สุดและอยูในระดับสูง คือ สัมพันธภาพที่ดีกับพยาบาลในหนวยงานที่มี
ความรูความชํานาญกวาทําใหมีความมั่นใจในการทํางาน ( x  =3.91)   รองลงมา คือ มั่นใจในการ
ทํางาน เมื่อไดแลกเปลี่ยนประสบการณการทํางานกับพยาบาลที่มีความรูความชํานาญมากกวา
( x  =3.89) สวนขอที่คาเฉลี่ยนอยที่สุดซึ่งอยูในระดับปานกลาง    คือ   ผูบังคับบัญชาไดแนะนํา
แนวทางแกไขปญหาดานการเงินเมื่อเดือดรอน ( x  =2.88)
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ตารางที่ 17 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการมีแหลงประโยชนทางสังคม
ดาน การติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายขอ (n =371)

การมีแหลงประโยชนทางสังคม
ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่

S.D. ระดับ

1. การมีสัมพันธภาพกับผูรวมงานตางวิชาชีพ ทําให
สามารถขอคําปรึกษาอยางไมเปนทางการ

2. การมีสัมพันธภาพในการทํางานกับผูรวมงานตาง
      วิชาชีพทาํใหไดรับความรวมมือที่ดีในการปฏิบัติงาน
3. การทํางานกับบุคลากรตางวิชาชีพแบบสหสาขา ทําให

เกิดผลดีตองานที่รับผิดชอบ
4. ไดรับการแนะนําหรือความรู จากพยาบาลหนวยงาน

อ่ืนที่มีความเชี่ยวชาญกวา เมื่อมีปญหาเกี่ยวกับงานที่
      ขาดประสบการณ
5.  ไดความรูหรือขอมูลเพื่อการทํางานจากการแลกเปลี่ยน
      ความคิดเห็นกับผูรวมงานตางวิชาชีพ 
6.   ไดรับความรูหรือขอมูลที่เปนประโยชนในการทํางาน
      จากการทํางานรวมกับผูรวมงานตางวิชาชพี
7. ไดรับความรูหรือขอมูลใหม ๆ ในการทํางานจากการ
      รวมกิจกรรมของโรงพยาบาลกับผูรวมงานตางวิชาชีพ
8. กรณีฉุกเฉินไดรับการสนับสนุนใหใชเครื่องมืออุปกรณ

ที่จําเปน จากบุคลากรรวมวิชาชีพในหนวยงานอื่น
9. ไดแนวคิดในการปรับปรุงการทํางานใหดีขึ้นจากการ

ทํางานรวมกันกับผูรวมงานตางวิชาชีพ
10. ไดรับการแนะนําวิธีการใช หรือการใหยืมอุปกรณเครื่อง

มือเครื่องใชที่มีระบบซับซอนหรือมีราคาแพงเปนอยาง
ดีจากหนวยงานอื่น

3.97

3.95

3.82

3.54

3.48

3.45

3.42

3.40

3.40

3.26

.72

.69

.69

.80

.77

.80

.81

.87

.77

.85

สูง

สูง

สูง

สูง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

โดยรวม 3.57 .56 ปานกลาง

X
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จากตารางที่ 17 พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ   กรุงเทพมหานคร   มีการ
ติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่ อยูในระดับสูง ( x  =3.57)  เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ขอที่คา
เฉลี่ยมากที่สุดอยูในระดับสูง คือ การมีสัมพันธภาพกับผูรวมงานตางวิชาชีพ ทําใหสามารถขอคํา
ปรึกษาอยางไมเปนทางการ ( x  =3.97) รองลงมา คือ การมีสัมพันธภาพในการทํางานกับผูรวม
งานตางวิชาชีพ  ทําใหไดรับความรวมมือที่ดีในการปฏิบัติงาน ( x  =3.95)  สวนขอที่คาเฉลี่ยนอย
ที่สุดอยูในระดับปานกลาง คือ ไดรับการแนะนําวิธีการใช หรือการใหยืมอุปกรณเครื่องมือเครื่องใช
ที่มีระบบซับซอนหรือมีราคาแพงเปนอยางดีจากหนวยงานอื่น  ( x  =3.26)
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2.4  วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการศึกษา และสถานภาพ
สมรส กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  (ตารางที่
18)

ตารางที่ 18 คาสัมประสิทธิ์การจรณระหวางปจจัยสวนบุคคลดานระดับการศึกษา และ
สถานภาพสมรส กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร (n =371)

                   ระดับความสําเร็จในวิชาชีพ
ตัวแปร ปานกลาง สูง สูงมาก C χ2 p-value

จํานวน  รอยละ จํานวน  รอยละ จํานวน  รอยละ

ระดับการศึกษา
   ปริญญาตรี/เทียบเทา 147       39.6 172     46.4 14        3.8
   สูงกวาปริญญาตรี   15         4.0  21       5.7  2          .5

รวม 162      43.6 193     52.1 16        4.3 .030 .345 .842
สถานภาพสมรส
   โสด  94      25.3 114     30.7   8         2.2
   คู/หมาย/หยา/ แยก  68      18.3  79     21.3   8         2.2

รวม 162     43.6 193     52.0 16         4.4 .037 .504 .777

จากตารางที่ 18  เมื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานระดับการ
ศกึษา และสถานภาพสมรส   พบวาไมมคีวามสมัพนัธกบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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2.5  วิเคราะหความสัมพันธระหวางประสบการณการทํางาน ความผูกพันในวิชาชีพ การมี
แหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร  (ตารางที่ 19)

ตารางที่ 19 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง ประสบการณการทํางาน ความผูกพันใน
วิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (n =371)

ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ (r)

p-value การแปลผล
ระดับความสัมพนัธ

ประสบการณการทํางาน
ความผูกพันในวิชาชีพ
การมีแหลงประโยชนทางสังคม

.209

.671

.649

000
000
000

ต่ํา
ปานกลาง
ปานกลาง

จากตารางที่ 19 พบวา ประสบการณการทํางานของพยาบาลวิชาชีพมีความ
สัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 (r =.209) ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพและการมีแหลงประโยชน
ทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ     มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r =.671 และ .649 ตามลําดับ)
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ตอนที่ 3 วิเคราะหการถดถอยพหุคูณ ระหวางความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลง
ประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ และ
สมการพยากรณความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลรฐั
กรุงเทพมหานคร ในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน (ตารางที่ 20 ถึง
ตารางที่ 22)

ตารางที่ 20 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ในรูป Correlation Matrix
(n =371)

ตัวแปร 1 2 3 4 5 6

1. ระดับการศึกษา
          ปริญญาตรี/เทียบเทา -
2. สถานภาพสมรส
          โสด -.160** -
3.  ประสบการณการทํางาน -.381** -.087* -
4.  ความผูกพันในวิชาชีพ -.118* -.090   .329** -
5   การมีแหลงประโยชนทางสังคม -.007 -.048 .070 .499** -
6.  ความสําเร็จในวิชาชีพ .017 -.050 .209** .671** .649** -

* p < .05     ** p < .01

จากตารางที่ 20 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณ พบ
วา คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ระหวางตัวแปรมีคาอยูระหวาง .087 ถึง .499 จึงไมเกิดปญหา
ความสัมพันธรวมพหุเชิงเสน เมื่อ r มคีาต่ํากวา .80 ลงมา (ดุสิต สุจิรารัตน, 2544: 148)
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ตารางที่ 21 คาสมัประสทิธิส์หสมัพนัธพหคุณู (R) ระหวางตวัแปรพยากรณทีถ่กูเลอืกเขาสูสมการ
ถดถอย คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2) และการทดสอบความมีนัยสําคัญของ
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธที่เพิ่มข้ึน (R2 change) ในการพยากรณความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร โดยวิธี Stepwise
(n =371)

ลําดับข้ันตัวแปรพยากรณ

ความผูกพันในวิชาชีพ

  R

.671

      R2

.450

Adjusted
R2

.448

  R2

Change

.450

F

301.744

p-value

.000
ความผูกพันในวิชาชีพและ
การมีแหลงประโยชนทางสังคม .762 .581 .579 .131 255.362 .000

จากตารางที่ 21   ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ โดยวิธี  Stepwise พบวา
ขั้นที่ 1 เมื่อนําความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  พบวา สามารถอธิบาย

ความแปรปรวนของความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 มีอํานาจในการพยากรณ .450 (R2 =.450) แสดงวาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
สามารถอธิบายความแปรปรวนของความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพไดรอยละ 45

ขั้นที่ 2 เมื่อเพิ่มตัวแปรพยากรณ การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ
เขาไป อํานาจในการพยากรณเพิ่มเปน .581 (R2 =.581) สามารถเพิ่มอํานาจในการพยากรณความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นั่นคือ ความผูกพัน
ในวิชาชีพและการมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ สามารถรวมกันอธิบายความ
แปรปรวนของความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพีไดเพิม่อีกรอยละ 13.1 (R2Change =.131)
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ตารางที่ 22 คาสมัประสทิธิถ์ดถอยของตวัแปรพยากรณในรูปคะแนนดบิ (b) ความคลาดเคลือ่น
มาตรฐานของตัวพยากรณ (SE.b) และคะแนนมาตรฐาน (Beta) ทดสอบความมี
นยัสาํคญัของ b และสรางสมการถดถอยพหคุณูทีใ่ชพยากรณความสาํเรจ็ในวชิาชพี
ของพยาบาลวิชาชีพ เมื่อใชวิธี Stepwise (n =371)

ตัวแปรพยากรณ      b SE.b Beta      t p-value

ความผูกพันในวิชาชีพ
การมีแหลงประโยชนทางสังคม
Constant

.588

.489
10.277

.050

.046
3.546

.462

.418
11.870
10.743
2.898

.000

.000

.004
F = 255.362 SE.est  = 8.228
R = .762 R2 = .581 Adjusted R2 = .579

จากตารางที่  22   การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ โดยวิธี  Stepwise พบวา ตัวแปร
ที่คาสัมประสิทธิ์ถดถอดพหุในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) มากที่สุด คือ ความผูกพันในวิชาชีพ
ของพยาบาลวชิาชพี (Beta =.461) รองลงมา คอื การมแีหลงประโยชนทางสงัคมของพยาบาลวชิาชพี
(Beta =.416) โดยตัวแปรพยากรณทั้ง 2 ตัวสามารถอธิบายความแปรปรวนของความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05    โดยมีคาสัมประสิทธิ์
สหสมัพนัธพหคุณู เทากบั .762 (R =.762) และมอํีานาจในการพยากรณ เทากบั 58.1 (R2 = .581)
นั่นหมายความวา ความผูกพันในวิชาชีพและการมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ
สามารถรวมกนัพยากรณของความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพีไดรอยละ 58 และสามารถ
สรางสมการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพในรูปคะแนนดิบ และคะแนน
มาตรฐาน ไดดังนี้

สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ

Y ความสําเร็จในวิชาชีพ  =  10.27 + .588 Xความผูกพันในวิชาชีพ + .489 Xการมีแหลงประโยชนทางสังคม

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน

Z ความสําเร็จในวิชาชีพ  =  .462 Zความผูกพันในวิชาชีพ + .418  Zการมีแหลงประโยชนทางสังคม



บทที่ 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร   ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม  กับความสําเร็จ
ในวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ    และศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

ประชากรที่ในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ ที่มีประสบการณทํางาน
อยางนอย 1 ป และปฏิบัติงานในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ที่ใหบริการผูปวยจํานวน 400
เตียงขึ้นไป ทั้งหมด 13 แหง จํานวนทั้งสิ้น 8,387 คน ขนาดกลุมตัวอยางไดจากการคํานวณโดยใช
สูตรของ Yamane ที่ระดับความเชื่อมั่น 95 %  เพือ่ใหกลุมตัวอยางสามารถเปนตวัแทนของประชากร
ได โดยการสุมแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage sampling) ดวยวิธีการสุมแบบแบงชั้นภูมิ
(Stratified random sampling) และสุมแบบงาย (Simple random sampling) ไดกลุมตัวอยาง
จํานวนทั้งสิ้น 388 คน

สมมติฐานในการการวิจัย ดังนี้
1.  ระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการ

รับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
2.  สถานภาพสมรส    มคีวามสมัพนัธกบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพีตามการ

รับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
3.  ประสบการณการทํางาน  มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
4.  ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
5.  การมีแหลงประโยชนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
6.  ปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม สามารถรวม

กันพยากรณ ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครได
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เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด แบงเปน 4 สวน
ไดแก

สวนที่ 1   แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคล จํานวน  6 ขอ
สวนที่ 2   แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ เปนแบบสอบถามแบบประมาณคา 5

ระดับ จํานวน 22 ขอ ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Carson and Bedeian (1994)
สวนที่ 3   แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม เปนแบบสอบถามแบบ

ประมาณคา 5 ระดับ จํานวน 20 ขอ ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคดิของ Seibert et al. (2001)
สวนที่ 4   แบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ เปนแบบสอบถามแบบประมาณคา 5

ระดับ จํานวน 25 ขอ ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Gattiker and Larwood (1986)

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือสวนที่ 2 – 4 ไดผานการตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาของเครื่องมือ จากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน แลวนํามาปรับปรุงแกไขรวมกับอาจารยที่ปรึกษา
จากนั้นไดนําแบบสอบถามไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการของ
โรงพยาบาลศริิราช จํานวน 30 คน ที่มีคุณลักษณะเหมือนกลุมตัวอยาง นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห
หาความตรงของขอคําถามรายขอ ปรับปรุงขอคําถามและหาคาความคงที่ภายใน (Internal
consistency)  ดวยวิธีคํานวณหาคาความเที่ยงของแบบสอบถาม  โดยใชสูตรสัมประสิท ธิ์
ครอนบาคแอลฟา (Cronbach's alpha coefficient) ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถาม เทากับ
.90, .85 และ .90 ตามลําดับ

การเก็บรวบรวมขอมูล โดยการนําแบบสอบถามไปยังโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางทั้ง 8
แหง ดวยตนเอง รวมจํานวนทั้งสิ้น 388 ฉบับ  ไดรับกลับคืนในระยะเวลาที่กําหนด จํานวน 375
ฉบับ ตัดแบบสอบถามที่ไมสมบูรณออก จํานวน 4 ฉบับ รวมเปนแบบสอบถามที่มีความสมบูรณ
นํามาวิเคราะหจํานวน 371 ฉบับ คิดเปนรอยละ 95.6 ของแบบสอบถามทั้งหมด ทําการวิเคราะห
ขอมูล โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Windows Version 11 คํานวณความถี่ (Frequency)
รอยละ (Percent) คาเฉลี่ย (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)  ศึกษาความ
สัมพันธของปจจัยสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรสและระดับการศึกษา กับความสําเร็จในวิชา
ชีพของพยาบาลวิชาชีพโดยการหาคาสัมประสิทธิ์การจรณ (Contingency coefficient)
แลวทําการทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยใชสถิติทดสอบไคสแควร (Chi-square) และ
ศึกษาความสัมพันธระหวางประสบการณทํางาน ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทาง
สังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโดยใชสถิติการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson's product moment correlation coefficient) ทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่
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ระดับ .05 ดวยสถิติการทดสอบที (t-test) และการวิเคราะหถดถอยพหุคูณทีละขั้นตอน (Stepwise
multiple regression analysis) รวมทั้งสรางสมการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

สรุปผลการวิจัย

จากผลการวิจัยสรุปผลไดดังนี้
1. ขอมลูสวนบคุคลของกลุมตัวอยางในการวจิยัครัง้นี ้คอื พยาบาลวชิาชพีระดับปฏิบตักิาร

จํานวน 371 คน สวนมากมีอายุมากกวา  40 ปข้ึนไป  คิดเปนรอยละ 33.7 มีสถานภาพสมรส โสด
คิดเปนรอยละ 58.2 มีการศึกษาระดับปริญญาตรี / เทียบเทาจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 89.8
รองลงมาคือ ระดับปริญญาโท คิดเปนรอยละ 9.7 สวนใหญมีประสบการณการทํางานในวิชาชีพ
มากกวา 15 ปขึ้นไป คิดเปนรอยละ 41.1 ประสบการณการทํางานในหนวยงานมากที่สุดอยู
ระหวาง 1 – 5 ป คดิเปนรอยละ 43.7 และสวนมากปฏบิตังิานในหนวยงานศลัยกรรม คดิเปนรอยละ
18.1

2. ผลการวิเคราะหคาเฉลี่ยของตัวแปร  ความสําเร็จในวิชาชีพ ความผูกพันในวิชาชีพ
และการมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ พบวา

2.1 ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
พบวา พยาบาลวิชาชีพรับรูความสําเร็จในวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.58) เมื่อพิจารณารายดาน
พบวา พยาบาลวิชาชีพรับรูความสําเร็จในวิชาชีพดานความสัมพันธระหวางบุคคลและดานการ
ทํางานอยูในระดับสูง โดยดานความสัมพันธระหวางบุคคลมีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x  =3.85) รองลงมา
คือ ดานการทํางาน ( x  =3.78) สวนความสําเร็จดานความกาวหนาในงานและดานการเงินอยูใน
ระดับปานกลาง โดยดานการเงินมีคาเฉลี่ยต่ําที่สุด ( x  =3.24)

2.2 ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
พบวา พยาบาลวิชาชีพมีความผูกพันในวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  =3.74) เมื่อพิจารณารายดาน
พบวา พยาบาลวิชาชีพมีความผูกพันในวิชาชีพสูงทุกดาน ดานที่มีคา เฉลี่ยสูงสุด คือ ดาน
เอกลกัษณทางวชิาชพี รองลงมา คอื ดานการวางแผนทางวชิาชพี และดานความยดืหยุนตอวชิาชพี
( x  =3.88, 3.70 และ 3.61 ตามลําดับ)

2.3 การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร พบวา พยาบาลวิชาชีพมีแหลงประโยชนทางสังคมอยูในระดับสูง
( x  =3.60) เมือ่พจิารณารายดาน พบวา พยาบาลวชิาชพีมแีหลงประโยชนทางสงัคมดานการตดิตอ
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สัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวามีคาเฉลี่ยสูงสุด ( x  =3.64) รองลงมา คือ ดานการติดตอสัมพันธ
กับบุคคลตางหนาที่ ( x  =3.56)

3. ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมี
แหลงประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพ ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
รัฐ กรุงเทพมหานคร พบวา

3.1 ปจจัยสวนบุคคล
3.1.1 ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของ

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 1 คือ ระดับ
การศึกษา มคีวามสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

3.1.2 สถานภาพสมรส  ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพ
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 2 คือ
สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

3.1.3 ประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 (r =.209) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 3 คือ ประสบการณการทํางาน   มีความ
สัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

3.2 ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรฐั กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 (r =.671) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 4 คือ ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธ
ทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ     ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

3.3  การมแีหลงประโยชนทางสงัคมความผกูพนัในวชิาชพี มคีวามสมัพนัธทางบวก
ในระดับปานกลางกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r =.649) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 5
คอื แหลงประโยชนทางสงัคม มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร



103

4. ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนระหวางกลุมตัวแปรพยากรณ กับความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  พบวา ตัวแปรที่สามารถพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ไดแก ความผูกพันในวิชาชีพ โดยมีอํานาจ
ในการพยากรณเทากับ .450 (R2 =.450) เมื่อเพิ่มตัวแปร การมีแหลงประโยชนทางสังคม มีอํานาจ
ในการพยากรณเพิ่มข้ึนเปน .581 (R2 =.581) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเปนไปตาม
สมมติฐานที่ 6 เพียงบางสวน ที่วาปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชน
ทางสังคม สามารถรวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน พบวา   ตัวพยากรณ
ที่มีคา Beta สูงสุด คือ ความผูกพันในวิชาชีพ (Beta =.462) รองลงมา คือ การมีแหลงประโยชน
ทางสังคม (Beta =.418) โดยสามารถสรางสมการพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพในรูปคะแนนดิบ
และคะแนนมาตรฐาน ไดดังนี้

สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ

Y ความสําเร็จในวิชาชีพ  =  10.27 + .588 Xความผูกพันในวิชาชีพ + .489 Xการมีแหลงประโยชนทางสังคม

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน

Z ความสําเร็จในวิชาชีพ  =  .462 Zความผูกพันในวิชาชีพ + .418  Zการมีแหลงประโยชนทางสังคม

อภิปรายผลการวิจัย

ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลง
ประโยชนทางสังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร ผูวิจัยอภิปรายผลตามวัตถุประสงค ดังนี้

1. การศึกษาระดับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร

ผลการวิจัย พบวา ระดับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับสูง ( x  =3.58) ทั้งนี้เนื่องจากลักษณะงานการพยาบาล เปน
งานที่กระทําตอชีวิตมนุษย ที่มีความซับซอน ละเอียดออน จึงเปนงานที่ตองมีความรับผิดชอบสูง
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นอกจากนี้การปฏิบัติการพยาบาลตองใชความรูความสามารถ ทักษะทางวิชาชีพบนพื้นฐานของ
ทฤษฎีและศาสตรตาง ๆ   และการพัฒนาตนเองใหกาวทันการเปลี่ยนแปลงและความกาวหนาทาง
วิทยาการอยูเสมอ (สมจิต หนุเจริญกุล, 2540) ซึ่งในปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงแนวคิดในการ
บริการสุขภาพครั้งใหญ มีการปฏิรูประบบบริการสุขภาพ ทําใหการจัดการบริการการพยาบาลมี
เปาหมายชดัเจนขึน้ (พวงรัตน บญุญานรัุกษ, 2544) โรงพยาบาลทกุแหงมุงเนนการพฒันาคุณภาพ
การบริการและการพัฒนาคุณภาพบริการการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพมีเปาหมายในการทํางาน
ตลอดจนผูบริหารไดใหความสําคัญในการพัฒนาอยางตอเนื่อง ซึ่งเปนสิ่งหนึ่งที่สําคัญในกระบวน
การพัฒนาสูความสําเร็จขององคการ (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546) พยาบาลวิชาชีพจึงจําเปน
ตองปรับปรุงและพัฒนาตนเองตอการเปลี่ยนแปลง เพื่อการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถใน
ทุก ๆ ดาน สอดคลองกับการศึกษาของ เบญจรัตน สมเกียรติ (2544) พบวา พยาบาลประจําการ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ประเมินการปฏิบัติงานตามบทบาทอยูในระดับสูง ทั้งดานการ
ปฏิบัติการพยาบาลและการบริหารเพื่อผลิตงานพยาบาลที่มีคุณภาพไดมาตรฐานของวิชาชีพ
ตามเปาหมายขององคการ เปนที่ยอมรับของผูรับบริการ ผูบังคับบัญชาและผูรวมงาน ไดรับรางวัล
พิเศษ หรือการพิจารณาในการเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง นั่นหมายถึง การไดรับคาตอบแทนเพิ่มข้ึน
ทําใหมีความภาคภูมิใจและพึงพอใจในการทํางาน พยาบาลวิชาชีพจึงรับรูความสําเร็จในวิชาชพี
อยูในระดับสูง   ดัง Greenhaus et al. (2000) กลาววา ความสําเร็จและความพึงพอใจในวิชาชีพ
บงบอกถึงการประสบผลสําเร็จในงานของบุคคลที่สามารถรูถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น และสราง
โอกาสการทํางานใหตนเอง เชนเดียวกับการรับรูความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (เพ็ญจันทร เมตุลา, 2544)      โรงพยาบาลศูนย (นภดล คําเติม,
2545) และโรงพยาบาลชุมชน (นฤมล ปนลี้, 2544)  และเมื่อพิจารณาความสําเร็จในวิชาชีพเปน
รายดานสามารถสรุปไดดังนี้

1.1 ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล    พบวา   พยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความสําเร็จในวิชาชีพดานความสัมพันธระหวางบุคคลอยูใน
ระดับสูง ( x  =3.85) และมีคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด ขัดแยงกับผลการศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพของ
หัวหนาหอผูปวย (เพ็ญจันทร เมตุลา, 2544; นภดล คําเติม, 2545; นฤมล ปนลี้, 2544) ที่พบวา
ความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคลมีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูง รองจากความสําเร็จ
ดานการทํางาน ทั้งนี้เนื่องจาก พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการมีบทบาทดานการปฏิบัติการ
พยาบาลมากกวาดานการบริหารงาน     การปฏิบัติการพยาบาลเปนงานในหอผูปวยตองเกี่ยวของ
กบัคนอยูตลอด 24 ชัว่โมง ทัง้กบัผูรับบริการและบคุลากรทกุระดับ   พยาบาลวชิาชพีจงึมกีารเรยีนรู
ในการทํางานรวมกับผูอ่ืน รวมทั้งการทํางานเปนทีมการพยาบาล      เพื่อสนองความตองการของ
ผูรับบริการอยางเปนระบบและตอเนื่อง มีคุณภาพตามมาตรฐาน และประสิทธิผลของหอผูปวย
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(ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต, 2545)   การปฏิบัติงานจึงจําเปนตองมีทักษะและความสามารถในการ
ประสานความรวมมือในทีม ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพจึงมีคะแนนเฉลี่ยความสําเร็จดานความ
สัมพันธระหวางบุคคลสูงที่สุด เมื่อพิจารณาจากขอคําถามจะพบวา ขอ สามารถปฏิบัติงานรวมกับ
ผูอ่ืนไดเปนอยางดี มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด ( x  =4.07) รองลงมาคือ ขอ ไดรับความรวมมือใน
การทํางานจากเพื่อนรวมงานเปนอยางดี ( x  =3.92) อธิบายไดวาพยาบาลที่สามารถทํางานรวม
กับผูอ่ืนไดดี     ไดรับความรวมมือและการสนับสนุนการทํางานจากผูรวมงาน    มีสัมพันธภาพที่ดี
ตอกัน ทําใหมีความขัดแยงและความเบื่อหนายในการทํางานนอย (วิไล พัวรักษา, 2544) การ
ทํางานจึงมีความราบรื่นและรวมมือรวมแรงในการแกไขปญหาในการทํางาน และมีคุณภาพชีวิต
การทํางาน สอดคลองการศึกษาของ ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ และยุพิน อังสุโรจน (2546) ที่พบ
วา ความสัมพนัธระหวางบุคคลเปนตัวประกอบหนึ่งของคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลศูนย ดังนั้น ผูบริหารทางการพยาบาลควรสงเสริมกิจกรรมรวมกันของ
พยาบาลวิชาชีพในหนวยงาน เปดโอกาสใหแสดงศักยภาพความสามารถและเรียนรูในการทํางาน
รวมกัน

1.2  ความสําเร็จดานการทํางาน   พบวา พยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร รับรูความสําเร็จในวิชาชีพดานการทํางานอยูในระดับสูง ( x  =3.78) และมีคา
คะแนนเฉลี่ยรองจากความสําเร็จในวิชาชีพดานความสัมพันธระหวางบุคคล เนื่องจากวิชาชีพ
พยาบาล เปนวิชาชีพที่ตองมีความตระหนักถึงการพัฒนาเพิ่มพูนความรูอยูตลอดชีวิต (พวงรัตน
บุญญานุรักษ, 2546) นั่นหมายถึง พยาบาลวิชาชีพมีความรูความสามารถในการทํางานที่กาวทัน
ความกาวหนาทางการแพทยและเทคโนโลยีมากขึ้น และผลิตผลงานอันเปนที่ยอมรับของผูรวมงาน
และผูบังคับบัญชา จึงไดรับมอบหมายงานที่ทาทายความสามารถและทุมเทกับการทํางานอยาง
เต็มความสามารถ ดังจากการพิจารณาขอคําถาม พบวา ขอ รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมาย
อยางเต็มที่มีคาคะแนนสูงที่สุด ( x  =4.08)         สอดคลองกับ นฤมล ปนลี้ (2545) พบวา ความ
รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที่มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุดของความสําเร็จดานการ
ทํางานของหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลชุมชน

1.3  ความสําเร็จดานความกาวหนาในงาน พบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
รัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความสําเร็จดานความกาวหนาในงานอยูในระดับปานกลาง ( x  =3.33)
และเมื่อพิจารณารายขอ พบวาขอคําถามทุกขอมีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลางทุกขอ ขอที่
มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด คือ ตําแหนงที่ไดรับมีความเหมาะสมกับงานที่รับผิดชอบ ( x  =3.49)
รองลงมา คือ พึงพอใจกับตําแหนงที่ปฏิบัติอยู ( x  =3.44) แสดงวาพยาบาลวิชาชีพไดทํางานที่
เหมาะสมและมีความพึงพอใจกับตําแหนงและระดับข้ันเงินเดือนที่ไดรับอยูในระดับปานกลาง 
เนื่องจากกลุมตัวอยางการวิจัยในครั้งนี้ สวนใหญมีอายุตั้งแต 40 ปขึ้นไป ซึ่งเปนชวงกึ่งกลางของ
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การพัฒนาวิชาชีพ (Greenhaus et al., 2000: 119 -121; ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ, 2545: 199)     
ซึ่งเปนชวงที่มีการเปลี่ยนแปลงทางวิชาชีพได 3 กลุม คือ กลุมที่ 1 เปนกลุมที่ยังคงทํางานในการ
ผลิตผลงานที่มีคุณภาพสูง และขยายงานรับผิดชอบงานเพิ่มมากขึ้น   ก็จะไดรับความกาวหนา
ในการเลื่อนข้ันต่ําแหนงที่สูงขึ้น หรือกาวสูต่ําแหนงทางการบริหาร กลุมที่ 2 เปนกลุมที่ยัง
ทํางานเชนเดิม หรืออาจพัฒนาความกาวหนาในสายงานเดิม    หรือพัฒนาเปนผูเชี่ยวชาญพิเศษ
ในหนวยงานของตน สวนกลุมที่ 3  เปนกลุมที่เร่ิมเบื่อหนายตอการทํางาน การผลิตผลงานลดนอย
ลง หรือมีความรับผิดชอบในงานลดลง     ไมประสบผลสําเร็จในการพัฒนาวิชาชีพ เตรียมเขาสูข้ัน
การเกษียณการทํางาน อธิบายเพิ่มเติมไดวาพยาบาลวิชาชีพที่ศึกษา สวนใหญจัดอยูในกลุมที่ 2 ที่
ประสบความสําเร็จในการพัฒนาวิชาชีพในสายงานปจจุบัน จึงมีความพึงพอใจกับงานตําแหนงที่
รับผิดชอบในปจจุบัน สวนขอคําถามที่มีคาคะแนนเฉลี่ยต่ําที่สุด คือ เมื่อมีคุณสมบัติตามเกณฑที่
กาํหนดไดรับการเสนอชือ่ เมือ่มตีาํแหนงทีสู่งกวา ( x  =3.23) อธบิายไดวา  เนือ่งจากพยาบาลวชิาชพี
เปนบุคลากรกลุมใหญที่สุดของโรงพยาบาล      มีจํานวนถึงรอยละ 70 ของบุคลากรทั้งหมดของ
โรงพยาบาล (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546) การปรับเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนงตองดําเนินไปตาม
ระเบียนกฏเกณฑที่กําหนดและมีจํานวนจํากัดตามกรอบอัตรากําลัง เมื่อพยาบาลวิชาชีพมี
คุณสมบัติตามเกณฑจึงอาจไมไดรับการเสนอชื่อในตําแหนงที่สูงขึ้น จึงมีคาคะแนนเฉลี่ยในขอนี้
ต่ําที่สุด และจากการศึกษาเปนที่นาสังเกตวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการศึกษาระดับปริญญาตรี
(รอยละ 89.8)  การที่มีผลตอจะกาวสูตําแหนงทางการบริหาร หรือการพัฒนาเปนผูเชี่ยวชาญ
ทางคลินิคทางการพยาบาลในสาขาตาง ๆ    ที่มีขอกําหนดคุณสมบัติทางดานการศึกษาอยางนอย
ระดับปริญญาโท       จึงอาจเปนประเด็นหนึ่งของขอจํากัดในการพัฒนาความกาวหนาในงานของ
พยาบาลวิชาชีพได ดังนั้น ผูบริหารทางการพยาบาลจึงตองใหความสําคัญและสนับสนุนพยาบาล
วิชาชีพใหไดรับการศึกษาในระดับสูงขึ้น เพื่อความกาวหนาในวิชาชีพ ตลอดจนความกาวหนาของ
องคการพยาบาลตอไป

1.4  ความสําเร็จในวิชาชีพดานการเงิน   พบวา พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร รับรูความสําเร็จในวิชาชีพดานการเงินอยูในระดับปานกลาง ( x  =3.24) และเปน
ดานความสําเร็จในวิชาชีพที่มีคาคะแนเฉลี่ยต่ําที่สุด เมื่อพิจารณารายขอ พบวา มีขอที่มีคาคะแนน
เฉลี่ยอยูในระดับสูง 2 ขอ คือ ไดรับสิทธิประโยชนที่เสมอภาคทัดเทียมกับเพื่อนรวมงานระดับเดียว
กัน  และ ขอ ไดรับคาตอบแทนทัดเทียมกับเพื่อนรวมงานระดับเดียวกัน ( x  =3.65 และ 3.60)
นอกนั้นอยูในระดับปานกลาง และขอที่มีคาคะแนนต่ําที่สุด คือ ขอ คาตอบแทนที่ไดรับเหมาะสม
กับความทุมเทในการปฏิบัติงาน ( x  =2.87) เนื่องจากกลุมตัวอยางที่ศึกษาในครั้งนี้เปนขาราชการ
ทั้งหมด การพิจารณาในการเลื่อนขั้นเงินเดือนและสวัสดิการตาง ๆ ภายใตกฎเกณฑเดียวกัน ที่มี
ความชดัเจน โปรงใสและยตุธิรรม จงึมคีาคะแนนเฉลีย่ในระดบัสูง แตเมือ่เทยีบกบัภาระงาน ตลอด
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จนความทุมเทตองานทีรั่บผิดชอบในหนาที ่ ทีม่แีนวโนมเพิม่มากขึน้ของของปญหา ความซบัซอน
ของภาวะเจ็บปวย    และการใชเทคโนโลยีที่สูงขึ้นในการรักษาพยาบาล (ทัศนา บุญทอง, 2542)
จึงรับรูเกี่ยวกับความเหมาะสมของคาตอบแทนที่ไดรับตํ่ากวาขออ่ืน ๆ เชนเดียวกับการศึกษาของ
นฤมล ปนลี้ (2545) พบวา หัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลชุมชน มีคาคะแนนเฉลี่ยในขอนี้ต่ําที่สุด
เชนกัน ดังนั้น ผูบริหารทางการพยาบาลควรศึกษาขอมูล    หลักเณฑการพิจารณาคาตอบแทนที่
เหมาะสมของวิชาชีพพยาบาล เพื่อเปนขวัญและกําลังในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ

2.  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ  การมีแหลง
ประโยชนทางสังคมกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

2.1  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล กับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ผลการวิจัย พบวา

2.1.1   ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 1 คือ ระดับ
การศึกษา มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร แสดงวาระดับการศึกษาที่แตกตางกัน รับรูในความสําเร็จ
ในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพไมแตกตางกัน ซึ่งขัดแยงกับการศึกษาของ Childs and Klimoski
(1986) พบวา ความสําเร็จในการศึกษาเปนปจจัยหนึ่งของความสําเร็จในวิชาชีพ  Nabi (1999)
และ Zimmerman and Yeaworth (1986)    พบวาการศึกษามีความสัมพันธกับความสําเร็จใน
วิชาชีพ แตสอดคลองกับการศึกษาของ เพ็ญจันทร เมตุลา (2544) นภดล คําเติม (2545)
และนฤมล ปนลี้ (2545)  ที่พบวา  ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
หัวหนาหอผูปวย เชนเดียวกับการศึกษาของ นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) พบวา ระดับการศึกษา
ไมสงผลทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหารสตรีธนาคารพาณิชยไทย และ Judge
(1995) พบวา ระดับการศึกษา ไมสงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหารระดับตนและระดับ
กลาง ทั้งนี้อาจอภิปรายได 2 ประเด็น   คือ ประเด็นที่ 1 กลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้มีอายุและ
ประสบการณการทํางานเฉลี่ยคอนขางสูง ( x  =35.7 และ 13.3 ตามลําดับ) การศึกษาอาจมีผลตอ
การทํางานในระยะตนของการเขาสูวิชาชีพ   แตเมื่อระยะเวลานานขึ้นการศึกษาอาจมีความสําคัญ
นอยลง (Judge, 1995)  ในทางตรงกันขาม ประสบการณการทํางานจะมีความสําคัญเพิ่มมากขึ้น
(นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542) เนื่องจากการพยาบาลไมไดใชความรูทางการพยาบาลเพียงอยาง
เดียว แตตองอาศัยทักษะและศาสตรสาขาอื่น ๆ (สมจิต หนุเจริญกุล, 2541)  ที่ไดจากการเรียนรู
จากประสบการณการทํางาน  รวมทั้งพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานครมี
โอกาสไดรับการศึกษาตอเนื่อง การฝกอบรมหลักสูตรระยะสั้น และการประชุมทางวิชาการ ที่ทําให
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พยาบาลวิชาชีพมีความรู และเพิ่มศักยภาพในการทํางานมากขึ้น ประเด็นที่ 2 กลุมตัวอยางมี
จาํนวนของระดบัการศกึษาทีแ่ตกตางกนัมาก พบวา กลุมทีม่กีารศกึษาระดบัปริญญาตรหีรือเทยีบเทา
มีรอยละ 89.8 สวนกลุมที่มีระดับการศึกษาสูงกวาปริญญาตรีมีเพียงรอยละ 10.2 เทานั้น จึงทําให
การกระจายของขอมูลอาจไมเพียงพอในการแยกความแตกตางของระดับศึกษากบัความสําเร็จใน
วิชาชีพ ผลการศึกษาจึงพบวา ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ

2.1.2 สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของ
พยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลรฐั กรุงเทพมหานคร ซึง่ไมเปนไปตามสมมตฐิานขอที ่2 คอื สถานภาพ
สมรส  มีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร แสดงวาสถานภาพที่แตกตางกัน รับรูในความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพที่ไมแตกตางกัน สอดคลองกับการศึกษาของ นวลฉวี ประเสริฐสุข
(2542) พบวา สถานภาพสมรสไมสงผลทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพ ของผูบริหารหญิงของ
ธนาคารพาณิชยไทย   และพบวาสถานภาพสมรสไมสงผลทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพของ
หัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครและโรงพยาบาลศูนย (เพ็ญจันทร เมตุลา, 2544;
นภดล คําเติม, 2545)   และการศึกษาของ Melamed (1995) พบวา  สถานภาพสมรสไมมีความ
สัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหารหญิง แตมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพ
ของผูบริหารชาย ผลการศึกษาครั้งนี้อาจเนื่องจาก ปจจุบันแมวาผูหญิงจะมีบทบาททางสังคม
มากขึ้น  ตองรับผิดชอบทั้งภาระงานในครอบครัวและการทํางานนอกบาน  แตผูหญิงก็สามารถ
แยกบทบาทไดโดยไมกระทบตองานที่ทํา พยาบาลวิชาชีพที่มีครอบครัวแลวหรือยังไมมีครอบครัว
จึงรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพไมแตกตางกัน ซึงไมสอดคลองกับการศึกษาของ นฤมล ปนลี้
(2545)    พบวา   สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย
โรงพยาบาลชุมชน

2.1.3 ประสบการณการทํางาน  มีความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 (r =.209) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 3 คือ ประสบการณการทํางาน มีความ
สัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร แสดงวาพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบกาณการทํางานมาก จะรับรู
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพที่มาก ทั้งนี้เนื่องจาก พยาบาลที่มีประสบการณการ
ทํางานมาก จะมีทักษะความชํานาญในการทํางานมากกวา สอดคลองกับ สมจิตต วงศสุวรรณสิริ
(2545) พบวา หัวหนาพยาบาลที่มีประสบการณการทํางานมาก จะมีความสามารถในการปฏิบัติ
งานสูง สามารถสรางสรรคงานและผลิตผลงานที่มีคุณภาพมากกวา เปนที่ยอมรับของผูรวมงาน
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และไดรับผิดชอบงามมากขึ้น จึงไดรับการเลื่อนขั้นเลื่อนต่ําแหนงที่สูงขึ้น สอดคลองกับการศึกษา
ของ Melamed (1995) และ Chow and Luk (1996) พบวา ระยะเวลาในการทํางานของผูบริหาร
สงผลตอการไดรับตําแหนงที่สูงขึ้น นอกจากนี้ Cox and Harquail (1991) พบวา ระยะเวลาในการ
ทาํงานสงผลตอรายไดทีสู่งขึน้ แตขัดแยงกบัการศกึษาของ นวลฉว ี ประเสรฐิสุข (2542), เพญ็จนัทร
เมตุลา (2544), นภดล คาํเติม (2545) และ นฤมล ปนลี้ (2545) พบวา ประสบการณการทํางานไม
มคีวามสมัพนัธกบัความาํเรจ็ในวชิาชพีของผูบริหารสตรธีนาคารพาณขิยไทย และหวัหนาหอผูปวย

2.2  ความผูกพันในวิชาชีพ   มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 (r = .671) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 4 คือ ความผูกพันในวิชาชีพ มีความสัมพันธ
ทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ            
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร สอดคลองกับการศึกษาของ นวลฉวี ประเสริฐสุข (2542) พบวา
ความผูกพันในวิชาชีพสงผลทางตรงตอความสําเร็จในวิชาชีพของผูบริหารธนาคารพาณิชยไทย 
และสอดคลองตามรูปแบบความผูกพันในวิชาชีพของ Thomson and Mabey (1994)   เมื่อ
พิจารณารายดาน พบวา พยาบาลวิชาชีพมีความผูกพันในวิชาชีพในระดับสูงทุกดาน และดานที่มี
คาคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด คือ ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ ( x  =3.89)  อธิบายไดวา พยาบาลวิชาชีพ
เห็นวางานวิชาชีพพยาบาลมีความหมายและสําคัญตอตนเองมาก มีความภาคภูมิใจที่ไดทํางาน
การพยาบาล จงึมคีวามตัง้ใจทีจ่ะทาํงานวชิาชพีพยาบาลใหมคีวามกาวหนา รวมทัง้กาํหนดเปาหมาย
แผนการทํางาน และดําเนินตามแผนงานที่วางไว    ทําใหมีการพัฒนาตนเองและทักษะการทํางาน
(Aryee and Tan, 1992;  Aryee, Chay, and Chaw, 1994) และมีการพัฒนาความกาวหนาใน
บทบาทหนาที่การทํางาน (Colorell and Bishap, 1990)  ตลอดจนการติดตามประเมินการตนเอง
ในการทํางานอยูตลอดเวลา (Lau and Shaffer, 1995) ทําใหรูขอบกพรองและโอกาสในการแกไข
ปรับปรุงพัฒนาการทํางาน  ตลอดจนทางเลือกในการพัฒนาความกาวหนาในวิชาชีพ

2.3  การมีแหลงประโยชนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง
กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 (r =.649) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 5 คือ การมีแหลงประโยชนทางสังคม
มีความสัมพันธทางบวกกับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร แสดงวา พยาบาลวิชาชีพที่มีแหลงประโยชนทางสังคมสูง
จะมีความสําเร็จในวิชาชีพสูงดวย อธิบายไดวา พยาบาลวิชาชีพมีการติดตอสัมพันธกับบุคคลใน
สังคม ทั้งพยาบาลรวมวิชาชีพและบุคคลตางวิชาชีพในระบบการบริการสุขภาพ  ไมเพียงแตการ
ติดตอส่ือสารเพียงอยางเดียวเทานั้น แตตองมีการปฏิสัมพันธ    มีการการปรึกษาหารือแสดงความ
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คิดเห็นรวมกัน รวมกันวางแผนการรักษาพยาบาล ตลอดจนมีการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร
ทรัพยากร ความรูและเทคโนโลยีใหม ๆ ทางการแพทย รวมทั้งทําใหพยาบาลไดรับขอมูลปอนกลับ
ในการปรับปรุงพัฒนางานของตนใหดีข้ึน  และมีความพึงพอใจในการทํางาน (สายสมร เฉลยกิตติ,
2544) ที่สงเสริมสนับสนุนในการทํางาน จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพรับรูในความสําเร็จในวิชาชีพใน
ระดับสูง สอดคลองกับการศึกษาของ Peluchette (1993),  Orpen (1996) และ นฤมล ปนลี้
(2545) พบวา การไดรับการสนับสนุนดานทรัพยากรและขอมูลขาวสารในเครือขายทางสังคมสง
ผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ

เมื่อพิจารณารายดาน พบวา การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ
สูงทกุดาน โดยดานการตดิตอสัมพนัธกบับคุคลในระดบัสูงกวา มคีาคะแนะเฉลีย่สงูทีส่ดุ ( x  =3.64)
และหากพิจารณารายขอ พบวา ขอ การมีความสัมพันธที่ดีกับพยาบาลในหนวยงานที่มีที่มีความรู
ความชํานาญกวา ทําใหมีความมั่นใจในการทํางาน ทั้งนี้อาจอธิบายไดวา พยาบาลวิชาชีพมีความ
ใกลชิดและมีความสัมพันธที่แนนแฟนกับผูบังคับบัญชาหรือพยาบาลที่มีความชํานาญในการ
ทํางานรวมกันเปนระยะเวลานานกวา สรอยตระกูล ติวยานนท อรรถมานะ (2541) กลาววา ผูที่มี
ต่ําแหนงหนาที่ที่สูงกวา ยอมมีทรัพยากรและอํานาจมากกวา พยาบาลที่มีความสัมพันธที่ดีกับผู
บังคมบัญชาหรือพยาบาลที่มีความรูความชํานาญมากกวา มีโอกาสในพูดคุยแลกเปลี่ยนขอมูล
ประสบการณ ยอมไดรับขอมูลที่เปนประโยชนตอการทํางาน จึงทําใหมีความมั่นใจในการทํางาน
และมีความพึงพอใจในการทํางาน   (Steutel, 2001 อางถึงใน นฤมล ปนลี้, 2545)  สวนขอที่มีคา
คะแนะเฉลีย่นอยทีสุ่ด คอื ผูบงัคบับัญชาไดแนะนาํแนวทางแกปญหาดานการเงนิเมือ่เดอืดรอน ทัง้นี้
อาจเนือ่งจาก พยาบาลวชิาชพีสวนใหญเปนขาราชการของรฐั ทีไ่ดรับสิทธปิระโยชนและสวสัดิการ
ตาง ๆ จากรัฐ อีกทั้งยังมีสวัสดิการพิเศษเฉพาะจากหนวยงานที่สังกัด   โดยเฉพาะสวัสดิการดาน
กางเงิน เชน มีระบบบริหารจัดการคาตอบแทนพิเศษในการปฏิบัติงานบาย-ดึก หรือมีสวัสดิการ
ดานสหกรณออมทรพัย   ดงันัน้   แมพยาบาลวชิาชพีจะมปีญหาเดอืดรอนดานการเงนิบาง กจ็ะพึง่พา
สวัสดิการจากองคการมากกวาจากผูบังคับบัญชา

3. ศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน พบวา ตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 ไดแก ความผูกพันในวิชาชีพ และการมีแหลงประโยชนทางสังคม โดยสามารถ
รวมกนัอธบิายความแปรปรวนความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพีไดรอยละ 58.1 (R2 =.581)
และตัวแปรที่มีอํานาจในการพยากรณสูงสุด ไดแก ความผูกพันในวิชาชีพ รองลงมา คือ การมี
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แหลงประโยชนทางสังคม (Beta =.462 และ .418 ตามลําดับ) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานที่ 6
เพียงบางสวน คือ ปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทางสังคม
สามารถรวมกันพยากรณ ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานครได สามารถอธิบายไดดังนี้

3.1 ความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ      จากการศึกษาพบวา ความ
ผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  เปนปจจัยที่สําคัญที่สุดในการพยากรณความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (Beta =.462) อธิบายไดวา
พยาบาลวิชาชีพ  เปนทรัพยากรบุคคลที่สําคัญที่สุดตอและเปนหัวใจสูความสําเร็จขององคการ
(ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ, 2545; ดนัย เทียนพุฒ, 2542; ธงชัย สันติวงษ, 2535) การที่พยาบาล
วิชาชีพมีความผูกพันในวิชาชีพ ยอมรับวางานวิชาชีพการพยาบาลเปนงานที่มีความสําคัญและมี
ความหมายตอตน จึงมีความมุงมั่นในการพัฒนาศักยภาพและตั้งใจอยางแนวแนที่จะทํางานใน
วิชาชีพการพยาบาลตอไป โดยไมยอทอตอปญหาหรืออุปสรรคใด ๆ (Aryee and Tan, 1992;
Aryee, Chay, and Chaw, 1994) รวมทั้งมีการวางแผนการทํางานตามเปาหมายที่วางไว ตลอด
จนมีการพัฒนาความกาวหนาทางวิชาชีพควบคูกันไป อันเปนสิ่งสําตัญตอความสําเร็จในการ
ทํางาน (นวลฉวี ประเสริฐสุข, 2542; พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546) นั่นหมายถึง ถาหากองคการ
ใดมีการพัฒนาสนับสนุนสงเสริมบุคลากรใหมีทัศนคติที่ดีตองานวิชาชีพ มีการวางแผนและพัฒนา
ความกาวหนาในวิชาชีพ บุคลากรก็จะมีความผูกพันในวิชาชีพ ที่สงผลตอความสําเร็จในวิชาชีพ
และความสําเร็จขององคการนั่นเอง

3.2 การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ จากการศึกษาพบวา
การมีแหลงประโยชนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ เปนปจจัยที่สําคัญรองลงมาในการพยากรณ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร (Beta =.418)
อธิบายไดวา การที่พยาบาลวิชาชีพมีแหลงประโชนจากเครือขายทางสังคม มีพันธะสัมพันธตอกัน
ทั้งแบบเปนทางการและไมเปนทางการ    จากผูบังคับบัญชาหรือพยาบาลวิชาชีพ    ที่มีความรู
ความชํานาญที่มีศักยภาพ สถานภาพ และอํานาจที่สูงกวา ยอมไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจใน
การพฒันาความรู ทักษะในการปฏิบัติงาน (สมจิตต วงศสุวรรณสิริ, 2545)     เพราะการเสริมสราง
พลังอํานาจเปนบทบาทหนึ่งของผูบังคับบัญชาหรือผูบริหารองคการ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร,
2544) นอกจากนี้ยังมีการศึกษาพบวาการมีระบบพยาบาลพี่เลี้ยง ที่คอยใหการชวยเหลือดูแลแก
พยาบาลวิชาชีพ โดยเฉพาะพยาบาลที่ยังมีประสบการณการทํางานนอย จะชวยสงเสริมความ
สามารถในการปฏิบัติงาน    (สุพิน เมฆขลา และศรีวิมล โชคสุข, 2544)  รวมทั้งการปฏิสัมพันธกบั
บคุคลตางวชิาชพีทีเ่กีย่วของในองคการ   มกีารแลกเปลีย่นความรู  ประสบการณ และขอมลูขาวสาร
การใชทรัพยากรรวมกัน เกิดความไววางใจและการชวยเหลือซ่ึงกันและกัน ที่เปนแรงจูงใจในการ
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ทํางาน (Spreitzer, 1996)  ที่สงผลตอความสําเร็จในงาน สอดคลองกับการศึกษาของ Judge
(1995) พบวาแรงจูงใจในการทํางานเปนปจจัยหนึ่งในการทํานายความสําเร็จในวิชาชีพ ดังนั้น
การที่พยาบาลวิชาชีพมีแหลงประโชนทางสังคมจึงทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความสําเร็จในวิชาชีพ 
สอดคลองกับ Seibert et al. (2001) พบวา การมีแหลงประโยชนทางสังคมจากการไดรับประโชยน
ของเครือขาย ทั้งดานการไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับทรัพยากร และการอุปถัมภในวิชาชีพสงผล
ตอความสําเร็จในวิชาชีพ

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช
1.  จากผลการศึกษาพบวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร รับรูความ

สําเร็จในวิชาชีพทั้งความสําเร็จดานความสัมพันธระหวางบุคคล และความสําเร็จดานการทํางาน
อยูในระดับสูง แตความสําเร็จดานความกาวหนาในงานและความสําเร็จดานการเงินอยูในระดับ
ปานกลาง  ผูบริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพจึงควรสงเสริม พัฒนาความรู ทักษะ
ขีดความสามารถ ศักยภาพในการทํางานและการมีสัมพันธภาพที่ดีตอไป ผูบริหารควรใหความ
สําคัญและปรับปรุงพัฒนาระบบการประเมินผลการปฏิบัติงาน โดยใหบุคลากรมีสวนรวมในการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน ควรปรับปรุงระบบการพิจารณาความกาวหนา การเลื่อนตําแหนง และ
คาตอบแทนการปฏิบัติงานตามภาระงาน หรือคาตอบแทนตามผลการปฏิบัติงาน ทั้งดานปริมาณ
และคุณภาพงาน      เพื่อสรางแรงจูงใจแกบุคลากรพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติงานใหเกิดผล
ประสิทธิภาพสูง และคงอยูในวิชาชีพยาวนาน ตลอดจนการสงเสริมสนับสนุนการศึกษาตอเนื่อง
การฝกอบรมหลักสูตรระยะสั้น หรือการศึกษาในระดับสูงขึ้น    เพื่อพัฒนาศักยภาพของพยาบาล
วิชาชีพและพัฒนาความกาวหนาในวิชาชีพ

2. ความผูกพันในวิชาชีพ เปนปจจัยสําคัญที่สุดตอความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร    ผูบริหารทางการพยาบาล   ควรสงเสริมใหพยาบาล
วิชาชีพมีความผูกพันในวิชาชีพ โดยจัดกิจกรรมในการพัฒนาบุคลกร ใหพยาบาลวิชาชีพมีทัศนคติ
ที่ดีตอวิชาชีพ โดยการรวมมือของพยาบาลวิชาชีพกับองคการ รวมกันการวางแผนการพัฒนา
ความกาวหนาบันไดอาชีพทางการพยาบาล   สนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพมีการวางแผนความ
กาวหนา กําหนดเปาหมายในการทํางาน    โดยมีการประเมินความสามารถ ความถนัด จุดออน
จุดแข็งในการทํางานของตน รวมทั้งแสวงหาแหลงสนับสนุนในความกาวหนา เชน การศึกษาตอใน
ระดับที่สูงขึ้นเพื่อเสริมสรางประสบการณ   รวมทั้งการเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมขององคการ
วิชาชีพตาง ๆ
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 3. การมีแหลงประโยชนทางสังคม เปนปจจัยสําคัญรองลงมาตอความสําเร็จในวิชาชีพ
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร โดยเฉพาะแหลงประโยชนจากพยาบาลรวม
วิชาชีพที่มีศักยภาพมากกวา ผูบริหารทางการพยาบาล ควรจัดใหมีระบบการสงเสริมชวยเหลือซ่ึง
กันและกันในวิชาชีพ เชน การมีระบบพยาบาลพี่เลี้ยงแกพยาบาลที่จบใหม ตลอดจนการสนับสนุน
ใหมีพยาบาลผูเชี่ยวชาญทุกหนวยงาน เพื่อเปนแหลงพัฒนาองคความรูที่เปนประโยชนในการ
ปฏิบัติการพยาบาล รวมทั้งใหคําปรึกษา และเปลี่ยนความรู ประสบการณแกพยาบาลวิชาชีพ
เนื่องจากพยาบาลผูเชี่ยวชาญในหนวยงานจะมีความใกลชิดกับพยาบาลวิชาชีพ ยอมมีสัมพันธที่ดี
สวนพยาบาลวิชาชีพก็ตองพัฒนาศักยภาพตนเอง ใหเปนแหลงประโยชนแกผูรวมงาน เปน
พยาบาลพี่เลี้ยง หรือผูเชี่ยวชาญทางการพยาบาลตอไป เพื่อความเจริญกาวหนา ความสําเร็จใน
วิชาชีพของตนเองและขององคการ

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป
1. ควรมีการศึกษาการรับรูความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพในกลุมตัวอยาง

สังกัดโรงพยาบาลอื่น ๆ
2. ควรมีการศึกษาความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพเชิงคุณภาพ   เพื่อใหได

ขอมูลในเชิงลึก อันจะเปนประโยชนตอการศึกษาและสงเสริมความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพตอไป

3. ควรมีการศึกษาความผูกพันในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพและหัวหนาหอผูปวย เนื่อง
จากการศึกษาพบวา ความผูกพันในวิชาชีพเปนตัวแปรที่สามารถอธิบายความแปรปรวนของความ
สําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐไดถึงรอยละ 45 (R2 = .450)

4.  ควรมีการศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปรและสรางสมการพยากรณความสําเร็จใน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพดวยตัวแปรอื่น ๆ เชน บุคลิกภาพ การมีคุณคาในตนเอง ปจจัยดาน
โครงสรางองคการในการบริหารจัดการดานความกาวหนา และการสนับสนุนจากองคการ
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ภาคผนวก ก
รายนามผูทรงคุณวุฒิ
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ

      ชื่อ – สกุล ตําแหนงและสถานที่ปฏิบัติงาน

1. รองศาสตราจารย ฟาริดา อิบราฮิม อดีตอาจารย คณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยมหิดล

2. อาจารย ดร. อารียวรรณ อวมตานี อาจารย คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

3. นางเพ็ญจันทร แสนประสาน ผูชวยหัวหนาพยาบาลดานวิชาการ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ

4. พันตํารวจโทหญิง นฤมล เพียรเจริญ พยาบาล (สบ 3) งานการพยาบาล
โรงพยาบาลตํารวจ

5.  นางสาวอรทัย หุนดี หัวหนาหอผูปวยหนักโรคหัวใจ
โรงพยาบาลราชวิถี
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ภาคผนวก ข
ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย
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ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย
ชุดที่..........

แบบสอบถาม

เร่ือง    ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความผูกพันในวิชาชีพ การมีแหลงประโยชนทาง
สังคม กับความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

คําชี้แจง
1. โปรดอานคําแนะนําในการตอบแบบสอบถามในแตละสวนโดยละเอียด      และ

โปรดตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ    โดย แสดงความคิดเห็นที่ตรงกับ
ความเปนจริงมากที่สุด เพื่อใหไดคําตอบที่สมบูรณซึ่งจะเปนขอมูลที่เปนประโยชน
ตอการวิจัยมากที่สุด

2.  แบบสอบถามการวิจัยนี้ประกอบดวยขอคําถาม 4 สวน   (รวม 8 หนา)   คือ
สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล จํานวน   6   ขอ
สวนที่ 2 แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ จํานวน  20  ขอ
สวนที่ 3 แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม จํานวน  20  ขอ
สวนที่ 4 แบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ จํานวน  25  ขอ

2. ขอมูลทั้งหมดนี้จะถูกเก็บเปนความลับ      การนําไปใชในการวจิัยและนําเสนอผลการ
วิเคราะหขอมูลโดยภาพรวม ซึ่งจะไมกอผลเสียประการใดตอทาน และภายหลังจาก
เสร็จสิ้นการวิจัยแลวขอมูลในการตอบแบบสอบถามของทานจะถูกทําลายทันที

     นางเปรมฤดี ปองมงคล
นิสิตคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

♥     ♥     ♥
เพื่อเปนการคุมครองสิทธิ์ในการตอบแบบสอบถามของทาน หลังจากตอบแบบสอบถามครบทุกขอแลว

กรุณาใสซอง (ที่แนบมา) และปดผนึกใหเรียบรอย กอนสงคืนหัวหนาหอผูปวยของทาน
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คําชี้แจง โปรดเติมคําลงในชองวาง และทําเครื่องหมาย ( �) ลงในชอง    หนาคําตอบที่ตรง
กับความเปนจริงของทาน

1. ปจจุบันทานอายุ.............ป
2. สถานภาพสมรส

  1.โสด
  2. คู
 3. หมาย/หยา/แยก

3.  ระดับการศึกษาสูงสุด
  1. ต่ํากวาปริญญาตรี
  2. ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
  3. ปริญญาโท
 4. สูงกวาปริญญาโท

4. ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาล...........ป
5. ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในหนวยงาน...........ป
6. หนวยงานที่ทานปฏิบัติงาน

 1.  ศัลยกรรม
 2.  อายุรกรรม
 3.  สูตินรีเวชกรรม
 4.  กุมารเวชกรรม
 5.  จักษุ โสต ศอ นาสิก
 6.  ศัลยกรรมกระดูกและขอ
 7.  อุบัติเหตุและฉุกเฉิน
 8.  หอผูปวยหนัก
 9.  หองผาตัด
10. หอผูปวยพิเศษ
11. ผูปวยนอก
12. อ่ืนๆ โปรดระบุ………….

    สวนที่ 1 แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคล
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คําชี้แจง   โปรดพิจารณาขอความในแตละขอตอไปนี้ แลวทําเครื่องหมาย (�) ลงในชองที่ตรง
กับระดับความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว โดยมีเกณฑในการเลือกตอบ ดังนี้

5 หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด หรือทานเห็นดวยมากที่สุด
 4    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมาก หรือทานเห็นดวยมาก

3    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงปานกลาง หรือทานเห็นดวยปานกลาง
2    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอย หรือทานเห็นดวยนอย
1    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอยที่สุด หรือทานเห็นดวยนอยที่สุด

ตัวอยาง

ระดับความคิดเห็นความผูกพันในวิชาชีพ
5 4 3 2 1

ดานเอกลักษณทางวิชาชีพ
1.  ทานรูสึกภาคภูมิใจที่ทํางานในวิชาชีพการพยาบาล……………………….
2.  ทานพอใจที่จะพูดถึงความสําคัญของวิชาชีพการพยาบาลใหผูอ่ืนฟง…….
…..………………………………………………………………..

ดานการวางแผนทางวิชาชีพ
3.  ทานไดกําหนดแนวทางปฏิบัติงานที่จะบรรลุเปาหมายในงาพยาบาล…….
4.  ทานตั่งใจอยางยิ่งที่จะปฏิบัติตามแผนการทํางานที่วางไว  เพื่อความกาว
     หนาในวิชาชีพการพยาบาล……………………………………………
…………………………………………………………………………..

ดานความยืดหยุนตอวิชาชีพ
5. ทานสามารถอดทนตอความยุงยากในการทํางานวิชาชีพการพยาบาล….
6. ทานทุมเทใหกับงานที่ทาํงานในวิชาชีพอยางเต็มที่แมจะพบกับอุปสรรค

ตางๆ ……………………………………………………………….…
……………………………………………………………..

…
…

…

…

…

…

…
…

…

…

…

…

…
…

…

…

…

…

…
…

…

…

…

…

…
…

…

…

…

…

สวนที่ 2 แบบสอบถามความผูกพันในวิชาชีพ
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คําชี้แจง   โปรดพิจารณาขอความในแตละขอตอไปนี้ แลวทําเครื่องหมาย ( �) ลงในชองที่ตรง
กับระดับความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว โดยมีเกณฑในการเลือกตอบ ดังนี้

5 หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด หรือทานเห็นดวยมากที่สุด
 4    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมาก หรือทานเห็นดวยมาก

3    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงปานกลาง หรือทานเห็นดวยปานกลาง
2    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอย หรือทานเห็นดวยนอย
1    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอยที่สุด หรือทานเห็นดวยนอยที่สุด

ตัวอยาง

ระดับความคิดเห็น
การมีแหลงประโยชนทางสังคม 5 4 3 2 1

ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลตางหนาที่
1.  ทานไดรับความรูหรือขอมูลเพื่อการทํางานจากการแลกเปลี่ยนความคิด
     เห็นกับผูรวมงานตางวิชาชีพ……………………………………………
2.  ทานไดรับการแนะนําหรือความรูจากพยาบาลหนวยงานอื่นที่มี
     ความเชี่ยวชาญกวา        เมื่อทานมีปญหาเกี่ยวกับงานที่ทาน
     ขาดประสบการณ……………………………………………………….
……………………………………………………………….

ดานการติดตอสัมพันธกับบุคคลในระดับสูงกวา
3. ทานไดขอมูลหรือความรูที่เปนประโยชนตอการทํางานจากพยาบาล
     ในหนวยงานที่มีประสบการณหรือมีความรูความชํานาญมากกวา……..
4.  ทานไดรับขอมูลหรือความรูที่เปนประโยชนตอการทํางานจากผูบังคับ
    บัญชาของทาน  ………………………………………………………..
………………………………………………………………………….

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

…

สวนที่ 3 แบบสอบถามการมีแหลงประโยชนทางสังคม
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คําชี้แจง   โปรดพิจารณาขอความในแตละขอตอไปนี้ แลวทําเครื่องหมาย ( �) ลงในชองที่ตรง
กับระดับความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว โดยมีเกณฑในการเลือกตอบ ดังนี้

5 หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด หรือทานเห็นดวยมากที่สุด
 4    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงมาก หรือทานเห็นดวยมาก

3    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงปานกลาง หรือทานเห็นดวยปานกลาง
2    หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอย หรือทานเห็นดวยนอย
1 หมายถึง ขอความนั้นเปนจริงนอยที่สุด หรือทานเห็นดวยนอยที่สุด

ตัวอยาง
ระดับความคิดเห็นความสําเร็จในวิชาชีพ
5 4 3 2 1

ดานการทํางาน
1.  ผลการปฏิบัติงานของทานเปนที่ยอมรับจากผูบังคับบัญชา………………
2.  ทานไดรับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที่…………………….
…………………………………………………………………

ดานความสัมพันธระหวางบุคคล
3.  ทานไดรับการยอมรับจากเพื่อนรวมงาน………………………………..
4. ทานไดรับความรวมมือในการทํางานจากเพื่อนรวมงานเปนอยางดี……
……………………………………………………………………………

ดานการเงิน
5.  ทานไดรับคาตอบแทนทัดเทียมกับเพื่อนรวมงานระดับเดียวกัน………….
6.  ทานไดรับคาตอบแทนที่เหมาะสมกับภาระงานที่ทานตองรับผิดชอบ……
…………………………………………………..

ดานความกาวหนาในงาน
7. ตําแหนงที่ทานไดรับมีความเหมาะสมกับงานที่ทานรับผิดชอบ…………..
8. การไดเลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนงของทานเหมาะสมกับผลงานที่ทาน
     รับผิดชอบ…………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………

…
…

…
…

…
…

…

…

…
…

…
…

…
…

…

…

…
…

…
…

…
…

…

…

…
…

…
…

…
…

…

…

…
…

…
…

…
…

…

…

สวนที่ 4 แบบสอบถามความสําเร็จในวิชาชีพ
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ภาคผนวก ค
ตัวอยางหนังสือขอความรวมมือในการวิจัย
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ที่ ศธ 0512.11/                    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
                      อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12  ถนนพญาไท
                      กรุงเทพฯ  10330

         ธันวาคม    2546

เรื่อง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ

เนื่องดวย    นางเปรมฤดี ปองมงคล   นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต   คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง         "ความสมัพนัธระหวางปจจยั
สวนบคุคล  ความผกูพนัในวชิาชพี  การมแีหลงประโยชนทางสงัคม      กบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
โรงพยาบาลรฐั กรงุเทพมหานคร" โดยม ี ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ  ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ   นางเพ็ญจันทร แสนประสาน ผูชวยหัวหนาพยาบาลดานวิชาการ ฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ  เปนผูทรงคุณวุฒิ   ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยที่
นิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให นางเพ็ญจันทร แสนประสาน เปนผูทรงคุณวุฒิ
ตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   หวังเปนอยางยิ่งวาจะ
ไดรับความอนุเคราะหจากทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้

ขอแสดงความนับถือ

 (รองศาสตราจารย ดร. จินตนา  ยูนิพันธุ)
                  คณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน นางเพ็ญจันทร แสนประสาน
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน โทร.0-2218-9813
ชื่อนิสิต นางเปรมฤดี ปองมงคล โทร. 0-1907-4297, 0-2361-5909
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ที่ ศธ 0512.11/             คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
       อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12  ถนนพญาไท
       กรุงเทพฯ  10330

       มกราคม    2547

เรื่อง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตทดลองใชเครื่องมือการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลศิริราช

เนื่องดวย  นางเปรมฤดี ปองมงคล  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต      คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย    กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง   "ความสมัพนัธระหวางปจจยั
สวนบคุคล ความผกูพนัในวชิาชพี   การมแีหลงประโยชนทางสงัคม      กบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
โรงพยาบาลรฐั  กรงุเทพมหานคร" โดยม ี ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ       ในการนี้ขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัย โดยใชแบบสอบถาม
ความผกูพนัในวชิาชพี  การมีแหลงประโยชนทางสังคม และความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ จาก
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานมาแลวอยางนอย 1 ป จํานวน 30 คน ทั้งนี้นิสิตจะเปนผูประสาน
เรื่องวัน เวลา และสถานที่ ในการทดลองใชเครื่องมืออีกครั้งหนึ่ง

จึงเรียนมาเพื่อขอความอนุเคราะหให นางเปรมฤดี ปองมงคล ไดดําเนินการทดลองใช
เคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว   คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย    หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้

  ขอแสดงความนับถือ

 (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา ประจุศิลป)
รองคณบดีฝายจัดการศึกษา

         ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนาฝายการพยาบาล
งานบริการการศึกษา โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน โทร.0-2218-9813
ชื่อนิสิต นางเปรมฤดี ปองมงคล โทร. 0-1907-4297, 0-2361-5909
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ที่ ศธ 0512.11/         คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12  ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ  10330

                               ธันวาคม   2546

เรื่อง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลตํารวจ

                           เนื่องดวย     นางเปรมฤดี ปองมงคล  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง         "ความสมัพนัธระหวางปจจยั
สวนบคุคล    ความผกูพนัในวชิาชพี   การมแีหลงประโยชนทางสงัคม    กบัความสาํเรจ็ในวชิาชพีของพยาบาลวชิาชพี
โรงพยาบาลรฐั กรงุเทพมหานคร"  โดยม ี  ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ    ในการนี้จึงใครขอความอนเุคราะหใหนสิิตดาํเนนิการเกบ็รวบรวมขอมูลการวจิยั โดยใชแบบสอบถาม
ความผกูพนัในวชิาชพี    การมีแหลงประโยชนทางสังคม       และความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ   จาก
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานมาแลวอยางนอย 1 ป  โรงพยาบาลตํารวจ ทั้งนี้นิสิตจะเปนผู
ประสานเรื่องวัน  เวลา   และสถานที่       ในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง

  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหให  นางเปรมฤด ีปองมงคล     ดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลการวิจัยดังกลาว      คณะพยาบาลศาสตร     จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย                 หวงัเปนอยางยิง่วาจะได
รับความอนเุคราะหจากทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูงมา  ณ  โอกาสนี้

ขอแสดงความนับถือ

                                                                                    (รองศาสตราจารย ดร. จินตนา  ยูนิพันธุ)
                                                                                     คณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน                    หัวหนางานการพยาบาล
งานบริการการศึกษา         โทร.0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806
อาจารยที่ปรึกษา     ผูชวยศาสตราจารย ร.ต.อ.หญงิ ดร. ยพุนิ องัสุโรจน โทร.0-2218-9813
ชื่อนิสิตผูวิจัย              นางเปรมฤดี ปองมงคล โทร. 0-1907-4297, 0-2361-5909
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ภาคผนวก ง
ตัวอยางเอกสารรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน
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ภาคผนวก จ
การทดสอบขอตกลงเบื้องตนของสถิติทดสอบการถดถอยพหุคูณและสหสัมพันธพหุคูณ
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1.  ทดสอบการแจกแจงของขอมูลเชิงปริมาณ มีการแจกแจงแบบปกติหรือใกลเคียงปกติ

ภาพที่ 1 กราฟ Normal Probability Plot ทดสอบการแจกแจงของขอมูลความสําเร็จในวิชาชีพ
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

ภาพที่ 2 กราฟ Normal Probability Plot ทดสอบการแจกแจงของขอมูลประสบการณการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
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ภาพที่ 3 กราฟ Normal Probability Plot ทดสอบการแจกแจงของขอมูลความผูกพันในวิชา
ชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

ภาพที่ 4 กราฟ Normal Probability Plot ทดสอบการแจกแจงของขอมูลการมีแหลงประโยชน
ทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

Normal P-P Plot of TOTALSR
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2.  ทดสอบความสัมพันธเชิงเสนระหวางตัวแปร

ภาพที่ 5      กราฟทดสอบความสัมพันธเชิงเสนระหวางประสบการณการทํางานกับความสําเร็จใน
 วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร

ภาพที่ 6      กราฟทดสอบความสัมพันธเชิงเสนระหวางความผูกพันในวิชาชีพกับความสําเร็จใน
                     วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
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ภาพที่ 7  กราฟทดสอบความสัมพันธเชิงเสนระหวางการมีแหลงประโยชนทางสังคม กับ
ความสําเร็จในวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

นางเปรมฤดี ปองมงคล เกิดวันที่ 25 ตุลาคม 2503 ที่จังหวัดศรีสะเกษ สําเร็จการ
ศึกษาวิทยาศาสตรบัณฑิต (การพยาบาลและผดุงครรภ) จากคณะแพทยศาสตร โรงพยาบาล
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล เมื่อป พ.ศ. 2525 สําเร็จการศึกษาประกาศนียบัตรหลักสูตรเฉพาะ
ทางการพยาบาลผูปวยโรคมะเร็ง จากคณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย
มหิดล เมื่อป พ.ศ. 2541 และเขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาการ
บริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ปการศึกษา 2545
ปจจุบันรับราชการตําแหนงพยาบาลวิชาชีพระดับ 7 หัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมหญิง ภาควิชา
พยาบาลศาสตร คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี
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