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 วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดดวยความกรุณาอยางสูง และความชวยเหลืออยางดีย่ิง
ของ ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุชาดา รัชชุกูล อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ที่ไดกรุณาใหขอคิด 
คําปรึกษา ชี้แนะแนวทางที่เปนประโยชน ดวยความหวงใย เอาใจใสตลอดมา ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้ง
เปนอยางย่ิง จึงขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูงไว ณ โอกาสนี้ 
 ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย ดร.กัญญดา  ประจุศิลป  ประธานสอบ
วิทยานิพนธ และอาจารย ดร.ชูศักดิ์  ขัมภลิขิต กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่กรุณาใหขอแนะนําใน
การปรับปรุงแกไขขอบกพรองตางๆ ทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มีความสมบูรณมากยิ่งขึ้น และขอ
กราบขอบพระคุณคณาจารยทุกทานที่ไดประสิทธิ์ประสาทวิชาความรู รวมถึงประสบการณในการ
เรียนรูตลอดระยะเวลาของการศึกษาในคณะพยาบาลศาสตร 
 ขอกราบขอบพระคุณผูเชี่ยวชาญทุกทาน ที่กรุณาใหความอนุเคราะห และใหความรวมมือ
เปนอยางดีย่ิงในการเก็บรวบรวมขอมูล ตลอดจนใหคําแนะนํา ขอเสนอแนะตางๆ ตลอดระยะเวลา
ของการทําวิจัย 
 ขอกราบขอบพระคุณบัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่กรุณาใหทุนสนับสนุน
ในการทําวิจัยครั้งนี้ 
 ขอขอบพระคุณในน้ํ าใจ  ความชวยเหลือ  และกําลั งใจจากพ่ีๆ  เพื่ อนๆ  นองๆ               
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 บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

ในปจจุบันกระแสโลกาภิวัตนสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทั้งดานการเมือง เศรษฐกิจ สังคม 
วัฒนธรรมและเทคโนโลยี ทุกองคการตองตื่นตัวในการเปลี่ยนแปลงและปรับปรุงคุณภาพอยาง
ตอเนื่อง เพื่อสามารถดํารงอยูทามกลางสภาวการณแขงขันและความสําเร็จขององคการที่
ตั้งเปาหมายไว ดังนั้นองคการจึงตองใชทรัพยากรที่มีอยูใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด รวมทั้งตองสราง
ความสัมพันธอันดีระหวางคนในองคการและชุมชน   ซึ่งเพียงแตองคการมีความแข็งแรงเทานั้นก็จะ
สามารถอยูรอดในสิ่งแวดลอมที่มีการแขงขันกันอยางรุนแรงได เพราะเปนที่ยอมรับวาทรัพยากร
มนุษยคือส่ิงสําคัญที่สุดในองคการ  องคการจะขับเคลื่อนไดตองใชทักษะและความสามารถของ
บุคลากรในองคการเปนสําคัญ (Newell, 2002: 3)  ในทางตรงกันขามหากองคการใชประโยชนจาก
บุคลากรอยางไรประสิทธิภาพก็จะตองเผชิญกับการเพิ่มข้ึนของตนทุนจากการสูญเสียผลผลิต
(Productivity)  การขาดงาน หรือการลาออก รวมทั้งคาใชจายในการดูแลสุขภาพของบุคลากร 
ดังเชนบริษัทในสหรัฐอเมริกาตองสูญเสียเงินกวาปละ 300,000 ลานดอลลาร เพ่ือเปนคาใชจาย
หมดไปกับบุคลากรผูที่ชอบขาดงาน รวมทั้งคาใชจายในการรักษาพยาบาล ลาออก และตามมา
ดวยการสูญเสียผลผลิตของบริษัท (Grawitch,Trace, and Kohler, 2007) 

สําหรับในประเทศไทยนั้นมีรายงานการศึกษาคาใชจายในการดูแลสุขภาพของขาราชการ
และครอบครัวไทย 4.4 ลานคนพบวามีคาใชจายสูงเชนกัน  โดยคาใชจายที่นํามารักษาสุขภาพที่
เปนอยูมีคาใชจายหนึ่งคนเฉลี่ยตอหัวในป 2551 สูงถึงคนละประมาณ10,000 บาทตอป หากคิด
เปนตัวเลขในการเบิกจายสวัสดิการรักษาพยาบาลของขาราชการและครอบครัวแลวเพิ่มสูงขึ้นจาก 
61,000 ลานบาทในป 2552 เปน 75,600 ลานบาทในป 2553 และอาจถึง 1,000,000 ลานบาท    
ในอนาคต (พรชัย สิทธิศรันยกุล, 2553: 28)  ดังนั้นจึงมีหลายองคการที่พยายามหันมาให
ความสําคัญในการพัฒนาองคการโดยการใชวิธีการสรางสรรคองคการใหเปนไปในแบบแข็งแรง    
มีสุขภาพดี และมีประสิทธิภาพในการทํางาน (Jacqui, 1991 อางถึงใน กอบัว ทัศนภักดิ์, 2550) 
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โรงพยาบาลรัฐ กระทรวงสาธารณสุข เปนหนวยงานราชการที่ใหบริการดานสุขภาพและ
สาธารณสุขครอบคลุมทั่วประเทศยอมไดรับผลกระทบเชนเดียวกัน แตเดิมใหการรักษาพยาบาล
เพียงอยางเดียวจนตองปรับปรุงคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อใหไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
แลวยังไดรับผลกระทบจากการปฏิรูประบบราชการจากการกําหนดนโยบายและมาตรการการลด
อัตรากําลังคนภาครัฐ ทําใหมีรูปแบบการทํางานเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม กลาวคือ บุคลากรใน
โรงพยาบาลตางตองทํางานในภาระงานมากขึ้น ในขณะที่คาตอบแทนเทาเดิม จึงกอใหเกิดความ
ไมพึงพอใจทั้งในงานและสภาพการณที่เปนอยู ทําใหมีอัตราการลาออกและโอนยายจากองคการ
เพิ่มมากข้ึน (เพ็ญผกา พุมพวง, 2547) ซึ่งจากสถิติอัตราการลาออกและฐานขอมูลขาราชการพล
เรือน โดยสํานักพัฒนาระบบบริหารบุคคลภาครัฐ สํานักงาน ก.พ. พบวา สถิติการลาออกของ
ขาราชการพลเรือนในกระทรวงสาธารณสุขในป 2548 พบเพียงรอยละ 0.38 เพิ่มข้ึนเปนรอยละ 
1.13 ในป 2549 (สํานักงานขาราชการพลเรือน, 2553) นอกจากนี้ผลกระทบของโครงการ 30 บาท
รักษาทุกโรคตามโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนาสงผลใหโรงพยาบาลที่เขารวมโครงการ             
ซ่ึงสวนใหญเปนโรงพยาบาลรัฐประสบภาวะขาดทุน  จากผลการศึกษาของสํานักงาน
คณะกรรมการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ (ส.ศ.ช) ตั้งแต พ.ศ.2546 พบวา โครงการนี้ทําให
โรงพยาบาลขนาดใหญประสบปญหาทางการเงินประกอบกับมีหนี้สูญ เรียกเก็บเงินไมไดเนื่องจาก
ปญหาดานบริหารจัดการ ทําใหตองนําเงินบํารุงที่มีอยูออกมาใช จากการที่รายรับที่ไดไมเพียงพอ
กับรายจาย โดยจัดสรรงบประมาณรายหัวในอัตราที่ต่ํากวาความเปนจริงและรวมเอางบเงินเดือน
บุคลากรไวในสวนนี้ ทําใหโรงพยาบาลตองพยายามควบคุมรายจายของผูปวยกลุมนี้ และเกิดการ
กําหนด 2 มาตรฐาน (Double standard) ในการรักษาผูปวยขึ้น (วีรวุฒิ อิ่มสําราญ, 2548)          
ในสถานการณเชนนี้ทําใหเกิดขอรองเรียนจากผูรับบริการและโรงพยาบาลบางแหงไดรับผลกระทบ
ตอชื่อเสียงของโรงพยาบาลตามมา  

นอกจากนั้นแลวปจจัยทางการเมืองยังมีผลกระทบตอโรงพยาบาลรัฐเชนกัน นับตั้งแต
รัฐบาลมีนโยบายตองการใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพของเอเชีย (Medical Hub of Asia) 
โดยมีการวางนโยบายและยุทธศาสตรเพื่อผลักดันใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพนานาชาติ 
ใหไดภายในป  2553-2557 ซึ่งเปนกลยุทธที่ชวยยกระดับใหการแพทยของประเทศไทย               
ใหพัฒนาขึ้น  ทําใหโรงพยาบาลเอกชนตางใชกลยุทธในการบริหารงานดึงกลุมลูกคาชาวตางชาติ
เขามารับการรักษาในโรงพยาบาลในประเทศไทยมากขึ้น กอใหเกิดผลดีทางดานธุรกิจ โดยเฉพาะ
โรงพยาบาลเอกชนใหญๆ ตางพัฒนาองคการของตนเองใหมีมาตรฐานการดูแลที่นาเชื่อถือ 
ทัดเทียมประเทศที่พัฒนาแลว (นรา  นาควัฒนานุกูล, 2553) สงผลใหโรงพยาบาลรัฐตองเพิ่มขีด
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ความสามารถในการพัฒนาเพื่อปรับตัวในการแขงขันกับโรงพยาบาลเอกชน และปรับปรุงคุณภาพ
การบริการใหมีมาตรฐานเปนที่ยอมรับในระดับนานาชาติเชนกัน 

นอกจากนี้โรงพยาบาลรัฐตองปรับบทบาทภารกิจ โครงสราง และกระบวนการภายในใหมี
เปาหมายและมุงผลสัมฤทธิ์มากขึ้นเพ่ือตอบสนองนโยบายของรัฐตามการบริหารจัดการภาครัฐ
แนวใหม  เพื่อยกระดับคุณภาพการปฏิบัติงานของภาครัฐใหสอดคลองกับพระราชกฤษฎีกาวาดวย
หลักเกณฑ และวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี พ.ศ. 2546 และพัฒนาคุณภาพการบริหาร
จัดการของหนวยงานสูระดับมาตรฐานสากล (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ, 
2551) สงผลใหโรงพยาบาลรัฐทุกแหงจําเปนตองปรับการบริหารงานตามเกณฑชี้วัดของสํานักงาน
คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) เพื่อใหไดคุณภาพงานตามตัวชี้วัดหรือตามโครงการที่
หนวยงานรัฐแตละหนวยงานไดเสนอขึ้นไป ซึ่งหลักการบริหารกิจการบานเมืองที่ดียังมุงเนนแนว
ทางการปฏิบัติที่เปนรูปธรรมและมีการกําหนดเปาหมายที่ชัดเจนเพื่อใหการดําเนินการเปนไปเพ่ือ
ประโยชนสุขของประชาชนที่แทจริง  เกิดผลงานที่มีประสิทธิภาพและคุมคาคุมทุน  ลดข้ันตอนการ
ปฏิบัติงานที่เกินจําเปน ประชาชนไดรับการอํานวยความสะดวกและไดรับการตอบสนองความ
ตองการ รวมทั้งมีการประเมินผลการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอ (มูลนิธิสงเสริมทีคิวเอ็มประเทศ
ไทย, สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการและสถาบันเทคโนโลยีปญญาภิวัฒน, 2553)       
ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงดังกลาวขางตนลวนมีผลกระทบตอโรงพยาบาลของรัฐอยางมากและอยาง     
ไมเคยมีมากอน ดังนั้นโรงพยาบาลรัฐทุกแหงตางตองปรับตัวในการเพิ่มประสิทธิภาพในการ
ทํางานมากขึ้น เพ่ือใหสอดรับทันกับสถานการณที่เปลี่ยนแปลง 

ปจจุบันจึงพบวาโรงพยาบาลรัฐตางมุงพัฒนาองคการเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการทํางาน ซึ่ง
การเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานนั้นจําเปนตองอาศัยประสิทธิภาพการทํางานจากบุคลากรใน
องคการเปนสําคัญ  และการที่บุคลากรจะสามารถทํางานใหเกิดประสิทธิภาพที่ดีไดนั้น 
โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีคุณลักษณะของการเปนองคการสุภาพดี 

องคการสุขภาพดีเปนการพัฒนาองคการเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน ซึ่งจําเปนตอง
อาศัยประสิทธิภาพการทํางานของมนุษยในองคการ การพัฒนาประสิทธิภาพขององคการเปนการ
เพิ่มความสําเร็จ ความเจริญกาวหนา และความพึงพอใจในผลผลิตขององคการ ซึ่งจําเปนตองมี     
การปรับปรุงองคประกอบตางๆ ขององคการเพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพใหสูงขึ้น (Flanagan and      
Henry, 1994) โดยการเพิ่มประสิทธิภาพขององคการนั้นเกี่ยวของกับสิ่งแวดลอมขององคการ 
วัฒนธรรมองคการ การบริหารบุคลากร การสรางแรงจูงใจ ซึ่งลวนเปนหัวใจสําคัญของความสําเร็จ
ขององคการ (สมใจ ลักษณะ, 2543)  องคการสุขภาพดีเปนแนวคิดที่มุงเนนดานจิตใจและพฤติกรรม
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ของคนทํางาน โดยมีมุมมองในการบริหารจัดการองคการแบบองครวม อยูบนพื้นฐานการสรางสมดุล
ในการดูแลและสรางความมั่นคงของบุคลากร องคการ และส่ิงแวดลอม เพื่อใหเกิดการเจริญเติบโตไป
พรอมๆ กัน  เปนการพัฒนาองคการไดอยางยั่งยืน (Schvyler, 2004) ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรม
พบวาคุณลักษณะขององคการสุขภาพดีนั้นจะทําใหบุคลากรมีการเรียนรูและสรางสรรคสิ่งใหมๆ
และมีการทํางานเปนทีม (Randell, 1998) เรียนรูจากความผิดพลาดและกลาที่จะเผชิญกับ
อุปสรรค (Verschoor, 2003) มีความคิดในการปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึน (Posner, 1976) มีความ
สมดุลระหวางงานและชีวิตครอบครัว (Guarnaccia, 1994) บุคลากรมีสุขภาพที่ดีและมีความพึง
พอใจในงาน (Grawitch, Trace, and Kohler, 2007) ชวยใหการดูแลผูปวยมีความปลอดภัยมากขึ้น 
(Parsons, Cornett, and  Golightly-Jenkins, 2006) และสงผลใหองคการมีผลผลิตที่ดี มีชื่อเสียงดี 
(กอบัว ทัศนภักดิ์, 2550; บุญพรรษา  วัฒนเมฆินทรกุล, 2550) แตหากองคการใดมีสุขภาพไมดี จะ
ทําใหเกิดการเพิ่มข้ึนของอัตราการขาดงานและการลาออก  รวมทั้งบุคลากรมีขวัญกําลังใจที่ตกต่ําลง 
มีพฤติกรรมที่ไมพึงประสงคมากข้ึน สงผลถึงชื่อเสียงขององคการ และผลผลิตขององคการลดลง 
(Lyden and Klingele, 2000) จึงพบวาปจจุบันในตางประเทศ เชน อเมริกาและอังกฤษนําแนวคิด
องคการสุขภาพดีมาใชในโรงพยาบาลตางๆ มากขึ้นเพื่อสรางแรงดึงดูดใจบุคลากรใหคงอยูในงาน
และมีการพัฒนาการทํางานของบุคลากรใหเอื้อตอการดูแลผูปวยไดรวดเร็วข้ึน (Parson, Cornett, 
and Wilson, 2004) สําหรับในประเทศไทยสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 
(สสส.) ไดพยายามผลักดันและสนับสนุนสงเสริมการสรางองคการสุขภาพดีในรูปแบบขององคกรสุข
ภาวะ ซึ่งเริ่มใชในป พ.ศ. 2553 เปนตนไป ทั้งนี้เพื่อใหผูบริหารระดับสูงจากหนวยงานตางๆ รวมทั้ง
กระทรวงสาธารณสุขเห็นความสําคัญและสนับสนุนใหมีการดําเนินงานเพื่อสรางเสริมคุณภาพชีวิต
คนทํางาน และเกิดการดําเนินงานขององคการสาธารณสุขอยางยั่งยืน (สํานักงานกองทุนสนับสนุน
การสรางเสริมสุขภาพ, 2553) 

แนวคิดองคการสุขภาพดีนั้นไดนํามาใชในหนวยงานเอกชนแลวเปนสวนใหญ เชน 
โครงการเสริมสรางองคกรสุขภาวะในจังหวัดนครราชสีมา โครงการเสริมสรางองคกรสุขภาวะใน
จังหวัดชลบุรี และโครงการเสริมสรางองคการสุขภาวะในจังหวัดเชียงราย นอกจากนี้ยังพบวามีการ
นําแนวคิดนี้มาใชในโรงพยาบาลเอกชนบางแหง เชน โรงพยาบาลบํารุงราษฎร อินเตอรเนชั่นแนล
เปนตน ซึ่งเปนแนวคิดในลักษณะของความสุข 8 ประการไดแก การมีสุขภาพดี (Happy body) 
การมีน้ําใจงาม (Happy Heart) การผอนคลาย (Happy Relax) การใฝหาความรู (Happy brain) 
การมีคุณธรรม (Happy soul) การจัดการรายรับ-รายจายของตนเอง (Happy money) การมี
ครอบครัวที่ดี (Happy family) และการมีสังคมดี (Happy society) โดยแนวคิดดังกลาวเปน
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แนวคิดที่สอดคลองกับหนวยงานเอกชนเปนสวนใหญ  ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาแนวคิดของ
องคการสุขภาพดีในลักษณะที่สามารถนํามาใชกับโรงพยาบาลรัฐได โดยศึกษาคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี  กระทรวงสาธารณสุข ดวยเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคต (EDFR) ซึ่งเปน
ระเบียบวิธีวิจัยโดยการสอบถามความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญองคการสุขภาพดีทางดานสุขภาพ
และสาธารณสุข เพื่อใชเปนขอมูลสําหรับผูบริหารไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาและสงเสริม
บุคลากรในฝายการพยาบาลโรงพยาบาลรัฐ และใชเปนแนวทางในการบริหารโรงพยาบาลใหเปน
โรงพยาบาลสุขภาพดีตอไป 
 
คําถามการวิจัย 
 
 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข มีลักษณะอยางไร  
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 
 เพื่อศึกษาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี สังกัดกระทรวง
สาธารณสุข โดยใชวิธีการรวบรวมความคิดเห็นจากผูใหขอมูลหลัก ซึ่งเปนผูเชี่ยวชาญทั่วประเทศ 
โดยใชเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ Ethnographic Delphi Future Research (EDFR) 
 1.  ผูใหขอมูลหลักในการวิจัย ประกอบดวยผูเชี่ยวชาญ 6 กลุมคือ ผูเชี่ยวชาญกลุม
ผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข ผูเชี่ยวชาญกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ ผูเชี่ยวชาญกลุม
นักบริหารทรัพยากรบุคคล ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารโรงพยาบาล ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารการ
พยาบาล และผูเชี่ยวชาญกลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ โดยใชวิธีการคัดเลือกผูใหขอมูลหลัก
ตามคุณสมบัติที่กําหนด (Purposive sampling) จํานวน 24 คน 
 2.  เทคนิคที่ใชในการศึกษาครั้งนี้คือ เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคต (EDFR) ซึ่งเปนระเบียบ
วิธีวิจัยโดยการสอบถามความคิดเห็นจากผู เชี่ยวชาญกลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข 
ผูเชี่ยวชาญกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ ผูเชี่ยวชาญกลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคล 
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ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารโรงพยาบาล ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารการพยาบาล และผูเชี่ยวชาญกลุม
พยาบาลดานการปฏิบัติการ 
 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 
 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่ มี สุขภาพดี  หมายถึง  รายการที่สะทอนถึง
ความสามารถของโรงพยาบาลรัฐที่สามารถบริหารจัดการไดอยางมีประสิทธิภาพ มีการพัฒนา
อยางตอเนื่อง เพ่ือใหโรงพยาบาลบรรลุเปาหมายตามพันธกิจที่กําหนดไวแลวยังเปนโรงพยาบาลที่
บุคลากรปฏิบัติงานอยางมีความสุข มีสุขภาพดีทั้งรางกาย จิตใจ มีคุณภาพชีวิตที่ดีและไมคิดจะ
โอนยายหรือลาออก  ซึ่งไดจากการทบทวนวรรณกรรมจากเอกสารและงานวิจัยจาก Guarnaccia 
(1994), Posner (1976), Randell (1998), Verschoor (2003), Grawith et al. (2006), Parson  
et al. (2006), กอบัว ทัศนภักดิ์ (2550)  และบุญพรรษา วัฒนเมฆินทรกุล (2550) ซึ่งได
คุณลักษณะเบ้ืองตน 8 ดานดังนี้ 

1.  คุณลักษณะดานการใหความสําคัญกับบุคลากร หมายถึง การที่องคการแสดงให
เห็นถึงความมุงมั่นขององคการที่จะทําใหบุคลากรรูสึกไดวาบุคลากรเปนทรัพยากรที่สําคัญของ
องคการ โดยมีนโยบายที่สงเสริมคุณภาพชีวิตของบุคลากร  เริ่มตนที่การสนับสนุนสุขภาพที่ดีของ
บุคลากรในการสรางเสริมสุขภาพบุคลากรใหมีสุขภาพกายและจิตใจที่แข็งแรง  สนับสนุนให
บุคลากรมีสวนรวมในงาน และสรางความผาสุกในชีวิตของบุคลากร โดยมีการมอบหมายงานที่
เหมาะสมเพื่อใหบุคลากรมีความสมดุลในชีวิตการทํางานและครอบครัว สงเสริมความหลากหลาย
ของบุคลากรโดยการใหคุณคาและการใชประโยชนจากความแตกตางของบุคลากร ไดแก เชื้อชาติ 
ศาสนา  เพศ ความแตกตางทางความคิด ความคิดเห็น เพ่ือใหบุคลากรมีการเรียนรูและแบงปน
ความสามารถ ความเชี่ยวชาญซึ่งกันและกัน มีการสรางระบบยกยองชมเชยหรือใหรางวัลแก
บุคลากรที่เทาเทียมกันและเปนรางวัลที่ใหนอกเหนือไปจากระบบการใหผลตอบแทนตามปกติทั้ง
การใหรางวัลในรูปแบบตัวเงินและไมใชตัวเงิน  สงเสริมใหบุคลากรมีอิสระในการทํางานและมีการ
สรางเสริมพลังอํานาจแกบุคลากร   โดยการใหอํานาจและความรับผิดชอบแกบุคลากร ทําใหเกิด
ความรูสึกถึงความเปนเจาของงานและการควบคุมงานดวยตนเอง เพื่อใหบุคลากรสามารถ
ปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพ  

2.  คุณลักษณะดานการบริหารจัดการที่ดี หมายถึง  องคการมีการบริหารจัดการที่
กอใหเกิดผลิตภาพที่ดี  โดยมีวิสัยทัศนและโครงสรางการทํางานที่ชัดเจน มีการวางแผนที่
เหมาะสม มีเปาหมายและนโยบายชัดเจนที่สามารถสรางใหบคุลากรมีความเขาใจในวิสัยทัศนและ
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ยุทธศาสตรขององคการ เพื่อใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน มีระบบการปรับปรุงงานแบบ
ยืดหยุน  มีการจัดหาคณะทํางานที่มีประสิทธิภาพเพ่ือใหมีการดูแลผูปวยอยางปลอดภัย มีการจัด
กระบวนการดานธุรกิจที่มีประสิทธิภาพเพื่อใหองคการมีความมั่นคงทางการเงินและเศรษฐกิจ 
สงเสริมใหบุคลากรมีความยึดมั่นปฏิบัติในส่ิงถูกตองและดีงาม เพื่อใหองคการมีชื่อเสียงดี 

3.  คุณลักษณะดานการพัฒนาอยางตอเนื่อง หมายถึง บุคลากรในองคการให
ความสําคัญกับองคการในการพัฒนาตนเองทั้งความรูและทักษะในการปฏิบัติงาน มีความ
กระตือรือรนในการเรียนรูและสรางสรรคส่ิงใหม เรียนรูจากส่ิงผิดพลาดที่เกิดขึ้น มีการสรางสรรค
ส่ิงใหมๆ  รวมทั้งแบงปนความรูแกเพื่อนๆในที่ทํางาน  มีความคิดในการปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึน  
มีนโยบายที่เพิ่มพูนความรูและทักษะในการปฏิบัติงานแกบุคลากร และนําความรูและทักษะนั้นมา
ประยุกตใชใหเหมาะสมในแตละสถานการณ เพื่อใหบุคลากรสามารถจัดการกับปญหาได  

4.  คุณลักษณะดานผูบริหารมีภาวะผูนํา หมายถึง ผูบริหารมีการบูรณาการและมี
แนวคิดแบบภาพรวม มีเปาหมายในการดําเนินงานอยางจริงจังที่จะทําในสิ่งที่ถูกตองเทานั้น ยึด
มั่นในคุณธรรม อดทนและเรียนรูจากความผิดพลาดในอดีตจนสามารถทําใหองคการดําเนินการไป
ในทางทิศเดียวกันเพื่อบรรลุวัตถุประสงคเดียวกัน มีความกลาหาญที่จะยืนหยัดเมื่อเผชิญกับ
อุปสรรค รักษาผลประโยชนขององคการ โดยใชแนวทางการทํางานที่เปนมิตรกับเพื่อนรวมงาน 
ลูกนอง และผูบังคับบัญชา รวมทั้งสามารถสรางความมั่นคงตอความผูกพันและแรงจูงใจของ
บุคลากร และการพัฒนาทักษะของบุคลากร มีการคิดอยางมีกลยุทธและการสื่อสารคานิยมของ
องคการแกบุคลากรไดอยางนาเชื่อถือ โดยสรางบรรยากาศในการเคารพและไววางใจซึ่งกันและกัน 
และกระตุนใหบุคลากรมีความคิดริเริ่มสรางสรรค 

5.  คุณลักษณะดานความผูกพันตอองคการ หมายถึง ลักษณะของบุคลากรที่มีความ
พึงพอใจในงาน ยึดมั่นและซื่อสัตย มีความเต็มใจ ตั้งใจพรอมที่จะใชความรูความสามารถสราง
ผลงานใหกับองคการ มีทัศนคติและจิตสํานึกที่ดีในการทํางาน ปฏิบัติงานดวยความมุงมั่น มีความ
เชื่อมั่นในผูนํา ยอมรับในคุณคาและเปาหมายขององคการ มีขวัญและกําลังใจดี สามารถละทิ้ง
พฤติกรรมที่ไมดีเพื่อรวมพัฒนาองคการ และภาคภูมิใจที่เปนสวนหนึ่งขององคการ 

6.  คุณลักษณะดานการสื่อสารที่ชัดเจน หมายถึง องคการมีชองทางการสื่อสารที่
ชัดเจนและเปดเผย มีระบบการสื่อสารที่ทําใหมีการส่ือสารทั่วถึงทุกระดับในองคการ  โดยเปนการ
ส่ือสารแบบสองทางไดแก การสื่อสารระหวางผูบริหารถึงผูปฏิบัติงานเพ่ือใหมีการถายทอด      
ยุทธศาสตรและเปาหมายขององคการสูผูปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ สรางระบบการสื่อสาร
ที่ทําใหเกิดผลลัพธใหมๆเพื่อสรางความสัมพันธอันดีระหวางบุคลากรทุกระดับ  การส่ือสารระหวาง 



8 
 

ผูปฏิบัติงานถึงผูบริหารงานเพื่อรายงานปญหา รวมไปถึงขอเสนอแนะหรือขอคิดเห็นในการ
ปรับปรุงงาน  การสื่อสารระหวางผูรวมงานเพื่อใหเกิดสัมพันธภาพที่ดี ลดความขัดแยงในการ
ทํางาน และลดขาวลือที่เกิดขึ้นในองคการ 

7.   คุณลักษณะดานสัมพันธภาพที่ดี หมายถึง  บุคลากรในองคการมีสัมพันธภาพที่ดี
ตอกันในระหวางบุคลากรทุกระดับในหนวยงาน ไดแก ผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงาน  เปนมิตรที่ดี
ตอกัน เห็นอกเห็นใจกัน ใหความไววางใจกันซึ่งกันและกัน เอื้อเฟอเผื่อแผ แลกเปล่ียนความคิดเห็น
กันอยางตอเนื่อง ชวยเหลือซึ่งกันและกัน มีการทํางานเปนทีม ที่จะชวยพัฒนาองคการใหเกิด
ประโยชนตอความสําเร็จขององคการ โดยผูบริหารงานมีความเคารพในการตัดสินใจของบุคลากร
ระดับลางขององคการเพ่ือใหเกิดความไววางใจกับบุคลากร บุคลากรจึงสามารถสรางความสําเร็จ
ใหกับองคการ  

8.  คุณลักษณะดานการดูแลสังคมและส่ิงแวดลอม หมายถึง องคการมีความ
รับผิดชอบในการดําเนินงานที่สรางสภาพแวดลอมที่เหมาะสมเอื้อตอการทํางานของบุคลากร มี
สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยตอผูปวย ครอบครัวและบุคลากร มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพของ
บุคลากร รักษาสัมพันธภาพที่ดีกับองคการอื่น รวมทั้งใหการชวยเหลือแกสังคมและมีความ
รับผิดชอบตอสังคม ปกปองสิ่งแวดลอม สงเสริมกิจกรรมพัฒนาชุมชนใหเกิดข้ึนอยางกวางขวาง  
 โรงพยาบาลรัฐ กระทรวงสาธารณสุข หมายถึง  โรงพยาบาลของรัฐที่บริหารงาน
ภายใตนโยบายของรัฐบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งประกอบดวย โรงพยาบาลชุมชน 
โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลศูนย ที่ใหบริการสุขภาพแกประชาชนทั้งในระดับอําเภอ และ
ระดับจังหวัดทั่วประเทศ 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 

1.  ผูบริหารโรงพยาบาลไดนําผลการวิจัยมาใชเปนแนวทางในการพัฒนาโรงพยาบาลให
เปนโรงพยาบาลที่มีสุขภาพดี  

2.  เพื่อใชเปนแนวทางในการพัฒนาเครื่องมือสําหรับการประเมินโรงพยาบาลใหเปน
โรงพยาบาลที่มีสุขภาพดีตอไป 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

 ผูวิจัยไดศึกษาคนควาแนวคิด ทฤษฎีจากตํารา เอกสาร วารสาร บทความ และงานวิจัยที่
เก่ียวของทั้งในและตางประเทศที่เก่ียวของกับการศึกษาครั้งนี้และนําเสนอตามลําดับดังตอไปนี้ 

1. โรงพยาบาลรัฐ  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
2. แนวคิดเก่ียวกับองคการสุขภาพดี 

2.1 ความหมายขององคการสุขภาพดี 
2.2 ความเปนมาของแนวคิดองคการสุขภาพดี 
2.3 แนวคิดขององคการสุขภาพดี 

2.3.1 แนวคิดของสุขภาพองคการ (Organizational health) 
2.3.2 แนวคิดการทํางานสุขภาพดี (Healthy working) 
2.3.3 แนวคิดขององคการสุขภาพดี (Healthy Organization) 
2.3.4 แนวคิดของสถานที่ทํางานสุขภาพดี (Healthy workplace) 

 2.4 ลักษณะขององคการสุขภาพไมดี 
3.  คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
4.  เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคต 
5. งานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

1. โรงพยาบาลรัฐ  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
 

โรงพยาบาลรัฐ หมายถึง โรงพยาบาลที่บริหารงานภายใตนโยบายของรัฐบาล ไดแก  
โรงพยาบาลสังกัดสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  อันประกอบดวยโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล
ทั่วไป  และโรงพยาบาลศูนย  มีหนาที่เก่ียวกับการสรางเสริมสุขอนามัย การปองกัน การควบคุม
และรักษาโรคภัย การฟนฟูสมรรถภาพของประชาชน และราชการอื่นตามที่มีกฎหมายกําหนด ซึ่ง
แตละระดับโรงพยาบาลมีภารกิจและหนาที่รับผิดชอบ  โดยสังเขปดังนี้ (กระทรวงสาธารณสุข, 2552 
อางถึงใน นิยดา อกนิษฐ, 2552) 
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1.1 โรงพยาบาลชุมชน 
 1.1.1 ภารกิจของโรงพยาบาลชุมชน 

 โรงพยาบาลชุมชน  เปนสถานพยาบาลทางการแพทยและสาธารณสุขที่มี
เตียงรับผูปวยไวรักษาภายในตั้งแต 10 – 120 เตียง (ไมเกิน 150 เตียง) ในประเทศไทยมีอยู 723 แหง 
ประจําชุมชนระดับอําเภอขึ้นตรงตอสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอยูในสายการสนับสนุนของกอง
โรงพยาบาลภูมิภาค  สํานักงานปลัดกระทรวง  กระทรวงสาธารณสุข เปนศูนยบริการและวิชาการ
ทางดานสงเสริมสุขภาพการรักษาพยาบาล การควบคุมปองกันโรค การปรับปรุงสุขาภิบาลและ
ส่ิงแวดลอมชุมชน  และการฟนฟูในระดับอําเภอ  มีผูอํานวยการเปนหัวหนาหนวยงาน  

1.1.2 หนาท่ีและความรับผิดชอบของโรงพยาบาลชุมชน 
 หนาที่และความรับผิดชอบของโรงพยาบาลชุมชนมีดังนี้ 

1. ทําการตรวจวินิจฉัยและใหการบําบัดรักษาผูปวยทั้งภายในและ
ภายนอกโรงพยาบาล 

2. จัดทําแผนงานโครงการและดําเนินการใหบริการทางสาธารณสุขแก
ประชาชนเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ การปองกันและควบคุมโรคติดตอ งานสุขาภิบาล  และ
อนามัยสิ่งแวดลอม งานทันตสาธารณสุข งานสุขภาพจิต 

3. การจัดการรักษาพยาบาลแบบหนวยเคลื่อนที่  การจัดและควบคุม
ระบบการสงตอผูปวยและการรักษาพยาบาลทางวิทยุในฐานะที่เปนเครือขายยอย 

4. นิเทศฝกอบรมและพัฒนาเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลและอําเภอ
ใหมีความรูความสามารถในดานการใหบริการทางการรักษาพยาบาลตามนโยบาย  แผนงานและ
โครงการตางๆ  เชน  การจัดบริการสาธารณสุขแบบผสมผสาน  การสาธารณสุขมูลฐาน  โครงการ
บัตรสุขภาพ  โครงการรณรงคเพ่ือปรับปรุงคุณภาพชีวิตของประชาชน  เปนตน 

5. ศึกษา  วิเคราะห  และจัดทําสถิติขอมูลเก่ียวกับงานสาธารณสุขและ
จัดทํารายงานผลการปฏิบัติงาน  ปญหาและแนวทางแกไขปญหาเสนอหนวยเหนือตามลําดับ 

6. ประสานงานกับเจาหนาที่และหนวยงานสาธารณสุข เจาหนาที่
หนวยงานอื่นๆ ที่เก่ียวของเพื่อใหการดําเนินงานสาธารณสุขและการแพทยของโรงพยาบาลชุมชน
ไดผลดีตามวัตถุประสงคและเปาหมายที่กําหนด 
 นอกจากนี้ หน าที่ ความรับผิดชอบโรงพยาบาลชุมชนยัง เ พ่ิม ขีด
ความสามารถในการเปนโรงพยาบาลระดับปฐมภูมิภายใตนโยบายรัฐบาลของนายกรัฐมนตรี
อภิสิทธิ์  เวชชาชีวะ ที่จะพัฒนาสถานีอนามัย หรือศูนยสุขภาพใหมีศักยภาพมากขึ้น โดยมีการ
จัดสรรงบประมาณในโครงการไทยเขมแข็ง พ.ศ. 2555 เพ่ือยกระดับสถานีอนามัย หรือศูนย
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สุขภาพชุมชน ใหเปนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลซึ่งในเดือนกันยายน 2553 มีจํานวน    
1000 แหง และเตรียมขยายครอบคลุมทั่วประเทศในเดือนตุลาคม 2554-กันยายน 2562 เพื่อให
เปนหนวยบริการสุขภาพที่สามารถดูแลประชาชนไดอยางมีคุณภาพ ประชาชนเขาถึงไดงาย        
อยูใกลชิดชุมชนมากที่สุด เนนภารกิจ สรางนําซอม โดยใหบริการรักษาพยาบาลและการฟนฟู
สมรรถภาพใหสูงกวาสถานีอนามัย มีการดําเนินงานเปนเครือขาย เชื่อมโยงกับโรงพยาบาลชุมชน 
โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลทั่วไปโดยมีวัตถุประสงคคือ (สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม
สุขภาพ, 2552) 

1. การปรึกษาผูเชี่ยวชาญผานอุปกรณสื่อสารทางไกล เชน โปรแกรม
คอมพิวเตอรสําหรับการสนทนา  เพื่อปรึกษากับแพทยที่เชี่ยวชาญเฉพาะดานเมื่อมีผูเจ็บปวย
ฉุกเฉินดวยอาการเกินกวาระดับพ้ืนฐาน 

2. การสงตอผูปวย ที่ตองการดูแลโดยแพทยที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะ
ทาง หรือตองอาศัยอุปกรณเทคโนโลยีระดับสูง 

3. จัดบริการเชิงรุกเย่ียมบานอยางทั่วถึง โดยทํางานรวมกับอาสาสมัคร
สาธารณสุขหมูบาน (อสม.) อยางใกลชิด  

จะเห็นไดวาการบริหารงานโรงพยาบาลชุมชนเปนการบริหารที่ เนน
ประสิทธิภาพของงาน  ผูบริหารตองมีวิสัยทัศนที่กวางไกล  และคํานึงถึงพันธกิจของโรงพยาบาล
ชุมชนเปนหลัก  การบริหารงานของคณะกรรมการบริหารงานของโรงพยาบาลชุมชนตองทํางาน
ผานฝายและกลุมงานตางๆตามบทบาทหนาที่ที่กฎหมายรองรับ  ตามกรอบอัตรากําลัง             
การผสมผสานหลักการพัฒนาที่ยึดกิจกรรมเปนหลัก  การเนนคนเปนศูนยกลางของการพัฒนา
และมีสวนรวมในองคการ  โดยมีแนวทางการดําเนินงานเชิงประสานงานที่แบงงานออกเปนแตละ
ดาน  มีผูรับผิดชอบจากฝายตางๆมารวมกันทํางานในลักษณะการทํางานที่เปนทีม 

 
 1.2  โรงพยาบาลศูนย / โรงพยาบาลทั่วไป 
 1.2.1  ภารกิจของโรงพยาบาลศูนย / โรงพยาบาลทั่วไป 

จากทําเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข  โรงพยาบาลศูนย / 
โรงพยาบาลทั่วไปเดิมเรียกวา “โรงพยาบาลจังหวัด” มีจํานวนเตียงตั้งแต 150 เตียงจนถึง 1,005 เตียง 
ในปจจุบันมีจํานวนทั้งสิ้น 92 โรงพยาบาล โดยแบงระดับออกเปน (ทําเนียบโรงพยาบาลและสถิติ
สาธารณสุข, 2547) 
 1. โรงพยาบาลศูนย  เปนโรงพยาบาลที่มีจํานวนเตียงมากกวา  500 เตียง  
มีทั้งหมด 25 แหง 
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 2. โรงพยาบาลทั่วไป  เปนโรงพยาบาลที่มีจํานวนเตียงไมเกิน  500 เตียง    
มีทั้งหมด 67แหง 

โรงพยาบาลศูนย เปนสถานบริการสาธารณสุขขนาดใหญ  ตั้งอยูในจังหวัด
ที่มีประชากรอยูมากและเปนศูนยรวมของการคมนาคม  มีขีดความสามารถในการใหบริการทาง
การแพทยและการสาธารณสุขอยูในขั้นสูง  ครอบคลุมทั้งสาขาอายุรกรรม ศัลยกรรม สูติกรรม    
นรีเวชกรรม กุมารเวชกรรม และศัลยกรรมออรโธปดิกส มีโครงสรางองคกรที่ซับซอนกวา
โรงพยาบาลทั่วไป  รับผิดชอบงานดานรักษาพยาบาลทุกสาขา  นอกจากนั้นยังเปนศูนยกลางการ
ใหบริการในแตละเขต ตามระบบเครือขายการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข  บุคลากรมีความรู
ความชํานาญเฉพาะทาง มีเทคโนโลยีทันสมัย  ในการรักษาผูปวยที่สงตอจากโรงพยาบาลชุมชน   
โรงพยาบาลทั่วไปตามขั้นตอน  และยังเปนสถานที่ฝกอบรมแกนักศึกษา บุคลากรดานการแพทย  
การสาธารณสุขและมีหนาที่ใหการสนับสนุนหนวยงานสาธารณสุขระดับรองลงไป 

 โรงพยาบาลทั่วไปมีขีดความสามารถในการใหบริการรักษาพยาบาล
รองลงมาจากโรงพยาบาลศูนย  รับผิดชอบในการใหบริการแกประชาชนในเขตเมือง และชนบท 
ถัดจากโรงพยาบาลชุมชน  สวนใหญจะตั้งอยูในเขตเมือง หรืออําเภอขนาดใหญที่มีความสําคัญ
ทางดานเศรษฐกิจ 

 ในระบบการบริการสาธารณสุขของประเทศไทยนั้น โรงพยาบาลศูนย / 
โรงพยาบาลทั่วไปมีบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบดังนี้ (สกล เสรีวิวัฒนา, 2548 อางถึงใน นิยดา 
อกนิษฐ, 2552) 

1. ใหบริการสาธารณสุขในระดับ primary  medical  care, secondary 
medical  care  และ  tertiary  medical  care  โดยใหบริการผสมผสาน (Integrated service)   
ทั้งในดานการสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพ รวมทั้ง
การใหบริการแกผูปวยที่ตองการแพทยที่มีความรูความชํานาญเฉพาะทาง ซึ่งสงตอมาจาก
โรงพยาบาลชุมชน  หรือโรงพยาบาลทั่วไป  ตามขั้นตอนการสงตอผูปวยเพื่อการรักษาพยาบาล
และการฟนฟูสภาพ และยังใหบริการสาธารณสุขมูลฐานในเขตเมือง  และพื้นที่ที่ไดรับมอบหมาย
ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

2. ใหการศึกษาฝกอบรมบุคลากรสาธารณสุขในระดับต่ํากวา  และสูงกวา
ปริญญาตรีทั้งภายในประเทศและตางประเทศ  ตลอดจนการใหบริการฝกอบรมแกประชาชนใหมี
ความรูเรื่องสุขภาพอนามัย 
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3. สงเสริมและสนับสนุนใหมีการวิจัยดานสาธารณสุข  เพ่ือวิเคราะหและ
แกปญหาและพัฒนางานสาธารณสุขของประเทศใหสามารถบรรลุวัตถุประสงคเพื่อใหประชาชน
ทั้งชาติมีคุณภาพชีวิตที่ดีและมีสุขภาพดีถวนหนา 

4. ใหการสนับสนุนหนวยงานสาธารณสุขในระดับรอง คือ ระดับอําเภอ  
ตําบล และหมูบาน  กลาวไดวาโรงพยาบาลรัฐ  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  สวนใหญเปนสถาน
บริการทางสุขภาพระดับทุติยภูมิ  และตติยภูมิใหบริการผูใชบริการที่มีปญหาสุขภาพที่ซับซอน  
ตองการการวินิจฉัยที่ถูกตอง  แมนยํา  และมีความรู  ตองการการดูแลและรักษาโดยผูเชี่ยวชาญ
เฉพาะสาขา  การรักษาพยาบาลที่ตองใชเทคโนโลยีข้ันสูงเปนแหลงวิจัย  พัฒนาเทคโนโลยี  ดังนั้น
โรงพยาบาลรัฐสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จึงประกอบไปดวยบุคลากรดานการแพทย   
ผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง  พยาบาลผูชํานาญการเฉพาะทางและพยาบาลวิชาชีพที่มีความเชี่ยวชาญ
เฉพาะสาขา    

  จะเห็นไดวาลักษณะของโรงพยาบาลรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ตางมี
ความแตกตางในแตบริบทของตนเอง แตในความแตกตางนั้นตางจําเปนตองมีการบริหารงานให
เกิดประสิทธิภาพในการทํางาน ซึ่งในการที่จะทําใหเกิดประสิทธิภาพดังกลาวนั้นโรงพยาบาลรัฐ
ควรมีการนําแนวคิดองคการสุขภาพดีนํามาบริหารงานเพื่อพัฒนาองคการใหมีประสิทธิภาพ    
โดยความจําเปนของโรงพยาบาลรัฐมีดังนี้ 

1 โรงพยาบาลรัฐจําเปนตองบริหารงานเพื่อใหผานการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล หากโรงพยาบาลไมผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล จะมีผลตอภาพลักษณและ
ความนาเชื่อถือของโรงพยาบาล โดยผลกระทบที่มีโอกาสเกิดขึ้นในอนาคตจากการไมผานการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล 2 ประการหลักไดแก ประการแรก มีโอกาสสูญเสียรายไดจาก
หนวยงานที่เปนตนสังกัดในการออกคาใชจายในการรักษาพยาบาล อาทิ สํานักงานประกันสังคม 
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ กองทุนทดแทน กระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม    
เปนตน เนื่องจากในอนาคตโรงพยาบาลที่จะสามารถใหการรักษาผูปวยที่เบิกคารักษาพยาบาล
จากหนวยงานดังกลาว จําเปนตองมีคุณภาพและมาตรฐานตามที่กฎหมายกําหนด นั่นคือตองผาน
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ซึ่งมีโอกาสทําใหโรงพยาบาลตองสูญเสียรายไดจํานวนมาก       
ในอนาคต และมีผลตอความเชื่อมั่นในการใหบริการของโรงพยาบาลจากผูปวยในสวนอื่นๆ เชน       
ในกลุมผูปวยที่จายคารักษาพยาบาลเอง ผูปวยที่มีสิทธิเบิกราชการ ก็มีแนวโนมที่จะไมเลือกใช
บริการจากโรงพยาบาลที่ไมผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ประการที่สอง ในโรงพยาบาลที่มี
การเรียนการสอนบุคลากรทางการแพทย การไมผานการรับรองคุณภาพสะทอนถึงการขาด
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ประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการใหบริการผูปวย ซึ่งเปนพื้นฐานสําคัญและแบบอยางที่ถูกตอง
ในการเรียนรูในสาขาแพทยและวิชาที่เก่ียวของกับสุขภาพ เนื่องจากการเรียนในสาขาเหลานี้
นอกจากตองอาศัยความรูทางทฤษฎีจํานวนมากแลว ยังมีความจําเปนอยางยิ่งที่ตองฝกปฏิบัติกับ
ผูปวยจริงภายใตการกํากับดูแลอยางใกลชิด ทั้งนี้เพ่ือไมใหเกิดผลการรักษาที่ไมพึงประสงคกับ
ผูปวย ดังนั้น โรงพยาบาลที่ไมผานการรับรองคุณภาพ จึงมีโอกาสที่จะไมสามารถเปดการเรียนการ
สอนในหลักสูตรตางๆ ไดในอนาคต ซึ่งสงผลตอการสูญเสียรายไดของโรงพยาบาลอีกทางหนึ่ง     
(วีรวุฒิ อิ่มสําราญ, 2548) 

2. ปจจัยทางการเมืองและกฎหมายที่สําคัญคือ นโยบายของรัฐบาลที่
ตองการใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพเอเชีย (Medical Hub of Asia) โดยมีการวาง
นโยบายและยุทธศาสตรเพื่อผลักดันใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพนานาชาติ ใหไดภายใน
ป พ.ศ. 2553-2557 ซึ่งเปนกลยุทธที่ชวยยกระดับใหการแพทยของประเทศไทยใหพัฒนาขึ้น       
ทําใหโรงพยาบาลเอกชนตางใชกลยุทธในการบริหารงานดึงกลุมลูกคาชาวตางชาติเขามารับการ
รักษาในโรงพยาบาลในประเทศไทยมากขึ้น กอใหเกิดผลดีทางดานธุรกิจ โดยเฉพาะโรงพยาบาล
เอกชนใหญๆ ตางพัฒนาองคการของตนเองใหมีมาตรฐานการดูแลที่นาเชื่อถือ ทัดเทียมประเทศที่
พัฒนาแลว (นรา นาควัฒนานุกู, 2553) โรงพยาบาลรัฐจึงจําเปนตองปรับปรุงการพัฒนาคุณภาพ
การบริการใหมีมาตรฐานเปนที่ยอมรับทั้งในประเทศและตางประเทศ 

3.  ปจจัยทางดานสังคม ปญหาสุขภาพของประชาชนในสังคม โดยเฉพาะ
ปญหาเรื่องโรคติดตอใหมๆ ที่เกิดขึ้นจากเชื้อไวรัส ไดแก โรคซารส และโรคไขหวัดนก จากการที่ใน
ปจจุบันยังไมมียาฆาเชื้อไวรัสที่ปองกันเฉพาะกับโรคทั้งสอง ทําใหผูติดเชื้อสวนใหญเสียชีวิตจาก
การรักษาตามอาการและการรักษาแบบประคับประคอง ในขณะเดียวกันก็มีผลตอขวัญและ
กําลังใจบุคลากรที่ตองทํางานภายใตสภาพที่เสี่ยงตอการติดเชื้อโรค ในขณะที่สังคมมีความตื่น
ตระหนกและมีความคาดหวังสูงตอการควบคุมโรค และการคนควาวิจัยเพื่อหายาเฉพาะที่ใชใน
การรักษา การเกิดโรคติดตอรายแรงเชนนี้ จึงเปนโอกาสที่ทาทายความสามารถในการดําเนินงาน
ของโรงพยาบาลรัฐเพื่อสงผลตอความนาเชื่อถือและการเติบโตของโรงพยาบาล (วีรวุฒิ อ่ิมสําราญ, 
2548) 

4. โรงพยาบาลรัฐทุกแหงจําเปนตองปรับการบริหารงานใหเปนไปตาม
ตามเกณฑชี้วัดของสํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) เพื่อใหไดคุณภาพงาน
ตามตัวชี้วัดหรือตามโครงการที่หนวยงานรัฐแตละหนวยงานไดเสนอขึ้นไป นอกจากนี้หลักการ
บริหารกิจการบานเมืองที่ดียังมีแนวทางการปฏิบัติที่เปนรูปธรรมชัดเจนมากขึ้น โดยกําหนด
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เปาหมายของการบริหารกิจการบานเมืองที่ดีวาใหเปนไปเพ่ือประโยชนสุขของประชาชน            
เกิดผลสัมฤทธิ์ตอภารกิจของรัฐที่มีประสิทธิภาพและเกิดความคุมคาในเชิงภารกิจของรัฐ             
ลดขั้นตอนการปฏิบัติงานที่เกินจําเปน ประชาชนไดรับการอํานวยความสะดวกและไดรับการ
ตอบสนองความตองการ รวมทั้งมีการประเมินผลการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอ มีการลดภารกิจ
และยุบเลิกหนวยงานที่ไมจําเปน เพื่อแสดงถึงความอยูรอดขององคการ และความจําเปนในการที่
โรงพยาบาลรัฐตองเพิ่มประสิทธิภาพการทํางาน 

จากเห็นผลดังกลาวโรงพยาบาลรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเปน
หนวยงานของรัฐบาล จําเปนตองมีการพัฒนาองคการใหเปนองคการสุขภาพดี  เพื่อพัฒนา
องคการ เพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน และในการเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานจําเปนตอง
อาศัยประสิทธิภาพของบุคลากรในองคการ  เพื่อเปนแรงผลักดันใหองคการเติบโตและพัฒนาไป
อยางย่ังยืน  

 
2. แนวคิดเกี่ยวกับองคการสุขภาพดี 
 

2.1  ความหมายขององคการสุขภาพดี 
 จากการทบทวนองคการสุขภาพดีจากเอกสาร หนังสือ ตําราและงานวิจัยพบวา          

มีผูเรียกชื่อองคการสุขภาพดีไวหลากหลาย คือ องคการสุขภาพดี (Healthy organization)        
สถานทํางานสุขภาพดี (Healthy workplace)  ซ่ึงช่ือเหลานี้ตางมีความหมายใกลเคียงกัน ดังนี้ 

 จิรประภา อัครบวร (2549) ใหความหมายองคการสุขภาพดีวา องคการสุขภาพดี
ไมไดหมายถึงองคการที่ไมมีโรคภัยไข เจ็บ แตหมายถึงองคการที่มีความสามารถในการ
ประกอบการและเติบโตไดอยางยั่งยืน เมื่อมีปญหาหรือโรคภัยมารุมกระหน่ําก็สามารถฟนตัวได
อยางรวดเร็ว 

 กอบัว  ทัศนภักดิ์ (2550) ใหความหมายขององคการสุขภาพดีวา องคการสุขภาพดี 
คือ การบริหารจัดการองคการ โดยอยูบนพื้นฐานในการคํานึงถึงและสรางความสอดคลองของ
ปจจัยตางๆ ที่ประกอบกันเปนมิติแตละดาน ไดแก  มิติดานบุคลากรในองคการ  มิติดานองคการ  
และมิติดานสิ่งแวดลอม โดยแตละมิติตองมีความสัมพันธที่สอดคลองกันอยางสมดุล เพื่อ
กอใหเกิดการพัฒนาบุคลากร องคการ และผูมีสวนไดสวนเสียอื่นๆไปพรอมกัน ซึ่งความสัมพันธที่
สมดุลนี้จะกอใหเกิดการพัฒนารวมกันอยางย่ังยืนในส่ิงแวดลอมที่มีการเปลี่ยนแปลง โดยองคการ
ยังคงไวซึ่งผลประกอบการที่ดีตามเปาหมายที่ตั้งไว 
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 บุญพรรษา วัฒนเมฆินทรกุล (2550) ไดใหความหมายวา องคการสุขภาพดี 
หมายถึง องคการที่มีอายุในการดําเนินองคการมานานกวา 100 ป โดยมีการปรับตัวอยางตอเนื่อง
เพื่อตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงสภาพแวดลอมทั้งภายใน และภายนอก 

 Mile (1973) ไดใหความหมายวา องคการสุขภาพดี หมายถึง องคการที่สามารถคง
อยูทามกลางสิ่งแวดลอมไดอยางเหมาะสม รวมถึงการจัดการใหองคการไดพัฒนาอยางตอเนื่อง
เปนระยะเวลานานตลอดจนสามารถแกไขปญหาและอุปสรรคตางๆได  

 Schvyler (2004) ไดใหความหมายขององคการสุขภาพดีวา องคการสุขภาพดี 
หมายถึง องคการที่มีการสงเสริมการดูแลซ่ึงกันและกัน ในขณะเดียวกันก็จัดสรรใหการดูแลซึ่งกัน
และกันเปนหนึ่งในวัฒนธรรมองคการ  และถือวาเปนขอปฏิบัติที่มีอิทธิพลตอการตัดสินใจในชีวิต
การทํางานของบุคลากร 

 Sauter และคณะ (1996 cited in Grawitch et al., 2006) องคการสุขภาพดี 
หมายถึง องคการที่มีการรวบรวมจุดมุงหมายของพนักงานที่มุงหวังที่จะมีความเปนอยูที่ดีในชีวิต 
และจุดประสงคของผูประกอบการที่มุงหวังในการไดผลกําไรและมีความสามารถในการผลิตมาก
ย่ิงขึ้น  

 Canada’s Healthy Workplace  (2009) กลาววา สถานทํางานสุขภาพดี หมายถึง 
องคการที่มีความสามารถในการผลิตที่มีประสิทธิผล บุคลากรมีขวัญกําลังใจดี มีความผูกพันกับ
องคการสูง และมีรางกายแข็งแรง 
  กลาวโดยสรุปไดวา องคการสุขภาพดี หมายถึง องคการที่สามารถดําเนินกิจการได
อยางมีประสิทธิภาพ มีการพัฒนาอยางตอเนื่อง บุคลากรในองคการมีสุขภาพดี มีความสุขในงาน
ผูกพันตอองคการ และมีคุณภาพชีวิตในการทํางานที่ดี   
 
 2.2 ความเปนมาของแนวคิดองคการสุขภาพดี 
 การกําเนิดแนวคิดขององคการสุขภาพดี เริ่มตนในประเทศสหรัฐอเมริกา              
โดยเกิดขึ้นในชวงป ค.ศ.1960 โดยนักวิจัยดานมนุษยวิทยา (Humanistic) ที่สนใจวา บุคลากร
ไดรับการดูแลในสถานที่ทํางานของบุคคลเหลานั้นอยางไร ซึ่งมีรายงานของนักวิจัยสวนใหญพบวา
มีความเชื่อมโยงกันระหวางสภาพการทํางานกับคุณภาพชีวิตของบุคลากรในรูปแบบขององคการที่
มีประสิทธิภาพ (Argyris, 1958, 1964; Herzberg, Mausner, and Snyderman, 1959; Maslow, 
1965; McGregor, 1960; Porter and Porter and Lawler, 1967; Vroom, 1964 cited in Shoaf 
et al., 2004) โดยการศึกษาสวนใหญมักมีการตั้งคําถามเกี่ยวกับความสามารถขององคการในการ
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ตอบสนองความตองการของบุคลากรในสภาพที่มีการแขงขันกัน  ทั้งนี้เพราะ McGregor (1960 
cite in in Shoaf et al., 2004) เปนผูคนพบคนพบแนวคิดพฤติกรรมองคการ และสรุปวาการ
บริหารจัดการองคการลวนแลวแตมีสาเหตุรากฐานมาจากทฤษฎีพฤติกรรมมนุษย ซึ่งตอมารูจักกัน
ดีในการอธิบายถึงทฤษฎี X และทฤษฎี Y โดยทฤษฎี x นํามาใชกับคนประเภทเกียจคราน          
จะทํางานเพียงเพ่ือเงินไมชอบความรับผิดชอบ ผูบริหารจึงตองทําการกํากับดูแล ควบคุมบุคลากร 
ใหคาตอบแทนเปนเงิน คาจางแรงงานและความมั่นคงเปนแรงจูงใจ สวนทฤษฎี Y นํามาใชกับคน
ประเภทขยัน เปนผูที่มีศักยภาพในการนําตนเองตามที่ตนตองการมีความรับผิดชอบในการทํางาน 
การบริหารงานจึงตองใหความสําคัญและใหการยอมรับ รวมทั้งใหการพัฒนาใหมีศักยภาพในการ
ทํางานมากขึ้นเพื่อใหบุคลากรเหลานี้ทํางานบรรลุผลถึงเปาหมายขององคการ (McGregor, 1957: 
22-23 cited in Williams, 2002: 223-224)  
 นักทฤษฎีเหลานี้คนหาเก่ียวกับปฏิสัมพันธระหวางแรงจูงใจของบุคลากร และ
พฤติกรรมการปฏิบัติ ทฤษฎีเหลานี้กอใหเกิดรากฐานของกิจกรรมการพัฒนาองคการสุขภาพดีใน
หลายรูปแบบ โดยเริ่มตั้งแต  Miles (1973) นักวิเคราะหองคการในยุคพฤติกรรมศาสตร ไดศึกษา
แนวคิดทางพฤติกรรมศาสตร โดยการเขาไปสังเกตและศึกษาการทํางานของคนงานในโรงงานผลิต
ยาแหงหนึ่งในประเทศอังกฤษ ทําใหไดขอคิดที่เปนประโยชนในการหาคําตอบเพื่อแกปญหาการ
เปล่ียนแปลงขององคการ โดยไดช้ีใหเห็นวาการเปลี่ยนแปลงอยางมีแบบแผนตองเริ่มจากการ
ปรับปรุงสุขภาพองคการเปนสําคัญ จึงเริ่มมีแนวคิดของสุขภาพองคการข้ึน โดย Miles ไดให 
ความหมายของสุขภาพองคการไววา สุขภาพองคการ (Organizational health) นั้นเปนแนวคิด
เก่ียวกับสุขภาพองคการซึ่งเปนการมองถึงคุณสมบัติของระบบที่กวางและแข็งแกรง  ซึ่งจะชวยให
กาวขามความมีประสิทธิผลในระยะส้ัน องคการสุขภาพดีไมเพียงแตดํารงกิจการอยูไดในสังคม
ส่ิงแวดลอมที่ตั้งอยูเทานั้น แตตองเปนองคการที่สามารถเผชิญตอปญหาไดอยางเหมาะสม 
สามารถพัฒนาและขยายกิจการออกไปไดอยางไมหยุดยั้ง (Miles,1973: 435)   
 Bruhn (2001 cited in Schvyler, 2004) ไดนําคําจํากัดความของคําวา “สุขภาพ” 
ที่ไดรับการจํากัดความโดยองคการอนามัยโลก (WHO)  ไวแลววา สุขภาพ หมายถึง สภาพของ
รางกาย จิตใจ และสภาพความเปนอยูทางสังคม ที่ไมใชแตเพียงการมีโรคภัยไขเจ็บ มาประยุกตใช
ในการใหความหมายของคําวา “สุขภาพขององคการ” ไวดังนี้ 
 1. รางกาย หมายถึง โครงสราง การออกแบบองคการ การใชอํานาจ กระบวนการ
ติดตอสื่อสาร และกระจายหนาที่ในการทํางาน 
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 2. จิตใจ หมายถึง ความเชื่อ เปาหมาย นโยบาย และกระบวนการในการ
ดําเนินงาน ยกตัวอยางเชน ความขัดแยงจะถูกรับมืออยางไร การเปลี่ยนแปลงจะไดรับการจัดการ
อยางไร บุคลากรจะไดรับการดูแลอยางไรบาง และการเรียนรูขององคการเปนอยางไร 
 3. จิตวิญญาณ จัดวาเปนปจจัยหลักและหัวใจขององคการ ซึ่งหมายถึง อะไรที่ทํา
ใหองคการมีชีวิตชีวา แข็งแรง กระฉับกระเฉง ซึ่งประเมินไดจากการสังเกตการณ 
 กลาวไดวาแนวคิดองคการสุขภาพดีนั้นมีจุดเริ่มตนจากการมองวาองคการเปน
เสมือนส่ิงมีชีวิต (Morgan,1998: 36-38) เปรียบไดกับรางกายมนุษย  ซึ่งมนุษยหากมีรางกายและ
จิตใจท่ีแข็งแรงแลว ก็พรอมปรับตัวตอสภาวะหรือสูกับโรคภัยรอบตัวได เปรียบเสมือนกับการ
พัฒนาองคการใหมีภูมิตานทานพรอมตอการการปรับตัวและรับมือกับอุปสรรคเพ่ือความอยูรอด
อยางยั่งยืน  ซึ่งตอมาแนวคิดองคการสุขภาพดีไดมีนักวิชาการพัฒนาใหเกิดความหลากหลาย  
มากขึ้น โดยมีทั้งแนวคิดของสุขภาพองคการ (Organizational health) การทํางานที่มีสุขภาพดี 
(Healthy working) องคการสุขภาพดี (Healthy organization) และสถานทํางานสุขภาพดี 
(Healthy workplace) ซึ่งจะไดนําเสนอแตละแนวคิดในลําดับตอไป 
 

2.3  แนวคิดขององคการสุขภาพดี 
 องคการสุขภาพดี มีความเกี่ยวพันกับการศึกษาดานจิตใจและพฤติกรรมของมนุษย 
โดยมีจุดมุงหมายทางการศึกษาทางจิตวิทยาวา ทําไมมนุษยถึงคิดและกระทําเชนนั้น ดังนั้น
การศึกษาดานองคการจึงเปนการทําความเขาใจวาอะไรที่มีอิทธิพลตอความสําเร็จขององคการ 
หรือวา ความสําเร็จนั้นมาจากการที่องคการไดรับผลประโยชน สุดทายแลวจึงเขาใจวามนุษยคือสิ่ง
สําคัญในศตวรรษที่ 21 เปนจุดเปลี่ยนแปลงขององคการในยุคโลกาภิวัฒนที่มีการแขงขัน
การตลาดคอนขางสูง  ตองมีสภาพแวดลอมที่พรอมจะขับเคล่ือนดวยการใชทักษะและ
ความสามารถของบุคลากรในองคการ แตถึงกระนั้นในหลายๆองคการ การใชทักษะ ความรู และ
ความเชี่ยวชาญของพนักงานยังอยูในระดับต่ํา ซึ่งไมสามารถที่จะใชศักยภาพนั้นไดและทําให
สูญเสียโดยเปลาประโยชน ในเวลาเดียวกัน บางองคการก็มีปริมาณงานเกินอัตรากําลังคน ซึ่งเปน
ขอเสียที่ทําใหไมสามารถที่จะดึงกลุมบุคลากรที่มีศักยภาพสูงไวในองคการได (Newell, 2002: 3) 
โดยแนวคิดขององคการสุขภาพดี มีแนวคิดดังนี้  

2.3.1  แนวคิดของสุขภาพองคการ (Organizational health) องคการการ
บริการสาธารณสุข (The Public Service Commission) ไดสรุปองคประกอบแนวคิดของสุขภาพ
องคการ ไว 10 องคประกอบดังนี้ (Brisson, Hehner, Sanderson, and  St-Amand, 1997) 
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 1.  ภาวะผูนํา (Leadership) จากความแตกตางของสภาพแวดลอมทาง
สังคม องคการ ประเทศและวัฒนธรรม สาธารณสุขของแคนาดาและองคการตางๆ ไดมีการ
กลาวถึงองคประกอบของสุขภาพองคการที่มีมากที่สุดคือ ภาวะผูนํา เพราะการบริหารที่มีภาวะ
ผูนําจะทําใหเกิดการบริหารจัดการอยางมีประสิทธิภาพ ทําใหไดรับความรวมมือของคนในองคการ 
ภาวะผูนํานั้นสามารถวัดไดจากความสามารถของผูนําที่จะรักษาความมุงมั่น แรงจูงใจในการ
พัฒนาทักษะของบุคลากร ผูนําที่มีความสามารถ สามารถคิดยุทธศาสตรและการสื่อสารใหมี
ความนาเชื่อถือ สรางบรรยากาศในความไววางใจกันและกัน เคารพซึ่งกันและกัน และใหกําลังใจ
สนับสนุนความคิดริเริ่มในการทํางานของบุคลากรในองคการ ซึ่งเปนลักษณะของผูนําในองคการ
สุขภาพดี 
 2.  วิสัยทัศน (Vision) ผูบริหารอาวุโสที่มีความคิดดานบวก มักมีการสราง
วิสัยทัศนที่ดีในระยะยาวใหกับองคการ จึงจําเปนตองวางแผนและแสดงเปาหมายเกี่ยวกับอนาคต
และการสื่อสารวิสัยทัศนใหกับคนในองคการ วิสัยทัศนจําเปนตองเปนวิสัยทัศนที่ถูกตองบน
คานิยมพื้นฐานตามความเปนจริงขององคการ สภาพแวดลอมทางสังคม ความตองการของลูกคา
และผูมีสวนไดสวนเสีย ซึ่งแสดงใหเห็นคุณคาได โดยจากการศึกษาใหมๆ นั้นแสดงใหเห็นวา 
วิสัยทัศนที่ดีจะทําใหเกิดวัฒนธรรมความรวมมือในองคการ  

  ในองคการสุขภาพดีนั้น บุคลากรจะมีความมุงมั่นอยางจริงจังกับการ
มอบอํานาจขององคการและการสงตอผลผลิตและการบริการขององคการ ผูนําตองจัดลําดับงาน
ตามความสําคัญและใหความสําคัญของงานตามความสามารถของบุคลากร ซึ่งทําใหบุคลากร
สามารถจินตนาการในอนาคตของเขาไดโดยบุคลากรจะรูสึกไดวาพวกเขากําลังทําอะไรที่เปน
ประโยชนและสรางสรรคใหกับองคการได 

  สวนองคการที่สุขภาพไมดีนั้น บุคลากรไมเขาใจหรือเห็นดวยกับผูนําใน
การนําองคการ ทําใหองคการไมมีเสถียรภาพและอาจมีการบริหารงานที่ยุงเหยิง หากผูนําไมมีการ
ทบทวนวิสัยทัศนขององคการที่สนับสนุนบุคลากร ผูนําก็จะไมสามารถทําใหบุคลากรยอมรับการ
เปลี่ยนแปลงหรือวิชาการใหมๆ ได 

 3.  ความผูกพันของบุคลากร (Employee commitment) เมื่อบุคลากร
เขาใจพันธกิจ การมอบอํานาจและเปาประสงคขององคการ การไดรับยุทธศาสตรและเขาใจถึง
รูปแบบของภาวะผูนําจะชวยทําใหบุคลากรมีความภาคภูมิใจในองคการ รูสึกวาตนเองเปน       
สวนหนึ่งที่ทําใหองคการประสบความสําเร็จ ซึ่งความผูกพันของบุคลากรจะเกิดขึ้นไดนั้น ตองมี
ระดับของความไววางใจซึ่งกันและกันในองคการ และบุคลากรใหความเคารพซึ่งกันและกัน และ
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เมื่อผูบริหารรับรูถึงความสามารถของบุคลากร ความผูกพันจะกลายเปนแรงขับที่ทําใหบุคลากร
ประสบความสําเร็จและมีการพัฒนาผลงานขึ้น 
 4.  ความไววางใจ (Trust) ความไววางใจในระดับสูงสามารถเพิ่มขวัญและ
กําลังใจในการทํางาน การสรางสรรคนวัตกรรม การลดความเสี่ยงในการทํางานของบุคลากร และ
ชวยใหองคการบริหารจัดการไดอยางมีประสิทธิภาพ ความไววางใจชวยสรางความรวมมือและ
คุณคารวมกัน  และมีความมุงมั่นที่จะสรางสัมพันธภาพที่ดีบนพื้นฐานของความซื่อสัตย 
ความสามารถในวิชาชีพและคุณธรรม 
 5.  ความเคารพ (Respect)  ความเคารพเปนความสามารถและจริยธรรม
วิชาชีพของผูรวมงานที่จะชวยผลักดันใหเกิดความเคารพที่จริงใจ ซึ่งบงบอกบอกถึงความสามารถ
ในการบริหารจัดการและความเคารพในวิสัยทัศนของบุคคลนั้น ความเคารพไมไดสัมพันธกับ
โครงสรางขององคการแตอยางใด ผูนํา ผูบริหารและบุคลากรจําเปนตองมีความเคารพซึ่งกันและ
กัน ความเคารพจะสะทอนถึงทัศนคติผานคําพูด และใหความสนับสนุนในหลายแงมุมของการ
ทํางานในแตละวัน 
 6.  รางวัลและการยอมรับ (Reward and recognition) บุคลากรทุกระดับ
ตองการความรูสึกที่ซาบซึ้ง ดังนั้นคําพูดและคําขอบคุณ จะชวยใหเขารูสึกวามีคุณคาและชวย
พัฒนาสุขภาพองคการ แตบางครั้งรูปแบบที่เปนทางการ เชน รางวัล และการยอมรับ ไมไดมี
ประสิทธิภาพเสมอไป ผูบริหารบางคนอาจไมชอบเกี่ยวกับการใหรางวัลสําหรับผูที่ทํางานมาก      
แตในบางครั้งรางวัลก็เปนที่ตองการสําหรับผูที่มีความสามารถและเพิ่มประสิทธิภาพใหองคการได 
ซ่ึงพบวาในปจจุบันระบบการจายคาชดเชย ถือวาเปนระบบที่คอยๆ ทําลายขวัญและกําลังใจของ
บุคลากร และทําใหเกิดสุขภาพไมดีขององคการ แตรางวัลในบางครั้งอาจหมายถึงการบริหารโดย
ใชลักษณะความยืดหยุนในการทํางานมากกวา ซึ่งองคการตองคนหาหนทางและสรางแรงจูงใจให
เกิดขึ้นกับบุคลากรอยางเหมาะสม 
 7.  การส่ือสาร (Communication)การปราศจากการสื่อสารที่ดีจะทําให
องคการไมสามารถคงอยูได เนื่องจากองคการสุขภาพดีจําเปนตองมีการส่ือสารที่ชัดเจน รวดเร็ว 
ตรงเวลา และมีความสมบูรณ  ซึ่งจะตองเปนการสื่อสารสองทาง ทั้งระดับบริหารลงสูผูปฏิบัติ และ
ระดับผูปฏิบัติข้ึนสูผูบริหาร หากองคการมีพื้นฐานการถายทอดขอมูลไมดี บุคลากรอาจรูสึกวาพวก
เขาไมไดเปนสวนหนึ่งของความสําเร็จขององคการ นอกจากนั้นแลวขอมูลที่ถายทอดไมสมบูรณ
หรือชากวากําหนด ก็จะทําใหเกิดการตีความไปในทางลบทําใหเกิดขาวลือและมีการแพรขาวลือที่
ไมดี 
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 8.  สมรรถนะและการพัฒนาทักษะ (Competency and skills development) 
  การไดมาซึ่งทักษะของผูปฏิบัติงานนั้นจําเปนตองรวมอยูในโครงการ

การสรรหาและฝกอบรมบุคลากร ซึ่งบุคลากรใหมตองมีการพัฒนาทักษะตลอดเวลา การเรียนรู   
ทําใหบุคลากรชวยทําใหองคการประสบความสําเร็จในการจัดการ ดังนั้นการลงทุนในการสรรหา
บุคลากร การฝกฝน และการพัฒนาทักษะทุกระดับ เปนการพัฒนาเพื่อใหบุคลากรมีความกาวหนา
ทางดานเทคโนโลยี จึงเปนส่ิงที่ตองมีการพัฒนาและปรับปรุงแกไขอยางตอเนื่อง 
 9.  การทํางานเปนทีม (Teamwork) การทํางานเปนทีม หมายถึง การที่
องคการตระหนักถึงความสําคัญของการพัฒนาทรัพยากรมนุษย ซ่ึงเปนยุทธศาสตรในการปฏิบัติ
และการมีสวนรวมการจัดการทรัพยากรมนุษย จึงตองมีการสนับสนุนการนําของทีม และพัฒนา
ทักษะสําคัญในการทํางานเปนทีม เพราะการตัดสินใจที่ดีและมีการทํางานเปนทีมจะชวยทําให
บุคลากรรูสึกวามีสวนรวมในงานและชวยทําใหเกิดองคการสุขภาพดีตามมา 

 10. ความสามารถในการปรับตัว (Ability to adapt) การบริหารจัดการ
จําเปนตองมีหลักพ้ืนฐานในการคิดใหมวาการเรียนรูที่กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทําใหเกิดขึ้นได
อยางไรและมีการริเริ่มนําการเปลี่ยนแปลงลงสูปฏิบัติอยางไร ซึ่งในทางปฏิบัติองคการตองใหผูที่มี
สวนไดสวนเสียมีสวนรวมในกระบวนการหรือขอตกลงหรือการนําการเปลี่ยนแปลงลงสูปฏิบัติใน
ยุทธศาสตรการพัฒนา จึงจะทําใหบรรลุวัตถุประสงคของความสําเร็จในความรวมมือ ผูบริหารใน
องคการสุขภาพดีตองทําใหบุคลากรมีความสามารถในการปรับตัวเขากับสถานการณที่ยุงยาก 
โดยการใหอิสระในการทํางานในสถานการณตางๆทั้งปกติและไมปกติ เพื่อใหบุคลากรสามารถ
ปรับวิธีการในการสรางความพึงพอใจใหกับผูรับบริการได 

 จากแนวคิดนี้สรุปไดวา สุขภาพองคการ  (Organizational health)            
มีมุมมองของความสําเร็จขององคการที่จะประสบผลสําเร็จไดนั้น องคการตองมีวิสัยทัศนที่ชัดเจน 
มีผูนําที่มีภาวะผูนํา บุคลากรในองคการตองมีความมุงมั่น ไววางใจ มีการทํางานเปนทีม และไดรับ
การพัฒนาสมรรถนะตลอดเวลา จึงจะทําใหองคการมีผลิตภาพที่ดี 

2.3.2  แนวคิดการทาํงานสุขภาพดี (Healthy working) 
 แนวคิดการทํางานสุขภาพดีนี้มีคําอธิบายวาในชวงชีวิตขององคการมักจะ

พบกับการดําเนินงานที่เปนไปดวยความยากลําบาก ในหลายๆ ครั้งที่พลังงานตางๆ หมดไปกับ
การบริหารจัดการกับตนทุนและการบรรลุเปาหมายตางๆ ซึ่งทําใหผูบริหารมีความกังวลกับความ
ยุงยากในการทํางานที่ไดรับมอบหมายของตัวเองใหลุลวง โดยหลายๆ ครั้งไมไดใสใจกับพฤติกรรม
ที่นํามาใชในการทํางานกับผูอื่น ผลก็คือทําใหเกิดชองวางระหวางผูบริหารและบุคลากร ซึ่งเปน
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สาเหตุของความขัดแยงระหวางบุคคล และนํามาซึ่งความไมเขาใจซึ่งกันและกัน เกิดความขัดแยง
ตางๆระหวางแผนก การเปนศัตรูกัน การแบงแยกไมเปนทีม ซึ่งเรื่องตางๆ มาจาก ความเครียด     
การทํางานที่มากเกินไปและการแบงแยกระดับของบุคลากร (Flanagan, and Henry, 1994) 

 การทํางานสุขภาพดีเกิดจากมุมมองทั้งตัวบุคลากรเองและภาพรวมของ
องคการ ซึ่งการรวมเขาดวยกันของปจจัยทั้งหมดสงผลตอความสามารถของบุคคลและองคการที่
จะดําเนินไปในระดับสูงสุดที่จะสามารถรักษาใหคงที่ไวได นอกจากนี้ยังรวมไปถึงเรื่องของสุขภาพ
รางกาย สุขภาพจิตใจ อารมณ และมุมมองตางๆเฉพาะบุคคลและการทํางานรวมกันในองคการ 
รวมถึงการจัดระบบงาน และกระบวนการทํางานดวย ดังนั้นการบริหารงานเพื่อมุงผลสําเร็จ ไมได
เปนแคการกําหนดวัตถุประสงค และการประเมินเทานั้นเพราะแมวาสองปจจัยนี้จะเปนปจจัยหลัก 
ของการทํางานที่ตองการผลงานในระดับสูงและความพึงพอใจระดับสูง แตจําเปนตองพิจารณาถึง
การรวมมือกันสรางกลยุทธที่สามารถขับเคล่ือนและบูรณาการการเปลี่ยนแปลงทั้งหมดในการกาวไป
ขางหนา องคการที่บุคลากรมีการทํางานสุขภาพดีจึงไมไดหมายถึงเฉพาะการที่บุคลากรมีสุขภาพ
แข็งแรงเทานั้น  แตหมายถึง  องคการมีผูนําและบุคลากรในองคการทํางานไปดวยกัน                   
ซ่ึงองคประกอบของการทํางานสุขภาพดีประกอบดวย 

1.  มีแรงจูงใจในการตองการใหเกิดผลงานที่ดี โดยมีการพัฒนาบุคลากร
และวิถีการดําเนินชีวิตเปนไปอยางมีสุขภาพดี 

2.  มีการจัดการการดําเนินงานที่พอเพียง 
3.  ขจัดการทํางานตางๆ ที่มีผลเสียตอสุขภาพออกไป 
4.  ออกรูปแบบการทํางานและงานใหสามารถขับเคลื่อนไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 
5.  มีการสงเสริมสิ่งแวดลอมในการสงเสริมสุขภาพของบุคลากร 
6.  มีการพัฒนางานและคงไวในการปรับตัวและคงไวซึ่งวัฒนธรรมการ

ทํางานที่มีประสิทธิภาพสูง 
การเพิ่มผลิตผลและผลการทํางานจะสําเร็จไดโดยผูนํา โดยผูนําตองเปน

ตัวอยางที่ดีทางพฤติกรรมทํางานแกบุคลากร มีรูปแบบกระบวนการและขั้นตอนการทํางานที่
ตอเนื่องและเปนระบบ องคการที่มีความตื่นตัวและกระตือรือรน มีการคาดการณไวลวงหนาจึงจะ
เปนการทํางานที่อยูในระดับตลาดการแขงขันอยางแทจริง หลักการขั้นพ้ืนฐานของการทํางาน
สุขภาพดีนั้นแมวาองคการจะไมสามารถรับผิดชอบตอชีวิตและสุขภาพของบุคลากรได แตบุคลากร



23 
 

ตองมีหนาที่รับผิดชอบตัวเองเพื่อใหเกิดการทํางาน ในสภาพการทํางานที่สามารถกอใหเกิด
สุขภาพดีและมีประสิทธิภาพสูงในการทํางาน  

 ดังนั้นการทํางานสุขภาพดี คือการทํางานในองคการที่มีสภาพแวดลอมดี    
มีการวางแผนงานที่ดีและมีส่ิงอํานวยความสะดวกในการฝกอบรมและมีเครื่องมืออุปกรณตางๆ 
ใหกับบุคลากรเพื่อใชอํานวยความสะดวกในการทํางาน  โดยสุขภาพดีในการทํางานนั้น
ประกอบดวย (Flanagan and Henry, 1994) 

1.  การสรางผลิตผลในปริมาณสูงสุด 
2.  มีมาตรฐานการทํางานที่มีคุณภาพและมีเปาหมายที่ตองการบรรลุผล

สําเร็จ 
3.  มีโอกาสในการรักษาและพัฒนาสุขภาพรางกายเพื่อหลีกเล่ียงความ

เจ็บปวย 
4.  มีการรวมมือกันของเพื่อนรวมงาน 
5.  มีโอกาสในการเรียนรูและพัฒนาตนเอง 
6.  ไดรับการยอมรับจากบุคลากรในการเปนสวนหนึ่งของการทําใหเกิด

ประสิทธิภาพขององคการ 
สําหรับปญหาการทํางานสุขภาพดีนั้นสวนใหญมาจากสภาพแวดลอมใน

การทํางาน ซึ่งปญหานั้นเกิดจากสิ่งตอไปนี้  
1.  ปญหาที่มาจากบุคลากรที่ลาออก ซึ่งสรางความเสียหายใหกับองคการ 
2. ปญหาที่สรางจากบุคลากรที่ทํางานโดยไมมีความเต็มใจในการทํางาน

หรือไมสามารถที่จะทํางานตามที่มอบหมายได 
3.  ปญหาเรื่องเงินและทรัพยากรที่ตองหามาทดแทน 
กลาวโดยรวมไดวาการทํางานสุขภาพดีจําเปนตองมีทั้งความออนโยนตอ

ผูอื่นและความจริงใจในงาน และเปนสิ่งสําคัญที่บุคลากรตองมีในองคการ นอกจากนี้การทํางาน
สุขภาพดีนั้นจําเปนตองเสียคาใชจายเพ่ือเปนการลงทุนแบบเชิงบูรณาการของกลยุทธเพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพใหองคการ แตไมไดหมายความวาองคการจะตองกําหนดวิธีดําเนินชีวิตของบุคลากร 
แตบุคลากรเลือกที่จะบริหารจัดการตัวของบุคลากรเอง ซ่ึงไดผลมากกวาและยังชวยใหบุคลากร
รูสึกถึงความสําคัญตอองคการไดดีข้ึน และองคการเองก็ตองเห็นความสําคัญเทาๆ กันของทั้ง
ผลประโยชนดานธุรกิจและผลประโยชนของบุคลากรดวย 
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  จากแนวคิดนี้สรุปไดวา การทํางานที่มีสุขภาพดี (Healthy working)     
จะเนนที่การทํางานในบรรยากาศที่ดี ลักษณะงานมีความสําคัญตอผูปฏิบัติงาน ซึ่งไดรับการ
ออกแบบงานที่ดี มีเครื่องมืออุปกรณที่พรอมใช เพ่ือใหบุคลากรสามารถปฏิบัติงานไดเต็มที่          
ไดผลงานตามเปาหมาย อีกทั้งบุคลากรตองมีหนาที่รับผิดชอบตัวเองเพื่อใหเกิดการทํางาน         
ในสภาพการทํางานที่สามารถเกิดสุขภาพดีและมีประสิทธิภาพสูงในการทํางาน  

 2.3.3  แนวคิดขององคการสุขภาพดี (Healthy organization)  
 สําหรับแนวคิดขององคการสุขภาพดีนั้นมีแนวคิดที่หลากหลาย ซึ่งจะขอ

กลาวโดยสรุปถึงแนวคิดองคการสุขภาพดีใน 4 มุมมองดังนี้ (Posner, 1976; Guarnaccia, 1994; 
Randell, 1998; Verschoor, 2003) 

2.3.3.1  แนวคิดในมุมมองขององคการสุขภาพดีในสภาวะท่ี
เศรษฐกิจไมแนนอน (Sustaining healthy organizations in unhealthy economic times) 

 แนวคิดนี้มีมุมมองเกี่ยวกับองคการสุขภาพดีวา ในทุกวันนี้
องคการตางเผชิญกับสภาวะทางเศรษฐกิจที่ไมแนนอนและแนวโนมในอนาคตก็ยากที่จะคาดเดา     
ซ่ึงผลกระทบจากเศรษฐกิจที่ตกต่ํานั้นเกิดจากการที่องคการแบกรับความเสี่ยงไวเอง ดังนั้นสิ่งที่ผูนํา
ตองทําคือ การปรับปรุงขวัญกําลังใจ การใหการตอบรับ และเพ่ิมประสิทธิภาพในการจางงาน โดย
มีจุดสําคัญ 8 ประการเพ่ือชวยแกปญหาของความยุงยากในการกระตุนเพ่ือใหเกิดแรงจูงใจมีดังนี้ 
(Posner, 1976) 

1.  ใหบุคลากรในองคการมีสวนรวมในการทํางาน ในสภาวะที่
วิกฤตองคการตองลืมสิ่งที่องคการเคยประสบความสําเร็จมา ตองคอยดูแลทุกอยางอยางใกลชิด    
มีความรับผิดชอบสูง และมีการระมัดระวังในการตัดสินใจ โดยใหบุคลากรในทุกระดับเขามามี      
สวนรวม 

2.  มีชองทางส่ือสารที่ชัดเจน เพื่อสรางบรรยากาศการทํางาน
รวมกัน ลดความตึงเครียด โดยตองมีการส่ือสารแบบ 2 ทาง การสื่อสารที่ชัดเจนนอกจากจะชวย
ลดขาวลือตางๆ แลว การสื่อสารยังชวยในการตรวจสอบและแกไขปญหาจุดดอยในองคการ 

3.  มีการทํางานรวมกันของผูตัดสินใจและผูนําแผนงานไป
ปฏิบัติ โดยการทํางานตองมีความสอดคลองกัน  

4.  สรางความรับผิดชอบและรับทราบผลตอบกลับของ
ผูปฏิบัติงาน เนื่องจากความรับผิดชอบเปนการวัดสิ่งที่มีคุณคา ความมีคุณคาเปนส่ิงที่บุคลากร
รับรูไดวาเปนการทําใหเกิดประสิทธิภาพ สวนการตอบกลับจะแสดงใหเห็นถึงความพยายามในการ
ทํางาน 
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5.  การทํางานเปนทีม   การทํางานเปนทีมจะชวยในการ
ปรับปรุงความสามารถขององคการ เพื่อใหองคการอยูรอดในสถานการณที่มีการเปล่ียนแปลง
อยางรวดเร็วได 

6.  ละทิ้งพฤติกรรมไมดี เพ่ือใหเกิดการมีสวนรวม การปรับปรุง
การสื่อสาร และการทํางานเปนทีมจะชวยทําใหเกิดการคิดสิ่งใหมๆ เสมอ ทิ้งวิธีการทํางานแบบ
เกาๆ ที่ไมมีประโยชน 

7. หาทางเลือกใหมเพื่อใหมีความคิดในการปรับปรุงการ
ทํางานที่ดีข้ึน  เกิดความคิดสรางสรรคและวิธีทํางานที่มีประสิทธิภาพมากขึ้น 

8. ตรวจสอบขอบเขตองคการเพื่อทําใหเกิดการพึ่งพาที่เขมแข็ง  
โดยองคการตองหมั่นตรวจสอบความสัมพันธของลูกคา คูคา เพื่อเพิ่มความแข็งแกรงใหกับ
องคการและสิ่งแวดลอมรอบองคการ 

แนวคิดในมุมมองขององคการสุขภาพดีในสภาวะที่เศรษฐกิจ   
ไมแนนอนเปนมุมมองที่เนนใหบุคลากรทุกระดับมีสวนรวมในการทํางาน มีการสื่อสารที่ชัดเจน   
โดยตองมีการสื่อสาร 2 ทางที่ชวยสรางบรรยากาศในการทํางานใหดีข้ึน ลดภาวะเครียดที่เกิดขึ้น
ในองคการในสภาวะเศรษฐกิจไมดี  โดยผูบริหารตองสรางความรับผิดชอบและรับทราบผลตอบ
กลับของผูปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดการทํางานเปนทีม บุคลากรจึงจะเกิดความคิดในการปรับปรุงการ
ทํางานใหดีข้ึน มีความคิดริเริ่มสรางสรรคในการปฏิบัติงาน ในขณะเดียวกันผูบริหารตองหมั่น
ตรวจสอบความสัมพันธของลูกคา คูคา เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานขององคการ 
  2.2.3.2 แนวคิดขององคการสุขภาพดีในมุมมองของบริษัทสุขภาพดี 
(Healthy companies) 
   แนวคิดนี้ไดกลาวถึงหลักการของบริษัทสุขภาพดีนั้นขึ้นอยูกับ
หลักการดังนี้คือ สุขภาพของบริษัท ความสามารถในการผลิต และความอยูรอดของบริษัท         
ซ่ึงความอยูรอดของบริษัทนั้นขึ้นอยูกับความมั่นคงของสุขภาพของบริษัท ความสําเร็จ และการ
พัฒนาบุคลากรภายในบริษัท แนวคิดนี้ไดมีการศึกษาที่ยืนยันแลววาการทํางานในรูปแบบเกานั้น
ไมมีประสิทธิภาพในยุคการแขงขันและการเปลี่ยนแปลงของสังคม ซึ่งลักษณะองคการสุขภาพดีมี       
13 ขอ ดังนี้ (Guarnaccia, 1994) 

1. การส่ือสารแบบเปดเผย  โดยองคการตองมีการแบงปน
ขอมูลกันอยางอิสระในทุกระดับ ขอมูลดังกลาวนี้หมายถึง เงื่อนไขตางๆ  การดําเนินการ การเลือก 
การตัดสินใจ การสนับสนุนความซื่อสัตย และพูดคุยอยางตรงไปตรงมา 
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2. การมีสวนรวมกันของบุคลากร องคการตองสนับสนุนให
บุคลากรมีสวนรวมในการตัดสินใจ และสนับสนุนความเปนผูนําของบุคลากร ในการวางแผน     
การวางรูปแบบงาน และการแกปญหา โดยบุคลากรตองมีการสรางความคิด ความรับผิดชอบใน
การตัดสินใจ มีการทํางานเปนทีม และมีภาวะผูนํา 

3. การเรียนรูและการสรางสรรคสิ่ งใหมๆ   องคการตอง
สนับสนุนและใหโอกาสแกบุคลากรไดพัฒนาความรู และเพ่ิมทักษะ สนับสนุนการเรียนรูใน
องคการ เพื่อใหบุคลากรกลายเปนผูที่เรียนรูตลอดชีวิต ซึ่งจะไดประโยชนจากโอกาสนี้ในการ
แบงปนความรูใหกับเพื่อนๆ ในองคการ 

4. องคการสนับสนุนความหลากหลายที่มีคุณคาของบุคลากร
ในองคการ โดยองคการตองเปดกวางยอมรับความสามารถของแตบุคคลที่แตกตางกันโดย
ปราศจากความลําเอียง เพื่อใหเปนเสมือนแหลงกระตุนและเติมเต็มในองคการ เชน การสนับสนุน
การยอมรับความคิดเห็นของผูอื่น ใหโอกาสที่เทาเทียมกัน มีการเปดกวาง ไมมีการแบงแยก และมี
ความยุติธรรม โดยบุคลากรในองคการตองแบงปนความสามารถและความเชี่ยวชาญซึ่งกันและกัน 

5. องคการสนับสนุนความเทาเทียมกัน ซึ่งเปนรากฐานที่
สําคัญขององคการ โดยองคการตองสนับสนุนความเทาเทียม เคารพในสิทธิของบุคลากร ในทาง
กลับกันบุคลากรก็ตองเคารพในนโยบายการปฏิบัติงานขององคการมีความรับผิดชอบเพ่ือปรับปรุง
คุณภาพงาน 

6. องคการใหการยกยองและรางวัลที่เทาเทียมกัน  องคการมี
การกระตุนและผลักดันใหบุคลากรเพิ่มคุณคาใหกับองคการ ซึ่งจะทําใหเกิดการพัฒนาศักยภาพ
ของบุคลากรและมีการใหรางวัลตามผลงานและความประพฤติ การแบงปนกําไรและความเปน
เจาของ ซึ่งจะทําใหบุคลากรแตละคนใหคุณคาเต็มที่ในการทํางาน 

7. การใหความมั่นคงดานเศรษฐกิจพื้นฐาน  องคการตองสราง
ความมั่นคงทางเศรษฐกิจแกองคการเองรวมทั้งบุคลากร โดยบุคลากรตองทราบวาการที่องคการ
จะมีความมั่นคงไดนั้นตองมาจากความสําเร็จขององคการในระยะยาว ดังนั้น บุคลากรตองมีความ
มุงมั่นและมีความรับผิดชอบแกองคการ  

8. การใหเทคโนโลยีที่สําคัญแกบุคลากร  องคการตองคนหา
และปรับใชเทคโนโลยีที่ขจัดงานเสียออกไป องคการตองเตรียมความปลอดภัย จัดวางรูปแบบของ
ที่ทํางานและอุปกรณสํานักงานใหเหมาะสม ยกระดับความพอใจและความสามารถของบุคลากร 
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บุคลากรเองตองปรับตัวใหเขากับเทคโนโลยี ศึกษาการใชเครื่องมือใหมๆและสนับสนุนนวัตกรรม
เพื่อเพ่ิมความสามารถในการแขงขันใหสูงขึ้น 

9. องคการสรางบรรยากาศในที่ทํางานที่สงเสริมสุขภาพของ
บุคลากร โดยองคการตองใหการดูแลสุขภาพทั้งดานรางกายและจิตใจของบุคลากรในองคการ 
รับผิดชอบคาใชจายในการดูแลและรักษาการเจ็บปวยที่เกิดจากการทํางาน และมองหาการรักษา
ความสมดุลของงานและสุขภาพที่ดีของบุคลากร สนับสนุนใหบุคลากรดูแลสุขภาพตนเอง       
สวนบุคลากรตองใหความใสใจในการดูแลสุขภาพตนเองดวยเชนกัน  

10. องคการตองเพ่ิมคุณคาในงานแกบุคลากร  เชน การสราง
ความภาคภูมิใจที่เกิดจากงาน ทําใหเห็นวางานนั้นมีความสําคัญ  สวนบุคลากรเองตองพยายาม
ไปใหถึงความสําเร็จนั้นโดยมีการทํางานที่ยึดหลักจริยธรรมเพื่อสรางความพึงพอใจใหกับลูกคา 

11. องคการสนับสนุนความสมดุลของงาน ชีวิตสวนตัวและ
ครอบครัว  และบุคลากรตองใหความสําคัญของการรักษาสมดุลในชีวิตเชนกัน 

12. องคการมีความรับผิดชอบตอชุมชน โดยตองลงทุนและให
ความสําคัญตอชุมชนและสังคม บุคลากรเองตองแสดงความมีสวนรวมในการเปนอาสาสมัครใน
การชวยเหลือและรับผิดชอบตอชุมชน  

13. องคการตองปกปองสิ่งแวดลอม  องคการตองมีความตั้งใจ
และจริงใจในการดูแลสิ่งแวดลอม และสรางสมดุลแกระบบนิเวศ โดยบุคลากรในองคการตอง
มุงมั่นใหความรวมมือกับองคการเชนเดียวกัน 

แนวคิดองคการสุขภาพดีในมุมมองของบริษัทสุขภาพดีจะ
มุงเนนการใหความสําคัญกับบุคลากรในองคการเพ่ือใหบุคลากรในองคการสามารถทํางานใหเกิด
ผลิตภาพที่ดีแกองคการ  ซึ่งในปจจัยเหลานั้นไดแก การสื่อสารที่เปดเผย การใหบุคลากรมีสวนรวม
ในงาน มีการเรียนรูและสรางสรรคสิ่งใหมๆ โดยองคการตองสนับสนุนความหลากหลายที่มีคุณคา
ของบุคลากร สนับสนุนความเทาเทียมกัน ยกยองและใหรางวัลที่เทาเทียมกัน ใหเทคโนโลยีที่
สําคัญในการสนับสนุนการทํางานของบุคลากร สรางบรรยากาศในที่ทํางานที่สงเสริมสุขภาพ
บุคลากร สนับสนุนความสมดุลในงาน ชีวิตสวนตัวและครอบครัว รวมทั้งองคการตองมีความตั้งใจ
ในการดูแลสังคมและปกปองส่ิงแวดลอมขององคการ 
  2.2.3.3  แนวคิดองคการสุขภาพดีในมุมมองการวินิจฉัย การดูแล
รักษาความเจ็บปวยขององคการ (Organizational sicknesses and their treatment) 

Randell (1998) มองวาองคการก็สามารถปวยไดเหมือนกับคน
ทั่วไป การวินิจฉัยและการดูแลรักษาความเจ็บปวยขององคการนั้นสามารถดูไดจากสุขภาพจิตของ
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บุคลากรในองคการ หากองคการเจ็บปวยมากเทาไร ย่ิงสะทอนใหเห็นถึงความเจ็บปวยทางดาน
พฤติกรรมของคนมากเทานั้น มนุษยในตอนที่หนุมสาวก็มีสุขภาพรางกายแข็งแรง กระฉับกระเฉงดี 
เมื่อมีอายุมากขึ้นก็เหนื่อยลา เชื่องชาลง ประสิทธิภาพลดนอยลง เปรียบไดกับองคกรนั้นสามารถ
เจ็บปวยไดจากผลกระทบของสถานการณตางๆ ที่เกิดจากภายนอกและภายในองคการ องคการ
สามารถอวนขึ้นและเกียจครานได และหากเกียจครานก็ทําใหเกิดความไมมั่นคงได ปวยได ถาไม
รักษาก็จะย่ิงทําใหอาการย่ิงหนัก ดังนั้นจึงควรหาทางปองกันมากกวารอใหเกิดแลวคอยรักษา 
เพราะองคการที่มีชีวิตตองเปนองคการที่ดํารงอยูและสามารถเปลี่ยนแปลงตามสภาวะที่
เปลี่ยนแปลงไดตลอดเวลา ซึ่ง Randell ไดเสนอแนวคิดขององคการสุขภาพดี ดังนี้ (Randell, 
1998) 

1. องคการตองมีการถายทอดวัตถุประสงคขององคการแก
บุคลากรในองคการ เพื่อใหกาวไปอยางแข็งแรงและมั่นคง 

2. บุคลากรในองคการไมอึดอัดที่จะสงสัญญาณเมื่อพบวา       
มีปญหาเกิดขึ้น เพราะบุคลากรเหลานั้นจะคาดหวังและมองในแงดีวาพวกเขาสามารถจัดการกับ
ปญหานั้นได 

3. เมื่อมีปญหาบุคลากรสามารถเผชิญกับปญหาไดดี สามารถ
แกปญหาได 

4. มีการทํางานเปนทีม โดยมีการแบงหนาที่ไวอยางชัดเจน 
และทุกคนเครงครัด รับผิดชอบตอหนาที่ตนเองอยางดี 

5. มีความเคารพในการตัดสินใจของบุคลากรในระดับลางของ
องคการ 

6. บุคลากรในองคการมีความเอื้อเฟอเผื่อแผ และชวยเหลือ   
ซ่ึงกันและกัน 

7. บุคลากรมีความรวมมือกัน พรอมที่จะสนับสนุนกันและกัน 
โดยมีจุดมุงหมายที่จะแบงปนความสําเร็จซ่ึงกันและกัน 

แนวคิดองคการสุขภาพดีในมุมมองการวินิจฉัย การดูแลรักษา
ความเจ็บปวยขององคการจึงเปนแนวคิดที่มีมุมมองสุขภาพองคการที่เปรียบไดกับสุขภาพของคน 
โดยในการที่จะทําใหสุขภาพขององคการดีไดนั้น องคการตองมีการส่ือสารชัดเจนเปนการสื่อสาร    
2 ทางโดยองคการตองถายทอดวัตถุประสงคขององคการที่ชัดเจนแกบุคลากร ในขณะเดียวกัน
บุคลากรตองมีการส่ือสารใหกับผูบริหารเมื่อมีปญหาหรืออุปสรรคในการทํางาน นอกจากนี้
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บุคลากรตองมีการทํางานเปนทีม มีความเอื้อเฟอเผื่อแผและชวยเหลือกัน ทําใหทุกๆ ฝายเดินไปสู
เปาหมายอยางเดียวกัน ประสบความสําเร็จรวมกัน 
  2.2.3.4  แนวคิดองคการสุขภาพดีในมุมมองจริยธรรมขององคการ 
(Eight ethical traits of a healthy organization) 
  แนวคิดนี้ เชื่อวาบุคลากรสวนใหญนั้นมักทราบดีวาการมี
จริยธรรมที่ดีในองคการนั้นเปนสิ่งที่ดี ตอองคการ แตในบางครั้งการที่จะนําจริยธรรมเหลานี้มาใช
นั้นกลับเปนเรื่องที่ยาก แนวคิดนี้จึงเชื่อวาองคการมีแรงบันดาลใจในความรับผิดชอบตอภารกิจ
หลักและความเปนผูนํารวมกัน ผูบริหารควรนําจริยธรรมมาใชเพื่อใหเกิดประโยชน ซึ่งแนวคิดนี้มี
หลักจริยธรรม 8 ประการดังนี้ (Verschoor, 2003) 

1. การเปดกวางและถอมตัวของผูบริหารในระดับสูงตอ
บุคลากรในระดับลางขององคการ  ความเห็นแกตัวจะทําใหเกิดการปดกั้นการเรียนรูและการ
พัฒนาองคการ ซึ่งเปนจุดออนขององคการ แตการเปดกวางยอมรับความคิดเห็นและพรอมที่จะ
เรียนรูส่ิงใหมๆ จะทําใหเกิดการพัฒนาขึ้นในองคการซึ่งเปนจุดแข็งขององคการ 

2. การสรางสภาพแวดลอมที่เอื้อตอการแสดงความสามารถ
และความรับผิดชอบของบุคคลากร ทีมงานที่ประสบความสําเร็จนั้นตองสามารถแสดงใหเห็นถึง
ความสามารถและตองรับผิดชอบหนาที่ของตนอยางเต็มใจ ผูนําไมควรมุงเนนการแกตัวและคําตอ
วาจากผูอ่ืน แตควรมุงที่จะแกไขปญหาที่เกิดข้ึนมากกวา 

3. ความเปนอิสระเพื่อใหเกิดการยอมรับความเสี่ยงที่เหมาะสม  
การยอมรับความเสี่ยงในบางครั้งนั้นจะทําใหเกิดการพัฒนาขึ้นในองคการ เพียงแตตองอยูใน
ขอบเขตที่เหมาะสม โดยไมประเมินความเสี่ยงนั้นเร็วจนเกินไป เชน ผูจัดการทางการเงินตองมีการ
ประเมินเรื่องการลงทุน 

4. มีความมุงมั่นที่จะทําในส่ิงที่ถูกตองเทานั้น การทําส่ิงที่
ธรรมดาทั่วไปเปนสิ่งงาย แตการทําส่ิงที่ดีที่สุดจําเปนตองทํางานอยางหนัก และไดรับแรงบันดาล
ใจทั้งภายในและภายนอกองคการ 

5. บุคลากรยินดีที่จะอดทนและเรียนรูจากความผิดพลาด    
การยอมรับที่จะเรียนรูจากความผิดพลาดในอดีตสามารถทําใหองคการเปล่ียนแปลงจากดานลบ
เปนดานบวก 

6. มีความคงเสนคงวาและยึดมั่นในคุณธรรม การที่องคการ   
ไมมีความยึดมั่นในคุณธรรม ทําใหความนาเชื่อถือลดนอยลง ความไววางใจก็เปนสิ่งสําคัญในยุค
ของเทคโนโลยี ความมีคุณธรรมคือสิ่งที่จําเปนที่สุดในการทําใหเกิดจริยธรรมในองคการ  
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7. การใหความรวมมือกัน มีการบูรณาการและการมีแนวคิด
แบบภาพรวม แนวคิดที่แคบและถูกปดก้ันจะทําใหองคการไมพัฒนา แตการทํางานรวมกันและมี
แนวคิดไปในทางเดียวกันจะชวยยกระดับความแข็งแกรงขององคการ   

8. ความกลาหาญและยืนหยัดที่จะเผชิญกับอุปสรรค องคการ
สุขภาพดีจะตองกลาที่จะเผชิญกับการแขงขันและอุปสรรคได เชน ผูจัดการทางการเงินจําเปนตอง
ทําใหมั่นใจไดวาผลที่เกิดขึ้นนั้นมีความสมเหตุสมผลที่จะทําใหองคการแขงขันได 
   แนวคิดองคการสุขภาพดีในมุมมองจริยธรรมขององคการจึงเปน
แนวคิดที่มุมมองในดานการมีจริยธรรมในการทํางานทั้งผูบริหารและบุคลากรในองคการ          
โดยผูบริหารตองเปดกวางยอมรับความคิดเห็น มีความรับผิดชอบที่จะทําในส่ิงที่ถูกตองเทานั้น 
ขณะเดียวกันบุคลากรตองอดทนและเรียนรูจากความผิดพลาด มีความรวมมือกัน ยึดมั่นใน
คุณธรรม จึงจะกอใหเกิดการพัฒนาองคการอยางสมดุล 
   จากแนวคิดนักวิชาการที่ใหแนวคิดองคการสุขภาพดี (Healthy 
organization) สามารถสรุปแนวคิดไดวา องคการสุขภาพดี (Healthy organization) เปนองคการ
ที่มีการบริหารจัดการ โดยอยูบนพ้ืนฐานความสอดคลองของปจจัยตางๆที่ประกอบเปนมิติแตละ
ดาน ไดแก ดานบุคลากรในองคการ ดานองคการ และดานสิ่งแวดลอม โดยมีการพัฒนาอยาง
สมดุล กอใหเกิดศักยภาพในการพัฒนาองคการไดอยางมีประสิทธิภาพ 
  2.2.4  แนวคิดของสถานที่ทํางานสุขภาพดี (Healthy workplace) 
  แนวคิดนี้เปนแนวคิดที่ใหความสําคัญกับสุขภาพของบุคลากร โดยใน
ความหมายสุขภาพของบุคลากรของสถาบันคุณภาพประเทศแคนาดา (Canada’s Healthy 
Workplace Week, 2009) จะรวมถึงความสามารถของแตละบุคคลที่จะสามารถควบคุมรางกาย 
อารมณ จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ โดยองคการสามารถชวยไดโดยการใชรูปแบบของภาวะ
ผูนํา วิธีการสื่อสาร โครงสรางของงาน ระบบการมอบรางวัล รูปแบบการตัดสินใจ และวัฒนธรรม 
มาเปนตัวสนับสนุน  แนวคิดนี้ มีความเห็นวาสุขภาพของบุคลากรและสุขภาพขององคการ จะมี
ปจจัยที่กอใหเกิดสุขภาพดีรวมกันไมวาจะเปนภาวะผูนํา วิธีการสื่อสาร โครงสรางของงาน ระบบ
การมอบรางวัล รูปแบบการตัดสินใจ และวัฒนธรรมที่องคการนั้นเปนอยู ซึ่งเมื่อสุขภาพของ
บุคลากรดีแลวจะสงผลใหสุขภาพขององคการดีไปดวยแลวองคการเองจะเปนองคการที่มีผลิตภาพ
และมีประสิทธิภาพสูง 
  นอกจากนี้แนวคิดนี้พยายามเชื่อมโยงสภาพแวดลอมในการทํางานที่ดีกับ
การพัฒนาภาวะสุขภาพของบุคลากร โดยใหความหมายของสถานที่ทํางานสุขภาพดีหมายถึง 
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สถานที่ที่สามารถเชื่อมโยงสภาพแวดลอมในการทํางานที่ดีกับพัฒนาภาวะสุขภาพของบุคลากร
และผลิตภาพขององคการ ความเปนองคการที่สมบูรณที่สรางคุณคาคือการฝกฝนของบุคลากร 
ระบบงานและผลงาน   การสรางสรรคองคการสุขภาพดีเปนตัวอยางการเปลี่ยนแปลงองคการ   
เปนการนําเอาโครงการหรือนโยบายที่ยืดหยุนในการทํางานลงสูปฏิบัติ ซึ่งการที่ทําใหองคการเกิด
การเปลี่ยนแปลงไดนั้น เกิดจากสิ่งตอไปนี้ (Lowe, 2004) 

1. การเปนองคการสุขภาพดีจําเปนตองเขาใจถึงปญหาของการ
เปลี่ยนแปลงองคการ 

2. การขาดขอมูลสําคัญขององคการ จะทําใหองคการเกิดความเฉื่อยชา 
3. งานที่เพิ่มมากข้ึนเปนอุปสรรคในการเปลี่ยนแปลงองคการ โดยเฉพาะ

ความเครียดในงานจะขัดขวางการสนับสนุนดานสุขภาพจิตวิทยาทางสังคม 
4. ความรวมมือหรือความอดทนอดกลั้นของผูนําสามารถเปนตัวเช่ือมโยง

ที่ทําใหองคการเกิดการเปลี่ยนแปลง 
5. ผูนําควรแสดงบทบาทภาวะผูนํา เพื่อเปนการพัฒนาสถานที่ทํางานให

มีสุขภาพดี 
6. การบริหารทรัพยากรมนุษยและการดําเนินการดานสุขภาพเปนเครื่อง   

ช้ีวัดที่ดีที่ทําใหองคการประสบผลสําเร็จ 
  ดังนั้นสถานที่ทํางานสุขภาพดีจึงจําเปนตองมีหลักการทํางานที่มีลักษณะ
ดังนี้ (Lowe, 2004) 

1. มีการสนับสนุนวัฒนธรรมองคการและคุณคาการทํางานโดยการ 
สรางสรรคและคงไวซึ่งการเปนสถานที่ทํางานสุขภาพดี สนับสนุนวัฒนธรรมองคการที่ทําให
บุคลากรเห็นคุณคาของการทํางาน มีความเชื่อใจและไววางใจกัน 

2. ภาวะผูนํา ผูบริหารมีความมุงมั่นที่จะจัดการปญหาทางสุขภาพของ
บุคลากร 

3. การดําเนินการของสถานที่ทํางานสุขภาพดีนั้นไมไดมีความหมาย
เฉพาะดานที่เก่ียวกับโรค หรือความเจ็บปวยเทานั้น หากตองรวมถึงความสมดุลในงานและชีวิต
ครอบครัว  การพัฒนาที่ทําใหเกิดศักยภาพขององคการ และการตัดสินใจที่ดี 

4. การมีสวนรวมในทีมยุทธศาสตรการเปนสถานที่ทํางานสุขภาพดีตอง
รวมถึงการเขาถึงและการเปนตัวแทนการจัดการดานสุขภาพและความปลอดภัยของบุคลากร 
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5. มีการวางแผนดานลูกคา มีการพัฒนาความรวมมือในดานนโยบาย
ของสถานที่ทํางานสุขภาพดีที่มีเปาหมายชัดเจน นโยบายและการวางแผนตองเหมาะสมกับบริบท
ขององคการ 

6. การเชื่อมโยงสูเปาหมาย มีการเชื่อมโยงการจัดการดานสุขภาพของ
บุคลากรและคุณภาพชีวิตเขากับกระบวนการการวางแผนทางดานธุรกิจขององคการ 

7. มีการสนับสนุนอยางตอเนื่อง มีการจัดสรรแหลงที่ทําใหเกิดสุขภาพดี
ในการทํางานโดยการฝกหรือไดรับการชี้แนะกับผูนําทุกระดับ 

8. มีการประเมินการสื่อสาร มีการส่ือสารที่ชัดเจนและตอเนื่องที่จะเปน
กุญแจที่ทําใหเกิดความสําเร็จในการเปลี่ยนแปลงองคการ โดยมีการประเมินอยางสม่ําเสมอและ
เก็บเปนขอมูลสําคัญในการจัดการดานผลกระทบที่มีตอสถานทํางานสุขภาพดี 
 จากแนวคิดดังกลาวนี้ไดรับความนิยมในองคการพยาบาลโดยมีการนํามา
ปรับใชเพื่อตองการสรางสถานทํางานที่มีสุขภาพดี โดยมีการสรางสรรคใหสถานทํางานพยาบาล
ใหมีสิ่งแวดลอมที่ปลอดภัยและรวมถึงการดูแลผูปวยที่มีประสิทธิภาพดวย เนื่องจากผูปวยคือ
ลูกคา หากมีการดูแลลูกคาไดดีจะแสดงใหเห็นถึงการดําเนินงานที่ดี สงผลใหเกิดประสิทธิภาพที่ดี
ขององคการ ดังเชนการศึกษาของ Parsons และคณะ (2006) ที่ศึกษาเกี่ยวกับการสรางสถานที่
ทํางานสุขภาพดี โดยความคิดเห็นจากผูจัดการพยาบาล (Nurse manager) ซึ่งผลการศึกษาสรุป
ไดวาผูจัดการพยาบาลเปรียบเสมือนเดือยบังคบลอรถที่คอยควบคุมดูแลองคประกอบดานการ
พยาบาลในโรงพยาบาลเขาไวดวยกัน การสรางสถานทํางานสุขภาพดีจะสะทอนใหเห็นถึง
องคประกอบที่นาดึงดูดใจในโรงพยาบาล โดยการสรางสรรคส่ิงแวดลอมในองคการสุขภาพดี     
ซ่ึงสถานที่ทํางานสุขภาพดีในโรงพยาบาลควรประกอบดวย 7 องคประกอบ ดังนี้ (Parson, 
Cornett and Wilson, 2004) 

1.  องคการมีความเปนเลิศดานดูแลผูปวย  
2.  มีระบบและกระบวนการทางคลินิกที่มีประสิทธิภาพและประหยัด

คาใชจาย 
3.  มีระบบและกระบวนการดานธุรกิจที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
4.  มีการพัฒนางานอยางมืออาชีพ 
5.  มีระบบการจัดหาคนทํางานที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
6.  มีการปฏิบัติในการทํางานรวมกันเปนทีม 
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7. มีส่ิงแวดลอมที่ปลอดภัยและอํานวยความสะดวกสําหรับผูปวย 
ครอบครัว และบุคลากร   

นอกจากนี้ Parsons และคณะ ยังไดสรุปเพ่ิมเติมวานอกจากผูจัดการ
พยาบาลตองทําหนาที่เสมือนเดือยบังคับลอแลว ยังตองมีบทบาทสําคัญในการทําใหบุคลากร
ทางการพยาบาลเกิดความพึงพอใจในการทํางานดวยการสรรหา และรักษาบุคลากรพยาบาลให
อยูในองคการ โดยปจจัยที่สงผลตอการรักษาและทําใหบุคลากรทางการพยาบาลมีความพึงพอใจ
ประกอบดวย การติดตอส่ือสาร การใหอํานาจในการตัดสินใจ มีระบบการบริหารงานที่มี
ประสิทธิภาพ   การสนับสนุนดานสวัสดิการ และการรักษาผูปวยที่มีคุณภาพ   

   
 2.4  ลักษณะขององคการสุขภาพไมดี 

สําหรับลักษณะอาการขององคการที่กําลังปวยไขกับองคการที่แข็งแรงมีพลานามัย
สมบูรณเปนสิ่งที่สามารถเห็นไดอยางแจมชัด กลาวคือ องคการที่มีสุขภาพแข็งแรงคือองคการที่มี
ความรูสึกอยางรุนแรงตอสภาพที่เปนจริงของตัวเองและตอภารกิจของตน  มีความสามารถปรับตัว
ไดกับการเปลี่ยนแปลงอยูเสมอ ซึ่งองคการที่สามารถปรับตัวไดนี้ คือองคการที่พยายามหาและใช
วิธีทํางานที่มีประสิทธิภาพที่สุดอยูตลอดเวลา ในขณะที่องคการที่ออนแอ มีความปวยไข มักจะมี
พฤติกรรม ดังนี้ (มานะ กอหรั่งกูล, 2523: 91-92) 

1. ผูบริหารสูงสุดเปนผูมีอํานาจสูงสุดแตเพียงผูเดียวบุคคลในองคการ ซึ่งบุคลากร
อ่ืนๆจะตัดสินใจไดเฉพาะในเรื่องที่ไมสําคัญเทานั้น ซึ่งทําใหบุคคลระดับลางโยนความรับผิดชอบ
ไปยังผูบังคับบัญชาชั้นเหนือตามลําดับชั้น และผูบังคับบัญชาก็จะปดความรับผิดชอบกลับมายัง
ผูใตบังคับบัญชาเมื่อเกิดความผิดพลาดขึ้น 

2. มีการปองกันตนเอง โดยเมื่อมีความผิดพลาดเกิดขึ้นจะพยายามหาตัวคนทําผิด
และกลาวโทษ 

3. มีการมองแคบ มองเฉพาะดานเดียว ไมมองรอบดานและไมมองการไกล  
Lyden and Kingele (2000) ไดกลาวถึงอาการขององคการสุขภาพไมดีวา         

เปนองคการที่มีผลกําไรลดลง ความสามารถในการผลิตลดลง องคการมีอุปสรรคในการสื่อสาร      
ไมมีการกําหนดเปาหมาย บุคลากรไมมีความยึดมั่นผูกพันองคการ แรงจูงใจและขวัญกําลังใจมี
ระดับต่ํา   มีการขาด การลา มาสายเพิ่มข้ึน มีพฤติกรรมผิดจรรยาบรรณ ขาดการพัฒนาและการ
ฝกอบรมและขาดความไววางใจซึ่งกันและกันในกลุมบุคลากรดวยกัน 
  จากลักษณะขององคการดังกลาว จะเห็นไดวาองคการที่สุขภาพไมดี คือ องคการที่
ไมมีการทํางานอยางสอดคลองและสมดุล โดยเฉพาะหัวหนากับลูกนอง ซึ่งถาหัวหนาใชอํานาจ
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บังคับบัญชาลูกนอง ไมใหมีสวนรวมในการทํางาน จะกอใหเกิดผลเสียตามมาโดยทําใหลูกนอง     
มีขวัญและกําลังใจตกต่ํา มีการขาดงานเพิ่มข้ึน การลาออกเพ่ิมขึ้น ซึ่งเปนผลเสียตอองคการ ทําให
องคการมีผลิตภาพลดลง 
  จะเห็นไดวาแนวคิดขององคการสุขภาพดีนั้นเปนแนวคิดที่ศึกษาดานจิตใจและ
พฤติกรรมของมนุษยในองคการ โดยมีมุมมองในการบริหารจัดการแบบองครวมที่อยูบนพื้นฐาน
การสรางสมดุลในการดูแลระหวางบุคลากร องคการและสิ่งแวดลอมเพื่อใหมีการพัฒนาองคการ
ไดอยางมีประสิทธิภาพ  โดยองคการและบุคลากรมีการเจริญเติบโตไปพรอมๆกัน แนวคิดของ
องคการสุขภาพดีนั้นถึงแมมีจุดเริ่มตนจากการศึกษาในหนวยงานเอกชน แตก็ไดมีการนํามาปรับ
ใชในองคการพยาบาลที่มีจุดมุงหมายเพื่อสรางสถานที่ทํางานใหมีสุขภาพดี เปนองคประกอบที่นา
ดึงดูดใจในการใหพยาบาลคงอยูในงาน มีการดูแลผูปวยใหมีความปลอดภัยมากขึ้น การศึกษา
แนวคิดขององคการสุขภาพดีในการบริหารการพยาบาลจึงจําเปนตองมีการศึกษาที่ไดคุณลักษณะ
ที่เฉพาะในบริบทของโรงพยาบาลที่ตองการนํามาปรับใชในการบริหารงาน เพื่อใหมีมุมมองของ
การบริหารที่กวางขึ้น สามารถปรับองคการใหพรอมรับกับการเปลี่ยนแปลงในยุคศตวรรษที่ 21    
ซ่ึงคุณลักษณะเฉพาะที่แสดงใหเห็นคุณลักษณะเฉพาะขององคการที่มีสุขภาพดีนั้นผูวิจัยไดสรุป
ความหมายของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี ดังนี้ 
 
3. คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
 
  คุณลักษณะ (Characteristic) ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 
ไดใหความหมายวา เปนเครื่องหมายหรือส่ิงที่ชี้ใหเห็นถึงความดีหรือลักษณะประจํา ความพิเศษ หรือ
เปนการกระทํา  
  คุณลักษณะ ตามความหมายพจนานุกรมไทย 2543 ขอมูลทางบรรณานุกรม          
ของหอสมุดแหงชาติ  หมายถึง เครื่องหมายหรือส่ิงที่ชี้ใหเห็นความดีหรือลักษณะประจํา (สุเมธ  
อัสวนิลศรี, 2543) 
  Characteristic ตามพจนานุกรมอังกฤษ-ไทย พ.ศ. 2541 ไดใหความหมายวา เปน
ลักษณะเฉพาะ ลักษณะพิเศษเฉพาะ เปนนิสัยประจํา หรือสิ่งที่เคยทําประจํา (วิทย เที่ยงบูรณธรรม, 
2541) 
  Trait ตามพจนานุกรมอังกฤษ-ไทย พ.ศ.2541 ไดใหความหมายวา เปน
ลักษณะเฉพาะคุณสมบัติ (วิทย เที่ยงบูรณธรรม, 2541) 
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  กลาวไดวา คุณลักษณะ หมายถึง ลักษณะที่ชี้ใหเห็นความดี หรือเปนลักษณะเฉพาะ
หรือพิเศษของสิ่งใดส่ิงหนึ่ง  
  สําหรับในการศึกษาคุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข
ครั้งนี้ ผูวิจัยไดรวบรวมจากแนวคิดในการทบทวนวรรณกรรมจากเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ
จาก Gurnaccia (1994), Posner (1976), Randell (1998), Veschoor (2003), Grawith               
et al. (2006), Parson et al. (2006), กอบัว ทัศนภักดิ์ (2550) และ บุญพรรษา  วัฒนเมฆินทรกุล 
(2550) นํามาจัดหมวดหมูแยกออกไดเปนคุณลักษณะที่ดีของโรงพยาบาลรัฐ 8 ดานดังนี้ 

  1.  คุณลักษณะดานการใหความสําคัญกับบุคลากร หมายถึงการที่
องคการแสดงใหเห็นถึงความมุงมั่นขององคการที่จะทําใหบุคลากรรู สึกไดวาบุคลากรเปน
ทรัพยากรที่สําคัญขององคการ โดยมีนโยบายที่สงเสริมคุณภาพชีวิตของบุคลากร  เริ่มตนที่การ
สนับสนุนสุขภาพที่ดีของบุคลากรในการสรางเสริมสุขภาพบุคลากรใหมีสุขภาพกายและจิตใจท่ี
แข็งแรง  สนับสนุนใหบุคลากรมีสวนรวมในงาน สนับสนุนการสรางความผาสุกในชีวิตของ
บุคลากร โดยมีการมอบหมายงานที่เหมาะสมเพื่อใหบุคลากรมีความสมดุลในชีวิตการทํางานและ
ครอบครัว สงเสริมความหลากหลายของบุคลากรโดยการใหคุณคาและการใชประโยชนจากความ
แตกตางของบุคลากร ไดแก เชื้อชาติ ศาสนา  เพศ ความแตกตางทางความคิด ความคิดเห็น 
เพื่อใหบุคลากรมีการเรียนรูและแบงปนความสามารถ ความเชี่ยวชาญซึ่งกันและกัน มีการสราง
ระบบยกยองชมเชยหรือใหรางวัลแกบุคลากรที่เทาเทียมกันและเปนรางวัลที่ใหนอกเหนือไปจาก
ระบบการใหผลตอบแทนตามปกติทั้งการใหรางวัลในรูปแบบตัวเงินและไมใชตัวเงิน  สงเสริมให
บุคลากรมีอิสระในการทํางานและมีการสรางเสริมพลังอํานาจแกบุคลากร   โดยการใหอํานาจและ
ความรับผิดชอบแกบุคลากร ทําใหเกิดความรูสึกถึงความเปนเจาของงานและการควบคุมงานดวย
ตนเอง เพ่ือใหบุคลากรสามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพ   

  2.  คุณลักษณะดานการบริหารจัดการที่ดี หมายถึง หมายถึง  องคการมี
การบริหารจัดการที่กอใหเกิดผลิตภาพที่ดี  โดยมีวิสัยทัศนและโครงสรางการทํางานที่ชัดเจน มีการ
วางแผนที่เหมาะสม มีเปาหมายและนโยบายชัดเจนที่สามารถสรางใหบุคลากรมีความเขาใจใน
วิสัยทัศนและยุทธศาสตรขององคการ เพื่อใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน มีระบบการปรับปรุง
งานแบบยืดหยุน  มีการจัดหาคณะทํางานที่มีประสิทธิภาพเพื่อใหมีการดูแลผูปวยอยางปลอดภัย 
มีการจัดกระบวนการดานธุรกิจที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพ่ือใหองคการมีความมั่นคง
ทางการเงินและเศรษฐกิจ สงเสริมใหบุคลากรมีความยึดมั่นปฏิบัติในส่ิงถูกตองและดีงาม เพื่อให
องคการมีชื่อเสียงดี 
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 3.  คุณลักษณะดานการพัฒนาอยางตอเนื่อง หมายถึง บุคลากรในองคการให
ความสําคัญกับองคการในการพัฒนาตนเองทั้งความรูและทักษะในการปฏิบัติงาน มีความ
กระตือรือรนในการเรียนรูและสรางสรรคส่ิงใหม เรียนรูจากส่ิงผิดพลาดที่เกิดขึ้น มีการสรางสรรค
ส่ิงใหมๆ  รวมทั้งแบงปนความรูแกเพื่อนๆในที่ทํางาน  มีความคิดในการปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึน 
และเปนองคการแหงการเรียนรู มีนโยบายที่เพ่ิมพูนความรูและทักษะในการปฏิบัติงานแกบุคลากร 
และนําความรูและทักษะนั้นมาประยุกตใชใหเหมาะสมในแตละสถานการณ เพื่อใหบุคลากร
สามารถจัดการกับปญหาเมื่อพบวามีปญหาได  

 4.  คุณลักษณะดานผูบริหารมีภาวะผูนํา หมายถึง ผูบริหารมีการบูรณาการและมี
แนวคิดแบบภาพรวม มีเปาหมายในการดําเนินงานอยางจริงจังที่จะทําในสิ่งที่ถูกตองเทานั้น ยึด
มั่นในคุณธรรม อดทนและเรียนรูจากความผิดพลาดในอดีตจนสามารถทําใหองคการดําเนินการไป
ในทางทิศเดียวกันเพื่อบรรลุวัตถุประสงคเดียวกัน มีความกลาหาญที่จะยืนหยัดเมื่อเผชิญกับ
อุปสรรค รักษาผลประโยชนขององคการ โดยใชแนวทางการทํางานที่เปนมิตรกับเพื่อนรวมงาน 
ลูกนอง และผูบังคับบัญชา รวมทั้งสามารถสรางความมั่นคงตอความผูกพันและแรงจูงใจของ
บุคลากร และการพัฒนาทักษะของบุคลากร มีการคิดอยางมีกลยุทธและการสื่อสารคานิยมของ
องคการแกบุคลากรไดอยางนาเชื่อถือ โดยสรางบรรยากาศในการเคารพและไววางใจซึ่งกันและกัน 
และกระตุนใหบุคลากรมีความคิดริเริ่มสรางสรรค 

 5.  คุณลักษณะดานความผูกพันตอองคการ หมายถึง ลักษณะของบุคลากรที่มี
ความพึงพอใจในงาน ยึดมั่นและซื่อสัตย มีความเต็มใจ ตั้งใจพรอมที่จะใชความรูความสามารถ
สรางผลงานใหกับองคการ มีทัศนคติและจิตสํานึกที่ดีในการทํางาน ปฏิบัติงานดวยความมุงมั่น มี
ความเชื่อมั่นในผูนํา ยอมรับในคุณคาและเปาหมายขององคการ มีขวัญและกําลังใจดี สามารถละ
ทิ้งพฤติกรรมที่ไมดีเพื่อรวมพัฒนาองคการ และภาคภูมิใจที่เปนสวนหนึ่งขององคการ 

 6.  คุณลักษณะดานการสื่อสารชัดเจนและเปดเผย หมายถึง องคการมีชองทาง
การส่ือสารที่ชัดเจนและเปดเผย มีระบบการสื่อสารที่ทําใหมีการสื่อสารทั่วถึงทุกระดับในองคการ  
โดยเปนการสื่อสารแบบสองทางไดแก การส่ือสารระหวางผูบริหารถึงผูปฏิบัติงานเพื่อใหมีการ
ถายทอดยุทธศาสตรและเปาหมายขององคการสูผูปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ สรางระบบ
การสื่อสารที่ทําใหเกิดผลลัพธใหมๆเพ่ือสรางความสัมพันธอันดีระหวางบุคลากรทุกระดับ  การ
ส่ือสารระหวาง ผูปฏิบัติงานถึงผูบริหารงานเพื่อรายงานปญหา รวมไปถึงขอเสนอแนะหรือ
ขอคิดเห็นในการปรับปรุงงาน  การสื่อสารระหวางผูรวมงานเพื่อใหเกิดสัมพันธภาพที่ดี ลดความ
ขัดแยงในการทํางาน และลดขาวลือที่เกิดขึ้นในองคการ 
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 7.  คุณลักษณะดานสัมพันธภาพที่ดี หมายถึง บุคลากรในองคการมีสัมพันธภาพที่
ดีตอกันในระหวางบุคลากรทุกระดับในหนวยงาน ไดแก ผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงาน  เปนมิตรที่ดี
ตอกัน เห็นอกเห็นใจกัน ใหความไววางใจกันซึ่งกันและกัน เอื้อเฟอเผื่อแผ แลกเปลี่ยนความคิดเห็น
กันอยางตอเนื่อง ชวยเหลือซึ่งกันและกัน มีการทํางานเปนทีม ที่จะชวยพัฒนาองคการใหเกิด
ประโยชนตอความสําเร็จขององคการ โดยผูบริหารงานมีความเคารพในการตัดสินใจของบุคลากร
ระดับลางขององคการเพ่ือใหเกิดความไววางใจกับบุคลากร บุคลากรจึงสามารถสรางความสําเร็จ
ใหกับองคการ  

 8.  คุณลักษณะดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม หมายถึง องคการมีความ
รับผิดชอบในการดําเนินงานที่สรางสภาพแวดลอมที่เหมาะสมเอื้อตอการทํางานของบุคลากร มี
สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยตอผูปวย ครอบครัวและบุคลากร มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพของ
บุคลากร รักษาสัมพันธภาพที่ดีกับองคการอื่น รวมทั้งใหการชวยเหลือแกสังคมและมีความ
รับผิดชอบตอสังคม ปกปองสิ่งแวดลอม สงเสริมกิจกรรมพัฒนาชุมชนใหเกิดข้ึนอยางกวางขวาง 

 
ซึ่งในคุณลักษณะขององคการรัฐทั้ง 8 ดาน สามารถสรุปเปนตารางที่ 1 ไดดังนี้  
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ตารางที่ 1 คุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี ที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรม 
 
 
 
 
ลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
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1. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร  /   /  / / 
2. ดานการบริหารจัดการที่ดี /    /  / / 
3. ดานการพัฒนาอยางตอเนื่อง / /     / / 
4. ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา    /   / / 
5. ความผูกพันตอองคการ /      / / 
6. ดานการสื่อสาร  / /    / / 
7. ดานสัมพันธภาพที่ดี / / / / / / / / 
8. ดานการดูแลสังคมและ  
    ส่ิงแวดลอม 

 /  /  / / / 

 
 

   4. เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคต 
 

การวิจัยเชิงอนาคตเปนการวิจัยที่มีความเชื่อพื้นฐานที่วาอนาคตเปนเรื่องที่สามารถ
ทําการศึกษาไดอยางเปนระบบ ความเชื่อของมนุษยมีอิทธิพลตอการตัดสินใจในอนาคต มนุษยจึง
สามารถสรางอนาคตได ทั้งนี้จุดมุงหมายของการวิจัยในอนาคตมิใชการทํานายที่ถูกตอง แตเปน
การสํารวจเพ่ือศึกษาแนวโนมที่เปนไปไดทั้งที่พึงประสงคและไมพึงประสงคใหเกิดขึ้นและขจัด
แนวโนมที่ไมพึงประสงคใหหมดไป หรือลดนอยลง การวิจัยอนาคตจึงมีประโยชนในการกําหนด
นโยบาย การวางแผน การตัดสินใจในการปฏิบัติที่จะนําไปสูการสรางอนาคตอันพึงประสงค
(จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2548) 
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 4.1  เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ Ethnographic Delphi Futures Research 
(EDFR) 

  เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ  EDFR นี้ ดร.จุมพล พูลภัทรชีวิน ประจําภาควิชา
สาขารัตถศึกษา คณะครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เปนผูพัฒนาขึ้นในป พ.ศ.2522        
โดยเปนการผสมผสานระหวางเทคนิคการวิจัยแบบ EFR (Ethnographic Futures Research) 
และเดลฟาย (Delphi) เขาดวยกัน เปนเทคนิคการวิจัยที่รวมเอาจุดเดนหรือขอดีของเทคนิค EFR 
และเทคนิค Delphi เขาดวยกันทั้งสองเทคนิคนี้ชวยแกจุดออนของแตละเทคนิคไดเปนอยางดี    
การวิจัยแบบเทคนิค EDFR (Ethnographic Delphi Futures Research) เปนเทคนิควิธีการวิจัย
อนาคตที่ตอบสนองจุดมุงหมายและความเชื่อพ้ืนฐานของการวิจัยอนาคตมากที่สุดวิธีหนึ่ง          
ในปจจุบัน  

 
4.2  จุดมุงหมายของการวิจัยอนาคต 
 จุดมุงหมายการวิจัยอนาคต มีดังนี้ (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2529 อางถึงใน โสภา    

วงศสกุลชื่น, 2551) 
 1. เพื่อบรรยายทางเลือกในอนาคตรูปแบบตางๆ (Alternative futures) ที่เปนไป
ไดของกลุมประชากรที่ศึกษา 
 2. เพ่ือประเมินสถานภาพปจจุบันเกี่ยวกับความรูตางๆที่มีอยูเกี่ยวกับอนาคตที่
เปนไปได 
 3. เพื่อชี้ถึงผลกระทบและผลตอเนื่องที่อาจเกิดขึ้นจากอนาคตที่เปนไปไดใน
อนาคต 
  4. เพื่อเตือนใหทราบถึงอนาคตที่ไมพึงประสงคที่อาจเกิดขึ้นได 
  5. เพื่อใหเขาใจเบื้องหลังของกระบวนการเปลี่ยนแปลงตางๆ 
 
 4.3  ปญหาท่ีควรทําการวิจัยดวยเทคนิค EDFR 
   ปญหาที่ควรทําการวิจัยดวยเทคนิคนี้  เปนปญหาที่มีลักษณะเชนเดียวกับปญหาที่
ใชเทคนิค EFR  และ Delphi (สุวรรณา  เชื้อรัตนพงศ, 2528) ดังนี้คือ 
 1. เปนปญหาการวิจัยที่ไมมีคําตอบที่ถูกตองแนนอน  แตสามารถคนหาคําตอบได
จากการแสดงความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญในสาขานั้นๆ 
 2. เปนปญหาที่ตองการความคิดเห็นหลายๆดาน  จากประสบการณหรือความรู
ความสามารถของผูเชี่ยวชาญในสาขานั้นๆ 
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 3. ผูวิจัยไมตองการใหความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละคนมีผลกระทบหรือมี
อิทธิพลตอการพิจารณาตัดสินปญหานั้นๆ 
 4. การพบปะหรือการประชุมรวมกลุมของผูเชี่ยวชาญไมสะดวก  เสียคาใชจาย
และเวลามากเกินไป 
 5. เมื่อไมตองการเปดเผยรายชื่อของผูเชี่ยวชาญ  เพราะความคิดเห็นของบุคคล
ในกลุมเก่ียวกับปญหาที่วิจัยอาจมีความขัดแยงกันอยางรุนแรง 

  นอกจากนั้นแลวเทคนิค EDFR  ยังเปดโอกาสใหนําวิธีการของเทคนิคไปประยุกตใช
กับการวิจัยอดีตหรือปจจุบันได ถาหากวาการนําไปใชนั้นทําใหเกิดผลดีข้ึน และสนองตอ
จุดมุงหมายที่ตองการ  เชน นําไปวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา ตัดสินปญหา กําหนดนโยบาย
ระยะส้ันเหลานี้ เปนตน แตทั้งนี้กลุมผูเชี่ยวชาญจะตองเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญในเรื่องนั้นอยาง
แทจริง 

 
 4.4  การเลือกกลุมผูเช่ียวชาญ 

  เทคนิคนี้ใชผูเชี่ยวชาญเปนกลุมตัวอยางวิจัยเชนเดียวกับ  เทคนิคEFR  และ Delphi   
การเลือกผูเชี่ยวชาญนั้น (จุมพล  พูลภัทรชีวิน, 2529 อางถึงใน ศุภรา อภิญญานนท, 2549) ไดให
ขอเสนอแนะไววาการเลือกผูเชี่ยวชาญอยูที่จุดมุงหมายของการวิจัยวาตองการอะไร  ถาตองการ
ทําใหผลการวิจัยนั้นเกิดขึ้นจริงก็ควรเลือกผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารในปจจุบัน กลุมผูที่มีศักยภาพ
จะเปนผูบริหารรุนตอไป กลุมนักวิชาการและอาจรวมไปถึงกลุมผูรับบริการดวยก็ได สวนอัตราสวน
หรือสัดสวนระหวางกลุมผูเชี่ยวชาญตางๆนั้น  ผูวิจัยจะตองเปนผูกําหนดเอง กลาวคือ ตองการเนน
จุดไหนมากก็เลือกผูเชี่ยวชาญกลุมนั้นมากกวากลุมอื่นๆ  แตทั้งนี้นาจะมีกลุมนักวิชาการอยูดวย
เสมอ  ทั้งนี้เพราะกลุมนักวิชาการเปนกลุมที่คอนขางมีความคิดเห็นที่เปนอิสระ และมีความคิด
สรางสรรคหลายรูปแบบ  นักวิชาการจึงนาจะชวยใหรายละเอียดเรื่องที่ศึกษาในแงวิชาการหรือ
แนวโนมที่เปนไปไดหลายๆรูปแบบมากขึ้น  และจะชวยทําใหผูเชี่ยวชาญที่เปนผูบริหารไดรับขอมูล
ที่ทันสมัย  ซึ่งเขาอาจจะยอมรับวาเปนส่ิงที่ดี  และทําใหเขาตัดสินใจไดรวดเร็วขึ้น 

  สําหรับวิธีการเลือกผูเชี่ยวชาญ  ผูวิจัยจะเปนผูที่กําหนดคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญ  
เพื่อคัดกลุมที่เขารวมในงานวิจัย  หรืออาศัยการสอบถามจากผูเชี่ยวชาญในวงการนั้นๆ  ใหเสนอ
รายชื่อบุคคลซึ่งควรไดรับการเลือกสรรใหเปนผูเชี่ยวชาญก็ได  สวนขนาดของกลุมผูเชี่ยวชาญที่จะ
คัดเลือกเปนกลุมตัวอยาง เทคนิค  EDFR  เปดโอกาสใหยืดหยุนไดมากกวาเทคนิคอื่น กลาวคือ  
จะใชจํานวนผูเชี่ยวชาญเทาไหร ข้ึนอยูกับจุดมุงหมายของวิจัย งบประมาณ เวลา และเรื่องที่ศึกษา
วามีความสลับซับซอนมากนอยเพียงใด  นอกจากนี้ยังขึ้นอยูกับกําลังคนดวย แตถาใชผูเชี่ยวชาญ
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จํานวนมากก็จะทําใหไดทางเลือกมากขึ้นเชนกัน  หรืออาจใชจํานวนผูเชี่ยวชาญตั้งแต  17 คนขึ้นไป  
ระดับความคลาดเคลื่อนจะลดลงอยางคงที่  และความคลาดเคลื่อนนอยมากเทากับ 0.02  ดังที่  
Macmillan  ไดศึกษาวิจัยไว (Macmillan, 1971  อางถึงใน สุวลี ทวีบุตร, 2540) แตโดยปกติทั่วไป
มักจะใชประมาณ  20-30  คน  นอกจากนี้ถามีเหตุผลหรือความจําเปนบางประการ  ทําใหจํานวน
ผูเชี่ยวชาญในแตละรอบมีจํานวนแตกตางกันออกไป  ก็ไมมีปญหาใดๆ แตควรใหรอบแรกของการ
เก็บขอมูลมีจํานวนผูเชี่ยวชาญมากที่สุด เพื่อใหแนวโนมหรือทางเลือกมากที่สุด สวนรอบอ่ืนๆ
จํานวนผูเชี่ยวชาญอาจจะเพิ่มข้ึนหรือลดลงบางตามความจาํเปน แตทั้งนี้ถาตองการใหผลการวิจัย
มีความนาเชื่อถือมากขึ้นก็อาจเพ่ิมจํานวนผูเชี่ยวชาญในรอบสุดทายใหมากขึ้นและอาจมากกวา
รอบแรกก็ได โดยผูที่เพิ่มข้ึนมาจะตองเปนผูเชี่ยวชาญในเรื่องนั้นอยางแทจริง แตถาจํานวน
ผูเชี่ยวชาญเทากันหมดทุกรอบ จะมีขอดีในการคิดคาทางสถิติ  การนําเสนอผลการวิจัย และเปน
การเพิ่มคุณคาใหกับงานวิจัยไดอีกทางหนึ่ง 

 
ตารางที่ 2 การลดลงของความคลาดเคลื่อนของจํานวนผูเชี่ยวชาญ   
 

จํานวนผูเช่ียวชาญ 
(people size) 

การลดลงของความคลาดเคลื่อน 
(error reduction) 

ความคลาดเคลื่อนลดลง 
(net change) 

1 – 5 
5 – 9 
9 – 13 

13 – 17 
17 – 21 
21 – 25 
25 – 29 

1.20 – 0.70 
0.70 – 0.58 
0.58 – 0.54 
0.54 – 0.50 
0.50 – 0.48 
0.48 – 0.46 
0.46 – 0.44 

0.50 
0.12 
0.04 
0.04 
0.02 
0.02 
0.02 

ที่มา :  Macmillan, 1971  อางถึงใน สุวลี ทวีบุตร, 2540 
 
 
 
 
 4.5  ขั้นตอนของการทําวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR 
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  ประกอบดวย  6  ข้ันตอน  (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2530 อางถึงใน ศุภรา อภิญญานนท, 
2549) คือ 
  1. กําหนดและเตรียมกลุมผูเชี่ยวชาญ  ข้ันนี้นับวาสําคัญและมีความจําเปนมาก 
เชื่อวา  ถากลุมผูเชี่ยวชาญมีความเชี่ยวชาญจริงๆ ย่ิงทําใหผลการวิจัยนาเช่ือถือมากขึ้นเทานั้น  
สวนการเตรียมกลุมผูเชี่ยวชาญก็มีความจําเปนเพราะผูเชี่ยวชาญอาจมองไมเห็นความสําคัญของ
งานวิจัย  ลักษณะเชนนี้ทําใหไมมีเวลาใหกับผูวิจัยไดเต็มที่  ผูวิจัยจึงจําเปนที่จะตองมีการติดตอ
กับผูเชี่ยวชาญเปนการสวนตัว  อธิบายถึงจุดมุงหมายของการทําวิจัยและขั้นตอนตางๆ ของการทํา
วิจัย  เวลาที่ตองใชโดยประมาณ  และประโยชนของการวิจัย  โดยยํ้าถึงความจําเปนและ
ความสําคัญของการไดรับความรวมมือจากผูเชี่ยวชาญ  แลวจึงขอความรวมมือ  ถาไมไดรับความ
รวมมือก็จําเปนตองไปหาผูเชี่ยวชาญคนอื่นๆตอไป  ถาไดรับความรวมมือก็นัดเวลาในการ
สัมภาษณ  การเตรียมผูเชี่ยวชาญดังกลาวนอกจากจะทําใหมั่นใจวาจะไดรับความรวมมือเปน
อยางดีแลว  ยังเปนการเปดโอกาสใหผูเชี่ยวชาญไดมีเวลาเตรียมตัวขอมูลและความคิดลวงหนา  
เพื่อใหผูวิจัยไดขอมูลที่นาเชื่อถือเพิ่มมากขึ้น 
  2. การสัมภาษณ (EDFR  รอบที่ 1) การสัมภาษณมีลักษณะขั้นตอนคลายกับ  
EFR  กลาวคือผูสัมภาษณจะมีกรอบหรือโครงสรางกวางๆไวสวนหนึ่ง  เนื้อหาจะครอบคลุมเรื่องที่
ตองการศึกษา  และใชถามเมื่อผูเชี่ยวชาญไมไดพูดถึงเรื่องนั้น  โครงสรางนี้สามารถเพิ่มเติมได
ตลอดเวลาการเก็บรวบรวมขอมูล คําถามที่ใชในการสัมภาษณจะใชคําถามที่เปนกลาง  ไมมีการ
ช้ีนําคําตอบ  และอาจมีรายงานการสัมภาษณไปใหผูเชี่ยวชาญอานอีกครั้ง  หรือเพียงแตสรุปคําให
สัมภาษณเสร็จแลวใหผูเชี่ยวชาญฟง  ซึ่งเทคนิคของ  EDFR จะมีความยืดหยุนมากกวาเทคนิค  
EFR  คือผูวิจัยสามารถเลือกรูปแบบการสัมภาษณที่สนองตอบตอจุดมุงหมาย  เวลา  งบประมาณ  
และสถานการณของการวิจัย 
  3. การวิเคราะห / สังเคราะหขอมูล  โดยนําขอมูลทั้งหมดทุกแนวโนมที่ไดจากการ
สัมภาษณมาวิเคราะห / สังเคราะห  จัดใหเปนหมวดหมูใหเปนระบบ  ถึงแมวาแนวโนมบางขอจะ
ไดรับการเสนอจากผูเชี่ยวชาญจํานวนนอยก็ตาม  ทั้งนี้เพราะผูวิจัยตองเคารพในความเชี่ยวชาญ
ของผูเชี่ยวชาญ  และถาแนวโนมนั้นไมเดนจริงก็จะตกไป  แตในทางตรงกันขามแนวโนมนั้นอาจ
เปนแนวโนมที่เดนและไดรับการยอมรับจากผูเชี่ยวชาญสวนใหญได 
  4. การสรางเครื่องมือในการวิจัยรอบที่ 2 ในรูปแบบสอบถามชนิดมาตราสวน
ประมาณคา (Rating  scale) หรือแบบเติมคาเปอรเซ็นตแนวโนมความเปนไปได  หรือใหจัดอันดับ
ความเปนไปได  ทั้งนี้ข้ึนอยูกับการวิจัยวาตองการอะไร  และถาผูวิจัยสนใจดวยวาแนวโนมแตละ
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ขอนั้นผูเชี่ยวชาญสวนใหญเห็นวาเปนอนาคตภาพทางบวกหรืออนาคตภาพทางลบ ก็อาจจะมีชอง
ใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นเพิ่มเติมลงไปในแบบสอบถาม 
  5. การสงแบบสอบถามที่สรางขึ้นในรอบที่ 2  และรอบอื่นๆ ไปใหกลุมผูเชี่ยวชาญ
ตอบ (Delphi  probing) โดยปกติประโยคหรือขอคําถามจะเหมือนเดิม  แตเพิ่มเติมการรายงานของ
กลุมโดยการแสดงตําแหนงของฐานนิยมหรือคามัธยฐาน  และคาพิสัยระหวางควอไทลของแตละ
ขอคําถาม  รวมทั้งตําแหนงที่ผูเชี่ยวชาญคนนั้นๆ ตอบในแบบสอบถามรอบกอนหนา  ทั้งนี้เพ่ือเปด
โอกาสใหผูเชี่ยวชาญไดทราบความเหมือนหรือความแตกตางของคําตอบของตน  เมื่อเปรียบเทียบ
กับคําตอบของกลุม  และอาจเปล่ียนแปลงหรือยืนยันคําตอบเดิมก็ได  แตถาคําตอบใดอยูนอก
พิสัยระหวางควอไทล  ผูเชี่ยวชาญก็จะถูกขอรองใหแสดงเหตุผลประกอบดวย  นอกจากนั้นผูวิจัย
ยังสามารถเพิ่มเติมแนวโนมที่นาสนใจที่ ไดรับการเสนอแนะจากผู เชี่ยวชาญในการตอบ
แบบสอบถาม ลงไปในแบบสอบถามรอบตอไปเรื่อยๆ สําหรับจํานวนรอบที่ใชในขั้น  Delphi  
probing นี้ข้ึนอยูกับความซับซอนของเรื่องที่จะทํา  ถาเรื่องไมซับซอนและความคิดเห็นของกลุม
ผูเชี่ยวชาญเปนเอกฉันทตั้งแตรอบแรก ก็อาจทําเพียงรอบเดียวก็ได  จึงไมสามารถกําหนดจํานวน
ที่แนนอนตายตัวลงไปได 
  6. การวิเคราะหขอมูลและการเรียบเรียงผลการวิจัย การวิเคราะหขอมูลจะ
พิจารณาจากผลการตอบแบบสอบถามรอบสุดทายของการวิจัยดวยสถิติที่เก่ียวกับการวัดแนวโนม
เขาสูสวนกลาง  ไดแก  คาฐานนิยม  มัธยฐาน  หรือคาเฉล่ีย  โดยผูวิจัยตองเลือกประเภทของสถิติ
ใหเหมาะกับเรื่องที่ศึกษา และใชคาพิสัยระหวางควอไทลมาพิจารณาการกระจายของความคิดเห็น  
ขอความใดที่มีพิสัยกวางแสดงถึงผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นที่ตางกัน  ขอความใดมีพิสัยแคบแสดง
ถึงความสอดคลองกันของความคิดเห็น  ซึ่งอาจนําขอความนั้นมาเปนขอสรุปของการวิจัยได    
การเรียบเรียงผลการวิจัยผูวิจัยอาจเขียนบรรยาย  3  ภาพคือ  ภาพทางบวก ภาพทางลบ และภาพ
ทางที่เปนไปไดมากที่สุด หรืออาจเขียนภาพสุดทายภาพเดียวก็ได  ทั้งนี้ควรระบุดวยวาภาพที่
เปนไปไดมากที่สุดแตละภาพนั้น  ภาพใดเปนภาพอนาคตทางบวก ภาพใดเปนภาพอนาคตทางลบ   
การเขียนจะใชภาษาเขียนธรรมดาและเขียนโยงขอมูลตางๆ ใหสัมพันธกัน  ซึ่งอาจทําใหเห็นภาพ
ชัดเจน  หรืออาจเขียนแยกเปนขอๆ ก็ได  และแนวโนมที่เขียนมานั้นควรมีฉันทามติตามเกณฑที่
ผูวิจัยตั้งไว 
 
 
 4.6  ความตรงและความเที่ยงของเทคนิค EDFR 
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  ความเที่ยง (Reliability) และความตรงตามเนื้อหา (Content validity) ของเทคนิค 
EDFR จะแฝงอยูในกระบวนการตามระเบียบวิธีวิจัย กลาวคือ ความเที่ยงอยูที่การใหผูเชี่ยวชาญ
ตอบแบบสอบถามซ้ําหลายๆ รอบ เพื่อตรวจสอบความเที่ยงของคําตอบแตละรอบวามีการ
เปลี่ยนแปลงหรือไม ถาคําตอบของผูเช่ียวชาญคงเดิมไมเปลี่ยนแปลงก็แสดงวามีความเที่ยงสูง 
  สวนความตรงตามเนื้อหา จะใชวิธีนําแบบสอบถามไปใหผูเชี่ยวชาญโดยตรง จึงมี
ความตรงตามเนื้อหาสูง แตจะมีปญหาอยูเฉพาะเรื่องการใชภาษาในแบบสอบถามเพราะสรุปรวม
จากผูเชี่ยวชาญหลายทาน นอกจากนั้นผูเชี่ยวชาญยังมีโอกาสไดตรวจสอบคําตอบอีกหลายรอบ 
รวมทั้งมีการใชเทคนิคการสรุปสะสมในระหวางสัมภาษณจึงมีความตรงตามเนื้อหาสูง ส่ิงที่สําคัญ
ที่สุดคือ การพิจารณาคัดเลือกผูเชี่ยวชาญที่เหมาะสม เพ่ือใหไดผูเชี่ยวชาญที่มีความเชี่ยวชาญ       
มีความรูและประสบการณในเรื่องที่ศึกษามากที่สุด จึงจะทําใหผลการวิจัยที่ไดมีความนาเชื่อถือ 
 
 4.7  ขอดีของเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ  EDFR   
  ผูเชี่ยวชาญแตละทานไดแสดงความคิดเห็นโดยอิสระไมถูกครอบงําทางความคิด
จากผูเชี่ยวชาญที่มีลักษณะที่เหนือกวาผูเชี่ยวชาญทานอื่นๆ เชน  มีชื่อเสียงและไดรับการยอมรับ
จากสังคมในวงกวาง  มีฐานะทางสังคมและตําแหนงงานที่เหนือกวา  และมีทักษะในการพูดโนม
นาวผูอื่นที่เหนือกวา ซึ่งเรียกวา  Bandwagon  Effect  ทําใหผูเชี่ยวชาญมีอิสระในการแสดงความ
คิดเห็นตามความคิดเห็นของตนเองอยางเต็มที่ 
  1. ขจัดอุปสรรคหรือปญหาเกี่ยวกับการรวบรวมกลุมผูเชี่ยวชาญเพ่ือใหไดมาซึ่ง
ขอยุติของความคิดเห็นที่สอดคลอง  เชน  ขจัดปญหาดานการนัดหมายใหผูเชี่ยวชาญมารวมกลุม
โดยพรอมหนากัน  ขจัดปญหาดานงบประมาณคาที่พักและคาเดินทางของผูเชี่ยวชาญ 
  2. ผลสรุปการวิจัยไดรับการยอมรับจากสังคม  เนื่องจากเปนความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญ ซ่ึงลวนมีความรูความสามารถ  และมีความเชี่ยวชาญในปญหาการวิจัยที่ศึกษา  และ
เปนบุคคลที่มีชื่อเสียงที่ยอมรับของสังคม 
  เทคนิคการวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Futures Research (EDFR) เปนการ
วิจัยที่หาคําตอบโดยการรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญที่มีประสบการณตรง เปนการวิจัยที่
สามารถคนหาคําตอบไดจากการแสดงความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญในสาขานั้น ดังนั้นใน
การศึกษาวิจัยครั้งนี้จึงเปนการวิจัยเพ่ือแสวงหาคําตอบจากความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญองคการ
สุขภาพดี การวิจัยดวยเทคนิค EDFR จะชวยใหผูวิจัยไดคําตอบจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ
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นํามาสรุป วิเคราะหสังเคราะห เปนคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขตอไป 
 
5.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ  
 
 วีรวรรณ  เกิดทอง (2543) ทําการศึกษาสุขภาพองคการของกลุมงานการพยาบาล
โรงพยาบาลรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และเปรียบเทียบสุขภาพองคการจําแนกตามการไดรับ
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ประเภทโรงพยาบาล และที่ตั้งโรงพยาบาล กลุมตัวอยางคือ
พยาบาลระดับบริหารจํานวน 181 คน และพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 753 คน  ผลการวิจัยพบวา   
1) สุขภาพองคการมีคาเฉล่ียปานกลาง 2) คาเฉลี่ยสุขภาพองคการจําแนกตามการไดรับการ
รับรองคุณภาพโรงพยาลมีความแตกตางกัน โดยโรงพยาบาลที่ไดรับการรับรองคุณภาพจะมี
คาเฉ ล่ียสูงกวา  3) สุขภาพองคการจําแนกตามประเภทของโรงพยาบาล  แตกตางกัน                
โดยโรงพยาบาลศูนย และโรงพยาบาลทั่วไป มีคาเฉล่ียสูงกวาโรงพยาบาลชุมชน  และ 4) คาเฉล่ีย
สุขภาพองคการจําแนกตามที่ตั้งโรงพยาบาล แตกตางกัน  โดยคาเฉลี่ยสุขภาพองคการของกลุม
งานการพยาบาล โรงพยาบาลที่มีที่ตั้งในภาคกลางและภาคเหนือสูงกวาภาคใต  
 อาภรณ  สุขเจริญ (2544) ศึกษาตัวชี้วัดสุขภาพกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลศูนย 
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข โดยใชวิธีวิเคราะหตัวประกอบ กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพ     
970 คน  ผลการวิจัยพบวา  1) ตัวชี้ วัดดานการพัฒนาคุณภาพและวิชาชีพการพยาบาล 
ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 21 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 14.45 2) ตัวชี้วัดดาน
ความยึดเหนี่ยวของกลุมการพยาบาล ประกอบดวย ตัวชี้วัดยอย 14 รายการ อธิบายความ
แปรปรวนไดรอยละ 11.35 3) ตัวชี้วัดดานการใชอํานาจอยางเปนธรรมประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 
12 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 9.03 4) ตัวชี้วัดดานการนํานวัตกรรมมาใชของกลุม
งานการพยาบาล ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 11 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 8.09    
5) ตัวชี้วัดดานการจัดการทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย      
8 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 6.48 6) ตัวชี้วัดดานการติดตอสื่อสารอยางเหมาะสม 
ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 7 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 6.43 7) ตัวชี้วัดดานการ
มุงเนนเปาหมาย ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 8 รายการ อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 6.38       
และ 8) ตัวชี้วัดดานการใชทรัพยากรของกลุมการพยาบาล ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย 5 รายการ 
อธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 4.27 
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บุญพรรษา  วัฒนเมฆินทรกุล (2550) ศึกษาตัวแบบองคการสุขภาพดี ในองคการเอกชน
สัญชาติไทย กลุมตัวอยางเปนองคการในประเทศไทยที่มีอายุมากกวา 100 ป ผลการศึกษาพบวา 
มีปจจัยหลัก  3 ดานในการเปนองคการสุขภาพดี คือ ดานสุขภาพองคการไดแกเรื่อง การวางแผน
กลยุทธขององคการ  ระบบการประเมินผล  ภาพลักษณและตราสินคาองคการ  เทคโนโลยีและ
นวัตกรรม การสนับสนุนส่ิงอํานวยความสะดวก  โครงสรางและการออกแบบองคการ ระบบ
คาตอบแทน การสื่อสาร  วัฒนธรรมองคการ ดานสุขภาพพนักงานไดแกเรื่อง ความพึงพอใจ      
ความยึดมั่นและความซื่อสัตย  มิตรภาพ การทํางานเปนทีมและความเปนชุมชน การเรียนรู และ
ความกาวหนาสวนบุคคล ความเปนมืออาชีพ ผูนําและภาวะผูนํา  ความเปนผูประกอบการ 
สุขภาพของพนักงาน และความสมดุลในชีวิตสวนตัวและการทํางาน  และดานสุขภาพสังคมและ
ส่ิงแวดลอม ไดแกเรื่อง  คูคาและลูกคา  เครือขายพันธมิตร  ความรับผิดชอบตอชุมชนทองถิ่นและ
ส่ิงแวดลอม ซึ่งมีหัวใจหลักสําคัญในการบริหาร คือ จริยธรรม จิตใจ และจิตวิญญาณ 

อติกานต  ปนสุข (2550) ศึกษาเรื่อง บทบาทของผูนํากับการสรางองคการที่มีสุขภาพดี 
กรณีศึกษา บริษัทไทยคารบอนแบล็ค จํากัด (มหาชน) เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชการสัมภาษณ   
เชิงลึก (In-depth Interview) และวิเคราะหเนื้อหาจากเอกสารและแนวปฏิบัติขององคการ คูขนาน
ไปกับแบบสอบถามที่พัฒนาขึ้น กลุมตัวอยางมี 2 กลุมคือ ผูบริหารและกลุมผูใตบังคับบัญชา    
รวมทั้งสิ้น 108 คน ผลการศึกษาพบวา 1) ผลการประเมินการเปนองคการสุขภาพดี 4 ประเด็น
หลักตามเกณฑการเปนองคการสุขภาพดี โดยพบวา 3 ประเด็นมีคาคะแนนอยูในระดับสูง คือเปน
องคการที่ดีและยึดมั่นในหลักการ  เปนองคการที่มีผลิตภาพสูง  และเปนองคการที่มีขีด
ความสามารถในการปรับตัวเขากับสภาพแวดลอมได สวนประเด็นที่มีคาคะแนนอยูในระดับ     
ปานกลาง คือการเปนองคการที่มีชีวิตชีวา รับผิดชอบตอชีวิตทั้งภายในและภายนอกองคการ        
มีการปฏิบัติที่เทาเทียมกัน มีบรรยากาศในการทํางานที่ดีทั่วทั้งองคการ และองคการมีนโยบาย
ดูแลพนักงานใหอยูดีมีสุขและคํานึงถึงสภาพแวดลอมในการทํางาน ทั้งนี้ผลการประเมินการเปน
องคการสุขภาพดีโดยรวมมีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูง  2) บทบาทของภาวะผูนําที่สรางให
องคการมีสุขภาพดี ในดานภาวะผูนําเชิงยุทธศาสตร ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนํา
เชิงศรัทธาบารมี พบวาทั้ง 3 ดานอยูในระดับปานกลาง โดยภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมีคา
คะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูงสุด รองลงมาคือภาวะผูนําเชิงยุทธศาสตร และภาวะผูนําเชิงศรัทธา
บารมี ตามลําดับ และ 3) ขอมูลจากการสัมภาษณผูบริหารระดับสูง สรุปไดวาภาวะผูนําในเชิง         
ยุทธศาสตร ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนําเชิงศรัทธาบารมี มีบทบาทสําคัญในการ
สรางใหองคการมีสุขภาพดีและบทบาทที่ผูบริหารตองการใหมีในผูนําทุกระดับขององคการคือ 
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บทบาทนักบริหารแรงงานสัมพันธ ซึ่งจะชวยใหสงเสริมบรรยากาศของความรวมมือและความ
เขาใจที่ดีแกสมาชิก 

Parsons, Cornett, and Wilson (2004) ศึกษาการสรางสรรคสถานที่ทํางานสุขภาพดีใน
แผนกฉุกเฉิน ภายใตโครงการการสรางสรรคองคการในอนาคตของแผนกฉุกเฉิน กลุมตัวอยาง  
เปนพยาบาลแผนกฉุกเฉิน 15 คน มีการออกแบบงาน 4 ระยะ ใชเวลาในการศึกษา 1 ป โดยระยะ
ที่ 1 เริ่มจากเจาหนาที่มีการประชุมและอธิบายเกี่ยวกับการสรางสรรคสถานทํางานสุขภาพดีใน
อนาคต ระยะที่ 2 มีการออกรูปแบบการสรางสรรคการประชุมสําหรับการประชุมแตละครั้ง อีกทั้ง           
หารูปแบบการทํางานที่ดีข้ึน กระบวนการสื่อสารที่ดี และการบริการที่ดีกับผูปวย เพ่ือลดเวลาการ
รอคอยของผูปวยในแผนกฉุกเฉิน โดยมีการปรับปรุงกระบวนการพยาบาลที่ทําใหไดประสิทธิภาพ
มากข้ึน เชน การอบรมเจาหนาที่ใหมอยางมีระบบ มีการวางแผนและการประชุมเจาหนาที่        
ทุกเดือน มีการออกแบบวางแผนในการสรรหาบุคลากรใหมและการทํางานของทีม การประชุม
อภิปรายระหวางเจาหนาที่ในเรื่องการตัดสินใจในการรักษา และความกระตือรือรนในการทํางาน 
ระยะที่ 3 มีการประชุมรวมกันและรายงานผลการดําเนินงาน ระยะที่ 4 ประเมินผลงาน               
ผลการศึกษาทําใหเห็นการทํางานเปนทีมและการที่ทีมไดรับการสรางเสริมพลังอํานาจในการ
ทํางาน ทําใหเกิดผลลัพธขององคการ ในดานที่เกี่ยวของ 5 ตัวแปร ไดแก การควบคุมการ
ปฏิบัติงาน   ความพึงพอใจของบุคลากรโดยรวม การปฏิสัมพันธของผูรวมงาน การปฏิสัมพันธกับ
ทีมแพทยและการทุมเทใหองคการ โดยพบวามีคาเฉลี่ยสูงกวากอนการดําเนินการ ผลลัพธดาน
ผูปวย ทําใหมีการวินิจฉัยที่รวดเร็วขึ้น มีการกําหนดมอบหมายตําแหนงของทีมรวดเร็วขึ้น มีการ
ออกแบบดูแลผูปวยที่ไดผล และมีการนําเสนอการติดตามการดูแลผูปวยที่รวดเร็วขึ้น ทําใหความ
พึงพอใจของผูปวยเพิ่มข้ึนจากรอยละ 81 เปนรอยละ 94 

Grawitch, Gottschalk, and  Munz (2006) ศึกษาเสนทางการมีสถานที่ทํางานสุขภาพดี 
ความเปนอยูที่ดีของบุคลากร และการปรับปรุงองคการ เปนการวิจัยเชิงบรรยายที่ไดจากการ
รวบรวมผลงานวิจัยหลายเรื่องเขาไวดวยกัน และนํามาเสนอเปนวิธีการฝกปฏิบัติใหสถานที่          
ทํางานมีสุขภาพดีและการปรับปรุงองคการทั้งทางตรงและทางออมไว ผลการศึกษาพบวา            
วิธีปฏิบัติที่สามารถทําใหสถานที่ทํางานมีสุขภาพดีมี 5 ประการคือ การปรับสมดุลในชีวิตทํางาน    
การเจริญเติบโตและการพัฒนาของพนักงาน สุขภาพและความปลอดภัย  การจดจําและระลึกถึง  
และความเกี่ยวของกันของบุคลากร ซึ่งผูวิจัยไดเสนอความคิดเห็นวา การเปลี่ยนแปลงไปในทางที่
ดีตองเริ่มตนจากการตองการการเปลี่ยนแปลงที่จริงจัง และมีวิสัยทัศนที่ชัดเจนและรูถึงผลลัพธที่
เกิดขึ้นหลังจากการเปลี่ยนแปลง องคการที่มีสุขภาพดีไมไดเกิดจากความบังเอิญ แตเกิดจากความ
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รวมมือรวมใจของบุคลากรทุกๆ คนในองคการ ที่ตองการใหองคการมีประสิทธิภาพมากขึ้น และ
บุคลากรมีชีวิตความเปนอยูที่ดีข้ึน องคการประกอบไปดวยบุคลากร ถาปราศจากบุคลากร 
องคการก็ไมสามารถเกิดขึ้นได บุคลากรที่อยูในองคการที่มีสุขภาพดี คือ สมบัติและยานพาหนะที่
จะทําใหองคการประสบผลสําเร็จได ดังนั้นองคการทุกๆองคการ ควรพัฒนาและออกแบบ
โปรแกรมที่จะชวยทําใหรางกาย จิตใจ และอารมณของบุคลากรดีข้ึน องคการที่มีสุขภาพดีควรจะ
ใสใจบุคลากรตั้งแตระดับลางสุดจนถึงสูงสุด เพื่อที่บุคลากรและองคการจะไดอยูและทํางาน
รวมกันอยางมีความสุข 

Grawitch, Trace, and Kohler (2007) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความพึงพอใจของ
พนักงานในวิธีปฏิบัติของสถานที่ที่ทํางานที่แตกตางกัน ไดแก ความเก่ียวของกันของบุคลากร    
การเจริญเติบโตและการพัฒนา ความสมดุลของชีวิตการทํางาน การยอมรับในตัวบุคลากร 
สุขภาพและความปลอดภัยกับผลที่ตามมาของบุคลากร ไดแก ความผูกพันตอองคการ ความ
เหนื่อยลาทางอารมณ สวัสดิภาพทางจิตใจ และระดับความตั้งใจในการลาออก โดยทําการสํารวจ
ผานเว็บไซด มีผูเขารวมวิจัยประกอบดวยคณะอาจารยและบุคลากรประจํามหาวิทยาลัยทั้งหมด 
152 คน ผลการวิจัยพบวา  ดานความผูกพันตอองคการเปนตัวแปรที่มีความสัมพันธกับความ
เก่ียวของของบุคลากรมากที่สุด รองลงมาคือความเหนื่อยลาทางอารมณ และเจตนาการลาออก 
ผลการวิจัยไดแนะนําวา นาจะมีการศึกษาตอในดานการประเมินสถานที่ทํางานสุขภาพดีวาตองมี
การประเมินอยางไรบาง ทําอยางไรจึงจะพิสูจนวาคะแนนที่ไดมานั้นสามารถบงบอกไดถึงการเปน
สถานที่ทํางานสุขภาพดี  

Grawith et al. (2009) ศึกษาวิธีการนําไปสูสถานที่ทํางานสุขภาพดีและคุณภาพชีวิตที่ดี 
โดยศึกษาบทบาทของการมีสวนรวมของบุคลากรเพื่อหาขอสรุปวิธีกําหนดความแตกตางกันใน
เรื่องความสําเร็จของสุขภาพองคการ กลุมตัวอยางเปนบุคลากรในองคการที่หวังผลกําไรในเมือง 
เปอรโตริโก ที่เปนที่รูจักในเรื่องของความพยายามสรางสถานที่ทํางานสุขภาพดีในระบบการทํางาน
ปจจุบัน เปนองคการที่มีการมุงเนนถึงพันธกิจหลักขององคการ ไดแก การเคารพกัน การทํางาน
เปนทีม และการทําในสิ่งที่ถูกตองเทานั้น คณะผูวิจัยไดจัดทําโครงการขึ้นโดยเรียกชื่อยอวา 
เพรนดา (PRENDA) ซึ่งออกแบบการใหรางวัลแกบุคลากรประจําป โดยกําหนดใหบุคลากรตองทํา
ผลงานใหกับบริษัท ทั้งนี้ผูจัดการมีสวนรวมในโครงการนั้นดวย ตัวอยางรางวัล เชน บัตรจอดรถวี
ไอพี หรือการใหวันหยุดแกครอบครัวของบุคลากร ซึ่งผลการใชโครงการดังกลาวพบวา มีจํานวน
บุคลากรรอยละ 50 ของบริษัทที่ทํางานใหกับบริษัทมากกวา 10 ป   มีความพึงพอใจในงานสูงถึงรอย
ละ 90  และรอยละ 85 พึงพอใจกับผลกําไรของบริษัทที่เพิ่มข้ึน   สวนอัตราการลาออกพบวามีเพียง
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รอยละ 3 เทานั้น ซึ่งโครงการนี้เปนการสรางสถานที่ทํางานสุขภาพดีโดยประกอบดวยตัวแปร 5 ตัว 
คือ การมีสวนรวมของบุคลากร  การเจริญเติบโตและการพัฒนาของบุคลากร  ความสมดุลในงาน
และชีวิตครอบครัว การยอมรับบุคลากร และสุขภาพและความปลอดภัยของบุคลากร  

จากการทบทวนวรรณกรรมทั้งหมด ผูวิจัยนํามาพัฒนาเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้
ดังนี้ 
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กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

        คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี จาก
การทบทวนวรรณกรรมตามแนวคิดของ Gurnaccia 
(1994), Posner (1997), Randell (1998), Veschoor 
(2003), Grawith (2006), Parson et al. (2006), กอบัว 
ทัศนภักด์ิ (2550) และบุญพรรษา  วัฒนเมฆินทรกุล 
(2550) ประกอบดวย 8 องคประกอบคือ 
1.  ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร   
2.  ดานการบริหารจัดการที่ดี 
3.   ดานการพัฒนาอยางตอเนื่อง       
4.   ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา 
5.   ดานความผูกพันตอองคการ       
6.   ดานการสื่อสารที่ชัดเจน 
7.   ดานสัมพันธภาพที่ดี                
8.   ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม 

คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่
มีสุขภาพดี  
1.  ดานการบริหารจัดการที่ดี 
2.  ดานการมีความสุขในการ    
     ทํางานและ ผูกพันตอองคการ   
     ของบุคลากร 
3. ดานการใหความสําคัญกับ    
    บุคลากร 
4.  ดานการมีภาวะผูนําของ 
    ผูบริหาร 
5.  ดานการสื่อสารที่เปดเผยและ 
     ชัดเจน 
6.  ดานความสามารถในการ   
     ปรับตัว ทันตอการ 
     เปลีย่นแปลง 
7.  ดานการดูแลสังคมและ    
     สิ่งแวดลอม 
 

ความคิดเห็นจากผูใหขอมูลหลัก ที่มีความรูและ
ประสบการณดานองคการสุขภาพดี ประกอบดวย
ผูเช่ียวชาญ 6 กลุมดังนี้ 
1.  ผูเชียวชาญกลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข 
2.  ผูเชี่ยวชาญกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ 
3.  ผูเชี่ยวชาญกลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคล 
4.  ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารโรงพยาบาล 
5.  ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารการพยาบาล  
6.  ผูเชี่ยวชาญกลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ 



บทที่ 3 
 

วิธีการดําเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือ
ศึกษาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข โดยใชเทคนิคการวิจัย
แบบ Ethnographic Delphi Future Research (EDFR) ในการรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทา
มติของกลุมผูเชี่ยวชาญ โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัยดังนี้ 
 
ประชากรและผูใหขอมูลหลัก 
 
 ประชากรท่ีศึกษา 
 ประชากรที่ศึกษาครั้งนี้ คือ ผูใหขอมูลหลักกลุมผูศึกษาดานองคการสุขภาพดี หนวยงาน
ของรัฐและเอกชนทั่วประเทศ 
 ผูใหขอมูลหลัก 
 ผูใหขอมูลหลัก เปนผูเชี่ยวชาญดานองคการสุขภาพดีที่ทําการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 
(Purposive selection) โดยศึกษาประวัติและผลงานตางๆตลอดจนประสบการณในการทํางานทั้ง
ภาครัฐและเอกชนและมีความรูเก่ียวกับองคการสุขภาพดี โดยแบงเปน 6 กลุม 24 คน ดังนี้  
 1.  กลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข จํานวน 2 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
   1.1  เปนผูอํานวยการกรมอนามัยหรือ เปนผูทรงคุณวุฒิของกรมอนามัย หรือเปน
คณะกรรมการในหนวยงานของสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 

  1.2  มีผลงานวิจัย หรือเขียนตํารา หนังสือ เก่ียวกับการสงเสริมสุขภาพเผยแพร 
  1.3  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักซึ่งเปนกลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข ผูวิจัย
ดําเนินการคัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดรวมกับการใชเทคนิค Snowball 
จนไดผูใหขอมูลหลักตามจํานวนที่ตองการ 2 คน หลังจากนั้นตรวจสอบคุณสมบัติของผูใหขอมูล
หลักตามที่กําหนดอีกครั้ง โดยตองเปนผูเชี่ยวชาญที่มีความรูและประสบการณตรงในประเด็นที่
ศึกษา ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลักทั้ง 2 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความเหมาะสม
และใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 2 คน เพื่อใหความยินดีเขารวม
ในการวิจัย 
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2.  กลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ จํานวน 2 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
  2.1  เปนผูที่มีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาโทขึ้นไป 
  2.2  มีผลงานการวิจัยที่เก่ียวของกับองคการสุขภาพดีหรือผลงานวิจัยที่เก่ียวของกับ
การศึกษาองคการอยางนอย 1 เรื่อง  

  2.3  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ  ผูวิจัย
ดําเนินการคัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดและสืบคนหาจากงานวิจัยที่
เผยแพรดานการศึกษาองคการ จนไดผูใหขอมูลหลักตามจํานวนที่ตองการ 2 คน หลังจากนั้น
ตรวจสอบคุณสมบัติของผูใหขอมูลหลักตามที่กําหนดอีกครั้ง ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลักทั้ง     
2 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความเหมาะสมและใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอ
ประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 2 คน เพื่อใหความยินดีเขารวมในการวิจัย 
  3.  กลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคล จํานวน 3 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
  3.1  มีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาโทสาขาการบริหารทรัพยากรบุคคล 
  3.2  ปฏิบัติงานในตําแหนงผูบริหารทรัพยากรบุคคลของหนวยงานรัฐหรือเอกชน
ตั้งแต 3 ปข้ึนไป 
  3.3  มีผลงานการเขียนบทความที่เกี่ยวกับการบริหารทรัพยากรบุคคลไมนอยกวา      
2 เรื่อง หรือเปนวิทยากรบรรยายเกี่ยวกับการบริหารทรัพยากรบุคคลใหกับหนวยงานรัฐหรือเอกชน
ไมนอยกวา 2 แหงขึ้นไป 

  3.4 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักกลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคลผูวิจัยดําเนินการ
คัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดรวมกับการคนหาขอมูลทาง Internet จนได
ผูเชี่ยวชาญที่มีความรูและประสบการณในการบริหารดานองคการสุขภาพดีโดยตรง หลังจากนั้น
ตรวจสอบคุณสมบัติของผูใหขอมูลหลักตามที่กําหนดอีกครั้ง ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลักทั้ง     
3 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความเหมาะสมและใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอ
ประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 3 คน เพื่อใหความยินดีเขารวมในการวิจัย 

4.  กลุมผูบริหารโรงพยาบาล จํานวน 6 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
  4.1  เปนผูอํ านวยการหรือรองผู อํานวยการหรือผู อํานวยการศูนยคุณภาพ
โรงพยาบาลรัฐ หรือ 
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  4.2  มีประสบการณการบริหารโรงพยาบาลที่ผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลไม
นอยกวา 3 ป  

  4.3  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักซึ่งเปนกลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล 
ผูวิจัยดําเนินการคัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดรวมกับการใชเทคนิค 
Snowball จนไดผูใหขอมูลหลักตามจํานวนที่ตองการ 6 คน หลังจากนั้นตรวจสอบคุณสมบัติของ
ผูใหขอมูลหลักตามที่กําหนดอีกครั้ง โดยตองเปนผูเชี่ยวชาญที่มีความรูและประสบการณตรงใน
ประเด็นที่ศึกษา ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลักทั้ง 6 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความ
เหมาะสมและใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 6 คน เพื่อใหความ
ยินดีเขารวมในการวิจัย 

 5. กลุมผูบริหารการพยาบาล จํานวน 5 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
  5.1  เปนพยาบาลวิชาชีพ 

  5.2  มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโทดานการบริหารการพยาบาล 
  5.3  มีตําแหนง เปนหั วหนาฝายการพยาบาลหรือหั วหนาหอผูป วย  หรือมี
ประสบการณการทํางานทางดานบริหารการพยาบาลไมนอยกวา 3 ป 
  5.4  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักซึ่งเปนกลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล 
ผูวิจัยดําเนินการคัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดรวมกับการใชเทคนิค 
Snowball จนไดผูใหขอมูลหลักตามจํานวนที่ตองการ 5 คน หลังจากนั้นตรวจสอบคุณสมบัติของ
ผูใหขอมูลหลักตามที่กําหนดอีกครั้ง โดยตองเปนผูเชี่ยวชาญที่มีความรูและประสบการณตรงใน
ประเด็นที่ศึกษา ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลักทั้ง 5 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความ
เหมาะสมและใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 5 คน เพื่อใหความ
ยินดีเขารวมในการวิจัย 
 6.  กลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ จํานวน 6 คน กําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
  6.1  เปนพยาบาลวิชาชีพ 
  6.2  มีวุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาโทขึ้นไป 
  6.3  ปฏิบัตงิานในตําแหนงคณะกรรมการบริหารและพัฒนาทรัพยากรมนษุยหรือ
คณะกรรมการพัฒนาคณุภาพโรงพยาบาล 
  6.4  มีประสบการณการเขารวมประชุมหรือรับมอบนโยบายเกี่ยวกับองคการสุขภาพดี 
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  6.4  ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
  ในการคัดเลือกผูใหขอมูลหลักซึ่งเปนกลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ ผูวิจัย
ดําเนินการคัดเลือก โดยพิจารณาคัดเลือกตามคุณสมบัติที่กําหนดรวมกับการใชเทคนิค Snowball 
และการสอบถามประสบการณการอบรมดานองคการสุขภาพดี จนไดผูใหขอมูลหลักตามจํานวนที่
ตองการ 6 คน หลังจากนั้นตรวจสอบคุณสมบัติของผูใหขอมูลหลักตามที่กําหนดอีกครั้ง โดยตอง
เปนผูเชี่ยวชาญที่มีความรูและประสบการณตรงในประเด็นที่ศึกษา ผูวิจัยนํารายชื่อผูใหขอมูลหลัก
ทั้ง 6 คน เสนออาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความเหมาะสมและใหความเห็นชอบ แลวจึงติดตอ
ประสานงานผูใหขอมูลหลักทั้ง 6 คน เพื่อใหความยินดีเขารวมในการวิจัย 
  ผูวิจัยคัดเลือกผูใหขอมูลหลักตามเกณฑคุณสมบัติที่กําหนดไวขางตน จนไดผูให
ขอมูลหลักจํานวน 24 คน โดยตรวจสอบคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนดไวอีกครั้ง แลวติดตอ
ประสานงานเพื่อขอความรวมมือในการวิจัย พบวามีผูใหขอมูลหลักที่ยินดีใหความรวมมือในการ
วิจัย24 คน โดยใหสัมภาษณรอบที่ 1 จํานวน 24 คน และตอบแบบสอบถามกลับรอบที่ 2 จํานวน 
23 คน เมื่อสิ้นสุดการวิจัยมีผูใหขอมูลหลักที่ใหความรวมมือในการวิจัย จํานวน 22 คน (ตารางที่ 
1) ซึ่ง Macmillan (1971 อางถึงใน สุวลี ทวีบุตร, 2540) เสนอจํานวนที่เหมาะสมของกลุมผูให
ขอมูลหลักที่ใชในการวิจัยวาจํานวนผูใหขอมูลหลักมีมากเทาใด อัตราความคลาดเคลื่อนก็จะ
นอยลง และหากมีผูใหขอมูลหลักจํานวนมากกวา 17 คนขึ้นไป ระดับความคลาดเคลื่อนก็จะลด
นอยลง และหากมีผูใหขอมูลหลักจํานวนมากกวา 17 คนขึ้นไป ระดับความคลาดเคลื่อนจะลดลง
อยางคงที่และมีความคลาดเคลื่อนนอยมาก ดังนั้นจํานวนผูใหขอมูลหลักจึงไมควรนอยกวา 17 คน 
ซ่ึงผลรอบที่ 3 มีจํานวนผูใหขอมูลหลัก  22 คน อยูในชวง 17-30 คน ความคลาดเคลื่อนจึงลดลง
อยางคงที่เทากับ 0.02 ซึ่งเปนไปตามเกณฑดังกลาว 
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ตารางที่ 3 จํานวนผูเชี่ยวชาญที่เปนผูใหขอมูลหลักในแตละรอบการศึกษา 
ผูใหขอมูลหลัก รอบที่ 1 

(คน) 
รอบที่ 2 

(คน) 
รอบที่ 3 

(คน) 
กลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข          2 2 2 
กลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ      2 2 2 
กลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคล                 3 3 3 
กลุมผูบริหารโรงพยาบาล           6 5 5 
กลุมผูบริหารการพยาบาล          5 5 4 
กลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ    6 6 6 
                            รวม   24 23 22 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลตลอดทุกข้ันตอนในการศึกษานี้ ประกอบดวย
เครื่องมือ 3 ชุด ดังนี้ 
 ชุดท่ี 1 เปนแบบสัมภาษณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีสุขภาพดี ผูวิจัยนํากรอบแนวคิด
เบื้องตนในการวิจัยที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมมาสรางเปนแบบสัมภาษณก่ึงโครงสรางเปน
คําถามปลายเปด เพื่อใหไดขอคําถามที่ตรงประเด็นปญหามากที่สุด  โดยมีจุดมุงหมายเพื่อใหผูให
ขอมูลหลักแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับ คุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ไดอยางอิสระ 
 ขั้นตอนการสรางแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง 
 1.  ศึกษาคนควาตํารา วารสาร และงานวิจัยตางๆ ทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษในเรื่อง
คุณลักษณะองคการสุขภาพดีทั้งในและตางประเทศ 
 2.  นําขอมูลที่ไดทั้งหมดมาเปนกรอบแนวคิดสรางเปนแบบสัมภาษณชนิดก่ึงโครงสราง 
แลวจึงนํามาปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ จากนั้นจึงนําไปใชเปนหลักในการสัมภาษณ
ผูใหขอมูลหลักตอไป ซึ่งไดขอคําถามในแบบสัมภาษณจํานวน 2 ขอดังนี้ 
  2.1  จากการเปลี่ยนแปลงในยุคโลกาภิวัตน ที่มีการเปลี่ยนแปลงดานในดาน
เศรษฐกิจ การเมืองและเทคโนโลยี และระบบบริการสุขภาพ ทานคิดวาคุณลักษณะของ
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โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี  กระทรวงสาธารณสุข ควรมีคุณลักษณะกี่ดาน อะไรบาง เพราะเหตุ
ใด 
  2.2  ทานคิดวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดีในแตละดานนั้น ควรมี
องคประกอบอะไรบาง เพราะเหตุใด  
 ชุดท่ี 2 เปนแบบสอบถาม ผูวิจัยสรางขึ้นโดยนําขอมูลที่รวบรวมไดจากการสัมภาษณ
ผูใหขอมูลหลักในรอบที่ 1 มาทําการวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) จัดหมวดหมูเนื้อหาโดย
การนําขอความที่มีเนื้อหาในลักษณะเดียวกันมารวมเขาดวยกัน ตัดขอความที่ซ้ําซอนกัน โดยบาง
ขอความมีการปรับเปล่ียนถอยคําแตยังความหมายเดิมตามความคิดเห็นของผูใหขอมูลหลัก      
โดยบูรณาการรวมกับขอมูลความรูที่ไดจากการวิเคราะหเอกสารในการทบทวนวรรณกรรมเบือ้งตน
และนําขอความทั้งหมดที่รวบรวมไดมาจัดหมวดหมูในแตละดาน เพื่อใหผูใหขอมูลหลักประเมิน
ความคิดเห็นที่ไดใหสัมภาษณวาตรงกับที่ผูใหขอมูลหลักไดเสนอไวหรือไม ลักษณะแบบสอบถาม
เปนขอคําถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ คือ ตั้งแตระดับความคิดเห็น
มากที่สุดถึงระดับความคิดเห็นนอยที่สุด เพื่อใหผูใหขอมูลหลักประมาณคาแนวโนมความสําคัญ
ของคุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขแตละดานและแตละขอคําถาม
ในแบบสอบถามและมีขอคําถามปลายเปดเพื่อใหผูใหขอมูลหลักไดแสดงความคิดเห็นหรือให
ขอเสนอแนะเพิ่มเติมอยางอิสระ ทั้งนี้เพ่ือใชเก็บรวบรวมขอมูลตามเทคนิค EDFR รอบที่ 2 
 แบบสอบถามชุดที่ 2 ครอบคลุมคุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขมีทั้งหมด 7 ดาน รวมทั้งหมด 60 ขอ ดังนี้ 

1. ดานการบริหารจัดการที่ดี   ประกอบดวยคุณลักษณะ  18 ขอ 
2. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร  ประกอบดวยคุณลักษณะ  14 ขอ  
3. ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา   ประกอบดวยคุณลักษณะ    9 ขอ 
4. ดานบุคลากรมีความสุขในงาน  ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
 และผูกพันตอองคการ  
5. ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน  ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
6. ดานความสามารถในการปรับตัวทัน    ประกอบดวยคุณลักษณะ    4 ขอ 
 ตอการเปล่ียนแปลง 
7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม                 ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
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 เกณฑในการใหคะแนนมีดังน้ี 
 คะแนน  5  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสขุภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับมากที่สุด 
 คะแนน  4  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสขุภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับมาก 
  คะแนน  3  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสขุภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับปานกลาง 
 คะแนน  2  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสขุภาพด ี 
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับนอย                                     
 คะแนน  1  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสขุภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับนอยที่สุด 
 ชุดท่ี 3 แบบสอบถาม สรางขึ้นจากการปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของผูใหขอมูลหลักใน
รอบที่ 2 โดยผูวิจัยนําขอมูลที่รวบรวมไดในรอบที่ 2 มาวิเคราะหหาคามัธยฐาน (Median: Md) 
และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile range: IR) ของแตละขอคําถามที่ไดจากความคิดเห็น
ของกลุมผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2 ทั้งหมด 23 คน เพื่อใหผูใหขอมูลหลักยืนยันความเหมาะสมและ
ความสําคัญของคุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ขอคําถามเปน
ลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ คือ ตั้งแตระดับความคิดเห็นมากที่สุดถึง
ระดับความคิดเห็นนอยที่สุด โดยผูวิจัยเพ่ิมตําแหนงของคามัธยฐาน ชวงพิสัยระวางควอไทล และ
ตําแหนงคะแนนที่ผูใหขอมูลหลักแตละคนตอบ รวมทั้งคําตอบเดิมของผูใหขอมูลหลักไดทราบ
ความเหมือนและความแตกตางระหวางคําตอบของตนเองและกลุมผูใหขอมูลหลักทั้งหมด สําหรับ
นํามาใชประกอบการพิจารณาความตองการเพื่อยืนยันการคงไวซึ่งคําตอบเดิมหรือเปล่ียนแปลง
คําตอบใหสอดคลองกับกลุมผูใหขอมูลหลักสวนใหญ เปนการรวบรวมขอมูลตามเทคนิค EDFR 
รอบที่ 3 โดยแบบสอบถามชุดที่ 3 ไดมีการปรับปรุงคุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุขตามขอเสนอแนะของผูใหขอมูลหลักเปนรายดานทั้งหมด 7 ดาน จํานวน        
65 ขอดังนี้ 

1. ดานการบริหารจัดการที่ดี   ประกอบดวยคุณลักษณะ 18 ขอ 
2. ดานการมีความสุขในการทํางานและ  ประกอบดวยคุณลักษณะ   5 ขอ 
 ผูกพันตอองคการของบุคลากร 
3. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร  ประกอบดวยคุณลักษณะ 16 ขอ 
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4. ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร  ประกอบดวยคุณลักษณะ 10 ขอ 
5. ดานการสื่อสารที่เปดเผยชัดเจน  ประกอบดวยคุณลักษณะ  5  ขอ 
6. ดานความสามารถในการปรับตัวทัน  ประกอบดวยคุณลักษณะ  5  ขอ 
 ตอการเปล่ียนแปลง  
7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม  ประกอบดวยคุณลักษณะ  6  ขอ 
  
การแปลความหมายคามัธยฐาน (Median) ดังนี้ 

 คามัธยฐานตั้งแต 4.50-5.00   หมายถึง  ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีระดับ 
    ความสําคัญมากที่สุด 
 คามัธยฐานตั้งแต 3.50-4.49   หมายถึง  ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีระดับ 
    ความสําคัญมาก 
 คามัธยฐานตั้งแต 2.50-3.49   หมายถึง  ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีระดับ 
    ความสําคัญปานกลาง 
 คามัธยฐานตั้งแต 1.50-2.49 หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีระดับ 
                  ความสําคัญนอย 
 คามัธยฐานตั้งแต 1.00-1.49 หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีระดับ 
                                                           ความสําคัญนอยที่สุด 
 พิสัยระหวางควอไทล (Interquartile range) คํานวณหาคาพิสัยระหวางควอไทล      
โดยคํานวณคาความแตกตางระหวางควอไทลที่ 3 กับควอไทลที่ 1 (จุมพล  พูลภัทรชีวิน, 2530      
อางถึงใน ศุภรา อภิญญานนท, 2549 ) โดย 
 IR  ที่มีคามากกวา 1.5 หมายถึง ความคิดเห็นของกลุมผูใหขอมูลหลักไมสอดคลองกัน 
 IR ที่มีคานอยกวาหรือเทากับ 1.5 หมายถึง ความคิดเห็นของกลุมผูใหขอมูลหลัก
สอดคลองกัน 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยนี้ ไดรับการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา และความเที่ยงของ
เครื่องมือที่ใชเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR โดยแฝงอยูในกระบวนการวิจัย กลาวคือ   
ความตรงตามเนื้อหาไดจากการเก็บรวบรวมขอมูลจากผูใหขอมูลหลักโดยตรง ผูใหขอมูลหลักมี
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โอกาสปรับแกสํานวนภาษาและตรวจสอบคําถามของตนเองหลายรอบ นอกจากนี้การใชเทคนิค
การสรุปสะสม (Cumulative summarization technique) ในระหวางการสัมภาษณ ทําใหมีความ
ตรงตามเนื้อหาสูง สวนความเที่ยงของเครื่องมือในการวิจัยนี้อยูที่การใหผูใหขอมูลหลักตอบ
แบบสอบถามซ้ําหลายๆรอบ เพื่อตรวจสอบความเที่ยงแตละรอบวามีการเปล่ียนแปลงหรือไม     
หากคําตอบของผูเชี่ยวชาญสวนใหญคงเดิมไมเปล่ียนแปลง แสดงวามีความเที่ยงสูง (จุมพล      
พูลภัทรชีวิน, 2539) สําหรับการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือทุกชุดของงานวิจัยนี้ ผูวิจัยไดนํา
เครื่องมือที่ใชรวบรวมขอมูลทุกชุดใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบความถูกตอง ความ
ชัดเจน ความเหมาะสมของเครื่องมือกอนนําไปรวบรวมขอมูลจากผูใหขอมูลหลัก สวนการ
พิจารณาคัดเลือกผูใหขอมูลหลัก ผูวิจัยคัดเลือกผูใหขอมูลหลักรวมกับอาจารยที่ปรึกษา โดยใช
เกณฑคุณสมบัติของผูใหขอมูลหลักที่เหมาะสมที่ผานการเห็นชอบจากคณะกรรมการสอบโครงราง
วิทยานิพนธแลว เพื่อใหไดผูใหขอมูลหลักที่มีความเชี่ยวชาญ มีความรูและประสบการณในเรื่องที่
ศึกษามากที่สุด ในการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณ ผูวิจัยไดใหผูใหขอมูลหลักเปน           
ผูกําหนด วัน เวลา และสถานที่นัดหมายตามที่ผูใหขอมูลหลักสะดวก มีการจัดทําขอความในแบบ
สัมภาษณและแบบสอบถามอยางเปนระบบ และใหเวลาในการตอบแบบสอบถามอยางเพียงพอ 
 
การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 
 เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาวิจัยกับกลุมตัวอยางที่เปนมนุษย การวิจัยจึงอาจ
สงผลกระทบตอกลุมตัวอยางได ในการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง ผูวิจัยดําเนินการดังนี้ 

1. ผูวิจัยชี้แจงการพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางโดยการแนะนําตัวเอง ชี้แจงวัตถุประสงคของ
การวิจัย ข้ันตอนการรวบรวมขอมูล ระยะเวลาการวิจัย พรอมชี้แจงใหทราบถึงสิทธิของกลุม
ตัวอยางในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมการวิจัยครั้งนี้โดยไมมีผลตอกลุมตัวอยาง 

2. การรักษาความลับของขอมูลเมื่อไดรับแบบสอบถามกลับคืน ผูวิจัยเก็บขอมูลตางๆ ที่
ไดจากแบบสอบถามไวเปนความลับ และทําลายทิ้งหลังจากวิเคราะหขอมูลเสร็จส้ิน 

3. การวิเคราะหและรายงานผลการวิเคราะหในลักษณะภาพรวม 
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ขั้นตอนการดําเนินการวิจัยและวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยใชเทคนิควิธีการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR เพื่อรวบรวมความคิดเห็น
ที่สอดคลองกับผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข โดยมีข้ันตอนดังนี้ 
 ขั้นเตรียมการ 
 หลังจากโครงรางการวิจัยไดผานการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการ
วิจัยในคน กลุมสหสถาบัน จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ผู วิจัยขอหนังสืออนุมัติบุคลากรเปน
ผูเชี่ยวชาญจากคณบดี คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูเชี่ยวชาญแตละทาน 
และทําหนังสือแสดงความยินยอมในการเขารวมการวิจัยจากผูเชี่ยวชาญ 
 ขั้นดําเนินการ 
 ขั้นที่ 1 ศึกษาและวิเคราะหเอกสารทั้งที่เปนตํารา วารสาร เอกสารวิชาการ และงานวิจัยที่
เก่ียวกับแนวคิดและทฤษฎีของคุณลักษณะองคการสุขภาพดีทั้งในประเทศและตางประเทศ เพ่ือ
นําขอมูลที่ไดจากการศึกษามาสรางเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลจากการทบทวน
วรรณกรรม และนํามาเปนกรอบแนวคิดเบื้องตนสําหรับใชประกอบการสัมภาษณผูใหขอมูลหลัก 
เอกสารที่นํามาศึกษาและวิเคราะหประกอบดวย Gurnaccia (1994), Posner (1976), Randell 
(1998), Veschoor (2003), Grawith et al. (2006), Parson et al. (2006), กอบัว ทัศนภักดิ์ 
(2550)  และบุญพรรษา  วัฒนเมฆินทรกุล (2550) ไดคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
เบื้องตน 8 ดาน คือ ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร ดานการบริหารจัดการที่ดี การพัฒนา
อยางตอเนื่อง ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา ดานความผูกพันตอองคการ ดานการสื่อสารที่ชัดเจน ดาน  
สัมพันธภาพที่ดี ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม นํามาสรางเปนแบบสัมภาษณก่ึงโครงสราง 
เปนคําถามปลายเปด (Open ended questionnaire) ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 2 ขอ แลว
นําแบบสัมภาษณที่สรางขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษา ภายหลังการปรับแกไขแบบสัมภาษณแลว       
จึงนําไปใชเปนหลักในการสัมภาษณผูใหขอมูลหลักตอไป 
 ขั้นที่ 2 กําหนดและคัดเลือกกลุมผูใหขอมูลหลัก โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติผูใหขอมูล
หลักใหเหมาะสมกับปญหาการวิจัย เพ่ือใหไดขอมูลหลักที่มีความรูและประสบการณตรงกับ
ปญหาการวิจัยที่ศึกษาอยางแทจริง และไดจํานวนผูเชี่ยวชาญที่เหมาะสม โดยผูวิจัยใชเกณฑผูให
ขอมูลหลักจํานวน 17 คนขึ้นไป  เพ่ือใหระดับความคลาดเคลื่อนลดลงอยางคงที่และมีความ
คลาดเคลื่อนนอยมาก (Macmillan, 1971 อางถึงใน สุวลี  ทวีบุตร, 2540) แตเพ่ือปองกันการ     
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สูญหายของขอมูล และรักษาระดับการลดลงของความคลาดเคลื่อนของขอมูลใหมีความ
คลาดเคลื่อนใหคงที่นอยที่สุดและสรางความนาเชื่อถือใหกับการวิจัย ผูวิจัยจึงกําหนดผูใหขอมูล
หลักเบื้องตนเปน 24 คน  ผูวิจัยติดตอประสานงานผูใหขอมูลหลักโดยใชวิธีการแนะนําตัวทาง
โทรศัพท ชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับวิธีการวิจัยแบบ EDFR เพื่อขอความรวมมือในการทําวิจัย และ
นัดหมายผูใหขอมูลหลัก หลังจากนั้นจึงติดตอพบผูใหขอมูลหลักโดยการแนะนําตัวและแจง
วัตถุประสงคการวิจัยและวิธีการดําเนินการวิจัย เพื่อใหผูใหขอมูลหลักใหความรวมมือและลง
ลายมือช่ือยินยอมในการเขารวมวิจัย 
 ขั้นที่3  ดําเนินการสัมภาษณผูใหขอมูลหลัก ดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 1 โดยมี
จุดมุงหมายสําคัญเพ่ือรวบรวมความคิดเห็นเกี่ยวกับคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งใชการสัมภาษณเชิงลึก และดําเนินการสัมภาษณผูใหขอมูลหลักดวยแบบ
สัมภาษณก่ึงโครงสราง ใชคําถามปลายเปด โดยใหผูใหขอมูลหลักแสดงความคิดเห็นอยางอิสระ
เก่ียวกับคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข โดยมีการจดบันทึก
ขณะสัมภาษณและขออนุญาตผูใหขอมูลหลักในการบันทึกเทป   การสัมภาษณเปนการสัมภาษณ
แบบมีปฏิสัมพันธ (Interactive interview) ใชเทคนิคการสรุปสะสม (Cumulative summarization 
technique) และไมถามชี้นํา โดยการสัมภาษณในรอบนี้มีผูใหขอมูลหลักสัมภาษณ 24 คน 
จากนั้นสัมภาษณผูใหขอมูลหลัก จํานวน 24 คน ตามขอคําถามที่กําหนดไวในแบบสัมภาษณ ใน
การสัมภาษณผูใหขอมูลหลักแตละทานใชเวลาโดยเฉลี่ย 45-60 นาที ระยะเวลาในการเก็บ
รวบรวมขอมูลรอบที่ 1 ตั้งแตวันที่ 1 ตุลาคม 2553-วันที่ 29 ตุลาคม 2553 รวม 29 วัน 
 ขั้นที่ 4  รวบรวมความคิดเห็นที่ไดจากการสัมภาษณผูใหขอมูลหลักทั้ง 24 ทานมา
วิเคราะหเนื้อหาดวยวิธีการดังนี้ 
  4.1 ถอดเทปที่ผูวิจัยสัมภาษณผูใหขอมูลหลักแตละทาน ขอมูลที่รวบรวมได
จากผูใหขอมูลหลักโดยการสัมภาษณ ในขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 1 
ผูวิจัยนํามาถอดเทปวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) รวมกับกรอบแนวคิดที่ไดจากการ
ทบทวนวรรณกรรมนําไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษา แลวนําเนื้อหาที่ไดมาจัดกลุม(Category) 
จําแนกและจัดหมวดหมูตามคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ใน
แตละดาน 
  4.2 วิเคราะหสรุปความคิดเห็นที่ไดจากการสัมภาษณผูใหขอมูลหลักเพื่อสรุป
เปนคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ในแตละดานและรายขอ
ยอย 
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  4.3 นําเนื้อหาที่ไดจากการวิเคราะหอยางเปนระบบเกี่ยวกับคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข แตละดานและรายขอยอยที่ได เสนออาจารยที่
ปรึกษาตรวจสอบความเหมาะสมและทําการปรับแกไขตามคําแนะนํา  นํามาสรางเปน
แบบสอบถามรอบที่ 2 ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ (Rating scale)ประกอบดวย
คณุลักษณะรายดาน 7 ดานและรายขอจํานวน 60 ขอยอย ดังนี้ 

1. ดานบรหิารจดัการทีด่ ี ประกอบดวยคณุลักษณะ  18 ขอ 
2. ดานการใหความสําคญักับบคุลากร ประกอบดวยคณุลักษณะ  14 ขอ  
3. ดานผูบริหารมภีาวะผูนํา ประกอบดวยคณุลักษณะ    9 ขอ 
4. ดานบคุลากรมีความสุขในงานและ   ประกอบดวยคณุลักษณะ    5 ขอ 
 ผูกพันตอองคการ  
5.  ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชดัเจน ประกอบดวยคณุลักษณะ    5 ขอ 
6.  ดานความสามารถในการปรบัตัวทนั ประกอบดวยคณุลักษณะ    4 ขอ 
    ตอการเปลีย่นแปลง  
7. ดานการดูแลสังคมและสิง่แวดลอม              ประกอบดวยคณุลักษณะ    5 ขอ 

 ขั้นที่ 5 รวบรวมความคิดเห็นของผูใหขอมูลหลัก จํานวน 24 คน ดวยเทคนิค EDFR     
รอบที่ 2 มีจุดมุงหมายเพื่อสงแบบสอบถามใหผูใหขอมูลหลักประเมินคาความสําคัญของ
คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี  กระทรวงสาธารณสุขในแตละดาน  พรอม
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม โดยนําแบบสอบถามที่ไดปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําอาจารยที่ปรึกษาแลว
ไปใหผูใหขอมูลหลักจํานวน 24 คนตามวัน เวลา และสถานที่ ซึ่งผูใหขอมูลหลักไดนัดหมายไว โดย
ผูวิจัยนําแบบสอบถามมอบใหดวยตนเอง ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 9 
พฤศจิกายน 2553 -23 พฤศจิกายน 2553 รวมเวลา 15 วัน  
         ขั้นที่ 6 รวบรวมแบบสอบถามของผูใหขอมูลหลักซึ่งไดจํานวน 23 คน นําผลที่ไดมา
วิเคราะหหาคามัธยฐานและคาพิสัยควอไทล และนําขอเสนอแนะมาวิเคราะหสรุปและปรับปรุง
แกไขตามคําแนะนําของผูใหขอมูลหลักเพ่ือใหคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข ที่นําเสนอใหผูใหขอมูลหลักในรอบที่ 2 มีความชัดเจนมากขึ้น (รายละเอียด
ของคําแนะนําและขอเสนอแนะของผูใหขอมูลหลัก แสดงในภาคผนวก ค) โดยคัดเลือกรายการ
คุณลักษณะโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ตามเกณฑดังนี้ 
  6.1 คามัธยฐานมีคา 3.50 ข้ึนไป แสดงวาความคิดเห็นอยูในระดับมาก 
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  6.2 คาพิสัยระหวางควอไทลไมเกิน 1.50 แสดงวาความคิดเห็นของผูใหขอมูล
หลักนั้นมีความสอดคลองกัน 
 ขั้นที่ 7 นําคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข มา
สรางแบบสอบถามรอบที่ 3 ซึ่งเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ นําเสนอการ
วิเคราะหขอมูลโดยเพ่ิมตําแหนงของคามัธยฐาน (Median : Md)  และคาพิสัยระหวางควอไทล 
(Interquatile Range: IR) ที่วิเคราะหไดแตละดานแตละรายการ เพื่อใหผูใหขอมูลหลักยืนยันการ
คงไวซึ่งคําตอบเดิมหรือเปล่ียนแปลงคําตอบใหสอดคลองกับคําตอบกลุมผูใหขอมูลหลักสวนใหญ 
โดยมีข้ันตอน ดังนี้ 
  7.1 นําแบบสอบถามที่สรางเสร็จแลวเสนอใหอาจารยที่ปรึกษาพิจารณาความ
ถูกตอง ความเหมาะสม ความชัดเจน และทําการปรับแกไขตามคําแนะนํา เพื่อใหแบบสอบถามมี
ความสมบูรณมากที่สุด 
  7.2 นําแบบสอบถามที่ไดปรับปรุงแกไขแลวเสนอใหผูใหขอมูลหลักจํานวน 23 
คนตามวัน เวลา และสถานที่ที่ผูใหขอมูลหลักไดนดัหมายไว โดยผูวิจัยสงแบบสอบถามดวยตนเอง 
ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 1 ธันวาคม 2553-15 ธันวาคม 2553  รวม 15 วัน 
 ขั้นที่ 8 รวบรวมแบบสอบถามรอบที่ 3 ไดแบบสอบถามกลับคืนมา 22 คน จึง
รวบรวมความคิดเห็นของผูใหขอมูลหลักเพื่อวิเคราะหหาคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล ตาม
สูตรที่ใชในการคํานวณ (ภาคผนวก ง.) และแปลผลตามเกณฑที่กําหนด 
 ผลการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 มีความสอดคลอง
กัน และพบวาฉันทามติที่ไดมีการเปลี่ยนแปลงรอยละ  7.94 ไมเกินรอยละ 15 ซึ่งอยูในเกณฑที่
สรุปงานวิจัยได (ภาคผนวก จ.) โดยผูใหขอมูลหลักมีการเปล่ียนแปลงขอมูลมากกวารอยละ 15 มี
จํานวน 4 คนคิดเปนรอยละ 18.18 ซึ่งการเปลี่ยนแปลงดังกลาวเปนการเปลี่ยนแปลงความคิดเห็น
ที่อยูในระดับเดียวกันคือ อยูในระดับมาก (คามัธยฐานมีคา 3.50 ข้ึนไป) ซึ่งถือวาอยูในเกณฑที่
สามารถสรุปงานวิจัยได ดังนั้นผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถามในรอบตอไป ซึ่ง Linstone and 
Turoff (1975 : 278) เสนอวาควรยุติแบบสอบถามในรอบตอไปเมื่อระดับฉันทามติเปลี่ยนแปลง
นอยกวารอยละ 15 รวมระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 3 รอบ ใชระยะเวลา 59 วัน 
 ขั้นที่ 9 การสรุปและอภิปรายผล มีข้ันตอนการดําเนินการดังนี้ 
  9.1 คัดเลือกรายการคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข โดยพิจารณาเกณฑและแปลผลดังนี้ 
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   9.1.1  คามัธยฐานมีคา 3.50 ข้ึนไป แสดงวาความคิดเห็นอยูในระดับ
มาก 
   9.1.2  คาพิสัยระหวางควอไทลไมเกิน 1.50 แสดงวาความคิดเห็นของ
ผูใหขอมูลหลักนั้นมีความสอดคลองกัน 
  9.2 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่ผาน
เกณฑขอ 9.1 ถือวาผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกัน คามัธยฐานไมเปลี่ยนแปลงมากนัก 
พบวาอยูในชวง 4.09-4.74 และคาพิสัยควอไทลมีความสอดคลองกัน อยูในชวง 0.26-0.99 นํา
ขอมูลนั้นมากําหนดเปนคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ซึ่ง
ประกอบดวยคุณลักษณะรายดาน 7 ดาน คุณลักษณะยอย 64 ขอ จาก 65 ขอ เนื่องจาก
คุณลักษณะยอยของการควบคุมและปองกันมิใหน้ําเสียและขยะอันตรายของโรงพยาบาลมี
ผลกระทบตอสุขภาพประชาชน ในดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม พบวาคามัธยฐานในขอนี้ต่ํา
กวา 3.50 (คามัธยฐาน 3.44) และมีคาพิสัยระหวาง ควอไทลเกิน 1.5 (คาพิสัยควอไทล 1.67) ซึ่ง
ไมผานตามเกณฑพิจารณาจึงจําเปนตองตัดคุณลักษณะยอยขอนี้ไป ซึ่งจากการสรุปผล
คุณลักษณะยอยของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขที่ผานเกณฑพิจารณาจึง
ประกอบดวยคุณลักษณะยอย 64 ขอยอย ซึ่งจําแนกเปน 7 ดานดังนี้ 
  1. ดานการบริหารจัดการที่ดี ประกอบดวยคุณลักษณะ  18 ขอ 
  2. ดานการมีความสุขในการทํางานและ ประกอบดวยคุณลักษณะ   5  ขอ  
     ผูกพันตอองคการของบุคลากร 
  3. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร ประกอบดวยคุณลักษณะ  16 ขอ 
  4. ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร ประกอบดวยคุณลักษณะ  10 ขอ 
  5. ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
  6. ดานความสามารถในการปรับตัว ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
                 ทันตอการเปลี่ยนแปลง  
  7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม      ประกอบดวยคุณลักษณะ    5 ขอ 
 สรุประยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลจากผูใหขอมูลหลัก รวมทั้งสิ้น 59 วัน 
โดยในการเก็บรวมขอมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 ใชหลักเกณฑการกําหนดวันตอบกลับแบบสอบถาม
ตามผลการวิจัยที่พบวาอัตราการตอบกลับจะมากในชวง 7 วัน หลังจากสงแบบสอบถาม จึงถือ
เปนเวลามาตรฐานที่เหมาะสม (Navin and Ford, 1976; เจษฎา กิตติสุนทร, 2536 อางถึงใน สุวลี 
ทวีบุตร, 2540) และการสงแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 ในเวลาที่ตางกันจะทําใหเกิดความ



65 
 

 

แตกตางที่จะไดรับ (Weatherman and Seenson,1976 อางถึงใน ตรีชฎา ปุนสําเริง, 2541) ดังนั้น
ผูวิจัยขอความรวมมือในการสงแบบสอบถามรอบที่ 1 และรอบที่ 2 กําหนดกลับคืนภายใน 7 วัน
แตไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาในแตละรอบใชเวลา 15 วัน รวมระยะเวลาในการเก็บรวบรวม
ขอมูลที่เปนสอบถามแตละรอบเปนระยะเวลา 30 วัน 
 
 
 



 บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 จากการที่ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากตํารา บทความวิชาการ และเอกสารงานวิจัย รวมทั้ง
ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญจํานวน 24 ทาน ผูวิจัยไดนําขอมูลมาวิเคราะห และนําเสนอผลการ
วิเคราะหขอมูลในรูปของตาราง จําแนกเปน 3  ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขรายดาน  
 ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะหขอมูลคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขรายขอ    
 
ตอนที่ 1 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 24 คน ซึ่งประกอบดวย ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารกระทรวง
สาธารณสุขจํานวน 2 คน ผูเชี่ยวชาญกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการจํานวน 2 คน 
ผูเชี่ยวชาญกลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคลจํานวน 3 คน ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารโรงพยาบาล
จํานวน 6  ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารการพยาบาลจํานวน 5 คน และผูเชี่ยวชาญกลุมพยาบาลดาน
การปฏิบัติการจํานวน 6 คน ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหเนื้อหาพบวา คุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข รายดาน มีความแตกตางจากคุณลักษณะที่ได
จากการทบทวนวรรณกรรมบาง โดยคุณลักษณะดานการพัฒนาอยางตอเนื่องนั้น ผูเชี่ยวชาญสวน
ใหญใหความคิดเห็นวาควรจัดคุณลักษณะนี้อยูในดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการ
เปลี่ยนแปลง สวนคุณลักษณะดานสัมพันธภาพที่ดีนั้น เนื่องจากมีคุณลักษณะที่เกี่ยวของทั้ง
คุณลักษณะดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน และคุณลักษณะดานบุคลากรมีความสุขในการ
ทํางานและผูกพันตอองคการ  ผู เชี่ยวชาญจึงมีความเห็นวาใหจัดคุณลักษณะดานนี้ เปน
คุณลักษณะยอยโดย ดานสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูมารับบริการและบุคลากรในองคการ จัดใหอยู
ในคุณลักษณะดานบุคลากรมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการ สวนดานสัมพันธภาพ
ที่ดีกับองคการภายนอกจัดใหอยูในคุณลักษณะดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน โดยผูวิจัยขอ
นําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในรูปตารางประกอบความเรียง ดังนี้ 
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ตอนที่ 1.1 ดานการบริหารจัดการที่ดี 
ตารางที่ 4 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1.องคการมีวิสัยทัศนและโครงสรางการทํางาน
ที่ชัดเจน มีการวางแผนเหมาะสม  

1. มีโครงสรางการทํางานและสายการบังคับ
บัญชาที่ชัดเจน สามารถตรวจสอบการบริหาร
จัดการไดและส่ือใหบุคลากรทราบ 

2.มีการจัดหาคณะทํางานที่มีประสิทธิภาพ 2 .  ผู บ ริ หารมี ความเปนมื ออาชีพในการ
บริหารงาน ทําใหองคการมีชื่อเสียงดี เปนที่
ยอมรับจากสังคม 

3 .องคการมีความมั่นคงทางการเงินและ
เศรษฐกิจ 

3.                            - 

4.มีระบบปรับปรุงงานที่ยืดหยุน 4.มีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน 
เพื่อการพัฒนาอยางตอเนื่อง 

5.มีการบริหารงานที่มีประสิทธิภาพ 5. มีการบริหารโปรงใส มีคุณธรรม จริยธรรม 
ยุติธรรม คุมคาและตรวจสอบไดตามหลัก 
ธรรมาภิบาล 

6.                           - 6. มีการประยุกตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมา
ใชการบริหารงาน บนพ้ืนฐานความรูคูคุณธรรม 

7.                          - 7.ใหบริการแกผูรับบริการอยางเทาเทียมกัน 
โ ด ยต อบสนอ ง ค ว ามต อ ง ก า ร ไ ด อ ย า ง
หลากหลาย เหมาะสมกับผูมารับบริการแตละ
คน 

8.                         - 8. มีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสริม ปองกัน 
และฟนฟูสุขภาพผูรับบริการ และมีระบบการรับ
และสงตอกับสถานบริการอื่นๆที่มีประสิทธิภาพ
ตามบริบทของโรงพยาบาล 
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ตอนที่ 1.2 ดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบุคลากร 
 
ตารางที่ 5 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1.บุคลากรมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน มีความ
ไววางใจกัน ชวยเหลือกัน 

1.บุคลากรเห็นคุณคาของกันและกัน ไววางใจ
กัน มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และยินดีชวยเหลือ
ซึ่งกันและกัน 

2. บุคลากรมีความพึงพอใจในงาน ยึดมั่นและ
ซ่ือสัตย 

2. บุคลากรมีทัศนคติที่ดีตองาน มีความพึง
พอใจในงานและคาตอบแทนที่ไดรับ 

3. บุคลากรมีการทํางานเปนทีม 3. บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึ่งใจ
เดียว พรอมทุมเท เสียสละ มีการประสานงานที่
ดี  

4. บุคลากรสามารถละทิ้งพฤติกรรมที่ไมดี และ
ภาคภูมิใจที่เปนสวนหนึ่งขององคการ 

4. บุคลากรรูสึกเปนเจาขององคการ ทํางานโดย
คํานึงถึงประโยชนของผูรับบริการและองคการ
มากกวาประโยชนสวนตน 

5. บุคลากรมีความเต็มใจ ตั้งใจพรอมที่จะใช
ความรูความสามารถสรางผลงานใหองคการ 

5. บุคลากรมีความตั้งใจในการทํางาน ทุมเท
ความรูความสามารถสรางผลงานใหองคการ 
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ตอนที่ 1.3 ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 
 
ตารางที่ 6 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1.มีนโยบายสรางเสริมสุขภาพบุคลากร 1. สงเสริมและสรางเสริมใหบุคลากรมีสุภาพดี

ทั้งรางกาย จิตใจ อารมณ 
2. สนับสนุนใหบุคลากรมีสวนรวมในงาน 2. เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใช

ความรูและทักษะในการออกแบบงาน  และ
ตัดสินใจ แกไขปญหาในการปฏิบัติงาน เพื่อให
เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง 

3.มีการมอบหมายงานที่ เหมาะสมเพื่อให
บุคลากรมีความสมดุลในชีวิตการทํางานและ
ครอบครัว 

3. มุงเนนใหบุคลากรมีความสมดุลในงาน ชีวิต
สวนตัวและครอบครัว 

4.สงเสริมความหลากหลายของบุคลากรโดย
การใหคุณคาและใชประโยชนจากความ
แตกตางของบุคลากร 

4. สงเสริมและสนับสนุนการใหคุณคาและใช
ประโยชนจากความหลากหลายของบุคลากร 

5. สรางระบบยกยองชมเชยหรือใหรางวัลแก
บุคลากรที่เทาเทียมกัน 

5.มีการสรางระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่ 
ปฏิบัติงานดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ 

6. มีการสรางเสริมพลังอํานาจแกบุคลากรและ
ใหบุคลากรมีอิสระในการทํางาน 

6. สรางบรรยากาศการทํางานที่ทําใหบุคลากรมี
ความคิดริเริ่มสรางสรรค กลาแสดงออก 

7.                         - 7. จัดทําบันไดอาชีพที่ชัดเจนเพื่อใหบุคลากร
ทราบโอกาสความกาวหนาในงาน 

8.                          - 8. มีคาตอบแทนที่เพียงพอเหมาะสมกับภาระ
งาน 

9.                         - 9. มีระบบสรรหาและคัดเลือกบุคลากรที่มี
ประสิทธิภาพสูงเขาทํางาน 

10.                       - 10. มีการจัดตั้งหนวยงานเพื่อพัฒนาบุคลากร
อยางเปนรูปธรรม 
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ตอนที่ 1.4 ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร 
 
ตารางที่ 7 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1. มีการบูรณาการและมีแนวคิดแบบภาพรวม 1. มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถวิเคราะหและ

ค า ด ก า รณ  แ น ว โ น ม ส ถ า น ก า รณ ก า ร
เปลี่ยนแปลงตางๆที่อาจเกิดข้ึน 

2.อดทนและเรียนรูจากความผิดพลาดในอดีต 
มีความกลาหาญที่จะยืนหยัดตอสูกับอุปสรรค 

2.                         - 

3. สามารถสรางความมั่นคงตอความผูกพัน
และแรงจูงใจของบุคลากร 

3.มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสาร
ขอมูล ที่ทําใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน 

4.ยึดมั่นในคุณธรรม  4. มีความเมตตา และใชหลักจริยธรรมในการ
ครองใจผูใตบังคับบัญชา 

5.สรางบรรยากาศกระตุนใหบุคลากรมีความคิด
ริเริ่มสรางสรรค 

5. มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจและ
กระตุนใหบุคลากรมีความคิดริเริ่มสรางสรรคใน
การทํางานใหมๆ 

6.                        - 6. สงเสริมการใชจุดแข็ง และพัฒนาจุดออน
ความรูความสามารถบุคลากรแตละคน 

7.                       - 7. สามารถสรางและพัฒนาภาวะผูนําในตัว
ผูใตบังคับบัญชา 
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ตอนที่ 1.5 ดานการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน 
 
ตารางที่ 8 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1. มีการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน 1.มีการสื่อสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา 

กระตือรือรน และเต็มใจใหขอมูล รับฟง และ
แลกเปล่ียนความคิดเห็นกับเพื่อนรวมงาน 

2. มีการส่ือสารสองทาง 2. มีการสื่อสารสองทางอยางชัดเจน โดยมีการ
ติดตามผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ 

3.                           -  3. มีชองทางการติดตอส่ือสารหลายชองทาง
และหลายรูปแบบ 

4.                           - 4. มีการสื่อสารที่ใชทั้งถอยคําและกิริยาที่เปน
มิตรแกผูรับบริการ และบุคลากรทีมสุขภาพ 

5.                           - 5. บุคลากรในองคการมีการสื่อสารที่ดี กับ
องคการอื่น เพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกันและ
พึ่งพาระหวางกันได  
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ตอนที่ 1.6 ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง 
 
ตารางที่ 9 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1. บุคลากรพัฒนาตนเองทั้งความรูและทักษะ
ในการปฏิบัติงาน 

1. บุคลากรเพิ่มขีดความสามารถในการทํางาน 
โดยเรียนรูทักษะใหมๆ และพัฒนาคุณภาพงาน
อยางสม่ําเสมอ 

2. องคการมีนโยบายที่ เพิ่มพูนความรูและ
ทักษะในการปฏิบัติงานแกบุคลากร 

2. ผูบริหารมีความตื่นตัวและเตรียมความพรอม
เพ่ือรับการเปลี่ยนแปลงใหกับบุคลากรอยาง
ตอเนื่อง 

3.                            - 3 .  ผู บ ริ ห า ร มี ไ ห ว พ ริ บ แ ล ะ ไ ว ต อ ก า ร
เปล่ียนแปลงทั้งสภาพสังคม เศรษฐกิจและ
การเมืองที่มีผลกระทบตอองคการ 

4.                           - 4. มีการบริหารงานแบบยืดหยุนสอดคลองกับ
ความตองการ    

5.                          - 5. ผูบริหารมีทัศนคติชิงบวกในการปรับตัวตอ
การเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ และ
การเมืองที่มีผลกระทบตอการปรับตัวของ
องคการ 
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ตอนที่ 1.7 ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม 
 
ตารางที่ 10 แสดงคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่รวบรวมได
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญเปรียบเทียบกับแนวคิดทฤษฎี 
 

คณุลักษณะตามแนวคิดทฤษฎี คณุลักษณะจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 
1. มีสภาพแวดลอมที่เอื้อตอการทํางานและ
ความปลอดภัยของบุคลากรและผูรับบริการ 

1. มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแก
บุคลากรและผูรับบริการ 

2. มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพบุคลากร 2 .มีสภาพแวดล อมที่ ส ง เสริ ม สุขภาพแก
ผูรับบริการ บุคลากรและครอบครัว 

3 . ใหการช วย เหลือแกสั งคมและมีความ
รับผิดชอบตอสังคม ปกปองสิ่งแวดลอม 

3. มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและชุมชนทั้งเรื่อง
สุขภาพและชีวิตความเปนอยู 
สงเสริมใหบุคลากรมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคล
อ่ืนทั้งในและนอกองคการ 
บุคลากรมีวัฒนธรรมองคการในการอนุรักษ
สภาพแวดลอมทั้ งในและบริ เวณรอบนอก
องคการ 
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ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขรายดาน 
 
ตารางที่  11  คามัธยฐาน(Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขรายดาน 
 

คุณลักษณะโรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพดี Md IR ระดับความสําคัญ 
ดานการบริหารจัดการที่ดี 4.74 0.26 มากที่สุด 
ดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการ     
   ของบุคลากร 4.71 0.29 มากที่สุด 
ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 4.69 0.31 มากที่สุด 
ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร 4.66 0.43 มากที่สุด 
ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน 4.35 0.77 มาก 
ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง   4.23 0.74 มาก 
ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม 4.15 0.65 มาก 
  
 จากตารางที่ 11 พบวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 7 ดาน มีคาพิสัยระหวางควอไทล 0.26-0.77  โดย
มีความสําคัญในระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.66-4.74) 4 ดาน   ระดับมาก (คามัธยฐาน
ระหวาง (4.15-4.35) มี 3 ดาน  
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ตอนที่ 3  ผลการวิเคราะหขอมูลคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุขรายขอ  
 
ตารางที่ 12  คามัธยฐาน (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานการ
บริหารจัดการที่ดี จําแนกรายขอ  
 

ดานการบริหารจัดการที่ดี Md IR ระดับความสําคัญ 
มีการกําหนดมาตรฐานการดํา เนินงานเนนความ  
 ปลอดภัยของผูมารับบริการ 

 
4.73 

 
0.27 

 
มากที่สุด 

มีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน เพื่อการ  
 พัฒนาอยางตอเนื่อง 

 
4.73 

 
0.27 

 
มากที่สุด 

มีการบริหารโปรงใส มีคุณธรรม จริยธรรม ยุติธรรม 
 คุมคา และตรวจสอบไดตามหลักธรรมาภิบาล 

 
4.71 

 
0.29 

 
มากที่สุด 

ยึดหลักการบริหารโดยใชขอเท็จจริง จากสถานการณจริง 
   ในการปฏิบัติ เพ่ือหาสาเหตุของปญหา และแกปญหา
 ไดถูกตอง ตรงจุด 

 
 

4.71 

 
 

0.29 

 
 

มากที่สุด 
มีระบบการรักษาคนดีและคนเกงใหคงอยูในโรงพยาบาล 4.71 0.29 มากที่สุด 
มีการประเมินความตองการของผู รับบริการอยาง  
 สม่ําเสมอ 

 
4.68 

 
0.32 

 
มากที่สุด 

มีการจัดการใหผูรับบริการเขาถึงการบริการไดอยาง  
 สะดวก  รวดเร็ว 

 
4.66 

 
0.43 

 
มากที่สุด 

สงเสริม สนับสนุน ใหทุกวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานได  
 ตามมาตรฐานวิชาชีพ 

 
4.63 

 
0.57 

 
มากที่สุด 

มีการจัดการขอมูลของโรงพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 
 และการรักษาความลับ สามารถเขาถึงขอมูลไดเฉพาะ  
 บุคลากรที่เก่ียวของโดยตรง 

 
 

4.61 

 
 

0.66 

 
 

มากที่สุด 
มีการจัดการขอรองเรียนเก่ียวกับการบริการสําหรับผูมา  
 รับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียอยางมี ประสิทธิภาพ 

 
4.61 

 
0.66 

 
มากที่สุด 
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ตารางที่ 12  (ตอ) 
ดานการบริหารจัดการที่ดี Md IR ระดับความสําคัญ 

ใหการบริการแก ผู รับบริการอยางเทาเทียมกัน  โดย  
 ตอบสนองความตองการไดอยางหลากหลายและ  
 เหมาะสมกับวัฒนธรรมของผูมารับบริการแตละคน 

 
 

4.58 

 
 

0.73 

 
 

มากที่สุด 
มีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสริม ปองกัน และฟนฟู  
 สุขภาพผูรับบริการ และมีระบบการรับและสงตอกับ  
 สถานบริการอ่ืนๆ  ที่มีประสิทธิภาพตามบริบทของ 
 โรงพยาบาล 

 
 

4.58 

 
 

0.99 

 
 

มากที่สุด 
มีโครงสรางการทํางานและสายการบังคับบัญชาที่ชัดเจน  
 สามารถตรวจสอบการบริหารจัดการไดและสื่อสารให  
 บุคลากร ทราบ 

 
 

4.54 

 
 

0.72 

 
 

มากที่สุด 
มีการออกแบบองคการโดยการจัดโครงสรางสายงานให    
   สอดคลองกับ วิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของ       
   องคการ 

 
 

4.54 

 
 

0.72 

 
 

มากที่สุด 
ผูบริหารมีความเปนมืออาชีพในการบริหารงาน ทําให    
   องคการมีชื่อเสียงดี เปนที่ยอมรับจากสังคม 

 
4.50 

 
0.80 

 
มากที่สุด 

มีการประยุกตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใชในการ    
   บริหารงาน ทั้ง ความมีเหตุผล ความพอประมาณ และ      
   การสรางภูมิคุมกัน ที่ดีบนพื้นฐานความรูคูคุณธรรม 

 
 

4.50 

 
 

0.75 

 
 

มากที่สุด 
มีการจัดการความรู  โดยจัดเวทีการแลกเปลี่ยนเรียนรู
 ในองคการ เพื่อใหบุคลากรไดมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู
 ซึ่งกันและกัน 

 
 

4.27 

 
 

0.76 

 
 

มาก 
มียุทธศาสตรในการบริหารงานที่โดดเดนและแตกตางจาก  
 องคการอ่ืน เพื่อใหสามารถแขงขันกับทุกองคการได 

 
4.09 

 
0.65 

 
มาก 

 
 จากตารางที่ 12 พบวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข      
ดานการบริหารจัดการที่ดี ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด18 ขอ โดยมีคาพิสัย
ระหวางควอไทล 0.27-0.75 โดยมีความสําคัญระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.50-4.73) 
จํานวน 16 ขอ และความสําคัญระดับมาก (คามัธยฐานระหวาง 4.09-4.27) จํานวน 2 ขอ 
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ตารางที่  13  คามัธยฐาน  (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล  (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเช่ียวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานการมี
ความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการ จําแนกรายขอ  
 

ดานการมีความสุขในการทํางานและผกูพันตอ
องคการของบุคลากร 

Md IR ระดับความสําคัญ 

บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึ่งใจเดียว พรอม  
 ทุมเทเสียสละ มีการประสานงานที่ดี ทําใหผลงานของ  
 องคการดี 

 
4.75 

 
0.25 

 
มากที่สุด 

บุคลากรรูสึกเปนเจาขององคการ ทํางานโดยคํานึงถึง  
 ประโยชนของผู รับบริการและองคการมากกว า  
 ประโยชนสวนตน    

 
4.74 

 
0.26 

 
มากที่สุด 

บุคลากรมีความตั้งใจในการทํางาน   ทุมเทความรู  
 ความสามารถสรางผลงานใหองคการ 

 
4.71 

 
0.29 

 
มากที่สุด 

บุคลากรเห็ นคุณค าของกันและกัน   ไว วางใจกัน  
 มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และยินดีชวยเหลือซ่ึงกันและกัน 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

บุคลากรมีทัศนคติที่ดีตองาน มีความพึงพอใจในงานและ 
   คาตอบแทนที่ไดรับ 

 
4.66 

 
0.41 

 
มากที่สุด 

  
 จากตารางที่ 13 พบวา คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข    
ดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบุคลากร มีความคิดเห็นสอดคลองกัน
ทั้งหมด 5 ขอ โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล (0.25-0.41) และทั้ง 5 ขอมีความสําคัญในระดับ    
มากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.66- 4.75) 
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ตารางที่  14  คามัธยฐาน  (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานการให
ความสําคัญกับบุคลากร จําแนกรายขอ  
 

ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร Md IR ระดับความสําคัญ 
สงเสริม  และสรางเสริมใหบุคลากรมีสุขภาพที่ดีทั้ง
 รางกาย จิตใจและอารมณ 

 
4.73 

 
0.27 

 
มากที่สุด 

เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใชความรูและ  
 ทักษะในการออกแบบงาน และตัดสินใจ แกไขปญหา
 ในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง   

 
 

4.71 

 
 

0.29 

 
 

มากที่สุด 
มีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงานอยาง  
 เพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน 

 
4.71 

 
0.29 

 
มากที่สุด 

มีการมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถและ  
 ความถนัดของแตละบุคคล 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

มีการจัดทําบันไดอาชีพที่ชัดเจนเพื่อใหบุคลากรทราบ  
 โอกาสความกาวหนาในงาน 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

เปดโอกาสใหบุคลากรมีโอกาสเพิ่มพูนความรูและทักษะ  
 ในการปฏิบัติงานตามความเหมาะสม 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

มีระบบการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรที่มีประสิทธิภาพ  
   สูงเขาทํางาน 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

มีการจัดปฐมนิเทศและสอนงานแกบุคลากรใหม เพื่อ
 ปรับทัศนคติและปลูกฝงวัฒนธรรมองคการในการ
 ทํางานของหนวยงาน 

 
 

4.69 

 
 

0.31 

 
 

มากที่สุด 
มีการจัดอัตรากําลังที่ เ พียงพอตอภาระงานเพื่อให
 บุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการทํางานที่ดี 

 
4.66 

 
0.41 

 
มากที่สุด 

มุงเนนใหบุคลากรมีความสมดุลในงาน ชีวิตสวนตัวและ 
    ครอบครัว 

 
4.63 

 
0.53 

 
มากที่สุด 

สงเสริมและสนับสนุนการใหคุณคาและใชประโยชนจาก
 ความหลากหลายของบุคลากร  

 
4.63 

 
0.53 

 
มากที่สุด 
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ตารางที่ 14  (ตอ) 
ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร Md IR ระดับความสําคัญ 

สงเสริมและสรางบรรยากาศการทํางานที่ทําใหบุคลากร 
 มีความคิดริเริ่มสรางสรรค กลาแสดงออก 

 
4.61 

 
0.66 

 
มากที่สุด 

มีการสรางระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่ปฏิบัติงาน  
 ดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ 

 
4.61 

 
0.66 

 
มากที่สุด 

มีการจัดระบบสวัสดิการที่ดีแกบุคลากรและครอบครัว  4.58 0.68 มากที่สุด 
ใหการสนับสนุนและจัดสรรอุปกรณและเทคโนโลยีที่  
 สําคัญอยางเพียงพอเพ่ือใหบุคลากรทํางานไดดวย
 ความสะดวก รวดเร็ว และชวยลดภาระงานที่ไมสําคัญ 

 
 

4.41 

 
 

0.82 

 
 

มาก 
มีการจัดตั้งหนวยงานเพื่อพัฒนาบุคลากรอยางเปน  
 รูปธรรม 4.27 0.76 มาก 
  
 จากตารางที่ 14 พบวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข     
ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด16 ขอ โดยมี
คาพิสัยระหวางควอไทล 0.27-0.82 โดยมีความสําคัญระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.58-
4.73) จํานวน 14 ขอ และความสําคัญระดับมาก (คามัธยฐานระหวาง 4.27-4.41) จํานวน 2 ขอ 
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ตารางที่  15  คามัธยฐาน  (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล  (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเช่ียวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานการมี
ภาวะผูนําของผูบริหาร จําแนกรายขอ  
 

ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร Md IR ระดับความสําคัญ 
สามารถจัดโครงสรางระบบการทํางานที่เอ้ือตอการบรรลุ  
 วิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาล 

 
4.74 

 
0.26 

 
มากที่สุด 

มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจและกระตุนให
 บุคลากรมีความริเริ่มสรางสรรคในการทํางานใหมๆ 

 
4.73 

 
0.27 

 
มากที่สุด 

สรางแรงบันดาลใจใหกับผูใตบังคับบัญชาใชความรู  
 ความสามารถทุมเทสรางสรรคงานอยางเต็มที่ เพ่ือ
 สรางชื่อเสียงใหกับองคการ 

 
 

4.71 

 
 

0.29 

 
 

มากที่สุด 
มีความเมตตา และใชหลักจริยธรรมในการครองใจ  
 ผูใตบังคับบัญชา 

 
4.71 

 
0.29 

 
มากที่สุด 

มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสารขอมูลที่ทําให
 บุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถวิเคราะหและคาดการณ  
 แนวโนมสถานการณการ เปลี่ ยนแปลงต า งๆที่ 
 อาจเกิดขึ้นกับหนวยงานในอนาคตไดอยางแมนยํา 

 
 

4.66 

 
 

0.41 

 
 

มากที่สุด 
มีความสามารถในการสอนงาน ใหคําแนะนํา และเปนที่  
 ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพื่อใหบุคลากรคิดเปนและ  
 แกปญหาในการทํางานได 

 
 

4.61 

 
 

0.62 

 
 

มากที่สุด 
ส ง เสริ มการใช จุ ดแข็ งและพัฒนาจุ ดอ อนความรู
 ความสามารถบุคลากรแตละคน 

 
4.61 

 
0.62 

 
มากที่สุด 

สาม า ร ถส ร า ง แล ะพัฒนาภาว ะผู นํ า ใ นตั ว ข อ ง  
 ผูใตบังคับบัญชา 4.53 0.73 มากที่สุด 
ไมครอบงําหรือชี้นําความคิดของผูใตบังคับบัญชา 4.50 0.75 มากที่สุด 
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 จากตารางที่ 15 พบวา คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข    
ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร มีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 10 ขอ โดยมีคาพิสัย
ระหวางควอไทล 0.26-0.75 และทั้ง 5 ขอมีความสําคัญในระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 
4.50- 4.74) 
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ตารางที่  16  คามัธยฐาน  (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานสื่อสารที่
เปดเผยและชัดเจน จําแนกรายขอ  
 

ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน Md IR ระดับความสําคัญ 
มีการสื่อสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรน 
 และเต็มใจใหขอมูล รับฟง และแลกเปลี่ยนความ
 คิดเห็นกับเพื่อนรวมงาน 

 
4.68 

 
0.32 

 
มากที่สุด 

มีการสื่อสารสองทางอยางชัดเจน โดยมีการติดตาม  
 ผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ 

 
4.68 

 
0.32 

 
มากที่สุด 

มีชองทางการติดตอส่ือสารหลายชองทาง และหลาย  
 รูปแบบเชน  มีประกาศ  การประชุมทางเครือขาย  
 อินเตอรเน็ต เปนตน                                                    

 
4.61 

 
0.66 

 
มากที่สุด 

มีการสื่อสารที่ใชทั้งถอยคํา และกิริยาที่ เปนมิตรแก  
 ผูรับบริการ  และบุคลากรในทีมสุขภาพ 

 
4.54 

 
0.72 

 
มากที่สุด 

บุคลากรในองคการมีการสื่อสารที่ดีกับองคการอื่น เพื่อ  
 สรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และพึ่งพาระหวางกันได 

 
4.42 

 
0.77 

 
มาก 

  
จากตารางที่ 16 พบวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข     

ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 5 ขอ โดยมี
คาพิสัยระหวางควอไทล 0.32-0.77 โดยมีความสําคัญระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.54-
4.68) จํานวน 4 ขอ และความสําคัญระดบัมากจํานวน 1 ขอ (คามัธยฐาน 4.42)  
 
 
 
 
 



 
 

83

ตารางที่ 17  คามัธยฐาน (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดาน
ความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง  จําแนกรายขอ  
 

ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการ
เปล่ียนแปลง 

Md IR ระดับความสําคัญ 

ผู บริหารมีทัศนคติ เชิ งบวกในการปรับตั วตอการ  
 เปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองที่มี  
 ผลกระทบตอการปรับตัวขององคการ 

 
 

4.72 

 
 

0.28 

 
 

มากที่สุด 
บุคลากรเพิ่มขีดความสามารถในการทํางาน โดยเรียนรู  
 ทักษะใหมๆ และพัฒนาคุณภาพงานอยางสม่ําเสมอ  
 เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต 

 
 

4.71 

 
 

0.29 

 
 

มากที่สุด 
องคการมีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับความ  
 ตองการการบริการของสังคมและชุมชน 

 
4.69 

 
0.31 

 
มากที่สุด 

ผูบริหารมีความตื่นตัวและเตรียมความพรอมเพื่อรับการ  
 เปลี่ยนแปลงใหกับบุคลากรอยางตอเนื่อง เชน การ  
 ฝกอบรม  การปรับกระบวนการทํางาน 

 
 

4.68 

 
 

0.32 

 
 

มากที่สุด 
ผูบริหารมีไหวพริบและไวตอการเปลี่ยนแปลงทั้งสภาพ  
 สังคม เศรษฐกิจและการเมืองที่มีผลกระทบตอองคการ 

 
4.66 

 
0.41 

 
มากที่สุด 

 
 จากตารางที่ 17 พบวา คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปล่ียนแปลง มีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด        
5 ขอ โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล 0.28-0.41 และทั้ง 5 ขอมีความสําคัญในระดับมากที่สุด 
(คามัธยฐานระหวาง 4.66- 4.72) 
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ตารางที่ 18  คามัธยฐาน (Md) และคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของความคิดเห็นของ
ผูเชี่ยวชาญที่มีตอคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ดานการดูแล
สังคมและสิ่งแวดลอม  จําแนกรายขอ  
 

ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม Md IR ระดับความสําคัญ 
มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแกบุคลากร
 และผูรับบริการ 

 
4.73 

 
0.27 

 
มากที่สุด 

มีสภาพแวดลอมที่ ส ง เสริมสุขภาพแก ผู รับบริการ 
 บุคลากรและครอบครัว 

 
4.66 

 
0.41 

 
มากที่สุด 

สงเสริมใหบุคลากรมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทั้งใน  
 องคการและนอกองคการ 

 
4.58 

 
0.68 

 
มากที่สุด 

บุคลากรมีวัฒนธรรมองคการในการอนุรักษสภาพแวดลอม
 ทั้งในองคการและบริเวณรอบนอกองคการ 

 
4.58 

 
0.68 

 
มากที่สุด 

มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและชุมชนทั้งเรื่องสุขภาพและ 
   ชีวิตความเปนอยู 

 
4.23 

 
0.74 

 
มาก 

  
จากตารางที่ 18 พบวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 

ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันทั้งหมด 5 ขอ โดยมีคา
พิสัยระหวางควอไทล 0.27-0.74 โดยมีความสําคัญระดับมากที่สุด (คามัธยฐานระหวาง 4.58-
4.73) จํานวน 4 ขอ และความสําคัญระดับมาก (คามัธยฐาน 4.23) จํานวน 1 ขอ 
 
 
 
 
 
 



    บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Future Research 
(EDFR) เพ่ือรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทามติของผูใหขอมูลหลัก 6 กลุมคือ ผูเชียวชาญกลุม
ผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข ผูเชี่ยวชาญกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ ผูเชี่ยวชาญกลุม
นักบริหารทรัพยากรบุคคล ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารโรงพยาบาล ผูเชี่ยวชาญกลุมผูบริหารการ
พยาบาล และผูเชี่ยวชาญกลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ รอบที่ 1 จํานวน 24 คน รอบที่ 2 
จํานวน 23 คน และรอบที่ 3 จาํนวน 22 คน 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคือ แบบสัมภาษณก่ึงโครงสราง และแบบสอบถาม รวบรวม
ขอมูลนาน 59 วัน วิเคราะหขอมูลโดยใชคามัธยฐานและคาพิสัยควอไทล 
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย 7 ดาน 
จํานวนขอยอย 64 ขอยอย สรุปไดดังนี้ 
 
 1. คุณลักษณะดานการบริหารจัดการที่ดี   เปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาล
รัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุด จํานวน 
16 ขอ ความสําคัญระดับมาก จํานวน 2 ขอ คือ มีการบริหารจัดการที่ดีตามหลักธรรมาภิบาล ใน
การบริหารโปรงใส มีคุณธรรม จริยธรรม ยุติธรรม คุมคาและตรวจสอบได โดยมีโครงสรางการ
ทํางานที่ ชัดเจน สอดคลองกับวิสัยทัศน สามารถตรวจสอบได มีการกําหนดมาตรฐานการ
ดําเนินงานเนนความปลอดภัยของผูรับบริการ มีการจัดการใหผูรับบริการเขาถึงการบริการไดอยาง
สะดวกรวดเร็ว ใหการบริการที่เทาเทียมกัน โดยตอบสนองความตองการไดอยางหลากหลาย
เหมาะสมกับวัฒนธรรมของผูมารับบริการแตละคน มีการประเมินความตองการของผูรับบริการ 
และมีการจัดการขอรองเรียนที่มีประสิทธิภาพ โดยมีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน
อยางสม่ําเสมอรวมกับการบริหารขอเท็จจริง มีระบบรับและสงตอกับสถานบริการอื่นๆ ที่มี
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ประสิทธิภาพตามบริบทของโรงพยาบาล ผูบริหารมีความเปนมืออาชีพในการบริหารงาน มีการนํา
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงในการบริหารงาน มีระบบที่สงเสริมและสนับสนุนใหทุกวิชาชีพสามารถ
ปฏิบัติงานไดตามมาตรฐานวิชาชีพ โดยการจัดการความรู เพ่ือใหบุคลากรมีความรูบนพ้ืน
ฐานความรูคูคุณธรรม ทําใหองคการมีชื่อเสียงดเีปนที่ยอมรับกับสังคม  
 
 2. คุณลักษณะดานความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบุคลากร 
เปนคุณลักษณะสําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขประกอบดวย
คุณลักษณะที่มีระดับความสําคัญมากที่สุด 5 ขอ คือ  บุคลากรมีการทํางานเปนทีมมีน้ําหนึ่งใจ
เดียวกัน เห็นคุณคาของกันและกัน ไววางใจกัน มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และยินดีชวยเหลือซ่ึงกัน
และกัน พรอมทุมเทเสียสละมีการประสานงานที่ดี มีทัศนคติที่ดีตองาน มีความพึงพอใจในงาน
และคาตอบแทนที่ไดรับ มีความตั้งใจในการทํางานพรอมทุมเทความรูความสามารถสรางผลงาน
ใหกับองคการ มีความผูกพันตอองคการจนรูสึกวาเปนเจาขององคการ ทํางานโดยคํานึงถึง
ประโยชนของผูรับบริการและองคการมากกวาประโยชนสวนตน 
 
 3.  คุณลักษณะดานการใหความสําคัญกับบุคลากร  เปนคุณลักษณะสําคัญของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญ     
มากที่สุดจํานวน 14 ขอ สําคัญมากจํานวน 2 ขอ คือ องคการใหความสําคัญกับบุคลากรในการที่จะ
สงเสริมใหบุคลากรมีคุณภาพชีวิตที่ดี โดยสงเสริมและสรางเสริมใหบุคลากรมีสุขภาพที่ดี  ทั้งรางกาย 
จิตใจและอารมณ  เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในงานโดยการใชความรูและทักษะในการ
ออกแบบงาน และตัดสินใจแกไขปญหาในการปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง      
มีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงานอยางเพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน มีการ
มอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถและความถนัดของแตละบุคคล  มีการจัดทําบันได
อาชีพที่ชัดเจนเพื่อใหรับทราบโอกาสความกาวหนาในงาน เปดโอกาสใหบุคลากรมีโอกาสเพิ่มพูน
ความรูและทักษะในการปฏิบัติงาน มีระบบการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรที่มีประสิทธิภาพสูง
เขาทํางาน    มีการจัดอัตรากําลังที่เพียงพอตอภาระงานและจัดสรรอุปกรณที่เพียงพอ สงเสริมและ
สนับสนุนใหบุคลากรมีความสมดุลในงาน ชีวิตสวนตัวและครอบครัว สนับสนุนการใหคุณคาและ
ใชประโยชนจากความหลากหลายของบุคลากรโดยมีการสงเสริมและสรางบรรยากาศการทํางานที่
ทําใหบุคลากรมีความคิดริเริ่มสรางสรรค    กลาแสดงออก สรางระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่
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ปฏิบัติงานดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ รวมทั้งจัดระบบสวัสดิการที่ดีแกบุคลากรและ
ครอบครัว  
 
 4. คุณลักษณะการมีภาวะผูนําของผูบริหาร  เปนคุณลักษณะสําคัญของโรงพยาบาล
รัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุด จํานวน 
10 ขอ คือ ผูบริหารมีความเปนผูนําที่สามารถสรางระบบการทํางานเอื้อตอการบรรลุวิสัยทัศน 
คานิยมของโรงพยาบาล มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจสรางแรงบันดาลใจและกระตุนให
บุคลากรมีความริเริ่มสรางสรรคในการทํางานใหมๆ เพ่ือสรางชื่อเสียงใหกับองคการ มีความเมตตา
และใชหลักจริยธรรมในการครองใจผูใตบังคับบัญชา มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสาร
ขอมูลที่ทําใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน สามารถวิเคราะหและคาดการณแนวโนม สถานการณ
การเปล่ียนแปลงตางๆ ที่อาจเกิดขึ้นกับหนวยงานในอนาคตไดอยางแมนยํา มีความสามารถใน
การสอนงาน ใหคําแนะนํา และเปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพ่ือใหบุคลากรคิดเปน และ
แกปญหาในการทํางานได สงเสริมการใชจุดแข็งและพัฒนาจุดออนของบุคลากรแตละคน รวมทั้ง
สามารถสรางและพัฒนาภาวะผูนําใหกับผูใตบังคับบัญชา 
 
 5. คุณลักษณะดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน เปนคุณลักษณะสําคัญของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญ     
มากที่ สุด จํานวน  5 ขอ   คือ มีการสื่อสารทั้งภายในและภายนอกองคการอยางเปดเผย
ตรงไปตรงมาเพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน บุคลากรเต็มใจใหขอมูล รับฟง และแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นกับเพ่ือนรวมงาน  โดยมีการติดตามผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ มีชองทางการ
ติดตอสื่อสารหลายชองทาง และหลายรูปแบบในลักษณะที่เปนมิตรแกผูรับบริการ ทีมสุขภาพและ
บุคลากรอื่นทั้งในและนอกองคการเพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน สามารถพึ่งพาระหวางกันได 
 
 6. คุณลักษณะดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปล่ียนแปลง           
เปนคุณลักษณะสําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย
คุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุด จํานวน 5 ขอ  คือ ผูบริหารมีทัศนคติเชิงบวกในการปรับตัว
ตอการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองที่มีผลกระทบตอองคการ  มีความตื่นตัว
และเตรียมความพรอมเพ่ือรับการเปล่ียนแปลงใหกับบุคลากรอยางสม่ําเสมอ บุคลากรเพ่ิมขีด
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ความสามารถในการทํางาน โดยเรียนรูทักษะใหมๆ และพัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่อง  รวมทั้ง
องคการมีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับความตองการการบริการของสังคมและชุมชน 
 
 7. คุณลักษณะดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม เปนคุณลักษณะสําคัญของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมาก
ที่สุด จํานวน 5 ขอ  คือ องคการมีความรับผิดชอบในการดําเนินงานที่จะสรางสภาพแวดลอมใน
การทํางานที่ปลอดภัย สรางสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพแกบุคลากรและผูรับบริการ โดยมีการ
สรางวัฒนธรรมองคการในการอนุรักษสภาพแวดลอมทั้งในองคการและบริเวณรอบนอกองคการ 
รวมทั้งมีการสงเสริมใหบุคลากรมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทั้งในองคการและนอกองคการ โดย
มีกิจกรรมเชิงปฏิสัมพันธเพื่อชวยเหลือสังคมและชุมชนทั้งทางดานสุขภาพและชีวิตความเปนอยู 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 
 ผลการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยนํามาอภิปรายผลการวิจัยตามลําดับ ดังนี้ 
 
 1. ดานการบริหารจัดการที่ดี 
  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดาน
การบริหารจัดการที่ดี เปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 16 ขอ ความสําคัญมาก    
2 ขอ คือ มีการบริหารจัดการที่ดีตามหลักธรรมาภิบาล ในการบริหารโปรงใส มีคุณธรรม จริยธรรม 
ยุติธรรม คุมคาและตรวจสอบได โดยมีโครงสรางการทํางานที่ชัดเจน สอดคลองกับวิสัยทัศน 
สามารถตรวจสอบได มีการกําหนดมาตรฐานการดําเนินงานเนนความปลอดภัยของผูรับบริการ มี
การจัดการใหผูรับบริการเขาถึงการบริการไดอยางสะดวกรวดเร็ว ใหการบริการที่เทาเทียมกัน โดย
ตอบสนองความตองการไดอยางหลากหลายเหมาะสมกับวัฒนธรรมของผูมารับบริการแตละคน มี
การประเมินความตองการของผูรับบริการ และมีการจัดการขอรองเรียนที่มีประสิทธิภาพ โดยมีการ
ติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอรวมกับการบริหารขอเท็จจริง มีระบบรับ
และสงตอกับสถานบริการอื่นๆที่มีประสิทธิภาพตามบริบทของโรงพยาบาล ผูบริหารมีความเปน
มืออาชีพในการบริหารงาน มีการนําปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงในการบริหารงาน มีระบบที่สงเสริม
และสนับสนุนใหทุกวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานไดตามมาตรฐานวิชาชีพ โดยการจัดการความรู
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เพื่อใหบุคลากรมีความรูบนพื้นฐานความรูคูคุณธรรม ทําใหองคการมีช่ือเสียงดีเปนที่ยอมรับกับ
สังคม  
 อภิปรายไดวาโรงพยาบาลรัฐตองมีการกํากับดูแลองคการที่ดีตามเจตนารมณของ
รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2550 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผนดิน 
พ.ศ. 2550 พระราชกฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี พ.ศ. 2546 
รวมทั้งมีการบริหารที่สอดคลองกับเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (Public Sector 
Management Quality Award) เปนแนวทางที่รัฐบาลไดมุงพัฒนาระบบราชการเพื่อใหหนวยงาน
ภาครัฐปรับปรุงการทํางาน ยกระดับการบริหารจัดการ โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีการพัฒนาและ
ปรับปรุงงานเพื่อใหไดมาตรฐานมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล โดยใหการบริการประชาชน
ดวยความเสมอภาค รวดเร็ว เปนธรรม มีความปลอดภัย มีความพึงพอใจ และเขาถึงบริการ
สุขภาพไดอยางทั่วถึง จัดระบบและสรางกลไกที่สนับสนุนใหการบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ
และไดมาตรฐาน โดยมีคุณภาพเปนหัวใจของการบริการของทุกหนวยงาน ทุกหนวยงานตอง
ปรับปรุงการบริหารองคการ ผูบริหารตองมีการวางแผนการใชทรัพยากรที่มีอยูอยางจํากัดใหเกิด
ประโยชนสูงสุด เกิดความคุมคาคุมทุน รวมทั้งตองมีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน
เพื่อการพัฒนาอยางตอเนื่อง  เพื่อใหเกิดผลอยางเปนรูปธรรม และสงผลใหโรงพยาบาลรัฐทํางาน
ไดอยางมีประสิทธิภาพ (นิสดารก เวชยานนท, 2550: 89-90)  
 นอกจากนี้โรงพยาบาลรัฐตองมีการปรับปรุงคุณภาพใหเกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล 
ในทุกกระบวนการ ทุกหนวยงาน เนนการมีสวนรวมของบุคลากร ผูรับบริการ ผูมีสวนไดสวนเสีย
ทุกภาคสวน รวมถึงการปลูกฝงจิตสํานึกของคนทํางาน เนนคนใหมีความรูและมีคุณธรรมตาม
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง เพื่อใหองคการมีภูมิคุมกัน สามารถเติบโตไดอยางย่ังยืน (จงกลนี   
สายะบุตร และคณะ,2553)  การปรับปรุงประสิทธิภาพดังกลาว โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีการบริหาร
จัดการที่ดีตามหลักธรรมาภิบาลภายใตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง ดวยเหตุเพราะหลักการดังกลาว
จะชวยสรางสรรคและสงเสริมองคการใหมีศักยภาพและประสิทธิภาพ บุคลากรตางทํางานอยาง
ซ่ือสัตยสุจริตและขยันหมั่นเพียร ทําใหผลประกอบการขององคการขยายตัว นอกจากนี้แลวยังทํา
ใหบุคคลภายนอกที่เก่ียวของ ศรัทธาและเชื่อมั่นในองคการ ซึ่งจะทําใหเกิดการพัฒนาอยางย่ังยืน 
(ผองพรรณ  เจียรวิริยะพันธ, 2554) โรงพยาบาลรัฐจึงจะเปนองคการที่มีความแข็งแรง สามารถอยู
รอดไดในสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงไป ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา 
คุณลักษณะดานการบริหารจัดการที่ดีเปนดานที่มีความสําคัญเปนอันดับหนึ่งของคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
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 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการบริหารจัดการทีดีผูเชี่ยวชาญใหความเห็น
สอดคลองกันในคุณลักษณะยอยการกําหนดมาตรฐานการดําเนินงานเนนความปลอดภัยของผูมา
รับบริการ  และมีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน เพื่อการพัฒนาอยางตอเนื่อง            
(ตารางที่ 12) มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 4.73) อภิปรายไดวาจากการเปลี่ยนแปลงดาน
นโยบายและกฎหมายที่เก่ียวกับการบริการสาธารณสุขตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย  
2550 ไดมีการกําหนดอยางชัดเจนเกี่ยวกับสิทธิดานสุขภาพประชาชน โดยรัฐจะตองมีหนาที่
จัดบริการสุขภาพพื้นฐานที่จําเปนที่มีคุณภาพอยางทั่วถึง เทาเทียม เปนธรรม (สภาการพยาบาล, 
2552) โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีการจัดทํามาตรฐานที่เนนกระบวนการทํางานและการดูแลผูปวยที่
ไดมาตรฐานเพื่อใหผูปวยไดรับการบริการดวยความปลอดภัย มีประสิทธิภาพ ไดมาตรฐาน 
คุมครองสิทธิผูบริโภค โดยตอบสนองตอความตองการของบุคคล ครอบครัว และชุมชน มีการ
จัดทํามาตรฐานการดําเนินงานที่เนนความปลอดภัยของผูรับบริการ มีกระบวนการการจัดการใน
คลินิกที่เหมาะสม การบริหารความเสี่ยงที่ดีพอ และการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง ดวยการนํา
แนวปฏิบัติตามมาตรฐานแตละวิชาชีพมาดําเนินการ เพ่ือการพัฒนามาตรฐานใหทันสมัย
สอดคลองกับผูปวย  โดยยึดผูปวยเปนศูนยกลางมีการดูแลรักษาพยาบาลครอบคลุม กาย จิต 
วิญญาณ และสังคม (เพ็ญจันทร  แสนประสาน และคณะ, 2548) เพื่อใหผูรับบริการหรือผูปวยที่
เขารับการรักษาในโรงพยาบาลไดรับการดูแลที่ปลอดภัย ลดความเสี่ยงในสถานที่ทํางาน นําไปสู
การบริการที่มีคุณภาพมากขึ้น นอกจากนี้การติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงานอยางตอเนื่อง 
จะทําใหองคการมีการพัฒนา มองเห็นถึงโอกาสพัฒนาเพ่ือใหองคการมีความกาวหนามากขึ้น 
คุณลักษณะยอยนี้จึงเปนคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดในดานการบริหารจัดการที่ดี 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการบริหารจัดการที่ดี พบวาคุณลักษณะยอย
ของการมีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสริม ปองกันและฟนฟูสุขภาพผูรับบริการ และมีระบบการ
รับและสงตอกับสถานบริการอื่นๆที่มีประสิทธิภาพตามบริบทของโรงพยาบาล ผูเชี่ยวชาญให
ความเห็นสอดคลองนอยกวาประเด็นอื่นๆ (คาพิสัยควอไทล 0.99) เนื่องจากผูเชี่ยวชาญแตละทาน
มีมุมมองตางกันเนื่องจาก โรงพยาบาลรัฐที่บริหารงานภายใตกระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย
โรงพยาบาลระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ ซึ่งมีขอบเขตความรับผิดชอบและหนาที่ตางกัน 
การที่โรงพยาบาลในระดับปฐมภูมิจะมีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสริม ปองกัน และฟนฟูสุขภาพ
ผูรับบริการนั้นบางครั้งอาจเปนไปไดยากเนื่องจากอาจมีขอจํากัดดานบุคลากร หรืองบประมาณ ที่
โรงพยาบาลระดับปฐมภูมิไมสามารถทําได การนําไปใชอาจทําไมได แตผูเชี่ยวชาญสวนหนึ่งมี
ความคิดเห็นวาขอกําหนดดังกลาวไดใชคําวา “ ตามบริบทของโรงพยาบาล” ที่ไดแกไขเพิ่มเติมใน
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แบบสอบถามรอบที่ 2 ที่ผานมาแลว ทําใหการนําคุณลักษณะยอยดานนี้ไปใชจึงสามารถนําไปใช
ได และปจจุบันจะพบวาโรงพยาบาลระดับปฐมภูมิ มีการเพิ่มขีดความสามารถในการเปน
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตําบลแลวเปนสวนใหญ ซึ่งสามารถสรางศักยภาพของ
โรงพยาบาลใหประชาชนเขาถึงงาย เนนภารกิจสรางนําซอม โดยใหการรักษาพยาบาลและการ
ฟนฟูสมรรถภาพสูงกวาสถานีอนามัย มีการดําเนินงานเปนเครือขาย เชื่อมโยงกับโรงพยาบาลศูนย 
(สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ, 2552) ทําใหผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวา
โรงพยาบาลในระดับปฐมภูมิก็มีศักยภาพในการรักษา สงเสริม ปองกัน และฟนฟู ไดเชนเดียวกัน 

   เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการบริหารจัดการทีดีผูเชี่ยวชาญใหความเห็น
สอดคลองกันในคุณลักษณะยอยการมียุทธศาสตรในการบริหารงานที่โดดเดนและแตกตาง      
จากองคการอ่ืน เพื่อใหสามารถแขงขันกับทุกองคการได (ตารางที่ 12)  มีความสําคัญระดับมาก 
(คามัธยฐาน 4.09) เปนคุณลักษณะที่ผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญในลําดับสุดทาย อภิปรายไดวา
ยุทธศาสตรของโรงพยาบาลรัฐนั้นจําเปนตองกําหนดยุทธศาสตรที่สอดคลองกับยุทธศาสตรของรัฐ 
ดังเชน  ยุทธศาสตรการพัฒนาขาราชการพลเรือน การที่ตองสรางยุทธศาสตรการบริหารงานให
โดดเดนและแตกตางจากองคการอื่นจึงเปนไปคอนขางยากและในองคการรัฐมีการแขงขันนอยกวา
ในโรงพยาบาลเอกชน เนื่องจากในโรงพยาบาลเอกชนการดําเนินธุรกิจมีการแขงขันคอนขางสูง 
ดังนั้นจึงมีความจําเปนอยางย่ิงที่ผูบริหารจะตองอาศัยชั้นเชิงในการบริหารที่เหนือกวาคูแขง 
(ภัควลัญชญ  พฤกษากร, 2552) จะเห็นไดวาในยุทธศาสตรของโรงพยาบาลรัฐในระดับเดียวกันจะ
มียุทธศาสตรที่ไมแตกตางกันมาก ดังนั้นคุณลักษณะยอยการมียุทธศาสตรในการบริหารงานที่  
โดดเดนและแตกตางจากองคการอื่น ผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา เปน
คุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญเปนอันดับสุดทายของคุณลักษณะดานการบริหารจัดการที่ดี 

 
 2. คุณลักษณะดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของ
บุคลากร  
 จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดาน
ความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบุคลากร เปนคุณลักษณะที่สําคัญเปนอันดับสอง
ของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีระดับ
ความสําคัญมากที่สุด 5 ขอ คือ บุคลากรมีการทํางานเปนทีมมีน้ําหนึ่งใจเดียวกัน เห็นคุณคาของ
กันและกัน ไววางใจกัน มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และยินดีชวยเหลือซ่ึงกันและกัน พรอมทุมเท
เสียสละมีการประสานงานที่ดี มทีัศนคติที่ดีตองาน มีความพึงพอใจในงานและคาตอบแทนที่ไดรับ 
มีความตั้งใจในการทํางานพรอมทุมเทความรูความสามารถสรางผลงานใหกับองคการ มีความ
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ผูกพันตอองคการจนรูสึกวาเปนเจาขององคการทํางานโดยคํานึงถึงประโยชนของผูรับบริการและ
องคการมากกวาประโยชนสวนตน 

 อภิปรายไดวาผลกระทบจากการปฏิรูประบบราชการจากการกําหนดนโยบายและ
มาตรการการลดอัตรากําลังคนภาครัฐ ทําใหมีรูปแบบการทํางานเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม กลาวคือ 
บุคลากรในโรงพยาบาลตางตองทํางานในภาระงานมากขึ้น ในขณะที่คาตอบแทนเทาเดิม ทําใหมี
อัตราการลาออกและโอนยายจากองคการเพิ่มมากขึ้น (เพ็ญผกา พุมพวง, 2547) ดังนั้นองคการจึง
ตองใหความสําคัญกับคน เพ่ือเพ่ิมคุณคาใหเกิดกับคนทํางาน การบริหารจัดการทรัพยากรมนุษย
ตองเพิ่มคุณคาของคนในองคการสูการเปนทุนมนุษย (Human capital) อยางแทจริง โดยมีการ
พัฒนาคนอยางตอเนื่องในทุกดานที่จะสามารถเอื้อตอการเพิ่มประสิทธิภาพและความสามารถใน
การทํางานรวมทั้งการดําเนินชีวิตทั่วไป การสรางทีมที่ดีมีความเชื่อใจ มั่นใจในการทํางานรวมกัน 
การทํางานอยางมีความสุข สรางความรูสึกเปนหุนสวนความสําเร็จในการดําเนินงานขององคการ
เกิดเปนความรักและผูกพัน  ผลลัพธการบริหารทรัพยากรมนุษยที่ดี  ยอมนําผลผลิตที่ดี 
(Productivity) สูองคการ กอใหเกิดการทํางานอยางมีคุณคา ซึ่งส่ิงเหลานี้จะเกิดขึ้นไดบุคลากร
ตองมีความไววางใจกัน (Human trust) ซึ่งเปนหัวใจของการสรางทีมใหทํางานไดตามเปาประสงค 
(Teamwork) มีความสุขในการทํางานรวมกัน  และคนในทีมชวยกันคิดชวยกันสรางสรรค 
(Creative) ใหองคการอยูรอดและเติบโต (ชาญวิทย  วสันตธนารัตน, 2553) คนจึงเปนทรัพยากรที่
สําคัญที่สุดขององคการ หากทําใหบุคลากรมีความพึงพอใจในงาน มีความสุขกับการทํางาน 
บุคลากรจะมีความผูกพันกับองคการ และหัวใจสําคัญของการสรางความสุขคอื การทําใหบุคลากร
มีความรูสึกวาเปนเจาขององคการ ซึ่งทําใหบุคลากรรักและหวงแหนองคการ พรอมทุมเทแรงกาย
แรงใจเพื่อใหองคการประสบความสําเร็จ (วิโรจน  สิริจันทานนท, 2553) กลาวไดวาการที่บุคลากร
ทํางานไดอยางมีความสุข ยอมมีความผูกพันกับงานและมีแนวโนมที่จะคงอยูในงาน สงผลใหมี
คุณภาพชีวิตที่ดี (ลักษมี สุดดี, 2550) การทํางานอยางมีความสุขยอมทําใหเกิดความคิด
สรางสรรคใหมๆ ออกมามากมาย งานหรือกิจกรรมที่ทําก็จะมีชีวิตชีวาอยูเสมอ แมเมื่อมีอุปสรรค
เกิดขึ้นในระหวางนั้น ก็จะไมทําใหถอยหนี แตกลับจะรูสึกสูทาทายใหคิดแกปญหาอุปสรรคให
ลุลวงไปไดดวยดี (ปรีดา     เรืองวิชาธร, 2547) ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Grawith, Trace 
and Kohler (2007) ที่พบวาความผูกพันตอองคการเปนตัวแปรที่เก่ียวของกับบุคลากรมากที่สุดใน
สถานทํางานสุขภาพดีและสอดคลองกับแนวคิดของ Brisson, Hehner, Sanderson and St-
Amand (1997) ที่วาหากบุคลากรมีความสุขและผูกพันตอองคการจะเปนแรงขับที่ทําใหบุคลากร
ประสบความสําเร็จและมีการพัฒนาผลงานขึ้น  ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกัน
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วา คุณลักษณะดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบุคลากรเปนดานที่มี
ความสําคัญเปนอันดับสองของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอ
องคการของบุคลากร (ตารางที่ 13) พบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะ
ของบุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึ่งใจเดียว พรอมทุมเท  เสียสละ มีการประสานงานที่ดี        
ทําใหผลงานขององคการดีนั้นมีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน เทากับ 4.75) เนื่องจากการ
ทํางานเปนทีมเปนปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จในงาน องคการใดที่มีวัฒนธรรมในการทํางาน     
เปนทีม ยอมทําใหการดําเนินงานขององคการบรรลุเปาหมายอยางมีประสิทธิภาพ (สุทธินี     
ประภาสะโนบล, 2550) ดังนั้นจะเห็นไดวาการทํางานเปนทีมไดถูกกําหนดเปนหนึ่งในสมรรถนะ
หลักของขาราชการพลเรือนไทย ซึ่งเปนสมรรถนะที่เนนถึงความตั้งใจทํางานรวมกับผูอ่ืน และ
แสดงถึงความสามารถในการสรางและดํารงรักษาสัมพันธภาพกับสมาชิกในทีม (นิ่มนวล มันตรา
ภรณกานดา เลาหสมจิตร และสมพร คําพรรณ,2552) โรงพยาบาลรัฐมีบุคลากรหลากหลายสาขา
วิชาชีพที่ตองทํางานรวมกัน หากมีการทํางานเปนทีม จะชวยสรางมิตรภาพที่ทําใหมีการสรางสาย
สัมพันธทางสังคมที่เหนียวแนนเนื่องจากสมาชิกทีมสามารถไววางใจกันและเห็นคุณคากัน 
สามารถแบงปนความสนใจในงานซึ่งกันและกัน และมีมุมมองความรูสึกที่ดี และเปนเครื่องมือ
สนับสนุนความหมายของคุณคาของการเจริญเติบโตขององคการ (Tse, Dasborough, and 
Ashkanasy, 2008) สงผลที่ดีตอผูรับบริการและองคการ  การทํางานเปนทีมจะมีประสิทธิผลมาก
ข้ึนเมื่อสมาชิกทีมไดชวยกันเสริมสรางทักษะ ความเชี่ยวชาญใหเพ่ิมพูนมากย่ิงขึ้น ซึ่งเปนการใช
ทรัพยากรบุคคลที่มีอยูในทีมอยางเต็มที่ สรางความรวมมือระหวางสมาชิกในการทํางานและให
ความชวยเหลือสมาชิกในกลุมเทาที่โอกาสจะอํานวย มีการแบงปนภาระหนาที่งานกันอยาง
เหมาะสมยุติธรรม ไมมีการเก่ียงงานหรือหลบเลี่ยงงาน เต็มใจและพรอมที่จะใหความรวมมือใน
การทํางาน กอใหเกิดความสุขในการทํางานและการที่บุคลากรมีความสุขในการทํางานยอมสงผล
ใหบุคลากรมีความผูกพันตอองคการ (ปรีดา  เรืองวิชาธร, 2547) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ 
Grawith, Gottschalk, and Munz (2006) ที่ศึกษาเสนทางการมีสถานที่ทํางานสุขภาพดี ความ
เปนอยูที่ดีของบุคลากร และการปรับปรุงองคการ พบวา องคการที่มีสุขภาพดีไมไดเกิดจากความ
บังเอิญ แตเกิดจากความรวมมือรวมใจกันของบุคลากรทุกๆ คนในองคการ ที่ตองการใหองคการมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะยอยของ
บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึ่งใจเดียว พรอมทุมเท  เสียสละ มีการประสานงานที่ดี  ทํา
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ใหผลงานขององคการดีนั้นมีความสําคัญมากที่สุดของดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพัน
ตอองคการของบุคลากร 
  
 3. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 
  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดาน
การใหความสําคัญกับบุคลากรเปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 14 ขอ สําคัญมากจํานวน 
2 ขอ คือ องคการใหความสําคัญกับบุคลากรในการที่จะสงเสริมใหบุคลากรมีคุณภาพชีวิตที่ดี โดย
สงเสริมและสรางเสริมใหบุคลากรมีสุขภาพที่ดี  ทั้งรางกาย จิตใจและอารมณ  เปดโอกาสใหบุคลากร
มีสวนรวมในงานโดยการใชความรูและทักษะในการออกแบบงาน และตัดสินใจแกไขปญหาในการ
ปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง  มีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงาน
อยางเพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน มีการมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถและ
ความถนัดของแตละบุคคล  มีการจัดทําบันไดอาชีพที่ชัดเจนเพ่ือใหรับทราบโอกาสความกาวหนา
ในงาน เปดโอกาสใหบุคลากรมีโอกาสเพิ่มพูนความรูและทักษะในการปฏิบัติงาน มีระบบการสรร
หาและคัดเลือกบุคลากรที่มีประสิทธิภาพสูงเขาทํางาน    มีการจัดอัตรากําลังที่เพียงพอตอภาระ
งานและจัดสรรอุปกรณที่เพียงพอ สงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรมีความสมดุลในงาน ชีวิต
สวนตัวและครอบครัว สนับสนุนการใหคุณคาและใชประโยชนจากความหลากหลายของบุคลากร
โดยมีการสงเสริมและสรางบรรยากาศการทํางานที่ทําใหบุคลากรมีความคิดริเริ่มสรางสรรค    กลา
แสดงออก สรางระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่ปฏิบัติงานดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ 
รวมทั้งจัดระบบสวัสดิการที่ดีแกบุคลากรและครอบครัว  

 อภิปรายไดวา การใหความสําคัญกับบุคลากรนั้น เปนองคประกอบดานหนึ่งของการ
บริหารงานตามการจัดการภาครัฐแนวใหม ที่แสดงใหเห็นถึงความมุงมั่นขององคการในการสราง
ความผูกพัน ความพึงพอใจ การพัฒนา และความผาสุกของบุคลากร  โดยโรงพยาบาลรัฐจะตองมี
การออกแบบกระบวนการที่มีความยืดหยุนและมีประสิทธิภาพสูงเหมาะสมกับสถานที่ทํางานและ
ชีวิตครอบครัวที่มีความแตกตางกัน โดยการใหความสําคัญกับบุคลากรนั้นเปนความทาทายที่
องคการตองพิสูจนถึงความมุงมั่นของผูนําองคการตอความสําเร็จของบุคลากร เชน การสราง
ระบบยกยองชมเชยหรือใหรางวัลที่นอกเหนือไปจากระบบการใหผลตอบแทนตามปกติ การสราง
สภาพแวดลอมที่สงเสริมใหเกิดความคิดสรางสรรคและนวัตกรรม การสรางสภาพแวดลอมที่
สนับสนุนบุคลากรที่หลากหลาย การพัฒนาความกาวหนาของบุคลากรในองคการ และมีการ
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แบงปนความรูของบุคลากรในองคการเพื่อใหบุคลากรสามารถใหบริการแกผูมารับบริการไดดี
ย่ิงขึ้น และชวยใหองคการบรรลุวัตถุประสงคเชิงกลยุทธไดดี (สถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ, 2552) 
นอกจากนี้องคการควรมีสวนชวยเหลือในการลดระดับความขัดแยงระหวางชีวิตกับการทํางานโดย
มุงสรางใหบุคลากรมีความสมดุลในงานและชีวิตครอบครัว โดยใหบทบาทที่จะใหบุคลากรไดมี
โอกาสในการเลือกที่จะจัดการหนาที่ความรับผิดชอบดวยตัวเอง แบงเวลาใหดีข้ึน และองคการมี
ความยืดหยุนในการทํางานใหกับบุคลากร ซึ่งเมื่อบุคลากรสามารถจัดการกับชีวิตตัวเองไดดีแลว 
บุคลากรจะมีความรับผิดชอบตอองคการมากขึ้นและมีความพึงพอใจในหนาที่การงานของตนเอง 
(Grawith, Gottschalk, and Munz, 2006) ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Guarnaccia (1994)ที่มี
มุมมองขององคการสุขภาพดีที่มุงเนนการใหความสําคัญกับบุคลากรในองคการเพื่อใหบุคลากร
สามารถทํางานที่กอใหเกิดผลิตภาพที่ดีแกองคการ การใหความสําคัญกับบุคลากรจึงเปนการสราง
แรงจูงใจในการทํางานที่ทําใหเห็นวาบุคลากรมีความสําคัญตอหนวยงาน เมื่อบุคลากรรับรูถึงการ
ใหความสําคัญ บุคลากรจะมีความสุขในการทํางาน ทําใหการทํางานมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดานการใหความสําคัญกับ
บุคลากรเปนดานที่มีความสําคัญเปนอันดับสามของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการใหความสําคัญกับบุคลากร (ตารางที่ 14)
พบวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะยอยของการสงเสริมและสรางเสริมให
บุคลากรมีสุขภาพที่ดีทั้งรางกายจิตใจ และอารมณ มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 4.73) 
เนื่องจากโรงพยาบาลรัฐมีการนํามาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบับเฉลิมพระเกียรติ
ฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ปและมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพมาใชรวมกัน ซึ่งเปน
มาตรฐานที่ใหความสําคัญกับการดูแลสุขภาพของบุคลากร โดยมีกลไกและมาตรการในแตละ
โรงพยาบาลที่กระตุนใหบุคลากรปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพและดํารงไวซึ่งสุขภาพดี เพื่อสราง
แรงจูงใจในบทบาทของการเปนแบบอยางที่ดีทางดานสุขภาพแกบุคลากรดวยกันและผูปวยที่มา
รับบริการ ดังนั้นการที่โรงพยาบาลรัฐจะมีสุขภาพดีไดนั้นตองเริ่มตนจากการที่คนในองคการมี
สุขภาพดี เนื่องจากภาวะสุขภาพที่ดีจะทําใหบุคลากรมีพลังและความเพลิดเพลินสนุกสนานในการ
ทํางานมากขึ้น สอดคลองกับการศึกษาของ Iris wellness (2003 อางถึงใน บุญพรรษา           
วัฒนเมฆินทรกุล, 2550) พบวาหากองคการดูแลสุขภาพบุคลากร องคการจะไดรับผลประโยชนใน
ดาน ผลตอบแทนดานการเงินในเรื่องการสนับสนุนสุขภาพบุคลากรเปนไปในทางที่ดีข้ึน การขาด
งานนอยลง การพัฒนาความสัมพันธใหบุคลากรคงอยูในองคการนานขึ้น ตนทุนในเรื่องการรักษา



96 
 

สุขภาพและสวัสดิการลดลง และความพึงพอใจของบุคลากรเปนในทิศทางที่ดีข้ึนและเพ่ิมความ
ซ่ือสัตยระหวางบุคลากรมากขึ้นและสรางคุณคาใหกับลูกคามากขึ้นดวย ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมี
ความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะยอยของการสงเสริมและสรางเสริมใหบุคลากรมีสุขภาพที่ดี
ทั้งรางกายจิตใจ และอารมณ มีความสําคัญมากที่สุด 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยของการเปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใช
ความรูและทักษะในการออกแบบงาน และตัดสินใจ แกไขปญหาในการปฏิบัติงาน เพ่ือใหเกิด
ความภาคภูมิใจในตนเอง และคุณลักษณะยอยดานมีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับ
ผูปฏิบัติงานอยางเพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน พบวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกัน
วาคุณลักษณะทั้งสองดานเปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 4.71)      
ซ่ึงเปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุดเปนอันดับสองและสามนั้น อภิปรายไดวา การให
บุคลากรมีสวนรวมในงาน จะทําใหบุคลากรรูสึกวาตนเองมคีุณคาตอองคการมากขึ้น รูสึกเปนสวน
หนึ่งขององคการและตองนําองคการสูเปาหมายที่กําหนด ทําใหเกิดความผูกพันตอองคการ      
มากข้ึน ผูบริหารตองมีการสรางบรรยากาศและแรงบันดาลใจที่ทําใหบุคลากรรูสึกวาตนเอง          
มีคุณคา มีความเชื่อมั่นในตนเอง มีความเขมแข็ง และมีความสามารถเพียงพอในการกระทําส่ิง
ตางๆ เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง และพึงพอใจในงานมากขึ้น สรางความผูกพันกับองคการ    
ซ่ึงจะทําใหมีผลงานช้ินใหมๆเกิดขึ้น ทําใหการดําเนินงานของหนวยงานบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว 
และทําใหบุคลากรคงอยูในงานตอไป (ละออ อริยกุลนิมิต, 2548)  

สวนคุณลักษณะยอยขอมีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงานอยางเพียงพอ
และเหมาะสมกับภาระงานนั้น อภิปรายไดวาการใหคาตอบแทนที่เหมาะสมกับภาระงานจะทําให
บุคลากรมีกําลังใจในการทํางาน รักงาน ปฏิบัติงานดวยความกระตือรือรนและเกิดผลดีตอองคการ 
เปนการธํารงรักษาคนที่มีคุณภาพไวในองคการ สอดคลองกับแนวคิดของ Mathis (2003 อางถึงใน 
ละออ อริยกุลนิมิต, 2548) ที่วา บุคคลยอมตองการคาตอบแทนที่แตกตางจากผูอื่นในดานผลงาน 
ถาบุคคลไดรับเงินเดือนเพ่ิมข้ึนเทากับผูอื่นที่มีความสามารถในการผลิตต่ํากวา ยอมทําใหเกิด
ความรูสึกไมยุติธรรม อาจจะทําใหบุคคลแสวงหางานอื่นที่ใหคาตอบแทนตามความแตกตางของ
ผลงาน   การใหคาตอบแทนที่เหมาะสมกับภาระงานจะชวยใหบุคลากรมีความพึงพอใจในงาน 
สรางผลงานใหองคการไดตอไป 

 ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะยอยของการเปดโอกาส
ใหบุคลากรมีสวนรวมในการใชความรูและทักษะในการออกแบบงาน และตัดสินใจ แกไขปญหาใน
การปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง และคุณลักษณะยอยการมีคาตอบแทนและ
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ใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงานอยางเพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน เปนคุณลักษณะยอยที่มี
ความสําคัญเปนลําดับที่สองและสามของดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการใหความสําคัญกับบุคลากร (ตารางที่  7)
พบวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะยอยของการมีการจัดตั้งหนวยงานเพื่อ
พัฒนาบุคลากรอยางเปนรูปธรรม(ตารางที่14) เปนคุณลักษณะที่ผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญใน
ระดับมาก (คามัธยฐาน 4.27) ซึ่งเปนคุณลักษณะยอยลําดับสุดทายของดานการใหความสําคัญ
กับบุคลากร เนื่องจากผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาในบริบทแตละโรงพยาบาลที่แตกตางกัน การ
จัดตั้งหนวยงานพัฒนาบุคลากรใหมีในทุกโรงพยาบาลอาจเปนไปไดยาก สําหรับในโรงพยาบาล
ระดับปฐมภูมิอาจมีแคหนวยงานที่รับผิดชอบก็พอ นอกจากนี้หากวิเคราะหถึงการบริหารจัดการใน
โรงพยาบาลรัฐที่ผานมาจะพบวา แตเดิมนั้นการบริหารงานบุคคลในภาครัฐถูกมองและใหคา
ความสําคัญแคเปนงานสนับสนุน โดยมีคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (ก.พ.) ทําหนาที่ในการ
กําหนดหลักเกณฑและวิธีการตางๆในการบริหารงานบุคคลตั้งแตการวิเคราะหตําแหนง การ
กําหนดโครงสรางตําแหนง  กําหนดเปนนโยบายการบริหารงานบุคคล และเพ่ือใหเปนไปตาม
ระบบคุณธรรม ทําใหองคการภาครัฐไมไดรับมอบอํานาจอยางแทจริง (นิสดารก  เวชยานนท, 
2551: 204) อีกประการหนึ่งคือการปูพ้ืนฐานความรูดานทรัพยากรมนุษยในภาครัฐยังมีไมทั่วถึง  
ทําใหการใหความสําคัญกับงานพัฒนาบุคลากรยังไมเดนชัดเหมือนกับในโรงพยาบาลเอกชน ซึ่งมี
การปรับตัวและเตรียมตัวไปคอนขางมาก แตหากในองคการรัฐมีการจัดตั้งหนวยงานเพื่อพัฒนา
บุคลากรอยางเปนรูปธรรมและชัดเจนแลว งานดานการบริหารคนตอไปในอนาคตตองมีความเปน
มืออาชีพ (Professional) มากขึ้น ไมใชอาศัยประสบการณเทานั้น การที่ฝายทรัพยากรมนุษย
พัฒนาไปเปนมืออาชีพมากขึ้นนั้น จะชวยลดปญหาเรื่องระบบอุปถัมภลงไดบางไมมากก็นอย 
(นิสดารก  เวชยานนท, 2550: 213-214) ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา 
คุณลักษณะยอยของการจัดตั้งหนวยงานเพื่อพัฒนาบุคลากรอยางเปนรูปธรรม จึงเปนคุณลักษณะ
ยอยที่มีความสําคัญเปนลําดับสุดทายของดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 

 
4. ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร 

  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดาน
การมีภาวะผูนําของผูบริหาร เปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 10 ขอ คือ ผูบริหารมีความ
เปนผูนําที่สามารถสรางระบบการทํางานเอื้อตอการบรรลุวิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาล มีกล
ยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจสรางแรงบันดาลใจและกระตุนใหบุคลากรมีความริเริ่มสรางสรรคใน
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การทํางานใหมๆ เพื่อสรางชื่อเสียงใหกับองคการ มีความเมตตาและใชหลักจริยธรรมในการครอง
ใจผูใตบังคับบัญชา มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสารขอมูลที่ทําใหบุคลากรเห็น
เปาหมายรวมกัน สามารถวิเคราะหและคาดการณแนวโนม สถานการณการเปล่ียนแปลงตางๆ ที่
อาจเกิดขึ้นกับหนวยงานในอนาคตไดอยางแมนยํา มีความสามารถในการสอนงาน ใหคําแนะนํา 
และเปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพื่อใหบุคลากรคิดเปน และแกปญหาในการทํางานได สงเสริม
การใชจุดแข็งและพัฒนาจุดออนของบุคลากรแตละคน รวมทั้งสามารถสรางและพัฒนาภาวะผูนํา
ใหกับผูใตบังคับบัญชา 

 อภิปรายไดวาในองคการที่มีรูปแบบเปนทางการ ผูบริหารคือผูที่ทําหนาที่และบทบาท
ของผูนํา สวนผูบริหารจะกระทํางานในฐานะผูนํากลุมใหคนในกลุมศรัทธาเชื่อถือและเต็มใจ
รวมมืออยางประสานสัมพันธเพ่ือใหงานของกลุมสําเร็จไดแคไหนนั้น ยอมข้ึนอยูกับความเปนผูนํา
(Leadership) ของผูบริหาร ซ่ึงยอมข้ึนอยูกับคุณลักษณะเฉพาะตัวและความสามารถเปนพิเศษ
ของผูบริหารนั้นๆ นั่นเอง เพราะในการบริหารงานเชื่อกันวาความเปนผูนําและแบบของผูนําจะมี
สวนสัมพันธใกลชิดตอประสิทธิผล (Effectiveness) และประสิทธิภาพ (Efficiency) ในการ
ปฏิบัติงานในองคการผูนําจึงเปนเสมือนพลังอยางหนึ่งขององคการ เพราะเปนศูนยรวมพลังใจของ
บุคคลทุกคนในองคการที่มีความสําคัญตอผูรวมงาน ผูใตบังคับบัญชาและตอความสําเร็จของ
องคการ (ศิริพร พงศศรีโรจน, 2553) โดยเฉพาะในโรงพยาบาลรัฐผูบริหารตองมีภาวะผูนํา และมี
ความสามารถในดานการบริหารสูง เนื่องจากการบริการสวนใหญไมไดเก่ียวของเฉพาะผูปวยที่มา
รับบริการเทานั้น แตยังเกี่ยวของกับญาติและผูใกลชิดกับผูปวยอีกหลายคนซึ่งผูรับบริการมีความ
ตองการและความคาดหวังสูงในระบบการดูแลสุขภาพที่ดี ข้ึน ผูบริหารโรงพยาบาลรัฐจึง
จําเปนตองมีภาวะผูนํา มีความรูดานการบริหารบุคลากรทุกระดับ ความรูการบริหารดาน
เทคโนโลยี และการบริหารดานอ่ืนๆ  ซึ่งคุณสมบัติผูนําที่ควรมีในองคการที่มีประสิทธิภาพนั้นตอง
เปนผูสามารถกําหนดกลยุทธที่ตอบสนองตอความตองการของลูกคาได มีความสามารถในการ
เชื่อมโยงวิสัยทัศน คานิยม ใหเขากับกลยุทธ โครงสราง และบูรณาการระบบตางๆเขาดวยกัน 
สามารถเรียนรู คัดสรรและเปลี่ยนแปลงอยางเปนระบบ สามารถเสริมสรางพลังอํานาจและกระตุน
ใหเกิดความคิดริเริ่มสรางสรรคในบุคลากร (นิดารก  เวชยานนท, 2550)  

นอกจากนี้ผูบริหารที่ดี  ควรมีความเมตตา ใชหลักจริยธรรมในการครองใจผูบังคับบัญชา 
ดวยเหตุผลที่วา จริยธรรมมีความสําคัญมากขึ้นตอการบริหารจัดการทั้งในภาครัฐและเอกชน 
ความสําคัญของจริยธรรมนี้สอดคลองกับกระแสของแนวความคิดที่เกิดข้ึนในสหัสวรรษใหมที่เนน
การพัฒนาคน (Human development) เนนคุณคาของมนุษยหรือบางทีเรียกกันวาเปนเรื่องความ
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มั่นคงมนุษย (Human security)  ดังนั้นจริยธรรมจึงเปนปจจัยสําคัญตอการสรางความมั่นคงแก
มนุษย (จินตนา  บุญบงการ, 2553) โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีผูนําที่มีจริยธรรม เปนผูมีวิสัยทัศน
กวางไกลที่สามารถคาดเดาสถานการณการเปลี่ยนแปลงในอนาคตได เพื่อปรับบทบาทการบริหาร 
การเตรียมบุคลากรใหทันกับสถานการณที่เปล่ียนแปลงไป บทบาทในที่ทํางานตองมีความสามารถ
ในการสื่อสารที่ใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน รวมทั้งสามารถสอนงานและใหคําแนะนํากับ
บุคลากรเนื่องจากการสอนงานจัดไดวาเปนกระบวนการหนึ่งที่ใชเพื่อเสริมสรางและพัฒนาลูกนอง
ใหมีความรู (Knowledge) ทักษะ (Skill) และคุณลักษณะเฉพาะตัว (Personal attributes) ในการ
ทํางานนั้นๆ ใหประสบผลสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดขึ้น ผลของการสอนงาน จะทําใหบุคลากร
มีโอกาสรับรูถึงสถานะและการเปลี่ยนแปลงขององคการ รวมถึงปญหา อุปสรรคที่เกิดขึ้น ตลอดจน
ภารกิจตางๆที่องคการทําในปจจุบันและตองการจะทําตอในอนาคต ทําใหบุคลากรรูจุดแข็งหรือ
ขอดีของตน รวมถึงจุดออนหรือสิ่งที่ตองปรับปรุง เพื่อใหสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ
มากย่ิงขึ้น นอกจากนี้เปนการสรางขวัญและกําลังใจในการทํางาน ซึ่งบุคลากรจะไมรูสึกวาตนเอง
ทํางานแตเพียงผูเดียวหรือมีความรูสึกวาหัวหนางานทอดทิ้งและไมสนใจที่จะพัฒนาความสามารถ
และศักยภาพในการทํางานของตน การสอนงานเปนแรงจูงใจหรือส่ิงกระตุนใหบุคลากรปรับปรุง
ตัวเอง มีความกระตือรือรน ความปรารถนา และพรอมที่จะเรียนรูส่ิงใหมๆ (อาภรณ ภูวิทยพันธ, 
2550)  ทําใหเพ่ิมคุณคางานมากขึ้น องคการไดรับผลผลิตดีข้ึน ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ
Brisson, Hehner, Sanderson and St-Amand (1997) ที่วาภาวะผูนําเปนองคประกอบของ
สุขภาพองคการที่มีมากที่สุด เพราะการบริหารที่มีภาวะผูนําจะทําใหเกิดการบริหารจัดการอยางมี
ประสิทธิภาพ ทําใหไดรับความรวมมือของคนในองคการ ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็น
สอดคลองกันวา คุณลักษณะดานการมีภาวะผูนําของผูบริหารเปนคุณลักษณะดานที่มี
ความสําคัญเปนลําดับที่ส่ีของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 

 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร (ตารางที่ 15) 
พบวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะยอยของความสามารถจัดโครงสราง
ระบบการทํางานที่เอื้อตอการบรรลุวิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาล ใหความสําคัญระดับมาก
ที่สุด  (คามัธยฐาน 4.74) เนื่องจากองคการที่ประสบความสําเร็จมักจะมีผูบริหารที่มีความเปนผูนํา        
มีวิสัยทัศน กระตือรือรนและมุงมั่นที่จะนําองคการไปสูจุดมุงหมาย ผูบริหารจึงตองมีความสามารถ
ในการจัดโครงสรางระบบการทํางานที่เอื้อตอการบรรลุวิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาลรวมทั้ง
ตองมีความสามารถในการโนมนาวผลักดันและเอื้ออํานวยใหผูที่อยูใตบังคับบัญชาปฏิบัติงานให
สําเร็จลุลวงดวยการกําหนดและถายทอดนโยบายที่ชัดเจน สรางสภาพแวดลอมในการทํางานที่ดี  
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เพื่อใหผูที่ปฏิบัติงานสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิผล องคการจึงสามารถบรรลุเปาหมายที่ตั้ง
ไว(สถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ, 2546) ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา 
คุณลักษณะยอยของความสามารถจัดโครงสรางระบบการทํางานที่เอื้อตอการบรรลุวิสัยทัศน 
คานิยมของโรงพยาบาล จึงเปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุดของดานการมีภาวะผูนํา
ของผูบริหาร 
 
 5. ดานการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน 
  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดาน
การสื่อสารที่เปดเผยชัดเจน เปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 4 ขอ สําคัญมากจํานวน   
1 ขอ คือ มีการส่ือสารทั้งภายในและภายนอกองคการอยางเปดเผยตรงไปตรงมาเพื่อสราง
สัมพันธภาพที่ดีตอกัน บุคลากรเต็มใจใหขอมูล รับฟง และแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพื่อน
รวมงาน  โดยมีการติดตามผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ มีชองทางการติดตอส่ือสารหลาย
ชองทาง และหลายรูปแบบในลักษณะที่เปนมิตรแกผูรับบริการ ทีมสุขภาพและบุคลากรอื่นทั้งใน
และนอกองคการเพ่ือสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน สามารถพ่ึงพาระหวางกันได 
 อภิปรายไดวาในโรงพยาบาลรัฐตองมีการสื่อสารกับบุคลากรในองคการและการ
ส่ือสารกับผูมารับบริการ จําเปนตองมีการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน การสื่อสารสําหรับผูมารับ
บริการจะเปนการสรางวิธีการเพื่อใหผูรับบริการมีสวนรวมในการรักษาพยาบาลมากขึ้น ดังนั้น
โรงพยาบาลรัฐจึงตองมีการส่ือสารที่ใชทั้งถอยคําและกิริยาที่เปนมิตรกับผูรับบริการ มีการส่ือสาร
หลายชองทาง เชน บอรดประชาสัมพันธ เสียงตามสาย วารสารตางๆ  เพื่อเปนการชี้แจงขอมูล
ขาวสารและวิธีการดําเนินงานภายในองคการใหผูรับบริการทราบ รวมทั้งใหคําแนะนําในการดูแล
สุขภาพของผูมารับบริการโดยผานการสื่อสารหลายชองทาง ซึ่งเปนการแสดงใหเห็นถึงระบบการ
บริหารภายในองคการที่ดี สงผลใหการดําเนินงานมีทิศทางและขั้นตอนการปฏิบัติที่ชัดเจน
(อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2545) และชวยสรางสัมพันธภาพที่ดีกับผูมารับบริการ สวนการสื่อสารสําหรับ
บุคลากรในองคการจะเปนการสื่อสารที่สรางความรวมมือ การลดความขัดแยง และการลดการ
สรางขาวลือในองคการ เพราะในบรรยากาศที่เปดกวาง การสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน สามารถ
สรางความไวใจและความสัมพันธที่เขมแข็งใหเกิดขึ้นในองคการ และยังทําใหบุคลากรในองคการ
เขาใจวาบุคลากรในองคการกําลังเผชิญหนากับอะไร โดยเฉพาะการสื่อสารระหวางผูบริหารกับ
บุคลากรจะทําใหลดความขัดแยงกอนที่จะสงผลตอการทําลายประสิทธิผลของงาน (Clark, 2001 
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อางถึงใน กอบัว ทัศนภักดิ์, 2550) หากขาดการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน ในการติดตอส่ือสาร
ระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา ปญหาดานการสื่อสารก็จะเกิดขึ้นทันที เพราะจะเกิด
ความระแวงกัน มองกันในดานลบและจองจับผิด ทําใหการสื่อสารผิดพลาดจากความเปนจริง  
(วันชัย  มีชาติ, 2551: 150) ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Posner (1976) และ Guarnaccia 
(1994) ที่วาองคการสุภาพดีตองมีการส่ือสารที่เปดเผยและการสื่อสารที่ชัดเจน เพื่อชวยในการ
ตรวจสอบและแกไขปญหาจุดดอยในองคการ เพื่อสรางบรรยากาศในการทํางาน  ลดความตึง
เครียด ลดขาวลือตางๆ ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดานการ
ส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน เปนคุณลักษณะดานที่มีความสําคัญเปนลําดับที่หาของคุณลักษณะ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
  เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยของการสื่อสารที่เปดเผยผูเชี่ยวชาญใหความเห็น
สอดคลองกันในคุณลักษณะยอย มีการส่ือสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรนและเต็มใจ
ใหขอมูล รับฟง และแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพื่อนรวมงาน และ มีการส่ือสารสองทางอยาง
ชัดเจน โดยมีการติดตามผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 
4.68)  อภิปรายไดวา การติดตอส่ือสารในโรงพยาบาลรัฐมีโอกาสที่จะผิดพลาดและเบี่ยงเบนไป
จากความจริงไดไมยากนักเนื่องจากตองติดตอส่ือสารกับผูมารับบริการที่หลากหลายและบุคลากร
ในองคการ การส่ือสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา การสื่อสารสองทาง การติดตามผลและใหขอมูล
ยอนกลับ จะชวยเปนการตรวจสอบวาการติดตอส่ือสารมีความถูกตองเพียงไร ซึ่งหากรวมกับมี
ชองทางการสื่อสารหลายวิธีและการฟงอยางตั้งใจจะชวยใหลดขอผิดพลาดจากการสื่อสารได 
(วันชัย  มีชาติ, 2551: 152-154) ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะ
ยอยของการสื่อสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรนและเต็มใจใหขอมูล รับฟง และ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพื่อนรวมงาน และ มีการสื่อสารสองทางอยางชัดเจน โดยมีการ
ติดตามผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ จึงเปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุดของ
ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน 
 
 6.  ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง 
  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะดาน
ความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลงเปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่
มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 5 ขอ
คือ ผูบริหารมีทัศนคติเชิงบวกในการปรับตัวตอการเปล่ียนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ และ
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การเมืองที่มีผลกระทบตอองคการ  มีความตื่นตัวและเตรียมความพรอมเพื่อรับการเปลี่ยนแปลง
ใหกับบุคลากรอยางสม่ําเสมอ บุคลากรเพ่ิมขีดความสามารถในการทํางาน โดยเรียนรูทักษะใหมๆ 
และพัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่อง  รวมทั้งองคการมีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับ
ความตองการการบริการของสังคมและชุมชน 
 อภิปรายไดวา การบริหารจัดการภาครัฐแนวใหม มีแนวคิดพื้นฐานของการบริหาร
จัดการนําไปสูการเปล่ียนแปลงระบบตางๆ ที่เนนการบริการที่มีคุณภาพแกประชาชน การบริหาร
มุงผลสัมฤทธิ์ เพ่ือเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารจัดการภาครัฐที่สามารถแขงขันกับเอกชนไดจึงมี
ความจําเปนตองเรงพัฒนาองคการภาครัฐใหมีศักยภาพและความไดเปรียบในการแขงขัน โดยการ
ริเริ่มแนวคิดใหมขององคการในอนาคต ซึ่งก็คือจะตองมีการปรับตัวทั้งทางดานโครงสราง 
วัฒนธรรม และคานิยมองคการ  ผูบริหารจะตองถวงดุลระหวางโครงสราง  รูปแบบ และ
กระบวนการบริหารจัดการ ระบบขอมูลสารสนเทศ ระบบการจูงใจและการลงโทษ การบริหาร
ทรัพยากรมนุษยและการวางแผนกลยุทธของหนวยงาน ดังนั้นรูปแบบขององคการที่พรอมรับการ
เปล่ียนแปลงตองมีลักษณะการทํางานเปนทีม และการเชื่อมโยงแบบเครือขาย มีโครงสรางที่มี
ความยืดหยุนเตรียมพรอมรับการปรับเปล่ียนหรือเปล่ียนแปลงในทุกๆ ดาน โดยเฉพาะการ
เปลี่ยนแปลงทางการแขงขันที่รุนแรงในปจจุบัน โดยการคนหาแนวกลยุทธใหมๆ ที่มีการพัฒนาให
เกิดขึ้นอยูตลอดเวลา องคการตองใหความสําคัญกับความหลากหลายของการเรียนรู การพัฒนา
อยางตอเนื่อง องคการจึงจะสามารถอยูในสภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงได (พรชัย  โพกันโย, 
2553) นอกจากนี้ความกาวหนาทางเทคโนโลยี ตลอดจนสถานการณทางเศรษฐกิจ สังคม และ
ส่ิงแวดลอมที่เปล่ียนไปอยางรวดเร็ว สงผลใหความตองการและพฤติกรรมของผูรับบริการมีความ
หลากหลายและเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา ผูรับบริการไมไดอยูเพียงในประเทศอีกตอไป การที่จะ
ทําใหโรงพยาบาลรัฐสามารถแขงขันได จําเปนตองมีการเพิ่มผลิตภาพ (Productivity) นั่นเอง ดวย
หลักคิดที่วาผลิตภาพ (Productivity) จะชวยใหองคการในการสงเสริมและสรางบุคลากรที่มี
ทัศนคติที่ดีตอตนเอง ตองานและองคการ มุงแสวงหาความรูและเพ่ิมพูนทักษะเทคนิควิธีการใหมๆ
ที่จะสามารถใชทรัพยากรที่อยูอยางจํากัดไดอยางคุมคา มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล พรอมรับ
การเปลี่ยนแปลงไดทันตอสถานการณ การเพิ่มผลิตภาพขององคการจะมีความตอเนื่องและย่ังยืน
ไดนั้นจําเปนตองอาศัย คนคุณภาพ ซึ่งเปนทรัพยากรที่สําคัญที่สุดขององคการ บุคลากรจึงตอง
เปนผูที่มีทั้งความตั้งใจที่จะทุมเทพลังกาย พลังใจที่มีใหกับการทํางาน และไดรับโอกาสจาก
องคการในการพัฒนาตนเอง เรียนรูหาวิธีการใหมๆ เพื่อนํามาใชในการทํางานอยางเต็มที่และ
บรรลุเปาหมายอยูเสมอ (ชาญวิทย  วสันตธนารัตน, 2553) ซึ่งในการปรับตัวเพ่ือใหทันตอการ
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เปล่ียนแปลงนั้น สวนใหญจะดําเนินการในเรื่องของ การปรับโครงสราง สรางทัศนคติ พัฒนา
ทักษะความรูและความชํานาญแกบุคลากร ซึ่งจะทําใหเกิดความมั่นใจไดวาองคการสามารถบรรลุ
วัตถุประสงคในระยะยาวได (ประเวศ  มหารัตนสกุล, 2551: 73) ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมี
ความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง 
เปนคุณลักษณะดานที่มีความสําคัญเปนลําดับที่หกของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐทีม่สุีขภาพ
ดี กระทรวงสาธารณสุข 
  เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการ
เปลี่ยนแปลงผูเชี่ยวชาญใหความเห็นสอดคลองกันในคุณลักษณะยอยของผูบริหารมีทัศนคติเชิง
บวกในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองที่มีผลกระทบตอการ
ปรับตัวขององคการ (ตารางที่ 17) มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 4.72) อภิปรายไดวาการที่
โรงพยาบาลรัฐจะเติบโตและอยูรอดไดอยางงดงามทนทานตอความเปนไปของสภาพแวดลอม
ภายนอกอยูตลอดเวลาไดนั้น องคการตองมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง โดยผูบริหารตองมีจิตสํานึก
มองโลกในแงดี จิตสํานึกที่วานั้นคือตองยอมรับวาการเปลี่ยนแปลงเปนภาวะปกติวิสัย ส่ิงที่ตองทํา
ไปพรอมกันคือออกแบบองคการใหเปนเสมือนส่ิงมีชีวิต มีความยืดหยุน พรอมที่จะปรับปรุง
เปลี่ยนแปลงใหทันตอเหตุการณ และพัฒนาบุคลากรใหมีคุณภาพอยูตลอดเวลา (ประเวศ   
มหารัตนสกุล, 2551: 157) ผูบริหารตองมีวิธีการคิดแบบนักบริหาร คือคิดเชิงบวก โดยมีทัศนคติ
สามารถมองเห็นความเปนไปไดของการแกปญหา มองปญหาใหเปนโอกาส ทําความยากลําบาก
ใหเปนบันไดของความสําเร็จ รูจักคิดนอกกรอบ (จีรวัฒน  วีรังการ, 2554) ซึ่งสอดคลองกับแนวคิด
ของ Verschoor (2003) ที่วาผูบริหารในองคการสุขภาพดีตองอดทนและเรียนรูจากสิ่งที่ผิดพลาด
ในอดีตสามารถที่จะทําใหองคการเปลี่ยนแปลงจากสิ่งที่ลบไปเปนส่ิงที่บวกได ดังนั้นผูใหขอมูล
หลักจึงมีความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะยอยของผูบริหารมีทัศนคติเชิงบวกในการปรับตัว
ตอการเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองที่มีผลกระทบตอการปรับตัวขององคการ 
เปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุดของดานการดานความสามารถในการปรับตัวทันตอ
การเปลี่ยนแปลง 

 
7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม 

  จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลหลักมีความเห็นสอดคลองกันวาคุณลักษณะดาน
การดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม เปนคุณลักษณะที่สําคัญของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข ประกอบดวยคุณลักษณะที่มีความสําคัญมากที่สุดจํานวน 5 ขอ คือ องคการมีความ
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รับผิดชอบในการดําเนินงานที่จะสรางสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัย สราง
สภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพแกบุคลากรและผูรับบริการ โดยมีการสรางวัฒนธรรมองคการใน
การอนุรักษสภาพแวดลอมทั้งในองคการและบริเวณรอบนอกองคการ รวมทั้งมีการสงเสริมให
บุคลากรมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทั้งในองคการและนอกองคการ โดยมีกิจกรรมเชิง
ปฏิสัมพันธเพื่อชวยเหลือสังคมและชุมชนทั้งทางดานสุขภาพและชีวิตความเปนอยู 
 อภิปรายไดวาการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอมนั้น การบริหารงานตามการจัดการ
ภาครัฐแนวใหม กําหนดใหสวนราชการหรือผูบริหารในองคการรัฐตองกําหนดใหมีวิธีการหรือ
มาตรการในการจัดการผลกระทบทางลบที่เกิดขึ้นตอสังคม อันเปนผลมาจากการดําเนินการของ
สวนราชการ รวมทั้งตองนําวิธีการหรือมาตรการที่กําหนดไวไปปฏิบัติ ซึ่งการที่องคการมีความ
รับผิดชอบตอสังคม จะชวยสรางความไววางใจแกผูมีสวนไดสวนเสียและเปนตัวชวยสนับสนุน
ความนาเชื่อถือขององคการมากขึ้น เปนการสรางสัมพันธภาพทางสังคมในการสื่อสารและ
สรางสรรคความเขาใจระหวางกัน องคการที่มีความรับผิดชอบตอสังคม จะทําใหบุคลากรที่ทํางาน
อยูเห็นถึงความจริงใจที่องคการมีตอสังคม บุคลากรมีความสบายใจในการที่จะทําหนาที่อยางเต็ม
ความรูความสามารถและมีความภาคภูมิใจในการเปนสมาชิกหนึ่งขององคการ (พิพัฒน  
 นนทาธรณ, 2553; Golob and Bartlett, 2006) หากองคการไมมีความรับผิดชอบตอสังคม โดย
มุงผลประโยชนสวนตน องคการจะไมสามารถดํารงตนอยูในสังคมได เพราะขาดความไววางใจ
จากสังคม (ดนัย  จันทรเจาฉาย, 2553; Newell, 2002) ในการดําเนินการของโรงพยาบาลรัฐ 
กระทรวงสาธารณสุข นอกจากตองปฏิบัติงานตามการจัดการภาครัฐแนวใหมแลว มีการนํา
มาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพนําลงสูการปฏิบัติ จึงตองมีการดําเนินงานขององคการใน
การรับผิดชอบตอสังคมและใสใจสิ่งแวดลอม เพื่อใหองคการและชุมชนอยูรวมกันอยางผาสุก มี
การสรางส่ิงแวดลอมที่ปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพแกผูรับบริการ เชนไมแออัด ไมมีกลิ่นเหม็น
น้ํายา มีทัศนียภาพที่ดี มีบรรยากาศการตอนรับที่เปนมิตรใหผูมารับบริการรูสึกวาเหมือนอยูที่บาน 
รวมทั้งองคการตองมุงมั่นในการดําเนินงานไมเอาเปรียบหรือสรางความเดือดรอนใหกับสังคมและ
ชุมชนรอบองคการ เชนการควบคุมและปองกันมิใหน้ําเสียและขยะอันตรายของโรงพยาบาลมี
ผลกระทบตอสุขภาพประชาชน โดยตองสรางจิตสํานึกแกบุคลากรใหมีสวนรวมในการดูแลรักษา
ส่ิงแวดลอม 
 นอกจากนี้บทบาทในการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอมขององคการสามารถสงเสริมให
บุคลากรในองคการมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทั้งในองคการและนอกองคการ ภายใตการ
สนับสนุนขององคการในรูปแบบกิจกรรมตางๆ ซึ่งเปนการสนับสนุนหรือจูงใจใหบุคลากรรวมสละ
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เวลาในทํางานใหแกชุมชนที่องคการตั้งอยู เพื่อตอบสนองตอประเด็นปญหาทางสังคมที่องคการให
ความสนใจหรือหวงใย (พิพัฒน  นนทาธรณ, 2553) ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Guarnaccia 
(1994) ที่มีแนวคิดวาองคการสุขภาพดีตองมีความรับผิดชอบตอชุมชนและปกปองสิ่งแวดลอม 
โดยองคการและบุคลากรตองมีสวนรวมและมุงมั่นในการดูแลรวมกัน ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมี
ความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม เปนคุณลักษณะดานที่
มีความสําคัญเปนลําดับที่ เจ็ดของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มี สุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข  
 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะยอยในดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอมผูเชี่ยวชาญให
ความเห็นสอดคลองกันในคุณลักษณะยอยของการมีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแก
บุคลากรและผูรับบริการ(ตารางที่18)มีความสําคัญมากที่สุด (คามัธยฐาน 4.73) อภิปรายไดวา 
ความปลอดภัยในการทํางานรวมไปถึงการจัดการสภาพแวดลอมที่ดี เปนเรื่องที่โรงพยาบาลรัฐตาง
ใหความสําคัญเนื่องจาก ความปลอดภัยถือเปนกิจกรรมพื้นฐานที่สําคัญในการทํางาน การทํางาน
ในสภาพแวดลอมที่ดี ยอมกอใหเกิดความสัมพันธที่ดีของบุคลากร บุคลากรที่อยูในสภาพแวดลอม
การทํางานที่ดีและปลอดภัยจะมีความรับผิดชอบและมีจิตสํานึกในการทํางานที่ดี ความปลอดภัย
ยังกอใหเกิดผลิตผลเพิ่มข้ึนเนื่องจาก บุคลากรมีขวัญและกําลังใจในการทํางานสูงกวาสภาพการ
ทํางานที่อันตรายหรือเสี่ยงตอการบาดเจ็บ   หรือมีความหวาดกลัวที่ไมสามารถทํางานไดเต็มที่    
ตนทุนการผลิตลดลง เมื่อเกิดอุบัติเหตุนอยลงสามารถประหยัดคาใชจายในการรักษาพยาบาล 
นอกจากนี้ยังเปนปจจัยในการจูงใจใหบุคลากรมีความตองการทํางานมากขึ้น ผูรับบริการมีความ
มั่นใจในการมารับบริการ (วีณา  โฆษิตสุรังกุล และคณะ, 2546) ดังนั้นผูใหขอมูลหลักจึงมี
ความเห็นสอดคลองกันวา คุณลักษณะยอยของการมีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแก
บุคลากรและผูรับบริการ เปนคุณลักษณะยอยที่มีความสําคัญมากที่สุดของดานการดูแลสังคม
และส่ิงแวดลอม 
 จากการสรุปฉันทามติของผูใหขอมูลหลักในรอบที่ 2 พบวาคุณลักษณะยอยของการ
ควบคุมและปองกันมิใหน้ําเสียและขยะอันตรายของโรงพยาบาลมีผลกระทบตอสุขภาพประชาชน 
ในดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม พบวาคามัธยฐานในขอนี้ต่ํากวา 3.50 (คามัธยฐาน 3.44) 
และมีคาพิสัยระหวางควอไทลเกิน 1.5 (คาพิสัยควอไทล 1.67) ซึ่งผลสรุปความคิดเห็นของผูให
ขอมูลหลักตองอยูในระดับมากและมากที่สุดเทานั้น (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2530 อางถึงใน นุจรี 
สันติสําราญวิไล, 2551 ) จึงไมผานตามเกณฑพิจารณาเนื่องจากผูใหขอมูลหลักสวนใหญมีความ
คิดเห็นวา  คุณลักษณะยอยขอนี้ เปนคุณลักษณะยอยที่ เปนรายละเอียดปลีกยอยเกินไป              
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และจัดอยูในคุณลักษณะยอยของการมีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพแกผูมารับบริการ 
บุคลากร และครอบครัวได จึงไมจําเปนตองตั้งคุณลักษณะยอยขอนี้มา ดังนั้นผูวิจัยจึงจําเปนตอง
ตัดคุณลักษณะยอยขอนี้ไป   
 จากที่ไดกลาวมาขางตน จะเห็นไดวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข ทั้ง 7 ดานมีความสําคัญในการนําเปนแนวทางในการบริหารองคการใหมี
สุขภาพดี เพื่อใหองคการรัฐมีผลผลิตที่ดี บุคลากรในองคการปฏิบัติงานดวยความสุข   ดังคํากลาว
ที่วา “งานไดผล คนเปนสุข” ซึ่งทําใหองคการพรอมที่จะกาวสูการเปลี่ยนแปลงและดํารงอยูอยาง
ย่ังยืน  
 
ขอเสนอแนะ 
 
 1. ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
  ผลการวิจัยครั้งนี้ ทําใหไดแนวทางในการกําหนดคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มี
สุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย 7 ดาน คือ ดานการมีความสุขในการทํางานและ
ผูกพันตอองคการของบุคลากร ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร ดานการมีภาวะผูนําของ
ผูบริหาร ดานการบริหารจัดการที่ดี ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน ดานความสามารถในการ
ปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง และดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม ซึ่งผูวิจัยขอเสนอแนะการ
นําผลการวิจัยไปใชดังนี้ 

  1.1  เปนแนวทางสําหรับผูบริหารโรงพยาบาลนําผลการวิจัยมาใชเปนแนวทางในการ
พัฒนาโรงพยาบาลใหเปนโรงพยาบาลที่มีสุขภาพดีโดย 

   1.1.1 มีระบบการบริหารจัดการที่ดีที่สามารถบริหารจัดการระบบงานใน
โรงพยาบาลใหไดประสิทธิภาพ พรอมกับใหความสําคัญกับบุคลากร โดยมีการดําเนินงานที่เนน
คุณภาพชีวิตบุคลากรในองคการเปนสําคัญ 

   1.1.2  หนวยงานควรมีการใหบริการเชิงรุกในการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม เชน 
การมีจิตอาสาพัฒนาชุมชน เพื่อเปนการปลูกฝงสิ่งที่ดีงามใหกับบุคลากรในการสรางจิตสํานึกให
บุคลากรดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม    
  1.2  เปนแนวทางสําหรับฝายการพยาบาลนําไปใชเปนขอมูลพ้ืนฐานในการจัดทําให
องคการพยาบาลมีสุขภาพดีโดยมีการจัดกิจกรรม อบรม พัฒนาความรูความสามารถ ทักษะการ
ส่ือสาร การใหบริการ และกิจกรรมนันทนาการอยางตอเนื่อง มีการสงเสริมและสรางบรรยากาศ
การทํางานที่ทําใหบุคลากร มีความคิดริเริ่มสรางสรรคกลาแสดงออก สรางระบบยกยองชมเชยแก
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บุคลากรที่ปฏิบัติงานดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ รวมทั้งจัดระบบสวัสดิการที่ดีแกบุคลากร
และครอบครัว  เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตบุคลากร กอใหเกิดความยึดมั่นและผูกพันตอองคการของ
บุคลากร 

2. ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
  2.1 ควรนําคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขไป

ศึกษาการวิเคราะหองคประกอบของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
  2.2 ควรศึกษาการพัฒนาแบบประเมินคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 

กระทรวงสาธารณสุข เพื่อใชในการประเมินโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข
ตอไป 
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สํานักงานคณะกรรมการพฒันาระบบราชการ. 2551. คูมือเทคนิคการปรับปรุงและพัฒนา 

องคการ. พิมพครัง้ที ่2. กรงุเทพมหานคร: วิชั่น พริ้นท แอนด มีเดีย. 
โสภา  วงศสกุลช่ืน. 2551.  อนาคตของพยาบาลนิติเวช.  วทิยานิพนธปรญิญามหาบัณฑิต 
 สาขาวิชาการบรหิารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 
อติกานต  ปนสุข.2550. บทบาทของผูนาํกับการสรางองคการท่ีมีสุขภาพด ีกรณีศึกษา 
 บริษัท ไทยคารบอนแบล็ค จํากัด (มหาชน). วิทยานิพนธปรญิญามหาบัณฑิต, 
 สาขาวิชาการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและองคการ คณะพัฒนาทรัพยากรมนุษย สถาบัน
 บัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร. 
อนุวัฒน  ศุภชุติกุล. 2545.  Simplicity จาก Web HA. นนทบุร:ี โฮลิสติก พับลิชชิ่ง. 
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กลุมที่  1 ผูใหขอมูลหลักกลุมผูบริหารกระทรวงสาธารณสุข 

 
1. รองศาสตราจารยนายแพทยอํานาจ ศรีรัตนบัลล 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 
ตําแหนงปจจุบัน  
 กรรมการบริหารแผนคณะที่ 2 ดานปจจัยเสี่ยงและประชากรกลุมเฉพาะ 
          กรรมการบริหารแผนคณะที่ 6 ดานโครงการเปดรับทั่วไปและนวัตกรรม 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 7 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
            พ.ศ. 2506  แพทยศาสตรบัณฑิต จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

พ.ศ. 2515   American Board of Internal Medicine (General Medicine) 
พ.ศ. 2518   American Board of Internal Medicine (Gastroenterology) 

ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2514-2542   อาจารยคณะแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  
 ประวัติผลงานที่สําคัญ 
   พ.ศ. 2548  งานวิจัยเรื่อง การใชกระบวนการคุณภาพและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
เพื่อการพัฒนาบทบาทดานการสรางเสริมสุขภาพของโรงพยาบาล สวรส.   
      
2.แพทยหญิงนันทา  อวมกุล 
สถานที่ปฏิบัติงาน   
 สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 
ตําแหนงปจจุบัน   
 1. Health  Promotion  Consultant  Bureau  of  Health Promotion, Department of 
Health, MOPH 
 2. Health  Promotion  Expert  The Healthcare  Accreditation Institute  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 - 
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วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 

1970   Bachelor of Science (Medical Science),  Chulalongkorn      
     University, Thailand  

1972   MD. Faculty of Medicine, Chulalongkorn University, Thailand 
1977  Certificate in Clinical Medicine (OB-GYN), Chulalongkorn  University, 

    Thailand 
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1992  Diploma of Thai Board in Preventive Medicine (Public  Health),  

     Medical Council, Thailand 
2003  Diploma of Thai Board in Family Medicine, Medical Council, Thailand 
ประสบการณในการปฏบิัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
1. Chief  of  Maternal and Child Health Development Section,  Family Health 

 Division, Development of Health 
2. Chief  of  Family Planning Development  Section,  Family Health Division, 

 Development of Health 
3. Director  of  Health Promotion Center Region 1, Bangkok, Department of 

 Health 
4. Director  of  Bureau of Technical Advisor, DOH, MOPH 
5.  Senior  Medical Officer (Health Promotion)  MOPH 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
1987 Hilltribe Health and Family Planning: Results of Survey of Hmong and 

   Karen Households in Northern Thailand. 
1988 Accurcy of the  Low Birthweight Prediction Wheel. Thailand Journal of 

   Health Promotion and  Environmental Health 
1993  Five  Year Experience with  Norplant of Thai Highland Population 
1994 Introducing the Contraceptive Implant in Thailand: Impact on Method 

   Use and Costs. International Family Planning Perspective. 
1997  Severity and Services. International Journal of Gynaecology and          
                   Obstetrics.  
1998 The Support Group Model for HIV-Infected Pregnant  Women and 

    Mothers. Thailand Journal of Health Promotion and Environmental 
    Health. 
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กลุมที่ 2 : ผูใหขอมูลหลักกลุมนักวิชาการดานการศึกษาองคการ 

 
1. นางสาวบญุพรรษา  วฒันเมฆินทรกุล 
สถานที่ปฏิบติังาน         
 ธนาคารแลนด แอนด เฮาส เพื่อรายยอยจํากัด (มหาชน) 
ตําแหนงปจจุบัน           
 เจาหนาที่พัฒนาทรัพยากรบุคคล 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 2 ป 1 เดือน 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบนั 
 พ.ศ. 2549  ปริญญาตรีบรหิารธุรกิจบณัฑิต สาขา การจัดการทรัพยากรมนุษย: HRM 
มหาวิทยาลัยบูรพา 
 พ.ศ. 2551  ปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขา พัฒนาทรัพยากรมนุษยและ
องคการ: HROD สถาบันบัณฑิตพัฒนบรหิารศาสตร: นิดา 
ประสบการณในการปฏิบัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 1. วางระบบ Functional Competency เพื่อใชเปนแนวทางหลักในการวางหลักสูตรการ
ฝกอบรม (Training Roadmap) ในแตละสายอาชีพ 
 2. เขียน – รางหลักสูตรการฝกอบรม อาทเิชน หลักสูตร การบรหิารความเสี่ยง (Risk 
Management), การควบคมุภายใน (Internal Control), จิตสํานึกการใหบริการ (Service Mind), 
ปฐมนิเทศ (Orientation) 
 3. วิเคราะหหลักสูตรการฝกอบรม อาทิเชน หลักสูตรปฐมนิเทศ สําหรับพนักงาน และ
สําหรับผูบริหาร 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2550   วิทยานิพนธ เรื่อง การศึกษาตัวแบบองคการสุขภาพดี: กรณศีึกษาองคการ
เอกชนสัญชาติไทยในประเทศไทยที่อายุมากกวา 100 ป (ไดรบัคดัเลือกใหไดรับรางวัลวิทยานิพนธ
ปรญิญาโทดีเดน ประจําป 2551 สาขาการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและองคการจาก สถาบัน
บัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร) 
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2.นางสาวอติกานต ปนสุข 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 บริษัท ไทยคารบอนแบล็ค จํากัด (มหาชน) 
ตําแหนงปจจุบัน    
 ผูจัดการฝายทรัพยากรมนุษย 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 5 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2535  B.A.(ENG.BUS.COM.), First Class Honor Siam  
      University  

 พ.ศ. 2542  Mini MBA – The University of Thai Chamber of  
                        Commerce  
 พ.ศ. 2550  Master of Science (Human Resource and Organization 
      Development) National Institute of Development  
      Administration (NIDA) 
ประสบการณในการปฏบิัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2535 – พ.ศ. 2537 ฝายทรัพยากรมนุษย บริษัทแฮนแทค พับลิค จํากัด 
 พ.ศ. 2537 -ปจจุบัน ผูจัดการฝายทรัพยากรมนุษยบริษัท ไทยคารบอนแบล็ค   
    จํากัด (มหาชน) 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 บทบาทของผูนํากับการสรางองคกรสุขภาพดี กรณีศึกษา บริษัท ไทยคารบอนแบล็ค 
จํากัด (มหาชน) 
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กลุมที่ 3 : ผูใหขอมูลหลักกลุมนักบริหารทรัพยากรบุคคล 

 
1.พิบูลย  ธาระพุทธิ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลบํารุงราษฎร อินเตอรเนชั่นแนล 
ตําแหนงปจจุบัน   
 ผูอํานวยการฝายทรัพยากรบุคคล 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 20 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 ปริญญาตรีสาขารัฐศาสตร มหาวิทยาลัยรามคําแหง 
 ปริญญาโทสาขารัฐศาสนศาสตรจาก Long Island University ประเทศ สหรัฐอเมริกา 
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 1. Principal Consultant ประจํากลุมสวัสดิการและผลตอบแทนของ Watson Wyatt 
    (Thailand) Ltd. 
 2. ที่ปรึกษาองคกร การทาอากาศยานแหงประเทศไทย การสื่อสารแหงประเทศไทย 
    บริษัท ที โอ ที จํากัด (มหาชน) บริษัท โตโยตามอเตอร จํากัด และ Central  
    Restaurant Group 
 3. ตําแหนงบริหารสายงานทรัพยากรบุคคล ประจําองคการไทยและตางประเทศ เชน 
    อุตสาหกรรมรถยนต อุสาหกรรมยาและเวชภัณฑ Siam motor group, Seagate 
    Technology, B.Grimm Holding and Ericsson(Thailand)  
  4. วิทยากรการสัมมนา Healthy Organization Healthy Productivity in practice ของ
    สถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ FTPI 15th  Anniversary Productity Conference: 
    Productivity work in creative economy ณ โรงแรมมิราเคิลแกรนด คอนเวนชั่น 
    หลักสี่ วันที่ 5 พฤศจิกายน 2553 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ  
 - 
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2. นางชนิดา  สุขแสง 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลกรุงเทพ 
ตําแหนงปจจุบัน    
 ผูจัดการแผนกทรัพยากรบุคคล 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน     
 3 ป 4 เดือน 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 1. สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 
 2. พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการศึกษาสุขภาพ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
  ประสานมิตร 
 3. วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและองคการ  
  สถาบันบัณฑิตพัฒนาบริหารศาสตร  
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 

  พ.ศ. 2531-2550 พยาบาลประจําการ ฝายการพยาบาลและฝายแพทยศาสตร 
     ศึกษาโรงพยาบาลบํารุงราษฎรอินเตอรเนชั่นแนล 

  พ.ศ. 2550-2553 ผูจัดการแผนกทรัพยากรบุคคล โรงพยาบาลกรุงเทพ 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2544  ความเชื่อดานสุขภาพและการดูแลตนเองของผูปวยภาวะ 
      ไขมันในหลอดเลือดสูงที่มารับการตรวจสุขภาพ แผนกตรวจ 
      สุขภาพโรงพยาบาลบํารุงราษฎร พ.ศ. 2544 
  พ.ศ. 2551  คุณลักษณะทางวัฒนธรรมองคการแหงการเรียนรู กรณีศึกษา 
      ศูนยการแพทยโรงพยาบาลกรุงเทพ 
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3. นายพิรุฬ     เพียรลํ้าเลิศ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 สํานักกฎหมาย  สํานักงาน ก.พ. 
ตําแหนงปจจุบัน  
 นิติกรเชี่ยวชาญ รักษาราชการแทนผูอํานวยการสํานักมาตรฐานวินัย  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 2 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 1. นิติศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยม) จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 2. เนตบิัณฑิตไทย (นบท.) จากเนติบัณฑิตยสภา 
 3. MA (in Public Administration and Public Policy) with Merit, University of  
  Exeter, UK 
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
     1. นิติกร 3 – 6 กองอุทธรณและรองทุกข สํานักงาน ก.พ. 
 2. นิติกร 7 – 8 ว. สํานักมาตรฐานวินัย  สํานักงาน ก.พ. 
 3. นักทรัพยากรบุคคลเชี่ยวชาญ สวนกลาง สํานักงาน ก.พ. 
 4. นิติกรเชี่ยวชาญ สวนกลาง ปฏิบัติงานในสํานักกฎหมาย สํานักงาน ก.พ. 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
     1. จัดทําคูมือการพิจารณาอุทธรณและรองทุกขตามพระราชบัญญัติระเบียบขาราชการ
  พลเรือน พ.ศ. 2535 
 2. บทความเรื่อง Healthy Organization ในคอลัมน “กระแสคน กระแสโลก”  
  หนังสือพิมพมติชนรายสัปดาห (22 – 26 กุมภาพันธ 2552) 
 3. บทความเรื่อง Succession Planning ในคอลัมน “กระแสคน กระแสโลก”  
  หนังสือพิมพมติชน รายสปัดาห 

 
 
 
 
 
 



 
 

125

 
กลุมที่ 4 : ผูใหขอมูลหลักกลุมผูบริหารโรงพยาบาล 

 
1.รองศาสตราจารยนายแพทยสุกิจ  พันธพิมานมาศ 
สถานที่ปฏิบัติงาน   
 โรงพยาบาลราชวิถี 
ตําแหนงปจจุบัน   
 1. นายแพทยทรงคุณวุฒิ กลุมงานศัลยศาสตรโรงพยาบาลราชวิถี 
 2. รองผูอํานวยการ โรงพยาบาลราชวิถี กลุมภารกิจบริการวิชาการ 
 3. รองผูอํานวยการฝายบริหาร สถาบันรวมผลิตแพทย กรมการแพทย  
  มหาวิทยาลัยรังสิต 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 10 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2521  แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศริิราชพยาบาล  
                มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2527  วุฒิบัตร สาขาศัลยศาสตร แพทยสภา 
 พ.ศ. 2534  Certificate in hepatobiliary and Pancreatic Surgery  
       From RCS. Edenberg Scotland 
 พ.ศ. 2548  อนุมัติบัตรศัลยศาสตรมะเรง็วิทยา 
 พ.ศ. 2549  Certificate EUS. Institute Paoli-Calmette Marseilles  
       France  
ประสบการณในการปฏบิัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2522-2524 ศัลยแพทย โรงพยาบาลพระปนเกลา และโรงพยาบาล  
      อาภากรเกียรติวงศ ฐานทพัเรือสัตหีบ 
 พ.ศ. 2527-2530 ศัลยแพทย โรงพยาบาลสงฆ กรมการแพทย 
 พ.ศ. 2531-ปจจุบัน ศัลยแพทย โรงพยาบาลราชวิถี กรมการแพทย 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 1. ตําราและบทความในตํารา 15 เรื่อง Endoscopy 
 2. Original Articles จากผลงานวิจัยลงในวารสารตางประเทศ 12 เรื่อง 
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 3. วิทยากรนําเสนอผลงานทางวิชาการในที่ประชุมทั้งในประเทศและตางประเทศ 
  มากกวา 40 ครั้ง 
2.รองศาสตราจารยนายแพทย ธวัช  ชาญชญานนท 
สถานที่ปฏิบัติงาน   
 คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
ตําแหนงปจจุบัน   
 1.  รองศาสตราจารย ระดับ 9  
 2. หัวหนาศูนยคุณภาพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
 3. หัวหนาภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 10 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ.2535   แพทยศาสตรบัณฑิต  คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครนิทร  
 พ.ศ.2538   วุฒิบัตร ความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
      สาขาวิสัญญวิีทยา คณะแพทยศาสตรศริิราชพยาบาล  
ประสบการณในการปฏิบัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2543 หัวหนาโครงการวิจัย ผลการระงบัปวดหลงัจากฉีดมอรฟนเขาชองน้ํา 
     ไขสันหลังในผูปวยที่มาผาตดัขอสะโพกหรือขอเขา 
 พ.ศ. 2546 ประสทิธิผลของ bupivacaine ขนาดนอยรวมกับ fentanyl เมื่อ 
     เปรียบเทียบกับ  bupivacaine ขนาดปกติ ที่ใชฉีดเขาชองน้ําไขสันหลัง
     เพื่อการผาตัด 
 พ.ศ. 2548 ความดันเลือดต่ําในผูสูงอายุที่ฉีดยาชาเขาชองน้ําไขสันหลังในการผาตัด
     ตอมลูกหมาก เปรียบเทียบระหวางขนาดยาชาที่ตางกัน  
   The Thai Anesthesia Incidents Study (THAI Study) of Difficult  
      intubation: A Qualitative Analysis. J Med Assoc Thai 2005 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2550 Risk Factors of Intraoperative Oxygen Desaturation:A Case-Control 
     Study of 152,314 Anesthetics. J Med Assoc Thai . 
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 พ.ศ. 2551  Multicentered Study of Model of Anesthesia Related Adverse  
      Events in Thailand by Incident Report (The Thai Anesthesia  
      Incidents Monitoring Study): Results. J Med Assoc Thai. 
 
3. ศาสตราจารยสุวรรณา  เรืองกาญจนเศรษฐ 
สถานที่ปฏิบตัิงาน   
 คณะแพทยศาสตร  โรงพยาบาลรามาธิบด ี
ตําแหนงปจจุบัน 
 1. รองคณบดีส่ือสารองคกร และผูอํานวยการศูนยการแพทยสิริกิติ ์
 2. รองประธานกรรมการบรหิารมูลนิธริามาธิบดี 
 3. ผูอํานวยการศูนยสรางเสริมสุขภาพวัยรุน คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบด ี
 ระยะเวลาในการปฏิบัตงิานตําแหนงปจจุบัน      
 3 ป   
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2518     วิทยาศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศริิราชพยาบาล  
       มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2520     แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศริิราชพยาบาล  
       มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2524    ประกาศนียบตัรช้ันสูงวิทยาศาสตรการแพทยคลินิก  
       สาขากุมารเวชศาสตร บณัฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2534    Master of Science( Clinical Epidemiology) University of New 
       Castle,N.S.W., Australia  
ประสบการณในการปฏบิัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2528-2550  หัวหนาผูปวยนอก ภาควิชากุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร 
    โรงพยาบาลรามาธิบดี 
 พ.ศ. 2538-2541  เลขามูลนิธิรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร  โรงพยาบาลรามาธิบดี 
 พ.ศ. 2539-2541  รองผูอํานวยการฝายปฏิบัติการ ศูนยการแพทยสิริกิติ์ 
 พ.ศ. 2541-2545  กรรมการบรหิาร ภาควิชากุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร  
      โรงพยาบาลรามาธิบด ี
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 พ.ศ. 2545-2547  ผูชวยคณบดีฝายพัฒนาคณุภาพงาน คณะแพทยศาสตร  
      โรงพยาบาลรามาธิบด ี
 พ.ศ.2547-2551  รองคณบดีฝายพัฒนาคุณภาพ คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาล 
                   รามาธิบด ี
 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 

1. การจัดตั้งคลินิกวัยรุนในโรงเรียนแพทย 
2. หัวหนาโครงการเครือขายสรางเสริมสุขภาพวัยรุนกับโรงเรียนแพทย คลินิกวัยรุนใน

   โรงพยาบาล คลินิกวัยรุนในโรงเรียน และเครือขายผูปกครอง 
 
4.นพ.กําธร  ตันติวิทยาทันต 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 ศูนยการแพทยกาญจนาภิเษก มหาวิทยาลัยมหิดล 
ตําแหนงปจจุบัน    
 ผูชวยผูอํานวยการ 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 4  ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 1. ปริญญาบัตรแพทยศาสตร  คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
 2. วุฒิบัตรวิสัญญีวิทยา  คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
 3. ปริญญาบัตรวิทยาศาสตรสุขภาพ สาขาบริหารโรงพยาบาล        
                มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 1. วิสัญญีแพทย โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ  
 2. วิสัญญีแพทย  โรงพยาบาลราชวิถี 
 3. วิสัญญีแพทย  คณะแพทยศาสตรรามาธิบดี 
 4. ผูชวยผูอํานวยการ ศูนยการแพทยกาญจนาภิเษก  มหาวิทยาลัยมหิดล 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
     1. รางวัลศศิลฟุไท  “2 in 1” block ดวยเครื่องมืออยางงาย 
 2. รางวัล R 2 R การใสทอชวยหายใจทางจมูกโดยเสี่ยงตอการเกิดเลือดกําเดา 
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5.นายแพทยอนันต    มโนมัยพิบูลย 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
ตําแหนงปจจุบัน    
 หัวหนาภาควิชาศัลยศาสตร 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 3  ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 

พ.ศ.  2531     แพทยศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยมหิดล 
พ.ศ.  2532     ประกาศนียบตัรบัณฑิตทางวิทยาศาสตรการแพทยคลินกิ  

      (ศัลยศาสตร)  มหาวิทยาลัยขอนแกน 
พ.ศ.  2535     วุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพ 
     เวชกรรม สาขาศัลยศาสตร แพทยสภา 

 พ.ศ.  2546     หนงัสืออนุมตัแิสดงความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพ
      เวชกรรม สาขาเวชศาสตรครอบครัว 
 พ.ศ.  2546     วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต หลักสูตรนานาชาติ (ระบาดวทิยา 
       คลนิิก)  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ประสบการณในการปฏิบัตงิานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ.  2531-2535  โรงพยาบาลศรีนครินทร คณะแพทยศาสตร  
       มหาวิทยาลัยขอนแกน 
 พ.ศ.  2535-2540    กลุมบริการทางการแพทย กลุมงานศัลยกรรมวิทยาลัย 
       แพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชริพยาบาล สํานัก 
       การแพทย 
 พ.ศ.  2541-ปจจุบัน  ภาควิชาศัลยศาสตรวิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและ 
       วชิรพยาบาล สํานักการแพทย 
 พ.ศ.  2544 – 2551  หัวหนาศูนยสงเสรมิการวิจัย วิทยาลัยแพทยศาสตร  
        กรงุเทพมหานครและวชิรพยาบาลสํานักการแพทย                                         
 พ.ศ. 2547- 2551  หัวหนาหนวยศัลยศาสตรทัว่ไป 
 พ.ศ. 2549 - 2551  รองหัวหนาภาควิชาศัลยศาสตร  
 พ.ศ. 2549 – 2552  ปฏิบัติหนาที่แทนหัวหนาภาควิชาวิสัญญีวทิยา 
 พ.ศ. 2551 – ปจจุบัน  หัวหนาภาควิชาศัลยศาสตร 
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ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2540  รางวัลชนะเลศิการประกวดผลงานวิจัยเรือ่ง Endoprosthesis   palliation 
in  esophagogastric malignancy. การประชุมวิชาการประจําป ราชวิทยาลัยศัลยแพทยแหง
ประเทศไทย ครั้งที่ 22  วันที่  18 – 21  กรกฎาคม  2540 
 พ.ศ. 2548 รางวัลผลงานวิชาการยอดเยี่ยม เรื่อง สภาพการใหบริการรถรับสงนักเรียน
ในกรุงเทพมหานคร จากการเสนอผลงานวิชาการในการสัมมนาระดบัชาติ เรื่อง อุบัติเหตจุราจร 
ครั้งที่ 6 “การ ปองกันการบาดเจ็บจากอุบัตเิหตุจราจร” ระหวางวันที ่19-21 
 มกราคม 2548 ณ จังหวัดขอนแกน 
 
6.นพ.จิโรจน  สูรพันธุ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
ตําแหนงปจจุบัน   
 นายแพทย 7 วช. 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 13 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
  1. แพทยศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยมหิดล 
 2. วุฒิบัตรสาขาศัลยศาสตรออรโธปดิกส  แพทยสภา 
 3. อนุมัติบัตรสาขาเวชศาสตรครอบครัว  แพทยสภา 
 4. Certificate in Orthopaedic Oncology, Rush-Presbyterian-St.Luke’s Medical    
              College, Chicago, IL, USA 
 5. Master Degree in Medical Education, University of Dundee, Scotland, UK
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2540 – ปจจุบัน   ภาควิชาออรโธปดิกส  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร
      และวชิรพยาบาล 
 พ.ศ. 2548 – ปจจุบัน กรรมการประสานงานคุณภาพโรงพยาบาล   
 พ.ศ. 2551 – ปจจุบัน เลขานุการคณะอนุกรรมการประเมนิผลการศึกษาและบัณฑิต
      แพทย   
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 พ.ศ. 2552 – ปจจุบัน อนุกรรมการรางหลักสูตรการเรียนการสอนจริยธรรมนักศึกษา
      แพทยแพทยสภา 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2550 – ปจจุบัน คณะทํางานชดุวิชาชีพสุขภาพเพื่อกรุงเทพมหานคร ปลอดบุหรี่ 
      ภายใตเครือขายวิชาชีพสุขภาพเพื่อสังคมไทยปลอดบหุรี ่
 

 
กลุมที่ 5 : ผูใหขอมูลหลักกลุมผูบริหารการพยาบาล 

 
1. พันเอกหญิงอัญชัญ  ไพบูลย 
 สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลวิภาวดี 
 ตําแหนงปจจุบัน  
 รองผูอํานวยการ(ฝายการพยาบาล) 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 2 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
  พ.ศ. 2532  พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมมาธิราช 

 พ.ศ. 2545  พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล  
     จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2513-2516 พยาบาลประจํา ไอ.ซี.ยู. ศลัยกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
 พ.ศ. 2517-2520 หัวหนาพยาบาลไอ.ซี.ยู. ศัลยกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
 พ.ศ. 2520-2532 หัวหนาพยาบาล โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม  
      จงัหวัดอดุรธานี 
 พ.ศ. 2532- 2533 ผูบริหารการพยาบาล โรงพยาบาลคายสุรนารี จงัหวัดนครราชสีมา 
 พ.ศ. 2533-2536 ผูบริหารการพยาบาล โรงพยาบาลอานันทมหดิล จังหวัดลพบุรี 

พ.ศ. 2536-2540 หัวหนาพยาบาลแผนกพยาบาล วิสัญญีและหองผาตัด  
      โรงพยาบาล อานันทมหิดล จังหวัดลพบุรี 
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พ.ศ. 2540-2542 ผูชวยผูอํานวยการกองการพยาบาล โรงพยาบาลอานันทมหิดล  
     จังหวัดลพบุรี 
พ.ศ. 2542-2543 รองผูอํานวยการกองการพยาบาล โรงพยาบาลอานันทมหิดล  

      จังหวัดลพบุรี 
พ.ศ. 2543-2544 นักวิชาการ วิทยาลัยกองทัพบก 

 พ.ศ. 2544-2547 รองผูอํานวยการกองการปกครอง วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก 
 พ.ศ. 2547-2551 ผูอํานวยการกองการพยาบาล  โรงพยาบาลอานันทมหิดล  
      จังหวัดลพบุรี 
 พ.ศ. 2551-2552 ผูอํานวยการกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  
      กรุงเทพมหานคร 
 พ.ศ. 2552-ปจจุบัน รองผูอํานวยการ โรงพยาบาลวิภาวดี (ฝายการพยาบาล) 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2545-ปจจุบัน โครงการพัฒนาพยาบาลวิชาชีพสูบทบาทผูจัดการผูปวยรายกรณี
ใหกับโรงพยาบาลสังกัดกองทัพบก โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ทบวงมหาวิทยาลัย 
และสถาบันการศึกษา 
 พ.ศ. 2549  เปนผูเย่ียมประเมินคุณภาพทางการพยาบาลรวมกับสภาการพยาบาลเปนผู
เย่ียมสํารวจและเปนที่ปรึกษาโรงพยาบาลเขาสูมาตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
2.น.ท.หญิง สมศิริ    สายภัทรานุสรณ 
สถานที่ปฏิบัติงาน   
 กองการพยาบาล โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช กรมแพทยทหารอากาศ 
ตําแหนงปจจุบัน   
 หัวหนาตรวจการพยาบาล  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 1 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2530 พยาบาลศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช    
 พ.ศ. 2545 พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2553 -2536 พยาบาลวิชาชีพ ปฏิบัติงานหออภิบาลผูปวยวิกฤติ  หองสังเกต
    อาการหองอุบัติเหตุและฉุกเฉิน               
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 พ.ศ. 2537- 2543   หอพยาบาลผูปวยนอกอายุรกรรม  และ โสต ศอ นาสิก    
 พ.ศ. 2543 -2546    หัวหนาหองอุบัติและฉุกเฉิน  
  พ.ศ. 2546 -2553    ผูตรวจการพยาบาล หออภิบาลศัลยกรรม   
  พ.ศ. 2553–ปจจุบัน   หัวหนาตรวจการพยาบาล  
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 1. ประธานอนุกรรมการพัฒนากระบวนการพยาบาลและบันทึกทางการพยาบาล 
 2. ประธานกรรมการงานวิจัยกองการพยาบาล  
 3. ประธานกลุมชุมชนนักปฏิบัติเรื่องการปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุด 
  4. ประธานการสรางเสริมสุขภาพบุคลากรพยาบาล  
 
3.  ดร.สมสมัย  สุธีรศานติ์ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
ตําแหนงปจจุบัน   
 ที่ปรึกษาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 7 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 1. ปริญญาตรี วิทยาศาสตรบัณฑิต พยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง โรงพยาบาล
  รามาธิบดี 
 2. ปริญญามหาบัณฑิต บริหารการพยาบาล คณะครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 3.  ปริญญาดุษฎีบัณฑิต บริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ 
  มหาวิทยาลัย  
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
  1. พยาบาลวิชาชีพ แผนกสูติกรรม โรงพยาบาลรามาธิบดี  
  2. พยาบาลวิชาชีพ แผนก NICU โรงพยาบาลสงขลานครินทร  
  3. หัวหนาหอผูปวย แผนก NICU โรงพยาบาลสงขลานครินทร  
  4. ผูชวยหัวหนาฝายการพยาบาลดานคุณภาพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
   5. หัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
 ประวัติผลงานที่สําคัญ 
   1. ศิษยเกาดีเดน โรงพยาบาลรามาธิบด ี
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    2. คนดีศรีสงขลา รางวัลจากพลเอกเปรม ติณสูลานนท  
    3. บุคลากรตัวอยาง ของ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
   4. พยาบาลดีเดน ดานบริหารการพยาบาลของสภาการพยาบาล  
   5. ผูบริหารดีเดนของเครือขายขาราชการสายมหาวิทยาลัย 
 
4.นางเพ็ญจันทร  แสนประสาน 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลจุฬาภรณ 
ตําแหนงปจจุบัน   
 รองผูอํานวยการศูนยโรคลมชัก โรงพยาบาลจุฬาภรณ 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 2 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2524 พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2526 ครุศาสตรมหาบัณฑิต (สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล) จุฬาลงกรณ
     มหาวิทยาลัย 
 พ.ศ. 2534 Mini MBA in Health คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 พ.ศ. 2546 Certificate Nursing administration University of Chicago U.S.A.   
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 1. อาจารยวิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 
 2. ICU Nurse, Chicago U.S.A. 
 3. ผูชวยหัวหนาพยาบาลดานวิชาการ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
 4. เลขานุการโครงการนํารอง TQM/ISO 9002 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
 5. เลขานุการกรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
 6. คณะทํางานกําหนดมาตรฐานการพยาบาล สภาการพยาบาล 
 7. วิทยากร/ที่ปรึกษา/ผูเย่ียมสํารวจ สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2548 การจัดการทางการพยาบาลเพื่อความปลอดภัย 
 พ.ศ. 2553 ยุทธศาสตรการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล: CQI to R to R 
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5.นางรุงอรุณ  เกศวหงส 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ 
ตําแหนงปจจุบัน   
 อาจารยพยาบาลคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 6 เดือน 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 1. วิทยาศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
 2. พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร 
  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 1. พยาบาลประจําการ หอผูปวยหนัก โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 
 2. หัวหนาพยาบาลแผนกหอผูปวยหนัก โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 
 3. รองหัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 
 4. หัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลนนทเวช 
 5. ผูอํานวยการการศึกษาตอเนื่องและวิจัยทางการพยาบาล โรงพยาบาลบํารุงราษฎร 
 6. อาจารยพยาบาลคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ  
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2549 รางวัลนักบริหารโรงพยาบาลยอดเยี่ยม ประเภทรองผูอํานวยการดานการ
     พยาบาล โรงพยาบาลเอกชน จากสมาคมนักบริหารโรงพยาบาลแหง 
     ประเทศไทย 
 พ.ศ. 2551 รางวัล Hospital Management Nursing Kardex Program โรงพยาบาล
     สมิติเวช สุขุมวิท 
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กลุมที่ 6 : ผูใหขอมูลหลักกลุมพยาบาลดานการปฏิบัติการ 

 

1.พ.ต.หญิง ธมนพัชร สิมากร 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
ตําแหนงปจจุบัน  
 หัวหนาฝายพัฒนาระบบประเมินผลการปฏิบัติงาน ศูนยบริหารทรัพยากรบุคคล  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 2 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2535  พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก  
      มหาวิทยาลัยมหิดล  

  พ.ศ. 2544  พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 
      จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  
 พ.ศ. 2553  ดุษฎีบัณฑิต สาขาพัฒนาทรัพยากรมนุษย   
      มหาวิทยาลัยรามคําแหง 
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 

พ.ศ. 2535-2544 พยาบาลประจํากองออรโธปดิกส โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  
พ.ศ. 2544 – 2547  เลขานุการสํานักงานพัฒนาคณุภาพ  

      โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
พ.ศ. 2547-2550 อาจารยโรงเรยีนเสนารักษ กรมแพทยทหารบก ชวยราชการ 

        โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  
พ.ศ. 2550-2552 สํานักงานวิชาการกองออรโธปดิกส โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  
พ.ศ. 2552-ปจจุบัน หัวหนาฝายพัฒนาระบบประเมินผลการปฏิบัติงาน ศูนยบริหาร

      ทรัพยากรบุคคลโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
     ที่ปรึกษาโรงพยาบาล ของสถาบันพัฒนาและรับรองคณุภาพ

      โรงพยาบาล 
    อาจารยและกรรมการหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขา
      การบรหิารการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก 
    ประธานฝายประชาสัมพันธ คณะกรรมการนิสิตเกา 
      คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 1. งานวิจัยเรื่อง การนําระบบการจัดการผูปวยรายกรณีมาใชในการดุแลผูปวยผาตัด
เปลี่ยนขอเขาเทียม กองออรโธปดิกส โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
  2. รวมแตงตํารา เรื่อง การนําการจัดการผูปวยรายกรณีลงสูการปฏิบัติ 
 
2. นาวาอากาศตรีหญิง ศุวัชรีย  งูพิมาย 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงเรียนนายเรืออากาศ 
ตําแหนงปจจุบัน  
 ชวยราชการกองประกันคุณภาพการศึกษา  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 - 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2525 พยาบาลศาสตรบัณฑิต สาขาการพยาบาลมารดาและทารก  
      คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 
 พ.ศ. 2544 พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบรหิารการพยาบาล  
      คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  
ประสบการณในการปฏิบัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2525-2526 พยาบาลประจําการหอผูปวยอานันทมหดิล2  ภาควิชากุมาร 
     เวชศาสตร รพ.ศริิราช                                               
 พ.ศ. 2528-2530 พยาบาลประจําหออภิบาลศัลยกรรม รพ.ภูมิพลอดุลยเดช  
 พ.ศ. 2530-2544 พยาบาลประจําหนวยชวยการหายใจ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช   
  พ.ศ. 2544-2548 นักวิชาการพยาบาลและพัฒนาคณุภาพ งานบริการผูปวยนอก รพ.
        ภูมิพลอดุลยเดช   
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 1. วิทยานิพนธปรญิญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต เรื่อง ผลของการใชระบบการ
จัดการผูปวยรายกรณีในผูปวยที่ใชเครื่องชวยหายใจ ที่มีตอระยะเวลาที่ใชเครื่องชวยหายใจ 
คาใชจาย ภาวะแทรกซอน และความพึงพอใจของบุคลากร  
 2. บทความวิชาการเรื่อง การพิทักษสิทธิ : บทบาทที่สําคัญของพยาบาลผูจัดการราย
กรณีลงตีพิมพในจุลสารพยาบาลสี่เหลา  
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 3.พ.ต.ท. หญิงนภาพร  เพชรศร 
สถานที่ปฏิบตัิงาน   
 หอผูปวยหนักหัวใจและหลอดเลือด โรงพยาบาลตํารวจ 
ตําแหนงปจจุบัน   
 พยาบาล(สบ2) กลุมงานพยาบาลโรงพยาบาลตํารวจ สํานักงานตํารวจแหงชาติ                               
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 26 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2527  ประกาศนียบตัรเทียบเทาปรญิญาตรีพยาบาลศาสตร วิทยาลัย
      พยาบาลตํารวจ 
 พ.ศ. 2530    คหกรรมศาสตรบัณฑิต สาขาโภชนาการชุมชน    
      มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
 พ.ศ. 2546    พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาการพยาบาลผูใหญ คณะ 
      แพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบด ีมหาวิทยาลัยมหิดล 
ประสบการณในการปฏิบัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2527-2539 พยาบาลประจําการหอผูปวยหนักอายุรกรรม 
  พ.ศ. 2539-ปจจุบัน พยาบาลประจําการหอผูปวยหนักหัวใจและหลอดเลือด 
  พ.ศ. 2547-ปจจุบัน    ผูประสานงานคณุภาพของหนวยงานหอผูปวยหนักหัวใจและ 
      หลอดเลือด 
  พ.ศ. 2548-ปจจุบัน วิทยากรสอนการชวยฟนคนืชีพขั้นตน (BLS  Instructor)   
 ประวัติผลงานที่สําคัญ 
   พ.ศ.  2546    วิทยานิพนธเรื่อง ผลการใหขอมูลเตรียมความพรอมในผูปวยตรวจ
      สวนหัวใจ 
 
4.พันตํารวจโทหญิง  ฐานิศรา  เมืองนารถ 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 หองผาตัดศัลยกรรมทั่วไป  โรงพยาบาลตํารวจ 
ตําแหนงปจจุบัน  
 พยาบาล (สบ3 )  กลุมงานพยาบาล โรงพยาบาลตํารวจ 
 



 
 

139

ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน    
 4 ป   
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2525  ประกาศนียบัตรพยาบาลศาตร วิทยาลัยพยาบาลตํารวจ  
 พ.ศ. 2549  รัฐประศาสนศาตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยรามคําแหง  
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2525-2531  พยาบาลประจําการ ประจําหองผาตัดศัลยกรรมทั่วไป   
 พ.ศ. 2531-2544  หัวหนาหองผาตัดหู คอ จมูก    
 พ.ศ. 2544-2549  หัวหนาหองรับ-สง   
 พ.ศ. 2549-2550  หัวหนาหองผาตัดศัลยกรรมทั่วไป   
 พ.ศ. 2550-2551  ประธานกิจกรรมชมรมพยาบาลสี่เหลา   
 พ.ศ. 2552 – ปจจุบัน   เลขาทีมครอมหองผาตัด  
 พ.ศ. 2553- ปจจุบัน   ประธานทีมคุณภาพสายการพยาบาลผาตัด   
 พ.ศ. 2553 – ปจจุบัน ผูชวยหัวหนาหองผาตัดศัลยกรรมทั่วไป  
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ.2552 จัดทําโครงการ “ การพัฒนาระบบบริการผาตดัผูปวยนอกแบบเบ็ดเสร็จ  ณ 
จุดเดียว ”  และไดรับรางวัลคณุภาพการใหบริการ ประชาชน รางวัลชมเชยประเภทนวัตกรรมการ
ใหบริการจาก คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ ( กพร )   
 
5.นาง สมพร คําพรรณ 
สถานที่ปฏิบัติงาน    
 โรงพยาบาลราชวิถี 
ตําแหนงปจจุบัน    
 พยาบาลวิชาชีพระดับชํานาญการพิเศษดานการพยาบาล  งานการพยาบาลวิสัญญี  
 กลุมภารกิจบริการวิชาการ โรงพยาบาลราชวิถี 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน   
 14 ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2526   ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นหนึ่ง      
 พ.ศ. 2529  การพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลอายุรศาสตร       
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 พ.ศ. 2531  ประกาศนียบัตรวิสัญญีวิทยาสําหรับพยาบาล       
 พ.ศ. 2535     สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต    
 พ.ศ. 2536  พัฒนบรหิารศาสตรมหาบัณฑิต  ทางรัฐประศาสนศาสตร  
      เอกบรหิารทรัพยากรมนุษย  
ประสบการณในการปฏิบัติงานต้ังแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2543 - ปจจุบัน  กรรมการพัฒนาคุณภาพกลุมงานวิสัญญี 
 พ.ศ. 2549  - ปจจุบัน กรรมการประกันคุณภาพกลุมภารกิจบริการวิชาการ  
 พ.ศ. 2552 - 2553  เลขานุการความเสี่ยงของโรงพยาบาลราชวิถี  
 มิถุนายน 2553         คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบความรู ความชํานาญ
      เฉพาะทาง สาขาการพยาบาลดานการใหยาระงับความรูสึก    
 ประวัติผลงานที่สําคัญ 
   พ.ศ. 2553   ขาราชการดีเดน ระดับชํานาญการพิเศษ  โรงพยาบาลราชวิถี  
  พ.ศ. 2553  รางวัลชนะเลิศ นําเสนอผลงาน มหกรรม Lean  
 
6. นาง สุมาลี  ยุทธวรวิทย 
สถานที่ปฏิบัติงาน  
 โรงพยาบาลสงฆ 
ตําแหนงปจจุบัน   
 พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  โรงพยาบาลสงฆ กรมการแพทย   
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน  
 16  ป 
วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรีถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2528    ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้น 1  
       จากวิทยาลัยพยาบาลสงขลา 
 พ.ศ. 2550    พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 

     คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 พ.ศ. 2551    วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและ
      องคการ  คณะทรัพยากรมนุษย  สถาบันบณัฑิตพัฒนบรหิาร 
      ศาสตร   
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 พ.ศ. 2553    หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบตัิทางตา   
      มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
ประสบการณในการปฏิบัติงานตั้งแตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน 
 พ.ศ. 2528-2532   พยาบาลวิชาชีพ งานการพยาบาลหองผาตดั โรงพยาบาลตรงั 
 พ.ศ. 2532-2537   นักวิชาการสาธารณสุข กองโรงพยาบาลภูมิภาค สํานักงาน 
        ปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข 
 พ.ศ. 2537-ปจจุบัน  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  งานการพยาบาลผาตัดจักษุ  

          กลุมภารกิจบริการวิชาการ โรงพยาบาลสงฆ กรมการแพทย  
 พ.ศ.2551-ปจจุบัน คณะกรรมการประเมินแผนยุทธศาสตรเพื่อการพัฒนาคุณภาพ
       และการบริหารจัดการภาครัฐ  
    คณะทํางานประเมินองคกรตามเกณฑรางวัลคุณภาพแหงชาติ 
       TQA 
    คณะกรรมการการบริหารจัดการความเสี่ยงของโรงพยาบาลสงฆ 
    คณะกรรมการบริหารและพัฒนาทรัพยากรมนุษยของ  
                 โรงพยาบาลสงฆ   
    คณะกรรมการขอมูลขาวสารและสารสนเทศของโรงพยาบาลสงฆ 
       คณะกรรมการงานวิชาการและงานวิจัยของโรงพยาบาลสงฆ 
    วิทยากรอบรมหลักสูตรเทคนิคความรูโรคตา การคัดกรอง  
                                               การดูแลรักษา และการสงตอ ในหัวเรื่อง  การหัตถการทางตา 
     วิทยากรอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง การพัฒนาศักยภาพผูบริหาร 
       การพยาบาล ของศูนยมะเร็งลพบุรี 
    ผูเชี่ยวชาญในงานวิจัยเรื่อง  สมรรถนะการบริหารงานของ 
       พยาบาลหัวหนาหองผาตัด โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
    ผูเชี่ยวชาญในงานวิจัยเรื่อง การใชสารสนเทศของวิทยาลัย 
       พยาบาลกรุงเทพ 
ประวัติผลงานท่ีสําคัญ 
 พ.ศ. 2550 งานวิจัยเรื่อง การศึกษาความผูกพันของพนักงานในองคการธุรกิจที่ 
     เก่ียวกับสุขภาพ 
 พ.ศ. 2551 งานวิจัยเรื่อง ประสบการณของหัวหนาหอผูปวยในการจัดการความ 
     ขัดแยงในการทํางาน 
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 พ.ศ. 2552 งานวิจัยรวมเรื่อง การวิเคราะหตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผูปวยผาตัดตอ
      กระจก 
 พ.ศ. 2552  งานวิจัยเชิงปฏิบัติการเรื่อง การพัฒนารูปแบบการตรวจสอบคุณภาพการ
      พยาบาลผานบันทึกทางการพยาบาล  โรงพยาบาลสงฆ 
 พ.ศ. 2553 งานวิจัยรวมเรือ่ง การวิเคราะหตนทนุงานบริการคลนิิกเบาหวาน 

     โรงพยาบาลสงฆ  
 พ.ศ. 2553  จัดทําคูมือนิเทศทางการพยาบาลของโรงพยาบาลสงฆ 

 



               143 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 
หนังสือขอเรียนเชิญเปนผูเช่ียวชาญและใบรับรองจริยธรรม 
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แบบสัมภาษณผูเช่ียวชาญรอบที่ 1 
 
สวนที่ 1 : แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคลของผูเช่ียวชาญ 
คําช้ีแจง    กรณุากรอกรายละเอียดลงในชองวาง เพื่อเปนขอมูลอางอิงคณุสมบตัผิูเชี่ยวชาญ
เก่ียวกับการกําหนดคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 
1. ชื่อ........................................................นามสกุล................................................................ 
    สถานที่ปฏิบัติงาน............................................................................................................... 
    ตําแหนงปจจุบัน.................................................................................................................. 
    ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงปจจุบัน.......................................................................... 
2. วุฒิการศึกษาตั้งแตระดบัปรญิญาตรถึีงปจจุบัน..................................................................... 
3. ประสบการณในการปฏิบตัิงานตัง้แตจบการศึกษาจนถึงปจจุบัน    
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
4. ประวัติผลงานที่สําคญั   
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
 
สวนที่ 2 : แบบสัมภาษณผูเช่ียวชาญรอบที่1 
 มีวัตถุประสงคเพื่อรวบรวมความคดิเหน็ของผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับลักษณะของโรงพยาบาล
รัฐทีม่ีสุขภาพดี โดยวิธีสัมภาษณดวยคําถามปลายเปด เพื่อใหผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็น
อยางอิสระ หลังจากนั้นจึงนําความคิดเห็นทั้งหมดของผูเชี่ยวชาญมาวิเคราะหเนื้อหา (Content 
analysis) เพ่ือสรางเปนแบบสอบถามสําหรับเก็บรวบรวมขอมูลในรอบที่ 2 โดยมคีาํถามที่ใช
สัมภาษณในรอบที่ 1 จํานวน 2 ขอ ดงันี ้

1) จากการเปลี่ยนแปลงในยุคโลกาภิวัตน ที่มีการเปล่ียนแปลงดานในดานเศรษฐกิจ 
การเมืองและเทคโนโลยี และระบบบริการสุขภาพทานคิดวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มี
สุขภาพดี ควรมีลักษณะกี่ดานอะไรบาง เพราะเหตุใด 

2) ทานคิดวาคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดีในแตละดานนั้น ควรมี
องคประกอบอะไรบาง เพราะเหตุใด 
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แบบสอบถามสําหรับเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 2 
เร่ือง คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 

คําช้ีแจงในแบบสอบถาม 
 แบบสอบถามฉบับนี้ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2 ประกอบการทําวิทยานิพนธของ
นิสิตปริญญามหาบัณฑิต  สาขาวิชาการการบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับ 
คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุขในแตละดาน โดยวิเคราะห
เนื้อหาจากการสัมภาษณรอบที่ 1 มาสรางเปนแบบสอบถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating 
scale)  
 
สรุปผลการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบท่ี1 
 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย 7 ดาน 
รวมทั้งหมด 60  ขอดังนี้ 
 1. ดานการบริหารจัดการที่ดี     จํานวน 18 ขอ  
 2. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร    จํานวน 14 ขอ 
 3. ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา     จํานวน  9  ขอ 
 4. ดานบุคลากรมีความสุขในงานและผูกพันตอองคการ  จํานวน  5  ขอ 
 5. ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน    จํานวน   5  ขอ 
 6. ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลี่ยนแปลง  จํานวน   4  ขอ 
 7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม    จํานวน   5  ขอ  
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สวนที่ 1: คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข รายดาน 
คําช้ีแจง โปรดกาเครื่องหมาย ( ) ลงในชองทีต่รงกับความคิดเห็นของทาน โดยความหมายของ
ระดับความคดิเห็น กําหนดเปน 5,4,3,2 และ 1 ซึง่มคีวามหมายดังนี ้
 5  หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามรายการนั้นเปนคณุลักษณะดานที่มคีวามจําเปนตองมีในระดับมากที่สุด 
 4 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามรายการนั้นเปนคณุลักษณะดานที่มคีวามจําเปนตองมีในระดับมาก 
 3  หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามรายการนั้นเปนคณุลักษณะดานที่มคีวามจําเปนตองมีในระดับปานกลาง 
 2 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามรายการนั้นเปนคณุลักษณะดานที่มคีวามจําเปนตองมีในระดับนอย 
 1 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามรายการนั้นเปนคณุลักษณะดานที่มคีวามจําเปนตองมีในระดับนอยที่สุด 
2.ใหลําดับความสําคัญของคุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดีจากมากไปหานอย
โดยใสตัวเลขในชองสุดทาย 
ขอ คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มี 

สุขภาพดี 
ระดับความคิดเห็น ลําดับ

ความสําคัญ 5 4 3 2 1 
1. ดานการบรหิารจดัการทีด่ ี       
2. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร       
3. ดานผูบริหารมีภาวะผูนํา       
4. ดานบคุลากรมีความสุขในการทํางานและ

ผูกพันตอองคการ 
      

5. ดานการสื่อสารที่เปดเผยและชัดเจน       
6. ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอ

การเปลี่ยนแปลง 
      

7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม       
ความคิดเห็นเพิ่มเติม..............................................................................................................  
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สวนที่ 2 : คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข รายขอ 
คําช้ีแจง โปรดกาเครื่องหมาย  ( ) ลงในชองทีต่รงกับความคดิเหน็ของทาน โดยความหมายของ
ความคดิเหน็ กําหนดเปน 5,4,3,2 และ 1 โดยมีความหมายดังนี ้
 5  หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับมากที่สุด 
 4 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับมาก 
 3  หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับปานกลาง 
 2 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับนอย 
 1 หมายถึง    ทานมคีวามคิดเห็นวาคณุลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี
ตามขอความนั้นจําเปนตองมีในระดับนอยที่สุด 
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ขอเสนอ

แนะ 5 4 3 2 1 
1.ดานการบริหารจัดการที่ดี       

1 มีโครงสรางการทํางานที่ชดัเจนไมมีลําดับชั้นมาก 
และมีสายการบังคับบัญชาทีช่ัดเจน 

      

2 มีการออกแบบองคการโดยการจัดโครงสรางสาย
งานใหสอดคลองกับ วิสัยทัศน พันธกิจ และ
เปาหมายขององคการ 

      

3 มียุทธศาสตรในการบรหิารงานที่โดดเดนและ
แตกตางจากองคการอ่ืน เพือ่ใหสามารถแขงขันกับ
ทุกองคการได 

      

4 ผูบริหารมคีวามเปนมืออาชพีในการบริหารงาน ทํา
ใหองคการมีชือ่เสียงดี เปนทีย่อมรับจากสังคม 

      

5 มีการกําหนดมาตรฐานการดําเนนิงานเนนความ
ปลอดภัยของผูมารับบริการ รวมทั้งบคุลากรในทีม
สุขภาพ 

      

6 มีการบริหารโปรงใส ยุติธรรม และตรวจสอบได
ตามหลักธรรมาภิบาล 

      

7 มีการประยุกตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใชใน
การบริหารงานทัง้ ความมีเหตุผล ความ
พอประมาณ และการสรางภูมิคุมกันที่ด ี

      

8 มีการบริหารจดัการ งบประมาณที่ไดจากรัฐ อยาง
คุมคาและเกิดประโยชนสงูสดุ 

      

9 ……………………………………………………
…………………………………………………… 

      

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม ………………………………………………………………………………. 
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 
2.ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร       
1 เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใชความรูและทกัษะ

ในการออกแบบงาน และตดัสินใจ และแกไขปญหาในการ
ปฏิบัติงาน เพื่อใหบุคลากรเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง    

      

2 สงเสรมิและสนับสนุนการใหคณุคาและใชประโยชนจาก
ความแตกตางของบุคลากรทัง้ความคดิเหน็และความ
แตกตางทาง เชน เชื้อชาติ ศาสนา  เพศ สัญชาต ิความ
พิการ  การศึกษา และถ่ินกําเนดิ  

      

3 สรางเสริมสุขภาพบุคลากรใหบุคลากรมสีุขภาพที่ดทีั้ง
รางกายและจิตใจ เพื่อสามารถทุมเททั้งแรงกายแรงใจใน
การทํางานใหกับหนวยงาน 

      

4 มีการจัดอัตรากําลังที่เพียงพอตอภาระงานเพื่อใหบุคลากร
มีคณุภาพชีวิตในการทํางานทีด่ ี

      

5 มุงเนนใหบคุลากรมีความสมดุลในงานและชีวิตครอบครวั       
6 มีการมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถและ

ความถนัดของบุคลากรแตละคน 
      

7 มีการจัดทําบนัไดอาชีพที่ชดัเจนเพื่อใหบคุลากรทราบ
โอกาสความกาวหนาในงาน 

      

8 ......................................................................................
..................................................................................... 

      

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................  
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 
3.ดานผูบริหารมีภาวะผูนาํ       
1 มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถวิเคราะหและคาดการณ

แนวโนมสถานการณการเปลี่ยนแปลงตางๆที่อาจเกิดข้ึนกับ
หนวยงานในอนาคตไดอยางแมนยํา 

      

2 มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสารขอมูล ทีท่ําให
บุคลากรเหน็เปาหมายรวมกัน 

      

3 สามารถเชื่อมโยงวิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาล กับ
โครงสรางระบบการทํางานดวยกันได 

      

4 มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจและกระตุนใหบคุลากร
มีความริเริ่มสรางสรรคในการทํางานใหมๆ  

      

5 สรางแรงบันดาลใจใหกับผูใตบังคับบัญชาใชความรู
ความสามารถทุมเทใหกับการสรางสรรคงานอยางเต็มที่ 
เพื่อสรางชื่อเสียงใหกับองคการ 

      

6 มีความสามารถในการสอนงาน ใหคําแนะนํา และเปนที่
ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพ่ือใหบุคลากรคดิเปน และ
สามารถแกปญหาในการทํางานได 

      

7 มีความเมตตา และใชหลักจริยธรรมในการครองใจ
ผูใตบังคับบัญชา 

      

8 ไมครอบงําหรอืชี้นําความคดิของผูใตบังคบับัญชา       
9 มองหาจดุแข็งและเสริมจุดออนแกบุคลากร       

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
........................................................................................................................................... 
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 
4. ดานบุคลากรมีความสุขในงานและผูกพันตอองคการ       
1 มีทศันคตทิี่ดตีองาน มคีวามพึงพอใจในงานและ

คาตอบแทนทีไ่ดรับ 
      

2 บุคลากรเหน็คุณคาของกันและกัน มีสัมพันธภาพที่ดตีอกัน 
และยินดีชวยเหลือซ่ึงกันและกัน 

      

3 มีความตั้งใจในการทํางาน มีมนุษยสัมพันธที่ดีกับผูมารับ
บริการ และพรอมใชความรูความสามารถสรางผลงานให
องคการ 

      

4 บุคลากรรูสึกเปนเจาขององคการ ทํางานโดยคํานึงถึง
ประโยชนขององคการมากกวาประโยชนสวนตน    

      

5 บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึง่ใจเดียว พรอมทุมเท
เสียสละ เกิดการประสานงานทีด่ี ทําใหผลงานขององคการ
ด ี

      

 
 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 
5. ดานการสือ่สารที่เปดเผยและชัดเจน       
1 มีการสื่อสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรน และ

เต็มใจใหขอมลู รับฟง และแลกเปลี่ยนความคดิเห็นกับ
เพื่อนรวมงาน 

      

2 มีการสื่อสารสองทางอยางชดัเจน โดยมีการตดิตามผลลัพธ
และการใหขอมูลยอนกลับ 

      

3 มีชองทางการตดิตอส่ือสารหลายชองทาง และหลาย
รูปแบบ  เชน มีประกาศ การประชุมทางเครือขาย
อินเตอรเนต เปนตน                                                           

      

4 มีการสื่อสารทีใ่ชทั้งวัจนะภาษา และอวัจนะภาษาแก
ผูรับบริการ และบุคลากรในทีมสุขภาพ 

      

5 บุคลากรในองคการมีการสื่อสารทีด่ีกับองคการอื่น ที่
กอใหเกิดการสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และเกิดการ
พึ่งพาระหวางกัน 

      

 
 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 
6. ดานความสามารถในการปรับตัวทนัตอการเปล่ียนแปลง       
1 ผูบริหาร มีไหวพริบและไวตอการเปลี่ยนแปลงทัง้สภาพ

เศรษฐกิจ สังคม และการเมืองทีม่ีผลกระทบตอองคการ 
      

2 มีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับความตองการการ
บริการของสังคมและชุมชน 

      

3 ผูบริหารมคีวามตืน่ตัวและเตรียมความพรอมเพ่ือรับการ
เปลี่ยนแปลงใหกับบุคลากรอยางตอเนื่อง เชน การ
ฝกอบรม การปรับกระบวนการทํางาน 

      

4 บุคลากรเพ่ิมขีดความสามารถในการทํางาน โดยเรียนรู 
ทักษะใหมๆ และพัฒนาคณุภาพงานอยางสม่ําเสมอ เพ่ือ
รองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต 
 

      

 
 
 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
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ขอ ขอความ ระดับความ
คิดเห็น 

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 
7.ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม       
1 มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแกบุคลากรและ

ผูรับบริการ เชน มโีครงสรางอาคารที่มัน่คง แข็งแรง 
ปลอดภัยแกเจาหนาที่และผูมารับบริการ  จดัระบบ
การจราจรและขนสงภายในโรงพยาบาลใหสะดวก 
ปลอดภัย และมีประสิทธิภาพ 

      

2 มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพแกผูรับบริการ บคุลากร
และครอบครัว เชน สภาพแวดลอมที่สะอาด มบีรรยากาศที่
รมรื่น ผอนคลาย มีสถานที่ใหออกกําลังกาย 

      

3 มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและชุมชนทัง้ที่เปนเรื่องสุขภาพ
และชีวิตความเปนอยูของคนในชุมชน 

      

4 สงเสรมิใหบคุลากรเปนจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทั้งใน
องคการและนอกองคการ 

      

5 บุคลากรในองคการมีวัฒนธรรมองคการในการรักษา
สภาพแวดลอมทั้งในองคการและบริเวณรอบนอกองคการ 

      

 
 
 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................. 
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แบบสอบถามสําหรับเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 3 
เร่ือง คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข 

 
คําช้ีแจง 
 แบบสอบถามฉบับนี้ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 ประกอบการทําวิทยานิพนธของ
นิสิตปริญญามหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับคุณลักษณะ
ของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ในแตละดาน โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. ในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 มีจุดมุงหมายหลัก 2 ประการ คือ 
 ประการที่ 1 เพ่ือใหผูเชี่ยวชาญใหความคิดเห็นเกี่ยวกับคุณลักษณะของโรงพยาบาล
รัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข แตละขอเพ่ิมเติมและปรับแกไขจากแบบสอบถามรอบที่ 2       
ซ่ึงรวบรวมไดจากขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ 
 ประการที่ 2 เพ่ือใหผูเชี่ยวชาญ นําคําตอบที่ไดใหความคิดเห็นไวในแบบสอบถาม
รอบที่ 2 มาพิจารณาอีกครั้งวา ทานยังคงยืนยันความคิดเห็นเดิมหรือเปลี่ยนแปลงความคิดเห็นใหม 
 2.  เมื่อพิจารณาแตละขอความแลว ขอความกรุณาใหทานโปรดกาเครื่องหมาย ( ) ลง
ในชองที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน โดยความหมายของระดับความคิดเห็น เปนแบบมาตร
ประมาณคา (Rating scale) กําหนดเปนคะแนน 5,4,3,2 และ 1 ซึ่งมีความหมายดังนี้ 
 คะแนน  5  หมายถึง  ทานมคีวามคดิเหน็วาคณุลักษณะดานนัน้เปนคณุลักษณะ
    โรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพด ีกระทรวงสาธารณสุข ที่มี 
    ความจําเปนตองมใีนระดับมากที่สุด 
 คะแนน  4  หมายถึง     ทานมคีวามคดิเหน็วาคณุลักษณะดานนัน้เปนคณุลักษณะ
    โรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพด ีกระทรวงสาธารณสุข ที่มี 
    ความจําเปนตองมใีนระดับมาก 
 คะแนน  3  หมายถึง     ทานมคีวามคดิเหน็วาคณุลักษณะดานนัน้เปนคณุลักษณะ
    โรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพด ีกระทรวงสาธารณสุข ที่มี 
    ความจําเปนตองมใีนระดับปานกลาง 
 คะแนน  2  หมายถึง    ทานมคีวามคดิเหน็วาคณุลักษณะดานนัน้เปนคณุลักษณะ
    โรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพด ีกระทรวงสาธารณสุข ที่มี 
    ความจําเปนตองมใีนระดับนอย 
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 คะแนน  1  หมายถึง    ทานมคีวามคดิเหน็วาคณุลักษณะดานนัน้เปนคณุลักษณะ
    โรงพยาบาลรฐัที่มีสุขภาพด ีกระทรวงสาธารณสุข ที่มี 
    ความจําเปนตองมใีนระดับนอยที่สดุ 
 3.  เพื่อความสมบูรณของผลการวิจัย ผูวิจัยขอความกรุณาทานโปรดตอบใหครบทุกขอ 
และในกรณีที่ความคิดเห็นของทานในรอบนี้ อยูนอกขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล ซึ่งหมายความ
วาความคิดเห็นของทานไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ ผูวิจัยใครขอรับทราบ
เหตุผลของทานดวย เพื่อนํามาใชประโยชนในงานวิจัยตอไป 
  
คําช้ีแจงคาที่นําเสนอในแบบสอบถามรอบที่ 3 
 คาที่นําเสนอในแบบสอบถามฉบับนี้ ไดมาจาการนําขอมูลจากแบบสอบถามรอบที่ 2 มา
วิเคราะหซึ่งประกอบดวย 

1. คาที่เปนคําตอบของทานในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ใชสัญลักษณ   
2. คามัธยฐาน (Median) ซึ่งเปนความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 คน ใช  

สัญลักษณ   
 คามัธยฐาน  (Median) แตละระดับ  หมายความวา ผู เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวา
คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ในดานนั้นเปนคุณลักษณะดาน
ที่มีความจําเปนตองมีในระดับมากนอยเพียงใด ดังนี้ 
 คามัธยฐาน   4.50-5.00    = ระดับความสําคัญมากที่สุด 
 คามัธยฐาน   3.50-4.49    = ระดับความสําคัญมาก 
 คามัธยฐาน   2.50-3.49    = ระดับความสําคัญปานกลาง 
 คามัธยฐาน   1.50-2.49    = ระดับความสําคัญนอย 
 คามัธยฐาน   1.00-1.49    = ระดับความสําคัญนอยที่สุด 
 3.  คาพิสัยระหวางควอไทล (IR = Q3-Q1) เปนความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 
คน ใชแทนดวยสัญลักษณดังนี้  
 การแปลคาพิสัยระหวางควอไทล (IR = Q3-Q1) 
 คานอยกวาหรือเทากับ 1.50 หมายความวา กลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 คน มีความ
คิดเห็นตอขอความนั้นๆ สอดคลองกัน 
 คามากกวา 1.50 หมายความวา กลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 คน มีความคิดเห็นตอ
ขอความนั้นๆ ไมสอดคลองกัน 
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การแปลความหมายของคาพิสัยระหวางควอไทล (Q3-Q1) 
 ในกรณีที่คําตอบของทานอยูในขอบเขต            หมายความวา ความคิดเห็นของทาน
สอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 คน 
 ในกรณีที่คําตอบของทานอยูนอกขอบเขต            หมายความวา ความคิดเห็นของทานไม
สอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 23 คน 
หมายเหตุ 
 กรณีที่ไมมีเครื่องหมาย            ในขอคําถามของทานแสดงวาในรอบที่ผานมาทานไมได
ใหคําตอบในขอคําถามนั้น 
 กรณีที่ไมมีเครื่องหมาย  และ               ในขอคําถาม แสดงวาเปนขอคําถามที่เพิ่มเติม
จากผูเชี่ยวชาญในรอบที่ผานมา ใหทานใหระดับความคิดเห็น โดยใสเครื่องหมาย  ในขอนั้นๆ  
ตัวอยาง 

ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล
หรือ

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

1. ดานการบรหิารจดัการทีด่ ี
 

         4.66 4.83 4.38 0.45  

2. ดานการมคีวามสุขในงาน
และผูกพันตอองคการของ
บุคลากร 
 

   
 
 
 

  
 

 4.10 4.50 3.00 1.50  

การแปลความหมายขอ 1 
 1. คามัธยฐาน  = 4.66 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ที่จําเปนตองมีอยูในระดับมากที่สุด 
 2. คาพิสัยระหวางควอไทล (IR = Q3-Q1) = 4.83 – 4.38 = 0.45 หมายถึง ความคิดเห็น
ของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอขอความ “คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวง
สาธารณสุข” นั้นมีความคิดเห็นที่สอดคลองกัน 
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3. เครื่องหมาย  หมายถึง ระดับความคิดเห็นเดิมของทานในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ได
ใหระดับความคิดเห็นเทากับ 3  
 4. ภายหลังจากที่ทานไดทบทวนแลว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ ทานไม
เปลี่ยนแปลงคําตอบ ยังคงใหระดับความคิดเห็นเดิม คือ 3 (เครื่องหมาย ) ซึ่งเปนคําตอบที่อยู
นอกขอบเขตคา IR = Q3-Q1 ในกรณีนี้ผูวิจัยขอความกรุณาทานโปรดใหเหตุผลหรือ
ขอเสนอแนะประกอบดวย 
การแปลความหมายขอ 2 
 1.  คามัธยฐาน  = 4.10 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข ในขอนี้จําเปนตองมีอยูในระดับมาก 
 2.  คาพิสัยระหวางควอไทล (IR = Q3-Q1) = 4.50 – 3.00 = 1.50 หมายถึง ความ
คิดเห็นของกลุมผู เชี่ยวชาญที่มีตอขอความ “คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี 
กระทรวงสาธารณสุข” นั้นมีความคิดเห็นที่สอดคลองกัน 
 3.  เครื่องหมาย  หมายถึง ระดับความคิดเห็นเดิมของทานในการตอบแบบสอบถาม
รอบที่ 2 ไดใหระดับความคิดเห็นเทากับ 2 
 4.  ภายหลังจากที่ทานไดทบทวนแลว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ ทานได
เปล่ียนแปลงคําตอบจากระดับความคิดเห็นเดิม คือ 2 เปนระดับ 4 (เครื่องหมาย ) ซึ่งเปน
คําตอบที่อยูในขอบเขตคา IR = Q3-Q1 ในกรณีนี้ทานไมจําเปนตองใหเหตุผลประกอบ เนื่องจาก
ผลสรุปคําตอบของทานในรอบนี้มีความสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทั้ง 26 คน 
 
       ขอขอบพระคณุอยางสูงมา ณ ทีน่ี ้
       นางนงลักษณ จิรประภาพงศ 
             โทร 089-8842400 
                      E-mail Address : nongluck_ji@windowslive.com 
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สวนที่ 1 คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข รายดาน 
 

ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผลหรือ
ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

1. ดานการบรหิารจดัการทีด่ ี
 
  

     4.75 4.88 4.63 0.25  

2. ดานการมคีวามสุขในการ
ทํางานและผูกพันตอ
องคการของบคุลากร 
 

     
 

     4.67 4.84 4.51 0.33  

3. ดานการใหความสําคัญ
กับบุคลากร 
 

     4.67 4.84 4.51 0.33  

4. ดานการมีภาวะผูนําของ
ผูบริหาร 
 

     4.63 4.81 4.21 0.60  

5. ดานการส่ือสารทีเ่ปดเผย
และชัดเจน 
 

     4.38 4.71 3.94 0.77  

6. ดานความสามารถในการ
ปรับตัวทันตอการ
เปล่ียนแปลง 
 

     4.25 4.64 3.83 0.81  

7. ดานการดูแลสังคมและ
สิ่งแวดลอม 
 

         4.15 4.56 3.75 0.81  
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สวนที่ 2: คุณลักษณะของโรงพยาบาลรัฐที่มีสุขภาพดี กระทรวงสาธารณสุข รายขอ 
 

ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเช่ียวชาญ 

เหตุผล 
หรือ

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

1.ดานการบริหารจัดการที่ดี 
1. มีโครงสรางการทํางานและ

สายการบังคับบัญชาที่ชดัเจน 
สามารถตรวจสอบการบริหาร
จัดการไดและสื่อสารให
บุคลากรทราบ 

     4.52 4.76 4.02 0.74  

2. มีการออกแบบองคการโดย
การจัดโครงสรางสายงานให
สอดคลองกับ วิสัยทัศน  
พันธกิจ และเปาหมายของ
องคการ 

     4.52 4.76 3.92 0.84  

3. มียุทธศาสตรในการบรหิาร 
งานที่โดดเดนและแตกตาง
จากองคการอื่น เพื่อให
สามารถแขงขันกับทุก
องคการได  

     4.18 4.59 3.77 0.82  

4. ผูบริหารมคีวามเปนมืออาชพี
ในการบริหารงาน ทําให
องคการมีชื่อเสียงดี เปนที่
ยอมรับจากสังคม 

     4.54 4.72 4.00 0.72  

5. 
 

...........................................

........................................... 
          

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม...........................................................................................................................  
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล
หรือ

ขอเสนอ
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

2. ดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบคุลากร 
1 บุคลากรมีทศันคตทิีด่ีตองาน 

มีความพึงพอใจในงานและ
คาตอบแทนทีไ่ดรับ 

     4.66 4.83 4.46 0.37  

2 บุคลากรเหน็คณุคาของกัน
และกัน  ไววางใจกัน  มี
สัมพันธภาพที่ดตีอกัน และ
ยินดีชวยเหลือซึ่งกันและกัน 

     4.70 4.85 4.55 0.30  

3 บุคลากรมคีวามตั้งใจในการ
ทํางาน  ทุมเทความรู
ความสามารถสรางผลงานให
องคการ 

     4.68 4.84 4.52 0.32  

4 บุคลากรรูสึกเปนเจาของ  
องคการ ทํางานโดยคํานึงถึง
ประโยชนของผูรับบริการ  
และองคการมากกวา
ประโยชนสวนตน    

     4.73 4.86 4.59 0.27  

5 บุคลากรมีการทํางานเปนทีม 
มีน้ําหนึ่งใจเดยีว พรอมทุมเท
เสียสละ มีการประสานงานที่
ดี ทําใหผลงานขององคการด ี

     4.73 4.86 4.59 0.27  

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม............................................................................................................. 
……………......................................................................................................................... 
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล
หรือ

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

3.ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 
1 เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวน

รวมในการใชความรูและ
ทักษะในการออกแบบงาน 
และตัดสินใจ แกไขปญหาใน
การปฏิบัติงาน เพ่ือใหเกิด
ความภาคภูมิใจในตนเอง    

     4.68 4.84 4.52 0.32  

2 สงเสรมิและสนับสนนุการให
คุณคาและใชประโยชนจาก
ความหลากหลายของ
บุคลากร  

     4.59 4.79 4.09 0.70  

3 สงเสรมิ และสรางเสริมให
บุคลากรมีสุขภาพที่ดีทั้ง
รางกาย จิตใจ และอารมณ 

          4.71 4.86 4.57 0.29  

4 มีการจัดอัตรากําลังที่
เพียงพอตอภาระงานเพื่อให
บุคลากรมคีุณภาพชีวิตใน
การทํางานทีด่ ี

     4.66 4.83 4.46 0.37  

5. ..........................................
.......................................... 

          

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม............................................................................................................. 
……………......................................................................................................................... 
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล
หรือ

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

4.ดานการมีภาวะผูนาํของผูบริหาร 
1 มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถ

วิเคราะหและคาดการณ
แนวโนมสถานการณการ
เปล่ียนแปลงตางๆที่อาจเกิด
ข้ึนกับหนวยงานในอนาคตได
อยางแมนยํา 

     4.64 4.82 4.32 0.50  

2 มีความสามารถในการ
ถายทอดและสื่อสารขอมูล ที่
ทําใหบุคลากรเห็นเปาหมาย
รวมกัน 

     4.68 4.84 4.52 0.32  

3 สามารถจัดโครงสรางระบบ
การทํางานที่เอื้อตอการบรรลุ
วิสัยทัศน คานยิมของ
โรงพยาบาล 

     4.68 4.84 4.52 0.32  

4 มีกลยุทธการสรางเสริมพลัง
อํานาจและกระตุนให
บุคลากรมคีวามริเริม่
สรางสรรคในการทํางาน
ใหมๆ 

     4.68 4.84 4.52 0.32  

5 ..........................................
.......................................... 

          

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม............................................................................................................. 
……………......................................................................................................................... 
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. 
ขอ 

ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล
หรือ

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

5. ดานการสือ่สารที่เปดเผยและชัดเจน 
1 มีการส่ือสารเปดเผยอยาง

ตรงไปตรงมา กระตือรือรน 
และเต็มใจใหขอมูล รับฟง 
และแลกเปลี่ยนความคดิเหน็
กับเพ่ือนรวมงาน 

     4.66 4.83 4.46 0.37  

2 มีการส่ือสารสองทางอยาง
ชัดเจน โดยมกีารติดตาม
ผลลัพธและการใหขอมูล
ยอนกลับ 

     4.62 4.81 4.22 0.59  

3 มีชองทางการตดิตอสื่อสาร
หลายชองทาง และหลาย
รูปแบบ  เชน มีประกาศ การ
ประชุมทางเครือขาย
อินเตอรเนต เปนตน               

     4.59 4.79 4.09 0.70  

4 มีการส่ือสารทีใ่ชทั้งถอยคํา 
และกิริยาที่เปนมติรแก
ผูรับบริการ และบุคลากรใน
ทีมสุขภาพ 

     4.52 4.76 3.98 0.79  

5 บุคลากรในองคการมีการ
สื่อสารทีด่ีกับองคการอื่น 
เพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดตีอ
กัน และพึ่งพาระหวางกันได 

        4.38 4.71 3.90 0.82  

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม....................................................................................................... 
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

เหตุผล 

หรือ

ขอเสนอ 

แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

6. ดานความสามารถในการปรับตัวทนัตอการเปลีย่นแปลง 
1 ผูบริหาร มีไหวพริบและไวตอ

การเปลี่ยนแปลงทัง้สภาพ 
สังคม เศรษฐกิจและการเมอืงที่
มีผลกระทบตอองคการ 

     4.64 4.82 4.32 0.50  

2 มีการบริหารแบบยืดหยุน
สอดคลองกับความตองการ
การบริการของสังคมและชมุชน 

     4.64 4.82 4.32 0.50  

3 ผูบริหารมคีวามตืน่ตัวและ
เตรียมความพรอมเพื่อรับการ
เปลี่ยนแปลงใหกับบุคลากร
อยางตอเนื่อง เชน การ
ฝกอบรม การปรับกระบวนการ
ทํางาน 

     4.64 4.82 4.32 0.50  

4 
 
 
 

บุคลากรเพ่ิมขีดความสามารถ
ในการทํางาน โดยเรียนรูทักษะ
ใหมๆ และพัฒนาคณุภาพงาน
อยางสม่ําเสมอ เพื่อรองรับการ
เปลี่ยนแปลงในอนาคต 

     4.66 4.83 4.46 0.37  

5. ผูบริหารมีทศันคติเชิงบวกใน
การปรับตัวตอการ
เปลี่ยนแปลงของสังคม 
เศรษฐกิจ และการเมืองทีม่ี
ผลกระทบตอการปรับตัวของ
องคการ 
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ขอ ขอความ ระดับความคิดเห็น ความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
เหตุผล 
หรือ

ขอเสนอ 
แนะ 

5 4 3 2 1 Md Q3 Q1 IR 

7.ดานการดแูลสังคมและสิ่งแวดลอม 
1 มีสภาพแวดลอมในการทํางาน

ที่ปลอดภัยแกบุคลากรและ
ผูรับบริการ  

     4.66 4.83 4.46 0.37  

2 มีสภาพแวดลอมที่สงเสริม
สุขภาพแกผูรับบริการ บคุลากร
และครอบครัว  

     4.64 4.82 4.32 0.50  

3 มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและ
ชุมชนทั้งเรื่องสุขภาพและชีวิต
ความเปนอยู 

     4.32 4.68 3.91 0.77  

4 สงเสรมิใหบคุลากรมีจิตอาสา
ชวยเหลือบุคคลอื่นทัง้ใน
องคการและนอกองคการ 

     4.52 4.76 4.02 0.74  

5 บุคลากรมีวัฒนธรรมองคการ
ในการอนุรักษสภาพแวดลอม
ทั้งในองคการและบริเวณรอบ
นอกองคการ 

     4.52 4.76 4.02 0.74  

6. มีการควบคุมและปองกันมิให
น้ําเสียและขยะอันตรายของ
โรงพยาบาลมีผลกระทบตอ
สุขภาพของประชาชน 

          

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม............................................................................................................. 
……………......................................................................................................................... 
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ภาคผนวก ค 
 

คําแนะนําและขอเสนอแนะของผูใหขอมูลหลัก 
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คําแนะนําเพิม่เติมจากแบบสอบถามรอบที่ 2 
 

1. ดานการบริหารจัดการที่ด ี
ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 มีโครงสรางการทํางานที่ชัดเจนไมมีลําดับชั้นมาก 

และมีสายการบังคับบัญชาที่ชัดเจน 
- 

2 มีการออกแบบองคการโดยการจัดโครงสรางสาย
งานใหสอดคลองกับ  วิสัยทัศน  พันธกิจ  และ
เปาหมายขององคการ 

- 

3 มี ยุทธศาสตรในการบริหารงานที่ โดดเดนและ
แตกตางจากองคการอื่น เพื่อใหสามารถแขงขันกับ
ทุกองคการได 

- 

4 ผูบริหารมีความเปนมืออาชีพในการบริหารงาน ทํา
ใหองคการมีชื่อเสียงดี เปนที่ยอมรับจากสังคม 

- 

5 มีการกําหนดมาตรฐานการดําเนินงานเนนความ
ปลอดภัยของผูมารับบริการ รวมทั้งบุคลากรในทีม
สุขภาพ 

- 

6 มีการบริหารโปรงใส ยุติธรรม และตรวจสอบไดตาม
หลักธรรมาภิบาล 

- 

7 มีการประยุกตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใชในการ
บริหารงานทั้ง ความมีเหตุผล ความพอประมาณ 
และการสรางภูมิคุมกันที่ดี 

บนพื้นฐานความรูคูคณุธรรม 

8 มีการบริหารจัดการ งบประมาณที่ไดจากรัฐ อยาง
คุมคาและเกิดประโยชนสูงสุด 

จะวัดอยางไร 

9 ยึดหลักการบริหารโดยใชขอ เท็จจริ ง  โดยให
ความสําคัญกับการเก็บรวบรวมขอมูล วิเคราะห
ขอมูล  ที่ไมใชแคดูรายงานและการใชความรูสึกแต
ตองลงไปดูสถานการณจริงในการปฏิบัติ เพื่อหา
สาเหตุของปญหา และแกปญหาไดถูกตอง ตรงจุด 

ขอความควรสัน้กะทดัรดั 
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1. ดานการบริหารจัดการที่ด ี(ตอ) 
ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
10 มีการวิเคราะห ติดตาม และประเมินผลเพื่อการ

พัฒนาอยางตอเนื่อง 
- 

11 มี ระบบพัฒนามาตรฐานงานใหบุ คลากรใน
โรงพยาบาลทุกวิชาชีพ 

- 

12 มีการบริหารจัดการใหผูรับบริการเขาถึงบริการได
อยางสะดวกรวดเร็ว  และมีการประเมินความ
ตองการของผูรับบริการอยางสม่ําเสมอ 

1.มี 2 ความหมาย 
2.ขยับไปรวมกับขอ 5 

13 มีการจัดการขอรองเรียนเกี่ยวกับการบริการสําหรับผู
มารับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 

- 

14 ใหการบริการแกผูรับบริการอยางเทาเทียมกัน โดย
ตอบสนองความตองการไดอยางหลากหลายและ
เหมาะสมกับวัฒนธรรมของผูรับบริการแตละคน 

- 

15 มีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสริม ปองกัน และ
ฟนฟูสุขภาพผูปวย และมีระบบการสงตอกับสถาน
บริการในชุมชน 

1.ตามบริบทของ
โรงพยาบาล/องคกร 
2.เปลี่ยนผูปวยเปน
ผูรับบริการ 
3.มีระบบการสงตอกับสถาน
บริการอ่ืนๆเพื่อการดูแล
ตอเนื่อง 

16 มีการจัดการขอมูลของโรงพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 
และสามารถเขาถึงขอมูลได เฉพาะบุคลากรที่
เก่ียวของโดยตรง 

มีการรักษาความลับ 

17 มีระบบการรักษาคนดีและคนเกงใหคงอยู ใน
โรงพยาบาล 

- 

18 มีระบบการตรวจสอบคุณธรรมและจริยธรรมในการ
ทํางานของบุคลากรทุกสาขาอาชีพ 

ไปรวมกับธรรมาภิบาล 
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ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  

 1. ขอ 1 เรื่องโครงสรางการทํางานตองมีความชัดเจน โปรงใส สามารถตรวจสอบได 
เรื่องจํานวนของลําดับชั้นจะมากหรือนอย ไมมีความสําคัญตอการเปนองคการสุขภาพดี หาก
สอดคลองกับเหตุผลขางตน 

 2. นาจะจัดกลุมตามลําดับนโยบาย Planning Organizing Controlling , Structure 
Process Outcome 

 3. การบริหารนาจะนํา KM มาดวย 
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2. ดานการมีความสุขในการทํางานและผกูพันตอองคการของบุคลากร 

ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 มีทัศนคติที่ดีตองาน  มีความพึงพอใจในงานและ

คาตอบแทนที่ไดรับ 
- 

2 บุคลากรเห็นคุณคาของกันและกัน มีสัมพันธภาพที่ดี
ตอกัน และยินดีชวยเหลือซึ่งกันและกัน 

- 

3 มีความตั้งใจในการทํางาน มีมนุษยสัมพันธที่ดีกับผูมา
รับบริการ และพรอมใชความรูความสามารถสราง
ผลงานใหองคการ 

- 

4 บุคลากรรูสึกเปนเจาขององคการ ทํางานโดยคํานึงถึง
ประโยชนขององคการมากกวาประโยชนสวนตน    

1. วัดยาก 
2. คํานึงถึงประโยชนของ
ผูรับบริการและประชาชน
และองคการมากกวา
ประโยชนสวนตน 

5 บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึ่งใจเดียว พรอม
ทุมเทเสียสละ เกิดการประสานงานที่ดี ทําใหผลงาน
ขององคการดี 

- 
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3. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 

ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใชความรูและ

ทักษะในการออกแบบงาน และตัดสินใจ และแกไข
ปญหาในการปฏิบัติงาน เพื่อใหบุคลากรเกิดความ
ภาคภูมิใจในตนเอง    

- 

2 สงเสริมและสนับสนุนการใหคุณคาและใชประโยชน
จากความแตกตางของบุคลากรทั้งความคิดเห็นและ
ความแตกตางทาง  เชน  เชื้อชาติ  ศาสนา   เพศ 
สัญชาติ ความพิการ  การศึกษา และถิ่นกําเนิด  

ขอความยาวเกินไป 

3 สรางเสริมสุขภาพบุคลากรใหบุคลากรมีสุขภาพที่ดี
ทั้งรางกายและจิตใจ เพื่อสามารถทุมเททั้งแรงกาย
แรงใจในการทํางานใหกับหนวยงาน 

- 

4 มีการจัดอัตรากําลังที่เพียงพอตอภาระงานเพ่ือให
บุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการทํางานที่ดี 

- 

5 มุงเนนใหบุคลากรมีความสมดุลยในงานและชีวิต
ครอบครัว 

- 

6 มีการมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถ
และความถนัดของบุคลากรแตละคน 

- 

7 มีการจัดทําบันไดอาชีพที่ชัดเจนเพื่อใหบุคลากรทราบ
โอกาสความกาวหนาในงาน 

- 

8 ใหการสนับสนุนและจัดสรรอุปกรณและเทคโนโลยีที่
สําคัญอยางเพียงพอเพื่อใหบุคลากรทํางานไดดวย
ความสะดวก รวดเร็ว และชวยลดภาระงานที่ไม
สําคัญ 

- 

9 เปดโอกาสใหบุคลากรมีโอกาสเพิ่มพูนความรูและ
ทักษะในการปฏิบัติงานตามความเหมาะสม 

- 
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3. ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร (ตอ) 

ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
10 สงเสริมใหบุคลากรทุกระดับมีภาวะผูนําและกลา

แสดงออก 
- 

11 มีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงาน
อยางเพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน 

- 

12 มีการสร างระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่
ปฏิบัติงานดีเดนในที่ที่เปดเผยและสมเกียรติ 

- 

13 มี ร ะบบการสรรหาและคั ด เลื อกบุ คลากรที่ มี
ประสิทธิภาพสูงเขาทํางาน รวมถึงมีการจัดปฐมนิเทศ
และสอนงาน แกบุคลากรใหม เพื่อปรับทัศนคติและ
ปลูกฝ งวัฒนธรรมองคการในการทํ างานของ
หนวยงาน 

ควรแยกเปน 2 ขอ มี 2 
ความหมาย 

14 มีการจั ดระบบส วัสดิการที่ ดี แก บุ คลากรและ
ครอบครัว  

- 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
1. นําระบบการจดัการความรู (Knowledge  management) จัดใหมีระบบการเพิ่มพูน 

ความรู หรือ เวทีการแลกเปลี่ยนเรียนรูในองคกร เพื่อใหบุคลากรไดมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู 
2. จัดใหมีแผนกพัฒนาบุคลากร (Human resource development)  
3. ขอ 3 สงเสริมสนับสนนุใหบคุลากรเพิ่มความสามารถของตนเองและเพื่อนรวมงานใน

การควบคุมและพัฒนาสุขภาพของตนเองและเพื่อนรวมงานใหบรรลุความสมบูรณทางกาย จิตใจ 
สังคม เปนแบบอยางที่ดีแกประชาชน 
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4. ดานการมีภาวะผูนําของผูบริหาร 

ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 มี วิ สัยทัศน กว า ง ไกล  สามารถ วิ เคราะห และ

คาดการณแนวโนมสถานการณการเปลี่ยนแปลง
ตางๆที่อาจเกิดขึ้นกับหนวยงานในอนาคตไดอยาง
แมนยํา 

- 

2 มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสารขอมูล ที่
ทําใหบุคลากรเห็นเปาหมายรวมกัน 

มีเปาหมายรวมกัน 

3 สามารถเช่ือมโยงวิสัยทัศน คานิยมของโรงพยาบาล 
กับโครงสรางระบบการทํางานดวยกันได 

สามารถจัดโครงสรางระบบ
การทํางานเอื้อตอการบรรล ุ
วิสัยทัศน 

4 มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจและกระตุนให
บุคลากรมีความริเริ่มสรางสรรคในการทํางานใหมๆ 

- 

5 สรางแรงบันดาลใจใหกับผูใตบังคับบัญชาใชความรู
ความสามารถทุมเทใหกับการสรางสรรคงานอยาง
เต็มที่ เพื่อสรางชื่อเสียงใหกับองคการ 

- 

6 มีความสามารถในการสอนงาน ใหคําแนะนํา และ
เปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพ่ือใหบุคลากรคิด
เปน และสามารถแกปญหาในการทํางานได 

- 

7 มีความเมตตา และใชหลักจริยธรรมในการครองใจ
ผูใตบังคับบัญชา 

- 

8 ไมครอบงําหรือชี้นําความคิดของผูใตบังคับบัญชา - 
9 มองหาจุดแข็งและเสริมจุดออนแกบุคลากร  นาจะเปนมองหาและ

พัฒนาจุดแข็งและลด
จุดออนแกบุคลากร 
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5. ดานการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน 
ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 มีการส่ือสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรน 

และเต็มใจใหขอมูล รับฟง และแลกเปลี่ยนความ
คิดเห็นกับเพื่อนรวมงาน 

- 

2 มีการสื่อสารสองทางอยางชัดเจน โดยมีการติดตาม
ผลลัพธและการใหขอมูลยอนกลับ 

- 

3 มีชองทางการติดตอสื่อสารหลายชองทาง และหลาย
รูปแบบ  เชน มีประกาศ การประชุมทางเครือขาย
อินเตอรเนต เปนตน                                                 

- 

4 มีการสื่อสารที่ใชทั้งวัจนะภาษา และอวัจนะภาษา
แกผูรับบริการ และบุคลากรในทีมสุขภาพ 

- 

5 บุคลากรในองคการมีการส่ือสารที่ดีกับองคการอ่ืน ที่
กอใหเกิดการสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และเกิด
การพ่ึงพาระหวางกัน 

- 
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6.  ดานความสามารถในการปรับตัวทนัตอการเปล่ียนแปลง 
ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 ผูบริหาร มีไหวพริบและไวตอการเปลี่ยนแปลงทั้ง

สภาพเศรษฐกิจ สังคม และการเมืองที่มีผลกระทบ
ตอองคการ 

- 

2 มีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับความ
ตองการการบริการของสังคมและชุมชน 

- 

3 ผูบริหารมีความตื่นตัวและเตรียมความพรอมเพื่อรับ
การเปล่ียนแปลงใหกับบุคลากรอยางตอเนื่อง เชน 
การฝกอบรม การปรับกระบวนการทํางาน 

- 

4 บุคลากรเพิ่มขีดความสามารถในการทํางาน โดย
เรียนรูทักษะใหมๆ และพัฒนาคุณภาพงานอยาง
สม่ําเสมอ เพ่ือรองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต 

- 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
 ผูบริหารมีทัศนคติเชิงบวกในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง 
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7. ดานการดูแลสังคมและสิ่งแวดลอม 
ขอ รายการ คําแนะนําและเหตุผล 
1 มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแก

บุคลากรและผูรับบริการ เชน มีโครงสรางอาคารที่
มั่นคง แข็งแรง ปลอดภัยแกเจาหนาที่และผูมารับ
บริการ   จัดระบบการจราจรและขนสงภายใน
โรงพยาบาลใหสะดวก ปลอดภัย และมีประสิทธิภาพ 

ยาวไป 

2 มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพแกผูรับบริการ 
บุคลากรและครอบครัว เชน สภาพแวดลอมที่สะอาด 
มีบรรยากาศที่รมรื่น ผอนคลาย มีสถานที่ใหออก
กําลังกาย 

ยาวไป 

3 มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและชุมชนทั้งที่เปนเรื่อง
สุขภาพและชีวิตความเปนอยูของคนในชุมชน 

- 

4 สงเสริมใหบุคลากรเปนจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอ่ืน
ทั้งในองคการและนอกองคการ 

- 

5 บุคลากรในองคการมีวัฒนธรรมองคการในการรักษา
สภาพแวดลอมทั้งในองคการและบริเวณรอบนอก
องคการ 

- 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม  
 ควบคุมและปองกันมิใหน้ําเสียและขยะประเภทตางๆขององคการมีผลกระทบตอสุขภาพ
ของประชาชน 
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คําแนะนําเพิม่เติมจากแบบสอบถามรอบที่ 3 
 

1.ดานบริหารจัดการที่ดี 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1. มีโครงสรางการทํางานและสายการบังคับบัญชาที่ชดัเจน 

สามารถตรวจสอบการบริหารจดัการไดและสื่อสารให
บุคลากรทราบ 

นาจะใหความสําคัญกับการ
ส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน
มากกวา 

2. มีการออกแบบองคการโดยการจัดโครงสรางสายงานให
สอดคลองกับ วิสัยทัศน  
พันธกิจ และเปาหมายขององคการ 

- 

3. มียุทธศาสตรในการบรหิารงานที่โดดเดนและแตกตางจาก
องคการอื่น เพื่อใหสามารถแขงขันกับทุกองคการได  

องคกรรัฐไมจาํเปนตองเนน
ความโดดเดน แตกตาง และ
แขงขัน 

4. ผูบริหารมคีวามเปนมืออาชพีในการบริหารงาน ทําให
องคการมีชื่อเสียงดี เปนที่ยอมรับจากสังคม 

- 

5. 
 

มีการบริหารโปรงใส มคีณุธรรม จริยธรรม ยุติธรรม คุมคา 
และตรวจสอบไดตามหลักธรรมาภิบาล 

- 

6. ยึดหลักการบริหารโดยใชขอเท็จจริง จากสถานการณจริงใน
การปฏิบัติ เพื่อหาสาเหตุของปญหา และแกปญหาได
ถูกตอง ตรงจดุ 

บางอยางใชการคาดการณ 
ประมาณการ  

7. มีการประยุกตปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใชในการ
บริหารงานทั้ง ความมีเหตุผล ความพอประมาณ และการ
สรางภูมิคุมกันทีด่ีบนพื้นฐานความรูคูคณุธรรม 

- 
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1.  ดานบริหารจัดการที่ด ี(ตอ) 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
8. มีการกําหนดมาตรฐานการดําเนนิงานเนนความปลอดภัย

ของผูมารับบรกิาร รวมทัง้บคุลากรในทมีสุขภาพ 
- 

9. มีการจัดการใหผูรับบริการเขาถึงการบริการไดอยางสะดวก
รวดเร็ว 

- 

10. ใหการบริการแกผูรับบริการอยางเทาเทียมกัน โดยตอบสนอง
ความตองการไดอยางหลากหลายและเหมาะสมกับ
วัฒนธรรมของผูมารับบริการแตละคน 

- 

11. มีการจัดการขอรองเรียนเกี่ยวกับการบริการสําหรับผูมารบั
บริการและผูมสีวนไดสวนเสียอยางมีประสิทธิภาพ 

- 

12. มีการประเมนิความตองการของผูรับบริการอยางสม่ําเสมอ - 
13. สงเสริม สนับสนุน ใหทุกวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานไดตาม

มาตรฐานวิชาชีพ 
- 

14. มีระบบการรักษาคนดีและคนเกงใหคงอยูในโรงพยาบาล คนเกงตองรักองคกรดวย 
15. มีการจัดการขอมูลของโรงพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ และการ

รักษาความลับ สามารถเขาถึงขอมูลไดเฉพาะบุคลากรที่
เก่ียวของโดยตรง 

- 

16. มีการจัดการความรู  โดยจัด เวทีการแลกเปลี่ยนเรียนรูใน
องคการ เพื่อใหบุคลากรไดมีการแลกเปลี่ยนเรียนรูซ่ึงกันและ
กัน 

- 
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1.ดานบริหารจัดการที่ดี (ตอ) 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
17. มีศักยภาพสูงทั้งการรักษา สงเสรมิ ปองกัน และฟนฟูสขุภาพ

ผูรับบริการ และมีระบบการรับและสงตอกับสถานบริการอ่ืนๆ
ที่มีประสทิธิภาพตามบริบทของโรงพยาบาล 

เปนไปไดยากใน
โรงพยาบาลรัฐทุกแหง 

18. มีการติดตามและวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน เพ่ือการพัฒนา
อยางตอเนื่อง 

- 
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2. ดานการมีความสุขในการทํางานและผูกพันตอองคการของบคุลากร 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 บุคลากรมีทศันคติทีด่ีตองาน มคีวามพึงพอใจในงานและ

คาตอบแทนทีไ่ดรับ 
- 

2 บุคลากรเหน็คณุคาของกันและกัน  ไววางใจกัน  มี
สัมพันธภาพที่ดตีอกัน และยินดชีวยเหลือซ่ึงกันและกัน 

- 

3 บุคลากรมคีวามตั้งใจในการทํางาน  ทุมเทความรู
ความสามารถสรางผลงานใหองคการ 

- 

4 บุคลากรรูสึกเปนเจาขององคการ ทํางานโดยคํานงึถึง
ประโยชนของผูรับบริการ  และองคการมากกวาประโยชน
สวนตน    

- 

5 บุคลากรมีการทํางานเปนทีม มีน้ําหนึง่ใจเดียว พรอมทุมเท
เสียสละ มีการประสานงานที่ด ีทําใหผลงานขององคการด ี

- 
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 3.ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 เปดโอกาสใหบุคลากรมีสวนรวมในการใชความรูและทกัษะ

ในการออกแบบงาน และตดัสินใจ แกไขปญหาในการ
ปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง    

- 

2 สงเสริมและสนับสนนุการใหคณุคาและใชประโยชนจาก
ความหลากหลายของบุคลากร  

- 

3 สงเสริม และสรางเสริมใหบคุลากรมีสุขภาพที่ดีทัง้รางกาย 
จิตใจ และอารมณ 

- 

4 มีการจัดอัตรากําลังที่เพียงพอตอภาระงานเพื่อใหบุคลากรมี
คณุภาพชีวิตในการทํางานทีด่ ี

- 

5. มีการจัดตั้งหนวยงานเพื่อพัฒนาบุคลากรอยางเปนรูปธรรม โรงพยาบาลที่เล็กอาจมี
แคทีมงานที่รบัผิดชอบ 

6 มีการมอบหมายงานที่ตรงกบัความรูความสามารถและความ
ถนัดของแตละบุคคล 

บางครั้งอาจทาํไมได 

7 มีการจัดทําบนัไดอาชีพที่ชดัเจนเพื่อใหบคุลากรทราบโอกาส
ความกาวหนาในงาน 

- 

8 ใหการสนับสนุนและจดัสรรอุปกรณและเทคโนโลยีที่สําคญั
อยางเพียงพอเพื่อใหบุคลากรทํางานไดดวยความสะดวก 
รวดเร็ว และชวยลดภาระงานที่ไมสําคญั 

สําคัญแตตองลงทนุ 

9 เปดโอกาสใหบุคลากรมีโอกาสเพิ่มพูนความรูและทักษะใน
การปฏิบัติงานตามความเหมาะสม 

- 
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3.ดานการใหความสําคัญกับบุคลากร(ตอ) 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
10 สงเสริมและสรางบรรยากาศการทํางานทีท่ําใหบุคลากร มี

ความคดิรเิริม่สรางสรรค กลาแสดงออก 
- 

11 มีคาตอบแทนและใหผลประโยชนกับผูปฏิบัติงานอยาง
เพียงพอและเหมาะสมกับภาระงาน 

นาจะเปนคาตอบแทนที่
เหมาะสมมากกวา 

12 มีการสรางระบบยกยองชมเชยแกบุคลากรที่ปฏิบตัิงานดีเดน
ในทีท่ี่เปดเผยและสมเกียรต ิ

- 

13 มีระบบการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรที่มีประสทิธิภาพสูง
เขาทํางาน  

- 

14 มีการจัดปฐมนิเทศและสอนงาน แกบุคลากรใหม เพ่ือปรับ
ทัศนคติและปลูกฝงวัฒนธรรมองคการในการทํางานของ
หนวยงาน 

- 

15 มีการจัดระบบสวัสดิการที่ดแีกบุคลากรและครอบครัว  - 
16 มุงเนนใหบุคลากรมีความสมดุลยในงาน ชีวิตสวนตัวและ

ครอบครัว 
- 
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4.ดานการมีภาวะผูนาํของผูบริหาร 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถวิเคราะหและคาดการณ

แนวโนมสถานการณการเปลี่ยนแปลงตางๆที่อาจเกิดข้ึนกับ
หนวยงานในอนาคตไดอยางแมนยํา 

- 

2 มีความสามารถในการถายทอดและสื่อสารขอมูล ทีท่ําให
บุคลากรเหน็เปาหมายรวมกัน 

- 

3 สามารถจัดโครงสรางระบบการทํางานที่เอื้อตอการบรรลุ
วิสัยทัศน คานยิมของโรงพยาบาล 

- 

4 มีกลยุทธการสรางเสริมพลังอํานาจและกระตุนใหบคุลากรมี
ความริเริ่มสรางสรรคในการทํางานใหมๆ 

- 

5 สรางแรงบันดาลใจใหกับผูใตบังคับบัญชาใชความรู
ความสามารถทุมเทสรางสรรคงานอยางเต็มที่ เพื่อสราง
ชื่อเสียงใหกับองคการ 

- 

6 มีความสามารถในการสอนงาน ใหคําแนะนํา และเปนที่
ปรึกษาในการปฏิบัติงานเพือ่ใหบคุลากรคดิเปน และ
แกปญหาในการทํางานได 

- 

7 มีความเมตตา และใชหลักจริยธรรมในการครองใจ
ผูใตบังคับบัญชา 

- 

8 ไมครอบงําหรอืชี้นําความคดิของผูใตบังคบับัญชา - 
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4.ดานการมีภาวะผูนาํของผูบริหาร(ตอ) 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
9 สงเสริมการใชจุดแข็งและพฒันาจุดออนความรู

ความสามารถบุคลากรแตละคน 
- 

10 สามารถสรางและพัฒนาภาวะผูนําในตัวของ
ผูใตบังคับบัญชา 

- 
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5. ดานการส่ือสารที่เปดเผยและชัดเจน 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 มีการส่ือสารเปดเผยอยางตรงไปตรงมา กระตือรือรน และ

เต็มใจใหขอมลู รับฟง และแลกเปลี่ยนความคดิเห็นกับเพื่อน
รวมงาน 

- 

2 มีการส่ือสารสองทางอยางชดัเจน โดยมีการตดิตามผลลัพธ
และการใหขอมูลยอนกลับ 

- 

3 มีชองทางการตดิตอสื่อสารหลายชองทาง และหลายรูปแบบ  
เชน มีประกาศ การประชุมทางเครือขายอินเตอรเนต เปนตน    

- 

4 มีการส่ือสารทีใ่ชทั้งถอยคํา และกิริยาที่เปนมติรแก
ผูรับบริการ และบุคลากรในทีมสุขภาพ 

- 

5 บุคลากรในองคการมีการส่ือสารทีด่ีกับองคการอ่ืน เพ่ือสราง
สัมพันธภาพที่ดตีอกัน และพึ่งพาระหวางกันได 

- 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



189 
 

6. ดานความสามารถในการปรับตัวทันตอการเปลีย่นแปลง 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 ผูบริหาร มีไหวพริบและไวตอการเปลี่ยนแปลงทัง้สภาพ 

สังคม เศรษฐกิจและการเมอืงที่มีผลกระทบตอองคการ 
- 

2 มีการบริหารแบบยืดหยุนสอดคลองกับความตองการการ
บริการของสังคมและชุมชน 

- 

3 ผูบริหารมคีวามตืน่ตัวและเตรียมความพรอมเพ่ือรับการ
เปลี่ยนแปลงใหกับบุคลากรอยางตอเนื่อง เชน การฝกอบรม 
การปรับกระบวนการทํางาน 

- 

4. บุคลากรเพิ่มขีดความสามารถในการทํางาน โดยเรียนรูทกัษะ
ใหมๆ และพฒันาคณุภาพงานอยางสม่ําเสมอ เพื่อรองรับ
การเปลี่ยนแปลงในอนาคต 

- 

5. ผูบริหารมีทศันคติเชิงบวกในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง
ของสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองที่มีผลกระทบตอการ
ปรับตัวขององคการ 

- 
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7.ดานการดแูลสังคมและสิ่งแวดลอม 
ขอ รายการ คําแนะนํา 
1 มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ปลอดภัยแกบุคลากรและ

ผูรับบริการ  
- 

2 มีสภาพแวดลอมที่สงเสริมสขุภาพแกผูรับบริการ บคุลากร
และครอบครัว  

- 

3 มีกิจกรรมชวยเหลือสังคมและชุมชนทัง้เรื่องสุขภาพและชีวิต
ความเปนอยู 

ชุมชนถือเปนลูกคาสําคัญ
ของโรงพยาบาล 

4 สงเสริมใหบุคลากรมีจิตอาสาชวยเหลือบุคคลอื่นทัง้ใน
องคการและนอกองคการ 

จิตอาสานาจะเปนผล
มากกวาเปนเหตุของ
สุขภาพดี 

5 บุคลากรมีวัฒนธรรมองคการในการอนรุักษสภาพแวดลอม
ทั้งในองคการและบริเวณรอบนอกองคการ 

วัฒนธรรมนาจะเปนผล
มากวาเปนเหตุของ
สุขภาพดี 

6. มีการควบคุมและปองกันมิใหน้ําเสียและขยะอันตรายของ
โรงพยาบาลมีผลกระทบตอสุขภาพของประชาชน 

1.เปนประเดน็เล็กเกินไป 
2.เปนเรื่องกระบวนการจัด
ส่ิงแวดลอม 
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ภาคผนวก ง  
 

สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจยั 
 

สถิติที่ใชในการวิจัย มีดังนี้ 
 การคํานวณหาคามัธยฐาน (Median) สําหรับขอมูลที่มีการแจกแจงความถี่ (Grouped 
data) จากสูตร (กานดา  พูนลาภทวี, 2539: 36; Donald, 1990: 107) 
 
   Md   =   LMd  +       N/2 – CF     ( i)     
                                                                         f Md 
                             
  Md      คือ      คามัธยฐาน 
  LMd คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจรงิของคะแนนในชั้นที่มมีัธยฐาน 
  N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
  CF คือ ความถี่สะสมจากคะแนนต่าํสุดถึงคะแนนที่เปนขีดจํากัดบนของ
    คะแนนในชั้นกอนชั้นทีม่ีมัธยฐาน 
  f Md คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นที่มมีัธยฐาน 
  i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้  
 การคํานวณหาคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile Range : IP) สําหรับขอมูลที่มีการ
แจกแจงความถี่ (Grouped data) จากสูตร (กานดา  พูนลาภทวี, 2539 : 50, Donald, 1990 :144-
145) 
   IR    =     Q3-Q1 
  โดยคํานวณหา Q1 และ Q3 จากสูตร  
   Q1    =     LQ1  +         N/4 – CF  ( i)     
       fQ1 

                                         
  Q1 คือ คาควอไทลตําแหนงที ่1 
  LQ1 คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจรงิของช้ันที่ควอไทลที่ 1 อยู 
  N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
  CF คือ ความถี่สะสมของชั้นที่อยูกอนชั้นควอไทลที่ 1 
  f Q1 คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นควอไทลที่ 1 
  i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้ของทีค่วอไทลที่ 1 
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   Q3    =     LQ3  +       3/4N - CF    ( i )    
                                        fQ3 

    
  Q3 คือ คาควอไทลตําแหนงที ่3 
  LQ3 คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจรงิของช้ันที่ควอไทลที่ 3 อยู 
  N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 
  CF คือ ความถี่สะสมของชั้นที่อยูกอนชั้นควอไทลที่ 3 
  f Q3 คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นควอไทลที่ 3 
  i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้ของทีค่วอไทลที่ 3 
 
ตัวอยางการคํานวณคาํถามขอที่ 1 
ตารางการแบงชวงคะแนน 
ระดับคะแนน ชวงคะแนน ขีดจํากัดลางทีแ่ทจรงิ ความกวางของอันตรภาค

ชั้น 
1 1.00 - 1.49 1.00 0.5 
2 1.50 - 2.49 1.50 1 
3 2.50 - 3.49 2.50 1 
4 3.50 - 4.49 3.50 1 
5 4.50 - 5.00 4.50 0.5 

 
ตารางตัวอยางขอมูล 

ระดับคะแนน ความถ่ี ความถี่สะสม 
1 0 0 
2 0 0 
3 0 0 
4 11 11 
5 12 23 

N = 23 
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ตําแหนงมัธยฐาน (Md)  = N/2 = 11.5 
ตําแหนงควอไทลที ่1 (Q1) = N/4 = 5.75 
ตําแหนงควอไทลที ่3 (Q3) =  3N/4 = 17.25 
Md  =  4.5 +   11.5-11    (0.5)                                                                               
      12 
                     = 4.52 
 
Q1  = 3.5 +    5.75-0    (1)                                                                                                   
                                        11 
                    = 4.02 
 Q3  = 4.5 +    17.25 -11     (0.5)         
                                           12                                                                                                           
       = 4.76 
คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) = Q3  - Q1 = 4.76 - 4.02  = 0.74 
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ภาคผนวก จ 
 

ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงขอมูลของผูเชี่ยวชาญ รอบที่ 3 
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ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงคําตอบของผูใหขอมูลหลัก รอบท่ี 3 
ผูใหขอมูลหลัก (คนที่) จํานวนคําตอบท่ีเปล่ียนแปลง (ขอ) รอยละ 

1 9 12.5 
2 1 1.38 
3 6 8.33 
4 6 8.33 
5 15 20.8 
6 1 1.38 
7 21 29.16 
8 0 0 
9 0 0 
10 10 13.88 
11 0 0 
12 6 8.33 
13 2 2.77 
14 4 5.55 
15 17 23.61 
16 2 2.77 
17 16 22.22 
18 10 13.88 
19 1 1.38 
20 0 0 
21 3 4.16 
22 1 1.38 
รวม 131 174.89 

คาเฉล่ีย 5.95 7.94 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

 นางนงลักษณ  จิรประภาพงศ เกิดเมื่อวันที่  21 กุมภาพันธ พ.ศ. 2510 ที่จังหวัด 
นครสวรรค สําเร็จการศึกษาพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง จากวิทยาลัยพยาบาล 
พุทธชินราช จ.พิษณุโลก  เมื่อปการศึกษา 2531 เขาศึกษาตอหลักสูตรการอบรมวิสัญญีพยาบาล 
โรงพยาบาลราชวิถี เมื่อปการศึกษา 2536 และศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ในป พ.ศ. 
2551 ปจจุบันปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลสงฆ 
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