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 The purposes of this descriptive research were to study charismatic leadership of head 
nurses, work environment, and work productivity of professional nurses, government 
university hospitals and to examine the relationships between charismatic leadership of head 
nurses, work environment, and work productivity of professional nurses, government 
university hospitals. The sample were 382 professional nurses who were selected by a multi – 
stage sampling technique. The research instruments were charismatic leadership of head 
nurses questionnaire, work environment questionnaire, and work productivity questionnaire. 
Content validity was established by a panel of experts. The cronbach's alpha reliability 
coefficients were .93, .93, and .94 respectively. The data were analyzed by frequencies, 
percentage, mean, standard deviation, and Pearson's product moment correlation  coefficients. 
 Major finding were as follows:  

1. Mean of  charismatic leadership of head nurses, work environment, and work 
productivity of professional nurses, government university hospitals were at good level            
(X̄ = 3.91, SD =  .48, X̄ = 3.83, SD =  .44, and X̄ = 4.07, SD =  .41).  

2. There were significant positive relationships between charismatic leadership of 
head nurses, work environment, and work productivity of professional nurses, government 
university hospitals at .05 level (r =  .44,  .70 , p < .05). 
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กิตติกรรมประกาศ 

วิทยานิพนธฉบับนี้ ประสบผลสําเร็จอยางสมบูรณไดดวยความกรุณา และความ
ชวยเหลืออยางดียิ่งจาก รองศาสตราจารย ดร.กัญญดา ประจุศิลป อาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ท่ีได
สละเวลาใหคําปรึกษา และขอเสนอแนะท่ีเปนประโยชน ตลอดจนแกไขปรับปรุงขอบกพรองตางๆ
ดวยความรัก ความหวงใย เอาใจใสและใหกําลังใจดวยดีเสมอมา จนทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มี
คุณคาประโยชนอยางแทจริง ผูวิจัยรูสึกซาบซ้ึงในความกรุณาท่ีทานอาจารยมอบใหตลอดระยะเวลา
ในการทําวิทยานิพนธฉบับนี้เปนอยางยิ่ง  จึงขอกราบขอบพระคุณทานอาจารยเปนอยางสูงไว          
ณ โอกาสนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย ดร.สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ ท่ีกรุณาให
เกียรติเปนประธานสอบวิทยานิพนธ และ ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุนันท ศลโกสุม กรรมการ
ภายนอกมหาวิทยาลัย ท่ีกรุณาใหคําแนะนํา และใหขอเสนอแนะตางๆในการทําวิจัย ทําให
วิทยานิพนธมีความสมบูรณยิ่งข้ึน  รวมท้ังคณาจารยคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ทุกทาน ท่ีไดประสิทธิประสาทวิชาความรู และประสบการณตลอดระยะเวลาการการศึกษา 

ขอกราบขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิท้ัง 5 ทานท่ีกรุณาเสียสละเวลาในการตรวจสอบ
ความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือการวิจัย และขอขอบพระคุณผูอํานวยการโรงพยาบาล หัวหนา
กลุมงานการพยาบาล  ผูประสานงาน และพยาบาลวิชาชีพผูตอบแบบสอบถามทุกทานใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ท่ีใหความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย รวมท้ัง
ขอขอบพระคุณเจาหนาท่ีคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยทุกทานท่ีกรุณาใหความ
สะดวก และชวยเหลือผูวิจัยดวยดีเสมอมา 

ขอกราบระลึกถึงพระคุณ คุณนวล พิทักษโกศล ผูเปนบิดาท่ีอยูบนสรวงสวรรค, 
คุณหรรษา พิทักษโกศล ผูเปนมารดาท่ีเคารพรักยิ่ง  ท่ีเปนผูคอยใหกําลังใจ หวงใยตลอดเวลา และ
ขอขอบคุณ คุณนุชสรา โพธิชัย ผูเปนพี่สาวท่ีคอยใหคําแนะนําส่ิงดีๆ ท่ีชวยทําใหผูวิจัยเกิดแรง
บันดาลใจมุงม่ัน มุมานะในการศึกษาวิจัยในคร้ังนี้ ตลอดจนบุคคลสําคัญ เพื่อนๆพี่นองกัลยามิตร
ทุกทานท่ีคอยรับฟงปญหาตางๆดวยความเต็มใจ และคอยใหกําลังใจกันและกันดวยดีเสมอมา 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา  
ในปจจุบันมีการแขงขันดานการใหบริการทางการพยาบาลมากข้ึน จึงทําใหโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยของรัฐทุกแหง ตองมีการพัฒนาปรับแผนยุทธศาสตร พันธกิจ และวิสัยทัศน มุงเนนใน
การบริการใหมีคุณภาพ สงเสริมการนําผลผลิตนวัตกรรมทางการพยาบาลมาใชในการพัฒนาใหเกิด
การบริการที่มีประสิทธิภาพ เพื่อใหสอดคลองกับแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติฉบับท่ี 10       
พ.ศ.2550 – 2554 ดังนั้นโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐซ่ึงเปนสถานบริการระดับตติยภูมิจึงตอง
พัฒนาระบบบริการการพยาบาลใหสามารถดูแลผูปวยท่ีมีภาวะซับซอนใหมีประสิทธิภาพมีการนํา
ใชความรูดานการวิจัยสรางองคความรูใหมในการบริการพยาบาลสนับสนุนใหมีการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรพยาบาลใหมีความเช่ียวชาญเฉพาะโรค  มีสมรรถนะในการใชเทคโนโลยีท่ีมีความ
ซับซอนในการใหบริการพยาบาล รวมท้ังสงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนานวัตกรรมบริการ
เพื่อใหตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ(สภาการพยาบาล, 2552) 
ดวยเหตุนี้ในปจจุบันนโยบายของทุกโรงพยาบาลท้ังภาครัฐ และเอกชนจึงใหความสําคัญในการ
มุงเนนการบริการทั้งดานคุณภาพและปริมาณใหมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุด จึงไดมีการ
นําแนวคิดการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมาปรับปรุง และพัฒนาคุณภาพบริการทุก
ระดับ เพ่ือพัฒนาองคกรพยาบาลใหมีระบบการประกันคุณภาพภายในหนวยงานและองคกรใหได
ตามมาตรฐานการบริการพยาบาล  สงผลให เกิดการเพิ่มผลผลิตหรือบริการทางสุขภาพ                  
เกิดรูปแบบการใชงานท่ีดีกวาเดิมและมีหลากหลายมากข้ึน เพิ่มขีดความสามารถ และความ              
ไดเปรียบทางการแขงขันระหวางองคกรทางสุขภาพ (ธีรยุส วัฒนาศุภโชค, 2551) แตเนื่องจากการ
ทํางานของภาครัฐท่ีผานมาพบวาหลายหนวยงานยังมีความลาชาในการทํางานไมสามารถ
ตอบสนองตอความตองการของประชาชนที่ตองการไดรับการบริการท่ีสะดวกรวดเร็วได         
สําเร็จตามเปาหมาย (ชัยยุทธ กมลศิริกุล, 2551) นอกจากนั้นยังพบวาปญหาและอุปสรรคในการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ คือ สภาพแวดลอมท่ีไม
เอ้ือตอการทํางาน อุปกรณเคร่ืองมือเครื่องใชในการชวยเหลือผูปวยไมเพียงพอ พยาบาลสวนหน่ึง
รูสึกวาขาดอิสระในการทํางานหรือขาดแรงจูงใจในการทํางาน ขาดการสนับสนุนจากผูบริหารใหมี
ความกาวหนาในงานโดยเฉพาะปญหาภาระงานท่ีมากเกินจากการที่บุคลากรลาออกอยางตอเนื่อง 
(จงจิต เลิศวิบูลยมงคล, 2546) สงผลใหบุคลากรทางการพยาบาลปฏิบัติงานอยางไมมีประสิทธิภาพ
และไมสามารถเพ่ิมผลผลิตงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายระบบประกันคุณภาพภายในองคกรได 
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ดังนั้นแนวคิดสําคัญท่ีจะตองนํามาใชเปนฐานในการพัฒนาระบบบริการพยาบาลเพื่อการประกัน
คุณภาพ คือ แนวคิดเร่ืองผลิตผล แนวคิดเร่ืองคุณภาพ และแนวคิดเร่ืองตนทุน พรอมกันนั้นจะ    
ตองสรางความเจริญเติบโตและความกาวหนาใหกับองคกร รวมท้ังผูใหบริการการพยาบาลดวย 
(พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2545) 

ผลผลิตของงานเปนผลลัพธท่ีเกิดจากการสนับสนุนของผูปฏิบัติงาน เพื่อใหการดําเนินการ
ขององคกรไดบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายท่ีองคกรกําหนดไว โดยคํานึงถึงการใชทรัพยากรที่          
มีอยูอยางคุมคา (Bain, 1982) ซ่ึงจากผลกระทบทางเศรษฐกิจและสถานการณท่ีเปล่ียนแปลงอยาง
รวดเร็วในปจจุบันจึงทําใหประชาชนมีแนวโนมจะมาใชบริการโรงพยาบาลของรัฐบาลโดยเฉพาะ
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิมากข้ึน และจากเหตุผลของการแขงขันในการสรางความแตกตางการ
ใหบริการ เชน การขยายกิจการในรูปแบบคลินิก และหนวยบริการทางการแพทย เพื่อใหเขาถึง
ผูรับบริการมากข้ึน อีกท้ังมีการเพิ่มงบประมาณคาใชจายดานอาคารสถานที่ ระบบเทคโนโลยี และ
เคร่ืองมือทางการแพทย ตลอดจนการจางบุคลากรแพทยผูเช่ียวชาญเฉพาะทางดานตางๆเพ่ิมมากข้ึน 
นอกจากน้ันบางหนวยงานอาจจําเปนตองลดจํานวนพยาบาลลงหรือถูกยายไปยังหนวยงานอ่ืนๆ  
เพื่อควบคุมการใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุด ประโยชนท่ีไดรับมีความเหมาะสม และคุมคา
กับการลงทุน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจึงตองปรับตัวตามการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน          
ภายใตงบประมาณที่จํากัดมากยิ่งข้ึน อาจสงผลใหเกิดผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ                        
ไมบรรลุผลสํา เ ร็จตรงตามเป าหมายขององคกรได   ซ่ึ งสอดคลองกับผลการวิจั ยของ             
Cumming, Hayduk, and Estabrooks (2005) พบวา การลดจํานวนพยาบาลโดยไมคํานึงถึงความ
เหมาะสมระหวางจํานวนพยาบาลสวนท่ีคงอยูกับปริมาณภาระงาน ภาระงานท่ีมากเกินกําลัง ทําให
พยาบาลเหน็ดเหน่ือย เครียด ซ่ึงเปนสาเหตุสําคัญท่ีทําใหพยาบาลลาออกจากงานและยายงาน 
รวมทั้งทําใหคุณภาพบริการพยาบาลลดลง  

หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทอยางสูงในหนวยงานที่จะเปนผูนําใหมีการปฏิบัติงานท่ีมี
ประสิทธิภาพ มีหนาท่ีดูแล และบริหารจัดการคุณภาพบริการพยาบาล และผลผลิตของงาน          
เพื่อตอบสนองตอผูรับบริการตามเปาหมายของโรงพยาบาล ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยท่ีมีรูปแบบ              
ของผูนําตามลักษณะผูนําการแลกเปล่ียน(Transactional leadership) และผูนําการเปล่ียนแปลง 
(Transformational leadership) ลักษณะการบริหารงานเนนการทํางานใหเกิดประสิทธิผลมากท่ีสุด 
เพื่อนําไปสูวิสัยทัศนและจุดมุงหมายขององคกรเปนหลัก ทําใหบุคลากรมองเห็นวาหัวหนา          
หอผูปวยมุงแตประสิทธิผลของงานและองคกรโดยไมสนใจ เอาใจใสในความเหนื่อยลาซ่ึงเกิดจาก
การทํางานของลูกนองเหมือนทํางานคนละช้ัน คือ ชนช้ันบริหารกับชนช้ันแรงงาน(Bondas, 2003) 
ส่ิงเหลานี้ทําใหบุคลากรเกิดความรูสึกทอแท และไมมีความสุขในการทํางาน สงผลทําใหเกิด   
ผลผลิตของงานท่ีไมมีประสิทธิภาพได  จากการทบทวนวรรณกรรม พบวาภาวะผูนําบารมีเปนผูท่ี
นําส่ิงท่ีดีงามและความเปล่ียนแปลงหลักๆมาสูองคการ โดยการสรางวิสัยทัศนและกําหนดวิธีท่ีจะ
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นําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางแรงบันดาลใจใหกับบุคลากรทําให
บุคลากรเกิดความไววางใจและรับรูความสามารถของตน มีการควบคุมอารมณของตนได ทําให
บุคลากรเกิดความรูสึกถึงความเอ้ืออาทรตอกัน เปนผู ท่ีกลาเส่ียงและใชวิธีการใหมๆแสดง
ความสามารถของตนใหปรากฏ  ลดความขัดแยงในองคการ  และเปนผู ท่ีมี บุคลิกภาพ                    
เปนท่ีช่ืนชอบของบุคคลอ่ืน(DuBrin, 1998) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของจีระพร แดนเขตต(2543) 
พบวาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับผลิตภาพในงานของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน เขต 10 
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การจัดสภาพแวดลอมใหเหมาะสมในการทํางาน 
โดยท่ัวไปสถานประกอบการไมวาจะเปนขนาดเล็ก ขนาดกลางหรือขนาดใหญจะมีปจจัย                
ท่ีสําคัญสงผลตอผลผลิตของงาน ตลอดจนสุขภาพอนามัยของผูปฏิบัติการงานมี 3 ประการ                 
ดวยกัน  คือ แสงสวาง เสียง  และการระบายอากาศ(ศิริพร วันฟน, 2548) ท้ังนี้จากการศึกษาของ                      
ธิดารัตน ชวยรักษ (2551) พบวา สภาพแวดลอมในการทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิต
ของหอผูปวย ดังนั้น จะเห็นไดวาสภาพแวดลอมในการทํางานท่ีดี ประกอบดวยความสัมพันธกับ
บุคคลอ่ืนท่ีปฏิบัติงานรวมกันท้ังภายในและภายนอกหนวยงาน การไดรับการสนับสนุนชวยเหลือ
จากผูรวมงานและผูบังคับบัญชา การมีอิสระในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธกับผลผลิตของ        
หอผูปวย ฉะนั้นการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานใหเหมาะสม จะมีประโยชนในดานการเพ่ิมพูน
ประสิทธิภาพในการทํางาน เปนเคร่ืองจูงใจใหผูปฏิบัติงานทํางานอยางเต็มความสามารถเปนผลให
องคการเพิ่มคุณคาของงานไดมากข้ึน(AACN, 2005)   
 จากความสําคัญดังท่ีกลาวมา ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐตองไดรับการศึกษาอยางตอเนื่องและตองมีการพัฒนาใหดียิ่งข้ึน ซ่ึงหากไมไดรับการพัฒนา
ก็จะมีผลทําใหองคการไมประสบความสําเร็จตามเปาหมาย รวมถึงความอยูรอดขององคการดวย
จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับผลผลิตของงาน ผูวิจัยจึงสนใจศึกษา
ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางานกับผลผลิต
ของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  เพ่ือนําผลการวิจัยท่ีไดไปใชเปน
ประโยชนในการพัฒนาคุณภาพทั้งดานการบริหารบุคลากรทางการพยาบาล และดานการบริการ
เพื่อใหเกิดผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผลท่ีดีในการพัฒนา
องคกรทางการพยาบาลตอไป      
 
 คําถามการวิจัย 
 1.  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   สภาพแวดลอมในการทํางาน  และผลผลิตของ
งานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐอยูในระดับใด                                                                        
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 2.  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   และสภาพแวดลอมในการทํางานมีความสัมพันธ
ทางบวกกับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐหรือไม อยางไร   
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 1.  เพื่อศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน  และ
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมใน
การทํางาน  กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ                                                    
                              
 แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
 เนื่องจากการใหบริการขององคการพยาบาลสวนใหญเกิดข้ึนท่ีหอผูปวย ท้ังนี้ประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลท่ีเกิดข้ึนในหอผูปวยจึงเปนเคร่ืองตัดสินความสําเร็จขององคการพยาบาลได      
(Sullivan and Decker, 1999) ดังนั้นผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานภายในหอ
ผูปวยจึงมีความสําคัญตอการพัฒนาองคการพยาบาลใหบรรลุผลสําเร็จตรงตามเปาหมาย จาก
แนวคิดผลผลิตของงานของ Bain (1982) หมายถึง ผลลัพธซ่ึงเกิดจากการปฏิบัติงานของบุคคลใน
องคการท่ีสามารถบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายอยางมีคุณภาพโดยใชเวลาในการปฏิบัติงาน
ตลอดจนใชทรัพยากรอยางคุมคาและเกิดประโยชนสูงสุด ประกอบดวยองคประกอบ 4 ดาน คือการ
วัดประสิทธิผลของงาน คือ ดานการบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายและดานคุณภาพบริการ และการ
วัดประสิทธิภาพของงาน คือ ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานและดานระยะเวลาท่ีใชในการ
ปฏิบัติงาน ท้ังนี้ในการดําเนินงานของโรงพยาบาลใหประสบความสําเร็จนั้น จําเปนตองอาศัยความ
รวมมือจากบุคลากรทุกตําแหนงในโรงพยาบาล โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพซ่ึงเปนบุคลากรที่มี
จํานวนมากและใกลชิดกับผูปวยมากท่ีสุด จึงมีบทบาทสําคัญในการสรางผลผลิตของงาน 

 ภาวะผูนํา เปนปจจัย ท่ี สําคัญในการชวยยกระดับประสิทธิผลและประสิทธิภาพ               
ของการทํางานได เปนอย างมาก  และภายใตสภาพแวดลอมในการดูแลสุขภาพท่ีตอง                       
ใชการตัดสินใจท่ีรวดเร็วภายใตการมีทรัพยากรที่ มีจํากัด  หัวหนาหอผูปวยเปนบุคคลท่ี                   
ทํ า ใหนโยบายระบบการปฏิ บัติ ง านและ เป าหมายขององคกรพยาบาล เปน รูปธรรม                           
(สรอยตระกูล อรรถมานะ, 2542) ตามแนวคิดภาวะผูนําบารมีของ DuBrin (1998) หมายถึง ผูท่ีนํา
ส่ิงท่ีดีงามและความเปล่ียนแปลงหลักๆมาสูองคการ โดยการสรางวิสัยทัศนและกําหนดวิธีท่ีจะ
นําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางวิสัยทัศน และกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสู
ความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางแรงบันดาลใจใหกับบุคลากร ทําใหบุคลากร
เกิดความไววางใจและรับรูความสามารถของตน มีการควบคุมอารมณของตนได ทําใหบุคลากรเกิด
ความรูสึกถึงความเอ้ืออาทรตอกัน เปนผูท่ีกลาเส่ียงและใชวิธีการใหมๆแสดงความสามารถของตน
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ใหปรากฏ ลดความขัดแยงในองคการ และเปนผูท่ีมีบุคลิกภาพเปนท่ีช่ืนชอบของบุคคลอ่ืน
ประกอบดวย 10 ดาน คือ 1) วิสัยทัศน 2) ความชํานาญดานทักษะการสื่อสาร 3) ความสามารถท่ีทํา
ใหเกิดความไววางใจ 4) ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน 5) พลังและมุง
ปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย  6) การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 7) ชอบท่ีจะ
เส่ียง 8) การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม 9) สงเสริมบุคลิกภาพของตนเองและ 10)การทํา
ใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยท่ีสุด จากการศึกษาของ Loke (2001) พบวาภาวะผูนํามีผลตอความ
พึงพอใจในงาน ความยึดม่ันตอองคการ และผลผลิตของงานรอยละ 29  22 และ 9 ตามลําดับ         
ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของจีระพร แดนเขตต (2543) พบวาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาผูปวย
มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
ชุมชน เขต 10 

การจัดสภาพแวดลอมใหเหมาะสมกับการทํางานเปนปจจัยสําคัญท่ีมีความสัมพันธกับผลผลิต
ของงานตลอดจนสุขภาพอนามัยของผูปฏิบัติงาน ท้ังนี้เปนผลใหองคการเพิ่มคุณคาของงานไดมากข้ึน 
(AACN, 2005) จากแนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานของ McKim (2003) หมายถึง สภาพแวดลอม
ในการทํางานท่ีเพิ่มความพึงพอใจแกทีมงาน, ลดการขาดงานและการทํางานท่ีเส่ียงอันตราย,             
เพิ่มสมาชิกทีมงานท่ีมีคุณภาพและใหการสนับสนุนชวยเหลือระยะยาว ควรประกอบดวย 4 ดาน 
ไดแก การดูแลผูปฏิบัติงาน ความไววางใจ โครงสรางขององคกร และความรูสึกกลมกลืนเปนพวก
เดียวกัน ท้ังนี้ประโยชนจากการท่ีมีทีมงานท่ีมีคุณภาพรวมทั้งคณะผูบริหารตลอดจนถึงองคกรนาจะ
ทําใหเกิดการดูแลผูปวยท่ีดีข้ึน, ลดอัตราการตาย, เพิ่มผลผลิต และเพิ่มความพึงพอใจของผูปวยมากข้ึน 
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Lake (2002) พบวา สภาพแวดลอมในการทํางานมีอิทธิพลตอการ
พยาบาลและคุณภาพบริการ ท้ังนี้เนื่องจากสภาพแวดลอมในการทํางานเปนปจจัยหลักท่ีจะทําให
องคการบรรลุวัตถุประสงค โดยเฉพาะการทํางานรวมกันจะตองมีสภาพแวดลอมการทํางานท่ีดี ซ่ึง
จะสงผลตอคุณภาพผลผลิตของหอผูปวย (Evan, 1994) 
 จากแนวเหตุผลท่ีกลาวมาไดแสดงถึงความสัมพันธของภาวะผูนําบารมีของหัวหนา         
หอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน  กับผลผลิตของงาน ท่ีไดมีผูศึกษาไวซ่ึงคาดวานาเปนปจจัย
ท่ีมีความสัมพันธกับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ ท้ังนี้จากแนวคิดและจากการทบทวน
วรรณกรรมดงักลาว ผูวิจัยต้ังสมมติฐานดังนี้ 

1.  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของ     
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

2.  สภาพแวดลอมในการทํางาน  มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของ   
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
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ขอบเขตการวิจัย 
  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณการปฏิบัติงานในหอผูปวยตั้งแต 1 ปข้ึนไป
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจํานวน 7 แหง ไดแก โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลศิริราช 
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา
สยามบรมราชกุมารี โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลสงขลานครินทร และ
โรงพยาบาลศรีนครินทร จํานวน 6,867 คน 

 กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณการปฏิบัติงานในหอผูปวยต้ังแต 1 ป
จํานวน 5 แหง ไดแก  โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลสงขลานครินทร และโรงพยาบาลศรีนครินทร ไดจากการสุมแบบ
หลายข้ันตอน มีพยาบาลวิชาชีพเปนตัวอยางจํานวน 382 คน 
 ตัวแปรท่ีศึกษา มีดังนี้ 
  1. ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
  2. สภาพแวดลอมในการทํางาน  
  3. ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ  
 
คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย 

1.  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอ
คุณลักษณะของหัวหนาหอผูปวยวาเปนผูท่ีนําส่ิงท่ีดีงามและความเปลี่ยนแปลงสูองคกรโดยการ
สรางวิสัยทัศนและกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสราง
วิสัยทัศน และกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางแรง
บันดาลใจใหกับบุคลากร ทําใหบุคลากรเกิดความไววางใจและรับรูความสามารถของตน มีการ
ควบคุมอารมณของตนได ทําใหบุคลากรเกิดความรูสึกถึงความเอ้ืออาทรตอกัน เปนผูท่ีกลาเส่ียง
และใชวิธีการใหมๆแสดงความสามารถของตนใหปรากฏ ลดความขัดแยงในองคการ และเปนผูท่ีมี
บุคลิกภาพเปนท่ีชื่นชอบของบุคคลอ่ืนตามแนวคิด ของ DuBrin (1998) มีองคประกอบ 10 ดาน  คือ  

1.1 วิสัยทัศน (Visionary) คือ การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอ
ผูปวยสามารถมองภาพอนาคตขององคกร กําหนดเปาหมายท่ีชัดเจน  ดําเนินกิจกรรมมุงสูจดุหมาย
ปลายทางท่ีตองการ กระตุนใหพยาบาลวิชาชีพมุงม่ัน และปฏิบัติตาม 

1.2 ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร (Masterful communication skills) คือ การรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยมีทักษะในการฟง/ทักษะในการใชภาษา สนทนา
ดวยคําพูดสนุกมีสีสันและเปรียบเทียบอุปมาอุปไมยไดอยางเราใจ  
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1.3 ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ (Ability to inspire trust) คือ การรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยสามารถสรางความนาเช่ือถือท่ีทําใหพยาบาลวิชาชีพ
เกิดความเช่ือม่ันไววางใจพรอมท่ีจะปฏิบัติงานเพ่ือใหวิสัยทัศนลุลวง 

1.4 ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน (Able to make group 
members feel capable) คือ การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยมีเทคนิคการ
มอบหมายงานจากงายไปหายาก เนนการชมเชยมากกวาการมอบหมายงาน 

1.5 พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย (Energy and action orientation) คือ การรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยมีพลังกระตือรือรนในการปฏิบัติงานและกระทํา
ส่ิงตางๆเปนแบบอยางในการทํางานใหสําเร็จในเวลาท่ีกําหนด 

1.6 การแสดงอารมณ ได อย า ง เหมาะสมและ เ อ้ื ออ าทรแก ผู อ่ื น (Emotional 
expressiveness and warmth) คือ การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยใชคําพูด
และการกระทําในการแสดงความรูสึกตอผูอ่ืนไดถูกตองตามกาลเทศะ 

1.7 ชอบท่ีจะเส่ียง (Romanticize risk) คือ การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการที่
หัวหนาหอผูปวยสามารถตัดสินใจ กลาเส่ียงดวยความรอบคอบ 

1.8 การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม (Unconventional strategies) คือ การรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยสามารถกระตุนจูงใจพยาบาลวิชาชีพโดยการ
กําหนดกลยุทธใหมท่ีแตกตางจากเดิมเพ่ือใหเปาหมายสําคัญประสบความสําเร็จ 
   1.9 สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง (Self-promoting personality) คือ การรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีหัวหนาหอผูปวยมีการนําเสนอตัวเองเพื่อใหบุคคลอ่ืนรับรูถึง
ความสําคัญของหัวหนาหอผูปวย 

        1.10 การทําใหการขัดแยงภายในเกิดขึ้นนอยท่ีสุด (Minimum internal conflict) คือการ
รับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการที่หัวหนาหอผูปวยสามารถจัดการหลีกเล่ียงสถานการณท่ี
กอใหเกิดอารมณรุนแรง เพื่อใหเกิดความขัดแยงภายในทีมการพยาบาลนอยท่ีสุด 

2.  สภาพแวดลอมในการทํางาน หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีส่ิงตางๆ
ท่ีอยูรอบบุคคล ใหการสงเสริมหรือเอ้ืออํานวยตอการทํางาน มีอิทธิพลตอพฤติกรรมและความรูสึก
นึกคิดของบุคคลนั้น ซ่ึงจะทําใหสามารถทํางานไดอยางคลองตัว และมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน ตาม
แนวคิดเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในการทํางานของ McKim (2003) ประกอบดวย   

2.1  การดูแลผูปฏิบัติงาน (Treatment of employees) หมายถึง การรับรูของพยาบาล
วิชาชีพตอการที่ผูบริหารทางการพยาบาลและทีมการพยาบาลสงเสริมใหเกิดความมีคุณคาและให
การเคารพยอมรับนับถือ ไดรับการดูแลอยางยุติธรรมและรางวัลตอบแทน  พยาบาลวิชาชีพในทุก
ตําแหนงไดรับการดูแลอยางเพื่อนรวมงาน มีการใหความเคารพยอมรับนับถือใหเกียรติซ่ึงกันและ
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กัน รวมท้ังผูบริหารทางการพยาบาลใหความสําคัญแกพยาบาลวิชาชีพในการคงอยูในงานและการ
คงไวซ่ึงความเปนสวนบุคคล สนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพแตละบุคคลไดรับความเทาเทียมกัน 
  2.2  ความไววางใจ (Trust) หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพตอการท่ีผูบริหาร
ทางการพยาบาล และทีมการพยาบาลแสดงความเช่ือถือไววางใจซ่ึงกันและกัน ทําใหพยาบาล
วิชาชีพรูสึกปลอดภัยเม่ือตองเผชิญกับภาวะเส่ียง, การกระทําท่ีผิดพลาด และส่ิงท่ีทาทาย ทําให
ทํางานไดดีท่ีสุดเทาท่ีจะทําได  พยาบาลวิชาชีพสามารถไดรับความรู, แลกเปล่ียนความรู , ใชมันใน
แนวทางใหมๆ และเปดใจกวางตอความคิดของบุคคลอ่ืน สามารถมีอิสระจากความกลัว , ความรูสึก
จากการทํางานผิดพลาด และความอึดอัดใจ หรือการฟองกลับ  สามารถประเมินผลลัพธไดจากการ
มองท่ีความผิดพลาดและความถูกตอง มีการใหรางวัลเปนการยอมรับในตัวบุคคลและการประสบ
ความสําเร็จของทีมงานใหเกิดความรูสึกเช่ือถือไววางใจกัน 

2.3  โครงสรางขององคกร (Organizational structure) หมายถึง การรับรูของพยาบาล
วิชาชีพท่ีมีตอการท่ีผูบริหารทางการพยาบาลและทีมการพยาบาลมีการส่ือสารและใหความรวมมือ
กันและกัน ซ่ึงเปนส่ิงหนึ่งในการสรางส่ิงแวดลอมท่ีดี  ยึดถือหลักปรัชญาและพันธกิจขององคกร 
เกิดการแลกเปล่ียนกันระหวางผูบริหารทางการพยาบาลสูพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ มีการ
ตัดสินใจทําใหเกิดระดับความเคารพนับถือภายในทีมงาน พยาบาลวิชาชีพไดรับการอนุญาตให
ทํางานในระดับท่ีใหญกวาท่ีปฏิบัติอยู มีการคนหาส่ิงกระตุนในหนาท่ีท่ีตองรับผิดชอบใหมและ
ผลตอบแทนท่ีไดรับ มีการมุงเนนประโยชนในการทํางานรวมกันเพื่อการดํารงชีวิตอยูรวมกันใน
สังคม และยินยอมใหเกิดการสรางสรรคเม่ือมีการนําความรู, ประสบการณ, ทัศนคติและวิสัยทัศนท่ี
หลากหลายมาใชในการทํางาน 

2.4  ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน (Feeling tone) หมายถึง การรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการท่ีทีมการพยาบาลและส่ิงตางๆท่ีอยูรอบตัวแสดงความรูสึกกลมกลืนเปน
พวกเดียวกันภายในสถานท่ีทํางาน อาจกลาวไดวาเปนสวนหน่ึงท่ีทําใหเกิดกําลังใจท่ีดี ทําใหรูสึก
ปลอดภัยท้ังดานกายภาพและดานอารมณความรูสึกเม่ืออยูในส่ิงแวดลอมเหลานี้ เปนสถานท่ีในการ
ทํางานท่ีบรรยายไดถึงความเปนมิตรทางสังคมและใหการตอนรับทําใหเกิดการรับรูถึงความเปน 
“ครอบครัว” ในการทํางานเปนทีม เปรียบเสมือนอยูในองคกรท่ีสมบูรณ  
 3.   ผลผลิตของงาน (Work productivity) หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอผล
จากการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ท่ีทําใหการดําเนินงานของหอผูปวยบรรลุผลสัมฤทธ์ิตาม
เปาหมาย   และคุณภาพบริการที่กําหนดไวโดยใชทรัพยากรที่มีอยูอยางมีประสิทธิภาพ และ
ระยะเวลาการปฏิบัติงานอยางเหมาะสมโดย การวัดผลผลิตของงานตามแนวคิดเกี่ยวกับผลผลิตของ
งานของ Bain (1982) ท่ีมีองคประกอบ 2 ดาน คือ ดานประสิทธิผลของงาน และ ดานประสิทธิภาพ
ของงานท่ีพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติ 
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  3.1  ประสิทธิผลของงาน (Work effectiveness) หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ี
มีตอผลของงานท่ีทําใหงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และความตองการของหอผูปวย  
ประกอบดวยดานการบรรลุเปาหมายของงาน และดานคุณภาพบริการ 
  3.1.1  ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย (Goal achievement) 
หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการปฏิบัติงานตามเปาหมายและวัตถุประสงคของ     
หอผูปวยท่ีกําหนดไว และรับรูถึงผลของการปฏิบัติงานของตนท่ีไดตามเปาหมายและวัตถุประสงค
ของหอผูปวยท่ีกําหนดไวรวมกัน 
   3.1.2  ดานคุณภาพบริการ (Quality service) หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพ
ท่ีมีตอผลการปฏิบัติงานของตนท่ีเปนไปตามขอกําหนดของการปฏิบัติงาน และตามมาตรฐานของ
การพยาบาลตอบสนองความตองการของผูปวยและญาติไดอยางรวดเร็วทันเวลา และเปนท่ีพึงพอใจ 
  3.2  ประสิทธิภาพของงาน (Work efficacy) หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมี
ตอผลของการใชทรัพยากรตางๆ เพ่ือใหการปฏิบัติงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และความ
ตองการของหอผูปวยประกอบดวย ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และดานระยะเวลาท่ีใช
ในการปฏิบัติงาน 
   3.2.1  ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน (Utilization of resource capacity)   
หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอการใชวัสดุ อุปกรณ และสาธารณูปโภคในการ
ปฏิบัติงานของตนอยางคุมคา และเกิดประโยชนสูงสุด 
   3.2.2  ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน (Time as practical) หมายถึง การรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีตอผลในการปฏิบัติงานของตนท่ีทันตามเวลา และตรงตามแผนท่ีกําหนด    
มีการจัดลําดับความสําคัญของงาน และมีการลดข้ันตอนการปฏิบัติงาน 
 4. พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง บุคคลที่สําเร็จการศึกษาในระดับประกาศนียบัตรเทียบเทา
ปริญญาตรี หรือสูงกวาปริญญาตรีทางการพยาบาล และไดรับใบประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภชั้น 1 จากสภาการพยาบาลเปนผูท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐท่ีมีประสบการณการทํางานต้ังแต 1 ปข้ึนไปและทํางานกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบัน      
ไมนอยกวา 1 ป 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ  

1. เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารทางการพยาบาลนําขอมูลท่ีไดไปวางแผนพัฒนาเพ่ิม
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

2. เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารทางการพยาบาลนําขอมูลท่ีไดไปพัฒนาภาวะผูนําของ
หัวหนาหอผูปวย และสภาพแวดลอมในการทํางาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

 



บทที่ 2 
 

แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

จ ากการศึ กษ าคว าม สัมพันธ ร ะหว า งภ าวะ ผู นํ าบ าร มีของหั วหน าหอ ผู ป ว ย              
สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลิตผลของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ ผูวิจัยไดศึกษาคนควาจากเอกสาร ตํารา วารสาร บทความ และงานวิจัยตางๆท่ีเกี่ยวของ นํามา
รวบรวมสรุปเปนสาระสําคัญท่ีเปนประโยชนตอการวิจัย และนําเสนอตามลําดับดังตอไปนี้ 

1. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
1.1  ลักษณะของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
1.2  บทบาท หนาท่ีและความรับผิดชอบของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ    
1.3  องคการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
1.4  มาตรฐานบริการการพยาบาลและการผดุงครรภโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
1.5  บทบาทและหนาท่ีของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
1.6  บทบาทและหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

2. ผลผลิตของงาน 
2.1  ความหมายผลผลิตของงาน 
2.2  ผลผลิตทางการพยาบาล 
2.3  แนวคิดการวัดผลผลิตทางการพยาบาล 

3. ภาวะผูนําบารมี 
3.1  ความหมายของภาวะผูนําบารมี 
3.2  แนวคิด ทฤษฎีภาวะผูนําบารมี 
3.3  ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิตของงาน            

4. สภาพแวดลอมในการทํางาน 
4.1  ความหมายของสภาพแวดลอมในการทํางาน 
4.2  แนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางาน 
4.3  ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับผลผลิตของงาน    

5. งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
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1.  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ คือ โรงพยาบาลท่ีมหาวิทยาลัยจัดต้ังข้ึน โดยใหคณะ

แพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยนั้นๆ เปนผูควบคุมการบริหาร มีการดําเนินการตลอดจนใหบริการ
ตางๆทางดานสุขภาพแกประชาชน  เปนสถานท่ีใหบริการแกประชาชนท้ังในสวนกลาง               
และสวนภูมิภาค มีจํานวนเตียงต้ังแต 250  เตียงถึง 2,300 เตียง ปจจุบันโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ            
รัฐ มีจํานวน 7 แหงอยูในกรุงเทพมหานครจํานวน 2 แหงไดแก โรงพยาบาลรามาธิบดี และ
โรงพยาบาลศิริราช สังกัดมหาวิทยาลัยมหิดล ในเขตปริมณฑลจํานวน 2 แหงไดแก โรงพยาบาล
ธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ จังหวัดปทุมธานี สังกัดมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร และโรงพยาบาล
ศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารี จังหวัดนครนายก สังกัด
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ในตางจังหวัดมี 3 แหง เขตภาคเหนือไดแก โรงพยาบาลมหาราชนคร
เชียงใหม สังกัดมหาวิทยาลัยเชียงใหม  เขตภาคใต ไดแก โรงพยาบาลสงขลานครินทร สังกัด
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไดแก โรงพยาบาลศรีนครินทร สังกัด
มหาวิทยาลัยขอนแกน 

1.1 ลักษณะของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จัดเปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิท่ีมีการบริหารงาน

ข้ึนกับคณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยนั้นๆ แบงสายบังคับบัญชาออกเปนภาควิชาตางๆและ
หนวยงานยอยๆภายในภาควิชา โดยมีผูบริหารระดับตน คือ หัวหนาภาควิชา เปนผูบริหารจัดการ
งานตางๆภายในภาควิชา การบริหารงานท้ังหมดข้ึนกับคณบดีคณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัย
นั้นๆ เพื่อท่ีจะทําใหโรงพยาบาลเปนสถานบริการสุขภาพสําหรับการใหบริการในระดับสูง ทําการ
ตรวจรักษาโรคและใหบริการแกประชาชนทั่วไป โดยเฉพาะผูท่ีมีปญหาสุขภาพที่ซํ้าซอนท่ีตองใช
เคร่ืองมือ และเทคโนโลยีท่ีทันสมัย (ทัศนา บุญทอง, 2543) รวมท้ังการใหรักษาทางไกลท่ีตองใช
การส่ือสารผานส่ือเทคโนโลยี ในภาวะท่ีมีการเปล่ียนแปลงทางองคการสุขภาพ โรงพยาบาลจะตอง
มีการแขงขันกับภาคเอกชนในการใหบริการสุขภาพแกประชาชนมากยิ่งข้ึน มีการตื่นตัวดาน
กิจกรรมการพัฒนาและคุณภาพบริการ อีกท้ังยังตองดําเนินการใหสอดคลองกับ แผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 10 (พ.ศ. 2550-2554) ซ่ึงมุงเนนคนเปนศูนยกลางการพัฒนา 
เนนดานเศรษฐกิจพอเพียง ดังนั้นโรงพยาบาลจึงตองมีการทบทวนระบบงาน ปรับปรุงพัฒนา
คุณภาพใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงท่ีจะมีข้ึน การมีระบบขอมูลขาวสารท่ีเหมาะสม อุปกรณ
เคร่ืองมือเคร่ืองใช และเทคโนโลยีท่ีทันสมัย จึงเปนส่ิงจําเปน และเปนเคร่ืองมือในการรองรับการ
บริหาร ปรับปรุงระบบงาน ตลอดจนการสนับสนุนเพื่อสงเสริมใหบุคลากรเกิดการพัฒนาคุณภาพ 
และประสิทธิภาพของโรงพยาบาลใหดียิ่งข้ึนตอไป 
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1.2 บทบาท หนาท่ีและความรับผิดชอบของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   
บทบาทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  คือ เปนแหลงของการฝกปฏิบัติงาน

ของนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพหลายสาขา และเปนแหลงในการศึกษาวิจัยรวมท้ังเปนแหลง
ผลิตนวัตกรรมใหมๆท่ีเกี่ยวของกับการรักษาพยาบาลและการดูแลสุขภาพ และเปนสถานท่ี
ใหบริการสุขภาพอนามัยทั้ง 4 ดาน คือ สงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล ฟนฟู
สภาพ เปนสถานท่ีศึกษาเผยแพรความรูดานสุขภาพอนามัยท่ีดี ตองมีการปรับปรุงและพัฒนาเพื่อ
รองรับการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนรอบดาน มีการนําเทคโนโลยีมาใชเปนเครื่องมือพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล และตองใหขอมูลขาวสารในการจัดบริการดานสาธารณสุขแกผูรับบริการทุกระดับ 

นอกจากนี้โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ยังเปนสถานบริการสุขภาพท่ีใหบริการ
ทางสุขภาพในระดับตติยภูมิ สามารถใหบริการทางสุขภาพเมื่อมีอาการเจ็บปวยรุนแรงตองการการ
รักษาจากผูชํานาญเฉพาะทาง หรือกรณีท่ีเจ็บปวยไมรุนแรงแตตองการหายเร็วข้ึน การพยาบาลใน
ระดับตติยภูมิเปนการบริการสุขภาพแกประชาชนทุกวัย ท่ีเนนการแกไขปญหาความเจ็บปวยและ
ผลกระทบจากความเจ็บปวยท่ีซับซอน รุนแรงจนถึงวิกฤติ ตองการการชวยเหลือจากบุคลากรดาน
สุขภาพท่ีมีความรูความสามารถเฉพาะทาง ใชเทคโนโลยีข้ันสูงในการชวยเหลือเพื่อปองงกัน และ
แกไขปญหาความเจ็บปวย การดูแลในระดับตติยภูมิยังครอบคลุมถึงการปองกันการเจ็บปวยซํ้า และ
การฟนฟูสภาพเพ่ือใหประชาชนมีศักยภาพสูงสุดหลังการเจ็บปวย มีคุณภาพชีวิตท่ีดี นอกจากนี้ยัง
ตองมีระบบการดูแลตอเนื่องและการสงตอท่ีมีประสิทธิภาพ ระหวางสถานบริการในระดับเดียวกัน
และตางระดับ และมีการถายทอดเทคโนโลยีระหวางกันเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริการทาง
สุขภาพใหสถานบริการตางระดับดวย (ทัศนา บุญทอง, 2543) 

กองการพยาบาล (2542) ไดกําหนดหนาท่ีและความรับผิดชอบของโรงพยาบาลระดับ
ตติยภูมิ ซ่ึงเปนโรงพยาบาลในระดับเดียวกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดังนี้ 

1) ใหบริการตรวจวินิจฉัยโรค รักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาทางการแพทยและฟนฟู
สภาพท้ังประเภทผูปวยนอกและผูปวยในท่ีมารับการดูแลรักษาในลักษณะองครวม 

2) ใหบริการสงเสริมสุขภาพ ตามแผนงานและนโยบายของรัฐบาล ไดแก การอนามัย
แมและเด็ก การวางแผนครอบครัว การอนามัยผูสูงอายุ การสุขศึกษา รวมท้ังใหบริการควบคุม
ปองกันโรคติดตอตางๆสรางเสริมภูมิคุมกันโรคและการสุขาภิบาล 

3) ใหบริการสนับสนุนดานวัสดุ ครุภัณฑ เวชภัณฑ แกโรงพยาบาลตามท่ีระเบียบของ
ทางราชการจะเอ้ืออํานวย 

4) ใหการสนับสนุนดานการซอมแซมเคร่ืองมือ เคร่ืองใชครุภัณฑทางการแพทยแก
โรงพยาบาล 

5) ศึกษาคนควาวิจัยเพื่อใหมีพัฒนาการทางวิชาการในดานการแพทยและเทคนิค
ตางๆท่ีเกี่ยวของกับการรักษาพยาบาล 
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6) ดําเนินการดานการศึกษาและฝกอบรมแกแพทย พยาบาล และเจาหนาท่ีทุกระดับ 
รวมท้ังการจัดหองสมุด ใหมีตําราและเอกสารทางวิชาการใหเพียงพอแกการสนับสนุนทางวิชาการ
โรงพยาบาลตางๆดวย 

7) รวบรวมสถิติขอมูลตางทางดานสาธารณสุข และจัดทําเปนรายงานเสนอศูนย
ขอมูลขาวสาร 

นอกจากน้ี การบริการของโรงพยาบาลระดับตติยภูมิท่ีดีควรมีลักษณะ ดังนี้ 
1) ใหบริการทางการแพทยท่ีมีความซับซอนอยางมีคุณภาพตามเกณฑมาตรฐาน 
2) มีบุคลากรและอุปกรณ เคร่ืองมือในการใหบริการไดตามมาตรฐานท่ีคณะกรรมการ

กลางกําหนด 
3) มีระบบการรับ  การใหบริการฉุกเฉินแก ผูประสบเหตุไดอย างรวดเ ร็วมี

ประสิทธิภาพ 
4) มีระบบการรับสงตอผูปวย และขอมูลจากหนวยบริการปฐมภูมิ เม่ือเห็นวา

เหมาะสมพรอมขอมูลแผนการดูแล 
5) มีระบบการกํากับและพัฒนาคุณภาพท่ีชัดเจนและสมํ่าเสมอ 
จะเห็นไดวา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีลักษณะงานท่ีครอบคลุมท้ังในดานการ

รักษาสุขภาพ การฟนฟูสุขภาพ การสงเสริมสุขภาพ และการปองกันโรค เนนการใหบริการผูปวย
โดยการแกไขปญหาความเจ็บปวยท่ีมีความซับซอนรุนแรงจนถึงข้ันวิกฤติ มีการนําเทคโนโลยีข้ัน
สูงมาใชในการใหบริการ มีการบริการท่ีเนนคุณภาพและการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง อีกท้ังยัง
เปนแหลงฝกภาคปฏิบัติของบุคลากรทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพ ตลอดจนเปนศูนยกลางดาน
วิชาการ และมีการศึกษา สรางสรรคงานวิจัยดานการรักษาพยาบาลและบริการสุขภาพท่ีเกี่ยวของ 

 
1.3 องคการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

องคการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐเปนองคการพยาบาลในระดับ
เดียวกับองคการพยาบาลโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ มีบทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบและลักษณะ
งาน มีดังตอไปนี้ 

1.3.1 จัดใหบริการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพแกผูใชบริการ และประชาชนท่ีมา
รับบริการโดยพิจารณาถึงความตองการทางดานรางกาย อารมณ สังคม ความเช่ือในลัทธิศาสนา การ
ทําใหฟนคืนสภาพเดิม และการใหคําแนะนํา และตองเคารพถึงสิทธิ คุณคา และความแตกตางของ
ผูใชบริการแตละคน 

1.3.2 รวมมือและประสานงานกับเจาหนาท่ีทีมสุขภาพ เพื่อวางแผนในการใหการ
รักษาพยาบาลผูปวยอยางมีประสิทธิภาพ 
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1.3.3 สงเสริมมนุษยสัมพันธและการรวมมือประสาน ระหวางเจาหนาท่ีพยาบาลกบั
เจาหนาท่ีแผนกอ่ืนๆท่ีเกี่ยวของในการรักษาพยาบาล เพื่อสงเสริมความเขาใจอันดีตอกัน และเพื่อ
เพิ่มพูนทักษะในการทํางานรวมกัน อันเปนผลใหเกิดความพอใจในการทํางาน (Job satisfaction)  

1.3.4 ปรับปรุงคุณภาพของบริการพยาบาล โดยจัดใหการบริหารงาน การนิเทศและ
การสอน และการใหคําแนะนํา ปองกันการแพรการกระจายของเชื้อโรค และการประเมินผลงงาน
อยางมีประสิทธิภาพแกบุคลากรทางการพยาบาล 

1.3.5 พัฒนาสงเสริมและจูงใจใหบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับ ไดมีการศึกษา 
ทบทวน และเพิ่มพูนความรูในระหวางประจําการ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพของการใหการบริการ
พยาบาล 

1.3.6 สงเสริมสนับสนุนในการวิจัยของการพยาบาล การแพทย และอ่ืนๆท่ี
เก่ียวของเพื่อปรับปรุงการบริการพยาบาลใหดีข้ึน 

1.3.7 สงเสริมสนับสนุนการศึกษาของนักศึกษาพยาบาลและนักศึกษาของทีม
สุขภาพ โดยใหความรวมมือในการสอน แนะนํา และชวยจัดสถานท่ีและหาแหลงประโยชนให 

1.3.8 ประเมินผลคุณภาพของการบริการพยาบาล สําหรับปรับปรุงแกไขใหการ
บริการมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

1.3.9 สงเสริม รวมมือ และประสานงานแกชุมชน ท้ังในดานการปองกัน การ
สงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล การใหคําแนะนํา และการสงผูปวยไปรับการบริการในสถานท่ีท่ี
เหมาะสม 

 ดังนั้น องคการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําเปนตองมีการกําหนด
นโยบายและยกระดับมาตรฐานขององคการใหสอดคลองกับมาตรฐานบริการการพยาบาลและผดุง
ครรภ โรงพยาบาลระดับมหาวิทยาลัย เพื่อใหการบริการพยาบาล การบริหารจัดการ และการ
ดําเนินงานขององคการพยาบาลไดมาตรฐาน และเทียบเคียงกับองคการพยาบาลภายในประเทศและ
ภายนอกประเทศ และพัฒนาใหสอดคลองกับนโยบายทางสุขภาพของประเทศ 
 

1.4  มาตรฐานบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  จากประกาศสภาการพยาบาล (2549) เร่ือง มาตรฐานบริการการพยาบลผดุงครรภ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ตามความในมาตรา 7(2) แหงพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ พ.ศ. 2528 และท่ีแกไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ 
พ.ศ. 2528 และท่ีแกไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ(ฉบับท่ี 2) 
พ.ศ. 2540 ซ่ึงกําหนดวัตถุประสงคใหสภาการพยาบาลสงเสริมการศึกษา การบริการ การวิจัย และ
ความกาวหนาในวิชาชีพ การพยาบาล การผดุงครรภ หรือการพยาบาลและการผดุงครรภ อาศัย
อํานาจตามความในมาตรา 22 แหงพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ           
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พ.ศ. 2528 สภาการพยาบาลโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการสภาการพยาบาล จึงออกประกาศ
มาตรฐานการพยาบาลและการผดุงครรภ โรงพยาบาลระดับมหาวิทยาลัย ไวดังตอไปนี้ 

1.  หมวดท่ี 1 มาตรฐานการบริหารองคการพยาบาลและการผดุงครรภ (Standard of 
Nursing and Midwifery Service Organization) ประกอบดวย 4 มาตรฐาน 

    มาตรฐานท่ี 1 การจัดองคกรและการบริหารองคการพยาบาลและการผดุงครรภ 
1.1 ผูบริหารสูงสุดขององคการพยาบาลฯเปนพยาบาลวิชาชีพ  และเปน

กรรมการบริหารของโรงพยาบาล มีคุณสมบัติตามเกณฑท่ีสภาการพยาบาล
กําหนด และรายงานตรงตอผูอํานวยการโรงพยาบาลหรือคณบดี 

1.2 การจัดบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ ดําเนินการโดยองคกรการ
พยาบาลฯ  ท่ีมีโครงสรางขอบเขตงาน  และบทบาทหนา ท่ีในความ
รับผิดชอบชัดเจนตามลักษณะของวิชาชีพ 

1.3 องคกรการพยาบาลฯมีอํานาจหนาท่ีและความรับผิดชอบในการกําหนด    
ทิศทางการจัดบริการ และการปฏิบัติของทุกหนวยงานบริการการพยาบาล
และการผดุงครรภ 
1.3.1 กําหนดปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจ นโยบายเปาหมายขององคการ

พยาบาลฯใหสอดคลองกับสถาบัน และคุณคาหลักขององคกร
วิชาชีพ 

1.3.2 กําหนดขอบเขตหนาท่ีความรับผิดชอบทางการบริหารของผูบริหาร
การพยาบาลทุกระดับเปนลายลักษณอักษร 

1.3.3 กําหนดนโยบาย เปาหมาย และแผนงานท่ีสงเสริมคุณภาพบริการ
พยาบาล และการสงเสริมเอกสิทธ์ิในการปฏิบัติการพยาบาลที่ชัดเจน 

1.4 มีระบบและกลไกการบริหารท่ีเนนการมีสวนรวมของบุคลากรทางการ
พยาบาล และการประสานความรวมมือระหวางหนวยงาน 
1.4.1 ผูบริหารสูงสุดขององคกรการพยาบาลฯมีสวนรวมในการกําหนด 

นโยบาย ตัดสินใจ และวางแผนเก่ียวกับการสนับสนุนและการพัฒนา
คุณภาพของหนวยงาน/โรงพยาบาล รวมกับคณะกรรมการบริหาร
หนวยงาน/โรงพยาบาล 

1.4.2 ผูบริหารการพยาบาลทุกระดับสนับสนุนใหบุคลากรทางการพยาบาล
ในระดับตางๆมีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรการพยาบาลฯ 

1.4.3 ผูบริหารการพยาบาลทุกระดับสนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพไดรับ
การเตรียมและมีสวนรวมในกิจกรรมการศึกษาพยาบาล 
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1.5 มีการจัดทําฐานขอมูลเพ่ือการบริหารท้ังดานทรัพยากรบุคคลและดานการ
บริการ และตองมีขอมูลข้ันตํ่าท่ีมีแนวทางของการรวบรวมขอมูลตามท่ีสภา
การพยาบาลกําหนด 

มาตรฐานท่ี 2 การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล 
2.1  มีระบบและกลไกการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรทางการพยาบาลให     

เหมาะสมกับงาน 
2.1.1  มีการกําหนดคุณสมบัติ สมรรถนะ เกณฑการสรรหา และคัดเลือก

บุคลากรทางการพยาบาล 
2.1.2  มีการดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรทางการพยาบาลให

เหมาะสมกับงานดวยความโปรงใส 
2.2 บุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับมีคุณสมบัติและมีประสบการณท่ี

เหมาะสม 
2.2.1  พยาบาลทุกคนตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพท่ียังไม

หมดอายุ 
2.2.2  ผูบริหารการพยาบาลทุกระดับ เปนผูสําเร็จการศึกษาในระดับ   

ปริญญาตรีทางการพยาบาลหรือเทียบเทา หรือสูงกวา 
2.2.3  ผูบริหารสูงสุดขององคกรการพยาบาลฯเปนผูสําเร็จการศึกษาระดับ

ปริญญาโททางการพยาบาลหรือสาขา/วิชาท่ีเกี่ยวของ หรือสูงกวา 
2.2.4  มีการกําหนดบทบาทหนาท่ี และขีดความสามารถของผูปฏิบัติการ

พยาบาลและการผดุงครรภทุกระดับ ตามลักษณะงานท่ีรับผิดชอบ
อยางชัดเจน 

2.3  มีการจัดอัตรากําลังเหมาะสมกับความตองการบริการพยาบาลตลอด ชั่วโมง 
และเปนไปตามเกณฑอัตรากําลังข้ันตํ่าในหนวยบริการโรงพยาบาลระดับ
มหาวิทยาลัย 

2.4  มีการกําหนดนโยบายใหมี ผูปฏิบัติการทางคลินิกประเภทพยาบาล
ปฏิบัติการข้ันสูงในสาขาหลักท่ีสอดคลองกับความตองการของกลุมผูปวย
สําคัญ 

2.5  มีการจัดการ เตรียมการ ควบคุมกํากับ และประเมินผลการปฏิบัติงาน เพื่อ
บริการที่มีคุณภาพ 

2.6  มีระบบและกลไกการพัฒนาความรู ทักษะใหกับบุคลากรทางพยาบาล เพ่ือ
เสริมสรางสมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลที่ทันสมัย 

2.7  มีระบบและกลไกเพ่ือการรักษาบุคลากรทางการพยาบาลไวในหนวยงาน 
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มาตรฐานท่ี 3 การจัดระบบงาน และกระบวนการใหบริการการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ 
3.1  การจัดระบบบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ มุงเนนการใหบริการ  

แบบองครวม 
3.2  การจัดระบบบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ เปนไปตามาตรฐาน 
 บริการการพยาบาลและการผดุงครรภของสภาการพยาบาล 
3.3  มีการประสานความรวมมือในลักษณะสหสาขาวิชาชีพในการดูแลผูปวย/

ผูใชบริการ 
3.4  มีระบบพิทักษสิทธ์ิผูปวย/ผูใชบริการอยางชัดเจน 
3.5  มีพยาบาลวิชาชีพเปนหัวหนาทีมการพยาบาลในการใหบริการพยาบาลและ

การผดุงครรภตลอดระยะเวลาท่ีใหบริการ 
3.6  มีการกําหนดนโยบาย และแนวทางการใชกระบวนการพยาบาลในการ

ปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ 
3.7  มีระบบและกลไก กํากับดูแล สงเสริม และสนับสนุนใหบุคลากรทางการ

พยาบาล ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภท่ีไดมาตรฐาน 
ธํารงไวซ่ึงจริยธรรมและจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ และไดรับการพิทักษสิทธิ
และผดุงความเปนธรรมในการประกอบวิชาชีพ 

3.8  มีการจัดระบบสารสนเทศ และใชขอมูลสารสนเทศทางการพยาบาลในการ
บริหารจัดการ การดูแลชวยเหลือผูใชบริการ การวิจัยและการพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ 

3.9  มีการจัดทํารายงานประจําปขององคกรการพยาบาลฯท่ีครอบคลุมภารกิจ 
และกิจกรรมตามแผนท่ีแสดงถึงคุณภาพของการปฏิบัติงาน 

มาตรฐานท่ี 4 ระบบการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลและการผดุงครรภ 
4.1  มีนโยบาย แผนงานการจัดการ และการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ 
4.2  มีระบบการบริหารความเส่ียงท่ีชัดเจน 
4.3  มีระบบและกลไกการประกันคุณภาพการพยาบาลและการผดุงครรภ 
4.4  มีการจัดการความรูและพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง 

2. หมวดท่ี 2 มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ (Nursing and 
midwifery practice standard) ประกอบดวย 5 มาตรฐาน 

มาตรฐานท่ี 1 การใชกระบวนการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาลและการ   
ผดุงครรภ 
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1.1 มีการใชกระบวนการพยาบาล และมีการบันทึกรายงานการพยาบาลในการ
ดูแลผูปวยทุกรายโดยพยาบาลวิชาชีพ  

1.2 หอผูปวย/หนวยงาน มีการพัฒนาและใชแนวทางปฏิบัติการพยาบาลทาง
คลินิกท่ีทันสมัย 

1.3 มีการนําแผนการพยาบาลไปปฏิบัติตามขอบเขตของการปฏิบัติการพยาบาล
และการผดุงครรภ 

1.4 ผูใชบริการมีสวนรวมในการตัดสินใจเกี่ยวกับแผนและกิจกรรมการ
พยาบาล โดยมีการประสานความรวมมือในทีมการพยาบาล และจากสห
สาขาวิชาชีพ 

มาตรฐานท่ี 2 การรักษาสิทธิผูปวย จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ 
2.1 มีแนวทางปฏิบัติการพยาบาล เพื่อพิทักษสิทธิของผูปวยตามคําประกาศ

สิทธิของผูปวย 
2.2 มีการปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณ

วิชาชีพ 
2.3 มีการปกปองและพิทักษสิทธิเกี่ยวกับสุขภาพและการรักษาพยาบาลของ

ผูปวย/ผูใชบริการ 
2.4 มีการเคารพในความเปนบุคคลของผูปวย/ผูใชบริการ 
2.5 มีการรักษาความลับของผูปวยอยางเครงครัด 
มาตรฐานท่ี 3 การพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ 
3.1  การปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภ ใชศาสตรทางการพยาบาลศาสตร

อ่ืนๆท่ีเกี่ยวของและภูมิปญญาทองถ่ินท่ีสอดคลองกับบริบททางสังคมและ
วัฒนธรรมอยางเหมาะสม 

3.2  มีการปฏิบัติการพยาบาลและการผดุงครรภโดยยึดผูใชบริการเปนศูนยกลาง 
3.3  มีการสรางความรู/ทําวิจัย และบูรณาการความรูจากงานวิจัยมาใชเปนแนว

ปฏิบัติในกระบวนการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลและการผดุงครรภอยาง
ตอเนื่อง 

3.4  มีระบบการตรวจสอบ และประเมินกระบวนการปฏิบัติการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ 

มาตรฐานท่ี 4 การจัดการการดูแลอยางตอเนื่อง 
4.1  มีแผนปฏิบัติการพยาบาลเพื่อใหผูใชบริการไดรับการรักษาพยาบาลอยาง          

ตอเนื่องต้ังแตระยะแรกจนถึงการจําหนาย รวมถึงการติดตามตอเนื่อง โดย   
สอดคลองกับภาวะสุขภาพของผูใชบริการ 
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4.2  มีการวางแผนรวมกับผูใชบริการ ทีมพยาบาล และทีมสหวิชาชีพ เพื่อให
ผูใชบริการไดรับการรักษาอยางตอเนื่อง 

4.3  มีการใชบันทึกรายงานการพยาบาล เพื่อใหเกิดการสื่อสารท่ีดีระหวางทีมผู
ใหบริการและติดตามความตอเนื่องในการดูแลรักษา 

4.4  มีแผน/กิจกรรม สนับสนุนการดูแลสุขภาพตนเองของผูปวยท้ังรายบุคคล
หรือรายกลุม 

4.5  มีแผนการจําหนายผูปวย 
4.6  มีแผนติดตามผูปวยหลังจําหนาย/สงตอ ในกรณีประเมินไดวามีความ

ตองการการตดิตามจากบุคลากรพยาบาล/หรือทีมสุขภาพ 
มาตรฐานท่ี 5 การบันทึกและการรายงาน 
5.1 การบัน ทึกและรายงานทางการพยาบาล  มีความครอบคลุมการ

รักษาพยาบาลในทุกระยะอยางตอเนื่องตั้งแตแรกรับ จนถึงการจําหนาย โดย
สรุปรายงานดานการพยาบาลในผูปวยทุกราย 

5.2 การบันทึกมีความชัดเจนในกระบวนการพยาบาลทุกข้ันตอน 
5.3 มีการใชแบบฟอรมการบันทึกท่ีมีมาตรฐานและมีการพัฒนาแบบบันทึกให

สามารถบันทึกไดอยางครบถวน และแปลผลการบันทึกไดอยางแมนยํา 
5.4 ผลการบันทึกสามารถสะทอนคุณภาพการพยาบาล และการผดุงครรภได 
5.5 มีระบบการตรวจสอบคุณภาพและความสมบูรณของบันทึกทางการ

พยาบาลเพื่อการปรับปรุงอยางสมํ่าเสมอ 
3. หมวดท่ี 3 มาตรฐานผลลัพธการบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ (Nursing 

and midwifery outcome standard) ประกอบดวย 5 ดาน 
มาตรฐานที่ 1 องคกรพยาบาลแสดงใหเห็นระดับปจจุบันและแนวโนมของ
ตัวช้ีวัดสําคัญดานการมุงเนนผูปวยและผูรับผลงานอ่ืนเกี่ยวกับความพึงพอใจ 
ความไมพึงพอใจและการสรางสัมพันธกับผูรับผลงาน  
มาตรฐานที่ 2 องคกรพยาบาลแสดงใหเห็นระดับปจจุบันและแนวโนมของ
ตัวช้ีวัดสําคัญดานความปลอดภัยของผูปวยจากการใหบริการการพยาบาล เชน 
การใหยา การล่ืนหกลม การเกิดแผลกดทับ การระบุตัวผูปวย ฯลฯ 
มาตรฐานที่ 3 องคกรพยาบาลแสดงใหเห็นระดับปจจุบันและแนวโนมของ
ตัวช้ีวัดสําคัญดานทรัพยากรบุคคล เกี่ยวกับการเรียนรูการพัฒนาของบุคลากร 
ความผาสุก ความพึงพอใจ และความไมพึงพอใจของบุคลากร 
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มาตรฐานที่ 4 องคกรพยาบาลแสดงใหเห็นระดับปจจุบันและแนวโนมของ
ตัวช้ีวัดสําคัญเกี่ยวกับผลการดําเนินงานของกระบวนการสําคัญครอบคลุม 
Productivity รอบเวลา ประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 
มาตรฐานที่ 5 องคกรพยาบาลแสดงใหเห็นระดับปจจุบันและแนวโนมของ
ตัวช้ีวัดสําคัญดานการสรางเสริมสุขภาพเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ ผลลัพธ
สุขภาพของบุคลากรและกลุมผูรับบริการที่สําคัญ 
 

1.5 บทบาทและหนาท่ีของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
หัวหนาหอผูปวยเปนผูบริหารระดับตน ท่ีมีหนาท่ีรับผิดชอบในการบริหารงาน

ภายในหอผูปวย โดยการเช่ือมโยงนโยบายขององคการพยาบาล และนโยบายของโรงพยาบาลสูการ
ปฏิบัติ จึงนับไดวาเปนบุคคลท่ีมีบทบาทสําคัญตอความกาวหนาหรือความสมเหลวขององคการ  

 กองการพยาบาล สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2539) ไดกําหนดบทบาท
หนาท่ีของหัวหนาหอผูปวยไว 3 ดานซ่ึงผูนําสามารถพัฒนางานดานตางๆไดดังนี้คือ 

 1.5.1  ดานบริหารบริการพยาบาล เปนการใชความรูความสามารถใหเกิดประโยชน
ตอกลุมและชวยใหกลุมคนไดทํางานท่ีเปนประโยชน ท้ังตอตนเอง สถาบันวิชาชีพและสังคม 
ประกอบดวย 

  (1)  การเสริมสรางคุณภาพการบริการพยาบาลในหนวยงาน หรือหอผูปวย
เปนผูนําในการกําหนดปรัชญา นโยบาย วิสัยทัศนและพันธกิจทางการพยาบาลในหนวยงาน 
กําหนดมาตรฐานการบริการพยาบาลหรือแนวทางปฏิบัติการพยาบาลของหนวยงาน/หอผูปวย 
สงเสริม สนับสนุนใหผูปฏิบัติการพยาบาลที่อยูในความรับผิดชอบใหการพยาบาลผูปวยหรือ
ผูใชบริการในหนวยงาน ไดรับขอมูลดานการรักษาพยาบาลท่ีถูกตอง และจัดระบบบริการพยาบาล
ในหนวยงาน/หอผูปวยใหมีความคลองตัวตอการใหบริการท่ีมีคุณภาพ รวมท้ังติดตามประเมินและ
ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหนวยงานอยางตอเนื่อง 

  (2)  การบริหารบุคลากรในหนวยงาน/หอผูปวย ไดแก การจัดตารางเวร
เจาหนาท่ีทางการพยาบาลใหเหมาะสมกับปริมาณงาน จัดระเบียบการลาปวย ลากิจ ลาพักผอนให
เหมาะสมและสอดคลองกับระเบียบการลาของกลุมงาน พัฒนาและฟนฟูความรูแกเจาหนาท่ี
ทางการพยาบาลทุกระดับ ตรวจสอบ นิเทศและประเมินผลการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีระดับตางๆ
ในหนวยงาน/หอผูปวย 

  (3)  การบริหารงานนโยบายท่ัวไป กิจกรรมท่ีสําคัญเกี่ยวกับการบริการผูปวย
โดยตรง ไดแก การควบคุมกํากับดูแล จัดหาเส้ือผา วัสดุครุภัณฑ อุปกรณเคร่ืองมือเคร่ืองใชตางๆ
และอ่ืนๆท่ีจําเปนในดานการรักษาพยาบาลท่ีเหมาะสมกับลักษณะงาน ควบคุมกํากับดูแล และส่ัง
การเร่ืองความสะอาดเรียบรอยในหอผูปวยใหถูกสุขลักษณะและปลอดภัยจากการแพรกระจายของ
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เช้ือโรค สรางเสริมสัมพันธภาพและการประสานงานที่ดีในระหวางเจาหนาท่ีในหนวยงาน 
เจาหนาท่ีในทีมสุขภาพ ผูปวย และญาติตลอดจนผูมาติดตองานตางๆ 

 1.5.2  ดานวิชาการ การพัฒนาตนเองใหทันกับความเจริญกาวหนาของศาสตร
ทางการพยาบาลและศาสตรในสาขาอ่ืนๆท่ีเกี่ยวของ มีสวนรวมในการสรางและสงเสริมการพัฒนา
วิชาการใหแกบุคลากรพยาบาล ใหความรูแกผูใชบริการ รวมท้ังศึกษาวิจัยและนําผลการวิจัยมาใช
ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล ไดแก การปฐมนิเทศเจาหนาท่ีท่ีเขาปฏิบัติงานใหมทุกระดับใน
หนวยงาน รวมดําเนินการอบรมฟนฟูวิชาการแกเจาหนาท่ี วิเคราะหและศึกษาปญหาตางๆเพื่อ
ปรับปรุงแกไขงานดานบริการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน จัดทําคูมือและแนวทางปฏิบัติการ
ความสามารถและประสบการณในการปฏิบัติงานใหกาวหนายิ่งข้ึน รวมทั้งเปนท่ีปรึกษาของ
เจาหนาท่ีในหนวยงาน ท้ังดานวิชาการและการปฏิบัติการพยาบาล มีสวนรวมและเปนวิทยากรใน
การจัดอบรมวิชาการ หรือฝกทักษะการพยาบาลเฉพาะอยาง แกเจาหนาท่ีพยาบาลในหนวยงาน เปน
ผูประสานงานกับบุคลากรนอกหนวยงาน อาจารยพยาบาล จัดการฝกภาคปฏิบัติใหสอดคลองกับ
ทฤษฎี 

 1.5.3  ดานบริการพยาบาล ใหบริการพยาบาลระดับวิชาชีพ โดยกระทําอยางมี
หลักการและเหตุผลตามกระบวนการทางวิทยาศาสตร  มุงผลลัพธดานสุขภาพและคุณภาพชีวิตของ
ผูรับบริการเปนสวนหนึ่งของทีมสุขภาพ เปนผูเช่ียวชาญในดานปฏิบัติการทางคลินิกในสาขาท่ีตน
ปฏิบัติงานอยู เพื่อใหเกิดศรัทธาแกผูปฏิบัติงาน เขาใจปญหาทางการพยาบาลไดถูกตอง และเปน
แบบอยางท่ีดีแกผูปฏิบัติงาน โดยใชความรูในศาสตรทางการพยาบาล และผลการวิจัยรวมกับ
ประสบการณในการใหการวินิจฉัยทางการพยาบาล จําแนกความรุนแรงของปญหาท่ีพบ จัดระบบ
และดําเนินการใหความชวยเหลือผูปวยเม่ือมีภาวะฉุกเฉิน และสามารถใชแหลงประโยชนท่ีมีอยู
ท้ังหมดไดเหมาะสม วางแผนจําหนาย เพื่อใหผูปวยไดรับการดูแลและฟนฟูสภาพอยางตอเนื่อง 
โดยรวมมือกับครอบครัวของผูปวย บุคลากรในทีมสุขภาพและพยาบาลชุมชน เพื่อใหเกิดประโยชน
สูงสุดแกผูปวยและครอบครัว 

ในปจจุบันโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐไดมีการนําระบบการพัฒนาและ          
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation: HA)มาใชซ่ึงสถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล (2549)ไดกําหนดมาตรฐานระบบการบริหารการพยาบาลตอการจัดบริการ
พยาบาลท่ีมีคุณภาพสูงเพื่อบรรลุพันธกิจขององคกร ไดแก 

1.  การบริหารการพยาบาล 
1.1 ผูนําทีมการพยาบาลทุกระดับเปนพยาบาลวิชาชีพท่ีมีความรูความสามารถ 

และประสบการณเพียงพอ ท้ังในดานปฏิบัติการพยาบาล และดานบริหารการพยาบาล 
1.2 สรางความม่ันใจวาจะมีบุคลากรพยาบาลที่มีความรูความสามารถ ไดแก 

การตรวจสอบและประเมินผลคุณสมบัติ สมรรถนะของบุคลากรพยาบาลใหเหมาะสมกับลักษณะ
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งาน การกําหนดขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ การสงเสริมการศึกษา
ตอเนื่องของบุคลากรทางการพยาบาล และการแลกเปล่ียนเรียนรูและมีจํานวนบุคลากรท่ีเพียงพอ 
โดยการกําหนดอัตรากําลังอยางเหมาะสมและเพียงพอกับความตองการการพยาบาลของผูปวย 

1.3 ระบบบริหารการพยาบาลมีโครงสรางและกลไกที่ทําหนาท่ีสําคัญอยาง
ไดผล ในดาน 1) การกํากับดูแลมาตรฐานและจริยธรรมของผูประกอบวิชาชีพ 2) การนิเทศ กํากับ
ดูแล และสงเสริมการพัฒนาคุณภาพและความปลอดภัยในการดูแลผูปวย 3) การสงเสริมการใช
กระบวนการพยาบาล 4) การสงเสริมการตัดสินใจทางคลินิก และการใชเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม      
5) การควบคุมดูแลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล ท่ีอยูระหวางการฝกอบรม 6) การจัดการ
ความรูและการวิจัยเพ่ือสงเสริมการพัฒนาวิชาชีพ 

1.4 ระบบบริหารการพยาบาล ประสานความรวมมือกับคณะกรรมการระดับ
องคกรท่ีเกี่ยวกับการใชยา การควบคุมการติดเช้ือ การสรางเสริมสุขภาพ คุณภาพและความปลอดภัย  

1.5 การบริหารความเส่ียง การบริหารความปลอดภัย และการบริหารคุณภาพ
ของปฏิบัติการพยาบาลสอดคลองและสนับสนุนเปาหมาย/วัตถุประสงคขององคกร และมาตรฐาน
จริยธรรมวิชาชีพ 

1.6 มีการประเมินการบรรลุเปาหมายของปฏิบัติการพยาบาลในองคประกอบ
ดานความปลอดภัยของผูปวย การบรรเทาจากความทุกขทรมาน การไดรับขอมูลและการเรียนรูของ
ผูรับบริการ ความสามารถในการดูแลตนเอง การเสริมพลัง ความพึงพอใจ และนําผลการประเมิน
ไปใชปรับปรุงปฏิบัติการพยาบาล 

2.   การปฏิบัติการพยาบาล 
2.1 พยาบาลใชกระบวนการพยาบาลในการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

เพื่อใหบริการที่มีคุณภาพสูง เบ็ดเสร็จผสมผสาน และเปนองครวม โดยมีการประสานความรวมมือ
กับวิชาชีพอ่ืน 

2.2 พยาบาลใหการพยาบาลดวยความเคารพในสิทธิผูปวย และจริยธรรม 
2.3 พยาบาลใหการพยาบาลบนพื้นฐานของการใชหลักฐานทางวิทยาศาสตร 

และมาตรฐานวิชาชีพการพยาบาลท่ีทันสมัย มีการติดตามประเมินผลอยางเปนระบบ และมีการ
ปรับปรุงตอเนื่อง 

2.4 พยาบาลใหการดูแลท่ีสอดคลองกับภาวะสุขภาพ วิถีชีวิต และบริบททาง
สังคมของผุรับบริการ โดยมีการวางแผนการดูแลอยางตอเนื่อง ตั้งแตแรกรับจนหลังจําหนาย 

2.5 บันทึกทางการพยาบาลแสดงถึงการพยาบาลผูรับบริการแบบองครวม 
ตอเนื่อง และเปนประโยชนในการส่ือสาร การดูแลตอเนื่อง การประเมินคุณภาพการพยาบาล และ
การวิจัย 
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การบริหารงานจึงเปนศิลปะในการทํางานใหประสบผลสําเร็จตามเปาหมายของ
องคการ ซ่ึงอาศัยความรวมมือของผูรวมงานทุกคนท่ีเกี่ยวของ โดยใชกระบวนการท่ีประกอบดวย
การวางแผน การนําแผนเขาสูการปฏิบัติ และการประเมินผลเพื่อใหองคกรประสบผลสําเร็จ 

หัวหนาหอผูปวย มีหนาท่ีในการบริหารงานของหอผูปวยใหเปนไปตามนโยบาย
และเปาหมายของโรงพยาบาล การบริหารงานท่ีดีของหัวหนาหอผูปวยยอมสงผลตอคุณภาพงาน
บริการและประสิทธิผลขององคกร จึงจําเปนท่ีหัวหนาหอผูปวยจะตองมีความรู ความสามารถ และ
มีทักษะในการบริหารงาน ไดมีผูศึกษากิจกรรมการบริหารงานของหัวหนาหอผูปวย ดังนี้ 

มาริษา สมบัติบูรณ (2546) ไดกลาวถึงกิจกรรมการบริหารงานของหัวหนาหอผูปวย 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ไว 4 ประการ ดังนี้ 

1) การวางแผน(Planning) คือหัวหนาหอผูปวยสามารถกําหนดเปาหมายวิธี
ดําเนินงานเพ่ือบรรลุเปาหมายน้ัน การแกปญหาและการตัดสินใจโดยการวินิจฉัยปญหาและโอกาส
ตางๆกําหนดทางเลือกและวิธีการที่ดีท่ีสุด 

2) การจัดระบบ(Organizing) คือหัวหนาหอผูปวยสามารถรวมการจัดกลุมงาน 
โครงสรางองคการ และสามารถมอบหมายงาน ประสานงาน รวบรวมและการจัดสรรทรัพยากรตาม
อัตรากําลังของหนวยงาน การจัดการทรัพยากรบุคคลทําไดโดยการดึงดูด การพัฒนาและการรักษา
บุคลากรที่มีประสิทธิภาพขององคกร รวมท้ังการเปล่ียนแปลงและพัฒนาหนวยงานโดยการ
เปล่ียนแปลงอยางมีแผน 

3) การนํา(Leading) คือหัวหนาหอผูปวยใชอํานาจหรือการจูงใจใหบุคลากร
ปฏิบัติงานเพ่ือใหบรรลุเปาหมายขององคกร โดยใชภาวะผูนํา การจูงใจ การจัดการทีมงาน 

4) การควบคุม(Controlling) คือหัวหนาหอผูปวยท่ีมีการติดตามการปฏิบัติงานของ
บุคลากร และพิจารณาวาหนวยงานกําลังมุงสูเปาหมายท่ีกําหนด และทําการแกไขเม่ือจําเปน 

จากบทบาทหนาท่ีท่ีกลาวขางตน จะเห็นไดวาหัวหนาหอผูปวยจึงเปนบุคคลท่ีมี
ความสําคัญอยางยิ่งตอความกาวหนาหรือความลมเหลวของงานบริการสุขภาพ หัวหนาหอผูปวยท่ีมี
ภาวะผูนําท่ีดีจะมีผลใหการจัดและดําเนินงานดานบริการพยาบาลมีประสิทธิภาพ ดังนั้นภาวะผูนํา
ของหัวหนาหอผูปวยจึงมีความสําคัญยิ่งตอคุณภาพการพยาบาล (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) 

 
1.6 บทบาทและหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

 ในปจจุบันโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ซ่ึงเปนสถานท่ีศึกษาและแหลงการฝก
ปฏิบัติงานสําหรับบุคลากรทางสุขภาพ มีระบบงานท่ีเปล่ียนแปลงไปจากการปฏิรูประบบสุขภาพ   
มีระบบการพัฒนาและการรับรองคุณภาพเขามาเนื่องจากการแขงขันท่ีสูงข้ึน และมีการเตรียมความ
พรอมท่ีจะออกนอกระบบ ซ่ึงสําหรับสํานักการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข (2549) ไดกําหนด
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บทบาทหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพเปน 5 ระดับ ในสวนระดับปฏิบัติการ ประกอบดวยระดับ K1 
และK2  มีรายละเอียดดังนี้ 

1.6.1 หนาท่ีความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ K1 
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ K1(Knowledge worker) หรือ C3-5 เดิม มีการ

ปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวมครอบคลุม 4 มิติ โดยมีการประยุกตใชความรูและทฤษฎีทางการ
พยาบาลในการใหการพยาบาลโดยตรง/โดยออมแกผูใชบริการ ครอบครัว กลุมคน และชุมชนโดย
ใชกระบวนการพยาบาลเ พ่ือให ผูป วยได รับการดูแลท่ี ถูกตอง เหมาะสมและปลอดภัย                 
(สํานักการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข, 2549) กําหนดหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ ดังนี้ 

1.   ดานปฏิบัติการ/งานเช่ียวชาญเฉพาะดาน (Operation/expertise) ประกอบดวย
หนาท่ีดังตอไปนี้ 

1.1 ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทางท่ีกําหนด มาตรฐานวิชาชีพ มาตรฐาน
จริยธรรมเพ่ือใหเกิดความปลอดภัยและผลลัพธท่ีพึงประสงคกับผูใชบริการ 

1.2 ปฏิบัติการพยาบาลโดยคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคลของผูใชบริการ เพื่อ
ใหบริการพยาบาลท่ีตอบสนองตอปญหาและความตองการของผูใชบริการครอบคลุมดานรางกาย 
จิตสังคมและจิตวิญญาณ 

1.3 วิเคราะหปญหาและความตองการดานสุขภาพของผูปวย เพื่อวางแผนให
การพยาบาลที่เหมาะสม 

1.4 ประเมินอาการ จําแนกความรุนแรง วินิจฉัยปญหา/ความผิดปกติและภาวะ
เส่ียงของผูใชบริการที่อยูในความดูแลรับผิดชอบ เพื่อวางแผนการดูแลไดอยางถูกตองเหมาะสมและ
ทันเวลา 

1.5 ติดตามสังเกตอาการ ประเมินและเฝาระวังผูปวย เพื่อตัดสินใจชวยเหลือ
ผูปวยกรณีฉุกเฉินและรีบดวนไดอยางปลอดภัย 

1.6 ประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล เพ่ือดูการตอบสนองตอการดูแล และใช
เปนขอมูลในการปรับแผนการดูแลตอเนื่อง 

1.7 ดูแลและใหการพยาบาลแกผูปวยหรือจัดเตรียมผูปวยตามเง่ือนไขท่ีจําเปน
และเหมาะสมเพ่ือเตรียมผูปวยใหอยูในสภาพท่ีพรอมจะรับการรักษา 

1.8 ใหการดูแลผูปวยอยางใกลชิด ตลอดจนควบคุมอนามัยและส่ิงแวดลอมของ
ผูปวยเพื่ออํานวยความปลอดภัยและความสุขสบายแกผูปวยท้ังทางรางกายและจิตใจ 

1.9 ปฏิบัติการในการปองกันโรค สงเสริมสุขภาพและฟนฟูสภาพรางกายและ
จิตใจ เพื่อใหประชาชนมีสุขภาพแข็งแรง สามารถดูแลสุขภาพตนเองและครอบครัวไดตามศักยภาพ 
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1.10  บันทึกขอมูล  ผลการปฏิบัติการพยาบาล  รายงานอาการ  และความ
เปล่ียนแปลงตางๆตลอดจนประเมินสภาพผูปวยประกอบกับผลตรวจวินิจฉัย เพื่อเปนขอมูล
ประกอบการพิจารณาขยายผลหรือปรับปรุงการรักษาพยาบาลผูปวย 

2.  ดานการวางแผน (Planning) ประกอบดวยหนาท่ี ดังตอไปนี้ 
2.1 วางแผนการจําหนายผูปวย และประสานงานสงตอการรักษาเพื่อใหผูปวย

ไดรับการดูแลรักษาอยางตอเนื่อง 
2.2 จัดเตรียมสถานท่ี เคร่ืองมือ อุปกรณและเวชภัณฑ เพื่อใหพรอมใชในการ

ใหบริการรักษาพยาบาลตลอดเวลา 
2.3 มีสวนรวมในการวางแผนปองกันโรค สงเสริมและฟนฟูสุขภาพประชาชน 

รวมถึงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของหนวยงานเพ่ือกําหนดบริการพยาบาลตามความ
เหมาะสม 

2.4 มีสวนรวมในการวางแผนพัฒนาคุณภาพการพยาบาลตามขอบเขตเปาหมาย
และตัวช้ีวัด เพื่อใหผูใชบริการไดรับบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

3. ดานการติดตอและประสานงาน (Communication and cooperation) 
ประกอบดวย หนาท่ีดังตอไปน้ี 

3.1 ชวยแพทยในการบําบัดรักษาผูปวยตามขอบเขตพระราชบัญญัติวิชาชีพการ
พยาบาลและผดุงครรภ เพื่อใหกระบวนการรักษาพยาบาลมีประสิทธิภาพ 

3.2 ประสานงานกับบุคคลหรือหนวยงานท่ีเกี่ยวของกับการรักษาพยาบาล 
เพื่อใหผลลัพธของการรักษาพยาบาลเกิดประสิทธิภาพสูงสุดแกผูใชบริการ 

3.3 สามารถใชแหลงประโยชนและประสานความรวมมือจากทีมสุขภาพ/บุคคล
และองคการท่ีเกี่ยวของเพื่อวางแผนการดูแลผูใชบริการในความรับผิดชอบท้ังในโรงพยาบาลและ/
หรือในชุมชน 

4. ดานการบริการ (Service) ประกอบดวยหนาท่ี ดังตอไปนี้ 
4.1 สอนและใหคําแนะนําดานสุขภาพแกบุคคล ผูปวย ครอบครัว และชุมชน

เพื่อใหทราบวิธีปฏิบัติตนใหปลอดภัยจากโรค 
4.2 ใหคําปรึกษาและแนะนําดานสุขภาพแกหนวยงานท่ีเกี่ยวของเพ่ือให

หนวยงานดังกลาวไดขอมูลท่ีเปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 
1.6.2 หนาท่ีความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการระดับ K2 
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการระดับ K2(Knowledge worker)หรือ C6-7 เดิม 

ปฏิบัติการพยาบาลในการดูแลผูปวยเฉพาะโรครือผูปวยภาวะวิกฤติ หรือ ผูปวยท่ีมีปญหาซับซอน 
วางแผนและประเมินผลการบริการพยาบาล การฟนฟูผูปวย ตลอดจนการพัฒนาและสงเสริม
กิจกรรมการพยาบาลของหนวยงาน ศึกษาวิเคราะห และปรับปรุงมาตรฐานการพยาบาล อันจะ
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นําไปสูการจัดบริการรักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพมากข้ึน และสอดคลองกับเปาหมายท่ีตั้งไว
(สํานักการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข, 2549) กําหนดหนาท่ีพยาบาลวิชาชีพ ดังนี้ 

1. ดานปฏิบัติการ/งานเช่ียวชาญเฉพาะดาน (Operation/expertise) ประกอบดวย
หนาท่ีดังตอไปนี้ 

1.1 บูรณาการความรูและทฤษฎีทางการพยาบาลมาใชในการพยาบาลผูปวย
เฉพาะโรค ผูปวยภาวะวิกฤติ หรือผูปวยท่ีมีปญหาซับซอนเพื่อใหผูปวยมีอาการดีข้ึน และไดรับการ
ดูแลท่ีถูกตองเหมาะสมตามแผนการรักษาของแพทย 

1.2 ใหการพยาบาลผูปวยท่ีไดรับอุบัติเหตุอาการสาหัสหรือในกรณีท่ีตองใช
เคร่ืองมือพิเศษชวยผูปวยกรณีระบบหายใจและหัวใจลมเหลว เพื่อประคองอาการของผูปวยและ
ชวยชีวิตผูปวยกอนไดรับการรักษาจากแพทย 

1.3 สังเกตและประเมินอาการเปล่ียนแปลงของผูปวยภาวะวิกฤติไดอยางถูกตอง
รวดเร็ว เพื่อใหการพยาบาลและแกไขภาวะวิกฤติท่ีคุกคามชีวิตผูปวย 

1.4 ใชขอมูลท่ีเปนผลจากการดูแลผูปวยมาประกอบการตัดสินใจ แกปญหา
รวมกับทีมการพยาบาล และทีมสุขภาพอ่ืนๆเพื่อหาแนวทางเลือกท่ีปฏิบัติไดดีท่ีสุด โดยอาศัยองค
ความรู ทักษะและประสบการณทางดานการพยาบาล 

1.5 ศึกษาและวิเคราะหปญหาดานการรักษาพยาบาลในประเด็นตางๆเพื่อ
พิจารณาแนวทางแกไขท่ีเหมาะสม 

1.6 ควบคุมดูแลส่ิงแวดลอมในหอผูปวยหรือหนวยงานใหมีความเหมาะสม 
สะอาด ถูกสุขลักษณะ เพื่อใหผูปวยหรือบุคคลท่ีเกี่ยวของมีสภาพรางกายและจิตใจท่ีดี ปลอดภัยจาก
การแพรกระจายเช้ือโรค 

1.7 มอบหมายงานใหกับเจาหนาท่ีระดับรองลงมาตามความรู ความสามารถ 
เพื่อประโยชนในการใหการดูแลผูรับบริการอยางตอเนื่อง 

1.8 ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล  เพื่อ
ประโยชนตอวิชาชีพ และใชเปนขอมูลในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลของหนวยงาน 

1.9 บูรณาการความรูดานตางๆโดยใชขอมูลเชิงประจักษและผลงานวิจัย เพื่อให
เกิดการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพและประโยชนสูงสุดกับผูรับบริการ 

2.   ดานการวางแผน (Planning) ประกอบดวยหนาท่ี ดังตอไปนี้ 
2.1 ศึกษา วิเคราะหและจัดทํามาตรฐานบริการพยาบาล/แนวทางในการ

ปฏิบัติงาน เพื่อใหบริการพยาบาลมีมาตรฐานท่ีสูงข้ึนนําไปสูการใหการรักษาพยาบาลท่ีมี
ประสิทธิภาพและสอดคลองกับเปาหมายของหนวยงาน 
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2.2 วางแผนการบริการพยาบาลการฟนฟูผูปวย ตลอดจนการพัฒนาและ
สงเสริมกิจกรรมการพยาบาลของหนวยงาน เพื่อใหมีแนวทางที่ชัดเจนในการดําเนินงานสอดคลอง
กับเปาหมายและนโยบายของหนวยงาน 

2.3 วางแผนการดําเนินการสงเสริมคุณภาพชีวิตและปองกันโรคเชิงรุก เพ่ือให
ผูรับบริการ ครอบครัว ประชาชนและชุมชน ไดรับการดูแลและปกปองสุขภาพ 

2.4 วางแผนพัฒนาคุณภาพการพยาบาลของหนวยงานตามขอบเขต เปาหมาย 
ตัวช้ีวัด และขอมูลความเส่ียงในหนวยงาน เพื่อหาแนวทางปฏิบัติท่ีกอใหเกิดบริการที่มีคุณภาพ 

3. ดานการติดตอและประสานงาน (Communication and cooperation) 
ประกอบดวย หนาท่ีดังตอไปน้ี 
 3.1 รวมทีมแพทยในการบําบัดรักษาผูปวยตามตามขอบเขตพระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภในผูปวยเฉพาะโรค ผูปวยภาวะวิกฤติ หรือผูปวยท่ีมีปญหา
ซับซอนเพื่อใหการรักษาพยาบาลเปนไปดวยความคลองตัวและรวดเร็วทันทวงที 

3.2  ประสานงานกับบุคคลหรือหนวยงานอื่นท่ีเกี่ยวของ เพ่ือใหการปฏิบัติงาน/
การดําเนินงานของหนวยงานเปนไปดวยความเรียบรอยและมีประสิทธิภาพสูงสุด สนับสนุนการ
เปล่ียนแปลงในองคการ เพื่อใหเกิดการพัฒนาคุณภาพบริการรักษาพยาบาล 

3.3  สงเสริม สนับสนุนการมีสวนรวมของผูรับบริการและชุมชน/ทองถ่ินในการ
จัดบริการรักษาพยาบาล เพื่อตอบสนองความตองการดานสุขภาพของผูรับบริการและชุมชน 

3.4  ใชแหลงประโยชน และประสานความรวมมือจากทีมสุขภาพ/บุคคล และ
องคการที่เกี่ยวของเพื่อวางแผนการดูแลผูรับบริการในความรับผิดชอบท้ังในโรงพยาบาล/หรือใน
ชุมชน 

4. ดานการบริการ (Service) ประกอบดวยหนาท่ี ดังตอไปนี้ 
4.1 ใหคําปรึกษาแนะนําหรือเพิ่มเติมความรูแกบุคลากรระดับรองลงมา

ตลอดจนประเมินผลการปฏิบัติงานเพื่อใหการปฏิบัติงานพยาบาลเปนไปดวยความเรียบรอยและ
ตามเปาหมายของหนวยงาน 

4.2 จัดโปรแกรมการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาความรูบุคลากรในหนวยงาน 
4.3  คิดคน ปรับปรุงการสอนหรือแนะนําผูปวย หรือประชาชนเกี่ยวกับการ

ปฏิบัติตนในการรักษาสุขภาพ เพ่ือใหการสอนหรือแนะนําดังกลาวไดผลดี มีประสิทธิภาพและเกิด
ประโยชนสูงสุดตอบุคคลดังกลาว 

กลาวสรุปไดวา บทบาทและหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐ นอกจากการปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยแลวยังตองรับผิดชอบในการบริหารจัดการ หรือ
ควบคุมงานการพยาบาลท่ีใหแกผูใชบริการ ตลอดจนบริหารบุคลากรทางการพยาบาลและบริหาร
ทรัพยากรทุกประเภท รวมท้ังบทบาทเปนนักวิชาการ โดยทําหนาท่ีสอน หรือถายทอดความรู 
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ทักษะ เจตคติท่ีดีสูสมาชิกใหมท่ีเขาสูวิชาชีพพยาบาลหรือผูท่ีอยูในตําแหนงท่ีต่ํากวา และศึกษานํา
ผลการวิจัยมาปรับปรุงคุณภาพการบริการพยาบาลใหทันยุคทันสมัยอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ยังตอง
ทําหนาท่ีในการสอนหรือใหความรูแกผูใชบริการพยาบาล เพื่อใหผูใชบริการพยาบาลสามารถดูแล
ตนเอง ครอบครัว และชุมชนไดอยางถูกตอง อันนํามาสูคุณภาพผลผลิตของงานการพยาบาลท่ีดีมี
ประสิทธิภาพอีกดวย   แตเนื่องจากมีการปรับเปล่ียนระบบบริหารจัดการของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ท่ีตองปรับเปล่ียนไปเปนโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ เพื่อใหมี
ความอิสระในการบริหารจัดการจากระบบราชการ ซ่ึงโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐบางแหง ได
มีการปรับเปล่ียนสถานะเปน “โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ” แลว ในปจจุบันมี
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 3 แหงคือ 1)โรงพยาบาลรามาธิบดี (ออกเม่ือวันท่ี 16 
ตุลาคม พ.ศ.2550)  2)โรงพยาบาลศิริราช (ออกเม่ือวันท่ี 16 ตุลาคม พ.ศ.2550)  และ3)โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม (ออกเม่ือวันท่ี 6 มีนาคม พ.ศ.2551) สงผลใหพยาบาลวิชาชีพท่ีเร่ิมปฏิบัติงาน
ใหมตั้งแตป พ.ศ. 2542 ไมไดรับการบรรจุเปนขาราชการ แตจะไดรับการบรรจุเปนพนักงาน
มหาวิทยาลัย  โดยมีอัตราเงินเดือนและสวัสดิการแตกตางจากขาราชการพลเรือนสังกัด
คณะกรรมการอุดมศึกษาแหงชาติ หรือสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยเดิม และพยาบาลวิชาชีพท่ีมีสภาพ
การจางงานจากเดิมท่ีเปนขาราชการ ตองมีการตัดสินใจในเร่ืองการปรับเปล่ียนสภาพการจางงาน
จากขาราชการไปเปนพนักงานมหาวิทยาลัย ซ่ึงจะสงผลโดยตรงตอความคิด เนื่องจากความไม
ม่ันคงในสภาพการการจางงานท่ีเปล่ียนไป  รวมท้ังการเปล่ียนแปลงระบบสวัสดิการคา
รักษาพยาบาล และผลประโยชนตอบแทนท่ีไดรับ กอใหเกิดผลกระทบตอการคงอยูในองคการของ
พยาบาลกลุมพนักงานมหาวิทยาลัยจนกระท่ังอาจเกิดการโยกยาย หรือลาออกจากงานได และอาจ
สงผลกระทบตอผลผลิตของงานภายในองคกรได 

 
2.   ผลผลิตของงาน 

2.1 ความหมายผลผลิตของงาน 
 ผลผลิต (Productivity) หมายความวา ผลท่ีเกิดข้ึนจากการผลิตดวยการอาศัยแรงหรือ
เคร่ืองจักร  (พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2525 อางใน กาญจนา คายาดี, 2538) 
 Bain (1982) กลาววา ผลผลิตของงาน คือ อัตราสวนระหวางผลิตภัณฑท้ังหมด และ
ปจจัยนําเขาท้ังหมด หรืออัตราสวนระหวางผลลัพธท่ีไดตามเปาหมาย กับจํานวนทรัพยากรท่ีใชไป 
หรืออัตราสวนระหวางประสิทธิผลท่ีท่ีทําใหองคการประสบความสําเร็จ กับประสิทธิภาพในการใช
ทรัพยากร 

Jernigan (1988) กลาววา ผลผลิตของงาน การไดรับผลลัพธท่ีบรรลุตามท่ีกําหนดไว
โดยปราศจากการสูญเสียเวลา พลังงานหรือทรัพยากรในการใชตนทุนท่ีต่ําท่ีสุดท่ีสามารถเปนไปได 
ผลผลิต  คือ  ส่ิง ท่ีชวยใหองคการได รับผลลัพธ สุดทาย ท่ี เกิดจากความสัมพันธระหวาง                   
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การใชปจจัยนําเขากับผูบริโภค ในการวัดผลผลิตของงานนั้นวัดท้ังปจจัยดานคุณภาพ และ                   
ปจจัยดานปริมาณ เชน การบรรลุตามวัตถุประสงคการทํางานตามท่ีระบบกําหนดไวและไดรับ
ผลสําเร็จ (McNeese-Smith, 1995) 

Brinkerhoff and Dessler (1990) กลาววา ผลผลิตเปนส่ิงสะทอนถึงผลลัพธในการ
พยายามทําหนาท่ีหรือปฏิบัติงาน เม่ือผลผลิตมีการสงเสริมหรือปรับปรุงใหดีข้ึน หมายความวา 
ผลลัพธสวนมากบรรลุผลสําเร็จตามความพยายามและมานะบากบ่ัน ซ่ึงโดยท่ัวไปผลผลิตจะเปน
อัตราสวนระหวางผลลัพธตามการใชปจจัยนําเขาเชน พนักงาน แรงงาน เพ่ือใหเกิดผลิตภัณฑท่ีได
ออกมา 

Sawansburg (1996) กลาววา ผลผลิต เปนความสัมพันธระหวางปริมาณและคุณภาพ
ของผลผลิตกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 

Finkler (2000) กลาววา ผลผลิต คือ อัตราสวนระหวางผลท่ีไดกับปจจัยนําเขาโดย
วัดผลของผลท่ีไดของผลิตภัณฑในแตละหนวย ปจจัยนําเขา คือ ทรัพยากรที่หามาไดในการผลิต 
ผลลัพธทางการพยาบาล ปจจัยนําเขา ไดแก บุคคล วัสดุอุปกรณ ส่ิงสนับสนุนตางๆ และเคร่ืองมือท่ี
จําเปนในการดูแลผูปวย ผลท่ีไดคือ ผลิตภัณฑท่ีเกิดจากการพยาบาล เชน จํานวนวันท่ีผูปวยไดรับ
การดูแล การเยี่ยม และบทบาทของการดูแล  

Robbins (2001) กลาววา ผลผลิต คือการที่องคการไดรับผลแหงความพยายาม ถา
องคการบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และใชปจจัยนําเขาเพื่อใหเกิดผลที่ไดโดยใชตนทุนตํ่าท่ีสุด 
แสดงถึงการบรรลุท้ังประสิทธิผลและประสิทธิภาพ ตัวอยางของประสิทธิผลของโรงพยาบาล คือ 
การที่ผูรับบริการไดรับผลของบริการตรงตามตองการ ประสิทธิภาพ คือการท่ีสามารถปฏิบัติงาน
โดยใชตนทุนท่ีต่ําสุด 

สรุปไดวา ผลผลิตของงาน หมายถึง ผลลัพธท่ีเกิดจากการท่ีพยาบาลวิชาชีพไดใหการ
สนับสนุนชวยเหลือในการปฏิบัติงานภายในหอผูปวยตามบทบาทหนาท่ีท่ีรับผิดชอบใหบรรลุผล
สําเร็จตามเปาหมายท่ีหอผูปวยกําหนดไว โดยวัดประสิทธิผลของงาน คือ ดานการบรรลุผลสําเร็จ
ตามเปาหมายและดานคุณภาพบริการ และการวัดประสิทธิภาพของงาน คือ ดานการใชทรัพยากรใน
การปฏิบัติงานและดานระยะเวลาที่ใชในการปฏิบัติงาน 

 
2.2   ผลผลิตทางการพยาบาล 

 จากการเปล่ียนแปลงของส่ิงแวดลอมในปจจุบันทําใหสังคมมองการพยาบาลมากกวา
ความถูกตองของกระบวนการปฏิบัติวิชาชีพพยาบาลซ่ึงกลายเปนส่ิงท่ีไมเพียงพอตามความตองการ
ของสังคม สังคมมีความตองการมากข้ึน หรือกลาวอีกนัยหนึ่ง ลูกคาหรือผูใชบริการ นายจาง หรือ    
ผูจายคาบริการสุขภาพคาดหวังท่ีจะเห็นผลปรากฏท่ีชัดเจน การวัดผลผลิตและการวัดผลการจัดการ
เปนส่ิงท่ีมีความสําคัญอยางยิ่งสําหรับพยาบาล คือผลผลิตของการดูแลท่ีเหมาะสม สามารถวัดได
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โดยมุงท่ีประโยชนผูใชบริการไดรับ อาจพิจารณาไปถึงความคุมคา หากตองจายคาบริการในจํานวน
ท่ีสูง (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) นอกจากน้ีผลกระทบจากเศรษฐกิจทําใหประชาชนมีแนวโนม
มาใชบริการโรงพยาบาลรัฐบาลมากข้ึน เนื่องจากคาใชจายการรักษาพยาบาลถูกกวาเอกชน ทําให
พยาบาลตองรับภาระงานเพิ่มข้ึนท้ังงานดานการพยาบาล และตองทํางานอ่ืนท่ีไมจําเปนตองใช
ความรูทางการพยาบาล ทําใหพยาบาลเกิดความเหน่ือยลา ทอแท สงผลกระทบตอประสิทธิภาพการ
ทํางานและคุณภาพของบริการ ทําใหการปฏิบัติงานลดลงท้ังปริมาณและคุณภาพหรือทําใหผลผลิต
ของงานตกต่ํ าลง  แต สังคมมีความตองการการบริการพยาบาลท่ีมี ท้ังประสิทธิผลและ        
ประสิทธิภาพมากข้ึน  หรือกลาวอีกนัยหนึ่ ง ผูปวยหรือผู รับบริการหรือผูจ ายคาบริการ            
สุขภาพคาดหวังท่ีจะเห็นผลปรากฏท่ีชัดเจน ดังนั้นบุคลากรทางการพยาบาลตองใหความสําคัญกับ
ผลผลิตท้ังดานปริมาณและคุณภาพเพื่อผลิตหรือบริการตามความตองการของลูกคาหรือผูรับบริการ                           
(Drucker, 1991 cited in Huber, 1996) 

สรุปไดวา ผลผลิตทางการพยาบาลเกิดจากการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพให
บรรลุตามเปาหมายท้ังดานปริมาณและคุณภาพ โดยสามารถตอบสนองความตองการของ
ผูรับบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ เพื่อใหผูรับบริการไดรับความปลอดภัยจากความเส่ียง และ
ภาวะแทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึนได 

 
2.3 แนวคิดการวัดผลผลิตทางการพยาบาล    

Bain (1982) กลาววาการวัดผลผลิตของงาน คือส่ิงท่ีแสดงถึงการกระทําระหวางปจจยั
ตางๆในท่ีทํางาน ในขณะท่ีผลท่ีไดจากการกระทําหรือผลลัพธท่ีบรรลุความสําเร็จเกิดจากปจจัย
นําเขาหรือทรัพยากรที่แตกตางกัน โดยผลผลิตอาจแสดงออกไดหลายประการ เชน ผลลัพธในการ
ทํางานแตละช่ัวโมง หรือผลลัพธจากการทํางานในหนึ่งหนวยงานของวัตถุดิบ หรือผลลัพธจาก
ตนทุน อัตราสวนของงผลผลิตแตละอยางเปนส่ิงท่ีทําใหเกิดข้ึนโดยปจจัยหลายประการ ปจจัยท่ีเปน
ตัวชักนําประกอบดวยคุณภาพและวัตถุดิบท่ีหามาได ระดับของการปฏิบัติและอัตราของการเกิด
ประโยชน ตนทุนท่ีหามาได และผลลัพธท่ีแสดงออกถึงความสามารถของการใชตนทุนท่ีหามาได 
ทัศนคติและระดับความสามารถในการทํางาน การสงเสริมและประสิทธิผลของการบริหาร โดยการ
วัดผลผลิตในงานข้ึนอยูกับปจจัยทางดานคุณภาพและปจจัยเชิงปริมาณ เชน การบรรลุเปาหมายและ
ความสําเร็จของงาน คุณภาพบริการ ระยะเวลา การใชทรัพยากรในการใหบริการ 

Brinkerhoff and Dresster (1990) กลาววาคือ การประเมินประสิทธิผล ประสิทธิภาพ
ของผลิตภัณฑ ประสิทธิผลของผลิตภัณฑคือ กระบวนการที่ผลิตภัณฑไดรับผลลัพธตรงตาม
ตองการ องคการตองการไดผลิตภัณฑท่ีมีประสิทธิผลมากกวาการไดผลิตภัณฑจํานวนมาก หรือการ
บริการสงมอบจํานวนมาก แตการที่ไดประสิทธิผลไมไดหมายความวา ผลผลิตจะดีข้ึน เนื่องจากอาจ
เกิดการใชปจจัยนําเขาท่ีสูง ประสิทธิภาพของผลิตภัณฑคือ ผลสะทอนของการไดรับผลิตภัณฑตรง
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ตามความตองการใชปจจัยนําเขาท่ีนอยท่ีสุด ซ่ึงแสดงถึงระดับการมีผลผลิตท่ีสูง ในขณะท่ีผลผลิต
และประสิทธิภาพมีสวนเกี่ยวของอยางมาก แตการที่ผลิตภัณฑมีประสิทธิภาพไมไดเปนเคร่ืองมือ
รับรองถึงการมีผลผลิตท่ีสูงสุด เนื่องจากการทํางานท่ีมีประสิทธิภาพอาจตองมีการใชแรงงานเพิ่มข้ึน   

ฟาริดา อิบราฮิม (2542) กลาวในเร่ืองการวัดผลผลิตทางการพยาบาลวา ผลผลิต
ทางการพยาบาลสามารถวัดดวยอัตราสวนระหวางผลลัพธและทรัพยากรใหชัดเจน ถาอัตราสวน
ออกมาคอนขางสูง แสดงผลผลิตอยูในเกณฑดี แตการวัดวิธีนี้อาจคอนขางลําบาก เพราะผลลัพธท่ี
ออกมาเชิงพฤติกรรรมเปล่ียนแปลงตามผูปวยหรือความพึงพอใจในบริการท่ีไดรับ อาจรวมถึงการ
ดูแลรักษาจากบุคลากรอ่ืนในทีมสุขภาพดวย จึงมีการกําหนดผลผลิตทางการพยาบาลโดยใหรวมถึง
ประสิทธิผลการดูแลซ่ึงหมายถึงผลลัพธท่ีไดซ่ึงมีการสูญเสียนอยท่ีสุด การวัดผลผลิตดานบุคคล   
วัดจากงานท้ังหมดท่ีพยาบาลตองรับผิดชอบ การวัดผลผลิตดานบุคลากรอาจมองท่ีความสามารถใน
การปฏิบัติกิจกรรมของพยาบาลแตละคน โดยมีการปฏิบัติรวมกันเปนทีมใหไดผลงานออกมาเปน
กลุม ท้ังนี้ยอมหมายถึงตองมีการบริหารบุคลากรที่มุงใหแรงจูงใจเพื่อเพิ่มผลผลิตจากการทํางานให
มาก และทํางานดวยการมุงสูเปาหมายตามท่ีคาดหวัง  

Sullivan (1997) ไดกลาวถึงผลผลิตทางการพยาบาลวา คือ อัตราสวนผลลัพธของงาน
กับปจจัยนําเขาของงาน เม่ือใชแนวคิดของการพยาบาลในรูปแบบระบบเปดจะไดกรอบแนวคิดของ
ผลผลิตทางการพยาบาล ดังแผนภาพท่ี 1 

 
ส่ิงแวดลอม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพท่ี1  กรอบแนวคิดของผลผลิตทางการพยาบาล 

ท่ีมา: Sullivan, E. J. Effective leadership and management in nursing. California: Addision-
Wesley, 1997: 108. 
 

             ปจจัยนําเขา                               กระบวนการ          ผลลัพธ 

   - การสงมอบบริการแก
ผูปวย 
- ภาวะผูนํา 
- การบริหารจดัการ 
- ระบบการดแูลแนะนํา 

-จํานวนวันท่ีผูปวยนอน
โรงพยาบาล 
-จํานวนช่ัวโมงท่ีใหการดูแล 
-ข้ันตอนการปฏิบัติ 
-การเยีย่มบาน 
-การนัดมาตรวจตามนดัหมาย

- การใหการพยาบาล
ของแตละบุคคล 
-เคร่ืองมือ อุปกรณ 
-หนวยใหการสนับสนุน 
-เงินทุน 
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จากแผนภาพท่ี 1 แสดงถึงความสัมพันธระหวางปจจัยนําเขา กระบวนการพยาบาล
และผลลัพธ โดยปจจัยนําเขาทางการพยาบาลจะประกอบดวยจํานวนของบุคลากรทางการพยาบาล
ในแตละระดับ เคร่ืองมือ เคร่ืองใชรวมท้ังอุปกรณตางๆท่ีทําใหเกิดตนทุนในการใหการพยาบาล 
กระบวนการพยาบาลคือ กิจกรรมหรือวิธีการตางๆท่ีทําใหเกิดผลลัพธ ผลลัพธคือผลิตภัณฑท่ีเปน
ผลมาจากการใชปจจัยนําเขาและกระบวนการพยาบาล  ส่ิงแวดลอมคือ ทุกส่ิงทุกอยางท่ีอยู
นอกเหนือการควบคุมขององคกร เชน กฎระเบียบของขาราชการ นโยบายการเงินการคลังของ
กระทรวง ใบอนุญาตการประกอบวิชาชีพ 

 Joint Commission on Accreditation Of Health care Organization : JCAHO ไดให
คําจํากัดความของเคร่ืองช้ีวัดผลผลิตของงานทางคลินิกในปค.ศ. 1989 วาเปนการวัดเชิงปริมาณท่ี
สามารถเปนแนวทางในการติดตามและประเมินผลคุณภาพท่ีสําคัญในการดูแลผูปวยและกิจกรรมท่ี
สนับสนุนการบริการ ตอมาในปค.ศ. 1993 ไดปรับความหมายเปนความถูกตองและกระบวนการ
เชิงปริมาณท่ีเท่ียงตรง หรือการวัดผลลัพธท่ีเกี่ยวกับการดําเนินงาน ไดแก ประสิทธิภาพและความ
เหมาะสม โดยมีคาสถิติในการดําเนินงานขององคกรท่ีเปนผลลัพธ และมีการแบงประเภทเครื่องช้ี
วัดคุณภาพ(จิรุตม ศรีรัตนบัลล และคณะ, 2543) ประกอบดวย 3 ประเภทท่ีสําคัญ คือ 

1) เคร่ืองช้ีวัดคุณภาพโครงสราง (Structural indicators) ประเมินดานโครงสรางของ
การจัดบริการของระบบ เชน จํานวนเตียงของสถานพยาบาล ความพอเพียงของเคร่ืองมือ เปนตน 

2) เคร่ืองช้ีวัดกระบวนการ (Process indicators) ประเมินกระบวนการ กิจกรรม หรือ
ข้ันตอนในการใหบริการดูแลรักษาผูปวยท่ีเกิดข้ึน เชน เคร่ืองช้ีวัดท่ีเกี่ยวของกับการใหยาผูปวย 
อัตราการยกเลิกหรือเล่ือนการผาตัด จํานวนครั้งของการรายงานเหตุการณ อัตราการเกิดแผลกดทับ 

3) เคร่ืองช้ีวัดผลลัพธ (Outcome indicators) ประเมินส่ิงท่ีเกิดข้ึน หรือไมเกิดข้ึนกับ
ผูปวย อันเปนผลลัพธจากกระบวนการใหบริการการดูแล เชนความพึงพอใจของผูปวย อัตราการให
ยาผิด อัตราขอรองเรียนของผูรับบริการ อัตราการติดเช้ือแผลผาตัด อัตราเกิดแผลกดทับ เปนตน 

เคร่ืองช้ีวัดผลลัพธท่ีเกี่ยวของกับผลผลิตงานการบริการพยาบาล ซ่ึงเสนอโดย 
“คณะวิจัยเคร่ืองช้ีวัดคุณภาพโรงพยาบาล” ในโครงการ Hospital Accreditation โดยคัดเลือกตัวช้ีวัด
คุณภาพบริการ ไดแก อัตราตายรวมของผูปวยในโรงพยาบาล, อัตราการติดเช้ือในโรงพยาบาล, 
อัตราเขารับการรักษาผูปวยใน 28 วันโดยไมไดวางแผน, อัตราความสมบูรณของเวชระเบียน, อัตรา
ความพึงพอใจของผูปวยใน, ระยะเวลาวันนอนเฉล่ียของผูปวยในโรงพยาบาล, อัตราการครองเตียง 
ซ่ึงการบริการสุขภาพในโรงพยาบาลที่ยึดผูปวยเปนศูนยกลางจึงควรมีการกําหนดคุณภาพเชิง
ผลลัพธท่ีสามารถวัดได อธิบายได หรือสังเกตได เนื่องจากการพยาบาลเปนการบริการที่ตอบสนอง
ตอความจําเปนและความตองการของมนุษยท่ีเปนการบริการแบบองครวม ผลลัพธทางการพยาบาล
ท่ีไดอาจมีหลายลักษณะเชน ไมมีตัวตน มองเห็นไมชัด จับตองไมได เปนตน อาจรวมถึงการรักษา
ดูแลจากบุคลากรอ่ืนๆในทีมสุขภาพดวย ซ่ึง การวัดผลผลิตในดานเศรษฐศาสตรหรือการวัดผลผลิต
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ทางการพยาบาลดวยตนทุน อาจทําใหไมครอบคลุมถึงผลผลิตทางการพยาบาลทั้งหมด และในกรณี
ท่ีตองการเพิ่มผลผลิตโดยการพยายามลดตนทุนก็อาจทําใหเกิดปญหาในดานการบริการแกผูปวยได 
ดังนั้น  ในการวัดผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพจึงควรใชการวัดท่ีประสิทธิผลและ
ประสิทธิภาพของงานซ่ึงทําใหสามารถวัดไดทุกบทบาทของการปฏิบัติงาน และสามารถวัดไดใน
กรณีท่ีไมสามารถแยกปจจัยนําเขาหรือผลลัพธท่ีชัดเจนของการปฏิบัติงานได ท้ังนี้ในการวัดผลผลิต
ของงานประกอบดวยการวัดในดานประสิทธิผลของงาน ซ่ึงคือการบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย
และคุณภาพบริการ และการวัดประสิทธิภาพของงาน ซ่ึงคือการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานและ
ระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

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

สุดทายจากการใชทรัพยากรที่หามาไดอยางเกิดประโยชนสูงสุดตามท่ีไดกําหนดรูปแบบของ
ผลลัพธไวในการไดประสิทธิผลขององคกรนี้ ปราศจากการคํานึงถึงในเร่ืองของทุน โดยสามารถ
ประเมินไดใน 2 องคประกอบ คือ ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และดาน
คุณภาพบริการ 

1) ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย หมายถึง การปฏิบัติงาน
ใหเกิดผลลัพธตามเจตนาท่ีองคกรไดตั้งข้ึนและไดกําหนดจุดมุงหมายไว การท่ีจะบรรลุเปาหมาย
ของงานไดนั้น ผูนําและผูรวมงานตองมีการกําหนดเปาหมายรวมกัน มีสวนรวมในการปฏิบัติงาน 
และมีความสํานึกในหนาท่ีรับผิดชอบ รวมท้ังมีความเห็นพองตองกัน เกี่ยวกับกฎขอบังคับตางๆใน
หนวยงานพรอมนํามาปฏิบัติ มีสวนรวมในการติดตอส่ือสารกับบุคคลอ่ืนท้ังในหนวยงาน และนอก
หนวยงานเพ่ือแลกเปล่ียนความคิดในการปฏิบัติงาน 

2)  ดานคุณภาพบริการ หมายถึง การนําแนวคิดเปาหมายมาใชในการปฏิบัติงาน 
และเกิดผลลัพธท่ีดี ท้ังประสิทธิผลและประสิทธิภาพเมื่อเปรียบเทียบกับเกณฑหรือมาตรฐานท่ีตั้ง
ไว ผูใหบริการและผูรับบริการเกิดความพึงพอใจ โดยที่คุณภาพของผลผลิตของแตละองคกรจะ
ข้ึนอยูกับปจจัย 5 ดาน ไดแก ดานการออกแบบการบริการและการปรับปรุงคุณภาพ (Design) โดย
ใชคาใชจายท่ีพอเหมาะ ประหยัด ตรงกับลักษณะบริการ โดยการใชการบริโภคและบริการ               
ท่ีดี ปจจัยดานการออกแบบที่มีคุณภาพมี 2 ประการคือ การคํานึงถึงปจจัยดานการตลาดและ              
การคํานึงถึงการแขงขันระหวางองคกร, ดานอุปกรณ (Equipment) ความสามารถในการจัดเตรียม
อุปกรณ เคร่ืองมือ เคร่ืองจักรท่ีมีความแนนอนเช่ือถือได, ดานวัสดุ (Materials)วัสดุท่ีใชใน            
องคกรตองมีลักษณะท่ีเหมาะสมตรงความตองการ และลักษณะการใชงาน, ดานการวางแผน 
(Planning) แผนการดําเนินงานตองชัดเจน ตรงตามมาตรฐานการปฏิบัติงาน มีการกําหนดระยะเวลา
ท่ีแนนอนตรงตามความตองการและไมสูญเสียเวลา, ดานการปฏิบัติงาน(Performance) ผูปฏิบัติตอง
มีทักษะและแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน จะทําใหเกิดการปฏิบัติงานท่ีคุณภาพ 
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2.3.2 ประสิทธิภาพของงาน 
 Bain (1982) กลาววา ประสิทธิภาพไมเพียงแตเกี่ยวของกับการใชทรัพยากร

เทานั้น แตยังเกี่ยวของถึงการทําอยางไรจึงจะไดรับผลลัพธท่ีดีท่ีสุด ในการประเมินประสิทธิภาพ
ของงาน ประเมินไดใน 2 องคประกอบ คือ การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาท่ีใช
ในการปฏิบัติงาน 

1) ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน  การปฏิบัติงานตองมีการใชวัสดุ
อุปกรณตางๆใหเกิดประโยชนสูงสุด และประหยัดไมส้ินเปลือง โดยท่ีบุคลากรตองคํานึงถึงความ
จําเปนในการใชทรัพยากร ชวยลดคาใชจายในการใชวัสดุ อุปกรณตางๆในการใหบริการ โดยใช
อยางประหยัดตรงตามลักษณะงาน เตรียมความพรอมกอนการใช มีการเก็บรักษาทรัพยากรใหคง
สภาพมากท่ีสุด และใชใหเกิดประโยชนสูงสุด 

2) ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานในองคกรบุคลากรตอง
ปฏิบัติงานไดตรงตามแผนท่ีกําหนดไว มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน ทําใหงานออกมาตรง
ตามเปาหมาย เกิดประสิทธิผลสูงสุด และผูรับบริการเกิดความพอใจ  

สําหรับการประเมินผลผลิตของงานโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐคร้ังนี้ ผูวิจัยใช
แนวคิดผลผลิตของงานของ Bain (1982) เนื่องจากแนวคิดของ Bainสามารถวัดไดทุกบทบาทของ
การปฏิบัติงาน โดยการวัดผลผลิตของงานประกอบดวยการวัดในดานประสิทธิผลของงาน คือ ดาน
การปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และดานคุณภาพบริการ และการวัดประสิทธิภาพของ
งาน คือ ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน 
 
3.  ภาวะผูนําบารมี  
 3.1   ความหมายของภาวะผูนําบารมี 

        Charisma เปนภาษากรีก หมายถึง พรสวรรคดลใจจากพระเจา (Divinely inspired gift) 
Weber (1947 cited in Yukl, 1998) กลาววา ภาวะผูนําบารมี เปนผูนําท่ีมีอิทธิพลเหนือ

ผูตามโดยไมไดอาศัยตําแหนง อํานาจหนาท่ี และประเพณีท่ียึดถือกันมา 
 Bass (1988 cited in DuBrin, 1998) กลาววา ภาวะผูนําบารมี เปนคุณสมบัติพิเศษของ

ผูนําซ่ึงเปนผูท่ีมีความมุงหมาย มีอํานาจ และมีความต้ังใจเปนพิเศษแตกตางจากบุคคลอ่ืน 
 Conger and Kanungo (1987 อางใน สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2544) กลาววา บารมีเปน

ปรากฏการณของคุณลักษณะการปรุงแตง (Charisma is an attributional phenomenon)ของผูนํา   
โดยผูตามเปนผูกําหนดคุณลักษณะปรุงแตงดานความมีบารมีใหแกผูนําตางๆท่ีท้ังสองฝาย      
เกี่ยวของกัน  

DuBrin (1998) กลาววา ภาวะผูนําบารมีเปนผูท่ีนําส่ิงท่ีดีงามและความเปล่ียนแปลง
หลักๆมาสูองคการ โดยการสรางวิสัยทัศนและกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถ
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ส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางวิสัยทัศน และกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ีสามารถส่ือสาร
ไดสําเร็จ มีการสรางแรงบันดาลใจใหกับบุคลากร ทําใหบุคลากรเกิดความไววางใจและรับรู
ความสามารถของตน มีการควบคุมอารมณของตนได ทําใหบุคลากรเกิดความรูสึกถึงความเอ้ือ
อาทรตอกัน เปนผูท่ีกลาเส่ียงและใชวิธีการใหมๆแสดงความสามารถของตนใหปรากฏ ลดความ
ขัดแยงในองคการ และเปนผูท่ีมีบุคลิกภาพเปนท่ีชื่นชอบของบุคคลอ่ืน 

สรุปไดวา ภาวะผูนําบารมี หมายถึง ผูนําท่ีมีคุณสมบัติพิเศษท่ีนําส่ิงท่ีดีงามและความ
เปล่ียนแปลงหลักๆมาสูองคการ มีอํานาจและอิทธิพลตอการเปล่ียนแปลงทัศนคติและความเช่ือของ
บุคคลหรือกลุมบุคคล ใหสามารถดําเนินกิจกรรมตางๆจนบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายหรือ
วิสัยทัศนท่ีมีรวมกัน 

3.2 แนวคิด ทฤษฎีภาวะผูนําบารมี 
 จากการทบทวนวรรณกรรม มีนักวิชาการเสนอแนวคิดและทฤษฎีภาวะผูนําไว

หลากหลาย ผูวิจัยไดสรุปและนําเสนอแนวคิด ทฤษฎีภาวะผูนําบารมี ดังนี้ คือ 
 Conger and Kanungo (1987 อางใน สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2544)ไดเสนอทฤษฎีภาวะ

ผูนําบารมีจากพ้ืนฐานความเช่ือท่ีวา บารมีเปนปรากฏการณของคุณลักษณะการปรุงแตง (Charisma 
is an attributional phenomenon) คือ ผูตามเปนผูกําหนดคุณลักษณะปรุงแตงดานความมีบารมีใหแก
ผูนําตางๆท่ีท้ังสองฝายเกี่ยวของกัน จากผลงานวิจัยของ Conger and Kanungo เกี่ยวกับพฤติกรรม
เดนของผูนําบารมีท่ีเกิดจากแนวคิดของทฤษฎีนี้พบวามี 11 ประการ ดังนี้ 1) ไมยึดติดสถานภาพเดิม
แตตองการแสวงหาการเปลี่ยนแปลงใหม 2) มีวิสัยทัศนอนาคตเชิงอุดมการณท่ีแตกตางจากสภาพ
เดิมมาก 3) สรางมุมมองและแนวคิดตอวิสัยทัศนเชิงอุดมการณรวมกับลูกนองทําใหลูกนองช่ืนชม 
ศรัทธาตอหัวหนาและอยากเลียนแบบอยางตามหัวหนา 4) แสดงออกดวยพฤติกรรมเสียสละแม
ประโยชนตนเอง แสดงความกลาเส่ียงเพื่อใหสามารถบรรลุเปาหมายอุดมการณท่ีวางไว 5) 
เช่ียวชาญในการสรางทางเลือกหรือวิธีใหมท่ีตางจากเดิม โดยพยายามเอาชนะอุปสรรค เชน 
กฎระเบียบตางๆ 6) ทาทายคานิยม เพ่ือใหคนหาส่ิงท่ีดีกวา และนําไปสูการเปล่ียนแปลง 7) ไวตอ
การรับรูและตองการใชการเปล่ียนแปลงของสภาพแวดลอมเพื่อเปนเคร่ืองมือนําไปสูการ
เปล่ียนแปลงไปจากสภาพเดิม 8) เกงในการทําใหทุกคนชัดเจนและยึดม่ันตอวิสัยทัศน และทําใหทุก
คนปรารถนาจะไปถึง 9) ใชอํานาจสวนบุคคล 10) มีภาพลักษณสูงสงสงางาม วางตนเปนแบบอยาง 
11) โนมนาวใหบุคคลอ่ืนอยากเขามารวมในกระบวนการเปล่ียนแปลงท่ีสําคัญขององคการ 

House (1977 cited in Yukl, 1998) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับภาวะผูนําบารมีวาเปน
บุคคลท่ีมีความสามารถพิเศษในการทําใหเกิดผลงาน (Outcome) ท่ีสูงข้ึนกวาผลงานปกติท่ีควรเปน 
ท้ังนี้เกิดจากไดรับความรวมมือเปนพิเศษจากผูตาม เพราะผูตามของผูนําบารมีมีความเช่ือวา
ความคิดหรือความเช่ือของผูนําคือส่ิงถูกตอง จึงใหการยอมรับผูนําโดยปราศจากขอสงสัย พรอมท่ี
จะเช่ือฟงอยางเต็มใจ มีความรักผูกพันตอผูนํา มีความรูสึกรวมทางอารมณตอภารกิจของกลุมหรือ



36 

องคการ เช่ือวาตนเองสามารถปฏิบัติภารกิจไดสําเร็จ และมีเปาหมายของการปฏิบัติงานสูง ความมี
บารมีท่ีเกิดข้ึนตอตัวผูนํานั้นจะสามารถสังเกตไดจากพฤติกรรมท่ีผูตามแสดงออกรวม 9 ประการ 
ดังนี้ 1) แสดงความม่ันใจวาความคิดหรือความเช่ือของผูนําคือส่ิงท่ีถูกตอง 2) มีความเช่ือคลายกับ
ผูนํา 3) แสดงการยอมรับผูนําโดยปราศจากขอสงสัย 4) แสดงการใหความรักและพึงพอใจตอผูนํา 
5) เต็มใจเคารพเช่ือฟงและปฏิบัติตามคําส่ังของผูนํา 6) พยายามเอาแบบอยางหรือลอกเลียนแบบ
ผูนํา 7) มีความรูสึกรวมทางอารมณตอพันธกิจรวมกับผูนํา 8) พยายามยกระดับเปาหมายของกลุม
หรือองคการใหสูงข้ึน 9) มีความรูสึกเปนสวนหนึ่งของกลุมหรือองคการโดยแสดงออกดวยการให
ความรวมมือ และม่ันใจวาตนจะสามารถชวยทําใหเปาหมายของงานหรือองคการบรรลุผลได 

Shamir et al. (1993 cited in Yukl, 1998) ไดเสนอแนวคิดท่ีใชอธิบายวาผูนําบารมีมี
อิทธิพลและการจูงใจตอผูตามไดอยางไร  โดยใชผลจากการศึกษาของทฤษฎีตางๆ  ดังนี้                   
1) การลอกเลียนแบบบุคคล (Personal identification) ผูตามมีโอกาสท่ีจะลอกเลียนแบบคลายกับ
ผูนําของตนมาก โดยเฉพาะเมื่อผูตามเกิดความประทับใจในพฤติกรรมของผูนําท่ีใชกลยุทธใหมๆ
ในการทํางาน การอุทิศตนของผูนํา ความกลาหาญและความโดดเดนในการตัดสินใจ และการใชกล
ยุทธหลายรูปแบบท่ีแตกตางจากเดิมทําใหงานสําคัญสําเร็จ จากพฤติกรรมเหลานี้มีผลสูงตอ
พฤติกรรมของผูตามโดยเฉพาะผูตามท่ีมีการยอมรับนับถือตนเองตํ่า (Low self-esteem) มีความเปน
ตัวเองคอนขางนอยและมีความตองการพ่ึงพาผูอ่ืนท่ีมีอํานาจสูงอยูแลว ยิ่งจะลอกเลียนแบบ
บุคลิกภาพพฤติกรรมท่ีตนช่ืนชอบไดโดยงาย 2) การลอกเลียนแบบสังคม (Social identification) 
คือ การท่ีบุคคลใดก็ตามที่สามารถทําตนใหเหมือนกับกลุมได ก็จะเกิดความรูสึกวาเปนสวนหนึ่ง
ของกลุมและยอมรับวาการไดเปนสมาชิกภาพของตนน้ันมีความสําคัญจึงตองทําตนใหเขากับ
เอกลักษณทางสังคมของกลุม จึงจะสอดคลองตอภาพรวมของงานกลุม นอกจากนี้กระบวนการ
ลอกเลียนแบบทางสังคมดังกลาวจะชวยเสริมความแข็งแกรงรวมกันในดานคานิยม ความเชื่อ และ
พฤติกรรมระหวางสมาชิกของกลุมใหม่ันคงอีกดวย 3) การสรางคานิยมหรือเพิ่มคุณคาภายใน 
(Internalization) การสรางคานิยมภายในเปนกระบวนการสําคัญอยางหนึ่งในการใชอิทธิพลของ
ภาวะผูนํา โดยหากผูนําตองการสรางคานิยมใหมแกผูตาม ใหเกิดผลสําเร็จผูนําตองทําใหคานิยม
ใหมนี้สอดคลองหรือเช่ือมโยงกับคานิยมความเช่ือภายในตัวของผูตาม นอกจากน้ีผูนําบารมีจะเนน
ใชสัญลักษณเปนเคร่ืองสะทอนลักษณะพ้ืนฐานของงานใหเปนจุดเดน ซ่ึงวิธีการท่ีผูนําใชในการ
สรางความหมาย ความมีคุณคาสูงสง ความมีเกียรติ ความถูกตองทางศีลธรรมใหแกงานมากยิ่งข้ึน 
ดวยเหตุนี้เม่ือผูตามไดทํางานดังกลาว ก็จะเกิดความรูสึกวาตนเองมีคุณคามีเกียรติ มีศักดิ์ศรี และ
เปนผูยึดม่ันตอศีลธรรม 4) ความเชื่อในความมีประสิทธิภาพของตัวเอง (Self-efficacy) ผูนําบารมี
เปนผูท่ีชวยเพิ่มความเช่ือในความมีประสิทธิภาพตนเองของลูกนองยิ่งข้ึน ความเช่ือในความมี
ประสิทธิภาพตนเองของบุคคล เปนความเช่ือท่ีวาตนเองมีศักยภาพและความสามารถเพียงพอท่ีจะ
ทํางานยากใหสําเร็จตามวัตถุประสงคได ดังนั้นเม่ือกลุมมีความเช่ือในความมีประสิทธิภาพของ
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ตนเองอยูในระดับสูงแลว ทุกคนมีความเต็มใจในการรวมมือกับสมาชิกคนอ่ืนของกลุมดวยการใช
ความพยายามรวมกันเพื่อทําใหภารกิจของกลุมประสบความสําเร็จ 5) เง่ือนไขอ่ืนๆ (Facilitating 
conditions) ผลของแรงจูงใจจากผูนําบารมี จะมีโอกาสเกิดผลไดมากข้ึน ถาวิสัยทัศนของผูนํา
สอดคลองกับคานิยมและเอกลักษณของผูตาม ผูตามจะกระตือรือรนตอการเลือกผูนําท่ีตนทราบวามี
คานิยม และเอกลักษณตรงกับตน 

DuBrin (1998) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับภาวะผูนําบารมีวาเปนผูท่ีนําส่ิงท่ีดีงามและ
ความเปล่ียนแปลงหลักๆมาสูองคการ โดยการสรางวิสัยทัศนและกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จ
เปนผูท่ีสามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางวิสัยทัศน และกําหนดวิธีท่ีจะนําไปสูความสําเร็จเปนผูท่ี
สามารถส่ือสารไดสําเร็จ มีการสรางแรงบันดาลใจใหกับบุคลากร ทําใหบุคลากรเกิดความไววางใจ
และรับรูความสามารถของตน มีการควบคุมอารมณของตนได ทําใหบุคลากรเกิดความรูสึกถึงความ
เอ้ืออาทรตอกัน เปนผูท่ีกลาเส่ียงและใชวิธีการใหมๆแสดงความสามารถของตนใหปรากฏ ลดความ
ขัดแยงในองคการ และเปนผูท่ีมีบุคลิกภาพเปนท่ีชื่นชอบของบุคคลอ่ืนประกอบดวย 10 ดาน คือ  

1) วิสัยทัศน (Visionary) คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการมองภาพ
อนาคตขององคกร กําหนดเปาหมายท่ีชัดเจน ดําเนินกิจกรรมมุงสูจุดหมายปลายทางท่ีตองการ 
กระตุนใหพยาบาลวิชาชีพมุงม่ัน และปฏิบัติตาม 

2)  ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร  (Masterful communication skills)    
คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการมีทักษะในการฟง/ทักษะในการใชภาษา สนทนาดวย
คําพูดสนุกมีสีสันและเปรียบเทียบอุปมาอุปไมยไดอยางเราใจ  

3) ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ  (Ability to inspire trust)     
คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการสรางความนาเช่ือถือท่ีทําใหพยาบาลวิชาชีพเกดิความ
เช่ือม่ันไววางใจพรอมท่ีจะปฏิบัติงานเพ่ือใหวิสัยทัศนลุลวง 

4) ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน (Able to make group 
members feel capable) คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการมีเทคนิคการมอบหมายงาน
จากงายไปหายาก เนนการชมเชยมากกวาการมอบหมายงาน 

5) พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย (Energy and action orientation)    
คือ ลักษณะพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยในการมีพลังกระตือรือรนในการปฏิบัติงานและกระทํา
ส่ิงตางๆเปนแบบอยางในการทํางานใหสําเร็จในเวลาท่ีกําหนด 

6) การแสดงอารมณไดอย า ง เหมาะสมและเ อ้ืออาทรแก ผู อ่ืน  (Emotional 
expressiveness and warmth) คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการใชคําพูดและการกระทํา
ในการแสดงความรูสึกตอผูอ่ืนไดถูกตองตามกาลเทศะ 

7) ชอบท่ีจะเส่ียง (Romanticize risk) คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการ
ตัดสินใจ กลาเส่ียงดวยความรอบคอบ 
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8) การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม (Unconventional strategies)    
คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการกระตุนจงูใจพยาบาลวชิาชีพโดยการกําหนดกลยุทธ
ใหมท่ีแตกตางจากเดิมเพื่อใหเปาหมายสําคัญประสบความสําเร็จ 

9) สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง (Self-promoting personality)                               
คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยมีการพัฒนาตนเองใหมีบุคลิกภาพที่พึงประสงคของสังคม 
และรับฟงความคิดเห็นจากผูอ่ืนเพื่อปรับปรุงบุคลิกภาพ 

10) การทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยที่สุด (Minimum internal conflict)                
คือ ความสามารถของหัวหนาหอผูปวยในการจัดการหลีกเล่ียงสถานการณท่ีกอใหเกิดอารมณ
รุนแรง เพื่อใหเกิดความขัดแยงภายในทีมการพยาบาลนอยท่ีสุด 

ในการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยเลือกใชแนวคิดภาวะผูนําบารมีของ DuBrin (1998) ซ่ึงเปน 
แนวคิดท่ีมีความเหมาะสมในการใชกับองคกรท่ีมีขนาดใหญ และเปนพฤติกรรมภาวะผูนําท่ีมี
ความสําคัญและเหมาะสมกับสถานการณในปจจุบันท่ีแตละองคกรมีความตองการที่จะพัฒนา
ตนเองใหทันตอการเปล่ียนแปลงท่ีรวดเร็ว ซ่ึงการท่ีผูนํามีพฤติกรรมและความสามารถพิเศษท่ีมี
อิทธิพลตอบุคลากรภายในองคกรใหเกิดการศรัทธา เคารพยอมรับนับถือ และเกิดความไววางใจให
ความรวมมือในการปฏิบัติงาน มีการใชศักยภาพของบุคลากรไดอยางเต็มความรูความสามารถ ก็จะ
ทําใหเกิดการปรับปรุงและพัฒนางานไดดีข้ึน สงผลใหเกิดผลผลิตของงานท่ีมีประสิทธิผลและ
ประสิทธิภาพบรรลุตามเปาหมายขององคกรได 

 
3.3   ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิตของงาน 

 หอผูปวยเปนหนวยงานท่ีมีความสําคัญอยางยิ่งในโรงพยาบาล เพราะมีภารกิจหลักใน
การใหการบริการ  หัวหนาหอผูปวยในฐานะผูบริหารระดับตน และเปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอ
ผลผลิตของงาน  จําเปนตองเปนบุคคลท่ีมีความเขาใจเปนอยางดีตอทรัพยากรทุกประเภท              
ในหอผูปวยท้ังบุคลากร  เคร่ืองมือ  เคร่ืองใชและส่ิงแวดลอม(พวงรัตน บุญญารัตน, 2544) ซ่ึง                            
เพ็ญจันทร แสนประสาน และคณะ(2553) กลาววา ภาวะผูนําเปนปจจัยท่ีสําคัญในการชวยเพิ่ม
ศักยภาพการทํางานใหแกบุคลากรใหมีความพรอมตอการทํางาน และมีผลิตผลเพ่ิมข้ึนตาม
ความกาวหนาของตนเอง อีกท้ังไดมีการดําเนินการดานการบริหารคุณภาพ(Quality management) 
ไดแก การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล(Hospital Accreditation) เพื่อเปนหลักประกันดานสุขภาพกับ
ผูรับบริการ ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยจึงมีบทบาทสําคัญในการเปนผูนําตอการดําเนินการพัฒนา
คุณภาพกิจกรรมการพยาบาลภายในหนวยงานเพ่ือสงเสริมใหเกิดการพัฒนาผลผลิตของงานของ
พยาบาลวชิาชีพใหมีคุณภาพอยางตอเนื่อง 

ดังนั้นจะเห็นไดวา ในการพัฒนาคุณภาพผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพอยาง
ตอเนื่องนั้น หัวหนาหอผูปวยจะตองมีภาวะผูนําท่ีเหมาะสม ดังเชน ภาวะผูนําบารมีในการเปนผูนํา
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ท่ีประสบความสําเร็จระดับสูงในการจูงใจสมาชิก ความผูกพันตอองคการ ความเคารพนับถือ ความ
ไววางใจ ความช่ืนชมในตัวผูนํา การอุทิศตนในการทํางาน ความจงรักภักดี และทุมเทการ
ปฏิบัติงานของบุคลากร ก็จะยิ่งเพิ่มความสําเร็จในการเกิดผลผลิตของงานท่ีมีประสิทธิผลและ
ประสิทธิภาพบรรลุตามเปาหมายของขององคการ (รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544) 

 
4.  สภาพแวดลอมในการทํางาน 

4.1 ความหมายของสภาพแวดลอมในการทํางาน 
McKim (2003) ใหความหมายของสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน หมายถึง 

ลักษณะหรือส่ิงตางๆท่ีอยูรอบบุคคล ท่ีสงเสริมหรือเอ้ืออํานวยตอการทํางาน มีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมและความรูสึกนึกคิดของบุคคลนั้น ซ่ึงจะทําใหสามารถทํางานไดอยางคลองตัว และมี
ประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

Heath et al. (2004) ใหความหมายของสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน 
หมายถึง สภาพท่ีเอ้ืออํานวยในการปฏิบัติงาน เพื่อชวยใหสามารถปฏิบัติงานไดตามเปาหมายของ
องคการ โดยมีแนวทางในการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ การมีสวนรวมในงาน และการสงเสริมการ
ตัดสินใจในการทํางาน 

The American Association of Critical – Care Nurse (2005) ใหความหมายของ
สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน หมายถึง ส่ิงท่ีชวยใหผูปฏิบัติงานสามารถทํางานใหแก
องคการไดอยางเต็มความสามารถ ซ่ึงสงผลใหองคการเพ่ิมคุณคาของงานไดมากข้ึน 

 Patronis (1994) ใหความหมายสภาพแวดลอมในการทํางาน หมายถึง ทุกส่ิงทุกอยาง
ท่ีรวมท้ังหมดอยูลมรอบบุคคลหรือกลุม ไดแก สภาพแวดลอมทางกายภาพ สังคมหรือวัฒนธรรม 
ซ่ึงตางก็มีอิทธิพลตอพฤติกรรม และความรูสึกนึกคิดของมนุษยท้ังส้ิน 

Moos (1986) ไดสรุปแนวคิดในการศึกษาในสภาพแวดลอมไวใน หนังสือ  "Work 
environment scale manual"โดยใหความหมายวา หมายถึง การรับรูของบุคคลท่ีมีตอสภาพแวดลอม
ของบุคคลๆนั้นในงาน โดยไดแบงมิติในการศึกษาสภาพแวดลอมเปน 3 มิติ ไดแก มิติสัมพันธภาพ 
มิติความกาวหนาในหนาท่ีการงาน และมิติการคงไวและการเปล่ียนแปลง 

Kreitzer et al. (1997) กลาวถึงสภาพแวดลอมในการทํางาน วาเปนความตองการดาน
ส่ิงแวดลอมในการทํางานดานสุขภาพ ซ่ึงวิธีท่ีจะทําใหส่ิงแวดลอมในการทํางานท่ีดีข้ึน ไดแก 
สัมพันธภาพระหวางบุคคล ข้ึนอยูกับการส่ือสารแบบเปดเผย ซ่ือสัตยเคารพซ่ึงกันและกัน การ
พรรณนางาน การพัฒนาความรู และความสามารถของผูปฏิบัติงานมีสุขภาพดีท้ังดานรางกาย และ
จิตใจ ยอมสงผลใหงานท่ีทําออกมาดีดวย 

Robbins (1999) ไดใหความหมายสภาพแวดลอมในการทํางาน หมายถึง ความไม
แนนอนของส่ิงแวดลอมในดานตางๆจะมีผลตอลักษณะโครงสรางขององคการและจะมีผลกระทบ
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ตอการทํางานของบุคลากร ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับส่ิงแวดลอมประกอบดวยความไมแนนอนทาง
เศรษฐกิจ ทางการเมือง และทางเทคโนโลยี 

สรุปไดวา สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน หมายถึง ลักษณะหรือส่ิงตางๆท่ี
อยูรอบบุคคล ท่ีสงเสริมหรือเอ้ืออํานวยตอการทํางาน มีอิทธิพลตอพฤติกรรมและความรูสึกนึกคิด
ของบุคคลนั้น ซ่ึงจะทําใหสามารถทํางานไดอยางคลองตัว และมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

 
  4.2 แนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางาน 

 จากการทบทวนวรรณกรรม มีนักวิชาการเสนอแนวคิดและทฤษฎีสภาพแวดลอมใน
การทํางานหลากหลาย ผูวิจัยไดสรุปและนําเสนอแนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางาน ดังนี้ คือ 

Soderfeldt (1996) ไดใหแนวคิดเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในงานดานจิตใจ ซ่ึงพบวา 
1) การทํางานท่ีมีปริมาณเกินกําลังเปนผลทําใหภาวะทางจิตใจท่ีตื่นตัว หรือการ

ไดรับการกระตุนทางจิตใจ ซ่ึงเปนการกระตุนทางจิตใจโดยมีการทํางานท่ีมากเกินกําลัง 
2) งานท่ีจําเปนตองใชความชํานาญในงาน  การรับรูภาระงาน การพัฒนาทักษะใน

งาน การขจัดความขัดแยงในงาน ภาระรับผิดชอบตอการรวมมือในงานการใหบริการ 
3) ความสามารถในการทํางาน สงผลใหผูปฏิบัติงานสามารถปฏิบัติงานหรือ

ใหบริการไดอยางมีประสิทธิภาพตอองคการ 
4) ความสามารถในการไตรตรอง หรือมีดุลยพินิจในการตัดสินใจในงาน เปนส่ิง

สําคัญในสภาพแวดลอมในงานดานจิตใจ ซ่ึงเปนสภาวะท่ีทําใหเกิดการกระตุนทางจิตใจไดเชนกัน 
5) จากคุณลักษณะของงาน พบวา การจัดช่ัวโมงการทํางานหรือการจัดใหมีวันหยุด 

ก็เปนเร่ืองท่ีไมไดทําใหเกิดความกดดันในงาน การทํางานจึงควรมีการวิเคราะหแยกงานจากกัน 
และควรมองไปถึงการบริหารจัดการในงานใหมากข้ึนดวย คือ มองถึงการแกปญหากับยุทธวิธีใน
งานมากกวาท่ีจะเปนการควบคุมสภาพของงาน 

6) การควบคุมงาน เปนสภาพท่ีมีความขัดแยงคอนขางสูง ดังนั้นในการควบคุมงาน 
จึงควรเนนท่ีจะควบคุมท่ีตัวเนื้อของงานมากกวาท่ีจะควบคุมคนท่ีปฏิบัติงาน 

Mikdashi (1999) ไดใหความเห็นเกี่ยวกับแนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานวา ควร
แบงสภาพแวดลอมในงานเปน 5 ดาน ท่ีเอ้ือใหเกิดพฤติกรรมสรางสรรคในการปฏิบัติงาน ไดแก 

1) งานท่ีสรางสรรคและทาทาย หมายถึง ลักษณะงานท่ีปฏิบัติเปนงานท่ีใชความคิด
สรางสรรค และทาทายความสามารถ 

2) ความกดดันจากภาระงาน หมายถึง ปริมาณงานท่ีถูกกําหนดใหกับงานและการ
ทํางานวาเพียงพอหรือไม ตอการคิดคนหรือปฏิบัติงานใหสําเร็จ 

3) อุปสรรคภายในหนวยงาน หมายถึง กระบวนการและโครงสรางของหนวยงานท่ี
ตองปฏิบัติตามกฎระเบียบอยางเครงครัด ปรับเปล่ียนไดยาก ยึดติดแนวทางดําเนินงานเดิม 
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4) การสนับสนุนจากทีมงาน หมายถึง  การชวยเหลือและใหกําลังใจในการ
ปฏิบัติงานรวมกัน ทุกคนในทีมไววางใจซ่ึงกันและกัน และเปนทีมการทํางานท่ีดี 

5) การมีทรัพยากรที่เพียงพอ หมายถึง ความเพียงพอของวัสดุ อุปกรณ เคร่ืองมือท่ี
อํานวยความสะดวกในการปฏิบัติงาน และมีงบประมาณท่ีเพียงพอตอการสรางสรรคงาน 

Lake (2002)  ไดใหความเห็นเกี่ยวกับแนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานวาใน    
ดานสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางานควรมี 5 ประการ ไดแก การมีสวนรวมในการทํางาน      
การสรางประสิทธิภาพในการดุแล ความสามารถของผูบริหาร ภาวะผูนําและการสนับสนุน การ
จัดสรรบุคลากรและทรัพยากรที่เหมาะสม และการมีสัมพันธภาพ 

1) การมีสวนรวมในการทํางาน โดยใหโอกาสในการมีสวนรวม และการตัดสินใจ
ใหโอกาสในความกาวหนา ยอมรับฟงความคิดเห็น ยอมรับความสามารถ การพัฒนาสมรรถนา
ทางการพยาบาล การใหโอกาสปฏิบัติงานตามความสามารถ 

2) การสรางประสิทธิภาพในการดูแล โดยการใชการวินิจฉัยทางการพยาบาล การ
มอบหมายงาน การจัดสภาพท่ัวไปใหเหมาะสม มีการวางแผน มีมาตรฐานในการดูแล การกําหนด
โปรแกรมการศึกษาตอของพยาบาล และมีความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาล 

3) ความสามารถในการบริหารจัดการ ภาวะผูนํา และการสนับสนุน โดยการเปน
ผูนําและผูบริหารท่ีดี ใหอํานาจการตัดสินใจในการทํางาน ใหโอกาสในการเรียนรู สนับสนุนการ
ทํางาน และการยอมรับการปฏิบัติงานของผูปฏิบัติ 

4) การบริหารทรัพยากร เปนการจัดสรรบุคลากรและทรัพยากรท่ีเหมาะสมและ
เพียงพอ กับปริมาณงานและลักษณะงาน สนับสนุน ชวยเหลือ สงเสริมและใหโอกาสในการทํางาน 

5) การมีสัมพันธภาพ โดยการทํางานเปนทีม มีสัมพันธภาพที่ดี และการมีสวน
รวมกับสหสาขาวิชาชีพ 

Choi, et al. (2004)  ใหแนวคิดเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในการทํางานไว 7 ประการ 
ไดแก ทักษะในวิชาชีพ การจัดสรรบุคลากร และทรัพยากรอยางเพียงพอ การบริหารจัดการทางการ
พยาบาล การใชกระบวนการทางพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล การมีสวนรวมกับสหสาขา
วิชาชีพ สมรรถนะทางการพยาบาล และบรรยากาศการทํางานท่ีสรางสรรค 

1) ทักษะในวิชาชีพ ทําใหพยาบาลมีการพัฒนางานในอาชีพ มีสวนรวมในการ
ตัดสินใจเพื่อแกไขปญหา โอกาสความกาวหนาในหนาท่ีการงาน การมีสวนรวมในการบริหารและ
การดุแลผูรับบริการ ไดรับการสนับสนุนซ่ึงทําใหเกิดความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีโอกาสสรางผลงาน
และมีความกระตือรือรนในงาน 

2) การจัดสรรบุคลากร และทรัพยากรอยางเพียงพอ โดยการจัดพยาบาลใหเพียงพอ
กับปริมาณงานและเหมาะสมกับลักษณะงาน การใหโอกาสในการประชุมปรึกษาเพื่อการแกไข
ปญหา และมีเงินเดือนเปนท่ีนาพึงพอใจ 



42 

3) การบริหารจัดการทางการพยาบาล ผูบริหารทางการพยาบาลตองเปนผูนําและ
ผูบริหารที่ดี สนับสนุนการตัดสินใจของพยาบาล รวมกันปรึกษาหารือกับพยาบาลหรือเจาหนาท่ี
ชมเชยเม่ือพยาบาลพยาบาลปฏิบัติงานงานไดสําเร็จ และการจัดพยาบาลใหเปนผูตรวจการ 

4) การใชกระบวนการทางพยาบาลในการปฏิบัติ โดยใหอิสระในการปฏิบัติ และมี
การมอบหมายงานอยางเหมาะสม 

5) การมีสวนรวมกับสหสาขาวิชาชีพ โดยเฉพาะระหวางแพทยกับพยาบาล ควรมี
ความรวมมือกัน มีการทํางานเปนทีม และมีสัมพันธภาพท่ีดีตอกัน 

6) สมรรถนะทางการพยาบาล โดยมีระบบพี่เ ล้ียง มีนโยบายท่ีเปนมาตรฐาน            
มีข้ันตอนและทิศทางในการปฏิบัติงาน มีโปรแกรมฝกทักษะพยาบาลท่ีจบใหม สงเสริมใหพยาบาล
มีประสบการณและความรูความสามารถในการทํางาน 

7) บรรยากาศการทํางานท่ีสรางสรรค โดยการจัดตารางเวลาท่ีเหมาะสม มีโอกาส
เลือกและมีสวนรวมในการจัดตารางเวลาในการทํางาน และมีตารางเวลาการทํางานท่ียืดหยุน 

Heath, Johanson, and Blake (2004) ใหแนวคิดเกี่ยวกับสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสม
ในการทํางานของผูนําทางการพยาบาล ซ่ึงเปนแนวทางในการปฏิบัติงานของผูนําทางการพยาบาล 
เพื่อชวยใหสามารถปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคขององคการ โดยมีแนวทาง 3 ประการ ไดแก 

1) การส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ บุคคลท่ีมีการติดตอส่ือสารท่ีดีสามารถทําใหเปนท่ี
ยอมรับตอผูอ่ืน โดยมีความชํานาญในการติดตอส่ือสาร มีเปาหมายของการติดตอส่ือสารและเปน
การติดตอส่ือสารในแนวราบ มีความไววางใจและความผูกพัน มีการประสานงานและรวมกัน 
ทํางานเปนทีม มีการแกไขปญหาอยางมีประสิทธิภาพ 

2) การมีสวนรวม โดยการทํางานเปนทีมซ่ึงจะสงผลไปในทางบวก นั่นคือ การ
เคารพซ่ึงกันและกัน การทํางานรวมกัน โดยใหกําลังใจซ่ึงกันและกัน การเคารพตอกัน มีความ
สามัคคี มีความซ่ือสัตย มีความผูกพัน มีน้ําใจและมีความสามารถในการทํางานรวมกัน เพื่อให
บรรลุวัตถุประสงคและเปาหมายขององคการ 

3) การสงเสริมการตัดสินใจในการทํางาน เปนการเพ่ิมความพึงพอใจในการทํางาน 
ซ่ึงทําใหเกิดคุณภาพของงานเพ่ิมข้ึน โดยการใหอํานาจในการตัดสินใจการทํางาน มีการกระตุน
ความคิด การเรียนรูรวมกันระหวางองคการ เพื่อชวยใหการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพ 

The American Association of Critical – Care Nurses (2005) ใหความเห็นเกี่ยวกับ
แนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานวา สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน เปนส่ิงท่ีชวยให
ผูปฏิบัติงาน สามารถทํางานใหแกองคการไดอยางเต็มความสามารถ โดยมีการจัดสภาพแวดลอมใน
การทํางานใหดีและเหมาะสม ซ่ึงจะมีประโยชนในดานการเพ่ิมพูนประสิทธิภาพในการทํางาน เปน
เคร่ืองจูงใจใหผูปฏิบัติงานทํางานอยางเต็มกําลังความรูความสามารถ เปนผลใหองคการเพ่ิมคุณคา
ของงานไดมากข้ึน โดยมีการจัดสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางาน ดังนี้ 
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1) ทักษะในการติดตอส่ือสาร พยาบาลตองมีทักษะและความชํานาญในการ
ติดตอส่ือสารพอๆกับทักษะในการดูแลผูปวย 

2) การมีสวนรวมในการทํางาน พยาบาลตองมีสวนรวม ติดตาม ดําเนินการ รวมท้ัง
ประเมินผลการทํางาน และมีความไววางใจซ่ึงกันและกัน 

3) การตัดสินใจท่ีมีประสิทธิผล โดยพยาบาลเห็นคุณคาและมอบหมายงานให
ผูรวมงานไดมีสวนรวมในการจัดทํานโยบาย วางแผน และประเมินผลการปฏิบัติงาน 

4) การจัดบุคลากรอยางเหมาะสม โดยจัดบุคลากรใหตรงกับความรูความสามารถ
และเหมาะสมกับปริมาณงาน การทํางานตามสมรรถนะทางการพยาบาล 

5) การยอมรับ พยาบาลตองมีการยอมรับผูอ่ืน เพ่ือใหเห็นคุณคาในตนเอง ซ่ึงจะนํา
มาถึงผลของงานและองคการ 

6) ภาวะผูนํา ผูนําทางการพยาบาลตองมีความกลาท่ีจะเปล่ียนแปลงสภาพแวดลอม
ตอการปฏิบัติงานใหมีความเหมาะสมยิ่งข้ึน ซ่ึงทําใหบุคลากรสามารถทํางานไดอยางสัมฤทธ์ิผล 

Moos (1986) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับลักษณะสภาพแวดลอมในการทํางานแบงเปน 
3 มิติ คือ มิติสัมพันธภาพ มิติความกาวหนาในหนาท่ีการงาน และมิติการคงไวและการเปล่ียนแปลง
ระบบงาน มีรายละเอียด ดังนี้ 

1) มิติ สัมพันธภาพ  หมายถึง  การมีสวนรวมความผูกพันของบุคคลตองาน         
ความเปนมิตร  การสนับสนุนในระหวางเพื่อนรวมงาน  การที่ ผูบริหารใหการสนับสนุน
ผูใตบังคับบัญชา กระตุนใหผูบังคับบัญชาใหการสนับสนุนซ่ึงกันและกัน มิตินี้ประกอบดวยมาตร
ยอยท่ีใชวัดลักษณะ 3 ดาน คือ 

 1.1  ดานการมีสวนรวม หมายถึง ความสนใจของบุคคลในการเขารวมประชุม
ในเร่ืองตางๆท่ีเกี่ยวของกับงาน 
 1.2 ดานความผูกพันระหวางเพื่อนรวมงาน ความเปนมิตรและการใหแรง
สนับสนุนซ่ึงกันและกัน 
 1.3 ดานการสนับสนุนจากผู บัง คับบัญชา  หมายถึง  แรงสนับสนุนของ
ผูบังคับบัญชาท่ีมีตอผูปฏิบัติและการกระตุนใหผูปฏิบัติใหแรงสนับสนุนตอเพื่อนรวมงาน 
 2) มิติความกาวหนาในหนาท่ีการงาน หมายถึง การมีปฏิสัมพันธระหวางงานบุคคล
และการจัดการในสภาพแวดลอมของการทํางาน ซ่ึงวัดใน 3 ดาน คือ 

2.1  ดานความอิสระในการทํางาน หมายถึง การท่ีผูบังคับบัญชาสงเสริมให       
ผูปฏิบัตติัดสินใจดวยตนเองในการปฏิบัติงาน 
 2.2 ดานการมุงงาน หมายถึง ระดับความมุงม่ันงานของบุคคลในการวางแผนท่ี
ดี มีประสิทธิภาพและมีการดําเนินงานตามแผน 
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 2.3 ดานความกดดันในการทํางาน หมายถึง สภาพการทํางานท่ีตองเรงรีบใน
สถานการณท่ีจะตองตัดสินใจในความเปนความตายของผูปวย 
 3) มิติการคงไวและการเปล่ียนแปลงระบบงาน แบงออกเปน 4 ดาน ดังนี้ 
 3.1 ดานความชัดเจน หมายถึง ระดับการรับรูของผูปฏิบัติตอความคาดหวังของ
ผูบังคับบัญชาหรือความคาดหวังของหนวยงานในการปฏิบัติงานประจําวัน และการส่ือสารเก่ียวกับ
กฎระเบียบตางๆภายในหนวยงานอยางชัดเจน 
 3.2 ดานการควบคุม หมายถึง การท่ีผูบังคับบัญชาใชกฎระเบียบในการควบคุม
การปฏิบัติของผูปฏิบัติ 
 3.3 ดานการนํานวัตกรรมมาใช หมายถึง การนํานวัตกรรมใหมๆมาใชใน
หนวยงาน โดยเนนท่ีวิธีการที่หลากหลายและวิธีการที่แปลกใหม 
 3.4 ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ หมายถึง สภาพแวดลอมทางกายภาพท่ี
อํานวยความสะดวกสบายในการทํางาน 

 McKim (2003)ใหแนวคิดเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในการทํางานขององคการ
พยาบาลวา ลักษณะหรือส่ิงตางๆที่อยูรอบบุคคล ท่ีสงเสริมหรือเอ้ืออํานวยตอการทํางาน มีอิทธิพล
ตอพฤติกรรมและความรูสึกนึกคิดของบุคคลนั้น ซ่ึงจะทําใหสามารถทํางานไดอยางคลองตัว และมี
ประสิทธิภาพยิ่งข้ึนซ่ึงประกอบดวย ดังนี้ 

1)  การดูแลผูปฏิบัติงาน (Treatment of employees) หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของ
ผูบริหารทางการพยาบาลและทีมการพยาบาลท่ีชวยสงเสริมใหเกิดความมีคุณคาและใหการเคารพ
ยอมรับนับถือ ไดรับการดูแลอยางยุติธรรมและรางวัลตอบแทน  พยาบาลวิชาชีพในทุกตําแหนง
ไดรับการดูแลอยางเพื่อนรวมงาน มีการใหความเคารพยอมรับนับถือใหเกยีรติซ่ึงกันและกัน รวมท้ัง
ผูบริหารทางการพยาบาลใหความสําคัญแกพยาบาลวิชาชีพในการคงอยูในงานและการคงไวซ่ึง
ความเปนสวนบุคคล สนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพแตละบุคคลไดรับความเทาเทียมกัน 

2)  ความไววางใจ (Trust) หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของผูบริหารทางการพยาบาล
และทีมการพยาบาลในการแสดงความเช่ือถือไววางใจซ่ึงกันและกัน ทําใหพยาบาลวิชาชีพรูสึก
ปลอดภัยเม่ือตองเผชิญกับภาวะเส่ียง, การกระทําท่ีผิดพลาด และส่ิงท่ีทาทาย ทําใหทํางานไดดีท่ีสุด
เทาท่ีจะทําได  พยาบาลวิชาชีพสามารถไดรับความรู, แลกเปล่ียนความรู , ใชมันในแนวทางใหมๆ 
และเปดใจกวางตอความคิดของบุคคลอ่ืน สามารถมีอิสระจากความกลัว , ความรูสึกจากการทํางาน
ผิดพลาด และความอึดอัดใจ หรือการฟองกลับ  สามารถประเมินผลลัพธไดจากการมองท่ีความ
ผิดพลาดและความถูกตอง มีการใหรางวัลเปนการยอมรับในตัวบุคคลและการประสบความสําเร็จ
ของทีมงานใหเกิดความรูสึกเช่ือถือไววางใจกัน 

3) โครงสรางขององคกร (Organizational structure)หมายถึง ลักษณะพฤติกรรมของ
ผูบริหารทางการพยาบาลและทีมการพยาบาลในการส่ือสารและใหความรวมมือกนั ซ่ึงเปนส่ิงหนึ่ง
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ในการสรางส่ิงแวดลอมท่ีดี  ยึดถือหลักปรัชญาและพันธกิจขององคกร เกิดการแลกเปล่ียนกัน
ระหวางผูบริหารทางการพยาบาลสูพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ มีการตัดสินใจทําใหเกิดระดับ
ความเคารพนับถือภายในทีมงาน พยาบาลวิชาชีพไดรับการอนุญาตใหทํางานในระดับท่ีใหญกวาท่ี
ปฏิบัติอยู มีการคนหาส่ิงกระตุนในหนาท่ีท่ีตองรับผิดชอบใหมและผลตอบแทนที่ไดรับ มีการ
มุงเนนประโยชนในการทํางานรวมกันเพื่อการดํารงชีวิตอยูรวมกันในสังคม และยินยอมใหเกิดการ
สรางสรรคเม่ือมีการนําความรู, ประสบการณ, ทัศนคติและวิสัยทัศนท่ีหลากหลายมาใชในการ
ทํางาน 

4)  ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน (Feeling tone) หมายถึง ลักษณะพฤติกรรม
ของทีมการพยาบาลและส่ิงตางๆท่ีอยูรอบตัวในการแสดงความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน
ภายในสถานท่ีทํางาน อาจกลาวไดวาเปนสวนหนึ่งท่ีทําใหเกิดกําลังใจท่ีดี ทําใหรูสึกปลอดภัยท้ัง
ดานกายภาพและดานอารมณความรูสึกเม่ืออยูในส่ิงแวดลอมเหลานี้ เปนสถานท่ีในการทํางานท่ี
บรรยายไดถึงความเปนมิตรทางสังคมและใหการตอนรับทําใหเกิดการรับรู ถึงความเปน 
“ครอบครัว” ในการทํางานเปนทีม เปรียบเสมือนอยูในองคกรท่ีสมบูรณ  

สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2551) ไดกําหนดมาตรฐานดาน
สภาพแวดลอมและระบบงานท่ีสําคัญเพื่อใหไดการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาลไว ดังนี้คือ 

1) สภาพแวดลอมทางกายภาพและความปลอดภัย คือ สภาพแวดลอมทางกายภาพ
ขององคกรท่ีเอ้ือตอความปลอดภัยและความผาสุกของผูปวย เจาหนาท่ี และผูมาเยือน องคกรสราง
ความม่ันใจวา ผูอยูในพื้นท่ีอาคารสถานท่ี จะปลอดจากอัคคีภัย วัสดุและของเสียอันตราย หรือภาวะ
ฉุกเฉินอ่ืนๆ 

1.1 ความปลอดภัยและสวัสดิภาพ  ครอบคลุมท้ังความปลอดภัยจากความเส่ียง
ทางดานกายภาพและสภาพแวดลอม(Safety) และความปลอดภัยจากการกระทําของบุคคลที่ไม
ประสงคดี(Security) เชนทการควบคุมการเขาไปในพื้นท่ีควบคุม ซ่ึงองคกรกําหนดการปองกันการ
ลักพาตัวทารก หรือเด็กเล็ก การปองกันการทํารายรางกายผูปวย การปองกันการโจรกรรมทรัพยสิน 

1.1.1  โครงสรางอาคารสถานท่ีขององคกรเปนไปตามกฎหมาย  ขอบังคับ
และขอกําหนดในการตรวจสอบอาคารสถานท่ี การออกแบบและการจัดแบงพื้นท่ีใชสอยของ
อาคาร 

1.1.2   มีผูไดรับมอบหมายใหกํากับดูแล (Oversight) ระบบงานบริหาร
สถานที่ และการรักษาความปลอดภัย โดยครอบคลุมการวางแผน การนําแผนไปปฏิบัติ การให
ความรูบุคลากร 

1.1.3  องคกรตรวจสอบอาคารสถานท่ีและสภาพแวดลอมเพื่อคนหาความ
เส่ียง และการปฏิบัติท่ีไมปลอดภัยดานสภาพแวดลอม อยางนอยทุก 6 เดือนในพ้ืนท่ีบริการผูปวย             
/ผูมาเยือน 
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1.1.4  องคกรประเมินความเส่ียงดานสภาพแวดลอมในเชิงรุก จัดทําแผน
บริหารความเส่ียงดานสภาพแวดลอมและนําไปปฏิบัติ เพื่อลดความเส่ียงที่ระบุไวปองกันการเกิด
อันตราย 

1.1.5  บุคลากรทุกคนไดรับความรูและการฝกอบรมเกี่ยวกับบทบาทในการ
สรางสภาพแวดลอมท่ีปลอดภัยและเอ้ือตอการทํางานอยางมีประสิทธิผล 

1.2 วัสดุและของเสียอันตราย ไดแก สารเคมี ยาเคมีบําบัด สารกัมมันตภาพรังสี 
ของเสียทางการแพทยท่ีติดเช้ือรวมท้ังของมีคม 

1.2.1  องคกรจัดการตอวัสดุและของเสียอันตรายอยางปลอดภัย ดวยการระบุ
รายการวัสดุและของเสียอันตรายท่ีใชหรือท่ีเกิดข้ึน ใชกระบวนการที่ปลอดภัยในการสัมผัส จัดเก็บ 

1.2.2  เคล่ือนยาย ใช และกําจัดวัสดุและของเสียอันตรายดังกลาว โดยควรมี
แนวทางปฏิบัติ เพ่ือปองกันอันตราย อุปกรณปองกัน สถานท่ีจัดเก็บอยางเหมาะสม และมีการแยก
เก็บอยางชัดเจน 

1.3 การจัดการกับภาวะฉุกเฉิน  ภาวะฉุกเฉินไดแก เหตุการณซ่ึงเกิดจาก
ธรรมชาติหรือน้ํามือของมนุษยท่ีมีผลสรางความเสียหาย ตอสภาพแวดลอมในการดูแลผูปวย เชน 
พายุ น้ําทวม แผนดินไหว ฯลฯ ทําใหบริการผูปวยตองหยุดชะงัก เชนไฟฟา ประปา โทรศัพท ฯลฯ  
ไมสามารถใชการไดโดยองคกรดําเนินการการวิเคราะหความลอแหลมตอการเกิดอันตราย เพื่อระบุ
ภาวะฉุกเฉินท่ีเปนไปได และองคกรจัดทําแผนรองรับภาวะฉุกเฉิน ครอบคลุมการเตรียมความ
พรอมเพื่อรองรับภัยพิบัติ การดําเนินการเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉิน และนําไปใชปฏิบัติเม่ือเกิดเหตุการณ 
และมีการฝกซอมอยางสมํ่าเสมอ 

1.4  ความปลอดภัยจากอัคคีภัย  องคกรจัดทําแผนความปลอดภัยจากอัคคีภัยและ
นําไปปฏิบัติ แผนครอบคลุมการปองกัน/การลดความเส่ียงจากอัคคีภัย รวมถึงการตรวจสอบจุด
เส่ียง และการลดปริมาณวัสดุท่ีอาจจะเปนเช้ือเพลิงเม่ือเกิดอัคคีภัย ใหความรูเพื่อสรางความ
ตระหนักท่ัวท้ังองคกร และดําเนินการฝกซอมแผนอัคคีภัยอยางสมํ่าเสมอ 

2) เคร่ืองมือและระบบสาธารณูปโภค  คือ การที่องคกรมีการสรางความม่ันใจวา มี
เคร่ืองมือท่ีจําเปน พรอมใชงาน ทําหนาท่ีไดเปนปกติ และมีระบบสาธารณูปโภคท่ีจําเปนอยู
ตลอดเวลา 

2.1  เคร่ืองมือ 
2.1.1 องคกรจัดทําแผนบริหารเคร่ืองมือเพื่อการใชงานท่ีไดผล ปลอดภัย 

และเช่ือถือได พรอมท้ังนําไปปฏิบัติ แผนประกอบดวยกระบวนการคัดเลือกและจัดหาเคร่ืองมือ, 
การจัดทําบัญชีรายการเคร่ืองมือท่ีครอบคลุมอยูในแผน, การทดสอบสมรรถนะและความปลอดภัย
ของเคร่ืองมือกอนใชงานคร้ังแรก, การตรวจสอบ ทดสอบ และบํารุงรักษาเคร่ืองมืออยางเหมาะสม
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ตามชวงเวลาท่ีกําหนด, การใหความรูแกผูใช และแนวทางปฏิบัติเม่ือมีเหตุฉุกเฉินเกี่ยวกับเคร่ืองมือ 
เชนเคร่ืองมือไมสามารถใชการได, การมีเคร่ืองมือสํารอง, การดําเนินการเพ่ือซอมเคร่ืองมือ ฯลฯ 

2.1.2 การจัดเตรียมเคร่ืองมือท่ีจําเปน มีความพรอมใช เพื่อใหการดูแลผูปวย
อยางปลอดภัย 

2.1.3 องคกรติดตามและรวบรวมขอมูลของระบบบริหารเคร่ืองมือ และใช
เพื่อการวางแผนปรับปรุง หรือจัดหาทดแทนในระยะยาว 

2.2  ระบบสาธารณูปโภค ไดแก ระบบไฟฟา ระบบน้ําประปา ระบบระบาย
อากาศและปรับอากาศ ระบบแกสทางการแพทยและสุญญากาศ ระบบขนสงวัสดุอุปกรณ ระบบไอ
น้ํา ระบบส่ือสาร และระบบแลกเปล่ียนขอมูล 

2.2.1 องคกรจัดทําแผนบริหารระบบสาธารณูปโภค เพื่อการใชงานท่ีไดผล
ปลอดภัย  และเช่ือถือได พรอมท้ังนําไปปฏิบัติ แผนประกอบดวย  การจัดทําบัญชีรายการ 
องคประกอบในการปฏิบัติงานของระบบ, แผนผังตําแหนง ท่ีตั้งตางๆของระบบ, การตรวจสอบ
ทดสอบ และบํารุงรักษาอยางเหมาะสมตามเวลาท่ีกําหนด, แนวทางปฏิบัติฉุกเฉิน เม่ือระบบ
สาธารณูปโภคมีปญหา, การลดปริมาณเช้ือโรคในระบบน้ํา, ประสิทธิภาพของระบบระบายอากาศ 

2.2.2 องคกรจัดใหมีระบบไฟฟาสํารอง ใหแกจุดบริการที่จําเปนท้ังหมด 
ไดแกระบบเตือนภัย, ไฟทางออก, ปายบอกทางออก, ระบบส่ือสารฉุกเฉิน, ท่ีเก็บเลือด กระดูก และ
เนื้อเยื่อ, หองฉุกเฉิน, ลิฟท(มีอยางนอย 1 ตัวสําหรับผูปวยท่ีสามารถเดินได) โดยมีการบํารุงรักษา 
ทดสอบ และตรวจสอบที่เหมาะสมอยางสมํ่าเสมอ 

2.2.3 องคกรติดตาม และรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับระบบสาธารณูปโภค และ
ใชวางแผนปรับปรุง หรือสรางทดแทน 

3) สภาพแวดลอมเพ่ือการสรางเสริมสุขภาพ และการพิทักษสภาพแวดลอมองคกร
แสดงความมุงม่ันในการท่ีจะทําใหโรงพยาบาลเปนสถานท่ีปลอดภัยและเอ้ือตอสุขภาพเอ้ือตอ
กิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ และพิทักษสภาพแวดลอม 

3.1  การสรางเสริมสุขภาพ 
3.1.1  องคกรจัดใหมีสภาพแวดลอมเอ้ือตอการมีสุขภาพทางดานสังคม 

จิตใจท่ีดีสําหรับผูปวย ครอบครัว และบุคลากร เชน ความรูสึกวาสภาพแวดลอมและบรรยากาศของ
โรงพยาบาลเปนเสมือนบานของผูปวย 

3.1.2  องคกรจัดใหมีสถานท่ีและสภาพแวดลอมเพ่ือการเรียนรู และพัฒนา
ทักษะสําหรับบุคลากร ผูปวย ผูรับบริการอื่นๆและประชาชนท่ัวไป 

3.1.3  องคกรสงเสริมการเขาถึง การบริโภคอาหาร/ผลิตภัณฑสรางเสริม
สุขภาพท่ีเหมาะสม 

3.1.4  องคกรสงเสริมใหมีการใชวัสดุครุภัณฑท่ีไมมีอันตรายตอสุขภาพ 
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3.2  การพิทักษสภาพแวดลอม 
3.2.1 มีระบบบําบัดน้ําเสียท่ีมีประสิทธิภาพ เชน มีขนาดเหมาะสมกับ

ปริมาณนํ้าท้ิงของโรงพยาบาล มีการดูแลรักษาระบบโดยผูท่ีไดรับการฝกอบรม ไดคามาตรฐาน
ตามท่ีกําหนด 

3.2.2 องคกรจัดการเพื่อลดปริมาณของเสีย โดยจัดใหมีระบบการนํามาใช
ใหม การลดปริมาณการใช การแปรรูป และลดการใชวัสดุท่ีทําลายสภาพแวดลอม 

3.2.3 มีระบบและวิธีการกําจัดขยะท่ีถูกสุขลักษณะ มีภาชนะรองรับขยะท่ี
เหมาะสมและเพียงพอ มีระบบ/อุปกรณในการแยกรับ/ขนยาย/ขยะติดเช้ือ มีการฝกอบรมเจาหนาท่ี 

3.2.4 องคกรรวมมือกับชุมชนและองคกรอ่ืนๆดําเนินการพิทักษปกปองและ
ปรับปรุงสภาพแวดลอม รวมทั้งมีการประเมินและฟงเสียงสะทอนท่ีมีผลกระทบตอชุมชน 

 สรุปไดวา สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการทํางานเปนปจจัยหนึ่งท่ีชวยเอ้ืออํานวยให
พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานไดสะดวก รวดเร็ว ปลอดภัยและเกิดแรงจูงใจในการสราง
ผลผลิตของงานใหแกองคการมากข้ึน ในการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยเลือกใชแนวคิดสภาพแวดลอม         
ในการทํางานของ McKim (2003) เพราะเปนแนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานท่ีครอบคลุมท้ัง
สภาพแวดลอมภายนอกท่ีอยูรอบตัวและสภาพแวดลอมภายในจิตใจของพยาบาลวิชาชีพ ท้ังนี้
เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มีบทบาทหนาท่ีรับผิดชอบหลายดานเกิด
ภาระงานมาก ดังนั้นสภาพแวดลอมในการทํางานท่ีดี ควรครอบคลุมสภาพแวดลอมทุกดานจึงจะทํา
ใหพยาบาลวิชาชีพเกิดแรงจูงใจในการพัฒนางาน  และสามารถปฏิบัติงานโดยใชความรู
ความสามารถไดเต็มศักยภาพ รวมท้ังมีความคิดสรางสรรคในการสรางผลผลิตของงานใหแก
องคการไดอยางมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพมากข้ึน 

4.3   ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับผลผลิตของงาน    
 สภาพแวดลอมในการทํางานเปนปจจัยหลักท่ีจะทําใหองคการบรรลุวัตถุประสงค 
โดยเฉพาะการทํางานรวมกันจะตองมีสภาพแวดลอมการทํางานท่ีดี ซ่ึงจะสงผลตอคุณภาพ         
ผลผลิตของหอผูปวย (Evan, 1994) ท้ังนี้จากการศึกษาของClerc (1985) พบวาถาสภาพแวดลอมใน
การทํางานไมดี มีลักษณะเส่ียงอันตรายหรือ มีสภาพแวดลอมท่ีไมเหมาะสม จะเปนสาเหตุให
ผูปฏิบัติงาน ไมมีกําลังใจในการทํางาน และทํางานอยางไมมีประสิทธิภาพ สงผลถึงสุขภาพท่ีทรุด
โทรม อันเปนสาเหตุของการเกิดโรค เหนื่อยออน อุบัติเหตุ เกิดการขาดงาน โยกยาย และความไม
พึงพอใจในการทํางานซ่ึงการลางาน และเล่ียงงานบอยๆ เปนสาเหตุท่ีทําใหความสามารถในการ
บริการพยาบาลและคุณภาพการบริการพยาบาลลดลงได เนื่องจากสภาพแวดลอมในการทํางานเปน
สวนท่ีชวยในการพัฒนาความสามารถในการทํางานของผูปฏิบัติงานเม่ือไดรับการพัฒนาอยาง
เหมาะสมเพื่อใหเอ้ืออํานวยตอการปฏิบัติงานเทากับชวยกระตุนใหผูปฏิบัติงานเกิดความสบายใจ    
มีความสนุกและมีความสุขในการปฏิบัติงาน  
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5.  งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
กาญจนา แสนทวี (2547) ศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของหัวหนา

หอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล กับผลผลิตของงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลท่ัวไป กลุมตัวอยางคือ พยาบาลประจําการโรงพยาบาลท่ัวไป จํานวน 388 คน ไดจาก
การสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน วิเคราะหขอมูลโดยหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
และคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน ผลการวิจัยพบวา 1) ภาวะผูนําท่ีเปนแบบอยางของ
หัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาลและผลผลิตของงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลท่ัวไป อยูในระดับสูง (X̄ = 3.80, X̄ = 3.83 and X̄ = 4.01 ตามลําดับ) 2) ภาวะผูนาํท่ีเปน
แบบอยางของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน (r = .484) และการ
ทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน (r = .551) อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .01 

จีระพร แดนเขตต (2543) ศึกษาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการ ระดับผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการและความสัมพันธระหวาง
พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย และผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการโรงพยาบาล
ชุมชนเขต 10 กลุมตัวอยางคือ พยาบาลประจําการจํานวน 253 คน วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจง
ความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน 
ผลการวิจัยพบวา 1) พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โดยรวมอยูในระดับปานกลาง (X̄ = 3.28, SD = .58)    2) ผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการ 
อยูในระดับสูง (X̄ = 3.79, SD = .39)   3) พฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธ
ทางบวกกับผลิตภาพในงานของพยาบาลประจําการ(r = .36) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 

บุษบา ประสารอธิคม (2543) ศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติงานรวมกับแพทย 
สภาพแวดลอมในการทํางาน ความเช่ือม่ันในตนเองกับประสิทธิผลของหอผูปวย และศึกษาปจจัยท่ี
เปนตัวทํานายประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลท่ีเขารวม
โครงการพัฒนาและรับรอง คุณภาพโรงพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข กลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือ 
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลท่ีเขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล กระทรวง
สาธารณสุข จํานวน 331 คน วิเคราะหขอมูลโดยการวิเคราะหหาความสัมพันธเพียรสัน และสมการ
การถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเปนข้ันตอน ผลการวิจัยพบวา 1) การปฏิบัติงานรวมกับแพทย 
สภาพแวดลอมในการทํางาน และความเช่ือม่ันในตนเอง มีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอ
ผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (r = .474  .684 และ .616 ตามลําดับ) 2) ตัวแปรท่ีรวม
ทํานายประสิทธิผลของหอผูปวยไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 คือ สภาพแวดลอมใน     
การทํางาน ความเชื่อม่ันในตนเอง และการปฏิบัติงานรวมกับแพทยมีความแปรปรวนรวมกับ
ประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 56.2 (R2 = .562) ไดสมการทํานายในรูปคะแนนมาตรฐานดังนี้ 
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ประสิทธิผลของหอผูปวย = .465 (สภาพแวดลอมในการทํางาน) + .299 (ความเช่ือม่ันในตนเอง)     
+ .126 (การปฏิบัติงานรวมกับแพทย) 

McNeese-Smith (1995) ศึกษาพฤติกรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยในตางประเทศ 
โดยใชแนวคิดของ Kouze and Posner (1995) ศึกษาในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในเมืองลอสแอ
งเจอลิส โดยกลุมตัวอยางเปนหัวหนาหอผูปวยจํานวน 19 คนและพยาบาลประจําการจํานวน 285 
คน ผลการศึกษาพบวา  หัวหนาหอผูปวยประเมินพฤติกรรมภาวะผูนําของตนเองโดยรวมอยูใน
ระดับสูง และรายลักษณะในระดับสูงไดแก การทําใหผูอ่ืนไดแสดงความสามารถ การเสริมสราง
กําลังใจ การทําตนเปนแบบอยาง การทาทายกระบวนการ และการมีแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศน
รวม พยาบาลประจําการประเมินพฤตกิรรมภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย โดยรวมอยูในระดับสูง 
เม่ือพิจารณารายลักษณะในระดับสูง ไดแกการทําตนเปนแบบอยาง  การทําใหผู อ่ืนไดแสดง
ความสามารถ การทาทายกระบวนการ การเสริมสรางกําลังใจและการมีแรงบันดาลใจใหเกิด
วิสัยทัศนรวม เม่ือพิจารณาแลวพบวาหัวหนาหอผูปวย มีคาเฉล่ียการรับรูพฤติกรรมภาวะผูนําของ
ตนเองสูงกวาพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 

McNeese-Smith (2001) ศึกษามุมมองของพยาบาลในเร่ืองของผลผลิตและส่ิงท่ีมีผลตอ
ผลผลิตของหอผูปวย โดยทําการศึกษาเชิงคุณภาพใชวิธีการสัมภาษณพยาบาลประจําการเกี่ยวกับ
ผลผลิตตามการรับรูของตนเองและส่ิงท่ีมีผลกระทบตอผลผลิตพบวา ผลผลิตตามมุมมองของ
พยาบาลประกอบดวย 2 องคประกอบใหญๆ คือ ประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการทํางานและ
ปจจัยท่ีมีผลตอผลผลิตของหอผูปวยคือ ปจจัยดานบุคคลซ่ึงประกอบดวย ความรู ทัศนคติ และภาวะ
ทางจิตใจของเจาหนาท่ี คุณภาพการดูแลเพิ่มความปลอดภัยของผูรับบริการมีผลผลิตของหอผูปวย
สูง และลดระดับความตึงเครียดในการปฏิบัติงาน    

Loke (2001) ศึกษาในเร่ืองผลของภาวะผูนํากับความพึงพอใจในงาน ผลผลิตของงาน และ
ความยึดม่ันตอองคการ โดยใชกลุมตัวอยาง คือ พยาบาลประจําการจํานวน 100 คน และหัวหนางาน
จํานวน 20 คน พบวา ภาวะผูนํามีผลตอความพึงพอใจในงาน ความยึดม่ันตอองคการ และผลผลิต
ของงาน รอยละ 29 22 และ 9 ตามลําดับ 

Wolf and Greenhouse (2006 อางถึงในศิริพร แสงศรีจันทร, 2552) ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางสภาพแวดลอมในการทํางาน  และระดับการพัฒนาของทีมบุคลากรในหนวยงาน         
จํานวน 6 โรงพยาบาล ซ่ึงแบงตามระดับการพัฒนาของทีมบุคลากรไดเปน 3 ลักษณะคือหนวย       
งานท่ีมีลักษณะตอตาน(Reactive unit) หนวยงานท่ีมีลักษณะตอบสนอง (Responsive unit)และ
หนวยงานท่ีมีลักษณะแบบกาวหนา(Proactive unit) พบวาหนวยงานที่มีลักษณะตอตานนั้น 
บุคลากรใหความสําคัญตอการรับรูความดึงดูดใจใน 3 ดานไดแก โครงสรางองคการ รูปแบบการ
บริหารจัดการ และสัมพันธภาพระหวางทีมสหสาขาวิชาชีพ สําหรับหนวยงานท่ีมีลักษณะ
ตอบสนองและแบบกาวหนานั้น บุคลากรใหความสําคัญตอการรับรูความดึงดูดใจใน 6 ดาน ไดแก 
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นโยบายและแบบแผนดานบุคลากร รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ คุณภาพการดูแล  การเปนท่ีปรึกษา
และแหลงความรู ความมีเอกสิทธ์ิในงานและสัมพันธภาพระหวางทีมสหสาขาวิชาชีพ นอกจากนี้ยัง
พบวาเกณฑการประเมินอีก 3 ดาน ท่ีบุคลากรในทุกลักษณะสภาพแวดลอมในการทํางานให
ความสําคัญ และถือเปนเกณฑสําคัญในการรับรูความดึงดูดใจ คือ คุณภาพภาวะผูนํา การพัฒนา
คุณภาพ และภาพลักษณพยาบาล  

จากการทบทวนแนวคิด และวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของกับงานวิจัยในคร้ังนี้ สามารถสรุปไดวา 
ผลผลิตของงานตามแนวคิดของ Bain (1982) ประเมินไดจากการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมาย คุณภาพบริการ การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน 
ท้ังนี้ในการที่พยาบาลวิชาชีพจะสามารถสรางผลผลิตของงานท่ีมีประสิทธิผล และประสิทธิภาพ    
ไดนั้น ปจจัยท่ีมีความสัมพันธ  คือ ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  ตามแนวคิดของ         
DuBrin (1998) และสภาพแวดลอมในการทํางาน ตามแนวคิดของ McKim (2003) ซ่ึงทั้ง 2 ปจจัยนี้มี
งานวิจัยสนับสนุนวามีความสัมพันธกับผลผลิตของงาน ผูวิจัยจึงเลือกใชมาเปนกรอบแนวคิดใน
การวิจัยคร้ังนี้ 
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6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
1. วิสัยทัศน 
2. ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร 
3. ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ 
4. ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะ

แหงตน 
5. พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย 
6. การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทร

แกผูอ่ืน 
7. ชอบท่ีจะเส่ียง 
8. การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม 
9. สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง 
10.การทําใหการขัดแยงภายในเกิดขึน้นอยท่ีสุด 

DuBrin (1998) 

ผลผลิตของงาน 
1. ประสิทธิผลของงาน 

1.1 ดานการปฏิบัติงานท่ี 
บรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมาย 

       1.2  ดานคุณภาพบริการ 
2. ประสิทธิภาพของงาน 

2.1 ดานการใชทรัพยากร   
ในการปฏิบัติงาน 

2.2 ดานระยะเวลาท่ีใช     
ในการปฏิบัติงาน 

Bain (1982) 

สภาพแวดลอมในการทํางาน 
1. การดูแลผูปฏิบัติงาน 
2. ความไววางใจ 
3. โครงสรางขององคกร 
4. ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดยีวกัน 

McKim (2003) 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาความสัมพันธระหวาง ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน กับ
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มีวิธีการดําเนินการวิจัย ดังนี้ 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากร  คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณการปฏิบัติงานในหอผูปวยต้ังแต 1 ปข้ึนไป
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจํานวน 7 แหง ไดแก โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลศิริราช 
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา
สยามบรมราชกุมารี โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม  โรงพยาบาลสงขลานครินทร และ
โรงพยาบาลศรีนครินทร สํารวจจากฝายการพยาบาลท้ัง 7 แหง(พ.ศ. 2553) มีจํานวนประชากร
ท้ังส้ิน  6,867   คน 

กลุมตัวอยาง ไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน (Multi-Stage Random Sampling) 
จากพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยตางๆของโรงพยาบาลท้ัง 7 แหง โดยมีข้ันตอนในการ
ดําเนินการ ดังนี้  

1. คํานวณหาขนาดของกลุมตัวอยาง โดยใชสูตรหาขนาดของกลุมตัวอยางของ  Yamane 
(1973) โดยกําหนดใหมีระดับความคลาดเคล่ือน .05  ท่ีระดับความเช่ือม่ัน .95 ซ่ึงมีวิธีการคํานวณ 
ดังนี้ 

               ใชสูตร   n =             N                    
         

  n =    ขนาดกลุมตัวอยาง  
  N =    ขนาดของประชากร  
  e =    ความคลาดแคล่ือนของการสุมตัวอยาง 
 จากสูตร สามารถแทนคา และคํานวณขนาดกลุมตัวอยางไดดังนี้ 

แทนคา  n =             6,867            =     378       
 

สรุปผลการคํานวณ ไดขนาดของกลุมตัวอยาง จํานวน  378   คน 
 

1+Ne2

1+6,867(0.05)2
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2. การสุมกลุมตัวอยางโดยใชการสุมแบบหลายข้ันตอน (Multi-stage sampling) ดังนี้ 
2.1  จําแนกโรงพยาบาลตามท่ีตั้งของโรงพยาบาลเปน 4 ภาค คือ ภาคกลาง ภาคเหนือ 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และภาคใต เนื่องจากภาคกลางมีโรงพยาบาลจํานวนมากจึงแบงเปน
กรุงเทพมหานคร และเขตปริมณฑล 

2.2  สุมโรงพยาบาลในแตละภาคโดยการสุมโรงพยาบาลอยางง ายโดยใช        
อัตราสวน 2:1 ในกรณีท่ีมีโรงพยาบาล 1 แหงกําหนดใหใชโรงพยาบาลนั้นเปนกลุมตัวอยาง           
ผลการสุมเลือกท้ัง 4 ภาคไดโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางท้ังส้ิน 5 แหง คือ ภาคกลางไดแก       
โรงพยาบาลศิริราช  และโรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ ภาคเหนือไดแก โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไดแก โรงพยาบาลศรีนครินทร และภาคใต ไดแก 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร 

2.3  คํานวณหาขนาดกลุมตัวอยางของพยาบาลวิชาชีพในแตละโรงพยาบาล             
ต าม สั ดส วนกั บประช าก ร ในแต ล ะ โ ร งพย าบ าล  โด ย ใช สู ต รก า ร คํ านวณหาดั ง นี้                           
(ประคอง กรรณสูต, 2542) 
    nn        =                n  x  Nn          
                                              N 
   nn =      จํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล 
   n = จํานวนกลุมตัวอยางท้ังหมด 
   Nn = จํานวนประชากรของแตละโรงพยาบาล 
   N = จํานวนประชากรท้ังหมด 5 โรงพยาบาล 

เ ม่ื อ ไ ด จํ า น ว น ก ลุ ม ตั ว อ ย า ง ข อ ง แ ต ล ะ โ ร ง พ ย า บ า ล แ ล ว  ถ า พ บ ว า                            
กลุมตัวอยางในโรงพยาบาลใดมีขนาดนอยกวา 30 คน ผูวิจัยปรับขนาดของกลุมตัวอยางสําหรับ        
โรงพยาบาลท่ีไดกลุมตัวอยางไมถึง 30 คน เปน 30 คน เพื่อใหสามารถเปนตัวแทนท่ีดีของประชากร       
(ประคอง กรรณสูต, 2542) ดังนั้นเม่ือนํามารวมกันจะไดกลุมตัวอยางท้ังส้ินจํานวน 382 คน 

2.4 สุมกลุมตัวอยางจากประชากรแตละแผนกโดยวิธีการสุมอยางงาย ดวยวิธีการ
ติดตอแผนกบริการพยาบาลใหแจกแบบสอบถามกระจายไปยังกลุมตัวอยางภายในหอผูปวยของแต
ละแผนก เพื่อใหไดจํานวนตัวอยางครบจํานวนของแตละแผนก และครบตามจํานวนของแตละ
โรงพยาบาลดังเสนอในตารางท่ี 1 
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ตารางท่ี 1 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 

ภาค/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ประชากร 
(พ.ศ. 2553) 

จํานวน 
หอผูปวย/
หนวยงาน  

 

จํานวน
ตัวอยางท่ีได
จากการ
คํานวณ 

จํานวน
ตัวอยางท่ี
ใชจริง 

1.  ภาคกลางและปริมณฑล 
   โรงพยาบาลรามาธิบดี 
   โรงพยาบาลศิริราช 
   โรงพยาบาลศูนยการแพทย 
          สมเด็จพระเทพฯ 
   โรงพยาบาลธรรมศาสตร 
          เฉลิมพระเกียรติ 
2.  ภาคเหนือ 
    โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม 
3.  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
    โรงพยาบาลศรีนครินทร 
4.  ภาคใต 
    โรงพยาบาลสงขลานครินทร 

 
1,050 
2,711 
  248 

   
416 

 
 

1,254 
 

  782 
 

  406 

 
- 

169 
- 
 

50 
 
 

116 
 

62 
 

48 

 
- 

184 
- 
  

28 
 
 

 85 
 

 53 
 

 28 

 
- 

184 
- 
   

30 
 
   

85 
 

  53 
 

  30 
รวม 6,867 445 378 382 
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การวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
ตารางท่ี 2 จํานวนและรอยละของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามเพศ  อายุ สถานภาพสมรส         
ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน และแผนกท่ีปฏิบัติงาน 

 

ปจจัยสวนบุคคล จํานวน(คน) 
(n = 382) 

รอยละ 

เพศ 
       ชาย 
     หญิง 
อายุ 
   21 - 30 ป 
   31 – 40 ป 
   41 – 50 ป 
   51 – 60 ป 
 X̄ = 34.31,    SD = 8.79  อายุต่ําสุด 23 ป  อายุสูงสุด 59 ป     
สถานภาพสมรส          
    โสด 
      สมรส 
      หยาราง/หมาย 
ระดับการศึกษา 
     ปริญญาตรี หรือเทียบเทา 
     ปริญญาโท 
ประสบการณการทํางาน 
     1 – 5 ป 
     6 – 10 ป 
     11 – 15 ป 
     16 – 20 ป 
     20 ปข้ึนไป 
X̄ =  11.63,   SD =  8.58    
ประสบการณการทํางานตํ่าสุด     1  ป      
ประสบการณการทํางานสูงสุด  37  ป 

382 
 10 
372 
382 
156 
132 
78 
16 
 

382 
262 
114 
6 

382 
331 
51 

382 
131 
67 
72 
51 
61 

100.0 
   2.6 
97.4 

100.0 
40.8 
34.6 
20.4 
  4.2 

 
100.0 
68.6 
29.8 
  1.6 

100.0 
86.6 
13.4 

100.0 
34.3 
17.5 
18.8 
13.4 
16.0 
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ตารางท่ี 2 (ตอ) 
 

ปจจัยสวนบุคคล จํานวน(คน) 
(n = 382) 

รอยละ 

แผนกท่ีปฏิบัติงาน 
    ผูปวยนอก 
    ฉุกเฉิน 
    ผาตัดและพักฟน 
    สูติศาสตรและนรีเวช 
    ออรโธปดิคส 
    อายุรศาสตร 
    ศัลยศาสตร 
    กุมารเวชศาสตร 
    ผูปวยพิเศษ 
    ผูปวยท่ัวไป 

382 
22 
10 
11 
52 
17 
76 
89 
53 
37 
15 

100.0 
5.8 
2.6 
2.9 

13.6 
4.5 
19.9 
23.3 
13.9 
9.7 
3.9 

 
  จากการศึกษาขอมูลของกลุมตัวอยางทางดานประชากรและสังคมของพยาบาลวิชาชีพ 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 382 คน พบวา พยาบาลวิชาชีพสวนใหญเปนเพศหญิงรอย
ละ 97.4 มีอายุเฉล่ีย 34.31ป สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 8.79 อายุของกลุมตัวอยางต่ําสุด 23 ป และอายุ
สูงสุด 59 ป พยาบาลวิชาชีพสวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรี/ประกาศนียบัตรเทียบเทา
ปริญญาตรีรอยละ 86.6  ปริญญาโทรอยละ 13.4  

  
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม 1 ฉบับ ประกอบดวย 4 ตอน ดังนี้ 
 แบบสอบถามตอนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบดวย เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน และแผนกท่ีปฏิบัติงาน ขอคําถามเปน
แบบใหเลือกคําตอบและเติมคํา จํานวนขอคําถามท้ังหมด 6 ขอ 
 แบบสอบถามตอนที่ 2 ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถาม
ข้ึนเอง ซ่ึงสรางมาจากแนวคิดของ DuBrin (1998) มีองคประกอบ10 ดาน คือ 1) วิสัยทัศน               
2) ความ ชํ านาญด าน ทักษะการ ส่ือสาร  3) ความสามารถ ท่ี ทํ า ให เ กิ ดความไว ว า งใจ                           
4) ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน  5) พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย  
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6) การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน  7) ชอบท่ีจะเส่ียง  8) การสรางกลยุทธ
ใหมใหแตกตางจากเดิม   9) สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง  และ10) การทําใหการขัดแยงภายใน
เกิดข้ึนนอยท่ีสุด โดยมีข้ันตอนการสรางแบบสอบถาม ดังนี ้

1. ศึกษาเอกสาร/ตํารา/ทฤษฎี และผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญจากแนวคิดของ 
DuBrin (1998) เพื่อนํามากําหนดเปนคําจํากัดความในการวิจัยไดท้ังหมด 10 ดาน 

2. สรางแบบสอบถามภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยใหสอดคลองกับแนวคิด     
และครอบคลุมคําจํากัดความตามแนวคิดของ DuBrin (1998) จํานวน 20 ขอ  

ลักษณะของแบบสอบถาม เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบ
แบบสอบถามเลือกตอบได 5 ระดับ โดยมีเกณฑใหคะแนนดังนี้ 
 5  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของทานมากท่ีสุด   
 4  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของทานมาก                      
 3  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของทานปานกลาง          
 2   หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของทานนอย    
 1   หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของทานนอยท่ีสุด          
 การแปลผลคะแนนภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย นําคะแนนของผูตอบแตละคน
รวมกันแลวหาคาเฉล่ีย ใชหลักการแปลผลคาเฉล่ียในการใหความหมายคะแนนเฉล่ียดังนี้      
(ประคอง กรรณสูต, 2542) 
 
 คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําบารมีอยูใน 
                     ระดับดีมาก 
 คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําบารมีอยูใน 
                     ระดับด ี
 คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําบารมีอยูใน 
                     ระดับปานกลาง 
 คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําบารมีอยูใน 
                     ระดับตํ่า 
 คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําบารมีอยูใน 
                     ระดับตํ่ามาก 
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 แบบสอบถามตอนที่ 3 สภาพแวดลอมในการทํางาน เปนแบบสอบถามท่ีผูวิจัยไดสราง
แบบสอบถามข้ึนเอง ซ่ึงสรางมาจากแนวคิดของ McKim (2003) มีองคประกอบ 4 ดาน คือ  
การดูแลผูปฏิบัติงาน ความไววางใจ โครงสรางขององคกร และความรูสึกกลมกลืนเปนพวก
เดียวกัน โดยมีข้ันตอนการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 

1. ศึกษาเอกสาร/ตํารา/ทฤษฎี และผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญจากแนวคิดของ 
McKim (2003) เพื่อนํามากําหนดเปนคําจํากัดความในการวิจัยไดท้ังหมด 4 ดาน 

2. สรางแบบสอบถามสภาพแวดลอมในการทํางานใหสอดคลอง และครอบคลุมคําจํากัด
ความตามแนวคิดของ McKim (2003) จํานวน 23 ขอ  
 ลักษณะแบบสอบถามเปนเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบ
แบบสอบถามเลือกตอบได 5 ระดับ โดยมีเกณฑใหคะแนนดังนี้ 
 5  หมายถึง    ขอความนั้นเปนจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นมากท่ีสุด               
 4  หมายถึง    ขอความนั้นเปนจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นมาก                      
 3  หมายถึง   ขอความนั้นเปนจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง              
 2  หมายถึง    ขอความนั้นเปนจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นนอย                     
 1  หมายถึง    ขอความนั้นเปนจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นนอยท่ีสุด               
 การแปลผลคะแนนสภาพแวดลอมในการทํางาน นําคะแนนของผูตอบแตละคนรวมกัน    
แลวหาค า เฉ ล่ีย  ใชห ลักการแปลผลค า เฉ ล่ียในการใหความหมายคะแนนเฉ ล่ียดั งนี้                         
(ประคอง กรรณสูต, 2542) 
 
 คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00  หมายถึง  สภาพแวดลอมในการทํางานอยูในระดับดีมาก 
 คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49  หมายถึง  สภาพแวดลอมในการทํางานอยูในระดับดี 
 คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49  หมายถึง  สภาพแวดลอมในการทํางานอยูในระดับ  
    ปานกลาง 
 คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49  หมายถึง  สภาพแวดลอมในการทํางานอยูในระดับตํ่า 
 คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49  หมายถึง  สภาพแวดลอมในการทํางานอยูในระดับตํ่ามาก 
 
 แบบสอบถามตอนท่ี 4 ผลผลิตของงาน เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถาม  
ข้ึนเอง  ซ่ึงสรางมาจากแนวคิดของ Bain (1982) มี 4 องคประกอบดังนี้ ประสิทธิผลของงาน
ประกอบดวย ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย และดานคุณภาพบริการ สวน
ประสิทธิภาพของงานประกอบดวย ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน และดานระยะเวลาท่ีใช
ในการปฏิบัติงาน โดยมีข้ันตอนการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 
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1. ศึกษาเอกสาร ตํารา ทฤษฎี และผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญจากแนวคิดของ 
Bain (1982)  เพื่อนํามากําหนดเปนคําจํากัดความในการวิจัย 

2. สรางแบบสอบถามผลผลิตของงานใหสอดคลองกับแนวคิด และครอบคลุมคําจํากัด
ความตามแนวคิดของ Bain (1982)จํานวน 20 ขอ 
 ลักษณะแบบสอบถามเปนเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบ
แบบสอบถามเลือกตอบได 5 ระดับ โดยมีเกณฑใหคะแนนดังนี้ 
 5  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับส่ิงท่ีทานปฏิบัติมากท่ีสุด    
 4  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับส่ิงท่ีทานปฏิบัติมาก    
 3  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับส่ิงท่ีทานปฏิบัติปานกลาง    
 2  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับส่ิงท่ีทานปฏิบัตินอย  
 1  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับส่ิงท่ีทานปฏิบัตินอยท่ีสุด  
 การแปลผลคะแนนผลผลิตของงาน นําคะแนนของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉล่ีย 
ใชหลักการแปลผลคาเฉล่ียในการใหความหมายคะแนนเฉล่ียดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542) 
 
 คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00  หมายถึง  ผลผลิตของงานอยูในระดับดีมาก 
 คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49  หมายถึง  ผลผลิตของงานอยูในระดับดี 
  คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49  หมายถึง  ผลผลิตของงานอยูในระดับปานกลาง 
 คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49  หมายถึง  ผลผลิตของงานอยูในระดับนอย 
 คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49  หมายถึง  ผลผลิตของงานอยูในระดับนอยมาก 
 
การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ โดยตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาและความเท่ียง
ของเคร่ืองมือ ซ่ึงมีข้ันตอน ดังนี้ 

1. การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถาม (Content validity)  
 ผูวิจัยนําเคร่ืองมือเสนออาจารยท่ีปรึกษา เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอความ

และบริบทของการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ความครอบคลุม
เนื้อหาและการใชภาษา พรอมท้ังแกไขปรับปรุงตามคําแนะนําของอาจารยท่ีปรึกษา หลังจากนั้น
ผูวิจัยติดตอขอความอนุเคราะหจากผูทรงคุณวุฒิ ประกอบดวย ผูเช่ียวชาญดานวิชาการและดาน
บริหารจํานวน 5 คน เพ่ือใหตรวจพิจารณาความสอดคลองระหวางสาระคําถาม ความถูกตองของ
ขอบเขตเน้ือหา ความรัดกุมในการใชภาษา ความหมายของขอความ รวมท้ังขอคําแนะนําและ
ขอเสนอแนะในการปรับปรุงแกไข และกําหนดระดับการแสดงความคิดเห็นเปน 4 ระดับ คือ 1, 2, 3 
และ 4 แลวนําผลการพิจารณามาหาคาดัชนีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: CVI) ซ่ึง
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คาดัชนีความตรงตามเนื้อหาของเคร่ืองมือท่ียอมรับไดคือ .80 ข้ึนไป (Davis, 1992) จึงจะถือวามี
ความตรงตามเน้ือหาอยูในระดับดี โดยคํานวณจากสูตร  

 
 CVI = จํานวนขอคําถามท่ีผูเช่ียวชาญทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ 3 และ 4 
                                     จํานวนขอคําถามท้ังหมด 

 
กําหนดใหแตละระดับมีความหมาย ดังนี้ 
1 หมายถึง  คําถามไมสอดคลองกับนิยามเลย 
2 หมายถึง  คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและปรับปรุงอยางมากจึงจะมี

      ความสอดคลองกับคํานิยาม 
3 หมายถึง  คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและปรับปรุงเล็กนอย 

      จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม 
4 หมายถึง  คําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม 
จากการคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามผลผลิตของงาน 

แบบสอบถามภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  แบบสอบถามสภาพแวดลอมในการทํางาน ได
คา CVI เทากับ 1, 1 และ .91 ตามลําดับ จากน้ันผูวิจัยนําแบบสอบถามท่ีไดรับมาปรับปรุงแกไขตาม
ขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธโดยขอคําถามท่ีผูเช่ียวชาญแสดง
ความคิดเห็นในระดับ 2 ผูวิจัยนําขอคําถามนั้นมาทบทวนเพ่ือปรับปรุงเนนความชัดเจนของภาษา
มากยิ่งข้ึน สําหรับขอคําถามท่ีผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 3 ก็นํามาพิจารณาปรับภาษา
เล็กนอย สําหรับขอคําถามท่ีผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นในระดับ 4 ก็คงคําถามนั้นโดยไมมีการ
เปล่ียนแปลงใดๆ นําแบบสอบถามซึ่งใชเกณฑดังกลาวขางตนมาปรับปรุงรวมกับอาจารยท่ีปรึกษา
วทิยานิพนธจนไดแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ ซ่ึงการปรับปรุงแบบสอบถามมีดังนี้ 

ตอนท่ี 1 แ บ บ ส อ บ ถ า ม เ ก่ี ย ว กั บ ข อ มู ล ส ว น บุ ค ค ล ข อ ง พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ                   
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐประกอบดวย เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา               
ประสบการณการทํางาน  หอผูปวย/แผนกท่ีทานปฏิบัติงาน  จํานวน 6 ขอ โดยมีการปรับเปล่ียน
จํานวนหอผูปวย/แผนกท่ีทานปฏิบัติงานเพ่ิมข้ึนเปนท้ังหมด 10 แผนก 

ตอนท่ี 2  แบบสอบถามภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  จํานวน  20 ขอ โดยคงขอ
คําถามเดิม 5 ขอ ปรับปรุงสํานวนภาษาจํานวน 15 ขอ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

1. วิสัยทัศน 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2      ขอ 
2. ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2      ขอ 
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3. ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ 
    คงขอคําถามเดิม จํานวน     1      ขอ 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1      ขอ 
4. ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2      ขอ 
5. พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย 
    คงขอคําถามเดิม จํานวน     1      ขอ 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1      ขอ 
6. การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 
    คงขอคําถามเดิม จํานวน     1      ขอ 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1      ขอ 
7. ชอบท่ีจะเส่ียง 
    คงขอคําถามเดิม จํานวน     1      ขอ 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1      ขอ 
8. การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2      ขอ 
9. สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง 
    คงขอคําถามเดิม จํานวน     1      ขอ 
    ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1      ขอ 
10.การทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยที่สุด 
     ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2      ขอ 
ซ่ึงแบบสอบถามท่ีไดหลังจากปรับปรุง มีความครอบคลุม 10 ดาน คือ วิสัยทัศน ความ

ชํานาญดานทักษะการสื่อสาร  ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ  ความสามารถที่ทําให
สมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน  พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย  การแสดงอารมณไดอยาง
เหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน  ชอบท่ีจะเส่ียง  การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม  สงเสริม
บุคลิกภาพของตนเอง  การทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยท่ีสุด ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 
20 ขอ ดังนี้ 

1. วิสัยทัศน        จํานวน     2      ขอ 
2. ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร จํานวน     2      ขอ 
3. ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ จํานวน     2      ขอ 
4. ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุม จํานวน     2      ขอ 
    รับรูสมรรถนะแหงตน  
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5. พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย จํานวน     2     ขอ 
6. การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสม จํานวน     2     ขอ 
    และเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 
7. ชอบท่ีจะเส่ียง จํานวน     2     ขอ 
8. การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม จํานวน     2     ขอ 
9. สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง จํานวน     2     ขอ 
10.การทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยที่สุด จํานวน     2     ขอ 
ตอนที่ 3  แบบสอบถามสภาพแวดลอมในการทํางาน จํานวน  23 ขอ โดยคงขอคําถามเดิม

จํานวน 8 ขอ ปรับความชัดเจนของขอคําถามจํานวน 5 ขอ และปรับปรุงสํานวนภาษาจํานวน 10 ขอ 
มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

1. การดูแลผูปฏิบัติงาน 
     คงขอคําถามเดิม จํานวน     4    ขอ 
 ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     1    ขอ 
 ปรับความชัดเจนของขอคําถาม จํานวน     2    ขอ 
2. ความไววางใจ 
     คงขอคําถามเดิม จํานวน     1    ขอ 
 ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     3    ขอ 
 ปรับความชัดเจนของขอคําถาม จํานวน     2    ขอ 
3. โครงสรางขององคกร 
 คงขอคําถามเดิม จํานวน     1    ขอ 
 ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     4    ขอ 
 ปรับความชัดเจนของขอคําถาม จํานวน     1    ขอ 
4. ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน 
 คงขอคําถามเดิม จํานวน     2    ขอ 
 ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน     2    ขอ 

ซ่ึงแบบสอบถามท่ีไดหลังจากปรับปรุง มีความครอบคลุม 4  ดาน คือ การดูแล
ผูปฏิบัติงาน  ความไววางใจ  โครงสรางขององคกร และความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน 
ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 23 ขอ ดังนี้ 

1.  การดูแลผูปฏิบัติงาน จํานวน     7     ขอ 
2.  ความไววางใจ จํานวน     6     ขอ 
3.  โครงสรางขององคกร จํานวน     4     ขอ 
4.  ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน จํานวน     4     ขอ 
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ตอนท่ี 4  แบบสอบถามผลผลิตของงาน จํานวน  20 ขอ โดยคงขอคําถามเดิม 17 ขอ ปรับปรุง
สํานวนภาษาจํานวน 3 ขอ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

1. ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย 
     คงขอคําถามเดิม จํานวน     4     ขอ 
2.ดานคุณภาพบริการ 
     คงขอคําถามเดิม จํานวน      3      ขอ 
     ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน      1      ขอ 
3.ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 
     คงขอคําถามเดิม จํานวน      7      ขอ 
4.ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน 

            คงขอคําถามเดิม จํานวน      4      ขอ 
     ปรับปรุงสํานวนภาษา จํานวน      1      ขอ 
ซ่ึงแบบสอบถามท่ีไดหลังจากปรับปรุง มีความครอบคลุม 4 ดาน คือ ดานการปฏิบัติงานท่ี

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  ดานคุณภาพบริการ  ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน  ดาน
ระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 20 ขอ ดังนี ้

1. ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย จํานวน      4      ขอ 
2. ดานคุณภาพบริการ                                                           จํานวน      4      ขอ 
3. ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน                             จํานวน      7      ขอ 
4. ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน                                 จํานวน      5      ขอ 
 

การตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability) 
        ผูวิจัยนําแบบสอบถามท่ีผานการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา และปรับการใชภาษา

ใหเหมาะสมกับกลุมตัวอยางตามคําแนะนําผูทรงคุณวุฒิเรียบรอยแลว มาตรวจสอบความเท่ียงของ
แบบสอบถาม โดยนําไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศิริราช จํานวน 30 คน 
ท่ีมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางท่ีจะศึกษา โดยผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง 
ชวงเวลาระหวางวันท่ี 10 – 22 ตุลาคม พ.ศ. 2554 ไดรับแบบสอบถามกลับคืนท้ังหมด 30 ฉบับ        
แลวนําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหหาคาความคงท่ีภายใน (Internal consistency) ดวยวิธีคํานวณคาความ
เท่ียง โดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค(Cronbach’s alpha coefficient)ดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอรสําเร็จรูป ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถาม ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  
สภาพแวดลอมในการทํางาน ผลผลิตของงาน เทากับ  .89, .91 และ .91ตามลําดับ ซ่ึงคาความเท่ียงท่ี
ยอมรับไดมีคาเทากับ .70 ข้ึนไป(Polit and Hungler,1999) 
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ภายหลังจากไดแบบสอบถามท่ีมีคุณภาพท้ังในดานความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยงใน
ระดับท่ียอมรับได ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามไปใชเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางของงานวิจัย แลวนํามา
หาคาความเท่ียงดวยวิธีการเดียวกันกับข้ันทดลองใชเคร่ืองมือ สําหรับคาความเท่ียงของเคร่ืองมือใน
ข้ันทดลองใช และข้ันใชรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง ดังเสนอในตารางท่ี 3 
 
ตารางท่ี 3 คาความเท่ียงของแบบสอบถามท่ีใชในการวจิัย 
 

 
การเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย  

การเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย ดําเนินการตามข้ันตอน ดังนี้ 
1. ผูวิจัยนําหนังสือขอความรวมมือ  และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะ        

พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยพรอมดวยโครงรางวิจัย แบบสอบถามฉบับสมบูรณและ
เอกสารรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคนของโรงพยาบาลศิริราช สงถึงเจาหนาท่ี
ผูรับผิดชอบการเก็บงานวิจัยและผูอํานวยการของโรงพยาบาลศิริราชดวยตัวเอง สวนโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐท่ีเปนกลุมตัวอยางอีกจํานวน 4 แหง ไดแก  1)โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิม
พระเกียรติ   2)โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม   3)โรงพยาบาลศรีนครินทร   และ4)โรงพยาบาล
สงขลานครินทร ผูวิจยัดําเนินการโดยนําหนังสือขอความรวมมือ และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล
จากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยพรอมดวยโครงรางวิจัย แบบสอบถามฉบับ
สมบูรณและเอกสารรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคนของแตละโรงพยาบาลสงทาง
ไปรษณีย                        

2.  เม่ือไดรับอนุญาตใหเก็บรวบรวมการวิจัย ผูวิจัยโทรศัพทติดตอประสานงานกับหัวหนา
กลุมการพยาบาลของแตละโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค รายละเอียดของ
การทําวิจัย และระบุคุณสมบัติของกลุมตัวอยางในการตอบแบบสอบถาม จากนั้นเม่ือเจาหนาท่ี
ผูรับผิดชอบการเก็บงานวิจัยของแตละโรงพยาบาลไดรับเอกสารตางๆจากผูวิจัยแลวจึงดําเนินการ
สุมแจกแบบสอบถามใหกลุมตัวอยางตามคุณสมบัติ และจํานวนกลุมตัวอยางตามท่ีไดระบุไวโดย

แบบสอบถาม คาความเท่ียงของแบบสอบถาม 
ทดลองใช 
(n = 30) 

เก็บขอมูลจริง 
(n = 382) 

 ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  
 สภาพแวดลอมในการทํางาน 
 ผลผลิตของงาน 

0.89 
0.91 
0.91 

0.93 
0.93 
0.94 
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ขอความรวมมือใหผูตอบแบบสอบถามทําการตอบแบบสอบถามเม่ือกรอกขอมูลเรียบรอยแลวให
ปดผนึกสงคืนกลับไปยังเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบการเก็บงานวิจัยของแตละโรงพยาบาล เพื่อท่ี
เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบการเก็บงานวิจัย จะไดรวบรวมแบบสอบถามท่ีตอบเรียบรอยแลวใสซองใหญ
สีน้ําตาลติดดวงตราไปรษณียากร(ท่ีผูวิจัยเตรียมไวให)สงทางไปรษณียกลับคืนมาใหยังผูวิจัยตาม
ระยะเวลาท่ีกําหนด 

3.  ผูวิจัยใชเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันท่ี 10 ตุลาคม 2554 ถึงวันท่ี 6 ธันวาคม 
2554  รวมระยะเวลา  1 เดือน 27 วัน  โดยจํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด จํานวน 382 ฉบับ 
ไดกลับคืนมา 382 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 ของแบบสอบถามท่ีสงออกไปท้ังหมด 

4.  นําแบบสอบถามท่ีไดรับกลับคืนมาตรวจสอบความสมบูรณของขอมูล แบบสอบถามท่ี
สมบูรณและสามารถนําไปวิเคราะหขอมูลได มีจํานวน 382 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 ของ
แบบสอบถามท่ีสงออกไปท้ังหมด 
 
การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง 

เนื่องจากการศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษาวิจัยกับกลุมตัวอยางท่ีเปนมนุษย การวิจัยจึงอาจ
สงผลกระทบตอกลุมตัวอยางได ในการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางผูวิจัยดําเนินการ ดังนี้ 

1. ผูวิจัยไดดําเนินการงานวิจัยนี้ผานการรับรองพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน       
เรียบรอยแลวจากหนวยงานของมหาวิทยาลัยของรัฐท้ังหมด 4 แหงคือ 1) คณะแพทยศาสตร
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทรไดรับการรับรองเม่ือวันท่ี 26 สิงหาคม 2554  2) คณะแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยเชียงใหมไดรับการรับรองเม่ือวันท่ี 30 สิงหาคม 2554   3) คณะแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยขอนแกนไดรับการรับรองเม่ือวันท่ี 7 กันยายน 2554  และ 4) คณะแพทยศาสตรศิริราช
พยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดลไดรับการรับรองเม่ือวันท่ี 3 ตุลาคม 2554     

2. ผูวิจัยช้ีแจงเร่ืองการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางเปนลายลักษณอักษรในหนาแรกของ
แบบสอบถามการวิจัย โดยบอกวัตถุประสงคในการตอบแบบสอบถามอยางชัดเจน อธิบาย
รายละเอียดในการตอบแบบสอบถามซึ่งแบบสอบถามจะเปนรหัสไมระบุถึงตัวผูตอบ และ
ดําเนินการเก็บขอมูลเฉพาะกลุมตัวอยางท่ียินยอมเขารวมในการวิจัยเทานั้น ท้ังนี้ผูวิจัยรักษา
ความลับของแบบสอบถามของกลุมตัวอยาง โดยใหกลุมตัวอยางใสแบบสอบถามลงในซองท่ี
เตรียมใหพรอมปดผนึกใหเรียบรอยกอนสงคืนใหผูวิจัย  เม่ือผูวิจัยไดแบบสอบถามกลับคืนมาแลว 
จะเก็บแบบสอบถามไวเปนความลับอยูในท่ีปลอดภัย และทําลายทิ้งเม่ือส้ินสุดการวิจัย ท้ังนี้ผูวิจัย
จะวิเคราะหขอมูลในลักษณะภาพรวม และรายงานผลการวิเคราะหในลักษณะท่ีไมสามารถ
เช่ือมโยงถึงตัวบุคคลใดบุคคลหน่ึงได 
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การวิเคราะหขอมูล 
ผูวิจัยนําขอมูลท่ีเก็บรวบรวมไดมาวิเคราะหขอมูลตามระเบียบวิธีทางสถิติ โดยใช

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

คาความถ่ี และหาคารอยละ 
2. การศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย ส่ิงแวดลอมในการทํางาน และผลผลิต

ของงานโดยวิเคราะหคาเฉล่ีย ( X̄ ) สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน(SD)  
3. การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  ส่ิงแวดลอมใน

การทํางาน กับผลผลิตของงาน วิเคราะหหาความสัมพันธจากสูตรสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียร
สัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) โดยรวมและรายดาน และทดสอบความมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และใชเกณฑเปรียบเทียบระดับความสัมพันธของคาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ(r)  (ประคอง กรรณสูต, 2542) ดังนี้ 

 คาระหวาง 0.70 – 1.00 มีความสัมพันธในระดับสูง 
 คาระหวาง 0.30 – 0.69 มีความสัมพันธในระดับปานกลาง 
 คาระหวาง 0.00 – 0.29 มีความสัมพันธระดับตํ่า 
 โดยคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเปน +  หมายความวา ขอมูลมีความสัมพันธ

ลักษณะตามกันแตถาคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเปน – หมายความวา ขอมูลมีความสัมพันธลักษณะ
ตรงขามกัน 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 



บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมลู 
  
 ผลการวิเคราะหขอมูลการศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  
สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
ผูวิจัยนําเสนอตามลําดับดังนี ้
 ตอนท่ี 1 การศกึษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน และ
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
 ตอนท่ี 2 การศกึษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  
สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
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ตอนท่ี 1  การศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน และผลผลิต
ของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 การศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัย
ของรัฐ นําเสนอดังตารางท่ี 4 

ตารางท่ี 4 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และระดับภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายดาน ( n = 382) 

 
ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 

สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง 
     ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ 
     พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย 
     วิสัยทัศน 
     ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน 
     ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร 
     ชอบท่ีจะเสี่ยง 
     การทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยที่สุด 
     การสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิม 
     การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 

4.41 
4.07 
3.99 
3.96 
3.93 
3.81 
3.80 
3.75 
3.70 
3.65 

.51 

.67 

.65 

.62 

.64 

.67 

.66 

.73 

.67 

.74 

ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
ดี 

รวม 3.91 .48 ดี 
 
 จากตารางท่ี 4 พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ โดยรวมอยูในระดับดี โดยมีคาคะแนนรวมเฉล่ียเทากับ 3.91 (SD = .48)  เม่ือ
พิจารณาในรายดาน พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยทุกดานอยูในระดับดี โดยดานการ
สงเสริมบุคลิกภาพของตนเองมีคาคะแนนรวมเฉล่ียสูงสุดเทากับ 4.41 (SD = .51) สวนดานการแสดง
อารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน มีคาคะแนนรวมเฉล่ียตํ่าสุดเทากับ 3.65 (SD = .74)
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 การศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
นําเสนอดังนี ้คือ 

ตารางท่ี 5   คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับของสภาพแวดลอมในการทํางาน
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายดาน ( n = 382) 
 

สภาพแวดลอมในการทํางาน X̄  SD ระดับ 
    โครงสรางขององคกร 
    ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน 
    การดูแลผูปฏิบัติงาน 
    ความไววางใจ 

3.86 
3.83 
3.82 
3.80 

.50 

.60 

.46 

.50 

ดี 
ดี 
ดี 
ดี 

รวม 3.83 .44 ดี 
 

จากตารางท่ี 5 พบวาสภาพแวดลอมในการทํางาน ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ โดยรวมอยูในระดับดี โดยมีคาคะแนนรวมเฉล่ียเทากับ 3.83 (SD = .44)  เม่ือ
พิจารณาในรายดาน พบวา สภาพแวดลอมในการทํางานทุกดานอยูในระดับดี โดยดานโครงสรางของ
องคกรมีคาคะแนนรวมเฉล่ียสูงสุดเทากับ 3.86 (SD = .50) สวนดานความไววางใจ มีคาคะแนนรวม
เฉล่ียตํ่าสุดเทากับ 3.80 (SD = .50)  
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 การศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ นําเสนอดังนี ้
คือ 

ตารางท่ี 6 คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับของผลผลิตของงานของ         
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายดาน ( n = 382) 
 

ผลผลิตของงาน X̄  SD ระดับ 
   ดานคุณภาพบริการ 
   ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน 
   ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน 
   ดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย 

4.12 
4.09 
4.08 
3.99 

.49 

.48 

.48 

.48 

ดี 
ดี 
ดี 
ดี 

รวม 4.07 .41 ดี 
 
จากตารางท่ี 6  พบวาผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

โดยรวมอยูในระดับดี โดยมีคาคะแนนรวมเฉล่ียเทากับ 4.07 (SD = .41)  เม่ือพิจารณาในรายดาน 
พบวา ผลผลิตของงานทุกดานอยูในระดับดี โดยดานคุณภาพบริการมีคาคะแนนรวมเฉล่ียสูงสุด
เทากับ 4.12 (SD = .49)  สวนดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย มีคาคะแนนรวมเฉล่ีย
ต่ําสุดเทากับ 3.99 (SD = .48)  
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ตอนท่ี 2   การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   สภาพแวดลอมใน 
 การทํางาน กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลผลิตของงานของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดังตารางท่ี 7 
 ตารางท่ี 7 คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสันระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ     
( n = 382 ) 
 

ตัวแปร คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ p - value ระดับ 
ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
สภาพแวดลอมในการทํางาน 

.44 

.70 
0.00 
0.00 

ปานกลาง 
สูง 

 
 จากตารางท่ี 7 พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย และสภาพแวดลอมในการทํางาน 
มีความสัมพันธทางบวก กับผลผลิตของงาน ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยาง
มีนัยสําคัญท่ีระดับ .05 โดยภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยกับผลผลิตของงาน มีความสัมพันธ
กันอยูในระดับปานกลาง(r = .44) สวนสภาพแวดลอมในการทํางานกับผลผลิตของงาน มีความสัมพันธ
กันอยูในระดับสูง (r = .70) 
 
 
 
 
 

 

 



บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน และผลผลิตของงาน ศึกษา
ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน กับผลผลิต
ของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 382 คน ซ่ึงไดจากการสุม
ตัวอยางแบบหลายข้ันตอน(Multi-stage Sampling) จากพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐ 7 แหง 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถาม 1 ชุด ซ่ึงมีท้ังหมด 4 ตอนดังนี้ 
 ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพจํานวน 6 ขอ 
 ตอนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยท่ีผูวิจัยไดสรางข้ึนเอง 
ตามแนวคิดของ DuBrin (1998) จํานวน 20 ขอ 
 ตอนท่ี 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในการทํางานท่ีผูวิจัยไดสรางข้ึนเองตาม
แนวคิดของ McKim (2003) จํานวน 23 ขอ   
 ตอนท่ี 4 แบบสอบถามเกี่ยวกับผลผลิตของงานท่ีผูวิจัยไดสรางข้ึนเองตามแนวคิดของ 
Bain (1982) จํานวน 20 ขอ 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยผานการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ  โดยนําไปให
ผูทรงคุณวุฒิดานวิชาการและดานบริหารจํานวน 5 คน เพื่อตรวจความตรงของเนื้อหา (Content 
validity)  ไดคาความตรงของเน้ือหา เทากับ 1.00, 0.91 และ 1.00 ตามลําดับ และนํามาปรับปรุง
แกไขใหสมบูรณรวมกับอาจารยท่ีปรึกษา แลวนําคะแนนที่ไดไปวิเคราะหขอคําถามเปนรายขอ 
และหาคาความเท่ียงของแบบสอบถาม (Reliability) ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถามภาวะผูนํา
บารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน ผลผลิตของงาน ซ่ึงเม่ือทดลองใชกับ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศิริราช จํานวน 30 คนเทากับ  0.89 , 0.91  และ0.91 ตามลําดับ  
 การเก็บรวบรวมขอมูล ใชวิธีนําแบบสอบถามไปมอบใหหัวหนากลุมงานการพยาบาล    
แตละโรงพยาบาลแจกใหพยาบาลวิชาชีพตามรายละเอียดท่ีผูวิจัยกําหนดและอธิบายใหทราบ  
ไดรับแบบสอบถามกลับโดยกลุมตัวอยางสงกลับทางไปรษณียถึงผูวิจัยโดยตรงซ่ึงไดรับกลับคืน
ครบจํานวน 382 ฉบับ มีแบบสอบถามท่ีกรอกขอมูลครบถวนทุกฉบับ 
 วิเคราะหขอมูลโดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป สถิติท่ีใชในการวิจัย ไดแก           
การแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย(Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน(Standard deviation)                           
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คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) โดย
กําหนดความมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 โดยมีสมมติฐานการวิจัยดังนี้ 

1.  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของ     
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

2.  สภาพแวดลอมในการทํางาน  มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของ  
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 
สรุปผลการวิจัย 
 1. ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน  และผลผลิตของงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
โดยรวมอยูในระดับดี โดยมีคาคะแนนรวมเฉลี่ยเทากับ 3.91 (SD = .48)  เม่ือพิจารณาในรายดาน 
พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยทุกดานอยูในระดับดี โดยดานการสงเสริมบุคลิกภาพ
ของตนเองมีคาคะแนนรวมเฉล่ียสูงสุดเทากับ 4.41 (SD = .51) สวนดานการแสดงอารมณไดอยาง
เหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน มีคาคะแนนรวมเฉล่ียตํ่าสุดเทากับ 3.65 (SD = .74)  
 สภาพแวดลอมในการทํางาน ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยรวม
อยูในระดับดี โดยมีคาคะแนนรวมเฉล่ียเทากับ 3.83 (SD = .44)  เม่ือพิจารณาในรายดาน พบวา 
สภาพแวดลอมในการทํางานทุกดานอยูในระดับดี โดยดานโครงสรางขององคกรมีคาคะแนนรวม
เฉล่ียสูงสุดเทากับ 3.86 (SD = .50) สวนดานความไววางใจ มีคาคะแนนรวมเฉล่ียตํ่าสุดเทากับ 3.80 
(SD = .50)  

ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยรวมอยูในระดับดี 
โดยมีคาคะแนนรวมเฉล่ียเทากับ 4.07 (SD = .41)  เม่ือพิจารณาในรายดาน พบวา ผลผลิตของงาน
ทุกดานอยูในระดับดี โดยดานคุณภาพบริการมีคาคะแนนรวมเฉล่ียสูงสุดเทากับ 4.12 (SD = .49) 
สวนดานการปฏิบัติงานที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย มีคาคะแนนรวมเฉล่ียต่ําสุดเทากับ 3.99    
(SD = .48)   
 2. ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการ
ทํางาน  และผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ    

2.1  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง 
(r =  .44) กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ  .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน 
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2.2  สภาพแวดลอมในการทํางาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูง (r =  .70) กับ
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน 
  
อภิปรายผลการวิจัย 
 ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจยัจะกลาวถึงประเดน็สําคัญจากการคนพบในการวิจัย ดังนี ้
 1. การศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย สภาพแวดลอมในการทํางาน  และ
ผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

1.1 การศึกษาภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ 

 จากผลการวิจัย พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐ โดยรวมอยูในระดับดี (X̄ = 3.91, SD = .48) เม่ือพิจารณารายดาน พบวา ดานท่ีมีคะแนน
เฉล่ียสูงสุด คือ ดานการสงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง อยูในระดับดี (X̄ = 4.41, SD = .51) แสดงให
เห็นวา หัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวมใหความสําคัญในการแตงกาย
ดวยเคร่ืองแบบที่ถูกตองเหมาะสมตามกฎระเบียบของหนวยงาน และมีการพัฒนาตนเองโดยการนํา
คําติชมและขอเสนอแนะของบุคลากรพยาบาลมาปรับปรุงบุคลิกภาพใหดีข้ึนเพื่อสรางความเปน
แบบอยางท่ีดีแกบุคลากรพยาบาล สวนดานการแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอื้ออาทรแก
ผูอ่ืนอยูในระดับดี (X̄ = 3.65, SD = .74) เปนดานท่ีมีคะแนนเฉล่ียตํ่าสุด อธิบายไดวา ในสภาวะการ
เปล่ียนแปลงปจจุบันทําใหหนวยงานมีภาระงานมาก ซ่ึงบางคร้ังเปนงานท่ีนอกเหนือจากงานดาน
บริการพยาบาล จึงทําใหภาระงานของพยาบาลวิชาชีพเพิ่มมากข้ึน พยาบาลวิชาชีพจึงตองการขวัญ
กําลังใจท้ังทางดานคําพูดและการสัมผัสท่ีดีจากหัวหนาหอผูปวยในการปฏิบัติงาน แตเนื่องจาก
ภาระงานท่ีเพิ่มข้ึนของหัวหนาหอผูปวย อีกท้ังยังตองติดตอส่ือสารกับผูปวย ญาติผูปวยรวมทั้ง
บุคลากรหนวยงานอ่ืนๆจึงทําใหในบางคร้ังอาจมีเวลาไมเพียงพอตอการแสดงอารมณเพ่ือเปนการ
สรางขวัญกําลังใจใหแกบุคลากรพยาบาลภายในหนวยงาน ซ่ึงตามแนวคิดของ Sullivan (1988) 
พบวา  หากผูบริหารทางการพยาบาลมีศิลปะในการใชภาษาท่ีแสดงใหเห็นวามีความเห็นใจ และ
เขาใจจิตใจของบุคลากรทางการพยาบาล เชน ใชคําพูดท่ีแสดงถึงการรวมรับรูความรูสึกภายใน
จิตใจ เขาใจ ใสใจ และเห็นอกเห็นใจ รวมท้ังพูดยกยองชมเชยเมื่อผูใตบังคับบัญชาปฏิบัติงานดี 
ตลอดจนใชคําพูดท่ีเสริมสรางสัมพันธภาพท่ีดีระหวางผูรวมงาน จะทําใหผูปฏิบัติงานมีแรงจูงใจใน
การทํางาน และสามารถทํางานใหบรรลุผลสําเร็จอยางมีประสิทธิภาพ ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของ ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2547) พบวา หากหัวหนาหอผูปวยมีศิลปะในการใชภาษาจูงใจพยาบาล 
จะทําใหพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน และทําใหการดําเนินงานในหอผูปวยบรรลุผลสําเร็จอยางมี
ประสิทธิภาพ  
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1.2 การศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ  

จากผลการวิจัย พบวา สภาพแวดลอมในการทํางาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
โดยรวมอยูในระดับดี (X̄ = 3.83, SD = .44) เม่ือพิจารณารายดาน พบวา ดานท่ีมีคะแนนเฉล่ียสูงสุด 
คือดานโครงสรางขององคกร อยูในระดับดี (X̄ = 3.86, SD = .50) แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มุงเนนการปฏิบัติงานเปนทีม โดยปฏิบัติงานตามปรัชญา พันธกิจ 
ขององคกร ท้ังนี้ไดมีการติดตอส่ือสารกันระหวางผูบริหารทางการพยาบาล กับบุคลากรทางการ
พยาบาล ทําใหเกิดการตัดสินใจดานการปฏิบัติงานรวมกัน และไดรับการสงเสริมสนับสนุนโดยมี
การสรางขวัญและกําลังใจเม่ือบุคลากรทางการพยาบาลปฏิบัติงานดวยความคิดสรางสรรค สวน
ดานความไววางใจ อยูในระดับดี (X̄ = 3.80, SD = .50) เปนดานท่ีมีคะแนนเฉล่ียตํ่าสุด อธิบายไดวา 
เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  ตองรับผิดชอบภาระงานมาก และ
บรรยากาศการทํางานไมเ อ้ืออํานวยใหสามารถเขารวมประชุม รับฟง หรือมีสวนรวมตอ
กระบวนการตัดสินใจในการปฏิบัติงานไดอยางท่ัวถึง นอกจากนั้นในการประเมินผลการ    
ปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล สวนใหญเปนหนาท่ีของผูบริหารในการกําหนดหัวขอการ
ประเมินผล  และหัวหนาหอผูปวยมีหนา ท่ีในการติดตามประเมินผลและทบทวนผลการ      
ปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล เพื่อหาแนวทางในการพัฒนากระบวนการใหบริการพยาบาล                     
(กองการพยาบาล, 2539) จึงทําใหบุคลากรทางการพยาบาลไมเขาใจถึงการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานไดอยางชัดเจน ซ่ึงจากการศึกษาของ Campion et al. (1993) พบวา การบริหารงานท่ีให
ผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นและตัดสินใจ จะทําใหผูปฏิบัติงานมีความ
ภาคภูมิใจในคุณคาตนเองและทุมเทกําลังใจการปฏิบัติงาน นอกจากนั้นหากผูปฏิบัติงานไดรับความ              
ไววางใจจากองคการจะทําให ผูปฏิบัติงานมีความพึงพอใจในงาน  มีความยึด ม่ันผูกพัน                  
ตอองคการและทําใหผลงานมีคุณภาพเพิ่มข้ึน (Podsakoff et al., 1996) ซ่ึงสอดคลองกับการ            
ศึกษาของจารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน(2545) พบวาหากหัวหนาหอผูปวยไดรับความไววางใจจาก            
พยาบาลวิชาชีพ จะทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงาน รวมท้ังทําใหประสิทธิผลของ     
หอผูปวยเพิ่มข้ึนอีกดวย  
 1.3  การศึกษาผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ    
 จากผลการวิจัยพบวา ผลผลิตของงานโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยรวมอยูใน
ระดับดี (X̄ = 4.07, SD = .41) แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ
สามารถสรางผลผลิตของงานไดในระดับท่ีดี เนื่องจากในปจจุบันโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
ใหความสําคัญในการมุงเนนการบริการท้ังดานคุณภาพและปริมาณใหมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลสูงสุด จึงไดมีการนําแนวคิดการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมาปรับปรุง และ
พัฒนาคุณภาพบริการทุกระดับ เพื่อพัฒนาองคกรพยาบาลใหมีระบบการประกันคุณภาพภายใน
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หนวยงานและองคกรใหไดตามมาตรฐานการบริการพยาบาล สงผลใหเกิดการเพิ่มผลผลิตหรือ
บริการทางสุขภาพเกิดรูปแบบการใชงานท่ีดีกวาเดิมและมีหลากหลายมากข้ึน เพิ่มขีดความสามารถ 
และความไดเปรียบทางการแขงขันระหวางองคกรทางสุขภาพ(ธีรยุส วัฒนาศุภโชค, 2551) ทําให
ผูรับบริการเกิดความพึงพอใจ และไดรับการบริการพยาบาลที่ดี มีคุณภาพไดมาตรฐานตามเกณฑ
วิชาชีพ  
 เ ม่ือพิจารณารายดานพบวา  ดานท่ีมีคะแนนเฉล่ียสูงสุด  คือดานคุณภาพบริการ              
อยูในระดับดี ( X̄ = 4.12, SD = .49)  แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ สามารถปฏิบัติงานใหบริการทางการพยาบาลตรงตามความตองการของผูมารับบริการไดอยาง
รวดเร็ว ตรงตามมาตรฐานวิชาชีพ สรางความพึงพอใจใหแกผูมารับบริการไดในระดับท่ีดี ซ่ึง
สอดคลองกับแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติฉบับท่ี 10 พ.ศ.2550 – 2554 ท่ีโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐซ่ึงเปนสถานบริการระดับตติยภูมิตองพัฒนาระบบบริการการพยาบาลใหสามารถดูแลผูปวย
ท่ีมีภาวะซับซอนใหมีประสิทธิภาพมีการนําใชความรูดานการวิจัยสรางองคความรูใหมในการ
บริการพยาบาลสนับสนุนใหมีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรพยาบาลใหมีความเช่ียวชาญเฉพาะโรค  
มีสมรรถนะในการใชเทคโนโลยีท่ีมีความซับซอนในการใหบริการพยาบาล รวมท้ังสงเสริมให
บุคลากรพยาบาลพัฒนานวัตกรรมบริการเพื่อใหตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดอยางมี
ประสิทธิภาพ(สภาการพยาบาล, 2552) ดังนั้น บทบาทและหนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ นอกจากการปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยแลวยังตองรับผิดชอบในการบริหาร
จัดการ หรือควบคุมงานการพยาบาลที่ใหแกผูใชบริการ ตลอดจนบริหารบุคลากรทางการพยาบาล
และบริหารทรัพยากรทุกประเภท รวมท้ังบทบาทเปนนักวิชาการ โดยทําหนาท่ีสอน หรือถายทอด
ความรู ทักษะ เจตคติท่ีดีสูสมาชิกใหมท่ีเขาสูวิชาชีพพยาบาลหรือผูท่ีอยูในตําแหนงท่ีต่ํากวา และ
ศึกษานําผลการวิจัยมาปรับปรุงคุณภาพการบริการพยาบาลใหทันยุคทันสมัยอยางตอเนื่อง เพื่อให
ผูใชบริการพยาบาลสามารถดูแลตนเอง ครอบครัว และชุมชนไดอยางถูกตอง 

ผลผลิตของงานดานการใชทรัพยากรในการปฏิบัติงาน มีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับดี        
( X̄ = 4.09, SD = .48) แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีการ
บริหารจัดการ ตรวจสอบ บํารุงรักษาเคร่ืองมือและอุปกรณตางๆภายในหนวยงานใหพรอมใช และ
เพียงพอตอการปฏิบัติงาน รวมทั้งมีการใชวัสดุอุปกรณในการปฏิบัติงานอยางประหยดั โดยคํานึงถึง
ประโยชนอันสูงสุดไดอยูในระดับท่ีดี ซ่ึงสอดคลองกับท่ีโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐไดมีการ
พัฒนาปรับแผนยุทธศาสตร พันธกิจ และวิสัยทัศน มุงเนนคนเปนศูนยกลางการพัฒนา เนนดาน
เศรษฐกิจพอเพียงสงเสริมการนําผลผลิตนวัตกรรมทางการพยาบาลมาใชในการพัฒนาใหเกิดการ
บริการที่ มีประ สิทธิภาพ  เพื่ อ ใหสอดคลองกับแผนพัฒนาสุขภาพแห งชา ติฉ บับ ท่ี10           
(พ.ศ.2550 – 2554) แตเม่ือพิจารณารายขอ พบวาในขอบุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานตามปริมาณ
ภาระงานท่ีเหมาะสมกับอัตรากําลัง มีคะแนนเฉล่ียตํ่าสุด (X̄ = 3.75, SD = .80) อธิบายไดวา บทบาท
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หนาท่ีของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐท่ีตองรับผิดชอบนั้นมีปริมาณมาก 
นอกจากการปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยแลวยังตองรับผิดชอบในการบริหารจัดการ หรือควบคุม
งานการพยาบาลที่ใหแกผูใชบริการ ตลอดจนบริหารบุคลากรทางการพยาบาลและบริหารทรัพยากร
ทุกประเภท รวมท้ังบทบาทเปนนักวิชาการ โดยทําหนาท่ีสอน หรือถายทอดความรู ทักษะ เจตคติท่ี
ดีสูสมาชิกใหมท่ีเขาสูวิชาชีพพยาบาลหรือผูท่ีอยูในตําแหนงท่ีต่ํากวา และศึกษานําผลการวิจัยมา
ปรับปรุงคุณภาพการบริการพยาบาลใหทันยุคทันสมัยอยางตอเนื่อง ท้ังนี้ยังตองทําหนาท่ีในการ
สอนหรือใหความรูแกผูใชบริการพยาบาลอีกดวย จึงทําใหเกิดอัตรากําลังทางการพยาบาลท่ีไม
เพียงพอ ดังนั้นผูบริหารทางการพยาบาล จึงควรมีการจัดอัตรากําลังทางการพยาบาลใหเพียงพอ
เหมาะสมตอปริมาณภาระงานในหนวยงาน และควรจัดใหมีเจาหนาท่ีเฉพาะในดานตางๆ              
เชน ดานงานธุรการ  ดานการเงิน เปนตน เพื่อชวยลดภาระงานท่ีไมใชงานทางการพยาบาล ทําให
พยาบาลวิชาชีพมีเวลาเพียงพอในการปฏิบัติงานดานการบริการพยาบาล และกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพไดอยางเต็มท่ีเพ่ือใหสามารถเพิ่มผลผลิตของงานไดมากข้ึน ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ 
กาญจนา แสนทวี (2547) ท่ีพบวา การใชทรัพยากรในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลท่ัวไป อยูในระดับสูงเชนเดียวกัน  
 ผลผลิตของงานดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงาน มีคะแนนเฉล่ียอยูในระดับดี           
(X̄ = 4.08, SD = .48) แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ สามารถ
บริหารเวลาในการปฏิบัติงานโดยจัดลําดับความสําคัญของงาน และปฏิบัติงานไดบรรลุเปาหมาย
ภายในเวลาที่กําหนดไว รวมท้ังมีการพัฒนาปรับปรุงระบบการทํางานเพื่อลดระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงานไดอยูในระดับท่ีดี แตเม่ือพิจารณารายขอ พบวาในขอบุคลากรพยาบาลสามารถ
กําหนดเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม (X̄ = 4.03, SD = .62) และขอบริหารเวลาใน
การปฏิบัติงานโดยไมเกิดขอรองเรียนจากผูรับบริการ (X̄ = 4.03, SD = .57) มีคะแนนเฉล่ียต่ําสุด 
อธิบายไดวา เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐตองมีการวางแผนและ
กําหนดระยะเวลากอนปฏิบัติงาน แตไมสามารถปฏิบัติงานใหสําเร็จไดทันตามท่ีวางแผน หรือตาม
ความตองการของผูมารับบริการไดทุกคร้ัง ท้ังนี้เนื่องจากในปจจุบันพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐนั้นมีบางหนวยงานยังมีอัตรากําลังไมเพียงพอ โดยเฉพาะปญหาภาระงานท่ีมาก
เกินจากการที่บุคลากรลาออกอยางตอเนื่อง (จงจิต เลิศวิบูลยมงคล, 2546) จึงทําใหการปฏิบัติงานไม
เปนไปตามท่ีวางแผนไว ดังนั้น ผูบริหารทางการพยาบาลจึงตองควรจัดอัตรากําลังพยาบาลวิชาชีพ
ใหเพียงพอตอภาระงาน  เลือกบุคลากรที่ปฏิบัติงานใหเหมาะสมกับงาน และนําเทคโนโลยีท่ี
เหมาะสมทันสมัยมาชวยลดระยะเวลาในการปฏิบัติงาน เพื่อใหการปฏิบัติงานดําเนินไปไดอยาง
ราบร่ืน เรียบรอย และทันเวลาตามท่ีไดวางแผนไว  

ผลผลิตของงานดานการปฏิบัติงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย อยูในระดับดี         
(X̄ = 3.99, SD = .48) เปนดานท่ีมีคะแนนเฉล่ียตํ่าสุด แสดงใหเห็นวา พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
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มหาวิทยาลัยของรัฐ มีความเขาใจตอวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของหนวยงาน มีการ
ปฏิบัติงานเปนทีมและมีสวนรวมในการปฏิบัติงานใหสําเร็จตามเปาหมาย ตอบสนองตรงตามความ
ตองการของผูปวยและญาติไดอยางมีคุณภาพ อยูในระดับท่ีดี แตเม่ือพิจารณารายขอ พบวาขอ
บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานไดสําเร็จตามวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายที่หนวยงานกําหนด       
(X̄ = 3.89, SD = .58) มีคะแนนเฉล่ียตํ่าสุด อธิบายไดวา เนื่องจากในปจจุบันโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ นําแนวคิดการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมาปรับปรุง และพัฒนา
คุณภาพบริการทุกระดับ เพื่อพัฒนาองคกรพยาบาลใหมีระบบการประกันคุณภาพภายในหนวยงาน
และองคกร ใหไดตามมาตรฐานการบริการพยาบาล และพัฒนานวัตกรรมทางการพยาบาลรวมท้ัง
การนํามาใชปฏิบัติทางคลินิกจะชวยตอบสนองความตองการของผูรับบริการ สงผลใหเกิดการ      
เพิ่มผลผลิต  หรือบริการทางสุขภาพ  เกิดรูปแบบการใชงานท่ีดีกวาเดิมและมีหลากหลาย                     
มากข้ึน เพิ่มขีดความสามารถและความไดเปรียบทางการแขงขันระหวางองคกรทางสุขภาพ                      
(ธีรยุส วัฒนาศุภโชค, 2551) แตปญหาการบริการพยาบาลที่พบในปจจุบันเนื่องจากการทํางานของ
ภาครัฐท่ีผานมาพบวาหลายหนวยงานยังมีความลาชาในการทํางานไมสามารถตอบสนองตอความ
ตองการของประชาชนท่ีตองการไดรับการบริการที่สะดวกรวดเร็วไดสําเร็จตามเปาหมาย             
(ชัยยุทธ กมลศิริกุล, 2551) จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพไมสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จตามวิสัยทัศน 
พันธกิจ และเปาหมายท่ีหนวยงานกําหนดไวได ดังนั้นผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรมีการพัฒนา
ปรับปรุงระบบงาน ลดข้ันตอนในการปฏิบัติงานซํ้าซอน นอกจากนี้ควรเปดโอกาสใหพยาบาล
วิชาชีพไดใชความคิดสรางสรรคมาชวยในการพัฒนาระบบงาน เพื่อสรางผลผลิตของงานภายใน
หนวยงานเพ่ิมข้ึน 

2.  การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   สภาพแวดลอม
ในการทํางาน  กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย มีความสําคัญตอการเพ่ิมผลผลิตของงาน เนื่องจาก
เปนผูใหการชวยเหลือสนับสนุนทางดานการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ และสภาพแวดลอมใน
การทํางานท่ีดี จะสงผลใหพยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ และ
ประสิทธิผลตอองคกร ผลการวิจัย ดังนี้คือ 
 2.1  ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ  .05 และมี
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธอยูในระดับปานกลาง (r = .44)     
 การวิจัยพบวา ภาวะผูนําบารมี เปนคุณลักษณะท่ีมีในตัวบุคคลของหวัหนาหอผูปวย ท่ี
ทําใหมีความสามารถพิเศษในการทําใหเกิดผลงานท่ีสูงข้ึนกวาผลงานปกติท่ีควรเปน ท้ังนี้เกิดจาก
ไดรับความรวมมือเปนพิเศษจากผูตาม เพราะผูตามของภาวะผูนําบารมีมีความเช่ือวาความคิดหรือ
ความเช่ือของผูนําคือส่ิงถูกตอง จึงใหการยอมรับผูนําโดยปราศจากขอสงสัย พรอมท่ีจะเช่ือฟงอยาง
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เต็มใจ มีความรักผูกพันตอผูนํา มีความรูสึกรวมทางอารมณตอภารกิจของกลุมหรือองคการ          
เ ช่ือว าตนเองสามารถปฏิบัติภารกิ จได สํ า เ ร็จ  และมี เป าหมายของการปฏิ บัติ ง านสูง                            
(House, 1977 cited in Yukl, 1998) นอกจากนี้ภาวะผูนําบารมีจะเนนใชสัญลักษณเปนเคร่ือง
สะทอนลักษณะพื้นฐานของงานใหเปนจุดเดน ซ่ึงเปนวิธีการที่ผูนําใชในการสรางความหมาย ความ
มีคุณคาสูงสง ความมีเกียรติ ความถูกตองทางศีลธรรมใหแกงานมากยิ่งข้ึน ดวยเหตุนี้เม่ือผูตามได
ทํางานดังกลาว ก็จะเกิดความรูสึกวาตนเองมีคุณคามีเกียรติ มีศักดิ์ศรี เปนผูยึดม่ันตอศีลธรรม และมี
ความเช่ือในความมีประสิทธิภาพของตนอยูในระดับสูง ก็จะเต็มใจในการรวมมือกับสมาชิกคนอ่ืน
ของกลุมดวยการใชความพยายามรวมกันเพื่อทําใหภารกิจของกลุมประสบความสําเ ร็จ                   
(Shamir et al., 1993 cited in Yukl, 1998) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของขะธิณยา หลาสุวงษ(2545) 
พบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับความจงรักภักดีตอองคการ
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยควรใชภาวะผูนําบารมี ในการ
เปนผูนําท่ีประสบความสําเร็จในระดับสูงในการจูงใจสมาชิก ความผูกพันตอองคการ ความเคารพ
นับถือ ความไววางใจ ความช่ืนชมในตวัผูนํา การอุทิศตนในการทํางาน ความจงรักภักดี และทุมเท
การปฏิบัติงานของบุคลากร ก็จะยิ่งเพิ่มความสําเร็จในการเกิดผลผลิตของงานท่ีมีประสิทธิผลและ
ประสิทธิภาพบรรลุตามเปาหมายของขององคการ (รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544) 
 2.2  สภาพแวดลอมในการทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงานของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05   และมีคา
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธอยูในระดับสูง (r = .70)  
 การวิจัยพบวา สภาพแวดลอมในการทํางาน มีความสําคัญมากตอผลผลิตของงาน         
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ซ่ึงศิริพร วันฟน(2548) กลาววาการจัด
สภาพแวดลอมใหเหมาะสมกับการทํางานโดยท่ัวไป สถานประกอบการไมวาจะเปนขนาดเล็ก 
ขนาดกลาง หรือขนาดใหญ จะเปนปจจัยสําคัญพื้นฐานท่ีจะสงผลตอประสิทธิภาพ และประสิทธิผล
ของการทํางาน ผลผลิต ตลอดจนสุขภาพอนามัยของผูปฏิบัติงาน สอดคลองกับแนวคิดของ                           
The American Association of Critical-Care Nurses (2005) พบวา สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมในการ
ทํางาน เปนส่ิงท่ีชวยใหผูปฏิบัติงานสามารถทํางานใหแกองคการไดอยางเต็มความสามารถ        
โดยมีการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานใหดีและเหมาะสม ซ่ึงจะมีประโยชนในดานการ              
เพิ่มพูนประสิทธิภาพในการทํางานเปนเครื่องจูงใจใหผูปฏิบัติงานทํางานอยางเต็มกําลัง          
ความรูความสามารถ  เปนผลใหองคการเพิ่มคุณคาของผลงานไดมากข้ึน  ท้ังนี้จากการ                         
ศึกษาของ Clerc (1985) พบวาถาสภาพแวดลอมในการทํางานไมดี มีลักษณะเส่ียงอันตรายหรือมี
สภาพแวดลอมท่ีไมเหมาะสม จะเปนสาเหตุใหผูปฏิบัติงาน ไมมีกําลังใจในการทํางาน และทํางาน
อยางไมมีประสิทธิภาพ สงผลถึงสุขภาพท่ีทรุดโทรม อันเปนสาเหตุของการเกิดโรค เหนื่อยออน 
อุบัติเหตุ เกิดการขาดงาน โยกยาย และความไมพึงพอใจในการทํางานซ่ึงการลางาน และเล่ียงงาน
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บอยๆ เปนสาเหตุท่ีทําใหความสามารถในการบริการพยาบาลและคุณภาพการบริการพยาบาลลดลง
ได เนื่องจากสภาพแวดลอมในการทํางานเปนสวนท่ีชวยในการพัฒนาความสามารถในการทํางาน
ของผูปฏิบัติงานเม่ือไดรับการพัฒนาอยางเหมาะสมเพื่อใหเอ้ืออํานวยตอการปฏิบัติงานเทากับชวย
กระตุนใหผูปฏิบัติงานเกิดความสบายใจ มีความสนุกและมีความสุขในการปฏิบัติงาน ดังนั้น
สภาพแวดลอมในการทํางานจึงมีผลตอคุณภาพและผลผลิตของงาน (Kast and Rosenzwing, 1985) 
 
ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 
 จากผลการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยมีขอเสนอแนะดังนี้ 

1. จากผลการวิจัยพบวา ผลผลิตของงาน โดยรวมมีคาคะแนนเฉล่ียอยูในระดับดี ซ่ึงผูวิจัย
ไดผลมาจากพยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณการปฏิบัติงานในหอผูปวยต้ังแต 1 ปข้ึนไป ซ่ึงเปน
มุมมองของผูใหบริการ ดังนั้นจึงควรมีการวัดผลผลิตของงานในมุมมองของผูรับบริการ เพื่อ
ผูบริหารทางการพยาบาลและทีมบริหารของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจะไดสามารถ
ตอบสนองไดตรงตอความตองการของผูรับบริการไดมากยิ่งข้ึน 

2. จากผลการวิจัยพบวา ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวยและสภาพแวดลอม            
ในการทํางาน มีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตของงาน ดังนั้น ผูบริหารทางการพยาบาลและ              
ทีมบริหารของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ควรตระหนักถึงการพัฒนาภาวะผูนําบารมีของ              
หัวหนาหอผูปวยโดยสงเสริมการฝกอบรมพัฒนาการมีคุณลักษณะภาวะผูนําบารมีใหแก        
หัวหนาหอผูปวย ควบคูกับสงเสริมการสรางสภาพแวดลอมท่ีดีภายในหนวยงาน สงเสริมใหเกิด
สัมพันธภาพที่ดีระหวางผูบริหารและบุคลากรพยาบาล เพื่อใหบุคลากรพยาบาลสามารถปฏิบัติงาน
ไดอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลกอใหเกิดผลผลิตของงานเพ่ิมมากข้ึน 

 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 

1. ศึกษาวิจัยโดยการจัดทําโครงการแบบติดตามผลในการฝกอบรมพัฒนาดานภาวะ    
ผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย และสภาพแวดลอมในการทํางาน ท่ีมีผลตอผลผลิตของงานของ           
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

2. ศึกษาการพัฒนาเคร่ืองมือการประเมินผลผลิตของงานของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ  
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ภาคผนวก ข 
หนังสือเชิญผูทรงคุณวุฒิ 
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ภาคผนวก ค 
หนังสือขอทดลองเครือ่งมือการวจิัย 
และขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจยั 
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102 
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ภาคผนวก ง 

เอกสารรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน 
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ภาคผนวก จ 

เคร่ืองมือทีใ่ชในการวิจัย 
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เร่ือง  ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 
เรียน ทานผูตอบแบบสอบถาม (พยาบาลวิชาชีพ) 
 
 เนื่องดวยดิฉัน นางสาวนิตยา พิทักษโกศล กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปน
วิทยานิพนธ เร่ือง “ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  สภาพแวดลอม       ใน
การทํางาน กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี        รอง
ศาสตราจารย ดร.กัญญดา ประจุศิลป เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ ซ่ึงในการทําวิทยานิพนธดังกลาว
จําเปนตองไดรับขอมูลจากทาน ตามรายละเอียดในแบบสอบถามน้ี 
 จึงเรียนมาเพ่ือขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม ทานมีสิทธิท่ีจะไมตอบ
ขอคําถามขอใดท่ีรูสึกอึดอัดหรือไมสะดวกใจได ดิฉันขอรับรองวาจะเก็บรักษาขอมูลของทานไวเปน
ความลับและผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม ซ่ึงจะไมเกิดผลกระทบตอการปฏิบัติงานของทาน 
 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่ งว าจะได รับความรวมมือจากทานเปนอยางดี  และ
ขอขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
               ขอแสดงความนับถือ 
           นางสาว นิตยา พิทักษโกศล 
       นสิิตพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
          คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 
 
   
 
 
 

 

 

 

 

 

คําชี้แจงเก่ียวกับแบบสอบถาม 
เร่ือง  “ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย  สภาพแวดลอมในการทํางาน 
กับผลผลิตของงานของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” 
แบบสอบถามมีท้ังหมด 4 ตอน คือ 
 ตอนท่ี 1 แบบสอบถาม ขอมูลสวนบุคคล         6   ขอ 
 ตอนท่ี 2 แบบสอบถาม ภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย    20   ขอ 
 ตอนท่ี 3 แบบสอบถาม สภาพแวดลอมในการทํางาน               23   ขอ 
 ตอนที่ 4 แบบสอบถาม ผลผลิตของงาน       20   ขอ 
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 คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย  ลงใน  หรือ เติมขอความในชองวางท่ีกําหนด ใหตรง
 กับสภาพเปนจริงเกี่ยวกับตัวทานในปจจุบัน 
 

1. เพศ    ชาย   
    หญิง 

2. อายุ........................... ป (จํานวนปเต็ม) 
3. สถานภาพสมรส  โสด    

    สมรส 
    หยาราง / หมาย   

4. ระดับการศึกษา  ปริญญาตรี หรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรี 
    ปริญญาโท 
    อ่ืนๆ ระบุ.................................................................. 

5. ประสบการณการทํางาน ............................ ป 
6. หอผูปวย/แผนกท่ีทานปฏิบัตงิาน 

    ผูปวยนอก 
    ฉุกเฉิน 
    ผาตัดและพักฟน 
    สูติศาสตรและนรีเวช 
    ออรโธปดิคส 
                                   อายุรศาสตร 
                                   ศัลยศาสตร 
                                   กุมารเวชศาสตร 
                                   ผูปวยพเิศษ 
                                   ผูปวยท่ัวไป 
    อ่ืนๆ ระบุ.................................................................. 
 
 

 

ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
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คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย  ลงในชองระดับความคิดเห็น ท่ีตรงกับความคิดเห็นของ
 ทานมากท่ีสุด โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละชองมีความหมายดังนี้ 
 5  หมายถึง    หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมดังกลาวทุกคร้ัง   
 4  หมายถึง    หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมดังกลาวบอยคร้ัง                      
 3  หมายถึง    หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมดังกลาวบางคร้ัง          
 2   หมายถึง    หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมดังกลาวนานๆคร้ัง   
 1  หมายถึง    หัวหนาหอผูปวยไมเคยแสดงพฤติกรรมดังกลาวเลย 

 
 

ขอความ 
ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

หัวหนาหอผูปวยของทาน…………………………………… 
วิสัยทัศน 
1. อธิบายใหบุคลากรพยาบาลภายในหนวยงานรับรูถึง

วิสัยทัศนและเขาใจถึงแนวทางปฏิบัติเพื่อทําใหองคกรกาว
ไปสูเปาหมายตามท่ีกําหนดไว 

    

2.  สงเสริมใหวิสัยทัศนของหนวยงานท่ีกําหนดไวบรรลุ
เปาหมาย 

     

ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร 
3.  มีทักษะในการใชคําพูดติดตอส่ือสารเขาใจงายระหวาง

บุคลากรพยาบาลภายในหนวยงาน 

     

4. เปนผูฟงท่ีด ีมีทักษะในการเลือกใชภาษา และสรุปประเด็น  
ในการสนทนา 

     

ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ 
5. มีความชํานาญในการปฏิบัติงานจนเปนท่ีไววางใจ 

     

6. ปฏิบัติตนเปนแบบอยางท่ีดีตามกฎระเบียบของหนวยงาน      
 
 

ตอนท่ี 2 แบบสอบถามภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย 
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ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน 
7.  มอบหมายงานแกบุคลากรพยาบาลตามความรูความสามารถ 

    

8.  ชมเชยและช่ืนชม ผลงานท่ีบุคลากรพยาบาลปฏิบัติได
ถูกตองและมีประสิทธิภาพ 

     

พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย 
9.  มีความมุงม่ันในการปรับปรุงพัฒนางานใหดีข้ึน 

     

10. ปฏิบัติตนเปนแบบอยางท่ีดีในการทํางานใหเสร็จทันเวลา      
การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 
11. พูดคุย ใหกําลังใจบุคลากรพยาบาลในการปฏิบัติงาน 

     

12. ใหกําลังใจโดยการสัมผัสเม่ือบุคลากรพยาบาลประสบ         
ปญหาดานตางๆ 

     

ชอบท่ีจะเส่ียง 
13. คิดคน แสวงหาความรูใหมๆมาใชภายในหนวยงาน

     

14. ตัดสินใจใชแนวทางการปฏิบัติงานใหมๆท่ีคิดเองหรือจาก
การทําวิจยัภายในหนวยงานไดอยางเหมาะสม

     

การสรางกลยทุธใหมใหแตกตางจากเดิม 
15. ประยุกตใชนวัตกรรมใหมเพื่อปรับปรุงการปฏิบัติงาน 
     ใหดีข้ึน 

     

16. สรางแรงจูงใจบุคลากรพยาบาลอยางสรางสรรคเพื่อให
ปฏิบัติงานท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึน

     

สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง  
17. แตงกายดวยเคร่ืองแบบที่ถูกตองเหมาะสมตามกฎระเบียบ

ของหนวยงาน

     

18. นําคําติชมและขอเสนอแนะของบุคลากรพยาบาลมา
ปรับปรุงบุคลิกภาพ 
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ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
การทําใหการขัดแยงภายในเกิดขึ้นนอยท่ีสุด 
19. สามารถประนีประนอมเพื่อลดความขัดแยงระหวาง

บุคลากรพยาบาล 

     

20. หลีกเล่ียงสถานการณท่ีกอใหเกิดความขัดแยง      
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 คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย  ลงในชองท่ีตรงกับความคิดเห็นของทานมากท่ีสุดเพียง
 ขอละ1 เคร่ืองหมายเทานั้นโดยถือเกณฑดงันี้ 
5  หมายถึง  เม่ือทานมีความเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นมากท่ีสุด 
4  หมายถึง  เม่ือทานมีความเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นมาก 
3  หมายถึง  เม่ือทานมีความเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง 
2  หมายถึง  เม่ือทานมีความเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นนอย 
1  หมายถึง  เม่ือทานมีความเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือเห็นดวยกับขอความนั้นนอยที่สุด 
 
 

ขอความ 
ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
การดูแลผูปฏบิัติงาน 
1. บุคลากรพยาบาลรับรูวาตนเองมีคุณคาและไดรับการนบัถือ

จากเพื่อนรวมงาน 

     

2. บุคลากรพยาบาลไดรับการยอมรับและ/หรือรางวัลจากการมี
สวนรวมในงาน 

     

3. บุคลากรพยาบาลไดรับการปฏิบัติอยางเทาเทียมกนัในฐานะ
เพื่อนรวมงาน 

     

4. บุคลากรพยาบาลปฏิบัติตอกันดวยมารยาทท่ีดีระหวางการ
ติดตอส่ือสาร 

     

5. บุคลากรพยาบาลมีการยอมรับความแตกตางระหวางบุคคล      
6. บุคลากรพยาบาลไดรับการจัดเวรข้ึนปฏิบัติงานใหหยดุใน

วันนกัขัตฤกษในบางคร้ังเพือ่ใหสามารถอยูกับครอบครัวได
     

7. หนวยงานมีการกลาวชมเชย หรือใหรางวัลแกผูปฏิบัติงานดี
เพื่อเปนขวัญและกําลังใจ 

     

 
 
 

ตอนท่ี 3 แบบสอบถามสภาพแวดลอมในการทํางาน 
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ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 
ความไววางใจ 
8.  บุคลากรทุกระดับมีสวนรวมตอกระบวนการตัดสินใจ 

     

9.  ผูบริหารและบุคลากรพยาบาลเช่ือถือไววางใจและใหเกียรติ
ซ่ึงกันและกัน 

     

10.ผูบริหารและบุคลากรพยาบาลรูสึกม่ันใจท่ีจะปฏิบัติงานท่ี 
ทาทายเพ่ือปองกันความเส่ียงรวมกัน 

     

11.บุคลากรพยาบาลได รับการส ง เสริมการ เ รียนรู และ
ความกาวหนาในวิชาชีพ 

     

12.บุคลากรพยาบาลไดรับการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
     อยางเปดเผย 

     

13.บุคลากรพยาบาลไดรับการยอมรับวาเปนสวนหนึ่งใน
ความสําเร็จของทีม 

     

โครงสรางขององคกร 
14.บุคลากรพยาบาลมุงม่ันในการปฏิบัติตามปรัชญา พันธกิจ 

ขององคกร 

     

15.การจัดโครงสรางองคกรแบบแบนราบสนับสนุนการ
ติดตอส่ือสารสองทาง  

     

16.บุคลากรพยาบาลมีสวนรวมในการตัดสินใจ      
17.บุคลากรพยาบาลไดรับมอบหมายงานในระดับท่ีสูงข้ึน หรือ 

มีความรับผิดชอบใหมๆ  
     

18.บุคลากรพยาบาลมุงเนนการทํางานเปนทีม      
19.บุคลากรพยาบาลไดรับการสรางขวัญและกําลังใจในการ
ปฏิบัติงานดวยความคิดสรางสรรคจากความรู ประสบการณ 
มุมมองท่ีตางกนั 
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ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน 
20.บุคลากรพยาบาลรูสึกปลอดภัยท้ังรางกายและจิตใจใน

สภาพแวดลอมการทํางาน 

     

21.บรรยากาศในการทํางานเปนไปอยางเปนมิตรชวยเหลือกัน      
22.ทีมการพยาบาลรูสึกวาเปนครอบครัวเดียวกัน      
23.บรรยากาศในการทํางานมีความสุข มีความสามัคคีเช่ือมโยง

การทํางานรวมกัน 
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คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย  ลงในชองระดับการปฏิบัติ ท่ีตรงกับการปฏิบัติของ 
ทานมากท่ีสุด โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละชองมีความหมายดังนี ้

 5      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานมากท่ีสุด 
4      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานมาก 
3     หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานปานกลาง 
2 หมายถึง     ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานนอย 
1 หมายถึง     ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานนอยท่ีสุด 

 
 

ขอความ 
ระดับการปฏิบัต ิ

5 4 3 2 1 

ดานการปฏิบตัิงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย 
บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงาน.......... 
1. โดยเขาใจวสัิยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของหนวยงาน 

     

2. ไดสําเร็จตามวิสัยทัศน พนัธกิจ และเปาหมายทีห่นวยงาน
กําหนด 

     

3. โดยเนนการทํางานเปนทีมและมีสวนรวมในการปฏิบัติงาน
ใหสําเร็จตามเปาหมายของหนวยงาน 

     

4. โดยตอบสนองตรงตามความตองการของผูปวยและญาติได
อยางมีคุณภาพ 

     

ดานคณุภาพบริการ 
ผูรับบริการ………. 
5. ไดรับการประเมินเพื่อตอบสนองความตองการการพยาบาล 

     

6. ไดรับการบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ      
7. ไดรับบริการท่ีรวดเร็ว      
8.  พึงพอใจตอการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล      
 
 

ตอนท่ี 4 แบบสอบถามผลผลิตของงาน 
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ขอความ 

ระดับการปฏิบัต ิ

5 4 3 2 1 

ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบตัิงาน 
บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงาน.......... 
9. โดยใชวัสดอุุปกรณในการปฏิบัติงานอยางประหยัด และ

คํานึงถึงประโยชนอันสูงสุด 

     

10โดยตรวจสอบเคร่ืองมือและอุปกรณตางๆในหนวยงานให
พรอมใชตลอดเวลา 

     

11.โดยดูแลบํารุงรักษาเคร่ืองมือตามแนวทางการบํารุงรักษา
เคร่ืองมือท่ีถูกตองท้ังกอนและหลังปฏิบัติงาน 

     

12.โดยจัดลําดบัการใชวัสดุ ครุภัณฑ กอน-หลัง ตามการ
หมดอายกุารใชงาน 

     

13.โดยจัดเตรียมวัสดุ อุปกรณตางๆในหนวยงานใหเพียงพอตอ
การปฏิบัติงาน 

     

14.โดยแบงปนการใชวัสดุ อุปกรณ เคร่ืองมือตางๆท่ีมีราคาสูง
กับหนวยงานที่อยูใกลเคียง 

     

15.ตามปริมาณภาระงานท่ีเหมาะสมกับอัตรากําลัง      
ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏบิัติงาน   
บุคลากรพยาบาลสามารถ.......... 
16.กําหนดเวลาท่ีใชในการปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 

     

17.จัดลําดับความสําคัญของงานกอนการปฏิบัติงานเสมอ      
18.ปฏิบัติงานไดเสร็จตามเปาหมายของแผนงาน      
19.บริหารเวลาในการปฏิบัตงิานโดยไมเกดิขอรองเรียนจาก

ผูรับบริการ 
     

20.ปรับปรุงระบบการทํางานใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน เพื่อลด
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
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ภาคผนวก ฉ 
สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 
 

1. การคํานวณขนาดของกลุมตัวอยาง 
ใชสูตร ของ Taro  Yamane (1973 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 
 

     n =          N                  
                                                       1+Ne2 
 
เม่ือ  n = ขนาดกลุมตัวอยาง  
  N = ขนาดของประชากร  
  e = ความคลาดแคล่ือนของการสุมตัวอยาง 

 
2. การคํานวณหาคาความเท่ียงของเคร่ืองมือ 

ใชวิธีการหาคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) มีสูตรดังนี ้
 

    α =          k       1 - ∑S1
2 

                                                       k – 1           S2
2 

 
เม่ือ  α = คาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
  k = จํานวนขอคําถามท้ังหมดในแบบสอบถาม 
  ∑S1

2 = ผลรวมของคาความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
   S2

2 = ความแปรปรวนของคะแนนรวม 
 
3. การคํานวณหาคารอยละ (Percentage)  ใชสูตรดงันี ้

F =          f       ×  100   
                                n   

 
เม่ือ  P = คารอยละ 
  f = จํานวนท่ีตองการแปลงใหเปนรอยละ 
  n = จํานวนรวมท้ังหมด 
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4. การคํานวณหาคาเฉล่ีย  (Mean)  
 ใชสูตรดังนี ้   
  X̄  =      ∑X                  
                                                               N 
เม่ือ  X̄  = คาเฉล่ีย   
  ∑X       = ผลรวมของคะแนนท้ังหมด 
  N = จํานวนขอมูล 
 

5. การคํานวณหาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  
ใชสูตรดังนี ้
 

S.D. =     N∑X 2 – ( ∑X )2                  
                                                                N(N – 1) 
 
เม่ือ  S.D. = สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
  ∑X = ผลรวมของคะแนนแตละตัว  
  ∑X 2 = ผลรวมของคะแนนแตละตัวยกกําลังสอง 
  N = จํานวนขอมูล 
 

6. การคํานวณหาคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient)   ใชสูตรดังนี ้

 
rxy =     N∑XY – (∑X)(∑Y)                                 

                                                  √    [ N∑X 2 – (∑X)2] [N∑Y2 – (∑Y)2] 
 
เม่ือ  rxy = คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางตัวแปร X กับ Y 
 ∑X       = ผลรวมของขอมูลท่ีวัดไดจากตัวแปร X 
 ∑Y = ผลรวมของขอมูลท่ีวัดไดจากตัวแปร Y 

∑XY = ผลรวมของผลคูณระหวางคาตัวแปร X และ Y 
∑X 2 = ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร X 
∑Y2 = ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร Y 
N = จํานวนกลุมตัวอยาง 
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ภาคผนวก ช 
ตารางวิเคราะหคาเฉลีย่ สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

จําแนกตามรายขอ 
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ตารางท่ี 8 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย     
ดานสง เสริมบุคลิกภาพของตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ                
จําแนกตามรายขอ   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
สงเสริมบุคลิกภาพของตนเอง 

- หัวหนาหอผูปวยแตงกายดวยเคร่ืองแบบท่ีถูกตอง
เหมาะสมตามกฎระเบียบของหนวยงาน 

- หัวหนาหอผูปวยนาํคําติชมและขอเสนอแนะของ
บุคลากรพยาบาลมาปรับปรุงบุคลิกภาพ 

 
4.51 

 
 

4.32 

 
.55 

 
 

.59 

 
ดี 
 
 
ดี 
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ตารางท่ี 9 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย      
ดานความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
จําแนกตามรายขอ   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
ความสามารถท่ีทําใหเกิดความไววางใจ 

- หัวหนาหอผูปวยปฏิบัติตนเปนแบบอยางท่ีดีตาม
กฎระเบียบของหนวยงาน 

- หัวหนาหอผูปวยมีความชํานาญในการปฏิบัติงาน
จนเปนท่ีไววางใจ 

 
4.12 

 
4.03 

 

 
.72 

 
.75 

 

 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี 10 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย    
ดานพลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมายของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ      
จําแนกตามรายขอ   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
พลังและมุงปฏิบัติใหบรรลุเปาหมาย 

- หัวหนาหอผูปวยมีความมุงม่ันในการปรับปรุง
พัฒนางานใหดีข้ึน 

- หัวหนาหอผูปวยปฏิบัติตนเปนแบบอยางท่ีดีในการ
ทํางานใหเสร็จทันเวลา 

 
4.04 

 
3.95 

 

 
.68 

 
.72 

 

 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี 11 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย    
ดานวิสัยทัศนของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ   
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
วิสัยทัศน 

- หัวหนาหอผูปวยอธิบายใหบุคลากรพยาบาลภายใน
หนวยงานรับรูถึงวิสัยทัศนและเขาใจถึงแนวทาง
ปฏิบัติเพื่อทําใหองคกรกาวไปสูเปาหมายตามท่ี
กําหนดไว 

- หัวหนาหอผูปวยสงเสริมใหวิสัยทัศนของ
หนวยงานท่ีกําหนดไวบรรลุเปาหมาย 

 
3.97 

 
 
 

3.97 
 

 
.66 

 
 
 

.66 
 

 
ดี 
 
 
 
ดี 
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ตารางท่ี 12 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   
ดานความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตนของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ   
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
ความสามารถท่ีทําใหสมาชิกกลุมรับรูสมรรถนะแหงตน 

- หัวหนาหอผูปวยมอบหมายงานแกบุคลากร
พยาบาลตามความรูความสามารถ 

- หัวหนาหอผูปวยชมเชยและช่ืนชม ผลงานท่ี
บุคลากรพยาบาลปฏิบัติไดถูกตองและมี
ประสิทธิภาพ 

 
4.02 

 
 

3.85 
 

 
.67 

 
 

.75 
 

 
ดี 
 
 
ดี 
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ตารางท่ี 13 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย     
ดานความชํานาญดานทักษะการส่ือสารของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ       
จําแนกตามรายขอ   
 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
ความชํานาญดานทักษะการส่ือสาร 

- หัวหนาหอผูปวยมีทักษะในการใชคําพูด
ติดตอส่ือสารเขาใจงายระหวางบุคลากรพยาบาล
ภายในหนวยงาน 

- หัวหนาหอผูปวยเปนผูฟงท่ีด ีมีทักษะในการ
เลือกใชภาษา และสรุปประเด็นในการสนทนา 

 
3.82 

 
 

3.82 
 

 
.71 

 
 

.76 
 

 
ดี 
 
 
ดี 
 



131 

ตารางท่ี 14 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย    
ดานชอบท่ีจะเส่ียงของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ   
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
ชอบท่ีจะเส่ียง 

- หัวหนาหอผูปวยคิดคน แสวงหาความรูใหมๆ      
มาใชภายในหนวยงาน 

- หัวหนาหอผูปวยตัดสินใจใชแนวทางการ
ปฏิบัติงานใหมๆท่ีคิดเองหรือจากการทําวจิัย  
ภายในหนวยงานไดอยางเหมาะสม 

 
3.86 

 
3.75 

 
 

 
.71 

 
.73 

 
 

 
ดี 
 
ดี 
 
 



132 

ตารางท่ี 15 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   
ดานการทําใหการขัดแยงภายในเกิดข้ึนนอยที่สุดของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
จําแนกตามรายขอ   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
การทําใหการขัดแยงภายในเกิดขึ้นนอยท่ีสุด 

- หัวหนาหอผูปวยหลีกเล่ียงสถานการณท่ีกอใหเกดิ
ความขัดแยง 

- หัวหนาหอผูปวยสามารถประนีประนอมเพื่อลด
ความขัดแยงระหวางบุคลากรพยาบาล 

 
3.82 

 
3.68 

 

 
.75 

 
.78 

 

 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี 16 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย    
ดานการสรางกลยุทธใหมใหแตกตางจากเดิมของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
จําแนกตามรายขอ   
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
การสรางกลยทุธใหมใหแตกตางจากเดิม 

- หัวหนาหอผูปวยประยุกตใชนวัตกรรมใหมเพื่อ
ปรับปรุงการปฏิบัติงานใหดข้ึีน 

- หัวหนาหอผูปวยสรางแรงจูงใจบุคลากรพยาบาล
อยางสรางสรรคเพื่อใหปฏิบัติงานท่ีมีประสิทธิภาพ
มากข้ึน 

 
3.72 

 
3.69 

 
 

 
.76 

 
.74 

 
 

 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี 17 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําบารมีของหัวหนาหอผูปวย   
ดานการแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืนของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ   
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาวะผูนาํบารมีของหัวหนาหอผูปวย X̄  SD ระดับ 
การแสดงอารมณไดอยางเหมาะสมและเอ้ืออาทรแกผูอ่ืน 

- หัวหนาหอผูปวยพดูคุย ใหกาํลังใจบุคลากร
พยาบาลในการปฏิบัติงาน 

- หัวหนาหอผูปวยใหกําลังใจโดยการสัมผัสเม่ือ
บุคลากรพยาบาลประสบปญหาดานตางๆ 

 
3.67 

 
3.65 

 

 
.79 

 
.80 

 

 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี18  คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และระดับของสภาพแวดลอมในการทํางาน               
ดานโครงสรางขององคกรของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ 
 

สภาพแวดลอมในการทํางาน X̄  SD ระดับ 
โครงสรางขององคกร 

- บุคลากรพยาบาลมุงเนนการทํางานเปนทีม 
- บุคลากรพยาบาลมุงม่ันในการปฏิบัติตามปรัชญา  

          พันธกิจ ขององคกร 
- บุคลากรพยาบาลไดรับมอบหมายงานในระดับท่ี

สูงข้ึน หรือมีความรับผิดชอบใหมๆ 
- บุคลากรพยาบาลมีสวนรวมในการตัดสินใจ 
- บุคลากรพยาบาลไดรับการสรางขวัญและกําลังใจ

ในการปฏิบัติงานดวยความคิดสรางสรรคจาก
ความรู ประสบการณ มุมมองท่ีตางกัน 

- การจัดโครงสรางองคกรแบบแบนราบสนับสนุน
การติดตอส่ือสารสองทาง 

 
4.03 
3.90 

 
3.88 

 
3.82 
3.80 

 
 

3.75 

 
.64 
.63 

 
.66 

 
.69 
.68 

 
 

.68 

 
ดี 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
ดี 
 
 
ดี 
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ตารางท่ี19 คาเฉล่ีย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับของสภาพแวดลอมในการทํางาน                
ดานความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกันของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ     
จําแนกตามรายขอ 
 

สภาพแวดลอมในการทํางาน X̄  SD ระดับ 
ความรูสึกกลมกลืนเปนพวกเดียวกัน 

- บรรยากาศในการทํางานเปนไปอยางเปนมิตร 
          ชวยเหลือกัน 

- บรรยากาศในการทํางานมีความสุข มีความสามัคคี
เช่ือมโยงการทํางานรวมกัน 

- ทีมการพยาบาลรูสึกวาเปนครอบครัวเดียวกัน 
- บุคลากรพยาบาลรูสึกปลอดภัยท้ังรางกายและจิตใจ

ในสภาพแวดลอมการทํางาน 

 
3.89 

 
3.86 

 
3.85 
3.74 

 
.69 

 
.68 

 
.72 
.74 

 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
ด ี
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ตารางท่ี  20 คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และระดับของสภาพแวดลอมในการทํางาน                 
ดานการดูแลผูปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ   
 

 

 
 
 

 

 

 

สภาพแวดลอมในการทํางาน X̄  SD ระดับ 
การดูแลผูปฏบิัติงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติตอกันดวยมารยาทท่ีดี
ระหวางการตดิตอส่ือสาร 

- บุคลากรพยาบาลรับรูวาตนเองมีคุณคาและไดรับ
การนับถือจากเพ่ือนรวมงาน 

- บุคลากรพยาบาลไดรับการยอมรับและ/หรือรางวัล
จากการมีสวนรวมในงาน 

- บุคลากรพยาบาลไดรับการปฏิบัติอยางเทาเทียมกัน
ในฐานะเพ่ือนรวมงาน 

- บุคลากรพยาบาลมีการยอมรับความแตกตาง
ระหวางบุคคล 

- หนวยงานมีการกลาวชมเชย หรือใหรางวัลแก
ผูปฏิบัติงานดีเพื่อเปนขวัญและกําลังใจ 

- บุคลากรพยาบาลไดรับการจดัเวรข้ึนปฏิบัติงานให
หยุดในวันนกัขัตฤกษในบางคร้ังเพื่อใหสามารถอยู
กับครอบครัวได 

 
3.95 

 
3.91 

 
3.87 

 
3.85 

 
3.82 

 
3.72 

 
3.67 

 
.60 

 
.54 

 
.60 

 
.65 

 
.63 

 
.76 

 
.83 

 

 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 

 
ดี 

 
ดี 
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ตารางท่ี  21 คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และระดับของสภาพแวดลอมในการทํางาน                
ดานความไววางใจของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ 
 

สภาพแวดลอมในการทํางาน X̄  SD ระดับ 
ความไววางใจ 

- บุคลากรพยาบาลไดรับการยอมรับวาเปนสวนหนึ่ง
ในความสําเร็จของทีม 

- บุคลากรพยาบาลไดรับการสงเสริมการเรียนรูและ
ความกาวหนาในวิชาชีพ 

- ผูบริหารและบุคลากรพยาบาลเช่ือถือไววางใจและ
ใหเกียรติซ่ึงกันและกัน 

- บุคลากรทุกระดับมีสวนรวมตอกระบวนการ
ตัดสินใจ 

- ผูบริหารและบุคลากรพยาบาลรู สึกม่ันใจท่ีจะ
ปฏิบัติงานท่ีทาทายเพ่ือปองกันความเส่ียงรวมกัน 

- บุคลากรพยาบาลได รับการประ เมินผลการ
ปฏิบัติงานอยางเปดเผย 

 
3.90 

 
3.89 

 
3.80 

 
3.77 

 
3.74 

 
3.74 

 
.64 

 
.67 

 
.65 

 
.67 

 
.67 

 
.71 

 
ดี 
 
ดี 

 
ดี 

 
ดี 
 
ดี 

 
ดี 
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ตารางท่ี22 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน ดานคุณภาพบริการ 
ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนก ตามรายขอ 
 

ผลผลิตของงาน X̄  SD ระดับ 
ดานคณุภาพบริการ 

- ผูรับบริการไดรับการบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ 
- ผูรับบริการพึงพอใจตอการปฏิบัติงานของบุคลากร

พยาบาล 
- ผูรับบริการไดรับการประเมินเพื่อตอบสนองความ

ตองการการพยาบาล 
- ผูรับบริการไดรับบริการที่รวดเร็ว 

 
4.27 
4.10 

 
4.08 

 
4.06 

 
.60 
.55 

 
.59 

 
.63 

 
ดี 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 
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ตารางท่ี23 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน ดานการใชทรัพยากร      
ในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ 
 

ผลผลิตของงาน X̄  SD ระดับ 
ดานการใชทรัพยากรในการปฏิบตัิงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยจัดลําดับการใช
วัสดุ ครุภัณฑ กอน-หลัง ตามการหมดอายุการใช
งาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยดูแลบํารุงรักษา
เคร่ืองมือตามแนวทางการบํารุงรักษาเคร่ืองมือท่ี
ถูกตองท้ังกอนและหลังปฏิบัติงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิ บัติ ง านโดยตรวจสอบ
เคร่ืองมือและอุปกรณตางๆในหนวยงานใหพรอม
ใชตลอดเวลา 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยจัดเตรียมวัสดุ 
อุปกรณตางๆในหนวยงานให เพียงพอตอการ
ปฏิบัติงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยแบงปนการใชวัสดุ 
อุปกรณ เคร่ืองมือตางๆท่ีมีราคาสูงกับหนวยงานท่ี
อยูใกลเคียง 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยใชวัสดุอุปกรณใน
การปฏิ บัติ ง านอย า งประหยั ด  และ คํานึ ง ถึ ง
ประโยชนอันสูงสุด 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานตามปริมาณภาระงานท่ี
เหมาะสมกับอัตรากําลัง 
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ตารางท่ี24 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน ดานระยะเวลาท่ีใชในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ 
 

ผลผลิตของงาน X̄  SD ระดับ 
ดานระยะเวลาท่ีใชในการปฏบิัติงาน   

- บุคลากรพยาบาลสามารถจัดลําดับความสําคัญของ
งานกอนการปฏิบัติงานเสมอ 

- บุคลากรพยาบาลสามารถปฏิบัติงานไดเสร็จตาม
เปาหมายของแผนงาน 

- บุคลากรพยาบาลสามารถปรับปรุงระบบการทํางาน
ใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน เพื่อลดระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงาน 

- บุคลากรพยาบาลสามารถบริหารเวลาในการ
ปฏิบัติงานโดยไมเกิดขอรองเรียนจากผูรับบริการ 

- บุคลากรพยาบาลสามารถกําหนดเวลาที่ใชในการ
ปฏิบัติงานไดอยางเหมาะสม 
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ตารางท่ี25 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของผลผลิตของงาน ดานการปฏิบัติงาน           
ท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกตามรายขอ 
 

ผลผลิตของงาน X̄  SD ระดับ 
ดานการปฏิบตัิงานท่ีบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยตอบสนองตรงตาม
ความตองการของผูปวยและญาติไดอยางมีคุณภาพ 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยเนนการทํางานเปน
ทีมและมีสวนรวมในการปฏิบัติงานใหสําเร็จตาม
เปาหมายของหนวยงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานโดยเขาใจวิสัยทัศน 
พันธกิจ และเปาหมายของหนวยงาน 

- บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานไดสําเร็จตามวิสัยทัศน 
          พันธกิจ และเปาหมายท่ีหนวยงานกําหนด 
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ตารางท่ี26 การแจกแจงขอมูลของผลลัพธ  

 

   Statistic Std. Error

ผลผลิตของงาน Mean 4.0768 .02140

95% Confidence Interval 
for Mean 

Lower Bound 4.0348  

Upper Bound 4.1189  

5% Trimmed Mean 4.0804  

Median 4.0000  

Variance .175  

Std. Deviation .41829  

Minimum 2.90  

Maximum 5.00  

Range 2.10  

Interquartile Range .41  

Skewness .025 .125

Kurtosis .379 .249
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    การแจกแจงแบบปกติของขอมูลในรูปแบบ Histogram 

   
 

การแจกแจงแบบปกตขิองขอมูลในรูปแบบ Normal Q-Q Plot 
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การแจกแจงแบบปกตขิองขอมูลในรูปแบบ Stem and Leaf Plot 

 

ผลผลิตของงาน Stem-and-Leaf Plot 
 
 Frequency    Stem &  Leaf 
 
    18.00 Extremes    (=<3.30) 
     4.00       33 .  5555 
     9.00       34 .  005555555 
     7.00       35 .  0000555 
    10.00       36 .  0000055555 
    13.00       37 .  0000005555555 
    34.00       38 .  0000000000000000555555555555555555 
    44.00       39 .  00000000000000000005555555555555555555555555 
    84.00       40 .  000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000055555555555555555555555 
    34.00       41 .  0000000000000055555555555555555555 
    27.00       42 .  000000000000000555555555555 
    20.00       43 .  00000000000055555555 
    11.00       44 .  00000055555 
    11.00       45 .  00005555555 
    17.00       46 .  00000000005555555 
    12.00       47 .  000000005555 
     9.00       48 .  055555555 
    18.00 Extremes    (>=4.90) 
 
 Stem width:       .10 
 Each leaf:       1 case(s) 
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การแจกแจงแบบปกตขิองขอมูลในรูปแบบ Box Plot 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
  
 นางสาวนิตยา พิทักษโกศล  เกิดวันท่ี 11 ธันวาคม พ.ศ. 2522 สําเร็จการศึกษาหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑิตจากมหาวิทยาลัยมหิดลปการศึกษา พ.ศ.2544 เขาศึกษาตอหลักสูตร    
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิช าการบ ริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร            
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ปการศึกษา 2552 ปจจุบันเปนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการหนวยงาน
ศัลยศาสตรและศัลยศาสตรออรโธปดิคส โรงพยาบาลศิริราช  
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