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The purposes of this research were to study the health of nursing department as 
perceived by staff nurses, hospitals under the jurisdiction of the ministry of defense, and to 
determine the relationships between exemplary leadership, exemplary followership and the health 
of nursing department. The research sample were 317 staff nurses, selected by stratified random 
sampling technique. The research intruments were exemplary leadership, exemplary followership 
and the health of nursing department questionnaires which were developed by the researcher and 
tested for content validity and reliability. The reliability of questionnaires were .98, .93 and .96 
respectively.  The data were analyzed to determine mean, standard deviation, Pearson’s product 
moment correlation coefficient and multiple regression.

The major findings were as follows:
1. The mean score of the health of nursing department as perceived by staff nurses,

hospitals under the jurisdiction of the ministry of defense was at the high level  (X = 3.81).
2. Exemplary  leadership and  the health of nursing department as perceived by staff  

nurses were positive significantly related (r = .688; p< .01).
3. Exemplary followership  and the health of nursing  department  as perceived by staff  

nurses were positive significantly related (r = .596; p< .01).
4. The multiple regression analysis revealed that 56.00 percent  of the variance in the

health of nursing department as perceived by staff nurses was explaned by  exemplary  leadership 
and exemplary followership (R2=.560, p< .01). The equation derived from the analysis as follow:

                                                            ^
                                                 ZHEALTH   =    .521ZLEAD  +  .338ZFOLLOW
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  บทที่ 1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

ในปจจุบันระบบบริการสุขภาพมีความตื่นตัวในการปรับปรุงดานคุณภาพบริการ เพื่อนํา
องคการสูการรับรองคุณภาพ และมีการพัฒนาองคการเพื่อการออกนอกการกํากับของรัฐ  เพื่อ
ใหสามารถบริหารองคการใหสามารถอยูไดในยุคปจจุบันที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วทั้ง
ดานสังคม  เศรษฐกิจ เทคโนโลยี จึงสงผลกระทบถึงการเขาถือสิทธิ์ตางๆ มีการลดขนาดองคการ 
การปรบัโครงสรางองคการใหมและการปดกจิการในบางองคการ องคการทีด่ตีองสามารถปรบัตวั
ใหทันกับความเปลี่ยนแปลงโดยไมกระทบกับผูปฏิบัติงานอีกทั้งตองทราบวาจะตองปรับตัวอยาง
ไรใหเหมาะสมกับการเปลี่ยนแปลง ในการประเมินองคการวามีความพรอมตอการเปลี่ยนแปลง
และสามารถผานกระบวนการเปลี่ยนแปลงไดหรือไมอยางไรนั้นดูไดจากสุขภาพขององคการ 
(Organization health) ซึง่เปนสิง่ทีส่ะทอนใหเหน็ถงึความมสีมรรถนะขององคการในการบรหิารงาน
ตลอดจนความสามารถในการปรับตัวขององคการใหสอดคลองกับสถานการณทางการบริหารที่
เปลี่ยนแปลงไป (Blair and Meadows,1996: 9)

แนวคิดสุขภาพองคการวาองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ คือองคการที่ไมเพียงแตอยูไดใน  
ส่ิงแวดลอมเทานั้น แตเปนองคการที่สามารถเผชิญตอปญหาไดอยางเหมาะสมมีการพัฒนาและ
ขยายกิจการออกไปไดไมหยุดยั้ง (Miles,1973: 435) องคการที่มีสุขภาพดีตองมีการบริหารอยาง
รอบคอบ มีการวางแผนที่ดีทั้งปริมาณและคุณภาพ องคการจะมีชื่อเสียงเปนที่ยอมรับของสังคม  
สมาชิกในองคการมีความสุขมีความพึงพอใจในงาน มีความผูกพันตอหนวยงาน รวมมือรวมใจใน
การปฏิบัติภารกิจใหบรรลุเปาหมายและความสําเร็จขององคการไดอยางมีประสิทธิภาพ และเปน
องคการที่พรอมรับการเปลี่ยนแปลงและการแขงขันในตลาดที่เพิ่มมากขึ้น นอกจากนั้นสมาชิกใน
องคการยังมีทัศนคติที่ดี มีความมั่นใจไววางใจในองคการ  จงรักภักดีและยึดมั่นผูกพันธในองคการ  
มีระบบการติดตอส่ือสารระหวางผูนําและผูตามที่มีประสิทธิภาพ มีระบบการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานและการใหรางวัลอยางเหมาะสม ยุติธรรม กลาวไดวาสุขภาพองคการเปนเคร่ืองมือ
ประเมินประสิทธิผลขององคการและความสําเร็จขององคการ (Daft,1986: 104; Travis,1989; 
Mavin, 1998) มีหลายทานแตที่นิยมกันแพรหลาย คือ Miles (1973)  แนวคิดของไมลไดมีนักวิชา
การหลายทานนํามาศึกษาและระบุเกณฑบงชี้องคการที่มีสุขภาพดีนั้น จะตองปฏิบัติใหบรรลุ
เกณฑ 10 ประการ คอื การมุงเนนเปาหมาย การตดิตออยางเหมาะสม การใชอํานาจอยางเปนธรรม



2

การใชทรัพยากรอยางมีประโยชน ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม ขวัญ การนํานวัตกรรมมาใชความ
เปนอิสระ  การปรับตัวและความสามารถในการแกปญหา

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมเปนองคการทหาร ประกอบดวยโรงพยาบาลในสังกัด
กองทัพบก กองทัพเรือ และกองทัพอากาศ ซึ่งพยาบาลมีภารกิจหลักในการใหบริการรักษา
พยาบาล สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟูสภาพแกครอบครัวและประชาชนเชนเดียวกับ
พยาบาลพลเรือนในยามปกติ และพรอมใหการสนับสนุนในการชวยรบเมื่อเกิดศึกสงครามไดเปน
อยางดี ซึ่งแตกตางจากพยาบาลพลเรือน โดยตองปฏิบัติหนาที่เปนทั้งพยาบาลวิชาชีพและตองมี
ลักษณะของทหารอาชีพ มีระเบียบวินัย ปฏิบัติตามทําเนียมทหาร และลักษณะการทํางานจะมี
สายการบังคับบัญชาตามชั้นยศ มีการบริหารงานเปนลําดับข้ันมีกฏระเบียบวินัยทหารที่ตอง
ปฏิบัติตามอยางเครงครัด ซึ่งจากลักษณะขององคการและลักษณะของการบริหารภายในองคการ
ทหารอาจแตกตางจากลกัษณะขององคการของรฐัโดยทัว่ๆ ไป จงึเปนไปไดวาสขุภาพของกลุมงาน
การพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมอาจจะแตกตางจากสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาลพลเรือนโดยทั่วไป

กลุมงานการพยาบาลเปนหนวยงานที่สําคัญระบบหนึ่งในโรงพยาบาล ซึ่งมีพยาบาลเปน
บุคลากรหลักและมีจํานวนมากที่สุดของผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาลที่มีบทบาทหลักที่สําคัญดาน
การรักษาพยาบาล การฟนฟูและการปองกันโรค การสงเสริมสุขภาพในการปฏบิัติการพยาบาล
โดยใชกระบวนการพยาบาลในการใหบริการทางการพยาบาล  อีกทั้งในกลุมงานการพยาบาลยัง
ตองมีผูนําทําหนาที่ในการบริหารหรือจัดการและควบคุมงานการพยาบาลตลอดจนบริหาร
บุคลากรทางการพยาบาลและบริหารทรัพยากรอื่นๆ ทุกประเภทเพื่อดําเนินการใหนโยบายดาน
สาธารณสุขบรรลุเปาหมาย สามารถสรางคุณประโยชนและตอบสนองความตองการดานสุขภาพ
บริการของประชาชนที่เปลี่ยนแปลงทุกขณะ ผูตามเปนปจจัยสําคัญยิ่งขององคการ (ธงชัย    
สันติวงษ, 2533: 35) และตามแนวคิดการบริหารคุณภาพองคการนั้น  จะตองใหผูปฏิบัติเขามามี
สวนรวมในการวางแผนปฏิบัติกิจกรรมตางๆ  เพื่อใหรูสึกวาตนเอง มีความสําคัญตอองคการ     
ผูปฏิบัติงานมีความรับผิดชอบตอหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย ผูนํามีบทบาทสําคัญในการบริหารจัด
การเพื่อใหทันภาวะการณที่เปลี่ยนแปลงไปของขอมูลขาวสาร  มีแนวโนมที่จะพัฒนาอยางไม
หยุดยั้ง ตองทันตอเหตุการณและมีความรูที่ทันสมัย  และมีการพัฒนาตนเองตลอดเวลาและ
สามารถเตรียมพรอมที่จะยอมรับการเปลี่ยนแปลง  ปรับวิธีการทํางานเพื่อนําไปสู  เปาหมายของ
องคการ (ปรางทิพย  อุจะรัตน, 2541)

ผูนํากลุมงานการพยาบาล เปนบุคคลที่ดํารงตําแหนงบริหารในกลุมงานการพยาบาล มี
บทบาทในการกําหนดเปาหมายของกลุมงาน การวางรูปแบบพื้นฐานของกลุมงานการพยาบาล
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ในการกําหนดกลยุทธ โครงสราง นโยบายการบริหาร และการปฏิบัติ จัดหาแหลงทรัพยากร
ตลอดจนกลไกในการสนับสนุนพยาบาลประจําการใหมีความเขาใจถึงเปาหมายของกลุมงาน
การพยาบาล ที่จะทําใหองคการประสบความสําเร็จ  การแสดงบทบาทผูนํา สามารถนํามาเปน
แนวทางในการปฏิบัติตามสภาพการเปลี่ยนแปลงในปจจุบันไดอยางแทจริง อันประกอบดวย
พฤติกรรมผูนําที่มีลักษณะ 5 ประการ ไดแก การกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง  
การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน การมอบอํานาจการปฏิบัติงาน การเปนแบบอยาง
การปฏิบัติ  และการเสริมสรางกําลังใจในการปฏิบัติงาน (Kouzes & Posner, 1995)   ผลจาก
การแสดงพฤติกรรมผูนําดังกลาวทําใหกลุมงานการพยาบาลเกิดการพัฒนาและเจริญกาวหนา มี
การเปลีย่นแปลงไปสูสิง่ใหม  ผูนาํทีเ่ปนแบบอยาง (Exemplary Leadership) เปนผูนาํทีม่อิีทธพิล
ตอสุขภาพองคการเปนปจจัยที่สําคัญที่ทําใหเกิดองคการที่มีสุขภาพสมบูรณเปนคุณลักษณะ
ของบุคคลที่มีความสําคัญในการนําองคการไปสูความสําเร็จ (Bekhard, 1997: 307) เปนผูสราง
บรรยากาศใหเอ้ือตอการทํางาน มีการประสานสอดคลองกันทั้งในระดับองคการ ระดับบริหาร
และระดับปฏิบัติการ (Hoy, and Miskel, 1991: 235)  แบบผูนําเปนสิ่งที่มีอิทธิพลตอสุขภาพของ
องคการ (Bruhn, and Chesney, 1998: 291) ดังนั้นจะเห็นไดวาบุคคลที่มีความสําคัญที่สราง
เสริมใหเกิดองคการที่มีสุขภาพสมบูรณของกลุมงานการพยาบาล คือผูนําของกลุมงานการ
พยาบาล ซึ่งหมายถึงบุคคลที่ทําหนาที่บริหารในตําแหนงหัวหนาและรองหัวหนากลุมงานการ
พยาบาล  ผูตรวจการ และหัวหนาหอผูปวย ของโรงพยาบาล    Kouzes, and Posner (1995)  
ไดศึกษาวิจัยเกี่ยวกับแบบผูนําเปนระยะเวลายาวนานและเสนอแนวคิดแบบผูนําที่เปนแบบอยาง 
(Exemplary leadership) ที่เปนแบบของผูนําของกลุมงานการพยาบาลที่จะบริหารองคการให
ประสบความสําเร็จและนําองคการไปสูองคการที่มีสุขภาพสมบูรณเพื่อพรอมรับกับสถานการณ
ที่เปลี่ยนแปลงไปในปจจุบัน  นอกจากนี้ยังมีงานวิจัยวาความสามารถในการผลิต ผลผลิตมี
ความสัมพันธในการสรางสุขภาพองคการที่ดี  (Bush, 1987: 1938)

ผูตามที่เปนแบบอยาง (Exemplary Followership) เปนกลไกสําคัญในการที่จะนํา    
องคการไปสูการเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ มีความสําคัญอยางมากตอการบริหารงานและ
พัฒนาองคการ (Chaleff, 1996) สอดคลองกับแนวคิดของ Bruhn, and Chesney (1994) ที่วา
องคการจะมีสุขภาพสมบูรณนอกจากมีผูนําที่เปนแบบอยางแลวตองมีผูตามที่เปนแบบอยางดวย 
Kelley (1992) ไดทําการศึกษาถึงลักษณะของผูตามที่เปนแบบอยางวาเปนผูตามที่มีทักษะและ
ความชํานาญในการปฏิบัติงาน  โดยมีคณุลักษณะ 3 ประการ คือ มีความอิสระทางความคิด     
มีความคิดริเร่ิมสรางสรรคและมีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน จากบทบาทของพยาบาล
ประจําการที่ปฏิบัติตนในฐานะผูตามที่มีมากอยูแลว ประกอบกับการปรับเปลี่ยนบทบาทตาม
สภาพการณที่เปลี่ยนแปลงไปทําใหขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลที่กวางขวางและซับซอนขึ้น 
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การตอบสนองความตองการดานสุขภาพของประชาชนที่เปลี่ยนแปลงทุกขณะรวมถึงสายงาน
สาขาการพยาบาลศาสตร จดัอยูในสายวทิยาศาสตรและเทคโนโลย ี ซึง่มลัีกษณะเปนงานวชิาการ
หรือวิชาชีพที่ตองใชความรู ความสามารถพิเศษเฉพาะในการปฏิบัติ (กองการพยาบาล, 2539)
พยาบาลประจําการในฐานะผูปฏิบัติจําเปนตองตระหนักถึงการพัฒนาบทบาทของตนใหอยูใน
เกณฑทีด่ขีึน้ เพือ่ประโยชนตอกลุมงานการพยาบาลและนาํไปสูการรับรองคณุภาพของโรงพยาบาล

ผูวิจัยมีความสนใจศึกษาถึงระดับของสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลและความ
สัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โดยเลือกศึกษาในกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมซึ่งยังไมมีผูศึกษาในองคการดังกลาว   เพื่อจะนําผลการวิจัยมาใชประโยชนใน
การพัฒนากลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมใหเปนองคการที่มีสุขภาพ
สมบูรณและเปนแนวทางในการพัฒนาแบบของผูนําและผูตามของกลุมงานการพยาบาลตอไป

ปญหาการวิจัย

1. สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม อยูในระดับใด

2. ผูนําที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมมีความสัมพันธกันหรือไมและสัมพันธกันในทิศทางใด

3. ผูตามที่เปนแบบอยางกบัสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรบัรูของพยาบาล
ประจาํการ โรงพยาบาลสงักดักระทรวงกลาโหมมคีวามสมัพนัธกนัหรอืไมและสมัพนัธกนัในทศิทางใด

4. ตัวแปร ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง สามารถพยากรณสุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมไดหรือไม

วัตถุประสงคการวิจัย

1. เพือ่ศึกษาระดบัสขุภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรบัรูของพยาบาลโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาลตามการรับรูของพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาลตามการรับรูของพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
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4. เพื่อศึกษาตัวแปรพยากรณที่รวมกันทํานายสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตาม
การรับรูของพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย

สุขภาพองคการ (Organizational health) เปนปจจัยที่สงผลตอประสิทธิผลขององคการ
และความสําเร็จขององคการ แนวคิดของ Miles (1973) ระบุเกณฑบงชี้สุขภาพองคการที่มี     
สุขภาพดี จะตองปฏิบัติใหบรรลุเกณฑ 10 ประการ คือ การมุงเนนเปาหมาย    การติดตอส่ือสาร
อยางเหมาะสม การใชอํานาจอยางเปนธรรม การใชทรัพยากรอยางมีประโยชน  ความยึดเหนี่ยว
ภายในกลุม  ขวัญ  การนํานวัตกรรมมาใช  ความเปนอิสระ  การปรับตัว  และความสามารถใน
การแกปญหา    ความเปนเลิศทางดานบริการพยาบาลขึ้นอยูกับสุขภาพองคการ ของกลุมงาน
การพยาบาลเปนประการสําคัญ เพราะองคการที่มีสุขภาพดีจะมีผลผลิตที่ดี ทั้งปริมาณและ   
คุณภาพ องคการจะมีชื่อเสียงเปนที่ยอมรับของสังคม สมาชิกในกลุมงานการพยาบาลอัน
ประกอบดวยทั้งผูนําและผูตามจะมีความสุข มีความพึงพอใจในงาน มีความผูกพันตอหนวยงาน 
รวมมือรวมใจในการปฏิบัติภารกิจ กลุมงานการพยาบาลจะสามารถใหบริการทางสุขภาพไดดี  
สรางชื่อเสียงใหกับโรงพยาบาล สามารถปรับปรุงพัฒนา ใหกาวหนาไปไดอยางตอเนื่องเปนเวลา
นาน กลุมงานการพยาบาลคงอยูไดทามกลางความเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอม (Miles, 1973: 
435) โดยวัดไดจากบุคลากรที่ปฏิบัติงานภายในกลุมงานการพยาบาล ซึ่งเปนพยาบาลวชิาชีพที่
ปฏิบตังิานในฐานะผูนาํและผูตาม (Bruhn, and Chesney, 1998) และจากการศกึษาของ Wilder
(1990) พบวาสุขภาพองคการไดรับอิทธิพลจากผูนําที่เปนแบบอยางและพบวาผูนําเปนตัวบงชี้
สุขภาพองคการในอนาคต   Lindsey (1991) ไดทําการศึกษาเพื่อตรวจสอบระบบการปฏิบัติเพื่อ
เพิ่มพูนภาวะผูนําในการพัฒนาโรงเรียนพบวาสมาชิกในโรงเรียนมีความสําคัญยิ่งตอสุขภาพ 
องคการ และสุขภาพองคการอยูภายใตอิทธิพลของผูนํา และจากการศึกษาของ Holmer (1994) 
พบวาสมาชิกในองคการมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพองคการจากแนวคิดของ Bruhn and 
Chesney (1994) กลาวไววาองคการที่มีสุขภาพสมบูรณเปนเรื่องของแนวคิดที่ไมหยุดนิ่ง และ
ตองอาศัยความสัมพันธที่ดีในการทํางานรวมกันระหวางผูนําและผูตามซึ่งมีอิทธิพลตอสุขภาพ
องคการสอดคลองกับการศึกษาของ Campbell (2000) ที่วาการเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ
ไดนั้นตองอาศัยบทบาทการทํางานของผูตามที่เปนแบบอยาง

บุคคลเปนปจจัยที่มีความสําคัญมากที่สุดตอสุขภาพขององคการ เพราะในการทํางาน
ใหบรรลุวัตถุประสงคตองอาศัยคนเปนผูปฏิบัติ  อาจถือไดวาคนเปนหัวใจขององคการที่ทําให
องคการมีประสิทธิผล ดังนั้นจึงมักมีการศึกษาเกี่ยวกับบุคคลในองคการเพื่อใหทราบถึงพื้นฐาน
ของการเกิดพฤติกรรมในองคการ อันเปนแนวทางในการปรับปรุงองคการใหมีสุขภาพสมบูรณ 
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ยิ่งขึ้น (ทองศรี กําภู ณ อยุธยา: 2540) กลุมงานการพยาบาลมีเปาหมายและหนาที่เกี่ยวกับการ
ใหบริการพยาบาลทีม่คีณุภาพ พยาบาลจงึถอืไดวาเปนทรพัยากรบคุคลทีสํ่าคญัทีส่ดุของกลุมงาน
การพยาบาล ที่มีภารกิจรับผิดชอบในการนําองคการไปสูเปาหมายที่ตองการ  Steers (1977) 
กลาววาบุคลากรในองคการเปนตัวแปรที่มีอิทธิพลโดยตรงกับสุขภาพองคการ  พยาบาลวิชาชีพ
ในกลุมงานการพยาบาลจะประกอบดวยบุคลากรหลักสองประเภทคือ ผูนํากลุมงานการ
พยาบาลและพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติตนในฐานะผูตาม

             ผูนําที่เปนแบบอยาง (Exemplary leadership) ตามแนวคิดของ Kouzes and Posner 
(1995) เปนแบบของผูนําของกลุมงานการพยาบาลที่จะบริหารองคการใหประสบความสําเร็จ
และนําองคการไปสูองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ โดยสรุปลักษณะของผูนําที่เปนแบบอยางไว 5 
ประการ คือ กระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง โดยแสวงหาโอกาสในการพัฒนา
และริเร่ิมส่ิงใหมในการทํางาน  สรางแรงบันดาลใจใหเกดิวิสัยทัศนรวมกัน โดยการสงเสริมให    
ผูตามรับรูวัตถุประสงคและกลยุทธของการทํางาน เพื่อใหเกิดความรวมมือในการพัฒนาองคการ  
ใหอํานาจการปฏิบัติงานในการเสริมสรางพลังอํานาจและพัฒนาขีดความสามารถของผูตาม  
เปนแบบอยางในการปฏิบัติ ตามคานิยมที่มีรวมกัน และเปนแบบอยางในการพัฒนาอยางเปน
ข้ันตอน  และบํารุงขวัญและกําลังใจ ใหเกิดแรงจูงใจและเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน

ผูตามทีเ่ปนแบบอยาง (Exemplary followership) เปนกลไกสาํคญัในการทีจ่ะนาํองคการ
ไปสูการเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ (Chaleff, 1996) มีความสําคัญมากตอการบริหารงาน
และพัฒนาองคการ   Kelley (1992) ไดทําการศึกษาถึงลักษณะของผูตามที่เปนแบบอยางวา
เปนผูตามที่มีทักษะและความชํานาญในการปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคขององคการ ซึ่งมี
คุณลักษณะสําคัญ 3 ประการคือ  มีอิสระทางความคิด  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค และมีความ
กระตือรือรนในการปฏิบัติงาน

สมมุติฐานการวิจัย

1. ผูนําที่เปนแบบอยางมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

2. ผูตามที่เปนแบบอยางมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

3. ตัวแปร ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง สามารถรวมกันทํานายสุขภาพ
ของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
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ขอบเขตการวิจัย

1. ประชากรที่ใชในวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานในตําแหนง
พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกลาโหมที่มีขนาด
จํานวนเตียงตั้งแต  200  เตียง จํานวน 7 โรงพยาบาล

2. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย คือ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่ปฏิบัติงานใน
ตาํแหนงพยาบาลประจําการในกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกลาโหมจํานวน 317 
คน  กําหนดขนาดของกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการโดยการใชสูตรการคํานวณของยามาเน 
(Yamane, 1973)  ที่ระดับความเชื่อมั่น 95%

3. ตัวแปรที่ใชในการวิจัยประกอบดวย
3.1 ตัวแปรอิสระ ประกอบดวย

                      3.1.1 ผูนาํทีเ่ปนแบบอยาง ซึง่ประกอบดวย 5 ดาน กระตุนใหเกดิกระบวนการ
พัฒนาอยางตอเนื่อง  สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน  มอบอํานาจการปฏิบัติงาน  
เปนแบบอยางการปฏิบัติ และเสริมสรางกําลังใจในการปฏิบัติงาน

3.1.2 ผูตามทีเ่ปนแบบอยาง ซึง่ประกอบดวย 3 ดานคอื มอิีสระทางความคดิ   
มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค และมีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน

3.2 ตัวแปรตาม คือ สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล   
ประจําการ ซึ่งประกอบดวย  10 มิติ คือ  การมุงเนนเปาหมาย   การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม 
การใชอํานาจอยางเปนธรรม  การใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ  ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม  
ขวัญ  การนํานวัตกรรมมาใช  ความเปนอิสระ  การปรับตัว  และความสามารถในการแกปญหา

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม หมายถึง  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
ที่ตั้งอยูทั่วภูมิภาคของประเทศ มีขนาดเตียง ตั้งแต 200 เตียงขึ้นไป ซึ่งเปนโรงพยาบาลที่มีการ
บริหารจัดการอยางเปนทางการและเต็มรูปแบบเชนเดียวกับโรงพยาบาลทั่วไป

กลุมงานการพยาบาล หมายถึง  งานการพยาบาลที่มีหนาที่รับผิดชอบงานดานบริหาร 
การใหบริการพยาบาล และงานดานวิชาการ มีเปาหมายเพื่อใหการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 
บริหารกลุมงานโดยผูบริหารระดบัตาง ๆ ไดแก ผูบริหารระดบัสูง คอื หวัหนากลุมงานการพยาบาล
ผูบริหารระดับกลาง คือ ผูตรวจการพยาบาล และผูบริหารระดับตน คือ หัวหนาหอผูปวย
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            พยาบาล หมายถึงบุคคลที่สําเร็จการศึกษาไมต่ํากวาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา ซึ่ง
ขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบวิชาชีพ สาขาการพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง ซึ่งปฏิบัติงานใน
ตําแหนงพยาบาลประจําการในกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ผูนํากลุมงานการพยาบาล หมายถึงผูบริหารในกลุมงานการพยาบาล ในตําแหนง   
หัวหนาหอผูปวย ผูตรวจการพยาบาล ผูชวยผูอํานวยการกองการพยาบาล รองผูอํานวยการกอง
การพยาบาล และผูอํานวยการกองการพยาบาล

ผูนําที่เปนแบบอยาง  หมายถึง  ผูนํากลุมงานการพยาบาลที่มีการปฏิบัติที่สามารถ
โนมนาวและชักจูงใหพยาบาลประจําการ เกิดความเชื่อถือ เต็มใจและใหความรวมมือในการ
ปฏิบัติกิจกรรมตางๆ เพื่อพัฒนากลุมงานการพยาบาลใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  วัดได
จากแบบสอบถาม ตามแนวคิดของ Kouzes and Posner (1995) ประกอบดวยขอพึงปฏิบัติ    
ข้ันพื้นฐาน 5 ประการของผูนําที่เปนแบบอยาง ไดแก  กระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยาง  
ตอเนื่อง  สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน  มอบอํานาจการปฏิบัติงาน  เปนแบบอยาง
การปฏิบัติ และเสริมสรางกําลังใจในการปฏิบัติงาน

กระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง  หมายถึง ผูนํากลุมงาน
การพยาบาลแสวงหาโอกาสในการทาํงานทีท่าทายเพือ่ทดสอบทกัษะและความสามารถของตนเอง
เพื่อใหเกิดการพัฒนากลุมงานการพยาบาล  โดยการปรับปรุงและริเร่ิมส่ิงใหมในการทํางาน  มี
การทดลอง กลาเสี่ยงและยอมรับขอผิดพลาดที่เกิดขึ้นวาเปนโอกาสในการเรียนรู

สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน  หมายถึงผูนํากลุมงานการ
พยาบาลที่เปนผูมองการณไกล กําหนดวิสัยทัศน เปาหมายและการดําเนินงานที่สามารถพัฒนา
กลุมงานการพยาบาลใหมีคุณภาพเพิ่มข้ึน  แสวงหาแนวรวมในวิสัยทัศนดวยการถายทอดให
พยาบาลประจําการรับรู  เชื่อมั่นและเกิดความกระตือรือรนในการปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดการ
สนับสนุนคานิยม ผลประโยชนและความหวังที่มีรวมกัน              

มอบอํานาจการปฏิบัติงาน  หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาล สนับสนุน 
สงเสริมการทํางานของพยาบาลประจําการดวยการมอบหมายงานที่สําคัญ มอบอํานาจหนาที่ 
ใหความไววางใจ  เคารพและใหเกียรติในความเปนบุคคลของพยาบาลประจําการ

เปนแบบอยางการปฏิบัติ  หมายถึง ผูนาํกลุมงานการพยาบาลที่ใชปรัชญา
ของความเปนผูนํา  เปนแนวทางในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเปนแบบอยางแกพยาบาลประจําการ 
โดยปฏิบัติตนตามหลักการ คานิยม และมาตรฐานการทํางานที่มีรวมกันในกลุมงานการพยาบาล 
และรักษาคํามั่นสัญญาที่ใหไวกับพยาบาลประจําการ
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เสริมสรางกําลังใจในการปฏิบัติงาน  หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาล
สรางเสริมแรงจูงใจแกพยาบาลประจําการเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน ดวยการยกยอง
ชมเชยพยาบาลประจําการใหเปนแบบอยางแกผูปฏิบัติงานอื่น  แสดงความยินดีตอพยาบาล
ประจําการที่ประสบความสําเร็จ โดยการมอบของรางวัล การติดปายแสดงความยินดีในความ
สําเร็จของทุกโครงการ

ผูตามที่เปนแบบอยาง  หมายถึงพยาบาลประจําการที่มีการปฏิบัติที่เต็มใจและให
ความรวมมือในการปฏิบัติกิจกรรมตางๆเพื่อพัฒนากลุมงานการพยาบาลใหบรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมายของกลุมงานการพยาบาล วัดโดยแบบสอบถามของ Kelly (1992)    ซึ่งประกอบดวย 
3 ดาน คือ มีอิสระทางความคิด มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค และมีความกระตือรือรนในการ
ปฏิบัติงาน

มีอิสระทางความคิด หมายถึงพยาบาลประจาํการใชความคิดของตนเองใน
การปฏิบัติงาน  ตั้งขอสังเกตในการตัดสินใจของผูนํากลุมงานการพยาบาลทุกครั้ง  และพรอมที่
จะปฏิบัติตามมาตรฐานจรรยาบรรณของวิชาชีพเพื่อใหบรรลุเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล

มีความคิดริเริ่มสรางสรรค หมายถึงพยาบาลประจําการมีการคิดคนและ
สนับสนุนความคิดใหมๆในการปฏิบัติงานโดยสรางนวัตกรรมในการทํางานหรือการแกปญหาที่
แตกตางไปจากงานประจํา เสนอแนวคิดใหมที่เปนประโยชนเพื่อเพิ่มคุณภาพในการบริการและ
เปนการพัฒนาปรับปรุงงานของผูนํากลุมงานการพยาบาล และของกลุมงานการพยาบาลให
บรรลุเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล

มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน  หมายถึง  พยาบาลประจําการมี   
พฤติกรรมที่มีสวนรวมอยางเต็มที่ในการปฏิบัติงาน มีความสุขุมรอบคอบ และมีความ
กระตือรือรนที่จะแสวงหาแนวทางใหมๆในการใหบริการ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคตามเปาหมาย
ของกลุมงานการพยาบาล

สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล  หมายถึง สภาพของกลุมงานการพยาบาลในการ
ปฏิบัติงานตามภารกิจและความรับผิดชอบรวมกันของสมาชิกในกลุมงานการพยาบาล ทําให
กลุมงานการพยาบาลมีความพรอมและสามารถคงอยูไดทามกลางการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวด
ลอมสามารถปรับปรุงพัฒนาและมีความเจริญกาวหนาอยางตอเนื่องเปนระยะเวลานาน       
โดยใชแบบสอบถามสุขภาพองคการตามแนวคิดของ Miles (1973) ซึ่งประกอบดวย 10 มิติ คือ 
การมุงเนนเปาหมาย การการติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม  การใชอํานาจอยางเปนธรรม  การใช
ทรัพยากรอยางมีประโยชน  ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม  ขวัญ  การนํานวัตกรรมมาใช  ความ
เปนอิสระ  การปรับตัวและความสามารถในการแกปญหา
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 การมุงเนนเปาหมาย หมายถึง การที่กลุมงานการพยาบาลกําหนดเปาหมาย
นําสูแนวทางในการปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จ โดยกําหนดเปาหมายชัดเจน มีลายลักษณ
อักษร สอดคลองกับหลักการปรัชญา  และนโยบายของโรงพยาบาล และเหมาะสมกับทรัพยากร 
ซึ่งเปาหมายที่กําหนดขึ้นไดรับการยอมรับจากสมาชิกในกลุมงานการพยาบาล เกิดจากการมี
สวนรวมของพยาบาลทกุระดบั เพือ่ใหเกดิประสทิธผิลและประสทิธภิาพของกลุมงานการพยาบาล

การติดตอสื่อสารอยางเหมาะสม หมายถึง การที่บุคลากรในกลุมงานการ
พยาบาลมีการติดตอส่ือสารและมีปฏิสัมพันธที่ดีตอกัน  ระบบการติดตอส่ือสารคลองตัว  การ
ถายทอดขอมูลจากกลุมงานการพยาบาลมีความถูกตอง  ชัดเจน รวดเร็ว และทั่วถึง

การใชอํานาจอยางเปนธรรม  หมายถึง บุคลากรในกลุมงานการพยาบาล   
มกีารใชอํานาจอยางเสมอภาค โดยกระจายอาํนาจอยางเปนธรรมและทัว่ถงึ ผูบริหารและบคุลากร
ทุกระดับ  ใหความเคารพในสิทธิและเหตุผลของกันและกัน

การใชทรพัยากรอยางมปีระโยชน  หมายถงึ การทีก่ลุมงานพยาบาลสามารถ
ใชทรัพยากรทีม่อียูอยางเปนประโยชน คุมคาและเหมาะสมกบัเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล
โดยมีการวางแผนการใชทรัพยากร มีการบริหารงานบุคคลและพัฒนาศักยภาพของบุคลากร
พยาบาลอยางตอเนื่องและมีประสิทธิภาพ
 ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม  หมายถึง  การที่บุคลากรในกลุมงานพยาบาล  
มีความสัมพันธที่ดีตอกัน มีความสามัคคี ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน มีความรวมมือรวมใจ ในการ
ปฏิบัติงานใหประสบความสําเร็จ  ตลอดจนมีความพึงพอใจในการเปนสมาชิกของกลุมงานการ
พยาบาล

ขวัญ หมายถึง การที่บุคลากรพยาบาลมีความรูสึกที่ดีและมีความพึงพอใจที่มี
ตอเปาหมาย วัตถุประสงค และนโยบายการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  สวัสดิการ 
เงินเดือนที่ไดรับ และความกาวหนาในงาน

การนํานวัตกรรมมาใช หมายถึง การที่กลุมงานการพยาบาลคิดคนหรือนํา
ความรูแนวคิดวิธีการใหม ๆ ทางการพยาบาลหรือศาสตรอ่ืนที่เกี่ยวของ มาใชในการปฏิบัติงาน 
ตลอดจนสนับสนุน  สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลคิดคน แนวคิดมาใชเพื่อใหกลุมงานการ
พยาบาลเจริญกาวหนา  ดําเนินงานบรรลุเปาหมายและผลลัพธทางการพยาบาลตลอดจน
พัฒนาคุณภาพการบริการ
 ความเปนอสิระ หมายถงึ การทีก่ลุมงานการพยาบาลมคีวามเปนตวัของตวัเอง
มีเสรีภาพและมีอิสระในการตอบสนองความตองการของสิ่งแวดลอม บุคลากรพยาบาลมีความ
เปนอิสระแหงวิชาชีพ บนพื้นฐานของสาระ ความรูในศาสตรของตนเอง และภายในขอบเขต
จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาล โดยปราศจากการควบคุมจากบุคคลภายนอกวิชาชีพ
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การปรับตัว หมายถึง การที่บุคลากรพยาบาลติดตามเหตุการณ  วิเคราะห   
ขอมลูทัง้ภายในและภายนอกกลุมงานการพยาบาลเพือ่ปรับปรุง เปลีย่นแปลง แกไข การดาํเนนิงาน
ใหเหมาะสมกับสภาพแวดลอมและสถานการณ มีการบริหารจัดการอยางเหมาะสม  สามารถจัด
การตอความเครียด หรือวิกฤตการณของกลุมงานการพยาบาลได

ความสามารถในการแกปญหา หมายถึง การที่บุคลากรพยาบาลสามารถ  
แกไขปญหาไดอยางมีประสิทธิภาพ สามารถกําหนดปญหาทั้งภายในและภายนอกกลุมงานการ
พยาบาล วิเคราะหสาเหตุ  และหาวิธีแกไขปญหา โดยการใชทรัพยากรนอยที่สุด  และเกิดความ
ตึงเครียดนอยที่สุด

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ

1. ผูบริหารทางการพยาบาลทราบถึงปจจัยที่มีผลตอสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล       
และสามารถนําผลการวิจัยเปนแนวทางในการพัฒนาสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลใหมี    
สุขภาพสมบูรณ

2. เพื่อเปนแนวทางในการทําวิจัยเกี่ยวกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลในกลุม
ประชากรอื่นตอไป



บทที่ 2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

การศึกษาความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพ
ของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
กลาโหม  ผูวิจัยไดศึกษา แนวคิดทฤษฎีตาง ๆ และงานวิจัยที่เกี่ยวของ  สรุปสาระสําคัญไดดังนี้

1. โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมและกลุมงานการพยาบาล
1.1 โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
1.2 กลุมงานการพยาบาล

1.2.1 ความหมายขององคการพยาบาล
1.2.2 ลักษณะขององคการพยาบาล
1.2.3 โครงสรางองคการพยาบาล
1.2.4 การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาล

1.3 ลักษณะหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
2. แนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพองคการ

2.1 ความหมาย
2.2 การกําเนิดและพัฒนาแนวคิด
2.3 มิติสุขภาพองคการ

2.3.1 การมุงเนนเปาหมาย
2.3.2 การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม
2.3.3 การใชอํานาจอยางเปนธรรม
2.3.4 การใชทรัพยากรอยางเปนประโยชน
2.3.5 ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม
2.3.6 ขวัญ
2.3.7 การนํานวัตกรรมมาใช
2.3.8 ความเปนอิสระ
2.3.9 การปรับตัว
2.3.10 ความสามารถในการแกปญหา
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 3. แนวคิดเกี่ยวกับผูนํา
3.1 ภาวะผูนําและผูบริหาร
3.2 ความหมายของภาวะผูนํา
3.3 แนวคิดของการแสดงภาวะผูนํา
3.4 ผูนําที่เปนแบบอยาง

4. แนวคิดเกี่ยวกับผูตาม
4.1 รูปแบบของผูตาม
4.2 ความหมายและความสําคัญของผูตาม
4.3 ผูตามที่เปนแบบอยาง
4.4 ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ
6. กรอบแนวคิดในการวิจัย
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1.  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมและกลุมงานการพยาบาล

1.1 โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

                  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมนั้นเปนเปนองคการทหาร  ประกอบดวย
โรงพยาบาลสังกัดกองทัพบก  กองทัพเรือและกองทัพอากาศ  ซึ่งมีหนาที่ใหการรักษาพยาบาล
ทหาร  ขาราชการกลาโหม ลูกจางคนงาน ตลอดจนครอบครัวและประชาชนทั่วไป และมีหนาที่เปน
โรงพยาบาลเพื่อใชในการศึกษาของบุคลากรสายแพทย และรักษาเฉพาะโรค เชน โรคเกี่ยวกับ
เวชศาสตรการบินและโรคเกี่ยวกับเวชศาสตรใตน้ํา

ภารกิจของกรมแพทยทหารบก คือวางแผนอํานวยการ  ประสานงาน แนะนํา 
กํากับการดําเนินการวิจัยและพฒันาเกี่ยวกับการผลิต จัดหา สงกําลังบํารุง บริการ พยาธิวิทยา 
เวชกรรมปองกัน ทันตกรรมและการรักษาพยาบาล  กําหนดหลักนิยมและจัดทําตํารา ตลอดจน
การฝกและศึกษาเกี่ยวกับกิจการและสิ่งอุปกรณของเหลาทหารแพทย

ภารกิจของกรมแพทยทหารอากาศ  ดําเนินการเกี่ยวกับการแพทยทหารอากาศ 
การแพทยทั่วไป เวชศาสตรการบิน เวชศาสตรปองกัน การพัสดุสายแพทย วิจัยและพัฒนา      
กิจการแพทยกับมีหนาที่กําหนดแนวทางควบคุม ประเมินผล การฝกศึกษาผลิตบุคลากร       
สายแพทย มีเจากรมแพทยทหารอากาศเปนผูบังคับบัญชารับผิดชอบเปนหนวยขึ้นตรงตอ      
กองบัญชาการสนับสนุนทหารอากาศ

ภารกิจของกรมแพทยทหารเรือ  มีหนาที่อํานวยการประสานงาน แนะนํา กํากับ
และดําเนินการในเรื่องการรักษาพยาบาล การสุขาภิบาลอนามัย การสงกําลังพัสดุสายแพทย 
รวมทั้งการวิจัยและพัฒนาการแพทย ตลอดจนการฝกและศึกษาของเหลาทหารแพทย  มีเจากรม
แพทยทหารเรือเปนผูบังคับบัญชารับผิดชอบเปนสวนขึ้นตรงกองทัพเรือ

1. 2 กลุมงานการพยาบาล

กลุมงานการพยาบาลเปนหนวยงานหนึ่งที่อยูในโรงพยาบาลและเปนหนวยงานสูง
สุดของฝายการพยาบาล เปนหนวยงานที่กําหนดนโยบาย พันธกิจและเปาหมายการดําเนินงาน
ดานบริหาร ดานวิชาการและดานบริการพยาบาล เปนหนวยงานที่ประกอบดวยบุคลากรพยาบาล
ทั้งในระดับบริหารและระดับปฎิบัติการ  โดยมีหัวหนากลุมงานการพยาบาลเปนผูบริหารสูงสุด     
ผูชวยหัวหนากลุมงานการพยาบาล ผูตรวจการพยาบาลเปนผูบริหารระดับกลาง และมีหัวหนาหอ
ผูปวยเปนผูบริหารระดับตน
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1.2.1 องคการพยาบาล

       1.2.1.1 ความหมายขององคการพยาบาล

                     องคการพยาบาล (Nursing organization) เปนองคการทางสขุภาพ
ที่ใหญที่สุดของโรงพยาบาล  มีหนวยงานบริการในความรับผิดชอบหลากหลาย มีเจาหนาที่จํานวน
มาก และปฏบิตังิานตลอด 24 ชัว่โมง ไดมนีกัวชิาการหลายทานใหความหมายขององคการพยาบาล
ไวดังนี้ องคการพยาบาลหมายถึง องคการสุขภาพที่มีการรวมกลุมของพยาบาลระดับตางๆ ที่
ทํางานรวมกัน เพื่อใหการพยาบาลแกผูรับบริการอยางมีคุณภาพ โดยยึดหลักความปลอดภัย   
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรคและคงไวซึ่งสุขภาพอนามัยอันดีของประชาชน (สุลักษณ        
มีชูทรัพย, 2539: 25; บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2533: 25; Yoder, 1995: 172)

1.2.1.2 ลักษณะขององคการพยาบาล

                            องคการพยาบาลเปนหนวยงานหนึ่งของโรงพยาบาลที่มีความ
สําคัญอยางยิ่งในการใหบริการแกผูปวย ครอบครัวและชุมชน องคการพยาบาลประกอบดวยกลุม
บุคลากรทางการพยาบาลทั้งระดับบริหาร ระดับปฏิบัติการและบุคลากรอื่นๆ  มารวมกันดําเนิน
การและปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลเพื่อใหบริการแกผูมารับบริการ  องคการพยาบาลมีชื่อเรียก
แตกตางกันไปตามความเห็นชอบ และความเหมาะสมของโรงพยาบาลหรือสถาบันสุขภาพนั้นๆ
(กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2539) เชน กระทรวงสาธารณสุขใชคําวา กลุมงานการพยาบาล   สํานักงาน
ตํารวจแหงชาติใชคําวา งานพยาบาล และทบวงมหาวิทยาลัยใชคําวา ภาควชิาพยาบาล
โรงพยาบาลในสังกัดกรุงเทพมหานคร ใชคําวา ฝายการพยาบาล เปนตน

เนื่องจากองคการพยาบาลเปนองคการใหญ มีระบบงานที่คอน
ขางสลับซับซอน มีฝายการพยาบาลและแผนกการพยาบาลตาง ๆ  รวมทั้งมีลักษณะการทํางาน
เปนกลุม  ตองอาศัยการติดตอประสานงานระหวางบุคคล ดังนั้นในการจัดองคการพยาบาลจะตอง
คํานึงถึงเปาหมายขององคการ การกําหนดระบบการปฏิบัติงานที่มีมาตรฐานการสรางและพัฒนา
คานิยม วัฒนธรรมและแนวทางที่ปฏิบัติอยางถูกตอง พัฒนางานใหคุมคากับการลงทุน                    
(ยุพดี โสติพันธุ, 2539)

                           ในการจัดองคการพยาบาลมีลักษณะการจัดที่หลากหลาย       แตก
ตางกันตามสังกัด ขนาดของโรงพยาบาล หรือความจําเปนแตละแหง สุลักษณ มีชูทรัพย (2539: 
26-37) กลาวถึงหลักการจัดองคการไว 6 วิธี คือ 1) ถือเอาจุดมุงหมายของงานเปนหลัก เชน ใน
องคการราชการจะแบงเปนกระทรวง ทบวงกรม 2) ถอืกระบวนการของงานเปนหลัก  3) ถือเขต
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หรือพื้นที่เปนหลัก เชน เปน ภาค เปนเขต  4) ถือเวลาเปนหลัก  5) ถือเอาผูรับบริการเปนหลัก     
6) ถือความคลายคลึงของงานเปนหลัก เชน แบงเปนแผนกตางๆตามลักษณะงานที่รับผิดชอบ

                           1.2.1.3 โครงสรางองคการพยาบาล

องคการพยาบาลเปนระบบสังกัดเปด  ซึ่งประกอบดวย กลุมบุคคล
ทีม่คีวามรูความสามารถ มปีระสบการณ และทกัษะการปฏบิตังิานการพยาบาลมารวมกลุมกนั  เพือ่
ดาํเนนิในกจิกรรมตาง ๆ ขององคการใหบรรลวุตัถปุระสงค ซึง่ในการดาํเนนิงานขององคการพยาบาล 
จะตองกาํหนด นโยบาย วตัถปุระสงค กฎระเบยีบตาง ๆ และโครงสรางขององคการไวชดัเจนหลัก
สําคัญของการกําหนดโครงสรางองคการพยาบาลควรมีลักษณะดังนี้ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร,
2533)

     1) สายบังคับบัญชา (Hierarchy or line authority) สายบังคับ
บญัชาจะแสดงใหเหน็ความสมัพนัธระหวางผูบงัคบับญัชากบัผูใตบงัคบับญัชา ซึง่จะทาํใหทราบถงึ
ตําแหนงหนาที่รับผิดชอบและอํานาจในการลดหลั่นกันลงมา สายการบังคับบัญชาขององคการ
พยาบาลจะมีลักษณะสูงชันหรือแบนราบก็ไดข้ึนอยูกับขนาดขององคการ และลักษณะการใช
ระบบบริหารวาเปนลักษณะกระจายอํานาจหรือรวมอํานาจ

2) ขอบเขตการควบคุม (Span of control) หมายถึง จํานวน       
ผูใตบังคับบัญชาที่อยูภายใตการบังคับบัญชา ซึ่งจะบอกใหทราบถึงขอบเขตการควบคุมงานของ  
ผูบังคับบัญชา

3) ตําแหนงหลักและตําแหนงชวย (Line and staff position) 
องคการ พยาบาลโดยทั่วไปมักจัดโครงสรางองคการ โดยแบงหนาที่ใหญ ๆ ออกเปน 2 ดาน คือ 
หนาที่ปฏิบัติงานใน  ตําแหนงชวย หรือสายงานรองของหนวยงานตําแหนงหลักหมายถึง ตําแหนง
ที่มีหนาที่เปนแกนกลางของหนวยงาน มีอํานาจสั่งการและมีหนาที่รับผิดชอบโดยตรงตอบุคลากร
พยาบาลในหนวยงาน  สวนตําแหนงชวย หมายถึง ตําแหนงหนาที่ในการใหคําปรึกษาแนะนําแก
บุคลากรพยาบาลในหนวยงานหลักแตไมมีอํานาจสั่งการโดยตรงแกบุคลากรพยาบาลในหนวยงาน
หลัก
                    4) เอกภาพในการบังคับบัญชา (Unity of command) หมายถึง 
อํานาจในการ ส่ังการตามขอบเขตความรับผิดชอบของผูบังคับบัญชา  ซึ่งควรกําหนดและระบุให
ชัดเจน อยาใหซ้ําซอนกัน
                         5 ) การกําหนดช อ งทางการติ ดต อ ส่ื อสาร  ( C h a n n e l  o f  
communication) ตองกําหนดใหชัดเจนเหมาะสม เพื่อใหระบบการสงขอมูลขาวสารระหวาง 
หนวยงาน และองคการดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ
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กลาวไดวา โครงสรางองคการพยาบาลเปนเครื่องมือในการบริหารงานที่
แสดงใหเห็นวาแตละหนวยงานขององคการปฏิบัติงานและประสานประโยชนกันอยางไร  เพื่อให
บรรลุเปาหมาย ขององคการ โดยกําหนดการปฏิบัติงาน  ตําแหนงหนาที่ การติดตอส่ือสาร ทั้งเปน
ทางการและไมเปนทางการ  การจัดแบงงานตามความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา และกําหนดระดับ
การบริหารหลายระดับ ตลอดจนกําหนดความสัมพันธระหวางหนวยงาน บุคลากร ที่ชวยใหการ
ดําเนินงานขององคการมีประสิทธิภาพสูงสุด

1.2.1.4 การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาล

การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาล มีลักษณะการบริหารที่
เปนกระบวนการโดย  ผูบริหารจะทาํหนาทีว่างแผน จดัระบบงาน ปกครอง นเิทศ ควบคมุ ประเมนิผล
และเอื้ออํานวยทรัพยากรตางๆ ที่จะทําใหการดําเนินงานขององคการประสบความสําเร็จไดตาม
วัตถุประสงคที่ตองการ ลักษณะงานของฝายการพยาบาล ประกอบดวยงานบริหาร 3 ดาน คือ 
ดานการบริหารงานทั่วไป ดานการบริหารงานบริการพยาบาล และดานการบริหารงานวิชาการ
(คณาจารย วิทยาลัยพยาบาล, 2533)

การบริหารงานทั่วไป เปนการบริหารที่องคการพยาบาลรับผิดชอบ
ในการจัดดําเนินการ เพื่อใหเกิดบริการพยาบาล  การจัดทําแผนการจัดบริการพยาบาล การจัดการ
ดานบุคลากร  การจัดการนิเทศทางการพยาบาล  การประเมินผลการพยาบาล  การจัดการสถานที่  
การจัดการพัสดุ  การกําหนดงบประมาณ และงานสารบรรณ

การบริหารงานบริการพยาบาล  เปนการจัดการใหเกิดการปฏิบัติ
การพยาบาลกับตัวผูปวย ใหเปนไปตามวัตถุประสงคของหนวยงาน หรือของสถาบัน หรือการ
ปฏิบัติการพยาบาลผูปวยนั้นจะตองเปนไปตามความตองการหรือปญหาของผูปวย ทั้งทางรางกาย 
และจิตใจปฏิบัติการพยาบาลทั้งทางดานรักษา ปองกัน สงเสริม และฟนฟูสภาพ  กิจกรรมสําคัญ
ในการบริหารงานบริการ ไดแก การจัดบริการพยาบาลตามความตองการ การจัดบริการพยาบาล 
24 ชั่วโมง การจัดทีม การพยาบาล  การบันทึกและรายงานทางการพยาบาล  การจัดระบบงาน  
และการจัดเครื่องมือเครื่องใช ในงานเทคนิคบริการ

การบริหารงานวิชาการ  เปนงานสนับสนุนการบริการพยาบาลให
มีคุณภาพ  กิจกรรมพื้นฐานการบริหารงานวิชาการ  ประกอบดวย การพัฒนาบุคลากร  การบริการ
การศึกษา  การบริการเอกสารทางวิชาการ  การศึกษาวิเคราะหวิจัย  และงานประเมินผลคุณภาพ
การพยาบาล
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1.3 ลักษณะหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

กลุมงานการพยาบาลมีหนาที่ใหบริการรักษาพยาบาล  สงเสริมสุขภาพ  ปองกันโรค  
และฟนฟูสภาพแกครอบครัวและประชาชนเชนเดียวกับพยาบาลพลเรือนทั่วไปในยามปกติและ
พรอมใหการสนับสนุนในการชวยรบยามเมื่อเกิดศึกสงครามไดเปนอยางดี ซึ่งแตกตางจาก
พยาบาลพลเรือน  โดยตองปฏิบัติหนาที่เปนทั้งพยาบาลวิชาชีพและตองมีลักษณะของทหารอาชีพ  
มีระเบยีบวินัย ปฏิบัติตามธรรมเนียมทหาร และลักษณะการทํางานจะมีสายการบังคับบัญชาตาม
ชั้นยศ  มีการบริหารงานเปนลําดับข้ันมีกฏระเบียบวินัยทหารที่จะตองปฏิบัติตามอยางเครงครัด

2. แนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพองคการ

2.1 ความหมาย

Miles (1973) ไดใหความหมายของคําวา สุขภาพองคการ ในระยะแรกของการ
ศึกษา    คนควาวา เปนการศึกษาองคการเพื่อใหเกิดกระบวนการเปลี่ยนแปลงอยางมีแบบแผน
ใหสมบูรณยิ่งขึ้น  โดยใหความสําคัญถึงขอบเขตกวาง ๆ ของกจิกรรมตาง ๆ ทีท่าํรวมกนัในองค
การแลวหาแนวทางปรบัปรุงใหนาอยู  นาทาํงาน   นาศกึษาเรยีนรู  หรือใหมีการดําเนินในสวน 
ตางๆ ขององคการอยางเปนระบบ และสุขภาพองคการที่สมบูรณ (Healthy organization) คือ       
องคการที่ไมเพียงอยูในสิ่งแวดลอมเทานั้นแตเปนองคการที่สามารถเผชิญตอปญหาไดอยาง
เหมาะสม สามารถพัฒนาและขยายกิจการออกไปไมหยุดยั้ง  มีการบริหารจัดการอยางรอบคอบ 
มีการวางแผนที่ดี มีกลยุทธที่สงเสริมใหเกิดประสิทธิผลตอองคการมากที่สุดเปนองคการที่
ประสพความสําเร็จและสามารถปรับปรุงพัฒนาใหกาวหนาไปไดอยางตอเนื่องและเปนระบบ
(Miles, 1973: 435; Daft, 1986: 105; Hoy and Others, 1987; Beckhard, 1997: 326)

 2.2 การกําเนิดและการพัฒนาแนวคิด

สุขภาพองคการ เปนแนวคดิซึง่ Miles นกัวเิคราะห องคการในยคุพฤตกิรรมศาสตร 
ไดเปนผูริเร่ิมบญัญตัคิาํนีข้ึน้มาใชเมือ่ประมาณ 3 ทศวรรษทีผ่านมา ดวยการใหความสนใจใน  
ขอสังเกตของนักวิทยาศาสตรและนักปฏิบัติที่เห็นคลอยตามกันเกี่ยวกับปญหาและขั้นตอนของ
การเปลี่ยนแปลงอยางมีแบบแผนในกลุมองคการและชุมชน และจากคําถามที่ยังเปนขอสงสัยกัน
อยูคือ ทําอยางไรจึงจะสามารถจัดการกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงใหมีความหมายไดอยาง
สมบูรณจากจุดเริ่มของความสนใจดังกลาว เขาไดพยายามศึกษาแนวคิด ทฤษฎี ทาง          
วิทยาศาสตร และพฤติกรรมศาสตร  โดยเฉพาะทางดานมนุษยวิทยาและจิตวิทยา  ตลอดจนการ
ไดฝกปฏิบัติจริงโดยการเขาไปสังเกตและศึกษาการทํางานของคนงานในโรงงานผลิตยาแหงหนึ่ง
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ของประเทศองักฤษ ทาํใหไดขอคดิทีเ่ปนประโยชนในการหาคาํตอบเพือ่แกปญหาการเปลีย่นแปลง
องคการอยางมีแบบแผนตามที่กลาวมาขางตน  ดังนั้น ความพยายามเพื่อใหองคการเกิดการ
เปลี่ยนแปลงอยางมีแบบแผนและประสบผลสําเร็จ Miles ไดชี้ใหเห็นวาการเปลี่ยนแปลงอยางมี
แบบแผนตองเริ่มจากการปรับปรุงสุขภาพองคการเปนเปาหมายเบื้องตน

Miles ไดใหทัศนะเกี่ยวกับนิยามและความหมายของคําวา สุขภาพ และสุขภาพ    
องคการ  กลาวคือ คําวา สุขภาพ (Health) หมายถึง การปราศจากซึ่งความเจ็บปวย ความ    
ทุกขทรมาน และความผดิปกตขิองอวยัวะในรางกาย  หากรางกายอยูในขัน้ทีเ่รียกวามอีาการปวย 
เกิดขึ้นแสดงวาอวัยวะบางอยางไมมีสมรรถภาพที่จะทํางาน จนในที่สุดก็หมดสภาพไป ไม
สามารถเปลี่ยนแปลงใหดีขึ้นได  สวนคําวา สุขภาพองคการ (Organizational health) หมายถึง 
การศึกษาองคการเพื่อใหเกิดกระบวนการเปลี่ยนแปลงอยางมีแผน  โดยใหความสําคัญเรงดวน
ไปที่การพิจารณาขอบเขตอยางกวาง ๆ ของกิจกรรมตาง ๆ ที่กระทํารวมกันในองคการดวยการ
อาศยัการศกึษาคนควาวจิยั เพือ่ใหไดขอมลูอยางมคีวามหมายเกีย่วกบัความพยายามหาแนวทาง
ที่จะปรับปรุง องคการใหเปนทีน่าอยู นาทาํงาน และนาเรยีนรู หรืออยางนอยทีส่ดุ ในวนัหนึง่ ๆ ไดมี
การดาํเนนิการในสวนตาง ๆ ขององคการอยางเปนระบบ

นอกจากนี้ เขายังใหทัศนะเกี่ยวกับองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ (Healthy 
organization) ไววา หมายถึง สภาพขององคการที่สามารถคงอยูทามกลางสิ่งแวดลอมไดอยาง
เหมาะสม รวมถึงการจัดการใหองคการไดพัฒนาอยางตอเนื่อง เปนระยะเวลานานตลอดจน
สามารถแกไขปญหาและอุปสรรคตาง ๆ ได  โดยสรุปจะเห็นไดวา การศึกษาสุขภาพองคการตาม
แนวคิดของ Miles เปนความสามารถในการจัดชุดของระบบเพื่อใหองคการสามารถคงอยูได
อยางเหมาะสม เปนระยะเวลานานและมแีนวโนมบงบอกถงึการประเมนิผลประสทิธผิลองคการใน
ระยะสัน้  ดังนั้น Miles จึงเกิดแนวคิดในการกําหนดลักษณะของสุขภาพองคการในมิติตาง ๆ รวม 
10 มิติ  ซึ่งเปนผลจากการอุปมาพฤติกรรมของบุคคลหรือกลุมเลก็ ๆ ในองคการ  โดยมีขอแมที่
ยอมรับกันไดวา แตละองคการยอมมีบางสวนคลายคลึงกันและมีปญหาที่ซับซอนเชนเดียวกัน  
มิติแตละดานตางก็มีความสําคัญเฉพาะตัว และมีปฏิสัมพันธซึ่งกันและกันอยางแนนเเฟนทั้งนั้น 
Jahoda และ Argyris  เพื่อนรวมงานไดชวยกันประเมินโดยใชเกณฑพหุระดับและใหขอสังเกตที่
เปนประโยชนตอการศึกษา กลาวคือลักษณะสุขภาพองคการ ตามที่ Miles เสนอไวนั้นแบงเปน  
3 ดานใหญ ๆ คือ  ดานภาระกิจ (Tasky) ดานการบํารุงรักษา (Maintenance) และดานความ
เจริญ และการเปลี่ยนแปลงอยางสมบูรณ (Growth and changefullness) รายละเอียดของมิติ
แตละดานดังนี้  (Miles, 1973)
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1. ดานภารกิจ (Tasky)  ประกอบดวย 3 มิติยอย ๆ คือ มีเปาหมายที่ชัดเจน  
เปนทีย่อมรับและกาวไปสูความสาํเรจ็ได (Goal focus) มกีารตดิตอส่ือสารอยางเหมาะสม มวีธิกีาร
ทีด่ ีและรับรูไดอยางฉบัพลนั โดยเฉพาะการติดตอส่ือสารภายใน (Communication) และมีการใช
อํานาจในทางที่ดี  โดยกระจายอํานาจอยางเปนธรรมและทั่วถึง (Optimal power equalization)

2. ดานการบํารุงรักษา (Maintenance)  ประกอบดวย 3 มิติยอย ๆ คือมีการใช
ทรัพยากรบุคคลอยางเหมาะสมกับปริมาณและความตองการ (Resource utilization)  สมาชิกมี
ความยึดเหนี่ยวตอกันภายในกลุม รักใครสนิทสนม และปรองดองกันอยางดี (Cohesiveness)
และสมาชิกมีขวัญและกําลังใจในการทํางานดี (Morale)

3. ดานความเจริญและการเปลี่ยนแปลงอยางสมบูรณ (Growth and 
changefullness) มีนวัตกรรมและวิธีการใหมที่จะนําไปสูการจัดตั้งเปาหมายใหมได 
(Innovativeness) มีอิสระในการดําเนินอยูทามกลางสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลง (Autonomy)    
มีความสามารถในการปรับตัว เพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่จะทําใหพัฒนาได (Adaptation)
และมคีวามสามารถในการแกปญหาทีเ่หมาะสม ใชพลงังานนอย และมกีลไกที่แข็งแรง (Problem-
solving adequacy)

จะเห็นไดวา มิติที่ใชวัดสุขภาพองคการทั้ง 10 มิติยอย ตามขอเสนอของ Miles นั้น 
กําหนดขึ้นภายใตกรอบแนวคิดขององคการที่เปนระบบเปด ซึ่งมีการหมุนเวียนแลกเปลี่ยนขอมูล
กันตลอดเวลา สุขภาพองคการจึงเปนผูผลิต ที่ออกมาจากระบบแสดงถึงความสามารถของ    
องคการเพื่อการปรับปรุงแกไของคการเกิดการเปลี่ยนแปลงอยางมีแผน แนวคิดของ Miles ไดมี      
นักวิชาการบริหารยุคใหม หลายคนไดพยายามพัฒนาเครือ่งมอืวดัสขุภาพองคการ โดยใชมติทิัง้ 
10 มติ ิจากการรวบรวมจากเอกสาร ตาํราพบวาเครือ่งมอืทีม่กีารสรางเพือ่ประเมนิสขุภาพองคการ
มีดังนี้

1. เครื่องมือประเมินระดับสุขภาพองคการ (A guide for examining levels of 
organizational health)  (Clark and Fairman, 1983: 110-111) เปนเครื่องมือที่ใชหาระดับ   
สุขภาพขององคการ  ประกอบดวยขอความที่ระบุรายละเอียดตัวแปรตาง ๆ ที่ใชวัด 10 ตัวแปร   
การใหคะแนนเปนการประมาณคา  3  ชวงคะแนน จากต่ํา  ปานกลางและสูง

2. เครือ่งมอืวดัสขุภาพองคการทางการศกึษา (Organizational health inventory 
หรือ OHI)  เปนเครื่องมือ ที่สรางและพัฒนาโดย Hoy and Feldman (1987)  ประกอบดวยมิติ  
ที่บงชี้การมีสุขภาพดีขององคการ 7 มิติ ไดแก  ความเขมแข็งของสถาบัน อิทธิพลของครูใหญ  
การบรหิารเนนคน  การบรหิารเนนงาน  การสนบัสนนุทรพัยากร  ขวญัของคร ู  และการเนนวชิาการ  
ประกอบดวยคําถาม 44 ขอ  การประเมินเปนมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ  เมื่อรวมคะแนน
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มาตรฐานของทั้ง 7 มิติแลว โรงเรียนที่มีคะแนนมาตรฐานสูงกวาคะแนนมาตรฐานเฉลี่ยจะเปน
โรงเรียนที่มีสุขภาพสมบูรณกวาโรงเรียนที่มีคะแนนมาตรฐานต่ํากวา

องคการทีม่สุีขภาพสมบรูณเปนองคการทีม่กีารทาํงานเปนระบบ  มกีารตดิตอส่ือสาร
ระบบเปดมกีารแลกเปลีย่นขอมลูอยางเหมาะสม ผูรับบริการไดขอมลูทีจ่าํเปน มเีปาหมายในการ
ทํางานที่ชัดเจน มีการจัดการถึงวิสัยทัศนในอนาคต เปนองคการแหงการเรียนรูสามารถนํา
นวัตกรรมและความคิดใหมๆ มาปรับใชในองคการมีการทํางานอยางมีประสิทธิภาพและมี     
โครงสรางการทํางานที่ชัดเจน  มีการทํางานเปนทีมมีหลักการในการใหบริการผูมารับบริการเปน
อยางดี  มีระบบการใหรางวัลอยางเหมาะสม (Beckhard ,1997: 325-328)

สวนองคการที่ไมสมบูรณและควรไดรับการเปลี่ยนแปลง มีลักษณะในดานตาง ๆ
ดังนี้ (Blair &  Meadows, 1996: 13-14)

1. โครงสรางองคการ  มีการใชอํานาจอยางไมเปนธรรม ไมมีการกระจายอํานาจ 
มีโครงสรางการทํางานที่ซับซอนกอใหเกิดขอผิดพลาดไดงาย วัตถุประสงคขององคการไมชัดเจน 
บทบาทความรับผิดชอบและการมอบหมายหนาที่ไมชัดเจนกอใหเกิดขอขัดแยงในการปฏิบัติงาน 
ผูปฏิบัติไมมีความคิดสรางสรรคในงานที่รับผิดชอบ

2. ดานการออกแบบและกระบวนการทาํงาน บคุลากรถกูครอบงาํจากกฎระเบยีบ
และธรรมเนียมประเพณีเกา ๆ ขององคการ ไมมีอิสระในการปฏิบัติงาน  กระบวนการทํางาน
หมดไปกับงานดานเอกสาร มีการพบปะกันระหวางผูปฏิบัติมากแตขาดการติดตามงาน

3. ดานทัศนะคติของผูนํา ผูนําไมมีการสงเสริมและพัฒนาบุคลากรเนื่องจาก
กลัววาบุคลากรมีความคิดเห็นมากกวาตน  ผูนําอยูในตําแหนงนาน ผูปฏิบัติขาดอิสระในการ  
ตัดสินใจ ขอเสนอแนะตองรอการตัดสินใจวาถูกตองจากผูนําทําใหความคิดใหม ๆ หรือพรสวรรค
จะหยุดลงจากกระบวนการบริหาร  กอใหเกิดความเครียดทําใหปราศจากการปรึกษาในเรื่องที่มี
ความสําคัญในการตัดสินใจ

4. ดานแรงจูงใจในการทํางานของบุคลากร  บุคลากรรูสึกไมมั่นใจในการบริหาร
ขององคการ รูสึกไมมีคุณคาไมมีการเพิ่มอัตรากําลังทดแทนบุคลากรที่ลาออกไป มีขาวลือเกิดขึ้น
อยางมากมายในองคการ และการลาออกของผูนําทําใหบุคลากรดีใจ

5. กลยุทธการตอบแทนในการปฏิบัติงาน  วัตถุประสงคองคการไมมีการอธิบาย
เมื่อองคการดําเนินงานไมบรรลุผล  ผูตามไมมีขอมูลสะทอนกลับในการดําเนินงานขององคการ   
ระบบการประเมินไมมีผลตอการดําเนินงาน  ระบบการสงเสริมไมไดตอบแทนบุคคลที่เหมาะสม

จะเห็นไดวานักการบริหารหลายทานไดใหความสําคัญกับสุขภาพองคการ แต  
พบวาการศึกษาเรื่องสุขภาพองคการของกลุมงานการพยาบาลเปนเรื่องที่มีการศึกษากันนอย  
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ทั้งที่สุขภาพองคการเปนเรื่องที่สําคัญ  ดังที่ Wagemakers (2541: 64)  กลาววา “คงจะเปนเรื่อง
แปลกถาจะบอกวาโรงพยาบาลซึ่งเปนที่ดูแลรักษาผูปวยนั้นกําลังมีสุขภาพอยูในสภาวะอันตราย  
โรงพยาบาลมีผูประกอบวิชาชีพสาขาตาง ๆ ซึ่งทําหนาที่ตรวจสอบสุขภาพของรางกาย อารมณ 
และจิตวิญญาณ  ใหการวินิจฉัยแกผูปวยพรอมทั้งสั่งการรักษาเพื่อใหผูปวยหายจากโรค และมี
คุณภาพชีวิตที่ดี แตเรากลับไมคอยไดดูแลสุขภาพของโรงพยาบาลหรือคุณภาพบริการที่เราใหแก
ผูปวย เราจะตองวินิจฉัยสุขภาพของโรงพยาบาลเชนเดียวกับที่เราวินิจฉัยสุขภาพของผูปวย”

สรุปไดวา แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับสุขภาพองคการไดมีมานาน นักวิชาการและ
นักบริหารหลายทานไดมีการกลาวถึง จากแนวคิดของ Miles (1973) ทําใหการพัฒนาและนําไป
ปรับใชใหเขากับองคการของตน ผูวิจัยจึงใชกรอบแนวคิดนี้มาใชในการศึกษา  โดยการสราง
เครื่องมือวัดสุขภาพองคการใหเขากับบริบทของกลุมงานการพยาบาล โดยประกอบดวยมิติทั้ง 
10 มิติ

        2.3 มิติสุขภาพองคการ

               Miles (1973) ไดเสนอมิติที่ใชการวัดสุขภาพองคการไว  3 ดาน คือ ดานภารกิจ 
(Tasky)  ดานการบํารุงรักษา (Maintenance) และดานความเจริญ และการเปลี่ยนแปลงอยาง
สมบูรณ (Growth and changefulness) ประกอบดวย 10 มิติดังตอไปนี้  การมุงเนนเปาหมาย 
(Goal focus) การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม (Communication adequacy) การใชอํานาจ
อยางเปนธรรม (Optimal power equalization)  การใชทรัพยากรอยางเปนประโยชน 
(Resource utilization)  ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม (Cohesiveness)  ขวัญ (Morale)  การนํา
นวัตกรรมมาใช (Innovativeness) ความเปนอิสระ (Autonomy) การปรับตัว (Adaptation)
ความสามารถในการแกปญหา (Probiem solving adequacy) โดยจะกลาวถึงแตละมิติดังนี้

2.3.1 การมุงเนนเปาหมาย

2.3.1.1 ความหมาย

                                             เปาหมายองคการเปนสภาพที่พึงประสงคหรือจุดหมายปลาย
ทางที่สมาชิกขององคการรวมกันกําหนดขึ้น เพื่อเปนหลักในการดําเนินงานใหบรรลุตามที่     
คาดหวังหรือปรารถนาของบุคคลหรือองคการ เปาหมายขององคการมีความสําคัญอยางยิ่งที่จะ
นําองคการไปสูทิศทางที่กําหนดไวและมีความสัมพันธอยางใกลชิดกับประสิทธิภาพขององคการ 
หรือกลาว ไดวาเปาหมายขององคการเปนเครื่องมือหลัก ซึ่งใชสําหรับการกํากับ การตัดสนิใจ
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ตาง ๆ ที่สําคัญที่เกิดขึ้นในองคการ (พยอม วงศสารศรี, 2531: 8; สงวนชางฉัตร, 2541: 171;
Steers, 1977; Kast and Rosenzweig, 1988: 179)

2.3.1.2 ความสําคัญของเปาหมาย

                      เปาหมายเปนตัวกําหนดใหบุคลากรทุกคนในองคการสามารถ
ปฎิบัติงานใหเปนไปในทางเดียวกันเพื่อมุงสูความสําเร็จขององคการทั้งระดับองคการและระดับ
บุคคล เปนตัวกําหนดทิศทางสําหรับผูนําในการจัดหาและใชทรัพยากรขององคการอยางมี
ประโยชน  (Etzioni, 1964;  Steer, 1977; Zaid, 1963  cited in Steers, 1977: 20)

การกําหนดเปาหมายของกลุมงานการพยาบาลที่ดี ควรมา
จากความตองการรวมกันระหวางสมาชิกในองคการ มีความเหมาะสม ชัดเจน วัดได เปนไปได
อยางมีเหตุผล ไมมากหรือยากจนเกินความพยายามของผูปฏิบัติ ตลอดจนมุงเสริมสรางความ
สัมพันธ  อันดีใหกับสมาชิกขององคการ และการบริหารกลุมงานการพยาบาลจะมีประสิทธิภาพ
มากเพียงใด ยอมข้ึนอยูกับการหาแนวทางทําใหเปาหมายของบคุคลสอดคลองกับเปาหมายของ
กลุมงานการพยาบาล หรือใหมีการขัดแยงกันนอยที่สุด สอดคลองกับแนวคิดของ Miles (1973: 
437) ซึ่งกลาวย้ําวา การกําหนดเปาหมายองคการมีผลโดยตรงตอผูปฏิบัติงาน สําหรับองคการที่
มีสุขภาพสมบูรณ เปาหมายขององคการจะตองชัดเจนเพื่อใหบุคลากรในองคการมีความเขาใจที่
ตรงกัน ไมเกิดการสับสน  ทําใหเกิดความราบรื่นในการปฏิบัติงาน

2.3.2 การติดตอสื่อสารอยางเหมาะสม

การติดตอส่ือสารเปนกิจกรรมที่มีความสําคัญตอมนุษยนอกเหนือจาก
ปจจัยสี่ ซึ่งทําใหมนุษยมีชีวิตรอด มีความเจริญ ความคิดของมนุษยนั้นอาจเปลี่ยนใหเปนจริง
และนําเอาไปปฏิบัติได โดยอาศัยกระบวนการของการสื่อสาร ความกาวหนาของสังคมมนุษย 
การอยูรวมกัน ในสังคมแบบพึ่งพากันไดราบร่ืนเปนผลมาจากความรู ความสามารถที่จะ       
ถายทอดความนึกคิด ออกมาในรูปแบบตางๆ กัน   โดยอาศัยศิลปะของการสื่อสารและการ
พัฒนา ในองคการ  การสื่อสารเปนตัวเชื่อมกิจกรรมตางๆ ระหวางหนวยงานในองคการและเปน
เครื่องมือในการทํางานชวยใหผูปฏิบัติเขาใจบทบาทของแตละคน

การติดตอส่ือสารเปนกระบวนการพลวัตรมีการดําเนินไปอยางตอเนื่อง 
ในการมีปฏิสัมพันธหรือมีความรวมมือกัน (Sullivan and Decker, 1997: 172) เปาหมายของ
การติดตอส่ือสารคือการเขาถึง ความเขาใจในขอความที่สงไปถึงผูรับผูหนึ่ง ซึ่งระดับความรู 
ทักษะการพูดมีผลตอโครงสราง รูปแบบและชองทางในการติดตอส่ือสารของบุคคลนั้น 
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(Ehninger, Gronbeck, McKerrow and Monnoe, 1986; cited in Suilivan and Decker, 
1997: 173)  จึงจําเปนที่ผูมีสวนเกี่ยวของในการสงสารตองสงดวยความชัดเจน ฟงอยาง
ระมัดระวังในการติดตามและ ตอบกลับ การติดตอส่ือสารเปน เครื่องมือที่สําคัญอยางหนึ่งของ
การบรหิาร ทกัษะในการตดิตอสือ่สารจะชวยในการสรางทมี การตดัสนิใจ การบรหิารความขดัแยง
การติดตามงาน และการแกไขงานใหถูกตอง ผูนําตองใชเวลา 80-90% ในการติดตอส่ือสาร 
(Bass, 1998)

พยาบาลประจําการตองมีการติดตอส่ือสารกับส่ิงแวดลอม คนไข เพื่อน
รวมงาน ผูนํา และสมาชิกในทีมสุขภาพอื่น ดังที่ Lubbers และ Roy (1990: 109) กลาววา  การ
ติดตอสื่อสารที่ดีเปนองคประกอบที่จําเปนที่สุดในคุณภาพการดูแลทางการพยาบาล นอกจากนี้
การติดตอส่ือสารที่มีประสิทธิผลจะสามารถพิสูจนสัมพันธภาพของการทํางาน อันนํามาซึ่ง   
ความพึงพอในงานสูงและงานจะสําเร็จไดข้ึนอยูกับความสามารถในการสื่อสารที่มีประสิทธิผล
(Vestal, 1995: 50)

 
2.3.2.1 ความหมายของการติดตอสื่อสาร

การสื่อสารเปนกระบวนการถายทอดและแลกเปลี่ยนขาวสาร
จากบุคคลหนึ่งหรือกลุมบุคคลไปสูคนอื่นโดยถือกฎบางอยางรวมกัน เพื่อสรางความเขาใจที่ดี
และเปนวิถีทางที่จะทําใหรูจักตนเองและผูอ่ืนดีข้ึน (สลุักษณ มีชูทรัพย, 2539: 106; เสนาะ         
ติเยาว, 2541: 23; Hybel & Weaver, 1995)

2.3.2.2 การสื่อสารกับการบริหาร

การศึกษาลักษณะของการสื่อสารในองคการจะตองพิจารณา
ในแงที่วา องคการประกอบดวยระบบยอยตางๆ  และระบบยอยที่สําคัญที่สุดคือตัวบุคคล  
ความสําเร็จและความลมเหลวขององคการจะเกิดขึ้นจากความมีประสิทธิภาพและความไมมี  
ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของบุคคล และการปฏิบัติงานจะมีประสิทธิภาพเพียงใดจะตอง
อาศัยระบบการ สื่อสารที่ดี ซึ่งวิธีการที่สมาชิกในองคการรับรูการสงขาวและแปลความหมาย
ขาวสารจะกระทบตอขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงานโดยตรง ระบบการติดตอสื่อสารหนวย
เล็กที่สุดขององคการ ซึ่งจะกอใหเกิดผลดีทั้งในดานผลงานและในการเสริมสรางความเขาใจอันดี
ระหวางกัน ระบบการติดตอส่ือสารแบบสุดทายในองคการ คือ ระบบสายการบังคับบัญชา ตลอด
ทั้งองคการ สายการบังคับบัญชาขององคการนับวาเปนเครื่องมือในการควบคุมการปฏิบัติงาน
ของบุคลากรทุกคนโดยทั่วไปตั้งแตระดับสูงสุดจนถึงต่ําสุดขององคการ และทําใหการประสาน
งานดําเนิน ไปดวยดี  ในทุกระดับขององคการจะมีชองทางและชองงานเพื่อเชื่อมตอระบบการ
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ติดตอเขาดวยกัน  เปนระบบการสื่อสารที่ติดตอจากบนลงลาง  ลักษณะของการสื่อสารแบบนี้กอ
ใหเกิดปญหาสําคัญอยางหนึ่ง คือ การบิดเบือนของขาวสารในแตละระดับของสายการบังคับ
บัญชา เพราะลักษณะสวนตัวของแตละคนตองการที่จะฟงขาวในสิ่งที่ตนอยากฟง และอีกสาเหตุ
หนึ่งคือ การบิดเบือนของขาวสารที่แตกตางกัน ขายการติดตอส่ือสารในองคการ ไดแก  รูปแบบ
ของการสื่อสารระหวางคนที่ประกอบขึ้นมาเปนโครงสรางขององคการ ขายการติดตอส่ือสารนับ
วาเปนสวนประกอบที่สําคัญที่สุดขององคการ และเปนขายการสื่อสารที่กอใหเกิด  ประสิทธิภาพ
ในการบริหารงานเชื่อมโยงสมาชิกในองคการเขาดวยกัน และทําหนาที่เปนเครื่องมือที่ทําให   
องคการดํารงอยูภายใตสภาพแวดลอมนั้น ๆ  ในทางตรงกันขาม  โครงสรางขององคการก็มีอิทธิ
พลตอการหมุนเวียนของขาวสารภายในองคการ ทั้งนี้ เพราะวาเทคนิคของ การสื่อสารเปนเพียง
ทําใหขาวสารกระจายไปทั่วทั้งองคการ แตพฤติกรรมและแนวความคิดทางการสื่อสารของคนมี
อิทธิพลตอความหมายของการสื่อสารและกระบวนการสื่อสารในองคการนั้น  นอกจากนี้การ    
สื่อสารยังเปนตัวทํานายความพึงพอใจในงานที่ดีพอ ๆ กับอํานาจในการทํานายประสิทธิผลของ
องคการ (Sullivan and Decker, 1997: 173)

2.3.2.3 ความสําคัญของการสื่อสารในองคการ

การสื่อสารเปนกระบวนการขั้นพื้นฐานที่มีความจาํเปนสําหรับ   
องคการ เปนหนาที่ที่ทําใหองคการดําเนินอยูได และเปนกิจกรรมที่เสริมความรวมมือและการ
ประสานงานระหวางสมาชิกขององคการ การสื่อสารตาง ๆ ในทุกรูปแบบลวนเปนกิจกรรมที่กอ
ใหเกิดความสําเร็จหรือสรางความลมเหลวใหองคการ และมีผลกระทบโดยตรงตอประสิทธิภาพ
ในการดําเนินงานขององคการ ความสําคัญของการสื่อสารอาจสรุปไดเปน 3 ประการ คือ

1) จัดหาขอมูล เพื่อสามารถแขงขันกับองคการอื่น การ
ดําเนินงานขององคการจะประสบความสําเร็จมากนอยเพียงใด สวนหนึ่งอยูที่ความสามารถที่จะ
แขงขันกับองคการอื่น การแขงขันเปนเรื่องที่ตองอาศัยขอมูลตาง ๆ มาใชในการปรับตัวใหเขากับ
สภาพการณตาง ๆ ที่เปลี่ยนแปลงไป การดําเนินงานโดยขาดขอมูลมักจะสรางความวิตกกังวลให
กับผูนํา การทํางานขาดเปาหมายที่แนชัดและผูปฏิบัติขาดความมั่นใจ

2) ใชเปนเครื่องมือในการตัดสินใจ การที่องคการจะประสบ
ความสําเร็จมากนอยเพียงใดยอมข้ึนอยูกับผูนํา ผูนําที่รอบคอบตองพยายามแสวงหาขอมูลที่
เปนประโยชนตลอดเวลา และตองใหไดขอมูลรวดเร็ว ทันเวลากอนใคร เพื่อใหพรอมที่จะปรับตัว
ใหเขากับเหตุการณที่เกิดขึ้น หากไดขอมูลที่ไมถูกตอง คลุมเครือไมแนนอน หรือไดขอมูลไม 
เพียงพอก็ยากที่จะตัดสินใจหรือนําไปสูการตัดสินใจที่ผิดพลาดได

3) สรางความสัมพันธภายในและภายนอกองคการ พนักงาน
ทุกคนเปนสวนหนึ่งขององคการ นโยบายและการดําเนินงานใด ๆ ยอมสงผลกระทบโดยตรงตอ



26

สมาชิก เขาจึงเปนบุคคลที่ควรรับรูขาวสารใด ๆ ที่เกี่ยวกับการดําเนินงาน ผูนําอยูในฐานะที่จะ
ตองจัดหาขอมูลตาง ๆ เพื่อสรางความเขาใจอันดีระหวางทั้งสองฝาย ซึ่งนอกจากจะกอใหเกิด
ความ พอใจแลว ยังสงผลถึงประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานโดยสวนรวมอีกดวย ดังนั้น ระบบการ
ส่ือสารขององคการจะชวยลดชองวางตาง ๆ ระหวางองคการกับสังคมนั้น เพื่อเสริมสรางความ
เขาใจอันดีระหวางกัน

2.3.2.4 กระบวนการติดตอสื่อสาร

กระบวนการสื่อสาร ประกอบดวยสวนตาง ๆ คือ สภาพของ
การสื่อสาร (Communication context) แหลงขาว (Source) ผูรับขาว (Receiver) ขาวสาร 
(Message) ชองทาง (Channel) ส่ิงรบกวน (Noise) กระบวนการสงขาวหรือการเขารหัส 
(Encoding) กระบวนการรับขาวหรือการถอดรหัส (Decoding) ขอมูลยอนกลับ (Feedback)
และผลกระทบจากการสื่อสาร (Effect) (Hybels and Weaver, 1996: 7-12; Weihnic and 
Koontz, 1993)

1) สภาพของการสื่อสาร (Communication context) ไดแก 
สถานการณแวดลอมที่กระตุน หรือจํากัดการสื่อสารในขณะที่การสื่อสารเกิดขึ้น ไดแก เวลา 
สถานที่ บุคคล อุปกรณตาง ๆ และรวมทั้งความสัมพันธระหวางตัวผูที่มาสื่อสารกัน หรือการ    
ส่ือสารครั้งที่ผาน ๆ มาของทั้งสองฝาย                     

2) แหลงขาว (Source) หมายถึง สิ่งที่กอกําเนิดขาวขึ้น       
ซึ่งอาจเปนบุคคลเดียวหรือบุคคลหลาย ๆ คนทํางานรวมกัน อาจเปนวัตถสุิ่งของ สถาบันหรือ
องคการก็ได แหลงขาวมีความรับผิดชอบที่สําคัญในการจัดเตรียมขาวและเปนปจจัยขั้นแรกของ
กระบวนการสือ่สาร ซึง่แสดงใหเหน็ถงึความหมายในรปูของขอความทีจ่ะเปนขาวสารตามทีต่องการ
แหลงขาวนอกจากจะทําใหผูรับรูขาวแลว ยังสามารถควบคุมผูรับขาวตามที่ตองการอีกดวย

3) การเขารหัส (Encoding) ไดแก  กระบวนการใสขาวสาร
ลงเปนรหัสหรือการเปลี่ยนขาวสารซึ่งอยูในรูปแบบหนึ่งใหเปนอีกรูปแบบหนึ่ง ซึ่งมีความสําคัญ
อาจทําใหขาวสารผิดหรือถูกบิดเบือนและกระทบตอการสื่อสาร หรือทําใหการสื่อสารชะงักงัน 
เชน การพูด การเขียนขาวสาร

4) ขาวสาร (Message) ไดแก เครื่องหมายในรูปแบบตาง ๆ 
กันที่ใชสงและรับในกระบวนการสื่อสาร ซึ่งเปนตัวกอใหเกิดปฏิกิริยาแกผูรับขาวสารนั้น ขาวสาร
ที่คุนเคยโดยทั่วไป ไดแก ขาวสารที่เปนคํา อาจเปนคําพูดหรือขอเขียน และขาวสารที่ไมใชคํา 
เชน ลักษณะ การเดิน การนั่ง การแสดงตัว การทักทายกันและอื่นๆ  ที่แสดงใหเห็นถึงความ
หมายตาง ๆ กัน
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5) ชองทางการสื่อสาร (Communication channel) ไดแก 
ส่ือกลางสาํหรับใชนาํขาวสารไปยังผูรับขาวหรือเปนตัวกลางที่ขาวสารเคลื่อนไหวระหวางผูสงขาว
กับผูรับขาว ลักษณะของชองทางการสื่อสารประกอบดวย 3 สวน คือ ตองมีตัวนําขาวสารจาก    
ผูสงไปยังผูรับ ตองมีวิธีการที่จะบันทึกขาวสารลงในตัวนําขาวนั้น และตองมีส่ิงที่ทําใหตัวนําขาว
เดินทางไปยังผูรับที่เราตองการได เชน วิทยุ โทรทัศน โทรเลข หนังสือพิมพ ภาพยนตร วารสาร 
รวมถึงชอง  การสัมผัส และการรูรส

6) ผูรับขาวสาร (Receiver) อาจเปนคนหรือส่ิงของที่ทําหนา
ที่รับรูขาวสารที่สงมาจากผูสงขาว ผูรับขาวอยูอีกดานหนึ่งของกระบวนการสื่อสารที่ทําใหการ  
สื่อสารสมบูรณ ผูสงขาวอยูในฐานะที่เปนตัวกระตุนและผูรับขาวเปนตัวตอบสนอง คุณลักษณะ
ของผูรับขาวที่มีอิทธิพลตอการสื่อสารมีดังนี้ อายุของผูรับขาวสาร ผูรับขาวสารที่อายุตางกันจะมี
ความสนใจตางกัน  เพศ เพศชายและเพศหญิงมีรูปแบบการสื่อสารที่ตางกัน คือ เพศชายจะใช
การพูดเนนหรือย้ําถึงเนื้อหาหรือสถานภาพ ในขณะที่เพศหญิงไมสนใจแตจะใชคําพูดเพื่อสราง
การสื่อสาร ชอบใชประโยคยอยและคําขยาย (ศริิวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2541: 193) เพศชาย
มักพูดสนทนาแบบตรง ๆ แตมีความสรางสรรค เพศหญิงมีการสื่อสารแบบเปด ตั้งใจสรางขวัญ
และกําลังใจและเปนมิตร (Kennedy, Camden and Timmerman, 1990)  ทัศนคติ  ทั้งที่มีตอ
ตวัเอง ตอแหลงขาวและตอขาวสารนัน้ นบัไดวามอิีทธพิลสาํคญัตอขาวสารทีไ่ดรับ สภาพแวดลอม
ทางดานวัฒนธรรมและระบบสังคมที่เปนอยูขณะนั้นบริเวณที่อยูอาศัยในแตละทองถิ่นจะมี
ภาษาที่ใชในการสื่อสารตางกัน

7) การถอดรหัส (Decoding) ไดแก กระบวนการที่ทําขึ้น  
เพื่อแปลงขาวสารใหอยูในอีกรูปแบบหนึ่งที่ผูรับขาวสารนําเอาไปใชได หรือเปนกระบวนการ
เปลี่ยนแปลงสัญญาณที่ไดรับจากการสื่อสารกลับไปเปนขาวสารที่ผูรับเขาใจได โดยอาศัย
กระบวนการใชรหัสที่กําหนดขึ้น เชน พยาบาลหองผาตัด ตองศึกษาลักษณะเฉพาะของแพทย
ดวยวาจะใชคําใดในความหมายใด เพราะศัลยแพทยอาจมีสัญลักษณในการขอเครื่องมือแตก
ตางกัน

8) สิ่งรบกวน (Noise) ไดแก สิ่งที่เขามาในระบบการสื่อสาร
ทําใหขาวถูกรบกวนบิดเบือนจนผิดไปจากขาวสารเดิมที่สงไปจากแหลงขาว ไดแก เสียงรบกวน
หรือสภาพแวดลอมที่ถูกจํากัด การเขารหัสผิดพลาดเนื่องจากใชสัญลักษณที่ไมชัดเจน การสง
ขาวสารถูกขัดจังหวะ ความไมถูกตองชัดเจนในการรับขาวสารเนื่องจากขาดความสนใจ ความมี
อคติ  พฤติกรรมดานวัฒนธรรม ภาษาและอื่น ๆ

9) ขอมูลยอนกลับ (Feedback) ไดแก การตอบสนองของ     
ผูรับขาวที่มีตอขาวกลับไปยังแหลงขาวหรือผูสงขาว ซึ่งทําใหการสื่อสารเปนแบบ 2 ทาง ขอมูล
ยอนกลับจะเทากับเปนการแยกแยะหรือวิเคราะหขาวสารอยางหนึ่ง และนับไดวามีความสําคัญ
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สําหรับผูสงขาว เพราะเปนเครื่องมือประเมินประสิทธิภาพของขาวสารที่สงออกไป และเปนเครื่อง
ชี้วัดการ เปลี่ยนแปลงของคนแตละคนหรือองคการที่เกิดขึ้นจากผลของการติดตอส่ือสาร

10) ผลกระทบจากการสื่อสาร (Effect) หมายถึง การกอใหเกิด
การเปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรมของผูรับขาวในแนวทางที่ผูสงขาวตองการ การเปลี่ยนแปลงอาจ
เกิดขึ้น 3 ลักษณะ คือ การเปลี่ยนแปลงความรู การเปลี่ยนแปลงทัศนคติ และการเปลี่ยนแปลง   
พฤติกรรม ผลกระทบทางการสื่อสารที่มีตอผูรับขาวนั้นเปนเปาหมายของการสื่อสาร ซึ่งสวนใหญ
แลวตองการใหเกิดการเปลี่ยนแปลงกับผูรับขาวเปนสําคัญ

2.3.2.5 ลักษณะของการติดตอสื่อสารที่ดีและมีประสิทธิผล

การติดตอส่ือสาร  ที่จะชวยใหทั้งผูรับและผูสงขาวสารมีความ
เขาใจตรงกันตามความตองการนั้น  (สุลักษณ  มีชูทรัพย, 2539: 106;  ศิริวรรณ และคณะ, 
2542: 191–192;  เสนาะ ติเยาว, 2541: 14-15) ตองมีลักษณะดังนี้

1) ขาวสารหรือขอความตองชัดเจน แจมแจงและแนนอน มี
ความถูกตองนาเชื่อถือ และรัดกมุ  โดยใชถอยคําใหส้ัน เขาใจงาย ตรงกับความหมาย  สามารถ
บอกไดชัดเจนไมคลุมเครือ ออมคอม วกวนหรือกํากวมจนทําใหตีความหมายไดหลายทาง ใช
ถอยคําใหเหมาะสมกับระดับบุคคล  เชน  คําราชาศัพท  หรือ คําที่ใชกับระดับสุภาพชนทั่วไป  
ตองใชถอยคําที่สุภาพและถูกตองตามหลักภาษาไทย

2) กระตุนใหเกิดความสนใจและมีสวนรวม  การที่จะสื่อสาร
ใหผูรับขาวสารเกิดความสนใจ  เขาใจหรือนิยมเลื่อมใส  พรอมที่จะปฏิบัติตามนั้น  ควรใหผูรับ
ขาวสารไดมีสวนรวมพิจารณาขาวสารนั้นวาเขาใจหรือไม  เปนการสรางความสนใจใหผูรับขาว
สารไดมีสวนรวมพิจารณาขาวสารนั้นวาเขาใจหรือไม   หรือใหขอเสนอแนะ  เปนการจูงใจผูรับ
ขาวสาร  กลาตัดสินใจและพรอมที่จะกระทําการใหสําเร็จตามวัตถุประสงค  วิธีการในการกระตุน
ใหเกิดความสนใจมีหลายวิธีเชน ควรกระตุนใหบุคคลเกิดความตองการอยากรูกอน  แลวจึงเสนอ
แนะใหกระทําตามแนวที่ตองการ  สรางบุคลิกภาพของผูสงขาวสารใหเหมาะสม นาเชื่อถือยิ้ม
แยมแจมใสมีชีวิตชีวาใหความสนใจและใหความสําคัญแกผูรับขาว                                   

3) วิธีการสงขาวสารหรือขอความที่เหมาะสม  ผูสงขาวสาร
ควรวางรูปแบบขาวสารสําหรับผูรับขาวสารใหเหมาะสม  พิจารณาใหรอบคอบวาขาวสารเรื่อง
อะไร  ใครเปนผูรับสาร และจะสงอยางไรหรือวิธีใดจึงเหมาะสมและไดผลดีที่สุด ทั้งนี้ในกลุมงาน
การพยาบาลควรมีการติดตอส่ือสารแบบสองทาง คือ ทั้งจากบนลงลางและจากลางขึ้นบน  เพื่อ
ใหการทํางานมีประสิทธิผล  นอกจากนี้ ผูนําตองเห็นความสําคัญและมีความชํานาญในการรับรู
และมีความตั้งใจที่จะสงขาวสาร  ตลอดจนชี้แจงใหผูปฏิบัติการทราบถึงการติดตอส่ือสารวาเปน
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ส่ิงจําเปนที่ทําใหเปาหมายขององคการประสบความสําเร็จ ควรเนนการติดตอส่ือสารแบบเผชิญ
หนาเมื่อมีการจัดการหรือโครงสรางใหม ๆ  ผูนํากลุมงานการพยาบาลควรแสดงตนและให      
ขาวสารที่สําคัญดวยตนเอง

4) มีการจูงใจ  เนื่องจากขาวสารบางอยางไมเพียงแตผูรับ
ขาวสารไดรับทราบเทานัน้  แตตองการใหยอมรับและปฏบิตัติามดวย  จงึตองมกีารจงูใจเปนสาํคญั  
เพื่อใหผูรับขาวสารมีกําลังใจ มีขวัญดี พรอมที่จะใหความรวมมือปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ

5) มีการประเมินผลการติดตอส่ือสาร  เพื่อจะไดหาแนวทาง
แกไขปญหาและอุปสรรคปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพ

6) ทําการติดตอส่ือสารใหเปนกระบวนการที่ตอเนื่อง โดย     
ผูนาํตองสือ่ความหมายโดยใชหลกัเหตผุล  การตดัสนิใจอยางมเีหตผุล  หาจงัหวะเวลาในการตดิตอ
ส่ือสารและใหขอมูลแกผูปฏิบัติการอยางตอเนื่อง  เพื่อใหเขาใจถึงภาพรวมของการดําเนินการใน
หนวยงาน

การติดตอสื่อสารนับเปนกระบวนการที่สําคัญอยางหนึ่ง  ใน
กระบวนการบริหารการพยาบาลและหนาที่ของผูกลุมงานการพยาบาลทุกคนที่จะตองจัดใหมีขึ้น 
เพื่อสงขาวสาร  สรางความเขาใจตรงกันในการปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงครวมกัน  พยาบาล
ใชทักษะการติดตอส่ือสารทุกขั้นตอนของกระบวนการบริหารการพยาบาล เพื่อใหเกิดการบริการ
พยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ (Chitty, 1993 : 361)

2.3.3 การใชอํานาจอยางเปนธรรม

2.3.3.1 ความหมาย

อํานาจ  หมายถึง  ความสามารถของบุคคลที่ทําใหบุคคลหรือ
กลุมบุคคลอื่นเปลี่ยนแปลงไปในทิศทางใดทิศทางหนึ่งเปนพลังที่จะทําใหทุกสิ่งทุกอยางเกิดขึ้น
ตามจุดหมาย  (ติน ปรัชญพฤทธิ์, 2530: 554; Korda, 1975: 5; Shermerhorn et al, 2001: 
311; Luthan, 1992: 472)

2.3.3.2 ประเภทของอํานาจ  (Type of power)

การแบงประเภทอํานาจที่ไดรับการยอมรับ และมีการนําไป 
อางอิงอยางแพรหลายเปนการแบงอํานาจตามมาตรฐานของอํานาจ  (Base of power)  ของ 
French and Raven (1960)  โดยแบงอํานาจออกเปน 5 ประเภท  ไดแก อํานาจการใหรางวัล  
(Reward power) เปนอํานาจที่เกิดจากการที่บุคคลหนึ่งมีความสามารถในการใหคุณประโยชน  
หรือรางวัลแกผูอ่ืน  โดยที่บุคคลผูรับรางวัลตองเห็นวาสิ่งที่ตนไดรับมีคุณคา  อํานาจการบังคับ  
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(Coercive power)  เปนอํานาจที่เกิดจากการบังคับหรือใชกําลังเพื่อใหเกิดความกลัวที่จะถูกลง
โทษและปฏิบัติตามวัตถุประสงคของผูนํา  อํานาจความชอบธรรม (Legitimate power) เปน
อํานาจที่มาจากความถูกตองชอบธรรมตามบรรทัดฐาน หรือวัฒนธรรมในสังคม  หรือเกิดจาก
การถายเทคานิยม  (Share values) การยอมรับโครงสรางทางสังคม  สวนอํานาจความชอบ
ธรรมในองคการมีความสัมพันธกับตําแหนง  หรือใชรวมกับอํานาจที่ไดรับในองคการหรืออํานาจ
หนาที่  อํานาจความชอบธรรมจะไดรับการยอมรับหรือปฏิบัติตาม  เมื่อสมาชิกในองคการนั้น
มองเห็นวาการใชอํานาจเปนไปตามเงื่อนไขขององคการ  อํานาจอางอิง  (Referent power) เปน
อํานาจที่เกิดจากความรูสึกสนใจ ศรัทธา  ประทับใจ  ยอมรับนับถือตัวบุคคล  มาจากทวงทา
บุคลิกลักษณะของบุคคลอีกฝาย หรือเกิดจากการที่บุคคลอางถึงความใกลชิดกับผูมีอํานาจ  
และอํานาจความเชี่ยวชาญ (Expert power) เปนอํานาจที่เกิดจากความรูความสามารถหรือ
ทักษะบางอยางที่บุคคลมีอยู  และเปนที่เชื่อถือของบุคคลอื่น

สวนอํานาจในวิชาชีพการพยาบาล  Hamilton and Kiefer 
(1986 อางใน อวยพร  ตัณมุขยกุล, 2540: 3)  พบวามีพยาบาลจํานวนมากที่สุดในระบบบริการ
ทางสุขภาพ  การรวมพลังโดยคนจํานวนมากในสังคมประชาธิปไตย  สามารถเปลี่ยนแปลงสังคม
ไปในทิศทางที่คนกลุมนั้นตองการได การดูแลผูรับบริการแบบองครวมในวิชาชีพพยาบาล  
สามารถทําใหการบริการพยาบาลสามารถบรรลุเปาหมายการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ  
นั่นคือการที่ผูรับบริการมีภาวะสุขภาพดี  ผลที่เกิดขึ้นตามมาจากการใหบริการที่มีคุณภาพ  คือ 
การยอมรับนับถือจากผูรับบริการ  กฎหมายควบคุมการปฏิบัติพยาบาล  ทําใหการปฏิบัติการ
พยาบาลเปนมาตรฐานเปนที่นาเชื่อถือไววางใจได  และฐานความเปนวิชาชีพ การปฏิบัติงานของ
บุคคลในวิชาชีพจะตองนาเชื่อถือไววางใจได  มีองคความรูที่มีลักษณะเฉพาะที่บุคคลในกลุม 
เทานั้นจะสามารถแสดงใหเปนที่ประจักษแกสังคม  มีองคการวิชาชีพที่ทําหนาที่ควบคุมคุณภาพ
ทั้งในดานคุณลักษณะของบุคคลและการปฏิบัติงาน มีกฎหมายกําหนดขอบเขตความรับผิดชอบ  
การพยาบาลมีคุณสมบัติของความเปนวิชาชีพที่ครบถวน  พยาบาลวิชาชีพจึงมีอํานาจการเปน   
ผูเชี่ยวชาญ

                             2.3.3.3  การใชอํานาจ

การใชอํานาจเพื่อใหเกิดอิทธิพลตอพฤติกรรมของผูตาม  ผูนํา
ตองใชฐานอํานาจทุกประเภท  โดยมีแนวทางดังนี้  (สมยศ  นาวีการ, 2540: 256)
 1) การใชอํานาจการใหรางวัล  ผูนําสามารถเพิ่มคุณคาของ
อํานาจในการใหรางวัลได  การตรวจสอบการปฏิบัติตามเพียงหมายความวาผูนําควรจะคนหาวา
ผูตามไดปฏิบัติตามคําสั่งหรือไมกอนใหรางวัล  มิฉะนั้นแลวผูตามอาจจะไมไดรับการเชื่อมโยง
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ระหวางการปฏิบัติงานและรางวัล  คําสั่งจะตองเปนไปไดและมีเหตุผล  พรอมทั้งเหมาะสมและ
ไมผิดจริยธรรมอีกทั้งรางวัลจะตองเปนสิ่งที่ผูตามตองการและนาเชื่อถือไดเทานั้น

2) การใชอํานาจการบงัคบั การบงัคบัจะทาํใหเกดิความไมพอใจ
และทําลายอํานาจการอางอิง  ผูนําจึงควรหลีกเลี่ยงการใชอํานาจบังคับ  แนวทางการใชอํานาจ
การบังคับ คือ ผูปฏิบัติควรจะไดรับการแจงจากผูนําใหทราบกฎ  และการลงโทษจากการละเมิด
กฎ จะปองกันการละเมิดกฎโดยบังเอิญได อาจจะใหคําเตือนที่มีเหตุผลกอนการลงโทษ ผูบริหาร
ควรจะไดรับขอมูลที่สมบูรณเกี่ยวกับส่ิงที่เกิดขึ้นกอนจะพิจารณาลงโทษผูปฏิบัติ  เพื่อความนา     
เชื่อถือของผูนั้นเอง  ควรมีการลงโทษเปนการสวนตัวอยางเหมาะสมกับความผิดที่เกิดขึ้นจาก
การฝาฝนกฎ
 3) การใชอํานาจความชอบธรรมโดยทั่วไปผูนําใชอํานาจตาม
กฎหมาย ดวยการสั่งผูตามใหกระทําบางสิ่งบางอยางอยางเปนทางการ  จึงควรระมัดระวังเพื่อที่
จะใหคําสั่งเปนไปอยางสุภาพและจริงใจ  คําสั่งควรกระทําดวยความเชื่อมั่น  ชัดเจน  ผูนําอาจจะ
ตองตรวจสอบเพื่อความมั่นใจวา   ผูตามเขาใจในคําสั่งอยางถูกตอง  เพื่อความมั่นใจวาคําสั่ง 
ถูกมองวาเหมาะสมและชอบธรรมตอสถานการณ  ควรมีการใชอํานาจเปนประจําอยางเปน
บรรทัดฐาน

4 ) การใชอํานาจการอางอิง ผูนําตองไววางใจ ปองกันผล
ประโยชน รูสึกไวตอความตองการ และความรูสึกของผูตาม ผูนําอางอิงจะเลือกผูตามที่มีภูมิหลัง
คลายคลึงกับตนเอง  เชน  จบการศึกษาจากสถาบันเดียวกัน  วิธีการที่ฉลาดมากขึ้นของการใช
อํานาจการอางอิง คือ การเปนแบบจําลองบทบาท โดยผูนําจะปฏิบัติเหมือนกับที่ตองการให      
ผูตามปฏิบัติตาม

ดงันัน้ ผูนาํทางการพยาบาลควรมกีารใชอํานาจอยางเปนธรรม  
มีการกระจายอํานาจซึ่งขึ้นอยูกับหนาที่ที่รับผิดชอบ เพราะการกระจายอํานาจเปนวิธีการที่จะ
ชวยให  ผูนําหรือหัวหนากลุมงานการพยาบาล  ทํางานไดสะดวกยิ่งขึ้น  ระบบงานรวดเร็วขึ้น     
ผูนํามีอิสระมากขึ้น โดยเฉพาะในองคการที่มีโครงสรางใหญ  มีสายการบังคับบัญชาซับซอน  
นอกจากนี้ Robbins (1997)  กลาวถึงขอดีของการกระจายอํานาจเอาไววา  การกระจายอํานาจ
ทาํใหบคุลากรในหนวยงานเกดิแรงจงูใจและพงึพอใจในการปฏบิตังิาน สงผลใหองคการมสีขุภาพดี
ได  ดังที่ Miles (1973: 438)  กลาวไววา องคการที่มีสุขภาพดี  การกระจายอํานาจจําเปนตอง
เปนไปอยางยุติธรรม
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2.3.4 การใชทรัพยากรอยางเปนประโยชน

2.3.4.1 ความหมาย

ทรัพยากร  หมายถึง  สิ่งทั้งปวงอันเปนทรัพย  ทรัพยากรดาน
สาธารณสุขจําแนกออกไดเปน บุคลากร  งบประมาณ  พัสดุ  เทคโนโลยี  และสถาบันการ       
สาธารณสุข

2.3.4.2 ความสําคัญการบริหารทรัพยากร (สุโขทัยธรรมธิราช, 
2527 : 46)

1) ทําใหการใชทรัพยากรสอดคลองกับนโยบายและแผนงาน
เนื่องจากการทํางานที่เปนระบบระเบียบที่ดีมีประสิทธิผลนั้นจะตองมีแผนงานหรือโครงการ
ปฏิบัติเปนเบื้องตน  และใชทรัพยากรใหเปนไปตามแผนงานหรือโครงการนั้น

2) ทําใหเกิดการใชทรัพยากรอยางประหยัด คงทนถาวร และ
เกิดประโยชนสูงสุด การบริหารงานที่ดีจะตองใชทรัพยากรอยางมีประโยชนและคุมคา  กลาวคือ  
นอกจากจะใชทรัพยากรใหบังเกิดผลตามวัตถุประสงคและเปาหมายของงานแลวยังจะตองทําให
คาใชจายต่ําที่สุดเทาที่จะทําได  ใหทรัพยากรมีอายุการใชงานคงทนถาวร  และใหผลที่คุมคาแก
การลงทุนอีกดวยคือตองใชทรัพยากรใหนอยที่สุดและมีสภาพคลองตัวมากที่สุด

3) ทําใหมีการใชกฎระเบียบหลักเกณฑ และวิธีปฏิบัติที่     
ถูกตองอันเปนการปองกันมิใหทรัพยากรรั่วไหลหรือสูญหายไปโดยเปลาประโยชนหรือไมคุมคา
และเปนการปรามใหผูนําและผูตามมีคุณธรรมและจริยธรรมโดยเฉพาะความซื่อสัตยสุจริตอีก
ทางหนึ่งดวย

2.3.4.2 การบริหารทรัพยากรมนุษย

ทรัพยากรที่มีความสําคัญที่สุดในองคการทุกองคการ  คือ 
ทรัพยากรมนุษย  แมวาจะมีปจจัย  เงิน  วัสดุ และอุปกรณเครื่องมืออยางพรอมเพรียงแลวก็ตาม  
ถาหากขาดทรัพยากรมนุษยที่มีคุณคาแลวการดําเนินงานขององคการอาจไมสามารถดําเนินการ
ไปไดสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว  (อํานวย  แสงสวาง, 2540: 1-4)   การจัดการทรัพยากร
มนุษยในองคการตองมีระบบการจัดการที่ทันสมัย (Modernization)  มีประสิทธิภาพ  
(Efficiency)  และมีประสิทธิผล  (Effectiveness)  โดยการใชทรัพยากรมนุษยใหเกิดประโยชน
สูงสดุ คอื องคการจะตองมศีกัยภาพสามารถดาํเนนิการใหบรรลุผลสําเรจ็ตามเปาหมายในรปูแบบ
ของการดําเนินงาน และหากองคการมีการจัดการทรัพยากรมนุษยที่ดี  ก็จะกอใหเกิดประโยชน
ตอองคการดังตอไปนี้
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1) ชวยพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถในการวางแผน  
เพื่อจัดหาบุคลากรที่ดี  มีคุณภาพเขามาเปนบุคลากรที่ดีขององคการ  เนื่องจากมีการแขงขันกัน
เปนจํานวนคอนขางสูงในการจางแรงงานที่ดีในภาคธุรกิจอุตสาหกรรมทั้งของเอกชนและรัฐบาล

2) ชวยจัดสรรบุคลากรใหเหมาะสมกับประเภท และชนิดของ
งานที่ตองทํา และปฏิบัติงานใหตรงกับความรู  ความสามารถและความถนัด  ตลอดจนชวย
ประเมินผล ประสิทธิภาพการทํางานของบุคลากรเพื่อสรางผลสําเร็จในการดําเนินงานใหบรรลุ
วัตถุประสงค  และเปาหมายที่องคการกําหนดไว

3) ชวยพัฒนาบุคลากรใหมีความรู ความสามารถ และ
ประสบการณในการทํางานโดยวิธีการฝกอบรมทางดานวิชาการเทคโนโลยีสมัยใหม เพื่อให
บุคลากรมีความเชื่อมั่นในการทํางาน

4) ชวยสรางขวัญและกําลังใจในการทํางานใหแกบุคลากรทุก
ระดับ ภายในองคการอยางทั่วถึง  โดยอาศัยหลักกลยุทธและศิลปะแหงการจัดการ

5) ชวยพัฒนาสังคมภายในองคการใหเกิดความรวมมือใน
การทํางานยอมทําใหเกิดความรัก และความสามัคคี  ขจัดปญหาการทะเลาะวิวาท  การเอารัด
เอาเปรียบกัน  ความเห็นแกตัว  และความขัดแยงใหลดนอยลง  ซึ่งจะทําใหองคการเปนสังคมที่มี
ความสขุ  บคุลากรมคีณุภาพชวีติทีด่ข้ึีน  สามารถดาํรงชวีติอยูในสงัคมไดอยางมคีวามสขุโดยทัว่กนั

การจัดการทรัพยากรมนุษยที่ดีจะตองมีการวางแผน เพราะ
การวางแผนจะสามารถทําใหไดทรัพยากรเพียงพอกับความตองการ ทําใหปริมาณงานเหมาะสม
กับจํานวนบุคลากร  และหากมีการคัดเลือกที่ดี  จะทําใหไดคนที่มีความเหมาะสมกับประเภท
ของงาน  หากบุคคลไมเหมาะสมกับงานก็จะกอใหเกิดปญหาตาง ๆ ตามมา  (ศิริวรรณ เสรีรัตน 
และคณะ, 2542: 353)  อีกทั้ง ทัศนา บุญทอง (2542: 80) กลาววา  คุณลักษณะที่สําคัญขอหนึ่ง
ในการปฏิรูประบบบริหารการพยาบาลที่จะเอื้อตอการปฏรูิประบบบริการพยาบาลในอนาคต  คอื 
ใชทรัพยากรบคุคลใหคุมคา  โดยการจดัอัตราบคุลากรการพยาบาลในการปฏบิตังิานใหเพยีงพอ  
มีสัดสวนเหมาะสมตอความตองการ การพยาบาลของผูรับบริการ  โดยคํานึงถึงความผสมผสาน
ของพยาบาลผูมีทักษะและความเชี่ยวชาญในหลายระดับ  อยางเหมาะสมและเกิดผลดีตอ    
งานบริการ  และขจัดงานที่ไมใชงานพยาบาล จากขอบเขตความรับผิดชอบ โดย Miles (1973: 
439) กลาววาองคการทีม่สีขุภาพสมบรูณ ผูนาํและผูตามจะตองรวมแรงรวมใจกนัทาํงานชวยเหลอื
เกื้อกูลซึ่งกันและกัน  แบงปนปริมาณภาระงานและแบงปนผลประโยชนซึ่งกันและกัน  รวมทั้งมี
การกระจายภาระงานอยางทั่วถึง  ไมใชมีบุคลากรสวนหนึ่งมีปริมาณงานมากเกินไป  ในขณะที่
บุคลากรอีกสวนหนึ่งมีปริมาณงานนอยมาก
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2.3.5 ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม

2.3.5.1 ความหมาย

ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม  หมายถึง  การที่กลุมหรือองคการ
สามารถดึงดูดสมาชิกภายในกลุมใหคงอยูในกลุม (ศิริวรรณ เสรีรัตน, 2542: 168;  John, 1983: 
292; Dessler, 1987: 217; Schermerhorn et al, 1982: 260; Robbins, 2001: 237)

2.3.5.2 องคประกอบที่มีอิทธิพลตอความยึดเหนี่ยวภายในกลุม

ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม จะมีมากขึ้นเนื่องจากปจจัยดังตอ
ไปนี้  (เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ , 2529: 157)

1) การมีคานิยมและเปาหมายรวมกัน การมีปฏิสัมพันธกัน
บอยครั้งระหวางสมาชิกในกลุม  ไมใชสิ่งประกันไดวาความยึดเหนี่ยวภายในกลุมจะเกิดขึ้น  แต
ความยึดเหนี่ยวภายในกลุมของสมาชิกจะมีมากขึ้นถาสมาชิกในกลุมมีทัศนคติ  คานิยมและ   
เปาหมายเหมือนกัน  ความเหมือนกันทางทัศนคติและคานิยมจะกอใหเกิดความงายในการที่จะ
มีปฏิกิริยาตอกันและกัน  และการมีขอตกลงรวมกัน  คุณลักษณะของสมาชิกที่เหมือนกันในดาน
ระบบสวนบุคคลจะมีอิทธิพลอยางมากตอการรวมกลุมและความยึดเหนี่ยวภายในกลุม

2) การประสบความสําเร็จตามเปาหมาย กลุมที่มีความ     
ยึดเหนี่ยวกันสูงจะจําแนกไดจากการที่กลุมมีความสําเร็จตามเปาหมายของกลุม  การที่กลุม
ประสบความสําเร็จตามสิ่งที่เปนเปาหมายสําคัญนั้น  จะชวยเพิ่มพูนความเปนน้ําหนึ่งใจเดียวให
สูงขึ้น  ชวยสนองตอบความตองการของสมาชิกในกลุม  และดึงดูดความสนใจของสมาชิกตอ
กลุมมากขึ้น

3) กลุมที่มีสถานภาพสูง  ระดับของความยึดเหนี่ยวภายใน
กลุมมอิีทธพิลจากตาํแหนงหรอืสถานการณของกลุมเมือ่เปรยีบเทยีบกบักลุมอ่ืน ๆ ในองคการนัน้  
กลุมที่มีสถานภาพสูงจะดึงดูดความสนใจของสมาชิกในกลุม องคประกอบทั้งสอง คือ การ
ประสบผลสาํเรจ็ตามเปาหมาย และสถานภาพทีสู่งจะกอใหเกดิความภาคภมูใิจ และความพงึพอใจ
แกสมาชิกของกลุม

4) การขจัดความแตกตางระหวางสมาชิก  ความยึดเหนี่ยว
ภายในกลุมข้ึนอยูกบัความสามารถในกลุมทีจ่ะคงไวซึง่ปฏสิมัพนัธระหวางสมาชกิทีม่ปีระสิทธภิาพ  
และเมื่อสมาชิกของกลุมไมเห็นดวยกับประเด็นที่มีความสําคัญตอกลุม กลุมจําเปนจะตอง
ดําเนินการ  เพื่อใหเกิดความพึงพอใจแกสมาชิกทุกคน  ถากลุมไมสามารถแกปญหา  หรือถา
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กลุมสามารถแกปญหาโดยทําใหเกิดความพึงพอใจแกสมาชิกเพียงบางสวนเทานั้น  จะลดความ
เปนที่ดึงดูดความสนใจของสมาชิกที่มีตอกลุมได

5) การปรับตัวใหเขากับบรรทัดฐานของกลุม  องคประกอบ
สําคัญซึ่งมีผลมาจากการปฏิสัมพันธของกลุมสมาชิก ไดแก  การพัฒนาบรรทัดฐานของกลุมและ
แรงผลักดันเพื่อใหสอดคลองกับบรรทัดฐานเหลานั้น  สมาชิกของกลุมจะรวมกันพัฒนาวิธีการใน
การที่จะมองโลก  หรือประสบการณของความนึกคิดที่คลายกัน  โดยทั่วไปบรรทัดฐานของกลุม
จะครอบคลมุถงึประสบการณเกีย่วกบัเร่ืองตางๆ ทศันคต ิ และความรูสกึทีด่ตีอส่ิงทีเ่หน็วาถกูตอง
และการปฏิบัติที่ขัดกับบรรทัดฐานการลงโทษในกรณีที่สมาชิกทําความผิดและการใหรางวัลถา
สมาชิกทําสิ่งที่ถูกตอง บรรทัดฐานของกลุมชวยใหกลุมมีความคงที่  เพราะจะทําใหกลุมมี     
พฤติกรรมตามที่คาดหวังไว  เมื่อกลุมมีความคงที่  การดําเนินงานของกลุมก็จะทําไดงาย  และไม
ตองใชความพยายามผลักดันกลุมมาก  การทํางานของกลุมซึ่งตองมีการตัดสินใจถากลุมมี
บรรทัดฐานของตนเอง ก็ชวยใหการตัดสินใจนั้นทําไดอยางมีประสิทธิภาพ

การที่สมาชิกแสดงพฤติกรรมเปนไปตามบรรทัดฐานของกลุม  
จะชวยใหเกิดความยึดเหนี่ยวในกลุมมากขึ้น  เปนที่ยอมรับวาบรรทัดฐานของกลุมเปนวิถีทางซึ่ง
จะปองกันและคงไวซึ่งความเปนกลุม  ถาสมาชิกของกลุมจะเปนมิตรหรือยึดมั่นตอกันอยูเหมือน
เดิม  ความขัดแยงมักจะเกิดตามมา  อีกประการหนึ่ง  บรรทัดฐานของกลุมจะชวยทําใหกลุม
บรรลุเปาหมายได  เพราะบรรทัดฐานของกลุมจะทําใหกลุมรูสึกมั่นคง  มีปฏิสัมพันธทางสังคม  
และควบคุมระดับของผลงานหรือผลผลิต การที่สมาชิกของกลุมจะปฏิบัติตนใหสอดคลองกับ
บรรทัดฐานของกลุมมากนอยเทาใดขึ้นอยูกับความยึดเหนี่ยวของสมาชิกในกลุม และความยึด
เหนี่ยวของกลุม (Group cohesiveness) ข้ึนอยูกับความมากนอยของความเปนที่ดึงดูดความสน
ใจของการเปนสมาชิกในกลุม  หรือประสบการณความพึงพอใจที่ไดรับจากการเปนสมาชิกของ
กลุมนัน่เอง  และสมาชกิของกลุมทีม่คีวามยดึเหนีย่วภายในกลุมสูง  จะมแีนวโนมทีย่อมรับอิทธพิล
ของสมาชิกของกลุมมากกวากลุมที่มีความยึดเหนี่ยวภายในกลุมตํ่า

ศิริวรรณ  เสรีรัตน (2542 : 168)  กลาววาปจจัยที่ทําใหเกิดแรง
ยึดเหนี่ยวกลุม โดยมีรายละเอียดดังนี้  การใชเวลารวมกัน (Time spent together)  เวลาที่ใช
รวมกลุมกันจะมีอิทธิพลตอการสรางแรงยึดเหนี่ยวกลุม  เพราะจะทําใหสมาชิกรูสึกเปนเพื่อนกัน
มากขึ้น  โดยเริ่มตน จากการพูดคุย โตตอบกัน  มีการพบปะสังสรรคนําไปสูการคนพบความนา
สนใจและความประทับใจที่มีตอกัน  การทําใหเขากันได (Security of initiation)  การเขากันไดมี
มากกจ็ะสรางแรงยึดเหนี่ยวในกลุม  ขนาดของกลุม  (Group size) แรงยึดเหนี่ยวควรจะมีเพิ่มข้ึน
ถาขนาดของกลุมใหญขึ้น  แตกลายเปนวาจะยิ่งดูยากลําบากสําหรับสมาชิกที่จะพบปะสังสรรค
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กัน  เพศของสมาชิกกลุม (Bender of members) จากงานวิจัยพบวาเพศหญิงจะมีแรงยึดเหนี่ยว
มากกวาเพศชายอุปสรรคจากภายนอก  (External threats) แรงยึดเหนี่ยวของกลุมจะเพิ่มข้ึนถา
กลุมมอุีปสรรคจากสิง่ทีอ่ยูภายนอก  แตถามกีารแตกแยกกนัภายในกลุมดูเหมอืนวาแรงยดึเหนีย่ว
จะลดลง  และความสําเร็จกอนหนา  (Previous successes)  ถากลุมมีประวัติวาเคยประสบ
ความสําเร็จ ส่ิงนี้จะสรางความประทับใจและทําใหเกิดความรูสึกของการมีศูนยรวมขึ้นในหมู
สมาชิก

2.3.5.3 ผลที่เกิดขึ้นจากความยึดเหนี่ยวภายในกลุม

กลุมที่มีความยึดเหนี่ยวภายในกลุมจะมีความพึงพอใจในการ
ทํางานเพิ่มสูงขึ้น และจะมีอัตราการขาดงานและการลาออกจากงานต่ํา  นอกจากนี้ยังพบวาใน
กลุมที่มีความยึดเหนี่ยวภายในกลุมสูง  สมาชิกในกลุมจะมีความรูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งของ
กลุมเลือกที่จะอยูกับกลุมมากกวาที่จะทิ้งกลุมไป มีการขอเปลี่ยนงานต่ํา และรูสึกวากลุมของ  
ตนเองดีกวากลุมอ่ืน ในดานความสามารถ ความยึดมั่นตอคานิยมและบรรทัดฐานของกลุมที่   
มัน่คง และการพึง่พาซึง่กนัมคีวามไววางใจกนั  สนบัสนนุซึง่กนัและกนัระหวางสมาชกิ นอกจากนี้
สมาชิกในกลุมยังมีประสบการณของการมีความตึงเครียดหรือความกังวลที่เกี่ยวของกับงานนอย
กวากลุมที่มีความยึดเหนี่ยวภายในกลุมตํ่า  (เทพนม เมืองแมน และ สวิง สุวรรณ, 2529: 157; 
Johnson and Johnson, 1987: 409 – 410)

2.3.5.4 ความยึดเหนี่ยวภายในกลุมวิชาชีพ

กลุมวิชาชีพการพยาบาลมีลักษณะเฉพาะกวากลุมงานกลุม
อ่ืน  ทั้งนี้เนื่องจากพยาบาลเปนบุคคลที่ไดผานกระบวนการศึกษาเพื่อเตรียมตัวเขาสูวิชาชีพแลว  
ซึ่งเปนผลใหพยาบาลทุกคนมีพฤติกรรมในการประกอบอาชีพไปในทางเดียวกัน  จึงกลาวไดวา
ลักษณะของกลุมงานการพยาบาลเปนกลุมที่มีความคลายคลึงกันภายในและมีเปาหมายของ
กลุมเหมือนกัน (Group goals) ทําใหพยาบาลพรอมที่จะแสดงลักษณะที่เปนเอกลักษณของ  
วชิาชพี หรือทีรู่ปแบบของโฮแมนส เรียกวา พฤตกิรรมทีเ่กดิขึน้ภายในกลุม (สภุาพร โชตศิริิคณุวฒัน,
2541: 14)

หากกระบวนการทางวิชาชีพมีความสมบูรณ  พยาบาลวิชาชีพ
ที่สําเร็จการศึกษาออกมาปฏิบัติงานจะแสดงลักษณะเฉพาะของวิชาชีพออกมาประการหนึ่ง  คือ  
ความยึดเหนี่ยวตอองคการวิชาชีพหรือการรวมตัวกันทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการเพื่อ
ปฏิบัติงานของวิชาชีพซึ่งลักษณะเชนนี้จะชวยเสริมสรางความยึดเหนี่ยวตอกันภายในกลุมให      
เหนียวแนนขึ้น  การรวมกลุมกันโดยเฉพาะกลุมที่ทํางานอยางเหนียวแนน  กลาวไดวา  เปนแหลง
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อํานาจอยางหนึ่งของกลุมซึ่ง Brooten (1984: 108)  เรียกอํานาจที่มาจากกกลุมที่มีแนวคิด  
สอดคลองกันและใหการสนับสนุนซึ่งกันและกันวาอํานาจการรวมกลุม (Associative power)  
และอํานาจจากการรวมกลุมนี้สามารถใชเพื่อการเจรจาตอรอง  (Negotiation)  กับกลุมอํานาจ
อ่ืนในองคการ หรือใชเพื่อเรียกรองการสนับสนุนใด ๆ จากกลุมอ่ืน  ซึ่งแนวความคิดของ Brooten  
นี้สอดคลองกับแนวคิดเรื่องอํานาจจากความยึดเหนี่ยวกันภายในกลุมของ อุทัย บุญประเสริฐ
(2529: 21)   ซึ่งกลาววาความยึดเหนี่ยวกันภายในกลุมเปนพลังงานสําคัญตอการที่กลุมจะมี
อิทธิพลตอบุคคลและตอระดับปฏิกริยาของกลุมตอกลุมอ่ืนตอองคการหรือหนวยงาน

สรุปไดวา  สมาชิกกลุมจะมีความยึดเหนี่ยวภายในกลุมสูงหรือ
ไมนั้น ขึ้นอยูกับการมีคานิยมและเปาหมายรวมกัน  การประสบความสําเร็จตามเปาหมาย  
สถานภาพของกลุม  ความแตกตางระหวางสมาชิก  การปรับตัวใหเขากับบรรทัดฐานของกลุม  
ซึ่งหากกลุมมีความยึดมั่นตอกันสูงยอมสงผลใหมีความพึงพอใจในการทํางาน มีการพึ่งพาชวย
เหลอืกนัในสมาชกิ  ในกลุมงานพยาบาล  พยาบาลซึง่เปนสมาชกิกลุมหากกระบวนการทางวชิาชพี
มีความสมบูรณ Miles (1973: 439) กลาววา สมาชิกกลุมจะมีความรูสึกอยากอยูในองคการ
ตองการ  ไดรับอิทธิพลจากองคการ  แตเปนอิทธิพลในรูปของความรวมมือซ่ึงและกัน

2.3.6 ขวัญ

2.3.6.1 ความหมาย

ขวัญ หมายถึง  สภาพทางจิตใจ  ความรูสึก ของบุคคลใน   
องคการ ที่มีความตั้งใจ เต็มใจ และมีความกระตือรือรนที่จะปฏิบัติงานรวมกับสมาชิกในทีมงาน  
เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคและเปาหมายขององคการอยางมีประสิทธิภาพ  และนําไปสูความ
สําเร็จขององคการ (สรอยตระกูล (ติวยานนท) อรรถมานะ, 2541: 364; สมคิด บางโม, 2540: 
192;  Piger &  Myers, 1973: 210;  Davis, 1972: 63)

2.3.6.2 ความสําคัญของขวัญในการทํางาน

ในการศึกษาพิจารณาเกี่ยวกับขวัญในการทํางานนี้ อาจ
พิจารณาออกไดเปน 2  ประการ คือ ขวัญของแตละบุคคล และขวัญของกลุม  ซึ่งขวัญทั้ง 2 
ประการนี้จะเกี่ยวกันจนยากที่จะแยกกันได  กลาวคือ  องคการใดมีขวัญของกลุมสูง  ที่นั่นขวัญ
ของสมาชิกแตละบุคคลก็ยอมสูงดวย  ทั้งนี้เพราะวาขวัญเปนกําลังใจของแตละบุคคลแตละ
หนวยงาน  ที่ประกอบขึ้นเปนองคการและสงผลใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลดวยเชนกัน 
กลาวไดวา ขวัญที่ดีขององคการมีความสําคัญ คือ  ทําใหเกิดความรวมมือรวมใจทํางานอยาง
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สรางสรรคเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค  กอใหเกิดความซื่อสัตย  จงรักภักดีตอองคการ เกื้อหนุนให
ระเบียบ ขอบังคับขององคการเกิดผลในการควบคุมพฤติกรรมของบุคคล เสริมสรางสามัคคีธรรม
ในหมูคณะทําใหเกิดพลังรวมของกลุม ที่จะตอสูอุปสรรคตาง ๆ ไดอยางเขมแข็งและมั่นคง      
เสริมสรางความเขาใจอันดีระหวางบุคคลในองคการกับนโยบายและวัตถุประสงคขององคการ 
จูงใจใหผูปฏิบัติงานมีทัศนคติที่ดีตอองคการ  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรคที่เปนประโยชนตอ    
องคการ และทําใหเกิดความเชื่อมั่นตอองคการ (อุทัย  หิรัญโต, 2520: 161-162; ทองใบ สุดชารี, 
2543: 197)

2.3.6.3 สวนประกอบของขวัญ

จากการศึกษาคนควาของ Darrell (1968 อางใน สรอยตระกูล  
(ติวยานนท)  อรรถมานะ, 2541: 367)  ซึ่งไดศึกษาสํารวจความคิดเห็นของคนงาน  ตลอดจน 
เจาหนาที่ทางการบริหาร  ไดสรุปผลการวิเคราะหปจจัยที่เปนสวนประกอบของขวัญในบทความ 
ชื่อ Dimension of Employee Morale วาขวัญประกอบดวย ทัศนคติโดยทั่วไปที่มีตอองคการ  
ทัศนคติโดยทั่วไปที่มีตอการควบคุมบังคับบัญชา  ความภาคภูมิใจในองคการ  ความพึงพอใจใน
ตนเองความพึงพอใจที่มีตอมาตรฐานของงาน  การควบคุมบังคับบัญชาแบบคิดคํานึงถึงผูอ่ืน 
ปริมาณงานและความตึงเครียดของงาน  การปฏิบัติตนตอบุคคลแตละคนในองคการ  ความ   
พอใจในอัตราการจาง  ทัศนคติที่มีระบบการติดตอส่ือสารที่เปนทางการองคการ   ความพึงพอใจ
ในความกาวหนาและโอกาสแหงความกาวหนา  และทัศนคติที่มีตอเพื่อนรวมงาน

2.3.6.4 ปจจัยที่กอใหเกิดขวัญในการทํางาน

ขวัญของเจาหนาที่เกิดขึ้นไดจาก การพัฒนามาตลอดเวลา อัน      
สืบเนื่องมาจากการวางนโยบาย การกําหนดระเบียบปฏิบัติงานที่ดี การปกครองบังคับบัญชาที่ดี 
และการจัดสวสัดิการที่ดี ตลอดจนสิ่งแวดลอมอ่ืน ๆ ที่มีอิทธิพลตอความรูสึกนึกคิดของบุคคล 
(อุทัย หิรัญโต, 2520: 162)

การเสริมสรางขวัญในการทํางานในองคการมีความสําคัญและ
สัมพันธกับกระบวนการภายในการบริหาร เพราะหลักการและวิธีการดําเนินงานในการบริหารจะ
ชวยเกื้อหนุนและอํานวยประโยชนตอวิธีการเสริมสรางขวัญและบํารุงรักษาขวัญในการทํางานใน
องคการดวย การที่ขวัญเกิดขึ้นในองคการไดนั้นจะตองประกอบดวยปจจัยตาง ๆ ดังนี้ (ปรียาพร 
วงคอนุตรโรจน, 2535: 163-164; Carvell, 1970 อางในอารี เพชรผุด, 2530: 41-43)

1) บทบาทของผูนําหรือหัวหนาหนวยงานที่มีตอผูตามและ    
ผูรวมงาน  การนิเทศงาน(Supervision) ผูนําคํานึงถึงการเปนผูนิเทศที่ดีมีความยุติธรรม
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2) ความพึงพอใจในหนาที่การงานที่ปฏิบัติอยู รูสึกวางานมี
คุณคา (Intrinsic  value of job) ตอตนเอง เพราะในการปฏิบัตินั้นถาไดทํางานที่ตนพึงพอใจยอม
ไดผลกวาการปฏิบัติงานที่ไมพึงพอใจ

3) องคการและการจัดการ (Company and management)  
ความพงึพอใจตอวตัถปุระสงคหลกัและนโยบายการดาํเนนิงาน องคการของเจาหนาที ่ และผูรวมงาน
ตลอดจนการจัดองคการและระบบงานที่มีประสิทธิภาพ ขององคการ                         

4) โอกาสกาวหนา (Opportunity) การใหบําเหน็จรางวัล การ    
เลื่อนชั้น เลื่อนตําแหนงแกผูปฏิบัติงานดี ยอมเปนเครื่อง จูงใจใหผูตามมีความขยัน กระตือรือรน
ในการปฏิบัติงานอยางมั่นใจ และมีขวัญดี

5) สภาพของการทาํงาน (Working conditions) ควรใหถกูตอง
ตามสุขลักษณะ มีอากาศถายเท มีแสงสวางเพียงพอ เครื่องมือเครื่องใชและอุปกรณในการ
ปฏิบัติงานครบถวน เหมาะสมเพียงพอตอการปฏิบัติงาน  ส่ิงแวดลอมที่ดีมีสวนทําใหขวัญของ   
ผูตามสูงขึ้นดวย

6) สุขภาพของผูปฏิบัติงาน ทั้งสุขภาพทางรางกายและจิตใจ 
มีผลอยางมากตอการทํางาน เมื่อใดที่ผูปฏิบัติงานมีปญหาเกี่ยวกับสุขภาพยอมไมสามารถ
ทํางานใหเกิดผลดีได

7) สภาพแวดลอมทางสังคม (Social environment of job)
ความคลายคลึงของกลุม ลักษณะของเชื้อชาติ ศาสนา ตลอดจนสภาพสิ่งแวดลอมจากครอบครัว
ที่คลายคลึงกัน ความรวมมือภายในกลุม มีความสัมพันธดี จะทําใหคนมีขวัญดี

8) การติดตอส่ือสาร (Communications) การใหขอมูลการ
บอกนโยบายและกระบวนการทํางานใหบุคคลกรในองคการทราบ ยอมรับขอเสนอแนะจาก
บุคคล มี รายงานประจําป เปนองคประกอบที่สําคัญอยางหนึ่งที่ทําใหบุคคลมีขวัญดีข้ึน

9) ผลตอบแทนที่ผูปฏิบัติงานพึงจะได (Employeebenefit) 
เชน บําเหนจ็บํานาญ การลาพักผอนประจําป คารักษาพยาบาล

สรุปไดวา ขวัญประกอบขึ้นจากองคประกอบ 4 องคประกอบ 
คือความรูสึกรวม (Group feeling) มีความรูสึกเปนหนึ่ง เปนเจาของรวมกับคนอื่นที่รวมใน         
เปาหมายและจุดมุงหมาย ถามีความรูสึกอยางนี้มากเทาไร ก็จะรวมมือรวมใจกันมากขึ้น ในการ
ทําใหเปาหมายหรือจุดหมายบรรลุผล  พฤติกรรมยึดเปาหมาย (Goal  directed  behavior)    
กิจกรรมกลุมจะตองมี  ทิศทางสําหรับการทํางาน สันทนาการ หรือการปองกันตัว คานิยมรวมกัน 
(Shared values) การที่คนในกลุมรวมกันอยูไดก็เพราะคานิยมรวม  และจุดมุงหมาย เราจะพบ
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ปทัสถานที่ใหคําจํากัดความพฤติกรรมกลุมและรางวัลของพฤติกรรมนั้น โดยทั่วไปแลว ถามี
รางวัลมากขึ้น ความพยายามก็จะมากขึ้นดวย

2.3.6.5 การเสริมสรางขวัญในการปฏิบัติงาน

ขวัญเปนสภาพจิตใจ และความรูสึกที่สะทอนใหเห็นถึงความ 
สามารถในการทาํงานหรือแสดงออกใหเห็นถึงความตั้งใจและความกระตือรือรนในการปฏบิตังิาน
การบํารุงขวัญเปนภารกิจอันยิ่งใหญของผูนํา (อุทัย หิรัญโต, 2520: 165)  ดังนั้น การบํารุงขวัญ 
การเสริมสรางขวัญจึงเปนสิ่งจําเปนที่จะชวยเรงและกระตุนใหสมาชิกในองคการกระตือรือรนใน
การทํางาน ตั้งใจทํางานอันจะยังประโยชนแกองคการที่สมาชิกดังกลาวปฏิบัติหนาที่อยู (เอ็ด 
สาระภูมิ, 2529: 47) ผูนําที่ดีจึงควรสรางและปลูกฝงใหมีในหนวยงานของตน ซึ่งนักบริหารและ
นักวิชาการหลายทานไดเสนอแนวคิดในการเสริมสรางขวัญในการทํางานที่สอดคลองกัน ดังนี้

1) สรางทัศนคติที่ดีในการทํางาน เพราะขวัญที่ดีนั้นยอมเกิด
จากทัศนคติที่ดีตอการทํางานของผูนํากับผูตาม

2) สรางเครื่องมือสําหรับวัดผลสําเร็จของการปฏิบัติงาน มี
การประเมินผลงานอยางเที่ยงธรรม มีมาตรฐาน

3) จัดสวัสดิการที่ดีกําหนดเงินเดือนและคาจางใหเหมาะสม
เพียงพอและเปนธรรม

4) สรางความพึงพอใจในงานที่ทํา โดยเปดโอกาสใหผูตามได
แสดงความคิดเห็น ใชความคิดริเร่ิมของตนเองในงานที่ถนัด และพอใจ

5) ความเปนหนวยหนึง่ของงาน ใหบคุลากรไดเขารวมกจิกรรม
เปนสมาชิกของกลุม เมื่อผูตามมีความรูสึกเปนสวนหนึ่งของกลุม ไดรับการยอมรับนับถือ มีขวัญ
ที่ดแีละสงผลไปถึงขวัญโดยสวนรวมขององคการ

6) สัมพันธภาพระหวางผูนํากับผูตาม ควรตั้งอยูบนพื้นฐาน
แหงความเคารพซึ่งกันและกัน คอยกระตุนใหเกิดการทํางานดวยความสมัครใจ  ผูนําตองมีความ   
เชื่อมั่นในตนเอง  ตองตระหนักอยูเสมอวา ตนกําลังทําหนาที่ควบคุมนโยบายขององคการ และ
ควบคุมผูตามใหปฏิบัติงานเปนไปตามนโยบาย ควบคุมใหผูปฏิบัติตามโดยใหอิสระในการ
ทํางาน เปดโอกาสใหมีสวนรวมในการปรึกษาหารือ หรือชวยแกปญหาได  ใหความคุมครอง 
เมตตา ใหความอบอุน สนใจสภาพการทํางานดวยความเห็นอกเห็นใจ

7) การจัดสวัสดิการที่ดี การใหสวัสดิการและประโยชนเกื้อกูล
ตาง ๆ

8) จะทําใหเกิดความมั่นคงปลอดภัย เพื่อเปนการสรางขวัญ 
และทําใหเกิดความจงรักภักดีตองานที่ทําดวย
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9) สภาพแวดลอมในการทํางานที่ดี จะชวยใหขวัญของ        
ผูปฏิบัติงานดีขึ้น

สรุปไดวา ขวัญในการปฏิบัติงานเปนเรื่องที่สําคัญมาก และ
เปนปจจัยโดยตรงตอประสิทธิภาพขององคการ และเปนเสมือนหนึ่งแกนกลางของปจจัยบุคคล
ในอันที่จะอุทิศแรงกายและแรงใจในการทํางานใหบรรลุผลสําเร็จ เกิดความสามัคคีรวมแรง   
รวมใจกัน ทําใหบุคลากรในองคการมีความรัก ความซื่อสัตยตอองคการ และเสริมความแข็งแกรง
ขององคการสงเสริมใหเปาหมายขององคการบรรลุผล ซึ่ง Miles (1973: 439) ไดกลาวไววา   
องคการที่มีสุขภาพสมบูรณ ขวัญจะแสดงออกในรูปของการอยูดี ทํางานดวยกันอยางมีความสุข 
พอใจที่จะอยูและทํางานในองคการ

2.3.7 การนํานวัตกรรมมาใช

2.3.7.1 ความหมาย

นวัตกรรม คือ คุณลักษณะของบุคคล องคการหรือสังคมที่        
มุงแสวงหาการสรางสรรคสิ่งใหม จนทําใหเกิดเปนนวัตกรรมเปน สิ่งใหม ๆ ที่เกิดจากความคิด
สรางสรรค กอใหเกิดทางเลือกที่หลากหลายแกผูรับบริการ (ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ, 2542:
244;  Shepherd, 1990)

2.3.7.2 วัตถุประสงคของนวัตกรรม

นวัตกรรมจะเกี่ยวของกับการแปลงความคิดไปสูการใชงานได
จริง แปลความเปนไปไดทางเทคนิคไปสูความเปนจริงโดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหมีตนทุนต่ําลงแต
มีคุณภาพสูงขึ้นเพื่อใหมีรูปแบบการใชงานที่ดีกวาเดิมและมีรูปแบบการใชงานที่หลากหลายขึ้น 
(Kash, 1989: 24)

2.3.7.3 ประเภทของนวัตกรรม

นวัตกรรมจําแนกไดเปน 2 ประเภท คือ 1) นวัตกรรมทาง    
ผลิตภัณฑ (Product innovation)  เปนการสรางสรรคผลิตภัณฑใหมที่จะถูกนํามาใชเชิงพาณิชย 
โดยปราศจากการเปลี่ยนแปลงใด ๆ  นวัตกรรมทางผลิตภัณฑประกอบดวยขั้นตอนใหญ ๆ สอง     
ขั้นตอน คือ การพัฒนาทางเทคนิคสําหรับผลิตภัณฑใหม และการนําผลิตภัณฑนั้นออกสูตลาด 
ชวงระยะเวลาระหวางทั้งสองขั้นตอนนี้จะแตกตางกันไปตามแตละผลิตภัณฑ  และ 2) นวัตกรรม
ทางกระบวนการ (Process  innovation) เปนการเปลี่ยนแปลงวิธีการผลิตสําหรับผลิตภัณฑเดิม
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ที่มีอยู นวัตกรรมทั้งสองประเภทนี้ แตละประเภทก็ตองการทรัพยากรและแรงจูงใจที่แตกตางกัน 
และผลกระทบของทั้งสองประเภทนี้ก็จะแตกตางกัน ซึ่งโดยทั่วไปแลวนวัตกรรมทั้งสองประเภท
จะมีการผสมผสานกันอยู (ไพรัช ธัชยพงษ และคณะ, 2541: 155)

2.3.7.4 การทําใหมีความคิดสรางสรรคและนวัตกรรม

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2542: 312) กลาววา ความคิด
สรางสรรคและนวัตกรรมมักจะเกิดเองโดยเริ่มจากปญหาขององคการ หรือการมองโอกาสของ
องคการจากภายใน จึงกอใหเกิดการเปลี่ยนแผนในการปฏิบัติอยางไมเปนทางการตอกิจกรรม
ตาง ๆ เปน ตอน ๆ ไป  อยางไรกต็าม การกระจายประสทิธภิาพในการทาํงาน ความคดิสรางสรรค
และนวัตกรรม จะตองจัดทําอยางมีระบบ และมีการรวมมือกระทําภายในองคการทุกวันทุก     
กิจกรรม ปจจัยตาง ๆ ก็จะถูกแกไข แตมีองคประกอบ 3 อยางที่จะตองปฏิบัติอยางเด็ดขาด เพื่อ
กอใหเกิด ความคิดสรางสรรคและนวัตกรรมก็คือ การวางแผน การเปลี่ยนวัฒนธรรมองคการ
และโครงสรางองคการ

สําหรับนวัตกรรมดานการสาธารณสุขที่ เปนประโยชนตอ
บุคลากรในองคการและบุคคลที่สนใจจนเปนที่ยอมรับ คือ ระบบการศึกษาทางไกล ซึ่งเปนสวน
หนึ่งของโครงการ แพทยทางไกลผานดาวเทียม (Telemedicine) โดยในโครงการนี้จะมีการ
ดําเนินการในรูปของระบบรับสงภาพยนตหรือสารคดีตาง ๆ โดยจะออกอากาศจากโรงพยาบาลที่
เปนศูนยกลางใน กรุงเทพฯ ผานวีดิโอไปยังโรงพยาบาลตาง ๆ ในโครงการซึ่งสามารถรับรายการ
ที่ออกอากาศไดพรอมกันทุกแหง  นอกจากนั้นยังจัดใหมีการเรียนการสอนทางไกลตอเนื่อง
สําหรับบุคลากรทางการแพทย และสาธารณสุขในโรงพยาบาลในชนบทอีกดวย

สวนนวัตกรรมทางการพยาบาลและบริการสาธารณสุข มี      
ผูกลาวถึงดังนี้

ประพิณ วัฒนกิจ (2541: 170) ไดเสนอนวัตกรรมไวดังนี้  Self-
Help Model รูปแบบการดูแลตนเองดานสุขภาพอนามัย และ Home health care โครงการดูแล      
สุขภาพ อนามัยประชาชนที่บาน โครงการทั้งสองผูเขียนตองการเผยแพรความรู และแนวคิดให
พยาบาลทุกระดับเพื่อใหประชาชนไดรับบริการที่ประทับใจ

ทัศนา บุญทอง (2542: 76) กลาววา พยาบาลที่ปฏิบัติงานใน
ระดับทุติยภูมิและปฐมภูมิ ตองใชเทคโนโลยีดานการรักษา และการพยาบาลที่มีความหลาก
หลายและซับซอน รวมทั้ง เสี่ยงตออันตราย จึงจําเปนตองมีการพัฒนามาตรฐานและนวัตกรรม
ทาง การพยาบาลที่จําเปน  รวมทั้งพัฒนานวัตกรรมที่มีอยูเดิมใหมีประสิทธิภาพสูงขึ้น
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จากที่กลาวมาเบื้องตน สรุปไดวา การไดมาซึ่งนวัตกรรมและ
การยอมรับในการนํานวัตกรรมมาใช ตองอาศัยระยะเวลาในการดําเนินการ ซึ่งพบวาในกลุมงาน
การพยาบาลหรือองคการพยาบาลตาง ๆ ไดคิดคนหรือสรางสรรคผลงานใหม ๆ จนกลายเปน
นวัตกรรม และนํามาใชอยางแพรหลายไดนั้นมีนอยมาก อาจดวยการขาดประชาสัมพันธ หรือ
เหตุผลอ่ืนใด ก็ตามMiles (1973: 440) กลาววา ในองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ จะตองมีแนวโนม
ที่จะใช  กระบวนการใหมๆ  ในการทํางานเคลื่อนสูเปาหมาย มีผลผลิตใหมๆ  ออกมาและ   
ขยายตัวกวางขึ้น ลักษณะของระบบเชนนี้ จะสามารถเจริญงอกงามพัฒนา และเปลี่ยนแปลง
มากกวาที่จะอยูคงที่

2.3.8 ความเปนอิสระ

ความเปนอิสระ เปนปจจัยหนึ่งในส่ิงแวดลอมของการทํางาน มีสวนชวย
ในการควบคุมงาน (Sims Szhagyi and Keller, 1976: 195-212 cited in Sabiston and 
Leschinger, 1995: 40) องคการทีม่คีวามเปนอสิระสูงในการปฏบิตังิาน เปนลกัษณะขององคการ  
ที่สมบูรณ และมีสวนชวยสงเสริมใหองคการเจริญเติบโต องคการที่มีความสําเร็จสูงนั้นจะตองมี
การปกครองตนเอง และมีอิสระในระดับสูง ซึ่งหมายถึงผูนําจําเปนตองทราบวา อะไรควรควบคุม
และอะไรควรใหผูตามทําเอง ความเปนอิสระจึงเปนกลไกที่สําคัญในการเจริญเติบโตขององคการ

ความเปนอิสระในกลุมงานพยาบาล สามารถมองได 2 สวน คือความเปน
อิสระแหงวิชาชีพหรือความเปนอิสระในการปฏิบัติงาน และความเปนอิสระของกลุมงาน
พยาบาลโดยสวนรวม  ซึ่งเปนที่มาของการกําหนดนโยบาย ระเบียบแบบแผนการปฏิบัตทิั้งหมด

ความเปนอิสระที่มีความสําคัญที่สุด คือ ความเปนอิสระแหงวิชาชีพหรือ
ความเปนอสิระในการปฏบิตังิาน ซึง่มผีลตอการเจรญิเตบิโตขององคการมากทีส่ดุ เพราะเกีย่วของ
กับบุคลากรผูสรางงานโดยตรง องคการที่มีประสิทธิภาพสูงจะเกี่ยวของกับความเปนอิสระโดย
แยกไมออก เพราะองคการทีเ่ตบิโตน้ันหมายถงึ บคุคลกรในองคการทาํงานไดอยางมปีระสทิธภิาพ
และประสิทธิผลรวมอยูดวย ดังที่ ภรณี กีรติบุตร (2529: 120) กลาวไววา ความสําเร็จของงาน
นั้นเกิดจากความพยายามของแตละบุคคลไมวางานนั้นจะสําเร็จหรือไมสําเร็จก็เปนผลที่ผูปฏิบัติ 
ตองรับผิดชอบรวมกัน ความสําเร็จผูปฏิบตัิจะรูสึกภูมิใจและงานที่ผูปฏิบัติมีความเปนอิสระสูง
จะทําใหผูตามตองการที่จะรับผิดชอบงาน ตั้งใจทํางานโดยไมมีแรงกดดัน แสดงวาความอิสระ
แหงวิชาชีพเปนสิ่งสําคัญอยางยิ่งตอความสําเร็จของกลุมงานการพยาบาล
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                           ความเปนอิสระแหงวิชาชีพ (Professional autonomy)

2.3.8.1 ความหมาย

ความเปนอิสระแหงวิชาชีพ (Professional autonomy) เปน
เกณฑที่สําคัญในการแยกความแตกตางระหวางวิชา (Profession) และอาชีพ (Occupation) 
เปนลักษณะสําคัญและจําเปนที่แสดงออกซึ่งความเปนวิชาชีพ (Bixley, 1951;  Wilensky, 1964 
cited in Husted, 1991: 48)

ความเปนอิสระแหงวิชาชีพการพยาบาล (Professional 
nursing autonomy) เปนลักษณะสําคัญประการหนึ่งที่บงบอกความเปนวิชาชีพพยาบาล ไดมี   
ผูใหความหมายไววา ความเปนอสิระแหงวชิาชพีเปนการปฏบิติังานในบทบาทหนาทีข่องผูประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล มีอํานาจและสามารถตัดสินใจปฏิบัติงานการพยาบาลไดโดยอิสระ โดยการ
ปฏิบัตินั้นอยูภายใตการปกครอง การรับรองและการควบคุมจากสมาชิกในวิชาชีพปราศจากการ
ควบคุมจากบุคคลภายนอกวิชาชีพ บนพื้นฐานของสาระ ความรูในศาสตรของตนเองและ
สามารถอธิบายเหตุผลการปฏิบัติเหลานั้นไดอยางชัดเจน ภายในขอบเขตจรรยาบรรณวิชาชีพ
การพยาบาล  (รัตนา ทองสวัสด์ิ, 2531: 127; พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2538: 54; Leddy & 
Pepper, 1989: 9; Chaska , 1990: 269; Kelly , 1991: 347)

2.3.8.2 บทบาทและลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่แสดงถึงความ
เปนอิสระในวิชาชีพ

บทบาทและลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่แสดงถึงความเปน
อิสระในการประกอบวิชาชีพ  (Brown, 1986: 6-12;  ฟาริดา  อิบราฮิม, 2541)

1) บทบาทดานการวินิจฉัยทางการพยาบาลและสั่งการ
พยาบาล โดยพยาบาลวิชาชีพจะตองทําการรวบรวมขอมูลที่เกี่ยวของกับผูปวยทั้งทางดาน     
รางกายจิตใจ  อารมณและสังคม เพื่อประเมินปญหาและความตองการของผูปวย

2) บทบาทดานการสังเกตและการบันทึกทางการพยาบาล 
เปนบทบาทอิสระของพยาบาลที่สามารถบอกไดวาผูปวยมีปฏิกริยาตอสถานการณที่เกิดขึ้นกับ
ชีวิตผูปวยอยางไร ผูปวยมีการตอบสนองตอการรักษาพยาบาลอยางไร

3) บทบาทดานการสอนและใหการปรึกษา เปนกิจกรรมที่
เปนบทบาทอิสระของพยาบาลที่ตองมีหนาที่ใหการสนับสนุนชวยเหลือผูปวยและครอบครัวให
เกิดการเรียนรู โดยใหผูปวยรับรูเกี่ยวกับสาเหตุการเจ็บปวย  การดูแลตนเอง การรักษาพยาบาล
ที่ไดรับจากแพทย  ตลอดจนการปฏิบัติตัวที่จะสงผลใหผูปวยหายจากการเจ็บปวยได
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4) บทบาทดานการเปนผูประสานประโยชนใหผูปวยและ
สรางสัมพันธภาพกับผูปวย จะตองปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลโดยคํานึงถึงผลประโยชนสูงสุดที่จะ
เกิดกับผูรับบริการกอนเสมอ โดยพยาบาลจะตองทําการประเมินปญหาและความตองการของ   
ผูปวยแลวทําการประสานกับแพทยและทีมสุขภาพเพื่อใหการดูแลชวยเหลือ

5) บทบาทดานการมีสวนรวมกับแพทยในฐานะที่เปนวิชาชีพ 
และมีความรับผิดชอบตอผลการปฏิบัติของตนเอง สามารถทําการตัดสินใจทางคลินิกอยางอิสระ 
ปฏิบัติการพยาบาลไดอยางเหมาะสม

6) บทบาทดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของตนเองและ
ยอมรับผลการประเมินจากเพื่อนรวมงาน โดยพยาบาลมีบทบาทหนาที่ในการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานของตนเองวาบรรลุตามเปาหมายหรือไมและยอมรับผลการประเมินนั้น เพื่อพัฒนา
คุณภาพงานใหดียิ่งขึ้น

7) บทบาทดานวิจัย โดยพยาบาลจะตองพัฒนางานบริการ
พยาบาลดวยการทํางานวิจัย และนําผลการวิจัยนั้นมาใชพัฒนางาน

2.3.8.3 แนวทางปฏบิติัในการเสรมิสรางความเปนอสิระแหงวชิาชพี

พวงรัตน บุญญานุรักษ (2536) ไดแนะนําเทคนิควิธีที่ควรนํา
ไปปฏิบัติในการเสริมสรางความเปนอิสระแหงวิชาชีพการพยาบาล คือ

1) รูปแบบการตัดสินใจ การตัดสินใจของพยาบาลเปนสิ่ง
สําคัญที่ตองการการเรียนรูและปฏิบัติ ประกอบดวยความตระหนักในความรับผิดชอบตอวิชาชีพ
การพยาบาลและความมีเหตุผลเชิงจริยธรรม ซึ่งมีสวนใหการตัดสินใจเปนไปในทางที่เหมาะสม
การเผชญิหนา เปนการพบกนัตอหนาโดยตรง การแสดงออกเยอืกเยน็ ใชความรูและความมเีหตผุล

2) เทคนิคของพฤติกรรมแสดงออกที่เหมาะสม โดยเผชิญ
ปญหาใหคนอืน่รูวา ตนคดิและรูสกึอยางไร เพือ่สรางความเคารพตอกนั เสนอวธิปีฏิบตัขิองตนเอง
แสดงใหเห็นถึงจุดมุงหมายและงานของตนใหผูอ่ืนรู

3) วิธีวิเคราะหอุบัติการณเฉพาะกรณี มีระเบียบวิธีกอใหเกิด
ความรู หรือเปนวิธีแสวงหาความรูโดยการสะทอนแนวคิด ซึ่งเปนรูปแบบวิธีการสอนแบบสัมมนา

4) การวิเคราะหการตัดสินใจ โดยลักษณะนี้ทําใหมีโอกาสใช
สิทธิอันเปนอิสระในวิชาชีพพยาบาลไดเปนอยางดี

สรุปไดวาความเปนอิสระแหงวิชาชีพ เปนคุณลักษณะที่สําคัญ
ทีแ่สดงใหเหน็ถงึความสามารถในการตดัสนิใจประกอบวชิาชพีอิสระ ภายใตขอบเขตอาํนาจหนาที่
สิทธิและจรรยาบรรณวิชาชีพ  ไมไดอยูภายใตการควบคุมจากวิชาชีพอื่น สงผลใหกลุมงาน    



46

การพยาบาลมีความเปนอิสระในตนเอง  ตามแนวคิดของ Miles (1973: 440) กลาววา องคการที่
มีสุขภาพสมบูรณเปนองคการที่มีความเปนอิสระ จะแสดงพฤติกรรมใด ๆ ที่มีเสรีภาพ ไมไดขึ้น
อยูกับอิทธิพลของสิ่งแวดลอม

2.3.9 การปรับตัว

2.3.9.1 ความหมาย

ความสามารถในการปรับตัว หมายถึง ความสามารถของ   
องคการและบุคลากรในองคการที่จะตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงทั้งภายในและภายนอก   
องคการ (ภรณี กีรติบุตร, 2529: 123)

2.3.9.2 แนวทางการปรับตัวใหทันการเปลี่ยนแปลง

แนวทางในการปรับตัว คือรับรูติดตามเหตุการณและการ
เปลีย่นแปลงใหม ๆ ใหทนัเวลา เขาใจถงึการเปลีย่นแปลงเหลานัน้ทัง้ทีม่ตีอตนเองและสภาพแวดลอม
ของตนเอง พิจารณาวาในการดําเนินกิจกรรมตอไป จะตองปรับตัวหรือเปลี่ยนอยางไรและ
ประยุกตใชของเกาและใหมและปรับปรุงสรางสรรคในทางใดบาง รวมทั้งสามารถวิเคราะหและ  
ชี้ไดวาควรจะทําอะไรเพิ่มเติม เพื่อใหสอดคลองและสมดุลเขากับสภาพการณใหม และควรทํา
หรือใชประโยชนจากโอกาสที่เกิดขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงใหมนี้ในทางใดไดบาง (ธงชัย สันติวงศ,
2539: 25)

2.3.9.3 ขั้นตอนการปรับตัว

ขัน้ตอนของวงจรการปรบัตัว 6 ขัน้ตอนตามแนวคดิ สรอยตระกลู  
(ติวยานนท) อรรถมานะ (2541)  ชัยชาญ  ชัยหาร (2533: 83)  และ  Schein (1973: 120) ไดแก

1) การรูสึกถึงความเปลี่ยนแปลงทั้งภายในและภายนอก  
องคการพยาบาลควรจะรับรูแนวโนมในการบริหารการพยาบาล และการปฏิบัติการพยาบาล
อยางถูกตอง รูสึกเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงในบางสวนของสภาพแวดลอมภายในหรือภายนอก
องคการ

2) การนําขอมูลที่จะเปลี่ยนแปลงเขามาในองคการ  ในสวนที่
สามารถปฏิบัติการในเรื่องนี้ไดเมื่อรูถึงสิ่งที่จะเปลี่ยนแปลงแลวสามารถนําขาวสารนั้นเขามาใน
องคการได
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3) เปลี่ยนแปลงกระบวนการผลิตหรือกระบวนการแปรสภาพ 
(Conversion  process)  ภายในองคการ มีการปรับสภาพการทํางานที่บุคลากรมองเห็นวา
สําคัญ และปฎิบัติไปตามขอมูลที่ไดรับ

4) ทําการเปลี่ยนแปลงภายในใหกลับมีสภาพที่มั่นคง โดย   
ผูนําตองชวยเหลือผูปฏิบัติในการปรับเปลี่ยนทั่วทั้งองคการ ทําใหการเปลี่ยนแปลงของผูตามเปน
ไปดวยความราบรื่น การใหการนิเทศ การชวยเหลือตางๆ รวมถึงการใหความรูในเรื่องที่จะเปลี่ยน
 5) สงผลผลิตใหมออกมา ซึ่งสอดคลองกันมากขึ้นกับการ
เปลี่ยนแปลงในสภาพแวดลอมที่ไดรูสึกมาสงผลผลิตใหม ๆ ที่ทําไปนอกองคการ สามารถกระทํา
ไดโดยการประชาสมัพนัธสาํหรบักลุมงานการพยาบาล และการโฆษณาในองคการธรุกจิ เปนการ
แจงใหผูบริโภค หรือส่ิงแวดลอมไดรับรู แตสวนเสียก็คือ ถาเกิดการแขงขันขึ้น การประชาสัมพันธ
มักจะบิดเบือนขอมูล

6) จัดใหไดมาซ่ึงขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับความสําเร็จของการ
เปลี่ยนแปลง สภาวะของสภาพแวดลอมภายนอกและภายในองคการที่ชี้ใหเห็นวาองคการ
สามารถปรับตัวได ซึ่งในกลุมงานการพยาบาลจะคํานึงถึงความคิดเห็นของผูรับบริการและหนวย
งานที่เกี่ยวของวามีปฏิกิริยาอยางไรบางเพื่อเปนขอมูลเขาสูกระบวนการตอไป                      

2.3.9.4 ปญหาและขอผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นกับวงจรการปรับตัว

เมื่อองคการมีการปรับตัว อาจเกิดปญหาและขอผิดพลาด    
ซึ่ง (Schein, 1973: 121) ไดกลาวไวดังนี้ ความลมเหลวในการรูสึกเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงใน
สภาพแวดลอม หรือรับรูไมถูกตองเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  ความลมเหลวในการไดมา
ซึ่งขาวสารที่เกี่ยวของ เพื่อสงไปยังสวนขององคการ ซึ่งสามารถปฏิบัติหรือใชประโยชนจากขอมูล
นั้นได ความลมเหลวในการชักชวนใหมีการเปลี่ยนแปลงในระบบ การแปรสภาพหรือระบบการ
ผลิตเพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่จําเปน  ความลมเหลวในการพิจารณาผลกระทบของการ
เปลี่ยนแปลง ที่มีตอระบบอ่ืน และความลมเหลวที่จะบรรลุถึงการเปลี่ยนแปลงที่มั่นคง ความ   
ลมเหลวที่จะสงออก ซึ่งผลผลิตใหม บริการ หรือขอมูลไปยังสภาพแวดลอม และความลมเหลวที่
ไดมาซึ่งขอมูลปอนกลับกับความสําเร็จของการเปลี่ยนแปลง

Schein (1973: 126) ไดกลาววา การปรับตัวขององคการจะ
ประสบความสําเร็จไดตองมีองคประกอบดังนี้

1) องคการมีความสามารถ ที่จะรับขอมูล และติดตอส่ือสาร
ขอมูลดังกลาวอยางถูกตอง และเชื่อถือได

2) องคการมีความยืดหยุนคลองตัว และการสรางสรรคภาย
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ในองคการกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงตามขอมูลที่ไดรับ
3) บุคลากรในองคการมีความผูกพันตอเปาหมายของ

องคการ นํามาซึ่งความเต็มใจที่จะเปลี่ยนแปลง
4)  บรรยากาศภายในของการสนับสนุน และปราศจากการ  

ขมขู เพราะการขมขูทําลายการสื่อสารที่ดี  ทั้งยังลดความคลองตัวใหนอยลง รวมทั้งจะกระตุน
การปองกันตนเอง แทนที่จะเปนการกระทําเพื่อระบบสวนรวม

สรุปไดวา องคการที่ดีจะตองมีการปรับตัวใหทันกับการเปลี่ยน
แปลง โดยจะ ตองทราบวา จะตองปรับตัวอยางไรใหเหมาะสมกบัการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น ดังที่ 
Miles (1973: 441) กลาวไววา องคการที่มีสุขภาพสมบูรณ จะตองมีความสามารถในการปรับตัว 
เปลี่ยนแปลง องคการสูความเจริญและพัฒนา กลุมงานการพยาบาลเชนเดียวกันตองมีการ  
ปรับตัวจากสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงไป ไมวาภาวะเศรษฐกิจ สังคม การเมืองหรือระดับการ
ศึกษาของผูรับบริการที่มีระดับการศึกษาที่สูงขึ้น จึงมีความคาดหวังที่จะไดรับบริการที่ได    
มาตรฐานและมีคุณภาพเพิ่มสูงขึ้น ทําใหองคการพยาบาลตองมีการปรับตัว โดยเนนคุณภาพ  
ในการพยาบาลมากยิ่งขึ้น

2.3.10 ความสามารถในการแกปญหา

ในการทํางานใหมีประสิทธิภาพนั้น ทีมงานยอมเผชิญกับปญหาตาง ๆ ซึ่ง
มีทั้งปญหาที่ประสบกันทั่ว ๆ ไป และปญหาที่รุนแรงตองการการแกไขอยางรวดเร็ว เมื่อมปีญหา    
ทีมงานจะตองพยายามเอาชนะอุปสรรคตาง ๆ เหลานั้น จึงจําเปนตองแสวงหากลวิธีตาง ๆ หรือ
ทางเลือกที่จะใชในการแกปญหาใหลุลวงไปได สิ่งที่ตองทําควบคูกันคือ การตัดสินใจ เลือกทาง
เลือกที่ดีที่สุดที่สามารถตอบสนองเปาหมายและแกปญหาไดอยางมีประสิทธิภาพ (สุนันทา 
เลาหนันทน, 2540: 153)

2.3.10.1 ความหมาย

ปญหา หมายถึง เหตุการณที่เบี่ยงเบนจากที่ควรจะเปน หรือ
อีกนัยหนึ่ง คือ ความแตกตางระหวางสภาพที่เกิดจริงกับสภาพที่กําหนดวาควรจะเปน ซึ่งหมาย
ถงึเปาหมายนัน่เองเปนสถานการณทีเ่กดิขึน้โดยทีผู่นาํไมไดเตรยีมไวหรือไมไดเตรยีมทีจ่ะสนองตอบ
เปนความแตกตางระหวางสิง่ทีก่ระทาํไดกบัเปาหมายทีต่องการเปนการรบัรู (ความรูสึก ความคดิ) 
ของบุคคลวามีภาวะไม สมดุลยเกิดขึ้น เปนอุปสรรคที่ขวางกั้นมิใหกระทําการสิ่งใดเกิดผลตาม
เปาหมายที่ตองการ (วีระพล สุวรรณนันต, 2532: 153 ; Biltel, 1990: 112)
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รศนา อัชชะกิจ (2535) จําแนกประเภทของปญหาในรูปแบบ
หนึ่ง โดยใชเกณฑพิจารณาเปนมนุษย แบงประเภทของปญหาออกเปน 2 ประเภท คือ ปญหา
มนุษย  เปนปญหาซึ่งเนื่องมาจากบุคคล เชน บุคคลไมปฏิบัติในสิ่งที่พึงกระทําและ ปญหาเนื่อง
จากสิ่งอื่นซึ่งไมเกี่ยวกับพฤติกรรมมนุษย เชน ปญหาจากโครงสรางขององคการ นโยบายการ
บริหาร ระเบียบกฎเกณฑตาง ๆ วัสดุอุปกรณ ตลอดจนวิธีการดําเนินงานขององคการ

วีระพล สุวรรณนันท (2534) และ สุนันทา เลาหนันทน (2540:
153-154)  จําแนกประเภทของปญหาออกเปน 3 ประเภท คือ ปญหาประเภทขัดของ หมายถึง 
สภาพที่ตองการกับสภาพที่เกิดขึ้นมีความแตกตางตั้งแตอดีตและยังคงเผชิญอยูในปญหา ถาไม
มีการแกไข อนาคตก็จะมีความแตกตางหรือยังคงเปนปญหาตอไป  ปญหาปองกัน หมายถึง ใน
อดีตยังไมมีความแตกตางระหวางสภาพที่ตองการกับสภาพที่เกิดขึ้น แตกาํลังเกิดขึ้นในปจจุบัน 
และถาไมดําเนินการแกไขในอนาคตจะเกิดความแตกตางระหวางสภาพทั้งสอง และปญหา
พัฒนา หมายถึง ปญหาซึ่งเกิดจากสภาพการณปฏิบัติที่ผานมาไมเคยไดมาตรฐานมาโดยตลอด 
และมีแนวโนมจะยังคงสภาพเดิม

การแกปญหาเปนสวนหนึ่งของการตัดสินใจ เปนกระบวนการ
ที่เปนระบบเนนการวิเคราะหสถานการณที่ยาก การแกปญหามักจะรวมถึงขั้นตอนการตัดสินใจ
เปนพื้นฐานของกระบวนการคิด และวิธีการจัดระบบขอมูลของสมอง รวมไปกับประสบการณ 
เพื่อนําไปสูการพิจารณาทางเลือกที่ดีที่สุดในการแกปญหา โดยที่ทางเลือกนั้นอาจเปนคําตอบ
งาย ๆ อธิบายได ชัดเจนหรือเปนความยุงยากซับซอน ตอการนําไปปฏิบัติ เพื่อใหบรรลุเปาหมาย
อยางสมบูรณการแกปญหาไมใชหนาที่ของผูนําเทานั้น แตเปนหนาที่ของบุคลากรทั้งหมด วิธีการ
ที่ดี ที่สุดในการแกปญหาแตละปญหาที่คลายคลึงกัน อาจแตกตางกันไป และไมใชวิธีหนึ่ง   
เสมอไป การแกปญหาเปนเรื่องที่ฝกหัดได คนที่จะแกปญหาไดดีนั้น จะตองมีทัศนคติที่ดีตอการ
แกปญหา และสวนที่ยากที่สุดของการแก ปญหาคือ ทําอยางไรจึงจะสามารถเลือกขอมูลที่      
ถูกตองที่สุดที่มีอยูมาใช (พวงเพ็ญ ชุณหปราณ, 2533; Websters,1984 citied in Marquis & 
Huston, 1996: 29; Kirk, 1981: 39)

2.3.10.2 แบบของการแกปญหา

การแกปญหามีความสําคัญอยางยิ่งในการดําเนินชีวิต ความ
สามารถในการแกปญหาที่เกิดขึ้นกับตนเองได จะชวยใหบุคคลดํารงชีวิตอยูอยางเปนสุข การแก
ปญหามีรูปแบบที่ แตกตางกันตามความเชื่อของนักจิตวิทยาแนวคิดตาง ๆ ดังนี้
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1) การแกปญหาตามแนวคิดของ Cart Rogers นักจิตวิทยา
การปรึกษามีความเชื่อวา มนุษยสามารถพัฒนาศักยภาพของตนเอง  สามารถคนหาสิ่งที่ทําให    
วิตกกังวล ไมมีความสุขและความสามารถเปลี่ยนแปลงสิ่งเหลานั้นเพื่อความสุขของตน  บุคคล
ปรับตนเองจากประสบการณและการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน บุคคลที่มีปญหาและปรับตัวเองได 
คือ ผูที่รูจักตนเอง ยอมรับตนเองและยอมรับประสบการณตาง ๆ ท่ีเกิดขึ้นตามความเปนจริง

2) การแกปญหาตามแนวคิดนักจิตวิทยากลุม Gestalt ไกแก
ปญหาเกิดขึ้นเนื่องจากบุคคลพยายามปรับส่ิงแวดลอมแทนที่จะปรับปรุงที่ตนเอง ปญหาเกิดจาก
การที่บุคคลคิดแกสถานการณในอดีตมากกวาใชเวลาคิดหาวิธีแกปญหาในปจจุบัน  และปญหา
เกิดจากการที่บุคคลยึดมั่นอยูกับความคิดเดิมเพียงดานเดียวจนไมสามารถชวยตนเองในการ  
แกปญหาได

3) การแกปญหาตามแนวคิดของพฤติกรรมนิยม พฤติกรรม
การแกปญหาใชหลักการเรียนรู เปนวิธีเปลี่ยนพฤติกรรมของบุคคล พฤติกรรมใดนําความพอใจ
มาใหบุคคลจะใชวิธีนั้นแกปญหาที่เกิดขึ้นซ้ําอีก (Bandura, 1979) สาเหตุการเกิดพฤติกรรมตาม   
แนวคิดนี้ คือ  เรียนรูจากผลการตอบสนอง (Learning by response consequence) บุคคล
เรียนรูการกระทําของตนจากประสบการณตรง โดยจะเรียนรูวาการกระทําสิ่งใดใหผลทางบวก
หรือลบ พฤติกรรมจึงเกิดขึ้นตอบสนองการเรียนรูนั้น และข้ึนอยูกับการจูงใจและการเสริมแรง
และเรียนรูจากการสังเกต (Observation learning) หรือเรียนรูจากตัวแบบ (Modeling) โดยมี
ขั้นตอน คือ การรับรูจากสิ่งแวดลอม นําการรับรูเขาสูระบบความคิดของตน จดจําการกระทําของ
ตัวแบบไว และกระทําพฤติกรรมตามแบบ ซึ่งจะกระทําไดมากหรือนอยขึ้นอยูกับการฝกฝนและ     
วุฒิภาวะของแตละบุคคล

3.  แนวคิดเกี่ยวกับผูนํา

3.1 ผูนําและการบริหาร

ผูนําในยุคปจจุบัน ตองแสดงบทบาทเปนผูชี้นํา หรือมีบทบาทในการเปนผูนํามาก
ยิ่งขึ้น เพราะภาวะผูนําหรือสมรรถนะในการชี้นํา มีสวนชวยใหกระบวนการบริหารสามารถไปสูการ
ปฏิบัติตามแนวทางที่กําหนดสูเปาหมายวิสัยทัศนที่มุงหวังได ในความเปนจริงแลวทั้งสองแนวคิดนี้
มีความแตกตางกัน ภาวะผูนําเปนกระบวนการของการใชอิทธิพลตอบุคคลหรือกลุมบุคคล เพื่อให
เกิดความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ  (Hersey and Blanchard, 1996) แตทั้งภาวะผูนํา
และการบริหารมีความสําคัญทั้งสองประการ
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ปจจุบัน ผูบริหารโดยตําแหนงที่มีอํานาจในการออกคําสั่ง ใหผูตามปฏิบัติตามมีการ  
ปรับเปลี่ยนบทบาทไปสูการใชภาวะผูนํามากยิ่งขึ้น เพื่อใหผูปฏิบัติงานทํางานดวยความเต็มใจ 
และเต็มกําลังความสามารถ

ภาวะผูนําแบงออกไดเปน 2 รูป (Schermerhorn et al, 2001:453) คือ ผูนําที่เปน
ทางการ (Formal leadership) เปนกระบวนการที่ไดรับอิทธิพลมาจากตําแหนง  มีอํานาจหนาที่
อยางเปนทางการในองคการ  และเมื่อผูบริหารมีความเขาใจดีตอการใชอํานาจและความสัมพันธ
อยางเปนทางการกับผูตาม  ผูบริหารเหลานั้นจะเปนผูนําที่ดี และเมื่อบุคคลที่ไมมีอํานาจหนาที่
อยางเปนทางการแตเปนผูมีอิทธิพลตอบุคคลอื่นได  โดยอาศัยการเปนผูมีทักษะเฉพาะ หรือมี
แหลงทรัพยากรที่ผูอ่ืนตองการ

3.2 ความหมายของภาวะผูนํา

ภาวะผูนําเปนสิ่งที่มีความสําคัญตอทุกองคการ  ชวยใหองคการสามารถดําเนินงาน
ไดประสบผลสําเร็จและมีความกาวหนา สําหรับในวิชาชีพพยาบาลก็เชนเดียวกัน ตองการให
พยาบาลทุกระดับมีภาวะผูนํา เพื่อชวยการพัฒนางานในวิชาชีพ ภาวะผูนําในความหมายของ   
แตละบุคคลมีความแตกตางกันในเชิงคุณลักษณะ พฤติกรรม อิทธิพล หรือรูปแบบการมี            
ปฏิสัมพันธ  ซึ่งมีนักวิชาการในยุคที่แตกตางกันใหความหมายไวดังนี้

Stogdill  (1950   cited  in  Bass,  1981)  กลาววาภาวะผูนําเปนกระบวนการ  
หรือการกระทําที่มีอิทธิพลตอการดําเนินกิจกรรมของกลุม ในการพยายามที่จะมุงสูจุดมุงหมายที่
กําหนดไวนอกจากนี้ Stogdill (1974:259) ยังรวบรวมคําจํากัดความของภาวะผูนํา จาก            
นกัวิชาการในหลายแงมุม ดังนี้

1) หมายถึงพฤติดรรมที่บุคคลแสดงออก เพื่อชี้นําใหกิจกรรมกลุมดําเนินไปสู    
เปาหมายที่มีรวมกัน (Hemphill and Coon, 1975)

2) หมายถึงการใชอิทธิพลระหวางบุคคล ในสถานการณใดสถานการณหนึ่ง มีการ
ชี้นําโดยผานกระบวนการสื่อสารเพื่อใหบรรลุจุดมุงหมายที่มีเฉพาะกลุมหรือเปาหมายที่มีรวมกัน  
(Tannebaum, Weshler, and Massarik, 1996)

3) หมายถึงปฏิสัมพันธระหวางบุคคล  ซึ่งบุคคลหนึ่งจะเปนผูใหขอมูล  และทําให
ผู อ่ืนเกิดความมั่นใจวาจะเกิดผลลัพธในทางที่ดี ข้ึนเมื่อปฏิบัติตามคําแนะนําของบุคคลนั้น 
(Jacobs, 1970)

4) หมายถึงกระบวนการใชอิทธิพล  โดยการปฏิบัติของบุคคลหนึ่ง  สงผลใหเกิด
การเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมของอกีบคุคลหนึง่ บคุคลทีเ่ปนฝายเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมจะมองอิทธพิล
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นั้นวาเปนอิทธิพลตามกฎหมาย และการเปลี่ยนแปลงเปนที่ที่มีความสอดคลองกับเปาหมายของ
ตนเอง (Kochan, Schmidi, and DeCotiis, 1975)

Burns (1978 cited in Dunham and Klafehn, 1990: 28-29)  ไดใหความหมาย
ของภาวะผูนําในสองลักษณะคือ  ภาวะผูนําเชิงปรับเปลี่ยน  ซึ่งหมายถึงผูที่ไดรับ  มอบหมายให
เปนผูนํามีวิสัยทัศนที่จะทําใหเกิดผลสําเร็จและมีการเสริมสรางพลังอํานาจใหแกผูอ่ืนเพื่อใหเขา
รวมในวิสัยทัศนนั้น  กับภาวะผูนําเชิงแลกเปลี่ยน  ซึ่งมักจะหมายถึงบุคคลที่มีตําแหนงทางการ
บริหารเปนพื้นฐาน มีบทบาทในการดูแลการปฏิบัติงานประจําวัน โดยไมคํานึงถึงวิสัยทัศน

Bass (1981 cited in Mamner-Tomey, 1993: 5) กลาวถึงภาวะผูนําในลักษณะ
โดยรวมวา หมายถึงจุดศูนยรวมของกระบวนการกลุม  เปนบุคลิกลักษณะและผลที่เกิดจากบุคลิก
ลักษณะเปนศิลปะในการทําใหผูอ่ืนปฏิบัติตาม  ใชรูปแบบของการจูงใจมากกวาการบังคับ  เปน
เร่ืองที่เกี่ยวของกับการใชอิทธิพล โดยผูนําเปนผูใชอํานาจใจการกําหนดพฤติกรรมของสมาชิกกลุม  
เปนเครื่องมือในการบรรลุจุดมุงหมาย  เปนผลลัพธของการมีปฏิสัมพันธ  เปนการแสดงบทบาท
และหนาที่ที่แตกตางกัน ทําใหเกิดการริเร่ิมโครงการใหม

Manfredi  (1994)  กลาววาภาวะผูนําหมายถึง  กระบวนการปฏิสัมพันธที่มุงใหเกิด
การบรรลุผลสําเร็จ ตามเปาหมายรวมกันระหวางผูนําและผูตาม

Kouzer and Posner (1995: 30)  ใหความหมายของภาวะผูนําไววา  หมายถึง
ศิลปะของการทําใหผูอ่ืนกระทําในสิ่งที่ตนเองตองการ เพื่อใหไดมาซึ่งสิ่งที่เปนความมุงมาด
ปรารถนารวมกัน

Hersey, Blanchard, and Johnson (1996: 91) กลาววาภาวะผูนําเปนกระบวน
การในการใชอิทธิพลตอบุคคลหรือกลุม ใหเกิดจากปฏิบัติกิจกรรมดวยความพยายาม  เพื่อกอให
เกิดการบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย ในสถานการณที่กําหนด

Hellriegel, Slocum, and Woodman (2001: 324) ใหความหมายของภาวะ  ผูนํา
ไววาเปนกระบวนการในการพัฒนาเปาหมายและวิสัยทัศน  ดวยการกําเนินการตามคานิยมที่     
สงเสรมิเปาหมายและวสัิยทศันมนัเปนการใชอิทธพิลตอผูอ่ืนใหเกดิการยอมรบั และทาํการตดัสนิใจ
ในเรื่องที่เกี่ยวของกับบุคลากรและทรัพยากร

เมื่อพิจารณาความหมายของนักวิชาการในยุคที่แตกตางกัน  จะเห็นวามีความ  
สอดคลองกันในเรื่องกระบวนการปฏิสัมพันธและกระบวนการใชอิทธิพล กับการบรรลุผลสําเร็จ
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ตามเปาหมาย จากแนวคิดขางตนสรุปไดวา ภาวะผูนําเปนกระบวนการของการปฏิสัมพันธใน
ลักษณะการใชอิทธิพลตอบุคคลหรือกลุมบุคคล ใหสามารถดําเนินกิจกรรมตาง ๆ จนบรรลุผล
สําเร็จตามเปาหมายหรือตามวิสัยทัศนที่มีรวมกันได

3.3 แนวคิดของการแสดงภาวะผูนํา

การแสดงภาวะผูนําเปนพฤติกรรมการแสดงออกที่มีอิทธิพลเหนือผูตามหรือบุคคล
อ่ืน ในการนํากลุมหรือผูตามใหปฏิบัติงานสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว  โดยผูนําตองคอย
กระตุนผลักดันและจูงใจผูตาม พรอมแนะแนวทางใหผูตามปฏิบัติงานสําเร็จและเกิดประโยชน   
สูงสุด ซึ่งการแสดงภาวะผูนําของผูบริหารในองคการพยาบาลจะมีความสําเร็จอยางมากที่จะทําให
องคการมีสุขภาพที่ดี

ในงานวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยใชแนวคิดของ Kouzes & Posner (1995) ซึ่งจะกอใหเกิด  
องคการที่มีสุขภาพสมบูรณ  มีนักวิชาการหลายทานไดกลาวถึงการแสดงภาวะผูนําที่จะทําให   
องคการมีสุขภาพสมบูรณในบริบทตางกันดังนี้

เพ็ญจันท ส. โมนัยพงศ (2539: 10-11) กลาววาพฤติกรรมของผูนําที่ประสบความ
สําเร็จ ไดแก ความเชื่อถือ ความไววางใจ เปนพื้นฐานในการนําผูอ่ืนซึ่งผูนํานั้นจะตองมีความ
สม่ําเสมอ การรักษาคําพูด ใหความเชื่อมั่นและความมั่นคง การยอมรับการแสดงความคิดเห็นที่ 
อิสระ การสอนและการปฏิบัติเปนแบบอยาง สื่อสารอยางเหมาะสม  และการตั้งเปาหมายที่ชัดเจน 
และการสรางความคิดริเร่ิมสรางสรรค

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2542) ; Robbins (1996)  กลาววา ผูบริหารและผูนํา
ทีมงานมีความสําคัญตอการนําองคการใหมีสุขภาพสมบูรณ โดยผูนําตองมีการปฏิบัติดังนี้  ตอง
ปฏิบัติตนใหเปนแบบวาทํางานใหผูอ่ืนเทาๆกับทําใหตนเอง มีการทํางานเปนทีม  เปนคนเปดเผย 
มีความยุติธรรมและแสดงใหผูอ่ืนเห็นถึงความสามารถ

Jackson & Frigon (1996) ผูตามปรารถนาใหผูนํามีความซื่อสัตย คาดการณ
อนาคตขององคการ มีความสามารถและสรางแรงบันดาลใจในการนําใหองคการมีสุขภาพสมบูรณ  
ผูนําตองมีประสิทธิภาพดังนี้ คือ  กระทําในสิ่งที่ทาทายบุคคล  ระบบ และทาทายตนเองอยูเสมอ มี
ความเตม็ใจและพรอมรับการเปลี่ยนแปลง มีการแลกเปลี่ยนวิสัยทัศน เอื้ออํานวยบุคคลอื่น ใหการ
นับถือมากกวาการใชอํานาจสั่งการ  และสนับสนุนดวยการเสริมแรงบวก
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Kouzes & Posner (1995) สรุปแนวคิดวา ผูนําที่ดีควรแสดงภาวะผูนําหรือแสดง
พฤติกรรมภาวะผูนําซึ่งสมควรเปนแบบอยาง 5 คุณลักษณะ คือการกระตุนใหเกิดกระบวนการ
พัฒนาอยางตอเนื่อง แรงดลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน การใหอํานาจผูตามในการปฏิบัติ การ
จําลองวิถีทางการปฏิบัติและการบํารุงขวัญและกําลังใจ ซึ่งคุณลักษณะภาวะผูนําที่เปนแบบอยาง
จะทาํใหผูตามมีการรับรูวา ผูนํามีความนาไววางใจมีความนาเชื่อถือสูงกลาใชความคิดอยางอิสระ  
เกิดความภาคภูมิใจวาเปนสวนหนึ่งขององคการ มีความกระตือรือรนในการทํางาน

3.4 ผูนําที่เปนแบบอยาง (Exemplary  Leadership)

ผูนําที่เปนแบบอยาง  เปนแนวคิดที่ไดรับการพัฒนาขึ้นโดย Kouzes และ Posner 
จากงานวิจัยตนทศวรรษ 1980  โดยการสํารวจผูบริหารหลายพันคนทั้งจากหนวยงานของภาครัฐ
และเอกชน โดยใชคําถามแบบเปดวา อะไรคือคุณคาที่คุณมองหาและเลื่อมใสในตัวหัวหนาของ
คุณ?   ในการตอบคําถามนี้  บรรดาผูจัดการไดใหคําตอบถึง 225 คําตอบที่ไมซ้ํากัน  วิเคราะห   
เนื้อหาสาระโดยการจําแนกออกหลายกลุม จนเหลือเพียง 15 หมวดหมูและในการศึกษาครั้งหลัง
ไดจับมารวมกันใหมจนเหลือ 7 หมวดหมูแลวเพิ่มเติมคุณลักษณะใหมซึ่งยังไมเคยปรากฏอยูใน  
คําตอบจากการสํารวจครั้งแรก คําตอบลาสุดจึงประกอบดวยรายการคุณลักษณะของผูนําจํานวน 
20 รายการ โดยสงแบบสอบถามชดุสมบูรณไปยังกลุมตาง ๆ มากกวา 20,000 คน ใน 4 ทวีป โดย
ขอใหสมาชิกผูรวมทีมวิจัยจัดทําแบบสอบถามโดยจินตนาการวาพวกเขากําลังเลือกสภาความเปน
ผูนําซึ่งประกอบดวยสมาชิก 7 คน แตมีผูสมัครเขาแขงขันถึง 20 คน  ซึ่งใชแทนคุณสมบัติ 20 ขอ
(มิใชตัวบุคคลจริง) แลวขอใหผูตอบแบบสอบถามเลือกคุณสมบัติ 7 ขอที่พวกเขา มองหาและ
เลื่อมใสมากที่จุดในตัวผูนํา ผูซึ่งเปนใครบางคนที่พวกเขายินดีปฏิบัติตามคําสั่ง

ผลการสํารวจพบวาคุณลักษณะของผูนําที่นาเลื่อมใสและไดรับการเลือกมากที่สุด
อยางสม่ําเสมอ 4 อันดับแรก เรียงลําดับความสําคัญคือ  มีความซื่อสัตย (Honest)   เล็งเห็น
การณไกล  (Forword-Looking)    มีแรงดลใจ (Inspiring)   และ มีความสามารถ (Competent)

ในป ค.ศ.1990 Kouzes และ Posner ไดขยายการศึกษาไปสูกรณีศึกษาของผูนําที่
นาเลื่อมใสเพื่อใหเกิดความเขาใจมากยิ่งขึ้น (จากมุมมองของผูใตบังคับบัญชา) เกี่ยวกับการแสดง
ถึงคุณลักษณะของความเปนผูนําเหลานี้ คนที่ตอบคําถามเกี่ยวกับผูนําจะตอบตาม คุณลักษณะ
ของผูนําที่พวกเขามีประสบการณสวนตัว และมีความเคารพนับถือและความเลื่อมใสมากที่สุด   
คําตอบของพวกเขาไดถูกถายทอดเขาสูกรณีศึกษา และจากกรณีศึกษาเหลานี้  ซึ่งมากกวา 400 
ตัวอยาง ไดรวบรวมตัวอยางเฉพาะของการปฏิบัติของผูนําที่เปนแบบอยาง ขอมูลทางดานลักษณะ
ความสัมพันธที่นาชื่นชมระหวางผูนําที่เปนแบบอยางและผูตาม พรอมทั้งรายละเอียดเกี่ยวกับ
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ประเภทของโครงการหรือโปรแกรมที่เกี่ยวของ  ขอมูลเหลานี้ไดมาจากแหลงขอมูลในอเมริกาเหนือ  
เมก็ซโิก  ยโุรปตะวนัตก เอเชยี และออสเตรเลยี  การเนนกลุมเฉพาะเจาะจงซึง่นาํไปสูการเกบ็รวบรวม
กรณีศึกษาในระยะแรก ๆ ไดชวยใหสามารถกําหนดพฤติกรรมของผูนําที่เปนแบบอยางออกมา  
นอกจากนี้ยังไดทําการสัมภาษณแบบเจาะลึกกับผูนําที่นาเลื่อมใสอีก 42 คน และขอใหพวกเขา
แสดงความคิดเห็นในฐานะของผูตาม  อันเกี่ยวกับการปฏิบัติที่พวกเขาเชื่อวาเปนคุณสมบัติแบบ
อยางของความเปนผูนําซึ่งผลการศึกษาและความสัมพันธของคุณลักษณะของผูนําที่มีตอขอ     
พึงปฏิบัติขั้นพื้นฐาน  5  ประการของผูนํา

ขอพึงปฏิบัติขั้นพื้นฐาน 5 ประการของผูนําที่เปนแบบอยาง (The five fundamental 
practices of exemplary leadership)

1. การกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง (Challenging the 
process) ประกอบดวยหลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ คือ

1.1 คนหาโอกาสที่ทาทายตอการเปลี่ยนแปลง การเติบโต การสรางสรรค   
สิ่งใหมและการปรับปรุงใหดีขึ้น ผูนํามีการประเมินหรือทบทวนวิธีการทํางานที่เปนอยูวาเปนสิ่งที่
สามารถกระตุนใหผูตามเกิดความคิดสรางสรรคและสามารถพัฒนาองคการใหเกิดความกาวหนา
ได เมื่อเปรียบเทียบกับนโยบายหรือมาตรฐานในการทํางานพยายามปรับปรุงแกไขสิ่งที่คาดวาจะ
กอใหเกิดปญหาตอหนวยงานหรือองคการไดในอนาคตโดยอาศัยแหลงขอมูลจากภายในและ  
ภายนอกองคการกระตุนใหผูใตบังคับบัญชาเกิดแรงจูงใจในการสรางผลงาน ใหโอกาสในการนํา
แนวคิดหรือวิธีการใหม เพื่อการแกปญหามาใช

1.2 ทดลองทํา ยอมรับความเสี่ยงและเรียนรูจากความผิดพลาดที่เกิดขึ้น      
ผูนําตองเปดใจ  ยอมรับความคิดเห็นของผูอ่ืน  ไมปฏิเสธความคิดเห็นของผูตาม  จะใชวิธีการตั้ง
คําถามใหผูตามปฏิเสธความคิดที่เปนไปไดยากดวยตนเอง  และสนับสนุนความคิดที่เปนไปได 
โดยพิจารณาจากการลงทุนและผลประโยชนที่คาดวาจะไดรับ เมื่อปฏิบัติตามวิธีการใหม ผูนําตอง
ยอมรับวาตนเองและผูตามกําลังเผชิญกับความเสี่ยง จึงตองทําจิตใจใหเขมแข็ง พัฒนาความ   
สามารถ สรางความยึดมั่นผูกพัน และเสนอรางวัลแหงความสําเร็จมากกวาการลงโทษ ทําใหผูตาม
รูสึกปลอดภัยตอการทดลองแบบใหม ๆ ยอมรับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน สนับสนุนความคิดที่เปน
ไปได  ประกาศเกียรติคุณแกผูมีความคิดสรางสรรค  ตรวจสอบความลมเหลวทุกครั้งเชนเดียวกับ
ความสําเร็จ เปนแบบอยางของการยอมรับความเสี่ยง ขยายโอกาสเพิ่มทางเลือก ไมสนใจตําแหนง
ฐานะที่เปนทางการ

2. สรางแรงดลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม (Inspiring a shared  vision)  ประกอบดวย
หลักการที่พึงปฏิบัติ 2 ประการ คือ
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2.1 สรางวสิยัทศันสาํหรบัการยกระดบัอนาคตใหดขีึน้ ผูนาํตองรบัรูวา วสิยัทศัน 
คือ จินตภาพขององคการในอนาคตที่สามารถเปนไปได และทุกหนวยงานสามารถมีวิสัยทัศนเปน
ของตนเอง เพื่อแสดงจุดมุงหมายที่แตกตางกัน ภายใตวิสัยทัศนหรือเปาหมายหลักขององคการได 
ผูนําตองมองโลกในแงดี มีอุดมการณและมีความคาดหวัง ใชความรูและประสบการณที่ผานมา 
คนหาสภาพการณที่ตองการการเปลี่ยนแปลง กําหนดเปนวิสัยทัศนเพื่อปรับเปลี่ยนองคการสู
อนาคต  ใชความสามารถในการสื่อสารเพื่อถายทอดวิสัยทัศน ใหผูรวมงานเห็นภาพรวมขององค
การอยางชัดเจน  เพื่อใหเกิดความเห็นพองรวมกัน   และรับรูหนาที่ของตนภายใตวิสัยทัศนนั้น

2.2 ชกันาํผูตามใหเกดิวสิยัทศันรวม โดยการดงึดดูใจดวยคานยิม ผลประโยชน
ความหวังและความฝนของผูตามชักนําผูตามใหเกิดวิสัยทัศนรวม โดยการดึงดูดใจดวยคานิยม  
ผลประโยชน ความหวังและความฝน  เพราะวิสัยทัศน คือส่ิงที่ชวยยกระดับการปฏิบัติขององคการ
ใหสูงขึ้น  ผูนําจึงตองพฒันาความรูสึกรวมในวิสัยทัศน ดวยการสื่อสารถึงจุดมุงหมายและสรางแรง
สนับสนุนใหเกิดการยอมรับวาวิสัยทัศนเปนของทุกคนในหนวยงาน  ผูนําตองถายทอดวิสัยทัศนให
ผูอ่ืนรับรู โดยเริ่มจากการแสดงความเชื่อมั่นวา  วิสัยทัศนนั้นกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในเชิง 
สรางสรรค สื่อสารวิสัยทัศนอยางมีประสิทธิภาพดวย  การประกาศวิสัยทัศนที่ชัดเจนใหผูอ่ืน
สามารถมองเห็นไดยินและสัมผัสได  แสดงทาที่กระตือรือรน ใชคําพูดที่มีพลัง มีการอุปมาอุปมัย 
และยกตัวอยางประกอบ หรือใชสัญลักษณตางๆ ผูนําตองเปดรับคามคิดเห็นที่มีตอวิสัยทัศน เพื่อ
ใหสิ่งที่เปนความปรารถนาหรือผลประโยชนของแตละคน ไดรับการตอบสนองใหเปนจุดมุงหมาย
เดียวกัน  การมีวิสัยทัศนรวมจะกอใหเกิดการรวมพลังเปนทีมงานที่มีความไววางใจและสนับสนุน
ซึง่กนัและกนัเพราะทกุคนจะถอืวาความสาํเรจ็ของผูรวมงานเปนความสาํเรจ็ของตนเองเชนเดยีวกนั

3. การมอบอํานาจการปฏิบัติงาน (Enable others to act) ประกอบดวยหลักการ
ที่พึงปฏิบัติ  2 ประการ คือ

3.1 สนับสนุนใหเกิดความรวมมือโดยการสงเสริมเปาหมายและสรางความไว
วางใจซ่ึงกันและกัน เพราะผูนําเปนศูนยกลางในการพัฒนาเปาหมายและแนวทางในการแกปญหา
รวมกัน  จึงตองสรางบรรยากาศแหงความไววางใจและความรวมมือในการทํางาน ดวยการบงชี้ให
ผูตามเห็นถึงประโยชนระยะยาวที่จะมีรวมกันในอนาคต แบงปนขอมูลและทรัพยากร  แลกเปลี่ยน
ความคิดเห็น  และตอบสนองตอความตองการของกันและกัน ผูนําตองแสดงความเปดเผย ให
เกียรติและเคารพในความเปนบุคคลของผูตาม  มีความเชื่อมั่นและไววางใจผูตาม ซึ่งจะสราง
ความสําเร็จในการทํางานและยกระดับผลงานใหยั่งยืน

3.2 เสริมสรางความเขมแข็งของผูตามโดยการกระจายอํานาจออกไป การให
ทางเลือก การพัฒนาขีดความสามารถ การมอบหมายภาระกิจสําคัญ และการใหความสนับสนุนที่
เปนรูปธรรม  เปนการสรางความเขมแข็งใหผูตาม โดยการใหอํานาจ ใหความเชื่อถือและเชื่อมั่นใน
ความสามารถ ซึ่งจะสงผลใหผูตามเกิดความเชื่อมั่นในตนเอง ยึดมั่นผูกพันและรับผิดชอบตองาน 
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และใหการชวยเหลืองานใหบรรลุผลสําเร็จ ผูนําตองใหทางเลือกในการแสวงหาวิธีการแกปญหา  
รับฟงความคิดเห็น และมีอิสระในการตัดสินใจ มีการมอบหมายงานสําคัญใหอยางเหมาะสม 
พรอมทั้งพัฒนาความรูความสามารถของผูตาม โดยการใหคําปรึกษา แนะนํา    ฝกสอนหรือจัดให
มีการฝกอบรมเพิ่มเติม และผูนําตองใหการสนบัสนุนการทํางานทั้งดานขอมูล ทรัพยากร การแสดง
การยอมรับในผลงาน และการสนับสนุนอื่น ๆ ที่จําเปน

4. เปนแบบอยางการปฏิบัติ (Modeling the way) ประกอบดวยหลักการที่พึง
ปฏิบัติ 2 ประการ คือ

4.1 สรางตัวอยาง โดยการแสดงใหเห็นถึงวิธีการที่สอดคลองกับคุณคา 
เฉพาะกิจ โดยผูนําตองมีปรัชญาและคานิยมของตนเอง อุทิศตนเพื่อการปฏิบัติงานตาม            
จุดมุงหมายกระตุนใหผูตามลงมือปฏิบัติ    ดวยการแสดงตนเปนแบบอยาง  สรางความนาเชื่อถือ
ดวยการพูดและกระทําในแนวทางที่สอดคลองกัน ทําใหคานิยมขององคการมีความชัดเจน เพื่อ
กําหนดสิ่งที่ควรทํา  โดยใหผูตามมีสวนรวมในกระบวนการสรางคานิยม ทั้งคานิยมที่เปนมาตรฐาน
ในการปฏิบัติงาน คานิยมในการปฏิบัติตอกัน หรือคานิยมที่สรางความเปนเอกลักษณใหแก  
หนวยงานหรือองคการ  เพื่อใหคานิยมเปนที่ยอมรับและนําไปสูการปฏิบัติการจริง  นอกจากการ
เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติเพื่อสรางคานิยมใหผูตามเลียนแบบแลว  ผูนําตองตรวจสอบการ
กระทําของตนเอง  และแสดงความเอาใจใสตอการปฏิบัติของผูตามอยางสม่ําเสมอ  เพื่อใหการ
ปฏิบัติงานเปนไปตามหลักการและคานยิมที่มีรวมกันอยางแทจริง

4.2 สรางความสําเร็จทีละนอยเพื่อใหเกิดความกาวหนาอยางตอเนื่องและ
สรางขอผูกพันขึ้น ผูนําตองใหผูตามมีสวนรวมในการวางแผน  แบงงานออกเปนโครงการหรือ    
ทีมยอย เพื่อสรางความรูสึกเปนเจาของงานหรือโครงการนั้นๆ เลือกโครงการที่สามารถทําใหบรรลุ
ผลสําเร็จโดยงาย จากทกัษะความสามารถของผูตามและทรัพยากรที่มีอยู เมื่อไดรับความสําเร็จ
เปนชัยชนะจากโครงการเล็กๆ ผูตามจะเกิดการเรียนรูและมีการปรับตัวในการทํางาน เกิดความ
เชื่อมั่น และปรารถนาที่จะประสบความสําเร็จในข้ันตอไป

5. สรางเสริมกําลังใจในการปฏิบัติงาน (Encourage the heart) ประกอบดวย
หลักการที่       พึงปฏิบัติ  2 ประการ คือ

5.1 ยอมรับการมีสวนรวมของผูตามแตละคนในความสําเร็จของทุกโครงการ 
ผูนําตองใหความสําคัญตอการเสริมสรางกําลังใจ และแสดงความเอาใจใสตอผูตามเพื่อให
สามารถทุมเท แรงกายแรงใจ ทํางานหนักตลอดระยะเวลาที่ปฏิบัติงานหรือสรางผลงานที่ดีที่สุด 
โดยใหการยอมรับคุณคา และชื่นชมในผลงานเมื่อประสบความสําเร็จ หรือแสดงความเชื่อมั่นและ
คาดหวังในตัวผูตาม ใหรางวัลตอบแทนในลักษณะที่หลากหลาย หรือใหรางวัลที่เกิดจากความเห็น
รวมกันของผูนําและผูตาม โดยไมหวังพึ่งระบบการใหรางวลัที่เปนทางการจากองคการเพียงอยาง
เดียว  และผูนําตองพยายามสงเสริมใหเกิดรางวัลภายในตน ไดแกความภาคภูมิใจในการประสบ
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ความสําเร็จ  หรือความตื่นเตนที่ไดรับจากการสรางสรรคสิ่งใหมดวยการใหคําแนะนํา รับฟงความ
คิดเห็น และใหขอมูลปอนกลับในระหวางการดําเนินการ รวมทั้งผูนําตองกลาวยกยองผลงานที่     
ผูตามไดรับ  เพื่อเปนการยกระดับความรูสึกมีคุณคาในตนเองและสิ่งที่ไดรับการยกยองจะเปน   
ตัวอยางสําหรับผูตามตอไป

5.2 ฉลองความสําเร็จของทีมงานอยางสม่ําเสมอ  โดยผูนําตองตระหนักวา
ความสําเร็จของผูตามหรือผลงานที่ดีที่สุด  มาจากความพยายามและความรวมมือของผูตาม    
ทุกคน  ผูนําตองจัดใหมีการฉลองความสําเร็จอยางสม่ําเสมอ หรือมอบหมายใหผูรวมงานเปนผูจัด
งานฉลอง โดยผูนําตองเขารวมและสนับสนุนใหทุกคนมีสวนรวมในงานฉลองนี้ เพื่อใหทุกคนเกิด
การรับรูในความสําเร็จรวมกัน  มีการปฏิสัมพันธที่ดีตอกัน  และสนับสนุนซึ่งกันและกัน เกิดความ
รัก ความสามัคคีและคงไวซึ่งการมีเปาหมายรวมกัน

ผูนําที่เปนแบบอยางตามแนวคิดของ Kouzes และ Posner เปนแนวคิด      
รวมสมัยที่พัฒนามาจากการศึกษาวิจัย ในกลุมตัวอยางที่กวางขวางทั่วโลก และสวนหนึ่งไดจาก
การศึกษาในองคการสุขภาพ เมื่อผูนํามีพฤติกรรมท่ีเปนแบบอยาง จะทําใหบุคลากรในองคการ
เกิดแรง จูงใจในการปฏิบัติงาน มีความพึงพอใจในงาน ยึดมั่นและมีความจงรักภักดีตอองคการ  
ซึ่งสงผลตอสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

กลาวโดยสรุป การแสดงภาวะผูนําเปนกระบวนการที่ละเอียดออนของผูนําใน
องคการ รวมทั้งตองมีความเขาใจผูตาม ลดความกลัวของผูปฏิบัติงาน ดวยการสนับสนุนให      
ผูตามมีความคิดสรางสรรค กลาใชความคิดอยางอิสระในการปฏิบัติงานเพื่อพัฒนาองคการให
กาวหนาทันตอความเปลี่ยนแปลงที่รวดเร็วมีความสามารถในการนําองคการใหประสบความ
สําเร็จเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ

3.5 ผูนําที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

ผูนํา หมายถึงผูที่ทํางานรวมกับผูอ่ืน โดยสามารถมีอิทธพิลหรือชักจูงใหผูอ่ืนที่  
เกี่ยวของรวมแรงรวมใจในการทํางานเพื่อบรรลุวัตถุประสงคเปาหมายที่ตั้งไว เปนผูประสานให
บุคคลเขาใจถึงแผนและวางรูปวิธีการปฎิบัติ  เจียมจิตต จุดาบุตร (2539) กลาววา ลักษณะของ  
ผูนําจะตองเปนผูที่มีการจูงใจในการบริหารงาน มีอํานาจสรางอิทธิพลในการทํางานไดและตองมี
บุคลิกผูนํา จะกอใหเกิดผูรวมงานมีความรูสึกที่ดี เต็มใจในการปฎิบัติงานใหบรรลุเปาหมายของ
องคการ สงผลใหองคการมีสุขภาพที่ดี  และ เบญจพร  แกวมีศรี (2541) กลาววาการพัฒนา   
องคการจะประสบความสําเร็จหรือไมนั้นดูไดจากความสามารถของผูบริหาร
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ผูนําที่เปนแบบอยาง (Exemplary leadership) ตามแนวคิดของ Kouzes and 
Posner (1995) เปนแบบของผูนําของกลุมงานการพยาบาลที่จะบริหารองคการใหประสบความ
สําเร็จและนําองคการไปสูองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ โดยสรุปลักษณะของผูนําที่เปนแบบอยาง
ไว 5 ประการ คือ  กระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง โดยแสวงหาโอกาสในการ
พัฒนาและริเร่ิมส่ิงใหมในการทํางาน สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน โดยการสงเสริม
ใหผูตามรับรูวัตถุประสงคและกลยุทธของการทํางาน เพื่อใหเกิดความรวมมือในการพัฒนา    
องคการ  ใหอํานาจการปฏิบัติงานในการเสริมสรางพลังอํานาจและพัฒนาขีดความสามารถของ
ผูตาม เปนแบบอยางในการปฏิบัติ ตามคานิยมที่มีรวมกัน และเปนแบบอยางในการพัฒนาอยาง
เปนขั้นตอน และบํารุงขวัญและกําลังใจ ใหเกิดแรงจูงใจและเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน และ
จากการศึกษาของ Wilder (1990) พบวาสุขภาพองคการไดรับอิทธิพลจากผูนําที่เปนแบบอยาง
และพบวาผูนําเปนตัวบงชี้สุขภาพองคการในอนาคต   Lindsey (1991) ไดทําการศึกษาเพื่อ
ตรวจสอบระบบการปฏิบัติเพื่อเพิ่มพูนภาวะผูนําในการพัฒนาโรงเรียนพบวาสมาชิกในโรงเรียนมี
ความสําคัญยิ่งตอสุขภาพองคการ และสุขภาพองคการอยูภายใตอิทธิพลของผูนํา  Bruhn and 
Chesney (1994) กลาวไววาองคการที่มีสุขภาพสมบูรณเปนเรื่องของ  แนวคิดที่ไมหยุดนิ่ง และ
ตองอาศัยความสัมพันธที่ดีในการทํางานรวมกันระหวางผูตาม และผูนําซึ่งมีอิทธิพลตอสุขภาพ
องคการ  ผูนํากลุมงานการพยาบาลจะตองเปนผูมีความสามารถในการสรางแนวคิดใหม ๆ ใน
วิชาชีพ พัฒนาวิชาชีพใหเปนที่ยอมรับของสังคม สามารถกระตุนใหบุคคลในวิชาชีพรมมือกัน 
ปฎิบัติการพยาบาลใหเกิดผลดีที่สุด ซึ่งพฤติกรรมดังกลาวจะสงผลใหการปฏิบัติงานในกลุมงาน
การพยาบาลบรรลุวัตถุประสงคตามเปาหมายได

4.  ผูตาม

4.1 ความหมาย

ผูตาม  (Followers) หมายถึง บุคคลหรือกลุมบุคคลที่ไดรับอิทธิพลจากผูนําและ 
ยอมรับในการนําของผูนํา (เรมวล นันทศุภวัฒน, 2542: 10)

ผูตาม เกิดจากเหตุผลที่วาตราบใดที่องคการยังคงดําเนินงานอยูไดยอมตองอาศัย
พลังงานของบุคลากรเปนสิ่งค้ําชู ผูตามนับวาเปนผูที่มีบทบาทที่สําคัญและควรใหการยอมรบั 
บคุลากรทีเ่ปนผูตามยอมมมีากกวาผูนาํ ผูตามที่ดีนั้นตองเปนบุคคลที่เขมแข็งและมีความคิดเปน
ของตนเอง การเปนผูตามที่ดียอมไมเปนบุคคลที่ดื้อร้ัน  มีความออนนอมถอมตน  อดทน  ไม  
แข็งขอตอผูนํา  (กวี วงศพุฒ, 2542)
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4.2 รูปแบบของผูตาม  (Followership  styles)   รูปแบบผูตามถูกกําหนดขึ้นจาก 
ทัศนะสําคัญ 2 ประการ คือ ความกระฉับกระเฉงหรือความอดทนไมโตตอบ และความมีอิสระมี
ความคิดเชิงวิจารณหรือไมมีอิสระไมมีความคิดเชิงวิจารณโดยมีรายละเอียดดังนี้
(รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544: 250; Daft,1999: 397)

ทัศนะที่ 1 กลาวถึงความมีอิสระ (Independent) มีความคิดเชิงวิจารณ (Critical 
thinking)  และความไมมีอิสระ (Dependent)  ไมมีความคิดเชิงวิจารณ (Uncritical thinking)  
เปนการแสดงความคิดเห็นที่แสดงใหเห็นถึงพฤติกรรมของผูตามที่มีตอความสําเร็จสูเปาหมาย
ขององคการ ผูตามจะนึกถึงความสําคัญของการกระทําของพวกตนเองและบุคคลอื่น  โดย
พิจารณาถึงวิธีการของการตัดสินใจตามวิสัยทัศนที่ผูนําไดใหไว  และนําเสนอขอเสนอแนะตาง ๆ  
ตลอดจนความคิดสรางสรรคและนวัตกรรม

ทศันะที ่ 2 กลาวถงึความกระฉบักระเฉง (Active) กบัพฤติกรรมการอดทนไมโตตอบ
(Passive) ดังนี้ (1) ผูตามที่มีความกระฉับกระเฉงคือบุคคลที่มีสวนรวมอยางเต็มที่ใหกับองคการ 
กอใหเกิดพฤติกรรมที่ไมจํากัดในการทํางาน แสดงใหเห็นถึงทัศนะของความเปนเจาของและ
ความคิดริเร่ิมในการแกปญหา ตลอดจนการตัดสินใจที่ดี  (2) ผูตามที่มีความอดทนไมโตตอบ
แสดงใหเห็นถึงความตองการการควบคุมดูแลที่สม่ําเสมอ เพื่อใหเกิดความเปนเลิศ บางครั้ง
ความอดทนไมโตตอบอาจมองดคูลายคนขีเ้กยีจ บคุคลทีม่คีวามอดทนไมโตตอบไมวาจะทาํอะไรก็
ตามมกัหลกีเลี่ยงความรับผิดชอบที่ตนไดรับ

จากทัศนะ  2 ประการตามที่ไดกลาวมาแลวขางตน  สามารถกําหนดรูปแบบภาวะ
ผูตาม ได 5 รูปแบบ  ดังนี้ (รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544: 250-251; Daft, 1999: 398; Kelly,
1992: 97)

1) ผูตามที่มักทําใหเกิดการบาดหมางเปนปรปกษกัน (The alienated follower) 
เปนผูตามที่มีความอดทนไมโตตอบ มีความเปนอิสระ เปนนักวิพากษวิจารณ  ชอบ หยิบยกขอ
บกพรองขององคการและบุคคลอื่นขึ้นมาวิพากษวิจารณ ทําการเยาะเยยตาง ๆ นานา  มีความ
คิดอยางอิสระเสรีแตไมเขารวมในการแกไขปญหาหรือขอบกพรองขององคการ

2) ผูตามที่เปนแบบอยาง (The exemplary follower) ผูตามรูปแบบนี้จะมีความ
คิดเชิงวิจารณจึงสามารถวิพากษวิจารณได  และกระฉับกระเฉงกระตือรือรนอยูในองคการ        
ผูตามที่เปนแบบอยาง จะไมคํานึงถึงสถานภาพในองคการ เปนผูตามที่ไมพยายามหลีกเลี่ยงการ
เสี่ยงภัยหรือความขัดแยง ยิ่งกวานั้น ผูตามที่มีประสิทธิผลจะมีความกลาและมีความคิดที่ริเร่ิมที่
จะใหมีการเปลี่ยนแปลงและกลาเสี่ยง  จึงทําใหเกิดความขัดแยงกับบุคคลอื่น ๆ  รวมถึงผูนําเพื่อ
รักษาผลประโยชนที่ดีที่สุดขององคการเอาไว
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3) ผูตามที่เอาตัวรอด (The pragmatic survivor)  ผูตามรูปแบบนี้มีคุณสมบัติ
ทั้ง 4 ดาน โดยรักษาความเปนกลางเอาไว  ทั้งนี้ข้ึนอยูวาสถานการณใดก็ไดมีคิดวาดีที่สุดในการ
รักษาผลประโยชนของตนในตําแหนงหนาที่ของตนและทําใหมีการเสี่ยงภัยนอยที่สุด ผูตาม
สามารถกระทําไดแมแตในขณะที่องคการอยูในภาวะวิกฤติ โดยรูวาอยูในสภาพใดและรูวาควร
ขจัดความยากลําบากนั้นใหหมดไป

4) ผูตามที่มีความอดทนไมโตตอบ (The passive follower) ผูตามรูปแบบนี้มัก
จะมีความอดทน ไมโตตอบ ไมวิพากษวิจารณ และไมแสดงความคิดเห็น โดยปลอยใหผูนําเปน   
ผูคิดแทน

5) ผูตามที่มีความเห็นแบบลงรอยกันและปฏิบัติตาม (The conformist) เปน
พวกที่กระตือรือรนในการมีสวนรวมกับองคการ แตมิไดใชประโยชนดานทักษะทางความคิดใน
เชิงวิพากษวิจารณกับพฤติกรรมการทํางานของเขาแตอยางใด พวกเขาพึงปฏิบัติตามคําสั่งใน
การทํางานเปนอยางดี พวกนี้จะเขารวมงานดวยความตั้งใจ แตไมไดพิจารณาถึงความสัมพันธ
กับงานนั้นวาจะตองเสี่ยงภัย หรือเปนอันตรายอยางไรบาง ผูตามประเภทนี้คํานึงถึงการ        
หลีกเลี่ยงความขัดแยงเพียงอยางเดียว  คนที่กระทําตนในลักษณะนี้อาจเนื่องมาจากกฎระเบียบ 
ขอบังคบั และสภาพแวดลอมของผูใชอํานาจหนาที่ซึ่งผูนําไดบอกกลาวใหผูตามไดทราบ อันเปน
เหตุใหมี ผูตามในรูปแบบนี้

      4.3       ความหมายและความสําคัญของพฤติกรรมของผูตาม

พฤติกรรมของผูตามหมายถึง พฤติกรรมที่ผูตามสมัครใจปฏิบัติขึ้นมาเอง ซึ่งเปน
พฤติกรรมที่นอกเหนือบทบาทหนาที่ที่องคการกําหนดไวในแบบพรรณนางานและเปนพฤติกรรม
ที่ชวยใหการดําเนินงานขององคการประสบความสําเร็จและมีประสิทธิผล (Robbins, 2001: 21; 
McShane & Von Glinow, 2000: 39; George & Jones, 1999: 93; Greenberg & Baron,
1993: 185; Katz & Kahn, 1978: 339)

การดําเนินงานขององคการจะประสบความสําเร็จ และมีประสิทธิผลได องคการ
นั้นจะตองมีทรัพยากรบุคคลที่มีประสิทธิภาพเขามารวมงาน ถาพิจารณาในแงพฤติกรรมของ     
ผูตามที่เปนที่ตองการขององคการ และมีสวนชวยใหองคการประสบความสําเร็จไดนั้น Katz 
(1964 citen in Bolon, 1997: 222)  ไดแบงรูปแบบพื้นฐานของพฤติกรรมของผูตามที่เปนสิ่ง
สําคัญตอสุขภาพขององคการออกเปน 3 รูปแบบ คือ

1) บุคคลจะตองเขามาทํางานและคงอยูภายใตระบบขององคการ
2) บุคคลจะตองปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับมอบหมายใหสําเร็จ
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3) บคุคลจะตองมกีจิกรรมนวตักรรมใหม ๆ (Innovation) และคดิคนกจิกรรมข้ึนมา
เอง (Spontaneous activity) เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคควบคูไปกับบทบาทที่กําหนดไว

พฤติกรรมทั้ง 3 รูปแบบนี้ Katz ไดแบงพฤติกรรมออกเปน 2 ชนิด คือ
1) พฤติกรรมตามบทบาทหนาที่ (In-role behavior) เปนพฤติกรรมที่องคการได

กําหนดหนาที่ความรับผิดชอบใหผูตามอยางชัดเจนในการพรรณนางาน (Job description) ซึ่ง
ตรงกับพฤติกรรม 2 รูปแบบแรก

2) พฤติกรรมนอกเหนือบทบาท (Extra-role behavior)  เปนพฤติกรรมที่ผุตาม
ปฏิบตัิขึ้นมาเองโดยองคการไมไดกําหนดไวอยางเปนทางการซึ่งตรงกับพฤติกรรมรูปแบบที่ 3

ทั้งนี้ Katz  กลาววา พฤติกรรมนอกเหนือบทบาท เปนสิ่งสําคัญตอการคงอยูของ 
องคการ และประสิทธิผลองคการ ดังนั้น ถาผูตามภายในองคการปฏิบัติงานเฉพาะบทบาทใน
หนาที่เพียงอยางเดียว องคการนั้นจะสูภาวะตกต่ําไดงาย และเปนระบบสังคมที่เปราะบางทุก ๆ 
องคการตองอาศัยความรวมมือกัน การชวยเหลือ การมีไมตรีจิต ความชวยเหลือเอื้อเฟอเผื่อแผ 
ซ่ึงพฤติกรรมนอกเหนือบทบาทนี้เปรียบเสมือนตัวหลอล่ืนเครื่องจักรทางสังคมในองคการ ทําให
เกิดความยืดหยุนซึ่งเปนสิ่งจําเปนตอการทํางาน ทําใหบุคคลสามารถจัดการสิ่งตาง ๆ ไดเปน
อยางดีในสถานการณที่ตองพึ่งพาอาศัยซึ่งกันและกัน

4.4 ผูตามที่เปนแบบอยาง

  Kelly (1992) ไดทําการศึกษาเกี่ยวกับผูตาม และไดทําการวิจัยเกี่ยวกับผูตามและ
สามารถกําหนด ลักษณะผูตามที่เปนแบบอยาง (The exemplary follower) จะเปนสิ่งจําเปน
สําหรับองคการที่ตองการประสิทธิผล ผูตามจะมีความสามารถในการบริหารงานดวยตนเอง
อยางสุดความสามารถ แกไขปญหาและใชวธิกีารทีด่ ี ผูตามทีเ่ปนแบบอยาง เปนผูทีไ่มมอํีานาจ   
ดงันัน้จงึไมคาํนงึถงึสถานภาพของตนเอง ไมมีความขุนเคือง หรือตําหนิบุคคลอื่น (Kelly, 1992: 
124-129) โดยกําหนดพฤติกรรมของผูตามที่เปนแบบอยางไวดังนี้

1) มีอิสระทางความคิด หมายถึงผูตามใชความคิดของตนเองในการปฏิบัติงาน 
ตั้งขอสังเกตในการตัดสินใจของผูนําทุกครั้ง  มีความมั่นใจในตนเองที่จะปฏิบัติตามมาตรฐาน
จรรยาบรรณของวิชาชีพเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ

2) มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค หมายถึงผูตามมีการคิดคนและสนับสนุนความคิด
ใหม ๆ ในการปฏิบัติงานโดยสรางนวัตกรรมในการทํางานหรือการแกปญหาที่แตกตางไปจาก
งานประจํา เสนอแนวคิดใหมที่เปนประโยชนเพื่อเพิ่มคุณภาพในการบริการและเปนการพัฒนา
ปรับปรุงงานของผูนําและใหบรรลุเปาหมายขององคการ                         
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3) มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน  หมายผูตามมีพฤติกรรมที่มีสวนรวม
อยางเต็มที่ในการปฏิบัติงาน มีความสุขุมรอบคอบ  และมีความกระตือรือรนที่จะแสวงหา     
แนวทางใหม ๆ ในการใหบริการ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคตามเปาหมายขององคการ

4.5 ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

ผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจําการ เปนกลไกสําคัญในการที่จะนํา
กลุมงานการพยาบาลการไปสูการเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณ (Chaleff, 1996) มีความ
สําคัญมากตอการบริหารงานและพัฒนาองคการ   Kelley (1992) ไดทําการศึกษาถึงลักษณะ
ของผูตามที่เปนแบบอยางวาเปนผูตามที่มีทักษะและความชํานาญในการปฏิบัติงานใหบรรลุ
วัตถุประสงคขององคการ ซึ่งมีคุณลักษณะสําคัญ 3 ประการคือ  มีอิสระทางความคิด  มีความ
คิดริเร่ิมสรางสรรค และมคีวามกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน  Campbell (2000) ไดทําการ
ศึกษาพบวา การเปนองคการที่มีสุขภาพสมบูรณไดนั้นตองอาศัยบทบาทการทํางานของผูตามที่
เปนแบบอยางซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Holmer (1994) ที่วาผูตามที่เปนแบบอยางใน   
องคการมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพองคการ  พฤติกรรมของสมาชิกในองคการมีผลตอผล
ผลิตในการปฎิบัติงานของแตละบุคคล ซึ่งสงผลตอสุขภาพของกลุมงาน

5.  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพองคการ

มณฑาทิพย  ไชยศักดิ์ (2538) วิจัยเรื่อง ความสัมพันธระหวางความเครียดและวิธีการ
จัดการกับความเครียดของหัวหนาภาควิชากับสุขภาพองคการในวิทยาลัยพยาบาล มี           
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความเครียดและวิธีจัดการกับความเครียดของ    
หัวหนาภาควิชากับสุขภาพองคการในวิทยาลัยพยาบาล สุมกลุมตัวอยางแบบแบงชั้นชนิด      
สัดสวน โดยสุมตัวอยางภาควิชาจากวิทยาลัยพยาบาลขนาดตางๆ ของสังกัดกระทรวง             
สาธารณสุข และสุมแบบงายรอยละ 60 จากภาควิชาขนาดตาง ๆ 200 ภาควิชา ไดกลุมตัวอยาง
จํานวน 125 ภาควิชา ผูใหขอมูลคือหัวหนาภาควิชาจํานวน 125 คน และอาจารยพยาบาล
จํานวน 597 คนวัดสุขภาพองคการโดยใชเครื่องมือวัดสุขภาพองคการของ Hoy and Feldman 
สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล ประกอบดวยการวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว สองทาง 
และสามทาง สัมประสิทธิ์สหสัมพันธอยางงาย  สัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ การวิเคราะหการ
ถดถอยพหคุณูและการวเิคราะหการถดถอยพหคุณูแตละขัน้ตอน ผลการศกึษาพบวา 1) ภาควชิา
ในวิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในภาพรวมมีสุขภาพองคการในระดับปานกลาง  
2) ภาควิชาที่มีขนาดตางกันมีสุขภาพองคการในภาพรวมไมแตกตางกนั  3) ภาควิชาที่อาจารยมี
ความสามคัคกีนัสงูมสีขุภาพองคการในภาพรวมดกีวาภาควชิาทีม่คีวามสามคัคกีนัต่าํ  4) ภาควชิา



64

ที่หัวหนาภาควิชามีอายุแตกตางกันมีสุขภาพองคการในภาพรวมไมแตกตางกัน  5) ภาควิชาที่
หัวหนาภาควิชามีประสบการบริหารและวุฒิการศึกษาแตกตางกันมีสุขภาพ  องคการในภาพรวม
และในรายมิติไมแตกตางกัน  6) หัวหนาภาควิชาสวนใหญมีความเครียดในระดับปานกลางและ
ใชวิธีสูในการจัดการกับความเครียด  7) อายุ วุฒิ ประสบการณบริหารของหัวหนาภาควิชา 
และปฏิสัมพันธของตัวแปรเหลานี้ไมสงผลตอความแปรปรวนของความเครียดหรือวิธีการจัดการ
กับความเครียดของหัวหนาภาควิชา 8) ขนาดของภาควิชา ความสามัคคีของอาจารยในภาควิชา 
และปฏิสัมพันธของตัวแปรทั้งสองไมสงผลตอความแปรปรวนของคะแนนความเครียดหรือวิธีการ
จัดการกับความเครียดของหัวหนาภาควิชา  9) ภาควิชาที่หัวหนาภาควิชามีความเครียดแตกตาง
กันมีสุขภาพองคการของภาควิชาในภาพรวมและในรายมิติไมแตกตางกัน ยกเวนสุขภาพ      
องคการในมิติเนนวิชาการ  10) ความเครียดและวิธีการจัดการความเครียดไมสามารถทํานายสุข
ภาพองคการไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  11) ปจจัยดานชีวสังคมของหัวหนาภาควิชา  ลักษณะ
ของภาควิชา  ความเครียดของหัวหนาภาควิชา และวิธีการจัดการกับความเครียดของหัวหนา
ภาควิชา สามารถรวมกันทํานายสุขภาพองคการในภาพรวมไดรอยละ 40.58 โดยมีตัวพยากรณ
ที่ดีที่สุด 3 ตัวคือ ขนาดของภาควิชา ความสามัคคีของอาจารยในภาควิชาซึ่งเปนตัวแปรในปจจัย
ลักษณะของภาควิชา  และวุฒิการศึกษาของหัวหนาภาควิชาซึ่งเปนตัวแปรในปจจัยลักษณะ   
ชีวสังคมของหัวหนาภาควิชา

Patrick (1984) ศึกษาความสัมพันธระหวางสุขภาพองคการและความสามารถในการ
ผลิตของโรงงานอุตสาหกรรม โดยมีวัตถุประสงคเพื่อปรับเครื่องมือ OHI (Organizational 
Health Inventory) มาใชวัดสุขภาพองคการอุตสาหกรรมและหาความสัมพันธระหวางสุขภาพ
องคการกับความสามารถในการผลิต ผลการศึกษาพบวา OHI สามารถวัดสุขภาพองคการได

Gregory (1986) ศึกษาผลของภาวะผูนําตามสถานการณตอสุขภาพองคการและผล
สัมฤทธิ์ทางการเรียน ผลการศึกษาพบวา ความสอดคลองระหวางแบบผูนํากับวุฒิภาวะของครู 
ไมมีผลตอสุขภาพองคการของโรงเรียนและผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของนักเรียน
  

Bush (1987) ศึกษาสุขภาพองคการ โดยพิจารณาจากความสําเร็จในการจัดการและ
ความสามารถในการผลิตของหนวยงานธุรกิจการสงออก โดยมีจุดมุงหมายเพื่อตรวจสอบวา 
OHI สามารถวัดสุขภาพองคการทางธุรกิจไดหรือไม ผลการศึกษาพบวาเครื่องมือนี้  สามารถวัด
สุขภาพขององคการทางธุรกิจได  การศึกษาความสัมพันธระหวางสุขภาพองคการกับความ
สามารถในการผลิตผลการศึกษาพบวา เครื่องมือ OHI สามารถจําแนกองคการที่มีสุขภาพดีและ
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ไมดีได และพบวาความสามารถในการผลิตมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพองคการ และ   
ยืนยันวาผูนํามีความสําคัญในการสรางบรรยากาศของสุขภาพที่ดีในองคการ

Podgurski (1990) ศึกษาความสัมพันธของประสิทธิผลของโรงเรียนกับการรวมกลุมของ
ครูและสุขภาพของโรงเรียน ผลการศึกษาพบวามิติตางๆของสุขภาพโรงเรียนมีความสัมพันธกับ
มิติประสิทธิผลองคการ  ขวัญของครูสัมพันธกับการรับรูประสิทธิผลของโรงเรยีนของครู

Wilder (1990) ศึกษาความสําเร็จของผูนําที่เขาสูตําแหนงใหมทางการศึกษา ผลการ
ศึกษาพบวาสุขภาพองคการไดรับอิทธิพลจากผูนําที่มีประสิทธิภาพและพบวาผูนําที่ดํารง
ตําแหนงใหมเปนตัวบงชี้สุขภาพองคการในอนาคต

Lindsey (1991) ศึกษากรณีศึกษาเพื่อตรวจสอบระบบการปฏิบัติเพื่อเพิ่มพูนภาวะผูนํา
ในการพัฒนาโรงเรียน ผลการศึกษาพบวา สมาชิกในโรงเรียนมีความสําคัญยิ่งตอสุขภาพ      
องคการของโรงเรียน และสุขภาพองคการของโรงเรียนอยูภายใตผูบริหารของโรงเรียน

 Roufa (1991) ศึกษาความสัมพันธของการปฏิบัติหนาที่ในวิชาชีพของศึกษานิเทศนกับ
สุขภาพองคการ ผลการศึกษาพบวามีความสัมพันธระหวางการปฏิบัติงานในวิชาชีพของศึกษา
นิเทศกับสุขภาพองคการอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ และพบวาการรับรูเกี่ยวกับสุขภาพองคการ
แตกตางกันอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติระหวางกลุมศึกษานิเทศที่ปฏิบัติงานในเมืองและในชนบท

Scherrey (1991) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเปนตัวของตัวเองของครูใหญกับ    
สุขภาพองคการของโรงเรียน โดยใชเครื่องมือ OHI วัดสุขภาพองคการของโรงเรียน และ 
PersonalOrientation Inventory หรือ POI วัดการเปนตัวของตัวเองของครูใหญ ผลการศึกษา
พบวาสุขภาพองคการที่ประเมินโดยครูใหญเพศหญิง มีความสัมพันธทางบวกระหวางคะแนน 
POI ของครูใหญเพศชาย และสุขภาพองคการของโรงเรียนมีความสัมพันธกับอายุ และ     
ประสบการณของครูใหญ

 Thomas (1991) ศึกษาความสัมพันธระหวางสุขภาพองคการกับการรับรูความเครียด
ของผูนําและผูตามในศูนยสุขภาพจิต โดยใชแนวคิดสุขภาพองคการของ Miles รวบรวมขอมูล
โดยใชแบบสอบถามและการสํารวจพฤติกรรมของสมาชิกในองคการจํานวน 193 คนซึ่งประกอบ
ดวยผูนํา 39 คนและผูตาม 154 คน พบวาทั้ง 2 กลุมรับรูในระดับของความเครียดและภาวะ    
สุขภาพองคการหรือปจจัยที่มีความเฉพาะในสุขภาพองคการ ขณะที่การศึกษาความสัมพันธ
ระหวางการรับรูของผูบริหารในสุขภาพองคการและระดับความเครียดไมแตกตางกันกับ            
ผูใตบังคับบัญชา  โดยผูบริหารรับรูภาวะความเครียดและความสามารถขององคการอยางมี    
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นัยสําคัญในเรื่องเปาหมายขององคการ การใชอํานาจอยางเปนธรรม  ความมีอิสระ  และการ  
แกปญหา  ผูใตบังคับบัญชารับรูภาวะความเครียดและการแกไขปญหาองคการอยางมีนัยสําคัญ

 Bruhn & Chesney (1994)  ไดศึกษาแนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพองคการที่สมบูรณวาเปน
เร่ืองที่ไมคงที่ ซึ่งตองอาศัยความสัมพันธที่ดีระหวางผูนําและผูตาม

Miller (1994) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูเกี่ยวกับสุขภาพองคการของโรงเรียน 
กับความไววางใจในตัวครูใหญ กรรมการบริหารและความมั่นคงของโรงเรียนของครูในโรงเรียน
มัธยมตน โดยวัดสุขภาพองคการดวยการใชเครื่องมือการประเมินสุขภาพองคการ (OHI) ผลการ
ศึกษาพบวาการรับรูสุขภาพองคการของโรงเรียนมีความสัมพันธทางบวกกับความไววางใจในตัว
ครูใหญ กรรมการบริหาร และความมั่นคงของโรงเรียน

 Holmer (1994) ศึกษาความสัมพันธระหวางสุขภาพองคการ ความมั่นคงของอารมณ 
สัมพันธภาพระหวางบุคคล และประสิทธิภาพของงาน ผลการศึกษาพบวาการมีสัมพันธภาพที่ดี
ระหวางสมาชิกในหนวยงาน มีความสมัพันธทางบวกกับสุขภาพองคการและประสิทธิผลของงาน

 Winker (1996) ศึกษาความสัมพันธของสิ่งรบกวนตอสุขภาพองคการของโรงพยาบาล 
ทั่วไปของหลวง โดยในการศึกษาไดนําแนวคิดระบบปฏิสัมพันธของคิงมาใช (King interacting 
systems framwork)  ซึ่งแนวคิดของคิงทั้ง 3 ดาน คือ ระบบบุคคล  ระบบกลุมหรือระบบระหวาง
บุคคล และระบบสังคม มีความสําคัญตอสุขภาพองคการ โดยวัดจากสัญลักษณสิ่งรบกวน     
ปฏิสัมพันธและสุขภาพองคการผลการวิจัยพบวา ระบบระหวางบุคคลมีความสอดคลองกับ
ความพึงพอใจของผูรับบริการ คุณภาพบริการและความรูสึกที่ดีของบุคลากร สิ่งที่ไมสัมพันธที่
เกิดขึ้นระหวางระบบระหวางบุคคลและสังคมคือความรูสึกที่ดีของบุคลากร การติดตอส่ือสาร  
ตนทุนและกําไรของหนวยงาน คุณคา 4 ดานที่โรงพยาบาลไดรับ คือ ความพึงพอใจของผูปวย    
คุณภาพบริการ ตนทุนและกําไร ผลที่สอดคลองของคุณคาระหวางบุคคลและระบบสังคมคือ 
ความพึงพอใจของผูปวยและคุณภาพบริการ สุขภาพองคการที่ต่ํา คือ พันธกิจ ลูกคาเปน      
ศูนยกลาง ความคงที่ของการบริการ ระบบการใหรางวัล สําหรับวิจัยในอนาคต ควรมีการศึกษา
แนวคิดของคิงโดยการ ศึกษาเกี่ยวกบัอิทธิพลของสิ่งแวดลอมในระบบระหวางบุคคล

Leggett (1997) ศึกษาเชิงคุณภาพในเรื่องคําจํากัดความและความสําคัญของสุขภาพ
องคการ  โดยมีวัตถุประสงคเพื่ออธิบายโครงสรางของสุขภาพองคการและแยกแยะความสําคัญ
ของสุขภาพองคการ  โดยการสัมภาษณเชิงลึกผูจัดการแผนก หัวหนาฝายการพยาบาล และ    
หัวหนาฝายการแพทย ในโรงพยาบาล 3 แหงในแถบมิดแลนติก ผลการศึกษาพบวารูปแบบของ
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สุขภาพองคการประกอบดวย 18 ขอคือ พันธกิจ ความสัมพันธในงาน หนาที่ในการดูแลรักษา 
ความรูสึก การติดตอส่ือสาร  ภาวะผูนํา  ความเสี่ยง  การตัดสินใจ  ภาวะการเงิน   การพัฒนา
คุณภาพอยางตอเนื่อง  การสรางทีม  กลยุทธในการคิด  การวางแผน  โครงสราง สิ่งแวดลอม 
เอกลักษณแหงชีวิต  การเปดขององคการ  การเปลี่ยนแปลงและวัฒนธรรม  รูปแบบแนวคิดของ
สุขภาพองคการแสดงดวย 3 ตัวประกอบ คือ พันธกิจ ภาวะผูนํา และสิ่งแวดลอม

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับงานวิจัยในครั้งนี้ทั้งหมด สามารถสรุปไดวา
สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามแนวคิดของ Miles (1973) สามารถประเมินไดจากการ  
มุงเนนเปาหมาย การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม การใชอํานาจอยางเปนธรรม การใชทรัพยากร
อยางมีประโยชน ขวัญ ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม การนํานวัตกรรมมาใช ความเปนอิสระ การ
ปรับตัวและความสามารถในการแกปญหา และการที่สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลจะดีได
ตองอาศัยผูนําที่เปนแบบอยางตามแนวคิดของ Kouzes and  Posner (1995) และผูตามที่เปน
แบบอยางตามแนวคิดของ Kelly (1992)  ซึ่งทั้งสองปจจัยมีงานวิจัยสนับสนุนวามีความสัมพันธ
กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ผูวิจัยจึงเลือกใชมาเปนกรอบแนวคิดในการวิจัย
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6.  กรอบแนวคิดในการวิจัย

ผูนําที่เปนแบบอยาง
Kouzes and Posner (1995)

• กระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนา
• สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม
• มอบอํานาจการปฏิบัติงาน
• เปนแบบอยางการปฏิบัติ
• เสริมสรางกําลังใจในการปฏิบัติงาน

สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
Miles (1973)

• การมุงเนนเปาหมาย
• การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม
• การใชอํานาจอยางเปนธรรม
• การใชทรัพยากรอยางมีประโยชน
• ขวัญ
• ความยึดเหนี่ยวภายในกลุม
• การนํานวัตกรรมมาใช
• ความเปนอิสระ
• การปรับตัว
• ความสามารถในการแกปญหา

ผูตามที่เปนแบบอยาง
Kelly (1992)

• มีอิสระทางความคิด
• มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค
• มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน



บทที่ 3

วิธีดําเนินการวิจัย

การวิจัยเชิงสหสัมพันธ (Correlation reseach) มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความสัมพันธ
ระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการ
รับรูของพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ประชากรและกลุมตัวอยาง

        1. ประชากร

   ประชากรในการวิจัยคือพยาบาลประจําการในกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหมที่มีจํานวนเตียงตั้งแต  200 เตียงจํานวน 7 โรงพยาบาล จํานวนประชากร
ทั้งสิ้น 1,833 คน (จากการสํารวจของผูวิจัยระหวางวันที่ 1-30 เมษายน  พ.ศ. 2545)

2. กลุมตัวอยาง

กลุมตัวอยางพยาบาลประจําการที่ใชในการวิจัย ไดจากการสุมแบบชั้นภูมิ
(Stratified sampling technique) โดยมีขั้นตอนการดําเนินงานดังนี้

2.1 สํารวจจํานวนพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่มี
ขนาดจํานวนเตียงตั้งแต 200 เตียง ทั้ง 7 โรงพยาบาล มีจํานวนพยาบาลประจําการทั้งสิ้น 1,833
คน

2.2 คํานวณขนาดกลุมตัวอยางตามสูตร Yamane (1973) ที่ระดับความเชื่อมั่น  
95%

N   n =
         1  +  Ne2

n = ขนาดของกลุมตัวอยาง
N = ขนาดของประชากร
e = ความคลาดเคลื่อนในการสุมกลุมตัวอยาง

      1,833n =
            1+ 1,833 (0.05)2

= 328
   ขนาดกลุมตัวอยางจากการคํานวณเทากับ  328  คน
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2.3 หาจํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาล โดยวิธีการคํานวณตามสัดสวน
ประชากรในแตละโรงพยาบาล ตารางที่ 1

2.4 เลือกกลุมตัวอยางจากแตละโรงพยาบาลในทุกแผนกที่ใหบริการแกผูปวย คือ 
แผนกผูปวยนอก  แผนกศัลยกรรม  แผนกอายุรกรรม  แผนกออรโธปดิกส  แผนกสูตินรีเวชกรรม  
แผนกกุมารเวชกรรม  แผนกตา หู คอ จมูก หอผูปวยวิกฤต หองผาตัดและหองฉุกเฉิน คํานวณ
กลุมตัวอยางตามสัดสวนของพยาบาลในแตละแผนก เลือกหอผูปวยในแตละแผนกดวยวิธีการ
สุมแบบงาย (Simple random sampling) โดยวิธีการจับฉลากและเลือกกลุมตัวอยางโดยจับ
รายชื่อของพยาบาลประจําการในแตละหอผูปวยที่สุมไดจนครบจํานวนที่ตองการ

ตารางที่ 1 ตารางแสดงจํานวนประชากรและกลุมตัวอยาง โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
                         กลาโหมที่มีจํานวนเตียงตั้งแต  200 เตียง

 โรงพยาบาล จํานวนเตียง
ประชากร

พยาบาลประจําการ
(คน)

กลุมตัวอยาง
พยาบาลประจําการ

(คน)
1. โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา      1,200 668    120
2. โรงพยาบาลอานันทมหิดล 400 112   20
3. โรงพยาบาลคายสุรนารี 300   76   13
4. โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม 200   52     9
5. โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค 200   45     8
6. โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช 800 620              111
7. โรงพยาบาลพระปนเกลา 500 260                47

รวม             1,833              328
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามแบงออกเปน  4 ตอน  คือ
 ตอนที่ 1  แบบสํารวจขอมูลสวนบุคคล ไดแก เพศ  อายุ ระดับการศึกษา  และ      

ประสบการณการปฏิบัติงาน  ลักษณะแบบสํารวจเปนแบบเติมคําและเลือกตอบ
              ตอนที่ 2  แบบสอบถามเกี่ยวกับผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการพยาบาล     
ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวกับภาวะผูนํา  วิธีการวัดและการประเมินภาวะผูนําจากตํารา 
เอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญจากแนวคิดของ Kouzes และ Posner (1995) 
นํามากําหนดเปนคํานิยามเชิงปฏิบัติการ และศึกษาจากแบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอ   
ผูปวยของ ศิริวรรณ หมอมพอนุช (2544)   ชึ่งเปนเครื่องมือการวิจัยที่แปลมาจาก “ Leadership  
Practices  Inventory” ของ Kouzes และ Posner (1995)  ชึ่งประกอบดวยขอคําถามเชิงบวก
จํานวน  30 ขอ  แบงออกเปน 5 ดานดังนี้

1) การกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง จํานวน  6 ขอ     ขอ   1-6
2) การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน    จํานวน  6 ขอ     ขอ   7-12
3) การมอบอํานาจการปฏิบัติการ จํานวน  6 ขอ ขอ 13-18
4) การเปนแบบอยางการปฏิบัติ จํานวน  6 ขอ ขอ 19-24
5) การเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน จํานวน  6 ขอ ขอ 25-30

ลกัษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบแบบสอบถาม
เลือกตอบได  5 ระดับ  โดยมีเกณฑดงันี้

5 หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาลมีการปฏิบัติตามขอความนั้นมากที่สุด
4 หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาลมีการปฏิบัติตามขอความนั้นมาก
3 หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาลมีการปฏิบัติตามขอความนั้นปานกลาง

                   2 หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาลมีการปฏิบัติตามขอความนั้นนอย
                   1 หมายถึง ผูนํากลุมงานการพยาบาลไมมีการปฏิบัติตามขอความนั้นเลย
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ตอนที่ 3  แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจําการ ผูวิจัยสรางขึ้น
จากขอคําถามผูตามที่เปนแบบอยาง  ตามแนวคิดของ  Kelly (1992)  มีจํานวน  20  ขอคําถาม  
โดยผูวิจัยนําไปใหผูเชี่ยวชาญดานภาษาจํานวน 2 ทาน ตรวจสอบความถูกตองในการแปล และ
ปรับแกประโยคคําถามใหมีเนื้อหาที่สอดคลองกับตนฉบับ

แบบสอบถาม ประกอบดวยขอคําถามเชิงบวกจํานวน  20 ขอ  แบงออกเปน 3 ดานดังนี้

1) มีอิสระทางความคิด                             จํานวน    5  ขอ    ขอ  1-5
2) มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค                     จํานวน    5  ขอ   ขอ  6-10
3) มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน     จํานวน  10  ขอ   ขอ 11-20

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบแบบสอบถาม
เลือกตอบได  5 ระดับ  โดยมีเกณฑดังนี้

5      หมายถึง ทานมีการปฏิบัติตามขอความนั้นมากที่สุด
4      หมายถึง ทานมีการปฏิบัติตามขอความนั้นมาก
3      หมายถึง ทานมีการปฏิบัติตามขอความนั้นปานกลาง
2      หมายถึง ทานมกีารปฏิบัติตามขอความนั้นนอย
1      หมายถึง ทานไมมีการปฏิบัติตามขอความนั้นเลย

ตอนที่ 4  แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล  ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิดทฤษฎี
ที่เกี่ยวกับสุขภาพองคการ  วิธีการวัดและการประเมินสุขภาพองคการจากตํารา เอกสารและงาน
วิจัยที่เกี่ยวของ สรุปสาระสําคัญจากแนวคิดของ Miles (1973) นํามากําหนดเปนคํานิยามเชิง
ปฏิบัติการ และศึกษาจากแบบสอบถามของวีรวรรณ  เกิดทอง (2543) แบบสอบถามประกอบดวย
ขอคําถามเชิงบวกจํานวน 33 ขอ แบงออกเปน 10 ดาน ดังนี้

1) การมุงเนนเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล    จํานวน   3  ขอ  ขอ  1-3
2) การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสมของกลุมงานการพยาบาล จํานวน   3  ขอ  ขอ  4-6
3) การใชอํานาจอยางเปนธรรมของกลุมงานการ จํานวน   3  ขอ  ขอ  7-9
4) การใชทรัพยากรอยางมีประโยชนของกลุมงานการพยาบาล  จํานวน   4  ขอ ขอ  10-13
5) ความยึดเหนี่ยวของกลุมงานการพยาบาล                           จํานวน   3  ขอ  ขอ  14-16
6) ขวัญของกลุมงานการพยาบาล                                          จํานวน   4  ขอ ขอ  17-20
7) การนํานวัตกรรมมาใชในกลุมงานการพยาบาล                   จํานวน   3  ขอ ขอ  21-23
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8) ความเปนอิสระของกลุมงานการพยาบาล        จํานวน   3  ขอ ขอ  24-26
9) การปรับตัวของกลุมงานการพยาบาล       จํานวน   3   ขอ  ขอ  27-29
10) ความสามารถในการแกปญหาของกลุมงานการพยาบาล   จํานวน   4   ขอ ขอ  30-33

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ใหผูตอบแบบสอบ
ถามเลือกตอบได  5 ระดับ  โดยมีเกณฑดังนี้

5      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมากที่สุด
4      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมาก
3      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงปานกลาง
2      หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงนอย
1      หมายถึง    ขอความนั้นไมตรงกับความเปนจริง

กําหนดเกณฑในการแปลคาคะแนนเฉลี่ยของระดับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล 
ดังนี ้ (ประคอง  กรรณสูตร, 2542: 73)

 คะแนนเฉลี่ย  4.50-5.00 หมายถึง  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับสูงมาก
 คะแนนเฉลี่ย  3.50-4.49 หมายถึง  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับสูง
 คะแนนเฉลี่ย  2.50-3.49 หมายถึง  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับปานกลาง
 คะแนนเฉลี่ย  1.50-2.49 หมายถึง  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับตํ่า
 คะแนน เฉลี่ย 1.00-1.49 หมายถึง  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับตํ่ามาก

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

1. การหาความตรงตามเนื้อหา (Content  validity) ผูวิจัยนําแบบสอบถามผูนําที่เปน
แบบอยางตามแนวคิดของ  Kouzes และ Posner (1995)  ผูตามที่เปนแบบอยางตามแนวคิดของ  
Kelly (1992) และเครื่องมือวัดสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามแนวคิดของ  Miles (1973)  
ตรวจหาความตรงตามเนื้อหา  ดังนี้

1.1 นําแบบสอบที่ผานการแกไขจากอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธแลว  พรอมทั้ง
กรอบแนวคิดและโครงรางวิทยานิพนธ  ไปใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวนทั้งสิ้น 7 ทาน ตรวจความตรง
ตามเนื้อหา ซึ่งมีเกณฑการคัดเลือกผูทรงคุณวุฒิดังนี้

1.1.1 คุณวุฒิการศึกษาไมต่ํากวาปริญญาโท
1.1.2 มีผลงานเผยแพรทางวิชาการ ไดแก หนังสือตํารา บทความ การสอน 

การวิจัยรวมทั้งมีประสบการณในการตรวจความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามการวิจัย       
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(ดังรายนามในภาคผนวก ก) พิจารณาความถูกตองดานการแปล ความตรงตามเนื้อหา ความ
ครอบคลุมของเนื้อหา ความชัดเจน ความเหมาะสมของภาษาที่ใช และใหขอเสนอแนะในการปรับ
ปรุง แกไข

1.2 การหาความตรงตามเนื้อหา  โดยถือเกณฑการใหคาคะแนนความตรงตามเนื้อ
หาของผูทรงคุณวุฒิ ในแตละขอของแบบสอบถาม  ซึ่งผูทรงคุณวุฒิ เปนผูพิจารณาและนําผลการ
พิจารณามาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content  Validity  Index หรือ CVI) ซึ่งคา
ดัชนีความตรงตามเนื้อหาที่ยอมรับไดคือ .80 ข้ึนไป  และพิจารณาปรับปรุงตามขอเสนอแนะของ  
ผูทรงคณุวุฒิ (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2544: 224)

โดยกําหนดระดับการแสดงความคิดเห็นเปน 4 ระดับ โดยแตละระดับมี    
ความหมายดังนี้
 1 หมายถึง คําถามไมสอดคลองกับคํานิยามเลย
 2 หมายถึง คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและปรับปรุง

อยางมากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม
 3 หมายถึง คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารราทบทวนและปรับปรุง

เล็กนอย จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม
 4 หมายถึง คําถามมคีวามสอดคลองกับคํานิยาม

สําหรับเกณฑที่ใชตัดสินคุณภาพเครื่องมือใชเกณฑ  CVI  = .80 ข้ึนไปโดย
คํานวณจากสูตร (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2544: 225)

                                         จํานวนคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ 3 และ4
                             จํานวนขอคําถามทั้งหมด

ผลการพิจารณาตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาเครื่องมือ

ตอนที่ 1  แบบสํารวจขอมูลสวนบุคคล ไดแก เพศ  อายุ ระดับการศึกษา  และ  
ประสบการณการปฏิบัติงาน

ตอนที่ 2 แบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยางผูทรงคุณวฒุิ ใหสลับขอคําถาม ขอ 
16 กับขอ 17 เพื่อความสอดคลองของขอคําถาม รวมขอคําถาม 30 ขอ คํานวณไดคา CVI = .97

ตอนที่ 3 แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง  ผูทรงคุณวุฒิ ใหปรับปรุงแกไข
รูปประโยค ปรับภาษาเล็กนอย  จํานวนขอคําถาม  20 ขอ  คํานวณคา CVI = .93

CVI   =
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ตอนที่ 4 แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล  ผูทรงคุณวุฒิ ไดปรับ
ขอคําถามทีม่คีวามซ้ําซอนออกจํานวน 3 ขอ ปรับแกไขรูปแบบประโยคและภาษาที่ใชใหชัดเจน  
เพื่อใหผูตอบแบบสอบถามเขาใจงายขึ้นและตอบแบบสอบถามไดตรงประเด็น จํานวนขอคําถาม 
34 ขอ คํานวณคา CVI = .96

2. การหาความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ผานการ
ตรวจสอบและปรับปรุงแกไขความตรงตามเนื้อหา ไปทดลองใชกับพยาบาลประจําการโรงพยาบาล
ตํารวจ  สํานักงานตํารวจแหงชาติ ซึ่งมีลักษณะตามเกณฑประชากรที่ศึกษาจํานวน 30 คน ชวง
เวลาที่ใชในการรวบรวมขอมูล คือระหวางวันที่ 1–15 ตุลาคม พ.ศ. 2545 ไดรับแบบสอบที่สมบูรณ
และสามารถนํามาวิเคราะหขอมูลได จํานวน 30 ฉบับ นํามาคํานวณหาคาความเที่ยง โดยการหา
คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เมื่อพิจารณาคาสัมพันธ
ระหวางขอคําถามนั้นๆกับคะแนนรวมของทุกขอคําถาม (Corrected item-total correlation)       
ผูวิจัยไดทําการตัดทอนขอคําถามในแบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลที่มีคาต่ํากวา 
.30  ซึ่งถือวาต่ํากวาเกณฑ (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2544) จํานวน 1 ขอ เหลือขอคําถาม จํานวน 
33 ขอ คาความเที่ยงของแบบสอบถามแตละชุดในขั้นทดลองใช และขั้นการวิจัยดังแสดงใน        
ตารางที่ 2
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ตารางที่  2  คาความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชในการวิจัย

คาความเที่ยง
แบบสอบถาม จํานวน

(ขอ)
ข้ันทดลองใช

(n=30)
ขั้นนําไปใชจริง

(n=317)
1  แบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง
    1.1 การมอบอํานาจการปฏิบัติ
    1.2 การสรางแรงบันดาลใจใหเกิด
          วิสัยทัศนรวม
    1.3 การเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน
    1.4 การเปนแบบอยางการปฏิบัติ
    1.5 การกระตุนใหเกิดกระบวนการ
          พัฒนาอยางตอเนื่อง

30
6

6
6
6

6

.98

.93

.93

.94

.95

.95

.97

.88

.90

.90

.92

.93
2  แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง 20 .93 .91
     2.1  มีอิสระทางความคิด 5 .69 .70
     2.2  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค 5 .85 .80
     2.3  มีความกระตือรือรนในการ
           ปฏิบัติงาน 10 .92 .88
3  แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงาน
     การพยาบาล 33 .96 .96
รวมทั้งฉบับ 83 .98 .98
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การเก็บรวบรวมขอมูล

ผูวิจัยไดดําเนินการรวบรวมขอมูลเปนลําดับข้ันตอน  ดังนี้
1. ขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการ      

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมทั้ง 7 แหง เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล
2. สงหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง

กลาโหมทั้ง 7 แหง พรอมแนบรายละเอียดของโครงการวิจัยและตวัอยางเครื่องมือวิจัย
3. ประสานงานกับหัวหนากลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  

ทั้ง 7 แหงเพื่อขอความรวมมือในการดําเนินการเก็บขอมูล โดยผูวิจัยสงแบบสอบถามดวยตนเอง  
ในกรณีที่โรงพยาบาลอยูในกรุงเทพฯ และสงทางไปรษณียในโรงพยาบาลที่อยูตางจังหวัด และ     
ขอความรวมมือหัวหนากลุมงานการพยาบาล เปนผูแจกแบบสอบถามที่บรรจุในซองเอกสาร ใหแก
พยาบาลประจําการ และเปนผูรวบรวมดําเนินการสงแบบสอบถามกลับมายงัผูวิจัย ทางไปรษณีย 
โดยผูวิจัยเปนผูออกคาใชจายในการสงกลับ ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล  ตั้งแตวันที่ 20 
ตุลาคม – 20 ธันวาคม พ.ศ. 2545 ผูวิจัยเดินทางไปสงและรับแบบสอบถามคืนดวยตนเองที่      
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช และโรงพยาบาลพระปนเกลา  ไดรับ
แบบสอบถามคืนจํานวน   317  ชุด  จากจํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด  328  ชุด

4. นําแบบสอบถามที่ไดรับคืนมาตรวจสอบความสมบูรณและความถูกตองของขอมูลได
แบบสอบถามที่มีความสมบูรณและนําไปวิเคราะหขอมูลไดจํานวน 317  ชุด คิดเปนรอยละ 96.65

5. ผูวิจัยนําขอมูลที่เก็บรวบรวมไดไปทําการวิเคราะหขอมูล

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยนําขอมูลที่เก็บรวบรวมไดจากกลุมตัวอยาง มาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 
SPSS 9.0 for Windows (Statistical Package for the Social Sciences for Windows version 
9.0)  ในการประมวลผลดังนี้

1. ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง คือ เพศ อายุ ระดับการศึกษา และประสบการณ
ปฏิบัติงาน  วิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่และหาคารอยละ

2. วิเคราะหคะแนน ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง และสุขภาพของกลุม
งานการพยาบาล โดยใชสถิติคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)
            3. วิเคราะหความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพ
ของกลุมงานการพยาบาล โดยใชสถติคิาํนวณหาคาสมัประสทิธิส์หสมัพนัธเแบบเพยีรสัน  (Pearson’s
product moment correlation) กําหนดความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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การพิจารณาระดับความสัมพันธของตัวแปรพิจารณาไดจากคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
(Correlation Coefficient)  หรือคา r  ดังนี้ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2544: 319)

r =  ± 1             หมายความวา ตัวแปรสองตัวมีความสัมพันธกันอยางสมบูรณ
r > .70               หมายความวาตัวแปรสองตัว มีความสัมพันธกันในระดับสูง
r < .30               หมายความวาตัวแปรสองตัว มีความสัมพันธกันในระดับตํ่า
r  มีคาระหวาง  .30-.70   หมายความวาตัวแปรสองตัว มีความสัมพันธกันในระดับ

                                            ปานกลาง
r =    0              หมายความวาตัวแปรสองตัวไมมีความสัมพันธกัน

เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงทิศทางของความสัมพันธ คือ ถาคาสัมประสิทธ        
สหสมัพนัธเปน + หมายความวาตวัแปรทัง้สองมลัีกษณะเพิม่หรือลดตามกนั แตถาคาสมัประสทิธ   
สหสัมพันธเปน  -  หมายความวาตัวแปรทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตรงกันขาม

4. ใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเลือกเขาทีละตวั (Enter) เพื่อหาความสามารถ
รวมกันพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

4.1 คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ
4.2 ทดสอบความมีนัยสําคัญของ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณโดยทดสอบคา

F รวม (Overall F- test)
4.3 คํานวณคาสัมประสิทธการถดถอยของตัวแปรพยากรณ (b) ในรูปคะแนน ดิบ
4.4 ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธการถดถอย (b) โดยทดสอบคา F
4.5 หาคาคงที่ของสมการพยากรณ
4.6 สรางสมการพยากรณ สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงกลาโหม   ทั้งในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน



บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การวิเคราะหขอมูลในการศึกษาความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปน
แบบอยางกบัสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรบัรูของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม จากจํานวนกลุมตัวอยาง 317 คน ผูวิจัยนําเสนอผล  การวิเคราะหขอมูล
เปนลําดับดังนี้

ตอนที่  1  ขอมลูสวนบคุคลของกลุมตัวอยาง วเิคราะหและเสนอเปนคาความถีแ่ละรอยละ
ตอนที่  2  ผลการวิเคราะห  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของผูนําที่เปนแบบอยาง 

ผูตามทีเ่ปนแบบอยาง และสขุภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรบัรูของพยาบาลประจาํการ
โดยรวมและรายดาน

ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง  ผูตามที่เปน
แบบอยาง กบัสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรบัรูของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม

ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณและสรางสมการพยากรณ  สุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

กําหนดสัญลักษณแทนตัวแปรและคาสถิติดังนี้

 HEALTH    แทน สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
LEAD แทน     ผูนําที่เปนแบบอยาง
FOLLOW  แทน     ผูตามที่เปนแบบอยาง
N แทน     จํานวนกลุมตัวอยาง
X แทน     คะแนนเฉลี่ย

 S.D. แทน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
rxy    แทน  สัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน
R      แทน  สัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ
R2        แทน  สัมประสิทธิ์การพยากรณ

 constant  แทน  คาคงที่ของสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ
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F              แทน คาสถิติเอฟ (F) ที่ทดสอบนัยสําคัญของสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธพหุคูณ

Overall F แทน คาสถิติรวม F ที่ทดสอบนัยสําคัญของสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธพหุคูณ

t                แทน คาสถิติที (t) ที่ใชทดสอบความมีนัยสําคัญ
p               แทน ระดับความมีนัยสําคัญ
a               แทน คาคงที่ของสมการพยากรณในรูปแบบคะแนนคาสังเกต
b แทน สมัประสทิธิถ์ดถอยของตวัพยากรณในรูปคะแนนคาสงัเกต
Beta แทน สมัประสทิธิถ์ดถอยของตวัพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน
SEb แทน ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ b
SEest แทน ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ

แทน ระดับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลที่ได
จากการพยากรณในรูปคะแนนคาสังเกต

                                                  แทน ระดับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ที่ไดจาก
การพยากรณในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน

 ^health

^ZHEALTH
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ตอนที่ 1      ขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ตารางที่  3   จํานวนและรอยละของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม
                   จําแนกตามเพศ อายุ ระดับการศึกษา และประสบการณในการปฏิบัติงาน

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ
เพศ

ชาย 11 3.50
หญิง 306 96.50

รวม 317 100.00
อายุ (ป)

21 – 25 58 18.30
26 – 30 49 15.50
31 – 35 57 17.90
36 – 40 56 17.70

        41-   45 61 19.20
46 ปขึ้นไป 36 11.40

X = 35.10,S.D. = 8.13
รวม 317 100.00

ระดับการศึกษา
ปริญญาตรี/เทียบเทา 295 93.10
ปริญญาโท 22 6.90

รวม 317 100.00
ประสบการณในการทํางาน (ป)
           1 - 5 92 29.00
           6 -10 51 16.10
        11 – 15 57 18.00

16 – 20 60 18.90
21 ปขึ้นไป 57 18.00

X = 12.33 , S.D. =8.04
รวม 317 100.00
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จากตารางที่  3  แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญ มีอายุระหวาง 41- 45 ปคิดเปน
รอยละ  19.20 รองลงมามีอายุระหวาง  21-25 ป คิดเปนรอยละ  18.30  และนอยสุดคืออายุ  46
ปขึ้นไป คิดเปนรอยละ  11.40  มีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทาปริญญาตรีมาก
ที่สุด คิดเปนรอยละ 92.74  รองลงมาคือการศึกษาระดับปริญญาโท คิดเปน  รอยละ 7.24    
กลุมตัวอยางมีประสบการณปฏิบัติงานอยูระหวาง 1- 5 ป  มากที่สุดคิดเปน   รอยละ 29.00
รองลงมาคือ 16- 20 ป   คิดเปนรอยละ 17.90   และมีประสบการณการ    ปฏิบัติงาน   6 - 10 ป
นอยที่สุดคิดเปนรอยละ 16.10
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ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงมาตรฐาน ผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํา
                 กลุมงานการพยาบาล  ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล
                 ตามการรับรูของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ตารางที่  4  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของผูนําที่เปนแบบอยาง  จําแนกเปนรายดานและ
                 โดยรวม

ผูนําที่เปนแบบอยาง คะแนนเต็ม Max Min    X S.D.
 การมอบอํานาจการปฏิบัติ (6 ขอ) 30 30 8 3.77 .57
การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศน
รวมกัน (6 ขอ)

30 30 10 3.98 .60

การเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน(6 ขอ) 30 30 8 3.90 .63
การเปนแบบอยางการปฏิบัติ (6 ขอ) 30 30 12 3.89 .62
การกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนา
อยางตอเนื่อง (6 ขอ)

30 30 10 3.70 .71

รวม 150 150 58 3.85 .44

 จากตาราง  4  ผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม โดยรวมมีคาคะแนนเฉลี่ย (X =3.85) เมื่อพิจารณารายดาน พบวาดาน
การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกันมีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (X =3.98) รองลงมาคือ
ดานการเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน มีคาคะแนนเฉลี่ย (X=3.90) และดานที่มีคะแนนเฉลี่ย
ต่ําสุด คือ ดานกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง (X =3.70)



84

ตารางที่  5   คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของผูตามที่เปนแบบอยาง  จําแนกเปนรายดาน
                  และโดยรวม

ผูตามที่เปนแบบอยาง คะแนนเต็ม Max Min     X S.D.
มีอิสระทางความคิด (5 ขอ) 25 25 6 3.62 .55
มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค (5 ขอ) 25 25 10 3.71 .53
มีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน (10ขอ) 50 49 20 3.82 .47
รวม 100 99 40 3.72 .44

จากตารางที่ 5   ผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม โดยรวมมีคาคะแนนเฉลี่ย (X=3.72) เมื่อพิจารณารายดานพบวา ดานการมี
ความกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด (X=3.82) รองลงมาคือดานการมี
ความคิดริเร่ิมสรางสรรค (X=3.71) และดานการมีอิสระทางความคิด มีคาคะแนนเฉลี่ย ต่ําสุด
(X=3.62)
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ตารางที่  6  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลจําแนกเปน
                 รายดานและโดยรวม

สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล คะแนนเต็ม Max Min X S.D.
การมุงเนนเปาหมาย (3 ขอ) 15 15 6 4.31 .58
การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม (3 ขอ) 15 15 3 3.73 .71
การใชอํานาจอยางเปนธรรม (3 ขอ) 15 15 4 3.76 .66
การใชทรัพยากรอยางมีประโยชน (4 ขอ) 20 20 7 3.68 .59
ความยึดเหนี่ยว (3 ขอ) 15 15 6 3.92 .58
ขวัญ (4 ขอ) 20 15 6 3.56 .64
การนํานวัตกรรมมาใช (3 ขอ) 15 15 4 3.62 .62
ความเปนอิสระ (3 ขอ) 15 15 5 3.83 .58
การปรับตัว (3 ขอ) 15 15 8 3.94 .51
ความสามารถในการแกไขปญหา (4 ขอ) 20 20 5 3.78 .59

รวม      165 165 73 3.81   .46

จากตารางที่ 7 สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม โดยรวมอยูในระดับสูง โดยมีเกณฑสูงสุด คือ
สูงมาก (X=3.81)    เมื่อพิจารณารายดานพบวา   การมุงเนนเปาหมายมีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด
(X=4.31)   รองลงมาคือดานการปรับตัว (X=3.94)  และดานที่มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดคือดานขวัญ 
(X=3.56)
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ตอนที่ 3 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการ
                   พยาบาล  ผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจําการกับสุขภาพของกลุมงาน
                   การพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ

ตารางที่ 7     คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับ
                    สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ

ตัวแปร ผูนําที่เปน
แบบอยาง

ผูตามที่เปน
แบบอยาง

สุขภาพของกลุม
งานการพยาบาล

 ผูนําที่เปนแบบอยาง 1.000       .688**
 ผูตามที่เปนแบบอยาง     1.000       .596**
 สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล     1.000

      ** p < .01

จากตารางที่ 7   พบวา  ผูนําที่เปนแบบอยางมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .688,
p< .01)    

ผูตามที่เปนแบบอยางมีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตาม
การรับรูของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .596, p< .01)

เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการ
พยาบาลกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ พบวาผูนําที่
เปนแบบอยางมีความสัมพันธกันทางบวกระดับปานกลางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับสุขภาพ
ของกลุมงานการพยาบาล (r = .688, p< .01)

เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจํา
การกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ พบวา ผูตามที่
เปนแบบอยางมีความสัมพันธกันทางบวกระดับปานกลางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กับสุขภาพ
ของกลุมงานการพยาบาล (r = .596, p< .01)
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ตอนที่  4 วิเคราะหการถดถอยพหุคูณโดยวิธี ENTER  ในการเลือกตัวแปรพยากรณ  และ
                      การเสนอสมการพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

ตารางที่ 8 ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ โดยวิธี ENTER ในการเลือกตัวแปรพยากรณ
                      สุขภาพของกลุมงานการพยาบาล

ตัวแปรพยากรณ                               b                      SEb                Beta                t
           ผูนําที่เปนแบบอยาง            .444                 .035                   .521              12.107**
           ผูตามที่เปนแบบอยาง          .355                 .043                  .338                 7.862**
Constant   = .784                                             Overall F = 199.861
             R  = .748                                               SEest               =    .308
             R2 = .560
**p< .01

            จากตารางที่ 8 ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณดวยวิธี Enter พบวาตัวแปรพยากรณ 
สามารถรวมกนัพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรบัรูของพยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (F=199.861, p< .01) โดยมีคา
ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ .308 สามารถรวมกันพยากรณสุขภาพของกลุม
งานการพยาบาลไดรอยละ 56.00

            เมื่อพิจารณาตัวแปรพยากรณแตละตัวแปร พบวาผูนําที่เปนแบบอยางและผูตามที่เปน
แบบอยางสามารถทํานายสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ                
(t = 12.107 และ 7.862 ตามลําดับ, p< .01) โดยผูนําที่เปนแบบอยางมีอํานาจในการพยากรณ
ไดสูงกวา (Beta = .521)  สวนผูตามที่เปนแบบอยางพยากรณไดรองลงมา (Beta = .338)  
สามารถสรางสมการพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลไดดังนี้

                                   สมการพยากรณในรูปคะแนนคาสังเกต

                                        ^                      HEALTH  =  .748+.444 (LEAD) +.355 (FOLLOW)

                     สมการพยากรณในรูปคะแนนคามาตรฐาน

                    ^
                        Zสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล  = .521Zผูนําท่ีเปนแบบอยาง+.338Z ผูตามท่ีเปนแบบอยาง



บทที่ 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลการวิจัย และขอเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสหสัมพันธ (Correlation  research) มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยางกับสุขภาพของกลุมงาน
การพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ประชากร คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม ที่มีขนาดจํานวนเตียงตั้งแต 200 เตียง 7 แหง  จํานวนซึ่งมีจํานวน
พยาบาลประจําการ  1,833 คน  จํานวนกลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการทั้งหมด 317 คน

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถาม 1 ชุด ประกอบดวย 4 ตอน 
คือ

ตอนที่  1  เปนแบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ

ตอนที่ 2 เปนแบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการพยาบาลที่วัดองค
ประกอบ 5 ดาน คือ การมอบอํานาจการปฏิบัติ  การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน  
การเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน  การเปนแบบอยางการปฏิบัต ิ  และการกระตุนใหเกิด
กระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง โดยใชแนวคิดของ Kouzes & Posner (1995) ซึ่งผูวิจัยปรับ
และดัดแปลงจากแบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยางของ ศิริวรรณ  หมอมพอนุช (2544)  จํานวน 
30 ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ

ตอนที่  3  เปนแบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยางที่วัดองคประกอบ 3 ดาน คือ ความมี
อิสระทางความคิด  การมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค  และความกระตือรือรนในการปฏิบัติงานที่     
ผูวิจัยสรางขึ้นจากแนวคิดของ Kelly (1992)  จํานวน 20 ขอ

ตอนที ่  4  เปนแบบสอบถามสขุภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรบัรูของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ที่ใชวัดองคประกอบ 10 ดาน คือ  การมุงเนน
เปาหมาย การติดตอส่ือสารอยางเหมาะสม  การใชอํานาจอยางเปนธรรม  การใชทรัพยากรอยาง
มีประโยชน  ความยึดเหนี่ยว  ขวัญ  การนํานวัตกรรมมาใช  ความเปนอิสระ  การปรับตัว  และ
ความสามารถในการแกปญหา ผูวิจัยปรับจากเครื่องมือวัดสุขภาพองคการของกลุมงานการ
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พยาบาล ของ วีรวรรณ  เกิดทอง (2543) ตามกรอบแนวคิดของ  Miles (1973) จํานวน  33 ขอ มี
ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ (Content  validity) โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิ ทั้งใน
สถาบันการศึกษา และในสถาบันบริการพยาบาล จํานวน 7 ทาน ตรวจสอบความตรงตามโครง
สรางของเนื้อหา และความสอดคลองกับคําจํากัดความ สํานวนภาษา ตลอดจนใหขอเสนอแนะ 
ผูวิจัยไดนําขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ มาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวมกับอาจารยที่
ปรึกษา หลังจากนั้นจึงนําไปทดลองใช (Try-out) กับพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลตํารวจ 
จํานวน 30 คน และนําคะแนนที่ไดไปวิเคราะหขอคําถามเปนรายขอ และหาคาความเที่ยงของ
แบบสอบถาม โดยวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 
Coefficients) ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง .98 แบบสอบถามผูตามที่
เปนแบบอยาง .93 แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล .96 หลังจากนั้นนําแบบสอบ
ถามไปใชเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางจริง นํามาคํานวณหาคาความเที่ยงอีกครั้งดวยวิธี
เดียวกัน ไดคาความเที่ยงเทากับ .97,.91,.96 ตามลําดับ

การเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย ผูวิจัยสงแบบสอบถามดวยตนเอง และทางไปรษณีย ไป
ยังโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ซึ่งเปนกลุมตัวอยาง จํานวน 328 ฉบับ  และขอความ
อนุเคราะหจากกลุมงานการพยาบาลเปนผูจัดแจกแกพยาบาลประจําการ ไดรับแบบสอบถาม
กลับคืน 317 ฉบับ  ซึ่งเปนแบบสอบถามที่สมบรูณและสามารถนํามาวิเคราะหขอมูลได คิดเปน
รอยละ 96.65 ของแบบสอบถามทั้งหมด

การวิเคราะหขอมูล ใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Windows version 9.0 คํานวณหา
คาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสันและ
การวิเคราะหถดถอยพหุคูณโดยวิธี ENTER รวมทั้งสรางสัมการพยากรณสุขภาพของกลุมงาน
การพยาบาล
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สรุปผลการวิจัย

ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคล ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง 
และสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม

1. ขอมูลสวนบุคคล (ตารางที่ 3)  พบวา พยาบาลประจําการ เปน เพศหญิง     คิดเปน
รอยละ 96.50  มีอายุเฉลี่ย 35.10 ป  โดยมีอายุมากสุด 54 ป  และอายุนอยที่สุด 22 ป  มีการ
ศกึษาในระดบัปริญญาตร ีหรือเทยีบเทาปริญญาตรมีากทีสุ่ด คดิเปนรอยละ 92.74 มปีระสบการณ
การปฏิบัติงานเฉลี่ย 12.33 ป  ประสบการณการปฏิบัติงานมากที่สุด คือ 29 ป  และนอยที่สุด 
คือ 1 ป

2. คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผูนําที่เปนแบบอยาง  ผูตามที่เปนแบบอยาง  
และสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ

2.1 คาเฉลี่ยผูนําที่เปนแบบอยางของผูนํากลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการ (ตารางที่ 4) โดยรวมมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ 3.85 (X=3.85) เมื่อพิจารณา
รายดานพบวา ดานการสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวมกัน มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด     
เทากับ 3.98 (X=3.98) รองลงมาคือดานการเสริมสรางกําลังใจในการทํางาน  มีคาคะแนนเฉลี่ย 
เทากับ 3.90 (X=3.90) และดานที่มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดคือดานการกระตุนใหเกิดกระบวนการ
พัฒนาอยางตอเนื่อง  มีคาคะแนนเฉลี่ย เทากับ 3.70 (X=3.70)

2.2 คาเฉลี่ยผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาลประจําการ (ตารางที่ 5) โดยรวม 
มีคาคะแนนเฉลี่ย 3.72  (X=3.72) เมื่อพิจารณารายดานพบวา ดานการมีความกระตือรือรนใน
การปฏิบัติงานมีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด เทากับ 3.82 (X=3.82) รองลงมาคือดานการมีความคิดริ
เร่ิมสรางสรรค  มีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ 3.71 (X=3.71) สวนดานความมีอิสระทางความคิด มี
คาคะแนนเฉลี่ยต่ําสดุ  (X=3.62)

2.3 คาเฉลีย่สขุภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรบัรูของพยาบาลประจาํการ
(ตารางที่ 6) โดยรวม อยูในระดับสูง โดยมีเกณฑสูงสุดคือสูงมาก  มีคาคะแนนเฉลี่ย 3.81 
(X=3.81)  เมื่อพิจารณารายดานพบวา ดานการมุงเนนเปาหมายมีคาคะแนนเฉลี่ยสูงสุด เทากับ
4.31 (X=4.31) รองลงมาคือดานการปรับตัวของกลุมงานการพยาบาล มีคาคะแนนเฉลี่ย   เทา
กับ 3.94 (X=3.94) และดานที่มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดคือดานขวัญของกลุมงานการพยาบาล มีคา
คะแนนเฉลี่ย เทากับ 3.56 (X=3.56)

3. ความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบอยาง  ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  (ตารางที่7) พบวา
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3.1 ผูนําที่เปนแบบอยาง มีความสัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับสุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
อยางมนียัสาํคญัทางสถติ ิ(r =.688, p < .01) ซึง่เปนไปตามสมมตฐิานการวิจัย ขอที่ 1

3.2 ผูตามที่เปนแบบอยาง มีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม อยางมีนัย
สําคัญทางสถติิ (r =.596, p < .01) ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานการวิจัย ขอที่ 2

4. ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณโดยวิธี Enter (ตารางที่ 8) พบวาตัวแปร
พยากรณ สามารถรวมกันพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (F = 199.861,     
p < .01) โดยมีคาความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ .308 สามารถรวมกันพยากรณ
สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลไดรอยละ 56.00

เมื่อพิจารณาตัวแปรพยากรณแตละตัว พบวาผูนําที่เปนแบบอยางและผูตามที่เปน
แบบอยางสามารถทํานายสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ          
(t = 12.107 และ 7.862 ตามลําดับ, p < .01) โดยผูนําที่เปนแบบอยางมีอํานาจในการพยากรณ
ไดสูงกวา (Beta = .521) สวนผูตามทีเ่ปนแบบอยางพยากรณไดรองลงมา (Beta = .338) 
สามารถสรางสมการพยากรณไดดังนี้

      สมการพยากรณในรูปคะแนนคาสังเกต

                                                  ^
                                     HEALTH =.748+.444 (LEAD)+.355 (FOLLOW)

                         สมการพยากรณในรูปคะแนนคามาตรฐาน

                         ^                         Zสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล = .521 Z ผูนําที่เปยแบบอยาง+.338 Z ผูตามที่เปนแบบอยาง
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อภิปรายผลการวิจัย

1. การศกึษาระดบัสขุภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรบัรูของพยาบาลประจาํการ
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

ผลการศึกษาวิจัย ระดับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมโดยรวมอยูในระดบัสูง (X=3.81) ซึง่อธบิายไดวา เนือ่งจากในปจจบุนัโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหมมีความตื่นตัวที่จะปรับเปลี่ยนระบบบริหารงานและการบริการให   
เหมาะสมกับการเปลี่ยนแปลงทางสังคม มีการปรับเปลี่ยนระบบการบริหารงาน เขาสูการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อใหการบริการไดอยางมีมาตรฐานเปนที่นาเชื่อถือ และไดรับ
การยอมรับจากสังคม ตลอดจนสามารถดํารงอยูไดทามกลางสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงไป เปน
องคการที่เผชิญตอปญหาไดอยางเหมาะสม (Miles,1973: 435)  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
กลาโหมที่นํามาศึกษาเปนโรงพยาบาลขนาด 200 เตียงขึ้นไป ซึ่งเปนโรงพยาบาลขนาดใหญที่
สวนใหญไดรับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลและบางสวนเปนโรงพยาบาลที่เขารวม
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ซึ่งตองมีมาตรฐานของโรงพยาบาล ครบทุกขอ 
มีการกําหนดเปาหมายของโรงพยาบาลและของกลุมงานการพยาบาล มีการใชแนวทางการ
บริหารที่ดี มีการจัดโครงสรางองคการ มีการออกแบบหรือกําหนดระบบงาน มีการควบคุม       
ส่ิงแวดลอมใหผูรับบริการปลอดภยัและสะดวกสบาย ควบคมุใหมเีครือ่งมอืเครือ่งใชอยางเพยีงพอ
ถายทอดระบบงานที่จัดขึ้นอยางเปนลายลักษณอักษร และใหทุกคนปฏิบัติตามเปาหมายรวมกัน
(สิทธิศักดิ์ พฤกษปติกุล, 2543: 27) สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลซึ่งเปนกลุมบุคลากรที่มี
จํานวนมากในองคการเหลานั้น จึงมีสุขภาพดีอยูในระดับสูง ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ      
วีรวรรณ  เกิดทอง (2543) ที่ศึกษาพบวา โรงพยาบาลที่ไดรับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรง
พยาบาล มีคาเฉลี่ยสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลสูงกวาโรงพยาบาลที่เขารวมการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแตยังไมไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล และโรงพยาบาลที่
เขารวมการพัฒนาและรับรองแตยังไมไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล มีคาคะแนนเฉลี่ย 
สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลสงูกวา โรงพยาบาลทีไ่มไดเขารวมการพฒันาและรบัรองคณุภาพ
โรงพยาบาล   และสอดคลองกับผลการวิจัยของ พรรณี สุวัตถี (2537) ที่วา  โรงเรียนขนาดปาน
กลางและขนาดใหญมีสุขภาพองคการสมบรูณกวาโรงเรียนขนาดเล็ก

พยาบาลประจําการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมสามารถเผชิญกับการ
เปลี่ยนแปลงไดเปนอยางดี เนื่องจากกลุมงานการพยาบาลมีการสงเสริมและขานรับการ   
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในปจจุบัน มีการสื่อสารใหพยาบาลประจําการรับรูขอมูลขาวสารถึงความ
จําเปนที่จะตองมีการเปลี่ยนแปลงโดยใหความสําคัญตอการพัฒนาคุณภาพบริการ ใชทุกโอกาส
ในการสื่อสารวิสัยทัศน เพื่อใหเกิดการโนมนาวใหเกิดวิสัยทัศนรวมกันและเสนอความคิดเห็นได
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อยางอิสระ ดวยวิธีการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพเหลานี้สงผลใหพยาบาลประจําการรับรูถึงจุดยืน
และทิศทางของกลุมงานการพยาบาล ทําใหพยาบาลประจําการมีความเต็มใจที่จะทุมเทความ
พยายามในการปฏิบัติงาน และเต็มใจที่จะเขารวมในเปาหมายที่ตั้งไวรวมกัน สอดคลองกับการ
ศกึษาของ Kasper-Fuehrer & Ashkanasy (2000) ทีไ่ดทาํการศกึษาวธิกีารสือ่สารอยางเหมาะสม
และการสรางความเขาใจในการดาํเนินงาน สงผลใหเกิดความไววางใจในองคการและสุขภาพ
ขององคการที่ดี  ปจจัยดังกลาวเหลานี้เปนองคประกอบในรายดานของสุขภาพองคการซึ่งสงผล
ตอสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลโดยรวม ทําใหสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลโดยรวมอยู
ในระดับสูง

เมื่อพิจารณารายดานพบวามิติดานขวัญมีคาเฉลี่ยต่ําสุด (X=3.56) เมื่อเทียบกับมิติ
ดานอื่นๆ อธิบายไดวา จากสภาวะเศรษฐกิจในปจจุบันสงผลใหมีการปรับกําลังพลภาครัฐใหมี
ขนาดเล็กลง มกีารปรับเปลี่ยนหนาที่การงานใหเหมาะสมหรือปรับโครงสรางองคการใหม โดยยุบ
หรือรวมบางแผนกเขาดวยกัน พยาบาลประจําการ ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม สวน
ใหญรับรูวาไดรับสวัสดิการและเงินเดือนไมเหมาะสมกับตําแหนงและภาระงาน เมื่อเปรียบเทียบ
กับการทํางานภาคเอกชน สอดคลองกับการศึกษาของ ลดาวัลย ราชธนบริบาล (2544) พบวา
ความพึงพอใจในระดับเงินเดือนของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม อยู
ในระดับตํ่า ความกาวหนาในวิชาชีพ มีความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง ซึ่งปจจัยเหลานี้สงผล
ตอมิติดานขวัญทั้งสิ้น กําลังใจในการทํางานลดลง ชื่นชม เจริญยุทธ (2538)  ศึกษาภาวะการ
ขาดแคลนพยาบาลและปญหาสมองไหลของวิชาชีพ พบวาพยาบาลสวนใหญตองการใหขยาย
กรอบอัตรากําลัง

2. ความสัมพันธระหวาง ผูนําที่เปนแบบอยาง  ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของ
กลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

2.1 ผูนําที่เปนแบบอยาง มีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .688, p < .01)
จากตารางที่  7 และเปนไปตามสมมติฐานการวิจัยขอที่ 1 ผูนําที่เปนแบบอยางของกลุมงานการ
พยาบาลมีความสัมพันธกับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล กลาวคือ หากผูนํากลุมงานการ
พยาบาลมีพฤติกรรมการแสดงภาวะผูนํา ซึ่งประกอบดวยองคประกอบ 5 ดาน คือ การกระตุนให
เกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง การสรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม การมอบ
อํานาจการปฏิบัติ การเปนแบบอยางการปฏิบัติ และการเสริมสรางกําลังใจในการทํางานแลวจะ
ทําสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับสูงเชนกัน โดยอธิบายเหตุผลและสนับสนุน   
แนวคิดของ Miles,1973 ไดดังนี้
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การที่ผูนํากลุมงานการพยาบาล มีพฤติกรรมและการกระทําที่นาเชื่อถือนับได
วาประสบความสําเร็จในการบริหารและเปนผูนําที่มีแบบอยางในการปฏิบัติ  คอยกระตุนผลักดัน
และโนมนาวใหพยาบาลประจําการปฏิบัติงานสําเร็จ ริเร่ิมและทดลองปฏิบัติงานดวยวิธีการ
ทํางานใหม มีการนํานวัตกรรมใหมมาใชเพื่อพัฒนาหนวยงาน จะเห็นไดวาผูนํามีอิทธิพลสูงสง
ผลใหเกิดความสาํเร็จของงาน  อันกอใหเกิดสุขภาพที่ดีของกลุมงานการพยาบาล (Bruhn & 
Chesny, 1994) สอดคลองกับแนวคิดของ Chiok (2001) ไดทําการศึกษาผลกระทบของผูนําที่
เปนแบบอยางตอความพึงพอใจในงาน ผลิตภาพในงานและความยึดมั่นผูกพันในงานของ
พยาบาลประจําการ พบวา พฤติกรรมของผูนํามีความสัมพันธกับความยึดเหนี่ยวในองคการ 
และมีผลตอความไววางใจในองคการ ซึ่งเปนปจจัยที่มีผลกระทบตอสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาล สอดคลองกับการศึกษาของ สุภาพร  รอดถนอม (2542) ที่ศึกษาพบวาภาวะผูนําการ
เปลี่ยนแปลงมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับประสิทธิผลขององคการ และงานวิจัยของ 
Tucker (1991) พบวาภาวะผูนําของผูบริหารระดับอุดมศึกษาจะสงผลตอความพึงพอใจ และ
ประสิทธิผลขององคการ สอดคลองกับงานวิจัยของ ประเสริฐ  สมพงษธรรม (2537) พบวาภาวะ
ผูนําสามารถชวยเสริมประสิทธิผลองคการสํานักงานศึกษาธกิารจังหวัด  สอดคลองกับการศึกษา
ของ Shriber (1996) ที่ทําการศึกษาเรื่องคุณภาพภาวะผูนําของโปรแกรมอบรมผูจัดการแผนก
กายภาพบําบัดและสุขภาพองคการ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาและอธิบายความสัมพันธ
ระหวางภาวะผูนําของผูจัดการแผนกกายภาพบําบัดและสุขภาพองคการของแผนก ผลการวิจัย
พบวา กลุมตัวอยางผูจัดการ และกลุมตัวอยางสมาชิกในแผนก มีความคิดเห็นตรงกันวาสุขภาพ
ขององคการอยูในระดับสูง และพบวาความสัมพันธโดยรวมระหวางภาวะผูนํา และสุขภาพ    
องคการมีความสัมพันธกันสูง

2.2 ผูตามที่เปนแบบอยาง มีความสัมพันธทางบวกกับสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ อยางมีนับสําคัญทางสถิติ (r = .596, p < .01) 
จากตารางที่  7 และเปนไปตามสมมติฐานการวิจัยขอที่  2  ผูตามที่เปนแบบอยางของพยาบาล
ประจาํการมคีวามสมัพนัธกบัสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล กลาวคอื หากผูตามมพีฤตกิรรม 
การแสดงภาวะผูตามที่เปนแบบอยาง ซึ่งประกอบดวยองคประกอบ 3 ดาน คือ ดานการมีอิสระ
ทางความคิด การมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค และความกระตือรือรนในการปฏิบัติ  กลาวคือ    
คุณภาพของงานบริการทางการพยาบาลจะเกิดขึ้นไดนั้นพยาบาลผูปฏิบัติงานตองเปนผูมีความรู 
ความคิดสรางสรรค และกระตือรือรนในการปฏิบัติงานเปนอยางดี (เจียมจติต จุดาบุตร, 2539) 
เพราะความสามารถในการปฏิบัติงานของบุคคลสงผลตอประสิทธิผลขององคการ (Booyens,
1993) การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการจึงเปนสวนสําคัญที่ทําใหองคการบรรลุเปาหมาย 
เนือ่งจากเปนกลุมทีส่ามารถสรางสรรคณุภาพและความเจรญิกาวหนาใหกบัองคการไดอยางดทีีสุ่ด  
และจากงานวิจัยของ วัลยา เตชชัยกุล (2541) พบวาพยาบาลประจําการมีการวางแผนการ
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ปฏิบัติการพยาบาล โดยคํานึงถึงเปาหมายของกลุมงานการพยาบาลเมื่อผูปฏิบัติงานเขาใจ   
เปาหมายขององคการ จะทําใหสามารถปฏิบัติตามแผนงานเหลานั้นไดเปนอยางดี การให      
เปาหมายในการบริการพยาบาลที่ชัดเจน และใหความเปนอิสระในการบรรลุเปาหมาย จะเปน
การสรางบรรยากาศที่สนับสนุนความคิดสรางสรรคของพยาบาล ใหมีจุดมุงหมายและทิศทางใน
การทํางาน (สมยศ  นาวีการ, 2536)

ขอเสนอแนะทั่วไป

1. ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย  พบวา  สุขภาพของกลุมงานการพยาบาลมีคะแนน
เฉลี่ยอยูในระดับสูง (X = 3.81) โดยมีดานขวัญมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดกวาดานอื่น ๆ (X = 3.70)   
ดังนั้นผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรใหความสนใจในเรื่อง สวัสดิการคาตอบแทน  ความกาว
หนาในวิชาชีพโดยสงเสริมใหมีการทําผลงานทางวิชาการเพื่อปรับชั้นยศเชนเดียวกับสังกัดสํานัก
งานตํารวจแหงชาติ

2. จากผลการวิจัยพบวา ผูนําที่เปนแบบอยางในดานการกระตุนใหเกิดกระบวนการ
พัฒนาอยางตอเนื่องมีคาคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดกวาดานอื่น ๆ (X = 3.70) ผูบริหารทางการพยาบาล
ตองมีการทดลองหาวิธีการปฏิบัติงานใหม ๆ และนํานวัตกรรมมาใชพัฒนาหนวยงาน รวมทั้งมี
การกระตุนใหพยาบาลประจาํการรเิร่ิมและทดลองปฎบิตังิานดวยวธิกีารทาํงานใหมอยางตอเนือ่ง

3. จากผลการวิจัยพบวา ผูตามที่เปนแบบอยางในดานมีอิสระทางความคิดมีคา
คะแนนเฉลี่ยต่ําสุดกวาดานอื่นๆ (X = 3.62) ผูบริหารทางการพยาบาลควรยอมรับและสงเสริมใน
การแสดงขอคิดเห็นและการปฎิบัติที่ถูกตองจากผูปฎิบัติ มากกวาการปฎิบัติตามคําสั่งเทานั้น

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป

1. ควรทําการศึกษาโดยขยายกรอบความคิดของการวิจัยใหกวางออกไป โดยเพิ่ม     
ตวัแปร ภาวะเครยีดในการปฏบิตังิานของผูบริหารและผูปฎิบตังิาน ตามแนวคดิของ Quick and 
Quick (1984) ทีก่ลาวถงึผลของความเครยีดทีม่ตีอบคุคล การปฏบิตังิาน และองคการ เพื่อให
สามารถพยากรณสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลไดมากยิ่งขึ้น

2. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด 
กระทรวงกลาโหมระหวางการรับรูตอสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลของผูนํากลุมงานการ
พยาบาล พยาบาลประจําการตลอดจนผูมารับบริการเพื่อทราบขอเท็จจริงและความแตกตางใน
มติติาง ๆ เพือ่นาํมาใชเปนแนวทางในการปรบัพฒันาสขุภาพของกลุมงานการพยาบาลใหเหมาะสม
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3. ควรมีการศึกษาสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลในเชิงเปรียบเทียบระหวาง        
โรงพยาบาลที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลกับโรงพยาบาลที่ยังไมไดการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาโรงพยาบาลใหไดรับการรับรองคุณภาพทั้งสังกัด
กระทรวงกลาโหมตอไป

4. ศึกษาการพัฒนาเครื่องมือตามกรอบแนวคิดของ  Kouzes & Posner (1995) และ
ของ Kelly (1992) เพื่อใชในการประเมินตนเองของพยาบาลวามีภาวะผูนําและผูตามในระดับใด



































ภาคผนวก



ภาคผนวก ก

รายนามผูทรงคุณวุฒิ
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ

ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่ใชในการวิจัย

1.อาจารย ดร.รังรอง  งามศิริ                        คณะครุศาสตร สถาบันราชภัฏ กาญจนบุรี
2.อาจารย ดร.สุวพร   เซ็มเฮง                       คณะศึกษาศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ
                                                     ประสานมิตร
3.อาจารย ดร.เพ็ญพักตร  อุทิศ                    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
4.อาจารย ดร.ชมพูนุช  โสภาจารีย               คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
5.อาจารย ดร.สัจจา   ทาโต                         คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
6.อาจารยวีรวรรณ  เกิดทอง           วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎรธานี
7.นางสาวศิริวรรณ  หมอมพอนุช     โรงพยาบาลพระนั่งเกลา นนทบุรี

ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง

                                                  1.อาจารย ดร.รังรอง  งามศิริ
                                                  2. อาจารย  ดร.สุวพร   เซ็มเฮง
                                                  3. อาจารย  ดร.เพ็ญพักตร  อุทิศ

      4.นางสาวศิริวรรณ  หมอมพอนุช

ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง

                                                  1. อาจารย  ดร.รังรอง  งามศิริ                       
                                                  2. อาจารย  ดร.สุวพร   เซ็มเฮง                      
                                                  3. อาจารย  ดร.ชมพูนุช  โสภาจารีย               
                                                  4. อาจารย  ดร.สัจจา   ทาโต                
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ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามสุขภาพของกลุมงาน
การพยาบาล

                                              1. อาจารย  ดร.รังรอง  งามศิริ
                                              2. อาจารย  ดร.สุวพร   เซ็มเฮง
                                              3. อาจารย  ดร.เพ็ญพักตร  อุทิศ
                                              4. อาจารย  วีรวรรณ  เกิดทอง



ภาคผนวก  ข

หนังสือขอเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ  หนังสือขออนุญาตใชเครื่องมือวิจัย
และหนังสือขอความรวมมือ
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ที่ ทม 0342/1121 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

18 กรกฎาคม 2545

เรื่อง  ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ
เรียน  คณบดีคณะครุศาสตร สถาบันราชภัฏ กาญจนบุรี

                      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”   โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ ดร.รังรอง งามศิริ  อาจารยภาควิชาวิจัยและประเมินผล  เพื่อ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิตสรางขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                       จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให ดร.รังรอง งาม ศิริ เปนผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบ
เครื่องมือวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความ
อนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน ดร.รังรอง  งามศิริ
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1121 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

19 กรกฎาคม 2545
เรื่อง  ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ
เรียน  คณบดีคณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมิตร

                     เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ   ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ
ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ ดร.สุวพร  เซ็มเฮง  อาจารยภาควิชาวิจัยและประเมินผล  เพื่อตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิตสรางขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                     จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให ดร.สุวพร  เซ็มเฮง เปนผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบ
เครื่องมือวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความ
อนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                              ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1121 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

20 กรกฎาคม 2545

เรื่อง  ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระนั่งเกลา

                       เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ นางสาว ศิริวรรณ  หมอมพอนุช  พยาบาลวิชาชีพ 4 เพื่อตรวจสอบความ
ตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิตสรางขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                       จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให นางสาวศิริวรรณ  หมอมพอนุช เปนผูทรงคุณวุฒิในการ
ตรวจสอบเครื่องมือวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                             ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน นางสาว ศิริวรรณ  หมอมพอนุช
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1121 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กรกฎาคม 2545
เรื่อง  ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ
เรียน  ผูอํานวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎรธานี

                     เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ   ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ นางสาววีรวรรณ  เกิดทอง  อาจารยพยาบาล  เพื่อตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิตสรางขึ้นเพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

                       จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให นางสาววีรวรรณ  เกิดทอง  เปนผูทรงคุณวุฒิในการ
ตรวจสอบเครื่องมือวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร      จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะได
รับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                   ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน นางสาววีรวรรณ  เกิดทอง
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 474
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 บันทึกขอความ

สวนราชการ   คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โทร.0-2218-9816 โทรสาร 0-2188-9806
ที่  ทม  0342/1121 วันที่                 กุมภาพันธ  2546

เรื่อง ขอเรียนเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน     อาจารย ดร.เพ็ญพักตร  อุทิศ

เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลง
กรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบ
อยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม” โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยา
นิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญทานเปนผูทรงคุณวุฒิ เพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิต
สรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบเครื่องมือวิจัยดังกลาวดวย จะเปนพระคุณยิ่ง

(ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม รอดคําดี)
            รองคณะบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

   ปฏิบัติราชการแทนคณะพยาบาลศาสตร

อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถติยนรากูร โทร.0.2218-9814
ชื่อนิสิต    พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล โทร.0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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 บันทึกขอความ

สวนราชการ   คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โทร.0-2218-9816 โทรสาร 0-2188-9806
ที่  ทม  0342/1121 วันที่                 กุมภาพันธ  2546

เรื่อง ขอเรียนเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน     อาจารย ดร.ชมพูนุช  โสภาจารีย

เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลง
กรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบ
อยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม” โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยา
นิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญทานเปนผูทรงคุณวุฒิ เพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิต
สรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบเครื่องมือวิจัยดังกลาวดวย จะเปนพระคุณยิ่ง

(ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม รอดคําดี)
            รองคณะบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

   ปฏิบัติราชการแทนคณะพยาบาลศาสตร

อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถติยนรากูร โทร.0.2218-9814
ชื่อนิสิต    พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล โทร.0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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 บันทึกขอความ

สวนราชการ   คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โทร.0-2218-9816 โทรสาร 0-2188-9806
ที่  ทม  0342/1121 วันที่                 กุมภาพันธ  2546

เรื่อง ขอเรียนเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ

เรียน       อาจารย ดร.สัจจา  ทาโต

เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลง
กรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่เปนแบบ
อยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม” โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยา
นิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญทานเปนผูทรงคุณวุฒิ เพื่อตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิต
สรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป

จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบเครื่องมือวิจัยดังกลาวดวย จะเปนพระคุณยิ่ง

(ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม รอดคําดี)
            รองคณะบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

   ปฏิบัติราชการแทนคณะพยาบาลศาสตร

อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถติยนรากูร โทร.0.2218-9814
ชื่อนิสิต    พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล โทร.0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กันยายน  2545
เรื่อง  ขอความอนุเคราะหทดลองใชเครื่องมือในการวิจัย
เรียน  ผูบังคับการโรงพยาบาลตํารวจ

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง    “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”                โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปน
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดย
ใชแบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยายา
บาล จากพยาบาลประจําการ ทั้งนี้นิสิตจะเปนผูประสานงานเรื่อง วัน เวลาในการทดลองใชเครื่องมือการวิจัย
ตอไป

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการทดลองใชเครื่อง
มือการวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยาง
ยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745



126

ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

22 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”           โดยมีผูชวยศาสตราจารย    ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารย
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบ
สอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล จาก
พยาบาลวิชาชีพ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                                     ขอแสดงความนับถือ

                            (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                               ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

23 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

                     เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”               โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารย
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบ
สอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาล จากพยาบาลประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”               โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารย
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบ
สอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการ
พยาบาล จากพยาบาลประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 474
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลอานันทมหิดล

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”         โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบ
สอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล จาก
พยาบาลประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสุรนารี

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”      โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบ
สอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล จาก
พยาบาลประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

21 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค

      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบสอบถาม
ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล จากพยาบาล
ประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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ที่ ทม 0342/1452 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
กรุงเทพฯ 10330

24 กันยายน  2545

เรื่อง  ขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม

                      เนื่องดวย พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางผูนําที่
เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล โรง
พยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมีผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้จึงใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย โดยใชแบบสอบถาม
ผูนําที่เปนแบบอยาง ผูตามที่เปนแบบอยาง แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล จากพยาบาล
ประจําการ

     จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาวเพื่อประโยชนทางวิชาการ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้

                           ขอแสดงความนับถือ

                               (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม  รอดคําดี)
                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต

                                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากลุมงานพยาบาล
งานจัดการศึกษา โทร.0-2218-9825 โทรสาร 0-218-9806
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร โทร. 0.2218-9814
ชื่อนิสิต พ.ต.ท.หญิง สิริพร  วิทยานุกูล  โทร. 0-2945-1813, 0-2252-8111 ตอ 4745
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สถิติที่ใชในการวิจัย

คํานวณหาขนาดกลุมตัวอยาง  โดยคํานวณจากสูตรยามาเน (Yamane, 1973)
n =      N

1 + Ne2

เมื่อ N คือ ขนาดของประชากร
e คือ ความคลาดเคลื่อนของการสุมกลุมตัวอยาง
n คือ ขนาดกลุมตัวอยาง

หาคาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity Index หรือ CVI) ของเครื่องมือที่
ใชในการวิจัย โดยคํานวณจากสูตรดังนี้ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2544)

               จํานวนคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ 3 และ 4
จํานวนขอคําถามทั้งหมด

เมื่อกําหนดระดับการแสดงความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญเปน 4 ระดับ คือ
1 หมายถึง คําถามไมสอดคลองกับคํานิยามเลย
2 หมายถงึ คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและ

                                                       ปรับปรุง
อยางมาก จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม

3 หมายถึง คําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนและ
                                                       ปรับปรุงเล็กนอย จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยาม

4 หมายถึง คําถามมีความสอดคลองกับคํานิยาม

   สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล
1.  คาเฉลี่ย  (Mean)  (ประคอง  กรรณสูตร,  2538)

X =   ∑ X
       n

เมื่อ X =   คาเฉลี่ยหรือมัชฉิมเลขคณิต
∑ X =   ผลรวมของคะแนนทั้ง N จํานวน (ของตัวอยางประชากร)
N =   จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง

CVI =
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2.  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  (Standard  Deviation)  ใชสูตร  (ประคอง  กรรณสูต,
2538)

S.D = N ∑ X2 – (∑ X)2

         n (n-1)

เมื่อ S.D. =   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
∑ X =   ผลรวมทั้งหมดของคะแนนแตละตัว
∑ X2 =   ผลรวมของคะแนนทั้งหมดแตละตัวยกกําลังสอง
N =   จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง

3. คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s  Product
Moment  Correlation  Coefficient)  โดยมีสูตรดังนี้

 rxy    =                        n Σ xy – (Σx) (Σy)
√ [n Σ x2 – (Σx)2] [n Σ y2 – (Σy)2 ]

เมื่อ rxy คือ สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปร x กับตัวแปร y
Σx คือ ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร x
Σy คือ ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร y
Σxy คือ ผลรวมของผลคูณระหวางคาของตัวแปร x และ y
Σx2 คือ ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร x
Σy2 คือ ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร y
n คือ จํานวนขอมูลหรือจํานวนคนในกลุมตัวอยาง
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การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ  (Multiple  Regression  Analysis)  มีลําดับข้ันตอนใน
การคํานวณโดยใชสูตร  ดังนี้

1.  คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณ  กับตัวแปรพยากรณ
และตัวแปรพยากรณกับตัวแปรเกณฑ โดยใชสูตรสัมประสิทธิสหสัมพันธแบบเพียรสัน  มีสูตรดัง
นี้

r xy = N ∑ xy – (∑  x) (∑y)
N ∑ x2  - (∑ x)2      N ∑ y2 – (∑  y)2

เมื่อ r =   สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของตัวแปร x และ y
x =   คะแนนของตัวแปรที่ 1
y =   คะแนนของตัวแปรที่ 2
N =   จํานวนกลุมตัวอยาง

2.  ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ  โดยการทดสอบคา (t-test)
มีสูตรดังนี้

t = r  2−n (df = n – 2)
    21 r−

เมื่อ t =   คาคงที่
r =   คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
n =   จํานวนกลุมตัวอยาง

3.  หากลุมตัวพยากรณที่สามารถพยากรณไดดีที่สุด  โดยวิธีวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ
แบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้น ๆ  โดยใชสูตร ดังนี้

3.1  ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณที่คํานวณโดยใชสูตร
F = R2  (N-k-1)

  (1-R2) k
                       F =   คาสถิติสัดสวนเอฟ

R2 =   สัมประสิทธิ์การพยากรณ
N =   ตัวอยางประชากร
k =    จํานวนตัวแปรพยากรณ



137

3.2  ทดสอบคา F  เพื่อทดสอบวาเมื่อเพิ่มตัวแปรพยากรณแลวจะทําใหคา  R2  เพิ่มข้ึน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติหรือไม  โดยใชการทดสอบคา F  ดังนี้

F = (R2 Y.12…k1-R2 Y.12…k2) / (k1-k2)
        (1-R2 Y.12…k1) / (N-k1-1)

เมื่อ F =   คาสถิติเอฟ
R2 Y.12 =   คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณที่มีตัวพยากรณ
k1 =   จํานวนตัวพยากรณที่มีคามากกวา

3.3  หาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนนดิบ
bi = Bi -   Sy

        Si

เมื่อ bI =   คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณ
BI =   beta weight
Sy =   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรเกณฑ
SI =   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรพยากรณ

3.4 ทดสอบคา t เพื่อทดสอบคา  b  ของตัวพยากรณแตละตัวจะสงผลตอตัวแปรเกณฑ
หรือไม

t =   คาสถิติทดสอบที
bi =   สัมประสิทธิ์การถดถอย  หรือคาน้ําหนัก
SEbi =   ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ bi  (Standare Error)

3.5  หาคาคงที่ของสมการการพยากรณ
         k

a = Y –  (∑  bi Xi)
        i= 1

เมื่อ Y =   คาเฉลี่ยของตัวแปรเกณฑ
X =   คาเฉลี่ยของตัวพยากรณที่ i ถึง k
bi =   คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนนดิบ

      ตัวที่  i ถึง k
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3.6  สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ
Y = a+b1X1+b2X2+………bkXk

เมื่อ Y =   คะแนนความเปนองคการแหงการเรียนรูในรูปคะแนนดิบ
b1 b2..bk =   สัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณแตละตัวในรูปคะแนนดิบ
X1 X2..Xk =   คะแนนดิบของตัวแปรพยากรณแตละตัว

a =   คาคงที่
3.7  สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน

Z = B1Z1 + B2Z2 +…..Bk Zk

เมื่อ Z =   คะแนนสมการพยากรณความเปนองคการแหงการเรียนรู
B1 B2…Bk =   สัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณแตละตัวในรูปคะแนน

                                          มาตรฐาน
Z1 Z2…Zk =   คะแนนมาตรฐานของตัวพยากรณแตละตัว



ภาคผนวก  ง

ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

    
แบบสอบถาม

                                           เร่ือง

ความสัมพันธระหวางผูตามที่เปนแบบอยาง  ผูนําที่เปนแบบอยาง
กับสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม

   คําชี้แจง
             1. แบบสอบถามชุดนี้แบงออกเปน  4 ตอน คือ
                       ตอนที่ 1    แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคล                          จํานวน    6   ขอ
                       ตอนที่ 2    แบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง                     จํานวน  30   ขอ
                       ตอนที่ 3    แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง                   จํานวน  20   ขอ
                       ตอนที่ 4    แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาล   จํานวน  33  ขอ
              2. โปรดอานคําชี้แจงกอนตอบคําถามในแตละตอน
              3. ขอมูลของทานจะถือเปนความลับและนํามาใชเพื่อการศึกษาเทานั้น  จะไมมีผล
                 กระทบใดๆตอการปฏิบัติงานและการดําเนินชีวิตของทาน  จึงขอใหทานกรุณาตอบ
                  แบบสอบถามดวยตนเองตามความเปนจริง

                                        ผูวิจัยขอขอบคุณอยางสูง  สําหรับความรวมมือของทาน

                                                   พันตํารวจโทหญิงสิริพร  วิทยานุกูล
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ตอนที่ 1   แบบวัดขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม
       

คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย  ลงใน (  )  หนาขอความที่เปนจริงเกี่ยวกับตัวทานและ
โรงพยาบาล พรอมทั้งเติมขอความลงในชองวางที่เวนไว

1. เพศของทาน
(   ) หญิง (   ) ชาย

2. ปจจุบันทานอายุ…………ป
3. ประสบการณการปฏิบัติงาน…………..ป
4. ระดับการศึกษาของทาน

(   ) ปริญญาตรีหรือเทียบเทา (   ) ปริญญาโท
      (   ) ปริญญาเอก (   ) อ่ืน ๆ  ระบุ…………………………

ตอนที่ 2 แบบสอบถามผูนาํที่เปนแบบอยาง

คําชี้แจง   โปรดอานขอความแตละขอใหเขาใจ และแสดงความคิดเห็นของทานที่มีตอขอความ
                 เหลานี้โดยขีดเครื่องหมาย a ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานมากที่สุดเพียง
                 คําตอบเดียว  โดยมีเกณฑใหเลือกตอบดังนี้

              5           หมายถึง            ผูนํากลุมงานการพยาบาลปฏิบัติตามขอความนั้นมากที่สุด
           4           หมายถึง             ผูนํากลุมงานการพยาบาลปฏิบัติตามขอความนั้นมาก
              3          หมายถึง             ผูนํากลุมงานการพยาบาลปฏิบัติตามขอความนั้นปานกลาง
              2          หมายถึง             ผูนํากลุมงานการพยาบาลปฏิบัติตามขอความนั้นนอย
             1           หมายถึง             ผูนํากลุมงานการพยาบาลไมไดปฏิบัติตามขอความนั้นเลย

คํานิยาม   ผูนํากลุมงานการพยาบาล  หมายถึง  ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลที่
ดํารงตําแหนงผูอํานวยการกองการพยาบาล รองผูอํานวยการกองการพยาบาล
ผูชวยผูอํานวยการกองการพยาบาล ผูตรวจการพยาบาล  และหัวหนาหอผูปวย
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แบบสอบถามผูนําที่เปนแบบอยาง
ระดับความเปนจริงขอความ

5 4 3 2 1
สําหรับผูวิจัย

การกระตุนใหเกิดกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่อง
1.ผูนํากลุมงานการพยาบาลนําและแสวงหาโอกาส
…………………………………………………………..
2.ผูนํากลุมงานการพยาบาลกระตุนใหพยาบาล
ประจําการ ริเร่ิมและทดลอง……………………………..
3.ผูนํากลุมงานการพยาบาลนํานวัตกรรมมาใชเพื่อ
พัฒนา…………………………………………………….
4.ผูนํากลุมงานการพยาบาลไดวิเคราะหหาสาเหตุและ
……………………………………………………………
5.ผูนํากลุมงานการพยาบาลทดลองหาวิธีการปฏิบัติ
งาน……………………………………………………….
6. ผูนํากลุมงานการพยาบาลริเร่ิม แกไขอุปสรรคตางๆ
…………………………………………………………..

สรางแรงบันดาลใจใหเกิดวิสัยทัศนรวม
7.ผูนํากลุมงานการพยาบาลอธิบายใหพยาบาล
ประจําการ……………………………………………….
8.ผูนํากลุมงานการพยาบาลแจงใหพยาบาลประจํา
การ………………………………………………
9.ผูนํากลุมงานการพยาบาลเปดโอกาสใหพยาบาล
ประจําการมีสวนรวมในการสรางวิสัยทัศน
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ตอนที่ 3    แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง

คําชี้แจง   โปรดอานขอความแตละขอใหเขาใจ และแสดงความคิดเห็นของทานที่มีตอขอความ
                 เหลานี้โดยขีดเครื่องหมาย a ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานมากที่สุดเพียง
                 คําตอบเดียว  โดยมีเกณฑใหเลือกตอบดังนี้

                5              หมายถึง          ทาน ปฏิบัติตามขอความนั้นมากที่สุด
             4              หมายถึง          ทาน ปฏิบัติตามขอความบอยครั้ง
             3              หมายถึง          ทานปฏิบัติตามขอความนั้น ปานกลาง               
             2              หมายถึง          ทาน ปฏิบัติตามขอความนั้นนอย
             1              หมายถึง          ทาน ไมไดปฏิบัติตามขอความนั้นเลย

แบบสอบถามผูตามที่เปนแบบอยาง
ระดับการปฏิบัติ

ขอความ 5 4 3 2 1
สําหรับผูวิจัย

มีอิสระทางความคิด
1. ทานสามารถบอกไดวากิจกรรมใดสําคัญที่สุด
เพื่อใหบรรลุเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล 
…………………………………………………
2. ทานตั้งขอสังเกตจนเปนนิสัย ในการตัดสินใจ
ของผูนํากลุมงานการพยาบาล ………………..
3. เมื่อผูนํากลุมงานการพยาบาลขอใหทาน
ปฏิบัติบางอยางที่ขัดแยงกับความตองการ……..
4.    ทานปฏิบัติงานตามมาตรฐานจรรยาบรรณ
วิชาชีพ………………………………………….
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ตอนที่4
แบบสอบถามสุขภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ

คําชี้แจง   โปรดทําเครื่องหมาย    ลงในชองที่ตรงกับความเปนจริงเกี่ยวกับตัวทาน / กลุม
งานการพยาบาลมากที่สุด  โดยมีเกณฑการตอบดังนี้

                     5           หมายถึง           ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมากที่สุด
                4           หมายถึง            ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมาก
                    3           หมายถึง            ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงปานกลาง
                    2           หมายถึง            ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงนอย
                    1           หมายถึง            ขอความนั้นไมตรงกับความเปนจริง

แบบสอบถามสขุภาพของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ
ระดับความเปนจริงขอความ

5 4 3 2 1
สําหรับผูวิจัย

การมุงเนนเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล
1.เปาหมายของกลุมงานการพยาบาล
สอดคลองกับวิสัยทัศน ………………………
2.เปาหมายของกลุมงานการพยาบาลสามารถ
กําหนดเปนแนวทางการปฏิบัติงานได
3.เปาหมายของกลุมงานการพยาบาลมี
ขอความเปนลายลักษณอักษร ……………….
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

            พันตํารวจโทหญิง สิริพร  วิทยานุกูล  เกิดวันที่  2  กุมภาพันธ พ.ศ. 2499  ที่จังหวัด
จันทบุรีสําเร็จการศึกษา ประกาศนียบัตรพยาบาล ผดุงครรภ และอนามัย  วิทยาลัยพยาบาล
ตํารวจ ป พ.ศ. 2520  สําเร็จปริญญาวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาการพยาบาล  มหาวิทยาลัย
มหิดล ป พ.ศ. 2526 และเขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาการบริหาร
การพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย  ป พ.ศ. 2543  ปจจุบันรับ     
ราชการในตําแหนง พยาบาล (สบ3) โรงพยาบาลตํารวจ สํานักงานแพทยใหญ   สํานักงาน
ตํารวจแหงชาติ
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