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 ANCHALEE DUANGURAI, Lt.JG. : RELATIONSHIPS BETWEEN PERSONAL FACTORS, 
LEADERSHIP OF HEAD NURSES, PERCEIVED ORGANIZATIONAL POLICY CLARITY, AND 
PARTICIPATION IN QUALITY DEVELOPMENT ACTIVITIES OF STAFF NURSES, HOSPITALS 
UNDER THE JURISDICTION OF THE MINISTRY OF DEFENSE    
THESIS  ADVISOR  :  AREEWAN  OUMTANEE, RN. Ph.D. 171 pp . ISBN 974-17-1211-1. 

 The purposes of this study were to examine participation in quality development activities of staff 
nurses; to investigate relationships between personal factors, leadership of head nurses, perceived 
organizational policy clarity, and participation in quality development activities of staff nurses; and to 
determine predictors of participation in quality development activities of staff nurses. Research subjects 
consisted of 200 staff nurses from hospitals under the jurisdiction of the ministry of defense randomly selected 
by multi-stage sampling technique . The research instruments included  questionnaires of  personal data, 
Transformational and Transactional Leadership Of Head Nurses (LHN), Perceived  Organizational  Policy 
Clarity (POPC),  Participation in Quality Development Activities Of Staff Nurses (PQD). The LHN, POPC, and 
PQD questionnaires were examined content validity and reliability with Cronbach’s alpha coefficients of .96, 
.92 and .95 respectively. The data were analyzed by using percentage, means, standard deviation, Pearson’s 
product moment correlation coefficients , enter method and stepwise multiple regression analysis. 
 The major findings were as follows : 
 1. The mean score of participation in quality development activities of staff nurses was 2.99 .                 
(ranking  from 1 to 5) 

2. Age was significantly and  positively related to participation in quality development activities of  
staff nurses (r = .152) at the .05 level and educational level had no relationship to participation in quality 
development activities of staff nurses . 

3. Transformational  leadership and transactional leadership were positively  related to participation in  
quality development activities of  staff nurses (r = .282 and .411 respectively) at the .01 level . 
 4. Perceived organizational policy clarity was significantly and  positively related to participation in 
quality development activities of staff nurses (r = .280) at the .01 level . 
 5. Factors predicted participation in quality development activities of staff nurses at the  level of < .05 
were transactional leadership , age and perceived organizational policy clarity . These predictors were 
accounted for 22.20 percents of variance (R2 = .222) 
 The predicted equation in standardized score derived from the analysis  was:  
 

ZPARTI            =      .363* ZTRANSA  +  .176* ZAGE   +  .164* ZPOPC 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 
   ในปจจุบันสถานพยาบาลของรัฐและเอกชนไดตระหนักถึงความสําคัญของการพัฒนา    
คุณภาพบริการของโรงพยาบาล เพื่อการบริการที่ตอบสนองตอความตองการของผูใชบริการและ
เหมาะสมกับสภาพการณที่เปลี่ยนแปลงอยางไมหยุดนิ่ง    จึงไดมีการเคลื่อนไหวตางๆเพื่อสนับสนุน 
และสรางกลไกกระตุนใหสถานบริการรีบเรงดําเนินการพัฒนาคุณภาพบริการ     สถาบันวิจัยระบบ
สาธารณสุขจึงไดสนับสนุนใหมีการรวบรวมมาตรฐานโรงพยาบาลตางๆ      ทั้งของในประเทศและ   
ตางประเทศ    เพื่อเปนแนวทางในการตรวจสอบ  และพัฒนาตนเองของโรงพยาบาล   จึงไดริเริ่ม
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลขึ้นเมื่อเดือน มกราคม 2540  เปนโครงการวิจัยและ
พัฒนา  ซ่ึงไดรับทุนสนับสนุนจากสํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) ,  สถาบันวิจัยระบบ
สาธารณสุข(สวรส.) และองคการอนามัยโลก ทั้งนี้ไดมีการลงนามกอตั้งภาคีพัฒนาและรับรอง       
คุณภาพโรงพยาบาล (Collaboration for Hospital Quality Improvement Accreditation - CHQIA)  ขึ้น
เมื่อวันที่ 19 มีนาคม 2541 เปนการรวมตัวขององคการวิชาชีพ หนวยราชการ  ผูทรงคุณวุฒิที่เกี่ยวของ
กับการบริการสุขภาพทั้งโดยตรงและโดยออม รวมทั้งผูคนในสาขาตางๆที่สามารถสะทอน
ขอคิดเห็น  และความตองการของผูบริโภค ภาคีพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   กอตั้งขึ้น
เพื่อช้ีนําการจัดสรางระบบและกลไกที่จะสงเสริมใหเกิดการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
ที่เหมาะสมกับประเทศไทย  รวมทั้งระดมความรวมมือจากทุกฝายในสังคม และลาสุดจากเดิมที่ชื่อวา
ภาคีพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   ไดเปล่ียนชื่อเปนสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล  (พรพ.) (Hospital Accreditation Thailand)  ตั้งแตวันที่  19  กันยายน  2542 (ละมัยพร   
โลหิตโยธิน, 2542) 
 โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล เปนโครงการที่มีเนื้อหาในการพัฒนาและ
ประเมินคุณภาพระบบบริการของโรงพยาบาล    เปนระบบที่ทําดวยความสมัครใจ    ซ่ึงประกอบดวย 
การประเมินและการปรับปรุงตนเองของสถานพยาบาล  และการทบทวนโดยกลุมผูเชี่ยวชาญจาก
สถาบันอื่นๆ เปนกลไกที่ใชในการประเมินผลการปฏิบัติงานของสถานพยาบาลที่ไดผลดีที่สุดอยาง
หนึ่ง  โดยมุงเนนหาวิธีที่จะปรับปรุงการใหบริการและการดูแลผูปวยตลอดเวลา  (อนุวัฒน  ศุภชุติกุล, 
2542) จึงเปนแนวทางเลือกหนึ่งที่ไดรับความสนใจอยางมากจากสถานพยาบาลในการปรับปรุง
คุณภาพการบริการของตนเองอยางเปนระบบเพื่อเปนหลักประกันสําหรับผูบริโภคในการที่จะ
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ไดรับการบริการทางดานสุขภาพที่ไดมาตรฐานและยุติธรรม    แตถึงอยางไรก็ตามโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลก็พบกับอุปสรรคในการดําเนินโครงการอยางตอเนื่อง  ซ่ึงจาก
การศึกษาพบวา อุปสรรคที่สําคัญประการหนึ่ง ก็คือ บุคลากรในองคการขาดการมีสวนรวม (องอาจ   
วิพุธศิริและคณะ, 2541)   ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ  อํานวย สุวรรณรักษ  (2544)  ที่พบวา
พยาบาลยังมีสวนรวมนอยในการเขารวมกิจกรรมดานสิ่งแวดลอมของโรงพยาบาลศิริราช อีกทั้งการ
เขารวมในกิจกรรมตางๆก็ไมไดหมายความวาเปนความตองการมีสวนรวมที่มาจากใจหรือความ
ปราถนาของพยาบาลอยางแทจริง     ซ่ึงความปราถนาการมีสวนรวมจะสงผลตอพฤติกรรมการมี
สวนรวมใน   กิจกรรมหรือภาระกิจตางๆ ทําใหบุคคลนั้นเกิดความพึงพอใจที่จะปฎิบัติภาระกิจที่
ไดรับมอบหมายใหสําเร็จตามเปาหมายที่หนวยงานหรือองคการไดตั้งไว (Newstrom,1997) 
 สําหรับองคการที่เร่ิมมีการเปลี่ยนแปลง  การมีสวนรวมจะทําใหสามารถเอาชนะแรงตานที่
เกิดจากการเปลี่ยนแปลงได  (สมยศ  นาวีการ, 2543)  นอกจากนี้การมีสวนรวมจะสงเสริมใหบุคคล
เช่ือวาการเปลี่ยนแปลงนี้เปนความคิดของเขาเอง  ชวยเพิ่มความมีอิสระในการแสดงความคิดตางๆ    
ซ่ึงสงผลใหบุคคลที่ใหความรวมมือ หรือมีสวนรวม สามารถยอมรับตอการเปลี่ยนแปลงนั้นได 
(Loveridge and Cumming, 1996) อีกทั้งการมีสวนรวมจะทําใหผูใตบังคับบัญชาสามารถถายทอด
ความรูความเขาใจระหวางตนเองกับผูบังคับบัญชา  เปนการสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางกัน และยัง
มีผลใหผูใตบังคับบัญชาเกิดการยอมรับผลจากการตัดสินใจรวมกันมากขึ้น ซ่ึงสงผลใหผูปฏิบัติงาน
เกิดความผูกพันสําหรับผลจากการกระทํารวมกันดวย (Yukl, 1989) 
 บุคลากรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทุกคน  เปนผูที่มีสวนสําคัญในการพัฒนาคุณภาพของ
โรงพยาบาล   โดยเฉพาะพยาบาลซึ่งเปนบุคลากรในทีมสุขภาพที่มีจํานวนมากที่สุด   มีความเปน
เอกลักษณในวิชาชีพ และเปนผูที่มีความใกลชิดในการดูแลรักษาพยาบาลผูปวยโดยตรงอีก ทั้งยังเปน
ผูใหความรูในการสงเสริมการดูแลสุขภาพอนามัยของประชาชนทั่วไป จึงทําใหไดรับทราบถึง
ปญหาหรือความตองการของผูปวย และประชาชนทั่วไปตอการเขารับการรักษาหรือใชบริการใน     
โรงพยาบาล  ซ่ึงปญหาและความตองการเหลานั้นเปนขอมูลสําคัญสวนหนึ่งในการนํามาดําเนินการ
ปรับปรุงและพัฒนาคุณภาพของการบริการ  การบริหารของโรงพยาบาล  ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิด
ของ องอาจ วิพุธศิริ และคณะ(2541) ท่ีกลาววา พยาบาลเปนเฟองจักรสําคัญในการดําเนินการ 
พัฒนาคุณภาพในทุกโรงพยาบาล  เนื่องจากพยาบาลเปนผูที่ปฏิบัติงานใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด    
ดังนั้นการเขามามีสวนรวมของพยาบาลในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล   จึงเปนส่ิงที่   
จําเปนและสําคัญสําหรับการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล  เนื่องจากทําใหพยาบาลเกิดความรูสึกยอมรับในสิ่งที่ตนเองไดมีสวนเกี่ยวของ 
สามารถลดความขัดแยง ลดความเครียดในการปฏิบัติงาน ซ่ึงเปนการเพิ่มความผูกพันกับงานที่กําลัง
ปฏิบัติอยู  สงผลใหพยาบาลจะมีอัตราการลาออก   หรือการขาดงานลดลง  และเกิดความพึงพอใจ
ในการทํางานเพิ่มขึ้น  ทําใหงานนั้นประสบความสําเร็จตามที่ตั้งเปาหมายเอาไว (Newstrom, 1997) 
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 การมีสวนรวมเปนความเกี่ยวของทางจิตใจ และอารมณของบุคคลหนึ่งในสถานการณกลุม 
(Newstrom, 1997) ซ่ึงผลของความเกี่ยวของดังกลาวเปนเหตุเราใจใหเกิดการกระทําจากความ      
ยินยอมพรอมใจ  และเกิดความรูสึกรวมรับผิดชอบกับกลุม ตองการเห็นผลสําเร็จของงาน  กลาวคือ 
ทําใหบุคลากรภายในองคการมีความเต็มใจ   และรับผิดชอบตอส่ิงที่ตนเองไดกระทํา  เปดโอกาส 
ในการเสนอแนะ  อีกทั้งยังเปนการกระจายอํานาจทําใหเกิดความเทาเทียมกันของบุคลากรทุกระดับ
เปนเหตุใหบุคลากรเกิดการลดแรงตานจากการเปลี่ยนแปลงและมีการยอมรับการเปลี่ยนแปลงนั้น
มากขึ้น นอกจากนี้ยังเปนการเพิ่มสัมพันธภาพของบุคลากรทุกระดับในองคการสงผลใหบุคลากร
ภายในองคการเกิดการยอมรับแนวทางในการปฏิบัติงานมากขึ้น  ทําใหการบริหารขององคการมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น  โดยองคการสามารถเพิ่มผลผลิตไดมากขึ้น   ในขณะเดียวกันคาใชจาย หรือ
การใชทรัพยากรก็มีนอยลง  (William, 1990 ; Newstrom, 1997) 
 จากการศึกษาเรื่องกลไกทางสังคมในองคการและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  Kanter 
(1986)  กลาววา  การเปนองคการที่มีประสทิธิผล  คือ การเปนองคการที่มีโครงสรางที่ดี  มี
กระบวนการผลิตและการบริการที่ดี บุคลากรมีความพึงพอใจในงานและมีความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ     มีการติดตอส่ือสารที่ดี เปนตน โดยเฉพาะความพึงพอใจในงานของบุคลากรไมวาจะเกิด
จากการ  ไดรับการยอมรับในความสามารถ  การมีสวนรวมในกิจกรรมของหนวยงาน  หรือการ
ไดรับอํานาจในการตัดสินใจในการปฏิบัติงาน  ยอมทําใหบุคลากรเกิดความรูสึกที่ดีตอองคการ มี
ความเต็มใจและยินดีที่จะทุมเทความพยายามในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมายขององคการ 
สอดคลองกับแนวคิดของ Marriot (cited in Kotler, 1994)  ที่กลาววา  องคการตองปฏิบัติตอ
บุคลากรอยางดี และทําใหบุคลากรเกิดความพึงพอใจเสียกอน  บุคลากรจึงจะสามารถสรางความพึง
พอใจตอลูกคาได  ซ่ึงจากผลการศึกษาดังที่กลาวมาขางตน  สอดคลองกับแนวความคิดของการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลวาคุณภาพเกิดจากการมีใจมุงมั่นที่จะสรางผลงานที่มีคุณภาพของ
สมาชิกทุกคนในหนวยงาน  พรอมที่จะรวมมือประสานสามัคคีกันในการใหการบริการและการ
พัฒนา       โดยการเริ่มจากผูบริหารและผูปฏิบัติงานทุกคนจะตองเรียนรูปรัชญาใหมในดานคุณภาพ  
ซ่ึงเปลี่ยนจากวัฒนธรรมเดิมที่เนน     ผูใหบริการเปนวัฒนธรรมองคการที่มุงสูผูรับบริการ  ให
บุคลากรในหนวยงานตระหนักถึงความสําคัญในการใหบริการที่มีคุณภาพ โดยเนนวาจะตองทําให
คุณภาพเปนสวนหนึ่งของงาน มีแนวทางในการประพฤติปฏิบัติ  และมีพฤติกรรมที่เปนไปในทาง
เดียวกันใหสอดคลองกับวัตถุประสงคขององคการ (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2541) 
 ดังนั้น บุคลากรหรือทรัพยากรบุคคลจึงมีความสําคัญอยางยิ่งในการพัฒนาองคการ โดยเฉพาะ
ดังที่กลาวไปแลววา พยาบาลเปนบุคลากรในทีมสุขภาพที่มีจํานวนมากที่สุด เปนกลุมงานการพยาบาล
ขนาดใหญที่สุดในโรงพยาบาล จึงจําเปนที่องคการจะตองใหความสําคัญ และใหโอกาสที่จะ
กระตุนใหพยาบาลเขารวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพตางๆ ที่องคการจัดขึ้น  และจากการศึกษาของ 
อํานวย  สุวรรณรักษ (2544)  พบวา ปจจัยสวนบุคคลที่สงผลกระทบตอการมีสวนรวมของพยาบาล
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ในการสงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช  ไดแก  อายุ  ระดับการศึกษา  
เปนตน  ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ  Cohen & Uphoff (1980)  ที่นําเสนอผลจากการศึกษาเรื่อง
การมีสวนรวม พบวาปจจัยสวนบุคคลที่สงผลกระทบตอการมีสวนรวม ไดแก อายุ  ระดับการศึกษา  
เปนตน  และยังมีความสอดคลองกับการศึกษาของ  Rakchat (2001) พบวา ปจจัยที่มีความสัมพันธ
กับการพัฒนาหนวยงานหรือองคการ คือ  ปจจัยสวนบุคคลของบุคลากรในหนวยงานหรือองคการ
นั้นๆ   ไดแก อายุ     ระดับการศึกษา  เปนตน 
 นอกจากนี้ Cohen and Uphoff (1980)  ก็ไดทําการศึกษาถึงปจจัยที่สงผลกระทบตอ         
การมีสวนรวมในโครงการพัฒนาสิ่งแวดลอมในชนบท  พบวา ผูนําเปนบุคคลที่สําคัญตอการเขามา
มีสวนรวมของประชาชนในการพัฒนาสิ่งแวดลอม     ซ่ึงจากที่กลาวมาจะเห็นไดวาภาวะผูนําเปน
ปจจัยหนึ่งที่สงผลกระทบตอการเขาไปมีสวนรวมของบุคลากรภายในองคการ   โดยเฉพาะหัวหนา  
หอผูปวยจะเปนแกนนําสําคัญของพยาบาลในการสงเสริม สนับสนุนและพัฒนาบุคลากรพยาบาล    
เพื่อนําไปสูคุณภาพของการบริการตอไป  (Pedersen, 1993)  ดังนั้น หัวหนาหอผูปวยจึงจําเปนที่
จะตองเตรียมความพรอมที่จะรับมือกับสถานการณที่เปล่ียนแปลงไป  จะตองเตรียมตัวเตรียมใจ  
ตลอดจนปรับกลยุทธหรือวิธีการบริหารใหเหมาะสม  เพื่อที่จะเตรียมความพรอมรับกับความ
เจริญกาวหนาเหลานั้นใหได (ปรางคทิพย   อุจรัตนะ, 2541) 
 การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ก็เปนปจจัยหนึ่งที่จะสงผลกระทบตอการรับรู
ของบุคลากรในองคการที่จะมีสวนรวมในการรับเอานโยบายไปปฏิบัติใหบรรลุวัตถุประสงคที่
กําหนดไว  (Masmania and Sabatia, 1980)  ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ Edward (1980)  ที่กลาววา
ถาคําสั่ง  ขาวสาร หรือขอมูลตางๆที่ผูกําหนดนโยบายมีไปยังผูรับเอานโยบายไปปฏิบัติยิ่งชัดเจน
เทาใดโอกาสที่ผูรับเอานโยบายไปปฏิบัติจะเกิดความเต็มใจและความพึงพอใจที่จะรับนโยบายไป
ปฏิบัติใหสําเร็จลุลวงย่ิงมีมากขึ้น  อีกทั้งนโยบายเปนส่ิงที่มีความสัมพันธใกลชิดกับการบริหาร  
เพราะนโยบายเปนเครื่องบงชี้ทิศทางของการบริหาร ดังนั้น การับรูความชัดเจนของนโยบายจึงเปน
องคประกอบสําคัญสําหรับผูบริหารในการนําไปใชเปนแนวทางในการปฏิบัติของบุคลากร  ซ่ึงเปน
สวนสําคัญในการที่จะนําไปสูการมีสวนรวมของบุคลากรภายในองคการ (Masmania and Sabatia, 
1980) 
 จากความสําคัญของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของโครงการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลของพยาบาลประจําการ    ดังที่ไดกลาวมาแลวขางตน    อีกทั้งความเคลื่อนไหว
อยางตอเนื่องเกี่ยวกับการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาลในประเทศไทย  ปจจุบันจึงมีความจําเปน
อยางยิ่งที่ผูบริหารตองเรงกระตุนหาแนวทางแกไขเพื่อสงเสริมและสนับสนุนใหพยาบาลประจําการ              
มีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพทุกกิจกรรม  และเกิดประสิทธิภาพมากที่สุด  ดังนั้นผูวิจัยจึงมี
ความสนใจที่จะทําการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
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พยาบาลประจําการ    โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรอง 
คุณภาพโรงพยาบาล เนื่องจากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมซึ่งประกอบดวยโรงพยาบาลใน
สังกัดกองทัพบก กองทัพเรือ และกองทัพอากาศ  มีหนาที่ใหบริการรักษาพยาบาลแกผูปวย สงเสริม
สุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟูสมรรถภาพแกทหาร ครอบครัว และประชาชนทั่วไปในยามปกติ 
นอกจากนี้ยังมีหนาที่เปนโรงพยาบาลเพื่อใชในการศึกษาและฝกอบรมใหกับบุคลากรประเภทตางๆ 
เชน แพทยประจําบาน แพทยฝกหัด นักเรียนพยาบาลทหาร เปนตน อีกทั้งยังพรอมที่จะใหการ
สนับสนุนในการชวยรบยามเมื่อเกิดสงครามไดเปนอยางดี   ซ่ึงแตกตางจากโรงพยาบาลในสังกัด
พลเรือน  ดังนั้นพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  จงึมีภารกิจที่แตกตางจากพยาบาล
พลเรือนโดยทั่วไป คือจะตองปฏิบัติหนาที่เปนทั้งพยาบาลวิชาชีพและจะตองมีคุณลักษณะของ
ทหารอาชีพที่สําคัญที่สุดคือ  ความกลาหาญ  ความมีระเบียบวินัย  และปฏิบัติตนตามแบบ         
ขนบธรรมเนียมทหาร     มีความจงรักภักดีตอชาติ   ศาสนา    พระมหากษัตริย  มีความเสียสละ  
ยอมเสียสละชีวิตและเลือดเนื้อเปนชาติพลีเมื่อถึงคราวจําเปน ซ่ึงเปนจรรยาบรรณของทหารอาชีพที่
สําคัญที่สุด (บุญเยี่ยม สาริมาน ,2536)  แตถึงอยางนั้นลักษณะธรรมเนียมปฏิบัติที่สําคัญทางทหาร
อีกประการหนึ่งคือ การกําหนดชั้นยศทางทหารทําใหผูใตบังคับบัญชาตองปฏิบัติตามคําสั่งของ      
ผูบังคับบัญชาอยางเครงครัด ผูนอยตองเชื่อฟง เกรงใจ เคารพและยกยองผูใหญ ซ่ึงอาจเปนไปไดวา
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการที่ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมจัดขึ้นนั้น อาจเปนจากลักษณะของการบังคับบัญชามากกวาที่จะมาจากความ
ปราถนาการมีสวนรวมอยางแทจริง อีกทั้งยังไมเคยมีการศึกษาถึงเรื่องการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ดังนั้นจึงมีความ
จําเปนที่จะตองเรงสงเสริม  สนับสนุน  และพัฒนาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจําการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมใหมากขึ้น  เพื่อเปนแนวทางสําหรับการ
พัฒนาองคการในดานคุณภาพของการบริการ  อีกทั้งยังเปนแนวทางในการพัฒนาวิชาชีพพยาบาลของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม    เพื่อนําไปสูการบริการที่มีคุณภาพเพื่อ
ผูรับบริการและการไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลตอไป 
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ปญหาการวิจัย 
 1. การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม   มีลักษณะอยางไร 
 2.   ปจจัยสวนบุคคล      ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย     การรับรูความชัดเจนในนโยบาย
ขององคการ      มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาลประจําการ   
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   หรือไม  อยางไร 
 3.   ปจจยัสวนบุคคล   ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบาย
ขององคการ สามารถรวมกันทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม   ไดหรือไม  อยางไร 
 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

      1.   เพื่อศึกษาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 

      2.    เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล          ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 

3. เพื่อศึกษาตวัแปรพยากรณทีร่วมกันทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ 
ของพยาบาลประจําการ   โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม 
 
แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
 จากการศึกษา และทบทวนเอกสารงานวิจัยตางๆ ที่เกี่ยวของกับการมีสวนรวม พบวา มีการ
นําแนวคิดเกี่ยวกับการมีสวนรวมไปใชกับการพัฒนาคุณภาพ หรือใชกับโครงการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลคอนขางนอย  ดังนั้นจึงทําใหการรวบรวมผลงานวิจัยในการศึกษาครั้งนี้        
เปนการนําผลการวิจัยที่เกี่ยวกับปจจัยที่สงผลกระทบตอการมีสวนรวมในเรื่องทั่วไปมานําเสนอ 
เปนสวนใหญ 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
 Newstrom (1997)  ใหคํานิยามของการมีสวนรวมวาเปนการเกี่ยวของทางจิตใจและอารมณ  
(Mental and Emotional Involvement)  ของบุคคลหนึ่งในสถานการณกลุม ซ่ึงผลของความเกี่ยวของ
ดังกลาวเปนเหตุเราใจใหเกิดกระทํา  โดยเปนการกระทําดวยความยินยอมพรอมใจมากกวาการ
กระทําตามคําสั่ง  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค  กอใหเกิดความรูสึกรวมรับผิดชอบกับกลุม  ตองการ
เห็นผลสําเร็จของงาน  ประกอบดวยปจจัยสําคัญ 3 ประการ คือ การมีสวนรวมในการคิดและการ    
ตัดสินใจ การมีสวนรวมในการปฏิบัติงาน และการมีสวนรวมในการติดตามผล ปจจัยดังกลาวสงผล
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โดยตรงตอการมีสวนรวม สอดคลองกับแนวคิดของ Cohen and Uphoff (1980) ที่กลาวถึงการมี
สวนรวมวา ประกอบดวยการมีสวนรวมในการตัดสินใจ แตไมไดหมายความวาจะเปนการตัดสินใจ
แตเพียงอยางเดียว  ยังใชการตัดสินใจควบคูกันไปกับ  การดําเนินงาน (Implementation) และการ 
ตัดสินใจยังมีสวนเกี่ยวของกบัประชาชนในเรื่องของผลประโยชน  (Benefits)  และการประเมินผล 
(Evaluation)  ในกิจกรรมพัฒนาดวย  จะเห็นไดวาการตัดสินใจมีสวนเกี่ยวของกับการดําเนินงาน 
ผลประโยชนและการประเมินผลดวย   กลาวคือ   ผลประโยชนนั้นเปนผลมาจากการดําเนินงาน 
และผลประโยชนก็จะมาเปนตัวกําหนดใหมีการประเมินผล ซ่ึงตางก็ไดรับผลมาจากขั้นตอนของ   
การตัดสินใจแลวทั้งสิ้น นอกจากนี้ก็ยังสงผลสะทอนกลับจากการประเมินผลและการดาํเนนิงานกลบั
ไปสูการตัดสินใจ 

ปจจัยสวนบุคคล 
 จากแนวคิดเกีย่วกับความแตกตางของบุคคลจากประสบการณที่ผานเขามาในชีวิต           
ไมเหมือนกัน  ไดแก อาย ุ ระดับการศกึษา เปนตน ทําใหแตละคนมีคานิยม ทัศนคต ิและบุคลิกภาพ
แตกตางกนั  ปจจยัดงักลาวมอิีทธิพลตอจติใจ และอารมณของคนเปนอันมาก  ทําใหการรับรูตอส่ิงเรา
แตกตางกนั   พฤติกรรมทีแ่สดงออกกแ็ตกตางกนัไปดวย (วัลยา เตชชยักลุ, 2541) 
 อายุ 
 อายุมีความสัมพันธกับระดับพัฒนาการและประสบการณตางๆ ในชีวิต  จะสงผลถึงความ
แตกตางในการมองปญหา  การใชเหตุผลและการตัดสินใจที่จะแสดงพฤติกรรมของแตละบุคคล  
กลาวคือเมื่อบุคคลมีอายุและวุฒิภาวะสูงขึ้นยอมสามารถประเมินสถานการณ และมีความรับผิดชอบ
มากขึ้น  ซ่ึงรวมถึงความรับผิดชอบในการเขารวมปฏิบัติงานดวย (ทัศนา  บุญทอง, 2533)  เมื่อมีอายุ
มากขึ้นจะสามารถควบคุมตนเองไดดีขึ้น มีการเรียนรูที่จะจัดการและพัฒนาตนเอง โดยจะเปลี่ยน
จากผูที่คอยรับความชวยเหลือ มาเปนผูริเร่ิมทํากิจกรรมตางๆ ดวยความกระตือรือรน  ซ่ึงสอดคลอง
กับการศึกษาของ    อํานวย  สุวรรณรักษ (2544)  ที่ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของพยาบาลในการ
สงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช พบวา  อายุ มีความสัมพันธกับการมี
สวนรวมของพยาบาลในการสงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช ซ่ึง    
สอดคลองกับการศึกษาของ  Rakchat (2001)  ที่ไดทําการศึกษาถึงปจจัยที่มีอิทธิพลตอการมีสวนรวม
ของสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบลในจังหวัดชลบุรีในการพัฒนาชุมชน   พบวา  อายุเปน
ปจจัยสวนบุคคลที่มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบล 
 ระดับการศึกษา 
 พนิดา  วิมานรัตน (2543) ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวน
ตําบลในการอนุรักษส่ิงแวดลอม  กรณีศึกษาบึงบอระเพ็ด  จังหวัดนครสวรรค พบวา  ระดับการศึกษา
มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบลในการอนุรักษส่ิงแวดลอม    
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ  Rakchat (2001)  ที่ไดทําการศึกษาถึงปจจัยที่มีอิทธิพลตอการมีสวน
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รวมของสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบลในจังหวัดชลบุรีในการพัฒนาชุมชนพบวาระดับ
การศึกษา เปนปจจัยสวนบุคคลที่มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของสมาชิกสภาองคการบริหาร
สวนตําบล ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Newstrom (1997) ที่ไดกลาวไววา ความแตกตางระหวาง
บุคคลจะมีผลกระทบตอการมีสวนรวม  โดยระบุวาบุคคลที่มีระดับการศึกษาสูงกวา มักจะแสวงหา
การมีสวนรวมมากกวาบุคคลที่มีระดับการศึกษาต่ํากวา  และสอดคลองกับการศึกษาของ Poudyal 
(1994) ที่ทําการศึกษาการมีสวนรวมของประชาชนเนลปาลในการพัฒนาประเทศ พบวา ระดับ
การศึกษามีความสัมพันธกบัระดับของการมีสวนรวมเชนกัน 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
 Bass (1985) กลาววา ภาวะผูนํา หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกโดยการกระทําหรือ    
การปฏิบัติของผูนําในการใชอิทธิพล และการอํานวยการใหกลุมผูใตบังคับบัญชาหรือผูตามเกิด
ความรวมมือในการประกอบกิจกรรมใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว  ไดศึกษาวิธีการดําเนินงาน 
เพื่อทําใหผูตามปฏิบัติงานบรรลุผลสําเร็จ พบวา ผูนําที่มีประสิทธิภาพจะตองประกอบดวยภาวะผูนํา
การแลกเปลี่ยน และภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง (Transactional and Transformational leadership)  
ซ่ึงเปนรูปแบบที่เหมาะสมกับยุคปจจุบัน ทําใหผูตามมีศักยภาพและความสามารถเพิ่มขึ้น  เนื่องจาก 
ผูนําการแลกเปลี่ยนจะแลกเปลี่ยนสิ่งที่มีคุณคา  ดานความคิด การปฏิบัติ คานิยมแกผูตามหรือ
ผูรวมงาน  ทําใหผูตามเกิดแรงจูงใจที่จะทํางานใหสําเร็จ  แตจะใหผลในระยะสั้น  เมื่อตองการผล
ระยะยาวตองมีภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง โดยกระตุนใหผูตามมีความตองการและพึงพอใจมากกวา
ที่เปนอยู       ผูนําและผูตามมีสวนชวยเหลือซ่ึงกันและกัน ในการยกระดับขวัญและแรงจูงใจของแต
ละฝายให   สูงขึ้น เพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงภายในกลุม ซ่ึงพฤติกรรมความเปนผูนําตามแนวคิด
ของ         Bass (1985)  มีลักษณะพฤติกรรมความเปนผูนําที่มีความสอดคลองกับพฤติกรรมความ
เปนผูนําของผูบริหารการพยาบาล ที่มีสวนในการสนับสนุนใหพยาบาลมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพตางๆ   ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ  Dunham – Taylor และ Klafehn (1995) ที่
กลาววา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงจะมีประสิทธิภาพมากขึ้นเมื่อใชภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนรวม
ดวย 
              ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
              ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง บอกถึงกระบวนการเปลี่ยนแปลงหรือการแปรสภาพในตัว
บุคคล โดยผูนําจะมุงเนนการเปลี่ยนแปลงเรื่องคานิยม คุณธรรม มาตรฐาน และการมองการณไกล
ไปในอนาคต  ผูนําการเปลี่ยนแปลงจะใหความสําคัญตอการประเมินเพื่อทราบถึงระดับแรงจูงใจ
ของผูตามดวยคุณคาความเปนมนุษยและมีความผูกพันตอกันอยางมั่นคง อีกทั้งยังสงผลโดยตรงตอ
การพัฒนาองคการ (สุเทพ พงศศรีวัฒน,2544) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของสุลัดดา พงศรัตนามาน 
(2542) ที่พบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมีความสัมพันธกับการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
บริการของหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลเอกชนที ่เข ารวมโครงการพัฒนาและรับรอง       
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คุณภาพโรงพยาบาล   สอดคลองกับการศึกษาของ    พิสมัย  ฉายแสง(2540)   ที่พบวาภาวะผูนําการ    
เปล่ียนแปลงของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับการเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงานของพยาบาลวิชาชีพ  ซ่ึงสอดคลองกับผลการวิจัยของ Barker (1992) ที่พบวาองคการ
พยาบาลที่มีผูนําการเปลี่ยนแปลงจะทําใหมีการคงอยูของพยาบาลสูง   มีขวัญและกําลังใจสงู  และมี
ความกระตือรือรนในการทํางาน  มีทีมงานที่ดี เขาใจเปาหมายและวัตถุประสงคขององคการ และ
แสดงความรูสึกถึงความสําเร็จที่เกิดขึ้น  สงผลใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจในบริการ 
              ภาวะผูนําการแลกเปล่ียน 
              ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน มีความเกี่ยวของกับคานิยมที่สอดคลองกับกระบวนการ         
แลกเปลี่ยน (Exchange process) ซ่ึงผูนําการแลกเปลี่ยนจะมุงใชส่ิงของมีคา มีราคา เพื่อเปนเครื่อง
แลกเปลี่ยนกับการทํางานของผูตาม โดยเมื่อผูตามไดทําหนาที่ที่ไดรับมอบหมายสําเร็จแลวก็จะ
ไดรับสิ่งตอบแทน  ในขณะที่ผูนําก็จะไดรับผลงาน   ดังนั้นการที่ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีอิทธพิล
ก็เพราะผูตามมองเห็นวา หากทําตามคําแนะนําของผูนําแลว ตนเองก็จะไดรับผลประโยชนที่พึง
พอใจเปนส่ิงตอบแทนเชนเดียวกัน (สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2544) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ
พิสมัย   ฉายแสง(2540) ที่พบวาภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธ
ทางบวกในระดับสูงกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ     และสอดคลอง
กับการศึกษาของ   นงพงา  ปนทองพันธุ (2542) ที่พบวาภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพันธ
กับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาล
ของรัฐ กรุงเทพมหานคร 

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
 องคการแรงงานระหวางประเทศ (International Labour Organization, 1981) ไดทําการศึกษา
พบวา การมีสวนรวมที่สามารถประสบความสําเร็จไดนั้น ปจจัยหนึ่งเกิดจากการรับรูความชัดเจน
ในนโยบายขององคการ   เนื่องจากนโยบายขององคการจะเปนเครื่องนําทางการบริหารตางๆ  และ
เปนแนวทางในการปฏิบัติงาน ชวยกํากับและนํากิจกรรมของสถานประกอบการ ใหมุงสูเปาหมายที่
ตองการได นอกจากนี้ เฟองฟา  คณานุรักษ  (2530)  ไดทําการศึกษาปญหา และขอจํากัดตอการมี
สวนรวมในการพัฒนาชุมชนตามหลักการมีสวนรวมของประชาชน  พบวา  อุปสรรคสําคัญตอการ
มีสวนรวมนั้นเกิดจากการขาดการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ จึงทําใหผูปฏิบัติงานไม
เขาใจเปาหมาย     และวัตถุประสงค รวมทั้งขาดการสนับสนุนดานงบประมาณและวิธีการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน ซ่ึงสอดคลองกับจุมพฎา  พิชัยวงษ (2536)  ที่ไดทําการวิจัยเร่ือง ปญหา 
อุปสรรค  และแนวโนมของการบริหารงานแบบมีสวนรวมโดยใชหลักการกิจกรรมกลุมพัฒนา
คุณภาพงานโดยกลุมตัวอยางเปนพนักงานไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทย จํานวน 500 คน พบวา 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการมีอิทธิพลตอความสําเร็จหรือความลมเหลวตอการ
บริหารงานแบบมีสวนรวมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05  
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 จากผลการศึกษาของ Mazmanial and Sabatier (1980) และ Edward (1980) ซ่ึงพบวาการรับรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการ จะทําใหบุคลากรเกิดความแนใจในแนวทางการปฏิบัติ     จึงเกิด
การตีความหมายอยางเขาใจและถูกตอง ทําใหสามารถปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคที่วางไวได  
อีกทั้งยังทําใหขาวสารขอมูลตางๆ ที่ผูกําหนดนโยบายมีไปยังผูปฏิบัติเกิดความเที่ยงตรงอีกดวย   
ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ  ประชุม รอดประเสริฐ (2543) ที่กลาววา การรับรูนโยบายขององคการ
ที่ชัดเจนจะทําใหการปฏิบัติงานงายขึ้น และมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น อีกทั้งยังชวยให
ผูใตบังคับบัญชามีการตัดสินใจเกี่ยวกับภารกิจที่ตนเองรับผิดชอบไดดี  โดยการรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการมีองคประกอบที่สําคัญ ประกอบดวย เปาหมาย แนวทางในการดําเนินงาน 
และปจจัยสนับสนุนการดําเนินงาน ไดแก ปจจัยภายนอก   และปจจัยภายใน   ซ่ึงเปนองคประกอบ
ที่สําคัญสําหรับการวางแผนและกําหนดโครงรางของนโยบายขององคการที่จะนํามาใชเปแน
วทางในการปกิบัติงานตอไป   ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Newstrom (1997)  ที่กลาววา การ
รับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการนั้นมีผลกระทบตอการมีสวนรวมของบุคลากรภายใน
องคการ 
 ดังนั้นจึงกลาวไดวา พยาบาลประจําการจะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น ตอง
ขึ้นกับปจจัยดานตางๆ ดังนี้ ปจจัยสวนบุคคล   ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย    และการรับรูความ
ชัดเจนในของนโยบายขององคการ ที่จะนํามาเปนแนวทางปฏิบัติ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคของ
องคการตอไป    จากแนวคิดดังกลาวผูวิจัยจึงไดตั้งสมมติฐานการวิจัยดังนี้ 
 
สมมติฐานของการวิจัย 
 1.  อายุมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
 2. ระดับการศึกษามีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
 3.   ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมใน   
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
              4.   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมใน 
 กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
 5. การับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 

6.  ปจจัยสวนบุคคล   ภาวะผูนําของหัวหนาผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายของ
องคการ สามารถรวมกันพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
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ขอบเขตของการวิจัย 
 ผูวิจัยไดกําหนดขอบเขตของการวิจยั ดังนี้ 

1.    ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 
สังกัดกระทรวงกลาโหม ที่อยูในระหวางการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

 2.    ตัวแปรทีศ่ึกษาในการวจิัยคร้ังนี ้ประกอบดวย 
2.1 ตัวแปรตน  คือ 

                           2.1.1  ปจจัยสวนบุคคล  ประกอบดวย อายุ   และระดับการศึกษา 
                                     ของพยาบาลประจําการ 

2.1.2 ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ประกอบดวย  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
           และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
 2.1.3  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ   

2.2  ตัวแปรตาม คือ การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
 

คําจํากัดความที่ใชในงานวิจัย 
 ผูวิจัยไดนยิามความหมายของตัวแปรที่ใชในการวจิัย ดังนี้ 
 1.  การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ หมายถึง  การปฏิบัติของพยาบาลประจําการที่
แสดงถึงการเขารวมในกิจกรรมตางๆ หรือสถานการณใดสถานการณหนึ่งของโครงการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่โรงพยาบาลกําหนดไว  เพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงและนําไปสูการ
พัฒนาคุณภาพของระบบบริการของโรงพยาบาล โดยวัดจากแบบสอบถามตามแนวคิดของ 
Newstrom (1997) ซ่ึงประกอบดวย  
 1.1 การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ  หมายถึง การปฏิบัติของพยาบาลประจําการ 
ในการนําเสนอปญหา  แนวความคิด แนวทางดําเนินการและแนวทางแกปญหาตลอดจนการ
ตัดสินใจสรุปเลือกแนวทางในการดําเนินการและการแกปญหาที่เหมาะสมกับองคการในการเขา
รวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เพื่อที่จะบรรลุถึงวัตถุประสงคขององคการ   
 1.2  การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ หมายถึง  การปฏิบัติของพยาบาลประจําการ  ในการ
ดําเนินงาน   ดําเนินกจิกรรม  หรือดําเนนิการแกปญหาตามแนวทางที่องคการไดกําหนดไว   รวมถึง
การกระทําในลักษณะที่จะนาํไปสูจุดมุงหมายเดยีวกัน 
                      1.3  การมีสวนรวมในการตดิตามผล  หมายถึง  การปฏิบัติของพยาบาลประจําการใน
การประเมินผลลัพธที่ไดจากการดําเนินงาน   การดําเนินกิจกรรม  หรือการดําเนินการแกปญหาที่ได
กระทําไปแลว 
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              2. ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอพฤติกรรม  
การแสดงออกของหัวหนาหอผูปวยในการชักจูง และโนมนาวใหพยาบาลประจําการเขาใจในการ
ดําเนินงาน แลวมีสวนรวมในการปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมาย เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายขององคการ  
โดยวัดจากแบบสอบถามตามแนวคดิของ Bass (1985) ซ่ึงประกอบดวย ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง
และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
 2.1  ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลง หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอพฤติกรรม
ของหัวหนาหอผูปวยที่จะกระตุนใหพยาบาลประจําการ   เกิดความรูสึกสํานึกถึงความตองการ มี
ความพึงพอใจเพิ่มขึ้นและตระหนกัถึงคุณคาของตน ในการที่จะพัฒนาและสนับสนนุจนกอใหเกิด
การเปลี่ยนแปลง วัดจากการรับรูของพยาบาลประจําการ โดยมีองคประกอบ 3 ประการ ดังนี้ 
  2.1.1 การสรางบารมี  หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอพฤติกรรมของ
หัวหนาหอผูปวยที่ปฏิบัติตอพยาบาลประจําการโดยใชบุคลิกลักษณะ และความสามารถของตน   
ทําใหพยาบาลประจําการเกิดความเคารพนับถือ ศรัทธา เชื่อฟง เกิดการยอมรับ ไววางใจ และยึดถือ
เปนแบบอยาง เพื่อทําใหเกิดการรวมแรงรวมใจในการปฏิบัติงาน ซ่ึงเปนการสงเสริมและกระตุนให
พยาบาลประจําการไดมีการพัฒนาตนเอง และเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตน 
  2.1.2  การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลประจําการ
ตอพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวย    ที่แสดงออกถึงความเขาใจ   ในความแตกตางของพยาบาล
ประจําการแตละคน ยอมรับนับถือความเปนบุคคล  ยอมรับจุดออน   จุดแข็ง   มอบอํานาจ  และ
มอบหมายหนาที่ความรับผิดชอบตามความสามารถของแตละบุคคล  ใหการปรึกษาหารือ หรือให
คําแนะนํา รวมทั้งใหโอกาสในการทํางานตามขอบเขตหนาที่อยางยุติธรรม  ซ่ึงจะสงผลทําใหมีการ
ปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพเพิม่ขึ้น 

               2.1.3  การกระตุนใหเกิดการใชปญญา  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลประจําการ
ตอพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยที่แสดงออกถึงการกระตุนใหพยาบาลประจําการเกิดความ
ตระหนักถึงปญหาที่เกิดขึ้น มองเห็นปญหาและเกิดความรูสึกวา ปญหาที่เกิดขึ้นเปนสิ่งทาทาย 
รวมทั้งเปนโอกาสที่ดีที่จะรวมกันแกปญหา  โดยใชความคิดและดุลยพินิจกอนลงมือปฏิบัติ  เพื่อให
เกิดผลลัพธในเชิงสรางสรรค 
 2.2  ภาวะผูนาํการแลกเปล่ียน  หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอพฤติกรรม
ของหัวหนาหอผูปวยที่แสดงออกถึงการใชวิธีการเสริมแรงทางบวก   เพื่อกระตุนใหพยาบาล 
ประจําการเกิดความพึงพอใจ และมีกําลังใจในการปฏิบัติงาน โดยการใหส่ิงตอบแทนเมื่อทํางาน
ประสบผลสําเร็จ  และใชวธีิการเสริมแรงทางลบโดยการใหขอมูลยอนกลับในเชิงสรางสรรค และ
ลงโทษดวยความยุติธรรม  ประกอบดวย 
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  2.2.1 การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม   หมายถึง   การรับรูของพยาบาล  
ประจําการตอพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยที่แสดงออกถึงความชัดเจนในการใหรางวัลเปน      
ผลตอบแทนกับการที่พยาบาลประจําการปฏิบัติงานไดสําเร็จ  เพื่อเปนการจูงใจใหพยาบาล    
ประจําการเกิดความมุมานะพยายาม โดยการใหกําลังใจ การยกยองชมเชย การเลื่อนขั้นเลื่อน
ตําแหนงตามความเหมาะสม ซ่ึงจะกระตุนใหพยาบาลประจําการไดทุมเทความพยายามในการ
ปฏิบัติงานมากขึ้น 
  2.2.2  การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม     หมายถึง    การรับรูของพยาบาล
ประจําการตอพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยทีแ่สดงออกถึงการอธิบายหรือปอนขอมูลทางลบแก
พยาบาลประจาํการไดเขาใจวาเมื่อปฏิบัติงานโดยไมใสใจ หรือปฏิบัติงานผิดพลาดเกิดขึ้นก็จะตอง
ไดรับการปรับปรุงแกไข  ดวยการสอน  การใหคําแนะนํา  การวากลาวตักเตือน  หรือการลงโทษ
ดวยเหตุผล   
 3. การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ หมายถงึ การรับรูของพยาบาลประจําการ
ตอระดับความชัดเจนในนโยบายการพัฒนาคุณภาพขององคการ เพื่อนําไปสูการมีสวนรวมใน      
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล โดยวัดจากแบบสอบถาม
ตามแนวคิดของ ประชุม รอดประเสริฐ (2543)  ซ่ึงประกอบดวย 
 3.1  เปาหมาย   หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจาํการตอระดับความชัดเจนของ 
ขอความที่เปนวัตถุประสงคและจุดหมายปลายทางที่กําหนดขึ้นเพื่อใหองคการบรรลุความสําเร็จใน
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ   และไดกําหนดไวเปนลายลักษณอักษร โดยระบุไวเชิงผลลัพธ
ดานการปฏิบตัิ เพื่อใหพยาบาลประจาํการไดยดึถือเปนหลักหรือแนวทางในการปฏิบัติกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพขององคการ  ซ่ึงจะตองระบุวา จะตองทําอะไร  เพื่ออะไร และไดผลลัพธคืออะไร 
เปนการอํานวยความถูกตองตามระเบียบแบบแผนหรือกฎหมายเกี่ยวกบัการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพขององคการ และเปนมาตรฐานทีพ่ยาบาลประจาํการ สามารถนํามาใชวดัความสําเร็จในการ
ดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพขององคการ 
 3.2  แนวทางในการดําเนนิงาน  หมายถึง  การรับรูของพยาบาลประจําการตอระดบั
ความชัดเจนของวิธีการปฏิบัติตางๆ  การถายทอดขอมูลขาวสาร รวมถึงกลยุทธหรือกลวิธีตางๆ ที่มี
การลงรายละเอียดเปนลายลักษณอักษร    ซ่ึงจะทําใหเกดิความเขาใจตรงกันตอการนาํมาปฏิบัติใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ  เพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการที่วางไว 
 3.3  ปจจัยสนับสนุนการดาํเนินงาน  หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอ
ระดับความชดัเจนเกีย่วกับองคประกอบแวดลอมตางๆ ที่สงผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการ
พัฒนาคุณภาพ เพื่อใหเกิดความเขาใจและเกิดการยอมรับในนโยบายการพัฒนาคุณภาพที่กําหนดขึ้น  
ประกอบดวย  
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                  3.3.1  ปจจัยภายใน   หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการตอระดับความ
ชัดเจนเกี่ยวกับขอความที่กลาวถึงบุคลากรภายในองคการ งบประมาณ และวัสดุอุปกรณที่สงผล
กระทบตอการกําหนดเปาหมาย และแนวทางในการดําเนินงาน 
                   3.3.2  ปจจัยภายนอก   หมายถึง  การรับรูของพยาบาลประจําการตอระดบัความ
ชัดเจนเกี่ยวกบัขอความที่กลาวถึงสิ่งแวดลอมทางการเมือง ส่ิงแวดลอมทางเศรษฐกิจ ส่ิงแวดลอม
ทางสังคม    รวมถึงสิ่งแวดลอมทางภูมิศาสตรและประวตัิศาสตร   ที่สงผลกระทบตอการกําหนด
เปาหมาย  และแนวทางในการดําเนินงาน 

4. ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงถึงความเปนเอกลักษณเฉพาะของพยาบาล
ประจําการแตละคนในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ซ่ึงประกอบดวย 
 4.1 อายุ  หมายถึง  จํานวนปตามปฏิทินของอายุขณะที่ปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการคิดเปนจํานวนปบริบูรณ   
 4.2 ระดับการศึกษา หมายถึง วุฒิทางการศึกษาขั้นสูงสุดขณะที่ปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ  
 5.  พยาบาลประจําการ  หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีขึ้นไป
และไดขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภชั้น 1   ที่ปฏิบัติงานใน
หอผูปวยโดยมีระยะเวลาการทํางานรวมกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบัน      ตั้งแต 6 เดือนขึ้นไปใน 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล    
 6.  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม    หมายถึง      โรงพยาบาลในสังกัดกองทพับก 
กองทัพเรือ และกองทัพอากาศที่อยูในระหวางดําเนินกิจกรรมพฒันาคุณภาพของโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล โดยเร่ิมดาํเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ ตั้งแต  ป พ.ศ. 2542 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1.  ผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาล และผูบริหารทางการพยาบาล สามารถนําผลการวิจัย
คร้ังนี้ ใชเปนแนวทางในการพัฒนา สงเสริม และสนับสนุนใหพยาบาลประจําการ  ไดเขาไปมีสวน
รวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ดวยความ
ปรารถนาและดวยความพึงพอใจอยางแทจริง ซ่ึงเปนการเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารของผูบริหาร
กอใหเกิดผลโดยตรงตอการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล  และเปนการพัฒนาองคการในดานคุณภาพของ
การบริการเพื่อใหโรงพยาบาลไดรับการรับรองคุณภาพตอไป 
 2.  ผลการวิจัยสามารถนําไปเปนขอมูลในการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลของบุคลากรในทีมสุขภาพ    
กลุมอื่นๆ หรือในหนวยงานอื่นๆ ตอไป 
 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

              การวจิัยคร้ังนี้เปนการศึกษาการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล     
ประจําการ  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย การรับรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ และศึกษาตวัแปรพยากรณที่รวมกันทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ซ่ึงผูวิจยัไดทําการศึกษาคนควาตํารา  
เอกสารและงานวิจยัตางๆที่เกี่ยวของ  นํามารวบรวมสรุปเปนสาระสําคัญดังนี้ 
 

1. โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.1 ความหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.2 ความเปนมาของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.3 วัตถุประสงคของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.4 เปาหมายของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.5 มาตรฐานโรงพยาบาลสําหรับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.6 ขั้นตอนการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.7  การรับรองโรงพยาบาล 

2.  การดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบรกิารของหนวยงานพยาบาล 
2.1 การพัฒนาคุณภาพบริการ 
2.2 การดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบรกิาร 

3.  แนวคดิและทฤษฎีเกี่ยวกับการมีสวนรวม 
3.1 ความหมายของการมีสวนรวม 
3.2 ทฤษฎีเกี่ยวกับการมีสวนรวม 
3.3 แนวคดิและลกัษณะของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
3.4 ประโยชนที่ไดรับจากการมสีวนรวม 
3.5 ปญหาและอุปสรรคตอการมีสวนรวม 
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4. ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการมีสวนรวม 
4.1 ปจจัยสวนบุคคล 

4.1.1 อายุ 
4.1.2 ระดับการศึกษา 

4.2 ภาวะผูนํา 
4.2.1 ความหมายของภาวะผูนํา 
4.2.2 แนวคดิทฤษฎเีกี่ยวกับภาวะผูนํา 
4.2.3 ทฤษฎีภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงและภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 

      4.2.3.1   ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
4.2.3.2 ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 

4.2.4 ภาวะผูนํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
      4.2.4.1   ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลงกบัการมีสวนรวมในกิจกรรม   
                    พัฒนาคุณภาพ 

4.2.4.2 ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนกับการมีสวนรวมในกิจกรรม          
พัฒนาคุณภาพ 

4.2.5 การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
4.2.5.1 ความหมายของนโยบายองคการ 
4.2.5.2 ความสําคัญของนโยบายองคการ 
4.2.5.3 การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
4.2.5.4 การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการกับการมีสวนรวม

ในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ 
5. งานวิจยัที่เกีย่วของ 

5.1 งานวิจยัในประเทศ 
5.2 งานวิจยัตางประเทศ 
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1. โครงการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
1.1  ความหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
Hospital Accreditation (HA)  คือ การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล แตโดยความหมายที่จะ

นํามาใชเนนขัน้ตอนในการพัฒนามากกวาการรองรับ จงึใชคําแปลวาการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล  ซ่ึงคือกระบวนการประเมินคุณภาพระบบบริการของโรงพยาบาล เปนกลไกสงเสริม
และกระตุนใหผูปฏิบัติในโรงพยาบาลสรางระบบงาน และระบบการตรวจสอบดวยตนเอง  เพื่อเปน
หลักประกนัวาจะใหบริการอยางมีคุณภาพ  โดยอาศัยมาตรฐานระดับชาติเปนแนวทางการพฒันา
ไปในทิศทางเดียวกัน  และสามารถประกาศใหประชาชนรับทราบการพัฒนาจนมีระบบตรวจสอบ
ที่ดี โดยมีการยืนยนัการประเมินนั้นจากหนวยงานนอก (ธิดา  นิงสานนท, 2541) 

กระบวนการ HA จะเปนตัวบงชี้วาโรงพยาบาลมีความนาเชื่อถือเพียงใด สามารถพิสูจนให
ผูอ่ืนเห็นและยอมรับได  เปนการเรียนรูจากการทํางานประจําวนัจากการทํางานรวมกนัเปนทีม  เปน
การเรียนรูดวยการประเมินตนเองและการแลกเปลี่ยนประสบการณกับผูอ่ืน นับวาเปนกระบวนการ
เรียนรูที่ไมมีจดุสิ้นสุด  (ธิดา  นิงสานนท, 2541) 

1.2  ความเปนมาของโครงการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล 
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล มีตนกําเนดิในประเทศสหรัฐอเมริกา เมื่อ 70 ปกอน  โดยมี

เปาหมายเริ่มตนเพื่อเลือกสรรโรงพยาบาลสําหรับการฝกอบรมแพทยเฉพาะทาง ตอมาถูกนํามาใช
เปนเงื่อนไขในการจายเงินสําหรับระบบประกับสุขภาพ ในชวงตนระบบนี้ไดขยายตวัตอไปใน
ประเทศที่พัฒนาแลว เชน แคนนาดา  ออสเตรเลีย  นิวซีแลนด อังกฤษ  สวีเดน  มีการนําการพัฒนา 
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมาใชกบัประเทศกําลังพัฒนาเมื่อไมนานมานี้ โดยองคการอนามัย
โลกใหการสนบัสนุน (สถาบันวิจยัระบบสาธารณสุข, 2541) 

ในประเทศไทย หนวยงานและองคการตางๆ ไดเห็นความสําคัญของการพัฒนาคุณภาพ
บริการของโรงพยาบาลไดมกีารเคลื่อนไหวเพื่อสนับสนนุและสรางกลไกกระตุนการพัฒนาคุณภาพ 
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขไดสนับสนนุใหมกีารรวบรวมมาตรฐานโรงพยาบาลตางๆ  ทั้งใน
ประเทศและตางประเทศ  เพื่อเปนแนวทางในการตรวจสอบ และพฒันาตนเอง ผนวกกับมาตรฐาน
เชิงวิชาชีพขององคการวิชาชีพ  และหนวยงานตางๆ   ใหเหมาะสมสําหรับประเทศไทย  ในชื่อ 
“โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล”  โดยไดรับการสนับสนุนจากสํานักกองทุน
สนับสนุนการวิจัย (สกว)   และสถาบันวจิัยระบบสาธารณสุข    (สวรส)  หนวยงานที่รับผิดชอบ
โดยตรง คือ สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนหนวยงานอิสระของรัฐ  ภายใต
สังกัดสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข เดิมมรูีปแบบการดําเนินงานเปนโครงการ ตอมามีการตื่นตัวใน
เร่ืองการพัฒนาคุณภาพอยางชัดเจนในที่ประชุม  National Forum on Hospital Accreditation   เมื่อ
เดือนพฤศจิกายน 2541 จึงไดมีการปรับปรุงรูปแบบการดําเนินงานจากโครงการมาเปนสถาบัน
เพื่อใหสามารถตอบสนองตอความตองการของทุกโรงพยาบาลและเนนการเผยแพรใหความรู เพื่อ
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นําไปสูการพฒันาคุณภาพ ทําหนาทีส่งเสริมการสรางและการใชองคความรูเพือ่การพัฒนาระบบ
บริการ  สุขภาพของประเทศไทย (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2541)  โดยมภีารกจิดังตอไปนี ้

1.  รับทราบขอมูลและขอคิดเห็นเกีย่วกับคุณภาพบรกิารของโรงพยาบาล จากผูที่เกี่ยวของ 
และกระตุนใหเกิดการตื่นตวัในการพัฒนาคุณภาพ   

2.  รวบรวมองคความรู  ประสบการณเกีย่วกับการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลและ
ดําเนินการศึกษาวิจยัเกี่ยวกบัการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 

3.   ดําเนินการฝกอบรม   เผยแพรแนวคดิและองคความรูใหผูอ่ืนเกีย่วของ สรางวิทยาการ  
สรางเครื่องชวยการฝกอบรม และจัดทําสื่อการเรียนรูรูปแบบตางๆ 

4.   รวมมือกับองคการวิชาชีพ สรางแนวทางการดูแลรักษาผูปวย  จัดใหมีเครือขายและเวที
แลกเปลี่ยนประสบการณในภูมิภาคและกลุมวิชาชีพตางๆ 
 5.  สงเสริมการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลดวยการใหขาวสาร คูมือ แนวทางการพัฒนา
ใหคําแนะนํา  สรางโปรแกรมทดสอบความพรอม 
 6.   ประเมินและรับรองโรงพยาบาล  เฝาระวังหลักการประเมินและกระตุนใหโรงพยาบาล
มีการพัฒนาคณุภาพอยางตอเนื่อง 

1.3  วัตถุประสงคของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ไดกําหนดวัตถุประสงคไวเปนวัตถุประสงค

ทั่วไป  และวัตถุประสงคเฉพาะ (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2541) ดังนี ้
วัตถุประสงคทั่วไปของโครงการ คือ เพื่อสรางกลไกสงเสริมและกระตุนการพัฒนาคณุภาพ

โรงพยาบาลที่เหมาะสมและใชการไดสําหรับประเทศไทย อันจะเปนการยกระดับคณุภาพและเปน
การปองกันปญหาความขัดแยง ซ่ึงจะสงผลใหประชาชนและผูปวยไดรับบริการที่ดีที่สุด 

วัตถุประสงคเฉพาะของโครงการ มีดังนี ้
1.  ใหโรงพยาบาลนํารองมีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง โดยพัฒนาศักยภาพ คณุธรรม 

และจริยธรรมของคนในองคการ เพื่อรวมมอืกันปรับปรุงระบบงานดวยวิธีการที่มีเหตผุล ตรวจสอบ
ได  และตอบสนองตอความตองการของผูรับบริการ 

2. สรางกระบวนการในการกําหนดเกณฑมาตรฐานที่เหมาะสม  เพื่อใชเปนกรอบการ
ประเมินกระบวนการคณุภาพโรงพยาบาล โดยมีพลวัตตามวิทยาการ และใชไดสําหรบัโรงพยาบาล
ที่มีลักษณะหลากหลาย 

3.  พัฒนากระบวนการประเมินและรับรอง   รวมทั้งผูที่มีความสามารถ   และเจตคติที่
เหมาะสมในการประเมินยนืยันจากภายนอกองคการ 

4.   วางโครงสรางการบริหารจัดการเพื่อใหเกิดระบบทีพ่ึงประสงค และสามารถดําเนินการ
ไดในระยะยาว 

5.  สังคมเห็นคุณคาของกระบวนการนี้  และเขามามีสวนรวมผลักดันใหเกดิขึ้น 



 19

1.4  เปาหมายของโครงการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
เปาหมายของการพัฒนาคุณภาพ 
ผูไดรับประโยชนจากการพฒันาคุณภาพของโรงพยาบาล คือ ผูปวย เจาหนาที่ และ        

โรงพยาบาล หากความตองการของทั้ง 3 กลุมนี้สอดคลองกันมากเทาใด  การพัฒนาคุณภาพจะมี
ความยั่งยืนมากยิ่งขึ้น (อนุวัฒน   ศุภชุตกิลุ, 2542) 

1.   ประโยชนสําหรับผูปวย ไดแก  ความเสี่ยงลดลง  คณุภาพการดแูลรักษาดีขึ้น  ไดรับการ
พิทักษสิทธิผูปวยและศักดิศ์รีของความเปนคนมากขึ้น 

2.   ประโยชนสําหรับเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ไดแก  ความเสี่ยง  ส่ิงแวดลอม  ในการทํางาน
และการประสานงานดีขึ้น  ไดเรียนรูและพฒันาศักยภาพของตนเอง 

3.   ประโยชนสําหรับโรงพยาบาล ไดแก  การเปนองคการเรียนรู  สามารถรองรับการ
เปล่ียนแปลงและมีการพัฒนาอยางตอเนื่องสูความเปนเลิศ  ทําใหองคการอยูรอดและยั่งยืน 

เปาหมายของการรับรองคุณภาพ 
1.   กระตุนใหโรงพยาบาลเกดิแรงจูงใจในการพัฒนาอยางตอเนื่อง 
2.  การสรางความรับผิดชอบตอสังคม (Social accountability)  ซ่ึงโรงพยาบาลทั้งรัฐและ

เอกชนจะตองแสดงออก  เพื่อใหสังคมมคีวามมั่นใจตอระบบบริการโรงพยาบาล  ดวยการยนิยอม
ใหองคการภายนอก  ซ่ึงมคีวามรูความเขาใจระบบการดูแลผูปวยเขาไปประเมินตามกรอบที่ตกลง
รวมกัน 

3.  การใหขอมลูขาวสาร เพื่อประกอบการตดัสินใจของผูบริโภค 
4.  โรงพยาบาลตางๆ ทําหนาที่เปนที่ปรึกษาในลักษณะของอาสาสมัคร 
1.5  มาตรฐานโรงพยาบาลสาํหรับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
มาตรฐานโรงพยาบาล เปนมาตรฐานที่กลาวถึงระบบงานของโรงพยาบาลในภาพรวม การ

ประเมินตามมาตรฐานโรงพยาบาลจะมุงเนนที่การประเมนิระบบงาน ในสหรัฐอเมริกาใชมาตรฐาน
ของ Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organization (JCAHO)  ซ่ึงมาตรฐานนี้มี
กรอบในการประเมินโรงพยาบาล    แบงเปน 3 สวน 15 บท ดังนี้   (อนุวัฒน   ศภุชุติกุล  และ          
จิรุตม  ศรีรัตนบัลล, 2543) 

สวนที่ 1   Patient – Focused Function   ไดแก     สิทธิผูปวย และจรยิธรรมองคการ       การ
ประเมินผูปวย  การดูแลผูปวย  การใหความรู และการดแูลตอเนื่อง 

สวนที่ 2   Organization – Focused Function    ไดแก   การปรับปรุงสมรรถนะขององคการ    
(การพัฒนาคณุภาพ)   การนํา  การบริหารสิ่งแวดลอม   การบริหารทรัพยากรบุคคล  การบริหารงาน
สารสนเทศ  การเฝาระวัง  ปองกันและควบคุมการติดเชือ้ 

สวนที่ 3    Structures with Function  ไดแก  ธรรมาภิบาล (Governance)  การบริหาร
คณะแพทย และพยาบาล 
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สําหรับประเทศไทย  กรอบมาตรฐานโรงพยาบาลที่ใชในการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล คือ มาตรฐานโรงพยาบาลฉบับปกาญจนาภิเษก  แนวคิดการพัฒนาคณุภาพยึดผูปวย
เปนศูนยกลางของกิจกรรมทัง้ปวง  กําหนดไวครอบคลุม ทั้งดานทรัพยากร กระบวนการทํางาน   
และกิจกรรมคุณภาพ ดังแผนภูม ิ
 
แผนภูมิท่ี 1  มาตรฐานโรงพยาบาล 
 
      INPUT   PROCESS      OUTCOME 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ท่ีมา  :  สถาบนัพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2541) 
 

 มาตรฐานโรงพยาบาล  (GEN) 9 ขอ ของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ (2540) มีดังนี ้
GEN 1  กําหนดพันธกจิ ปรัชญา ขอบเขต  เปาหมาย  วัตถุประสงคลายลักษณอักษรชัดเจน 

1.1 พันธกิจ  ปรัชญา  และขอบเขตการจัดบริการ/หนวยงาน  สอดคลองกับพันธกิจของ  
โรงพยาบาล 

1.2 เปาหมายและวัตถุประสงคเปนไปไดและวัดได 
1.3 มีการสื่อขอความพันธกิจ ปรัชญาเปาหมาย วัตถุประสงคไปยงับุคลากรและหนวยงาน

ที่เกี่ยวของ 
1.4 บุคลากรมีความรูและความเขาใจเปาหมายการจัดบริการและทราบบทบาทของตนเอง 

การนํา / การบริหาร I
C

เปาหมาย / ทิศทาง 

การจัดองคการ/การบริหาร 

การบริหารและการพัฒนาคน 

นโยบายและวิธีปฏิบัติ 

สถานที่ สิ่งแวดลอม 

เครื่องมือ 

สารนิเทศ/เวชระเบียน 

การดูแลผูปวย 

งานสนับสนุน 

ผลลัพธ 

กิจกรรมคุณภาพ 
HR, QA, CQI 

องคการแพทย/พยาบาล 
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GEN 2  การจัดการองคการและการบริหารเอื้อตอการบริการตามพันธกิจอยางมีคุณภาพ 
2.1 มีโครงสรางขององคการชัดเจนและเหมาะสม 
2.2 ผูบริหารมีคุณสมบัติเหมาะสม  รับมอบหมายหนาทีเ่หมาะสม  มีความสามารถบริหาร

ไดบรรลุตามพันธกิจ 
2.3 กําหนดคุณสมบัติเฉพาะตําแหนงเปนลายลักษณอักษร 
2.4 มีกลไกกําหนดแนวทางการปฏิบัติงาน    การติดตอส่ือสาร    และการแกปญหาอยางมี           

ประสิทธิภาพ 
2.5 มีกลไกเอื้อใหหนวยงานตางๆ ที่มีสวนรวมในการวางแผน ตัดสินใจ และกําหนด

นโยบายในระดับโรงพยาบาลในภาพรวม 
GEN 3 การจัดการทรพัยากรบุคคล  เพื่อบริการผูปวยตามพันธกจิอยางมีประสิทธิภาพ 

3.1 การจัดอัตรากาํลังอยางเพียงพอและเหมาะสมเมื่อเทียบกบัปริมาณงาน 
3.2 การประเมินผลงานอยางสม่ําเสมอและสงเสริมการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง 
3.3 บุคลากรมีคุณสมบัติครบถวน และนกัศึกษาฝกงานตองปฏิบัติภายใตการควบคุม 

GEN 4 การพัฒนาทรพัยากรบุคคล  เปนการเตรียมความพรอม เพิ่มความรู ทกัษะ ใหปฏิบตัิหนาที่
ไดอยางมีคณุภาพ 

4.1 มีการประเมินปญหาและความตองการบุคลากร  เพือ่เปนขอกําหนดในการพัฒนา
บุคลากร (Training need, Training year plan) 

4.2 มีการจัดทําแผนพัฒนาบุคลากรอยางตอเนือ่งพรอมทั้งประเมินผลการปฏิบัติงาน 
4.3 บุคลากรใหมทุกคนไดรับการปฐมนิเทศเพื่อเตรียมพรอมในการปฏิบตัิงาน 
4.4 มีกิจกรรมเพิ่มพูนความรูและทักษะสําหรับเจาหนาที่ระหวางประจําการอยางสม่ําเสมอ 
4.5 มีการประเมินแผนพัฒนาบุคลากร ในรูปของการเปลี่ยนพฤติกรรมและผลกระทบตอ

การดูแล / บริการแกผูปวย 
GEN 5 นโยบายและวธีิปฏิบัติ เปนลายลักษณอักษร  สะทอนความรู  และหลักการของวชิาชีพที่
ทันสมัย สอดคลองกับพันธกิจการใหบริการผูปวยที่มกีฎระเบียบที่บุคลากรสามารถยึดถือเพื่อเปน   
แนวทางในการปฏิบัติ 

5.1 มีกระบวนการจัดทํานโยบายและวิธีปฏิบัตมิีการรับรองและเผยแพรใหรับทราบทั่วกนั 
5.2 นโยบาย วิธีปฏิบัติของหนวยงานมีความสอดคลองกับนโยบายของโรงพยาบาล 
5.3 บุคลากรรับรูเขาใจและปฏิบตัิตาม 
5.4 ประเมินและปรับปรุงนโยบายและวิธีปฏิบัติอยางสม่ําเสมอ ใหสมบูรณสอดคลองกับ

สภาพแวดลอมการทํางาน 
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GEN 6 ส่ิงแวดลอมและอาคารสถานที่  ที่เอื้อตอการบริหารอยางสะดวก  ปลอดภัย และมีคณุภาพ  
6.1 พื้นที่ใชสอยเพียงพอ  และจัดแบงโครงสรางภายในหนวยงานเหมาะสมกับการบริการ 

และการเก็บอุปกรณเครื่องมอืเครื่องใช 
6.2 สภาพทั่วไปในหนวยงาน ปลอดภัย การระบายอากาศดี  แสงสวางอุณหภูมิเหมาะสม 

ไมมีส่ิงรบกวน และเปนระเบียบ 
6.3 สถานที่ตรวจรักษาใหคําปรึกษาเปนสัดสวนมิดชิดพนจากสายตาและการไดยิน 
6.4 สถานที่อํานวยความสะดวกแกบุคลากร 

GEN 7 เครื่องมือ  อุปกรณ  และส่ิงอํานวยความสะดวกที่ไดมาตรฐาน  เพื่อใหผูปวยปลอดภยั และ
ใหบริการอยางมีคุณภาพ 

7.1 ประเมินเครื่องมืออุปกรณที่จาํเปนในการบริหาร 
7.2 เครื่องมือ  อุปกรณ  เพยีงพอตอการปฏิบัติงาน 
7.3 การอบรมเฉพาะและรูวิธีการใชเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพ 
7.4 มีระบบตรวจสอบเพื่อเตรียมเครื่องมืออุปกรณใหพรอมใชงานไดตลอดเวลา 
7.5 มีระบบสํารองเครื่องมือและวัสดกุารแพทยที่จําเปน พรอมที่จะใหบริการไดตลอดเวลา 
7.6 มีระบบบํารุงรักษาเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพ 

GEN 8 ระบบงาน / กระบวนการใหบริการตามมาตรฐานวิชาชีพที่มีประสิทธิภาพ และตอบสนอง
ตอความตองการของผูปวยแตละราย 

8.1 มีการทํางานรวมกันระหวางสาขาวิชาชีพ 
8.2 ผูปวยและครอบครัวไดรับการเตรียมพรอมกอนดูแลรักษา 
8.3 แลกเปลี่ยนขอมูลที่จําเปนระหวางผูปวย  ครอบครัว  และทีมบริการ 
8.4 ผูปวยแตละรายไดรับการประเมิน  และวางแผนดูแลรักษาเปนระยะๆ เพื่อตอบสนอง

ตอความตองการดานปญหา ดานสุขภาพ 
8.5 กระบวนการใหการดูแลรักษาที่เปนมาตรฐานวิชาชีพ 
8.6 มีการบันทึกขอมูล  ปญหาการดูแลรักษา การปฏิบัติตามแผน  และผลลัพธ เพื่อใหเกิด

การสื่อสารที่ดีระหวางทีม มคีวามตอเนื่องในการดแูลรักษา 
8.7 กระบวนการชวยผูเจ็บปวยกลับไปใชชีวิตปกติกับครอบครัวโดยเรว็ทีสุ่ด 

GEN 9 กิจกรรมการพฒันาคุณภาพ  มีกิจกรรมติดตามประเมิน และพัฒนาคณุภาพของหนวยงาน 
หรือบริการ โดยทําเปนทีม  และมีการพัฒนาอยางตอเนือ่ง 

9.1 ทุกหนวยงานมีกิจกรรม CQI โดยผูปฏิบัติงานทุกระดบั ทุกสาขาวิชาชีพ  ทั้งภายใน
และระหวางหนวยงานใหความรวมมือในกจิกรรมนี ้

9.2 มีกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 



 23

9.3 นํามาตรฐานวชิาชีพ และความรูที่มีหลักฐานทางวิทยาศาสตร มารวมเปนพืน้ฐาน
สําหรับกิจกรรมการพัฒนาคณุภาพ  กิจกรรมการทบทวนดแูลรักษาผูปวยสม่ําเสมอ 
เพื่อคนหาจดุออนสําหรับนําไปปรับปรุง 

 
แผนภูมิท่ี  2   ขั้นตอนในกระบวนการพัฒนา และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
 
       ทําตามระบบ 
         (Implement the guideline) 
 
           วางระบบ         วัด/ทบทวน/ตรวจสอบ 
    (Policy guideline)            (monitor/review) 
 
       ปรับปรุงระบบ 
           (PDCA, CQI, innovation ) 
 
ท่ีมา  :  สถาบนัพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2541) 
 

1.6  ขั้นตอนการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
ขั้นตอนการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   ประกอบดวย  

(ชาตรี  บานชืน่, 2541) 
1.  เร่ิมจากการเชิญผูเชี่ยวชาญดานการจัดการคุณภาพทัง้องคการ (TQM)   และวทิยากร

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข  นําโดยนายแพทย อนุวัฒน  ศุภชุติกลุ  มาใหความรูเบื้องตนแก        
ผูบริหารระดับสูงและระดับกลางของโรงพยาบาล  จากนั้นกจิกรรมแรกที่ผูบริหารระดับสูงและ
ระดับกลางทํารวมกัน คือ การสรางวิสัยทัศนรวมกนั (Common vision)   เพื่อกําหนดทิศทางของ 
โรงพยาบาลในอนาคตรวมกันโดยการจัดสัมมนาผูบริหาร หัวหนากลุมงาน หัวหนาฝาย หัวหนาตกึ  
แพทย  ทันตแพทย  เภสัชกร  โดยใชกระบวนการ AIC (Appreciation Influence  Control) 

กระบวนการ AIC (Appreciation Influence - Control) เปนวิธีการและเทคนิคในการเอาคน
ที่จะทํางานรวมกันทั้งหมดในระบบมาเขารวมประชุมเชงิปฏิบัติการ (Workshop)  ซ่ึงจะดําเนนิการ
ใน  3 ขั้นตอน คือ 

 

พัฒนาคุณภาพ 

ประเมินตนเอง 

ประเมินและรับรองโดย 
องคการภายนอก 
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ขั้นที่ 1 A (Appreciation)  คือ การทําใหทกุคนใหการยอมรับและชื่นชมคนอื่นโดยไมรูสึก
หรือแสดงการตอตานหรือวพิากษวิจารณ  ทุกคนจะมีโอกาสแสดงออกอยางทัดเทยีมกัน   โดยใช
ขอเท็จจริง เหตุผลและความรูสึกตามที่เปนจริง เมื่อบุคคลไดรับการยอมรับจากคนอื่นจะทําใหมี
ความรูสึกที่ด ี มีความอบอุนและเกิดพลังรวมในทีป่ระชุม ในขั้นนี้จะเปนการใชจินตนาการ 
(Imagination) ชวยใหเกดิวสัิยทัศน (Vision)  และเมื่อนําวิสัยทัศนของแตละคนมารวมกันกลายเปน
วิสัยทัศนรวม (Shared vision)  หรืออุดมการณรวม (Shared Ideal)  ซ่ึงไดแก ส่ิงที่มุงปรารถนาอยาง
สูงสุดรวมกัน 
 ขั้นที่ 2 I (Influence)  คือการใชความคิดริเร่ิม  สรางสรรคที่แตละมีอยูมาชวยกันกาํหนด  
วิธีการหรือยุทธศาสตรที่จะบรรลุวิสัยทัศนรวมนั้น 
 ขั้นที่ 3 C (Control)  คือการนําวิธีการสําคัญมากําหนดเปนแผนปฏบิัติการ (Action Plan)  
กําหนดเปาหมาย วิธีการหรอืข้ันตอนในการปฏิบัติ  กาํหนดเวลา ผูรับผิดชอบ และงบประมาณ       
การรวมกันคดิแผนปฏิบัติการเปนการกําหนด ขอผูกพนั (Commitment) ใหตนเองเพื่อควบคุม 
(Control) ใหเกิดการกระทําอันจะนาํไปสู การบรรลุเปาหมายรวมกัน รวมถึงการกําหนดขอผูกพนั
เฉพาะตวั (Personal commitment) ไดอีกดวย 
 กระบวนการ AICจะสรางพลังสรางขึ้นเมื่อฝายตางๆ เขามาทํากิจกรรมรวมกันดวยความรัก
ความเมตตา เปนการพัฒนาทางจิตวิญญาณ (Spiritual development) เกิดการเรียนรูรวมกันจากการ
ทํางาน (Interactive learning through action) จึงจะทําใหการพัฒนาเกิดความสําเร็จ 
 ภายหลังจากการรวมทํากิจกรรม AIC จะไดวิสัยทัศนรวมของโรงพยาบาล วิสัยทัศน คือ 
ภาพอนาคตทีด่ีกวาทีเ่ปนอยูในปจจุบนั  (ประวิทย จงวศิาล และวจิิตรา จงวิศาล, 2539) วิสัยทัศนที่ดี   
ควรมีคุณสมบัติ 5 ประการ คือ มีมุมมองแหงอนาคต  (Future perspective)  ริเร่ิมโดยผูนํา (Leader 
Initiated)  ผูตามมีสวนรวมคิดและใหการสนับสนุน (Shared & Supported) มีสาระครอบคลุม
ครบถวนและชัดเจน  (Comprehensive & Clear)      และใหความหวังและพลังดลใจ   (Positive & 
Inspiring) (วีรพจน  ลือประสิทธิสกุล, 2540) 

2. แปรหลักการสูภาคปฏิบัติโดยผูนํา 
2.1 ในทางปฏิบัติเริ่มตนดวยการที่ผูอํานวยการโรงพยาบาลจัดตั้งคณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพ และคณะทํางาน   
2.2 อบรมใหความรูเกี่ยวกับ TQM แกกลุมแกนนําและผูบริหารระดับกลาง  เพื่อนําไป

เผยแพรแกทีมงาน 
2.3 ชักชวนและจูงใจทีมงานที่ไดรับการเผยแพรความรูดังกลาว เขามารวมงานเปน

กลุมคุณภาพงานนํารอง 
2.4 กลุมคุณภาพงานนํารองปฏิบัติดานการปรบัปรุงคุณภาพบริการ ตลอดเวลาของการ

ดําเนินงานจะไดรับการติดตามประเมินผลสม่ําเสมอ 
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2.5 เสนอผลงานที่กลุมนํารองปฏิบัติจนประสบผลสําเร็จ  เพื่อถายทอดไปยังสมาชิก
อ่ืนๆ ภายในโรงพยาบาล  และสนใจเขามารวมปฏิบัติในทิศทางเดียวกัน โดยแกนนาํจะขยายผลดวย
การชักชวนใหมีการจัดตั้งกลุมคุณภาพงานใหมๆ เพิ่มขึ้น  โดยปลูกฝงวิธีการพัฒนาคุณภาพงานได
ถูกสอดแทรกเขาไปในการปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอจนกระทั่งกลายเปนสวนหนึ่งของงานประจํา 

2.6 คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพงาน เปดโอกาสใหกลุมคุณภาพงานเสนอผลงานเปน
ระยะๆ รวมถึงการติดตามผล  พิจารณาใหรางวัลและความดีความชอบเพื่อสรางขวัญและกําลังใจ
เปนระยะๆ 

การพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ถือไดวาเปนกลไกการกระตุนและสงเสริมให            
โรงพยาบาลมีการเปลี่ยนแปลงอยางมีแผน มีการพัฒนาคุณภาพทั้งองคการอยางเปนระบบ ซ่ึง
ประกอบดวยกิจกรรมหลัก 3 ขั้นตอน คือ การพัฒนาคณุภาพ  การประเมินคุณภาพ และการรับรอง
คุณภาพ ดังนี้ (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2542) 

1.   การพัฒนาคุณภาพ (Quality Improvement)  คือ  การจัดระบบบริหารและระบบการ
ทํางานในโรงพยาบาล ที่เนนการทํางานดวยใจมุงมั่นตอคุณภาพของเจาหนาที ่  การทํางานเปนทีม  
การตอบสนองความตองการของผูปวยและผูรับผลงาน มีระบบตรวจสอบเพื่อแกไขปรับปรุงดวย
การประสานกจิกรรมการบริหารความเสี่ยง   การประกนัคุณภาพ    และการพฒันาคุณภาพอยาง
ตอเนื่องเขาดวย  รวมทั้งการจัดทําเอกสารตามแนวทางที่กําหนดไวในมาตรฐานโรงพยาบาล 9 ขอ 
คือ  

1) ดานการกําหนดพันธกิจ  เปาหมายและวัตถุประสงค 
2) ดานการจดัองคกร และการบริหาร 
3) ดานการจดัการทรัพยากรบุคคล 
4) ดานการพัฒนาทรัพยากรบุคคล 
5) ดานนโยบายและวิธีปฏิบัติ 
6) ดานสิ่งแวดลอมและอาคารสถานที่ 
7) ดานเครื่องมือ อุปกรณและส่ิงอํานวยความสะดวก 
8) ดานระบบงานและกระบวนการใหบริการ 
9) ดานกิจกรรมในการพัฒนาคณุภาพ 

2.   การประเมินคุณภาพ  (Quality Assessment)  คือ การตรวจสอบระบบงานและสิ่งที่
ปฏิบัติกับขอกําหนดในมาตรฐานโรงพยาบาล  ซ่ึงจะทําโดยโรงพยาบาลและผูประเมินภายนอก   
ดังนี ้

การประเมินคณุภาพโดยโรงพยาบาล (Self Assessment)  เปนการตรวจสอบความกาวหนา
และความพรอมโดยประเมนิเพื่อคนหาโอกาสพัฒนา  การทบทวนแนวคิด  แนวทางในการปฏิบัติ  
การปฏิบัติงานจริง  ผลลัพธที่เกิดขึ้น  การใชแบบประเมนิตนเองเพื่อบนัทึกและวิเคราะหระบบงาน 
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การประเมินโดยผูประเมนิภายนอก (External Survey)  มี 3 ลักษณะ คือ  

1)  การประเมินความพรอมของโรงพยาบาล  (Presurvey)   ซ่ึงเปนการประเมินวา       
โรงพยาบาลไดดําเนนิการพฒันาคุณภาพตามขอกําหนดไวในกรอบมาตรฐานโรงพยาบาลครบถวน
หรือไม   การประเมินความพรอมอาจทําหลายครั้งจนกวาจะมัน่ใจวาพรอมสําหรับการประเมินเพื่อ
การรับรอง   

2)  การประเมินเพื่อพิจารณารับรอง (Accreditation) คือ การไปรับทราบหลักฐานและ
ความจริงที่วา โรงพยาบาลไดมีการปฏิบตัิตามขอกําหนดในมาตรฐานโรงพยาบาล มีการออกแบบ
หรือจัดระบบงานที่เหมาะสม  มีการปฏิบัติและประเมนิผลกระบวนการเหลานั้น  รวมทั้งปรับปรุง
การปฏิบัติงานอยางตอเนื่อง 

3)   การประเมินหลังการรบัรอง มี 3 ลักษณะ คือ การประเมินเฝาระวัง  การประเมิน
เมื่อมีปญหา  การประเมินเมือ่มีการปรับเปลี่ยน 

3.   การรับรองโรงพยาบาล คือ การรับรองวาโรงพยาบาล มีการจัดระบบงานด ี เอื้อตอการ
ใหบริการอยางมีคุณภาพ  และปลอดภยั มีความมุงมั่นที่จะทํางานใหมีคุณภาพและพัฒนาคณุภาพ
อยางตอเนื่อง และมีการตรวจสอบตนเองอยางสม่ําเสมอ 

นอกจากนี้ในการดําเนินงานพัฒนาสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลควรจะมกีิจกรรม หรือ
กระบวนการสนับสนุนอื่นๆ ไดแก การนําเทคนิค  AIC  มาใชในหนวยงาน  กิจกรรมกลุมคุณภาพ  
กิจกรรม 5 ส  กิจกรรมขอเสนอแนะ  กิจกรรมการพัฒนาองคการ  กิจกรรมพฤติกรรมบริการที่เปน
เลิศ  และแนวทางการดูแลรักษา 

ในการศึกษาวจิัยคร้ังนี ้ ไดเลือกศึกษาในกลุมโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ที่กําลัง
อยูในขั้นตอนของการดําเนนิการพัฒนาคณุภาพ  ซ่ึงหากพบกับปญหาหรืออุปสรรคใดๆ ก็สามารถ
นําผลยอนกลับไปยังการวางแผนแกไขปญหาใหมได  โดยการสนบัสนุนและสงเสริมใหพยาบาล
ประจําการ มีสวนรวมในทกุกิจกรรมของการพัฒนาคุณภาพ  ซ่ึงจะสงผลตอคุณภาพการบริการ และ
การไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลตอไป โดยมีโรงพยาบาลที่อยูในขั้นตอนของการ
ดําเนินการพัฒนาคุณภาพ ณ ปจจุบัน  จํานวน 20 โรงพยาบาลทั่วประเทศ  

1.7  การรับรองโรงพยาบาล 
การรับรองโรงพยาบาล คือ การรับรองวาโรงพยาบาลมีการจัดระบบงานที่ดี เอือ้ตอการ

ใหบริการอยางมีคุณภาพและปลอดภยั  มีความมุงมั่นที่จะทํางานใหมีคุณภาพและพัฒนาคณุภาพ
อยางตอเนื่อง และมีการตรวจสอบตนเองอยางสม่ําเสมอ 

ผูตัดสินใหการรับรองโรงพยาบาล คือ คณะกรรมการผูทรงคุณวุฒ ิ ซ่ึงสถาบันพัฒนาและ
รับรองโรงพยาบาล (พรพ) แตงตั้งขึ้น  คณะกรรมการจะตัดสินโดยพิจารณาขอมูลที่ไดรับจาก        
ผูประเมินภายนอก  ลักษณะของการรับรองมีดังนี ้
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1. รับรอง 2 ปสําหรับโรงพยาบาลที่สามารถปฏิบัติตามขอกําหนดในมาตรฐานไดครบถวน 
บริการสวนใหญอยูในระดบัดี ไมมีความเสี่ยงที่ชัดเจน มีหลักฐานของความพยายามในการปรับปรุง
อยางตอเนื่อง 

2. ไมรับรองสําหรับโรงพยาบาลที่ไมสามารถปฏิบัติตามมาตรฐานโรงพยาบาลไดครบถวน 
ยังมีความเสี่ยงปรากฏอยางชัดเจน 

โรงพยาบาลที่จะผานการรับรองนั้นจะมกีารเตรียมการเขาสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
(Hospital Accreditation) คือ 

1. เตรียมคน งานพัฒนาคณุภาพจะสําเร็จไดดวยความรวมมือจากบุคลากรทุกระดับองคการ 
ตั้งแตผูบริหารทุกระดับไปจนถึงผูปฏิบัติงานทุกคน  เร่ิมจากผูบริหารระดับสูงตัดสินใจวาจะพัฒนา
คุณภาพตามกรอบแนวทางมาตรฐานโรงพยาบาล    กําหนดผูรับบรกิารโดยตรง   เร่ืองการพัฒนา
คุณภาพ  ทําความเขาใจกับคนทั้งองคการวากําลังจะทําอะไร  รวมกันสรางความมุงมั่นและกําหนด
เปาหมายการพัฒนารวมกันระหวางผูบริหาร  และผูปฏิบัติงาน มีการสรางทีมงานตางๆ ซ่ึง
ประกอบดวยบุคลากรในหนวยงานเชนเดยีวกัน  หรือทีมงานที่ประกอบดวยบุคลากรจากหนวยงาน
ตางๆ ที่ใหบริการผูปวยรวมกัน   ดําเนนิการฝกอบรมใหแกบุคลากรและทีมงานตางๆ ใหทุกคน
เขาใจ  และรูสึกมีสวนรวมในการทํางาน  ทุมเทแรงกายแรงใจใหกับการทํางานนั้น การจะทําใหทกุ
คนเกิดความกระตือรือรนในการทํางาน คือ ตองทําดกีับพวกเขา  ยอมรับผลงานและแบงปน
ความสําเร็จทีไ่ดรับใหแกพวกเขาดวย 

2.  วางระบบงาน  มีการพัฒนาโครงสรางพื้นฐานภายใน เพื่อใหเอื้อตอการพัฒนาคุณภาพ
อยางตอเนื่องควรมีการจัดสรางทีมครอมสายงาน (Cross functional team) ซ่ึงใชผูปวยเปนศูนยกลาง
แทรกอยูในองคการเดิม  โดยเนนเรื่องกระบวนการใหบริการผูปวยที่ตองมีการประสานงานระหวาง
หนวยงานตางๆ 

3.  การพัฒนาอยางตอเนื่อง กําหนดทีมที่รับผิดชอบในการประเมินและพัฒนาตนเอง มีการ
ทําการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง   โดยมีการสรางตัวช้ีวดัที่เหมาะสม  และใช
มาตรฐานโรงพยาบาลเปนเครื่องมือประเมินความกาวหนาในการพฒันา 

โรงพยาบาลจะทําการพัฒนาคุณภาพสําเรจ็หรือไมนัน้  สําคัญที่สุดที่ผูบริการสูงสุดของ
องคการ   ซ่ึงจะตองมีความเขาใจและมีความมุงมั่นในเรือ่งของคุณภาพ  ตองปฏิบัติตนเปนตวัอยาง
ที่ดี มีความเปนผูนําสูงและพรอมจะรวมทํางานกับลูกนองในทุกสภาวะ นอกจากผูบริหารสูงสุดแลว  
หัวหนาหนวยงานที่รับผิดชอบจะตองมีความมุงมั่นเรื่องการพัฒนาคณุภาพ และดําเนินงานในเรื่องนี้
อยางจริงจัง รวมทั้งจะตองสามารถอบรมใหเจาหนาที่ทุกระดับใหเขาใจเรื่องการพัฒนาคุณภาพ ใน       
ขณะเดียวกันผูบริหารเองก็ตองใหความมุงมั่น และทุมเท  กับกลุมบุคลากรในการพัฒนาคุณภาพ
อยางจริงจัง 
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2.  การดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบริการของหนวยงานพยาบาล 
2.1 การพัฒนาคุณภาพบริการ 
การพัฒนาคุณภาพ คือการจัดระบบริหาร และระบบการทํางานในโรงพยาบาลตามแนวทาง

ที่กําหนดไวในมาตรฐานโรงพยาบาล  ซ่ึงมุงเนนการทาํงานดวยใจทีมุ่งมั่นตอคุณภาพของเจาหนาที่   
การทํางานเปนทีม   การตรวจสอบความตองการของผูปวยและผูรับผลงาน มีระบบตรวจสอบเพือ่
แกไขปรับปรงุดวยการประสานกิจกรรม  การบริหารความเสี่ยง (Risk management)  การประกนั
คุณภาพ (Quality assurance) และการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนือ่ง (Continuous Quality 
Improvement) เขาดวยกัน  (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2542) 
 วิวัฒนาการของการพัฒนาคณุภาพบริการ  มีการพัฒนาอยางตอเนื่อง ตั้งแตป ค.ศ. 1913 
จนถึงปจจุบัน  ซ่ึงกลาวไดวาเปนยุคของการปรับปรุงคุณภาพอยางตอเนื่อง (Continuous Quality 
Improvement :  CQI)    เปนการนําแนวคดิการพัฒนาคณุภาพ    ซ่ึงประสบความสําเร็จจากวงการ
อุตสาหกรรมมาใชกับระบบบริการสุขภาพ  เร่ิมจากโครงการนํารองสาธิตและขยายตัวออกไป     
จนกระทั่งองคการที่ทําหนาที่รับรองคุณภาพในประเทศสหรัฐอเมริกาและประเทศแคนาดาได    
กลับมาทบทวนแนวคิดและวิธีการรับรองคุณภาพของตน และในทีสุ่ดรับเอาแนวคิด TQM/CQI  
เขามาเปนแกนหลักในการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลของประเทศไทย (อนุวฒัน        
ศุภชุติกุล และคณะ, 2542) 

2.2 การดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบรกิาร 
การนําระบบการจัดการคุณภาพทั้งองคการ (TQM)    มาใชเปนแนวทางในการปฏิบัติ      

กิจกรรมการพฒันาคุณภาพบริการ  โดยมุงหวังใหมีการปรับปรุงการปฏิบัติกิจกรรมทุกขั้นตอน  
โดยหวัหนาหนวยงานพยาบาลตองเห็นความสําคัญ และสนับสนุนกิจกรรม ใหทุกคนในหนวยงาน
มีความมุงมั่น และมีสวนรวมรับผิดชอบในการปรับปรุงคุณภาพ เพื่อใหกระบวนการของการทํางาน 
เกิดประสิทธิภาพสูงสุด โดยเริ่มตั้งแตการทําใหถูกตองตัง้แตเร่ิมแรก  ปองกันการทํางานซ้ําซอน 
และความผิดพลาด  และมีการวางระบบใหมใหไดมาตรฐาน ทําใหตนทนุในการรักษาพยาบาล  
โดยรวมลดลง  แตคงคุณภาพและประสิทธิภาพไว โดยมุงเนนการเพือ่ตอบสนองความตองการและ
ความคาดหวังของผูใชบริการ Deming (1986 cited in Swansburg, 1995)  ไดกลาววา ความผิดพลาด
ทั้งหลายมีสาเหตุมาจากกระบวนการทํางานถึงรอยละ 80-85  การนําแนวคดิ และหลักการบริหาร
คุณภาพทั้งองคการมาใชกําหนดเปนกิจกรรมการบริหารงานเพื่อใหเกดิผลในทางปฏิบัติ รวมถึงการ
กําหนดระบบพัฒนาคุณภาพ เปนนโยบายคุณภาพ กิจกรรมและเทคนิคในทางปฏบิัติตางๆ ของ
ระบบคุณภาพ   เนนการมีสวนรวมในการแกปญหา    และประสานกจิกรรมการพยาบาลผูปวยอยาง
ตอเนื่องใหดีทีสุ่ด  ซ่ึงหัวหนาหนวยงานเปนแกนนําที่สําคัญสูการพัฒนาคุณภาพในการดูแลผูปวย 
(Pedersen, 1993)  โดยการนําวงจรพัฒนาคุณภาพ PDCA  มาใชเปนแนวทางการปฏิบัติของ
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กระบวนการทาํงาน มี 4 ขั้นตอน (Deming, 1986 ; Goetsch and Stanley, 1994 ; สถาบันวิจยัระบบ
สาธารณสุข, 2541) คือ 

1.  Plan คือ การวางแผนหรือวางระบบ  เพื่อกําหนดวิธีการดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย 
2.  Do คือ การนําแผนไปปฏิบัติหรือทําตามระบบที่ไดกําหนดไว หาความรูเกีย่วกับ

วิธีดําเนนิการนั้นดวยการฝกอบรม หรือศึกษาดวยตนเอง และดําเนินการตามวิธีที่กําหนด   และเก็บ
รวบรวมบันทกึขอมูลที่เกี่ยวของ และผลลัพธ 

3.  Check คือ การวัด ทบทวนตรวจสอบผลปฏิบัติงาน วาบริการที่ใหมีคุณภาพเปนไป
ตามมาตรฐานที่กําหนดหรือไม และตรงตามความตองการของผูใชบริหารหรือไม 

4.  Act คือ การแกไขปรับปรุงระบบ ถาผลการปฏิบัติงานนั้นไมเปนไปตามมาตรฐานที่
กําหนด  ผูใชบริการไมพึงพอใจ หรือไมไดมาตรฐานแลว จะมีการปรบัปรุงใหดีขึ้น  และดยีิ่งขึ้น
อยางตอเนื่อง เปนการยกระดบัมาตรฐานใหสูงขึ้นได 

หนวยงานพยาบาลจะตองดําเนินงาน เพื่อใหเกดิผลในการพัฒนาคุณภาพบริการสู
ผูรับบริการโดยถือเปนหวัใจสําคัญสําหรับการดําเนินกิจกรรมพัฒนา ซ่ึงกิจกรรมพฒันาจากการเขา
มามีสวนรวมของบุคลากรทุกระดับในองคการที่กระทํา จะสงผลตอการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
ประกอบดวยกระบวนการพัฒนา  (ณัชนนัท  บุญดานกลาง ,2543)  ดังนี้ 

1. เทคนิค AIC (Appreciation – Influence - Control) 
การนําเทคนิค AIC มาใชปฏิบัติในการดําเนินงาน      โดยใหบุคลากรทุกคนที่จะทํางาน

รวมกันทั้งหมดในระบบหรอืหนวยงาน ตั้งแตหวัหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการ พยาบาลเทคนคิ  
เจาหนาทีพ่ยาบาล  พนักงานผูชวยเหลือคนไข  พนักงานทําความสะอาด หรือลูกจางอื่นๆ ที่มีสวน
เกี่ยวของ มาประชุมเชิงปฏิบัติการรวมกนั โดยไมแบงชั้นหัวหนา ลูกนอง ไมแบงวัยวุฒ ิ  คุณวฒุิ 
หรือระดับซ ี ซ่ึงการประชุมดําเนินการใน 3 ขั้นตอน คือ 

ขั้นที่ 1 A : Appreciation  ในขั้นตอนนี ้ทุกคนมีโอกาสแสดงออกอยางทัดเทียมกัน เกีย่วกับ
สถานการณปจจุบันของหนวยงาน และความเหน็เกีย่วกบัภาพฝนในอนาคต  ซ่ึงจะทําใหทุกคนไดมี
โอกาสใชขอเท็จจริง เหตุผล และความรูสึก  ตลอดจนการแสดงออกในลักษณะตางๆ ตามที่เปนจริง
โดยไมวิพากษวิจารณส่ิงที่คนอื่นใหความเห็น  แตละคนเคารพและเห็นคุณคาในความคิดเห็นของ
คนอื่น  ซ่ึงการไดรับการยอมรับจะทําใหผูปฏิบัติงานในหอผูปวยทกุคนมีความรูสึกดี  มีความสุข  มี
ความอบอุนและเกิดพลังรวม  เกิดจนิตนาการที่ชวยใหเกิดวิสัยทัศนรวมของหนวยงาน โดยยดึถือ
ความสอดคลองกับวิสัยทัศนรวมของโรงพยาบาล ซ่ึงเปนเปาหมายสูงสุดของโรงพยาบาล 
 ขั้นที่ 2 I :    Influence   บุคลากรทุกคนรวมเสนอขอคิดเห็นเกีย่วกับวิธีการที่จะทําใหบรรลุ
วิสัยทัศนรวมที่กําหนดขึ้น ซ่ึงจะสอดคลองกับแผนกลยุทธดานคุณภาพของโรงพยาบาล โดยเสนอ
วิธีการที่สามารถปฏิบัติได    ในขั้นตอนนี้มีการแบงกลุมยอยตามงานหรือความถนดัมากขึ้น   เมื่อ
ทุกคนไดแสดงความคิดเหน็แลวนําวิธีที่เสนอแนะทั้งหมดจัดหมวดหมู และพิจารณารวมกันจนได
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วิธีการสําคัญที่กลุมเห็นพองตองกันวาจะนําไปสูความสําเร็จตามที่กลุมตองการ สมาชิกกลุมจะมี           
ปฏิสัมพันธกัน รวมถึงการถกเถียงกันดวย  แตกลุมก็ยังมีแนวโนมที่จะรักษาความรักสามัคคีไวดวย 

ขั้นที่ 3 C :  บุคลากรทุกคนรวมกันกําหนดแผนปฏิบัติการ (Action Plan)  ถึงหลักการและ
เหตุผล   เปาหมาย    วิธีการหรือข้ันตอนการปฏิบัติอยางละเอียด    มีการกําหนดระยะเวลา  กําหนด
ผูรับผิดชอบหลัก และรวมรับผิดชอบ  จํานวนและแหลงงบประมาณ และอ่ืนๆ ในขั้นตอนนี้ 
สมาชิกแตละคนมีโอกาสเลือกเปนผูรับผิดชอบดวยความสมัครใจ  เปนการกําหนดขอผูกพันใหกับ
ตนเองเพื่อควบคุมใหเกดิการกระทําอันจะนําไปสูการบรรลุเปาหมาย หรืออุดมการณรวมกนัของ
กลุมในที่สุด 

จะเห็นไดวา เทคนิค AIC เปนแนวทางหนึ่งที่จะกอใหเกิดการทํางานรวมกันของบคุลากร 
อยางสรางสรรค และยังเปนการพัฒนาความรูความสามารถหรือเปนการดึงศักยภาพที่มีอยูในตวั
บุคลากรแตละคนมาใชในการทํางานรวมกนัอยางมีระบบ อันจะสงผลดีในการพัฒนางานรวมกัน
ตอไป 

2.  กิจกรรมกลุมคุณภาพ   (Quality Control Circle : QCC/QC) 
กิจกรรมกลุมคุณภาพ หรือการปรับปรุงคุณภาพอยางตอเนื่อง (Continuous Quality 

Improvement : CQI)  เปนเครื่องมือในการบริหารงาน (Management tools) โดยมีปรัชญาการ
บริหารแบบลางขึ้นบน (Bottom-up approach)  คือ เนนการทํางานแบบมีสวนรวม  และใน
ขณะเดียวกัน ผูบริหารก็ตองยอมรับแนวคิดหรือแนวทางแกไขปญหาของระดบัลางอยางเปนเหตุ
เปนผล  (พิชัย  ลีพิพฒันไพบลูย, 2536)  ซ่ึงการยอมรับจะทําใหเกดิบรรยากาศในการทํางานรวมกนั 

ปรัชญาของ QC เปนการพยายามสรางจิตสํานึกใหบุคลากรแกไขและวางระบบการทํางาน
ดวยตนเอง  ซ่ึงปราศจากการชี้นําจากผูบริหาร โดยการผสมผสาน  (Integration) หลักวิชาการตางๆ 
(Interdisciplinary) อยางเหมาะสมจนเกิดพลังในการปฏิบัติงานไดแก ทฤษฎีองคการและการจัดการ 
(Organization & Management)  นโยบายและการวางแผน (Policy & Planning) หลักพฤติกรรมศาสตร  
(Behavior science)  หลักสถิติ (Statistic)  และวิชาเศรษฐศาสตร (Economic) เปนตน 

จะเห็นไดวา QC เปนการปลูกฝงคานิยม (Values) และทัศนคติที่ดีในการทํางาน ทําใหเกดิ
การเกื้อหนุนและลดการนินทาวาราย  QC เปนกระบวนการวางแผนอกีรูปแบบหนึ่ง กลาวคือ จะใช
วงจร PDCA (Plan Do Check Action)  โดยกอนจะวางแผน กลุมจะตองคนหาปญหาวา อะไรบางที่
กลุมสามารถทําเองได ทําเปนกลุม ทําตอเนื่อง และไมขัดตอนโยบายของหนวยงาน  จากนั้นจึง
พิจารณาความสําคัญของปญหา โดยใชวิธีการเก็บขอมูล (Management by facts) โดยเก็บขอมูลของ
ปญหาแตละปญหา อาจใชใบตรวจสอบ (Check sheet)  แลวนําเสนอเปนกราฟ เพื่อใหกลุมสามารถ
อานและวิเคราะหไดทันท ี  เมื่อไดปญหาสาํคัญแลว กลุมตั้งหัวขอเรื่อง กําหนดเปาหมาย ปรับปรุง
เปนตัวเลขที่สามารถวัดได   จากนั้น  กลุมจึงวิเคราะหสาเหต ุ  (Cause and effect diagram)  อาจใช
แผนภูมกิางปลาหรือแผนภมูิความสัมพันธ (Relation diagram)  หรือแผนภูมิตนไม (Tree diagram) 
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จนไดเปนตวัแบบเหตุผล (Causal models)  จากนั้นกลุมก็จะระดมสมอง (Brainstorming method) 
เพื่อหาแนวทางการปรับปรุงแกไข กอนตัดสินใจเลือกแนวทางใด ตองทําการวิเคราะหแนวทางโดย
ใชหลักตนทนุ-ผลประโยชน (Cost benefit) และเปรียบเทียบกับเปาหมายที่กําหนดไว แลวจึงตั้งเปน
มาตรฐานการปฏิบัติงานในเรื่องนั้นๆ 

3.   กิจกรรม 5 ส 
5 ส เปนตัวยอของ ส จํานวน 5 ตัว คือ สะสาง (SEIRI)  สะดวก (SEITON)  สะอาด 

(SEISO)  สุขลักษณะ (SEIKETSU) และสรางนิสัย (SHISUKE)  (สถาบันเพิ่มผลผลิตแหงชาติ, 
2542  อางถึงในณัชนนัท  บุญดานกลาง ,2543) 

ส   ตัวแรก  สะสาง  เปนการแยกของที่จาํเปนออกจากของที่ไมจําเปน   และขจัดของที่ไม
จําเปนออกไป  โดยของที่จาํเปนและใชบอย  ควรเก็บไวใกลตวั  ของที่จําเปนและใชเปนบางครัง้  
ควรเก็บไวใกลกระบวนการที่ใชของที่จําเปนแตนานๆ ใช ควรเก็บไวนอกบริเวณทีท่ํางาน สวนของ
ที่ไมจําเปนและไมใชแลวควรขจัดออกจากหนวยงาน 

ส  ตัวที ่ 2 สะดวก  เปนการจัดวางหรือจัดเก็บสิ่งของตางๆ ในที่ทํางานใหเปนระเบยีบเพื่อ
ความสะดวกและปลอดภัยและคงไวซ่ึงคณุภาพ ประสิทธิภาพในการทํางาน เมื่อสถานที่ทํางาน
เหลือแตส่ิงที่จาํเปนในการปฏิบัติงานหลังจากสะสางแลว ขั้นตอไป คือ การจดัสิ่งของใหเปน
หมวดหมู มีปายชัดเจน  และเหมาะสมตอสภาพการใชงานที่ทุกคนสามารถเขาใจไดงาย  การทํา
เชนนี้จะทําใหลดการสูญเสียเวลาในการคนหา  การหยบิและการจดัเก็บไมผิดพลาด ซ่ึงมีผลทําให
ไดการบริการรวดเร็ว และถูกตอง 

ส  ตัวที ่ 3  สะอาด  เปนการทําความสะอาดวัสด ุ  อุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช  รวมทั้ง
บริเวณพืน้ที่ทีท่ํางาน  ควรเริม่ขั้นตอนการทําความสะอาดโดย   1)  กําหนดแบงเขต  บริเวณ ส่ิงของ  
เครื่องมือ  เครื่องใชอุปกรณทางการแพทย  และมอบหมายความรับผิดชอบใหบคุลากรแตละคน    
2)  ศึกษาวิธีการใชงาน  การทําความสะอาดที่ถูกตองของเครื่องมือ  และอุปกรณทางการแพทย        
3) กําหนดเวลาการทําความสะอาด เชน กอนและหลังการใชงาน  กําหนดวัน 5 ส ประจําสัปดาห  
วันทําความสะอาดใหญประจําป  (Big Cleaning Day) เปนตน  4)  กําหนดเวลาการทําความสะอาด
และรายละเอยีดของการทําความสะอาดแตละจุด  เชน   5 นาที  5 ส  แตละคนตองทําอะไรบาง      
5) ทําความสะอาดสถานที่ทํางานทุกๆ วันจนติดเปนนิสัย 

ส  ตัวที่ 4  สุขลักษณะ  เปนการรักษามาตรฐานการปฏิบัติ 3 ส แรกที่ดีไว  คนหาสาเหตุ
ตางๆ เพื่อยกระดับมาตรฐานใหสูงขึ้น  สุขลักษณะเปนการทํา 3 ส แรกอยางตอเนื่องทุกวัน  เพื่อ
รักษามาตรฐานของความเปนระเบียบเรียบรอยของสถานที่ทํางานใหอยูในสภาพทีด่ีตลอดเวลา 
รวมทั้งตองพยายามหาทางปรับปรุงใหดียิ่งขึ้น  ประเด็นสําคัญของสุขลักษณะ คือ การรักษา
มาตรฐานและปรับปรุงใหดขีึ้น 
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ส ตัวที ่ 5 สรางนิสัย เปนการสรางนิสัยและฝกวินยัในตนเอง ใหปฏิบัติตามระเบียบ
กฎเกณฑของหนวยงานอยางสม่ําเสมอ  จนกลายเปนการกระทําที่เกดิขึ้นเอง โดยอัตโนมัติ  หรือ
โดยธรรมชาติ เชน การเกบ็ของที่นําไปใชเขาที่เดิมทกุครั้งโดยไมตองมีใครบอก  การจัดการแยก
ขยะและทิ้งใหถูกที่ เปนตน 

การปฏิบัติกิจกรรม 5 ส  นอกจากจะมีผลดี คือ ทําใหสถานที่ทํางานสะอาด  สวยงาม ชวย
บํารุงรักษาวัสดุอุปกรณ เครื่องมือ  เครื่องใช  เพิ่มประสิทธิภาพ เพิ่มความปลอดภยัในการทํางาน  
ยังสงผลตอผลผลิต  คุณภาพ  ตนทุน  การสงมอบ  และขวญักําลังใจ  หากสิ่งตางๆ ดังกลาวลดลงจะ
สงผลใหกําไรลดลง  และสงผลกระทบตอองคการ คือ โอกาสการแขงขันลดลง  ความอยูรอดลดลง 
การขยายกิจการลดลง  และไมสามารถเปนเลิศในธุรกจิได  สวนผลที่กระทบตอบุคลากร คือ 
เงินเดือนและโบนัส  สวัสดิการและตําแหนงของบุคลากรลดลง  เมื่อบุคลากรชวยกนัทํากิจกรรม 5 
ส  จะมีสวนชวยใหผลเสียตางๆ ลดลง (ประวิทย  จงวิศาล และวิจิตรา จงวิศาล, 2539)  กิจกรรม 5 ส 
เปนพื้นฐานของการบริหารและชวยสงเสริมกิจกรรมอืน่ๆ อีกมากมาย เชน กิจกรรมขอเสนอแนะ  
กิจกรรมกลุมคุณภาพ  TQM/CQI   ISO9000   และการบริหารความเสี่ยง (Risk Management)   เปน
ตน   (วีรพจน  ลือประสิทธสกุล, 2540) 

4.   กิจกรรมขอเสนอแนะ  (Suggestion system) 
กิจกรรมขอเสนอแนะ คือระบบหรือกลไกที่กระตุนและเชื้อเชิญผูปฏิบัติงานใหมีสวนรวม  

โดยการเสนอความคิดเหน็ทีม่ีประโยชนตอหนวยงาน ระบบการเสนอแนะนี้เปนระบบที่คาดหวังวา 
บุคลากรทุกคนทั้งระดับลาง  และผูบริหารทุกระดับ     ยอมจะมีความรูเกี่ยวกับงานในหนาที่ที่ตน
รับผิดชอบอยางดีที่สุด  การทํางานหากมปีญหายอมจะเปนผูที่รูวิธีแกไขดวย  ขณะเดียวกันก็มีการ
คาดหวังวาเมือ่บุคลากรและผูบริหารไดฝกฝนตนเอง   สนใจงานของตนเอง  คิดปรับปรุงงานของ
ตนเองอยางสม่ําเสมอ  ยอมจะทําใหเกดิความคิดสรางสรรค  เกิดพลังสมอง  ซ่ึงความคิดริเร่ิมใน 
บางเรื่องจะสงผลใหเกิดประโยชนตอหนวยงานไดเปนอยางมาก (สมคิด  บางโม, 2541) 

ในหนวยงานการพยาบาล  จะมกีารชักชวนใหบุคลากรทุกคนชวยกันคิด ชวยกันเสนอ
วิธีแกไขการทาํงาน  วิธีทํางาน    วิธีปรับปรุงคุณภาพของงาน   วิธีประหยดัทรพัยากรตางๆ  ถา
ความคิดเหน็ของผูปฏิบัติงานไดรับการยอมรับจากหนวยงาน ผูปฏิบัติงานผูนั้นจะไดรับการยกยอง
ชมเชย หรือไดรับรางวัลเปนการตอบแทน (ประวิทย  จงวิศาล และวิจติรา จงวิศาล, 2539)   

วัตถุประสงคของกิจกรรมขอเสนอแนะ คือ เปดโอกาสและพฒันาการมีสวนรวมของ
บุคลากร     พัฒนาความคิดริเร่ิมสรางสรรค     ส่ือขอความจากผูปฏิบัติสูผูบริหาร   เพิ่มคุณคาในตวั
ผูปฏิบัติงาน  และปรับปรุงโรงพยาบาลใหดีขึ้น 
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ประโยชนของกิจกรรมขอเสนอแนะ คือ  
1) ผูปฏิบัติงานไดรับขวัญ กําลังใจและความภาคภูมใิจมากขึ้นจากการมีสวนรวม  ซ่ึงเปน

การเพิ่มคุณคาใหแกตนเอง   ทําใหมีความรูความสามารถเพิ่มขึ้น            
2) ปรับปรุงสภาพแวดลอมและการปฏิบัติงานไดดีขึน้      
3) เพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผล    
4) เพิ่มคุณภาพของงาน   
5) ลดคาใชจาย   
6) เพื่อความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน 
5.  การพัฒนาองคการ  (Organization Development) 
การพัฒนาองคการ (Organization Development)  หรือ O.D.  เปนการฝกอบรมโดยมุงที่จะ

ปรับเปลี่ยนเจตคติและพฤตกิรรมของเจาหนาที่ในทางที่ดี  ใหมีความรัก ความสามัคคี  ใหมองโลก
ในแงด ี  ใหเขาใจธรรมชาติของคน  ใหเห็นคณุคาของทุกคนและและใหทํางานเปนทีม โดยการ
อาศัยกิจกรรมและสันทนาการเปนเครื่องมือในการฝกอบรม   (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ     
โรงพยาบาล, 2541)     การนําแผนการพฒันาองคการมาใชจะตองเปนความเห็นชอบของผูบริหาร
สูงสุดของโรงพยาบาล คือ ผูอํานวยการโรงพยาบาล และหวัหนาหอผูปวย ซ่ึงเปนผูบริหารระดับตน
ที่ใกลชิดผูปฏิบัติงานมากทีสุ่ด จึงตองดูแลและดําเนนิการตามนโยบายของผูอํานวยการโรงพยาบาล  
หากพบวาหนวยงานมีปญหา เชน ขาดความรวมมือประสานงานระหวางหนวยงาน บรรยากาศใน
การทํางานเต็มไปดวยการแขงขัน  ขาดแรงจูใจในการทํางาน  ตองการเปลี่ยนทัศนคติของคนใน
หนวยงาน  การพัฒนาองคการทําเพื่อแกปญหาตางๆ ในหนวยงานและเปนวิธีการอยางหนึ่งในการ
เพิ่มประสิทธิภาพการทํางานของเจาหนาที่  เนื้อหาในการอบรม O.D.  ประกอบไปดวย กิจกรรม
ตางๆ ที่จะสงเสริมความรัก ความสามัคคี  การทํางานเปนทีม  การสรางมนุษยสัมพนัธ เชน กิจกรรม 
Buddy  และกจิกรรมละลายพฤติกรรม  กิจกรรมหนาตางโจฮารี  กิจกรรมปฏิสัมพันธระหวางบุคคล 
(Stroke) เปนตน  ซ่ึงกิจกรรมการใช Stroke  กับผูรวมงาน ถือเปนกิจกรรมที่สําคัญและทรงคุณคา
ที่สุดของกิจกรรม O.D.  หลังจากทําโครงการ การพัฒนาองคการ (O.D.) แลว  ผูบริหารจะรูสึกเบา
ใจขึ้น  เจาหนาที่ทุกฝายมีความรับผิดชอบมากขึ้น  ทุกคนใหความรวมมือซ่ึงกันและกัน  มองโลก
ในแงด ี  มีการยิ้มแยมแจมใส  ทักทายกนั ที่สําคัญที่สุดทุกคนยอมรับซึง่กันและกัน  ผูบังคับบัญชา
ไดรับการยอมรับจากผูใตบังคับบัญชา  ผูบังคับบัญชายอมรับและเหน็ความสําคัญของ
ผูใตบังคับบัญชา  เพื่อนยอมรับเพื่อน (สันทัด  สินธุพันธุประทุม, 2541) นอกจากนี้ประโยชนจาก
โครงการ O.D. คือ ประชาชนผูมาใชบริการของโรงพยาบาลไดรับการตอนรับและเอาใจใสดแูลจาก
เจาหนาที่มากยิ่งขึ้น 

6. พฤติกรรมบริการที่เปนเลิศ (Excellence Service Behavior = ESB) 
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พฤติกรรมบริการที่เปนเลิศเปนการอบรม เพื่อพัฒนาพฤติกรรมบริการหรือรูปแบบของ
มนุษยสัมพนัธที่ดี  การฝกอบรมมุงเนนทีจ่ะอบรมใหกบัผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทุกคน และได
จัดใหกับผูบริหารทุกระดับโดยเฉพาะ  เพื่อใหผูบริหารเปนผูสงเสริมใหเกดิการเปลี่ยนแปลงของ
พฤติกรรมบริการ (อนุวัฒน  ศุภชุติกุลและคณะ, 2541)  แนวทางในการอบรมสวนใหญจะเปนการ
บรรยายกึ่งสนทนา  มีการปลุกเราจิตสํานึก  มีกิจกรรมเพือ่ใหตระหนักในคุณคาของตนเอง 

เนื้อหาในการอบรม  แบงออกเปน 2 หลักสูตร คือ หลักสูตรการบริหารงานบุคคล เพื่อ
พัฒนาพฤติกรรมบริการ   เปนหลักสูตรสําหรับผูบริหาร   สวนหลักสตูรสูความเปนเลิศในบริการ
สุขภาพ เปนหลักสูตรสําหรับผูปฏิบัติงาน  เนื้อหาในการอบรมจะเปนเรื่องเกี่ยวกบั ปญหาคุณภาพ
บริการในโรงพยาบาล  จิตวิทยาบริการ  มนุษยสัมพนัธ  การประสานความรวมมอื  กิจกรรมกลุม
และวดีีโอพฤติกรรมบริการ  จิตสํานึกในงานบริการ  วจกีรรมบริการและการใชโทรศัพท  นอกจาก
กิจกรรมเหลานี้แลวในหลักสูตรสําหรับผูบริหารจะเพิ่มเนื้อหาเกีย่วกับ การบริหารความขัดแยง  
ทักษะการบริหารงานบุคคล   เทคนิคการจูงใจผูใตบังคบับัญชา  การตัดสินปญหาและการวินจิฉัย
ส่ังการ  เปนตน 

ภายหลังการฝกอบรมบุคลากรจะมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมอยางชดัเจน  มีการทักทาย
อยางออนนอม  มีความอยากที่จะทํางานเพื่อใหองคการดีขึ้น 

พฤติกรรมดีๆ เหลานี ้  หากผูบริหารเปลี่ยนพฤติกรรมในการบริหารผลที่เกิดขึ้นจะสงเสริม
ใหเปนพฤติกรรมแบบยั่งยนื (อนุวัฒน  ศุภชุติกุลและคณะ, 2542)  ขอเสนอแนะของโรงพยาบาลที่
อบรม ESB คือ การฝกอบรมควรเนนทีก่ารสรางความสัมพันธระหวางหัวหนาหนวยงานตางๆ ใน
โรงพยาบาล เปนเบื้องตน  เพราะบุคคลเหลานี้คือ คนสําคัญที่จะทาํใหเกดิการประสานงานที่ดี
ระหวางหนวยงาน   การอบรมพฤติกรรมบริการที่เปนเลิศ   นอกจากอบรมหัวหนาหอผูปวยเพือ่
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การบริหารใหดีขึน้แลว  ยังตองดูแลบุคลากรผูใตบังคับบัญชาในหนวยงาน
ใหไดรับการอบรมเชนเดียวกัน 

7. แนวทางการดแูลรักษาผูปวย (Clinical Practice Guidelines = CPGs) 
การจัดทําแนวทางการดูแลรักษาผูปวย (Clinical Practice Guidelines = CPGs)  เปนสวน

หนึ่งในการพฒันาคุณภาพในการดูแลผูปวย  ซ่ึงจําเปนตองเชื่อมโยงกับขั้นตอนอืน่ๆ 3 ขั้นตอน  
ไดแก การนํา CPGs ไปปฏิบัติ  การทบทวนวิธีการดแูลรักษาและผลลัพธตอผูปวย และการปรับปรุง
วิธีการดูแลรักษาผูปวยใหดีขึ้น และนําไปสูการปรับปรุง CPGs อยางตอเนื่อง  (อนุวฒัน  ศุภชุติกลุ
และจิรุตม ศรีรัตนบัลล, 2543)  CPGs มีเปาหมาย คือ เพื่อใหผลการรักษาดีมีคุณภาพ  ใน CPGs จะ
บงถึงขั้นตอนการรักษาโรคตางๆ  โดยมุงเนนการดแูลที่มีผูปวยเปนศูนยกลาง และใหความสําคัญ
กับบคุลากรหลายวิชาชีพที่รวมกันดูแลรักษาผูปวย  (สงวนสิน  รัตนเลิศ, 2543)  ทีมงาน CPGs จึง
ประกอบไปดวยแพทย  พยาบาล  เภสัชกร  นักกายภาพบําบัด  นักสขุศึกษา  โภชนาการ  เปนตน  
ทีมงานกลุมนีจ้ะทําหนาที่ตั้งแต ยกราง CPGs ติดตามผล และรับผิดชอบในการปรบั  จนสามารถ
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นําไปใชไดจรงิ การนํา CPGs ไปใชในหนวยงานจะสงเสริมใหเกดิการดูแลผูปวยแบบองครวมไดดี
ขึ้น 

ประโยชนของการทํา   CPGs  คือ   ดานผูปวย จะไดรับการดูแลที่เปนระบบ    และมีการ
วางแผนการดแูลรักษาลวงหนาพรอมกันจากทีมใหการรักษา ดานผูประกอบวิชาชพี จะทําใหเกดิ
ความรวมมือปรึกษาหารือและทบทวนความรูซ่ึงกันและกัน ดานองคการวิชาชีพเอง  ทําใหมั่นใจวา
มีการดําเนนิการตาม CPGs ที่กําหนดไว  ดานสังคม ทําใหรับรูแผนการดูแลรักษาทีม่ีตอผูปวยและ
เชื่อมั่นในมาตรฐานการรับรองของโรงพยาบาล  ดานโรงพยาบาลทําใหผูบริหารมั่นใจวามีการ
ดําเนินกิจกรรมคุณภาพโดยเนนผูปวยเปนศูนยกลาง (สงวนสิน  รัตนเลิศ, 2543) 

ขั้นตอนการพฒันาคุณภาพ  แบงไดเปน 5 ขั้นตอนดังนี้  (สิทธิศักดิ์ พฤกษปติกุล, 2543) 
1. คนหาโอกาสพัฒนา 
หนวยงานสามารถคนหาโอกาสพัฒนาไดหลายวิธี เชน ทําการทบทวนดัชนีช้ีวัดที่เฝาระวัง

อยู    และคนหาวามดีัชนชีี้วัดตวัใดบางที่สามารถทําใหดีขึ้นกวาเดิมได  จากการรวบรวมปญหาที่
เกิดขึ้นในระยะเวลาที่ผานมา  เพื่อหาโอกาสพัฒนาใหดีขึ้น และทําการสํารวจความคาดหวังและ
ความตองการของผูรับบริการ  เพื่อคนหาโอกาสในการพฒันา 

2. คัดเลือกประเด็นที่จะทําการพัฒนา 
โดยหนวยงานคัดเลือกประเด็นที่จะทําการพัฒนาจากโอกาสปรับปรุงระบบงานใหซับซอน

นอยลง  ความเสี่ยงสูงหรืออาจเปนอนัตรายตอผูปวย  มีความแตกตางในการปฏิบัตเิกิดขึ้นบอยครั้ง  
มีแนวโนมที่จะเกิดปญหา และจากการประเมินความตองการและความคาดหวังของผูปวยและญาติ 

3. วิเคราะหระบบงานที่มีอยู 
เมื่อหนวยงานคัดเลือกประเด็นที่จะพัฒนาไดแลว  จะทําการวิเคราะหระบบงานได โดย

อาศัยเครื่องมือ ไดแก  Flow sharting, Fish bone diagram, Pareto chart, Cause effect diagram และ 
Correlation analysis เปนตน 

4. ทําการคนหาทางเลือกในการปรับปรุงระบบงาน และทดลองปฏิบัติ 
เมื่อหนวยงานวิเคราะหระบบงานและคนหาสาเหตุของปญหาไดแลว  หนวยงานจะทําการ

คนหาทางเลือกใหม  หรือออกแบบระบบงานใหมทีด่กีวาเดิม  และทําการทดสอบทางเลือกตางๆ 
เพื่อคนหาทางเลือกที่ไดผลลัพธที่ดีที่สุด 

5.   เมื่อไดผลลัพธเปนที่นาพอใจแลว  หนวยงานจะตองทําใหเปนมาตรฐาน เพื่อถือปฏิบัติ
เปนมาตรฐานเดียวกันตอไป 

จะเห็นไดวา  ขั้นตอนการพฒันาคุณภาพดงักลาว มีการนําวงจรการพฒันาคุณภาพ PDCA 
มาใชในทกุขั้นตอน 

การดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคณุภาพบรกิารตางๆ นั้น ควรดําเนนิการปรับปรุงใหดีขึ้น
โดยใชวงจร Deming, (1986) PLAN – DO – CHECK – ACT ประกอบในทุกๆ กิจกรรมและการ
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ดําเนินกิจกรรมทั้งหมดที่กลาวมาเปนการพัฒนาคุณภาพทั้งสิ้น      แตอาจจะมีจุดเนนในเรื่องของ
คุณภาพทีแ่ตกตางกัน  เชน การปฏิบัติกิจกรรม 5 ส. จดุเนนเพื่อใหมคีวามสะดวก  มีประสิทธิภาพ
ในการทํางานการประกันคณุภาพจุดเนนเพื่อใหการปฏบิัติงานไดมาตรฐานตามที่กําหนดไว เปนตน  
แตสามารถเชื่อมโยง และประสานงานกันไปสูเปาหมายเดียวกัน คือ คุณภาพการดแูลผูปวยดีขึ้น  ซ่ึง
จะสงผลใหผลลัพธของการดูแลผูปวยดีขึน้  ซ่ึงการดําเนินกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบริการตางๆ 
ดังกลาวมาแลว     เปนกลยทุธที่จะชวยใหโรงพยาบาล    สามารถเตรียมตัวใหพรอมที่จะเขาสูการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
แผนภูมิท่ี  3      การดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพบริการของหนวยงานพยาบาลในโรงพยาบาลที่   
                          ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

 
 
 
 

ท่ีมา  :  สถาบนัพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2541) 
 

อาจกลาวไดวา Hospital Accreditation : HA เปนสุดยอดของการพฒันาคุณภาพ การที่
จะบรรุลผลสําเร็จและไดรับการรับรองเปนโรงพยาบาลคุณภาพจากผูประเมินภายนอกนั้น ผูบริหาร
นับวาเปนบุคคลสําคัญที่สุดในการนําพาองคการสูความสําเร็จ และในหนวยงานระดับหนวยงาน
พยาบาลนั้น  การดําเนินงานของบุคลากรทุกระดับมีผลตอความสําเร็จของหนวยงานและตอคุณภาพ
บริการที่ผูปวยไดรับมากที่สุด 

  Gen 1     Gen 2 
 
 
   Gen 9          
 Gen 3 
 
 
 
 
    Gen 8          
 Gen 4 
 
 

Gen 7    Gen 6    Gen 
5 

Do 
 

การดําเนินกิจกรรมพัฒนา 
Plan        คุณภาพบริการ ของหนวยงานพยาบาล          
Check 

ใน รพ. ท่ีไดรับ HA 
 

Act 
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3.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับการมีสวนรวม 
          3.1  ความหมายของการมีสวนรวม 

               จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วของ พบวา มีนักวิชาการหลายทานไดใหความหมาย
ของการมีสวนรวม ซ่ึงมีทั้งความหมายคลายคลึงกัน และแตกตางกัน  ทั้งนี้ขึ้นอยูกบัทัศนคติและ  
ภูมิหลังทางวิชาการของแตละคน มีรายละเอียด ดังนี ้
               รุจี  จารุภาชน (2540)  กลาวถึงการมีสวนรวมไววา  การจะทาํใหสําเร็จลุลวงไปไดนัน้ ซ่ึง
ขึ้นอยูกับแตละบุคคลในกลุมวามีความสามารถที่จะชวยกันทํางานมากนอยเพยีงใด  ถาหากทุกคน
ตางยอมรับจุดมุงหมายตางๆของกลุมแลว  การทํางานของกลุมก็จะประสบความสําเร็จไดงายขึ้น 
และเร็วขึน้  กลุมตางๆ จะมีความรวมมอืแตกตางกนัไป ไมวากลุมนั้นๆ จะมีปริมาณความเปน
ศูนยกลางมากนอยก็ตามและไมวากลุมนัน้ๆจะแกปญหางายๆหรือแกปญหาสลับซับซอนก็ตาม 
กลาวคือ อยางนอยที่สุดกลุมจะตองการความรวมมือไมมากก็นอย  ทั้งนี้ขึ้นอยูกับการยอมรับ
จุดมุงหมายของสมาชิกตางๆ วามีมากนอยเพียงใด 
              Cohen and Uphoff (1980)  ไดกลาวถึงความหมายของการมีสวนรวมคือ การมีสวนรวมใน
การตัดสินใจควบคูไปกับการดําเนินงาน   เกี่ยวของกับเรื่องผลประโยชน   และการประเมินผลใน
กิจกรรมการพฒันา 

 white ( 1982)  ไดใหคําจํากัดความของการมีสวนรวมวา ประกอบดวย 3 มิติคือ 
1. มิติของการมีสวนรวมในการตัดสินใจ 
2. มิติของการมีสวนเสียสละในการพัฒนาและลงมือปฏิบัติ 
3. มิติของการมีสวนรวมในการแบงปนผลประโยชน 
William (1990) ไดใหคําอธิบายของการพัฒนาแบบมสีวนรวม คือ กระบวนการที่ให

บุคลากรที่เกี่ยวของเขามามสีวนรวมในการดําเนินงาน พัฒนารวมคิด รวมตัดสินใจ และนําความคิด
สรางสรรคมาใชในการแกไขปญหารวมกบัการใชวิทยาการที่เหมาะสม และสนับสนุนติดตามผล
การปฏิบัติขององคการและเจาหนาที่ที่เกี่ยวของ 
               Newstrom (1997)  ใหคํานยิามของการมสีวนรวมวาเปนการเกีย่วของทางจิตใจและ
อารมณ  (Mental and Emotion Involvement)  ของบุคคลหนึ่งในสถานการณกลุม  ซ่ึงผลของความ
เกี่ยวของดังกลาวเปนเหตุเราใจใหเกดิการกระทํา  เพื่อใหบรรลุจุดมุงหมายของกลุมนั้นกับทั้งทําให
เกิดความรูสึกรวมรับผิดชอบกับกลุม 

ดังนั้นผูวิจัยจึงสรุปความหมายของการมีสวนรวมวา   หมายถึงกระบวนการที่เกี่ยวของกับ
การกระทําซึ่งเปนการรวมกลุมของบุคคลเพื่อหวังผลในกิจกรรมรวมกนัดวยการใหความรวมมือ
หรือชวยเหลือในการดําเนินกิจกรรมในการพัฒนาเพื่อใหกิจกรรมนั้นๆบรรลุวัตถุประสงคที่ตั้งไว
โดยรวมกันคดิ ตัดสินใจ มีวัตถุประสงคและการดําเนินงานรวมกนั ซ่ึงสมาชิกในกลุมตองมคีวาม
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รับผิดชอบรวมกัน  และกระทําการใดๆ ดวยความปรารถนาอยางจริงใจ   มีความเขาใจรวมกนั  
ตลอดจนเหน็คุณประโยชนของการทํางานรวมกนัดวยความสมัครใจอยางแทจริง 

3.2   ทฤษฎีการมีสวนรวม (Participation Theory) 
ทฤษฎีเกี่ยวกับการมีสวนรวมสวนใหญเปนทฤษฎีทางจิตวิทยาและทางสังคมวิทยา เนื่องจาก

การมีสวนรวมเกี่ยวของโดยตรงกับตัวบุคคลและสังคม  ในดานตัวบุคคลทฤษฎีทางจิตวิทยาชวยให
เขาใจพฤติกรรมของมนุษยที่เกิดจากแนวความคิด  ความปรารถนา  แรงจูงใจ  ความจําและ
ความรูสึก โดยศึกษามนุษยในฐานะที่เปนปจเจกบุคคลที่มีลักษณะทางจิตใจแตกตางกัน ในดาน
สังคมทฤษฎีทางสังคมวิทยาจะชวยใหเกิดความเขาใจพฤติกรรมของมนุษยที่เกิดจากการกระทํา
ระหวางกัน (Human Interaction) โดยศึกษามนษุยในฐานะทีเ่ปนสมาชิกของกลุมตางๆในสังคม 
ทฤษฎีที่     เกีย่วของกับการมีสวนรวมมีดงันี้ 

1.  ทฤษฎีการวิเคราะหการกระทํา  เปนทฤษฎีที่ระบุถึงสาเหตุของพฤติกรรมมนุษย  Fritz 
and Heider (1974, อางใน  พนิดา วิมานรตัน, 2543)  แบงสาเหตุได 2 ประเภท คือ สาเหตุที่มาจาก
สวนบุคคล  และสาเหตทุี่มาจากเงื่อนไขสิ่งแวดลอม  โดยเงื่อนไขทั้ง 2 ประเภทนี้อยูใน
ความสัมพันธเพิ่มหรือลดแบบบวกลบ  กลาวคือ ถาจะกระทําใดๆ ดวยความตองการของตน  บุคคล
จะกระทําไดงายขึ้นเมื่อส่ิงแวดลอมอํานวยให  แตจะยากขึ้นเมื่อส่ิงแวดลอมเปนตัวขดัขวาง  สาเหตุ
ที่มาจากบุคคลสามารถแยกไดเปน 2 สาเหตุยอย คือ สาเหตุที่มาจากแรงจูงใจใหพยายามทํา (Trying)  
และความสามารถ (Ability)  ที่จะทําใหเกิดพฤติกรรมอันไดแก  ทกัษะและกําลังที่จะทํา  สาเหตยุอย
ทั้ง 2 สาเหตนุี้  มีความสมัพันธจะขาดสิ่งใดสิ่งหนึ่งไมได  หมายความวา บุคคลจะไมกระทํา
พฤติกรรมออกมาหากไมมีแรงจูงใจและความสามารถที่จะกระทําได 

จากทฤษฎีเมื่อนํามาพิจารณาพฤติกรรมการมีสวนรวมของบุคคลพบวา บุคคลจะเขามามี
สวนรวมในกจิกรรมหากมแีรงจูงใจและความสามารถที่จะกระทําได  รวมทั้งอยูในสภาพแวดลอมที่
เอื้ออํานวย 

2.  ทฤษฎีการกระทําทางสังคม  Parsons (1974, อางใน เกษร  วงศวัฒนากิจ, 2542)  อธิบาย
การกระทําของมนุษย (Action of Human)  ในลักษณะที่สามารถนําไปปรับใชทางสังคมทั่วไป      
(A General Theory of Action) กลาวคือ การกระทําใดๆ ขึ้นอยูกับ 

2.1    บุคลิกภาพของแตละบคุคล   (Personality)  โดยที่บคุลิกภาพจะสงผลตอการแสดง
พฤติกรรม  (Behavior) ของบุคคลในสังคมที่บุคคลนั้นเปนสมาชิกอยู กลาวคือ บุคลิกภาพจะเปน
ตัวกําหนดบทบาทและแนวทางในการปฏบิัติของบุคคล (Role and Practice) 

2.2   วัฒนธรรม (Culture)  ในสังคมที่บุคคลนั้นเปนสมาชิกอยู และวฒันธรรมนี้จะเปน
ตัวกําหนดเกี่ยวกับความคิดหรือความเชื่อ (Ideas of believes)  ความสนใจ (Primary of interest) 
และระบบคานิยมของบุคคล (System of  value orientation) 
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จากทฤษฎีนี้สรุปไดวา การจะใหคนในสังคมเขามามีสวนรวมกจิกรรมทางสังคม ตองมี
ความรูความเขาใจวิถีชีวิต คานิยม  จารีตประเพณี  ทัศนคติของบุคคล การใชส่ิงเราที่เหมาะสมจะ
นําไปสูการทีส่มาชิกในสังคมเขามารวมกิจกรรมของสังคมในรูปแบบของการมีสวนรวมโดยสมคัร
ใจ 

3.  ทฤษฎีการติดตอส่ือสาร  Roger (1973, อางใน ชื่นใจ  บูชาธรรม, 2542)  ไดสรุปถึง
ความสัมพันธระหวางการยอมรับสิ่งใหมกับกระบวนการติดตอสื่อสารไววา การที่บุคคลจะมีการ
ยอมรับสิ่งใหมขึ้นอยูกับกระบวนการติดตอส่ือสาร   ซ่ึงไดแก   ชองทางการสื่อสาร    และปจจยัที่
เกี่ยวกับลักษณะสวนตัวดังนี้ 

3.1   ปจจัยที่เกีย่วกับลักษณะสวนตัว    ไดแก   อายุ      สถานภาพทางสังคม    ฐานะทาง
เศรษฐกิจซึ่งรวมถึงรายได  ขนาดที่ดิน  การถือครองที่ดิน  และความสามารถเฉพาะอยาง  ซ่ึงรวมถึง
ระดับการศึกษา 

3.2  ชองทางการสื่อสาร  ความรู หรือกระบวนการติดตอส่ือสาร ซ่ึงประกอบดวยผูส่ัง
การ หรือแหลงกําเนิดสาร  ชองทางการสื่อสาร และผูรับสาร 

ชองทางการสื่อสารซึ่งเปนวิธีการที่ผูสงสารสงไปยังผูรับสารแยกไดเปน 2 ลักษณะคอื 
3.2.1  ชองทางสื่อสารมวลชน (Mass Media Channel)  เปนวิถีทางในการถายทอด

ขาวสารที่เกี่ยวของกับสื่อมวลชน  เชน  หนังสือพิมพ  นติยสาร  วารสาร    หรือส่ิงตีพิมพอ่ืนๆ  เชน  
วิทยุ  โทรทัศน  เปนตน 

3.2.2   ชองทางสื่อสารระหวางบุคคล (Interperson Channel)      โดยเปนการ
ติดตอกันระหวางบุคคลเพื่อการถายทอดขาวสารระหวางผูสงสารกับผูรับสาร 

Roger  ไดกลาวอีกวา ส่ือมวลชนมีความสําคัญในการเพิ่มความรู  การแพรกระจาย
ขาวสาร รวมทั้งมีความสามารถในการปรับเปลี่ยนทัศนคติของบุคคลได และส่ือบคุคลมีอิทธิพลตอ
การเปลี่ยนแปลงทัศนคติของบุคคลไดมากกวา 

จึงสรุปไดวา กระบวนการติดตอส่ือสารมีอิทธิพลตอการเพิ่มความรู และสามารถ    
ปรับเปลี่ยนทศันคติของบุคคลได  ยอมสงผลใหเกิดความรูความเขาใจแกบุคคลมากขึ้น  ซ่ึงนําไปสู
การมีสวนรวมในกิจกรรมตางๆ ในสังคมมากขึ้น   
             3.3  แนวคิดและลักษณะของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
 การมีสวนรวม คือ  การทีส่มาชิกขององคการนั้นไดมสีวนรวมในการพัฒนาองคการของ
ตนเอง    ซ่ึงเปนการมีสวนรวมกันระหวางสมาชิกกับสมาชิก   และระหวางสมาชิกกบัองคการ  ดวย 
ขอเท็จจริงที่วางานจะสําเร็จไดก็ดวยการมสีวนรวมอยางจริงใจของสมาชิก  ซ่ึงจะนําไปสูการปฏิบัติ
กิจกรรมตางๆ เพื่อบรรลุเปาหมายขององคการ  จากการดําเนินชวีิตในสังคมเดียวกัน  (วาด  หนูมา, 
2540) การเขามามีสวนรวมเปนการแสดงถึงการตัดสินใจยอมรับวา การกระทํานั้นจะเกิดประโยชน
ตอตนเองและหนวยงานของตน  โดยมกีารเปลี่ยนแปลงทัศนคติและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  
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ซ่ึงสามารถทําไดโดยการสรางสถานการณใหเกดิการมีสวนรวมในกลุมบุคคลอยางมีประสิทธิภาพ  
โดยเฉพาะอยางยิ่งการมีสวนรวมเปนองคประกอบสําคัญสําหรับการพัฒนา (เดชา  เลิศวิลัย, 2540)  
ไมเวนแมแตการพัฒนาคุณภาพบริการ ซ่ึงถือเปนหัวใจสําคัญสําหรับการเขารวม
กระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ซ่ึงประกอบไปดวยกิจกรรมสําหรับการพัฒนา
คุณภาพในดานตางๆอยางครอบคลุมทุกระบบ  เชน  กจิกรรมกลุมคุณภาพ  กิจกรรม 5 ส  กิจกรรม
ขอเสนอแนะ หรือกิจกรรมพัฒนาองคการ เปนตน  ซ่ึงกิจกรรมตางๆ เหลานี้ เปนกิจกรรมที่สําคัญ
และสงผลตอกระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  เนื่องจากเปนกจิกรรมพื้นฐานที่
จะนําไปสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลตอไปในอนาคต  โดยมีวตัถุประสงค เพื่อการบริการที่
ตอบสนองตอความตองการของผูรับบริการอยางมีคุณภาพ ซ่ึงสอดคลองกับCohen and Uphoff 
(1980)  ที่ไดแบงลักษณะของการมีสวนรวมออกเปน 4 ลักษณะคือ 
 1.  การมีสวนรวมในการตัดสินใจ  ประกอบดวย 3 ขั้นตอน คือ ริเร่ิมตัดสินใจ ดําเนินการ
ตัดสินใจ  และตัดสินใจปฏิบตัิการ 
 2.   การมีสวนรวมในการปฏิบัติการ ประกอบดวย การสนับสนุนดานทรัพยากรการบริหาร  
และการประสานขอความรวมมือ 
 3.   การมีสวนรวมในผลประโยชน 
 4.   การมีสวนรวมในการประเมินผล 
 Lowdermilk and Lartos (1986)   ไดนําเสนอขั้นตอนของการมีสวนรวมเพื่อการพัฒนาไว  
7 ขั้นตอน ดังนี้ 

1. การสํารวจขั้นตอน 
2. การศึกษาเพื่อจัดลําดับความสําคัญของปญหา 
3. การแสวงหาแนวทางแกไขปญหา 
4. การกําหนดการแกปญหา 
5. การปฏิบัติตามโครงการ 
6. การประเมินผลโครงการ 
7. การพิจารณาทบทวนโครงการ หรือดําเนินการใหบรรลุผล 

             แนวคดิของการพัฒนาคุณภาพดังกลาวสอดคลองกับแนวคิดของ Newstrom (1997)  ที่
กลาวถึง ลักษณะของการมีสวนรวมวา การมีสวนรวมในทกุขั้นตอนหรือในทกุกิจกรรมดวยความ
ปรารถนาอยางแทจริง  กอใหเกิดการปฏิบัติหรือเกิดการกระทํารวมกัน  ซ่ึงจะสงผลตอผลสําเร็จของ
เปาหมายหรือวัตถุประสงคที่ตั้งไวขององคการ  ประกอบดวยปจจยั 3 ประการ คือ 

1. การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ  ( Thinking and Decision making)   หมายถึง   
การมีสวนรวมตั้งแตการนําเสนอการรวมวางแผน การวิเคราะหปญหา และสรุปดวยการรวมในการ
ตัดสินใจตามขอมูลที่ไดรับ 
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2. การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ (Implementation)  หมายถึง การสนับสนุนดานทรัพยากร  

การบริหาร และการประสานความรวมมือ      รวมถึงการลงมือปฏิบัติรวมกับบุคลากรที่มีสวนใน    
การพัฒนางานภายหลังการวางแผนงานอยางเปนระบบ 

3. การมีสวนรวมในการติดตามผล (Follow up) หมายถึง การเขารวมในการประเมินและ
ติดตามผลจากการปฏิบัตินั้น 
 การมีสวนรวมเปนเรื่องสําคัญสําหรับการพัฒนาคุณภาพ โดยเฉพาะคณุภาพของการบริการ 
เพราะเปนวิธีการที่จะทําใหไดมาซึ่งขอมูลขาวสาร ดานสภาวะการณ ความตองการ และจุดมุงหมาย
ที่แทจริงขององคการที่จําเปนตอการดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ตามแผนงานและโครงการตางๆ  
การที่ทุกคนมสีวนรวมในการวางแผนพัฒนา และหาแนวทางการแกปญหา  ตลอดจนแนวทางการ
ปฏิบัติและการติดตามผลการดําเนินกจิกรรมตางๆจะทําใหผูปฏิบัติเกดิความรูสึกเปนเจาของใน   
กิจกรรมพัฒนามากยิ่งขึ้น ซ่ึงจะนําไปสูการดําเนินงานอยางเขมแข็งจริงจัง อีกทั้งยังเปนการชวยระดม
ทรัพยากรในองคการและปจจัยอ่ืนๆมารวมสนับสนุนการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพอีกดวย 
(เสาวลักษณ   สุกใส, 2542) 

3.4   ประโยชนท่ีไดรับจากการมีสวนรวม 
 William (1990)  ไดทําการศกึษางานวิจยัพืน้ฐานเกี่ยวกับการมีสวนรวมและทําการรวบรวม
ประโยชนที่ไดรับจากการมสีวนรวมของบุคลากรภายในองคการไดดงันี้ 
 1.  การเพิ่มประสิทธิภาพองคการ 
 การมีสวนรวมของบุคลากรภายในองคการ       จะสงผลใหการบริหารงานขององคการเกิด
ประสิทธิภาพมากขึ้น  โดยองคการสามารถเพิ่มผลผลิตไดมากขึ้น  ในขณะเดียวกนัคาใชจายหรือ
การใชทรัพยากรมีนอยลง 
 2.  การเพิ่มแรงจูงใจในการทํางาน 
 การมีสวนรวมเปนการเปดโอกาสในการแกไขปญหารวมกันและทําใหบุคลากรภายใน    
องคการยอมรับแนวทางในการแกปญหามากขึ้น จึงทําใหเกิดแรงจูงใจที่พรอมในการที่จะดําเนินตาม
แผนที่วางไวได 
 3.  การเพิ่มการกระจายอํานาจ 
 การที่บุคลากรในองคการไดเขามามีสวนรวมจะเปนเหมือนการกระจายอํานาจ ทําใหเกิด
ความเทาเทียมในการแบงปนทรัพยากร และเกดิความเทาเทยีมในการควบคุมขบวนการของการ
เปล่ียนแปลงได 
 4.  การเพิ่มสัมพันธภาพในหนวยงานระหวางฝายบริหารและพนกังาน 
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 การมีสวนรวมจะทําใหบุคลากรภายในองคการ มีความเต็มใจและความรับผิดชอบตอส่ิงที่
ตนเองไดกระทํา  และตั้งใจในการปฏิบัติงานเพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายขององคการ  อีกทั้งยังทําให
การสื่อสารมีประสิทธิภาพมากขึ้นดวย    

3.5   ปญหาและอุปสรรคตอการมีสวนรวม 
              จุมพฎา  พิชัยวงษ (2536)  ไดศึกษาปญหา อุปสรรค และแนวโนมของการบริหารงานแบบ
มีสวนรวม  โดยใชหลักการกิจกรรมกลุมพัฒนาคุณภาพงาน พบวาปจจัยที่ทําใหบุคลากรขาดการมี
สวนรวมโดยเรียงลําดับมีดังนี้ คือ 
 1.  การสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา   โดยอุปสรรคของการมีสวนรวมนั้นเกิดจากการที่
บุคลากรเกิดการรับรูวา กิจกรรมที่ทํานั้นผูบังคับบัญชาไมใหความสนใจ และไมใหความสนับสนนุ 
ไมวาจะเปนดานวัสดุอุปกรณ  หรือดานงบประมาณ เทาที่ควร 
 2.   ความสมัครใจของผูเขารวมกิจกรรม       ทั้งนี้เนื่องจากถาหากการเขาไปมีสวนรวมใน
กิจกรรมนั้นเกิดจากการที่องคการบังคับ  มิไดเกดิจากความสมัครใจของผูเขารวมกิจกรรมก็จะทําให
การบริหารงานแบบมีสวนรวมไมประสบความสําเร็จเทาที่ควร 
 3. ความชัดเจนของนโยบายการบริหารงานแบบมีสวนรวมทั้งนี้เกิดเนือ่งจากการที่ผูบริหาร
ขาดความรูและความเขาใจในวิธีของการบริหารแบบมีสวนรวม  จึงทําใหแผนงานตางๆ ถูกกําหนด
ออกมาดวยความไมชัดเจนและสิ่งที่ตามมาก็คือ บุคลากรเกิดความไมแนใจ  และไมปรารถนาที่จะ
เขาไปมีสวนรวม 
 Lawler (1986) ไดกลาวไววา  การมีสวนรวมที่มีประสิทธิภาพนั้นขึ้นอยูกับองคประกอบ   
4 ประการ  คือ 
 1. การใชอํานาจที่เหมาะสม หมายถึง  รูปแบบของการใชอํานาจในการสั่งการ หรือการ    
ตัดสินใจ  ซ่ึงจะใชรูปแบบใดนั้นขึ้นอยูกับลักษณะองคการหรือลักษณะงานที่ทําเปนสําคัญ 
 2. การใหขอมูลขาวสารที่ทั่วถึง  เนื่องจากขอมูลขาวสารเปนสิ่งที่สําคัญในองคการที่จะ
ประสบความสําเร็จ    เพราะความสําเร็จนั้นจะตองเกดิจากการรวมมอืและประสานกนัทํางาน  ซ่ึง
ส่ิงเหลานี้เปนผลสืบเนื่องจากการที่บุคลากรในองคการไดรับขาวสารขอมูลที่ตรงกัน จึงทําให
สามารถปฏิบัติงานไปในทศิทางเดียวกันได 
 3.  การใหรางวัลจะเปนแรงจูงใจที่กระตุนใหบุคลากรปรารถนาที่จะเขามามีสวนรวมมากขึ้น 
 4.  การที่บุคลากรมีความรู ความสามารถในสิ่งที่จะเขาไปมีสวนรวม เพราะถาหากบุคลากร
ขาดความรูและทักษะแลว โอกาสที่จะเขาไปมีสวนรวมก็จะนอยลง 
 ซ่ึงการมีสวนรวมที่มีประสิทธิภาพนั้นจะตองประกอบดวยองคประกอบครบทั้ง 4 ประการ 
ดังกลาวขางตน  โดยถาขาดองคประกอบใดองคประกอบหนึ่ง จะทําใหเกิดผลดังนี้คือ 
 1.  ถาหากองคการใดมีการใชอํานาจที่เหมาะสม  แตบุคลากรขาดความรูความสามารถ หรือ
ขาดการใหรางวัล ส่ิงเหลานี้จะนําไปสูการตดัสินใจที่ผิดพลาดได 
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 2. ถาหากองคการใดมีบุคลากรที่มีความรู ความสามารถดี แตมีการใชอํานาจไมเหมาะสม 
ส่ิงเหลานี้จะนาํไปสูความคับของใจ  ทั้งนี้เนื่องจาก บุคลากรนี้ไมสามารถใชความสามารถที่มีอยูได
อยางเต็มที ่
 3. ถาหากองคการใดมีการใหรางวัลแตมกีารใชอํานาจไมเหมาะสม   บุคลากรขาดความรู 
ความสามารถ  ขาดขอมูลขาวสาร ส่ิงเหลานี้จะนําไปสูความคับของใจที่เกิดเนื่องจาก บุคคลจะขาด
แรงจูงใจ  เพราะไมแนใจวารางวัลที่ไดรับนั้นเกดิจากผลการกระทําใด 
 4. ถาหากองคการใดมีการใชอํานาจที่เหมาะสม บุคลากรมีความรู ความสามารถดี ไดรับ
ขาวสารขอมูลอยางทั่วถึง   แตไมมีรางวัลให   ส่ิงเหลานี้จะเปนอันตรายตอองคการได   เนื่องจาก
คุณสมบัติที่ครบถวนของบุคลากรนั้นอาจนาํองคการไปสูความลมเหลวไดถาหากเกิดความไมพอใจ
ในองคการ 
 Newstrom ( 1997) ไดศึกษาพบวา ปจจัยทีเ่ปนอุปสรรคตอการมีสวนรวม ประกอบดวย 
 1.  ลักษณะขององคการ, โครงสรางองคการ, วัฒนธรรมองคการ เนื่องจากถาหากลักษณะ
องคการมีโครงสรางเปนแบบที่มีระบบขั้นตอนในการปฏิบัติมาก  เชน  ระบบราชการ  ลักษณะ
โครงสรางเชนนี้ จะเปนอุปสรรคตอการมีสวนรวมได 
 2.   นโยบายองคการที่ขาดความชัดเจนจะทําใหบุคลากรไมแนใจในเปาหมาย  แนวทางการ
ปฏิบัติ  จึงเกิดความลังเลใจที่จะเขาไปมีสวนรวม 
 3.  ภาวะผูนํา  เนื่องจากถาหากผูนํามีความเชื่อวาผูใตบังคบับัญชาเปนผูที่ไมมีศักยภาพ ไมมี
ความตองการความกาวหนา  ขาดความกระตือรือรนในการทํางาน  งานจะสําเร็จไดตองควบคุมดแูล
อยางใกลชิด (Theory X)  ภาวะผูนําประเภทนี้จะเปนอุปสรรคตอการมีสวนรวมได 
 4. ลักษณะงาน  เนื่องจากถาหากลักษณะงานที่ทําสามารถสําเร็จไดดวยตนเอง ตัวงาน
สามารถทําใหบุคลากรเกิดความพึงพอใจได   เชน  งานในหองทดลอง  เปนตน   ลักษณะเชนนี้จะ
ทําใหบุคลากรไมเห็นถึงความสําคัญของการมีสวนรวม 
 5.  ความแตกตางระหวางบคุคล  เชนระดบัการศึกษา วิชาชีพ  โดยถาหากบุคลากรที่มีระดับ
การศึกษาที่สูง อยูในตําแหนงหนาที่ความรับผิดชอบที่มาก ก็จะแสวงหาการมีสวนรวมมากกวา
บุคลากรที่มีระดับการศึกษาทีต่่ํากวา  และหนาที่ความรับผิดชอบที่นอยกวาดวย 
              จากการทบทวนวรรณกรรมตางๆ ที่เกี่ยวของกับการมีสวนรวมดังกลาว ผูวิจยัเลือกที่จะใช
แนวคดิการมสีวนรวมของ Newstrom (1997)  เนื่องจากมีแนวคดิที่สอดคลองกับการดําเนินกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพ ที่กลาวถึงผลสําเร็จของเปาหมายที่องคการตั้งไว  เกิดจากการมีสวนรวมของ
บุคลากรทุกระดับในองคการ  และมีสวนรวมในทกุขั้นตอนหรือในทกุกิจกรรมของการพัฒนาตางๆ 
ดวยความสมัครใจในการแสดงความรูสึก ความตองการ รวมทั้งรวมประสานปจจัยตางๆ เขากับ
กระบวนการพัฒนา  เพื่อประโยชนทีว่างไวรวมกัน จากการรวมกจิกรรมนั้นๆ ดงันั้นในการศึกษา
คร้ังนี้  ผูวิจัยจึงนําแนวคิดของ Newstrom (1997)   ที่กลาวถึง  ปจจัยสําคัญสําหรับการมีสวนรวม    
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3 ประการ   ซ่ึงประกอบดวย 1. การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ     2. การมีสวนรวมในการ
ปฏิบัติ   และ  3. การมีสวนรวมในการติดตามผลมาใชเปนแนวทางในการศึกษา  ดังนี้ 
               1.  การมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจตอการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ กลาวไดวา
พยาบาลเปนบคุลากรที่มีความสําคัญในการมีสวนรวมในขั้นตอนนี้เนือ่งจากเปนขั้นตอนแรกของ
การกําหนดนโยบายและแนวทางในการปฏบิัติกิจกรรมพฒันาคุณภาพ เพื่อนําไปสูการรับรอง      
คุณภาพโรงพยาบาล  อีกทั้งพยาบาลยังเปนผูนําผลจากการวางแผนและการตัดสนิใจไปปฏิบัตใิห
บรรลุเปาหมายที่องคการไดวางไว โดยเร่ิมตั้งแตการมีสวนรวมในการนําเสนอปญหา  การวิเคราะห
ปญหา   การจัดลําดับความสาํคัญของปญหา   การนําเสนอแนวทางในการแกปญหา   การกําหนด
เปาหมาย     การกําหนดการใชทรัพยากรใหเหมาะสมกบัการปฏิบัติ   การกําหนดวธีิการประเมิน
และติดตามผลจากการปฏิบัต ิ  และประการสําคัญคือการมีสวนรวมในการตัดสินใจในทุกบริบทที่มี
สวนเกีย่วของตอการนําผลจากการตัดสินใจนั้นมาเปนแนวทางในการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ขององคการตอไป 
                2. การมีสวนรวมในการปฏิบัตกิิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  เปนขั้นตอนทีต่อเนื่องหลังจาก
การสรุปแนวทางการดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  และการตัดสนิใจเลือกแนวทางการแกปญหา 
คือการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  และปฏิบัติตามแนวทางการแกปญหาที่องคการไดกําหนดไว
ไดแก การสนบัสนุนในทกุดานทั้งดานแรงงาน  ดานเวลา  และดานทรัพยากร  รวมถึงการลงมือ
ปฏิบัติในกิจกรรมนั้นๆดวยตนเอง   และการกระทําในลกัษณะที่จะนําไปสูจุดมุงหมายเดยีวกันอยาง
เต็มใจและเขาใจ  สามารถยอมรับถึงผลที่จะเกดิขึ้นตามมา ทั้งนี้ก็เพื่อผลสําเร็จขององคการที่ได
ตั้งเปาหมายไว   
                3.    การมีสวนรวมในการติดตามผลจากการปฏิบัติกิจกรรมพฒันาคุณภาพ  ขั้นตอนนี้เปน
ขั้นตอนสุดทาย  กลาวคือจะกระทําการประเมินผลลัพธที่ไดจากการดาํเนินงาน  การดําเนินกจิกรรม  
หรือการดําเนนิการแกปญหาที่ไดกระทําไปแลว    เพื่อประเมินประสทิธิผลของเปาหมายที่องคการ
ไดตั้งไวจากการปฏิบัติ   การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ   หรือการดําเนินการแกปญหาตามที่
องคการไดกําหนดไว     ทั้งนี้เพื่อนําผลที่ไดรับจากการประเมินตรวจสอบกับนโยบายหรือเปาหมาย
ที่องคการไดกาํหนดไว หากผลที่ไดจากการประเมนิพบวาไมเปนไปตามเปาหมายที่ตั้งไวก็จะนาํ
สงผลที่ไดรับจากการประเมนิยอนกลับไปสูการดําเนินการแกไขปญหาและการตัดสนิใจอีกครั้ง
หนึ่ง เพื่อตัดสินใจหาแนวทางในการดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่เหมาะสมตอไป 
             สรุปไดวาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ จะตองเขาไปมี
สวนรวมในทุกขั้นตอนดวยความเขาใจ และดวยความปรารถนาอยางแทจริงตามแนวคิด               
การมีสวนรวมของ Newstrom (1997)  ทั้งนี้ก็เพื่อการบริการที่มีคุณภาพและตอบสนองตอความ
ตองการของผูรับบริการ  อันจะสงผลตอความสําเร็จขององคการในการไดรับการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลตอไป   
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4.  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการมีสวนรวม 
 การมีสวนรวมเปนความเกี่ยวของทั้งทางจิตใจและอารมณ     ซ่ึงแสดงออกในรูปของ    
พฤติกรรมการกระทําของบุคคลตอสถานการณกลุม  โดยมีจดุมุงหมายเดยีวกันดวยความสมัครใจ  
ดังนั้นเทคนิคหรือวิธีการใดๆ  เพื่อสงเสริมการมีสวนรวมของบุคคล  โดยเฉพาะพยาบาลซึ่งเปน
บุคลากรสําคัญสําหรับการดําเนินการพัฒนาจึงเปนสิ่งจาํเปนในการดําเนินกจิกรรมพฒันาคุณภาพ 
ตามกระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Newstrom, 1997)  ซ่ึงจากการทบทวน
ตํารา  เอกสาร  และงานวิจยัที่เกี่ยวของ พบวา  มีปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับการมีสวนรวมที่ผูวิจยัได
นํามาศึกษามดีงันี้ 
           4.1  ปจจัยสวนบุคคล 
            การมีสวนรวมเปนพฤติกรรมการแสดงออกของบุคคลในระหวางการปฎิบัตหินาที่ที่ไดรับ
มอบหมายใหประสบผลสําเร็จ  การมีสวนรวมเปนลักษณะเฉพาะของบุคคลซึ่งเปนเรื่องที่เกี่ยวกับ
คุณภาพในการปฎิบัติงาน 
                    4.1.1 อาย ุ
                    ทัศนา บุญทอง (2533) กลาววา  อายุมีความสัมพันธโดยรวมกับพัฒนาการและระดับ
วุฒิภาวะ กลาวคือ เมื่อบุคคลมีอายุมากขึ้นจะมีระดับวุฒภิาวะสูงขึ้นตามวัย มีประสบการณเพิ่มขึน้ มี
การปรับตัวและเรียนรูส่ิงใหม ทําใหความคิด ความรูสึกและการกระทําจะปรับเปลี่ยนไปตามวัย   
สงผลใหบุคคลมองเห็นปญหาไดชัดเจน ถูกตองตามความเปนจริงมากขึ้น ปรับความคาดหวงัให
เหมาะสมกับสถานการณการทํางานไดดีขึน้ (Lee และ Willbus 1985 อางถึงในสมสุข ดิลกสกุลชัย 
,2534) นอกจากนี้ผูที่มีอายมุากขึ้นจะมีประสบการณในการเผชิญปญหา และมีความสามารถในการ
แกปญหาไดดกีวาผูที่มีอายนูอย (Luckmann and Sorensen,1987 อางถึงใน เสาวภา สีเหนี่ยง,2539)  
ซ่ึงภาวะดังกลาวสงผลตอการตัดสินใจมีสวนรวมในงานหรือกิจกรรมตางๆที่ตนไดรับมอบหมาย
อยางเต็มความสามารถ สอดคลองกับการศึกษาของ Rakchat (2001) ที่กลาววาอายมุีความสัมพันธ
กับการมีสวนรวมในการดําเนินงานของสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบล 
                    4.1.2  ระดับการศึกษา 
                    ระดับการศกึษา  หมายถึง ประสบการณจากภายในหองเรียนที่เปนไปอยางมีระเบยีบ
แบบแผน (สมยศ นาวีการ, 2538)  ความแตกตางของการศึกษาทาํใหคนมีความสามารถในการ
ทํางานและการพัฒนาตนเองไมเทาเทียมกนั ซ่ึง Raiff and Shore (1993 อางถึงในมณ ี ล้ีศิริวัฒนกลุ 
,2540) ไดทําการวิจยัเบื้องตนพบวา ระดบัพื้นฐานทีแ่ตกตางกันมากสามารถทําใหเกดิผลของงานที่
มีประสิทธิภาพ  โดยนําเสนอวาความรูของพยาบาลหนวยอภิบาลผูปวยหนักเปนสิ่งสําคัญ เนื่องจาก
พยาบาลหนวยอภิบาลผูปวยหนักจะตองมคีวามรูในการตัดสินใจตอการบริหาร การชวยฟนคืนชพี 
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การพยาบาลผูปวยระยะวกิฤติ    และการใชเครื่องมือไฟฟาทางการแพทยตางๆ  ตลอดจนสามารถ
แกปญหาที่เกดิขึ้นไดอยางถูกตอง  กลาวไดวาบุคคลทีม่ีระดับการศึกษาสูงกวามกัจะแสวงหาการมี
สวนรวมมากกวาบุคคลที่มีระดับการศึกษาต่ํากวา (Newstrom,1997) 

4.2 ภาวะผูนาํ 
                   4.2.1  ความหมายของภาวะผูนาํ 
     พนิดา  ดามาพงศ (2535)  ไดกลาวสรปุความเปนผูนาํวา  เปนความสามารถพิเศษของ
บุคคลหรือกลุมบุคคล  ที่จะทําใหผูอื่นยอมตามดวยความสมัครใจ  เพือ่ไปสูจุดมุงหมายรวมกนั 
      กรองแกว  อยูสุข (2537) กลาววา  ภาวะผูนําคือ  ความสามารถที่จะใชอิทธิพลนํากลุม
ไปสูวัตถุประสงค 
      Bass (1981 cited in Marriner-Tomey, 1993)  เสนอวา ภาวะผูนําหมายถึง จุดรวมของ
กระบวนการกลุม  เปนบุคลิกลักษณะและผลอันเกิดจากบุคลิกลักษณะของผูนํา  เปนศิลปะในการ
ทําใหผูอ่ืนยอมทําตาม  เปนรูปแบบของการจูงใจมากกวาการบังคับบัญชา  เปนเรื่องที่เกี่ยวของกับ
อิทธิพล   โดยผูนําใชอํานาจที่มีอยูในการกําหนดพฤติกรรมของสมาชิกเปนเครื่องมือในการบรรลุ
จุดมุงหมาย  เปนผลลัพธของการมีปฏิสัมพันธ  เปนการแสดงบทบาทและหนาที่ทีแ่ตกตางกนั และ
เปนการริเร่ิมโครงสราง 
         Hersey and Blanchared (1993 cited in  Swansburg, 1995)  ไดเสนอกระบวนการเปน
ผูนําที่รวมถึง  การใชอิทธิพล ซ่ึงไมมีลักษณะบังคับเพื่อที่จะอํานวยและประสานการปฏิบัติกิจกรรม
ตางๆ ของสมาชิกกลุม  เพื่อใหบรรลุเปาหมายของกลุมตามที่ตั้งไว 
         Bennis (1994 cited in Swansburg, 1995)  ใหความหมายของภาวะการเปนผูนําวาเปน
กระบวนการ ซ่ึงบุคคลหนึ่งสามารถชักนําใหผูใตบังคับบัญชาประพฤติปฏิบัติตามแนวทางทีเ่ขา
ประสงค 
      สรุปไดวา  ภาวะผูนํา   หมายถึง    ความสามารถของบุคคลที่จะใชอํานาจหรอืการมี      
ปฏิสัมพันธ  โนมนาวหรือชักจูงใหผูอ่ืนทํางานในทิศทาง  เพื่อใหบรรลุเปาหมายซึ่งกันและกันของ
ผูนําและผูตาม  และขององคการอยางมีประสิทธิภาพ 
                  4.2.2   แนวคิด และทฤษฎีภาวะผูนํา 
    การเปนผูนําเปนสิ่งที่จําเปนอยางยิ่งสําหรับ  การบริหารงานในทุกหนวยงาน   และทุก
วิชาชีพ  โดยเฉพาะการบรหิารทางการพยาบาลตองการผูนําของตนเอง  ถาจะพิจารณาถึงองคการ   
ผูนําถือเปนหัวใจขององคการ และผูบังคับบัญชาทุกระดับถือเปนผูนําของหนวยงานทั้งสิ้น ถาหาก
วาองคการใดขาดผูนํา  หรืออาจมีผูนําที่ไมเหมาะสมก็จะทําใหองคการนั้นไมเจริญกาวหนา
เทาที่ควร (อุดมรัตน  สงวนศิริธรรม, 2534)  ผูนําจึงมีความสําคัญยิ่งตอองคการ  และการบริหารงาน
เพื่อนําไปสูการพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลขององคการนั้นๆ 
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   จากสภาวะการณที่เปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา  ไดสงผลตอองคการทุกแหงรวมทั้งองคการ
พยาบาล  สงผลใหแนวคิดภาวะผูนําในการบริหารจัดการจึงจําเปนตองปรับเปลี่ยนจากการใชวิธีการ 
ควบคุมสั่งการ   เปนความพยายามที่จะใหบุคคลในองคการไดมีสวนรวมในการวางแผน    และการ
ตัดสินใจ  ทําใหเกดิความคดิสรางสรรค  และไดใชศักยภาพของตนเอง  ในการปฏิบัติงานไดดวย
ความมั่นใจ  
                 4.2.3   ทฤษฎีภาวะผูนําการเปลีย่นแปลงและภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน 
                            (Transformational and Transactional Leadership Theories) 
  จากที่ผานมามีการศึกษาถึงภาวะผูนําในวธีิการแกปญหาระหวางผูนํา โดยทําการศึกษาถึง
พฤติกรรมการตัดสินใจระหวางแบบชี้นําและแบบรวมงาน    ศึกษาถงึพฤติกรรมผูนําที่มุงคนหรอื
มุงงานตอมาในป ค.ศ. 1980   ไดมีการศึกษาถึงการเปลี่ยนแปลงของผูนําและองคการ  และเริม่มี
ทฤษฎีภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงขึ้น (Bass, 1985)  โดย Burns (1978)  ไดเปนผูใหแนวคิดทฤษฎี
ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  Burns เห็นวาภาวะผูนําเปรยีบเสมือนรูปแบบพิเศษของอํานาจการจูงใจ
ที่เกิดกับผูนําและผูตามตัดสินไดจากการใชภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนและภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  
ซ่ึงผลของภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนจะมีผลในระยะสั้นๆ    แตเมื่อสภาพแวดลอมเปลี่ยนไปอยาง
รวดเร็ว  วัฒนธรรมองคการมีความซับซอนขึ้น Burns จึงเชื่อวาภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงเปนภาวะ
ผูนําที่เหมาะสมที่สุดในสถานการณปจจุบนั  ดังนั้นผูวิจัยจึงมีความสนใจที่ศึกษาถึงภาวะผูนําการ    
เปล่ียนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนตามแนวคิดของ Bass เนื่องจาก Bass เปนผูเร่ิมการศึกษา
ถึงภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงและภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน     รวมทั้งวเิคราะหองคประกอบไวอยาง
ชัดเจนและครอบคลุม  เปนแนวคดิทฤษฎใีนยุคใหมที่เหมาะสมกับสถานการณในปจจุบันนี ้
   Bass (1985)   ไดอธิบายถึงคุณลักษณะของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง   และภาวะผูนําการ
แลกเปลี่ยนไวดังนี ้
                            4.2.3.1  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  (transformational leadership)   
            ในมุมมองของ Bass (1985)  นั้น  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง หมายถึง พฤติกรรม
ของผูนําที่แสดงออกโดยใหการชวยเหลือเกื้อกูลแกผูตาม เพื่อใหเกิดแรงจูงใจในระดับที่สูงขึ้น  โดย
ผูนําสามารถทําใหผูตามเกดิแรงดลใจในการปฏิบัติงาน ตระหนกัถึงความตองการที่เพิ่มขึ้น มีความ
สํานึกในคณุคาและจุดมุงหมายขององคการ ตลอดจนพยายามทีจ่ะปฏิบัติงานใหไดมากกวาที่
คาดหวังไว  ซ่ึง Bass ไดนําทฤษฎีแรงจูงใจมาใชอธิบายภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงไดอยางชัดเจน 
คือ     ผูตามจะมีความไววางใจและจงรักภักดีตอผูนํา  ผูนําเปนผูที่กระตุนใหปฏิบัตงิานไดมากกวาที่
คิดไวตั้งแตตน และเมื่อจะทําการเปลี่ยนแปลง ผูนําจะจูงใจผูตามโดยสรางความตระหนกัถึงความ
ตองการใหแกผูตาม     ใหผูตามสํานึกถึงความสําคัญ    และคุณคาของจุดมุงหมายและวิธีการทีจ่ะ
บรรลุถึงจุดมุงหมายทําใหผูตามคํานึงถึงประโยชนสวนรวมโดยอุทิศตนเพื่อทีมและองคการ
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มากกวาประโยชนสวนตน  และยกระดบัความตองการของผูตามสูงขึ้น  องคประกอบของภาวะ
ผูนําการเปลี่ยนแปลงตามแนวคิดของ Bass (1985) มีดังนี้ 
 1.  การสรางบารมี  (Charisma)  หมายถึง  ลักษณะของผูนําที่มีคุณสมบัติพิเศษ  ทําใหผูตาม
เกิดการยอมรับ  เชื่อฟง และเชื่อมั่น วาผูนําสามารถนําพวกเขาได  และจะสามารถเอาชนะอุปสรรค
ตางๆ ได  เปนผูนําที่เปนสัญลักษณแหงชัยชนะ และความสําเร็จของผูตาม  เปนผูนําที่มีความ
กระตือรือรนในการปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมาย  เปนผูที่กอใหเกิดความจงรักภกัดีตอองคการ  เปน
ผูที่มีอุดมการณในการทํางาน  ผูตามมีความศรัทธาในตัวผูนําและมคีวามอบอุน ภาคภูมใิจที่ไดอยู
ใกลชิดกับผูนาํ  นอกจากนีย้งัมีความสามารถสรางแรงจูงใจใหผูตามไปสูความสําเร็จตามพันธกิจได  
เปนผูนําที่ใหความสําคัญกับวิสัยทัศน และสามารถสื่อสารใหผูตามมีความเชื่อมั่นเพื่อไปสูวิสัยทัศน
นั้นได 
 จากแนวคิดดังกลาว  Trice and Beyer (1993 cited in Yukl , 1994) ไดอธิบายเพิ่มเติมวา 
การสรางบารมี เปนสัมพันธภาพที่เกดิขึ้นระหวางผูนําและผูตาม จะเกิดขึ้นเมื่อมภีาวะวิกฤตเกิดขึน้
ในองคการ  โดยผูนําจะแสดงความสามารถในการแกภาวะวิกฤตนัน้ไดสําเร็จ   อันสงผลใหผูตาม
รับรูวามีการสรางบารมีเกิดขึ้นและไดรับการยอมรับจากผูตามวาเปนการสรางบารมี  และ House 
(1987 cited in Yukl , 1994) ไดอธิบายลักษณะของความเปนผูนําเชิงบารมวีาเปนผูนําที่มีความมั่นใจ
ในตนเอง  มักจะมกีารพูดคยุถึงความสําเร็จอยูเสมอ  สงผลใหผูตามเกิดความประทับใจ เชื่อถือใน
การตัดสินใจของผูนําและเชือ่ฟงผูนําดวยความเต็มใจ มีการกําหนดพฤตกิรรมที่เปนแบบอยาง
ใหกับผูตาม ทําใหการทํางานของผูตามมีความหมายเพิม่ขึ้น และสรางแรงบันดาลใจใหผูตามเกดิ
ความกระตือรือรนในการทํางาน  มีการแสดงออกถึงความเชื่อมั่นในตัวผูตาม  ถายทอดความ
คาดหวังในการทํางานที่สูงขึ้นแกผูตาม  ตลอดจนทําใหผูตามรูจักลําดับความสําคัญของงาน กลาที่
จะแสดงความคิดเห็นและรูจกัยอมรับและเขาใจความคิดเห็นของผูอ่ืน  และมีความมั่นใจวาตนเอง
จะมีความกาวหนาในการทํางาน   
 House (1977 cited in Bass, 1985)  เสนอลักษณะของผูนําเชิงบารมีไว 7 ลักษณะคือ 1) มี
ลักษณะเดนและมีความเชื่อมั่นในตนเอง  2) เปนแบบอยางของลูกนองในเรื่องของคานิยม  ทัศนคติ  
และความคาดหวังตอการทํางานและองคการ  3) สรางความประทับใจในความสามารถและ
ความสําเร็จ   4)  มีเปาหมายที่ชัดเจน  5)  มีความคาดหวงัและเชื่อวาลูกนองสามารถปฏิบัติใหลุลวง
ตามเปาหมายได  6) มีพฤติกรรมที่สรางแรงจูงใจในการทําใหพนัธกิจบรรลุตามจุดหมาย  7) มี
บทบาทที่ดึงดดูใจลูกนอง  นอกจากนี ้ Conger Kanungo (1987 อางถึงในพนดิา  ดามาพงศ, 2534)  
พบวาผูนําเชิงบารมีมีลักษณะดังนี้คือ  1) สรางจินตภาพในอนาคตทีด่ีกวาปจจุบัน  พรอมทั้งให
ลูกนองยอมรบัในจินตภาพนั้น  2) กลาเสี่ยงตอสถานภาพ ตําแหนง และเงินทอง  เพื่อประโยชนของ
ลูกนองมากกวาประโยชนสวนตัว  3) ใชกลวิธีใหมๆ เพื่อใหบรรลุถึงจินตภาพรวมกนั  4) สามารถ
ประเมินสถานการณไดอยางถูกตอง แมนยาํ  ไวตอความตองการและคานิยมของลูกนอง  5) ทําให
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ลูกนองเกิดความรูสึกไมพึงพอใจในสถานการณในปจจุบันและพรอมที่จะคนหานวตกรรมใหมๆ  
ในการแกปญหา  6)  ทําใหลูกนองเกิดความเชื่อมั่นในกลยุทธ  
 อยางไรก็ตาม Bass (1985)  มองวาการสรางบารมีอยางเดียวยังไมเพียงพอที่จะกอใหเกดิ
การเปลี่ยนแปลงแกผูตามได  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงจะตองใชเทคนิคการสรางบารมีควบคูไป
กับองคประกอบอื่นๆ อีก  คือ การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  การกระตุนใหเกิดการใชปญญา จึง
จะสามารถทําใหองคการประสบความสําเร็จตามที่ผูนําคาดหวัง 
 2.  การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  (Individualized consideration) หมายถึง  การที่ผูนําหา
แนวทางในการตอบสนองความตองการของผูตาม  โดยคํานึงถึงความแตกตางของแตละบุคคล  
ดวยการใหการสนับสนุน การสงเสริม และการพัฒนาประสบการณใหกับผูตาม  การคํานึงถึงความ
แตกตางของบคุคลนี้เปนลักษณะที่สําคัญของความสัมพันธระหวางผูนาํและผูใตบังคบับัญชาอันจะ
นําไปสูความพึงพอใจของผูใตบังคับบัญชาที่มีตอผูนําและสมรรถนะในดานการผลิตของ
ผูใตบังคับบัญชา  หัวใจสําคัญของการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  คือ การบริหารงานแบบมีสวน
รวม การใหความสนใจกับความตองการดานความกาวหนา (Need for growth)        และการมีสวน
รวมในการตัดสินใจที่มีผลตอการทํางานและอาชีพของผูใตบังคับบัญชา  โดยผูนาํจะดึง
ความสามารถพิเศษของผูใตบังคับบัญชาแตละคนมาใชใหเกิดประโยชน และสามารถบอกจุดเดน
จุดดอยของผูใตบังคับบัญชาแตละคนได 
 องคประกอบดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคลนี้ พบวา มีผูที่สนับสนุนแนวคิดของ 
Bass ไดแก  Miller (1973 cited in Bass, 1985)  ซ่ึงกลาววา การคํานึงถึงความแตกตางของบุคคลนั้น
มีปจจัยที่เกี่ยวของและสามารถแบงออกได 2 ปจจัย คือ 1) การคํานึงในลักษณะกลุมโดยที่ผูนําให
การปรึกษาแกผูใตบังคับบัญชาเปนกลุม   และปฏิบัติตอผูใตบังคับบัญชาเหมือนกนัทุกคน  และให
ผูใตบังคับบัญชามีสวนรวมในการตัดสินใจ   2) การคํานึงถึงในลักษณะความเปนบุคคลโดยผูนํา
ปฏิบัติตอผูใตบังคับบัญชาแตกตางกันตามความตองการ   และความสามารถของผูใตบังคับบัญชา
แตละคน 
 ในดานวิธีการปฏิบัติของผูนําที่แสดงถึงการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  Bass (1985)  ได
กลาววาผูนําสามารถกระทําไดหลายวิธี เชน การแสดงใหผูใตบังคับบัญชาไดเห็นถึงคุณคาของงาน
ที่ทําวาไดรับการปฏิบัติเปนอยางดีและงานที่รับผิดชอบเปนสิ่งที่สําคัญมากที่สุด   ผูนําสามารถชี้ให
ผูใตบังคับบัญชาไดเหน็จุดออนของตนเองและพัฒนาใหดีขึ้น  ผูนํามอบหมายงานที่เปนโครงการ
พิเศษเพื่อสงเสริมใหผูใตบังคับบัญชามีความเชื่อมั่นในตนเอง  ตลอดจนมีโอกาสไดเรียนรูไปดวย  
ผูนําทําหนาที่เปนผูพัฒนาและเปนพีเ่ล้ียงใหกับผูใตบังคบับัญชา  การมอบหมายงานใหปฏิบัติจะมี
การมอบหมายอํานาจในการตัดสินใจดวย  ตลอดจนใหมคีวามเหมาะสมกับระดับความสามารถของ
แตละบุคคลและความตองการมีโอกาสกาวหนาดวย  ซ่ึง Bass (1985) สรุปถึงพฤติกรรมของผูนําที่
แสดงถึงการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคลไว 3 ลักษณะคือ 
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 2.1 การคํานึงถึงการพัฒนา (Developmental orientation) โดยการประเมินการปฏิบัติ
ปจจุบัน และตําแหนงในอนาคต  ที่ตองรับผิดชอบมากกวา  มอบหมายงานตามความสามารถ ให
ความชวยเหลือเพื่อเพิ่มความสามารถการปฏิบัติใหดูเปนตัวอยางและการสนับสนุนใหลูกนองไดรับ
การอบรม พัฒนาความรูความสามารถ 
 2.2  การนิเทศแบบเดินดูรอบๆ  (Walk around management)  มีการติดตอกันในแบบ
สองทางทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ เพื่อใหลูกนองไดรับขอมูลขาวสารที่ถูกตอง ยอมรับ
ในความแตกตางของผูตามแตละคน 
 2.3  การเปนครูพี่เล้ียง (Mentoring) คือ การที่ผูนําใชความรูและประสบการณที่มี
มากกวา รวมกบัสถานภาพการเปนผูบริหารที่จะชวยเหลือ ใหคําปรึกษา เปนครูฝกแกลูกนอง 
 3.  การกระตุนใหเกิดการใชปญญา  (Intellectual stimulation)  Bass (1985)  ไดให
ความหมายของการกระตุนสติปญญาวา เปนการกระตุนใหผูตามมีความตื่นตวั  และมีการเปลีย่น
ปลงในการตระหนกัถึงปญหาและวิธีการแกไขปญหา  เกิดความคิดและจินตนาการ มีความเชื่อและ
คานิยมมากกวาจะทําใหเกดิการเปลี่ยนแปลงในการปฏิบัติอยางทันทีทนัใด  การกระตุนสติปญญา
ของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงจะทําใหผูตามเกิดมโนทัศน (Conceptualization)   เกิดความเขาใจ 
(Comprehension)  และเกิดความสามารถในการมองการณไกลถึงลักษณะธรรมชาติของปญหาที่
กําลังเผชิญอยู  และสามารถแกไขปญหา (Control eye visual) ได  สามารถทําใหผูตามมีจิตสํานึกใน
การใหความสําคัญตองานเปดโอกาสใหผูตามใชวิจารณญาณในการตัดสินใจเกีย่วกับงาน และมี
อิสระในการแกปญหาที่เกดิขึ้นเกี่ยวกับงานที่รับผิดชอบ และยังใหความสําคัญตอขอเสนอแนะและ
ความคิดเหน็ของผูตามอีกดวย 
 สําหรับองคประกอบดานการกระตุนสติปญญานี้  จากการทบทวนเอกสารที่เกี่ยวของพบวา 
มีผูที่มีความเหน็ที่สนับสนุนแนวคดิของ Bass ไดแก  Mitroff (1978 cited in Bass, 1985) มองวา 
การกระตุนสตปิญญาจะมีความจําเปนและถูกใชก็ตอเมื่อ        กลุมหรือองคการเผชิญกับปญหาที่
มองเห็นไมชดั  (Ill structure problem)   และ  Yukl  (1981 cited in Bass, 1985)  ไดยกตวัอยาง
สถานการณทีผู่นําจะตองแกไขปญหาที่จําเปนใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในกลุมและองคการ  เชน     
1) เมื่อกลุมและองคการถูกคุกคามจากสิ่งแวดลอม เชน ถูกฝายตรงขามสรางความปนปวนใหอยาง
ตอเนื่อง   2) เมื่อเกิดปญหาที่รุนแรงที่ทําใหประสิทธิภาพของหนวยงานลดลง เชน ภาวะการขาด
เครื่องมือ  การปฏิบัติงานที่ไมเหมาะสม  การเกิดความลาชาและคาใชจายสูง เปนตน  3) เมื่องาน
ขาดความตอเนื่อง อันเนื่องมาจาก เครื่องมือชํารุด  ขาดวัสดุอุปกรณที่เพียงพอ ขาดคนทํางาน และ  
4) เมื่อผูนํามีอํานาจหนาที่ที่เพียงพอที่จะทาํการเปลี่ยนแปลงและริเร่ิมการปฏิบัติงานที่จะแกปญหาที่
รุนแรงที่หนวยงานกําลังเผชญิอยู  
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 Quinn and Hall (1983 cited in Bass, 1985)  ไดเสนอแนวทางในการกระตุนปญญาไว 4 วิธี
คือ  
 1.  การใชหลักเหตแุละผล (Rationally)  ผูนําจะเชื่อโครงสรางงานที่เปนทางการ มี
ระบบการแกปญหาอยางเปนขั้นตอน  เนนความรวดเรว็และมีประสิทธิภาพ ใชขอมูลเพียงเล็กนอย 
 2.  การมุงเนนความเปนเลิศ (Idealistically)  ผูนําจะใหความสําคัญของการเติบโต การ
ปรับตัว  การเรียนรู  การเปลี่ยนแปลง  ความคิดริเร่ิมสรางสรรคที่จะเกิดกับองคการ มีความยืดหยุน
ในการตัดสินใจ ใชขอมูลเพียงเล็กนอยและมีความกลาเสี่ยง 
 3.  การคํานึงถึงความคงอยู  (Existentially)   ผูนําจะตระหนกัในเรื่องความมั่นคง
ปลอดภัย  ความไววางใจ และการสรางทีมในองคการ  มีการแกปญหาที่ใชขอมูลจํานวนมาก และ
วิธีการหลายทาง  เชื่อในกระบวนการที่ไมเปนทางการ  และคิดวาความรูเกิดจากการมีปฏิสัมพันธ
ระหวางมนุษยและส่ิงแวดลอม 
 4.  การใชประสบการณและการสังเกต (Empirically)  ผูนําจะเนนการปรับปรุงความ
มั่นคงปลอดภยั การปองกนั โดยมีการแกปญหาอยางหลายขั้นตอน และใชขอมูลจาํนวนมากที่ได
จากประสบการณและการสังเกตการณแกปญหาในอดีต 
                           4.2.3.2   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  (Transactional leadership)   
  ในมุมมองของ   Bass (1985)   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   หมายถึง   ผูนําที่รับรูวา
ผูใตบังคับบัญชาตองทําอะไรเพื่อที่จะบรรลุเปาหมาย  โดยมีการระบุบทบาทและขอกําหนดของ
งานอยางชัดเจน  และรับรูถึงความตองการของผูใตบังคับบัญชา และระบุอยางชดัเจนวา ความ
ตองการของผูใตบังคับบัญชานั้นจะถูกตอบสนองไดอยางไร  ซ่ึงความตองการของผูใตบังคับบัญชา
จะไดรับการตอบสนองก็ตอเมื่อ ผลการปฏิบัติงานเปนไปตามสัญญาระหวางผูนําและ
ผูใตบังคับบัญชา  อันสงผลใหผูใตบังคบับัญชามีความพึงพอใจและมีความพยายามในการทํางาน
เพิ่มขึ้น เพื่อใหไดรับการตอบสนองความตองการนั้น 
 ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ตามแนวคดิของ Bass (1985) ประกอบดวยองคประกอบที่สําคัญ 
2  ประการ ดังนี้   
 1.  การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม หรือการใหรางวัลโดยมีเงื่อนไข (Contingent 
reward)  หมายถึง การทีผู่นําใหรางวัลแกผูตามเพื่อแลกเปลี่ยนกับการทํางานใหประสบผลสําเร็จ
ตามเปาหมายหรือตามที่ผูนําตองการ หรือเปนวิธีการที่ผูนําจูงใจใหผูตามแสดงพฤตกิรรมตามที่ผูนํา
ตองการ  โดยการใหส่ิงจงูใจหรือใหผลตอบแทนเสมอืนกับเปนการเสริมแรงทางบวกที่เหมาะสม  
ซ่ึงกระบวนการใหรางวัลตามสถานการณนั้น      ผูนําควรจะมกีารกําหนดเปาหมายของงานรวมกบั
ผูตามและใหความชัดเจนถึงวิธีการปฏิบัติงานที่สามารถไปถึงเปาหมายได       กรณีที่ผูตามขาด
ประสบการณในการทํางาน  ผูนําจะบอกกับผูตามวา ส่ิงที่ถูกตองคืออะไร และมีการสงเสริมใหมี
ประสบการณเพิ่มขึ้น  ในกรณีที่ผูตามเปนผูมีประสบการณแลว  ผูนําจะเขาไปแทรกแซงเมื่อมีการ
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กระทําผิดเทานั้น แตแสดงใหผูตามรูสึกวาผูนํายังใหความไววางใจอยู      และส่ิงที่สําคัญผูนําจะให
ผูตามสามารถติดตามความกาวหนาในงานของตนเองไดดวยตนเอง  โดยช้ีใหเหน็ถึงความแตกตาง
ระหวางผลการปฏิบัติงานปจจุบันกับเปาหมายของงานทีต่กลงกันไว          นอกจากนี้การกําหนด
เปาหมายทีด่ีนัน้ ควรมีเหตุผลที่เหมาะสม มีความเปนไปไดที่จะบรรลุผลสําเร็จและสามารถมองเห็น
ความกาวหนาไดอยางตอเนือ่งและชัดเจน โดยรูปแบบการใหรางวัลตามสถานการณมีอยู 2 ลักษณะ 
คือ 1) การยกยองชมเชย  เมื่อทํางานไดดเีปนไปตามคําแนะนําและ  2) การใหคาตอบแทนเพิ่มขึน้ 
ใหโบนัส    เล่ือนตําแหนงใหสูงขึ้น   ซ่ึงเปนการเสนอขอแลกเปลี่ยนเพื่อจูงใจใหผูตามปฏิบัติงาน
ใหไดตามวัตถุประสงค 
 2.   การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม หรือการจัดการโดยมีขอยกเวน (Management by 
exception)  เปนวิธีการที่ผูนําจัดการโดยการยึดกฎระเบียบ มีการควบคุมติดตาม แกไขการ
ปฏิบัติงานของผูตาม  เพื่อใหเกดิความแนใจวางานนัน้ดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ โดยผูนําจะ
กําหนดมาตรฐานขั้นต่ําของงานไวอยางชัดเจน เพื่อใชเปนเกณฑในการติดตามผลการทํางานของผู
ตาม  และทําการแจงนโยบาย เปาหมายและระบบการทํางานใหผูตามทราบและถือปฏิบัติอยาง
เครงครัด ดังนั้นผูนําจึงยึดระเบียบกฎเกณฑที่กําหนดไวเปนหลัก     จะสนใจเฉพาะสิ่งที่เปน
ความผิด   และมักตัดสินใจโดยใชประสบการณความคาดหวังขององคการเปนหลัก และตราบใดที่
การทํางานยังอยูในรูปแบบที่กําหนดไวหรือไมไดตามเปาหมาย  จึงมีการพิจารณาการลงโทษ เชน 
การเรียกมาตกัเตือน  ปรับเงินเดือน  ใหพกัชั่วคราวโดยไมจายเงนิเดือน  การไมไดรับการสนับสนุน
จากผูนําหรือลงโทษรุนแรงจนถึงขั้นไลออก  อยางไรก็ตาม กอนที่ผูนําจะพิจารณาลงโทษผูตามนั้น  
ผูนําจะตองทําการประเมินดคูวามผิดพลาดของผูตามไปดวยวาเกดิจากสาเหตุใดบาง เชน ถาพบวาผู
ตามขาดความรูความสามารถในการทํางาน  ผูนําจะดําเนินการอบรมเพิ่มเติม  เพื่อพัฒนาผูตามใหมี
ความรูความสามารถในการทํางาน หรือทําการโยกยายสถานที่ปฏิบัติงาน  เพื่อความเหมาะสมกบั
ความรูความสามารถของผูตามและยังใหโอกาสแกผูตามในการริเร่ิมสรางสรรคส่ิงใหมๆ     แมวา
ผูนําจะไมเห็นดวยก็ตาม  
 สรุปไดวา ภาวะผูนําตามแนวคิดของ Bass (1985)  ผูนําที่มปีระสิทธิภาพจะตอง
ประกอบดวย  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงและภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ซ่ึงภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลงจะเกีย่วของกับการเปลี่ยนแปลง    การเสริมสรางพลงัอํานาจ    การกระจายอํานาจ   
การริเร่ิม   การปรับเปลี่ยนคานิยมและเปาหมาย  ตลอดจนกระตุนความตองการของผูตามใหสูงขึ้น 
ผูตามเกิดความตระหนกัและมีความเปนอสิระในการทํางานและสามารถควบคุมตนเองได  ขณะที่
ผูนําเชิงเปาหมายจะเนนถึงกระบวนการที่จะไปสูเปาหมายใหสําเร็จ     และมีการใหรางวัลเปนสิง่
แลกเปลี่ยนเพือ่ตอบแทนผูตาม  ทําใหผูตามไดพัฒนาความสามารถของตนเอง  และมีความพยายาม
ในการทํางาน ใหไปสูเปาหมายตามที่ผูนํากําหนดไว  และมีการใชระเบียบวินยัมาชวยจัดการเมื่อ
งานไมบรรลุตามเปาหมาย ซ่ึงการที่ผูนําจะแสดงออกถึงพฤติกรรมความเปนผูนําออกมาเปนแบบใด
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มากนอยตางกนัเพียงใดนัน้  ขึ้นอยูกับสภาพแวดลอมภายในและภายนอกองคการ  ตลอดจน
ลักษณะของผูตาม และคานยิม  บุคลิกภาพของผูนําเอง  และจากผลการศึกษาของ Bass (1985)  
พบวาผูนําที่มพีฤติกรรมของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมากกวาพฤติกรรมของภาวะผูนําการ
แลกเปลี่ยน  จะมีผลทําใหผูตามเกดิความพึงพอใจในงาน มีความพยายามในการทํางานและ
ประสิทธิภาพในงานสูงขึ้น 
 อยางไรก็ตามความสําเร็จของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงนั้นจะตองพฒันามาจากพฤติกรรม
ของภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนที่มีคุณภาพดวย (Dunham-Taylor and Klafehn, 1995, McDaniel and 
Wolf, 1992)  และองคการที่อยูในระบบการปกครองแบบราชการที่ตองมีระเบียบวนิัยที่ขาราชการ
ตองถือปฏิบัติ และมีบทลงโทษเมื่อมีการทําผิดระเบียบวินยัขึ้นมาโดยเฉพาะพยาบาลที่ยังตองมี
กฎหมายวิชาชพี จรรยาบรรณวิชาชพีที่พยาบาลตองถือปฏิบัติอยางเครงครัดยิ่งในปจจบุันประชาชน
มีการศึกษามากขึ้น  รูถึงสิทธิอันพึงมีพึงไดของตนเองมากขึ้น  โอกาสที่พยาบาลจะเสี่ยงตอการถูก
ฟองรองมีมากขึ้น ผูนําทางการพยาบาลจึงจําเปนใชพฤติกรรมของภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนรวมดวย 
ดังนั้นการที่องคการจะอยูรอดได นอกจากตองมีผูนําทีส่ามารถนําพาองคการไปสูความสําเร็จทัน
กับสภาพการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นไดแลว  ยังตองการมีผูนําที่สามารถบริหารงานประจําวันไดอยาง
มีประสิทธิภาพอีกดวย แมแตในปจจุบันแนวคิดความเปนผูนําที่มีประสิทธิภาพในองคการของ 
Koutze and Posner (1995 อางในอวยพร  ตัณมุขยกุล, 2543)  ที่กลาวถึงลักษณะความเปนผูนําทีม่ี
ประสิทธิภาพพบวา มีลักษณะของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงและภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนรวมดวย  
            4.2.4    ภาวะผูนาํกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
           4.2.4.1  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
  Bass (1985)  กลาววา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง สามารถทําใหผูตามมีความรูสึก
ไววางใจ  เล่ือมใส   จงรักภักดี  และนับถือผูนํา  ทําใหผูตามเกดิแรงจูงใจในการปฏิบัติงานได
มากกวาที่คาดหวังไว  และยังทําใหผูตามตระหนกัถึงคุณคาของงาน  ทําใหผูตามไดแสดง
ความสามารถออกมาอยางเตม็ที่  ทําใหผูตามเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง  มีความกระตือรือรน ใน
การทํางานและมีความตั้งใจในการทํางานเพิ่มมากขึ้น  สอดคลองกับงานวิจยัของ Medley and 
Larochelle (1995)    ซ่ึงไดศึกษาภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ     
ในรัฐ ฟลอริดา  พบวา ภาวะผูนําการเปลีย่นแปลง มีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในงาน
ของพยาบาลวชิาชีพ  และ Stordeur, Vandenberghe and D’hooer (2000)  ไดศึกษาถงึภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลงของผูบริหารการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  พบวา ภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลงสามารถทํานายถึงการใชความพยายามในการทํางาน  ความพึงพอใจในงาน และความ
มีประสิทธิภาพในงาน  
 Newstrom (1997)  กลาววา การมีสวนรวมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในการ
ทํางาน  โดยจะทําใหบุคลากรภายในองคการเกิดแรงจูงใจในการทํางาน  เนื่องจากจะทําใหบุคลากร
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เกิดความรูสึกยอมรับในสิ่งที่ตนเองไดมีสวนเกี่ยวของมากขึ้น  อีกทั้งยงัสามารถลดความขัดแยง  ลด
ความเครียดในการปฏิบัติงาน  เปนการเพิม่ความผูกพันกับงานที่กําลังปฏิบัติอยู  ผลลัพธที่ตามมาก็
คือ  บุคลากรจะมีอัตราการลาออก  การขาดงานลดลง  มคีวามพึงพอใจในการทํางานเพิ่มขึ้น  ทําให
งานนั้นประสบผลสําเร็จตามที่ตั้งเปาหมายเอาไว  ดังนัน้จึงกลาวไดวา  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมี
ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  ซ่ึงเปนสวนสําคัญของ
กระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  โดยพยาบาลถือเปนบุคลากรกลุมใหญที่สุดใน
โรงพยาบาล  ที่ใหบริการดานสุขภาพอนามัยแกผูรับบรกิาร   การพยาบาลเปนบริการที่สําคัญยิ่งของ
บริการดานสุขภาพอนามยัทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล คุณภาพของการพยาบาลและการ
ใหบริการตางๆ จะสําเร็จไดดวยความรวมมือชวยเหลือของพยาบาลที่มีความรับผิดชอบรวมกนั       
โดยที่หวัหนาหอผูปวยจะตองแสดงภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงที่มีประสิทธิภาพอันจะสงผลตอการ
รับรองคุณภาพของโรงพยาบาลในอนาคต  (เสาวลักษณ  สุกใส, 2542)   
               4.2.4.2   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
  Bass (1985)  กลาววา  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน สามารถอธิบายหรือจูงใจใหผูตาม
ปฏิบัติตาม  โดยผูตามเขาใจในบทบาท  โครงสรางของงาน และส่ิงทีต่องการหรือเปาหมายของงาน  
ซ่ึงจะแลกเปลีย่นกับสิ่งตอบแทนที่ผูตามตองการ  โดยการอธิบายวาผูตามจะไดรับอะไรเปนสิ่งตอบ
แทน  เพื่อใหผูตามเกิดแรงจูงใจที่จะทํางานนั้นใหสําเร็จ  สอดคลองกับงานวิจยัของ Medley and 
Larochelle (1995) ไดศึกษาภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ  พบวา ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับความ
พึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  และ Stordeur, Vandenberghe and D’hooer (2000)  ไดศึกษา
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน พบวา ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยนสามารถทํานายถึงการใชความพยายามใน
การทํางาน  ความพึงพอใจในงาน และความมีประสิทธิภาพในงานของพยาบาลได  ซ่ึง Newstrom 
(1997)  กลาววา การมีสวนรวมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในการทํางาน  โดยจะทาํให
บุคลากรภายในองคการเกิดแรงจูงใจในการทํางาน ทําใหบุคลากรในองคการเกิดการยอมรับในสิ่งที่
ตนเองมีสวนเกี่ยวของ  เกิดความพงึพอใจในการทํางานเพิ่มขึ้น  สงผลใหงานนัน้ประสบ
ความสําเร็จตามที่ตั้งเปาหมายไว 
 Yukl (1989)  ทําการศึกษาพบวา  การมีสวนรวมจะทําใหผูตามสามารถถายทอด
ความรู ความเขาใจระหวางผูนํากับผูตาม เปนการสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางกนั และยังทําให     
ผูตามเกิดการยอมรับการตัดสินใจมากขึ้น  สงผลใหผูตามเกิดความผกูพัน  และเกดิความพึงพอใจ
สําหรับผลจากการกระทํารวมกัน  ดังนัน้ จึงกลาวไดวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพันธกบั
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ  ซ่ึงเปนสวนสําคัญของกระบวนการพัฒนาและรับรอง 
คุณภาพโรงพยาบาล  โดยหัวหนาหอผูปวยจะตองแสดงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนทีม่ีประสิทธิภาพ  
เพื่อเปนแรงจูงใจใหพยาบาลซึ่งเปนบุคลากรที่มีความสําคัญสําหรับการพัฒนาคุณภาพบริการ 
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(เสาวลกัษณ  สุกใส, 2542)  เกดิความปรารถนาอยากมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพอนัจะสงผล
ตอการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาลในอนาคต 

สําหรับองคการพยาบาลในยคุปจจุบัน  จะเหน็วาผูบริหารไมสามารถจะใชทกัษะ
ดานการบริหารงานเพียงอยางเดียว   แตยังตองอาศัยทกัษะของการเปนผูนํายุคใหม หรือผูนําการ
เปล่ียนแปลง ซ่ึงไมเพียงแตจะเปนผูที่แสวงหาบุคคลที่มีความรูความสามารถปฏิบัติงานในอดตีที่
ผานมาเทานั้น แตทวาจะตองพยายามทีจ่ะใหบุคคลนั้นไดมีสวนรวม และเกิดพลังความคิดสรางสรร 
ในการที่จะปฏบิัติงานในองคการโดยรวมดวย  Burn (1978) และ Bass (1985)  ไดกลาวถึงภาวะผูนํา
การเปลี่ยนแปลง(Transformational leadership)ซ่ึงมีแนวคิดที่เกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลง การริเร่ิม  
และการเสริมสรางพลังอํานาจวาจะชวยนาํองคการใหดาํเนินไปดวยด ี  โดยที่ทั้งผูนําและผูตามจะมี
สวนรวมกนัในการยกระดับของแรงจูงใจของแตละฝาย  และทําใหเกดิการปฏิบัติที่ถูกตอง  เกดิการ
รวมแรงรวมใจกันในการกระทําสิ่งใดสิ่งหนึ่ง  ผูนําจะใชความขัดแยงที่เกิดขึ้น และการแกไขความ
ขัดแยงในการยกระดับคานิยมดานศีลธรรมใหสูงขึ้น  ผูนําจะพยายามจัดรูปแบบ และปรับเปลี่ยน
เปาหมาย  คานิยมของผูตาม  เพื่อใหเปาหมายนั้นประสบความสําเร็จและเกดิประโยชนตอองคการ  
ทําใหเกดิความปรารถนาอยางแรงกลา  ทีจ่ะเปลี่ยนแปลงโดยรวม  โดยการเรียนรูจากการตัดสินใจ
และการปฏิบตัิของผูนํา  ทําใหเกดิการเปลีย่นแปลงภายในกลุมขึ้น  นอกจากนัน้ ยังชวยใหผูตามได
ปรับระดับความตองการใหสูงขึ้น โดยการทําใหเกดิความชัดเจนและการเปนตัวอยางที่ดี ผูตามจะ
เกิดการตระหนักและมีความเปนอิสระในการทํางาน  สามารถควบคุมตนเองได และปฏิบัติงานได
มากกวาที่คาดหวังไว   
 4.2.5    การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
          4.2.5.1 ความหมายของนโยบายองคการ 
               เสนาะ  ติเยาว  (2539)  กลาววา นโยบาย คือแนวทางกวางๆที่ใชเปนเครื่องนําทาง
สําหรับการกระทําตางๆที่จะชวยนําทางไปสูผลสําเร็จตามเปาหมาย    นโยบายจะชวยปองกันการ
ปฏิบัติผิดตางๆที่เบี่ยงเบนไปจากแนวทางที่ตองการโดยพยายามชีใ้หเห็นถึงแนวทางที่พึงตองปฏิบัติ
ตาม ถาหากมีนโยบายใชเปนแนวทางแลวผูปฏิบัติงานก็จะสามารถดําเนินการเรือ่งตางๆไดดวย   
ตนเอง  และเต็มใจรับผิดชอบงานตางๆ มากขึ้น เกิดมคีวามมั่นใจวาการกระทําของตนสอดคลอง
เปนไปตามนโยบายแลว ทุกคนก็จะสบายใจทีจ่ะดําเนนิการเรื่องอื่นๆตอไปอีกมากกวาการรอคําสั่ง
ใหทํา  
               ธงชัย  สันติวงษ  (2539)  กลาววา นโยบายขององคการ คือ การแจกแจงเปน
แผนงานหลักหรือแนวทางดําเนินงานตางๆ ที่จําเปน  เพื่อการทํางานใหบรรลุผลตามวัตถุประสงค 
และจุดมุงหมายที่ตั้งไว 
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ประชุม รอดประเสริฐ  (2543)  กลาววา  นโยบายเปนหลักและวิธีปฎบิัติซ่ึงถือเปน
แนวดําเนนิการ     นโยบายเปนขอความหรือความเขาใจรวมกันอยางกวางๆที่ใชเปนแนวทางในการ 
ตัดสินใจเพื่อการปฏิบัติภาระกิจตางๆของผูบริหารและหนวยงาน หรือกลาวไดวานโยบาย หมายถึง 
กรอบการตัดสินใจอยางกวางๆ ของผูบริหาร  เพื่อใชเปนแนวทางในการปฏิบัติ ใหสามารถบรรลุถึง
เปาหมายที่ตองการ 

จึงสรุปไดวา นโยบายเปนสวนหนึ่งของการวางแผนของผูบริหาร   เพื่อใหองคการ
บรรลุเปาหมายที่ตั้งไว นโยบายจึงครอบคลุมถึงแนวทางในการปฏบิัติหนาที่ตางๆที่สงผลกระทบ
ตอบุคลากรในองคการ      ดังนั้นความชดัเจนของนโยบายเปนองคประกอบหนึ่งทีจ่ะนําไปสูการมี
สวนรวมของบุคลากรภายในองคการ 
  4.2.5.2 ความสําคัญของนโยบายองคการ 
  นโยบายเปนสิ่งที่มีความสัมพันธใกลชิดกบัการบริหาร  เพราะนโยบายเปน
เครื่องบงชี้ทิศทางในการบรหิารงาน  และเปนขอมูลทีผู่บริหารพิจารณาใชเพื่อการตัดสินใจสั่งการ  
การบริหารงานโดยปราศจากนโยบายยอมเปนสิ่งที่เปนไปไมได  เพราะนโยบายเกิดจาก
วัตถุประสงคและเปาหมายของการบริหารก็เกิดจากวัตถุประสงคเชนเดียวกัน และเปาหมายจะ
สามารถเปนไปไดก็ดวยนโยบายที่กําหนดขึ้น  ฉะนั้นเมื่อไมมีนโยบายยอมจะไมมทีั้งวัตถุประสงค
และเปาหมายในการบริหารงาน  นอกจากนี้นโยบายยังจดัไดวาเปนสวนหนึ่งของวิธีการจัดการ  ซ่ึง
เปนหนึ่งในสีข่องปจจัยการบริหาร  การบริหารจะไมเกิดขึ้นหรือไมประสบกับความสําเร็จหากขาด
ปจจัยหนึ่งปจจัยใด  ฉะนั้นนโยบายจึงมีความสําคัญตอการบริหารในลักษณะดังตอไปนี ้
 1.  นโยบายจะชวยใหผูบริหารทราบวาจะทําอะไร ทําอยางไร และใชปจจยัชนิด
ใดบาง  นโยบายจะชวยใหผูบริหารปฏิบัติงานตางๆ อยางมีความมัน่ใจ  เพราะนโยบายเปนทัง้
แผนงานเครื่องชี้ทิศทางและหลักประกนัทีผู่บริหารทุกระดับชั้นจะตองยึดถือ 

  2.   นโยบายจะชวยใหบุคลากรทุกระดับชัน้ในองคการ  หรือหนวยงานไดเขาใจถึง
ภารกิจของหนวยงานที่ตนสังกัด รวมทั้งวิธีการที่จะปฏิบัติภารกิจใหประสบผลสําเร็จโดยไมซํ้าซอน
กับภาระหนาทีข่องหนวยงานอื่นๆ ภายในองคการเดยีวกัน  และนโยบายยังจะชวยใหการประสานงาน
ระหวางหนวยงานเปนไปไดงายขึ้น 

  3.    นโยบายกอใหเกดิเปาหมายในการปฏิบัติงาน  ซ่ึงเปนสิ่งจําเปนอยางยิ่งสําหรับ
การบริหารงานทุกชนิด   การบริหารงานโดยมีเปาหมายจะทําใหประหยัดทั้งการเงนิ  เวลา  บุคลากร  
รวมถึงพลังความสามารถหรือศักยภาพ (Potential)  ของบุคลากรเหลานั้นดวย  นอกจากนั้นยังทําให
การทํางานของบุคลากรเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ     และบรรลุถึงเปาหมายขององคการ        หรือ
หนวยงานอยางมีประสิทธิผลดวยเชนเดยีวกัน 
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  4.   นโยบายที่ดีจะชวยสนบัสนุนสงเสริมการใชอํานาจของผูบริหารใหเปนไปโดย
ถูกตองมีเหตุผลและมีความยตุิธรรม  อันจะนํามาซึ่งความเชื่อถือ ความจงรักภกัด ี  และความมนี้ําใจ
ในการปฏิบัติงานของผูใตบังคับบัญชา  และดวยเหตุผลดังกลาวการบริหารงานของผูบริหารจะ
เปนไปโดยความเปนปกติสุข  บรรลุถึงเปาหมายโดยมีปญหาอุปสรรคนอยหรือไมมเีลย 

  5.   นโยบายจะชวยใหเกดิการพัฒนาการทางการบริหาร   เพราะนโยบายจะพัฒนา
ผูบริหารงานหรอืผูใชใหมีความสามารถในการแปลความ  (Interpretation)  และทําใหนโยบายเปน
ส่ิงที่สามารถจะปฏิบัติได(Feasibility)  นอกจากนัน้นโยบายจะพัฒนาผูบริหารใหรูจกัคิดทํานโยบาย
ขึ้น (Think for)  แทนทีจ่ะคิดปฏิบัติตาม (Think by) นโยบายแตเพียงอยางเดยีว 

  นโยบายเปนแนวทางในการปฏิบัติงานใหบรรลุถึงเปาหมาย หรือวัตถุประสงค    
และเปนตวัสงเสริมใหเกดิการปฏิบัติงาน   

  นอกจากความสําคัญของนโยบายที่ไดกลาวแลว  Joseph and John  (1981) ยังได
กลาวถึงความสําคัญของนโยบายไวหลายประการดังนี ้

  1.   นโยบายชวยใหประหยดัเวลา  กลาวคือ นโยบายเปนสิ่งที่คิดหรือคาดการณไว
ลวงหนากอนแลว  ดังนั้นผูนํานโยบายไปปฏิบัติจึงไมจําเปนที่จะคดิขึน้ใหมทั้งหมด   เปนแตเพยีง
การนําเอาขอมลูที่มีอยูกอนแลวเปนปจจัยเพื่อประกอบตดัสินใจและปรับปรุงแกไขการดําเนินงาน
ใหมีประสิทธภิาพ 
 2.   นโยบายกอใหเกดิการประสานงาน  กลาวคือ  ในองคการหนึ่งๆ  ยอม
ประกอบดวยหนวยงานหลายหนวยงาน  นโยบายเดยีวกันจะชวยใหแตละหนวยงานยอยสามารถ
คาดการณ      ตัดสินใจและปฏิบัติงานดวยความถูกตองยิ่งขึ้น  และโดยนโยบายเดยีวกันยอมจะชวย
ใหหนวยงานเหลานั้นทํางานประสานกันดวยด ี
 3. นโยบายชวยใหองคการเกดิความมั่นคง และสามารถลดความเครียดของสมาชิก
ภายในองคการได  เพราะสมาชิกทุกคนเขาใจถึงทิศทางและเปาหมายในการปฏิบัติงาน 
 4.   นโยบายทีช่ัดเจนจะชวยสงเสริมสนับสนุนใหผูบริหารแตละระดับ   และแตละ
บุคคลกลาที่จะตัดสินใจ เพราะทุกคนทราบถึงพิสัย และขอบเขตของความรับผิดชอบที่ตนเอง
สามารถตัดสินใจได 
 5.   นโยบายจะทําหนาทีเ่ปนโครงรางที่จะนําไปสูการตัดสินใจของผูบริหารระดับ
ตน  และจะเปนตัวที่ชวยใหผูบริหารระดับสูงสามารถมอบหมายอํานาจหนาที่ใหกับผูบริหารระดับ
ตนเหลานั้นไดตรงกับความรูความสามารถอยางแทจริง 
 6.   นโยบายที่ชัดเจนจะชวยใหการตัดสนิใจเปนไปโดยถูกตอง  ยุตธิรรม มีความ
เที่ยงตรงมากยิง่ขึ้น  และมั่นคง  หรือนโยบายที่กําหนดขึ้นมีความชัดเจนเปนที่เขาใจกันอยางดีของ
บุคคลทุกฝายในองคการมีเสถียรภาพที่บุคคลทุกฝายในองคการคิดคนรวมกัน 
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              4.2.5.3   การรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ 
  ประชุม   รอดประเสริฐ  (2543)  กลาววา  นโยบายเปนขอเสนอแนวทางที่จะ
ปฏิบัติการของบุคคล กลุมบุคคล  หรือรัฐบาล  ภายในสภาพแวดลอมแบบหนึ่ง  ซ่ึงจะมีทั้งอุปสรรค
และโอกาสบางอยางอยูดวย     ทําใหตองมีการเสนอนโยบายขึ้นมาเพือ่ใชประโยชน    และเอาชนะ
สภาวการณตางๆ ดังกลาว อยางไรก็ตามนโยบายทีก่ําหนดขึ้นจะไมสามารถนําไปปฏิบัติได ถา
นโยบายนั้นขาดความชัดเจน  Masmania  and Sabatia (1980)  กลาววา ความชัดเจนของนโยบาย
เปนสวนประกอบสําคัญสําหรับผูบริหาร ในการนําไปใชเปนแนวทางในการปฏบิัติของประชากร  
ซ่ึงเปนสวนสําคัญในการที่จะนําไปสูการมสีวนรวมของบุคลากรภายในองคการดวย ดังนั้นเพื่อให
การดําเนินงานของบุคคล   กลุมบุคคล   หรือองคการ  บรรลุเปาหมายหรือวัตถุประสงคอยางใด
อยางหนึ่งที่ตองการ    รวมถึงการกําหนดนโยบายเพื่อดําเนินการสูการพัฒนาและรบัรองคุณภาพ
โรงพยาบาล    เพื่อนําไปสูการปฏิบัตินโยบายนั้นจึงควรมีความชัดเจนในองคประกอบที่สําคัญ       
3 ประการ  คือ เปาหมาย (Targets) ของสิ่งที่ตองการกระทํา  แนวทางในการดําเนนิงาน (Means)  
และปจจยัสนบัสนุนการดําเนินงาน (Resource)   ที่ไดกําหนดไว  ดังนี ้
 1.  เปาหมาย (Targets) โดยการกําหนดเปาหมายของสิ่งที่ตองการกระทํา ซ่ึงในการกําหนด
นโยบาย  เพื่อดําเนินการสูการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล  จะมีองคประกอบที่สําคัญคือ
เปาหมาย (Target) ซ่ึงอาจเปนทั้งจุดประสงค (Purpose) หรือวัตถุประสงค (Objective)  และผลงาน
ที่เกิดขึ้นในทีสุ่ด (Ended result)  ในลักษณะที่เปนการทําอะไร ไดอะไร และเพื่ออะไร 
                    โดยจดุประสงค (Purpose) หรือวัตถุประสงค (Objective) จะมีขอบเขตกวางขวางและ
เปนขอความทีแ่สดงออกถึงอุดมการณหรือปรัชญาในการกระทํากจิกรรมพัฒนาคุณภาพใหเปนไป
ตามความมุงหวังที่กําหนด วัตถุประสงคหนึ่งๆ ประกอบดวยจุดมุงหมาย (Purpose)  หรือจุดหมาย 
(Aim) หรือเปาหมาย (Target or Goal) เปนจํานวนมาก   ซ่ึงจุดมุงหมาย จุดหมาย และเปาหมาย ก็คือ
ผลงานสุดทายหรือผลลัพธ (Ultimate result) ของวัตถุประสงคนั่นเอง 
     อยางไรก็ดวีตัถุประสงค และจุดหมายอาจมีความหมายเปนอยางเดียวกันหรือแตกตางกัน
ได  ในกรณทีี่เหมือนกนักค็ือ ส่ิงที่ตองการไปถึงหรือส่ิงที่ตองการกระทําใหสําเร็จ  และในสวนที่
แตกตางกนัก็ตรงที่วัตถุประสงคเปนความมุงหมายกวางๆและเปนความมุงหมายที่บงชี้ถึงประโยชน
หรือความสําคัญของผลที่ไดรับ      สวนจุดมุงหมายจะมีลักษณะเฉพาะเจาะจงวาสิ่งใดที่ตองจัดทาํ
เมื่อวัตถุประสงคไดรับการกาํหนดขึ้นสําหรับเปนแนวทางเพื่อการดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพให
บรรลุเปาหมายตามวัตถุประสงค   วัตถุประสงคหนึ่งอาจมีหลายชองทาง หรือแนวทาง  ซ่ึง
ผูปฏิบัติงานจะตองเลือกและตัดสินใจใชแนวทางที่มีความเปนไปได ถูกตองมีเหตุมีผล และมีความ
ประหยดัทั้งเวลา ทุนทรัพย  และกําลังงาน 
 การกําหนดเปาหมายอาจจะกําหนดขึ้นพรอมกับการกําหนดวัตถุประสงค หรือกําหนดขึ้น
หลังจากการกาํหนดวัตถุประสงคแลวกไ็ด  การกําหนดเปาหมายพรอมกับการกําหนดวัตถุประสงค 
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มีขอดีตรงที่ทํางานครั้งเดียว  ไดผลงานสองอยาง  แตจะมีขอเสียเมื่อวัตถุประสงคเปล่ียนแปลง จึง
ยอมจะตองมีผลกระทบตอเปาหมาย โดยจะตองมีการปรับเปาหมายใหสอดคลองกับวัตถุประสงค
อีกครั้งหนึ่ง  สวนการกําหนดเปาหมายภายหลังการกําหนดวัตถุประสงคจะมีขอดีที่ เมื่อการ
ดําเนินงานผานไปวัตถุประสงคใดเปนไปไมได  หรือมีอุปสรรคปญหาก็จะถูกกําจดัออก    และ
เลือกเฉพาะวัตถุประสงคที่เปนไปไดเทานั้น แลวจึงกําหนดเปาหมายใหสอดคลองกัน ซ่ึงเปนการ
ทํางานเพียงครัง้เดียวและเปนการทํากับสิ่งที่ไดเลือกสรรแลว 
 2. แนวทางในการดําเนนิงาน (Means) โดยการกําหนดแนวทางในการดําเนินกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพนับไดวาเปนองคประกอบทีสํ่าคัญอีกอยางหนึ่งของนโยบาย  เพราะหากไมมีการ
กําหนดแนวทางตางๆ ในการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพไวแลว นโยบายทีก่ําหนดขึ้นกไ็มอาจ
บรรลุถึงเปาหมายที่ตองการได แนวทางในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพจะเกดิขึ้นไดยอมตอง
อาศัยองคประกอบที่สําคัญ คือ หลักการและเกณฑของนโยบาย ซ่ึงผูกําหนดนโยบายจะตองมี
ความรูและกําหนดไวกอน นอกจากนี้แนวทางในการดาํเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพที่จะสามารถทํา
ใหนโยบายดําเนินการไดตองอาศัยองคประกอบที่เรียกวา กลยุทธ (Tactics) และกลวิธี (Strategies) 
ซ่ึงนับไดวาเปนนโยบายรองที่มีความเฉพาะเจาะจงมากยิง่ขึ้น    ในนโยบายหนึ่งๆ  อาจ
ประกอบดวยกลยุทธ (Tactics)   และกลวิธี (Strategies)  ที่มีความหลากหลาย   โดยผูปฏิบัติงาน
จะตองเลือกเอากลยุทธ (Tactics) และกลวิธี (Strategies) ที่ดีและเหมาะสมไปใช 
  อนึ่งกลยุทธ (Tactics) และกลวิธี (Strategies) เปนกระบวนการที่มีลักษณะเปนรูปธรรมที่
เดนชัดมากกวาวัตถุประสงค ในบางตําราอาจเรียกกระบวนการนี้วา มาตรการ (Procedures)  ซ่ึง
หมายถึงรายละเอียด (Series)  ของขั้นตอนของการดําเนินกิจกรรมพฒันาคุณภาพทีก่ําหนดขึ้นเพื่อ
ทําใหนโยบายบรรลุถึงความสําเร็จ เพื่อใหเขาใจถงึขั้นตอนและความสัมพันธที่เกี่ยวเนื่องของ
นโยบายและมาตรการ    
               เมื่อกลยุทธ (Tactics) และกลวธีิ (Strategies) ที่ดีและเหมาะสมไดรับการเลือกสรรเพื่อ
นําไปใชในการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพแลว กลยทุธ (Tactics) และกลวิธี (Strategies) 
เหลานั้นจะไดรับการปฏิบัติใหสําเร็จลุลวงไปไดตองอาศยั วิธีการ (Methods) ซ่ึงเปนวิถีทางหรือ
แนวทางเฉพาะที่กําหนดขึ้นเพื่อการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  โดยกลยุทธ (Tactics) และกลวธีิ 
(Strategies) หนึ่งๆ   อาจประกอบดวยวิธีการที่มีจํานวนมากกวาหนึ่งวิธีการขึ้นไป     ซ่ึงขึ้นอยูกับ
สถานการณและความเหมาะสมของแตละองคการ 
              นโยบายเปนกระบวนการที่สําคญัและถือไดวาเปนแมแบบในการบริหารงาน ซ่ึงถาจะ
พิจารณาโครงสรางของการกําหนดนโยบายในเชงิองคประกอบแลว  อาจกลาวไดวานโยบายของ
การดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   ตองเกิดจากความตองการของสังคมหรือ
วัตถุประสงคของสังคม  ซ่ึงเปนองคประกอบหลักและเมื่อวัตถุประสงคของสังคมไดถูกกําหนดขึน้
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เปนนโยบายแลว  การที่จะทําใหนโยบายบรรลุถึงความสําเร็จ  ยอมตองมีมาตรการหรือกลวิธีหรือ
วิธีการที่แนชัด ซ่ึงเปนองคประกอบที่ไดรับการกําหนดขึ้นภายหลัง 
 สรุปไดวา องคประกอบแตละอยาง แตละชนิด และแตละระดับชั้นของนโยบายของการ
ดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ไมวาจะเปนวัตถุประสงค กลวิธี วิธีการหรอื
มาตรการ และแมแตเปาหมายตางก็ตองมคีวามสัมพันธตอกัน และมสีวนเสริมสรางซึ่งกันและกนั
เปนลําดับชั้น วัตถุประสงคที่กําหนดขึน้จะตองเปนสิ่งที่นโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล  สามารถตอบสนองได ในขณะเดยีวกันนโยบายของการดําเนนิการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่กําหนดขึ้นจะตองเปนสิ่งทีส่ามารถปฏิบัติไดดวยกลวิธีและวิธีการ   
อันเหมาะสม ทั้งนี้เพื่อใหบรรลุถึงความมุงหวังหรือความปรารถนาสูงสุดอันไดแก  เปาหมายของ
นโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั่นเอง  อีกทั้งการบรรลุ ถึง    
เปาหมายที่ตองการจะตองเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  โดยเหมาะสมกับทรัพยากร
พลังงาน และระยะเวลาที่มอียูในองคการ 
 3.  ปจจยัสนับสนุนการดําเนนิงาน (Resource)   ประกอบดวยปจจยัที่สําคัญ 2 ประการ คือ 
ปจจัยภายใน และปจจยัภายนอก ปจจยัภายใน ไดแก บุคลากรภายในองคการ งบประมาณ วัสดุ
อุปกรณ  หากขาดปจจยัภายในแมเพยีงอยางเดยีว นโยบายก็ไมอาจเกดิขึ้นได  และปจจัยภายนอก 
ไดแก ส่ิงแวดลอมทางการเมือง ส่ิงแวดลอมทางเศรษฐกิจ ส่ิงแวดลอมทางสังคม รวมถึงสิ่งแวดลอม
ทางภูมิศาสตรและประวัติศาสตร ซ่ึงมีผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนอยางมาก        หากสภาพแวดลอมดานใดดานหนึ่งมีผลกระทบอยาง 
รุนแรง     นโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลอาจไมเปนไปตามเปาหมาย
หรือไมอาจกําหนดขึ้นมาได   ซ่ึงสามารถนําเสนอรายละเอยีดไดดังนี ้
                    3.1  ปจจัยภายในหรือปจจยัที่เปนองคประกอบพื้นฐาน (Fundamental factors) หมายถึง 
ส่ิงใดๆก็ตามทีผู่มีหนาที่ในการกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพ             
โรงพยาบาลจะตองคํานึงถึงอยูตลอดเวลา  เพราะหากไมคํานึงถึงแลว นโยบายการดาํเนินการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่กําหนดขึ้นจะเปนนโยบายที่ไมสามารถปฏิบัติได หรืออาจเปน
นโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่ขาดความถูกตองสมบูรณอันจะเปน
สาเหตุที่กอใหเกิดปญหา  อุปสรรค  และความยุงยากในการปฏิบัติใหนโยบายการดําเนินการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั้นบรรลุเปาหมาย ซ่ึงปจจัยภายในหรือปจจัยที่ เปน       
องคประกอบพื้นฐานในการกําหนดนโยบายประกอบดวย  
                           3.1.1  บุคลากรภายในองคการ  นับเปนองคประกอบที่สําคัญสําหรับการนํามาใช
พิจารณากําหนดนโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   เนื่องจากเปนการ
พิจารณาจากอตัรากําลังพล ความรูและความสามารถของแตละบุคคล เพื่อจัดสรรใหสอดคลองและ
เหมาะสมกับการปฏิบัติกิจกรรมตางๆที่เปนไปไดสําหรบัองคการ ความสําเร็จของการกาํหนด
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นโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ขึ้นอยูกับทรัพยากรมนุษยที่มีปริมาณ
เพียงพอ และมีความรูความสามารถที่ทันตอการเปลี่ยนแปลงในสถานการณปจจุบนั 
                           3.1.2 งบประมาณ เปนปจจัยที่เกีย่วกับผลประโยชน  โดยผูกําหนดนโยบายจะตอง
คํานึงถึงผลประโยชนขององคการเปนสําคัญ  ในลักษณะที่เปนการกําหนดใหองคการไดรับ          
ผลประโยชนมากที่สุด  งบประมาณจะเปนตวักําหนดความเปนไปไดของนโยบายการดําเนินการ
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่จะนํามาใชในองคการ  เนื่องจากงบประมาณจะสนับสนนุ
ผลของการกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล    วาจะมีความ 
เปนไปไดในการนํานโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ไปใชปฏิบัติมาก
หรือนอยแคไหน 
                            3.1.3  วัสดุอุปกรณ เปนปจจัยที่สําคัญอีกประการหนึ่งสําหรับการกําหนดนโยบาย
การดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  เนื่องจากวัสดุอุปกรณเปนปจจัยที่สนับสนนุ
การดําเนินกิจกรรม  และการดําเนินการแกปญหาตามแนวทางที่กําหนดเพื่อการพฒันาคุณภาพ ถา
หากวัสดุอุปกรณมีปริมาณ     หรือคุณภาพไมตอบสนองตอการปฏิบัติหรือดําเนนิกิจกรรม   และ
การดําเนินการแกปญหาตามแนวทางที่องคการกําหนดไวไดก็ไมมีประโยชนอะไรที่จะกําหนด
นโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลขึ้นมาใชในองคการ  
                    3.2 ปจจยัภายนอกหรือปจจยัที่เปนสิ่งแวดลอม  (Environmental factors)  หมายถึง  
ส่ิงแวดลอมในสังคมที่ผูกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล     

จะตองคํานึงถึงเพราะสิ่งแวดลอมในสังคมมีผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการดาํเนินการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนอยางมากทั้งโดยตรงและโดยออม ส่ิงแวดลอมบางชนิดอยูไกล     
และบางชนิดอยูใกล  ซ่ึงอาจมีผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลในชวงเวลาที่แตกตางกัน โดยปจจยัที่จัดเปนปจจัยภายนอกดานสิ่งแวดลอมทีม่ี
ผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล       ไดแก
ส่ิงแวดลอมทางการเมือง  ส่ิงแวดลอมทางเศรษฐกิจ   ส่ิงแวดลอมทางสังคม    รวมถึงสิ่งแวดลอม
ทางภูมิศาสตรและประวัติศาสตร  ซ่ึงปจจัยดังกลาวสามารถอธิบายเปนรายละเอียดไดดังนี ้
                           3.2.1 ส่ิงแวดลอมทางการเมืองหรือปจจยัทางการเมืองและวัฒนธรรมทางการเมือง  
เปนปจจยัที่มผีลกระทบหรือมีอิทธิผลตอการกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรอง    
คุณภาพโรงพยาบาลเปนอยางมาก  เพราะรูปแบบของการเมืองหรือการปกครองยอมจะเปนรูปแบบ
ของการกําหนดนโยบายของสังคมหรือองคการนั้นดวยโดยปจจัยทางการเมืองที่มีผลกระทบตอการ
กําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล จําแนกออกเปน 5 ประเภท 
คือ    มติมหาชน (Public opinion)     ทัศนะของชนชั้นปกครอง     หรือช้ันปญญาชน (Eliteattitude) 
อิทธิพลของพรรคการเมืองหรือกลุมชน (Party influence)  กลุมผลประโยชน (Interest groups)   
และระบบราชการ (Bureaucracy)   
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 วัฒนธรรมทางการเมือง (Political culture)  ก็เปนปจจัยสําคัญอีกชนิดหนึ่งที่มีผลกระทบ 
หรือมีอิทธิพลตอการกําหนดนโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   โดยได
จําแนกวัฒนธรรมทางการเมืองไว 3 ลักษณะดวยกัน คือ  ลัทธิคุณธรรมนิยม (Moralism)  ลัทธิ
ปจเจกชนนยิม (Individualism)  และลัทธิประเพณนีิยม (Traditionalism) 
 ปจจัยทางการเมืองและวัฒนธรรมทางการเมืองดังกลาวมอิีทธิพลตอการกําหนดนโยบาย
การดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลขององคการตลอดเวลา   ความรุนแรงของ
อิทธิพลหรือผลกระทบที่มีตอนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  จะมาก
หรือนอยเพียงใดขึ้นอยูกับสภาวการณปจจบุัน 
               3.2.2  ส่ิงแวดลอมทางเศรษฐกิจหรือปจจัยทางเศรษฐกิจ นับเปนปจจัยที่สําคัญอีกอยาง
หนึ่งที่มีผลกระทบตอการกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  

อยางสําคัญ  องคการจะกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาลได
กวางขวาง หรือการดําเนินงานของนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจะ
เปนไปโดยมีเสถียรภาพ  และความตอเนื่องไดมากนอยเพียงใดขึ้นอยูกับลักษณะทางเศรษฐกิจของ
องคการนั้น  องคการที่มีภาวะทางเศรษฐกิจไมมั่นคงยอมไมสามารถกําหนดนโยบายการดําเนินการ
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลไดอยางกวางขวาง  และการปฏิบัติตามนโยบายการ
ดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลอาจไมบรรลุเปาหมายไดอยางสมบูรณ   
 อนึ่งเศรษฐกจิเปนเรื่องที่มีความละเอียดลึกซึ้ง  แมผูกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจะมิไดเปนนักเศรษฐศาสตร แตกม็ีความจําเปนอยางยิ่งที่จะตอง
พยายามศกึษาและเรียนรูถึงปจจัยทางเศรษฐกิจในลักษณะตางๆ  ตามสมควร  ทั้งนี้เพื่อใหสามารถ
กําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาลไดโดยไมผิดพลาดมากนัก  
ปจจัยทางเศรษฐกิจมหีลายชนิด เชน  รายไดของประชาชน หรือของบุคลากรในหนวยงาน อัตรา
ความเจริญเตบิโตทางอุตสาหกรรม ระดับการศึกษาของประชาชน  จํานวนทรัพยากรที่องคการหรือ
หนวยงานมีอยู  และรวมไปถึงความสามารถในการผลิตขององคการหรือหนวยงานนั้น  ตลอดจน
ภาวะการวางงานของประชาชนดวย 
 3.2.3 ส่ิงแวดลอมทางสังคมหรือปจจัยทางสังคมเปนอีกองคประกอบหนึ่งที่มีผลกระทบ
และมีอิทธิพลตอการกําหนดนโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ลักษณะ
ความเปนอยูของสมาชิก ความแตกตางของกลุมสมาชิก ความสมัครสมานของกลุมสมาชิก  ซ่ึง  
ลวนแลวแตมอิีทธิพลตอการกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
ถาสมาชิกมีความสามัคคีปรองดองกันแลว  การกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลยอมเปนไปไดโดยงาย  และการปฏิบัติตามนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลจะบรรลุถึงเปาหมายที่ตองการโดยไมยาก  ปจจัยทางสังคมมีหลายชนดิ 
เชน  วัฒนธรรม  ระเบียบประเพณี   ความเชื่อ  คานิยม  และลักษณะของชุมชน เปนตน 
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 วัฒนธรรมและระเบยีบประเพณ ี   มีอิทธิพลตอนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรบัรอง
คุณภาพโรงพยาบาล   ในลักษณะที่จะทาํใหการกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลเปนไปในลักษณะเดมิ  การเปลี่ยนแปลงประเพณีวัฒนธรรมได   ยอมหมายถึง 
การเปลี่ยนแปลงนโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลตามไปดวย 
 คานิยมและความเชื่อมีอิทธิพลตอนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพ       
โรงพยาบาลในลักษณะที่จะทําใหการกําหนดนโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรองคุณภาพ     
โรงพยาบาลคลอยตามความคิดเห็น หรือตามความตองการของคนบางสวน (ซ่ึงอาจเปนกลุมใหญ) 
ในองคการนั้น  
 ลักษณะชุมชนซึ่งอาจแบงเปนชุมชนในเมอืง ชุมชนในชนบท ชุมชนของชนกลุมนอย หรือ
อ่ืนๆ  ซ่ึงอาจมีความแตกตางกันในเรื่องความหนาแนนของที่อยูอาศัย  สภาพความเปนอยูที่แตกตาง
กัน และมีปญหาไมเหมือนกัน ซ่ึงสิ่งตางๆ ดังกลาวลวนมีอิทธิพลและผลกระทบตอการกําหนด
นโยบายทั้งสิน้   โดยจะตองทําใหนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
สามารถสนองตอบความตองการของกลุมชนเหลานั้นอยางเหมาะสมตามควร 
  3.2.4  ส่ิงแวดลอมทางภมูิศาสตรและประวัติศาสตร  หรือปจจยัทางภูมิศาสตรและ
ประวัติศาสตร  ในการกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล          
ผูกําหนดนโยบายการดําเนนิการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจะตองคํานงึถึงสถานที่ตั้ง    
พื้นที ่ อาณาเขต  สภาพภูมอิากาศ และสภาพภมูิประเทศขององคการ  โดยจะตองกําหนดนโยบาย
การดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลใหสอดคลองกับสภาพตางๆดังกลาว  ทั้งนี้ก็
เพื่อใหนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาลที่กําหนดขึ้นเปนนโยบายการ
ดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพ โรงพยาบาลที่ถูกตองและสามารถปฏิบัติ 
 นอกจากนี้เหตกุารณตางๆ ทางประวัติศาสตรขององคการ ยอมมีผลกระทบหรือมีอิทธิพล
ตอการกําหนดนโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนอยางมาก  เพราะ
เหตุการณในอดีตมักจะเปนเครื่องชี้หรือเปนตัวกําหนดเหตุการณในปจจุบัน  ดังนั้นผูกาํหนด
นโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลอาจมีความจําเปนที่จะตองวิเคราะห
และพิจารณาเหตุการณตางๆ ในอดีตขององคการเปนเครื่องเตือนใจ  ในการตัดสนิใจเลือกกําหนด
นโยบายการดาํเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในแนวทางที่จะกอใหเกิดประโยชน
แกองคการใหมากที่สุด 
              ปจจัยทุกประเภทดังที่กลาวมาแลว   มีความสําคัญ  และมีอิทธิพลตอการกําหนดนโยบาย
การดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล โดยนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลที่กําหนดขึ้นจะเปนประโยชนที่ด ี หรือเปนนโยบายการดําเนินการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่ใชไดมากนอยเพียงใด นอกจากจะขึ้นอยูกับความรูความเขาใจและ
ความสามารถของตัวบุคคลที่เปนผูกําหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพ       
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โรงพยาบาลเแลว ยังขึ้นอยูกับปรมิาณและความถูกตองของปจจัยตางๆที่นํามาเพื่อพิจารณา
ประกอบการกาํหนดนโยบายการดําเนินการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลดวย 
           4.2.5.6   การรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการกับการมีสวนรวม 
                        เสนาะ  ติเยาว (2539) กลาววา บุคลากรในองคการตองเรียนรูวิธีการทํางาน และ
ปรับตัวใหเขากับวิธีการทํางาน   หรือวิธีปฏิบัติขององคการนั้น    ในองคการรูปนัย    หรือองคการที่
เปนทางการ  (Formal organization) จะกาํหนดนโยบาย  หรือแนวทางปฏิบัติที่เปนรูปธรรม  เปน
ลายลักษณอักษรและมีความชัดเจนในการนํานโยบายนัน้ไปปฏิบัติเพือ่ดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย
ที่องคการไดวางไว รวมถึงมกีารวางกฎเกณฑตางๆเพื่อใหสมาชิกขององคการปฏิบัติตามในองคการ
ที่มีขนาดใหญ  (Large scale)    หรือองคการที่ยุงยากซับซอน (Complex)   จําเปนตองมีนโยบายที่
ชัดเจน เพื่อใหการบริหารงานในองคการเปนไปตามแนวทางที่องคการกําหนดไดโดยสะดวก อีกทัง้
ยังเปนการควบคุมการปฏิบัติใหเปนไปในมาตรฐานเดยีวกัน ซ่ึงหลักการบริหารทีด่ีจะเกิดขึ้นได      
ตองเกิดจากการที่บุคลากรในองคการรวมแรงรวมใจกนัปฏิบัติงานในสวนที่ตนเองรับผิดชอบให
สอดคลองกับการนโยบายขององคการที่กําหนดไว   อีกทั้งยังตองตระหนักถึงการพฒันาตนเองใหมี
ความรูความสามารถพรอมที่จะปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคขององคการที่ตั้งไวอยูเสมอ  ซ่ึงจะ
สงผลใหบุคลากรเกิดความปรารถนาการมีสวนรวมอยางแทจริง  สอดคลองกับการศึกษาของ  
Masmania and Sabaltia (1980) ที่กลาววา การที่บุคลากรในองคการจะรับนโยบายไปปฏิบัติให
บรรลุวัตถุประสงคมากหรือนอยเพยีงใด ขึ้นอยูกับการรับรูความชัดเจนของวัตถุประสงคของ
นโยบายนั้น  กลาวคือ ขอมูลที่มีไปยังผูรับนโยบายไปปฏิบัติตองมีความเที่ยงตรง        และเขาใจงาย 
สามารถนําไปปฏิบัติไดทันท ี ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ   Edward (1980)  ที่กลาววา    ถาคําสั่ง 
ขาวสารหรือขอมูลตางๆที่ผูกําหนดนโยบายมีไปยังผูรับนโยบายไปปฏิบัติยิ่งชัดเจนเทาใด  โอกาสที่
ผูรับนโยบายไปปฏิบัติจะเตม็ใจที่จะรับนโยบายไปปฏิบตัิใหสําเร็จลุลวงยิ่งมีมากขึ้น     จะเหน็ไดวา
นโยบายเปนสิ่งที่มีความสัมพันธใกลชิดกบัการบริหาร      เพราะนโยบายเปนเครื่องบงชี้ทิศทางของ
การบริหาร   ดังนั้นการรับรูความชัดเจนของนโยบายจึงเปนองคประกอบหนึ่งทีจ่ะนําไปสูการมี
สวนรวมของบุคลากรภายในองคการ ผูวิจัยจึงนําแนวคิดของ ประชุม รอดประเสริฐ (2543) ที่
กลาวถึงองคประกอบที่จะสงผลตอการกําหนดนโยบายหรือกลาวไดวาเปนองคประกอบที่สงเสริม
ใหเกดิการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  ซ่ึงมี 3 ประการ คือ เปาหมาย แนวทางในการ
ดําเนินงาน และปจจัยสนับสนุนการดําเนนิงาน ที่ประกอบดวย ปจจัยภายนอก และปจจัยภายใน      
มาเปนแนวทางในการศึกษาครั้งนี้ 
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5. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
5.1  งานวิจัยในประเทศ 

 เฟองฟา  คณานุรักษ (2530)  ไดทําการศึกษาปญหาและขอจํากัดของการพัฒนาการในการ
ทํางานพัฒนาชุมชนตามหลกัการมีสวนรวมของประชาชน  พบวา   ความชัดเจนในนโยบายของ
องคการ มีความสัมพันธตอการมีสวนรวมของประชาชนในการทํางานพฒันาชุมชน 

 จุมพฎา   พิชัยวงศ (2536)  ไดทําการศึกษาปญหา อุปสรรค และแนวโนมของการ
บริหารงานแบบมีสวนรวมโดยใชหลักการกิจกรรมกลุมควบคุมคุณภาพงาน โดยกลุมตัวอยางเปน
พนักงานการไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทยจํานวน 500 คน พบวา ความชัดเจนในนโยบายของ
องคการมีความสัมพันธกับความสําเร็จตอการบริหารงานแบบมีสวนรวม   
 เดชา  เลิศวิลัย (2540)  ไดทําการศึกษาปจจัยที่มีผลตอระดับการมีสวนรวมของผูนําชุมชน 
ในการดําเนินงานโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดพระนครศรีอยุธยา พบวา เพศ อาย ุ สถานภาพการ
สมรส  และระดับการศึกษามคีวามสัมพันธตอระดับการมสีวนรวมของผูนําชุมชนในการดําเนินงาน 
โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
 นริศา   ฐีตะธรรมานนท (2540)  ไดทําการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล 
และการรับรูการจัดการคุณภาพโดยองครวมกับความพึงพอใจในงานของบุคลากรพยาบาล         
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณทํางาน และ
ประเภทของบคุลากรพยาบาล มีความสัมพันธกับความพงึพอใจในงาน 
 วัลยา  เตชชัยกุล (2541)  ไดทําการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ภาวะผูนํา
ของหัวหนาหอผูปวย และปจจัยดานองคการกับการปฏิบัติการพยาบาลอยางอิสระของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร  พบวา การรับรูนโยบายขององคการ ภาวะผูนํา
การเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพันธกับการปฏิบัติการพยาบาลอยางอิสระ
ของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร   
 นงพงา   ปนทองพันธุ (2542)  ไดทําการศึกษาความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบคุคลของ
พยาบาลประจาํการ ภาวะผูนํา  และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวย  กบั
ความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ หนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลของ
รัฐ  กรุงเทพมหานคร พบวา อายุ วุฒิการศึกษา  ประสบการณการทํางาน  การไดรับการอบรม
เกี่ยวกับการดแูลผูปวยวิกฤต  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน  การไดรับ
อํานาจ และการไดรับโอกาสมีความสัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ หนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลของรัฐ  กรุงเทพมหานคร  
 สุลัดดา พงศรัตนามาน(2542)ไดทําการศกึษาความสัมพนัธระหวางภาวะผูนํากับการปฏิบัติ
กิจกรรมการพฒันาคุณภาพบริการพยาบาลของหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลเอกชนทีเ่ขารวม
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   พบวา   ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนํา
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การแลกเปลี่ยนมีความสัมพนัธกับการปฏิบัติกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลของหัวหนา  
หอผูปวย โรงพยาบาลเอกชนที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 เสาวลักษณ  สุกใส (2542)  ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของพยาบาลในการพัฒนาบริการ
สาธารณสุข ในโรงพยาบาลชุมชน จังหวดัอุตรดิตถ  พบวา ระดับการศกึษา การไดรับขอมูลขาวสาร  
มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของพยาบาลในการพัฒนาบริการสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ชุมชน จังหวัดอุตรดิตถ 
 พนิดา  วิมานรัตน (2543)  ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวน
ตําบลในการอนุรักษส่ิงแวดลอม กรณีศึกษา บึงบอระเพ็ด จังหวัดนครสวรรค  พบวา  อายุ ระดับ
การศึกษา  อาชีพ   ระยะเวลาที่อาศัยในทองถ่ิน   การเขารับการอบรม   การรับรูขาวสาร  สถานภาพ
ในองคการบรหิารสวนตําบล      การใชประโยชนจากบงึบอระเพ็ด       ความรูเกี่ยวกับการอนุรักษ
ส่ิงแวดลอมมคีวามสัมพันธกับการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบล ในการอนุรักษ
ส่ิงแวดลอม ของบึงบอระเพด็ จังหวัดนครสวรรค 
 พร  บุญมี (2544) ไดทําการศึกษาพฤติกรรมความเปนผูนําของหัวหนาหอผูปวย  และความ
เปนอิสระในการประกอบวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลชุมชน  พบวา 
ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพนัธกับความเปนอิสระในการ
ประกอบวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  ในโรงพยาบาลชุมชน 
 อํานวย  สุวรรณรักษ (2544) ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของพยาบาลในการสงเสริมและ
รักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช พบวา อาย ุ ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน การไดรับ
การประชุม อบรม สัมมนา และการไดรับขาวสารเกี่ยวกบัการสงเสริมและรักษาคณุภาพสิ่งแวดลอม 
มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของพยาบาลในการสงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมใน    
โรงพยาบาลศิริราช 
  Rakchat (2001)ไดทําการศกึษาปจจยัที่มีอิทธิพลตอการมีสวนรวมของสมาชิกสภาองคการ
บริหารสวนตําบล ในการพฒันาชุมชน จังหวัดชลบุรี  พบวา อาย ุ เพศ ระดับการศึกษา  รายได   
อาชีพ และบุคลิกภาพความเปนผูนํามีความสัมพันธตอการมีสวนรวมของสมาชิกสภาองคการ
บริหารสวนตําบล 
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5.2  งานวิจัยตางประเทศ  
 Dunham-Taylor and Klafehn (1990) ไดทําการศึกษาพฤติกรรมความเปนผูนําของผูบริหาร
การพยาบาล ประเมินตามการรับรูของตนเอง พบวา ระดับการศกึษามีความสัมพันธกับภาวะผูนํา
การเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   
 Counte , et.al.(1992) ไดทําการศึกษาผลที่เกิดขึ้นกับเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานในการนําการ  
จัดการคุณภาพโดยองครวมมาใชในองคการบริการสุขภาพ  พบวา ผูที่มีสวนรวมในการจัดการ   
คุณภาพโดยองครวมมีระดับความพึงพอใจสูงกวาผูที่ไมมสีวนรวม  เชน  ความรูสึกประสบ
ความสําเร็จในงาน  มีโอกาสไดรับการสนับสนุนจากผูอ่ืน  มีโอกาสแสดงความสามารถของตน  
และมีโอกาสในการสรางสรรคส่ิงใหมๆในงาน  ผูที่สวนรวมในการจดัการคุณภาพโดยองครวมจะมี
ความรูสึกวาองคการมีการใชเปาหมายในการดําเนินงานและมีมาตรฐานการปฏิบัติงานสําหรับการ
ประเมินผลงานมากกวาผูที่ไมมีสวนรวม  
 Poudyal (1994) ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของประชาชนชาวเนปาลในการพัฒนา
ประเทศ พบวา ระดับการศึกษามีความสมัพันธตอการมีสวนรวมของประชาชนชาวเนปาลในการ
พัฒนาประเทศ   
 Medley   and   Larochelle   (1995)   ไดทาํการศึกษาพฤติกรรมความเปนผูนําของหวัหนา
หอผูปวย  ตามการรับรูของพยาบาลประจาํการจํานวน 122 คน ในรัฐฟลอริดา พบวา ภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล
วิชาชีพ 
 Stordeur, Vandenberghe and D’hoore (2000) ไดทําการศึกษาแบบภาวะผูนําของผูบริหาร
การพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลประจําการจํานวน 1,370 คน พบวาภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน สามารถพยากรณถึงการใชความพยายามในการทํางาน ความพึงพอใจ
ในงาน และความมีประสิทธิภาพในงานของพยาบาล 
  

 จากการทบทวนตํารา  เอกสาร และงานวจิยัตางๆที่เกี่ยวของดังที่ไดกลาวมาแลวขางตนนั้น
ผูวิจัยจึงนํามาสรุปเปนกรอบแนวคดิในการวิจัยดังนี ้
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การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
- การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
- การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ
- การมีสวนรวมในการติดตามผล 

Newstrom 
(1997)

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 

 
 
 
       

               
  

 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
- อายุ 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลง 
- การสรางบารมี 
- การคํานึงถึงความเปนเอกบคุคล 
- การกระตุนใหเกิดการใชปญญา 

Bass (1985)

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน  
- การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
- การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 

Bass (1985)

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
- เปาหมาย 
- แนวทางในการดําเนินงาน 
- ปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน 

ประชุม รอดประเสริฐ (2543) 

ปจจัยสวนบุคคล 
- ระดับการศึกษา 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) ในลักษณะของการศึกษาเชิง
สหสัมพันธ (Correlational study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม และศึกษาตัวแปรพยากรณที่รวมกัน
ทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม   โดยมีขั้นตอนดําเนินการวิจัย ดังนี้ 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

1. ประชากร 
 ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ เปนพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ ที่ปฏิบัติงานตั้งแต     
6 เดือนขึ้นไปในหอผูปวยที่กําลังปฏิบัติงานอยูในปจจุบัน ตําแหนงพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหมที่กําลังอยูในขั้นตอนของการดําเนินการพัฒนาคุณภาพทั่วประเทศ จํานวน 
20 โรงพยาบาล 

2. กลุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยางในการวจิัยคร้ังนี้ การคัดเลือกกลุมตัวอยาง ไดมาจากการคัดเลือกกลุมตวัอยาง
แบบหลายขั้นตอน (Multi-stage Sampling)   (ยุวด ี ฦๅชา และคณะ,2543)  
โดยมีขั้นตอนในการดําเนินการดังนี ้

2.1 สํารวจจํานวนพยาบาลประจาํการในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมจาก 
กองการพยาบาลของทั้ง 20 โรงพยาบาล  พบวามีจํานวนพยาบาลประจําการทั้งสิ้น 1,608 คน 

2.2 คํานวณหาขนาดของกลุมตัวอยางโดยใชสูตรของ Tabachnick  and  Fidell (1996)  
 

  
จากสูตร        

 
 
 

 

       กลุมตัวอยาง     =      40 ×  จาํนวนตวั
ป 



 70

ในการศึกษาครั้งนี้มีตัวแปรตน 5 ตัว ดังนี ้
                                   1.  อาย ุ
   2.  ระดับการศกึษา 
   3.  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
   4.  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
   5.  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 

แทนคา           กลุมตัวอยาง      =  40 × 5     =    200  
ผลการคํานวณไดขนาดกลุมตัวอยางของพยาบาลประจาํการ  เทากับ  200  คน 
       2.3   เลือกโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางโดยจําแนกโรงพยาบาลเปน 3 กลุม ตามสังกัด 
คือกองทัพบก กองทัพเรือ และกองทัพอากาศ จากนั้นจงึสุมเลือกโรงพยาบาลที่เปนตัวแทนในแตละ
สังกัด โดยวิธีการสุมอยางงาย (Simple random sampling)ดวยวิธีการจบัฉลากโดยใชอัตราสวน 1 : 2   

     2.4   คํานวณจํานวนพยาบาลประจําการของแตละโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยาง   โดย 
แบงตามสัดสวนประชากรในแตละโรงพยาบาล  โดยใชสูตร 
 

จํานวนกลุมตวัอยางแตละโรงพยาบาล  =  จํานวนประชากรของโรงพยาบาล x  จํานวนกลุมตวัอยาง                   
                                                                                                                        ทั้งหมดที่ใชในการวิจัย 
                        จํานวนประชากรทั้งหมดของโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยาง 
 

        2.5  สุมอยางงายเลือกหอผูปวยใน  แผนกผูปวยนอก และทุกแผนกการพยาบาลทีอ่ยูใน
ความรับผิดชอบของกองการพยาบาลในโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางดวยวิธีการจบัฉลาก  โดยใช
อัตราสวน 1 : 2 
         2.6  กําหนดขนาดของพยาบาลประจําการในแตละหอผูปวยโดยวิธการคํานวณตาม 
สัดสวนของประชากรในแตละหอผูปวย  โดยใชสูตร 
 

จํานวนกลุมตวัอยางแตละหอผูปวย   =  จํานวนประชากรของหอผูปวย x  จํานวนกลุมตัวอยาง                   
                                                                                                      ทั้งหมดในแตละโรงพยาบาล 
           จํานวนประชากรทั้งหมดในแตละโรงพยาบาล 
 

         2.7  สุมตัวอยางพยาบาลประจําการทีป่ฏิบัติงานในแผนกสูต-ินรีเวชกรรม   ศัลยกรรม  
อายุรกรรม  กุมารเวชกรรม  ออรโธปดิกส  จักษ ุโสต ศอ นาสิก พิเศษ แผนกผูปวยนอก  อุบัติเหตุ
และฉุกเฉิน หองคลอด  หองผาตัด  หองผูปวยหนัก  ไตเทยีม  ซ่ึงปฏิบัติงานในแผนกนั้นไมนอยกวา 
6 เดือน  จนครบจํานวน  200 คน ดังแสดงในตารางที่  1 
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ตารางที่  1 แสดงจํานวนประชากรและกลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลสังกัด 
กระทรวงกลาโหม    ท่ีอยูในระหวางดาํเนินกิจกรรมพัฒนาและรับรองคุณภาพ 
โรงพยาบาล 

 

สังกัด โรงพยาบาล ประชากร 
จํานวน (คน) 

กลุมตัวอยางทีค่ํานวณได 
จํานวน (คน) 

กองทัพบก โรงพยาบาลอานันทมหดิล จ. ลพบุรี 
โรงพยาบาลคายอดิศร  จ. สระบุรี 
โรงพยาบาลคายภาณุรังษ ี จ. ราชบุรี 
โรงพยาบาลคายสุรสีห  จ. กาญจนบุรี 
โรงพยาบาลคายธนะรัชต  จ. ประจวบคีรีขนัธ 
โรงพยาบาลคายนวมนิทราชนิี  จ. ชลบุรี 
โรงพยาบาลคายจักรพงษ  จ. ปราจีนบุรี 
โรงพยาบาลโรงเรียนนายรอยพระจุลจอมเกลา    
จ. นครนายก 
โรงพยาบาลคายกฤษณสีวะรา  จ. สกลนคร 
โรงพยาบาลคายวีรวัฒนโยธิน  จ. สุรินทร 
โรงพยาบาลคายกาวิละ  จ. เชียงใหม 
โรงพยาบาลคายสุรศักดิ์มนตรี  จ. ลําปาง 
โรงพยาบาลคายจิรประวัต ิ จ. นครสวรรค 

83 
12 
14 
22 
23 
12 
24 
15 
 

10 
11 
19 
26 
28 

24 
 
 

6 
7 
 

7 
 
 
 
 

6 
8 
8 

 โรงพยาบาลคายสมเด็จพระนเรศวรมหาราช 
จ.  พิษณุโลก 
โรงพยาบาลคายวชิราวุธ  จ. นครศรีธรรมราช 
โรงพยาบาลคายเสนาณรงค  จ. สงขลา 

27 
 

16 
15 

8 
 
 
 

กองทัพเรือ โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา จ.กรุงเทพฯ 
โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์  จ. ชลบุรี 

300 
300 

89 
 

กองทัพอากาศ โรงพยาบาลภมูิพลอดุลยเดช  จ. กรุงเทพฯ 
โรงพยาบาลจันทรุเบกษา  จ. นครปฐม   

527 
124 

 
37 

รวม 1,608 200 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ สรางขึ้นโดยมีวัตถุประสงคเพื่อใชเปนเครื่องมือในการเก็บ
รวบรวมขอมลูโดยเครื่องมือเปนแบบสอบถาม 1 ฉบับซึ่งประกอบดวยชุดคําถาม  4 ชุด ดังนี ้
 ชุดท่ี  1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ   ประกอบดวย   อาย ุ  และ
ระดับการศึกษา   
 แบบสอบถามที่สรางขึ้นมีลักษณะเปนขอคําถามที่มีคําตอบใหเลือกตอบ และเติมขอความ    
ลงในชองวาง  จํานวน 2 ขอ 
 
 ชุดท่ี  2 แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โดยมีขั้นตอนการสรางดังนี้ 
 1.    ศึกษาคนควาจากหนังสือ วารสาร เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวกับภาวะผูนํา 

2. ผูวิจัยสรางแบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย        โดยผูวิจัยสรางขึ้นจาก 
กรอบแนวคิดของ  Bass (1985)  ซ่ึงประกอบดวย   ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  และภาวะผูนําการ   
แลกเปลี่ยน   

       3. ลักษณะแบบสอบถาม 
 แบบสอบถามประกอบดวยรายละเอียดดังนี้ ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง มีองคประกอบ      
3 ดาน คือ การสรางบารมี การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  และการกระตุนใหเกิดการใชปญญา  
สวนภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  มีองคประกอบ  2 ดาน คือ การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
และการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม จํานวน 45 ขอ ประกอบดวยขอคําถามทางบวกทั้งหมด 
ดังนี้ 
 แบบสอบถามภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง                                จํานวน 32  ขอ 
  ดานการสรางบารมี      จํานวน 19  ขอ  
  ดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  จํานวน 10  ขอ 
  ดานการกระตุนใหเกิดการใชปญญา  จํานวน  3   ขอ 
 แบบสอบถามภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   จํานวน 13  ขอ 
  ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม  จํานวน  7   ขอ 
  ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม  จํานวน   6   ขอ 
 แบบสอบถามเปนขอคําถามปลายปด  และจัดทําเปนมาตราสวนประมาณคา  (Likert’s 
Scale)  5 ระดบั  โดยมีระดับการประเมิน และความหมาย ดังนี ้
เปนประจํา หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวเปนประจําหรือทุกครั้ง  
  มีคาคะแนนเทากับ 5 คะแนน 
บอยครั้ง หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวบอยครั้ง 
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  มีคาคะแนนเทากับ 4 คะแนน 
เปนบางครั้ง หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวเปนบางครั้ง 
  มีคาคะแนนเทากับ 3 คะแนน 
นานๆ คร้ัง หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวนานๆ คร้ังหรือนอยครั้ง 
  มีคาคะแนนเทากับ 2 คะแนน 
ไมเคยเลย หมายถึง หัวหนาหอผูปวยไมเคยแสดงพฤติกรรมดังกลาวเลย 
  มีคาคะแนนเทากบั 1 คะแนน 
                      
 ชุดท่ี  3   แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ   
 โดยมีขั้นตอนการสรางดังนี้ 

1. ศึกษาคนควาจากหนังสือ  วารสาร  เอกสาร   และงานวิจัยที่เกี่ยวกับนโยบายของ 
องคการ 
  2.   ผูวิจัยสรางแบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  โดยผูวิจัย
สรางขึ้นจากกรอบแนวคิดนโยบายและการวางแผนของ  ประชุม รอดประเสริฐ (2543)    ซ่ึง
ประกอบดวย  เปาหมาย  แนวทางในการดําเนินงาน  และปจจัยสนับสนุนการดําเนินงาน   

          3.   ลักษณะแบบสอบถาม 
 แบบสอบถามประกอบดวยรายละเอียดดงันี ้ เปาหมาย  แนวทางในการดําเนินงาน  และ
ปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน ดานปจจยัภายในและปจจัยภายนอก จํานวน19ขอ ประกอบดวยขอ
คําถามทางบวกทั้งหมด ดังนี ้
 แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ    จํานวน 19  ขอ 
  ดานเปาหมาย     จํานวน  5   ขอ  
  ดานแนวทางในการดําเนนิงาน   จํานวน  6   ขอ 
  ดานปจจยัสนบัสนุนการดําเนินงาน  จํานวน  8   ขอ 
   ดานปจจยัภายใน    จํานวน  4   ขอ 
   ดานปจจยัภายนอก   จํานวน  4   ขอ 
 แบบสอบถามเปนขอคําถามปลายปด  และจัดทําเปนมาตราสวนประมาณคา  (Likert’s 
Scale)  5 ระดบั  โดยมีระดับการประเมิน และความหมาย ดังนี ้

มากที่สุด หมายถึง    ผูตอบแบบสอบถามเห็นดวยวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจน  
                                            มากที่สุด มีคาคะแนนเทากับ 5 คะแนน 
มาก  หมายถึง    ผูตอบแบบสอบถามเห็นดวยวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจน 
                                            มาก มีคาคะแนนเทากับ 4 คะแนน 
ปานกลาง หมายถึง    ผูตอบแบบสอบถามเห็นวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจน  
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                                            ปานกลาง มีคาคะแนนเทากบั 3 คะแนน 
นอย               หมายถึง   ผูตอบแบบสอบถามเห็นวานโยบายดงักลาวมีความชัดเจนนอย 
      มีคาคะแนนเทากับ 2 คะแนน 

      นอยที่สุด      หมายถึง    ผูตอบแบบสอบถามเห็นวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจน 
                                                 นอยที่สุด มคีาคะแนนเทากับ 1 คะแนน 

                    
 ชุดท่ี  4  แบบสอบถามการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ  
 โดยมีขั้นตอนการสรางดังนี้ 
       1.   ศึกษาคนควาจากหนังสือ วารสาร เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวกับการมีสวนรวม 
   2.  ผูวิจัยสรางแบบสอบการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ โดยผูวิจัยสรางขึ้น
จากกรอบแนวคิดการมีสวนรวมของ Newstrom (1997 )   ซ่ึงประกอบดวย  การมีสวนรวมในการ
คิดและตัดสินใจ   การมีสวนรวมในการปฏิบัติ  และการมีสวนรวมในการติดตามผล  

          3.  ลักษณะแบบสอบถาม 
 แบบสอบถามประกอบดวยรายละเอียดดงันี ้  การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ   การมี
สวนรวมในการปฏิบัติ  และการมีสวนรวมในการติดตามผล  จํานวน 32 ขอ ประกอบดวยขอคําถาม
ทางบวกทั้งหมด ดังนี ้
 แบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ จํานวน 32  ขอ 
  ดานการมีสวนรวมในการคดิและตัดสินใจ  จํานวน  8   ขอ  
  ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ   จํานวน 14  ขอ 
  ดานการมีสวนรวมในการตดิตามผล  จํานวน 10  ขอ 
 แบบสอบถามเปนขอคําถามปลายปด  และจัดทําเปนมาตราสวนประมาณคา  (Likert’s 
Scale)  5 ระดบั  โดยมีระดับการประเมิน และความหมาย ดังนี ้
เปนประจํา หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวเปนประจําหรือทุกครั้ง  
  มีคาคะแนนเทากับ 5 คะแนน 
บอยครั้ง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวบอยครั้ง 
  มีคาคะแนนเทากับ 4 คะแนน 
เปนบางครั้ง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวเปนบางครั้ง 
  มีคาคะแนนเทากับ 3 คะแนน 
นานๆ คร้ัง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวนานๆ คร้ังหรือนอยครั้ง 
  มีคาคะแนนเทากับ 2 คะแนน 
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ไมเคยเลย หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามไมเคยปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวเลย 
                                           มีคาคะแนนเทากับ 1 คะแนน   
    
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

ในการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย  ผูวิจัยทําตามขั้นตอนดังนี ้
1. การหาความตรงของเครื่องมือ  (Validity) 
ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้น ซ่ึงครอบคลุมตามกรอบแนวคิด จากการศึกษาและทบทวน

วรรณกรรมที่เกี่ยวของ    ซ่ึงผานการตรวจสอบและไดรับการแกไขขั้นตนจากอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ  นําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 6 ทาน  ตรวจสอบความตรงตามโครงสรางของเนื้อหา  
ความถูกตองความเหมาะสมของภาษา  ความครอบคลุมของเนื้อหา  เกณฑการใหคะแนน  การแปลผล  
ความถูกตองของการวัด  แลวนําขอเสนอแนะตางๆ มาปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม  ถือเกณฑ
ความเห็นสอดคลองกับการยอมรับของผูทรงคุณวุฒิตรงกัน โดยใชเกณฑ CVI = .80 ขึ้นไป 
(Hambleton,1975 อางถึงในบุญใจ ศรีสถิตยนรากูร,2544)ซ่ึงคาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาของ   
เครื่องมือมีคาเทากับ .85 จากนั้นผูวิจัยนําแบบสอบถามมาพิจารณาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณ     
รวมกับอาจารยที่ปรึกษาตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ  กอนนําไปทดลองใช 

จากสูตร 
CVI  =    จํานวนคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิทุกคนใหความเห็นในระดับ 3 และระดับ 4 

จํานวนขอคําถามทั้งหมด 
 

2. การหาความเที่ยงของเครื่องมือ  (Reliability) 
ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ผานการตรวจสอบความตรง จากผูทรงคุณวุฒ ิ และไดปรับปรุงแกไข 

และผานการตรวจสอบจากอาจารยที่ปรึกษาเรียบรอยแลว ไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาล
ประจําการที่มลัีกษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะศึกษา    โดยผูวจิัยนําไปทดลองใชกับพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์  จํานวน 40 คน   ที่ไมไดเปนกลุมตัวอยางทีใ่ชใน
การวิจยัคร้ังนี ้  แลวนําขอมลูที่ไดมาวิเคราหหาความเทีย่งของเครื่องมือ โดยการหาคาสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาของครอนบาค   (Cronbach’s Alpha coefficient)  ซ่ึงมีคาระหวาง 0-1  สําหรับคาต่ําสุดที่
ยอมรับได คือ .70 (Nunnally, 1978 อางถึงใน บุญใจ  ศรีสถิตยนากูร, 2544) โดยรวม และรายดาน 
ดวยโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS/PC+ version 9(Statistical Package for the Social Science / Personal 
Computer) 

 
โดยไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามแสดงในตารางที ่ 2 
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ตารางที่  2 คาความเที่ยงของแบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย แบบสอบถามการ

รับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ และแบบสอบถามการมีสวนรวมใน     
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

 

คาความเที่ยงของแบบสอบถาม  
แบบสอบถาม กลุมทดลองใช 

(n = 40) 
กลุมตัวอยางจริง 

(n = 200) 

ชุดท่ี 2   แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย 
 ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลง 

       การสรางบารมี 
       การคํานึงถึงความเปนเอกบคุคล 
       การกระตุนใหเกิดการใชปญญา 

 ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน 
 การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 

 การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
ชุดท่ี 3   แบบสอบถามการรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ 
 เปาหมาย 
 แนวทางในการดําเนินงาน 
 ปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน 

 ปจจัยภายใน 
 ปจจัยภายนอก 
ชุดท่ี 4   การมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ 

 การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
 การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ
 การมีสวนรวมในการติดตามผล 

.96 

.97 

.95 

.96 

.84 

.89 

.82 

.80 

.92 

.87 

.89 

.90 

.90 

.85 

.95 

.90 

.89 

.95 

.97 

.97 

.96 

.94 

.79 

.85 

.87 

.76 

.95 

.95 

.94 

.90 

.88 

.88 

.96 

.89 

.92 

.94 
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การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยไดดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามลําดับขั้นตอน ดังนี้ 
 1.  ผูวิจัยขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   ถึงผูอํานวยการ        
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่กําลังอยูในขั้นตอนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
จํานวน 10 แหง เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล 
 2.   เมื่อไดรับหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณะพยาบาลศาสตรแลว    ผูวิจัย
ติดตอฝายธุรการของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม       เพื่อขอความรวมมือและชี้แจงถึง  
รายละเอียดในการดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล จากนั้นจึงสงหนังสือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล
พรอมทั้งแนบโครงการวิจัย และตัวอยางเครื่องมือการวิจัยถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมที่กําลังอยูในขั้นตอนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ จํานวน 10 แหง 

3.  หลังจากนั้น 1 สัปดาห ผูวิจัยติดตอประสานงานกับฝายธุรการของโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมที่กําลังอยูในขั้นตอนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ จํานวน 10 แหง  เพื่อ
ขอทราบผลการอนุมัติในการขอเก็บรวบรวมขอมูล  

4.   หลังจากที่ผานการอนุมัติจากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมที่กําลังอยูในขั้นตอน
ของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ จํานวน 10 แหงแลว  ผูวิจัยติดตอฝายธุรการของโรงพยาบาล
เพื่อขอเขาพบหัวหนากองการพยาบาล หรือตัวแทนที่รับผิดชอบ เพื่อขอความรวมมือในการเก็บ
รวบรวมขอมูลโดยชี้แจงวัตถุประสงคในการวิจัย  และรายละเอียดเกี่ยวกับกลุมตัวอยางในการทํา
แบบสอบถามครั้งนี้  พรอมทั้งมอบแบบสอบถามดวยตนเองหรือสงมอบแบบสอบถามทาง
ไปรษณียพรอมทั้งแนบซองเปลาและตั๋วแลกเงินไปรษณีย พรอมชื่อและที่อยูในผูวิจัย เพื่อใหสง
แบบสอบถามกลับคืนผูวิจัยทางไปรษณีย ใหหัวหนากองการพยาบาล หรือตัวแทนที่รับผิดชอบตาม
จํานวนกลุมตัวอยางที่คํานวณไวตามสัดสวนของแตละแผนกในทุกโรงพยาบาล  โดยใหหัวหนา
กองการพยาบาล หรือตัวแทนของแตละโรงพยาบาลเปนผูมอบแบบสอบถามใหกับกลุมตัวอยาง
ตามที่คํานวณได 
 5.  ผูวิจัยติดตอขอรับแบบสอบถามคืนทั้งไปรับคืนดวยตนเอง และขอรับคืนโดยการสงคืน
ทางไปรษณีย หลังจากมอบหรือสงมอบแบบสอบถามใหหัวหนากองการพยาบาล  หรือตัวแทนที่
รับผิดชอบ เปนเวลา 2 สัปดาห สําหรับโรงพยาบาลที่ไมสามารถเก็บรวบรวมแบบสอบถามคืนตาม
ระยะเวลาที่กําหนดไว  ผูวิจัยไดขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมแบบสอบถามคืนครั้งที่ 2 
หลังจากเก็บแบบสอบถามครั้งแรก 1 สัปดาห 
 6.   ผูวิจัยใชเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลตั้งแตวันที่ 30 พฤษภาคม 2545    ถึงวันที่          
1 กรกฎาคม 2545 เปนเวลา 1 เดือน เก็บรวบรวมขอมูลทั้งหมดจํานวน 200 คน 
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 7.   ผูวิจัยนาํแบบสอบถามที่ไดกลับคืนมาจํานวน 200 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 มา
ตรวจสอบความสมบูรณของขอมูล  พบวาทุกฉบับมีความสมบูรณ จากนั้นนําแบบสอบถามไปคิด
คะแนน  โดยแปลงขอมลูที่ไดเปนคาคะแนนตามเกณฑที่กําหนดไว  แลวนําไปวิเคราะหขอมูล
ตอไป 
การวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่ตรวจสอบความสมบูรณ  ถูกตองของแบบสอบถามมาวิเคราะหตามวธีิการ
ทางสถิติ  โดยใชโปรแกรมสาํเร็จรูป  SPSS/PC+ version 9(Statistical Package for the Social 
Science / Personal Computer) โดยแยกวเิคราะห ดังมีรายละเอียด ดังตอไปนี ้
 1.   ขอมูลปจจัยสวนบุคคล  ประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา   นาํมาวิเคราะหโดยการ
แจกแจงความถี่ (Frequency) และหาคารอยละ (Percent) 
 2.   ขอมูลภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของ
หัวหนาหอผูปวย การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการและการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ   นํามาวิเคราะหโดยการหาคาเฉลี่ย (Mean)  และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (Standard deviation) 
 3.   วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล     ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของ
หัวหนาหอผูปวย   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวย   การรับรูความชัดเจนในนโยบาย
ขององคการ  กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โดยการหาคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  (Peason’s Product Momemt Correlation Coefficient) และ
ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 
 4.  คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณรายดานกับตัวแปรเกณฑ
รายดาน โดยใชสถิติคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product 
Moment Correlation Coefficient) และทดสอบความมีนัยสําคัญดวยสถิติทดสอบที (t-test) โดยใช
เกณฑประเมินระดับความสมัพันธดังนี ้(Elifson, 1998) 
  r = +/- 0.01 – 0.30  มีความสัมพันธในระดับต่ํา 
  r = +/- 0.31 – 0.70  มีความสัมพันธในระดับปานกลาง 

r = +/- 0.71 – 0.99  มีความสมัพันธในระดับสูง 
เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงลักษณะความสัมพันธ คือ  

ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน +  หมายความวาขอมูลทั้งสองมีลักษณะตามกัน    
แตถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน – หมายความวา ขอมูลทั้งสองมีลักษณะตรงขามกัน 

   5.  วิเคราะหหาสมการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ   โดยใชสถิติวเิคราะหถดถอยพหุคูณแบบขัน้ตอนเดยีว  (Enter Method)       และวิธีการ
วิเคราะหถดถอยพหุคณูแบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน  (Stepwise Multiple Regression Analysis)  
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5.1 ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ โดยการทดสอบ  

(t-test) 
5.2    คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) ระหวางตัวแปรพยากรณ

กับตัวแปรเกณฑ 
5.3   ทดสอบความมีนัยสําคญัของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคณู โดยทดสอบ

คารวมเอฟ ( Overall F-test) 
5.4     คํานวณคาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวพยากรณ (B) ในรูปคะแนนดิบ 
5.5     ทดสอบคา  F  เพื่อทดสอบวาคา  B  ของตัวพยากรณแตละตวัจะสงผลตอ 

ตัวแปรเกณฑหรือไม 
5.6     หาคาคงที่ของสมการพยากรณ 
5.7     สรางสมการพยากรณตัวแปรตามดวยตัวแปรพยากรณที่มีนัยสําคญัทางสถิติ

ในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐานที่ระดับ p < .05 โดยใชวิธีการนาํเขาทุกตัวแปร (Enter) และ
เพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน (Stepwise) 
 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิเคราะหขอมูลของการศึกษาการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาล
ประจําการ การศึกษาความสมัพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย การรับรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม และการศึกษาตวัแปรพยากรณทีร่วมกันทํานาย
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม จากการตอบแบบสอบถามของกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม  จํานวน 10 แหง โดยเปนกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ  200 คน 
 ผูวิจัยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล เปนลําดับดังนี ้

ตอนที่  1 การวิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม  แสดงผลการวิเคราะหในตารางที่  3 

ตอนที่  2 การวิเคราะหคาเฉลี่ย           และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของภาวะผูนําของ 
หัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกโดยรวมและรายดาน  แสดงผลการ
วิเคราะหในตารางที่ 4 และตารางที่ 5 

ตอนที่  3 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล        ภาวะผูนําของ
หัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม        แสดงผลการวิเคราะหในตารางที่ 6 และ           
ตารางที่ 7 

ตอนที่  4 การวิเคราะหการถดถอยพหคุูณแบบขั้นตอนเดียว  แบบเพิ่มตัวแปรเปน
ขั้นตอน  และการสรางสมการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
แสดงผลการวเิคราะหในตารางที่ 8 และตารางที่ 9 

 
 



 81

 ในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในการวิจัยคร้ังนี้    ผูวิจัยไดกาํหนดสัญลักษณแทน
ตัวแปรที่ศึกษาไวดังนี ้
 AGE แทน อายุ 
 EDU แทน ระดับการศึกษา 
 TRANSF แทน ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
 CHARIS  แทน ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการสรางบารมี 
 INDCO แทน ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล 
 INTST แทน ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการกระตุนใหเกดิการใชปญญา 
 TRANSA แทน ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
 CONRE แทน ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
 MABEX แทน ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
 LEADER      แทน   ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย 
 POPC แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
 TARGETS แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานเปาหมาย 
 MEANS แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานแนวทางใน        
   การดําเนินงาน 
 RESOUR แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานปจจยัสนับสนุน 
   การดําเนินงาน 
 FUNDA แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานปจจยัสนับสนุน 
   การดําเนินงาน ดานปจจัยภายใน 
 ENVIR แทน การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานปจจยัสนับสนุน 
   การดําเนินงาน ดานปจจัยภายนอก 
 PARTI แทน การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ 
 THADM แทน การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ ดานการมีสวนรวม 
   ในการคิดและตัดสินใจ 
 IMPLE แทน การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ ดานการมีสวนรวม 
   ในการปฏิบัต ิ
 FOLLOW แทน การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ ดานการมีสวนรวม 
   ในการติดตามผล 
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สัญลักษณทางสถิติ   
 

 X แทน คาเฉลี่ย 
 S.D. แทน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 Sk แทน คาความเบ 
 Ku แทน คาความโดง 
 r แทน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 
 R แทน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ 
 R2 แทน คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 
 R2 Change   แทน คาสัมประสิทธิ์การพยากรณที่เปล่ียนแปลงไปเมื่อเพิ่มตวัพยากรณ   

ทีละตัว 
 a แทน คาคงที่ของสมการพยากรณในรูปคะแนนดบิ 
 B แทน คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรปูคะแนนดิบ 
 Beta แทน คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรปูคะแนนมาตรฐาน 
 t แทน สถิติทดสอบที (t-test)  ที่ใชทดสอบนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์ 
 F แทน สถิติทดสอบเอฟ (F-test)  ที่ใชทดสอบนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์ 
 p แทน ระดับความมนีัยสําคัญ 
 S.E. แทน ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ 
 y แทน ตัวแปรตาม คอื การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ที่ไดจาก 

การพยากรณในรูปคะแนนดบิ 
 Zy แทน ตัวแปรตาม คอื การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ที่ไดจาก 

การพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน 
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ตอนที่  1  การวิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหม 

 
 ตารางที่  3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสงักัด

กระทรวงกลาโหม  จําแนกตามอาย ุและระดับการศึกษา 
 

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล จํานวนกลุมตวัอยาง (คน) 
n = 200 

รอยละ 

อายุ 
 ต่ํากวา 26 ป 
 26 – 30 ป 
 31 – 35 ป 
 36 – 40 ป 
 41 ปขึ้นไป 
ระดับการศึกษา 
 อนุปริญญา หรือประกาศนียบัตร 
 ปริญญาตรี หรือเทียบเทาปรญิญาตรี 
 ปริญญาโท 
 ปริญญาเอก  

 
52 
60 
46 
28 
14 
 
- 

187 
13 
- 

 
26.00 
30.00 
23.00 
14.00 
7.00 

 
- 

93.50 
6.50 

- 

 
 จากตารางที่ 3  กลุมตัวอยางคือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม  จํานวน 200 คน ขอมูลปจจัยสวนบคุคลดาน อาย ุพบวา   พยาบาลประจําการ
อายุระหวาง 26 – 30 ป มีจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 30  รองลงมาคือ อายุต่ํากวา  26 ป  คิดเปน
รอยละ 26 อายุระหวาง 31 – 35 ป คิดเปนรอยละ 23  อายุระหวาง 36 – 40 ป คิดเปนรอยละ 14  และ
นอยที่สุด คือ อายุ 41 ปขึ้นไป คิดเปนรอยละ 7 ตามลําดับ  ระดับการศกึษาปริญญาตรีหรือเทียบเทา
ปริญญาตรี มีจํานวนมากทีสุ่ด คิดเปนรอยละ 93.50  และรองลงมาคือ ระดับการศึกษาปริญญาโท  
คิดเปนรอยละ 6.50 ตามลําดับ 
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ตอนที่  2      การวิเคราะหคาเฉล่ีย    และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของภาวะผูนาํของหัวหนาหอ      
ผูปวย  การรบัรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ  และการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม จําแนก
โดยรวมและรายดาน 

 
 ตารางที่  4 คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของ

พยาบาลประจําการ   โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกโดยรวมและ 
รายดาน  ( n = 200 )  

  

ตัวแปร X 
(คะแนนระหวาง 1-5) 

S.D. 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
 การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
 การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ
 การมีสวนรวมในการติดตามผล 

2.99 
2.85 
3.25 
2.76 

.75 

.79 

.74 

.93 

 
 จากตารางที ่  4  พบวา การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม เมื่อพิจารณาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการโดยรวมมีคาเฉลี่ยเทากบั 2.99 และเมื่อพิจารณาตามรายดาน พบวา การมี      
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ ม ี    
คาเฉลี่ยสูงที่สุด เทากับ 3.25  รองลงมาไดแก ดานการมสีวนรวมในการคิดและตัดสนิใจ มีคาเฉลี่ย  
เทากับ 2.85 และ ดานการมสีวนรวมในการติดตามผลมีคาเฉลี่ยต่ําที่สุดเทากับ 2.76 ตามลําดับ 
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ตารางที่  5 คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามการ
รับรูของพยาบาลประจําการ และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ   
โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม   จําแนกโดยรวมและรายดาน  ( n = 200 ) 

 

ตัวแปร X 
(คะแนนระหวาง 1-5) 

S.D. 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
 ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลง 
      การสรางบารมี 
      การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล 
      การกระตุนใหเกดิการใชปญญา 
 ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน 
      การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
      การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
 เปาหมาย 
 แนวทางในการดําเนินงาน 
 ปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน 
      ปจจัยภายใน 
      ปจจัยภายนอก 

3.70 
3.84 
3.83 
3.86 
3.88 
3.36 
3.34 
3.39 
3.53 
3.99 
3.60 
3.19 
2.75 
3.62 

.61 

.67 

.69 

.72 

.66 

.62 

.81 

.64 

.72 

.88 

.86 

.72 

.87 

.72 

 
 จากตารางที ่  5  พบวา ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม เมื่อพิจารณาการรับรูภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยโดยรวม 
มีคาเฉลี่ยเทากบั 3.70 โดยการรับรูถึงภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.84  และการรบัรู
ถึงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.36 ตามลําดับ  และเมื่อพิจารณาการรับรูภาวะผูนาํ
การเปลี่ยนแปลงของพยาบาลประจําการตามรายดาน พบวา การกระตุนใหเกดิการใชปญญา มี
คาเฉลี่ยสูงที่สุด เทากับ 3.88 รองลงมาไดแก การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.86  
และการสรางบารมี มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.83 ตามลําดับ  และเมื่อพิจารณาการรบัรูภาวะผูนําการ      
แลกเปลี่ยนของพยาบาลประจําการตามรายดาน พบวา การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม             
มีคาเฉลี่ยสูงที่สุดเทากับ 3.39  รองลงมาไดแก การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม มีคาเฉลี่ยเทากบั 
3.34 ตามลําดับ 
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 สวนการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม เมื่อพิจารณาการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการโดยรวม มี
คาเฉลี่ยเทากับ 3.53  และเมื่อพิจารณาการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการตามรายดาน 
พบวา เปาหมาย มีคาเฉลี่ยสูงที่สุด เทากบั 3.99  รองลงมาไดแก แนวทางในการดําเนินงาน  มี
คาเฉลี่ย    เทากับ 3.60   และปจจยัสนบัสนุนการดําเนินงาน  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.19  โดยปจจัย
ภายนอกมีคาเฉลี่ยเทากับ 3.62  ซ่ึงมีคาสูงกวาปจจัยภายใน ที่มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.75 ตามลําดับ 
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ตอนที่  3   การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  และการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  

 

ตารางที่  6 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   แสดงในรูปเมตริกสหสัมพันธ (Correlation Matrix) 

ตัวแปร AGE EDU CHARIS INDCO INTST TRANSF CONRE MABEX TRANSA LEADER TARGETS MEANS FUNDA ENVIR RESOUR POPC PARTI 
AGE 
EDU 
CHARIS 
INDCO 
INTST  
TRANSF 
CONRE 
MABEX 
TRANSA 
LEADER 
TARGETS 
MEANS 
FUN DA 
ENVIR 
RESOUR 
POPC 

1.000 
.084 

-.142* 
-.090 
-.097 
-.127 
-.132 
.096 
-.046 
-.133 
-.011 
-.051 
-.085 
.024 
-.040 
-.040 

 
1.000 
-.057 
.009 
-.005 
-.032 
.020 
.106 
.065 
-.006 
.010 
-.002 
-.072 
-.074 
-.081 
-.031 

 
 

1.000 
.870** 
.749** 
.980** 
.697** 
.227** 
.600** 
.942** 
.262** 
.261** 
.292** 
.306** 
.330** 
.321** 

 
 
 

1.000 
.779** 
.947** 
.723** 
.393** 
.699** 
.944** 
.221** 
.178* 
.266** 
.271** 
.297** 
.262** 

 
 
 
 

1.000 
.818** 
.657** 
.326** 
.620** 
.820** 
.224** 
.230** 
.286** 
.296** 
.321** 
.293** 

 
 
 
 
 

1.000 
.735** 
.303** 
.663** 
.976** 
.257** 
.242** 
.297** 
.308** 
.334** 
.314** 

 
 
 
 
 
 

1.000 
.401** 
.879** 
.837** 
.228** 
.276** 
.472** 
.369** 
.470** 
.374** 

 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.764** 
.461** 
.073 
.102 

.253** 
.151* 

.229** 
.158* 

 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.811** 
.195** 
.243** 
.454** 
.333** 
.441** 
.339** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.258** 
.261** 
.365** 
.338** 
.390** 
.345** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.827** 
.347** 
.677** 
.549** 
.864** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.576** 
.757** 
.728** 
.948** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.632** 
.922** 
.714** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.883** 
.873** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 
.870** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.000 

 

PARTI .152* .084 .235** .301** .384** .282** .359** .327** .411** .341** .129 .213** .354** .326** .377** .280** 1.000 

*   P  <  .05  (2 - tailed)  และ  **  P <  .01  (2 - tailed) 
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 จากตารางที ่  6  พบวา   ระดับการศึกษา (EDU)    ไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ (PARTI) โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
และปจจยัที่มคีวามสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
(PARTI) โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม  คือ ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน (TRANSA) มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล 
ประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .411)  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง (TRANSF) 
และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (POPC) มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากบั
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.01 (r = .282 และ .280)  และอาย ุ (AGE) มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมใน         
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .152)  

เมื่อพิจารณาองคประกอบรายดานพบวาการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดาน
เปาหมาย (TARGETS) ไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ (PARTI)  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   และปจจัยที่มีความสมัพันธกับการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ (PARTI) โรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหม คือ ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการกระตุนใหเกดิการใชปญญา (INTST)  
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม (CONRE) การรับรูความชัดเจน
ในนโยบายขององคการ ดานปจจยัสนับสนุนการดําเนินงาน ดานปจจยัภายใน (FUNDA)  ภาวะ
ผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม (MABEX) และการรับรูความชัดเจน
ในนโยบายขององคการ  ดานปจจยัสนับสนุนการดําเนนิงาน ดานปจจัยภายนอก (ENVIR)  มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล 
ประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .384, .359, .354, .327 และ .326 ตามลําดับ)  
ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง      ดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล (INDCO)          ภาวะผูนําการ        
เปล่ียนแปลง ดานการสรางบารมี (CHARIS) และการรบัรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดาน
แนวทางในการดําเนินงาน (MEANS)  มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมใน    
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .301, .235 
และ .213 ตามลําดับ)  
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ตารางที่  7 คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล   ภาวะผูนาํของหัวหนา      
หอผูปวย การรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ และการมีสวนรวมใน         
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม   ( n = 200 ) 

 

ตัวแปร การมีสวนรวม 
ในการคิดและ          
ตัดสินใจ 

การมีสวนรวม
ในการปฏบิัต ิ

การมีสวนรวม
ในการ          

ติดตามผล 

ปจจัยสวนบุคคล 
 อายุ 
 ระดับการศึกษา 
ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
 ภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลง 
 การสรางบารมี 
 การคํานึงถึงความเปนเอกบคุคล 
 การกระตุนใหเกิดการใชปญญา 
 ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน 
  การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
  การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
 เปาหมาย 
 แนวทางในการดําเนินงาน 
 ปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน 
  ปจจัยภายใน 
  ปจจัยภายนอก 

 
.172* 
.126 

.303** 

.235** 

.194** 

.252** 

.326** 

.408** 

.369** 

.307** 

.279** 
.107 

.224** 

.383** 

.366** 

.322** 

 
.176* 
.079 

.307** 

.260** 

.209** 

.280** 

.392** 

.352** 

.293** 

.303** 

.254** 
.138 

.203** 

.319** 

.281** 

.296** 

 
.080 
.043 

.333** 

.280** 

.242** 

.294** 

.334** 

.391** 

.351** 

.299** 

.250** 
.108 

.173* 
.360** 
.354** 
.292** 

*  P <  .05 (2 - tailed),  **  P  < .01 (2 - tailed) 
 
 จากตารางที ่ 7  เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ระหวางปจจยัสวนบุคคล กับการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
ตามรายดาน   พบวา อายุ   มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
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คุณภาพของพยาบาลประจําการ  ดานการมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจและดานการมีสวนรวม
ในการปฏิบัต ิ   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05          ในขณะที่อายุไมมีความสมัพันธกับการมี 
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ดานการมีสวนรวมในการติดตามผล  
สวนระดับการศึกษา พบวา ไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ   
 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวยตามรายดาน
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมตามรายดาน พบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล   
ประจําการ ดานการมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ และดาน
การมีสวนรวมในการติดตามผล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.01 สวนภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน
มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ ดานการมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจ ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ 
และดานการมสีวนรวมในการติดตามผล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางการรับรูความชัดเจนในนโยบายของ      
องคการกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหมตามรายดาน พบวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการมีความสัมพันธ
ทางบวกระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ ดานการมี
สวนรวมในการคิดและตัดสนิใจ  ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ และดานการมสีวนรวมในการ
ติดตามผล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวยตามรายดาน
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหมตามรายดาน พบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงดาน
การสรางบารมี และดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากบั
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ดานการมีสวนรวมในการคิดและ
ตัดสินใจ ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัต ิและดานการมสีวนรวมในการติดตามผลอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .01 สวนภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง   ดานการกระตุนใหเกดิการใชปญญามี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล 
ประจําการ   ดานการมีสวนรวมในการคดิและตัดสินใจ  ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ และดาน
การมีสวนรวมในการติดตามผล  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสมมีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ อยางมีนัยสําคญั
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ทางสถิติที่ระดับ .01  สวนภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม  มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ  ดานการมีสวนรวมในการคดิและตัดสินใจ  และดานการมีสวนรวมในการติดตามผล  
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01  สวนภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางลบอยาง
เหมาะสมมีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ  ดานการมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจ  ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ 
และดานการมสีวนรวมในการติดตามผล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางการรับรูความชัดเจนในนโยบายของ     
องคการตามรายดานกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ            
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมตามรายดาน พบวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายของ    
องคการ ดานเปาหมาย ไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ สวนการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานแนวทางในการดําเนินงาน มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล    
ประจําการ     ดานการมีสวนรวมในการคดิและตัดสินใจ     ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ   และ
ดานการมีสวนรวมในการตดิตามผล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  และการรบัรูความชัดเจน
ในนโยบายขององคการ  ดานปจจยัสนับสนุนการดําเนินงาน  ดานปจจัยภายใน    มีความสัมพันธ
ทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ดานการมี
สวนรวมในการปฏิบัติ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.01  ในขณะทีก่ารรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการ ดานปจจัยสนับสนนุการดําเนินงาน ดานปจจยัภายใน มีความสัมพันธทางบวก
ในระดับปานกลางกับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ดานการมี
สวนรวมในการคิดและตัดสนิใจ และดานการมีสวนรวมในการติดตามผล     อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ.01 สวนการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ดานปจจยัสนับสนุนการ
ดําเนินงาน ดานปจจยัภายนอก  มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ  และดานการมีสวนรวมใน
การติดตามผล อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในขณะที่การรับรูความชัดเจนในนโยบายของ
องคการ ดานปจจัยสนับสนนุการดําเนนิงาน ดานปจจยัภายนอก มคีวามสัมพันธทางบวกในระดับ
ปานกลางกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ   ดานการมีสวนรวม
ในการคิดและตัดสินใจ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
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ตอนที่  4       การวิเคราะหการถดถอยพหคุูณแบบขัน้ตอนเดียว  แบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน   และ
การสรางสมการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ   โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  

 
ตารางที่  8 คาสัมประสิทธ์ิถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนนดบิ(B) ความคลาดเคลื่อน

มาตรฐานของตัวพยากรณ(SE.b)  และคะแนนมาตรฐาน (Beta) ทดสอบความมี
นัยสําคัญของสมการถดถอยพหุท่ีใชพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา 
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   ดวยวิธี 
Entered  Method  ( n = 200 ) 

 

ตัวพยากรณ B SE.b Beta t P-Value 
AGE 
EDU 
TRANSF 
TRANSA 
POPC 

                       Constant  

3.438 
2.597 

3.165 E-02 
1.015 
.286 
9.210 

1.268 
3.111 
.096 
.258 
.118 

16.875 

.174 

.053 

.028 

.341 

.164 

2.713** 
.835 
.328 

3.932** 
2.418* 
.546 

.007 

.405 

.743 

.000 

.017 

.586 

R   =  .474       R2   =   .225           SE.est  =  21.4563        F   =  11.248**      P-Value = .000    

*  P <  .05  ,  **  P  < .01  
   
 จากตารางที่  8   เมื่อวิเคราะหดวยวิธี Entered  Method โดยนําตวัแปรพยากรณทัง้หมด 
จํานวน 5 ตัวแปร  พยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  พบวา 
ตัวแปรพยากรณสามารถพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
ไดสามตัวแปร  โดยมีสัมประสิทธิ์การพยากรณรอยละ 22.50  (R2 = .225)  เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์
ถดถอยของตัวพยากรณทั้งหมดในรูปคะแนนมาตรฐานปรากฏวา  มีตัวแปรพยากรณที่สามารถ
พยากรณการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการไดอยางมนีัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01 ไดสองตัวแปร คือ อายุ (AGE)   และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน (TRANSA)   และมี
ตัวแปรพยากรณที่สามารถพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาล      
ประจําการไดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ.05 ไดหนึ่งตวัแปร คือ การรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการ (POPC)  โดยสามารถสรางสมการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ ไดดังนี ้
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สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  
 = 3.438** อายุ   +  1.015**  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  + .286* การรับรูความชัดเจน

ในนโยบายขององคการ 
 
PARTI = 3.438* AGE  + 1.015** TRANSA  +  .286*  POPC    
 
สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 
                 

Zการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ     =     .341** Zภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   +  .174** Zอายุ   +   
   .164* Zการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
 

   
                 

ZPARTI    =      .341** ZTRANSA  +  .174** ZAGE   +  .164* ZPOPC 
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ตารางที่  9 แสดงคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธพหุคูณ (R) ระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนํา
ของหัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  และการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม  ท่ีไดรับการเลือกเขาสูสมการถดถอย  สัมประสิทธ์ิการพยากรณ 
(R2) และการทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธ์ิการพยากรณท่ีเพิ่มขึ้น 
(R2change) ในการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม  ดวยวิธี Stepwise  
Solution    ( n = 200 ) 

 

ลําดับขั้นตัวพยากรณ R R2 R2 
Change 

F P-Value 

ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  อาย ุ
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  อายุและ 
    การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 

.411 

.445 
 

.471 

.169 

.198 
 

.222 

.169 

.029 
 

.024 

40.155** 
7.220** 

 
5.967* 

0.000 
0.008 

 
0.015 

*   P  <  .05 ,  ** P < .01 
   
 จากตารางที ่  9  ในขั้นทีห่นึ่ง  พบวา   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  (TRANSA) สามารถ
อธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ      
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  โดยมีคาสัมประสิทธิ์
การพยากรณเทากับ .169 (R2 = .169)  แสดงวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน (TRANSA) สามารถ
พยากรณการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหม ไดรอยละ 16.90 
 ขั้นที่สอง เมื่อตัวพยากรณตัวที่สอง คือ  อายุ (AGE) เพิ่มเขาไปในสมการ พบวา คา
สัมประสิทธิ์การพยากรณเพิม่ขึ้น เปน .198 (R2 = .198)  สามารถเพิ่มประสิทธิภาพการพยากรณได
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01  นั่นคือ ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน (TRANSA) และอาย ุ(AGE) 
สามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ไดรอยละ 19.80  โดยที ่ อาย ุ (AGE) สามารถ
อธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ      
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ไดเพิ่มขึ้นรอยละ 2.90 (R2 change = .029) 
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 ขั้นที่สาม เมื่อตัวพยากรณตัวที่สาม คือ การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
(POPC) เพิ่มเขาไปในสมการ พบวา คาสัมประสิทธิ์การพยากรณเพิ่มขึ้น เปน .222 (R2 = .222)   
สามารถเพิ่มประสิทธิภาพการพยากรณไดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05  นั่นคือ ภาวะผูนํา
การแลกเปลี่ยน  (TRANSA) อายุ  (AGE) และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (POPC) 
สามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมไดรอยละ 22.20 โดยที่การรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการ (POPC) สามารถอธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมไดเพิ่มขึน้รอยละ 2.40        
(R2 change = .024) 
 นอกจากนั้น พบวา คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคณู (R) ระหวางตัวพยากรณทัง้สามตัว  
กับตัวแปรเกณฑ มีคาเทากบั .471  ซ่ึงมีคาสูงสุดกวาคาสัมประสิทธิ์ สหสัมพันธพหุคูณ (R) ระหวาง
ตัวพยากรณแตละตัวกับตวัแปรเกณฑ  แสดงวา ตัวพยากรณทั้งสามตัวสามารถรวมกันอธิบายความ
แปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหม ไดดกีวาการใชตัวพยากรณตัวเดยีว  โดยตัวพยากรณทั้งสามตัวสามารถรวมกัน
อธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ      
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่  10 คาสัมประสิทธ์ิถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนนดบิ(B) ความคลาดเคลื่อน
มาตรฐานของตัวพยากรณ(SE.b)  และคะแนนมาตรฐาน (Beta) ทดสอบความมี
นัยสําคัญของสมการถดถอยพหุท่ีใชพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา 
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   ดวยวิธี 
Stepwise  Method  ( n = 200 ) 

 

ลําดับขั้นตัวพยากรณ B SE.b Beta t P-Value 
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
อายุ 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 

Constant 

1.082 
3.477 
.286 

20.853 

.200 
1.250 
.117 

10.320 

.363 

.176 

.164 
- 

5.419** 
2.782** 
2.443* 
2.021* 

.000 

.006 

.015 

.045 
R   =  .471     R2   =   .222            SE.est  =  21.3885         F   =  5.967*           P-Value  =  .015 

*   P  <  .05 , ** P < .01 
   
 จากตารางที ่  10  แสดงใหเห็นวา ตัวแปรพยากรณจํานวนสามตัวแปร มีความแปรปรวน
รวมกับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม โดยตัวแปรพยากรณทัง้สามตัวแปร คือ   ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน  (TRANSA)  
อายุ (AGE) และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (POPC) สามารถรวมกันพยากรณ 
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม  ไดรอยละ 22.20 (R2 =  .222)  อยางมนีัยสําคัญที่ระดับ .05 
 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอย (Standardized  Coefficient)  ในรูปคะแนนมาตรฐาน 
(Beta)  ซ่ึงเปนคาน้ําหนกัความสําคัญของแตละตัวแปรพยากรณที่มีตอตัวแปรตาม พบวา ตัวแปร
พยากรณที่มีคา Beta สูงที่สุด คือ ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  (TRANSA) (Beta  =  .363)  รองลงมา
คือ อายุ  (AGE) (Beta  =  .176)  และการรบัรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (POPC) (Beta  =  
.164)  ตามลําดับ   แสดงวา  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  (TRANSA)  มีน้ําหนกัความสําคัญสูงที่สุด  
และเปนอนัดบัแรกในการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาล       
ประจําการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม  รองลงมาคือ อายุ  (AGE) และอันดับสุดทาย คือ 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (POPC)  โดยสามารถสรางสมการพยากรณการมี   
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
ไดดังนี ้
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สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ     

=      20.853*  +  1.082** ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  +  3.477** อายุ   
                +  .286*การรับรูความชัดเจนนโยบายขององคการ 
 

PARTI   =    20.853*  +  1.082** TRANSA  +  3.477** AGE   + .286* POPC 
 
สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 
                 

Zการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ     =     .363** Zภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   +  .176** Zอายุ   +   
   .164* Zการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
   
                 

ZPARTI    =      .363** ZTRANSA  +  .176** ZAGE   +  .164* ZPOPC 
 



บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษา
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม     ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล   ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   และศึกษาตัวแปรพยากรณที่รวมกัน
ทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม ประชากร  คือ  พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกดั
กระทรวงกลาโหม    จํานวนทั้งหมด 1,608 คน  กลุมตัวอยางจํานวน 200 คน  ไดจากการสุมแบบ
หลายขั้นตอน (Multi-Stage Sampling)  
 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถามจํานวน 1 ฉบับ แบงเปน 4 ชุด 
ดังนี ้
 ชุดท่ี 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ ประกอบดวย อาย ุ และ
ระดับการศึกษา จํานวน 2 ขอ  เปนขอคําถามที่มีคําตอบใหเลือกตอบ และเติมขอความลงในชองวาง 
 ชุดท่ี 2  แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจาํการ 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นจากกรอบแนวคดิของ Bass (1985) 
ประกอบดวยรายละเอียดดังนี้  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง มีองคประกอบ 3 ดาน คือ การสรางบารมี  
การคํานึงถึงความเปนเอกบคุคล  และการกระตุนใหเกิดการใชปญญา รวมกบัภาวะผูนําการ       
แลกเปล่ียน มีองคประกอบ 2 ดาน คือ การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะส และการเสริมแรงทางลบ
อยางเหมาะสม  จํานวน 45 ขอ  เปนขอคําถามปลายปด และจัดทําเปนมาตราสวนประมาณคา 
(Likert’s Scale) 5 ระดับ  
 ชุดท่ี 3 แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการตามการรับรูของ
พยาบาลประจาํการ    โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม    ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นจากกรอบแนวคิด
ของ ประชุม รอดประเสริฐ  (2543)  มีองคประกอบ 3 ดาน คือ เปาหมาย  แนวทางในการดําเนินงาน 
และปจจยัสนบัสนุนการดําเนินงาน  ประกอบดวย ปจจยัภายใน  และปจจัยภายนอก  จํานวน 19 ขอ  
เปนขอคําถามปลายปด และจัดทําเปนมาตราสวนประมาณคา (Likert’s Scale) 5 ระดบั 
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 ชุดท่ี 4   แบบสอบถามการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ    
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ซ่ึงผูวิจัยสรางขึน้จากกรอบแนวคิดของ Newstrom (1997)    
มีองคประกอบ 3 ดาน คือ การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ การมีสวนรวมในการปฏิบัติ และ
การมีสวนรวมในการติดตามผล  จํานวน 32 ขอ  เปนขอคําถามปลายปด   และจัดทําเปนมาตราสวน
ประมาณคา (Likert’s Scale)   5 ระดับ 
 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 ดานความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity)   

ผูวิจัยไดนําเครื่องมือที่ผานความเหน็ชอบจากอาจารยทีป่รึกษาแลว ไปใหผูทรงคุณวุฒ ิ
จํานวน 6 ทาน  ตรวจสอบความเหมาะสมของภาษา  การตีความของขอคําถาม และความครอบคลุม
ของเนื้อหา 
 ดานความเที่ยง  (Reliability)   

ภายหลังจากไดปรับปรุงแกไขเครื่องมือตามคําชี้แนะของผูทรงวุฒิและผานการตรวจสอบ
จากอาจารยทีป่รึกษาเรียบรอยแลว  ผูวิจัยไดนาํเครื่องมือไปทดลองใชกับพยาบาลประจาํการ       
โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ จํานวน 40 คน  นาํขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาคาความเที่ยงของ
เครื่องมือ  โดยการหาคาความสอดคลองภายใน (Internal Consistency) โดยการหาคาของ
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดคาความเที่ยงของ           
แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายของ  
องคการ และแบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ เทากับ 
.96, .92 และ .95 ตามลําดับ 
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยตดิตอประสานงานกับหัวหนากองการพยาบาลของทุกโรงพยาบาลดวยตนเอง  โดย  
ผูวิจัยเดินทางไปสงแบบสอบถามและเก็บแบบสอบถามคืนดวยตนเองในโรงพยาบาลที่อยูในเขต 
กรุงเทพมหานครและจังหวัดใกลเคียง และผูวจิัยใชวิธีการสงแบบสอบถามทางไปรษณยีไปยัง            
โรงพยาบาลในตางจังหวัด  และขอความรวมมือในการสงแบบสอบถามกลับคืนทางไปรษณยี   ซ่ึง
ผูวิจัยจัดเตรยีมความพรอมในการสงคืนแบบสอบถามไวให  จํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งสิ้น 
200 ฉบับ  ไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาภายในระยะเวลาที่กําหนด  จํานวน 200 ฉบับ  ซ่ึงเปน       
แบบสอบถามที่สมบูรณ สามารถนํามาวิเคราะหขอมูลไดทั้ง 200 ฉบับ  คิดเปนรอยละ 100 ของ              
แบบสอบถามที่สงไป 
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การวิเคราะหขอมูล 
 การวิเคราะหขอมูลโดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรปู SPSS/PC+ version 9(Statistical 
Package for the Social Science / Personal Computer) ในการคํานวณหาคารอยละ  คาเฉลี่ย       สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน  คํานวณหาความสัมพันธดวยวธีิหาคาสัมประสิทธิ์ของเพียรสัน และการ
วิเคราะหการถดถอยพหุคณูแบบขั้นตอนเดยีว(Enter Method)  และวิธีการเพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน 
(Stepwise Multiple Regression Analysis) 
 
สรุปผลการวิจัย 
 การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล   ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย การรับรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม 
 1.   ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ  ภาวะผูนําของหัวหนา
หอผูปวย การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา      
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 

1.1   ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม   

กลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม มีจํานวน 
200 คน  ซ่ึงปจจัยสวนบุคคลที่ทําการศึกษา ไดแก อาย ุและระดับการศึกษา  พบวา มีอายุระหวาง 
26-30 ป  มากที่สุด  คิดเปนรอยละ 30  รองลงมามีอายุต่ํากวา 26 ป  คิดเปนรอยละ 26  และนอยทีสุ่ด
มีอายุตั้งแต 41 ปขึ้นไป คิดเปนรอยละ 7  พยาบาลประจําการที่เปนกลุมตัวอยางสวนใหญ มีระดบั
การศึกษาอยูในระดับปริญญาตรี  หรือเทียบเทาปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 93.50  สําหรับระดับ
การศึกษาในระดับปริญญาโท มีเพียงรอยละ 6.50 

1.2   ผลการวิเคราะหขอมูลการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ 

จากการที่พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมไดประเมนิ  
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพดวยตนเอง พบวา พยาบาลประจําการมีสวนรวมใน        
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพโดยรวมมีคาเฉลี่ย เทากับ 2.99 (X = 2.99)  เมื่อพิจารณาการมีสวนรวมใน 
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพตามรายดาน ไดแก ดานการมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ ดานการมี
สวนรวมในการปฏิบัติ และดานการมีสวนรวมในการตดิตามผล พบวา  การมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ ดานการมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจ  และ
ดานการมีสวนรวมในการตดิตามผล  ทั้ง 3 ดาน มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.25 ,2.85 และ 2.76 (X = 3.25 , X 
= 2.85 และ  X = 2.76  ตามลําดับ) 
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1.3   ผลการวิเคราะหขอมูลภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  
ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย โดยประเมินตามการรบัรูของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม พบวา การรบัรูภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยโดยรวมมี      
คาเฉลี่ยเทากับ 3.70 โดยการรับรูถึงภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.84  และการรับรู
ถึงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.36 ตามลําดับ  และเมื่อพิจารณาการรับรูภาวะผูนาํ
การเปลี่ยนแปลงของพยาบาลประจําการตามรายดาน พบวา การกระตุนใหเกิดการใชปญญาม ี      
คาเฉลี่ยสูงที่สุด เทากับ 3.88 รองลงมาไดแก การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  มีคาเฉล่ียเทากับ 3.86  
และการสรางบารมีมีคาเฉลี่ย เทากบั 3.83 ตามลําดับ  และเมื่อพิจารณาการรบัรูภาวะผูนําการ      
แลกเปลี่ยนของพยาบาลประจําการตามรายดาน พบวา การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสมมีคาเฉลี่ย
สูงที่สุด เทากับ 3.39  รองลงมาไดแก การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสมมีคาเฉลี่ยเทากับ 3.34 
ตามลําดับ 

1.4 ผลการวิเคราะหขอมูลการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
ความชัดเจนในนโยบายขององคการ  โดยประเมินตามการรับรูของพยาบาล

ประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  พบวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายของ
องคการโดยรวม มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.53  และเมื่อพิจารณาตามรายดาน พบวา เปาหมาย มีคาเฉลี่ยสูง
ที่สุด เทากับ 3.99  รองลงมาไดแก แนวทางในการดําเนินงาน  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.60   และปจจยั
สนับสนุนการดําเนินงาน  มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.19  โดยปจจัยภายนอกมีคาเฉลี่ยเทากับ 3.62   ซ่ึงมีคา
สูงกวาปจจยัภายใน ที่มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.75 ตามลําดับ 
 2.  ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ไดขอคนพบตามสมมติฐานของการวิจยั 
ดังนี ้

2.1   การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ไดแก  อายุ   และระดับการศึกษา  
กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ พบวา  

2.1.1    อายุมีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .152)         ซ่ึงเปนไปตาม
สมมติฐานของการวิจยัขอที่ 1  ที่วา อายุมีความสัมพันธกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ
ของพยาบาลประจําการ 

2.1.2    ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา  
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานการวจิัยขอที่ 2  ที่วา ระดับการศกึษามี
ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 
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2.2  การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหวัหนาหอผูปวยกับ
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ พบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง
ของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา     
คุณภาพของพยาบาลประจําการอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .282) ซ่ึงเปนไปตาม
สมมติฐานของการวิจยัขอที ่ 3 ที่วา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหวัหนาหอผูปวยมีความสัมพนัธ
กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 

 เมื่อพิจารณาภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยตามรายดาน พบวา 
2.2.1    ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการสรางบารมี มีความสัมพันธทางบวกใน

ระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการอยางมนีัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01  (r = .235)   

2.2.2      ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง     ดานการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคลมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับต่าํกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจาํการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .301)   

2.2.3      ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง      ดานการกระตุนใหเกิดการใชปญญามี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาล ประจําการ  อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .384)   

2.3 การศึกษาความสัมพนัธระหวางภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหวัหนาหอผูปวยกับ
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ พบวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน
ของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .411) ซ่ึงเปนไป
ตามสมมติฐานของการวิจยัขอที่ 4 ที่วา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวยมี
ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 

 เมื่อพิจารณาภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนของหัวหนาหอผูปวยตามรายดาน พบวา 
2.3.1  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสมมี

ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล  
ประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .359)  

2.3.2   ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสมมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกบัการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล 
ประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .327)   
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2.4 การศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ พบวา การรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการมีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา      
คุณภาพของพยาบาลประจําการ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .280) ซ่ึงเปนไปตาม
สมมติฐานของการวิจยัขอที่ 5 ที่วา การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ มีความสัมพันธกับ
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ 

 เมื่อพิจารณาการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ ตามรายดาน พบวา 
2.4.1     การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ         ดานเปาหมายไมมี

ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ   
2.4.2   การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  ดานแนวทางในการ

ดําเนินงานมีความสัมพันธทางบวกในระดบัต่ํากับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .213)   

2.4.3  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  ดานปจจัยสนับสนุนการ
ดําเนินงาน ดานปจจัยภายในมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการมีสวนรวมใน       
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .354)  

2.4.4  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  ดานปจจัยสนับสนุนการ
ดําเนินงาน ดานปจจัยภายนอกมีความสัมพันธทางบวกในระดบัปานกลางกบัการมีสวนรวมใน    
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  (r = .326)   
 3.   ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ   และสหสัมพันธพหุคูณระหวางปจจัยสวนบคุคล  
ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ผลการศึกษา
ตามสมมติฐานการวจิัยขอที ่ 6 ที่วา ปจจยัสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย การรับรูความ
ชัดเจนในนโยบายขององคการสามารถรวมกันพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ   พบวา   

ตัวแปรปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย และการรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการที่สามารถรวมกันพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ มีสามตัวแปร  จากตัวแปรที่นํามาศึกษาทั้งหมดหาตัวแปร  โดยรวมกันพยากรณ
ไดอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ซ่ึงยอมรับสมมติฐานการวจิัยขอที่ 6 จํานวนสามตวัแปร  
คือ ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน  อายุ และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการสามารถรวมกัน
อธิบายความแปรปรวนของการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ ได
รอยละ 22.20 (R2 = .222) 
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เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) พบวา ตวัแปร
พยากรณที่มีคา Beta สูงที่สุด คือ ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน (Beta = .363)  รองลงมา คือ อายุ  (Beta 
= .176) และการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ (Beta = .164) ตามลําดับ  ซ่ึงหมายถึง 
ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน มีความสําคัญเปนอันดับแรกในการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ   รองลงมา  คือ อายุ  และการรับรูความชัดเจนในนโยบาย
ขององคการ   ตามลําดับ  ดังนั้นจึงสามารถสรางสมการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมในรูปคะแนนดิบ  และ
คะแนนมาตรฐาน  ไดดังนี ้
 
สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
  

 PARTI   =    20.853*  +  1.082** TRANSA  +  3.477** AGE   + .286* POPC 
 

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน 
                 
       ZPARTI  =      .363** ZTRANSA  +  .176** ZAGE   +  .164* ZPOPC 
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อภิปรายผลการวิจัย 
 การอภิปรายผลการวิจัยคร้ังนี้ จะนําเสนอเรียงตามลําดับวัตถุประสงคของการวิจยั โดยแบง
ออกเปน 3 ตอน ดังนี ้
 ตอนที ่1  การศึกษาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ     
โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม 

ผลการวิจัย      พบวา   การมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมโดยรวมมีคาเฉลี่ย เทากับ 2.99 ( X = 2.99)  ซ่ึงเมื่อพิจารณา
การมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ จําแนกเปนในระดับหนวยงาน
และในระดับโรงพยาบาล พบวา การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ
ทั้งในระดับหนวยงาน และในระดับโรงพยาบาล มีคาเฉลี่ย เทากับ 3.37 และ 2.62 (X = 3.37 และ 
2.62 ตามลําดับ)  เนื่องจากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมเปนองคการทหาร ประกอบดวย  
โรงพยาบาลในสังกัดกองทพับก  กองทพัเรือ  และกองทัพอากาศ  ซ่ึงพยาบาลมหีนาที่ใหบริการ
รักษาพยาบาล สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟูสภาพแกครอบครัวและประชาชนเชนเดยีวกับ
พยาบาลพลเรือนทั่วไปในยามปกติ  ในขณะเดียวกนัก็พรอมที่จะใหการสนับสนุนในการชวยรบ
ยามเมื่อเกดิศึกสงครามไดเปนอยางด ี  ซ่ึงแตกตางจากพยาบาลพลเรือน  โดยตองปฏิบัติหนาที่เปน
ทั้งพยาบาลวิชาชีพและตองมลัีกษณะของทหารอาชีพ  มีระเบียบวินยั ปฏิบัติตนตามแบบธรรมเนียม
ทหาร  (จุฑาวดี  กล่ินเฟอง, 2543)  รวมทั้งลักษณะการทาํงานจะมีสายการบังคับบัญชาตามชั้นยศ  มี
การบริหารงานเปนลําดับขัน้  มีกฎ ระเบยีบ วินัยทางทหาร ที่จะตองปฏิบัติตามอยางเครงครัด สงผล
ใหเมื่อมีการประกาศนโยบายการพัฒนาคณุภาพ  โดยการนําโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ 
โรงพยาบาลซึ่งเปนโครงการที่มีเนื้อหาในการพัฒนา และประเมินคุณภาพระบบบริการโรงพยาบาล  
มาใชเปนหลักสําหรับการดําเนินการพัฒนา  ถือไดวาเปนการเปลี่ยนแปลงครั้งใหญในทุกระบบงาน  
โดยเฉพาะในสวนของการพยาบาล  เพราะเปนระบบงานที่เกีย่วของกับการบริการโดยตรง ซ่ึงเปน
หัวใจสําคัญสําหรับการพัฒนาในครั้งนี ้ (Deming, 1986 cited in Swansburg, 1995) เนื่องจาก    
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนโครงการใหมที่เขามาประยุกตใชในประเทศไทย
เปนเวลาไมนานนัก ดังนั้นรายละเอียดตางๆของลักษณะการดําเนินงานจึงยังเปนสิ่งใหมที่พยาบาล      
ประจําการยังไมคุนเคย แตเมือ่องคการประกาศนโยบายการพัฒนาคุณภาพลงมา พยาบาลประจําการ
ทุกคนก็ตองปฏิบัติตามคําสั่งของผูบังคับบัญชาอยางเครงครัด  ถึงแมวาพยาบาลประจําการอาจยัง 
ไมคอยเขาใจอยางชัดเจนเกีย่วกับลักษณะงาน และการเปลี่ยนแปลงตางๆ ซ่ึงอาจตองใชระยะเวลา
สักพัก สําหรับการทําความเขาใจรวมกนัระหวางบุคลากรภายในองคการ ดังนั้นจงึสงผลใหการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
โดยรวมมีคาเฉลี่ย เทากับ 2.99 ( X = 2.99)     ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของเสาวลักษณ   สุกใส 
(2542)  ที่พบวา   การมีสวนรวมของพยาบาลในการพฒันาบริการสาธารณสุขในโรงพยาบาลชุมชน
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จังหวดัอุตรดิตถโดยรวมอยูในระดับปานกลาง และสอดคลองกับการศึกษาของ  Rakchat (2001) ที่
พบวา สมาชิกองคการบริหารสวนตําบลในจังหวัดชลบรีุมีสวนรวมในกิจกรรมการพัฒนาชุมชนอยู
ในระดับปานกลาง และเมื่อพิจารณาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล     
ประจําการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหมตามรายดาน  สามารถอภิปรายผลไดดังนี ้

1.1   ดานการมีสวนรวมในการคิดและตดัสินใจ พบวา พยาบาลประจาํการมีสวนรวมใน
การคิดและตดัสินใจ ในเรื่องเกี่ยวกับการดําเนินกจิกรรมพฒันาคุณภาพมคีาเฉลี่ย เทากบั 2.85 (X = 
2.85)  ทั้งนี้เนือ่งจากโครงการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาลมีขั้นตอนการดําเนินงานเพื่อให
เกิดการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลที่สําคัญและตองปฏิบัติเปนกิจกรรมแรกหลังจากการเชิญ          
ผูเชี่ยวชาญดานการจัดการคุณภาพทั้งองคการ และวิทยากรจากสถาบันวิจยัระบบสาธารณสุขมาให
ความรูเบื้องตนแกผูบริหารระดับสูงและระดับกลางของโรงพยาบาลแลว ก็คือ การสรางวิสัยทัศน
รวมกัน  เพื่อกําหนดทิศทางของโรงพยาบาลในอนาคตรวมกันโดยการจัดสัมมนาผูบริหาร   หัวหนา
หอผูปวย และทีมสหสาขาวิชาชีพ (ชาตรี  บานชื่น, 2541)  โดยหัวหนาหอผูปวยมบีทบาทสําคัญที่
จะตองนําความรูที่ไดรับไปเผยแพรแกพยาบาลประจําการหรือทีมงานใหเกิดความรูและความเขาใจ
รวมกัน ซ่ึงบทบาทของหัวหนาหอผูปวยดังกลาวเปนวธีิการเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการทุกคน
ไดมีสวนรวมในการวางแผน ออกแบบ กําหนดวัตถุประสงค เปาหมาย และวธีิการดําเนินงาน     
เพื่อใหเกิดการพัฒนา  โดยหวัหนาหอผูปวยจะคอยกระตุน และยอมรับฟงความคิดเหน็ของพยาบาล
ประจําการและนําความคดิเห็นเหลานั้นไปสูการปฏิบัติ  ซ่ึงวิธีการที่ใชอาจใชการประชุมนําเสนอ
แนวคดิการเปลี่ยนแปลงอยางกวางๆ เพื่อจูงใจใหทุกคนแสดงความคิดเห็นและมีการตกลงรวมกัน 
เพื่อนําผลการประชุมไปสูขั้นดําเนนิการตอไป  สอดคลองกับแนวคิดของ Kotter and Schlesinger 
(1999)  ที่กลาววา  การมีสวนรวมจะไดผลดีที่สุดเมื่อการเปลี่ยนแปลงนั้นตองการขอมูลที่มากพอ
จากผูปฏิบัติงาน เพื่อใชวางแผนดําเนินการเปลี่ยนแปลง และตองการความยึดมั่น  ผูกพันตอองคการ
ของผูปฏิบัติงาน โดยการมีสวนรวมเปนวิธีการที่มีประสิทธิภาพมากที่สุดสําหรับการเอาชนะการ
ตอตานการเปลี่ยนแปลง เนือ่งจากผูที่มีสวนรวมจะเขาใจเหตุผลของการเปลี่ยนแปลงไดดีกวาทําให
ความรูสึกไมมัน่คงลดลง ผลประโยชนสวนตวั และความสัมพันธทางสังคมจะถูกคุกคามนอยลง  
ความวิตกกังวลจะลดลง  ซ่ึงการมีสวนรวมจะนําไปสูความผูกพันทําใหเกิดความรวมมือ จนกระทัง่
องคการประสบความสําเร็จในการเปลี่ยนแปลง (สมยศ นาวีการ, 2540)  ดังนั้นเมื่อหวัหนาหอผูปวย 
หรือผูบังคับบัญชาระดับตน หรืออีกนัยหนึ่งผูบังคับบัญชาระดับตนก็คือรุนพี่ที่พยาบาลประจําการ
ใหความเคารพ ยกยอง ตามระบบอาวุโส ( Seniority ) ที่ไดรับการปลูกฝงมาตามแบบธรรมเนียม
ทหาร เปนผูคอยแนะนํา  และชักนําอยางใกลชิด  พยาบาลประจําการจึงเขามามีสวนรวมในการคดิ
และตัดสินใจถึงแมอาจยังมขีอสงสัยบางประการแตก็ตองลองปฏิบัติดูกอน ซ่ึงถาหากพบวามีปญหา
ระหวางเขารวมกิจกรรมจึงคอยรวมกนัหาแนวทางแกไขปญหานั้นๆ ตอไป สงผลใหการมีสวนรวม
ในการคิดและตัดสินใจของพยาบาลประจาํการในเรื่องเกี่ยวกับการดําเนินกิจกรรมพฒันาคุณภาพมี
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คาเฉลี่ย เทากบั 2.85  (X = 2.85)และเมื่อพจิารณาการมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจของพยาบาล
ประจําการจําแนกเปนในระดบัหนวยงานและในระดับโรงพยาบาล พบวา การมีสวนรวมในการคิด
และตัดสินใจของพยาบาลประจําการในระดับหนวยงานมีคาเฉลี่ย เทากับ3.32 (X =  3.32) ในขณะที่
การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจของพยาบาลประจาํการในระดับโรงพยาบาลมีคาเฉลี่ย เทากบั 
2.38 (X = 2.38)  เนื่องจากความใกลชิดสนิทสนมของบุคลากรในหนวยงาน และความคุนเคยกบั
สถานที่ รวมถึงสิ่งแวดลอมดานตางๆภายในหนวยงานทําใหพยาบาลประจําการเกิดความมั่นใจและ
กลาที่จะเสนอความคิดของตนเพราะสามารถพูดคุยกันไดอยางเปนกันเองไมตองมีพธีิการ แตถา
หากตองนําเสนอในที่ประชุมระดับโรงพยาบาล พยาบาลประจําการอาจจะยังไมคุนเคยกับการ
เปล่ียนแปลงทีก่ําลังเกิดขึ้น อีกทั้งอาจเกิดความประหมาเมื่อตองนาํเสนอกับผูบริหารระดับกลาง 
หรือผูบริหารระดับสูงทําใหความมั่นใจอาจลดนอยลง แตถึงอยางไรก็ตามพยาบาลประจําการก็ยัง
ตองเขารวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพตามที่องคการกําหนดไว (สุดาพร   สงวนวงษ, 2535) 

1.2   ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติพบวา พยาบาลประจําการมีสวนรวมในการปฏิบัติ
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพมีคาเฉลี่ย เทากับ 3.25 (X = 3.25)  ทั้งนี้เนื่องจากการมีสวนรวมในการปฏิบัติ
ของพยาบาลประจําการในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ แสดงถึงการตัดสินใจในการยอมรับวาการพัฒนา
คุณภาพมีประโยชนทั้งตอตนเองและตอองคการ โดยที่พยาบาลจะมกีารเปลี่ยนแปลงทัศนคติและ
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทําใหเกดิกระบวนการทํางานเปนกลุม (เสาวลักษณ  สุกใส, 2542)  ซ่ึง
จะนําไปสูความรวมมือแหงการดํารงชีวิตในสังคมเดียวกนั หรืออาจกลาวไดวาเปนกลไกของการ
ดํารงชีวิตในกลุมหรือสังคมที่สมาชิกควรจะตองมีการปรับตัว และมีสวนรวมในการปฏิบัติหรือการ
ดําเนินกิจกรรมตางๆ รวมกัน  เพื่อนําไปสูความสําเร็จของกลุมหรือสังคมนั้น (ศกนุต   สายบุญลี, 
2537 อางถึงใน วาด หนูมา, 2540)  อีกทั้งสังคมของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหมเปนสังคมที่มีความผูกพัน และยดึเหนี่ยวกันมานานดวยระบบอาวุโส (Seniority)  
จึงเปนเรื่องปกติสําหรับพยาบาลประจําการที่จะเขารวมในกิจกรรมของกลุมตามที่องคการกําหนดไว
สงผลใหการมีสวนรวมในการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการมคีาเฉลี่ย     
เทากับ 3.25 (X = 3.25)   และเมื่อพิจารณาการมีสวนรวมในการปฏิบัติของพยาบาลประจําการ 
จําแนกเปนในระดับหนวยงานและในระดบัโรงพยาบาล  พบวา  การมีสวนรวมในการปฏิบัติของ
พยาบาลประจาํการในระดับหนวยงานมีคาเฉลี่ย เทากับ 3.55  (X = 3.55)  ในขณะที่การมีสวนรวม
ในการปฏิบัติของพยาบาลประจําการในระดับโรงพยาบาลมีคาเฉลี่ย เทากบั 2.94 (X = 2.94) เนื่องจาก
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพภายในหนวยงานเปนการปฏิบัติในสถานที่ปฏิบัติงานอยูเปน
ประจํา การรูจักสถานที่ทําใหเกิดความคลองตัวในการปฏิบัติ สงผลใหใชระยะเวลาในการปฏิบัติ 
ไมนาน  พยาบาลประจําการจึงเกิดความรูสึกสนใจ และเกิดความพึงพอใจที่จะดําเนินกิจกรรมตาม
กลุมทํางานของตน หรือกลาวไดวาเปนการมีสวนรวมโดยกระบวนการกลุม 
(มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, 2539)  แตกตางจากการเขารวมปฏิบัติในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
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ในระดับโรงพยาบาล เพราะมีหลายหนวยงานที่สงบุคลากรเขารวม ความแตกตางของลักษณะ
หนวยงาน อาจทําใหตองใชเวลาในการทําความเขาใจรวมกัน อีกทั้งในระดับโรงพยาบาลผูบริหาร
ระดับสูงและผูบริหารระดับกลางตองมีสวนรวมในการปฏิบัติรวมกับพยาบาลประจําการเพื่อให
พยาบาลประจาํการยอมรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น (Benis, Benne and Chin, 1985)  แตอยางไรก็
ตามการมีสวนรวมของคณะผูบริหารก็ทําใหขั้นตอนของการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคณุภาพมีความ
เปนพิธีการมากขึ้นสงผลใหพยาบาลประจาํการเกิดความรูสึกวาตองรับผิดชอบภาระงานเพิ่มมากขึ้น
ตามขั้นตอนและพิธีการที่มากขึ้นตามไปดวย ความรูสึกมีสวนรวม และมีความผูกพันในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพจึงลดลง   (สมยศ นาวกีาร, 2540)  อยางไรก็ตามการมีสวนรวมในการปฏิบัติกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการกย็ังตองคงดําเนินตอไปตามหลักกลไกแหงการปฎิบัติงาน
รวมกันเพื่อพฒันาและยกระดับหนวยงานใหไดมาตรฐาน 

1.3   ดานการมีสวนรวมในการติดตามผล พบวา พยาบาลประจําการมีสวนรวมในการ
ติดตามผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมีคาเฉลี่ย เทากับ 2.76 (X= 2.76) ทั้งนี้เนือ่งจากปจจุบนั
เร่ืองของการเปดเผยขอมูลหรือสิทธิของบุคลากรภายในองคการที่จะไดรับทราบขอมูลขาวสารที่มี
ผลกระทบตอการดําเนินชวีติของตนเปนเรื่องที่ไดรับการยอมรับอยางกวางขวาง     (พระราชบัญญัติ
ขอมูลขาวสารของราชการ, 2540)แมแตในเรื่องของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพซึ่งเปนหนาที่
ของผูบริหารทางการพยาบาลที่จะตองหาแนวทางที่จะนําเสนอผลการดําเนินกจิกรรมพัฒนา       
คุณภาพเปนระยะอยางตอเนือ่งใหกับพยาบาลประจําการไดรับทราบ โดยการกระตุนใหพยาบาล
ประจําการมีสวนรวมในการติดตามผล  เนื่องจากการตดิตามผลเปนเครื่องมือสําคัญในการติดตาม
ประเมินความกาวหนาของการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ เพือ่ใหผูบริหารทางการพยาบาล  
สามารถสรุปผลสัมฤทธิ์ของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ (Brazil, et all, 1998)  โดยผูบริหาร
ทางการพยาบาลสามารถนําขอมูลหรือผลสรุปที่ไดจากการติดตามผลไปใชประกอบการตัดสินใจ
ในการวางแผนดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพหรือดําเนนิการแกไขปญหาที่พบจากการติดตามผล
ตอไป  การเตรียมความพรอมสําหรับการติดตามผล จงึไดมีการวางแผนไวลวงหนาทั้งที่เกี่ยวกับ
เครื่องมือที่ใชในการติดตามผล ระยะเวลาที่จะทําการตดิตามผล รวมถึงวิธีการที่ใชในการติดตามผล
โดยเจตนาของผูบริหาร เพือ่เปนการเพิ่มประสิทธิภาพขององคการ (Steers and Black, 1994)   
พยาบาลประจาํการเปนบุคลากรสําคัญที่ตองเกี่ยวของ เนื่องจากจะไดรับผลกระทบในการดําเนิน
ชีวิตประจําวันจากการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ดังนัน้จึงเปนบุคคลที่เหมาะสมในการ
ดําเนินการติดตามผลตามที่องคการไดกําหนดไวตามสายการบังคับบญัชาที่ผูรับคําสั่งตองปฏิบตัิ
ตามอยาง    เครงครัด (จุฑาวด ี   กล่ินเฟอง, 2543)    สงผลใหการมีสวนรวมในการติดตามผลการ
ดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการมีคาเฉลี่ยเทากับ 2.76 (X= 2.76) 

เมื่อพิจารณาการมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจาํการ       จําแนกเปนการมีสวนรวมในการติดตามผลของพยาบาลประจาํการในระดับ 
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หนวยงาน และในระดับโรงพยาบาล พบวา การมีสวนรวมในการติดตามผลของพยาบาลประจําการ
ในระดับหนวยงานมีคาเฉลีย่ เทากับ 3.15 (X = 3.15)  ในขณะทีก่ารมสีวนรวมในการติดตามผลของ
พยาบาลประจาํการในระดับโรงพยาบาล มีคาเฉลี่ย เทากับ 2.38 (X = 2.38)  เนื่องจากการติดตามผล
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของพยาบาลประจําการในระดับหนวยงาน สวนใหญจะใชวิธีการ
ประชุมเพื่อนําเสนอผลของการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ หรือปญหา อุปสรรคที่พบในระหวาง
ดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  ซ่ึงเปนการนําเสนอเหตกุารณใกลตัวที่พบจริงและนําเสนอกับเพือ่น
รวมงานที่มีความสนิทสนมกันเปนอยางด ี พยาบาลประจําการจึงมคีวามพรอมทีจ่ะนําเสนอเพราะ
ตระหนกัถึงผลกระทบที่จะเกิดขึ้นกับตน  ซ่ึงจะนําไปสูความรวมมือแหงการดําเนินชีวติในสังคม
รวมกัน (เสาวลักษณ  สุกใส, 2542)  โดยมีหวัหนาหอผูปวยเปนผูนําการประชุม จากนั้นก็สรุปผล
การประชุมใหผูปฏิบัติหรือพยาบาลประจําการไดรับทราบและทําการพจิารณาหาแนวทางปฏิบตัิ
รวมกันตอไป  แตการติดตามผลการดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการในระดบั
โรงพยาบาลเปนการติดตามผลในทุกระบบขององคการ ซ่ึงถือเปนเรื่องที่ตองอาศัยความละเอยีด
รอบคอบ เพราะผลที่ไดรับจะสงผลกระทบตอบุคลากรทุกคนในองคการ ดังนั้นจึงตองมีการแตงตั้ง
คณะกรรมการดําเนินการติดตามผล  ซ่ึงไดมีการกําหนดไวตั้งแตแรกแลว  คณะกรรมการสวนใหญ
จึงเปนผูบริหารระดับสูง  ระดับกลาง หรือผูบริหารระดับตนตามแตความเหมาะสม  เพื่อเปนการ
เพิ่มศักยภาพในการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผลมากยิ่งขึ้น (Garett, 1993)  
พยาบาลประจาํการจึงไมคอยมีโอกาสไดเขาไปมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนนิกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพในระดับโรงพยาบาล  อาจทําไดโดยการฝากขอมูลใหหัวหนาหอผูปวยเปนผูนําไป
เสนอใหคณะกรรมการรับทราบเพื่อดําเนนิการตอไป 
 

ตอนที ่ 2 การศึกษาความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบคุคล ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของ
พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 

ผลการวิจัยนี้  พบวา ปจจยัสวนบุคคล ไดแก อายุมีความสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวม
ในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   ภาวะผูนาํ
การเปลี่ยนแปลง และภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวมใน        
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ.01 และการรบัรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการมีความสัมพันธทางบวกกับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  สวนระดบัการศึกษาไมมี
ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  สามารถอธิบาย
ไดดังนี ้
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2.1 ปจจัยสวนบุคคล 
2.1.1 อายุ    

จากการศึกษา พบวา อายุมีความสัมพนัธทางบวกกบัการมีสวนรวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .152)  ซ่ึงเปนไป
ตามสมมติฐานของการวิจัยขอที่ 1 ที่วา อายุมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา    
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  แสดงวา พยาบาลประจําการที่มีอายมุากขึ้น  มีแนวโนมของการมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพสูงขึ้น  ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของอํานวย   
สุวรรณรักษ (2544)  ที่ไดทําการศึกษาการมีสวนรวมของพยาบาลในการสงเสริมและรักษาคุณภาพ
ส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช พบวาอายุมีความสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวมของพยาบาล
ในการสงเสริมและรักษาคณุภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช  สอดคลองกับการศึกษาของ 
พนิดา วิมานรตัน (2543) ที่พบวา อายุมีความสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวมของสมาชิกองคการ
บริหารสวนตําบลในการอนุรักษสิ่งแวดลอม บึงบอระเพด็  จังหวัดนครสวรรค  และสอดคลองกับ 
เดชา  เลิศวิลัย (2540) ที่ไดทําการศึกษาปจจัยที่มีผลตอระดับการมีสวนรวมของผูนําชุมชนในการ
ดําเนินงานโรงพยาบาลชุมชน  จังหวดัพระนครศรีอยุธยา พบวา อายุมคีวามสัมพันธทางบวกกับการ
มีสวนรวมของผูนําชุมชน  ในการดําเนินงานโรงพยาบาลชุมชน  จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  ทั้งนี้ 
เนื่องจากพยาบาลประจําการที่มีอายุมากขึน้ยอมมีระดับวุฒิภาวะ หรือมีความพรอมสูงขึ้นตามวัย  
รวมทั้งการไดพบเห็นตวัอยางของการทํางาน และมีประสบการณในการเขารวมกิจกรรมทางสังคม
มากกวาพยาบาลประจําการที่มีอายุนอย (อํานวย   สุวรรณรักษ, 2544)  อีกทั้งระบบสายการบังคับ
บัญชาทางทหาร  มีการเคารพในระบบอาวุโส  ทําใหพยาบาลประจาํการที่มีอายุมากกวาไดรับการ
ยอมรับ   ยกยอง  และชื่นชมตอการแสดงออกในดานตางๆ   (จุฑาวดี  กล่ินเฟอง, 2543)  ซ่ึงภาวะ 
ดังกลาวสงผลตอการตัดสินใจมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการที่มีอายุ
มากขึ้นใหสูงขึ้นตามไปดวย 

2.1.2   ระดับการศึกษา 
จากการศึกษา พบวา  ระดับการศึกษาไมมคีวามสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวม

ในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานของการวิจยัขอที่ 2 
ที่วาระดับการศึกษามีความสมัพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล  
ประจําการ    และผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของ อํานวย  สุวรรณรักษ (2544)         
ที่พบวา   ระดบัการศึกษาไมมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของพยาบาลในการสงเสริมและรักษา 
คุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลศิริราช สอดคลองกับผลการศึกษาของ วิมลรัตน  ศรีสิงห (2538) 
ที่พบวา ระดับการศึกษาของกลุมสตรี จังหวัดกาญจนบุรีไมมีความสัมพันธกับการมสีวนรวมในการ
อนุรักษทรัพยากรธรรมชาติ   และสอดคลองกับผลการศึกษาของ นงเยาว  หลีพันธุ  (2537)  ที่พบวา 
ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับการมสีวนรวมของชุมชนในการจดัทําโครงการพัฒนา    
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แหลงน้ําขนาดเล็ก  จังหวดัจันทบุรี  ทัง้นี้อาจเนื่องจากการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพเปนการ
ดําเนินงานพัฒนาทุกระบบของโรงพยาบาล  ดังนั้นจึงจําเปนตองมีการใหขอมูลและขาวสาร เชน 
การจัดอบรมแกบุคลากรทุกระดับ  รวมทั้งพยาบาลประจําการไดรับทราบ เพื่อใหเกิดความเขาใจ 
และมีความตระหนกัตอการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เพื่อคุณภาพของการบริหารและการ
บริการโดยยดึผูรับบริการเปนศูนยกลางจะมีความยั่งยืนมากยิ่งขึ้น (อนุวัฒน   ศุภชุตกิุล, 2542)  ซ่ึง
นําไปสูความรวมมือ หรือการเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ
มากยิ่งขึ้นเชนกัน  เนื่องจากการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพจะสงผลตอความอยูรอดขององคการ
ในสถานะการณการแขงขันทางดานคุณภาพบริการในยุคปจจุบัน  จงึเปนเรื่องที่ใกลตัวและสงผล
กระทบโดยตรงตอตัวของพยาบาลประจําการทุกคน  ดังนั้นระดับการศึกษาที่เพิ่มขึ้นจึงไมไดเพิม่
ระดับของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพใหสูงขึ้นตามไปดวย 

นอกจากนี้ปจจัยที่สงผลใหระดับการศกึษาของพยาบาลประจําการไมมี
ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  อาจเนื่องมาจากลักษณะของขอมูล  ซ่ึง
ไดจากความคดิเห็นของกลุมพยาบาลประจาํการตางระดบัการศึกษา  จํานวนแตกตางกันมาก คือ 
การศึกษาระดบัปริญญาตรี  คิดเปนรอยละ 93.50 และการศึกษาระดบัปริญญาโท คิดเปนรอยละ 
6.50  จึงเปนไปไดวาขอมูลมีการกระจายไมเพียงพอที่จะแยกใหเห็นความสัมพนัธระหวางระดับ
การศึกษากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการได 

2.2   ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม 

2.2.1    ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
               จากการศึกษาพบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมีความสัมพันธทางบวกในระดับ

ต่ํากับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .01   (r = .282)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานของการวิจัยขอที่ 3  ที่วา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง
มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  ซ่ึงสอดคลอง
กับการศึกษาของ House (1987 cited in Yukl, 1994)  ที่กลาววา  ภาวะผูนําการเปลีย่นแปลง ดาน
การสรางบารมี จะสงผลอยางลึกซึ้งตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของผูใตบังคับบัญชา เนื่องจาก
อํานาจในตวัของผูนําตอผูใตบังคับบัญชาทําใหเกดิความนับถือเชื่อฟง จงรักภกัดี พรอมที่จะอุทิศตน
และเลียนแบบผูนําตลอดจนเกิดการยอมรับ และมีความเชื่อมัน่วาผูนําจะสามารถนําพาให
ผูใตบังคับบัญชาเอาชนะตออุปสรรคตางๆได เพื่อนําความสําเร็จมาสูกลุมและองคการ สงผลให
ผูใตบังคับบัญชาเกิดความปรารถนาที่จะมสีวนรวมในการพัฒนางานกบัองคการของตนอยางเต็ม
กําลังความรูและความสามารถของตน  โดย Bass (1985)  กลาววา  บารมี คือ ลักษณะของผูนําที่มี
คุณสมบัติพิเศษ และเปนองคประกอบทีสํ่าคัญของภาวะผูนําการเปลีย่นแปลง  และเหตุผลที่การ
สรางบารมีของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงมีความจําเปนตอกระบวนการเปลี่ยนแปลงสามารถจะ
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อธิบายไดดวยทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (Social Learning Theory)  ของ Bandura (1977 cited in 
Marriner, 1993) อธิบายวา พฤติกรรมของบุคคลจะเกิดจากการเรียนรูในกระบวนการทางสังคม  
บุคคลจะสังเกตพฤติกรรมของผูอ่ืน จากนัน้จะเกิดความคิดวาจะแสดงพฤติกรรมใหมอยางไร  และ
ความคิดนั้นจะเปนแนวทางในการปฏิบัติในเวลาตอมา  เชนเดียวกับกระบวนการเรียนรูทางสังคม
ภายในองคการพยาบาลประจําการจะสังเกตพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวย และมีแนวโนมที่จะ
ลอกเลียนแบบพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวย เนื่องจากตําแหนง อิทธพิล และประสบการณตางๆ 
ที่สูงกวา และหากพยาบาลประจําการรับรูวาหัวหนาหอผูปวยมีความสามารถและประสบ
ความสําเร็จ  พยาบาลประจาํการก็มีแนวโนมที่จะเลยีนแบบหัวหนาหอผูปวยมากขึน้ (weiss, 1977 
cited in Marriner, 1993)  สอดคลองกับการศึกษาของ House (1977 cited in Yukl, 1994) ที่พบวา ถา
ผูใตบังคับบัญชามีความชื่นชมในตัวของผูนํามากขึ้นเทาใดก็จะเลียนแบบผูนํามากขึ้นเทานั้น และ
ในการเลียนแบบของผูใตบังคับบัญชาจะเลียนแบบทั้งพฤติกรรม  เจตคติ และคานยิมของผูนําดวย 
นั่นคือ พฤติกรรมของผูนําสามารถกําหนดพฤติกรรมของผูใตบังคับบัญชาได  ดังนัน้พฤติกรรมการ
สรางบารมีของ   ผูนําสามารถที่จะสงเสริมการมีสวนรวมในกิจกรรมตางๆ ของผูใตบังคับบัญชา  
ซ่ึงทําใหการปฏิบัติงานหรือการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพภายในองคการดีขึ้น (Marriner, 1993)  
จากผลการศึกษาครั้งนี้อธิบายไดวา  ระบบการคัดเลือกใหบุคคลใดมาดํารงตําแหนงหวัหนาหอ
ผูปวยในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมจะเปนไปตามลําดับขั้นของระบบอาวโุส  หรือระบบ 
seniority  ถือไดวาเปนปจจัยสําคัญสําหรับการบังคับบัญชาทางการทหาร รวมถึงการพิจารณาจาก
ความรูความสามารถ และคุณลักษณะพิเศษเฉพาะตวัของแตละบคุคลที่จะไดรับการคัดสรรใหมา
ดํารงตําแหนงหัวหนาหอผูปวย  ซ่ึงบุคคลที่จะไดรับการเสนอใหเปนหัวหนาหอผูปวยมักจะเปน
พยาบาลประจาํการรุนพี ่ หรือพยาบาลประจําการระดับอาวุโสโดยที่พยาบาลประจําการรุนนอง
จะตองใหความเคารพ รวมถึงเกิดการยอมรับโดยสมัครใจทําใหพยาบาลประจําการเกิดการรับรูวา
หัวหนาหอผูปวยเปนผูนําที่มคีวามนาเล่ือมใส และศรทัธาตามระบบอาวุโส (seniority) ที่ไดรับการ
อบรมสั่งสอน และปลูกฝงมาตั้งแตสมัยที่ยังเปนนกัเรยีนพยาบาล ทําใหพยาบาลประจําการเกิด
ความปรารถนาที่จะเขามามสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพตามแบบอยางของหวัหนาหอผูปวย  
รวมทั้งเมื่อพิจารณาถึงลักษณะของโครงการพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล  โดยอาจกลาว
ไดวาเปนโครงการใหมที่เขามาประยุกตใชในระบบประกันคุณภาพของการบริการในโรงพยาบาล
ของประเทศไทยในเวลาไมนาน  โดยเฉพาะโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ถึงแมวา
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ      โรงพยาบาลจะมีแนวทางในการปฏิบัติเพื่อมุงสูการรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลอยางชดัเจน  แตโดยรายละเอียดของลักษณะงานยังเปนสิง่ใหมที่พยาบาล
ประจําการยังไมคุนเคย  อีกทั้งยังไมใชงานประจําในวิชาชีพที่พยาบาลประจําการเคยปฏิบัติมากอน  
ทําใหพยาบาลประจําการตองรับภาระงานเพิ่มขึ้น  แตขณะเดียวกนัพยาบาลประจําการจะตองรักษา
ไวซ่ึงคุณคาและคุณภาพการบริการไวอยางเต็มที่ (กุลยา ตันติผลาชีวะ  และสงศรี  กิตติรักษตระกูล, 
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2541)  ซ่ึงการเผชิญกับปญหาเหลานี้ทําใหหวัหนาหอผูปวยตองสรางความนาเชื่อถือ  สรางขวัญ 
และกําลังใจในการปฏิบัติงาน รวมทั้งเปนแบบอยางในการมีสวนรวมในการดําเนินกิจกรรมพฒันา
คุณภาพเพื่อใหพยาบาลประจําการ            ผูใตบังคับบัญชาสามารถฟนฝาปญหา และตอสูกับ
อุปสรรคที่กําลังเผชิญอยูตอไปได  ตลอดจนการเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการเขามามีสวนรวม
รับผิดชอบในการหากลวิธีทีจ่ะนําพาองคการบรรลุตามเปาหมายที่ตั้งไวไดสําเร็จ  ซ่ึงจากแบบอยาง
ของภาวะผูนําที่หัวหนาหอผูปวยแสดงออกมาดังกลาว ทําใหพยาบาลประจําการเกิดความพรอม
และยอมรับกบัระบบงานแบบใหมที่เขามา รวมถึงสามารถจูงใจใหพยาบาลประจําการเขามามีสวน
รวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่องคการกําหนดดวยความปรารถนาอยางแทจริงรวมกับหัวหนา
ผูปวยของตน เพื่อทําใหการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพมีประสิทธิภาพมากขึน้  ซ่ึงผลการศึกษา
คร้ังนี้สอดคลองกับการศึกษาของ House (1987) ที่พบวา ลักษณะงานทีม่ีความคลุมเครือสูง  การเขา
มามีสวนรวมระหวางหวัหนางานกับผูใตบังคับบัญชาสามารถทําใหงานมีประสิทธิภาพมากขึ้น อีก
ทั้งผลการศึกษาครั้งนี้ยังสามารถอธิบายไดวา หวัหนาหอผูปวยตองมีหนาที่และความรับผิดชอบ
อยางสําคัญตอการทําใหการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพขององคการบรรลุตามเปาหมายที่ตั้งไว   
ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยพยายามที่จะหาทางตอบสนองตอความตองการของพยาบาลประจําการตาม
ความแตกตางของพยาบาลประจําการแตละบุคคล  โดยหัวหนาหอผูปวยจะใหการสนับสนุน 
สงเสริม และพฒันาในเรื่องของประสบการณของพยาบาลประจําการ (Bass, 1985)  ยอมรับความ
แตกตางของพยาบาลประจําการแตละบุคคล  โดยการมอบหมายงานตามความรู  ความสามารถ และ
ความตองการ  ตลอดจนการยอมรับในเอกลักษณและความสนใจของพยาบาลประจําการแตละ
บุคคล หรือแมแตภูมหิลังทางครอบครัว(Curtin, 1995) 

ดังนั้นเมื่อพยาบาลประจําการผูใดปฏิบัติงานไดดแีละเหมาะสม  หัวหนาหอผูปวยจึง
แสดงออกถึงความพึงพอใจและยกยองชมเชย  รวมทั้งมักจะแสดงออกถึงความเชือ่มั่น และความ
ไววางใจตอพยาบาลประจําการผูนั้น โดยการมอบหมายงานที่สําคัญใหทําอยางตอเนื่อง  ซ่ึงการ
แสดงออกถึงพฤติกรรมดังกลาวเปนพฤติกรรมที่ผูบริหารสวนใหญ มักจะแสดงออกอยูเปนปกติ
หรือปฏิบัติออกมาไดงายอยูแลว (พร บุญมี, 2544) การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคลเปนลักษณะที่
สําคัญของความสัมพันธระหวางหวัหนาหอผูปวยและพยาบาลประจําการผูใตบังคับบัญชา  ซ่ึงจะ
สงผลตอความ   พึงพอใจของพยาบาลประจําการทีม่ีตอหัวหนาหอผูปวยและสมรรถนะในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โดยการคํานึงถึงความเปนเอกบุคคลเนนที่การจัดการแบบมีสวน
รวมรวมกับการใหความสนใจกับการหาแนวทางในการตอบสนองตอความตองการทางดานความ
ตองการความกาวหนาของพยาบาลประจําการ (Bass, 1985)  ซ่ึงปจจัยดังกลาวสงผลตอการตัดสินใจ
มีสวนรวม ในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ เพื่อการดาํเนินกจิกรรมพัฒนา
คุณภาพที่มี           ประสิทธิภาพสูงขึ้น  สอดคลองกับการศึกษาของเสริมศักดิ์  วิศาลาภรณ (2540 
อางถึงใน สุเทพ  พงศศรีวัฒน, 2544)  ที่กลาววา  ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการคํานึงถึงความ
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เปนเอกบุคคลจะสงผลใหผูใตบังคับบัญชามีปริมาณของการใชความพยายามในการทํางานเพิ่มมาก
ขึ้น (extra effort) ทั้งนี้เพราะผูใตบังคับบัญชามีแรงจูงใจสูงขึ้น  เนื่องจากผูนําใหความใสใจรับรูและ
มีความพยายามในการตอบสนองตอความตองการของผูใตบังคับบัญชาแตละบุคคล  จนกระทัง่ทํา
ใหผูใตบังคับบัญชาเกิดความตองการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานมากกวาที่ผูบังคับบัญชาเคย
คาดหวังไว 

เมื่อโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   ไดมีการนําโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลมาเปนหลักสําคญัสําหรับการพัฒนาองคการ  จึงจําเปนตองกําหนดนโยบายการบริหาร 
เพื่อใชเปนแนวทางในการปฏิบัติโดยมุงสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ซ่ึงแนวทางในการปฏิบัติ
ดังที่กลาวมา อาจถือไดวาเปนสิ่งใหมที่พยาบาลประจําการซึ่งเปนกําลังหลักที่สําคัญของกลุมงาน      
การพยาบาลและขององคการไมคุนเคย  และไมใชเปนงานประจํา  รวมถึงลักษณะของแนวทางใน
การปฏิบัติยังมคีวามคลุมเครือ เนื่องจากตองมีการปรับปรุงใหทันตอการเปลี่นแปลงจากสภาพ
สังคมปจจุบันทั้งของไทย  และของตางประเทศอยูตลอดเวลาอาจทําใหพยาบาลประจาํการเกิดความ
สับสนไมแนใจในการปฏิบตัิบทบาทของตนใหสอดคลองกับแนวทางในการปฏิบัตติามที่องคการ
กําหนดไวได ดังนั้นหวัหนาหอผูปวยตองสรางความตระหนกัและกระตุนใหพยาบาลประจําการมี
จิตสํานึกตอความรับผิดชอบของงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที ่ และมองเห็นถึงผลที่คาดวาจะ
ไดรับเมื่องานสําเร็จ  โดยการเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการมีหนาที่รับผิดชอบในฐานะหวัหนา
ทีมการพยาบาล  ทําหนาที่มอบหมายงานแกสมาชิกภายในทีม  มีการประสานงาน และรวมมือใน
การใหบริการพยาบาลกับทมีสุขภาพ  ควบคุมคุณภาพทางการพยาบาลภายในหนวยงาน นิเทศงาน
แกเจาหนาที่ระดับรอง ตลอดจนรวมพฒันาการบริหารการพยาบาลและเปนผูนําทางดานวิชาการ
ภายในหนวยงาน รวมทั้งการเขารวมในกจิกรรมพัฒนาคณุภาพของกลุมงานการพยาบาล และของ     
โรงพยาบาลตามที่ไดรับมอบหมายหนาทีค่วามรับผิดชอบเหลานี้ทําใหพยาบาลประจําการไดมี
โอกาสใชความสามารถของตนเองอยางเตม็ที่  มีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหเปนไปตามแบบ
พฤติกรรมที่หวัหนาหอผูปวยและตนเองตองการ  ซ่ึงทําใหพยาบาลประจําการเขาใจในบทบาทของ 
ตนเองอยางชดัเจน  เกิดความปรารถนาที่จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น และมี
โอกาสที่จะเผชิญปญหาโดยใชสติปญญาของตนเองในการแกไขปญหา  ทําใหเกิดการพัฒนาตนเอง
ใหเปนผูที่มีความสามารถสูงขึ้น รวมทั้งมีความรูสึกเปนอิสระในความคิดและการกระทํา มีความ
มั่นใจในการดาํเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพใหบรรลุเปาหมายในการปฏิบัติ (Bass, 1985)  ซ่ึงหนาที่
และความรับผิดชอบดังกลาวลวนมีความสําคัญที่จะทําใหนโยบาย พนัธกิจ และวิสัยทัศนของ    
องคการบรรลุตามเปาหมายตามที่องคการกําหนดได  (พร  บุญมี, 2544)  สอดคลองกับการศึกษา
ของ House (1987) ที่พบวา  เมื่อผูใตบังคับบัญชาจะตองปฏิบัติงานในลักษณะของงานที่มีความ 
คลุมเครือ  เปนงานที่ไมไดมีการปฏิบัติเปนประจํา  ผูใตบังคับบัญชาเหลานี้จะมกีารตอบสนอง หรือ
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มีความสัมพันธที่ดีตอผูนําที่มีภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดานการกระตุนใหเกิดการใชปญญา ซ่ึงจะ
สงผลตอการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการดวยความเต็มใจ 

 
2.2.2    ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 

              จากการศึกษาพบวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยนมีความสัมพนัธทางบวกในระดับ
ปานกลางกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ.01 (r=.411)ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานของการวิจัยขอที่ 4 ที่วา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน
มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ ผลการศึกษา
คร้ังนี้สามารถอธิบายไดวา โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมใชระบบการปกครองแบบราชการ
ทหาร  มีระบบการพิจารณาความดีความชอบ การเลื่อนชั้น (เงินเดือน)  การเลื่อนชั้น (ตําแหนง)  
และการเลื่อนยศ  หลักการสวนใหญดาํเนินการตามขอบังคับกระทรวงกลาโหมวาดวยการบรรจ ุ
ปลด ยาย และเลื่อนขาราชการตําแหนงกลาโหม พ.ศ. 2541 ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยมีบทบาทและหนาที ่
ในการชี้แนะแนวทางใหแกพยาบาลประจาํการวาควรปฏิบัติหรือเสนอผลงานของตนเองอยางไร  
จึงจะมีโอกาสไดรับการพิจารณา  ตลอดจนมีหนาทีใ่หการสนับสนุนโดยการสงรายชื่อพรอมผลงาน
ของพยาบาลประจําการผูใตบังคับบัญชา เขารับการพิจารณาความดีความชอบใหกับคณะกรรมการ
บริหารของโรงพยาบาลเปนประจําตามที่คณะกรรมการบริหารของโรงพยาบาลกําหนดโดยเฉพาะ
ในระบบอาวุโส ( seniority ) ที่ใชความสัมพันธระหวางพี่นองเปนองคประกอบสําคัญในการดําเนนิ
กิจกรรมตางๆภายในองคการ การแสดงออกดวยการใหคํายกยองชมเชย และมีการเปดโอกาสให             
ผูใตบังคับบัญชาตอรองในสิ่งที่ตนตองการ   รวมถึงการแสดงออกถึงความพงึพอใจตอผลงานของ
พยาบาลประจาํการ โดยใหทันทีที่พยาบาลประจําการบคุคลนั้นปฏิบัติงานไดสําเร็จ  ซ่ึงพฤติกรรม
ดังกลาวเหลานี้ถือไดวาเปนพฤติกรรมปกติที่หัวหนาหอผูปวยมักจะแสดงออกตามความเหมาะสม 
อยูแลว  พฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยดังกลาวเหลานี้ลวนสงผลใหพยาบาลประจําการเกิดความ
พึงพอใจในงานที่ตนไดปฏิบัติ หรือมีสวนรวมในการปฏิบัติงานนั้น  (Medley and Larochelle, 
1995) และพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยดังกลาวยังเปนแรงจูงใจ และแรงกระตุนที่จะสงเสริมให
พยาบาลประจาํการเกิดความพยายามทีจ่ะเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เพื่อปฏิบัติ
ภาระกจิใหบรรลุตามเปาหมายของการดําเนินกิจกรรมพฒันาคุณภาพตามที่องคการกําหนดไว 
(Newstrom, 1997)  ทั้งนี้การที่ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม   
มีอิทธิพลตอผูใตบังคับบัญชาก็เพราะวา  ผูใตบังคับบัญชามองเห็นวาหากตนทําตามที่ผูนําตองการ
ไดสําเร็จแลว ตนกจ็ะไดรับผลประโยชนที่พึงพอใจเปนสิ่งตอบแทนดวยเชนกนั (Kuhnet and 
Lewis, 1987 อางถึงใน สุเทพ  พงศศรีวัฒน, 2544)  สอดคลองกับการศึกษาของ Medley  and  
Larochelle  (1995)   ที่ไดทําการศึกษาความสัมพันธระหวางลักษณะภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย
กับความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหนวยฉุกเฉิน ในโรงพยาบาลชุมชน
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ขนาดกลางทางภาคตะวันออกเฉียงใตของประเทศสหรัฐอเมริกา  จากการศึกษาพบวา ภาวะผูนําการ
แลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม มีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานของ
พยาบาลประจาํการ โดยความพึงพอใจในงานเปนความรูสึกที่ดีที่พยาบาลประจําการมีตองานที่ตน
ปฏิบัติ  ซ่ึงความรูสึกที่ดีนี้จะเปนสิ่งสําคัญที่จะกระตุนใหพยาบาลประจําการมีความกระตือรือรนใน
การปฏิบัติงานอันจะสงผลถึงความรูสึกและความตองการที่จะเขามามีสวนรวมในการทํางาน ทําให
พยาบาลประจาํการสามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพของตน  เพื่อประโยชนสําหรบัการ
พัฒนาคุณภาพขององคการตอไป  ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยที่มภีาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการ
เสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสมสามารถสรางความพึงพอใจใหแกพยาบาลประจําการไดมากเทาใด 
ก็จะสงผลใหพยาบาลประจาํการมีแนวโนมที่จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้นเทานัน้ 
(Newstrom,1997) อีกทั้งสืบเนื่องจากนโยบายการปรับระบบบริการสาธารณสุขของรัฐบาลสงผลให
กรมแพทยทหารบก กรมแพทยทหารเรือ และกรมแพทยทหารอากาศ มีนโยบายใหโรงพยาบาลใน
สังกัดดําเนนิการพัฒนาคณุภาพบริการเพื่อเขาสูระบบประกันคณุภาพ โดยการนําโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมาเปนหลักแนวทางสําคัญสําหรับการพัฒนาระบบบริการใหมี   
คุณภาพไดมาตรฐาน และสอดคลองกับความตองการของผูรับบริการ  ซ่ึงการดําเนนิกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพดังกลาว องคการตองมีการกําหนดนโยบาย พนัธกิจ วิสัยทัศนไวอยางชัดเจน  โดยหวัหนา
หอผูปวยมหีนาที่ตองสื่อสารนโยบาย  พันธกิจ  วิสัยทัศน  ใหพยาบาลประจําการเกดิความเขาใจ
อยางชัดเจน  เพื่อใหพยาบาลประจําการสามารถปฏิบัติงานตามนโยบาย  พันธกิจ  วสัิยทัศนนั้นได  
ทําใหพยาบาลประจําการใหความสนใจเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพมากขึ้น  อันจะ
สงผลใหการดาํเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพบรรลุตามเปาหมายที่องคการไดตั้งไว  ซ่ึงพฤติกรรมของ
หัวหนาหอผูปวยดังกลาวตองการชี้แจงและเนนใหพยาบาลประจําการทราบถึงนโยบาย  เปาหมาย  
และวัตถุประสงคขององคการอยางชัดเจน      เพื่อใหยึดถือเปนแนวปฏิบัติที่จะนําไปสูผลสําเร็จของ
องคการ ถือไดวาพฤติกรรมนั้นเปนองคประกอบสําคัญที่จะสงเสริมภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดาน
การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม  (Bass, 1985)  เนื่องจากลักษณะงานบริการพยาบาลเปนการ
ปฏิบัติตอชีวิตคนที่จะเกิดความผิดพลาดไมได  องคการจงึตองมีการกําหนดแนวทางการปฏิบัติและ
กําหนดมาตรฐานของการปฏิบัติใหสอดคลองกับระบบการบริหารแบบราชการทหาร ซ่ึงมี
กฎระเบยีบเปนรากฐานที่สําคัญสําหรับการกําหนดนโยบาย และแนวทางการปฏิบตัิไวอยางชดัเจน  
เพื่อใหเกิดคณุภาพในการใหบริการ (กองการพยาบาล, 2539)  รวมทั้งการสงเสริมใหเกิดการพัฒนา
ไปอยางรวดเรว็ และตอเนื่อง (ปรัชญา  เวสารัชช, 2540) ซ่ึงเปนสวนสําคัญที่ทําใหหวัหนาหอผูปวย 
ตองยึดกฎระเบียบเปนหลักและพยายามพฒันาพยาบาลประจําการใหมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพหรือระบบงานเปนประจําสม่ําเสมอ ตลอดจนหวัหนาหอผูปวยมีบทบาทหนาที่ในการ
อํานวยการ การควบคุม และการติดตามผลการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เพื่อใหการดําเนิน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ (กองการพยาบาล, 2539)  เมื่อการ
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มีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการดําเนินไปไดดวยดี หัวหนาหอผูปวย
ยอมแสดงออกถึงความพึงพอใจ  ซ่ึงถือไดวาเปนพฤตกิรรมที่ผูนําสวนใหญมักจะแสดงออกอยาง
เปนปกติอยูแลว สอดคลองกบัการศึกษาของ พร บุญมี  (2544)  ที่พบวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 
ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม มีความสัมพันธกับความเปนอิสระในการประกอบวิชาชพี
ของพยาบาลวชิาชีพ  ซ่ึงความรูสึกเปนอิสระทั้งในดานความคิดและการกระทําจะสงเสริมให
พยาบาลประจาํการมีการพัฒนาตนเอง  ทําใหพยาบาลประจําการเปนผูที่มีความสามารถสูงขึ้น  และ
เกิดความมัน่ใจที่จะตดัสินใจเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพขององคการ เพื่อใหบรรลุ
เปาหมายที่องคการกําหนดไว (Bass, 1985) 

2.3   การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม 

           จากการศึกษา  พบวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการมีความสัมพันธ   
ทางบวกในระดับต่ํากับการมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ อยางมี    
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .280)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานของการวิจยัขอที่ 5  ที่วา การรับรู
ความชัดเจนในนโยบายขององคการมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ  ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถอธิบายไดวา พยาบาลประจําการโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม ตองปฏิบัติหนาทีเ่ปนทั้งสองบทบาท คือ เปนทั้งพยาบาลวชิาชีพ และเปน
ทหารอาชีพ  โดยจะตองยดึถือและปฏิบัติตามระเบียบแบบธรรมเนียมทหารเชนเดยีวกบัทหารทั่วไป 
ซ่ึงจะมีทั้งกฎหมาย  ขอบังคับ ระเบียบ  และคําสั่งที่กําหนดไวเปนลายลักษณอักษร ซ่ึงทหารทุกคน
จะตองรับรูและปฏิบัติตามอยางเครงครัด  (จุฑาวดี   กล่ินเฟอง,2543) การที่โรงพยาบาลกําหนด  
เปาหมาย ซ่ึงประกอบดวย วตัถุประสงค   พันธกิจ  วิสัยทัศน รวมถึงหลักเกณฑตางๆ ในการปฏิบตัิ 
เพื่อดําเนนิกิจกรรมพัฒนาคณุภาพถือไดวาเปนแนวทางปฏิบัติแนวทางใหมสําหรับโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม โดยที่เปาหมายจะมีขอบเขตกวางขวาง และเปนขอความที่แสดงออกถึง
อุดมการณ หรือปรัชญาในการกระทํากจิกรรมพัฒนาคุณภาพใหเปนไปตามความมุงหวังทีก่ําหนด  
(ประชุม  รอดประเสริฐ, 2543)  แสดงถึงความคาดหวงัในอนาคตที่จะตองเกดิขึ้น โดยที่องคการมี             
จุดมุงหมายหลักเพื่อพัฒนาคุณภาพบรกิารทั้งระบบ  อันจะนาํไปสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
พยาบาลประจาํการมีหนาที่ตองปฏิบัติทั้งๆที่เปาหมายดังกลาวถือเปนสิง่ใหมที่ยังไมมคีวามคุนเคย  
และยังไมเขาใจในรายละเอียดหรือความสําคัญมากนัก  แตพยาบาลประจําการกต็องปฏิบัติตาม  
เนื่องจากเปนนโยบายขององคการ ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Heider (1958 อางถึงใน สิทธิโชค  
วรานุสันติกูล, 2544) ที่พบวา ถาหากพฤติกรรมที่เกดิขึ้นนั้นเปนพฤติกรรมที่ถูกบังคับใหกระทํา 
หรือจํายอมเนือ่งจากเหตุผลใดเหตุผลหนึ่ง ที่มิใชเกิดจากความสมัครใจของผูกระทําก็จะไมสามารถ
ระบุเหตุของพฤติกรรมนั้นได ดังนั้นการที่พยาบาลประจําการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
จึงเปนไปไดวาอาจเกิดจากหนาที่และความรับผิดชอบ  โดยที่ยังไมไดใหความสําคัญกับเปาหมายที่
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เปนขอเขียนหรือขอความในกระดาษมากนกั แตเนื่องจากแนวทางในการดําเนินงานมีองคประกอบ
ที่สําคัญและชัดเจนที่สงผลโดยตรงตอการปฏิบัติของบุคคลากรในองคการคือประกอบดวย กลยุทธ 
(Tactics) และกลวิธี (Strategies)ซ่ึงเปนกระบวนการที่มลัีกษณะเปนรูปธรรมที่เดนชัด มีรายละเอยีด 
(Series) ของขั้นตอนของการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพที่กําหนดขึน้ เพื่อทําใหนโยบายบรรลุถึง
ความสําเร็จ  โดยตองอาศัยวธีิการ (Methods) ที่ไดรับการคัดเลือกจากคณะผูบริหารแลววาเหมาะสม    
ที่จะใชเปนวิถีทางหรือแนวทางปฏิบัติเฉพาะที่กําหนดขึน้ เพื่อใหการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
มีความเหมาะสมกับองคการของตน (ประชุม   รอดประเสริฐ, 2543)  

      เมื่อโรงพยาบาลมีการกําหนดวิธีการทีจ่ะชี้แจงหรืออธิบายเกี่ยวกับเรื่องของการดําเนิน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  เชน  การจัดประชุมเพื่อช้ีแจงแนวทางในการปฏิบัติตน  การเตรียมความ
พรอมทางดานวิชาการ เชน วารสาร  ตํารา หรือส่ือดานตางๆ  เพื่อเสริมสรางความเขาใจในการ
ปฏิบัติตน  รวมถึงการประชาสัมพันธใหทราบถึงความกาวหนาของการปฏิบัติงานใหแกพยาบาล
ประจําการไดรับทราบ เรียนรู และเขาใจ รวมถึงเนนใหเห็นถึงความสําคัญและประโยชนของการ
ดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  เพื่อสรางเจตคติที่ดี  และทําใหพยาบาลประจําการเกิดความรูสึก  
มั่นใจในการปฏิบัติตนใหเหมาะสมและสอดคลองกับนโยบายการพัฒนาคุณภาพ  อันจะสงผลให
พยาบาลประจาํการเกิดสภาวะของความพรอมที่จะแสดงพฤติกรรมการสนับสนุน หรือแนวโนมที่
จะตอบสนอง (Steer and Porter, 1991)  ตอการปฏิบัติหรือมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ซ่ึง
สามารถอธิบายไดดวยทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล (A Theory of Reasoned Action) ของ Fishbein 
and Ajzen (อางถึงใน ธีระพร  อุวรรณโณ, 2535) โดยใชเปนเครื่องมือที่ใชในการทําความเขาใจ 
อธิบาย และทํานายพฤติกรรมที่บุคคลมีแนวโนมที่จะไตรตรองกอนการกระทํา ดังนี้คือ การที่
พยาบาลประจาํการมีความเขาใจ  รวมทั้งมีความมั่นใจในประโยชนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนา   
คุณภาพ ซ่ึงเปนผลจากการประเมินความคดิเห็นจากแนวทางในการดําเนินงานออกมาในทิศ
ทางบวก (Behavior Belief  x Evaluation of Consequence)  ประกอบกับมีการประเมินการคลอย
ตามกลุมอางอิง (Normitive Belief x Motivation to Comply)  ในทิศทางบวกเชนกัน  โดยการ
ประเมินการคลอยตามกลุมอางอิงในทิศทางบวกนีเ้กิดจากการที่พยาบาลประจําการมีความเชื่อวา
กลุมอางอิง ซ่ึงเปนบุคคลที่มีความสําคัญตอการปฏิบัติงาน ไดแก ผูบริหารโรงพยาบาล  และ
หัวหนาหอผูปวย  มีความตองการใหตนเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ จากการ
สงเสริมและสนับสนุนใหเกดิแนวทางในการดําเนินงาน และกระตุนใหเขารวมกจิกรรมดังกลาว ซ่ึง
ผลของการประเมินระหวางความมั่นใจในประโยชนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพกับการ
คลอยตามกลุม     อางอิงในทิศทางบวกนี้ สงผลใหพยาบาลประจําการเกิดเจตนาเชิงพฤติกรรม 
(Behavior Intention)  หมายถึง แนวโนมของการเกิดพฤติกรรม หรือความปรารถนาการมีสวนรวม
ในกิจกรรมพฒันา   คุณภาพของพยาบาลประจําการจะเปนไปในทิศทางบวกเชนกัน   ซ่ึงสอดคลอง
กับการศึกษาของ Dean (1985) ที่พบวา คนที่เชื่อมั่นในประโยชนของกิจกรรมจะมีการเขารวมใน
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กิจกรรมนั้นมากกวาคนที่ไมมีความเชื่อมั่นในประโยชนของกิจกรรม  สอดคลองกับการศึกษาของ 
Hikmah and Bagoese (1993)  ที่พบวา กลุมควบคุมคุณภาพที่ประสบความสําเร็จสมาชิกกลุมจะมี
ความรูสึกในทางที่ดี และเหน็ประโยชนของกิจกรรมที่ตนกระทําในทางบวก  สอดคลองกับ
แนวความคิดของ  สุรศักดิ์ นานานุกูล (2532) ที่กลาววา การสรางศรัทธา และชี้ใหเหน็ถึงประโยชน
ของการดําเนนิ   กจิกรรมกลุมควบคุมคุณภาพจะเปนการสรางเจตคติที่ดีตอการดําเนินกจิกรรม
นั่นเอง และยงัเปน  องคประกอบสําคัญที่จะทําใหการดําเนินกิจกรรมกลุมควบคุมคุณภาพประสบ
ความสําเร็จ          

 การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพขององคการจะประสบความสําเร็จไดนั้น นอกจากการที่
พยาบาลประจาํการจะตองรบัรูและมีความเขาใจในบทบาทหนาที่ของตนแลว พยาบาลประจําการ
ยังตองมีความรูสึกพึงพอใจในการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพนั้นๆดวย ซ่ึงการที่พยาบาล
ประจําการจะเกิดความรูสึกพึงพอใจในการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากนอยเพียงใด  
ยอมขึ้นอยูกับสิ่งจูงใจภายในองคการเชนเดียวกัน (วรรณดี  ชูกาล, 2540) กลาวคือ ปจจัยภายในเปน
องคประกอบที่สําคัญสําหรับคณะผูบริหารโรงพยาบาลที่จะตองคํานึงถึงและนํามาพจิารณารวมกัน
เพื่อกําหนดเปนนโยบายการพัฒนาคุณภาพที่มีความถูกตอง สมบูรณ สามารถนําไปปฏิบัติได  เพื่อ
เปนการปองกนัปญหา อุปสรรค  และความยุงยากในการปฏิบัติที่จะสงผลตอการดําเนินกจิกรรม
พัฒนาคุณภาพนั้นได (ประชุม    รอดประเสริฐ, 2543)  ดังนั้น การที่พยาบาลประจําการไดรับทราบ
ถึงแนวทางหรือหลักเกณฑ   รวมถึงการจัดสรรในการพจิารณาอัตรากาํลังพล   การไดรับทราบถึง
การพิจารณางบประมาณ และการไดรับทราบถึงการพิจารณาวัสดุอุปกรณที่เหมาะสมและมีความ
สอดคลองกับสภาวะภายในองคการที่กําลังอยูในระหวางการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพที่     
องคการเปนผูนําเสนอใหพยาบาลประจําการไดรับทราบดวยขอมูลที่เปนจริงและเปดเผยจะสงผล
ใหพยาบาลประจําการเกิดความรูสึกที่ดี  และเกดิความรูสึกไววางใจตอองคการ   ซ่ึงจะนําไปสู
ความรูสึกที่ดตีอหนาที่และพยายามทีจ่ะตอบแทนองคการดวยการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพ (Eisenberger et al, 2001)  เพื่อนาํไปสูความสําเร็จของเปาหมายที่ตั้งไว  ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของ Bateman and Stresser (1984 cited in wilson and Laschinger, 1994)  ที่พบวา 
บุคลากรที่มีความรูสึกที่ดี มีความรูสึกผูกพัน และไววางใจตอองคการ จะสามารถปฏิบัติงานได
อยางมีประสิทธิภาพ และมีแนวโนมที่จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพขององคการอยูใน
ระดับสูง(วรรณดี ชูกาล, 2540)  เพื่อตองการใหองคการบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว  

อีกทั้งการที่พยาบาลประจําการไดรับทราบถึงผลกระทบของปจจัยภายนอกหรือปจจยัที่
เปนสิ่งแวดลอมตอการกําหนดนโยบายการดําเนินการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั้น จะ
ทําใหพยาบาลประจําการเกิดความเขาใจ   และตระหนกัถึงความสําคัญของสิ่งแวดลอมวาสามารถ
สงผลกระทบตอการทํางานไดตลอดเวลา สงผลใหเกิดความสัมพันธระหวางพยาบาลประจําการกับ
ส่ิงแวดลอม ซ่ึงเปนความรูสึกของการทํางานรวมกนัใหเกิดผลดีที่สุดเพื่อจุดมุงหมายหนึ่ง (Katzell, 
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1980)  อีกทั้งการที่องคการเผยแพรขอมูลขาวสารของปจจัยภายนอกใหพยาบาลประจําการรับทราบ
อยางทั่วถึงทําใหพยาบาลประจําการไดรับทราบขอมูลขาวสารที่ตรงกันจะกอใหเกิดความรวมมือ
และความไววางใจซึ่งกันและกันภายในองคการจึงทําใหสามารถปฏิบัติงานไปในทศิทางเดียวกันได  
และยังเปนสิ่งสําคัญที่สงผลใหพยาบาลประจําการเกิดการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  
มากขึ้น กอใหเกิดประสิทธิผลองคการ (Lawler, 1986)  ซ่ึงประสิทธิผลองคการมีความสําคัญยิ่งใน
ศาสตรทางการบริหารและองคการ เปนการแสดงถึงวาองคการไดบรรลุวัตถุประสงคหรือเปาหมาย
ที่กําหนดไว  (Robbins, 1990) สอดคลองกับการศึกษาของ Swansburg (1996) ที่พบวา เมื่อบุคคลมี
ความไววางใจกันในองคการสูง  มีการสนับสนุนซึ่งกันและกัน จะเปนการเพิ่มแรงจูงใจและกระตุน
ความคิดริเร่ิมสรางสรรคในการทํางาน สงผลใหประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการทํางานสูงขึ้น 
และเมื่อแรงจูงใจเพิ่มขึ้นพยาบาลประจําการก็จะเกิดความรูสึกพึงพอใจในงานสูงขึ้นเชนเดยีวกัน 
อันจะทําใหพยาบาลประจําการเกิดความรูสึกที่ดีตอองคการ   สงผลใหเกดิความรูสึกยึดมั่นผูกพนั
ตอองคการ ซ่ึงจะสงผลใหพยาบาลประจาํการเกิดความเต็มใจ และยินดีทีจ่ะทุมเทความพยายาม
สําหรับการเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพเพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายขององคการ 
(Kanter, 1986) 
 
 ตอนที ่3   การศึกษาตัวแปรพยากรณท่ีรวมกันทํานายการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา   
คุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม 
 ผลการศึกษาครั้งนี้เมื่อใชการวิเคราะหถดถอยพหุคณูแบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน 
(Stepwise Multiple Regression Analysis) ในการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม พบวา ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน
สามารถพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการไดเปนอันดับแรก   
ซ่ึงสามารถอธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 16.90 (R2 = .169)อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  
เมื่อพิจารณาน้าํหนักและทิศทาง  พบวา  มีความสัมพนัธทางบวก (Beta  =  .363) แสดงวาหาก
พยาบาลประจาํการเกิดการรับรูวาหวัหนาหอผูปวยมภีาวะผูนําการแลกเปลี่ยนพยาบาลประจําการก็
จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น โดยมีความเปนไปไดรอยละ 16.90  สามารถอธิบาย
ไดวา หวัหนาหอผูปวยจะแสดงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
ในสถานการณที่จําเปนเมื่อเกิดขอบกพรองจากการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ  ซ่ึงหัวหนา
หอผูปวยจะเขามาเกี่ยวของดวยทันท ี  โดยอาจใหความรูในรูปแบบของการสอน  การใหคําแนะนาํ  
การตําหน ิ  การวากลาวตกัเตือน  หรือการลงโทษ  ซ่ึงหัวหนาหอผูปวยจะสามารถแสดงออกตาม
ความเหมาะสมในแตละสถานการณโดยไมใชอารมณ  ใหพยาบาลประจําการรูไดทันทีวามีความ 
ผิดพลาดหรือขอบกพรองเกดิขึ้น  และจะตองไดรับการปรับปรุงแกไขโดยเร็วที่สุด (Bass, 1985)  
ซ่ึงถาหากพยาบาลประจําการสามารถปฏิบัติงานไดอยางดี  หัวหนาหอผูปวยจะแสดงออกถึงความ
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พึงพอใจในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการตราบที่การปฏิบัติยงัคงดําเนินตอไปไดดวยด ี 
โดยที่หวัหนาหอผูปวยจะแสดงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม
โดยไมเขาไปยุงเกี่ยวกับเรื่องงาน แตจะใหการสงเสริม สนับสนุน และยกยองชมเชยในสิ่งที่
พยาบาลประจาํการปฏิบัติไดเปนอยางดีอยูแลว สงผลใหพยาบาลประจําการมกีารพัฒนาตนเองซึ่ง
กอใหเกิดความรูสึกมั่นใจในการปฏิบัติงาน มีความรูสึกเปนอิสระทั้งในดานความคิด และการ
กระทําในขณะเดยีวกันก็มีความรูสึกอบอุนที่มีผูคอยใหคําแนะนําปรึกษาเมื่อเกดิปญหารวมดวย 
สอดคลองกับการศึกษาของ Ellis and Harley (1995 อางถึงใน ปรางทิพย   อุจะรัตน, 2541)  ที่กลาว
วา การที่ผูบริหารทางการพยาบาลคอยดูแลชวยเหลือ ปกปองผูปฏิบัติงาน โดยใหความเปนอิสระใน
การปฏิบัติงาน จะเปนการสงเสริมใหผูปฏิบัติงานเกิดการพัฒนาตนเองโดยทางออม  ซ่ึงการแสดง
ถึงภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ดานการเสรมิแรงทางบวกและดานการเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม
ของหัวหนาหอผูปวย จะทําใหพยาบาลประจําการเกิดความตั้งใจทีจ่ะพยายามปฏิบตัิงานใหสําเร็จ    
โดยการเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพดวยความปรารถนาที่จะทําใหการพัฒนาคุณภาพ
ขององคการบรรลุความสําเร็จตามเปาหมายที่วางไวอยางแทจริง (สุลัดดา   พงศรัตนามาน, 2542) 
  ตัวแปรที่ไดรับการคัดเลือกเขาไปในสมการเปนอันดับทีส่อง  คือ อาย ุ  สามารถ
เพิ่มอํานาจในการอธิบายความแปรปรวนการมีสวนรวมในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการไดเพิ่มขึ้นรอยละ 2.90 (R2 change =  .029)  อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01  เมื่อ
พิจารณาน้ําหนักและทิศทาง พบวา มีความสัมพันธทางบวก (Beta = .176)  แสดงวา หากพยาบาล
ประจําการมีอายุเพิ่มมากขึน้ก็จะทําใหพยาบาลประจําการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมาก
ขึ้นตามไปดวย โดยมีความเปนไปไดรอยละ 2.90 ซ่ึงสามารถอธิบายไดวา อายุที่เพิ่มมากขึ้นของ
พยาบาลประจาํการทําใหพยาบาลประจําการมีการพัฒนาตามวัย จึงยอมมีวุฒิภาวะหรือมีความพรอม
เพิ่มขึ้นตามไปดวย โดยจะมกีารสั่งสมประสบการณรวมทั้งไดพบเห็นตัวอยางของการทํางาน ทําให
มีประสบการณในการเขารวมกิจกรรมทางสังคมมากกวาพยาบาลประจําการที่มีอายนุอย จึงมีการ
ปรับตัวและเรยีนรูส่ิงใหมๆอยูตลอดเวลา ทําใหความคิดและความรูสึกตอตนเองเปลี่ยนแปลงไป
ในทางสรางสรรค  มีความพยายามทีจ่ะเรยีนรูวิธีการปฏบิัติหรือการเขารวมในกิจกรรมใหมๆ เพื่อ 
ตอบสนองตอความตองการของตนเอง   สงผลใหพยาบาลประจําการเกิดความรูสึกมั่นคง  และเกิด
ความพึงพอใจ  (นงพงา ปนทองพันธุ, 2542) ดังนั้นการตดัสินใจเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  จึงมีความรอบคอบและตั้งอยูบนพื้นฐานของขอมูลที่ไดเรียนรูหรือ
ไดประสบมา   ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ อํานวย  สุวรรณรักษ (2544) ทีพ่บวา พยาบาล  
ประจําการที่มอีายุมากกวามสีวนรวมในการสงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล  
ศิริราชสูงกวาพยาบาลประจาํการที่มีอายุนอยกวา 

              ตัวแปรที่ไดรับการคัดเลือกเขาไปในสมการเปนอันดับที่สาม คือ การรับรูความ 
ชัดเจนในนโยบายขององคการ  สามารถเพิ่มอํานาจในการอธิบายความแปรปรวนการมีสวนรวมใน
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กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการไดเพิ่มขึน้รอยละ 2.40  (R2 change =  .024)  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  เมื่อพิจารณาน้ําหนักและทิศทาง พบวา  มีความสมัพันธทางบวก 
(Beta = .164)  แสดงวา หากพยาบาลประจําการเกดิการรับรูถึงความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
พยาบาลประจาํการก็จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น  โดยมีความเปนไปไดรอยละ 
2.40 สามารถอธิบายไดวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการเปนสิ่งที่มีบทบาทสําคัญตอ
การปฏิบัติงาน  เปนการสรางนิสัยที่จะทําใหมีการปฏิบัติตามขอบงัคับและระเบยีบแบบแผน  ทําให
ผูปฏิบัติงานมีความเขาใจในองคการดีขึ้น   ซ่ึงกอใหเกดิความคิดริเร่ิมสรางสรรคในการปฏิบัติงาน 
ดานตางๆ เกิดความเชื่อมั่นในองคการของตนดวยใจจรงิ สงผลใหเกดิการมีสวนรวมในการทํางาน
อยางมีประสิทธิภาพ (อารีย  ไชยมงคล, 2533) โดยองคประกอบที่สําคัญของการรับรูความชัดเจน
ในนโยบายขององคการ ซ่ึงประกอบดวย เปาหมาย แนวทางในการดําเนินงาน และปจจัยสนับสนุน
การดาํเนินงาน ดานปจจัยภายใน และดานปจจยัภายนอกเปนปจจัยใกลตัวที่สงผลกระทบโดยตรง
ตอการดําเนินชีวิตของพยาบาลประจําการ  เนื่องจากปจจัยดังกลาวเปนการนําเสนอความกาวหนา 
และแนวทางในการปฏิบัติ รวมถึงการวางแผนงานในอนาคตทีม่ีพยาบาลประจําการทุกคนเปน       
ผูเกี่ยวของทั้งในเรื่องของการกําหนดพันธกจิ วิสัยทัศน แนวทางการปฏิบัติ กําลังพล งบประมาณ 
และวัสดุอุปกรณ  (ประชุม รอดประเสริฐ, 2543) ซ่ึงทําใหพยาบาลประจําการเกิดความกระตือรือรน
ที่จะทราบถึงแนวทางชวีิตในการปฏิบัติของตน  และถาคําสั่ง ขาวสาร หรือขอมูลตางๆ ที่ผูบริหาร 
มีไปยังผูที่รับนําเอานโยบายไปปฏิบัติหรือก็คือพยาบาลประจําการมีความชัดเจนมากเทาใด โอกาสที่
พยาบาลประจําการจะเต็มใจที่จะรับนโยบายไปปฏิบัติใหสําเร็จลุลวงยิ่งมีมากขึ้นตามไปดวย 
(Edward, 1980)  สอดคลองกับการศึกษาของ Masmania and Sabatia (1980) ที่กลาววา การที่
บุคลากรภายในองคการจะรบันโยบายไปปฏิบัติใหบรรลุวัตถุประสงคมากนอยเทาใดก็ขึ้นอยูกับ
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และเมื่อพยาบาลประจําการเกิดการรับรูถึงความสําคัญ
ของเปาหมาย  และแนวทางในการปฏิบัติใหบรรลุเปาหมายที่องคการตัง้ไว พยาบาลประจําการกจ็ะ
มีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ จุมพฏา พิชัยวงศ 
(2536) ที่พบวา การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการมีผลกระทบตอการมีสวนรวมของ
บุคลากรในองคการ  เนื่องจากนโยบายขององคการที่มีความชัดเจนจะทาํใหผูที่รับนําเอานโยบายไป
ปฏิบัติ เกิดการรับรูถึงเปาหมายในการทํางานที่ตรงกันทําใหไมเกิดความสับสนในการปฏิบัติรวมถึง
เกิดการรับรูถึงการไดรับการสนับสนุนจากผูบริหารในการปฏิบัติงานอีกดวย  ดังนั้นการรับรูใน
ความชัดเจนในนโยบายขององคการทําใหพยาบาลประจาํการไมเกิดความลังเลใจในการนํานโยบาย
ไปปฏิบัติ  ไมเกิดการตีความหมายผิดพลาด (Masmania and Sabatia, 1980)  สงผลใหพยาบาล
ประจําการมีความปรารถนาที่จะเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพอยางแทจริง เพื่อใหการ
ปฏิบัติงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่องคการไดตั้งไว 
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  จากผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน อาย ุ และการรับรูความ 
ชัดเจนในนโยบายขององคกร สามารถรวมกันพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการไดรอยละ 22.20 
 
ขอเสนอแนะ 
 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 1.  ผลการวิจยัคร้ังนี้พบวาการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ
มีคาเฉลี่ยเทากบั 2.99 (จากคาคะแนน 1 ถึง 5)ซ่ึงเปนขอมูลที่สําคัญสําหรับผูบริหารทางการพยาบาล 
และผูที่เกีย่วของในวิชาชพีไดตระหนักถึงความจําเปนทีจ่ะตองหาแนวทางในการสงเสริม 
สนับสนุน และพัฒนาใหพยาบาลประจําการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพสูงขึ้น ทั้งในดาน
การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ  ดานการมีสวนรวมในการปฏิบัติ และดานการมีสวนรวมใน
การติดตามผล  โดย 

     1.1   กระตุน สงเสริม สนับสนุน และเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการทุกคนไดเขารวม
รับการอบรม   การบรรยาย  การสัมมนา   หรือจัดใหมีการประชุมเชิงวชิาการภายในหนวยงานอยาง
สม่ําเสมอเกี่ยวกับการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพเพื่อสรางความเชื่อมั่นตอองคการทําใหพยาบาล
ประจําการเกิดการยอมรับตอการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  ยอมรับในแผนการดําเนินงานและเกิดความ
เขาใจที่ตรงกนั   ซ่ึงเปนการแลกเปลี่ยนขอมูล หรือนําเสนอปญหา   เพือ่หาแนวทางการแกไขปญหา
และแนวทางการปฏิบัติที่เหมาะสมรวมกนัตอไป 

1.2   จัดใหมีโครงการรณรงค เผยแพร และประชาสัมพนัธใหทราบ เกี่ยวกับการดําเนิน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพทกุขัน้ตอน อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง เพื่อสรางความตระหนักใหพยาบาล
ประจําการเกิดความสํานึกถึงความสําคัญของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

1.3   จัดใหมแีหลงคนควาขอมูล เชน หองสมุด  ตูหนงัสือ  ที่มีหนังสือ เอกสาร หรือ
งานวิจยัที่ทันสมัย  เกี่ยวกับสถานการณดานสุขภาพและการสาธารณสุข  การพัฒนาคุณภาพบรกิาร 
และสภาพสังคมในปจจุบนั  เพื่อเสริมสรางความรู และความเขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับเหตุผล  และ
ความจําเปนของการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพขององคการ รวมถึงการกระตุน และ
ประชาสัมพันธใหพยาบาลประจําการหาโอกาสศึกษาคนควาขอมูล  จากแหลงคนควาขอมูลที่
องคการจัดเตรยีมไวใหอยางเพียงพอตอจํานวนของพยาบาลประจําการ    เพื่อใหพยาบาลประจําการ
เกิดการเรยีนรูแลวนํามาพัฒนาตนเองใหมสีวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพเพิ่มมากขึ้น  

1.4  จัดสรรทรัพยากรทั้งดานงบประมาณ ซ่ึงอาจจัดสรรในรูปของคาปฏิบัติงานนอก
เวลาราชการ วสัดุอุปกรณทีพ่รอมใชในหอผูปวยเพื่อความสะดวกในการนํามาใชปฏิบัติงานไดทันที 
รวมถึงจํานวนของพยาบาลประจําการที่เพียงพอกับการปฏิบัติงานอันจะสงผลใหพยาบาลประจําการ
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เกิดความรูสึกยอมรับกับภาระงานที่เพิ่มมากขึ้น เพื่อสงเสริมและเอื้ออํานวยตอการมีสวนรวมใน  
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการใหสูงขึ้น  

 
 

2.   ผลการวิจยัคร้ังนี ้ พบวา  ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน   อายุ    และการรับรูความชัดเจนใน
นโยบายขององคการมีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาล
ประจําการ   และสามารถพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการได      
ดังนั้น   ผูบริหารทางการพยาบาลควรหาแนวทางเพื่อสงเสริมใหพยาบาลประจาํการมีสวนรวมใน
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น  โดย 

2.1   การพัฒนาภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย       รวมทั้งมีการวางแผนการเตรียม    
ผูบริหารระดับหัวหนาหอผูปวยกอนเขาสูตาํแหนง ไดแก การจัดหลักสตูรเฉพาะสําหรับผูนําซึ่งมีทั้ง
การอบรมสัมมนา   และศึกษาดูงาน   โดยนําหลักของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงที่กลาวถึง
กระบวนการเปลี่ยนแปลง หรือการแปรสภาพในตวับุคคล   และหลักของภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน
ที่กลาวถึงคานยิมที่สอดคลองกับกระบวนการแลกเปลี่ยนมาเปนแนวทางในการจดัหลักสูตร    เพือ่
สงเสริมใหหัวหนาหอผูปวยไดเกดิการเรียนรู  และพัฒนาตนเองทําใหมีความพรอมที่จะปฏิบัติงาน
ตามบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของตนอยางเหมาะสมในสถานการณปจจุบนักับพยาบาล
ประจําการในความปกครองเพื่อใหพยาบาลประจําการเกดิการยอมรับตอการเปลี่ยนแปลง เขาไปมี
สวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพเพิ่มมากขึ้น 

2.2   สงเสริมการประชาสัมพันธดานนโยบายขององคการโดยองคการจะตองมีส่ือ
ที่สามารถนําเสนอรายละเอยีดของนโยบายและแนวทางในการปฏิบัตทิี่ชัดเจน เชน การจัดอบรม  
การจัดตําราวชิาการ  หรือวารสารขององคการ  การจัดบอรดหรือปายประชาสัมพนัธ  ทั้งนี้จะตองมี
การประเมินผลยอนกลับวาพยาบาลประจาํการไดรับทราบขอมูลที่องคการนําเสนอมากนอยเพียงใด  
เนื่องจากหากพยาบาลประจาํการมีความเขาใจในขอมูลทีอ่งคการนําเสนอมากเทาไหร  พยาบาล
ประจําการกพ็รอมที่จะมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้นตามไปดวย  โดยอาจใหหัวหนา
หอผูปวยเปนผูประเมินผล  จากนัน้นําเสนอถึงผลสรุปปญหา และอุปสรรคที่สงผลกระทบตอการ
รับทราบขอมูลของพยาบาลประจําการตอคณะผูบริหารเพื่อหาแนวทางแกไขตอไป 
 
 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 1.   ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา ตัวแปรที่ผูวจิัยเลือกมาศกึษาสามารถพยากรณการมีสวนรวม
ในกิจกรรมพฒันาคุณภาพของพยาบาลประจําการไดเพยีงรอยละ 22.20  แสดงวา ยังคงมีตัวแปร
หรือปจจัยอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของ  และมีความสัมพันธในการพยากรณการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการไดอีก  จึงควรทําการศึกษาตัวแปรอื่นๆ ที่อาจสามารถพยากรณการ
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มีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจาํการตอจากการวิจัยคร้ังนี ้  เชน  เจตคติตอ
โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ความคาดหวังตอรางวัลหรือผลตอบแทน  การ
แลกเปลี่ยนความสัมพันธระหวางเพื่อนรวมงาน เปนตน 
 2.   ควรมีการวิจัยเพื่อศึกษาเปรียบเทียบ  เกี่ยวกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ
ของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกดัอื่นๆ  ที่นอกเหนือจากโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม  ไดแก โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โรงพยาบาลสังกัด
กรุงเทพมหานคร    โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย และโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานตํารวจ
แหงชาต ิ  ซ่ึงจะทําใหไดขอมูลที่มีความเหมือนหรือแตกตางกันทีจ่ะนํามาพัฒนา ปรับปรุง และ
แกไขปญหาดานตางๆ  เพื่อกระตุนและสงเสริมใหพยาบาลประจําการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพเพิ่มมากขึ้น    ทั้งนี้ก็เพื่อผลประโยชนจะเกิดขึ้นโดยตรงทั้งตอผูรับบริการ ตอตัวของ
พยาบาลประจาํการ และตอองคการ 

3.   ควรมีการวิจัยเพื่อศึกษาเปรียบเทียบ  เกี่ยวกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ 
กับกลุมตัวอยางบุคลากรวิชาชีพอ่ืน เชน  แพทย  ทันตแพทย  เภสัชกร  เจาหนาที่ธุรการ ฯลฯ  ใน
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม และในโรงพยาบาลสังกัดอ่ืนๆเพื่อนําขอมูลที่ไดมาหาแนวทาง
สงเสริมใหบุคลากรวิชาชีพอ่ืนในองคการเขามามีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพมากขึ้น 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูทรงคุณวุฒิ 

รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัย 
 

  ผูทรงคุณวุฒิ     สถานที่ทํางาน 
 

1.  รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร.พวงเพ็ญ ชุณหปราณ   อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร 
 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 
2.  รองศาสตราจารย เพ็ญจันท  ส.โมไนยพงศ อาจารยประจําภาควิชาพยาบาลศาสตร 
 คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี 
 
3.  อาจารยเพญ็จันทร  แสนประสาน ผูชวยหวัหนาพยาบาลฝายวชิาการ 
 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ   
                                                                                            
4.  นาวาตรีหญิงศรีประกาย  ทัตตานนท                             นายทหารพยาบาลชวยราชการ 
 แผนกสังคมสงเคราะห 
 กองการพยาบาล 

 โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 
 
5.  นาวาอากาศตรีหญิงกาญจนา  ชมสุทธา หัวหนาหนวยพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 

                        กองการพยาบาล 
                       โรงพยาบาลภมูิพลอดุลยเดช 

 
6.  รอยเอกหญิงนงพงา  ปนทองพันธุ ผูชวยหวัหนาหอบําบัดพิเศษอายุรกรรม 
 โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 
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ท่ี   ทม. 0342 /     คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12   ถนนพญาไท 
      กรุงเทพฯ  10330 
 
                         เมษายน  2545 
 
เรื่อง    ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลภูมพิลอดุลยเดช 
 
  เนื่องดวย   เรือโทหญิงอัญชลี     ดวงอุไร      นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต      คณะพยาบาล
ศาสตร        จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย    กําลังดําเนินการวิจยัเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรือ่ง     
“ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ความชัดเจนในนโยบายของ
องคการ กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม”  โดยมอีาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้
จึงขอเรียนเชิญ นาวาอากาศตรีหญิงกาญจนา  ชมสุทธา  เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา
ของเครื่องมอืท่ีนิสิตสรางขึ้น  เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป 
 
 จึงเรียนมาเพือ่โปรดพิจารณาอนุมัติให  นาวาอากาศตรีหญิงกาญจนา  ชมสุทธา เปนผูทรงคุณวุฒิ
ตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว     คณะพยาบาลศาสตร       จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย       หวงัเปน
อยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูง มา ณ โอกาสนี ้
        
                                                                            ขอแสดงความนับถือ 
 
          (ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม   รอดคําดี) 
              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 
            ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน                          นาวาอากาศตรีหญิงกาญจนา   ชมสุทธา 
งานจัดการศึกษา  โทร  (02)  2189825   โทรสาร  (02)  2189806 
อาจารยท่ีปรึกษา  อาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   โทร. (02)  2189808  
ช่ือนิสิต   เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร   โทร. (01)  8372669  หรือ  (02) 2435619 
 
 



 142

  บันทึกขอความ 
 

สวนราชการงานจัดการศึกษา คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โทร. (02) 21898080   

ท่ี  ทม 0342/           วันท่ี             เมษายน  2545 
เร่ือง  ขอเชิญเปนผูทรงคุณวุฒิ 
………………………………………………………………………………………………………………........... 
 
เรียน    รองศาสตราจารย ดร. พวงเพ็ญ  ชุณหปราณ 
  
 เนื่องดวย  เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร    นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต    คณะพยาบาลศาสตร           
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวน
บุคคล  ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ความชัดเจนในนโยบายขององคการ  กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมี อาจารย ดร. อารียวรรณ  อวมตานี  
เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ    ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ รองศาสตราจารย พันตํารวจหญิง  ดร. พวงเพ็ญ   
ชุณหปราณ   เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่นิสิตสรางขึ้น   เพื่อประโยชนทาง
วิชาการตอไป  
  
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร  
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
                               
  
 
                                                    ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 (ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม  รอดคําดี) 
 รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 
                              ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 
 
 
 
อาจารยที่ปรึกษา อาจารย  ดร. อารียวรรณ   อวมตานี     โทร (02) 2189808 
ช่ือนิสิต            เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร   โทร. (01) 8372669  หรือ (02)  2435619 
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ท่ี   ทม. 0342 /     คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12   ถนนพญาไท 
      กรุงเทพฯ  10330 
 
                                เมษายน  2545 
 
เรื่อง    ขอความอนุเคราะหทดลองใชเครื่องมือการวิจัย 
 
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ 
 
  เนื่องดวย   เรือโทหญิงอัญชลี       ดวงอุไร        นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต       คณะพยาบาล
ศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพือ่เสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง  “ความสัมพันธ
ระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมี
สวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมี
อาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความรวมมือให
นิสิตทดลองใชเครื่องมือการวจิัย โดยใช           1)  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ      
2)  แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย      3)  แบบสอบถามความชัดเจนในนโยบายขององคการ   
4) แบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  ท้ังนี้นิสิตจะประสานงานเรื่องวันเวลาในการ
ทดลองใชเครื่องมือวจิัยตอไป 
 
 คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรบัความอนุเคราะหจาก
ทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูง มา ณ โอกาสนี้ 
 
                                                                                          ขอแสดงความนับถือ 
 
      (ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม   รอดคําดี) 
       รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 
                 ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน                          หัวหนากองการพยาบาล  โรงพยาบาลสมเด็จสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ 
งานจัดการศึกษา  โทร  (02)  2189825   โทรสาร  (02)  2189806 
อาจารยท่ีปรึกษา  อาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   โทร. (02)  2189808  
ช่ือนิสิต   เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร   โทร. (01)  8372669  หรือ  (02) 2435619 
 



 144

ท่ี   ทม. 0342 /     คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12   ถนนพญาไท 
      กรุงเทพฯ  10330 
 
                                เมษายน  2545 
 
เรื่อง    ขอความรวมมอืในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจยั 
 
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 
 
  เนื่องดวย   เรือโทหญิงอัญชลี       ดวงอุไร        นิสิตข้ันปริญญามหาบัณฑิต       คณะพยาบาล
ศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพือ่เสนอเปนวิทยานิพนธเรื่อง  “ความสัมพันธ
ระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ความชัดเจนในนโยบายขององคการ กับการมี
สวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม”  โดยมี
อาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   เปนอาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ   ในการนี้ใครขอความรวมมอืให
นิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย        โดยใช        1)  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของ
พยาบาลประจําการ      2)  แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย      3)  แบบสอบถามความชดัเจน
ในนโยบายขององคการ   4) แบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  ท้ังนี้นิสิตจะ
ประสานงานเรื่องวันเวลาในการดําเนินการเก็บรวบรวมขอมลูการวิจยัตอไป 
 
 คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรบัความอนุเคราะหจาก
ทาน  และขอขอบพระคุณอยางสูง มา ณ โอกาสนี้ 
 
                                                                                          ขอแสดงความนับถือ 
 
      (ผูชวยศาสตราจารย ดร. ประนอม   รอดคําดี) 
       รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 
                 ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน                          หัวหนากองการพยาบาล  โรงพยาบาลสมเด็จสมเด็จพระพระปนเกลา 
งานจัดการศึกษา   โทร  (02)  2189825   โทรสาร  (02)  2189806 
อาจารยท่ีปรึกษา   อาจารย ดร. อารียวรรณ   อวมตานี   โทร. (02)  2189808  
ช่ือนิสิต    เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร   โทร. (01)  8372669  หรือ  (02) 2435619 
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ภาคผนวก ค 
ตัวอยางเครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เลขท่ีแบบสอบถาม    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
คําชี้แจง 

1. แบบสอบถามแบงออกเปน 4 ชุด คือ 
   ชุดที่  1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ   มีขอคําถามจํานวน   2 ขอ 
 ชุดที่  2 แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย        มีขอคําถามจํานวน 45 ขอ 
 ชุดที่  3 แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ                                

มีขอคําถามจํานวน 19 ขอ 
 ชุดที่  4 แบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ   มขีอคําถามจํานวน 32 ขอ 
 

2. โปรดอานคําแนะนํากอนตอบขอคําถามแตละชุด 
 

3. ขอความกรุณาตอบขอคําถามทุกขอ และทุกชุดทั้งนี้เพราะคําตอบของทุกขอคําถามมีผลตอ
ความเชื่อถือไดของขอมูล และการวิเคราะหผลการวิจยั 

 

4. ขอมูลทั้งหมดจะถือเปนความลับ และใชเพื่อการศึกษาเทานั้น ไมกอใหเกดิผลกระทบใดๆ   
ตอการปฏิบัติงานของทาน 

 
ขอขอบพระคณุทาน  ท่ีกรุณาใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามครั้งนี ้

 
                  เรือโทหญิงอัญชลี   ดวงอุไร 
                    นิสิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
                         สาขาการบริหารการพยาบาล   คณะพยาบาลศาสตร 

            จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั 
 

 

แบบสอบถาม 
เร่ือง 

ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ภาวะผูนําของหวัหนาหอผูปวย 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  กับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ 

ของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม 
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ชุดท่ี  1 
 
แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ 

คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย  ลงในชอง    ที่ตรงกับความเปนจริงของทาน  และหรือ
เติมขอความลงในชองวางทีเ่วนไว 

 
1. ปจจุบันทานอาย ุ………. ป (บริบูรณ) 
 

  ต่ํากวา 26 ป 

  26 – 30 ป 

  31 – 35 ป 

  36 – 40 ป 

  41 ปขึ้นไป 
 

2. ระดับการศึกษาสูงสุดของทาน 
 

  อนุปริญญา  หรือประกาศนียบัตร 

  ปริญญาตรี หรือเทียบเทาปริญญาตรี 
  ปริญญาโท   สาขา (โปรดระบ)ุ …………………… 

  ปริญญาเอก  สาขา (โปรดระบุ) …………………… 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ …………………… 
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ชุดท่ี  2 

 
แบบสอบถามภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย  ตามการรบัรูของพยาบาลประจําการ 
คําชี้แจง        
แบบสอบถามตอไปนี ้  เปนขอความบรรยายพฤติกรรมการแสดงออกเกี่ยวกับภาวะผูนําของหัวหนา
หอผูปวย  ซ่ึงเปนผูบังคับบัญชาของทานในขณะนี ้  คําตอบในแบบสอบถามไมไดประเมินความถกู
หรือผิดของพฤติกรรมการแสดงออกแตเปนการศึกษาถึงพฤติกรรมการแสดงออกเกีย่วกับภาวะผูนํา
ของหัวหนาหอผูปวยของทานเทานั้น  ซ่ึงคําตอบในแบบสอบถามจะไมมีผลใดๆ ตอทานเนื่องจาก
จะวเิคราะหในภาพรวม ขอใหทานไดโปรดพิจารณาตามความเปนจรงิวา หัวหนาหอผูปวยของทาน
แสดงพฤติกรรมดังกลาวบอยครั้งเพียงใด แลวทําเครื่องหมาย ลงในชองพฤติกรรมการแสดงออก  
โดยพิจารณาตามเกณฑ ดังนี้ 
 เปนประจํา  หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวเปนประจํา หรือทุกคร้ัง 
 บอยคร้ัง  หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวบอยคร้ัง 
 เปนบางครั้ง  หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวเปนบางครัง้ 
 นานๆ คร้ัง  หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤตกิรรมดังกลาวนานๆครัง้หรือนอยคร้ัง 
 ไมเคยเลย  หมายถึง หัวหนาหอผูปวยไมเคยแสดงพฤติกรรมดงักลาวเลย 
 

ชุดท่ี  2  แบบสอบถามภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวย  ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
 

พฤติกรรมการแสดงออก  
ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

หัวหนาหอผูปวยของทาน : 
1. กระตุนใหทานเกิดความกระตือรือรน 
       ในการปฏบิัติงานตามที่ไดรับมอบหมาย 

     

2. ปฏิบัติงานดวยความตั้งใจทาํใหทาน 
       เกิดความศรัทธา 

     

3. เปนแบบอยางที่ดีสําหรับทานในการปฏิบตัิงาน
ใหประสบความสําเร็จ 

     

4. กระตุนใหทานเกิดความจงรักภักด ี 
       ตอองคการ 
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พฤติกรรมการแสดงออก  
ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

5. สรางแรงบันดาลใจในการปฏิบัติงานใหกบั 
       ผูรวมงานทุกคน 

     

6. สงเสริมใหทานมีความพรอมที่จะทุมเท 
       ความพยายามใหกับการปฏิบัติงาน 

     

7. ทําใหทานเกิดความรูสึกที่ดีเมื่อไดอยูใกลชดิ  
       หรือทํางานดวย 

     

8. เมื่อส่ังงานทุกคนจะยอมรับ      
9. ทําใหทานภาคภูมิใจในการปฏิบัติงานรวมกับ 
       หัวหนาหอผูปวยของทาน 

     

10. ทําใหทานมีความเชื่อมั่นในความสามารถของ   
       หัวหนาหอผูปวยที่จะเอาชนะตออุปสรรคตางๆ  

     

11. กระตุนใหทานกลาแสดงความคิดเห็น         
12. พิจารณาการใหรางวัลจากผลงานที่มาจาก     
       ความสามารถของทานอยางแทจริง 

     

13. คือผูประสบความสําเร็จในหนาที่การงาน      
14. มีหลักการในการปฏิบัติงาน ซ่ึงหลักการดงักลาว

ไดถูกถายทอดถึงทานดวย 
     

15. มีแนวคดิวางานจะประสบความสําเร็จได          
       ถาทุกคนรวมกันทํางานนั้น 

     

16. สนับสนุนใหทานรูจักยอมรบัความคิดเหน็ 
       ของผูอ่ืน 

     

17. กระตุนใหทานเกิดความมั่นใจวาทานมีโอกาส  
       กาวหนาในการทํางานเปนอยางด ี

     

18. บอกเปาหมายของการปฏิบัติงานในภาพรวม  
       โดยการกระตุนใหเหน็เปาหมายนัน้ 

     

19. ทําใหทานรูสึกศรัทธาการปฏิบัติงานของ       
        หัวหนาหอผูปวยของทาน 
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พฤติกรรมการแสดงออก  
ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

20. กระตุนใหทานใชสติปญญาในการแกปญหา  
       อยางเหมาะสม 

     

21. ใหอํานาจแกทานในการคิดแกปญหาที่เปน       
        รูปแบบของทางเลือกใหมที่เหมาะสม 

     

22. กระตุนใหทานใชดุลยพินิจในการแกปญหา 
       กอนลงมือปฏิบัติ 

     

23. ใหความเอาใจใสกับผูใตบังคับบัญชาทุกคน      
24. คนหาสิ่งที่ทานตองการโดยการพยายาม 
       ชวยเหลือใหทานปฏิบัตงิานไดสําเร็จ 

     

25. มอบหมายงานตามความสามารถของทาน        
26. กลาวชมการปฏิบัติงานของทานอยางจริงใจ      
27. ชื่นชมทานอยางจริงใจเมื่อทานปฏิบัติงานไดด ี      
28. แสดงความพึงพอใจเมื่อทานปฏิบัติงานไดดี   
       ตามมาตรฐานที่กําหนดไว 

     

29. ไววางใจในตวัทานจากผลการปฏิบัติงานที่ดี 
        ของทาน 

     

30. ปฏิบัติตอผูใตบังคับบัญชาโดยคํานึงถึง         
       ความแตกตางของแตละบุคคล 

     

31. ใหโอกาสในการทํางานตามขอบเขตหนาที่ 
        อยางยุติธรรม 

     

32. สงเสริมใหทานเกิดความมั่นใจวา เราจะสามารถ
ทํางานไดสําเรจ็ตามเปาหมาย แมวาหวัหนาจะ
ไมอยูดวย 

     

33. มีขอกําหนดในการใหรางวลัส่ิงตอบแทน  
       ตามผลสําเร็จของงาน  

     

34. มีขอตกลงในการใหความรวมมือเพื่อ           
       ความสําเร็จของงาน     
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พฤติกรรมการแสดงออก 

 

 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 

เปน
ประจํา 

บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

35. ใหส่ิงที่ทานตองการเปนการแลกเปลี่ยนในการที่ 
        ทานแสดงการสนับสนุนหัวหนา 

     

36. เปดโอกาสใหทานเสนอในสิ่งที่ทานตองการ  
       เมื่อทานทาํงานบรรลุวัตถุประสงคแลว 

     

37. ใหการยกยองชมเชย สงเสริม สนับสนุนเมื่อ  
        ทานปฏิบัติงานไดด ี

     

38. ทําใหทานมัน่ใจวาทานจะไดรับผลตอบแทน  
       ควรคาแกความพยายามในการปฏิบัติงาน 

     

39. ใหความชดัเจนถึงวิธีการปฏิบัติงานแกทาน  
        เพื่อนําไปสูความสําเร็จ 

     

40. แสดงออกถึงความพึงพอใจในการทํางานทีท่าน 
       ปฏิบัติอยูเปนประจํา 

     

41. ใหทานทํางานตามแนวทางการปฏิบัติงานที่ทาน 
        ทําอยูเปนประจําโดยไมมีการเปลี่ยนแปลง 

     

42. ไมพยายามเปลี่ยนแปลงแนวทางการปฏิบตัิงาน 
        ใดๆ     ตราบใดที่ยังเหน็วาการปฏิบตัิงานนั้น       
        ถูกตองดีแลว 

     

43. ไมซักถามเรื่องสวนตัวของทานนอกจาก        
        แนวทางการปฏิบัติงานที่จะนําไปสูความสําเร็จ 

     

44. ไมเขามากระตุนใหทานปฏิบัติงาน   ถางานนั้น  
        ทานเปนผูริเร่ิมดําเนินการ 

     

45.  บอกเฉพาะเรือ่งที่ทานตองรูเกี่ยวกับ 
        การปฏิบัติงานเทานั้น 

     

 
 
 
 
 



 152

ชุดท่ี  3 
 
แบบสอบถามการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ 
คําชี้แจง 
แบบสอบถามตอไปนี้  เปนขอความบรรยายเกีย่วกับการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ   
เพื่อนําไปสูการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  คําตอบในแบบสอบถามไมไดประเมิน
ความถูกหรือผิดของการรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ  แตเปนการศึกษาถึงความ
ชัดเจนในนโยบายขององคการของทานเทานั้น ซ่ึงคาํตอบในแบบสอบถามจะไมมีผลใดๆ ตอ
ทานเนื่องจากจะวเิคราะหในภาพรวม  ขอใหทานไดโปรดพิจารณาตามความเปนจริงวา นโยบาย
ขององคการของทานมีความชัดเจนมากหรือนอยเพียงใด     แลวทําเครื่องหมาย   ลงในชอง
ระดับความชัดเจน       โดยพิจารณาตามเกณฑดังนี ้
 มากที่สุด หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามเห็นดวยวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจนมากที่สุด 
 มาก หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามเห็นดวยวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจนมาก 
 ปานกลาง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามเห็นวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจนปานกลาง 
 นอย หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามเหน็วานโยบายดังกลาวมีความชัดเจนนอย 
 นอยท่ีสุด หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามเห็นวานโยบายดังกลาวมีความชัดเจนนอยท่ีสุด 
 

ชุดท่ี  3  แบบสอบถามการรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ 
 

ความคิดเห็น / ระดับความชัดเจน  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ มาก 

ท่ีสุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย 

ท่ีสุด 

1. โรงพยาบาลของทานมีการกาํหนดวัตถุประสงค 
        ในการพฒันาคุณภาพไวอยางชัดเจน 

     

2. โรงพยาบาลของทานมีการกาํหนดวิสัยทัศน 
        ในการพฒันาคุณภาพไวอยางชัดเจน 

     

3. พันธกิจในการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลของทาน 
เขียนไวเปนลายลักษณอักษรที่อานงายตอการทํา 
ความเขาใจ 

     

4. โรงพยาบาลของทานมีการกาํหนดรายละเอียดของ 
        วัตถุประสงคในการพฒันาคุณภาพไวอยางชัดเจน 
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ความคิดเห็น / ระดับความชัดเจน  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ มาก 

ท่ีสุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย 

ท่ีสุด 

5. โรงพยาบาลของทานมีการกาํหนดหลักเกณฑ 
        ในการปฏิบัติเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคไวอยางชดัเจน 

     

6. โรงพยาบาลของทานมีการกาํหนดทิศทาง 
        ในการพฒันาคุณภาพไวอยางชัดเจน 

     

7. โรงพยาบาลของทานมีการแจงนโยบายการพัฒนา       
 คุณภาพที่ชัดเจนใหบุคลากรในโรงพยาบาลทุกระดับ     

        รับทราบ 

     

8. โรงพยาบาลของทานมีการจดัประชุมเพื่อช้ีแจงแนวทาง  
        ในการปฏิบัติตนตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 

     

9. โรงพยาบาลของทานมีวารสาร  ตํารา  ส่ือดาน  
        ตางๆ    เพื่อเสริมสรางความเขาใจในการปฏิบัติตนตาม  
        นโยบายการพัฒนาคุณภาพ 

     

10. โรงพยาบาลของทานมีการประชาสัมพันธใหทราบถึง 
 ความกาวหนาของการปฏิบัติตนตามนโยบายการพัฒนา   

        คุณภาพ 

     

11. โรงพยาบาลของทานมีการใหความรูเกีย่วกับแนวทาง 
         การพัฒนาคุณภาพ     เพื่อเสริมสรางความเขาใจ 
         ในการดาํเนินงานมากขึ้น 

     

12. โรงพยาบาลของทานมีการจดัอัตรากําลังของบุคลากร  
         อยางเพยีงพอเหมาะสมกับปริมาณงาน 

     

13.  เมื่อทานเสนอโครงการเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพ 
 ที่สําคัญทานไดรับการสนับสนุนงบประมาณ 
 อยางเหมาะสม 

     

14.  โรงพยาบาลของทานแจงการพิจารณางบประมาณเพื่อ 
         ดําเนินการพัฒนาคุณภาพใหทกุคนรบัทราบอยางชัดเจน 

     

15.  โรงพยาบาลของทานแจงการพิจารณาวัสดอุุปกรณเพื่อ 
         ดําเนินการพัฒนาคุณภาพใหทกุคนรบัทราบอยางชัดเจน 

     

16.  โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
         ที่ชัดเจนสอดคลองกับนโยบายของรฐับาล 
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ความคิดเห็น / ระดับความชัดเจน  
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ มาก 

ท่ีสุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย 

ท่ีสุด 

17. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
        ที่ชัดเจนตามสถานการณทางดานเศรษฐกิจในปจจบุัน 

     

18. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
        ที่ชัดเจนเพื่อตอบสนองตอความตองการของผูรับบริการ 

     

19. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
        ที่ชัดเจนโดยคํานึงถึงสถานการณตางๆที่เปล่ียนแปลงไป 
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ชุดท่ี  4 
 
แบบสอบถามการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
คําชี้แจง 
แบบสอบถามตอไปนี้ เปนขอความบรรยายเกี่ยวกับการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  
คําตอบในแบบสอบถามไมไดประเมินความถูกหรือผิดของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
แตเปนการศึกษาถึงการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของทานเทานั้น    ซ่ึงคําตอบใน    
แบบสอบถามจะไมมีผลใดๆตอทาน  เนื่องจากจะวิเคราะหในภาพรวม  ขอใหทานไดโปรด
พิจารณาตามความเปนจริงวา การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของทานมีเปนประจําหรือ
นอยครั้งเพยีงใด    แลวทําเครื่องหมาย  ลงในชองการปฏิบัติกิจกรรมโดยพิจารณาตามเกณฑดังนี้ 
 เปนประจํา หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวเปนประจําหรือทุกคร้ัง 
 บอยคร้ัง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวบอยคร้ัง 
 เปนบางครั้ง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบตัิกิจกรรมดังกลาวเปนบางครั้ง 
 นานๆ คร้ัง หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวนานๆ คร้ังหรือนอยคร้ัง 
 ไมเคยเลย หมายถึง ผูตอบแบบสอบถามไมเคยปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวเลย 
 

ชุดท่ี  4  แบบสอบถามการมีสวนรวมในกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ 
 

การปฏิบัติกิจกรรม  
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

1. ทานแสดงความคิดเห็นในทีป่ระชุมระดับ   
หนวยงานเพื่อหาแนวทางในการดําเนินกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพ 

     

2. ทานแสดงความคิดเห็นในทีป่ระชุมระดับ       
โรงพยาบาลเพื่อหาแนวทางในการดําเนนิ   

        กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

3. ทานเสนอแนวทางการแกไขปญหาเกี่ยวกบั    
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพตอ               
หัวหนาหอผูปวย 

     

4. ทานเสนอแนวทางการแกไขปญหาเกี่ยวกบั    
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพตอ           
คณะผูบริหารโรงพยาบาล 
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การปฏิบัติกิจกรรม  
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

5. ทานมีสวนรวมในการคัดเลอืกแนวทางปฏิบัติที่
เหมาะสมในการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ
ระดับหนวยงาน 

     

6. ทานมีสวนรวมในการคัดเลอืกแนวทางปฏิบัติที่
เหมาะสมในการดําเนินกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ
ระดับโรงพยาบาล 

     

7. ทานมีสวนรวมในการคัดเลอืกแนวทาง           
การแกไขปญหาที่เหมาะสมในการพัฒนางาน 
ระดับหนวยงาน 

     

8. ทานมีสวนรวมในการคัดเลอืกแนวทาง           
การแกไขปญหาที่เหมาะสมในการพัฒนางาน 
ระดับโรงพยาบาล 

     

9. ทานใหความรวมมือโดยการเขารวมในกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพในระดับหนวยงาน 

     

10. ทานใหความรวมมือโดยการเขารวมในกิจกรรม  
       พัฒนาคุณภาพในระดับโรงพยาบาล 

     

11. ทานใหความรวมมือกับหนวยงานของตน 
        ในการดําเนินกจิกรรมพฒันาคุณภาพ 

     

12. ทานใหความรวมมือกับหนวยงานอื่นๆ  
        ในการดําเนินกจิกรรมพฒันาคุณภาพ 

     

13. ทานใหความรูกับผูรวมงานในหนวยงาน 
ของทานที่ยังไมเขาใจการปฏบิัติกิจกรรม 
 พัฒนาคุณภาพ 

     

14. ทานใหความรูกับผูรวมงานนอกหนวยงาน 
       ที่ยังไมเขาใจการปฏิบัตกิิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

15. ทานใหคําแนะนําแกผูรวมงานในหนวยงาน   
        เกี่ยวกับการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

16. ทานใหคําแนะนําแกผูรวมงานนอกหนวยงาน  
       เกี่ยวกับการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
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การปฏิบัติกิจกรรม  
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

17. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
        ในระดับหนวยงาน 

     

18. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
        ในระดับโรงพยาบาล 

     

19. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกบั 
บุคลากรในหนวยงานของทานที่เกี่ยวของ 

        ในการดําเนินกจิกรรมพฒันาคุณภาพ 

     

20. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกบั 
บุคลากรนอกหนวยงานทีเ่กีย่วของ 
ในการดําเนิน กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

21. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกบั  
หนวยงานอืน่ในโรงพยาบาลที่เกี่ยวของ 
ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

22. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกบั  
หนวยงานอืน่นอกโรงพยาบาลที่เกี่ยวของ 
ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

     

23. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนิน    
 กิจกรรมพัฒนาคุณภาพในการปฏิบัติงาน   
 ระดับหนวยงาน 

     

24. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนิน 
 กิจกรรมพัฒนาคุณภาพในการปฏิบัติงาน 
 ระดับโรงพยาบาล 

     

25. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนิน 
 กิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่ไดมีการปรับปรุง 
 แกไขแลว   ในระดับหนวยงาน 

     

26. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนิน        
       กิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่ไดมีการปรบัปรุง         
       แกไขแลว    ในระดับโรงพยาบาล 
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การปฏิบัติกิจกรรม  
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เปน

ประจํา 
บอยค
ร้ัง 

เปน 
บางครั้ง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

27. ทานมีสวนรวมในการตรวจสอบผลงานจาก 
       การปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ 
       หนวยงาน 

     

28. ทานมีสวนรวมในการตรวจสอบผลงานจาก 
       การปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ 
       โรงพยาบาล 

     

29. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลภายหลัง 
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ 

        ในระดับหนวยงานอยางตอเนื่อง 

     

30. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลภายหลัง 
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคณุภาพ 

        ในระดับโรงพยาบาลอยางตอเนื่อง 

     

31. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนนิ 
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพทีไ่ดมีการปรับปรุง 
แกไขแลว   ในระดับหนวยงาน 

     

32. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนนิ 
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพทีไ่ดมีการปรับปรุง 
แกไขแลว   ในระดับโรงพยาบาล 
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ภาคผนวก ง 
ตารางแสดงรายละเอียดผลการวิเคราะหขอมูล 
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รายละเอียดผลการวิเคราะหขอมูล 
 
ตอนที่  5  การวิเคราะหคาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  คาสงูสุด  คาต่ําสุด  ความเบ และความโดง

ของภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย   การรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ   และ
การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม  จําแนกโดยรวมและรายดาน 

 
ตารางที่  11 คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  คาสูงสดุ  คาต่ําสุด  ความเบ และความโดงของ

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกโดยรวมและรายดาน (n = 200) 

 

ตัวแปร X S.D. MIN MAX SK KU 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพรายดาน 
 การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
 การมีสวนรวมในการปฏิบัต ิ
 การมีสวนรวมในการติดตามผล 

 
2.85 
3.25 
2.76 

 
.79 
.74 
.93 

 
1.00 
1.36 
1.00 

 
5.00 
5.00 
5.00 

 
.113 
.012 
-.006 

 
-.162 
-.111 
-.397 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพโดยรวม 2.99 .75 1.16 5.00 .057 .014 
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ตารางที่  12 คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  คาสูงสดุ  คาต่ําสุด  ความเบ และความโดงของ
ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย  การรับรูความชดัเจนในนโยบายขององคการ   
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม  จําแนก
โดยรวมและรายดาน (n = 200) 

 

ตัวแปร X S.D. MIN MAX SK KU 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวยรายดาน 
     ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
 การสรางบารมี 
 การคํานึงถึงความเปนเอกบคุคล 
 การกระตุนใหเกิดการใชปญญา 
     ภาวะผูนาํการแลกเปลี่ยน 
 การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
 การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 

 
3.84 
3.83 
3.86 
3.88 
3.36 
3.34 
3.39 

 
.67 
.69 
.72 
.66 
.62 
.81 
.64 

 
1.28 
1.26 
1.10 
1.67 
2.00 
1.00 
1.17 

 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 

 
-.715 
-.784 
-.731 
-.151 
.469 
-.083 
.061 

 
.954 
.963 

1.046 
.030 
.065 
.073 
.841 

ภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวยโดยรวม 3.70 .61 1.53 4.93 -.406 .574 

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการรายดาน 
     เปาหมาย 
     แนวทางในการดําเนินงาน 
     ปจจัยสนับสนุนการดําเนนิงาน 
 ปจจัยภายใน 
  ปจจัยภายนอก 

 
3.99 
3.60 
3.19 
2.75 
3.62 

 
.88 
.86 
.72 
.87 
.72 

 
1.00 
1.00 
1.13 
1.00 
1.00 

 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 
5.00 

 
-1.076 
-.621 
.202 
.283 
-.194 

 
1.081 
.408 
.332 
.167 
.492 

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการโดยรวม 3.53 .72 1.11 5.00 -.511 .715 
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ตอนที่  6  การวิเคราะหคาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกในระดับ
หนวยงาน  และในระดับโรงพยาบาล 

 
ตารางที่  13 คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ

ของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกในระดับ
หนวยงาน และในระดับโรงพยาบาล  (n = 200) 

 

ตัวแปร X S.D. 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพรายดาน 
     การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
 ในระดับหนวยงาน 
 ในระดับโรงพยาบาล 
     การมีสวนรวมในการปฏิบัติ 
 ในระดับหนวยงาน 
 ในระดับโรงพยาบาล 
     การมีสวนรวมในการติดตามผล 
 ในระดับหนวยงาน 
 ในระดับโรงพยาบาล 

 
2.85 
3.32 
2.38 
3.25 
3.55 
2.94 
2.76 
3.15 
2.38 

 
.79 
.80 
.96 
.74 
.74 
.82 
.93 
.99 

1.08 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพโดยรวม 
 ในระดับหนวยงาน 
 ในระดับโรงพยาบาล 

2.99 
3.37 
2.62 

.75 

.76 

.86 
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ตอนที่  7  การวิเคราะหคาเฉล่ีย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   ของภาวะผูนาํของหัวหนาหอผูปวย 
การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ และการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา      
คุณภาพของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกตามราย
ดาน และรายขอ 

 

ตารางที่  14 คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
ของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัดกระทรวงกลาโหม  จําแนกตามรายดาน
และรายขอ  (n = 200) 

 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ X S.D. 

การมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจ 
1.   ทานแสดงความคิดเห็นในที่ประชุมระดับหนวยงาน เพื่อหาแนวทาง                         

ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
2. ทานแสดงความคิดเห็นในที่ประชุมระดับโรงพยาบาลเพื่อหาแนวทาง                      

ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
3. ทานเสนอแนวทางการแกไขปญหาเกี่ยวกับการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ           

ตอหัวหนาหอผูปวย 
4. ทานเสนอแนวทางการแกไขปญหาเกี่ยวกับการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ          

ตอคณะผูบริหารโรงพยาบาล 
5. ทานมีสวนรวมในการคัดเลือกแนวทางปฏิบัติที่เหมาะสมในการดําเนินกิจกรรม  

พัฒนาคุณภาพระดับหนวยงาน 
6. ทานมีสวนรวมในการคัดเลือกแนวทางปฏิบัติที่เหมาะสมในการดําเนินกิจกรรม 

พัฒนาคุณภาพระดับโรงพยาบาล 
7. ทานมีสวนรวมในการคัดเลือกแนวทางการแกไขปญหาที่เหมาะสมในการพัฒนางาน

ระดับหนวยงาน 
8. ทานมีสวนรวมในการคัดเลือกแนวทางการแกไขปญหาที่เหมาะสมในการพัฒนางาน

ระดับโรงพยาบาล 

 
3.30 

 
2.45 

 
3.37 

 
2.20 

 
3.25 

 
2.45 

 
3.34 

 
2.38 

 
.98 

 
1.09 

 
.92 

 
1.02 

 
1.03 

 
1.12 

 
.97 

 
1.08 
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ตารางที่  14   (ตอ)   คาเฉล่ีย    และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200)   

 
 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ X S.D. 

การมีสวนรวมในการปฏิบัติ 
9.    ทานใหความรวมมือโดยการเขารวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับหนวยงาน 
10. ทานใหความรวมมือโดยการเขารวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับโรงพยาบาล 
11. ทานใหความรวมมือกับหนวยงานของตน ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
12. ทานใหความรวมมือกับหนวยงานอื่นๆ ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
13. ทานใหความรูกับผูรวมงานในหนวยงานของทานที่ยังไมเขาใจการปฏิบัติกิจกรรม

พฒันาคุณภาพ 
14. ทานใหความรูกับผูรวมงานนอกหนวยที่ยังไมเขาใจการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
15. ทานใหคะแนนแกผูรวมงานในหนวยงานเกี่ยวกับการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
16. ทานใหคําแนะนําแกผูรวมงานนอกหนวยงานเกี่ยวกับการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
17. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับหนวยงาน 
18. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับโรงพยาบาล 
19. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกับบุคลากรในหนวยงานของทานที่เกี่ยวของ

ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
20. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกับบุคลากรนอกหนวยงานที่เกี่ยวของในการ

ดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
21. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานกับหนวยงานอื่นในโรงพยาบาลที่เกี่ยวของ 

ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 
22. ทานมีสวนรวมในการติดตอประสานงานหนวยงานอื่นนอกโรงพยาบาลที่เกี่ยวของ   

ในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

 
3.93 
3.56 
4.12 
3.53 
3.44 

 
2.67 
3.31 
2.64 
3.96 
3.26 
3.43 

 
2.72 

 
2.67 

 
2.17 

 
.84 
1.07 
.79 
.91 
1.02 

 
1.14 
1.03 
1.11 
.82 
1.07 
1.07 

 
1.08 

 
1.14 

 
1.12 
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ตารางที่  14   (ตอ)   คาเฉล่ีย    และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนา
คุณภาพของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  
จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200)   

 

การมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ X S.D. 

การมีสวนรวมในการติดตามผล 
23.   ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในการปฏิบัติงาน

ระดับหนวยงาน 
24. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในการปฏิบัติงาน

ระดับโรงพยาบาล 
25. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่ไดมีการปรับปรุง

แกไขแลว ในระดับหนวยงาน 
26. ทานมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพที่ไดมีการปรับปรุง

แกไขแลว ในระดับโรงพยาบาล 
27. ทานมีสวนรวมในการตรวจสอบผลงานจากการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ

หนวยงาน 
28. ทานมีสวนรวมในการตรวจสอบผลงานจากการปฏิบัติกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ

โรงพยาบาล 
29. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลภายหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ

หนวยงานอยางตอเนื่อง 
30. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลภายหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพในระดับ

โรงพยาบาลอยางตอเนื่อง 
31. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ                               

ที่ไดมีการปรับปรุงแกไขแลว  ในระดับหนวยงาน 
32. ทานมีสวนรวมในการติดตามผลการดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ                               

ที่ไดมีการปรับปรุงแกไขแลว  ในระดับโรงพยาบาล 

 
3.17 

 
2.42 

 
3.19 

 
2.38 

 
3.14 

 
2.31 

 
3.13 

 
2.37 

 
3.09 

 
2.37 

 
1.09 

 
1.17 

 
1.07 

 
1.15 

 
1.11 

 
1.20 

 
1.15 

 
1.15 

 
1.12 

 
1.13 
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ตารางที่  15 คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนา
หอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม   จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200) 

 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง X S.D. 

การสรางบารมี 
1.    กระตุนใหทานเกิดความกระตือรือรนในการปฏิบัติงานตามที่ไดรับมอบหมาย 
2. ปฏิบัติงานดวยความตั้งใจ ทําใหทานเกิดความศรัทธา 
3. เปนแบบอยางที่ดีสําหรับทานในการปฏิบัติงานใหประสบความสําเร็จ 
4. กระตุนใหทานเกิดความจงรักภักดีตอองคการ 
5. สรางแรงบันดาลใจในการปฏิบัติงานใหกับผูรวมงานทุกคน 
6. สงเสริมใหทานมีความพรอมที่จะทุมเทความพยายามใหกับการปฏิบัติงาน 
7. ทําใหทานเกิดความรูสึกที่ดีเมื่อไดอยูใกลชิดหรือทํางานดวย 
8. เมื่อสั่งงานทุกคนจะยอมรับ 
9. ทําใหทานภาคภูมิใจในการปฏิบัติงานรวมกับหัวหนาหอผูปวยของทาน 
10. ทําใหทานมีความเชื่อมั่นในความสามารถของหัวหนาหอผูปวยที่จะเอาชนะ                

ตออุปสรรคตางๆ  
11. กระตุนใหทานกลาแสดงความคิดเห็น  
12. พิจารณาการใหรางวัลจากผลงานที่มาจากความสามารถของทานอยางแทจริง 
13. คือผูประสบความสําเร็จในหนาที่การงาน 
14. มีหลักการในการปฏิบัติงาน  ซึ่งหลักการดังกลาวไดถูกถายทอดถึงทานดวย 
15. มีแนวคิดวางานจะประสบความสําเร็จได ถาทุกคนรวมกันทํางานนั้น 
16. สนับสนุนใหทานรูจักยอมรับความคิดเห็นของผูอื่น 
17. กระตุนใหทานเกิดความมั่นใจวาทานมีโอกาสกาวหนาในการทํางานเปนอยางดี 
18. บอกเปาหมายของการปฏิบัติงานในภาพรวมโดยการกระตุนใหเห็นเปาหมายนั้น 
19. ทําใหทานรูสึกศรัทธาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยของทาน 

 
3.95 
3.89 
3.93 
3.74 
3.70 
3.74 
3.82 
3.97 
3.98 
3.92 

 
3.85 
3.51 
3.88 
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4.13 
3.85 
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.90 
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ตารางที่  15 (ตอ)  คาเฉล่ีย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของภาวะผูนาํการเปลี่ยนแปลงของหัวหนา
หอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม   จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200) 

 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง X S.D. 

การกระตุนใหเกิดการใชปญญา 
20. กระตุนใหทานใชสติปญญาในการแกปญหาอยางเหมาะสม 
21. ใหอํานาจแกทานในการคิดแกปญหาที่เปนรูปแบบของทางเลือกใหมที่เหมาะสม 
22. กระตุนใหทานใชดุลยพินิจในการแกปญหากอนลงมือปฏิบัติ  

 
3.81 
3.91 
3.93 

 
.78 
.79 
.79 

การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล 
23. ใหความเอาใจใสกับผูใตบังคับบัญชาทุกคน 
24. คนหาสิ่งที่ทานตองการ โดยการพยายามชวยเหลือใหทานปฏิบัติงานไดสําเร็จ 
25. มอบหมายงานตามความสามารถของทาน 
26. กลาวชมการปฏิบัติงานของทานอยางจริงใจ 
27. ช่ืนชมทานอยางจริงใจเมื่อทานปฏิบัติงานไดดี 
28. แสดงความพึงพอใจเมื่อทานปฏิบัติงานไดดีตามมาตรฐานที่กําหนดไว 
29. ไววางใจในตัวทานจากผลการปฏิบัติงานที่ดีของทาน 
30. ปฏิบัติตอผูใตบังคับบัญชาโดยคํานึงถึงความแตกตางของแตละบุคคล 
31. ใหโอกาสในการทํางาน ตามขอบเขตหนาที่อยางยุติธรรม 
32. สงเสริมใหทานเกิดความมั่นใจวา เราจะสามารถทํางานไดสําเร็จตามเปาหมาย                

แมวาหัวหนาจะไมอยูดวย  

 
4.07 
3.61 
3.91 
3.89 
3.84 
3.96 
3.88 
3.74 
3.88 
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ตารางที่  16  คาเฉล่ีย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน ของหัวหนา
หอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม   จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200) 

 

ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน X S.D. 

การเสริมแรงทางบวกอยางเหมาะสม 
33. มีขอกําหนดในการใหรางวัลสิ่งตอบแทนตามผลสําเร็จของงาน 
34. มีขอตกลงในการใหความรวมมือเพื่อความสําเร็จของงาน  
35. ใหสิ่งที่ทานตองการเปนการแลกเปลี่ยนในการที่ทานแสดงการสนับสนุนหัวหนา 
36. เปดโอกาสใหทานเสนอในสิ่งที่ทานตองการเมื่อทานทํางานบรรลุวัตถุประสงคแลว 
37. ใหการยกยองชมเชย สงเสริม สนับสนุน เมื่อทานปฏิบัติงานไดดี 
38. ทาํใหทานมั่นใจวาทานจะไดรับผลตอบแทนควรคาแกความพยายามในการปฏิบัติงาน 
39. ใหความชัดเจนถึงวิธีการปฏิบัติงานแกทาน  เพื่อนําไปสูความสําเร็จ  

 
3.23 
3.46 
2.63 
3.28 
3.84 
3.31 
3.69 

 
1.08 
1.02 
1.35 
1.16 
.87 
1.09 
.85 

การเสริมแรงทางลบอยางเหมาะสม 
40. แสดงออกถึงความพึงพอใจในการทํางานที่ทานปฏิบัติอยูเปนประจํา 
41. ใหทานทํางานตามแนวทางการปฏิบัติงานที่ทานทําอยูเปนประจําโดยไมมี                     

การเปลี่ยนแปลง  
42. ไมพยายามเปลี่ยนแปลงแนวทางการปฏิบัติงานใดๆ  ตราบใดที่ยังเห็นวา                        

การปฏิบัติงานนั้นถูกตองดีแลว 
43. ไมซักถามเรื่องสวนตัวของทานนอกจากแนวทางการปฏิบัติงานที่จะนําไปสูความสําเร็จ 
44. ไมเขามากระตุนใหทานปฏิบัติงาน  ถางานนั้นทานเปนผูริเริ่มดําเนินการ 
45. บอกเฉพาะเรื่องที่ทานตองรูเกี่ยวกับการปฏิบัติงานเทานั้น 

 
3.72 
3.38 

 
3.59 

 
3.37 
3.12 
3.16 
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ตารางที่  17 คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูความชัดเจนในนโยบายของ       
องคการตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม   
จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200) 

 

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ X S.D. 

เปาหมาย 
1. โรงพยาบาลของทานมีการกําหนดวัตถุประสงคในการพัฒนาคุณภาพไวอยางชัดเจน 
2. โรงพยาบาลของทานมีการกําหนดวิสัยทัศนในการพัฒนาคุณภาพไวอยางชัดเจน 
3. พันธกิจในการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลของทานเขียนไวเปนลายลักษณอักษร    

ที่อานงายตอการทําความเขาใจ 
4. โรงพยาบาลของทานมีการกําหนดรายละเอียดของวัตถุประสงค ในการพัฒนาคุณภาพ

ไวอยางชัดเจน 
5. โรงพยาบาลของทานมีการกําหนดหลักเกณฑในการปฏิบัติเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค

ไวอยางชัดเจน 

 
4.06 
4.14 
4.05 

 
3.97 

 
3.76 

 
.93 
.98 
1.01 

 
.97 

 
.91 

แนวทางในการดําเนินงาน 
6. โรงพยาบาลของทานมีการกําหนดทิศทางในการพัฒนาคุณภาพไวอยางชัดเจน 
7. โรงพยาบาลของทานมีการแจงนโยบายการพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจนใหบุคลากรใน     

โรงพยาบาลทุกระดับรับทราบ 
8. โรงพยาบาลของทานมีการจัดประชุมเพื่อช้ีแจงแนวทางในการปฏิบัติตนตามนโยบาย

การพัฒนาคุณภาพ 
9. โรงพยาบาลของทานมีวารสาร ตํารา สื่อดานตางๆ เพื่อเสริมสรางความเขาใจ               

ในการปฏิบัติตนตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
10. โรงพยาบาลของทานมีการประชาสัมพันธใหทราบถึงความกาวหนาของการปฏิบัติตน

ตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพ 
11. โรงพยาบาลของทานมีการใหความรูเกี่ยวกับแนวทางการพัฒนาคุณภาพ เพื่อเสริมสราง

ความเขาใจในการดําเนินงานมากขึ้น 

 
3.80 
3.78 
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ตารางที่  17 (ตอ)  คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูความชัดเจนในนโยบายของ
องคการตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสงักัด
กระทรวงกลาโหม   จําแนกตามรายดานและรายขอ  (n = 200) 

 

การรับรูความชัดเจนในนโยบายขององคการ X S.D. 

ปจจัยสนับสนุนการดําเนินงาน  (ดานปจจัยภายใน) 
12. โรงพยาบาลของทานมีการจัดอัตรากําลังของบุคลากรอยางเพียงพอ และเหมาะสมกับ

ปริมาณงาน 
13. เมื่อทานเสนอโครงการเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพที่สําคัญของทานไดรับการสนับสนุน

งบประมาณอยางเหมาะสม 
14. โรงพยาบาลของทานแจงการพิจารณางบประมาณเพื่อดําเนินการพัฒนาคุณภาพ             

ใหทุกคนรับทราบอยางชัดเจน 
15. โรงพยาบาลของทานแจงการพิจารณาวัสดุอุปกรณเพื่อดําเนินการพัฒนาคุณภาพ               

ใหทุกคนรับทราบอยางชัดเจน 

 
2.69 

 
2.92 

 
2.68 

 
2.74 

 
1.04 

 
.93 

 
1.06 

 
1.00 

ปจจัยสนับสนุนการดําเนินงาน  (ดานปจจัยภายนอก) 
16. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจนสอดคลองกับนโยบาย

ของรัฐบาล 
17. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจนตามสถานการณทางดาน

เศรษฐกิจในปจจุบัน 
18. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจน เพื่อตอบสนองตอ             

ความตองการของผูรับบริการ 
19. โรงพยาบาลของทานกําหนดนโยบายพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจน โดยคํานึงถึงสถานการณ

ตางๆ ที่เปลี่ยนแปลงไป 

 
3.70 

 
3.45 

 
3.80 

 
3.56 

 
.83 

 
.82 

 
.84 

 
.85 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

เรือโทหญิงอัญชลี  ดวงอไุร  เกิดเมื่อวันที ่12  ตุลาคม พ.ศ. 2518 ที่จังหวัดกรุงเทพมหานคร 
ปการศึกษา 2537  เขาศึกษาระดับปริญญาตรี  หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต จากวทิยาลัยพยาบาล
กองทัพเรือ    (สถาบันสมทบของมหาวิทยาลัยมหิดล)   ขณะศกึษาไดรับทุนเรียนด ี  และประพฤตดิี
จากมูลนิธิจุฬาภรณฯ   ประจาํปการศึกษา 2539  และสําเร็จการศึกษาเมือ่ปการศึกษา  2540 หลังจาก            
สําเร็จการศึกษา    เขาบรรจุรับราชการในตําแหนงนายทหารพยาบาล        ตึกผูปวยสูติ-นรีเวชกรรม 
กองการพยาบาล         โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา         ขณะปฏิบตัิหนาที่พยาบาลประจําการ              
ไดสอบเขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต          สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล                  
คณะพยาบาลศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย    เมื่อปการศึกษา 2543    ขณะกําลังศึกษาไดรับการ
แตงตั้งเปนคณะกรรมการนิสิตฝายวิชาการของรุนนิสิตปการศึกษา 2543 – 2544 ปจจบุันรับราชการ
ในตําแหนงนายทหารพยาบาล ชวยราชการหองบาํบัดพิเศษกุมาร กองกุมารเวชกรรม  โรงพยาบาล
สมเด็จพระปนเกลา   กรุงเทพมหานคร 
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