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\l 

The purpose of this research was to study the factors contributing to living 

organization of government university hospitals. The sample consisted of 348 master 

degree nurses from 7 government university hospitals. The questionnaire was tested for 

content validity and reliability. The Cronbach's Alpha coefficient was 0.96. The data were 

analyzed by using Principle Component Extraction and Orthogonal Rotation with 

Varimax Method. 

The research findings were as follows: There were 6 significant factors of living 

organization of government university hospitals and described by 54 items accounting 

for 64.04% of variances. The factors named from exploratory factor analysis were: 

1. Good relationship described by 23 items accounted for 24.59% of variances. 

2. Accept to change described by 9 items accounted for 11.36% of variances. 

3. Academic and research development described by 9 items accounted for 

11.19% of variances. 

4. Flexible described by 7 items accounted for 7.14 % of variances. 

5. Open organization described by 3 items accounted for 4.99% of variances. 

6. Multi communication described by 3 items accounted for 4.77% of variances. 
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กิตติกรรมประกาศ 
วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดอยางสมบูรณดวยความกรุณาและความชวยเหลือ ของ

ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ที่ไดสละเวลาอันมีคาในการ
ใหคําปรึกษา แนะนํา และช้ีแนะแนวทางที่เปนประโยชนในการทําวิทยานิพนธดวยความเอาใจใส
เสมอมา ตลอดจนคอยใหกําลังใจแกผูวิจัยเสมอมา ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความกรุณาและขอกราบ
ขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ  ผูชวยศาสตราจารย  ดร .ประนอม  รอดคําดี ประธานสอบ
วิทยานิพนธ และอาจารย ดร. ชูศักด์ิ ขัมภลิขิต กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่กรุณาใหขอแนะนําที่
เปนประโยชน ทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มีความสมบูรณยิ่งข้ึน 

ขอกราบขอบพระคุณผูเช่ียวชาญทุกทานที่ใหความอนุเคราะหในการสัมภาษณความ
คิดเห็น และผูทรงคุณวุฒิทุกทานที่กรุณาใหขอเสนอแนะในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจัย
ขอขอบพระคุณผูอํานวยการโรงพยาบาล หัวหนากลุมงานการพยาบาลและผูมีสวนเกี่ยวของทุก
ทานที่ไดใหความรวมมือและอํานวยความสะดวกในการทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัย การเก็บ
รวบรวมขอมูล และใหขอมูลอันมีคุณคายิ่งตอการวิจัย และขอขอบคุณคณะพยาบาลศาสตรและ
บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่สนับสนุนเงินทุนบางสวนในการทําวิจัยคร้ังนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณคณาจารยคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่ได
ประสิทธิ์ประสาทความรูที่ทรงคุณคาแกผูวิจัย รวมทั้งเจาหนาที่ และเพื่อนนิสิตทุกคน ที่สนับสนุน
ใหผูวิจัยไดพัฒนากระบวนการคิด กระบวนการทางสังคมซ่ึงชวยเพิ่มพูนความรู ความเชื่อมั่นและ
ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ทําใหการวิจัยลุลวงไปไดดวยดี 

ขอขอบพระคุณผูบังคับบัญชาและเพื่อนรวมงานทุกคนที่หอผูปวยสูตินรีเวชกรรมพิเศษ 
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ ที่ไดสนับสนุนการศึกษาและเปนกําลังใจใหเสมอมา 

ทายที่สุด ผูวิจัยขอกราบพระคุณบิดาและมารดาผูใหกําเนิด และคุณสกลศักด์ิ ปรีเลิศที่
คอยหวงใยเปนกําลังใจผูวิจัยตลอดมา ขอขอบคุณญาติพี่นอง และกัลยาณมิตรที่มิสามารถเอย
นามไดหมดที่คอยเปนกําลังใจ ใหความชวยเหลือและสนับสนุนตลอดระยะเวลาที่ศึกษา ทําให
ผูวิจัยมีความพรอม ความพยายาม และมีกําลังใจ ซึ่งนํามาสูความสําเร็จของการทําวิทยานิพนธ
ฉบับนี้ 
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บทที่  1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 โลกปจจุบันเปนยุคโลกาภิวัฒนที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วและตอเนื่องทั้งทางดาน
เศรษฐกิจ สังคม การเมืองการปกครอง การศึกษา วัฒนธรรม เทคโนโลยี และส่ิงแวดลอม ซึ่งการ
เปล่ียนแปลงเหลานี้สงผลกระทบตอระบบ หรือองคกรตางๆ ทําใหองคกรไมสามารถหยุดนิ่งได
จําเปนตองมีการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลาและปรับปรุงคุณภาพการทํางานอยางตอเนื่อง เพื่อ
ความกาวหนา สามารถแขงขัน และดํารงอยูในกระแสการเปล่ียนแปลงเหลานี้ ซึ่งประเทศไทยเองก็
ไดรับผลกระทบตอการเปล่ียนแปลงนี้ดวยเชนกัน โดยในชวงหลายทศวรรษที่ผานมา ประเทศไทย
ไดประสบกับความเปล่ียนแปลงมากมายทั้งในดานเศรษฐกิจ สังคมและการเมือง ซึ่งเปนผลใหเกิด
แรงผลักดันใหองคกรตางๆ ตองพยายามเปล่ียนแปลงตัวเองโดยพยายามลดตนทุน ปรับปรุง
คุณภาพสินคา เพิ่มผลิตผล และแสวงหาโอกาสใหมๆ อยูตลอดเวลา เพื่อเสริมสรางศักยภาพใน
การแขงขัน และเปนการปูทางไปสูอนาคตที่ดีข้ึน การเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนนี้เปนแรงกระตุนใหมี
การเปล่ียนแปลงระบบบริหารและระบบบริการของภาครัฐ เชน การปฏิรูประบบบริการสุขภาพ 
เพื่อใหภาครัฐสามารถนําบริการที่ดีมีคุณภาพลงไปสูประชาชน มีระบบการทํางานและมีเจาหนาที่
ที่มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผลสูงเทาเทียมกับมาตรฐานสากล และมีการใชทรัพยากรอยางคุมคา 
(สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2546) นอกจากนั้นยังมีการปรับโครงสรางกระทรวง 
ทบวง กรม ใหมขีนาดเล็กลง ลดการซ้ําซอนของงานประเภทเดียวกัน และใหนําเทคโนโลยีและการ
บริหารรูปแบบใหมๆ เขามาเสริมศักยภาพการทํางานเพื่อใหการบริการภาคราชการสามารถ
ตอบสนองความตองการของประชาชนไดอยางมีประสิทธิภาพมากข้ึน (กองเทพ เคลือบพาณิชกุล, 
2546) สํานักนโยบายและแผนยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2550) ไดนํา
ผลกระทบเหลานี้มาวางแผนในการจัดทําแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติฉบับที่ 10 (พ.ศ.2550-2554) 
โดยมีเปาหมายเนนการพัฒนาอยางบูรณาการเปนองครวม มุงเนนใหคนเปนศูนยกลางการพัฒนา
และสุขภาพดีเปนผลจากสังคมดี สรางระบบสุขภาพพอเพียง ที่เช่ือมโยงกับการสรางสังคมอยูเย็น
เปนสุขรวมกันภายใตแนวปฏิบัติของปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง โดยเฉพาะใหโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ที่มีความพรอมใหออกนอกระบบราชการ เพื่อใหเกิดประโยชนตอการ
บริหารงานภาครัฐ และมีความคลองตัวในการทํางานมากข้ึน (นรินทร แจมจํารัส, 2549)  
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จัดเปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ เปนสถานบริการ
สุขภาพสําหรับการใหบริการระดับสูง มุงใหการดูแลรักษาผูปวยที่มีความเจ็บปวยที่รุนแรงวิกฤต
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และมีความซับซอน ตองใชความรูทางวิทยาศาสตรการแพทยและเทคโนโลยีข้ันสูงในการสืบคน
โรค บุคลากรดานสุขภาพมีความรูความสามารถเฉพาะทาง ใชเคร่ืองมือและเทคโนโลยีที่ทันสมัย 
(ทัศนา บุญทอง, 2543) เปนสถานที่ที่ใชในการศึกษาและแหลงฝกปฏิบัติงานของบุคลากรทาง
วิทยาศาสตรสุขภาพ มีการคนควางานวิจัย การสรางนวัตกรรมมาใชเปนเคร่ืองมือพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล (นิตยา ผุยเจริญ, 2545) ยอมไดรับผลกระทบตอการเปล่ียนแปลงดวยเชนกัน โดยใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐนั้นมีการแขงขันกันสูง มีการคนควา สรางงานวิจัย สรางนวัตกรรม
มาใชเปนเคร่ืองมือพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่อง ทําใหพยาบาลไมเพียงแตปฏิบัติการ
พยาบาลเทานั้นยังตองทํางานพัฒนาคุณภาพรวมกับทางโรงพยาบาลดวย ทําใหพยาบาลตองมี
การพัฒนาตัวเองเพื่อใหมีความรูและพัฒนาทักษะใหเทาทันกับความรูทางวิทยาศาสตรสุขภาพทีม่ี
ความกาวหนาตลอดเวลา รวมทั้งความเจริญทางดานเทคโนโลยีสารสนเทศที่มีการนํามาใชเพื่อ
พัฒนาระบบงานใหเกิดความรวดเร็วและเพิ่มความสะดวกในการทํางาน เพื่อใหเกิดความมั่นใจใน
การปฏิบัติงานและเปนที่ไววางใจและเกิดความเชื่อมั่นตอผูใชบริการและเพื่อนรวมงาน รวมทั้งการ
พัฒนาคุณภาพของการปฏิบัติพยาบาลทั้งการนําความรูที่มีหลักฐานเชิงประจักษและพัฒนา
นวัตกรรมและสรางงานวิจัยที่เกี่ยวของในการปรับปรุงการทํางานอยางตอเนื่องสามารถนําไปใช
แพรหลายในกลุมวิชาชีพ ซึ่งปจจัยเหลานี้ทําใหพยาบาลตองต่ืนตัว กระตือรือรน ทํางานวองไว 
และพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง ซึ่งลักษณะดังกลาวนี้เปนแนวคิดขององคกรที่มีชีวิต 
 องคกรที่มีชีวิต (Living organization) คือ องคกรที่มีการสรางตัวเองไดใหม จากช่ัวขณะ
หนึ่งตอชั่วขณะหน่ึง วันตอวัน ปตอป มีการตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงจากภายในและ
ภายนอกองคกร โดยลักษณะสําคัญขององคกรที่มีชีวิตคือมีความสามารถในการปรับตัวตอการ
เปล่ียนแปลงไดอยางตอเนื่อง (Guillory, 1997) และมีลักษณะของความต่ืนตัว มีชีวิตชีวา (สมศิริ 
สกลสัตยาทร, 2551) เปนองคกรที่เร่ิมตนดวยความมีชีวิตชีวาของบุคลากร เพราะหากบุคลากรแต
ละคนมีความสนุกกับงานที่ทํา มีความต้ังใจและมีความกระตือรือรน ยอมเปนแรงผลักดันให
องคกรมีชีวิตชีวาและนาทํางาน (Carnegie, 1985; อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2551) มีการเจริญเติบโต
และมีวิวัฒนาการขององคกรอยางตอเนื่อง (Wheatley, 1999) กลาวไดวาองคกรที่มีชีวิตออกแบบ
มาเพื่อใหบุคลากรทํางานอยางมีความสุข การทํางานแบบมีสวนรวมและการทํางานอยางมีการ
เรียนรูรวมกัน มุงเนนการทํางานที่มีจิตวิญญาณเปนสําคัญ มีชีวิตชีวา มีความยืดหยุนทั้งโครงสราง
และระบบบริหารงาน ซึ่งลักษณะที่โดดเดนขององคกรที่มีชีวิตนี้ทําใหสถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลไดริเร่ิมนําแนวคิดเร่ืององคกรที่มีชีวิตเขามาใชในโรงพยาบาล โดยเร่ิมจากการ
ประชุมวิชาการประจําปของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คร้ังที่ 9 เม่ือวันที่ 11-
14 มีนาคม 2551 ณ ศูนยประชุมอิมแพค เมืองทองธานี โดยมีหลักการเนื้อหาที่มีความตอเนื่อง
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จากการประชุมคร้ังที่ 8 ที่มุงเนนการดูแลสุขภาพผูรับบริการดวยหัวใจของความเปนมนุษย 
(Humanized healthcare) ซึ่งหลักการสําคัญของการประชุมคร้ังที่ 8 มุงเนนมิติทางจิตวิญญาณ
ของสัมพันธภาพระหวางผูใหบริการกับผูรับบริการ แตในการประชุมคร้ังที่ 9 มีหลักการมุงเนนมิติ
ทางจิตวิญญาณของสัมพันธภาพระหวางผูใหบริการดวยกัน  ซึ่งเปนการเติมเต็มใหกับ
กระบวนการพัฒนาคุณภาพบริการ ใหมีความละเอียดออนและเขาถึงหัวใจของการพัฒนาไดดี
ยิ่งข้ึน (อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2551) ดังนั้นแนวคิดขององคกรที่มีชีวิตจึงเปนอีกเปาหมายหนึ่งของ
โรงพยาบาลของรัฐทุกแหงที่ตองการพัฒนาใหบรรลุเปาหมาย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐหลายแหงเร่ิมนํา
แนวคิดองคกรที่มีชีวิตเขาไปดําเนินการในโรงพยาบาลแลว แตพบวาแตละแหงมีการนําไปใช
หลากหลายวิธีการ อาทิเชน โรงพยาบาลรามาธิบดีนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิตไปใชในการพัฒนา
อยางตอเนื่อง มีการดําเนินการอยางเปนระบบทั้งเชิงนโยบายเพื่อใหบรรลุวิสัยทัศน และการ
ถายทอดพันธกิจวิสัยทัศนสูการปฏิบัติ มีการสื่อสารเปนลําดับข้ัน และกําหนดคานิยมรวมกันเปน
สมรรถนะหลัก สรางบรรยากาศการทํางานเปนทีม เนนการมีสวนรวมของบุคลากร ใหการ
สนับสนุนบุคลากรทุกระดับมีการพัฒนากาวหนาในสายงาน สรางระบบประเมินที่ยุติธรรม โปรงใส 
เพื่อใหมีความมั่นใจและมุงมั่นในหนาที่การงาน มุงเนนการเสริมสรางสุขภาพของบุคลากร โดยมี
การตรวจสุขภาพประจําปฟรี พัฒนางานอาชีวอนามัยใหมีความปลอดภัยในการทํางาน และจัดให
มีกิจกรรมนันทนาการตางๆ ซึ่งทําใหเกิดผลดีตอองคกร โดยพบวามี จํานวนผูรับบริการเพิ่มข้ึน 
และมีความพึงพอใจในการบริการสูงข้ึนดวย โรงพยาบาลมีรายรับสูงข้ึน มีนวัตกรรมใหมเกิดข้ึน
มากมาย รวมถึงผลลัพธมีแนวโนมสูงข้ึนในทุกพันธกิจ นักศึกษาพึงพอใจตอการฝกปฏิบัติงานดีข้ึน 
และมีอัตราการคงอยูของบุคลากรสูง ประการสําคัญคือ ผูใหบริการมีความสุขในการทํางานโดย
ยึดผูรับผลงานเปนศูนยกลาง (รัชตะ รัชตะนาวิน, 2551) อยางไรก็ตามจากการสัมภาษณผูชวย
ผูอํานวยการดานประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (วันที่ 20 มกราคม 2552) พบวาองคกร
ที่มีชีวิตนั้นยังไมมีองคประกอบหรือรูปแบบที่ชัดเจน ซึ่งสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลเพียงแตกําหนดเปนแนวคิดกวางๆ ซึ่งแตละโรงพยาบาลตองนําไปปรับใชใหเหมาะกับ
บริบทของแตละโรงพยาบาล โดยปจจุบันพบวาแนวคิดองคกรที่มีชีวิตในแตละสถานที่นําไปใช
แตกตางกันอยางหลากหลาย 
 ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจศึกษาตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
โดยใชวิธีการวิจัยแบบวิเคราะหตัวประกอบ เพื่อเปนขอมูลสําหรับผูบริหารนําไปใชเปนแนวทางใน
การพัฒนาและสงเสริมบุคลากรโดยเฉพาะฝายการพยาบาลเนื่องจากบุคลากรในฝายการ
พยาบาลมีจํานวนมากที่สุดในโรงพยาบาลและพยาบาลยังเปนเฟองจักรสําคัญในการดําเนินการ
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พัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลในทุกโรงพยาบาล เนื่องจากเปนผูที่ใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด อีก
ทั้งยังสนับสนุนความสัมพันธทางดานการประสานงานรวมกับผูรวมงานในทีมพยาบาลและ
ผูรวมงานสาขาอ่ืน นอกจากนี้ยังมีบทบาทที่สําคัญในการกําหนดและนํามาตรฐานที่เหมาะสม
ออกไปปฏิบัติใหบริการพยาบาล (องอาจ วิพุธศิริ และคณะ, 2541) และพยาบาลยังเปนบุคคลท่ี
สําคัญที่จะชวยใหโรงพยาบาลไดรับการรับรองคุณภาพอีกดวย (Moore-Greenlaw & Hurley, 
1994 อางถึงใน ไขแสง โพธิโกสุม และทัศนีย นะแส, 2545) ซึ่งผลจากการวิจัยนี้จะเปนประโยชน
ใหทุกคนทํางานอยางมีความสุข อันจะสงผลใหเกิดประโยชนทั้งตอโรงพยาบาลและผูรับบริการ
ดวย 
 
คําถามการวจิัย 
 1.  องคกรที่มชีีวิตของโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐควรมีตัวประกอบอะไรบาง 
 2. ตัวแปรที่ใชอธิบายตัวประกอบองคกรทีม่ีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐควร
มีตัวแปรอะไรบาง 

วัตถุประสงคของการวิจยั 
 1. เพื่อศึกษาตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 2. เพื่อศึกษาตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบองคกรที่มีชวีิตของโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของ
รัฐ 

ขอบเขตของการวิจัย 
 การวิจัยคร้ังนี้ศึกษาเฉพาะตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ
ตามการรับรูของพยาบาลพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําเร็จการศึกษา
ระดับปริญญาโททางการพยาบาลข้ึนไป 
 1. ประชากรที่ใชในงานวิจัยคร้ังนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่
สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลข้ึนไป  
 2. กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 7 แหง ที่สําเร็จ
การศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลข้ึนไป การคัดเลือกกลุมตัวอยางใชวิธีการสุมตัวอยาง
แบบงาย (Simple random sampling)  
 3. ตัวแปรที่ใชในการศึกษา คือ องคกรที่มีชีวิต  
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คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย 
 องคกรที่มีชีวิต หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีความสามารถในการปรับตัว
ตอการเปล่ียนแปลง มีความยืดหยุนของโครงสราง กฎระเบียบและระบบบริหารงาน คนในองคกร
มีความต่ืนตัว มีชีวิตชีวา มีการทํางานเปนทีม มีการสรางนวัตกรรม มีการเรียนรูและพัฒนาอยาง
ตอเนื่อง เพื่อการเจริญเติบโตสําเร็จตามเปาหมายของโรงพยาบาล ซึ่งไดจากการทบทวน
วรรณกรรมจากเอกสารและงานวิจัยของ ทิพวรรณ หลอสุวรรณรัตน (2546), กองวิชาการและ
แผนงาน กรมการปกครอง (2547), สัญลักษณ เทียนหอม (2549), สุพานี สฤษฎวานิช (2549), 
ภิรมย กมลรัตนกุล (2551), อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551), โกมาตร จึงเสถียรทรัพย (2551), 
Wheatley (1999), Capra (2002) และRobbins and Judge (2008) รวมกับการสัมภาษณ
ผูเชี่ยวชาญที่ทํางานเกี่ยวกับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในระดับนโยบายและแผน
สุขภาพสาธารณสุข ผูบริหารทางการพยาบาลและผูบริหารองคกรเอกชนที่ประสบความสําเร็จใน
การนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิตมาใชในการบริหารองคกร ไดตัวประกอบเบื้องตน 6 ดาน ดังนี้ 
 1. มีความยืดหยุน หมายถึง คุณลักษณะของ โรงพยาบาลที่มีโครงสราง กฎระเบียบ และ
ระบบบริหารงานที่ยืดหยุน เพื่อรองรับการเปล่ียนแปลงตอสถานการณตางๆ 
 2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีการเรียนรู
และพัฒนาอยางตอเนื่องทั้งในดานวิชาการ บริการคุณภาพ งานวิจัย และนวัตกรรมใหมๆ 
 3. ไวตอการเปล่ียนแปลง หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีความไวตอ
สถานการณที่เปล่ียนแปลงไป มีการสรรหาสิ่งใหมๆ มาปรับใชในการทํางาน มีการปรับตัวอยาง
รวดเร็วตามสถานการณที่เปล่ียนแปลงไป และมีการต่ืนตัวตอการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา 
 4. การส่ือสารหลากหลายวิธี หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลท่ีมีการสื่อสารทั้งที่
เปนทางการและไมเปนทางการที่เหมาะสมกับผูสงและผูรับขอมูล และมีการทํางานแบบขามสาย
งานเปนสหสาขาวิชาชีพ 
 5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีสัมพันธภาพที่ดีตอ
กัน สามารถทํางานรวมกันกับผูอ่ืนได ผูรวมงานเต็มใจใหความชวยเหลือตอกันในการทํางาน และ
มีการทํางานเปนทีมเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดตอโรงพยาบาล 
 6. ดานอ่ืนๆ หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่ไดจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญที่
ทํางานเกี่ยวกับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในระดับนโยบายและแผนสุขภาพ
สาธารณสุข ผูบริหารทางการพยาบาลและผูบริหารองคกรเอกชนท่ีประสบความสําเร็จในการนํา
แนวคิดองคกรที่มีชีวิตมาใชในการบริหารองคกร จํานวน 5 คน 
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 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ หมายถึง โรงพยาบาลที่อยูในสังกัดมหาวิทยาลัย
กระทรวงศึกษาธิการมีขนาดเตียง 250-2,300 เตียง เปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิใหบริการ
สุขภาพสําหรับผูปวยที่มีปญหาซับซอน เปนสถานที่ฝกปฏิบัติงานของบุคลากรดานสุขภาพและ
สถานศึกษาโรงเรียนแพทยและฝกอบรมบุคลากรทางสุขภาพ จํานวน 7 แหง คือ 
โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลศรีนครินทร โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ และโรงพยาบาล
ศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารี 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
 1. ผูบริหารโรงพยาบาลนําผลการวิจัยมาใชเปนแนวทางในการพัฒนาโรงพยาบาล 
เปนโรงพยาบาลที่มีชีวิต 
 2. เพื่อใชเปนแนวทางในการสรางเคร่ืองมือสําหรับประเมินโรงพยาบาลที่มีชีวิต 
 3. เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานในการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับลักษณะโรงพยาบาลที่มีชีวิต 
ที่เหมาะสมในการทํางานของบุคลากร ใหกวางขวางตอไป 
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บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 การศึกษาตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ผูวิจัยไดศึกษา
คนควาจากตํารา เอกสาร บทความทางวิชาการ และงานวิจัยที่เกี่ยวของทั้งในและตางประเทศ ซึ่ง
ไดเสนอแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ ดังนี้ 
 1. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
  1.1 ลักษณะโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
  1.2 บทบาท หนาที่และความรับผิดชอบของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
  1.3 สถานการณที่มีผลกระทบตอโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 2. แนวคิดเกี่ยวกับองคกรทีม่ีชีวิต  
  2.1 ความหมายขององคกรที่มีชีวิต 
  2.2 รูปแบบขององคกรทีม่ีชวีิต 
  2.3 ข้ันตอนการพัฒนาสูองคกรที่มีชีวิต 
  2.4 การแบงชวงชวีิตขององคกรที่มีชีวิต 
  2.5 ลักษณะขององคกรในแตละชวงชีวิต 
  2.6 ความแตกตางระหวางองคกรแบบเคร่ืองจักรกับองคกรแบบส่ิงมีชวีิต 
  2.7 การบริหารแบบองคกรทีม่ีชีวิต 
  2.8 ประโยชนของการเปนองคกรที่มีชวีิต  
 3. การวิเคราะหตัวประกอบ  
  3.1 ความหมายของตัวประกอบ 
  3.2 วัตถุประสงคของการวิเคราะหตัวประกอบ 
  3.3 ประโยชนของการวิเคราะหตัวประกอบ 
  3.4 ข้ันตอนของการวิเคราะหตัวประกอบ 
 4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
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1. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 1.1 ลักษณะโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปนโรงพยาบาลของมหาวิทยาลัยที่มีอยูทั้งในสวนกลาง
และสวนภูมิภาค จัดต้ังข้ึนโดยใหคณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยนั้นๆ เปนผูควบคุมการ
บริหาร มีการดําเนินการ ตลอดจนบริการตางๆ ทางดานสุขภาพแกประชาชน มีจํานวนเตียงต้ังแต 
250 - 2,300 เตียง ปจจุบันโรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยของรัฐมีจํานวน 7 แหง อยูใน
กรุงเทพมหานคร 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลรามาธิบดี และโรงพยาบาลศิริราช มหาวิทยาลัยมหิดล 
อยูในเขตปริมณฑล มีดวยกัน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร จังหวัดปทุมธานี และโรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ จังหวัดนครนายก ในตางจังหวัดมี 
3 แหง ภาคเหนือ ไดแก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มหาวิทยาลัยเชียงใหม จังหวัด
เชียงใหม ภาคใต ไดแก โรงพยาบาลสงขลานครินทร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร จังหวัดสงขลา 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไดแก โรงพยาบาลศรีนครินทร มหาวิทยาลัยขอนแกน จังหวัดขอนแกน 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จัดเปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ เปนสถานบริการ
สุขภาพสําหรับการใหบริการระดับสูง โดยใหบริการสุขภาพอนามัยทั้ง 4 ดาน คือ การสงเสริม
สุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และฟนฟูสุขภาพ แกประชาชนทั่วไปโดยเฉพาะผูที่มี
ปญหาสุขภาพที่ซ้ําซอน ที่ตองใชเคร่ืองมือ และเทคโนโลยีที่ทันสมัย (ทัศนา บุญทอง, 2543) เปน
สถานศึกษาเผยแพรความรูดานสุขภาพอนามัยแกประชาชน และสรางมาตรฐานในการปฏิบัติงาน
เพื่อสนับสนุนใหเกิดการบริการสุขภาพอนามัยที่ดี รวมทั้งเปนสถานศึกษาและเปนแหลงฝก
ปฏิบัติงานสําหรับบุคลากรทางดานสุขภาพ มีการศึกษาวิจัย การสรางนวัตกรรมที่สงเสริมสุขภาพ
แกประชาชน มีการนําเทคโนโลยีมาใชในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (นิยดา ผุยเจริญ, 2545) 
นอกจากนี้โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจะตองมีระบบการดูแลตอเนื่องและการสงตอที่มี
ประสิทธิภาพระหวางสถานบริการในระดับเดียวกันและตางระดับ และมีการถายทอดเทคโนโลยี
ระหวางกัน (ทัศนา บุญทอง, 2543) รวมทั้งใหการรักษาทางไกลที่ตองใชการสื่อสารผานส่ือ
เทคโนโลยี ในภาวะที่มีการเปล่ียนแปลงทางองคกรสุขภาพ โรงพยาบาลจะตองมีการแขงขันกับ
ภาคเอกชนในการใหบริการสุขภาพแกประชาชนมากยิ่งข้ึน มีการต่ืนตัวดานกิจกรรมการพัฒนา
และคุณภาพบริการ ดวยเหตุผลดังกลาว โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจึงจําเปนตองเตรียม
ความพรอมเพื่อความอยูรอดขององคกร และการพัฒนาที่ยั่งยืนในอนาคต อีกทั้งยังตองดําเนินการ
ใหสอดคลองกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 10 (พ.ศ. 2550-2554) ซึ่งมุงเนน
คนเปนศูนยกลาง โรงพยาบาลจึงตองมีการทบทวนระบบงาน ปรับปรุงพัฒนาคุณภาพให
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สอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงที่จะมีข้ึน มีระบบขอมูลขาวสารที่เหมาะสม มีอุปกรณเคร่ืองมือ
เคร่ืองใช และเทคโนโลยีที่ทันสมัย ซึ่งเปนส่ิงจําเปนและเปนเคร่ืองมือในการรองรับการบริหาร 
ปรับปรุงระบบงาน ตลอดจนการสนับสนุนเพื่อสงเสริมใหบุคลากรเกิดการพัฒนาคุณภาพและ
ประสิทธิภาพของโรงพยาบาลใหดียิ่งข้ึนตอไป ลักษณะโครงสรางของงานในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐโดยทั่วไปแบงกลุมงานตางๆ ตามลักษณะเฉพาะสาขา เชน งานศัลยกรรม 
งานอายุรกรรม งานสูติศาสตร และนรีเวชวิทยา งานจิตเวช และงานกุมารเวชกรรมเปนตน 
 2.2 บทบาท หนาท่ีและความรับผิดชอบของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 บทบาทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ คือ เปนแหลงของการฝกปฏิบัติงานของ
นักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพหลายสาขา และเปนแหลงในการศึกษาวิจัยรวมทั้งเปนแหลง
ผลิตนวัตกรรมใหมๆ ที่เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาลและการดูแลสุขภาพและเปนสถานที่
ใหบริการสุขภาพอนามัยทั้ง 4 ดาน คือ สงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และ
การฟนฟูสภาพ เปนสถานที่ศึกษาเผยแพรความรูดานสุขภาพอนามัยที่ดี จึงตองมีการปรับปรุงและ
พัฒนาระบบการบริหารงานเพื่อรองรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนรอบดาน มีการนําเทคโนโลยีมาใช
เปนเคร่ืองมือพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล และตองใชขอมูลขาวสารในการจัดบริการดาน
สาธารณสุขใหผูรับบริการทุกระดับ  
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐเปนแหลงบริการทางสุขภาพที่สําคัญของประเทศ มี
หนาที่รับผิดชอบใหบริการตางๆ ทางดานสุขภาพแกประชาชนท้ังในสวนกลางและสวนภูมิภาค
ใหบริการในระดับเดียวกับโรงพยาบาลตติยภูมิ คือ เนนการใหบริการสุขภาพผูปวยที่มีปญหา
สุขภาพซับซอน ซึ่งตองการการวินิจฉัยที่ถูกตองแมนยํา และมีความตองการการดูแลรักษาโดย
ผูเช่ียวชาญเฉพาะสาขา หรือกรณีเจ็บปวยไมรุนแรงแตตองการหายเร็วข้ึน เปนแหลงวิจัยพัฒนา
เทคโนโลยีการรักษาพยาบาลที่ตองใชเทคโนโลยีข้ันสูงในการชวยเหลือเพื่อปองกันและแกไข
ปญหาความเจ็บปวย การดูแลในระดับตติยภูมิยังครอบคลุมถึงการปองกันการเจ็บปวยซ้ําและการ
ฟนฟูสภาพเพื่อใหประชาชนมีศักยภาพสูงสุดหลังการเจ็บปวย มีคุณภาพชีวิตที่ดี นอกจากนี้ยัง
ตองมีระบบการดูแลตอเนื่องและการสงตอที่มีประสิทธิภาพ ระหวางสถานบริการในระดับเดียวกัน
และตางระดับ และมีการถายทอดเทคโนโลยีระหวางกันเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริการทาง
สุขภาพใหสถานบริการตางระดับดวย (ทัศนา บุญทอง, 2543) บุคลากรประจําโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ประกอบดวย แพทยผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง พยาบาลผูมีความรู ความชํานาญ
เฉพาะทาง พยาบาลวิชาชีพ ทันตแพทย เภสัชกร บุคลากรวิชาชีพอ่ืนๆ รวมทั้งเจาหนาที่
สาธารณสุขที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา (ทัศนา บุญทอง, 2542)  
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 กองการพยาบาล (2542) ไดกําหนดหนาที่และความรับผิดชอบของโรงพยาบาลระดับ
ตติยภูมิ ซึ่งเปนโรงพยาบาลในระดับเดียวกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ดังนี้ 
 1. ใหบริการตรวจวินิจฉัยโรค รักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาทางการแพทย และฟนฟูสภาพ 
ทั้งประเภทผูปวยนอกและผูปวยในที่มารับการดูแลรักษาในลักษณะองครวม 

2. ใหบริการสงเสริมสุขภาพ ตามแผนงานและนโยบายของรัฐบาล ไดแก การอนามัยแม
และเด็ก การวางแผนครอบครัว การอนามัยผูสูงอายุ การสุขศึกษา รวมทั้งใหบริการควบคุม 
ปองกันโรคติดตอตางๆ สรางเสริมภูมิคุมกันโรคและการสุขาภิบาล 
 3. ใหบริการสนับสนุนดานวัสดุ ครุภัณฑ เวชภัณฑ แกโรงพยาบาลตามที่ระเบียบของทาง
ราชการจะเอ้ืออํานวย 
 4. ใหการสนับสนุนดานการซอมแซมเคร่ืองมือ เคร่ืองใช ครุภัณฑทางการแพทยแก
โรงพยาบาล 
 5. ศึกษาคนควาวิจัยเพื่อใหมีพัฒนาการทางวิชาการในดานการแพทย และเทคนิคตางๆ ที่
เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาล 
 6. ดําเนินการดานการศึกษาและฝกอบรมแกแพทย พยาบาล และเจาหนาที่ทุกระดับ 
รวมทั้งการจัดหองสมุดใหมีตํารา และเอกสารทางวิชาการใหเพียงพอแกการสนับสนุนทางวิชาการ
กับโรงพยาบาลตางๆ ดวย 
 7. รวบรวมสถิติขอมูลตางๆ ทางดานสาธารณสุข และจัดทําเปนรายงานเสนอศูนยขอมูล 
ขาวสาร 
 จะเห็นไดวา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีลักษณะงานที่ครอบคลุมทั้งในดานการ
รักษาสุขภาพ การฟนฟูสุขภาพ การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค เนนการใหบริการผูปวยโดย
การแกไขปญหาความเจ็บปวยและผลกระทบจากความเจ็บปวยที่ยุงยาก มีความซับซอนรุนแรง
จนถึงข้ันวิกฤติ มีการนําเทคโนโลยีข้ันสูงมาใชในการใหบริการ และมีระบบบันทึกขอมูลผูปวย
อยางเปนระบบ มีการบริการที่เนนคุณภาพและการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง อีกทั้งยังเปน
แหลงฝกภาคปฏิบัติของบุคลากรทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพ ตลอดจนเปนศูนยกลางดาน
วิชาการ และมีการศึกษา สรางสรรคงานวิจัย พัฒนานวัตกรรมใหมๆ ดานการรักษาพยาบาลและ
บริการสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อพัฒนาองคกรวิชาชีพใหกาวหนาตอไป ทั้งนี้บุคลากรในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐก็ยังตองปรับตัวตอเพื่อรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนทั้งภายในและภายนอก
โรงพยาบาลเพื่อใหทํางานไดอยางมีความสุข 
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 1.3 สถานการณที่มีผลกระทบตอโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
  1.3.1 การปฏิรูประบบราชการ 
  1.3.1.1 สาเหตุของการปฏิรูประบบราชการ 
  สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (2546) ไดกลาวถึงความจําเปนที่
จะตองปฏิรูประบบราชการไทย เนื่องจากสาเหตุดังนี้ คือ 
  1) ระบบการบริหารงานราชการไทยที่ขาดประสิทธิภาพ ขาดการประสานงาน
ระหวางสวนราชการ ขาดการประสานงานระหวางการวางแผนและการงบประมาณ เปนระบบ
ใหญที่ขาดความคลองตัวและมีความซับซอนเปนอยางมาก กฎระเบียบที่ลาหลังและไมยืดหยุนไม
เอ้ือตอการทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ จึงจําเปนตองพัฒนาและปรับปรุงคุณภาพการบริหาร
ราชการใหดีข้ึน 
  2) ความเจริญกาวหนาของระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศ และการแผขยายของ
ระบบเศรษฐกิจขามชาติ เกิดระบบแขงขันทางธุรกิจระหวางประเทศที่รุนแรงเพิ่มมากข้ึนกวาใน
อดีตที่ผานมา ทําใหระบบราชการที่ลาหลังขาดประสิทธิภาพ ไมสามารถเปนเคร่ืองมือที่ใชในการ
บริหารบานเมืองไดอยางมีประสิทธิภาพและกาวทันกับระบบที่ทันสมัยได จึงตองปฏิรูประบบ
ราชการใหเกิดระบบบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ 
  3) ปญหาวิกฤติเศรษฐกิจของประเทศไทย กอปญหาตอสภาพสังคมและ
ความสามารถในการแขงขันทางการคากับตางประเทศ เศรษฐกิจโดยรวมตกตํ่า รัฐบาลตองกูเงิน
จากตางประเทศ รัฐบาลจําตองประหยัดงบประมาณและจําเปนตองปรับปรุงการบริหารจัดการให
ระบบราชการมีประสิทธิภาพเพื่อสามารถควบคุมเงินงบประมาณใหเพียงพอตอการใชจายและ
พัฒนาประเทศ 
  4) การปฏิรูประบบการเมือง ไดกอใหเกิดกฎหมายรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักร
ไทย พ.ศ.2540 ซึ่งเปนรัฐธรรมนูญที่มีการกําหนดใหสิทธิข้ันพื้นฐาน ความเสมอภาค เสรีภาพตางๆ 
แกประชาชน ตลอดจนสิทธิการเขาถึงขอมูลขาวสารอยางกวางขวางเพิ่มมากข้ึนและเปล่ียนแปลง
ไปจากเดิมเปนอันมาก จึงทําใหระบบราชการตองปรับแนวความคิดและแนวปฏิบัติราชการใหม
เพื่อใหสอดคลองกับสภาพการณดังกลาว 
  5) นโยบายการกระจายอํานาจการบริหารการปกครองสูทองถิ่นของรัฐบาล ทําให
ทองถิ่นตองรับถายโอนอํานาจจากสวนกลาง ในขณะที่สวนทองถิ่นยังขาดความพรอมและความ
เขมแข็งที่จะตอบสนองนโยบายดังกลาว จึงทําใหตองมีการปรับปรุงเสริมสรางระบบราชการ
สวนกลางและสวนภูมิภาคใหมีประสิทธิภาพและเขมแข็งเพื่อเกื้อหนุนและเปนที่พึ่งตอสวนทองถิ่น
ใหสามารถตอบสนองตอนโยบายการกระจายอํานาจดังกลาวได 
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  1.3.1.2 วัตถุประสงคของการปฏิรูประบบราชการ 
  สมเกียรติ ศรลัมพ (2547) ไดกลาวถึงวัตถุประสงคของการปฏิรูประบบราชการไว 
5 ประการ ดังนี้ 
  1) เพื่อใหระบบราชการไทยสามารถปรับตัวใหสอดคลองกับกระแสความ
เปล่ียนแปลงของโลกที่เปล่ียนแปลงอยางรวดเร็ว และสามารถแขงขันกับประชาคมโลกไดอยางมี
ประสิทธิภาพและมีประสิทธิผล 
  2) เพื่อควบคุมคาใชจายดานบุคลากรภาครัฐใหอยูในระดับที่เหมาะสมภายใต
กรอบเงื่อนไขของสภาวะวิกฤติทางเศรษฐกิจของประเทศ 
  3) เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารงานของภาคราชการใหสามารถวิเคราะหถึง
ความคุมทุนและวัดผลสัมฤทธิ์ของการดําเนินงานไดอยางชัดเจน 
  4) เพื่อเสริมสรางระบบราชการใหมีความเขมแข็ง มีความโปรงใสในการ
ดําเนินงานและสนองความตองการของประชาชนไดอยางทั่วถึงและเปนธรรม 
  5) เพื่อเสริมสรางสมรรถนะของระบบราชการใหมีความเขมแข็งสําหรับใชเปน
กลไกการบริหารของรัฐในการบริหารประเทศควบคูไปพรอมกับมาตรการดานอ่ืนๆของรัฐบาล 
  1.3.1.3 ประโยชนของการปฏิรูประบบราชการ 
  การปฏิรูประบบราชการจะเกิดผลดีตอประเทศ ประชาชน ภาคเอกชนและ
ขาราชการหลายประการ ดังนี้  (สมเกียรติ ศรลัมพ, 2547) 
  1) ประโยชนตอประเทศชาติโดยรวม การปฎิรูประบบราชการจะทําใหระบบ
ราชการมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน มีศักยภาพและสมรรถนะสูงในการพัฒนาประเทศ ซึ่งจะมีสวนชวย
สงเสริมใหประเทศไทยมีความสามารถในการแขงขัน มีการพัฒนาอยางยั่งยืน โดยเฉพาะการ
ทบทวนบทบาท ภารกิจในภาพรวมของทุกกระทรวงพรอมกัน ไดคํานึงถึงบทบาทของภาครัฐตาม
รัฐธรรมนูญที่ใหภาครัฐทําเฉพาะเร่ืองจําเปนเทานั้น จะสนับสนุนใหมีการแขงขันอยางเปนธรรมใน
ระบบเศรษฐกิจเสรี และกระจายอํานาจใหทองถิ่นและภาคประชาชน ทําใหบทบาทหนาที่ของ
ภาครัฐมีความเหมาะสม สอดคลองกับภาวะเศรษฐกิจ สังคมที่เปล่ียนแปลงไปอยางรวดเร็ว การ
ปรับบทบาทภารกิจและโครงสรางระบบราชการใหมจะทําใหระบบราชการมีความกระชับ ชัดเจน 
และเปนเอกภาพในการบริหารงานและการใหบริการมากข้ึน  
  2) ประโยชนตอประชาชนและภาคเอกชน การปฏิรูประบบราชการจะทําให
ประชาชนและภาคธุรกิจเอกชนไดรับประโยชนดังนี้ คือ 
   2.1) ระบบราชการจะมีบทบาทที่ชัดเจนและมีคุณภาพสูง ไมเปน
อุปสรรคขัดขวางหรือเปนเคร่ืองถวงร้ังความเจริญและการพัฒนาของภาคเอกชนและประชาชน  
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   2.2) ประชาชนในพ้ืนที่มีสวนรวมในการตัดสินใจเกี่ยวกับอนาคตของ
ตนเองมากข้ึน จะไดรับบริการที่ดี มีคุณภาพและรวดเร็ว อันเนื่องมาจากการปรับปรุงประสิทธิภาพ
ในการใหบริการ การลดข้ันตอน การตัดสินใจ มีขาราชการที่เปนมืออาชีพและลดความเปนเจาขุน
มูลนาย 
   2.3) ประชาชนไดรับประโยชนจากการบริการสาธารณะตางๆ คุมคากับ
ภาษีอากรที่เสียใหรัฐ ซึ่งเกิดมาจากความสามารถในการลดความสูญเสีย ความสูญเปลาจาก
ความซ้ําซอนของงานหลังการปฏิรูป 
   2.4) ประชาชนม่ันใจและเชื่อม่ันในระบบราชการวาจะเปนที่พึ่งใหได 
   2.5) ระบบราชการโปรงใส สุจริต ความส้ินเปลืองสูญเปลาจากการใช
งบประมาณจะลดนอยลง 
   2.6) ประชาชนทุกระดับ ทุกพื้นที่ควรไดรับบริการที่มีมาตรฐานท่ีเทา
เทียมกันและเปนธรรม 
   2.7) ขาราชการที่ใหบริการประชาชนมีความรับผิดชอบตอหนาที่และผล
ของงานมากข้ึน ซึ่งจะทําใหประชาชนไดรับประโยชนจากการพัฒนาอยางเต็มที่และตรงตามความ
ตองการ 
  3) ประโยชนตอขาราชการ ในการปฏิรูประบบราชการ ผูที่ไดรับผลกระทบโดยตรง
และโดยทันทีกอนกลุมอ่ืน คือ ขาราชการ ซึ่งขาราชการจะไดรับประโยชนจากการปฏิรูประบบ
ราชการดังนี้ 
   3.1) ขาราชการจะเกิดความภาคภูมิใจ มีศักด์ิศรีของการเปนขาราชการที่
ปฏิบัติงาน เพื่อประโยชนสุขของประชาชน เปนที่รักใครและศรัทธาของประชาชน 
   3.2) ไดรับคาตอบแทนที่เหมาะสมกับหนาที่ความรับผิดชอบและสภาวะ
คาครองชีพ 
   3.3) มีโอกาสกาวหนาในตําแหนงหนาที่การงานที่มีระบบการประเมินผล
งานอยางเปนธรรม 
   3.4) มีโอกาสในการพัฒนาเพิ่มพูนความรูดานวิชาการและทักษะใหมๆ 
มีเคร่ืองมือและอุปกรณที่ทันสมัยเพื่อใชในการทํางานใหรวดเร็วมากข้ึน 
 กลาวโดยสรุป การปฏิรูประบบราชการในยุคปจจุบันนั้นอาจจะยังไมสัมฤทธ์ิผลตาม
วัตถุประสงคที่ต้ังไวเทาที่ควร ตองมีการศึกษาวิเคราะหไตรตรองอยางรอบคอบ และตองมีการ
วางแผนอยางเปนระบบใหสอดคลองกับบริบทของสังคมไทย เพื่อใหเปนไปตามเปาหมายที่ต้ังไว 
อยางไรก็ตามการปฏิรูประบบราชการก็ยังสงผลใหมหาวิทยาลัยของรัฐซึ่งเปนสวนหนึ่งของงาน
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ราชการตองปรับเปลี่ยนเพื่อเปนมหาวิทยาลัยนอกระบบหรือที่เรียกวา มหาวิทยาลัยในกํากับของ
รัฐดวยเชนกัน 
  1.3.2 แนวคิดเร่ืองมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  
  1.3.2.1 สภาพปญหาและความจําเปนในการปรับเปลี่ยน 
  สํานักงานปลัดทบวงมหาวิทยาลัย (2541) ไดกลาววาสภาพปญหาและความ
จําเปนในการปรับเปล่ียนเปนมหาวิทยาลัยนอกระบบราชการหรือมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐไว
ดังนี้ 
 ในระยะเวลาที่ผานมาการบริหารมหาวิทยาลัยไดยึดโยงอยูกับระบบราชการมาอยางแนน
แฟน ทั้งระบบการบริหารงานบุคคล การบริหารงบประมาณ การเงิน และการพัสดุ โดยมีระบบการ
ควบคุมและกํากับดูแลที่เปนไปภายใตกฎเกณฑของระบบราชการท่ีถือปฏิบัติกันโดยทั่วไปสําหรับ 
กรม กองของระบบราชการ การดําเนินการตางๆ ตองยึดถือกฎเกณฑและระเบียบตางๆ โดย
เครงครัด ซึ่งในบางกรณีก็อาจขัดกับลักษณะการบริหารมหาวิทยาลัยที่ตองการความยืดหยุน 
ความคลองตัวและความฉับไวในการดําเนินการเพื่อใหเกิดการเปล่ียนแปลงที่จะสนองตอบ
ความกาวหนาทางวิชาการได ทางดานการบริหารงานบุคคลก็ประสบปญหาอยางมาก โดยเฉพาะ
การที่ไมสามารถดึงดูดคนดี คนเกง ใหเขาสูมหาวิทยาลัยไดอันเขากับลักษณะ “รักษาคนดีไวไมได 
คนเกงภายนอกก็ไมอยากเขามารวม คนไมเหมาะสมก็เอาออกยาก” การกําหนดคาตอบแทนที่เปน
ธรรมก็ไมอาจกระทําไดเพราะยังคงความเปนขาราชการอยู ปญหาการบริหารดานการเงิน 
ทรัพยสินและงบประมาณรวมทั้งการพัสดุนั้นดูวาจะเปนส่ิงที่มีความอึดอัดในการปฏิบัติกันมาโดย
ตลอด และไดมีความตองการที่จะใหมหาวิทยาลัยตางๆ ไดมีระบบและระเบียบวาดวยการเงินและ
ทรัพยสินและการพัสดุของตนเองมาเปนระยะๆ จนกระทั่งมีคําพูดเสมอวา ถาไมเปนระบบราชการ
ก็จะสะดวกกวานี้และมีประสิทธิภาพมากกวานี้ 
 ความไมคลองตัวและกฎเกณฑตางๆ ที่เปนกรอบในการบริหารมหาวิทยาลัยตามระบบ
ราชการเหลานี้ถูกยกมาเปนขออางโดยตลอดวาเปนเหตุแหงความไมมีประสิทธิภาพของการ
บริหารมหาวิทยาลัย ทําใหเกิดภาวะวิกฤตในการปฏิบัติภารกิจของมหาวิทยาลัยในดานตางๆ ซึ่ง
รวมถึงคุณภาพของการผลิตบัณฑิตและการวิจัยอันเปนภารกิจหลักของมหาวิทยาลัยอยูดวย 
ตราบใดที่มหาวิทยาลัยยังอยูในระบบราชการ การแกไขเหตุแหงความไมมีประสิทธิภาพคงกระทํา
ไดยาก เพราะจําเปนตองแกไขในหลายจุดและบางคร้ังก็ไมอาจกระทําได เนื่องจากหากมีการแกไข
แลวก็จะกระทบไปถึงสวนราชการอ่ืนดวย เชนการปรับโครงสรางอัตราเงินเดือน เปนตน ซึ่งไดมี
ความพยายามที่จะทํากันมานานแลว 
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 ดังนั้น การแกปญหาความไมคลองตัวและความไมมีประสิทธิภาพในการบริหาร จึง
จําเปนตองกระทําทั้งระบบและแยกออกมาจากระบบราชการโดยเด็ดขาดแลวมอบอํานาจในการ
บริหารจัดการเร่ืองตางๆ ใหกับมหาวิทยาลัย อันจะทําใหมหาวิทยาลัยมีอิสระในการพัฒนาและ
บริหารตนเองที่สอดคลองกับปรัชญาและจุดมุงหมายของมหาวิทยาลัยไดอยางเต็มที่ แตทั้งนี้
มหาวิทยาลัยที่มิไดอยูในระบบราชการนี้ก็ยังคงมีความยึดโยงกับรัฐโดยตรง โดยจะยังคงสภาพ
ความเปนหนวยงานของรัฐอยูเชนเดิม เพียงแตมีอิสระในการบริหารและกํากับดูแลตนเองทุกดาน
เทานั้น 
  1.3.2.2 หลักการของมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐบาล 
  หลักการของมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐบาล มีดวยกัน 6 ประการดังนี้คือ 
(สํานักงานปลัดทบวงมหาวิทยาลัย, 2541) 
  1) สถานภาพและการดําเนินงาน เปนหนวยงานชองรัฐที่ไมเปนสวนราชการและ
ไมเปนรัฐวิสาหกิจ มีสภาพเปนนิติบุคคลอยูในกํากับของทบวงมหาวิทยาลัยดําเนินงานตาม
นโยบายและมาตรฐานที่ทบวงมหาวิทยาลัยกําหนด นอกจากนี้ยังเปนหนวยงานของรัฐที่ยังคง
ไดรับการจัดสรรงบประมาณจากงบประมาณแผนดินตาม พ.ร.บ.วิธีการงบประมาณอยางเพียง
พอที่จะประกันคุณภาพการศึกษาไวได 
  2) ความเปนอิสระของมหาวิทยาลัย จะปรากฏอยูใน พ.ร.บ. ของแตละ
มหาวิทยาลัย กลาวคือ สภามหาวิทยาลัยจะสามารถกําหนดระเบียบขอบังคับในการบริหารการ
จัดการในเร่ืองตางๆ ไดโดยอิสระภายใตกรอบแหง พ.ร.บ. ของมหาวิทยาลัยนั้น การบริหารจัดการ
จะส้ินสุดที่สภามหาวิทยาลัยเปนสวนใหญ  ยกเวนเ ร่ืองที่จะเสนอคณะรัฐมนตรีวาการ
ทบวงมหาวิทยาลัยใหความเห็นชอบและนําเสนอคณะรัฐมนตรีตอไป 
  3) การบริหารงานบุคคล มีแนวทางดังนี้ 
   3.1) บุคลากรของมหาวิทยาลัยจะมีสถานภาพเปนพนักงานของ
มหาวิทยาลัยและอยูภายใตระเบียบวาดวยการบริหารงานบุคคลของมหาวิทยาลัย 
   3.2) ในชวงเวลาของการปรับเปล่ียนและถายโอนระบบจะมีการประเมิน
ศักยภาพบุคคลเพื่อบรรจุเขาเปนพนักงานของมหาวิทยาลัย โดยแตละมหาวิทยาลัยสามารถ
กําหนดเกณฑและแนวทางข้ึนเองได 
   3.3) พนักงานของมหาวิทยาลัยจะไดรับเงินเดือนและผลประโยชนตอบ
แทนตามหลักเกณฑการประเมินและตามบัญชีเงินเดือนที่สภามหาวิทยาลัยกําหนด 
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3.4) สภามหาวิทยาลัยจะเปนผูออกระเบียบขอบังคับวาดวย 
การบริหารงานบุคคลที่ใหความเปนธรรมแกบุคลากรของแตละมหาวิทยาลัย โดยแตละ
มหาวิทยาลัยจะมีวิธีการที่แตกตางกันไป 
   3.5) สวัส ดิการและ สิทธิประ โยชนต า งๆ  จะ เปน ไปตามที่ สภา
มหาวิทยาลัยแตละแหงกําหนด 
  4) งบประมาณและทรัพยสิน มหาวิทยาลัยจะไดรับจัดสรรเงินอุดหนุนทั่วไปเปน
เงินงบประมาณสวนหนึ่งในการบริหารงาน และจะมีรายไดในสวนที่มหาวิทยาลัยหามาไดเองจาก
แหลงตางๆ 
  5) การบริหารวิชาการ มหาวิทยาลัยแตละแหงจะบริหารวิชาการตามหลักเสรีภาพ
ทางวิชาการที่จะเสร็จส้ินการดําเนินการที่สภามหาวิทยาลัยเปนสวนใหญ โดยใหสอดคลองกับ
นโยบายและมาตรฐานทางวิชาการของชาติ 
  6) การกํากับและตรวจสอบ มหาวิทยาลัยจะตองมีระบบการติดตาม 
และตรวจสอบการบริหารภายใน (Post audit) การตรวจสอบการใชงบประมาณรวมทั้งระบบการ
ประเมิน การปฏิบัติงานของพนักงาน  
 การเปล่ียนแปลงดังกลาว ถือไดวาเปนการเปล่ียนแปลงคร้ังสําคัญที่สุดคร้ังหนึ่งของระบบ
การบริหารมหาวิทยาลัยของประเทศไทย ซึ่งยอมจะตองมีผลกระทบตอบุคลากรทุกประเภทใน
มหาวิทยาลัยอยางหลีกเล่ียงไมได 
  1.3.2.3 ผลกระทบของการเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
  กําชัย จงจักรพันธ (2546) ไดกลาวถึงผลกระทบของการเปนมหาวิทยาลัย 
ในกํากับของรัฐไว ดังนี้ 
  1) ผลกระทบที่เกิดข้ึนตอตัวบุคคล ผลกระทบโดยตรงที่เดนชัด คือ 
   1.1) การปรับเปล่ียนสถานภาพจากความเปนขาราชการไปเปนพนักงาน
ของมหาวิทยาลัย 
   1.2) การมีระบบการบริหารงานบุคคลใหมที่เปนระบบที่ 
สภามหาวิทยาลัยกําหนดข้ึนเอง เปนการเฉพาะสําหรับมหาวิทยาลัยนั่นคือ การพันจากระบบของ
กฎหมายโดยเด็ดขาด 
   1.3) การมีระบบการจายคาตอบแทนและสวัสดิการ จะแตกตางไปจาก
ระบบราชการ โดยจะมีการใชระบบที่เปนของมหาวิทยาลัยเอง 
   1.4) การปรับเปลี่ยนสถานภาพหรือการถายโอนเขาสูระบบบริหารงาน
บุคคลใหมนั้น จะตองมีระบบการประเมินที่เปนธรรมและเหมาะสมกอนการบรรจุเขาเปนพนักงาน
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ของมหาวิทยาลัย โดยเปาหมายคือการใหไดรับคาตอบแทนและตําแหนงรวมทั้งภาระงานที่เปน
ธรรมกับทุกฝาย 
   1.5) การจายคาตอบแทน จะเปนไปตามบัญชีอัตราเงินเดือนที่จัดทําข้ึน
ใหม โดยเนนการจายตามคุณภาพและปริมาณงานของบุคคลเปนหลักดังนั้นผลงาน ประสบการณ 
คุณวุฒิและตําแหนงทางวิชาการตางๆ จะเปนองคประกอบในการพิจารณาอยูดวย 
  2) ผลกระทบตอระบบการบริหารอ่ืนๆ เชนการเงิน การพัสดุ ทรัพยสินและการ
บริหารงบประมาณ รวมทั้งการบริหารงานวิชาการจะมีการเปลี่ยนแปลงใหเหมาะสมไดโดยอิสระ
ภายใตกรอบแหงอํานาจ หนาที่ของสภามหาวิทยาลัย อันจะเปนผลใหเกิดความคลองตัว รวดเร็ว
ประหยัดและไดผลการดําเนินการที่คุมคายิ่งข้ึน 
 ตัวอยางผลกระทบตางๆ ที่กลาวมานี้อาจแตกตางกันไปบางในแตละมหาวิทยาลัย แต
หลักการที่สําคัญก็คือ การมุงรักษาคนดี สงเสริมคนเกง และพัฒนาประสิทธิภาพของบุคลากรของ
มหาวิทยาลัย 
 กลาวโดยสรุป เมื่อมหาวิทยาลัยออกนอกระบบซ่ึงก็หมายความวา โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยตองออกนอกระบบไปดวย ซึ่งโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนอกระบบหรือโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐมีลักษณะที่เปนเอกลักษณเฉพาะตัวแตกตางไปจากคณะวิชาสวน
ใหญในมหาวิทยาลัย การบริหารจัดการเตรียมความพรอมที่จะออกนอกระบบจึงมีรายละเอียด
ปลีกยอยบางประการที่แตกตางออกไป ซึ่งตองไดรับการพิจารณาและดําเนินการอยางรอบคอบ 
ทั้งนี้เพื่อใหโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยไดทําหนาที่ของตนอยางสมบูรณแบบ ทั้งในดานระบบบริหาร
จัดการที่มีประสิทธิภาพเล้ียงตนเองได ประชาชนที่มารับบริการไดรับบริการที่มีคุณภาพอยางเสมอ
ภาคเทาเทียมกัน โดยหลักประกันการใหบริการอยางมีคุณภาพนั้นก็คือการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลนั่นเอง 
  1.3.3 แนวคิดการพัฒนาและการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  1) ความหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   
  อนุวัฒน ศุภชุติกุล และคณะ (2544) ใหความหมายของการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลวามาจากคําภาษาอังกฤษวา Hospital accreditation: HA แปลตามศัพท credit 
ความนาไววางใจ เกียรติยศ accredit หมายถึง การใหความไววางใจ ใหความเช่ือถือ ดังนั้น HA 
จึงหมายถึง การรับรองวาโรงพยาบาลมีความนาไววางใจ นาเช่ือถือ 
  สิทธิศักด์ิ พฤกษนิติกุล (2544) กลาววา การพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล (Hospital accreditation) เปนการพัฒนาคุณภาพตามปรัชญา TQM (Total Quality 
Management) นั่นเอง แตเปน TQM ที่มีการแปลความใหสอดคลองกับกิจกรรมของโรงพยาบาล
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เรียบรอยแลวในรูปของมาตรฐานโรงพยาบาล ดังนั้นจึงควรทําความเขาใจปรัชญาของ TQM ใหดี 
และทราบองคประกอบที่จําเปนเพื่อสามารถกอต้ังระบบคุณภาพไดสอดคลอง เหมาะสมและยั่งยืน
สมตามเจตนารมณของมาตรฐานโรงพยาบาลตอไป 
  สิริภัทร วงศธีรุตม  (2546) ใหความหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลวา 
หมายถึง การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลหรือหลักประกันคุณภาพโรงพยาบาลที่ไดมาจาก
กระบวนการบริหารจัดการคุณภาพภายในโรงพยาบาลอยางเปนระบบ ประกอบดวยการบริหาร
ปองกันความเส่ียง การบริหารดูแลมาตรฐานและจรรยาบรรณวิชาชีพใหนาไววางใจ และพิทักษ
คุมครองสิทธิของผูปวย ตลอดจนกิจกรรมสําคัญตางๆ ที่เกี่ยวของกับกระบวนการดําเนินงาน 
ไดแก การทบทวนและประเมินตนเอง ปรับปรุงแกไขและพัฒนาคุณภาพตามแนวทางที่กําหนดใน
มาตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่อง 
 กลาวโดยสรุปความหมายของ การพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลไดวา เปน
กระบวนการพัฒนาคุณภาพบริการของสถานพยาบาลโดยอาศัยมาตรฐานระดับชาติที่กําหนดเปน
แนวทางในการพัฒนาไปในทิศทางเดียวกัน เพื่อเปนหลักประกันวาจะใหบริการอยางมีคุณภาพ มี
ความนาไววางใจและนาเชื่อถือ โดยมุงเนนผูปวยเปนศูนยกลาง ซึ่งกระบวนการน้ันประกอบดวย 
การดําเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ การประเมินตนเอง การประเมินและรับรองคุณภาพโดย
องคการภายนอก และผูดําเนินกิจกรรมประกอบดวยบุคลากรทั่วทั้งองคการ เนนการทํางานเปน
ทีม และการมีสวนรวมของบุคลากรทุกระดับ 
  2) ความเปนมาของโครงการพัฒนาและการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเร่ิมตนดวยมาตรฐานงายๆ 5 ขอในอเมริกาเมื่อ 
70 ปที่แลว เพื่อใชในการประเมินคุณภาพของโรงพยาบาลท่ีจะเปนสถานท่ีฝกอบรมศัลยแพทย 
และคอยๆ พัฒนาตอมาเปนความรวมมือขององคกรตางๆ ที่เกี่ยวของจัดต้ังข้ึนเปน Joint 
Commission for Healthcare Organization Accreditation (JCAHO) มีการเปลี่ยนแปลงเงื่อนไข
จูงใจจากการรับรองเพ่ือการฝกอบรมมาสูการเปนเงื่อนไขสําหรับโรงพยาบาลที่จะใหบริการผูปวย
ในระบบ Medicaidและ Medicare 
  Hospital/Healthcare Organization Accreditation ไดขยายไปสูประเทศ
แคนาดา ออสเตรเลีย นิวซีแลนด และอีกหลายๆ ประเทศตามมา จนในปจจุบันมีไมนอยกวา 70 
ประเทศทั่วโลกที่มีระบบนี้เกิดข้ึน โดยที่มีความหลากหลายของลักษณะโครงสรางองคกรและแหลง
ทรัพยากรองคกรในชวงเร่ิมตนของระบบนี้ในโลกจะเปนองคกรเอกชนที่ไมแสวงกําไร ขณะที่องคกร
ที่เกิดข้ึนในชวงหลังๆ โดยเฉพาะในประเทศยุโรปตะวันออกจะมีลักษณะเปนองคกรของรัฐ แนวคิด
ของระบบนี้คอยๆ เปล่ียนไปตามแนวคิดการพัฒนาคุณภาพของโลก จากที่เร่ิมตนในลักษณะของ
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การตรวจสอบมาตรฐาน มาสูการใชเปนเคร่ืองมือเพื่อสงเสริมการประเมินและพัฒนาตนเองอยาง
ตอเนื่อง ใชการเยี่ยมสํารวจเปนเสมือน external peer review ซึ่งการเร่ิมตนนําระบบนี้เขามา
ทดลองใชในประเทศไทยเมื่อป พ.ศ. 2540 นั้น เปนชวงที่กําลังมีการปรับเปล่ียนแนวคิดนี้อยาง
ขนานใหญในประเทศอเมริกา แคนาดา และออสเตรเลีย ประเทศไทยจึงไดรับแนวคิดที่มุงเนนการ
พัฒนามากกวาการตรวจสอบเขามาต้ังแตตน 
  สําหรับในประเทศไทยเร่ิมจากการนําแนวคิด 
Total Quality Management/Continuous Quality Improvement (TQM/CQI) มาทดลองปฏิบัติ
ในโรงพยาบาลของรัฐ 8 แหงเม่ือป พ.ศ. 2535 การจัดทํามาตรฐานโรงพยาบาลเพื่อการรับรอง
คุณภาพและเร่ิมนํามาปฏิบัติเพื่อทดลองประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเม่ือ พ.ศ. 2540 
ในลักษณะโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลโดยสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
รวมกับกองโรงพยาบาลภูมิภาค มีโรงพยาบาลทั้งภาครัฐ เอกชน และโรงเรียนแพทยเขารวม
โครงการจํานวน 35 แหง โดยไดรับการสนับสนุนจากสํานักกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) และ
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส) หนวยงานที่รับผิดชอบโดยตรงคือ สถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลซึ่งเปนหนวยงานอิสระของรัฐ ภายใตสังกัดสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข เดิม
มีรูปแบบการดําเนินงานเปนโครงการ ตอมามีการตื่นตัวในเร่ืองการพัฒนาคุณภาพอยางชัดเจนใน
ที่ประชุม National Forum on Hospital Accreditation เม่ือเดือนพฤศจิกายน 2541 จึงไดมีการ
ปรับปรุงรูปแบบการดําเนินงานจากโครงการมาเปนสถาบันเพื่อใหสามารถตอบสนองตอความ
ตองการของทุกโรงพยาบาลและเนนการเผยแพรใหความรู เพื่อนําไปสูการพัฒนาคุณภาพ 
(อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2543) ซึ่งระยะแรกมีโรงพยาบาลที่ผานการรับรอง 12 แหง เม่ือเดือนตุลาคม 
พ.ศ. 2544 จนถึงปจจุบัน พ.ศ. 2551 มีโรงพยาบาลที่ผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจาก
สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลทั้งส้ิน จํานวน 255 โรงพยาบาล (สถาบันพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2551) และไดมีการปรับเปลี่ยนแนวคิดและวิธีการมาเปนลําดับ 
ไดแก (อนุวัฒน ศุภชุติกุล และคณะ, 2544) 
 1) เปล่ียนจากการเนนที่ตัวแพทยมาสูจุดเนนของการทํางานรวมกันระหวางวิชาชีพตางๆ 
มาตรฐานชุดแรก 4 ใน 5 ขอเปนเร่ืองที่เกี่ยวกับแพทยโดยตรง แตในปจจุบันไดใหความสําคัญกับ
เร่ืองการทํางานเปนทีมและการเปนลูกคาภายในระหวางกัน 
 2) เปล่ียนจากจุดเนนเร่ืองโครงสรางและเอกสาร มาสูการเนนกระบวนการและผลลัพธ 
การเปลี่ยนจุดเนนนี้ไมไดหมายความวาเร่ืองโครงสรางและเอกสารไมสําคัญ แตเกิดจากความ
ตระหนักวาโครงสรางและเอกสารมีความสําคัญนอยกวาการพัฒนากระบวนการทํางาน เมื่อ
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พัฒนาโครงสรางและระบบเอกสารจนสมบูรณแลวก็ยังไมไดคุณภาพตามตองการ สําหรับประเทศ
ไทยซ่ึงโครงสรางและระบบเอกสารยังมีขอดอยอยูมาก ก็จําเปนตองไดรับการพัฒนาควบคูกันไป 
 3) เปล่ียนจากการเนนที่ตัวผูปฏิบัติงานมาสูการเนนผูปวยเปนศูนยกลาง เดิมนั้นยึดเอา
มาตรฐานของวิชาชีพหรือความสะดวกสบายของผูทํางานเปนหลัก แตแนวโนมใหมคือการศึกษา
ความตองการของผูปวย นําเอามาตรฐานวิชาชีพมาตอบสนองความตองการเหลานั้น 
 4) เปล่ียนจากกระบวนการตรวจสอบมาเปนกระบวนการเรียนรู การตรวจสอบสราง
ความรูสึกนากลัว พยายามปดบังจุดออน ในขณะที่กระบวนการเรียนรูคือการวิเคราะหจุดออนและ
ปรับปรุงจุดออนเหลานั้นแลวนําผลมาเรียนรูรวมกัน 
 กลาวโดยสรุปไดวา โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีจุดเร่ิมตนจาก
ประเทศสหรัฐอเมริกา โดยชวงแรกใชในประเทศที่พัฒนาแลว ตอมาไดขยายมายังประเทศที่กําลัง
พัฒนารวมทั้งประเทศไทย ซึ่งไดเร่ิมมีการต่ืนตัวข้ึนเร่ือยๆ จากการเขารวมประชุมและมีการ
รวบรวมมาตรฐานโรงพยาบาลตางๆ ไวทั้งในประเทศและตางประเทศซ่ึงอยูภายใตการดูแล
รับผิดชอบของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลซึ่งเปนหนวยงานอิสระของรัฐ  
  3) กระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 กระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล (2551) มีดังนี้ 
  3.1) เปาหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  เปาหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คือ การสงเสริมใหระบบบริการ
สุขภาพเกิดการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง เพื่อใหเกิดคุณภาพ ความปลอดภัย และผลลัพธ
สุขภาพที่ดี โดยเร่ิมจากบริการสุขภาพในโรงพยาบาลและบูรณาการเขากับแนวคิดการสรางเสริม
สุขภาพ 
  3.2) องคประกอบสําคัญของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
   1) การมีมาตรฐานโรงพยาบาลที่ใชเปนกติการวมกัน เปนมาตรฐานเชิง
ระบบที่สงเสริมการพัฒนา 
   2) การที่โรงพยาบาลใชมาตรฐานเพื่อการประเมินและพัฒนาตนเอง
อยางสอดคลองกับบริบทของตนและมีหลักคิดหรือ core values ที่เหมาะสมกํากับ 
   3) การประเมินจากภายนอกในลักษณะของกัลยาณมิตร เพื่อยืนยันผล
การประเมินตนเอง เพื่อชวยคนหาจุดบอดที่ทีมงานมองไมเปนและเพ่ือกระตุนใหเกิดมุมมองที่
กวางขวางข้ึน 
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   4) การยกยองชื่นชมดวยการมอบประกาศนียบัตรรับรอง หรือการมอบ
กิตติกรรมประกาศในความสําเร็จ 
  3.3) แนวคิดพื้นฐานของกระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  หลักคิดสําคัญที่จะทําใหเกิดประโยชนสูงสุดจากการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
ก็คือทุกฝายที่เกี่ยวของพยายามทําใหการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนกระบวนการเรียนรู โดย
มีเปาหมายที่คุณภาพและความปลอดภัย ซึ่งเปนเปาหมายที่ใหญและยั่งยืนกวาการไดรับการ
รับรอง 
  การเรียนรูเกิดจากการประเมินและพัฒนาตนเองของทีมงานในโรงพยาบาล
รวมกับการเยี่ยมสํารวจจากภายนอกคือการยืนยันผลการประเมินตนเองของโรงพยาบาลและการ
กระตุนใหเห็นโอกาสพัฒนาในมุมมองที่กวางข้ึน การเยี่ยมสํารวจจากภายนอกเปนการตรวจสอบ
ความพรอมของโรงพยาบาลวาระบบที่วางไวนั้นมีความรัดกุมเพียงใด 
  คุณคาของการเยี่ยมสํารวจจากภายนอก อยูที่ขอเสนอแนะเพื่อการพัฒนา
ตอเนื่อง หรือเพื่อการสรางคุณคาแกผูรับบริการใหมากยิ่งข้ึน การรับรองคือการใหกําลังใจในการ
ทําความดีและสงเสริมใหทําดีข้ึนอยางตอเนื่อง หรือควรมองวาเปนเพียงผลพลอยไดของการ
พัฒนา 
  3.4) มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับเฉลิมพระเกียรติฉลองสิริราช
สมบัติครบ 60 ป 
  มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับเฉลิมพระเกียรติฉลองสิริราช
สมบัติครบ 60 ป มีที่มาจากมาตรฐานหรือเกณฑคุณภาพที่มีคุณคา 3 สวน ไดแก มาตรฐาน
โรงพยาบาลที่ใชมาต้ังแต พ.ศ.2540 มาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพซึ่งกรมอนามัยจัดทํา
และเกณฑรางวัลคุณภาพแหงชาติสูองคกรที่เปนเลิศ (TQA)  
  การบูรณาการมาตรฐานหรือเกณฑคุณภาพทั้ง 3 สวนเขาดวยกันชวยลดความ
ซ้ําซอนของเนื้อหามาตรฐานที่มีความใกลเคียงกันอยูแลว ชวยใหโรงพยาบาลสามารถนําไปปฏิบัติ
ในลักษณะของการบูรณาการระหวางการรักษากับการสรางเสริมสุขภาพไดในชีวิตประจําวัน และ
เปนการปูพื้นฐานสําหรับองคกรที่มุงสูความเปนเลิศใหกาวไปสูเปาหมายไดเร็วยิ่งข้ึน 
 กลาวโดยสรุป การใชมาตรฐานฉบับนี้ใหเกิดประโยชนจะตองนําไปใชดวยความเขาใจใน
บริบทของตนเอง สามารถระบุยอดเขาแหงปญหาหรือประเด็นสําคัญแตละเร่ืองในหนวยงานหรือ
องคกรของตนได ควบคูไปกับการใชหลักคิดการพัฒนาสําคัญที่เปนพื้นฐาน (core values) 5 
ประการ คือ ทิศทางนํา ผูรับผล คนทํางาน การพัฒนา พาเรียนรู และการหมุนวงลอของการพัฒนา
อยางตอเนื่อง (PDSA) หรือที่เรียกกรอบแนวคิดรวมนี้อยางงายๆวา 3C-PDSA การนํามาตรฐานไป
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ใช จําเปนตองเขาใจเปาหมายของมาตรฐาน เขาใจแนวคิดเชิงระบบที่มองทุกอยางเช่ือมตอกัน
อยางเปนองครวม แลวพยายามนําไปประเมินส่ิงที่ปฏิบัติจริง เชน ประเมินกับผูปวยที่กําลังนอนอยู
ในโรงพยาบาลจริงๆ ประเมินกับบุคคลที่เปนผูดําเนินการหรือผูรับผลงานของระบบงานตางๆ โดย
เปาหมายของการประเมินคือการคนหาโอกาสพัฒนามากกวาที่จะประเมินเพื่อความพึงพอใจกับ
ระดับคุณภาพที่เปนอยูในปจจุบัน 
  3.5) กระบวนการคุณภาพของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  กระบวนการคุณภาพของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ประกอบดวย  4 มิติ 
(สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2551) คือ 
  1) มิติของลําดับข้ันการพัฒนา: บันไดสามข้ันสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 บันไดสามข้ันสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเห็นจุดเนนของการพัฒนาในแตละชวงได
ชัดเจนข้ึน โดยไดเลือกส่ิงที่มีผลตอคุณภาพและความปลอดภัยที่สังคมหวงกังวลมาดําเนินการ
ต้ังแตในชวงเร่ิมตน  
  บันไดข้ันที่ 1 สู HA คือการเรียนรูจากปญหาและเหตุการณที่ไมพึงประสงค โดย
ใชหลักคิด “ทํางานประจําใหดี มีอะไรใหคุยกัน ขยันทบทวน” 
  บันไดข้ันที่ 2 สู HA คือการพัฒนาในสวนตางๆ ของโรงพยาบาลอยางเปนระบบ 
สวนตางๆ ไดแก หนวยบริการ ระบบงาน กลุมผูปวย และองคกร พัฒนาอยางเปนระบบไดแกการ
หมุนวงลอการพัฒนาและการเรียนรู (Plan-Do-Study-Act หรือ Design-Action-Learning-
Improvement) ควบคูกับการใชหลักคิด “เปาหมายชัด วัดผลได ใหคุณคา อยายึดติด” 
  บันไดข้ันที่ 3 สู HA คือการสรางวัฒนธรรมคุณภาพ วัฒนธรรมความปลอดภัย 
และวัฒนธรรมการเรียนรู มีการนํามาตรฐานมาปฏิบัติตามเกณฑที่กําหนดไว กอใหเกิดผลลัพธซึ่ง
เปนที่ยอมรับไดและมีแนวโนมที่ดีข้ึน 
  2) มิติของพื้นที่การพัฒนา: กลุมของระบบยอยในองคกร 
  โรงพยาบาลประกอบดวยระบบยอยตางๆ จํานวนมาก การพัฒนาตางๆ จะ
เร่ิมตนที่ระบบยอยเหลานี้ ระบบยอยแตละระบบจะมีเปาหมาย ผูรับผลงาน กระบวนการทํางาน 
และผูรับผิดชอบที่ชัดเจน สามารถจัดกลุมหรือพื้นที่ไดเปน 1) ระบบยอยที่เกี่ยวของกับหนวย
บริการตางๆ หรือระบบยอยของแตละหนวยบริการ 2) ระบบยอยของการดูแลกลุมผูปวยตางๆ ที่
เรียกวากลุมประชากรทางคลินิก (clinical population) หรือกลุมโรคและหัตถการตางๆ นั่นเอง 3) 
ระบบงานตางๆ ที่สนับสนุนหรือเปนแกนหลักสําคัญและเก่ียวของกับหนวยงานและกิจกรรมบริการ
จํานวนมาก รวมทั้งการขับเคลื่อนและติดตามการพัฒนาในระดับองคกร เมื่อรวมทั้งสามกลุมเขา
ดวยกัน ก็จะเปนระบบของทั้งองคกร 
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     3) มิติของกระบวนการพัฒนา: 3C-PDSA 
  การใชมาตรฐานเพื่อการพัฒนาและติดตามคุณภาพถือวาเปนกระบวนการเรียนรู
ที่สําคัญ เปนการเชื่อมโยงหลักการและนามธรรมสูการปฏิบัติ 
  3C (Context, Core values & Concepts, Criteria) คือองคประกอบที่ทําใหเกิด
การคิดหรือการวางแผนที่ดี เรียกวา “คิดดี คิดถูก คิดเปน” ทําใหรูวาอะไรคือลําดับสําคัญหรือ
ความจําเปนที่ตนจะตองทํา 
  PDSA (Plan-Do-Study-Act) คือวงลอของการปฏิบัติ ต้ังแตการออกแบบ การ
นําไปปฏิบัติ การเรียนรูหรือทบทวนติดตามประเมินผล และการปรับปรุงใหดีข้ึน อาจเรียกวาเปนวง
ลอเพื่อการ “ทําดี ทําถูก ทําเปน 
  4) มิติของการประเมินผล 
  การประเมินผลที่เปนเร่ืองเฉพาะของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คือการ
ประเมินเพื่อใหทราบถึงระดับความกาวหนาในการพัฒนา โดยมีเปาหมายเพื่อใหเกิดความมั่นใจ
ในการพัฒนาคุณภาพที่ผานมา และเพื่อใหเห็นวาโอกาสขางหนาคือการพัฒนาในเร่ืองใด กลาวอีก
นัยหนึ่งเปนการประเมินเพื่อใหเกิดการขับเคลื่อนอยางตอเนื่องไปขางหนา 
  การให recognition ตางๆ เชน กิตติกรรมประกาศบันไดข้ันที่ 1 และข้ันที่ 2 สูการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล หรือประกาศนียบัตรรับรองกระบวนการคุณภาพโรงพยาบาลเปนการ
ใหรางวัลและแรงจูงใจในการพัฒนา เปนเพียงผลพลอยไดเพื่อตอกย้ําใหเกิดความภาคภูมิใจแก
ทีมงาน แตเนื้อหาสําคัญอยูที่คุณภาพที่ฝงอยูในระบบของโรงพยาบาลเอง 
  การประเมินภายใน เปนส่ิงที่ทําไดงาย ทําไดบอย ซึ่งหากทําดวยความเขาใจวา
เปนการประเมินเพื่อใหกําลังใจและใหเห็นโอกาสพัฒนาจะไดประโยชนและจะเปนกลไกสําคัญ
เพื่อใหเกิดการพัฒนาอยางตอเนื่อง และไมจําเปนวาจะตองเปนรูปแบบของการเยี่ยมสํารวจเพียง
อยางเดียว 
  การประเมินภายนอก เปนส่ิงกระตุนที่ทําใหเกิดการรวมตัว การตั้งเปาหมาย
ระยะเวลาที่จะทําใหสําเร็จ และสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในเร่ืองยากๆ ไดในเวลาที่ไมนาน
เกินไป เปนการประเมินตามมาตรฐานโรงพยาบาลซ่ึงเปนมาตรฐานที่มุงเนนที่ระบบงาน 
  4) ประโยชนของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  ผูไดรับประโยชนจากการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลคือ ผูปวย เจาหนาที่ 
และโรงพยาบาล หากความตองการของทั้ง 3 กลุมนี้สอดคลองกันมากเทาไรจะย่ิงทําใหการพัฒนา
คุณภาพมีความยั่งยืนมากข้ึนเทานั้น (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2542) 
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   4.1) ประโยชนสําหรับผูปวย ไดแก ความเส่ียงตอการประสบความ
สูญเสียหรือภาวะแทรกซอนลดลง คุณภาพการดูแลรักษาดีข้ึน ไดรับการพิทักษสิทธิผูปวยและ
ศักด์ิศรีของความเปนคนมากข้ึน 
   4.2) ประโยชนสําหรับเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ไดแก ความเส่ียงตอการ
เจ็บปวยจากการทํางานลดลง ความเส่ียงตอการเขาใจผิดระหวางผูปวยกับเจาหนาที่ลดลง 
ส่ิงแวดลอมในการทํางานและการประสานงานดีข้ึน เจาหนาที่ไดเรียนรูและพัฒนาศักยภาพของ
ตนเอง 
   4.3) ประโยชนสําหรับโรงพยาบาล ไดแก การเปนองคกรเรียนรู สามารถ
รองรับการเปลี่ยนแปลงและมีการพัฒนาอยางตอเนื่องสูความเปนเลิศ ทําใหองคกรอยูรอดและ
ยั่งยืน 
  กลาวโดยสรุป การพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล กอใหเกิดประโยชนกับ
ทุกๆ คน ทั้งผูปวย เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน และโรงพยาบาล ทําใหสังคมเกิดความม่ันใจตอระบบ
บริการของโรงพยาบาล ดังนั้นโรงพยาบาลตางๆ จึงมุงสูการไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
และหนวยงานท่ีทําหนาที่รับรองคุณภาพโรงพยาบาลก็คือ สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล 
  5) สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  สถาบันที่ใหการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คือ สถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล ซึ่งมีพันธกิจที่จะสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ อยางตอเนื่องของโรงพยาบาล
โดยอาศัยการประเมินตนเอง รวมกับการประเมินจากภายนอกและการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
เปนกลไกกระตุนที่สําคัญที่ใหผูรับบริการไดรับบริการที่ดีที่สุดภายใตทรัพยากรที่มีอยู ซึ่งผูวิจัยจะ
กลาวถึง วิสัยทัศน ความเช่ือหลัก อุดมการณ บทบาทหนาที่และการจัดต้ังสถาบันพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล ดังนี้ 
  5.1) วิสัยทัศน 
   วิสัยทัศนของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คือ องคกร
ชั้นนํา ผูสงเสริมใหเกิดวัฒนธรรมคุณภาพในระบบบริการสุขภาพอยางทั่วถึง และเปนที่ยอมรับใน
ระดับสากล 
  5.2) ความเชื่อหลัก 
   1) คุณภาพของการดูแลผูปวย ตองอยูบนพื้นฐานของสิทธิและศักด์ิศรี
ของผูปวย 
   2) การพัฒนาคือกระบวนการเรียนรูเปนกระบวนการทางปญญา 
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   3) การประเมินจากภายนอกเปนการกระทําหนาที่ของกัลยาณมิตร 
  5.3) อุดมการณ 
  พนักงานของสถาบัน ผูเยี่ยมสํารวจ ที่ปรึกษา และวิทยากรที่ทํางานใหสถาบัน มี
ความเชื่อหรืออุดมการณรวมกันในคุณคาตอไปนี้ 
   1) การมุงเนนผูรับผลงาน ทั้งในระดับองคกร ผูรับบริการ และสังคม 
   2) การทํางานในลักษณะของกัลยาณมิตร ทํางานเปนทีม มีภาวะผูนําใน
ตนเอง 
   3) การมองเชิงระบบ โดยคํานึงถึงผลลัพธที่จะเกิดข้ึนทั้งในปจจุบันและ
อนาคต 
   4) การตระหนักในบทบาทหนาที่ขององคกรและความรับผิดชอบตอ
สังคม 
   5) การทํางานบนพื้นฐานของมาตรฐาน ความรู และวิชาการ มี
กระบวนการเรียนรูขององคกรและบุคคล 
   6) การมีวัฒนธรรมคุณภาพ ประเมินและพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 
โดยใชขอมูลจริง และ นวัตกรรม 
  5.4) บทบาทหนาที่ของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล มีดังนี้ 
   1) สรางความต่ืนตัวและการมีสวนรวม ไดแกการรับทราบขอมูลและ
ขอคิดเห็นจากผูเกี่ยวของทั้งในสวนของผูใหบริการ ผูรับบริการ และสังคมโดยรวม เกี่ยวกับ
ลักษณะ ของคุณภาพที่มุงหวัง ทิศทางการพัฒนาที่คุณภาพที่พึงเปน กระตุนใหเกิดความต่ืนตัวใน
การพัฒนาคุณภาพ สรางความรูความเขาใจที่ถูกตองกับสาธารณชน 
   2) เปนศูนยรวมองคความรูในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลดวยการ
รวบรวมองคความรู ประสบการณและกรณีศึกษาจากการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล ในประเทศ
ไทยดํา เนินการวิจัย เกี่ ยวกับการพัฒนาและ รับรองคุณภาพให เหมาะสมกับยุคสมัย 
   3) เผยแพรแนวคิดและองคความรูโดยดําเนินการฝกอบรมการพัฒนา
คุณภาพใหแกผูบริหาร ผูประสานงานคุณภาพ พี่เล้ียงคุณภาพ (facilitator) และผูประกอบวิชาชีพ 
ตลอดจนสรางวิทยากรผูสอนเพิ่ม สรางเครือขายในการฝกอบรม จัดทําส่ือการเรียนรูในรูปแบบ
ตางๆ 
   4) สรางเครือขายและพันธมิตรโดยรวมมือกับองคกรวิชาชีพสราง
มาตรฐานวิชาชีพหรือแนวทางปฏิบัติในการ ดูแลรักษาผูปวย การใหคําปรึกษาแกโรงพยาบาล จัด
ใหมีเวทีแลกเปล่ียนประสบการณในภูมิภาคและกลุมวิชาชีพตางๆ 
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   5) สงเสริมการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลดวยการใหขาวสาร คูมือ 
แนวทางพัฒนาคุณภาพ ฝกอบรม ใหคําปรึกษาแกโรงพยาบาลที่ตองการพัฒนาคุณภาพ สราง
โปรแกรมทดสอบความพรอมสําหรับใหโรงพยาบาลประเมินตนเอง 
   6) การประเมินและรับรองคุณภาพโดยทบทวนขอกําหนดในมาตรฐาน
โรงพยาบาลใหเหมาะสม พัฒนารูปแบบการประเมิน/ตัดสินรับรองพัฒนาผูประเมินจากภายนอก 
กําหนดระเบียบปฏิบัติในการขอการรับรอง ประสานการประเมินตัดสินผลการประเมิน ใหคํา
รับรองเฝาระวังหลังจากการประเมินดวยการติดตามเคร่ืองช้ีวัด การรายงาน sentinel event และ
การประเมินซ้ํา 
  5.5) การจัดต้ังสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) 
  สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) จัดต้ังข้ึนตามขอเสนอแนะ
ของภาคีพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล โดยปรับรูปการดําเนินงานจากโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลซ่ึงเปนโครงการวิจัยและพัฒนาที่มีขอบเขตการดําเนินงานใน
โรงพยาบาลนํารอง 35 แหง และไดรับทุนสนับสนุนจากสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขรวมกับ
สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย ต้ังแต 1 สิงหาคม 2540 - 31 กรกฎาคม 2543 คณะกรรมการ
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.) ไดใหความเห็นชอบกับการจัดต้ังสถาบัน พรพ. เม่ือวันที่ 8 
เมษายน 2542 ภายใตแผนงาน พัฒนากลไกในการสรางองคความรูและใชประโยชนงานวิจัย ซึ่งมี
เปาหมาย ใหมีการจัดการเครือขาย เพื่อสรางความรู และใชความรูในการพัฒนา มีสถานะเปน
หนวยงานอิสระของรัฐ ภายใตการกํากับของสถาบันวิจัยระบบคุณภาพสาธารณสุข 
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 แผนภาพที่ 1 แสดงโครงสรางองคกรของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 1. สวรส. คือ สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 
 2. สกว. คือ สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย 
 3. ภาคีฯ คือ ภาคีพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 ที่มา: สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2542: 59) 
 ภาคีพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Collaboration for Hospital Quality 
Improvement and Accreditation- CHIA) กอต้ังข้ึนเมื่อวันที่ 19 มีนาคม 2541 ตามขอเสนอแนะ 
ของผูทรงคุณวุฒิ ที่ปรึกษาโครงการ เพื่อใหเปนเวทีของการมีสวนรวม การสนับสนุน และการ
เรียนรูในกลุมผูเกี่ยวของ สมาชิกของภาคีฯ ประกอบดวยผูแทนจากองคกรวิชาชีพ ผูแทนสวน
ราชการและองคกรเอกชนที่เกี่ยวของ รวมทั้งผูทรงคุณวุฒิในสาขาตางๆ โดยมีหนาที่ตอไปนี้ 
 1) ประสานความรวมมือและระดมพลังของสังคมมาสนับสนุนการดําเนินงานพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 2) ใหความเห็นตอทิศทางนโยบาย เพื่อใหกระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลเปนประโยชนและเหมาะสมกับสังคมไทยมากที่สุด 
 3) ติดตามและสะทอนผลการทํางานของ พรพ. 

    สวรส.1

  สกว.2              สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ    ภาคีฯ3

    กก.บริหารสถาบันฯ 

กก.วิชาการ

    ผูอํานวยการสถาบันฯ

ที่ปรึกษา/ผูประเมิน

สงเสริมการ
พัฒนา 

 พัฒนา     
มาตรฐาน 

  ประสาน 
 การประเมิน

    เผยแพร      
  ฝกอบรม

    บริหาร 
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 คณะกรรมการบริหารสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) เปน
คณะกรรมการซึ่งไดรับความเห็นชอบจากคณะกรรมการ สวรส. อยูในวาระครั้งละ 3 ป มีหนาที่
ดังนี้ สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2542: 61) 
 1) บริหารกิจการของ พรพ. ใหเปนไปตามวัตถุประสงคและตามนโยบาย ขอบังคับ 
ระเบียบ และมติของคณะกรรมการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 
 2) พิจารณาแผนหลักและแผนการดําเนินงานของ พรพ. 
 3) กําหนดนโยบายและควบคุมดูแลการบริหารเงิน กองทุน และพิจารณาจัดสรร
เงินกองทุนสําหรับกิจกรรมตางๆ 
 4) ปฏิบัติหนาที่อ่ืนตามที่คณะกรรมการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขมอบหมาย 
   5.6) การประชุมประจําปของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  
  การประชุมประจําปของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คร้ังที่ 9 
HA national forum เมื่อวันที่ 11-14 มีนาคม 2551 ณ ศูนยการประชุมอิมแพค เมืองทองธานี ที่จัด
โดย สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) มีเนื้อหาหลักของการประชุมคร้ังนี้คือ 
”องคกรที่มีชีวิต” (Living organization) มีความตอเนื่องกับการประชุม HA national forum คร้ังที่ 
8 โดยเนนเกี่ยวกับมีชีวิตขององคกร เนื่องจากตางตระหนักถึงผลที่ไมพึงประสงคของความ
พยายามในการพัฒนาท่ีไมสมดุล การพัฒนาที่ไมเขาใจความเช่ือมโยง ปฏิสัมพันธ และปฏิกิริยา
ตางๆ ในสังคมยอยๆ ขององคกร ขณะที่กรอบการพัฒนาตามรูปแบบตางๆ อาจจะมีความแข็งตัว
และไมครอบคลุมมิติความมีชีวิตขององคกร จึงเปนหนาที่ของผูสนใจคุณภาพจะมาชวยกันคนหา
ความรู ความหมาย สรางความเขาใจและเสนอแนะทิศทางที่จะนําไปสูสมดุลของการพัฒนา โดย
การประชุมประจําปคร้ังที่ 9 นี้จึงเปนการมาคนหาความหมายและเรียนรูรวมกันในเร่ืองที่ทาทาย
อยางยิ่ง แมวาแนวคิดเร่ืองระบบที่มีชีวิตจะไดรับการพูดถึงมาเปนระยะเวลานานพอสมควร แต
การนํามาประยุกตใชกับการทํางานรวมกันในองคกรยังนับวาเปนเร่ืองใหม เปนเร่ืองที่ผูบริหาร
จะตองทําความเขาใจและฝกฝนตนเองอีกมาก อีกทั้งส่ิงแวดลอมภายนอกที่ครอบงําระบบบริการ
สุขภาพอยูก็อาจจะเปนอุปสรรคขัดขวางการขับเคล่ือนไปสูองคกรที่มีชีวิต ดังเชนระบบเศรษฐกิจ
โลกเปนอุปสรรคตอการเปนองคกรที่มีชีวิตในภาคธุรกิจ (อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2551) 
  สรุป การประชุมประจําปของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คร้ัง
ที่ 9 เปนจุดเร่ิมตนของการนําแนวคิดการเปนองคกรที่มีชีวิตเขามาปรับใชในโรงพยาบาล โดยไมยึด
ติดกับการขยายความหมายขององคกรที่มีชีวิตแบบตายตัว โดยสามารถเรียนรูลักษณะของระบบที่
มีชีวิตจากส่ิงมีชีวิตรอบตัว และเทียบเคียงลักษณะดังกลาวกับองคกรของเราเพื่อประโยชนในการ
ทําใหองคกรเรียนรู ปรับตัว สรางสรรค และมีความรูสึกนึกคิดรวมในเชิงบวก โดยไมมีขีดจํากัด 



 
 

29

  1.3.3 การพัฒนาวิชาการ/งานวิจัยของพยาบาล 
  การพัฒนาวิชาการและการวิจัยเปนกระบวนการทางวิทยาศาสตรที่ไดมีการ
ดําเนินการรวมทั้งการทดสอบอยางเปนระบบ ผลจากการวิจัยจะนําไปสูการสรางองคความรูใหม 
การสรางทฤษฎี และการนําไปปฏิบัติ และในอีกดานหนึ่ง ทฤษฎีก็จะนําไปสูการทําวิจัย โดยการใช
ทฤษฎีเปนกรอบแนวคิด เพื่อใหการวิจัยมีแนวคิด ทิศทางที่ชัดเจน พยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองมีการ
พัฒนาปรับปรุงอยูตลอดเวลา ดังจะเห็นไดจากที่สภาการพยาบาลไดกําหนดมาตรการเพื่อให
พยาบาลวิชาชีพทุกคนไดมีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง โดยใหมีการตอใบอนุญาตประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภทุก 5 ป โดยพยาบาลวิชาชีพที่จะขอยื่นตอใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภไดนั้น จะตองมีเอกสารการพัฒนาตนเองคือหนวย
กิตสะสม เพื่อแสดงการพัฒนาตนเองดวยวิธีการตางๆ ไมนอยกวา 50 หนวยกิต จึงจะสามารถตอ
ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภได 
  การกําหนดมาตรการดังกลาวสงผลใหพยาบาลทุกคนตองมีการพัฒนาตนเองอยู
เสมอ โดยเฉพาะพยาบาลท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐยิ่งตองมีการพัฒนา
ตนเองทั้งดานวิชาการและดานการวิจัยอยูเสมอเพ่ือใหสอดคลองกับภารกิจของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ซึ่งเฉลิมชัย บุณยะลีพรรณ (2541) กลาววาโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยมี
ภารกิจหลัก 3 ประการ ไดแก เปนสถานที่สําหรับการเรียนการสอนของนิสิตนักศึกษาวิทยาศาสตร
สุขภาพ เปนสถานที่สําหรับวิจัยคนควาความรูใหมๆ และใหบริการรักษาตอประชาชนทั่วไป ดังนั้น
พยาบาลในฐานะเปนผูใหบริการพยาบาลควรตองมีการพัฒนาตนเองในดานตางๆ ดังตอไปนี้ 
(มรกต ล้ิมวัฒนา, 2541) 
  1) ความสามารถในวิชาชีพ วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองใชความรูทางการ
พยาบาล ซึ่งเปนความรูในแนวลึกคือความรูในเร่ืองศาสตรทางการพยาบาล กระบวนการพยาบาล 
มาตรฐานการพยาบาล การประกันคุณภาพการพยาบาล การบันทึกทางการพยาบาล และความรู
ในแนวกวางคือความรูในดานศาสตรอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของกับการใหบริการพยาบาล เชน ความรูทาง
พฤติกรรมศาสตร และสังคมศาสตร เปนตน 
  2) ความสามารถในการเปนผูนํา เปนผูที่มีวิสัยทัศนที่กวางไกล มีความทันสมัย 
สามารถพยากรณเหตุการณเพื่อการวางแผนงานไดอยางเปนระบบทันตอสถานการณการ
เปล่ียนแปลงและสามารถที่จะวิเคราะหประเด็นปญหาทางการพยาบาลไดวามีจุดเปล่ียนแปลงใน
อดีต ปจจุบัน และอนาคตเปนอยางไร ภายใตทรัพยากรที่มีจํากัดแตมีความคาดหวังจาก
ผูรับบริการสูง ดังนั้นผูนําควรไดรับการพัฒนาในดานตางๆ ดังตอไปนี้ 
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   2.1) ความเปนวิชาชีพ (Professional minded) คือมีความเปน
นักวิชาการพยาบาล (Scholar) เปนผูเช่ียวชาญทางการพยาบาล ซึ่งสามารถจัดทําไดหลาย
รูปแบบ เชน เขียนตํารา บทความ คูมือ ทํางานวิจัย และเผยแพรผลงานวิจัย เปนตน 
   2.2) ความสามารถในการคิดวิเคราะหสถานการณตางๆ (Conceptual 
skill) มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีใจเปดกวาง สามารถที่จะรับและส่ือความคิดระหวางบุคคลใน
อาชีพและสาขาอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของไดดี 
   2.3) ความสามารถในการปกครองดูแลคนคือ เปนผูที่มีศิลปะในการ 
จูงใจคน (Persuasiveness) โดยใชหลักจิตวิทยา และตองมีอํานาจในตัวเองพอสมควร 
   2.4) ความสามารถในการบริหารจัดการโดยใชหลักการที่นิยมกันมากคือ
ของ Gulick and Urwick ประกอบดวย 7 ข้ันตอนที่เรียกวา POSDCoRB ไดแก Planning, 
Organing, Staffing, Directing, Co-ordinating, Reporting และ Budgeting 
   2.5) ความสามารถในการติดตอส่ือสารโดยใชหลักมนุษยสัมพันธ เพื่อ
เสริมสรางความสัมพันธอันดีระหวางบุคคลตอบุคคล หรือบุคคลตอกลุมบุคคลเปนแนวทางที่จะ
นําไปสูความรวมมือและการประสานงานเพื่อความกาวหนาของวิชาชีพพยาบาล เชน  
การปฐมนิเทศพยาบาล การประชุมปรึกษาทางการพยาบาล การเยี่ยมตรวจผูปวย เปนตน 
   2.6) ความสามารถในเชิงการเมือง (Political minded) ซึ่งมีพฤติกรรม
สําคัญอยู 3 ประการ คือ การเจรจาตอรอง (Negotiation) การเจรจาอยางไมเปนทางการ 
(Lobbying) และการจัดการตอขอขัดแยงตางๆ 
   2.7) ความสามารถในเชิงธุรกิจ (Business minded) คือมีความสามารถ
ในการตัดสินใจอยางมีเหตุผล มีกลยุทธในการเปล่ียนแปลง สามารถบริหารขอขัดแยง มีการ
จัดการตอความเครียดและเขาใจภาวะเส่ียง 
  3) ความสามารถในการดูแลผูรับบริการทางดานจิตสังคม ในขณะที่ผูรับบริการ
ไดรับความชวยเหลือดวยอุปกรณเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลที่มีเทคโนโลยีสูง ความตองการใน
การดูแลดานจิตสังคมยอมจะสูงข้ึนดวย  
  4) ความรูในเร่ืองจรรยาบรรณ และจริยธรรมของพยาบาล เปนความรูที่เกี่ยวของ
กับสิทธิมนุษยชน (Human rights) สิทธิของผูรับบริการ (Patient rights) และสิทธิของพยาบาล 
(Nurses rights) หากขาดความรูในเร่ืองเหลานี้แลว ยอมกอใหเกิดความเสี่ยงในการปฏิบัติงาน 
เส่ียงตอความอยูรอดของผูรับบริการ และตอตัวพยาบาลเอง ที่สําคัญคือเส่ียงตอความผิดทาง
กฎหมาย 
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  5) ความสามารถดานภาษา และคอมพิวเตอร ปจจุบันภาษาอังกฤษเปน
ภาษาสากลที่จะเปนพื้นฐานการศึกษาโดยการสืบคนขอมูลจากคอมพิวเตอร และในอนาคต
คอมพิวเตอรจะถูกนํามาใชเพื่อการเก็บขอมูลและบันทึกทางการพยาบาลซึ่งจะทําใหสะดวก
รวดเร็วและพยาบาลมีเวลาใหกับผูปวยมากข้ึน 
  6) การศึกษาหาความรูอยางตอเนื่องและตลอดไป เพื่อใหมีความทันสมัยทันตอ
การเปล่ียนแปลงดานบริการสุขภาพอนามัย ซึ่งไดแก การอบรมขณะประจําการ (Inservice 
education) การศึกษาตอเนื่อง (Continuing education) และการทําวิจัย เพื่อนําผลการวิจัยมาใช
ในการพัฒนาการพยาบาล 
 จะเห็นไดวาหลังจากการปฎิรูประบบราชการสงผลใหมหาวิทยาลัยของรัฐตองปรับเปล่ียน
เปนมหาวิทยาลัยนอกระบบหรือมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ซึ่งก็หมายความวาโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยก็ตองออกนอกระบบไปดวยทําใหความรูที่มีอยูไมพอเพียง สงผลใหพยาบาลตอง
พัฒนาตนเองในเชิงวิชาการ และดานการวิจัย ก็เพื่อใหเกิดความเปนอิสระและความเปนเหตุเปน
ผลของวิชาชีพพยาบาล ชวยใหเกิดประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน โดยการสรางความรู การ
พัฒนาความรู การเผยแพรความรู และใชประโยชนจากความรูในสาขาพยาบาลศาสตร ทฤษฎี
ทางการพยาบาลและการวิจัยที่เกี่ยวของซึ่งกันและกัน เพื่อเพิ่มสมรรถนะของตนเองใหสูงข้ึน
ตอบสนองตอเปาหมายของหนวยงานและโรงพยาบาล โดยเฉพาะพยาบาลที่เปนบุคลากรในทีม
สุขภาพที่มีจํานวนมากท่ีสุดในโรงพยาบาลเม่ือมีการเปลี่ยนแปลงเกิดข้ึนพยาบาลยอมตองมีสวน
รวมและมีแรงผลักดันใหประสบผลสําเร็จตามนโยบาย โดยเฉพาะเม่ือสถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลตองการใหโรงพยาบาลมีลักษณะเปนองคกรที่มีชีวิต มีการเจริญเติบโต 
กาวหนาอยางตอเนื่องในการพัฒนาคุณภาพ ซึ่งโรงพยาบาลก็เปรียบเสมือนรางกาย โดย
หนวยงานตางๆ ก็เปรียบเสมือนอวัยวะที่ทํางานรวมกันในรางกาย ซึ่งฝายการพยาบาลก็เปน
อวัยวะหนึ่งที่ตองรวมกันทํางานแบบองครวมเพื่อใหรางกายเติบโตไดอยางยั่งยืน ซึ่งลักษณะ
ดังกลาวสอดคลองกับแนวคิดขององคกรที่มีชีวิตนั่นเอง 
 
2. แนวคิดเกี่ยวกับองคกรท่ีมีชีวิต  
 2.1 ความหมายขององคกรท่ีมีชีวิต 
 นักวิชาการหลากหลายไดใหความหมายเกี่ยวกับองคกรที่มีชีวิต ดังนี้ 
 กองวิชาการและแผนงาน กรมการปกครอง (2547) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา เปนองคกร
ที่สามารถปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไปไดอยางดี มีความยืดหยุนเสมือน
ส่ิงมีชีวิต 
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 วรภัทร ภูเจริญ  (2549) ไดใหคําจํากัดความขององคกรที่มีชีวิตวา องคกรเปนเหมือน
ส่ิงมีชีวิตทั้งหลาย คือสามารถที่จะเอาตัวรอดได ตองเข็ดขยาด ตองปรับตัว ตองเรียนรู เติบโตได 
และเติบโตอยางยั่งยืน ผูคนตางๆ หรือหนวยงานตางๆ เปรียบเสมือนเปนเซลล (Cell) หรือเปน
อวัยวะ (Organ) ที่ทํางานรวมกันในรางกายมีลักษณะการทํางานรวมกันแบบองครวม (Holistic 
หรือ the whole) และตองเติบโตไดอยางยั่งยืน  
 โกมาตร จึงเสถียรทรัพยและคณะ (2551) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา เปนการจัดการ
กระบวนทัศนใหมขององคกรที่ใหความสําคัญที่การปรับตัวและการสรางวงจรปอนกลับ 
(Feedback loop) โดยถือวาองคกรไมใชเปนเพียงเคร่ืองจักรแตเปนส่ิงที่มีความซับซอนเหมือน
ส่ิงมีชีวิตที่สามารถจัดการตนเอง (Self-organizing) ได และสามารถปรับตัวใหอยูรอดไดใน
สถานการณซับซอนที่คาดเดาอะไรอยางตายตัวไมได 
 บุญลือ วงษทาว และคณะ (2551) ใหคําจํากัดความ องคกรที่มีชีวิตวา คือ ตัวองคกร
เหมือนส่ิงมีชีวิต มีกําเนิด มีเจริญเติบโต มีเฟองฟู มีรวงโรย และมีจุดจบ หมุนเวียนสลับกันไป และ
องคกรที่มีชีวิต มีลักษณะ 3 ประการ คือ มีภาพลักษณมีชีวิตชีวา (Living image) มีผลงานมี
ชีวิตชีวา (Living products) และบุคลากรมีความรัก ความผูกพัน (Living, loving personal) 
 ประเสริฐ ผลิตผลการพิมพ (2551) กลาววา องคกรที่มีชีวิต ควรมีคุณสมบัติที่ส่ิงมีชีวิตพึง
มีคือ กินได ขับถายได เติบโตได สืบพันธุได หลบหลีกอันตรายได และพัฒนาบุคลิกภาพของตนเอง
ไดคือ ควรมีทรัพยากรของตนเอง จัดการสวนประกอบที่เปนของเสียไดดวยตนเอง เจริญเติบโต
อยางมีสุขภาวะไมใชมีน้ําหนักเกิน แพรพันธุที่ดีไดดวย และมีปฏิกิริยาตอบสนองที่จะหลบหลีก
อันตรายได เม่ือหลบพนอันตรายมาไดแลวก็มีความสามารถที่จะสรุปบทเรียนแลวไมพาตนเองเขา
ไปหาความเส่ียงนั้นซ้ําแลวซ้ําอีก และทายที่สุดคือมีพัฒนาการทางวุฒิภาวะอยางตอเนื่อง   
 วิภาดา คุณาวิกติกุล, ยุวดี เกตสัมพันธ และเพ็ญจันทร แสนประสาน (2551) กลาวถึง
องคกรที่มีชีวิตวา เปนองคกรที่มีระบบการจัดการทั้งภายนอกและภายใน เพื่อใหขับเคลื่อนไปบน
กระแสโลกาภิวัตนใหทันตอความเจริญเติบโต การเปลี่ยนแปลง โดยผูอยูในองคกรมีความสุข 
ความสมบูรณ และจิตใจที่ยิ่งใหญ ดีงาม 
 อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา คือ องคกรที่มีลักษณะของความเปน
ระบบเปด (Open self-organizing systems) มีลักษณะพิเศษของชีวิตและมีปฏิสัมพันธกับ
ส่ิงแวดลอมโดยการแลกเปล่ียนขอมูลขาวสารและสสาร-พลังงาน 
 Carnegia (1985) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา ตองมองไปที่สวนประกอบพื้นฐานของ
องคกรเสียกอน ซึ่งก็คือตัวบุคลากรวาแตละคนมีความชอบในงาน ตัวงาน และมีความต้ังใจที่จะ
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ทํางานอยางสุดกําลังหรือไม หากแตละคนมีความสนุกกับงานที่ทํา ต้ังใจและกระตือรือรน จะเปน
แรงผลักดันใหองคกรมีชีวิตชีวาและนาทํางาน 
 Wheatley (1999) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา เปนระบบเปดซึ่งเกี่ยวของกับส่ิงแวดลอม
และยังคงเจริญเติบโต มีการปรับตัวและมีวิวัฒนาการ 
 Capra (2002) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา องคกรนั้นตองมีความยืดหยุน มีศักยภาพ
ในทางสรางสรรค และมีความสามารถในการเรียนรูที่จะดํารงอยูในชุมชนนักปฏิบัติทั้งที่เปน
ทางการและไมเปนทางการ 
 Robbins & Judge (2008) กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตนั้นตองมีโครงสรางองคกรแบบแบน
ราบและไมเปนทางการ มีทีมขามสายงาน มีระบบสาระสนเทศที่เปนอิสระ มีขนาดของการควบคุม
กวาง มีการกระจายอํานาจ มีการทํางานแบบเปนทีมและมีการสื่อสารที่ไมเปนทางการ 
 กลาวโดยสรุปไดวา องคกรที่มีชีวิต หมายถึง ลักษณะองคกรที่เปนระบบเปด มีการปรับตัว 
เรียนรู เติบโต มีความยืดหยุน มีศักยภาพในทางสรางสรรค มีชีวิตชีวา มีความต่ืนตัว โดยเร่ิมจาก
ตัวบุคลากรแตละคนรวมตัวกันเพื่อใหเกิดเปนองคกรที่มีชีวิตชีวาและนาทํางาน 
 2.2 รูปแบบขององคกรท่ีมีชีวิต  
 กองวิชาการและแผนงาน กรมการปกครอง (2547) ไดกลาวถึงรูปแบบขององคกรที่มีชีวิต
วาตองมีการบริหารจัดการเชิงปรับตัว 6 รูปแบบดวยกัน ไดแก 
 1. การดูแลจัดการองคกรตนเอง (Self-organize) หมายถึง การใหผูนําแตละหนวยใน
องคกรมีอํานาจในการตัดสินใจดูแลหนวยงานของตนเอง โดยยึดกฎ (Rule) และเปาหมายองคกร
เปนส่ิงสําคัญ รวมทั้งทุกหนวยพึงยึดถือเพื่อบรรลุเปาหมายความสําเร็จรวมกัน เปนเทคนิคทางการ
บริหารสมัยใหมที่มุงพัฒนาองคกรผานการกําหนดเปาหมายหรือวัตถุประสงครวมกัน โดยจะ
เร่ิมตนกําหนดเปาหมายรวมกันระหวางผูบริหารและพนักงาน ซึ่งเปาหมายที่กําหนดควรจะมีความ
เฉพาะเจาะจง สามารถวัดไดเปนที่ตกลงหรือเห็นพองกันของผูที่เกี่ยวของ สามารถเกิดข้ึนไดหรือ
ปฏิบัติได และมีระยะเวลาที่กําหนดไว ผูบริหารและพนักงานจะวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน 
หลังจากการวางแผนในการปฏิบัติแลว จะมีการนําแผนไปสูการปฏิบัติซึ่งจะมีการติดตามผล
ตลอดเวลา เพื่อจะไดทราบถึงปญหาที่เกิดข้ึนในขณะปฏิบัติตามแผน และหาทางแกไขปญหา
เหลานี้ หลังจากนี้จะมีการประเมินผลการดําเนินการทั้งหมดถึงการบรรลุตามเปาหมายที่วางไว 
หากบรรลุเปาหมายก็จะกําหนดเปาหมายใหมตอไป หากไมบรรลุเปาหมายก็จะมีการปรับปรุง
แผนงานหรือเปาหมายใหม 
 2. การเชื่อมรวมกับภายนอก (Recombine) เปนการใหองคกรเปดกวางยอมรับความคิด
จากภายนอกแลวประยุกตใชใหเกิดกับองคกร โดยอาจมีการแลกเปลี่ยนขอมูลกับองคกรอ่ืนดวย 
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ตลอดจนมีการลงทุนโครงการรวมกันกับองคกรอ่ืน เพื่อประโยชนในการพัฒนาสินคาบริการหรือ
การพัฒนาทางการตลาดรวมกัน เชน บริษัท Maxygen เปนบริษัทที่พัฒนาวิทยาศาสตรโมเลกุล 
และเทคโนโลยีชีวภาพ เพื่อนําไปสูการพัฒนาสินคาที่หลากหลายต้ังแตยารักษาโรคไปจนถึง
ผงซักฟอก โดยมีหลักการบริหารของบริษัทที่เปดกวางใหคนเกงซึ่งมีอยูหลากหลายใหเขามา
ทํางาน เพื่อสรางความหลากหลายในองคกร ในการผลิตนวัตกรรมส่ิงใหมใหบริษัทและใชระบบ
การทํางานแบบระบบเปด มีการประชุมหารือกันในผูบริหารระดับสูงอยางไมเปนทางการ ตลอดจน
มีการทํางานเปนทีมเชิงสหสาขาวิชาชีพ เชน การทํางานรวมกันของนักเคมีกับนักชีววิทยาและ
วิศวกร เพื่อสรางนวัตกรรมใหมรวมกัน โดยไมมีกําแพงการทํางาน เมื่อบริษัทเติบโตมีขนาดใหญ
มากข้ึน ก็จะแตกออกเปนบริษัทตางๆ ออกไป เพื่อสรางความคลองตัวในการทํางานและ
บริหารงานเสมือนส่ิงมีชีวิต จะเกิดการรวมตัวกันระหวางสารสนเทศกับชีววิทยาเฉกเชนกับการ
เช่ือมตอยีนสของส่ิงมีชีวิตบนหลักการเดียวกันในเร่ืองรหัสกับรหัส กลาวคือ ระหวางรหัส
ภาษาคอมพิวเตอรในทางสารสนเทศกับรหัสในสารพันธุกรรมหรือยีนสของส่ิงมีชีวิตในทางชีววทิยา 
 3. การไวตอความรูสึกและตอบสนองสภาพแวดลอม คือการที่องคกรมีความไวตอ
สภาพแวดลอมและตอบสนองตอสภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสม การบริหาร
จัดการในอดีตจะมุงเนนในเร่ืองประสิทธิภาพการควบคุมและหลักการเชิงวิศวกรรมทั้งในเร่ือง
โครงสรางและระบบการทํางาน แตอนาคตการบริหารจัดการจะเปลี่ยนไปมุงเนนในลักษณะเชิง
ปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไป โดยยึดหลักการเชิงชีววิทยาหรือลักษณะของ
ส่ิงมีชีวิตมากข้ึน เชนเดียวกับระบบธุรกิจที่มีการปรับตัวอยูเสมอเสมือนส่ิงมีชีวิต ระบบเศรษฐกิจที่
มีพื้นฐานเชิงการตลาด จึงเติบโตไดดีกวาระบบเศรษฐกิจที่มีพื้นฐานการวางแผนมาจากสวนกลาง 
เพราะธุรกิจในระบบเศรษฐกิจที่มีพื้นฐานเชิงการตลาด สามารถปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอม
โดยเฉพาะตลาด กฎระเบียบ เทคโนโลยี และสภาพสังคม ไดดีกวาและรวดเร็วกวา 
 4. การเรียนรูและปรับตัว เปนหลักของส่ิงมีชีวิตที่องคกรควรมีเพื่อปรับตัวอยูรอด โดย
เรียนรูจากสถานการณที่ เกิดข้ึน หรือการเปลี่ยนแปลงที่ เกิดข้ึนแลวปรับตัวใหเขากับการ
เปล่ียนแปลงนั้น สอดคลองกับผลงานวิจัยของ กณวรรธฐ แตรรัชตกุล (2547) ทําการศึกษาเร่ือง
กลยุทธการปรับตัวเพื่อความอยูรอดของวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยอม (SMEs) ในภาคการ
ผลิตของประเทศไทย ในชวงวิกฤตเศรษฐกิจป 2540-2545 ผลการวิจัยพบวา กลยุทธการบริหาร
จัดการของผูประกอบการธุรกิจอุตสาหกรรมขนาดกลางและขนาดยอมในดานตางๆ  ที่
อุตสาหกรรมใชในการปรับตัวเพื่อความอยูรอด ในดานการเงินนั้นบริษัทมีนโยบายการลดตนทุน
ในชวงวิกฤตเศรษฐกิจ ดานการผลิต ไดตระหนักถึงคุณภาพการผลิตสินคาเปนสําคัญ ดาน
เทคโนโลยีสารสนเทศเนนเร่ืองการเพิ่มมูลคาใหกับสินคา ดานการจัดการและดานการตลาด สวน
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มูลคาการลงทุนหรือจํานวนสินทรัพยที่แตกตางกันมีการใชกลยุทธในการบริหารจัดการธุรกิจ
โดยรวมไมแตกตางกัน เมื่อพิจารณาเปนรายดาน พบวา มีการบริหารจัดการธุรกิจแตกตางกัน 3 
ดาน คือ ดานการเงิน ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ และดานการจัดการ 
 5. การทดลองทําแลวคัดเลือกกอนนําไปขยายผล เปนไปตามหลักการคัดเลือกโดย
ธรรมชาติทางชีววิทยาที่กลาวไววา ส่ิงมีชีวิตที่มีสภาพเหมาะสมกับสภาพแวดลอมที่สุดจะอยูรอด 
สวนส่ิงมีชีวิตที่มีสภาพไมเหมาะสมกับสภาพแวดลอมจะลมหายตายไปเหมือนเชนองคกรที่ตองทํา
ตามความตองการ เปนที่ถูกใจของลูกคาจะสามารถอยูรอดได ยกตัวอยางเชน บริษัท Capital one 
เปนบริษัทใหบริการดานบัตรเครดิตของสหรัฐอเมริกา ไดเปล่ียนหลักการบริหารจัดการที่อาศัย
หลักการเชิงฟสิกสและระบบกลไกเคร่ืองจักรมาเปนหลักการเชิงชีววิทยาหรือส่ิงมีชีวิตในการ
บริหาร จนทําใหบริษัทเติบโตกลายเปนบริษัทยักษใหญดานบัตรเครดิต อันดับ 6 ในสหรัฐอเมริกา
ไดภายใน 7 ป โดยใชหลักการที่วาหากบริษัทสามารถเรียนรูและเขาใจตลาดและลูกคามากข้ึนและ
เร็วกวาคูแขง บริษัทจะทําเงินไดเพิ่มข้ึน บริษัทจึงยึดหลักทดลองทําแลวคัดเลือกกอนนําไปขยาย
ผล ยกตัวอยางเชน บริษัทไดทําการทดลองดานสินคา ราคาสินคา รูปลักษณสินคา หีบหอบรรจุ
ภัณฑ ชองทางการตลาด นโยบายการใหเครดิต การบริหารจัดการบัญชี เพื่อลองตลาดลูกคา เม่ือ
ไดผลดีจึงขยายผลตอไปและตองทํากอนคูแขง และยังนําหลักการทดลองและเรียนรูมาใชในการ
คัดเลือกคนเขาทํางาน โดยใชเวลาในการคัดเลือกคนนานมาก เพื่อใหไดคนเกง ทํางานผิดพลาด
นอยมาทํางาน ซึ่งการทํางานของทุกคนจะตองคิดและทําใหบรรลุผลสําเร็จโดยผูจัดการทําหนาที่
เปนเพียงโคชหรือผูฝกสอนไมใชผูออกคําส่ังใหพนักงานฟงและทําตาม ซึ่งพนักงานที่เกงหาก
ทํางานสําเร็จก็จะเติบโตข้ึนไปเร่ือยๆ โดยการเติบโตของพนักงานไมไดยึดติดอยูที่โครงสราง แตอยู
ที่ความสามารถของบุคคล 
 6. การไมหยุดนิ่งอยูกับที่เปล่ียนแปลงไปเร่ือยๆ เปรียบเสมือนกับส่ิงมีชีวิตที่จะไมหยุดนิ่ง
อยูกับที่ หากหยุดนิ่งอยูกับที่ก็ไมใช ส่ิงมีชีวิต องคกรก็เชนเดียวกันหากหยุดนิ่งอยูกับที่ไม
เปลี่ยนแปลงเพื่อปรับตัวใหอยูรอดไดอยางเหมาะสม ก็ไมตางอะไรกับองคกรที่ตายแลว องคกรที่ดี
ตองมีโครงสรางที่มีความยืดหยุนสูงเพื่อประโยชนในการปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมที่
เปล่ียนแปลง ยกตัวอยางเชน บริษัท BP ซึ่งเปนบริษัทน้ํามันยักษใหญของโลก มีขนาดใหญเปน
อันดับสองรองจากบริษัท Exxon Mobil ยักษใหญดานน้ํามันของโลก ขยายตัวไดอยางรวดเร็วมาก
จนถึง 3 เทาตัวในชวงเวลาเพียง 4 ปที่ผานมา และยังสามารถเติบโตตอไปไดอีก เพราะยึดหลักการ
พัฒนาขีดความสามารถในการตอบสนองตอโลกที่เต็มไปดวยการเปล่ียนแปลง ไมใชจะมุงรักษา
ความเปนเสถียรภาพใหเกิดข้ึน และยังริเร่ิมใสใจส่ิงแวดลอมกอนคูแขง เพราะเช่ือมั่นวาจะสามารถ
เอาชนะคูแขงไดหากปรับตัวไดเร็วกวา มีการพัฒนาการผลิตน้ํามันที่จะปลอยกาซซัลเฟอรสูอากาศ
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ตํ่าในขณะที่คูแขงผลิตไมได ซึ่งเกิดจากการที่บริษัทมีการวางแผนเพื่อการเปล่ียนแปลงมากอน
นั่นเอง การที่บริษัทเติบโตอยางประสบความสําเร็จไดเพราะมีความเชื่อมั่นในเร่ืองการเปลี่ยนแปลง
และการปรับตัวใหเขากับการเปล่ียนแปลง และเนื่องจากบริษัท BP เปนบริษัทยักษใหญมีหลาย
เครือกลุมบริษัท มีโครงสรางขนาดใหญจึงจําเปนตองปรับโครงสรางใหมีความยืดหยุนตอบสนอง
ตอความเปล่ียนแปลง โดยไดกําหนดใหหนวยธุรกิจตางๆ มีความสามารถในการดําเนินงานเอง 
สามารถตัดสินใจเองบนพื้นฐานของกฎกติกาทางการบริหารที่ถูกกําหนดข้ึน เพื่อใหบรรลุเปาหมาย
รวมกันของบริษัท องคกรของบริษัท BP มีการประสานงานกันทํางานแบบเครือขายในบริษัท โดยมี
การติดตอการทํางานระหวางผูจัดการแผนกตางๆ นิยมใหการส่ือสารในแนวราบ ทําใหเกิดการ
เรียนรูและความเขาใจกันในบริษัทชวยใหการทํางานของบริษัทดีข้ึน โดยเฉพาะมีการแบงปนขอมูล
ดานธุรกิจและการทํางานระหวางกัน เพื่อใหสามารถดําเนินการทางการตลาดไดดีข้ึน 
 กลาวโดยสรุป รูปแบบขององคกรที่มีชีวิต คือ ลักษณะองคกรที่มีความยืดหยุนใน
โครงสราง กฎระเบียบ และการบริหาร มีความไวตอการสถานการณที่เปล่ียนแปลง มีการส่ือสาร
หลากหลายวิธีทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ บุคลากรมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน มีการ
เจริญเติบโตอยางตอเนื่อง มีความสามารถปรับตัวเขากับสภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไปไดอยาง
ดีเสมือนส่ิงมีชีวิต 
 2.3 ขั้นตอนการพัฒนาสูองคกรท่ีมีชีวิต 
 การพัฒนาสูการเปนองคกรที่มีชีวิตนั้น ตองเร่ิมตนจากการพัฒนากระบวนทัศนทางจิต
วิญญาณในท่ีทํางานของบุคลากรแตละคนกอน โดยมีขอแนะนํา 12 ขอ ดังนี้ (Guillory, 1997)  
 1. ขอใหพึงพอใจกับส่ิงที่เรามีอยู ซึ่งมีมากมายมหาศาลกวาที่เราคิด ความพึงพอใจ
นําไปสูความผอนคลายและโอกาสที่จะนําเอาศักยภาพของความสรางสรรคออกมาใชไดมากมาย 
 2. ขอใหมีจิตใจเปนหนึ่งเดียวกับสวนยอยอ่ืนๆ ซึ่งมีจํานวนนับไมถวน นั่นคือความหมาย
สําคัญในการมีอยูของเรา ซึ่งสําหรับในองคกรก็คือการมีจิตใจเปนหนึ่งเดียวกับทุกคน ทุก
หนวยงานในองคกร ถาไมมีใจเปนหนึ่งเดียวกับสวนอ่ืน การที่อยูตรงน้ันก็เปนการอยูอยางไร
ความหมาย 
 3. ขอใหมีความเห็นใจ เอ้ืออาทรตอกันและกัน จะทําใหเขาใจกันมากข้ึนและไมตองทํา
อะไรกันมากมาย 
 4. ขอใหเปดรับปญญาญาณภายในของเรา ซึ่งคําตอบที่จะชี้แนะในยามที่เราประสบ
ปญหาที่ยากลําบากมีอยูแลวในตัวเรา 
 5. เปดประตูใหพระเจา ซึ่งก็คือการคนหาความเปนตัวเรา 
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 6. ขอใหมีจิตใจที่จะเปนผูใหมากกวาที่จะเปนผูรับ จะเปนการแสดงออกถึงสํานึกในคุณคา
ของคนรอบขาง 
 7. ขอใหเปนหนึ่งเดียวกับทุกๆ คน และทุกๆ ส่ิง แลวเราจะมีความสุข 
 8. ขอใหขจัดความอยากหรือความตองการ แลวเราจะเปนอิสระ 
 9. ขอใหเปนอยูกับปจจุบันใหมากข้ึน นั่นคือทั้งหมดที่เรามีอยู 
 10. ขอใหรักในส่ิงที่เปนตัวเรา ไมมีอะไรที่มากไปกวาหรือนอยไปกวาตัวเรา 
 11. ขอใหเปยมดวยความรัก นั่นคือส่ิงเดียวที่เราจะตองใหกับคนอ่ืน 
 12. ขอใหอยูอยางรูเทาทันกับตัวเองใหมากข้ึน และทําสิ่งตางๆ ใหนอยลง 
 สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) (2551) ไดพัฒนาเคร่ืองมือที่
สําคัญในการสรางความสุขในองคกร (Happy workplace) นั้น คือ Happy 8 ซึ่งปรารถนาให
คนทํางานมีความสุข ที่ทํางานนาอยู ชุมชนสมานฉันท อันจะนําไปสู องคกรแหงความสุข 
ประกอบดวยความสุขพื้นฐานทั้ง 8 ดังนี้ 
 1. Happy body (สุขภาพดี) มีสุขภาพแข็งแรง ทั้งกายและจิตใจ กลาวคือ สุขภาพที่ดี ควร
นึกถึงความสมดุลของรางกาย จิตใจ และส่ิงแวดลอม ซึ่งทั้งสามปจจัยมีความสัมพันธและสงผล
กระทบตอกันอยางชัดเจน ซึ่งจริงๆ แลวสุขภาพกายที่ ดีจะรวมถึงการมีรางกายที่แข็งแรง 
สมรรถภาพดี อวัยวะตางๆ ทําหนาที่ไดอยางปกติ กระบวนการยอยอาหาร กระบวนการดูดซึม 
และกระบวนการขับถายดําเนินไปอยางสมบูรณ สวนการทําใหสุขภาพใจดีจะหมายถึงภาวะสมดุล
ของความคิด ความรูสึก และการกระทําอยางเปนธรรมชาติ ผูคนสวนใหญในสังคมปจจุบันมุงเนน
ที่จะพัฒนาความสามารถเฉพาะทาง เพื่อสรางความทัดเทียมและเทาทันความกาวหนาของโลก
ภายนอก แตในความเปนจริงนั้นส่ิงสําคัญที่สุดในการดูแลชีวิตที่สลับซับซอน ละเอียดออนและ
เปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลาก็คือ การสรางสมดุลภายในจิตใจนั่นเอง 
 2. Happy heart (น้ําใจงาม) มีน้ําใจเอ้ืออาทรตอกันและกัน หลักการในการจรรโลงชีวิต
อยางมีความสุข และทําใหเกิดความสุขทางใจที่จะอยูตรงไหน กับใคร อยางไร ไดอยางมีความสุข 
เพียงเร่ิมตนใหเวลาในการบริหารความสุขของตนเองที่เกิดจากใจกอนไหลไปสูสวนตางๆ ของ
องคกรเกิดความเอ้ืออาทร มีน้ําใจตอกันก็จะทําใหความสุขนั้นเกิดข้ึนและคงอยูชั่วนิจนิรันดร 
 3. Happy society (สังคมดี) มีความรักสามัคคีเอ้ือเฟอตอชุมชนที่ตนทํางานและพักอาศัย 
มีสังคมและสภาพแวดลอมที่ดี โดยองคกรก็ถือเปนสังคมยอยๆ ของผูที่ทํางานภายในองคกร
เดียวกันมีความเขาใจธรรมชาติและในวัฒนธรรมของตนเองซึ่งสังคมจะมีความสุขไดนั้น ตองเร่ิม
สรางความสุขภายในตัวบุคคลกอน ตามดวยการสรางความสุขในหลายๆ ครอบครัว และจาก
หลายๆ ครอบครัวรวมเปนสังคมแหงความสุขในที่สุด 
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 4. Happy relax (ผอนคลาย) รูจักผอนคลายตอส่ิงตางๆ ในการดําเนินชีวิต กลาวคือ การ
รูจักผอนคลาย รูจักปลอยวาง จําเปนอยางยิ่งที่ตองรูจักตนเอง ตระหนักถึงตนเองในดานอารมณ 
และรูวาจะสามารถจัดการกับอารมณของตนเองอยางไรเพื่อไมใหเกิดความเครียด ซึ่งเปนตัวกัด
กรอนสภาวะกายและใจนําไปสูการเผชิญปญหาในดานตางๆ การใชปญญากํากับอารมณตนเอง
เม่ือความเครียดกอเกิดผลตออารมณในเชิงลบ การรูจักตนเอง ควบคุมหรือจัดการกับอารมณของ
ตนเอง และนําไปสูการสรางสรรคอารมณของตนเองโดยเฉพาะในเชิงบวก จะทําใหเกิดอาการผอน
คลาย ดังนั้นวิธีขจัดความเครียดก็คือ การรูจักผอนคลายนั่นเอง 
 5. Happy brain (หาความรู) การศึกษาหาความรูพัฒนาตนเองตลอดเวลาจากแหลง
ตางๆ นําไปสูการเปนมืออาชีพและความมั่นคงกาวหนาในการทํางาน กลาวคือ การเรียนรูเปนส่ิง
มหัศจรรยเพราะความรูที่ไดมาไมวาจากแหลงใดก็ตามไมมีวันหมด ในทางตรงกันขามมีแตจะ
เพิ่มพูนมากข้ึน และเมื่อนําความรูมาใชในการทํางาน พัฒนางานที่เรารับผิดชอบใหดีข้ึน ก็จะ
สามารถทํางานใหสําเร็จไดตามเปาหมาย ความสําเร็จที่เกิดจากการทํางานของคนทํางานนั้นทําให
เกิดความภาคภูมิใจในตัวเองและมีความสุข เกิดแรงบันดาลใจที่จะสรางสรรคส่ิงที่ดีๆ ใหกับตนเอง
และองคกร พรอมที่จะทุมเทกําลังกาย กําลังใจใหกับงานและสามารถทํางานไดดีมีประสิทธิภาพ 
ทํางานแบบมืออาชีพและมีความมั่นคงกาวหนาในการทํางาน ดังคํากลาวของพระธรรมปฏก 
(ป.อ.ปยุตโต) ที่กลาววา “มนุษยเปนสัตวพิเศษ ซึ่งแตกตางจากสัตวทั้งหลายอ่ืน ส่ิงที่ทําใหมนุษย
เปนสัตวพิเศษ ไดแก สิกขาหรือการศึกษา คือการเรียนรู ฝกฝน พัฒนา มนุษยที่ฝกศึกษาหรือ
พัฒนาแลว ชื่อวาเปน สัตวประเสริฐ เปนผูรูจักดําเนินชีวิตที่ดีงามดวยตนเอง และชวยใหสังคม
ดํารงอยูในสันติสุขโดยสวัสดี” 
 6. Happy soul (ทางสงบ) มีความศรัทธาในศาสนาและมีศีลธรรมในการดําเนินชีวิต 
ปจจุบันองคกรตางๆ กําลังเผชิญกับการแขงขันสูงอยูตลอดเวลา องคกรจึงตองปรับตัวใหเขากับ
การเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็วสงผลใหพนักงานตองทํางานหนักมากข้ึน เกิดความเครียด ไมมี
ความสุขกับงานที่ทํา ส่ิงหนึ่งที่แกปญหาและทํารวมกันไดอยางมีความสุข เปนกิจกรรมที่ทําแลวสุข
ใจนั่นคือกิจกรรมที่เกี่ยวเนื่องกับศาสนา ซึ่งสามารถนําไปใชในการทํางานและการดําเนินชีวิตได 
 7. Happy money (ปลอดหน้ี) มีเงิน รูจักเก็บ รูจักใชไมเปนหนี้ กลาวคือตองเร่ิมตนดวย
การบริหารวงจรชีวิตตนเองใหไดอยางตอเนื่องใหเหมาะสมกับสถานการณตางๆ ที่มีการ
เปล่ียนแปลงไป เพื่อใหมีคุณภาพชีวิตที่ดี ใชจายอยางเหมาะสม ยึดหลักเศรษฐกิจพอเพียง ไมเกิด
หนี้สิน ซึ่งอาจจะลุกลามไปสูเร่ืองอ่ืนๆ ที่อาจหลีกเล่ียงไมไดในภายหลัง 
 8. Happy family (ครอบครัว) มีครอบครัวที่อบอุนและมั่นคง คือจุดเร่ิมตนของการสราง
ความสุขทั้งปวง ครอบครัวเกิดจากคน 2 คนที่มาจากตางถิ่นฐานบานเกิด ตางเชื้อชาติ ศาสนา 
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ตางวัฒนธรรม แตเม่ือตองมาใชชีวิตรวมกันดวยความรัก ความผูกพันแลว ครอบครัวที่สรางข้ึนจะ
เปยมไปดวยพลังที่ยิ่งใหญนั่นคือ พลังแหงรัก นั่นเอง เราทุกคนเปนสวนหนึ่งของครอบครัว 
ครอบครัวก็เปนสวนหนึ่งของสังคม ถาเรามีความสุข ครอบครัวก็มีความสุข สังคมก็มีความสุข และ
แนนอนสังคมยอมนาอยูไปดวย 
 คนในองคกรมีความสุขมาจากสมดุล 8 ประการ องคกรใชรูปแบบหลากหลายในการจัด
กิจกรรมกําหนดกลยุทธ ยุทธศาสตรในการนําคน/องคกรสูความสุข ถาองคกรปรารถนาผลผลิตที่ดี
ก็ยอมตองมาจากคนที่มีความพรอมที่จะทํางานและมีความพรอมที่จะทุมเทกายใจใหงาน ไมใชแค
ใชสินจางในการกําหนดการทํางาน วันนี้ผลลัพธหลายองคกรยอมดีวา การใชสินจางในการทํางาน
นั้น ผลดีระยะส้ัน ผลรายระยะยาว เมื่อใชสินจางเปนตัวกําหนดการทํางานที่ เ ร่ิมกระทบ
คาตอบแทนท่ีดี เมื่อเงินไมสามารถสนองตอบความตองการใหพนักงานได ความสนใจ อยากทุมเท
ในงานก็หมดไป นี่เปนกับดักของความโลภของมนุษย 
 ดังนั้นความสุขทั้ง 8 ประการนี้ควรมีควบคูกันไปเพื่อใหบุคลากรในโรงพยาบาลโดยเฉพาะ
พยาบาลที่ตองปฏิบัติงานตลอด 24 ชั่วโมงมีความสุขในชีวิตการทํางาน เกิดความรัก ความผูกพัน
ระหวางกัน สามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มประสิทธิภาพ อันจะเกิดประสิทธิผลสูงสุดตอ
โรงพยาบาลในที่สุด  
 2.4 การแบงชวงชีวิตขององคกรท่ีมีชีวิต 
 ทฤษฎีองคกรตามแนวคิดระบบเปด (Open system) ซึ่งพิจารณาองคกรวาเปรียบเสมือน
ส่ิงที่มีชีวิต (Organic organization) จะมีวงจรชีวิตต้ังแตเกิดคือการแรกต้ังหรือเร่ิมสรางสรรค
องคกรจนถึงตายหรือการลมเลิกสูญสลายขององคกรในที่สุด องคกรแรกต้ังหรือเร่ิมสรางใน
ชวงแรก ถาไมมีแนวโนมลดลงก็จะโตข้ึนเร่ือยๆ จนเติบโตเต็มที่ ถาลดลงโดยไมมีการฟนฟูองคกรก็
จะจบลง ถาไดเผชิญหนากับปญหาใหมๆ และทาทายข้ันตอนของการพัฒนามาตลอดทั้งชีวิตที่
แตกตางกัน ผูบริหารจําเปนตองรูถึงการทํางาน การจัดระเบียบข้ันตอนของวงจรชีวิต และตองรูถึง
การจัดระเบียบโครงสรางในข้ันตอนหน่ึงจะไมเหมือนกันอีกข้ันตอนหน่ึง การเปล่ียนแปลงองคกร
ดังกลาวนี้ไดเรียกวา วงจรชีวิตขององคกร (Organization,s life cycle) เพื่อใหเกิดความเขาใจใน
วงจรชีวิตขององคกร Hodge and Anthony, 1984 (อางถึงใน วิเชียร วิทยอุดม, 2547) ไดอธิบาย
ไวดังแสดงใหเห็นในแผนภาพที่ 2 ดังนี้ 
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   เติบโต                            เขาสูวุฒิภาวะ                           เส่ือมถอย 
     (Growth)                        (Maturity)                          (Deterioration) 
  
 
  
 
 
 
 
กอต้ังองคกร                                               กาลเวลา                                ยุบเลิกองคกร 
(Birth)                                                        (Time)                                    (Death) 
 แผนภาพที่ 2 แสดงวงจรชวีติขององคกร 
 (ที่มา:  Hodge and Anthony, 1984 อางถึงใน วิเชียร วทิยอุดม, 2547) 
 จากแผนภาพขางตนอธิบายถึงข้ันตอนการเปล่ียนแปลงขององคกรโดยเปรียบเสมือน
ส่ิงมีชีวิต โดยเร่ิมจากข้ันตอนตางๆ ตามลําดับดังนี้ 
 1. องคกรในระยะกอต้ัง (Birth) เมื่อมีกลุมคนรวมตัวกันทํากิจกรรมโดยมีจุดมุงหมาย
รวมกันบางประการ ซึ่งในระยะแรกของการกอต้ังองคกรอาจยังไมมีขนาดใหญ การทํางานยังไมมี
ระเบียบกฎเกณฑที่แนนอน อาศัยรูปแบบตามความสัมพันธอยางไมเปนทางการสูง การแบงแยก
งานอาจยังไมชัดเจนทั้งในระหวางแผนก คือคนหนึ่งอาจจะทําหลายหนาที่และในระหวางผูบริหาร
กับพนักงาน โดยผูบริหารอาจลงมาปฏิบัติงานเองในบางคร้ัง การผลักดันกิจกรรมตางๆ ของ
องคกรมักข้ึนอยูกับบุคคลเปนหลักซึ่งเปนตัวจักรที่สําคัญไมกี่คนเทานั้น 
 2. องคกรในระยะเติบโต (Growth) เปนข้ันตอนที่ 2 องคกรขยายกําลังคน มีผลิตภัณฑ
หรือบริการใหมๆ เพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว รูปแบบขององคกรจะมีลักษณะเปนทางการมากข้ึน มี
นโยบายแผนงานที่ชัดเจน ใชการสื่อสารที่ เปนทางการ มีลําดับข้ันของการบังคับบัญชา 
ความสัมพันธสวนบุคคลจะถูกแทนท่ีดวยความสัมพันธที่เปนทางการ เนื่องจากมีบุคคลเปนจํานวน
มาก 
 3. องคกรในระยะวุฒิภาวะ (Maturity) ในข้ันที่ 3 แสดงถึงองคกรที่เติบโตอยางเต็มที่แลว 
โดยอัตราเติบโตจะชาลง การขยายตลาดดานสินคาและบริการใหมๆ จะมีไมมากเหมือนระยะ
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เจริญเติบโต ผูบริหารองคกรจะตองแสวงหาหนทางความริเร่ิมขององคกรใหมๆ อ่ืนอีก เพื่อเปนการ
ขยายขีดกําลังความสามารถโดยไมอาจใชองคกรเดิมไดตอไปอีก 
 4. องคกรในระยะเส่ือมถอย (Deterioration) เปนระยะที่องคกรเร่ิมประสบปญหาตางๆ 
เชน มีการลาออกของบุคคลระดับสําคัญ สินคาหรือบริการขายไดในอัตราที่ลดลง บุคคลในองคกร
มีพฤติกรรมการปฏิบัติงานแบบตามคําส่ังหรือตามกําหนดมากกวาจะมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค 
ทําใหผลผลิตขององคกรลดนอยถอยลง ลักษณะดังกลาวเปนสัญญาณแหงการเส่ือมถอยของ
องคกร 
 5. การยุบเลิกองคกร (Death) เมื่อมีการเส่ือมถอยมากข้ึนจนถึงจุดที่ไมสามารถทนทานได 
เชน ไมมีกําไร ขาดทุน ไมไดรับการตอบสนองตอบจากผูรับบริการ องคกรดังกลาวก็ไมสามารถ
ดํารงฐานะความเปนองคกรตอไปอีกได โดยอาจตองยุบเลิกหรือโอนกิจการรวมตัวกับองคกรอ่ืน
หรือดวยวิธีการอ่ืนๆ อันหมายความถึงการส้ินสุดสภาพขององคกรในที่สุด 
 วงจรชีวิตที่เปล่ียนไปขางตน มีผลตอความคาดหวังของลูกคาหรือผูรับบริการที่มัก
เปล่ียนไปตามวงจรชีวิตขององคกร เพื่อเปนหลักทั่วไป Feigenbaum (1991) ไดใหแนวคิดไวดังนี้  
 1. ข้ันเปดตัว ในชวงนี้ นวัตกรรมมีอิทธิพลสูงกวาปจจัยอ่ืน ตัวอยางเชน โทรศัพทมือถือ 
หรือโทรศัพทเคล่ือนที่ในยุคแรกๆ ลูกคากําลังต่ืนเตนกับส่ิงใหมที่ไมเคยพบมากอน ดังนั้นแม
โทรศัพทเคล่ือนที่ในยุคแรกจะมีขนาดใหญโตเทอะทะ สัญญาณอาจขาดหายบางและมีราคา
คอนขางแพง ก็ไมเปนปญหาแตอยางใด 
 2. ข้ันเติบโต เมื่อผลิตภัณฑเร่ิมเปนที่ยอมรับ ยอดขายเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่องในข้ันนี้ลูกคา
ใหความสําคัญกับรูปลักษณ และความสวยงามมากท่ีสุด เมื่อโทรศัพทเคล่ือนที่มีอายุมาถึงข้ันที่
สองนี้ หากยังมีขนาดเทอะทะหนักอ้ึงอยูเชนเดิมก็เปนการยากที่จะเติบโตตอไปได 
 3. ข้ันใชแพรหลาย ในข้ันนี้ผลิตภัณฑเปนที่ยอมรับและใชกันอยางแพรหลายและเปนสวน
หนึ่งของวิถีชีวิตของคนเปนจํานวนมาก ความคาดหวังของลูกคามุงเนนไปที่ความสามารถในการ
ทํางานของผลิตภัณฑและความสะดวกของการบริการ ในชวงนี้โทรศัพทเคล่ือนที่จะตองมี
สัญญาณชัดเจนไมขาดหายและครอบคลุมพื้นที่ไดมากพอ 
 4. ข้ันเติบโตเต็มที่ เมื่อผลิตภัณฑกลายเปนส่ิงที่ขาดไมไดในชีวิตประจําวัน ลูกคาจะ
มุงหวังไปที่ความเช่ือถือได และความประหยัดของผลิตภัณฑ ในชวงนี้โทรศัพทเคล่ือนที่จะตอง
สามารถทํางานไดโดยไมเสียกอนถึงเวลาอันควร ราคาทั้งราคาเคร่ืองและราคาคาใชจายจะตองถูก
ลง 
 กลาวโดยสรุป วงจรชีวิตขององคกรมีข้ันตอนของการเปลี่ยนแปลงองคกรจากเกิด 
(แนะนํา) เติบโต (กาวหนา) เขาสูวุฒิภาวะ (เติบโตเต็มที่) เส่ือมถอย (ลดลง) จนถึงยุบเลิกองคกร 
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(ลมสลาย) อันสืบเนื่องมาจากกาลเวลาและอิทธิพลจากภาวะส่ิงแวดลอมทั้งภายในและภายนอก
องคกร  
 2.5 ลักษณะขององคกรในแตละชวงชีวิต 
 การแบงองคกรออกเปนแตละชวงของวงจรชีวิต องคกรแตละวัยก็จะมีลักษณะขององคกร
แตกตางกันออกไป โดยแบงลักษณะขององคกรในแตละวัย ดังนี้ (Daft, 1992) 
 1. ชวงการประกอบการ (Entrepreneurial) องคกรจะมีขนาดเล็ก ไมเปนระบบราชการ 
(Nonbureaucratic) และมีลักษณะการทํางานโดยอาศัยความสามารถเฉพาะตัวของบุคคล (One-
person show) ผูบริหารระดับสูงจะเปนผูกําหนดระบบโครงสรางและการควบคุมองคกร องคกร
ตองการที่จะอยูรอด พลังงานขององคกรจะมุงเพื่อความอยูรอด และผลผลิตขององคกรมักจะเปน
ผลผลิตเพียงอยางเดียว (Single product or service) ในวัยนี้เปนชวงที่องคกรถือกําเนิดข้ึน 
องคกรจะเนนการสรางสินคาและบริการสูสภาพแวดลอม ผูกอต้ังองคกรจะเปนผูประกอบการซ่ึง
เสียสละเพื่อองคกร องคกรจะทํางานนานมีลักษณะไมเปนทางการและการควบคุมจะข้ึนอยูกับ
เจาขององคกร 
 2. ข้ันการรวมมือ (Collectivity) องคกรจะเขาสูวัยรุนหรือหนุมสาว องคกรจะเจริญเติบโต
อยางรวดเร็ว ผูปฏิบัติงานจะมีความผูกพันกับภารกิจขององคกร โครงสรางองคกรสวนใหญยังไม
เปนทางการ แตจะเร่ิมมีการกําหนดกระบวนการในการดําเนินการข้ึนบาง ผูนําจะกําหนดทิศทาง
และเปาหมายขององคกร เปาหมายหลักขององคกรคือ การอยูรอด องคกรจะมีผูบริหารที่เขมแข็ง 
พัฒนาเปาหมายและทิศทางที่แนชัด เร่ิมมีการจัดระบบบริหารโดยการจัดโครงสรางองคกร กําหนด
อํานาจหนาที่ สายการบังคับบัญชา การแบงงานกันทําตามความชํานาญเฉพาะดาน การ
มอบหมายงาน ผูปฏิบัติจะรูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งขององคกรและมุงปฏิบัติหนาที่เพื่อใหองคกร
ประสบผลสําเร็จโดยทุมเทกับการปฏิบัติหนาที่ การติดตอส่ือสารและการควบคุมในองคกรสวน
ใหญยังคงมีลักษณะไมเปนทางการแมวาจะมีระบบที่เปนทางการแลวก็ตาม 
 3. ข้ันความเปนทางการ (Formalization) ข้ันตอนนี้องคกรจะเขาสูวัยกลางคน องคกรจะมี
ความเปนระบบราชการ (Bureaucratic) องคกรจะมีฝายสนับสนุนเกิดข้ึน มีการแบงงานกันทํา
ตามความชํานาญเฉพาะ มีการจัดโครงสรางการบังคับบัญชาและกระบวนการในการปฏิบัติที่เปน
ทางการ องคกรจะมีระเบียบ กฎเกณฑ ข้ันตอนการดําเนินการและระบบการควบคุมของตนเอง มี
การจัดต้ังหนวยวิจัยและพัฒนาเพื่อทําหนาที่ในการสรางสรรคส่ิงใหมๆ ในองคกร เปาหมายหลัก
ขององคกร ไดแก การรักษาเสถียรภาพภายในองคกรและการขยายตลาดหรือสรางความ
เจริญเติบโตขององคกร ผูบริหารระดับสูงขององคกรจะมีการมอบอํานาจแตยังคงมีการควบคุมที่
เปนทางการไว ข้ันตอนนี้การติดตอส่ือสารในองคกรจะมีนอยลงและเปนทางการมากข้ึน ผูบริหาร
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ระดับสูงจะเนนการวางแผนและกลยุทธขององคกรและปลอยการปฏิบัติงานในองคกรใหแก
ผูบริหารระดับกลาง องคกรอาจมีหนวยงานที่ทําหนาที่ดานการประสานงานและอาจใชระบบการ
ตอบแทนตามผลกําไร เพื่อควบคุมใหหนวยงานยอยในองคกรเปนไปในทิศทางเดียวกัน องคกรจะ
สรางกลไกเช่ือมระหวางผูบริหารระดับสูงและระดับอ่ืนๆ เพื่อใหเกิดการประสานงานและการ
ควบคุมซึ่งจะทําใหองคกรเจริญเติบโตตอไป 
 4. ข้ันการรวมแรงรวมใจ (Elaboration) องคกรจะเจริญเติบโต (Maturity) และมีความเปน
ระบบราชการมาก มีขนาดใหญ มีการวางระบบการควบคุม กฎ ระเบียบ ข้ันตอนในการปฏิบัติ 
ระบบการควบคุมในองคกรจะเปนการควบคุมทางสังคม และการใชการควบคุมตนเองเพิ่มจาก
ระบบการควบคุมที่เปนทางการ ผูบริหารองคกรจะมุงสรางทีมงานในองคกรเพื่อปองกันการมี
ลักษณะแบบระบบราชการ ทีมงานดังกลาวมักจะประกอบดวยคนจากสวนตางๆ ขององคกร เปน
การสรางทีมขามหนวยงานยอย (Across function) ผูบริหารระดับสูงจะใหความสําคัญกับการ
สรางองคกรที่สมบูรณครบวงจร องคกรจะสรางสรรคส่ิงใหมๆ จากฝายวิจัยและพัฒนา การบริหาร
องคกรจะมุงลดความเปนระบบราชการลง ข้ันตอนนี้องคกรอาจมีการแตกเปนหนวยยอยเพื่อใหมี
ลักษณะขององคกรขนาดเล็ก หรือเปนการรักษาปรัชญาของการบริหารองคกรขนาดเล็ก (Small-
company philosophy) ซึ่งจะมีความคลองตัว ยืดหยุน และเรียบงายกวา 
 กลาวโดยสรุป ลักษณะองคกรแตละวัยจะมีความแตกตางกันออกไปทั้งในดานโครงสราง 
ผลผลิต ระบบการใหรางวัล การควบคุม เปาหมาย และรูปแบบการบริหาร เพื่อใหองคกรสามารถ
เติบโตและมีประสิทธิภาพไดอยางตอเนื่องตลอดไป เชนเดียวกับโรงพยาบาลยอมตองมี
วิวัฒนาการในการเจริญเติบโตในแตละชวงวัยเชนกัน ยกตัวอยางเชน เร่ิมจากการเปนโรงพยาบาล
เล็กๆ แลวเพิ่มขยายตามความพรอมของโรงพยาบาล เชน การเพิ่มจํานวนหอผูปวย การขยาย
รูปแบบการรักษาพยาบาล การมีคลินิกเฉพาะทาง คลินิกนอกเวลา เม่ือโรงพยาบาลมีวุฒิภาวะที่ดี 
มีการบริหารความเส่ียงที่คลองตัวและมีคุณภาพที่ไวใจได เปรียบเสมือนสิ่งมีชีวิตหรือมนุษยที่
พัฒนาตนเองมาถึงระดับที่ไมเพียงเอาตัวรอดไดแตยังสามารถทําประโยชนใหแกสวนรวมหรือ
สังคมไดดวย 
 2.6 ความแตกตางระหวางองคกรแบบเครื่องจักรกบัองคกรแบบสิ่งมีชวีิต 
 ความแตกตางขององคกรแบบเคร่ืองจักรและแบบมีชีวิต Robbins & Judge (2007) ได
อธิบายถึงแบบจําลองโครงสรางองคกรทั้งสองแบบ ดังแผนภาพที่ 3 
 
 
 



 
 

44

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 แผนภาพที่ 3 แสดงโมเดลโครงสรางองคกรแบบเครื่องจักรและแบบมีชีวิต (Mechanistic 
vs. organic models) 
 (ที่มา: Robbins & Judge, 2007: 495) 
 จากแผนภาพที่ 3 อธิบายไดวา องคกรแบบเคร่ืองจักร (Mechanistic organization) ถูก
ออกแบบเพื่อที่จะใหบุคคลไดปฏิบัติในวิธีการที่คาดการณได การข้ึนอยูกับกฎระเบียบและการรวม
อํานาจของการตัดสินใจ กําหนดความรับผิดชอบในงานในลักษณะแคบมีลักษณะเปนทางการ
อยางมาก มีการกําจัดเครือขายขอมูลขาวสารโดยสวนมากจะเปนการส่ือสารจากผูบริหารระดับบน
ลงสูพนักงานระดับลาง (Downward communication) และพนักงานแตละระดับจะมีสวนรวมใน
การตัดสินใจนอยมาก คุณลักษณะขององคกรแบบนี้กลาวไดวาองคกรแบบนี้มุงเนนไปที่การทํา

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- มีความเช่ียวชาญสูง     - การทํางานเปนทีมขามหนาท่ี 
(High specialization)     (Cross-functional teams) 
- การจัดการแบบตายตัว ไมยืดหยุน    - การทํางานขามลําดับขั้นเปนทีม 
(Rigid departmentalization)    (Cross-hierachical teams) 
- สายการบังคับบัญชาชัดเจน    - การไหลของสารสนเทศเปนอิสระ 
(Clear chain of command)     (Free flow of information) 
- ขนาดของการควบคุมแคบ     - ขนาดของการควบคุมกวาง 
(Narrow spans of control)     (Wild spans of control) 
- มีการรวมอํานาจ      - มีการกระจายอํานาจ 
(Centralization)      (Decentralization) 
- เปนแบบทางการมาก     - เปนแบบทางการนอย 
(High formalization)     (Low formalization) 

แบบจําลองโครงสรางองคกรแบบเครื่องจักร 
(Mechanistic model) 

    

                                                   
 

                       

แบบจําลองโครงสรางองคกรแบบมีชีวิต 
(Organic model) 
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ตามกฎระเบียบและกระบวนการ องคกรแบบเคร่ืองจักรจึงเปรียบเหมือนองคกรแบบราชการซ่ึงมี
คุณสมบัติดังนี้ คือ เปนองคกรที่ปฏิบัติการตามกฎระเบียบหรือกฎหมายที่ต้ังใจที่จะควบคุม
พฤติกรรมของพนักงานอยางเขมงวด พนักงานทุกคนตองติดตามกฎและกระบวนการที่ไม
เกี่ยวของกับบุคคลเปนจํานวนมากในการตัดสินใจ งานของพนักงานแตละคนเกี่ยวของกับความ
ชํานาญเฉพาะทางซ่ึงกําหนดภาระหนาที่ อํานาจหนาที่ และอํานาจเพื่อทําใหเกิดการยอมตามและ
การเช่ือฟง องคกรทําตามหลักการของลําดับข้ัน ซึ่งหมายความวาตําแหนงที่ตํ่ากวาตองอยูภายใต
การควบคุมของตําแหนงที่สูงกวา และองคกรมีเสนทางอาชีพ การเล่ือนข้ันเปนไปตามระบบอาวุโส
หรือข้ึนอยูกับดุลพินิจของบุคคลที่เหนือกวา  
 ในทางตรงกันขามองคกรแบบมีชีวิต (Living organization) ถูกกําหนดคุณลักษณะโดย
การใชกฎเกณฑและระเบียบแบบที่ไมเปนทางการมากนัก โดยมีการแบงอํานาจในการตัดสินใจ 
และมีการกําหนดภาระหนาที่ความรับผิดชอบในงานอยางกวางขวาง และมีโครงสรางหนาที่ที่
ยืดหยุนโดยมีลําดับข้ันเพียง 2-3 ข้ันเทานั้น นอกจากนี้ระดับของความพิเศษในงานมีตํ่า แต
ตองการความรูในมุมกวางของงานที่แตกตางกัน นอกจากนี้ยังมีความคาดหวังตอการควบคุม
ตนเองและมุงเนนตอการรวมมือกันของพนักงาน ในปจจุบันจะเห็นไดวาองคกรหลายๆ แหงมุงสู
วิธีการจัดการแบบสิ่งมีชีวิตเพื่อสงเสริมความมีประสิทธิภาพในการจัดการ และเพื่อปรับปรุงความ
พึงพอใจของลูกคา 
 กลาวโดยสรุป องคกรแบบมีชีวิตถูกใชเพื่ออธิบายโครงสรางองคกรที่ถูกออกแบบเพ่ือ
สนับสนุนความยืดหยุน เพื่อที่จะใหพนักงานสามารถริเร่ิมการเปล่ียนแปลงและปรับตัวตอสภาพ
การเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนไดอยางรวดเร็ว ในโครงสรางแบบนี้พนักงานจะทํางานในทีมที่ไดรับมอบ
อํานาจในการตัดสินใจ โดยพนักงานถูกคาดหวังในการพัฒนาทักษะตองานใหมๆ อยางตอเนื่อง 
และทํางานรวมกันเพื่อคนหาวิธีการที่ดีที่สุดเพื่อปฏิบัติงานนั้น และมีการแบงปนบรรทัดฐานในการ
ทํางานรวมถึงคานิยมในการทํางานระหวางที่มีการรวมมือกันในการทํางานเพื่อบรรลุเปาหมายของ
องคกร 
 2.7 การบริหารแบบองคกรท่ีมีชีวิต 
 การบริหารองคกรในลักษณะเหมือนองคกรมีชีวิต มีลักษณะดังตอไปนี้  
(ประเวศน มหารัตนสกุล, 2547) 
  1. งานมีความเปนลักษณะเฉพาะตํ่า เปนงานที่ไมสามารถกําหนดไวเปน
กฎเกณฑเฉพาะตายตัวได ไมมีขอจํากัดในการปฏิบัติ สวนใหญแลวเปนงานเชิงกลยุทธ หรืองาน
ระดับนโยบาย 
  2. ความเปนมาตรฐานตํ่า เปนงานเฉพาะของแตละคนมากกวาเปนกลุม 
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  3. การฝกอบรมพนักงานจะมุงเนนใหเขาใจเปาหมาย วัตถุประสงคและ
ความสําเร็จของงาน ขององคกร เขาใจในความตองการของลูกคา และความพึงพอใจของพนักงาน
ที่มีตองานและองคกร 
  4. การแกปญหาความขัดแยงจะใชวิธีการระดมความคิดเห็น (Brain storming) 
หรือใชวิธีถกเถียงและอภิปรายเพื่อหาขอยุติ มากกวาใชการสั่งการหรือการอางอิงกฎระเบียบ 
  5. การบังคับบัญชา มุงไปที่งาน (Task) ผลงานและความพึงพอใจ (Outputs & 
Satisfaction) มากกวาที่จะหาความชัดเจนในบทบาทหนาที่ของพนักงาน 
  6. อํานาจที่ชอบธรรม (Authority) ข้ึนอยูกับหนาที่และความชํานาญของผูใช 
ความสัมพันธเชิงเครือขาย (Social networks) และความมีเหตุผลมากกวาจะข้ึนอยูกับสายการ
บังคับบัญชา ระบบเอกสารรายงานอยางเปนทางการ 
  7. การติดตอส่ือสาร เปนการติดตอส่ือสารเชิงกลยุทธและในรูปของการปฏิบัติ
มากกวาที่จะเปนไปตามสายการบังคับบัญชาเปนลําดับข้ัน มีการติดตอส่ือสารทั้งแนวด่ิงและ
แนวราบรวมทั้งขางเคียง สาระของงานจะดูที่ความชัดเจนและประโยชนของคําแนะนําและขอมูล
ขาวสาร 
  8. ความจงรักภักดี จะดูที่งาน กลุมและองคกร มากกวาการเช่ือฟงผูบังคับบัญชา 
  9. สถานภาพพนักงาน ดูที่ความทุมเทและต้ังใจของพนักงานที่มีใหกับองคกร ดูที่
ผลลัพธและความสําเร็จมากกวาที่จะดูที่ลักษณะงานและตําแหนงที่ครองอยู 
 2.8 ประโยชนของการเปนองคกรท่ีมีชีวิต  
 ขอดีของการเปนองคกรที่มีชีวิตมีดังนี้ (ทิพวรรณ หลอสุวรรณรัตน, 2546) 
  1. ทําใหเขาใจความสัมพันธระหวางองคกรและส่ิงแวดลอมไดดีข้ึนโดยเสนอวา
องคกรจะตองปรับตัวใหเขากับสถานการณดวย จึงสามารถอยูรอดได 
  2. ทําใหมีการใสใจในเร่ืองความตองการขององคกรมากข้ึน โดยใชแรงจูงใจหรือ
การตอบสนองตอความพึงพอใจของสมาชิกในองคกร องคกรจะประสบความสําเร็จจะตองสราง
ความสมดุลระหวางความพึงพอใจของสมาชิกและประสิทธิผลของการทํางานเขาดวยกัน ดังนั้นจึง
ใหความสําคัญกับคนมากยิ่งข้ึน ดังจะเห็นจากการกระจายอํานาจมากข้ึนและไมใชโครงสรางหรือ
กฎระเบียบมาควบคุมคนในองคกร 
  3. สนับสนุนความคิดริเร่ิมสรางสรรค ตลอดจนผลงานเปนสําคัญมากกวาการ
เครงครัดตอระเบียบอยางตายตัวแบบองคกรแบบเคร่ืองจักร 
 บุญลือ วงษทาว (2551) ไดกลาวถึงประโยชนของการเปนองคกรที่มีชีวิตไววา บุคลากรมี
ชีวิตชีวา มีความสุข สนุกกับงาน ความสุขเปนความปรารถนาเบ้ืองตนของมวลมนุษย เมื่อบุคลากร
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มีความสุข สนุกกับงาน ยอมเปนหลักประกันถึงประสิทธิภาพ ประสิทธิผลของงาน ผลงานมี
ชีวิตชีวา สงผลใหภาพลักษณขององคกรมีชีวิตชีวาดวย องคกรและสังคมตองอยูรวมกัน เกื้อกูล 
พึ่งพากัน องคกรมีความสุข สังคมจะสงบสุข เจริญรุงเรือง พอเพียงและยั่งยืนตลอดไป 
 อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551) กลาววาองคกรที่มีชีวิตนั้นชวยสงเสริมคุณคาใหแกศักด์ิศรีของ
ความเปนมนุษยกับแตละปจเจกบุคคลในองคกร กลาวอีกนัยหนึ่ง การพุงความสนใจใหกับชีวิต
และการจัดองคกรตัวเองนั่นเทากับเปนการเสริมพลังใหกับตัวเอง และในระยะยาวเม่ือองคกรมี
ชีวิตที่แทจริงจะเสริมสรางชีวิตมากกวาที่จะทําลายชีวิต 
 ภิรมย กมลรัตนกุล (2551) ไดกลาวถึง การนําประโยชนที่ไดจากแนวคิดขององคกรที่มี
ชีวิตมาใชในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ โดยใชประโยชนใน 4 ดานดวยกัน ไดแก 
 1. ไดพลังของการเรียนรู โดยนํามาใชในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณในดานการพัฒนา
คุณภาพอยางตอเนื่อง เชน ใชพื้นฐานการพัฒนาคุณภาพ หลัก Plan-Do-Check-Act ตอมา
พัฒนามาเปนการใช 3-PDSA ในการพัฒนาการทํางาน และพัฒนาคุณภาพดวยระบบและ
กระบวนการตางๆ อยางผสมผสาน ยกตัวอยางเชน ใชแนวคิด HA, Ethics CUQA, GLP, OD, 
ISO และ 5ส เปนตน เพื่อเปาหมายคือระบบจุฬาคุณภาพ และนํามาพัฒนาการดูแล
รักษาพยาบาลผูปวยอยางตอเนื่อง 
 2. ไดพลังของการสรางสรรค โดยนํามาใชในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณในดานการมี
ผลงานวิจัยและนวัตกรรมเพื่อผูปวยและสังคม ตัวอยางของพลังการสรางสรรคของชาว
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ไดแก นวัตกรรมและสิ่งประดิษฐในการดูแลผูปวย เชน เส้ือผูปวย Burn 
(Burn unit ไดรับรางวัลจาก BUPA) คลินิกผูปวยเบาหวาน (ไดรับรางวัลจากสถาบันพัฒนาและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล) เส้ือคลุมลายการตูน และอุปกรณใส Central line เปนตน และมี
ความเปนเลิศขององคกร เชน บุคลากรไดรับรางวัลดีเดนระดับชาติและนานาชาติ เปนผูนําดาน
นวัตกรรมทางการแพทยของประเทศอยางตอเนื่อง มีงานวิจัยไดรับการตีพิมพระดับชาติ/นานาชาติ
สูงที่สุด และเปนคณะแพทยยอดนิยมที่มีจํานวนนักเรียนคะแนนสูงสุดมาสมัครเรียน 
 3. ไดพลังจากเอกลักษณ โดยนํามาใชในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณในดานการแสดง
บทบาทช้ีนําชุมชน สังคม และสรางความเปนเลิศ โดยเร่ิมตนดวยการกําหนดเปาหมายรวมกันของ
คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยและโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ สภากาชาดไทย มุง
สถาบันที่เปนเลิศ โดยเร่ิมตนจากการพัฒนาคุณภาพบริการ การประกันคุณภาพการศึกษาและ
การสงเสริมงานวิจัยตามลําดับ เร่ืองเอกลักษณขององคกรที่ชี้นําบริการเพื่อสังคมที่โรงพยาบาล
จุฬาลงกรณโดยการสรางวัฒนธรรมองคกรใหทุกคนตระหนักรวมกันวาโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ
นั้นเปนที่ที่มีความเปนเลิศทางวิชาการ มีคุณภาพของบริการและมีความเมตตาเอ้ืออาทร 
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 4. ไดพลังทางจิตวิญญาณ โดยนํามาใชในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณในดานการบริการดวย
หัวใจของความเปนมนุษยและรับผิดชอบตอสังคม มุงสรางสุขภาพสําหรับผูปวยและญาติ 
 สรุปไดวา การเปนองคกรที่มีชีวิตนั้นจะกอใหเกิดประโยชนในทุกๆ ดานทั้งตัวบุคลากรโดย
เกิดสมดุลระหวางการมีระบบคุณภาพและความสุขของบุคลากร เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล
ของงานทําใหผลการดําเนินงานดีข้ึนอยางตอเนื่อง ยอมสงผลใหโรงพยาบาลมีคุณภาพทั้งดาน
บริการ ดานวิชาการ และดานสังคมตลอดไป 
 เมื่อนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิตตามแนวคิดของ ทิพวรรณ หลอสุวรรณรัตน (2546),  
กองวิชาการและแผนงาน  กรมการปกครอง (2547), สัญลักษณ เทียนหอม (2549),  
สุพานี สฤษฎวานิช (2549), ภิรมย กมลรัตนกุล (2551), อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551),  
โกมาตร จึงเสถียรทรัพย (2551), Wheatley (1999), Capra (2002) และRobbins and Judge 
(2008) มาวิเคราะหพบวา องคกรที่มีชีวิต ประกอบดวยตัวแปรยอยหรือขอกระทงหลากหลาย มี
ความสอดคลองและแตกตางกัน วิเคราะหเปนตัวประกอบ 5 ดาน ดังนี้ (ตารางที่ 1) 
 1. มีความยืดหยุน หมายถึง คุณลักษณะของ โรงพยาบาลที่มีโครงสราง กฎระเบียบ และ
ระบบบริหารงานที่ยืดหยุน เพื่อรองรับการเปล่ียนแปลงตอสถานการณตางๆ 
 2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีการเรียนรู
และพัฒนาอยางตอเนื่องทั้งในดานวิชาการ บริการคุณภาพ งานวิจัย และนวัตกรรมใหมๆ 
 3. ไวตอการเปล่ียนแปลง หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีความไวตอ
สถานการณที่เปล่ียนแปลงไป มีการสรรหาสิ่งใหมๆ มาปรับใชในการทํางาน มีการปรับตัวอยาง
รวดเร็วตามสถานการณที่เปล่ียนแปลงไป และมีการต่ืนตัวตอการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา 
 4. การส่ือสารหลากหลายวิธี หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลท่ีมีการสื่อสารทั้งที่
เปนทางการและไมเปนทางการที่เหมาะสมกับผูสงและผูรับขอมูล และมีการทํางานแบบขามสาย
งานเปนสหสาขาวิชาชีพ 
 5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน หมายถึง คุณลักษณะของโรงพยาบาลที่มีสัมพันธภาพที่ดีตอ
กัน สามารถทํางานรวมกันกับผูอ่ืนได ผูรวมงานเต็มใจใหความชวยเหลือตอกันในการทํางาน และ
มีการทํางานเปนทีมเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดตอโรงพยาบาล 
 
 
 
 
 



 
 

49

ตารางที1่ แสดงตัวแปรแนวคิดองคกรท่ีมีชีวิตที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรม 

 
 

ตัวแปรที่ระบุองคกรที่มีชีวิต 
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1.มีความสามารถดูแลจัดการองคกรตนเอง         
2.เปนองคกรเปด มีการแลกเปล่ียนขอมูล
กับองคกรอื่น 

          

3.มีความไวตอความเปล่ียนแปลง            
4.มีการเรียนรู          
5.มีการปรับตัว          
6.ไมหยุดน่ิงอยูกับที่ เปล่ียนแปลงไปเร่ือยๆ           
7.มีความยืดหยุน           
8.มีการกระจายอํานาจ          

9.มีการทํางานเปนทีม          

10.เนนผลงานมากกวากฎระเบียบ           
11.การส่ือสารแบบไมเปนทางการ          

12.สนับสนุนความคิดริเร่ิมสรางสรรค         
13.ใหคุณคาแกบุคคล          
14.เปนองคกรแหงการเรียนรู           
15.เปนองคกรที่เปนพลวัตวัฒนธรรม 
 (เนนระบบคานิยมและความเชื่อ) 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
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16.มีการพัฒนา      
17.มีทีมขามสายงาน     

18.มีสัมพันธภาพของสมาชิกในองคกร       
19.โครงสรางองคกรเปนแนวราบ          
20.มีโครงสรางแบบไมเปนทางการ          

21.มีนวัตกรรม          
22.มีจิตวิญญาณ          
23.มีเอกลักษณผูนํา          
24.มีการแบงแยกงานนอย           
25.มีกฎระเบียบนอย           
26.เปนชุมชนเครือขาย           
27.สรางคุณคาสูงสุดรวมกัน          
28.การดําเนินงานตอเนื่อง          
29.มีวงจรปอนกลับ          
30.มีการเจริญเติบโตและมีวิวัฒนาการ          
31.สรางความพรอมในการเปล่ียนแปลง         
32.ยอมรับความคิดเห็นจากภายนอก          
33.มีระบบสารสนเทศเปนอิสระ         

34.มีขนาดของการควบคุมกวาง         
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3. การวิเคราะหตัวประกอบ 
 การวิเคราะหตัวประกอบเปนเทคนิคการวิเคราะหตัวแปรพหุ (Multivariate statistical 
technique) ที่มีหลักการเชิงวิชาการ มีวิธีวิเคราะหซับซอนเปนวิธีการที่มีอํานาจสูงและเปน
ประโยชนอยางยิ่งตอการวิจัยทางสังคมศาสตรและพฤติกรรมศาสตร จนไดรับการยกยองวาเปน
ราชินีของการวิเคราะหขอมูลเชิงสถิติทั้งปวง (Kerlinger, 1973: 659 อางถึงใน นงลักษณ วิรัชชัย, 
2542: 121; ศิริชัย กาญจนวาสี และคณะ, 2543: 139) และเปนเทคนิคทางสถิติที่เกี่ยวของกับคน 
(หรือผูใหขอมูล) จํานวนมาก ตัวแปรจํานวนมาก และองคประกอบจํานวนมาก (เพชรนอย สิงห
ชางชัย, 2546) 
 3.1 ความหมายของตัวประกอบ (Factor) 
 ตัวประกอบมีความหมายใน 3 ประการ คือ (อุทุมพร จามรมาน, 2532: 31) 
  3.1.1 ในทางคณิตศาสตร ตัวประกอบ คือ แกนหรือมิติในอวกาศซึ่งบอก
ความสัมพันธของสัญลักษณ 
  3.1.2 ในทางทฤษฎี ตัวประกอบ คือ โครงสราง (Construct) ของทฤษฎี 
  3.1.3 ในทางประจักษ ตัวประกอบคือ ผลการจัดกลุมของส่ิง เหตุการณ หรือ
วิธีการที่ไดออกมาใหเห็นจริง 
 3.2 วัตถุประสงคของการวิเคราะหตัวประกอบ 
 การวิเคราะหตัวประกอบมีวัตถุประสงคสําคัญ 2 ประการ คือ (นงลักษณ วิรัชชัย, 2542; 
123) 
  3.2.1 เปนการใชวิธีการวิเคราะหตัวประกอบเพื่อสํารวจ และระบุตัวประกอบรวม
ที่สามารถอธิบายความสัมพันธระหวางตัวแปร ผลจากการวิเคราะหตัวประกอบชวยใหนักวิจัยลด
จํานวนตัวแปรลงและไดตัวประกอบ ซึ่งทําใหเขาใจลักษณะของขอมูลไดงายและสะดวกในการ
แปรความหมาย รวมทั้งไดทราบแบบแผน (Pattern) และโครงสราง (Structure) ความสัมพันธของ
ขอมูลดวย 
  3.2.2 เปนการใชการวิเคราะหตัวประกอบเพื่อทดสอบสมมติฐานเกี่ยวกับแบบ
แผนและโครงสรางความสัมพันธของขอมูล กรณีนี้นักวิจัยตองมีสมมติฐานอยูกอนแลว และใชการ
วิเคราะหตัวประกอบ เพื่อตรวจสอบวาขอมูลเชิงประจักษมีความสอดคลองกลมกลืนกับสมมติฐาน
เพียงใด จากวัตถุประสงคของการวิเคราะหตัวประกอบดังกลาว นําไปสูเปาหมายของการใชการ
วิเคราะหตัวประกอบในฐานะที่เปนเคร่ืองมือที่สําคัญสําหรับการวิจัย เชน ใชการวิเคราะหตัว
ประกอบเปนเคร่ืองมือวัด (Measurement device) อยางหนึ่งในการวัดตัวประกอบซึ่งเปนตัวแปร
แฝง และนําตัวแปรนี้ไปใชในการวิเคราะหขอมูลตอไป 
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 3.3 ประโยชนของการวิเคราะหตัวประกอบ 
 ประโยชนของการวิเคราะหตัวประกอบ มีดังนี้ (กัลยา วานิชยบัญชา, 2548: 217)  
  3.3.1 ชวยลดจํานวนตัวแปรจากตัวแปรจํานวนมากซึ่งมีความรวมกันหรือมี
ความสัมพันธกัน ทําใหเกิดปญหาในการวิเคราะหขอมูลและการสรุปผลการวิเคราะห ปจจัยที่สราง
ข้ึนใหมจะประกอบดวยคาความรวมกันของตัวแปรตางๆ จะทําใหสามารถหาคาของปจจัยแตละ
หนวยตัวอยางไดและเรียกคาของปจจัยวา คะแนนปจจัย (Factor score) ซึ่งมีผลใหสามารถนํา
ปจจัยที่สรางข้ึนไปวิเคราะหเทคนิคทางสถิติอ่ืนๆ ตอไป เชน การวิเคราะหความถดถอย การ
วิเคราะหความแปรปรวน การวิเคราะหจําแนกกลุม การวิเคราะหความถดถอยโลจิสติก สถิติ
ทดสอบ Z และ t เปนตน 
  3.3.2 จากปจจัยที่สรางข้ึนทําใหสามารถแกปญหากรณีที่ขอสมมติหรือเงื่อนไข
ของเทคนิคการวิเคราะหทางสถิติบางเทคนิคไมเปนจริง เชน เทคนิคการวิเคราะหความถดถอยเชิง
พหุ การวิเคราะหจําแนกกลุม การวิเคราะหความถดถอยโลจิสติก ซึ่งมีเงื่อนไขวาตัวแปรอิสระ
จะตองไมมีความสัมพันธกัน  แตในทางปฏิบัติมักจะพบวาตัวแปรอิสระหลายๆ ตัวมักมี
ความสัมพันธกัน วิธีการแกปญหาวิธีหนึ่งก็คือ การใชเทคนิคการวิเคราะหปจจัยเพื่อรวมตัวแปรที่มี
ความสัมพันธกันไวในปจจัยเดียวกัน และถาสามารถทําใหแตละปจจัยไมมีความสัมพันธกันแลว
จะสามารถใชปจจัยที่สรางข้ึนใหมเปนตัวแปรอิสระในเทคนิคดังกลาวขางตน โดยที่ปจจัยตางๆ นั้น
ไมมีความสัมพันธกัน ทําใหสามารถแกปญหาของเงื่อนไขของเทคนิคดังกลาวได 
  3.3.3 ทําใหผูศึกษาทราบถึงโครงสรางความสัมพันธของตัวแปร ทราบวามีตัวแปร
ใดบางที่มีความสัมพันธกันมากหรือมีความรวมกันสูง ตัวแปรใดบางที่ไมสัมพันธกันหรือมี
ความสัมพันธกันนอย 
  3.3.4 การที่ทราบความหมายของปจจัยตางๆ ทําใหเมื่อนําปจจัยไปเปนตัวแปร
เพื่อวิเคราะหตอไปนั้นเปนส่ิงที่มีประโยชนมากในทางปฏิบัติ เพราะทําใหสามารถอธิบาย
ความหมายหรือเปรียบเทียบปจจัยในดานตางๆ ได  
  3.3.5 ทําใหสามารถตรวจสอบหรือยืนยันโครงสรางของตัวแปรวามีลักษณะอยาง
ที่คาดไวหรือไม โดยใชเทคนิคการวิเคราะหปจจัยเชิงยืนยัน 
  3.3.6 ทําใหทราบน้ําหนักหรือความมีสวนรวมของตัวแปรแตละตัวในปจจัยตางๆ  
 3.4 ขั้นตอนของการวิเคราะหตัวประกอบ ข้ันตอนการดําเนินการวิเคราะหตัวประกอบ
และวิธีการแตละข้ัน มีดังนี้ (ศิริชัย พงษวิชัย, 2547) 
 ขั้นตอนที่ 1 การหาความสัมพันธระหวางตัวแปรทั้งหมด ในการวิเคราะหตัวประกอบ
ข้ันตอนแรกตัวแปรทุกตัวจะถูกคํานวณเมทริกซสหสัมพันธ เมทริกซสหสัมพันธจะใหภาพวาตัวแปร
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ตางๆ มีความสัมพันธกันหรือไม ควรมีคาสหสัมพันธแตกตางจากศูนย ถาตัวแปรไมมีความสัมพันธ
กันแสดงวาไมมีตัวประกอบรวม และไมมีประโยชนที่จะนําเมทริกซสหสัมพันธนั้นไปวิเคราะหตัว
ประกอบ ในโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป จึงจัดใหมีการทดสอบสมมติฐานวาเมทริกซ
สหสัมพันธนั้นเปนเมทริกซเอกลักษณ (Identify matrix) หรือไม โดยใช Bartlett,s test of 
sphericity ซึ่งเปนการทดสอบคาไค-สแควรของดีเทอรมิแนนท (Determinant) ของเมทริกซ
สหสัมพันธ (Norusis, 1988: B-44 อางถึงใน นงลักษณ วิรัชชัย, 2542; 129) นอกจากนี้โปรแกรม 
คอมพิวเตอรสําเร็จรูปยังมีการทดสอบโดยการคํานวณคาสถิติเรียกวา ดัชนีไกเซอร-ไมเยอร-ออ
ลคิน (Kaiser-Meyer-Olkin measure of sampling adequacy) ซึ่งเปนดัชนีบอกความแตกตาง
ระหวางเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปร สังเกตไดกับเมทริกซสหสัมพันธแอนติอิมเมจหรือปฏิภาพ 
(Anti-image correlation matrix) ซึ่งเปนเมทริกซสหสัมพันธพารเชียล ระหวางตัวแปรแตละคูเพื่อ
ขจัดความแปรปรวนของตัวแปรอ่ืนๆ ออกไปแลว คาดัชนีไกเซอร-ไมเยอร-ออลคิน ควรมีคาเขาใกล 
1 ถามีคานอยแสดงวาความสัมพันธระหวางตัวแปรมีนอย และไมเหมาะสมที่จะวิเคราะหตัว
ประกอบ ซึ่งถาคา KMO ตํ่ากวา 0.05 ไมควรใชวิธีวิเคราะหตัวประกอบกับขอมูล 
 ขั้นตอนที่ 2 การหาปจจัยขั้นตนท่ีแทนกลุมตัวแปร โดยสกัดตัวประกอบ (Factor 
extraction) เปาหมายของการสกัดตัวประกอบคือ การแยกตัวประกอบรวมใหมีจํานวนตัวประกอบ
นอยที่สุด ที่สามารถนําคาน้ําหนักตัวประกอบไปคํานวณคาเมทริกซสหสัมพันธ ไดคาใกลเคียงกับ
เมทริกซของตัวแปรสังเกตไดอันเปนขอมูลเชิงประจักษ กระบวนการสกัดตัวประกอบนั้น 
คอมพิวเตอรมีการคํานวณทวนซํ้าหลายรอบ เร่ิมจากการตั้งสมมติฐานวามีตัวประกอบเพียงตัว
เดียว แลวนําคาแฟคเตอรเมทริกซไปคํานวณหาเมทริกซสหสัมพันธ เปรียบเทียบกับเมทริกซขอมูล
เชิงประจักษ ถายังมีความแตกตางกันมากจะต้ังสมมติฐานวามีสองตัวประกอบ แลวดําเนินการ
วิเคราะหใหมเร่ือยๆ ไปจนกวาจะไดเมทริกซสหสัมพันธที่คํานวณไดนั้นมีคาใกลเคียงกับขอมูลเชิง
ประจักษ 
 ขั้นตอนที่ 3 การเลือกปจจัย ในการสกัดปจจัยนั้นจะไดหลายปจจัย ดังนั้นจึง
จําเปนตองเลือกปจจัยที่สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของตัวแปรไดสูง โดยพิจารณาจากคาไอ
แกน (Eigenvalue) ซึ่งจะเลือกปจจัยที่มีคาไอแกนไมตํ่ากวา 1 มาใช และตองพิจารณาจํานวน
เปอรเซ็นตอธิบายตัวแปรดวย De Vellis (1991) กลาววาการเลือกจํานวนปจจัยนั้นตองมีจํานวน
เปอรเซ็นตอธิบายปจจัยอยางนอยรอยละ 60 ข้ึนไป หรืออาจพิจารณาจากกราฟ Scree plot ซึ่ง
เปนการนําคาไอแกนของแตละปจจัยมาเขียนกราฟ  2 แกน โดยใหแกน X แทนปจจัยและแกน Y 
แทนคาไอแกน การเลือกจํานวนปจจัยจะดูจากเสนกราฟที่อยูเหนือกวา 1 จะถือวาจํานวนคาที่อยู
เหนือกวา 1 เปนคาจํานวนปจจัย 
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 ขั้นตอนท่ี 4 การหมุนแกนปจจัย (Method of rotation) เทคนิคการหมุนแกนในการ
วิเคราะหตัวประกอบใชหลักการหมุนแกนอางอิง (Reference axes) ซึ่งเปนแกนแทนตัวประกอบ
ใหแกนอางอิงผานจุดพิกัดของตัวแปรใหมากที่สุด เพื่อใหไดตัวประกอบที่มีโครงสรางงาย (Simple 
structure) ไมซ้ําซอน 
 การหมุนแกนเชิงวิเคราะหแบบตางๆ จัดแยกไดเปน 2 กลุม คือ แบบต้ังฉาก และแบบมุม
แหลม ดังนี้คือ 
 1. การหมุนแกนแบบต้ังฉาก (Orthogonal rotation) การหมุนแกนเชิงวิเคราะหแบบต้ัง
ฉาก แบงออกเปนวิธียอยตามเกณฑที่ใช ดังนี้ 
  1.1 การหมุนแกนแบบควอรติแมกซ (Quartimax rotation) วิธีนี้เปนวิธีการหมุน
แกนโดยใชแกนกําลังสองของน้ําหนักตัวประกอบแตละแถว ในเมทริกซตัวประกอบมีคาสูงสุด แต
ในสูตรการคํานวณตองใชคาน้ําหนักตัวประกอบกําลังส่ี วิธีควอรติแมกซ คือ การทําคาผลรวมของ
กําลังส่ีของน้ําหนักตัวประกอบในแตละแถวใหมีคาสูงสุด ผลจากวิธีนี้จะไดตัวประกอบที่มีน้ําหนัก
ตัวประกอบมีคาสูงบางตัวแปร และมีน้ําหนักตัวประกอบปานกลาง และตํ่าบนตัวแปรที่เหลือ เปน
ผลใหไดตัวประกอบทั่วไป 
  1.2 การหมุนแกนแบบแวรริแมกซ (Varimax rotation) วิธีนี้เปนการหมุนแกนโดย
ใหกําลังสองของน้ําหนักตัวประกอบแตละสดมภ (Column) ในเมทริกซตัวประกอบมีคาสูงสุด วิธีนี้
ไดตัวประกอบที่มีตัวสรางงาย และไดตัวประกอบเฉพาะ (Specific factor) ซึ่งทําใหการแปล
ความหมายตัวประกอบสะดวกข้ึน Kim and Mueller (1978: 36-37) กลาววา สูตรการคํานวณใน
การหมุนแกนแบบแวรริแมกซ ซับซอน และยากกวาวิธีควอรริแมกซ แตแบบแวรริแมกซ ใหตัว
ประกอบที่มีโครงสรางงายมากกวา และแบบแผนของตัวประกอบมีแนวโนมที่จะคงที่มากกวา
แบบควอรติแมกซ เมื่อมีการวิเคราะหตัวประกอบในกลุมตัวอยางยอยหลายๆ กลุม   
  1.3 การหมุนแกนแบบอีควอแมกซ (Equamax rotation) เปนวิธีการหมุนแกนที่
ผสมผสานวิธีควอรติแมกซ และวิธีแวรริแมกซ ตัวประกอบที่ไดจะมีลักษณะกลางๆ ระหวางสองวิธี 
 2. การหมุนแกนแบบมุมแหลม (Oblique rotation) การหมุนแกนเชิงวิเคราะหแบบมุม
แหลมแบงออกเปนวิธียอยตามเกณฑที่ใชได ดังนี้ 
  2.1 การหมุนแกนแบบควอรติมิน (Quartimin rotation) หลักการเดียวกับวิธีการ
หมุนแกนแบบควอรติแมกซ แตยอมใหตัวประกอบมีความสัมพันธกัน ผลที่ไดจากการหมุนแกนวิธี
นี้ไดตัวประกอบที่เปนตัวประกอบทั่วไป และคอนขางทํามุมแหลมตอกันมากกวาแบบอ่ืน 
  2.2 การหมุนแกนแบบโคแวรริมิน (Covarimin rotation) หลักการเดียวกับวิธีการ
หมุนแกนแบบแวรริแมกซ แตยอมใหตัวประกอบมีความสัมพันธกัน ผลที่ไดจากการหมุนแกนวิธีนี้
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ไดตัวประกอบที่เปนตัวประกอบเฉพาะ และคอนขางทํามุมกันเปนมุมแหลม ที่มีขนาดเขาใกลมุม
ฉากมากกวาแบบอ่ืน 
  2.3 การหมุนแกนแบบออบลิมิน (Oblimin rotation) เพื่อแกไขขอบกพรองของ
วิธีควอรติมินและโคแวรริมิน ซึ่งมีผลวิเคราะหใหตัวประกอบที่ไดสัมพันธกันสูงมากไป และนอยไป 
วิธีออบลิมิน จึงเปนวิธีผสมผสานที่ใหการวิเคราะหดีข้ึน 
 ขั้นตอนที่ 5 การแปลผล และกําหนดชื่อตัวประกอบ เปนข้ันตอนที่ผูวิจัยจะตอง
กําหนดชื่อ หรือใหความหมายปจจัยที่พิจารณาวา ตัวประกอบนั้นควรประกอบดวยตัวแปร
อะไรบาง เนื่องจากตัวประกอบแตละตัวจะประกอบดวยตัวแปรทุกตัวเปนสมาชิก ดังนั้นผูวิจัยจึง
ตองเลือกตัวแปรที่นาจะเปนสมาชิกของตัวประกอบนั้น (ศิริชัย พงษวิชัย, 2547: 418) ซึ่งมีข้ันตอน
โดยสรุปดังนี้ 
 1. การจัดตัวแปรเขาเปนสมาชิกของตัวประกอบเดียว โดยพิจารณาจากน้ําหนักปจจัย 
(Factor loading) ที่ไดหลังจากหมุนแกนแลว เลือกตัวแปรที่มีน้ําหนักปจจัยมากที่สุดในตัว
ประกอบใดเขาเปนสมาชิกของตัวประกอบนั้น 
 2. เลือกตัวแปรที่มีผลตอตัวประกอบสูง โดยกําหนดเกณฑการพิจารณาจัดตัวแปรเขาตัว
ประกอบ เชน factor loading ตองมากกวา 0.3 ข้ึนไป  
 3. ต้ังช่ือใหแตละตัวประกอบ โดยกําหนดช่ือที่ส่ือความหมายลักษณะของตัวแปรที่อยูใน
ตัวประกอบนั้น ข้ันตอนนี้ตองอาศัยประสบการณของผูวิจัย 
 ในการศึกษาคร้ังนี้ การวิเคราะหตัวประกอบเปนเทคนิคทางสถิติสําหรับวิเคราะหตัวแปร
หลายตัวที่ถูกออกแบบมาเพื่อชวยใหนักวิจัยไดใชแสวงหาความรูทั้งในดานการยืนยันองคความรู
เดิมที่กําหนดไวในทฤษฎีหรือพัฒนาองคความรูใหม โดยสถิติการวิเคราะหตัวประกอบเปนเทคนิค
ที่ใชกันอยางกวางขวางมากในปจจุบัน เพราะเปนเทคนิคที่มีประโยชนหลายดาน และถือวาเปน
การวิเคราะหขอมูลที่สําคัญ ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรมพบวาตัวแปรของตัวประกอบองคกรที่มี
ชีวิตมีจํานวนมาก ผูวิจัยจึงใชสถิติการวิเคราะหตัวประกอบเพื่อลดจํานวนตัวแปรที่มีหลายตัวให
เหลือจํานวนตัวแปรที่นอยลง และเปนตัวแปรที่มีความชัดเจนสําหรับการกําหนดช่ือตัวประกอบ
ของแตละกลุมตัวแปร 
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4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 ภาณุมาศ ไกรสัย (2545) ไดศึกษาในเร่ืองปจจัยที่มีผลตอการกําหนดโครงสรางองคการ 
และองคประกอบในการจัดองคการพยาบาล โรงพยาบาลทั่วไปในกํากับของรัฐ พบวา ปจจัยที่
กําหนดโครงสรางองคการของกลุมการพยาบาลประกอบดวย กฎหมายปฏิรูประบบสุขภาพ 
นโยบายทางการเมืองของรัฐบาล ระบบงบประมาณงบประมาณเหมาจาย ผูใชบริการ เทคโนโลยี 
ขนาดของโรงพยาบาล ระบบบริหารและบริการ ทรัพยากรบุคคลและวัฒนธรรมองคกร สวน 
องคประกอบในการจัดองคการพยาบาลมี 2 ลักษณะคือ จัดแผนกตามหนาที่หรือลักษณะงานและ
จัดแผนกงานตามความตองการของผูใชบริการ สายการบังคับบัญชาส้ันเปนแนวราบ ยืดหยุนและ
ปรับเปลี่ยนไดตามสถานการณ มีการกระจายอํานาจในการตัดสินใจ มีการกําหนดมาตรฐานงาน 
และมีวิธีการติดตอส่ือสารขององคการที่มีประสิทธิภาพ สวนกลุมการพยาบาล มีพยาบาลวิชาชีพ
เปนผูบริหารโครงสรางขององคการพยาบาลเปนแบบเมทริกซ (Matrix) เพื่อใหสามารถบริหารงาน
การพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 สุพัตรา มะปรางหวาน (2546) ศึกษาอนาคตภาพองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน 
ในชวงพุทธศักราช 2550-2554 โดยใชเทคนิค EDFR ผลการวิจัยพบวา อนาคตภาพองคการ
พยาบาล โรงพยาบาลเอกชน ในชวงพุทธศักราช 2550-2554 มีแนวโนม 5 ดาน คือ 1) โครงสราง
องคการและการบริหาร เปนการผสมผสานระหวางแบบเมทริกซ (Matrix) และแบบแบนราบ (Flat) 
สวนการบริหารงาน องคการมีการสรางเสริมภาวะผูนําและพลังอํานาจแกบุคลากร เพื่อใหเกิด
ทีมงานที่มีประสิทธิภาพ 2) การบริหารทรัพยากรบุคคล มีการประสานความรวมมือกับ
สถานศึกษาพยาบาลในการสรรหา การคัดเลือก และการพัฒนาบุคลากร สวนการประเมินผลการ
ปฏิบัติงาน ใชการประเมินแบบ 360 องศา 3) การบริหารความปลอดภัยของบุคลากรและ
ผูใชบริการ มีการประกันความเส่ียงในการปฏิบัติงานใหแกบุคลากร และการบริหารความปลอดภัย
ของผูใชบริการ มีระบบความปลอดภัยตามมาตรฐานสากล 4) ระบบสารสนเทศทางการพยาบาล 
นําสารสนเทศมาใชในระบบบันทึกทางการพยาบาล การบริหารการพยาบาล การบริหารทรัพยากร
บุคคล และการส่ือสารภายในองคการ 5) รูปแบบบริการพยาบาล มีลักษณะการบริการพยาบาลที่
ทันสมัย ใหบริการเชิงรุก เตรียมความพรอมในการใหบริการแกผูใชบริการชาวตางชาติ และพัฒนา
บริการพยาบาลใหไดตามมาตรฐานในระดับสากล 
 สุริยะ วงศคงคาเทพ และคณะ (2547) ศึกษาเร่ือง การประเมินผลการพัฒนาองคกรสู
ความเปนเลิศ: กรณีศึกษาสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข เปนการวิจัยประเมินผล 
โดยใชแบบจําลอง CIPP (Context-Input-Process-Product Model) กลุมตัวอยางที่ใชใน
การศึกษาคือเอกสารที่เกี่ยวของกับการพัฒนาองคกรในระยะเวลา 5 ปและบุคลากรที่ทําหนาที่
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ดานการบริหารและการสอนของสถาบันพระบรมราชชนกท้ังในสวนกลางและวิทยาลัย ผล
การศึกษาพบวา การพัฒนาการบริหารเชิงยุทธศาสตร มีการปรับเปล่ียนกระบวนทัศนของผูบริหาร
และบุคลากร มีกระบวนการแลกเปล่ียนระหวางผูบริหาร และผูปฏิบัติอยางตอเนื่อง มีเอกสาร
ยุทธศาสตร และการพัฒนาองคกรชัดเจน ในดานกระบวนการจัดทําแผนจากสภาพจริง พบวามี
การวางแผนกลยุทธ กําหนดข้ันตอนการจัดทําแผนใหมีความเช่ือมโยงกัน มีการปรับปรุงการ
จัดสรรงบประมาณ การจัดต้ังเครือขายวิทยาลัย และการกระจายอํานาจการบริหารงบประมาณสู
เครือขาย และการปรับเปล่ียนระบบการกํากับติดตามผลการดําเนินงาน ในประเด็นระบบการ
บริหารจัดการมีการสรางทีมงาน การสรางเสริมชองทางการสื่อสารภายในองคกร ระบบบริหาร
บุคคล คุณภาพและการบริหารการศึกษาของวิทยาลัย ผูปฏิบัติงานในวิทยาลัย มีความเห็นวาแนว
ทางการพัฒนาองคกรสวนใหญเหมาะสมมากถึงปานกลาง และเมื่อนําไปปฏิบัติพบการ
เปล่ียนแปลงไปในทางที่ดีข้ึนอยางมาก 
 ชุลีอร บุญชวยสง (2549) ไดศึกษาเร่ือง ความคาดหวังของบุคลากรตอการปรับเปลี่ยน
องคกรหนวยงานอิสระที่มีสถานะพิเศษ เปนการศึกษาเชิงสํารวจ กลุมตัวอยางคือ บุคลากร
หนวยงานอิสระท่ีมีสถานะพิเศษ ระดับกลุมเจาหนาที่และผูบังคับบัญชา 54 คน และระดับกลุม
ปฏิบัติงาน 26 คน รวมทั้งส้ิน 80 คน ผลการศึกษาพบวา การปรับเปล่ียนองคกร บุคลากรมีความ
คาดหวังตอประสิทธิภาพการบริหารงาน ดานนโยบายการบริหารโดยรวมอยูในระดับมาก โดยมี
ความคาดหวังใหนโยบายหลักของหนวยงานมีความชัดเจน กําหนดสายการบังคับบัญชามีความ
ชัดเจนเปนลายลักษณอักษรและตอโอกาสกาวหนาในหนาที่การงาน ดานคาตอบแทนที่เพียงพอ
และยุติธรรมโดยรวมอยูระดับมาก โดยคาตอบแทนที่ไดรับมีความยุติธรรม เม่ือเทียบกับงานอ่ืนที่มี
ลักษณะคลายคลึงกัน และหนวยงานมีการจัดการบริหารและสวัสดิการอ่ืนๆ ที่จําเปนไดอยาง
เหมาะสม นอกจากนี้ยังพบวาปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพ 
ประสบการณในการทํางาน และรายไดของบุคลากรที่ตางกัน สงผลตอความคาดหวังตอ
ประสิทธิภาพการบริหารงานตอโอกาสกาวหนาในหนาที่การงานและตอความคาดหวังโดยรวมของ
บุคลากรที่ตางกัน 
 ปญญนันท รัตนพนาวรรณ (2549) ไดศึกษาตัวประกอบองคการพยาบาลท่ีมีความ
ยืดหยุน โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการที่มี
ประสบการณการทํางาน 2 ปข้ึนไป จํานวน 421 คน พบวา ตัวประกอบองคการพยาบาลที่มีความ
ยืดหยุน โรงพยาบาลเอกชน ประกอบดวย มีความเปนองคกรแหงการเรียนรู มีวัฒนธรรมความ
รวมมือกันในการเปล่ียนแปลง มีคาตอบแทนและสภาพแวดลอมที่เหมาะสมกับงาน มีวิสัยทัศน



 
 

58

รวมกัน มีโครงสรางและหนาที่หลายมิติ มีการจัดบุคลากรอยางยืดหยุน มีการใชเทคโนโลยีในการ
ทํางาน และมีการสรางเครือขายในการทํางาน 
 Maarse, Mur-Veeman, and Spreeuwenberg (1997) ศึกษาเร่ือง การปฏิรูป
โรงพยาบาลในประเทศเนเธอแลนด โดยมีวัตถุประสงคเพื่ออธิบายโดยสรุปถึงโครงสรางของ
โรงพยาบาลในประเทศเนเธอแลนด การปฏิรูปโรงพยาบาลในประเทศเนเธอแลนดเร่ิมต้ังแตป ค.ศ. 
1980 และถูกนําเสนอเมื่อไมนานมานี้ และศึกษาถึงส่ิงที่มีผลกระทบตอการปฏิรูปโรงพยาบาล โดย
ศึกษาจากโครงสรางโรงพยาบาล การวางแผน การเงิน คาตอบแทนของแพทยที่ชํานาญการ และ
พนักงานโรงพยาบาลและบริบทของการบริการเปนตัวอธิบายถึงแนวโนมโปรแกรมการปฏิรูป
โรงพยาบาล ผลการศึกษาพบวา ความสัมพันธระหวางโรงพยาบาลและระบบการดูและสุขภาพ
อยางอ่ืนๆ เชน ระบบประกันสุขภาพ ผูวาจาง และผูปวย มีผลกระทบตอรูปแบบโรงพยาบาลใน
อนาคต ปจจัยที่เช่ือมโยงกันทั้งส่ีอยางนี้เปนสวนประกอบหลักของการเปล่ียนแปลงโรงพยาบาล
อยางตอเนื่อง 
 Duffield, Kearin, Johnston, and Leonard (2007) ศึกษาเร่ือง ผลกระทบของโครงสราง
และการจัดโครงสรางใหมในโรงพยาบาลที่มีตองานดานการพยาบาล ศึกษาในโรงพยาบาลใน
ออสเตรเลีย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระบบดานสุขภาพที่สวนใหญในโลกนี้ไดถูกนําไปปฏิรูป
ใหมในไมกี่ปมานี้ เนื่องจากหลายๆ ประเทศไดพยายามเพื่อที่จะเพิ่มตนทุนดานการดูแลสุขภาพให
เพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว การเปล่ียนแปลงโครงสรางของโรงพยาบาล (หรือการจัดโครงสรางใหม) ได
กลายเปนสวนสําคัญในการปฏิรูปนี้ ผลกระทบที่เห็นไดชัดเจนของวิธีการจัดโครงสรางใหมใน
ปจจุบันคือ การลด หรือการเปล่ียนแปลงบทบาทและหนาที่ของการจัดการดานการพยาบาลลง 
ผลการวิจัยสรุปวา มีขอบงช้ีบางประการแสดงวาพยาบาลมีประสบการณในการสูญเสียสภาวะใน
การจัดการซ่ึงอาจจะสงผลกระทบตอความสามารถในการมั่นใจวาความพอเพียงและการดูแลดาน
ความปลอดภัยจะเกิดไดในระดับหอผูปวย 
 Vera and Kuntz (2007) ศึกษาการออกแบบองคกรโดยมีพื้นฐานจากกระบวนการและ
ประสิทธิภาพของโรงพยาบาล กลุมตัวอยางเปนผูบริหารสูงสุดของโรงพยาบาล 92 แหงใน
สหพันธรัฐเยอรมัน มีวัตถุประสงคเพื่อคนหาความจริงตามหลักทฤษฎีและจากประสบการณ
เกี่ยวกับการออกแบบองคกรโดยมีพื้นฐานจากกระบวนการที่เหมาะสมในโรงพยาบาล โดยขอมูลที่
รวบรวมจากฐานขอมูลจะวิเคราะหโดยสํานักงานสถิติของ German federal state of Rheinland-
Pfalz และจากแบบสอบถามที่สรางข้ึนซ่ึงถูกสงไปยังผูบริหารระดับสูง (CEO) ของโรงพยาบาล 92 
แหงของสหพันธรัฐนี้ ใชการวิเคราะหขอมูลแบบปดผนึกขอมูล (DEA) เพื่อวัดประสิทธิภาพของ
โรงพยาบาล และการวิเคราะหปจจัยและการวิเคราะหถดถอยเพื่อที่จะทดสอบสมมติฐาน 
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ผลการวิจัยพบวา การคนพบเบ้ืองตนในองคกรที่มีพื้นฐานกระบวนการระดับสูงจะมีผลกระทบดาน
บวกในระดับปานกลางตอประสิทธิภาพของโรงพยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ความหมายใน
เชิงปฏิบัติก็คือ โรงพยาบาลควรจะจัดองคกรที่มีพื้นฐานจากกระบวนการใหบรรลุผลเพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพของโรงพยาบาล อยางไรก็ตาม เพื่อที่จะไดผลทางบวกตอประสิทธิภาพ นอกจานี้
ความสําคัญเพื่อที่จะศึกษาบทบาทหนาที่ที่จะทําใหเกิดผลโดยเฉพาะเพื่อที่จะไดรับความรวมมือ
จากแพทยและเพื่อที่จะสรางวัฒนธรรมในองคกรที่พอเพียง 
 Mackenzie and others (2008) ศึกษาเร่ือง การเปล่ียนแปลงและการเรียนรูองคกร: 
ความสามารถในการเจริญเติบโตขององคกร เปนการวิจัยเชิงคุณภาพสอบถามประสบการณดูแล
สุขภาพที่เปนเครือขาย เนื่องมาจากองคกรเกิดสภาวะที่ทดถอย จึงไดมีการประชุมเพื่อเพิ่ม
ศักยภาพขององคกร ในการประชุมมีผูเสนอวิธีการมากกวา 1,000 วิธี ที่จะทําใหองคกรเขมแข็ง
และมีศักยภาพเพิ่มข้ึนและในชวงระยะเวลาเพียง 2 ป ถึง 17 โครงการที่ประสบความสําเร็จ โดยใช
หลายวิธีรวมกันโดยเร่ิมจากการพัฒนาแนวคิดใหปรากฏออกมาจากหนวยยอยๆ ในจุดของการ
ดูแล การรายงานและการทดสอบที่เครงครัดจากการปรับเปล่ียนกระบวนการ ความตองการ ขอมูล 
และการเปล่ียนทัศนคติของคน ผลการศึกษาพบวา คลินิกทุกระดับมากกวา 100 แหง สามารถเพิ่ม
ประสิทธิภาพองคกรไดโดยดูจากยอดผูเขามารักษาเพิ่มข้ึน นับจากป ค.ศ. 2003-2007 คิดเปน 
6.1%, 5.5%, 8.7%, 5.0% และ 3.8% ตามลําดับ โดยใชตนทุน 1 ลานดอลลาร ในขณะที่ไดรับ
รายไดเพิ่มข้ึนถึง 2.5 ลานดอลลาร  สรุปจากการศึกษาจะพบวา การที่ใชหลายๆ โครงการรวมกัน
จะกอใหเกิดผลลัพธที่ดีกวาการใชเพียงโครงการเดียว การปรับเปลี่ยนหลายๆ ดานรวมกันทําให
เกิดประสิทธิภาพและมีประสิทธิผล ในดานการรักษาพยาบาลก็เชนเดียวกัน 
 จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวกับรูปแบบ คุณลักษณะขององคกรที่มีชีวิต 
ทั้งหมดสามารถสรางเปนกรอบแนวคิดในการวิจัย ดังนี้ 
 ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตจากการทบทวนวรรณกรรมตามแนวคิดของ อนุวัฒน ศุภชุติกุล 
(2551), โกมาตร จึงเสถียรทรัพย (2551), Wheatley (1999) และ Capra (2002) ไดตัวประกอบ
เบ้ืองตน 5 ดาน ดังนี้ 1) มีความยืดหยุน 2) มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง 3) ไวตอการ
เปล่ียนแปลง 4) การสื่อสารหลากหลายวิธี และ 5) มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน และตัวประกอบองคกร
ที่มีชีวิตจาการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญท่ีทํางานเกี่ยวกับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
ในระดับนโยบายและแผนสุขภาพสาธารณสุข ผูบริหารทางการพยาบาลและผูบริหารองคกร
เอกชนที่ประสบความสําเร็จในการนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิตมาใชในการบริหารองคกรจํานวน 5 
คน ไดตัวประกอบ 7 ดาน โดยมีดานที่เพิ่มข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม 2 ดาน ดังนี้ 1) เขาใจ
ธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต และ 2) ผูนําเปนแบบอยาง ซึ่งเมื่อบูรณาการตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตจาก
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การทบทวนวรรณกรรมและการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญทําใหไดตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต 7 ดาน 
ดังนี้ 1) มีความยืดหยุน 2) มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง 3) ไวตอการเปล่ียนแปลง 4) การ
ส่ือสารหลากหลายวิธี 5) มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 6) เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต และ 7) ผูนําเปน
แบบอยาง และเมื่อนํามาวิเคราะหตัวประกอบ ผลการวิจัยไดตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ทั้งหมด 6 ตัวประกอบ 54 ตัวแปร ดังนี้ ตัวประกอบที่ 1 ดานมี
สัมพันธภาพที่ดีตอกัน จํานวน 23 ตัวแปร ตัวประกอบที่ 2 ดานพรอมรับการเปล่ียนแปลง จํานวน 
9 ตัวแปร ตัวประกอบที่ 3 ดานการพัฒนาวิชาการและงานวิจัย จํานวน 9 ตัวแปร ตัวประกอบที่ 4 
ดานมีความยืดหยุน จํานวน 7 ตัวแปร ตัวประกอบที่ 5 ดานการเปนองคกรเปด จํานวน 3 ตัวแปร 
และตัวประกอบที่ 6 ดานมีรูปแบบการส่ือสารที่หลากหลาย จํานวน 3 ตัวแปร 
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กรอบแนวคิดการวจิัย  
                      
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 

 ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตจาก
การทบทวนวรรณกรรมตาม
แนวคิดของ อนุวัฒน ศุภชุติกุล 
(2551), โกมาตร จึงเสถียร
ทรัพย (2551), Wheatley 
(1999) และ Capra (2002) 
 
1. มีความยืดหยุน 

  2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง 
  3. ไวตอการเปล่ียนแปลง 
  4. การสื่อสารหลากหลายวิธี 
  5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 

 ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตจาก
การสัมภาษณผูเช่ียวชาญ 
 
1. มีความยืดหยุน 

  2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง 
  3. ไวตอการเปล่ียนแปลง 
  4. การสื่อสารหลากหลายวิธี 
  5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
  6. เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต 
  7. ผูนําเปนแบบอยาง 

บูรณาการตัวประกอบ
องคกรที่มีชีวิตจากการ
ทบทวนวรรณกรรมและการ
สัมภาษณผูเช่ียวชาญ 
 

1. มีความยืดหยุน 
  2. มีการเจริญเติบโตอยาง     
      ตอเนื่อง 
  3. ไวตอการเปล่ียนแปลง 
  4. การสื่อสารหลากหลายวิธี 
  5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
 6. เขาใจธรรมชาติของ   
     สิ่งมีชีวิต 
 7. ผูนําเปนแบบอยาง 

ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ       
  
ตัวประกอบที่ 1 ดานมีสัมพันธภาพ
ที่ดีตอกัน จํานวน 23 ตัวแปร 
ตัวประกอบที่ 2 ดานพรอมรับการ
เปลี่ยนแปลง จํานวน 9 ตัวแปร 
ตัวประกอบที่ 3 ดานการพัฒนา
วิชาการและงานวิจัย จํานวน 9 
ตัวแแปร 
ตัวประกอบที่ 4 ดานมีความ
ยืดหยุน จํานวน 7 ตัวแปร 
ตัวประกอบที่ 5 ดานการเปน
องคกรเปด จํานวน 3 ตัวแปร 
ตัวประกอบที่ 6 ดานมีรูปแบบการ
สื่อสารที่หลากหลาย จํานวน 3  
ตัวแปร 
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บทที่  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 
 การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยที่มุงอธิบายความสัมพนัธระหวางตัวแปร (Correlational-
oriented research) เพื่อศึกษาตัวประกอบองคกรที่มชีีวิตของโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
โดยมีการดําเนินการวิจยัดังนี ้

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 ประชากร เปนพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําเร็จการศึกษาระดับ
ปริญญาโททางการพยาบาลข้ึนไป รวมทั้งส้ินจํานวน 804 คน (จากการสํารวจขอมูลจํานวน
บุคลากรผานฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ในเดือนธันวาคม 2551) จาก
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 7 แหง ไดแก โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลรามาธิบดี 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยาม
บรมราชกุมารีฯ โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลสงขลานครินทร และ
โรงพยาบาลศรีนครินทร 
 กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาล
ข้ึนไป ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 7 แหง โดยใชวิธีการสุมแบบงาย (Simple random 
sampling) ดังนี้ 
 1. กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง ในการวิเคราะหตัวประกอบกลุมตัวอยาง โดยท่ัวไปขนาด
ตัวอยางที่ยอมรับไดคือ จํานวน 300-500 คน (Comrey and Lee, 1922 cited in Tabachnick 
and Fidell, 1996) ซึ่งการวิจัยคร้ังนี้จึงใชขนาดกลุมตัวอยาง จํานวน 400 คน ซึ่งถือวาอยูในระดับ
ที่ยอมรับได  
 2. คํานวณหาขนาดของกลุมตัวอยางจากประชากร โดยการคํานวณตามสัดสวนประชากร
ในแตละโรงพยาบาล โดยใชสูตร 
 กลุมตัวอยางโรงพยาบาล ก =      จํานวนประชากรโรงพยาบาล ก    x 400 
                จํานวนประชากรทั้งหมด 
 ในกรณีที่โรงพยาบาลใด คํานวณกลุมตัวอยางจากประชากรแตละโรงพยาบาลไดนอยกวา 
30 คน ผูวิจัยปรับเพิ่มกลุมตัวอยางเปน 30 คน ทั้งนี้เพื่อใหการกระจายของกลุมตัวอยางเปนโคง
ปกติและสามารถเปนตัวแทนของประชากรได (ประคอง กรรณสูต, 2542) และเนื่องจากจํานวน
ประชากรที่ตองการศึกษาในโรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติและโรงพยาบาลศูนย
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การแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารีฯมีจํานวนจํากัด ผูวิจัยจึงใชประชากร
ทุกคนเปนกลุมตัวอยาง ดังนั้นในการวิจัยคร้ังนี้จึงมีกลุมตัวอยางทั้งสิ้น 417 คน (ตารางที่ 2) 
 3. การสุมกลุมตัวอยาง ผูวิจัยดําเนินการสุมตัวอยางแบบงาย โดยการจับรายช่ือพยาบาล
วิชาชีพที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโทข้ึนไปจนครบจํานวนที่ตองการในแตละโรงพยาบาล 
 พบวา กลุมตัวอยางที่ไดจากการศึกษาในคร้ังนี้ เปนเพศหญิงมากที่สุด (รอยละ 98.9) มี
อายุ 45 ปข้ึนไปมากที่สุด (รอยละ 37.6) มีสถานภาพโสด มากที่สุด (รอยละ 58.9) มีวุฒิการศึกษา
ระดับปริญญาโททางพยาบาลศาสตรมากที่สุด (รอยละ 69.3) เปนพยาบาลระดับผูปฎิบัติงานมาก
ที่สุด (รอยละ 52.0) และปฏิบัติงานในแผนกอ่ืนๆ เชน แผนก โสต ศอ นาสิก แผนกผูปวยพิเศษรวม
ทุกแผนกมากที่สุด (รอยละ 24.4) (ตารางที่ 3) 
 
ตารางที่ 2 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
    จํานวน    
   ประชากร  

      จํานวนกลุม        
        ตัวอยาง 
     ที่คํานวณได  

  จํานวนกลุม  
    ตัวอยาง  
   ที่เก็บจริง 

  (คน) (คน) (คน) 

โรงพยาบาลศิริราช 350 174 139 
โรงพยาบาลรามาธิบดี 125 62 62 
โรงพยาบาลศรีนครินทร 80 40 35 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร 45 30 30 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม 184 91 62 
โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพ         5 5 5 
    รัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารีฯ    
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ 15 15 15 

รวม 804 417 348 
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ตารางที่ 3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตาม เพศ อายุ สถานภาพสมรส ตําแหนง 
                 ปจจุบัน และหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน (n=348) 
 
ขอมูลสวนบุคคล          จํานวน (คน)                               รอยละ 
เพศ 
 หญิง    344                                      98.9 
            ชาย        4                             1.1 
อายุ  
            ตํ่ากวา 30 ป      3                            0.9 
            30 – 35 ป     59               17.0 
            36 – 40 ป     53    15.2 
            41 – 45 ป   102    29.3 
            45 ปข้ึนไป   131    37.6 
สถานภาพสมรส 
            โสด    205    58.9 
            สมรส    135    38.8 
            หมาย/หยา/แยก      8       2.3 
ระดับการศึกษา 
            ปริญญาโทพยาบาลศาสตร 241    69.3 
            ปริญญาโทบริหารการพยาบาล 107    30.7 
ตําแหนงปจจุบัน 
             พยาบาลระดับผูบริหาร               167    48.0 
             พยาบาลระดับผูปฎิบัติงาน         181    52.0   
แผนกท่ีปฏิบัติงาน 
             แผนกอายุรกรรม              45                          12.9 
             แผนกศัลยกรรม    37               10.6      
             แผนกสูติ-นรีเวชกรรม              56               16.1    
             หองผาตัด                                   31                 8.9  
             แผนกกุมารเวชกรรม   34                 9.8 
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ตารางที่ 3 (ตอ) 
 
ขอมูลสวนบุคคล                       จํานวน (คน)                           รอยละ          
แผนกท่ีปฏิบัติงาน 
            แผนกผูปวยหนกั (ICU)                   29                                           8.3 
       แผนกผูปวยนอก                  31                 9.0 
 แผนกอ่ืนๆ เชน โสต ศอ นาสิก และ 
           หอผูปวยพเิศษรวมทกุแผนก เปนตน  85               24.4 

 
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวยเคร่ืองมือ 2 ชุด ดังนี้ 
 ชุดที่ 1 เปนแบบสัมภาษณสําหรับใชสัมภาษณผูเช่ียวชาญ ลักษณะเปนคําถามปลายเปด
เพื่อใหผูเช่ียวชาญมีอิสระในการตอบคําถามตามปญหาท่ีศึกษา ใชวิธีการบันทึกเทป และจด
บันทึกการสัมภาษณ โดยไดรับความยินยอมจากผูเช่ียวชาญ ซึ่งการสัมภาษณไมมีการถามชี้นํา มี
จุดมุงหมายเพื่อใหผู เ ช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐไดอยางอิสระ แนวสัมภาษณประกอบดวยขอคําถามจํานวน 2 ขอ 
ดังนี้ 
  ขอ 1 จากการริเร่ิมนําแนวคิดเร่ืององคกรที่มีชีวิตเขามาใชในโรงพยาบาลของ
สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อผูใหบริการมีสัมพันธภาพที่ดีระหวางกันอันจะ
นําไปสูกระบวนการพัฒนาคุณภาพบริการที่ดียิ่งข้ึน ตามความคิดเห็นของทานองคกรที่มีชีวิตควรมี
ลักษณะเปนอยางไรบาง 
  ขอ 2 ลักษณะองคกรที่มีชีวิตที่ทานกลาวถึง สามารถสรุปแบงออกไดเปนดาน 
อะไรบาง 
 ชุดที่ 2 เปนแบบสอบถาม ประกอบดวย 2 ตอน คือ 
  ตอนที่ 1 เปนขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษาสูงสุด ตําแหนงปจจุบัน และแผนกที่ปฏิบัติงาน ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบ
ตรวจสอบรายการ (Check list) และเติมขอความลงในชองวาง จํานวน 6 ขอ 
  ตอนที่ 2 แบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ ซึ่งผูวิจัยสรางข้ึน โดยนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิตที่รวบรวมไดจากการทบทวนวรรณกรรมท่ี
เกี่ยวของของ ภิรมย กมลรัตนกุล (2551), อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551), โกมาตร จึงเสถียรทรัพย  
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(2551), Wheatley (1999), Capra (2002) และRobbins and Judge (2008)) บูรณาการรวมกับ
การสัมภาษณผูเช่ียวชาญจํานวน 5 คน ลักษณะเปนขอคําถามปลายปด จํานวน 7 ดาน 56 ขอ 
ดังนี้ 
 1. มีความยืดหยุน   จํานวน 10 ขอ 
 2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง จํานวน 10 ขอ 
 3. ไวตอการเปล่ียนแปลง   จํานวน 8 ขอ 
 4. มีการสื่อสารหลากหลายวิธี  จํานวน 6 ขอ 
 5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน  จํานวน 8 ขอ 
 6. เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต  จํานวน 5 ขอ 
 7. ผูนําเปนแบบอยาง   จํานวน 9 ขอ 
 ลักษณะแบบสอบถาม เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ โดยมี
เกณฑการเลือกตอบและแปรความหมายในแตละระดับเปน 1-5 คะแนน ดังนี้ 
 คะแนน     ความหมาย 
 5    ทานเห็นดวยมากท่ีสุดวารายการนัน้เปนตัวประกอบ 
    ที่สําคัญ ขององคกรที่มชีีวิต 
 4   ทานเห็นดวยมากวารายการนั้นเปนตัวประกอบที่สําคัญของ
    องคกรที่มีชวีิต 
 3   ทานเห็นดวยปานกลางวารายการนั้นเปนตัวประกอบที ่
    สําคัญขององคกรที่มีชีวิต 
 2   ทานเห็นดวยนอยวารายการนั้นเปนตัวประกอบที่สําคญัของ
    องคกรที่มีชวีิต 
 1   ทานเห็นดวยนอยที่สุดวารายการนั้นเปนตัวประกอบที่สําคัญ
    ขององคกรที่มีชีวิต 
 
ขั้นตอนการสรางเครื่องมือและการดําเนินการวิจัย 
 ผูวิจัยดําเนนิการศึกษาโดยใชวิธีการตางๆ ดังนี ้
 1. ศึกษาเอกสารและงานวิจัยทีเ่กี่ยวของกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตจากแนวคิด
และทฤษฎีตางๆ 
 ศึกษาแนวคิดตัวประกอบพื้นฐานขององคกรที่มีชีวิตจากตํารา เอกสาร และงานวิจัยตางๆ 
ที่เกี่ยวของของ ทิพวรรณ หลอสุวรรณรัตน (2546), กองวิชาการและแผนงาน  กรมการปกครอง 
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(2547), สัญลักษณ เทียนหอม (2549), สุพานี สฤษฎวานิช (2549), ภิรมย กมลรัตนกุล (2551), 
อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551), โกมาตร จึงเสถียรทรัพย (2551), Wheatley (1999), Capra (2002) 
และRobbins and Judge (2008) และวิเคราะหโดยนําประเด็นที่เหมือนกันรวบรวมเปนรายการ
เดียวกัน และประมวลสรุปเปนรายการองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ และ
นํามาเปนนิยามคําจํากัดความในการวิจัยเบ้ืองตน ไดจํานวน 32 รายการ 
 2. รวบรวมความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวประกอบองคกรท่ีมีชีวิตของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ โดยผูวิจัยดําเนินการดังตอไปนี้ 
 2.1 ผูวิจัยคัดเลือกผูเช่ียวชาญ โดยกําหนดคุณสมบัติ ดังนี้ เปนผูที่ทํางานเกี่ยวกับการ
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในระดับนโยบายและแผนสุขภาพสาธารณสุข ผูบริหาร
ทางการพยาบาลและผูบริหารองคกรเอกชนที่ประสบความสําเร็จในการนําแนวคิดองคกรที่มีชีวิต
มาใชในการบริหารองคกร จํานวน 5 คน เพื่อขอความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต
ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 2.2 กําหนดแนวสัมภาษณโดยผูวิจัยนํากรอบแนวคิดเบ้ืองตนในการวิจัยที่ไดจากการ
ทบทวนวรรณกรรมมากําหนดประเด็นแนวคําถามเก่ียวกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ซึ่งเปนลักษณะคําถามปลายเปด (Open ended questionnaire) 
เพื่อใชในการสัมภาษณผูเช่ียวชาญ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็น
เกี่ยวกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐไดอยางอิสระ  
 2.3 เตรียมการสัมภาษณ ติดตอขอความรวมมือโดยตรงจากผูเชี่ยวชาญแตละคน โดยแจง
ใหทราบถึงวัตถุประสงค พรอมทั้งใหผูเช่ียวชาญกําหนดวัน เวลา และสถานท่ี ที่จะอนุญาตให
สัมภาษณ พรอมกับสงหนังสือแนะนําจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย แนว
สัมภาษณและโครงรางวิทยานิพนธโดยสังเขป ใหผูเช่ียวชาญลวงหนา 1 สัปดาห และผูวิจัยเตรียม
ตัวโดยการศึกษาข้ันตอน เทคนิคและวิธีการสัมภาษณจากหนังสือ เอกสาร และอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธและจัดเตรียมอุปกรณที่ใชในการสัมภาษณ คือ เคร่ืองอัดเสียง เทปเปลา และสมุด
บันทึก 
 2.4 การสัมภาษณ ในการสัมภาษณผูวิจัยเร่ิมดวยการกลาวแนะนําตนเอง พรอมทั้งบอก
วัตถุประสงคของการสัมภาษณใหทราบอีกคร้ังและขออนุญาตบันทึกเทป ดําเนินการสัมภาษณ
เกี่ยวกับตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต ใชแนวคําถามปลายเปดที่เตรียมไว ทั้งนี้ใหผูเช่ียวชาญแสดง
ความคิดเห็นไดอยางอิสระตามความคิดเห็น และประสบการณ เมื่อส้ินสุดการสัมภาษณ ผูวิจัย
สรุปทบทวนขอมูลและประเด็นสําคัญ เพื่อตรวจสอบความเขาใจที่ตรงกันกับผูเช่ียวชาญทุกคร้ัง 
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โดยใชเวลาในการสัมภาษณคนละประมาณ 45-60 นาที รวมระยะเวลาในการสัมภาษณ 2 
สัปดาห ต้ังแตวันที่ 9 มกราคม 2552 ถึง 20 มกราคม 2552 
 2.5 วิเคราะหเนื้อหาคําสัมภาษณ โดยผูวิจัยทําการถอดเทปบันทึกเสียง พรอมทั้งรวบรวม
ขอมูลทั้งหมดที่ไดจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญทั้งหมด นํามาวิเคราะหเนื้อหา โดยการแยก
หมวดหมูของเนื้อหาเพื่อกําหนดตัวประกอบขององคกรที่มีชีวิต 
 3. บูรณาการตัวประกอบและรายการสําคัญขององคกรท่ีมีชีวิตของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมและจากผูเชี่ยวชาญ 
 ผูวิจัยนําขอรายการองคกรที่มีชีวิตจากการทบทวนวรรณกรรม การคนควา ตํารา เอกสาร 
บทความ ที่ไดจากขอ 1 จํานวน 32 รายการ มาบูรณาการรวมกับขอรายการที่ไดจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ จํานวน 67 รายการ มาวิเคราะหเนื้อหาและแจกแจงความถี่ พิจารณาให
สอดคลองตามแนวคิด และคําจํากัดความที่ใชในการวิจัย ซึ่งผูวิจัยทําการรวบรวมรายการที่ซ้ําซอน
และมีความหมายเหมือนกันรวมเปนรายการเดียวกัน โดยการตรวจสอบความหมายของแนวคิดที่
ศึกษา พบวาไดรายการตัวแปรองคกรที่มีชีวิตทั้งหมด 56 รายการ หลังจากนั้นนํามาจัดหมวดหมู
จําแนกตามตัวประกอบในแตละดาน พบวาไดตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตที่มีความสอดคลองกัน 7 
ตัวประกอบ ดังนี้ (ตารางที่ 4) 
  1) มีความยืดหยุน    จํานวน 10 รายการ 
 2) มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง จํานวน 10 รายการ 
 3) ไวตอการเปล่ียนแปลง   จํานวน 8 รายการ 
 4) การสื่อสารหลากหลายวิธี   จํานวน 6 รายการ 
 5) มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน   จํานวน 8 รายการ 
 6) เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต   จํานวน 5 รายการ 
 7) ผูนําเปนแบบอยาง    จํานวน 9 รายการ 
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ตารางที่ 4 แสดงขอรายการองคกรที่มีชวีติที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมรวมกับการสัมภาษณ  
                 ผูเช่ียวชาญ 
ขอรายการจากการทบทวน

วรรณกรรม 
ขอรายการจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

ขอรายการองคกรท่ีมีชวีิต 

1.มีความสามารถดูแลจัดการ
องคกรตนเอง 
2.เปนองคกรเปด มีการ
แลกเปล่ียนขอมูลกับองคกรอ่ืน 
3.มีความไวตอความ
เปล่ียนแปลง 
4.มีการเรียนรู 
5.มีการปรับตัว 
6.ไมหยุดนิ่งอยูกับทีเ่ปล่ียน 
แปลงไปเร่ือยๆ 
7.มีความยืดหยุน 
8.มีการกระจายอํานาจ 
9.มีการทํางานเปนทีม 
10.เนนผลงานมากกวา
กฎระเบียบ 
11.การสื่อสารแบบไมเปน
ทางการ 
12.สนับสนนุความคิดริเร่ิม
สรางสรรค 
13.ใหคุณคาแกบุคคล 
14.เปนองคกรแหงการเรียนรู 
15.เปนองคกรที่เปนพลวัต
วัฒนธรรม 
 (เนนระบบคานิยมและความ
เชื่อ) 
16.มกีารพฒันา 

1.มีความต่ืนตัว
2.มีการเคลื่อนไหวตลอดเวลา 
3.มีการพัฒนาตนเอง 
4.มีการพัฒนาองคกรอยาง
ตอเนื่อง 
5.มีการปรับปรุงตลอดเวลา 
6.มีการดูแลซึง่กนัและกนั 
7.มีนวัตกรรม 
8.มีการรวมทกุข รวมสุข 
ดวยกัน 
9.มีเปาหมายรวมกัน 
10.องคกรเปนผูนํา อยูแถว
หนา 
11.มีการสื่อสารสองทาง 
12.มีการสื่อสารที่แมนยํา 
13.มบีรรยากาศของความเปน
มนุษย 
14.มีภาวะผูนาํที่ดี 
15.มีเครือขายทั้งมีรูปแบบและ
ไมมีรูปแบบ 
16.มีการสื่อสารดวยจิต
วิญญาณ 
17.มีความเปนกนัเองของ
บุคลากรทุกระดับ 
18.มีเครือขายกันเอง 
(Network) ภายในองคกร 

1.มีความยืดหยุน 
1.มีความสามารถดูแลจัดการ
องคกรตนเองได 
2.มีความยืดหยุนดานหนาที่
การปฏิบัติงาน 
3.มีความยืดหยุนในการบริหาร
จัดการองคกร  
4.มีความยืดหยุนดาน
โครงสรางการบริหารงาน 
5.มคีวามยืดหยุนในการใช
กฎเกณฑและระเบียบการ
ปฏิบัติงานเหมาะสมกับ
สถานการณทีเ่กิดข้ึน 
6.มีความยืดหยุนในรูปแบบ
และวิธีการทาํงาน 
7.เนนผลการปฏิบัติงาน
มากกวากฎระเบียบ 
8.โครงสรางองคกรเปน
แนวราบและไมเปนทางการ 
9.มีกฎระเบียบนอย 
10.มีการแบงแยกงานนอย 
2.มีการเจริญเติบโตอยาง
ตอเนื่อง 
11.เปนองคกรแหงการเรียนรู 
12.มีการเรียนรูอยางตอเนื่อง  
13.มีการพฒันาตนเองตลอด 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 
ขอรายการจากการทบทวน

วรรณกรรม 
ขอรายการจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

ขอรายการองคกรท่ีมีชวีิต 

17.มีทีมขามสายงาน 
18.มีสัมพนัธภาพของสมาชิก
ในองคกร 
19.โครงสรางองคกรเปน
แนวราบ 
20.มีโครงสรางแบบไมเปน
ทางการ 
21.มีนวัตกรรม 
22.มีจิตวิญญาณ 
23.มีเอกลักษณผูนํา 
24.มีการแบงแยกงานนอย 
25.มีกฎระเบียบนอย 
26.เปนชุมชนเครือขาย 
27.สรางคุณคาสูงสุดรวมกัน 
28.การดําเนินงานตอเนื่อง 
29.มีวงจรปอนกลับ 
30.มีการเจริญเติบโตและมี
วิวัฒนาการ 
31.สรางความพรอมในการ
เปลี่ยนแปลง 
32.ยอมรับความคิดเหน็จาก
ภายนอก 
 
 
 
 
 

19.มีความเปนหนึ่งเดียว
20.บุคลากรมคุีณลักษณะทีดี่
ตอสังคม 
21.บุคลากรมคุีณลักษณะเขา
กับองคกรได 
22.มีความภาคภูมิใจในองคกร 
23.มีสันทนาการในองคกร 
24.มีวัฒนธรรมองคกรที่เปน
เอกลักษณ 
25.มีความยึดมั่นผูกพันใน
องคกร 
26.มีธรรมาภิบาล 
27.บุคลากรมคีวามสุขในการ
ทํางาน      
28.มีความพรอมเผชิญกับ
ปญหา 
29.มีความพรอมที่จะเรียนรู 
30.เปนองคกรแหงการเรียนรู    
31.มีความกระตือรือรน 
32.มีความเอือ้อาทร เมตตาตอ
กัน 
33.มีความจริงใจตอกัน   
34.มีความรักในวิชาชีพ 
35.มีความยืดหยุนดานการ
บริหารจัดการ 
36.มีความยืดหยุนดาน
โครงสราง 

14.พัฒนานวตักรรมอยูเสมอ
15.มีการดําเนนิงานอยางตอ      
เนื่อง ไมหยุดนิ่ง 
16.มีการปรับปรุงระบบการ
ทํางานตลอดเวลา 
17.มีความสามารถในการ
เรียนรูส่ิงใหมๆ  อยูตลอด 
18.มีความรักในวิชาชีพ 
19.มีการพฒันาทั่วทั้งองคกร 
20.องคกรมีการเจริญเติบโต
อยางยั่งยืนและตอเนื่อง 
3.ไวตอการเปลี่ยนแปลง 
21.มีความสามารถแลกเปล่ียน
ขอมูลกับองคกรอ่ืนไดรวดเร็ว 
22.มีการต่ืนตัวตอการ
เปล่ียนแปลงอยูเสมอ 
23.องคกรมีการปรับตัวเพื่อ
ความอยูรอด 
24.บุคลากรมกีารปรับตัว
เพื่อใหเหมาะสมกับองคกรที่
เปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา 
25.มีความพรอมในการเผชญิ
กับปญหาที่เกดิข้ึน 
26.มีความกระตือรือรนรับการ
เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึน 
27.เมื่อมีการเปล่ียนแปลง
เกิดข้ึนองคกรสามารถแกไข  
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ตารางที่ 4 (ตอ) 
ขอรายการจากการทบทวน

วรรณกรรม 
ขอรายการจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

ขอรายการองคกรท่ีมีชวีิต 

 
 

37.มีความยืดหยุนดาน
กฎระเบียบ 
38.มีความยืดหยุนดานวิธกีาร
ทํางาน 
39.ผูบริหารเอ้ือตอการพัฒนา
บุคลากร 
40.มีคอมพิวเตอรเพื่อการ
เรียนรูและการส่ือสาร 
41.มีการเขาถงึแหลงขอมูล
ใหมไดงาย 
42.มีบรรยากาศองคกรที่ดี 
43.ทันตอการเปล่ียนแปลง 
44.ปรับเปล่ียนตาม
สถานการณ 
45.พัฒนาทั้งองคกร 
46.มีวิวฒันาการ 
47.มีการเปลีย่นแปลงตามยุค
สมัย 
48.มุงเนนส่ิงที่เปนนามธรรม
มากกวารูปธรรม 
49.มีการเจริญเติบโตอยาง
ยั่งยนื      
50.ใสใจกับความรูสึก    
51.สรางคุณคาใหกับส่ิงที่เปน
นามธรรม 
52.การตอบสนองสิง่ที่จับตอง
ไมไดแตมีคุณคาสูง เชน 

ปญหาและปรับเปล่ียนตาม        
สถานการณไดอยางเหมาะสม 
28.มีความสามารถรับการ
เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนตามยุค
สมัยไดเหมาะสม 
4.การสื่อสารหลากหลายวธิ ี
29.สามารถส่ือสารทั้งแบบเปน
ทางการและไมเปนทางการได
อยางมีประสิทธิภาพทั้งกับ
ผูรวมงานและผูรับบริการ 
30.มีการทาํงานแบบทีมขาม
สายงาน 
31.มีการสื่อสารแบบวงจร
ปอนกลับ 
32.เลือกใชเทคนิคการส่ือสาร
ไดอยางมีประสิทธิภาพและ
สอดคลองกับสถานการณ 
33.มีการสื่อสารดวยจิต
วิญญาณของความเปนมนษุย 
34.สามารถส่ือสารถายทอด
ขอมูลขาวสารใหแกผูรวมงาน
ไดอยางถกูตองและครบถวน 
5.มีสัมพนัธภาพท่ีดีตอกัน 
35.สนับสนนุและสงเสริม
สัมพันธภาพทีดี่ในการทาํงาน 
36.มีความสามารถในการ
ทํางานเปนทีม 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 
ขอรายการจากการทบทวน

วรรณกรรม 
ขอรายการจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

ขอรายการองคกรท่ีมีชวีิต 

 
 

การบริการ อารมณ เปนตน    
53. โครงสรางองคกรเปนแบบ
แนวราบ    
54.ใสใจกับความเปนมนุษย 
55.ใสใจกับความรูสึกรวมกนั 
56.มองภาพรวมทัง้องคกร ไม
แยกสวน 
57.คิดแบบองครวม ไมแยก
สวน 
58.เขาใจความหลากหลาย
ของคน 
59.มีความสามารถจัดการ
ความหลากหลาย 
60.ผูบริหารสามารถสราง
ปจจัยพืน้ฐานของการดํารงชีพ 
61.คิดแบบระบบที่เปนวัฎจักร 
(Systemdynamic)   
62.มีความโปรงใสในการ
จัดการ 
63.มีความภาคภูมิใจในการ
แกปญหา 
64.มีความภาคภูมิใจในตัวเอง 
65.มีคุณธรรม 
66.มีความยืดหยุนตอหนาที ่
67.สามารถปรับตัวเพื่อความ
อยูรอด 
 

37.มีสัมพนัธภาพที่ดีตอ
ผูรวมงานทุกคนทกุระดับ 
38.มีความเอือ้อาทร ชวยเหลือ
ซึ่งกนัและกนั 
39.มีความเปนหนึ่งเดียวของ
สมาชิกในองคกร 
40.มีความยึดมั่นผูกพัน รัก
และภาคภูมิใจตอองคกร 
41.มีบรรยากาศที่ดีในองคกร 
42.มีความจริงใจใน
สัมพันธภาพระหวางกัน 
6.เขาใจธรรมชาติของ
สิ่งมีชวีิต 
43.ใหคุณคากบัความเปน
มนุษย 
44.มององคกรเปนภาพรวม 
พัฒนาทุกสวนพรอมกนั 
45.ใสใจความรูสึกของคนรอบ
ขาง 
46.เขาใจในความหลากหลาย
ของคนและสามารถจัดการกบั
ความหลากหลายนัน้ไดอยาง
เหมาะสม 
47.ใหคุณคากบัส่ิงที่เปน
นามธรรม ส่ิงที่จับตองไมไดแต
มีคุณคาสูง เชน การใหบริการ  
ความเอ้ืออาทร เปนตน 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 
ขอรายการจากการทบทวน

วรรณกรรม 
ขอรายการจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

ขอรายการองคกรท่ีมีชวีิต 

 
 

7.ผูนําเปนแบบอยาง  
48.ยกยอง ใหเกียรติ ชมเชย
และใหกําลังใจแกบุคลากร
ตามโอกาสที่เหมาะสม 
49.ประพฤติตนเปนแบบอยาง
ที่ดี 
50.ปฏิบัติงานโดยยึดหลักธรร
มาภิบาล 
51.ปฏิบัติงานโดยยึดม่ันใน
หลักคุณธรรมและจริยธรรม 
52.ยอมรับฟงความคิดเหน็
หรือคําแนะนําจากผูอ่ืนและ
นํามาพฒันาตนเองใหดี 
53.มีความโปรงใสในการ
บริหารงานและการประเมินผล
การทาํงาน 
54.ใหคําแนะนําหรือเปนที่
ปรึกษาในการปฏิบัติงานแก
บุคลากรในองคกรได 
55.สามารถเปนผูนาํองคกรได
เหมาะสมตามสถานการณที่
เปล่ียนแปลงตลอดเวลา 
56.มีวิสัยทัศนกวางไกล 
สามารถนําองคกรไปไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 1. การตรวจสอบหาความตรงตามเนื้อหา (Content validity) 
 ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่สรางข้ึนทั้งหมดเสนออาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ เพื่อพิจารณา
ตรวจสอบความถูกตอง ความเหมาะสมของภาษา และปรับปรุงแกไข หลังจากนั้นนําไปให
ผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 คน เพื่อพิจารณาตรวจสอบความถูกตอง ความชัดเจน และความเหมาะสม
ของเน้ือหาและการใชภาษา พรอมทั้งใหขอเสนอแนะ และนําความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิมาหา
ดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาของแบบสอบถาม  
 กําหนดเกณฑพิจารณาความตรงตามเนื้อหา โดยวิธีการหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา 
(Content Validity Index:  CVI) ซึ่งคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาของเคร่ืองมือที่ยอมรับไดคือ .80 
ข้ึนไป (Polit and Beck, 2004: 423) การคํานวณคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา มีสูตรการคํานวณ
ดังนี้ 
  CVI = จํานวนคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ 3 และ 4 
     จํานวนคําถามทั้งหมด 
 ผูวิจัยนําระดับความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิมาหาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาของเคร่ืองมือ
วิจัย ไดเทากับ 0.80 ซึ่งแสดงวาแบบสอบถามผานเกณฑความตรงตามเน้ือหา และนํา
ขอเสนอแนะที่ไดจากผูทรงคุณวุฒิมาปรับแกไขความชัดเจนและความเหมาะสมของสํานวนภาษา
ที่มีความซํ้าซอนใหมีความชัดเจนและอานใหเขาใจมากยิ่งข้ึน โดยตองปรับแกไขแบบสอบถาม 
ดังนี้ 
 1. ปรับภาษาใหมีความชัดเจนมากข้ึน จํานวน 12 ขอ 
 2. ตัดขอคําถามที่มีความซ้ําซอนออก จํานวน 4 ขอ 
 3. ขยายขอคําถามใหมีความชัดเจนมากข้ึน จํานวน 5 ขอ 
 ดังนั้น ภายหลังปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิ แบบสอบถามมีจํานวน 
57 ขอ ดังนี้ 
 1. มีความยืดหยุน   จํานวน 7 ขอ 
 2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง จํานวน 11 ขอ 
 3. ไวตอการเปล่ียนแปลง   จํานวน 9 ขอ 
 4. มีการสื่อสารหลากหลายวิธี  จํานวน 9 ขอ 
 5. มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน  จํานวน 8 ขอ 
 6. เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต  จํานวน 5 ขอ 
 7. ผูนําเปนแบบอยาง   จํานวน 8 ขอ 
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 2. การตรวจสอบคาความเท่ียง (Reliability) 
 ผูวิจัยนําเคร่ืองมือวิจัยที่ผานการปรับแกไขไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ซึ่งมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน
ดวยวิธีการสุมแบบงาย เพื่อศึกษาปญหาการนําไปใชและศึกษาความเปนปรนัยของเคร่ืองมือวิจัย 
และวิเคราะหหาความเที่ยงของแบบสอบถาม โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 
(Cornbach,s Alpha coefficient) โดยพิจารณาคาสัมประสิทธแอลฟาของครอนบาค อยูระหวาง 
.65 - .70 ถือวายอมรับไดในระดับตํ่า ถาอยูระหวาง .71 - .80 เปนที่ยอมรับไดและถาอยูระหวาง 
.81 - .90 ถือวาเคร่ืองมือมีคาคงที่อยูในระดับดีมาก DeVellis (1991: 85) ซึ่งไดคาความเที่ยงของ
แบบสอบถามเทากับ 0.96 ดังนั้นผูวิจัยจึงไดมีการปรับแกไขขอคําถามใหมีความชัดเจนมากข้ึน 
ดังนั้นขอคําถามทั้งหมดจึงยังคงมีจํานวน 57 ขอ และเมื่อนําไปใชกับกลุมตัวอยางแลวนํามา
วิเคราะหหาคาความเที่ยงอีกคร้ัง พบวาไดคาความเที่ยงเทากับ 0.98 ดังแสดงในตารางที่ 5 
 
ตารางที่ 5 คาความเที่ยงของแบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาล    
      มหาวิทยาลัยของรัฐ กอนและหลังรวบรวมขอมูล 
 
ตัวประกอบองคกรท่ีมีชีวติ                         คาความเท่ียงของเครื่องมือ  

                                        ทดลองใช (n=30)       กลุมตัวอยางจริง (n=348)       
 

มีความยืดหยุน                                         0.81                                  0.84 
มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง                     0.87                                   0.91 
ไวตอการเปล่ียนแปลง                                  0.83                                   0.90 
มีการสื่อสารหลากหลายวิธี                           0.90                                   0.92 
มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน                                0.90                                   0.93 
เขาใจธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต                         0.89                                   0.93 
ผูนําเปนแบบอยาง                                       0.84                                   0.97 

 

                 รวมทั้งฉบับ                       0.96                                 0.98  
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การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยปฏิบัติตามข้ันตอนของการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสงแบบสอบถามทางไปรษณีย 
ดังนี้ 
 1. ผูวิจัยทําหนังสือขอความรวมมือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐทั้ง 7 แหงพรอมดวยโครงรางวิทยานิพนธและ
แบบสอบถามเพ่ือขอรับการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย โดยใชระยะเวลารวมทั้งส้ิน 4 
เดือน ต้ังแตเดือน กุมภาพันธ ถึงเดือนพฤษภาคม 2552  
 2. เมื่อไดรับอนุญาตจากผูอํานวยการโรงพยาบาลแลว ผูวิจัยทําการติดตอประสานงานกับ
หัวหนาฝายการพยาบาล เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัย 
 3. ผูวิจัยสงแบบสอบถามทางไปรษณีย ผานหัวหนาฝายการพยาบาล โดยขอความ
อนุเคราะหใหแจกแบบสอบถามที่ผูวิจัยจัดไว ตามจํานวนกลุมตัวอยางในแตละโรงพยาบาลตามที่
ผูวิจัยไดทําการคํานวณไวแลว โดยการสุมตัวอยางตามที่ผูวิจัยกําหนด โดยแบบสอบถามแตละชุด 
ผูวิจัยไดเตรียมซองเปลาเพื่อใหกลุมตัวอยางไดตอบแบบสอบถามและปดผนึกสงใหฝายการ
พยาบาล และขอความรวมมือฝายการพยาบาลแตละโรงพยาบาลในการชวยเก็บขอมูลและ
รวบรวมแบบสอบถามสงกลับคืนทางไปรษณีย โดยผูวิจัยไดจัดเตรียมกลองพัสดุติดแสตมป จา
หนาซองถึงผูวิจัยสงไปพรอมแบบสอบถาม สําหรับโรงพยาบาลในกรุงเทพฯและปริมณฑล ไดแก 
โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา
สยามบรมราชกุมารีฯ และโรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ ผูวิจัยดําเนินการสงและขอรับ
แบบสอบถามคืนดวยตนเอง จํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด 417 ฉบับ 
 4. ผูวิจัยติดตามเก็บรวบรวมขอมูล จากฝายการพยาบาลของแตละโรงพยาบาลเปน
ระยะๆ ใชเวลาเก็บรวบรวมขอมูล 10 สัปดาห ต้ังแตวันที่ 12 มีนาคม 2552 ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม 
2552 จํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด 417 ฉบับ ไดรับกลับคืน 359 ฉบับ คิดเปนรอยละ 
86.09 ของแบบสอบถามที่สงไป 
 5. นําแบบสอบถามที่ไดรับกลับคืนมาทั้งหมด 359 ฉบับ ตรวจสอบความสมบูรณของ
ขอมูล พบวาแบบสอบถามที่ตอบขอมูลครบถวนและสมบูรณสามารถนํามาใชวิเคราะหขอมูลได 
348 ฉบับ คิดเปนรอยละ 83.45 ของแบบสอบถามที่สงไป 
 6. นําแบบสอบถามที่สมบูรณทั้งหมดมาตรวจนับคะแนน และบันทึกขอมูลเพื่อทําการ
วิเคราะหตอไป 
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การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง 
 เนื่องจากแบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
เปนแบบสอบถามตามการรับรูของผูตอบ ผูวิจัยจึงตระหนักวาการพิทักษสิทธิ์ของผูเขารวมการวิจัย
มีความสําคัญอยางยิ่ง จึงไดกําหนดการปองกันผลกระทบดานจริยธรรมที่อาจเกิดข้ึนกับผูตอบ
แบบสอบถาม และโรงพยาบาล ดังนี้ 
 1. มีหนังสือขอความยินยอมใหความรวมมือในการวิจัย แนบไปพรอมแบบสอบถามทุก
ฉบับ โดยช้ีแจงรายละเอียดและวัตถุประสงคของการวิจัย 
 2. ชี้แจงสิทธิของผูตอบแบบสอบถาม โดยระบุวาหากไมสมัครใจเขารวมการวิจัยสามารถ
ปฏิเสธไมตอบแบบสอบถามและสงแบบสอบถามกลับคืนผูวิจัยไดทันที 
 3. กรณีที่สมัครใจตอบแบบสอบถาม ผูตอบแบบสอบถามไมตองระบุชื่อ นามสกุล 
 4. แบบสอบถามทุกฉบับผูวิจัยไดบรรจุลงซองเอกสาร เพื่อใหผูตอบแบบสอบถามสงกลับ
คืนผูวิจัย เพื่อปกปดขอมูลเปนความลับ และไมสามารถระบุถึงตัวผูตอบแบบสอบถามได 
 5. การปองกันผลกระทบทางลบตอภาพลักษณของโรงพยาบาล คําตอบที่ไดรับถูกนําไป
วิเคราะหทางสถิติ และแปลผลขอมูล โดยไมมีการอางอิงถึงตัวบุคคลและโรงพยาบาลที่ผูตอบ
แบบสอบถามสังกัดอยูไมวากรณีใดๆ ทั้งส้ิน 
 6. การรายงานผล ผูวิจัยนําเสนอเปนภาพรวม 

การวิเคราะหขอมูล 
 ทําการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการนําแบบสอบถามที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางมา
วิเคราะหขอมูลตามระเบียบวิธีทางสถิติโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป ดังนี้ 
 1. ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม ประกอบดวย อายุ สถานภาพ ระดับ
การศึกษา ประสบการณการบริหารหนวยงาน ระยะเวลาการบริหารหนวยงาน และแผนกที่
ปฏิบัติงาน วิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่ และรอยละ 
 2. ขอมูลจากแบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ แบงการวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 
  2.1 วิเคราะหระดับความสําคัญของแบบสอบถาม มาตราสวนประมาณคา 
(Rating scale) 5 ระดับ โดยการแจกแจงความถ่ี หาคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน โดย
กําหนดเกณฑและการแปลผลดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542: 77) 
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 คะแนนเฉลี่ย    ความหมาย 
 4.50-5.00  กลุมตัวอยางเห็นดวยวาขอรายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําคัญมากท่ีสุด 
 3.50-4.49  กลุมตัวอยางเห็นดวยวาขอรายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําคัญมาก 
 2.50-3.49  กลุมตัวอยางเห็นดวยวาขอรายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําคัญปานกลาง 
 1.50-2.49  กลุมตัวอยางเห็นดวยวาขอรายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําคัญนอย 
 1.00-1.49  กลุมตัวอยางเห็นดวยวาขอรายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่สําคัญนอยท่ีสุด 
 2.2 วิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยมี
ข้ันตอนดังนี้ (Kerlinger, 1986) 
 การพิจารณาความสัมพันธของตัวแปรทุกคูโดยใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ หากคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของตัวแปรคูใดมีคาเขาใกล –1 หรือ +1 แสดงวาตัวแปรคูนั้นมี
ความสัมพันธกันสูงมาก ควรอยูในองคประกอบเดียวกัน ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของตัวแปรคู
ใดมีคาเขาใกล 0 แสดงวาตัวแปรคูนั้นไมมีความสัมพันธกัน ควรอยูคนละองคประกอบ หรือมีตัว
แปรที่ไมมีความสัมพันธกับตัวแปรอ่ืนๆ หรือมีความสัมพันธกับตัวแปรอ่ืนๆ ที่เหลือนอยมาก ก็จะ
ตัดตัวแปรนั้นออกจากการวิเคราะห สถิติที่บงช้ีความสัมพันธระหวางตัวแปรมีดังนี้ 
  2.2.1 การทดสอบเมตริกซเอกลักษณ (Indentity matrix) ดวยการใชสถิติทดสอบ
ของบารทเลท (Bartlett,s test of sphericity) โดยพิจารณาที่คาระดับนัยสําคัญทางสถิติที่นอยกวา
หรือเทากับ 0.05 (p < 0.05) ซึ่งแสดงวาเมตริกซสหสัมพันธของกลุมตัวอยางไมเปนเมตริกซ
เอกลักษณ และเมตริกซสหสัมพันธนั้นมีความเหมาะสมที่จะใชวิเคราะหองคประกอบตอไป  
  2.2.2 คาไคเซอร เมเยอร ออลกิน (The Kaiser-Mayer-Olkin) หรือ คา KMO เปน
ดัชนีเปรียบเทียบขนาดของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธที่สังเกตได และขนาดของสหสัมพันธพาร
เชียล (Partial correlation) ระหวางตัวแปรแตละคูเมื่อขจัดความแปรปรวนของตัวแปรอ่ืนๆ ออกไป
แลว วามีความเหมาะสมในการวิเคราะหองคประกอบหรือไม คาที่มีความเหมาะสมกับการ
วิเคราะหตัวประกอบโดยพิจารณาจากคา KMO ดังนี้ 
 คา KMO มากกวา .90 แสดงวา ขอมูลมีความเหมาะสมในระดับดีมาก 
 คา KMO .80-.89       แสดงวา ขอมูลมีความเหมาะสมในระดับดี 
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 คา KMO .70-.79       แสดงวา ขอมูลมีความเหมาะสมในระดับปานกลาง  
 คา KMO .60-.69       แสดงวา ขอมูลมีความเหมาะสมในระดับนอย  
 คา KMO .50-.59       แสดงวา ขอมูลมีความเหมาะสมในระดับนอยมาก 
 คา KMO .50             แสดงวา ขอมูลไมมีความเหมาะสมและไมสามารถยอมรับได 
  2.2.3 คาการรวมกันของตัวแปร (Communality) ไดมาจากคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธพหุคูณระหวางตัวแปรอ่ืนๆ หรือองคประกอบที่สกัดไดกับตัวแปรนั้น เปนดัชนีชี้บง
ความสัมพันธเชิงเสนตรงระหวางตัวแปรและตัวแปรอ่ืนๆ มีพิสัยอยูระหวาง 0 - 1 คา 0 คือคาที่
แสดงวาองคประกอบรวมไมสามารถอธิบายความแปรปรวนนั้นไดดวยองคประกอบรวม คาที่
สามารถนําไปวิเคราะหองคประกอบตอไปไดคือคาที่มากกวา 0.2 หากพบวามีตัวแปรใดที่มีคา
นอยกวาที่กําหนดใหขจัดออกไปจากการวิเคราะหกอน  
  2.2.4 วิเคราะหตัวประกอบโดยนําตัวแปรที่มีสหสัมพันธกับตัวแปรอ่ืนอยางมี
นัยสําคัญไปสกัดตัวประกอบ (Factor extraction) ดวยวิธีองคประกอบหลัก (Principle 
component analysis) เพื่อใหไดตัวประกอบจํานวนนอยที่สุดแตสามารถอธิบายการผันแปรของ
ตัวแปรไดมากที่สุด 
  2.2.5 หมุนแกนตัวประกอบ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหตัวประกอบแตละตัวมี
ความชัดเจนและแตกตางกันอยางชัดเจนในการอธิบายตัวแปรเดิม โดยหมุนแกนแบบออโธโกนอล 
(Orthogonal) ดวยวิธีแวริแมกซ (Varimax) ผูวิจัยจะพิจารณาตัวประกอบตามเกณฑที่วาตัว
ประกอบนั้นตองมีคาไอแกนมากกวาหรือเทากับ 1.0 และมีตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบนั้นๆ ต้ังแต 
3 ตัวแปรข้ึนไป (Kerlinger, 1973 อางถึงใน เพชรนอย สิงหชางชัย, 2548) 
  2.2.6 นําผลการวิเคราะหตัวประกอบไปแปลผลและกําหนดชื่อสมรรถนะใหมให
สอดคลองกับตัวแปรที่ไดจากการวิเคราะหตัวประกอบ 
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บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 การวิเคราะหขอมูลการศึกษาตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ จํานวน 7 โรงพยาบาล จากขนาดตัวอยาง 348 คน ผูวิจัยไดเสนอผลการวิเคราะหขอมูล โดย
แบงเปน 2 ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1 คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับความสําคัญของคาเฉลี่ยของตัวแปร
เกี่ยวกับองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
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ตอนที่ 1 คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับความสําคัญของคาเฉลี่ยตัวแปร
องคกรท่ีมีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 
ตารางที่ 6 คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับความสําคัญของคาเฉล่ียองคกรที่มีชีวิต
      ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
ลําดับที่ ตัวแปรที่  รายการองคกรที่มีชีวิต  X  SD ระดับ 
   ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   ความสําคัญ 
          ของคาเฉล่ีย

 

1 45 ใหคุณคากับความเปนมนุษย    4.53 .60 มากที่สุด 
2 8 มีการจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ 4.52 .62 มากที่สุด 
3 57 มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถนําองคกรได   
  อยางมีประสิทธิภาพ                     4.48 .69 มาก 
4 13 มีการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยางตอเนื่อง  4.48 .65 มาก 
5 15 มีการสํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการ   
  เพ่ือปรับปรุงการทํางาน       4.47 .65 มาก 
6 56 แสดงความเปนผูนําขององคกรไดเหมาะสม   
  ตามสถานการณการเปล่ียนแปลงที่เกิดขึ้น  4.44 .71 มาก 
7 55 ใหคําแนะนําหรือเปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงาน   
  แกบคุลากรในองคกรได    4.44 .67  มาก 
8 14 มีการดําเนินงานดานการพัฒนากิจกรรมคุณภาพ  
  อยางตอเนื่อง     4.43 .67 มาก 
9 51 ประพฤติตนเปนแบบอยางที่ดี   4.43 .70 มาก 
10 9 มีการสงเสริมการศึกษาตอในระดับสูงขึ้น  4.43 .68 มาก 
11 50 ยกยอง ใหเกียรติ ชมเชยและใหกําลังใจ   
  แกบุคลากรตามโอกาสที่เหมาะสม   4.42 .72 มาก 
12 52 บริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล       4.42 .76 มาก 
13 39 บุคลากรมีความสามารถในการทํางานเปนทีม  4.41 .67 มาก 
14 29 มีรูปแบบการส่ือสารท้ังที่เปนทางการ    
  และไมเปนทางการ     4.40 .66 มาก 
15 53 ยอมรับฟงความคิดเห็นหรือคําแนะนําจากผูอื่น   
  และนํามาพัฒนาตนเองไดดี    4.39 .73 มาก 
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ตารางที่ 6 (ตอ) 
ลําดับที่ ตัวแปรที่  รายการองคกรที่มีชีวิต  X  SD ระดับ 
   ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   ความสําคัญ 
          ของคาเฉล่ีย

 

16 23 บุคลากรมีการเรียนรูดานเทคโนโลยีใหมๆ      4.39 .61 มาก 
17 12 มีระบบประเมินตนเอง    4.38 .70 มาก 
18 44 มีความยึดม่ันผูกพัน รักและภาคภูมิใจตอองคกร  4.38 .72 มาก 
19 42 บุคลากรมีความเอื้ออาทร ชวยเหลือซึ่งกันและกัน 4.37 .68 มาก 
20 18 มีการประชุมการทํางานของหนวยงาน   4.37 .67 มาก 
21 40 มีสัมพันธภาพท่ีดีตอผูรวมงานทุกคนทุกระดับ  4.37 .70 มาก 
22 54 มีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ตรวจสอบได     4.35 .74 มาก 
23 22 องคกรมีการปรับตัวเพื่อความอยูรอด     
  เชน มีคลินิกนอกเวลา    4.35 .69 มาก 
24 34 มีระบบส่ือสารภายในองคกร     
   เชน Intranet, E-office    4.35 .71 มาก 
25 33 มีระบบส่ือสารออนไลทระหวางองคกร     
  เชน Internet     4.35 .70 มาก 
26 27 องคกรมีความสามารถรับการเปล่ียนแปลง   
  ที่เกิดขึ้นตามยุคสมัยได    4.35 .67 มาก 
27 10 มีการสงเสริมใหทํางานวิจัยอยูเสมอ   4.34 .72 มาก 
28 47 ใสใจความรูสึกของคนรอบขาง   4.33 .74 มาก 
29 24 บุคลากรมีการเตรียมความพรอมในการ   
  ปรับตัวเพื่อใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลง 
  ขององคกร     4.32 .73 มาก 
30 41 บุคลากรมีความจริงใจตอกัน    4.32 .77 มาก 
31 46 มององคกรเปนภาพรวม พัฒนาทุกสวนพรอมกัน  4.32 .68 มาก 
32 26 องคกรสามารถแกไขปญหาตามสถานการณ   
  ที่เปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสม   4.32 .72 มาก 
33 35 มีการส่ือสารท่ีแสดงถึงความเขาถึง     
  เขาใจซึ่งกันและกัน เชนการพูดคุยอยางสรางสรรค 4.31 .73 มาก 
34 17 บุคลากรมีความรักในองคกร    4.31 .81 มาก 
35 36 มีความสามารถถายทอดขอมูลขาวสาร   
  ใหแกผูรวมงานไดอยางถูกตองและครบถวน  4.30 .74 มาก 
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ตารางที่ 6 (ตอ) 
ลําดับที่ ตัวแปรที่  รายการองคกรที่มีชีวิต  X  SD ระดับ 
   ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   ความสําคัญ 
          ของคาเฉล่ีย
36 48 เขาใจในความหลากหลายของคนและสามารถ   
  จัดการกับความหลากหลายน้ันไดอยางเหมาะสม 4.29 .74 มาก 
37 11 มีนวัตกรรมของหนวยงาน    4.28 .76 มาก 
38 43 มีความเปนหนึ่งเดียวของสมาชิกในองคกร  4.27 .77 มาก 
39 38 มีการสงเสริมสัมพันธภาพท่ีดีในการทํางาน    
  เชน การแขงกีฬา ทํากิจกรรมเพื่อสังคมรวมกัน  4.26 .70 มาก 
40 1 สามารถปรับเปล่ียนหนาท่ีไดตามความเหมาะสม 4.26 .74 มาก 
41 49 ใหคุณคากับส่ิงที่เปนนามธรรม ส่ิงที่จับตองไมได   
  แตมีคุณคาสูง เชน การใหบริการ อารมณของผูรวมงาน  
  เปนตน      4.25 .76 มาก 
42 30 มีคุณภาพการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ   4.25 .85 มาก 
43 6 มีการปรับเปล่ียนรูปแบบการทํางานตามสถานการณ  
  อยูเสมอ เชน การแลกเวร    4.24 .76 มาก 
44 25 บุคลากรมีความกระตือรือรนรับการเปล่ียนแปลง   
  ที่เกิดขึ้น      4.24 .80 มาก  
45 16 บุคลากรสนุกกับการเรียนรูส่ิงใหมๆ อยูเสมอ  4.23 .81 มาก 
46 28 เนนการส่ือสารระหวางบุคคล   4.22 .71 มาก 
47 37 มีความสามารถถายทอดขอมูลขาวสารใหแก   
  ผูรวมงานไดอยางถูกตองและครบถวน   4.22 .77 มาก 
48 31 มีการทํางานระหวางสายงานในประเด็นที่เก่ียวของ 4.21 .72 มาก 
49 3 มีโครงสรางการบริหารงานที่ชัดเจนแตปรับเปล่ียนได 4.13 .79 มาก 
50 32 มีการส่ือสารแบบวงจรปอนกลับ   4.11 .78 มาก 
51 2 มีความยืดหยุนของนโยบายในการบริหารจัดการองคกร 4.09 .78 มาก 
52 20 มีการประชาสัมพันธองคกรสูภายนอก   4.08 .82 มาก 
53 5 องคกรเนนผลลัพธการทํางานมากกวา    
  การเครงครัดในกฎระเบียบ    4.00 .90 มาก 
54 7 องคกรมีลักษณะการบริหารเปนแนวราบ   
  มากกวาแนวด่ิง     3.99 .98 มาก 
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ตารางที่ 6 (ตอ) 
ลําดับที่ ตัวแปรที่  รายการองคกรที่มีชีวิต  X  SD ระดับ 
   ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   ความสําคัญ 
          ของคาเฉล่ีย

 

55 4 มีความยืดหยุนในการใชกฎเกณฑและระเบียบ   
  การปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับสถานการณ 
  เชน ระเบียบการลางาน    3.92 .89 มาก 
56 21 มีการตลาดเชิงรุก     3.87 .91 มาก 
57 19 มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน   3.87 .89 มาก 
 

 

 
 จากตารางที่ 6 แสดงใหเห็นวา ตัวแปรทั้ง 57 ตัว มีคาคะแนนเฉล่ียอยูระหวาง 3.87 - 4.53 
โดยเรียงลําดับของคาเฉล่ียจากมากไปหานอย มีความสําคัญต้ังแตระดับมากถึงมากที่สุด มีสวน
เบ่ียงเบนมาตรฐานอยูระหวาง .60 – .98 ตัวแปรที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุดมี 2 รายการคือ ตัวแปรที่ 45 
ใหคุณคากับความเปนมนุษย มีคาเฉลี่ย 4.53 และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน .60 และตัวแปรที่ 8 มี
การจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ มีคาเฉลี่ย 4.52 และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน .62 
สําหรับตัวแปรที่มีระดับความสําคัญมาก 3 อันดับแรก คือ ตัวแปรที่ 57 มีวิสัยทัศนกวางไกล 
สามารถนําองคกรไดอยางมีประสิทธิภาพ ตัวแปรที่ 13 มีการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยาง
ตอเนื่อง และตัวแปรที่ 15 มีการสํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการเพื่อปรับปรุงการทํางาน โดยมี
คาเฉล่ีย 4.48, 4.48 และ 4.47 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ .69, .65 และ .65 ตามลําดับ 
สวนตัวแปรที่มีคาเฉล่ียนอยที่สุด คือ ตัวแปรที่ 19 มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน โดยมีคาเฉล่ีย 
3.87 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ .89  
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ตอนท่ี 2 ผลการวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 ผูวิจัยวิเคราะหตัวประกอบดวยคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป โดยการคํานวณคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรทั้ง 57 ตัว ไดเมตริกซสหสัมพันธ (Correlation matrix) 
ขนาด 57x57 และเมื่อทดสอบคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรวาควรนําตัวแปรที่มีมา
วิเคราะหตัวประกอบหรือไม โดยการพิจารณาตารางคาสถิติ Kaiser-Meyer-Olkin measure of 
sampling (KMO) และใชผลการทดสอบของ Barlett (Barlett,s test of sphericity) (แสดงใน
ภาคผนวก ง) พบวาสถิติ Kaiser-Meyer-Olkin measure of sampling (KMO) เทากับ .966 ซึ่ง
มากกวา .5 และเขาใกล 1 แสดงวาขอมูลมีความเหมาะสมสําหรับนํามาวิเคราะหตัวประกอบ 
(กัลยา วาณิชยบัญชา, 2544: 270, ศิริชัย กาญจนวาลี และคณะ 2543: 142) และจากการ
ทดสอบ Barlett,s test of sphericity ซึ่งเปนการสมมติฐานวา เมตริกซสหสัมพันธนี้เปนเมตริกซ
เอกภาพ (Identity metrix) หรือไม จากสถิติทดสอบพบวา คา Chi-square เทากับ 19543.919 
และมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .000 ซึ่งนอยกวา .05 จึงปฏิเสธสมมติฐาน (กัลยา วาณิชยบัญชา, 
2544: 270) นั่นคือ  เมตริกซสหสัมพันธที่ไดไมเปนเมตริกซเอกภาพ แสดงวาตัวแปรตางๆ มี
ความสัมพันธกัน จึงมีความเหมาะสมสําหรับนํามาวิเคราะหตัวประกอบ และเมื่อวิเคราะหตัว
ประกอบโดยการสกัดตัวประกอบดวยวิธีตัวประกอบหลัก (Principle component analysis) และ
หมุนแกนตัวประกอบแบบออโธกอนอล (Orthogonal rotation) ดวยวิธีแวริแมกซ (Varimax) ไดตัว
ประกอบ 8 ตัวประกอบ ตามแผนภาพสกรีพล็อต (Scree plot) ซึ่งแสดงอัตราการเปล่ียนแปลงของ
ขนาดไอเกน (Eigen value) มากกวาหรือเทากับ 1.0 มีตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบต้ังแต 3 ตัวแปร
ข้ึนไป (อุทุมพร จามรมาน, 2532) และตัวแปรในแตละตัวประกอบจะตองมีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .30 ข้ึนไป (Burns and Grove, 1993; Stevens, 1996; Kerlinger, 1973 อางถึงใน  
เพชรนอย สิงหชางชัย, 2546) ถาตัวแปรนั้นมีคาน้ําหนักตัวประกอบมากกวา .30 ในตัวประกอบ
หลายตัว ใหเลือกคาน้ําหนักสูงที่สุดในตัวประกอบนั้นๆ (อุทุมพร จามรมาน, 2532) และเมื่อ
พิจารณาตามเกณฑดังกลาว ไดผลการวิเคราะหดังนี้ ตัวประกอบสําคัญที่เปนองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มีทั้งหมด 6 ตัวประกอบ ประกอบดวยจํานวนตัวแปร 54 ตัวแปร 
สามารถอธิบายความแปรปรวน ไดรอยละ 64.041 ในที่นี้พิจารณาคาผลรวมความแปรปรวนรวม
ในการกําหนดตัวประกอบ โดยเรียงลําดับตามคาผลรวมความแปรปรวนรวมจากมากไปหานอย 
ดังแสดงในตารางที่ 7 
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ตารางที่ 7 แสดงคาไอเกน (Eigen value) รอยละของความแปรปรวน (% of Variance)  
     และรอยละสะสมของความแปรปรวน (Cumulative %) ของแตละตัวประกอบองคกร 
     ที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

ตัวประกอบที่  คาไอเกน   รอยละของความแปรปรวน รอยละสะสมของความแปรปรวน  
            1        14.015  24.587 24.587 
 2 6.478   11.364    35.952 
 3 6.380   11.192    47.144 
 4 4.068   7.136    54.280 
 5 2.843   4.988    59.268 
 6 2.721   4.773    64.041 
 7 2.669   4.638    68.724 
 8 1.637   2.871    71.595 
 
 จากตารางที่ 7 แสดงคาไอเกน รอยละของความแปรปรวน และรอยละสะสมของความ
แปรปรวนของแตละตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ภายหลัง
วิเคราะหตัวประกอบโดยการสกัดตัวประกอบดวยวิธีองคประกอบหลัก หมุนแกนแบบออโธโกนอล 
ดวยวิธีแวริแมกซ ไดตัวประกอบทั้งหมด 6 ตัวประกอบที่มีคาไอเกนมากกวาหรือเทากับ 1 และมีตัว
แปรที่อธิบายตัวประกอบน้ันต้ังแต 3 ตัวแปรข้ึนไป โดยแตละตัวแปรตองมีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .30 ข้ึนไป โดยเรียงตามลําดับคาไอเกน และรอยละของความแปรปรวนจากมากไปหานอย 
ซึ่งแตละตัวประกอบมีคาไอเกนระหวาง 2.721-14.015 สามารถอธิบายความแปรปรวนไดรอยละ
4.773-24.587 ทั้งหมดสามารถอธิบายความแปรปรวนไดรวมกันรอยละ 64.041 สวนตัวประกอบ
ที่ 7 และ 8 ไมสามารถจัดเขากลุมตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตได เนื่องจากตัวประกอบที่ 7 มีตัวแปร
ยอยอธิบายเพียง 2 ตัวแปร สวนตัวประกอบที่ 8 มีตัวแปรยอยอธิบายเพียง 1 ตัวแปร  
ดังแสดงตัวประกอบยอยในแตละตัวประกอบในภาคผนวก ง 
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ตารางที่ 8 ตัวประกอบที่ 1 ดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                           น้ําหนักตัวประกอบ 

1  52 บริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล      .851 
2 55 ใหคําแนะนําหรือเปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานแกบุคลากร 
  ในองคกรได       .830 
3 53 ยอมรับฟงความคิดเห็นหรือคําแนะนําจากผูอ่ืน    
  และนํามาพัฒนาตนเองไดดี     .813 
4 54 มีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ตรวจสอบได       .811 
5 51 ประพฤติตนเปนแบบอยางที่ดี     .804 
6 56 แสดงความเปนผูนําขององคกรไดเหมาะสม    
  ตามสถานการณการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึน    .798 
7 57 มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถนําองคกรไดอยางมีประสิทธิภาพ      .788 
8 50 ยกยอง ใหเกียรติ ชมเชยและใหกําลังใจแกบุคลากร 
  ตามโอกาสที่เหมาะสม      .783 
9 47 ใสใจความรูสึกของคนรอบขาง     .752 
10 48 เขาใจในความหลากหลายของคนและสามารถจัดการ  
  กับความหลากหลายนั้นไดอยางเหมาะสม    .729 
11 49 ใหคุณคากับส่ิงที่เปนนามธรรม ส่ิงที่จับตองไมได   
  แตมีคุณคาสูง เชน การใหบริการ อารมณของผูรวมงานเปนตน .686 
12 46 มององคกรเปนภาพรวม พัฒนาทุกสวนพรอมกัน   .662 
13 45 ใหคุณคากับความเปนมนุษย     .653 
14 40 มีสัมพันธภาพที่ดีตอผูรวมงานทุกคนทุกระดับ   .630 
15 44 มีความยึดมั่นผูกพัน รักและภาคภูมิใจตอองคกร   .610 
16 43 มีความเปนหนึ่งเดียวของสมาชิกในองคกร    .589 
17 42 บุคลากรมีความเอ้ืออาทร ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน   .588 
18 41 บุคลากรมีความจริงใจตอกัน     .579 
19 39 บุคลากรมีความสามารถในการทํางานเปนทีม   .530 
20 17 บุคลากรมีความรักในองคกร     .505 
21 31 มีการทํางานระหวางสายงานในประเด็นที่เกี่ยวของ   .503 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                น้ําหนักตัวประกอบ 

22 32 มีการสื่อสารแบบวงจรปอนกลับ  .475 
23 16 บุคลากรสนุกกับการเรียนรูส่ิงใหมๆ อยูเสมอ   .461 
                                    คาไอเกน   14.015   
   คารอยละของความแปรปรวน 24.587 
 
 จากตารางที่ 8 ตัวประกอบที่ 1 บรรยายไดดวยตัวแปร 23 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ 
ต้ังแต .461 - .851 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรก คือ ตัวแปรที่ 52 
บริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล (.851) ตัวแปรที่ 55 ใหคําแนะนําหรือเปนที่ปรึกษาในการ
ปฏิบัติงานแกบุคลากรในองคกรได (.830) และตัวแปรที่ 53 ยอมรับฟงความคิดเห็นหรือคําแนะนํา
จากผูอ่ืนและนํามาพัฒนาตนเองไดดี (.813) 
 ตัวประกอบที่ 1 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 14.015 คิดเปน
รอยละ 24.587 ของความแปรปรวนทั้งหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงคุณลักษณะ
การมีสัมพันธภาพที่ดีในองคกร จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

89

 ตารางที่ 9 ตัวประกอบที่ 2 ดานพรอมรับการเปล่ียนแปลง 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                น้ําหนักตัวประกอบ 

1 25 บุคลากรมีความกระตือรือรนรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึน              .719 
2 24 บุคลากรมีการเตรียมความพรอมในการปรับตัว               .705 
  เพื่อใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงขององคกร 
3 26 องคกรสามารถแกไขปญหาตามสถานการณที่เปล่ียนแปลง              .640 
  ไดอยางเหมาะสม                                                    
4 30 มีคุณภาพการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ                .626 
5 27 องคกรมีความสามารถรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนตามยุคสมัยได  .591 
6 23 บุคลากรมีการเรียนรูดานเทคโนโลยีใหมๆ                               .538 
7 35 มีการสื่อสารที่แสดงถึงความเขาถึง เขาใจ ซึ่งกันและกัน   
  เชนการพูดคุยอยางสรางสรรค                                                        .522 
8 28 เนนการส่ือสารระหวางบุคคล                 .510 
9 36 ความสามารถถายทอดขอมูลขาวสารใหแก       
                       ผูรวมงานไดอยางถูกตองและครบถวน                                              .489 
                                     คาไอเกน     6.478  
   คารอยละของความแปรปรวน 11.364
 
 จากตารางที่ 9 ตัวประกอบท่ี 2 บรรยายไดดวยตัวแปร 9 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .489 - .719 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ ตัวแปรที่ 25 บุคลากรมี
ความกระตือรือรนรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึน (.719) ตัวแปรที่ 24 บุคลากรมีการเตรียมความ
พรอมในการปรับตัวเพื่อใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงขององคกร (.705) และตัวแปรที่ 26 
องคกรสามารถแกไขปญหาตามสถานการณที่เปลี่ยนแปลงไดอยางเหมาะสม (.640) 
 ตัวประกอบที่ 2 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 6.478 คิดเปน
รอยละ 11.364 ของความแปรปรวนท้ังหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงความพรอมใน
การรับการเปล่ียนแปลง จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานพรอมรับการเปล่ียนแปลง 
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ตารางที่ 10 ตัวประกอบที่ 3 ดานการพัฒนาวิชาการและงานวิจัย 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                น้ําหนักตัวประกอบ 

1 12 มีระบบประเมินตนเอง            .744 
2 9 มีการสงเสริมการศึกษาตอในระดับสูงข้ึน              .741 
3 10 มีการสงเสริมใหทํางานวิจัยอยูเสมอ              .733 
4 11 มีนวัตกรรมของหนวยงาน               .698 
5 13 มีการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยางตอเนื่อง             .680 
6 8 มีการจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ             .679 
7 14 มีการดําเนินงานดานการพัฒนากิจกรรมคุณภาพอยางตอเนื่อง       .670 
8 18 มีการประชุมการทํางานของหนวยงาน              .518 
9 15 มีการสํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการเพื่อปรับปรุงการทํางาน   .509 
                                     คาไอเกน     6.380  
   คารอยละของความแปรปรวน 11.192 
 
 จากตารางที่ 10 ตัวประกอบที่ 3 บรรยายไดดวยตัวแปร 9 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .509 - .744 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ ตัวแปรที่ 12 มีระบบ
ประเมินตนเอง (.744) ตัวแปรที่ 9 มีการสงเสริมการศึกษาตอในระดับสูงข้ึน (.741) และตัวแปรที่ 
10 มีการสงเสริมใหทํางานวิจัยอยูเสมอ (.733) 
 ตัวประกอบที่ 3 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 6.380 คิดเปน
รอยละ 11.192 ของความแปรปรวนท้ังหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงการพัฒนา
วิชาการและงานวิจัย จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานการพัฒนาวิชาการและงานวิจัย 
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ตารางที่ 11 ตัวประกอบที่ 4 ดานมีความยืดหยุน 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                  น้ําหนักตัวประกอบ 

1 4 มีความยืดหยุนในการใชกฎเกณฑและระเบียบการปฏิบัติงาน 
                        ที่เหมาะสมกับสถานการณเชน ระเบียบการลางาน                             .750 
2 2 มีความยืดหยุนของนโยบายในการบริหารจัดการองคกร               .680 
3 5 องคกรเนนผลลัพธการทํางานมากกวาการเครงครัดในกฎระเบียบ      .645 
4 1 สามารถปรับเปล่ียนหนาที่ไดตามความเหมาะสม                .634 
5 3 มีโครงสรางการบริหารงานที่ชัดเจนแตปรับเปล่ียนได               .581 
6 6 มีการปรับเปล่ียนรูปแบบการทํางานตามสถานการณ             
  อยูเสมอ เชน การแลกเวร                                                                .563 
7 7 องคกรมีลักษณะการบริหารเปนแนวราบมากกวาแนวด่ิง               .402 
                                     คาไอเกน   4.068  
   คารอยละของความแปรปรวน 7.136
 
 จากตารางที่ 11 ตัวประกอบที่ 4 บรรยายไดดวยตัวแปร 7 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .402 - .750 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุด 3 อันดับแรกคือ ตัวแปรที่ 4 มีความ
ยืดหยุนในการใชกฎเกณฑและระเบียบการปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับสถานการณเชน ระเบียบการ
ลางาน (.750) ตัวแปรที่ 2 มีความยืดหยุนของนโยบายในการบริหารจัดการองคกร (.680) และตัว
แปรที่ 5 องคกรเนนผลลัพธการทํางานมากกวาการเครงครัดในกฎระเบียบ (.645) 
 ตัวประกอบที่ 4 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 4.068 คิดเปน
รอยละ 7.136 ของความแปรปรวนท้ังหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงความยืดหยุนใน
การบริหารองคกร จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานมีความยืดหยุน 
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ตารางที่ 12 ตัวประกอบที่ 5 ดานการเปนองคกรเปด 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                น้ําหนักตัวประกอบ  
1 21 มีการตลาดเชิงรุก               .666 
2 20 มีการประชาสัมพันธองคกรสูภายนอก               .648 
3 19 มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน                .642 
                                     คาไอเกน   2.843  
   คารอยละของความแปรปรวน 4.988
 
 จากตารางที่ 12 ตัวประกอบที่ 5 บรรยายไดดวยตัวแปร 3 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .642 - .666 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุดถึงนอยที่สุดคือ ตัวแปรที่ 21 มีการตลาด
เชิงรุก (.666) รองลงมาคือ ตัวแปรที่ 20 มีการประชาสัมพันธองคกรสูภายนอก (.648) และตัวแปร
ที่ 19 มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน (.642) ตามลําดับ 
 ตัวประกอบที่ 5 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 2.843 คิดเปน
รอยละ 4.988 ของความแปรปรวนทั้งหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงการเปนองคกร
เปด จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานการเปนองคกรเปด 
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ตารางที่ 13 ตัวประกอบที่ 6 ดานมีรูปแบบการส่ือสารที่หลากหลาย 
อันดับที่ ตัวแปรที่  รายการตัวแปร                  น้ําหนักตัวประกอบ 

1 34 มีระบบส่ือสารภายในองคกร เชน Intranet, E-office             .795 
2 33 มีระบบส่ือสารออนไลนระหวางองคกร เชน Internet             .762 
3 29 มีรูปแบบการส่ือสารทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ             .502 
                                    คาไอเกน 2.721
   คารอยละของความแปรปรวน 4.773  
 
 จากตารางที่ 13 ตัวประกอบที่ 6 บรรยายไดดวยตัวแปร 3 ตัวแปร มีน้ําหนักตัวประกอบ
ต้ังแต .502 - .795 ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบสูงสุดถึงนอยที่สุดคือ ตัวแปรที่ 34 มี
ระบบส่ือสารภายในองคกร เชน Intranet, E-office (.795) รองลงมาคือ ตัวแปรที่ 33 มี
ระบบส่ือสารออนไลทระหวางองคกร เชน Internet (.762) และตัวแปรที่ 29 มีรูปแบบการส่ือสารทั้ง
ที่เปนทางการและไมเปนทางการ (.502) ตามลําดับ 
 ตัวประกอบที่ 6 เปนแหลงของความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 2.721 คิดเปน
รอยละ 4.773 ของความแปรปรวนทั้งหมด จะเห็นไดวาตัวแปรสวนใหญอธิบายถึงรูปแบบการ
ส่ือสารที่หลากหลาย จึงต้ังชื่อใหเหมาะสมวาตัวประกอบดานมีรูปแบบการส่ือสารที่หลากหลาย 
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ตารางที่ 14 สรุปตัวประกอบและตัวแปรองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
ตัวประกอบที่ ดาน ตัวแปร 

1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มีสัมพนัธภาพที่ดี
ตอกัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1. ผูนําบริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล      
2. ผูนําใหคําแนะนําหรือเปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานแก   
     บุคลากรในองคกรได 
3. ผูนํายอมรับฟงความคิดเห็นหรือคําแนะนําจากผูอ่ืนและ  
    นํามาพัฒนาตนเองไดดี 
4. ผูนํามีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ตรวจสอบได     
5. ผูนําประพฤติตนเปนแบบอยางที่ดี   
6. แสดงความเปนผูนําขององคกรไดเหมาะสมตาม  
    สถานการณการเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึน 
7. ผูนํามีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถนําองคกรไดอยางมี 
    ประสิทธิภาพ      
8. ผูนํายกยอง ใหเกียรติ ชมเชยและใหกําลังใจแก   
    บุคลากรตามโอกาสที่เหมาะสม 
9. ใสใจความรูสึกของคนรอบขาง    
10. เขาใจในความหลากหลายของคนและสามารถจัดการ 
      กับความหลากหลายนั้นไดอยางเหมาะสม 
11. ใหคุณคากับส่ิงที่เปนนามธรรม ส่ิงที่จับตองไมไดแตมี 
      คุณคาสูง เชน การใหบริการ อารมณของผูรวมงาน  
     เปนตน 
12. มององคกรเปนภาพรวม พัฒนาทุกสวนพรอมกัน 
13. ใหคุณคากับความเปนมนุษย    
14. มีสัมพันธภาพที่ดีตอผูรวมงานทุกคนทุกระดับ  
15. มีความยึดมั่นผูกพัน รักและภาคภูมิใจตอองคกร 
16. มีความเปนหนึ่งเดียวของสมาชิกในองคกร  
17. บุคลากรมีความเอ้ืออาทร ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน 
18. บุคลากรมีความจริงใจตอกัน 
19. บุคลากรมีความสามารถในการทํางานเปนทีม  
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ตารางที่ 14 (ตอ) 
ตัวประกอบที่ ดาน ตัวแปร 

1 มีสัมพนัธภาพที่ดี
ตอกัน 

20. บุคลากรมีความรักในองคกร   
21. มีการทํางานระหวางสายงานในประเด็นที่เกี่ยวของ 
22. มีการสื่อสารแบบวงจรปอนกลับ   
23. บุคลากรสนุกกับการเรียนรูส่ิงใหมๆ อยูเสมอ 

2 พรอมรับการ
เปล่ียนแปลง 

1. บุคลากรมีความกระตือรือรนรับการเปล่ียนแปลงที่
    เกิดข้ึน  
2. บุคลากรมีการเตรียมความพรอมในการปรับตัวเพื่อให 
    สอดคลองกับการเปล่ียนแปลงขององคกร 
3. องคกรสามารถแกไขปญหาตามสถานการณที่ 
    เปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสม                                      
4. มีคุณภาพการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ   
5. องคกรมีความสามารถรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึน 
    ตามยุคสมัยได 
6. บุคลากรมีการเรียนรูดานเทคโนโลยีใหมๆ      
7. มีการสื่อสารที่แสดงถึงความเขาถึง เขาใจซึ่งกันและกัน  
    เชนการพูดคุยอยางสรางสรรค 
8. เนนการส่ือสารระหวางบุคคล    
9. ความสามารถถายทอดขอมูลขาวสารใหแกผูรวมงานได
   อยางถูกตองและครบถวน 

3 การพัฒนา
วิชาการและ
งานวิจยั 
 

1. มีระบบประเมินตนเอง   
2. มีการสงเสริมการศึกษาตอในระดับสูงข้ึน  
3. มีการสงเสริมใหทํางานวิจัยอยูเสมอ  
4. มีนวัตกรรมของหนวยงาน    
5. มีการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยางตอเนื่อง  
6. มีการจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ 
7. มีการดําเนินงานดานการพัฒนากิจกรรมคุณภาพอยาง 
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ตารางที่ 14 (ตอ) 
ตัวประกอบที่ ดาน ตัวแปร 

3 การพัฒนา
วิชาการและ
งานวิจยั 

  ตอเนื่อง
8. มีการประชุมการทํางานของหนวยงาน   
9. มีการสํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการเพื่อปรับปรุง 
    การทํางาน 

4 มีความยืดหยุน 1. มีความยืดหยุนในการใชกฎเกณฑและระเบียบการ
    ปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับสถานการณเชน ระเบียบการ 
    ลางาน 
2. มีความยืดหยุนของนโยบายในการบริหารจัดการองคกร
3. องคกรเนนผลลัพธการทํางานมากกวาการเครงครัดใน 
    กฎระเบียบ 
4. สามารถปรับเปล่ียนหนาที่ไดตามความเหมาะสม 
5. มีโครงสรางการบริหารงานที่ชัดเจนแตปรับเปล่ียนได 
6. มีการปรับเปล่ียนรูปแบบการทํางานตามสถานการณ 
    อยูเสมอ เชน การแลกเวร 
7. องคกรมีลักษณะการบริหารเปนแนวราบมากกวา 
    แนวด่ิง 

5 การเปนองคกร
เปด 

1. มีการตลาดเชิงรุก   
2. มีการประชาสัมพันธองคกรสูภายนอก   
3. มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน 

6 มีรูปแบบการ
ส่ือสารที่
หลากหลาย 

1. มีระบบส่ือสารภายในองคกร เชน Intranet, E-office
2. มีระบบส่ือสารออนไลนระหวางองคกร เชน Internet 
3. มีรูปแบบการส่ือสารทั้งที่เปนทางการและไมเปน 
    ทางการ 
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บทที่  5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 การวิจัยเร่ือง การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐกลุม
ตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลข้ึนไป จํานวน 
348 คน 
 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย ประกอบดวยแบบสัมภาษณผูเช่ียวชาญ มีแนวสัมภาษณจํานวน 
2 ขอ และแบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 1 
ชุด ซึ่งผูวิจัยสรางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม แนวคิดทฤษฎี เอกสารงานวิจัย รวมกับการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 5 คน ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ มีขอ
คําถามทั้งส้ิน 57 ขอ จําแนกเปน 7 ดาน ไดแก ดานมีความยืดหยุน จํานวน 7 ขอ ดานมีการ
เจริญเติบโตอยางตอเนื่อง จํานวน 11 ขอ ดานไวตอการเปลี่ยนแปลง จํานวน 9 ขอ ดานมีการ
ส่ือสารหลากหลายวิธี จํานวน 9 ขอ ดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน จํานวน 8 ขอ ดานเขาใจ
ธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต จํานวน 5 ขอ และดานผูนําเปนแบบอยาง จํานวน 8 ขอ ผานการตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ วิเคราะหคาความเที่ยงของแบบสอบถามโดยใชสูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cornbach,s alpha coefficient) ไดเทากับ 0.96 เก็บรวบรวม
ขอมูลระหวางวันที่ 12 มีนาคม 2552 ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม 2552 ใชเวลาเก็บรวบรวมขอมูล
ทั้งส้ิน 10 สัปดาห 
 วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป คํานวณคารอยละ คาเฉลี่ย คาสวน
เบ่ียงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามรายขอ วิเคราะหตัวประกอบดวยวิธีสกัดตัวประกอบหลัก 
(Principle component analysis) และหมุนแกนตัวประกอบแบบออโธกอนอล (Orthogonal 
rotation) ดวยวิธีแวริแมกซ (Varimax) 
 

สรุปผลการวจิัย 

 ผลการวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ พบวา ตัว
ประกอบที่สําคัญขององคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีจํานวน 6 ตัวประกอบ 
จํานวน 54 ตัวแปร สามารถอธิบายความแปรปรวนรวมรอยละ 64.041 และต้ังช่ือตามกลุมตัวแปร
ที่อธิบายตัวประกอบ ดังนี้ 
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 1. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานมีสัมพันธภาพที่ดี
ตอกัน มีคาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 14.015 คิดเปนรอยละ 24.587 ของความ
แปรปรวนทั้งหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 23 ตัวแปร 
 2. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานพรอมรับการ
เปล่ียนแปลง มีคาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 6.478 คิดเปนรอยละ 11.364 ของ
ความแปรปรวนทั้งหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 9 ตัวแปร 
 3. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานการพัฒนา
วิชาการและงานวิจัย มีคาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 6.380 คิดเปนรอยละ 
11.192 ของความแปรปรวนทั้งหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 9 ตัวแปร 
 4. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานมีความยืดหยุน มี
คาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 4.068 คิดเปนรอยละ 7.136 ของความแปรปรวน
ทั้งหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 7 ตัวแปร 
 5. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานการเปนองคกร
เปด มีคาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 2.843 คิดเปนรอยละ 4.988 ของความ
แปรปรวนทั้งหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 3 ตัวแปร 
 6. ตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ดานมีรูปแบบการ
ส่ือสารที่หลากหลาย มีคาความแปรปรวนรวมของตัวประกอบ เทากับ 2.721 คิดเปนรอยละ 4.773 
ของความแปรปรวนท้ังหมด ประกอบดวยตัวแปรที่อธิบายตัวประกอบ 3 ตัวแปร 

 
อภิปรายผลการวิจัย 
 ผูวิจัยอภิปรายผลการวิจัยตามผลการศึกษาที่ได ดังนี้ 
 1. ตัวประกอบดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
 ตัวประกอบดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน สําคัญเปนอันดับที่ 1 มีคาความแปรปรวนของตัว
ประกอบเทากับ 14.015 คิดเปนรอยละ 24.587 ของความแปรปรวนทั้งหมด สามารถบรรยายได
ดวยตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบต้ังแต .461 - .851 จํานวน 23 ตัวแปร (ตารางที่ 8) เรียงตาม
น้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ บริหารงานโดยยึดหลักธรรมาภิบาล ใหคําแนะนําหรือ
เปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงานแกบุคลากรในองคกรได ยอมรับฟงความคิดเห็นหรือคําแนะนําจาก
ผูอ่ืนและนํามาพัฒนาตนเองไดดี มีการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ตรวจสอบได ประพฤติตนเปน
แบบอยางที่ดี แสดงความเปนผูนําขององคกรไดเหมาะสมตามสถานการณการเปล่ียนแปลงที่
เกิดข้ึน มีวิสัยทัศนกวางไกล สามารถนําองคกรไดอยางมีประสิทธิภาพ ยกยอง ใหเกียรติ ชมเชย
และใหกําลังใจแกบุคลากรตามโอกาสที่เหมาะสม ใสใจความรูสึกของคนรอบขาง เขาใจในความ
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หลากหลายของคนและสามารถจัดการกับความหลากหลายนั้นไดอยางเหมาะสม ใหคุณคากับส่ิง
ที่เปนนามธรรม ส่ิงที่จับตองไมไดแตมีคุณคาสูง เชน การใหบริการ อารมณของผูรวมงาน เปนตน
มององคกรเปนภาพรวม พัฒนาทุกสวนพรอมกัน ใหคุณคากับความเปนมนุษย มีสัมพันธภาพที่ดี
ตอผูรวมงานทุกคนทุกระดับ มีความยึดมั่นผูกพัน รักและภาคภูมิใจตอองคกร มีความเปนหนึ่ง
เดียวของสมาชิกในองคกร บุคลากรมีความเอื้ออาทร ชวยเหลือซึ่งกันและกัน บุคลากรมีความ
จริงใจตอกัน บุคลากรมีความสามารถในการทํางานเปนทีม บุคลากรมีความรักในองคกร มีการ
ทํางานระหวางสายงานในประเด็นที่เกี่ยวของ มีการสื่อสารแบบวงจรปอนกลับ และบุคลากรสนุก
กับการเรียนรูส่ิงใหมๆ อยูเสมอ  
 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา  การมี สัมพันธภาพนั้นเปนเ ร่ืองที่ เกี่ยวกับ
ความสัมพันธอันดีระหวางบุคคลกับบุคคล หรือบุคคลกับกลุม หรือกลุมกับกลุม รวมตลอดถึง
พฤติกรรมในการแสดงออกทั้งกาย วาจา ใจ ตอคนอ่ืนในรูปแบบของการทํางานรวมกัน โดยเนนถึง
การดําเนินการเพื่อใหไดผลงานดีข้ึนมากข้ึนกวาเดิม อาจกลาวไดวามนุษยทุกคนนั้นตองอยูรวมกัน
และทํางานกับผูอ่ืน ดังนั้นจึงตองเนนใหความสนใจแกมนุษยผูปฏิบัติงานในฐานะที่เปนแกนสําคัญ
ของการทํางาน คนเปนส่ิงที่มีชีวิตจิตใจ มีความตองการ มีความรูสึก มีอารมณ มิใชเปนเคร่ืองจักร 
เคร่ืองยนต หากมีสัมพันธภาพที่ ดีในที่ทํางานแลวก็นาจะชวยทําใหงานเกิดประสิทธิผล 
ประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน ดวยเหตุผลดังกลาวจากการประชุมประจําปของสถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาลคร้ังที่ 9 เม่ือวันที่ 11-14 มีนาคม 2551 จึงเนนใหเกิดความสมดุลระหวางการ
มีระบบที่มีคุณภาพและความสุขของคนทํางาน เพื่อนําไปสูผลการดําเนินงานที่ดีข้ึนอยางตอเนื่อง 
(อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2551) โดยการจะสรางองคกรที่มีชีวิตนั้น จะตองเร่ิมที่การสรางความพอใจ 
และรักผูกพันตอองคกรของสมาชิกในองคกร รวมถึงการสรางบรรยากาศในการทํางานที่เอ้ือตอ
การแลกเปล่ียนเรียนรู และรวมมือ ซึ่งผูนําจะตองบูรณาการเคร่ืองมือทางดานการพัฒนาทรัพยากร
มนุษย เคร่ืองมือพัฒนาองคกร รวมทั้งเคร่ืองมือพัฒนาคุณภาพอ่ืนๆ อยางเขมขน โดยการสราง
บรรยากาศการทํางานที่เปนองคกรที่มีชีวิตนั้น ตองใชเคร่ืองมือทางดานการพัฒนาองคกรเชน การ
ทํากิจกรรมสรางทีมงาน walk rally การสื่อสารผานส่ือตางๆ ทั่วทั้งองคกร กิจกรรม KM เปนตน 
(ลือรัตน อนุรัตนพานิช, 2551) ซึ่งกิจกรรมเหลานี้จะทําใหบุคลากรรักและผูกพันซ่ึงกันและกัน เกิด
ความเอ้ืออาทร มีน้ําใจตอกัน สงผลใหความสุขนั้นเกิดข้ึนและคงอยูชั่วนิจนิรันดร (สํานักงาน
กองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) (2551) ประการสําคัญคือการปฎิงานดานบริการ
พยาบาลนั้นก็ตองมีการทํางานรวมกับบุคคลอ่ืนในทีมสุขภาพทั้งในและนอกหนวยงาน เชน มี
สัมพันธภาพระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา สัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน และ
สัมพันธภาพระหวางผูใหบริการและผูใชบริการ เปนตน โดยการมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน ยอมทําให
การดําเนินพันธกิจของโรงพยาบาลบรรลุเปาหมายอยางมีประสิทธิภาพ รวมทั้งทําใหการ
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รักษาพยาบาลมีคุณภาพสนองความพึงพอใจของผูใชบริการ ตลอดจนทําใหบุคลากรพยาบาลมี
ความพึงพอใจในงานและมีความยึดมั่นผูกพันตอโรงพยาบาล (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 
สอดคลองกับการศึกษาของ กนกอร ยศไพบูลย (2539) ที่พบวาสัมพันธภาพในองคกรมี
ความสัมพันธทางบวกกับระยะเวลาการคงอยูปฏิบัติงานของพยาบาลอยางมีนัยสําคัญ  
 จะเห็นไดวาตัวประกอบดานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกันเปนตัวประกอบที่มีความสําคัญมาก 
การมีสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคคลยอมสงผลใหการทํางานมีประสิทธิภาพบรรลุเปาหมายของ
องคกร ดังนั้นองคกรที่มีชีวิตจึงจําเปนตองมีตัวประกอบดานมีสัมพันธภาพที่ดี 
 
 2. ตัวประกอบดานพรอมรับการเปลี่ยนแปลง  
 ตัวประกอบดานพรอมรับการเปล่ียนแปลง สําคัญเปนอันดับที่ 2 มีคาความแปรปรวนของ
ตัวประกอบเทากับ 6.478 คิดเปนรอยละ 11.364 ของความแปรปรวนทั้งหมด สามารถบรรยายได
ดวยตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบต้ังแต .489 - .719 จํานวน 9 ตัวแปร (ตารางที่ 9) เรียงตาม
น้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ บุคลากรมีความกระตือรือรนรับการเปล่ียนแปลงที่
เกิดข้ึน บุคลากรมีการเตรียมความพรอมในการปรับตัวเพื่อใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงของ
องคกร องคกรสามารถแกไขปญหาตามสถานการณที่เปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสม มีคุณภาพ
การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพองคกรมีความสามารถรับการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนตามยุคสมัยได 
บุคลากรมีการเรียนรูดานเทคโนโลยีใหมๆ มีการสื่อสารที่แสดงถึงความเขาถึง เขาใจซ่ึงกันและกัน 
เชนการพูดคุยอยางสรางสรรค เนนการส่ือสารระหวางบุคคล และความสามารถถายทอดขอมูล
ขาวสารใหแกผูรวมงานไดอยางถูกตองและครบถวน  
 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา การเปนองคกรที่มีชีวิตนั้นตองเกี่ยวของกับการ
เปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลาโดยองคกรที่มีความไวตอสภาพแวดลอมและตอบสนองตอ
สภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไดอยางเหมาะสมจะสามารถปรับตัวเพื่อใหองคกรนั้นอยูรอดได
ดีกวาและรวดเร็วกวา (กองวิชาการและแผนงาน กรมการปกครอง, 2547) ซึ่ง ยุวดี เกตุสัมพันธ 
(2551) กลาวา การบริหารพยาบาลในปจจุบันนั้น ตองมีการเปล่ียนแปลงเพ่ือที่จะสามารถนําพา
องคกรพยาบาลไปสูองคกรที่เปนเลิศ และอยูในโลกปจจุบันและอนาคตได ความทาทายตางๆ ที่
เกิดข้ึนทั้งภายในและภายนอกองคกรทําใหตองมองหากลยุทธในการขับเคลื่อนองคกร องคกร
พยาบาลสวนใหญเปนองคกรปดที่ไมคอยมีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอมภายนอก การดําเนินการของ
องคกรมักถูกกําหนดจากบนสูลาง และมีการกําหนดการทํางานกันอยางตายตัวดวยมาตรฐาน
ตางๆ ที่นํามาใช บางคร้ังขาดความยืดหยุน โครงสรางองคกรมีการแบงกันตามสายงานที่ทําใหเกิด
การแขงขันในอันที่จะทําใหหนวยงานของตนบรรลุเปาหมาย โดยขาดการมองเปาหมายหลักของ
องคกรพยาบาลโดยรวม การทํางานเชนนี้ทําใหพลังการขับเคลื่อนองคกรถูกทอนลงอยางมาก 
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สอดคลองกับงานวิจัยของ ปญญนันท รัตนพนาวรรณ (2549) ซึ่งพบวา หนึ่งในตัวประกอบสําคัญ
ที่ทําใหโรงพยาบาลอยูรอดไดคือ มีวัฒนธรรมรวมมือกันในการเปล่ียนแปลง ดังนั้นผูบริหารจึงตอง
สรางบรรยากาศใหเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางกันและกันอยางสรางสรรค ใชการประชุม
บริหารเปนเวทีในการแลกเปล่ียนเรียนรูระหวางกัน เปดโอกาสใหนําแนวคิดใหมๆ มาใช กิจกรรม
ดังกลาวเหลานี้จะทําใหความรูทางการบริหารพยาบาลที่นํามาใชมีความเปนปจจุบันและ
ปรับเปล่ียนไดทันตลอดเวลา รวมทั้งมีการมุงมั่นรวมกันในการบริหารองคกรใหเจริญงอกงามและมี
ความสุข ดังนั้นไมวาจะเกิดการเปล่ียนแปลงเชนใดก็สามารถที่จะรับมือได ไมเกิดปญหาและ
สามารถอยูไดอยางมั่นคง สอดคลองกับ ลือรัตน อนุรัตนพานิช (2551) ที่กลาววา องคกรที่มีชีวิต
ตองสามารถยอมรับและปรับตัวตอการเปล่ียนแปลงได อันจะนําองคกรสูการเปนเลิศเพื่อลูกคา
และสังคมในอนาคต 
 กลาวไดวาการเปนองคกรที่มีระบบการจัดการทั้งภายในและภายนอก เพื่อใหขับเคลื่อนไป
บนกระแสโลกาภิวัฒนใหทันตอความเจริญเติบโต การเปล่ียนแปลง โดยผูอยูในองคกรมีความสุข 
ดังนั้นตัวประกอบดานพรอมรับการเปล่ียนแปลงจึงมีความจําเปนและสําคัญเปนอยางยิ่ง 
 
 3. ตัวประกอบดานการพัฒนาวิชาการและงานวิจัย 
 ตัวประกอบดานการพัฒนาวิชาการและงานวิจัย สําคัญเปนอันดับที่ 3 มีคาความ
แปรปรวนของตัวประกอบเทากับ 6.380 คือ คิดเปนรอยละ 11.192 ของความแปรปรวนท้ังหมด 
สามารถบรรยายไดดวยตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบต้ังแต .509 - .744 จํานวน 9 ตัวแปร 
(ตารางที่ 10) เรียงตามน้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ มีระบบประเมินตนเอง มีการ
สงเสริมการศึกษาตอในระดับสูงข้ึนมีการสงเสริมใหทํางานวิจัยอยูเสมอ มีนวัตกรรมของหนวยงาน 
มีการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยางตอเนื่อง มีการจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ 
มีการดําเนินงานดานการพัฒนากิจกรรมคุณภาพอยางตอเนื่อง มีการประชุมการทํางานของ
หนวยงาน และมีการสํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการเพื่อปรับปรุงการทํางาน  
 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา การเปลี่ยนแปลงตางๆ ในปจจุบันเปนไปอยาง
รวดเร็วในทุกดาน การศึกษาหาความรูพัฒนาตนเองตลอดเวลาจากแหลงตางๆ นําไปสูการเปนมือ
อาชีพและความมั่นคงกาวหนาในการทํางาน กลาวคือ การเรียนรูเปนส่ิงมหัศจรรยเพราะความรูที่
ไดมาไมวาจากแหลงใดก็ตามไมมีวันหมด ในทางตรงกันขามมีแตจะเพ่ิมพูนมากข้ึน และเมื่อนํา
ความรูมาใชในการทํางาน พัฒนางานที่เรารับผิดชอบใหดีข้ึน ก็จะสามารถทํางานใหสําเร็จไดตาม
เปาหมาย ความสําเร็จที่เกิดจากการทํางานของคนทํางานนั้นทําใหเกิดความภาคภูมิใจในตัวเอง
และมีความสุข เกิดแรงบันดาลใจที่จะสรางสรรคส่ิงที่ดีๆ ใหกับตนเองและองคกร พรอมที่จะทุมเท
กําลังกาย กําลังใจใหกับงานและสามารถทํางานไดดีมีประสิทธิภาพ ทํางานแบบมืออาชีพและมี
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ความมั่นคงกาวหนาในการทํางาน (สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ,2551) ใน
ระบบบริการสาธารณสุขก็เชนเดียวกัน การเกิดโรคใหมมีความรุนแรงและอันตรายมากข้ึน แนว
ทางการรักษาและเทคโนโลยีทางการแพทยมีความทันสมัยอยูตลอดเวลา  ปจจัยเหลานี้ลวนเปน
สาเหตุใหบุคคลตองมีการพัฒนา ซึ่งการพัฒนาวิชาการและงานวิจัยจึงมีความสําคัญ เพราะ
วิชาการจะติดตามความกาวหนา วิวัฒนาการและความรู ทําใหองคกรไมหยุดนิ่ง สามารถพัฒนา
ไดอยางตอเนื่อง โดยบุคคลที่เกงหากทํางานสําเร็จก็จะเติบโตข้ึนไปเร่ือยๆ โดยการเติบโตนั้นไมได
ข้ึนอยูกับโครงสราง แตอยูที่ความสามารถของบุคคลนั้น (กองวิชาการและแผนงาน กรมการ
ปกครอง, 2547) วิชาชีพพยาบาลมีบทบาทหลักคือ การดูแลใหการพยาบาล และเปนที่ปรึกษาทาง
สุขภาพ แตเมื่อวิชาชีพไดยกระดับข้ึนบทบาทที่สําคัญอีกประการหนึ่งที่ตองทําควบคูกันไปคือ 
การศึกษาคนควาวิจัยรวมทั้งผลิตผลงานทางวิชาการ ซึ่งเปนการสรางองคความรูใหมสําหรับเปน
แนวทางในการปฏิบัติการพยาบาลหรือปรับปรุงแกไขปญหาตางๆ อันจะนําประโยชนอยางยิ่งตอ
การพัฒนาทางการพยาบาลดานการบริการ บริหารการพยาบาลและการศึกษาพยาบาล จาก
การศึกษาของ พวงทิพย ชัยพิบาลสฤษด์ิ (2550) พบวา ในโรงพยาบาลของรัฐบาลที่เปนสถานที่
ฝกงานของนักศึกษาดานสาธารณสุขจะมีการสนับสนุนดานการวิจัยจากผูบริหารและมีความ
พรอมของบุคลากรทางพยาบาลและบุคลากรที่สนับสนุนการวิจัยพอสมควร แตยังไมไดระบุเปน
นโยบาย หรือเปนพันธกิจ หรือเปาหมาย หรือโครงสรางที่ชัดเจน นอกจากนี้ประเด็นของการวิจัยจะ
เนนการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพและการพัฒนาบุคลากรพรอมๆแนวคิดในการพัฒนาองค
ความรูหรือนวัตกรรมทางการพยาบาล บุคลากรพยาบาลในสังกัดกระทรวงศึกษาธิการมีแนวโนมที่
จะทําการวิจัยมากกวา สวนโรงพยาบาลเอกชนที่มีขนาดใหญเทานั้นที่ฝายการพยาบาลเร่ิมให
ความสนใจและสนับสนุนการพยาบาลเพื่อการบริหารและการปฏิบัติการพยาบาลมากข้ึน 
 
 4. ตัวประกอบดานมีความยืดหยุน  
 ตัวประกอบดานมีความยืดหยุน สําคัญเปนอันดับที่ 4 มีคาความแปรปรวนของตัว
ประกอบเทากับ 4.068 คิดเปนรอยละ 7.136 ของความแปรปรวนทั้งหมด สามารถบรรยายไดดวย
ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบต้ังแต .402 - .750 จํานวน 7 ตัวแปร (ตารางที่ 11) เรียงตาม
น้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ มีความยืดหยุนในการใชกฎเกณฑและระเบียบการ
ปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับสถานการณเชน ระเบียบการลางาน มีความยืดหยุนของนโยบายในการ
บริหารจัดการองคกร องคกรเนนผลลัพธการทํางานมากกวาการเครงครัดในกฎระเบียบ สามารถ
ปรับเปลี่ยนหนาที่ไดตามความเหมาะสม มีโครงสรางการบริหารงานที่ชัดเจนแตปรับเปลี่ยนได มี
การปรับเปลี่ยนรูปแบบการทํางานตามสถานการณอยูเสมอ เชน การแลกเวร และองคกรมี
ลักษณะการบริหารเปนแนวราบมากกวาแนวด่ิง 
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 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา โครงสรางองคกรแบบมีชีวิตนั้นถูกใชเพื่ออธิบาย
โครงสรางองคกรที่ถูกออกแบบเพื่อสนับสนุนความยืดหยุน เพื่อที่จะใหบุคลากรสามารถริเร่ิมการ
เปล่ียนแปลงและปรับตัวตอสภาพการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนไดอยางรวดเร็ว (โกมาตร จึงเสถียร
ทรัพยและคณะ, 2551) ในโครงสรางแบบนี้บุคลากรจะทํางานในทีมที่ไดรับมอบอํานาจในการ
ตัดสินใจ โดยบุคลากรถูกคาดหวังในการพัฒนาทักษะตองานใหมๆ อยางตอเนื่อง และทํางาน
รวมกันเพื่อคนหาวิธีการที่ดีที่สุดเพื่อปฏิบัติงานน้ัน และมีการแบงปนบรรทัดฐานในการทํางาน 
รวมถึงคานิยมในการทํางานระหวางที่มีการรวมมือในการทํางานเพื่อบรรลุเปาหมายขององคกร 
โดยสมยศ ศรีจารนัย (2551) ไดกลาววาการบริหารองคกรใหมีความยืดหยุนและคลองตัวเปน
บทบาทหนึ่งที่ผูบริหารควรใหความสําคัญ ทั้งนี้เนื่องจากองคกรที่มีความยืดหยุนและคลองตัวสูง 
จะสามารถรับมือกับการเปล่ียนแปลงของโลกภายนอกไดอยางรวดเร็ว และบุคลากรภายในองคกร
สามารถทํางานไดอยางราบร่ืน ไมติดกับกฎระเบียบหรือโครงสรางที่ซ้ําซอน สอดคลองกับ Capra 
(2002) ที่กลาวถึงองคกรที่มีชีวิตวา เปนองคกรที่มีความยืดหยุน มีศักยภาพในทางสรางสรรค และ
มีความสามารถในการเรียนรูที่จะดํารงอยูในชุมชน ดังนั้นผูบริหารจึงควรมีการกระจายอํานาจใน
การขับเคลื่อนองคกรใหกับบุคลากรในระดับตางๆ เชน หัวหนาฝาย หัวหนางาน หัวหนาหนวยยอย 
โดยใหรวมเปนทีมนําองคกรใหกาวหนาดวยกัน เชนเดียวกับการบริหารองคกรพยาบาลซ่ึงเปน
หนวยงานที่มีสมาชิกเปนจํานวนมากที่สุดในโรงพยาบาลซึ่งผูบริหารตองอาศัยความยืดหยุนในการ
บริหารองคกรเพื่อใหสามารถพัฒนาไปไดอยางตอเนื่องและยั่งยืน สอดคลองกับแนวคิดของ 
Dibble (1999) ที่กลาววาการจะรักษาบุคลากรใหคงอยูในองคกรความมีความยืดหยุนของเวลา
และลักษณะการทํางาน การใหบุคลากรมีสวนรวมในการกําหนดเวลาการทํางานเปนความยืดหยุน
ในการทํางานจะทําใหบุคลากรรูสึกวาตนเองมีความสําคัญโดยมีสวนรวมในองคกรที่ตนทํางาน 
และ Choi et al., (1989); Mathis & Jackson, (2004) (อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 
กลาววา ตารางการปฏิบัติงานที่เหมาะสม ยืดหยุน ใหโอกาสแลกเปล่ียนตารางเวรระหวาง
ผูรวมงานในหอผูปวย จะทําใหพยาบาลคงอยูในงาน  
 
 5. ตัวประกอบดานเปนองคกรเปด  
 ตัวประกอบดานเปนองคกรเปด สําคัญเปนอันดับที่ 5 มีคาความแปรปรวนของตัว
ประกอบเทากับ 2.843 คิดเปนรอยละ 4.988 ของความแปรปรวนทั้งหมด สามารถบรรยายไดดวย
ตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบ ต้ังแต .642 - .666 จํานวน 3 ตัวแปร (ตารางที่ 12) เรียงตาม
น้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ มีการตลาดเชิงรุก มีการประชาสัมพันธองคกรสูภายนอก 
และมีการเสริมสรางเครือขายชุมชน 



 
 
104

 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา ลักษณะของส่ิงมีชีวิตจะมีลักษณะเปนระบบเปด มี
ปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอมอยูตลอดเวลา การใหองคกรเปดกวางยอมรับความคิดจากภายนอกแลว
ประยุกตใชใหเกิดกับองคกร โดยอาจมีการแลกเปล่ียนขอมูลกับองคกรอ่ืนดวย ตลอดจนมีการ
ลงทุนโครงการรวมกันกับองคกรอ่ืน เพื่อประโยชนในการพัฒนาประสิทธิภาพขององคกร (กอง
วิชาการและแผนงาน กรมการปกครอง, 2547) บางคร้ังโรงพยาบาลก็ตองใชกระบวนทัศนของ
ระบบเปดดวยเชนกัน มองส่ิงแวดลอมเปนเสมือนแหลงของความวุนวาย จึงพยายามด้ินรนตอสูกับ
ส่ิงแวดลอม  พยายามกันใหหางออกจากสิ่งแวดลอมเพื่อรักษาเสถียรภาพที่เคยมี จึงเกิดความตึง
เครียดระหวางความพยายามที่จะรักษาเสถียรภาพและความพยายามที่จะเปดรับการเปลีย่นแปลง 
สอดคลองกับ อนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551) ที่กลาววา เม่ือมีการศึกษาส่ิงมีชีวิตในระดับตางๆ ทําให
ไดขอสรุปวา ระบบที่มีชีวิต (Living system) คือระบบเปดซึ่งจัดการตนเอง (Open, Self-
organization systems) มีลักษณะพิเศษของสิ่งมีชีวิตและมีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอมโดยการ
แลกเปล่ียนขอมูลขาวสารและสสาร-พลังงาน โดยระบบที่มีชีวิตจะประมวลผลขอมูลขาวสาร
มากกวาระบบที่ไมมีชีวิต (ยกเวนคอมพิวเตอร) และระบบเปดใชความไมสมดุลเพื่อหลีกเล่ียงความ
เส่ือม ความไมสมดุลเปนเงื่อนไขที่จําเปนสําหรับการเจริญเติบโตของระบบ จากการที่ตองเผชิญ
กับระดับของส่ิงกอกวนที่เพิ่มข้ึนเร่ือยๆ ระบบเหลานี้ตองมีความสามารถที่จะรับรูตัวตนของมันเอง 
และรับมือกับขอมูลใหม ระบบเหลานี้จะสามารถปรับตัวและยืดหยุนมากกวาที่จะคงรูปและมี
เสถียรภาพ ดังนั้นองคกรที่มีชีวิตควรเปนองคกรที่มีลักษณะของความเปนระบบเปด (อนุวัฒน  
ศุภชุติกุล, 2551 และ Wheatley, 1999) ในดานขององคกรพยาบาล บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร 
(2550) ไดกลาววาองคกรพยาบาลเปนระบบเปด ประกอบดวยบุคลากรพยาบาลทุกระดับเพื่อ
รวมกันดําเนินพันธกิจขององคกร ดังนั้นตัวประกอบดานการเปนองคกรเปดจึงมีความสําคัญ  
 
 6. ตัวประกอบดานมีรูปแบบการสื่อสารที่หลากหลาย  
 ตัวประกอบดานมีรูปแบบการสื่อสารที่หลากหลาย สําคัญเปนอันดับที่ 6 มีคาความ
แปรปรวนของตัวประกอบเทากับ 2.721 คิดเปนรอยละ 4.773 ของความแปรปรวนท้ังหมด 
สามารถบรรยายไดดวยตัวแปรที่มีคาน้ําหนักตัวประกอบ ต้ังแต .502-.795 จํานวน 3 ตัวแปร 
(ตารางที่ 13) เรียงตามน้ําหนักตัวประกอบจากมากไปนอย ดังนี้ มีระบบส่ือสารภายในองคกร เชน 
Intranet, E-office มีระบบส่ือสารออนไลนระหวางองคกร เชน Internet และมีรูปแบบการส่ือสาร
ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ 
 จากผลการวิจัยสามารถอธิบายไดวา การติดตอส่ือสารนั้นเปนกระบวนการเกี่ยวกับการ
สงผานขาวสารและความเขาใจจากบุคคลหรือกลุมบุคคลหน่ึงไปยังอีกบุคคลหน่ึงหรือกลุมบุคคล
หนึ่ง การส่ือสารที่สรางสรรคและมีประสิทธิภาพ เปนแนวทางของการทํางานหรือเปนหวงโซ
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ความสัมพันธระหวางองคกร ฝายงาน สวนงาน ระหวางหนาที่งาน ระหวางเพื่อนรวมงาน หรือ
ระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา โดยการส่ือสารถือเปนปจจัยสําคัญในการบริหาร
จัดการองคกร และยังบงบอกถึงประสิทธิภาพขององคกร โดยเฉพาะในปจจุบันซ่ึงเปนยุคที่มีความ
เจริญกาวหนาของเทคโนโลยีสารสนเทศและโทรคมนาคมสื่อสาร (Information and 
communication technology = ICT) ทุกองคกรจําเปนตองมีฐานขอมูลที่เปนประโยชนตอการ
ดําเนินงานขององคกร มีคอมพิวเตอรที่มีประสิทธิภาพในการสืบคนขอมูล รวมทั้งมีการนํา
นวัตกรรมดานติดตอส่ือสารมาใชในการบริหารงานขององคกร เพื่อใหการสงขาวสารและการรับ
ขาวสารมีความสะดวก รวดเร็ว ทันเวลา ซึ่งชวยใหการดําเนินงานขององคกรบรรลุผลอยางมี
ประสิทธิภาพ โดยเจษณี สุขจิรัตติกาล (2546) ไดกลาววาในทามกลางความหลากหลายของผูคน
ในองคกรนั้น การส่ือสารจะตองละเอียดออนตอความเช่ือ ทัศนคติ และระบบคุณคาที่แตกตางกัน
ที่อยูเบ้ืองหลังความคิดเห็นและการตัดสินใจ และสอดคลองกับ ประเวศ มหารัตนสกุล (2547) ที่
กลาวถึงรูปแบบการส่ือสารในองคกรที่มีชีวิตวา มีการติดตอส่ือสารทั้งแนวด่ิง แนวราบรวมทั้ง
ขางเคียงดวย และอนุวัฒน ศุภชุติกุล (2551) กลาววา การเปนองคกรที่มีชีวิตในทางปฏิบัติจริง จะ
มีเครือขายที่ไมเปนทางการอยูในองคกร เครือขายเหลานี้จะทําหนาที่ยอยกรองนโยบายและคําส่ัง
ตางๆ จากโครงสรางที่เปนทางการ ใชความคิดสรางสรรคในการเผชิญสถานการณใหมๆ ส่ิงเหลานี้
จะเกิดข้ึนไดตองมีการสื่อสารที่ล่ืนไหล เปนพลวัต มีพื้นที่ทางสังคมสําหรับการส่ือสารที่ไมเปน
ทางการ โดยการสื่อสารแตละคร้ังไดสรางสรรคความคิดและความหมายหนึ่งข้ึนมา ซึ่งจะกอเกิดให
มีการส่ือสารอ่ืนๆ ตามมาไดอีก โดยมีการแลกเปล่ียนขอมูลขาวสารและสสาร-พลังงาน ดังนั้นการ
มีรูปแบบการส่ือสารที่หลากหลายจึงเปนตัวประกอบที่สําคัญขององคกรที่มีชีวิต  

ขอเสนอแนะ   
 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 1. ผูบริหารโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ควรนําผลการวิจัย ซึ่งเปนตัวประกอบองคกร
ที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่ไดทั้ง 6 ตัวประกอบ ไปใชเปนแนวทางในการพัฒนา
โรงพยาบาลใหเกิดตัวประกอบดังกลาวเพื่อเปนโรงพยาบาลที่มีชีวิตตอไป 
 2. ใชเปนแนวทางในการจัดทําโปรแกรมอบรม ใหความรูแกบุคลากรในโรงพยาบาล 
พัฒนาองคประกอบในแตละดาน เพื่อใหบุคลากรเกิดความพึงพอใจและสามารถปฏิบัติงานอยาง
มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
 3. ใชเปนแนวทางในการจัดกิจกรรมในโรงพยาบาลเพื่อเพิ่มสัมพันธภาพที่ดีตอกันของ
บุคลากรทุกหนวยงาน เชน การทํา wark rally เปนตน 
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 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1. นําผลการวิจัยนี้ที่ไดไปพัฒนาตัวชี้วัดหรือแบบประเมินโรงพยาบาลเพื่อใชประเมิน
ประสิทธิภาพของโรงพยาบาลในการเปนโรงพยาบาลที่มีชีวิต 
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รายนามผูเชีย่วชาญที่ใหสัมภาษณ 
 
 ชื่อ-สกุล    วุฒิการศึกษา/ตําแหนงและสถานท่ี 
      ทํางาน 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารองคกรธุรกิจ 
 1.1 นายทวีสิน ฉัตรเฉลิมวทิย  ปริญญาตรีวิศวกรรมศาสตรอุตสาหการ 
       มหาวทิยาลัยเชียงใหม   
      ผูจัดการฝายพัฒนาองคกร  
      บริษัทปูนซีเมนตไทย จํากัด (มหาชน) 
 1.2 นายสกุล ณปุณยฤกษ  Master of Engineering in Management of 
      Technology, Vanderbilt University, USA 
      with Scholarship Awards 
      ประธาน กรรมการผูจัดการบริษัทแวนบิวฟ 
      จํากัด 
2. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารองคกรพยาบาล 
 2.1 นางพรทพิย ควรคิด   พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ   
      จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  
      หัวหนาหอผูปวยจงกลยานฯี ชั้น 3 
      โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ สภากาชาดไทย 
 2. นางสุพรรณ วองรักษสัตว  การศึกษามหาบัณฑิต     
      มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมติร 
      ผูอํานวยการกองการพยาบาล  
      โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกยีรติ 
3. ผูเชี่ยวชาญดานการพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลระดับนโยบายและแผน     
   สขุภาพสาธารณสขุ 
 3.1 นางเรวดี ศิรินคร   ครุศาสตรมหาบัณฑิต  
      จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      ผูชวยผูอํานวยการดานประเมินและรับรอง 
      คุณภาพโรงพยาบาล  
      สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจความตรงตามเน้ือหาของเครื่องมือ 
 

 ชื่อ-สกุล    ตําแหนงและสถานทีท่ํางาน 
 
1. ผศ.ดร.มยุรี ณิรัตธราดร   อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร  
      ภาควิชาการพยาบาลสูติศาสตร  
      มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
 
2. นายดํารงศักด์ิ สงเอียด   อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร  
      ภาควิชาการบริหารการพยาบาล  
      มหาวิทยาลัยบูรพา 
 
3. นางวรุณพนัธ คงสม    อาจารยประจําคณะศิลปศาสตรและ 
      วิทยาศาสตร  
      ภาควิชาคณิตศาสตรและสถิติ  
      มหาวิทยาลัยธุรกิจบัณฑิตย 
 
4. นาวาอากาศเอกหญิง สุภาจิรี ไตรปฎก    ผูอํานวยการกองการพยาบาล  
      โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช 
 
5. นางศิริรัตน พิชิตชัยชาญ   รองหัวหนาฝายการพยาบาล  
      ดานวชิาการ  
      โรงพยาบาลศิริราช  
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ภาคผนวก ข 
 

หนังสือเรยีนขออนุมัติบุคลากรเปนผูเชี่ยวชาญ 
หนังสือเรยีนขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
หนังสือขอความอนุเคราะหใหทดลองใชเครื่องมือ 

หนังสือขอความอนุเคราะหใหเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
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ตัวอยางหนังสือเรียนขออนุมัติบุคลากรเปนผูเชี่ยวชาญ 
 

ที่ ศธ 0512.11/0177    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตต์ิ ชั้น 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
  
     5 มกราคม 2552 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูเช่ียวชาญ 
 
เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
 
 เน่ืองดวยนางมัณฑนา ปรีเลิศ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอเรียนเชิญ นางพรทิพย ควรคิด หัวหนาหอผูปวยจงกลยานีฯ ชั้น 3 โรงพยาบาล
จุฬาลงกรณ เปนผูเช่ียวชาญในการใหขอมูลตามแบบสัมภาษณผูเช่ียวชาญ เพ่ือนําขอมูลมาสรางเปนเคร่ืองมือ
ในการวิจัย ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่องวัน เวลา และสถานท่ีในการสัมภาษณตอไป 
 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติใหบุคลากรขางตนเปนผูเช่ียวชาญในการใหขอมูลดังกลาว คณะ
พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทานและ
ขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร.ยุพิน องัสุโรจน) 
       คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
 
สําเนาเรียน  นางพรทิพย ควรคิด 
งานบริการศึกษา  โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9824 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล โทร. 0-2218-9824 
ชื่อนิสิต   นางมัณฑนา ปรีเลิศ โทร. 08-1456-7248 
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ตัวอยางหนังสือเรียนขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
ที่ ศธ 0512.11/0178    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตต์ิ ชั้น 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     2 กุมภาพันธ 2552 
 
เร่ือง ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 
 
เรียน คณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา 
 
ส่ิงที่สงมาดวย 1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) จํานวน 1 ชุด 
  2. เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 1 ชุด 
 
 เน่ืองดวยนางมัณฑนา ปรีเลิศ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการน้ีจึงขอเรียนเชิญ นายดํารงศักด์ิ สงเอียด อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร ภาควิชาการ
บริหารการพยาบาล เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของเคร่ืองมือการวิจัยที่นิสิตสรางขึ้น เพื่อ
ประโยชนทางวิชาการตอไป 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติใหบุคลากรขางตน เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาของเคร่ืองมือการวิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะ
ไดรับความอนุเคราะหจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้   
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร.ยุพิน อังสุโรจน) 
       คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  อาจารยดํารงศักด์ิ สงเอียด 
งานบริการศึกษา  โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9824 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล โทร. 0-2218-9824 
ชื่อนิสิต   นางมัณฑนา ปรีเลิศ โทร. 08-1456-7248 
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ตัวอยางหนังสือขอความอนุเคราะหใหทดลองใชเครื่องมือ 
 
ที่ ศธ 0512.11/0178    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตต์ิ ชั้น 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     17 กุมภาพันธ 2552 
 
เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตทอลองใชเคร่ืองมือการวิจัย 
 
เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาฯ 
 
 เน่ืองดวยนางมัณฑนา ปรีเลิศ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัยจากกลุมตัวอยาง
พยาบาลวิชาชีพท่ีสําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลขึ้นไปในโรพงยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
จํานวน 30 คน โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล และแบบสอบถามตัวประกอบองคกรท่ีมีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงาน เร่ือง วัน และเวลา ในการทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัย
อีกคร้ังหนึ่ง 
 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหให นางมัณฑนา ปรีเลิศ ดําเนินการทดลองใชเคร่ืองมือการ
วิจัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจาก
ทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร.ยุพิน อังสุโรจน) 
       คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  ผูอํานวยการกองการพยาบาล 
งานบริการศึกษา  โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9824 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล โทร. 0-2218-9824 
ชื่อนิสิต   นางมัณฑนา ปรีเลิศ โทร. 08-1456-7248 
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ตัวอยางหนังสือขอความอนุเคราะหใหเก็บรวบรวมขอมูลการวจิัย 
 
ที่ ศธ 0512.11/0178    คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตต์ิ ชั้น 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     25 กุมภาพันธ 2552 
 
เร่ือง ขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 
เรียน ผูอํานวยการโรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ 
 
 เน่ืองดวยนางมัณฑนา ปรีเลิศ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้ใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยจากกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพ
ที่สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโททางการพยาบาลขึ้นไปในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 30 คน 
โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล และแบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่ มีชีวิตของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน และเวลา ในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยอีกคร้ังหนึ่ง 
 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะหให นางมัณฑนา ปรีเลิศ ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย
ดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางย่ิงวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน 
และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
      (รองศาสตราจารย ร.ต.อ.หญิง ดร.ยุพิน อังสุโรจน) 
       คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
 
สําเนาเรียน  ผูอํานวยการกองการพยาบาล 
งานบริการศึกษา  โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9824 
อาจารยที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล โทร. 0-2218-9824 
ชื่อนิสิต   นางมัณฑนา ปรีเลิศ โทร. 08-1456-7248 
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ภาคผนวก ค 
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
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หนังสือขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 
      คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
      อาคารวิทยกิตต์ิ ชั้น 12 ซอยจุฬา 64 
      เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 
 
     3 เมษายน 2552 
 
เร่ือง ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 
เรียน ผูรวมวิจัยทุกทาน 
 
 เน่ืองดวยนางมัณฑนา ปรีเลิศ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพ่ือเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร.สุชาดา รัชชุกูล เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาตัวประกอบองคกรท่ีมีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ
รัฐ ผลการศึกษาท่ีไดจะนําไปสูการกําหนดแนวทางการพัฒนาโรงพยาบาลใหเปนโรงพยาบาลที่มีชีวิต การวิจัย
ดังกลาวจําเปนตองไดรับขอมูลจากทาน 
 
 จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม โดยขอใหทานตอบแบบสอบถามตามความ
คิดเห็นท่ีตรงกับความเปนจริงมากท่ีสุด ดิฉันขอรับรองวาคําตอบของทานจะไมไดรับการเปดเผยในที่ใดๆ และ
ผลการวิจัยจะนําเสนอขอมูลในภาพรวมเพื่อประโยชนในเชิงวิชาการเทานั้นจะไมกอใหเกิดผลเสียตอตัวทานและ
หนวยงานของทานแตอยางใด 
 
 ดิฉันหวังเปนอยางย่ิงในความรวมมือจากทานและขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
        ขอแสดงความนับถือ 
 
        (นางมัณฑนา ปรีเลิศ) 
       นิสิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
               สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 
              คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
สอบถามขอมูลเพิ่มเติม 
โทร. 08-1456-7248 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
แบบสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 

เรื่อง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” 
แบบสัมภาษณประกอบดวยขอคําถามจํานวน 2 ขอ ดังนี้ 
 ขอ 1 จากการริเร่ิมนําแนวคิดเร่ืององคกรที่มีชีวิตเขามาใชในโรงพยาบาลของสถาบัน
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเพ่ือผูใหบริการมีสัมพันธภาพที่ดีระหวางกันอันจะนําไปสู
กระบวนการพัฒนาคุณภาพบริการที่ดียิ่งข้ึน ตามความคิดเห็นของทานองคกรที่มีชีวิตควรมี
ลักษณะเปนอยางไรบาง 
 ขอ 2 ลักษณะองคกรที่มีชีวิตที่ทานกลาวถึง สามารถสรุปแบงออกไดเปนดาน อะไรบาง 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
แบบสอบถามการวิจัย 

เรื่อง “การวิเคราะหตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ” 
คําชี้แจง แบบสอบถามนี้เปนสวนหนึ่งของการทําวิทยานิพนธ เปนขอคําถามเกี่ยวกับตัวประกอบ
องคกรที่มีชีวิต ซึ่งขอมูลที่ไดจะเปนประโยชนเพื่อใชเปนแนวทางในการทําใหโรงพยาบาลเปน
โรงพยาบาลที่มีชีวิต และใชเปนแนวทางในการสรางเคร่ืองมือสําหรับการประเมินโรงพยาบาลให
เปนโรงพยาบาลที่มีชีวิตตอไป โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
 1. แบบสอบถามการวิจัยประกอบดวยขอคําถาม 2 สวน คือ 
  สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 6 ขอ 
  สวนที่ 2 แบบสอบถามตัวประกอบองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐ จํานวน 57 ขอ 
 2. โปรดอานคําชี้แจงกอนตอบแบบสอบถาม และขอความกรุณาตอบแบบสอบถามให
ครบทุกขอ โดยกาเคร่ืองหมาย / ในชองวางตามระดับความคิดเห็นของทาน เพื่อใหผลการ
วิเคราะหขอมูลในการวิจัยคร้ังนี้ถูกตองตามความเปนจริง และเปนประโยชนตอการพัฒนา
โรงพยาบาลใหเปนโรงพยาบาลที่มีชีวิตตอไป 
 เพื่อใหการศึกษาวิจัยในคร้ังนี้สําเร็จและมีความสมบูรณ จึงใครขอความรวมมือจากทาน
ในการตอบแบบสอบถามดวยความคิดเห็นตามความเปนจริง ทั้งนี้เพื่อประโยชนในการพัฒนา
โรงพยาบาล ผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม คําตอบของทานจะถือวาเปนความลับและไมมีผล
ใด ๆ ตอทาน 
 ขอขอบคุณที่กรุณาใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามในคร้ังนีอ้ยางดียิง่ 
  

 
มัณฑนา ปรีเลิศ 

นิสิตปริญญาโท สาขาบริหารการพยาบาล 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

เบอรโทรศัพท 081-4567248 
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สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
 
 
 
 
1. เพศ  
       หญิง                ชาย 
2. ปจจุบันทานอาย ุ
       ตํ่ากวา 30 ป            30-35 ป           36-40 ป            41-45 ป           45 ปข้ึนไป 
3. สถานภาพสมรส 
        โสด                  สมรส              หมาย/หยา/เลิก 
4. ระดับการศึกษาสูงสุด 
       ปริญญาโท (โปรดระบุสาขา)……………………………………………. 
       ปริญญาเอก (โปรดระบุสาขา)............................................................   
5. ตําแหนงปจจุบัน 
       พยาบาลระดับผูบริหาร               พยาบาลระดับผูปฏิบัติงาน 
6. ปจจุบันทานปฏิบัติงานในแผนกผูปวย 
        แผนกอายุรกรรม                                            แผนกศัลยกรรม 
        แผนกสูติ-นรีเวชกรรม                                     หองผาตัด                             
        แผนกกมุารเวชกรรม                                      แผนกผูปวยหนัก (ICU) 
        แผนกผูปวยนอก      แผนกอ่ืนๆ (ระบุ)......................................... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คําช้ีแจง: ขอความในแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบและเติมคําในชองวาง 
               โปรดใสเคร่ืองหมาย / ลงใน    หนาคําตอบที่ตรงกับความจริง และเติมคําลงในชองวาง 
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สวนที่ 2 แบบสอบถามตัวประกอบองคกรท่ีมีชวีิตของโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของรฐั 
 

คําชี้แจง ขอความในแบบสอบถามเปนการสอบถามเกีย่วกับ ความคิดเห็น ในการเปนองคกรที่มี
ชีวิต โปรดทาํเคร่ืองหมาย / ลงในชองคําตอบที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว 
โดยมีเกณฑในการพิจารณาความสําคัญอยู 5 ระดับ คือ สําคัญในระดับมากที่สุดถงึระดับนอย
ที่สุด และมีเกณฑการใหคะแนน มีดังนี ้
 คะแนน 5 หมายถึง ทานเห็นดวยมากท่ีสุดวารายการนัน้เปนตัวประกอบองคกรที่มี
    ชีวิตที่มีความสําคัญในระดับมากที่สุด 
 คะแนน 4 หมายถึง ทานเห็นดวยมากวารายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต
    ที่มีความสําคัญในระดับมาก 
 คะแนน 3 หมายถึง ทานเห็นดวยปานกลางวารายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่
    มีชีวิตทีม่ีความสําคัญในระดับปานกลาง 
 คะแนน 2 หมายถึง ทานเห็นดวยนอยวารายการนั้นเปนตัวประกอบองคกรที่มีชีวิต
    ที่มีความสําคัญในระดับนอย 
 คะแนน 1 หมายถึง ทานเห็นดวยนอยท่ีสุดวารายการนัน้เปนตัวประกอบองคกรที่มี
    ชีวิตที่มีความสําคัญในระดับนอยที่สุด 
 
 
                      รายการองคกรท่ีมีชีวติ 

         ระดับความสาํคัญ 

5 4  3  2 1 
      1. มีความยืดหยุน 
1. สามารถปรับเปล่ียนหนาที่ไดตามความเหมาะสม 

  

2. ………………………………………………………….   
3 ……………………………………………………………   
     2. มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง 
4.มีการจัดอบรม สัมมนาทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ 

  

5 ……………………………………………………………   
6 ……………………………………………………………   
     3. ไวตอการเปลีย่นแปลง 
7. มีการเสริมสรางเครือขายชุมชน 

  

8 …………………………………………………………….   
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ภาคผนวก ง 
  

การวิเคราะหเนื้อหาองคกรที่มีชีวิตจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 5 คน 
ตารางแสดงคาความเท่ียงของเครื่องมือในกลุมทดลองใช และกลุมตัวอยางจริง  

ตารางแสดงผลการวิเคราะหตัวประกอบ 
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การวิเคราะหเนื้อหาองคกรที่มีชีวิตจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 5 คน 
 
 สรุปตัวประกอบและขอรายการองคกรที่มีชีวิตของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจาก
การสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 5 คน ดังนี้ 
ตัวประกอบดานที่ 1 มีความยืดหยุน มีขอรายการดังนี้ 
1. องคกรมี movement ตลอดเวลา  
2. องคกรมี dynamic ไมนิ่ง ไมมีคําวา complete หรือจุดสําเร็จสุดยอด   
3. คิดแบบระบบที่เปนวัฎจักร (systemdynamic)   
4. องคกรมีความยืดหยุนในทุกดานทั้งดานการบริหารจัดการ ดานโครงสราง กฎระเบียบ และ
วิธีการทํางาน    
5. โครงสรางองคกรเปนแนวราบ 
6. มีความยืดหยุนตอหนาที่ที่ปฏิบัติงาน 
 
ตัวประกอบที่ 2 มีการเจริญเติบโตอยางตอเนื่อง มีขอรายการดังนี้ 
1. องคกรมีการเคลื่อนไหวตลอดเวลา 
2. คนในองคกรมีการเรียนรูและพัฒนาตนเองอยูตลอดเวลา 
3. มีการทํางานคุณภาพเพื่อพัฒนาองคกรอยางตอเนื่อง 
4. เปนองคกรแหงการเรียนรู 
5. องคกรมีการพัฒนาอยางยั่งยืน 
6. มีการปรับปรุงเพื่อพัฒนาอยูตลอด 
7. มีนวัตกรรม 
 
ตัวประกอบที่ 3 ไวตอการเปลี่ยนแปลง มีขอรายการดังนี้ 
1. บุคลากรมีความต่ืนตัวอยูตลอด 
2. มีการเคลื่อนไหวในองคกรอยูตลอดเวลา 
3. บุคลากรมีความพรอมในการเผชิญตอปญหา 
4. องคกรมีความทันตอการเปล่ียนแปลงอยูเสมอ 
5. มีการเปลี่ยนแปลงตามยุคสมัย 
6. สามารถปรับตัวเพื่อความอยูรอด 
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ตัวประกอบที่ 4 การสื่อสารหลากหลายวิธี มีขอรายการดังนี้ 
1. มีเครือขายทั้งรูปแบบที่เปนทางการและไมเปนทางการ 
2. มีการสื่อสารดวยจิตวิญญาณ 
3. มีเครือขายกันเอง (Network) ภายในองคกร 
4. มีคอมพิวเตอรเพื่อการเรียนรูและการส่ือสาร 
5. มีการเขาถึงแหลงขอมูลไดงาย 
6. มีการสื่อสารสองทาง 
7. มีการสื่อสารที่แมนยํา 
8. การสื่อสารในองคกรตองมีบรรยากาศของความเปนมนุษย แบบเลือดเนื้อถึงกัน 
9. ขอมูลมีการถายเทถึงกัน เปนไปในแนวทางเดียวกัน มีการแลกเปล่ียนขอมูลซ่ึงกันและกัน 
 
ตัวประกอบดานที่ 5 มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน มีขอรายการดังนี้ 
1. มีการดูแลซึ่งกันและกัน มีความเปนกันเองของบุคลากรทุกระดับ 
2. มีการรวมทุกขรวมสุขดวยกัน 
3. มีความเปนหนึ่งเดียว เปน unity เปนน้ําหนึ่งใจเดียวกัน และจริงใจตอกัน 
4. มีความยึดมั่นผูกพันในองคกร 
5. มีความเอื้ออาทร เมตตาตอกันและกัน 
6. มีสันทนาการในองคกร 
7. ใสใจกับความรูสึกรวมกัน เห็นคุณคาในตัวเอง 
8. มีการทํางานเปนทีม 
9. มองในส่ิงที่ดีของเพื่อนรวมงาน ส่ิงที่ภาคภูมิใจเปนตัวเดินเร่ือง 
 
ตัวประกอบดานที่ 6 เขาใจธรรมชาติของสิ่งมีชีวิต มีขอรายการดังนี้ 
1. สัมผัสกับความมีชีวิต มุงเนนส่ิงที่เปนนามธรรมมากกวารูปธรรม 
2. สรางคุณคาใหกับส่ิงที่เปนนามธรรม เชน การบริการ อารมณ สนองกิเลสใหลูกคา การ
ตอบสนองส่ิงที่จับตองไมไดแตมีคุณคาสูง   
3. มองคนเปนส่ิงมีชีวิต คิดแบบองครวม ไมคิดแยกสวน 
4. เขาใจธรรมชาติของมนุษย มองภาพรวมท้ังองคกร มองบุคลากรวามีความหลากหลายและ
เขาใจ จัดการกับความหลากหลายนั้นได 
5. ใสใจกับความเปนมนุษย ใสใจกับความรูสึกรวมกัน 
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ตัวประกอบดานที่ 7 ผูนําเปนแบบอยาง มีขอรายการดังนี้ 
1. ผูนํายกยอง ใหเกยีรติ ชมเชยและใหกาํลังใจแกบุคลากรตามโอกาสทีเ่หมาะสม 
2. มีภาวะผูนําที่ดี 
3. ผูนํามีธรรมาภิบาล 
4. ผูบริหารเอ้ือตอการพัฒนาของบุคลากร 
5. ผูบริหารสามารถสรางปจจัยพื้นฐานของการดํารงชีพ 
6. มีความโปรงใสในการจัดการ 
7. ผูนํามีคุณธรรม 
8. ผูนํามีวิสัยทัศน 
9. ผูนําตองเปดใจ ฟงคนอ่ืนดวย 
10. ผูบริหารเห็นความสําคัญของการพัฒนาองคกร 
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คาความเท ี่ยงของเครื่องมือในกลุมทดลองใช (n=30) 
 
 Case Processing Summary 
 
  N % 

Cases Valid 30 96.8
  Excluded(a) 1 3.2
  Total 31 100.0

a  Listwise deletion based on all variables in the procedure. 
 
 

คาความเที่ยงของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 1 มีความยืดหยุน 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.816 .819 7
 
 
คาความเท่ียงของเคร่ืองมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 2 มีการเจริญเติบโต
อยางตอเนื่อง 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.871 .881 11
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คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 3 ไวตอการเปลีย่นแปลง 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.837 .840 9
 
 
 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 4 มีการสื่อสาร
หลากหลายวธิ ี
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.903 .905 9
 
 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 5 มีสมัพนัธภาพท่ีดีตอ
กัน 
 Reliability Statistics 
  

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.907 .909 8
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คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 6 เขาใจธรรมชาติของ
สิ่งมีชวีิต 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.891 .894 5
 

 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมทดลองใช ตัวประกอบดานที่ 7 ผูนําเปนแบบอยาง 
 Reliability Statistics 
  

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.849 .862 8
 

 
คาความเที่ยงของเครื่องมือในกลุมทดลองใช รวมทั้งฉบับ 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.967 .969 57
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คาความเท ี่ยงของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง (n=348) 
 Case Processing Summary 
 

  N %
Cases Valid 348 100.0
  Excluded(a) 0 .0
  Total 348 100.0

a  Listwise deletion based on all variables in the procedure. 
 
 
คาความเที่ยงของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 1 มีความยืดหยุน 
  
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.840 .845 7
 

 
คาความเที่ยงของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 2 มีการเจริญเติบโต
อยางตอเนื่อง 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.919 .921 11
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คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดาน 3 ไวตอการเปลี่ยนแปลง 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.907 .909 9
 
 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 4 มีการสื่อสาร
หลากหลายวธิ ี
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.921 .921 9
 
 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 5 มีสมัพนัธภาพท่ีดีตอ
กัน 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.937 .938 8
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คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 6 เขาใจธรรมชาติของ
สิ่งมีชวีิต 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.932 .933 5
 

 
คาความเทีย่งของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง ตัวประกอบดานที่ 7 ผูนําเปนแบบอยาง 
  
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.972 .972 8
 

 
คาความเที่ยงของเครื่องมือในกลุมตัวอยางจริง รวมทั้งฉบับ 
 Reliability Statistics 
 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Standardized 
Items N of Items 

.981 .981 57
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 ตาราง KMO and Bartlett's Test 
 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .966 

Bartlett's Test of 
Sphericity 

Approx. Chi-Square 19543.919 
  df 1596 
  Sig. .000 
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Total Variance Explained 
 

Component Initial Eigenvalues 
Extraction Sums of Squared 

Loadings 
Rotation Sums of Squared 

Loadings 

  Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% 
1 28.803 50.531 50.531 28.803 50.531 50.531 14.015 24.587 24.587
2 3.060 5.369 55.901 3.060 5.369 55.901 6.478 11.364 35.952
3 1.956 3.432 59.332 1.956 3.432 59.332 6.380 11.192 47.144
4 1.698 2.979 62.312 1.698 2.979 62.312 4.068 7.136 54.280
5 1.504 2.639 64.950 1.504 2.639 64.950 2.843 4.988 59.268
6 1.462 2.564 67.515 1.462 2.564 67.515 2.721 4.773 64.041
7 1.283 2.250 69.765 1.283 2.250 69.765 2.669 4.683 68.724
8 1.043 1.830 71.595 1.043 1.830 71.595 1.637 2.871 71.595
9 .918 1.610 73.205     

10 .872 1.530 74.734     

11 .803 1.409 76.143     

12 .776 1.361 77.504     

13 .723 1.269 78.773     

14 .695 1.218 79.992     

15 .623 1.094 81.085     

16 .614 1.077 82.163     

17 .579 1.016 83.179     

18 .533 .936 84.114     

19 .501 .879 84.993     

20 .488 .856 85.849     

21 .451 .790 86.640     

22 .440 .772 87.412     

23 .408 .715 88.127     

24 .384 .674 88.801     

25 .376 .660 89.461     

26 .361 .633 90.094     

27 .345 .605 90.699     

28 .327 .574 91.273     

29 .306 .537 91.809     

30 .285 .501 92.310     

31 .280 .491 92.801     

32 .276 .484 93.285     
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Total Variance Explained (ตอ) 
 

Component Initial Eigenvalues 
Extraction Sums of Squared 

Loadings 
Rotation Sums of Squared 

Loadings 

  Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% Total 
% of 

Variance 
Cumulative 

% 
33 .262 .459 93.744  
34 .252 .442 94.186  
35 .241 .422 94.608  
36 .225 .395 95.004  
37 .221 .387 95.391  
38 .210 .369 95.760  
39 .209 .366 96.126  
40 .195 .341 96.467  
41 .186 .326 96.793     

42 .176 .308 97.101     

43 .161 .283 97.384     

44 .150 .263 97.647     

45 .140 .246 97.893     

46 .130 .228 98.121     

47 .126 .221 98.342     

48 .121 .212 98.553     

49 .115 .203 98.756     

50 .114 .200 98.956     

51 .100 .176 99.132     

52 .096 .168 99.300     

53 .094 .164 99.464     

54 .088 .154 99.618     

55 .083 .146 99.763     

56 .073 .128 99.891     

57 .062 .109 100.000     

       

Extraction Method: Principal Component Analysis. 
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Rotated Component Matrix(a) 
  

  Component 
  1 2 3 4 5 6 7 8 
g52 .851           
g55 .830           
g53 .813           
g54 .811           
g51 .804           
g56 .798           
g57 .788           
g50 .783           
f47 .752           
f48 .729           
f49 .686           
f46 .662   .315        
f45 .653   .306        
e40 .630 .347     .390   
e44 .610       .340   
e43 .589 .313     .352   
e42 .588 .369     .395   
e41 .579 .395     .394   
e39 .530 .440     .369   
b17 .505 .439         
d31 .503 .424         
d32 .475 .472    .328     
b16 .461 .356 .307  .363      
c25 .319 .719         
c24 .314 .705         
c26 .488 .640         
d30 .462 .626         
c27 .468 .591         
c23   .538 .333      .357 
d35 .466 .522         
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Rotated Component Matrix(a) (ตอ) 
  

 Component 
  1 2 3 4 5 6 7 8 
d28   .510    .347     
d36 .468 .489         
b12     .744        
b9     .741        
b10     .733        
b11     .698        
b13 .352 .306 .680        
b8     .679        
b14     .670        
b18 .310   .518        
b15 .312   .509        
a4      .750       
a2      .680       
a5      .645       
a1      .634       
a3 .354    .581 .300      
a6      .563 -.308      
a7 .381 .338  .402       
c21 .333 .331   .666      
c20 .338     .648      
c19 .390     .642      
d34        .795     
d33        .762     
d29 .302 .494    .502     
e38        .330 .673   
e37 .360       .642   
c22           .722 
     

Extraction Method: Principal Component Analysis.  Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization. 
a  Rotation converged in 8 iterations 
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Component Transformation Matrix 
 

Component 1 2 3 4 5 6 7 8 
1 .664 .422 .384 .287 .231 .206 .228 .059 
2 -.490 -.015 .724 -.085 -.014 .316 -.023 .358 
3 -.503 .305 -.190 .748 .108 .044 .163 -.137 
4 .184 -.632 .345 .530 -.163 -.350 -.121 -.050 
5 .108 -.457 -.289 .111 -.174 .689 .395 .149 
6 .128 .285 -.188 .193 -.605 -.024 -.343 .588 
7 .030 -.197 -.231 .107 .715 .017 -.344 .515 
8 -.066 -.016 -.039 -.091 .023 -.508 .717 .462 

 
Extraction Method: Principal Component Analysis.   Rotation Method: Varimax with Kaiser 
Normalization. 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 
 นางมัณฑนา ปรีเลิศ เกิดเมื่อวันที่ 23 พฤศจิกายน 2518 ที่จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาพยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ในปพ.ศ.
2541 เขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ปการศึกษา 2550 ปจจุบันปฏิบัติงานในตําแหนง
พยาบาลวิชาชีพ ระดับ 6 หอผูปวยสูตินรีเวชกรรมพิเศษ โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ 
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