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The purpose of this research was to study the process, method, and the factors to success 
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The finding were as follow:  the self-development process of professional nurses for nursing 
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enduring in progressing career. and the external factors which have affected to nurses composed 
the changing of environment, economics, social and the health care reform policy which emphasized 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความสําคัญและความเปนมาของปญหา 
 
 ประเทศไทยกาวเขาสูชวงเวลาของการดําเนินการจัดทําแผนพัฒนาสุขภาพ ฉบับที่ 9
ในชวงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 (พ.ศ.2545 – 2549) ซึ่งแตกตางออกไป
จากแผนพัฒนาสาธารณสุขแหงชาติที่ผานมาอยางนอย 3 ประการ คือประการแรก มุงเนนการวาง
ยุทธศาสตรการพัฒนาสุขภาพของชาติใหมีความชัดเจน โดยกําหนดวิสัยทัศนและยุทธศาสตรที่จะ
ชี้นําทิศทางการพัฒนาสุขภาพมากกวาการกําหนดรายละเอียดกิจกรรมการดําเนินงานที่ตายตัว 
ประการที่สอง เปนแผนที่มองระบบสุขภาพทั้งระบบ มากกวาที่จะมองเฉพาะระบบงานสาธารณสขุ 
และประการที่สาม กําหนดทิศทางและยุทธศาสตรการพัฒนาสุขภาพใหสอดคลองกับวิสัยทัศน
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 ซึ่งมุงเนนแนวปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงในการ
พัฒนาประเทศโดยมุงสรางใหประเทศมีความสมดุลมีดุลยภาพและยั่งยืน (คณะกรรมการอํานวย
การจัดทําแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9,2544:1)  

 
 นอกจากนี้แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติในชวงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ

ฉบับที่ 9 พ.ศ.2545 – 2549 ยังไดจัดทําขึ้นโดยมีการทบทวนสถานการณและแนวโนมทั้งในระดับ
โลก ระดับชาติ และระดับทองถิ่น ครอบคลุมทั้งสถานการณและแนวโนมของปญหาดานเศรษฐกิจ 
สังคม  การเมือง และระบบบริการสุขภาพ จากนั้นไดจัดใหมีผูแทนแสดงความคิดเห็นทั้งจากภาค
รัฐและภาคเอกชนเขารวมระดมความคิดเห็นและใหขอเสนอแนะและมีการสอบถามความคิดเห็น
จากสาธารณะในเวทีตางๆในทุกภาคของประเทศ   ขอเสนอตางๆเหลานั้นไดถูกรวบรวบและนํามา
สังเคราะหรวมกับกรอบวิสัยทัศนและทิศทางการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 โดย
ใหมีความเชื่อมโยงระหวางแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9กับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 ในทุกระดับทั้งในสวนของสถานการณ  แนวคิด วิสัยทัศน  เปาหมาย   
และยุทธศาสตรการพัฒนา    ตลอดจนแนวทางการบริหารจัดการและการติดตามการประเมินผล 
อยางเปนระบบจึงกลาวไดวาแผนพัฒนาสุขภาพ ฉบับที่ 9 เปนแผนที่เกิดจากการมีสวนรวมของ
ประชาชนในทุกระดับของประเทศมากที่สุดแผนหนึ่ง     
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 สาระสําคัญของแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ  ฉบับที่ 9 ประกอบดวย  4  องคประกอบ 
สําคัญ คือ องคประกอบแรก มีแนวคิดหลักของการพัฒนาสุขภาพ ไดแก สุขภาพคือสุขภาวกับแนว
คิดหลักการพัฒนาสุขภาพทั้งระบบ โดยมองสุขภาพเปนสุขภาวะที่สมบูรณทั้งรางกาย จิตใจ สังคม 
และจิตวิญญาณเปนแบบองครวม และแยกไมไดจากวิถีชีวิตที่ดํารงอยูในครอบครัว ชุมชนและ
สังคม โดยการพัฒนาสุขภาพจะตองดําเนินการพัฒนาสุขภาพทั้งระบบและตองสรางการมีสวน
รวมอยางแทจริงของประชาชน     องคประกอบที่สอง ใชปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงกับสุขภาพ การ
ใชภาพลักษณของสังคมและระบบสุขภาพที่พึงประสงค  เพื่อใหระบบสุขภาพมีบทบาทสําคัญ      
ในการรวมสรางสังคมเขมแข็งเปนระบบสุขภาพเชิงรุกที่มุงการสรางเสริมสุขภาพดีของประชาชน 
ควบคูกับการมีหลักประกันที่อุนใจในการเขาถึงบริการสุขภาพและดํารงอยูอยางพึ่งตนเองได      
องคประกอบที่สาม เปนการระดมพลังทั้งสังคมเพื่อรวมสรางสุขภาพโดยใหเกิดจิตสํานึกในบทบาท  
และใชศักยภาพของตนเพื่อบรรลุสูสังคมแหงสุขภาวะใหมีเปาหมายสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค 
มีหลักประกันสุขภาพและมีความเสมอภาคทางดานสุขภาพ และองคประกอบที่ส่ี แนวทางการ
บริหารจัดการและติดตามประเมินผล เปนการมุงเนนการมีสวนรวมจากทุกภาคสวนในการจัดทํา
แผนพัฒนา แผนปฏิบัติการและการดําเนินงานในสวนที่เกี่ยวของ มีระบบการติดตามประเมินผล
การพัฒนาตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติเพื่อประเมินผลสัมฤทธิ์จากแนวคิดสาระสําคัญของ
แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ  ฉบับที่ 9 สงผลใหการจัดระบบสุขภาพของสังคมไทยตองมีการปรับ
เปลี่ยนใหสอดคลองกับแผนดังกลาวดวย (คณะกรรมการอํานวยการจัดทําแผนแผนพัฒนาสุขภาพ
แหงชาติ  ฉบับที่ 9,2544:29)  

 
 แมวากระทรวงสาธารณสุขไดนําเอารูปแบบการบริหารจัดการคุณภาพโดยองครวมมา
ใช  (Total  Quality  Management) เพื่อปรับปรุงระบบบริการสุขภาพในโรงพยาบาลรัฐต้ังแตป 
พ.ศ.2536 และยังพัฒนามาจนถึงปจจุบัน แตพบวาจากการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพของ
ประเทศดังกลาวมีผลตอการบริการสุขภาพ โดยเนนการบริการเชิงรุกดานการสรางเสริมสุขภาพ
และการปองกันโรค ทําใหพยาบาลจําเปนตองมีการพัฒนาตนเองในบทบาทการบริการพยาบาลที่
กวางขึ้น ใหครอบคลุมประชาชนทั้งหมดทั้งในเขตชนบทและเขตเมือง  ซึ่งพยาบาลตองทําหนาที่
เปนคนกลางที่จะสื่อความตองการของผูรับบริการไปยังบุคคลที่เกี่ยวของ คือแพทย และครอบครัว
ของผูรับบริการเอง ในขณะเดียวกันก็ตองทําหนาที่เปนผูประสานงานในทีมสุขภาพเพื่อใหผูรับ
บริการไดรับบริการที่ดีและเหมาะสม โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพเปนวิชาชีพหนึ่งที่มีบทบาทในการ
ดูแลสุขภาพของประชาชนอยางใกลชิดและมีกําลังคนกระจายอยูในระบบบริการสุขภาพทุกระดับ
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มากที่สุด พยาบาลวิชาชีพจึงจําเปนตองปรับกระบวนทัศนในการทําหนาที่เปนผูจัดและผูใหบริการ
สุขภาพที่จะตองทํางานใกลชิดกับประชาชนทั้งที่มีสุขภาพดีและเจ็บปวย    การเนนบริการเชิงรุก
แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพตองมีการปรับเปลี่ยนบทบาทใหบริการสุขภาพในระดับปฐมภูมิให
มีความเดนชัดมากขึ้นซึ่งหมายถึงวาพยาบาลวิชาชีพจะตองมีความสามารถในการใหการดูแลสุข
ภาพระดับปฐมภูมิ (Primary care)  ซึ่งเปนการดูแลสุขภาพขั้นพื้นฐานที่รัฐตองจัดใหกับประชาชน
ทุกคนทุกครอบครัวอยางเปนองครวมและตอเนื่องในทุกภาวะของสุขภาพ โดยครอบคลุมการสง
เสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาโรคเบื้องตน การดูแลแบบประคับประคอง (Palliative 
care) รวมถึงการประสานงานเชื่อมโยงกับหนวยบริการอื่นๆและการสงตอผูปวยไปรับบริการที่
เหมาะสมเนนพัฒนาศักยภาพครอบครัวและชุมชน (วิจิตร ศรีสุพรรณ,2544) จึงจําเปนที่พยาบาล
จะตองมีการพัฒนาตนเองเพื่อรองรับบทบาทที่เปล่ียนไปตามความคาดหวังของประชาชนและ
สถานการณการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพของประเทศ 

 
 การพัฒนาตนเอง คือวิธีการที่มุงเพิ่มพูนความสามารถในการทํางานของผูปฏิบัติงานทั้งในดาน
ความคิด  ความรู การกระทํา ทักษะความชํานาญและทาทีตาง ๆ ที่เปนกระบวนการที่มีระบบและมีความตอ
เนื่อง  (วิเชียร   ทวีลาภ,  2522 : 735)  การพัฒนาตนเองของพยาบาลทุกคนทุกระดับเปนเรื่องที่จําเปนอยางยิ่ง
และตองการทําอยางตอเนื่อง ทั้งนี้เพราะวิทยาการเทคโนโลยีทางการแพทยพยาบาลและสถานการณเศรษฐกิจ
สังคมมีการพัฒนาอยางรวดเร็ว  ดังที่คูเปอร (Cooper,1980) กลาวไววา  การเปลี่ยนแปลงของสังคมอยางรวด
เร็วรวมทั้งเทคโนโลยีที่พัฒนาไปไกล  ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงและขยายบทบาทหนาที่ในความสามารถของ
พยาบาลอยางมากในการตอบสนองตอผูรับบริการสุขภาพ ดังนั้นพยาบาลจึงตองมีการพัฒนาตนเองและการที่
พยาบาลจะพัฒนาตนเองไดนั้นตองมีกระบวนการ  วิธีการ และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ
พยาบาล 

 
     กระบวนการในการพัฒนาตนเองประกอบดวย ความปรารถนาในการเรียนรู ความ
สามารถวินิจฉัยตนเองเพื่อสํารวจหาขอบกพรองของตนเอง การกําหนดเปาหมาย การสรรหาเพื่อน
ที่สามารถเปนแหลงสนับสนุนชวยเหลือตน มีความอดทน และมีการประเมินผลดวยตนเอง 
(Megginson & Pedler ,1992)   สวนวิธีการพัฒนาตนเองนั้น เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพเปน
สมาชิกที่สําคัญและมีบทบาทหนาที่ในองคการพยาบาลที่ตองมีการพัฒนาตนเองโดยการเรียนรู
ปรับปรุงใหตนเองมีพื้นฐานความรูและทักษะทางวิชาชีพที่ทันสมัยอยูเสมอและชวยใหเกิดความ
สําเร็จตามวัตถุประสงคเปาหมายขององคการพยาบาลโดยยึดหลักการใหความปลอดภัย การ      
สงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค และคงไวซึ่งสุขภาพอนามัยที่ดีของประชาชนผูรับบริการ การ
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พัฒนาตนเองของพยาบาลเพื่อใหมีความรูความสามารถ มีทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลใหทัน
กับความเจริญทางเทคโนโลยีการแพทย เพื่อตอบสนองความตองการการดูแลที่มีคุณภาพของผูรับ
บริการนั้น นอกจากวิธีการศึกษาที่สูงขึ้นในสถาบันการศึกษาที่เปนระบบแบบแผนทางการ
พยาบาลศึกษาหรืออีกนัยหนึ่งคือการศึกษาในอุดมศึกษาแลว พยาบาลยังสามารถพัฒนาตนเอง
โดยวิธีการแสวงหาความรูความสามารถและทักษะในการปฏิบัติงานพยาบาล พัฒนาการแกไข
ปญหา  การบริหารและการจัดการควบคูกันไป (Cooper,1980) 

 
 นอกจากการแสวงหาความรูเพิ่มเติมในทุกๆ ดานแลว พยาบาลยังตองมีการพัฒนา   
ในเรื่องการวิเคราะหตนเองและประเมินตนเองเปนระยะๆ ซึ่งการพัฒนาตนเองของพยาบาลนั้น   
จําเปนตองมีปจจัยที่นําไปสูความสําเร็จ  คือตัวพยาบาลเอง  เนื่องจากโดยหลักของการพัฒนาตน
เองจะไดผลเพียงใดยอมข้ึนอยูกับความตองการของแตละบุคคล การมีแรงจูงใจที่จะเรียนรูจะทํา
ใหเกิดแรงผลักดันในการพัฒนาตนเอง  ความตองการพัฒนาตนเองจึงเปนสิ่งที่สําคัญที่สุดตอการ
พัฒนาตนเองของบุคลากร   ดังนั้นพยาบาลจึงตองเปนผูที่วางแผนการพัฒนาตนเองใหเกิดความรู
ใหม มีแนวคิดและตองการปรับปรุงการปฏิบัติงานพยาบาลใหดียิ่งๆขึ้น รวมทั้งปฏิบัติตนเองใหเปน
แบบอยางที่ดีแกผูรวมงาน (Megginson  &  Pedler 1992)  ดังนั้นการพัฒนาตนเองจึงเปนการ
เรียนรูที่ผูเรียนสามารถเรียนรูดวยตนเอง ปรับปรุงแกไขตนเอง ใหเจริญงอกงามทั้งประสิทธิภาพใน
ดานการงาน  ดานปญญาและดานคุณธรรมซึ่ง  Swanburg (1968)  มีความเห็นวา  การพัฒนา
ตนเองโดยวิธีการหรือรูปแบบใดนั้นเปนลักษณะของแตละบุคคลที่จะจัดสรรใหเกิดกับตนเอง แตมี
เปาหมายอยูที่การเรียนรูตามสิ่งที่ตนเองตองการและตองการปฏิบัติอยางตอเนื่องจึงจะเกิดผล
สําเร็จในการพัฒนาตนเอง และองคการพยาบาล Steven (1978) เสนอแนวคิดวาในการพัฒนา
บุคลากรดานบริการของพยาบาลนั้นตองพัฒนาความสามารถในการพยาบาลแกผูปวย  โดยยึด     
ผูปวยเปนศูนยกลาง ชวยใหบุคลากรมีความรูความสามารถเหมาะสมกับตําแหนง สนับสนุนให
บุคลากรไดพัฒนาตนเองและเกิดความพึงพอใจการปฏิบัติงานเพิ่มข้ึน รวมทั้งสงผลตอความสําเร็จ
ขององคการพยาบาลมากขึ้น ดังนั้นถือไดวาการพัฒนาตนเองของพยาบาลเปนสิ่งจําเปนและมี
ความสําคัญตอวิชาชีพพยาบาล และองคการพยาบาล 
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 องคการพยาบาล (Nursing  Organization) คือ การรวมกลุมของพยาบาลระดับ
ตางๆ เพื่อใหบริการพยาบาล (Nursing   Service) สําเร็จตามวัตถุประสงค ซึ่งหมายถึงการปฏิบัติ
ตอผูรับบริการทั้งทางรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม โดยยึดหลักการใหความปลอดภัย การสง
เสริมสุขภาพ การปองกันโรคและคงไวซึ่งสุขภาพอนามัยดีของประชาชนทั้งนี้ตองอาศัยทรัพยากร
การบริหารอื่น ๆ ที่จําเปนดวย (สุลักษณ มีชูทรัพย,2539:25) จากการเปลี่ยนแปลงเศรษฐกิจ 
สังคม  เทคโนโลยี  สภาพแวดลอมและความตองการการบริการที่มีคุณภาพ  และการปฏิรูประบบ  
สุขภาพ  มีผลทําใหองคการพยาบาลตองปรับเปลี่ยนบทบาทและโครงสรางใหเหมาะสมกับ
ลักษณะการบริการพยาบาลในปจจุบันและอนาคต   ซึ่งระบบการใหบริการสุขภาพเกี่ยวของกับ   
คุณภาพการใหบริการ โดยเนนการบริการเชิงรุก มุงสรางเสริมสุขภาพเพื่อสรางสุขภาวะประชาชน  
 
 ดังนั้นเพื่อใหองคการพยาบาลกาวไปสูความสําเร็จ พยาบาลวิชาชีพทุกระดับตอง
เรียนรูและพัฒนาตนเองเพื่อความอยูรอดและความกาวไปขางหนาอยางมั่นคง มีสวนรวมในการ    
ชี้แนะ แกไขปญหาและพัฒนาปรับปรุงองคการเพื่อกาวไปสูองคการยุคใหมในอนาคต ซึ่งจะเห็นได
วาพยาบาลตองปรับเปลี่ยนบทบาทการพัฒนาตนเองใหมีความรู ความสามารถใหสอดคลองกับ
แนวคิดการปฏิรูประบบสุขภาพเพื่อรองรับสภาวะการบริการพยาบาลในอนาคต และสอดคลองกับ
แผนการพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 (2545-2549) โดยการเปลี่ยนแปลงดังกลาวนั้นสงผล
กระทบตอองคการพยาบาลทุกระดับในอนาคต ซึ่งยอมมีผลตอพยาบาลวิชาชีพในการปรับตัวตอ
การเปลี่ยนแปลงที่องคการพยาบาลของตนไดรับผลกระทบเชนกัน ซึ่งในการศึกษาเหตุการณหรือ
ส่ิงที่คาดวาจะเกิดข้ึนในอนาคตนั้นมีผูไดศึกษากันมาโดยใชการวิจัยอนาคต โดยการวิจัยอนาคต
นั้นเปนการศึกษาแนวโนมของภาพเหตุการณภาพใดภาพหนึ่งในอนาคตโดยมีการศึกษาอยางเปน
ระบบที่ใชขอมูลจากอดีตและปจจุบัน (ตรีชดา ปุนสําเริง , 2541)   ซึ่งใชเทคนิคเดลฟายในการหา
คําตอบซึ่งเปนการหาความคิดที่เปนอันหนึ่งอันเดียวกันของกลุมผูเชี่ยวชาญมาเปนขอสรุป เพื่อให
ไดคําตอบที่เปนเอกฉันทผูวิจัยจึงพิจารณาเห็นสมควรที่จะศึกษาโดยใชเทคนิดเดลฟายในการวิจัย
คร้ังนี้  
 

 ดังนั้นเพื่อใหเกิดความชัดเจนและเปนแนวทางของพยาบาลวิชาชีพในการพัฒนา      
ตนเองสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตตอสถานการณการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพของ
ประเทศไทยอันไดแกแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 ในชวงแผนพัฒนาเศรษฐกิจสังคมแหง
ชาติ ฉบับที่ 9 พ.ศ.2545-2549 ผูวิจัยจึงตองการศึกษาวาการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพใน
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องคการพยาบาลในอนาคต ควรมีกระบวนการ ตลอดจนวิธีการ และปจจัยที่สนับสนุนใหเกิดความ
สําเร็จในการพัฒนาตนเองอยางไร อันจะเปนแนวทางในการพัฒนาวิชาชีพพยาบาลทางหนึ่ง 

 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 
  เพื่อศึกษากระบวนการ    วิธีการ   และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตน
เองของ 
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

 
คําถามการวิจัย 
 

 พยาบาลวิชาชีพมีกระบวนการ มีวิธีการและมีปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนา       
ตนเองสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตอยางไร 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 

 ผูเชี่ยวชาญที่ใชในเทคนิคเดลฟายในครั้งนี้ คือกลุมผูเชี่ยวชาญดานการศึกษา
พยาบาล   กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล  กลุมผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและ    
จริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล   และกลุมผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล  

 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 

 การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต
หมายถึง กระบวนการ วิธีการและปจจัยที่มุงเพิ่มพูนการปฏิบัติอยางเปนผูมีความรู มีความ
สามารถ แสดงพฤติกรรมที่มีทักษะความชํานาญ  ตระหนักในความรับผิดชอบตอหนาที่ของ
พยาบาลวิชาชีพ  เพื่อปรับปรุงตนเองใหเกิดความเจริญกาวหนาอยางตอเนื่องในการประกอบวิชา
ชีพพยาบาล ใหการบริการพยาบาลใหสําเร็จตามวัตถุประสงค โดยการปฏิบัติตอผูรับบริการทั้ง
ทางรางกาย  จิตใจ    อารมณ   สังคม โดยยึดหลักใหความปลอดภัย   การสงเสริมสุขภาพ   การ
ปองกันโรค  และคงไวซึ่งสุขอนามัยที่ดีของประชาชน ตามความเห็นหรือทัศนะของผูเชี่ยวชาญใน
วิชาชีพพยาบาล ประกอบดวยกลุมผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล กลุมผูเชี่ยวชาญดานการ
บริหารทางการพยาบาล   กลุมผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล  และ
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กลุมผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล  ที่สอดคลองกับแผนพัฒนาสุขภาพ ฉบับที่ 9 พ.ศ. 
2545-2549 ซึ่งแนวคิดการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพนั้นครอบคลุมดังนี้ 

 
 กระบวนการพัฒนาตนเอง  หมายถึง ข้ันตอนตางๆที่แสดงใหเห็นการดําเนินการ

ปรับปรุงตนเองใหเกิดการเรียนรูและแกไขใหตนมีความรู มีความสามารถ และแสดงพฤติกรรมเพื่อ
ใหบรรลุเปาหมายในงาน 

 
 วิธีการพัฒนาตนเอง  หมายถึง  วิธีการปฏิบัติที่มีการสงเสริมและปรับปรุงใหตนเปน

ผูมีความรู มีความสามารถ แสดงพฤติกรรมที่มีทักษะความชํานาญโดยการศึกษา อบรมทั้งที่เปน
แบบแผนและไมเปนแบบแผน 

 
 ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง  หมายถึง เงื่อนไขหรือองคประกอบที่

กอใหเกิดความสําเร็จของตัวบุคคลที่ตองการการปรับปรุงตนเองใหเปนผูมีความรู  มีความสามารถ 
แสดงพฤติกรรมที่มีทักษะความชํานาญ 

 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 

 1. พยาบาลวิชาชีพไดทราบ  กระบวนการ  วิธีการ  และปจจัยสูความสําเร็จของ        
การพัฒนาตนเองสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต  เพื่อเตรียมความพรอมในการเรื่องการ     
พัฒนาตนเองของพยาบาลตอการเปลี่ยนแปลงของระบบสุขภาพตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ 
ฉบับที่ 9 

 2.  เปนแนวทางในการวางแผนกําหนดนโยบายในการพัฒนาบุคลากรวิชาชีพ
พยาบาล เกี่ยวกับกระบวนการ     วิธีการ  และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลสําหรับองคการพยาบาลตอไปในอนาคต 
 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

  ในการศึกษาการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลใน
อนาคตครั้งนี้ผูวิจัยไดศึกษา ทฤษฎี  แนวคิด  และงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อใชประกอบการวิจัยนํา
เสนอตามลําดับดังนี้ 
 
  1. แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษย 
  1.1 ความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
   1.2  ความสําคัญของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
   1.3  แนวคิดของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
   1.4  แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษยของฝายการพยาบาล 
  2. องคการพยาบาล 
                 2.1  ความหมายขององคการพยาบาล                          
                 2.2  ลักษณะบทบาทหนาที่ขององคการพยาบาล 
                 2.3  แนวคิด ลักษณะองคการพยาบาลในอนาคต                         
  3. แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 
  4. การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
             4.1  การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 
   4.2 บทบาทการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 

4.3 ขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพที่กําหนดโดยสภาการ 
    พยาบาลแหงประเทศไทย 
   4.4 ความสําคัญของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
   4.5 กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
   4.6 วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
   4.7 ปจจัยสูความสําเร็จของพยาบาลวิชาชีพ 
  5. การศึกษาโดยใชเทคนิคเดลฟาย 
          6.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ   
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1.  แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษย 
 
  บุคคล เปนทรัพยากรที่มีคามากที่สุดในองคการ  องคการจะประสบความสําเร็จไดขึ้นอยูกับ
ทรัพยากรบุคคลในองคกรนั้นๆเพราะบุคลากรเปนศูนยกลางของความสําเร็จ  โดยเฉพาะอยางยิ่งในปจจุบัน เปน
ยุคที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว เกิดการแขงขันกันอยางมากมายในทุกองคการ ดังนั้นองคการตาง ๆ จําเปน
ตองปรับตัวใหเหมาะสมและทันกับการเปลี่ยนแปลงนั้น ๆ  เพื่อความอยูรอด มุงพัฒนาไปขางหนาและพรอมกัน
นี้ก็ตองมุงพัฒนาบุคลากรโดยมีการจัดการทรัพยากรมนุษย ไปดวยพรอม ๆ กัน 
 

1.1 ความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
 
  นักวิชาการใหความหมาย    หรือคําจํากัดความของการจัดการทรัพยากรมนุษย 

ไวหลากหลายดังนี้ 
        Nadler  (1970) ใหความหมายวา  การจัดการทรัพยากรมนุษยเปนการจัด
เตรียมคนเพื่อใหสามารถกาวไปพรอมกับองคการซึ่งจะตองพัฒนาเปลี่ยนแปลงและเติบโตได 
   Tobin (1974) อธิบายวา การจัดการทรัพยากรมนุษยเปนความพยายามของหนวยงานที่จะ
สงเสริมปรับปรุงความสามารถ และความรูของลูกจางที่ปฏิบัติงานในหนวยงานกิจกรรมการเรียนรูอาจเปนชนิดที่
เปนพิธีการ (Formal Learning Activities) และตองเปนการเรียนรูที่ตอเนื่องกันไป และจะจัดขึ้นในหนวยงานหรือ
นอกหนวยงานนั้นก็ได 
   Dessler (1988) กลาววา การจัดการทรัพยากรมนุษยเปนความพยายามที่จะ
ปรับปรุงการปฏิบัติงาน โดยการใหความรู  เปลี่ยนทัศนคติ และเพิ่มทักษะความสามารถในการ
ทํางาน 
   เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล (2530) ใหความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษย
วาเปนกิจกรรมที่เกี่ยวกับมนุษยในองคการ เพื่อสรางประสบการณในการเรียนรูใหกับพนักงานทุก
ระดับโดยมีความสัมพันธกับเปาหมายขององคการ ซึ่งเปนการยกระดับทัศนคติของเจาหนาที่ ให
เกิดกําลังใจ สงเสริม สนับสนุนใหคิดและทําในสิ่งที่ถูกตอง 
     ดนัย เทียนพุฒ (2537) อธิบายวา  หมายถึง กระบวนการของกลุมกิจกรรมที่
ปฏิบัติจัดทําในชวงเวลาที่กําหนด เพื่อใหเกิดผลในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเปนการสราง
บรรยากาศในการทํางานที่เอื้ออํานวยตอการแสดงออกของศักยภาพบุคคลในองคการ 
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         ณัฏฐพันธ  เขจรนันท น (2542)   ไดกลาววา  หมายถึง  กระบวนการที่ผูบริหาร      
ผูมีหนาที่เกี่ยวกับงานบุคลากร  หรือบุคคลที่เกี่ยวของกับบุคลากรขององคการรวมกันใชความรู
ทักษะ และประสบการณในการสรรหา การคัดเลือกและบรรจุบุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสมใหเขา
ปฏิบัติงานในองคการ พรอมทั้งดําเนินการธํารงรักษาและพัฒนาใหบุคลากรขององคการมีคณุภาพ
ชีวิตการทํางาน (Quality of  Work Life) ที่เหมาะสม  ตลอดจนเสริมสรางหลักประกันใหแกสมาชิก
ที่ตองพนจากการรวมงานกับองคการใหสามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางมีความสุขในอนาคต  
ตองมีกิจกรรมเกี่ยวของกับบุคคลหรือสมาชิกในองคการ  3  ลักษณะ คือ  กอนเขารวมงาน ขณะ
ปฏิบัติงาน และภายหลังการรวมงาน 
 
   จากความหมายและคําจํากัดความขางตน กลาวไดวา การจัดการทรัพยากร
มนุษยเปนกระบวนการจัดระบบงานเพื่อเสริมสรางใหเกิดการเพิ่มพูนความรูความสามารถ ทักษะ 
และวิธีการในการทํางาน  โดยการจัดประสบการณทางการศึกษาการเรียนรูใหเหมาะสมกับบท
บาทของบุคคลากรใหมีความพรอมในทุกๆ ดานเพื่อนําความรู และทักษะมาปรับปรุงการบริการ
การพยาบาลใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น แหลงความรูอาจมาจากภายในหนวยงาน หรือภายนอก
หนวยงานก็ได รวมทั้งเสริมสรางความพึงพอใจใหกับบุคลากรพยาบาลดวย 
 
  1.2  ความสําคัญของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
 
   ในปจจุบันการจัดการทรัพยากรมนุษยเปนนโยบายที่มีความสําคัญเพราะผล
ผลิตหรือผลงานของหนวยงานจะดีหรือไมนั้นยอมเกิดจากผูปฏิบัติงานในองคการมีความรูความ
สามารถมากนอยเพียงใด  ทุก ๆ องคการยอมตองการบุคลากรที่มีคุณภาพ   ดังนั้น ทุกหนวยงาน
จึงถือวาการจัดทรัพยากรมนุษยเปนวิธีหนึ่งที่ทําใหบุคลากรมีโอกาสกาวหนา ไดเลื่อนตําแหนงสูง
ข้ึน และเปนการเพิ่มผลผลิตของหนวยงาน  ความสําคัญของการจัดการทรัพยากรมนุษย เปนหัวใจ
สําคัญของการบริหารใหไดผลสําเร็จและเปนงานที่ทาทายความสามารถของผูบริหารเพราะคนเปน
ส่ิงที่มีชีวิตจิตใจ มีความแตกตางกัน ทั้งรายกาย  จิตใจ  อารมณ ความตองการ คานิยม การศึกษา
ความเชื่อและภูมิหลังของการอบรมเลี้ยงดู (สุจินต วิจิตรกาญจน ,2529) ดังนั้น คนซึ่งมีความ
ละเอียดออนยุงยากซับซอนในตัวเอง จนยากที่จะประมาณได จึงจําเปนตองมีการจัดการทรพัยากร
มนุษยเพื่อใหผูปฏิบัติงานทุกคนมีความเขาใจตรงกัน มีอุดมการณความเชื่อและศรัทธาเหมือนกัน 
เพื่อใหงานบริการพยาบาลแกผูปวยมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลตามวัตถุประสงคที่กําหนด
ไว 
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  สมชาย หิรัญกิตติ (2542)  ไดกลาวถึง การจัดการทรัพยากรมนุษยในการทํางาน เปน
ส่ิงสําคัญและมีความจําเปนที่ตองกระทําใหทรัพยากรมนุษยที่มีอยูในองคการสามารถทํางานได
อยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล   ตลอดจนเพื่อความอยูรอดและความเจริญกาวหนาของ   
องคการ  ในการบริหารทรัพยากรมนุษยควรจะศึกษาในประเด็นตาง ๆ คือ  ความหมายของการ
บริหารทรัพยากรมนุษย  ความสําคัญของการบริหารทรัพยากรมนุษยผูบริหาร ลักษณะของสาย
งานหลักสายงานที่ปรึกษาของการบริหารทรัพยากรมนุษย อํานาจหนาที่ของสายงานหลักเทียบกบั
สายงานที่ปรึกษา หนาที่ความรับผิดชอบของการบริหารทรัพยากรมนุษยของผูบริหารตามสาย   
งานหลัก  ความรับผิดชอบของการบริหารทรัพยากรมนุษยของแผนกทรัพยากรมนุษย  และความ
รวมมือของการบริหารทรัพยากรมนุษยของสายงานหลักและสายงานที่ปรึกษา  
 
  กลาวไดวา ความสําคัญของการจัดทรัพยากรมนุษยมีความจําเปนและเปนสิ่งสําคัญ
อยางยิ่ง เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทางดานสังคม เศรษฐกิจ การมีโอกาสไดรับขอมูลขาวสาร
ความเจริญกาวหนาทางดานวิทยาศาสตรและการแพทย  ตลอดจนมีเทคโนโลยีใหมๆ เปลี่ยน
แปลงไปอยางรวดเร็ว มีความยุงยากซับซอนในการปฏิบัติงาน ประกอบกับความมุงหวังขององค
การที่ตองการบริหารที่มีประสิทธิภาพ และลักษณะงานมีการเปลี่ยนแปลงอยูเสมอ ทําใหตองมีการ
จัดการทรัพยากรมนุษย เพื่อใหเกิดความรูความสามารถ ความเขาใจเปาหมายขององคการ และ
ปฏิบัติงานไดอยางคลองตัว และมีประสิทธิภาพทันตอเหตุการณ  เกิดผลดีตอบุคลากร องคการ 
และผูรับบริการ 
 
  1.3 แนวคิดของการจัดการทรัพยากรมนุษย 
  
   แนวคิดของการจัดการทรัพยากรมนุษยนั้น เปนผลงานตามทรรศนะของนักวิชา
การตางๆ  ไดเสนอแนวคิดไวหลากหลาย   ซึ่งผูวิจัยจะไดนําเสนอตามที่มีผูรวบรวมไว ดังนี้ 
   1.3.1  แนวความคิดของ Muller (1976) ซึ่งมีความคิดวา องคการจําเปน
ตองการมีการจัดการทรัพยากรมนุษยเพื่อที่จะนํามาใชใหเปนประโยชนอยางสูงสุด  ซึ่งจะประสบ
ผลสําเร็จหรือไม ข้ึนอยูกับปจจัยตางๆ  6 ประการ คือ 
      1) การทําใหบรรยากาศขององคการเอื้ออํานวยตอการพัฒนาไดแก การ
กําหนดความรับผิดชอบในการจัดการทรัพยากรมนุษยใหเปนของฝายบริหารอยางชัดเจน จัดทํา
ระบบการใหรางวัล ระบบการจัดสรรเงินและเวลาใหเหมาะสมกับกระบวนการพัฒนา 
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     2)  การอธิบายงาน การกําหนดความตองการขององคการทั้งในปจจุบัน
และอนาคต  และกําหนดเสนทางความกาวหนาของอาชีพของพนักงานดวย 
      3) การคัดเลือกบุคคล เพื่อใหไดบุคคลที่มีคุณภาพสมบัติเหมาะสมกับ
ตําแหนงตางๆ ที่ไดกําหนดไว  สามารถทําใหสองทาง คือ การคัดเลือกจากภายในกับการคัดเลือก
จากบุคคลภายนอก การคัดเลือกบุคคลภายในนี้เปนเรื่องสําคัญตอการจัดการทรัพยากรมนุษย
เพราะเปนการเปดชองทางที่ชอบธรรมใหกับพนักงานในการพัฒนาหรือมีความเติบโตขึ้นใน      
องคการ  สวนการคัดเลือกจากบุคคลภายนอกนี้   สะทอนใหเห็นถึงความตองการขององคการที่
เกี่ยวกับงานในปจจุบัน 

4) การกําหนดระดับศักยภาพของพนักงาน เพื่อประเมินความรูความ 
สามารถ 

        5)   การใหโอกาสสําหรับการพัฒนาแกบุคลากรในการการรวมสรางงาน 
         6) การกําหนดระบบการใหรางวัลตอบแทนอยางยุติธรรม เปนปจจัยที่
ความสําคัญมาก โดยเฉพาะอยางยิ่ง หลักประกันที่ยุติธรรมในการใหผลประโยชนกับพนักงาน ไม
วาจะเปนในรูปที่จับตองไดหรือไมก็ตาม เพราะเปนสิ่งสรางแรงจูงใจในการพัฒนาของพนักงาน 
   1.3.2 แนวคิดกระบวนการจัดการทรัพยากรของ Knowles (1974 อางถึง
ในเชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกุล, 2530) ไดแบงขั้นตอนของกระบวนการจัดการทรัพยากรมนุษยออกเปน   
7 ประการดวยกัน 
         1)  การสรางบรรยากาศขององคการที่เอื้ออํานวยหรือมีสวนชวยตอการ
เรียนรู คือ กําหนดกรอบของนโยบายการพัฒนาที่จะชวยสรางบรรยากาศของการเรียนรูปรัชญา
การจัดการ 
    2) การสรางกลไกสําหรับการวางแผนรวมกัน การมีสวนรวมในการตัด
สินใจในกิจการใด ๆ ก็ตามจะทําใหเกิดความรูสึกผูกพันในกิจกรรมนั้น ๆ 
    3)  การหาความจําเปนสําหรับการเรียนรู 
    4)  การกําหนดวัตถุประสงคของโครงการควรจะเปนเรื่องที่สอดคลองกับ
ความตองการของบุคคลในองคการดวย 
    5)  การกําหนดรูปแบบของการเรียนรู 
    6)  การปฏิบัติตามโครงการที่ไดกําหนดไว 

7) การประเมินผลโครงการ 
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   1.3.3. แนวคิดการจัดทรัพยากรมนุษยใหประสบผลสําเร็จของ Abels 
(1974 อางถึงใน เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล, 2530) โครงการของการทรัพยากรมนุษยจะประสบผล
สําเร็จ ข้ึนอยูกับวากรรมวิธีการบริหารจัดการมีประสิทธิภาพ ซึ่งเปนปจจัยที่สนับสนุนหรือเอื้อ
อํานวยตอการจัดการทรัพยากรมนุษยใหประสบผลสําเร็จ ลักษณะขององคการที่มีเงื่อนไขทางการ
บริหารในเชิงสนับสนุนหรือเอื้ออํานวยจะมีลักษณะดังตอไปนี้  คือการกําหนดอํานาจหนาที่และ
ความรับผิดชอบตองมีความชัดเจน   การพรรณนางานตองครอบคลุมรายละเอียดอยางพอเพียง   
ความคาดหวังผลิตผลและมาตรฐานการปฏิบัติงานของพนักงานจะตองกําหนดใหชัดเจน  ระดับ
ข้ันของเงินเดือนตองมีความเพียงพอและมีความเสมอภาคสําหรับการใหรางวัลแกบุคคลที่มีการ
พัฒนาตนเอง  มีเปาหมาย นโยบาย และขอบเขตขององคการ รวมทั้งหนายงานตาง ๆ ภายในองค
การตองกําหนดใหชัดเจนรวม  ทั้งความสัมพันธของหนวยงานก็ตองกําหนดใหชัดเจน  มีกลไกที่จะ
ทําใหโครงการการจัดการทรัพยากรมนุษยสามารถมีผลในทางปฏิบัติ  องคการจะตองสราง
บรรยากาศที่จะสนับสนุนใหบุคลากรมีความปรารถนาแสวงหาความรูหรือพัฒนาตนเองอยางเปน
อิสระ ตองหาวิธีการที่จะทําใหทุกฝายในองคการเขามามีสวนรวมในการกําหนดแผนหรือโครงการ
ในการพัฒนา 
   1.3.4.  แนวคิดของปจจัยการจัดการทรัพยากรมนุษยในองคการ Hill 
(1974 อางถึงในเชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล, 2530) ไดชี้ใหเห็นถึงความสําคัญของความสัมพันธ
ระหวางบุคคล  (Interpersonal Relations)  วาเปนปจจัยสําคัญที่นําไปสูการจัดการทรัพยากร
มนุษยใน   องคการ ถาความสัมพันธระหวางบุคคลเปนไปดวยดี แตในทางตรงกันขามหากความ
สัมพันธระหวางบุคคลมีลักษณะเลวราย ก็จะกลายเปนอุปสรรคขัดขวางตอการพัฒนา ซึ่งความ
สัมพันธระหวางบุคคลที่สนับสนุนการจัดการทรัพยากรมนุษยในองคการ ประกอบดวย 3 ลักษณะ
ดังนี้ 
                            1) ความรูสึกที่จริงใจที่มีตอกันของคนในองคการ 
                            2)   การมองคนในแงดี องคการจะตองสรางบรรยากาศที่เสริมสรางให
คนสามารถกระทําตามความรูสึกของตนเองที่ดีงาม จะทําใหบุคคลในองคการมีความปรารถนาที่
จะแสดงออกหรือคิดที่จะสรางสรรค 
                            3)  ความพยายามที่จะทําความเขาใจบุคคลอื่น  ถาหากมีทั้งการยอมรับ 
หรือไมปฏิเสธการแสดงออก และพรอมที่จะเขาใจบุคคลอื่น บรรยากาศขององคการจะมีลักษณะ
สรางสรรคมากขึ้น 
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   1.3.5. แนวคิดพื้นฐาน เพื่อใหการจัดการทรัพยากรมนุษยบรรลุวัตถุประสงคไว 
7 ประการ ของ Pace   และคณะ (1991) มีดังนี้ 
          1)  การตระหนักและยอมรับในคุณคาของปจเจกบุคคล  เปนปจจัยใน
การกําหนดคุณภาพขององคการ 
     2) บุคลากรเปนทรัพยากรขององคการที่จะทําใหองคการบรรลุความ 
สําเร็จทั้งในปจจุบันและอนาคต    จึงตองมีการเตรียมบุคลากรใหไดรับการเพิ่มพูนทักษะและความคิด 
                            3) สภาพแวดลอมที่ดีของงาน คุณภาพชีวิตการทํางาน ตองไดรับการ
ปรับปรุงเสมอ 
          4) ความพึงพอใจของบุคลากร องคการตองสรางความพึงพอใจและ
ความรูสึกที่ดีในการทํางานใหแกบุคลากรในองคการ ความสําเร็จของบุคลากรมาจากความพอใจ
ในงานที่บุคคลนั้นกระทํา 
          5)  ความตองการการเรียนรูอยางตอเนื่อง เพื่อเพิ่มความรูและทักษะที่
จําเปนตองใชในการบรรลุเปาหมายขององคการ 
                            6)  การเปลี่ยนแปลงเงื่อนไขและสถานการณตางๆ ทั้งขององคการและ
ส่ิงแวดลอมกอใหเกิดความจําเปนในการเตรียมความพรอมใหบุคลากรในสวนตางๆ ขององคการ 
สําหรับการเปลี่ยนแปลงเหลานั้น 
    7) การจัดการทรัพยากรมนุษยมิใชเพียงการฝกอบรม แตครอบคลุมถึง
ความเขาใจในพฤติกรรมมนุษย การปฏิสัมพันธระหวางมนุษยและความเขาใจในศักยภาพของ
ทรัพยากรมนุษย 
 

  กลาวโดยสรุปวา  แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษยนั้นมีหลายรูปแบบ  โดยมุง
เนนใหความสําคัญแกตัวบุคลากรที่จะตองมีการพัฒนาบุคลากรโดยอีกนัยหนึ่งคือการพัฒนาตน
เองซึ่งเกิดจากความตองการของตนและการไดรับการเรียนรูตาง ๆ จากองคกรซึ่งมีผลตอความ
สําเร็จของงาน ซึ่งผูวิจัยใชแนวคิดของ Pace และคณะ (1991) ในการศึกษาหาการพัฒนาตนเอง
ของพยาบาลวิชาชีพครอบคลุมกระบวนการ วิธีการ  และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง
ของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
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  1.4  แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษยของฝายการพยาบาล 
 
   งานพยาบาล เปนงานบริการดานสุขภาพที่มีความสําคัญยิ่งตอระบบบริการเพื่อ
สุขภาพในระบบการสาธารณสุข ซึ่งในแตละสถานพยาบาลมีบุคลากรปฏิบัติงานการพยาบาลอยู
เปนจํานวนมาก และตองใหบริการตลอด 24 ชั่วโมง ครอบคลุมทั้งดานการสงเสริมสุขภาพ การ
ปองกันโรค การรักษาพยาบาลและการฟนฟูสภาพ นอกจากนี้การปฏิบัติงานจะตองรวมกับ
บุคลากรหรือทีมงานสาขาวิชาชีพอ่ืน จึงจําเปนอยางยิ่งที่ตองมีองคการพยาบาลรับผิดชอบทั้งดาน
การจัดการ การบริการ และควบคุมคุณภาพ เชน กลุมงานหรือฝายการพยาบาล เพื่ออํานวยการให
การดําเนินงานเปนไปอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพ สภาการพยาบาลไดสรุปสาระสําคัญใน
การจัดการทรัพยากรมนุษยของฝายการพยาบาลไวดังนี้  (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ       
โรงพยาบาล, 2543) 
 
   การจัดระบบงาน 
   1. การจัดอัตรากําลังเหมาะสมกับความตองการในการใหบริการพยาบาลของ 
แตละหนวยงาน 
   2.  มีพยาบาลวิชาชีพรับผิดชอบเปนหัวหนาทีมการพยาบาลในการใหบริการ 
พยาบาลตลอด 24 ชั่วโมง 
   3.  มีระบบการจัดอัตรากําลังทดแทนเมื่อมีความจําเปนตามสถานการณที่เหมาะ
สม 
   4. การมอบหมายงานใหแกบุคคลที่มีความรูและทักษะต่ํากวาระดับวิชาชีพ 
ตองไมใชงานในวิชาชีพและตองมีระบบการจัดการ เตรียมการ การควบคุม กํากับและการประเมิน
ผลการปฏิบัติงานที่สามารถสรางความเชื่อมั่นใหกับผูใชบริการวาไดรับการบริการที่มีคุณภาพ 
   5.  มีกลไกสงเสริมใหบุคลากรมีการประกอบวิชาชีพที่ไดมาตรฐานและธํารงไว 
ซึ่งจริยธรรม และจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ 
   6.  มีการใชผลการประเมินพิจารณาความกาวหนาของบุคลากร 
 
   การศึกษาฝกอบรมและพัฒนาบุคลากร 

1. ประเมินความตองการที่จําเปน (Need Assessment) ในการพัฒนางาน 
บริการพยาบาลและศักยภาพของบุคลากร 

2. แผนพัฒนาบุคลากรตอบสนองความตองการที่จําเปน 
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   3. มีการเตรียมความพรอมบุคลากรกอนประจําการและการเตรียมความพรอม
บุคลากรเขาสูตําแหนงที่สูงขึ้น 
   4.  มีกิจกรรมเพิ่มพูนความรูและทักษะของบุคลากรระหวางประจําการอยางตอเนื่อง 
   5. มีการประเมินผลและกระบวนการพัฒนาบุคลากรรวมทั้งผลกระทบตอการให
บริการพยาบาลอยางเปนระบบและตอเนื่อง 
 
   สมาคมพยาบาลแหงสหรัฐอเมริกา  (American  Nurse  Association  1986      
อางถึงใน ปรานอม ฉิมอินทร, 2539)  ไดใหความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษยในการ
พยาบาลวา หมายถึง กระบวนการที่ประกอบดวยการปฐมนิเทศ (Orientation) การใหความรูใน
ขณะปฏิบัติงาน (Inservice Education) และการศึกษาตอเนื่อง (Continuing Education) เพื่อจุด
ประสงคที่จะสงเสริมใหบุคลากรมีการพัฒนาในทุกๆ ดาน ใหบรรลุเปาหมายของตนเองและ    
หนวยงาน 
 
   Steven (1978)  ไดกลาววา  การจัดการทรัพยากรมนุษยดานบริการพยาบาล       
มีวัตถุประสงค คือ ตองการใหบุคคลากรปรับปรุงความสามารถในการใหบริการแกผูปวยโดยยึด     
ผูปวยเปนศูนยกลาง  ชวยใหบุคลากรมีความรู  ความสามารถ  เหมาะสมกับตําแหนงเชื่อมโยง 
ความรู และประสบการณระหวางบุคคลใหมและเกาสนับสนุนใหมีการพัฒนาตนเองและมีความ
พึงพอใจในการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึ้น 
 
   Gillies (1994) ไดกลาวถึง ความจําเปนในการจัดการทรัพยากรมนุษยทางการ
พยาบาล เนื่องมาจากการเปลี่ยนแปลงทางดานสังคมและเศรษฐกิจ ภาวะจากการทํางานเพิ่มขึ้น 
กลุมผูสูงอายุเพิ่มสูงขึ้น และตองการดูแลพิเศษออกไป โรคที่เกิดจากการทํางานเพิ่มข้ึน นอกจากนี้
การเปลี่ยนแปลงทางดานการแพทย  ความกาวหนาในดานการรักษาและเทคโนโลยีใหม ๆ ทําให
องคการตองการบุคลากรที่มีความสามารถและเชี่ยวชาญเฉพาะดานมากขึ้น เปนผลทําใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงดานการศึกษาพยาบาลและการพัฒนาบุคคลากรพยาบาลเพื่อสนองตอบตอบทบาท
หนาที่ของบุคคลากรพยาบาลที่เปลี่ยนไป 
 
   กลาวไดวา  แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษยของฝายการพยาบาลเกี่ยวของ
กับตัวบุคลากรพยาบาลที่ปฏิบัติงาน  รวมทั้งการจัดระบบงานพยาบาลซึ่งตอบสนองความตองการ 
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ของผูปฏิบัติงานและองคการ ตามบทบาทหนาที่ของพยาบาลนั้นมีหลากหลายแนวความคิดที่มีผล    
สงเสริมใหเกิดการพัฒนาตนเองของพยาบาลและเกิดความพึงพอใจรวมถึงสงผลของความสําเร็จ
ขององคการพยาบาล  
 
2.  องคการพยาบาล 
 
  2.1  ความหมายขององคการพยาบาล 
 
                 มีนักวิชาการหลายทานไดศึกษาและใหความหมายไวดังนี้ 
   ธงชัย สันติวงษ (2538: 1)  ใหความหมายขององคการ คือหนวยทางสังคมที่
ประกอบดวยกลุมของบุคคลที่มีการรวมกัน รูจักกันและมีการประสานเขาดวยกันเปนอันหนึ่งอัน
เดียว พรอมกับมีขอบเขตที่สามารถแยกไดชัดเจน โดยในเวลาเดียวกันก็จะมีหนาที่ หรือประกอบ
กิจกรรมอยางใดอยางหนึ่งที่เปนงานที่กระทําอยางตอเนื่องโดยมีจุดมุงหมายที่จะใหบรรลุเปา
หมายหรือชุดของเปาหมายรวมกัน 
 
   สมคิด บางโม (2541: 14)   กลาววาความหมายขององคการ คือ กลุมบุคคล
หลายคนรวมกันทํากิจกรรมเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว การรวมของกลุมตองถาวร มีการจัด
ระเบียบกันภายในกลุมเกี่ยวกับอํานาจหนาที่ของแตละคน ตลอดจนการกําหนดระเบียบขอบังคับ
ตาง ๆ ใหยึดถือปฏิบัติ   
 
   John Piffner and Frank Sherwood อางถึงใน  วนิดา  เสนี เศรษฐ  และชอบ 
อินทรประเสริฐกุล.(2530) กลาวไววา องคการเปนกระบวนการที่มีแบบแผน ซึ่งประกอบดวย
บุคคลจํานวนมากเกินกวาที่จะมาพบกันไดทั้งหมด บุคคลเหลานี้ตางปฏิบัติหนาที่ซับซอนและ
สัมพันธกันอยางจงใจและตางมุงหมายความสําเร็จที่คาดไวรวมกัน 
 
   Richard Daft (อางถึงใน  นฤมิตร ดิษฐบรรจง, 2544)  ไดใหความหมายของ   
องคการ คือหนวยของสังคมที่มีเปาหมายเพื่อการดําเนินงานใหบรรลุวัตถุประสงค โดยการออก
แบบระบบโครงสรางและระบบการประสานกิจกรรมตางๆ เขาไวดวยกัน ตลอดจนเชื่อมความ
สัมพันธกับสภาพแวดลอมภายนอก 
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   Robbin  (2000)   ใหความหมายขององคการวา หมายถึง  กลุมสังคมที่รวมมือ
กันจัดการอยางมีจิตสํานึกซึ่งมีความสัมพันธกัน โดยปฏิบัติภารกิจรวมกันเพื่อใหบรรลุเปาหมาย 
 
   กลาวไดวา   องคการ  หมายถึง    การรวมตัวของบุคคลหลายบุคคลในสังคม ซึ่ง
มีการรวมกันทํากิจกรรมตางๆ ใหบรรลุเปาหมายที่รวมกันจัดตั้งไว  ซึ่งในวิชาชีพพยาบาลก็มี
ลักษณะเปนองคการหนึ่งเนื่องจากมีการรวมตัวกันของบุคคลหลายคนในวิชาชีพพยาบาลเพื่อ
ปฏิบัติกิจกรรมตางที่เกี่ยวของกันในองคการใหประสบความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ
พยาบาล ซึ่งองคการพยาบาลมีผูใหความหมายไวหลากหลายดังนี้ 
 
                     กุลยา ตันติผลาชีวะ (2525) กลาววา   องคการพยาบาลประกอบไปดวย 
พยาบาลระดับตางๆ เปนผูดําเนินการบริหารงานภายในองคการใหสําเร็จตามเปาหมายและ
นโยบายของโรงพยาบาลโดยยึดเปาหมายหลักคือ การบริหารงานที่มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ 
ซึ่งจะบรรลุเปาหมายดังกลาวองคการพยาบาลตองดําเนินงานตามหนาที่หลักดังนี้  ใหการดูแล
รักษาผูปวย จัดบุคลากรใหกับหอผูปวย   กําหนดคุณภาพของบุคลากรรวมถึงการเลื่อนตําแหนง    
เลือกและจัดหาเครื่องมือเคร่ืองใช/วัสดุอุปกรณตางๆ ที่จําเปนสําหรับการบริการพยาบาล รวมมือ
กับทางโรงพยาบาลควบคุมการแพรกระจายเชื้อของโรงพยาบาล   ประสานงานกับหนวยงานอื่น 
สอนและฝกอบรมบุคลากรพยาบาลและมีหนาที่เกี่ยวของกับดานการศึกษา/วิจัย    และรวมสราง
นโยบายของโรงพยาบาล 
 
   สุ ลั กษณ   มี ชู ท รัพ ย  (2539 )ได ก ล า ว ว า  อ งค ก า รพ ย าบ าล  (Nursing  
Organization) คือ การรวมกลุมของพยาบาลระดับตางๆ เพื่อใหบริการพยาบาล  (Nursing 
Service)  ใหสําเร็จตามวัตถุประสงค ซึ่งหมายถึงการปฏิบัติตอผูปวยและผูที่ไมสามารถชวยตนเอง
ได  ทั้งทางรางกาย  จิตใจ  อารมณและสังคม  โดยยึดหลักการใหความปลอดภัย การสงเสริม     
สุขภาพ  การปองกันโรค และคงไวซึ่งสุขภาพอนามัยที่ดีของประชาชน ทั้งนี้ตองอาศัยทรัพยากร
การบริการอื่นๆ ที่จําเปนอีกดวย 
 
   Huges (1990 อางในยุพดี โสตถิพันธุ, 2539: 25) กลาววา องคการพยาบาล
เปนองคการทางสุขภาพที่กําหนดขึ้นเพื่อแกปญหา และสงเสริมคุณคาสิ่งใหมๆ ใหสังคม โดยรวบ
รวมการดูแลสุขภาพทุกสาขาไวดวยกัน  ทั้งนี้ตองอาศัยทักษะและความสามารถของพยาบาลใน 
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การปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพใหสอดคลองกับความคาดหวังและความเชื่อของสังคม เพื่อให
เกิดประโยชนสูงสุด 
 
   กระทรวงสาธารณสุข (2542) กลาวถึงองคการพยาบาลวาเปนหนวยงานที่รับผิด
ชอบในการบริหารงานบริการพยาบาลโดยมีเจาหนาที่จัดทําแผนงานและดําเนินงานตามแผน/
นโยบายของโรงพยาบาลและสวนกลาง สนับสนุนและจัดบริการพยาบาล   ศึกษาคนควาวิเคราะห
และวิจัยงานที่เกี่ยวของกับการพยาบาล ฝกอบรมความรูดานการสาธารณสุขแกประชาชนทั่วไป 
นิเทศงานติดตามประเมินงาน  ใหคําปรึกษาทางวิชาการแกเจาหนาที่พัฒนางานสาธารณสุขแก
สถานบริการสาธารณสุขและหนวยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวของ และงานที่ไดรับมอบหมาย โดยงานการ
พยาบาลประกอบดวย งานผูปวยนอก ผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  งานหอผูปวย งานหองผาตัด 
งานหองคลอด งานหอผูปวยหนักและงานหนวยจายกลาง  
 
   กลาวสรุปไดวา องคการพยาบาล หมายถึง การรวมตัวกันของพยาบาลระดับ
ตางๆ  เพื่อที่จะดําเนินการกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการพยาบาล มีการกําหนดขอบเขตการทํางานที่
ชัดเจน อาศัยการสื่อสาร การรวมมือประสานงานกันของสมาชิก เพื่อใหบริการการพยาบาลทีม่คีณุ
ภาพ บรรลุวัตถุประสงคและสอดคลองกับความหวังและความเชื่อของสังคม 
 
  2.2  ลักษณะบทบาทหนาที่ขององคการพยาบาล 
 
   องคการพยาบาล เปนสวนหนึ่งของโรงพยาบาลที่มีความสําคัญอยางยิ่งในการ
ใหบริการแกผูปวย ครอบครัวและชุมชน ซึ่งประกอบไปดวยกลุมบุคลากรทางการพยาบาล ทุก
ระดับทั้งระดับผูบริหาร ระดับปฏิบัติการและบุคลากรอื่นๆ มารวมกันดําเนินการและปฏิบัติกิจ
กรรมการพยาบาล เพื่อตอบสนองตอผูรับบริการ องคการพยาบาลมีชื่อเรียกแตกตางกันตามความ
นิยมหรือความเหมาะสมของโรงพยาบาลหรือสถาบันบริการสุขภาพ บางแหงเรียก กองพยาบาล 
หรืองานพยาบาล  เชนกระทรวงสาธารณสุข ใชคําวากลุมงานพยาบาล  สวนทบวงมหาวิทยาลัยใช
คําวา ฝายการพยาบาล ซึ่งหมายถึงองคการพยาบาลนั้นเอง(กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2539)    
 
   การจัดองคการพยาบาลตองคํานึงถึงเปาหมายขององคกร  ส่ิงแวดลอมทั้งภาย
นอกและภายในขององคกร การกําหนดระเบียบการปฏิบัติงาน  มาตรฐานการปฏิบัติงาน มีการ 
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แบงงานกันทํา กําหนดอํานาจหนาที่ใหสอดคลองกับบุคคลแตละตําแหนง มีการปรับเปลี่ยนระบบ
งาน โครงสรางองคการใหสอดคลองกับความตองการของผูรับบริการรวมถึงการพัฒนาบุคลากร
สนับสนุนใหประสบความสําเร็จในทิศทางของตนเองและองคการรวมกัน (ยุพดี  โสตถิพันธ อางถึง
ในบุบผา  พวงมาลี , 2542) 
 
   สุลักษณ  มีชูทรัพย (2539) กลาวถึงหลักการจัดการองคการไว 6 ประการคือ 
การถือเอาจุดมุงหมายของงานเปนหลัก เชน การแบงหนวยงานออกใหสอดคลองกับจุดมุงหมาย   
การถือเอากระบวนการของงานเปนหลัก โดยแบงการดําเนินงานออกเปนขั้นตอน หากถือเอาเขต
หรือพื้นที่ตามสถานที่ตั้งเปนหลักก็จะแบงหนวยงานตามสถานที่ตั้งอาจเปนสวนเปนภาคเปนเขต
เปนตน  การถือเวลาเปนหลัก  ซึ่งจะแบงงานผลัดเวรเชนเวลาเชา  กลางวัน กลางคืน   การถือเอา     
ผูใชบริหารเปนหลักโดยพิจารณาจากความตองการของผูรับบริการเปนสําคัญ และการถือเอา
ความคลายคลึงของงานเปนหลักจะแบงการบริการเปนแผนกตางๆ ตามลักษณะงานทีรั่บผิดชอบที่
มีความคลายคลึงกัน 
 
   สวนลักษณะขององคการพยาบาลจะครอบคลุมในดานการพยาบาลตางๆ   ซึ่งมี 
ขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ ซึ่งมีดังนี้ (สํานักงานปลัดกระทรวง; กระทรวงสาธารณสุข, 2528) 
   1. งานสงเสริมสุขภาพ ไดแก การใหคําปรึกษาและเปนที่ปรึกษาแกผูปวยและ
ญาติ รวมทั้งการดําเนินการและรวมสอนสุขศึกษาในแผนกการพยาบาลทุกรูปแบบ ดําเนินการ
และประสานงานในการจัดคลินิกตาง ๆเพื่อเสริมสรางสุขภาพอนามัย 
   2. งานปองกันและควบคุมการแพรกระจายของเชื้อโรค ไดแก การจัดระบบปอง
กันและดูแลผูปวยติดเชื้อ รวมทั้งผูปวยที่มีภูมิตานทานต่ําใชหลักการทําใหปราศจากเชื้อ (Aseptic 
technique) ในการปฏิบัติงาน จัดระบบดูแลรักษาความสะอาดและการทําลายเชื้อในหนวยงาน 
จัดการเฝาระวังเชื้อโรคโดยการการคนหาแหลงติดเชื้อ  การบันทึกสถิติโรคติดเชื้อและการรายงาน
สภาวะการติดเชื้อและจัดบริการใหภูมิคุมกันโรคเมื่อเกิดโรคระบาดตามฤดูกาล 
   3. งานการรักษาพยาบาล ไดแก การจัดใหมีเจาหนาที่รับผิดชอบตลอดเวลา 
เพื่อปฐมนิเทศ ผูปวยและญาติที่มารับบริการเกี่ยวกับกฎระเบียบ ขอปฏิบัติตางๆ ขณะอยู         
โรงพยาบาล จัดสิ่งแวดลอม จําแนกประเภทผูปวย จัดเตรียมวัสดุอุปกรณและเวชภัณฑและพรอม
ที่ใชงานไดทันที  บันทึกระเบียบรายงานอยางถูกตองครบถวน คนหาปญหาและความตองการของ
ผูปวยใหการรักษาตามแผนการรักษาของแพทยอยางถูกตองรวดเร็วปลอดภัยและประหยัด 
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   4. การฟนฟูสมรรถภาพ ไดแก  การสอน     และการชวยเหลือผูปวยใหปฏิบัติ
กิจวัตรประจําวันดวยตนเอง 
   5. การประสานงาน ไดแก การจัดระบบติดตอและประสานงานทั้งภายนอก
หนวยงาน มีการเผยแพรและประชาสัมพันธทุกหนวยงาน 
 
   นอกจากที่กลาวมาแลวยังพบวาลักษณะงานขององคการพยาบาลยังจําแนกได 
4 ดาน คือ   ดานบริหารการพยาบาล   ดานบริการพยาบาล    ดานวิชาการพยาบาล    และการ
ประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของ   (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข; กองการพยาบาล, 
2539 อางถึงใน นฤมิตร ดิษบรรจง, 2544) ซึ่งมีดังนี้ 
   1. ดานบริหารการพยาบาล  เพื่อใหการดําเนินงานขององคการเปนไปอยางมี
ระบบมีประสิทธิภาพ และสามารถใหการสนับสนุนการจัดบริการรักษาพยาบาลใหเปนระเบียบมี
ข้ันตอนโดยใหมีปญหา และอุปสรรคนอยที่สุด 
   2.  ดานการบริการพยาบาล เปนการจัดบริการอยางมีประสิทธิภาพ   โดยยึด
หลักการพยาบาลที่รวดเร็ว ปลอดภัย ประหยัด โดยใหผูปวยบรรเทา หรือทุเลาจากความเจ็บปวย
ปราศจากอาการทุพพลภาพหรือภาวะแทรกซอนตางๆ และสามารถกลับเขาดํารงชีวิตในสังคมได
อยางมีความสุขรวมทั้งชวยดูแลตนเองไดถูกตองภายหลังเจ็บปวย   และครอบครัวผูปวยมีความรู
ความในการปองกันโรค สงเสริมสุขภาพสงเคราะหฟนฟูสภาพไดอยางถูกตองเหมาะสม 
   3.  ดานวิชาการพยาบาล      เปนการจัดระบบงานเพื่อสนับสนุนการพยาบาล
ใหมีประสิทธิภาพและพัฒนาบุคคลใหมีความรู ความสามารถ มีทักษะตลอดจนมีคุณธรรมและ       
จริยธรรมในการปฏิบัติงาน สามารถสอน นิเทศงาน และควบคุมกํากับงานที่รับผิดชอบไดอยางมี
คุณภาพ 
   4.  ดานการประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของ  เปนการจัดระบบงานเพื่อให
การการดําเนินกิจกรรมตางๆของหนวยงานสอดคลองกัน การบรรลุจุดมุงหมายของการจัดบริการ
พยาบาล ตลอดจนลดปญหา อุปสรรคและขอขัดแยง ทําใหการทํางานคลองตัว มีแนวทางในการ
ดําเนินงาน ติดตอกับหนวยงานตาง ๆ 
 
   กลาวไดวา ลักษณะบทบาทหนาที่ขององคการพยาบาลนั้นจะมีสวนเกี่ยวของใน
การกําหนดบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ  ในการปฏิบัติกิจกรรมรวมกันของ
สมาชิกในองคการพยาบาลเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการพยาบาล 
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  2.3   แนวคิดลักษณะขององคการพยาบาลในอนาคต 
 
          โดยที่องคการพยาบาลเปนสวนหนึ่งของระบบสุขภาพ ซึ่งตองมีการปรับเปลี่ยน 
บทบาททบทวนความเชื่อ วิสัยทัศน ภารกิจและโครงสรางขององคการวาควรจะมีการปรับเปล่ียน
อยางไรเพื่อใหสอดคลองกับสถานการณปจจุบัน และแนวโนมของระบบสุขภาพที่พึงประสงคใน
อนาคต การปฏิรูปสุขภาพเปนการปรับเปล่ียนแนวนโนบายในอันที่จะมุงเนนการสรางเสริมสุขภาพ
มากกวาการรักษาพยาบาล  เปนการปฏิบัติการเชิงรุกมากกวาการตั้งรับเพื่อรอใหประชาชน        
เจ็บปวยแลวจึงคอยเขามารับบริการ ทําใหผูบริหารตองคํานึงถึงการอบรมพัฒนาพยาบาลใหเขาใจ
ระบบและบทบาท ปรับเวลา และปรับลักษณะงาน  เพื่อใหสอดคลองกับภาระงานที่เปลี่ยนไปหรือ
เพิ่มข้ึนจากนโยบายดังกลาว และปฏิบัติบทบาทดวยความเต็มใจ การใชระบบสื่อสารและระบบขอ
มูลขาวสารในวงการพยาบาลจะคลองตัวขึ้น ลักษณะการใหบริการและการกระจายอํานาจจึงเปน
ส่ิงจําเปนที่ตองมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม   จากสภาวะปจจุบันที่โรงพยาบาลตาง ๆ ตองมีการ
แขงขันในเรื่องคุณภาพ มีการนํากลยุทธตางๆมาใชในการพัฒนาคุณภาพบริการ ไดแก การบริหาร
คุณภาพทั่วทั้งองคกร (TQM)   การนําระบบคุณภาพ  ISO มาปรับปรุงคุณภาพบริการ  มีการ
ประกันคุณภาพโรงพยาบาล (HA) เปนตน ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพซึ่งเปนบุคลากรในองคการ
พยาบาลจึงตองมีการเรียนรูและพัฒนาตนเองอยูตลอดเวลาใหเปนบุคคลแหงการเรียนรู  เพื่อให
ทันกับความกาวหนาและเทคโนโลยีที่เปลี่ยนแปลงไปและสอดคลองกับปรัชญาและภารกิจของ
องคการพยาบาลประกอบกับในปจจุบันผูใชบริการมีความรู ความคาดหวังตอคุณภาพบริการ
พยาบาลที่สูงขึ้น   การเรียนรูเปนการพัฒนาตนเองที่ตองกระทําทุกสภาพการณตลอดเวลาเปนการ
พัฒนาตนเองที่มีการการเรียนรูตลอดชีวิต (Lifelong Learning) หากองคการพยาบาลมีการสราง
วัฒนธรรมการเรียนรู  และบรรยากาศที่สนับสนุนการเรียนรูใหเกิดขึ้นในองคการ  ใหพยาบาลเปน     
ผูใฝเรียนรู ใฝรู ไดทํางานและเรียนรูรวมกันเปนทีม   ซึ่งเปนการพัฒนาตนเองของพยาบาลที่สงผล
ใหเกิดการเรียนรูรวมกันทั้งองคการจนเกิดเปนสังคมแหงการเรียนรู (Learning Society)และเปน
องคการแหงการเรียนรู (Learning Organization ) 
 
   มีผูใหความหมายขององคการแหงการเรียนรูไวหลากหลายทาน ดังนี้ 
   Senge   (1990 )  กลาววา   ความหมายขององคการแหงการเรียนรู (Learning 
Organization) เปนองคการซึ่งคนในองคการไดขยายขอบเขตความสามารถของตนอยางตอเนื่อง
ทั้งในระดับบุคคล ระดับกลุม และระดับองคการเพื่อนําไปสูจุดหมายที่บุคคลระดับตาง ๆที่ตองการ 
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อยางแทจริงเปนองคการที่ความคิดใหม ๆแตกแขนงของความคิด ไดรับการยอมรับ เอาใจใส และ
เปนองคการที่ซึ่งบุคคลยอมรับอยางตอเนื่องในเรื่องที่ของวิธีการที่จะเรียนรูไปดวยกันทั้งองคการ 
 
   Garvin  (1993) กลาวถึงความหมายขององคการแหงการเรียนรูวาเปนองคการที่
มีทักษะในการสราง สรรหา และถายโอนองคความรู และสามารถปรับขยายพฤติกรรมที่สะทอนถึง
การหยั่งรูและความรูใหมๆ 
 
   Marquardt (1996) ใหความหมายองคการแหงการเรียนรูวา หมายถึง องคการที่
มีอํานาจแหงการเรียนรูมีวิธีการเรียนรูที่เปนพลวัตโดยสามารถใชความรูจัดการ  และใชความรูเปน
เครื่องมือไปสูความสําเร็จควบคูกับการใชเทคโนโลยีที่ทันสมัยควบคูดวย 
 
   Luthans  (1998) กลาววา  องคการแหงการเรียนรู หมายถึง เปนการนําเอา
ความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชแขงขันในโลกธุรกิจโดยอาศัยการเรียนรูของ
สมาชิกในองคการเพื่อนําไปสูความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ 
 
   ชวินทร ธัมมนันทกุล (2540 )  ใหความหมายองคการแหงการเรียนรู หมายถึง 
องคการที่สามารถเรียนรูและสรางความรูเพื่อเพิ่มพูนสมรรถนะ  ที่จะกอใหเกิดความกาวหนาใน
การดําเนินกิจการไปสูเปาหมายรวมขององคกร 
  
   สรุปไดวาองคการแหงการเรียนรู หมายถึง องคการที่มีการปฏิรูปอยางตอเนื่อง 
อํานวยความสะดวกกระตุน และสรางบรรยากาศในการเรียนรูแกบุคลากรไดเกิดการเรียนรูเพื่อ
พัฒนาความสามารถของตนอยางตอเนื่องและรวดเร็ว เนนกระบวนการเรียนรูใหเกิดขึ้นทุกระดับ 
ทั้งระดับบุคคล ระดับกลุม และระดับองคการ  มีการเรียนรูรวมกันทั้งบทเรียนที่ผิดพลาดและที่
ประสบความสําเร็จ  สามารถนํามาปรับปรุงและเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนในองคการ โดยเริ่ม
จากการพัฒนาตนเองเพื่อนําไปสูจุดมุงหมายของบุคคลในระดับตางๆ ที่ตองการอยางแทจริงโดย
บุคลากรไดนําสิ่งที่องคการสนับสนุนดานการเรียนรูและนําเทคโนโลยีมาใชในการพัฒนาตนเอง
รวมทั้งทีมงาน ซึ่งกลาวไดวาการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพนั้นจะมีผลตอการปฏิบัติงาน
รวมกันของสมาชิกในองคการพยาบาล และนําไปสูจุดมุงหมายรวมกันขององคการซึ่งจะสงผลตอ
ความสําเร็จขององคการอยางแทจริง 
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 3. วัตถุประสงค 
  3.1 เพื่อสรางสุขภาพเชิงรุก  ที่มุงการสรางเสริมสุขภาพดีและการคุมครองความ
ปลอดภัยของชีวิตและสุขภาพ  ทั้งดานความปลอดภัยและความมั่นคงของระบบอาหาร  ความปลอดภัยดานสิ่ง
แวดและการประกอบอาชีพ  การคุมครองผูบริโภค  และการปองกันควบคุมโรค 
  3.2 เพื่อสรางหลักประกันที่ชวยคุมครองสุขภาพของประชาชนจากผลกระทบ
ทางเศรษฐกิจ   สังคมและการพัฒนาและการสรางหลักประกันในการเขาถึงบริการสุขภาพ  ที่มี       
คุณภาพอยางทั่วถึงและเปนธรรม  โดยเฉพาะคนจนและผูดอยโอกาสในสังคม 
  3.3 เพื่อสรางความเขมแข็งของปจเจกบุคคล ครอบครัว ชุมชน  และสังคม  ใหมี
ศักยภาพในการดูแลและสรางเสริมสุขภาพ มีการเรียนรู  มีสวนรวมในการสรางและจัดการระบบ
สุขภาพ 
  3.4 เพื่อสรางกลไกและมาตรฐานในการสราง และแสวงหา  และใชความรูเพื่อ
การพัฒนาสุขภาพโดยเนนการวิจัยและพัฒนาเพื่อการใชประโยชนจากภูมิปญญาสากลและภูมิ
ปญญาไทยอยางรูเทาทันเพื่อการพึ่งตนเองดานสุขภาพ 
 
 4. เปาหมายการพัฒนา  แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ 
  4.1 การสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรค 
   4.1.1 ประกาศใช  พ.ร.บ. สุขภาพแหงชาติ     เพื่อปฏิรูประบบสุขภาพไปสู
การสรางสุขภาพเชิงรุก 
   4.1.2 ประกาศใช  พ.ร.บ.  กองทุนสรางเสริมสุขภาพ     โดยไดรับงบ
ประมาณจากภาษี 
   4.1.3 สุราและยาสูบ  รอยละ 2.0  เพื่อดําเนินงานสรางเสริมสุขภาพอยาง
เปนระบบ มีการจัดทําเปาหมายและระบบติดตาม       เฝาระวัง  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุภาพ 
ที่เปนปญหา  และปจจัยหลักของสุขภาพที่สําคัญอยางชัดเจน  ครอบคลุมพฤติกรรมการออกกําลัง
กาย  การสูบบุหร่ี  การดื่มสุรา  การเสพยาเสพติด  พฤติกรรมทางเพศ  ความเครียดและภาวะ     
สุขภาพจิต  การบริโภคอาหาร ผลิตภัณฑและเทคโนโลยีสุขภาพ  และการดูแลสิ่งแวดลอม 
   4.1.4 ระบบการควบคุมและปองกันโรค   สามารถควบคุมและปองกันโรค
ที่เปนปญหา  และโรคที่แพรระบาดขามพรมแดนไมใหเปนปญหาสุขภาพของคนไทย 
   4.1.5 โครงการขนาดใหญที่อาจมีผลกระทบตอสุขภาพของประชาชนทุก 
โครงการ  การศึกษาผลกระทบดานสุขภาพ  (Health  impact  study)  อยางมีมาตรฐานทางวิชา
การและมีสวนรวมของผูมีสวนไดสวนเสียอยางโปรงใส 
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   4.1.6 งบประมาณของรัฐเพื่อการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค  มีสัด 
สวนที่เพิ่มข้ึนจากตนแผนฯไมนอยกวารอยละ 10.0 
  4.2 คนไทยทุกคนมีหลักประกันสุขภาพ 
   4.2.1 ประกาศใช พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติเพื่อสรางหลักประกัน
การเขาถึงบริการสุขภาพ อยางทั่วถึงและเปนธรรม 
   4.2.2 ครอบคลุมทุกคนไมวารวย/จน  คนปวย/คนแข็งแรง เพื่อเฉลี่ยความเสี่ยง 
   4.2.3 ครอบคลุมบริการทุกประเภท   (การสงเสริมสุขภาพ  การควบคุม
ปองกันโรค  การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ) ทั้งเชิงรุกและตั้งรับ  
   4.2.4 ทุกคนไดรับสิทธิประโยชนหลักเทาเทียมกันและเปนธรรมโดยมีภาระ
ทางการเงินตามศักยภาพทางเศรษฐกิจ 
   4.2.5 ทุกคนมีสิทธิเลือกลงทะเบียนกับสถานบริการสาธารณสุขระดับตน 
   4.2.6 มีระบบการจายเงินทําใหเกิดประสิทธิภาพ  โดยวิธีการผสมผสานรูป
แบบการจายเงินตามความเหมาะสมแลมีการประเมินผลเปนระยะ 
  4.3 การสรางความเสมอภาคทางดานสุขภาพ 
   4.3.1 ทุกคนมีสิทธิเสมอภาคกันในการไดรับการคุมครองดานสุขภาพ  การ
เขาถึงบริการสุขภาพและการใชทรัพยากรสาธารณสุขของรัฐ 
   4.3.2 ทรัพยากรดานสุขภาพมีการกระจายอยางเสมอภาค 
   4.3.3 มีอัตราสวนแพทยตอประชากรในชนบทไมเกิน  1 ตอ 6,000  เมื่อส้ิน
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9  
   4.3.4 มีอัตราสวนเตียงตอประชากรในชนบทไมเกิน  1 ตอ 600 เมื่อส้ิน
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 
  4.4 ปรับบทบาทภารกิจและโครงสรางขององคกร/กลไกของรัฐในการพัฒนา     
สุขภาพ 
   4.4.1 มีการจัดตั้งองคกรกําหนดนโยบายสุขภาพและกํากับดูแลระบบสุข
ภาพระดับชาติ 
   4.4.2 ปรับระบบ/โครงสราง/กลไกและองคกรของรัฐ เพื่อรองรับนโยบายสุข
ภาพแหงชาติทั้งดานการวางแผนพัฒนา  การวางแผนดานการเงินการคลัง  การวางแผนดานกําลัง
คน  การกําหนดมาตรฐานคุณภาพ  การสรางเสริมสุขภาพ การควบคุมโรค  การคุมครองสิทธิดาน
สุขภาพ  การประเมินเทคโนโลยี  การวิจัยสุขภาพ การตรวจสอบและการติดตามประเมินผล 
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   4.4.3 บทบาท/ภารกิจของกระทรวงสาธารณสุขปรับเปลี่ยนไปเปนผูกํากับ
ดูแลระบบบริการสุขภาพ  รวมทั้งพัฒนาองคความรูและเทคโนโลยีสุขภาพแนวใหม  โดยไมมุงเนน
เปนผูใหบริการเอง 
   4.4.4 บทบาทภารกิจของกระทรวงสาธารณสุขปรับเปลี่ยนไปเปนผูวาง
แผน  และสนับสนุนการผลิตบุคลากรแทนการผลิตบุคลากรเองโดยการถายโอนงานการผลิตและ
หรือแปรรูปหนวยงานผลิตใหเปนองคการมหาชน  หรือสถาบันการศึกษาการศึกษาของรัฐ  อ่ืน ๆ 
ตามความเหมาะสม 
   4.4.5 เนนยุทธศาสตรการพัฒนากําลังคนดานสุขภาพ   ภาครัฐแบบบูรณา
การ  โดยจัดสรรงบประมาณเพื่อพัฒนาบุคลากรไมนอยกวารอยละ  3  ของคาใชจายหมวดเงิน
เดือนและคาจางประจํา 
   4.4.6 เนนยุทธศาสตรการสรางการมีสวนรวม   และสรางเครือขายภาคสุข
ภาพทุกภาคสวน ในกระบวนการวางแผนและการนําแผนไปสูการปฏิบัติอยางจริงจัง 
  4.5 การสนับสนุนการกระจายอํานาจดานสุขภาพ 
   4.5.1 เร่ิมการพัฒนาระบบ และสรุปแบบการกระจายอํานาจดานสุขภาพ
ใหแก องคกรปกครองสวนทองถิ่นในป  2545 
   4.5.2 องคกรปกครองสวนทองถิ่นไดรับการพัฒนาศักยภาพ  ทั้งทางดาน
การบริหารจัดการและวิชาการใหพรอมกับการกระจายอํานาจดานสุขภาพ 
   4.5.3 มีการกระจายอํานาจดานสุขภาพตามพ.ร.บ.กําหนดแผนและขั้น
ตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถิ่น  พ.ศ. 2542 
   4.5.4 มุงเนนการมีสวนรวมของชุมชนในการกระจายอํานาจดานสุขภาพ 
   4.5.5 มีกระบวนการพัฒนาสุขภาพที่ยึดหลักการพื้นที่  ภารกิจ  และการมี
สวนรวม  โดยเนนพื้นที่เปนหลักและใหจังหวัดสามารถแกไขปญหาไดอยางเบ็ดเสร็จ 
  4.6 การพัฒนาศักยภาพดานสุขภาพของประชาชน/ครอบครัว/ชุมชน/ประชาคม 
   4.6.1 มุงเนนการใชระบบการศึกษและระบบสื่อมวลชนในการสรางศักย
ภาพภูมิปญญาและการเรียนรูของประชนชนเพื่อการสรางเสริมทักษะชีวิตและสุขภาพตั้งแตวัยเด็ก
จนถึงวัยสูงอายุ   โดยเนนเรื่องการสรางระบบสื่อสารสองทาง  เชน  คลื่นวิทยุ/คลื่นโทรทัศน         
“สุขภาพ”  อินเตอรเนตสุขภาพ 
   4.6.2 จัดสรรงบประมาณดําเนินการพัฒนาระบบขอมูล      และเผยแพร
ขอมูลสุขภาพสูประชาชนไมนอยกวารอยละ 1 ของงบประมาณดานสุขภาพ 
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   4.6.3 มีระบบและองคกรควบคุมกํากับคุณภาพขอมูล    และการคัดกรอง
การบริโภคขอมูลสุขภาพ 
   4.6.4 มุงเนนการสนับสนุนทรัพยากรในการสรางความเขมแข็งองคกร
ประชาสังคมจัดสรรงบประมาณดานสุขภาพไมนอยกวารอยละ 2.0   เพื่อสรางความหลากหลาย
ของแกนนําสุขภาพระดับชุมชนในการพัฒนารูปแบบใหม ๆของงานสาธารณสุขมูลฐานจัดสรรงบ
ประมาณดานสุขภาพไมนอยกวารอยละ 0.5 เพื่อการสนับสนุน   และพัฒนาเครือขายและองคเอก
ชนดานสุขภาพ 
   4.6.5 ประชาคมสุขภาพ และองคกรประชาสังคมเพื่อสุขภาพ      มีบทบาทสนับสนุน 
การตรวจสอบการดําเนินงานดานสุขภาพ  โดยใหสามารถพึ่งตนเองไดอยางยั่งยืน 
  4.7 การพัฒนาสถานบริการสาธารณสุขระดับตนทั้งเขตเมืองและชนบท  โดย
เชื่อมโยงกับระบบบริการขั้นสูง 
   4.7.1 สถานบริการสาธารณสุขระดับตนทุกแหงมีศักยภาพในการสราง
เสริมสุขภาพ การควบคุมปองกันโรค การฟนฟูสภาพ  และการรักษาพยาบาลเบื้องตนที่มีคุณภาพ
สูงขึ้น 
   4.7.2 มีเครือขายสถานบริการสาธารณสุขระดับตนในเขตเมืองและชนบท
ครอบคลุมอยางกวางขวาง  (คลินิก  หนวยบริการผูปวยนอกสาขา  ศูนยบริการสาธารณสุข  สถานี
อนามัย  ศูนยบริการสุขภาพชุมชน) 
   4.7.3 จํากัดการขยายตัวของสถานบริการสาธารณสุขขั้นกลาง/สูง  (รพช./
รพท./รพศ./โรงพยาบาลในเขตเมืองอื่น ๆ) ทั้งภาครัฐ/เอกชน  โดยเนนการพัฒนาคุณภาพบริการ
ตามความเหมาะสมเปนสําคัญ 
   4.7.4 มีการกําหนดแผนการจัดระบบทรัพยากรสุขภาพ     (Health  Facility   
Planning)  และกลไกระดับชาติในการควบคุมการขยายตัว และปรับปรุงการกระจายของสถาน
บริการสาธารณสุขอยางทั่วถึง และเปนธรรม 
   4.7.5 มีระบบเครือขายบริการระดับตน  บริการขั้นกลางและขั้นสูง เปน
กลุมและมีการพัฒนาอยางเปนระบบภายใตระบบประกันสุขภาพ  ระบบการกระจายอํานาจ  และ
ระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน 
  4.8 การพัฒนาคุณภาพสถานบริการสาธารณสุข 
   4.8.1 มีการจัดตั้งองคกรรับผิดชอบการพัฒนาระบบและการควบคุมกํากับ
คุณภาพมาตรฐานสถานบริการสาธารณสุขระดับประเทศ 
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   4.8.2 มีการกําหนดคุณภาพมาตรฐานของสถานบริการสาธารณสุขในแต
ละระดับ  โดยมุงเนนระบบคุณภาพที่พัฒนาขึ้นในประเทศไทย และทัดเทียมกับมาตรฐานสากล 
   4.8.3 สถานบริการสาธารณสุขของรัฐและเอกชนทุกแหง  ที่เปนคูสัญญา
หลักของระบบประกันสังคมไดมาตรฐานที่กําหนดไวในป  2547 
   4.8.4 สถานบริการสาธารณสุขของรัฐและเอกชนทุกแหง ไดมาตรฐานตาม
ที่กําหนดไดภายในป  2549 
  4.9 การสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพทางปญญาของระบบสุขภาพ  โดยเนน
การแพทยแผนไทย สมุนไพร และการแพทยทางเลือกทั้งจากภูมิปญญาไทย  และสากล 
   4.9.1 จัดงบประมาณไมนอยกวารอยละ1.0  ของงบประมาณดานสุขภาพ
เพื่อสนับสนุนการวิจัยและ  พัฒนาดานสุขภาพ  โดยมีกลไกการบริหารที่เปนอิสระและคลองตัว  
(องคการมหาชนในกํากับของกระทรวงสาธารณสุข)  ใชการจัดการที่มีประสิทธิภาพ  เพื่อให
สถาบันวิชาการทุกแหงมุงวิจัยเพื่อแกปญหาที่มีลําดับความสําคัญสูง 
   4.9.2 มีการจัดตั้งสถาบันวิจัยสมุนไพรและการแพทยแผนไทยเปนองคการ
มหาชน โดยไดรับงบประมาณสนับสนุนไมนอยกวารอยละ 0.5 ของงบประมาณของรัฐดานสุข
ภาพ 
   4.9.3 สถานบริการสาธารณสุขภาครัฐและเอกชนมีการใชยาสมุนไพร  ที่ได
มาตรฐานถูกตองตามกฎหมายและเปนไปตามหลักวิชาการอยางประหยัดคุมคาในการใหบริการ
โดยในระดับพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชน มีการใชยาสมุนไพรไมนอยกวารอยละ 3.0 และ  
5.0  ของมูลคาการใชยาในโรงพยาบาลตามลําดับ 
  4.10 การสนับสนุนอุตสาหกรรมสุขภาพ 
   4.10.1 ชุมชน/ครัวเรือน/ธุรกิจผลิตภัณฑและเทคโนโลยีสุขภาพ  เพื่อใชใน
ประเทศและสงออก 
   4.10.2 มีการสนับสนุนและลดอุปสรรค  ในเรื่องการสงออกผลิตภัณฑและ
เทคโนโลยีสุขภาพ  รวมทั้งการขายบริการสุขภาพแกชาวตางชาติ 
   4.10.3 ประชาชนและสถานบริการสาธารณสุขใชผลิตภัณฑและ
เทคโนโลยีสุขภาพที่ผลิตในประเทศเพื่อลดการนําเขา 
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 5. ยุทธศาสตรการพัฒนาแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติไดกําหนดยุทธศาสตร
การพัฒนาไว  6  ยุทธศาสตร  ดังนี้ 
 
  ยุทธศาสตรที่ 1  เรงการสรางสุขภาพเชิงรุก    
  มุงสรางเสริมสุขภาพเชิงรุกอยางเปนระบบ  โดยมุงที่ปจจัยพื้นฐานของการมีสุข
ภาพดีควบคูกับการเรงรัดมาตรการและกลไกการสรางเสริมสุขภาพ 
  ยุทธศาสตรที่ 2  การสรางหลักประกันการเขาถึงบริการสุขภาพถวนหนา    
  มุงพัฒนาคุณภาพ  ระบบและวิธีการบริหารจัดการ ของระบบบริการ  ระบบควบ
คุมเฝาระวัง  ปองกันโรค  ระบบการเงินการคลังและกลไกการกํากับดูแล  ระบบบริการการแพทย
ฉุกเฉิน  ใหมีประสิทธิภาพและเกภาพในการจัดการ  รวมทั้งสรางเครือขายระบบสุขภาพเพื่อเปน
หลักประกันการเขาถึงบริการสุขภาพของประชาชน 
  ยุทธศาสตรที่ 3  ปฏิรูประบบโครงสรางและกลไกการบริหารจัดการระบบ
สุขภาพ 
  ปฏิรูประบบโครงสรางและกลไกการบริหารจัดการระบบสุขภาพใหมีเอกภาพ  
ประสิทธิภาพ  โปรงใสตรวจสอบได  และสามารถตอบสนองตอความหลากหลายของพื้นที่ รวมทั้ง
เอ้ือตอการมีสวนรวมและสามารถระดมศักยภาพของสังคมทุกสวนและทุกระดับเพื่อรวมพัฒนา     
สุขภาวะของสังคม 
  ยุทธศาสตรที่ 4  การสรางความเขมแข็งของภาคประชาสังคมเพื่อสุขภาพ 
  มุงสงเสริมบทบาทองคกรการปกครองทองถิ่น  และสรางความเขมแขงของครอบ
ครัวตลอดจนภาคประชาสังคมทุกระดับใหมีศักยภาพและมีสวนรวมในการกําหนดนโยบาย  การ
จัดสรรและบริหารทรัพยากร  และการเคลื่อนไหวทางสังคมเพื่อพัฒนาระบบสุขภาพของทองถิ่น  
รวมทั้งการติดตามตรวจสอบการทํางานของภาครัฐ 
  ยุทธศาสตรที่  5  การบริหารจัดการความรูและภูมิปญญาเพื่อสุขภาพ    
  มุงสรางระบบบริหารจัดการขอมูล  องคความรู การวิจัยและภูมิปญญาสุขภาพ  
รวมทั้งสื่อการเรียนรู   และวัฒนธรรมสุขภาพเพื่อใหสามารถสรางผสมผสาน     และพัฒนาใหเกิด
ระบบสุขภาพแบบพึ่งตนเองเพื่อการสรางเศรษฐกิจชุมชนและของประเทศ 
  ยุทธศาสตรที่ 6  การพัฒนากําลังคนดานสุขภาพ       
  เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลง และระบบสุขภาพใหม มุงการผลิตและพัฒนาคุณ
ภาพกําลังคนดานสุขภาพใหมีคุณภาพและปริมาณเหมาะสมกับสถานการณการเปลี่ยนแปลงของ 
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ระบบสุขภาพ พัฒนาทักษะการทํางานใหมและการสรางเสริมกลไก  ดานคุณธรรมและจริยธรรม 
รวมทั้งพัฒนาขีดความสามารถและภาวะผูนําในผูบริหารทุกระดับ 
 
  สรุปแนวคิดของแผนพัฒนาสุขภาพฉบับที่ 9  (พ.ศ.2545-2549) เปนแผนที่ยึด
หลักการมีสุขภาพคือสุขภาวะและมีการพัฒนาระบบสุขภาพทั้งระบบใชการมีสวนรวมของภาครัฐ
และเอกชนทุกสวนที่เกี่ยวของในการพัฒนาสุขภาพใชหลักเศรษฐกิจพอเพียงมาเปนแนวทางใน
ระบบสุขภาพแบบพอเพียง รวมทั้งกําหนดใหภาพลักษณของสังคมไทยเปนสังคมที่พึงประสงคเปน
สังคมเขมแข็งมีดุลยภาพทั้งเปนสังคมคุณภาพ  สังคมภูมิปญญาและการเรียนรู   สังคมสมานฉันท
และเอื้ออาทรตอกัน ซึ่งเปนแนวคิดที่จะมีผลกระทบตอองคการพยาบาลเนื่องจากเปนหนวยงานที่
รับผิดชอบตอชีวิตและสุขภาพของประชาชนโดยตรง ดังนั้นหากตัวพยาบาลวิชาชีพรูความตองการ
ของตนที่จะตองพัฒนาตนเอง โดยมีกระบวนการ วิธีการและมีปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนา
ตนเองเพื่อที่จะตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงตามแนวคิดดังที่กลาวมา ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาถึง
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 
2. การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
  
 4.1 การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 
 
  วิชาชีพการพยาบาลกําเนิดขึ้น ในป ค.ศ. 1589  บุคคลที่ไดชื่อวาเปนผูใหกําเนิด
วิชาชีพพยาบาลการพยาบาล คือ ฟลอเร็นซ  ไนติงเกล   ซึ่งในระยะแรกๆนั้น วิชาชีพการพยาบาล
ไมไดระบุขอบเขตลักษณะงานไวใหชัดเจน ตอมาเมื่อวิชาชีพการพยาบาลมีการพัฒนาและเจริญ
กาวหนาขึ้นเรื่อยๆจึงมีการระบุขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในลักษณะ
งานที่ชัดเจนเพิ่มมากขึ้นตามลําดับ และไดปรับเปล่ียนใหสอดคลองกับบทบาทหนาที่ของพยาบาล 
องคการอนามัยโลกไดกําหนดบทบาทและการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อใหตอบสนองนโยบายการมี
สุขภาพดีถวนหนาขององคการอนามัยโลก  รวมทั้งสอดคลองกับสภาพการณปญหาสาธารณสุขใน
ปจจุบันและแนวโนมในอนาคต 
 
  4.1.1  บทบาทการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพมีดังนี้  
(สภาการพยาบาล, 2539 ค: 5 -6 อางถึงใน บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2543) 
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                          บทบาทที่ 1  จัดการกับภาวะสุขภาพและความเจ็บปวยทั้งสุขภาพกาย  
และสุขภาพจิต  การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในดานบทบาทการจัดการกับภาวะ 
สุขภาพและความเจ็บปวยทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต ไดแก  1) การประเมินเฝาระวังและ
ประสานการดูแลรวมกับบุคคล ครอบครัวและเจาหนาที่ในทีมสุขภาพในการประเมินภาวะสุขภาพ
ของบุคคล ครอบครัวและชุมชน 2) สงเสริมและคุมครองสุขภาพ 3) ตรวจคนและใหการรักษาเบื้อง
ตนแกผูปวยทั้งที่เปนโรคเฉียบพลันและโรคประจําทิองถิ่นรวมทั้งเฝาติดตามดูแลรักษาผูปวยเรื้อรัง
ในชุมชน 
   บทบาทที่ 2  เฝาระวังโรคและติดตามเพื่อควบคุมคุณภาพของการให
บริการสุขภาพ การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลในดานเฝาระวังโรคและติดตามเพื่อควบคุม
คุณภาพของการใหบริการสุขภาพ  ไดแก  1)  การควบคุมการปฏิบัติงานของตนเอง  2)  เปนที่
ปรึกษาและประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของผูใตบังคับบัญชาและบุคคลากรในทีมงานสุขภาพ 
   บทบาทที่ 3  จัดระบบการบริหารจัดการของระบบสุขภาพ         
การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลในดานจัดระบบการบริหารจัดการของระบบสุขภาพ   ไดแก  
1) การมีสวนรวมในการจัดระบบการบริหารจัดการของระบบบริการสุขภาพที่มีการบริการสุขภาพ   
2) จัดลําดับความสําคัญของความตองการการบริการสุขภาพ    3) สรางและรักษาทีมงาน            
4) แสวงหาความชวยเหลือจากผูเชี่ยวชาญ   5)  สงเสริมการทํางานรวมกับหนวยงานตางๆที่เกี่ยว
ของทั้งในชุมชน โรงพยาบาลและโรงเรียน   6)  แบงปนขอมูลและแหลงผลประโยชนระหวางสถาน
บริการสุขภาพเพื่อการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
   บทบาทที่ 4 การชวยเหลือและการดูแล การปฏิบัติการพยาบาลของ
พยาบาลในดานการชวยเหลือและการดูแล   ไดแก 1) การดูแลในเรื่องความสุขสบาย  2) การสราง
บรรยากาศที่สงเสริมการฟนสภาพ   3) การชวยเหลือใหผูปวย  ครอบครัวและชุมชนอยูดวยกันใน
ภาวะที่ผูปวยเผชิกับความทุกขทรมาน โดยเปดโอกาสใหบุคคล ครอบครัวและชุมชนไดมีสวนรวม
ในการวางแผนการดูแลสุขภาพและแกปญหาสุขภาพของผูปวย  4) ชวยใหผูปวยและครอบครัว
เขาใจอาการที่เกิดจากโรคที่เจ็บปวยและรวมกันคนหาวิธีการจัดการเพื่อใหอาการบรรเทาและเบา    
บางลง 5) สนับสนุนเกื้อกูลในการพัฒนาครอบครัวและชุมชนเพื่อสงเสริมสุขภาพใหมีการ
พัฒนาการตามวัยแลตายอยางสงบ 
   บทบาทที่ 5  การสอนใหประชาชนมีความเขาใจ ในการดูแลสุขภาพ        
การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลในดานการสอนใหประชาชนมีความเขาใจในการดูแลสุขภาพ
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เปนบทบาทสําคัญของพยาบาลของพยาบาล ซึ่งการสอนนั้นพยาบาลควรตองคํานึงถึงความพรอม
และใชเทคนิควิธีการสอนที่เหมาะสมกับระดับความรูของประชากรเปาหมาย 
   บทบาทที่  6  การจัดการกับการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในสถาน
การณตางๆ การจัดการกับการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในสถานการณตางๆนับวามีความจําเปน
มากในยุคโลกาภิวัตนซึ่งเปนยุคที่มีการเปลี่ยนแปลงบริบทตางๆอยางเห็นไดชัดเจนทั้งในดาน
เศรษฐกิจ ดานสังคม ดานการเมืองและดานสาธารณสุข พยาบาลจึงไมเพียงแตมีทักษะการจัดการ
กับเหตุการณฉุกเฉินรวมทั้งสามารถคาดการณและจัดการกับภาวะวิกฤติตางๆไดอยางเหมาะสม
และมีความปลอดภัยในชีวิต 
           บทบาทการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลทั้ง 6 บทบาทดังกลาวนั้น
เปนขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลที่ครอบคลุมทั้งในระดับครอบครัว ระดับชุมชน   
และระดับโรงพยาบาล   
 
  4.1.2 ขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลพยาบาลวิชาชีพที่กําหนดโดยสภา
การพยาบาลแหงประเทศไทย 
         คณะกรรมการพัฒนาวิชาชีพของสภาการพยาบาลไดสังเคราะหจาก 
เอกสารที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติการพยาบาลและจากประสบการณของคณะกรรมการดานการปฏิบัติการ
พยาบาลรวมทั้งการไดวิเคราะหปญหาและความตองการการดูแลสุขภาพอนามัยของประชนทั้งในปจจุบันและ
แนวโนมในอนาคต จากนั้น ไดนํามากําหนดรางเกณฑมาตรฐานขอบเขตงานของพยาบาลวิชาชีพตําแหนงตาง ๆ 
3 ตําแหนง ดังนี้ (สภาการพยาบาล, 2539 ค : 17-34 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2543)   
   4.1.2.1 ขอบเขตการปฏิบัติงานการพยาบาลวิชาชีพ (Professional  
Nurse)   
   พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาอยางต่ํา
ปริญญาตรี   หรือเทียบเทา  ไดข้ึนทะเบียนและไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภข้ัน1 สภาการพยาบาลไดกําหนดขอบเขตการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาขั้นพื้นฐาน
ไวดังนี้ (สภาการพยาบาล, 2539 ค: 17-34 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2543)   
  1) ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
   1.1) ใชความรูทางศาสตรการพยาบาล  และศาสตรที่    
เกี่ยวของประเมินปญหาสุขภาพ  ใหการวินิจฉัย  วางแผนปองกันและสงเสริมสุขภาพ  รวมทั้งวาง
แผนการพยาบาลและใหการพยาบาลแกผูรับบริการ ครอบครอบและชุมชน 
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       1.2) ประสานความรวมมือกับ  บุคลากรในทีมสุขภาพที่
เกี่ยวของ   เพื่อใหกระบวนการดูแลผูปวยและครอบครัวดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ  จัดเตรียม      
ผูปวยเพื่อรับการตรวจทั่วไปและการตรวจพิเศษตาง ๆ   และใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความ
ตองการของผูปวย   ครอบครัวและชุมชน ในสถานการณตางๆ ไดอยางเหมาะสม 

 1.3) มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ/ ตรวจเยี่ยมผู
ปวยรวมกับบุคลากรในทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ 

 1.4) เฝาสังเกตวิเคราะหอาการและอาการเปลี่ยนแปลง
ของผูปวยและดําเนินการปรึกษาพยาบาลวิชาชีพพยาบาลวิชาชีพในระดับสูงหรือบุคลากรในทีม
สุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหความชวยเหลือผูปวยไดทันทวงทีกอนที่อาการจะเขาสูภาวะวิกฤตหรือมี
ปญหาคับขันตามมา 
   1.5) ควมคุมดูแลสิ่งแวดลอมในหอผูปวยใหเอื้อตอการดู
แลพยาบาล และมีความเหมาะสมสําหรับเปนแหลงฝกปฏิบัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ
รวมถึงการปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรคและปองกันความเสี่ยงอันตรายที่จะเกิดกับผูปวย 
เชน ผูปวยโรคเอดส ผูปวยโรคจิตและประสาท เปนตน 

 1.6) รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหนวยงาน    
เพื่อประเมินปญหาและรวมหาแนวในการแกไขเพื่อพัฒนาคุณภาพของการรักษาพยาบาล 

    1.7) จัดเตรียมอุปกรณเครื่องมือและเครื่องใชที่จําเปนใน
การรักษาพยาบาลใหอยูในสภาพที่พรอมใชไดตลอดเวลา 

   1.8) สอนสุ ขศึ กษาและให คํ าป รึกษาแก ผู รับบ ริการ        
ครอบครัว  และประชาชนทั่วไปเพื่อพัฒนาความสามารถในการดูแลตนเองและการมีคุณภาพชีวิต
ที่ดี 
    1.9 ควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวย หรือ
หนวยที่ปฏิบัติงานโดยใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตางๆ 
                    1.10) ใหคําแนะนําและชวยเหลือบุคลากรดานการพยาบาล
ที่อยูในความรับผิดชอบในการแกปญหาทางการพยาบาล 
         1.11)   เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 

   2)  ดานการบริหารจัดการ 
    2.1) มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาล  ที่มีประสิทธิ-
ภาพในการดูแลผูปวยและครอบครัว 



 34

        2.2) มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา    และแกไขอุปสรรค
ที่เกิดจากระบบงานบุคคลและสิ่งแวดลอม 
        2.3) มีสวนรวมในโครงการตาง ๆ   ที่เกี่ยวของกับสุขภาพ
อนามัยของหนวยงาน 
                   2.4) ประเมินการทํางานภายในหอผูปวย หรือหนวยงาน      
และใหขอมูลที่เปนประโยชนในการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 
        2.5)  รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล       
เพื่อประเมินคุณภาพของการใหการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงาน 
                                2.6) มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพการพยาบาล 
           3)  ดานวิชาการ 
    3.1) มีสวนรวมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหม     
และผูที่เขามารับการอบรม 
         3.2) สอนหรือเปนพี่เล้ียง   ใหแก  นักศึกษาพยาบาลระดับ
ปริญญาตรี พยาบาลเทคนิคหรือผูชวยพยาบาล 
    3.3) มีสวนรวมในการจัดทําการจัดทําคูมือการสอน และ
การใหความรูแกผูปวย ครอบครัวและประชาชนทั่วไป 
                     3.4) ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการ
พยาบาลและนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหนวยงานที่ปฏิบัติงาน 
  4.2.2.1 ขอบเขตการปฏิบั ติงานตําแหนงพยาบาลผูชํ านาญ
การ(Expert Clinician) 
    พยาบาลผูชํานาญการ    หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการ
ศึกษาไมต่ํากวาปริญญาตรีหรือเทียบเทา มีประสบการณในการใหการพยาบาลในหอผูปวยหรือ
หนวยงานไมนอย 7 ป และผานการอบรมในเรื่องที่ชํานาญหรือเกี่ยวของโดยคิดจํานวนชั่วโมง
สะสมยอยหลัง 3 ป และไมนอยกวา 48 ชั่วโมง ทั้งนี้ตองไดรับการรับรองจากสภาการพยาบาล     
บทบาทความรับผิดชอบหลักคือ ใหการพยาบาลในสาขาที่ชํานาญแกบุคคล ครอบครัวและชุมชน
รวมถึงการมีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานการพยาบาลในสาขาที่ชํานาญ       
สภาการพยาบาลไดกําหนดขอบเขตการปฏิบัติงานของพยาบาลผูชํานาญการไวดังนี้(สภาการ
พยาบาล, 2539 ค : 17-34 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร )   
             1) ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
       1.1)  ใชความรูในศาสตรการพยาบาล ศาสตรที่เกี่ยวของ 
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และผลการวิจัยรวมกับประสบการณในการประเมินภาวะสุขภาพ ใหการวินิจฉัยทางการพยาบาล
และจําแนกความรุนแรงของปญหาซับซอนทีพบบอยหรือวิกฤติไดครอบคลุมปญหาทั้งทางรางกาย 
จิตสังคมและวิญญาณ 
        1.2) จัดการใหความชวยเหลือผูปวยเมื่อมีภาวะฉุกเฉิน        
โดยใชเครื่องมืออุปกรณและเวชภัณฑที่จะชวยชีวิตผูปวยไดอยางถูกตอง 
        1.3) เตรียมสภาพผูปวยทั้งทางรางกายและจิตใจรวมถึงการ
จัดเตรียมเครื่องมือและเฝาระวังอาการผิดปกติของผูปวยขณะดําเนินการใชเครื่องมือหรือการใชยา
ระงับความรูสึกตามแผนการรักษา 
                                1.4)   รวมประชุมปรึกษาหารือ  / ตรวจเยี่ยมผูปวยกับทีม 
สุขภาพ 
                  1.5) เฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวยทั่วไปและใน
ภาวะวิกฤติรวมทั้งใหความชวยเหลือและแกไขสถานการณไดทันทวงที 
       1.6)   คาดการณปญหาซับซอนที่พบบอย      และวางแผน
ใหความชวยเหลือไดทันตอเหตุการณ 
       1.7) วางแผนจําหนายผูปวยรวมกับบุคลากรในทีมสุขภาพ
และครอบครัวของผูปวย  เพื่อใหผูปวยไดรับการดูแลและฟนฟูอยางตอเนื่อง   เกิดประโยชนสูงสุด
กับผูปวยและครอบครัว 
                                1.8)  ติดตอส่ือสารกับผูปวยและครอบครัว เพื่อใหขอมูล
ตอบขอสงสัยและเปนสื่อกลางในการติดตอกับแพทยและทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ 
                                1.9) นําแนวคิดหรือทฤษฎีทางการพยาบาลที่เกี่ยวของ       
รวมทั้งผลการวิจัยมาใชในการบริการพยาบาลระดับบุคคลและครอบครัว เพื่อรักษาไวซึ่งคูณภาพ
ของการบริการพยาบาล 
    1.10) ควบคุมมาตรฐานการพยาบาลกําหนดมาตรฐานการ
พยาบาลในสาขาที่ชํานาญและจัดทําคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตางๆ 
    1.11) สอนผูปวยและครอบครัวเกี่ยวกับโรค แนวทางการ
รักษา  และการดูแลสุขภาพ โดยประยุกตวิธีการสอนไดเหมาะสม 

     1.12)   ใหความชวยเหลือเจาหนาที่พยาบาล   และพยาบาล
วิชาชีพในการแกปญหาทางการพยาบาล 

 1.13)  เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาลเชิงวิชาชีพ 
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   2) ดานการบริหารจัดการ 
      2.1) สรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 
 2.2) บริหารจัดการและจัดสรรบุคลากรพยาบาล ในภาวะ

ขาดแคลนไดเหมาะสม 
   2.3)  วิเคราะหปญหาและแกไขอุปสรรคที่เกิดขึ้นจากระบบ

งาน บุคคลและสิ่งแวดลอม 
    2.4) สงเสริมการทํางานรวมกันระหวางเจาหนาที่ในทีม      
สุขภาพ   และองคกรตางๆ  

 2.5)  มีสวนรวมอยางจริงจังในโครงการตางๆ  ที่เกี่ยวของ
กับสุขภาพอนามัย 

      2.6) รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล  
เพื่อประเมินคุณภาพของการใหบริการพยาบาลของเจาหนาที่พยาบาลในหนวยงาน 

      2.7) ประเมินการทํางานภายในหนวยงานและใหขอเสนอ
แนะที่เปนประโยชน 

    2.8)  มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพพยาบาล 
3)  ดานวิชาการ 
    3.1)  รวมปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหม  และผูที่

มารับการอบรมในหนวยงาน 
 3.2) สอนหรือเปนพี่เลี้ยงใหแกนิสิต/ นักศึกษาพยาบาล

ระดับปริญญาตรีและ /หรือพยาบาลใหมในหนวยงาน 
 3.3) มีสวนรวมในการจัดทําคูมือใหความรูแกผูปวย และ

ครอบครัวที่มารับบริการในหนวยงาน 
 3.4) มีสวนรวมและเปนวิทยากรในการจัดอบรมหรือฝก

ทักษะการพยาบาลเฉพาะอยางแกเจาหนาที่ในหนวยงาน 
      3.5) สงเสริมและใหบริการวิชาการแกสถานพยาบาลใน
ระดับตางๆ 
      3.6) ระบุประเด็นที่ควรทําวิจัยในหนวยงานและ/หรือ มี
สวนรวมในการใหความรวมมือในการทําวิจัยทางการพยาบาล รวมทั้งนําผลการวิจัยมาใชในการ
ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 
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   4.1.2.3 ขอบเขตการปฏิบั ติงานตําแหนงพยาบาลผู เชี่ยวชาญ     
เฉพาะทาง (Nurse Specialist )      
     พยาบาลผูเชี่ยวชาญ  หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการ
ศึกษาไมต่ํากวาระดับปริญญาโททางการพยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญ หรือไดรับวุฒิบัตรเทียบเทา
ปริญญาโทในสาขาที่เชี่ยวชาญ   ซึ่งไดรับการรับรองจากสภาการพยาบาลและมีประสบการณการ
ปฏิบัติการพยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญอยางนอย 5 ป   สภาการพยาบาลไดกําหนดขอบเขตการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทางไวดังนี้(สภาการพยาบาล, 2539 ค : 17-34 อางถึง
ใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร,2543 )   
     1)  ดานการปฏิบัติการพยาบาล 

     1.1) ใชความรูข้ันสูงในศาสตรทางการพยาบาลศาสตรที่
เกี่ยวของและผลงานวิจัยประสานกับความชํานาญทางคลินิคและใชทักษะขั้นสูงในการสังเคราะห 
เพื่อประเมินภาวะสุขภาพ ใหการวินิจฉัยทางการพยาบาลและจัดการกับปญหาซับซอนหรือวิกฤติ
ของผูปวย ครอบครัวและชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ 

      1.2)  ประสานความรวมมือกับพยาบาล แพทยและบุคลากร
ทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อรวมวางแผนสําหรับใหการดูแลและประเมินผลการดูแลผูปวยและครอบ
ครัวที่มีปญหาซับซอน       

     1.3) วางแผนจําหนายผูปวยรวมผูปวยรวมกับบุคลากรใน
ทีมสุขภาพเกี่ยว และบุคลากรในทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหผูปวยไดรับการดูแลและฟนฟูสภาพ
อยางตอเนื่อง เกิดประโยชนสูงสุดแกผูปวยและครอบครัว 

    1.4) ทํางานรวมกับบุคลากรในทีมสุขภาพโดยมีอิสระทาง
ความคิดอยางมีวิจารณญาณในการตัดสินใจใหบริการในขอบเขตของการใหการพยาบาลรวมถึงมี
ศักยภาพในการควบคุมการปฏิบัติงานของตนเองและรับผิดชอบในผลลัพธที่ตามมา   

 1.5) จัดการกับสถานการณตางๆที่ไมคาดคิดวาจะเกิดขึ้น  
และภาวะวิกฤตของผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

      1.6) คาดการณปญหาที่ซับซอนจากอาการเปลี่ยนแปลง
ของผูปวยและวางแผนปองกันแกไขไดอยางถูกตองและทันเหตุการณ 

      1.7) ชวยเหลือผูปวยในภาวะฉุกเฉิน  หรือเรงดวนใหไดรับ
ความปลอดภัย 
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    1.8)   ติดตอส่ือสารกับผูปวย      ครอบครัวหรือบุคคลที่เปน      
ผูดูแลผูปวย เพื่อใหคําแนะนํา ตอบขอสงสัยและเปนสื่อกลางในการใหบริการพยาบาลทั้งในระดับ
บุคคลและครอบครัว เพื่อพัฒนาการใหบริการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพสูง 

     1.9) นําแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาลและ/หรือแนว
คิดทฤษฎีที่เกี่ยวของมาใชในการใหบริการพยาบาลทั้งในระดับบุคคลและครอบครัวเพื่อพัฒนาการ
พยาบาลทั้งในระดับบุคคลและครอบครัวเพื่อพัฒนาใหบริการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพสูง 

 1.10) ควบคุมมาตรฐานการพยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญ
จัดทําเกณฑมาตราฐานการพยาบาลและจัดทําคูมือการปฏิบัติการพยาบาลตางๆ ใชเกณฑมาตร
ฐานในการประเมินคุณภาพและผลลัพธของการพยาบาลในสาขาที่เกี่ยวของ 

1.11) เปนแบบอยางที่ดีในความเปนเลิศทางการพยาบาล 
ในสาขาที่เชี่ยวชาญ 

2)  ดานบริหารจัดการ 
   2.1) มีทักษะในการสรางทีมการพยาบาลในสาขาที่ 

เชี่ยวชาญพัฒนาสมาชิกทีมใหมีศักยภาพในการดูแลผูปวยและครอบครัวแบบองครวมอยาง        
ตอเนื่อง 

      2.2) เปนผูนําการเปลี่ยนแปลง เชน ริเร่ิมจัดทําโครงการ
ตางๆในสาขาที่เชี่ยวชาญ เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาลอยางตอเนื่อง 

 2.3) เสนอแนวทางการใหบริการพยาบาล   และปรับปรุง
ระบบการใหบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

 2.4) รวมปรึกษาหารือและ/หรือประเมินคุณภาพของการให
บริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

 2.5) มีสวนรวมในการกําหนดนโยบายเกี่ยวกับการปฏิบัติ
การพยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญ 

2.6) มีสวนรวมในกิจกรรมขององคกรวิชาชีพการพยาบาล 
3)  ดานการใหความรู 
     3.1) สอนเทคนิควิธีการพยาบาลหรือการใชเครื่องมือ      

และเทคโนโลยีข้ันสูงตางๆที่ใชกับผูปวย 
 3.2) นําเทคนิคและวิธีการสอนใหมๆมาประยุกตใชในการ

สอน ผูปวยครอบครัวและเจาหนาที่ 
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 3.3) จัดโครงการศึกอบรม  หรือฝกทักษะที่จําเปนแก
พยาบาลในสาขาที่เชี่ยวชาญใหสอดคลองกับนโยบายของสถาบันและทันกับการเปลี่ยนแปลงของ
สังคม 

 3.4) รวมมือในการจัดปฐมนิเทศแก   พยาบาลที่เขาปฏิบัติ
งานใหมในหนวยงานที่รับผิดชอบ 

     3.5) เปนพี่ เล้ียงใหแกพยาบาลที่จบใหมทําการพัฒนา
ความรู และความสามารถในการดูแลผูปวยในสาขาที่เชี่ยวชาญ 

 3.6) สอนและเปนพี่เล้ียงใหแกนักศึกษาพยาบาลทุกระดับ    
โดยเฉพาะระดับปริญญาโทในสาขาที่เชี่ยวชาญ 

4)  ดานการเปนที่ปรึกษา 
     4.1) เปนที่ปรึกษา และเปนแหลงประโยชนแก  ผูปวยและ

ครอบครัวในสาขาที่เชี่ยวชาญ 
 4.2) เปนที่ปรึกษาและเปนแหลงประโยชนแกพยาบาลเพื่อ

พัฒนาความรูและความสามารถในการดูแลผูปวยและสาขาที่เชี่ยวชาญ 
    4.3) เปนที่ปรึกษาเกี่ยวกับการดูแลผูปวยในสาขาที่ 

เชี่ยวชาญแกพยาบาล แพทยและบุคลากรในทีมสุขภาพ 
     4.4) วางแผนและ/หรือเขารวมวิจัยทางการพยาบาลเพื่อ

ปรับปรุงคุณภาพของการพยาบาลหรือรวมวิจัยกับบุคลากรในสาขาอื่น 
 
 จากขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ ตําแหนง
พยาบาลผูชํานาญเฉพาะทางดังกลาวขางตน พบวา  ขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลที่กําหนด
โดยองคการอนามัยโลกและที่กําหนดโดยสภาการพยาบาลไมแตกตางกัน กลาวคือ  เปนขอบเขต
การปฏิบัติงานพยาบาลที่ตองใชความรูความสามารถใน 3ดานหลัก ๆ คือ ดานการบริหาร ดาน
การสอนและดานปฏิบัติการพยาบาล โดยครอบคลุมทั้งดานปองกัน ดานสงเสริมสุขภาพ ดานการ
รักษาพยาบาลและดานการฟนฟูสภาพแกผูรับบริการทั้งในระดับผูปวย  ระดับครอบครัว  ระดับ     
ชุมชนและระดับโรงพยาบาล 
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  4.2  ความสําคัญของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
 
   การพัฒนาตนเอง เปนการดําเนินชีวิตอยางมีอุดมการณ ไมใชสักแตมีชีวิตอยู
รอดไปเพียงวันหนึ่ง ๆ  เทานั้นตองรูจักเรียนรูตนเอง และสามารถปรับปรุงแกไขใหเจริญงอกงามทั้ง
ทางดานประสิทธิภาพในการงานดานปญญา และคุณธรรม   
 
   ความหมายของคําวา การพัฒนาตนเอง ไดมีหลายทานใหความหมายไว
ดังนี้  

  วิเชียร    ทวีลาภ   (2523)    ใหความหมายของการพัฒนาตนเองวา เปนการ
ดําเนินชีวิตอยางมีอุดมการณ ไมใชสักแตมีชีวิตอยูรอดไปเพียงวันหนึ่ง ๆ  เทานั้นตองรูจักเรียนรู    
ตนเอง และสามารถปรับปรุงแกไขใหเจริญงอกงามทั้งทางดานประสิทธิภาพในการงานดานปญญา
และคุณธรรม 

 
   ทินวัฒน  มฤคพิทักษ (2524)   ไดกลาววา    พื้นฐานสําคัญของการพัฒนาตนเอง
เพื่อความสําเร็จในทุก ๆ ดานประกอบดวย  การเขาใจตนเอง   การเขาใจงาน  และการตองเขาใจผู
อ่ืนหรือผูรวมงาน เมื่อเขาใจครบทั้ง 3 อยางแลวก็ปรับตัวเองใหเขากับงานและผูอ่ืนได 
 
         พิสิทธิ์   สารวิจิตร (2525) อธิบายการพัฒนาตนเองไววา  การพัฒนาตนเองจะ
เกิดขึ้นเมื่อบุคคล  มีความสํานึกวาชีวิตของตนมีคา   มีความหมายและมีความสําคัญมีการ
สรางภาพสิ่งที่ตนตองการหรือสภาพที่ตนตองการไดชัดเจนในจิตใจ  มีความตองการชีวิตใหมหรือ
สภาพใหมมากพอจนเกิดความเชื่อมั่นในความสําเร็จนั้น ไดตัดสินใจเปลี่ยนสภาพชีวิตของตนเอง
ไปสูสภาพที่พึงประสงคตามความเปนจริงดวยตนเอง  และไดรับการสงเสริม ส่ังสอน อบรมจากผูรู
ดานการพัฒนาตนเอง 
 
   พระราชวรมุนี (2528)  ไดอธิบายความหมายของการพัฒนาตนเองไววา  เปนการ
พัฒนาที่เนนคุณสมบัติที่มีอยูภายในบุคคล  คือการเนนพัฒนาที่จิตใจใหเจริญควบคูไปกับการ
พัฒนาทางวัตถุ  การพัฒนาจิตใจนั้นบุคคลแตละคนตองทําดวยตนเอง  คนอื่นจะไปพัฒนาใหไมได 
แตก็ชวยไดบาง เชน การสรางสภาพแวดลอมที่เกื้อกูลหรือชวยแนะนําอะไรตาง ๆ ให แตการจะ
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พัฒนาตนเองใหสมบูรณไดนั้นจะตองพัฒนาใหครบทั้ง 4 ระดับ คือ การพัฒนากาย การพัฒนาศีล 
การพัฒนาจิต และการพัฒนาปญญา 
 
          Swansburg   (1968)  กลาววา  การพัฒนาตน  หมายถึง      การศึกษาของ
บุคคลเพื่อตองการพัฒนาตนเองใหมีความรูทางเทคนิควิชาชีพ เพื่อปรับปรุงตนใหกาวหนาทางวิชา
การ และเพื่อสนองความอยากรูอยากเห็นของบุคคลนั้น  การพัฒนาตนเองเปนการเรียนรูที่ผูเรียน
เรียนดวยตนเองสามารถปรับปรุงแกไขตนเองใหเจริญงอกงาม ทั้งดานประสิทธิภาพในการทํางานดาน
ปญญา และคุณภาพ ดวยการทํางานหรือดํารงชีวิตอยางมีจุดหมาย 
 

        Megginson & Pedler  (1992)      กลาววา   การพัฒนาตนเอง  หมายถึง การที่ผูเรียน
มีความตองการเปลี่ยนแปลงสภาพของตนเองไปสูส่ิงใหม ๆ  ผูเรียนเปนผูตองรับผิดชอบในการเลือก
ส่ิงที่ตนเองตองการเรียน  ผูเรียนเปนผูกําหนดวาตองการเรียนเมื่อไหร    และมีวิธีเรียนรูอยางไร  
หรืออาจกลาวไดวา ผูเรียนมีความอิสระในการเรียนรู และเลือกสิ่งที่ตองการเรียนรู 

 
        จากแนวคิดขางตนพอจะสรุปไดวา  การพัฒนาตนเอง  หมายถึง   การที่บุคคลมี 

ความตองการเรียนรู ปรับปรุง เปลี่ยนแปลงใหตนมีความเจริญกาวหนาสามารถทํางานไดอยางมี
ประสิทธิภาพทั้งทางดานปญญาและคุณธรรม ดํารงชีวิตอยางมีจุดมุงหมาย ปจจุบันมีการเปลี่ยน
แปลงไปอยางรวดเร็ว ทําใหบุคคลในองคการตองพัฒนาบทบาทหนาที่ของตนเองใหทันกับการ
เปลี่ยนแปลง  องคการจึงจะมีความกาวหนาและประสบผลสําเร็จและไดรับความไววางใจ  ดังนั้น 
วิธีหนึ่งที่ทําใหบุคคลในองคการเปนทรัพยากรที่มีคุณคาก็คือ  บุคคลในองคกรทุกคนควรที่จะตอง
ตระหนักถึงการพัฒนาตนเอง การพัฒนาตนเองเปนการเพิ่มพลังอํานาจคือ เปนการเพิ่มพูนความรู
ของผูทํางาน  การเพิ่มพลังอํานาจใหกับตนเอง วิธีหนึ่งก็คือ การพัฒนาตนเอง ซึ่งจะนําความกาว
หนามาสูองคการ(Megginson et al., 1990)   การพัฒนาตนเอง เปนการที่บุคคลมีความตองการที่
จะปรับปรุงตนและเรียนรูที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหเปนผูมีความรู มีความสามารถ เนื่องจาก
วิทยาการและเทคโนโลยีทางการแพทยในปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเรว็ทาํใหพยาบาล
วิชาชีพตองพัฒนาบทบาทหนาที่ของตนเองใหทันในการเปลี่ยนแปลงดังกลาว  พยาบาลตองปรับ
ปรุงตนเองใหมีพื้นฐานความรูและทักษะวิชาชีพอยูเสมอ เมื่อคนพัฒนาตนเองแลวจะทําใหมีความ
รู ความชํานาญในงานเพิ่มมากขึ้นจะเกิดการพัฒนางาน  พัฒนาความคิดจนมีผลไปถึงพฤติกรรม
ของบุคคลที่อยูใกลเคียง  ผูที่มีการพัฒนาตนเองนั้น  เปนผูที่สามารถแกไขปญหาไดดวย     ตนเอง 
สามารถตามทันโลก มีความมั่นใจในตนเอง มีวุฒิภาวะ เปนผูมีบุคลิกภาพเหมาะสมสามารถปรับ
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ตัวใหเขากับผูอ่ืน เมื่อปฏิบัติงานก็จะไดรับความรวมมือสูง ผลงานก็บรรลุตามเปาหมายและวัตถุ
ประสงคขององคการ 
 
  4.3  กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 

 
     Megginson & Pedler (1992) มีแนวคิดวาการพัฒนาตนเองของบุคคลนั้นตองมี
ลักษณะเปนกระบวนการซึ่งตองมีลําดับหรือข้ันตอนตอเนื่องกันไป แนวทางกระบวนการในการ
พัฒนาตนเอง มีดังนี้ 

        4.3.1 ปรารถนาในการเรียนรู (Desire To Learn) การพัฒนาตนเองเริ่มจากการ
ที่บุคคลมีความตองการที่จะเรียนรูเกี่ยวกับงานและตองการเขาใจองคการ ดังนั้นความกาวหนาใน
การทํางานจะเกิดขึ้นไมไดเลยหากบุคคลไมมีความตองการพัฒนาตนเองเพราะหากปราศจาก
ความตองการหรือความตั้งใจของบุคคล การพัฒนายอมจะไมสามารถเริ่มตนขึ้นไดเลย บุคคลที่
ตองการการเรียนรู จะรับรูวาอะไรเปนสิ่งที่ตนเองตองการเรียนรู ดังนั้นจึงเปนสิ่งสําคัญที่บุคคลที่
ตองการจะพัฒนาตนเองจะตองสํารวจหรือวิเคราะหถึงความตองการของตนเอง บุคคลที่ตองการ
จะพัฒนาตนเองนั้นจะตองเกิดจากความรูสึกไมพอใจหรือมีความรูสึกไมสะดวกสบายกับสภาพ
การทํางานของตนเองที่เปนอยูในปจจุบัน 
                         4.3.2  การวินิจฉัยตนเอง (Self – Diagnosis)  บุคคลที่ตองการพัฒนาตนเองจํา
เปนตองเขาใจวาทําไมถึงไมพอใจในสภาพที่ตนเองเปนอยู  ทําไมอยากมีความกาวหนา หรือชอบ
ส่ิงที่ทาทายซึ่งขั้นตอนนี้เรียกวา การสํารวจวิเคราะหตนเอง เพื่อทราบถึงจุดเดนและจุดบกพรอง
ของตนเองและนําจุดบกพรองนั้นมาปรับปรุงแกไข  การสํารวจตนเองเริ่มจากการรูสึกไมพอใจกับ
ส่ิงที่เปนอยูในปจจุบัน เพราะตองการบางอยางมากขึ้นหรือตองการที่จะเปลี่ยนแปลงตัวเองใหดีข้ึน  
แนวทางในการสํารวจวิเคราะหตนเองนั้นมีหลายแนวทาง เชน การอานหนังสือ การสนทนากับ
เพื่อนกับผูรวมงานเกี่ยวกับการทํางาน หลังจากนั้นนํามาคิดวิเคราะห หรือการไปสนทนากับผูรู 
หรือผูที่มีความเชี่ยวชาญเพื่อขอคําแนะนํา เพื่อชวยในการวิเคราะหตนเองหรือการคนหาขอบก
พรองดวยตนเองเพื่อตองการปรับปรุงหรือเปลี่ยนแปลงตนเองตอไป 
   4.3.3 การกําหนดเปาหมาย (Set Goals)    เมื่อการวิเคราะหสํารวจตนเองแลว 
ก็จะทราบถึงเปาหมายในการที่จะพัฒนาตนเอง  วาอยากที่จะกาวหนาขึ้นจากเดิมอยางไรบาง 
ความคิดที่อยากจะทําตอไปคืออะไร  เขียนเปาหมายไว ถาเปนไปไดควรกําหนดระยะเวลาในการ
ประเมินผลหรือวัดความกาวหนาของตนเอง ในการที่จะทําใหบรรลุเปาหมายของตนเองที่ตั้งไว  
บางครั้งจะตองเผชิญกับความเสี่ยง แตเปนความเสี่ยงเล็ก ๆ นอย ๆ ที่ตนเองพิจารณาแลววาไม
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เปนอันตรายตอชีวิตตนเองหรือผูอ่ืน เปนความเสี่ยงที่ตนเองคิดวาไมเกินความรูความสามารถของ
ตนเอง  และบางครั้งจะตองมีความเชื่อมั่นในตนเอง เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จที่ตั้งเปาหมายไว 
    4.3.4 การแสวงหาทรัพยากรที่เหมาะสม (Finding Appropriate Resources)    
ภายหลังจากที่ไดตั้งเปาหมายไวแลว  สามารถกําหนดวิธีการที่จะทําใหบรรลุผลสําเร็จนั้น ๆ ไดโดย
การศึกษาหาความรูในรูปแบบตาง ๆ กัน และการคนหาแหลงขอมูลที่เปนประโยชนหรือทรัพยากร
ที่เหมาะสมสําหรับตนเอง แตทั้งนี้ข้ึนอยูกับส่ิงที่ตองการเรียนรู เชน การสอบถาม การอานหนังสือ 
เพื่อใหคนพบในสิ่งที่ตองการจะรู การฝกซอม การฝกฝนกับเพื่อนๆหรือแมแตการฝกฝนในรูปแบบ
ตางๆ  
     4.3.5 การสรรหาเพื่อน (Recruit Of  Other People)  การสรรหาหรือการแสวง 
หาความชวยเหลือและการสนับสนุนจากบุคคลอ่ืน เพื่อชวยใหความพยายามของการพัฒนาตน
เองประสบผลสําเร็จ ซึ่งเราเรียกบุคคลเหลานี้วา เพื่อน เชน เพื่อนรวมงาน เพื่อนที่มีทักษะความ
ชํานาญ หรือผูเชี่ยวชาญซึ่งชวยใหเกิดการเรียนรู ถึงวิธีการในการสรางเครือขายกับเพื่อนเหลานี้ใน
การชวยเหลือใหบรรลุผลสําเร็จในเปาหมาย รวมทั้งการไดรับขอมูลยอนกลับ (Feedback)  ซึ่งเปน
การเรียนรูโดยการไดรับขอมูลยอนกลับจากเพื่อน 
    4.3.6   ความอดทน    ตอสู      และความความพยายาม    (Strickability  And 
Preserverance)ในระหวางการเรียนรู จําเปนอยางยิ่งที่ผูที่ตองการพัฒนาตนเองจะตองมีความ
พากเพียรพยายามมานะอดทน ไมยอทอตออุปสรรคที่ตองเผชิญทุมเทและ ใชเวลาที่มีอยูใหคุมคา
ไมใหสูญเปลาเพื่อทําใหบรรลุความสําเร็จในที่สุด 
    4.3.7  การประเมินผลดวยตนเอง (Evaluation) การประเมินตนเองกับเปาหมาย 
ที่ตั้งไว  ผลของการกระทําเปนอยางไร   บรรลุเปาหมายตามที่ตองการหรือไม   มีการเปลี่ยนแปลง
ใดเกิดข้ึนกับตนเองบาง ซึ่งอาจกระทําโดยการใหคะแนนตัวเอง และตั้งเปาหมายใหมเพื่อพัฒนา
ตนเองตอไป 
 

 กลาวโดยสรุป  กระบวนการพัฒนาตนเอง เกิดจากการที่บุคคลตองการพัฒนาตนเอง
ใหเกิดการเรียนรู   โดยเริ่มจากความปรารถนาตองการที่จะเรียนรู การวินิจฉัยตนเองใหทราบจุด
เดนและจุดบกพรองของตนเพื่อหาทางปรับปรุงตนและทราบเปาหมายของตน พรอมแสวงหา
ทรัพยากรคิดคนวางแผนจัดทํากิจกรรม หาวิธีการใหตนไดเรียนรูซึ่งผูเรียนจะเปนผูจัดระบบการ
เรียนรูของตนใหรูจักวิธีที่จะเรียนรูจากแหลงวิทยาการตางๆ รูจักใชประโยชน เพื่อปรับปรุงตนเอง
ใหมีความเจริญและประสบความสําเร็จบรรลุเปาหมายในงานในวิชาชีพดวยตนเองซึ่งในการ
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พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพก็เชนเดียวกันโดยเมื่อองคการพยาบาลไดรับผลกระทบจากแนว
นโยบายแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 ยิ่งตองทําใหพยาบาลวิชาชีพตองมีกระบวนการ
พัฒนาตนเองที่สอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงดังกลาว 

 
  4.4 วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
 
   การเรียนเปนกระบวนการหนึ่งของการพัฒนาตนเอง แมวาการมีโอกาสไดเขารับ
การศึกษาตอในสถาบันการศึกษาจะเปนวิธีการเรียนรูที่ทําใหผูเรียนเกิดการพัฒนาตนเองแตก็ไม
อาจจะศึกษาหาความรูไดครบทั้งหมด  การไขวควาหาความรูดวยตนเองจึงเปนวิธีการหนึ่งที่จะ
ตอบสนองความตองการดังกลาว ซึ่งเมื่อผูเรียนมีใจรักที่จะศึกษาคนควาหาความรูเพราะตนมี
ความตองการเปนแรงกระตุนใหเกิดความอยากรูไมส้ินสุด  เปนการเรียนรูดวยตนเองที่จะนําไปสู
การเปนผูเรียนรูตลอดชีวิต  วิธีการเรียนรูดวยตนเองมีดังนี้ (Gross,1977) ไดแก การสํารวจตนเอง
เพื่อใหรูวาตนเองสนใจอะไรมากที่สุดและตองการที่จะพัฒนาอะไรอีก    การบันทึกกิจกรรมเพื่อจะ
ไดเปนแนวทางในการไปประกอบการวางแผนสําหรับการแสวงหาความรู  การสรางแหลงความรู
ดวยตนเองโดยการรวบรวมรายการตาง  ๆ เกี่ยวกับความรูแยกไวเปนหมวดหมูแตละเรื่อง แสวงหา
แหลงวิชาการในชุมชน เชน การสธนากับผูรู การอานติดตามปายประกาศความรูตางๆ การเขารวม
เปนสมาชิกในวงการที่สนใจ การเปนอาสาสมัครในกิจกรรมของสังคม เพื่อใหไดความรู  ทกัษะและ
ประสบการณตางๆ การฝกปฏิบัติงานในหนวยงานตางๆทั้งของราชการและหนวยงานเอกชนและ 
การศึกษาในมหาวิทยาลัยเปด ซึ่งอาจเรียนทางวิทยุ โทรทัศนและทางไปรษณียได 
 
  สําหรับแนวทางการพัฒนาปรับปรุงงานของพยาบาลวิชาชีพและแนวทางสําหรับการ 
พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ มีผูเสนอวิธีการหลากหลายซึ่งจะนําเสนอโดยรวมไวดังนี้ 
   วิเชียร  ทวีลาภ (2523) เสนอวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพไว 3วิธี คือ 
  1)   หาทางเพิ่มพูนความรูทางวิชาการเสมอ   โดยศึกษาตออยางเปนพิธีการ (Formal 
Education) หรืออยางไมเปนวิธีการ (Informal Education) เชน เขารับการอบรมระยะสั้นตามที่
สถาบันจัดขึ้น  สนใจเขาฟงการประชุมวิชาการทางวิชาชีพหรือทั่วไปอยูเสมอ อานหนังสือวารสาร
พยาบาลตาง ๆ หนังสือพิมพ    และหนังสืออ่ืน ๆ ที่จะเปนประโยชนตอตนเองและตอวิชาชีพ สนใจ
ศึกษาจากงานและผูปวยที่ปฏิบัติอยูประจําวัน 
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  2) ศึกษาความรูทั่วไปเพื่อความรอบรูในการเปลี่ยนแปลงของสังคม  การเมือง  
เศรษฐกิจ  และสภาวะแวดลอม โดยการติดตามอาน ฟงขาวสารตาง ๆ ประจําวันเสมอ 
  3)    วิเคราะหและประเมินตนเอง  (Self – Analysis And Self – Evaluation) คนที่
สามารถวิเคราะหและประเมินตนเองไดยอมเปนผูมีภาวะของจิตสูงพอที่จะมองเห็นขอบกพรอง
ของตนเองและของผูอ่ืนดวยความเปนธรรม  การวิเคราะหตนเองเปนวิธีการที่จะชวยใหมนุษย
ศึกษาตนเอง   พิจารณาตนเองดวย   ความเปนธรรมซึ่งทําไดยาก เพราะความรูสึกเขาขางตนเอง    
ดังนั้นวิธีการวิเคราะหตนเองจึงจําเปนตองมีวิธีการเรียนเพิ่มข้ึนอีกขั้นหนึ่ง คือ การเรียนโดยการรับ
ฟงการปอนกลับจากผูอ่ืน (Feedback) ผูพัฒนาตนเองจะตองเรียนและฝกฝนที่จะระงับความโกรธ 
พัฒนาจิตใหกวางขวางสามารถรับฟงคําติชมของผู อ่ืนไดเสมอ การรูจักวิเคราะหตนเองและ
ประเมินตนเองเปนวิธีฝกตนเอง ใหพิจารณาผลการกระทําของตนเองที่ผานไปแลวทุกวัน   รวมกับ
ขอมูลจากการปอนกลับ   เพื่อจะทราบวา มีอะไรบางที่ขาดตกบกพรอง และควรแกไขอยางไรในวัน
ตอไป   ซึ่งการวิเคราะหนี้ทําไดโดยใชวิธีการแกปญหา (Problem – Solving Approach) ซึ่ง
สามารถนําไปใชไดกับปญหา ทุกเวลาทุกสถานการณ ถาไดมีการฝกฝนวิธีการติดตามกระบวนการ
แกปญหานี้จนเปนนิสัย 
 
  สําหรับวิธีการพัฒนาอีกแนวทางหนึ่ง ไดแก (จินตนา ยูนิพันธุ และคณะ,2530) 

 1) การศึกษาดวยตนเอง   ไดแก อานหนังสือรายวันหรือรายสัปดาหการอานหนังสือ    
วารสารทางการพยาบาลและสาขาที่เกี่ยวของ การอานรายงานการวิจัยทางการพยาบาลและสาขา
ที่เกี่ยวของ การอานตําราวิชาอื่น ๆ การฟงวิทยุทางวิชาการพยาบาล การดูโทรทัศนดานวิชาการ
พยาบาล  การฟงวิทยุดานวิชาการทั่วไป  การดูโทรทัศนดานวิชาการทั่วไปการเขียนตําราหรือ      
บทความทางวิชาการตีพิมพเผยแพรในวารสาร การพัฒนาตนเองดวยการทําวิจัย 

 2)  การพัฒนาตนเองในดานการเขารับการอบรมรูปแบบตางๆ   ไดแก  การบรรยาย
หรืออภิปรายทางวิชาการ การประชุมอบรม หรือสัมมนาทางวิชาการ 
             3) การพัฒนาตนเองดานการศึกษาตอและการศึกษาดูงาน   ไดแก   การศึกษาตอ     
การอบรมหลักสูตรระยะสั้น  การศึกษาดูงานในประเทศ หรือตางประเทศ 
 
               เจริญพร ตรีเนตร (2543) ไดกลาววา   การฝกอบรมและศึกษาดูงานในตางประเทศ 
เปนวิธีการพัฒนาตนเองอยางหนึ่ง เพื่อใหตนเองมีความรูทางเทคนิควิชาชีพ ปรับปรุงตนเองใหมี
ประสิทธิภาพและคุณภาพในการดํารงชีวิต ในหนาที่การงาน รวมถึงเปนการสงเสริมใหเปนบุคคล



 46

ที่มีความรับผิดชอบไดดียิ่งข้ึน เนื่องจากการปฏิบัติจําเปนตองอาศัยบุคคลที่มีความรูความชํานาญ 
และไดรับการฝกฝนเปนอยางดีและโดยสม่ําเสมอ นอกจากนี้จะตองปรับปรุงงานใหกาวหนาและ
ทันสมัยอยูเสมอ การที่จะสนับสนุนสงเสริมใหบุคลากรไดพัฒนาตนเองวิธีหนึ่งก็คือ  การสงเสริมให
มีการฝกฝนและปรับปรุงตัวเองใหมีประสบการณและความเชี่ยวชาญเพิ่มข้ึน โดยการสงไปศึกษา
ดูงานตามหนวยงานตางๆ ภายในประเทศ และไปศึกษาดูงานเพิ่มเติมในประเทศ 
 
   โดยสรุปวิธีการพัฒนาตนเองนั้นอาจจะทําไดหลากหลายวิธี โดยการศึกษาดวยตนเอง 
การพัฒนาตนเองในดานการรับการอบรมรูปแบบตางๆ  การพัฒนาตนเองดานการศึกษาตอและ
การศึกษาดูงานไดแก การศึกษาตอ การอบรมหลักสูตรระยะสั้น การศึกษาดูงานในประเทศหรือ
ตางประเทศ  ซึ่งหากองคการพยาบาลจะไดรับผลกระทบจากแนวนโยบายแผนพัฒนาสุขภาพ-      
แหงชาติ ฉบับที่ 9 พยาบาลวิชาชีพควรจะตองนําเอาวิธีการพัฒนาตนเองตางๆ มาใชเพื่อใหองค
การพยาบาลประสบความสําเร็จตามแนวนโยบายดังกลาว 
 
  4.5 ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 

 
  ในการพัฒนาตนเองนั้นมีกระบวนการและวิธีการแตส่ิงสําคัญที่จะทําใหการพัฒนา 
ตนเองของพยาบาลวิชาชีพ ประสบความสําเร็จหรือไมนั้น ข้ึนอยูกับปจจัยสูความสําเร็จของการ
พัฒนาตนเอง   ซึ่งมีนักวิชาการหลายทานไดใหความเห็นดังนี้ 

 องคประกอบในการเรียนรูเพื่อใหประสบความสําเร็จในการเรียนรูประกอบดวย 
 (Wilson,1969 อางถึงใน ชุติมา เลิศกวีพร, 2535)  มีความพรอม บุคคลจะเรียนรูไดดีตองมีความ
พรอมทั้งรางกาย อารมณ และสติปญญา มีความตองการบุคคลจะตองเกิดความตองการที่จะ
เรียนรูและมีแรงจูงใจ ถาบุคคลไดรับแรงกระตุนจูงใจ ก็จะเกิดพลังใหเกิดพลังในการพัฒนาตนเอง     
 

 ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลไทยประกอบดวย (จินตนา       
ยูนิพันธุ, 2530) ผูพัฒนาตนเองตองมีความพรอมที่จะพัฒนา   มีความตองการพัฒนาตนเอง และ
ตองมีแรงจูงใจ สวนอุปสรรคที่ทําใหพยาบาลไมพัฒนาตนเองไดแก หนวยงานไมสนับสนุน และ
การไมมีผูปฏิบัติหนาที่แทนเมื่อตองการจะไปฝกอบรมหรือเรียนนอกหนวยงาน  และอุปสรรคสวน
ตัวของผูที่จะพัฒนาคือไมมีเวลา  การไมมีโอกาส ไมทราบแหลงขอมูล  เหนื่อยจากงานประจําและ 
มีภาระครอบครัว  พยาบาลวิชาชีพจะประสบความสําเร็จในการพัฒนาตนเองไดข้ึนอยูกับตัว
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พยาบาลวิชาชีพเองไดแกความพรอม ความตองการและะมีแรงจูงใจถาบุคคลไดรับการกระตุนกจ็ะ
เกิดพลังในการพัฒนาตนเอง    ผูที่จะเรียนจากชีวิตและประสบการณไดนั้น  จําเปนตองรูวาตนเอง
ตองการเรียนอะไร (Learning needs) รักและกระหายที่จะเรียนหรืออาจกลาวไดวาผูที่พัฒนาตน
เองนั้นตองรูและมีความตองการที่จะพัฒนา เพื่อใหตนเองและงานมีประสิทธิภาพดีกวาที่เปนอยู 
ซึ่งอาจแสดงออกไดเปนพฤติกรรมดังตอไปนี้ มีความรูและความชํานาญในงานที่ทําเพิ่มข้ึนตามวัน
เวลาที่ผานไป  มีแผนงานสําหรับอนาคตโดยมีจุดหมายวาจะทําอะไรใหเปนผลสําเร็จเมื่อไรโดยวิธี
ใด การวางแผนควรกําหนดเวลา เชน ภายใน 5 หรือ 10 ป ขางหนาตนควรจะมีการเปลี่ยนแปลงที่
ดีข้ึนอยางไร ทําใหมีแนวทางและเตรียมแผนงานสําหรับงานและวิธีการที่จะบรรลุเปาหมายไดตาม
กําหนดเวลา และ ตองมีการศึกษาตอเพื่อความเจริญทางวิชาชีพ ตองรูความตองการของตนเอง 
เรียนรูใหจริงเพื่อนํามาใชประโยชนในการปรับปรุงใหดีข้ึน 

 
 ดังนั้นจึงกลาวไดวากระบวนการพัฒนาตนเอง ในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชา

ชีพนั้นมีลักษณะเปนลําดับข้ันตอนโดยเริ่มมีความปรารถนาในการเรียนรู วินิจฉัยตนเองวามจีดุเดน 
จุดดอยตรงไหน  สามารถวิเคราะหตนเอง  แสวงหาทรัพยากรและขอความชวยเหลือจากเพื่อน  มี
ความอดทนพยายามในการเรียนรู และประเมินผลตนเองไดวาบรรลุตามเปาหมายที่ตั้งไว  สวนวิธี
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพนั้นไดแก การเรียนรูดวยตนเอง   การศึกษาตอเนื่องที่เปน
ทางการและไมเปนทางการ  การรับฟงขาวสารจากสื่อตางๆ  การเขาอบรม การดูงานทั้งในประเทศ
และตางประเทศ การวิเคราะหและประเมินตนเองได สวนปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตน
เองของพยาบาลวิชาชีพ นั้นเปนสิ่งสําคัญที่จะทําใหเกิดการพัฒนาตนเอง 

 
 การพัฒนาตนเองเปนปจจัยที่สําคัญที่สุดตอการพัฒนาทั้งปวง การพัฒนาตนเองนี้

กระทําไดโดยไมจํากัดเพศ วัย ตําแหนงหนาที่การงาน สภาพทางเศรษฐกิจและสังคม ทั้งนี้โดย
ธรรมชาติของมนุษยยอมมีความอยากดี อยากทํา และอยากรูอยูเสมอ การพัฒนาตนเองนั้นตอง
ตั้งอยูบนพื้นฐานของความเขาใจตนเอง เขาใจงาน และผูรวมงาน คนที่เจริญพัฒนาเปนผูใหญแลว 
จึงมักตองขวนขวายหาทางที่จะเรียนรู และปรับปรุงตนเองใหมีประสิทธิภาพและคุณภาพในการ
ดํารงชีวิต ในหนาที่การงาน และความรับผิดชอบใหดียิ่งข้ึน โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ อุดมการณ
ของการเปนพยาบาล นอกจากจะมีการพัฒนาตนเองใหเปนพยาบาลที่ดีแลว ในการพัฒนาตนเอง
นี้ นอกจากตองแสวงหาความรูเพิ่มเติมทางวิชาการอยูเสมอแลว ควรศึกษาความรูทั่วไป เพื่อความ
รอบรูทางดานสังคม  เศรษฐกิจ  การเมือง  และภาวะแวดลอม   โดยการติดตามรับฟงและ             
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อานขาวสารประจําวันอยางสม่ําเสมอ และเพื่อที่จะทราบความกาวหนาในการศึกษาพัฒนาตนเอง 
จะตองมีการวิเคราะหและประเมินผลตนเองเปนระยะ ๆ ดวย และทําตอเนื่องกันไปเปนวงจรของ
กระบวนการแกปญหา    
 
5.  การศึกษาโดยใชเทคนิคเดลฟาย 

 
  เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟายเปนรูปแบบหนึ่งของการวิจัยอนาคต ไดรับการพัฒนา
อยางเปนระบบในป พ.ศ. 2495  ในการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับราชการทหารของสหรัฐอเมริกา  แตใน
คร้ังนั้นเทคนิคนี้ไดถูกปดเปนความลับ  จนกระทั่งป  พ.ศ. 2505  จึงไดถูกนํามาเปดเผย โดย  
Helmur  และ  Dalkey  นักวิจัยของบริษัท  Rand  Corporation  ในรัฐแคลิฟอเนีย  สหรัฐอเมริกา  
โดยทั้งสองไดเขียนบทความเรื่อง  An  Experimental  Application  of the  Delphi  Method  to 
the  Use  of  Experts  ตีพิมพ ในวารสาร   Management  Science  ปที่  9  ฉบับที่  3  เดือน
เมษายน  พ.ศ. 2506  บทความนี้นับเปนจุดเริ่มตนของการเผยแพรเทคนิคเดลฟายใหเปนที่รูจัก
อยางแพรหลาย (สุวลี ทวีบุตร, 2540)  เทคนิคนี้มีแนวคิดพื้นฐานมาจากภาษิตที่วา  “สองหัวดีกวา
หัวเดียว” กลาวคือการพิจารณาสรุปหรือตัดสินในเรื่องใดเรื่องหนึ่งควรเปนการพิจารณาของกลุม
บุคคลมากกวาการพิจารณาตัดสินใจของบุคคลใดบุคคลหนึ่ง 
 

   5.1 ความหมายของเทคนิคเดลฟาย 
 
   นักการศึกษาไดใหความหมายของเทคนิคเดลฟาย  ดังนี้ 
   สุวลี   ทวีบุตร  (2540: 1)  กลาววาเทคนิคเดลฟาย  เปนกระบวนการรวบรวม
ความคิดเห็นหรือการตัดสินใจในเรื่องใดเรื่องหนึ่ง  เกี่ยวกับเหตุการณหรือแนวโนมที่เกิดขึ้นใน
อนาคต 
          Decanis  (1970  อางถึงใน  ขนิษฐา    วิทยานุมาส, 2530: 25)  กลาววาเทคนิค
เดลฟาย  เปนการบันทึกเรื่องราวตาง ๆ ที่จะเปนไปไดในอนาคต  เทคนิคนี้มุงลดผลกระทบหรือ
อิทธิพลจากบุคคลอื่น  
          Judd  (1970  อางถึงใน  ขนิษฐา  วิทยานุมาส, 2530: 25)  กลาววา  เมื่อใดก็
ตามที่ตองการคาดการณส่ิงที่จะเกิดขึ้นในอนาคต  เมื่อนั้นควรใชเทคนิคเดลฟาย 
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   สรุปวา  เทคนิคเดลฟาย  คือ  กระบวนการที่จะหาคําตอบของเหตุการณ  หรือ
พฤติกรรมตาง ๆ ที่จะเปนไปในอนาคต   เปนการหาความคิดที่เปนอันหนึ่งอันเดียวกันของกลุม      
ผูเชี่ยวชาญมาเปนขอสรุป  เพื่อใหไดคําตอบที่เปนเอกฉันท  เพื่อการตัดสินใจ 
 

5.2 คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย  (เสียงพิณ อํ่าโพธิ์  2543 : 62 – 63) 
   1. เทคนิคเดลฟายมุงหาความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญดวยการตอบแบบสอบถาม  
ดังนั้นผูเชี่ยวชาญตองตอบแบบสอบถามที่ผูวิจัยกําหนดขึ้นในแตละตอน 
       2. เทคนิคเดลฟายไมตองการใหความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละคนมีผลกระทบ 
หรือมีอิทธิพลซึ่งกันและกัน  ผูเชี่ยวชาญแตละคนสามารถแสดงความคิดเห็นไดอยางอิสระ  ความ
คิดเห็นของผูอ่ืนไมมีผลตอการตัดสินใจ 

    3.  เทคนิคเดลฟายประกอบดวยการถามย้ําดวยแบบสอบถามหลายรอบ  ผูเชี่ยว
ชาญสามารถทบทวนกลั่นกรองคําตอบอยางละเอียดรอบคอบ  ทําใหสามารถแกไขขอบกพรอง
หรือส่ิงที่มองขามไปในการตอบรอบกอน 
     4.  เทคนิคเดลฟายทําใหผูเชี่ยวชาญทราบคําตอบของกลุม    โดยผูวิจัยจะสงคําตอบให
ผูเชี่ยวชาญแตละคนทราบ   เพื่อใหพิจารณาตัดสินใจวาจะคงคําตอบเดิมหรือจะเปลี่ยนแปลง    คํา
ตอบ  ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงตองบอกเหตุผลดวย 
      5.   เทคนิคเดลฟายนี้ ความนาเชื่อถือของคําตอบ      และความสําเร็จของการวิจัยขึ้น
อยูกับแบบสอบถามและความรูของผูเชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถาม 
   6. เทคนิคเดลฟายนี้จะใชสถิติวิเคราะหความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ ไดแก สถิติ     
การวัดแนวโนมเขาสูสวนกลางและการกระจาย 

 
 จากคุณลักษณะดังกลาว  ทําใหเทคนิคเดลฟายมีความเปนปรนัยและแมนยําในการ

รวบรวมขอมูลความคิดเห็นจากกลุมผูเชี่ยวชาญมากกวาวิธีอ่ืนที่จัดใหกลุมบุคคลมีปฏิสัมพันธกัน
โดยตรง  สามารถปองกันมิใหผูหนึ่งผูใดมีอิทธิพลครอบงําการตัดสินใจ   สามารถตัดสินใจใหขอ
เท็จจริงได 
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5.3 สวนประกอบที่สําคัญของเทคนิคเดลฟาย 

 
1) ลักษณะเรื่องที่จะศึกษา 

 เร่ืองที่จะนํามาศึกษาควรเปนเรื่องที่นําไปสูการวางนโยบาย  หรือคาดการณส่ิงจะ 
เกิดขึ้นในอนาคต  รวมถึงการกําหนดทางเลือกตาง ๆ หรือประเด็นที่มุงศึกษาความคิดที่สอดคลอง
กัน  เพื่อนํามาแกปญหาที่ซับซอนไมสามารถหาคําตอบดวยการวิเคราะหวิธีใดวิธีหนึ่งที่มีอยู  ตอง
ใชการตัดสินปญหาจากความรูสึกนึกคิดในการรวบรวมขอมูล  ตลอดจนศึกษาความสอดคลองตอ
เนื่องระหวางเปาหมาย  และวัตถุประสงค  ของสิ่งตาง ๆ เพื่อรับรูสภาพการณปจจุบัน  ซึ่งจะนํามา
สูการสรุปเปนหลักการและแนวคิดรวมกัน   ดังนั้นปญหาที่นํามาศึกษาจึงควรเปนปญหาในเชิงคุณ
ภาพซึ่งไมอาจหาคําตอบไดในเชิงสถิติ 
 

2) ผูเชี่ยวชาญ 
    เนื่องจากเทคนิคเดลฟายเปนการรวบรวมความคิดเห็นที่สอดคลองกัน   
ระหวางผูเชี่ยวชาญในเรื่องใดเรื่องหนึ่ง  ดังนั้นผลการวิจัยจะมีความถูกตองนาเชื่อถือมากนอย
เพียงใดขึ้นอยูความรูความสามารถของผูเชี่ยวชาญเปนสําคัญ  จึงควรเลือกผูเชี่ยวชาญที่มีความรู
ความสามารถในเรื่องนั้นอยางแทจริงหรือเปนผูมีสวนรวมรับผิดชอบ  มีประสบการณในเรื่องที่
ศึกษาและควรเปนผูที่สามารถอุทิศเวลาและเห็นความสําคัญของเรื่องที่ศึกษา 
 
    จํานวนผูเชี่ยวชาญขึ้นอยูกับ ลักษณะของกลุม และประเด็นปญหาที่ศึกษา
เปนสําคัญหากผูเขี่ยวชาญมีความเปนเอกพันธอาจใชเพียง10 – 15 คนแตถากลุมมีความแตกตาง
กัน  คือมี ลักษณะวิวิธพันธอาจตองใช ผู เชี่ยวชาญมาก  Macmillan (1971, อางถึงใน  สุวลี              
ทวีบุตร, 2540)   พบวาหากจํานวนผูเชี่ยวชาญมีตั้งแต 17  คนขึ้นไปอัตราการลดลงของความ    
คลาดเคลื่อนจะมีนอยมากจนคงที่  (ดังตารางที่ 1) 
 
    เมื่อกําหนดวาบุคคลใดเปนผูเชี่ยวชาญแลวตองมีการเชิญบุคคลนั้นโดยตรง  
การเชิญนั้นอาจเปนการเชิญดวยจดหมายหรือโทรศัพทก็ได  ผูวิจัยตองอธิบายหัวขอการวิจัย
ประเด็นปญหาวิจัย เวลาที่เร่ิมศึกษา   ใหขอมูลเกี่ยวกับภาระหนาที่ที่ทานตองปฏิบัติรวมถึงขอ
ความรวมมือในการเขารวมเปนผูเชี่ยวชาญการวิจัยดวย 
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   3)   แบบสอบถาม 
    แบบสอบถามนับวาเปนปจจัยสําคัญของเทคนิคเดลฟาย  เนื่องจากเทคนิค
นี้เปนเทคนิคที่ตองรวบรวมความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญดวยแบบสอบถาม  โดยทั่วไปแบบสอบ
ถามในเทคนิคเดลฟายมี  2 ชนิด  คือแบบสอบถามปลายเปดและแบบสอบถามปลายปดชนิด
มาตราประมาณคา  การตอบแบบสอบถามจําเปนตองมีการสอบถาม  3  รอบหรือมากกวา  เพื่อ
เปดโอกาสใหผูเชี่ยวชาญไดกลั่นกรองความคิดอยางละเอียด  รอบคอบ  และมั่นใจในคําตอบของ
ตนเอง  ลักษณะแบบสอบถามในแตละรอบจึงมีลักษณะแตกตางกัน  ดังนี้ 
    3.1) รอบที่ 1  ในชั้นแรกผูวิจัยตองกําหนดกรอบ Frame  ของการวิจัย  
เนื่องจากประเด็นปญหาที่ศึกษาเปนประเด็นเชิงคุณลักษณะซึ่งมีขอบขายกวางขวาง  การกําหนด
กรอบวิจัยจะชวยใหเห็นภาพการวิจัยชัดเจนขึ้น  กรอบของการวิจัยอาจไดมาจากการศึกษา
เอกสารที่เกี่ยวของหรือจากการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิบางทาน  แลวจึงนํามาสรางแบบสอบถาม
รอบแรก  ลักษณะแบบสอบถามในรอบแรกอาจเปนคําถามปลายเปด   เพื่อรวบรวมความคิดเห็น
อยางกวาง ๆ บางครั้งผูวิจัยอาจสรางแบบถามรอบแรกเปนแบบปลายปด  เพื่ออํานวยความ
สะดวก  ไดแก   ผูเชี่ยวชาญ   กรณีเชนนี้ควรมีชองวางในสวนทายของคําถามทายประโยค  เพื่อให      
ผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็นเพิ่มเติมตามตองการ  (ขนิษฐา  วิทยานุมาส, 2530; ตรีชดา        
ปุนสําเริง, 2541) 
   3.2) รอบที่ 2     แบบสอบถามรอบนี้      พัฒนามาจากแบบสอบถามใน 
รอบแรก เปนขึ้นตอนที่สําคัญมาก โดยตองนําความคิดเห็นทั้งหมดของผูเชี่ยวชาญทุกคนมา
สังเคราะหสรางเปนแบบสอบถามปลายปดชนิดประมาณคา ตัดขอความที่ซ้ําซอนหรือเกินไปจาก
กรอบที่กําหนดของการวิจัยออกไป  การรวมขอความนี้ผูวิจัยอาจหาถอยคําที่ครอบคลุมขอความ
ทั้งหมดและตองคงความหมายเดิมของผูเชี่ยวชาญไว  การประเมินคาในแบบสอบถามรอบนี้จะ
เนนการจัดลําดับความสําคัญหรือความเปนไปไดของเหตุการณหรือขอความที่กําหนดขึ้นเปนขอ
คําถาม  ขอความในแบบสอบถามรอบนี้ตองชัดเจนและผูเชี่ยวชาญแตละคนตองเขาใจตรงกันใน
คําถามหรือขอความเดียวกัน 

3.3) รอบที่ 3  ผูวิจัยนําแบบสอบถามในรอบที่ 2  ทั้งหมดหาคามัธยฐาน 
 (Median)   ฐานนิยม  (Mode)  และคาพิสัยระหวางควอไทล  แลวสรางแบบสอบถามรอบที่ 3  
โดยใชคําถามเหมือนรอบที่ 2  และเพิ่มตําแหนงคามัธยฐาน  คาพิสัยระหวางควอไทล  ใหผูเชี่ยว
ชาญไดพิจารณาเปรียบเที่ยบความคิดเห็นของตนกับคําตอบของกลุมและสามารถเปลี่ยนแปลง   
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คําตอบใหสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมได  กรณีคําตอบของตนไมสอดคลองกับของกลุม   
หากยืนยันคําตอบเดิมตองแสดงเหตุผลประกอบดวย 

  4 )   การรวบรวมขอมูล 
    เร่ิมต้ังแตการติดตอขอความรวมมือจากผูเชี่ยวชาญที่รวมการวิจัยโดย        
ผูเชี่ยวชาญตองตอบแบบสอบถามทุกรอบ  การเก็บขอมูลแตละรอบตองใหเวลาแกผูเชี่ยวชาญให
พอเหมาะ  ไมเรงรัดเกินไปและไมทิ้งระยะเวลายาวนานเกินไปสําหรับแบบสอบถามในแตละราย  
เพราะผูเชี่ยวชาญอาจลืมคําตอบไปแลวหรือเกิดความไมแนใจ  เสียเวลาในการทบทวน  ขาด
ความตอเนื่องทางความคิด  เกิดความเบื่อหนาย   จากการศึกษาปจจัยที่มีผลตอการไมตอบกลับ
แบบสอบถามที่สงทางไปรษณีย  พบวากลุมที่กําหนดสงภายใน 7 วัน  จะมีการตอบกลับสูงกวา
กลุมที่ไมกําหนดวันสงกลับ (เจษฎา    กิตติสุนทร, 2536  อางถึงใน สุวลี   ทวีบุตร, 2540: 20)  
สอดคลองกับผลการวิจัยที่พบวาอัตราการตอบกลับจะมากในชวง 7 วันหลังจากสงแบบสอบถาม  
เปนเวลามาตรฐานที่เหมาะสมสําหรับการกําหนดวันตอบกลับแบบสอบถาม  (Navin  and  Ford, 
1976  อางถึงใน  สุวลี   ทวีบุตร, 2540: 20)  การสงแบบสอบถามรอบที่ 2  และรอบที่ 3  ในเวลา
ตางกันจะทําใหเกิดความแตกตางที่จะไดรับ   (Weatherman  and  Swenson,  1974  อางถึงใน  
ตรีชดา  ปุนสําเริง, 2541: 65)  
 
     ในดานการเตือน และการติดตามการตอบกลับแบบสอบถาม     พบวากลุม
ที่ไดรับการเตือนและการติดตามดวยโทรศัพทมีอัตราการตอบกลับแบบสอบถามสูงกวากลุมที่ได
รับการเตือนและการติดตามดวยการดและไปรษณียบัตร ถึงรอยละ 6 – 9     เพราะสามารถสราง
ความสัมพันธที่ดีตอผูตอบไดดวยการทักทาย น้ําเสียง  ตลอดจนเปดโอกาสใหซักถามในประเด็นที่
ยังไมเขาใจ  สงผลใหผูตอบกระตือรือรน   และมีทัศนคติดที่ดีตอการวิจัย (กอบแกว  ภูติธนารักษ, 
2537;  Heberlein  and  Baumgartner,  1978  อางถึงใน  สุวลี   ทวีบุตร,  2540: 20 – 21) 
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จํานวนผูเช่ียวชาญ 
(Panel  size) 

การลดลงของความคลาดเคลื่อน 
(error  reduction) 

ความคลาดเคลื่อนของการลดลง 
(net  change) 

1 – 5 
5 – 9 
9  - 13 
13 – 17 
17 – 21 
21 – 25 
25 – 29 

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

0.50 
0.12 
0.04 
0.04 
0.02 
0.02 
0.02 

 
ตารางที่ 1   แสดงการลดลงของความคลาดเคลื่อนเมื่อจํานวนผูเชี่ยวชาญเพิ่มข้ึนของเทคนิค 

      เดลฟาย 
ที่มา :  Thomas  T. Macmillan, 1971  อางถึงใน  สุวลี   ทวีบุตร, 2540:18 

 
   5)  สถิติที่ใช 
    สถิติที่นํามาใชในการพิจารณาคําตอบจากแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 
3 คือ  สถิติการวัดแนวโนมสูสวนกลาง  (Central  Tendency)  เพื่อแสดงตําแหนงของความคิด   
เนื่องจากมาตราที่ใชกับคําตอบมีเพียงเล็กนอย  ดังนั้นการใชคาเฉล่ียจึงไมเหมาะสม  ซึ่งจะมีการ
ใชมัธยฐานมากกวาในกรณีที่เปนความคิดเห็นในเรื่องเวลาและปริมาณ  สําหรับกรณีที่แสดงความ
คิดเห็น   เกี่ยวกับสภาพการณในอนาคตมักใชฐานนิยมมากกวา 
 
    นอกจากสถิติการวัดแนวโนมเขาสูศูนยกลางแลว  การวิเคราะหขอมูลยังใช
คาพิสัยระหวางควอไทล เพื่อพิจารณาการกระจายของความคิดเห็น  ระหวางควอไทลกวาง คือ 
มากกวา 1.5 แสดงวาผูเชี่ยวชาญมีความเห็นตางกันมาก  หากขอความใดมีคาพิสัยระหวางควอ
ไทลตั้งแต  1.5  ลงมาแสดงถึงความสอดคลองกันของความคิดเห็น   อยางไรก็ตามหากขอความ
ใดมีคาพิสัยระหวางควอไทลกวาง  อาจเปนขอความที่มีประโยชนหรือเปนการเตือนลวงหนาถึง
ประเด็นความคิดที่ไมสอดคลอง ดังนั้นการวิเคราะหตองพิจารณาเหตุผลของคําตอบซึ่งผูเชี่ยวชาญ
ระบุไวประกอบดวย 
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  5.4  ขอดีของเทคนิคเดลฟาย 
 
   1. สามารถรวบรวมความคิดเห็นจากกลุมผูเชี่ยวชาญจํานวนมาก ไดอยางกวาง 
ขวางโดยไมตองจัดการประชุม  ลดขอจํากัดในดานสภาพภูมิศาสตรในการเดินทาง  ประหยัดเวลา
และคาใชจาย 
   2. คําตอบที่ไดจากผูเชี่ยวชาญมีความนาเชื่อถือ      เพราะผูเชี่ยวชาญสามารถ 
แสดงความคิดเห็นไดอยางอิสระ  ไมถูกครอบงําทางความคิด 
   3. ขอสรุปที่ไดจากเทคนิคเดลฟาย       ผานการไตรตรองอยางรอบคอบหลาย 
ข้ันตอน  ทําใหคําตอบที่ไดมีความนาเชื่อถือมาก 
   4. เปนเทคนิคที่มีข้ันตอนการดําเนินการไมซับซอนเกินไป      และใหผลอยางมี 
ประสิทธิภาพ 
 
 5.5 ขอจํากัดของเทคนิคเดลฟาย 
 
   1.  ผูวิจัยเปนผูกําหนดกรอบใหผูเชี่ยวชาญตอบ   นอกจากจะขัดกับขอตกลง
เบื้องตนของการวิจัยอนาคตที่วา  พยายามหาทางเลือกของแนวโนมทุกทางที่เปนไปได  แลวยัง
เปนการจํากัดกรอบความคิดของผูเชี่ยวชาญ   เปนการปดบังความคิดทําใหความคิดที่ไดถูกจํากัด
ในกรอบ 
   2. การคัดเลือกผูเชี่ยวชาญ   ตองเลือกผูเชี่ยวชาญที่มีความรูหรือเชี่ยวชาญใน
เร่ืองที่จะศึกษาอยางแทจริง  มีความสามารถและประสบการณตลอดจนเห็นความสําคัญและยินดี
ใหความรวมมือ   จึงจะทําใหขอมูลที่ไดนาเชื่อถือ 
   3. การตอบแบบสอบถามซ้ําหลายรอบเพื่อใหเกิดความเที่ยงของคําตอบ  แมจะ
เปนวิธีการที่ดีแตอาจทําใหผูเชี่ยวชาญรูสึกถูกรบกวนมากเกินไป  เกิดความเบื่อหนายและอาจไม
ใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามรอบตอ ๆ ไป 
   4.   การวิจัยแบบเดลฟายนั้นมุงทํานายเหตุการณอนาคต คําตอบของผูเชี่ยวชาญ
อาจเปนการแสดงความหวังหรืออุดมคติของผูตอบเกี่ยวกับประเด็นนั้น ๆ มากกวาการทํานาย
ความเปนไปไดของเหตุการณในอนาคต 
   5. ผูวิจัยขาดความรอบคอบ          หรือมีความลําเอียงในการพิจารณาวิเคราะห 
คําตอบ 
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6. แบบสอบถามที่สงไปสูญหายระหวางทาง หรือไมไดรับคําตอบกลับมาครบ 
ในแตละรอบ 
   7. ผลการวิจัยเปนความรูสึก (Intuition) มากกวาเปนวิทยาศาสตร   (Science)   
แมวาเทคนิคเดลฟายจะมีขอจํากัดที่ไมสามารถแกไขไดหมด  แตการที่รูถึงขอจํากัดจะเปนการชวย
ใหสามารถพิจารณานําเทคนิคนี้ไปใชไดอยางเหมาะสม  และหาทางปองกันและลดขอจํากัดนั้น 
 
6. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการพัฒนาตนเอง 

  จินตนา ยูนิพันธุ และคณะ (2530) ทําการศึกษาเรื่อง การพัฒนาตนเองของพยาบาล
ไทย โดยเก็บรวบรวมขอมูลจากพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหนวยงานของรัฐทั่วประเทศ จํานวน 
1,587 คน ผลการศึกษาพบวา พยาบาลมีการพัฒนาตนเองในดานวิชาการโดยวิธีการอานหนังสือ 
การฟงวิทยุ และการดูโทรทัศนทางวิชาการพยาบาล และสาขาที่เกี่ยวของเปนครั้งคราว และอาน
หนังสือรายวัน / รายสัปดาหเปนประจํา  สวนการเขาฝกอบรมระยะสั้น หรือประชุมวิชาการตาง ๆ 
มีโอกาสไปปละ 1- 2 คร้ัง พยาบาลที่มีอายุ  ประสบการณการทํางาน ตําแหนงหนาที่ และวุฒิการ
ศึกษาตางกัน มีการพัฒนาตนเองแตกตางกัน  นอกจากนี้ยังพบวาปญหาที่พยาบาลไมไดศึกษาตอ
นั้นเปนปญหาสวนตัว  เชน ขาดความพรอมในตนเอง สอบเขาไมได ไมมีทุนการศึกษา อายุมาก
เกินไป และปญหาของหนวยงานไดแก หนวยงานไมอนุมัติ และไมมีผูทํางานแทน ซึ่งปญหาเหลานี้
เปนปญหาที่แกไขได เพียงแตผูที่ตองการพัฒนาตนเองนั้นมีความพรอม มีความตองการ  มีแรงจูง
ใจเกิดการพัฒนาขึ้นในตัวเองกอน  จึงจะสามารถแสวงหาแนวทางในการพัฒนาตอไปได 
 
  นฤมล   ร่ืนสุข   (2533)    ศึกษาการพัฒนาอัตมโนทัศนดวยการพัฒนาตนเองโดย
กระบวนการกลุมของผูบริหารระดับตนโรงพยาบาลชุมชน เขต 7 โดยจัดใหไดรับการฝกอบรมดวย
กระบวนการ Sensitivity Training  สามารถพัฒนาอัตมโนทัศน  6 ดาน  ไดแก  ดานการยอมรับ   
ตนเอง   ดานการยอมรับผูอ่ืน  ดานความสัมพันธระหวางบุคคล  ดานการติดตอส่ือสาร  ดานการ
ตัดสินใจแกไขปญหา   และดานการทํางานรวมกับผูอ่ืน พบวาภายหลังการทดลองมีผลทําใหเกิด
การเปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพ พฤติกรรมการทํางานและมนุษยสัมพันธที่สอดคลองกันในทุก ๆ ดาน 
การนํากระบวนการพัฒนาตนเองโดยกระบวนการกลุมมาพัฒนาบุคลากรในหนวยงานเปนแนว
ทางหนึ่งที่นํามาใชเพื่อกอใหเกิดการทํางานรวมกันอยางมีประสิทธิภาพ 



 56

                  ชุติมา   เลิศกวีพร  (2535)  ไดทําการศึกษาการศึกษากิจกรรมการพัฒนาตนเองตาม
รายงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย พยาบาลวิชาชีพ  360  คน   
ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลวิชาชีพ ปฏิบัติกิจกรรมการพัฒนาตนเองระดับปานกลาง  โดยมีการ
พัฒนาตนเองกิจกรรมการติดตามเรื่องประชุม   สัมมนาวิชาการ การติดตามกําหนดการอภิปราย 
บรรยายวิชาการและการพิจารณาการเลือกโปรแกรมการประชุม  สัมมนาวิชาการที่จัดขึ้นใน
สถาบัน  ปญหาและอุปสรรคของการพัฒนาตนเอง คือ ไมมีเวลา ไมมีความพรอมในการศึกษาตอ 
ไมมีโอกาส หนวยงานไมสนับสนุน  และไมมีคนทํางานแทน 
 
   Haloburbo (1998) ทําการศึกษาโดยจัดหลักสูตรการเรียนรูของนักศึกษาพยาบาล
จากประสบการณนานาชาติ  โดยจัดใหมีประสบการณในการเดินทางเพื่อการไปศึกษากับนานา
ชาติเพื่อแสวงหาความรู 3 แบบ คือ แสวงหาความรูในประเทศ โดมิกัน ประเทศ นิคารากัว  และ
ประเทศเนเธอรแลนด  พบวา การเรียนรูและประสบการณนานาชาติของนักศึกษาพยาบาล มี
ความสําคัญตอการเติบโตทางวิชาชีพ และการพัฒนาตนเองของนักศึกษาพยาบาล โดยนักศึกษา
พยาบาลมีความตระหนักในความสําคัญของวัฒนธรรม  และความเปนมนุษยที่แตกตางกัน มี
ความรูเพิ่มเติม มีความเชื่อมั่นในตนเองสูงขึ้น  ไดมีโอกาสในการฝกทักษะดานการใชภาษาเพื่อ
การสื่อสาร และพัฒนาทักษะการใชส่ือสารดวยทาทาง  การมีโอกาสเดินทางไปหาประสบการณใน
ประเทศตาง ๆ เปนการเสาะแสวงหาประสบการณและสิ่งแปลกใหม ชวยในการตัดสินใจและแก
ปญหา และตระหนักเห็นความสําคัญในสาระสําคัญของงานดานการพยาบาลวามีความเชื่อมโยง
กับสภาวะแวดลอม 
 
   งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการวิจัยโดยใชเทคนิคเดลฟาย 

 ภัทรมนัส    กลอมจันทร   (2542)   ไดศึกษาชุดขอมูลพื้นฐานเพื่อการบริหารจัดการ
ทางการพยาบาล  สําหรับโรงพยาบาลชุมชน  มีวัตถุประสงคเพื่อวิเคราะหและประเมินชุดขอมูล
พื้นฐานเพื่อการบริหารจัดการทางการพยาบาล  สําหรับโรงพยาบาลชุมชน  โดยใชเทคนิคการวิจัย
แบบเดลฟายผูเชี่ยวชาญประกอบดวย  ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล  ดานการบริหาร
โรงพยาบาล  และดานสารสนเทศทางการพยาบาล  จํานวน  18  คน  ผลการวิจัยพบวา  ชุดขอมูล
พื้นฐานเพื่อการบริหารจัดการทางการพยาบาล  ประกอบดวยรายการขอมูลพื้นฐาน  จํานวน  157  
รายการ  เปนรายการขอมูลพื้นฐานที่จําเปนมากที่สุด 93  รายการ  และจําเปนมาก  64  รายการ  
จําแนกเปนขอมูลดานบุคลากร 45 รายการ  ขอมูลดานพัสดุ 35  รายการ  ขอมูลดานงบประมาณ  
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15  รายการ  ขอมูลเพื่อการวางแผน  18  รายการ  ขอมูลเพื่อจัดระบบงาน  15  รายการ  ขอมูล
เพื่ออํานวยการปฏิบัติงาน  8  รายการ  และขอมูลเพื่อการควบคุมกํากับ  20  รายการ 

 
  Hall  (1994)  ไดศึกษาแนวโนมในอนาคตทางดานการปฏิบัติการพยาบาลและดาน
การศึกษาพยาบาลในป ค.ศ. 2015 โดยมีวัตถุประสงคเพื่อรวบรวมความคิดเห็นระหวางผูเชี่ยว
ชาญ ทางการพยาบาลวาบทบาทหนาที่ที่ควรจะเปนคืออะไร  โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย
มีผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถาม  จํานวน  23  คน  ผลการวิจัยพบวา   การเปลี่ยนแปลงที่จะมีข้ึน
ในวิชาชีพพยาบาลในป  ค.ศ.  2015  นั้นแบงออกเปน  5 กลุม  คือ  ดานการปฏิบัติการพยาบาล  
ดานประเด็นทางดานวิชาชีพ  ดานการศึกษาทางการพยาบาล  ดานการดูแลสุขภาพดานการเงิน  
และดานการบริหารทางการพยาบาล 
 
  Ceppetelli(1995)ไดศึกษาการสรางองคการแหงการเรียนรูในกลุมโรงพยาบาล 
Vermont ซึ่งประกอบดวยโรงพยาบาลชุมชนในเครือขาย  รวมทั้งสิ้น 15 แหง ผูวิจัยไดศึกษาโดยใช 
กรอบแนวคิดของSenge  ซึ่งประกอบดวยองคการที่กอใหเกิดองคการแหงการเรียนรู  5  ประการ 
ไ ด แ ก   Personol Mastery ,Mental Models , Shared Vison ,Team learning ,Systems  
Thinking   ผูวิจัยดําเนินการศึกษาโดยใหผูบริหารของฝายการพยาบาลจากโรงพยาบาลดังกลาว  
7  แหงเขารวมประชุม  เพื่อที่จะนําเสนอการใชแหลงความรูเพื่อการศึกษาตอเนื่อง  โดยในขั้นแรก  
มีการชี้ใหเห็นความแตกตางระหวางสถานการณปจจุบันกับการสรางวิสัยทัศนรวมกันในอนาคต  
การปฏิบัติดังกลาวเปนสิ่งจําเปน  ทั้งนี้เพราะสามารถชวยลดชองวางระหวางความเปนจริงไปสู
วิสัยทัศน  ผลการศึกษาพบวามีผลลัพธที่สามารถวัดไดซึ่งประกอบดวยบทบาทใหมของผูที่เปน
และไมเปนพยาบาลมีการนํารูปแบบการบริหารจัดการที่สรางขึ้นไปใชและมีการปฏิบัติตาม  
Critical  pathway  นอกจากนี้ยังพบวา  ระยะเวลาที่อยูโรงพยาบาลลดลง  วัฒนธรรมมีการ
เปล่ียนแปลงในทางบวก  ความพึงพอใจของผูปวยและพยาบาลและความรวมมือระหวางแพทย
และพยาบาลเปนไปในทางบวกเชนกัน  สวนในดานคุณคาที่เกิดขึ้นพบวา  เกิดเครือขายทั้งดาน
การปฏิบัติและดานการศึกษา  ผลจากการสัมภาษณพบวาพยาบาลเขารวมโครงการอยาง
กระตือรือรน  การเปลี่ยนแปลงตาง ๆดังกลาวเกิดจากการที่พยาบาลมีความรูสึกวาตนเองเปนสวน
หนึ่งขององคการ  ผลที่ตามมาจากการที่พยาบาลเขารวมโครงการคือ  มีการแกไขปญหารวมกัน  
แลกเปลี่ยนประสบการณกัน  และมีการชวยเหลือซึ่งกันและกันจากการที่ผูวิจัยนําแนวคิดของ  
Senge  มาใชในครั้งนี้พบวา ผูบริหารมีสวนที่กอใหเกิดองคการแหงการเรียนรู  โดยที่มีการ
สนับสนุนเรื่องเวลาในการกอใหเกิดการเรียนรูที่เหมาะสม   และมีการจัดหาเครื่องมือที่เหมาะสม   
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ใหดวย   จากการศึกษาครั้งนี้ทําใหเกิดการพัฒนารูปแบบองคการแหงการเรียนรูข้ึน  และคาดวา
นาจะมีการนําไปใชในระบบบริการสุขภาพในอนาคต 
 
  นฤมิตร ดิษบรรจง (2544) ไดศึกษาอนาคตภาพขององคการพยาบาล  โรงพยาบาล
ศูนย  สังกัด  กระทรวงสาธารณสุข  ในป  พ.ศ.  2553  โดยใชเทคนิค  EDFR  ผลการศึกษาพบวา  
ปจจัยโครงสรางองคการพยาบาล ประกอบดวย 1) ดานสภาพแวดลอม  คือ สภาพแวดลอมภาย
ในซึ่งประกอบดวยระบบงาน  บุคลากรและการพัฒนาตนเอง วัฒนธรรมองคการ  การเงินและงบ
ประมาณการใชแหลงประโยชน    การเปนองคการแหงการเรียนรูและกลยุทธการดําเนินงาน สวน
สภาพแวดลอมภายนอกประกอบดวยเศรษฐกิจ การเมือง สังคมและเทคโนโลยี 2) ดานเทคโนโลยี 
เปนการนําระบบคอมพิวเตอรและระบบขอมูลขาวสารมาใชเพื่อพัฒนาคุณภาพบริการ 3) ดาน
ขนาดปรับเปล่ียนตามสถานการณปญหาและความรุนแรง  4)  ดานกลยุทธประกอบดวย  การจัด
สรรทรัพยากร  การสงเสริมและการปองกัน  การเนนผลงานที่ไดมาตรฐาน  ระบบสารสนเทศ  การ
พัฒนาศักยภาพ การมีเครือขาย  องคประกอบโครงสรางองคการพยาบาลประกอบดวย  1) ดาน
แบงงาน   โดยแบงงานตามภารกิจความถนัด  ผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา 2) ดานการจัดแผนก ไดแก  
จัดทักษะเหมือนกันไวดวยกันตามปญหาความเชี่ยวชาญ  เปนแผนกที่มีเขตแดนนอยลง 3) ดาน
โครงสรางอํานาจ  กระจายอํานาจสูผูบริหารระดับกลางและลางในแนวราบ  4)  ดานชวงของการ
บังคับบัญชาขึ้นกับความเปนวิชาชีพ  ไมจํากัดจํานวนผูใตบังคับบัญชาและมีความยืดหยุน ใช
กระบวนการที่มีมาตรฐาน  สายการบังคับบัญชาไมเกิน 3 ระดับ  5)  ดานการประสานงานมีการ
ทํางานเปนทีมขามสาขา  มีเปาหมายรวมกัน  6)  ดานความเปนทางการมีการกําหนดมาตรฐาน
กฎระเบียบเปนลายลักษณอักษร 
 

 จากการศึกษาทั้งเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการพัฒนาตนเองของพยาบาล
วิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต ผูวิจัยไดนํามาจัดเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยดังนี้ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
                                                

 
 

 
 
 
1. กระบวนการพัฒนาตนเอง 
 
2. วิธีการพัฒนาตนเอง 
 
3. ปจจัยสูความสําเร็จในการพัฒนาตนเอง 

 

ผูเชี่ยวชาญใน

วิธีการดําเนินการวิจัย
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
1. การศึกษาพยาบาล 
 
2. การบริหารทางการพยาบาล 
 
3. กฎหมายและจริยธรรมทาง 
     วิชาชีพพยาบาล 
 
4. การปฏิบัติการพยาบาล 
 

 
 

 

 
 

                           
 
วิชาชีพพยาบาล 
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับ
องคการพยาบาลในอนาคต 

พยาบาลนอนาคต 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive  Research)   มุงศึกษาความคิดเห็นของผู
เชี่ยวชาญในเรื่องกระบวนการ วิธีการ และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับ
องคกรพยาบาลในอนาคตโดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) มีรายละเอียดการดําเนินการวิจัยดังนี้ 

 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 
ประชากรที่ศึกษา   
เปนผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาล ประกอบดวย     ผูเชี่ยวชาญ 

ดานการศึกษาพยาบาล  ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล   ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมาย
และจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล   และผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล 
 

กลุมตัวอยาง   
เปนผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาลที่เลือกมาแบบเฉพาะเจาะจง 

(Purposive sampling) จํานวน 21ทาน โดยกําหนดคุณสมบัติดังนี้ 
 

 1. ผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล 
  1.1 เปนพยาบาลวิชาชีพ 
  1.2 มีวุฒิการศึกษาพยาบาล   ตั้งแตระดับปริญญาตรีหรือปริญญาโทดานการ
ศึกษาพยาบาลขึ้นไป 
  1.3 มีประสบการณในการปฏิบัติงานขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ไมนอยกวา 5ป 
    1.3.1 เปนผูบริหารในระดับหัวหนาฝายการศึกษาการพยาบาล รองหัวหนา 
ฝายการศึกษาพยาบาลหรือมีตําแหนงอาจารยพยาบาลของสถาบันการศึกษาของรัฐและเอกชน    

1.3.2 ปฏิบัติงานสอน หรือมีผลงานทางวิชาการเกี่ยวกับการสอนใน 
หลักสูตรพยาบาลศาสตร 
  1.4 ยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัย 
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  2. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล 
  2.1 เปนพยาบาลวิชาชีพ 
  2.2 วุฒิการศึกษาพยาบาลตั้งแตระดับปริญญาตรีหรือปริญญาโทดานการ 
บริหารทางการพยาบาลขึ้นไป 
  2.3  มีประสบการณในการปฏิบัติงานขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ไมนอยกวา 5 ป 
                           2.3.1 เปนผูบริหารในระดับหัวหนาฝายการพยาบาล  รองหัวหนาฝายการพยาบาล  หัวหนา
ตึกผูปวยหรือแผนกผูปวย รองหัวหนาตึกหรือแผนกผูปวย ของโรงพยาบาลทั่วไป หรือโรงพยาบาลศูนยทั้งของรัฐ
และเอกชน 
    2.3.2 ปฏิบัติงานสอน หรือมีผลงานทางวิชาการเกี่ยวกับการบริหารทาง
การพยาบาล 
   2.4 ยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัย 
 
 3. ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล 
  3.1  เปนพยาบาลวิชาชีพ  ซึ่งเปนคณะกรรมการทํางานในหนวยงานดาน
กฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล 
                    3.2 มีวุฒิการศึกษาพยาบาลตั้งแตระดับปริญญาตรีข้ึนไป 
                     3.3  มีประสบการณในการปฏิบัติงานขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ไมนอยกวา 5 ป 
   3.3.1 เปนคณะกรรมการของสภาการพยาบาลหรือสมาคมพยาบาลแหง
ประเทศไทย         
   3.3.2   เปนอาจารยสอนพยาบาลในระดับปริญญาตรีเกี่ยวกับดานกฎหมาย 
และจริยธรรมทางวิชาชีพทางการพยาบาล 

3.3.3 มีผลงานทางวิชาการเกี่ยวกับดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพ 
พยาบาล   เขียนบทความงานวิชาการดานกฎหมาย และจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล 
   3.4  ยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัย 
 
 4. ผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล 
 
  4. 1 เปนพยาบาลวิชาชีพ 
      4. 2 มีวุฒิการศึกษาพยาบาลตั้งแตระดับปริญญาตรีหรือปริญญาโทดานการ 
ปฏิบัติทางการพยาบาล 



 69

               4. 3  มีประสบการณในการปฏิบัติงานขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ไมนอยกวา 5ป 
     4.3.1 เปนผูบริหารในระดับพยาบาล   หัวหนาตึกผูปวยหรือแผนกผูปวย   
รองหัวหนาตึกหรือแผนกผูปวยของโรงพยาบาลทั่วไปหรือโรงพยาบาลศูนยทั้งของรัฐ และเอกชน 
                            4.3.2 ปฏิบัติการพยาบาล  หรือมีผลงานทางวิชาการเกี่ยวกับการปฏิบัติ
การพยาบาล   งานวิจัยดานการปฏิบัติการพยาบาล   เขียนหนังสือตําราเกี่ยวกับการปฏิบัติการ
พยาบาล 
        4.4  ยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัย 
   ผูวิจัยเลือกผูเชี่ยวชาญการตอบแบบสอบถามที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ     
ขางตน โดยผูวิจัยไดเลือกผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาล 24 ทาน จากการศึกษาชีวประวัติ  
ประวัติการทํางาน ผลงาน  รวมถึงความสามารถและคุณสมบัติตามเกณฑที่ต้ังไว  และเมื่อได     
รายชื่อพรอมคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนด จํานวน 24 ทาน แลวจึงทําการติดตอทางโทรศพัทดวย    
ตนเอง ผูวิจัยตรวจสอบคุณสมบัติและติดตอผูเชี่ยวชาญไดผูเชี่ยวชาญที่ยินดีใหความรวมมือ
ตลอดการวิจัยและมีคุณสมบัติตามเกณฑรวมทั้งหมด 21 ทาน  ดังแสดงอยูในภาคผนวก ก 
 
   ผูเชี่ยวชาญทุกทานใหความรวมมือเปนอยางดี    ในการตอบแบบสอบถาม     
3 รอบ โดยมีผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถามรอบที่1 จํานวน 21 ทาน  ตอบแบบสอบถามรอบที่ 2  
จํานวน 18 ทาน    ตอบแบบสอบถามรอบที่ 3  จํานวน 17 ทาน  จํานวนผูเชี่ยวชาญที่ยินดีเขารวม
ในการวิจัยมีรายละเอียดของคุณสมบัติจําแนกเปนกลุมตาง ๆ ไดดังตอไปนี้ 
 
        จํานวนผูเช่ียวชาญ                          รอบที่ 1            รอบที่ 2           รอบที่ 3 
                                                            (คน)                (คน)                (คน) 
 1. ดานการศึกษาพยาบาล                                     6                         5                         5 
 2. ดานการบริหารทางการพยาบาล                        6                         6                         6 
 3. ดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล  3                         3                         3 
 4. ดานการปฏิบัติการพยาบาล                              6                          4                         3 
                รวม                                        21                       18                       17 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือในการวิจัยเปนแบบสอบถามซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นเองโดยใชเทคนิคเดลฟายมี

รายละเอียดของเครื่องมือดังนี้ 
 
 แบบสอบถามรอบที่หนึ่ง  เปนแบบสอบถามแบบเลือกตอบ  (Check List) จํานวน 

61 ขอ และแบบสอบถามปลายเปด (Open Ended) จํานวน 4 ขอ ครอบคลุมกระบวนการ วิธีการ 
ปจจัยสูความสําเร็จในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
ดังนี้ 

 กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน 20 ขอและแบบสอบถาม
ปลายเปด  (Open Ended) จํานวน 1ขอ 

 วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ          จํานวน 18 ขอและแบบสอบถาม
ปลายเปด   (Open Ended) จํานวน 1ขอ 

 ปจจัยสูความสําเร็จของพยาบาลวิชาชีพ            จํานวน 23 ขอและแบบสอบถาม
ปลายเปด (Open Ended) จํานวน 1ขอ 
 และแบบสอบถามรอบนี้จะมีขอคําถามปลายเปด (Open Ended) ใหผูเชี่ยวชาญ
แสดงความเห็นโดยภาพรวม เร่ือง การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาล
เพิ่มเติมจํานวน 1 ขอ 
 

 ข้ันตอนการสรางแบบสอบถามรอบแรก มีดังนี้ 
 1. ศึกษาจากการคนควาตํารา วารสาร และงานวิจัยตางๆ ทั้งภาษาไทยและภาษา
อังกฤษที่เกี่ยวของกับเร่ือง การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ
ฉบับที่ 9รวมถึงเรื่องงานวิจัยอนาคต 
 2. นําขอมูลที่ไดจากการศึกษาในขอ 1      มาเปนกรอบแนวคิดสรางแบบสัมภาษณ
ชนิดกึ่งโครงสราง  ไดแนวสัมภาษณจํานวน 4 ขอ ครอบคลุม  กระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพ   วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  ปจจัยหรือเงื่อนไขของความสําเร็จใน
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ แลวจึงนําแบบสัมภาษณที่สรางขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธและผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน เพื่อดูแนวสัมภาษณวาครอบคลุมเนื้อหา   ภายหลัง
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ปรับแกแนวสัมภาษณแลว จึงนําไปใชเปนหลักในการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสราง
แบบสอบถามจํานวน 10 ทานไดขอคําถามดังนี้ 
  2.1 ทานคิดวากระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ 
พยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 
    2.2 ทานคิดวาวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาล
ในอนาคตควรเปนอยางไร 
   2.3    ทานคิดวาปจจัยหรือเงื่อนไขของความเร็จในการพัฒนาตนเองของพยาบาล 
วิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร  และมีอะไรบาง 
        2.4    ทานคิดวาองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 

 3.  ดําเนินการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถาม เพื่อนําผล
การสัมภาษณชนิดกึ่งโครงสราง ครอบคลุม  กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ วิธี
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  ปจจัยหรือเงื่อนไขของความสําเร็จในการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพ  เพื่อรวบรวมสรางแบบสอบถามรอบที่ 1  โดยไดแนวสัมภาษณจํานวน 4 ขอ โดย
การสัมภาษณผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล จํานวน 2 ทาน   ผูเชี่ยวชาญดานการ
ศึกษาพยาบาลจํานวน 2 ทาน  ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพทางการ
พยาบาล  จํานวน 3 ทาน   และผูเชี่ยวชาญดานปฏิบัติการพยาบาล จํานวน 3 ทาน  ผูวิจัยทําการ
สัมภาษณดวยตนเองทั้ง 10 ทาน ซึ่งผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถาม ที่ใหสัมภาษณ
นี้คัดเลือกจากคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาลตามเกณฑของผูวิจัยและไดรับความ
เห็นชอบจากผูทรงคุณวุฒิ  5 ทานโดยในการติดตอสัมภาษณผูวิจัยใชวิธีการแนะนําตัวทาง
โทรศัพทเพื่อขอความรวมมือในการใหสัมภาษณ และติดตอขอนัดเวลารวมถึงสถานที่ในการให
สัมภาษณ   ผูวิจัยขออนุญาตผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถามในการบันทึกเทป 
ระยะเวลาในการสัมภาษณแตละครั้งใชเวลา 40-50 นาที 

 4. นําขอมูลทั้งจากการศึกษาตํารา เอกสาร และขอมูลจากการสัมภาษณผูเชี่ยว
ชาญ ในการใหขอมูลสรางแบบสอบถาม  มาสรางแบบสอบถามรอบที่ 1 แลวจึงนําแบบสอบถาม
รอบที่ 1 ไปใหอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน รวม 6 ทานตรวจสอบความถูกตองตาม
เนื้อหา ความเหมาะสม และความครอบคลุมในเนื้อหา แลวนํามาปรับปรุงแกไข  แบบสอบถามที่มี
การแกไขภาษาที่ใชในขอคําถามจํานวน  5 ขอ   ไดแบบสอบถามรอบที่ 1 จํานวน 61 ขอ  ไดแบบ
สอบถามดังแสดงในภาคผนวก ข 
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 แบบสอบถามรอบที่สอง การสรางแบบสอบถามรอบที่ 2 นั้น สรางจากการ 
วิเคราะหคําตอบของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 1   ไดขอคําถาม 61ขอ จากนั้นนําไปใหอาจารยทีป่รึกษา
และผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน ตรวจสอบพิจารณาความเหมาะสมในองคประกอบและเนื้อหา พบวามี
ขอความที่ซ้ําซอนจํานวน 7 ขอ  ผูวิจัยไดทําการปรับปรุงตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษาและ    
ผูทรงคุณวุฒิ ไดขอคําถามในรอบที่ 2 จํานวน 54 ขอ ดังแสดงไวในภาคผนวก ข  โดยที่แบบสอบ
ถามรอบที่2   เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating   Scale) 5 ระดับ ครอบคลุม กระบวนการ 
วิธีการ ปจจัยสูความสําเร็จในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลใน
อนาคต ดังนี้ 

 กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ เปนแบบสอบมาตราสวนประมาณคา 
(Rating   Scale)    5 ระดับจํานวน 15 ขอ 

 วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ      เปนแบบสอบมาตราสวนประมาณคา 
(Rating   Scale)   5 ระดับจํานวน 18 ขอ 

 ปจจัยสูความสําเร็จของพยาบาลวิชาชีพ         เปนแบบสอบมาตราสวนประมาณคา 
(Rating   Scale)   5 ระดับจํานวน 21 ขอ 
 ระดับคะแนนในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 มีดังนี้ 
 

 ระดับคะแนน                                                           ความหมาย 
          5                                                            ความเห็นตอขอความมีมากที่สุด 
          4                                                            ความเห็นตอขอความมีมาก 
                      3                                                            ความเห็นตอขอความมีปานกลาง 
      2                                                            ความเห็นตอขอความมีนอย 

1                                                    ความเห็นตอขอความมีนอยที่สุด 
 

 แบบสอบถามรอบที่สาม     เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating   Scale)   5 
ระดับที่ผูวิจัยไดนําคําตอบที่ไดจากลุมผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 มาคํานวณหา
คามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทล ของขอคําถามแตละขอเพื่อทําเปนขอคําถามฉบับใหมที่
ใชขอความเดิม โดยเพิ่มตําแหนงขอคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล  และตําแหนงคําตอบ
ของผูเชี่ยวชาญแตละทานที่ไดตอบในรอบที่ผานมา  นอกจากนี้ยังมีขอคําถามบางขอที่ผูเชี่ยวชาญ
บางทานใหความคิดเห็นเพิ่มเติม โดยในรอบนี้ผูเชี่ยวชาญแตละทานทบทวนคําถามและคําตอบใน 
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รอบที่ 2 ของตนเองกลับมายังผูวิจัยอีกครั้ง  เกณฑการใหคะแนนเชนเดียวกันกับแบบสอบถาม
รอบที่ 2  โดยมีการแปลผลคะแนน ดังนี้ 

 
คามัธยฐานตั้งแต   4.50   ข้ึนไป         หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม  
                                                                        ความเปนไปไดมากที่สุด 
คามัธยฐานอยูในชวง   3.50 -4.49     หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
                                                                        ความเปนไปไดมาก   
คามัธยฐานอยูในชวง   2.50 -3.49     หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
                                                                        ความเปนไปไดปานกลาง 
คามัธยฐานอยูในชวง 1.50 -2.49       หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
                                                                        ความเปนไปไดนอย 
คามัธยฐานต่ํากวา 1.50 ลงมา           หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
                                                                        ความเปนไปไดนอยที่สุด 
 
 คาพิสัยระหวางควอไทล 
                   ถาคาพิสัยระหวางควอไทลนอยกวาหรือเทากับ 1.50 แสดงวา ความเห็นของผูเชี่ยว
ชาญสอดคลองกัน แตถามากกวา 1.50 แสดงวาความเห็นของผูเชี่ยวชาญไมสอดคลองกัน (จุมพล  
พูลภัทรชีวิน, 2529) 
 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 
  เครื่องมือในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือดวยวิธีการหาความ
ตรงตามเนื้อหา (Content  Validity) ของเครื่องมือ ดังนี้ 

 แบบสอบถามรอบที่  1        ผูวิจัยนําแบบสอบถามรอบที่ 1    ที่สรางขึ้นไปปรกึษา
อาจารยที่ปรึกษา   เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของคําถาม  ความครอบคลุมของเนื้อหา การใช
ภาษา ภายหลังการปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษาแลว  ผูวิจัยนําแบบสอบถาม
ไปใหผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ทาน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content  Validity) เพื่อพิจารณา
ความถูกตองของเนื้อหา ความรัดกุมในการใชภาษา การตีความของขอคําถาม ความครอบคลุมใน
ประเด็นของเนื้อหาคําถามรวมทั้งคําแนะนําและขอเสนอแนะในการปรับปรุง   แลวจึงนําขอเสนอ
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แนะดังกลาวมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวมกับอาจารยที่ปรึกษา โดยใชเกณฑที่ผูทรงคุณวุฒิ
เห็นตรงกันรอยละ 80  ของจํานวนผูทรงคุณวุฒิทั้งหมดซึ่งมีจํานวนขอคําถามที่ตองปรับปรุงดังนี้ 

      ปรับปรุงการใชภาษา                                     จํานวน            10     ขอ    
                  ปรับปรุงความชัดเจนของภาษา                      จํานวน             7      ขอ  
 ปรับปรุงขอคําถามใหเปนขอเดียวกัน              จํานวน             5      ขอ 
   แบบสอบถามรอบที่ 2  ภายหลังจากการสรางแบบสอบถามในรอบที่ 2 ผูวิจัยนํา
แบบสอบถามที่สรางขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษา  เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของคําถาม  
ความครอบคลุมของเนื้อหา การใชภาษา ภายหลังการปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่
ปรึกษาแลว      ผูวิจัยนําแบบสอบถามไปใหผูเชี่ยวชาญทั้ง 5 ทานตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
(Content  Validity) เพื่อพิจารณาความถูกตองของเนื้อหา ความรัดกุมในการใชภาษา การตีความ
ของขอคําถาม ความครอบคลุมในประเด็นของเนื้อหาคําถามรวมทั้งคําแนะนําและขอเสนอแนะใน
การปรับปรุง   แลวจึงนําขอเสนอแนะดังกลาวมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม รวมกับอาจารยที่
ปรึกษา โดยใชเกณฑที่ผูเชี่ยวชาญเห็นตรงกันรอยละ 80  ของจํานวนผูเชี่ยวชาญทั้งหมด ซึ่งมี
จํานวนขอคําถามที่ตองปรับปรุงดังนี้ 

 ปรับปรุงการใชภาษา                                      จํานวน           5      ขอ    
                  ปรับปรุงความชัดเจนของภาษา                        จํานวน           5      ขอ  
 ปรับปรุงขอคําถามใหเปนขอเดียวกัน                จํานวน           7      ขอ 
 
การเก็บรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหขอมูล 
 
      การเก็บรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหขอมูลในรอบที่  1 

 นําหนังสือเชิญผูเชี่ยวชาญจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถึง
หนวยงานของผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถามจํานวน 10 ทาน  และผูเชี่ยวชาญที่ตอบ
แบบสอบถาม 21 ทาน เพื่อขอความรวมมือในการวิจัย  ผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถาม
จํานวน 10 ทานนั้นประกอบดวยผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล จํานวน 2 ทาน   ผูเชี่ยว
ชาญดานการศึกษาพยาบาลจํานวน 2 ทาน  ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพทาง
การพยาบาล  จํานวน 3 ทาน   และผู เชี่ยวชาญดานปฏิบัติการพยาบาล จํานวน 3 ทานซึ่งแนว
สัมภาษณที่ไดจากผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถามจํานวน 10 ทานนี้ผูวิจัยไดสัมภาษณ 
และนําขอมูลจากการสัมภาษณรวมทั้งขอมูลจากการศึกษาตํารา เอกสาร มา สรางแบบสอบถามรอบที่ 
1     สวนผูเชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถามประกอบดวยผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล   ผู
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เชี่ยวชาญดานการบริหารทางการพยาบาล   ผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพ
การพยาบาล    และผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล   จํานวน 21 ทาน    ผูวิจัยติดตอขอ
ความรวมมือและทําหนังสือพรอมโครงรางวิทยานิพนธ รวมถึงเอกสารชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับ
วิธีการวิจัยแบบเดลฟายถึงผูเชี่ยวชาญ  ในการติดตอผูเชี่ยวชาญที่อยูในกรุงเทพมหานครผูวิจัยติด
ตอผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง เพื่อช้ีแจงรายละเอียด วันรับแบบสอบถาม และขออนุญาตทวงถามทาง
โทรศัพทในกรณีเกินกําหนดเวลาที่นัดไว สําหรับผูเชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถามที่อยูในตาง
จังหวัด ผูวิจัยติดตอทางโทรศัพท  

 สงแบบสอบถามรอบที่ 1  ใหผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถามทั้ง 4 ดาน จํานวน 21ทาน   
พรอมทั้งชี้แจงในรายละเอียด และกําหนดวันเวลาการมารับแบบสอบถามคืนและขออนุญาตติด
ตอรับแบบสอบถามคืนในกรณีที่เกินกําหนดที่นัดไว  ภายหลังที่ติดตอทางโทรศัพทเรียบรอยแลว
และขอความรวมมือใหสงแบบสอบถาม ภายในวันที่ 1 กุมภาพันธ 2545 โดยใชเวลาประมาณ 3 
สัปดาห ในระหวางวันที่  20 มกราคม 2545  -18 กุมภาพันธ 2545 โดยในการติดตอผูเชี่ยวชาญที่
อยูในกรุงเทพมหานครผูวิจัยติดตอผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง สําหรับผูเชี่ยวชาญที่อยูในตางจังหวัดผู
วิจัยไดแนบซองถึงผูวิจัย พรอมคาใชจายสําหรับการสงแบบสอบถามกลับคืนดวยวิธีไปรษณีย ได
ขอมูลในการตอบแบบถามรอบที่ 1 จากผูเชี่ยวชาญครบ 21 ทาน จํานวนแบบสอบถามที่ไดรับ   
21 ฉบับ 

  วิเคราะหขอมูลจากคําตอบรอบที่  1  โดยสวนที่ เปนแบบสอบถามปลายเปด       
วิเคราะหขอมูลที่ผูเชี่ยวชาญเพิ่มเติม โดยวิเคราะหเนื้อหา  (Content  Analysis) ในสวนที่เปนแบบ
สอบถามเลือกตอบวิเคราะหขอมูลโดยใชคารอยละ80 ของผูเชี่ยวชาญทั้งหมด วิเคราะหหาคาฐาน
นิยม (Mode) เพื่อสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 2    

 
             การเก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูลในรอบที่  2 

 จัดสงแบบสอบถามรอบที่ 2 ใหผูเชี่ยวชาญตอบดวยวิธีการเดียวกับรอบที่ 1 ใชเวลา
ในการรวบรวมขอมูลรอบที่สองประมาณ 2 สัปดาห  ในระหวางวันที่ 1 –14 มีนาคม 2545 จํานวน
แบบสอบถามที่ไดรับในรอบนี้  18 ฉบับ    คําตอบในรอบที่1นํามาสรางเปนแบบสอบถามรอบที่2
ซึ่งเปนแบบสอบถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating   Scale) กําหนดใหน้ําหนักคะแนนเปน  
5  ระดับ ดังนี้ 
   5      หมายถึง           ระดับความเห็นมีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด 

 4      หมายถึง           ระดับความเห็นมีแนวโนมความเปนไปไดมาก 
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 3      หมายถึง           ระดับความเห็นมีแนวโนมความเปนไปไดปานกลาง 
 2      หมายถึง           ระดับความเห็นมีแนวโนมความเปนไปไดนอย 
 1      หมายถึง           ระดับความเห็นมีแนวโนมความเปนไปไดนอยที่สุด 
 
 วิเคราะหขอมูลจากคําตอบรอบที่ 2 นําคําตอบรอบที่ 2 ที่ไดมาจากผูเชี่ยวชาญมา

วิเคราะหขอมูลโดยการหาคามัธยฐาน และพิสัยระหวางควอไทลในแตละขอความวิเคราะหโดยใช
โปรแกรม EXCEL ในแตละขอความเพื่อสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 3 ที่ระบุคามัธยฐาน คาพิสัย
ระหวางควอไทล และตําแหนงคะแนนที่ผูเชี่ยวชาญแตละทานตอบในรอบที่ 2 ใหผูเชี่ยวชาญยืนยัน
คําตอบอีกครั้ง  พรอมทั้งใหเหตุผลประกอบในกรณีที่ไดคําตอบที่ไดอยูนอกพิสัยควอไทล 

 
 การเก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูลในรอบที่  3 

จัดสงแบบสอบถามรอบที่ 3     ดวยวิธีการเดียวกับรอบที่ 1   และ 2 ไปยังกลุมผูเชี่ยวชาญ 
กลุมเดิม  โดยใหผูเชี่ยวชาญแตละทานไดทราบความคิดของกลุม และทบทวนคําตอบของตนเอง
จากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2  เมื่อทบทวนคําตอบของตนเองแลว  ผูเชี่ยวชาญอาจยืนยัน
คําตอบเดิม เพิ่มคําตอบ หรือเปลี่ยนแปลงคําตอบได      หากคําตอบของผูเชี่ยวชาญอยูนอกพสัิยค
วอไทลของขอนั้นจะตองแสดงเหตุผลในชองเหตุผลในขอนั้น ๆดวย     โดยใชเวลารวบรวมขอมูลใน
รอบนี้ประมาณ 2 สัปดาห  ในระหวางวันที่  18 มีนาคม 2545  - 18    เมษายน 2545 

 วิเคราะหขอมูลจากคําตอบในรอบที่  3    โดยการหาคําตอบที่ไดในรอบที่ 3  ผูวิจัยนํา
ขอมูลมาวิเคราะหโดยใชขอมูลโปรแกรมEXCELมาวิเคราะหแตละขอความโดยหาคามัธยฐานและ
พิสัยควอไทลอีกครั้ง 

 
 
 คาพิสัยระหวางควอไทล 
 คํานวณคาความแตกตางระหวางควอไทลที่ 3 กับควอไทลที่ 1  ถาคาของขอความใด

มีคานอยกวาหรือเทากับ 1.50 แสดงวาความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญสอดคลองกัน และถา
มากกวา 1.50 แสดงวาความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญไมสอดคลองกัน (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 
2529. ขนิษฐา วิทยานุมาส, 2530 ) 
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            คามัธยฐาน  (ขนิษฐา  วิทยานุมาส,2530) 
 
            4.50 ข้ึนไป   หมายถึง   ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
     ความเปนไปไดมากที่สุด 
            3.50 -4.49   หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนม 
     ความเปนไปไดมาก 

2.50-3.49 หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนมความ 
    เปนไปไดปานกลาง 

             1.50 -2.49   หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนมความ 
       เปนไปไดนอย 
            ต่ํากวา 1.50  หมายถึง    ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวาขอความนั้นมีแนวโนมความ 
     เปนไปไดนอยที่สุด 
                                              

 สรุป  ระยะเวลาในการรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูลทั้ ง ส้ินตั้ งแตวันที่  1 
กุมภาพันธ 2545 ถึงวันที่ 18 เมษายน 2545  ไดรับแบบสอบถามคืนในรอบแรกจํานวน 21 ฉบับ   
รอบที่ 2  จํานวน 18 ฉบับ   และรอบที่ 3 จํานวน 17 ฉบับ  

 
 ผลจากการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 มีความสอดคลอง

กันกับขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2 ซึ่งอยูในเกณฑที่สามารถสรุปเปนงานวิจัย
ได ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถามในรอบที่ 3  ซึ่งสนับสนุนไดโดยขนิษฐา วิทยานุมาส (2530) ที่
สรุปผลจากการวิจัยที่ใชเทคนิคเดลฟายโดยเสนอวา คําตอบของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 3 และรอบที่ 
4 มีความแตกตางนอยมาก  สามารถสรุปผลการวิจัยไดตั้งแตรอบที่ 3  และ Linstone   (1975)  ได 
เสนอวาควรยุติการสงแบบสอบถามรอบถัดไปเมื่อระดับฉันทามติไดเปลี่ยนแปลงนอยกวารอยละ 15 

 
   



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
                การวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา กระบวนการ  วิธีการ และปจจัยสูความสําเร็จของ
การพัฒนาตนเองสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต   โดยใชเทคนิคการวิจัยเดลฟายรวบรวม
ความเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล  กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทางการ
พยาบาล  กลุมผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล  และกลุมผูเชี่ยวชาญ
ดานการปฏิบัติการพยาบาล  การเสนอผลการวิเคราะหขอมูลจะเสนอในรูปตารางประกอบความ
เรียงเปนลําดับดังนี้ 

       
 1.   กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ นําเสนอในตารางที่  2 
        สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 2.  วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ นําเสนอในตารางที่   3 
       สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

3. ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ นําเสนอในตารางที่   4 
  พยาบาลวิชาชีพ สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
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ตารางที่  2  คามัธยฐาน   พิสัยระหวางควอไทลของกระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาล 
 วิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต   
 
กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ     มัธยฐาน         พิสัยระหวาง            ระดับความสําคัญ 
                                                                                                ควอไทล                  ของความเห็น       
มีความกระตือรือรนพยายามเรียนรู                            4.65                    1.26               มากที่สุด 
       ตลอดเวลา 
มีทักษะความสามารถใชคอมพิวเตอร                         4.56                   1.06                มากที่สุด 
       ในการสืบคนหาขอมูล 
มีการพัฒนาตนเองโดยการกระตุนพัฒนา                   4.27                   0.91                มาก 
      ทางปญญาบนพื้นฐานแหงคุณธรรม    
        ความรักในองคการวิชาชีพการพยาบาล         
       ความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที่พยาบาล 
รูจักแสวงหาผูมีความรูความสามารถ                          4.21                   0.80               มาก 
       เพื่อขอความชวยเหลือ  คําแนะนําตาม 
       ความจําเปน    
แสวงหาแหลงความรูจาก ทรัพยากรที่เหมาะสม          4.21                   0.80                มาก 
       ในการสรางความรู   และพัฒนาตนเอง                                 
มีการยอมรับความผิดพลาดของตนเอง                       4.18                  0.85                มาก 
       โดยปรับปรุงและแกไขความผิดพลาดได 
ปรารถนาในการเรียนรูตลอดเวลา                               4.15                  0.93                มาก 
       โดยรูความตองการของตนเอง 
มีความกลาคิดกลาตัดสินใจโดยมีอิสระ                      4.13                   0.17                 มาก 
       ในวิชาชีพ การใหบริการทางสุขภาพ 
มีการศึกษาสภาพการณของการเปลี่ยนแปลง             4.11                    0.61                มาก 
       ของสังคมโดยมีการติดตามการเปลี่ยนแปลง 
       ในสิ่งแวดลอมอยูเสมอ 
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ตารางที่  2  (ตอ) 
 
กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ     มัธยฐาน         พิสัยระหวาง            ระดับความสําคัญ 
                                                                                                ควอไทล                  ของความเห็น        

 

มีการวางแผนตนเองวาตองเรียนรูศาสตรดานใด         4.09                    0.77                 มาก 
        ที่จะเหมาะสมกับตนเพื่อใหสอดคลองกับ 
         หนวยงาน และองคการ 
มีการประเมินตนเองเพื่อใหทราบถึงผลของ                 4.08                    0.65               มาก 
      กระบวนการพัฒนาตนเองที่ไดวางแผน 
      และปฏิบัติตามกิจกรรม 
มีการศึกษาและประเมินความตองการใน                    4.08                  0.65                 มาก 
      การพัฒนาตนเองตลอดเวลา                            
มีการตั้งเปาหมายตนเองในการใฝหาความรู                4.04                  0.71                 มาก 
      ความเขาใจเกี่ยวกับความคาดหวังในความ 
      กาวหนาของตนเองเพื่อการพัฒนาตนเอง 
      ที่เปนไปได และทําไดจริง 
มีความสามารถในการสํารวจจุดเดนจุดดอย                3.94                 1.12                  มาก        
      ของตนเองโดยการสํารวจ เพื่อวิเคราะห 
 ตนเองวาขาดความรู ความสามารถใน 
 ดานใดโดยสนทนากับเพื่อน ผูรวมงาน  
 หรือผูที่มีความรูความเชี่ยวชาญ 
      เพื่อนํามาปรับปรุงเปลี่ยนแปลงตนเองตอไป 
รูจักใหและแบงปนความสําเร็จในสมาชิกของ              3.91                  0.77                 มาก 
      องคการ   
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 จากตารางที่  2   เมื่อประเมินความสําคัญ และความสอดคลองของกระบวนการ
พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต พบวา  ผูเชี่ยวชาญมีความ
เห็นสอดคลองกันมี 15 ขอความโดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล  (0.61 – 1.35) ตามความเห็นที่
สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญดานกระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคตที่มีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด   (คามัธยฐานตั้งแต 4.5 ข้ึนไป)  มี 2  ขอ
ความ  คือ  พยาบาลมีความกระตือรือรนพยายามเรียนรูตลอดเวลา   และพยาบาลมีทักษะความ
สามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบคนขอมูล สวนความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญดาน
กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตที่มีแนวโนม
ความเปนไปไดมาก (คามัธยฐาน 3.5  – 4.5) นั้นมีทั้งส้ิน 13 ขอความ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ตารางที่  3  คามัธยฐาน  พิสัยระหวางควอไทลของวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ

สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต  
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วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ                 มัธยฐาน         พิสัยระหวาง         ระดับความสําคัญ   
                                                                                                  ควอไทล                ความคิดเห็น 

 
 

มีการเขารวมในการอบรมดานการใหบริการ                4.73                  0.96                มากที่สุด 
        ที่มีคุณภาพตามความตองการของผูรับบริการ                                      

 

มีการสมัครเปนสมาชิกขององคการพยาบาล               4.56                  1.06                มากที่สุด 
        สมาคมพยาบาลตาง ๆเพื่อแลกเปลี่ยนความรู 
        ความคิดเห็นภายในกลุมสมาชิก 
มีการเรียนรูศึกษาดวยตนเองจากการอานหนังสือ         4.33                 1.03                 มาก      
        ตํารา วารสารงานวิจัย  การสืบคนขอมูลทาง 
        อินเตอรเน็ต 
มีการปฏิบัติการดูแลสุขภาพรางกายของตน                 4.31                 1.11                 มาก 
       ใหสมบูรณทั้งรางกายจิตใจ                 
มีการเรียนรูโดยคิดปรับปรุงการทํางาน                        4.25                 0.97                  มาก 
       ใหดีข้ึนอยูเสมอ                                          
มีการเขารับการอบรมการพยาบาลที่มีความ                4.22                 1.04                  มาก 
       เชี่ยวชาญเฉพาะสาขา                           
มีการนําเอากระบวนการการวิจัยมาใชพัฒนางาน        4.21                 0.80                  มาก 
       พยาบาลดานการบริหารดานวิชาการ  
       และดานบริการ 
มีการศึกษาเรียนรูศาสตรอ่ืนๆที่เขามาเกี่ยวของกับ      4.21                  0.80                  มาก 
       ระบบสุขภาพ                             
มีการพัฒนาปรับปรุงบุคลิกภาพที่เหมาะสมตอ           4.21                  0.80                  มาก 
       ผูรับบริการ                                      
 มีการสรางบรรยากาศในการปฏิบัติงานใหเปน           4.18                  0.85                  มาก 
       แหลงวิชาการเพื่อกระตุนใหเกิดการเรียนรู 
 
 
ตารางที่ 3 (ตอ) 
 



 83

วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ                 มัธยฐาน         พิสัยระหวาง         ระดับความสําคัญ 
                                                                                                   ควอไทล                ของความเห็น  
มีการเสนอโครงการพัฒนางานที่ปฏิบัติตอ                  4.15                   0.93                   มาก 
        ผูบริหารระดับสูงขึ้น                              
มุงเนนพัฒนาใหเปนผูมีมนุษยสัมพันธที่ดีตอ               4.15                   0.93                   มาก 
        ผูรับบริการ 
มีการจัดการกับความรูโดยใชเทคโนโลยีการ                4.13                   0.71                   มาก 
        ส่ือสารไรพรมแดนเก็บเปนแผนดิสก ซีดีรอม 
        หรืออยูในรูปแบบสื่อตางๆที่เอื้อตอผูตองการ 
        เรียนรูมากขึ้น 
มีการฝกหัดการใชภาษาอังกฤษในการติดตอ               4.11                  0.61                    มาก 
        ส่ือสาร  ศึกษาหาความรูมากขึ้น                                          
มีการเรียนรูตลอดชีวิตโดยศึกษาหาความรูจาก            4.08                  0.65                    มาก 
        ประสบการณ 
มีการสรางความรู โดยใชเครือขายความรูในสวน          4.08                  0.65                    มาก 
        ภูมิภาคในประเทศหรือในตางประเทศ 
มีการศึกษาตอในระดับมหาบัณฑิต  ดุษฎีบัณฑิต         4.00                 0.57                     มาก 
        ทั้งในประเทศ และตางประเทศตาม 
 ความจําเปนหรือเมื่อมีโอกาส 
 มีการอบรมดูงานหรือฝกปฏิบัติงานในตางประเทศ       3.95                 0.85                    มาก 

 
 
 

 
 
 
 

 จากตารางที่ 3 เมื่อประเมินความสําคัญและความสอดคลองของวิธีการพัฒนาตนเอง
ของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต พบวา ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลอง
กันมี 18 ขอความ   โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล  (0.61 -1.11)  ตามความเห็นที่สอดคลองกัน
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ของผูเชี่ยวชาญดาน  วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต
ที่มีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด( คามัธยฐานตั้งแต 4.5 ข้ึนไป )มี 2 ขอความ  คือมีการเขารวม
ในการอบรมดานการใหบริการที่มีคุณภาพตามความตองการของผูรับบริการ  และมีการสมัครเปน
สมาชิกขององคการพยาบาล สมาคมพยาบาลตาง ๆเพื่อแลกเปลี่ยนความรูความคิดเห็นภายใน
กลุมสมาชิก    สวนความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญดานวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาล
วิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตที่มีแนวโนมความเปนไปไดมาก  (คามัธยฐาน 3.5– 
4.5)นั้นมีทั้งส้ิน 16 ขอความ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ตารางที่  4 คามัธยฐาน    พิสัยระหวางควอไทลของปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ

พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต    
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 ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง            มัธยฐาน         พิสัยระหวาง          ระดับความสําคัญ    
                ของพยาบาลวิชาชีพ                                                    ควอไทล                 ของความเห็น  

 ความตองการความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน           4.85                    0.65             มากที่สุด 
        การพยาบาล 
 ความตองการความมั่นคงในความกาวหนา                4.85                     0.65             มากที่สุด 
         ทางวิชาชีพ 
 การไดรับการสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา                   4.73                    0.96             มากที่สุด 
        หรือหัวหนางาน 
 แรงจูงใจของพยาบาลวิชาชีพในดานคานิยมที่ดี           4.65                    1.03             มากที่สุด 
        และทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ 
 ความตองการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ          4.56                    1.06             มากที่สุด 
 ความพรอมของพยาบาลวิชาชีพ โดยมีความ               4.56                    1.06             มากที่สุด 
        รับผิดชอบ  ตอบทบาทหนาที่ของ 
 พยาบาลวิชาชีพ    
 ความตองการใหพยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาตนเอง    4.56                    1.06             มากที่สุด 
        ขององคการพยาบาล  
 การไดรับการสนับสนุนจากเพื่อนรวมงานในหนวยงาน  4.56                   1.06              มากที่สุด 
 การไดรับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล               4.56                    1.06              มากที่สุด 
ไดรับผลกระทบจากสถานการณ  ส่ิงแวดลอม               4.56                    1.06              มากที่สุด 
       ความเจริญของเทคโนโลยีและภาวะเศรษฐกิจ 
        ของชาติ    
ความเขาใจเปาหมายขององคการพยาบาล                  4.56                   1.06              มากที่สุด 
นโยบายที่ชัดเจนขององคการที่ตองการพัฒนาบุคลากร 4.56                   1.06              มากที่สุด 
     ใหมีความรูความสามารถ 
 
 
ตารางที่ 4  (ตอ) 
 
ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ        มัธยฐาน        พิสัยระหวาง            ระดับความสําคัญ  
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พยาบาลวิชาชีพ                                                             ควอไทล                  ของความเห็น 
ระบบการพัฒนาบุคลากรใหมีทักษะ ความรู                  4.56                   1.06              มากที่สุด 
        ความสามารถ   ความชํานาญในสวนที่องคการ 
        พยาบาลตองการ 
การยอมรับคุณภาพการใหบริการทางสุขภาพ                4.56                    1.06            มากที่สุด 
        ของพยาบาลวิชาชีพจากสังคม      
ความรักในวิชาชีพพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ            4.56                    1.06            มากที่สุด 
กฎหมายที่ขยายบทบาทความรับผิดชอบใหกวางขึ้น       4.35                     0.97           มาก 
    ในการปฏิบัติงานการดูแลรักษาพยาบาลตาม 

ความตองการและความคาดหวังของสังคม 
แรงจูงใจของพยาบาลวิชาชีพในดานคาตอบแทน           4.33                     1.03            มาก 
      เงินเดือนที่คุมคาของพยาบาลวิชาชีพ 
      เมื่อมีการพัฒนาความรู ความสามารถมากขึ้น 
ไดรับการกระตุนจากผูมีความรู ความสามารถ               4.27                     0.91           มาก 
การไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวหรือญาติพี่นอง     4.25                     0.97            มาก 
เงินสนับสนุนที่สงเสริมในการพัฒนาตนเอง                   4.22                     1.04            มาก 
ความกระตือรือรนในการใฝรูของพยาบาลวิชาชีพ         4.18                      0.85           มาก 

    
 จากตารางที่ 4   เมื่อประเมินความสําคัญและความสอดคลองของปจจัยสูความ

สําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต พบวา ผูเชี่ยว
ชาญมีความห็นสอดคลองกันมี 21 ขอความ  โดยมีคาพิสัยระหวางควอไทล ระหวาง (0.65 -1.15)  
ตามความเห็นที่สอดคลองกัน  ของผูเชี่ยวชาญดานปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง      
ของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตที่มีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด     
(คามัธยฐานตั้งแต 4.5 ข้ึนไป) มี 15 ขอความ   คือ ความตองการความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน
การพยาบาล ความตองการความมั่นคงในความกาวหนาทางวิชาชีพ   การไดรับการสนับสนุนจาก       
ผูบังคับบัญชาหรือหัวหนางาน   แรงจูงใจของพยาบาลวิชาชีพในดานคานิยมที่ดีและทัศนคติตอ
วิชาชีพ   ความตองการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ    ความพรอมของพยาบาลวิชาชีพโดย
มีความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพ     ความตองการใหพยาบาลวิชาชีพมีการ
พัฒนาตนเองขององคการพยาบาล     การไดรับการสนับสนุนจากเพื่อนรวมงานในหนวยงาน         
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การไดรับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล    ไดรับผลกระทบจากสถานการณ ส่ิงแวดลอม 
ความเจริญของเทคโนโลยีและภาวะเศรษฐกิจของชาติ  ความเขาใจเปาหมายขององคการ
พยาบาล  นโยบายที่ชัดเจนขององคการที่ตองการพัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถ    
ระบบการพัฒนาบุคลากรใหมีทักษะความรูความสามารถความชํานาญในสวนที่องคการพยาบาล
ตองการ     การยอมรับคุณภาพการใหบริการทางสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพจากสังคม      ความ
รักในวิชาชีพการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ   สวนความเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญดาน
ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต
ที่มีแนวโนมความเปนไปไดมาก  (คามัธยฐาน3.5 – 4.5) นั้นมีทั้งสิ้น  13 ขอความ  
                                                                                                             
                                                  
 
 
                                    
    
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

การวิจัยคร้ังนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษากระบวนการ วิธีการ และปจจัยสูความสําเร็จ
ของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต โดยใชเทคนิคการวิจัย
แบบเดลฟาย (Delphi Technique)   ในการรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทามติของกลุมผูเชี่ยว
ชาญในวิชาชีพพยาบาล ซ่ึงประกอบดวยกลุมผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล  กลุมผูเชี่ยวชาญ
ดานการบริหารทางการพยาบาล กลุมผูเชี่ยวชาญดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล   
และกลุมผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาล จํานวน 21 ทาน 

 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น 3 รอบ แบบสอบถามแรก

ไดจากการศึกษาตํารา เอกสาร งานวิจัยที่เกี่ยวของและขอมูลจากการใหสัมภาษณของผูเชี่ยวชาญ
ในการใหขอมูลสรางแบบสอบถามจํานวน 10ทาน ไดแก      ดานการศึกษาพยาบาล 2 ทาน  ดาน
การบริหารทางการพยาบาล 2 ทาน  ดานกฎหมายและจริยธรรมทางวิชาชีพพยาบาล 3 ทาน   
ดานการปฏิบัติการพยาบาล 3 ทานโดยมีลักษณะเปนแบบเลือกตอบ  (Check List) และแบบ     
คําถามปลายเปด (Open  Ended  Form) เพื่อนํามาสรางเปนแบบสอบถามรอบที่1   สวนแบบ
สอบถามรอบที่ 2 ไดจากการวิเคราะหแบบสอบถามรอบที่ 1 นํามาสรางเปนแบบสอบถามที่มี
ลักษณะเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ (Rating   Scale)   สําหรับแบบสอบถามรอบที่ 
3 ไดจากการวิเคราะหแบบสอบถามรอบที่ 2  โดยเปนแบบสอบถามที่มีขอคําถามเหมือนแบบสอบ
ถามรอบที่ 2 แตเพิ่มตําแหนงของมัธยฐาน (Median)   พิสัยระหวางควอไทล (Interquartile  
Range) และตําแหนงคําตอบของผูเชี่ยวชาญ หลังจากนั้น นําขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 3 
มาวิเคราะหขอมูล     

 
การวิเคราะหขอมูลใชสถิติหาคามัธยฐาน   (Median)    และพิ สัยระหวางควอ

ไทล(Interquartile  Range)       โดยพิจารณาขอคําถามที่ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกนั คอื 
คามัธยฐาน(Median)ไมต่ํากวา 3.50         พิสัยระหวางควอไทล (Interquartile  Range)ไมเกิน 
1.50  แลวนํามาสรุปเปน กระบวนการ    วิธีการ    และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง
ของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต  
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สรุปผลการวิจัย 
 

ผลการวิจัยเรื่อง การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลใน
อนาคต  สรุปผลการวิจัยไดดังตอไปนี้ 

 
 1. กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
จากผลการวิจัยพบวา  ความเห็นของผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาลในกระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตในระดับมากที่สุด มี 2 รายการ คือ พยาบาลมี
ความกระตือรือรนพยายามเรียนรูตลอดเวลา และมีทักษะความสามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบ
คนขอมูล สวนความเห็นที่มีแนวโนมความเปนไปไดมากนั้น มี 13 รายการ คือ  มีการพัฒนาตนเอง
โดยการกระตุนพัฒนาทางปญญาบนพื้นฐานแหงคุณธรรมจริยธรรมความรักใน    องคการวิชาชีพ
ความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที่พยาบาล รูจักแสวงหาผูมีความรูความสามารถ   เพื่อขอความชวย
เหลือคําแนะนําตามความจําเปน แสวงหาแหลงความรูจากทรัพยากรที่เหมาะสมในการสรางความรู
และพัฒนาตนเอง  มีการยอมรับความผิดพลาดตนเองโดยปรับปรุงและแกไขความผิดพลาดได 
ปรารถนาในการเรียนรูตลอดเวลาโดยรูความตองการของตนเอง มีความกลาคิดกลาตัดสินใจโดยมี
อิสระในวิชาชีพการใหบริการทางสุขภาพ  มีการศึกษาสภาพการณของการเปลี่ยนแปลงของสังคม
โดยมีการติดตามการเปลี่ยนแปลงในสิ่งแวดลอมอยูเสมอ     มีการวางแผนตนเองวาตองเรียนรู
ศาสตรดานใดที่จะเหมาะสมกับตนเพื่อใหสอดคลองกับหนวยงาน มีการประเมินตนเองเพื่อให
ทราบถึงผลของกระบวนการพัฒนาตนเองที่ไดวางแผนและปฏิบัติตาม       กิจกรรม มีการศึกษา
และประเมินความตองการในการพัฒนาตนเองตลอดเวลา มีการตั้งเปาหมายตนเองในการใฝหา
ความรูความเขาใจเกี่ยวกับความหวังในความกาวหนาของตนเองเพื่อการพัฒนาตนเองที่เปนไปได
และทําไดจริง     มีความสามารถในการสํารวจจุดเดนจุดดอยของตนเองโดยการสํารวจเพื่อวิเคราะห
ตนเองวาขาดความรูดานใดโดยสนทนากับเพื่อน ผูรวมงานหรือผูที่มีความรูความเชี่ยวชาญเพื่อนํา
มาปรับปรุงเปลี่ยนแปลงตนเองตอไป  รูจักใหและแบงปนความสําเร็จในสมาชิกในองคการ 
 
 2.  วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
  ผลการวิจัยพบวา  ความเห็นของผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาลในวิธีการพัฒนาตน
เองของวิชาชีพองคการพยาบาลในอนาคต ในระดับมากที่สุดมี   2  รายการ คือ มีการเขารวมในกา
รอบรมดานการใหบริการที่มีคุณภาพตามความตองการของผูรับบริการ  และมีการสมัครเปน 
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สมาชิกขององคการพยาบาลสมาคมพยาบาลตาง ๆเพื่อแลกเปลี่ยนความรูความเห็นภายในกลุม
สมาชิก     สวนความเห็นที่มีแนวโนมความเปนไปไดมากนั้นมี16 รายการไดแก     มีการเรียนรู
ศึกษาดวยตนเองจากการอานหนังสือ ตํารา วารสาร งานวิจัย  การสืบคนขอมูลทางอินเตอรเน็ต       
มีการปฏิบัติการดูแลสุขภาพรางกายของตนใหสมบูรณทั้งรางกายและจิตใจ     มีการเรียนรูโดยคิด
ปรับปรุงการทํางานใหดีขึ้น  มีการเขารับการอบรมการพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา   นํา
เอากระบวนการการวิจัยมาใชพัฒนางานพยาบาลดานการบริหารดานวิชาการและดานบริการ       มี
การศึกษาเรียนรูศาสตรอ่ืนๆที่เขามาเกี่ยวของกับระบบสุขภาพ มีการพัฒนาปรับปรุงบุคลิกภาพที่
เหมาะสมตอผูรับบริการรับบริการ    มีการสรางบรรยากาศในการปฏิบัติงานใหเปนแหลงวิชาการ
เพื่อกระตุนใหเกิดการเรียนรู  มีการเสนอโครงการพัฒนางานที่ปฏิบัติตอผูบริหารระดับสูงขึ้น       
มุงเนนพัฒนาใหเปนผูที่มีมนุษยสัมพันธที่ดีตอผูรับบริการ มีการจัดการกับความรูโดยใชเทคโนโลยี 
การสื่อสารไรพรมแดนเก็บเปนแผนดิสกซีดีรอมหรืออยูในรูปแบบสื่อตางๆที่เอื้อตอผูตองการเรียน
รูมากขึ้น มีการฝกหัดการใชภาษาอังกฤษในการติดตอส่ือสาร ศึกษาหาความรูมากขึ้น มีการเรียนรู
ตลอดชีวิตโดยศึกษาหาความรูจากประสบการณจากผูรวมงาน  มีการสรางความรูโดยใชเครือขาย
ความรูในสวนภูมิภาคในประเทศและตางประเทศ มีการศึกษาตอในระดับมหาบัณฑิตดุษฎีบัณฑิต
ทั้งในประเทศตามความจําเปน    มีการอบรมดูงานหรือฝกปฏิบัติงานในตางประเทศตาม 
 
 3.  ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง 
  ผลการวิจัยพบวา ความเห็นของผูเชี่ยวชาญในวิชาชีพพยาบาลในปจจัยสูความ
สําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต ในระดับมากที่
สุดมี 15 รายการ คือ ความตองการความปลอดภัยในการปฏิบัติงานการพยาบาล ความตองการความ
มั่นคงในการกาวหนาทางวิชาชีพ การไดรับการสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา หรือหัวหนางาน     
แรงจูงใจของพยาบาลวิชาชีพในดานคานิยมที่ดีและทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ     ความตองการพัฒนา
ตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  ความพรอมในการพัฒนาตนเองโดยมีความรับผิดชอบตอบทบาทหนา
ที่ของพยาบาลวิชาชีพ       ความตองการใหพยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาตนเองขององคการพยาบาล      
ไดรับการสนับสนุนจากเพื่อนรวมงานในหนวยงาน     การไดรับการสนับสนุนจากองคการพยาบาล  
การไดรับผลกระทบจากสถานการณ  ส่ิงแวดลอม ความเจริญของเทคโนโลยีและภาวะเศรษฐกิจ
ของชาติ   ความเขาใจเปาหมายขององคการพยาบาล    นโยบายที่ชัดเจนขององคการที่ตองการ
พัฒนาบุคลากรใหความรูความสามารถ    ระบบการพัฒนาบุคลากรใหมีทักษะ ความรู ความ
สามารถ ความชํานาญในสวนที่องคการพยาบาลตองการ     การยอมรับคุณภาพการใหบริการทาง
สุขภาพของพยาบาลวิชาชีพจากสังคม  ความรักในวิชาชีพพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ   สวนความ
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เห็นที่มีแนวโนมที่เปนไปไดมากนั้นมี 6 รายการ   คือ   กฎหมายที่ขยายบทบาทความรับผิดชอบให
กวางขึ้นในการปฏิบัติงานการดูแลรักษาพยาบาลตามความตองการและความคาดหวังของสังคม  
แรงจูงใจของพยาบาลวิชาชีพในดานคาตอบแทน เงินเดือนที่คุมคาของพยาบาลวิชาชีพเมื่อมีการ
พัฒนาความรู ความสามารถมากขึ้น ไดรับการกระตุนจาก   ผูมีความรู ความสามารถ ไดรับการ
สนับสนุนจากครอบครัวหรือญาติพี่นองไดรับ เงินสนับสนุนที่สงเสริมในการพัฒนาตนเอง     ความ
กระตือรือรนในการใฝรูของพยาบาลวิชาชีพ  
 
อภิปรายผล 
 
 จากผลการวิจัยเร่ือง การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลใน
อนาคต มีประเด็นที่นํามาอภิปรายผลไดดังนี้ 

1. กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
  จากการศึกษาแสดงใหเห็นวากระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ
สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต  (ตารางที่ 2)  พบวา  ความกระตือรือรนพยายามเรียนรูตลอด
เวลา    และทักษะความสามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบคนขอมูล  เปนกระบวนการที่มีแนวโนม
ความเปนไปไดมากที่สุด อธิบายไดวา การพัฒนาตนเองของบุคคลจําเปนตองเริ่มจากตัวเองกอน คือ
บุคคลผูนั้นตองมีความตองการที่จะพัฒนาตน  รูความตองการของตนวาตนเองตองการอะไร     รูจุด
เดนจุดดอยของตนและตองการปรับปรุงและแกไขตนเองใหดีขึ้น โดยตองมีความกระตือรือรน
พยายามที่จะเรียนรูตลอดเวลา เพื่อใหตนเองประสบความสําเร็จตามเปาหมายที่ตนตองการ         ดัง
นั้นในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพก็เชนเดียวกันเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงดานเศรษฐกิจ 
สังคม การเมืองรวมถึงความเจริญของเทคโนโลยี ซ่ึงเขามากระทบตอองคการพยาบาล ยอมทําให
บุคคลที่อยูไดรับผลกระทบดังกลาวดวย คือพยาบาลวิชาชีพที่มีความตองการพัฒนาตนเอง ตอง
กระตือรือรนพยายามที่จะเรียนรูเกี่ยวกับงานและเขาใจเปาหมายขององคการ สามารถวิเคราะหตน
เองเพื่อใหทราบจุดเดนจุดดอยของตนและกําหนดเปาหมายที่ตนจะพัฒนาโดยแสวงหาทรัพยากรที่
เหมาะสมสําหรับตนเอง   หาแหลงสนับสนุนชวยเหลือ เชนเพื่อนรวมงาน หรือสอบถามผูเชี่ยวชาญ 
และมีความพยายามไมยอทอตออุปสรรคมีความอดทน มีการประเมินผลงานเปนระยะๆ  ซ่ึงเปน
สวนหนึ่งที่ไดกลาววาการพัฒนาตนเองที่เกิดจากบุคคลมีความคิดริเร่ิมในการวินิจฉัยความตองการ
ในการพัฒนาตนเองเพื่อนําความกาวหนามาสูองคการของตน  ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ 
Meggison et al., (1990)  และการจัดทรัพยากรมนุษยของDessler  (1988)          ที่กลาววา องค
การตองการบุคลากรที่มีความรูความสามารถ มีทักษะในการทํางาน  เขาใจเปาหมายขององคการ
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และปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพทันตอสถานการณในปจจุบัน  และสอดคลองกับแนวคิดการ
จัดทรัพยากรมนุษยของฝายการพยาบาล  เพื่อใหเกิดผลดีตอสมาชิกในองคการพยาบาลรวมถึงผูรับ
บริการทางสุขภาพ โดยไดแนวคิดวาตัวพยาบาลวิชาชีพเองเปนทรัพยากรที่สําคัญที่สุดขององคการ
พยาบาล ที่ตองการพัฒนาตนเองโดยมีความกระตือรือรนพยายามเรียนรูตลอดเวลา      
 
 สวนการที่พยาบาลวิชาชีพมีกระบวนการพัฒนาตนเองในทักษะความสามารถใช
คอมพิวเตอรในการสืบคนหาขอมูล อธิบายไดวาการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองค
การพยาบาลในอนาคตจะตองปรับเปล่ียนไปสถานะการณของโลกที่มีการติดตอเชื่อมโยงขอมูลขาว
สารมีการใชคอมพิวเตอร เทคนิคของเทคโนโลยีใหม ๆ หาแหลงขอมูลขาวสารที่ไดรับเพิ่มมากขึ้น
เพื่อใหเกิดความรูใหมและมีการถายทอดความรู    รวมถึงการไดรับขอมูลท่ีถูกตองรวดเร็วเพื่อนํามา
พัฒนาตนเองและหนวยงานจึงจําเปนที่พยาบาลจะตองมีกระบวนการพัฒนาตนเองในทักษะความ
สามารถในการใชแหลงขอมูลออนไลนในการสืบคนหาขอมูลซ่ึงสอดคลองกับแผนพัฒนาสุขภาพ
แหงชาติ ฉบับที่ 9 ที่เห็นความสําคัญของทรัพยากรมนุษย มุงดูแลสุขภาพของคนไทย โดยมีการ
พัฒนาดานศักยภาพดานสุขภาพของประชาชน ครอบครัว ชุมชน โดยมุงเนนการใชระบบการศึกษา 
และระบบสื่อสารมวลชนในการสรางศักยภาพภูมิปญญาและการเรียนรูของประชาชนเพื่อการสราง
เสริมทักษะชีวิตและสุขภาพตั้งแตวัยเด็กจนถึงวัยสูงอายุโดยเนนเรื่องการสรางระบบสื่อสารสอง
ทาง เชนวิทยุ  โทรทัศน  “สุขภาพ”  ใชคอมพิวเตอรทางอินเตอรเนตสุขภาพ อีกทั้งมีนโยบายจัดสรร
งบประมาณดําเนินการพัฒนาระบบขอมูล และเผยแพรขอมูลสุขภาพสูประชาชนไมนอยกวารอยละ 
1 ของงบประมาณดานสุขภาพ 
 
 2. วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
  จากการศึกษาแสดงใหเห็นวา วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองค
การพยาบาลในอนาคต (ตารางที่ 3) พบวา การเขารวมในการอบรมดานการใหบริการที่มีคุณภาพ
ตามความตองการของผูรับบริการ และการสมัครเปนสมาชิกขององคการพยาบาล สมาคมพยาบาล
ตาง ๆเพื่อแลกเปลี่ยนความรูความคิดเห็นภายในกลุมสมาชิก นั้นอธิบายไดวามีความสอดคลองกับ
สถานการณปจจุบันที่องคการพยาบาลตองไดรับผลกระทบจากความเปลี่ยนแปลงทั้งทางดาน
เศรษฐกิจ สังคมและการเมือง แนวนโยบายและความตองการการบริการทางสุขภาพที่มีคุณภาพ 
มาตรฐาน ตอบสนองความพึงพอใจของประชาชน เนนการใหบริการแกชุมชนและใหชุมชนมีสวน
รวมในการดูแลสุขภาพ ตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพตองมีวิธี
การพัฒนาตนเองโดยการศึกษาเรียนรูดวยวิธีตางๆ โดยเฉพาะการอบรมในดานการบริการพยาบาล
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ซ่ึงถือวาเปนงานหลักของพยาบาลที่จะตองมีคุณภาพและตอบสนองความตองการของผูรับบริการ
ซ่ึงอันไดแกการอานๆและการรับขาวสารขอมูลจากสื่อตาง ๆ  ศึกษาดวยตนเอง วิเคราะหตนเองและ
ประเมินตนเองเปนระยะๆ มีการอบรมทั้งในและนอกหนวยงาน  การศึกษาดูงานทั้งในประเทศ 
และตางประเทศ ตามความจําเปนหรือตามโอกาสที่ไดรับ สอดคลองกับการศึกษาของจินตนา ยูนิ
พันธุ และคณะ (2530)ที่พบวาการอบรมรูปแบบตางๆ ไดแกการบรรยายหรืออภิปรายทางวิชาการ 
การประชุมอบรม หรือสัมมนาทางวิชาการซึ่งการอบรมเปนวิธีการพัฒนาตนเองอยางหนึ่ง      
 
 สวนวิธีการพัฒนาตนเองโดยการที่พยาบาลวิชาชีพตองสมัครเปนสมาชิกขององคการ
พยาบาล สมาคมพยาบาลตาง ๆเพื่อแลกเปลี่ยนความรูความคิดเห็นภายในกลุมสมาชิกนั้นเปนส่ิงที่
พยาบาลวิชาชีพใหความสําคัญอยางยิ่ง  เนื่องจากองคการพยาบาลจะเกิดขึ้นไมไดหากไมมีสมาชิก
ซ่ึงก็คือกลุมพยาบาลที่เขามารวมมือกันในการทํากิจกรรมที่สงเสริมใหองคการพยาบาลมีความรัก 
ความสามัคคีกันในวิชาชีพพยาบาล สามารถดูแลชวยเหลือในกลุมสมาชิกพยาบาล กอใหเกิดวัฒน
ธรรมองคกรที่ดีและสงเสริมใหมีการแลกเปลี่ยนความรูทางวิชาการ มีการถายทอดความรูและ
ประสบการณในการปฏิบัติงานเพื่อใหการทํางานบรรลุเปาหมายขององคการพยาบาลรวมทั้งเปนที่
ยอมรับของสังคมเกิดความเจริญแกองคการพยาบาล อธิบายไดวา องคการพยาบาลนั้นเปนแหลง
รวบรวมวิชาความรู และกําหนดนโยบายที่มุงเนนใหความสําคัญแกทรัพยากรบุคคลรวมถึงบทบาท
และขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลระดับตาง ๆ ดังที่สภาการพยาบาลไดกําหนดไว 
เพื่อใหสมาชิกในองคการพยาบาลไดรูทิศทางการดําเนินงานขององคการพยาบาล  เพื่อใหพยาบาล
วิชาชีพใชเปนแนวทางในดานการพัฒนาของตนเอง โดยการปรับตัวเพื่อใหสามารถอยูในวิชาชีพ
และสังคมไดอยางมีความสุข สามารถพัฒนาความกาวหนาของตนเองและวิชาชีพไดเปนผูเลือกวิธี
การตางๆที่เหมาะสมกับตนในการพัฒนาตนเอง ซ่ึงมีผลตอความเจริญขององคการพยาบาลควบคู
กับการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพดวย 
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3. ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ  
                     จากการศึกษาแสดงใหเห็นวา  ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพที่ไดมาจากการวิจัย  (ตารางที่ 4) พบวา  ความตองการความปลอดภัยในการปฏิบัติ
งานการพยาบาล และความตองการความมั่นคงในความกาวหนาทางวิชาชีพ  นั้นเปนปจจัยที่มีแนว
โนมความเปนไปไดมากที่สุด อธิบายไดวาเปนปจจัยที่เปนแรงจูงใจภายในบุคคลตามที่มาสโลวได
ศึกษาเกี่ยวกับความตองการ หรือแรงจูงใจของมนุษย มนุษยมีความตองการตลอดเวลาและเมื่อความ
ตองการไดรับการตอบสนองแลว จะไมเปนส่ิงจูงใจสําหรับพฤติกรรมของบุคคลอีกตอไป สอด
คลองกับทฤษฎีลําดับขั้นความตองการของมาสโลว 5 ลําดับ (Maslow’s hierarchy of need) ซ่ึง 
Maslow (1970) กลาววา ความตองการของมนุษยเปนลําดับขั้นดังนี้ ลําดับขั้นที่ 1 ความตองการทาง
รางกาย เปนความตองการขั้นแรกของมนุษยจําเปนตองใชในการดํารงชีวิต ไดแกอาหาร  อากาศ  ที่
อยูอาศัย เครื่องนุงหม ยารักษาโรค การพักผอนและความตองการทางเพศ    ลําดับขั้นที่ 2 ความ
ตองการความมั่นคงปลอดภัย มนุษยเมื่อไดรับการตอบสนองตามความตองการขั้นแรกแลว ขั้นตอ
ไปจะเกิดความตองการความมั่นคงปลอดภัยในชีวิต ทั้งในปจจุบันและอนาคตรวมถึงความกาวหนา
และความอบอุนใจ ลําดับขั้นที่ 3 ความตองการความรักและความเปนเจาของ ซ่ึงเปนความตองการ
ทางสังคม ตองการเปนสวนหนึ่งของสังคม ตองการใหสังคมยอมรับตนเขาเปนสมาชิก และไดรับ
ความรักจากผูอ่ืน  รวมทั้งความตองการที่จะรักใคร     ผูอ่ืนดวย  ลําดับขั้นที่ 4 ความภาคภูมิใจในตน
เอง มนุษยมีความตองการอยากเดนอยากมีความสําคัญ อยากใหคนอื่นยกยอง สรรเสริญ ซ่ึงหมายถึง
ทางดานฐานะและบทบาทและความมั่นคงทางสังคม ทําใหเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง   ลําดับขั้น
ที่ 5 ความตองการไดรับความสําเร็จตามความนึกคิด เปนความตองการระดับสูงคือความตองการรู
จักตนเองวามีคุณคา มีความรู ความสามารถแทจริงเพียงใด เนื่องจากการพยาบาลเปนงานที่มีความ
เสี่ยงตออันตราย ตองสัมผัสกับสารคัดหล่ังของผูปวยและตองอยูดูแลผูปวยอยางใกลชิด พยาบาลจึง
ตองระมัดระวังปองกันตนเองใหเกิดความปลอดภัยแกชีวิตตน อีกทั้งยังตองการปฏิบัติงานในวิชา
ชีพพยาบาลดวยความมั่นคงมีความกาวหนาในวิชาชีพพยาบาล ความตองการความปลอดภัยในการ
ปฏิบัติงานการพยาบาลและความตองการความมั่นคงในความกาวหนาทางวิชาชีพนั้นเปนปจจัยที่
เปนแรงจูงใจภายในที่มาสโลวกลาววาเปนลําดับความตองการของมนุษยในลําดับขอที่2 
(Maslow1970อางถึงในชมชื่น สมประเสริฐ, 2542: 11) 
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 สวนการไดรับการสนับสนุนจากผูบังคับบัญชาหรือหัวหนางาน และไดรับผลกระทบ
จากสถานการณ ส่ิงแวดลอม ความเจริญของเทคโนโลยีและภาวะเศรษฐกิจของชาติ  อธิบายไดวา
พยาบาลมีการพัฒนาตนเองตามหลักการจัดทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาลก็เนื่องจากไดรับการสง
เสริมสนับสนุนจากหัวหนาฝายการพยาบาลหรือหัวหนาตึกผูปวยสงใหพยาบาลวิชาชีพไปเขาฝกอบ
รมหรือประชุมวิชาการทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน รวมถึงใหทุนเขาศึกษาตอในสถาบันการ
ศึกษาตางๆ เพื่อใหพยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรที่มีความรู ความสามารถ สวนการเปลี่ยนแปลงทาง
ดานสังคมเศรษฐกิจและสังคมรวมถึงสถานการณของภาวะสุขภาพของ     ประชาชน การเปล่ียน
แปลงดานการแพทย ความกาวหนาของการรักษาพยาบาลและเทคโนโลยีที่เจริญขึ้นรวมถึงแนว
นโยบายแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9 ที่มีความตองการการบริการทางสุขภาพที่มีคุณภาพ 
มาตรฐาน ตอบสนองความพึงพอใจของประชาชน เนนการสรางสุขภาพ  มีการปรับการบริการให
บริการแกชุมชนและใหชุมชนมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพ  (แผนพัฒนา   สุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 
9)  ทําใหองคการพยาบาลตองการพยาบาลวิชาชีพที่มีการพัฒนาตนเองตามสถานการณที่เขามา
กระทบ ซ่ึงจะมีผลทําใหพยาบาลวิชาชีพตองมีการปรับตัวและเปลี่ยนแปลงพัฒนาตนเองทั้งในดาน
ความรู ความสามารถ และทักษะตางๆเพื่อใหสอดคลองตอระบบการบริการทางสุขภาพที่เปลี่ยน
แปลงไป รวมถึงกอใหเกิดผลสําเร็จในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพและองคการพยาบาล  
  
 
ขอเสนอแนะ 
 1. วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลโดยใชคอมพิวเตอรสําหรับใชสืบคนหาขอมูล 
ควรคํานึงถึงความคุมคาของเครื่องคอมพิวเตอรที่นํามาใชและรูจักเลือกใชขอมูลจากคอมพิวเตอร
ใหเกิดประโยชนสูงสุดตอการใหบริการทางสุขภาพแกประชาชน 
              2.  ผูบังคับบัญชาหรือหัวหนางาน ควรสนับสนุนใหพยาบาลมีการพัฒนาตนเองโดย
ใหโอกาสในการเรียนรูดวยตนเอง  มีการศึกษาตอหรือจัดใหมีการอบรมพัฒนางานในหนวยงาน 
และสงไปฝกอบรมนอกหนวยงานใหมากขึ้นซึ่งจะเปนปจจัยที่สงเสริมใหพยาบาลมีการพัฒนา      
ตนเอง 
  
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 
 ควรศึกษาปญหาและอุปสรรคของการพัฒนาตนเองของพยาบาลเพื่อหาแนวทาง     
แกไขที่ชัดเจนในการพัฒนางานของพยาบาล 
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ภาคผนวก ก 
 

รายนามผูทรงคุณวุฒิและผูเชี่ยวชาญ 
 

รายนามผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูลสรางแบบสอบถาม 
 
1.ศาตราจารย ดร. ประนอม โอทกานนท              รองคณบดี คณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัย 
                                                                         นเรศวร 
2. ผูชวยศาสตราจารย.ดร. กรรณิการ สุวรรณโคต  ผูชวยศาสตราจารย  โรงเรียนพยาบาล 
                                                                                โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
3.นางเพ็ญจันทร   แสนประสาน                            ผูชวยหัวหนาพยาบาลดานวิชาการ 
                                                                               โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
4.นางมาริษา       สมบัติบูรณ                                 หัวหนาฝายการ โรงพยาบาลศิริราช 
5.นางสาวชุติมา    อรุโณทยานันท                         หัวหนาหอผูปวยไอซียู อุบัติเหตุ   
                                                                               ผูชํานาญการระดับ 8โรงพยาบาลศิริราช 
6.นางอุไรวรรณ   แตรุงเรือง                                  ผูตรวจการพยาบาล  งานพยาบาลศัลยศาสตร  
                                                                               ออรโธปดิกส   ผูชํานาญการ ระดับ 8  
                                                                              โรงพยาบาลศิริราช 
7.นางสาวเฉลาศรี  เสงี่ยม                                      พยาบาลวิชาชีพระดับ 6 หนวยพัฒนาสุขภาพ     
                                                                              ตึก ภปร. โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
8.รองศาสตราจารย ฟาริดา  อิบราฮิม                         รองศาสตราจารย  ภาควิชาการพยาบาล 
                                                                             อายุรศาสตร   คณะพยาบาลศาสตร 
                                                                                           มหาวิทยาลัยมหิดล 
 9.นางประภัสสร  พงษพันธพิศาล                           หัวหนาฝายกิจกรรมพิเศษ โรงงานยาสูบ 
10.ผูชวยศาสตราจารยพิกุลทิพย  หงษเหิร              ผูชวยศาสตราจารย ภาควิชาการพยาบาล 
                                                                                          ศัลยศาสตร คณะพยาบาลศาสตร 
                                                                          มหาวิทยาลัยมหิดล   
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รายนามผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถาม 
1. ศาตราจารย ดร. ประนอม โอทกานนท                 รองคณบดี คณะพยาบาลศาสตร 
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2. รองศาตราจารย ดร. สายพิณ  เกษมกิจวัฒนา          รองคณบดี ฝายบัณฑิตศึกษา 
                                                       คณะพยาบาลศาสตร  
                                                                                   มหาวิทยาลัยมหิดล     
3.  รองศาตราจารย ดร. ศิริพร ขัมภลิขิต                      คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  
                                                                     มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
4.  ผูชวยศาสตราจารย ดร.กรรณิการ  สุวรรณโคตร        ผูชวยศาสตราจารย โรงเรียนพยาบาล  
                                                                                   โรงพยาบาลรามาธิบดี  
  มหาวิทยาลัยมหิดล    
5.  ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุนธราวดี เธียรพิเชษฐ    คณบดีคณะพยาบาลศาสตร  
                                                                                   มหาวิทยาลัยบูรพา 
6.  ผูชวยศาสตราจารย ดร. ขนิษฐา นันทบุตร                รองคณบดี ฝายวิชาการ 
                                                                                   คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย 
                                                                                   ขอนแกน 
7.  นางสาวจงจิตต คณากูล                               รองหัวหนาฝายการพยาบาล 
                                                                                   ดานบริการ โรงพยาบาลศิริราช 
8.  นางจันทรรัศม  ไตรยปกษ                                      หัวหนาฝายการพยาบาล  
                                                                                   โรงพยาบาลเสนา จังหวัดอยุธยา 
9.  พันเอกหญิงประณมพร สุจริต                                  หัวหนาฝายการพยาบาล   
                                                                                  โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม  
                                                                                   จังหวัดอุดรธานี                                                             
10. นาวาอากาศหญิงจําเนียร วงศปา                           ผูอํานวยการกองการพยาบาล 
                                                                                   โรงพยาบาลภูมิพลอดุยเดช 
11.  นางละมัยพร  โลหิตโยธิน                                        หัวหนาตึกอายุรกรรมชายสามัญ   
                                                                                   โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี                                          
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12. พันตํารวจตรีหญิงเพ็ญจันทร  พูลศิริ                       รองหัวหนาตึกไอซียูศัลยกรรม 
                                                                                   โรงพยาบาลตํารวจ 
13. ดร.ยุวดี  เกตสัมพันธ                                             พยาบาลชํานาญระดับ 9      
                                                                                โรงพยาบาลศิริราช 
14. นางสาวธิดา  จิวถนอม                                           พยาบาลวิชาชีพ8 กลุมงานการ 
                                                                                   พยาบาล  โรงพยาบาลราชวิถี  
15. นางสาวจันทรเพ็ญ  พาหงษ                                    หัวหนาหองตรวจโรคออรโธปดิกส 
                                                                                   โรงพยาบาลเลิดสิน 
16. นางบุหลัน  ทองกลีบ                                             หัวหนาตึกศัลยกรรมประสาท 
                                                                                  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพ 
                                                                                 และวชิรพยาบาล 
17. รองศาตราจารยประคอง  อินทรสมบัติ                  อาจารยพยาบาล ภาควิชาพยาบาลศาสตร    
  คณะแพทยศาสตร  
                                                                                               โรงพยาบาลรามาธิบดี 
18. นางสาวสุวดี  สุขีนิตย                                         หัวหนาตึกศัลยกรรมหญิง ช้ัน7 สามัญ 
                                                                                   โรงพยาบาลกลาง 
19. นาวาเอกหญิงศิริกาญจน  เผือกเทศ                       ผูชํานาญการ ประจําพร.  
                                                                                   ชวยราชการกองการศึกษา 
                                                                                   กรมแพทยทหารเรือ 
20. ผูชวยศาตราจารย พิกุลทิพย  หงษเหิร                      อาจารยพยาบาลคณะพยาบาลศาสตร 
                                                                                   มหาวิทยาลัยมหิดล 
21.  นางประภัสสร  พงษพันธุพิศาล                               หัวหนากองกิจกรรมพิเศษ  
                                                                                   กองกิจกรรมพิเศษ  
                                                                                   โรงงานยาสูบ กระทรวงการคลัง 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิในการตรวจความตรงเนื้อหา  
 
1. พลเรือตรีหญิง ดร. สุภัทรา เอื้อวงษ           ผูชวยอธิการบดีมหาวิทยาลัยสยาม 
2. รองศาสตราจารย ดร.วีณา จีระแพทย        รองศาสตราจารย คณะพยาบาลศาสตร  
  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
3. รองศาสตราจารย  ดร.พูลสุข หิงคานนท     รองศาสตราจารย สาขาวิทยาศาสตร 
  สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
4. นางเพ็ญจันทร   แสนประสาน                   ผูชวยหัวหนาพยาบาลดานวิชาการ   
  โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
5. นาวาโทหญิงดร. ธนพร แยมสุดา               รองหัวหนาฝายวิจัยและพัฒนาวิทยาลัย 
  พยาบาล กองทัพเรือ 
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ภาคผนวก ข 

 
 

แนวคําถามที่ใชในการสัมภาษณ 
  
 
1. ทานคิดวากระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยาง

ไร 
2. ทานคิดวาวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 
3. ทานคิดวาปจจัยหรือเงื่อนไขของความเร็จในการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาล

ในอนาคตควรเปนอยางไร  และมีอะไรบาง 
4.   ทานคิดวาองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 
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ภาคผนวก  ค 
(ตัวอยางเครื่องมือ) 
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ภาคผนวก  ค 
 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 

เร่ือง ขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที่  1 
 
เรียน       
 

ดวยดิฉัน  เรือเอกหญิงรัชนก  วันทอง  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาล
ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การพัฒนาตน
เองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต” โดยศึกษาครอบคลุมถึงกระบวนการ 
วิธีการ และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาล
ในอนาคต โดยใชเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ซ่ึงจะไดดําเนินการรวบรวมความคิดเห็นที่
สอดคลองกันจากผูเชี่ยวชาญจํานวน 21ทาน โดยการตอบแบบสอบถามทานละ 3 รอบ แบบสอบ
ถามที่แนบมานี้เปนแบบสอบถาม รอบท่ี 1 ประกอบดวยแบบสอบถามแบบเลือกตอบ ซ่ึงเปนแบบ
สอบถามปลายปด และแบบสอบถามปลายเปดเพื่อใหทานแสดงความคิดเห็นเพิ่มเติม 

ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามนี้ 
ในการนี้ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถามทุกขอ และโปรดแสดงความคิดเห็น

พรอมทั้งขอเสนอแนะตามที่ทานเห็นสมควรซึ่งจะเปนประโยชนอยางยิ่งตอการสรางเครื่องมือตอ
ไป และขอใหทานโปรดกรุณาสงคืนแบบสอบถามนี้ภายในวันท่ี 1 กุมภาพันธ 2545 

ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูงมา ณโอกาสนี้ 
 
        
       เรือเอกหญิงรัชนก  วันทอง 

                ผูวิจัย 
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แบบสอบถามความคิดเห็นรอบที่ 1 
  

เร่ือง 
 

“การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต” 
 

คําชี้แจง  โปรดกรอกรายละเอียดลงในชองวางเพื่อเปนประโยชนในงานวิจัยซ่ึงเกี่ยวกับ 
 การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 
ขอมูลสวนบุคคล 
 
1.ชื่อ – นามสกุล …………………………………………………………………………………..  
2.ประวัติการทํางานในอดีตถึงปจจุบัน 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………… 
3.วุฒิการศึกษาตั้งแตระดับปริญญาตรี –ปจจุบัน 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………… 
4.ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………… 
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แบบสอบถามแสดงความคิดเห็น 
 
 ประกอบดวยขอคําถามความคิดเห็นในเรื่อง    กระบวนการ วิธีการและปจจัยสูความ

สําเร็จของพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 
1. กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

กระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต   ควรเปนอยาง
ไร 

         [   ] ตนเองปรารถนาในการเรียนรูตลอดเวลา  และรูความตองการของตนเอง 
         [   ]  ควรมีการสํารวจจุดเดนจุดดอยของตนเอง 
         [   ]  ควรมีการสํารวจเพื่อวิเคราะหตนเองวาขาดความรูความสามารถในดานใดโดย 
                 สนทนากับเพื่อนผูรวมงาน และผูที่มีความรูความเชี่ยวชาญ  เพื่อนํามาปรับปรุง 
                 เปล่ียนแปลงเองตอไป 
  . 
  . 
  . 
  
      ความคิดเห็นอื่นๆ เพ่ิมเติมในเรื่องของกระบวนการพัฒนาตนเองของพยาบาล 
 วิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

……………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………… 

  . 
  . 
  . 
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2. วิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลใน  อ น า ค ต วิ ธี
การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 ควรเปนอยางไร 
      [   ]  มีการปฏิบัติการดูแลสุขภาพรางกาย ออกกําลังกายสม่ําเสมอ รับประทานอาหารที่มี 
                   ประโยชน  มีสมาธิที่ดีมีจิตใจดี พัฒนาจิตใจและรางกายของตนใหสมบูรณ 
      [   ]  สมัครเปนสมาชิกขององคการพยาบาล สมาคมพยาบาลตาง ๆ เพื่อแลกเปลี่ยน  
                    ความรู ความคิดเห็นภายในกลุมสมาชิก 
      [   ]  สนับสนุนใหเกิดการเรียนรูรวมกัน สนับสนุนซึ่งกันและกันโดยมีเปาหมายรวมกัน 
                    เพื่อใหองคการพยาบาลพัฒนาไปสูองคการแหงการเรียนรู  รวมกันจัดโครงสราง 
                    เพื่อเปนองคการแหงการเรียนรู 
  . 
  . 
  . 
 

ความคิดเห็นอื่นๆ เพ่ิมเติมในเรื่องของวิธีการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ    สําหรับ
องคการพยาบาลในอนาคต 
……………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………… 

  . 
  . 

. 
3. ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ 
 พยาบาลในอนาคตปจจัยหรือเงื่อนไขของความสําเร็จในการพัฒนาตนเองของ 
 พยาบาลวิชาชีพ สําหรับองคการพยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร  และมีอะไรบาง 
   [   ]   ความตองการของพยาบาลวิชาชีพ 
 [   ]   ความพรอมของพยาบาลวิชาชีพ 
       . 
  . 
  . 
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  ความคิดเห็นอื่นๆ เพ่ิมเติมในเรื่องของปจจัยสูความเร็จของการพัฒนาตนเอง  
          ของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

……………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………… 

  . 
  . 
  . 

 
ความคิดเห็นอื่นๆ(โดยภาพรวม ) เกี่ยวกับการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพ 
ในองคการพยาบาล เพ่ิมเติม 
……………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………… 
. 

  . 
  . 
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                                                           คณะพยาบาลศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย                                   
                              อาคารวิทยกิตติ์ ช้ัน 12 ถนนพญาไท                                                   

                                                           กรุงเทพฯ 10330 
                                              

เร่ือง         ขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 
 
เรียน         
 
                 ดวยดิฉัน  เรือเอกหญิงรัชนก  วันทอง   นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร     
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ การพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต” โดยศึกษาครอบคลุมถึงกระบวนการ วิธีการ  และ
ปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต ” โดยใช
เทคนิคเดลฟาย ( Delphi Technique ) ซ่ึงจะไดดําเนินการรวบรวมความคิดเห็นจากทานไปแลวในรอบที่ 
1นั้น และในครั้งนี้จะเปนการตอบแบบสอบถาม รอบท่ี2 ประกอบดวยแบบสอบถามแบบมาตราสวน
ประเมินคา ( Rating  Scale )   5 ระดับ เพื่อใหทานแสดงความคิดเห็นความเปนไปไดของแตละขอความ
ที่ทานเห็นวาเปนแนวโนมการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต โดย
ศึกษาครอบคลุมถึงกระบวนการ วิธีการ  และปจจัยสูความสําเร็จของการพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชา
ชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 
 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามนี้  ในการนี้ใคร
ขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถามทุกขอ โปรดแสดงความคิดเห็นพรอมทั้งขอเสนอแนะตามที่ทาน
เห็นสมควร และขอใหทานโปรดกรุณาสงคืนแบบสอบถามนี้คืนภายใน วันท่ี   14  มีนาคม 2545 
              ดิฉันขอกราบขอบพระคุณในความอนุเคราะหจากทานเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
                                                                          
                                                                          
 
                                                                                               เรือเอกหญิง รัชนก วันทอง 
                                                                                                               ผูวิจัย 
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แบบสอบถามความคิดเห็นรอบที่ 2 
 

เร่ือง 
“การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต” 

 
 
 
คําชี้แจง 
แบบสอบถามฉบับนี้ ประกอบดวยขอคําถามในการถามความคิดเห็นในเรื่องกระบวนการ วิธีการและปจจัยสู
ความสําเร็จของการพัฒนาตนเอง ของพยาบาลวิชาชีพ สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต 

 
โปรดทําเคร่ืองหมาย  / ลงในชองแนวโนมความเปนไปไดของขอความแตละขอตามความ

เห็นของทาน และหากมีขอเสนอแนะเพิ่มเติมโปรดเขียนลงชองวางทางขวามือแตละขอ โดยที่ใน
การพิจารณาขอความแตละขอนั้นมีเกณฑการพิจารณาดังนี้  

 
5 หมายถึง ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด 
4 หมายถึง ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดมาก 
3 หมายถึง ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดปานกลาง 
2 หมายถึง ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดนอย 
1 หมายถึง ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดนอยที่สุด 
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

1. 
 
 
 
 
 
 

1.1 

กระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคต 
ทานคิดวากระบวนการพัฒนาตน
เองของ พยาบาลวิชาชีพสําหรับ
องคการพยาบาลในอนาคตควร
เปนอยางไร 
มีความกระตือรือรนพยายาม 
เรียนรูตลอดเวลา 

      

1.2 มีทักษะความสามารถในการ
ใชแหลงขอมูลออนไลนในการ
สืบคนหาขอมูล 

      

.        

.        

.        

1.15 รูจักใหและแบงปนความสําเร็จ
ในสมาชิกขององคการ 
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

2. 
 
 
 
 
 
 

2.1 
 
      

วิธีการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคต 
ทานคิดวาวิธีการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 
มีการเขารวมในการอบรมดาน
การใหบริการที่มีคุณภาพตาม 
ความตองการของผูรับบริการ 

      

2.2 มีการสมัครเปนสมาชิกของ 
องคการพยาบาล   สมาคม-
พยาบาลตางๆเพื่อแลกเปลี่ยน 
ความรูความคิดเห็นภายใน 
กลุมสมาชิก 

      

. 
 

       

.        

.        

2.18 มีการอบรมดูงานหรือฝกปฏิบัติ
งานในตางประเทศ 
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

3. 
 
 
 
 
 
 
 
3.1 

ปจจัยสูความสําเร็จของการ 
พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชา
ชีพสําหรับองคการพยาบาลใน 
อนาคต 
ปจจัยหรือเงื่อนไขของความ 
สําเร็จในการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลในอนาคตควรเปน 
อยางไร และมีอะไรบาง 
ความตองการความปลอดภัย 
ในการปฏิบัติงานการพยาบาล 

      

3.2 ความตองการความมั่นคงใน
ความกาวหนาในวิชาชีพ 

      

3.3 การไดรับการสนับสนุนจากผู 
บังคับบัญชา หรือหัวหนางาน 

      

.        

.        

.        

3.21 ความกระตือรือรนในการใฝรู
ของพยาบาลวิชาชีพ 
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แบบสอบถามความคิดเห็นรอบที่ 3 
 

เร่ือง 
 

“ การพัฒนาตนเองของพยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการพยาบาลในอนาคต ” 
 

คําชี้แจง 
แบบสอบถามฉบับนี้เปนแบบสอบถามรอบสุดทายของการวิจัยในครั้งนี้ ประกอบดวยขอคําถามในการ

ถามความคิดเห็นในเรื่ององคการพยาบาลในอนาคต  กระบวนการ    วิธีการ    และปจจัยสูความสําเร็จของการ
พัฒนาตนเอง ของพยาบาลวิชาชีพ สําหรับองคการพยาบาลในอนาคต โดยผูวิจัยไดระบุคามัธยฐานและคาพิสัย
ระหวางควอไทลที่คํานวณไดของกลุมผูเชี่ยวชาญในรอบที่ผานมา พรอมทั้งระบุตําแหนงคําตอบของทานในรอบ
ที่ผานมาไวดวย  ดังเครื่องหมาย 
ตอไปนี้ 

คามัธยฐาน   ใชสัญลักษณ   * 
คาพิสัยระหวางควอไทล    ใชสัญลักษณแสดงขอบเขตดวย 

            ตําแหนงคําตอบของทานในรอบที่ผานมา ใชสัญลักษณ   
  

      ลําดับคะแนนที่ใชมีความหมายดังนี้ 
5           หมายถึง   ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดมากที่สุด 
4  หมายถึง             ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดมา 
3  หมายถึง             ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดปานกลาง 
2  หมายถึง             ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดนอย 
1  หมายถึง             ขอความนั้นมีแนวโนมความเปนไปไดนอยที่สุด 
เมื่อทานไดอานทบทวนแบบสอบถามแลว ถาทานยังคงยืนยันคําตอบเดิมและคําตอบของ

ทานนั้นอยูในขอบเขตพิสัยระหวางควอไทลทานไมตองแสดงเครื่องหมายใด ๆ  แตถาทานยืนยันคํา
ตอบเดิมแลวคําตอบนั้นอยูนอกขอบเขตพิสัยระหวางควอไทล  ขอใหทานแสดงเหตุผลดวย ในกรณี
ที่ทานตองการคําตอบโปรดทําเครื่องหมาย /  ลงในชองที่ทานเลือกใหม ไมวาคําตอบที่ทานเลือก
ใหมนั้นจะอยูในหรือนอกขอบเขตพิสัยระหวางควอไทล 
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ตัวอยางการตอบแบบสอบถามรอบที่  3 
 
แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

1. 
 
 
 
 
 
 
ก. 
 

กระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคต 
ทานคิดวากระบวนการพัฒนาตน
เองของ พยาบาลวิชาชีพสําหรับ
องคการพยาบาลในอนาคตควร
เปนอยางไร 
มีความกระตือรือรนพยายาม 
เรียนรูตลอดเวลา 

    
 
 
 
 

  * 

   

ข. มีทักษะความสามารถในการ
ใชแหลงขอมูลออนไลนในการ
สืบคนหาขอมูล 

   *   

 
จากตัวอยางในขอ ก. 

แสดงวาทานตอบคําถามขอนี้ในรอบที่ผานมาอยูในขอบเขตพิสัยระหวางควอไทลของกลุม  
หากทานยังยืนยันคําตอบเดิมทานก็ไมตองแสดงเครื่องหมายใดๆ  แตถาทานตองการเปลี่ยนแปลงคํา
ตอบใหทําเครื่องหมาย /  ลงชองที่ทานเลือกพรอมทั้งแสดงเหตุผลประกอบ 
จากตัวอยางในขอ ข. 

แสดงวาทานตอบคําถามขอนี้ในรอบที่ผานมาอยูนอกขอบเขตพิสัยระหวางควอไทลของ
กลุม หากทานยังยืนยันคําตอบเดิมทานตองใหเหตุผลประกอบดวยแตถาทานทบทวนแลวตองการ
เปล่ียนแปลงคําตอบใหทําเครื่องหมาย /  ลงชองที่ทานเปลี่ยนแปลง    โดยคําตอบที่เปล่ียนแปลง
ใหมนั้น  ไมวาจะอยูในหรือนอกขอบเขตพิสัยระหวางควอไทลของกลุม  ทานก็ตองใหเหตุผล
ประกอบดวยเชนกัน 
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

1. 
 
 
 
 
 
 

1.1 
 

กระบวนการพัฒนาตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคต 
ทานคิดวากระบวนการพัฒนาตน
เองของ พยาบาลวิชาชีพสําหรับ
องคการพยาบาลในอนาคตควร
เปนอยางไร 
มีความกระตือรือรนพยายาม 
เรียนรูตลอดเวลา 

 
 
 
 
 
 
 
   * 
 

     

1.2 มีทักษะความสามารถในการ
ใชแหลงขอมูลออนไลนในการ
สืบคนหาขอมูล 

     *      

.        

.        

.        

1.15 รูจักใหและแบงปนความ 
สําเร็จในสมาชิกขององคการ 

      
  *     
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

2. 
 
 
 
 
 
 

2.1 
 
      

วิธีการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคต 
ทานคิดวาวิธีการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลวิชาชีพสําหรับองคการ
พยาบาลในอนาคตควรเปนอยางไร 
มีการเขารวมในการอบรมดาน
การใหบริการที่มีคุณภาพตาม 
ความตองการของผูรับบริการ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
* 

   

     

2.2 มีการสมัครเปนสมาชิกของ 
องคการพยาบาล   สมาคม-
พยาบาลตางๆเพื่อแลกเปลี่ยน 
ความรูความคิดเห็นภายใน 
กลุมสมาชิก 

 
     * 

     

.        

.        

.        

2.18 มีการอบรมดูงานหรือฝก 
ปฏิบัติงานในตางประเทศ 

   *     
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แนวโนมความเปนไปได 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

ขอ ขอความ 

5 4 3 2 1 

หมายเหตุ 

3. 
 
 
 
 
 
 
 
3.1 

ปจจัยสูความสําเร็จของการ 
พัฒนาตนเองของพยาบาลวิชา
ชีพสําหรับองคการพยาบาลใน 
อนาคต 
ปจจัยหรือเงื่อนไขของความ 
สําเร็จในการพัฒนาตนเองของ 
พยาบาลในอนาคตควรเปน 
อยางไร และมีอะไรบาง 
ความตองการความปลอดภัย 
ในการปฏิบัติงานการพยาบาล 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

   * 

     

3.2 ความตองการความมั่นคงใน
ความกาวหนาในวิชาชีพ 

   *      

3.3 การไดรับการสนับสนุนจากผู 
บังคับบัญชา หรือหัวหนางาน 

    *      

.        

.        

.        

3.21 ความกระตือรือรนในการใฝรู
ของพยาบาลวิชาชีพ 

  *    
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ประวัติผูวิจัย 

 
เรือเอกหญิงรัชนก วันทองเกิดวันที่ 2 ธันวาคม พ.ศ. 2514 ที่จังหวัดอุดรธานี  สําเร็จการ

ศึกษาปริญญาตรีพยาบาลศาสตรบัณฑิต จากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ  ในปการศึกษา 2538 และ
เขาศึกษาตอในหลักสูตรปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล ที่
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   ในป พ.ศ. 2542  ปจจุบันปฏิบัติราชการตําแหนงนายทหารพยาบาลที่ตึก
ผูปวย 100 ปช้ัน 8  โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา กรมแพทยทหารเรือ 
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