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การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค  เพื่อการศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน 
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หาและหาคาความเที่ยงไดเทากับ .92 , .85 , และ .97 ตามลําดับ สถิติที่ใชในการวิเคราะห  ขอมูล ไดแก รอยละ 
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาต่ําสุด คาสูงสุด ความโดง ความเบ และการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้น
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คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 
ระดับ .05 

3. ตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณ     คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉินไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีความสําคัญตามลําดับดังนี้ การบริหารงานแบบมี
สวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ลักษณะงาน ระดับการศึกษา โดยรวมกันพยากรณ ไดรอยละ 55.6 ( R2 = .556 ) 
 
 สมการพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ ในรูปคะแนนมาตรฐาน คือ 
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       The  purposes  of  this   research   were   to   study  quality of work life  of staff nurses 

in emergency unit in governmental hospitals ,Bangkok Metropolis and to investigate the relationships 
between personal factors, job characteristics, head nurses’ participative management, and quality of 
work life of staff nurses, and to search for the variables that could be able to predict quality of work 
life of staff nurses in emergency unit. The subjects consisted of 196  staff nurses  selected by 
stratified random sampling. Research instruments were quality of work life, job characteristics, head 
nurses’ participative management questionnaires which were tested for content validity and their 
reliability  were .92 , .85 and .97 respectively. Statistical methods  used   to  analyze the  data   
included    mean ,  standard   deviation ,  maximum, minimum,  and stepwise multiple regression 
analysis. 
 

 Major findings were as follows : 
1. Quality  of  work  life   of   staff  nurses   in  emergency   unit   in   governmental    

hospitals,  Bangkok  Metropolis  was  at  middle  level. 
2. Head  nurses’  participative  management,  job characteristics  were  positively   

and significantly  related  to quality of work life   of  staff  nurses  in  emergency  unit   at the .05 level. 
3. Factors   significantly    predicted    quality   of   work   life   of   staff  nurses   in  

emergency unit were head nurses’ participative management,  job characteristic, and education at 
the .05 level .These  predictors  accounted  for  55.6  percents of  the  variance.( R2 = .556 ) 

The equation derived from the analysis was as follow : 

        Z
^

quality of work life =  .496*Z head nurses’ participative management + .323*Z  job characteristics+ .113*Zeducation 
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บทที่  1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 ปจจุบันในการบริหารงานอันประกอบดวย คน เงิน วัสดุ และการจัดการ นั้นเปนที่
ยอมรับกันอยางกวางขวางวา “คน“ เปนปจจัยที่สําคัญที่สุด เนื่องจากคนเปนผูที่ใชปจจัยในการ
บริหารอื่นๆ และมีสติปญญาที่จะคิดริเร่ิม สรางสรรคส่ิงใหมๆที่ดี และยังมีจิตใจที่อยูภายในกํากับ
ที่จะสงผลตอการปฏิบัติงาน และประสิทธิภาพขององคการ (ธงชัย สันติวงษ, 2537) บุคคลจึงเปน
ทรัพยากรที่สําคัญที่จะสามารถทําใหองคการบรรลุเปาหมายได ผูบริหารองคการในปจจุบันไมวา
จะเปนองคการทางราชการ หรือเอกชนจึงใหความสนใจตอทรัพยากรมนุษยมาก โดยพยายามหา
วิธีที่จะผลักดัน และทําใหบุคคลนั้นอุทิศแรงกาย แรงใจ   ในการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ 
ดังนั้นหากองคการหรือหนวยงานใดสามารถหาคนดี มีความรู ความสามารถเขาปฏิบัติงานและ
สามารถดึงดูดใหอยูปฏิบัติงานใหนานที่สุดเทาที่จะนานได ก็จะสามารถชวยใหองคการหรือหนวย
งานนั้นเจริญกาวหนา สามารถบรรลุเปาหมายอยางมีประสิทธิภาพ  
 
 ในโรงพยาบาลและสถานพยาบาลตางๆ นั้นพยาบาลนับวาเปนบุคลากรสวนใหญใน
องคการ และเปนบุคคลสําคัญในการใหบริการพยาบาลแกผูปวย นอกจากนี้ยังมีหนาที่และความ
รับผิดชอบในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน  การที่พยาบาลจะพัฒนาคุณภาพชีวิตผูอ่ืนได
นั้น คุณภาพชีวิตของพยาบาลนั้นก็ควรที่จะตองอยูในระดับที่เหมาะสมเสียกอน กอนที่จะพัฒนา
คุณภาพชีวิตของผูอ่ืน 
  
                คุณภาพชีวิตหรือชีวิตที่มีคุณภาพสําหรับพยาบาลประจําการนั้น มีลักษณะเชนเดียว
กับคุณภาพชีวิตของบุคคลทั่วไปคือ เปนลักษณะการดําเนินชีวิตที่มีความเปนอยูสอดคลองกับ
ระดับความตองการพื้นฐานที่จําเปนตอการดํารงชีวิตของมนุษยอยางมีคุณคา คุณภาพชีวิตนี้จะ
เกี่ยวกับกิจกรรมตางๆ ของชีวิต โดยเฉพาะกิจกรรมการทํางาน เนื่องจากการทํางานเปนสวนหนึ่ง
ของการแสดงถึงการมีคุณภาพชีวิต (ทวีศรี  กรีทอง, 2530) การทํางานนั้นมีความสัมพันธโดยตรง
ตอการสนองความตองการพื้นฐานที่จําเปนตอการดํารงชีวิต ดังนั้นแนวคิดในการทํางาน ที่งาน
และชีวิตมีความเกี่ยวของผสมผสานกันอยางกลมกลืนนี้ จึงเปนแนวคิดของคุณภาพชีวิตการ



 2

ทํางาน (quality of working life) ซึ่งคํานึงถึงรูปแบบงานที่ทําใหผูปฏิบัติมีการทํางานที่ดี มีความรู
สึกพึงพอใจในการทํางาน มีการดําเนินชีวิตที่มีความสุข  
 
 คุณภาพชีวิตการทํางานนั้นเปนการสนองตอบตอความตองการ และความคาดหวัง
ของผูปฏิบัติการ ซึ่งจะสงผลกระทบตอองคการและบุคคลในรูปแบบตางๆ หากองคการใดผูปฏิบัติ
การมีคุณภาพชีวิตในการทํางานต่ํายอมกอใหเกิดปญหาติดตามมามากมาย เชน ความไมพอใจใน
ตัวงาน การลดลงของผลผลิต การมีพฤติกรรมในทางลบ ตลอดจนขาดงานและลาออกจากงานใน
ที่สุด ซึ่งกอใหเกิดผลเสียตอองคการอยางมากมาย ในทางตรงกันขามหากองคการไดดําเนินการให
บุคลากรมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีและเหมาะสมแลวก็จะทําใหงานขององคการนั้นมีคุณภาพ
และประสิทธิภาพ ทั้งยังสามารถทํางานใหบรรลุจุดมุงหมายของงานไดดวยดี (Holley and 
Kenneth,1985) ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพจึงควรไดรับการเสริมสรางคุณภาพชีวิตดวยการทํางานที่ดี 
ซึ่งจะเห็นไดวาปจจัยสําคัญของการเพิ่มคุณภาพการพยาบาลนั้นเกี่ยวของกับคุณภาพชีวิตของ
พยาบาลนั่นเอง (จินตนา  ยูนิพันธุ, 2534) 
 
 หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้นเปนหนวยงานหนึ่งที่สําคัญในโรงพยาบาล ซึ่งนับ
เปนดานแรกของโรงพยาบาลในการใหบริการรักษาพยาบาลแกผูปวยที่บาดเจ็บจากอุบัติเหตแุละมี
อาการเจ็บปวยกระทันหัน ที่อยูในสภาวะฉุกเฉินและวิกฤตซึ่งตองการการชวยเหลืออยางเรงดวน 
ในการใหความชวยเหลือแกผูปวยที่เจ็บปวยกระทันหันนั้น การปฏิบัติการพยาบาลจึงตองเปนไป
อยางรวดเร็วและถูกตอง ดังนั้นพยาบาลที่ปฏิบัติหนาที่ในแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินจึงตองเปนผูที่
มีไหวพริบ ไวตอปญหาวาเกิดปญหาอะไรขึ้น มีความสามารถในการตัดสินใจแกไขปญหาไดอยาง
รวดเร็วทันตอเหตุการณ 
 
 พยาบาลในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจึงตองเปนผูที่สามารถรวมการพยาบาลใน
ทุกๆ สาขาเขาดวยกันในการทํางาน เนื่องจากตองใหการดูแลพยาบาลแกผูประสบอุบัติเหตุและ
เจ็บปวยอยางเฉียบพลันในหลากหลายสาขา ทั้งอายุรกรรม ศัลยกรรม มารดา-ทารก จิตเวช และ
ชุมชน (Budassi and Barber,1981) สมาคมพยาบาลฉุกเฉินแหงอเมริกา (1975 อางถึงใน Jacob 
and Bennett,1983) กลาวถึงการพยาบาลฉุกเฉินวา เปนการใหการพยาบาลผูปวยแตละคนในทุก
กลุมอายุ ที่มีความเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกายและจิตใจ ซึ่งตองการการวินิจฉัยและตองการความ
ชวยเหลือทันที การใหการพยาบาลอุบัติเหตุและฉุกเฉินกระทําโดยไมทราบกําหนดเวลา ลักษณะ
การปฏิบัติงานเปนแบบเฉพาะการณ ชวยเหลือเบื้องตนอยางฉับพลัน โดยลักษณะความรูที่ใชมิใช
แบบทั่วไปแตจะตองมีทักษะที่เฉพาะออกไป เชนทักษะในการประเมินอาการ ซักประวัติ ตรวจราง
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กาย เฝาระวังอาการสําคัญ ชวยฟนคืนชีพ รวมถึงจัดการพยาบาลแกผูบาดเจ็บจากอุบัติภัยหมู 
นอกจากนี้ยังตองมีทักษะในการใชเครื่องมือ ยา และอุปกรณตางๆ ที่จะชวยเหลือผูปวยในภาวะ 
ฉุกเฉิน จะเห็นไดวาลักษณะงานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินเปนงานที่นาตื่นเตน ทาทาย
ความสามารถ ซึ่ง Kidd (1987 อางถึงใน อรทัย ปงวงศานุรักษ, 2540) ไดศึกษาเกี่ยวกับลักษณะ
ของการพยาบาลอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โดยพบวาเหตุผลที่พยาบาลเลือกทํางานในหนวยงานนี้ 
เนื่องจากเปนงานที่ตื่นเตน และทาทาย 
  
 การปฏิบัติการพยาบาลงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ในเมืองใหญเชนกรุงเทพมหานคร 
ซึ่งมีจํานวนประชากรอาศัยอยูหนาแนน มีการจราจรที่แออัดคับค่ัง ทําใหมีอุบัติเหตุเกิดขึ้นเปน
จํานวนมาก ดังนั้นจึงพบวาผูปวยที่เขารับบริการในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครในแตละวันจะ
มีเปนจํานวนมาก จากสถิติผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินของโรงพยาบาลตํารวจพบวามีผูปวยเขามา
รับบริการเฉลี่ยวันละ 150 คน (สถิติผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินเดือนสิงหาคม, 2545) รวมทั้งจะมี
การรับผูปวยที่สงมาจากโรงพยาบาลอื่นซึ่งผูปวยมีปญหาดานการเงินในการทําการรักษา จึงตอง
ยายมาทําการรักษาในโรงพยาบาลรัฐ ซึ่งมีคาใชจายที่ถูกกวา จึงทําใหพยาบาลประจําการหนวย
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครตองรับภาระหนาที่ในการดูแล และให
การรักษาพยาบาลแกผูปวยเปนจํานวนมาก 
 
 แตอยางไรก็ตามเนื่องจากมีผูปวยเขามารับบริการตลอดเวลาและมีจํานวนมาก 
หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจึงเปนสถานที่ที่วุนวายตลอด 24 ชั่วโมง การทํางานของพยาบาลใน
หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้นจึงตองเผชิญกับสถานการณที่กอใหเกิดความเครียดที่มีอยูมาก
มาย อันไดแก ความคาดหวังของผูมารับบริการ สภาพแวดลอมในการทํางานที่เต็มไปดวยผูที่มี
ความทุกขกายทุกขใจ ตองเผชิญกับสภาวะทางอารมณที่แปรปรวนของผูปวยและญาติ ซึ่งสอด
คลองกับการศึกษาของ Mahoney (1991) พบวาพยาบาลวิชาชีพในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
รอยละ 97.7 เคยไดรับการทํารายในขณะปฏิบัติงาน เปนการทํารายรางกาย การทํารายทางคําพูด 
และการคุกคาม ขมขูซึ่งมีผลทําใหเกิดการตอบสนองตอการทําราย 3 ดาน คือ การตอบสนองดาน
อารมณ เชน โกรธ วิตกกังวล รูสึกฉุนเฉียว การตอบสนองทางดานรางกาย เชน ปวดศีรษะ เจ็บ
ปวดบริเวณที่ไดรับการทําราย นอนไมหลับ และการตอบสนองดานสังคม เชน รูสึกกลัวคนแปลก
หนา รูสึกกลัวผูที่ทํารายและกลัววาจะถูกทํารายอีก นอกจากนี้ยังพบวา รอยละ60 ของพยาบาลที่
ถูกทํารายบอกวามีผลกระทบตอการทํางาน  รอยละ20 ลาออกจากอาชีพพยาบาล รอยละ16.9 ขอ
ยายไปหนวยงานอื่น และจากการศึกษาของ Kern et al. (1994) พบวา รอยละ 98 ของพยาบาล
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ในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินที่ถูกกาวราวทางคําพูดจากผูปวย และรอยละ 28 เปนผูปวยที่มี
อาการเมาสุรา  
 
 นอกจากนี้การปฏิบัติการพยาบาลในหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินอาจตองสัมผัสส่ิงคัด
หลั่งของผูปวย มีผลทําใหเสี่ยงตอการติดโรค และโดยลักษณะงานที่ตองเผชิญกับสถานการณ   
ฉุกเฉิน ปฏิบัติงานทามกลางสภาพผูปวยที่ไมแนนอนและไมคาดคิด เชนผูปวยที่มีเลือดออก
จํานวนมากจากสาเหตุตางๆ ผูปวยที่มีบาดแผลจากอุบัติเหตุ ผูปวยที่ตองไดรับการชวยชีวิตหรือทํา    
หัตถการอยางเรงดวนจึงทําใหบุคลากรที่ปฏิบัติงานนี้มีโอกาสเสี่ยงตอการสัมผัสเชื้อขณะปฏิบัติ
งานสูงขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งเสี่ยงตอการติดเชื้อ HIV ซึ่งจากการศึกษาของ Bell (1991 อางถึงใน       
ธัญลักษณ โอบออม, 2539) พบวา บุคลากรในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน มีการสัมผัสเชื้อโรค
ในขณะปฏิบัติงานสูงถึงรอยละ 2 – 61  
 
 ในสภาพแวดลอม ลักษณะการทํางานที่ไมเหมาะสมนั้น ผูปฏิบัติงานก็ไมสามารถ
ปฏิบัติงานไดโดยสะดวก ซึ่งจะทําใหสุขภาพกาย และจิตใจ เกิดความเหนื่อยลาได (สิริลักษณ 
สมพลกรัง, 2542) เมื่อเกิดความเหนื่อยลาเปนระยะเวลานานก็จะเปนผลทําใหเกิดความเหนื่อย
หนายในการทํางานได และความเหนื่อยหนายในการทํางานนี้ก็สงผลทําใหเกิดคุณภาพชีวิตในการ
ทํางานที่ไมดีดวย (ดวงรัตน สุวรรณประทีป, 2538) และยังสงผลตอการลาออกหรือโอนยายของ
พยาบาล ดังที่ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537) พบวา ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความตั้งใจที่จะลาออกหรือ
โอนยายกอนครบเกษียณอายุราชการของบุคลากรพยาบาล สวนใหญมีปญหาในการปฏิบัติงาน
ดานสถานที่ส่ิงแวดลอม สภาพการทํางาน นโยบายการบริหารไมเอื้ออํานวยตอความกาวหนา เงิน
เดือนนอย ปญหาดานการขาดแคลนบุคลากรพยาบาลวิชาชีพ มีผลใหพยาบาลวิชาชีพที่คงอยูตอง
ทํางานหนักมากขึ้น   ไมสามารถใหบริการผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ     ซึ่งสอดคลองกับการ
ศึกษาของ    ละออ ตันติศิรินทร (2521); อารีย พฤกษราช และคณะ (2533) พบวา พยาบาลวิชา
ชีพมีความพึงพอใจในการทํางานอยูในระดับตํ่า จนถึงระดับปานกลาง เนื่องจากลักษณะงาน
พยาบาลไมเปนที่จูงใจ เปนงานหนักเสี่ยงตอการติดเชื้อ ไมเอื้ออํานวยตอการดําเนินชีวิตครอบครัว 
อีกทั้งคาตอบแทนที่ไดคอนขางนอย สวัสดิการตางๆยังไมเหมาะสมและเพียงพอ ทําใหพยาบาล
เกิดความไมพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มักเปนสาเหตุนําไปสูการลาออก หรือเปลี่ยนงานของ
พยาบาล 
 
 จะเห็นไดวาลักษณะงานที่ทํานั้น นับเปนแรงจูงใจประการหนึ่งในการทํางาน Looij 
and Benders (1995) ไดกลาววา ตามแนวคิดเดิมของการเพิ่มคาตอบแทนในการทํางานถือเปน
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เครื่องมือสําคัญในการใชจูงใจบุคคลใหคงอยูในองคการ แตในปจจุบันนี้ไมใชแตเพียงเรื่องเงิน
เพียงเรื่องเดียวเทานั้น แตเร่ืองลักษณะงานนั้นก็มีความสําคัญไมยิ่งหยอนไปกวากัน  ซึ่งสอดคลอง
ตามทฤษฎีแรงจูงใจสองปจจัยของ Herzberg ที่กลาววา แรงจูงใจในการทํางานนั้น เงินนั้นเปน
ปจจัยแรกของแรงจูงใจ แตการปรับเปลี่ยนการทํางานถือเปนการใหรางวัลภายใน (intrinsic 
reward )    ที่เปนการสงเสริมแรงจูงใจ  และเพิ่มผลผลิตใหองคการ     (Mescon, Albert, and 
Khedouri,1988) 
 
 ดังนั้นลักษณะงานที่ดี จึงเปนเสมือนแรงจูงใจภายใน ในการทํางานของบุคคลซึ่งทํา
ใหเขารูสึกอยากทํางาน และผลงานที่ดีจะเปนเสมือนรางวัลที่ใหกับตนเองและถาหากผลงานไมดี
บุคคลก็จะพยายามมากขึ้น เพื่อหลีกเลี่ยงผลงานที่ไมพึงพอใจ เพื่อเพิ่มรางวัลใหกับตนเองจาก 
คุณภาพที่ดี (Hackman and Oldham, 1980) ลักษณะงานที่สามารถจูงใจใหคนทํางานจะมี
ลักษณะที่มีความเปนอิสระในการทํางาน มีความหลากหลายของงาน มีเอกลักษณของงาน และ
การไดรับรูผลของการปฏิบัติงาน ซึ่งสิ่งเหลานี้จะทําใหบุคคลรูสึกพึงพอใจในงานและปฏิบัติงานได
อยางเต็มศักยภาพ ซึ่งสอดคลองกับ Werther and Davis (1982) ที่ไดกลาวไววา ในองคการใดที่มี
การออกแบบงาน โดยที่มีลักษณะงานที่มีความหมาย มีคุณคา มีความทาทาย จะจูงใจใหผูปฏิบัติ
งานมีความพึงพอใจและสงผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของบุคคล ดังนั้นถาบุคคลรับรูวาองค
การมีการออกแบบงานที่มีสวนของงานที่นาสนใจ งานมีความหมายและทาทาย ก็จะเปนแรงจูงใจ
ในการทํางานใหเกิดความพึงพอใจในงาน ลดอัตราการขาดงาน การลาออก และเกิดผลการปฏิบัติ
งานที่ดี มีประสิทธิภาพสูง 
 
 นอกจากนี้ในการที่จะพัฒนาสิ่งใดๆนั้น จําเปนตองทราบถึงปจจัยตางๆที่มีผลตอส่ิง
นั้น เพื่อใชพิจารณาแนวทางการดําเนินการ ซึ่ง Werther and Davis (1982) ไดกลาวถึงปจจัยที่สง
ผลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน ประกอบดวย 3 ปจจัย ไดแก ปจจัยดานพฤติกรรมของบุคคล ปจจัย
ดานองคการ และปจจัยดานสิ่งแวดลอม โดยที่ปจจัยดานพฤติกรรมของบุคคลนั้น เปนปจจัยที่
พิจารณาจากสิ่งที่มีผลตอความพึงพอใจ ความตองการของบุคคล และการจูงใจบุคคลในการ
ทํางาน ซึ่งสิ่งเหลานี้มีผลมาจากสถานภาพสวนบุคคล และองคประกอบบุคคล ดังนั้นปจจัยสวน
บุคคลอันประกอบดวย อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทาง
การพยาบาล ประสบการณการทํางาน จึงนับเปนปจจัยดานพฤติกรรมของบุคคล ที่สามารถสงผล
ตอคุณภาพชีวิตการทํางานไดดวยเชนกัน 
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 การสรางคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีใหเกิดขึ้นไดนั้น หัวหนาหอผูปวยนับเปนปจจัย
หนึ่งที่มีความสําคัญ เนื่องจากในการบริหารงานนั้นหัวหนาหอผูปวยนับเปนตัวจักรสําคัญในการ
ดําเนินการประสานงานระหวางองคการและบุคลากร เปนผูนํานโยบายลงสูการปฏิบัติ ดังนั้นความ
สามารถในการบริหารงานของหัวหนาหอผูปวยจึงมีผลตอการปฏิบัติงานของผูใตบังคับบัญชา งาน
บริหารในปจจุบันนี้สวนใหญจะเนนที่ผลลัพธที่จะเกิดกับผูปฏิบัติงาน ผูบริหารจึงตองหากลวิธีใน
การชักจูง ผลักดันใหผูปฏิบัติงานใหกระทํางานใหสําเร็จลุลวงตามวัตถุประสงคขององคการ โดยผู
บริหารไดพยายามปรับเปลี่ยนรูปแบบการทํางาน ออกแบบงานใหมๆ เพื่อทําใหงานนาสนใจ ทา
ทายความสามารถ   และหาทางสรางแรงจูงใจในการทํางานแกผูปฏิบัติงาน     เพื่อทําใหเกิดความ 
พึงพอใจในงาน ซึ่งจะสงผลทําใหผลการปฏิบัติงานนั้นออกมาดี มีประสิทธิภาพ  
 
 การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยนั้นนับเปนรูปแบบหนึ่งของการ
บริหารงาน ที่สามารถเพิ่มแรงจูงใจในการทํางานได เนื่องจากการบริหารงานแบบมีสวนรวมจะเปน
การกระตุนใหผูปฏิบัติงานไดเขามามีสวนรวมในการคิด แกปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้นในองคการ จะทํา
ใหผูปฏิบัติงานสามารถเติมเต็มความตองการพื้นฐานของตนเองไดใน 3 ดาน คือ ดานความมี
อิสระ ดานงานที่มีความหมายและคุณคา ดานการมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล ซึ่งทําใหเกิดความ
พึงพอใจในงานสูงขึ้น  (ศิริกุล จันพุม, 2543) ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Patricia et al. (1999) ที่
กลาววา การเพิ่มความมีอิสระในการปฏิบัติงาน การกระตุนใหเกิดความคิดริเร่ิมสรางสรรค จะเปน
ผลกระทบที่ทําใหเกิดความพึงพอใจในงานและทําใหเกิดผลผลิตมากขึ้น ดังนั้นรูปแบบการบริหาร
งานจึงมีสวนสําคัญในการที่จะทําใหผูปฏิบัติงานเกิดความพึงพอใจในงาน สามารถปฏิบัติงานได
อยางมีความสุข ซึ่งเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหพยาบาลเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีได 
 
 ในปจจุบันผูบริหารในองคการตางๆ จึงไดหันมาเอาใจใสตอคุณภาพชีวิตในการ
ทํางานของบุคลากรมากขึ้น โดยที่คุณภาพชีวิตในการทํางานนี้มีปจจัยพื้นฐานมาจากสภาพการ
ดํารงชีวิตที่ดี องคประกอบของตัวกําหนดคุณภาพชีวิตของการทํางานที่เอื้อประโยชนตอการปฏิบัติ
งานพรอมทั้งความรูสึกที่เกิดจาก ความพึงพอใจในการทํางาน และขวัญกําลังใจของผูปฏิบัติงาน 
อันเปนปจจัยที่ทําใหเกิดประสิทธิภาพในการทํางานของบุคลากร (บุญแสง ธีระภากร, 2533 อาง
ถึงใน สุจินดา ออนแกว, 2537) ไดกลาวไววา การปรับปรุงคุณภาพชีวิตการทํางานเปนวิธีการหนึ่ง
ในการพัฒนาองคการ ซึ่งมีผลกระทบโดยตรงตอตัวบุคคลที่ปฏิบัติงานอยูในองคการ เพราะบุคคล
เปนทรัพยากรที่สําคัญยิ่งที่องคการมีอยู ดังนั้นการที่องคการมีบุคลากรซึ่งมีคุณภาพชีวิตการ
ทํางานที่ดี ก็เทากับเปนการสรางคุณภาพและประสิทธิภาพของงาน และทําใหผูปฏิบัติงานมีความ
สุข องคการตางๆ จึงควรพัฒนาคุณภาพชีวิตการทํางานของสมาชิกในองคการใหเพิ่มข้ึน 
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 จะเห็นไดวาจากสภาพการเปลี่ยนแปลงตางๆที่เกิดขึ้นในปจจุบันที่ทําใหองคการ
ตางๆ ตองพยายามปฏิบัติงานหาทางออกแบบวิธีการปฏิบัติงานใหมๆ เพื่อเพิ่มคุณภาพการทํางาน
และเพิ่มผลการปฏิบัติงานของพยาบาลตลอดจนถึงลักษณะการปฏิบัติงานของพยาบาลในหนวย
อุบัติเหตุและฉุกเฉินเอง ที่ตองใหการพยาบาลอยางฉุกเฉินและรีบเรงเพื่อชวยชีวิตผูปวย จะสงผล
กระทบโดยตรงตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการดังนั้นผูวิจัยจึงมีความสนใจที่
จะศึกษาเกี่ยวกับ ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน  การบริหารงานแบบมีสวน
รวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉิน เพื่อเปนแนวทางในการปรับปรุงการบริหาร และหาวิธีการในการพัฒนาคุณภาพชีวิต
การทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินใหดียิ่งขึ้น 
 
ปญหาการวิจัย 
 

1. พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร   
มีคุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับใด 

2. ปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงานและการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย   
มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
หรือไม อยางไร 

3. ตัวแปรใดที่สามารถพยากรณ  คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวย 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 

1.  เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางาน   ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล   ลักษณะงาน   การบริหารงานแบบ 
มีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางาน ของพยาบาลประจําการหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 

3. เพื่อศึกษาตัวแปรพยากรณที่รวมกันทํานาย  คุณภาพชีวิตการทํางาน  ของพยาบาล 
ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
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แนวเหตุผลและสมมติฐาน 
 
 คุณภาพชีวิตการทํางานนั้นเปนการสนองตอบตอความตองการ และความคาดหวังของผู
ปฏิบัติการ ซึ่งจะสงผลกระทบตอองคการและบุคคลในรูปแบบตางๆ หากองคการใดผูปฏิบัติการมี
คุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีก็ยอมจะสงผลใหการทํางานขององคการนั้นมีคุณภาพและประสิทธิ
ภาพที่ดี การสงเสริมคุณภาพชีวิตการทํางานนั้นเปนการคํานึงถึงรูปแบบงานที่ทําใหผูปฏิบัติมีการ
ทํางานที่ดี มีความรูสึกพึงพอใจในการทํางาน และมีการดําเนินชีวิตที่มีความสุข ซึ่งในการทํางาน
ของพยาบาลก็มีปจจัยตางๆ ที่เกี่ยวของ ซึ่งนาจะมีความสัมพันธกับระดับคุณภาพชีวิตการทํางาน
ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน เชน ปจจัยสวนบุคคล  ลักษณะงาน  และ
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
 
ปจจัยสวนบุคคล 
 
 อายุ  อายุของบุคคลเปนสิ่งหนึ่งที่มีความสัมพันธโดยตรงกับพัฒนาการ และระดับวุฒิ
ภาวะ เมื่อพิจารณาคุณภาพชีวิตการทํางานในเรื่องการทํางานที่ดีมีคุณภาพแลว บุคคลที่มีอายุ
มากขึ้น ระดับวุฒิภาวะจะเจริญขึ้นตามวัย (ทัศนา บุญทอง, 2533) ผูที่มีวุฒิภาวะเพิ่มข้ึนจะมี
ความสุขุมรอบคอบ รูจักชีวิต มองชีวิตกวางไกลและลึกซึ้งมากขึ้น สามารถปรับตัวไดสอดคลองกับ
สถานการณที่เปนจริงไดดีกวาผูที่มีอายุนอย (Maslach, 1992) ความคิดอานในการกระทํา        
กิจกรรมตางๆก็จะมีความรอบคอบมากยิ่งขึ้น ทําใหการทํางานมีประสิทธิภาพ ประสบผลสําเร็จซ่ึง
จะสงเสริมคุณภาพชีวิตการทํางานใหดีข้ึน 
 
 สถานภาพสมรส  Lazarus and Folkman (1984) กลาววา การรับรูแรงสนับสนุนทาง
สังคมจากบุคคลใกลชิด เชน คูสมรส มีสวนชวยในการลดความเครียดโดยการไดรับการชวยเหลือ
ในการประคับประคองจิตใจ ทําใหบุคคลเกิดอารมณมั่นคงตอเหตุการณที่เกิดขึ้นได และมีกําลังใจ
ที่จะตอสูกับอุปสรรคในการทํางาน สวนบุคคลที่มีสถานภาพสมรสโสด เมื่อตองเผชิญกับปญหา
ตางๆ หรือความเครียดจะขาดแรงสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว ทําใหเกิดความเบื่อหนายใน
การทํางานและลาออกจากงานไดงาย  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ  ทวีศรี กรีทอง (2530) ที่พบ
วา พยาบาลที่มีสถานภาพสมรสคูจะมีคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาพยาบาลที่เปนโสด 
 
 ระดับการศึกษา  การศึกษาเปนปจจัยที่ชวยใหบุคคลมีประสิทธิภาพ สงเสริมการเรียนรู 
ความมีเหตุผล ความเชื่อและความเขาใจในสิ่งตางๆ บุคคลที่ไดรับการศึกษาสูงยอมมีปญญาใน
การพิจารณาสิ่งตางๆอยางมีเหตุผล สามารถแกปญหาตางๆและชวยใหประสบความสําเร็จในการ



 9

ทํางานตามศักยภาพของตนเอง จากการศึกษาของ Keller (1991 อางถึงใน พิสมัย ฉายแสง, 
2540) พบวา ระดับการศึกษาที่สูงกวาจะทําใหมีความสามารถและมีความเชื่อมั่นในตนเองสูงขึ้น 
ประสิทธิภาพในการทํางานก็จะสูงขึ้นและสงผลใหบุคคลมีความพึงพอใจในการทํางาน ทํางาน
ดวยความสุข ซึ่งแสดงถึงคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีได 
 
 การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล   ความรูที่ไดรับจากการฝกอบรมจะ
ทําใหเกิดการพัฒนาในบุคคลขึ้นซึ่งจะทําใหบุคคลนั้นมีความมั่นใจและสามารถปฏิบัติงานไดดี มี
ประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน (ปรียาพร วงศอนุตรโรจน, 2535) สอดคลองกับที่ กรองแกว อยูสุข (2537) 
กลาววา การอบรมเปนเครื่องมือสําคัญ ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และเพิ่มประสิทธิภาพใน
การปฏิบัติงาน และผลจากการอบรมนั้นทําใหบุคคลเกิดทักษะในการวิเคราะห และแกปญหาไดดี
มากขึ้น ดังนั้นการที่พยาบาลประจําการในหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติม
ทางการพยาบาลจึงสามารถทําใหเกิดทักษะในการปฏิบัติงานที่ดียิ่งขึ้น ทําใหเกิดประสิทธิภาพใน
การทํางาน และจะสงผลทําใหเจาหนาที่ปฏิบัติงานไดดวยความมั่นใจ มีความสุขในการทํางาน 
 
 ประสบการณการทํางาน  ผูที่มีประสบการณในการทํางานนอย ทําใหการเรียนรู
ลักษณะงาน สภาพแวดลอมในการทํางาน หรือส่ิงตางๆภายในหนวยงานยังไมมากพอที่จะสราง
ความมั่นใจในการทํางานได สวนบุคคลที่มีระยะเวลาในการทํางานนาน ทําใหเกิดการเรียนรู มี
ความคุนเคยและสามารถปรับตัวใหเขากับส่ิงแวดลอมและการทํางานไดมากขึ้น ซึ่งจากการศึกษา
ของ สมหวัง พิธิยานุวัฒน และคณะ (2540) พบวา ขาราชการที่มีอายุราชการ ระหวาง 20 – 29 ป 
มีความเห็นวาศักยภาพจูงใจของงานที่ปฏิบัติอยูในระดับปานกลาง ในขณะที่ขาราชการที่มีอายุ
ราชการตั้งแต 30 ปข้ึนไป เห็นวางานที่ปฏิบัติมีศักยภาพจูงใจอยูในระดับมาก 
 
ลักษณะงาน        
 

การทํางานของพยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้น ลักษณะงานจะ
ตองปฏิบัติงานในสภาพแวดลอมที่เต็มไปดวยความทุกข ความเปน ความตาย ความเจ็บปวด 
ความกลัว ความวิตกกังวล ความเรงรีบและอื่นๆ (บุญศรี ปราบณศักดิ์ และ ศิริพร จิรวัฒนกุล, 
2536) เสี่ยงตอความปลอดภัยในการทํางาน เนื่องจากตองทํางานดวยความเรงรีบและเสี่ยงตอการ
ติดเชื้อโรค ซึ่งลักษณะงานเหลานี้นับวาเปนงานที่คุกคามตอบุคลากร ลักษณะงานนั้นมีอิทธิพลตอ
พยาบาล การที่พยาบาลจะสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีความสุข มีความกระตือรือรนในการ
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พัฒนางานและวิชาชีพ ตลอดจนเพิ่มผลผลิตใหหนวยงานและองคการ จึงมีความจําเปนสําหรับผู
บริหารที่จะตองสนับสนุนและสงเสริม เปลี่ยนแปลงลักษณะงานใหมีลักษณะจูงใจใหผูปฏิบัติงาน  

โดยลักษณะงานจะเปนเสมือนแรงจูงใจภายในในการทํางานของบุคคล การที่ผูปฏิบัติรับรู
วางานที่ตนทํานั้นมีความหมาย มีคุณคาจะทําใหผูที่ทํางานเกิดความตองการทุมเทการทํางาน
อยางหนักหรือพยายามทําใหการทํางานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น (ธงชัย สันติวงษ, 2537 ; 
Shermerhorn, 1996) งานที่มีความหลากหลายและงานที่ใหความเปนอิสระจะสรางความพึงพอ
ใจในงานไดสูง สามารถปฏิบัติงานไดดวยความสุข บงบอกถึงการมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี ซึ่ง
จะสงผลใหมีอัตราการขาดงาน การโยกยายงาน การลาออกของบุคลากรลดลง และกอใหเกิดผลดี
ตอองคการ คือทําใหองคการเกิดการพัฒนา มีความเจริญกาวหนา มีผลผลิตที่มากขึ้น 

 
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย      
 

การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยนั้นหมายถึง พฤติกรรมการบริหารงาน
ของผูบังคับบัญชา ที่เปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานไดมีสวนรวมในการทํางานตางๆ เชน ใหมีการ
กําหนดเปาหมาย หรือการใหโอกาสในการตัดสินใจแกปญหา เปนตน การบริหารงานตามรูปแบบ
นี้ผูบริหารจะมีความเชื่อมั่นและไววางใจผูใตบังคับบัญชามาก ทําใหผูใตบังคับบัญชารูสึกวาพวก
เขามีความสําคัญ ความเกี่ยวพันระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชาจะมีบรรยากาศที่เปน
มิตร (เสาวรส บุญนาค, 2543) และเมื่อผูบังคับบัญชานําไปใชอยางถูกตองและประสบผลสําเร็จ
จะพบวา ผลงานมีประสิทธิภาพ ทั้งในดานประสิทธิผลของงานและความพึงพอใจในงานของผู
ปฏิบัติงาน (Sashkin, 1984) ซึ่งจะสงผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีของผูปฏิบัติงาน  
 
คุณภาพชีวิตการทํางาน    
 

การทํางานของวิชาชีพเปนกิจกรรมที่สําคัญที่ชวยใหพยาบาลมีคุณภาพชีวิตที่ดีได โดยที่
ไมสามารถแยกกิจกรรมการทํางานออกจากการดําเนินชีวิตประจําวันได การทํางานจึงตอบสนอง
เปาหมายของชีวิตที่ทุกคนพึงมี คือ มีการดําเนินในชีวิตที่มีความสุข (ละออ หุตางกูร, 2529) โดย
คํานึงถึงรูปแบบงานที่ทําใหผูปฏิบัติงานมีการทํางานที่ดี มีความรูสึกพึงพอใจในการทํางาน ซึ่งใน
องคการที่มีบุคคลที่มีคุณภาพชีวิตในการทํางาน จะทําใหงานขององคการนั้นมีคุณภาพและประ
สิทธิภาพ ทั้งยังสามารถทํางานใหบรรลุจุดมุงหมายของงาน (Holley and Kenneth, 1985) ไดดีอีก
ดวย ดังนั้นการศึกษาสิ่งที่จะมีผลตองาน เชน ปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน และการบริหารงาน
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แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย จึงมีความสําคัญ เพราะสิ่งเหลานี้สามารถกอใหเกิดผลไดทั้ง
ในแงบวกและแงลบ ซึ่งสงผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของบุคคลได 

 
จากแนวคิดเหตุผลดังกลาวผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานการวิจัยดังนี้ 
1. อายุ มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน    ของพยาบาลประจําการหนวยงาน 

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ   กรุงเทพมหานคร 
2. สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน  ของพยาบาลประจําการ 

หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ   กรุงเทพมหานคร 
3.  ระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน ของพยาบาลประจําการ 

หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
4. การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล   มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ 

ทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
5. ประสบการณการทํางาน   มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน  ของพยาบาล 

ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
6. ลักษณะงาน   มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางาน    ของพยาบาล 

ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
7. การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย          มีความสัมพันธทางบวกกับ   

คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ 
กรุงเทพมหานคร 

8. ตัวแปร ปจจัยสวนบุคคล   ลักษณะงาน    การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนา 
หอผูปวย สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน 
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานครไดหรือไม 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 

1. ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ที่สําเร็จการศึกษาทั้งในระดับปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรี หรือสูงกวา
ปริญญาตรี ซึ่งปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐ ในเขตกรุงเทพมหานคร ที่อยูในสังกัดกระทรวง  
สาธารณสุข กระทรวงกลาโหม ทบวงมหาวิทยาลัย กรุงเทพมหานคร และ สํานักงานตํารวจแหง
ชาติ และมีจํานวนเตียงตั้งแต 300 เตียงขึ้นไป ซึ่งมีจํานวนโรงพยาบาลทั้งสิ้น 14 โรงพยาบาล มี
จํานวนประชากรทั้งสิ้น 386 คน 
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2. ตัวแปรที่ใชในการวิจัย ประกอบดวย 
2.1   ตัวแปรพยากรณ  คือ 

2.1.1 ปจจัยสวนบุคคล  ไดแก อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  การได 
รับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล  ประสบการณการทํางาน 

2.1.2 ลักษณะงาน      
2.1.3 การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย   

2.2  ตัวแปรเกณฑ  คือ     คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 
คําจํากัดความที่ใชในงานวิจัย 
 

คุณภาพชีวิตการทํางาน  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูวาชีวิตความเปนอยู
และการทํางานของตน ไดรับการตอบสนองความตองการและความปรารถนาของบุคคล มีความ
ปลอดภัย มีสัมพันธภาพในการทํางานที่ดี มีการพัฒนาใหกาวหนาในฐานะเปนบุคคลคนหนึ่ง จาก
ประสบการณการทํางานในองคการ ซึ่งสามารถวัดไดจากการรับรูของพยาบาลประจําการในหนวย
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ในเรื่องที่เปนขอบงชี้คุณภาพชีวิตการทํางาน 8 ดานตามแนวคิดของ  
Huse and Cummings (1985) คือ 
  1.  คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม     หมายถึง   การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงการ
ไดรับ รายได เงินเดือน หรือผลประโยชนตอบแทน ที่ไดจากการปฏิบัติงานเต็มเวลา และสวัสดิการ
ที่ไดรับ อยางเพียงพอและเหมาะสมตามมาตรฐานทั่วไป และไดรับอยางยุติธรรม เมื่อเปรียบเทียบ
หนาที่ตนเองกับตําแหนงหนาที่อ่ืนที่มีลักษณะงานคลายกัน 
  2.  สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ    หมายถึง    การที่พยาบาลประจําการรับรูถึง
สภาพการปฏิบัติงานและชั่วโมงการทํางานที่เหมาะสม โดยมีสภาพแวดลอมทางกายภาพของ
สถานที่ทํางานที่บริการเกี่ยวกับเครื่องมือ เครื่องใชที่จัดไวอํานวยความสะดวกตอการปฏิบัติหนาที่ 
มีความปลอดภัยจากอุบัติเหตุ มีการปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค และมีการกําหนดเปน
ระเบียบปฏิบัติที่ตองปฏิบัติรวมกัน และมีการตรวจสอบเครื่องมือ เครื่องใชใหอยูในสภาพที่ใชการ
ไดตลอดเวลา 
  3.  โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงการ
มีโอกาสทํางานไดอยางมีอิสระ ไดใชทักษะที่หลากหลายในการทํางาน ไดเรียนรูงานในภาพรวมใน
การทํางาน ทําใหเกิดความเพิ่มพูนความรู ความชํานาญ ในการปฏิบัติงาน ไดรับโอกาสในการเพิ่ม
พูนความรู ความชํานาญสําหรับการปฏิบัติงาน 
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  4. ความกาวหนาและมั่นคงในงาน  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูวาไดรับ
โอกาสในการพัฒนาความสามารถ  ไดรับการเลื่อนขั้น ยศ ตําแหนง หนาที่การงานที่สูงขึ้นในงานที่
ปฏิบัติอยู มีโอกาสประสบความสําเร็จในองคการ และมีความมั่นคงในงาน 
  5. การบูรณาการทางสังคม  หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูวาการทํางานไมมี
ความอคติ มีความเปดเผยและจริงใจจากผูรวมงาน  ไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน และมี
บรรยากาศในการทํางานที่เปนมิตร มีความมั่นคงทางเศรษฐกิจ 
  6. สิทธิสวนบุคคล  หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรับรูวาในการทํางาน บุคคลไดรับ
การเคารพในสิทธิสวนบุคคล ไดรับความเสมอภาค ไดรับการปฏิบัติอยางยุติธรรม โดยไดรับโอกาส
ใหแสดงความคิดเห็นอยางเสรี 
  7. ชวงชีวิตโดยรวม   หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงการรักษาสมดุลในการ
ดํารงชีวิต โดยการแบงเวลาใหมีสัดสวนเหมาะสมระหวางการใชเวลาในการทํางาน การใชเวลา
สําหรับครอบครัว และมีเวลาเพียงพอสําหรับการพักผอน 
 8. ความภาคภูมิใจในองคการ  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงความรูสึก
ภาคภูมิใจในการทํางานในองคการที่มีชื่อเสียง และไดรับการยอมรับจากสังคม โดยรับรูวาองคการ
นั้นมีความรับผิดชอบตอสังคม และกระทํากิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชนอ่ืน 
 

ลักษณะงาน  หมายถึง การรับรูของพยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
ที่มีตอลักษณะงานวาเปนงานที่มีคุณคา และมีความหมาย ซึ่งสามารถวัดไดโดยแบบสอบถามที่
สรางขึ้นตามแนวคิดของ Hackman and Oldham (1980)  ซึ่งประกอบดวย 5 ลักษณะ ดังนี้ 
  1.  ความหลากหลายของงาน   หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงระดับของความ
มากนอยที่ตองทํากิจกรรมหลายอยาง ซึ่งตองอาศัยทักษะ ความสามารถ ความชํานาญที่หลาก
หลายในการปฏิบัติงานจนเปนผลสําเร็จ 
  2. ความมีเอกลักษณของงาน   หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงระดับความ
มากนอยของงานในภาพรวมและการปฏิบัติงานในแตละอยาง ที่ผูปฏิบัติงานสามารถทําไดตั้งแต
ตนจนจบเสร็จส้ินและเกิดผลงาน 
  3.  ความสําคัญของงาน   หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงระดับความมากนอย
ของผลกระทบของงานที่มีตอชีวิตความเปนอยูหรืองานของบุคคลทั้งในและนอกองคการ 
  4. ความมีอิสระในการทํางาน   หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงระดับความ
มากนอยของความมีอิสระในการทํางาน มีอิสระในการตัดสินใจทํางานดวยตนเอง กําหนดเวลา
การทํางาน และวิธีการทํางานไดดวยตนเอง ทําใหมีความรับผิดชอบในผลงานที่เกิดขึ้น 
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  5. การรับรูผลการปฏิบัติงาน  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูถึงระดับความมาก
นอยของการไดรับขอมูลยอนกลับโดยตรง และกระจางชัด เกี่ยวกับประสิทธิผลในการทํางานของ
ตน ที่ไดรับจากเพื่อนรวมงาน ผูบังคับบัญชา และผูใชบริการ 
 
  การบริหารงานแบบมีสวนรวม     หมายถึง   การที่พยาบาลประจําการรับรูวาหัวหนา
หอผูปวยเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการไดเขามามีสวนรวมในการวางแผน และควบคุมกิจ
กรรมการทํางานของตนเอง  ซึ่งสามารถวัดไดดวยแบบสอบถามตามแนวคิดของ Sashkin (1982) 
ที่ประกอบดวย 4 ดาน ซึ่งมีดังนี้ 

1. การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย         หมายถึง       การที่พยาบาลประจําการรับรูวา       
หัวหนาหอผูปวยไดเปดโอกาสแกผูปฏิบัติงานใหมีสวนรวมในงาน ทั้งในสวนที่เปนบุคคล และกลุม
ในการกําหนดเปาหมายที่จะพยายามทําใหเกิดการปฏิบัติงาน และผลงานที่ดี 

2. การมีสวนรวมในการตัดสินใจ     หมายถึง     การที่พยาบาลประจําการรับรูวาหัวหนา 
หอผูปวยใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวมใหมีโอกาสไดปรึกษาหารือในหลาย ๆ โอกาส  มีอิทธิพลในการ
กําหนดเปาหมายของงาน มีสวนรวมรับผิดชอบในทางเลือกของวิธีการตัดสินใจ ตลอดจนตรวจ
สอบและประเมินทางเลือกในการตัดสินใจตางๆ  

3. การมีสวนรวมในการแกปญหา    หมายถึง     การที่พยาบาลประจําการรับรูวาหัวหนา 
หอผูปวยเปดโอกาสใหพยาบาลประจําการมีสวนรวมในการวิเคราะหขอมูล พัฒนาแนวคิดใหมๆ
โดยตั้งอยูบนพื้นฐานของขอมูลนั้น  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีความคิดใหมๆ ในการพัฒนาปรับ
ปรุงงาน 

4. การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการรับรูวาหัวหนา
หอผูปวยใหมีโอกาสในการคิดหารูปแบบใหมๆ มาใชในการปฏิบัติงาน หรือปรับปรุงเปลี่ยนแปลง
รูปแบบการบริหารจัดการงานในองคการ เพื่อที่จะทําใหเกิดนวัตกรรมใหมๆในการแกปญหา 
 

ปจจัยสวนบุคคล    หมายถึง   คุณลักษณะที่แสดงความเปนเอกลักษณเฉพาะบุคคล   
ซึ่งจะแตกตางกันออกไปไดแก อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรมเพิ่ม
เติมทางการพยาบาล  ประสบการณการทํางาน 

1. อายุ    หมายถึง  จํานวนปตามปฏิทินของอายุขณะที่ปฏิบัติงาน  ของพยาบาลประจํา 
การในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน คิดเปนจํานวนปบริบูรณ  

2. สถานภาพสมรส     หมายถึง    การที่พยาบาลประจําการ ในหนวยงาน อุบัติเหตุและ 
ฉุกเฉินมีสถานภาพตางๆ โดยจําแนกเปน คู โสด มาย หยา และแยก 

3. ระดับการศึกษา  หมายถึง  คุณวุฒิทางการศึกษาของพยาบาลประจําการ   ในหนวย 
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งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โดยจําแนกเปนปริญญาตรีหรือเทียบเทา และสูงกวาปริญญาตรี 
4. การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล     หมายถึง     การที่พยาบาลประจํา 

การในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินเคยไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติม ที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติการ
พยาบาลที่ตนรับผิดชอบอยู เชน การพยาบาลเฉพาะทาง การพยาบาลเฉพาะสาขา การฝกอบรม
ฟนฟูวิชาการ การบริหารทางการพยาบาล เปนตน   

5. ประสบการณการทํางาน      หมายถึง     ระยะเวลาในการทํางานเปนพยาบาลประจํา 
การตั้งแตปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพจนถึงปจจุบัน และระยะเวลาในการทํางานของ
พยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจนถึงปจจุบัน ในกรณีที่เศษของระยะเวลาใน
การทํางานเกิน 6 เดือนใหคิดเปน 1 ป 
 
 พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  หมายถึง  บุคลากรที่ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล สําเร็จการศึกษาระดับประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรี ปริญญาตรี หรือ
สูงกวาปริญญาตรี ไดข้ึนทะเบียนใหเปนผูประกอบวิชาชีพพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง และ
ปฏิบัติงานประจําในระดับปฏิบัติการ ในโรงพยาบาลรัฐ เขตกรุงเทพมหานคร 
 
 โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  หมายถึง  โรงพยาบาลทั่วไปที่ใหบริการสุขภาพดาน
ตางๆ ที่มีจํานวนเตียงมากกวา 300 เตียงขึ้นไป ซึ่งอยูในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  กระทรวง
กลาโหม  ทบวงมหาวิทยาลัย  กรุงเทพมหานคร  และสํานักงานตํารวจแหงชาติ ที่ตั้งอยูใน
กรุงเทพมหานคร 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัย 
 

1. ผลที่ไดจากการวิจัยจะเปนแนวทาง     ในการเสริมสรางคุณภาพชีวิตการทํางานของ 
พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

2. เพื่อเปนขอมูลสําหรับผูบริหาร     เพื่อพิจารณานําปจจัยที่มีความสัมพันธกับคุณภาพ 
ชีวิตการทํางาน ที่เปนตัวกระตุนหรือแรงจูงใจในการทํางานมาปรับปรุงสงเสริมใหพยาบาลประจํา
การที่ปฏิบัติในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดียิ่ง ๆ ข้ึนไป 

 



บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

 การวิจัยเรื่อง ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมี
สวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน   
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดศึกษาคนควาตํารา เอกสาร และ
งานวิจัยตางๆ ที่เกี่ยวของ นํามารวบรวม สรุปเปนสาระสําคัญดังนี้ 

1. แนวคิดเกี่ยวกับหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
1.1 ลักษณะงานการพยาบาลและภาระกิจในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
1.2 บทบาทหนาที่ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

2. แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
2.1 ความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางาน 
2.2 องคประกอบหรือดัชนีชี้วัดของคุณภาพชีวิตการทํางาน 
2.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 

3. ปจจัยที่มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
3.1 ปจจัยสวนบุคคล 

3.1.1 อายุ 
3.1.2 สถานภาพสมรส 
3.1.3 ระดับการศึกษา 
3.1.4 การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล 
3.1.5 ประสบการณการทํางาน 

3.2 ลักษณะงาน 
3.2.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับลักษณะงาน 
3.2.2 ความสัมพันธระหวางลักษณะงานกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
3.2.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับลักษณะงาน 

3.3 การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
3.3.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการบริหารงานแบบมีสวนรวม 
3.3.2 ความสัมพันธระหวางการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย

กับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
3.3.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการบริหารงานแบบมีสวนรวม 
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1. แนวคิดเกี่ยวกับหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 

1.1 ลักษณะงานการพยาบาลและภาระกิจในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 

หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน (Emergency room) เปนหนวยงานสําคัญหนวยหนึ่งของ
โรงพยาบาล และเปนดานแรกที่ตองใหบริการรักษาพยาบาลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุและเจ็บปวย
อยางกระทันหันที่อยูในภาวะฉุกเฉินและวิกฤต ที่ตองการความชวยเหลืออยางเรงดวน และตองจัด
ใหมีการบริการตลอด 24 ชั่วโมง ดังนั้นบุคลากรในทีมการพยาบาลจึงตองมีความพรอมในการ
ปฏิบัติการพยาบาลที่ถูกตอง รวดเร็วและไดมาตรฐานอยูเสมอ 

 
การรักษาพยาบาลผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินที่ดีและมีประสิทธิภาพนั้นขึ้นอยูกับ ความ

พรอมของทีมงาน ความรูความสามารถของพยาบาลในการตัดสินใจแกปญหาและสถานการณ
ตามลําดับความสําคัญกอนหลัง      ซึ่งการแกไขปญหาตางๆ  พยาบาลตองคํานึงถึงความตองการ 
พื้นฐานของมนุษยดวย และจากลักษณะงานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินที่มีผูมารับบริการ
หลายประเภททั้งผูปวยทางดานศัลยกรรม อายุรกรรม สูติกรรม ฯลฯ ความรุนแรงของอาการก็จะ
แตกตางกันออกไป ดังนั้นการปฏิบัติงานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พยาบาลจึงจําเปนตอง
เปนผูที่สามารถในการพยาบาลทุกๆ สาขาเขาดวยกันในการทํางาน ดังนั้นจะเห็นไดวาการใหการ
รักษาพยาบาลในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้น จะเปนการใชทักษะ ความรูที่มิใชแบบทั่วไป 
(generalist) แตจะตองใชความสามารถในการตรวจรางกาย เฝาระวังอาการสําคัญ 
(hemodynamic status) ชวยฟนคืนชีพ ประกอบกับตองมีความรูในการจําแนกประเภทผูปวย 
(triage) การรวบรวมขอมูล การสอนใหคําแนะนํากอนจําหนาย หรือสงตอ และมีความรูเกี่ยวกับ
แนวทางในการใหการพยาบาลทั้งอายุรกรรมและอุบัติเหตุ (Budassi and Barber, 1981) โดย
เฉพาะผูที่ทําหนาที่จําแนกประเภทผูปวยจึงจําเปนตองมีเทคนิคการสัมภาษณที่ดี มีทักษะในการ
ประเมินและมีความรูเกี่ยวกับการพยาบาลที่ถูกตอง (Nelson, 1978) 
 

จากลักษณะงานดังกลาวสามารถนํามาแยกเปนภาระกิจหลักของงานบริการพยาบาลผู
ปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามมาตรฐานการใหบริการ ของกระทรวงสาธารณสุข (2540) ดังราย
ละเอียดตอไปนี้ 

1. จัดหนวยงานบริการพยาบาล    เอื้อตอการใหบริการที่มีคุณภาพทั้งในภาวะปกติและ 
การมีอุบัติเหตุรายหมู 

1.1 ตําแหนงที่ตั้งของหนวยใหบริการที่จําเปน  ไดแก ติดตอสอบถาม คัดกรองผูปวย  
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หองตรวจรักษา หองชวยฟนคืนชีพ รถเข็น / เปลนอน อยูในที่ๆสะดวก รวดเร็ว เหมาะสมตอการให
บริการ 

1.2 บริเวณรับผูปวยอุบัติเหตุ /  อุบัติภัยหมูกําหนดไวชัดเจน     และสะดวกตอการให 
บริการผูปวยไดแก จุดคัดกรอง จุดรับผูปวยบาดเจ็บเล็กนอย – ปานกลาง – ผูปวยหนัก / วิกฤต 
และผูปวยหมดหวัง / เสียชีวิต 

1.3 ลักษณะสภาพแวดลอมทั่วไป   และภายในหนวยงาน      สะอาดไมมีกลิ่นอับช้ืน 
อากาศถายเทดี จัดวางวัสดุครุภัณฑเปนระเบียบ 

2. อุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชและเวชภัณฑ พรอมใชงานไดทันที 
2.1 มีการตรวจสอบจํานวนและประสิทธิภาพของเครื่องมือ  เครื่องใชที่จําเปนทุกวัน  

เชน อุปกรณชวยฟนคืนชีพ 
2.2 มีการบํารุงรักษาเครื่องมือ เครื่องใชที่จําเปนแตละอยาง อยางนอยสัปดาหละ 1  

คร้ัง 
2.3 มีการสํารองวัสดุ  อุปกรณและเวชภัณฑเพียงพอ สําหรับใหบริการภาวะฉุกเฉิน 

และอุบัติเหตุ / อุบัติภัยหมู 
3. ทีมใหบริการพยาบาลมีความพรอมในการใหบริการอยางมีประสิทธิภาพ  ทั้งในภาวะ 

ฉุกเฉินปกติและอุบัติภัยหมู 
3.1 จํานวนทีมใหบริการแตละเวรประกอบดวยพยาบาลวิชาชีพอยางนอย 2 คน 
3.2 บุคลากรแตละระดับทราบหนาที่ / บทบาทของตนเอง ในแผนรับอุบัติภัยหมู 
3.3 มีการอบรม / เสริมความรู / ทักษะ กอนประจําการแกบุคลากรทุกระดับเกี่ยวกับ 

การพยาบาลผูปวยอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน และการเคลื่อนยาย 
3.4 มีการอบรม / เสริมความรู / ทักษะ ระหวางประจําการ  แกบุคลากรทางการ 

พยาบาลทุกระดับเกี่ยวกับการชวยฟนคืนชีพ การพยาบาลผูปวยฉุกเฉิน 
4. ระบบบริการพยาบาลที่สามารถ ใหบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

4.1 มีการบริการที่สงเสริมใหการบริการรวดเร็ว เชน  การตอนรับ  การอํานวยความ 
สะดวก 

4.2 มีระบบบริการที่สามารถใหการชวยเหลือผูปวยอุบัติเหตุ / อุบัติภัยหมู ไดอยาง 
ทันเหตุการณ 

4.3 มีระบบนัดสําหรับแจงผูปวย หรือติดตามผูปวยที่ตองรักษาตอเนื่อง 
4.4 มีการจัดทําแผนพัฒนา ระบบบริการพยาบาลผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินรองรับ 

อุบัติภัยหมู และผูปวยอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ที่สอดคลองกับสภาพของทองถิ่น 
4.5 มีการตรวจเยี่ยมผูปวยและตรวจสอบประสิทธิภาพของอุปกรณเครื่องใชที่จําเปน 
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ทุกวัน 
4.6 มีการรับ-สงเวร ในแตละรอบเวรเกี่ยวกับปญหาผูปวยแตละรายและ / หรือเหตุ 

การณสําคัญ เชน ผูปวยเสียชีวิต ทรัพยสินผูปวย 
4.7 ความพรอมระบบบริการพยาบาลเชิงรุก ใหบริการในพื้นที่จุดเกิดเหตุ 
4.8 มีระบบการบันทึกขอมูล และ / หรือรายงานเกี่ยวกับอุบัติเหตุ / อุบัติการณชัดเจน 

และเปนระบบ 
4.9 มีการนําขอมูลจากการบันทึกตางๆ   รายงานการรวบรวมขอมูลสถิติที่สําคัญมา 

วิเคราะหหาแนวทาง / วิธีปองกันและพัฒนาระบบงานใหเปนรูปธรรม 
4.10  มีแนวทางปฏิบัติที่ทันสมัย   สอดคลองกับนโยบายการเปลี่ยนแปลงเทคโนโลยี 

ตางๆ และเจาหนาที่สามารถนําไปปฏิบัติได 
5. กระบวนการใหบริการพยาบาลผูปวยเปนระบบและตอบสนองปญหาความตองการ 

ของผูปวยแตละคน 
5.1 ความพรอมในการเตรียมผูปวย สําหรับการดูแลรักษาพยาบาลฉุกเฉิน 
5.2 มีกระบวนการพยาบาลที่มุงเนนความปลอดภัยของผูปวย 
5.3 มีกระบวนการเพื่อใหเกิดความตอเนื่องของการรักษาพยาบาล 
5.4 มีการบันทึกทางการพยาบาลผูปวยทุกราย โดยผูปวยแตละรายบันทึกครอบคลุม 

ขอมูลการเจ็บปวย ปญหา / ความตองการการพยาบาล การประเมินผลและการนัดหมายเพื่อการ
ดูแลรักษาตอเนื่อง 

6. มีกรรมการพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลในหนวยงานอยางตอเนื่อง 
6.1 หัวหนางานมีการสงเสริม  สนับสนุนกิจกรรม  การวิเคราะหประเมินและปรับปรุง 

คุณภาพบริการ 
6.2 มีกระบวนการติดตามประเมิน  และพัฒนาคุณภาพ  โดยการมีสวนรวมของเจา 

หนาที่ในหนวยงานอยางตอเนื่อง 
6.3 มีกระบวนการวิเคราะห  ทบทวนหาขอบกพรอง  ในการดูแลผูปวยอุบัติเหตุและ 

ฉุกเฉิน สําหรับนําไปปรับปรุงรูปแบบการใหบริการอยางสม่ําเสมอ 
6.4 มีการรายงานผล   การเฝาติดตาม / การวิเคราะห / ขอมูลคุณภาพ     ทางการ 

พยาบาลใหกับผูเกี่ยวของทราบ 
6.5 มีการปรับปรุง ระบบบริการจากผลการเฝาติดตาม / ทบทวน และวิเคราะหขอมูล 

 
นอกจากภาระกิจงานเหลานี้ Kidd (1987) ไดศึกษาเกี่ยวกับลักษณะของการพยาบาล

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ซึ่งไดผลสรุปดังนี้ 
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1. หนาที่ของพยาบาลอุบัติเหตุและฉุกเฉินมีทั้งแบบอิสระและไมอิสระ 
2. การปฏิบัติงานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้นมักพบความขัดแยงเสมอ 
3. กิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดเปนการดูแล (caring) 
4. ความขัดแยงในการทํางานมักเกิดจากการเสริมกําลังไมเพียงพอ 
5. เหตุผลที่พยาบาล เลือกทํางานในหนวยงานนี้ เนื่องจากเปนงานที่ตื่นเตน (Dealing 

with blood and guts) 
6. มีการติดตอส่ือสาร กอนจะกระทํากิจกรรมพยาบาลใด ๆ 
7. บุคลากรในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน รับรูการปฏิบัติงาน ในลักษณะเปนทีม 
 

 1.2 บทบาทหนาที่ของพยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 

หนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตาม
มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาล การบริการผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ของกองการพยาบาล 
สํานักงานปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข (2542) กําหนดไวดังนี้ 

 
1. การคัดกรองผูปวย (Triage)  

1.1 ตรวจประเมินอาการสําคัญ ที่คุกคามชีวิตของผูปวย   การประเมินอาการผูปวย 
เปนการรวบรวมขอมูลสําหรับใชในการประเมินวา มีความผิดปกติใดเกิดขึ้นกับผูปวย กิจกรรมการ
ประเมินตองการความรวดเร็วเพียงใดขึ้นอยูกับความรุนแรงของโรค หรือการบาดเจ็บที่ผูปวยไดรับ
จากสภาพที่เห็นครั้งแรกเมื่อผูปวยเขามาในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินซึ่งเปนการประเมิน
อาการเบื้องตน (Primary assessment) โดยยึดเอาปญหาความเจ็บปวยที่จะทําใหผูปวยเสียชีวิต
มากอนเปนอันดับแรก (ดารณี จามจุรี, 2537)  ไดแก 

1.1.1 ประเมินระดับความรูสึกตัว (Level of conscious) โดยการใช Glasgow  
coma scale และ ตรวจสอบขนาดของรูมานตาและปฏิกริยาตอแสง 

1.1.2 ประเมินทางเดินหายใจ (Airway)  ประเมินวาผูปวยไดรับอากาศในการ 
หายใจเพียงพอ และทางเดินหายใจไมอุดกั้น 

1.1.3 ประเมินการหายใจ (Breathing)  ประเมินวาผูปวยสามารถหายใจเองได 
เพียงพอหรือไม สังเกตและคนหาอาการสําคัญที่มีผลตอการหายใจ 

1.1.4 ประเมินระบบไหลเวียน (Circulation and bleeding) ประเมินอัตรา และ 
ลักษณะการเตนของชีพจร ความดันโลหิต คนหาจุดเลือดออกทั้งภายในและภายนอกรางกาย
อยางรวดเร็ว ในกรณีที่คาดวาผูปวยมีการเสียโลหิต จําเปนตองใหสารน้ําทางหลอดเลือดดําเพื่อ
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รักษาสภาพการไหลเวียนโลหิตในรางกายใหเพียงพอ การพิจารณาภาวะช็อคในระยะนี้ควรกระทํา
อยางรวดเร็วโดยพิจารณาอาการและอาการแสดง เชน ผิวหนังจะเย็นซีด โดยเฉพาะปลายมือ 
ปลายเทา ชีพจรเร็วกวา 120 คร้ัง / นาที มีความดันโลหิตต่ํากวา 90 / 60 mmHg ผูปวยมีอาการ
ซึม และระดับความรูสึกตัวเปลี่ยนไป 

1.2 ใหความชวยเหลือตามแนวทางที่กําหนด   เกี่ยวกับการชวยหายใจ   ชวยฟนคืน 
ชีพ การหามเลือด การชวยเหลือสนับสนุนการทํางานของระบบไหลเวียนโลหิต (Circulation 
support) หรือการดามอวัยวะที่หัก 

1.3 ระบุตัวบุคคลผูปวย (Patient identification)    ใหชัดเจนเพื่อปองกันความผิด 
พลาดในการรักษาพยาบาล โดยเฉพาะผูปวยที่ไมรูสึกตัว 

1.4 วิเคราะหจัดระดับความรุนแรงของภาวะความเจ็บปวยของผูปวยแตละรายบน 
พื้นฐานขอมูลที่รวบรวมได 

 The American Hospital Association   ไดจําแนกประเภทผูปวยที่มารับบริการ
จากงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินออกเปน 3 ประเภท (วนิดา ออประเสริฐศักดิ์, อรณี เกตุกราย,      
วิมลรัตน วิสิฐสัทธาพงศ, 2538 ; Polaski and Tatro, 1996) ตามความรุนแรงของโรคและอาการ
ดังนี้ 

1.4.1    ภาวะฉุกเฉินมาก (Emergent)  เปนภาวะที่คุกคามตอชีวิต ตองไดรับการ 
ชวยเหลือทันที การรีรอจะทําใหเกิดอันตรายตอชีวิตหรือความพิการ ภาวะเหลานี้ไดแก หัวใจหยุด
เตน การอุดตันของทางเดินหายใจ เจ็บหนาอก ช็อค ภาวะเลือดออกมาก บาดเจ็บรุนแรงหลายแหง 

1.4.2    ภาวะรีบดวน (Urgent)  เปนภาวะที่ตองไดรับการชวยเหลือจัดเปนอันดับ 
รองจากกลุมแรก ถาปลอยทิ้งไวไมใหการรักษาพยาบาลอยางถูกตองอาจทําใหสูญเสียชีวิต หรือ
พิการไดภายในเวลาไมกี่ชั่วโมง เชน อาการปวดรุนแรงของอวัยวะตางๆ ทองรวงรุนแรง กระดูกหัก 
การบาดเจ็บของอวัยวะตางๆ ตกเลือด ซีดมาก คลื่นไส อาเจียน ถูกพิษหรือไดรับยาเกินขนาด 

1.4.3   ภาวะไมรีบดวน (Nonurgent)   เจ็บปวยเล็กนอยไมฉุกเฉิน ไมจําเปนตอง 
ใชบริการงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน เชน ไขหวัด เจ็บคอ ปวดหลัง ตกขาว ริดสีดวงทวาร อุบัติเหตุที่มี
แผลถลอก หรือมีอาการฟกช้ําเพียงเล็กนอย 

1.5 บันทึกขอมูล การคัดกรองภาวะการเจ็บปวย และปฏิบัติการพยาบาลเบื้องตนที่ 
สําคัญตอไปนี้ 

1.5.1 ระดับความรุนแรงของภาวะความเจ็บปวย (Triage level)  
1.5.2 อาการและอาการแสดงที่สําคัญเมื่อแรกเริ่ม 
1.5.3 สัญญาณชีพ 
1.5.4 ระดับความรูสึกตัว หรือ Glasgow coma scale กรณีผูปวยไมรูสึกตัว 
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หรือมีอาการผิดปกติทางระบบประสาท 
1.5.5 กิจกรรมการพยาบาลเบื้องตน 

1.6 รายงานแพทยตามขั้นตอนการปฏิบัติของหนวยงาน 
1.7 ใหขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับ การเจ็บปวยแกผูปวยและ /  หรือญาติผูปวยอยาง 

เหมาะสม 
2. การประเมินปญหาและการแกไขภาวะฉุกเฉิน 

2.1 ประเมินอาการตามหลัก Primary survey อีกครั้งกอนการประเมิน Secondary  
survey 

2.2 ประเมินอาการตามหลัก Secondary survey  เปนหลักการประเมินอาการและ 
ส่ิงปกติตั้งแตศีรษะจรดปลายเทา (Head to toe examination) การประเมินอาการในขั้นตอนนี้จะ
เร่ิมเมื่อมีการประเมินในขั้นที่ 1 เสร็จส้ิน และภาวะฉุกเฉินตางๆของผูปวยไดรับการแกไขแลว ซึ่ง
เปนขอมูลที่ไดจากภาวะสุขภาพของผูปวยอยางเปนระบบ 

2.2.1 ประวัติการเจ็บปวยที่สัมพันธกับอาการสําคัญที่มาโรงพยาบาล 
2.2.2 กลไกการไดรับบาดเจ็บ (Mechanism of injury) ในกรณีผูปวยอุบัติเหตุ 

หรือไดรับบาดเจ็บ 
2.2.3 การใชยา / การแพยา 
2.2.4 การตรวจรางกายตั้งแตศีรษะจรดเทาโดยละเอียด 

2.3 ประเมินอาการผูปวยอยางตอเนื่อง  โดยรวบรวม   และบันทึกเปนระยะๆ  อยาง 
เหมาะสมกับธรรมชาติ ความรุนแรงของการเจ็บปวยหรือการบาดเจ็บ ตามมาตรฐานวิธีปฏิบัติของ
หนวยงาน 

2.3.1 ผูปวยกลุมฉุกเฉินมาก (Emergent)    จะตองไดรับการประเมินสัญญาณ 
ชีพและระดับความรูสึกตัวทุกๆ 10 – 15 นาที 

2.3.2 ผูปวยที่มีปญหาทางระบบประสาท   หรือไดรับบาดเจ็บที่ศีรษะจะตองได 
รับการเฝาระวังทางระบบประสาททุกราย เชน การประเมิน Glasgow coma scale 

2.3.3 ผูปวยกลุมฉุกเฉิน (Urgent)   จะตองไดรับการประเมินสัญญาณชีพ และ 
ระดับความรูสึกตัวทุก 30 นาที หรือตามมาตรฐานวิธีการปฏิบัติในการดูแลผูปวยเฉพาะโรค / กลุม
อาการ 

2.3.4 ผูปวยกลุมไมฉุกเฉิน (Non - urgent)     จะตองไดรับการประเมินอาการ  
อาการแสดงและสัญญาณชีพซ้ําระหวางรอรับการรักษาในหองฉุกเฉิน และบอยครั้งถามีอาการเลว
ลง  

2.4 ใหการชวยเหลือแกไข   บรรเทาอาการและแกไขภาวะคุกคามชีวิตทันทีที่ตรวจ 
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พบปญหา 
2.5 ใหการพยาบาลเพื่อเตรียมความพรอมของผูปวย  และญาติ    กรณีเตรียมการ 

ผาตัดฉุกเฉิน 
2.6 ใหการพยาบาลเพื่อเตรียมความพรอมกรณีสงตอ  หรือจําหนาย  และตองมีการ 

ประเมินสัญญาณชีพ อาการและอาการแสดงซ้ํา ถาอาการเลวลงจะตองแกไขตามมาตรฐานวิธี
ปฏิบัติในการดูแล เฉพาะโรค / กลุมอาการ 

2.7 บันทึกผลการประเมินอาการ   และอาการแสดงที่สําคัญที่ตรวจพบ   ลงในแบบ 
ฟอรมหรือบัตรตรวจโรค และรายงานอาการผิดปกติแกแพทยเจาของไขเพื่อการรักษาตอเนื่อง 

3. การสงเสริมความสุขสบายของผูปวย 
3.1 ประเมินอาการไมสุขสบาย หรืออาการรบกวนตางๆ ของผูปวยเปนระยะๆ อยาง 

ตอเนื่องตั้งแตแรกเริ่มจนจําหนายออกจากหนวยงาน 
3.2 ใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการ  ความสุขสบายดานรางกายและ 

จิตในระหวางอยูในหองฉุกเฉิน หรือหองสังเกตอาการ 
3.3 ใหการพยาบาลเพื่อบรรเทาอาการไมสุขสบาย  เชน อาการปวด อาการหายใจ 

ไมสะดวก คลื่นไส อาเจียน เปนตน 
3.4 ตรวจเยี่ยมผูปวยรวมกับแพทย หรือทีมสุขภาพอื่นๆ เพื่อใหขอมูลเกี่ยวกับผูปวย 

และชวยแสดงความคิดเห็นในการวางแผนการรักษาพยาบาล 
3.5 ปรึกษาแพทยเพื่อใหการรักษาเพิ่มเติม  หรือเปลี่ยนแปลงการรักษา  ในกรณีที่ 

อาการไมสุขสบายไมทุเลาลง 
3.6 เปดโอกาสใหผูปวยบอกเลาถึงความไมสุขสบาย  หรืออาการรบกวนตางๆ  และ 

วิธีการขอความชวยเหลือ จากพยาบาลหรือเจาหนาที่อ่ืนในขณะนอนพักรักษาตัวอยูในหองฉุกเฉิน 
หรือหองสังเกตอาการ 

4. การสงตอการรักษา 
4.1 ผูปวยที่ไดรับการสงตอทุกรายทั้งใน และนอกโรงพยาบาล จะตองไดรับการดูแล 

กอนการเคลื่อนยายตามแนวทางปฏิบัติทางคลินิก เกี่ยวกับ 
4.1.1 สัญญาณชีพ 
4.1.2 ทางเดินหายใจและการหายใจ 
4.1.3    ระบบการไหลเวียนโลหิต    การไดรับสารน้ําทดแทน   และการหามเลือด 

จากบาดแผล 
4.1.4   บาดแผลแผลไฟไหม น้ํารอนลวก จะตองไดรับการทําความสะอาดโดยใช 

เทคนิคการปองกันการติดเชื้อ 
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4.1.5 ดามสวนที่หักของกระดูก แขน ขา 
4.1.6 เคลื่อนยายผูปวยโดยระมัดระวังการเคลื่อนที่ของกระดูกสวนที่หัก   โดย 

เฉพาะอยางยิ่ง กระดูกสันหลัง 
4.1.7 ดูแลรักษาอวัยวะสวนที่ขาดหรือบาดเจ็บ 

4.2 การใหขอมูลแกผูปวยและญาติเกี่ยวกับเหตุผล  และอาการผูปวยที่สําคัญกับ 
หนวยงานที่จะรับผูปวยไปรักษาตอ 

4.3 ประสานงานและสงตอขอมูลการรักษาพยาบาล และอาการผูปวยที่สําคัญกับ 
หนวยงานที่จะรับผูปวยไปรักษาตอ 

4.4 จัดเจาหนาที่ทางการพยาบาลไปกับผูปวย พรอมอุปกรณที่เหมาะสมกับภาวะ 
การเจ็บปวยของผูปวยแตละราย 
5 การใหขอมูลและการเคารพสิทธิของผูปวย 

5.1 พยาบาลจะตองใหขอมูล เกี่ยวกับภาวะความเจ็บปวย ของผูปวยอยางตอเนื่อง  
และเหมาะสมกับบทบาทความรับผิดชอบ รวมทั้งชวยใหผูปวยมีสวนรวมในการตัดสินใจเลือกวิธี
การรักษาพยาบาล โดย 

5.1.1 ประเมินความตองการและความพรอม ในการรับรูขอมูลการเจ็บปวยของ 
ผูปวยและญาติ 

5.1.2 ประสานงานกับแพทยเจาของไข   ถึงภาวะความเจ็บปวยของผูปวยตาม 
ความเหมาะสมในแตละสถานการณ 

5.1.3 ใหขอมูลแกผูปวยและญาติตามแผนที่วางไว  กับแพทยเจาของไขโดยวิธี 
การที่เหมาะสมกับสถานการณ 

5.1.4 ประเมินพฤติกรรมการแสดงออกของผูปวย และญาติ ถึงการรับรูความ 
เจ็บปวยเพื่อวางแผนการดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง 

5.1.5 แจงใหผูปวยและญาติทราบถึงแผนการรักษาที่ผูปวยจะไดรับดวยภาษา 
ที่เขาใจงาย 

5.1.6 ใหผูปวยและญาติรวมตัดสินใจ  ในการเลือกวิธีการรักษาพยาบาลที่ 
เหมาะสม โดยมีพยาบาลเปนผูใหขอมูล (ยกเวนกรณีฉุกเฉินที่คุกคามชีวิตของผูปวย) 

5.1.7 อธิบายหรือช้ีแจงใหผูปวยและญาติเขาใจ ความสําคัญของการรักษา 
พยาบาลกอนลงนามยินยอมรับการรักษา (Informed consent) 

5.1.8 ผูปวยที่กลับไปสังเกตอาการตอเนื่องที่บานจะตองไดรับคําแนะนํา และ 
เอกสารการดูแลตนเอง / สังเกตอาการผิดปกติ 

5.1.9 ประเมินความเขาใจของผูปวยและ / หรือผูดูแล เกี่ยวกับคําแนะนํา และ 
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บันทึกการรับรู / ความเขาใจไวเปนหลักฐาน 
5.1.10 กรณีผูปวยขอกลับบาน  โดยไมสมัครใจรับการรักษา พยาบาลตองใหคํา 

แนะนํา หรือเอกสารดูแลตนเอง และซักซอมความเขาใจเกี่ยวกับการสังเกตอาการและการกลับเขา
รับการรักษาในโรงพยาบาล และใหผูปวยหรือผูดูแลที่มีสิทธิรับผิดชอบผูปวยตามกฎหมาย ลงลาย
มือชื่อกํากับเพื่อแสดงการยอมรับ และเขาใจในคําอธิบายไวเปนหลักฐาน 

5.1.11 กรณีที่ตองเปดเผยขอมูลตอผูเกี่ยวของอื่นๆ  ใหระมัดระวัง  การรักษา 
ความลับของผูปวยและใหปฏิบัติตามแนวทางวิธีปฏิบัติที่หนวยงานกําหนด 

5.2 พยาบาลใหการพยาบาลบนพื้นฐานของความเคารพ  ในคุณคาของความเปน 
มนุษยในฐานะปจเจกบุคคล 

5.2.1 พยาบาลใหการดูแลผูปวยโดยยึดจรรยาบรรณวิชาชีพ และเคารพในคุณ 
คาความเปนมนุษยในฐานะปจเจกบุคคลอยางเทาเทียมกัน ไมแบงแยกชนชั้นหรือเชื้อชาติ ศาสนา 

5.2.2 พยาบาลตองปกปองผูปวย ไมใหถูกลวงล้ําหรือละเมิดสิทธิสวนบุคคลใน 
ทางที่ไมเหมาะสมตามแนวทางการพิทักษสิทธิของผูปวย 

5.2.3 กอนใหการพยาบาลใดๆ ตองแนใจวา 
5.2.3.1   ไดบอกใหผูปวยไดรับทราบแมในภาวะไมรูสึกตัว 
5.2.3.2   ไมเปดเผยรางกายผูปวยเกินความจําเปน 
5.2.3.3   สถานที่ / บริเวณใหการพยาบาลเปนสัดสวนมิดชิด 

5.2.4 พยาบาลตองเปนแบบอยางและควบคุมกํากับใหสมาชิกทีมการพยาบาล 
ปฏิบัติการพยาบาลที่ไดรับมอบหมายดวยความเคารพ ในคุณคาความเปนมนุษยในฐานะปจเจก
บุคคลแมในภาวะไมรูสึกตัว 
 
 จากบทบาทหนาที่ดังกลาวขางตนพยาบาลในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจึงควรมี
ลักษณะดังตอไปนี้ (จารุวรรณ พรรคพานิช, ภัทรา นิโครธา และ จินตนา ตันติกุล, 2538) 

1. ใหความสนใจดูแลผูปวยตลอดเวลา 
2. สามารถปรับตัวใหเขากับสภาวะฉุกเฉินในแตละกรณี 
3. อดทนตอพฤติกรรมที่ผิดปกติของผูปวยและญาติบางราย 
4. รูจักสังเกตอาการของผูปวยและสามารถตัดสินใจและจัดการกับงานตางๆ ไดดี 
5. ใหขอมูล คําแนะนํา และสุขศึกษาแกผูปวย 
6. มีความกระตือรือรนที่จะใหบริการ    มีสีหนาทาทาง    น้ําเสียงที่เปนมิตรกอใหเกิดความ 

ประทับใจและอบอุนใจ 
7. มีสัมพันธภาพที่ดีตอผูปวยและญาติ    ทําใหสามารถประเมินความตองการ  และปญหา 
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ตางๆ ของผูปวยได ทําใหผูปวยเกิดความไววางใจ  และพึงพอใจในบริการที่ไดรับ 
8. มีความสามารถในการประเมินภาวะตึงเครียดทางอารมณของผูปวย เขาใจถึงความเจ็บ 

ปวยและใหการชวยเหลือไดอยางถูกตองเปนการลดความวิตกกังวลของผูปวย สรางความมั่นใจให
เกิดขึ้นและรวมมือในการรักษาพยาบาล 

9. มีความสามารถในการทํางานเปนทีม 
10. ไดรับการฝกฝนมาโดยเฉพาะ และมีความรูทางกฎหมาย 
 

 จากแนวคิดตางๆ ดังกลาว จะเห็นไดวาการปฏิบัติงานในหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน
เปนลักษณะงานที่เฉพาะพิเศษออกไป เปนลักษณะงานที่ทาทายความสามารถ พยาบาลที่ปฏิบัติ
งานจึงตองเปนผูที่มีความรู ความสามารถหลากหลาย มีการตัดสินใจปฏิบัติการพยาบาลไดอยาง
รวดเร็วและถูกตอง   
 
2. แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 

แนวความคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางานนั้น เร่ิมมาจากการปรับปรุงการทํางานเพื่อ
ใหบรรลุจุดมุงหมายของงานหรือองคการ โดยใหการทํางานนั้นเปนไปอยางมีคุณภาพและประสิทธิ
ภาพ ซึ่งแนวคิดในการทํางานเพื่อใหเกิดคุณภาพและประสิทธิภาพนี้ ไดวิวัฒนาการมาจากแนวคิด
ทางการบริหารในอดีตที่พัฒนามาเปนลําดับตอเนื่อง โดยเริ่มตนจากการบริหารตามหลักวิทยา
ศาสตร (Scientific Management) Frederick Taylor ไดมุงเนนศึกษาเรื่องงานและการเพิ่มประ
สิทธิภาพของการผลิต โดยยึดหลักเกณฑและระเบียบปฏิบัติงานเปนสําคัญซึ่งเขาเชื่อวาพฤติกรรม
ของคนเปนสิ่งที่มีเหตุผลอยางสมบูรณ พวกเขาถูกจูงใจใหตอบสนองความตองการทางดาน
เศรษฐกิจและรางกาย ดังนั้น Taylor จึงมองขามความตองการทางดานสังคมของคนงานไป ไมได
คํานึงถึงเรื่องของบุคคล คนที่ทํางานจึงเปรียบเสมือนวาเปนเพียงปจจัยหนึ่งของการผลิตเทานั้น 
ตอมาป คศ.1950 Elton Mayo ไดศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมในการทํางานของคนงานในโรงงานแหง
หนึ่ง การศึกษานี้ทําใหมีความเขาใจเรื่องราวของคนกวางขวางและลึกซึ้งมากขึ้น โดยพบวาบุคคล
เปนปจจัยที่แปรผันได และเปนหัวใจในการเพิ่มประสิทธิภาพและผลผลิตของงาน จึงเกิดการ
บริหารแบบมนุษยสัมพันธ แตอยางไรก็ตามสวนของงานก็ยังคงมีความสําคัญอยูเชนกันเพราะตาง
ก็มีความสําคัญในการเพิ่มประสิทธิภาพและคุณภาพใหกับองคการไดเชนกัน 

 
คุณภาพชีวิตการทํางาน (quality of working life) เปนแนวคิดที่ถูกนํามาใชเปนครั้งแรกใน

ประเทศอุตสาหกรรม โดยเปนเรื่องของการแกไขปญหาแรงงานใหผูทํางานมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 
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(Delamotte and Takezawa, 1984) ซึ่งวิธีแกปญหาแรงงานของกลุมประเทศอุตสาหกรรมนั้นแตก
ตางกันไปในแตละสังคมวามีส่ิงใด เงื่อนไขใดที่เปนปญหา ประเทศตางๆ ในยุโรปนั้นไดมีการปรับ
ปรุงคุณภาพชีวิตการทํางานโดยผานขอเรียกรองทางกฎหมายในเรื่องที่เกี่ยวกับงาน สวนวิธีใน
สหรัฐอเมริกาบอยครั้งที่ไดมีการดําเนินการรวมกันระหวางพนักงานและฝายบริหาร ในการยอมรับ
รวมกันถึงความปรารถนาและความเอาใจใสตอคุณภาพชีวิตในการทํางาน (Lehrer, 1982) จะเห็น
ไดวาในการศึกษาถึงคุณภาพชีวิตการทํางานนั้นมีความหลากหลาย ไมสามารถระบุเจาะจงไปได 
แตคุณภาพชีวิตการทํางานนั้นมีความเชื่ออยู 2 ประการคือ ประการแรก คุณภาพชีวิตในการ
ทํางานเปนสิ่งอันชอบธรรม เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย ประการที่สอง คุณภาพชีวิตการ
ทํางานที่สูงขึ้นจะเกี่ยวของกับผลผลิตที่สูงขึ้นดวย 

 
คุณภาพชีวิตการทํางานของบุคลากรนั้นสามารถวัดไดจากระดับการรับรูของบุคลากร ซึ่ง

การรับรูนี้จะแตกตางกันไปตามการรับรูของแตละบุคคล เพราะตางมีพื้นฐาน ภูมิหลัง ลักษณะอื่นๆ
ที่เปนลักษณะเฉพาะตัว บางคนสนใจในเนื้อหาของงาน บางคนสนใจในสภาพแวดลอมและคา
ตอบแทน  บางคนอาจเนนเรื่องความกาวหนาในอนาคต แตสรุปแลวปจจัยตางๆ ที่มีผลกระทบตอ
การรับรูหรือความรูสึกเหลานี้เปนปจจัยที่กอใหเกิดความพึงพอใจ และความไมพึงพอใจในการ
ทํางานขึ้น ซึ่งคุณภาพชีวิตการทํางานก็คือ ความรูสึกพึงพอใจที่แตกตางกันไปตามมิติการรับรูของ
แตละบุคคล (พิมลวรรณ พงษสวัสด์ิ, 2535)  

 
จากการที่บุคคลมีความตองการเปนมูลเหตุจูงใจในการทํางาน และเปนที่ยอมรับกันทั่วไป

วา งานเปนสิ่งสําคัญตอชีวิต เนื่องจากการทํางานนั้นมีความสัมพันธโดยตรงตอการสนองความ
ตองการพื้นฐานที่จําเปนตอการดํารงชีวิต ดังนั้นการทํางานที่เหมาะสมจะเปนสิ่งสําคัญที่จะชวยให
บุคคลมีคุณภาพชีวิตที่ดีได การทํางานจึงตองสนองเปาหมายของชีวิตที่ทุกคนพึงมี คือการดําเนิน
ชีวิตที่มีความสุข พยาบาลประจําการจึงควรไดรับการเสริมสรางคุณภาพชีวิตดวยการทํางานอยาง
มีคุณคา ซึ่งเปนแนวคิดในการทํางานและชีวิตที่เกี่ยวของผสมผสานกันอยางกลมกลืน โดยคํานึง
ถึงรูปแบบใหผูปฏิบัติมีการทํางานที่ดี อันจะนําไปสูการดําเนินชีวิตที่มีความสุข ซึ่งก็คือแนวคิด
เกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 

 
2.1 ความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
Walton (1974) ไดกลาววา คุณภาพชีวิตการทํางานเปนคําที่มีความหมายกวางมิใชแค

เพียงการกําหนดเวลาการทํางาน หรือกฎหมายคุมครองแรงงาน หรือการจายคาตอบแทนที่คุมคา
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เทานั้น แตยังหมายรวมไปถึงความตองการและความปรารถนาใหชีวิตของบุคลากรในหนวยงานดี
ข้ึนดวย 

 
Hackman and Suttle (1977) เสนอวา คุณภาพชีวิตการทํางานเปนสิ่งที่สนองความ

ผาสุกและความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานทุกๆคนในองคการไมวาจะเปนระดับคนงาน หัวหนางาน 
ผูบริหารงาน หรือแมแตเจาของบริษัทหรือหนวยงาน การมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี นอกจากมี
สวนทําใหบุคลการพึงพอใจแลว ยังอาจสงผลตอความเจริญรุงเรืองดานอื่นๆ เชน สภาพสังคมแวด
ลอม เศรษฐกิจ หรือผลผลิตตางๆ และที่สําคัญ คุณภาพชีวิตในงานจะนําไปสูความพึงพอใจในการ
ทํางานและความผูกพันองคการได นอกจากนี้ยังชวยใหอัตราการขาดงาน การลาออก และอุบัติ
เหตุลดนอยลง ขณะที่ประสิทธิผลขององคการในแงขวัญกําลังใจ ความพึงพอใจในงาน ตลอดจน
คุณภาพและปริมาณของผลผลิตเพิ่มสูงขึ้น 

 
Lippitt and Rumley (1977)  ไดนิยามความหมายของคุณภาพชีวิตไวกวางๆ วาเกี่ยวกับ

ระดับความมากนอยของงานที่สามารถกอใหเกิดโอกาสสําหรับบุคคลที่มีในเรื่อง ความพึงพอใจที่มี
ตอความตองการของบุคคลที่หลากหลาย เชน ความตองการในการดําเนินชีวิตดวยความมั่นคง 
ปลอดภัย และความตองการในการมีสัมพันธภาพกับบุคคลอื่น ความตองการในดานประสบความ
สําเร็จ และมีโอกาสพัฒนาความรูและทักษะของตนเอง 

 
Quest (1982) ใหความหมายคุณภาพชีวิตการทํางานวา เปนความรูสึกของบุคคลเกี่ยว

กับมิติงานทั้งหมดของตน ในการไดผลตอบแทนทางเศรษฐกิจ ความมั่นคงในงาน สภาพการ
ทํางาน สัมพันธภาพระหวางบุคคล 

 
Rubinstein (1983) ไดใหคําจํากัดความของคุณภาพชีวิตในการทํางานไววาเปนกระบวน

การที่องคการนํามาใช เพื่อสงเสริมใหพนักงานไดเพิ่มศักยภาพขึ้นในการทํางาน โดยใหไดมีสวน
รวมในการตัดสินใจในเรื่องที่มีผลกระทบตอชีวิตการทํางานของตนเอง รวมไปถึงการมีสวนรวมใน
การปรับปรุงคุณภาพ กระบวนการทํางาน การใหทรัพยากรตางๆที่สัมพันธเกี่ยวของกับงาน 

 
Kast and Rosenzweig (1985) กลาววา คุณภาพชีวิตการทํางานมีสวนเกี่ยวของกับการ

มีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็น แกไขปญหา และการตัดสินในองคการ 
 
Huse and Cummings (1985)  ไดนิยามความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางานวา เปน 
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ความสอดคลองกันระหวางความสมปรารถนา หรือความพึงพอใจในงานของบุคคลกับประสิทธิผล
ขององคการ หรืออีกนัยหนึ่งคุณภาพชีวิตการทํางาน คือประสิทธิผลขององคการอันเนื่องมาจาก
ความผาสุก (well-being) ในงานของผูปฏิบัติงานเปนผลสืบเนื่องมาจากการรับรูประสบการณใน
การทํางาน ซึ่งทําใหพนักงานมีความพึงพอใจในงานนั้นๆ Huse and Cummings ไดอธิบายตอไป
วา  คุณภาพชีวิตการทํางานจะสงผลตอองคการสามประการ    ประการแรก   ชวยเพิ่มผลผลิตของ 
องคการ ประการที่สอง ชวยเพิ่มพูนขวัญและกําลังใจของผูปฏิบัติงาน ตลอดจนเปนแรงจูงใจแก
พวกเขาในการทํางาน และประการสุดทาย คุณภาพชีวิตการทํางานจะชวยปรับปรุงศักยภาพของผู
ปฏิบัติงานอีกดวย 
 
 Aldag and Stearns (1987) ไดใหทัศนะไวหลายอยางเกี่ยวกับความหมายของคุณภาพ
ชีวิตการทํางาน โดยใหความหมายที่นาสนใจอยู 2 ความหมาย ดังนี้ 

1. คุณภาพชีวิตการทํางาน คือ การสงเสริมใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในการตัดสินใจหรือ 
สงเสริมใหมีการใชและพัฒนาความสามารถของมนุษยอยางเต็มที่ 

2. คุณภาพชีวิตการทํางาน หมายถึง การจัดสภาพแวดลอมในการทํางานเพื่อกอใหเกิด 
สุขภาพที่ดี และใหมีการแบงรายไดและทรัพยากรอื่นๆ อยางเปนธรรม 
 
 Robbins (1989)  ไดใหความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางานวา เปนกระบวนการของ
องคการที่ตอบสนองตอความตองการของสมาชิกในองคการ โดยใหพวกเขาไดมีสวนรวมตัดสินใจ
ออกแบบสภาพการทํางานเอง 
 
 Cascio (1993) ใหความหมายคุณภาพชีวิตการทํางานเปน 2 ดาน คือดานแรกเกี่ยวกับ
การปฏิบัติงานและวัตถุประสงคขององคการ เชน นโยบายในการเลื่อนตําแหนงในองคการ การ
ควบคุมแบบประชาธิปไตย การมีสวนรวมของผูปฏิบัติการ และสภาพการทํางานที่ปลอดภัย สวน
อีกดานหนึ่งของคุณภาพชีวิตการทํางานกับการรับรูของผูปฏิบัติงานที่คํานึงถึงความปลอดภัย สัม
พันธภาพที่ดีระหวางผูรวมงาน มีโอกาสเจริญกาวหนาและพัฒนาในการงาน ซึ่งคุณภาพชีวิตการ
ทํางานสัมพันธกับระดับความมากนอยในความตองการของมนุษย 
 
 Kerce and Kewley (1993) กลาววา คุณภาพชีวิตการทํางานหมายถึง กลุมหรือวิธีการ
หรือเทคโนโลยีในการทําใหส่ิงแวดลอมในการทํางานเอื้ออํานวยใหผลผลิตเพิ่มข้ึน และพนักงานมี
ความพึงพอใจในงานเพิ่มมากขึ้น โดยจะมุงผลลัพธไปที่ตัวพนักงานมากกวาการบริหารจัดการ 
นอกจากนี้ยังรวมไปถึงการมีสวนรวมในการแกปญหา การปรับเปลี่ยนระบบงาน การทําใหงานนา
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สนใจ การใชวิธีการใหมๆในระบบการใหรางวัล และการปรับปรุงสิ่งแวดลอมในการทํางาน ดังนั้น
คุณภาพชีวิตการทํางานของคนในองคการจึงประกอบดวยความพึงพอใจในงานโดยรวม ความพึง
พอใจในงานเฉพาะดาน ลักษณะงาน ความผูกพันกับงาน 
 
 ติน ปรัชญพฤทธิ์ (2530) ไดใหความหมายคุณภาพชีวิตการทํางานไววา คุณภาพชีวิตการ
ทํางาน หมายถึง ชีวิตการทํางานที่มีศักดิ์ศรีเหมาะสมกับเกียรติภูมิ และคุณคาของความเปน
มนุษยของบุคลากร นั่นก็คือ ชีวิตการทํางานที่ไมถูกเอารัดเอาเปรียบ และสามารถตอบสนองความ
ตองการพื้นฐานที่กําลังเปลี่ยนไปในแตละยุคสมัย 
 
 ทวีศรี  กรีทอง (2530) กลาวถึงคุณภาพชีวิตการทํางานวา เปนคุณลักษณะของบุคคลที่มี
การทํางานที่ทําใหชีวิตมีคุณคา หรือมีการทํางานที่ทําใหเกิดความเปนอยูที่ดีตามการยอมรับของ
สังคม ซึ่งเปนการผสมผสานกันระหวางงานและชีวิต โดยบุคคลจะมีความรูสึกพึงพอใจในการ
ทํางาน มีการทํางานรวมกันที่กอใหเกิดผลดีที่สุดตามจุดมุงหมายของบุคคลและงาน และมีการ
ดําเนินชีวิตที่มีความสุขอันนําไปสูการมีคุณคาแหงชีวิต  
 
 บุญเจือ  วงศเกษม (2530) ไดใหนิยามของคุณภาพชีวิตการทํางาน หมายถึง ขีดหรือ
ระดับที่คนแตละคนพอใจในหนาที่ การงาน เพื่อนรวมงานและสภาพแวดลอมในการทํางาน 
 
 สิทธิโชค  วรานุสันติกูล (2531) ไดใหความหมายของคุณภาพชีวิตในการทํางาน คือ การ
ปรับปรุงงานในองคการใหสมาชิกไดตอบสนองความตองการสวนตน ผานประสบการณจากการ
ทํางาน 
 
 จินตนา  ยูนิพันธุ (2534) กลาววา คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล หมายถึง การทํา
หนาที่ใหบริการสังคมดานสุขภาพของพยาบาลในระดับที่เหมาะสม ตามลักษณะงานวิชาชีพการ
พยาบาลในสังคมหนึ่ง โดยผูปฏิบัติงานสามารถผสมผสานงานและชีวิตสวนตัวไดอยางกลมกลืน 
เกิดความรูสึกที่ดีตอกิจกรรมการปฏิบัติประจํา มีความพึงพอใจไดรับการตอบสนองตอความ
ตองการสวนบุคคล และตอบสนองตอจุดมุงหมายขององคการดวย 
 
 สุจินดา  ออนแกว (2537) ไดสรุปความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางานวา หมายถึง
ความรูสึกของบุคคลที่มีตอการทํางาน ซึ่งสามารถตอบสนองความตองการทั้งดานรางกายและจิต
ใจ ทําใหบุคคลมีความพึงพอใจในการทํางาน อันจะกอใหเกิดผลดีกับตัวเองและทําใหงานบรรลุ
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วัตถุประสงคอยางมีประสิทธิภาพ นอกจากนั้นยังทําใหการดําเนินชีวิตของบุคคลมีความสุขมีความ
เปนอยูที่ดีข้ึน 
    
 จากความหมายตางๆ ดังที่ไดนิยามไวขางตนจะเห็นไดวา คุณภาพชีวิตการทํางาน เปนคํา
ที่มีความหมายครอบคลุมไปในทุกดาน ทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคม รวมไปถึงครอบครัวดวย 
ที่เกี่ยวของกับ ชีวิตในการทํางานของแตละบุคคล และสภาพแวดลอมในการทํางานภายในองค
การ แตก็ยังมีเปาหมายสําคัญรวมกันอยูที่สภาวะทางจิตใจของผูปฏิบัติงาน โดยการลดความตึง
เครียดทางจิตใจ และเพื่อเพิ่มความพึงพอใจในงานที่ปฏิบัติอยู ซึ่งถือเปนกลไกสําคัญในการปรับ
ปรุงคุณภาพชีวิตการทํางาน   
 

2.2    องคประกอบหรือดัชนีชี้วัดของคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
เนื่องจากแนวความคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางานนั้นมีความหมายที่หลากหลาย จึง 

มีผูใหแนวคิดเกี่ยวกับองคประกอบหรือดัชนีชี้วัดคุณภาพชีวิตการทํางานหลากประการ ดังนี้ 
Herrick and Macaby (1975) ไดเสนอหลัก 4 ประการของคุณภาพชีวิตการทํางานไวดังนี้ 

1. หลักแหงความมั่นคงปลอดภัย (The Principle of Security) 
2. หลักแหงความเสมอภาค (The Principle of Equity) 
3. หลักแหงความเปนบุคคล (The Principle of Individuality) 
4. หลักแหงประชาธิปไตย (The Principle of Democracy) 
 

 Delamotte and Takezawa (1984) ไดเสนอมิติที่ประกอบขึ้นเปนคุณภาพชีวิตการทํางาน
ไว 5 มิติ คือ 

1. Traditional goals หมายถึง เร่ืองตางๆที่เกี่ยวกับสภาพการทํางานที่เปนปญหา 
ตั้งแตดั้งเดิมเกี่ยวกับเร่ืองของความปลอดภัยในการทํางานและสงเสริมสุขภาพ เร่ืองของรายไดที่
ไมเพียงพอ เกี่ยวพันถึงการไดรับบาดเจ็บในการทํางาน ความเจ็บปวยที่เกิดขึ้น และการใหออก
จากงานอยางไมมีเหตุผล รวมถึงการไดรับการคุมครองหลังจากการเกษียณออกจากงาน ที่ควรได
รับการแกไขเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีของคนงาน 

2. Fair treatment at work    หมายถึง    ความตองการของคนงานที่ตองการใหมี 
ความยุติธรรมในการทํางาน คนงานจะไมตองออกจากงานโดยไมมีเหตุผล การปฏิบัติอยางยุติ
ธรรมนี้รวมถึงการดูแลแรงงานหญิงผูซึ่งไดรับการปฏิบัติอยางไมยุติธรรมทั้งในงานและคาจาง 

3. Influence of decisions     เปนมิติที่แสดงใหเห็นถึงความไมแตกตางในอํานาจ 
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ระหวางผูปฏิบัติงานและผูบริหารงาน ส่ิงเหลานี้ทําใหผูปฏิบัติงานมีความรูสึกวาพวกเขามีความ
สําคัญ ทําใหมีความภาคภูมิใจ มีอิสระและมีโอกาสที่จะแสดงใหเห็นถึงความสามารถของพวกเขา 

4. Challenge of work content   ความทาทายในงานยังเปนปจจัยที่สําคัญปจจัย 
หนึ่งที่ตอบสนองความตองการของความเปนมนุษยไดมาก ซึ่งประกอบดวยความตองการทางดาน
สังคม  ชื่อเสียงเกียรติยศ และการไดการยอมรับรวมถึงการประสบความสําเร็จ ซึ่งเปนปจจัยในการ
จูงใจคนใหทํางาน ที่สําคัญทําใหคนงานรูสึกพึงพอใจในการทํางานและกอใหเกิดคุณภาพชีวิตการ
ทํางานตามมา  

5. Work and life cycle   เปนการแสดงถึงความสัมพันธเชื่อมโยงระหวางชีวิตการ 
ทํางานและการดําเนินชีวิตสวนตัว การแบงเวลาที่ไมเหมาะสมจะกอใหเกิดผลกระทบซึ่งกันและกัน
ได เชน ถาใชเวลาในการทํางานมาก ก็จะทําใหเวลาของครอบครัวลดนอยลง จะกอใหเกิดชองวาง
ไดในสังคมที่มีเปาหมายในการดําเนินชีวิตแตกตางกัน 
 

Kast and Rosenzweig (1985) กลาวถึงเกณฑชี้วัดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ 
บุคคลจะตองมีองคประกอบ 7 ประการดังนี้ 

1. ลักษณะงานที่มีเกียรติและศักดิ์ศรี (Dignity and respect) 
2. มีอิสระในการปกครองตนเอง (Self control or autonomy) 
3. ไดรับการยอมรับ (Recognity) 
4. การไดรับรางวัล (Reward) 
5. โอกาสในการเรียนรูและความเจริญกาวหนา (Opportunity to develop) 
6. งานที่ทําใหเกิดความภาคภูมิใจ (Source of pride) 
7. ความมั่นคงในงาน (Job security) 
 

Sanders (1988) กลาวถึงกลยุทธที่จะประสบความสําเร็จในการสงเสริมคุณภาพชีวิตการ 
ทํางานจะตองขึ้นอยูกับสภาพขององคการ ซึ่งประกอบไปดวย 

1. โครงสรางของฝายการพยาบาลที่มีทีมงานเปนอิสระ  เพื่อชวยลดผลกระทบใน 
ทางลบจากบุคคลกลุมใหญ 

2. ผูนําจะตองไมหยุดนิ่งใหการสนับสนุน      มีพฤติกรรมการแสดงออกเหมาะสม 
และกลาตัดสินใจอยางผูมีความรู โดยเฉพาะหัวหนาหอผูปวยที่ทํางานโดยตรงกับผูรวมงาน 

3. ตองใชการติดตอส่ือสารที่มีประสิทธิภาพ   ระหวางหัวหนาหอผูปวยและผูรวม 
งาน เพื่อที่จะเพิ่มขวัญและแรงจูงใจในกลุมทํางาน 

4. พัฒนาโครงการฝกอบรมเกี่ยวกับการจัดการตอความเครียด 
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5. ใชเทคนิคบริหารจัดการแบบมีสวนรวม  เพื่อเพิ่มขวัญและลดอัตราการลาออก  
โอนยาย 

6. มีการใชแผนการเสนอแนะของบุคลากรในการจัดหาสิ่งจูงใจ  สําหรับผูที่มีสวน 
รวมและเพื่อเปนแนวทางใหเปาหมายของบุคลากรสอดคลองกับเปาหมายขององคการ ในเรื่องของ
ประสิทธิภาพ ความปลอดภัย และผลผลิต 

7. มีการพัฒนาและใชระบบประเมินผลการปฏิบัติงาน  โดยใหรางวัลที่เหมาะสม 
เพื่อใหบุคลากรปฏิบัติงานตามความตองการ (รางวัลเปนพฤติกรรมการจูงใจที่มีคา) 

8. มีการสรางสรรคและคงไวซึ่งโครงการทรัพยากรบุคคลที่ประกอบดวยการมสีวน 
รวมในการบริหารจัดการ โครงสรางสายงานบังคับบัญชาและโครงการความกาวหนาในวิชาชีพ 
 
 Mescon, Albert and Khedouri (1988) ไดกลาววา ลักษณะที่บงบอกถึงคุณภาพชีวิต
การทํางานที่ดีจะตองมีดังนี้ 

1. งานที่ทํานั้นจะตองมีลักษณะที่นาสนใจและเปนงานที่ทาทาย 
2. พนักงานตองไดรับคาจางที่ยุติธรรม และไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน 
3. สภาพแวดลอมในการทํางานตองมีความสะอาด เงียบ   และมีแสงสวางที่เพียง 

พอ ซึ่งเปนสภาพแวดลอมทางดานกายภาพ 
4. มีการควบคุมการทํางานเพียงเล็กนอย       แตเมื่อมีความตองการคําแนะนํา  

สามารถมีผูใหคําปรึกษาได 
5. พนักงานสามารถมีสวนเกี่ยวของในการตัดสินใจสิ่งตางๆ   ที่มีผลกระทบถึงตัว 

เขา หรืองานที่เขาทํา 
6. ความปลอดภัยในการทํางาน    ซึ่งรวมถึงความกาวหนาในการมีสัมพันธภาพ 

ระหวางผูรวมงาน 
7. มีความสะดวกสบายในการใชสวัสดิการ และการดูแลเร่ืองการเจ็บปวย 
 

Kerce and Kewley (1993) ไดเสนอองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไว 4 องค 
ประกอบ ไดแก 

1. ความพึงพอใจในงานโดยรวม (Overall job satisfaction) 
2. ความพึงพอใจในงานเฉพาะดาน (Facet satisfaction) 
3. ลักษณะของงาน (Job characteristics) 
4. ความผูกพันกับงาน (Job involvement) 
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Grant (1998)  ไดใหเกณฑชี้วัดคุณภาพชีวิตการทํางานไว 4 องคประกอบ คือ 
1. ความมั่นคงในงาน (job security) 
2. โอกาสเจริญกาวหนาในงาน (employee growth opportunity) 
3. ระบบรางวัล (rewards) 
4. ความพึงพอใจโดยรวม (overall employee satisfaction) 
 

บุญแสง  ชีระภากร (2533) ไดใหแนวคิดเกี่ยวกับองคประกอบในการกําหนดคุณภาพชีวิต 
การทํางานไว 10 ประการ ดังนี้ 

1. คาตอบแทนที่เหมาะสมและเพียงพอ (Adequate and fair pay) 
2. ผลประโยชนเกื้อกูล (Fringe benefits) 
3. สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและถูกสุขลักษณะ (Safe and healthy  

environment) 
4. ความมั่นคงในงาน (Job security) 
5. เสรีภาพในการรวมเจรจาตอรอง (Free collective bargaining) 
6. พัฒนาการและการเจริญเติบโต (Growth and development) 
7. บูรณาการสังคม (Social integration) 
8. การมีสวนรวมในองคการ (Participation) 
9. ประชาธิปไตยในการทํางาน (Democracy at work) 
10. เวลาวางของชีวิต (Total life space) 
 

ชัยศักดิ์  แสงชูโต (2534) ไดเสนอแนวคิดขององคประกอบคุณภาพชีวิตการทํางานไว 12  
ประการ ดังนี้ 

1. การไดรับเงินเดือนที่เหมาะสม 
2. การไดรับผลประโยชนตอบแทนอยางคุมคาเหมาะสม 
3. งานที่ทํามีความทาทาย 
4. มีชองทางกาวหนา 
5. มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่ดี 
6. มีนายจางที่ดี 
7. มีเพื่อนรวมงานที่ดี 
8. สามารถทํางานดวยความสุข สนุกสนานในการทํางาน 
9. มีความยุติธรรมในงานดานตางๆ 
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10. มีการทํางานเปนทีมที่ดี 
11. การไดรับการยอมรับในที่ทํางาน 
12. มีโอกาสไดเรียนรูส่ิงใหมๆ 
 

ชาญชัย  อาจินสมาจาร (2535) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับองคประกอบของคุณภาพชีวิต 
การทํางานไว 16 ประการ ดังนี้ 

1. ความมั่นคง 
2. ความเสมอภาคในเรื่องคาจางและรางวัล 
3. ความยุติธรรมในสถานที่ทํางาน 
4. ปลอดภัยจากระบบราชการและความเขมงวดในการควบคุม 
5. งานมีความหมายและนาสนใจ 
6. กิจกรรมและงานหลากหลาย 
7. งานมีลักษณะทาทาย 
8. มีขอบเขตการตัดสินใจของตัวเอง 
9. โอกาสการเรียนรูและความเจริญกาวหนา 
10. ผลสะทอนกลับ ความรูเกี่ยวกับผลลัพธ 
11. อํานาจหนาที่ในงาน 
12. ไดรับการยอมรับจากการทํางาน 
13. ไดรับการสนับสนุนทางสังคม 
14. มีอนาคต 
15. สามารถสัมพันธงานกับส่ิงแวดลอมภายนอก 
16. มีโอกาสเลือก ทั้งนี้ข้ึนอยูกับความชอบ ความสนใจ และความคาดหวัง 

 
Huse and Cummings (1985) ไดกําหนดเกณฑคุณภาพชีวิตการทํางาน ไว 8 ดานดังนี้ 
1. คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม (Adequate and fair compensation)    หมายถึง  

การไดรับรายได เงินเดือน หรือผลประโยชนตอบแทนที่ไดจากการปฏิบัติงานเต็มเวลา และสวัสดิ
การที่ไดรับอยางเพียงพอและเหมาะสมตามมาตรฐานทั่วไป และไดรับอยางยุติธรรมเมื่อเปรียบ
เทียบหนาที่ตนเอง กับตําแหนงหนาที่อ่ืนที่มีลักษณะงานคลายกัน  

2. สภาพแวดลอมที่ปลอดภัย และสมบูรณ  (Safe and healthy environment) หมายถึง  
การที่ผูปฏิบัติงานมีสภาพการปฏิบัติงานและชั่วโมงการทํางานที่เหมาะสม โดยมีสภาพแวดลอม
ทางกายภาพของสถานที่ทํางานที่บริการเกี่ยวกับเครื่องมือ เครื่องใชที่จัดไวอํานวยความสะดวกตอ
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การปฏิบัติหนาที่ มีความปลอดภัยจากอุบัติเหตุ มีการปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค และมี
การกําหนดเปนระเบียบปฏิบัติที่ตองปฏิบัติรวมกัน และมีการตรวจสอบเครื่องมือ เครื่องใชอยูใน
สภาพที่ใชการไดตลอดเวลา 

3. โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน (Development of human capacities) หมาย 
ถึง  การที่ผูปฏิบัติงานไดมีโอกาสทํางานไดอยางมีอิสระ ไดใชทักษะที่หลากหลายในการทํางาน ได
เรียนรูงานในภาพรวมในการทํางาน ทําใหเกิดความเพิ่มพูนความรู ความชํานาญ ในการปฏิบัติ
งาน    

4. ความกาวหนาและมั่นคงในงาน (Growth)  หมายถึง   การที่ผูปฏิบัติงานมีโอกาสที่จะ 
พัฒนาความสามารถ ไดรับการเลื่อนขั้น ยศ ตําแหนง หนาที่การงานที่สูงขึ้นในงานที่ปฏิบัติอยู มี
โอกาสประสบความสําเร็จในองคการ และมีความมั่นคงในงาน 

5. การบูรณาการทางสังคม (Social integration)      หมายถึง   การที่ผูปฏิบัติงานรับรู 
วาการทํางานไมมีความอคติ มีความเปดเผยและจริงใจจากผูรวมงาน ไดรับการยอมรับจากผูรวม
งาน และมีบรรยากาศในการทํางานที่เปนมิตร มีความมั่นคงทางเศรษฐกิจ 

6. สิทธิสวนบุคคล (Constitutionalism) หมายถึง  การมีความยุติธรรมในการบริหารงาน  
มีการปฏิบัติตอบุคลากรอยางเหมาะสม บุคคลไดรับการเคารพในสิทธิสวนบุคคล ไดรับความเสมอ
ภาค ไดรับการปฏิบัติอยางยุติธรรม โดยไดรับโอกาสใหแสดงความคิดเห็นอยางเสรี  

7. ชวงชีวิตโดยรวม (Total life space)  หมายถึง  การรักษาสมดุลในการดํารงชีวิตโดยมี 
การแบงเวลาใหมีสัดสวนเหมาะสมระหวางการใชเวลาในการทํางาน การใชเวลาสําหรับครอบครัว 
และมีเวลาเพียงพอสําหรับการพักผอน 

8. ความภาคภูมิใจในองคการ (Organizational pride) หมายถึง ความรูสึกของพนักงาน 
ที่มีความภาคภูมิใจที่ไดปฏิบัติงานในองคการที่มีชื่อเสียง และไดรับการยอมรับจากสังคม โดยรับรู
วาองคการนั้นมีความรับผิดชอบตอสังคม และกระทํากิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชนอ่ืน 
 
 จากการศึกษาองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานดังกลาวขางตน สามารถสรุปได
ดังตารางภาพที่ 1 ดังนี้ 
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องคประกอบ 

คุณภาพชีวิตการทํางาน 

Herrick 
& 
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& 
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mings 
(1985) 

Mascon, 
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Khedouri 

(1988) 

 
Grant 

 
(1998) 

ความมั่นคงปลอดภัย 
ความเสมอภาค,ยุติธรรม 
ความเปนบุคคล 
ความเปนประชาธิปไตย,มีอิสระ 
ความทาทายในงาน 
รางวัล 
โอกาสในการเรียนรู 
ความเจริญกาวหนา 
การไดรับการยอมรับ 
งานทําใหเกิดความภาคภูมิใจ 
สภาพแวดลอมในงานที่ดี 
มีสวนรวมในการตัดสินใจ 
สวัสดิการ 
ความพึงพอใจในงาน 
คาตอบแทนที่ยุติธรรม 
ชวงชีวิตโดยรวม 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
 รูปภาพที่ 1 แสดงการเปรียบเทียบองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
 จากการเปรียบเทียบองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานดังตารางขางตนจะเห็นได
วานักวิชาการแตละคนก็จะมีมุมมองที่แตกตางกันออกไป แตเมื่อพิจารณาในแงของความเปน
ปจเจกบุคคล องคการ และสังคมนั้นจะเห็นไดวา เกณฑการพิจารณาคุณภาพชีวิตการทํางานตาม
แนวคิดของ Huse and Cummings นั้นมีความครอบคลุมถึงคุณลักษณะความเปนบุคคล 
(Humanistic) ที่มีความแตกตางกันเฉพาะบุคคล และยังพิจารณาถึงสภาพแวดลอมของตัวบุคคล 
ทรัพยากร และสังคมขององคการ ซึ่งจะเปนปจจัยที่ทําใหงานประสบความสําเร็จ และยังตอบ
สนองความตองการของบุคคลในการทํางานไดอีกดวย ดังนั้นผูวิจัยจึงไดเลือกที่จะศึกษาตามแนว
คิดของ Huse and Cummings (1985) โดยแตละองคประกอบมีความสําคัญตอคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน ดังนี้ 
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คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม (Adequate and fair compensation) 
 

คาตอบแทนเปนปจจัยสําคัญในการครองชีพ    คนทุกคนมุงทํางานเพื่อใหมีรายไดให 
เพียงพอกับการดําเนินชีวิตในระดับหนึ่งตามสถานะทางสังคมของแตละคนเพราะคาตอบแทนเปน
ผลที่ทําใหผูปฏิบัติงานนําไปแลกเปลี่ยนสิ่งตางๆ เพื่อตอบสนองความตองการทางดานรางกาย
และจิตใจของบุคคลได ทําใหผูปฏิบัติงานเกิดความภาคภูมิใจ และยอมรับวาตนเปนคนที่มีคุณคา
คนหนึ่งในสังคมที่สามารถทําสิ่งใดๆใหผูอ่ืนยอมรับการกระทํา และนอกจากนี้คาตอบแทนยังเปน
ส่ิงที่มีผลกระทบโดยตรงตอการทํางาน ทําใหผลงานที่บุคคลกระทํานั้นมีคุณภาพหรือดอยลง ซึ่งคา
ตอบแทนที่เหมาะสมจะมีผลทําใหผูปฏิบัติงานมีความพึงพอใจในการทํางาน ผลงานออกมามีคุณ
ภาพ (พยอม วงศสารศรี, 2534)    อุทัย หิรัญโต (2523) ไดแสดงทัศนะถึงวัตถุประสงคในการ
พิจารณากําหนดอัตราเงินเดือนและคาจางไวดังนี้ 

1. เพื่อเสาะหาคนที่มีความรูความสามารถมาทํางาน   เปนปจจัยที่สําคัญในการจูงใจให 
คนมาทํางาน ถาองคการกําหนดคาจางหรืออัตราเงินเดือนต่ํายอมไมมีคนสนใจ แตถาอัตราคาจาง
และเงินสูงจะเปนเครื่องจูงใจใหคนมาสมัครงานมากและมีโอกาสเลือกสรรได นอกจากนี้การ
กําหนดอัตราเงินเดือนและคาจางนั้นจะตองคํานึงถึงอัตราคาจางหรือเงินเดือนขององคการอื่นดวย
คือพยายามใหทัดเทียมกัน มิฉะนั้นแลวจะไมสามารถดึงดูดคนที่มีความรูความสามารถมาทํางาน
ได 

2. เพื่อสรางความพึงพอใจใหกับคนงาน ทั้งนี้นายจางจะตองพยายามใหเขาเห็นวาอัตรา 
เงินเดือนหรือคาจางนั้น กําหนดอยางเปนธรรม เหมาะสมกับลักษณะงานที่ทําอยางแทจริง การ
กําหนดอัตราคาจางและเงินเดือนโดยเอาเปรียบลูกจางเกินไป จะกอใหเกิดการเรียกรองและกอ
ความยุงยากไมส้ินสุด 

3. เพื่อควบคุมตนทุนการผลิต   คาจางแรงงานนั้นเปนทุนการผลิตขององคการ  และเปน 
การจายกอนใหญ ซึ่งจะตองคอยดูแลเอาใจใสและศึกษาวิเคราะหอยูเสมอวาผลผลิตที่องคการได
คุมกับอัตราคาจางหรือเงินเดือนที่จายไปหรือไม 

4. เพื่อกระตุนใหคนงานปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น      การทํางานที่ปราศจาก 
การกระตุนหรือสงเสริมใหกําลังใจนั้น ผูปฏิบัติงานจะขาดความกระตือรือรน กระฉับกระเฉงและ
ความคิดริเร่ิมสรางสรร  การกระตุนกําลังใจนั้นมีทางปฏิบัติไดหลายทาง เชน การชมเชยใหรางวัล 
การเลื่อนตําแหนงฐานะ เปนตน แตมีอีกสิ่งหนึ่งที่สําคัญเปนอันมาก คือการกําหนดอัตราเงินเดือน 
และคาจางที่เหมาะสม 
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 จะเห็นไดวาบุคคลนอกจากจะสรางความคาดหมายในคาตอบแทนสําหรับตนแลว บุคคล
ยังมองในเชิงเปรียบเทียบกับผูอ่ืน และประเภทของงานแบบเดียวกันอีกวา ส่ิงที่ตนไดรับจากการ
ปฏิบัติงานนั้น ”เทาเทียม” กันในความรูสึกกับผูอ่ืนไดรับหรือไม (วุฒิชัย จํานงค, 2525) 
 
 ดังนั้นเกณฑในการตัดสินเกี่ยวกับคาตอบแทน ที่จะบงบอกวามีคุณภาพชีวิตการทํางาน
นั้นจึงพิจารณาในเรื่องของ ความเพียงพอ และความยุติธรรม โดยที่ความเพียงพอหมายถึงคาตอบ
แทนที่ไดจากการทํางานนั้นเพียงพอที่จะดํารงชีวิตตามมาตรฐานของสังคม และความยุติธรรม 
ประเมินไดจากความสัมพันธระหวางคาตอบแทนกับลักษณะงาน พิจารณาไดจากการเปรียบเทียบ
คาตอบแทนที่ไดรับจากงานของตน กับงานอื่นที่มีลักษณะคลายๆ กัน 
 

ธงชัย  สันติวงษ (2535) กลาววา ความพึงพอใจในเรื่องของการจายคาตอบแทนนั้นถือ
เปนเรื่องสําคัญอยางยิ่ง เนื่องจากถาบุคคลมีความพึงพอใจเกี่ยวกับการจายอยูในระดับตํ่ามาก 
ความพึงพอใจเกี่ยวกับงานก็จะต่ําลงดวย ซึ่งจะมีผลทําใหการขาดงานและการลาออกมีอัตราสูง 
ดังนั้นเขาจึงใหขอเสนอแนะถึงหลักการจายผลตอบแทนที่มีประสิทธิภาพไว 7 ประการ คือ 

1. การจายอยางเพียงพอ (Adequate) หมายถึง การจายที่สูงพอตามระดับข้ันต่ําของคา 
จางแรงงานขั้นต่ํา และขอกําหนดที่ตกลงกับสหภาพตัวแทนของแรงงาน ซึ่งฝายบริหารจะตอง
ปฏิบัติใหครบตามที่ไดกําหนดไว 

2. จะตองจายอยางเปนธรรม (Equitable)   หมายถึง   การที่จะตองยึดหลักวา พนักงาน 
ทุกคนจะไดรับการจายอยางเปนธรรม โดยเปรียบเทียบกับกําลังความพยายาม ความสามารถ 
ตลอดจนความรูที่ไดรับจากการอบรมและอื่นๆ 

3. จะตองจายอยางสมดุล (Balance)   หมายถึง    การจายตลอดจนผลประโยชน และ 
รางวัลตอบแทนที่ใหในรูปอ่ืนๆ อยางสมเหตุสมผล 

4. การจายตามตนทุนที่มีประสิทธิภาพ (Cost effective)  หมายถึง  การจายนั้นจะตอง 
ไมมากเกินไป โดยพิจารณาถึงระดับความสามารถของหนวยงานที่จะสามารถจายได 

5. ตองมีความมั่นคง (Secure) หมายถึง ตองมีการพิจารณาถึงความตองการดานความ 
มั่นคงและปลอดภัยของพนักงาน ซึ่งจะตองใหการจายมีความสัมพันธเกี่ยวของถึงความตองการ
ทางดานความมั่นคง และความตองการอื่นๆที่การจายจะสามารถตอบสนองความพอใจใหได 

6. การจายตองสามารถใชจูงใจได (Incentive providing)  หมายถึง การจายที่จะตองมี 
กลไกสามารถเปนการจายที่มีส่ิงจูงใจปนอยูดวย และกระตุนใหเกิดการปฏิบัติที่มีผลผลิตจากการ
ทํางานไดดี 

7. เปนที่ยอมรับของพนักงาน (Acceptable to the employment) หมายถึง พนักงานจะ 
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ตองเขาใจเกี่ยวกับระบบการจายและรูสึกวาระบบการจาย เปนระบบสมเหตุสมผลทั้งในแงของผล
ประโยชนขององคการ และผลประโยชนของตนเอง 
 
 จากแนวคิดดังกลาวสรุปไดวา คาตอบแทนและการกําหนดคาตอบแทนนั้นเปนองค
ประกอบหนึ่ง ที่สงผลใหผูปฏิบัติงานสามารถทํางานไดเต็มความสามารถและมีประสิทธิภาพ และ
สามารถตอบสนองตอความตองการของบุคคล โดยเฉพาะอยางยิ่งสามารถทําใหบุคคลเกิดความ
พึงพอใจในการทํางานไดเปนอยางดี ซึ่งเมื่อบุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางานแลวก็จะทําให
ปฏิบัติงานดวยความสุข อันแสดงถึงการมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี 

 
สภาพแวดลอมที่ปลอดภัย และสมบูรณ   ( Safe and healthy  environment) 
 

 สภาพแวดลอมในสถานที่ทํางานนับต้ังแตสถานที่ เครื่องมือ เครื่องใช แสง อุณหภูมิ 
เสียง และกระบวนการในการปฏิบัติงานนั้นเปนสิ่งสําคัญที่สุดที่มีผลกระทบกระเทือนตอสุขภาพ
และความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน การจัดสภาพแวดลอมในที่ทํางานที่ดีและเหมาะสม จะมีสวน
ชวยใหบุคคลไดทํางานอยางมีประสิทธิภาพลดอุบัติเหตุไดเปนอยางดี (เสนาะ ติเยาว, 2526) ซึ่ง
สอดคลองกับ Herzberg, Nausner, and Snyderman (1993) ที่ไดจัดสภาพการทํางานเปนปจจัย
สงเสริมปจจัยหนึ่ง ซึ่งถาจัดไมเหมาะสมก็อาจทําใหเกิดความไมพึงพอใจในงานได 
 
 การจัดสภาพแวดลอมในการทํางานตามแนวคิดของวิทยาการจัดสภาพงาน 
(ergonomics)นั้นจะคํานึงถึงความแตกตางและขีดจํากัดของผูปฏิบัติงาน จะทําใหผูปฏิบัติงาน
ปลอดภัย และสะดวกสบายในขณะปฏิบัติงาน ชวยใหผูปฏิบัติสามารถปฏิบัติงานที่รับผิดชอบได
อยางมีประสิทธิภาพ การจัดสภาพแวดลอมที่ไมเหมาะสมจะทําใหบุคลากรไมสามารถปฏิบัติงาน
ไดโดยสะดวก และการอยูในสภาพแวดลอมการทํางานที่ไมเหมาะสมไปนานๆก็จะทําใหสุขภาพ
รางกายและจิตในเกิดความเหนื่อยลา สภาพจิตในที่แปรปรวนนี้อาจสงผลใหเกิดอุบัติเหตุได จาก
การศึกษาของ Cameron (1973 อางถึงใน สิริลักษณ สมพลกรัง, 2542) พบวาสิ่งแวดลอมดาน
เสียง แสงสวาง อุณหภูมิ และการเปลี่ยนแปลงชวงเวลาการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธกับความ
เหนื่อยลาของผูปฏิบัติงาน  
 
 โรงพยาบาลจัดเปนสถานประกอบการประเภทหนึ่งที่ตองคํานึงถึงสภาพแวดลอมใน
การทํางานใหเปนไปตามเกณฑมาตรฐาน เพื่อปองกันอันตรายที่อาจเกิดขึ้นจากการทํางาน และสง
เสริมผลผลิต หรืองานบริการดานสุขภาพที่มีคุณภาพ หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนั้นนับวาเปน
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หนวยงานที่เสี่ยงตออันตรายจากโรคภัยตางๆ เสี่ยงตอการเกิดอุบัติเหตุในการทํางาน คอนขางสูง 
ดังนั้นการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานใหปลอดภัยจึงเปนสิ่งสําคัญมาก 
 
 Sommargren (1990 อางถึงใน ทองศุกร บุญเกิด, 2542) ไดแบงสภาพแวดลอมที่
เสี่ยงตอความปลอดภัยในการทํางานของหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉินออกเปนดานตางๆ ดังนี้ 
 1. ดานกายภาพ   ส่ิงที่อาจกอใหเกิดอันตรายตอผูปฏิบัติงานทางดานกายภาพ ไดแก 
ไฟฟา เสียง และรังสี อุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชตางๆ ทางการแพทยบางอยางตองใชไฟฟา เชน
เครื่องกระตุกหัวใจ เครื่องตรวจคลื่นหัวใจ หรืออุปกรณไฟฟาที่มีใชในหนวยงาน อาจเกิดการชํารุด
เสียหาย ทําใหกระแสไฟฟาลัดวงจรและเปนอันตรายตอผูใชได สวนอันตรายจากเสียง ผลกระทบ
ของเสียงที่ดังผิดปกติทําใหผูปฏิบัติงานและผูปวยเกิดความเครียดได ควรมีการควบคุมความดัง
ของเสียง แกไขเสียงที่ดังผิดปกติของเครื่องมือ อุปกรณ หรือเสียงอื่นๆในหนวยงาน รวมทั้งอันตราย
จากรังสีอาจทําใหเกิดโรคตางๆ  
 2. ดานชีวภาพ     การปฏิบัติงานภายใตส่ิงแวดลอม  ที่มีการฟุงกระจายของเชื้อโรค 
ตางๆ เชน ไวรัส แบคทีเรีย และเชื้อโรคอื่นๆ ที่สามารถถายทอดจากผูปวยไปยังพยาบาลเปนสิ่งที่
เกิดขึ้นไดในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  แตส่ิงที่ตองระมัดระวังใหมากในปจจุบันคือ เชื้อ HIV 
และ Hepatits B ที่สามารถติดตอไดโดยตรงและโดยออม 
 3. ดานสารเคมี   พยาบาลที่ปฏิบัติงานเกี่ยวของกับสารเคมีตางๆ ควรตระหนักถึง 
การเปนพิษและอันตรายที่เกิดจากสารเคมีนั้นๆ การสัมผัสสารเคมีอาจเปนการสัมผัสโดยทันที่
ทันใด ในชวงระยะเวลาสั้นๆ หรือสัมผัสอยางเรื้อรังในชวงระยะเวลายาวนาน  หลังการสัมผัสกับ
สารเคมีในระยะเวลาสั้นๆกอเกิดผลเสียตอสุขภาพ เชนอาจมีอาการปวดศีรษะ คลื่นไส อาเจียน ผิว
หนังเปนผื่นแดง หายใจลําบาก สวนในระยะยาวอาจมีผลเสียทําใหเกิดโรคเรื้อรัง เชน โรคตับ โรค
ปอด โรคมะเร็ง เปนตน สารเคมีเหลานี้ไดแก ยาตานมะเร็ง กาซออกซิเจน (ซึ่งอาจเกิดระเบิดได
จากแรงดันที่เพิ่มข้ึน) สบูหรือสารทําความสะอาดตางๆ ที่อาจระคายเคืองตอผิวหนัง 
 4. ดานจิตสังคม   หมายถึง สภาพแวดลอมในการทํางานที่กอใหเกิดความเครียดจาก
การทํางาน มีการเปลี่ยนแปลงทางสรีระเนื่องจากอารมณหรือจิตใจ จากสถานการณบีบค้ันตางๆ 
ไดแก สภาพการทํางานที่ตองรีบเรงอยูตลอดเวลาเชนในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตองเผชิญ
กับอารณของผูปวยและญาติที่สามารถกอใหเกิดความตึงเครียดแกผูปฏิบัติงานได หรืออาจเกิด
ความขัดแยงในระหวางผูรวมงานในการปฏิบัติงาน ซึ่งเมื่อเกิดความเครียดจะทําใหรางกายตองมี
การปรับตัวเพื่อตอบสนองตอความเครียดที่เกิดขึ้น โดยการแสดงออกมาทางดานรางกาย จิตใจ 
และพฤติกรรม เชน ปวดศีรษะ ความดันโลหิตสูงขึ้น รับประทานอาหารและนอนไดไมปกติ หัวใจ
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เตนเร็ว และความเจ็บปวยอื่นๆ สงผลใหประสิทธิภาพในการทํางานลดลง ความสามารถในการตัด
สินใจชาลงมีผลตอการปฏิบัติงาน เพิ่มอุบัติเหตุในการทํางานและทําใหเกิดการขาดงานได 
 
 ดังนั้นจึงมีความจําเปนอยางยิ่งในการปรับปรุงสภาพแวดลอมในการทํางานใหเหมาะ
สม เพื่อใหเกิดความปลอดภัยในการทํางาน ซึ่งสภาพแวดลอมการทํางานที่ดีและปลอดภัย ทําใหผู
ปฏิบัติงานพึงพอใจในการทํางาน สงผลใหการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพสูง และเปนผลดีแกหนวย
งานในระยะยาว 
 
 นอกจากนั้นสุขภาพของบุคคลนั้นมีบทบาทสําคัญตอการทํางานเปนอยางยิ่ง เพราะ
ถาบุคคลมีรางกายไมแข็งแรง ออนแอก็ไมสามารถปฏิบัติงานใดๆ ใหลุลวงไปได  ในทํานองเดียว
กัน ถาภาวะจิตใจของบุคคลอยูในสภาพที่ไมมั่นคง มีทุกขทางใจก็ไมสามารถปฏิบัติงานใหองค
การไดเชนกัน องคการปรารถนาจะใหคนในองคการมีคุณภาพฉันใด องคการก็ตองเอาใจใสตอสุข
ภาพของพนักงานฉันนั้น (สุจินดา ออนแกว, 2537) ดังนั้นการปรับปรุงสภาพแวดลอมใหสมบูรณ
นั้นจึงเปนสิ่งที่จําเปนอยางยิ่ง เพื่อใหบุคลากรที่ปฏิบัติงานในสภาพแวดลอมที่สมบูรณนั้นมีสุข
ภาพที่ดี เปนการสงเสริมสุขภาพ ใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 
 พยอม วงศสารศรี (2534) กลาวไววา การสงเสริมสุขภาพสามารถดําเนินการไดดังนี้ 

1. จัดบรรยากาศการทํางานที่เอื้ออํานวยใหพนักงานไดรับ    ความมั่นคงปลอดภัย  
เพราะความมั่นคงปลอดภัยจะสงผลกระทบตอสุขภาพ 

2. จัดบริการรักษาพยาบาล ซึ่งทําใหพนักงานรูสึกวาตนมีผูคุมครอง ดูแลเอาใจใส 
3. จัดใหมีวันลา และวันหยุดพักผอน 
4. จัดกิจกรรมบันเทิงใหพนักงานรวมกลุมสังสรรคกันตามโอกาสอันสมควร 
5. จัดหนวยงานใหคําปรึกษา เมื่อพนักงานประสบปญหาดานตางๆ 
6. พัฒนาและปรับปรุงบุคลิกภาพของผูบังคับบัญชา       เพราะผูบังคับบัญชาเปน 

บุคคลที่มีผลโดยตรงตอความรูสึกของพนักงาน    ถาพนักงานมีความสุขใจ     พอใจในการทํางาน  
องคการก็จะไดรับประโยชนอยางเต็มที่จากงานนั้นๆ 
 
 จากแนวคิดดังกลาว จะเห็นไดวาการจัดสภาพแวดลอมที่ดี ผูปฏิบัติงานมีความ
ปลอดภัยในการปฏิบัติงาน จะมีผลกระทบตอการทํางานของบุคคล เอื้ออํานวยใหบุคคลสามารถ
ปฏิบัติหนาที่ไดดี โดยไมมีความวิตกกังวล ตอการเสี่ยงอันตรายตางๆ ซึ่งจะทําใหสามารถปฏิบัติ
งานไดอยางมีประสิทธิภาพดีข้ึน 
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 โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน (Development of human capacities) 
 
  ถึงแมวาในองคการจะมีระบบการสรรหา และเลือกสรรบุคลากรที่ดีและมีความ
สามารถอยูแลว แตก็มิไดเปนหลักประกันวาบุคคลนั้นๆ จะสามารถปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย
ไดในทันที เนื่องจากในปจจุบันไดมีการนําเอาวิทยาการ และเทคโนโลยีใหมๆ มาใชในองคการอยู
ตลอดเวลาจึงมีความจําเปนที่บุคลากร จะตองปรับปรุงตนเองใหเปนผูที่มีความรู ทันโลกอยูเสมอ 
ทั้งนี้เพื่อความอยูรอดและความเจริญกาวหนาขององคการ และวิธีการอยางหนึ่งที่จะชวยเพิ่มพูน
ความรู ความสามารถของบุคลากร ก็คือการพัฒนาบุคลากรนั่นเอง (กุลธน ธนาพงศธร, 2526) 
  สมาน รังสิโยกฤษฎ (2535) ไดใหความหมายของการพัฒนาบุคลากรวา หมายถึง 
การดําเนินการเกี่ยวกับการสงเสริมใหบุคคลมีความรู ความสามารถมีทักษะในการทํางานดีข้ึน 
ตลอดจนมีทัศนคติที่ดีในการทํางาน    อันจะเปนผลใหการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น   สวน 
พยอม วงศสารศรี (2534) ไดใหความหมายไววา การพัฒนาบุคลากร หมายถึง การดําเนินการเพิ่ม
พูนความรู ความสามารถ และทัศนคติที่ดีตอการปฏิบัติงานที่ตนรับผิดชอบใหมีคุณภาพ ประสบ
ความสําเร็จ เปนที่นาพอใจแกองคการ 
  บุคคลถือไดวาเปนปจจัยที่สําคัญที่สุดปจจัยหนึ่ง      ที่จะทําใหองคการมีความเจริญ 
รุงเรือง หรือเสื่อมโทรมลงได ผูบริหารจะควรตระหนักถึงความสําคัญของการพัฒนาบุคลากร 
  กุลธน ธนาพงศธร (2526)  ไดกลาวถึง  ความสําคัญในการพัฒนาบุคลากรไวดังนี้ 

1. ชวยทําใหระบบและวิธีการปฏิบัติงานมีสมรรถภาพดียิ่งขึ้น  มีการติดตอประสาน 
งานดียิ่งขึ้น สามารถแกไขขอบกพรองและปรับปรุงวิธีการดําเนินใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น ซึ่งจะเปน
ผลทําใหองคการประสบความเจริญรุงเรืองในที่สุด 

2. ชวยทําใหเกิดการประหยัด      ลดความสิ้นเปลืองของวัสดุที่ใชในการปฏิบัติงาน  
เพราะบุคคลที่ไดรับการพัฒนาแลว สามารถปฏิบัติงานไดอยางถูกตอง มีความผิดพลาดในการ
ปฏิบัติงานนอยลง 

3. ชวยลดระยะเวลาของการเรียนรูงานใหนอยลง      โดยเฉพาะอยางยิ่งผูที่เพิ่งเขา 
ทํางานใหม หรือเขารับตําแหนงใหม อีกทั้งยังเปนการชวยลดความเสียหายตางๆ ที่อาจจะเกิดขึ้น
จากการทํางานแบบลองผิดลองถูกอีกดวย 

4. ชวยแบงเบาภาระหนาที่ของผูบังคับบัญชาในการตอบคําถาม  หรือใหคําแนะนํา  
เพราะบุคคลที่ไดรับการพัฒนาแลว จะเกิดความเขาใจในลักษณะงานที่ตองปฏิบัติ ไมตองสอบ
ถามบุคคลอื่นอยูตลอดเวลา 

5. ชวยกระตุนบุคลากรตางๆ ใหปฏิบัติงานเพื่อความเจริญกาวหนาในตําแหนงหนา 
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ที่การงาน เพราะโดยทั่วไปแลวเมื่อมีการพิจารณาเลื่อนตําแหนงใดๆในองคการ มักจะคํานึงถึง
ความรู ความสามารถที่บุคคลนั้นจะปฏิบัติงานในตําแหนงที่ไดรับการเลื่อนขึ้นได ซึ่งผูที่ไดรับการ
พัฒนาแลวยอมมีโอกาสมากกวาผูที่มิไดรับการพัฒนา 

6. ชวยทําใหบุคคลที่ไดรับการพัฒนา  มีโอกาสไดรับความรู  ความคิดใหมๆ  ทําให 
เปนคนทันสมัยตอความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยีใหมๆ สามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติ
งานในหนาที่ของตนได และในที่สุดยอมกอใหเกิดผลดีตอองคการ 
 
  การพัฒนาความสามารถของบุคลากร เปนกระบวนการที่ตองทําอยางตอเนื่องกันไป
ตลอดระยะเวลาที่คนทํางานอยูในองคการ เพราะวิทยาการและเทคโนโลยีในการทํางานไดพัฒนา
ไปอยางรวดเร็ว ตลอดจนหนาที่และความรับผิดชอบของผูปฏิบัติงานก็จําเปนตองเปลี่ยนแปลงไป
ตามกาลเวลา ดังนั้นจึงมีความจําเปนที่ตองพัฒนาความสามารถของบุคลากรใหทันกับการเปลี่ยน
แปลงที่เกิดขึ้น 
 

ความกาวหนาและมั่นคงในงาน (Growth) 
 
 จากแนวคิดของ Maslow ที่วา มนุษยมีความตองการความปลอดภัย และความ

ตองการชื่อเสียง ดังนั้นเมื่องานนั้นทําใหไดรับความกาวหนาในงานก็จะนํามาซึ่งความมีชื่อเสียง ซึ่ง 
Herzberg ไดจัดเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในงาน เมื่อบุคคลมีความกาวหนา
ในงาน บุคคลก็จะแนใจไดวาสามารถกาวหนาและบรรลุจุดมุงหมายในชีวิตไดสําเร็จ ก็จะเกิด
ความสุข ความพึงพอใจในการทํางานและการดําเนินชีวิต 

 
 ในการทํางาน บุคลากรมิไดมุงแตความพึงพอใจในสวนตัวและการไดรางวัลผลตอบ

แทนทางการเงินเทานั้น แตยังคงมุงหวังและประสงคที่จะไดรับความกาวหนาดวยเสมอ (ธงชัย 
สันติวงษ, 2535) ดังนั้นจึงเปนหนาที่ขององคการที่ควรสงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรไดพัฒนา
ตนเองและใชทักษะตางๆอยางเต็มความสามารถ เพื่อใหบุคลากรเหลานั้นไดมีโอกาสเจริญกาว
หนาทั้งในตําแหนงหนาที่และรายไดในอนาคต 

 
 Walton (1975 อางถึงในสุจินดา ออนแกว, 2537)  ไดกลาววา  ในการทํางานนั้น

พนักงานมีความปรารถนา 4 ประการคือ 
1. ปรารถนาที่จะพัฒนาและขยายขอบเขตความสามารถในการทํางาน  ของตนเอง 
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ใหสูงขึ้น ไมวาจะโดยวิธีการฝกอบรมหรือการศึกษาตอ มิใชปฏิบัติหนาที่อยูแตในตําแหนงงานเดิม
ตลอดไป 

2. เมื่อไดพัฒนาความรู ความสามารถ และทักษะใหมๆ แลวจะนําเอาความรู ความ 
สามารถเหลานั้นกลับมาปฏิบัติใหเกิดประโยชนตอหนวยงานของตนในอนาคตตอไป 

3. ปรารถนาที่จะกาวหนาขึ้นไปสูตําแหนงที่สูงขึ้นกวาเดิม   อันจะเปนที่ยอมรับของ 
เพื่อนรวมงาน ญาติพี่นอง และคนอื่นๆ ในสังคม 

4. ปรารถนาที่จะมีรายไดที่มั่นคงเหมาะสมกับตําแหนงงานที่พวกเขากระทําอยู 
 

 ส่ิงหนึ่งที่เปนหนทางในการแสดงถึงความกาวหนาและความสําเร็จในหนาที่การงานก็
คือ การเลื่อนตําแหนง อุทัย หิรัญโต (2523) ไดใหความหมายของการเลื่อนตําแหนงวา หมายถึง 
การที่บุคคลไดเปลี่ยนแปลงฐานะกาวขึ้นสูตําแหนงหนาที่การงานที่สูง และดีกวาเดิม ซึ่งหมาย
ความวามีหนาที่ความรับผิดชอบเพิ่มมากขึ้น เกียรติภูมิหรือฐานะทางสังคมก็สูงขึ้นดวย 

 
 พยอม วงศสารศรี (2534) ไดใหหลักเกณฑในการเลื่อนตําแหนงไวดังนี้ 

1. หลักความรู ความสามารถ (Merit or ability factor) การเลื่อนตําแหนงดวยวิธีนี้ 
คํานึงถึงความรู ความสามารถเปนเกณฑ ไมคํานึงถึงความอาวุโส สวนมากวิธีนี้จะอาศัยการสอบ
เปนเกณฑการตัดสิน 

2. หลักอาวุโสและประสบการณ  (Seniority and experience)  อาวุโส   หมายถึง  
การที่บุคคลไดปฏิบัติงานอยูในองคการนั้นมาเปนเวลานาน เพื่อเปนการตอบแทนการปฏิบัติงาน
มาเปนเวลานานในองคการ 

3. หลักความรู  ความสามารถ  และอาวุโส  (Merit and senility)      วิธีนี้เปนการ 
ประสานขอบกพรองของทั้ง 2 วิธีแรก คือ มีการพิจารณาความรู ความสามารถผนวกกับการปฏิบัติ
งานมาเปนเวลานานในองคการ 

4. หลักระบบอุปถัมภ (Patronage system)  ในองคการตางๆมักจะหลีกเลี่ยงระบบ 
นี้ยาก การเลื่อนตําแหนงลักษณะนี้ถือเอาพรรคพวกเครือญาติ ไมคํานึงถึงความสามารถเปนหลัก 
ทั้งนี้เพื่อความมีเสถียรภาพและควบคุมนโยบายตางๆตามที่ตองการ  
 
 จากแนวคิดตางๆ ดังกลาวสามารถสรุปไดวา การไดมีความกาวหนาในการทํางาน ได
เลื่อนตําแหนงสูงขึ้น จะเปนการพัฒนาคุณภาพชีวิต และสงผลตอความมั่นคงของชีวิตตนเองดวย 
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การบูรณาการทางสังคม (Social integration) 
 

 เปนที่รับรูกันวามนุษยนั้นเปนสัตวสังคม คือมีการมีการอยูรวมกันเปนกลุม เปนหมู มี
พฤติกรรมกลุมที่เกิดจากกิจกรรม การปฏิสัมพันธ และความรูสึกของบุคคลที่อยูรวมกัน (Homan, 
1950) กิจกรรมการทํางานจึงเปนการทํางานรวมกัน เกิดเปนกลุม เปนหนวยงานหรือองคการที่มี
จุดมุงหมาย ซึ่งก็เปนลักษณะการรวมเปนสังคม (รัชนี เศรษโฐ, 2528) ในการที่บุคคลจะทํางาน
รวมกันใหไดผลดีนั้น มีความจําเปนที่ทุกคนจะตองรับรูถึงระบบสังคม และพฤติกรรมทางสังคม
ของการที่บุคคลเขามารวมกันทํางานในหนวยงานเสียกอน แตเมื่อเร่ิมทํางานแลวก็จะไดเรียนรูวา
บุคคลเพียงคนเดียวไมสามารถจะทํางานใหบรรลุถึงเปาหมายได 
 
 ในลักษณะงานของพยาบาลก็เชนกัน จะเห็นไดวาเปนการทํางานที่ไมสามารถปฏิบัติ
เองไดเพียงลําพัง จะตองมีการประสานงานกับบุคคลอื่นๆ อีกมาก ในการใหบริการสุขภาพ ระบบ
การพยาบาลเปนทีมนั้นจึงเปนระบบการดูแลผูปวยที่ไดรับความนิยมมากที่สุดในโรงพยาบาล 
(Bernhard and Walsh, 1995) เมื่อมีการทํางานเปนทีมก็จะสามารถทําใหบุคคลในทีมสามารถ
ปฏิบัติงานไดบรรลุจุดมุงหมายอยางมีประสิทธิภาพ และจะสงผลทําใหบุคคลในทีมเกิดความพึง
พอใจ เกิดความรัก ความสามัคคีกันในกลุม 
 
 การบูรณาการทางสังคมนั้นเปนการทํางานรวมกัน เปนการที่ผูปฏิบัติงานไดมีความรู
สึกวาตนประสบผลสําเร็จ และเห็นวาตนเองนั้นมีคุณคา มีการยอมรับและรวมมือกันทํางานดวยดี 
ซึ่งเปนการเกี่ยวของกับสังคมขององคการ ธรรมชาติของความสัมพันธระหวางบุคคลในองคการ มี
ผลตอบรรยากาศในการทํางาน ซึ่งลักษณะที่วานี้ พิจารณาไดจาก 

1. ความเปนอิสระจากอคติ    เปนการพิจารณาจากการทํางานรวมกันโดยคํานึงถึง 
ทักษะความสามารถ ศักยภาพของบุคคล ไมมีอคติและไมควรคํานึงถึงพวกพอง การแขงขันเรื่อง
สวนตัวมากกวาความสามารถ 

2. ไมมีการแบงชั้นวรรณะในองคการหรือทีมงาน 
3. การเปลี่ยนแปลงในการทํางานรวมกัน คือ  ควรมีความรูสึกวาบุคคลทุกคนมีการ 

เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีกวาเดิมได 
4. การสนับสนุนในกลุม คือ มีลักษณะการทํางานชวยเหลือซ่ึงกันและกัน    มีความ 

เขาใจในลักษณะของบุคคล ใหการสนับสนุนทางอารมณ สังคม 
5. มีความรูสึกวาการทํางานรวมกันที่ดีในองคการมีความสําคัญ 
6. การติดตอส่ือสารในลักษณะเปดเผย คือสมาชิกในองคการ หรือบุคคลที่ทํางาน 
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ควรแสดงความคิดความรูสึกของตนอยางแทจริงตอกัน 
 
 จากแนวคิดดังกลาวนี้ สามารถสรุปไดวา ในการทํางานรวมกันของบุคคลนั้นสามารถ
ทําใหบุคคลทํางานไดอยางมีความสุข เนื่องจากการไดมีสวนรวมในการทํางานทําใหไดรับการยอม
รับในกลุม จึงทําใหบุคคลสามารถตอบสนองความตองการของตนเองในดานสังคม ที่เปนปจจัย
พื้นฐานในดําเนินชีวิตได 
 

สิทธิสวนบุคคล (Constitutionalism) 
 

 การใหความสําคัญกับบุคลากรทุกคนในองคการในการทํางานรวมกัน จะตองให
ความสําคัญแกทุกคนอยางเทาเทียมกัน       ไมวาจะเปนบุคลากรระดับใดในองคการ     (บุญแสง    
ชีระภากร, 2533) ผูปฏิบัติงานในองคการควรจะมีสิทธิอะไรบาง และจะปกปองสิทธิของตนได
อยางไร ยอมข้ึนอยูกับลักษณะทางวัฒนธรรมขององคการนั้นๆ (Walton, 1974) การเปดโอกาสให
บุคคลไดแสดงแนวคิดของตนในการทํางานใหองคการเพียงใด และบรรยากาศขององคการที่เปน
ประชาธิปไตย จะทําใหคนที่อยูในองคการมีสวนรวมในองคการสูง ทุกคนกลาแสดงออก กลาที่จะ
แสดงความคิดเห็น ซึ่งเปนการสรางขวัญในการทํางาน  (Millton, 1981) 
 
 Walton (1973) ไดใหแนวคิดในเรื่องของสิทธิสวนบุคคลในการทํางานวา เปนองค
ประกอบหนาที่ที่กอใหเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานได  ซึ่งสามารถพิจารณาไดจาก 

1. ความเปนสวนตัว (Privacy)  ชีวิตนอกเวลาการทํางาน หรือ ชีวิตสวนตัวในครอบ 
ครัวของพนักงาน จะไมถูกกาวกายเปนอันขาด 

2. เสรีภาพในการพูด (Free speech) พนักงานมีสิทธิในการแสดงความคิดเห็นตอผู 
บริหาร โดยปราศจากการโตตอบหรือแกแคน 

3. ความเสมอภาค (Equity)    พนักงานมีสิทธิเสมอภาคในเรื่องตาง ๆ    ทุกเรื่องใน 
องคการ 

4. กระบวนการที่ถูกตอง (Process) ตองปกครองกันดวยกฎ ระเบียบ ขอบังคับ มิใช 
ปกครองดวยบุคคล ทั้งนี้เพื่อใหเกิดโอกาสเทาเทียมกันในเรื่องงาน ความเปนสวนตัว ความขัดแยง
กัน ทางความคิดและอื่นๆ 
 
 แนวคิดดังกลาวนี้สามารถสรุปไดวา บุคคลไมวาจะเกิดจากเผาพันธุใด ฐานะใด ยอม
ตองการไดรับการเคารพในสิทธิสวนตัวในเรื่องตางๆ ซึ่งผูอ่ืนจะลวงละเมิดมิได แตในขณะเดียวกัน
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การใชสิทธิสวนตัวก็ตองไมสงผลกระทบหรือกอความเดือดรอนใหแกผูอ่ืน และในการปฏิบัติงาน
ทุกคนยอมตองการที่จะไดรับความเสมอภาค ซึ่งจะทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางานใน
ที่ที่มีการรักษาสิทธิสวนบุคคล 
 

ชวงชีวิตโดยรวม (Total life space) 
 

 การทํางานในองคการเปนเพียงปจจัยในการดําเนินชีวิตของมนุษย มนุษยทุกคนยอม
ตองการมีเวลาสวนตัวที่ไมตองการใหมีส่ิงใดมารบกวน นอกจากการทํางานแลวทุกคนยอม
ตองการมีเวลาเพื่อพักผอนเปนตัวของตัวเอง หรือทํากิจกรรมนันทนาการ (บุญแสง ชีระภากร, 
2533) สําหรับกิจกรรมตางๆ ในการดําเนินชีวิตจะตองมีความสมดุลกับบทบาทชีวิตของแตละ
บุคคล ซึ่งโดยเฉลี่ยแลวบุคคลตองใชเวลาในการดําเนินชีวิตที่เกี่ยวของกับตนเอง บุคคลอื่นหรือ
สังคมไปในเรื่องตางๆ   ไดแก    การนอนหลับ   การทํางาน   ความสนุกสนาน   ฯลฯ       (ขจรศักดิ์   
หาญณรงค, 2519) ความสําคัญของเวลาจึงอยูที่ภาระกิจ หรือกิจกรรมที่เราจะทําใหเสร็จภายใน
เวลาที่มีอยูอยางจํากัด การใชเวลาในการบริหารงานเปนหลักสําคัญที่ผูปฏิบัติจะตองจัดการตนเอง 
โดยกําหนดแผนในการทํางาน ซึ่งควรมีลักษณะเปนแผนการทํางานทั้งหมดในภาพรวม เพื่อใหการ
ทํางานมีประสิทธิภาพและคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีและเหมาะสม (มานะ สินธุวงษานนท, 
2534) การบริหารเวลาจึงเปนสิ่งสําคัญ ซึ่ง สุขใจ น้ําผุด (2536) ไดจําแนกประเภทของการใชเวลา
ใหเกิดประโยชน 3 ประเภท คือ 

1. การใชเวลาเพื่อการงานอาชีพ ควรใชเวลาวันละ 10 ชั่วโมง  เพื่อประกอบอาชีพที่ 
กอใหเกิดรายไดสําหรับเลี้ยงชีพของตนเอง และครอบครัว 

2. การใชเวลาเพื่อสุขภาพรางกาย  ควรใชวันละ 10 ชั่วโมง   เพื่อรับประทานอาหาร  
การนอนพักผอน ออกกําลังกาย และอ่ืนๆ จะทําใหสุขภาพแข็งแรง และประหยัดคารักษาพยาบาล 

3. การใชเวลาวาง ควรใชวันละ 4 ชั่วโมง เพื่อการพักผอนบันเทิง  ทํางานอดิเรก  จะ 
ทําใหมีผลดีทางดานอารมณ จิตใจ หรืออาจกอใหเกิดรายไดบางสวนดวย 
 
 นอกจากนี้ อุทัย หิรัญโต (2523) ยังไดแสดงทัศนะเพื่อลดการสูญเสียเวลาไปโดย
เปลาประโยชน โดยไดเสนอวิธีการแบงเวลาออกเปน 4 ข้ันตอน ดังนี้ 
 ข้ันที่ 1 ตองพิจารณาวาการทํางานในวันหนึ่ง สัปดาหหนึ่ง เดือนหนึ่ง ใชเวลามาก
นอยเทาใด เมื่อรูวาใชเวลาเทาใดแลวก็ตองจัดเวลาใหสมดุลกัน 
 ข้ันที่ 2 การแบงเวลาซึ่งจะตองแบงเปน 3 สวน ดังนี้ 

1. เวลาที่ตองกําหนดเอาไวแนนอนตายตัว ไดแก เวลาสําหรับงานปกติหรืองานหลัก 
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ซึ่งไมอาจตัดทอนไปไดเลย 
2. เวลาที่พอจะยืดหยุนไดบาง  แตก็มีขอบเขตจํากัด  เชน    เวลารับประทานอาหาร 

กลางวัน  เวลาประชุม เปนตน 
3. เวลาที่แกไขเปลี่ยนแปลงไดเสมอ ทั้งนี้แลวแตละเหตุการณจะเกิดขึ้น 

 ข้ันที่ 3 การจัดทําและตรวจสอบตารางเวลา เพื่อจะควบคุมการใชเวลาใหเปนไปตาม
ที่กําหนดขึ้นวา เวลาใดทําอะไร ใชเวลาเทาใด โดยพยายามใหเปนไปตามเวลาที่กําหนดไวอยาง
เครงครัด อยาใหเวลาของงานหนึ่งไปกินเวลาของอีกงานหนึ่ง 

 ข้ันที่ 4 การปรับเวลาบางอยางจะใชเวลาไมแนนอน จึงควรมีการปรับเวลาตามความ
เหมาะสม 

 
 บุคคลที่ไมสามารถรักษาสมดุลระหวางงานและชีวิตสวนตัวไดนั้น สามารถกอใหเกิด

ความเครียดขึ้นได เมื่อปฏิบัติงานดวยความเครียดก็จะทําใหเกิดผลเสียตามมา ดังการศึกษาของ 
Fukami and Larson (1984 อางถึงใน เถลิงศักดิ์ จั่นบํารุง, 2543) ที่พบวา ความเครียดในงานทํา
ใหพนักงานมีความผูกพันตอองคการลดลง ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Heather et al. (2001) 
พบวา การที่บุคคลมีความตึงเครียดในงานสูงจะสงผลตอความพึงพอใจในงานและความยึดมั่นผูก
พันตอองคการ ซึ่งจะสงผลเสียใหแกองคการได 

 
 ดังนั้นจากแนวคิดดังกลาว สามารถสรุปไดวาสภาวะการทํางานที่ทําใหเกิดความสุข

และสุขภาพจิตที่ดีนั้น ผูปฏิบัติงานควรไดมีชวงเวลาที่ผอนคลายจากความเครียดและภาระหนาที่ 
ที่รับผิดชอบบาง คือการไดมีเวลาสวนตัวที่สามารถแยกความกังวลออกจากงานออกไปได การ
ทํางานที่เครียดเกินไปทําใหเกิดความลา และอาจสงผลตอสุขภาพกาย สุขภาพจิตของผูปฏิบัติงาน 
จนทําใหไมอยากปฏิบัติหนาที่ตอไป จะเห็นไดวาการจัดสรรชีวิตสวนตัวและงานนั้นมีผลตอคุณ
ภาพชีวิตการทํางานไดเชนกัน 
 

ความภาคภูมิใจในองคการ (Organizational pride) 
 

 ตามทฤษฎีลําดับข้ันความตองการของ มาสโลว เชื่อวามนุษยมีความตองการทาง
สังคม (social need) อันมีความตองการในการเปนที่รักของผูอ่ืน หรือการไดรับการยอมรับวาเปน
สวนหนึ่งของสังคมหรือสวนหนึ่งในองคการที่ทํางานอยู ดังนั้นมนุษยจะเกิดความรูสึกยอมรับไดก็
ดวยการที่ไดรับใชสังคม ทําคุณประโยชนใหสังคม ความรับผิดชอบตอสังคมจะทําใหสังคมยอมรับ
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องคการ และองคการนั้นก็จะดําเนินไปไดดวยดี (ศิริอร ขันธหัตถ, 2532) ทําใหมีชื่อเสียงเปนที่รูจัก
ในสังคม 
 
 เมื่อบุคคลไดรูสึกวาตนไดปฏิบัติงานในองคการที่ดําเนินการไปในลักษณะที่ไดรับผิด
ชอบตอสังคม จะกอใหเกิดคุณคาความสําคัญของงานและวิชาชีพในกลุมผูปฏิบัติและเมื่อบุคคลรู
สึกวางานที่ตนปฏิบัติมีคุณคา ก็จะเปนสิ่งจูงใจใหบุคคลทํางานเพื่อใหบรรลุจุดมุงหมาย นอกจากนี้
ผ ูปฏิบัติก็จะไดรับการยอมรับนับถือจากสังคมดวย (จุฑาวดี กลิ่นเฟอง, 2543) ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของ เชาวลิต ตนานนทชัย (2532) ที่พบวาการที่ขาราชการศูนยการศึกษานอกโรงเรียนรู
สึกวาศูนยที่ปฏิบัติงานมีชื่อเสียงนั้น สามารถอธิบายความผูกพันตอศูนยได สอดคลองกับการ
ศึกษาของ โสภา ทรัพยมากอุดม (2533) ที่พบวา ความรูสึกวาหนวยงานมีชื่อเสียงมีความสัมพันธ
ทางบวกกับความผูกพันตอองคการของพนักงานการไฟฟาฝายผลิต ซึ่งความผูกพันที่เกิดขึ้นนี้ 
สามารถแสดงใหเห็นวาบุคลากรในองคการนั้นๆ ปฏิบัติงานดวยความสุข มีความพึงพอใจที่ปฏิบัติ
งานในองคการนั้นๆ 
 
 จากแนวคิดดังกลาวสามารถสรุปไดวา การที่บุคคลมีทัศนคติที่ดีตอองคการ หรือมี
ความภาคภูมิใจที่ไดทํางานในหนวยงานดีๆ นับเปนการสนองตอบความตองการนับถือตนเอง 
(self-esteem need) ทําใหเขารูสึกวาตนเองมีคุณคาและไดรับการยอมรับในสังคม ทําใหเกิด
ความพึงพอใจในองคการนั้นและปรารถนาที่จะทําหนาที่ตอไปดวยความภาคภูมิใจ ซึ่งแสดงให
เห็นถึงการมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีได 
   

2.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
ทวีศรี  กรีทอง (2530)   ไดศึกษา ความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร กับ คุณภาพชีวิตการ 

ทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสวนภูมิภาค สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีคะแนนเฉลี่ย
คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับปานกลาง แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสวน
ภูมิภาค สังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีความพึงพอใจในงาน และมีความสุขในการดําเนินชีวิตอันนํา
ไปสูความมีคุณคาของชีวิตเพียงเล็กนอย เมื่อพิจารณาตามตัวบงชี้คุณภาพชีวิตการทํางาน พบวา 
พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจนอยในคาตอบแทนและสภาพการทํางาน ซึ่งเปนผลมาจาก
ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งตองใหการดูแลผูปวยที่มีความทุกข ความสูญเสีย ความหวาด
กลัว ความกังวล เปนสิ่งกระตุนใหเกิดความเครียดตอผูปฏิบัติงาน อีกทั้งคาตอบแทนที่ไดรับก็เทา
กับขาราชการทั่วไปที่มีวุฒิเดียวกัน อาจทําใหเกิดความรูสึกวาไดรับคาตอบแทนที่ไมยุติธรรม 
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 ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537)  ไดศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิต การทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา คาเฉลี่ยคุณภาพชีวิตการทํางานอยู
ในระดับปานกลาง ตําแหนงหนาที่และคานิยม มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานในระดับ
ต่ํา สวนสถานภาพสมรสและรายไดพิเศษ ไมมีสวนสัมพันธกับคุณภาพชีวิต การรับรูตอความ
สามารถเชิงวิชาชีพและการรับรูตอระบบบริหาร มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพ สวนสภาพแวดลอมในการทํางานการบริหารจัดการตําแหนงหนาที่ และคานิยม
สามารถรวมทํานายคุณภาพชีวิตการทํางานได 
 
 อรพิน ตันติมูรธา (2538)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร กับคุณภาพชีวิต
การทํางานของพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยวิกฤตโรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ พบวา 
คาเฉลี่ยคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลอยูในระดับปานกลาง  การรับรูตอความสามารถเชิง
วิชาชีพของตนเอง การรับรูตอระบบบริหาร คานิยมทางวิชาชีพ คานิยมทางราชการ คานิยมทาง
บริการและประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพ สวนสถานภาพสมรสและการไดรับการอบรมเฉพาะทาง ไมมีความสัมพันธกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ ตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพ คือ การรับรูตอระบบบริหาร  คานิยมทางราชการ และคานิยมทาง
บริการ 
 
 ดวงรัตน สุวรรณประทีป (2539)  ไดศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่งในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา ระดับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพแบงเปนสองระดับคือ ระดับปานกลาง 49.5% และระดับตํ่า 50.5% และจากการ
วิเคราะหสมการแบบถดถอย พบวามี 3 ปจจัยที่มีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานและมี
ความสัมพันธซึ่งกันและกัน ไดแก ความสนใจในการทํางาน ความพึงพอใจในการทํางาน และ
ความรูสึกไมชอบงานที่ทําอยู 
 
 ศิริกุล จันพุม (2543)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพ
การพยาบาล การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย พบวา คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
โดยรวมอยูในระดับปานกลาง คุณภาพชีวิตการทํางานดานความพึงพอใจในงานโดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง ดานความพึงพอใจในงานเฉพาะดานอยูในระดับปานกลาง ดานลักษณะงานอยู
ในระดับปานกลางคอนขางสูง และดานความผูกพันกับงานอยูในระดับปานกลาง เจตคติตอวิชา
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ชีพการพยาบาล มีเจตคติทางบวกนอย อายุ ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน สถานภาพสมรสแตงงาน
และอยูดวยกัน การมีรายไดเหลือเก็บออม เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาลและการบริหารงานแบบ
มีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล 
และการมีรายไดเพียงพอมีความสัมพันธทางลบกับคุณภาพชีวิตการทํางาน สวนระดับการศึกษา 
สถานที่ปฏิบัติงาน และสถานภาพสมรสโสดไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน ตัวแปร
ที่สามารถรวมกันทํานายคุณภาพชีวิตการทํางานได คือ อายุ รายไดเหลือเก็บ เจตคติตอวิชาชีพ
การพยาบาล และการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
 
 จุฑาวดี กลิ่นเนื่อง (2543)   ไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน 
และบรรยากาศองคการ กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม พบวา คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการโดยรวมอยูในระดับปาน
กลาง อายุและประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธทางลบในระดับตํ่ากับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน สวนสถานภาพสมรส และระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
ลักษณะงานมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง กับคุณภาพชีวิตการทํางาน  และ
บรรยากาศองคการมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
 Smith and Mitry (1982) ไดศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล ในดานความ
สัมพันธระหวางขนาดของโรงพยาบาล กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลโดยศึกษาความ
พึงพอใจในงาน ความรูสึกกดดันจากงาน และการรับรูบรรยากาศขององคการในมิติความสามัคคี
และความเปนน้ําหนึ่งใจเดียวกัน ผลการศึกษาพบวา ความกดดันในการทํางานมีความสัมพันธกับ
ขนาดของโรงพยาบาลที่ใหญ ข้ึนและความซับซอนที่มีมากขึ้น  พยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรง
พยาบาลขนาดใหญ จะไดรับโอกาสในการที่จะประสบความสําเร็จสูงสุดและความรูสึกมีอิสระใน
การทํางาน นอยกวาพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลขนาดเล็กและขนาดกลาง  พยาบาลที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลขนาดใหญ รับรูวาตนเองไดรับการยกยองและยอมรับนับถือนอยกวา 
พยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลขนาดเล็ก  พยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลขนาดใหญรับ
รูบรรยากาศองคการ ในมิติความสามัคคีและความเปนน้ําหนึ่งใจเดียวกันนอยกวา การรับรูของ
พยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลขนาดเล็ก 
 
 Travis (1995 อางถึงใน จรุงชัย ปทมเจริญ, 2543)    ไดศึกษาเรื่องการรับรูของพยาบาล
ประจําการที่มีตอระบบภาวะผูนําของผูบริหารการพยาบาลและสภาพความรูสึกเกี่ยวกับคุณภาพ
ชีวิตในการทํางานในชุมชน ซึ่งพบวาระบบภาวะผูนําของผูบริหารการพยาบาลนั้นสวนใหญเปน
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แบบปรึกษาหารือ โดยคิดเปนรอยละ 36  และพบวา พยาบาลประจําการมีสภาพคุณภาพชีวิตใน
การทํางานระดับปานกลาง และความรูสึกถึงคุณภาพชีวิตในการทํางานอยูระดับดี และพบความ
แตกตางในการรับรูคุณภาพชีวิตในการทํางานของพยาบาลประจําการขึ้นอยูกับระบบภาวะผูนํา
ของผูบริหารการพยาบาล 
 
 Al Ma’aitah et al. (1999)  ไดศึกษาเรื่องความแตกตางระหวางเพศและระดับการศึกษาที่
มีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานพยาบาลของพยาบาลจอรแดน พบวา ในการศึกษาผลลัพธระยะ
ส้ันพยาบาลหญิงมีความพึงพอใจในการนิเทศงาน ความเปนตัวแทนของโรงพยาบาล ชนดิของงาน 
ปริมาณของงาน สภาพสิ่งแวดลอมในการทํางานดานกายภาพ โบนัส และความกาวหนาในหนาที่
การงาน มากกวาพยาบาลชาย  ในการศึกษาผลลัพธในระยะยาว พยาบาลหญิงมีความพึงพอใจ
ในงานมากกวาพยาบาลชาย และมีความแตกตางกันอยางเห็นไดชัดในดานการบริหารจัดการ โดย
มีการรายงานวา มีความตองการที่จะลาออกจากงานนอยมาก 
 

Hobbs (1993 อางถึงใน บุญเลิศ สิริภัทรวณิช, 2541)  ศึกษาคุณภาพชีวิตในการทํางาน 
ของบุคคลพิการที่ไดรวมทํางานกับคนปกติ ซึ่งเปนการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยใชวิธีสัมภาษณเปน
รายบุคคล พบวา สวนใหญบุคคลพิการจะใหความสําคัญอยางมากกับคาจาง และบทบาททาง
สังคมในโอกาสที่ไดทํางานรวมกับคนปกติ และปจจัยที่สําคัญรองลงมาคือ การไดมีอิสระในการ
ทํางาน และโอกาสที่สามารถทํางานตางๆไดสําเร็จ 

 
3. ปจจัยที่มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 
 คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการนั้นมีความหมายถึง ปจจัยพื้นฐานที่เอื้อ
ประโยชนตอการปฏิบัติงาน และสามารถทําใหพยาบาลเกิดความรูสึกพึงพอใจในการทํางาน เปน
ลักษณะการทํางานที่มีคุณคา เปนที่ยอมรับของผูรวมงานและสังคม และมีการดําเนินชีวิตไดอยาง
มีความสุข นําไปสูคุณคาของตนเองและครอบครัว ดังนั้นการศึกษาถึงคุณภาพชีวิตการทํางานจึง
จําเปนตองศึกษา ปจจัยที่สงผลถึงคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล ซึ่งไดมีผูกลาวถึงปจจัยที่มี
ผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานไวดังนี้ 
 Werther and Davis (1982)  ไดกลาวถึงปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน ซึ่ง
ประกอบดวยปจจัย 3 ดานดังตอไปนี้ 

1. ปจจัยดานพฤติกรรมของบุคคล   ซึ่งพิจารณาจากสิ่งที่มีผลตอ  ความพึงพอใจใน 
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งาน ความตองการของบุคคล และการจูงใจของบุคคลในการทํางาน ไดแก องคประกอบของพฤติ
กรรมบุคคล คือ การรับรู คานิยม ทัศนคติ และภาวะรับการจูงใจ  

2. ปจจัยดานองคการ  เปนลักษณะที่กอใหเกิดความแตกตางกันขององคการตางๆ  
ไดแก จุดมุงหมาย วัตถุประสงค การบริหารจัดการ หนวยงาน ลักษณะงาน กิจกรรมการทํางาน 

3. ปจจัยดานสิ่งแวดลอม  ไดแก  วัฒนธรรม   สังคม   เศรษฐกิจ   นโยบายรัฐบาล  
เทคโนโลยี  ภาวะการแขงขัน 
 
 Harper (1987) กลาวถึงปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน มี 2 ประเภท ดังนี้ 

1. ปจจัยดานบุคคล  ประกอบดวย ปจจัยพื้นฐานสวนบุคคล และปจจัยอันเปนองค 
ประกอบดานพฤติกรรมของบุคคล 

1.1 ปจจัยพื้นฐานสวนบุคคล  ไดแก อายุ  สถานภาพสมรส  การศึกษาตอเนื่อง  
การอบรม ประสบการณการทํางาน ตําแหนงหนาที่ เหตุผลในการเขาสูวิชาชีพ และงานหนาที่รับ
ผิดชอบ 

1.2 ปจจัยอันเปนองคประกอบดานพฤติกรรม ไดแก การรับรู  คานิยม  ทัศนคติ  
ความพรอมทางดานรางกายและจิตใจ 

2. ปจจัยดานองคการ  ไดแก   ปจจัยดานการผลิต   ขอผูกมัด   ระเบียบขอบังคับ  
บรรยากาศในองคการ  และการบริหารจัดการที่แตกตางกันไป 
 
 จากการพิจารณาจากปจจัยในดานตางๆ ดังกลาว ผูวิจัยจึงพิจารณาเลือกปจจัยที่มี
ลักษณะความสัมพันธกับความพึงพอใจในงาน การมีพฤติกรรมการทํางานที่ดี และมีการดําเนิน
ชีวิตอยางมีความสุข อันเปนลักษณะของการมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี ปจจัยที่ไดนํามาศึกษา
มีดังนี้ 
 
 3.1 ปจจัยสวนบุคคล    
 
  3.1.1 อายุ   อายุของบุคคลนับเปนตัวแปรตัวหนึ่งที่นิยมนํามาศึกษา เนื่องจากอายุ
ของบุคคลเปนสิ่งหนึ่งที่มีความสัมพันธโดยตรงกับพัฒนาการและระดับวุฒิภาวะ เมื่อพิจารณาคุณ
ภาพชีวิตการทํางานในเรื่องการทํางานที่ดีมีคุณภาพแลว บุคคลที่มีอายุมากขึ้น ระดับวุฒิภาวะจะ
เจริญข้ึนตามวัย (ทัศนา บุญทอง, 2533) ความคิดในการทํากิจกรรมตางๆ จะเปนไปดวยความ
รอบคอบมากขึ้น (เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ, 2529) มองชีวิตกวางไกล ครอบคลุมและ
ลึกซึ้งมากขึ้น (จินตนา ญาติบรรทุง, 2529) Maslach (1986) กลาววา ผูที่มีอายุมากจะมีประสบ
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การณกับบุคคลหลายประเภท มีวุฒิภาวะทางอารมณสูงขึ้น มีความสุขุมรอบคอบ รูจักชีวิต 
สามารถปรับตัวไดสอดคลองกับสถานการณที่เปนจริงไดดีกวาผูที่มีอายุนอย จากผลการศึกษาของ
ดวงรัตน สุวรรณประทีป (2539) ที่ศึกษาเรื่องคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรง
พยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง พบวา เมื่อเปรียบเทียบกลุมตัวอยาง 2 กลุมระหวางกลุมที่มีคุณภาพชีวิต
การทํางานดี กับกลุมที่มีคุณภาพชีวิตการทํางานต่ํา ในกลุมพยาบาลที่มีอายุมากและมีตําแหนง
หนาที่การงานสูง จะมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ไพฑูรย สอนทน 
(2542) ที่ศึกษาถึงเรื่อง คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาที่สาธารณสุขตําบลจังหวัดเพชรบูรณ  
พบวา อายุมีผลทําใหคุณภาพชีวิตการทํางานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และจากการ
ศึกษาของ  อํานวย สันเทพ (2532)  ที่ศึกษา   ความตองการคุณภาพชีวิตขั้นพื้นฐานของเจาหนาที่ 
สาธารณสุขระดับตําบล ในสาธารณสุขเขต 5 พบวา เจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุแตก
ตางกันมีความตองการคุณภาพชีวิตแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และจากการศึกษาของ 
ศิริกุล จันพุม (2543) ซึ่งศึกษาถึงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการ
พยาบาล การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย พบวา อายุมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลอยางมีนัยสําคัญ 
 

3.1.2 สถานภาพสมรส  Lazarus and Folkman (1984)    ไดกลาวไววา การรับรู 
แรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลใกลชิด เชน คูสมรส นั้นมีสวนชวยในการลดความเครียดและผล
กระทบของความเครียดตอภาวะสุขภาพทั้งโดยตรงและโดยออม โดยการไดรับการชวยเหลือใน
การประคับประคองจิตใจทําใหบุคคลเกิดอารมณมั่นคงตอเหตุการณที่เกิดขึ้นได และมีกําลังใจที่
จะตอสูกับอุปสรรคในการทํางาน สวนบุคคลที่มีสถานภาพสมรสโสด เมื่อตองเผชิญกับปญหา
ตางๆ หรือความเครียดจะขาดแรงสนับสนุนจากครอบครัว ทําใหเกิดความเบื่อหนายในการทํางาน
และลาออกจากงานไดงาย  Nichols (1971) ไดกลาวถึงบุคคลที่มีสถานภาพสมรสโสดวาจะมี
อิสระในการตัดสินใจปฏิบัติตามสิ่งที่ตนตองการ เชน การเปลี่ยนงาน การศึกษาตอเพื่อความกาว
หนาในงาน ซึ่ง Kast and Rosenweig (1985) ก็ไดนํามาใชเปนเกณฑวัดทางสังคมเกี่ยวกับคุณ
ภาพชีวิตของบุคคลดวย จากการศึกษาของ ทวีศรี กรีทอง (2529) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวาง
ปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสวนภูมิภาค สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข พบวา พยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสคูมีคาเฉลี่ยคะแนนคุณภาพชีวิต
การทํางานสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสโสดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคลอง
กับการศึกษาของ  ศิริกุล จันพุม (2543) ที่พบวา สถานภาพการสมรสแตงงานและอยูดวยกันมี
ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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   3.1.3  ระดับการศึกษา   การศึกษาเปนปจจัยที่ชวยใหบุคคลมีประสิทธิภาพ สงเสริม 
การเรียนรู ความมีเหตุผล ความเชื่อ และความเขาใจในสิ่งตางๆ บุคคลที่ไดรับการศึกษาสูง ยอมมี
ปญญาในการพิจารณาสิ่งตางๆ อยางมีเหตุผล นั่นคือการศึกษามีอิทธิพลทําใหพฤติกรรมของ
บุคคลแตกตางกัน (พิทักษทอง  อิศรางกูร ณ อยุธยา, 2537  อางถึงใน ธัญลักษณ โอบออม,2539) 
พนัส หันนาคินทร (2526 อางถึงใน ปทมา ใจเพชร, 2535) กลาวไววา การศึกษามีผลตอการ
ปฏิบัติงานในองคการ และการศึกษาสอนใหคนรูจักคิดวิเคราะห และแสวงหาความรูใหมๆ อยู
เสมอ ผูที่มีระดับการศึกษาสูง ยอมไดรับการถายทอดความรู ความคิด และความสามารถมากกวา 
จึงเชื่อวาระดับการศึกษานาจะมีผลตอความพึงพอใจในงานของบุคคล   และจากการศึกษาของ   
อาภา โลจายะ (2538 อางถึงใน มณี ล้ีศิริวัฒนกุล, 2540) พบวา ความแตกตางของการศึกษาทํา
ใหคนมีความสามารถและพัฒนาตนเองไมเทากัน และจากการศึกษาของ ชิดชัย สนั่นเสียง (2529) 
ที่ศึกษาการรับรูเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตขั้นต่ําของครูในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา พบวา ครูที่มีระดับ
การศึกษาตางกันมีการรับรูเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตขั้นต่ําในองคประกอบที่บงถึงคุณภาพชีวิตทาง
ดานการศึกษาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ นอกจากนี้ยังมีงานวิจัยของ สุพจน แกวจรัสฉายแสง 
(2536) ที่ศึกษาเรื่องความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร กับคุณภาพชีวิตในการทํางานของเจาหนา
ที่สาธารณสุข ระดับตําบล จังหวัดลพบุรี พบวา ระดับการศึกษามีความสัมพันธทางบวกกับคุณ
ภาพชีวิตในการทํางานของเจาหนาที่ 
 

   3.1.4  การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล  การฝกอบรมเปนกระบวน 
การที่จะชวยพัฒนาความคิด พฤติกรรม และการกระทําที่เหมาะสมในการทํางาน จะทําใหบุคคลมี
ความรู เจตคติ และสมรรถภาพในการทํางานเพิ่มข้ึนทั้งในปจจุบันและอนาคต เปนการพัฒนา
บุคคล โดยมุงที่จะเพิ่มพูนสมรรถภาพในการทํางานของผูปฏิบัติงานทั้งในดานความคิด การ
กระทํา ความรู ความสามารถ ความชํานาญ และทาทีตางๆ (สมพงษ เกษมสิน, 2536) และจะชวย
ใหผูปฏิบัติงานสามารถปฏิบัติหนาที่ในความรับผิดชอบใหสําเร็จลุลวงไปดวยดี (พยอม วงศสารศรี
, 2537) และหากการอบรมเปนการอบรมเฉพาะเรื่อง เฉพาะเจาะจงกับงานจะชวยใหบุคคล
สามารถประเมินสถานการณ แยกแยะไดวา อะไรคือปจจัยที่จะชวยใหการปฏิบัติงานดีข้ึน Dessler 
(2000) และ ฟาริดา อิบราฮิม (2537) กลาวถึง การฝกอบรมพนักงานวามีความสําคัญและจําเปน
ในยุคที่ตองปรับตัวใหทันตอการเปลี่ยนแปลงดานเทคโนโลยีที่เจริญกาวหนาอยางรวดเร็ว 
พยาบาลตองไดรับการฝกฝนใหทํางานอยางรูเทาทันความกาวหนา และสามารถใชทักษะทาง
เทคโนโลยีชั้นสูงอยางรูเทาถึงสถานการณใหสอดคลองกับระบบการรักษา เพื่อสามารถปฏิบัติงาน
ไดอยางมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน และสนองตอบความตองการของประชาชนไดอยางเหมาะสม จาก
การศึกษาของ สมลักษณ สุวรรณมาลี (2540) และกนกวรรณ มาลานิตย (2542) พบวา การไดรับ
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การฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาลมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล พยาบาลที่
ไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล ก็จะทําใหพยาบาลมีความเชื่อมั่นในตนเองมากขึ้น 
สามารถชวยในการตัดสินใจ วางแผน อันจะสงผลใหปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน ซึ่ง
สอดคลองกับ สมชาย หิรัญกิตติ (2542) ที่ไดกลาววา การฝกอบรมจะทําใหพนักงานสามารถ
ปฏิบัติงานใหเกิดความสมบูรณไดมากขึ้น 
 

   3.1.5  ประสบการณการทํางาน    เปนปจจัยที่ทําใหบุคคลมีโอกาสเรียนรู   ทําความ 
เขาใจ มองปญหาไดชัดเจนถูกตองตามความเปนจริงมากขึ้น ยิ่งมีระยะเวลาในการปฏิบัติงานมาก
ข้ึนเทาใดก็จะสามารถเก็บสะสมความรูตางๆที่ผานมามากขึ้นเทานั้น ทําใหมีความมั่นใจในการ
ปฏิบัติงานใหสําเร็จลุลวงไปไดดวยดี จากการศึกษาของ Benner (1984) เกี่ยวกับระยะเวลาในการ
พัฒนาทักษะ จากพยาบาลที่จบใหมหรือมีประสบการณในการทํางานนอยกับพยาบาลที่มีประสบ
การณในการทํางานมาก พบวา พยาบาลที่ทํางานมากกวา 5 ป มีประสบการณในการปฏิบัติงาน
สูงกวาพยาบาลที่ทํางาน 1 – 2 ปและมากกวา 2 – 5 ป และพยาบาลที่ปฏิบัติงานในกลุมผูปวย
เดียวกันมากกวา 5 ปจะมีทักษะและความชํานาญในการปฏิบัติการทางคลินิก ทั้งนี้เพราะบุคคลที่
มีระยะเวลาในการทํางานนาน ทําใหเกิดการเรียนรูและมีประสบการณมากขึ้น สามารถเขาใจ
ปญหาไดดี   เพราะนําประสบการณที่ส่ังสมไวมาใชการปฏิบัติงาน       จากการศึกษาของ  สุพจน  
แกวจรัสฉายแสง (2536) ซึ่งศึกษา   ความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร  กับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน  ของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล จังหวัดลพบุรี พบวา ประสบการณในการทํางานมี
ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตในการทํางานของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล จังหวัด
ลพบุรี  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อรพิน ตันติมูรธา (2538) ที่พบวา ปจจัยดานประสบการณ
การทํางาน มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ หอผูปวยวิกฤตโรง
พยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และสอดคลองกับ สมหวัง พิธิยานุวัฒน และคณะ 
(2540) ที่ศึกษาเรื่องคุณภาพชีวิตการทํางานของขาราชการพลเรือน ผลการวิจัยพบวา ระยะเวลาที่
ดํารงตําแหนงเปนตัวแปรที่มีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตการทํางานโดยรวมในทางบวก นอกจากนี้การ
ศึกษาของ ศิริกุล จันพุม (2543) ก็พบวา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธทางบวกกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานพยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
  
 ดังนั้น  ปจจัยสวนบุคคล อันประกอบดวย อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  การได
รับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล และประสบการณการทํางาน  จึงเปนปจจัยดานพฤติ
กรรมของบุคคล ที่ผูวิจัยนํามาศึกษา และคาดวานาจะมีความสัมพันธ กับคุณภาพชีวิตการทํางาน
ของพยาบาลประจําการได 
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 3.2  ลักษณะงาน 
 
 3.2.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับลักษณะงาน 
  

 การสรางสรรคงานและกลุมงานนั้นเปนการออกแบบงาน     ซึ่งเปนเรื่องที่ผูบริหารให 
ความสนใจมาก เนื่องจากสามารถทําใหบุคลากรในองคการมีความพึงพอใจในระดับสูงและทําให
เพิ่มผลผลิตใหกับองคการ  การออกแบบงานจึงเกี่ยวของกับการบริหารความผูกพันทางใจที่จะ
ปรับสมดุลระหวางบุคคล งาน และองคการ ในการที่จะทําใหคนมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีและ
การเปนองคการที่มีผลิตภาพสูง ซึ่ง Schermerhorn (1993) ไดกลาวถึงการออกแบบงานวา เปน
กระบวนการสรางสรรคงาน โดยฝายบริหารจะเปนผูกําหนดงานใหแกบุคคลและกลุม การออก
แบบงานที่ดีจะรวมไปถึงรายละเอียดของงาน เนื้อหาของงาน (Job content) และการกําหนดสวน
สนับสนุนของงาน (Job context) ดวย 
 
 ในระยะแรกของการศึกษาเกี่ยวกับการออกแบบงาน เปนการออกแบบงานที่เรียกวา 
การขยายงาน (Job enlargement) ซึ่งเปนความพยายามในการเพิ่มปริมาณของงาน และความรับ
ผิดชอบแกผูปฏิบัติงาน เพื่อทําใหงานนาสนใจขึ้น Herzberg (1968) ไดเรียกความพยายามดัง
กลาวนี้วาเปนการเพิ่มจํานวนงานในแนวนอน (Horizontal job loading) แตการขยายงานไม
สามารถทําใหความรูสึกทาทายในงานเพิ่มข้ึน เนื่องจากเปนเพียงการขยายสิ่งที่มีความหมายนอย
ของงานใหมากขึ้นเทานั้น ดังนั้น Herzberg จึงใหความสําคัญกับการพัฒนางาน (Job 
enrichment) ซึ่งเปนการเพิ่มจํานวนงานในแนวตั้ง (Vertical job loading) โดยการเพิ่มส่ิงที่นาทา
ทายในงานหรือเพิ่มความรับผิดชอบลงไป โดยมีวัตถุประสงคเพื่อเพิ่มแรงจูงใจและความพึงพอใจ
ในงาน 
 
 การพัฒนางานที่มีสวนเกี่ยวของกับการออกแบบงานนั้น มีพื้นฐานมาจากทฤษฎีสอง
ปจจัย (Two-Factor Theory) ซึ่งเปนทฤษฎีเกี่ยวกับแรงจูงใจ และความพึงพอใจในงานที่พัฒนา
ข้ึนมาโดย Herzberg โดยปจจัยจูงใจจะเกี่ยวของกับเนื้อหาของงานโดยตรง สวนปจจัยสุขลักษณะ
เปนสวนที่ไมเกี่ยวของกับเนื้อหาของงานโดยตรง แตถึงแมวาทฤษฎีของ Herzberg จะมีคุณคาตอ
การสรางความสนใจในลักษณะของงานที่กอใหเกิดแรงจูงใจและความพึงพอใจในงานก็ตาม แต
รายละเอียดในทฤษฎีนี้ก็ยังไมสามารถนําไปปรับใชกับการแกปญหาการออกแบบงานในองคการ
ไดดีเทาที่ควร ดวยเหตุผลที่วา ทฤษฎีนี้ไมไดใหความสําคัญในเรื่องความแตกตางของแตละบุคคล 
โดยคิดวาการพัฒนางานจะเกิดประโยชนกับพนักงานทุกคน 
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 การปรับปรุงสวนประกอบของงานตางๆ และวิธีการเพิ่มคุณคาของงานที่นิยมใชกัน
มากคือ รูปแบบการจัดคุณลักษณะของงาน (Job characteristic model) ของ Hackman and 
Oldham (1980) โดยอาศัยแนวคิดของ Herzberg เปนพื้นฐาน ซึ่งมีกรอบแนวคิดพื้นฐานกลาวถึง 
ความสัมพันธระหวางลักษณะงานที่สําคัญ 5 ประการ (Core job characteristic) สภาวะทางจิต
วิทยา 3 ประการ (Critical psychological states) และผลลัพธที่เกิดกับบุคคลและงาน (Personal 
and work outcomes)   
 

 Hackman and Oldham (1980)      ไดเสนอแนวคิดสภาวะจิตวิทยาที่สําคัญและจํา 
เปนในการที่จะทําใหบุคคลมีแรงจูงใจที่จะทํางาน มีอยู 3 สภาวะ คือ 

1. ประสบการณที่ทําใหรูสึกวางานมีความหมาย      เปนสิ่งมีคาและมีความสําคัญ  
(Experienced meaningfulness of the work) 

2. ประสบการณความรูสึกรับผิดชอบตองาน         เปนความรูสึกที่แสดงถึงการเปน 
เจาของผลงานโดยมีการรับรูวาตนมีสวนรับผิดชอบในการกอใหเกิดผลลัพธของงาน(Experienced  
responsibility) 

3. ความสามารถรับรูถึงผลของการกระทํา     เปนการที่บุคคลมีความรู ความเขาใจ 
ในประสิทธิผลจากการปฏิบัติงานของเขา   ซึ่งมีผลปอนกลับโดยตรงจากบุคคลที่รับผลงานของเขา 
(Knowledge of results) 
 

 เมื่อใดที่สภาวะทางจิตวิทยา (Psycological states) ทั้ง 3 นี้เกิดขึ้นกับบุคคลจะกอ 
ใหเกิดผลดังนี้ คือ  

- แรงจูงใจภายในการทํางานสูง (High internal work motivation) 
- การปฏิบัติงานที่มีคุณภาพสูง (High quality  work performance) 
- ความพึงพอใจในการทํางานสูง (High satisfaction with the work) 
- การขาดงานและการออกจากงานต่ําลง (Low absenteeism and turnover) 
 

 การที่สภาวะทางจิตวิทยาทั้ง 3 จะเกิดขึ้นได  ตองอาศัยคุณลักษณะที่สําคัญของงาน  
(Core job dimention)  ในลักษณะดังตอไปนี้ 
 

1. ลักษณะของงานที่กอใหเกิดความรูสึกวางานนั้นมีความหมาย มีคุณคา ไดแก 
1.1 ความหลากหลายของงาน (Skill variety)     หมายถึง   ระดับความมาก 
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นอยที่ตองทํากิจกรรมหลายอยาง ซึ่งตองอาศัยทักษะ ความสามารถ ความชํานาญที่หลากหลาย
ในการปฏิบัติงานจนเปนผลสําเร็จ 

1.2 ความมีเอกลักษณของงาน (Task identity)   หมายถึง  ระดับความมาก 
นอยของงานในภาพรวม และการปฏิบัติงานในแตละอยาง ที่ผูปฏิบัติงานสามารถทําไดตั้งแตตน
จนจบเสร็จส้ินและเกิดผลงาน 

1.3 ความสําคัญของงาน (Task significance)    หมายถึง ระดับความมาก 
นอยของผลกระทบของงานที่มีตอชีวิตความเปนอยู หรืองานของบุคคลทั้งในและนอกองคการ 
 

2. ลักษณะของงานที่กอใหเกิดความรูสึกวา ตนเองมีความรับผิดชอบตอผลที่จะ 
เกิดขึ้น ก็คือความมีอิสระในการตัดสินใจในงาน (Autonomy) ซึ่งหมายถึง ระดับความมากนอย
ของความมีอิสระในการทํางาน มีอิสระในการตัดสินใจทํางานดวยตนเอง กําหนดเวลาการทํางาน
และวิธีการทํางานไดดวยตนเอง ทําใหมีความรับผิดชอบในผลงานที่เกิดขึ้น 
 

3. ลักษณะของงานจะตองมีลักษณะที่ทําใหผูปฏิบัติงาน       ไดรูวางานที่ตนได 
ปฏิบัตินั้นไดผลเปนอยางไร โดยลักษณะงานเชนนี้ ก็คือ การมีโอกาสรับรูผลการปฏิบัติงาน 
(Feedback from job) โดยหมายถึง ระดับความมากนอยของการไดรับขอมูลยอนกลับโดยตรง
และกระจางชัด เกี่ยวกับประสิทธิผลในการทํางานของตน ที่ไดรับจากเพื่อนรวมงาน ผูบังคับบัญชา 
และผูใชบริการ 
 
  แนวคิดตางๆ ดังกลาวขางตน สามารถสรุปถึงความสัมพันธระหวางคุณลักษณะ
ของงาน สภาวะทางจิตวิทยา และผลลัพธของงาน ไดดังรูปภาพที่ 2 
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และงาน 

ความแตกตางของบุคคล 
• ความรู และทักษะ 
• ระดับความตองการความกาวหนา 
• องคประกอบของความพึงพอใจ 

แรงจูงใจในการทํางานสูง 

คุณภาพในการทํางานสูง 
 
ความพึงพอใจในการ
ทํางานสูง 
 
การขาดงานและการออก
จากงานต่ําลง ความสามารถรับรูถึงผล

ของการกระทํา 

ประสบการณความรูสึก 
รับผิดชอบตอผลงาน 

ประสบการณที่ทําใหรูสึก
วางานที่ทํามีความหมาย 

การรับรูผลการปฏิบัติงาน 

ความมีอิสระในการทํางาน

ความหลากหลายของงาน 
ความมีเอกลักษณของงาน
ความสําคัญของงาน 

ผลลัพธที่เกิดกับบุคคลสภาวะทางจิตวิทยา คุณลักษณะที่สําคัญ 
ของงาน 

 
รูปภาพที่ 2   แสดงความสัมพันธระหวางคุณลักษณะของงาน   สภาวะทางจิตวิทยา  และผลลัพธ 
                    ของงาน  
ที่มา: Hackman,J.R.and Oldham,G.R.(1980) Work redesign. MA: Addison Wesley 
 
 จากอิทธิพลของคุณลักษณะของงาน จะสงผลไปยังสภาวะทางจิตวิทยาทั้ง 3 และสง
ผลถึงความพึงพอใจและแรงจูงใจในงาน Hackman and Oldham ไดนําแนวคิดเรื่องคุณลักษณะ
ของงานไปสรางแบบสํารวจเพื่อการวินิจฉัยงาน (Job diagnostic survey) แบบสํารวจจะใชวัด
ระดับความมากนอยของคุณลักษณะของงานในแตละมิติและคาที่วัดไดจะนําไปคํานวนเปนคา
คะแนนศักยภาพของแรงจูงใจ (Motivating potential score : MPS) ซึ่งสามารถเขียนเปนสูตรได
ดังนี้ คือ 
 
  
 
 

การมีโอกาสไดรับรู
ผลการปฏิบัติงาน 

x ความมีอิสระใน
การทํางาน 

x 
คะแนนศักยภาพของ 
แรงจูงใจ (MPS) 

 
=

ความหลากหลายของงาน 
+ ความมีเอกลักษณของงาน 
+ ความสําคัญของงาน 

3 
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 คาคะแนนศักยภาพของแรงจูงใจที่คํานวณไดจะแสดงถึง    ระดับความมากนอยของ 
คุณลักษณะของงานโดยรวมที่จะกอใหเกิดแรงจูงใจในการทํางานของบุคคล และยังสามารถใชวัด
ความพึงพอใจของพนักงานไดอีกดวย โดยถาหากผูที่ทํางานในตําแหนงตางๆที่ซึ่งมีคุณลักษณะ
ของงาน มีคุณคาคะแนนศักยภาพสูงมาก จะกลาวไดวาบุคคลผูนั้นจะมีแรงจูงใจสูง มีความพอใจ
มาก และมีผลผลิตสูงกวา       เมื่อเทียบกับผูที่ซึ่งทํางานอยูกับงานที่มีคาคะแนนศักยภาพต่ํา  และ 
พฤติกรรมการทํางาน  ของกลุมคนที่ทํางานอยู     กับงานที่มีคาคะแนนศักยภาพสูงนี้ สวนใหญจะ 
ปรากฏออกมาในทางสรางสรรคสูงมาก โดยเฉพาะกับบุคคลที่มีความตองการเติบโตสูงอยูแลว 
 
 สําหรับวิธีการที่จะใชสําหรับการพิจารณาถึงบทบาทของความแตกตางระหวาง
บุคคลตางๆ ที่ซึ่งมีความตองการตางกัน และการปฏิบัติตองานที่ออกแบบแตกตางกัน ก็คือการ
พิจารณาถึงความสอดคลองเขากันไดระหวางความประสงคอยากไดที่มีอยูและรางวัลผลตอบแทน
ที่ไดจากงานเปนแงมุมหนึ่ง กับความสามารถที่มีอยูและความตองการของบุคคลนั้นเปนอีกแงมุม
หนึ่งคูกันแลว ดังนั้นพฤติกรรมการทํางานและความรูสึกสวนบุคคล จะมีผลเปนไปในทางที่ดีที่สุด
เมื่อลักษณะของงานกับลักษณะของบุคคลผูปฏิบัติงานสอดคลองกันไดอยางดี ซึ่งสามารถแสดง
ไดดังรูปภาพที่ 3 
 

ความเขมขนของความตองการงานที่มีคุณคา ขนาดของคุณคางานที่
ออกแบบไว สูง ต่ํา 

 
คุณคาออกแบบ 

ไวสูง 

สอดคลองกัน 
1. คุณภาพผลการปฏิบัติงาน 
2. ความพึงพอใจสูง 
3. การขาดงานและการลาออกต่ํา 

ไมสอดคลอง 
1. พนักงานรูสึกรับไมไหว และเริ่ม 
       สับสน 
2. ผลการปฏิบัติงานไมดีพอ 
3. การขาดงานและการลาออกสูง 

 
 

ออกแบบไวธรรมดา 

ไมสอดคลอง 
1. พนักงานรูสึกวาถูกใชงานต่ํากวา

ความรู ความสามารถที่มีอยู 
2. ความพึงพอใจในงานต่ํา 
3. การขาดงานและการลาออกสูง 

สอดคลองกัน 
1. พนักงานสามารถจูงใจไดโดยวิธีการ

จายคาตอบแทนแบบจูงใจแทน 
สําหรับกรณีที่ไมอาจสรางสิ่งจูงใจ
ทางจิตใจขึ้นได 

2. ผลการปฏิบัติงานสูง 
รูปภาพที่ 3   แสดงความสอดคลองเขากันไดระหวางบุคคลกับงาน 
ที่มา : ธงชัย สันติวงษ (2538) ดัดแปลงจาก Hackman, J.R. and Oldham, G.R.,1980. Work 
redesign. MA : Addison Wesley. 
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จากแผนภูมิตารางที่ 1 จะเห็นไดวาโดยปกติแลว ผูบริหารหาใชจะตองทําการออกแบบ
งานใหมีคุณคาสูง หรือตองมีการเพิ่มคุณลักษณะของงานตางๆ ใหสูงคาในทุกปจจัยและในความ
เปนจริงนั้น ลักษณะของตัวบุคคลที่อยูในตําแหนงนั้นๆ ตางหากที่ควรจะเปนปจจัยที่จะตองนํามา
คิดพิจารณาวางานนั้นๆ ควรจะมีการออกแบบอยางไรจึงจะดีที่สุด ดังนั้นในการออกแบบงานจํา
เปนตองพิจารณาความแตกตางของบุคคล เพื่อใหบุคคลเหลานั้นเกิดความพึงพอใจในงานสูงสุด 
 

3.2.2 ความสัมพันธระหวางลักษณะงานกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 

 ลักษณะงานและคุณภาพชีวิตการทํางานนั้นมีความสัมพันธกัน     โดยทั้งสองสิ่งนี้ไม 
สามารถแยกออกจากกันได และยังเนนเรื่องการเพิ่มคุณภาพของงานและเพิ่มผลการปฏิบัติงาน
ของพยาบาล Werther and Davis (1982) ไดกลาวถึงปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานวา
ประกอบดวยปจจัย 3 ดานคือ ปจจัยดานพฤติกรรมของบุคคล ปจจัยดานองคการ และปจจัยดาน
ส่ิงแวดลอม ซึ่งลักษณะงานนั้นเปนปจจัยหนึ่งในปจจัยดานองคการ ผูบริหารจึงจําเปนตองสราง
ลักษณะงานที่ดี เพราะเปนสิ่งสําคัญที่กระตุนใหบุคคลในองคการเกิดความสบายใจ มีความสนุก 
มีความสุขในการทํางาน ซึ่งจะทําใหเกิดความไววางใจในองคการ มีความเสียสละและเต็มใจ
ทํางาน และมีทัศนคติที่ดีตอองคการ ทําใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพ  
 
 ดังนั้นถาบุคคลรับรูวาองคการมีการออกแบบงานที่นาสนใจ งานมีความหมายและ
ทาทาย ก็จะเปนแรงจูงใจในการทํางาน ลดอัตราการขาดงาน การลาออกจากงาน และส่ิงที่ตามมา
คือผลการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพสูง Herzberg, Mausner and Synderman (1993) ไดกลาว
วา ลักษณะงานเปนหนึ่งในปจจัยที่สรางความพึงพอใจในการทํางาน โดยลักษณะของงานหมาย
ถึง งานที่นาสนใจ งานที่ทาทายใหตองลงมือทํา หรืองานที่ผูปฏิบัติงานสามารถทําตั้งแตตนจนจบ
โดยลําพังแตผูเดียว และไดมีการศึกษาความสัมพันธของลักษณะงานที่มีผลตอความพึงพอใจใน
งานอีกมากมายซึ่งสามารถสนับสนุนไดวา ลักษณะงานนั้นเปนปจจัยที่สัมพันธกับความพึงพอใจ
ในงาน และจากการศึกษาของ อภิรักษ หัชชะวณิช (2542) ไดศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พนักงานธนาคารกสิกรไทยจํากัด(มหาชน) พบวา ปจจัยดานความมีอิสระในการทํางานและงานที่
ใชทักษะหลากหลาย มีความสัมพันธกับระดับคุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานธนาคารซึ่ง
สอดคลองกับการศึกษาของ จุฑาวดี กลิ่นเฟอง (2543) ที่พบวา ลักษณะงานมีความสัมพันธใน
ทางบวก กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ 
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3.2.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับลักษณะงาน 
 

 Hackman and Lawler (1971) ไดศึกษา ความแตกตางระหวางความเขมของความ
ปรารถนาสําหรับความพึงพอใจในความตองการระดับสูง ซึ่งผลการวิจัยพบวา เมื่อมีความตองการ
ในระดับตํ่า ไดแก ความตองการทางรางกาย และความปลอดภัย ไดรับการตอบสนองแลว ความ
ตองการในระดับสูงก็ควรที่จะเปนเสมือนแรงจูงใจในการทํางานใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น และ
สําหรับผูที่มีความตองการระดับสูงก็ควรที่จะไดรับการตอบสนองจากลักษณะงานที่สําคัญ 4 ดาน
ในระดับสูงดวยเชนกัน คือ ความหลากหลาย ความมีอิสระในงาน ความมีเอกลักษณของงาน และ
การใหรับรูผลการปฏิบัติงาน 
 
 Sheppard and Herrick (1972) กลาวถึงการสํารวจของมหาวิทยาลัยมิชิแกนเกี่ยว
กับความพึงพอใจในงาน พบวา ส่ิงที่สําคัญที่สุดขององคประกอบของงานคือ ความนาสนใจของ
ลักษณะงาน และมีปจจัยที่มีอิทธิพลตอความพึงพอใจในงานมากที่สุดคือ การไดรับโอกาสทําสิ่งที่
ตนเองทําดีที่สุด และความนาสนใจในงาน 
 
 Tonges, Rothstein, and Carter (1998)  ไดทําการศึกษาเกี่ยวกับผลกระทบจาก
การปฏิรูประบบสุขภาพที่มีผลตองานการพยาบาลและความพึงพอใจในงานของพยาบาล โดยใช
แนวทางศึกษาผลกระทบของการออกแบบงาน กลุมตัวอยางเปนพยาบาลจากแผนกอายุรกรรม 
ศัลยกรรม และแผนกCCU จํานวน 146 คน ซึ่งพบวา ในดานของงานการพยาบาลนั้นสิ่งที่มีความ
สําคัญตอความพึงพอใจนั้นคือ ความสัมพันธภาพระหวางพยาบาลและผูปวย ความมีอิสระในการ
กระทํากิจกรรมการพยาบาล  ความรับผิดชอบตอผลลัพธในการปฏิบัติงาน และการไดรับรูผลการ
ปฏิบัติงานจากผูบังคับบัญชา 
 
 สิริชัยชาญ  ฟกจํารูญ (2535) ไดทําการวิจัยเรื่อง ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน
ของอาจารยในวิทยาลัยนาฎศิลป สังกัดกองศิลปศึกษา กรมศิลปากร ผลการวิจัยพบวา อาจารย
นาฎศิลป 10 แหง มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงานในดานตางๆ 11 ดานคือดานความสําเร็จใน
การทํางาน ดานการไดรับการยอมรับนับถือ ดานลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ดานความรับผิดชอบ 
ดานความเจริญในหนาที่การงาน ดานนโยบายและการบริหาร ดานเงินเดือนและผลประโยชน
เกื้อกูล ดานความมั่นคงในงานที่ทํา ดานสภาพการทํางาน ดานสัมพันธภาพกับเพื่อนรวมงาน และ
ดานความสัมพันธกับผูบังคับบัญชา มีคาเฉลี่ยอยูในระดับสูง และความพึงพอใจในงานการปฏิบัติ 
งานของอาจารยระหวาง 10 วิทยาลัย มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
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 สุรพงษ  กองจันทึก (2538) ไดศึกษาเรื่อง ความพึงพอใจในงานของเจาหนาที่องคการ
พัฒนาเอกชนที่ปฏิบัติงานดานเด็ก พัฒนาชุมชนเมือง และพัฒนาชนบท พบวา เจาหนาที่องคการ
พัฒนาเอกชนมีความพึงพอใจในงานโดยรวมอยูในระดับสูง และตัวแปรดานสถานภาพสมรส มี
ความสัมพันธกับความพึงพอใจในงาน สวนปจจัยดานองคการที่สามารถรวมกันพยากรณความพึง
พอใจในงานของเจาหนาที่องคการพัฒนาเอกชนไดดีที่สุดคือ ลักษณะงาน การบังคับบัญชา สภาพ
การทํางาน นโยบายและการบริหารตามลําดับ 
 
 แจมจันทร  คลายวงษ (2540) ไดศึกษาเรื่อง ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล 
ความพึงพอใจในงาน ลักษณะงานและความยึดมั่นผูกพันกับองคการกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช กลุมตัวอยางเปนพยาบาลจํานวน 193 คน ผลการ
วิจัยพบวา อายุ ประสบการณการทํางานวิชาชีพ ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช ความพึงพอใจในงาน ลักษณะงาน มีความสัมพันธทางบวก
กับการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 อภิรักษ  หัชชะวณิช (2542) ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานธนาคารกสิกร
ไทยจํากัด (มหาชน) ภายใตระบบงานแบบเอ็นจิเนียร่ิง : ศึกษาเฉพาะกรณีสาขาในเขต 43 กลุมตัว
อยางเปนพนักงานของ บมจ. ธนาคารกสิกรไทย จํานวนทั้งสิ้น 120 คน ผลการวิจัยพบวา ปจจัยที่
สัมพันธกับระดับคุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานธนาคาร ไดแก ระดับการศึกษา อายุงาน 
ลักษณะงาน ความมีอิสระในการทํางาน งานที่ใชทักษะหลากหลาย ความพรอมในการตรวจสอบ 
และทัศนคติตอเพื่อนรวมงาน 
 
 รุงนภา  พูนนารถ (2542) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความพึงพอใจในงานกับคุณ
ลักษณะของงาน กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง
จํานวน 230 คน ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมีลักษณะงาน ความพึงพอใจในงานรายดาน และ
ความพึงพอใจในงานโดยรวมอยูในระดับปานกลาง ปจจัยสวนบุคคลที่มีความสัมพันธกับความพึง
พอใจในงานโดยรวมไดแก ระยะเวลาในการทํางาน สวนอายุ สถานภาพการสมรส รายไดของ
ครอบครัว จํานวนผูอยูในความอุปการะไมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานโดยรวม 
 
 ดังนั้นลักษณะงานจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอการปฏิบัติงานของบุคคล ซึ่งผูวิจัยคาดวา
ลักษณะงานนาจะมี ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานได  
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3.3 การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
 

3.3.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการบริหารงานแบบมีสวนรวม 
 
การบริหารงานแบบมีสวนรวมนั้นเปนแนวคิดในการเพิ่มปริมาณในการมีสวนรวมของ 

ผูปฏิบัติงานโดยใหเขาไดตัดสินใจโดยตรงในการทํางานของเขา ซึ่งเปนกลยุทธในการพัฒนางานที่
เนนในการมีสวนเกี่ยวของในงาน การบริหารแบบมีสวนรวมนี้สามารถสงผลตอความพึงพอใจใน
งานของบุคคลได และยังเปนแรงจูงใจในการทํางานแกผูปฏิบัติงาน ทําใหเกิดความยึดมั่นผูกพันใน
งานที่ตนไดตัดสินใจกระทํา 
 
 การบริหารแบบมีสวนรวมนั้นพัฒนาโดยตรงมาจากการศึกษาเกี่ยวกับผลกระทบของ
วิธีการใชรูปแบบประชาธิปไตย โดยมีผูบุกเบิกคือ Lewin, Lippitt, and White ที่ไดศึกษาถึงผล
ความแตกตางของการใชรูปแบบภาวะผูนํา (White and Lippitt, 1960 cited in Cummings and 
Molley, 1977) หลังจากนั้นก็มีผูศึกษาถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมมากขึ้น จากการศึกษาของ 
Morse and Reimer (1956) ; French, Israel, and As (1960) (cited in Cummings and 
Molley, 1977) ไดกลาววา พนักงานที่ไดมีสวนรวมในการตัดสินใจในการปฏิบัติงานนั้นแสดงให
เห็นถึง ผลผลิตและความพึงพอใจของบุคคลที่เพิ่มมากขึ้น ซึ่งสามารถอธิบายไดวาเปนความเกี่ยว
ของของความตองการของบุคคล และเปนแรงจูงใจในการปฏิบัติงานทําใหทํางานไดดวยความพึง
พอใจ โดยเปนความพึงพอใจของพนักงานที่ตองการในเรื่องของ การไดรับการยอมรับ ความมี
อิสระ และการไดรับการชื่นชมจากบุคคลอื่น ซึ่งทําใหเขาไดรับการตอบสนองความตองการในดาน
การมีคุณคาในตนเอง 
 

 แนวคิดดังกลาวขางตนนี้ มีความสอดคลองกับแนวคิดของ  Likert  (1961)  ที่ไดศึกษา 
รูปแบบของการบริหารงานแบบมีสวนรวม  ซึ่งเปาหมายและการตัดสินใจเรื่องตาง ๆ  ที่เกี่ยวพันกับ
งานซึ่งทําโดยกระบวนการกลุมในการจูงใจใหผูอยูใตบังคับบัญชา ผูบริหารไมเพียงแตใชผลตอบ
แทนทางเศรษฐกิจเทานั้น แตจะพยายามทําใหผูใตบังคับบัญชามีความรูสึกวาพวกเขามีคุณคา
และมีความสําคัญ ความเกี่ยวพันระหวางผูบริหารและผูอยูใตบังคับบัญชาจะเปนไปอยางตรงไป
ตรงมาดวยความเปนมิตรและความไววางใจ นอกจากนี้แลว Likert ยังไดแสดงใหเห็นถึงสาระ
สําคัญของการบริหารงานแบบมีสวนรวมไวดังนี้ คือ 

1.  ผูบังคับบัญชารับฟงความคิดเห็น   และขอเสนอแนะของผูใตบังคับบัญชา     เปด 
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โอกาสใหผูใตบังคับบัญชาถกเถียงปญหากับตนได ผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชาตางยอม
รับนับถือและไววางใจกัน 

2.  ผูบังคับบัญชากระตุนจูงใจผูใตบังคับบัญชาใหเกิดกําลังใจในการปฏิบัติงาน   โดย 
ใหผูรวมงานเขามามีสวนรวมในการตัดสินใจ    เกี่ยวกับการบริหารกิจการขององคการ   กระตุนให
เกิดทัศนคติในการเกื้อกูลองคการ นําองคการไปสูเปาหมายที่กําหนดไว 

3.  ระบบการติดตอส่ือสารภายในองคการมีความคลองตัว  เปนไปโดยอิสระทั้งในแนว 
ดิ่งและในแนวราบ ขาวสารภายในองคการมีความถูกตองเพียงพอ เชื่อถือได 
 4.  ผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา มีปฏิกริยาโตตอบกันอยางเปดเผย    และโดย 
กวางขวางเกี่ยวกับเปาหมายขององคการ การปฏิบัติงานและกิจกรรมตางๆ ภายในองคการ 
  5.  การตัดสินใจตางๆ กระทําโดยกลุมในทุกระดับขององคการ 
 6.  เปดโอกาสใหกลุมเขามามีสวนรวมในกําหนดเปาหมายการดําเนินงาน    ทั้งนี้เพื่อ 
ใหบรรลุเปาหมายมากขึ้นและถูกตองตามความประสงคอยางแทจริง 
 7. การควบคุมงานมีลักษณะกระจายไปในหมูผูรวมงานใหมีการควบคุมกันเอง และ
เนนในเรื่องการแกปญหาเปนหลัก หลีกเลี่ยงการควบคุมดวยวิธีตําหนิหรือดุดาวากลาว 

 8.  ผูบังคับบัญชาเห็นความสําคัญของการพัฒนาผูใตบังคับบัญชา   โดยการฝกอบรม  
เพื่อใหการทํางานมีผลงานสูงสุดและสําเร็จตามเปาหมาย 
 
 ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Cummings and Molley (1977) ที่กลาวถึง การบริหาร
งานแบบมีสวนรวม วาหมายถึง การใหพนักงานไดมามีสวนเกี่ยวพันกับงานมากขึ้น โดยมีกระบวน
การในการมีสวนรวมในการตัดสินใจโดยตรงตองานที่เขาไดตัดสินใจกระทํา ดังนั้นการมีสวนรวม
จึงถึงนํามาใชในกระบวนการกลุม เพราะกลุมจะมีอิทธิพลมากตอพฤติกรรมและทัศนคติของบุคคล  
 
 สวน Sashkin (1982) ไดกลาวถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมวาเปนเรื่องที่เกี่ยวกับ
การใหพนักงานไดมีการวางแผน และควบคุมกิจกรรมการปฏิบัติงานดวยตัวของเขาเอง อยางไรก็
ตามผูใตบังคับบัญชาก็จะสามารถเขามามีสวนรวมในการวางแผน และควบคุมงานไดในลักษณะ
ตางๆ ตามความสําคัญที่แตกตางกันไป ซึ่ง Sashkin ไดเสนอวิธีการสําคัญ 4 ประการในการ
บริหารแบบมีสวนรวมดังตอไปนี้ 

1. การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย  (Participation in Goal Setting)  มีความหมาย 
ถึง การที่ผูปฏิบัติงาน ทั้งในระดับบุคคล ระดับผูบังคับบัญชา หรือระดับกลุม ไดสวนรวมในงาน ใน
การกําหนดเปาหมายของงานเพื่อที่พวกเขาจะไดพยายามทําใหงานหรือผลการปฏิบัติงานนั้น
บรรลุเปาหมายที่วางไวและเกิดผลงานที่ดี 
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2. การมีสวนรวมในการตัดสินใจ  (Participation in Decision Making)     เปนการมี 
สวนรวมของผูใตบังคับบัญชาในการมีสวนรวมใหคําปรึกษาหารือในหลายๆโอกาส มีอิทธิพลใน
การกําหนดเปาหมายของงาน มีสวนรวมรับผิดชอบในทางเลือกของวิธีการตัดสินใจ ตลอดจนตรวจ
สอบ และประเมินทางเลือกในการตัดสินใจตางๆ 

3. การมีสวนรวมในการแกปญหา  (Participation in Problem Solving)     เปนความ 
ตองการใหผูใตบังคับบัญชาเปนผูที่มีความสามารถในการวิเคราะหขอมูล พัฒนาแนวคิดใหมๆ ใน
การทํางานโดยตั้งอยูบนพื้นฐานของขอมูลนั้น ๆ และมีความคิดริเร่ิมสรางสรรค มีความคิดใหมๆใน
การพัฒนาปรับปรุงงาน 

4. การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง  (Participation in Change)   การมีสวนรวมใน 
รูปแบบนี้จะมีความยากและซับซอนและถือเปนจุดที่สําคัญที่สุด ซึ่งรูปแบบนี้จะมาหลังจากการมี
สวนรวมในการแกปญหา  โดยทั้งผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชานั้นไดเขามามีสวนรวมในการ
สราง วิเคราะห และแปรความหมายของขอมูลองคการ เพื่อที่จะทําใหเกิดนวัตกรรมใหมๆ ในแก
ปญหาขององคการ เพื่อนําไปสูความสําเร็จในการพัฒนาองคการ 
 
 นอกจากนี้ Sashkin ยังไดเสนอรูปแบบของผลกระทบจากการบริหารงานแบบมีสวน
รวม (The effects of participation : A model) ซึ่งแสดงไวในรูปภาพที่ 4 โดยรูปแบบนี้จะสรุปให
เห็นถึงการทํางานของการมีสวนรวม  โดยการมีสวนรวมแบบงายก็คือ การตั้งเปาหมาย และการ
ตัดสินใจซึ่งจะมีลักษณะที่คลายกันคือ จะทําใหผูปฏิบัติงานไดมีการควบคุมตนเอง หรือมีความ
เปนอิสระในการทํางานมากขึ้น และในทางออมจะทําใหเกิดการยอมรับ และความผูกพัน ซึ่งการ
ยอมรับและความผูกพันที่เกิดขึ้นนี้เปนหนึ่งในผลลัพธที่ทําใหเกิดประสิทธิผลของงาน และผลผลิต
มากขึ้น  การมีอิสระในการทํางานในระดับสูงนั้นเปนหนึ่งในสองเงื่อนไขของความตองการที่มีผล
ตอ ประสิทธิผลของงานตามหลักวิทยาศาสตรซึ่งเปนการเพิ่มความรูสึกปลอดภัยใหกับพนักงาน  
สวนอีกสองแบบนั้นจะมีความซับซอนมากกวาคือ การมีสวนรวมในการแกปญหา และในการวาง
แผนเพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลง ซึ่งมีผลเปนอันดับแรกในการทําใหรูสึกวางานทั้งหมดนั้นมีความ
หมาย มีคุณคา โดยการที่รูสึกวางานนั้นมีความหมาย มีคุณคาจะเปนการเพิ่มความรูสึกของการ
ประสบความสําเร็จ และ การทํางานไดลุลวงสมบูรณ ซึ่งทําใหเกิดความพึงพอใจและมีผลตอประ
สิทธิผลของงาน และผลผลิตขององคการได การมีคุณคา มีความหมายของงานนั้นจะเปนสิ่งที่กอ
ใหเกิดความรูสึกที่ทาทายใหกับพนักงานซึ่งเปนเงื่อนไขอีกอยางหนึ่งที่จําเปนสําหรับการเพิ่มประ
สิทธิผลของงานตามหลักวิทยาศาสตร 
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ของงาน และ
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การมีสวนรวมในการ
ตัดสินใจ 

ผลกระทบที่มาก 
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ผลกระทบโดยออม 

ผลกระทบโดยตรง 

ลักษณะของการมี
สวนรวม 

 
รูปภาพที่ 4    แสดงถึงผลจากการใชการบริหารแบบมีสวนรวม   
ที่มา : Sashkin,M.(1982)    A manager’s guide to participative management.AMA.   
Membership Publications Division. 
 
 จากแนวคิดตางๆดังกลาวจะเห็นไดวา แนวคิดของ Sashkin นั้นครอบคลุมลักษณะการ
ทํางานของวิชาชีพพยาบาลในปจจุบัน ต้ังแตการมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย ตัดสินใจ แกปญหา 
และ มีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง นับเปนกระบวนการในการสรางนวัตกรรมใหแกองคการ ซึ่งถือ
เปนสิ่งสําคัญในการปฏิบัติงานในปจจุบัน ดังนั้นผูวิจัยจึงเลือกที่จะศึกษาการบริหารงานแบบมี
สวนรวมตามแนวคิดของ Sashkin 
 

3.3.2 ความสัมพันธระหวางการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยกบั
คุณภาพชีวิตการทํางาน 

 
 พฤติกรรมของผูบริหารนั้นนับวามีอิทธิพลมากตอผูใตบังคับบัญชา ผูใตบังคับบัญชาจะ
ปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุดก็ตอเมื่อ รูสึกถึงความชอบธรรมของตนตอการเขาไปมีสวน
รวมในกระบวนการทํางาน ซึ่งการบริหารงานแบบมีสวนรวมนี้ถือวาเปนปจจัยหนึ่งที่สามารถตอบ
สนองความตองการของบุคคลได โดยจะชวยใหพนักงานเติมเต็มความตองการพื้นฐานของตนเอง
ใน 3 ดาน คือดานความมีอิสระ ดานงานที่มีความหมายและคุณคา ดานการมีปฏิสัมพันธระหวาง
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บุคคล ความพึงพอใจเหลานี้เกิดจาการไดรับการสงเสริมความตองการใหสูงขึ้น ในเรื่องความรูสึก
ยอมรับและยึดมั่นผูกพัน ความมั่นคง ความทาทายและความพึงพอใจ ในอีกแงมุมหนึ่งความรูสึก
ในทางบวกเหลานี้สนับสนุนใหความคิดสรางสรรคในการปฏิบัติงานมีเพิ่มข้ึน  
 
 จะเห็นไดวาการบริหารงานแบบมีสวนรวมนั้นกอใหเกิดผลดีดวยกันหลายประการ จาก
การศึกษาของ Australian Institue of Management (1991) สามารถสรุปถึงประโยชนในการใช
การบริหารแบบมีสวนรวม ไวดังนี้ 
 

ประโยชนขององคการ 
1. ระบบงานมีความยืดหยุนมากขึ้น   เนื่องจากมีการใชทักษะ  ความสามารถของผูปฏิบัติ 

งานเปนจํานวนมาก ทําใหเกิดการพัฒนา และ เกิดประสิทธิภาพในการทํางาน 
2. มีผลผลิตเพิ่มมากขึ้น   มีผลผลิตที่เชื่อถือได  มีคุณภาพ  และมีความเจริญกาวหนา 
3. เพิ่มกําไร ไดจากการลดอัตราการขาดงาน ที่มีสาเหตุมาจากความเครียดในงานและ 

การลาออกจากงานของเจาหนาที่ 
4. มีการพัฒนาความสัมพันธในองคการ และสูญเสียเวลาจากการขัดแยงกันของเจาหนา 

ที่นอยลง 
 

ประโยชนในการบริหารงาน 
1. ทําใหเกิดการพัฒนาในเรื่องคุณภาพชีวิตการทํางาน 
2. การพิจารณาเลื่อนขั้นจะยึดพื้นฐานของความดี  ความสามารถ  ทักษะ  และคุณสมบัติ 

มากกวายึดระบบอาวุโส 
3. ไดรับการรวมมือจากพนักงานเพิ่มมากขึ้น 
4. มีการทํางานเปนทีมซึ่งถือเปนรางวัลที่มีคาสูงกวาการไดรับเงินรางวัลตอบแทน 
5. ลดบรรยากาศที่ตึงเครียดซึ่งเปนผลทําใหลดความขัดแยงไดงายขึ้น 
 
ประโยชนตอพนักงาน 
1. เพิ่มความพึงพอใจภายในงานและทําใหรูสึกถึงความสําเร็จ เนื่องมาจากสามารถบรรลุ 

ไดตามเปาหมายทั้งดานคุณภาพและผลผลิต 
 2. ระดับการควบคุมในงานของตนเองมีมากขึ้น 
 3. โอกาสในการไดปฏิบัติงานที่ใหความพึงพอใจมาก 
 4. เพิ่มคุณภาพชีวิตการทํางาน 
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 5. ความเคารพตัวเอง และความเชื่อมั่นในตนเอง มีมากขึ้นจากการมีทักษะที่เพิ่มข้ึน 
 6. มีโอกาสไดรับสวนแบงในเงินรางวัลตอบแทน 
 
 จากแนวคิดดังกลาว การที่ผูบริหารไดเปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานเขามามีสวนรวมกับการ
บริหารมากนอยเพียงไรนั้นจะเปนตัวสงผลกระทบตอความพึงพอใจในงานของผูปฏิบัติงาน โดย
ความรูสึกพึงพอใจนี้จะเปนสิ่งที่กระตุนใหผูปฏิบัติงานดวยความรูสึกในทางบวก กอใหเกิดความ
ยึดมั่นผูกพันในงาน ทํางานดวยความสุข ซึ่งเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหพยาบาลเกิดคุณภาพชีวิตการ
ทํางานที่ดีได 
 

3.3.3  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการบริหารงานแบบมีสวนรวม 
 

 Chang (1991) ไดทําการศึกษาเรื่องการสรางแบบสอบถามเรื่องภาวะผูนําแบบ
บริหารจัดการตนเอง (Self - management leadership)และความสัมพันธทางโครงสรางระหวาง
ภาวะผูนําแบบบริหารจัดการตนเองและการรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานและประสิทธิผลของงาน 
โดยมีวัตถุประสงคในการตวจสอบความสัมพันธระหวางภาวะผูนําแบบบริหารจัดการตนเองกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานวา มีผลทําใหพนักงานในทีมของตนมีคุณภาพชีวิตในการ
ทํางานดีข้ึนและมีการทํางานที่มีประสิทธิภาพหรือไม ผลการศึกษาพบวา ภาวะผูนําแบบบริหารจัด
การตนเอง มีผลตอการรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานและมีผลทําใหประสิทธิภาพใน
การทํางานสูงขึ้นกวาพนักงานที่มีผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนําแบบเกา (Traditional leadership)  
 
 Robertson (1991 อางถึงในวลัยพร ศิ ริภิรมย ,2541) ศึกษาเรื่องการรับรูของ
พยาบาลปฏิบัติการตอระบบภาวะผูนําของผูบริหารพยาบาล และสภาพและความรูสึกเกีย่วกบัคณุ
ภาพชีวิตการทํางาน ผลการศึกษาพบวา สวนใหญผูบริหารพยาบาลจะมีภาวะผูนําแบบเผด็จการ
อยางมีศิลป คิดเปนรอยละ 59 รองลงมาคือ แบบปรึกษาหารือ คิดเปนรอยละ 27 แบบเผด็จการ 
คิดเปนรอยละ 13 และมีจํานวนนอยที่สุดคือ แบบมีสวนรวมมีเพียงรอยละ 1 โดยเฉลี่ยพยาบาล
ประจําการมีระดับการรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับดี และยังพบวาผลการรับรูคุณภาพ
ชีวิตการทํางานเปนไปในทางบวก เมื่อระบบภาวะผูนําเปนแบบปรึกษาหารือ และแบบมีสวนรวม 
ความแตกตางของระดับการรับรูคุณภาพชีวิตในการทํางานขึ้นอยูกับระบบภาวะผูนํา ดังนั้น ระบบ
ภาวะผูนําของผูบริหารพยาบาลจึงมีผลตอการรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานปฏิบัติการ 
 

 Crandall and Parnell (1994) ไดศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางแนวโนมที่จะ 
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ใชรูปแบบการบริหารแบบมีสวนรวม และความตั้งใจในการลาออกจากงาน โดยไดทําการสํารวจใน
นักศึกษาคณะบริหารธุรกิจ และใชเครื่องมือสํารวจเกี่ยวกับ ตัวแปรขอมูลสวนบุคคล ความพึงพอ
ใจในงาน ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ แนวโนมที่จะใชรูปแบบการบริหารแบบมีสวนรวม ระดับ
ของการบริหาร ระยะเวลาที่มีประสบการณในการบริหาร และระยะเวลาที่มีประสบการณในการ
ทํางานทั้งหมด ซึ่งจากการศึกษาพบวา แนวโนมที่จะใชรูปแบบการบริหารแบบมีสวนรวมนั้นเปน
ตัวแปรที่สามารถพยากรณถึงความตั้งใจในการลาออกจากงานไดมากที่สุด 
 

 Moss and Rowles (1997)  ไดศึกษาเกี่ยวกับ ความสัมพันธระหวางความพึงพอใจ 
ในงานของเจาหนาที่พยาบาล และรูปแบบการบริหาร โดยไดทําการศึกษาในเจาหนาที่พยาบาล 
จํานวน 623 คน ซึ่งมีสมมติฐานในการวิจัยวา การใชรูปแบบการบริหารที่เหมาะสมนั้นจะสามารถ
สงผลตอความพึงพอใจในงานของพยาบาลได จากการศึกษาพบวา ความพึงพอใจในงานของเจา
หนาที่พยาบาลจะมากขึ้นเมื่อมีรูปแบบการบริหารเปนรูปแบบการบริหารแบบมีสวนรวม 
 
 มยุรี  รังษีสมบัติศิริ (2530) ไดศึกษาเรื่อง พฤติกรรมผูนํากับความพึงพอใจในงาน 
ศึกษากรณีการปโตรเลียมแหงประเทศไทย กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาคือ พนักงานที่ดํารง
ตําแหนงผูบริหารระดับกลางและผูบริหารระดับตน จํานวน 178 คน ผลการศึกษาพบวา แบบพฤติ
กรรมผูนําของผูบังคับบัญชามีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานของผูใตบังคับบัญชา โดยพบ
วาแบบพฤติกรรมผูนํามีความสัมพันธกับตัวแปรยอยของความพอใจในงานไดแก ความมั่นคงใน
การทํางาน ความเสมอภาคหรือความยุติธรรม โอกาสกาวหนาในการทํางานและการยกยองจากผู
บังคับบัญชา โดยที่ความพึงพอใจในงานของผูใตบังคับบัญชาที่มีตอแบบพฤติกรรมผูนําแบบ
ปรึกษาหารือ และแบบมีสวนรวม สูงกวาแบบเผด็จการและแบบเผด็จการอยางมีศิลป และผูใต
บังคับบัญชาสวนใหญมีความคาดหวัง หรือตองการใหผูบังคับบัญชามีพฤติกรรมผูนําแบบปรึกษา
หารือมากที่สุด 
 
 สุภาพร  รอดถนอม (2542) ศึกษาเกี่ยวกับ ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการ
เปลี่ยนแปลง และการบริหารแบบมีสวนรวมของผูอํานวยการวิทยาลัยพยาบาล กับประสิทธิผล
องคการ ตามการรับรูของอาจารยพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข จากการ
ศึกษาพบวา ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับประสิทธิผลองค
การ และการบริหารแบบมีสวนรวมมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับประสิทธิผลองค
การ  สวนตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณประสิทธิผลองคการ คือ การกระตุนปญญา การ
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กระจายอํานาจและการใหอํานาจในการตัดสินใจ และการสรางวิสัยทัศน การถายทอดวิสัยทัศน 
และการปลูกฝงคานิยม 
 
 ดังนั้นการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยจึงเปนปจจัยหนึ่งที่ผูวิจัยคาด
วาจะเปนปจจัยที่นาจะมีความสัมพันธ กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการได 
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กรอบแนวคิดในงานวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
ลักษณะงาน (job characteristics) 

1. ความหลากหลายของงาน (skill variety) 
2. ความมีเอกลักษณของงาน (task 

identity) 
3. ความสําคัญของงาน (task 

significance) 
4. ความมีอิสระในการทํางาน (autonomy) 
5. ก k) 

(Hackman and Oldham ,1980) 
ารรับรูผลการปฏิบัติงาน (feedbac

 
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของ 

หัวหนาหอผูปวย 
1. การตั้งเปาหมาย (goal setting) 
2. การตัดสินใจ (decision making) 
3. การแกปญหา (problem solving) 
4. การเปลี่ยนแปลงในองคการ (change) 

(Sashkin,1982) 

 
ปจจัยสวนบุคคล 

1. อายุ (age) 
2. สถานภาพสมรส (marital status) 
3. การศึกษา (education) 
4. การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการ

พยาบาล (training) 
5. ประสบการณการทํางาน (work 

experience)  
คุณภาพชีวิตการทํางาน 

1. คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม 
(Adequate and fair compensation) 

2. สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ 
(Safe and healthy environment) 

3. การพัฒนาความสามารถของบุคลากร 
(Development of human capacities)

4. ความกาวหนาในงาน (Growth) 
5. การบูรณาการทางสังคม (Social 

intregration) 
6. สิทธิสวนบุคคล (Constitutionalism) 
7. ชวงชีวิตโดยรวม (Total life space) 
8. ความภาคภูมิใจในองคการ 

(Organization pride) 
(Huse  and Cummings,1985) 

 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

การวิจัยครั้งนี้เปน การวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive Research) แบบแผนการวิจัยที่ใช
คือแบบแผนความสัมพันธ (Correlation Design) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง
ปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน และศึกษาตัวแปรที่สามารถ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางาน ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ซึ่งมีวิธี
การดําเนินการวิจัยดังนี้ 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

ประชากร   
ประชากรในการวิจัยครั้งนี้คือ   พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินที่ปฏิบัติ 

งานในโรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร ที่อยูใน 5 สังกัด คือ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข สังกัด
กระทรวงกลาโหม สังกัดทบวงมหาวิทยาลัย สังกัดกรุงเทพมหานคร และสังกัดสํานักงานตํารวจ
แหงชาติ และมีจํานวนเตียงตั้งแต 300 เตียงขึ้นไป  ซึ่งมีจํานวนทั้งสิ้น 14 โรงพยาบาล และมี
จํานวนพยาบาลประจําการจํานวน 386 คน 
 

กลุมตัวอยาง   
กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้  เปนพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร   ที่ไดจากการสุมแบบแบงชั้นภูมิ (Stratified 
random sampling) มีข้ันตอนในการดําเนินการ ดังนี้ 

1. กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง โดยใชสูตร   Taro   Yamane   (1970 อางถึงใน ประคอง   
กรรณสูต, 2538) โดยใชคาความคลาดเคลื่อนในการสุม .05 ที่ระดับความเชื่อมั่น .95 ไดจํานวน
กลุมตัวอยางดังนี้ 
 
 สูตร          n        =             N             เมื่อระดับความมีนัยสําคัญเปน .05 
                                                 1+ Ne 2  
      n   = ขนาดของตัวอยางประชากร 
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      N   = ขนาดของประชากร 
      e      = ความคลาดเคลื่อนเทาที่จะยอมรับได 
 แทนคา     n   =          386 
    1 + 386 (0.05) 2 

          =            386 
    1 + 386 x 0.0025 
     =               386 
          1.95 
      =       196 
 ผลการคํานวณไดขนาดกลุมตัวอยาง  196  คน  
 

2. จําแนกโรงพยาบาลตางๆ  ตามสังกัดไดรวมทั้งสิ้น  5  สังกัด  และเลือกโรงพยาบาลที่ 
เปนตัวแทนของแตละสังกัด โดยวิธีการสุมแบบงายซึ่งมีเกณฑในการเลือกโรงพยาบาลจากแตละ
สังกัดดังนี้ 

2.1   สังกัดที่มีโรงพยาบาลนอยกวาหรือเทากับ 2 เลือก 1 โรงพยาบาล 
2.2   สังกัดที่มีโรงพยาบาลมากกวา 2 เลือก 2 โรงพยาบาล 

รวมจํานวนโรงพยาบาลที่สุมไดตามสังกัดที่กําหนดทั้งสิ้น 8 แหง ไดแก โรงพยาบาลกลาง 
โรงพยาบาลตากสิน  โรงพยาบาลตํารวจ  โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา  โรงพยาบาลภูมิพล 
อดุลยเดช   โรงพยาบาลเลิดสิน  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  โรงพยาบาลรามาธิบดี  

 
3. จากการคํานวณกลุมตัวอยาง ของพยาบาลในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน   ในแตละ 

โรงพยาบาล ตามที่สุมไดในขอ 2 พบวามีพยาบาลจํานวนเพียงเล็กนอยที่จะไมไดเปนกลุมตัวอยาง 
ผูวิจัยเห็นวาจึงควรจะใหพยาบาลทุกคนในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ไดเขามามีสวนรวมใน
งานวิจัยอยางเทาเทียมกัน และเปนการปองกันการสูญหายและไมสมบูรณของขอมูลของกลุมตัว
อยาง จึงใชกลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลที่สุมไดทุกคน ไดกลุมตัวอยาง
จํานวน 212 คน ดังรายละเอียดที่แสดงในตารางที่ 1 
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ตารางที่  1  จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
 
 โรงพยาบาล                                  ประชากร                 กลุมตัวอยางที่ 
                     กําหนดไว n = 196 
               
1. สังกัดกรุงเทพมหานคร   
     วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพ    32           -   
     มหานครและวชิรพยาบาล         
     โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ   20           -        
     โรงพยาบาลตากสิน     26          26       
     โรงพยาบาลกลาง     20           20       
2. สังกัดสํานักงานตํารวจแหงชาติ  
     โรงพยาบาลตํารวจ     30          30       
3. สังกัดกระทรวงกลาโหม   
    โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา    16           -        
    โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา   19          19       
    โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช    49          49       
4. สังกัดสาธารณสุข   
    โรงพยาบาลราชวิถี     36           -        
    โรงพยาบาลเลิดสิน     20           20       
    โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี    20          24       
    สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี   20            -        
5. สังกัดทบวงมหาวิทยาลัย   
    โรงพยาบาลรามาธิบดี     24         24       
    โรงพยาบาลศิริราช     54          -        
 
  รวม              386                  212     
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย สรางขึ้นโดยมีวัตถุประสงค เพื่อใชเปนเครื่องมือในการรวบรวม
ขอมูล เพื่อวัดตัวแปรที่ทําการศึกษาประกอบดวย ปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงาน
แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย และคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวย
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ดังนั้นแบบสอบถามจึงแบงออกเปน 4 
ชุด ดังนี้ 
 ชุดที่  1      แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล 
 ชุดที่  2      แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางาน   ของพยาบาลประจําการหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

ชุดที่  3      แบบถามเกี่ยวกับลักษณะงานหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 ชุดที่  4      แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
 
การสรางเครื่องมือและลักษณะเครื่องมือ 
 

ตอนที่  1   แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวยขอคําถามเกี่ยวกับ อายุ  
ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล 
ประสบการณการทํางาน  โดยเปนคําถามแบบเติมคําและแบบใหเลือกตอบ มีจํานวน  9 ขอ 

 
 ตอนที่  2   แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางาน       ของพยาบาลประจําการหนวยงาน     
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน มีข้ันตอนการสรางดังนี้ 

1. ศึกษา คนควา  ตํารา  วารสาร  งานวิจัยตางๆ  แนวคิดของ  Huse  and  Cummings  
(1985)  

2.  ผูวิจัยยึดหลักการแนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ  Huse and Cummings 
(1985) ซึ่งประกอบดวย องคประกอบ 8 ดาน  ไดแก คาตอบแทนที่ เพียงพอยุติธรรม สภาพ       
แวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ โอกาสพัฒนาศักยภาพของตน ความกาวหนาและมั่นคงในงาน 
การบูรณาการทางสังคม สิทธิสวนบุคคล ชวงชีวิตโดยรวม และความภาคภูมิใจในองคการ ผูวิจัย
ไดสรางแบบสอบถาม โดยนําโครงสรางตัวแปรดังกลาวมาวิเคราะหและสรางขอคําถามให       
สอดคลองกับลักษณะตัวแปร ไดขอคําถามทั้งหมด 42 ขอ นําไปใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความ
ตรงของเครื่องมือ นํามาปรับปรุงแกไขไดขอคําถาม 42 ขอ และนํามาทดลองกับพยาบาลประจํา
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การ โรงพยาบาลศิริราช จํานวน 30 คน หาความเที่ยงของเครื่องมือ นํามาแกไขอีกครั้ง ไดขอคํา
ถามทั้งหมด 42 ขอ ประกอบดวย 
 คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม  จํานวน   6   ขอ   (  1  –  6  ) 
 สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ  จํานวน   8   ขอ   (  7  – 14 ) 
 โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน  จํานวน   5   ขอ   ( 15 – 19 ) 
 ความกาวหนาและมั่นคงในงาน   จํานวน   6   ขอ   ( 20 – 25 ) 
 การบูรณาการทางสังคม    จํานวน   5   ขอ   ( 26 – 30 ) 
 สิทธิสวนบุคคล     จํานวน   4   ขอ   ( 31 – 34 ) 
 ชวงชีวิตโดยรวม     จํานวน   4   ขอ   ( 35 – 38 ) 
 ความภาคภูมิใจในองคการ   จํานวน   4   ขอ   ( 39 – 42 ) 
 

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)   5 ระดับ คือ เห็นดวย 
มากที่สุด  เห็นดวยมาก  เห็นดวยปานกลาง  เห็นดวยนอย  ไมเห็นดวย  โดยมีเกณฑใหเลือกตอบ
และใหคะแนนดังนี้ 
 เห็นดวยมากที่สุด หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด  หรือเห็น 

ดวยกับขอความนั้นมากที่สุด  มีคะแนนเทากับ  5 
เห็นดวยมาก  หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมาก   หรือเห็นดวย 
                                     กับขอความนั้นมาก  มีคะแนนเทากับ  4 
เห็นดวยปานกลาง หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลาง หรือเห็น 

ดวยกับขอความนั้นปานกลาง  มีคะแนนเทากับ  3 
เห็นดวยนอย  หมายถึง     ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอย หรือเห็นดวย 
                                     กับขอความนั้นนอย  มีคะแนนเทากับ  2 
ไมเห็นดวย          หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นไมเปนจริง หรือไมเห็นดวย    
                                     กับขอความนั้น  มีคะแนนเทากับ  1 
สวนในขอที่มีขอความเปนความหมายดานลบ มีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
เห็นดวยมากที่สุด ให    1    คะแนน 
เห็นดวยมาก  ให    2    คะแนน 
เห็นดวยปานกลาง ให    3    คะแนน 
เห็นดวยนอย  ให    4    คะแนน 
ไมเห็นดวย  ให    5    คะแนน 
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การแปลคะแนน มีเกณฑการคิดคะแนนคุณภาพชีวิตการทํางาน โดยนําคะแนนของผูตอบ 
แตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการใหความหมายคะแนน ดังนี้ 
(ประคอง กรรณสูต, 2538) 
 คะแนนเฉลี่ย          การแปลคะแนน 

4.50 – 5.00     คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับดีมาก 
 3.50 – 4.49     คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับดี 
 2.50 – 3.49     คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับปานกลาง 
 1.50 – 2.49     คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับพอใช 
 1.00 – 1.49     คุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับควรปรับปรุง 
 

ตอนที่  3    แบบสอบถามลักษณะงาน  มีข้ันตอนการสรางดังนี้ 
1. ศึกษาคนควาจากเอกสาร  งานวิจัย  และตําราตางๆ แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะงานของ 

Hackman and Oldham (1980) 
2. ผูวิจัยยึดหลักการแนวคิดเกี่ยวกับลักษณะงาน   ของ  Hackman and Oldham (1980)  

มีองคประกอบ 5 ดานไดแก ความหลากหลายของงาน ความมีเอกลักษณของงาน ความสําคัญ
ของงาน ความมีอิสระในการทํางาน และการรับรูผลการปฏิบัติงานเปนแนวทางในการสรางแบบ
สอบถาม ซึ่งผูวิจัยไดพัฒนาแบบสอบถามขึ้น โดยนําโครงสรางตัวแปรดังกลาวมาวิเคราะห และ
สรางขอคําถามใหสอดคลองกับลักษณะตัวแปร ไดขอคําถามทั้งหมด 25 ขอ นําไปใหผูทรงคุณวุฒิ
ตรวจสอบความตรงของเครื่องมือ และนํามาปรับปรุงแกไขไดขอคําถามจํานวน 25 ขอ แลวนํามา
ทดลองใชกับพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลศิริราช จํานวน 30 
คน เพื่อหาความเที่ยงของเครื่องมือ นํามาแกไขอีกครั้ง ไดขอคําถามทั้งหมด 25 ขอ ประกอบดวย 
 ความหลากหลายของงาน   จํานวน 4  ขอ (  1  –  4  ) 
 ความมีเอกลักษณของงาน   จํานวน  5  ขอ (  5  –  9  ) 
 ความสําคัญของงาน   จํานวน  7  ขอ ( 10 – 16 ) 
 ความมีอิสระในการทํางาน   จํานวน  5  ขอ ( 17 – 21 ) 
 การรับรูผลการปฏิบัติงาน   จํานวน  4  ขอ ( 22 – 25 ) 
 

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)  5 ระดับ คือ  เห็นดวย 
มากที่สุด เห็นดวยมาก เห็นดวยปานกลาง เห็นดวยนอย ไมเห็นดวย  โดยมีเกณฑใหเลือกตอบ 
และใหคะแนนดังนี้ 
 เห็นดวยมากที่สุด หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุด  หรือเห็น 
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ดวยกับขอความนั้นมากที่สุด  มีคะแนนเทากับ  5 
เห็นดวยมาก  หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมาก   หรือเห็นดวย 
                                     กับขอความนั้นมาก  มีคะแนนเทากับ  4 
เห็นดวยปานกลาง หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลาง หรือเห็น 

ดวยกับขอความนั้นปานกลาง  มีคะแนนเทากับ  3 
เห็นดวยนอย  หมายถึง     ผูตอบเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอย หรือเห็นดวย 
                                     กับขอความนั้นนอย  มีคะแนนเทากับ  2 
ไมเห็นดวย          หมายถึง    ผูตอบเห็นวาขอความนั้นไมเปนจริง หรือไมเห็นดวย    
                                     กับขอความนั้น  มีคะแนนเทากับ  1 
สวนในขอที่มีขอความเปนความหมายดานลบ มีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
เห็นดวยมากที่สุด ให    1    คะแนน 
เห็นดวยมาก  ให    2    คะแนน 
เห็นดวยปานกลาง ให    3    คะแนน 
เห็นดวยนอย  ให    4    คะแนน 
ไมเห็นดวย  ให    5    คะแนน 

 
การแปลคะแนน  มีเกณฑการคิดคะแนนลักษณะงาน   โดยนําคะแนนของผูตอบแตละคน 

รวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการใหความหมายคะแนน ดังนี้ (ประคอง 
กรรณสูต, 2538) 
 คะแนนเฉลี่ย     การแปลคะแนน 
 4.50 – 5.00    การรับรูคุณคาอยูในระดับสูงที่สุด 
 3.50 – 4.49    การรับรูคุณคางานอยูในระดับสูง 
 2.50 – 3.49    การรับรูคุณคางานอยูในระดับปานกลาง 
 1.50 – 2.49    การรับรูคุณคางานอยูในระดับตํ่า 
 1.00 – 1.49    การรับรูคุณคางานอยูในระดับตํ่าที่สุด 

 
ตอนที่  4   แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย  หนวยงาน 

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ มีข้ันตอนการสรางดังนี้ 
1. ศึกษาคนควา เอกสาร ตํารา วารสาร และงานวิจัยตางๆ  แนวคิดเกี่ยวกับการบริหาร 

งานแบบมีสวนรวมของ Sashkin (1982) 
2. ผูวิจัยยึดหลักการแนวคิดเกี่ยวกับการบริหารงานแบบมีสวนรวมของ Sashkin (1982)  
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ซึ่งประกอบดวยองคประกอบ 4 ดาน ไดแก การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย การมีสวนรวมในการ
ตัดสินใจ การมีสวนรวมในการแกปญหา การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง เปนแนวทางในการ
สรางแบบสอบถาม ซึ่งผูวิจัยไดพัฒนาแบบสอบถามขึ้น โดยนําโครงสรางตัวแปรดังกลาวมา
วิเคราะห และสรางขอคําถามใหครอบคลุมและสอดคลองกับลักษณะตัวแปร ไดขอคําถามทั้งหมด 
19 ขอ นําไปใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของเครื่องมือ นํามาปรับปรุงแกไขขอคําถามได 
19 ขอ แลวทดลองใชกับพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลศิริราช
จํานวน 30 คน นํามาหาความเที่ยงของเครื่องมือ และนํามาแกไขปรับปรุงอีกครั้ง ไดขอคําถามทั้ง
หมด 19 ขอ ประกอบดวย 
 การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย   จํานวน  5  ขอ  (  1 –  5  ) 
 การมีสวนรวมในการตัดสินใจ   จํานวน  4  ขอ  (  6 –  9  ) 
 การมีสวนรวมในการแกปญหา   จํานวน  4  ขอ  (10 – 13 ) 
 การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง   จํานวน  6  ขอ  (14 – 19 ) 
 

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)  5 ระดับ คือ  เห็นดวย 
มากที่สุด เห็นดวยมาก เห็นดวยปานกลาง เห็นดวยนอย ไมเห็นดวย  โดยมีเกณฑใหเลือกตอบ 
และใหคะแนนดังนี้ 

เห็นดวยมากที่สุด  หมายถึง    ผูตอบเห็นวาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยตรง 
กับความจริงมากที่สุด หรือเห็นดวยกับขอความนั้นมากที่สุด  มี
คะแนนเทากับ  5 

เห็นดวยมาก หมายถึง  ผูตอบเห็นวาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยตรง
กับความจริงมาก หรือเห็นดวยกับขอความนั้นมาก    มีคะแนน
เทากับ  4 

เห็นดวยปานกลาง หมายถึง   ผูตอบเห็นวาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยตรง 
กับความจริงปานกลาง หรือเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง  
มีคะแนนเทากับ  3 

เห็นดวยนอย            หมายถึง    ผูตอบเห็นวาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยตรง 
                                    กับความจริงนอย หรือเห็นดวยกับขอความนั้นนอย     มีคะแนน 
                                     เทากับ  2 
ไมเห็นดวย           หมายถึง    ผูตอบเห็นวาการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวยไม 
                                     ตรงกับความจริงเลย หรือไมเห็นดวยกับขอความนั้น  มีคะแนน 
                                     เทากับ  1 
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 การแปลคะแนน มีเกณฑการคิดคะแนนการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผู
ปวย โดยการนําคะแนนของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยใน
การใหความหมายคะแนนเฉลี่ยการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ดังนี้ (ประคอง 
กรรณสูต, 2538) 
 คะแนนเฉลี่ย     การแปลคะแนน 

4.50 – 5.00   การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
อยูในระดับสูงที่สุด 

3.50 – 4.49             การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหวัหนาหอผูปวยอยู 
    ในระดับสูง 
2.50 – 3.49  การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 

อยูในระดับปานกลาง 
 1.50 – 2.49  การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 

อยูในระดับตํ่า 
1.00 – 1.49  การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 

อยูในระดับตํ่าที่สุด 
 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 
 1. การหาความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถาม (Content Validity) 
 ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้นเสนออาจารยที่ปรึกษา เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอ
คําถาม ความครอบคลุมของเนื้อหาและการใชภาษา พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของ
อาจารยที่ปรึกษา  หลังจากนั้นผูวิจัยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิที่มีประสบการณในดานวิชาการ ดาน
การบริหาร และ/หรือ ดานปฏิบัติการพยาบาล จํานวน 5 ทาน ตรวจสอบและพิจารณาความถูก
ตองและขอบเขตของเนื้อหา ความรัดกุมในการใชภาษา การตีความหมายของขอความ รวมทั้งขอ
คําแนะนําและขอเสนอแนะในการปรับปรุงแกไข และนําขอเสนอแนะมาปรับปรุงแกไขแบบสอบ
ถามรวมกับอาจารยที่ปรึกษา โดยถือเกณฑความเห็นสอดคลองและการยอมรับของผูทรงคุณวุฒิ 
4 ใน 5 ทาน ซึ่งมีจํานวนขอคําถามที่ตองปรับปรุง ดังนี้ 

แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางาน 
  ปรับปรุงการใชภาษา    จํานวน      4      ขอ 
  ปรับความชัดเจนของความหมาย   จํานวน      6      ขอ 
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แบบสอบถามลักษณะงาน 
  ปรับปรุงการใชภาษา    จํานวน      3      ขอ 
  ปรับความชัดเจนของความหมาย   จํานวน      5      ขอ 
  ตัดขอคําถามออก    จํานวน      2      ขอ 
  เพิ่มขอคําถามใหม    จํานวน      2      ขอ 

แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
  ปรับปรุงการใชภาษา    จํานวน      3      ขอ 
  ปรับความชัดเจนของความหมาย   จํานวน      5      ขอ 
  ตัดขอคําถามออก    จํานวน      2      ขอ 
  เพิ่มขอคําถามใหม    จํานวน      2      ขอ 
 
 สวนเกณฑการใหคะแนนและการแปลคะแนน ผูทรงคุณวุฒิสวนใหญเห็นดวยกับเกณฑที่
กําหนดไว หลังจากปรับปรุงแกไขแบบสอบถามตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ และผานการ
เห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษาแลว  ไดแบบสอบถาม คุณภาพชีวิตการทํางาน จํานวน 42 ขอ   
แบบสอบถามลักษณะงาน จํานวน 25 ขอ และแบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของ 
หัวหนาหอผูปวย จํานวน 19 ขอ  
 
 2. การหาความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability) 
 ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา และไดรับการปรับปรุง
แกไข แลวไปทดลองใช (try out) กับพยาบาลประจําการในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน         
โรงพยาบาลศิริราช ซึ่งมีลักษณะคลายคลึงกับประชากรที่ศึกษา  จํานวน 30 คน    จากนั้นนําขอ
มูลที่ไดมาหาความเที่ยง   โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Alpha Cronbach’ 
Coefficiency) (ยุวดี ฤๅชา และคณะ, 2532) จากนั้นนําแบบสอบถามไปเก็บขอมูลจริง แลวนํามา
หาคาความเที่ยงของแบบสอบถามอีกครั้ง   ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามดังแสดงใน   ตาราง 
ที่ 2 
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ตารางที่  2   คาความเที่ยงของแบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางาน   ลักษณะงาน   และการ 
                    บริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ของพยาบาลประจําการ 
  
                   คาความเที่ยง 
  แบบสอบถาม           กลุมทดลองใช          กลุมตัวอยางจริง 

(n = 30)                 (n = 196) 
 
แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางาน     .92     .95 
 คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม    .80     .81 
 สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ    .82     .85 
 โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน    .77     .85 
 ความกาวหนาและมั่นคงในงาน     .85     .86 
 การบูรณาการทางสังคม      .71     .83 
 สิทธิสวนบุคคล       .88     .90 
 ชวงชีวิตโดยรวม       .59     .73 
 ความภาคภูมิใจในองคการ     .73     .68 
แบบสอบถามลักษณะงาน      .85     .90 
 ความหลากหลายของงาน     .88     .92 
 ความมีเอกลักษณของงาน     .67     .59 
 ความสําคัญของงาน      .65     .73 
 ความมีอิสระในการทํางาน     .55     .78 
 การรับรูผลการปฏิบัติงาน     .74     .84 
แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของ   .97     .97 
หัวหนาหอผูปวย 
 การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย     .90     .92 
 การมีสวนรวมในการตัดสินใจ     .95     .95 
 การมีสวนรวมในการแกปญหา     .89     .90 
 การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง     .90     .94 
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การเก็บรวบรวมขอมูล 
 

1. ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
สงถึงผูอํานวยการและผูบังคับการโรงพยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร ใน 5 สังกัด รวมทั้งสิ้น  8  
แหง  พรอมดวยโครงรางการวิจัย และตัวอยางแบบสอบถามเพื่อขออนุมัติเก็บรวบรวมขอมูลวิจัย 

2. เมื่อไดรับการอนุมัติแลว   ผูวิจัยเขาพบหัวหนาฝายการพยาบาลหรือผูเกี่ยวของ ชี้แจง 
วัตถุประสงค รายละเอียดของการวิจัย และขอความรวมมือในการทําวิจัย 

3. การเก็บขอมูลผูวิจัยเดินทางไปสงแบบสอบถามไปยังโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
ทั้ง 8 แหง จํานวน 212 ชุด ดวยตนเอง โดยผูวิจัยนัดเวลาในการรับแบบสอบถามคืนใน 2 สัปดาห 

4. ผูวิจัยไดทําการรวบรวมแบบสอบถาม  ซึ่งสงไปทั้งสิ้นจํานวน 212 ฉบับ  ไดรับกลับมา 
และมีความสมบูรณจํานวน  196 ชุด  คิดเปนรอยละ 92.45 ของแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด ผู
วิจัยเริ่มเก็บรวบรวมขอมูลต้ังแตวันที่ 29 กรกฎาคม 2545 ถึง 30 สิงหาคม 2545 รวมใชระยะเวลา
ในการเก็บรวบรวมขอมูล 33 วัน  
 
การวิเคราะหขอมูล 
  
 ผูวิจัยนําขอมูลที่เก็บรวบรวมไดจากกลุมตัวอยางมาวิเคราะห โดยใชคอมพิวเตอร
โปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/PC+ (Statistical Package for the Social Science / Personal 
Computer) ใชสถิติวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 

1. ขอมูลปจจัยสวนบุคคล  วิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่  (Frequency)    และหาคา   
รอยละ (Percent) 

2. วิเคราะห ลักษณะงาน       การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย    และ     
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน วิเคราะหรายดาน
และโดยรวม โดยการคํานวณหาคาเฉลี่ย (Mean) และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 
Deviation) คาต่ําสุด (Minimum) คาสูงสุด (Maximum) คาความโดง (Kurtosis) คาความเบ 
(Skewness) 

3. วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล     ลักษณะงาน     การบริหารงาน 
แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางาน  

3.1 ทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหความถดถอยเชิงเสน (ดังแสดงไวในภาค 
ผนวก ง.) 



 87

 3.2 หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product  Moment 
Correlation Coefficient) โดยแปรความหมายคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ดังนี้  (ประคอง  
กรรณสูต, 2541) 
 
 เมื่อ  r  เขาใกล  1.00  ประมาณ  0.70 – 0.90    มีความสัมพันธในระดับสูง 
 เมื่อ  r  เขาใกล  0.50  ประมาณ  0.30 – 0.69    มีความสัมพันธในระดับปานกลาง 
 เมื่อ  r  เขาใกล  0.00  ประมาณ  0.29 และต่ํากวา    มีความสัมพันธในระดับตํ่า 
  
 สวนเครื่องหมาย  + หรือ    แสดงถึงลักษณะของความสัมพันธ คือ ถาคาสัมประสิทธิ์   
สหสัมพันธเปนบวก หมายความวา ขอมูลทั้งสองมีลักษณะตามกัน ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เปนลบ หมายความวา ขอมูลทั้งสองมีลักษณะตรงกันขาม 

4. ใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณดวยวิธีการEnter และวิธีการวิเคราะหแบบทีละขั้นตอน     
(Stepwise   Multiple   Regression Analysis) เพื่อหาความสามารถรวมกันพยากรณ คุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน และทดสอบขอตกลงเบื้อง
ตนของการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ (ดังแสดงไวในภาคผนวก ง.) 

5. สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน 
ในการวิจัยนี้ ผูวิจัยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ใชในการทดสอบทั้งหมดที่ระดับ .05 

 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ
หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร และศึกษาปจจัยสวนบุคคล 
ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยที่มีความสัมพันธและรวมกัน
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 การเสนอผลการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยนําเสนอเปนลําดับ ดังนี้ 
 ตอนที่   1  ขอมูลปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
 ตอนที่   2    คาสถิติพื้นฐาน ของตัวแปรพยากรณและตัวแปรเกณฑ 
 ตอนที่   3    วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณและตัวแปรเกณฑ 
 ตอนที่  4  วิเคราะหการถดถอยพหุคูณในการเลือกตัวแปรพยากรณ   และเสนอสมการ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 เพื่อความสะดวกในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในตารางตาง ๆ ผูวิจัยจึงกําหนด 
คํายอและสัญลักษณทางสถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 
คํายอ 
 AGE  แทน อายุ 
 STA  แทน สถานภาพสมรส   
  EDU  แทน ระดับการศึกษา 
 TRAIN  แทน การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล 
 EXP  แทน ประสบการณการทํางาน 
 JOB  แทน ลักษณะงาน 
 JOB 1  แทน ความหลากหลายของงาน 
 JOB 2  แทน ความมีเอกลักษณของงาน 
 JOB 3  แทน ความสําคัญของงาน 
 JOB 4  แทน ความมีอิสระในการทํางาน 

JOB 5  แทน การรับรูผลการปฏิบัติงาน 
PM  แทน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
PM 1   แทน การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย 
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PM 2  แทน การมีสวนรวมในการตัดสินใจ 
PM 3  แทน การมีสวนรวมในการแกปญหา 
PM 4  แทน การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง 
QWL  แทน คุณภาพชีวิตการทํางาน 

 
สัญลักษณทางสถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล มีดังนี้ 
 X  แทน คะแนนเฉลี่ย  
 S.D.  แทน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 n  แทน จํานวนกลุมตัวอยาง 
 Max  แทน คาสูงสุด 
 Min  แทน คาต่ําสุด 
 r  แทน สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน 
 R  แทน สัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ 
 R 2   แทน สัมประสิทธิ์การพยากรณ 
 R 2  Change     แทน    สัมประสิทธิ์การพยากรณที่เปลี่ยนไปเมื่อเพิ่มตัวพยากรณทีละตัว 
 a  แทน คาคงที่ของสมการถดถอยในรูปคะแนนดิบ 
 b  แทน สัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
 Beta  แทน สัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 F  แทน อัตราสวนเอฟ ที่ใชในการทดสอบนัยสําคัญของสัมประสิทธิ์ 

สหสัมพันธพหุคูณ 
 t  แทน คาสถิติเอฟ (F) 
 Constant แทน คาคงที่ของสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
 S.E.b  แทน ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ b 
 S.E.est  แทน ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ 
 ŷ  แทน คะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการทีไ่ดจาก 

            คะแนนดิบ 
   แทน คะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการที่ 

^
Z

                                                 ไดจากการทํานายในรูปคะแนนมาตรฐาน 
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ตอนที่  1 ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน       
                    โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
ตารางที่  3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง  จําแนกตามอายุ   สถานภาพสมรส    ระดับ  

การศึกษา   การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล     ประสบการณการ 
ทํางาน    ประสบการณการทํางานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  ตําแหนง  
เงินเดือน และ รายไดพิเศษ 

     
  ขอมูลสวนบุคคล                       จํานวน (คน)              รอยละ 
                 n = 196 

อายุ 
  21 – 25  ป      54       27.6  
  26 – 30  ป      59       30.1 

31 – 35  ป      39       19.9 
  36 – 40  ป      29       14.7 

40 ปข้ึนไป      15         7.7 
สถานภาพสมรส 
 โสด                142       72.5 
 คู       50       25.5 
 หมาย  หยา  แยก       4         2.0 
ระดับการศึกษา 
 ปริญญาตรีหรือเทียบเทา    187        95.4 
 ปริญญาโทขึ้นไป        9          4.6 
การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล 

  เคย      169        86.2 
- การอบรมดานงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 141           71.9 
- การอบรมดานงานบริการ  พัฒนาบุคลิกภาพ   87         44.4 
- การอบรมดานการบริหาร     19          9.7 
- การอบรมดานอื่นๆ      13          6.6 

  ไมเคย        27         13.8 
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ตารางที่  3 (ตอ) 
 
  ขอมูลสวนบุคคล                  จํานวน (คน)           รอยละ 
                        n = 196 

ประสบการณการทํางาน 
  1   – 5    ป             85          43.4 
  6   – 10  ป             51          26.0 
  11 – 15  ป             28          14.3 
  16 – 20  ป             21          10.7 

20 ปข้ึนไป             11            5.6 
ประสบการณการทํางานในแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

  1   – 5    ป             96          49.0 
  6   – 10  ป             54          27.6 
  11 – 15  ป             24          12.2 
  16 – 20  ป             17            8.6 

 20 ปข้ึนไป               5            2.6 
 ตําแหนง (ซี) 
  ระดับ  3             55          28.1 
  ระดับ  4             43          21.9 
  ระดับ  5             47          24.0 
  ระดับ  6             36          18.4 
  ระดับ  7             15            7.6 
 เงินเดือน 
  5,000   –  8,000   บาท            68          34.7 
  8,001   – 11,000  บาท            56          28.6 
  11,001 – 14,000  บาท            38          19.4 
  14,001 – 17,000  บาท            15            7.7 
  17,001 บาทขึ้นไป            19             9.6 
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ตารางที่  3 (ตอ) 
 
  ขอมูลสวนบุคคล           จํานวน (คน)              รอยละ 
                 n = 196 
 

รายไดพิเศษตอเดือน 
  นอยกวา  1,000  บาท      26      13.3 
  1,001 – 3,000    บาท      83      42.3 
  3,001 – 5,000    บาท      53      27.0 
  5,001 – 7,000    บาท      15        7.7 
  7,000  บาทขึ้นไป      19        9.7 
 

จากตารางที่  3  พบวา  กลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุก
เฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จํานวน 196 คน สวนใหญมีอายุระหวาง 26 - 30 ป คิดเปน
รอยละ 30.1  รองลงมามีอายุอยูในชวง 21 - 25 ป คิดเปนรอยละ 27.6 อายุ 40 ปข้ึนไปมีจํานวน
นอยที่สุด คิดเปนรอยละ 7.7  

สถานภาพการสมรสพบวา สวนใหญโสดคิดเปนรอยละ72.5 รองลงมาคือ สถานภาพคู 
คิดเปนรอยละ 25.5 สวนหมาย หยา แยก มีจํานวนนอยที่สุด คิดเปนรอยละ 2.0 

ระดับการศึกษาพบวา จบปริญญาตรีหรือเทียบเทามากที่สุด คิดเปนรอยละ 95.4 สวน
ระดับการศึกษาปริญญาโทขึ้นไป มีรอยละ 4.6 

การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาลพบวา สวนใหญเคยไดรับการอบรม คิด
เปนรอยละ 86.2  ผูไมเคยไดรับการอบรม คิดเปนรอยละ 13.8  การอบรมที่ไดรับสวนใหญจะเปน
การอบรมทางดานงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน คิดเปนรอยละ 71.9 รองลงมาเปนการอบรมทางดาน
งานบริการและพัฒนาบุคลิกภาพ คิดเปนรอยละ 44.4 และมีผูไดรับการอบรมดานการบริหารคิด
เปนรอยละ 9.7และมีการอบรมในเรื่องอื่นๆ อีกคิดเปนรอยละ 6.6 

ประสบการณการทํางานพบวา สวนใหญมีประสบการณการทํางานในชวง 1 – 5 ป คิด
เปนรอยละ 43.4 รองลงมามีประสบการณการทํางานอยูในชวง 6 – 10 ป คิดเปนรอยละ 26.0 
ประสบการณการทํางานมากกวา 20 ปข้ึนไปมีจํานวนนอยที่สุด คิดเปนรอยละ 5.6  

สวนประสบการณการทํางานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินพบวา สวนใหญมีประสบ
การณอยูในชวง 1 - 5 ป คิดเปนรอยละ 49.0 รองลงมามีประสบการณอยูในชวง 6 – 10 ป คิดเปน
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รอยละ 27.6 สวนประสบการณการทํางานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 20 ปข้ึนไปมีจํานวน
นอยที่สุด คิดเปนรอยละ 2.6  

กลุมตัวอยางสวนใหญมีตําแหนงอยูที่ระดับ(ซี)  3 คิดเปนรอยละ 28.1 รองลงมาอยูใน
ระดับ(ซี) 5  คิดเปนรอยละ 24.0 สวนในระดับ(ซี) 7 มีจํานวนนอยที่สุด คิดเปนรอยละ 7.6 และไมมี
กลุมตัวอยางที่มีระดับสูงกวาระดับ(ซี) 7  

 เงินเดือนพบวา สวนใหญมีเงินเดือนระหวาง 5,000 – 8,000 บาท คิดเปนรอยละ 34.7 
รองลงมาอยูระหวาง 8,001 – 11,000 บาท คิดเปนรอยละ 28.6 และสวนใหญจะมีรายไดพิเศษอยู
ระหวาง 1,001 – 3,000 บาท คิดเปนรอยละ 42.3 รองลงมาจะอยูระหวาง 3,001 – 5,000 บาท 
คิดเปนรอยละ 27.0  
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ตอนที่  2     วิเคราะหหาคาสถิติพื้นฐานของ ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวม 
       ของหัวหนาหอผูปวย และคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ 

ตารางที่ 4    คาเฉลี่ย   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   คาสูงสุด   คาต่ําสุด   ความเบ   ความโดงและ 
        ระดับคะแนนของลักษณะงานรายดานและโดยรวม 

 
             ลักษณะงาน X S.D. Max Min ความ

เบ 
ความ
โดง 

ระดับ 

ความหลากหลายของงาน 
ความสําคัญของงาน 
ความมีเอกลักษณของงาน 
ความมีอิสระในงาน 
การรับรูผลการปฏิบัติงาน 

4.19 
3.59 
3.45 
3.34 
3.25 

.53 

.54 

.48 

.62 

.63 

5.00 
4.86 
4.80 
5.00 
5.00 

2.25 
2.00 
1.80 
1.40 
1.75 

-.24 
-.28 
-.15 
.03 
-.07 

.41  

.30 
1.27 
.88 
-.39 

สูง 
สูง 

ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

ลักษณะงาน 3.56 .42 4.75 2.22  .02 .56 สูง 
 
 จากตารางที่ 4  พบวา การรับรูตอลักษณะงานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉิน โดยรวมอยูในระดับสูง ซึ่งมีคาเฉลี่ยของคะแนนลักษณะงานเทากับ 3.56 สวนเบี่ยง
เบนมาตรฐานเทากับ .42 โดยมีคาสูงสุดเทากับ 4.75 และคาต่ําสุดเทากับ 2.22 ลักษณะการแจก
แจงของขอมูลเปนโคงเบทางขวาเล็กนอยและมีความโดงสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญได
คะแนนลักษณะงานคอนไปทางนอยกวาคาเฉลี่ยของกลุมเพียงเล็กนอยและคอนขางเกาะกลุม  
  
 เมื่อพิจารณารายดานพบวา ลักษณะการแจกแจงขอมูลสวนใหญเปนโคงเบซายและมี
ความโดงสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญไดคะแนนรายดานของลักษณะงานคอนไปทางมาก
กวาคาเฉลี่ยของกลุม โดยที่คะแนนดานความหลากหลายของงาน และดานความสําคัญของงาน
อยูในระดับสูง โดยที่ดานความหลากหลายของงานมีคาเฉลี่ยสูงสุดคือ 4.19 และดานความสําคัญ
ของงานนั้นมีคาเฉลี่ยสูงรองลงมาคือ 3.59 สวนดานความมีเอกลักษณของงาน ความมีอิสระใน
งาน และการรับรูผลการปฏิบัติงานอยูในระดับปานกลาง โดยที่ดานความมีเอกลักษณของงานมี
คาเฉลี่ยเทากับ 3.45 รองลงมาคือดานความมีอิสระในงาน ซึ่งมีคาเฉลี่ยเทากับ 3.34 สวนดานการ
รับรูผลการปฏิบัติงานนั้นมีคาเฉลี่ยต่ําที่สุดคือ 3.25 
 
 
 
 



 95

ตารางที่ 5    คาเฉลี่ย   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   คาสูงสุด   คาต่ําสุด   ความเบ   ความโดงและ 
       ระดับคะแนนของ การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย รายดานและ  
       โดยรวม 
 

การบริหารงานแบบมีสวนรวม X S.D. Max Min ความ
เบ 

ความ
โดง 

ระดับ 

การมีสวนรวมในการแกปญหา 
การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย 
การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง 
การมีสวนรวมในการตัดสินใจ 

3.33 
3.23 
3.14 
3.08 

.71 

.72 

.74 

.79 

5.00 
5.00 
5.00 
5.00 

1.25 
1.40 
1.00 
1.00 

-.24 
-.09 
-.32 
-.27 

.09 
-.05 
.42 
.11 

ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

การบริหารงานแบบมีสวนรวม 3.19 .68 5.00 1.35  -.17 .09 ปานกลาง 
 
 จากตารางที่ 5  พบวา การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ตาม
การรับรูของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โดยรวมอยูในระดับปานกลาง ซึ่งมี
คาเฉลี่ยของคะแนนการบริหารงานแบบมีสวนรวมเทากับ 3.19 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ .68 
โดยมีคาสูงสุดเทากับ 5.00 และคาต่ําสุดเทากับ 1.35 ลักษณะการแจกแจงของขอมูลเปนโคงเบ
ทางซายและมีความโดงสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญไดคะแนนการบริหารงานแบบมีสวน
รวมของหัวหนาหอผูปวยคอนไปทางมากกวาคาเฉลี่ยของกลุมและคอนขางเกาะกลุม  
  
 เมื่อพิจารณารายดานพบวา สวนใหญลักษณะการแจกแจงของขอมูลเปนโคงเบซายและมี
ความโดงคอนขางสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญไดคะแนนรายดานของการบริหารงานแบบมี
สวนรวมของหัวหนาหอผูปวยคอนไปทางมากกวาคาเฉลี่ยของกลุมและคอนขางเกาะกลุม ซึ่ง
คะแนนเฉลี่ยทุกดานอยูในระดับปานกลาง โดยที่การมีสวนรวมในการแกปญหามีคาเฉลี่ยสูงสุดคือ 
3.33 รองลงมาคือการมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย มีคาเฉลี่ย 3.23  และการมีสวนรวมในการ
เปลี่ยนแปลง มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.14 สวนการมีสวนรวมในการตัดสินใจนั้นมีคาเฉลี่ยต่ําที่สุดซึ่งเทา
กับ 3.08 
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ตารางที่ 6    คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  คาสูงสุด  คาต่ําสุด  ความเบ ความโดง และระดับ 
        คะแนนของคุณภาพชีวิตการทํางาน      ของพยาบาลประจําการหนวยอุบัติเหตุและ 
        ฉุกเฉิน จําแนกเปนรายดานและโดยรวม 
 

คุณภาพชีวิตการทํางาน X S.D. Max Min ความ
เบ 

ความ
โดง 

ระดับ 

ความภาคภูมิใจในองคการ 
สิทธิสวนบุคคล 
โอกาสในการพัฒนาศักยภาพ 
ของตน 
การบูรณาการทางสังคม 
สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและ
สมบูรณ 
ความกาวหนาและมั่นคงในงาน 
ชวงชีวิตโดยรวม 
คาตอบแทนที่เพียงพอและ 
ยุติธรรม 

3.50 
3.43 
3.25 

 
3.17 
3.11 

 
3.03 
2.93 
2.12 

.57 

.81 

.68 
 

.65 

.65 
 

.69 

.72 

.69 

5.00 
5.00 
5.00 

 
4.80 
4.75 

 
5.00 
5.00 
4.33 

1.75 
1.00 
1.00 

 
1.20 
1.00 

 
1.00 
1.25 
1.00 

.03 
-.44 
-.61 

 
-.52 
-.32 

 
-.38 
.13 
.29 

.19  
-.02 
.95 

 
.61 
.05 

 
.09 
-.26 
-.37 

ดี 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
พอใช 

คุณภาพชีวิตการทํางาน 3.07 .51 4.45 1.47  -.28 .43 ปานกลาง 
 
 จากตารางที่ 6  พบวา คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ โดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง ซึ่งมีคาเฉลี่ยของคะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานเทากับ 3.07 สวนเบี่ยงเบนมาตร
ฐานเทากับ .51 โดยมีคาสูงสุดเทากับ 4.45 และคาต่ําสุดเทากับ 1.47 ลักษณะการแจกแจงของขอ
มูลเปนโคงเบทางซายและมีความโดงสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญไดคะแนนคุณภาพชีวิต
การทํางานคอนไปทางมากกวาคาเฉลี่ยของกลุมและคอนขางเกาะกลุม  
  
 เมื่อพิจารณารายดานพบวา ลักษณะการแจกแจงของขอมูลสวนใหญเปนโคงเบซายและมี
ความโดงสูงแสดงวา กลุมตัวอยางสวนใหญไดคะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานรายดานคอนไปทาง
มากกวาคาเฉลี่ยของกลุมและคอนขางเกาะกลุม ซึ่งคะแนนเฉลี่ยรายดานนี้มีเพียงดานเดียวที่อยู
ในระดับดีก็คือ ความภาคภูมิใจในองคการ ซึ่งมีคาเฉลี่ยสูงที่สุดเทากับ 3.50 สวนดานสิทธิสวน
บุคคล โอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน การบูรณาการทางสังคม สภาพแวดลอมที่ปลอดภัย
และสมบูรณ ความกาวหนาและมั่นคงในงาน และชวงชีวิตโดยรวม อยูในระดับปานกลางซึ่งมีคา
เฉลี่ยรองลงมาตามลําดับ และดานคาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรมนั้นอยูในระดับพอใช โดยมี
คาเฉลี่ยต่ําที่สุดเทากับ 2.12 
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ตอนที่ 3  วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพ 

ชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
ตารางที่ 7 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง ปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย  

กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ในรูป Correlation Matrix 
 AGE STA EDU TRAIN EXP JOB1 JOB2 JOB3 JOB4 JOB5 JOB    PM1 PM2 PM3 PM4 PM QWL 
AGE                   1.000
STA                  -.465** 1.000
EDU                 -.293** .192* 1.000
TRAIN   .227**  -.147**  -.O88 1.000              
EXP  .768** -.372**  -.294**  .121 1.000             
JOB1   .019  -.019   -.118  -.180*  .041 1.000            
JOB2   .020  -.005 .022 -.034 .128 .403** 1.000           
JOB3   .133   .020  -.010  .068 .118 .461** .403** 1.000          
JOB4   .017   .093 .003   -.095 .058 .321** .593** .544** 1.000         
JOB5  -.179*  -.006  -.030 -.036  -.085 .367** .529** .417** .562** 1.000        
JOB  -.005   .025  -.035 -.074 .061 .662** .762** .746** .814** .780** 1.000       
PM1   .042  -.106  -.169* -.019 .085 .268** .412**           .400** .646** .582** .626** 1.000
PM2   .062  -.022  -.110  .035    .126  .236** .444**           .395** .594** .528** .592** .825** 1.000
PM3   .075  -.133  -.019  .013  .152* .277** .470**           .410** .628** .485** .609** .811** .738** 1.000
PM4   .052  -.118  -.068 -.021 .101 .227** .436** .370**          .568** .517** .571** .742** .745** .824** 1.000
PM   .063  -.102  -.101  .003 .127 .275** .482** .431**          .666** .578** .655** .923** .909** .919** .905** 1.000
QWL  -.002  -.021 .066 -.085 .076 .274** .508** .490** .587** .578**        .653** .617** .597** .691** .666** .702** 1.000

*P < .05 และ ** P < .01

 

97



   98
 

จากตารางที่ 7  เมื่อพิจารณาตัวแปรตนที่นํามาทํานายจะพบวาตัวแปรตนทั้งหมดนั้นเปน
อิสระตอกัน ไมมี Multi Collinearity ดังที่แสดงไวในภาคผนวก ง.   

 
เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การ

ไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล และประสบการณการทํางาน กับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินโดยรวมพบวา อายุ สถานภาพสมรส 
ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล และประสบการณการทํางาน ไม
มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน  

 
เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางลักษณะงานกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ

พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินพบวา ลักษณะงานโดยรวมมีความสัมพันธกัน
ทางบวกระดับปานกลาง ( r = .653 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 กับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน และพบวาความมีอิสระในการทํางาน การรับรูผลการปฏิบัติงาน ความมีเอกลักษณของ
งาน และความสําคัญของงาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน ( r = .587, r = .578, r = .508, r = .490 ตามลําดับ)  สวนความหลากหลายของงานมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่า กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉินอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .01 ( r = .274 ) 

 
เมื่อพิจารณาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอ

ผูปวยกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พบวา
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูง 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ( r = .702 ) และดานการมีสวนรวมในการแกปญหา การมี
สวนรวมในการเปลี่ยนแปลง การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย การมีสวนรวมในการตัดสินใจมี
ความสัมพันธกันทางบวกระดับปานกลางกับคุณภาพชีวิตการทํางาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 ( r = .691, r = .666, r = .617, r = .597 ตามลําดับ )  
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ตอนที่  4      วิเคราะหการถดถอยพหุคูณในการเลือกปจจัยสวนบุคคล  ลักษณะงาน การ 

        บริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย   และเสนอสมการคุณภาพ 
        ชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

ตารางที่ 8     ผลการวิเคราะห การถดถอยพหุคูณ ในการเลือกตัวแปรพยากรณคุณภาพชีวิตการ  
                      ทํางาน โดยวิธี Enter 

 
ตัวพยากรณ B S.Eb Beta t Sig 

AGE      
STA 
EDU 
TRAIN 
EXP 
JOB 
PM 
CONSTANT 

  -.898 
  -.734 
11.826 
 -3.687 
  1.368 
    .643 
    .823 

    12.403 

1.390 
2.650 
5.225 
3.101 
1.513 
  .130 
  .108 

 11.273 

-.052 
-.015 
.116 
-.059 
.069 
.318 
.492 

 

 -.646 
 -.277 

  2.263* 
-1.189 
   .904 

   4.954* 
   7.611* 
  1.100 

.519 

.782 

.025 

.236 

.367 

.000 

.000 

.273 
R  =  .750        F  = 34.478* 
R2 =  .562        S.E.est  = 14.464 

     

  * P  < .05 
 
 จากตารางที่ 8 พบวา เมื่อนําตัวแปรพยากรณทั้ง 7 ตัว พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางาน
ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พบวาสามารถพยากรณคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลประจําการได 3 ตัวแปร โดยมีสัมประสิทธิ์พยากรณรอยละ 56.2 ตัวแปร
พยากรณที่สามารถพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการไดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 ไดแก ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย และ
ระดับการศึกษา ซึ่งมีทิศทางความสัมพันธในทางบวกทั้งหมด โดยการบริหารงานแบบมีสวนรวม
ของหัวหนาหอผูปวยสามารถอธิบายคุณภาพชีวิตไดดีที่สุด รองลงมา ไดแก ลักษณะงาน และ
ระดับการศึกษา ตามลําดับ 
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ตารางที่ 9 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ   ( R )   ระหวางตัวแปรที่ไดรับการคัดเลือกเขา

สูสมการถดถอยคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ ( R2 ) และทดสอบความมีนัยสําคัญ
ของสัมประสิทธิ์การพยากรณสหสัมพันธที่เพิ่มข้ึน ( R2 Change ) ในการ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน เมื่อใชวิธี Stepwise 

 
ลําดับข้ันตัวพยากรณ R R2 R2 Change F 
PM 
PM,JOB 
PM,JOB,EDU 

.693 

.737 

.746 

.480 

.544 

.556 

.480 

.064 

.012 

179.424* 
 114.929* 
   80.230* 

 * P   <  .05 
 
 จากตารางที่ 9  ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณขั้นที่ 1 พบวา การบริหารงานแบบมี
สวนรวมของหัวหนาหอผูปวยสามารถอธิบายความแปรปรวนของ คุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีคา
สัมประสิทธิ์การพยากรณเทากับ .480 แสดงวา การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผู
ปวยสามารถพยากรณ คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ 
ฉุกเฉิน ไดรอยละ 48.0 
 
 ข้ันที่ 2 เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ ลักษณะงานเขาไป สัมประสิทธิ์การพยากรณเพิ่มเปน .544  
สามารถเพิ่มสัมประสิทธิ์การพยากรณไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นั้นคือการบริหาร
งานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย และลักษณะงาน สามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวน
ของคุณภาพชีวิตการทํางาน ไดรอยละ 54.4 ( R2= .544 ) โดยที่ลักษณะงาน สามารถอธิบาย
ความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ      
ฉุกเฉินไดเพิ่มข้ึน รอยละ 6.4 ( R2 Change = .064 ) 
 
 ข้ันที่ 3 เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ ระดับการศึกษาเขาไป สัมประสิทธิ์การพยากรณเพิ่มเปน 
.556 สามารถเพิ่มสัมประสิทธิ์การพยากรณไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นั้นคือการ
บริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ลักษณะงาน และระดับการศึกษา สามารถรวมกัน
อธิบายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางาน ไดรอยละ 55.6 ( R2= .556 ) โดยที่ระดับการ
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ศึกษา สามารถอธิบายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวย
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉินไดเพิ่มข้ึน รอยละ 1.2 ( R2 Change = .012 ) 
 

 นอกจากนั้นพบวา คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธิ์พหุคูณระหวางตัวแปรพยากรณทั้ง 3 ตัว กับ
ตัวแปรเกณฑ มีคาเทากับ .746 ซึ่งมีคาสูงกวาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณระหวางตัว
พยากรณแตละตัวกับตัวแปรเกณฑ แสดงวาตัวพยากรณทั้ง 3  ตัว รวมกันอธิบายความแปรปรวน
ของ  คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินไดดีกวาการ
ใชตัวแปรพยากรณตัวเดียว โดยตัวพยากรณทั้ง 3 ตัว สามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวน ของ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินไดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05  
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ตารางที่ 10 คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณ    ในรูปคะแนนดิบ ( b )    และคะแนน 

มาตรฐาน ( Beta )  ทดสอบความมีนัยสําคัญของ  b   และแสดงสมการถดถอย  
พหุคูณที่ใชพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  ที่ไดจากการคัดเลือกตัวแปรดวยวิธี  Stepwise 
 

ตัวพยากรณ b S.E.b Beta t Sig 
PM 
JOB 
EDU 
CONSTANT 

  .829 
  .653 

11.595 
 8.056 

  .106 
  .128 
 4.949 
10.019 

.496 

.323 
   .113 

7.801* 
5.102* 

 2.343* 
 .804 

.000 

.000 

.020 

.422 
R  =  .746               F = 80.230* 
R2 =  .556               S.E.est = 14.408 

     

* P   <  .05  
 

 จากตารางที่ 10 แสดงใหเห็นวา ตัวแปรพยากรณจํานวน 3 ตัวแปร มีความแปรปรวนรวม
กับคุณภาพชีวิตการทํางาน โดยที่ตัวแปรพยากรณทั้ง 3 ตัว คือ การบริหารงานแบบมีสวนรวมของ
หัวหนาหอผูปวย ลักษณะงาน และระดับการศึกษาสามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตการ
ทํางานไดรอยละ 55.6 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 
เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอย (Standardized Coefficient) ในรูปคะแนนมาตรฐาน 

( Beta ) ซึ่งเปนคาน้ําหนักความสําคัญของแตละตัวแปรพยากรณที่มีตอตัวแปรตาม พบวา ตัวแปร
พยากรณที่มีคา Beta สูงที่สุดคือ การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ( Beta = 
.496 ) รองลงมาคือ ลักษณะงาน ( Beta = .323 ) และระดับการศึกษา ( Beta = .113 ) ตาม
ลําดับ 

 
แสดงวา การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยมีความสําคัญเปนอันดับแรก

ในการพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
รองลงมา คือ ลักษณะงาน และอันดับสุดทายคือ ระดับการศึกษา โดยสรางสมการพยากรณคุณ
ภาพชีวิตการทํางานไดดังนี้  
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สมการในรูปคะแนนดิบ 
 ŷ QWL    =    8.056 + .829* PM + .653* JOB+ 11.595* EDU 

 

 สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 

^
Z  QWL    =   .496*ZPM + .323* ZJOB + .113* ZEDU 

 



บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

  การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive Research) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา       
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ 
กรุงเทพมหานคร และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงาน
แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตลอดจนศึกษาตัวแปรที่สามารถพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน   
 

ประชากรคือ พยาบาลที่ดํารงตําแหนงพยาบาลประจําการ ในโรงพยาบาลรัฐ  
กรุงเทพมหานคร ทั้ง 5 สังกัด ไดแก สังกัดกระทรวงสาธารณสุข สังกัดกระทรวงกลาโหม สังกัด
ทบวงมหาวิทยาลัย สังกัดกรุงเทพมหานคร และสังกัดสํานักงานตํารวจแหงชาติ ซึ่งมีจํานวนโรง
พยาบาลที่มี 300 เตียงขึ้นไปทั้งหมด 14 โรงพยาบาล และมีจํานวนประชากรโดยประมาณ 386 
คน  

 
กลุมตัวอยางไดจากการศึกษาโรงพยาบาลทั้ง 14 แหง จากการคํานวณโดยใชสูตร Taro 

Yamane ไดจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 196 คน การสุมตัวอยางไดจากการสุมแบบแบงชั้นภูมิ 
 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถามจํานวน 4 ตอน ไดแก 

ตอนที่ 1    แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคล จํานวน 9 ขอ  
 
ตอนที่ 2    แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางานของ  พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติ 

เหตุและฉุกเฉิน ซึ่งแบงออกเปน 8 ดาน คือ ดานคาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม ดานสภาพ
แวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ ดานโอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน ดานความกาวหนา
และมั่นคงในงาน ดานการบูรณาการทางสังคม ดานสิทธิสวนบุคคล ดานชวงชีวิตโดยรวม และ
ดานความภาคภูมิใจในองคการ   ที่ผูวิจัยไดสรางขึ้นตามแนวคิดของ Huse  and  Cummings 
(1985) จํานวน 42 ขอมีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 
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ตอนที่ 3  แบบสอบถามเกี่ยวกับลักษณะงานหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  ประกอบดวย 
5 ดานคือความหลากหลายของงาน  ความมีเอกลักษณของงาน  ความสําคัญของงาน  ความมี
อิสระในการทํางาน และการรับรูผลการปฏิบัติงาน  ที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Hackman 
and Oldham (1980) จํานวน 25 ขอ มีลักษณะมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 

 
ตอนที่ 4  แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยหนวยงานอุบัติ

เหตุและฉุกเฉิน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ ประกอบดวย 4 ดานคือ การมีสวนรวมใน
การตั้งเปาหมาย การมีสวนรวมในการตัดสินใจ การมีสวนรวมในการแกปญหา และการมีสวนรวม
ในการเปลี่ยนแปลง ที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดของ Sashkin (1982) จํานวน 19 ขอ มีลักษณะ
มาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 

 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ (Content Validity) โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิทั้งใน

สถาบันการศึกษา สถานบริการ และองคการเอกชน จํานวน 5 คน ตรวจสอบดานเนื้อหาความสอด
คลองกับคําจํากัดความ สํานวนภาษาตลอดจนใหขอเสนอแนะ ผูวิจัยไดนําขอเสนอแนะของผูทรง   
คุณวุฒิมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวมกับอาจารยที่ปรึกษา หลังจากนั้นจึงนําไปทดลองใชกับ
พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลศิริราช จํานวน 30 คน และนํา
คะแนนที่ไดไปวิเคราะหขอคําถามเปนรายขอ และหาคาความเที่ยงของแบบสอบถาม โดย
วิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha Coefficient) ไดคาความเที่ยง
ของแบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางานเทากับ .92  ลักษณะงานเทากับ .85 และการบริหารงาน
แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยเทากับ .97 หลังจากนั้นนําแบบสอบถามไปใชเก็บรวบรวมขอ
มูลจริงจากกลุมตัวอยาง นํามาคํานวณหาคาความเที่ยงอีกครั้งหนึ่ง ดวยวิธีเดียวกันไดคาความ
เที่ยงเทากับ .95, .90 และ .97 ตามลําดับ 

 
การเก็บรวบรวมขอมูล ใชวิธีไปแจกดวยตนเองและรับคืนดวยตนเอง สงแบบสอบถาม

จํานวนทั้งสิ้น 212 ฉบับ ไดรับกลับคืนมาเปนแบบสอบถามที่สมบูรณจํานวน 196 ชุด คิดเปนรอย
ละ 92.45 ของแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด 

 
วิเคราะหขอมูลโดยใช คอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/PC คํานวณหาคารอยละ       

คาสถิติพื้นฐาน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน และวิเคราะหถดถอยพหุคูณ รวมทั้งสมการ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินที่ระดับ
นัยสําคัญทางสถิติ .05  
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สมมติฐานการวิจัย คือ 
1. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรม 

เพิ่มเติมทางการพยาบาล และประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

2. ลักษณะงานมีความสัมพันธทางบวก  กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจํา 
การหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

3. การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย    มีความสัมพันธทางบวกกับคุณ 
ภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

4. ตัวแปรปจจัยสวนบุคคล   ลักษณะงาน  การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอ   
ผูปวย สามารถพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานครไดหรือไม 

 
สรุปผลการวิจัย 
 
 จากผลการวิจัยพบวา 

1. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยเปน    พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  
จํานวน 196 คน มีอายุระหวาง 26 – 30 ป มากที่สุดคิดเปนรอยละ 30.1 รองลงมามีอายุอยู
ระหวาง  21 – 25 ป คิดเปนรอยละ 27.6 โดยมีกลุมตัวอยางอายุ 40 ปข้ึนไปนอยที่สุด คิดเปนรอย
ละ 7.7 กลุมตัวอยางสวนมากมีสถานภาพโสด คิดเปนรอยละ 72.5 รองลงมามีสถานภาพสมรสคู
คิดเปนรอยละ 25.5 มีระดับการศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเทามากที่สุด คิดเปนรอยละ 95.4 สวน
ใหญกลุมตัวอยางไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล คิดเปนรอยละ 86.2 โดยไดรับการ
ฝกอบรมดานงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินมากที่สุด คิดเปนรอยละ 71.9 รองลงมาเปนการอบรมดาน
งานบริการและพัฒนาบุคลิกภาพ คิดเปนรอยละ 44.4 และไดรับการอบรมดานการบริหารนอยที่
สุด คิดเปนรอยละ 9.7 กลุมตัวอยางสวนมากมีประสบการณการทํางานระหวาง 1 – 5 ป คิดเปน
รอยละ 43.3 รองลงมามีประสบการณการทํางานอยูระหวาง 6 – 10 ป คิดเปนรอยละ 26.0 และ
พบวามีประสบการณการทํางานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินระหวาง 1 – 5 ป มากที่สุด คิด
เปนรอยละ 49.0 รองลงมาอยูในชวงระหวาง 6 – 10 ป คิดเปนรอยละ 27.6 กลุมตัวอยางสวนใหญ
มีตําแหนงอยูในระดับ(ซี) 3 คิดเปนรอยละ 28.1 รองลงมาอยูในระดับ(ซี) 5 คิดเปนรอยละ 24.0 
รายไดสวนใหญอยูระหวาง 5,000 – 8,000 บาท คิดเปนรอยละ 34.7 และรองลงมาอยูระหวาง 
8,001 – 11,000 บาท คิดเปนรอยละ 28.6 และมีรายไดพิเศษระหวาง 1,001 - 3,000 บาท มากที่
สุด คิดเปนรอยละ 42.3 รองลงมาอยูระหวาง 3,001 – 5,000 บาท คิดเปนรอยละ 27.0 
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2. คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน    โดย 
รวมอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.07 ) โดยพบวาองคประกอบคุณภาพชีวิตการทํางาน ดาน
ความภาคภูมิใจในองคการอยูในระดับดี ( X = 3.50 ) ดานสิทธิสวนบุคคล ดานโอกาสในการพัฒ
นาศักยภาพของตน การบูรณาการทางสังคม สภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ ความกาว
หนาและมั่นคงในงาน และชวงชีวิตโดยรวมมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.43, X = 
3.25, X = 3.17, X = 3.11, X = 3.03 และ X = 2.93 ตามลําดับ ) ดานคาตอบแทนที่เพียงพอและ
ยุติธรรมมีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับพอใช ( X = 2.12 ) 

 
3. ลักษณะงานโดยรวมอยูในระดับสูง  ( X = 3.56 )          พบวาองคประกอบดานความ 

หลากหลายของงาน และความสําคัญของงานอยูในระดับสูง ( X = 4.19 และ X = 3.59 ตาม
ลําดับ ) ดานความมีเอกลักษณของงาน ความมีอิสระในงาน และการรับรูผลการปฏิบัติงานมี
คะแนนอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.45, X = 3.34 และX = 3.25 ตามลําดับ )  

 
4. การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยโดยรวม       อยูในระดับปานกลาง        

( X = 3.19 ) พบวาการบริหารงานแบบมีสวนรวมทุกดานมีคะแนนอยูในระดับปานกลาง โดยมี
ดานการมีสวนรวมในการแกปญหา มีคะแนนสูงสุด ( X = 3.33 ) รองลงมาคือการมีสวนรวมใน
การตั้งเปาหมาย การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง และการมีสวนรวมในการตัดสินใจ ( X = 3.23 
, X = 3.14,  X = 3.08  ตามลําดับ ) 
 

5. การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย   และลักษณะงานมีความสัมพันธ 
ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โดย
พบวาการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธอยูในระดับสูง( r = .702 ) 
และลักษณะงานมีความสัมพันธอยูในระดับปานกลาง ( r = .653 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 สวนอายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการ
พยาบาล และประสบการณการทํางานไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 

6. การวิเคราะหถดถอยพหุคูณระหวาง ปจจัยสวนบุคคล   ลักษณะงาน   การบริหารงาน 
แบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร พบวามีตัวแปรพยากรณ 3 ตัวที่สามารถ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการไดรอยละ 55.6   ( R2  =.556 ) ที่ระดับ
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นัยสําคัญทางสถิติ .05  โดยตัวพยากรณที่มีความสําคัญ หรือมีน้ําหนักมากที่สุดไดแก การบริหาร
งานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการไดสูงสุด ( Beta = .496 ) รองลงมาไดแก ลักษณะงาน ( Beta = .323 ) และระดับการ
ศึกษา ( Beta = .113 ) โดยสามารถสรางสมการพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐานไดดังนี้ 
 

สมการในรูปคะแนนดิบ 
 ŷ QWL    =    8.056 + .829* PM + .653* JOB + 11.595* EDU 
 

 สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 

^
Z  QWL    =   .496* Z PM + .323* ZJOB + .113* ZEDU 

 
การอภิปรายผล 
 

1. การศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของ         พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุ 
และฉุกเฉิน ซึ่งประกอบดวย ดานคาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม ดานสภาพแวดลอมที่ปลอด
ภัยและสมบูรณ ดานโอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน  ดานความกาวหนาและมั่นคงในงาน  
ดานการบูรณาการทางสังคม  ดานสิทธิสวนบุคคล  ดานชวงชีวิตโดยรวม  และดานความภาคภูมิ
ใจในองคการ พบวากลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยคุณภาพชีวิตการทํางานโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
( X = 3.07 ) อธิบายไดวา พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ 
กรุงเทพมหานคร มีชีวิตความเปนอยูและการทํางานที่มีคุณภาพ มีความรูสึกเปนสุขในการทํางาน 
โดยสามารถตอบสนองตอความตองการพื้นฐานที่จําเปนตอการดํารงชีวิตไดทั้ง ๆ ที่ลักษณะงานใน
หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินนับเปนอุปสรรคในการดําเนินชีวิต เนื่องจากตองเผชิญกับสถาน
การณที่กอใหเกิดความเครียดที่มีอยูมากมาย อันไดแก ความคาดหวังของผูมารับบริการ รวมไปจน
ถึงการเผชิญกับสภาวะอารมณที่แปรปรวนของทั้งผูปวยและญาติ มีสภาพแวดลอมของการทํางาน
ที่อยูในความทุกข ความสูญเสีย ความเศราโศกเสียใจของบุคคลอยูตลอดเวลา มีโอกาสเสี่ยงตอ
การติดโรคไดสูง และมีการเปลี่ยนแปลงเวลาพักผอนนอนหลับอยูเสมอ ซึ่งสอดคลองกับผลการ
วิจัยของ อรพิน  ตันติมูรธา (2538) ที่ศึกษาพบวา พยาบาลวิชาชีพหอผู ปวยวิกฤต โรงพยาบาล
ศูนยสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีคุณภาพชีวิตการทํางานอยูในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาราย
ดานของคุณภาพชีวิตการทํางาน พบวา 
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1.1 คุณภาพชีวิตการทํางานดานคาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม       พบวา    
อยูในระดับพอใช ( X = 2.12 ) ซึ่งเปนดานที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด จากการวิจัยพบวาพยาบาล
ประจําการสวนใหญไดรับเงินเดือนต่ํากวา 11,000 บาทตอเดือน คิดเปนรอยละ 63.3 แสดงใหเห็น
วา คาตอบแทนที่พยาบาลประจําการไดรับจากโรงพยาบาล  อาจจะไมเพียงพอตอการดํารงชีวิตใน
ปจจุบันเนื่องจากคาครองชีพในปจจุบันคอนขางจะสูง อีกทั้งในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาล
ประจําการนั้นมีภาระงานที่หนัก และยุงยาก ซับซอน ตองทํางานที่เกี่ยวของกับชีวิตของคน จึงตอง
ใชความละเอียดรอบคอบอยางยิ่งในการปฏิบัติงาน ทําใหพยาบาลประจําการมองวาคาตอบแทน
ที่ไดรับมีความไมเหมาะสมกับภาระหนาที่ที่ตองปฏิบัติ พยาบาลประจําการจึงมีความพึงพอใจใน
ดานนี้อยูเพียงระดับพอใช 
 

1.2   คุณภาพชีวิตการทํางานดานสภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและสมบูรณ   พบวา  
พยาบาลประจําการมีความพอใจอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.11 ) ลักษณะงานในหนวยอุบัติ
เหตุและฉุกเฉินนั้นนับเปนงานตองปฏิบัติแบบเฉพาะการณ กระทําโดยไมทราบกําหนดการ ตองให
การพยาบาลแกผูปวยที่บาดเจ็บจากอุบัติเหตุและมีอาการเจ็บปวยกระทันหันที่อยูในสภาวะฉุก
เฉินและวิกฤต การปฏิบัติการพยาบาลจึงเปนไปอยางรวดเร็วและถูกตอง แตในสถานการณที่รีบ
เรงเชนนี้ ทําใหพยาบาลเสี่ยงตอการติดโรคไดมากเชนกัน แสดงใหเห็นวาไดมีการใหความสําคัญ
ตอการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ โดยมีการจัดเตรียมอุปกรณปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค มี
นโยบายการใชเทคนิคปองกันการแพรกระจายของเชื้อ มีการปรับปรุงสภาพแวดลอม ส่ิงอํานวย
ความสะดวก เครื่องมือเครื่องใชในการทํางานใหมีคุณภาพและสะดวกตอการใชงาน จึงสงผลให
พยาบาลประจําการเกิดความพึงพอใจอยูในระดับปานกลาง   
 

1.3 คุณภาพชีวิตการทํางานดานโอกาสในการพัฒนาศักยภาพของตน    พบวา 
อยูในระดับปานกลาง ( X = 3.25 ) อธิบายไดวาพยาบาลสวนใหญไดรับความพอใจในการไดรับ
โอกาส  พัฒนาศักยภาพของตนพอสมควร ทั้งนี้อาจเปนเพราะวา ผูบริหารองคการในปจจุบันไดให
ความสําคัญกับแนวคิดในการพัฒนาบุคลากร โดยใหการสนับสนุนสงเสริมใหบุคลากรพยาบาลให
ไดเขารับการฝกอบรมในการพัฒนาความรู ความสามารถ เพื่อใหไดรับความรูที่กาวหนาและทัน
สมัย จะเห็นไดวา มีพยาบาลประจําการไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาลเปนจํานวน
มาก คิดเปนรอยละ 86.2 แตยังมีพยาบาลที่ยังไมเคยไดรับการฝกอบรบใดๆ เปนจํานวนพอควร 
โดยอาจเกิดขอจํากัดในการสนับสนุนใหไปศึกษาตอหรืออบรมเฉพาะทาง เนื่องจากขาดแคลน
บุคลากรในการปฏิบัติงานจึงไมสามารถสงใหไปอบรมได หรือ การอบรมเฉพาะทางการพยาบาลมี
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จํานวนจํากัด ดังนั้นจึงไมสามารถตอบสนองความตองการในการพัฒนาความรู ความสามารถแก
บุคลากรไดอยางทั่วถึงจึงทําใหพยาบาลประจําการมีความพึงพอใจในดานนี้อยูในระดับปานกลาง 
 

1.4 คุณภาพชีวิตการทํางานดานความกาวหนา และมั่นคงในงาน พบวา อยูใน    
ระดับปานกลาง ( X = 3.03 ) จากแนวคิดของ Maslow (1970) ที่วามนุษยมีความตองการความ
มั่นคงปลอดภัย และตองการชื่อเสียง ดังนั้นเมื่องานทําใหไดรับความกาวหนาในงานก็จะนํามาซึ่ง
ความมีชื่อเสียง เกิดความมั่นคงในการดํารงชีวิต แตจากการศึกษาแสดงใหเห็นวาพยาบาลประจํา
การมีความพึงพอใจในดานความกาวหนาและมั่นคงในงานไมมากเทาใดนัก ทั้งนี้อาจเปนเพราะ 
กระแสการเปลี่ยนแปลงภายนอกขององคการหรือโรงพยาบาลเกิดการเปลี่ยนแปลงไปอยางมาก
มาย ทําใหในปจจุบันการบริหารองคการจึงตองเกิดการเปลี่ยนแปลงตามไปดวย มีการปรับลด
ตําแหนงตางๆ ปรับโครงสรางองคการเพื่อใหสามารถบริหารไดอยางเกิดประสิทธิผลมากยิ่งขึ้น ส่ิง
ตางๆเหลานี้จึงทําใหบุคลากรในองคการเกิดความสับสน ไมมั่นใจเสถียรภาพในงานของตน ทําใหรู
สึกวางานที่ตนทําอยูนั้นไมมีความมั่นคง และเมื่อมีการปรับลดตําแหนงก็ทําใหชองทางที่จะกาว
หนานั้นนอยลงตามไปดวย ดังนั้นจึงอาจทําใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางาน
ในดานนี้อยูในระดับปานกลาง 
 

1.5 คุณภาพชีวิตการทํางานดานการบูรณาการทางสังคม   พบวา  อยูในระดับ 
ปานกลาง ( X = 3.17 ) การบูรณาการทางสังคมนั้นเปนการทํางานรวมกัน เปนการที่ผูปฏิบัติงาน
ไดมีความรูสึกวาตนประสบผลสําเร็จ และเห็นวาตนเองมีคุณคา มีการยอมรับและรวมมือกัน
ทํางานดวยดี ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Maslow (1970) ที่กลาวไววาคนมีความตองการทาง
สังคม ซึ่งเปนสิ่งจูงใจตอพฤติกรรมของคนที่ตองการไดรับการยอมรับจากคนอื่นและมีความรูสึกวา
ตนเองเปนสวนหนึ่งที่สําคัญของกลุมสังคม  ซึ่งลักษณะงานของพยาบาลเองนั้นจะเห็นไดวาไม
สามารถปฏิบัติเองไดเพียงลําพัง จะตองมีการประสานงานกับบุคคลอื่นๆ อีกมากมาย เชน เมื่อมีผู
ปวยอุบัติเหตุเขามารับบริการ พยาบาลจะตองติดตอกับเจาหนาที่ตํารวจเพื่อแจงเหตุ ติดตอญาติ 
หรือ ผูรวมงานใหผูบาดเจ็บ ติดตอประสานงานกับโรงพยาบาลที่ผูปวยมีสิทธิในการรักษา เปนตน 
จะเห็นไดวา นอกจากภาระหนาที่ในการใหการดูแลรักษาพยาบาลผูปวยแลวพยาบาลยังตองทํา
หนาที่ติดตอประสานงานกับบุคคลภายนอกเพื่ออํานวยความสะดวกใหแกผูมารับบริการ ดังนั้นใน
การประสานงานนี้ก็อาจกอใหเกิดความขัดแยงขึ้นได เนื่องจากบุคคลแตละคนจะมีบุคลิกภาพ มี
ความตองการที่แตกตางกันออกไป จึงทําใหการประสานงานใหดีนั้นเปนไปไดคอนขางยาก ส่ิง
ตางๆ เหลานี้จึงทําใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณคาดานนี้อยูในระดับปานกลาง 
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1.6 คุณภาพชีวิตการทํางานดานสิทธิสวนบุคคล  พบวา  อยูในระดับปานกลาง   
( X = 3.43 ) จะเห็นไดวาพยาบาลประจําการมีการรับรูในดานสิทธิสวนบุคคลคอนขางสูงกวาดาน
อ่ืนๆที่อยูในระดับเดียวกัน แสดงใหเห็นวา พยาบาลนั้นไดรับความเคารพในความเปนบุคคลจาก
บุคคลอื่น ไดรับการปฏิบัติจากทั้งหัวหนาและผูรวมงานอยางเสมอภาคและเทาเทียมกัน ตลอดจน
วัฒนธรรมในองคการตางๆ ที่สงเสริมบรรยากาศที่เปนประชาธิปไตย ใหคนไดกลาแสดงออก กลา
ที่จะแสดงความคิดเห็น ซึ่งเปนการสรางขวัญในการทํางาน จึงทําใหพยาบาลประจําการเกิดความ
พึงพอใจ และรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางานดานนี้ในระดับปานกลาง 
 

1.7 คุณภาพชีวิตการทํางานดานชวงชีวิตโดยรวม พบวา อยูในระดับปานกลาง  
( X = 2.93 ) ซึ่งต่ํากวาดานอื่นที่อยูในระดับเดียวกัน ทั้งนี้อาจเปนเพราะวา ในการทํางานของ
พยาบาลโดยทั่วไปตองใชเวลาคอนขางมากในการปฏิบัติงาน เนื่องจากตองมีการรับ – สงเวร มี
การรายงานอาการผูปวยและเหตุการณตางๆที่เกิดขึ้นใหพยาบาลเวรตอไป เพื่อใหเกิดการดูแลผู
ปวยไดอยางตอเนื่องและมีประสิทธิภาพ ดังนั้นจึงใชเวลามากกวา 8 ชั่วโมงตอวันในการปฏิบัติงาน 
และนอกจากนี้สภาพงานในปจจุบันเนนที่คุณภาพงานบริการเพื่อตอบสนองความตองการของผูรับ
บริการเปนหลัก จึงทําใหมีการพัฒนางานทั้งดานบริหาร ดานบริการ และดานวิชาการ จึงทําให
พยาบาลประจําการตองใชเวลาในการปฏิบัติภาระกิจที่เพิ่มข้ึนมานี้อีก นอกจากนี้จะเห็นไดวาคา
ตอบแทนที่พยาบาลประจําการไดรับนั้นยังไมคอยเพียงพอตอการดําเนินชีวิตจึงอาจเปนสาเหตุที่
ทําใหพยาบาลตองหางานพิเศษเพิ่มเพื่อใหสามารถหารายไดใหเพียงพอตอตองการในการดํารง
ชีวิต ส่ิงตางๆเหลานี้จึงทําใหพยาบาลไมสามารถจัดเวลาที่เหมาะสมกับการใชเวลาสวนตัว เวลา
พักผอน และเวลาสําหรับครอบครัวได จึงทําใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณภาพชีวิตในดานนี้
คอนขางต่ํากวาดานอื่น 
 

1.8 คุณภาพชีวิตการทํางานดานความภาคภูมิใจในองคการ    พบวา      อยูใน 
ระดับดี  ( X = 3.50 ) แสดงใหเห็นวาพยาบาลประจําการรับรูถึงความรูสึกภาคภูมิใจในการ
ทํางานในองคการที่มีชื่อเสียง และไดรับการยอมรับจากสังคม โดยรับรูวาองคการที่ตนปฏิบัติอยู
นั้นมีความรับผิดชอบตอสังคม และกระทํากิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชนอ่ืน เชน การใหสุขศึกษา
แกประชาชนทั่วไป โดยจัดทําแผนพับ โปสเตอร วิชาการแกประชาชนที่เขามารับบริการในหนวย
งาน จัดใหมีการตอบปญหาทางโทรศัพท โดยมีผูมีความรูเกี่ยวกับ การปฐมพยาบาล แนวทางใน
การดูแลสุขภาพ และปรึกษาปญหาสุขภาพตางๆ นอกจากนี้ยังมีการจัดโครงการปองกันอุบัติเหตุ 
ใหความรูเกี่ยวกับการชวยฟนคืนชีพ ในโรงเรียน สถานที่ทํางานตางๆ มีการจัดฝกอบรมแผนรองรับ
อุบัติภัยหมูแกสถานที่ทํางานตางๆ และยังชวยใหการฝกฝนแกหนวยกูภัยตางๆ อีกดวย ซึ่งภาระ
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หนาที่ตางๆ ที่เพิ่มข้ึนมานี้นับเปนกิจกรรมที่ทําข้ึนเพื่อใหประโยชนแกสังคม ทําใหเกิดการยอมรับ
จากสังคม ซึ่งนับเปนการตอบสนองความตองการนับถือตนเอง (Self-esteem need) ทําใหเขารู
สึกวาตนเองมีคุณคาและไดรับการยอมรับจากสังคม ทําใหเกิดความพึงพอใจในองคการนั้น ซึ่ง
สอดคลองกับการศึกษาของ โสภา ทรัพยมากอุดม (2533) ที่พบวา ความรูสึกวาหนวยงานมีชื่อ
เสียง มีความสัมพันธทางบวกกับความผูกพันตอองคการของพนักงานไฟฟาฝายผลิต ซึ่งความผูก
พันที่เกิดขึ้นนี้สามารถแสดงใหเห็นวา บุคลากรในองคการนั้นๆ ปฏิบัติงานไดดวยความสุข มีความ
พึงพอใจที่ไดปฏิบัติงานในองคการนั้นๆ ดังนั้นจึงทําใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณภาพชีวิตการ
ทํางานในดานนี้อยูในระดับสูงที่สุด 
 
 

2. ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล กับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
2.1 อายุ 

จากผลการศึกษา    พบวา   พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
สวนใหญมีอายุระหวาง 26 – 30 ปคิดเปนรอยละ 30.1  รองลงมามีอายุระหวาง 21 – 25 ป คิดเปน
รอยละ 27.6 อายุ 40 ปข้ึนไปมีจํานวนนอยที่สุด คิดเปนรอยละ 7.7 และเมื่อศึกษาความสัมพันธ
ระหวางอายุกับคุณภาพชีวิตการทํางาน พบวาไมสงผลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน จึงไมเปนไป
ตามสมมติฐาน   ขอที่ 1 ซึ่งผลการวิจัยครั้งนี้แตกตางกับผลการวิจัยของ ไพฑูรย สอนทน (2542) ที่
ศึกษาเรื่อง คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบล จังหวัดเพชรบูรณ พบวา 
อายุมีผลทําใหคุณภาพชีวิตการทํางานแตกตางกัน  อธิบายไดวา พยาบาลประจําการที่มีอายุนอย
นั้นถึงแมจะมีความรอบรูยังไมมาก แตก็รุนพี่คอยใหความสนับสนุน เปนที่ปรึกษาในการปฏิบัติงาน 
อีกทั้งยังสามารถปรับตัว เปดรับส่ิงใหมๆที่เขามาคอนขางงาย เนื่องจากเปนชวงที่ตองเรียนรู หา
ประสบการณในการทํางาน จึงทําใหพยาบาลประจําการที่มีอายุนอย มีการรับรูถึงคุณภาพชีวิต
การทํางานไมแตกตางกับพยาบาลที่มีอายุมาก ซึ่งการศึกษานี้สอดคลองกับการศึกษาของ ทวีศรี 
กรีทอง (2537) ที่ไดศึกษาเรื่อง ความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลสวนภูมิภาค สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา อายุไมมีความ
สัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน ซึ่งแสดงใหเห็นวา พยาบาลประจําการที่มีอายุแตกตางกัน มี
คุณภาพชีวิตการทํางานที่ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 
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2.2 สถานภาพสมรส 
จากผลการศึกษา    พบวา   พยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

สวนใหญมีสถานภาพสมรสโสด คิดเปนรอยละ 72.5 และมีสถานภาพสมรสคู คิดเปนรอยละ 25.5 
และเมื่อศึกษาความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสกับคุณภาพชีวิตการทํางาน พบวา สถานภาพ
สมรสไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานอยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 จึงไมเปนไปตาม
สมมติฐานขอที่ 2  สอดคลองกับการศึกษาของ จุฑาวดี กลิ่นเฟอง (2543) อรพิน ตันติมูรธา 
(2538) และ ผาณิต    สกุลวัฒนะ (2537) ที่ศึกษาพบวา สถานภาพสมรสไมมีความสัมพันธกับ
คุณภาพชีวิตการทํางาน อธิบายไดวาในการดําเนินชีวิตของบุคคลทุกคนยอมมีจุดมุงหมายที่จะทํา
ใหชีวิตความเปนอยูมีความสุข และตลอดระยะเวลาของการดําเนินชีวิต จะตองมีความสมดุลกับ
บทบาทชีวิตของแตละบุคคล (ละออ หุตางกูร,2529) กลุมตัวอยางทั้งมีสถานภาพสมรสโสด และคู
ตางก็มีปจจัยสนับสนุนทางดานสังคม มีเพื่อน บิดา มารดา พี่นอง ครอบครัวคลายกัน ดังนั้นผล
การวิจัยจึงพบวา กลุมตัวอยางพยาบาลประจําการที่มีสถานภาพสมรสตางกันมีคุณภาพชีวิตการ
ทํางานที่ไมแตกตางกัน 
 

2.3 ระดับการศึกษา 
จากผลการศึกษา     พบวา    กลุมตัวอยางสวนใหญมีการศึกษาอยูในระดับ 

ปริญญาตรีหรือเทียบเทา คิดเปนรอยละ 95.4 สวนระดับปริญญาโทขึ้นไปมีรอยละ 4.6 และเมื่อ
ศึกษาความสัมพันธระหวางระดับการศึกษากับคุณภาพชีวิตการทํางาน พบวา ระดับการศึกษา
ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉินไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 3 ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้ สวน
ใหญมีการศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทามีจํานวนมากที่สุด ทําใหกลุมตัวอยางกลุมนี้มี
อิทธิพลเหนือกลุมระดับการศึกษาอื่นๆ จึงสงผลให ระดับการศึกษา ในการวิจัยครั้งนี้ ไมมีความ
สัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ จุฑา
วดี กลิ่นเฟอง (2543) ศิริกุล      จันพุม (2543) ไพฑูรย สอนทน (2542) ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537) 
และสุพจน แกวจรัสฉายแสง (2537) ที่ศึกษาพบวา ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางาน 

 
2.4 การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล 

จากผลการศึกษา   พบวา  การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาลไมมี 
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานขอ 
ที่ 4 ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางในการวิจัยนี้ สวนใหญเคยไดรับการอบรมเพิ่มเติมทางการ
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พยาบาลมีจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 86.2 ทําใหกลุมตัวอยางมีที่เคยไดรับการฝกอบรมเพิ่ม
เติมทางการพยาบาลมีอิทธิพลเหนือกลุมที่ไมเคยไดรับการฝกอบรม จึงสงผลให การไดรับการฝก
อบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล ในการวิจัยครั้งนี้ ไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
อธิบายไดวาการไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมที่แตกตางกัน มีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ไมแตกตาง
กัน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อรพิน ตันติมูรธา (2538) ที่พบวา การไดรับการอบรมเฉพาะ
ทาง ไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 

 
2.5 ประสบการณการทํางาน 

จากผลการศึกษา   พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญมีประสบการณการทํางานอยู 
ระหวาง 1 – 5 ป คิดเปนรอยละ 43.4 รองลงมามีประสบการณการทํางานอยูระหวาง 6 – 10 ป คิด
เปนรอยละ 26.0 สวนประสบการณการทํางานที่มากกวา 20 ปข้ึนไปมีจํานวนนอยที่สุด คิดเปน
รอยละ 5.6 และเมื่อศึกษาความสัมพันธระหวางประสบการณการทํางานกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน พบวา ประสบการณการทํางานไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน จึงไมเปนไป
ตามสมมติฐานขอที่ 5   สอดคลองกับการศึกษาของ สุกัญญา แสงมุกข (2530) ที่พบวา ประสบ
การณการทํางานไมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงาน ซึ่งการที่พยาบาลสามารถปฏิบัติหนา
ที่ไดดวยความสุข เกิดความพึงพอใจในงาน นั้นก็เปนสิ่งหนึ่งที่บงบอกถึงคุณภาพชีวิตการทํางาน 
จากการศึกษานี้สามารถอธิบายไดวาพยาบาลประจําการที่มีประสบการณการทํางานแตกตางกัน 
สามารถรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางานไดไมแตกตางกัน  
 
 3. ความสัมพันธระหวางลักษณะงาน กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ
หนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พบวา ลักษณะงานโดยรวมมีความสัมพันธกันทางบวกระดับปานกลาง 
( r = .653 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 จึงเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 6 เมื่อพิจารณา
รายดานพบวา เมื่อพิจารณารายดานพบวา ความมีอิสระในการทํางาน การรับรูผลการปฏิบัติงาน 
ความมีเอกลักษณของงาน และความสําคัญของงาน มีความสัมพันธในระดับปานกลางเชนเดียว
กัน ( r = .587, r = .578, r = .508, r = .490 ตามลําดับ ) สวนดานความหลากหลายของงานมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ ( r = .274 ) 
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ จุฑาวดี กลิ่นเฟอง (2543)  ผลการวิจัยนี้อธิบายไดวา เมื่อพยาบาล
ประจําการมีการรับรูคุณคาของงานที่ปฏิบัติอยูในระดับสูง ก็จะสงผลใหพยาบาลเกิดความพึงพอ
ใจ มีความสุขในการปฏิบัติงาน ซึ่งจะเห็นไดวาลักษณะงานนั้นสงผลใหพยาบาลประจําการเกิด
แรงจูงใจในการทํางาน ซึ่งสอดคลองกับ Herzberg, Mausner and Synderman  (1993 ) ที่กลาว
ไววา ลักษณะงานเปนหนึ่งปจจัยที่สรางความพึงพอใจในการทํางาน และสอดคลองกับ ผลการ
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วิจัยของ แจมจันทร คลายวงษ ( 2538 ) ที่ศึกษาพบวา ลักษณะงานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติ
งานของพยาบาลวิชาชีพ และสอดคลองกับการศึกษาของอภิรักษ หัชชะวณิชย ( 2542 ) ที่ศึกษา
คุณภาพชีวิตการทํางานของพนักงานธนาคารกสิการไทยจํากัด(มหาชน) พบวา ปจจัยดานความมี
อิสระในการทํางาน และงานที่ใชทักษะหลากหลาย มีความสัมพันธกับระดับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพนักงานธนาคาร ทั้งนี้เนื่องมาจากการที่บุคคลรับรูวาองคการมีการออกแบบงานที่นา
สนใจ งานมีความหมาย และทาทาย ก็จะเปนแรงจูงใจในการทํางาน ทําใหเกิดความตองการทุมเท
ในการทํางาน ซึ่งลักษณะงานที่จะนําไปสูการรับรูคุณคาของงานประกอบดวยลักษณะงานที่
สําคัญ ไดแกความหลากหลายของงาน ความมีเอกลักษณของงาน ความสําคัญของงาน ความมี
อิสระในการทํางาน และการรับรูผลการปฏิบัติงาน ดังนั้นเมื่อพยาบาลประจําการรับรูไดถึงคุณคา
ของงานที่ปฏิบัติอยูในระดับสูง ก็จะสงผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการดีข้ึน
ได 

 
4. ความสัมพันธระหวางการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย   กับคุณภาพ 

ชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน พบวา การบริหารงานแบบ
มีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยโดยรวม มีความสัมพันธกันทางบวกระดับสูง ( r = .702 ) อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 จึงเปนไปตามสมมติฐานขอที่ 7 เมื่อพิจารณารายดานพบวา การมี
สวนรวมในการแกปญหา การมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลง การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย 
และการมีสวนรวมในการตัดสินใจ มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง ( r = .691, r = 
.666, r = .617, r = .597 ตามลําดับ )  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ศิริกุล จันพุม (2543) ศึกษา
เร่ืองความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เจตคติตอวิชาชีพการพยาบาล การบริหารงานแบบมี
สวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวง
มหาวิทยาลัย พบวาการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับ
คุณภาพชีวิตการทํางาน อธิบายไดวา การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยนี้เปนรูป
แบบหนึ่งของการบริหารที่สามารถเพิ่มแรงจูงใจในการทํางานได ซึ่งเปนการสรางบรรยากาศที่เปน
มิตรในการทํางานระหวางผูบังคับบัญชา และผูใตบังคับบัญชา ทําใหพยาบาลรูสึกถึงคุณคาในตน
เองที่ไดเขามามีสวนรวมในการบริหาร ดังนั้นรูปแบบการบริหารงานแบบมีสวนรวมนี้จึงมีสวน
สําคัญในการที่จะทําใหผูปฏิบัติงานเกิดความพึงพอใจ สามารถปฏิบัติงานไดอยางมีความสุข ทํา
ใหเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีข้ึนได 
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5. กลุมตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจํา 
การหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน จากการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ พบวา มีกลุมตัวแปร
พยากรณ 3 ตัว ที่สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ อยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณเทากับ .746 และมีอํานาจ
พยากรณรอยละ 55.6   ( R2= .556 )  และมีทิศทางความสัมพันธในทางบวกทั้งหมดโดยตัวแปรที่
สําคัญและมีน้ําหนักมากที่สุดไดแก การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยสามารถ
พยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานไดสูงสุด   ( Beta = .496 ) รองลงมาคือลักษณะงาน ( Beta = 
.323 ) และระดับการศึกษา ( Beta = .113 ) ตามลําดับ แสดงใหเห็นวา เมื่อการที่พยาบาลประจํา
การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย ลักษณะงาน และมีระดับการศึกษา
ที่อยูในระดับสูง จะสัมพันธกับการรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางานสูงขึ้นดวย และเมื่อใดก็ตามที่มี
การรับรูถึงการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยนอย ลักษณะงานไมดี และมีระดับ
การศึกษาที่ต่ํา การรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางานก็จะต่ําลงดวย 

 
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยเปนตัวพยากรณคุณภาพชีวิตการ

ทํางานของพยาบาลประจําการไดเปนอันดับแรก  ซึ่งอธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 48.0 ( R2 

Change = .480 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงวาการบริหารงานแบบมีสวนรวม
ของหัวหนาหอผูปวยนั้นมีแนวโนมที่จะสงผลใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณภาพชีวิตการทํางาน
ในระดับสูงไดเพิ่มข้ึนอีกรอยละ 48.0 ทั้งนี้เนื่องจากเมื่อพยาบาลรับรูวาหัวหนาหอผูปวยเปดโอกาส
ใหพยาบาลประจําการไดมีโอกาสแสดงความคิดเห็นมีสวนรวมในการตั้งเปาหมายในการทํางาน มี
สวนรวมในการไดตัดสินใจ  มีสวนรวมในการแกปญหาและไดมีสวนรวมในการเปลี่ยนแปลงการ
ทํางาน ก็จะทําใหพยาบาลประจําการนั้นรูสึกวาตนนั้นมีคุณคา มีความสําคัญซึ่งเปนสิ่งที่ตอบ
สนองความตองการขั้นพื้นฐานตามแนวคิดของ Maslow ได จึงเปนแรงจูงใจทําใหมีคุณภาพชีวิต
การทํางานที่ดีข้ึนได 
  
 ลักษณะงานมีความสําคัญในการพยากรณการรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการรองลงมา ดังนั้นเมื่อเพิ่มตัวพยากรณลักษณะงานเขาไปในขั้นตอนที่ 2  จึงสามารถเพิ่ม
อํานาจในการอธิบายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางานไดรอยละ 54.4 ( R2  = .544 ) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์การถดถอยพหุคูณในรูปคะแนน
มาตรฐาน ( Beta = .323 ) จึงทําใหลักษณะงานพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานไดเปนลําดับ
รองลงมา แสดงวาลักษณะงานมีแนวโนมที่จะสงผลใหพยาบาลประจําการรับรูถึงคุณภาพชีวิตการ
ทํางานในระดับสูงไดเพิ่มข้ึนอีกรอยละ 6.4 ( R2 Change = .064 ) ทั้งนี้เนื่องจากลักษณะงาน
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สามารถทําใหบุคคลในองคการมีความพึงพอใจในระดับสูง เปนสิ่งที่ทําใหบุคคลรับรูวาลักษณะ
งานที่ผูปฏิบัตินั้นเปนลักษณะงานที่ดี มีคุณคา มีความหมาย จึงทําใหผูปฏิบัติงานพยายามทําให
งานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ดังนั้นหากบุคคลรับรูวาลักษณะงานที่ตนเองทํานั้นดี ก็ยอมทําให
เกิดแรงจูงใจในการทํางาน สามารถทํางานไดดวยความสุข ซึ่งกอใหเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานที่
ดี 
 

ข้ันที่ 3 เมื่อเพิ่มตัวแปรพยากรณระดับการศึกษาเขาไป จึงสามารถเพิ่มอํานาจในการ
อธิบายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการไดรอยละ 55.6 ( R2= 
.556 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์การถดถอยพหุคูณในรูป
คะแนนมาตรฐาน ( Beta = .113 ) จึงทําใหระดับการศึกษาพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานได
เปนอันดับสุดทาย แสดงวา ระดับการศึกษามีแนวโนมที่จะสงผลใหพยาบาลประจําการรับรูคุณ
ภาพชีวิตการทํางานในระดับสูงไดเพิ่มข้ึนอีกรอยละ 1.2 ( R2 Change = .012 ) เนื่องจากการ
ศึกษาที่สูงขึ้นนั้นมีผลตอการปฏิบัติงานในองคการ  การศึกษาที่สูงขึ้นนั้นทําใหบุคคลรูจักคิด 
วิเคราะหส่ิงตางๆ อยางมีเหตุผล สามารถแกปญหาตางๆและชวยใหประสบความสําเร็จในการ
ทํางานตามศักยภาพของตนเอง ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Keller (1991) ที่พบวา ระดับการ
ศึกษาที่สูงกวาจะทําใหมีความสามารถและมีความเชื่อมั่นในตนเองสูงขึ้น ประสิทธิภาพในการ
ทํางานก็จะสูงขึ้น ดังนั้นบุคคลก็มีความพึงพอใจในการทํางาน ทํางานไดดวยความสุขซึ่งแสดงถึง
คุณภาพชีวิตในการทํางานที่ดีได 
 
ขอเสนอแนะผลการวิจัย 
 
 จากการวิจัยครั้งนี้พบวา การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย และลักษณะ
งาน มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางาน และยังสามารถพยากรณคุณภาพชีวิต
การทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ดังนั้นผูบริหารทางการพยาบาล
ควรหาแนวทางเพื่อสงเสริมคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการใหดีข้ึน โดย 

1. ควรสงเสริมใหมีการบริหารงานแบบมีสวนรวมทั่วทั้งองคการ    เพื่อใหพยาบาลไดเกิด 
ความรูสึกภาคภูมิใจ มีความรูสึกเปนเจาของขององคการ ในการไดมีสวนรวมใหการคิด ตัดสินใจ 
แกปญหาตางๆ ในองคการ โดยเฉพาะอยางยิ่งควรสงเสริมใหมีสวนรวมในการตัดสินใจ เนื่องจาก
ผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาพยาบาลยังมีการรับรูในดานมีสวนรวมในการตัดสินใจอยูนอยกวาดาน
อ่ืนทั้งหมด ซึ่งการมีสวนรวมในดานตางๆนี้ จะสามารถทําใหเกิดความรูสึกมีคุณคาในตนเองเพิ่ม
มากขึ้น และสงผลตอความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ทําใหองคการเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิ
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ผลที่ดีมากยิ่งขึ้น นอกจากนี้ยังทําใหเกิดการเรียนรูรวมกัน ทําใหเกิดความสามัคคีในกลุมผูปฏิบัติ
งาน อันจะนําไปสูการทํางานที่มีความสุข และเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดีไดในที่สุด 

2. ควรเสริมสรางและปรับปรุงลักษณะงานพยาบาล  อันจะนําไปสูการรับรูถึงคุณคาของ 
งานที่ปฏิบัติ ผูบริหารควรสนับสนุน และปรับปรุงลักษณะงานที่ทําใหพยาบาลไดทํางานที่มี
ลักษณะจูงใจ ซึ่งไดแกความมีอิสระในการทํางาน การทํางานที่มีเอกลักษณ  มีความหลากหลาย
ในงาน ไดทํางานที่มีความสําคัญ และไดรับรูถึงผลการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะอยางยิ่งการไดรับรูถึง
ผลการปฏิบัติงาน เนื่องจากมีคาเฉลี่ยต่ํากวาดานอื่น ดังนั้นจึงควรปรับปรุงงานเพื่อใหพยาบาลได
รับรูถึงคุณคาของงานที่ดีข้ึน อันจะนําไปสูคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี 

3. จากผลการวิจัยพบวา       คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน  
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับปานกลาง ดังนั้นผู
บริหารจึงควรปรับปรุงแกไข องคประกอบดานตางๆของคุณภาพชีวิตการทํางานเพื่อใหอยูในระดับ
ที่ดียิ่งข้ึน โดยเฉพาะดานการไดรับคาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม ซึ่งพบวามีคะแนนเฉลี่ยต่ําที่
สุดกวาดานอื่นๆ  
 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
  

1. การศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและ   
ฉุกเฉินในสังกัดอื่น เชน ในโรงพยาบาลเอกชน 

2. การศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานสังกัดอื่น 
3. ศึกษาตัวแปรอื่นที่สามารถสงผลตอระดับคุณภาพชีวิตการทํางาน เชน รูปแบบของ    

ผูนํา  ความผูกพันในองคการ  การสนับสนุนจากองคการ 
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มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ 

4. นางจารุวรรณ พรรคพานิช    ผูตรวจการตึกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

      โรงพยาบาลรามาธิบดี 

5. นางหฤทยา ปรีชาสุข    ผูอํานวยการฝายการพยาบาล  

โรงพยาบาลบํารุงราษฎร 
 
 
 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
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                              บัณฑิตวิทยาลัย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 

      9    สิงหาคม  2545 
 
เร่ือง       ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 
เรียน      ทานผูตอบแบบสอบถาม ที่นับถือ 
  
    ดิฉัน นางสาวภัทรา เผือกพันธ นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต  สาขาวิชาการ
บริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ไดทําการวิจัย เร่ือง  “ ความ
สัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ลักษณะงาน  การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผู
ปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางาน  ของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรง
พยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร “  โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
ประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตลอดจนศึกษาปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน 
ผลการวิจัยนี้จะเปนแนวทางใหผูบริหารนําไปเสริมสรางใหพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุ
และฉุกเฉินมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี โดยปรับปรุงหนวยงาน สงเสริมบรรยากาศและสภาพแวด
ลอมใหเอื้ออํานวยตอการปฏิบัติงาน  

 
ในการวิจัยครั้งนี้ ขอมูลที่ไดรับจากทานมีความสําคัญอยางยิ่ง ผูวิจัยจึงใครขอ 

ความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามใหตรงกับความเปนจริงมากที่สุด ขอมูลที่ไดรับจะ
นําเสนอในภาพรวม      ผูวิจัยจะเก็บขอมูลไวเปนความลับและไมกอใหเกิดความเสียหายใดๆตอ
ทาน ขอขอบคุณทุกทานที่ใหความรวมมือในการทําวิจัยครั้งนี้เปนอยางดี    
 
 
           ขอแสดงความนับถือ 
 
       นางสาวภัทรา  เผือกพันธ 

นิสิตคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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แบบสอบถาม 
 
 
เรื่อง   ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ลักษณะงาน การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัว
หนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรง
พยาบาลรัฐ  กรุงเทพมหานคร 
 
คําแนะนําในการตอบแบบสอบถาม 

1. โปรดอานคําจํากัดความในการวิจัยและคําแนะนําแตละสวนกอนตอบแบบสอบถาม 
2. โปรดตอบแบบสอบถามทุกสวนและทุกขอตามความเปนจริงเพื่อใหขอมูลที่ไดรับเปน

ประโยชนตอการวิจัยมากที่สุด 
3. แบบสอบถามนี้ประกอบดวยเนื้อหา 4 สวน คือ 

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล จํานวน  9 ขอ 
สวนที่ 2 แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ  

จํานวน 42 ขอ  
สวนที่ 3 แบบสอบถามลักษณะงานหนวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน จํานวน 25 ขอ 
สวนที่ 4 แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยตามการรับ  
             รูของพยาบาลประจําการ จํานวน 19 ขอ 

4. ขอมูลทั้งหมดจะถูกเก็บเปนความลับ และนําไปใชในการวิจัยและเสนอผลการ
วิเคราะหขอมูลโดยภาพรวมเทานั้น 
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แบบสอบถาม 
หัวขอวิจัยเรื่อง “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน การบริหารงานแบบ

มีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงานอุบัติ
เหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร”  

 
ตอนที่ 1  แบบสอบถามเกี่ยวกับ ขอมูลสวนบุคคล                
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองคําตอบ ( ) ขอละคําตอบเดียวและเติมขอ

ความลงในชองวางตามความเปนจริง 
 
1. ปจจุบันทานอายุ 

(    )   20 – 25 ป   (    )   26 – 30 ป 
(    )   31 – 35 ป   (    )   36 – 40 ป 
(    )   40 ปข้ึนไป 

 
2. สถานภาพสมรส 

(    )   โสด           (    )   คู           (    )  หมาย / หยา / แยก 
 

3. ระดับการศึกษา 
(    )   ปริญญาตรี หรือเทียบเทาปริญญาตรี   (    )   ปริญญาโทขึ้นไป 

 
4. การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล  

(    )   เคย    
� การอบรมดานงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
� การอบรมดานงานบริการ พัฒนาบุคลิกภาพ 
� การอบรมดานการบริหาร 
� อ่ืนๆ………………………………………………………………………… 

      (    )   ไมเคย 
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5. ประสบการณการทํางานตั้งแตเร่ิมปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 
(    )   1 – 5 ป                 (    )   6 – 10 ป               (    )   11 – 15 ป   
(    )   16 – 20 ป             (    )   20 ปข้ึนไป 
 

6. ประสบการณการทํางานในหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
(    )   1 – 5 ป   (    )   6 – 10 ป 
(    )   11 – 15 ป   (    )   16 – 20 ป 
(    )   20 ปข้ึนไป 

 
7. ตําแหนงของทานเปนพยาบาลวิชาชีพ 
      (    )  ระดับ 3                (    )  ระดับ 4            (    )  ระดับ 5    
      (    )  ระดับ 6                (    )  ระดับ 7            (    )  ระดับ 8 
 
8. เงินเดือน 
      (    )   5,000   – 8,000   บาท  (    )   8,001   – 11,000 บาท 

(    )   11,001 – 14,000 บาท  (    )   14,001 – 17,000 บาท 
(    )    17,000 บาทขึ้นไป 

 
9.    รายไดพิเศษ (เชน คาลวงเวลา คาอยูเวร ฯลฯ) เดือนละ 
      (    )   นอยกวา 1,000 บาท  (    )   1,001 – 3,000 บาท 
      (    )   3,001 – 5,000 บาท  (    )   5,001 – 7,000 บาท 
      (    )   7,000 บาทขึ้นไป 
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ตอนที่ 2  แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการหนวยงาน 
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  

คําชี้แจง    โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานมากที่สุดเพียง
ขอละคําตอบเดียว 

เห็นดวยมากที่สุด      หมายถึง     ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุดหรือเห็นดวย 
      มากที่สุด 
เห็นดวยมาก             หมายถึง     ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากหรือเห็นดวยมาก 
เห็นดวยปานกลาง     หมายถึง     ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลางหรือเห็นดวย 

ปานกลาง 
เห็นดวยนอย             หมายถึง     ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอยหรือเห็นดวยนอย 
ไมเห็นดวย                หมายถึง     ทานเห็นวาขอความนั้นไมเปนจริง 
 

 
คุณภาพชีวิตการทํางาน 

 

เห็น
ดวย
มากที่
สุด 

เห็น
ดวย
มาก 

เห็น
ดวย
ปาน
กลาง 

เห็น
ดวย
นอย 

ไม
เห็น
ดวย 

 
สําหรับผูวิจัย 

ก. คาตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม 
1. อัตราเงินเดือนที่ทานไดรับอยูมีความเหมาะ

สมและเพียงพอสําหรับใชจายในสภาพ
เศรษฐกิจปจจุบัน 

      

2. ทานไดรับเงินเดือนอยางยุติธรรมเมื่อเปรียบ
เทียบกับเพื่อนรวมอาชีพอื่นที่มีลักษณะงาน
คลายกัน 

      

3. คาตอบแทนที่ทานไดรับมีความเหมาะสมกับ
ปริมาณงานที่ทานรับผิดชอบ 
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ตอนที่ 3  แบบสอบถามลักษณะงานหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
คําชี้แจง   โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานมากที่สุดเพียง

ขอละคําตอบเดียว 
เห็นดวยมากที่สุด      หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุดหรือเห็นดวย 

มากที่สุด 
เห็นดวยมาก             หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากหรือเห็นดวยมาก 
เห็นดวยปานกลาง     หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลางหรือเห็นดวย 

ปานกลาง 
เห็นดวยนอย             หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอยหรือเห็นดวยนอย 
ไมเห็นดวย                 หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นไมเปนจริง 
 

 
ลักษณะงาน 

เห็น
ดวย
มากที่
สุด 

เห็น
ดวย
มาก 

เห็น
ดวย
ปาน
กลาง 

เห็น
ดวย
นอย 

ไม
เห็น
ดวย 

 
สําหรับผูวิจัย 

ก. ความหลากหลายของงาน 
1. งานที่ทานทําตองใชทักษะหลายอยาง 

 

2. งานที่ทานปฏิบัติตองใชความสามารถ  ความ
ชํานาญในการปฏิบัติงานใหเกิดประสิทธิภาพ 

 

3. ทานไดใชความรูในหลาย ๆ ดานมาใชในการปฏิบัติ
งาน 
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ตอนที่ 4  แบบสอบถามการบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 
หนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 

คําชี้แจง     โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานมากที่สุดเพียง
ขอละคําตอบเดียว 

เห็นดวยมากที่สุด      หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากที่สุดหรือเห็นดวย 
มากที่สุด 

เห็นดวยมาก             หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงมากหรือเห็นดวยมาก 
เห็นดวยปานกลาง     หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงปานกลางหรือเห็นดวย 

ปานกลาง 
เห็นดวยนอย             หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นเปนจริงนอยหรือเห็นดวยนอย 
ไมเห็นดวย                หมายถึง    ทานเห็นวาขอความนั้นไมเปนจริง 
 

 
การบริหารงานแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวย 

เห็น
ดวย
มากที่
สุด 

เห็น
ดวย
มาก 

เห็น
ดวย
ปาน
กลาง 

เห็น
ดวย
นอย 

ไม
เห็น
ดวย 

 
สําหรับผูวิจัย 

ก. การมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย 
1. หัวหนาหอผูปวย ใหโอกาสทานในการเสนอแนะการ

ตั้งเปาหมายการทํางานในหอผูปวย 

 

2. ทานไดมีการอภิปรายปญหาเพื่อการวางแผนปฏิบัติ
การรวมกันกับหัวหนาหอผูปวย 

 

3. ทานมีโอกาสเสนอแนะความคิดเห็นในการวางแผน
ดําเนินงานประจําปของหอผูปวย 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
 

สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 

1. การหาความเที่ยง  ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ปรับปรุงเรียบรอยแลวไปทดลอง
ใชกับหัวหนาหอผูปวย ที่มีลักษณะเดียวกับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน แลวนํามาหาคาความ
เที่ยงของเครื่องมือในแตละชุดดวยวิธีการหาคาสัมประสิทธิ์ของความสอดคลองภายใน  
(Coefficient  of  Internal  Consistency)  โดยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค  (Cronbach 
Alpha  Coefficient)    มีสูตรดังนี้ 

       n  1  -  ΣSI 
2 

     n – 1     ST 2 α          = 

เมื่อ α คือ สัมประสิทธิ์ครอนบาค 
   n คือ จํานวนขอคําถามทั้งหมดในแบบสอบถาม 

ΣSI 
2 คือ ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 

ST 2 คือ ความแปรปรวนของคะแนนทั้งหมด 
 

2. คํานวณหาคารอยละ  (Percentage)  ของขอมูลสวนบุคคล  ไดแก อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ประสบการณในการทํางาน รายได และสังกัดหนวยงาน 

P = f 
     n  

X  100 

  เมื่อ P คือ คารอยละ 
   f คือ แทนความถี่ที่ตองการแปลงใหเปนรอยละ 
   n คือ จํานวนรวมทั้งหมด 
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3. คํานวณหาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย  ใชสูตร 

 Χ  ΣX 
      N 

  เมื่อ Χ คือ      คาเฉลี่ยหรือมัชฌิมเลขคณิต 

= 

   ΣX คือ      ผลรวมของคะแนนทั้ง N จํานวน (ของตัวอยางประชากร) 
   N คือ      จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 

  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  (Standard  Deviation) 
    

S.D.  NΣX2 – (ΣX)2 
          N(N – 1) 

= 

  เมื่อ S.D คือ       สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
   ΣX คือ       ผลรวมทั้งหมดของคะแนนแตละตัว 
   ΣX2 คือ       ผลรวมทั้งหมดของคะแนนทั้งหมดแตละตัวยกกําลังสอง 
   N คือ จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 
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  4.  หาคาความสัมพันธโดยใชวิธีของเพียรสัน  (Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient)  สูตรที่ใช ดังนี้ 
   rxy  nΣxy – (Σx) (Σy) 
       [nΣx2 – ( Σx)2]  [nΣy2 – (Σy)2] 

= 

 
  เมื่อ   rxy คือ สหสัมพันธระหวางตัวแปร x กับตัวแปร y 
   Σx คือ ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร x 
   Σy คือ ผลรวมของขอมูลที่วัดไดจากตัวแปร y 
   Σxy คือ ผลรวมของผลคูณระหวางคาของตัวแปร x และ y 
   Σx2 คือ ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร x 
   Σy2 คือ ผลรวมของกําลังสองของขอมูลจากตัวแปร y 
   n คือ จํานวนขอมูลหรือจํานวนคนในกลุมตัวอยาง 
 
  5.  หาตัวพยากรณความสําเร็จในวิชาชีพของหัวหนาหอผูปวย  โดยมีสถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา ประสบการณการทํางาน ภาวะผูนํา การสนับสนุนจากองคการเปนตัว
พยากรณ 

5.1 สรางสมการพยากรณตัวแปรเกณฑ ดวยการพยากรณที่มีนัยสําคัญ
ทางสถิติในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน โดยมีเกณฑในการเลือกตัวพยากรณ คือ เลือกเอา
ตัวพยากรณที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ กับตัวแปรเกณฑที่มีคาสูงสุด เปนตัวพยากรณตัวแรก
เขาสมการกอน และเอาตัวพยากรณที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธที่มีคารองลงมาเขาสมการ  
 

สมการในรูปคะแนนดิบ 
 
y = a + b1x1 + b2x2 + …… + bkxk ^ 
 

  เมื่อ y คือ คะแนนเฉลี่ยที่ไดจากการพยากรณ ^ 
   a คือ คาคงที่ 
  b1 ,b2,…bk คือ คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนนดิบ 
  x1,x2,….xk คือ คะแนนดิบของตัวพยากรณแตละตัว 
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   สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 
   Zy = β1Z1 + β2Z2 +…….+ βkZk ^ 
 
  เมื่อ Zy คือ คะแนนมาตรฐานของตัวแปร ^ 
  β1, β2,… βk คือ คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรูปคะแนน 
     มาตรฐาน 
  Z1, Z2,….Zk คือ คะแนนมาตรฐานของตัวพยากรณแตละตัว 

  
5.2 หาสัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2)  สูตรที่ใช ดังนี้ 

 
R2 = SSreg 
  SS1 

 
  เมื่อ R2 คือ คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 
   SSreg คือ ความแปรปรวนของตัวแปรเกณฑที่สามารถอธิบายได 
     ดวยตัวแปรพยากรณ 

SS1 คือ ความแปรปรวนทั้งหมดของตัวแปรเกณฑ 
 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
 

ทดสอบสถิติ 
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1.  ทดสอบการแจกแจงคะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานของกลุมตัวอยาง   วาสุมไดจาก   
ประชากรโดยมีการกระจายแบบปกติ  

1.1  ทดสอบจากการสรางแผนภาพและกราฟ 
   1.1.1 Histogram 

Q

190.0180.0170.0160.0150.0140.0130.0120.0110.0100.090.080.070.060.0

Q
Fre

que
ncy

50

40

30

20

10

0

Std. Dev = 21.46  

Mean = 127.3

N = 196.00

    
  1.1.2 Q Stem-and-Leaf Plot 
 Frequency    Stem &  Leaf 

       3.00 Extremes    (=<68) 
       1.00        7 .  1 
       4.00        8 .  0479 
      13.00        9 .  0023444568899 
   14.00       10 .  13336677777899 
      31.00       11 .  0000111112223444555677778888899 
      34.00       12 .  0011122222333334455566666677777789 
      38.00       13 .  00000011222222223333334444566777788899 
     31.00       14 .  0001112334445666667777777788889 
      17.00       15 .  00000001245555679 
      7.00       16 .  2334566 
       1.00       17 .  5 
       2.00       18 .  37 
 

Stem width:     10.00 
Each leaf:       1 case(s) 
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1.1.3 Normal Probability Plot 
Normal Q-Q Plot of Q
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1.1.4 Detrended Normal Plot 
 

Detrended Normal Q-Q Plot of Q
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1.1.5 Box plot 
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1.2 ทดสอบโดยใชสถิติ Kolmogorov – Smirnov โดยตั้งสมมติฐาน 
H0 :      คะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการที่เปนกลุมตัวอยางมี
การกระจายแบบปกติ 
H1 :     คะแนนคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการที่เปนกลุมตัวอยางมี
การกระจายไมเปนแบบปกติ 
 

Tests of Normality 
Kolmogorov – Smirnov            Statistic       df Sig. 
 QWL           .043      196 .200 

 
 คาสถิติจากการคํานวณไมตกในพื้นที่วิกฤต จึงยอมรับสมมติฐาน H0  แสดงวากลุมตัว
อยางมีการกระจายเปนแบบปกติ 
 
 2. ทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน และการ   
วิเคราะหถดถอยพหุคูณ 
 2.1 คาเฉลี่ยของคาความคลาดเคลื่อน = 0 คือ (E (e) = 0 ) เงื่อนไขนี้เปนจริงเสมอ 
 2.2 คาความแปรปรวนของคาความคลาดเคลื่อน คือ σ2     ตองคงที่ทุก X (ตัวแปรอิสระ)  
  ทดสอบได โดยการสราง  Scatterplot ระหวางค า  Variance ของ  X กับค า
ความคลาดเคลื่อนของ X  

Scatterplot

Dependent Variable: Q
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 2.3 คาความคลาดเคลื่อนตองเปนอิสระจากกัน ทดสอบโดยการใชสถิติทดสอบ Durbin – 
Watson เกณฑการประเมินคือ ตองมีคาอยูระหวาง 1.5 - 2.5 
 

Durbin – Watson 
1.994 

 
 2.4 คาความคาดเคลื่อนตองแจกแจงแบบปกติ ทดสอบโดยการสรางแผนภาพ Boxplot 

196N =

Q

200

180

160

140

120

100

80

60

40

169168

59

 
 2.5 ตัวแปรอิสระตองอิสระจากกัน ทดสอบการมีปฏิสัมพันธ (Multi collinearity) ระหวาง
ตัวแปรที่ใชพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ 
 

     มิติพยากรณ Tolerance VIF 
     AGE .356 2.813 
     STA .761 1.314 
     EDU .893 1.120 
     TRAIN .935 1.070 
     EXP .397 2.520 
     JOB .566 1.766 
     PM .558 1.794 
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 จากการทดสอบการมีปฏิสัมพันธ (Multi collinearity) ระหวางตัวแปรที่ใชพยากรณ     
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลประจําการ พบวา ตัวแปรพยากรณที่ใชทํานายคุณภาพชีวิต
การทํางานของพยาบาลประจําการ มีความสัมพันธกันบางสวน เมื่อพิจารณาจากคา Tolerance 
และ VIF พบวา อายุมีความสัมพันธกับตัวแปรอื่นมากที่สุด รองลงมาคือ ประสบการณการทํางาน 
และอันดับสุดทายคือ การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล ( Tolerance =  .356, .397 
และ .935,  VIF = 2.813, 2.520 และ 1.070 ตามลําดับ ) 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

 

นางสาวภัทรา เผือกพันธ เกิดเมื่อวันที่  22 เมษายน  2513 สําเร็จการ
ศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ เมื่อป พ.ศ. 2535 และเขาศึกษา
ตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล            
ณ  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. 2543 ปจจุบันปฏิบัติ
งานในตําแหนงหัวหนาแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  โรงพยาบาลคามิลเลียน 
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