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การวจิยันีเ้ปนวจิยัและพฒันาโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยและเปนการวจิยักึง่ทดลองเมือ่นาํโปรแกรมไปใช  โดยมวีตัถุ

ประสงคเพือ่สรางโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย เพือ่เปรยีบเทยีบความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลกอนและหลงัการ
ใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย  และเปรยีบเทยีบความพงึพอใจของบคุลากรทางการพยาบาล ระหวางกลุมทีไ่ดรับโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวยกบักลุมควบคมุ  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  เลือกกลุมตวัอยางโดยวธิ ีMatched pair ไดกลุมทดลองเปนบคุลากรทาง
การพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมหญงิพเิศษ จาํนวน  15 คน และกลุมควบคมุเปนบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมชาย
พเิศษ จาํนวน 15 คน  เครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยัม ี2 ชดุ เครือ่งมอืชดุที ่1. สรางโดยผูวจิยัประกอบดวยโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย   คู
มอืการใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยสาํหรบับคุลากรทางการพยาบาล  และแบบประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย
เครือ่งมอืชุดที ่2   เครือ่งมอืทีใ่ชในการประเมนิการทดลอง คอื  แบบสอบถามความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลสรางจาก
แนวคดิของ Slavitt, et al (1978) เครือ่งมอืทกุชดุผานการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาโดยผูทรงคณุวฒุ ิหาคาความเทีย่งของแบบสอบถาม
ความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลโดยวธิขีอง Cronbach ไดคาความเทีย่งเทากบั .93

ผลการวิจยัพบวา
1. การประเมนิประสทิธภิาพของโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยบคุลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองสปัดาหที ่ 1 

และสัปดาหที ่6 โดยใชคา  ท ี พบวา มีความแตกตางกนัอยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 โดยเมือ่ใชโปรแกรมไปถงึสัปดาหที ่6 บคุลากร
ทางการพยาบาลในหอผูปวยไดประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย โดยใหคาคะแนนเฉลีย่ประสทิธภิาพสงูกวาสัปดาหที ่1 สวนการ
ประเมนิการปฏบิตัติามโปรแกรมโดยการสงัเกตของผูวจิยั 12 ครัง้ พบวา กจิกรรมสวนใหญ 16 กจิกรรมมกีารปฏบิตัทิัง้ 12 ครัง้   จาํนวน 6 กจิ
กรรมมกีารปฏบิตั ิ11 ครัง้  และจาํนวน 1 กจิกรรมมกีารปฏบิตั ิ10 ครัง้  กจิกรรมรวมของโปรแกรมนีส้ามารถปฏบิตัไิดจริงรอยละ 88.89

2. ความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมทดลอง  กอนและหลงัทดลองใชโปรแกรมการรวมบรหิาร
ในหอผูปวย  มีความแตกตางกนัอยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  โดยคาคะแนนเฉลีย่หลังการทดลองสงูกวากอนการทดลอง สวน
ความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลกลุมควบคมุเปรยีบเทยีบกอนและหลงั พบวา มีความแตกตางกนัอยางมนียัสําคญัทาง
สถติทิีร่ะดบั .05  โดยคาเฉลีย่คะแนนเความพงึพอใจในงานหลงัการทดลองสงูกวากอนการทดลองมจีาํนวน 2 หมวด คอื หมวดลกัษณะงาน
และหมวดความสมัพนัธกบัเพือ่นรวมงาน สวนหมวดความเปนอสิระในงานไมแตกตางกนั

3. ความพงึพอใจในงานของกลุมควบคมุและกลุมทดลอง กอนการใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยไมมคีวามแตกตางแต
ภายหลงัการทดลอง พบวา ความพงึพอใจในงานของกลุมทดลองและกลุมควบคมุมคีวามแตกตางกนัอยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05
โดยคาคะแนนเฉลีย่ของกลุมทดลองสงูกวากลุมควบคมุ
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The purposes of this research and development, which after experimentation became quasi – 
experimental research,  were to construct shared governance management program in patient unit , to compare job 
satisfaction among nursing personnel in the experimental group before and after using of shared governance 
management program, and to compare job satisfaction between the experimental and the control  group at  
Phramongkutklao Hospital.  The research samples of 30 nursing personnel were selected through matched pair 
method. The experimental group consisted of 15 nursing personnel from Female Private Medical Ward , were received 
shared governance management program, the control group consisted of 15 nursing personnel from Male Private 
Medical Ward, were continued traditional management.

Two instruments were developed by the researcher, the first instrument  consisted of shared governance 
management program and shared governance management program manual for nursing personnel.  The second 
instrument was job satisfaction questionnaire for nursing personnel which was constructed from Slavitt et al conceptual 
framework (1978). The reliability of the job satisfaction questionnaire tested by Cronbach Alpha Coefficient  was .93

Major results of the study  were as follows :
1.  The efficiency of the shared governance management program from the first and the sixth 

week of an experimentation, evaluated by the experimental group,  was significant difference at the .05 level, 
mean score of the evaluation by the sixth  week  was higher than that of the first week. Practicality evaluation of the 
program performed 12 times through observation by the researcher. The results revealed that, 16 activities were 
performed 12 times, 6 activities were performed 11 times and one activity was performed 10 times.

2. Job satisfaction between the experimental and the control group, before and after the 
experimentation was significant difference at the .05 level, mean score after the experimentation was higher 
than that of before an experimentation. It revealed that, before and after experimentation, job characteristics 
and staff relationship among the control group was significant difference at the .05 level. The mean score of the 
experimentation was higher than that of before experimentation, while job autonomy  was not significant  difference.

3.  Job satisfaction between the experimental and the control group, before experimentation was not
different. After the experimentation, job satisfaction between the experimental and the control group was significant
difference at the .05 level. The mean score of the experimental group was higher than that of the control group.
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วิทยานิพนธฉบับนี้ สําเร็จลุลวงดวยความกรุณาและความชวยเหลืออยางดียิ่งจาก          
ผูชวยศาสตราจารย  ดร.พนดิา   ดามาพงศ   อาจารยทีป่รึกษาวทิยานพินธ   ซึง่ไดใหคาํแนะนาํ        
คาํปรึกษา ขอคิดเหน็ และแนวทางทีเ่ปนประโยชนในทกุขัน้ตอนของการศกึษาวจิยั รวมทัง้สนบัสนนุให
กาํลงัใจโดยตลอดดวยความเมตตากรณุาและความเอาใจใสเปนอยางดยีิง่ผูวจิยั      มคีวามซาบซึง้ใน
ความเมตตากรณุาของอาจารย และขอกราบขอบพระคณุเปนอยางสงูไว ณ โอกาสนี้

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย สมคิด  รักษาสัตย  ประธานสอบวิทยานิพนธ
รองศาสตราจารย ดร. ส.วาสนา  ประวาลพฤกษ  กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่กรุณาชวยแกไขขอ
บกพรอง และใหขอเสนอแนะตางๆ ในการทาํวทิยานพินธฉบบันี ้ทาํใหวทิยานพินธเลมนีส้มบูรณยิง่ขึน้

ขอกราบขอบพระคุณ  ศาสตราจารย ดร.พวงรัตน   บุญญานุรักษ   ที่ไดใหแนวคิดเปน
ผูทรงคณุวฒุแิละวทิยากรในการฝกอบรมการทาํวจิยัครัง้นี ้และขอกราบขอบพระคณุผูทรงคณุวฒุทิกุทาน
ทีก่รุณาตรวจสอบเครือ่งมอืและใหขอแนะนาํทีเ่ปนประโยชนในการวจิยั

ขอกราบขอบพระคุณผูอํานวยการโรงพยาบาลอานันทมหิดล กองการพยาบาลและ
บุคลากรทางการพยาบาล  ที่ใหความรวมมือในการทดลองใชเครื่องมือ     ผูอํานวยการโรง
พยาบาลพระมงกุฏเกลาที่อนุญาตใหทําการทดลอง ผูอํานวยการกองการพยาบาลโรงพยาบาล
พระมงกุฏเกลา และกองการพยาบาลโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา ที่ใหการสนับสนุนและอํานวย
ความสะดวกตางๆ หัวหนาหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง
พิเศษ และหอผูปวยอายุรกรรมชายพิเศษทุกทาน ที่ใหความรวมมือในการดําเนินการทดลองและ
เก็บขอมูลจนเสร็จส้ินกระบวนการ  ขอขอบคุณ รอยเอก หญิงนิรัตติศัย  นอยบุญสุก ที่ชวยเหลือผู
วิจัยในการรวบรวมขอมูลเปนอยางดียิ่ง

ที่สําคัญที่สุดผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณบิดา นองๆ ที่ใหการชวยเหลือสนับสนุนเปน
อยางดใีนทุก ๆ ดาน โดยเฉพาะอยางยิ่ง พันเอก วรวุฒิ  ศรีนวลดี สามีที่เปนกําลังใจ ชวยเหลือและ
อยูเคียงขางผูวิจัยเสมอ ทาํใหผูวจิยัมพีลงักาย พลงัใจ และพลงัสมอง ในการดาํเนนิการทาํวทิยานิพนธนี้
สําเร็จลุลวงดวยดี

คุณคาและประโยชนที่ไดจากวิทยานิพนธฉบับนี้ ผูวิจัยขอมอบแดบุพการี บุคคลใน
ครอบครัว คณาจารยผูประสิทธิ์ประสาทวิทยาการ เพื่อนๆ พี่ๆ และนองๆ รวมวิชาชีพ และทุกทานที่
มีสวนเกี่ยวของมา ณ ที่นี้
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บทที่ 1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

ภายใตกระแสของโลกยุคโลกาภิวัฒน  ความกาวหนาทางเทคโนโลยี ความตองการ
ของสังคม สิทธิของบุคคลตามรัฐธรรมนูญใหมรวมทั้งการเกิดปญหาวิกฤตเศรษฐกิจอยางรุนแรงใน
ป 2540 สงผลใหระบบราชการจําเปนตองมีการปรับปรุงเปลี่ยนแปลง เพื่อใหมีความสอดคลองและ
สามารถตอบสนองตอทุกอยางที่เปลี่ยนแปลงไปและการปฏิรูประบบราชการก็เปนนโยบายสําคัญที่
รัฐบาลกําลังดําเนินการ  เนื่องจากในระบบราชการเดิมนั้นเปนอุปสรรคสําคัญยิ่งตอการแกไข
ปญหาและการพัฒนาประเทศ (อรพินท  สพโชคชัย, 2541) จุดมุงหมายสําคัญประการหนึ่งของ
การปฏิรูประบบราชการคือ การพัฒนาประสิทธิภาพการปฏิบัติงานและการกระจายอํานาจออก
จากสวนกลาง

ในกระบวนการเปลี่ยนแปลงผูบริหารทางการพยาบาลตองตระหนักเสมอวา โดยธรรม
ชาติของการเปลี่ยนแปลงอาจกอใหเกิดภาวะวิกฤต อาจจะสงผลกระทบตอการใหบริการ อาจจะกอ
ใหเกดิความขดัแยงหรอืสงผลตอขวญัและกาํลงัใจของผูปฏิบตังิาน ผูบริหารจะตองเรียนรูการวางแผนการ
เปลีย่นแปลง  เพือ่ใหการสรางสรรคการเปลีย่นแปลงประสบความสาํเรจ็ (สายพณิ  เกษมกิจวัฒนา, 
2538) กลยุทธอยางหนึ่งที่นํามาใชในการเปลีย่นแปลง คอื ใหบคุคลหรอืกลุมเปาหมายเขารวมในการ
เปลีย่นแปลง เนนทกัษะการสรางสมัพนัธภาพเพือ่ใหเกดิความรวมมอื   มกีารกระตุนสงเสริมสรางความ
ผกูพนัตองาน

จากแนวคดิดงักลาวไดมผีูคดิคนรูปแบบการรวมบรหิาร (Shared governance) มาทดแทน
การทาํงานในรปูแบบราชการเพือ่ใหบคุลากรทางการพยาบาลเกดิความพงึพอใจในงาน  รูปแบบการรวม
บริหารมโีครงสรางการทาํงานทีแ่บนราบเปนการกระจายอาํนาจ เปนรูปแบบการบรหิารในอุดมคตทิีไ่ดรับ
ความนยิมมากทีสุ่ดในสหรฐัอเมริกามาตัง้แตกลางป ค.ศ. 1980 (Hess, 1995) การรวมบริหารมีเปา
หมายที่สําคัญคือ เสริมสรางความสามารถของบุคลากรทางการพยาบาลในการตัดสินใจ โดยให
อํานาจบุคลากรทางการพยาบาลในการควบคุมการปฏิบัติการพยาบาลและมีความตระหนักใน
ความรับผิดชอบดวยตนเอง หัวหนาหอผูปวยจะมีบทบาทเปนที่ปรึกษา เปนผูสอน ผูประสานและ
อํานวยความสะดวกใหแกบุคลากรทางการพยาบาล ซึ่งเปนแนวทางการทํางานที่สอดคลองกับ
นโยบายและการเปลีย่นแปลงในปจจบุนั
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จากการศึกษาวิจัยของ Allen, et al. (1988) พบวา การไดรับโอกาสในการตัดสินใจ
และควบคุมการปฏิบัติการพยาบาลมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงาน ซึ่งสอดคลองกับการ
ศึกษาวิจัยของ Hansen, et al. (1990); Acorn, et al. (1997); และ Jonge, et al. (1999) ที่พบวา 
การมีอิสระและมีสวนรวมในการตัดสินใจของบุคลากรทางการพยาบาลเปนตัวทํานายความพึงพอ
ใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล  นอกจากนี้ยังมีการศึกษาวิจัยของ  McDonagh (1990) ที่
พบวา บุคลากรที่ไดรับอํานาจในการตัดสินใจจะมีความพึงพอใจในงานสูงขึ้นและ Pigors and 
Mayers (1973) กลาวเสริมอีกวาบุคลากรที่มีความพึงพอใจในงานสูง ยอมเกิดความพยายามจะมี
ความตั้งใจและเต็มใจที่จะปฏิบัติงานนั้นใหเกิดผลดีที่สุด นอกจากนี้ยังมีการศึกษาวิจัยของ 
Haussman (1976) พบวา การปฏิบัติงานที่ดีมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงาน  ซึ่ง Kotler 
(2000) ยังไดกลาวเสริมอีกวา  การท่ีบุคลากรจะสามารถทําใหผูใชบริการพึงพอใจนั้น ผูใหบริการ
ตองไดรับความพึงพอใจกอน ผูใหบริการที่ไมพึงพอใจในงานจะกอความยุงยากใหกับองคการและ
ไมสามารถทําใหผูใชบริการพึงพอใจได  ดังนั้นการสรางความพึงพอใจในงานใหแกบุคลากรทาง
การพยาบาลจึงมีความสําคัญมากตอการบริการที่มีคุณภาพ

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาเปนโรงพยาบาลศูนยขนาด 1200 เตียง มีภาระกิจหลักคือ
การใหบริการดูแลรักษาผูปวยที่เปนทหารและครอบครัว รวมทั้งประชาชนทั่วไปดวย  โครงสรางเปน
ระบบราชการมีความจํากัดดานกําลังพลพยาบาลตามกรอบอัตรากําลังในการบรรจุพยาบาล  มี
จํานวนพยาบาลนอยไมสมดุลกับปริมาณงาน (อิสริยา  จารุวัติ, 2541) ทําใหบุคลากรทางการ
พยาบาลมุงทํางานใหเสร็จทันเวลา เพื่อใหผูปวยไดรับการรักษาพยาบาลตรงตามเวลาเปนสําคัญ  
นอกจากนี้ในหอผูปวยยังมีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ การควบคุมการปฏิบัติงานเปนอํานาจ
ของหัวหนาหอผูปวยแตเพียงผูเดียว บุคลากรทางการพยาบาลไมมีอิสระในการตัดสินใจ ขาด
โอกาสในการแสดงความคิดเห็นที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงาน  มุงทํางานประจําใหเสร็จตามคําสั่งหรือ
ตามการมอบหมายของหัวหนาหอผูปวย (อัญชลี  ฤกษงาม, 2544) จากการศึกษาวิจัยพบวา การที่
ไมมอิีสระในการตดัสนิใจ ขาดโอกาสในการแสดงความคดิเหน็ ขาดโอกาสในการพฒันาวชิาชพีเปน
ปจจัยทีท่าํใหความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลลดลง (อัชรี  จติตภักด,ี 2536; อมรรัตน  
เสตสวุรรณ, 2538; และ รัตนา  ลือวานชิ, 2539) และจะนาํไปสูการบรกิารทีม่คีณุภาพลดลง สอดคลอง
กับแนวคิดของกรมกําลังพลทหารบก ซึ่งไดรับนโยบายจากผูบังคับบัญชาระดับสูงใหพิจารณา
กําหนดแนวทางการบริหารจัดการกําลังพลในสายงานพยาบาล เพื่อใหมีประสิทธิภาพสูงขึ้น โดยมี
ประเด็นยอยใหพิจารณาขอหนึ่งคือ เร่ืองสาเหตุที่จะทําใหการบริการของพยาบาลแกผูปวยมีประ
สิทธิภาพลดลง (รายงานการประชุมของกรมกําลังพลทหารบก, 2543 อางถึงใน อัญชลี  ฤกษงาม, 
2544) ผูวิจัยเห็นวาจากปญหาดังกลาวหากนําการรวมบริหารมาใชในหอผูปวย จะทําใหบุคลากร
ทางการพยาบาลมีแรงจูงใจจากปจจัยความมีอิสระในงาน การไดทํางานที่ทาทายความสามารถ
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และการมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงาน   ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลเกิดความพึงพอใจสูงขึ้น 
การไดทํางานที่ทาทายความสามารถและการมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงาน   ทําใหบุคลากรทาง
การพยาบาลเกิดความพึงพอใจสูงขึ้น จากการศึกษาวิจัยของ Slavitt, et al. (1978) สรุปวาปจจัยที่
ทําใหเกิดความพึงพอใจในงานของกลุมวิชาชีพดานบริการสุขภาพ ประกอบดวย ความเปนอิสระ
เกี่ยวกับปริมาณงานที่สามารถปฏิบัติไดอยางอิสระโดยไมข้ึนกับใครและโดยความคิดริเร่ิมของตน
เอง ซึ่งหนวยงานหรือผูบังคับบัญชาเปดโอกาสใหทําและไดรับการยอมรับในผลงานที่ทํา มีความ
ผูกพันระหวางผูรวมงาน รับรูวางานของตนมีความสําคัญสามารถสรางงานการบริการพยาบาลที่มี
คุณภาพสูงขึ้นและผูใชบริการเกิดความพึงพอใจ (Edwards, et al. 1994)

จากผลการศกึษาวจิยัของ Minnen, et al. (1993) พบวา ภายหลงัการใชการรวมบริหาร คณุ
ภาพการดแูลผูปวยสงูขึน้ สามารถลดคาใชจายของผูปวยและของโรงพยาบาลได นอกจากนีย้งัพบวา
บคุลากรทางการพยาบาลมคีวามพงึพอใจในงานสงูขึน้ และจากการศกึษาวจิยัของ Edwards, et al. 
(1994) พบวา ภายหลงัการใชรูปแบบการรวมบริหาร บคุลากรทางการพยาบาลมคีวามเปนอสิระในงาน 
ความตระหนกัในความรบัผิดชอบ และมคีวามรูสกึตอวชิาชพีสงูขึน้ รูสึกวาตนเองมบีทบาทสาํคญัในการ
จดัการทางวชิาชพีสงูขึน้ มกีารพฒันาการทาํงานรวมกนัในคณะกรรมการทีม่ทีกัษะแตกตางกนัไดดขีึน้ ทาํ
ใหเกดิความพงึพอใจในงานและเหน็คณุคาในตนเองสงูขึน้ มกีารพฒันาความรวมใจในการทาํงานเปนทมี 
สมัพนัธภาพระหวางบคุลากรทางการพยาบาลดข้ึีน และทกัษะการตดิตอส่ือสารและการแกไขปญหาไดรับ
การพฒันามากขึน้ ซึง่สอดคลองกบัการศกึษาวจิยัของ Stumpf (2001) ทีศ่กึษาเปรยีบเทยีบระบบการ
บริหารแนวการรวมบริหารและแนวราชการ พบวา ความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลและ
ความพงึพอใจของผูปวยทีใ่ชระบบการรวมบรหิารสงูขึน้ และบคุลากรทางการพยาบาลรูสกึวาสถานะทาง
วชิาชพีของตนมคีวามสาํคญัมากขึน้ สมัพนัธภาพในกลุมสูงข้ึน พอใจในการบรหิารสงูกวาการบรหิารแบบ
ราชการ

จากปญหาและผลการศึกษาวิจัยดังกลาวมาแลวนั้นผูวิจัยจึงไดสรางโปรแกรมการรวม
บริหารมาใชในหอผูปวย เพือ่ใหบคุลากรทางการพยาบาลไดมกีารเสรมิสรางความสามารถในการตดัสนิใจ  
มคีวามตระหนกัในความรบัผิดชอบดวยตนเองและมคีวามผกูพนัในทมีงาน มกีารพฒันาการปฏบิตังิาน
เปนการสรางผูนาํทางการพยาบาลในอนาคต

วัตถุประสงคการวิจัย

1. เพื่อสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
2. เพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย 

กอนและหลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
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3. เพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย 
ระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยกับกลุมควบคุม

แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย

มีการศึกษาวิจัยเชิงทดลองการรวมบริหารที่โรงพยาบาล Saint Luke’s ใน Kansus
City พบวา ขณะทดลองรวมบริหาร บุคลากรทางการพยาบาลมีความพึงพอใจในงานและมีความ
ยึดมั่นผูกพันตองานของตนและตอโรงพยาบาลเพิ่มมากขึ้น นอกจากนี้การที่พยาบาลไดรวมในการ
ตัดสินใจ ทําใหรูสึกวาตนเองมีความสําคัญในงาน สามารถควบคุมการปฏิบัติการพยาบาลไดดวย
ตนเองเห็นความสําคัญของงานที่ทําอยูและรูสึกผูกพันตองานมากขึ้น การลาออกและโอนยาย
ลดลงอยางเห็นไดชัด (Westrope, et.al., 1995) และไดวเิคราะหความสมัพนัธ พบวา ความพงึพอใจในงาน
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการและการลาออก โอนยายมีความสัมพันธกับการรวมบริหาร นอกจาก
นี้ยังมีการศึกษาวิจัยของ Stumpf (2001) ที่ศึกษาเปรียบเทียบระหวางการรวมบริหารกับการ
บริหารแบบดั้งเดิม พบวา กลุมพยาบาลที่ใชการรวมบริหาร มีความพึงพอใจในงานสูงกวากลุม
พยาบาลที่ใชการบริหารแบบดั้งเดิม ผลการวิจัยนี้สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของ Edwards et al.
(1994) ที่พบวาบุคลากรทางการพยาบาลที่มีประสบการณการรวมบริหาร การไดมีสวนรวมในการ
ตัดสินใจ จะเพิ่มความรูสึกพึงพอใจในงานสูงขึ้น กระตุนใหการทํางานเปนทีม   สัมพันธภาพและ
การเคารพซึ่งกันและกันของบุคลากรสูงขึ้น บคุลากรไดมโีอกาสเรยีนรูในเร่ืองการบรหิารจดัการ ทกัษะ
ภาวะผูนําและทักษะการปฏิบัติการพยาบาลสูงขึ้นดวยเกิดความรูสึกภาคภูมิใจในวชิาชีพและงานที่
ปฏิบัติอยู

จากวรรณคดีและงานวิจัยที่เกี่ยวของ ผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานดังนี้

สมมติฐานการวิจัย

1. ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลสูงขึ้น ภายหลังการไดรับ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2. ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล กลุมที่ไดรับโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวยสูงกวากลุมควบคุม

ขอบเขตการวิจัย

การศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) โดยการ
พัฒนาโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลอง(Quasi Experimental 
Research) ผลของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอความพึงพอใจในงานของบุคลากรทาง
การพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา ดังนี้
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1. ประชากร คือ  บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
2. กลุมตัวอยางที่ใชในงานวิจัย  ไดแก    บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย

อายุรกรรมหญิงพิเศษและหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษชาย กองอายรุกรรม โรงพยาบาลพระมงกฏุเกลา 
โดยไดรับความรวมมือจากผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา     ผูอํานวยการกองการ
พยาบาล หวัหนาแผนกพยาบาลอายรุกรรม หวัหนาหอผูปวยและบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
อายุรกรรมหญิงพิเศษและอายุรกรรมชายพิเศษ

3. ตัวแปรที่ใชในงานวิจัย
3.1 ตัวแปรตน คือ โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
3.2 ตัวแปรตาม คือ ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

1. การรวมบริหาร  หมายถึง กิจกรรมที่บุคลากรทางการพยาบาลทุกคนในหอผูปวย
อายุรกรรมหญิงพเิศษ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ไดรวมกนับริหารและรวมกนัตดัสนิใจในการปฏบิตัิ
การพยาบาล การพฒันาคณุภาพทางวชิาการภายในหอผูปวยอายรุกรรมหญิงพิเศษ โรงพยาบาลพระ
มงกฎุเกลา และตระหนักในความรับผิดชอบดวยตนเอง ดําเนินการในรูปแบบคณะกรรมการ มีข้ัน
ตอนการปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2. โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  หมายถึง  ชุดกิจกรรมที่ผูวิจัยจัดทําขึ้นประ
เพื่อใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลานํา
กิจกรรมไปกระทําในการปฏิบัติงานจริงดวยตนเองในหอผูปวยอายุรกรรมหญิงพิเศษ โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา ประกอบดวย 3 ขั้นตอนดังนี้

2.1 ข้ันตอนที่ 1 การพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการพยาบาลเขาสูการรวม
บริหารในหอผูปวย  หมายถึง  กิจกรรมที่ผูวิจัยจัดใหมีขึ้นประกอบดวยกิจกรรมดังนี้

2.1.1 การประชุมฝกอบรม หมายถึง กิจกรรมที่ผูวิจัยจัดขึ้นเพื่อฝกอบรมให
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาโดยให
ความรู แนวคิดและทักษะของการรวมบริหารในหอผูปวย  บทบาทของบุคลากรทางการพยาบาลใน
หอผูปวยและการดําเนินการในรูปแบบคณะกรรมการ ใชเวลาในการฝกอบรมเปนเวลา 2 วัน

2.2 ข้ันตอนที่ 2 การพัฒนาโครงสรางและบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาล
ในการรวมบริหาร  หมายถึง   กิจกรรมที่บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษ
หญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลารวมกันปรับโครงสรางในหอผูปวยใหม จากสายการบังคับบัญชา
ที่ใชการตัดสินใจและควบคุมการปฏิบัติงานของหัวหนาหอผูปวย มาสูการกระจายอํานาจให
บุคลากรทางการพยาบาลทุกคนในหอผูปวย มีสวนรวมกันบริหารในรูปแบบของคณะกรรมการใน



6

หอผูปวยและใชพฤติกรรมการรวมบริหารตามที่ไดรับการฝกอบรมมาจากขั้นตอนที่ 1 โดยบุคลากร
ทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมหญิงพิเศษ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาเปนผูจัดตั้งคณะ
กรรมการและกําหนดบทบาทหนาที่ดวยตนเอง หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทเปนผูสอนงาน เปนผู
อํานวยความสะดวกในการปฏิบัติงานและเปนที่ปรึกษา  ประกอบดวยคณะกรรมการ 3 คณะดังนี้

2.2.1 คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย หมายถึง กลุมบุคลากรทาง
การพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมหญิงพิเศษ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่มีบทบาทและหนาที่
ในการบริหารจัดการงานดานบุคคล ไดแก การจัดตารางการปฏิบัติงานตามความเหมาะสมกับงาน 
การจัดการดานทรัพยากรสิ่งของ ไดแก การจัดหา วิธีการใช การบํารุงรักษา การสงซอม รวมทั้งสั่ง
อุปกรณตางๆ ที่จําเปนในการปฏิบัติการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา การจัดการทางดานการเงิน ไดแก การเบิก-จายเงินคาเวร เงินลวงเวลา ของ
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  เปนตน

2.2.2 คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล หมายถึง กลุม
บคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลาทีม่บีทบาท
หนาที่กํากับ ควบคุม ดูแล ใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปตามมาตรฐานที่โรงพยาบาลกําหนด 
รวมทั้งการพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติงานใหมีมาตรฐาน ผูใชและผูใหบริการมีความปลอดภัย 
รักษาสิทธิของผูปวย เปนตน

2.2.3  คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย หมายถึง กลุมบุคลากรทาง
การพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ที่มีบทบาทหนาที่ในการ
วางแผนพัฒนาบุคลากร  หาความตองการในการฝกอบรมของบุคลากร  จัดสงบุคลากรไปอบรมทั้ง
ในและนอกโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา   วางแผนจัดการอบรมภายในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ 
โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ที่นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพมากยิ่งขึ้น  การนําผลการ
วิจัยมาใชในการปฏิบัติงาน และการจัดทําการวิจัยเพื่อพัฒนางาน เปนตน

2.3 ขั้นตอนที่ 3 สงเสริมรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของบุคลากร
ทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย หมายถงึ กจิกรรมทีบ่คุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
อายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา จัดกระทําตามสถานการณเพื่อใหบรรลุวัตถุ
ประสงค โดยมีกิจกรรมการประชุม 2 กิจกรรมดังนี้

2.3.1  การประชุมคณะกรรมการกลุมยอย หมายถึง กิจกรรมที่บุคลากรทาง
การพยาบาลในคณะกรรมการแตละคณะในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
ไดแก คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล 
และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัยจัดใหมีการประชุมทุก 1 สัปดาหรวม 3 คร้ังคือใน
สัปดาหที่ 2,สัปดาหที่ 4และสัปดาหที่ 5 ของการทดลอง
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2.3.2   การประชมุคณะกรรมการทกุคณะในหอผูปวย หมายถงึ กจิกรรมที่
บคุลากรทางการพยาบาลในคณะกรรมการทัง้ 3 คณะในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาล
พระมงกฎุเกลาไดแก คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติ
การพยาบาลและคณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย จัดใหมีการประชุมทกุ 3  สปัดาหรวม 3
คร้ังคือ ในสัปดาหที่ 1,สัปดาหที่ 3และสัปดาหที่ 6 ของการทดลอง

3.  ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  หมายถึง  คุณสมบัติของ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยที่สามารถพัฒนาความสามารถของบุคลากรทางการพยาบาล
ในหอผูปวย  ใหมีความรูความเขาใจและนําโปรแกรมการรวมบริหารไปประยุกตใชในหอผูปวยได

4. คูมือโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย หมายถึง เครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้นเพื่อ
ใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ใช
ศึกษาดวยตนเองกอนการนําโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยไปใช ขณะใชโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวย และเปนแนวทางในการปฏิบัติกิจกรรมตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
อายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา

5. การประเมินโปรแกรมการรวมบริหาร หมายถึง การประเมินความคิดเห็นของ
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมหญิงพิเศษ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่มีตอ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยภายหลังการเขารวมในโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยใน
สปัดาหที่ 1 และสัปดาหที่ 6 ของการทดลองโดยใชแบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู
ปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้น

6.   ความพึงพอใจในงาน หมายถึง ความรูสึกยินดี พอใจในงานที่ปฏิบัติของบุคลากร
ทางการพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ซึ่งเปนผลมาจาก
การประเมินลักษณะงานที่ปฏิบัติวามีความสอดคลองกับส่ิงที่ตนคาดหวังเมื่อกระทําแลวประสบ
ความสาํเรจ็  ทาํใหเกิดความมัน่ใจและภาคภมูใิจ     มคีวามอิสระในการปฏิบัติงานดวยตนเอง  ซึ่ง
สามารถวัดไดโดยใชแบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรที่ผูวิจัยนํามาปรับใช ประกอบ
ดวยความพึงพอใจในงาน 3 ดานคือ

6.1 ลกัษณะงาน หมายถงึ ความรูสกึของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
อายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ที่มีตอสภาพงานในความรับผิดชอบของตน มี
โอกาสไดรวมวางแผนงานกําหนดเปาหมาย และประเมินผลงานดวยตนเอง รวมทั้งมีโอกาสพัฒนา
ความรูความสามารถและพัฒนางานที่ปฏิบัติ

6.2 ความเปนอิสระในงาน หมายถงึ การทีบ่คุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
อายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  มีอิสระในการตัดสินใจใหการปฏิบัติการพยาบาล
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โดยใชกระบวนการพยาบาล สามารถแกปญหาโดยใชกระบวนการรวมบรหิารในหอผูปวยอายรุกรรม
พเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ไดอยางมีประสิทธิภาพเหมาะสมกับสภาพการณและไดรับ
การยอมรับจากหนวยงาน

6.3 ความสัมพันธกับผูรวมงาน หมายถึง บุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  มีการติดตอสัมพันธแบบเปนทางการและไม
เปนทางการ กับผูรวมงานและบุคลากรอื่นในทีมสุขภาพในการปฏิบัติงาน การไดรับการสนับสนุน
หรือความรวมมือจากผูรวมงานและไดรับการยอมรับจากผูรวมงานและผูบังคับบัญชา

7. บุคลากรทางการพยาบาล หมายถึง  บุคลากรทางการพยาบาลที่ปฏิบัติงานรวม
กันในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ และอายรุกรรมชายพเิศษ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา รวมกัน
ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการพยาบาลในการดูแลรักษาผูปวย ประกอบดวยบุคลากรที่
เปนวิชาชีพ ไดแก พยาบาลวิชาชีพ และที่ไมใชวิชาชีพ ไดแก ผูชวยพยาบาล และนายสิบพยาบาล

7.1 พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง บุคลากรที่ประกอบวิชาชีพพยาบาลที่สําเร็จ
การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือสูงกวาและไดขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบวิชาชีพสาขาการพยาบาล
และผดุงครรภชั้น  1  ปฏิบัติงานประจําในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ และอายรุกรรมชายพเิศษ
โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา   

7.2 ผูชวยพยาบาลและนายสิบพยาบาล หมายถึง บุคลากรที่ปฏิบตัิงานชวย
พยาบาลวิชาชีพในการใหการพยาบาลที่ไมจําเปนตองปฏิบัติโดยพยาบาลวิชาชีพ ปฏิบัติงานตาม
การนิเทศและมอบหมายงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยเปนผูที่จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอน
ปลาย และศึกษาในวิทยาลัยพยาบาลหรือโรงเรียนนายสิบเสนารักษ มาไมนอยกวา 1 ป ไดรับ
ประกาศนียบัตรผูชวยพยาบาลหรือนายสิบพยาบาล ปฏิบัติงานประจําในหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษ
หญงิ และอายรุกรรมพเิศษชาย  โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัยครั้งนี้

1. ผูบริหารการพยาบาลสามารถใชโปรแกรมนี้เปนแนวทางในการปรับรูปแบบการ
รวมบริหารในหอผูปวยอื่น ๆ ได

2. เพื่อเปนแนวทางใหหัวหนาหอผูปวย ไดเพิ่มพูนประสิทธิภาพการทํางาน พัฒนา
บุคลากรทางการพยาบาลในการควบคุมตนเอง การตัดสินใจ และความรับผิดชอบในตนเอง

3. หนวยงานอื่นหรือองคการอื่น สามารถนําผลการศึกษาวิจัยไปใชเปนแนวทาง
สําหรับการบริหารในกาใชการรวมบริหาร

4. เปนแนวทางสําหรับผูที่มีความสนใจ ใชเพื่อการศึกษาวิจัย สําหรับการศึกษาวิจัย
ดานการบริหารการพยาบาลตอไป



บทที่ 2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

การศึกษาวิจัยเรื่อง ผลของการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอความพึงพอใจ
ในงานของบคุลากรทางการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกฏุเกลา ผูวจิยัไดศกึษาคนควาเอกสาร บทความ 
แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อนํามาใชเปนแนวทางในการวิจัยครั้งนี้ สรุปเปนประเด็นที่
สําคัญ เสนอตามลําดับดังนี้

1. การบริหารงานทางการพยาบาล
2. การรวมบริหารในหอผูปวย

2.1 ความหมายของการรวมบริหาร
2.2 แนวคิดการรวมบริหาร

2.2.1 กระบวนการบริหารแบบการรวมบริหาร
2.2.2 ผลลัพธของการรวมบริหาร
2.2.3 การปรับแนวคิดการรวมบริหารในหอผูปวย

2.3 โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
3. ความพึงพอใจในงาน

3.1 ความหมายของความพึงพอใจในงาน
3.2 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวของกับความพึงพอใจในงาน
3.3 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
3.4 การรวมบริหารและความพึงพอใจในงาน

4. การพัฒนาบุคลากรและการฝกอบรม
4.1 การพัฒนาบุคลากร
4.2 การฝกอบรม
4.3 การฝกอบรมในการพัฒนาบุคลากร
4.4 ทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม

5. การบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
5.1 การบริหารการพยาบาลของกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
5.2 การบรหิารงานการพยาบาลของหวัหนาหอผูปวย โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา

6. งานวิจัยที่เกี่ยวของ
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1. การบริหารงานทางการพยาบาล

การบริหารทางการพยาบาลเปนงานที่รวมกิจกรรมตางๆ การใชทรัพยากรการบริหารทาง
ดานวัสดุและบุคคล เพื่อจัดบริการพยาบาลในหอผูปวย ซึ่งเปนเรื่องวัตถุประสงคของการพยาบาล ที่
จําเปนตองอาศัยความเขาใจตรงกัน ระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติการพยาบาล แนวคิดที่วาการ
พยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองมีการปฏิบัติ และการปฏิบัตินั้นเปนบริการอยางหนึ่งที่ใหแกประชาชนทั่วไป 
เม่ือพิจารณาแนวคิดนี้ จะเห็นไดวา เปาหมายวิชาชีพการพยาบาลอยูที่การปฏิบัติการพยาบาล ผู
บริหารจะเปนกุญแจสําคัญที่จะนําวิชาชีพไปสูความสําเร็จ เปนที่ยอมรับของสังคมทั่วไป ถาผูบริหาร
ไดรับการจัดเตรียมมาเปนอยางดี มีการสงเสริมการพัฒนา มีคุณวุฒิ ความรูและประสบการณท่ี
เหมาะสม (อุดมรัตน สงวนศิริธรรม, 2529) ก็จะสามารถปฏิบัติงานในตําแหนงบริหารไดอยางมีประ
สิทธิผลที่พึงประสงค คือบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ

การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาลมีลักษณะการบริหารที่เปนกระบวนการ 
โดยผูบริหารจะทําหนาที่วางแผน กํากับการ และเอื้ออํานวยทรัพยากรดานตางๆ ที่จะทําใหการดําเนิน
งานขององคการประสบความสําเร็จได ตามวัตถุประสงคที่ตองการ จําแนกออกเปน 3 ดานคือ ดาน
การบริหารงานทั่วไป ดานการบริหารงานบริการพยาบาล และดานการบริหารงานวิชาการ (กองการ
พยาบาล, 2539)

1.1 การบริหารงานจัดการ เปนการบริหารที่ดําเนินงานเพื่อใหงานของฝายการ
พยาบาลมีระบบ โดยใหการสนับสนุนการบริหารจัดการดานตางๆ เพื่อลดปญหา อุปสรรคในการ
ดําเนินงาน และชวยใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ลักษณะงานการบริหารงานทั่วไป 
ไดแก การจัดทําแผนการจัดองคการ การจัดการดานบุคลากร และการควบคุมงาน

1.2 การบริหารงานบริการพยาบาล เปนการบริหารจัดการที่มีผลตอผูใชบริการ
ตามวัตถุประสงคของหนวยงาน สถาบัน หรือความตองการและปญหาของพยาบาลทั้ง 4 มิติ คือ การ
ปองกัน การรักษาพยาบาล สงเสริมสุขภาพ และการฟนฟูสภาพ ซึ่งเปนการดูแลบุคคลทั้งคน (Holistic 
care) การบริหารงานบริการพยาบาลมีกิจกรรมการบริการที่หลากหลาย เชน การจัดบริการพยาบาล
ตามความตองการหรือตามปญหา และความคาดหวังของผูใชบริการ การจัดบริการพยาบาลโดยใหมี
ผูรับผิดชอบดูแลผูปวยตลอด 24 ชั่วโมง และการจัดทีมงานเพื่อใหบริการพยาบาล เปนตน

1.3 การบริหารงานวิชาการ เปนงานสนับสนุนการบริการพยาบาลใหมีคุณภาพ 
ดําเนินงานวิชาการเพื่อพัฒนาบุคลากรใหมีความรู ทักษะ มีคุณธรรมและจริยธรรมในการปฏิบัติงาน 
และชวยใหบุคลากรมีความสามารถ เกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน ลักษณะการบริหารงานวิชาการ
ประกอบดวย 2 สวนคือ สวนแรกเปนงานปฏิบัติการทางวิชาการ ดําเนินงานเกี่ยวของกับการพัฒนา
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บุคลากร การบริการดานเอกสาร ตําราวิชาการ สงเสริมและเผยแพรงานวิชาการ ใหคําปรึกษาแนะนํา 
ตลอดจนคนควาวิจัยทางการพยาบาล และอีกสวนหนึ่งเปนงานบริการการศึกษา มีกิจกรรมในเรื่อง
การประสานงานกับสถาบันการศึกษา จัดประสบการณการศึกษาภาคปฏิบัติ การควบคุมนิเทศนัก
ศึกษา การอํานวยความสะดวกและการประเมินผลภาคปฏิบัติของนักศึกษา

2. การรวมบริหารในหอผูปวย

2.1 ความหมายของการรวมบริหาร

การรวมบริหาร (Shared governance) ใหขอบเขต แนวคิด และวิธีปฏิบัติที่สามารถ
สรางความมุงมัน่ผกูพนัในการปฏบิตังิานการปกครองมอีงคประกอบหลายประการ ไดมผีูรูไดใหความหมาย
ไวหลายทาน ดังนี้

O’Grady (1987) ไดใหความหมายไววา เปนรูปแบบการบริหารวิชาชีพที่ใชระบบ
การปกครองที่ มีความตระหนักในความรับผิดชอบเปนพื้นฐาน (Accountability-based)

Caramonica and Rosenbecker (1991) ไดใหความหมายของการรวมบริหารวา 
หมายถึง เปนการกระจายอํานาจ ใหพยาบาลในการตัดสินใจในเรื่องที่มีผลตอการปฏิบัติการพยาบาล 
สิ่งแวดลอมในการทํางาน การพัฒนาวิชาชีพ และการพัฒนาตนเองใหประสบความสําเร็จ

Milton, et.al. (1992) ไดใหความหมายของการรวมบริหารวา หมายถึง การมีสวน
รวมของกลุมบุคลากรทางการพยาบาลในการบริหารจัดการในหนวยโดยการควบคุมการปฏิบัติการ
พยาบาล ส่ิงแวดลอมในการทํางานและในเรื่องตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติงานตามวิชาชีพ

Davis (1992) ไดใหความหมายวา เปนระบบโครงสรางการปฏิบัติการพยาบาลที่ให
พยาบาลที่ปฏิบัติการพยาบาลสามารถรับผิดชอบในการตัดสินใจในเรื่องที่มีความเกี่ยวของกับการ
ปฏิบัติการพยาบาล

Tomey (2000)  ไดใหความหมายวา เปนรูปแบบการบริหารองคการที่ใชแนวทาง
การปฏิบัติที่เพิ่มการมีสวนรวมในการตัดสินใจ  และการแกปญหา  โดยการรวมมือกันของกลุม        
สหสาขาวิชา

Howell et.al. (2001)  ไดใหความหมายวา คือโครงสรางระบบและกระบวนการที่ใช
ในการปฏิบัติ เพ่ือการบริหารการพยาบาลที่มุงใหพยาบาลที่ปฏิบัติงานโดยตรงกับผูใชบริการ ไดมี
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ความรับผิดชอบในการตัดสินใจ ในสวนที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติการบริการพยาบาล โดยการกระจาย
การควบคุมอํานาจ และอํานาจสั่งการไปยังกลุมที่มีความสนใจรวมกัน

พวงรัตน   บุญญานุรักษ  (2544)  ไดใหความหมายของการรวมบริหารวา เปน   
โครงสราง กระบวนการ และระบบทั้งหมดที่กลุมใชในการปฏิบัติงาน และการตัดสินใจ

จากความหมายที่กลาวมาขางตนอาจสรุปไดวา  การรวมบริหาร  หมายถึง              
โครงสราง กระบวนการ และระบบ ที่กระจายอํานาจสูบุคลากรทางการพยาบาล มีอิสระในการตัดสิน
ใจในเรื่องที่มีผลตอการปฏิบัติการพยาบาล โดยการใชอํานาจและการปกครองรวมกันของกลุม เพื่อ
การพัฒนาวิชาชีพและพัฒนาตนเองใหประสบความสําเร็จ ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้บุคลากรทางการ
พยาบาล ซึ่งประกอบดวย พยาบาลวิชาชีพ ผูชวยพยาบาล และนายสิบพยาบาล จะเขามามีสวนรวม
ในการรวมบริหารในหอผูปวย

2.2 แนวคิดการรวมบริหาร

Hadden (1989) กลาววา การรวมบริหารเปนรูปแบบขององคการที่เปดโอกาสให
บุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับ เขามามีบทบาทในการตัดสินใจในเรื่องที่ผลกระทบกับกิจกรรม
การพยาบาลอยางเปนระบบ  ส่ิงสําคัญของระบบเปนการใชอํานาจการปกครองรวมกันระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาลทั้งหมดและมีความตระหนักในความรับผิดชอบรวมกัน

O’ Grady (1991) ไดใหแนวคดิการรวมบริหารไววา เปนการเสรมิสรางความสามารถ
แกบุคลากรทางการพยาบาล ไดแสดงบทบาทความรบัผิดชอบในการปฏบิตักิารพยาบาล เปนโครงสรางที่
ใหคณุคากบับุคลากรทางการพยาบาล ในการควบคมุการปฏบิตักิารพยาบาลดวยตนเอง เปนการเพิ่ม
อํานาจความรับผิดชอบใหแกบุคลากรทางการพยาบาล ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลมีความรูสึก
ถึงความเปนเจาของในงานที่ปฏิบัติอยู

อาจสรุปไดวาแนวคิดสําคัญในการรวมบริหารคือการใหผูปฏิบัติการพยาบาลไดมี
โอกาสแสดงความสามารถในการควบคมุการปฏิบัติการพยาบาล การตดัสนิใจในเรือ่งทีม่ผีลกระทบกบั
การปฏบิตักิารพยาบาลอยางเปนระบบ มกีารใชอํานาจปกครองและมคีวามตระหนกัในความรบัผิดชอบ
รวมกัน

มผูีบริหารทางการพยาบาลเปนจาํนวนมากทีม่คีวามสนใจในการนาํบคุลากรพยาบาล
เขามามีสวนรวม โดยการกระจายอาํนาจและออกแบบระบบมีสวนรวมในองคการ แตผลทีอ่อกมาไม
ประสบผลสาํเรจ็ (Callahan, et.al., 1987) การบรหิารแบบมสีวนรวม (Participation management) เนนที่
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การรวมในกระบวนการตดัสนิใจแตผูบริหารยงัคงรักษาและใชอํานาจในการตดัสนิใจของตนเองอยู ผูรวม
งานอาจไดรวมใหความคดิเหน็ แตไมไดรวมในการตดัสนิใจ ทาํใหไมเกดิความรบัผดิชอบดวยตนเอง

ในระบบการรวมบริหาร (Shared governance) บุคลากรทางการพยาบาลจะมี
อํานาจการตัดสินใจ มีการตระหนักในความรับผิดชอบในการตัดสินใจ จะตองเปนผูรับผิดชอบอยาง
แทจริง ส่ิงแวดลอมในการปฏิบัติงานจะตองเอื้อใหพยาบาลมีอํานาจในการตัดสินใจ มีอิสระในการตัด
สินใจ  ตลอดจนควบคุมการกระทําและผลที่เกิดขึ้นจากการตัดสินใจ (O’Grady, 1991) ถาขาดสิ่ง
เหลานีก้จ็ะไมทาํใหเกดิความรบัผิดชอบ การตดัสนิใจในสิง่ทีม่ผีลกระทบตอการปฏิบตังิานการพยาบาล  
เชน  การจัดสรรเจาหนาที่ระดับตางๆ  การดูแลเร่ืองความปลอดภัยในการทํางาน การจัดตารางเวลา
การทํางาน การจัดการกับความขัดแยง การกําหนดนโยบายและมาตรฐานในการปฏิบัติการพยาบาล 
การควบคุมคุณภาพการพยาบาล เปนตน

O’Grady and Finnigan (1984) ไดใหหลักการพื้นฐานของการรวมบริหารไว ดังนี้

1. การควบคุมการปฏิบัติการพยาบาล ควรควบคุมโดยผูปฏิบัติงานในการกําหนด
รูปแบบการปฏิบัติการพยาบาล โครงสรางในการบริหารที่เอ้ืออํานวยใหผูปฏิบัติการพยาบาลสามารถ
มีความรับผิดชอบในงานและผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติการพยาบาลที่ไดปฏิบัติในองคการได 
ดวยตวัผูปฏิบัติการพยาบาลเอง

2. ผูปฏิบตักิารพยาบาล  เปนผูทีม่คีวามสาํคญัในการทาํใหเกดิคณุภาพการดแูล
ระบบการประกนัคณุภาพและกจิกรรมตางๆ จะตองสะทอนใหเหน็วาผูปฏิบตัมิคีวามเปนเจาของและทาํให
เกดิประสทิธภิาพ โดยปราศจากการควบคมุจากฝายบริหาร การควบคมุคุณภาพในการปฏบิตักิารตัง้แตเร่ิม
ใหบริการจนสิน้สดุบรกิาร มกีระบวนการของการรบัรองคณุภาพและความมเีอกสทิธิใ์นวชิาชพี

3. การพฒันาความสามารถของผูปฏิบตังิาน  เปนไปตามความตองการของ    ผูปฏิบตัิ
การวชิาชพีทีจ่ะไดรับการพฒันาความสามารถอยางเหมาะสม  โดยมกีลไกการประเมนิ    โดยเพือ่นรวมงาน
และผูใชบริการ  กระบวนการเรยีนการสอนตองมคีวามสมัพนัธกบัความตองการ ในการพฒันาความ
สามารถของผูปฏิบตังิานผูปฏิบตักิารพยาบาลจะเปนผูจดัและควบคมุในกระบวนการนี้

4. มีกลยุทธการบริหารจัดการดานทรัพยากรที่เหมาะสม ในการสนับสนุนการ
ปฏิบัติงานตามวิชาชีพ ที่จะทําใหเกิดคุณภาพและการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ

5. เปนกระบวนการบูรณาการที่ทุกคนในองคการเขามามีสวนรวมในการแกไข
ปญหา การตัดสินใจ มีการติดตอส่ือสารที่เปนระบบ ผูปฏิบัติงานทุกระดับตองมีสวนรวม มีการอธิบาย
บทบาทของแตละคนที่ตองทําหนาที่เปนผูนํา และสมาชิกไวอยางชัดเจน
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จากหลักการดังกลาวสรุปไดวา การรวมบริหารเปนความรับผิดชอบรวมกันของ
บุคลากรทางการพยาบาล ในการที่จะตัดสินใจอยางอิสระ ทุกคนในองคการตองเขามามีสวนรวมทั้ง
ทางดานบริหาร การปฏิบัติการพยาบาล การควบคุมคุณภาพ ตลอดจนการพฒันาตนเอง พฒันาวชิาชีพ
โดยมีโครงสรางและระบบที่เอื้ออํานวย โดยมีการกําหนดบทบาทหนาที่ของแตละคนไวชัดเจน

2.2.1 กระบวนการบริหารแบบการรวมบริหาร

Brodbeck (1992 อางถึงใน O’ Grady, 2001) กลาววา การรวมบริหารนั้น
เปนกระบวนการทํางานที่มีโครงสรางขององคการ เปนการเสริมสรางพลังอํานาจและความสามารถใน
การตัดสินใจของผูปฏิบัติการพยาบาล มีกระบวนการที่เปนพลวัตรในการเสริมสรางความสามารถให
กับทุกคนในองคการผลที่ได คือ ความเปนหุนสวน (Partnership) ความตระหนักในความรับผิดชอบ 
(Accountability) ความเสมอภาค (Equity) และความเปนเจาของ (Ownership)

O’ Grady (2001) กลาววา การทําใหเกิดการเสริมสรางความสามารถไดนั้น    
ผูนาํตองมคีวามเขาใจอยางลกึซึง้ มคีวามยดึมัน่ผกูพนัอยางแทจริง เชือ่ในหลกัการของการยอมรบันบัถือ 
ความมีมนุษยธรรม  และกระบวนการของระบบ  เปนการปฏิบัติโดยมีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกัน
แบบ ผูใหญกับผูใหญ เห็นคุณคาของการเสริมบทบาทซึ่งกันและกัน ระหวางบุคคลและระหวางแผนก

การเปลี่ยนแปลงในบทบาท (Changing role) ในการรวมบริหาร จะมีการ
เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในองคการ เรียกวาเปนการเปลี่ยนแปลงแบบพลิกผัน (Drastic change) ทํา
ใหบุคลากรทางการพยาบาลมีบทบาทเปลี่ยนแปลงไป ดังนี้

1. จากบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาลผูปฏิบัติการดานหนา มาเปน
บุคลากรทางการพยาบาลผูบริหาร โครงสรางการบริหารเปลี่ยนจากการบริหารตามสายการบังคับ
บัญชามาเปนโครงสรางที่มีกําหนดขึ้นใหมในรูปคณะกรรมการ  เปนการทํางานรวมกันของบุคลากร
ทางการพยาบาลและผูบริหาร โดยบคุลากรทางการพยาบาลไดรับอํานาจการควบคมุ การตดัสนิใจในเรือ่ง
ทีม่คีวามเกีย่วของและมผีลกระทบกบัการปฏบิตักิารพยาบาล มคีวามรบัผดิชอบรวมกนัในผลทีเ่กิดขึ้น

2. หัวหนาหอผูปวยและผูบริหาร จะมีบทบาทเปนผูประสานงานเปนที่
ปรึกษา  เปนผูบรูณาการ  อํานวยความสะดวกและเปนผูสอนงานแกบคุลากรทางการพยาบาล

จากกระบวนการรวมบริหารที่กลาวมา อาจสรุปไดวา กระบวนการรวม
บริหารจะเกดิขึน้และดาํรงอยูไดตองเกดิจากความเชือ่มัน่ของบคุลากรทางการพยาบาลทกุคน ทัง้ผูบริหาร
และผูปฏิบตังิาน บทบาททีเ่ปลีย่นแปลงอยูบนพืน้ฐานความเสมอภาค มคีวามรบัผิดชอบดวยตนเองและ
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กลุม เปนการเสรมิสรางความสามารถใหกบับุคลากรทางการพยาบาลทกุคนในการใชอํานาจและการตดัสนิ
ใจดวยตนเองและรบัผิดชอบตอการกระทาํนัน้ได โดยหวัหนาหอผูปวยจะมบีทบาทเปนทีป่รึกษา สอนงาน
และเปนผูอํานวยความสะดวกในการปฏบิตังิานใหกบับคุลากรทางการพยาบาล

ลักษณะการรวมบริหาร (Shared governance characteristic) ขึน้อยูกบั
รูปแบบทีแ่ตละองคการพฒันาข้ึนมาเปนคณะกรรมการหรอืกลุมพเิศษทีต่ัง้ขึน้มาเพือ่ชวยบคุลากรทางการ
พยาบาลในการนําไปสูบทบาทของผูนําในการตัดสินใจและกําหนดแนวทางขององคการพยาบาล   
บุคลากรทางการพยาบาลไมเปนเพียงสมาชิกของกลุมเทานั้น แตตองทาํหนาทีป่ระธานในการประชมุ
อภิปราย และสามารถนาํกลุมไปสูความสาํเรจ็ในการตดัสนิใจ สามารถวางแผนการประชมุขององคการใน
คร้ังตอไปได  (O’ Grady, 1991) ในองคการที่ป ระสบความสําเร็จอยา งมากในการรวมบริหาร
บุค ลากรทางการพยาบาลที่เปนผูนําและผูปฏิบัติการจะเขาไปมีสวนรวมเปนคณะกรรมการในการ
กาํหนดนโยบายในหนวยงานดวย

หลกัการพืน้ฐานทีเ่ปนบทบาทของบคุลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารมี
ลักษณะที่สําคัญ ดังนี้ (O’ Grady, 1991)

1. การรับผิดชอบ (Responsibility) กิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาลทั้ง
หมดในสถานพยาบาล เปนความรับผิดชอบของบุคลากรทางการพยาบาลในสถานพยาบาลนั้น ที่จะ
รับผิดชอบดวยตนเอง โดยกําหนดวางแผน ทําใหเกิดขึ้น ยอมรับและประเมินผลในทุกกิจกรรม และ
เปนที่ยอมรับของหนวยงาน

2. ความตระหนักในความรับผิดชอบ (Accountability) บุคลากรทางการ
พยาบาลผูที่ปฏิบัติงานคือผูรับผิดชอบตัวงานและผลงานเปนเบื้องตน ตองรับผิดชอบความสําเร็จของ
ผลผลิต บุคลากรทางการพยาบาลตองตระหนักในความรับผิดชอบตอการปฏิบัติวิชาชีพของตนเอง

3. ความผูกพัน (Commitment) เปนสิ่งสําคัญที่นําไปสูความสําเร็จของการ
รวมบริหารคือความผูกพันของบุคลากรทางการพยาบาลทุกคนที่มีตอองคการ โดยมุงหวังวาบุคลากร
ทางการพยาบาลทุกคนจะตองมีบทบาท และแสดงออกถึงความรับผิดชอบในสิ่งที่เกิดขึ้นในองคการ

รูปแบบการรวมบริหารทางการพยาบาล (Nursing shared governance model)

O’ Grady (1987)  ไดอธบิายแนวทางการพฒันารปูแบบการรวมบริหารไว 4 รูปแบบคือ

1. รูปแบบการรวมบริหาร (Shared governance model) เปนการบริหาร
เต็มรูปแบบ บุคลากรทางการพยาบาลทุกคนที่อยูในองคการไดรวมบริหารกันอยางเต็มที่ มีสวนรวมใน
การตัดสินใจการปฏิบัติการพยาบาล การพัฒนาคุณภาพ การประเมินความตองการเรียนรู และการ
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รักษาสัมพันธภาพระหวางผูรวมงานเพื่อลดความขัดแยง จะมีกลุมผูบริหารระดับสูงเปนแกนกลางใน
การใหคําแนะนํา ในความหมายก็คือผูใชบริการจะเปนผูที่อยูสูงสุดในองคการสุขภาพ ถัดมาคือ
พยาบาลปฏิบัติการ และตอมาคือระดับจัดการ

2. รูปแบบสภา  (Councilor model)  เปนการใชคณะกรรมการทีเ่รียกวา สภาโดย
วธิเีลอืกตัง้ โดยไดกาํหนดอาํนาจหนาทีค่วามรบัผิดชอบไว ประกอบดวยสภาดานการปฏบิตั ิ (Practice) ดานการ
ปรับปรุงคณุภาพ (Quality improvement) ดานการศกึษา (Education) และดานการจดัการ (Management)

3. รูปแบบประธานาธิบดี (Congressional format) เปนรูปแบบโครงสราง
ที่มีผูบริหารสูงสุด เชนเดียวกันกับประธานาธิบดี แลวจึงมีการเลือกตั้งกลุมปกครอง (Cabinet) อํานาจ
และการควบคุมจะอยูที่กลุมดังกลาว

4. รูปแบบการรวมบริหารเชิงการจัดการ (Administration shared 
governance model) โครงสรางของรูปแบบนี้ประกอบดวยคณะกรรมการหลาย ๆ ชุดที่แยกออกไป
ระหวางฝายบริหารจัดการและฝายปฏิบัติการพยาบาล  โดยมีวิธีเชื่อมโยงระหวาง 2 กลุมนี้  โดยไมใช
บุคคลในตําแหนงหัวหนางาน  แตใชการประชุมรวมกัน  การประชุมนี้มีการกําหนดนโยบายและมีการ
ตัดสินใจในวิธีการตางๆ เกิดขึ้น

สรุปไดวารูปแบบการรวมบริหารนั้น มีความหลากหลาย การจะนําไปพัฒนา
ใชในองคการแตละแหงแลวแตความเหมาะสมตามวัฒนธรรมขององคการนั้น ๆ แตอยางไรก็ตามการ
ตัดสินใจ การควบคุมการปฏิบัติการพยาบาลก็ยังคงเปนอํานาจของบุคลากรทางการพยาบาลเหมือน
กันทุกรูปแบบ ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดบูรณาการรูปแบบการรวมบริหารมาใชในหอผูปวย โดย
ใหบุคลากรทางการพยาบาลทุกคนไดรวมบริหารในรูปแบบคณะกรรมการ เพื่อใหเกิดประสิทธิผลสูง
สุดแกผูใชบริการ

 ข้ันตอนการรวมปฏิบตักิารรวมบรหิาร  (Westrope, et.al., 1995) มีขัน้ตอนดังนี้

1. การสรางวิสัยทัศนของรูปแบบการปฏิบัติวิชาชีพ (A professional 
practice model) เปนขั้นแรกของการพัฒนารูปแบบการรวมบริหาร การสรางแนวคิดของการปฏิบัติ
วิชาชีพการพยาบาลตองเริ่มกอน ที่สําคัญคือการสรางเชี่ยวชาญเฉพาะทางในการปฏิบัติการพยาบาล 
เพราะมีการสรางคุณภาพการพยาบาล ดวยความเปนเลิศของการพยาบาล ซึ่งตองสัมพันธกับเจตคติ 
และกิจกรรมของผูประกอบวิชาชีพ เชน ระบบพยาบาลเจาของไข (Primary nursing)

2. การศกึษาและการพฒันา (Education and development) การที่
บคุลากรทางการพยาบาลจะมแีละใชพลงัอํานาจในการตดัสนิใจในกรอบของการรวมบรหิารนัน้ บคุลากร
ทางการพยาบาลโดยเฉพาะผูบริหารตองการทักษะใหมหลายประการ สําหรบัผูบริหารนัน้ตองการการ



17

พฒันาทกัษะ พฤตกิรรมพีเ่ลีย้ง (Coaching behaviors) การสอน (Education) และการอาํนวยความ
สะดวก (Facilitating) ดงันัน้ผูบริหารทกุคนตองมคีวามรูและพฒันาทกัษะเหลานี้

สวนบุคลากรทางการพยาบาลนั้นตองการความรู ทักษะใหม ๆ หลาย
ประการเชนกัน เพื่อที่จะใหเกิดการยอมรับในความรับผิดชอบตามบทบาทใหม ที่สําคัญคือ ความรู
เกี่ยวกับแนวคิดและแนวปฏิบัติของการรวมบริหาร การทํางานเปนทีม เปนตน โปรแกรมการพัฒนา
บุคลากรจึงตองพัฒนาขึ้น

3. การออกแบบและการนําการรวมบริหารไปปฏิบัติ
3.1  การออกแบบ ทําโดยคณะกรรมการที่ประกอบดวยบุคลากร

ทางการพยาบาลระดับตาง ๆ ในองคการรวมเปนคณะกรรมการพิจารณารูปแบบ โครงสรางการรวม
บริหาร จะใชรูปแบบใดที่จะเหมาะสมกับองคการ

3.2  การนําไปปฏิบัติในระดับฝาย  (Division implementation)
การที่จะไดมาซึ่งรูปแบบนั้น ตองผานกระบวนการสื่อสาร และการตัดสินใจของกลุมผูประกอบวิชาชีพ
ทั้งหมดในโรงพยาบาล คณะกรรมการจะตองทํางานหลายขั้นตอน และตองมีรายละเอียดของทุกสวน
ประกอบคือ ความหมายของสภา ขอบเขตหนาที่ และบทบาทของสภาคณะกรรมการ

3.3   การนาํไปปฏิบัติในหอผูปวย  (Unit-based  implementation)
หอผูปวยจะตองนํารูปแบบการรวมบริหารในระดับฝายการพยาบาลลงมาใช โดยพิจารณาจากรูปแบบ
ใหญ โดยหอผูปวยจะตองกําหนดสาระและวิธีปฏิบัติในคณะกรรมการฝายตางๆ จะเห็นไดวาหัวหนา
หอผูปวยจะมีบทบาทที่แตกตางไป จากบทบาทเดิมเปนอยางมาก เพื่อใหการดําเนินงานในหอผูปวย
เปนไปอยางสอดคลองกับหลักการของการรวมบริหารที่ตองมีความรวมมือกันอยางจริงจัง  มีการตัด
สินใจโดยบุคลากรพยาบาลในหอผูปวย

สรุปไดวาในการนําการรวมบริหารไปใชนั้น สิ่งสําคญัคือการเตรียม
บุคลากรใหพรอมในการปฏิบัติงานในบทบาทใหม  การเสริมสรางความสามารถจึงเปนกลยุทธที่นํามา
ใชเพื่อพัฒนาบุคลากรใหมีความมั่นใจ  ใชศักยภาพของตนเองอยางเต็มประสิทธิภาพ  ในการวิจัยครั้ง
นี้ผูวิจัยไดสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย โดยใชการฝกอบรมใหความรูพรอมกับการปฏิบัติ
โดยมีการพัฒนาเชิงความกาวหนา เปนพื้นฐานของโปรแกรม

การออกแบบรวมบริหาร สิ่งที่ควรนํามาพิจารณาเพื่อการดํารงอยูและสําเร็จ
ไดนั้น คือ การเสริมสรางความสามารถใหกับบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมกันตัดสินใจ มีพื้น
ฐานที่สามารถใชไดในทุกรูปแบบ ประกอบดวย
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1. การบริหารและการพยาบาลจะตองมีความยึดมั่นผูกพันกันอยางมั่น
คง ในกระบวนการของการปกครองทางการพยาบาล ที่ชี้นําดวยตนเอง รวมถึงการมีความแนนแฟนใน
การรวมกันตัดสินใจของบุคลากรในเรื่องที่มีผลตอการปฏิบัติการพยาบาล

2. บทบาทของผูบริหารที่เปลี่ยนไป ผูนําตองมีการเตรียมตัวในการทํา
ความเขาใจใหชัดเจนในบทบาทใหมเหลานี้ และเตรียมตัวในการใชทักษะที่เหมาะสมกับบทบาท และ
เปนที่ยอมรับของผูบริหารระดับตาง ๆ

3. การปฏิบัติการทางวิชาชีพ  ในรูปแบบการรวมบริหาร  ตองอยูบน
พื้นฐานที่มีความชัดเจนในคํานิยาม  ความตระหนักในความรับผิดชอบ  (Accountability) รูปแบบการ
มีสวนรวมอยูบนพื้นฐานที่เกิดขึ้นตามความตองการของบุคลากรทางการพยาบาล มีความชัดเจน
สามารถเขาใจและพูดเปนอยางเดียวกันไดถึงบทบาทและความรับผิดชอบ โครงสรางขององคการทาง
วิชาชีพก็จะสรางใหมีความชัดเจนเชนกัน

4. การเปลี่ยนแปลงสูระบบการรวมบริหาร ไมใชกระบวนการที่เกิดขึ้น
ในระยะสั้นบุคลากรตองมีความยึดมั่นผูกพัน วาจะสามารถคงอยูตอไปไดในระยะยาว และมีความ
สัมพันธกับความสามารถของภาวะผูนําที่จะมองเห็นแนวทางที่จะนําไปสูความสําเร็จ

5. การรวมบริหารไมใชกระบวนการที่ออกแบบมาเพื่อทดแทน หรือเพื่อ
การแกปญหาตามความตองการของแตละบุคคล การพัฒนาระบบการรวมบริหาร คือการควบคุมเปน
อยางดีในองคการ และสามารถที่จะระบุปญหาและประเด็นการแกไขเมื่อมีปญหาเกิดขึ้น

6. การรวมบรหิารไมใชการบรหิารแบบมสีวนรวม  แตเปนระบบทีม่พีืน้ฐาน
คอื ความรบัผดิชอบ มคีวามชดัเจนในบทบาทและความรบัผดิชอบในการปฏบิตัติามบทบาทเหลานี้

7. การรวมบริหารไมใชเปนเพียงแตการเปลี่ยนระบบ แตเปนการเปลี่ยน
แปลงทั้งองคการ และออกจากอิทธิพลหรือกรอบการทํางานที่ใชความสามารถเปนบุคคลมาสูส่ิงแวด
ลอมที่ใชหลักการทํางานเปนกลุมอยูบนความเสมอภาคกัน

8. การนําไปสูการรวมบริหาร เปนกระบวนการที่ครอบคลุมทั้งองคการ 
ถามีการใชกระบวนการเฉพาะสวนใดสวนหนึ่งในองคการ เชน เฉพาะสวนปฏิบัติการพยาบาล ก็จะ
เปนการกระทําที่ไมมีประสิทธิผลทันที  เพราะวาระบบการรวมบริหารขึ้นอยูกับสวนประกอบอื่น     ใน
องคการที่จะทําใหประสบผลสําเร็จไดนั้น ตองเปนการรวมตัวกันเปนหนึ่งเดียวของสิ่งแวดลอมทั้งหมด
ในการพยาบาล

9. บทบาทของผูบริหารและบุคลากร เปนการเสริมกันและกัน ผูมีสวน
รวมทุกคนในระบบตองไดรับการกําหนดบทบาทอยางชัดเจนเพื่อใหแนใจวาแผนงานและภารกิจของ
องคการประสบความสําเร็จลุลวงได
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10. ผูนําทางการพยาบาล จะตองมีความเชื่อมั่นในระบบการรวมบริหาร
ตั้งแตแรกเริ่ม ผูบริหารทางการพยาบาลจะตองสนับสนุนอยางเต็มที่ในกระบวนการ และใหการ
สนับสนุนอยางตอเนื่อง ในกลยุทธที่ใชเปลี่ยนแปลงตลอดทุกขั้นตอน ถาผูบริหารทางการพยาบาลไมมี
ความยึดมั่นผูกพันตอระบบอยางตอเนื่อง กระบวนการรวมบริหารก็ไมอาจประสบผลสําเร็จได

11. กระบวนการการพัฒนาการรวมบริหาร จะตองไดรับการผลักดันจาก
บุคลากร เมื่อขอบเขตความรับผิดชอบมีความชัดเจน บุคลากรทางการพยาบาลจะไดรับการเสริมสราง
ความสามารถในการที่จะนาํไปสูความสําเร็จในการทํางาน โดยปราศจากการควบคุมจากผูบริหาร
การตรวจสอบตามความจําเปนเพื่อใหแนใจไดวาการปฏิบัติตามกระบวนการที่มีประสิทธิภาพทําให
เกิดผลลัพธเปนที่พึงพอใจ ไมใชเกิดจากการบังคับบัญชาของผูบริหารที่ตองการความสําเร็จ

12. การใชการรวมบริหารในหอผูปวย ถือวาเปนความสําเร็จอยางแท
จริงของการรวมบริหาร  ซึ่งมีความเกี่ยวกับทั้งดานปฏิบัติการ  ดานคุณภาพและดานการศึกษา
ที่บุคลากรจะสามารถทําใหเปนจริงได ในการทํางานที่เปนกิจกรรมของหลักการพื้นฐานที่แทจริง  ใน
การนําไปสูการพัฒนาของวิชาชีพ และสงเสริมการปฏิบัติการของบุคลากรทางการพยาบาล

13. อํานาจในการทํางานของการรวมบริหาร จะตองมอบใหทั้งกับบุคคล
และกลุมปฏิบัติในการตัดสินใจในเรื่องที่มีผลกระทบกับบุคลากรทางการพยาบาล อํานาจนี้ตองมี
ความชัดเจนและเริ่มจากสถานที่ในองคการ ซึ่งจะสามารถทําใหงานสําเร็จได

สรุปไดวา ในการออกแบบการรวมบรหิาร ส่ิงสาํคญัจะตองมีความยดึมัน่ผกูพนัใน
การตดัสนิใจรวมกนัในเรือ่งทีม่ผีลตอการปฏบิตักิารพยาบาล  ผูบริหารตองเขาใจในบทบาททีเ่ปลีย่นแปลง มกีาร
เตรยีมตวัในการใชทกัษะทีเ่หมาะสมกบับทบาท รูปแบบการปฏบิตักิารวชิาชพีเกดิขึน้ตามความตองการของ
บคุลากรทางการพยาบาล มคีวามเขาใจอยางชดัเจนในสิง่เดยีวกนั ใชหลกัการทาํงานเปนกลุม ทกุคนในองคการมี
บทบาททีเ่สริมกนั ผูบริหารใหการสนบัสนนุอยางตอเนือ่ง เพือ่นาํไปสูความสาํเรจ็ของกระบวนการรวมบรหิาร

2.2.2 ผลลัพธของการรวมบริหาร

การมสีวนรวมในระบบการรวมบริหารและการบรหิารในรูปแบบใหมนีใ้หผลลัพธที่
เปนประโยชนอยางมากมายกับบุคลากรทางการพยาบาล  (Dugger, 1994)  ที่สําคัญไดแก

2.2.2.1   บุคลากรทางการพยาบาลเขามามีสวนรวมในการตัดสินใจ  ได
มีโอกาสในการกําหนดมาตรฐานในการปฏิบัติงานไดดวยตนเอง บุคลากรทางการพยาบาลที่ใหการ
พยาบาลผูปวยจะเปนผูทีท่ราบวาควรทาํอยางไรทีจ่ะใหการดแูลทีด่ทีีส่ดุแกผูปวย การทีไ่ดมกีารทบทวน
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คณุภาพและมาตรฐานอยูบอย  ๆ ทาํใหไดคณุภาพทีส่งูกวาทีผู่บริหารคาดหวงัไว บคุลากรทางการพยาบาล
เปนผูทีเ่สนอแนะแนวทางทีน่าํไปสูการแกไขปญหาทีเ่ปนไปได ไมใชมแีตการรองเรยีนหรอืชีแ้ตปญหาเทานัน้

2.2.2.2 การเหน็คณุคาในตนเอง ความเชือ่มัน่ในตนเองและความพงึพอใจ
ในงานสูงขึ้น จากการที่บุคลากรทางการพยาบาลไดเขาไปเปนสวนหนึง่ในการกาํหนดมาตรฐานในการ
ปฏิบตังิานดวยตนเอง  มสิีทธใินการออกเสยีงตดัสนิใจและมกีารพฒันาความสมัพนัธทีเ่ปนความรบัผดิ
ชอบรวมกบัใหแนนแฟนขึน้ในเพือ่นรวมงานกบัแพทยและบคุคลอืน่ๆ ทีเ่ปนสมาชกิในทมีสุขภาพ

2.2.2.3  สงเสริมบุคลากรใหมีความกาวหนา การกระจายความสําเร็จ
ใหเกิดขึ้นทั้งสวนใหญและสวนยอยขององคการทําใหบุคลากรทางการพยาบาลเกิดความพึงพอใจใน
งาน  มีการพัฒนาตนเองอยูตลอดเวลา

2.2.2.4 การตัดสินใจไดรับการยอมรับมากขึ้น บุคลากรทางการ
พยาบาลไดรับการสนับสนุนใหอานและทําวิจัย  เปนการเสริมคุณคาในการดูแลผูปวย สามารถพูดคุย
แลกเปลี่ยนความรูกับแพทย รวมทั้งบุคลากรอื่นๆ ในทีมสุขภาพ เปนการเพิ่มคุณคาของวิชาชีพ

2.2.2.5  พัฒนาผูนําการพยาบาลในอนาคตทั้งทางดานการบริหารและ
การปฏิบัติการพยาบาล บุคลากรทางการพยาบาลมิไดที่ปรารถนาจะเปนผูบริหารของเจาหนาที่อ่ืนๆ 
แตบุคลากรทางการพยาบาลทั้งหมดตองการที่จะเปนผูนําหรือผูจัดการ ในการปฏิบัติการดูแลผูปวย
ของตนเอง

จากผลของการรวมบริหารมาใชในองคการและในหอผูปวยดังกลาว จะเห็น
ไดวาบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับที่เปนผูปฏิบัติการพยาบาล มีบทบาทที่เปลี่ยนไปจากการ
ปฏิบัติแบบดั้งเดิม   ดังนั้นถาบุคลากรทางการพยาบาลเหลานี้ไดรับการพัฒนาการเสริมสรางความ
สามารถในบทบาทที่จําเปนและพึงประสงคในการรวมบริหารแลว  ทําใหบุคลากรเหลานี้จะมีศักยภาพ
ในการตัดสินใจ มีความเชื่อมั่น และตระหนักถึงความรับผิดชอบที่เกิดจากผลการตัดสินใจนั้นเปน
อยางดี ซึ่งมีผลตอการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพดวย    การที่จะใหบุคลากรระดับตาง ๆ รวมกันใน
การบริหารไดนั้น จําเปนตองมีการอบรม และพัฒนาความรูทางดานการรวมบริหาร เปนการเสริมสราง
พลังอํานาจใหกับบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย (O’Grady, 1994; Westrope, et.al., 1995)
เพื่อความมั่นใจในการทํางานในระบบใหมใหมีประสิทธิภาพ

2.2.3 การปรับใชแนวคิดการรวมบริหารในหอผูปวย

การรวมบริหารในหอผูปวยมีความสําคัญอยางยิ่ง ในการใชรูปแบบการ
รวมบริหารการพยาบาล (Davis, 1992) ไดมีการเสนอรูปแบบแนวทางปฏิบัติที่ไดใช Mercy Hospital 
in Sandiego, California ในสหรัฐอเมริกา โดยเสนอแนวทางดังนี้
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เมื่อไดมีการสรางวิสัยทัศนข้ึนในระดับฝายการพยาบาลแลว ก็ตองสื่อสารไป
สูระดับหอผูปวย เพื่อใหเกิดการปฏิบัติอยางจริงจัง โดยตองมีแนวทางปฏิบัติใหกับหอผูปวยดวย โดย
ทั่วไปมักจะเกิดปญหาในขั้นตอนนี้คือ  ไมมีแนวทางปฏิบัติให  และไมมีที่ปรึกษาในระดับหอผูปวยที่
จะชวยใหไดมกีารปฏบิตัทิีส่อดคลองกบัวสิยัทศันทีส่าํคญัคอื การสรางคณะกรรมการในระดบัหอผูปวยควร
ปฏิบัติอยางไร  (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544)    กม็กัจะไมมแีนวทางให จงึมผีลใหการปฏบิตัจิริงของ
การรวมบริหารเกดิขอขัดของไดอาจนาํไปสูความดอยประสทิธภิาพของรปูแบบการรวมบรหิารได Davis
(1992) จึงไดเสนอขอปฏิบัติที่เกี่ยวของกับวิสัยทัศนไวดังนี้

มุงที่วิสัยทัศนจากวิสัยทัศนของฝายการพยาบาลก็จะมีเปาหมายและวัตถุ
ประสงคเกิดขึ้นตามมา ดังนั้นคณะกรรมการที่จัดขึ้นภายในหอผูปวย ก็ตองสรางเปาหมายและวัตถุ
ประสงคขึ้น ใหสอดคลองกับเปาหมายและวัตถุประสงคขององคการ ภายใตกรอบ ขอบเขต หนาที่รับ
ผิดชอบของแตละคณะกรรมการ เปาหมายและวัตถุประสงคของกิจกรรมในหอผูปวยในสวนของการ
ปฏิบัติการ จะใหแนวทางปฏิบัติงานในหอผูปวยที่ชัดเจนและประเมินผลได โดยอยูภายใตหลักการ
ปฏิบัติของการรวมบริหาร

เพื่อใหเกิดการปฏิบัติอยางจริงจัง คณะกรรมการปฏิบัติการในหอผูปวยตอง
กาํหนดเปาหมาย วตัถปุระสงค และกจิกรรมทีจ่ะปฏบิตั ิ เพ่ือใหบรรลุวสิยัทศันทีว่างไว โดยมเีกณฑกาํหนด
กจิกรรมตามเปาหมายและกลยทุธการสรางความรวมมอืในการรวมบริหาร (Davis, 1992) มดีังนี้

1. เกณฑเพื่อเลือกกิจกรรมที่มุงเปาหมาย
1.1 ตอบสนองความตองการเฉพาะของหอผูปวย
1.2 ไดใชระบบการดูแลผูปวยแนวใหม (Innovation)
1.3 สนับสนุน-สงเสริมการทํางานรวมกันของพยาบาล-แพทย
1.4 ตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลง วัฒนธรรม-การเมือง
1.5 บูรณาการความคิดและสิ่งคนพบใหมตามวิสัยทัศนการพยาบาล

2. กลยทุธการสรางเสรมิความรวมมอืในรูปแบบการรวมบริหารในหอผูปวย
2.1 ประกาศเปาหมายและวัตถุประสงค
2.2 ประกาศบทความที่เกี่ยวของกับผลผลิตของกิจกรรมที่เลือกปฏิบัติ
2.3 อภิปรายรวมกนัในเรือ่งกจิกรรมการรวมบรหิารในการประชมุบุคลากร
2.4 สรางคณะกรรมการในรูปแบบตาง ๆ กัน
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2.5 บูรณาการกิจกรรมการรวมบริหารในเกณฑการจัดประเภท
บุคลากร ตามบันไดวิชาชีพ

2.6 มุงใหไดขอมูลมาจากบุคลากรโดยตรง

การเชื่อมโยงวิสัยทัศน คือการสรางชองทางการสื่อสารระหวางคณะ
กรรมการชุดตางๆ ที่ตองเกิดขึ้น ตองมีการสรางรูปแบบการรายงานขึ้นในคณะกรรมการชุดตางๆ และ
จะตองมมีาตรการจดัทาํรายงานเสนอในรปูแบบตางๆ ใหคณะกรรมการทกุชดุไดรับขอมลูอยางตอเนื่อง 
โดยการกาํหนดบทบาทหนาทีใ่นคณะกรรมการฝายตาง ๆ มกีารสรางกลยทุธทีใ่ชในการสงเสริมประสิทธิผล
การสื่อสาร มีดังนี้

1. กลยุทธการสงเสริมประสิทธิผลการสื่อสาร
1.1 จัดตั้งระบบตัวแทน
1.2 จัดตั้งกรรมการบริหารระดับสูงในหอผูปวย
1.3 ใหมีการรักษาการเชื่อมโยงอยางมีประสิทธิผล ระหวางคณะ

กรรมการในระดับหอผูปวย
2. เนนใหมกีารสรางความไววางใจ

อาจสรุปไดวา ในการนาํวสิยัทศันไปสูการปฏบิตั ิ ผลดีทีจ่ะเกดิข้ึนในระดบัหอผู
ปวยคอื ไดมกีารสรางเปาหมาย วตัถปุระสงค และกจิกรรม ขึน้ในหอผูปวย โดยสอดคลองกบัการทาํงาน
ของคณะกรรมการในชดุตางๆ บคุลากรทางการพยาบาลจะมสีวนรวมในการตดัสนิใจ ดวยการทาํหนาที ่ 
ในคณะกรรมการชดุตางๆ  ในระดบัหอผูปวย  โดยเชือ่มโยงไปถงึผูรวมงานในทมีสุขภาพ   ดวยผลทีจ่ะเกดิ
ขึ้นคือการตัดสินใจอยางมีอิสระ รวมกับความตระหนักในความรับผิดชอบตอการประกอบวิชาชีพการ
พยาบาล

ผูวิจัยตระหนักถึงผลลัพธและความสําคัญของการบริหารในแบบการรวม
บริหาร  จึงเสนอโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย โดยจุดสําคัญอยูที่การเสริมสรางความสามารถ
ใหกับบุคลากรทางการพยาบาลในการตัดสินใจและความตระหนักในความรับผิดชอบ ซึ่งจากการ
ศึกษาวิจัยการทดลองใชการรวมบริหารในหอผูปวยของ Edwards, et.al. (1994) โดยการใหความรู
และพฒันาศกัยภาพของบคุลากรใหพรอมกบัระบบใหม พบวามคีวามพงึพอใจในงานที่มีความเปนอิสระ
และตัดสินใจไดดวยตนเอง ความรูสึกที่มีตอวิชาชีพสูงขึ้นดวยการเห็นคุณคาในตนเองสูงขึ้น ลดการลา
ออกจากงาน ผูวิจัยไดตระหนักถึงความสําคัญในเรื่องนี้ และขอกลาวถึงโปรแกรมการรวมบริหารในหอ
ผูปวยในลําดับตอไป
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2.3 โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

โปรแกรม  (Program)  เปนสวนประกอบของแผนงานใหญแตละโปรแกรมจะตอบสนอง
วตัถปุระสงคบางวตัถปุระสงคของแผนงานใหญ (อุดมรตัน  สงวนศริิธรรม, 2529)

การรวมบริหารเปนการบริหารงานที่เปนการกระจายอํานาจ ทําใหเกิดโครงสรางและ
สภาพแวดลอมที่เสริมสรางพลังอํานาจแกพยาบาล เพราะทําใหพยาบาลวิชาชีพมีอํานาจหนาที่ในการ
ตัดสินใจอยางอิสระและรับผิดชอบตอผลที่เกิดขึ้นจากการตัดสินใจนั้น

O’Grady and Finnigan (1984) ไดกลาวถึงหลักพื้นฐานบางประการของการรวม
บริหารคือ การพัฒนาความสามารถของผูปฏิบัติงานตองเปนไปตามความตองการของผูปฏิบัติการ
วิชาชีพ ในการมั่นใจวาผูปฏิบัติงานไดรับการพัฒนาอยางเหมาะสม

O’Grady (1994) กลาววามีการศึกษาวิจัยหลายรูปแบบและระเบียบวิธีการวิจัย
หลายวิธี  พบวา การรวมบรหิารเปนการขยายโครงสรางการเสรมิสรางความสามารถและการเปนหุนสวน
ในการทํางานใหเกดิขึ้นในองคการ และนอกจากนี้ยังกลาวถึงกาวที่สําคัญที่จะทําใหแนใจวาการรวม
บริหารในหอผูปวยประสบความสําเร็จตั้งแตเร่ิมตน มีดังนี้

1. บุคลากรทุกคนในหอผูปวยมีความเขาใจวาการรวมบริหารเปนอยางไรมีบทบาท
และพฤติกรรมอะไรของบุคลากรที่ตองมีการเปลี่ยนแปลง

2. หวัหนาหอผูปวยมกีารเปลีย่นแปลงในการใชภาวะผูนาํ และบทบาททีเ่ปลีย่นแปลง
ไป ที่สาํคัญคือบทบาทหนาที่ของหัวหนาหอผูปวยตองมีการเปลี่ยนแปลง

3. เลือกโครงสรางที่เหมาะสมกับเอกลักษณและวัฒนธรรมของหอผูปวย ไมมีรูป
แบบการรวมบริหารที่ดีที่สุดเพียงรูปแบบเดียวที่จะนําไปใชไดในทุกหอผูปวย ทุกโครงสรางจะตองมี
การปรับใชใหเหมาะสมกับลักษณะของหอผูปวย และมีการพัฒนาโครงสรางตลอดเวลาอยางตอเนื่อง

4. กระบวนการพัฒนามีการออกแบบที่จะชวยใหบุคลากรและผูบริหารไดรับการ
พฒันาภาวะผูนาํในทกัษะใหมคอืเปนทัง้ผูปฏิบตัแิละผูนาํในการบรหิารจดัการได ในการนาํการรวมบริหาร
ไปสูการปฏิบัตินั้นไมไดหมายความวาทุกคนจะรูวาพฤติกรรมที่ควรแสดงออกในการรวมบริหารนั้นควร
เปนอยางไร เวลาจะเปนตัวกําหนดที่จะทําใหเกิดการเรียนรูในกระบวนการกลุม ทักษะในการตกลง
รวมกัน โดยการมุงเนนผลการปฏิบัติงานที่ออกมา

5. ประสบการณในการตัดสินใจ การเลือกการตัดสินใจจากทางเลือกที่มีความเสี่ยง
นอยเปนอันดับแรก และเมือ่บุคลากรมปีระสบการณมากขึน้เรือ่ยๆ จะมองเหน็ประเดน็ความเสีย่งตาง ๆ 
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ไดชัดเจนขึ้นก็จะใชการตัดสินใจโดยการใชภาวะผูนํา สิ่งที่จะนําไปสูการทําใหเกิดการมีทักษะที่มาก
ขึ้น คือ การเสริมสรางความสามารถใหกับบุคลากรในองคการ

นอกจากนี้ Westrope, et.al. (1995) ไดเสนอขั้นตอนในการรวมบริหารที่สําคัญ
ประการหนึ่งคือ การใหความรูและการพัฒนาความรู การที่บุคลากรจะมีความสามารถและใชความ
สามารถในการตัดสินใจในกรอบของการรวมบริหารไดนั้น หัวหนาหอผูปวยตองมีการพัฒนาทักษะ
พฤติกรรมการเปนพี่เลี้ยง เปนผูสอนและเปนผูอํานวยความสะดวก สวนบุคลากรทางการพยาบาลก็
ตองมีการพัฒนาทักษะใหมๆ หลายประการดังนั้นจึงตองมีการจัดใหมีการอบรมพัฒนาบุคลากรขึ้นมา
เพื่อใหความรูและแนวคิดเกิดการยอมรับในบทบาทใหม

สรุปไดวา ในการจัดโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย หรือการนําไปสูการปฏิบัติ
การรวมบริหารในหอผูปวยไดนั้น ตองมีการจัดเตรียมใหบคุลากรทางการพยาบาลมีการพัฒนาใหมี
ความรู ความเขาใจในแนวคิดทักษะการรวมบริหาร ไดแก การทํางานในรูปแบบคณะกรรมการ การจัด
การการประชุม เอกสิทธิ์ทางวิชาชีพ ความตระหนักในความรับผิดชอบ การแสดงออกที่เหมาะสม  
ทักษะการเปนผูสอนงาน  เพื่อใหบุคลากรมีความมั่นใจในการปฏิบัติงานในทักษะใหม

O’Grady (2001) ไดเสนอขั้นตอนในการพัฒนาการรวมบริหารไวดังนี้

1. สรางสรรคความตองการเปลี่ยนแปลงบุคคลและระบบ คือการสรางความเขาใจ
ใหเกิดขึ้นโดยทั่วไปวามีระบบ นอกเหนือจากวธิีเดิมที่ใชอยู เมื่อมีระบบใหมเกิดขึ้น พฤติกรรมเดิมของ
คนก็ตองเปลี่ยน ส่ิงสําคัญคือ ความชัดเจนของระบบใหม และผลดีที่เกิดขึ้นกับองคการและบุคล 
ความพยายามในขั้นนี้ เนนที่ความสูญเสียการจัดการ การที่ตองเผชิญกับการเปลี่ยนแปลง ทักษะการ
ปรับตัว การสนับสนุนของระบบใหม และกระบวนการพัฒนา พฤติกรรมผูนําและพฤติกรรมการจัดการ
มีความสําคัญสูงสุดในข้ันนี้

2. การเปล่ียนแปลงโครงสรางและสนับสนุนพฤติกรรมใหม ข้ันนี้จะตองปฏิบัติงาน
ดวยสมรรถนะใหม  จึงตองการกระบวนการกลุม  (Team-based process)  การใหคําปรึกษาการ
ทํางานของคณะกรรมการและโครงสรางแบบรวมงานกัน พฤติกรรมการควบคุมตองยกเลิกไป และ
บุคลากรทางการพยาบาลตองแสดงความตระหนักในความรับผิดชอบตอการปฏิบัติวิชาชีพพยาบาล

3. การสงเสริมและรกัษาโครงสรางและพฤตกิรรมใหมในขัน้ตอนนีก้ารมปีฏิสัมพันธใน
กลุมมีความสาํคัญมาก การทํางานรวมในทีมยังคงดําเนินตอไป เพื่อสนับสนุนกันและกัน ใหกําลังใจ
ตอกัน และจะตองมีการยืนยันนโยบายการปฏิบัติกันบอยครั้งดวยการใหขอมูลเพิ่มเติม การยืนยัน
นโยบาย การใหความมั่นใจในความสามารถของแตละคน
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ดังนั้นอาจกลาวโดยสรุปไดวา การรวมบริหาร เปนระบบการบริหารที่ทาทาย        ผู
บริหารทางการพยาบาลยุคใหมเปนอยางมาก ผูนําในศตวรรษนี้มีส่ิงทาทายที่เปนโอกาสของการนํา
องคการพยาบาลเขาสูบรรยากาศองคการแบบใหม (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2544) ทําใหมีการรวม
แสดงภาวะผูนํา ไดมีการรวมตัดสินใจอยางแทจริง

2.3.1 การจัดการในรูปแบบคณะกรรมการ

เปนแนวทางปฏิบัติอยางหนึ่งในการรวมบริหาร ที่มีความจําเปนตองใชมากขึ้นใน
อนาคต  เนื่องจากปญหาตางๆ  ในองคการมีความซับซอนมากยิ่งขึ้น  ประกอบกับผูรวมงานใน         
องคการมีความตองการที่จะมีสวนรวมในการคิดเพื่อแกไขปญหาขององคการมากยิ่งขึ้น ดวยความมุง
มั่นในการสรางความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ โดยเฉพาะอยางยิ่งในองคการที่ประกอบไป
ดวยผูความรูความสามารถในระดับวิชาชีพจํานวนมาก ก็จะมคีวามตองการรวมพัฒนาองคการมาก
ยิ่งขึ้น ทําใหการจัดการในรูปแบบคณะกรรมการเกิดขึ้นในองคการทุกประเภท ผูปฏิบัติงานในองคการ
จึงควรมีความรูความสามารถในการทํางานดวยคณะกรรมการ (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546) เพื่อ
ใหการทํางานเกิดผลิตผลตามความคาดหวังขององคการไดอยางดีที่สุด ตามแนวทางการรวมบริหาร

2.3.2  การทํางานโดยคณะกรรมการ คือ การจัดการกับงานและปญหาในองค
การดวยการตัดสินใจของกลุม ดวยการใชความรูความสามารถและประสบการณที่หลากหลายของ
สมาชิกในกลุม ทาํใหการตัดสินใจมีความสมบูรณ แมนยํา มีความเอนเอียงนอยลง ทําใหเกิดการยอม
รับและมีความเขาใจการตัดสินใจไดสูงขึ้น อันจะนําไปสูความรวมมือในการปฏิบัติตามการตัดสินใจได
อยางมีประสิทธิผลสูงขึ้น (Gaynor, et.al., 1994) ทั้งนี้ยอมข้ึนกับกลไกการทํางานของกลุมในรูปคณะ
กรรมการวาดําเนินไปอยางไร ไดเกิดการรวมคิดวิเคราะหในสถานการณหรือปญหานั้นๆ อยางไร  
เพียงใดขึ้นอยูกับรูปแบบและวิธีทํางานของกลุมที่ประกอบไปดวย  ประธาน  กรรมการ     เลขานุการ 
และคณะกรรมการ ซึ่งตางคนตางมีหนาที่เฉพาะในการทํางานตามเปาหมายของกลุมที่ตองแสดงออก
ไดวามีการใชกลุมในการตัดสินใจอยางถูกตองตามวิธีการ

ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลทุกคนไมวาจะอยูในตําแหนงทางการบริหารหรือไมก็
ตาม จะมีโอกาสไดทําหนาที่ในคณะกรรมการประเภทใด ประเภทหนึ่ง ข้ึนอยูกับปรัชญา และโครง
สรางขององคการนั้น พยาบาลวิชาชีพทุกคนจึงควรไดสรางทักษะในการทํางานในรูปแบบกรรมการให
เกิดขึ้นเปนความสามารถเฉพาะตน เพื่อสรางประสิทธิภาพในการทํางาน และสรางภาวะความเปนผู
ตามและความเปนผูนําที่มีประสิทธิภาพในเวลาเดียวกัน



26

คณะกรรมการในองคการพยาบาล
คณะกรรมการ  หมายถึง  กลุมบุคคลจํานวนหนึ่งที่ไดรับการแตงตั้งอยางเปน   

ทางการ หรือไดรับมอบหมายอยางไมเปนทางการ ใหทําหนาที่เฉพาะอยางมีขอบเขตหรือมีเปาหมาย 
โดยมีการพบปะกันอยางสม่ําเสมอตามเวลาที่กําหนดขึ้น

ผูบริหารสูงสุดหรือหัวหนาหนวยงาน ตองมีทักษะสําคัญ 2 อยางคือ

1. ตองสามารถจัดทําหรือออกแบบโครงสรางองคการในรูปแบบของคณะ
กรรมการไดอยางเหมาะสม

2. สามารถดําเนินการประชุมคณะกรรมการไดอยางประสบความ
สําเร็จโดยการตัดสินใจของกลุมที่เหมาะสม สอดคลองกับประเด็นปญหา

ซึ่งการเกิดขึ้นของคณะกรรมการจะเปนไปไดเสมอในองคการที่มีปรัชญาในการ
รวมบริหารที่มุงใหบุคลากรไดรวมคิดรวมทํางานใหกับองคการ (Maas and Specht, 1994) การ
ทํางานของคณะกรรมการเปนไปไดอยางหลากหลาย คือ การทํางานของคณะกรรมการทุกลักษณะ 
จะตองชวยใหการทํางานขององคการเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงขึ้น จากการไดรับขอมูลยอน
กลับ ขอคิดแนวคิดที่สรางสรรคและขอมูลที่สําคัญ เพื่อการแกปญหาและการสงเสริมการทํางานใน
องคการในทิศทางที่สรางสรรค นําไปสูความเจริญกาวหนาใหองคการที่สําคัญยิ่ง คือ จะตองแสดงถึง
การใชพลังอํานาจ การดึงเอาความรู ความสามารถของบุคลากรเฉพาะบุคคล ออกมาใชกับงานของ
องคการ และชวยลดการตอตานตอการเปลี่ยนแปลงดวย

การจดัใหมคีณะกรรมการมขีอควรพจิารณาดงัตอไปนี ้(Marquis and Huston, 2000)

1. คณะกรรมการควรตอประกอบดวยบุคคลที่ประสงคจะเอื้อประโยชนแกองค
การดวยขอผูกพันสัญญา  เวลา และกําลังแรงงาน

2. สมาชิกในคณะกรรมการจะตองมีความหลากหลายในประสบการณทํางาน
และพืน้ฐานความรู  ซึง่ตองแสดงออกถงึความเชีย่วชาญอยางเพยีงพอทีจ่ะชวยใหงานของ คณะกรรมการ
เกิดความสําเร็จได

3. จํานวนคณะกรรมการ ควรมีเพียงพอ เพื่อการทํางานใหสําเร็จตามหนาที่ที่
ไดรับมอบหมาย ไมควรมีมากหรือนอยเกินไป

4. หนาที่ความรับผิดชอบ มีการบันทึกการประชุม และการทํารายงานสรุปผล
การทํางานที่มีรูปแบบที่ถูกตอง
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5. การมอบหมายงานตองจัดขึ้นลวงหนากอนการแตงตั้งกรรมการ โดยตองจัด
ไวอยางชัดเจน เพื่อใหคณะกรรมการสามารถทํางานไดทันที

6. คณะกรรมการทุกคนจะตองไดรับวาระการประชุมที่ไดจัดเตรียมอยางเปน
ลายลักษณอักษรลวงหนากอนการประชุมทุกครั้ง

7. จัดใหมีประธานกรรมการ และเลขานุการ ที่มีความสามารถเหมาะสมหนาที่

2.3.3  กลไกการดําเนินงานของคณะกรรมการ

อํานาจของคณะกรรมการ  (Committee power)     การกําหนดอํานาจของ
คณะกรรมการเปนสิ่งสําคัญ การกําหนดขอบเขตหนาที่รับผิดชอบจะตองชัดเจน และบงชี้ไดถึงระดับ
และขอบเขตของอํานาจในการตัดสินใจ คณะกรรมการตองรับทราบกอนเริ่มปฏิบัติงาน

อํานาจที่ใหมีได 2 รูปแบบคือ
1. อํานาจเพื่อเสนอแนะ (Power to recommend)
2. อํานาจเพือ่ตัดสนิใจ  (Power to decide)   เกดิไดจากวธิปีฏิบตั ิ2 แบบ 

คอื ใชเสยีงขางมาก (Majority rule) หรอืใชมตจิากการพจิารณาน้าํหนกัของเหตผุล (Consensus)

ความเปนสมาชกิในคณะกรรมการ (Committee membership) การไดรับแตงตัง้ใน
คณะกรรมการใดๆนัน้ คอื การเขามาชวยกนัทาํงานขององคการใหเกดิประสทิธภิาพและประสทิธผิลสงูสดุ จงึตอง
ทาํงานโดยใชความรูความสามารถอยางเตม็ทีส่ิ่งสาํคญัคอื ตองการความคดิสรางสรรค ตองการผลติผลของการ
ทาํงานกลุมทีไ่ดจากการตดัสนิใจโดยกลุม กรรมการทกุคนจงึตองเขาประชมุและตองทาํงานตามขอบเขตหนาทีท่ี่
ไดรับมอบหมายจะเปนกรรมการเพยีงชือ่ยอมไมได และจะปฏเิสธการทาํงานกย็อมไมไดเชนเดยีวกนั

กลไกการใหขอมูลยอนกลับของคณะกรรมการ (Committee feedback
mechanisms) มีการบันทึกการประชุมอยางถูกตองตามขั้นตอนของการเขียนรายงานการประชุม ดัง
นั้นเลขานุการคณะกรรมการจึงตองทํางานในเรื่องนี้ไดอยางถูกตองเหมาะสม

การทําหนาที่ของคณะกรรมการ (Committee functions) ขอพิจารณา
ความเฉพาะของหนาที่กรรมการที่ไดดังนี้ (Stevens, 1980)

1. หนาที่ที่เกี่ยวของกับตัวงาน คือ แกปญหา คนหาคําตอบหรือแนว
ทางปฏิบัติ กําหนดมาตรฐาน ออกแบบ นําไปปฏิบัติ ตรวจสอบ ประเมิน เปนตน
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2. หนาที่ที่เกี่ยวของกับสมาชิกในกลุม (กรรมการ) คือ สื่อสารสูกลุม
แสดงออก ประนปีระนอม ทาํใหเกดิความกลมกลนื แสดงเหตผุล แสดงมตหิรือขอสรุป แสดงออกเชงิสังคม 
เปนตน

3. หนาที่ที่เกี่ยวของกับผูอ่ืน (ที่ไมใชกรรมการ) คือ การสื่อสารสูผูอ่ืน 
การใหความรู การใหคําแนะนํา การทําใหกระจางชัดเจน การกระตุน การสรุป เปนตน

จะเห็นไดวากรรมการแตละคนมีหนาที่ทั้งตอตัวงานตอกรรมการและตอผูอ่ืน
ที่จะตองปฏิบัติใหอยูในขอบเขตอันเหมาะสม เพื่อใหการทํางานรวมกันเปนไปในทางสรางสรรคมาก     
ที่สุด และตองรักษาความเปนกลุมกอนเดียวกันของบุคลากรในองคการดวย

พฤติกรรมสําคัญในการประชุมคณะกรรมการ คณะกรรมการทุกคนจะ
ตองมีพฤติกรรมหลายๆ อยางตอไปนี้ เพ่ือสิทธิผลของการประชุม (Sullivan and Decker, 1992)

1. เตรียมตัวกอนมาเขาประชุม คือตองศึกษาและวิเคราะหรายงาน 
การประชุมครั้งกอน เตรียมตนเองเพื่อการรวมคิดวิเคราะหและวิพากษอยางสรางสรรค

2. ฟงผูอ่ืนอภิปรายอยางเปดใจกวาง จึงตองสรางทักษะการฟงอยาง
สรางสรรคดวยในขณะดําเนินกาประชุม ดวยการฟงและคิดวิเคราะหตาม

3. ใหขอมูลใหความคิด และใหความเห็นที่เกิดประโยชนตอการประชุม
4. ซักถามสมาชิกอ่ืนๆ เพื่อใหไดความคิดและความเห็นที่กวางขวาง

และลึกซึ้งยิ่งขึ้น
5. ขอขอมูลเพื่อการกระจางชัดของความคิด ความเห็นและขอเสนอ

ของสมาชิก
6. ตระหนักถึงความคิดและความเห็นแยงของผูอ่ืน ซึ่งจะตองเกิดขึ้นใน

การประชุมไดแนนอน ควรรับฟงและคิดวิเคราะหความถูกตองเหมาะสมดวย
7. ติดตามหัวขออภิปรายที่กําลังดําเนินอยู จดประเด็นสําคัญไวเพื่อ

ประกอบความคิดของตนเองอยางเปนขั้นตอน
8. เต็มใจที่จะแสดงออกถึงความไมเห็นดวยกับสมาชิกผูอ่ืน
9. อาสาสมัครที่จะชวยงานตามมติของที่ประชุม เมื่อจะตองรวมมือกัน

ทํางานใหเกิดผลสําเร็จ ตามขอบเขตหนาที่ของกรรมการ

สรุปไดวา คณะกรรมการควรมีพฤติกรรมในการประชุม คือมีการเตรียมตัว
พรอมที่จะเขาประชุม ฟงและวิเคราะหประเด็นการอภิปราย ซักถามเพื่อใหเกิดความกระจาง มีการ
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แสดงออกที่เหมาะสมทั้งการเห็นดวยและไมเห็นดวยในประเด็นนั้นๆ ใหความรวมมือซ่ึงกันและกัน 
เพื่อการปฏิบัติงานสูเปาหมายขององคการ

2.3.4  การจัดการการประชุม (Meeting management)

การประชุม คือ การคิดรวมกันเปนกลุม ไมใชตางคนตางคิด แลวนําความคิด
มารวมกัน ทั้งนี้เพื่อใหผูเขารวมประชุมไดมีโอกาสแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน มีโอกาสทํา
ความเขาใจในเหตุผลที่อาจมกีารอภิปรายชี้แจงในที่ประชุม

การประชุม หมายถึง การทีบ่คุคลตัง้แตสองคนขึน้ไปมาพบกนัตามนดัหมาย 
เพือ่รวมกนัคดิอยางมวีตัถปุระสงคและระเบยีบวธิ ีณ สถานทีห่นึง่ตามเวลาทีก่าํหนด (สมติ สชัฌุกร, 2543)

การเตรียมการประชุม มีดังตอไปนี้ (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2546)

1. การเตรียมสิ่งแวดลอมทางกายภาพ (เลขานุการ)
1.1 หองประชุมตองมีความสุขสบายตามสมควร เชน แสง เสียง 

เปนตน
1.2 ความสะดวกสบาย เชน มีกระดาษ ดินสอ ปากกา เครื่องมือ

และอุปกรณส่ือสารใชไดดี มีเอกสารประกอบการประชุมพรอมและสมบูรณ เปนตน
2.   การเตรียมตัวของผูเขารวมประชุม (กรรมการทุกคน)

2.1 ศึกษาวิเคราะหเตรียมขอมูล ตามวาระการประชุม
2.2 ถาเปนเจาของวาระก็ตองเตรียมเอกสารใหพรอม ศึกษาสาระ

และประเด็นพิจารณา
3.  การเตรียมตัวของผูนําการประชุม (ประธานกรรมการ)

3.1 เตรียมวาระการประชุม (รวมกับเลขานุการ) พรอมกับการรวบ
รวมวาระจากคณะกรรมการทุกคน เพื่อจัดเขาวาระการประชุม คือ วาระดวน ทุกวาระแจงเพื่อทราบ 
วาระรับรองรายงานการประชุม วาระสืบเนื่อง วาระพิจารณา และวาระอื่นๆ ทุกวาระการประชุม 
ประธานกรรมการจะตองมีความเขาใจชัดเจนทั้งวัตถุประสงค และเนื้อหาของแตละเรื่อง

3.2  ทบทวนวาระการประชุมทั้งหมดกอนเวลาดําเนินกาประชุม
3.3  รวบรวมขอมูลพื้นฐานของแตละเรื่องเขาวาระการประชุม
3.4 หากตองการผูเขารวมชี้แจงในเรื่องที่จดัเขาวาระการประชุม ก็

สามารถเชิญเขารวมประชุมได ตามความเหมาะสม
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3.5 เตรียมขอคําถามในแตละเร่ืองเพื่อกระตุนคณะกรรมการใหได
รวมคิดและวิเคราะหประเด็น เพื่อใหไดขอสรุปหรือมติที่เหมาะสม

3.6 เตรียมเอกสารประกอบการประชุมหรือส่ือการนําเสนอตาม
ความเหมาะสม

3.7 เตรียมกลยุทธเพื่อดําเนินการประชุมใหเปนไปไดอยางราบรื่น 
ใหไดผลสําเร็จตามความคาดหวัง และเปนที่พอใจของคณะกรรมการใหไดมากที่สุด

สรุปไดวาในการเตรียมวาระการประชุมนั้น การมีความพรอมทั้งดานสถาน
ที่ที่มีความเหมาะสมสะดวกสบาย ผูเขารวมประชุมมีการเตรียมขอมูลมารวมอภิปราย แสดงความคิด
เห็นที่มีประโยชน ผูนําการประชุมตองมีความพรอมแสดงภาวะผูนําในการประชุม สามารถดําเนินการ
ประชุมไปไดลุลวงตามเปาหมายที่วางไว

 ขอเสนอแนะในการปฏิบัติสําหรับผูนําการประชุม  เปนวิธีการในการ
ดําเนินการประชุมของผูนําการประชุม เพื่อใหเกิดการตัดสินใจของกลุมมากกวาการตัดสินใจของ
บุคคลใดบุคคลหนึ่ง (Sullivan and Decker, 1992)

1. สรางความอบอุนและเปนกันเองในการประชุม ตองกลาวตอนรับ     ทัก
ทายคณะกรรมการ เตรียมนําดวยเร่ืองทั่วๆ ไป ที่ทําใหเกิดบรรยากาศผอนคลายในการประชุม และ
สรางความรูสึกที่รวมสรางสรรคในการประชุม

2. กระตุนใหเกดิความรวมคดิ รวมวเิคราะห และรวมเสนอความคดิเหน็เพือ่
ผลการประชุมที่สรางสรรค

3.  กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงคของการประชุมที่ชัดเจน
4. ดําเนินการใหคณะกรรมการไดมุงอภิปรายในขอบเขตของเรื่องและอยู

ในกรอบของบทบาทคณะกรรมการ
5. มุงการอภิปรายตามเรื่องในวาระ โดยพิจารณาเวลาของการดําเนินการ

ประชุมไปพรอมกันดวย
6. จดัเวลาการพจิารณาในแตละเร่ืองตามขัน้ตอนของกระบวนการตดัสนิใจ คอื

มกีารเสนอเรื่องโดยสรุปใหขอมูลสําคัญ ตั้งประเด็นคิดวิเคราะหเสนอทางเลือก และหาขอสรุป โดยจะ
ตองมีขอสรุปที่เหมาะสมตามเวลา

7. กระตุนการรวมวิเคราะหประเด็น การเสนอความคิด เสนอขอคิดเห็น
และเสนอทางเลือกเพื่อการปฏิบัติ โดยพยายามใหคณะกรรมการทุกคนไดรวมคิดวิเคราะหมากที่สุด

8. รวมบรูณาการขอมลูพืน้ฐานกบัขอคดิเหน็ตางๆ ทีค่ณะกรรมการไดนาํเสนอ
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9.  ชวยเหลือคณะกรรมการในการประเมินคุณภาพของขออภิปรายตางๆ
ที่เกิดขึ้นในที่ประชุม

10. ใหโอกาสผูเสนอความคิดเห็นไดอธิบายเหตุผลจุดยืนของตน
11.  กําหนดแผนการปฏิบัติตามการตัดสินใจที่เปนมติของที่ประชุม
12. ขอใหมกีารตดิตามผลการปฏบิตัโิดยขอความชวยเหลอืจากคณะกรรมการ

รายบุคคล

Stevens (1980) กลาววา ในการทาํหนาทีผู่นาํการประชมุนัน้มคีวามสามารถหลกัอยู 2 
อยาง คอื  ตองจดังานการประชมุดําเนนิไปอยางมผีลติผล และตองควบคมุช้ีนาํพฤตกิรรมของผูรวมประชุม

การดําเนินการประชุม ของแตละวาระมีความแตกตางกันคือ

1. วาระแจงเพื่อทราบ หมายถึง ประธานและกรรมการ แจงเรื่องตางๆ ใหที่
ประชุมไดรับทราบ จึงไมมีการอภิปรายใดๆ ในวาระนี้ แตอาจมีคําถามเพื่อความเขาใจที่ชัดเจนได ไม
ควรมีการเสนอความคิดความเห็นใดๆ ในวาระนี้

2. วาระรับรองรายงานการประชุม คือ การทบทวนการดําเนินการประชุมและ
มติของแตละเรื่องในการประชุมครั้งกอน โดยทางกฎหมายแลว ถายังไมไดรับรองรายงานการประชุม
จะนําไปปฏิบัติไมได เวนแตจะกําหนดไวเปนมติอยางชัดเจน ดังนั้นการอานทบทวนรายงานการ
ประชุมจึงเปนเรื่องสําคัญ สาระสําคัญของการประชุมและมติของแตละเรื่อง เมื่อมีการรับรองรายงาน
การประชุม กรรมการทุกคนตองบันทึกสาระสําคัญของการพิจารณาทุกเรื่องของการประชุมไวดวย 
เพื่อรวมในการตรวจสอบ

3. วาระสืบเนื่อง ในวาระนี้จะมีเร่ืองที่ยังไมส้ินสุดในการปฏิบัติหรือยังไม
สามารถมีมติในขั้นสุดทายได จะตองมีการพิจารณาตอไปโดยมีการเสนอความกาวหนา หรือเสนอขอ
มูลเพิ่มเติมใหที่ประชุมพิจารณาเพิ่มเติมอีกข้ันหนึ่ง

4. วารพิจารณา เร่ืองที่นําเขามาในวาระนี้คือเร่ืองที่จะตองมีการคิดวิเคราะห
และถกเถียง ใหไดคําตอบตามประเด็นที่กําหนดขึ้น ซึ่งจะปรากฏเปนมติของที่ประชุม

มติของการประชุมจะตองมีการนําไปปฏิบัติในหลากหลายรูปแบบ จึงตองระบุไวใน
รายงานการประชุมใหชัดเจนดวยวาจะทําอยางไรตอไป รวมทั้งการสื่อสารสูบุคลากรอื่นๆ โดยการ
กําหนดวิธีส่ือสารไวดวย

ตามบทบาทของผูนํา ผูบริหารทางการพยาบาลควรใชโอกาสในการจัดการดวยรูป
แบบคณะกรรมการเปนกลยทุธในการพฒันาบคุลากรได โดยผูนาํเปนผูสนบัสนนุสงเสรมิใหเกดิการเรียนรู 
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และฝกทักษะหลายๆ  อยางที่จําเปนในการพัฒนาตนเองดวย  การพัฒนาทักษะผูนํา  การทํางานดวย
คณะกรรมการเปนวิธีการสําคัญ ในการพัฒนาการรวมทํางานตามเปาหมายขององคการ ผูนําจึงตอง
จุดประกายการคิดใหบุคลากรพยาบาลในการทํางานดวยการพัฒนาความรูสึกผูกพันสัญญาตอองค
การ  โดยทีผู่นาํตองแสดงเปนแมแบบใหเหน็ไดจากการรวมงานในคณะกรรมการดวยบทบาทตางๆ กัน

ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดนําการทํางานในรูปแบบคณะกรรมการและการจัด
การการประชุมมาเปนกิจกรรมหลักในการฝกทักษะใหกับบุคลากรทางการพยาบาล เปนการพัฒนาให
บุคลากรเกิดทักษะในการเปนผูนํา การแสดงออกที่เหมาะสม ความมีเอกสิทธิ์ในวิชาชีพ ความ
ตระหนักในความรับผิดชอบ และการสอนงาน ซึ่งเปนทักษะที่จําเปนในการปฏิบัติงานในรูปแบบการ
รวมบริหารในหอผูปวยตอไป

2.3.5  การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

การประเมิน โดยทั่วไปหมายถึง การตัดสินคุณคาของสิ่งใดสิ่งหนึ่ง โดยเปรียบ
เทียบกับเกณฑ การประเมินแบงออกไดเปน 2 ประเภทคือ (สมหวัง พิธิยานุวัฒน, 2524)

1. การประเมินความกาวหนา (Formative evaluation) เปนการประเมิน
เพื่อปรับปรุงทุกอยางใหดีขึ้น เปนการประเมินขณะโปรแกรมหรือโครงการนั้นกําลังดําเนินอยู

2. การประเมินรวมสรุป (Summative evaluation) เปนการประเมินหลัง
จากสิ้นสุดโครงการหรือโปรแกรม เพื่อตรวจสอบผลสัมฤทธิ์ของโครงการหรือโปรแกรมนั้นๆ อันจะนํา
ไปสูการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงโปรแกรมหรือโครงการเมื่อตองการนําไปปฏิบัติในครั้งตอมา หรือการตัด
สินใจลมเลิกโครงการหรือโปรแกรมนั้น

อาจสรุปไดวา การประเมินโครงการการประชุม หมายถึง การตัดสินคุณคาของ
โครงการการประชุมกลาวคือ เปนการประเมินเพื่อบงชี้ถึงจุดเดน และจุดดอยของโครงการและแผน
งานประชุม กระบวนการประชุม ตลอดจนผลสัมฤทธิ์ของโครงการประชุมนั้นๆ

จุดมุงหมายเฉพาะของการประเมินโครงการประชุม มีดังนี้
1. เพื่อประเมินความสอดคลองระหวางเปาหมาย และจุดมุงหมายของ

โครงการกับหลักการและเหตุผล ความตองการและจุดมุงหมายของโครงการประชุม
2. เพื่อประเมินความเหมาะสมของทรัพยากรหรือปจจัยเบื้องตนที่มีอยู อัน

ไดแก หนวยงานที่เกี่ยวของ งบประมาณ บุคลากร อาคารสถานที่ เวลา และหลักสูตรกับแผนงานโครง
การประชุมวามีโอกาสบรรลุจุดมุงหมายเพียงใด
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3. เพื่อประมินความเหมาะสมของการนําแผนงานประชุมไปปฏิบัติจริง
กลาวคือ เพื่อศึกษาจุดเดนและจุดดอยของการดําเนินการประชุม อันไดแกวิธีดําเนินการประชุมและ
กิจกรรมตางๆ

การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  การประเมินผลเปนเครื่องมือที่
ใชในการติดตามการฝกอบรมที่เปนระบบตอเนื่อง ทําใหผูรับผิดชอบโครงการการฝกอบรมหรือสัมมนา 
รวมถึงผูที่เกี่ยวของกับโครงการไดทราบถึงสัมฤทธิ์ผลของโครงการ ความเหมาะสมของหลักสูตร 
ตลอดจนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของผูผานการอบรมสัมมนาและการนําเอาความรูหรือสิ่งที่ไดรับ
จากการอบรมหรอืสัมมนาไปปรบัใชในการปฏบิตังิาน คอืเปนสิง่สาํคญัยิง่ในการตดิตามและการอบรม 
สัมมนา  ดงันัน้เทคนคิหรอืวธิตีดิตามผลการอบรมหรอืสัมมนา จงึควรมุงเนนทีจ่ะศกึษาพฤตกิรรมของผูผาน
การอบรมเปนหลกั

4. เพื่อประเมินผลสัมฤทธิ์ของโครงการประชุม กลาวคือ เปนการประเมิน
ผลิตผลของโครงการ เพื่อบงชี้วาโครงการประชุมไดบรรลุจุดมุงหมายที่กําหนดไวหรือไมเพียงใด

สรุปไดวา จุดมุงหมายในการประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย เพื่อชวย
ในการตัดสินใจเกี่ยวกับโปรแกรมในแงมุมที่ผูประเมินสนใจ สําหรับในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยมีจุด
มุงหมายเพื่อประเมินผลสัมฤทธิ์ของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย   และรูปแบบที่เหมาะสมนํา
มาใชเปนกรอบแนวคดิการประเมินคือ รูปแบบซิป (CIPP model) ดังที่จะนําเสนอตอไป

รูปแบบการประเมินซิป (CIPP model) ประกอบดวยการประเมิน 4 ชนิดคือ 
(Stufflebeam and others, 1971 อางถึงใน สมหวัง พิธิยานุวัฒน, 2524)

1. การประเมินสภาพแวดลอม (Context evaluation) เปนการประเมิน
ความตองการของสังคมปญหาอุปสรรค  ตลอดจนศึกษาปรัชญาทั้งในและนอกระบบสังคมปจจุบัน   
อันนําไปสูการตั้งจุดมุงหมายที่เหมาะสมของโครงการประชุม

2. การประเมินปจจัยเบื้องตน (Input evaluation) เปนการตรวจสอบ
ความพรอมของปจจยัเบื้องตนตางๆ เชน บุคลากร อาคารสถานที่ งบประมาณ และอื่นๆ อันจะนําไปสู
แผนการจัดโครงการประชุมหรือโปรแกรมที่เหมาะสมที่สุด ซึ่งหมายถึง เปนแนวทางหรือยุทธวิธีที่เปน
ไปไดกับทรัพยากรที่มีอยู และมีโอกาสที่จะทําใหบรรลุจุดมุงหมายที่วางไวมากที่สุด

3. การประเมินกระบวนการ   (Process evaluation)     เปนการประเมิน
เพื่อบรรลุจุดเดนและจุดดอยของแนวทางที่เลือกใช โดยเฉพาะอยางยิ่งกระบวนการบริหารโครงการ 
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และกระบวนการจัดกิจกรรมตางๆ หลังจากนําแผนการไปปฏิบัติจริงเพื่อจะไดปรับปรุงแกไขวิธีการ
ตางๆ ใหเหมาะสมไดทันทวงที ขณะที่โครงการหรือโปรแกรมนั้นกําลังดําเนินอยู

4. การประเมินผลิตผล (Product  evaluation) เปนการตัดสินคุณคาผลิต
ผลของโครงการทั้งในดานปริมาณและคุณภาพ  อันจะบงชี้วาในการดําเนินโครงการหรือโปรแกรมครั้ง
นี้ไดบรรลุวัตถุประสงคมากนอยเพียงใด อีกทั้งยังชวยใหผูบริหารสามารถตัดสินใจวาควรคงไว ปรับ
ปรุง หรือลมเลิกโครงการนี้

สรุปไดวา การใชรูปแบบประเมินซิปอยางเต็มรูปแบบจะใหขอมูลแบบสะสม คือ
การตัดสินใจหลังจากการประเมินสภาวะแวดลอมแลว  จะเปนแนวทางสําหรับการประเมินปจจัยเบื้อง
ตน การประเมินกระบวนการ การประเมินผลผลิต และรูปแบบการประเมินซิปเปนรูปแบบประเมิน
โครงการก็จริง แตมีลักษณะพิเศษคือเปนแบบการประเมินที่สามารถชวยในการพัฒนาโครงการดวย 
ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยนํารูปแบบการประเมินซิป (CIPP model) มาใชในการประเมินโปรแกรม
การรวมบริหารในหอผูปวย เพื่อตองการทราบสัมฤทธิผลของการดําเนินงานตามโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวย และนําผลมาใชในการตัดสินใจวาจะคงไว หรือลมเลิกโปรแกรมนี้

3. ความพึงพอใจในงาน

3.1 ความหมายความพึงพอใจในงาน

ในการบริหารองคการนั้น ทรัพยากรบุคคลจัดเปนทรัพยากรที่สําคัญประการหนึ่ง 
เพราะงานตองอาศัยคนเปนผูปฏิบัติจึงจะสําเร็จลงได ซึ่งความพึงพอใจในงาน (Job satisfaction)
เปนหัวใจสําคัญในการบริหารงานบุคคล สงผลใหการปฏิบัติงานดีข้ึน นําไปสูคุณภาพงานที่สูงขึ้น และ
เปนปจจัยตอประสิทธิผลของงาน มีนักวิชาการหลายทานไดใหความหมายไวดังนี้

Muchinsky (1993) กลาววา ความพึงพอใจในงานเปนการตอบสนองทางอารมณ
และความรูสึกเดียวกับความชอบหรือไมชอบ ซึ่งระดับของความรูสึกชอบ พอใจ และยินดีที่ตนไดรับ
จากงาน ความพงึพอใจในงานเปนการตอบสนองที่เปนเรื่องของแตละบุคคล

Kaya (1995)  ไดใหความหมายวา เปนผลรวมของทัศนคติทั้งทางบวกและทางลบ
ของบุคคลที่มีตอ รายไดประจําเดือน สภาพการทํางาน ความกาวหนาในหนาที่การงาน ผลตอบแทนที่
ไดรับจากผลสําเร็จของงาน จะเกิดขึ้นไดเมื่อผลรวมของทัศนคติออกมาเปนบวก

Shermerhorn (1996: 41) ใหความหมายวา เปนระดับความรูสึกที่ดีและไมดีของแต
ละคนเกี่ยวกับงาน
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Bavendam (2000) ไดใหความหมายของความพึงพอใจในงานวา เปนความรูสึกตอ
งาน สภาพของงานที่ปฏิบัติอยู ซึ่งจะเปนผลใหบุคลากรมีความประสงคที่จะปฏิบัติงานอยูกับองคการ
อยางมีประสิทธิภาพ โดยมีปจจัยที่เกี่ยวของ 6 ประการในการปฏิบัติงาน ความยุติธรรมในการใหผล
ตอบแทน การมอบหมายความรับผิดชอบที่เหมาะสม

สมยศ นาวีการ (2536) กลาววา ความพึงพอใจในงานนั้นเปนความรูสึกที่ดีโดยรวม
ของคนที่มีตองาน เมื่อพูดถึงคนมีความพึงพอใจในงานสูงขึ้น มักจะมีความหมายวา ตนชอบและให
คุณคาตองานของตนเองสูง และมีความรูสึกที่ดีตองานของตน

สรอยตระกูล อรรถมานะ (2541) กลาววา ความพึงพอใจในงานเปนทัศนคติหรือ
ความรูสึกชอบหรือไมชอบของผูปฏิบัติงานเกี่ยวกับงาน ซึ่งทัศนคติเปนสวนที่เกี่ยวของกับองค
ประกอบดานความคิด ความเขาใจ องคประกอบดานความรูสึกสึกคิดทางอารมณหรือความรูสึกและ
องคประกอบดานพฤติกรรม

สายสมร เฉลยกิตติ  (2544) ไดใหความหมายไววา  เปนความรูสึกและทัศนคติที่ดี
ของบุคคลที่มีตองาน ซึ่งมีผลมาจากการไดรับการตอบสนองความตองการทั้งรางกายและจิตใจ สงผล
ใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางาน สามารถทํางานใหเปนไปตามเปาหมายของหนวยงาน

จากความหมายดงักลาว  สรุปไดวา ความพงึพอใจในงานเปนความรูสกึ และทัศนคติ
ทั้งทางบวกและทางลบของบุคคลที่มีตองานและสภาพงานที่ปฏิบัติอยู ซึ่งจะเปนผลใหบุคคลมีความ
ประสงคจะทาํงานอยูกบัองคการตอไปสามารถปฏบิตังิานอยางมปีระสิทธภิาพสูเปาหมายขององคการ

3.2 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความพึงพอใจในงาน

ความพึงพอใจในงานของบุคคลนั้นจะมากนอยเพียงใด ข้ึนอยูกับส่ิงจูงใจภายใน
หนวยงาน ซึ่งแรงจูงใจเปนเสมือนแรงขับหรือแรงผลักดัน และเปนเครื่องมือกระตุนใหบุคลากรในองค
การพึงพอใจในงานของตน ใหปฏิบัติตามขอบเขตความรับผิดชอบดวยความเต็มใจ เพื่อความสําเร็จ
ของงาน สําหรับทฤษฎีที่เกี่ยวของกับความพึงพอใจในงานนั้น นักวิชาการไดศึกษาทฤษฎีที่เสริมสราง
ความพึงพอใจในงานเปน 2 กลุม คือทฤษฎีการจูงใจที่เปนเนื้อหาหรือปจจัย และทฤษฎีการจูงใจที่เปน
กระบวนการ (เทพพนม  เมืองแมน และ สวิง  สุวรรณ, 2529) ไดแก

1. ทฤษฎีการจูงใจที่เนนเนื้อหาหรือปจจัย (The content theories of 
motivation or the substantive theories) ซึ่งทฤษฎีไดอธิบายถึงปจจัยตางๆ ที่มีอยูในตัวบุคคลและ
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กอใหเกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน ไดแก ทฤษฎีความตองการตามลําดับข้ันของ Maslow (1970)
ทฤษฎีสองปจจัยของ Hertzberg (1959) มีดังนี้

1.1 ทฤษฎีลําดับข้ันความสําคัญของ Maslow (1970) ไดชี้ใหเห็นวาทฤษฎี
ตามลําดับข้ันนั้น ตั้งอยูบนสมมติฐาน 3 ประการคือ

1.1.1 มนุษยทุกคนมีความตองการอยูเสมอ และไมมีที่สิ้นสุด
1.1.2 ความตองการที่ไดรับการตอบสนองแลวจะไมใชสิ่งจูงใจ

สําหรับพฤติกรรมอีกตอไป
1.1.3 ความตองการของมนุษย จะมีลักษณะเปนลําดับข้ันตาม

ความสําคัญเพื่อความตองการขั้นต่ําไดรับการตอบสนองแลว ความตองการขั้นสูงก็จะตามมา

1.2 ทฤษฎีสองปจจัยของ Hertzberg (1959) ไดเผยแพรทฤษฎีการจูง
ใจในการทํางาน ซึ่งรูจักในทฤษฎีสองปจจัย (Two-factor theory) หรือทฤษฎีปจจัยจูงใจ-ปจจัย
อนามัย (Motivative-hygiene theory) โดยศึกษาสาเหตุความพึงพอใจในการทํางานของวิศวกรและ
พนักงานบัญชีในโรงงานเขตพิสเบอรก (Pittsburgh) ผลการศึกษาพบวา มีปจจัยหลายอยางที่มีผลตอ
การทํางานของบุคคล แบงออกไดเปน 2 ปจจัยใหญๆ คือ

1.) ปจจัยจูงใจหรือปจจัยตัวกระตุนหรือปจจัยภายใน (Motivative 
factor  หรือ  Intrinsic  factor)  เปนปจจัยที่เกี่ยวกับงานโดยตรง  เปนปจจัยจูงใจใหคนชอบและรัก
งานเปนการสรางความพึงพอใจใหบุคลากรในองคการปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ

1.1 ความสาํเรจ็ในงาน (Achievement) หมายถงึ การทีบ่คุคลสามารถ
ทาํงานไดแลวเสร็จตามเปาหมาย ความสามารถในการแกปญหาตางๆ อันเนือ่งมาจากการปฏบิตังิานการรูจกั
ปองกนัปญหาทีอ่าจเกดิขึน้โดยผลงานทีสํ่าเรจ็ตามเปาหมายยอมเกดิความพงึพอใจในงานนัน้ๆ

1.2 การไดรับการยอมรับนับถือ  (Recognition)  หมายถึง การไดรับ
การยอมรับนับถือในความสามารถของบุคคลจากผูบังคับบัญชา ผูชวยงานหรือบุคคลในหนวยงาน 
ดวยการยกยองชมเชย การแสดงความยินดีและการใหกาํลังใจเมื่อบุคคลทํางานสําเร็จ

1.3 ลักษณะงานที่ปฏิบัติ (The work itself) หมายถึง งานที่นาสนใจ  
งานที่ตองอาศัยความคิดริเร่ิมสรางสรรค  งานที่ทาทายความสามารถ  โดย กิติมา   ปรีดาดิลก (2529) 
กลาวสนับสนุนวา งานที่ทาทายจะกอใหเกิดความรูสึกเกี่ยวกับความสําเร็จในงาน และเปนสิ่งจูงใจให
ผูปฏิบัติงานทํางานอยางมีประสิทธิภาพ

1.4 ความรบัผิดชอบ (Responsibility) หมายถงึ ความพงึพอใจทีเ่กดิขึน้
จากการไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบงานใหมๆ  มอํีานาจรบัผิดชอบอยางเตม็ที ่มอิีสระในการทาํงาน โดย



37

ปราศจากการตรวจสอบหรอืควบคมุอยางใกลชดิ ซึง่สอดคลองกบังานวจิยัของ Solcum, et al. (1972 อางถงึ
ใน พชัน ี เอมะนาวนิ, 2536)  ซึง่พบวา พยาบาลประจาํการมคีวามตองการเปนอสิระในการทาํงาน

1.5 ความกาวหนา (Advancement) หมายถึง การที่ผูปฏิบัติงานได
รับการเลื่อนขั้นเงินเดือน เลื่อนตําแหนงใหสูงขึ้น รวมทั้งการมีโอกาสไดรับการฝกอบรม มีโอกาสศึกษา
หาความรูอยูอยางตอเนื่อง

2.) ปจจัยการบํารุงรักษาหรือมีปจจัยค้ําจุนหรือปจจัยอนามัย 
(Maintenance   factor  หรือ   Hygiene   factors)    เปนปจจัยที่ปองกันการเกิดความไมพึงพอใจ
ในการปฏิบัติงาน ประกอบดวย

2.1 นโยบายและการบริหารงาน (Policy and administration)
หมายถึง นโยบายในการบริหารงานขององคการ การจัดระบบงานที่มีประสิทธิภาพ การจัดการและ
การบริหารงานขององคการ รวมถึงกฎระเบียบขององคการตองกําหนดไวชัดเจน

2.2 วิธีการบังคับบัญชา (Supervision) หมายถึง ความ
สามารถของผูบังคับบัญชาในการดําเนินงานหรือความยุติธรรมในการบริหาร ความเปนผูบังคับบัญชา
ของหัวหนามีสวนสําคัญในการสรางขวัญและแรงจูงใจแกผูปฏิบัติงาน

2.3 ความสมัพนัธระหวางบคุคล (Interpersonal relations) หมาย
ถึง ความสัมพันธสวนตัวที่ดีระหวางบุคคลกับผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงาน ผูใตบังคับบัญชา มีความ
เขาใจซึ่งกันและกัน มีความจริงใจตอกัน ใหเกียรติและเคารพซึ่งกันและกัน รวมถึงความสามารถใน
การทํางานรวมกัน

2.4 สภาพการทํางาน (Working conditions) หมายถงึสภาพ
แวดลอมตางๆ ในการทํางาน ไดแก แสง เสียง อากาศ ชั่วโมงการทํางาน เปนตน รวมถึงลักษณะสิ่ง
แวดลอมอ่ืนๆ เชน   อุปกรณ  เครื่องมือตางๆ  เปนตน   ตองเอื้ออํานวยตอการปฏิบัติงานใหมีความ
คลองตัว สัดสวนปริมาณงานและจํานวนบุคลากรตองเหมาะสม

2.5 ความมัน่คงในงาน  (Security)  หมายถงึ  ความรูสกึของผูปฏิบตัิ
งานทีรู่สึกวาตนเองมคีณุคาตอหนวยงาน มคีวามรูสกึถงึความมัน่คงในการทาํงานและมคีวามยัง่ยนืในอาชพี

2.6 โอกาสที่ได รับความกาวหนาในอนาคต (Possibility 
growth) หมายถึง การที่บุคคลไดรับการแตงตั้งเลื่อนตําแหนงภายในหนวยงาน รวมถึงสภาพการณที่
บุคคลสามารถไดรับความกาวหนาในทักษะวิชาชีพ

2.7 เงินเดือน (Salary) และคาตอบแทนอื่นๆ ไดแก รายได
ประจํา เงินบําเหน็จ เงินลวงเวลา สวัสดิการตางๆ เงินเปนปจจัยเบื้องตนสําหรับสรางแรงจูงใจ เพราะ
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สามารถสนองตอบความตองการขัน้พืน้ฐานของมนษุยไดโดยใชเงนิแลกเปลีย่น นอกจากนีเ้งนิยงัเปนเครือ่ง
แสดงถงึสถานภาพและทาํใหเกดิความสมหวงัในชวีติใหแกผูครอบครอง (วนัทนา หรัิญกาญจน, 2531)

2.8 สถานะทางวิชาชีพ (Status)  หมายถึง อาชีพนั้นเปนที่ยอม
รับนับถือของสังคม มีเกียรติ มีศักดิ์ศรี สภาพความเปนอยูซึ่งหมายถึง ความรูสึกเชิงบวก และเชิงลบ
ของบุคคล ซึ่งเปนผลที่ไดรับจากงานในหนาที่

สรุปไดวา ทฤษฎีสองปจจัยของ  Hertzberg  ที่ประกอบดวย  ปจจัยจูงใจ  
และปจจัยค้ําจุน ปจจัยค้ําจุนมิใชสิ่งจูงใจจะทําใหผลผลิตเพิ่มข้ึน แตจะเปนขอกําหนดเบื้องตน เพื่อ
ปองกันไมใหคนไมพอใจในงานที่ทําอยู (สมยศ นาวีการ, 2536)

2. ทฤษฎีการจูงใจที่เนนกระบวนการ (The process theory of 
motivation) เปนทฤษฎีการจูงใจที่เนนปจจัยเปนตัวกระตุนใหเกิดพฤติกรรม และเปนการหาความ
สัมพันธระหวางปจจัยตางๆ  ในกระบวนการของการจูงใจวามีอิทธิพลตอกันเชนไร ทฤษฎีในกลุมนี้ ได
แก ทฤษฎีความคาดหวัง ทฤษฎีความเสมอภาค ทฤษฎีการเสริมแรง และทฤษฎีกําหนดเปาหมาย

องคประกอบของความพึงพอใจในงาน

Slavitt, et al. (1978) ไดศึกษาเกี่ยวกับความพึงพอใจในงาน โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
พัฒนาเครื่องมือประเมินความพึงพอใจในงาน ที่จะนําไปใชไดกับบุคลากรที่ทํางานดานสุขภาพทุก
ระดับ    โดยการนําองคประกอบของความพึงพอใจในงาน จากแนวคิดที่สําคัญหลายๆ  แนวคิดที่มี
การศึกษาหลายๆครั้งและมีการอางถึงอยูเสมอๆ ในการศึกษาที่เกี่ยวกับระดับความพึงพอใจในงาน
พบวา ปจจัยที่ทําใหเกิดความพึงพอใจในงานของกลุมวิชาชีพดานบริการสุขภาพมี 6 ดานคือ

1. คาตอบแทน หมายถึง เงินหรือผลประโยชนอ่ืนๆ ที่ไดรับจากการทํางาน
2. ความเปนอิสระในการทํางาน หมายถึง ปริมาณงานที่สามารถปฏิบัติและใช

ความคิดริเร่ิมไดโดยอิสระ โดยไมตองรอใหผูใตบังคับบัญชาเปดโอกาสใหปฏิบัติและเปนที่ยอมรับ
3. ความตองการของงานหรือลักษณะของงาน หมายถึง ประเภทของงานรวมทั้ง

ความยากงายของงาน ที่ตองปฏิบัติในหนาที่ประจําวัน
4. นโยบายขององคการ หมายถึง นโยบายการบริหารงานและการปฏิบัติงานทั้งที่

โรงพยาบาลและฝายบริหารการพยาบาลใชอยู และจะดําเนินการตอไป
5. การมีปฏิสัมพันธ หมายถึง การมีโอกาสไดคิดตอสัมพันธทั้งแบบเปนทางการ 

และไมเปนทางการกับผูรวมงานทั้งในและนอกวิชาชีพระหวางเวลาปฏิบัติงาน



39

6. สถานภาพของวิชาชีพ หมายถึง ความรูสึกเกี่ยวกับความสําคัญของวิชาชีพ ทั้ง
โดยตนเองและการมองของผูอ่ืน รวมถึงการมองเห็นคุณประโยชนของงานดวย

สวน Gilmer, et al. (1966) ไดกลาวถึง องคประกอบที่เกี่ยวของกับความพึงพอใจ
ในงานไวดังนี้

1. ความมั่นคงในงาน (Security) ไดแก ความรูสึกวาไดทํางานในหนาที่อยางเต็ม
ความสามารถ มีหลักประกันความมั่นคง และไดรับความเปนธรรมจากผูบังคับบัญชา

2. โอกาสกาวหนาในการทํางาน (Opportunity for advancement) เชน การมี
โอกาสไดเลื่อนตําแหนงสูงขึ้น

3. สถานทีท่าํงานและการจดัการ (Company and management) ไดแก ความพงึพอใจ
ตอสถานที่ทํางาน ชื่อเสียงของสถาบัน และการจัดการภายในของสถาบัน

4. คาจาง (Wages) ไดแก รายไดประจําและคาตอบแทนพิเศษที่องคการใหแก
ผูปฏิบัติงาน

5. ลักษณะงาน (Intrinsic aspects of the job) ไดแก การไดทํางานที่ตรงกับ
ความรู ความสามารถ และความถนัดของผูปฏิบัติงาน

6. การนิเทศงาน (Supervision) ไดแก เทคนิค วิธีการ และความสามารถในการ
นิเทศงานของผูบังคับบัญชา และความสัมพันธอันดีกับผูบังคับบัญชา

7. ลักษณะทางสังคม (Social aspect of the job) ไดแก การทํางานรวมกันกับ
บุคคลอื่น  และมีความสัมพันธที่ดีตอกัน

8. การติดตอส่ือสาร  (Communication)   ไดแก  สภาพและลักษณะการติดตอ 
สื่อสารทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน

9. สภาพการทํางาน (Working condition) ไดแก สภาพแวดลอมตางๆ ในการ
ทํางาน เชน แสง เสียง อากาศ หองอาหาร หองน้ํา และชั่วโมงการทํางาน

10. ประโยชนเกื้อกูลตางๆ (Benefit ) ไดแก เงินเดือน บํานาญตอบแทนเมื่อออก
จากงาน การบริการและการรักษาพยาบาล สวัสดิการ อาหาร ที่อยูอาศัย วันหยุด เปนตน

กลาวโดยสรปุ ความพงึพอใจในปจจยัการทาํงานเปนองคประกอบทีสํ่าคญัในการทาํงาน
หนึง่ๆ ใหสําเรจ็ การทีบ่คุคลในองคการจะเกดิความรูสึกพงึพอใจในการทาํงานมากหรอืนอยขึน้อยูกบัองค
ประกอบของสิง่จงูใจทีอ่งคการนัน้มอียูถาองคกรมปีจจัยทีเ่ปนเครือ่งจงูใจมาก บคุลากรในองคการนัน้ยอมเกดิ
ความพงึพอใจในปจจยัการทาํงานมากและเกดิความพงึพอใจในงาน ในการศกึษาวจิยัครัง้นีผู้วจิยัไดนาํแนวคดิ
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ความพงึพอใจในปจจยัการทาํงานของ  Slavitt, et al. (1978) มาเปนแนวคดิในการศกึษาผลของการใชโปรแกรม
การรวมบรหิารในหอผูปวยของบคุลากรทางการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกฏุเกลา

3.3 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล

ความพึงพอใจในงานเปนปจจัยสําคัญตอผลผลิต  งานพยาบาลเปนงานที่มี         
คุณคายิ่งตอสังคมและตองอาศัยความรับผิดชอบสูง     ซึ่งจําเปนตองอาศัยทั้งศาสตรและศิลปในการ
ดูแล นอกจากนั้นตองอาศัยความมีใจรักงาน ความพึงพอใจในวิชาชีพ เพื่อตอบสนองความตองการ
ของผูปวยและญาติ  โดยใชความรูความสามารถทางวิชาการในการใหบริการพยาบาลตองอดทนอยู
เวรบายเวรดึก ตองมีความรับผิดชอบตองาน และตองมีคุณธรรมจริยธรรมสูงเพราะความผิดพลาด 
หมายถึงอันตรายตอชีวิตผูอ่ืน (ทัศนา บุญทอง, 2533) ดงันัน้บคุลากรทางการพยาบาลจงึตองการขวญั  
กาํลงัใจ หรอืแรงจงูใจในการทาํงาน      เพือ่ใหเกดิความภาคภมูใิจและความพงึพอใจในงาน  ซึง่แรงจงูใจ
สงผลในการเพิม่ประสทิธภิาพการทาํงาน เพิม่คณุภาพของงานพยาบาล      อีกทัง้ความพงึพอใจในงานเปน
ปจจัยทีส่าํคญัตอผลผลิต  (Marriner, 1982)       จะเหน็วาถาพยาบาลมคีวามพงึพอใจในงานมาก ผลผลิต
ทางการพยาบาลยอมมคีณุภาพตามมาดวย

อยางไรก็ตามผูบริหารควรตระหนักถึงและใหความสําคัญตอการสรางความ         
พึงพอใจในงานใหกับบุคลากรทางการพยาบาล    โดยพยายามตอบสนองความตองการของบุคลากร
ผูปฏิบัติงานตามขอบเขตวิชาชีพ  โดยการเสรมิสรางพลงัอํานาจใหกบับคุลากรทางการพยาบาล ซึง่จะทาํ
ใหเกดิแรงจงูใจ ในการเพิม่ประสทิธภิาพการทาํงาน       เพิม่คณุภาพของงานบรกิารทางการพยาบาลและ
ผลผลิตทางการพยาบาล (Wolf and Orem, 1994) ซึง่ปจจยัจงูใจนัน้เปนปจจัยกระตุนซึง่เกีย่วของกบังานที่
ทาํใหบคุลากรทางการพยาบาลเกดิความพงึพอใจในงาน เกดิความชอบและรกัในการปฏบิตังิาน มคีวาม
พยายามที่จะใหไดผลการปฏิบัติงานที่ดีและจากการศึกษาของ ประชิด  ศราธพันธ (2532) พบวา 
ความพงึพอใจในงานมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัความสามารถในการปฏบิตังิาน

3.4 การรวมบริหารกับความพึงพอใจในงาน

การรวมบริหารเปนกรอบแนวคิดที่มีการพัฒนาความเปนอิสระในการตัดสินใจใน
การปฏิบัติวิชาชีพทางการพยาบาล    ทั้งดานมาตรฐานการพยาบาล         นโยบายและวิธีการปฏิบัติ
มีบุคลากรทางการพยาบาลเปนจํานวนมากที่เชื่อวารูปแบบการรวมบริหารนี้จะชวยสงเสริมการปฏิบัติ
วิชาชีพทางการพยาบาล การติดตอส่ือสาร ความรวมมือระหวางวิชาชีพ สภาพแวดลอมในการปฏิบัติ
งานที่ดี คุณภาพการตัดสินใจ และคุณภาพการดูแลผูปวยสูงขึ้น (Howell, et al., 2001)
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การมีสวนรวมในการตัดสินใจทําใหเกิดผลดีที่ตามมาหลายประการ ทั้งตอบุคคล
และตอองคการ ดังเชน    เมื่อบุคลากรไดมีโอกาสรวมในการตัดสินใจจะเกิดความพึงพอใจเพิ่มข้ึน
มีความรูสึกผูกพันในงานมากขึ้น บุคลากรเล็งเห็นวางานของตนมีความหมายจะเกิดแรงจูงใจภายใน
ตนเองเพิ่มข้ึน และมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการสูงขึ้น (Allen, et al., 1988) ความสัมพันธเหลานี้มี
ความสําคัญตอความมุงมั่นไปสูความสําเร็จของงาน  เกิดความรับผิดชอบและความมีเอกลักษณ
ทางวิชาชีพ การรวมบริหารเปนกระบวนการที่เปนพลวัตร มีการกระตุนทางดานความคิดสรางสรรค
อยางเปนระบบ บุคลากรจะใหคุณคากับเอกสิทธิทางวิชาชีพ มีความรับผิดชอบในงานสูงขึ้น มองเห็น
งานของตนมีความทาทาย

รูปแบบการรวมบริหารเปนการใหอํานาจและโอกาสแกบุคลากรทางการพยาบาล 
ทําใหบุคลากรมีความพึงพอใจในงานสูงขึ้น (Prince, 1997) เพราะการทาํงานในรปูแบบคณะกรรมการ 
เปนการใหโอกาสแกบคุลากรทางการพยาบาลทกุคน ในการใชสิทธิใ์นการแสดงความคดิเห็นเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานของตนเอง เปดโอกาสใหบุคลากรไดรวมกันบริหารงานในองคการ เปนการตอบสนองความ
ตองการขั้นพื้นฐานของสมาชิกแตละคน ทําใหบุคลากรเกิดความกระตือรือรนที่จะรับผิดชอบในงาน
ของตน และความมีเอกสิทธิ์ในวิชาชีพที่เพิ่มข้ึน การเพิ่มการมีสวนรวมในการควบคุมและตัดสินใจ มี
การติดตอส่ือสารระหวางบุคลากรในกลุมและนอกกลุมมากขึ้น ทําใหเกิดผลที่ตามมาคือ ความพึงพอ
ใจในงานที่สูงขึ้น

ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Maslow (1970) เกี่ยวกับความตองการของมนษุย ที่วา
มนุษยทุกคนในสังคมมีความปรารถนาที่จะไดรับความสําเร็จดวยตัวของตัวเอง ถาความตองการใน
สวนนี้ไดรับการตอบสนองมนุษยก็จะรูสึกพึงพอใจ

อาจสรุปไดวา เมื่อบุคลากรทางการพยาบาลมีความพึงพอใจในงานยอมต้ังใจ เต็ม
ใจที่จะปฏิบัติงานอยางเต็มศักยภาพ  และพัฒนางานบริการใหมีคุณภาพยิ่งขึ้น  นอกจากนี้     ยังกอ
ใหเกิดความยึดมั่นผูกพันตอหนวยงาน  ตอวิชาชพี  สงผลใหบุคลากรทางการพยาบาลคงอยูในหนวย
งาน ปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล สงผลใหองคการมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง

ในการทํางานความพึงพอใจในการทํางานเปนสิ่งสําคัญ ในอันที่จะนําไปสูคุณภาพ
ในการปฏิบัติการพยาบาล ซึ่งประกอบดวยปจจัยหลายๆ ดานสําหรับในการวิจัยนี้ศึกษาปจจัยที่ทําให
เกิดความพึงพอใจในงาน ตามแนวคิดของ Slavitt, et al. (1978) ประกอบดวย ลักษณะงาน ความ
เปนอิสระในงาน และความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน และการที่บุคลากรจะสามารถปฏิบัติงานตาม
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยไดนัน้ บคุลากรตองไดรับการพฒันาและฝกอบรม ในการศกึษาวจิยัครัง้นี ้
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ผูวจิยัไดนาํแนวคดิการเรยีนรูทางสงัคมของ Bandura (1977) มาเปนกรอบในการจดัพฒันาบคุลากรและฝก
อบรม ซึง่จะนาํเสนอในลาํดบัตอไป

4. การพัฒนาบุคลากรและการฝกอบรม

4.1 การพัฒนาบุคลากร

ในการบริหารทรัพยากรมนุษยนั้น เปนที่ยอมรับกันอยางเปนสากลวา มนุษยเปน
ทรัพยากรที่ทรงคุณคาที่สุดในองคกร ทั้งนี้เพราะทรัพยากรมนุษยจะทําหนาที่บริหารทรัพยากรอื่นๆ 
จนกระทั่งกลายเปนผลผลิตซึ่งอยูในรูปของสินคาและบริการ สําหรับในองคการพยาบาลนั้น พยาบาล
เปนผูที่มีความใกลชิดและเปนผูใหการบริการกับผูใชบริการ ซึ่งมีความจําเปนที่จะตองมีการเพิ่มพูน
ความรู ความสามารถในการปฏิบัตงิานอยูเสมอ เพื่อใหการบริการที่ดีมีคุณภาพแกผูใชบริการ รวมทั้ง
ใหสอดคลองกับความเจริญ ความกาวหนาทางวิทยาการ และเทคโนโลยีที่ทันสมัยในยุคโลกาภิวัฒน 
ดังนั้นการพัมนาบุคลากรถือเปนหัวใจสําคัญของการบริหารใหไดผลสําเร็จและเปนปจจัยที่สําคัญของ
กระบวนการบริหารงาน ที่สงเสริมใหบุคลากรปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น ซึ่งมีนักวชิาการ
หลายทานไดแสดงความคิดเห็น และใหความหมายของการพัฒนาบุคลากรไวดังนี้

Nadler (1992) มีความเห็นวา การพัฒนาบุคลากร หมายถึง การวางแผนและความ
พยายามอยางตอเนื่องในการพัฒนาศักยภาพของบุคลากร และการปฏิบัติงานในองคกร โดยการฝก
อบรม การศึกษา และการพัฒนาตนเอง

Swansberg (1995) ไดกลาวถึงความหมายของการพัฒนาบุคลากรวาเปนการ
พัฒนาปรับปรุงสมรรถภาพของบุคลากรในการปฏิบัติงาน  และสงเสริมใหมีการพัฒนาอยาง  ตอเนื่อง
ตลอดชีวิต

ดนัย เทียนพุฒ (2541) กลาววา การพัฒนาบุคลากรเปนลักษณะที่องคการเปนผู
ดําเนินการ ทําใหมั่นใจและชวยใหเกิดสิ่งใหมโดยผานการเรียนรู เปนการเพิ่มโอกาสใหแตละบุคคล
เติบโน ทําใหคนทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพสูงขึ้น เพราะวาเขาเปนแหลงความรูเกี่ยวกับความคิด
สรางสรรค ประสบการณ และความรูจากสิ่งที่ดีดึงออกมาจากการทํางาน

ซึ่งอาจพอสรุปไดวา  การพัฒนาบุคลากรเปนกระบวนการในการดําเนินงานสงเสริม
สนับสนุนใหบุคลากรมีความรู ทศันคติ และความสามารถโดยมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง ดวยวิธีการ
ตางๆ ไดแก การศึกษา  การฝกอบรมและการพัฒนาตนเอง  เพื่อเสริมสรางใหบุคลากร มีศักยภาพ มี
ประสิทธิภาพในการทํางาน ตลอดจนเปนสิ่งที่มีคุณคาตอองคการ สําหรับการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยเลือก
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การฝกอบรมเปนวิธีการพัฒนาบุคลากร      เพื่อเสริมสรางความสามารถและทักษะใหกับบุคลากรทาง
การพยาบาลในการรวมบริหาร สนับสนุนการทํางานที่เปนหุนสวนกัน มีความรับผิดชอบ มีความเสมอ
ภาค และรูสึกเปนเจาของในงานที่ทํา

4.2 การฝกอบรม

ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 8 (2540-2544) และฉบับที่ 9 
(2545-2549) ไดเนนใหคนเปนจุดศูนยกลางของการพัฒนา ซึ่งก็คือการใหความสําคัญกับการพัฒนา
บุคลากรบุคคล อันถือวาคนเปนทรัพยากรที่เปนกลไกสําคัญตอความสําเร็จ และเปนทรัพยากรที่มีคาที่
สุดในองคการ จึงจําเปนอยางยิ่งที่จะตองไดรับการพัฒนาใหมีคุณภาพทัดเทียม มีความรูความ
สามารถที่จะแขงขันกับโลกภายนอกได (จงกลนี ชุติมาเทวินทร, 2542) ซึ่งการฝกอบรมจัดวาเปนการ
ศึกษาอยางตอเนื่อง เปนการศึกษาตลอดชีวิต เปนการสรางคนเกง คนดีมีฝมือใหเพิ่มข้ึนแกหนวยงาน  
โดยผูบริหารตองใหความสําคัญในการฝกอบรมและตองกระทําอยางตอเนื่อง รวมถึงตองมีการปรับ
ปรุงโครงการขบวนการซึ่งวิธีการตางๆ ในการฝกอบรมใหสอดคลองกับวัตถุประสงคเฉพาะเรื่อง เฉพาะ
กลุมผูเขารับการอบรม และมกีารนาํเทคนคิวธิกีารฝกอบรมตางๆ มาเพือ่ใหเกดิผลดีในการฝกอบรมสงูสุด

การฝกอบรม (Training) เปนกระบวนการเสริมสมรรถภาพบุคลากรอยางหน่ึงใน
การพัฒนาบุคลากรที่เหมาะสมที่สุดในปจจุบัน และเปนกรรมวิธีที่ทําใหคนเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใน
การทํางานใหดีขึ้น (วิจิตร อาวะกุล, 2540)  โดยมุงไปยังนโยบาย วัตถุประสงคอันเดียวกันโดยให
บุคคลมีความรู ทักษะ เจตคติ เพื่อใหสามารถปฏิบัติงานที่อยูในความรับผิดชอบ หรืองานที่ไดรับมอบ
หมายใหสําเร็จ และเกิดผลตามที่ไดตั้งเปาหมายไวอยางมีคุณภาพ จึงเปนการทําใหคนเพิ่มผลงาน
และเพิ่มคุณคาของคนขึ้น ไดมีผูใหความหมายของการฝกอบรมไวดังนี้

Dessler (2000) กลาววา การฝกอบรมเปนกิจกรรมที่สงเสริมใหผูเรียนเกิดการเรียน
รูเพื่อใหเกิดพฤติกรรมอันเปนผลมาจากประสบการณทั้งทางตรงและทางออม

ธงชัย สันติวงษ (2536) ไดใหความหมายของการฝกอบรมไววา เปนกระบวนการที่
จัดขึ้นอยางเปนระบบ เพื่อที่จะหาทางใหมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ทัศนคติของบคุคล เพื่อให
บุคคลปฏิบัติงานใหดีขึ้น ซึ่งจะนําไปสูการเพิ่มผลผลิต และใหเกิดผลสําเร็จตอเปาหมายขององคกร

ณฎัฐพนัธ  เขจรนนัทน (2541) กลาววาการฝกอบรม เปนกจิกรรมสําคญัดานทรพัยากร
บคุคลทีผู่บริหารทรพัยากรบคุคลสมควรตองมคีวามรูความเขาใจในหลกัการและวตัถปุระสงคเปนอยางด ี
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เพือ่ทีจ่ะประยกุตในการปฏบิตั ิ เพือ่ใหบคุลากรมพีฤตกิรรมทีอ่งคการตองการ และสามารถปฏิบัติงานได
อยางมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะสงผลตอการพัฒนาศักยภาพโดยรวมขององคกร

จากความหมายดังกลาว สรุปวาการฝกอบรมบุคลากรนั้น เปนเทคนิคที่สําคัญใน
การพัฒนาบุคลากร รวมทั้งเปนหนทางที่จะตอบสนองในการพัฒนาศักยภาพของบุคลากร และเพิ่ม
แรงจูงใจของบุคลากรในโรงพยาบาล โดยเฉพาะบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย โดยมีจุด
ประสงคเพื่อพัฒนาความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมในการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ โดยใชกระบวน
การเรียนรู ซึ่งถูกจัดขึ้นอยางเปนระบบ นอกจากนั้นยังไดรับประสบการณจริง อันจะสงผลใหมีการ
พัฒนาผลสําเร็จตอเปาหมายขององคกร

4.3 การฝกอบรมในการพัฒนาบุคลากร

การฝกอบรมและการพัฒนาบุคลากร (Training and development) มักจะพูดควบ
คูกัน เพราะการฝกอบรม เปนหัวใจการพัฒนาบุคลากร ดังนั้นการฝกอบรมจะไดผลดี จะตองคํานึงถึง 
ปรัชญาในการฝกอบรม (วิจิตร อาวะกุล, 2540) มีดังนี้

1. การฝกอบรมเปนการจดัการศกึษาตอเนือ่งการศกึษาตลอดชวีติซึง่มวีตัถปุระสงค 
เพื่อปองกันไมใหความรูหมดไปหรือเสื่อมไปจากบุคคล

2. การฝกอบรมเปนเรื่องเกี่ยวกับบุคลากร  ถาเราตองการใหเขามีความรู มีเจตคติ
และมีทักษะ เราตองฝกอบรมเขา

3. การเรียนรูที่ดีมิใชเกิดจากโอกาสการเรียนรู เกิดจากการวางแผนและการให
โอกาส ตองใหความสําคัญของการฝกอบรม วางแผนดําเนินการบนหลักการฝกอบรม เพื่อใหเกิดการ
เรียนรู และการฝกปฏิบัติใหทําไดจริงๆ ผูบงัคบับญัชาควรใหความสาํคญั และถอืวาเปนความรบัผิดชอบ
การฝกอบรม

4. การฝกอบรมตองเริ่มจากความจําเปนในการฝกอบรม จะทําใหการพัฒนา
บังเกิดผลและคุมคา

5. การฝกอบรมตองทําอยางตอเนื่องอยูเสมอ การฝกอบรมที่เหมาะสมและมอง
เห็นปญหาที่เกิดขึ้นในวันขางหนา

6. ตองปรับปรุงโครงการ ขบวนการ วิธีการตางๆ ในการฝกอบรมใหสอดคลองกับ
วัตถุประสงคเฉพาะเรื่องเฉพาะกลุมผูเขารับการอบรมเฉพาะกิจการที่แทจริงของกลุมบุคคล

7. นําเอาเทคนิคการฝกอบรมมาใชอยางกวางขวางตลอดเวลา เพื่อใหเกิดผลใน
การฝกอบรมสูงสุด
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การฝกอบรมจะเลือกวิธีโดยยอมข้ึนอยูกับวัตถุประสงคของการอบรม ประเภทของ
การฝกอบรม วิธีการฝกอบรม จะมีวัตถุประสงค ความมุงหมาย ประโยชนที่ไดรับ และความเหมาะสม
แตกตางกัน วิธีการ อบรมตางๆ ที่ใชในปจจุบัน (ณัฎฐพันธ เขจรนันทน, 2541)

1. การบรรยาย เปนวิธีการที่งายที่สุดในการสื่อความหมาย ที่ทําใหเกิดการคลอย
ตาม เพื่อสรางความเขาใจแกผูรับฟง วิธีนี้ข้ึนอยูกับความสามารถของผูบรรยาย

2. การประชุม เปนวิธีการที่เหมาะสม สําหรับผูปฏิบัติงานที่มีความรู เพราะการ
ประชุมจะมีการเปดโอกาสใหผูเขารวมประชุมแลกเปลี่ยนบนความรู  ประสบการณ  และความ     คิด
เห็นระหวางกัน โดยผลของการประชุมจะกอใหเกิดความเขาใจในแนวทางเดียวกัน

3. การแสดงบทบาทสมมติ จะจัดใหมีผูเขารับการอบรมเหมือนกับอยูในสถาน
การณจริงที่สุด เปนการเรียนโดยลงมือปฏิบัติ

4. การสาธิต เปนการฝกอบรมโดยการแสดงจากตัวอยางจริง เพื่อใหเกิดความเขา
ใจ และจดจําตลอดจนนําไปใชจริงในการปฏิบัติงาน

5. การระดมสมอง เปนการระดมความคิด ซึ่งเปนเทคนิคการฝกอบรมที่เปดโอกาส
ใหทุกคนในกลุมแสดงความคิดเห็นอยางเสรี แลวรวบรวมจัดลําดับ คัดเอาเฉพาะขอเสนอแนะที่เหมาะ
สมเสนอที่ประชุม

6. การอภิปรายกลุมยอย เปนการประชุมกลุมยอยในเรื่องที่กําหนดให หรือเปน
เร่ืองที่นาสนใจ เพื่อสรุปผลแนวทางแกปญหา

7. การสัมมนา เปนวิธีการฝกอบรมในการนําไปประยุกตใชในการพัฒนาบุคลากร 
ใหมีความรุ เปนการเปดโอกาสใหบุคลากรแตละคนสามารถแลกเปลี่ยนความคิดเห็นได  อยางเสรี

8. การสนทนากลุม เปนการสนทนาเพื่อแสดงทัศนะตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง หรืออาจจะ
เปนการแสดงความรูสึก แสดงความคิดเห็นตอเร่ืองใดเรื่องหนึ่ง

9. การใชกรณีศึกษาหรือสถานการณ  มีวัตถุประสงคที่สําคัญ เพื่อตองการใหผูเขา
รับการฝกอบรมสามารถประมวลความรู ทักษะและประสบการณที่มีมาใชในการวิเคราะห ปญหาที่ซับ
ซอนในเวลาจํากัด เพื่อใหเกิดความชํานาญในการตัดสินใจ

10. การฝกงานในสถานการณจริง จะใชกับบุคลากรในระดับปฏิบัติงาน โดยมีการ
สอนงาน และไดทดลองในสถานการณที่จริง เพื่อใหเกิดความรูสึกคุนเคยกับสภาพแวดลอม และ
สามารถปรับตัวไดรวดเร็ว

เมื่อการเรียนรูเกิดขึ้น จะสังเกตไดจากพฤติกรรมที่เปลี่ยนแปลงไปของผูเรียน ซึ่งใน
โปรแกรมในการวิจัยนี้ ใชทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม เปนพื้นฐานซึ่งจะกลาวตอไป
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4.4 ทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (Social learning theory)

ทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม    Bandura  (1977)  กลาววา  คนเรามีปฏิสัมพันธกับ
ส่ิงแวดลอมที่อยูรอบๆ ตัวเรา การเรียนรูเกิดจากการปฏิสัมพันธระหวางผูเรียนรูกับส่ิงแวดลอม  ซึ่งทั้ง
ผูเรียนและสิ่งแวดลอมมีอิทธิพลตอกันและกัน   พฤติกรรมของคนเราสวนมากจะเปนการเรียนรูโดย
การสังเกต (Observational learning) หรือการเรียนรูแบบจากตนแบบ (Modeling) การเรียนรูโดยการ
สังเกตไมใชการลอกแบบจากสิ่งที่สังเกตโดยผูเรียนไมคิด

  Bandura  (1977)  กลาววา  บคุคลจะเกิดการเรียนรูโดยการสังเกตพฤติกรรมของ
ผูอ่ืนใน 2 ลักษณะคือ

1. การเลียนแบบพฤติกรรม (Imitation) คือ บุคคลมีการเรียนรูพฤติกรรมใหมๆ 
โดยสังเกตพฤติกรรมที่ผูอ่ืนกระทํา หรือสังเกตจากตนแบบ ซึ่งตัวแบบสามารถที่จะถายทอดทั้งความ
คิดและการแสดงออกไดพรอมๆ กัน

2. การเรยีนรูผลของพฤตกิรรม (Vicarious learning) คอื บคุคลเกดิการเรยีนรูพฤตกิรรม
ใหมๆ  โดยการสงัเกตพฤตกิรรมของผูอ่ืน  และเขาใจในผลทีบ่คุคลนัน้ไดรับจากผล พฤตกิรรมของเขา

การเรยีนรูทางสงัคมของ  Bandura  (1977)  ประกอบดวย 4  กระบวนการ     ดงัตอไปนี้

1. กระบวนการตั้งใจ (Attention processes)  เปนกระบวนการที่ผูรับการอบรมมี
ความตั้งใจ และรับรูพฤติกรรมของตัวแบบ กระบวนการตั้งใจจะเปนตัวกําหนดวาบุคคลจะสังเกตอะไร
จากตัวแบบนั้น โดยตัวแบบจะตองทําใหผูสังเกตพึงพอใจ พฤติกรรมที่สังเกตไมซับซอนและการสังเกต
จะไดผลดีหรอืไม กย็งัขึน้อยูกบัความสามารถในการรบัรูและความสามารถทางปญญาของผูสงัเกตดวย

2. กระบวนการจดจํา (Retention  processes)  เปนกระบวนการทีผู่สงัเกต      จะ
ตองแปลงขอมลูจากตวัแบบเปนรูปแบบของสญัลกัษณ และจดัโครงสรางเพือ่ใหจาํไดงายขึน้ กลาวคอื การ
เลยีนแบบพฤตกิรรมจะเกดิขึน้ได เมือ่ผูเรียนสามารถจดจาํรายละเอยีดพฤตกิรรมของตวัแบบไดนัน่เอง

3. กระบวนการแสดงพฤติกรรม (Behavior production processes) เปนกระบวน
การที่ผูสังเกตแปลงสัญญลักษณที่เก็บไวนั้นมาเปนการกระทํา ซึ่งจะกระทําไดดีหรือไมนั้น ยอมข้ึนอยู
กับส่ิงที่จําไดในการสังเกตการกระทําของตนเอง การไดขอมูลยอนกลับจากการกระทําของตนเอง  
และการเทยีบเคยีงการกระทาํกบัภาพทีจ่าํได  นอกจากนีย้งัขึน้อยูกบัลกัษณะของผูสงัเกตอกีดวยซึง่ไดแก 
ความสามารถทางกายและทกัษะในพฤตกิรรมยอยตางๆ ทีจ่ะทาํใหสามารถแสดงพฤตกิรรมไดตามตวัแบบ

4. กระบวนการจูงใจใหกระทําพฤติกรรม (Motivation processes) เปนกระบวน
การที่บุคคลที่เกิดการเรียนรู แลวจะแสดงพฤติกรรมหรือไมนั้น ยอมข้ึนอยูกับกระบวนการจูงใจซึ่ง
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ประกอบดวย ส่ิงลอใจ อาจเปนของจับตองได หรือการเปนที่ยอมรับในสังคม เพราะการที่บุคคล
คาดหวังถึงผลที่เกิดขึ้นในอนาคตวาดี  จะเปนแรงจูงใจใหแสดงพฤติกรรมดังกลาวออกมา    ดังนั้น
การที่จะใหผูเรียนมีแรงจูงใจที่จะมีพฤติกรรมตามตัวแบบ จะตองมกีารเสรมิแรง เชน การชมเชยเพือ่จงูใจ
ใหเขาทํามากยิ่งขึ้น และเปนการจูงใจผูอ่ืนใหตั้งใจเรียนมากขึ้นดวย

สาํหรบัในงานวจิยันีใ้ชกระบวนการเรยีนรูทางสงัคมของ Bandura (1977) นัน้ไดเนนทัง้
ขั้นการไดมาซึ่งความรูโดยมีการอบรมดานความรูพื้นฐานและในขั้นการกระทาํนัน้หวัหนาหอผูปวยและ
บคุลากรทางการพยาบาลนาํความรูทีไ่ดจากการฝกอบรมไปปฏิบตัใินสถานการณจริงในหอผูปวยและเกดิ
การพฒันาอยางตอเนือ่ง

5. การบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา

5.1 การบริหารการพยาบาลของกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

กองการพยาบาล  มคีวามมุงมัน่ใหบริการทีม่คีณุภาพ  ถกูตองตามมาตรฐาน      วชิาชพี 
ดวยการทาํงานเปนทมี โดยเนนผูปวยเปนศนูยกลาง ดาํเนนิการพฒันาบุคลากรทางการพยาบาลทกุระดบั
ใหเพยีบพรอมดวยคณุธรรมจรยิธรรม  ความรูความสามารถในการปฏบิตังิานสงเสรมิใหผลติผลงานวจิยั
ทางการพยาบาลทีม่คีณุภาพ และนาํผลงานวจิยัมาประยกุตใชในการพฒันาการบรกิารพยาบาลอยางตอ
เนือ่ง รวมทัง้สนบัสนนุใหบคุลากรเกดิความสขุในการทาํงาน มคีณุภาพชวีติทีด่ ีและปฏบิตัภิารกจิตามทีไ่ด
รับมอบหมายอยางมปีระสิทธภิาพ

ขอบเขตการทํางานของกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
1. กองการพยาบาล  เปนหนวยงานหลักในการจัดระบบบริการพยาบาลของ

โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา ซึ่งประกอบดวย 15 แผนกพยาบาลใหปฏิบัติการพยาบาลตอทหาร ครอบ
ครัว และประชาชน โดยการปฏิบัติดังตอไปนี้

1.1 ใหบริการพยาบาลโดยครอบครัวดวย การสงเสริมสุขภาพ ปองกันปญหา
สุขภาพ รักษาโรคและฟนฟูภาวะสุขภาพ

1.2 ใหการพยาบาลโดยกระบวนการพยาบาลครอบคลุมทั้งดานรางกาย จิตใจ 
อารมณ สังคมเพิ่มพูนความรู และทักษะใหแกบุคลากรทางการพยาบาล ใหสามารถนําไปปฏิบัติงาน
บริการพยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ

2. สงเสริมการฝกอบรมเพิ่มพูนทักษะการบริการพยาบาล แกนักศึกษาพยาบาล
สถาบันตางๆ ทั้งในและนอกสังกัดกองทัพบก

3. สงเสริมและพัฒนาการวิจัยทางการพยาบาล
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4. รวบรวมจัดเก็บ รายงานสถิติตางๆ ติดตามประเมินผล เพื่อนําขอมูลมาประยุกต
ใชในการพัฒนาอยางตอเนื่อง

5. สนับสนุนภารกิจตามที่ไดรับมอบหมายจากหนวยเหนืออยางมีประสิทธิภาพ

โครงสรางการบริหารการพยาบาลกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

แผนภูมิที่ 1 โครงสรางการบริหาร กองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา

จากโครงสรางการบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลาดังกลาว              
อาจสรุปไดวา มีการแบงงานการบริหารเปน ดานบริหารจัดการบุคลากร ดานบริหารการบริการ
พยาบาล ดานวิชาการและวิจัย ผูวิจัยจึงนําแนวคิดดังกลาวมาเปนหลักในการจัดตั้งคณะกรรมการใน
หอผูปวยใหสอดคลองกับกองการพยาบาลโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาดังกลาว

รพ.รร. 6

กองการพยาบาล
ผอ.กองการพยาบาล

รอง ผอ.กพย.1 รอง ผอ.กพย.2 ผูชวย ผอ.กพย.1 ผูชวย ผอ.กพย.2

สวนบังคับบัญชา 15 แผนกพยาบาล
และอาคารสมเด็จยา 90

ฝายกําลังพล

ฝายธุรการ
และสวัสดิการ

ฝายวิชาการ

ฝายบริการ งานบริการ
ผูปวยใน

งานบริการ
ผูปวยนอก

งานบริการพิเศษ
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5.2  การบริหารงานการพยาบาลของหัวหนาหอผูปวย

การบรกิารสขุภาพในสถานบรกิารนัน้เปนทีป่รากฏชดัเจนวาหอผูปวยเปนหนวยงานที่
เปนศนูยกลางของงานบรกิารสขุภาพทกุประเภท     เนือ่งจากหอผูปวยเปนหนวยงานทีม่ผีูปวยและครอบ
ครวัเขามามสีวนสมัพนัธอยางใกลชดิ หอผูปวยจงึเปนจดุแหงการสรางสรรคคณุภาพการพยาบาล  หัวหนา
หอผูปวยเปนผูรับผิดชอบในการบรหิารงานใหบรรลุตามเปาหมายขององคการ (ยพุด ี โสตถพินัธ, 2537) เปน
ผูเชือ่มโยงนโยบายสูการปฏบิตัหิวัหนาหอผูปวยจงึเปนบคุคลทีม่ ี บทบาททีสํ่าคญัตอความกาวหนาหรือ
ความลมเหลวขององคการ

5.2.1 บทบาทของหัวหนาหอผูปวย
บทบาทเปนการกระทําหรือเปนพฤติกรรมที่คาดหวังในตัวบุคคลตาม

ตําแหนงทางสังคมที่บุคคลนั้นดํารงอยู  (Marriner-Tomey, 1992) เพื่อใหหัวหนาหอผูปวยมีบทบาทที่
เหมาะสมตามความตองการของสังคม จึงไดมีการกําหนดบทบาทของหัวหนาหอผูปวยไวดังนี้

พวงรัตน บุญญานุรักษ (2530) ไดกลาวถึงบทบาทของหัวหนาหอผูปวยตาม
ลักษณะของวิชาชีพพยาบาลดังนี้คือ

5.2.1.1 ดานการบริหาร คือ ใชความรูความสามารถใหเกิดประโยชนตอ
กลุมคนและชวยใหกลุมคนไดทํางานที่เปนประโยชน ทั้งตอตนเอง สถาบัน วิชาชีพ และสังคม

5.2.1.2 ดานการบริการ คือ ใหการพยาบาลระดับวิชาชีพ โดยกระทํา
อยางมีหลักการและเหตุผลตามกระบวนการทางวิทยาศาสตร มุงผลลัพธดานสุขภาพและคุณภาพ
ชีวิตของผูรับบริการ

5.2.1.3 ดานวิชาการ คือ การพัฒนาตนเองใหทันกับความเจริญกาวหนา
ของศาสตรทางการพยาบาลและศาสตรในสาขาอืน่ๆทีเ่กีย่วของ เผยแพรความรูและแนวคดิเชงิวชิาการ
ใหกวางขวาง

5.2.2 หนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวย
หนาที่และความรับผิดชอบ เปนสิ่งที่ตองปฏิบัติ เพื่อใหขนาดขององคการ

บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว มีการกําหนดหนาที่และความรับผิดชอบของหัวหนา        
หอผูปวยไวดังนี้

กองการพยาบาล สํานักปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข (2539) ไดระบุ
งานในหนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวย มีลักษณะงานที่ปฏิบัติดังนี้
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5.2.2.1 ดานบริหารบริการพยาบาล
1) บริหารงานบริการเพื่อสรางเสริมคุณภาพบริการ

พยาบาลในหนวยงาน/หอผูปวย
1.1) เปนผูนําในการกําหนดปรัชญา นโยบาย วิสัยทัศน และ

พันธกิจทางการพยาบาลในหนวยงาน
1.2) กําหนดมาตรฐานการบริการพยาบาลหรือแนวทาง

ปฏิบัติการพยาบาลของหนวยงาน/หอผูปวย
1.3) สงเสริม สนับสนุนใหผูปฏิบัติการพยาบาลที่อยูใน

ความรับผิดชอบใหการพยาบาลที่สอดคลองกับมาตรฐานการดูแลผูปวย
1.4) จัดการใหผูปวย/ผูใชบริการไดรับขอมูลดานการรักษา

พยาบาล
1.5) จัดระบบบริการพยาบาลในหนวยงาน/หอผูปวย    ใหมี

ความคลองตัวตอการใหบริการที่มีคุณภาพ
1.6) กําหนดและควบคุมกํากับ    ใหผูปฏิบัติที่อยูในความ

รับผิดชอบใหการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล
2) บริหารบุคลากรในหนวยงาน/หอผูปวย

2.1) จัดตารางเวรเจาหนาที่ทางการพยาบาลใหเหมาะสม
กับปริมาณงานในแตละเวร

2.2) จัดระเบียบการลาปวย ลากิจ ลาพักผอนใหเหมาะสม
2.3) พัฒนาและฟนฟูความรูแกเจาหนาที่ทางการพยาบาล

ทุกระดับ
2.4) ตรวจสอบ นิเทศ และประเมินผลการปฏิบัติงานของ

เจาหนาที่ระดับตาง ๆ ในหนวยงาน/หอผูปวย
3) การบริหารงานนโยบายทั่วไป

3.1) ควบคุม กํากับ ดูแล จัดหาเสื้อผา วัสดุ ครุภัณฑ 
อุปกรณ เครื่องมือ เคร่ืองใชตางๆ ที่จําเปนในดานการรักษาพยาบาลที่เหมาะสมกับลักษณะงาน

3.2) ควบคุม กํากับ ดูแล และสั่งการเรื่องความสะอาด     
เรียบรอยในหอผูปวย

3.3) สรางเสริมสัมพันธภาพและการประสานงานที่ดีใน
ระหวางเจาหนาที่ในหนวยงาน ทีมสุขภาพ ผูปวย และญาติ ตลอดจนผูมาติดตองานตางๆ
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5.2.2.2 ดานวิชาการ
1) ปฐมนิเทศเจาหนาที่ที่เขาปฏิบัติงานใหมทุกระดับใน

หอผูปวย
2) รวมดําเนินการอบรมฟนฟูวิชาการแกเจาหนาที่
3) วิเคราะหและศึกษาปญหาตางๆ เพื่อปรับปรุงแกไขงานดาน

บริการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น
4) จัดทําคูมือ แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลสําหรับเจาหนาที่

ในหนวยงาน
5) สนับสนุนใหเจาหนาที่ในหนวยงานมีโอกาสเพิ่มพูนความรู
6) เปนที่ปรึกษาของเจาหนาที่ในหนวยงาน ทั้งดานวิชาการ และ

ปฏิบัติการพยาบาล
7) เปนผูประสานงานกบัอาจารยพยาบาลประจาํหนวยงาน    หรือ

หอผูปวย
8) ปฏิบัติงานอื่นๆ ที่ไดรับมอบหมาย

5.2.2.3 ดานบริการพยาบาล
ลักษณะปฏิบัติงานดานบริการพยาบาล จะขึ้นอยูกับระดับพีซีที่

หัวหนาหอผูปวยดํารงอยู เพียงแตสัดสวนการปฏิบัติดานบริการจะนอยกวาผูปฏิบัติอ่ืนๆแตหนาที่หลัก
สวนใหญจะเนนไปดานบริหารบริการพยาบาลในหนวยงาน

จากแนวคิดการบริหารงานการพยาบาล จะเห็นไดวามีการแบงการบริหารจัดการที่มี     
รูปแบบการบังคับบัญชาตามสายการบังคับบัญชา มีการแบงงานที่รับผิดชอบเปนดานบริหาร ดาน
บริการและดานวิชาการ สวนการควบคุมคุณภาพนั้นจะอยูกับฝายใดก็ไดตามความเหมาะสมและ
ความคลองตัวในการปฏิบัติงาน ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยจึงไดนําแนวคิดในการจัดแบงการบริหารการ
พยาบาลของกองการพยาบาล  สํานักงานปลัดกระทรวง  กระทรวงสาธารณสุข  มาใชในการจัดตั้ง
คณะกรรมการในหอผูปวยตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยดังกลาว  ซึ่งมีความสอดคลองกับ
การบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลาเชนกัน

6. งานวิจัยที่เกี่ยวของ

Minnen, et al. (1993) ไดรายงานผลการศึกษาการใชรูปแบบการรวมบริหาร โดยการจัด
ตั้งคณะกรรมการในหอผูปวยผาตัดกระดูก ของโรงพยาบาล Vanderbilt University Medical Center 
ใน Mashville รัฐ Tennessee พบวา
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1. คุณภาพการดูแลผูปวยสูงขึ้น
2. สามารถลดคาใชจายของผูปวยและของโรงพยาบาลได
3. สงเสริมใหบุคลากรทางการพยาบาลมีความพึงพอใจสูงขึ้น

Edwards, et al. (1994) ไดศึกษาผลของการนํารูปแบบการรวมบริหารในหอผูปวยไปใช
ในโ.รงพยาบาล St. Joseph Mercy Hospital เปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 540 เตียง โดยการทดลอง
รูปแบบการรวมบริหารในหอผูปวยวิกฤตทางอายุรกรรม (Medical intensive care unit) ซึ่งมีเตียงรับผู
ปวยได 10 เตียง มีบุคลากรปฏิบัติงานประกอบดวย พยาบาลวิชาชีพ 34 คน พยาบาลต่ํากวาวิชาชีพ 
2 คน ผูชวยในการดูแลผูปวย 5 คน เจาหนาที่เสมียน 5 คน ผูจัดการพยาบาล 1 คน พยาบาลชํานาญ
เฉพาะและผูประสานทางดานการสอน 1 คน ผลการศึกษาภายหลังการทดลองใชรูปแบบการรวม
บริหาร พบวา มีความรูสึกตอวิชาชีพ ความตระหนักในความรับผิดชอบ ความมีอิสระสูงขึ้น มีบทบาท
สําคัญในการจัดการวิชาชีพสูงขึ้น มีการพัฒนาการทํางานรวมกันในคณะกรรมการที่มีทักษะแตกตาง
กันไดดีขึ้น จากการที่บุคลากรมีบทบาทมากขึ้นทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน เห็นคุณคาในตนเองสูง
ขึ้น มีการพัฒนาความรวมใจในการทํางานเปนทีม สัมพันธภาพระหวางผูปฏิบัติงานดีขึ้น มีการเคารพ
ซึ่งกันและกัน นอกจากนี้ยังเปนการพัฒนาทักษะการติดตอส่ือสารและการแกปญหาอีกดวย

Westrope, et al. (1995) ศึกษาเชิงทดลองการรวมบริหารที่โรงพยาบาล Saint Luke’s 
โดยการเสริมพลังอํานาจใหกับพยาบาลในคลินิกในทักษะการรวมบริหาร กลุมตัวอยางเปนพยาบาล
ประจําการจํานวน 387 คน ผลการวิจัยพบวา พยาบาลประจําการ มีความพึงพอใจในงานสูงขึ้น และ
มีความยึดมั่นผูกพันกับงานสูงขึ้น ภายหลังการทดลองรวมบริหาร นอกจากนี้ยังพบวาการไดมีสวน
รวมการไดรวมตัดสินใจครั้งสําคัญ ในการควบคุมการปฏิบัติการพยาบาล ทําใหพยาบาลรูสึกวางาน
ของตนมีความสําคัญตอหนวยงานมากขึ้น ทําใหเกิดความยึดมั่นผูกพันในงานและความพึงพอใจใน
งาน ความยึดมั่นผูกพันในงานมคีวามสัมพันธในทางบวกกับการรวมบริหาร

Stumpf (2001) ไดรายงานผลการวิจัยที่ไดเปรียบเทียบระบบการบริหาร แนวการรวม
บริหาร และแนวราชการ กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพจํานวน 234 คน เปนพยาบาลวิชาชีพที่
ทํางานในรูปแบบการรวมบริหารจํานวน 118 คน จาก 8 โรงพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพที่ทํางานใน
แนวราชการ 116 คน จาก 8 โรงพยาบาลโดยศึกษาผลที่วัฒนธรรมองคการ (Organizational culture)
ความพึงพอใจในงานและความพึงพอใจของผูปวย ซึ่งพบผลในทางบวกทุกตัวแปร กลาวคือ ในองค
การที่ใชการรวมบริหาร มีวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค (Constructive) สูง และมีการปกปอง
แบบกาวราวและแบบเงียบเฉยต่ํา สวนความพึงพอใจโดยรวมสูง และมีความรูสึกวาสถานภาพวิชาชีพ
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มีความสําคัญมากขึ้น มีความสัมพันธในกลุมสูง และพอใจในการบริหาร สําหรับความพึงพอใจของผู
ปวยก็อยูในระดับสูงกวา การบริหารแบบราชการ

ในการศกึษาวจิยัครัง้นี ้ ผูวจิยัใชแนวคดิของ O’Grady (2001) ในการสรางโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวย ประกอบดวย 1) การพฒันาทกัษะของบคุลากรทางการพยาบาลสูการรวมบริหาร โดย
การจดัฝกอบรม    ใหความรูและทกัษะทีจ่าํเปนในการรวมบรหิารแกบคุลากรทางการพยาบาล 2) การ
พฒันาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบคุลากรทางการพยาบาลในการรวมบรหิารในหอผูปวย โดย
การรวมกนัจดัตัง้คณะกรรมการในหอผูปวย ประกอบดวย   คณะกรรมการบรหิารจดัการ คณะกรรมการ
คณุภาพและปฏบิตักิารพยาบาล คณะกรรมการพฒันาวชิาการและวจิยั มกีารกาํหนดบทบาทหนาทีค่วาม
รับผดิชอบของคณะกรรมการแตละฝาย  3) การสงเสรมิรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของ
บุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย มีกิจกรรมในการจัดการการประชุม เพื่อรวม
กันแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร รวมกันวางแผน การดําเนินการ    และการประเมินผลรวมกันตัดสินใจ
แกไขปญหา ทําใหเกิดการพัฒนาทักษะ     โดยหัวหนาหอผูปวยมีบทบาทเปนที่ปรึกษา       ผูสอนงาน
ผูอํานวยความสะดวกใหกับบุคลากรทางการพยาบาล   โดยศึกษาผลของการใชโปรแกรมจากความ
พึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล ตามแนวคิดของ Slavitt, et al. (1978) ประกอบดวย
ลักษณะงาน ความเปนอิสระในงาน ความสัมพนัธกับผูรวมงาน ดังแสดงในกรอบแนวคิดดังนี้
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กรอบแนวคิดการวิจัย

 

โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
1. ขัน้ตอนที ่1 ขัน้ตอนการพฒันาทกัษะบคุลากรสูการบรหิารในหอผูปวย (ในสัปดาหที ่1)
มกีจิกรรมดงันี้

1.1 จดัฝกอบรม  เปนเวลา 2 วนั ใหกบับคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยทดลอง
1.2 พัฒนาทักษะใหแกบุคลากรทางการพยาบาล ไดแก

1) เอกสิทธิ์ทางวิชาชีพ
2) ความตระหนักในความรับผิดชอบ
3) การแสดงออกที่เหมาะสม
4) การจัดการการประชุมและการดําเนนิงานในรูปคณะกรรมการ
5) การเปนผูสอนงาน

2. ขัน้ตอนที ่2 ขัน้ตอนการพฒันาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบคุลากรทางการ
พยาบาล ในการรวมบรหิารในหอผูปวย (ในสัปดาหที ่1) โดยมกีจิกรรมดงันี้

2.1 พัฒนาโครงสรางในหอผูปวยจากสายการบังคับบัญชามาเปน
รูปแบบคณะกรรมการ ไดแก
1) คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย
2) คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล
3) คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย

2.2 คณะกรรมการในหอผูปวยรวมกันกําหนดบทบาทหนาที่ความรับผิด
ชอบของคณะกรรมการแตละฝาย
3. ขั้นตอนที่ 3 ขั้นตอนการสงเสริมและรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการ
พัฒนาของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย ประกอบ
ดวยกิจกรรม ดังตอไปนี้ (สัปดาหที่ 1-6)
 3.1  คณะกรรมการทั้งหมดประชุมทุก 3 สัปดาห ครั้งละ 2 ชั่วโมงรวม3 ครั้ง
(สัปดาหที่ 1,3,6)

1) แลกเปลี่ยนขาวสารในคณะกรรมการแตละฝาย
2) รวมกันแกไขปญหา
3) ประมวลความรูที่ไดรับจากการอบรมและการนําไปใช
4) วิพากษประสบการณของสมาชิก แลกเปลี่ยนประสบการณ
5) ใหกําลังใจกันและกัน มีการชมเชยใหรางวัลตามความเหมาะสม

3.2 คณะกรรมการกลุมยอยจดัประชมุทกุสัปดาหๆ  ละ 1-2 ชัว่โมงรวม 3 ครัง้
(สัปดาหที ่2,4,5)

1) จัดทําแผนงาน การดําเนินการ การประเมินผล
2) รวมกันแกไขปญหาในการทํางาน โดยการแลกเปลี่ยนขอมูลกัน
3) รวมกันตัดสินใจ โดยวิธีตกลงรวมกัน
4) นัดหมายประชุมครั้งตอไป

3.3 ผูวิจัยมีบทบาทเปนผูสังเกตการและพี่เล้ียงในการดําเนินการ
ตามโปรแกรม ใหกับหัวหนาหอผูปวยและผูนํากลุม(ในสัปดาหที่ 1-6)

ความพึงพอใจในงาน
ของบุคลากรทางการ

พยาบาล

1. ลักษณะของงาน
2. ความเปนอิสระในงาน
3. ความสัมพันธกับ

ผูรวมงาน



บทที่ 3

วิธีดําเนินการวิจัย

การศึกษาวิจัยครั้งนี้มวีตัถปุระสงคเพือ่สรางโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย เพือ่เปรยีบ
เทยีบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย กลุมทดลองกอนและหลังการใช
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและเพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลในหอผูปวยระหวางกลุมทีไ่ดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยกบักลุมควบคมุ โดยผูวจิยัได
ศกึษาแนวคดิ ทฤษฎี และงานวจิยัทีเ่กีย่วของเพือ่นาํมาใชเปนแนวทางในการศกึษาเรือ่ง ผลของการใช
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล โรงพยาบาล
พระมงกุฏเกลา ซึ่งมีรูปแบบการวิจัย ประชากร การเลือกกลุมตัวอยาง  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  การ
เก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล เสนอตามลําดับดังนี้

รูปแบบการวิจัย

รูปแบบการวิจัยนี้เปนการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) เพื่อสราง
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและใชการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi Experimental Research) 
แบบ Pretest Posttest Control Group Design  เมื่อนําโปรแกรมไปใชโดยมีรูปแบบดังนี้

X หมายถงึ  การทดลองโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย
O1  หมายถงึ  การวดัความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง กอน

การทดลอง
O2  หมายถงึ  การวดัความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง หลงัการ

ทดลอง
O3  หมายถงึ  การวดัความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในกลุมควบคมุ กอน

การทดลอง
O4  หมายถงึ  การวดัความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในกลุมควบคมุ หลงั

การทดลอง

O1   X   O2

O3        O4
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ประชากรและกลุมตวัอยาง
ประชากร คอื หอผูปวยและบคุลากรทางการพยาบาลไดแก พยาบาลวชิาชพี ผูชวยพยาบาล

และนายสบิพยาบาล
กลุมตัวอยาง คอื หอผูปวยพเิศษในแผนกพยาบาลอายรุกรรมและบคุลากรทางการพยาบาลไดแก

พยาบาลวชิาชพี ผูชวยพยาบาลและนายสบิพยาบาล ทีป่ฏิบตังิานในหอผูปวยโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
สังกดักองทัพบก กระทรวงกลาโหม จาํนวน 2 หอผูปวย มวีธิเีลอืกกลุมตวัอยางดงันี้

1. การเลอืกหอผูปวยโดยใชหลกัการ Match pair ซึง่หอผูปวยทัง้ 2 แหงมลัีกษณะทีเ่หมอืนกนัดงันี้
1.1 เปนหอผูปวยทีม่บีคุลากรทางการพยาบาล ไดแก พยาบาลวชิาชพี ผูชวยพยาบาลหรอื

นายสบิพยาบาลจาํนวนเทากนัคอื 15 คน
1.2 มลีกัษณะการปฏบิตังิานคอื มนีโยบาย มโีครงสราง มวีธิกีารปฏบิตังิาน มกีารใชอํานาจ

ในการบรหิารภายในหอผูปวยเหมอืนกนั
1.3 ดแูลผูปวยทีเ่หมอืนกนัคอื เปนผูปวยทางอายรุกรรมมจีาํนวนเตยีงรบัผูปวยในเทากนั
1.4 หวัหนาหอผูปวย พยาบาลวชิาชพี ผูชวยพยาบาลหรอืนายสบิพยาบาลยนิดใีหความรวมมอื

ในการวจิยั
2.  คดัเลอืกหอผูปวยตามเกณฑและจากเกณฑดงักลาว ผูวจิยัไดเลอืกหอผูปวยอายรุกรรมหญิง

พเิศษเปนกลุมทดลอง เนือ่งจากหวัหนาหอผูปวยและบคุลากรทางการพยาบาลยนิดใีหความรวมมอืปฏบิตัิ
ตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและใหหอผูปวยอายรุกรรมชายพเิศษเปนกลุมควบคมุ

ก. ขัน้ตอนในการสรางเครือ่งมอืการวจิยั

การวจิยันีม้เีครือ่งมอื 2 ชดุคอื  เครือ่งมอืทีใ่ชในการดาํเนนิการทดลองและเครือ่งมอืทีใ่ชในการประเมนิการ
ทดลอง  โดยผูวจิยัไดดาํเนนิการสรางเครือ่งมอืวจิยัและทาํการทดลองและประเมนิผลตามแผนภมูทิี ่3 และ4ตามลาํดบัดงันี้

1. เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการทดลอง ประกอบดวย
1.1 โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
1.2 คูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย
1.3 แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหาร  ประกอบดวย

1.3.1 แบบประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยบคุลากรทางการพยาบาล
1.3.2 แบบสงัเกตการรวมบริหารของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยโดยผูวิจัย

2. เครื่องมือที่ใชในการประเมินการทดลอง  คือ แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยมี 2 สวนคือ

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล
สวนที่ 2 แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล



แผนภูมิที่ 3  ขั้นตอนการสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

1. กําหนดวัตถุประสงค

2. ศึกษาแนวคิดในการสรางโปรแกรม

3. สรางเครื่องมือและทําการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิ

4. กําหนดกรอบแนวคิดของโปรแกรม

5. สรางโปรแกรมการรวมบริหาร

พัฒนาทักษะ

พัฒนาโครงสราง

สงเสริมรักษา

5.1 สรางโปรแกรมการรวมบริหาร

ขั้นพัฒนาทักษะ ขั้นพัฒนาโครงสราง ขั้นสงเสริมรักษาโครงสราง

5.2 จัดทําคูมือ

กําหนดวัตถุประสงค

ศึกษา ตํารา เอกสาร

กําหนดโครงสรางและเนื้อหา

สวนที่ 1
การพัฒนา
ทักษะ

สวนที่ 2
การพัฒนา
โครงสราง

สวนที่ 3  การ
สงเสริม

รักษาโครงสราง

ฝกอบรม กรรมการบริหาร กรรมการคุณภาพ กรรมการวิชาการ กิจกรรมที่ 1

กิจกรรมที่2

กิจกรรมที่3

กิจกรรมที่ 4

กิจกรรมที่ 5

กิจกรรมที่ 6

5.3 สรางแบบประเมินโปรแกรม

แบบประเมิน
โดยบุคลากร
ทางการ
พยาบาล

แบบสังเกต
สําหรับ
ผูวิจัย

5.4 พัฒนา
เครื่องมือประเมิน
การทดลอง

หา Content
validity

หา
Reliability

-บริหารจัดการดาน
บุคลากร
-บริหารจัดการวัสดุ
อุปกรณและเวช
ภัณฑ
-บริหารจัดการดาน
การเงิน

-กําหนดรูปแบบการ
ปฏิบัติการพยาบาล
-ควบคุมคุณภาพการ
ปฏิบัติการพยาบาล
-วางแผนการจําหนาย
ผูปวย

-พัฒนาบุคลากร
ทางการพยาบาล
-จัดอบรมทางวิชา
การ
-ทําแผนการวิจัย
และทําวิจัยเพื่อ
พัฒนางานการตรวจสอบคุณภาพของคูมือ
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ขั้นตอนการสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  

ขั้นตอนในการสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยมีรายละเอียด  ดังนี้

ขั้นที่ 1 กําหนดวัตถุประสงคของโปรแกรมการวมบริหารในหอผูปวย ดังนี้
1.1 บุคลากรทางการพยาบาลมีความรู ความเขาใจในการรวมบริหารในหอผูปวย
1.2 บุคลากรทางการพยาบาลสามารถนําความรูที่ไดรับจากการฝกอบรมไปใชในการ

รวมบริหารในหอผูปวยได
1.3 พฒันาศกัยภาพของบคุลากรทางการพยาบาลใหมปีระสทิธภิาพยิง่ขึ้น

ขั้นที่ 2 ศึกษาแนวคิดในการสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย ผูวิจัยไดศึกษา
แนวคิดและทฤษฎีจากตํารา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการรวมบริหาร  และไดประยุกตแนว
คิดของ  O’Grady (2001) มาใชในการพัฒนาสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  และนําแนว
คิดทฤษฎีการเรียนรูทางสังคมของ Bandura (1977) มาเปนแนวทางในการฝกอบรมบุคลากรทางการ
พยาบาลในหอผูปวยใหเกิดการเรียนรูและพัฒนา

ขั้นที่ 3 สรางเครื่องมือและสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิ  ผูวิจัยไดกําหนดการสรางตัวแบบใน
งานวิจัยนี้ คือ การดําเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการเพื่อนําไปใชในการปฏิบัติงานตามโปรแกรมการ
รวมบริหารในหอผูปวย ในการกําหนดรูปแบบคณะกรรมการผูวิจัยไดใชวิธีการสัมภาษณ มีราย
ละเอียดดังนี้

3.1  กําหนดผูใหสัมภาษณโดยกําหนดผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน คือ
3.1.1  ผูบริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลพระมงกฏุเกลา เปนผูที่มีประสบ

การณการทํางานดานการบริหาร เปนเวลามากกวา 5 ป จํานวน 2 ทาน
3.1.2  พยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลพระมงกฏุเกลามวีฒุกิารศึกษาปรญิญาโททางการ

บริหารการพยาบาล  มปีระสบการณการรวมเปนคณะกรรมการของหนวยงานมาแลวมากกวา 2 ป จาํนวน 1 ทาน
3.2 กําหนดรูปแบบการสัมภาษณโดย ผูวิจัยดําเนินการสัมภาษณผูทรงคุณวุฒิดวย

ตนเองเกี่ยวกับประสบการณการเปนคณะกรรมการที่ผานมา ปญหาที่พบในการทํางานกับคณะ
กรรมการ เพื่อรวบรวมรูปแบบและปญหาที่เกิดขึ้นจากการทํางานของคณะกรรมการ ในการสัมภาษณ
เปนการสัมภาษณแบบโครงสราง มีคําถามหลักในการสัมภาษณดังนี้

3.2.1 ขอใหผูทรงคุณวุฒิเลาประสบการณทีท่านเคยทาํงานในคณะกรรมการ
ปญหาทีพ่บในการทาํงานในคณะกรรมการ การแสดงออกของประธาน และสมาชกิในคณะกรรมการจาก
การประชุมในแตละครั้งที่ผานมา
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3.2.2  ขอความคิดเห็นในการจัดตั้งคณะกรรมการในหอผูปวยที่เหมาะสมควรมี
คณะกรรมการฝายใดบาง ใชเหตุผลใดในการจัดแบง

3.2.3 นําประสบการณและความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒินํามาวางเปนแนวทาง
ในการจัดแบงคณะกรรมการ  บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ

ขั้นที่ 4 กําหนดกรอบแนวคิดของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  ผูวิจัยได
กําหนดไว 3 ขั้นตอนคือ  ขั้นการพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการพยาบาลสูการรวมบริหาร  ขั้นการ
พัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย  
และขั้นการสงเสริมและรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของบุคลากรทางการพยาบาล

ขั้นที่ 5 สรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  
ประกอบดวย โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  คูมือการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  
แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและแบบสังเกตการรวมบริหารในหอผูปวย รวมทั้ง
พัฒนาเครื่องมือประเมินการทดลอง  มีรายละเอียดดังนี้

5.1 โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  มี 3 ขั้นตอน
5.1.1  ขัน้การพฒันาทกัษะของบคุลากรทางการพยาบาลสูการรวมบริหารในหอผูปวย

มีกิจกรรมคือ  การฝกอบรม
5.1.2 ขั้นการพัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบุคลากรทางการ

พยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย มีกิจกรรมดังนี้
5.1.2.1 กิจกรรมพัฒนาโครงสรางในหอผูปวย ประกอบดวยคณะ

กรรมการ 3 ชุด คือ คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย  คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการ
พยาบาล  คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย

5.1.2.2 กิจกรรมการกําหนดบทบาทหนาที่ของคณะกรรมการชุดตางๆ 
ดังนี้

5.1.2.2.1  คณะกรรมการบรหิารจดัการในหอผูปวย  มีหนาที่
5.1.2.2.1.1  การบริหารจัดการดานบุคลากร  ไดแก

1) การจัดเวรทั้งเวรปกติและเวรจางพิเศษ
2) การจดับคุลากรทางการพยาบาลไปปฏบิตัภิาระกจิพิเศษ
3) จัดการดานสวัสดิการของบุคลากรในหอผูปวย
4) กํากับดูแลความสะอาดของหอผูปวย
5) ประสานงานกับหนวยงานตางๆ
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   5.1.2.2.1.2  การบรหิารจดัการเกีย่วกบัวสัดุอุปกรณและเวชภณัฑ
1) การเบิกยาและเวชภัณฑ
2) การเบิกเวชภัณฑสิ้นเปลือง
3) จัดหาสิ่งอุปกรณที่จําเปนในการปฏิบัติการพยาบาล
4) การจัดทําบัญชีควบคุมส่ิงอุปกรณ
5) การจัดสงสิ่งอุปกรณซอมบํารุง

5.1.2.2.1.3  การจัดการดานการเงิน
1) เบิกจายเงินคาเวรบาย-ดึก
2) เบิกจายเงินคาเวรจางพิเศษ
3) บริหารการเงนิในหอผูปวย เชน เงนิสวสัดกิารเยีย่มปวย
4) กํากับดูแลดานสิทธิการเบิกของผูปวย

5.1.2.1.2  คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล  มีหนาที่
1) การกําหนดรูปแบบการปฏิบัติการพยาบาล
2)   ควบคมุคณุภาพการปฏบิตักิารพยาบาลใหเปนไปตามมาตรฐาน

ที่โรงพยาบาลกําหนดไว
3) จัดทําการวางแผนการจําหนายผูปวย
4) การควบคุมการติดเชื้อและจัดทําสถิติการติดเชื้อ
5) จัดทาํและกํากับการปฏิบัติตามระบบ 5 ส.

5.1.2.1.3  คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย มีหนาที่
1) วางแผนพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
2) จัดอบรมวิชาการในหนวยงาน
3) จดัสงบคุลากรทางการพยาบาลไปอบรมวชิาการนอกหนวยงาน
4) จดัใหม ี Morning talk  ทกุวนัองัคารที ่1และ 3 ของเดอืน
5) จดัทาํแผนการวจิยัและการทาํวจิยัเพือ่พฒันางาน
6) นาํผลการวจิยัทีเ่ปนประโยชนในการปฏบิตังิานมาใชในหนวยงาน

5.1.3  ขัน้การสงเสรมิและรักษาโครงสรางและบทบาททีม่กีารพฒันาของบคุลากรทาง
การพยาบาล  มกีจิกรรมดงันี้

5.1.3.1 กจิกรรมที ่ 1 จัดการประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวยใน
สัปดาหที่ 1 เร่ือง การจัดตั้งคณะกรรมการและกําหนดผูรับผิดชอบหนาที่ตางๆในคณะกรรมการ
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5.1.3.2 กิจกรรมที่  2 จัดการประชุมคณะกรรมการยอยแตละคณะใน
สัปดาหที่ 2 เร่ือง คณะกรรมการกลุมยอยกําหนดนโยบายและวางแผนการดําเนินงาน

5.1.3.3 กิจกรรมที่ 3 จัดการประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวยใน
สัปดาหที่ 3 เร่ือง แจงขอมูลขาวสารการทํางานของคณะกรรมการแตละคณะ ปญหาขอขัดของที่พบ
รวมกันแกไขปญหา  การวิพากษประสบการณการรวมบริหาร  การประเมินตนเอง

5.1.3.4 กิจกรรมที่ 4 จัดการประชุมคณะกรรมการยอยแตละคณะใน
สัปดาหที่ 4 เร่ือง แจงการดําเนนิการตามแผนที่วางไวและกําหนดการประเมินผล ใหกําลังใจยกยองชม
เชยในผลงานที่ปฏิบัติลุลวง และรวมกันแกปญหาที่พบในการทํางาน

5.1.3.5 กิจกรรมที่ 5 จัดการประชุมคณะกรรมการยอย แตละคณะใน
สัปดาหที่ 5 เร่ือง  สรุปการดําเนินงานตามแผน จัดทําโครงการตามแผนที่วางไวในลําดับตอไป

5.1.3.6 กิจกรรมที่ 6 จัดการประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย 
สัปดาหที่ 6 แจงขอมูลขาวสาร  การวิพากษการทํางานในรูปแบบการรวมบริหาร ปญหาและอุปสรรค 
ที่พบ รวมกันหาหนทางแกปญหา  ใหกําลังใจกันและกันแสดงความมุงมั่นในการทํางานในรูปแบบการ
รวมบริหารในหอผูปวยตอไป

 การตรวจสอบคุณภาพของโปรแกรม   ผูวิจัยนําโปรแกรมการรวมบริหารในหอ
ผูปวยเสนออาจารยที่ปรึกษา ใหตรวจสอบและแกไขแลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทานตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหา ความครอบคลุม ความถูกตองตามวัตถุประสงคตลอดจนคําแนะนําและขอเสนอ
แนะที่เปนประโยชนถือเกณฑผาน 80% และผูวิจัยนําขอเสนอแนะดังกลาวมาปรับแกและผานการเห็น
ชอบจากอาจารยที่ปรึกษากอนนาํไปทดลองใชจริง

5.2 คูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย เปน
เครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้นสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง โรง
พยาบาลพระมงกุฎเกลา  ใชศึกษาดวยตนเองกอนการเขารวม ระหวางการรวมและหลังจากการเขา
รวมโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  มีขั้นตอนในการสรางคูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาล
ในการรวมบริหารในหอผูปวยดังนี้

5.2.1 กาํหนดวตัถปุระสงคของการสรางคูมอืสําหรบับุคลากรทางการพยาบาลในการ
รวมบรหิารในหอผูปวย ดังนี้

5.2.1.1  เพื่อใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยไดใชในการทบทวน
ความรูเกี่ยวกับการรวมบริหารในหอผูปวย

5.2.1.2  มทีศันคตทิีด่ตีอบทบาททีต่นเองรบัผิดชอบในการรวมบรหิารในหอผูปวย
5.2.1.3 มคีวามมัน่ใจในการนาํความรูไปสูการปฏบิตัจิริงในการรวมบริหารในหอผูปวย
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5.2.2  ศกึษาตาํรา วารสาร วทิยานพินธและรายงานการวจิยัทีเ่กีย่วของกบัการรวมบรหิาร
5.2.3  กําหนดโครงสรางและรายละเอียดของเนื้อหาในคูมือ ประกอบดวย

5.2.3.1  สวนที่ 1 ข้ันตอนที่ 1 การพฒันาทกัษะของบคุลากรสูการรวมบริหารใน
หอผูปวย  มีดังนี้

1) ความหมายของการรวมบริหาร
2) แนวคิดการรวมบริหาร
3) กระบวนการบริหารในการรวมบริหาร
4) ประโยชนของการรวมบริหาร
5) การปรับใชแนวคิดการรวมบริหารในหอผูปวย
6) ทักษะสําคัญสูความสําเร็จในการรวมบริหารการพยาบาล

5.2.3.2  สวนที่ 2 ข้ันตอนที่ 2 การพัฒนาโครงสรางและบทบาทของ
บุคลากรทางการพยาบาล  มีดังนี้

1) การจัดการในรูปแบบคณะกรรมการ
2) การจัดการการประชุม
3) การสอนงาน
4) พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสม
5) รูปแบบการปฏิบัติการวิชาชีพการพยาบาล
6) เอกสิทธิ์ในวิชาชีพ
7) ความตระหนักในความรับผิดชอบ
8) พลังอํานาจ
9) การประเมินตนเองและการประเมินโดยผูอ่ืน

5.2.3.3  สวนที ่3 ขัน้ตอนที ่3 การสงเสรมิรักษาโครงสรางและบทบาททีม่กีารพฒันา
ของบคุลากรทางการพยาบาลในการรวมบรหิารในหอผูปวย  ประกอบดวยกจิกรรมการประชมุ 6 กจิกรรม ดงันี้

1) กจิกรรมที ่1 การประชมุคณะกรรมการทกุคณะในหอผูปวยครัง้ที1่
2) กจิกรรมที ่2 การประชมุคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวยครัง้ที1่
3) กจิกรรมที ่3 การประชมุคณะกรรมการทกุคณะในหอผูปวยครัง้ที2่
4) กจิกรรมที ่4 การประชมุคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวยครัง้ที2่
5) กจิกรรมที ่5 การประชมุคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวยครัง้ที3่
6) กจิกรรมที ่6 การประชมุคณะกรรมการทกุคณะในหอผูปวยครัง้ที3่

5.2.3.4  สวนที่ 4 บรรณานุกรม
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5.2.4  การตรวจสอบคุณภาพของคูมือ
ผูวิจัยนําคูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผู

ปวยที่สรางขึ้นเสนออาจารยที่ปรึกษาใหตรวจสอบและแกไข แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน
ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หา  ความครอบคลมุ  ความถูกตองตรงตามวัตถุประสงคตลอดจนคําแนะ
นําและขอเสนอแนะที่เปนประโยชนถือเกณฑผาน 80% และผูวิจัยนําขอเสนอแนะดังกลาวมาปรับแก
และผานการเห็นชอบจากอาจารยที่ปรึกษากอนนําไปทดลองใชจริง

5.3  แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  แบบประเมินโปรแกรม
การรวมบริหารในหอผูปวยมี 2 ชุดคือ  ชุดที่ 1 เปนแบบประเมนิโดยบคุลากรทางการพยาบาลและชดุที ่2 
เปนแบบสังเกตโดยผูวิจัย

5.3.1 แบบประเมินโดยบุคลากรทางการพยาบาล  เปนแบบสอบถาม
บุคลากรทางการพยาบาลเพื่อประเมินผลภายหลังการเขารวมในโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
เปนการประเมินความคิดเห็น  ความรู ทัศนคติ และประโยชนในการนําไปปฏิบัติของโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวย มีขั้นตอนการสรางดังนี้

5.3.1.1  ศกึษาคนควาจากเอกสาร ตาํราทีเ่กีย่วกบัการประเมนิโครงการการ
ประชมุและแนวการประเมนิตามรปูแบบซปิ (CIPP model) ของ  Stufflebeam and others (1971 อางถงึใน 
สมหวงั  พธิยิานวุฒัน, 2524) เปนแนวทางในการสรางแบบสอบถามประเมนิโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู
ปวย ลกัษณะแบบสอบถามประเมนิโปรแกรมเลอืกตอบได 5 ระดบัโดยมเีกณฑดงันี้

5   หมายถึง    ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานมากที่สุดหรือเปนจริงทุก
คร้ังในการปฏิบัติงาน

4   หมายถึง    ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานมากหรือเปนจริงเปน
สวนใหญในการปฏิบัติงาน

3   หมายถึง    ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานปานกลางหรือเปนจริง
บางครั้งในการปฏิบัติงาน

2   หมายถึง ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานนอยหรือเปนจริงนานๆ
คร้ังในการปฏิบัติงาน

1 หมายถึง ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานนอยที่สุดหรือไมเคย
เกิดขึ้นกับทานเลยในการปฏิบัติงาน

การแปลผล
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คะแนนเฉลี่ย ความหมาย
4.50 – 5.00 ผูประเมนิมคีวามเหน็ดวยกบัโปรแกรมการรวมบริหารในหอ

ผูปวยอยูในระดับมากที่สุด
3.50 – 4.49 ผูประเมนิมคีวามเหน็ดวยกบัโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู

ปวยอยูในระดับมาก
2.50 – 3.49 ผูประเมนิมคีวามเหน็ดวยกบัโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู

ปวย อยูในระดับปานกลาง
1.50 – 2.49 ผูประเมินมคีวามเหน็ดวยกบัโปรแกรมการรวมบริหารในหอ

ผูปวยอยูในระดับนอย
1.0 – 1.49   ผูประเมินมคีวามเหน็ดวยกบัโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู

ปวยอยูในระดับนอยที่สุด

5.3.1.2  การตรวจสอบคุณภาพแบบสอบถามประเมินโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวยของบุคลากรทางการพยาบาล  โดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและตรวจ
สอบความเที่ยงโดยวิธีของ  Cronbach

1) ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) นําเครื่องมือ
ที่สรางผานการแกไขข้ันตนจากอาจารยที่ปรึกษา ใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทานตรวจสอบความถูก
ตองเหมาะสมของภาษาที่ใช  ความสอดคลองภายในและเกณฑการใหคะแนน ถือเกณฑการยอมรับ
จากผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80% นําขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิมาปรับแกไขรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 
โดยพิจารณาเปนรายขอปรับขอคําถามที่มีความหมายไมชัดเจน เพื่อใหไดขอคําถามโดยผานความเห็น
ชอบจากอาจารยที่ปรึกษากอนนําไปทดลองใชจริง

2) การตรวจสอบความเที่ยงโดยวิธีของ  Cronbach โดยผูวิจัยนํา
แบบสอบถามที่ปรับแกแลวไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางจํานวน 32 คน  แลวนําขอมูลมาวิเคราะหหา
คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของความเที่ยงของครอนบาค (Cronbach Alpha Coefficient) ไดคาความเที่ยง
ของแบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยทั้งชุด เทากับ .75

5.3.2  แบบประเมินสําหรับผูวิจัย  คือ  แบบสังเกตการรวมบริหารของ
บุคลากรทางการพยาบาล  เปนเครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้นเพื่อติดตามการปฏิบัติของบุคลากรทางการ
พยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวยขณะทําการทดลองโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย ผูวิจัย
เปนผูติดตามสังเกตทุกครั้งที่มีการประชุม เปนการสังเกตโดยผูวิจัยไมมีสวนรวมในการปฏิบัติงาน เปน
แบบสังเกตที่มีเคาโครงลวงหนา มีข้ันตอนในการสรางดังนี้
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5.3.2.1  ศึกษาทบทวนเอกสาร ตําราและงานวิจัยที่เกี่ยวของและแนวคิด
การสรางแบบสังเกตของ  Best (1981 อางถึงใน บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์, 2542) มาใชเปนแนวทาง
การสรางแบบสังเกตการรวมบริหารของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย

5.3.2.2 สรางแบบสงัเกตการรวมบริหารในหอผูปวย ลักษณะเปนแบบตรวจ
สอบรายการแบงเปน 5 หมวดคอื  หมวดที1่ การจดัการประชมุ  ประกอบดวย 4 รายการ หมวดที2่ ความมเีอก
สิทธิ ์ ประกอบดวย 4 รายการ หมวดที3่ การตระหนกัในความรบัผิดชอบ ประกอบดวย 5 รายการ  หมวดที4่ การ
แสดงออกทีเ่หมาะสม ประกอบดวย 4 รายการ   หมวดที5่ การสอนงาน ประกอบดวย 5 รายการ รวม 5 หมวดม ี
24 รายการ แบบสงัเกตการปฏบิตัติามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยนี ้สงัเกตจากการปฏบิตัขิองบคุลากร
ทางการพยาบาลในการทาํกจิกรรมทัง้ 6 กจิกรรมของกลุมทดลอง มลีกัษณะเปนขอรายการแบบ Check list วา
มกีาร”ปฏิบตั”ิ หรอื”ไมปฏิบตั”ิ หรอื”ไมมสีถานการณ” สําหรบัผูวจิยัทาํการบนัทกึผลทีไ่ดจากการสงัเกต โดยทาํ
เครือ่งหมาย ( ) ดงันี้

1) ถาสังเกตพบวาบุคลากรทางการพยาบาลปฏิบัติตรงตาม
รายการในแบบสังเกตบันทึกเครื่องหมาย ในชอง”ปฏิบัติ”

2)   ถาสงัเกตพบวาบคุลากรทางการพยาบาลไมไดปฏิบตัติรง
ตามรายการในแบบสังเกตบันทึกเครื่องหมาย ในชอง”ไมปฏิบัติ”

3)   ถาไมมสีถานการณใหบคุลากรทางการพยาบาลปฏบิตัติาม
รายการในแบบสังเกตบันทึกเครื่องหมาย ในชอง”ไมมีสถานการณ”

5.3.2.3  การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) ผูวจิยั
นาํแบบสงัเกตการรวมบรหิารในหอผูปวยทีผ่านการแกไขขัน้ตนจากอาจารยทีป่รึกษาไปใหผูทรงคณุวฒุิ
จาํนวน 5 ทานตรวจสอบความถกูตองเหมาะสมของภาษาทีใ่ช ความสอดคลองภายใน ถอืเกณฑการยอม
รับจากผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80 นําขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิมาปรับแกไขรวมกับอาจารยที่ปรึกษา
เพื่อใหไดรายการสังเกตโดยผานความเห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษากอนนําไปใชจริง

5.3.2.4 การหาคาความเทีย่ง (Reliability) นาํแบบสงัเกตการรวมบริหารทีป่รับ
แกไขแลวไปสงัเกตการปฏบิตัติามกจิกรรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบคุลากรทางการพยาบาล  2 กลุมแลว
นาํผลทีไ่ดจากการสงัเกตระหวางกลุมแรกและกลุมหลงั แลวนาํไปหาคารอยละของความคงทีข่องขอมลูทีไ่ด
ระหวางกลุมแรกและกลุมหลงั ไดคาของคะแนนแบบสงัเกตการปฏบิตัติามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
ของบคุลากรทางการพยาบาลเทากบั รอยละ 95

5.3.2.5  เกณฑการใหคะแนน
1) พบการปฏิบัติให 1 คะแนน
2) ไมพบการปฏิบัติให 0 คะแนน
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3)   ไมพบการปฏบิตัเินือ่งจากไมมสีถานการณไมตองใหคะแนน
5.3.2.6  การคดิคะแนน นาํคะแนนรายการแบบสงัเกตการรวมบรหิารในหอผู

ปวยของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยทีส่งัเกตแตละรายการมารวมกนัและนาํมาคดิเปนคารอยละ

5.4 การพัฒนาเครื่องมือที่ใชในการประเมินการทดลอง
เครื่องมือที่ใชในการประเมินการทดลอง  เปนแบบสอบถามความพงึพอใจใน

งานของบุคลากรทางการพยาบาลของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิงและ
หอผูปวยอายุรกรรมพิเศษชาย  โดยวัดกอนและหลังการทดลอง มีขั้นตอนในการสรางดังนี้

  5.4.1 ศึกษาคนควาจากเอกสาร ตําราและงานวิจัยที่เกี่ยวกับความพึงพอใจ
ในงานของบุคลากรทางการพยาบาลสรางโดยใชแนวคิดของ  Slavitt, et al. (1978) และแบบวัดความ
พึงพอใจในงานของ ณัฐนุกูล  ผกาภรณรัตน (2542) ประกอบดวย

ลักษณะงาน จํานวน 10 ขอ (ขอ 1-10)
ความเปนอิสระในงาน จํานวน 10 ขอ (ขอ11-20)
ความสัมพันธกับผูรวมงาน จํานวน 10 ขอ (ขอ21-30)

ลักษณะแบบสอบถามที่สรางขึ้นเปนแบบสอบถามปลายปด  มี
เกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังนี้

5  หมายถงึ  ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานมากที่สุดหรือเปนจริงทุก
คร้ังในการปฏิบัติงาน

4  หมายถึง  ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานมากหรือเปนจริงเปนสวน
ใหญในการปฏิบัติงาน

3  หมายถึง  ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานปานกลางหรือเปนจริง
บางครั้งในการปฏิบัติงาน

2  หมายถึง  ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานนอยหรือเปนจริงนานๆ
คร้ังในการปฏิบัติงาน

1 หมายถึง   ขอความนั้นเกิดขึ้นจริงกับทานนอยที่สุดหรอืไมเคย
เกิดขึ้นกับทานเลย

การแปลผลคะแนนมเีกณฑการคดิคะแนนความพงึพอใจในงานโดยนาํ
คะแนนของผูตอบแตละคนรวมกนัแลวหาคาเฉลีย่  ใชหลกัการแปลผลคาเฉลีย่ดงันี ้(ประคอง  กรรณสตูร, 2538)
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คะแนนเฉลีย่
4.50 – 5.00 หมายถงึ   ทานมคีวามพงึพอใจในงานมากทีส่ดุ
3.50 – 4.49 หมายถงึ   ทานมคีวามพงึพอใจในงานมาก
2.50 – 3.49 หมายถงึ   ทานมคีวามพงึพอใจในงานปานกลาง
1.50 – 2.49 หมายถงึ   ทานมคีวามพงึพอใจในงานนอย
1.00 –1.49 หมายถงึ   ทานมคีวามพงึพอใจในงานนอยทีส่ดุ

  5.4.2  การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) นําเครื่องมือที่
สรางผานการแกไขในขัน้ตนจากอาจารยทีป่รึกษา ใหผูทรงคณุวฒุจิาํนวน 5 ทานตรวจสอบความถกูตอง เหมาะ
สมของภาษาทีใ่ช ความสอดคลองภายในและเกณฑการใหคะแนนถอืเกณฑการยอมรบัจากผูทรงคุณวฒุ ิ80%
นําขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิมาปรับแกไขรวมกับอาจารยที่ปรึกษา โดยพิจารณาเปนรายขอ ปรับ
ขอคําถามที่มีความหมายไมชัดเจน เพื่อใหไดขอคําถามโดยผานความเห็นชอบจากอาจารยที่ปรึกษา
กอนนําไปหาคาความเที่ยง

 5.4.3  การหาคาความเที่ยง (Reliability) นําแบบสอบถามความพึงพอใจใน
งานของบคุลากรทางการพยาบาลทีป่รับแกไขแลวไปทดลองใชกบับุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยที่มี
ลักษณะคลายกลุมตัวอยาง  การวิจัยนี้นําแบบสอบถามไปทดลองใช  (Try out)  กับบุคลากรทางการ
พยาบาลในหอผูปวย โรงพยาบาลอานันทมหิดลจํานวน 30 คน นําขอมูลมาวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาค  (Cronbach  Alpha  Coefficient) ไดคาความเทีย่งของแบบสอบถามความพงึพอใจใน
งานของบคุลากรทางการพยาบาล เทากบั .93  และรายดานไดดงันี้

ลักษณะงาน ไดคาความเที่ยงเทากับ .85
ความเปนอิสระในงาน ไดคาความเที่ยงเทากับ .89
ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน ไดคาความเที่ยงเทากับ .88

ข. วิธีการทดลองและการประเมินผลการทดลอง

ข้ันตอนการทดลองมี 3 ขั้นตอนคือ  ขั้นตอนการเตรียมการทดลอง  ขั้นตอนการทดลอง
และขั้นตอนการประเมินผลการทดลอง  โดยผูวิจัยไดสรุปข้ันตอนในการดําเนินการวิจัยไวดังนี้



68

สรุปขั้นตอนในการดําเนินการวิจัย

1. ขั้นเตรียมการทดลอง (1 สัปดาห)

เตรียมเครื่องมือ
1. สราง โปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย
2. จดัทําคูมือโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผู
ปวยสาํหรบับคุลากรทางการพยาบาล

3. แบบประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย
3.1แบบประเมนิโดยบคุลากรทางการพยาบาล
3.2แบบสังเกตสําหรับผูวิจัย

4.แบบประเมินความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล

เตรียมสถานที่
ขอความรวมมือผูอํานวยการโรงพยาบาล
พระมงกุฏเกลา เพื่อเตรียมสถานที่ทําการ
ทดลองและเก็บขอมูล

เตรียมกลุมตัวอยาง
- เลือกหอผูปวยที่เปนกลุมทดลองและ
กลุมควบคุม

- Pre-test โดยประเมินความพึงพอใจ
ในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกลุมทดลอง และกลุมควบคุม

3. ขั้นทดลอง (สัปดาหที่1- 6)

กลุมทดลอง
ขั้นตอนการดําเนินการโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยมี 3 ขั้นตอนดังน้ี
1. ข้ันตอนที1่ขัน้การพฒันาทักษะของบคุลากรทางการพยาบาลสูการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยมกีจิกรรมดงัน้ี

1.1 จดัฝกอบรม ใหความรู และทกัษะในการรวมบรหิารในหอผูปวยแกบคุลากรทางการพยาบาลเปนเวลา 2 วัน
2. ข้ันตอนที่2 ขั้นการพัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวม
บริหารในหอผูปวยมีกิจกรรมดังน้ี

2.1พฒันาโครงสรางในหอผูปวยจากสายการบงัคบับญัชามาสูรูปแบบคณะกรรมการ แบงเปนคณะกรรมการ 3 คณะไดแก
2.1.1 คณะกรรมการบริหารจัดการภายในหอผูปวย
2.1.2 คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล
2.1.3 คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย

2.2 กําหนดบทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบของคณะกรรมการฝายตางๆในหอผูปวย
2.3 ประเมินผลโปรแกรมโดยบุคลากรทางการพยาบาล ครั้งท่ี 1 ดังแสดงไวในตารางที่ 2

3. ข้ันตอนที่ 3 ขั้นสงเสริมรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของบุคลากรทางการพยาบาลมีกิจ
กรรมการประชุมท้ังหมด 6 ครั้งแบงไดดังน้ี

3.1 การประชมุคณะกรรมการทัง้หมดในหอผูปวย รวม 3 ครัง้ๆละ 2 ชัว่โมง ไดแกการประชมุครัง้ท่ี 1,3 และ6
3.1.1 การประชุมคณะกรรมการแตละคณะกรรมการในหอผูปวย รวม 3 ครั้งๆละ 1-2 ชั่วโมงไดแก การ

ประชุมครั้งท่ี 2,4 และ5
4. ประเมินผลโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยโดยบุคลากรทางการพยาบาลครั้งท่ี2สัปดาหท่ี 6 ดังแสดงไว
ในตารางที่ 2 และ ผูวิจัยประเมินโดยใชแบบสังเกตตั้งแตสัปดาหท่ี 1-6 ดังแสดงไวในตารางที่ 3

กลุมควบคุม
หัวหนาหอผูปวยและบุคลากรทางการ
พยาบาลปฏิบัติตามระบบเดิม โดย
- ใชการบริหารงานในหอผูปวยแบบ
สายการบังคับบัญชา
- หวัหนาหอผูปวยเปนผูตัดสนิใจสัง่การ
- มีการมอบหมายงาน นิเทศงาน
ประเมินผลงาน โดยหัวหนาหอผูปวย

3. ขั้น Posttest (สัปดาหที่ 6)

- Post-test โดยการประเมินความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
  พยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุม
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1. ขั้นเตรียมการทดลอง (1 สัปดาห)
1.1 การเตรียมเครื่องมือ โดยผูวิจัยสรางและปรับปรุงเครื่องมือที่ใชในการวิจัย ไดแก 

เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการทดลองและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผล  เครื่องมือที่ใชในการ
ทดลองประกอบดวย  โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  คูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลรวม
บริหารในหอผูปวย  แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  แบบสังเกตการรวมบริหารใน
หอผูปวยและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลการทดลองไดแก แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล

1.2 การเตรียมสถานที่
1.2.1  ผูวิจัยนําหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถึง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา เพื่อขออนุญาตในการทําวิจัยในครั้งนี้
 1.2.2 ประสานงานกบัผูอํานวยการกองการพยาบาล ฝายวชิาการกองการพยาบาล 

หวัหนาแผนกพยาบาลอายรุกรรมและรกัษาการหวัหนาหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษหญงิ โรงพยาบาลพระ
มงกฎุเกลา เพือ่ชีแ้จงวตัถปุระสงคในการทาํวจิยั วธิดีาํเนนิการทดลองและการรวบรวมขอมูล  เพื่อขอความ
รวมมือในการทําวิจัย

1.3 การเตรียมกลุมตัวอยาง
1.3.1 ประชากรและกลุมตัวอยางผูวิจัยไดทําการสุมกลุมตัวอยางโดยวิธี 

Match pair เลือกไดหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิงเปนกลุมทดลองและเลือกหอผูปวยอายุรกรรม
พิเศษชายเปนกลุมควบคุม  เน่ืองจากหอผูปวยทั้ง 2 แหงมีลักษณะใกลเคียงกันมาก  นอกจากนี้หัว
หนาหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาลยินดีใหความรวมมือปฏิตามโปรแกรมการรวมบริหารใน
หอผูปวย  จากนัน้จงึขอรายชือ่และจาํนวนบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยทัง้ 2 แหงจากหวัหนาแผนก
พยาบาลอายรุกรรม โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ซึง่มจีาํนวนเทากนัคอืแหงละ 15 คนรวมเปน 30 คน

1.3.1.1  การเลือกหอผูปวยโดยใชหลักการ Match pair ซึ่งหอผูปวย
ทั้ง 2 แหงมีลักษณะที่เหมือนกันดังนี้

1)  เปนหอผูปวยที่มีพยาบาลวิชาชีพ และผูชวยพยาบาล
หรือนายสิบพยาบาลปฏิบัติงานในหอผูปวย จํานวนเทากัน

2)  มีลักษณะการปฏิบัติงานคือ มีนโยบาย มีโครงสราง มี
วิธีการปฏิบัติงาน มีการใชอํานาจในการบริหารภายในหอผูปวยเหมือนกัน

3) ดูแลผูปวยที่เหมือนกันคือ เปนผูปวยทางอายุรกรรม มี
จํานวนเตียงรับผูปวยเทากัน
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4)  หัวหนาหอผูปวย  พยาบาลวิชาชีพ   ผูชวยพยาบาลหรือ
นายสิบพยาบาลยินดีใหความรวมมือในการวิจัย

1.3.1.2 คัดเลือกหอผูปวยตามเกณฑและจากเกณฑดังกลาว  ผูวิจัย
ไดเลือกหอผูปวยอายุรกรรมหญิงพิเศษ เปนกลุมทดลองและเลือกหอผูปวยอายุรกรรมชายพิเศษ เปน
กลุมควบคุมเนื่องจากหัวหนาหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยทั้ง 2 แหงยินดีให
ความรวมมือปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย และมีกลุมตัวอยางบุคลากรทางการ
พยาบาลเทากันคือ แหงละ 15 คน

1.3.2 ผูวิจัยขอพบรักษาการหัวหนาหอผูปวยและบุคลากรทางการ
พยาบาลกลุมทดลองคือ หอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิงเพื่อสรางความคุนเคยชี้แจง  ทําความเขาใจ
เกี่ยวกับข้ันตอนการวิจัยและทําขอตกลงเบื้องตนระหวางผูวิจัยและบุคลากรทางการพยาบาล ดังนี้

1.3.2.1 ชี้แจงบทบาทหนาที่ของบุคลากรทางการพยาบาล ภายหลัง
รับการอบรมแลว  บคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยมบีทบาทเปนผูนาํความรูทีไ่ดจากการฝกอบรมที่
ผูวิจัยจัดให  ไปปฏิบัติในการดําเนินงานตามรูปแบบการรวมบริหารในหอผูปวยในการบริหารงานหรือ
ทํากิจกรรมตางๆเชน การดําเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการ  การจัดการประชุม  การปฏิบัติตามกิจ
กรรมในโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย เปนตน  โดยหัวหนาหอผูปวยมีบทบาทเปนที่ปรึกษา เปน
ผูสอนงานและผูอํานวยความสะดวกใหกับบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย

1.3.2.2 ผูวิจัยเนนใหบุคลากรทางการพยาบาลศึกษาคูมือโปรแกรม
การรวมบริหารในหอผูปวยที่ผูวิจัยแจกใหดวยตนเองและนําคูมือมาใชเปนแนวทางในการปฏิบัติกิจ
กรรมตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2. ขั้นดําเนินการทดลอง  (6 สัปดาห)
ระยะกอนการทดลอง ผูวิจัยทําการประเมินความพึงพอใจในงานของบุคลากร

ทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุมโดยใชแบบสอบถามความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล ผลการวิเคราะหขอมูลกอนการทดลองพบวา ความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมทดลองและกลุมควบคุมไมมีความแตกตางกัน (ตารางที่ 3)

ระยะทดลอง  แบงการดําเนินการในระยะทดลองเปน 3 ขั้นตอนประกอบดวย  
ขั้นตอนที่ 1 การพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมทดลองสูการรวมบริหาร
ในหอผูปวย  ขั้นตอนที่ 2 พัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาลใน
การรวมบริหารในหอผูปวยและขั้นตอนที่ 3 การสงเสริมรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของ
บุคลากรทางการพยาบาล  โดยผูวิจัยมีบทบาทและหนาที่ดังนี้
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1)  เปนพี่เลี้ยง ไดแก การเปนที่ปรึกษาและเปนผูสอนงานใหกับหัวหนา
หอผูปวยและผูนํากลุมในคณะกรรมการ

2) เปนผูสังเกตการปฏิบัติตามบทบาทการรวมบริหารของบุคลากรทาง
การพยาบาลในหอผูปวยทดลองโดยใชแบบสงัเกตการปฏบิตัขิองบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยใน
การรวมบริหารที่ผูวิจัยสรางขึ้นและเปนการสังเกตแบบที่ผูวิจัยไมมีสวนรวมในการปฏิบัติ  ผูวิจัยเขา
รวมสังเกตในการจัดการประชุมตามกิจกรรมทุกสัปดาหๆละ 3 คร้ังตามกําหนดนัดหมายของคณะ
กรรมการในหอผูปวย

3)   ติดตามความกาวหนาในการปฏิบัติบทบาทการรวมบริหารของ
บุคลากรทางการพยาบาลโดยใชเทคนิคที่ใหเกียรติและแสดงความชื่นชม ใหกําลังใจเพื่อมิใหบุคลากร
ทางการพยาบาลในหอผูปวยทดลองเกิดความเครียด

การดําเนินกิจกรรมในการทดลองมีขั้นตอนดังนี้
1. ข้ันตอนที่ 1 ขั้นการพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองสู

การรวมบริหารในหอผูปวย  โดยการจัดฝกอบรมบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย ใหความรูเกี่ยว
กับการรวมบริหารและทักษะที่ใชในการรวมบริหารในหอผูปวยเปนเวลา 2 วันเมื่อวันที่ 26-27 
กุมภาพันธ 2546 เวลา 0800-1600 น. (สัปดาหที่ 1) ณ. หองประชุมกองการพยาบาล โรงพยาบาล
พระมงกุฏเกลา

2. ขั้นตอนที่  2  ข้ันการพัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและบทบาทของบุคลากร
ทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย วนัที ่27 กมุภาพนัธ 2546 เวลา 1700-1900 น. (สัปดาห
ที่ 1) โดยใหบุคลากรทางการพยาบาลลงมือปฏิบัติในการรวมบริหารในหอผูปวย ประกอบดวยกิจกรรม 
2 กิจกรรมคือ กิจกรรมการพัฒนาโครงสรางในหอผูปวยและกิจกรรมการกําหนดบทบาทหนาที่ของ
คณะกรรมการชุดตางๆ  ดังนี้

2.1 กิจกรรมการพัฒนาโครงสรางในหอผูปวย  ภายหลงัการฝกอบรม
รักษาการหัวหนาหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยไดรวมกันปรับปรุงโครงสรางใน
หอผูปวยอายุรกรรมพเิศษหญิง  จากสายการบังคับบัญชาที่หัวหนาหอผูปวยเปนผูบริหารจัดการการ
ปฏิบัติการพยาบาล การตัดสินใจและสั่งการแตเพียงผูเดียวมาสูการจัดการในรูปแบบคณะกรรมการ 3 
ชุดตามภาระงานของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาคือ

2.1.1  คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย
2.1.2  คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล
2.1.3  คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย
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แลวเลือกบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยเปนคณะกรรมการ  โดย
มีขอตกลงดังนี้

1) เปนบุคลากรทางการพยาบาลที่ปฏิบัติงานประจําในหอผูปวย
อายุรกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

2)  เปนคณะกรรมการโดยความสมัครใจของบุคลากรทางการ
พยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

3)  เปนคณะกรรมการโดยการคัดเลือกของบุคลากรทางการ
พยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

4)  จํานวนคณะกรรมการแตละคณะเปนไปตามความเหมาะสมจาก
การพิจารณาของบุคลากรในหอผูปวยอายรุกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา โดยใชหลัก
เหตุและผล

5)  คณะกรรมการแตละคณะมีความเปนอิสระในการเชิญบุคคลอื่น
เขารวมเปนคณะกรรมการได เมื่อสมาชิกในคณะกรรมการพิจารณาแลววาจําเปนและเกิดประโยชนใน
การปฏิบัติงาน

6.  คณะกรรมการแตละชุดมีวาระการปฏิบัติงานเปนเวลา 1 ป
7.  สามารถมีการปรับเปลี่ยนไดตามความเหมาะสมและความเห็น

ชอบของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยอายรุกรรมพิเศษหญิง โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
2.2 กิจกรรมการกําหนดบทบาทและหนาที่ของคณะกรรมการชุดตางๆ  

ภายหลังที่บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยไดรวมกันแบงคณะกรรมการในหอผูปวยเปน 3 คณะ
แลวจึงไดกําหนดบทบาทและหนาที่ของคณะกรรมการชุดตางๆไว ดังนี้

2.2.1 กาํหนดบทบาทหนาทีข่องคณะกรรมการบรหิารจดัการในหอผูปวย
ก. การบริหารจัดการดานบุคลากร  ไดแก

 1)   การจัดเวรทั้งเวรปกติและเวรจางพิเศษ
2) การจดับคุลากรทางการพยาบาลไปปฏบิตัภิาระกจิ

พเิศษ
3)  จัดการดานสวัสดิการของบุคลากรในหอผูปวย

 4)  กํากับดูแลความสะอาดของหอผูปวย
5)  ประสานงานกับหนวยงานตางๆ
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ข. การบรหิารจดัการเกีย่วกบัวสัดุอุปกรณและเวชภณัฑ
1)  การเบิกยาและเวชภัณฑ
2)  การเบิกเวชภัณฑส้ินเปลือง
3)  จดัหาสิง่อปุกรณทีจ่าํเปนในการปฏบิตักิารพยาบาล

 4)  การจัดทําบัญชีควบคุมส่ิงอุปกรณ
5)  การจัดสงสิ่งอุปกรณซอมบํารุง

ค. การจัดการดานการเงิน
 1)  เบิกจายเงินคาเวรบาย-ดึก

2)  เบิกจายเงนิคาเวรจางพิเศษ
3)  บริหารการเงนิในหอผูปวย เชน เงนิสวสัดิการเยีย่ม

ปวยใหบุคลากรทางการพยาบาล
4)  กํากับดูแลดานสิทธิการเบิกของผูปวย

2.2.2 กําหนดบทบาทหนาที่ของคณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติ
การพยาบาล  ดังนี้

1) กําหนดรูปแบบการปฏิบัติการพยาบาล
2)   ควบคมุคณุภาพการปฏบิตักิารพยาบาลใหเปนไปตาม

มาตรฐานที่โรงพยาบาลกําหนดไว
2) จัดทําการวางแผนการจําหนายผูปวย
3) การควบคุมการติดเชื้อและจัดทําสถิติการติดเชื้อ
4) จัดทําและกํากับการปฏิบัติตามระบบ 5 ส.

2.2.3 กาํหนดบทบาทหนาทีข่องคณะกรรมการพฒันาวชิาการและวจิยั ดงันี้
1) วางแผนพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
2) จัดอบรมวิชาการในหนวยงาน
3) จดัสงบคุลากรทางการพยาบาลไปอบรมนอกหนวยงาน
4) จดัใหม ี Morning talk  ทกุวนัองัคารที ่1และ 3 ของเดอืน
5) จดัทาํแผนการวจิยัและการทาํวจิยัเพือ่พฒันางาน
6) นาํผลการวจิยัทีเ่ปนประโยชนในการปฏบิตังิานมาใชในหนวยงาน

การประเมินผลการดําเนินงานครั้งที่ 1 ภายหลังการฝกอบรมและการกําหนดโครง
สรางในหอผูปวยแลว  ผูวิจัยไดแจกแบบสอบประเมินผลโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยให
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บุคลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองตอบ และผูวิจัยไดดําเนินการประเมินผลโดยใชแบบสังเกต
ตลอดระยะเวลา 6 สัปดาห

3.  ขั้นตอนที่ 3 การสงเสรมิรักษาโครงสรางและบทบาททีม่กีารพฒันาของ
บคุลากรทางการพยาบาล  ขัน้ตอนการดาํเนนิการเปนกจิกรรมการประชมุจํานวน 6 คร้ัง ดงันี้

3.1 กิจกรรมการประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย มีการ
ประชุมรวม 3 คร้ัง ไดแก การประชุมครั้งที่ 1,3 และ 6 การประชุมครั้งที่ 1 เมื่อวันที่ 27 กุมภาพันธ 
2546 เวลา 1600-1800น. การประชุมครั้งที่ 3 เมื่อวันที่ 11 มีนาคม 2546 เวลา 1400-1600 น. และ
การประชุมครั้งที่ 6 เมื่อวันที่ 2 เมษายน 2546 เวลา1100-1300 น.

3.2 กจิกรรมการประชมุคณะกรรมการกลุมยอยแตละคณะในหอผูปวย
แตละคณะกรรมการจะมีการประชุมคณะละ 3 คร้ัง ไดแก การประชุมในครั้งที่ 2,4 และ 5ดังนี้

3.2.1 การประชุมของคณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวยมี
การประชุมครั้งที่ 2 เมื่อวันที่ 6 มีนาคม 2546 เวลา1600-1800 น.,การประชุมครั้งที่ 4 เมื่อวันที่ 20
มีนาคม 2546 เวลา 1600-1700 น.และประชุมครั้งที่ 5 เมื่อวันที่ 27 มีนาคม 2546 เวลา1500-1600 น.

3.2.2 คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาลมีการ
ประชมุคร้ังที ่ 2 เมือ่วนัที ่ 7 มนีาคม 2546 เวลา 1300-1500 น.,การประชมุคร้ังที ่ 4 เมือ่วนัที ่ 20 มนีาคม 
2546 เวลา 1500-1600 น.และการประชุมคร้ังที ่5 เมือ่วนัที ่28 มนีาคม 2546 เวลา 1500-1600 น.

3.2.3 คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัยมีการประชุมครั้งที่ 2
เมื่อวันที่ 6 มีนาคม 2645 เวลา 1300-1500 น.,การประชุมครั้งที่ 4 เมื่อวันที่19 มีนาคม 2546 เวลา 
1400-1500 น.และการประชุมครั้งที่ 5 เมื่อ วันที่ 28 มีนาคม 2546 เวลา 1400-1500 น.

โดยทุกคณะกรรมการมีขั้นตอนในการดําเนินการประชุมดังนี้
1. การประชมุคร้ังที ่ 1 เปนการประชมุคณะกรรมการทัง้หมดในหอผูปวย

คร้ังที่ 1 มีลําดับการดําเนินการดังนี้
1.1  หัวหนาหอผูปวยทําหนาที่ประธานในที่ประชุมชั่วคราว

เพื่อคัดเลือกประธานคณะกรรมการในหอผูปวยตอไป  ประธานการประชมุกลาวทกัทายกบัสมาชกิดวยใบ
หนายิม้แยม บอกวตัถปุระสงคของการประชมุ แจงเวลาทีเ่ร่ิมประชมุและเวลาปดการประชมุใหสมาชกิทราบ

1.2 ประธานการประชุมขอใหสมาชิกเสนอชื่อผูที่จะทําหนา
ที่ประธานคณะกรรมการในหอผูปวยและเลขานกุารคณะกรรมการ พรอมทัง้เหตผุลทีเ่สนอชือ่  สมาชิกรวม
กนัลงมตเิลอืก โดยใชหลกัของเหตแุละผล ไมใชเสยีงขางมาก

1.3 ประธานคณะกรรมการและเลขานุการคณะกรรมการ
ทําหนาที่ประธานในที่ประชุม ประธานแจงวาระการประชุมและดําเนินการประชุมตามลําดับวาระ
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1.4 วาระพิจารณา  ไดพิจารณาการจัดแบงคณะกรรมการ
ในหอผูปวย  กําหนดคุณสมบัติของผูที่เขามาทํางานในคณะกรรมการหนาที่ตางๆ รวมทั้งการสรรหาถึง
บุคคลเขามาเปนคณะกรรมการ

1.5 คณะกรรมการรวมกันวางแผนแมบทของหอผูปวยและ
เลือกงานที่มีความสําคัญเปนลําดับแรกมาจัดทําเปนโครงการ คณะกรรมการฝายตางๆ นําโครงการนั้น
มาวางแผนการทํางานที่ประสานกันเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว

1.6  กําหนดวิธีการประเมินผล
1.7 กําหนดวิธีการติดตอส่ือสารระหวางคณะกรรมการฝาย

ตางๆโดยการทําบอรดแจงขาว  จดหมายแจงขาวภายในหอผูปวย
1.8  ประธานแจงการนัดหมายการประชุมครั้งตอไป กลาว

ขอบคุณสมาชิกและปดการประชุม
1.9 เลขานุการคณะกรรมการทําบันทึกเสนอประธานคณะ

กรรมการและนําแจกจายสมาชิกตอไป
1.10  หลังการประชุมผูวิจัยแจกแบบประเมินโปรแกรมการ

รวมบริหารในหอผูปวยใหกลุมทดลองประเมินเปนครั้งที่ 1และผูวิจัยเก็บแบบประเมินดวยตนเอง
1.11  หลงัปดการประชมุ ผูวจิยัไดแลกเปลีย่นความคดิเปน

และใหขอแนะนําเพิ่มเติมกับประธานกรรมการ กลาวชมเชยและใหกําลังใจ

2. การประชมุคร้ังที ่2 เปนการประชุมคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวย
คร้ังที ่1 มีลําดับการดําเนินการดังนี้

2.1 ใหบุคลากรทางการพยาบาลอาสาสมัครเปนประธาน
การประชุมช่ัวคราว กลาวทักทายสมาชิกและแจงวัตถุประสงคของการประชุม บอกเวลาการเริ่ม
ประชุมและเวลาปดการประชุมใหสมาชิกทราบ

2.2 เปดการประชมุใหสมาชิกเสนอชือ่ พรอมเหตผุลการเสนอชือ่
2.2.1 ผูที่จะทําหนาที่ประธานคณะกรรมการกลุมยอย
2.2.2 ผูทีจ่ะทาํหนาทีเ่ลขานกุารคณะกรรมการกลุมยอย

2.3 ประธานคณะกรรมการกลุมยอยทีไ่ดรับเลอืกและเลขานุการ
คณะกรรมการทําหนาที่ประธานการประชุม กลาวขอบคุณสมาชิกและเริ่มการประชุม

2.4 นํางานที่อยูในความรับผิดชอบมาจัดแบงหนาที่กันใน
คณะกรรมการ อาจใชวิธีอาสาสมัคร หรือสมาชิกคัดเลือกบุคคลที่เหมาะสมกับงาน
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2.5 จัดทําโครงการที่สอดคลองกับแผนของหอผูปวย วิธีการ
ปฏิบัติและวิธีการประเมินผลโครงการ

2.6 กาํหนดการประชมุคร้ังตอไปในคณะกรรมการกลุมยอย มี
การจดบนัทกึการประชมุใหประธานคณะกรรมการกลุมยอยพจิารณาและนาํแจกจายแกกรรมการทกุคน
กอนการประชุมครั้งตอไป 24 ชั่วโมง ประธานกลาวขอบคุณสมาชิก และปดการประชุม

2.7 หลงัปดการประชมุประธานคณะกรรมการกลุมยอย และผู
วจิยัไดแลกเปลีย่นความคดิเหน็ ใหคาํปรึกษา และขอแนะนาํเพิม่เตมิ กลาวชมเชยและใหกาํลงัใจ

3. การประชมุคร้ังที ่3 เปนการประชมุคณะกรรมการทัง้หมดในหอผูปวย 
. คร้ังที่ 2 มีลําดับการดําเนินการดังนี้

3.1 ประธานการประชมุสรางสมัพนัธภาพกบัสมาชกิ กลาวทกัทาย
ดวยความยิม้แยมแจมใส แจงวตัถปุระสงคของการประชมุ แจงเวลาการเริม่ประชมุ และเวลาปดการประชมุใหสมาชกิทราบ

3.2  ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
3.3  วาระสืบเนื่องและวารพิจารณาเปดโอกาสใหสมาชิกได

อภิปรายแสดงความคิดเห็นในประเด็นที่กําลังประชุมกันอยู ใหเวลาการอภิปรายตามความเหมาะสม
3.4  ประธานการประชมุกลาวสรปุประเดน็ใหทราบแตละประเดน็

เปนระยะๆ
3.5  รวมกนัแกไขปญหาโดยถอืวาทกุปญหาเปนเรือ่งทีท่กุคน

ตองรับผดิชอบรวมกันแกไข
3.6 การเลอืกแนวทางปฏบิตัแิกไขปญหา และการตดัสนิใจใช

หลกัการเหตแุละผล ประกอบไมใชการใชเสยีงขางมาก หรอือาจใชการลงมตติามสถานการณและความจาํเปน
3.7 ประธานการประชมุกลาวชมเชยและขอบคณุกบัการแสดง

ความคดิเห็นของสมาชิกตามความเหมาะสม
3.8 บันทึกการประชุมเปนลายลักษณอักษร
3.9 นัดหมายการประชุมครั้งตอไปการสงบันทึกการประชุม

คณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวยควรสงหลังการประชุม 72 ชั่วโมงเปนอยางชา  ประธานกลาว
ขอบคุณสมาชิกและนัดการประชุมครั้งตอไป

3.10 หลังการประชุมผูวิจัยและประธานการประชุมไดแลก
เปลี่ยนความคิดเห็นใหคําแนะนํา คําปรึกษา กลาวชมเชยและใหกําลังใจแกประธานการประชุม
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4. การประชมุคร้ังที ่4 เปนการประชมุคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวย.
คร้ังที่ 2 มีลําดับการดําเนินการดังนี้

4.1 ประธานการประชุมสรางสัมพันธภาพกับสมาชิก กลาว
ทักทายดวยความยิ้มแยมแจมใส แจงวัตถุประสงคของการประชุม แจงเวลาการเริ่มประชุมและเวลา
ปดการประชุมใหสมาชิกทราบ

4.2 ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
4.3 วาระสืบเนื่องและวาระพิจารณาเปดโอกาสใหสมาชิกได

อภิปรายแสดงความคดิเหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
4.4 ประธานกลาวสรปุประเด็นใหสมาชกิทราบในแตละประเดน็
4.5 รวมกันแกไขปญหาและการตัดสินใจทางเลือกการแก

ปญหาโดยถือวาทุกปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิดชอบรวมกัน
4.6 การเลือกแนวทางการปฏิบัติ ใชหลักการเหตุและผล

ประกอบไมใชการใชเสียงขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานการณ
4.7 ใหคาํชมเชยกบัการแสดงความคดิเหน็ของสมาชกิตาม

ความเหมาะสม
4.8 บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
4.9 นดัหมายการประชมุคร้ังตอไปและสงบนัทกึการประชมุให

สมาชกิทกุคนภายใน 24 ชัว่โมงกอนการประชมุคร้ังตอไป  ประธานกลาวขอบคณุสมาชกิและปดการประชุม
4.10 ภายหลงัการประชมุ ผูวจิยัใหสมาชกิรวมกนัประเมนิการ

ทาํงานในหนาทีค่ณะกรรมการ  เปนการประเมนิกนัเอง (Peer review)  โดยใหขอคดิเหน็วาควรเปดใจรับฟง
คดิวาขอเสนอแนะหรอืความคดิเหน็ทีใ่หกนัและกนั เปนแนวทางทีจ่ะนาํไปสูการพฒันาตนเองและการทํางาน

5. การประชมุคร้ังที ่5 เปนการประชมุคณะกรรมการกลุมยอยในหอผูปวย
คร้ังที ่3 มีลําดับการดําเนินการดังนี้

5.1 ประธานการประชมุกลาวทกัทายสมาชกิดวยความยิม้แยม
แจมใส และแจงวตัถปุระสงคของการประชมุ แจงเวลาการเริม่ประชมุ และเวลาปดการประชมุใหสมาชกิทราบ

5.2 ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
5.3 วาระสืบเนื่องและวาระพิจารณาเปดโอกาสใหสมาชิกได

อภิปรายแสดงความคดิเหน็ในประเดน็ทีก่าํลงประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
5.4 ประธานกลาวสรปุประเด็นใหสมาชกิไดทราบในแตละประเดน็
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5.5 รวมกันแกไขปญหาและตัดสินใจ โดยถือวาปญหาทุก
ปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิดชอบรวมกัน

5.6 การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผล
ประกอบ ไมใชการใชเสียงขางมากหรืออาจใชการลงมติตามแตสถานการณ

5.7 ใหคาํชมเชยกบัการแสดงความคดิเหน็ของสมาชกิตาม
ความเหมาะสม

5.8  บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
5.9 นดัหมายการประชมุคร้ังตอไปและสงบนัทกึการประชมุให

สมาชกิทกุคนภายใน 24 ชัว่โมง กอนการประชมุคร้ังตอไป ประธานกลาวขอบคณุสมาชกิและปดประชมุ
5.10 หลังการปดประชุม ผูวิจัยและผูนําการประชุมไดแลก

เปลี่ยนความคิดเห็น ใหขอเสนอแนะ คําปรึกษาและคําแนะนําเพิ่มเติม ผูวิจัยใหกําลังใจและคําชมเชย
ผูนําการประชุมตามความเหมาะสม

6. การประชมุคร้ังที ่6 เปนการประชมุคณะกรรมการทัง้หมดในหอผูปวย
คร้ังที่ 3 มีลําดับการดําเนินการดังนี้

6.1 ประธานการประชมุกลาวทกัทายสมาชิกดวยความยิม้แยม
แจมใสและแจงวตัถปุระสงคของการประชมุ แจงเวลาเริม่ประชมุและเวลาปดการประชมุใหสมาชิกทราบ

6.2  ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
6.3  วาระสืบเนื่องและวาระพิจารณาเปดโอกาสใหสมาชิก

ไดอภิปรายแสดงความคดิเหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
6.4 ประธานกลาวสรปุประเด็นใหสมาชิกไดทราบในแตละประเดน็
6.5 รวมกันแกไขปญหาและตัดสินใจ โดยถือวาปญหาทุก

ปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิดชอบรวมกันแกไข
6.6 การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผล

ประกอบ ไมใชใชเสียงขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานการณ
6.7 ใหคาํชมเชยกับการแสดงความคิดเหน็ของสมาชกิตาม

ความเหมาะสม
6.8  บันทึกการประชุมเปนลายลักษณอักษร
6.9 ประธานการประชุมนัดหมายการประชุมครั้งตอไปและ

สงบันทึกการประชุมใหสมาชิกทุกคนภายใน 72 ชั่วโมง



79

6.10  ผูวิจัยไดขอโอกาสใหสมาชิกทุกคนวิพากษประสบ
การณการปฏิบัติงานในรูปแบบการรวมบริหารแสดงขอคิดเห็น ขอเสนอแนะในการปรับรูปแบบ
โปรแกรมการรวมบริหารใหเหมาะสม

6.11 เปดโอกาสใหสมาชิกแสดงความมุงมั่นในการปฏิบัติ
งานรวมบริหารในหอผูปวย  ประธานกลาวขอบคุณสมาชิก และปดการประชุม

การดําเนินการในกลุมควบคุม
บุคลากรทางการพยาบาลในกลุมควบคุมจะปฏิบัติงานตามปกติตาม

ระบบเดิม คือ การบริหารจัดการในหอผูปวยเปนแบบสายการบังคับบัญชา หัวหนาหอผูปวยเปนผูตัด
สินใจสั่งการ มีการมอบหมายงาน นิเทศงาน ประเมินผลงาน โดยหัวหนาหอผูปวย ในกลุมควบคุมผู
วิจัยไดดําเนินการดังตอไปนี้   ผูวิจัยพบหัวหนาหอผูปวย เพื่อช้ีแจงและขอความรวมมือในการตอบ
แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล ใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวยอายุรกรรมพิเศษชายตอบและเก็บคืนภายใน 7 วันกอนการทดลอง

3. ประเมินผลการทดลองโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

เมือ่ส้ินสดุการทดลองในวนัที ่9 เมษายน 2546 ผูวจิยัไดทาํการประเมนิผลการทดลองดังนี้
3.1 การประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยบคุลากรทางการพยาบาลมดีงันี้

3.1.1 การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยในสัปดาหที่ 6 ผู
วจิยัแจกแบบสอบถามประเมนิโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยใหกลุมทดลองจาํนวน 15 คนตอบ

3.1.2 ประเมนิผลของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอความความพงึ
พอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลทัง้ในกลุมทดลองและกลุมควบคมุ โดยผูวจิยัไดแจกและเกบ็แบบ
สอบถามความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลดวยตนเองหลงัส้ินสดุการทดลอง

3.2 การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยโดยผูวิจัยใชแบบสังเกตและ
ไดดําเนินการประเมินโดยการสังเกตอยางตอเนื่อง โดยใชแบบสังเกตตั้งแต สัปดาหที่ 1 ถึงสัปดาหที่ 6
ของการทดลอง
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 การวิเคราะหขอมูลการวิจัย

การวจิยัครัง้นีว้เิคราะหขอมลูโดยใชโปรแกรมคอมพวิเตอรสําเรจ็รูปนาํคะแนนทีไ่ดจากการเกบ็
รวบรวมขอมลูทัง้กอนและหลงัการเขารวมโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยสถติทิีใ่ชวเิคราะหขอมลูประกอบดวย

1.   ขอมูลสวนบุคคล แจกแจงเปนคาความถี่  จํานวน  รอยละ
2.   ขอมูลความพึงพอใจในงาน

2.1 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล กอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ดวยสถิติทดสอบ ที 
(Independent t-Test) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

2.2 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล กอนและหลังการทดลอง ในกลุมทดลองดวยสถิติทดสอบ ที (Dependent  t
- Test) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

2.3 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล หลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ดวยสถิติทดสอบ ที 
(Independent  t-Test) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
 3. ขอมลูการประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยบคุลากรทางการพยาบาล  
ทดสอบความแตกตางของการประเมนิโดยบคุลากรทางการพยาบาลในชวงสปัดาหที ่1 และสปัดาหที ่6 ดวย
สถติทิดสอบ ท ี(Dependent  t-Test) โดยกาํหนดระดบันยัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05

4  ขอมลูการประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยโดยใชแบบสงัเกต ใชคาความถีแ่ละรอยละ



บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การนาํเสนอผลการวเิคราะหขอมลูการวจิยั  เร่ืองผลของการใชโปรแกรมการรวมบริหารใน
หอผูปวยตอความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  
ผูวจิยันาํเสนอเปนลาํดบัดังนี้

สวนที่ 1  ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากรทางการพยาบาล

สวนที่ 2  ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
2.1 ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยที่ประเมินโดย

บุคลากรทางการพยาบาล
2.2 ประสทิธภิาพของโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยทีป่ระเมนิโดยผูวิจัย

สวนที่ 3 การเปรยีบเทยีบความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย 
กอนและหลงัการทดลองการใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยของกลุมทดลองและกลุมควบคุม

3.1 เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวยกลุมทดลอง กอนและหลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

3.2 เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวยกลุมควบคุม กอนและหลงัการทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

สวนที่ 4 การเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวย กอนและหลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

4.1 เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวย  กอนการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง

4.2 เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผู
ปวย หลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง
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เพื่อความสะดวกในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในตารางตางๆ ผูวิจัยกําหนด
สัญลักษณแทนคาสถิติตางๆ ดังนี้

X หมายถึง  คาคะแนนเฉลี่ย
S.D. หมายถึง  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
n หมายถึง  จํานวนของกลุมตัวอยาง
p หมายถึง  ระดับของความมีนัยสําคัญ
t หมายถึง  คาสถิติที่ใชในการทดลองความแตกตางระหวาง คาเฉลี่ยของขอ

มูลแตละกลุม
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ผลการวิเคราะหขอมูล

สวนที่ 1  ขอมูลเกี่ยวกับบุคลากรทางการพยาบาล
 1.1  ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากรทางการพยาบาล

ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุม
จําแนกตามอายุ สถานภาพวิชาชีพ วุฒิการศึกษา ประสบการณการทํางาน
สถานภาพสมรส

กลุมทดลอง (n=15) กลุมควบคุม(n=15) รวม (n=30)
ขอมูลทั่วไป จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

อายุ
ต่ํากวา 25 ป 4 26.67 4 26.66 8 26.67
25 – 30 ป 5 33.33 4 26.66 9 30
31 – 35 ป 1 6.67 4 26.66 5 16.66
36 – 40 ป 3 20 - - 3 10
41 – 45 ป 2 13.33 1 6.67 3 10
46 ปขึ้นไป - - 2 13.33 2 6.67

สถานภาพวิชาชีพ
พยาบาลวิชาชีพ 8 53.33 8 53.33 16 53.34
ผูชวยพยาบาล 7 46.67 3 20 10 33.33
นายสิบพยาบาล - - 4 26.67 4 13.33

วุฒิการศึกษา
ประกาศนียบัตร 6 40 5 33.33 11 36.67
ปริญญาตรี / เทียบเทา 8 53.33 9 60 17 56.67
สูงกวาปริญญาตรี 1 6.67 1 6.66 2 6.66

ประสบการณการทํางาน
1 – 4 ป 5 33.33 4 26.66 9 30
5 – 10 ป 7 46.67 7 46.67 14 46.67
11 – 15 ป - - 1 6.67 1 3.33
16 – 20 ป 2 13.33 1 6.67 3 10
20 ปขึ้นไป 1 6.67 2 13.33 3 10

สถานภาพสมรส
โสด 10 66.67 0 60 19 63.34
คู 4 26.67 6 40 10 33.33
หมาย/หยา - - - - - -
แยกกันอยู 1 6.66 - - 1 3.33
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จากตารางที่ 1 พบวา ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากรทางการพยาบาลเกี่ยวกับ อายุ สถานภาพวชิาชีพ 
วุฒิการศึกษา ประสบการณการทํางาน และสถานภาพสมรส ดังมีการวิเคราะหขอมูลดังนี้

อายุ ของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุม มอีายรุะหวาง 25-30
ป มากที่สุด จํานวนรวม 9 คน คิดเปนรอยละ 30

สถานภาพวิชาชีพ สวนใหญของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบ
คุม เปนพยาบาลวิชาชีพ จํานวนรวม 16 คน คิดเปนรอยละ 53.3

วุฒิการศึกษา สวนใหญของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคมุอยู
ในระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา จํานวนรวม 17 คน คิดเปนรอยละ 56.7

ประสบการณการทํางาน ของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
สวนใหญมีประสบการณการทํางาน 5-10 ป จํานวนรวม 14 คน คิดเปนรอยละ 46.7

สถานภาพสมรส ของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองและกลุมควบคุม     สวน
ใหญ มีสถานภาพเปนโสด จํานวนรวม 19 คน คิดเปนรอยละ 63.3
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สวนที่ 2  ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2.1 ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยจากการประเมินโดยบุคลากร
ทางการพยาบาลในหอผูปวย
ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคะแนนประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทาง

การพยาบาลในกลุมทดลองในสัปดาหแรก และสัปดาหสุดทายของการทดลอง

สัปดาหที่ 1 สัปดาหที่ 6 tตัวแปร
X S.D. X S.D.

1. ไดรับความรูความเขาใจแนวคดิการรวมบรหิารในหอผูปวย 3.73 .45 4.20 .56 -2.497*
2. สามารถนาํความรูมาใชในการปรบัปรุงและพฒันาการ
ปฏิบตังิานทีท่านรบัผิดชอบอยูได

3.40 .50 4.40 .63 -4.778*

3. มีความมั่นใจในการพัฒนาการปฏิบัติงานในความรับ
ผิดชอบที่เพิ่มข้ึนภายหลังไดรับการอบรมและพัฒนา
ทักษะตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

3.20 .41 4.47 .64 -6.436*

4. การพฒันาบคุลากรโดยการฝกอบรมเปนสิง่จาํเปนตอ
การพฒันาทกัษะในการปฏบิตังิานรวมกนัในหอผูปวย

3.80 .414 4.60 .50 -4.733*

5. สามารถใหขอเสนอแนะ แสดงความคดิเหน็ในการวาง
แผนกบัเพือ่นรวมงานของทานไดมากข้ึน

3.20 .414 4.27 .45 -6.693*

6. การทาํงานตามรปูแบบการรวมบริหาร ทาํใหไดพฒันา
ความสามารถในการบรหิารจดัการของบคุลากรทางการ
พยาบาล

3.27 .45 4.33 .61 -5.376*

7. การปฏบิตังิานโดยการรวมบริหารในหอผูปวยนัน้มคีวาม
ซบัซอนยากแกการเขาใจ

2.73 .45 3.13 .99 -1.420

8. ในสถานการณปจจบุนัทีม่กีารปฏรูิประบบราชการ การ
ปฏิบตังิานดวยรปูแบบการรวมบริหารมคีวามเหมาะสม

3.27 .45 4.27 .70 -4.613*

9. สามารถนาํความรูเร่ืองการรวมบริหารในหอผูปวยนีม้า
พฒันาการปฏบิตักิารบรกิารในหอผูปวยได

3.33 .48 4.53 .51 -6.542*

10.การปฏิบัติงานดวยรูปแบบการรวมบริหารทาํใหมกีาร
พัฒนาความสามารถของตนใหทาํงานไดอยางมีประ
สทิธภิาพและเกดิประสทิธผิลสูงขึน้

3.27 .45 4.67 .48 -8.104*

      รวม 3.32 .23 4.28 .37 -8.492*

P* < .05
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จากตารางที่ 2 พบวา การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทางการ

พยาบาลในกลุมทดลอง คาเฉลี่ยคะแนนสัปดาหแรกและสัปดาหที่ 6 ของการดําเนินงานในโปรแกรม
การรวมบริหารในหอผูปวย มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 กลาวคือ การ
ประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง ในสัปดาห
ที่ 6 มีคาเฉลี่ยคะแนนสูงกวาในสัปดาหที่ 1

 2.1.1 ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะตอโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

ภายหลังการรวมบรหิารในหอผูปวยเปนเวลา 6 สัปดาห พบวา บคุลากรทางการพยาบาลใน
กลุมทดลองทกุคน     ยนืยนัวาจะดําเนนิงานในหอผูปวยตามรปูแบบการรวมบริหารตอไป แตปรับเปลีย่นการ
กาํหนดระยะเวลาการประชมุคณะกรรมการทกุ 1 เดอืน และไดใหขอมลูแสดงความคดิเหน็ตอโปรแกรมการ
รวมบรหิารในหอผูปวย ดงันี้

1. เปนสิง่ทีด่ทีาํใหบคุลากรทกุคนสามารถใชความสามารถของตนเองได ทาํใหทกุคนกลาคดิ 
กลาแสดงออก ผลทีไ่ดรับจะมผีลดีตอบุคคล ตอองคการ และตอผูปวยดวย

2. ทําใหบุคลากรมีความตื่นตัว และพึงพอใจในการปฏิบัติงานที่ตนเองมีสวนรวมมาก
ขึ้น มีการแสดงความคิดเห็นที่มองจากหลายมุมมองมากขึ้น ทําใหการปฏิบัติงานราบรื่นดีข้ึนกวาเดิม 
และเสนอแนะวาระยะเวลานาจะเพิ่มมากขึ้นกวานี้

3. เปนการพัฒนาตนเอง และผูรวมงานไดมีการวางแผนรวมกัน สามารถมีความคิดริ
เร่ิมในการที่จะพัฒนาตนเองและหนวยงาน มีความรับผิดชอบตองานของตนเองมากขึ้น

4. จะทําใหบุคลากรมีความกระตือรือรน และไดแสดงความสามารถของตนเองออกมา
ไดมาก และมโีครงการรเิร่ิมทีใ่หมๆ  และมคีวามคดิริเร่ิมสรางสรรคมากข้ึน ทาํใหเกดิการเรยีนรูมากข้ึน

5. จะไดทํางานอยางตอเนื่องและประสบผลสําเร็จตามเปาหมายที่วางไว และปฏิบัติ
ตามแผนงานที่กําหนดไว

6. ทําใหเกิดการพัฒนางานอยางตอเนื่อง
7. โปรแกรมการรวมบริหารกอใหเกิดความตื่นตัวในบุคลากรทุกระดับและบุคลากรทุก

คนมีสวนรวมในการพัฒนาหอผูปวย และมีการสรางวิสัยทัศนในการปฏิบัติงานที่ดีข้ึน
8. ทําใหบุคลากรเกิดการพัฒนาทักษะ ความสามารถ แสดงความคิดเห็นในการรวม

วางแผนในการปฏิบัตงิาน และปฏิบัติงานตามที่ไดวางแผนไว เกิดผลลัพธใหเห็นอยางเปนรูปธรรม ผู
ปฏิบัติจะเกิดความภาคภูมิใจในผลงานของตนเอง และการยกยองใหกําลังใจกันในทีมงาน เปนสวน
สําคัญทําใหบรรลุเปาหมายที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ดังนั้นดวยเหตุผลทุกประการ จึงเห็น
ดวยที่จะใหดําเนินโปรแกรมการรวมบริหารตอไป และไดใหนําเสนอแนะวา หลังจากรวมโปรแกรมไป
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ระยะหนึ่งใหบุคลากรไดประเมินวาตนเองเหมาะสมกับกลุมหรืองานนั้นๆ หรือไม เพราะถาไดทํางาน
ที่เราพึงพอใจ จะทําใหเราเต็มใจและเกิดความสุขในการทํางาน

9. ทําใหเกิดสิ่งใหมๆ ข้ึนใน หอผูปวยในทางที่ดี บุคลากรไดแสดงศักยภาพในตัวเองได 
ใชความคดิมากขึน้ สามารถแสดงความคดิเหน็ไดมากขึน้ ทาํใหเกดิแนวทางใหมในการพฒันาหนวยงาน

10.   เปนโปรแกรมที่ดี เกิดการพัฒนาอยางตอเนื่อง
11.   เปนการทํางานอยางตอเนื่องและพัฒนาหอผูปวย
12. ผูรวมงานมีความกลาที่จะคิด และพัฒนาบุคลากรของหอผูปวยใหนาอยูและเสนอ

หนทางแกไขในสวนทีค่ดิวายงัสมควรไดรับการพฒันา  มคีวามคดิเปนอิสระ  ไมตองรอใหใครออก คาํสั่ง
13. ทําใหบุคลากรในหนวยงานมีความกระตือรือรนในการปฏิบัติงานมากขึ้น และทําให

บคุลากรแสดงความสามารถของตนเองไดมากขึน้ มคีวามคดิรเิร่ิมสรางสรรคและทาํใหเกดิความรูมากขึ้น
14. บุคลากรไดแสดงความคิดเห็นและแสดงความสามารถของตนเองออกมา เกิดความ

รวมมือสามัคคีในการทํางาน บุคลากรมีอิสระในการคิดและตัดสินใจรวมกันแกไขปญหา ทําใหเกิด
แรงจูงใจในการทํางาน เพราะมีความสุขในการทํางาน

15. ทุกคนไดมีสวนรวมในการบริหาร รวมคิด รวมทํา สรางความคิดใหมๆ นําไปสูการ
พัฒนาในทางที่ดีตอไป
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2.2 ประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยโดยการสังเกต

ตารางที่ 3  จํานวนและรอยละของการปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
________________________________________________________________________________

รายการสังเกต จํานวน(คร้ัง)     รอยละ
________________________________________________________________________________
1. การจดัการประชมุ
  1.1 มีระเบียบวาระการประชุม 11     91.67

1.2 เร่ิมและปดการประชุมตรงเวลา 12   100
1.3  เปดโอกาสใหผูเขารวมประชมุแสดงความคดิเหน็อยางทัว่ถงึ 10      83.33
1.4 มีขอสรุปหรือมติของเรื่องที่ประชุมอยางชัดเจน 12   100
1.5 มกีารบนัทกึการประชมุ 12    100

2. ความมเีอกสทิธิ์
  2.1 มอิีสระในการตดัสนิใจ 11      91.67
   2.2 มกีารซกัถามปญหาใหกระจางภายในขอบเขตความรบัผิดชอบ 11      91.67
          ตามบทบาทและหนาที่
   2.3 คดัคานอยางมเีหตผุล 12    100
   2.4 ไดแสดงออกถงึสทิธใินการใหขอมลูและความคดิเหน็ตาม 12    100
          ขอบเขตหนาทีข่องตน
3. การตระหนกัในความรบัผิดชอบ
   3.1 เขารวมประชมุอยางสม่าํเสมอ 12    100
   3.2 มกีารเตรยีมตวัใหมขีอมลูพรอมสําหรบัใหขอเทจ็จริงและความ 11       91.67
         คดิเหน็ตอทีป่ระชุมโดยไมแสดงพฤตกิรรมกาวล้าํสทิธขิองผูอ่ืน
   3.3 แสดงความเขาใจในการเสนอความคดิเหน็ของผูรวมประชมุ 12     100
   3.4 เตม็ใจรับผิดชอบภาระกจิซึง่ทีป่ระชมุมอบหมาย 12     100
   3.5 แสดงความรบัผิดชอบตอผลของการปฏบิตัภิาระกจิทีไ่ดรับ 12     100
         มอบหมายจากทีป่ระชมุ
4. การแสดงออกทีเ่หมาะสม
   4.1 ฟงความคดิเหน็ของผูอ่ืนอยางตัง้ใจ 11       91.67
   4.2 เสนอความคดิเหน็ทีเ่ปนประโยชน 12    100
   4.3 ยอมรับความคดิเหน็ของสมาชกิโดยใหความสาํคญัของเหตผุล 12    100
         ทีส่นบัสนนุขอคดิเหน็นัน้
   4.4 แสดงความคดิเห็นทีเ่ปนประโยชนในการปฏบิตังิาน 12    100
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________________________________________________________________________________

รายการสังเกต จํานวน(คร้ัง)     รอยละ
________________________________________________________________________________
 5. การฝกสอน
           5.1  ทาํตนเปนแบบอยางทีด่ตีามบทบาททีโ่ปรแกรมกาํหนดไว         12      100
           5.2  เตม็ใจใหคาํแนะนาํ 12      100
           5.3 ใหกาํลงัใจและคาํชมเชยแกผูปฏิบตังิานรวมกนั 11        91.67
           5.4 ไดสอนงานในสวนทีม่คีวามชาํนาญแกผูอ่ืน 12      100
           5.5 ไดรับกาํลงัใจและการสนบัสนนุการปฏบิตังิานจากผูรวมงาน 12      100

________________________________________________________________________________
รวม    88.89

จากตารางที่ 3 จากการสังเกตการปฏิบัติของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวม
บริหารในหอผูปวยโดยผูวิจัย พบวา บุคลากรทางการพยาบาลสามารถปฏิบัติกิจกรรมไดตามบทบาท
และทักษะอยูในระดับสูง  กลาวคือ สามารถปฏิบัติตามบทบาทและทักษะในการรวมบริหารในหอผู
ปวยไดถึงรอยละ 88.89  สวนกิจกรรมที่ปฏิบัติทั้ง 12 คร้ังมี  16 กิจกรรม  กจิกรรมที่ปฏิบัติได 11 
และ 10 คร้ังมี 5 และ 1 กิจกรรมตามลําดับ
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สวนที่ 3  การเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
กอนและหลังการทดลอง ในกลุมทดลองและกลุมควบคุม

3.1 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง กอนและหลังการใช
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานกอนและหลังการทดลองใชโปรแกรมการรวม
บริหารของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมทดลอง

กอนทดลอง
(n=15)

หลังทดลอง
(n=15) tตัวแปร

X S.D. X S.D.
ความพึงพอใจในงานรวมโดยรวม 3.32 .07 4.12 .42 -7.322*
1. ลักษณะงาน 3.32 .11 4.09 .44 -6.315*
2. ความเปนอิสระในงาน 3.29 .17 4.03 .46 -5.364*
3. ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 3.35 .13 4..24 .43 -8.478*

*P < .05

จากตารางที่ 4 พบวา ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย 
กลุมทดลอง กอนและหลังการทดลองมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
คาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานภายหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง
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ตารางที่ 5  การเปรียบเทียบผลตางของคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลกอน และหลังทดลองของกลุมทดลอง

หลัง        กอน
ทดลอง   ทดลอง

  d        (d-d- )2

(ผลตาง) t                     ตัวแปร
X     X

ความพึงพอใจในงานโดยรวม 62.02 49.80 12.14 2.572 7.297*
1 ลักษณะงาน 61.40 49.80 11.6 3.151 6.311*
2 ความเปนอิสระในงาน 60.70 49.40 11.10 3.999 5.362*
3 ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 63.90 50.20 13.70 2.436 8.426*

     

*P < .05
                  จากตารางที่ 5 เมื่อนําผลตางของคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทาง
การพยาบาล กอนและหลงัการทดลองของกลุมทดลอง ไปทดสอบความแตกตางดวยวธิทีดสอบ ท ี  พบ
วา  มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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3.2 ความพึงพอใจในงานขอองบุคลากรทางการพยาบาลกลุมควบคุมกอนและหลังการใช
โปรแกรมการรวมบริหาร

ตารางที่ 6 การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลกอน
และหลังการทดลองของกลุมควบคุม

กอนทดลอง
(n=15)

หลังทดลอง
(n=15) tตัวแปร

X S.D. X S.D.
ความพึงพอใจในงานรวมโดยรวม 3.32 .15 3.62 .34 -2.931*
1. ลักษณะงาน 3.33 .17 3.74 .49 -3.027*
2. ความเปนอิสระในงาน 3.28 .27 3.51 .37 -1.972
3. ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 3.37 .16 3.59 .31 -2.390*

*P < .05

จากตารางที่ 6 พบวา ความพึงพอใจในงานโดยรวมของบุคลากรทางการพยาบาลในหอ
ผูปวย กลุมควบคุม กอนและหลังการทดลองมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 โดยคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานภายหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง

เมื่อพิจารณาเปนรายหมวด พบวา หมวดความอิสระในงานกอนและหลังการทดลองไม
แตกตางกัน สวนหมวดลักษณะงานและความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน มีความแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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ตารางที่ 7  การเปรียบเทียบผลตางของคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลกอน และหลังทดลองของกลุมควบคุม

 หลัง       กอน
ทดลอง   ทดลอง

  d        (d-d- )2

(ผลตาง) t                     ตัวแปร
X     X

ความพึงพอใจในงานโดยรวม 54.91 49.94 4.97 2.458 3.055*
1 ลักษณะงาน 55.00 49.50 5.00 3.203 2.683*
2 ความเปนอิสระในงาน 52.90 49.20 3.70 4.694 1.736
3 ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 56.80 50.60 6.20 3.356 3.253*

*P < .05
                  จากตารางที่ 6 เมื่อนําผลตางของคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทาง
การพยาบาล กอนและหลงัการทดลองของกลุมควบคมุ ไปทดสอบความแตกตางดวยวธิทีดสอบ ท ี  พบ
วา มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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สวนที่ 4 การเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย  
กอนและหลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

4.1 เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย กอนการใช
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม

ตารางที่ 8 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
ในหอผูปวยกอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลอง และกลุมควบคุม

กลุมทดลอง
(n=15)

กลุมควบคุม
(n=15) tตัวแปร

X S.D. X S.D.
ความพึงพอใจในงานโดยรวม 3.32 .07 3.32 .15 -.230
1. ลักษณะงาน 3.32 .11 3.33 .17 -.250
2. ความเปนอิสระในงาน 3.29 .17 3.28 .27 .161
3. ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 3.35 .13 3.37 .16 -.496

*P < .05

จากตารางที่ 8 แสดงคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลกอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลอง และกลุมควบคุม พบวาไมมีความแตกตางกัน
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ตารางที่ 9 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
ในหอผูปวยภายหลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการรวมบริหาร
ในหอผูปวยกับกลุมควบคุม

กลุมทดลอง
(n=15)

กลุมควบคุม
(n=15) tตัวแปร

X S.D. X S.D.
ความพึงพอใจในงานรวมโดยรวม 4.12 .42 3.62 .34 3.224*
1. ลักษณะงาน 4.09 .44 3.74 .49 2.706*
2. ความเปนอิสระในงาน 4.03 .46 3.51 .37 2.263*
3. ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 4.24 .43 3.59 .31 3.902*

*P < .05

จากตารางที่ 9 แสดงคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาล ภายหลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม พบวามีความแตกตางกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 กลาวคือคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาล กลุมทดลองภายหลังการทดลอง สูงกวากลุมควบคุม



บทที่ 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การวจิยันีเ้ปนการวจิยัและพฒันา (Research and Development) และเปนการวจิยักึง่ทดลอง 
(Quasi experimental research)  แบบ Pretest Posttest Control Group Design เมือ่นาํโปรแกรมไปใช  การวจิยั
นีม้วีตัถปุระสงคเพือ่สรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย เพือ่เปรยีบเทยีบความพงึพอใจในงานของบคุลากร
ทางการพยาบาลกอนและหลงัการใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย และเพือ่เปรยีบเทยีบความพงึพอใจใน
งานของบคุลากรทางการพยาบาลระหวางกลุมทีไ่ดรับโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยกบักลุมควบคมุ

สมมติฐานการวิจัย

1. ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลสูงขึ้น ภายหลังการไดรับ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2. ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล กลุมที่ไดรับโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวยสูงกวากลุมควบคุม

กลุมตัวอยาง

กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษา  ประกอบดวยบุคลากรทางการพยาบาล 30 คนเลือกโดย
ใชวธิี Match pair แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม โดยหอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิงมีบคุลากร
ทางการพยาบาล 15 คนเปนกลุมทดลองไดรับโปรแกรมการรวมบรหิารและหอผูปวยอายรุกรรมพเิศษชาย 
เปนกลุมควบคมุมบีคุลากรทางการพยาบาล 15 คนปฏบิตังิานในการบรหิารรปูแบบดัง้เดมิ

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการวิจัยมี 2 ชุดไดแก
1. เครื่องมือที่ใชในการทดลอง  ประกอบดวย

1.1  โปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย   ผูวจิยัสรางขึน้โดยการศกึษาจากการทบทวน
วรรณกรรมทีเ่กีย่วของ ตํารา เอกสารงานวิจัย และแนวคิดของ O’Grady (2001) โดยผานการตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหา  จากผูทรงคณุวฒุจิาํนวน 5 ทานไดปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคณุวุฒิ 
จากนั้นจึงนํามาใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบอีกครั้งกอนนําไปใช
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1.2 คูมือสําหรับบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย เปนเครื่อง
มือที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ตํารา เอกสารงานวิจัย และแนวคิดในการ
รวมบริหารของ O’Grady (2001) เปนแนวทางในการสรางคูมอืสําหรบับุคลากรทางการพยาบาลในการ
รวมบรหิารในหอผูปวยนีไ้ดผานการตรวจสอบความตรงตามเนือ้จากผูทรงคณุวฒุจิาํนวน 5 ทาน โดยได
ปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคณุวฒุ ิ จากนัน้จงึนาํมาใหอาจารยทีป่รึกษาวทิยานิพนธตรวจ
สอบอีกครั้งกอนนําไปใชจริง

1.3 แบบประเมินผลโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย เปนแบบสอบถามสาํหรบั
บคุลากรทางการพยาบาล ในขณะทีด่าํเนนิกจิกรรมการรวมบรหิารในหอผูปวยหลงั 1 สปัดาห และหลงัจาก
ดาํเนินกิจกรรมการรวมบริหารในหอผูปวยเสร็จส้ินในสัปดาหที่ 6 ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นโดยการทบทวน
วรรณกรรม ตาํรา เอกสารงานวจิยั และใชแนวคดิ CIPP Model ของ Stufflebeam, et al (1971 อางถงึใน 
สมหวงั  พธิยิานวุฒัน, 2524) แบบประเมนิผลโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยนีไ้ดผานการตรวจสอบ
หาความตรงตามเนื้อหา จากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน   โดยไดปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของ
ผูทรงคุณวุฒิ จากนั้นจึงนํามาใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบอีกครั้งกอนนําไปใชจริง

1.4  แบบสงัเกตการปฏบิตัขิองบคุลากรทางการพยาบาลในการรวมบรหิารในหอผูปวย ที่
ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ   เอกสารงานวิจัย ตํารา และแนวคิดฃอง Best
(1981 อางถึงใน บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์, 2542) โดยผานการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจากผู
ทรงคณุวฒุจิาํนวน 5 ทานโดยไดปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคณุวฒุ ิจากนัน้จงึนาํมาให
อาจารยทีป่รึกษาวทิยานพินธตรวจสอบอกีครัง้กอนนาํไปใชจริง

2. เครื่องมือที่ใชในการประเมินผลการทดลอง

2.1 แบบสอบถามความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล ผูวจิยัสรางขึน้จาก
การทบทวนวรรณกรรมทีเ่กีย่วของ ตาํรา เอกสารงานวจิยั และใชแนวคดิของ Slavitt, et al, (1978) และใช
แนวแบบสอบถามของ ณฐันกุลู  ผกาภรณรัตน (2542) แบบสอบถามความพงึพอใจในงานของบคุลากร
ทางการพยาบาลนี ้ ไดผานการตรวจสอบคณุภาพของเครือ่งมอืโดยการหาความตรงตามเนือ้หาและความ
เทีย่งของเครือ่งมอื  นาํไปทดลองใช  (Try out)    กบับคุลากรทางการพยาบาลในโรงพยาบาล อานนัทมหดิล 
จาํนวน 32 คน ไดคาความเทีย่งเทากบั .93
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 ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย

ผูวิจัยดําเนินการวิจัย โดยแบงขั้นตอนการวิจัยเปน 3 ข้ันตอนคือ

1. ระยะกอนการทดลอง ผูวิจัยเตรียมเครื่องมือที่ใชในการวิจัย มีการประสานงานกับ
หนวยงานและผูที่เกี่ยวของ  ไดแก  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา  กองการพยาบาล
โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา

2.  ระยะทดลอง  มีขั้นตอนการดําเนินงานดังนี้
2.1  เก็บขอมูลกอนเริ่มการทดลอง (Pre-test) ทั้งในกลุมทดลองและกลุมควบคุม 

โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล และแบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาล จํานวน 2 หอผูปวย

2.2  ดาํเนนิการทดลอง ใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยจดัฝกอบรมใหความรู
เกีย่วกบัการรวมบรหิารและทกัษะทีจ่าํเปนในการปฏบิตังิานการรวมบริหารในหอผูปวย ระหวางวนัที ่ 26 -
27กมุภาพนัธ 2546 และเริม่โปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยทดลองตัง้แตวนัที ่26กมุภาพนัธ ถงึวนัที ่9 
เมษายน 2546

3.  ระยะประเมินผลการทดลอง เก็บขอมูลหลังการทดลอง (Post-test) ในสัปดาหที่ 6 คือ
ในวันที่ 9 เมษายน 2546 ทั้งกลุมทดลองและกลุมควบคุม โดยใชแบบสอบถามความพึงพอใจในงาน
ของบุคลากรทางการพยาบาลชุดเดียวกันกับที่ใชกอนการทดลอง

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยนําขอมูลที่เก็บรวบรวมไดมาวิเคราะหขอมูล โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป 
SPSS/PC+ (Statistical Package for the Social Science / Personal Computer) ดังนี้

1. ขอมูลสวนบุคคล แจกแจงเปนความถี่และรอยละ
2. ขอมูลการประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยโดยบุคลากรทางการพยาบาล

ทดสอบความแตกตางของการประเมนิโดยบคุลากรทางการพยาบาลในชวงสปัดาหที ่ 1 และสปัดาหที ่ 6  
ดวยสถติทิดสอบ ท ี(Dependent   t  test)  โดยกาํหนดระดบันยัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05

3. ขอมลูการประเมนิโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย โดยใชแบบสงัเกตใชคาความถี่
และรอยละ
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4. ขอมลูความพงึพอใจในงาน
4.1 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของ

บุคลากรทางการพยาบาล กอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคมุดวยสถติทิดสอบที
(Independent t-test) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

4.2 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของ
บคุลากรทางการพยาบาล กอนและหลงัการทดลองในกลุมทดลอง ดวยสถติทิดสอบท ี (Dependent t-test)
โดยกําหนดนัยสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ .05

4.3 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของ
บุคลากรทางการพยาบาล หลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคมุ ดวยสถติทิดสอบที 
(Independent t-test) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

สรุปผลการวิจัย

1. การประเมินประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
1.1 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนการประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู

ปวยของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองสัปดาหที่ 1 และสัปดาหที่ 6 พบวา คาเฉลี่ยคะแนน
การประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง สัปดาห
ที่ 1 และสัปดาหที่ 6 มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยคาเฉลี่ยของ
คะแนนการประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง 
สัปดาหที่ 6 สูงกวาสัปดาหที่ 1 ดังแสดงไวในตารางที่ 2  นอกจากนั้นกลุมตัวอยางยังใหขอคิดเห็นตอ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย สรุปไดวา ทําใหตนเองไดพัฒนาและแสดงความสามารถอยาง
ตอเนื่องเกิดความกระตือรือลนและมีความสุขในการทํางาน

1.2 ผลการสังเกตการปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากร
ทางการพยาบาลในกลุมทดลองจํานวน 12 คร้ัง พบวา บุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลอง
สามารถปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยไดในระดับสูงคิดเปนรอยละ 88.89 ดังแสดง
ไวในตารางที ่3 สวนกจิกรรมทีป่ฏิบตัไิดทัง้ 12 คร้ังมจีาํนวน 16 กจิกรรม กจิกรรมทีป่ฏิบัตไิด 11 และ 10 คร้ัง
มี 6 และ 1 กิจกรรมตามลําดับ

2. การเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุม
ทดลองและกลุมควบคุม กอนและหลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

2.1 ผลการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลในกลุมทดลอง กอนและหลังไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย พบวา คาเฉลี่ยของ
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คะแนนความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล มคีวามแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิี่
ระดบั .05 โดยคาเฉลีย่ของคะแนนความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลกลุมทดลอง ภาย
หลงัการไดรับโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย สงูกวากอนการทดลอง ดงัแสดงไวในตารางที ่4

2.2 ผลการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลกลุมควบคุม กอนและหลังการทดลอง  มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญเชนกัน และเมื่อ
นําผลตางของคาคะแนนเฉลี่ยกอนและหลังการทดลองไปทดสอบความแตกตาง พบวา มีความแตก
ตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังแสดงไวในตารางที่ 6 และ 7

3. ผลการเปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย
ระหวางกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยและกลุมควบคุม

3.1 ผลการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาล กอนการทดลองระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม พบวา คาเฉลี่ยของคะแนนความพึง
พอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลไมมีความแตกตางกัน ดังแสดงไวในตารางที่ 8

3.2 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการ
พยาบาล  ภายหลังการไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
พบวา  คาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล มีความแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยคาเฉลี่ยของคะแนนในกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวย สูงกวากลุมควบคุม ดังแสดงไวในตารางที่ 9

การอภิปรายผลการวิจัย

จากการวิเคราะหขอมูลและสรุปผลการวิจัย สามารถอภิปรายไดดังนี้

1.  การสรางโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

1.1 การประเมินประสิทธิภาพโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยของบุคลากรทาง
การพยาบาลกลุมทดลอง จากการประเมินประสิทธิภาพของโปรแกรมการรวมบริหารในกลุมทดลองใน
สัปดาหแรกและสัปดาหที่ 6 มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยคาเฉลี่ย
คะแนนการประเมนิประสทิธภิาพโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยในสปัดาหที ่ 6 สูงกวาสปัดาหที ่ 1
(ตารางที่ 2) เปนการยืนยันวาโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยนี้ทําใหบุคลากรทางการพยาบาล
เกิดความรู ความเขาใจมีแนวคิดในการรวมบริหาร สามารถนําความรูมาใชในการปรับปรุงและ
พฒันาการปฏบิตังิานไดมากขึน้ สามารถพฒันาศกัยภาพของตนเองมากขึน้ ในดานการใหขอเสนอแนะ 
แสดงความคดิเหน็ในการวางแผนบรหิารจดัการ  บคุลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองยงัประเมนิวา 
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รูปแบบการรวมบริหารมีความเหมาะสมกับสภาพการณปจจุบันและสามารถนําไปใชในหอผูปวยได 
ซึ่งแสดงวา ภายหลังการฝกอบรมและทดลองใชโปรแกรมนี้แลวบุคลากรทางการพยาบาลกลุมทดลอง
เกิดการเรียนรูและมีทักษะการบริหารเพิ่มข้ึน กลุมทดลองสามารถรวมคิด สามารถปรับตัวรับการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นไดและสามารถนําความรูที่ไดรับมาสูการปฏิงานไดจริง  ผลการวิจัยนี้สอดคลอง
กับการศึกษาวิจัยของ Westrope, et al. (1995) ที่พบวา ข้ันตอนที่สําคัญในการรวมบริหารคือ การฝก
อบรมเพื่อพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลใหยอมรับบทบาท มีทักษะและใหมีความสามารถในการ
ตดัสนิใจในกรอบของการรวมบริหารตองมกีารจดัฝกอบรมพฒันาบคุลากรขึน้มา  ซึง่ O’Grady (2001)  ก็
กลาวในทาํนองเดยีวกนั ดงันัน้ทกัษะการปรบัตัว การสนบัสนนุของระบบใหมและกระบวนการฝกอบรม
พฒันา มคีวามสาํคญัมากทีสุ่ด

เหตุที่โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยมีประสิทธิภาพเพราะ มีคูมือสําหรับการใช
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยสําหรับบุคลากรทางการพยาบาล ทําใหบุคลากรทางการพยาบาล
มีความมั่นใจในการปฏิบัติตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  และเปนเพราะในโปรแกรมการ
รวมบริหารในหอผูปวยมีการปรับรูปแบบการทํางานเปนแนวราบคือ การทํางานในรูปแบบคณะ
กรรมการ มีกิจกรรมจัดการประชุมทําใหบุคลากรสามารถแสดงบทบาทและความสามารถในทักษะได 
เปนการเพิ่มศักยภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย  ซึ่งO’Grady (1994) กลาววา  
กระบวนการในการพัฒนาบุคลากรในการรวมบริหารนั้น  เปนการออกแบบมาเพื่อที่จะชวยใหบุคลากร
ทางการพยาบาลและผูบริหารไดรับการพัฒนาภาวะผูนําในทักษะใหม ทําใหบุคลากรทางการ
พยาบาลทุกคนในหอผูปวยไดรวมกันวางนโยบายและวางแผนงาน มีการประชุมแลกเปลี่ยนความคิด
เห็นกันอยูเสมอ รวมกันในการแกไขปญหาและอุปสรรคในการทํางาน  มคีวามรับผิดชอบงานตามบท
บาทหนาที ่ มคีวามตระหนกัถงึความรบัผดิชอบตอการรวมเปนคณะกรรมการ  และเกดิความผกูพนักนัใน
การทาํงาน  ผลการวจิยันีย้งัสอดคลองกบัการศกึษาวจิยัของ  O’Grady (1987) และสอดคลองกับการ
ศึกษาวิจัยของ Edward, et al.(1994)

1.2 การประเมนิประสทิธภิาพจาการสงัเกตโดยผูวจิยั จากการทีผู่วจิยัไดทาํการสงัเกตการ
มสีวนรวม 12 คร้ัง (ตารางที ่ 3) พบวา ม ี 16 กจิกรรมทีบ่คุลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองสามารถ
ปฏิบตัไิดทกุครัง้ มกีจิกรรมจาํนวน 5 และ 1 กจิกรรมทีป่ฏิบตั ิ11 และ10 คร้ังตามลาํดบั แสดงวา กจิกรรมทีผู่
วจิยัจดัไวในโปรแกรมการรวมบริหารสามารถนาํไปลงมอืปฏิบตัไิดจริงเปนสวนใหญ

ดังนั้นจึงสามารถสรุปไดวา โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้น เปน
โปรแกรมทีบ่คุลากรทางการพยาบาลสามารถนาํไปสูการปฏบิตังิานในสถานการณจริงไดตรงตามวตัถปุระสงค
ที่ตั้งไว  ซึง่เหน็ไดจากการปฏบิตักิจิกรรมตามขัน้ตอนการพฒันาการรวมบริหาร 3 ข้ันตอน ทีผู่วิจัยนํามาเปน
แนวคิดในการสรางโปรแกรมดังกลาว
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2. เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวย กอนและ
หลังการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

ผลการวิจัยพบวา ภายหลังไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยความพึงพอใจ
ในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมทดลองสูงขึ้นกวากอนการทดลอง แตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนไปตามสมมติฐานการวิจัยขอที่ 2 ที่วาความพึงพอใจในงาน
ของบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยสูงขึ้นภายหลังไดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย ผล
การวจิยันีส้อดคลองกบัการวจิยัของ Edwards, et al. (1994) ทีไ่ดทดลองใชรูปแบบการรวมบรหิารในโรง
พยาบาล St. Joseph Mercy Hospital พบวาจากการทีบ่คุลากรทางการพยาบาลมบีทบาทมากขึน้ ทาํให
บคุลากรทางการพยาบาลมคีวามพงึพอใจในงานซึง่ผลการวจิยันีย้งัตรงกบัการวจิยัของ Stumpf (2001)

เหตุที่บุคลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองมีความพึงพอใจในงานสูงขึ้นภายหลัง
การใชโปรแกรมการรวมบริหาร สามารถอธบิายไดดวยทฤษฎ ี2 ปจจยัของ Hertzberg (1959) กลาวคือ 
การรวมบริหารกอใหเกิดปจจัยจูงใจ (Motivating factor) ซึ่งเปนปจจัยกระตุนหรือปจจัยภายในที่จูงใจ
ใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยรักงาน เกิดความพึงพอใจในงานและปฏิบัติงานไดอยางมี
ประสิทธิภาพ โดยสามารถนาํตวัแปรทัง้ 5 ตวัของปจจยัจงูใจ คอื ความรบัผิดชอบลกัษณะงานทีป่ฏิบัติ 
การไดรับการยอมรับนับถือ ความสําเร็จในงานและความกาวหนา มาอธิบายไดดังนี้

Hertzberg (1959) อธิบายวา ความพงึพอใจในงานเกดิจากตวัแปรความรบัผิดชอบ
(Responsibility) หมายถึง การไดรับมอบหมายงานใหมๆ มีอํานาจรับผิดชอบอยางเต็มที่ มีอิสระใน
การทาํงานโดยปราศจากการตรวจสอบหรอืควบคมุอยางใกลชดิ และตวัแปรที ่ 2 คอื ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 
(The work it self) หมายถึง การไดทํางานที่ตองอาศัยความคิดริเร่ิมสรางสรรค งานที่ทาทายความ
สามารถ โปรแกรมการรวมบริหารนี้มีการกระจายอํานาจใหบุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยไดมี
สวนรวมในการตัดสินใจ โดยเปลีย่นแปลงโครงสรางจากสายการบงัคบับญัชาทีห่วัหนาหอผูปวยเปนผูสัง่
การและบคุลากรทางการพยาบาลเปนผูรับคําสัง่ มาเปนโครงสรางทีแ่บนราบ หวัหนาหอผูปวยมบีทบาท
เปนพี่เลี้ยง ที่ปรึกษา ผูสอนและผูอํานวยความสะดวก สวนบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับเปน
คณะกรรมการในชุดตางๆ 3 ชุด คือ คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย คณะกรรมการคุณภาพ
และปฏิบัติการพยาบาล และคณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัยโดยประธานคณะกรรมการเลอืก
โดยตรงจากบคุลากรทางการพยาบาล คณะกรรมการจะรบัผดิชอบกระบวนการบรหิารในหอผูปวยทัง้หมด 
ตั้งแตการวางแผนงาน การปรับปรุงโครงสราง การมอบหมายงาน การกําหนดมาตรฐานการพยาบาล
และการกํากับควบคุมใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปตามมาตรฐาน ซึ่ง Dugger (1994) อธิบายวา 
การไดเขาไปเปนสวนหนึง่ในการกาํหนดมาตรฐานการปฏิบัติดวยตนเอง   มีสิทธิมีเสียงในการตัดสินใจ 
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มีการพัฒนาความสัมพันธที่เปนความรับผิดชอบรวมกันใหแนนแฟนขึ้น ทําใหบุคลากรทางการ
พยาบาลมองเห็นคุณคาในตนเอง จะมีความเชื่อมั่นในตนเองและมีความพึงพอใจในงานสูงขึ้น ซึ่งตรง
กับผลการวิจัยของ Westrope, et al. (1995)

นอกจากนั้น Hertzberg (1959) ยังอธิบายวา ความพึงพอใจในงานยังเกิดจากการได
รับการยอมรับนับถือ (Recognition) คือ การไดรับการยอมรับนับถือในความสามารถจากผูบังคับ
บัญชา ผูรวมงานหรือบุคลากรในหนวยงานดวยการยกยองชมเชย แสดงความยินดี และใหกําลังใจ
เมื่อบุคลากรทํางานไดสําเร็จ ความกาวหนา (Advancement) หมายถึง นอกจากจะไดรับเงินเดือน 
หรือเลื่อนตําแหนงยังมีโอกาสไดรับการฝกอบรม มีโอกาสศึกษาหาความรูอยางตอเนื่องและความ
สําเร็จในงาน (Achievement)   หมายถึง การที่บุคคลสามารถทํางานสําเร็จตามเปาหมาย สามารถแก
ปญหาหรอืปองกนัปญหาทีอ่าจเกดิขึน้ ซึง่โปรแกรมการรวมบริหารนีไ้ดตอบสนองแรงจงูใจดังกลาวของ
บคุลากรทางการพยาบาล    กลาวคอื การยอมรบันบัถอืกระทาํโดยหวัหนาหอผูปวยกระจายอํานาจการ
ตัดสินใจและมอบหมายงานบริหารใหบุคลากรทางการพยาบาลเปนผูดําเนินงานทั้งกระบวนการให
บุคลากรทางการพยาบาลเปนประธานของทุกกรรมการ และในการประชุมทุกครั้งประธานกรรมการจะ
แสดงออกถึงการยิ้มแยมทักทายและยกยองชมเชยเมื่อกรรมการแสดงความคิดเห็นที่เหมาะสม ทําให
บุคลากรทางการพยาบาลแสดงความกระตือรือรนที่รวมแสดงความคิดเห็นที่เปนประโยชน เพราะรูสึก
วาตนเองมีความสําคัญตอหนวยงาน ไดรับการยอมรับนับถือจากผูรวมงานในการแสดงความคิดเห็น
ทําใหเกิดความพึงพอใจในงานและทํางานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น ซึ่งในสวนนี้จะเห็นไดจากการที่
บุคลากรมีการพัฒนางานในหอผูปวยอยางตอเนื่อง ในสวนของความกาวหนานั้นกอนการใชโปรแกรม
การรวมบริหารในหอผูปวยบุคลากรทางการพยาบาล ไดรับการอบรมพัฒนาใหมีความรูความสามารถ
ที่จะดําเนินงานในรูปของคณะกรรมการ  การมีคณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย ทําใหเกิดกิจ
กรรมวิชาการขึ้นในหอผูปวย เชน การจัดอบรมวิชาการทั้งในและนอกหนวยงาน มี Morning talk มี
การจัดทําแผนการวิจัย ลงมือทําวิจัยและนําผลงานวิจัยมาประยุกตใช บุคลากรทางการพยาบาลไดรับ
การสนับสนุนใหอานและทําวิจัย  นอกจากนั้นคณะกรรมการทุกชุดจะมีการประชุมและอภิปรายเพื่อ
หาทางเลือกในการแกปญหาอยางสม่ําเสมอ ซึ่งจะชวยใหคณะกรรมการสามารถทํางานไดสําเร็จตาม
เปาหมายเพราะสามารถขจัดปญหาและอุปสรรคลวงหนา ซึ่ง Dugger (1994) ไดใหความเห็นสอด
คลองกันวา ผลลัพธของการรวมบริหารจะสงเสริมใหบุคลากรมีความกาวหนา การตัดสินใจไดรับการ
ยอมรับมากขึ้น เนื่องจากไดรับการสนับสนุนดานวิชาการและการวิจัย และเปนการพัฒนาผูนําทางการ
พยาบาลในอนาคตทั้งดานบริหารและปฏิบัติการพยาบาล
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ผลการวิจัยนี้ยังตรงกับการวิจัยของ Westrope, et al. (1995) ที่พบวา ภายหลังการ
ทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารทีโ่รงพยาบาล  St. Luke’s บคุลากรทางการพยาบาลมคีวามพงึพอใจ
ในงานสูงขึ้น การไดมีสวนรวมในการตัดสินใจครั้งสาํคัญและควบคุมการปฏิบัติการพยาบาล ทาํให
บคุลากรทางการพยาบาลรูสึกวาตนมคีวามสาํคญัตอหนวยงานและมคีวามพงึพอใจในงาน

อนึง่ผลการวเิคราะหขอมลูโดยเปรยีบเทยีบเฉลีย่คะแนนความพงึพอใจในงานของกลุม
ควบคมุซึง่ประเมนิระยะกอนและหลงัการทดลองในกลุมทดลอง พบวา คะแนนเฉลีย่ความพงึพอใจในงานที่
วดัครัง้แรกและครัง้หลงัมคีวามแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 เชนกนัซึง่อาจเปนไปไดวา 
เนือ่งจากหอผูปวยของกลุมทดลองและกลุมควบคมุอยูใกลเคยีงกนั  ผูบริหารของกลุมควบคมุอาจไดรับขอ
มูลขาวสารจากผูบริหารของกลุมทดลอง อาจทําใหมีการบริหารที่เกิดการรวมบริหารมากกวาเดิม          
นอกจากนีผู้บริหารของกลุมควบคมุไดรับการพฒันาโดยการอบรมหลกัสตูรการบรหิารมาเปนเวลา 4 เดอืน
จากวทิยาลยัพยาบาลกองทพับกและกลบัมาปฏบิตังิานในหอผูปวยเมือ่ตนเดอืนมนีาคม เปนการเพิม่ความ
รูและทกัษะในการพฒันาการบรหิารจดัการทาํใหบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยกลุมควบคมุเกดิ
ความพงึพอใจในงานเพิม่ข้ึนหลงัการทดลองสิน้สดุลง อยางไรกต็ามผูวจิยัไดนาํผลตางของคาเฉลีย่คะแนน
ความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล  กอนและหลงัการทดลองของกลุมควบคมุไปทดสอบ
ความแตกตาง พบวา มแีตกตางกนัอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 โดยคาเฉลีย่คะแนนความพงึพอใจใน
งานหลงัการทดลองสงูกวากอนการทดลองมจีาํนวน 2 หมวด คอื หมวดลกัษณะงานและหมวดความสมัพนัธ
กบัเพือ่นรวมงาน  สวนหมวดความเปนอิสระในงานไมมคีวามแตกตาง

ดังนั้นจึงสามารถสรุปไดวา โปรแกรมการรวมบริหารนี้สามารถสรางแรงจูงใจทาํให
บคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยมคีวามพงึพอใจในงานได

3. เปรียบเทยีบความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยระหวางกลุมที่
ไดรับโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยและกลุมควบคมุ

ผลการวจิยั พบวา กอนการทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย ความพงึพอ
ใจในงานของกลุมควบคมุและกลุมทดลองไมมคีวามแตกตางกนั (ตารางที ่8) แตภายหลงัการทดลอง พบ
วา บคุลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารและกลุมควบคมุมคีวามพงึพอใจใน
งานแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 โดยคาคะแนนเฉลีย่ความพงึพอใจในงานของกลุม
ทดลองสูงกวากลุมควบคุม  ผลการวิจัยนี้เปนไปตามสมมติฐานที่ 2 ที่วาความพึงพอใจในงานของ
บคุลากรทางการพยาบาลกลุมทีไ่ดรับโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยสูงกวากลุมควบคมุ
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อธบิายไดวาการทีบ่คุลากรทางการพยาบาลกลุมทดลองมแีรงจงูใจสูงกวากลุมควบคมุทัง้ที่
กอนการทดลองทัง้ 2 กลุมมคีวามพงึพอใจในงานไมแตกตางกนันัน้ (ดงัแสดงไวในตารางที ่ 9)  เปนเพราะ
โปรแกรมการรวมบรหิารทาํใหบคุลากรทางการพยาบาลกลุมทดลอง มแีรงจงูใจอนัเกดิจากปจจยัภายใน
หรือปจจัยจูงใจตามทฤษฎี 2 ปจจัยของ Hertzberg (1959) เกิดความพงึพอใจในงาน เนื่องจากไดรับ
ผิดชอบงานใหมที่ทาทายความสามารถ ลักษณะงานที่เปนอิสระ มีการควบคุมนอย ไดรับการยอมรับ
นับถือ มีความกาวหนาและความสําเร็จในงาน  ผลการวิจัยนี้สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของ Prince 
(1997) ที่พบวา รูปแบบการรวมบริหารเปนการใหอํานาจและโอกาสแกบุคลากรทางการพยาบาล  
การทํางานในรูปแบบคณะกรรมการเปนการใหโอกาสแกบุคลากรทางการพยาบาลทุกคน ในการใช
สิทธิ์ในการแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของตนเอง  เปดโอกาสใหบุคลากรทางการ
พยาบาลไดรวมบริหารงานในองคการเปนการตอบสนองความตองการพื้นฐานของสมาชิกแตละคน มี
การติดตอส่ือสารระหวางบุคลากรในกลุมและนอกกลุมมากขึ้น ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลใน
กลุมทดลองมีความพึงพอใจสูงกวากลุมควบคุมภายหลังการทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอ
ผูปวยดังกลาว

นอกจากนั้นการศึกษาวิจัยของ Stumpf (2001) ยังพบวา ในองคการที่ใชรูปแบบการ
รวมบริหารมีวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคสูง มีการปกปองแบบกาวราวและแบบเงียบเฉยต่ํา มี
ความพึงพอใจในงานสูง มีความรูสึกวาสถานภาพทางวิชาชีพมีความสําคัญมากขึ้น มีความสัมพันธใน
กลุมสูงและพึงพอใจในการบริหารสูงกวาการบริหารแบบราชการ

การที่กลุมควบคุมมีความพึงพอใจในงานต่ํากวากลุมทดลองเปนการยืนยันวา โครง
สรางและรูปแบบการบริหารแบบราชการที่มีโครงสรางสูงชันเปนแนวตั้ง รวมอํานาจไวที่สวนกลางและ
จํากัดบทบาทของบุคลากรทางการพยาบาล ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลขาดปจจัยจูงใจ 
(Motivating factor) คือตองทํางานประจําที่จําเจซ้ําซาก ขาดการมีสวนรวมในการตัดสินใจ การรวบ
อํานาจไวที่หัวหนาหอผูปวยทําใหหัวหนาหอผูปวยมีภาระงานมากเกินไป อาจมุงแตงานบริหารจนไมมี
เวลาพัฒนางานการบริการพยาบาลและจัดกิจกรรมทางวิชาการ ซึ่งเปนการปดโอกาสไมใหบุคลากร
ทางการพยาบาลไดมีความกาวหนาจนไมสามารถตัดสินใจไดอยางเหมาะสมและรูสึกวาขาดความ
ภาคภูมิใจในตนเอง  ขาดความมั่นใจในตนเอง

ดังนั้นสามารถสรุปไดวาโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยสามารถสรางแรงจงูใจทาํ
ใหบคุลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยมคีวามพงึพอใจในงานมากกวาการบรหิารแบบราชการ
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ขอเสนอแนะ

1. ขอเสนอแนะทั่วไป

จากผลการวจิยัครัง้นีส้รุปไดวา  ผลของการใชโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวยตอความ
พงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล สามารถพฒันาศกัยภาพของบคุลากรทางการพยาบาลใหมี
การพัฒนาตนเอง มีความพึงพอใจในงานเพิ่มข้ึน แตอยางไรก็ตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผู
ปวย ควรมีการดําเนินการตอไปอยางตอเนื่อง และตองไดรับการสนับสนุนจากผูบริหาร ผลการวิจัยนี้
สามารถนําไปใชในการบริหารการพยาบาลได ดังนี้

1.1  การปรับรูปแบบบริหาร เพื่อใหบุคลากรทางการพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน
และสามารถสรางความพึงพอใจใหแกผูใชบริการ ผูบริหารในฝายการพยาบาลควรปรับปรุงรูปแบบ
บริหารในหอผูปวยโดยการนําโปรแกรมการรวมบริหารไปประยุกตใช

1.2 การกระจายอํานาจในกรณีที่ฝายการพยาบาลและหอผูปวยยังไมสามารถปรับ
ปรุงโครงสรางการบริหารได หัวหนาหอผูปวยสามารถดําเนินการเปนการภายในโดยแตงตั้งบุคลากร
ทางการพยาบาลเปนคณะกรรมการฝายตางๆและกระจายอํานาจการตัดสินใจให

1.3  การกํากับและสนับสนุน  ควรมีการติดตาม และกระตุนการทํางานในรูปแบบ
คณะกรรมการเปนระยะ สนับสนุนการประชุมคณะกรรมการเพื่อกอใหเกิดผลงานที่เปนประโยชน รวม
ทัง้การสนบัสนนุดานการใหความรู  เพือ่พฒันาการทาํงานของคณะกรรมการใหมปีระสิทธผิลมากยิง่ขึ้น

1.4   การเสริมแรงในการบริหารจัดการของหัวหนาหอผูปวย  ควรใหบุคลากรทางการ
พยาบาลไดรวมในการแสดงความคิดเห็น รวมตัดสินใจ รวมในการใหขอมูลโดยการประเมินตนเอง
และการประเมินโดยผูรวมงาน มีการใหคําชมเชย คําแนะนําตางๆ ซึ่งทําใหบุคลากรทางการพยาบาล
ไดทราบขอเสนอแนะในการปรับปรุงการปฏิบัติงานของตนใหดีขึ้น ทั้งนี้เพื่อใหเกิดการยอมรับ สราง
ความสัมพันธที่ดีตอกัน ลดความขัดแยงในการทํางาน สงเสริมทําใหบรรยากาศในการทํางานรวมกันดี
ข้ึน อันจะทําใหเกิดความพึงพอใจในงานและมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน
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2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป

2.1 ในการทาํวจิยัครัง้ตอไป ควรเพิม่ระยะเวลาการทาํวจิยัใหมากขึน้ อาจเปน 3 เดอืน
หรอื 6 เดอืน  เพือ่ตดิตามผลหลงัจากจดักจิกรรมเพือ่ดูความคงทนของความพงึพอใจในงานของบคุลากร
ทางการพยาบาล

2.2 ควรทําวิจัยตอเนื่อง เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอ
ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล ในหนวยงานอื่น เชน โรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงกลาโหมที่อ่ืนๆ โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน เปนตน เพื่อนํา
มาปรับรูปแบบโปรแกรมการรวมบริหารใหเหมาะสมตอไป

2.3 ควรมีการติดตามผลระยะยาวและทําการศึกษาถึงผลของโปรแกรมการรวม
บริหารในหอผูปวยตอประสิทธิผลของหอผูปวย     ความพึงพอใจของผูปวยและความยึดมั่นผูกพัน
ตอองคการของบุคลากรทางการพยาบาล
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เชญิทานเปนผูทรงคณุวฒุติรวจสอบเครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยั  และวทิยากรในการบรรยายใหความรูเร่ือง
การรวมบรหิาร  แกบคุลากรทางการพยาบาล        โรงพยาบาลพระมงกฏุเกลา โดยนสิิตจะประสานเรือ่ง 
วนั เวลา และสถานทีอี่กครัง้หนึง่

คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั หวงัเปนอยางยิง่วาจะไดรับความอนเุคราะหจาก
ทาน และขอขอบพระคณุอยางสงูมา ณ โอกาสนี้

     ขอแสดงความนับถือ

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

          ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.พนิดา  ดามาพงศ  โทร. 02-2189815
งานจัดการศึกษาฯ โทร. 02-2189825  โทรสาร 02-2189806
ชื่อนิสิต พันโทหญิงนัยนา  ศรีนวลดี  โทร. 01-8501828 หรือ 02-2440136
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ที่ ทม 0342/0321             คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330

13  กุมภาพันธ  2546

เร่ือง  ขอความอนุเคราะหทดลองใชเครื่องมือการวิจัย

เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลอานันทมหิดล ลพบุรี

เนือ่งดวย พนัโทหญงินยันา  ศรนีวลด ีนสิติข้ันปรญิญามหาบณัฑติ คณะพยาบาลศาสตร จฬุา
ลงกรณมหาวทิยาลยั กาํลงัดาํเนนิการวจิยัเพือ่เสนอเปนวทิยานพินธเร่ือง “ผลของการใชโปรแกรมรวม
บริหารในหอผูปวย  ตอความพงึพอใจในงานของบคุลากรทางการพยาบาล             โรงพยาบาลพระมงกฏุ
เกลา” โดยม ีผูชวยศาสตราจารย ดร. พนดิา  ดามาพงศ  เปนอาจารยทีป่รึกษาวทิยานพินธ ในการนีจ้งึขอ
ความอนเุคราะหใหนสิติดาํเนนิการทดลองใชเครือ่งมอืการวจิยัโดยใชแบบสอบถามความพงึพอใจในงาน 
ของบคุลากรทางการพยาบาล  โดยนสิิตจะประสานเรือ่ง วนั เวลา และสถานทีอี่กครัง้หนึง่

คณะพยาบาลศาสตร จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั หวงัเปนอยางยิง่วาจะไดรับความอนเุคราะหจาก
ทาน และขอขอบพระคณุอยางสงูมา ณ โอกาสนี้

     ขอแสดงความนับถือ

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

          ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

สําเนาเรียน หัวหนากองการพยาบาล
อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.พนิดา  ดามาพงศ  โทร. 02-2189815
งานจัดการศึกษาฯ โทร. 02-2189825  โทรสาร 02-2189806
ชื่อนิสิต พันโทหญิงนัยนา  ศรีนวลดี  โทร. 01-8501828 หรือ 02-2440136
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ที่ ทม 0342/0321             คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
อาคารวิทยกิตติ์ ชั้น 12 ถนนพญาไท
เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330

13  กุมภาพันธ  2546

เร่ือง  ขอความอนุเคราะหทดลองใชโปรแกรมและขอเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย

เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา

เนื่องดวย พันโทหญิงนัยนา  ศรีนวลดี นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ผลของการใช
โปรแกรมรวมบริหารในหอผูปวย  ตอความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล             โรง
พยาบาลพระมงกุฏเกลา” โดยมี ผูชวยศาสตราจารย ดร. พนิดา  ดามาพงศ  เปนอาจารยที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ในการนี้จึงขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชโปรแกรมการรวมบริหารใน
หอผูปวย  และเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย  โดยใชแบบสอบถามความพึงพอใจในงาน           ของ
บุคลากรทางการพยาบาล  โดยนิสิตจะประสานเรื่อง วัน เวลา และสถานที่อีกครั้งหนึ่ง

คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความ
อนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้

     ขอแสดงความนับถือ

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

          ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร

อาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร.พนิดา  ดามาพงศ  โทร. 02-2189815
งานจัดการศึกษาฯ โทร. 02-2189825  โทรสาร 02-2189806
ชื่อนิสิต พันโทหญิงนัยนา  ศรีนวลดี  โทร. 01-8501828 หรือ 02-2440136
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ภาคผนวก ค

ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในงานวิจัย
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โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

โดย

พันโทหญิง นัยนา  ศรีนวลดี

นิสิตปริญญาโทหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล

คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

ผูชวยศาสตราจารย ดร. พนิดา  ดามาพงศ
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ
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กําหนดการฝกอบรมโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
ณ. หองประชุมกองการพยาบาล โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

วันพุธที่  26  กุมภาพันธ  พ.ศ.  2546
0830-0845 น. ลงทะเบียน
0845-1030 น. “แนวคิดการบริหารยุคใหม: การรวมบริหาร”

โดย ศ. ดร. พวงรัตน  บุญญานุรักษ
1030-1045 น. พักรับประทานอาหารวาง
1045-1200 น. “ทักษะสูความสําเร็จในการพัฒนาการรวมบริหารการพยาบาล”

โดย ศ. ดร. พวงรัตน  บุญญานุรักษ
1200-1300 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน
1300-1430 น. “รูปแบบการรวมบริหารในหอผูปวย: แนวทางการพฒันาเสรมิสราง

ทกัษะบุคลากรทางการพยาบาล” โดย ศ. ดร. พวงรตัน  บญุญานรัุกษ
1430-1445 น. พักรับประทานอาหารวาง
1445-1600 น. “แนวคิด ทักษะในการรวมบริหาร”

- เอกสิทธิ์ทางวิชาชีพ (Autonomy)
- ความตระหนักในความรับผิดชอบ (Accountability)
- การแสดงออกที่เหมาะสม (Assertiveness)

โดย ศ. ดร. พวงรัตน  บุญญานุรักษ

วันพฤหสับดีที่  27  กุมภาพันธ พ.ศ.  2546
0830-0845 น. ลงทะเบียน
0845-1030 น. ทักษะการจัดการประชุม (Meeting management)

โดย ศ. ดร. พวงรัตน  บุญญานุรักษ
1030-1045 น. พักรับประทานอาหารวาง
1045-1200 น. ทักษะการเปนผูฝกสอน (Coaching)

โดย ศ. ดร. พวงรัตน  บุญญานุรักษ
1200-1300 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน
1300-1500 น. ฝกทักษะการแสดงออกที่เหมาะสม

โดย พ.ต.ต. หญิง รุงนภา  ชั้นแจม
1500-1600 น. วิพากษประสบการณการฝกอบรมและปดการอบรม

โดย พ.ท.หญิง นัยนา  ศรีนวลดี
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กําหนดการประชุมคณะกรรมการตามโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
ณ. หองเอนกประสงค ตึกอายุรกรรมหญิงพิเศษ 8/5

การประชุมของคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวยในสัปดาหที่ 1,3,6 ใชเวลาครั้งละ 2 ชั่วโมง
การประชุมของคณะกรรมการฝายตางๆในหอผูปวยในสัปดาหที่ 2,4,5 ใชเวลาครั้งละ 1-2 ชั่วโมง

คร้ังที่ 1 คณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย วันที่ 27 ก.พ. 46 เวลา 1600-1800 น.

คร้ังที่ 2 คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย วันที่ 6 มีค. 46 เวลา 1300-1500 น.
คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย วันที่ 6 มีค. 46 เวลา 1500-1600 น.
คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัตกิารพยาบาล วันที่ 7 มีค. 46 เวลา 1300-1500 น.

คร้ังที่ 3 คณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย วันที่ 11 มีค. 46 เวลา 1400-1600 น.

คร้ังที่ 4 คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย วันที่ 19 มีค. 46 เวลา 1400-1500 น.
คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล วันที่ 20 มีค. 46 เวลา 1500-1600 น.
คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย วันที่ 20 มีค. 46 เวลา 1600-1700 น.

คร้ังที่ 5 คณะกรรมการบริหารจัดการในหอผูปวย วันที่ 27 มีค. 46 เวลา 1500-1600 น.
คณะกรรมการพัฒนาวิชาการและวิจัย วันที่ 28 มีค. 46 เวลา 1400-1500 น.
คณะกรรมการคุณภาพและปฏิบัติการพยาบาล วันที่ 28 มีค. 46 เวลา 1500-1600 น.

คร้ังที่ 6 คณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย วันที่ 2 เมย. 46 เวลา 1100-1300 น.

การวิพากษโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย วันที่ 9 เมย. 46 เวลา 1400-1500 น.
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คูมือ

โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

โดย

พันโทหญิง นัยนา  ศรีนวลดี

คูมือนี้เปนสวนหนึ่งของวิทยานิพนธหลักสูตรปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล

คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ปการศึกษา 2546

ผูชวยศาสตราจารย ดร. พนิดา  ดามาพงศ
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ
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สารบัญ
หนา

วัตถุประสงคและขอตกลงเบื้องตน    2
สวนที่ 1  ขั้นตอนที่ 1 การพัฒนาทักษะของบุคลากรสูการรวมบริหารในหอผูปวย    3

1.1 ความหมายของการรวมบริหาร    4
1.2 แนวคิดการรวมบริหาร    4
1.3 กระบวนบริหารในการรวมบริหาร    4
1.4 ประโยชนของการรวมบริหาร    7
1.5 การปรับใชแนวคิด การรวมบริหารในหอผูปวย    7
1.6 ทักษะสําคัญสูความสําเร็จในการรวมบริหารการพยาบาล    8

สวนที่ 2  ขั้นตอนที่ 2 ขั้นตอนการพัฒนาโครงสรางและบทบาท    10
ของบุคลากรทางการพยาบาล
1.1 การจัดการในรูปแบบคณะกรรมการ    11
1.2 การจัดการการประชุม    13
1.3 การสอนงาน    16
1.4 พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสม    16
1.5 รูปแบบการปฏิบัติการวิชาชีพการพยาบาล    18
1.6 เอกสิทธิ์ในวิชาชีพ    19
1.7 ความตระหนักในความรับผิดชอบ    20
1.8 พลังอํานาจ    21
2.9 การประเมินตนเองและโดยผูอ่ืน    21

สวนที่ 3 ขั้นตอนการสงเสริมรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนา    22
ของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย
3.1 กิจกรรมที่ 1 การประชุมคณะกรรมการทุกคณะ คร้ังที่1    23
3.2 กิจกรรมที่ 2 การประชุมคณะกรรมการกลุมยอย คร้ังที่1    25
3.3 กิจกรรมที่ 3 การประชุมคณะกรรมการทกุคณะ คร้ังที่ 2    26
3.4 กิจกรรมที่ 4 การประชุมคณะกรรมการกลุมยอย คร้ังที่ 2    27
3.5 กิจกรรมที่ 5 การประชุมคณะกรรมการกลุมยอย คร้ังที่ 3    28
3.6 กิจกรรมที่ 6 การประชุมคณะกรรมการทุกคณะ คร้ังที่ 3    29

สวนที่ 4 บรรณานุกรม
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แบบสอบถามประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

คําชี้แจง

แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย เปนการประเมินความรูสึกของทานที่มีตอ
โปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย  โปรดอานขอความแตละขออยางรอบคอบ  แลวทําเครื่องหมาย
(√) ลงในชองทางขวามือทายขอรายการแตละขอเพียงคําตอบเดียว ตามความรูสึกของทาน โดยแต
ละชองมีความหมายดังนี้

5  หมายถึง ขอความนัน้เกดิข้ึนจริงกบัทานมากทีส่ดุหรอืเปนจริงทกุครัง้ในการปฏบิตังิาน

4  หมายถึง ขอความนัน้เกดิข้ึนจริงกบัทานมากหรอืเปนจริงเปนสวนใหญในการปฏบิตังิาน

3  หมายถึง ขอความนัน้เกดิขึน้จรงิกบัทานปานกลางหรอืเปนจรงิเปนบางครัง้ในการปฏบิตังิาน

2  หมายถึง ขอความนัน้เกดิข้ึนจริงกบัทานนอยหรอืเปนจริงเปนนานๆครัง้ในการปฏบิตังิาน

1  หมายถึง ขอความนัน้เกดิข้ึนจริงกบัทานนอยทีส่ดุหรอืไมเคยเกดิข้ึนกบัทานเลย
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แบบประเมินโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย

ระดับความคิดเห็น
ขอความ 5 4 3 2 1
1. ไดรับความรูความเขาใจในแนวคิดการรวมบริหารใน

หอผูปวย
2. สามารถนําความรูมาใชในการปรับปรุงและ

พัฒนาการปฏิบัติงานที่ทานรับผิดชอบอยู
3. มีความมั่นใจในการพัฒนาการปฏิบัติงานในความรับ

ผิดชอบที่เพิ่มข้ึน ภายหลังการไดรับการอบรมและ
พฒันาทกัษะตามโปรแกรมการรวมบรหิารในหอผูปวย

4. การพฒันาบุคลากรโดยการฝกอบรมเปนสิง่จาํเปนตอ
การพฒันาทกัษะในการปฏบิตังิานรวมกนัในหอผูปวย

5. ………………………………………………………
10.การปฏบิตังิานดวยรปูแบบการรวมบรหิารทาํใหไดมกีาร
พฒันาความสามารถของตนเองใหทาํงานไดอยางมปีระสิทธิ
ภาพและเกดิประสทิธผิลสูงขึน้

โปรแกรมการรวมบริหารควรดําเนินการตอไปหรือไม

  ควร   ไมควร   ยังไมแนใจ

ควรเพราะ………………………………………………………………………………………………

ไมควรเพราะ…………………………………………………………………………………………..

ยังไมแนใจเพราะ………………………………………………………………………………………

ขอเสนอแนะอื่นๆ………………………………………………………………………………………
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แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล

คําชี้แจง
แบบสอบถามนั้เปนสวนหนึ่งของเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาวิจัย 

เพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เร่ือง “ ผลของการใชโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวยตอความพึงพอ
ใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล โรงพยาลบาลพระมงกุฎเกลา “ แบบสอบถามมีทั้งหมด 2
ตอนคือ

ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป
ตอนที่ 2 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล

เพื่อใหการศึกษาวิจัยครั้งนี้สําเร็จ และมีความสมบูรณ จึงใครขอความรวมมือจากทานใน
การตอบแบบสอบถาม ดวยความคิดเหน็ตามความเปนจริง ทั้งนี้เพื่อเปนประโยชนในการบริหารจัด
การบุคลากรทางการพยาบาล ใหมีความเหมาะสมยิ่งขึ้น การเสนอผลการวิจัย จะนําเสนอในภาพ
รวม คําตอบของทานจะถือเปนความลับและไมมีผลใดๆตอทาน

ขอขอบพระคุณที่กรุณาใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม เพื่อการวิจัยนี้เปนอยางยิ่ง

พันโท หญิง นัยนา    ศรีนวลดี
นิสิตปริญญาโท  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
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แบบสอบถามความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล

ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป
คําช้ีแจง โปรดทําเครื่องหมาย √ ลงในชอง  หนาคําตอบ และเติมขอความลงใน

ชองวางที่เวนไวตามความเปนจริง

1. อายุ______________ป
2. สถานภาพสมรส

โสด
 คู
 มาย หยา
 แยกกันอยู

3. ระดับการศึกษา
 ต่ํากวาปริญญาตรี
 ปริญญาตรี
 สูงกวาปริญญาตรี

4. ปจจุบันดํารงตําแหนง
 พยาบาลวิชาชีพ
 ผูชวยพยาบาล
 นายสิบพยาบาล

5. ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานดานการพยาบาล___________ป
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ตอนที่ 2 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
คําช้ีแจง แบบสอบถามนี้เปนแบบสอบถามความรูสึกของบุคลากรทางการพยาบาล 

ที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงานในหอผูปวย
โปรดทําเครื่องหมาย √ ลงในชองทางขวามือทายขอรายการแตละขอเพียง
คําตอบเดียว ตามความรูสึกของทาน โดยแตละชองมีความหมายดังนี้

พอใจมากที่สุด    หมายถึง ทานรูสึกวาขอความนั้นเกิดขึ้นมากที่สุดในการ
ปฏิบัติงานของทาน (81-100%)

พอใจมาก           หมายถึง ทานรูสึกวาขอความนั้นเกิดขึ้นมากในการปฏิบัติ
งานของทาน (61-80%)

พอใจปานกลาง   หมายถึง ทานรูสึกวาขอความนั้นเกิดขึ้นปานกลางในการ
ปฏิบัติงานของทาน (41-60%)

พอใจนอย          หมายถึง    ทานรูสึกวาขอความนั้นเกิดขึ้นนอยในการปฏิบัติ
งานของทาน (21-40%)

พอใจนอยที่สุด  หมายถึง ทานรูสึกวาขอความนั้นเกิดขึ้นนอยที่สุด      หรือ
ไมเกิดขึ้นเลยในการปฏิบัติงานของทาน (1-20%)
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ขอที่ รายการ
ระดับความพึงพอใจ

พอใจมาก   พอใจมาก     พอใจ       พอใจ     พอใจ
ที่สุด                        ปานกลาง    นอย      นอยที่

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.
10.

30.

มีโอกาสไดใชความรูความสามารถ
อยางเต็มที่ในการปฏิบัติงาน
สามารถใหการพยาบาลผูปวยเปนราย
บคุคลไดอยางครอบคลมุทัง้ดานรางกาย
จติใจ อารมณ และสังคม
มีโอกาสไดวางแผนและกําหนดเปา
หมายการปฏิบัติงานของตนเอง
สามารถประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ตนเอง
มีสวนรวมในการจัดทํามาตราฐานการ
พยาบาลหรือคูมือปฏิบัติงานที่ใชใน
หนวยงานเพื่อควบคุมคุณภาพการ
พยาบาล
………………………………………..

………………………………………..

กิจกรรมในการปฏิบัติงานชวยเพิ่มพูน
ความรูความสามารถของทาน
มีความรูสึกมั่นใจในการปฏิบัติงาน
มีความรูสึกพึงพอใจหรือภาคภูมิใจใน
การปฏิบัติงาน
………………………………………..
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ภาคผนวก ง

ตารางรายขอความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล
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ตารางที่ 10 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานบุคลากรทางการพยาบาลกลุม
ทดลอง กอนและหลังการทดลอง จําแนกเปนรายขอ

กอนทดลอง หลังทดลอง tความพึงพอใจในงาน

X S.D X S.D.
1. มีโอกาสไดใชความรูความสามารถอยาง
เต็มที่ในการปฏิบัติงาน

3.73 .45 4.13 .64 1.969

2. สามารถใหการพยาบาลผูปวยเปนราย
บุคคลไดอยางครอบคลุมทั้งดานรางกาย 
จิตใจ อารมณ และสังคม

3.40 .50 4.13 .51 3.924*

3. มีโอกาสไดกําหนดเปาหมายการปฏิบัติ
งานของตนเอง

3.20 .41 4.00 .84 3.292*

4. มีโอกาสประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ตนเอง

3.00 .37 3.87 .64 4.516*

5. มีสวนรวมในการจัดทํามาตราฐานการ
พยาบาลหรือคูมือการปฏิบัติงานที่ใชใน
หน วยงาน เพื่ อควบคุม คุณภาพการ
พยาบาล

3.00 .53 3.87 .74 3.666*

6. มีสวนรวมในการดําเนินการพัฒนางาน
ของหนวยงาน

3.27 .70 4.40 .50 5.060*

7. มีสวนชวยใหงานในหนวยงานประสบผล
สําเร็จดวยดี

3.53 .51 4.27 .59 3.610*

8. กิจกรรมในการปฏิบัติงานชวยเพิ่มพูน
ความรูความสามารถของทาน

3.33 .48 4.20 .41 5.245*

9. งานที่ทานปฏิบัติอยูขณะนี้ทําใหมีความรู
สึกมั่นใจในการปฏิบัติงาน

3.40 .50 4.00 .53 3.154*

10.มีความรูสึกภาคภูมิใจในการปฏิบัตงิานที่
ทําอยู

11. มีโอกาสใชความคิดสรางสรรคในการ
ปฏิบัติงาน

3.33

3.33

.48

.72

4.07

4.20

.70

.56

3.317*

3.666*
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กอนทดลอง หลังทดลอง
ความพึงพอใจในงาน

X S.D X S.D t

12.มีอิสระที่จะกําหนดวิธีการทํางานที่ไดรับ  
มอบหมายดวยตนเองตามหลักวิชา

3.13 .64 4.13 .51 4.710*

13.สามารถรวบรวมขอมลูเพือ่ประเมนิปญหาของ
ผูปวยไดอยางครอบคลมุตามหลกัวชิา

3.33 .48 4.00 .37 4.183*

14.สามารถตัดสินใจในการใหการพยาบาล
ผูปวยไดดวยตนเอง และภายใตขอบเขต
ของวิชาชีพ

3.13 .64 4.27 .59 5.029*

15.สามารถปรับปรุงการพยาบาลให
เหมาะสมกับผูปวยแตละรายโดยยึดหลัก
กระบวนการพยาบาล

3.33 .48 4.20 .56 4.516*

16.สามารถแกปญหาของของผูปวยไดอยางมี
ประสทิธภิาพและเหมาะสมกบัสถานการณ

3.47 .51 3.93 .45 2.619*

17.การแกปญหาผูปวยของทานไดรับการ
ยอมรับจากผูรวมงานและผูบังคับบัญชา

3.33 .61 3.80 .67 1.974*

18.สามารถประเมินผลการปฏิบัติงานของ
หนวยงานไดอยางตอเนื่อง

3.40 .50 4.00 .75 2.553*

19.สามารถใหคําปรึกษาแนะนําแกผูรวมงาน
ไดอยางเหมาะสมไดรับการยอมรับ

3.33 .48 3.93 .79 2.483*

20.สามารถเสนอความคิดเห็นเพื่อแกปญหา
ตางๆ ที่เกิดขึ้นภายในหนวยงาน

3.13 .51 4.00 .65 4.026*

21.มกีารแลกเปลีย่นขอมลูขาวสารเกีย่วกบัการ
ปฏิบตังิานกบับุคลากรอืน่  ๆในทมีสุขภาพ

3.33 .61 4.27 .59 4.221*

22.มีการประสานงานกับผูรวมงานในการ
ดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง

3.40 .50 4.33 .48 5.137*
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กอนทดลอง หลังทดลอง
ความพึงพอใจในงาน

X S.D. X S.D t

23.มีการประสานกับบุคลากรอื่นๆ ในการ
ดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง

3.20 .67 4.00 .37 4.000*

24.มีการปรึกษาหารือและวางแผนการ
ปฏิบัติ งานระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลเพื่อปรับปรุงคุณภาพ การปฏิบัติ
งานใหดียิ่งขึ้น

3.27 .45 4.47 .51 6.735*

25.มีการปฏิบัติงานเปนทีมในการดูแลผูปวย 3.40 .50 4.27 .45 4.914*
26.มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหวาง
ทานและผูรวมงานในการปฏิบัติงาน

3.47 .51 4.47 .51 5.303*

27.ในการปฏิบัติงานทานสามารถพูดคุย
ขอคําแนะนําปรึกษาจากผูรวมงานและ
ผูบังคับบัญชาไดเมื่อมีปญหา

3.07 .59 4.13 .83 4.036*

28.มีการใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกัน
ระหวางทานและผูรวมงานในการปฏิบัติ
งาน

3.40 .50 4.27 .79 3.548*

29.ไดรับความเชื่อถือไววางใจจากผูรวมงาน
และผูบังคับบัญชา

3.40 .50 4.07 .59 3.307*

30.บรรยากาศในการทาํงานอบอุนและเปนมติร 3.53 .51 4.33 .72 3.485*
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ตารางที่ 11 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลภาย
หลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลอง และกลุมควบคุม จําแนกเปนรายขอ

กลุมทดลอง กลุมควบคุม
ความพึงพอใจในงาน X S.D. X S.D. t

1. มีโอกาสไดใชความรูความสามารถอยาง
เต็มที่ในการปฏิบัติงาน

4.13 .64 3.87 .35 1.414

2. สามารถใหการพยาบาลผูปวยเปนราย
บุคคลไดอยางครอบคุลมทั้งดานรางกาย 
จิตใจ อารมณ และสังคม

4.13 .51 3.40 .63 3.479*

3. มีโอกาสกําหนดเปาหมายการปฏิบัติงาน
ของตนเอง

4.00 .84 3.40 .63 2.201*

4. มีโอกาสประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ตนเอง

3.87 .64 3.67 .61 .871

5. มีสวนรวมในการจัดทํามาตราฐานการ
พยาบาลหรือคูมือการปฏิบัติงานที่ใชใน
หนวยงาน  เพื่อควบคุมคุณภาพการ
พยาบาล

3.87 .74 3.33 .72 1.991*

6. มีสวนรวมในการดําเนินการพัฒนางาน
ของหนวยงาน

4.40 .50 3.67 .61 3.556*

7. มีสวนชวยใหงานในหนวยงานประสบผล
สําเร็จดวยดี

4.27 .59 3.87 .51 1.969*

8. กิจกรรมในการปฏิบัติงานชวยเพิ่มพูน
ความรู ความสามารถของทาน

4.20 .41 3.80 .77 1.764

9. งานที่ทานปฏิบัติอยูขณะนี้ทําใหทานมี
ความรูสึกมั่นใจในการปฏิบัติงาน

4.00 .53 3.80 .56 1.000

10.มีความรูสึกภาคภูมิใจในการปฏิบัติงานที่
ทําอยู

4.07 .70 3.87 .64 .814

11.มีโอกาสใชความคิด สรางสรรคในการ
ปฏิบัติงาน

4.20 .56 3.47 .64 3.338*
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กลุมทดลอง กลุมควบคุม
ความพึงพอใจในงาน X S.D. X S.D. t

12.มีอิสระที่จะกําหนดวิธีการทํางานที่ไดรับ
มอบหมายดวยตนเองตามหลักวิชา

4.13 .51 3.47 .64 3.140*

13.สามารถรวบรวมขอมูลเพื่อประเมิน
ปญหาของผูปวยไดอยางครอบคลุมตาม
หลักวิชา

4.00 .37 3.60 .50 2.449*

14.สามารถตัดสินใจในการใหการพยาบาล
ผูปวยไดดวยตนเอง และภายใตขอบเขต
ของวิชาชีพ

4.27 .59 3.73 .45 2.756*

15.สามารถปรับปรุงการพยาบาลให
เหมาะสมกับผูปวยแตละรายโดยยึดหลัก
กระบวนการพยาบาล

4.20 .56 3.60 .50 3.074*

16.สามารถแกปญหาของของผูปวยไดอยาง
มีประสิทธิภาพและเหมาะสมกับ
สถานการณ

3.93 .45 3.80 .56 .714

17.การแกปญหาผูปวยของทานไดรับการ
ยอมรับจากผูรวมงานและผูบังคับบัญชา

3.80 .67 3.47 .64 1.387

18.สามารถประเมินผลการปฏิบัติงานของ
หนวยงานไดอยางตอเนื่อง

3.93 .70 3.27 .45 3.076*

19.สามารถใหคําปรึกษาแนะนําแกผูรวมงาน
ไดอยางเหมาะสมไดรับการยอมรับ

3.87 .74 3.27 .70 2.270*

20.สามารถเสนอความคิดเห็นเพื่อแกปญหา
ตางๆ ที่เกิดขึ้นภายในหนวยงาน

4.00 .65 3.60 .63 1.702

21.มีการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ
การปฏิบัติงานกับบุคลากรอื่นๆ ในทีม
สุขภาพ

4.27 .59 3.67 .61 2.714*

22.มีการประสานงานกับผูรวมงานในการ
ดแูลผูปวยอยางตอเนื่อง

4.33 .48 3.80 .56 2.779*
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กลุมทดลอง กลุมควบคุม
ความพึงพอใจในงาน X S.D. X S.D. t

23.มีการประสานกับบุคลากรอื่นๆ ในการ
ดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง

3.93 .25 3.67 .61 1.544

24.มีการปรึกษาหารือและวางแผนการ
ปฏิบัติ งานระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลเพื่อปรับปรุงคุณภาพ การปฏิบัติ
งานใหดียิ่งขึ้น

4.40 .50 3.73 .59 3.307*

25.มีการปฏิบัติงานเปนทีมในการดูแลผูปวย 4.27 .45 3.80 .56 2.497*
26.มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหวาง
ทานและผูรวมงานในการปฏิบัติงาน

4.47 .51 3.73 .59 3.610*

27.ในการปฏิบัติงานทานสามารถพูดคุย
ขอคําแนะนําปรึกษาจากผูรวมงานและ
ผูบังคับบัญชาไดเมื่อมีปญหา

4.13 .83 3.87 .51 1.053

28.มีการใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกัน
ระหวางทานและผูรวมงานในการปฏิบัติ
งาน

4.27 .79 3.80 .67 1.727

29.ไดรับความเชื่อถือไววางใจจากผูรวมงาน
และผูบังคับบัญชา

4.07 .59 3.80 .67 1.148

30.บรรยากาศในการทํางานอบอุนและเปน
มิตร

4.24 .41 3.78 .47 1.323
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ภาคผนวก จ

รูปแบบโปรแกรมการรวมบริหารในหอผูปวย
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ขั้นตอนที่ 3 : สงเสริมรักษาโครงสรางและบทบาทที่มีการพัฒนาของบุคลากรทางการพยาบาลในการรวมบริหารในหอผูปวย
ระยะเวลา : ประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย ในสัปดาหที่ 1,3,6 รวม 3 ครั้งๆละ 2 ชั่วโมง

ประชุมคณะกรรมการกลุมยอยแตละคณะ ในสัปดาหที่ 2,4,5 รวม 3 ครั้งๆละ 1-2 ชั่วโมง
กิจกรรมที่ 1 : ประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย  ครั้งที่ 1 เวลา 2 ชั่วโมง

วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล
เพื่อใหบุคลากรทางการ
พยาบาล
1. กําหนดหนาที่รับผิด
ชอบในการปฏิบัติงาน
ของคณะกรรมการแตละ
คณะ

1. กระดาน ปากกาเขียน
กระดาน

2. สมุดจดบันทึกการ
ประชุม

1.หัวหนาหอผูปวยทําหนาที่ประธานการประชุมกลาวทักทายสมาชิกดวย
สีหนายิ้มแยมแจมใสและกลาวถึงวัตถุประสงคในการประชุม บอกเวลา
การเริ่มประชุมและเวลาที่เลิกประชุมใหกรรมการทราบ
2.เปดการประชุมใหสมาชิกเสนอชื่อ

2.1 ผูที่จะทําหนาที่ประธานคณะกรรมการในหอผูปวย
2.2 ผูที่ทําหนาที่เลขาฯคณะกรรมการในหอผูปวย
2.3 แบงกรรมการเปนฝายตางๆ กําหนดหนาที่ความรับผิดชอบ

2.3.1  คณะกรรมการบริหารจัดการ รับผิดชอบงานเกี่ยวกับ การ
จดัเวร  เบกิเงนิคาเวร  เบกิสิง่ของ วสัดอุุปกรณทีใ่ชในหอผูปวย เวชภัณฑ  การ
บริหารเรือ่งการรบัผูปวยในหอ การประสานงาน รายงานซอมอุปกรณ

2.3.2  คณะกรรมการคุณภาพและการปฏิบัติการพยาบาล รับ
ผิดชอบงานเกี่ยวกับ งานปฏิบัติการพยาบาล การควบคมุการติดเชื้อ

1.ประเมินตามแบบการ
สังเกตที่ผูวิจัยสรางขึ้น
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วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

2.บุคลากรมีสวนรวมใน
การคัดเลือกบุคคล
3. บุคลากรไดมีสวนรวม
ในการวางแผนงาน
4.เปนการใหขอมูลขาว
สารซึ่งกันและกัน
5. ทําใหบุคลากรเกิด
ความภาคภูมิใจในผล
งานและมีกําลังใจในการ
ปฏิบัติงาน

 เก็บสถิติการติดเชื้อ การทํากิจกรรมคุณภาพ  กิจกรรม 5 ส. การวางแผน
จําหนายผูปวย  การทํา Care map  กิจกรรมการสงเสริมสุขภาพ

2.3.3  คณะกรรมการพัฒนาและวิจัย รับผิดชอบงานเกี่ยวกับ
ประเมินTraining need จัดทําแผนพัฒนาบุคลากร  แผนการอบรมใหความรู
ทั้งเปนรายบุคคลและเปนกลุม จัดใหมีบรรยากาศของการเรียนรูโดย  จัด
Case conference  จัดใหมี Morning talk  และการเก็บสถิติรายงานตางๆ
3.  กําหนดคุณสมบัติของผูที่เขามาทํางานในคณะกรรมการในหนาที่ตางๆ
รวมทั้งวิธีการสรรหาตัวบุคคลเขามาเปนคณะกรรมการ
4. จัดทําแผนแมบทของหอผูปวย  และเลือกงานที่มีความสําคัญเปนลําดับ
แรกมาจัดทําเปนโครงการ คณะกรรมการฝายตางนําโครงการนั้นมาวางแผน
การทํางานที่ประสานกันเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่วางไว
5. กําหนดวิธีการประเมินผล
6. กําหนดวิธีการสื่อสารระหวางคณะกรรมการฝายตางๆ เชน การทําบอรด
แจงขาว  จดหมายแจงขาวภายในหอผูปวย  เมื่อการปฏิบัติงานรวมบริหาร
ดาํเนนิในระยะหนึง่แลวควรมกีารประชาสมัพนัธใหทราบทัว่กนัทัง้โรงพยาบาลโดย
การลงในวารสารของโรงพยาบาล เปนตน

2.มีความเขาใจในการ
วางแผนสามารถวาง
แผนงานรวมกันไดเปน
อยางดี
3.มกีารจดับอรดแจงขาว
มผีูรับผิดชอบการแจงขาว
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กิจกรรมที่ 2  การประชุมคณะกรรมการกลุมยอย ครั้งที่ 1 ในสัปดาหที่2 ใชเวลา 2 ชั่วโมง
วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

1. เพื่อใหคณะกรรมการ
ในกลุมยอยจัดแบงหนาที่
ความรับผิดชอบใหแก
สมาชิก

กระดาน ปากกาเขียน
กระดาน
สมุดบันทึกการประชุม

1. ใหบุคลากรอาสาสมัครเปนประธานการประชุมกลาวทักทายสมาชิกและ
แจงวัตถุประสงคของการประชุมบอกเวลาการเริ่มประชุมและเวลาที่เลิก
ประชุมใหสมาชิกทราบ
2. เปดการประชุมใหสมาชิกเสนอชื่อ

1.1 ผูที่จะทําหนาที่ประธานคณะกรรมการในกลุมยอยแตละกลุม
1.2 ผูที่ทําหนาที่เลขาฯคณะกรรมการกลุมยอยแตละกลุม

3. นํางานที่อยูในความรับผิดชอบมารวมกันจัดหาบุคคลที่รับผิดชอบอาจใช
วิธีอาสาสมัครหรือสมาชิกคัดเลือกบุคคลที่เหมาะสมกับงาน
4. จัดทําโครงการที่สอดคลองกับแผนของหอผูปวย วิธีการปฏิบัติ และวิธีการ
ประเมินผลโครงการ
5. กําหนดการประชุมในคณะกรรมการกลุมยอยในครั้งตอไปและมีการจด
บันทึกประชุม สงบันทึกประชุมใหกรรมการทุกคนกอนการประชุมครั้งตอไป
24 ชั่วโมง
6. หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทเปนที่ปรึกษาและผูสอนงาน

1. ผูวิจัยประเมินตาม
แบบสังเกตที่สรางขึ้น

2.สมาชิกมีการเสนอชื่อ
และอาสาสมัครทํางาน
ในหนาที่ที่กําหนด
3. สมาชิกทุกคนมี
โอกาสแสดงความ
คิดเห็น ในการจัด
ทําโครงการ
4.มีการบันทึกประชุม
เปนลายลักษณอักษร
โดยนําความรูจากการ
อบรมมาใช
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กิจกรรมที่ 3 การประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย ครั้งที่ 2 ในสัปดาหที่ 3 ใชเวลา 2 ชั่วโมง
วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

1. เพื่อรับทราบความ
กาวหนาในการ
ปฏิบัติงาน

2. รับฟงปญหาขอขัด
ของในการปฏิบัติ
งาน

3. รวมกันแกไขปญหา
4. แลกเปลี่ยนขอมูล

ขาวสารซึ่งกันและกัน

สมุดบันทึกการประชุม
บันทึกการประชุมครั้งที่แลว

1. ประธานการประชมุกลาวทกัทายสมาชกิดวยความยิม้แยมแจมใส และ แจงวตัถุ
ประสงคของการประชมุบอกเวลาการเริม่ประชมุและเวลาทีเ่ลกิประชมุใหสมาชกิทราบ
2. ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
3. วาระสบืเนือ่งและวาระพจิารณาเปดโอกาสใหสมาชกิไดอภิปรายแสดงความคดิ
เหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
4. ประธานกลาวสรุปประเด็นใหสมาชิกไดทราบในแตละประเด็น
5. รวมกันแกไขปญหาโดยถือวาปญหาทุกปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิด
ชอบรวมกันแกไข
6. การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผลประกอบไมใชการใชเสียง
ขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานะการณ
7. ใหคําชมเชยกับการแสดงความคิดเห็นของสมาชิกตามความเหมาะสม
8. บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
9. นัดหมายการประชุมครั้งตอไป และสงบันทึกการประชุมใหสมาชิกทุกคน
ภายใน 72 ชั่วโมง และกลาวปดประชุมขอบคุณสมาชิกทุกคนที่มาประชุม

1.ใชแบบการสงัเกตโดยผู
วจิยั
2.การประชมุมบีรรยากาศที่
ดสีมาชกิทกุคนมสีีหนายิม้
แยมแจมใส
3.การอภปิรายอยูใน
ประเดน็ สมาชกิทกุคนมี
โอกาสแสดงความคดิเหน็
อยางทัว่ถงึ
4.มีผูรับผิดชอบบันทึก
ประชุม
5.การประชมุเลกิตามเวลา
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กิจกรรมที่ 4 การประชุมคณะกรรมการกลุมยอยครั้งที่ 2 ในสัปดาหที่ 4 ใชเวลา 1 ชั่วโมง
วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

1. เพื่อรับทราบความ
กาวหนาในการ
ปฏิบัติงาน

2.  รับฟงปญหาขอขัด
ของในการปฏิบัติงาน

3.  รวมกันแกไขปญหา

สมุดจดบันทึกการประชุม
บันทึกประชุมครั้งที่ผานมา

1. ประธานการประชมุกลาวทกัทายสมาชกิดวยความยิม้แยมแจมใส และ แจงวตัถุ
ประสงคของการประชมุบอกเวลาการเริม่ประชมุและเวลาทีเ่ลกิประชมุใหสมาชกิทราบ
2. ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
3.วาระสบืเนื่องและวาระพจิารณาเปดโอกาสใหสมาชกิไดอภิปรายแสดงความคดิ
เหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
4.ประธานกลาวสรุปประเด็นใหสมาชิกไดทราบในแตละประเด็น
5.รวมกันแกไขปญหาโดยถือวาปญหาทุกปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิด
ชอบรวมกันแกไข
6.การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผลประกอบไมใชการใชเสียง
ขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานะการณ
7.ใหคําชมเชยกับการแสดงความคิดเห็นของสมาชิกตามความเหมาะสม
8.บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
9.นัดหมายการประชุมครั้งตอไป และสงบันทึกการประชุมใหสมาชิกทุกคน
ภายใน 24ชั่วโมงกอนการประชุมครั้งตอไป และกลาวปดประชุมขอบคุณ
สมาชิกทุกคนที่มาประชุม

1.ใชแบบการสงัเกตโดยผู
วจิยั
2.การประชมุมบีรรยากาศที่
ดสีมาชกิทกุคนมสีีหนายิม้
แยมแจมใส

3.การอภิปรายอยูใน
ประเด็น สมาชิกทุกคนมี
โอกาสแสดงความคิดเห็น
อยางทั่วถึง
4.มีผูรับผิดชอบบนัทกึ
ประชมุ

5. การประชมุเลกิตามเวลา
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กิจกรรมที่ 5  การประชุมคณะกรรมการกลุมยอยครั้งที่ 3  ในสัปดาหที่ 5  ใชเวลา 1 ชั่วโมง
วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

1. เพื่อรับทราบความ
กาวหนาในการ
ปฏิบัติงาน

2.  รับฟงปญหาขอขัด
ของในการปฏิบัติงาน

3.  รวมกันแกไขปญหา

สมุดจดบันทึกการประชุม
บันทึกประชุมครั้งที่ผานมา

1. ประธานการประชมุกลาวทกัทายสมาชกิดวยความยิม้แยมแจมใส และ         แจงวตัถุ
ประสงคของการประชมุบอกเวลาการเริม่ประชมุและเวลาทีเ่ลกิประชมุใหสมาชกิทราบ
2.ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
3.วาระสบืเนือ่งและวาระพจิารณาเปดโอกาสใหสมาชกิไดอภิปรายแสดงความคดิ
เหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
4.ประธานกลาวสรุปประเด็นใหสมาชิกไดทราบในแตละประเด็น
5.รวมกนัแกไขปญหาโดยถอืวาปญหาทกุปญหาเปนเรือ่งทีท่กุคนตองรับผิดชอบรวม
กนัแกไข
6.การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผลประกอบไมใชการใชเสียง
ขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานะการณ
7.ใหคําชมเชยกับการแสดงความคิดเห็นของสมาชิกตามความเหมาะสม
8.บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
9.นัดหมายการประชุมครั้งตอไป และสงบันทึกการประชุมใหสมาชิกทุกคน
ภายใน 24ชั่วโมงกอนการประชุมครั้งตอไป และกลาวปดประชุมขอบคุณ
สมาชิกทุกคนที่มาประชุม

1.ใชแบบการสังเกตโดย
ผูวิจัย

2.การประชมุมี
บรรยากาศทีด่สีมาชกิทกุ
คนมสีหีนายิม้แยมแจมใส
3.การอภิปรายอยูใน
ประเด็น สมาชิกทุกคน
มีโอกาสแสดงความคิด
เห็นอยางทั่วถึง
4.มีผูรับผิดชอบบันทึก
ประชุม
5.   การประชุมเลิกตาม
เวลา
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กิจกรรมที่ 6 การประชุมคณะกรรมการทั้งหมดในหอผูปวย ครั้งที่ 3 ในสัปดาหที่ 6 ใชเวลา 2 ชั่วโมง
วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล

1. เพื่อรับทราบความกาว
หนาในการปฏิบัติงาน

2.รับฟงปญหาขอขัดของ
ในการปฏิบัติงาน

3.รวมกันแกไขปญหา
  แลกเปลี่ยนขอมูลขาว
สารซึ่งกันและกัน

สมุดบันทึกการประชุม
บันทึกการประชุมครั้งที่แลว

1. ประธานการประชุมกลาวทักทายสมาชิกดวยความยิ้มแยมแจมใส และ
แจงวัตถุประสงคของการประชุมบอกเวลาการเริ่มประชุมและเวลาที่เลิก
ประชุมใหสมาชิกทราบ
2.ดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมตามลําดับ
3.วาระสบืเนือ่งและวาระพจิารณาเปดโอกาสใหสมาชกิไดอภิปรายแสดงความคดิ
เหน็ในประเดน็ทีก่าํลงัประชมุกนัอยู ใหเวลาการอภปิรายตามความเหมาะสม
4.ประธานกลาวสรุปประเด็นใหสมาชิกไดทราบในแตละประเด็น
5.รวมกันแกไขปญหาโดยถือวาปญหาทุกปญหาเปนเรื่องที่ทุกคนตองรับผิด
ชอบรวมกันแกไข
6.การเลือกแนวทางปฏิบัติใชหลักการเหตุและผลประกอบไมใชการใชเสียง
ขางมาก หรืออาจใชการลงมติตามแตสถานะการณ
7.ใหคําชมเชยกับการแสดงความคิดเห็นของสมาชิกตามความเหมาะสม
8.บันทึกประชุมเปนลายลักษณอักษร
9.นัดหมายการประชุมครั้งตอไป และสงบันทึกการประชุมใหสมาชิกทุกคน
ภายใน 72 ชั่วโมง และกลาวปดประชุมขอบคุณสมาชิกทุกคนที่มาประชุม

1.ใชแบบการสังเกตโดย
ผูวิจัย

2. การประชมุมี
บรรยากาศทีด่สีมาชกิทกุ
คนมสีหีนายิม้แยมแจมใส
3.การอภิปรายอยูใน
ประเด็น สมาชิกทุกคน
มีโอกาสแสดงความคิด
เห็นอยางทั่วถึง
4.มีผูรับผิดชอบบันทึก
ประชุม

5. การประชมุเลกิตามเวลา
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วัตถุประสงค สื่อการเรียนรู การดําเนินการ การประเมินผล
4. ใหไดขอมูลจาก
สมาชิกผูปฏิบัติงานโดย
ตรง
5. เพื่อรักษาโครงสราง
การรวมบริหารและมุงใน
เปาหมายเดียวกัน

10.เปดโอกาสใหสมาชิกทุกคนวิพากษประสบการณ การปฏิบัติงานในรูป
แบบการรวมบริหาร แสดงขอคิดเห็น ขอเสนอแนะในการปรับรูปแบบให
เหมาะสม
11.เปดโอกาสใหสมาชิกแสดงความมุงมั่นในการปฏิบัติงานรวมบริหาร

6.สมาชิกแสดงความคิด
เห็นกันทุกคนใน ประสบ
การณการปฏิบัติงาน
7.  สมาชิกแสดงความมุง
มั่นดวยความเปนอิสระ
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

พันโทหญิง นัยนา  ศรีนวลดี   เกิดเมื่อวันที่ 1 มิถุนายน พ.ศ. 2496  ที่จังหวัดราชบุรี สําเร็จ
การศึกษาหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลผดุงครรภและอนามัย  จากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก 
เมือ่ปการศกึษา 2517  ตอมาในป พ.ศ. 2536 เขาศกึษาในหลกัสตูรปริญญาพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลยั
มหดิล  จบการศกึษาเมือ่ป พ.ศ. 2537  และป พ.ศ. 2544   เขารับการศกึษาในระดบัพยาบาลศาสตรมหา
บณัฑติ  สาขาวชิาการบรหิารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ปจจุบัน
รับราชการในตาํแหนงหวัหนาหอผูปวยอายรุกรรมหญงิพเิศษ กองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
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