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The purposes of this research were to study super-leadership of head nurse, team work, 

and effectiveness of patient units; and to analyze the relationships and predictors of effectiveness of 
patient units as perceived by staff nurses working in governmental university hospitals. Research 
subjects consisted of 361 staff nurses who were selected by multi-stage sampling. The research 
instruments were Super-Leadership of Head Nurse Questionnaire (Manz and Sims, 1989), Team 
Work Questionnaire (Woodcock, 1989), and Effectiveness of Patient Units Questionnaire (Gibson et 
al., 1991). All instruments were tested for the validity and reliability with Cronbach’s Alpha Coefficient 
of .97, 98 and .96, respectively. The data were analyzed by percentage, mean, standard deviation, 
Pearson’s product moment correlation coefficients, and stepwise multiple regression analysis.  

 Major findings were as follows: 
1.  Super-leadership of head nurse, team work, and effectiveness of patient units were at the 

high level ( X  = 3.92, 4.09 and 4.07 respectively). 
2. Super-leadership of head nurse and team work were positively related to effectiveness of 

patient units at p = .05 level (r = .57 and .69 respectively).   
3.  Variables predicting effectiveness of patient units as perceived by staff nurses at p = .05 

were team work and one of six components of super-leadership (reinforcement). These variables 
accounted for 54.1 percent of the variance (R2 = .541). The standardized equation was:  

Effectiveness of patient units = .543 team work + .287 reinforcement 
These findings indicate that team work and reinforcement  increase effectiveness of patient 

units as perceived by staff nurses, governmental university hospitals.   
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บทนํา 
 

บทที่1 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิที่ใหบริการดูแลรักษา      
ผูปวยที่มีภาวะเจ็บปวยรุนแรงและวิกฤต รวมถึงภาวะโรคที่ซับซอน ตองพึ่งพาการดูแลรักษาที่ตอง
ใชเทคโนโลยีชั้นสูง เปนหนวยงานที่ใหบริการแกประชาชนทั้งในสวนกลางและสวนภูมิภาค                     
มีจาํนวนเตียงตั้งแต 250-2,300 เตียง (มาลีวรรณ เกษตรทัต, 2545: 5) นอกจากนี้ยังเปนแหลง
สนับสนุนดานวิชาการใหแกโรงพยาบาลศูนยและโรงพยาบาลตาง ๆ ในความดูแล โดยมีเปาหมาย
ในการบริการที่มีคุณภาพมุงสูความเปนเลิศ (กระทรวงสาธารณสุข, 2544) แตการใหบริการของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐยังพบวา มีปญหาดานบริหารจัดการ และดานคุณภาพการบริการ
ที่ผูใชบริการรูสึกไมประทับใจ (องอาจ วิพุธศิริ และคณะ, 2539: 148) เชน การรองเรียนในเรื่อง
การใหบริการที่ไมมีคุณภาพและมาตรฐาน ทําใหผูใชบริการขาดความปลอดภัย การไมไดรับ    
การเอาใจใสอยางทั่วถึง การไดรับขอมูลดานการพยาบาลรักษาไมเพียงพอ และมีปญหา           
ขอขัดแยงเกี่ยวกับสิทธิของผูใชบริการเมื่อเขารับบริการ (วิจิตร ศรีสุพรรณ และคณะ, 2544: 33) 
และจากการสัมภาษณพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ (จงจิต        
เลิศวิบูลยมงคล, 2546) พบวา อุปกรณ เครื่องมือเครื่องใช ไมเพียงพอ ขาดอํานาจในการบริหาร
จัดการ ขาดอิสระในการทํางาน ขาดแรงจูงใจในการทํางาน ผูบริหารไมสนับสนุนสงเสริมเพื่อ 
ความกาวหนาในงาน และระบบงานที่เปลี่ยนแปลงไป  

จากสาระสําคัญในรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 ที่ระบุชัดเจนถึงสิทธิ
และเสรีภาพดานสาธารณสุขของประชาชน นโยบายพื้นฐานแหงรัฐดานการจัดบริการสาธารณสุข               
การสนับสนุนการมีสวนรวมของประชาชนดานสุขภาพ การกระจายอํานาจสูองคการปกครอง  
สวนทองถิ่น การปองกันและการการตรวจสอบการใชอํานาจรัฐ ดวยเหตุนี้กระทรวงสาธารณสุข             
จึงกําหนดแนวทางการปฏิรูประบบสุขภาพทั้งระบบโดยเปลี่ยนแปลงทั้งเชิงโครงสรางและนโยบาย 
คือ มุงเนนการสรางสุขภาพมากกวาการซอมสุขภาพ โดยมุงที่ปจจัยพื้นฐานของการมีสุขภาพดี
ของประชาชน การสรางหลักประกันสุขภาพในการเขาถึงบริการสุขภาพของประชาชน การปฏิรูป
ระบบโครงสรางและกลไกการบริหารจัดการระบบสุขภาพใหมีประสิทธิภาพ โปรงใส ตรวจสอบได 
ปฏิรูประบบการเงินการคลังในลักษณะการเงินการคลังสุขภาพแบบรวมหมู (Collective financial) 
พัฒนากําลังคนดานสุขภาพ พัฒนาระบบการติดตามประเมินผลของหนวยงานในความรับผิดชอบ
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โดยการสรางตัวชี้วัดผลงาน (Key performance indicators) และติดตามประเมินผลการใช       
งบประมาณแบบมุงเนนผลสัมฤทธิ์ของงาน (สงวน นิตยารัมภพงศ, 2543: 46-70; คณะกรรมการ 
อํานวยการจัดทําแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 9, 2544; โกมาตร จึงเสถียรทรัพย และ        
สุมาภรณ แซลิ่ม, 2544) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐจึงตองมีการปรับเปลี่ยนการดําเนินงาน 
โดยการพัฒนาคุณภาพการบริการ เชน การพัฒนาคุณภาพการบริการ การใหบริการเชิงรุก       
เพื่อรองรับระบบบริการที่เปลี่ยนไป ตองมีการปรับนโยบายในการดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ
ภายใตขอจํากัดของทรัพยากร การใหบริการของโรงพยาบาลสวนใหญเกิดขึ้นที่หอผูปวย     
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลของหอผูปวยจึงเปนเครื่องตัดสินความสําเร็จขององคการ (Reddin, 
1970; Robbins, 1990: 48; Sullivan and Decker, 1992) การประเมินประสิทธิผลของหอผูปวย
จะทําใหทราบวาองคการมีศักยภาพเพียงใดและจะตองดําเนินการอยางไรตอไปเพื่อใหผูใชบริการ
ไดรับบริการที่ไดมาตรฐาน เสมอภาค และมีประสิทธิภาพ 

หอผูปวยเปนหนวยงานยอยขององคการพยาบาล ที่ใหบริการกับผูใชบริการโดยตรงเปน
ศูนยกลางของหนวยบริการสุขภาพทุกประเภท และเปนจุดแหงการสรางสรรคคุณภาพ ประสิทธผิล
ของหอผูปวยจึงมีความสําคัญอยางยิ่งเพราะเปนภาพรวมของการบริการที่ตอบสนองตอความ
ตองการของผูใชบริการ รวมทั้งเปนมาตรฐานภายนอกที่บงชี้ไดวาองคการพยาบาลและ
โรงพยาบาลมีความสามารถในการดําเนินการไดประสบผลสําเร็จตามเปาหมาย (Robbins, 1990)  
นอกจากนี้ประสิทธผิลของหอผูปวยถือวา เปนสิ่งสําคัญที่จะตัดสินผลการดําเนินงานขององคการ
พยาบาลและโรงพยาบาลวาการใหบริการมีคุณภาพหรือไม สอดคลองกับ Carmeron and 
Whetten (1983 cited in Robert, 1993: 55-73) ที่กลาววาการประเมินประสิทธิผลองคการเปน
พื้นฐานที่สําคัญประการหนึ่งในการพัฒนาคุณภาพบริการ อีกทั้งยังทําใหทราบถึงศักยภาพของ 
หอผูปวยวาอยูในระดับใด และตองดําเนินการอยางไรตอไปจึงจะบรรลุเปาหมายของโรงพยาบาล 
คือ ผูใชบริการทุกคนไดรับบริการที่มีคุณภาพนั่นเอง การประเมินประสิทธิผลของหอผูปวยนั้น
สามารถประเมินไดหลายดาน (Gibson et al., 1991: 37-39) ไดแก ความสามารถในการผลิต 
(Productivity) ประสิทธิภาพการบริการ (Efficiency) ความพึงพอใจ (Satisfaction) ความสามารถ
ในการปรับตัว (Adaptiveness) และการพัฒนา (Development)  

การประเมินประสิทธิผลองคการเปนสิ่งสําคัญสําหรับบุคคลทั่วไป รวมทั้งผูบริหารองคการ
และผูถือหุนในองคการนั้น ๆ ที่จะตองรับทราบวา องคการของตนมีประสิทธิผลอยูในระดับใด 
(Kinicki and Kreitner, 2003) เพื่อที่จะไดหาแนวทางในการพัฒนาองคการใหบรรลุเปาหมาย           
ที่กําหนดไว ในการศึกษาครั้งนี้ตองการประเมินประสิทธผิลของหอผูปวยในมุมของผูปฏิบตังิาน คอื 
พยาบาลประจําการ ซึ่งเปนบุคคลที่สามารถรับรูถึงประสิทธิผลของหอผูปวยไดโดยตรงกับ     
ความเปนจริงมากที่สุด จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับประสิทธิผลของหอผูปวย ซึ่งมีผูศึกษาไว
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สวนหนึ่งแลวดังนี้ การศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร (จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน, 2544) โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
(บุษบา ประสารอธิคม, 2543) โรงพยาบาลศูนย (ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต, 2545) โรงพยาบาลทั่วไป 
(สมสมร เรืองวรบูรณ, 2544) และโรงพยาบาลชุมชน (ประภารัตน แบขุนทด, 2544) จาก         
การศึกษาที่กลาวมาทั้งหมดพบวาประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูง คือมีคาเฉลี่ยอยูระหวาง 
3.64 ถึง 3.97 ซึ่งยังไมถือวาอยูในระดับที่สูงที่สุด คือมีคาเฉลี่ยระหวาง 4.50 ถึง 5.00 ดังนั้นจงึตอง
มีการพัฒนาประสิทธิผลของหอผูปวยใหอยูในระดับสูงที่สุด เพื่อใหบริการแกผูใชบริการใหมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากขึ้น นอกจากนี้ในสวนของประสิทธิผลของหอผูปวยโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวม ยังไมมีผูใดศึกษาวาประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับใด ดังนั้น     
จึงตองการศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวยในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ และศึกษาเพิ่มเติม
วายังมีปจจัยอะไรอีกบาง ที่มีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอผูปวย เพื่อเปนแนวทางใน      
การสงเสริมและพัฒนาใหประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูงที่สุดตอไป 

การเกิดประสิทธิผลของหอผูปวยขึ้นอยูกับปจจัยหลายประการ จากแนวคิดของ Manz 
and Sims (1989) กลาววาปจจัยที่สงผลตอประสิทธิผลขององคการขึ้นอยูกับภาวะผูนําชั้นยอด ซึง่ 
ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยเปนปจจัยหนึ่งที่อาจสงผลตอประสิทธิผลของหอผูปวยได 
เนื่องจากหัวหนาหอผูปวยเปนผูดูแลบุคลากรที่ใหบริการโดยตรงแกผูใชบริการ และผูใชบริการ   
จะรับรูวาโรงพยาบาลมีคุณภาพหรือไม ขึ้นอยูกับภาวะผูนําและการบริหารจัดการของหัวหนา         
หอผูปวย จึงถือไดวาพยาบาลหัวหนาหอผูปวยเปนผูที่มีอิทธิพลตอการพัฒนาคุณภาพการบริการ 
(Clark and Shea, 1979) และหัวหนาหอผูปวยยังเปนผูบริหารระดับตนที่มีบทบาทสําคัญ เพราะ
เปนผูบริหารและเปนผูปฏิบัติการที่ใกลชิดกับบุคลากรทุกประเภท ทุกระดับรวมทั้งผูปวยมากที่สุด 
อีกทั้งกิจกรรมตาง ๆ ที่ดําเนินอยูในหอผูปวยจะอยูในขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนา
หอผูปวยทั้งสิ้น (สุมาลี จักรไพศาล, 2541) จากสภาพการณปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงอยาง
รวดเร็วในดานนโยบายการเมือง การปฏิรูประบบราชการและความคาดหวังของผูใชบริการเพิ่มข้ึน 
จึงทําใหหัวหนาหอผูปวยตองใชภาวะผูนําชั้นยอด ซึ่งเปนภาวะผูนําที่เหมาะสมในยุคนี้ (Manz 
and Sims, 1989; 220-223) ที่จะตองสามารถนําลูกนองใหนําตนเองได โดยมีองคประกอบ 6 ดาน 
คือ การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน (Modeling) การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน (Setting 
goals) การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน (Guidance) การสนับสนุนและใหกําลังใจ 
(Encouragement) การเสริมแรงทางบวก (Reinforcement) และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน 
(Rewards) แนวคิดดังกลาวไดถูกนําไปใชในการเพิ่มผลผลิต คุณภาพ และสรางความพึงพอใจ 
ใหแกลูกคาและพนักงานองคการธุรกิจหลายแหง เชน 3M, Hewlett-Packard และNokia (Manz 
and Sims, 1989)  สงผลใหการดําเนินงานขององคการบรรลุเปาหมายและเปนองคการชั้นเลิศ ซึ่ง
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สอดคลองกับการศึกษาของ Eldemire (2004) ที่ศึกษาภาวะผูนําชั้นยอดในกลุมผูบริหารฝาย
ปกครองของสถาบันการศึกษาในรัฐเเมธธาซูเสทจํานวน 32 คน พบวาผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนํา
ชั้นยอดสงผลตอการเพิ่มประสิทธิผลของงาน ประสิทธิภาพของงาน และความพึงพอใจของ
ผูใตบังคับบัญชา ดังนั้นเมื่อหัวหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชั้นยอดแลวก็อาจสงผลตอประสิทธิผล
ของหอผูปวยไดเชนเดียวกัน 
 นอกจากนี้ ประสิทธิผลของหอผูปวยจะเกิดขึ้นได ตองอาศัยการทํางานเปนทีมซ่ึงมี     
ความสําคัญและจําเปนกับงานบริการการพยาบาล เนื่องจากลักษณะงานพยาบาลมีตั้งแต    
ระดับงายถึงระดับซับซอนคละกันไปตามสภาพและปญหาของผูปวย การทํางานเปนทีมเปนวิธีที่ดี
ที่สุดวิธีหนึ่ง ที่จะใหการพยาบาลแกผูปวยไดอยางครอบคลุมทั้ง ดานรางกาย จิตใจ สังคม      
สภาพแวดลอม และรับผิดชอบผูปวยอยางตอเนื่อง 24 ชั่วโมง มีการวางแผนการพยาบาลและ 
ปรับปรุงใหทันเหตุการณอยูตลอดเวลา รวมทั้งมีการสงตอขอมูลเพื่อใหมีการดูแลอยางเหมาะสม
ตามสภาพการณของผูปวยแตละคน ซึ่งสอดคลองกับ ผลการสํารวจการใหการพยาบาลของ        
โรงพยาบาลตาง ๆ ในประเทศสหรัฐอเมริกา พบวา มีการใชรูปแบบการทํางานเปนทีมมากที่สุด 
(Sullivan and Decker, 1992) นอกจากนี้พฤติกรรมการทํางานของบุคคลเปนปจจยัที่มีอิทธิพลตอ
ความสําเร็จหรือความลมเหลวของงาน (อรุณ รักธรรม, 2537: 220) พยาบาลประจําการถือเปน 
ตัวจักรสําคัญที่สุดในการสรางงานที่มีคุณภาพใหกับองคการพยาบาล (สุลักษณ มีชูทรัพย, 2539: 
56) ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวา ประสิทธิผลของหอผูปวยเกิดจากพยาบาลประจําการที่เปนผูปฏิบัติ 
การพยาบาลเปนทีม 
 แนวคิดการทํางานเปนทีมมีความสําคัญและเปนที่นิยมในประเทศที่ประสบความสําเร็จใน
การพัฒนาคุณภาพ อาทิเชน ญี่ปุน อเมริกา แคนาดา เปนตน สิ่งสําคัญ คือ สมาชิกจะตองมี
ความสามารถในการทํางานรวมกับทีม  มีความชอบในการทาํงานเปนทีม มีความไวใจซึ่งกันและ
กัน มีความสามัคคี ใหความชวยเหลือเกื้อกูลกันและรวมมือกันในการทํางานเพื่อผลงานที่มี
ประสิทธิผล (วารี พลูทรัพย, 2544; Gibson et al., 1991: 277; Pederson and Easton, 1995; 
34)  จากแนวคิดของ Woodcock (1989)  การทํางานรวมกันของกลุมบุคคลที่มีเปาหมายและ
วัตถุประสงคเดียวกัน เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จของการทํางานเปนทีม มีองคประกอบ 7 ดาน คือ การ
รับผิดชอบตามบทบาทหนาที่ (Balance roles) การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจนและ
สอดคลองกับเปาหมาย (Clear objectives and agreed goals) การเปดเผยและการเผชิญหนา
กันเพื่อแกปญหา (Openness and confrontation) การใหความรวมมือและการใชความขัดแยง
ในทางสรางสรรค (Co-operation and conflict) การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ 
(Regular review) การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกทีมดี (Sound inter-group relations)        
การติดตอส่ือสารที่ดี (Good communications) และจากการศึกษาการทํางานเปนทีมในสาขาวิชา
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การบริหารการพยาบาลที่ผานมา พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอ 
ผูปวย (จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน, 2544; ประภารัตน แบบขุนทด, 2544; สมสมร เรืองวรบูรณ, 
2544; วารี พลูทรัพย, 2544; ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต, 2545)  

จากความสําคัญและเหตุผลดังกลาว ผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาถึงประสิทธิผลของ
หอผูปวยในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐวาอยูในระดับใด ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอ    
ผูปวย การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐหรือไม เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารทางการพยาบาล
ไดสรางเสรมิใหเกิดประสิทธิผลในหอผูปวยและในองคการตอไป  

 
ปญหาการวิจัย 

1. ประสิทธิผลของหอผูปวย ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย และการทํางาน          
เปนทีมตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  อยูในระดับใด 

2. ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธกับ     
ประสิทธิผลของหอผูปวย  ตามการรบัรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ
หรือไม 

3. ตัวแปรใดบาง ที่สามารถรวมพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 
วัตถุประสงคการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวย    ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย และ      
การทํางานเปนทีม  ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางาน
เปนทีมกับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ 

3. เพื่อศึกษาภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย การทาํงานเปนทีมในการรวมกนั
พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั
ของรัฐ 
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แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
 หอผูปวยเปนศูนยกลางของหนวยบริการสุขภาพทุกประเภท เปนจุดแหงการสรางสรรค
คุณภาพ ประสิทธิผลของหอผูปวยเปนภาพรวมของการบริการที่ตอบสนองตอความตองการของ  
ผูใชบริการ รวมทั้งเปนมาตรฐานภายนอกที่บงบอกวาองคการมีความสามารถในการดําเนินการให
ประสบผลสําเร็จตามเปาหมาย (Robbin, 1990) จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา ปจจัยที่
สามารถสงผลตอประสิทธิผลขององคการ  ไดแก ภาวะผูนําชั้นยอด และการทํางานเปนทีม                
ดังรายละเอียด ดังนี้ 

ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย จากแนวคิดภาวะผูนําชั้นยอดของ Manz and 
Sims (1989) อธิบายวา ผูนําชั้นยอดคือผูที่นําคนอื่นเพื่อใหเขานําตนเอง  ดวยการทําตวัเหมือน
เปนครูและผูฝกสอน โดยใชวิธีการสรางแรงบันดาลใจผูอ่ืนเห็นคุณคาของตนเอง และเชื่อมั่นวา  
ตนเองสามารถปฏิบัติงานไดดี (สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2545) ผูนําตองมีความกลาเสี่ยงเกี่ยวกับคน
จะตองมีความเชื่อวา ถาเปดโอกาสใหเขาไดนําตนเองแลวผูใตบังคับบัญชาก็จะพัฒนาตนเองได
เต็มศักยภาพสูงสุดที่เขามี และจะทํางานนั้นไดดวยตนเองอยางไดผลสูงสุด ดังนั้นรูปแบบ       
ภาวะผูนําชั้นยอดนี้เปนรูปแบบที่เฉพาะสําหรับองคการในยุคศตวรรษที่ 21 (Manz and Sims, 
2000)  และนําไปใชในองคการทุกประเภท    ซึ่งประกอบดวย  การเปนแบบอยางในการปฏบัิตงิาน 
การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน การสนับสนุนใหกําลังใจ            
การเสริมแรงทางบวก และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน ซึ่งทําใหเพิ่มผลการปฏิบัติงาน (Manz 
and Sims, 1989: 220-223) และจากการศึกษาของ Eldemire (2004) ที่ศึกษาภาวะผูนําชั้นยอด
ในกลุมผูบริหารฝายปกครองของสถาบันการศึกษาในรัฐเเมธธาซูเสทจํานวน 32 คน  พบวา           
ผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนําชั้นยอด สงผลตอการเพิ่มประสิทธิผลของงาน ประสิทธิภาพของงาน 
และความพึงพอใจของผูใตบังคับบัญชา  

การทํางานเปนทีม เปนการปฏิบัติงานรวมกันของกลุมบุคคล เพื่อใหบรรลุเปาหมายของ
องคการ (Woodcock, 1989: 3-4) และประสิทธิผลของงานไดมาจากการรวมพลงัของแตละบุคคล
ในทีม โดยรวมมือประสานกันในการแสดงตามบทบาทหนาที่ของตน (Gibson et al., 1991)     
จากการศึกษาของ จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน (2544) ซึ่งทําการศึกษากับพยาบาลประจําการใน 
โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร พบวา การทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวก
ในระดับคอนขางสูงกับประสิทธิผลของหอผูปวยและเปนตัวแปรพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย
ไดรอยละ 48.3 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อมรรักษ จินนาวงศ (2543) ที่พบวา การทํางาน
เปนทีมโดยใชกระบวนการกลุมทําใหประสิทธิผลของหอผูปวยเพิ่มข้ึน ซึ่งครอบคลุมดาน
ประสิทธิภาพบริการพยาบาล ความสามารถในการปรับตัว ความสามารถในการยืดหยุน ดังนั้น  
จึงอาจกลาวไดวา การทํางานเปนทีมที่มีกระบวนการที่ดีจะนํามาซึ่งประสิทธิผลของหอผูปวย 
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  ในการศึกษาครั้งนี้ใชแนวคิดการทํางานเปนทีมของ Woodcock (1989) ที่มี
องคประกอบ 11 ดาน   และมี 7 ดานซึ่งสอดคลองกับลักษณะการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ไดแก ดานการรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่ ดาน
การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจนและสอดคลองกับเปาหมาย ดานการเปดเผยและ
เผชิญหนาเพื่อแกปญหา ดานการใหความรวมมือและการใชความขัดแยงในทางสรางสรรค   ดาน
การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ ดานการมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกทีมดี และ
ดานการติดตอส่ือสารที่ดี   
 
สมมติฐานการวิจัย 
 1.  ภาวะผูนําชั้นยอดของหวัหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของ 
หอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ  
 2.  การทาํงานเปนทมี มีความสัมพนัธทางบวกกับประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรู
ของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของรัฐ  
 3.  ภาวะผูนําชั้นยอดของหวัหนาหอผูปวย โดยศึกษาแยกตามองคประกอบยอย ไดแก 
การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทาง         
ในการปฏิบัติ งาน  การสนับสนุนและใหกําลังใจ  การเสริมแรงทางบวก  การใหรางวัล                   
ในการปฏิบัติงานการทํางานเปนทีม สามารถรวมกันพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย           
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
 
ขอบเขตการวิจัย 

1.  ประชากรที่ใชในการวิจยัครั้งนี ้ คือ พยาบาลประจําการหอผูปวยโรงพยาบาล 
มหาวิทยาลยัของรัฐ จํานวน 5 แหง 

2.  กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่มี
ประสบการณ การทาํงานตัง้แต 1 ปขึ้นไป ที่ไดจากการสุมตัวอยาง จาํนวน 385 คน 

3.  ตัวแปรที่ศึกษา  
                 3.1 ตัวแปรตน คือ 
 3.1.1 ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
 3.1.2 การทํางานเปนทีม 
                 3.2 ตัวแปรตาม คือ ประสิทธิผลของหอผูปวย   
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

1. ประสิทธิผลของหอผูปวย (Effectiveness of a patient unit) หมายถึง ผลลัพธที่ดีของ
หอผูปวยที่สามารถดําเนินงานใหบรรลุตามเปาหมายที่กําหนดไว โดยคํานึงถึงการตอบสนอง 
ความตองการของผูใชบริการและสังคม มีการใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และบุคลากร            
ทางการพยาบาลในหอผูปวยมีความพึงพอใจ วัดตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โดย                    
ใชแบบสอบถามตามแนวคิดของ Gibson et al. (1991) ประกอบดวย 5 ดาน คือ 
 1.1  ความสามารถในการผลิต (Productivity) หมายถงึ ปริมาณ และคุณภาพของ 
การใหบริการผูปวยไดตามมาตรฐานวิชาชีพ สามารถตอบสนองตอปญหาของผูปวย ทาํใหผูปวย
อาการทุเลาปลอดภัยจากภาวะเสีย่ง และภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้น 
 1.2  ประสิทธภิาพการบริการ (Efficiency) หมายถึง การใชทรัพยากรอยางคุมคา  และ 
คุมทุนทั้งทางดานบุคลากร เวลา วัสดุอุปกรณ ในการใหบริการผูปวยโดยคํานึงถึงตนทุน          
ทางการพยาบาล อัตราการครองเตียง จํานวนวันนอน คาใชจายของผูปวยแตละราย และการใช
อุปกรณทางการแพทยใหเกิดประโยชนสูงสุด  
  1.3 ความพึงพอใจ (Satisfaction) หมายถงึ ความรูสึกทางบวกของพยาบาล 
ประจําการในหอผูปวยที่มีตองาน โดยมคีวามรูสึกพึงพอใจในดานความสาํเร็จของงาน การไดรับ
การยอมรับจากผูรวมงาน การไดปฏิบัติงานที่มีลักษณะทาทาย และงานที่ไดรับมอบหมายตรงกบั
ความสามารถของตน  และความกาวหนาในงาน   
 1.4  ความสามารถในการปรับตัว (Adaptiveness) หมายถึง การยอมรับตอการ 
ปรับเปลี่ยนวิธกีารปฏิบัติงาน และระเบยีบใหม ๆ ดวยความรวดเร็วเหมาะสมกับสถานการณ   เพื่อ
พัฒนาบริการพยาบาลที่สอดคลองกับนโยบายของโรงพยาบาล   
 1.5 การพัฒนา (Development) หมายถึง การที่หอผูปวยมีแผนการพัฒนาบุคลากร 
โดยที่พยาบาลประจําการไดรับการสงเสรมิใหมีการพัฒนาโดยวิธกีารตาง ๆ ไดแก การฝกอบรม  
การเขารวมสมัมนา การประชุมวิชาการ การใหโอกาสลาศึกษาตอ การสอนงาน ตลอดจนการให
เวลาและโอกาสในการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 
 2. ภาวะผูนาํชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย (Super-Leadership of head nurse)  หมายถงึ 
พฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวย ที่สะทอนถึงการทําใหพยาบาลประจําการสามารถนําตนเองไดใน   
การปฏิบัติงาน  ซึ่งประกอบดวย  การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน  การตั้ ง เปาหมาย                     
ในการปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน การสนับสนุนและใหกําลังใจ การเสริมแรง
ทางบวก และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน โดยใชแบบสอบถามวัดการรับรูของพยาบาล    
ประจําการตอพฤติกรรมของหวัหนาหอผูปวยที่แสดงถึงความเปนผูนําชั้นยอด สรางขึ้นตามแนวคิด
ของ Manz and Sims (1989) ประกอบดวย 6 ดาน คือ 
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    2.1 การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน (Modeling) หมายถงึ พฤติกรรมของหัวหนา 
หอผูปวยที่แสดงถึง การปฏิบัติตนเปนแบบอยาง มีวธิีการดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ เสียสละ
เวลา แรงกายแรงใจ 

 2.2 การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน (Setting goals) หมายถงึ พฤติกรรมของหัวหนา
หอผูปวยที่แสดงถึง การใหพยาบาลประจําการมีสวนรวมในการกาํหนดเปาหมายของงาน เพื่อให
สามารถปฏิบตัิงานไดโดยปราศจากการควบคุมกํากับดูแลอยางใกลชดิ 
  2.3 การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน (Guidance) หมายถึง พฤติกรรมของ                    
หัวหนาหอผูปวยที่แสดงถึงการใหความรูโดยการสอนและแนะนํางานหรือการใชอุปกรณ เครื่องมือ
เครื่องใชในการปฏิบัติงาน  ตลอดจนการชี้แนะแนวทางการตัดสินใจและการแกปญหา             
การปฏิบัติงาน 
      2.4  การสนับสนนุและใหกําลงัใจ (Encouragement) หมายถงึ พฤติกรรมของหวัหนา
หอผูปวยที่แสดงถึง การใหกาํลังใจ การรับฟงความคิดเหน็ การใหโอกาสพยาบาลประจําการแสดง
ศักยภาพออกมาไดอยางเต็มที่ รวมถงึการสนับสนนุทรพัยากรในการปฏิบัติงาน 

   2.5 การเสรมิแรงทางบวก (Reinforcement) หมายถงึ พฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวยที่
แสดงถงึการสนับสนนุใหพยาบาลประจําการมีความเชื่อวาตนเองมีความสามารถในการปฏิบัติงาน
ใหบรรลเุปาหมายที่ตองการ สรางแรงบนัดาลใจใหมีความมุงมัน่ในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 
การใหอิสระในการปฏิบัติงานและการใหขอมูลปอนกลับเชิงสรางสรรค 

 2.6  การใหรางวัลในการปฏบิัติงาน (Rewards) หมายถงึพฤตกิรรมของหวัหนาหอผูปวย 
ที่แสดงถึงการยกยองชมเชย แสดงการยอมรับ การพิจารณาความดีความชอบตามผลการ
ปฏิบัติงานใหโอกาสพัฒนาตนเอง  

         3.  การทํางานเปนทีม (Team work) หมายถึง การรวมกันทาํงานของบุคลากร  
 ทางการพยาบาลภายในทีมการพยาบาล ใหการพยาบาลที่มีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ      
เพื่อสนองความตองการของผูใชบริการ และใหงานบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไวรวมกัน โดย                 
ใชแบบสอบถามวัดการรับรูของพยาบาลประจําการ ซึ่งปรับปรุงจากแบบสอบถามของ ดวงจันทร 
วงษสุวรรณ (2546) ที่สรางตามแนวคิดของ Woodcock (1989) ประกอบดวย  7 ดาน คือ   
  3.1  การรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่ (Balance roles) หมายถึง การที่พยาบาลมี
ความรับผิดชอบในหนาที่ของตน และสามารถแสดงบทบาทที่แตกตางกันในแตละครั้งที่ไดรับ
มอบหมายไดเปนอยางดี รับรูวาทุกคนมีความสําคัญตอทีมการพยาบาล และสามารถรับผิดชอบ
ในหนาที่ของตนอยางเต็มความสามรถ 
  3.2 การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจน และสอดคลองกับเปาหมาย (Clear 
objectives and agreed goals) หมายถึง การที่พยาบาลประจําการรวมกันตั้งวัตถุประสงคใน 
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การปฏิบัติงานที่สอดคลองกับนโยบายขององคการพยาบาล โดยวัตถุประสงคดังกลาวมีความ
ชัดเจนเขาใจงาย ทุกคนใหการยอมรับ และเต็มใจที่จะทําตามวัตถุประสงคที่ตั้งไว 
  3.3 การเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา (Openness and confrontation)          
หมายถึงการที่พยาบาลประจําการสามารถแสดงความรูสึก ความคิดเห็นของตนตอการทํางานได
อยางเปดเผยจริงใจตอกัน มีความเชื่อมั่นและไววางใจซึ่งกันและกัน ยอมรับความคิดเห็นใหม ๆ   
เต็มใจในการแกปญหา มีการสื่อสารใหขอมูลยอนกลับเพื่อการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารที่เปน
ประโยชนตอการทํางานใหทุกคนในทีมรับทราบ  และเมื่อมีปญหาในการปฏิบัติงานเกิดขึ้นทุกคน
แสดงความคิดเหน็เพื่อหาแนวทางในการแกไขปญหา 
  3.4 การใหความรวมมือและจัดการความขัดแยงในทางสรางสรรค (Co-operation  
and conflict) หมายถึง การที่พยาบาลประจําการมีความรวมมือกันในการทํางานเปนทีมพรอมที่
จะสนับสนุนและเสริมสรางทักษะ ความรู ความสามารถใหแกกัน เมื่อมีความขัดแยงเกิดขึ้น
ในขณะปฏิบัติงาน ทุกคนยอมรับวาความขัดแยงนั้นเปนสิ่งที่เกิดขึ้นไดเสมอ มีการใชความขัดแยง
ที่เกิดขึ้นในทางสรางสรรค โดยนําความขัดแยงนั้นมาแสวงหาแนวทางแกไขปญหารวมกัน       
     3.5  การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ (Regular review) หมายถึง การที่
พยาบาลประจําการมีการประชุมปรึกษาเกี่ยวกับการทํางานอยางสม่ําเสมอ มีการแลกเปลี่ยน
ประสบการณซึ่งกันและกัน มีระบบการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ชัดเจน เพื่อแกไขขอบกพรอง
ตาง ๆ ทุกคนรวมกันแสวงหาแนวทางใหม ๆ เพื่อนํามาแกไขปญหาที่เกิดขึ้น 
  3.6 การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกทีมดี (Sound inter-group relations)  หมายถึง
การที่พยาบาลประจําการมีสัมพันธภาพที่ดีตอกันมีการแสดงออกในลักษณะของความเปนมิตร   
มีการแลกเปลี่ยนและรับฟงความคิดเห็นซึ่งกันและกัน พรอมที่จะทําความเขาใจในปญหาของผูอ่ืน   
มีความจริงใจและพรอมที่จะชวยเหลือซ่ึงกันและกัน 

3.7 การติดตอส่ือสารที่ดี (Good communications) หมายถึง การที่พยาบาล    
ประจําการมีการติดตอส่ือสารกันอยางตรงไปตรงมา สะดวกและรวดเร็ว รูปแบบ การติดตอสื่อสาร
ที่ชัดเจน เปนผูฟงที่ดี  มีการรับฟงซึ่งกัน และกัน ใชภาษาคําพูดและภาษาทาทางไดสอดคลองกัน 
            4. พยาบาลประจําการ (Staff nurse) หมายถึง พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาพยาบาล    
ระดับปริญญาตรีข้ึนไป และขึ้นทะเบียนรับใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพพยาบาล และ       
ผดุงครรภชั้นหนึ่ง จากสภาการพยาบาล เปนพยาบาลระดับปฏิบัติการและไมดํารงตําแหนง       
ทางการบริหาร  ที่ปฏิบัติงานที่แผนกหอผูปวยในในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 1 ปข้ึนไป 
 5. โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ (Governmental university hospital) หมายถงึ     
โรงพยาบาลในสังกัดทบวงมหาวิทยาลยัของรัฐ ไดแก โรงพยาบาลศิริราช    โรงพยาบาลรามาธิบดี  
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โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลสงขลานครินทร โรงพยาบาลศรีนครินทร           
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ และโรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพ-
รัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารีฯ 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั                                                                    

1. เพื่อเปนขอมูลสําหรับผูบริหารของโรงพยาบาล เพือ่กําหนดนโยบายในการพฒันาและ
สงเสริมการดําเนนิงานของหอผูปวยเพื่อใหเกิดประสทิธภิาพและประสิทธิผลมากยิง่ขึ้น ซึง่จะสงผล
ใหผูใชบริการไดรับบริการที่มคีุณภาพ 

2.  เพื่อเปนแนวทางในการประเมินประสทิธิผลของหอผูปวย 
3.  เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานในการศึกษาวิจัยประสิทธิผลของหอผูปวยตอไป 



  

บทที่ 2 
 

เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

การวิจัยเพื่อศึกษาเรื่อง ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย          
การทํางานเปนทีม กับประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ผูวิจัยไดศึกษาคนควา แนวคิดทฤษฎี จากตํารา เอกสาร บทความ และ
งานวิจัยที่เกี่ยวของ  สรุปสาระสําคัญที่เปนประโยชนตอการวิจัยและนําเสนอตามลําดับดังนี้ 

1. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
1.1  ภาระกิจโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
1.2  หอผูปวยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

  2. ประสิทธิผลขององคการ 
2.1  ความหมายประสิทธิผลขององคการ 
2.2  แนวคิด / ทฤษฎีประสิทธิผลขององคการ 
2.3  แนวทางการประเมินประสิทธิผลขององคการ 
2.4  การประเมินประสิทธิผลของหอผูปวย 

  3. ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
3.1 ความหมายภาวะผูนําชั้นยอด 
3.2 แนวคิด / ทฤษฎีภาวะผูนําชั้นยอด  
3.3 ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยกับประสิทธิผล 
 ของหอผูปวย 
3.4 การประเมินภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 

  4. การทํางานเปนทีม 
4.1 ความหมายของการทํางานเปนทีม 
4.2 แนวคิด / ทฤษฎีเกี่ยวกับการทํางานเปนทีม 
4.3 ความสัมพันธระหวางการทํางานเปนทีมกับประสิทธิผลของหอผูปวย 
4.4 การประเมินการทํางานเปนทีม 

 5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
  6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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1. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 
    1.1 ภาระกิจโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
           โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  คือ  โรงพยาบาลที่มหาวิทยาลัยตั้ งขึ้น  โดยให              
คณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยนั้น เปนผูควบคุมการบริหารดําเนินการตลอดจนบริการ       
ทางดานสุขภาพแกประชาชนเปนสถานที่ใหบริการแกประชาชน  ทั้งในสวนกลาง และสวนภูมิภาค  
มีจํานวนเตียงตั้งแต 250 เตียงถึง 2,300 เตียง (มาลีวรรณ  เกษตรทัต, 2545: 5) ปจจุบัน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีจํานวน  7 แหง ไดแก โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลศิริราช 
มหาวิทยาลัยมหิดล โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร จังหวัด
ปทุมธานี โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาบรมราชกุมารีฯ จังหวัดนครนายก 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มหาวิทยาลัยเชียงใหม โรงพยาบาลสงขลานครินทร  
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  และโรงพยาบาลศรีนครินทร  มหาวิทยาลัยขอนแกน 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิเปนสถานบริการสุขภาพ
สําหรับการใหบริการในระดับสูง ทําการตรวจรักษาโรค และใหบริการแกประชาชนทั่วไป           
โดยเฉพาะผูที่มีปญหาสุขภาพที่ซ้ําซอน ที่ตองใชเครื่องมือและเทคโนโลยีที่ทันสมัย (ทัศนา       
บุญทอง, 2542)  รวมทั้งการใหการรักษาทางไกลที่ตองใชการสื่อสารผานสื่อเทคโนโลยีในภาวะที่มี
การเปลี่ยนแปลงทางองคการสุขภาพ  โรงพยาบาลของรัฐมีแนวโนมเปนอิสระในการบริหารจัดการ
จากระบบของราชการ (ชุษณะ มะกรสาร, 2541: 138 อางใน นิยะดา ผุยเจริญ, 2545) ดังนั้น    
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐก็ไดรับผลกระทบไปดวย ซึ่งการเปนอิสระในการบริหารจัดการ
จากระบบของราชการ จะตองมีการแขงขันกับภาคเอกชน ในการใหบริการสุขภาพแกประชาชน
มากยิ่งขึ้น มีการตื่นตัวดานกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพบริการ (ณัชนันท บุญดานกลาง, ยุพิน    
อังสุโรจน และเพ็ญพักตร อุทิศ, 2545) ดวยเหตุผลดังกลาว โรงพยาบาลจึงจําเปนตองเตรียม
ความพรอมเพื่อความอยูรอดขององคการและการพัฒนาที่ยั่งยืนในอนาคตอีกทั้งยงัตองดาํเนนิการ
ใหสอดคลองกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545-2549) ซึ่งมุงเนน
คนเปนศูนยกลางการพัฒนา  เนนเศรษฐกิจพอเพียงและอื่น ๆ โรงพยาบาลตองมีการทบทวน
ระบบงาน ปรับปรุงระบบพัฒนาและดูแลคุณภาพของระบบใหสอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงที่จะ
มีขึ้น ระบบขอมูลขาวสารที่เหมาะสม อุปกรณ เคร่ืองมือเครื่องใช และเทคโนโลยีที่ทันสมัยเปน
ส่ิงจําเปนและเปนเครื่องมือในการรับรองการบริหาร การปรับปรุงระบบงานตลอดจนการสนับสนุน
เพื่อสงเสริมใหบุคลากร เกิดการพัฒนาคุณภาพและประสิทธิภาพของโรงพยาบาลใหดยีิ่งขึ้นตอไป 
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บทบาทโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยเปนสถานที่ใหบริการสุขภาพอนามัย ทั้ง 4 

ดานคือ สงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และฟนฟูสภาพ เปนสถานที่ศึกษา 
เผยแพรความรูดานสุขภาพอนามัยแกประชาชน และสรางมาตรฐานในการปฏิบัติงานเพื่อ
สนับสนุนใหเกิดการบริการสุขภาพอนามัยที่ดี (อารี สุจิมนัสกุล, 2533: 14) จะตองมีการปรับปรุง
และพัฒนาเพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้น มีการนําเทคโนโลยีมาใชเปนเครื่องมือพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาล (ชุษณะ มะกรสาร, 2541: 144; ชาญวิทย ทระเทพ และคณะ, 2543: 23;  
นิยดา ผุยเจริญ, 2545) โดยเฉพาะโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปนโรงพยาบาลในระดับ  
ตติยภูมิ  ที่ตองใชขอมูลขาวสารในการจัด บริการดานสาธารณสุขใหผูใชบริการ 

นอกจากนี้โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ   เปนสถานบริการสุขภาพ    ที่ใหบริการทาง
สุขภาพในระดับตติยภูมิ ผูเลือกใชสถานบริการนี้เมื่อมีอาการเจ็บปวยรุนแรง ตองการการดูรักษา
จากผูชํานาญเฉพาะทาง และทั้งกรณีที่เจ็บปวยไมรุนแรง แตตองการหายเร็วขึ้น (ทัศนา บุญทอง, 
2543: 63) การพยาบาลในระดับตติยภูมิเปนการบริการสุขภาพแกประชาชนทุกวัย ที่เนนการแกไข
ปญหาความเจ็บปวยและผลกระทบจากความเจ็บปวยที่ซับซอน รุนแรงจนถึงวิกฤติ ตองการ   
ความชวยเหลือจากบุคลากรดานสุขภาพที่มีความรูความสามารถเฉพาะทาง ใชเทคโนโลยีข้ันสูง
ในการสืบคน การชวยเหลือเพื่อปองกัน แกไขปญหา การดูแลในระดับตติยภูมิยังครอบคลุมถึง    
การปองกันการเจ็บปวยซ้ํา การฟนฟูสภาพเพื่อใหประชาชนมีศักยภาพสูงสุดหลังการเจ็บปวย      
มีคุณภาพชีวิตที่ดี นอกจากนี้การดูแลในระดับนี้จะตองมีระบบการดูแลตอเนื่อง และการสงตอที่มี
ประสิทธิภาพ ระหวางสถานบริการในระดับเดียวกันและตางระดับ และมีการถายทอดเทคโนโลยี
ระหวางกัน (ทัศนา บุญทอง, 2543: 73)  

 
1.2 หอผูปวยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

หอผูปวยนับวาเปนหนวยงานที่สําคัญยิ่งในโรงพยาบาล เพราะเปนหนวยงานที่ใหบริการ
โดยตรงแกผูใชบริการที่จําเปนตองพักรักษาในโรงพยาบาล ซึ่งตองใหการวินิจฉัยโรคและ
รักษาพยาบาลผูปวยอยางตอเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง โดยมีแพทย พยาบาล และเจาหนาที่อ่ืน ๆ         
ผลัดหมุนเวียนกันทําหนาที่รับผิดชอบ และประสานงานกับฝายตาง ๆ ท่ีเกี่ยวของ เพื่อใหบริการที่ดี 
ที่สุด และไดรับความพึงพอใจทั้งแกผูปวยและญาติ 

1.2.1 การจําแนกประเภทของหอผูปวย 
         การบริการพยาบาลภายในหอผูปวยเปนการจัดการบริการเพื่อใหการดูแลผูปวย ซึง่

มีการจําแนกหอผูปวยออกเปนแผนกตาง ๆ ตามลกัษณะผูปวยไดดังนี ้(สุโขทัยธรรมาธิราช, 2527; 
กระทรวงสาธารณสุข, 2528, 2530)  

 1.2.1.1 หอผูปวยแผนกอายุรกรรม มหีนาที่ความรับผิดชอบคือใหการดูแลรักษา 
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พยาบาลผูปวยที่มีอายุตั้งแต 14 ปข้ึนไป ที่มีปญหาทางอายุรกรรม 

1.2.1.2  หอผูปวยแผนกศัลยกรรม มหีนาที่ความรับผิดชอบ คือ ใหการดูแล 
รักษาพยาบาลผูปวยที่ตองรักษาดวยการผาตัดเปนสวนใหญ ซึง่มีโรคบางประเภทที่เปนสวนนอย
ของแผนกศัลยกรรมที่รักษาโดยการใชยา เชนเดียวกับการรักษาทางอายุรกรรม 
 1.2.1.3  หอผูปวยแผนกศัลยกรรมกระดูก มีหนาที่ความรับผิดชอบ  คอื  ใหการดูแล 
รักษาพยาบาลผูปวยที่มีความผิดปกติของกระดูกและขอตอตาง ๆ 
 1.2.1.4  หอผูปวยแผนกสูติ-นรีเวชกรรมแบงเปน งานสตูิกรรมมีหนาที่ความรับ 
ผิดชอบคือ ใหบริการดูแลสุขภาพของหญิงตั้งครรภ บริการคลอดและดูแลหลังคลอดจนหญิงนั้น
พรอมที่จะออกจากโรงพยาบาล   และงานนรีเวชกรรม มีหนาที่ความรับผิดชอบคือใหบริการดูแล
รักษาโรคเฉพาะสตรี  ซึ่งเปนโรคหรือภาวะผิดปกติของอวัยวะสืบพันธุของสตรี 
  1.2.1.5 หอผูปวยแผนกกุมารเวชกรรม มีหนาที่ความรับผิดชอบคือ ใหการดูแล
รักษาพยาบาลผูปวยที่มีอายุต่ํากวา 14 ป ถาผูปวยตองไดรับการผาตัด สวนใหญมักจะพักใน
สังกัดของแผนกศัลยกรรมแตแยกอยูกับผูปวยผูใหญ 

1.2.1.6  หอผูปวยแผนกจักษุ โสต คอ นาสิก แบงเปนงานจักษุ มีหนาที่ความ 
รับผิดชอบ คือ ใหการบริการรักษาพยาบาลผูปวยโรคตา ที่ไมสามารถรักษาที่หนวยผูปวยนอกได  
และงานโสต คอ นาสกิ มหีนาที่ความรบัผิดชอบคือ ใหการบริการรักษาพยาบาลผูปวยที่เปนโรค
เกี่ยวกับห ูคอ จมูก ที่ไมสามารถรักษาทีห่นวยผูปวยนอกได 
  1.2.1.7 หอผูปวยแผนกอภิบาลผูปวยหนัก มีหนาที่ความรับผิดชอบ คือ ใหการ
บริการรักษาพยาบาลผูปวยที่มีอาการหนัก ซึ่งเมื่อไดรับการรักษาพยาบาลจากหนวยนี้แลว คิดวา
มีโอกาสที่จะรอดชีวิตไดมากกวาการรักษาพยาบาลในหอผูปวยทั่วไป 
 1.2.1.8 หอผูปวยพิเศษ มีหนาที่ความรับผิดชอบคือ ใหการบริการรักษาพยาบาล
ผูปวยดวยโรคของแผนกตาง ๆ ที่มีความประสงคจะพักรักษาตัวในหอผูปวยพิเศษ ตามเกณฑการ
รับผูปวยของแตละโรงพยาบาล ซึ่งอาจมีลักษณะเปนหองหรือเปนมานก็ได 

1.2.2 ลักษณะงานพยาบาลในหอผูปวย  
 การปฏิบัติการพยาบาลภายในหอผูปวย เปนงานที่อยูในความรับผิดชอบของ
พยาบาล    ซึ่งมีลกัษณะงานดังนี้ (กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2525) 
   1.2.2.1 การรับผูปวยใหมหรือรับยายจากหอผูปวยอื่น หมายถึงเมื่อผูปวยตองเขามา
พักรักษาตัวในโรงพยาบาล พยาบาลใหการตอนรับและประเมินอาการเจ็บปวย โดย ซักประวัติการ
เจ็บปวยและการตรวจรางกายเบื้องตน เชน กรณีที่ผูปวยมาดวยอาการหายใจหอบเหนื่อย 
พยาบาลตองตรวจโดยการใชอุปกรณในการฟงเสียงบริเวณปอดจากทรวงอกภายนอก เปนตน 
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1.2.2.2 การวางแผนการพยาบาล หมายถึง การเขียนขอแนะนํากิจกรรม           

การพยาบาลที่ตองปฏิบัติตอผูปวยตามสภาพปญหาของผูปวย ซึ่งสามารถชวยใหการพยาบาล     
มีคุณภาพตรงตามความตองการของผูปวย ในการวางแผนการพยาบาลไดมาจากรวบรวมขอมูล
ตาง ๆ ในขณะเยี่ยมตรวจผูปวยมาวิเคราะหปญหา และวางแผนการแกไขใหเหมาะสมสอดคลอง
กับปญหานั้น 
 1.2.2.3  การปฏิบัติการพยาบาล หมายถึง การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลแก     
ผูปวยตามแผนการรักษา เชน แจกยา ทําแผล ใหสารน้ํา การสวนปสสาวะ เปนตน 

1.2.2.4   การปองกัน หมายถึง การปองกันการแพรกระจายเชื้อที่อาจเกิดขึ้น จาก
ผูปวยรายหนึ่งมายังผูปวยอื่นหรือบุคลากรที่ใหการดูแล รวมถึงการปองกันอุบัติเหตุที่มี โอกาส
เสี่ยงที่จะเกิดกับผูปวย  เชน  การตกเตียง  การปองกันผูปวยฆาตัวตาย  และการปองกัน           
ความผิดพลาดทางการรักษา เปนตน 

1.2.2.5  การฟนฟูและสงเสริมสุขภาพ หมายถึง การชวยใหผูปวยไดชวยเหลือ
ตนเองตั้งแตในระยะเริ่มตนหลังจากการเจ็บปวยหรือผาตัด เพื่อใหผูปวยฟนฟูสภาพรางกายได
ดังเดิมและชวยใหผูปวยสามารถชวยเหลือตนเองไดตามศักยภาพของแตละบุคคล ซึ่งกิจกรรมเพื่อ
สงเสริม   สุขภาพในหอผูปวยประกอบดวย การสงเสริมใหออกกําลังกาย สงเสริมการนันทนาการ 
และการใหคําปรึกษาเพื่อฟนฟูสุขภาพ 
 1.2.2.6  การรวมมือประสานงาน หมายถึงพยาบาลตองทําการติดตอประสานงานในกิจกรรม
ที่เกี่ยวของกับบุคลากรอื่น ทั้งภายในหอผูปวยหรือหนวยงานอื่น นอกจากนี้ยังใหความรวมมือใน
การวางแผนงาน รายงานผลการปฏิบัติงาน และปฏิบัติงานรวมกับทีมสุขภาพในการนําไปสู
เปาหมายการบริการที่มีประสิทธิภาพ 

 1.2.2.7  การวางแผนเพื่อจําหนายผูปวย หมายถึง พยาบาลตองเปนผูวางแผน   
การพยาบาลตอเนื่องในการสงผูปวยกลับบาน โดยสอนการปฏิบัติเกี่ยวกับการดูแลตนเองแก       
ผูปวยและญาติ ใหสุขศึกษาอื่น ๆ ที่จําเปนตอผูปวย ในบางรายอาจตองมีการวางแผนเพื่อสง       
ผูปวยไปยังศูนยบริการสุขภาพในชุมชน 
  สรุปไดวาหอผูปวยเปนสถานที่ ใหการรักษาพยาบาลแก ผูปวยที่ตองพักรักษาใน            
โรงพยาบาล โดยจําแนกออกตามลักษณะโรคตาง ๆ ของผูปวย โดยมีบุคลากรทางการพยาบาลใหการ
ดูแลผูปวยหมุนเวียนกันตลอด 24 ชั่วโมง พยาบาลมีบทบาทสําคัญในการดําเนินงานในหอผูปวยทั้ง
ทางดานการพยาบาล และกิจกรรมอื่น ๆ ที่เกี่ยวของกับผูปวยไมวาจะเปนทางตรงหรือทางออม ดังนั้น
การดูแลผูปวยอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพจําเปนอยางยิ่งที่หัวหนาหอผูปวยจะตองมีการ
จัดระบบบริหารภายในที่ดีรวมกับการใหความรวมมือของบุคลากรทางการพยาบาลในการมุงมั่น
ปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพและมาตรฐานตามปญหาและความตองการของผูปวย 
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2. ประสิทธิผลขององคการ 
 

2.1  ความหมายของประสิทธิผลขององคการ 
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ พบวา มนีักวิชาการหลายทานไดใหความหมาย
ของประสิทธิผลขององคการ ซึ่งมทีัง้ความหมายคลายคลึงกัน และแตกตางกนั ดังนี ้
 ประสิทธิผลขององคการเปนภาพรวมขององคการที่สามารถปฏิบัติงานใหบรรลุตาม     
เปาหมายที่ตั้งไว เพื่อตอบสนองความตองการของสังคมตามสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนไป (ละมัยพร 
โลหิตโยธิน, 2542; ธงชัย สันติวงษ, 2546; Steer, 1977; Daft, 2001) มุงเนนที่ความสามารถของ
บุคคลในองคการที่ทํางานใหสําเร็จตามเปาหมายตาง ๆ ที่ตั้งไว โดยใชทรัพยากรอยางมี             
ประสิทธิภาพเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว (Etzioni 1964 cited in Hoy and Miskel, 1991; 
Hoy and Miskel, 2001) นอกจากนี้ประสิทธิผลขององคการยังเปนความสัมพันธที่เหมาะสม
ระหวางองคประกอบ  5 ประการ คือ ผลผลิต ประสิทธิภาพ ความพึงพอใจ การปรับตัว และ       
การพัฒนา (Gibson et al., 1991) 
            จากความหมายของประสิทธิผลขององคการขางตน กลาวไดวาประสิทธิผลขององคการ 
หมายถึง ภาพรวมขององคการที่สามารถทํางานใหสําเร็จตามเปาหมายโดยคํานึงถึงการตอบสนอง
ความตองการของผูใชบริการ มีการใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และบุคลากรในองคการมี
ความพึงพอใจในงาน 
 ดังนั้นจึงสรุปไดวา ประสิทธิผลของหอผูปวย หมายถึง ภาพรวมของหอผูปวยที่สามารถ
ทํางานใหสําเร็จตามเปาหมายโดยคํานึงถึงการตอบสนองความตองการของผูใชบริการ มีการใช
ทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และบุคลากรในองคการมีความพึงพอใจในงาน 
 
    2.2  แนวคิดทฤษฎีประสิทธิผลขององคการ 
            จากการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวกับทฤษฎีประสิทธิผลขององคการ พบวา มีความสําคัญ
อยางยิ่งในศาสตรทางการบริหารและองคการ เปนการตัดสินในขั้นสุดทายวา องคการจะอยูรอด
หรือมีความมั่นคงเพียงใดก็ขึ้นอยูกับประสิทธิผลขององคการ (Banard, 1966: 8 อางใน สมสมร   
เรืองวรบูรณ, 2544) นอกจากนี้องคการที่มีลักษณะตางกันหลักเกณฑการประเมินประสิทธิผล                  
ก็ตางกันไปตามเปาหมาย การใหคุณคาและความสําเร็จดวยเหตุผลตาง ๆ กัน ประสิทธิผลจึงไม
สามารถประเมินไดจากเกณฑมาตรฐานเดียวกันไดทั้งหมด เชน องคการธุรกิจ จะคํานึงถึงการผลิต
สินคาเพื่อผลกําไร สวนองคกรที่เปนวิชาชีพจะเนนการสรางความนับถือ ความสามารถดานวิชาชีพ 
จึงทําใหหลักเกณฑการประเมินประสิทธิผลขององคการสองลักษณะนี้ แตกตางกัน (Jackson and 
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Morgan, 1978: 337) และสิ่งสําคัญที่องคการตองการมีดังนี้  1) การไดมาซึ่งทรัพยากร 
(Resource acquisition) ขององคการ  2) ประสิทธิภาพ (Efficiency) ขององคการ คืออัตราสวน
ระหวางสิ่งนําเขาหรือส่ิงที่ลงทุนไป กับผลลัพธที่เกิดขึ้น ตองสมดุลยหรือมีผลกําไรใหกับองคการ   
3) ผลผลิต (Production or output) คือสินคาหรือบริการตองเปนที่ตองการของตลาด                 
4) การประสานงานอยางเหมาะสมในองคการ (Rational coordination)   5) ความสามารถใน 
การปรับตัว (Organizational renewal and adaptaion) 6) ความสอดคลอง (Conformity) คือ
ความตองการสรางความสอดคลองขององคการกับคานิยม หรือบรรทัดฐานของสังคม   เพื่อ  
ความเจริญและความอยูรอดขององคการ และ 7) ความพึงพอใจของกลุมบุคคลที่เกี่ยวของ 
(Constituency satisfaction) ทั้งภายในและภายนอกองคการ (Steers, 1991: 302) 
 
     2.3 แนวทางการประเมินประสิทธิผลขององคการ 
 จากการศึกษาประสิทธิผลขององคการตามแนวคิดของ Robbins (1990: 40-43) สรุปได 
4 แนวทางดังนี ้

1. แนวทางการบรรลุเปาหมาย (The Goals-Attainment Approach) แนวทางนี้เนนที่การ
บรรลุ “ผลสําเร็จ” มากกวา”วิธีการ” โดยตั้งอยูบนสมมติฐานที่วา องคการตองมีเปาหมายแนนอน
เปนที่เขาใจตรงกัน และมีความเห็นพองตองกันดวย ลักษณะที่ดีของแนวทางการบรรลุเปาหมาย
จะตองประกอบดวย (Etzioni, 1984 cited in Hodge, Willam and Lawrence, 1996: 57)         
1) การสรางแนวทางใหผูปฏิบัติ    2) มีความเปนมาตรฐานสามารถวัดได  และ 3) มีความถูกตอง
ทํานองคลองธรรม การประเมินประสิทธิผลขององคการในแนวทางนี้ เหมาะสําหรับองคการที่
บริหารโดยยึดวัตถุประสงคเปนหลัก มีนักวิชาการที่ศึกษาตามแนวทางนี้คือ 

Georgepoulos and Tannenbaum (1977 อางถึงใน Steers, 1977) กลาววาวิธี  การ
ที่ใชในการวัดประสิทธิผลขององคการ จะตองตั้งอยูบนวิธีการและเปาหมายขององคการ    
มากกวาที่จะใชเปนการวัดที่อยูภายนอกองคการ มีเกณฑวัดดังนี้ 1) ความสามารถในการผลิต 
(Productivity)  2) ความยืดหยุนคลองตัว (Flexibility)  3) การปราศจากความกดดัน (Strain) หรือ
ขอขัดแยง (Conflict)    
            2. แนวทางเชงิระบบ (The System Model) เปนแนวทางที่เสนอใหใชเปนทางเลือก         
ในการนําไปศกึษาวิจัย (Zammuto and Berdian, 1991: 65) แนวทางนี้เชื่อวาการพิจารณา    
องคการตองพจิารณาทัง้ระบบเนนวิธกีารมากกวาผลที่ได 
            3.  แนวทางเชิงกลยุทธ-กลุมที่เกี่ยวของ (The Strategic Constituencies Model) เปน  
แนวทางที่ใหความสําคัญตอการสรางความพึงพอใจแกกลุมที่เกี่ยวของทั้งภายในและภายนอก 
องคการซึ่งมีผลตอความอยูรอดขององคการ ไดแก กลุมนายจาง ลูกจาง ลูกคา กลุมผูขายสินคา    
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องคการทุกระดับและชุมชน อยางไรก็ตามมักจะมีคําถามวาองคการควรจะตอบสนองความ                 
พึงพอใจของกลุมใดมากที่สุด เชน ควรตอบสนองตอผูมีอํานาจมากที่สุดในองคการเพราะเปน               
ผูควบคุมทรัพยากรที่จะมีผลตอความอยูรอดขององคการ หรือตอบสนองตอกลุมถูกเอาเปรียบ แต
นักทฤษฎีองคการบางทานกลาววา เปนการยากที่จะระบุวากลุมใดมีความสําคัญมากกวากัน               
จึงกลาวไดวาแนวทางเชิงกลยุทธ กลุมที่เกี่ยวของ เปนแนวทางปรัชญาหรือศาสตรทางการจัดการ
ซึ่งยากแกการเขาใจ (Zammuto and Berdian, 1991: 68-89)  
           4. แนวทางคานิยมที่มีการแขงขัน (The Competing-Value Model) เปนแนวทางที่ข้ึนอยู
กับคานิยม ความชอบ และความสนใจของผูประเมิน น่ันก็คือ การที่บุคคลจะเห็นวาสิ่งใดมีคาหรือ
มีน้ําหนัก ความสําคัญนั้นยอมข้ึนอยูกับความตองการของแตละบุคคลหรือผลประโยชนของกลุม 
หรือกลาววาสิ่งตาง ๆ จะมีคุณคาแตกตางกันในสายตาของแตละคน การประเมินประสิทธิผลที่ดี  
จึงตองมีการคนหาวิธีที่จะใหมีการเปรียบเทียบหรือการแขงขันระหวางกันมากที่สุด (ธงชัย        
สันติวงษ, 2533: 330) 
 จากแนวคิดตาง ๆ ในการศึกษาประสิทธิผลขององคการดังกลาวขางตน Mott (1972) ได
สรางแบบวัดประสิทธิผลขององคการโดยรวม (Overall Organizational Effectiveness) โดยใช
แนวคิดพื้นฐาน จากแนวทางเชิงการบรรลุเปาหมายรวมกับแนวทางเชิงระบบ (Goal-System 
Resource Model) โดยสามารถรวบรวมแนวคิดของผลลัพธที่สําคัญขององคการได 5 ประการคือ 
1) การคํานึงถึงปริมาณ 2) คุณภาพของผลผลิต 3) ประสิทธิภาพ 4) การปรับตัว และ5) ความ
ยืดหยุนขององคการ โดยใหเหตุผลวาองคการทุกองคการตางก็ตองการการดําเนินการเพื่อใหบรรลุ
เปาหมายทั้งปริมาณ คุณภาพ และประสิทธิภาพ พรอม ๆ กับตองสามารถปรับตัว และมีความ
ยืดหยุนในการดําเนินงาน เพื่อใหเกิดประสิทธิผลสูงสุดแกองคการ นั่นคือ องคการที่จะปรับเปลี่ยน
กระบวนการปฏิบัติงานไดตองสามารถวิเคราะหปญหา พัฒนากระบวนการของสังคม และ
สภาพการณที่เปลี่ยนไป ซึ่งเรียกวา “Symbolic adaptation” นอกจากนี้องคการยังตองสามารถนํา
กระบวนการดังกลาวมาใชใหเกิดผลไดจริง เรียกวา “Behavior adaptation”  
 Gibson et al. (1988 อางถึงในภรณี มหานนท, 2529) มีความเห็นวาแบบวัด IPOE ของ
Mott (1972) ที่เนนการวัดที่ คุณภาพ ผลผลิต การใชประโยชนจากทรัพยากร ความสามารถของ
บุคลากรในการดําเนินงานและการปรับตัว มีความเหมาะสมเปนอยางมากสําหรับการวิเคราะห
องคการบางประเภท เชน โรงพยาบาล สถาบันการศึกษาและหนวยงานของรัฐ เนื่องจากเปน   
องคการที่มีผลผลิตไมคงที่เหมือนองคการทางธุรกิจ นอกจากนี้ Gibson et al. (1994: 29)           
มีความเห็นวาการประเมินประสิทธิผลขององคการจะตองวิเคราะหกระบวนการตั้งแตการนําปจจัย
ตัวปอนมาจัดการใหเปนผลผลิตกลับสูสภาพแวดลอมในระยะหนึ่ง โดยเห็นวาองคการสามารถอยู
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ไดในสภาพแวดลอมเปนมาตรการขั้นสุดทาย หรือเปนเครื่องบงชี้ขั้นสุดทาย ในการทดสอบ      
ความมีประสิทธิผลขององคการ  
 ปจจุบันเปนที่ยอมรับกันอยางกวางขวางในแนวคิดเรื่องประสิทธิผลวา คือส่ิงสําคัญที่จะ
เปนเครื่องตัดสินวา การบริหาร และองคการจะประสบความสําเร็จหรือไมเพียงใด (เฉียบ ไทยยิ่ง, 
2539) แตคําวาประสิทธิผลก็มีความหมายแตกตางกันออกไปในหมูนักวิชาการตางสาขากัน เชน 
นักเศรษฐศาสตรจะใหความสําคัญเรื่องประสิทธิผลในแงของผลกําไรหรือผลประโยชนจาก       
การลงทุนซึ่งเปนการมองจากผลผลิต (Steers, 1977: 1) ในขณะที่นักสังคมศาสตรมองในแง            
คุณภาพชีวิตของการทํางาน (ภรณี มหานนท, 2529: 2) เชนเดียวกับนักพัฒนาประเทศมองเห็นวา      
ความสําเร็จของการพัฒนาประเทศคือคุณภาพชีวิตที่ดีของประชาชน จากความเห็นที่แตกตางกัน
ในเรื่อง “ประสิทธิผล” นี้  จึงสงผลตอแนวคิดเรื่องการวัดประสิทธิผลองคการตามมา 
 ในทางปฏิบัติผูบริหารจะใชเกณฑระยะสั้นเพื่อประเมินความอยูรอดขององคการในระยะ
ยาว เชน ผลผลิต (Productivity) ประสิทธิภาพ (Efficiency) อุบัติเหตุที่เกิด (Accident)                       
การลาออกจากงาน (Turnover) การขาดงาน (Absenteeism) คุณภาพ (Quality) ขวัญและ
กําลังใจ (Morale) และความพึงพอใจของบุคลากร (Employee satisfaction) (Campbell, 1979 
cited in Gibson et al., 1991: 32-33)  
 เกณฑการประเมินประสิทธิผลองคการตามแนวคิดของ Gibson et al. (1991: 33-34)  ซึ่ง
เปนการวัดประสิทธิผลแบบพหุเกณฑ (Multivariate effectiveness measures) ดังนี้   เกณฑใน
ระยะสั้นวัดจากการผลิต (Production) ประสิทธิภาพ (Efficiency) และความพึงพอใจ 
(Satisfaction)  เกณฑในระยะกลางวัดจากความสามารถในการปรับตัว (Adaptiveness) และ 
การพัฒนา (Development)  เกณฑในระยะยาววัดจากการอยูรอดขององคการ (Survival) โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 ความสามารถในการผลิต (Productivity) เปนสิ่งที่สะทอนถึงความสัมพันธระหวางตัวปอน 
(Input) กับ ผลลัพธ (Output) ตัวปอน เชน เวลาในการปฏิบัติงาน ความพยายามของบุคคล     
การใชเครื่องมือ เปนตน ผลลัพธ เชน การผลิตคอมพิวเตอร เสียงบนจากลูกคา เปนตน รวมถึง   
ผลกําไร การขาย สวนแบงของตลาด การสําเร็จการศึกษาของนักเรียน การหายของผูปวย 
กระบวนการทางเอกสารและการใหบริการ ทั้งนี้ข้ึนอยูกับประเภทขององคการ ทุก ๆ องคการมีทั้ง 
ผลลัพธและปจจัยนําเขาที่ ข้ึนอยูกับพันธกิจและเปาหมายขององคการ การวัดนี้จะเกี่ยวของ
โดยตรงกับผูบริโภค คือลูกคาหรือผูใชบริการขององคการ 
 ประสิทธิภาพ (Efficiency) เปนอัตราสวนของผลลัพธ และปจจัยนําเขา ดังเชน ราคาตอ
หนวย การสูญเสีย การเสียเวลา อัตราการจางงาน และคาใชจายตอรายของผูใชบริการ คาใชจาย
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ตอการผลิตนักเรียนหนึ่งคน การวัดประสิทธิภาพ มักจะอยูในรูปของสัดสวน เชน ผลกําไรตอ   
ราคาทุน หรือตอเวลาที่ใช 
 ความพึงพอใจ (Satisfaction) จากแนวคดิที่วาองคการเปนระบบของสังคม จาํเปนตอง   
มีการคืนผลกาํไร การวัดความพึงพอใจจะรวมถงึ ทัศนคติของบุคลากร การลาออก การขาดงาน 
เปนตน 
 การปรับตัว  (Adaptiveness) หมายถึงการที่องคการสามารถตอบสนองตอการ
เปลี่ยนแปลงทั้งภายนอกและภายใน เปนความสามารถที่รับรูตอการเปลี่ยนแปลงทั้งภายในและ
ภายนอกองคการ ถาผลผลิตไมมีประสิทธิผล และประสิทธิภาพ ขาดความพึงพอใจเปนสัญญาณที่
บงบอกถึงความตองการที่จะตองมีการปรับเปลี่ยนการบริหารและนโยบาย สิ่งแวดลอมภายนอก
เปนตัวกําหนดที่สําคัญของความแตกตางของผลลัพธหรือความแตกตางของปจจัยนําเขา การ
จัดการเกี่ยวกับนโยบายจะสนับสนุนใหมีการเตรียมความพรอมตอการเปลี่ยนแปลง เชน ผูบริหาร
สามารถจัดใหมีการฝกอบรม หรือใหคําปรึกษาแกบุคลากร 
 การพัฒนา (Development) หมายถึง การที่องคการจะตองลงทุนใหกับตัวเองเพื่อเพิ่ม 
ประสิทธิผลขององคการในระยะยาวดวยการพัฒนาบุคลากร โดยจัดใหบุคลากรในองคการไดรับ
การฝกอบรม 
 ในการศึกษาวจิัยเพื่อประเมนิประสิทธิผลองคการ Carmeron and Whetten (1981)      
ไดเสนอประเด็นที่ควรพิจารณาในการประเมินประสทิธิผลองคการ 7 ประการนี ้

1. การกําหนดมุมมองของผูประเมิน เนื่องจากการประเมินประสิทธิผลองคการจําเปน  
ตองนึกถึงปจจัยตาง ๆ ที่มีผลตอองคการไมวาจะเปนกลุมบุคคลที่เกี่ยวของ หรือเปาหมายของ   
องคการ ทําใหนิยามประสิทธิผลองคการมีไดหลากหลาย ขึ้นอยูกับความตองการของผูประเมินวา
ตองการความครอบคลุมมากยอยเพียงใด ซึ่งตองยอมรับวาองคการที่มีประสิทธิผลในเรื่องหนึ่ง  
แตอาจไมมีประสิทธิผลอีกเรื่องหนึ่ง ดังนั้นผูประเมินจึงตองใหคํานิยามประสิทธิผลองคการที่
ตองการศึกษาใหชัดเจน 

2. กําหนดขอบเขตของการดําเนินการประเมิน กอนที่จะกําหนดขอบเขตของการประเมิน
จําเปนตองทราบวา  องคการมีการกําหนดขอบเขตการดําเนินการที่ตองการอยางไร   และมีความ
ตองการจากภายนอกองคการอยางไร จากการศึกษาพบวาการดําเนินการขององคการ จะ
เปลี่ยนไปตามวงจรชีวิตขององคการ (Organization life cycle) และหากประเมินประสิทธิผลใน
ขอบเขตที่ไมถูกตองจะนําไปสูการตัดสินใจที่ผิดพลาด ดังนั้น การประเมินประสิทธิผลองคการ    
จะตองใหความสําคัญกับความชัดเจนของขอบเขตการดําเนินการประเมิน ถาการประเมินไม
ชัดเจนแลว อาจนําไปสูความสับสน ผลการวิจยัที่ขัดแยง และการตัดสินใจในเรื่องประสิทธิผล ไม
ถูกตอง 
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3. กําหนดระดับการวิเคราะห การพิจารณาประสิทธิผลองคการสามารถวิเคราะห ได                   

3 ระดับ คือ ระดับบุคคล ระดับองคการ และระดับประชากรหรือระดับสังคม ระดับการวิเคราะห      
ที่เหมาะสม ขึ้นอยูกับความตองการของกลุมผูเกี่ยวของขอบเขต ที่มุงเนนจุดประสงคของ            
การประเมิน และบริบทของการตัดสินใจในเรื่องอื่น ๆ 

4. กําหนดจุดมุงหมายของการประเมนิ การกําหนดจดุมุงหมายของการประเมินที่ชัดเจน
จะชวยในการพิจารณาถึงกลุมที่เกีย่วของ ระดับการวเิคราะห และอื่น ๆ ที่เหมาะสม 

5. กําหนดรอบเวลาที่ใชในการประเมิน การกําหนดวงจรชีวิตขององคการในแตละระยะ
อาจมีประสิทธิผลไมสอดคลองกัน เชน บางองคการอาจมีประสิทธิผลในระยะยาว  หรือในทาง
กลับกัน ดังนั้น การประเมินประสิทธิผลองคการ  จึงตองมีการพิจารณากําหนดกรอบเวลา   เพื่อให
การประเมินมีความชัดเจนมากยิ่งขึ้น 

6. กําหนดประเภทขอมูลที่ใชในการพิจารณาประสิทธิผล การพิจารณาประสิทธิผล ใน                  
2 ลักษณะคือ 1) ขอมูลปรนัย (Objective data) เปนขอมูลที่ไดจากเอกสาร เชน การบันทึกตาง ๆ 
และ 2) ขอมูลอัตนัย (Subjective data) เปนขอมูลจากการรับรูเชน การสัมภาษณหรือการใช  
แบบสอบถาม โดยทั่วไปขอมูลอัตนัยจะละเอียดมากกวาขอมูลปรนัย การเลือกเก็บขอมูลจึงตอง
กําหนดประเภทใหชัดเจน เพราะองคการหนึ่งอาจมีประสิทธิผลจากขอมูลอัตนัย แตอาจไมมี     
ประสิทธิผลจากขอมูลปรนัย หรือในทางกลับกัน 
 7. กําหนดเกณฑการตัดสินเนื่องจากการตัดสินประสิทธิผลองคการมีหลายรูปแบบจึงอาจ
ทําใหผลการพิจารณาองคการมีประสิทธิผลเมื่อใชเกณฑหนึ่ง แตไมมีประสิทธิผล เมื่อใช           
อีกเกณฑหนึ่ง ดังนั้น จึงตองมีการตัดสินใจใหชัดเจน  
            จากแนวคิดเรื่องการประเมินประสิทธิผลมีหลากหลาย ดังที่ Carmeron and Whetten 
(1981) ชี้ใหความเห็นวาขึ้นอยูกับลักษณะการใช ผูวิจัยเห็นวาแนวทางการประเมินประสิทธิผล
ตามแนวคิดของ Gibson et al. (1991) เปนรูปแบบที่มีความครอบคลุมและเหมาะสมเกี่ยวกับ
หลักการประเมินประสิทธิผลขององคที่ไมใชธุรกิจ เชน โรงพยาบาล ซึ่งเปนองคการที่มีเปาหมาย                
ที่หลากหลายรวมทั้งใชกรอบของเวลามาเกี่ยวของ และใชเกณฑการประเมินแบบพหุเกณฑใน
ระยะสั้นประเมินจากความสามารถในการผลิต ประสิทธิภาพและความพึงพอใจ เนื่องจากวิธีการ
ประเมินที่เหมาะสมที่สุด คือ การใชแนวคิดพื้นฐานเรื่องทฤษฏีระบบเขามาชวยอธิบาย ซึ่งสามารถ
อธิบายถึงพฤติกรรมองคการทั้งภายในและภายนอกองคการ การวิเคราะหภายในองคการจะชวย
ใหเขาใจวาคนในองคการปฏิบัติเปนสวนตัวหรือสวนรวม (องคการ) อยางไร และทําไม สวนการ
วิเคราะหภายนอกองคการจะชวยใหเขาใจการกระทําขององคการกับองคการอื่น ๆ  
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2.4 การประเมินประสทิธผิลของหอผูปวย 

            ความสําเร็จของหอผูปวยที่สามารถปฏิบัติไดครอบคลุมทุกดาน ทั้งดานการบริหารจัดการ
งานบริการและงานวิชาการอยางมีคุณภาพไดสําเร็จตามเปาหมายรวมทั้งตอบสนองความตองการ
ของผูใชบริการใหเกิดความประทับใจ มีความพึงพอใจในการใหบริการที่ไดรับ โดยที่พยาบาล                
ผูใหบริการและหัวหนาหอผูปวยเปนผูนําในการใหบริการพยาบาล จะตองใชความรูทั้งศาสตรและ
ศิลปในสาขาตาง ๆ นํามาผสมผสานกันอยางพอเหมาะในการปฏิบัติงาน เพื่อใหองคการและ
ทีมงานปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพและบรรลุเปาหมายตามที่ตั้งไว นั่นคือ การมีประสิทธิผล
ของ  หอผูปวย  จากงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผลของหอผูปวย มีการประเมินประสิทธิผล
ของ หอผูปวย โดยการประเมินจากการรับรู ที่ใชแบบสอบถาม (ละมัยพร โลหิตโยธิน, 2542;                  
อมรรักษ จินนาวงศ, 2543; ประภารัตน แบขุนทด, 2544; สมสมร เรืองวรบูรณ, 2544)                       
ตามแนวคิดของ Gibson et al. (1991) การประเมินประสิทธิผลสามารถใชการประเมินในระดับ
หนวยงาน ซึ่งเปนการประเมินผลรวมที่ไดจากการปฏิบัติงานของสมาชิกที่อยูในหนวยงานเดียวกัน 
ดังนั้นการประเมินประสิทธิผลของหอผูปวย ซึ่งจัดเปนการประเมินในระดับหนวยงานจึงสามารถ
ประเมินไดตามเกณฑของ Gibson et al. (1991) ประกอบดวย 5 ดาน ดังนี้ 

2.4.1 ความสามารถในการผลิต (Productivity) 
                 การผลิตเปนการสะทอนถงึความสามารถในการผลิตหรือการบริการแกผูใชบริการ
และเปนการแสดงถึงปริมาณและคุณภาพงานที่เพิม่ข้ึน ไดแก ความเสมอภาคในการใหบริการ 
ระยะเวลาการรอคอย อัตราการติดเชื้อ ความผิดพลาดจากการบริหารยา อัตราการไดรับอุบัติเหตุ
ขณะที่รักษาตวั ซึง่สอดคลองกับเกณฑชีว้ัดในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล โดยหลักการ HA 
(Hospital acccreditation) ที่เนนการดแูลรักษาพยาบาลที่มีคุณภาพ โดยปราศจากความเสีย่ง
ตาง ๆ หรือมคีวามเสีย่งนอยที่สุด ผูปวยปลอดภัยในระหวางการดูแลรักษาพยาบาล และนโยบาย
ของรัฐในการปฏิรูปสุขภาพเนนความเสมอภาค  ความมีประสิทธิภาพและคุณภาพ ซึง่โรงพยาบาล
มหาวิทยาลยัของรัฐ ไดนําระบบการดาํเนนิงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลมาปฏิบัติ ดังนั้น    
ความสามารถในการผลิตสามารถประเมนิไดจากผลลัพธที่ไดจากการปฏิบัติงานของบุคลากรใน
องคการทีบ่รรลุตามเปาหมายของทัง้ดานปริมาณและคุณภาพ สามารถใหบริการไดอยางเพียงพอ
และทั่วถงึ โดยสามารถตอบสนองความตองการของผูใชบริการ และเปนไปตามมาตรฐานวิชาชพี   

2.4.2 ประสิทธิภาพการบริการ (Efficiency) 
             Gibson et al. (1991: 37) ใหความหมายของประสิทธภิาพวา หมายถึง จาํนวน

ทรัพยากรที่ใชเพื่อการผลิต วัดจากอัตราสวนของผลผลิตตอตัวปอน รวมถงึผลตอบแทนจากการ
ลงทนุหรือทรัพยสิน คาใชัจายตอหนวยซึง่มักเกี่ยวของกับกระบวนการภายใน การวัดประสิทธิภาพ
มักอยูในรูปของอัตราสวนระหวางผลประโยชนกับตนทนุ หรืออัตราสวนระหวางผลผลิตตอเวลา   
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 จากแนวคิดดังกลาวขางตน สรุปไดวาประสิทธิภาพการบริการสามารถประเมินไดจาก  
ผลลัพธที่ไดจากการปฏิบัติงานของบุคลากรในหอผูปวย โดยการใชทรัพยากรทั้งทางดานบุคคล  
เวลา และวัสดุอุปกรณใหเกิดประโยชนสูงสุด โดยคํานึงถึงความจําเปนในการใช รวมถึงการเก็บ
บํารุงรักษาเพื่อใหคงสภาพพรอมใชงาน เพื่อใหการผลิตหรือการบริการเปนไปดวยความรวดเร็ว 
ทันทวงที 

2.4.3 ความพึงพอใจ (Satisfication)  
            Gibson et al. (1991: 37) ใหความหมายความพึงพอใจวา หมายถึง การที่
องคการสามารถตอบสนองความตองการของบุคลากรไดมากนอยเพียงใด โดยวัดจากทัศนคติ  
ของพนักงาน การเปลี่ยนงาน การขาดงาน ความเฉื่อยชา และความทุกขใจตาง ๆ ดังนั้นการ
ประเมินความพึงพอใจของพยาบาลประจําการในหอผูปวยสามารถประเมินไดจาก เจตคติที่มีตอ
งานที่ทําในทางบวก การไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน การไดรับการสนับสนุนจากผูบริหารใหมี
ความกาวหนาในงาน ไดปฏิบัติงานที่ใชความสามารถและภาคภูมิใจในความสําเร็จของงาน            
ที่ตนมีสวนรวม การไดรับการตอบสนองความตองการในงานที่ไดรับมอบหมาย การมีอิสระ                    
ในการทํางานหรือมีสวนรวมในการทํางาน และไดรับการยอมรับในผลงาน มีความกระตือรือรน        
มีความมุงมั่นในการทํางานที่จะนําไปสูความพึงพอใจ ไมมีการโยกยายงาน ไมมีความเฉื่อยชาใน
การทํางาน และไมมีความคับของใจที่เกิดจากการทํางานอันจะสงผลตอประสิทธิภาพและ       
ประสิทธิผลในการทํางาน  

2.4.4 ความสามารถในการปรับตัว (Adaptiveness) 
    Gibson et al. (1991: 38) ใหความหมายความสามารถในการปรับตัววา  หมายถึง 
ความสามารถขององคการที่จะตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงทั้งภายในและภายนอกองคการ โดย
ปรับการวางแผน นโยบาย การบริหารจัดการ ระบบการทํางาน ซึ่งการประเมินความสามารถใน
การปรับตัวสามารถวัดไดจากการวางนโยบายที่สงเสริมสนับสนุนการเตรียมพรอมสําหรับ          
การเปลี่ยนแปลง และการฝกอบรมการบริหารจัดการอยางตอเนื่อง ดังนั้นความสามารถ            
ในการปรับตัวสามารถวัดไดทั้งในระดับบุคคลและระดับกลุมบุคคล ไดแก การที่บุคลากร            
ในหอผูปวยมีความเต็มใจและยอมรับระเบียบใหม ๆ ยอมรับการเปลี่ยนแปลงหรือพรอมที่จะ
เปลี่ยนแปลงแนวทางปฏิบัติงาน เพ่ือพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลที่สอดคลองกับนโยบายของ
โรงพยาบาล  โดยพิจารณาจากการยอมรับความสามารถ  ความรวดเร็วของบุคลากรตอ          
การเปลี่ยนแปลงบทบาทหนาที่  กระบวนการปฏิบัติงาน  และการริเร่ิมส่ิงใหม 

2.4.5   การพัฒนา (Development) 
                        Gibson et al. (1991: 38) ใหความหมายการพัฒนาหมายถึง การที่องคการ
จะตองลงทุนใหกับตัวเองเพื่อเพิ่มสมรรถนะที่จะอยูรอดในระยะยาว การพัฒนาเปนกลยุทธที่จะ
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สรางศักยภาพในการตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอม โดยมุงดําเนินการดวย              
การผสมผสานความตองการความกาวหนาของบุคคลเขากับเปาหมายขององคการ                 
โดยกระบวนการ ดังกลาวจะตองทําอยางทั่วทั้งองคการเปนวิธีการที่ใชในการพัฒนาองคการ     
รวมถึงการพัฒนาบุคลากรดวย ซึ่งความสําเร็จของการพัฒนาองคการสามารถวัดไดในแงของ   
การบรรลุถึงเปาหมายขององคการ ดังนั้นการที่จะบริหารหอผูปวยใหมีประสิทธิผลจําเปนตอง                
มีการพัฒนาบุคลากรใหสอดคลองกับเปาหมายของหอผูปวย เปนการเตรียมบุคลากรใหมีความรู 
ความเขาใจตอการปฏิบัติหนาที่ ใหมีประสิทธิภาพ  และเตรียมรับการเปลี่ยนแปลงของ            
สภาพแวดลอมภายนอกและการเปลี่ยนแปลงในระบบบริการสุขภาพ 
 
3. ภาวะผูนาํชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
 
    3.1 ความหมายของภาวะผูนําชั้นยอด 
            ผูนํา (Leader) เร่ิมมีการใชเมื่อ ป ค.ศ.1300 แตคําวาภาวะผูนํา (Leadership) มีปรากฏ
ใน ค.ศ. 1834 หรือตนศตวรรษที่ 19 การศึกษาเกี่ยวกับภาวะผูนําและการพัฒนาทฤษฎีภาวะผูนํา
มีหลายแนวทางการศึกษา ซึ่งYukl (1998) ไดจัดกลุมทฤษฎีตามแนวทางการศึกษาภาวะผูนํา
ออกเปน 4 กลุมไดแก 1) การศึกษาคุณลักษณะภาวะผูนํา (Traits approach)  2) การศึกษา
พฤติกรรมของภาวะผูนํา (Behavioral approach)  3) การศึกษาภาวะผูนําตามสถานการณ 
(Situational approach) 4) การศึกษาอิทธิพลอํานาจของภาวะผูนํา (Power-influence 
approach)  
     สําหรับทฤษฎีภาวะผูนําชั้นยอด (Super Leadership Theory) เปนทฤษฎีที่จัดอยูในกลุมที่ 
4 คือ การศึกษาอิทธิพลอํานาจของภาวะผูนํา (Power-influence approach) ภาวะผูนําชั้นยอด 
คือ ผูที่นําคนอื่นเพื่อใหเขานําตนเอง ดวยการทําตัวเหมือนเปนครูและผูฝกสอน โดยใชวิธีการสราง  
แรงบันดาลใจผูอ่ืนเห็นคุณคาของตนเอง และเชื่อมั่นวาตนเองสามารถปฏิบัติงานไดดี (Manz and 
Sims, 1989) 

3.2 แนวคิด  ทฤษฎีภาวะผูนําชั้นยอด 
ภาวะผูนําชั้นยอด (Super-Leadership) เปนภาวะผูนําที่มุงพัฒนาผูตามเพื่อใหสามารถ

นําตนเองจนในที่สุดผูตามก็แปรสภาพไปเปนผูนําโดยอัตโนมัติ ภาวะผูนําแบบนี้มีจุดเดนทีส่ามารถ
เรียกวา "ชั้นยอด" ก็เพราะเปนผูนําที่ยึดเอาจุดแข็งของผูตามเปนสําคัญ เปนผูนําที่เขาใจนําคนอื่น
ใหเขารูจักนําตนเอง (Lead others to lead themselves) รูปแบบของภาวะผูนําชั้นยอดก็คือ 
พยายามใหกําลังใจชวยเสริมแรงของผูตามใหคิดริเร่ิมส่ิงใหม ๆ ใหรูจักรับผิดชอบของตน ใหมั่นใจ
ในตนเอง ใหรูจักการกําหนดเปาหมายดวยตนเอง ใหมองโลกเชิงบวก มองเห็นปญหาเปนเรื่อง   
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ทาทาย มองวิกฤตเปนโอกาส และรูจักการแกปญหาดวยตนเอง เปนตน ภาวะผูนําแบบนี้กับผูตาม
มีความสมดุลดานอํานาจระหวางกันคอนขางดีซึ่งแตกตางจากภาวะผูนําแบบอื่น ที่ยึดตัวผูนํา  
เปนหลัก แตภาวะผูนําแบบนี้กลับยึดผูตามเปนหลักผลที่คาดหวังจากการใชแบบภาวะผูนาํชัน้ยอด
ก็คือความผูกพันของผูตามตองาน/หนวยงานจะเพิ่มมากข้ึน ผลเชิงจิตวิทยาก็คือความรูสึกเปน
เจาของ (Ownership) เกิดขึ้น และที่สําคัญคือผูตามไดพัฒนาทักษะการนําตนเองและ  ความรูสึก
เปนผูนําตนเองไดในที่สุด (สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2545) 

Manz and Sims (1989) เสนอแนวคิดตนเปนผูนําตนเอง (Self leading the self)       
การนําตนเองของบุคคลประกอบดวย การเริ่มตนดวยตนเอง การกําหนดทิศทางและการจูงใจ    
ตนเอง การใหรางวัลผลความสําเร็จสวนตน และการติดตามตรวจสอบหาสาเหตุของความลมเหลว 
จากแนวคิดดังกลาว Manz and Sims ไดเสนอบทบาทของผูนําในศตวรรษที่ 21 ภายใตแนวคิดที่
เรียกวา ภาวะผูนําชั้นยอด (Super-leadership) โดยใหความหมายวาคือ ผูที่นําคนอื่นเพื่อใหเขา
สามารถนําตนเอง แนวคิดนี้ถกูออกแบบเพื่อทําใหเกิดภาวะผูนําตนเองภายในบุคคล ซึง่เปนการวดั
ความแข็งแกรงของผูนํา ซึ่งแสดงใหเห็นความสามารถของผูนําในการทําใหบุคคลยอมรบัการชีแ้นะ
ที่ถูกตองเหมาะสมอยางดีที่สุดในการกําหนดเปาหมายในชีวิตการทํางานของตนเอง               
ดวยการทําตัวเปนครู และผูฝกสอน โดยใชวิธีการสรางแรงบันดาลใจผูตามเห็นคุณคาของตนเอง
และเชื่อมั่นวาตนเองสามารถปฏิบัติงานไดดี ผูนําตองมีความกลาเสี่ยงเกี่ยวกับคน โดยมี         
ความเชื่อวา ถาเปดโอกาสใหเขาไดนําตนเองแลวเขาจะพัฒนาตนเองไดเต็มศักยภาพสูงสุดที่เขามี
และจะทํางานนั้นไดดวยตนเองอยางไดผลสูงสุด ทําใหเพิ่มผลปฏิบัติงาน นวัตกรรม และความคิด     
สรางสรรค สามารถกําหนดเปาหมายในการปฏิบัติงานไดดวยตนเอง  มีความรับผิดชอบ            
หนาที่การงาน สามารถแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน และมีการปรับปรุงการปฏิบัติงานอยาง    
ตอเนื่องอยูเสมอ (Manz and Sims, 1996) 

แนวคิดภาวะผูนําชั้นยอดมีความสําคัญและจําเปนในทศวรรษนี้เนื่องจากการแขงขันของ
องคการตาง ๆ ทั่วโลก โดยเฉพาะองคการดานธุรกิจที่มีการปรับเปลี่ยนกลยุทธตลอดเวลาเพื่อ
ความอยูรอดขององคการ เนนการใชทรัพยากรมนุษยอยางเต็มที่ การสนับสนุนบุคคลที่มี    
ความสามารถใหมีบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบสูงขึ้นตามความคาดหวังขององคการ และมี
ความตองการที่จะประสบความสําเร็จในชีวิตของบุคคล จากเหตุผลดังกลาวองคการไดนําวิธี   
การดําเนินงานใหม ๆ มาใช เชน การดําเนินงานตามรูปแบบของประเทศญี่ปุน การปรับปรุง      
คุณภาพอยางตอเนื่อง ทีมช้ีนําตนเอง การปรับโครงสรางองคเปนแบบแนวราบ และการเพิ่ม  
ความแข็งแกรงของผูนําโดยการสงเสริม สนับสนุนและยอมใหผูตามบริหารตนเอง (Manz and 
Sims, 1991 cited in Graves and Adding ton, 2002: 58)  ซึ่งภาวะผูนําชั้นยอดตามแนวคิดของ 
Manz and Sims (1989) นั้นประกอบดวย 6 ดานคือ 
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 1. การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน (Modeling) หมายถึง การเปนแบบอยางการใช
ทักษะการปฏิบัติงาน เทคนิคการทํางาน การเปนพี่เลี้ยง การพัฒนาตนเองอยูเสมอ 
 2. การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน (Setting goals) หมายถึง การใหโอกาสใน         
การมีสวนรวมในการกําหนดเปาหมายของงาน การมอบหมายงาน  
 3. การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน (Guiding) หมายถึง การใหความรูเกี่ยวกับงาน 
การใชอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใชในการปฏิบัติงาน การสอนวิธีการปฏิบัติงาน การใหคําแนะนําใน        
การตัดสินใจและการแกไขปญหาการปฏิบัติงาน 
 4. การสนับสนุนและใหกําลังใจ (Encouraging) หมายถึง การสงเสริมและการเอื้ออํานวย
ในการปฏิบัติงานนั้น ๆ จนประสบความสําเร็จ การใหกําลังใจ การรับฟงความคิดเห็น การให
โอกาสแสดงศักยภาพออกมาอยางเต็มที่  และการสนับสนุนทรัพยากรในการปฏิบัติงาน  
 5. การเสริมแรงทางบวก (Reinforcement) หมายถึง การสรางแรงบันดาลใจใหบุคคลมี
ความเชื่อวาตนเองมีความสามารถในการปฏิบัติงาน การสรางแรงจูงใจ การใหอิสระใน            
การปฏิบัติงาน การใหขอมูลปอนกลับในทางสรางสรรคเพื่อเสริมสรางความมั่นใจ  
 6. การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน (Rewards) หมายถึง การยกยองชมเชย การแสดง    
การยอมรับ การบันทึกผลงานและประกาศใหทราบทั่วกัน รวมถึงการใหรางวัลในรูปแบบตาง ๆ
อยางเปนทางการ และไมเปนทางการ      
  สําหรับในองคการพยาบาล หัวหนาหอผูปวยในฐานะเปนผูบริหารระดับตน ซึ่งปฏิบัติ
หนาที่สัมพันธโดยตรงกับพยาบาลประจําการ เปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอผลิตผลของการพยาบาล     
มีอิทธิพลตอบุคลากรในหนวยงานและตอระบบการบริหารการพยาบาลเปนอยางมาก (Clark and 
Shea, 1979) ตองบริหารจัดการใหเกิดประสิทธิภาพในหอผูปวย กอใหเกิดความพึงพอใจแก
ผูใชบริการ และบุคลากรทางการพยาบาล  การศึกษาวิจัยที่ผานมายืนยันวา ภาวะผูนํามี
ความสําคัญตอประสิทธิผลขององคการ เชน การศึกษาวิจัยของ จันทรเพ็ญ พาหงษ (2538) เพื่อ
คนหาสมรรถนะของพยาบาลหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลศูนย และโรงพยาบาลทั่วไป สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข พบวาสมรรถนะที่สําคัญของหัวหนาหอผูปวยมี 7 สมรรถนะ มีคาความ
แปรปรวนรวมรอยละ 67.5 โดยมีสมรรถนะดานภาวะผูนํามีความสําคัญที่สุด มีคาความแปรปรวน
คิดเปนรอยละ 51.1 สอดคลองกับ อังคณา สุเมธสิทธิกุล (2539) ที่ไดศึกษาวิเคราะหตัวประกอบ
สมรรถนะของหัวหนากลุมการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐ พบวามี 8 สมรรถนะ มีความ
แปรปรวนรวม รอยละ 57.81 โดยสมรรถนะดานภาวะผูนํามีความสําคัญที่สุด มีคาความแปรปรวน
คิดเปนรอยละ 39.4 นอกจากนี้ Mahaffy, Kaplan and Triolo (1998: 30-32 อางใน  สมพิศ                
เกิดศิริ, 2542) ไดศึกษาสมรรถนะที่สําคัญ (Core competency) ของผูนําทางการพยาบาลใน
ศตวรรษที่ 21 พบวา จะตองมีสมรรถนะดานภาวะผูนําเพื่อใหการบริหารงานมีประสิทธิภาพ ดังนั้น



 
 

 

28
ภาวะผูนําสําหรับ  หัวหนาหอผูปวยมีความสําคัญตอความสําเร็จในการดําเนินงานในหอผูปวย ซึ่ง
ตองมีภาวะผูนํา เพื่อชี้แนะและกระตุนใหพยาบาลประจําการปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมาย (ฟาริดา อิบราฮิม, 2542) ดวยเหตุนี้หัวหนาหอผูปวยที่มีภาวะผูนําชั้นยอด  สามารถทํา
ใหบุคลากรเห็น  คุณคาของตนเอง และเชื่อมั่นวาตนเองสามารถปฏิบัติงานไดดี สามารถพัฒนา
ทักษะการนําตนเองและสามารถนําตนเองไดในที่สุด มีอิสระและสามารถรับผิดชอบงานตามหนาที่
ของตนใหสามารถบรรลุตามเปาหมายของหนวยงาน ดังนั้นในการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยทําการศึกษา
ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Manz and Sims (1989) ซึ่งมีความ
เหมาะสมในการวัดระดับภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยจะวัดระดับคะแนนเฉลี่ยทุกองคประกอบของ
ภาวะผูนําชั้นยอด เนื่องจากแตละองคประกอบมีอิสระตอกัน (Manz and Sims, 1989) 
 

3.3 การประเมินภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
     การประเมินภาวะผูนําทําไดหลายวิธีเชน การประเมินตนเอง และการใชผูใกลชิด เชน      

ผูบังคับบัญชา ผูใตบังคับบัญชา หรือผูรวมงานเปนผูประเมิน (Bass, 1981)  จากการศึกษาที่ 
เกี่ยวกับการประเมินภาวะผูนําของพยาบาลหัวหนาหอผูปวยที่ผานมา พบวา ถาใหพยาบาล      
หัวหนาหอผูปวยประเมินภาวะผูนําของตนเองจะไดผลสูงกวาพยาบาลประจําการเปนผูประเมิน
เสมอ เชน การศึกษาวิจัยภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยในตางประเทศของ McNeese-Smith 
(1995) โดยใชแนวคิดของ Kouzes และ Posner ซึ่งศึกษาครั้งแรกในป ค.ศ. 1991 ในโรงพยาบาล
ชุมชน 2 แหง ขนาด 200-250 เตียง กลุมตัวอยางเปนหัวหนาหนวยงานซึ่งรวมทั้งหัวหนาหอผูปวย 
จํานวน 41 คน ที่ปฏิบัติงานในตําแหนงมาแลวไมนอยกวา 6 เดือน และพนักงานซึ่งรวมทั้ง
พยาบาลประจําการ จํานวน 610 คน ที่ปฏิบัติงานเปนผูใตบังคับบัญชามาแลวไมนอยกวา 3 เดือน 
ผลการศึกษา พบวา หัวหนาหนวยงานประเมินภาวะผูนําของตนเองสูงกวาพนักงานประเมินทั้ง
โดยรวมและรายดาน การศึกษาครั้งที่ 2 ในป ค.ศ. 1993 ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
ขนาด 553 เตียง กลุมตัวอยางเปนหัวหนาหอผูปวย จํานวน 19 คน และพยาบาลประจําการ 
จํานวน 285 คน ผลการศึกษา พบวา หัวหนาหอผูปวยประเมินภาวะผูนําของตนเองสูงกวา            
พยาบาลประจําการประเมินทั้งโดยรวมและรายดาน เชนเดียวกับ เมธินี จิตรออนนอม (2542) ที่ได
ศึกษาภาวะผูนําของหัวหนาหอผูปวยและความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม กลุมตัวอยางเปนหัวหนาหอผูปวย จํานวน 70 คนที่ปฏิบัติงาน
ในตําแหนงมาแลวไมนอยกวา 1 ป และพยาบาลประจําการ จํานวน 268 คน  ที่ปฏิบัติงานภายใต
บังคับบัญชาของหัวหนาหอผูปวยมาแลวไมนอยกวา 1 ป เปนผูประเมินภาวะผูนําของหัวหนา    
หอผูปวย โดยใชแบบสอบถามภาวะผูนําของ Kouzes และ Posner (1995) ผลการศึกษา พบวา 
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หัวหนาหอผูปวยมีคาเฉลี่ยการรับรูภาวะผูนําของตนเองทั้งโดยรวมและรายดานสูงกวาพยาบาล
ประจําการประเมินภาวะผูนําหัวหนาหอผูปวย ดังนั้น การพัฒนาแบบประเมินภาวะผูนําในปจจุบัน
จึ งให ผู ใตบั งคับบัญชาเปนผูประเมินภาวะผูนํ าของผูบั งคับบัญชา  ตามการรับ รู ของ
ผูใตบังคบับัญชา เชน Bass (1985) ไดพัฒนา Leadership Questionnaire ใหผูใตบังคับบัญชา
ประเมินผูบังคับบัญชา Mulder (1986) ใหผูใตบังคับบัญชาประเมินภาวะผูนําของผูบังคับบัญชา 
โดยใช Influence Analysis Questionnaire และ Waxley (1987) ศึกษาภาวะผูนําโดยให
ผูใตบังคับบัญชาประเมินผูบังคับบัญชา สําหรับการประเมินภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนา                
หอผูปวย เนื่องจากยังไมมีผูใดสรางเครื่องมือประเมินภาวะผูนําชั้นยอดไว ดังนั้นผูวิจัยจึงสราง 
แบบสอบถามประเมินภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย โดยประเมินจากการรับรูของ
พยาบาลประจําการ ตาม  แนวคิดของ Manz and Sims (1989) ซึ่งประกอบดวย 6 ดาน คือ                    
1) การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน 2) การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน 3) การชีแ้นะแนวทาง
ในการปฏิบัติงาน 4) การสนับสนุนและใหกําลังใจ  5) การเสริมแรงทางบวก  6) การใหรางวัลใน
การปฏิบัติงาน           
    

3.3 ความสมัพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยกบัประสิทธิผลของ
หอผูปวย 
 หัวหนาหอผูปวยในฐานะผูบริหารระดับตน และเปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอประสิทธิผล
ของหอผูปวย จําเปนตองเปนบุคคลที่มีความเขาใจเปนอยางดีตอทรัพยากรทกุประเภทในหอผูปวย  
รวมทั้งบุคลากรการพยาบาล (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2540) ดังนั้นภาวะผูนําช้ันยอดของหัวหนา
หอผูปวยมีความสําคัญอยางมากตอการพัฒนาองคการและการจัดการ เพราะจะทําให       
สามารถดําเนินงานไดตามเปาหมายขององคการ และบรรลุผลสําเร็จตามที่องคการตั้งไว (เรมวล          
นันทศุภวัฒน, 2542) เมื่อศึกษาถึงสมรรถนะของหัวหนาหอผูปวย พบวา สมรรถนะที่สําคัญที่สุด
ของหัวหนาหอผูปวยที่สงเสริมใหการบริหารงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ คือ สมรรถนะดาน 
การเปนผูนํา (จันทรเพ็ญ พาหงษ, 2538) อีกทั้งสถานการณการเปลี่ยนแปลงปจจุบันไดสงผล
กระทบตอทุก ๆ องคการ ดังนั้นแตละองคการจึงตองมีการปรับเปลี่ยนวิธีการดําเนินการใหมี     
ความทันสมัย มีการปรับปรุงโครงสราง ระบบงาน รวมทั้งบุคลากรใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น               
การเปลี่ยนแปลงดังกลาวจึงจําเปนตองอาศัยผูนําในการแสดงพฤติกรรมภาวะผูนําที่เหมาะสม             
ซึ่งสรอยตระกูล (ติวยานนท) อรรถมานะ (2542) กลาววา ภาวะผูนําเปนปจจัยที่สําคัญในการชวย 
ยกระดับประสิทธิผลและประสิทธิภาพของการทํางานไดเปนอยางมาก และภายใตสภาพแวดลอม
การปฏิรูปสุขภาพ ที่ถูกจํากัดดานทรัพยากรตาง ๆ ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยเปนบุคคลที่สนองตอบ
ตอนโยบาย ระบบการปฏิบัติงานและเปาหมายขององคการพยาบาลใหเปนรูปธรรม เปรียบเสมือน
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เปนตัวกลาง เปนผูประสานเชื่อมโยงแนวความคิด และการปฏิบัติของบุคลากรหลายฝายเขา
ดวยกัน หัวหนาหอผูปวยจึงเปนบุคคลที่สําคัญตอความกาวหนา หรือความลมเหลวของหนวยงาน 
(รัชดา ตันติสารศาสน, 2544) ดังนั้นหัวหนาหอผูปวยจึงตองมีพฤติกรรมของภาวะผูนําชั้นยอด ซึ่ง
ประกอบดวย การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การชี้แนะ
แนวทางในการปฏิบัติงาน   การสนับสนุนและใหกําลังใจ  การเสริมแรงทางบวก  และการใหรางวลั
ในการปฏิบัติงาน ซึ่งทําใหเพิ่มผลการปฏิบัติงาน (Manz and Sims, 1989: 220-221) 

ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยตามแนวคิดของ Manz and Sims (1989)                     
เปนผูที่นําผูอ่ืนเพื่อใหเขาสามารถนําตนเอง นั่นหมายถึง ความสามารถของผูนําในการทําใหบุคคล
ยอมรับการชี้แนะที่ถูกตองเหมาะสมอยางดีที่สุดในการกําหนดเปาหมายในชีวิตการทํางานของ
ตนเองดวยการทําตัวครู และผูฝกสอน โดยใชวิธีการสรางแรงบันดาลใจผูตามเห็นคุณคาของ
ตนเองและเชื่อมั่นวาตนเองสามารถปฏิบัติงานไดดี ผูนําตองมีความกลาเสี่ยงเกี่ยวกับคน โดยมี        
ความเชื่อวา ถาเปดโอกาสใหเขาไดนําตนเองแลวเขาจะพัฒนาตนเองไดเต็มศักยภาพสูงสุดที่เขามี
และจะทํางานนั้นไดดวยตนเองอยางไดผลสูงสุด ทําใหเพิ่มผลปฏิบัติงาน นวัตกรรม และความคิด     
สรางสรรค สามารถกําหนดเปาหมายในการปฏิบัติงานไดดวยตนเอง  มีความรับผิดชอบ          
หนาที่การงาน สามารถแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน และมีการปรังปรุงการปฏิบัติงานอยาง     
ตอเนื่องอยูเสมอ ซึ่งประกอบดวย 6 ดานคือ  

1. การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงานหัวหนาหอผูปวยแสดงลักษณะการเปนแบบอยาง
แกบุคลากร ตั้งแตบุคลิกภาพที่ดี ไดแก ความเชื่อมั่น ความกระตือรือรน ความยืดหยุน การ
สรางสรรค ความซื่อสัตย ความจริงใจ ความเปนมิตร สุขภาพที่แข็งแรง การแสดงออกอยางกลา
หาญและเหมาะสม การถายทอดความรู ทักษะ เจตคติวิธีการทํางาน ตลอดจนการเปนพี่เลี้ยง
ใหกับบุคลากรทางการพยาบาล (นันทนา น้ําฝน, 2538) จากการศึกษาของ ศิรินภา ชี้ทางให  
(2544) พบวา การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน เปนตัวชี้วัดประสิทธิผลขององคการพยาบาลที่
มีระดับความสําคัญ จะทําใหผูตามเกิดความเชื่อมั่นและศรัทรา พรอมที่จะนํามาเปนแบบอยางใน
การปฏิบัติงาน (พัชรา สาดตระกูลวัฒนา, 2545)  สอดคลองกับการศึกษาของ Bass (1981 cited 
in DuBrin, 1995) พบวา การที่หัวหนางานใหความรูเกี่ยวของในงานแกบุคลากร โดยใหคําอธิบาย
อยางชัดเจนมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความพึงพอใจในงานของบุคลากร               
(r = .57) ซึ่งความพึงพอใจเปนองคประกอบยอยของประสิทธิผลขององคการ (Gibson et al., 
1991)  

2. การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงานวัตถุประสงคของหอผูปวยเปนสิ่งสําคัญสาํหรับใชัใน
การวางแผน โดยจะตองมีการกําหนดวัตถุประสงคของหอผูปวยกอนวาอะไร คือ เปาหมายที่
ตองการในอนาคตโดยการกําหนดภาระกิจที่ตองกระทําเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค ซึ่งหัวหนา        
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หอผูปวยสนับสนุนใหบุคลากรทางพยาบาลรวมกําหนดเปาหมายของหนวยงาน เปาหมายในการ
ปฏิบัติงาน และใหอิสระในการปฏิบัติงาน  ทั้งนี้การกําหนดวัตถุประสงคตองชัดเจนเพื่อทิศทาง ใน
การปฏิบัติงานชวยใหเกิดความตอเนื่องในการดําเนินงาน ทําใหการประเมินความสําเร็จตาม
วัตถุประสงคขององคการไดและเปนแนวทางในการพิจารณาขอบกพรองเพื่อการเพิ่มประสิทธิภาพ
การทํางานใหเปนไปตามวัตถุประสงคที่ตองการ คือบรรลุวัตถุประสงคของบุคคลและวัตถุประสงค
ขององคการที่มีความสัมพันธกัน วัตถุประสงคของบุคคลประกอบดวยการไดรับคาตอบแทนสูง   
ไดรับความเจริญกาวหนาในตําแนงหนาที่การทํางาน การไดรับการยอมรับจากเพื่อนรวมงานและ
การไดรับการยอมรับทางสังคม  หากองคการสามารถตอบสนองวัตถุประสงคสวนบุคคลไดดี        
ก็จะชวยใหการดําเนินงานขององคการมีประสิทธิภาพได สอดคลองกับ เนตรพัณณา ยาวิราช 
(2546) ที่กลาวา วัตถุประสงคขององคการมีความสําคัญตอการดําเนินงานขององคการ  คือ     
เปนแนวทางในการตัดสินใจ การสรางประสิทธิภาพใหแกองคการ    

3. การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน การที่ผูนําบอกหรือชี้แนะผูใตบังคับบัญชาจะมีผล
ใหผูใตบังคับบัญชาปฏิบัติงานดวยความกระตือรือรนและเต็มใจ (Schwatz, 1980) ดังนั้นในการที่
จะทําใหการดําเนินการปฏิบัติงานเปนไปตามเปาหมายขององคการ หัวหนาหอผูปวยตองดูแลให
บุคลากรทางการพยาบาลในหอผูปวยปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค
และเปาหมายของหอผูปวย (รัชดา ตันติสารศาสน, 2544: 57) ดวยเหตุนี้การชี้แนะแนวทางใน  
การปฏิบัติงาน ทําใหการปฏิบัติการพยาบาลไดคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพและตรงกับ     
ความตองการของผูใชบริการ สอดคลองกับการศึกษาของ Wang and Satow (1994) ที่พบวา   
การที่ผูบริหารองคการใหขอมูลที่เปนประโยชนกับบุคลากรมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับ
ประสิทธิผลองคการ  

4. การสนับสนุนและใหกําลังใจ เปนการสนับสนุนใหบุคลากรแสดงความสามารถในการ
ปฏิบัติงานอยางเต็มที่  โดยการมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถ จัดหาทรัพยากร            
ที่เอื้อตอการปฏิบัติงาน จัดสภาพแวดลอมที่ดีในการปฏิบัติงาน สงเสริมการเขาฝกอบรบวิชาการ 
การลาศึกษาตอ รวมถึงการแสดงออกของหัวหนาหอผูปวยที่ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลทราบ
วาหัวหนาหอผูปวยและเพื่อนรวมงานพึงพอใจกับความพยายามและความสําเร็จของตน เพื่อเปน
การกระตุน และใหกําลังใจ ทําใหบุคคลตั้งใจทํางานตอไป (Kouzes and Posner, 1987 อางถึงใน 
ทองหลอ เดชไทย, 2544) สอดคลองกับการศึกษาของ Zorn and Ruccio (1998) พบวา การที่
ผูจัดการแสดงความเขาใจ สนใจ หวงใย กระตุนใหบุคลากรมีกําลังใจในการทํางาน  

5. การเสริมแรงทางบวก เปนการใหสิ่งตอนแทนเมื่อปฏิบัติงานประสบผลสําเร็จ (Skinner, 
1970 cite in Muchinsky, 1993: 343) โดยสงเสริมใหบุคลากรมุงมั่นปฏิบัติงาน ใหอิสระในการ
แกปญหาภายใตขอบเขตความรับผิดชอบในขณะปฏิบัติหนาที่ สรางความเชื่อมั่นใหบุคลากรวา
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สามารถทํางานใหสําเร็จได การใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานที่สามารถนํามา    
ปรับปรุงแกไขงานได เมื่อหัวหนาหอผูปวยมีการเสริมแรงทางบวก จะเปนการกระตุนใหพยาบาล
ประจําการเกิดความพึงพอใจ มีกําลังใจปฏิบัติงาน และทุมเทความพยายามในการปฏิบัติงาน   
มากขึ้น ทําใหผลลัพธที่ดีแกหอผูปวย สอดคลองกับการศึกษาของอังคณา สุเมธสิทธิกุล (2539) 
พบวาการเสริมแรงทางบวกจากผูบริหาร มีผลใหลูกนองปฏิบัติงานไดดีมีประสิทธิภาพ และ                   
มีประสิทธิผล 

6. การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน  เปนสิ่งจูงใจที่องคการจัดให รูปแบบหลากหลายตาม
ความเหมาะสมและความคิดสรางสรรคที่แตละองคการจะออกแบบ เชน การยกยองชมเชยในที่
ประชุมใหญ งานมหกรรมภายในองคการ คัดสรรและประกาศชื่อผูปฏิบัติงานดีเดนประจําเดือน 
ประจําแผนก ใหประกาศเกียรติคุณ โล เหรียญ หรือถวยรางวัลแกบุคลากรหรือ หนวยงานที่ผลการ
ปฏิบัติงานดีเดน ใหรางวัลเดินทางไปดูงาน ใหทุนการศึกษา (ธัญญา ผลอนันต, 2546) สอดคลอง
กับแนวคิดของ สมยศ นาวีการ (2536) ที่วาผูบริหารหรือหัวหนาหอผูปวยเปนผูมีบทบาทโดย           
ในกระบวนการจูงใจ และการจัดหารางวัล หรือตอบสนองความตองการของบุคลากร และ       
สอดคลองกับการศึกษาของ สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) พบวา หัวหนาหอผูปวยตองให        
ความสําคัญตอการสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน เนื่องจากมีผลทําใหบุคลากรปฏิบัติงานได
อยางเต็มศักยภาพ เกิดความพึงพอใจ นําไปสูผลงานที่มีคุณภาพ อันจะสงผลตอประสิทธิผลของ
หอผูปวยใหสูงยิ่งขึ้น  

นอกจากนี้การศึกษาของ จีระพร แดนเขตต (2543) และ McNeese-Smith (1977) พบวา
พฤติกรรมภาวะผูนําซึ่งมีองคประกอบบางสวนคลายคลึงกับภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนา         
หอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับผลผลิตในงานของพยาบาลประจําการ ซึ่งสอดคลองกับ      
การศึกษาของ วราภรณ   รุงเรืองกลกิจ (2547) ที่พบวา ปจจัยที่มีความสําคัญที่สุดที่จะนําพา   
องคการทุกขนาด ทุกระดับใหอยูรอดและเจริญกาวหนาหรือมีประสิทธิภาพเพียงไรทุมเทใหกับงาน
แคไหน คุณภาพของสินคาและการบริการอยูที่ระดับใดขึ้นอยูกับภาวะผูนําในทีมการพยาบาล    
หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทอยางสูงในหอผูปวยที่จะเปนผูนําใหมีการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ   
มีหนาที่ดูแลและบริหารจัดการคุณภาพบริการพยาบาลและผลิตผลของหอผูปวย เพื่อตอบสนอง
ตอผูใชบริการตามเปาหมายของโรงพยาบาล 
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4. การทาํงานเปนทีม (Team work) 
 
   4.1   ความหมายของการทาํงานเปนทีม  
  การทํางานเปนทีมงาน เปนแนวทางการปฏิบัติงานที่ไดรับความสนใจอยางกวางขวาง    
ในกลุมผูบริหารองคการมาทุกยุคทุกสมัย  และมีความสําคัญตอองคการเนื่องจากการปฏิบัติงาน
ใดๆก็ตาม จะตองมีความเกี่ยวของกับบุคลากรที่ปฏิบัติงาน และการปฏิบัติงานเพื่อใหบรรลุ        
ผลสําเร็จนั้นมาจากการรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานของบุคลากร ซึ่งมีผูใหความหมายของ  
การทํางานเปนทีมไวดังนี้    

การทํางานเปนทีม หมายถึง กลุมบุคคลเขามารวมกันปฏิบัติงานอยางใดอยางหนึ่งรวมกัน 
โดยมีเปาหมายเดียวกัน และทุกคนในกลุมมีบทบาทในการชวยดําเนินงานของกลุม มีการ
ติดตอส่ือสาร ประสานงานและตัดสินใจรวมกันเพื่อใหงานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย เพื่อ
ประโยชนรวมกันของกลุม (ทิศนา แขมณี, 2537; ชูพงศ ปญจมะวัต, 2545; ณัฎฐพันธ เขจรนันท 
และคณะ, 2545) โดยการนําไปใชกับงานที่รวมกันกําหนดขึ้นไดอยางมีประสทิธิภาพ ซึ่งสมาชิกใช         
ความสามารถพิเศษของตนเองที่มีอยูมาพัฒนาการปฏิบัติงานใหเกิดความพึงพอใจ  ในงานเพิ่ม 
สูงขึ้นและคุณภาพการปฏิบัติงานดีข้ึน (Shonk, 1992: 1) นอกจากนี้การทํางานเปนทีมยังเปน   
การผสมผสานบทบาทหนาที่ที่แตกตางของสมาชิก รวมกันกําหนดการทํางานของทีม การระบุ
ลักษณะงาน ขั้นตอนการดําเนินงาน การติดตามผลงาน การผลิตหรือการบริการ  การเจรจาตอรอง 
การรวมมือรวมใจ การพึ่งพาชวยเหลือซึ่งกันและกัน มีความรับผิดชอบ มีปฏิสัมพันธกัน  การ
แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร  การแบงปนทรัพยากร (Guzzo et al., 1995: 2; Mohrman et al., 
1995: 21; สุนันทา เลาหนันท, 2540: 62; อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2542: 3)  

ดังนั้น การทํางานเปนทีม หมายถึง กลุมบุคคลต้ังแตสองคนข้ึนไปมารวมกันทํางานโดยมี
เปาหมายหรือวัตถุประสงคเดียวกัน โดยใชทักษะ ความรู ความสามารถที่หลากหลายมีการ
ปรึกษาหารือซ่ึงกันและกัน มีการตัดสินใจรวมกัน มีการพึ่งพาชวยเหลือกัน มีปฏิสัมพันธระหวาง
บุคคลที่ดี มีการแบงปนและการนําทรัพยากรมาประยุกตใช มีการติดตอประสานงาน การรวมมือ
รวมใจ  มีความพยายามอดทน และมีความมุงมั่น เพื่อใหการทํางานบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย
ที่ตั้งไวกอใหเกิดความพึงพอใจในงานและมีผลิตภาพในงานเพิ่มข้ึน 

 
4.2 แนวคิด/ทฤษฎีเกีย่วกับการทํางานเปนทีม 

การทํางานเปนทีมมีความสําคัญตอหนวยงานและองคการทุกองคการเพราะงานสวนใหญ
ในองคการไมสามารถทําไดสําเร็จโดยบุคคลเพียงคนเดียว ตองอาศัยความรวมมือทั้งในดานทักษะ 
ความรู  ความสามารถของแตละบุคคล  การมีสัมพันธภาพที่ดีของสมาชิกในทีม  เพื่อให               
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ผลการปฏิบัติงานบรรลุเปาหมายและวัตถุประสงคองคการ ดังนั้นการทํางานเปนทีมที่ประสบ
ความสําเร็จยอมหมายถึงความสําเร็จขององคการ หรือหนวยงานรวมทั้งสมาชิกทีมโดยตรง       
นักวิชาการหลายทาน  ไดกลาวถึงคุณสมบัติของการทํางานเปนทีมที่ประสบความสําเร็จไว      
แตกตางกันหลายแนวคิดดงันี้ 
 1. แนวคิดการทํางานเปนทีมของ Woodcock (1989) กลาวถึงการทํางานเปนทีม               
วาเปนการทํางานรวมกันของกลุมบุคคลที่มีเปาหมายและวัตถุประสงคเดียวกัน เพื่อใหบรรลุ         
ผลสําเร็จของทีม โดยมีองคประกอบดังนี้ 
  1.1 บทบาททีส่มดุล (Balanced roles) คือ มีการผสมผสานกนัในความแตกตางของ
ความสามารถ และใชความแตกตางไดอยางเหมาะสมในสถานการณที่แตกตางกัน 

1.2 วัตถุประสงคที่ชัดเจนและสอดคลองกบัเปาหมาย (Clear objectives and agreed 
goals) การทาํงานเปนทีมควรมีวัตถุประสงคและเปาหมายของทีมอยางชัดเจนที่สมาชิกตองเขาใจ
เต็มใจที่จะยอมรับและผูกพนักับวัตถุประสงคและเปาหมายนั้นอยางชัดเจน 

1.3 การเปดเผยและเผชิญหนากันเพื่อแกปญหา (Openness and confrontation) 
การสื่อสารและสัมพันธกันในทีมเปนไปอยางเปดเผย และไววางใจซึ่งกันและกัน พูดกันอยาง     
ตรงไปตรงมา เขาใจตนเองเปนอยางดี และเขาใจผูอ่ืนในทีมดวย เมื่อมีปญหาเกิดขึ้นตองแกปญหา
ดวยการเผชิญหนาซึ่งกันและกัน 

1.4 การสนบัสนุนและไววางใจตอกัน (Support and trust) สมาชิกในทีมตองให   
ความชวยเหลอื สนับสนุน รวมมือรวมใจกนัอยางจริงใจ ใหโอกาสพูดถงึปญหาอยางอิสระ 

1.5 การใหความรวมมือและการใชความขัดแยงในทางสรางสรรค (Co-operation and 
conflict) สมาชิกในทีมตองใหความรวมมือกันในการปฏิบัติงาน มีการใชประโยชนและ      
ประสานงานประโยชนซึ่งกันและกัน สมาชิกมีสวนรวมในการวางแผนดําเนินงาน ขอขัดแยงในทีม
เปนไปในทางสรางสรรคมากกวาทําลาย 

1.6 วิธีการปฏิบัติงานที่คลองตัว (Sound procedures) การทํางานของทีมจะมี
ลักษณะยืดหยุน การตัดสินใจจะอาศัยขอเท็จจริงเปนหลัก 

1.7 ภาวะผูนําที่เหมาะสม (Appropriate leadership) สมาชิกทุกคนสามารถเปน       
ผูนําไดตามสถานการณ และผูนําที่ดีจะตองเปนผูฟงที่ดีดวย 

1.8 การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ (Regular review) เพื่อแกไข        
ขอพกพรองไดทันที ซึ่งการทบทวนนี้อาจจะทําในระหวางปฏิบัติงานหรือภายหลังงานเสร็จก็ได 

1.9 การพัฒนาบุคคล (Individual development) มีแผนการพัฒนาสมาชิกของทีม 
เพื่อจะไดนําความรูความสามารถใชในการปฏบิัติงาน 



 
 

 

35
1.10 ความสัมพันธระหวางกลุมดี (Sound inter-group relations) การทํางานระหวาง

กลุมเปนไปในบรรยากาศของสัมพันธภาพที่ดี ฟงความคิดเห็นและทําความเขาใจแนวคิดหรือ
ปญหาของผูอ่ืน และพรอมที่จะชวยเหลือ 

1.11 การติดตอส่ือสารที่ดี (Good communications) การติดตอส่ือสารที่ดีเปนสิ่ง      
ที่จําเปนในทุกระดับทั้งภายนอกและภายในองคการ สมาชิกทุกคนจําเปนตองไดรับการพัฒนา
ทักษะและไดรับขอมูลในการติดตอส่ือสารอยางเพียงพอ 

2. แนวคิดการทํางานเปนทีมของ Parker (1990) กลาวถึง การทํางานเปนทีมวา เปนการที่
กลุมบุคคลที่มีความสัมพันธและตองพึ่งพากัน เพื่อปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมายหรือปฏิบัติงาน   
ใหเสร็จสมบูรณ คนกลุมนี้มีเปาหมายรวมกันและยอมรับวาวิธีเดียวที่จะทํางานใหสําเร็จ คือ         
การทํางานรวมกัน โดยมีองคประกอบดังนี้ 

2.1 ความชัดเจนของวัตถุประสงค (Clear sense of purpose) สมาชิกของทีมงาน   
จะตองกาํหนดวิสัยทัศนรวมกัน 

2.2 บรรยากาศการทาํงานที่ปราศจากพธิีรีตอง (Informal climate) โดยสมาชกิใน   
ทีมงานมีสวนในการเสริมสรางบรรยากาศการทาํงานที่ไมเปนทางการ 

2.3 การมีสวนรวม (Participation) ของสมาชกิ ไมวาจะเปนการเขารวมกิจกรรม     
ตาง ๆ หรือการกลาแสดงความคิดเหน็ที่แตกตางจากจากสมาชกิสวนใหญ 

2.4 การรับฟงซึ่งกันและกัน (Listening) รวมถึงการยอมรับความคิดเห็นที่แตกตาง  
ของสมาชิกบางคน 

2.5 ความไมเห็นดวยในทางบวก (Civilized disagreement) เพื่อหลกีเลี่ยงการใชคําวา 
“ความขัดแยง " มีการสื่อสารความคิดเหน็ที่แตกตางกัน 

2.6 ความเห็นพองกนั (Consensus) เปนเทคนิคการหาขอยุติเกี่ยวกบัปญหาความคดิ
หรือการตัดสินใจซึ่งแสดงออกถึงความมสีมานฉนัทและเอกภาพของทีมงาน 

2.7 การสื่อสารที่เปดเผย (Open communication) เปนการเจรจาติดตอระหวาง      
ทีมงานบรรยากาศเต็มไปดวยความเปดเผย จริงใจตอกนั มีความเชื่อมั่นและไววางใจซึ่งกนัและกนั 

2.8 บทบาทและการมอบหมายงานที่ชัดเจน (Clear roles and work assignments)  
2.9 ภาวะผูนํารวม (Shared leadership) เปนการที่สมาชิกจะตองแสดงออก            

ซึ่งพฤติกรรมที่สงเสริมการทํางาน และพฤติกรรมที่ธาํรงรักษาความสมัพันธของทีมงาน 
2.10 ความสัมพันธภายนอก (External relations) สมาชิกทีมงานตองสราง         

ความสัมพันธที่ดีกับสมาชิกภายนอก 
2.11 รูปแบบการทํางานที่หลากหลาย (Style diversity) ทีมงานที่มีประสิทธิภาพ                       

ควรประกอบดวยสมาชิกที่มีความสามรถ แนวคิดในการทํางานที่แตกตางออกไป 
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2.12   การประเมินผลตนเอง (Self assessment) 

3. แนวคิดการทํางานเปนทีมของ Hatcher and Ross (1991) กลาวถึง การทํางานเปนทีม
วา เปนลกัษณะการทาํงานของสมาชิกที่ปฏิบัติงานรวมกนัโดยมีลักษณะ 4 ประการคือ  

    3.1 การประสานงาน (Coordination) เปนการจัดระเบียบการทํางานที่มีความเกี่ยวของ
กันเพื่อใหงานและบุคลากรตาง ๆ รวมมือกันปฏิบัติงานเปนน้ําหนึ่งใจเดียวกัน ไมทํางานซ้ําซอน 
เหลื่อมลํ้ากัน มีการประสานงานกันในการปฏิบัติงานเพื่อใหงานดําเนินไปอยางราบรื่น บรรลุผล
สําเร็จตามเปาหมาย การประสานงานเปนกลไกที่ใชเพื่อเชื่อมโยงการปฏิบัติงานเขาดวยกัน 

    3.2 ยินดีและเต็มใจชวยเหลือกัน (Willing to support) ลักษณะการทํางานรวมกัน   
ตองมีการประสานงานใหความชวยเหลือกัน มีความเห็นใจเต็มใจที่จะแบงปนขอมูลเอ้ือเฟอเผ่ือแผ 
มีการแลกเปลี่ยนความรู รวมถึงพยายามปรับปรุงการทํางานใหดียิ่งขึ้นได 

    3.3 การติดตอสื่อสารกันอยางเปดเผย (Open communication) เปนการแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นกันอยางอิสระตรงไปตรงมา สามารถพูดคุยกันอยางเปดเผย รูสึกปลอดภัยและมั่นใจ
ที่จะพูดคุย หรืออภิปรายปญหากันทุกเรื่องอยางเปดเผย เอื้อเฟอขอมูลสําคัญตอกัน ยอมรับ    
ความคิดเห็นจากบุคคลอื่นดวยความเต็มใจ และสามารถจัดการกับขอขัดแยงได สามารถ
ติดตอส่ือสารปรึกษาหารืออยางเปนกันเอง ผูปฏิบัติงานทุกคนรับทราบขอมูลอยางทั่วถึงและ
ตรงกันทุกครั้ง มีการประสานงานที่ดีตอกัน มีการแจงขอมูลในหนวยงานอยางสม่ําเสมอ  ทั้งเปน
ทางการและไมเปนทางการ 
           3.4 ความเปนมิตร (Friendliness) เปนการมีทัศนคติที่ดีตอกันระหวางเพื่อนรวมงาน 
ทั้งดานสวนตัวและดานการงาน การแสดงออกซึ่งความอบอุนในการทํางานรวมกัน ทํางาน      
ดวยความรูสึกสบายใจผอนคลาย มีการติดตอกันตัวตอตัวโดยการแสดงออกซึ่งความเคารพแกกัน    
ใหความสนใจ และหวงใยซึ่งกันและกัน มีการพบปะรวมสังสรรคกัน บรรยากาศการทํางานอบอุน  
มีทัศนคติที่ดีตอกัน ยิ้มแยม แจมใสเปนกันเอง ไตถามทุกขสุขของกันและกัน ใหอภัยแกกัน          
มีความยินดีตอเพื่อนรวมงานเมื่อเพื่อนรวมงานมีความกาวหนาหรือมีความสําเร็จในหนาที่การงาน 
รวมถึงเรื่องสวนตัว   

4. แนวคิดการทํางานเปนทีมของ Romig (1996) กลาวถึง  การทํางานเปนทีมวา          
เปนลักษณะที่กลุมบุคคลรวมกันปฏิบัติหนาที่ความรับผิดชอบโดยมีวัตถุประสงคหรือเปาหมาย
รวมกัน ซึ่งไดขอสรุปมาจากรวบรวมงานวิจัยเกี่ยวกับการทํางานเปนทีมมากกวา 200 เร่ือง แลว
นํามาวิเคราะหองคประกอบโครงสรางของการทํางานเปนทีม ที่ทําใหองคการประสบความสําเร็จ    
พบวา มีองคประกอบ 10 ดาน ดังนี้ 
     4.1 การสรางสรรคของทีม (Team creativity) เปนส่ิงสําคัญในการประสบความสําเร็จ
ของทีมโดยทีมตองมีการวางแผนการทํางานซึ่งพัฒนามาจากความคิดที่หลากหลายของสมาชกิทมี
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ในการสรางนวัตกรรมใหม ๆ หรือการระดมสมองเพื่อแกไขปญหา ซึ่งประกอบดวย 4 ขั้นตอน คือ 
การนําปญหามาพูดคุยกันภายในทีม ใหสมาชิกทีมมีสวนรวมในการเสนอความคิดเห็น สราง     
ทัศนคติที่ดีตอกันในระหวางทํากิจกรรม และนําความคิดที่ดีที่สุดไปปฏิบัติตามแผน 
     4.2 การติดตอสื่อสารภายในทีม (Team communication) ทีมตองมีการติดตอสื่อสาร  
ที่ดีระหวางบุคคลเพื่อที่จะนําไปสูการปฏิบัติที่ถูกตอง โดยเฉพาะการสื่อสารแบบสองทาง และมี
การปฏิสัมพันธระหวางสมาชิกทีมอยางไมเปนทางการมากกวาอยางเปนทางการ รวมถึงการรับฟง
ความคิดเห็นของสมาชิกทีม การติดตอส่ือสารตองเปนไปอยางเปดเผย สิ่งเหลานี้จะตองมี           
การฝกทักษะทั้งทางดานวิธีการสื่อสาร การฟง การเขาใจที่ถูกตอง และมีการตรวจสอบความเขาใจ
ที่ตรงกันระหวางสมาชิกทีม  
     4.3 การประชุมทมี (Team meeting) มีความสาํคัญในการทํางานใหเกิดประสิทธิผล 
โดยสมาชกิทมีทุกคนตองมสีวนรวมในการประชุม เพื่อที่จะมีสวนรวมในการวางแผน การตัดสินใจ 
ดังนัน้ สมาชิกทีมจึงจาํเปนตองใชทักษะในการประสาน ดานการรับรู กฎระเบียบปทัสถาน        
การที่สมาชิกทีมมทีักษะการประชุมและทกัษะการทาํงานเปนทีมจะชวยใหสามารถทํางานรวมกัน
ไดเปนอยางดี 
     4.4 การจัดการความขัดแยง (Conflictmanagement)                โดยจะตองสงเสริม
การติดตอส่ือสาร และความคิดสรางสรรคของทีม ซึ่งเปนการชวยใหเกิดความรวมมือในการแกไข
ปญหา ปรับปรุงกระบวนการทํางาน ขจัดความรูสึกทางลบและการตอตานการเปลี่ยนแปลง     
การทํางานโดยการทําใหสมาชิกมีความเปนมิตรตอกันสรางบรรยากาศที่ดีในการประชุม ลดการใช
อารมณและความเขมของเสียง รับรูในเปาหมายเดียวกัน และแกไขปญหารวมกัน 
 4.5 คานิยม วิสัยทัศน และพันธกิจของทีม (Team values, vision, and mission) โดย
ทีมตองมีการกําหนดแนวทางในการทํางานรวมกันของสมาชิก คานิยมของทีม เปนความเชื่อหรือ
พฤติกรรมของสมาชิกตามความคาดหวังของสมาชิกทั้งหมดเกี่ยวกับพันธกิจ กฎระเบียบ ปทัสถาน
และเปาหมาย โดยการพัฒนากระบวนการทํางานตามวัตถุประสงค ที่กําหนดไวเพื่อใหบรรลุ
เปาหมายของทีม  

4.6 การกําหนดเปาหมายของทีม (Team goal setting) โดยการพูดคุยหาขอตกลง 
รวมกันของสมาชิกทีมแตละคน เพื่อนําไปสูการปฏิบัติตามพันธกิจซึ่งเปนการชวยใหทีม มีการ
พัฒนาและปรับปรุงการปฏิบัติ โดยใชเวลาลดลง                                                            
 4.7 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของทีมภายในองคการ (Role and responsibility 
and team organization) โดยสมาชิกทีมทุกคนตองเขาใจเกี่ยวกับบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ
ตอเปาหมายของทีมเปนการนําไปสูการทํางานที่มีประสิทธิภาพ โดยมากความขัดแยงของสมาชิก
ทีมทําใหเกิดความเครียด  สวนใหญเกิดจากสาเหตุที่ไมเขาใจในบทบาทของตนเอง 
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4.8 การแกไขปญหาของทีม (Team problem solving) มีการประชุมสมาชิกทีมเมื่อมี

ปญหาเกิดขึ้นโดยการระบุปญหา วิเคราะหสาเหตุ ระดมสมองเพื่อแกไขปญหา เลือกวิธีการแกไข
ปญหา โดยตองกําหนดเปาหมายและพัฒนาวิธีการปฏิบัติใหเหมาะสมกับสถานการณนั้น ๆ 
  4.9 การตัดสินใจของทีม (Team decision making) ตองอาศัยทักษะ ความรู          
การมีสวนรวม และการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารเพื่อการตัดสินใจแกปญหา โดยคํานึงถึง      
ความรวดเร็วและกระบวนการในการปฏิบัติเปนสําคัญเพื่อใหบรรลุเปาหมายของทีม 
  4.10 การปรับปรุงกระบวนการทํางาน (Work process improvement) เปนการ
ฝกอบรมสมาชิกทีมเกี่ยวกับการปรับปรุงกระบวนการทํางาน เชน ลดระยะเวลา ผลผลิต ราคา และ
คุณภาพเพื่อใหผูใชบริการพึงพอใจ 

5. แนวคิดการทํางานเปนทมีของ ทิศนา แขมมณี (2537) กลาวถงึ การทํางานเปนทมี   
ตองมีลักษณะดังนี้  
  5.1 การมีเปาหมายรวมกัน (Share goals) บุคคลที่มารวมกันนั้น ตองมีวัตถุประสงค
ในการมารวมกลุม ตองมีการรับรูและเขาใจในเปาหมายรวมกันวาจะทําอะไรใหเปนผลสําเร็จ    

5.2 การมีสวนรวมในการดําเนินงาน (Participation)บุคคลที่มารวมกลุมกันจําเปนตอง
มีบทบาทหนาที่ในการดําเนินงานของกลุมในลักษณะใดลักษณะหนึ่ง 

5.3 การติดตอส่ือสารภายในกลุม (Inter-group communication) บุคคลที่มารวมกลุม
นั้น จะตองมีการสื่อความหมายตอกัน เพื่อชวยใหเกิดความเขาใจในการทํางานรวมกัน 

5.4 การรวมมือประสานกันในกลุมบุคคล (Collaboration) กลุมจําเปนตองมี          
การประสานงานกันเพื่อใหงานของกลุมสําเร็จ 

5.5 การตัดสินใจรวมกันบุคคลที่รวมกลุมกัน (Decision making) จะตองมีโอกาส    
รวมกนัตัดสินใจในงานที่ทําระดับใดระดับหนึ่ง 

5.6 การมีผลประโยชนรวมกัน (Share benefit) เปนการจัดสรรผลตอบแทนซึ่งกลุมจะ
ไดรับจากการทํางานรวมกัน 

6. แนวคิดการทํางานเปนทีมของ ณัฏฐพันธ เขจรนันท และคณะ (2545) กลาวถึง       
การทํางานเปนทีมที่ประสบความสําเร็จ ประกอบดวยดังนี้ 

6.1 การตั้งเปาหมาย (Goal) เปนเรื่องสําคัญและเปนสิ่งจําเปนที่ขาดไมไดในทุกทีม 
เพราะเปาหมายที่ทุกคนมีสวนรวมจะทําใหเกิดพัฒนาการของทีมงานที่ “มีน้ําหนึ่งใจเดียวกัน" โดย
ที่สมาชิกแตละคนในทีมจะตองเขาใจ มีสวนรวม และมีความผูกพันในเปาหมายของทีม รวมทั้ง
จะตองทุมเทความพยายามในการทํางาน เพื่อใหบรรลุผลสําเร็จตามที่ทีมตองการ 

6.2 การแสดงออก (Expression) สมาชิกทุกคนในทีมงานมีสิทธิที่จะแสดง           
ความคิดเห็นของตนไดอยางเสรี แตตองไมละเมิดสิทธิผูอ่ืน ขณะเดียวกันสมาชิกแตละคนในทีม
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ตางก็มีหนาที่ที่จะตองรับฟงและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพื่อนสมาชิกคนอื่น ๆ เพื่อใหเกิด  
ความมั่นใจวา การสื่อสารในทีมเกิดขึ้นอยางสมบูรณ 

6.3 ความเปนผูนํา (Leadership) การทํางานเปนทีมจะมีจุดเดนที่สําคัญคือ    ทีมงาน
จะมีความยืดหยุนกวาการทํางานในรูปแบบอื่น ถึงแมวาทีมงานบางทีมอาจจะมีหัวหนาทีม (Team 
leader) ที่ เปนทางการแตสมาชิกแตละคนในทีม  จะตองเต็มใจรับหนาที่ เปนผูนําตาม            
ความเหมาะสมในแตละสถานการณ และตามความสามารถของตน ซึ่งจะชวยใหทีมงานใชทักษะ
และความสามารถของสมาชิกทุกคนไดอยางเต็มที่ ทําใหทีมงานสามารถแสดงศักยภาพของตน   
ไดอยางสมบูรณ 

6.4 การแสดงความคิดเห็นที่สอดคลองและเปนเอกฉันท (Consensus) หัวหนาทีมจะ
พยายามใหสมาชิกทุกคนตางแสดงความเห็นโตตอบและลงมติรวมกัน เพื่อใหได ขอสรุปที่ดีที่สุด 
สําหรับแกปญหาและการปฏิบัติงาน โดยไมสรางความกดดัน หรือบังคับใหสมาชิกคนใดคนหนึ่ง
จําใจตองยอมรับในเสียงสวนใหญอยางไมเต็มใจ เพื่อใหการทํางานบรรลุเปาหมาย โดยสมาชิก 
ทุกคนมีสวนรวม ตลอดจนชวยใหสมาชิกมีความเขาใจที่ดีตอกัน และไมมีอคติตอกลุม 

6.5 ความไววางใจ (Trust) เปนพืน้ฐานสําคัญของความรักและความสามัคคีระหวาง
หมูคณะ สมาชิกในทีมจะตองเชื่อใจและไววางใจซึง่กนัและกนั เพือ่จะไดทุมเทใหกับการทาํงาน
อยางเตม็ที่ เพราะสมาชิกทุกคนตางแนใจและมั่นใจวาเขาจะมีเพื่อนรวมทีมคอยใหการสนับสนนุ
ในการตัดสินใจและรวมมือในการปฏิบัติงานใหสําเร็จ ซึ่งจะชวยใหทีมงานมีผลงานความคิด   
สรางสรรคนวตักรรมใหม ๆ และพัฒนาการที่กาวไปขางหนาอยางรวดเร็ว 

6.6 ความคิดสรางสรรค (Creativity) ทีมงานที่มีประสิทธิภาพจะตองดําเนินงานอยางส
รางารรคโดยอาศัยพลังความคิด และความสามารถของสมาชิกแตละคนในการสรางการ
เปลี่ยนแปลง และความกาวหนาแกทีมงาน 
 จากการทบทวนวรรณกรรมตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับการทํางานเปนทีมดังกลาว การศึกษา
คร้ังนี้ใชแนวคิดของ Woodcock (1989) ซึ่งมีทั้งหมด 11 ดาน แตเพื่อใหเหมาะสมกับบริบทที่
ทําการศึกษา  จึงพิจารณาเลือกแนวคิดมา 7 ดาน  คือ  1) การรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่                
2) การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจนและสอดคลองกับเปาหมาย 3) การเปดเผยและ    
เผชิญหนาเพื่อแกปญหา 4) การใหความรวมมือและการใชความขัดแยงในทางสรางสรรค           
5) การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางส่ําเสมอ 6) การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกทีมดี           
และ 7) การติดตอส่ือสารที่ดี มาใชเปนแนวคิดในการประเมินการทํางานเปนทีม ตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เพื่อใหครอบคลุมและชัดเจนกับการบริหาร
ในยุคปจจุบันการทํางานเปนทีมตองคํานึงถึงการทํางานใหบรรลุผลสําเร็จตามปาหมาย โดยมีการ
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ใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และสิ่งสําคัญคือบุคลากรพึงพอใจใน   การทํางานเปนทีมอัน
นําไปสูประสิทธิผลของหอผูปวย 
 
 4.3 การประเมินการทํางานเปนทีม 

เนื่องจาก การปฏิบัติงานในองคการใด ๆ ก็ตาม  จะตองมีความเกี่ยวของกับบุคลากร           
ที่ปฏิบัติงาน อีกทั้งงานสวนใหญในองคการไมสามารถทําไดสําเร็จโดยบุคคลเพียงคนเดียว        
โดยเฉพาะปจจุบันการใหบริการดารนสุขภาพมีความสลับซับซอนมากยิ่งขึ้น จึงตองอาศัย     
ความรวมมือกันทั้งในดานทักษะ เจตคติ ความรู ความสามารถของแตละบุคคลและมีสัมพันธภาพ
ที่ดีของผูปฏิบัติงานทุกคนในทีม เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงค และสงผลตอประสิทธิผลขององคการ 
การทํางานเปนทีมจึงมีความสําคัญและเปนวิธีที่ดีที่สุดวิธีหนึ่งที่จะใหการพยาบาลแกผูปวยได
อยางครอบคลุมทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคม และสภาพแวดลอม ดังนั้นการประเมินการทํางาน
เปนทีมจึงเปนสิ่งสําคัญเพราะการประเมินจะชวยใหองคการทราบถึงระดับการทํางานเปนทีม และ
เปนขอมูลใหผูบริหารการสงเสริมสนับสนุนการทํางานเปนทีม จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวกับ      
การทํางานเปนทีม พบวา การประเมินการทํางานเปนทีมสวนใหญประเมินการรับรูโดยใช        
แบบสอบถาม (จิราภรณ ศรไชย, 2543; สมสมร เรืองวรบูรณ, 2544; ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต, 
2545) และการประเมินโดยใชแบบการสังเกตกลุมปฏิบัติงาน (อัจฉรา สืบสงัด, 2540; รุงกาล   
คลังวิจิตร, 2546) 
 ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยประเมินการทํางานเปนทีม ซึ่งเปนการประเมินการรับรูของ             
ผูปฏิบัติงาน โดยใชแบบสอบถามที่สรางขึ้นตามแนวคิดของ Wooodcock (1989) ประกอบดวย     
7 ดาน ดังนี้ คือ การรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่   การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจนและ
สอดคลองกับเปาหมาย การเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา การใหความรวมมือและการใช
ความขัดแยงในทางสรางสรรค การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ การมีสัมพันธภาพ
ระหวางสมาชิกดี การติดตอส่ือสารที่ดี เพื่อใชวัดระดับการทํางานเปนทีมของพยาบาลประจําการ   
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 

4.4 การทาํงานเปนทีมกบัประสิทธิผลของหอผูปวย 
 ลักษณะการทํางานของพยาบาลในหอผูปวยนั้น เปนการใหการพยาบาลผูปวยแตละราย
อยางตอเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง การทํางานของพยาบาลจึงไมสามารถทําโดยตามลําพังได 
จําเปนตองมีการผลัดเปลี่ยนเวรและมีการสงเวรใหแกกัน โดยมีทีมการพยาบาลที่ประกอบไปดวย
บุคลากรที่เกี่ยวของกับการใหการพยาบาล ซึ่งมีหลายระดับโดยมีพยาบาลวิชาชีพเปนหัวหนาเวร 
มีการแบงงานกันทําตามความรู ความสามารถ ทีมการพยาบาลในแตละเวรมีหนาที่ในการ
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ใหบริการทางการพยาบาลแกผูใชบริการ เพื่อใหเกิดการดูแลที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพ โดย
สมาชิกทีมตองมุงที่วัตถุประสงคเดียวกัน ทํางานรวมกันดวยความไววางใจกัน ยอมรับใน      
ความสามารถซึ่งกันและกัน มีกิจกรรมรวมกันตั้งแตการตรวจเยี่ยมผูปวย  การเขียนแผน             
การพยาบาล การประชุมปรึกษาหารือกอนและหลังใหการพยาบาล การนิเทศและการประเมินผล 
(ปรางคทิพย อุจะรัตน, 2541: 70)  ซึ่งกิจกรรมดังกลาว จะตองอาศัยการทํางานเปนทีมที่ดีมี
ประสิทธิผล โดยเริ่มต้ังแตการติดตอส่ือสารภายในทีมที่ทําใหสมาชิกมีความเขาใจที่ตรงกัน ไมมี
ความเขาใจผิดอันเปนผลใหเกิดความเสียหาย ทีมมีการรวมมือประสานงานกันดวย สัมพันธภาพ
อันดี มีสวนรวมในการสนับสนุนการใชความคิดสรางสรรคในการแกไขหรือปองกันปญหา            
ที่อาจเกิดขึ้น นอกจากนี้วิวัฒนาการดานองคความรูเกี่ยวกับศาสตรทางการพยาบาลนั้นมี        
การเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา การปฏิบัติงานการพยาบาลนั้นจึงไมมีการพยาบาลที่เรียกไดวาดีที่สุด
จนไมตองมีการปรับปรุงอีก  Gibson et al. (1991) ไดกลาววา การทํางานเปนทีมจะมีผลการ
ปฏิบัติที่สูงกวาการทํางานโดยลําพัง และไมเพียงแตเปนการปรับปรุงผลผลิตหรือบริการใหมี
คุณภาพไดเทานั้น ยังสามารถเพิ่มความพึงพอใจในงานของบุคลากรไดอีกดวย และยังมี        
การศึกษาที่สนับสนุนวา การทํางานเปนทีมมีผลตอการปฏิบัติงาน ความพึงพอใจในงานซึ่งเปน
องคประกอบของประสิทธิผลองคการ ไดแก การศึกษาของ จิราพร ปุนเอื้อง (2543) ศึกษาใน      
โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชัยนาท พบวา การทํางานเปนทีมโดยการใหความรวมมือและการพึ่งพา
อาศัยกันมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับความพึงพอใจในงาน (r = .71 และ .68 ตามลําดบั 
p < .001)  สําหรับการศึกษาของ จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวาง
กิจกรรมที่การพัฒนาบุคลากร ความไววางใจในหัวหนาหอผูปวย การทํางานในทมีการพยาบาลกบั
ประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร พบวา การทํางานเปนทีมมี        
ความสัมพันธในระดับคอนขางสูงกับประสิทธิผลของหอผูปวย (r = .695, p < .01)  ซึ่งสอดคลอง
กับการศึกษาของประภารัตน แบขุนทด (2544) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติบทบาท
ดานการบริหารของหัวหนาหอผูปวยบรรยากาศองคการกับประสิทธิผลของหอผูปวย  ตามการรับรู
ของพยาบาลประจําการ    โรงพยาบาลชุมชน สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) ที่ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางความสามารถดานการบริหารของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมของทีมสุขภาพ กับ
ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไปสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข และลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางการใชภาษาใน    
การจูงใจของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล ภาวะผูตามที่มีประสิทธิผลของ
พยาบาลประจําการกับประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลศูนย จากผลการศึกษาขางตน พบวา 
การทํางานเปนทีม มีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอผูปวย (r = .82, .52 และ .62 ตามลําดับ) 
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ดังนั้นจึงกลาวไดวา การทํางานเปนทีมที่มีประสิทธิผลจะสามารถใหผลลัพธทางการพยาบาลที่ดีมี
คุณภาพและสงผลใหพยาบาลมีความพึงพอใจในงานทําใหเกิดประสิทธิผลของหอผูปวยไดในที่สุด 
 
5. งานวจิัยที่เกีย่วของ 
       อมรรักษ จินนาวงศ (2543) ศึกษาวิจัยกึ่งทดลองเกี่ยวกับผลการพยาบาลเปนทีมตอ          
ประสิทธิผลหอผูปวย โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โดยใชแบบแผนการพยาบาล   
เปนทีมตามแนวคิดของ Tuckman การศึกษาพบวา ทีมที่ใชการพยาบาลเปนทีมโดยใช 
กระบวนการกลุม มีคะแนนเฉลี่ยของประสิทธิผลหอผูปวยสูงกวาทีมที่ไมไดใชการพยาบาลเปนทีม
เพิ่มข้ึนทั้ง 3 ดาน คือดานประสิทธิภาพการบริการพยาบาล ความสามารถในการปรับตัวและ            
ความสามารถในการยึดหยุน  
  จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางกิจกรรมการพัฒนา
บุคลากร ความไววางใจในหอผูปวย การทํางานเปนทีมการพยาบาล กับประสิทธิผลของหอผูปวย              
โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร  กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการ   จํานวน 322 คน           
เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม การศึกษาพบวา ตัวแปรทั้ง 3 ตัว มีความสัมพันธทางบวก
กับประสิทธิผลของหอผูปวย โดยการทํางานเปนทีมการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกในระดับ
คอนขางสูงกับประสิทธิผลของหอผูปวย (r = .695, p < .01) และสามารถพยากรณประสิทธิผล    
ของหอผูปวยไดรอยละ 48.3 
  สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) ศึกษาความสัมพนัธระหวาง ความสามารถดานการบริหาร
ของหอผูปวย การทาํงานเปนทีมของทมีสุขภาพ กับประสิทธิผลของหอผูปวย ในโรงพยาบาลทั่วไป 
กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการ จาํนวน 399 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม   
การศึกษาพบวาประสทิธิผลของหอผูปวยมีความสมัพนัธทางบวกกับความสามารถดานการบริหาร
และการทาํงานเปนทีมของทีมสุขภาพ (r = .38 และ .52 ตามลําดับ p < .01) และตัวแปรทั้ง        
คูสามารถรวมกันทํานายประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 31.70 
  Wang and Satow (1994) ศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติหนาที่ของผูนํากับ         
ประสิทธิผลองคการ กลุมตัวอยางเปนผูบริหารระดับกลางและระดับสูง จํานวน 151 คน ในบริษัท
ประกันภัยที่เปนสมาชิกสมาคมประกันภัย จีน–ญี่ปุน เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม    
รวมกับการสัมภาษณผูบริหารระดับกลาง  การศึกษา  พบวา   การปฏิบัติหนาที่ของผูนําในดาน            
การคาดหวัง    ผลงานของผูปฏิบัติงาน การใหความสนใจในความรูสึกของผูปฏิบัติงาน การให  
ขอมูลขาวสารที่เกี่ยวกับงาน มีความสัมพันธกับประสิทธิผลองคการในระดับสูง 
  Loke (2001) ศึกษาอิทธิพลของพฤติกรรมผูนําทางการพยาบาลที่มีตอผลิตผล ความพึง
พอใจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โดยพฤติกรรมผูนําใชแนวคิด
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ของ Kouzes and Posner ซึ่งมีองคประกอบ 5 ดาน คือ 1) การทาทายในกระบวนการ 2) การ
สรางแรงบันดาลใจ 3) การใหโอกาสแสดงความสามารถ  4) การปฏิบัติเปนแบบอยาง  และ                   
5) การใหกําลังใจ กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยหนัก จํานวน 100 คน  
และ   หัวหนาหอผูปวย จํานวน 20 คน  เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการศึกษา 
พบวา พฤติกรรมผูนํามีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานรอยละ 29 ความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการรอยละ 22  และผลผลิตในงานรอยละ 9 
  Eldemire   (2004)  ศึกษาภาวะผูนําชั้นยอดในกลุมผูบริหารฝายปกครองของสถาบัน 
การศึกษาในรัฐเเมธธาซูเสทจํานวน 32 คน  พบวา ผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนําชั้นยอด สงผลตอ
การเพิ่มประสิทธิผลของงาน ประสิทธิภาพของงาน และความพึงพอใจของผูใตบังคับบัญชา 
  จากงานวิจัยดังกลาวขางตน ไดผลสรุปที่สอดคลองกันคือ ภาวะผูนาํ การทาํงานเปนทีมมี
ความสัมพันธกับประสิทธิผลของหัวผูปวย 

     การศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยไดเลือกศึกษาตัวแปรหลักคือประสิทธิผลของหอผูปวย ตามแนวคิด
ของ Gibson et al. (1991)  ซึ่งประกอบดวย  ความสามารถในการผลิต   ประสิทธิภาพ การบริการ 
ความพึงพอใจ  ความสามารถในการปรับตัว และการพัฒนา   ตัวแปรอิสระคือภาวะผูนําชั้นยอด
ของหัวหนาหอผูปวย ใชแนวคิดของ Manz and Sims (1989) ซึ่งไดแก การเปนแบบอยางในการ
ปฏิบัติงาน  การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงานงาน   การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน  การ
สนับสนุนและใหกําลังใจ  การเสริมแรงทางบวก และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน สวนการ
ทํางานเปนทีมใชแนวคิดของ Woodcock (1989) ประกอบดวย  การรับผิดชอบตามบาทหนาที่  
การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจนและสอดคลองกับ เปาหมาย  การเปดเผยและเผชิญหนา
เพื่อแกปญหา  การใหความรวมมือและการใช ความขัดแยงในทางสรางสรรค  การทบทวนการ
ทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ  การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกที่ดี และการติดตอส่ือสารที่ดี จาก
การศึกษาแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยดังกลาว ผูวิจัยเสนอเปนกรอบแนวคิดดังนี้ 
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6. กรอบแนวคิดและทฤษฎี 
 
 
    

 
 
 
 
 

 

 

การทาํงานเปนทีม 
1. การรับผิดชอบตามบาทหนาที ่
2. การรวมกนักําหนดวัตถปุระสงค 
3. การเปดเผยและเผชิญหนา     
4. ความรวมมอืและความขดัแยง 

   5. การทบทวนการทาํงานเปนทมี 
   6. สัมพันธภาพระหวางสมาชิกที่ดี 
   7. การติดตอส่ือสารที่ด ี

(Woodcock, 1989) 
 

      

     ประสิทธิผลของหอผูปวย 
1. ความสามารถในการผลิต 
2. ประสิทธิภาพการบริการ 
3. ความพึงพอใจ 
4. ความสามารถในการปรับตัว 
5. การพัฒนา 

(Gibson et al., 1991) 
 

ภาวะผูนาํชั้นยอด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 (Manz and Sims, 1989) 

แผนภูมิที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน 

การตั้งเปาหมายในการปฏิบตัิงาน 

การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน 

การสนับสนุนและใหกําลงัใจ 

การเสริมแรงทางบวก 

การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยเชงิบรรยาย (Descriptive research) ในลักษณะของการศึกษา 
เชิงสหสมัพนัธ (Correlation study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพนัธระหวาง ภาวะผูนาํ              
ชั้นยอดของหวัหนาหอผูปวย และการทํางานเปนทีมกบัประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ โดยมีวิธีดําเนนิการวิจยัดังนี ้
 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 
 
          1. ประชากร 

    ประชากรสําหรับในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการ ที่ปฏิบัติงานใน       
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มีทั้งหมด 7 แหง ซึ่งจําแนกตามภูมิภาคออกเปน 4 ภาค ไดดังนี้ 
คือ ภาคกลาง มีโรงพยาบาล 4 แหง คือ โรงพยาบาลศิริราช และโรงพยาบาลรามาธิบดี               
โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ และโรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารีฯ ภาคเหนือมี  โรงพยาบาล 1 แหง คือ โรงพยาบาลมหาราชนคร
เชียงใหม ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมี โรงพยาบาล 1 แหง คือ โรงพยาบาลศรีนครินทร  และภาคใต
มีโรงพยาบาล 1 แหง คือโรงพยาบาลสงขลานครินทร โดยโรงพยาบาลทั้ง 7 แหงมีจํานวนพยาบาล
ประจําการ ที่ปฏิบัติงาน 1 ปขึ้นไป  ทั้งหมด 6,318 คน (สํารวจโดยการสงจดหมายขอขอมูลจาก
ฝายการพยาบาลของโรงพยาบาล ในเดือนกรกฎาคม 2547) 

 
2. กลุมตัวอยาง 
    กลุมตัวอยาง เปนพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

และปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบันมาแลวไมนอยกวา 1 ป ซ่ึงไดจากการสุมแบบหลาย
ขั้นตอน (Multi-stage sampling) (ยุวดี ฦๅชาและคณะ, 2540: 80-81) โดยมีขั้นตอน              
การดําเนินงาน ดังนี้ 
 2.1 สํารวจจํานวนพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบันมาแลว
ไมนอยกวา 1 ป จากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ทั้ง 7 แหง โดยการสอบถามจาก            
ฝายการพยาบาลของแตละโรงพยาบาล  มีจํานวนทั้งสิ้น 6,318 คน  
 2.2 กําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยใชคาสัดสวนประชากร ซึ่งคํานวณตามสูตรของ 
Cochran (1963 อางถึงใน ชมพูนุช  โสภาจารีย, 2545: 1-9) กําหนดระดับความเชื่อมั่นที่ 95% 
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และประมาณความคาดเคลื่อนเทากับ 5% ดังนั้นจึงกําหนดใหใชความแตกตางกันมากที่สุดเทาที่
จะเปนไปได (Maximum variability) ซึ่งกําหนดให p = .50 แทนคาเหลานี้ในสูตร 

                              จากสูตร            n  =  Z2pq / e2 
n     หมายถงึ ขนาดของกลุมตัวอยาง      
Z     หมายถึง คะแนนมาตรฐานที่ระดับความเชื่อมั่นที่กาํหนด 
p     หมายถึง สัดสวนของสิง่ที่ศึกษาในประชากร 
q      เทากับ 1-p       
e     หมายถงึ คาความคลาดเคลื่อนในการสุม 

        แทนคา            n = (1.96)2  (.5) (.5) / (.05)2 
             = 385  
จากการคํานวณ ไดขนาดกลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

ของรัฐ จํานวน 385 คน 
 2.3  สุมโรงพยาบาล จําแนกตามภาคออกเปน 4 ภาค โดยใชอัตราสวน 2:1 คือ ภาคที่มี           
2 โรงพยาบาลเลือกมา 1 โรงพยาบาล เนื่องจากทั้ง 2 โรงพยาบาลนั้นอยูในบริบทเดียวกัน ดวยวิธี 
จับฉลาก สุมโรงพยาบาลตามสัดสวนนี้จนครบทั้ง 4 ภาค ไดโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยางทั้งสิ้น 
จํานวน 5 แหง  ไดแก โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม  โรงพยาบาลศรีนครินทร และโรงพยาบาลสงขลานครินทร 
 2.4  คํานวณขนาดกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลประจาํการ ปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวย 
คนปจจุบันมาแลวไมนอยกวา 1 ปตามสัดสวนประชากรในแตละโรงพยาบาลที่สุมได ตามสูตรดงันี ้
 
ขนาดกลุมตัวอยาง =  ขนาดกลุมตัวอยางที่กาํหนด x จาํนวนพยาบาลประจําการ(ในโรงพยาบาล) 
                                                       จํานวนพยาบาลประจําการทั้ง 5 โรงพยาบาล 
 
 ในกรณีที่โรงพยาบาลใดคํานวณกลุมตัวอยางไดนอยกวา 30 คนไดปรับเพิ่มกลุมตัวอยาง
ใหเปน 30 คน เพื่อใหการกระจายของกลุมตัวอยางเปนโคงปกติ และสามารถเปนตัวแทนของ
ประชากรได (ประคอง กรรณสูต, 2542:11) ดังนั้นกลุมตัวอยางที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลจริง           
จํานวน 395 คน  

2.5 ดําเนินการเลือกกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ โดยผูวิจัยไดอธิบายวิธีการเลือก
กลุมตัวอยางใหผู รับผิดชอบของกลุมงานการพยาบาลในโรงพยาบาลที่สุมมาทําการศึกษา         
รับทราบ โดยคํานวณกลุมตัวอยางตามสัดสวนพยาบาลประจําการทุกหอผูปวย แลวสุมรายชื่อ



 
 
 

47
พยาบาลประจําการจากตารางการปฏิบัติงาน ดวยวิธีสุมตัวอยางแบบงาย (Simple random 
sampling) ดังรายละเอียดที่แสดงไวในตารางที่ 1 

 
 ตารางที่ 1 ประชากรและกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวย        

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
 

โรงพยาบาล 
 

ประชากร 
(คน) 

 

กลุมตัวอยางที่ 
คํานวณได(คน) 

 

กลุมตัวอยางที่ เก็บ
จริง(คน) 

 

1. ภาคกลาง 
   

          รพ. รามาธิบดี 894 - - 
          รพ. ศิริราช 2,575 187 187 
          รพ. ธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ 280 20 30 
          รพ. ศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพฯ 126 - - 
2. ภาคเหนือ     
          รพ. มหาราชนครเชียงใหม 1,132 82 82 
3. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ    
          รพ. ศรีนครินทร 550 40 40 
4. ภาคใต    
          รพ. สงขลานครินทร 
 

761 56 56 

รวม 6,318 385 395 
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ตารางที่ 2    จํานวน และรอยละของพยาบาลประจําการ จําแนกตาม อายุ สถานภาพสมรส  

ระดับการศึกษา ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ระยะเวลาการปฏิบัติงานกับหัวหนา   
หอผูปวย และหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน 

 
 

 

ขอมูลสวนบุคคล 
 

จํานวน(คน) 
(n=361) 

รอยละ 

อาย ุ   
            ต่ํากวา 26   ป 72 19.9 
            26 – 30      ป 121 33.5 
            31 – 35      ป 37 10.3 
            36 – 40      ป 43 11.9 
            มากกวา 40 ป 88 24.4 
สถานภาพ   
            โสด 243 67.4 
            คู 107 29.6 
            หมาย/หยา/แยก 11   3.0 
ระดับการศึกษา   
            ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 332 92.0 
            สูงกวาปริญญาตรี 29   8.0 
ระยะเวลาการปฏิบัติงาน   
            1 – 5         ป 144 39.9 
            6 – 10       ป 80 22.2 
           11 – 15      ป 42 11.6 
           16 – 20      ป 43 11.9 
           มากกวา 21 ป 52 14.4 
ระยะเวลาการปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบัน   
            1 – 5         ป 245 67.9 
            6 – 10       ป 72 19.9 
           11 – 15      ป 27   7.5 
           มากกวา 15 ป 17   4.7 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
 
 

 

ขอมูลสวนบุคคล 
 

จํานวน(คน) 
(n=361) 

รอยละ 

หอผูปวยที่ปฏิบัติงาน   
            อายุรกรรม 89 24.7 
            ศัลยกรรม 80 22.2 
            กุมารเวชกรรม 68 18.8 
            พิเศษ 43 11.9 
            สูติกรรม 37 10.2 
            หอผูปวยหนัก 19   5.3 
            ตา หู คอ จมูก 16   4.4 
            รังสีวิทยา 9   2.5 
 
 

เครื่องมือที่ใชในงานวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในงานวิจัยครั้งนี้ เปนแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด ประกอบดวย 4 ตอน ดังนี้ 
      ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
      ตอนที่ 2  แบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
      ตอนที่ 3  แบบสอบถามการทํางานเปนทีม 
      ตอนที่ 4  แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย 
 
การสรางและลักษณะของเครื่องมือ  
 ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ไดแก อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาขั้นสูง ระยะเวลาการทํางาน
พยาบาลวิชาชีพ หนวยงาน ระยะเวลาที่ทํางานในหนวยปจจุบัน ระยะเวลาที่ทํางานรวมกบัหวัหนา
หอผูปวยคนปจจุบัน แบบสอบถามที่สรางขึ้นจะมีคําตอบใหเลือกตอบ และเติมขอความลงใน   
ชองวาง จํานวนขอคําถาม 7 ขอ 
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 ตอนที่ 2 แบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย แบบสอบถามนี้จะถาม
เกี่ยวกับพฤติกรรมของหัวหนาหอผูปวย วัดตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ ซึ่งสรางขึ้นตามแนวคิดของ Manz and Sims (1989) มีขั้นตอนการสรางดังนี้ 
 1. ศึกษาเอกสาร ตํารา บทความ และงานวิจัยตาง ๆ ที่เกี่ยวกับภาวะผูนําช้ันยอดและ
ศึกษาแนวคิดทฤษฎีภาวะผูนําชั้นยอดของ Manz and Sims (1989)  
 2. สรุปสาระสําคัญแนวคิดทฤษฎีภาวะผูนําชั้นยอดของ Manz and Sims (1989) เพื่อ
นํามาเขียนคําจํากัดความ หลังจากนั้นดําเนินการสรางขอคําถามใหสอดคลองและครอบคลุมกับ    
คําจํากัดความ ประกอบดวยขอคําถาม 38 ขอ มีรายละเอียดดังนี้ 
   2.1  ดานการเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน    จํานวน 7 ขอ (ขอ1-7) 
   2.2  ดานการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน      จํานวน 4 ขอ (ขอ8-11) 
   2.3  ดานการชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน    จํานวน 7 ขอ (ขอ12-18) 
   2.4  ดานการสนับสนนุและใหกําลงัใจ        จํานวน 8 ขอ (ขอ19-26) 
             2.5  ดานการเสริมแรงทางบวก                         จํานวน 6 ขอ (ขอ27-32) 
              2.6  ดานการใหรางวัลในการปฏบิัติงาน            จํานวน 6 ขอ (ขอ33-38) 
 ขอคําถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตรวัด
ประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดับ ประเมินตามระดับความถี่ของพฤติกรรม ดังนี้  
5   คะแนน หมายถงึ หวัหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวทุกครั้ง (81-100%) 
4   คะแนน หมายถงึ หวัหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวเกือบทกุครั้ง (61-80%) 
3   คะแนน หมายถงึ หวัหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวบอย ๆ (41-60%) 
2 คะแนน หมายถงึ หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวเปนครั้งคราว (21-40%)     
1   คะแนน หมายถงึ หวัหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวนาน ๆ คร้ัง (0-20%)         
            การแปลความหมายคะแนน มีเกณฑการคิดคะแนนภาวะผูนําชั้นยอด โดยการนําคะแนน
ของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปรผลคาเฉลี่ยในการใหความหมาย 
คะแนนเฉลี่ยของภาวะผูนาํชั้นยอด ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542: 108)  
คะแนนเฉลีย่  4.50 - 5.00  หมายถงึ    หวัหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชัน้ยอดอยูในระดับสูงที่สุด 
คะแนนเฉลีย่  3.50 - 4.49  หมายถงึ    หวัหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชัน้ยอดอยูในระดับสูง 
คะแนนเฉลีย่  2.50 - 3.49  หมายถงึ    หวัหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชัน้ยอดอยูในระดับปานกลาง 
คะแนนเฉลีย่  1.50 - 2.49  หมายถงึ    หวัหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชัน้ยอดอยูในระดับตํ่า 
คะแนนเฉลีย่  1.00 - 1.49  หมายถงึ    หวัหนาหอผูปวยมีภาวะผูนําชัน้ยอดอยูในระดับตํ่าที่สุด 
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามการทํางานเปนทีม เปนแบบสอบถามที่ปรับปรุงจาก              

แบบสอบถามการทํางานเปนทีมของ ดวงจันทร วงษสุวรรณ (2546) ซึ่งสรางตามแนวคิดของ 
Wooodcock (1989) ใชวัดการทํางานเปนทีมของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลทั่วไป สําหรับ
การวิจัยนี้ นํามาปรับปรุงเพื่อใหสอดคลองกับบริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ
ประกอบดวยขอคําถาม 45 ขอ ดังนี้ 

3.1  ดานการรับผิดชอบตามบทบาทหนาที ่      จํานวน 9 ขอ (ขอ1-9) 
3.2  ดานการรวมกันกาํหนดวัตถุประสงคทีช่ดัเจน 

              และสอดคลองกับเปาหมาย          จํานวน 6 ขอ (ขอ10-15) 
3.3  ดานการเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา       จํานวน 9 ขอ (ขอ16-24)       
3.4  ดานการใหความรวมมือและการใชความขัดแยง  

                   ในทางสรางสรรค             จํานวน 4 ขอ (ขอ25-28) 
3.5 ดานการทบทวนการทาํงานเปนทมีอยางสม่ําเสมอ  จาํนวน 5 ขอ (ขอ29-33)     
3.6  ดานการมีสัมพันธภาพระหวางสมาชกิดี        จํานวน 6 ขอ (ขอ34-39) 
3.7  ดานการติดตอส่ือสารที่ดี           จํานวน 6 ขอ (ขอ40-45) 

 ขอคําถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด ลักษณะขอคําถามเปนมาตรวัดประมาณคา 
(Rating scale) 5 ระดับ ประเมินตามระดับความคิดเห็นของผูตอบ โดยมีการใหความหมายและ
คาคะแนนดังนี้  

5  หมายถงึ ขอความนั้นตรงกบัการปฏิบัติของสมาชกิทมีมากที่สุด (81-100%) 
 4    หมายถึง ขอความนัน้ตรงกับการปฏิบัติของสมาชกิทีมมาก (61-80%) 
 3    หมายถึง ขอความนัน้ตรงกับการปฏิบัติของสมาชกิทีมปานกลาง (41-60%) 
            2    หมายถึง ขอความนัน้ตรงกับการปฏิบัตขิองสมาชกิทีมนอย (21-40%) 
            1    หมายถึง ขอความนัน้ตรงกับการปฏิบัติของสมาชกิทีมนอยที่สุด (0-20%) 
           การแปลความหมายคะแนน มีเกณฑการคิดคะแนนการทํางานเปนทีม โดยการนําคะแนน
ของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ย ใชหลักการแปรผลคาเฉลี่ยในการใหความหมาย
คะแนนเฉลี่ยของการทํางานเปนทีม ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542: 108)  
 คะแนนเฉลีย่  4.50 - 5.00   หมายถงึ  การทํางานเปนทีมอยูในระดับสูงที่สุด 

คะแนนเฉลีย่  3.50 - 4.49   หมายถงึ  การทํางานเปนทีมอยูในระดับสูง 
คะแนนเฉลีย่  2.50 - 3.49   หมายถงึ  การทํางานเปนทีมอยูในระดับปานกลาง 
คะแนนเฉลีย่  1.50 - 2.49   หมายถงึ  การทํางานเปนทีมอยูในระดับตํ่า 
คะแนนเฉลีย่  1.00 - 1.49   หมายถงึ  การทํางานเปนทีมอยูในระดับตํ่าที่สุด 
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 ตอนที่ 4 แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ      
ปรับปรุงจากแบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวยของ ประภารัตน แบขุนทด ซึ่งสรางตาม    
แนวคิดของ Gibson et al. (1991) ใชกับพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน สําหรับการวิจัยนี้
นําเครื่องมือมาปรับปรุงเพื่อใหสอดคลองกับประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ของรัฐ ประกอบดวยขอคําถาม 26 ขอ ดังนี้  
   4.1  ดานความสามารถในการผลิต จํานวน 7 ขอ (ขอ1-7) 
   4.2  ดานประสิทธิภาพการบริการ             จํานวน 6 ขอ (ขอ8-13) 
   4.3  ดานความพึงพอใจ    จํานวน 5 ขอ (ขอ14-18) 
   4.4  ดานความสามารถในการปรับตัว จํานวน 4 ขอ (ขอ19-22) 
   4.5  ดานการพัฒนา   จํานวน 4 ขอ (ขอ23-26) 
 ขอคําถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด ลักษณะขอคําถามเปนมาตรประมาณคา 
(Rating scale) 5 ระดับ ประเมินตามระดับความคิดเห็นของผูตอบ โดยมีการใหความหมายและ
คาคะแนนดังนี้  

5   คะแนน  หมายถงึ  ขอความนัน้ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด (81-100%) 
  4   คะแนน  หมายถงึ  ขอความนัน้ตรงกับความเปนจริงมาก (61-80%) 
 3   คะแนน  หมายถงึ  ขอความนัน้ตรงกับความเปนจริงปานกลาง (41-60%) 
            2   คะแนน  หมายถึง  ขอความนัน้ตรงกับความเปนจริงนอย (21-40%)  
            1   คะแนน  หมายถึง  ขอความนัน้ตรงกับความเปนจริงนอยที่สุด (0-20%) 
 การแปลความหมายคะแนน มีเกณฑการคิดคะแนนประสิทธิผลของหอผูปวย โดยการนํา
คะแนนของผูตอบแตละคนรวมกันแลวหาคาเฉลี่ยใชหลักการแปรผลคาเฉลี่ยในการใหความหมาย
คะแนนเฉลี่ยของประสิทธิผลของหอผูปวย ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2542: 108) 

คะแนนเฉลีย่  4.50 - 5.00   หมายถงึ   ประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูงที่สดุ      
คะแนนเฉลีย่  3.50 - 4.49   หมายถงึ   ประสิทธิผลของหอผูปวย อยูในระดับสูง 
คะแนนเฉลีย่  2.50 - 3.49   หมายถงึ   ประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับปานกลาง 
คะแนนเฉลีย่  1.50 - 2.49   หมายถงึ   ประสิทธิผลของหอผูปวย อยูในระดับตํ่า 
คะแนนเฉลีย่  1.00 - 1.49   หมายถงึ   ประสิทธิผลของหอผูปวย อยูในระดับตํ่าที่สดุ 
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 

1. การหาความตรงตามเนื้อหา (Content validity)    
    การหาความตรงของเนื้อหาของแบบสอบถามที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ไดนําแบบสอบถามที่สราง

และปรับปรุงไปใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธตรวจสอบและแกไขเนื้อหารวมทั้ง ความถูกตองของการ
ใชภาษา หลังจากนั้นไดนําแบบสอบถามพรอมโครงรางวิทยานิพนธไปใหผูทรงคุณวุฒิที่มี  ความ
เชี่ยวชาญดานวิชาการดานการบริหาร การพยาบาลในสถาบันการศึกษาและสถานพยาบาล สังกัด
มหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 5 คน ตรวจสอบดานเนื้อหาความสอดคลองของขอคําถามกับคํานิยามศัพท 
สํานวนภาษา ตลอดจน  ใหขอเสนอแนะในการปรับปรุงแกไข  โดยถือเกณฑความเห็นสอดคลอง และ              
การยอมรับของผูทรงคุณวุฒิ รอยละ 80 ของผูทรงคุณวุฒิทั้งหมด หรือไดรับการยอมรับจากผูทรงคณุวุฒ ิ 
4 คน จากจํานวน 5 คน จากนั้นนํามาพิจารณา ปรับปรุงแกไขเพิ่มเติม ใหสมบูรณโดยความเห็นชอบของ
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ตามความคิดเห็นและขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ  

จากการรวบรวมขอเสนอแนะของผูทรงคณุวุฒิทัง้ 5 คน และดําเนนิการปรับปรุงแกไขและ
เพิ่มเติม จากเดิมมีจํานวนขอคําถาม 124 ขอ ไดจํานวนขอคําถาม 109 ขอดังตอไปนี ้

1. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    จํานวน   7  ขอ 
2. แบบสอบถามภาวะผูนาํชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย จํานวน 46  ขอ 
    คงเดิม      จํานวน 38  ขอ 
    ปรับปรุงความชัดเจนของการใชภาษา   จํานวน   5  ขอ 
    ตัดขอคําถามซ้ําซอน     จํานวน   2  ขอ 
    เพิ่มขอคําถาม     จํานวน   1  ขอ 
    รวมมีขอคําถาม     จํานวน 44  ขอ 
3. แบบสอบถามการทํางานเปนทมี   จํานวน 45  ขอ 
    คงเดิม      จํานวน 35  ขอ 
    ปรับปรุงความชัดเจนของการใชภาษา   จํานวน   5  ขอ 
    ตัดขอคําถามซ้ําซอน     จํานวน   5  ขอ 
    รวมมีขอคําถาม     จํานวน 40  ขอ 
4. แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย   จํานวน 26  ขอ  
    คงเดิม      จํานวน 20  ขอ 
    ปรับปรุงความชัดเจนของการใชภาษา   จํานวน   5  ขอ 
    ตัดขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยาม   จํานวน   1  ขอ 
    รวมมีขอคําถาม     จํานวน 25 ขอ 
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สวนเกณฑการใหคะแนนของผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คน มีความเห็นตรงกับเกณฑที่ตั้งไว    

หลังจากปรับปรุงแกไขแบบสอบถามตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิทั้ง 5 คน และผานการ
เห็นชอบของอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ แลวนําไปทดลองใชเพื่อหาคาความเที่ยงตอไป 

 
2. การหาความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability)  
    นําแบบสอบถามที่ผานการแกไขปรับปรุงไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาล       

ประจําการที่ปฏิบัติในโรงพยาบาลที่ไมไดรับการสุมใหเปนกลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก
พยาบาลประจําการในโรงพยาบาลตํารวจ จํานวน 30 คน จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห       
หาความเที่ยงของแบบสอบถาม โดยหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient ) ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเรจ็รูป SPSS/ FW version 11.5 หลังจากปรับปรุง     
แกไขแลวไดจํานวนขอคําถามของแตละแบบสอบถามดังนี้ 

ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมลูสวนบุคคล                                  จาํนวน     7 ขอ 
ตอนที่ 2 แบบสอบถามภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย   จาํนวน   44 ขอ 
             คงเดิม         จาํนวน   33 ขอ 

 ตัดขอที่ไมสัมพันธกับขออ่ืนภายในดานเดยีวกนัหรือซํ้าซอน  จํานวน   11 ขอ 
รวมมีขอคําถาม        จาํนวน   33 ขอ 

ตอนที่ 3 แบบสอบถามการทํางานเปนทีม      จาํนวน   40 ขอ 
คงเดิม         จาํนวน   34 ขอ 
ตัดขอที่ไมสัมพันธกับขออ่ืนภายในดานเดยีวกนั    จาํนวน     3 ขอ 
รวมมีขอคําถาม        จาํนวน   37 ขอ 

ตอนที่ 4 แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย     จาํนวน   25 ขอ 
 รวมทัง้หมดมขีอคําถามของแบบสอบถามทั้งฉบับ      จาํนวน 102 ขอ 
จากนั้นนําแบบสอบถามไปใชเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางจริง แลวนํามาหาคาความเที่ยงอีกครั้ง
ดวยวิธเีดียวกนั ไดคาความเที่ยงดงัแสดงในตารางที ่3 
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ตารางที่ 3  คาความเที่ยงของแบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางาน

เปนทีม  และประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ          
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

 
 

 

คาความเที่ยงของแบบสอบถาม 
 

 
เครื่องมือ 

 
 

จํานวนขอ ทดลองใช 
(n=30) 

เก็บขอมูลจริง 
(n=361) 

 
แบบสอบถามภาวะผูนําช้ันยอดของหัวหนาหอผูปวย 

 
33 

 
.97 

 
.98 

  การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน      6 .88 .94 
  การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน       4 .93 .93 
  การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน     6 .87 .92 
  การสนับสนุนและใหกําลังใจ      6 .89 .94 
  การเสริมแรงทางบวก                         5 .89 .94 
  การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน            6 .78 .91 
แบบสอบถามการทํางานเปนทีม 37 .98 .96 
การรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่    7 .90 .81 
การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจน และสอดคลอง 
กับเปาหมาย    

 
5 

 
.90 

 
.70 

การเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา           6 .88 .85 
การใหความรวมมือและการใชความขัดแยงในทางสรางสรรค    4 .93 .80 
การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่ําเสมอ   5 .87 .86 
การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกดี          4 .98 .92 

  การติดตอส่ือสารที่ดี             6 .93 .92 
แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย 25 .96 .91 
ความสามารถในการผลิต 6 .86 .75 
ประสิทธิภาพการบริการ 6 .85 .80 
ความพึงพอใจ 5 .90 .88 
ความสามารถในการปรับตัว 4 .86 .84 
การพัฒนา 4 .86 .77 
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การเก็บรวบรวมขอมลู   มีขั้นตอนดังนี ้
           1. ขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการ       
โรงพยาบาล หรือคณบดีคณะแพทยศาสตร เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 5 แหง 
 2. สงหนังสือขออนุมัติเก็บรวบรวมขอมูล พรอมแนบรายละเอียดของโครงการวิจัย และ  
ตัวอยางเครื่องมือการวิจัยถึงอํานวยการโรงพยาบาลหรือคณบดีคณะแพทยศาสตร เพือ่ขออนญุาต
เก็บรวบรวมขอมูลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จํานวน 5 แหง 
 3. ติดตอประสานงานทางโทรศัพท และติดตอประสานงานดวยตนเองกับหัวหนากลุมงาน
การพยาบาลของแตละโรงพยาบาลโดยแนะนําตัวพรอมอธิบายและชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจยั 
และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 4. ในการเก็บรวบรวมขอมูลผูวิจัยสงสําเนาเรียนขออนุมัติเก็บรวบรวมขอมูลที่ไดรับอนุมัติ
แลวถึงหัวหนาฝายการพยาบาลเพื่อชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
กําหนดวันสงแบบสอบถาม และจํานวนกลุมตังอยางที่ตองการไปยังหัวหนากลุมงานการพยาบาล
ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ทั้ง 5 แหง รวมทั้งแบบสอบถามการวิจยัพรอมซองเอกสาร
เพื่อปดผนึกหลังจากการตอบแบบสอบถามแตละฉบับเรียบรอยแลว ตามจํานวนของกลุมตัวอยาง
ในแตละโรงพยาบาลผานทางไปรษณียดวนพิเศษ (EMS) เพื่อสงมอบใหแกพยาบาลประจําการที่
ปฏิบัติงานในหอผูปวยแหงนั้นพรอมกันนี้ผูวิจัยไดแนบซองเปลาติดแสตมปที่มีชื่อที่อยูถึงผูวิจัยโดย
ขอความรวมมือในการรวบรวมแบบสอบถามและสงกลับคืนผูวิจัยทางไปรษณียดวนพิเศษ (EMS) 
ตามระยะเวลาที่กําหนดคือ ภายใน 2 สัปดาห และเพื่อความสะดวกในการเก็บรวบรวมขอมูล     
ไดมอบปากกาสําหรับใชตอบแบบสอบถามการวิจัยแกกลุมตัวอยางที่เปนผูตอบแบบสอบถาม  
การวิจัยในครั้งนี้ดวย จํานวนแบบสอบถามที่สงไป  ทั้งหมด   395 ฉบับ  

เนื่องจากแบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม และ
ประสิทธิผลของหอผูปวย เปนการถามความรูสึกและความคิดเห็นของผูตอบแบบสอบถาม         
ซึ่งขอคําถามบางขออาจกอใหเกิดผลกระทบทางจิตใจในการตอบ ดังนั้นผูวิจัยจึงตระหนักวา       
การพิทักษสิทธิ์ของผูเขารวมการวิจัยมีความสําคัญอยางยิ่ง ซึ่งผูวิจัยไดดําเนินการดังนี้ 

4.1 ผูตอบแบบสอบถามทุกทานสมัครใจตอบแบบสอบถาม ดวยความมีอิสระโดยไม
มีการบังคับ 

4.2  ผูตอบแบบสอบถามทกุทานไดรับการชี้แจงวัตถุประสงคและประโยชนของการวจิัย 
4.3 ผูตอบแบบสอบถามทุกทานมีอิสระในการแสดงความคิดเห็นในการตอบ

แบบสอบถามตามความเปนจริง 
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4.4  ผูตอบแบบสอบถาม ไดรับการชี้แจงวาการตอบแบบสอบถามนี้ จะไมมีผลตอ         

การปฏิบัติงาน 
4.5 ใชวิธีการสุมตามหลกัความนาจะเปน ทําใหผูตอบแบบสอบถามมีสิทธิ์ไดรับการ

เลือกเทา ๆ กนัตามระเบยีบวิธีวิจยั 
4.6 การรักษาความลับของผูตอบแบบสอบถาม ในการตอบแบบสอบถามผูตอบไม

ตองระบุชื่อ  นามสกุล 
4.7 ในการคิดคํานวณคาเฉลี่ยจะนาํความคิดเห็นมารวมกัน และเสนอเปนภาพรวมจะ

ไมทราบวาใครคิดอยางไรเปนรายบุคคล 
4.8 ผูวิจัยเก็บแบบสอบถามไวเปนความลับ เมื่อส้ินสุดการทําวิจัยจะทําลาย

แบบสอบถาม 
4.9 คําตอบที่ไดรับถูกนําไปวิเคราะหทางสถิติ และแปลขอมูล โดยไมมีการอางองิถึง

ตัวบุคคลและโรงพยาบาล ทีผู่ตอบแบบสอบถามสงักัดอยูไมวากรณีใด ๆ ทัง้สิ้น 
4.10 การรายงานผลการศึกษา นําเสนอเปนภาพรวม 

 5.  เก็บรวบรวมขอมูลต้ังแต 21 มีนาคม ถงึ 8 เมษายน 2548 ประมาณ 3 สัปดาห ไดรับ
แบบสอบถามกลับคืน จาํนวน 365 ฉบับ คิดเปนรอยละ 92.40 ของจํานวนแบบสอบถามที่สงไป   
ทั้งหมด 
 6. นําแบบสอบถามที่ไดรับกลับคืนมาตรวจสอบความสมบูรณของขอมูล กอนลงขอมูล
และนําไปวิเคราะห  ไดแบบสอบถามที่มีขอมูลครบถวนสมบูรณจํานวน 361 ฉบับ คิดเปนรอยละ 
91.39 ของจํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 

ผูวิจัยนําขอมลูที่ตรวจสอบความถกูตองและความสมบูรณของแบบสอบถามมาวิเคราะหตาม
วิธีการทางสถติิ โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/FW version 11.5 (Statistical Package for the 
Social for Windows) โดยแยกวิเคราะห มรีายละเอียดดงันี ้

1. การวิเคราะหขอมูลสวนบุคคล นาํมาวิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่ (Frequency) 
และคารอยละ (Percent) 

2. การวิ เคราะหขอมูล  ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาผูปวย  การทํางานเปนทีม                 
และประสิทธิผลของหอผูปวย นํามาคํานวณโดยหาคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard deviation) 
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3. การวิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาผูปวย การทํางาน    

เปนทีม และประสิทธิผลของหอผูปวย โดยการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน 
(Pearson’s product moment correlation coefficient)  

การแปลความหมายคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธดงันี ้(ประคอง กรรณสตู, 2542)  
คาระหวาง ± .70 ถึง ± 1.0  มีความสมัพนัธในระดับสูง 

 คาระหวาง         ± .30 ถึง ± .69  มีความสมัพนัธในระดับปานกลาง 
 คาระหวาง         ± .29 และต่ํากวา มีความสมัพนัธในระดับตํ่า 

เครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงความสัมพันธ คือ ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน + 
หมายความวาขอมูลทั้งสองมีลักษณะตามกัน ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปน – หมายความวา
ขอมูลทั้งสองมีลักษณะตรงขามกัน ผูวิจัยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ใชในการทดสอบ       
ทั้งหมดที่ระดับ .05 

4. วิเคราะหเพื่อสรางสมการพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั
ของรัฐจากภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย และการทํางานเปนทีม โดยใชสถิติวิเคราะห   
ถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis) ที่ระดับ 
นัยสําคัญทางสถิติ .05 ดังนี้ 

4.1  ตรวจสอบขอตกลงเบื้องตนในการวเิคราะหถดถอยแสดงไวใน ภาคผนวก ค 
4.2 คํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคณู (R) ระหวางตัวแปรพยากรณ กบัตัวแปรเกณฑ 
4.3 ทดสอบความมนีัยสาํคญัของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ  โดยสถิตการทดสอบ 

Overall F-test Statistic 
4.4 คํานวณหาคาสัมประสทิธิ์การถดถอยของตัวแปรพยากรณ (b) ในรูปคะแนนดบิ 

 4.5 ทดสอบคา t เพื่อทดสอบคา b ของตัวแปรพยากรณแตละตัววาสงผลตอตัวแปรเกณฑ
หรือไม และหาคาคงที่ของสมการพยากรณ สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ (b) และ
คะแนนมาตรฐาน (Bata) 



บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 การวิจัยครั้งนี้ เพื่อศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ และ
ศึกษาความสัมพันธระหวาง ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม กับ              
ประสิทธิผลของหอผูปวยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ตลอดจนศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกัน
พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย จากพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหอผูปวย ผูวิจัยขอ      
นําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลเปนลําดับดังนี้ 

1. การศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวย ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย  และ       
การทํางานเปนทีม ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

2.  การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย  การทํางาน
เปนทีม กับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ  

3.  การศึกษาการถดถอยพหุคูณ และสรางสมการพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย    
ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
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1. การศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวย  ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย  และ        
การทํางานเปนทีม ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
 

1.1  ประสิทธิผลของหอผูปวย 
1.2  ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
1.3  การทํางานเปนทีม 

 
ตารางที ่4  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับของภาวะผูนําชั้นยอดของหวัหนา                   

หอผูปวย การทํางานเปนทีม และประสิทธผิลของหอผูปวย ตามการรับรูของ   
พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของรัฐ  (n = 361) 

 
 

ตัวแปร X  SD ระดับ 

การทาํงานเปนทีม 4.09 .57 สูง 
ประสิทธิผลของหอผูปวย 4.07 .65 สูง 
ภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย 3.92 .81 สูง 

 
จากตารางที่ 4 พบวา การทํางานเปนทีม ประสิทธิผลของหอผูปวย และภาวะผูนําชั้นยอด

ของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยูในระดับสูง ( X = 4.09, X = 4.07 และ
X = 3.92 ตามลําดับ)  
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1.1 ประสิทธิผลของหอผูปวย 
 
ตารางที ่5  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัของประสิทธผิลของหอผูปวย ตามการ

รับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ จําแนกเปนรายดาน 
และโดยรวม (n = 361) 

 

ประสิทธิผลของหอผูปวย X  SD ระดับ 

  ประสิทธิภาพการบริการ 4.23 .54 สูง 
  ความสามารถในการปรับตัว 4.15 .61 สูง 
  การพัฒนา 4.14 .65 สูง 

  ความพึงพอใจ 3.94 .67 สูง 
  ความสามารถในการผลิต 3.88 .71 สูง 
 

รวม 
 

 

4.07 
 

.65 
 

สูง 

 
จากตารางที่ 5 พบวา ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ    

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวมอยูในระดับสูง ( X = 4.07)  เมื่อพิจารณารายดานพบวา  
ทุกดานอยูในระดับสูง โดยมดีานประสทิธภิาพการบริการ  มีคาเฉลี่ยสงูสุด ( X = 4.23) รองลงมา
คือ ดานความสามารถในการปรับตัว และดานการพัฒนา ( X = 4.15 และ X = 4.14  ตามลําดับ) 
สวนดานความพึงพอใจ  และดานความสามารถในการผลิต มีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.94 และ 
X = 3.88  ตามลําดับ) 
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ตารางที ่6  คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรู
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของรัฐ  จําแนกเปนรายขอ                 
(n = 361) 

 

ประสิทธิผลของหอผูปวย X  SD 
 

ระดับ 

 

ความสามารถในการผลิต 

มีแนวทางการปฏิบัติเพื่อปองกันความเสี่ยงที่อาจเกิดกับผูปวย  

 
4.58 

 
.63 

 
สูงที่สุด 

ไมมีขอรองเรียนเกี่ยวกับสิทธผูิปวย 4.01 1.09 สูง 
ไมมีจํานวนอุบัติการณความเสี่ยงที่เกิดจากการทํางาน   3.92 .99 สูง 
ไมมีขอรองเรียนจากผูปวยในเรื่องการรอคอย 3.81 1.91 สูง 
ไมมีอุบัติการณการเกิดภาวะแทรกซอนของผูปวย 3.72 .92 สูง 
จํานวนบุคลากรเพียงพอกบัปริมาณงานทีรั่บผิดชอบ 3.20 1.07 ปานกลาง 
ประสิทธิภาพการบริการ 

สงเสริมใหพยาบาลวางแผนการพยาบาล 4.37 .65 สูง 
สนับสนนุใหใชอุปกรณการแพทยที่ราคาแพงรวมกับหอผูปวยอื่น 4.30 .91 สูง 
ใชเวชภัณฑทางการแพทยอยางสมเหตุสมผลกับการใหบริการ 4.29 .77 สูง 
ตรวจสอบสภาพของเครื่องมือเครื่องใชกอนนาํไปใชทุกครั้ง 4.28 .69 สูง 
ตั้งเปาหมายการดูแลผูปวยใหหายโดยเร็วตามเกณฑ 4.25 .74 สูง 
ประยุกต วัสดุ อุปกรณที่ไมใชแลวใหสามารถนํามาใชงานไดอีก 3.87 .87 สูง 
ความพึงพอใจ 

สงเสริมใหพยาบาลพัฒนาศกัยภาพตนเอง 
 

4.14 
 

.72 
 

สูง 
เปดโอกาสใหพยาบาลแสดงความคิดสรางสรรคในการปฏิบัติงาน 4.06 .77 สูง 
ยอมรับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล 4.01 .77 สูง 
มอบหมายงานทีท่ําใหทกุคนพงึพอใจ 3.80 .83 สูง 
สรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงานใหกับพยาบาล 3.69 .97 สูง 
ความสามารถในการปรับตัว 
สนับสนนุใหพยาบาลนําวทิยาการใหม  มาใชในการปฏิบัติงาน     

 
4.25 

 
.66 

 
สูง 

เปดโอกาสใหพยาบาลมีสวนรวมในการพฒันางาน 4.21 .70 สูง 
สนับสนนุใหพยาบาลทุกคนเรียนรูการยอมรับการเปลี่ยนแปลง 4.07 .74 สูง 
มีวิธีการใหพยาบาลทุกคนยอมรับการปรับเปลี่ยนวิธีการทํางาน 4.06 .77 สูง 
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ตารางที ่6 (ตอ)  
 
 

ประสิทธิผลของหอผูปวย 

 

 

X  
 

SD 
 

ระดับ 

 

การพัฒนา 
มีหลักสูตรการปฐมนิเทศอยางเปนทางการแกพยาบาลใหมทกุคน 

 
4.41 

 
.75 

 
สูง 

มีแผนพัฒนาบุคลากรอยางชัดเจน  4.15 .86 สูง 
มีอุปกรณสนบัสนุนการเรียนรูตาง  ของพยาบาลภายในหอผูปวย 4.04 .88 สูง 
สงเสริมใหจัดกิจกรรมทางวชิาการอยางสม่ําเสมอ  3.97 .88 สูง 

 
 จากตารางที่ 6 พบวา รายขอในทุกดานของประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูง       
ยกเวน ขอคําถามเกี่ยวกับมีแนวทางการปฏิบัติเพื่อปองกันความเสี่ยงที่อาจเกิดกับผูปวย เชน การ
พลัดตก หกลม, การติดเชื้อ, medication error อยูในระดับสูงที่สุด และขอคําถามเก่ียวกับจํานวน
บุคลากรเพียงพอกับปริมาณงานที่รับผิดชอบ อยูในระดับปานกลาง 
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1.2 ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย 
 
ตารางที ่7   คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัของภาวะผูนําชัน้ยอดของหวัหนา               

หอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
จําแนกเปนรายดาน และโดยรวม (n = 361) 

 
 

 
 

ภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย 

 

X  SD ระดับ 

การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน     4.02 .77 สูง 
การตั้งเปาหมายในการปฏิบตัิงาน       4.00 .76 สูง 
การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน     3.93 .81 สูง 
การเสริมแรงทางบวก                         3.93 .81 สูง 
การสนับสนุนและใหกําลงัใจ      3.86 .87 สูง 
การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน 
         

3.80 .84 สูง 
 

รวม 
 

 

3.92 
 

.81 
 

สูง 

 
จากตารางที่ 7 พบวา ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาล

ประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวมอยูในระดับสูง ( X =3.92) เมื่อพิจารณา    
รายดานพบวาทุกดานอยูในระดับสูง โดยมีดานการชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน มีคาเฉลี่ย   
สูงสุด ( X = 4.02) รองลงมาคือ ดานการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน ( X = 4.00)  สวน          
ดานการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน   มีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.80) 
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1.3 การทํางานเปนทีม  
 

ตารางที่ 8  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของการทํางานเปนทีม   ตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  จําแนกเปนรายดาน            
และโดยรวม (n = 361) 

 
 
 

การทาํงานเปนทีม 

 

X  SD 
 

ระดับ 

 

 

การรับผิดชอบตามบทบาทหนาที ่
 

4.31 
 

.44 
 

สูง 
การรวมกนักาํหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจน  4.25 .57 สูง 
การทบทวนการทํางานเปนทีมอยางสม่าํเสมอ 4.08 .55 สูง 
การเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา 4.05 .53 สูง 
การใหความรวมมือและการจัดการความขัดแยง 4.03 .58 สูง 
การมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกด ี 3.98 .68 สูง 
การติดตอส่ือสารที่ด ี

 

3.96 .61 สูง 
 

รวม 
 

 

4.09 
 

.57 
 

สูง 

 
จากตารางที ่ 8 พบวา การทาํงานเปนทีมของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล

มหาวิทยาลยัของรัฐโดยรวมอยูในระดับสูง ( X = 4.09)  เมื่อพิจารณารายดานพบวา ทุกดานอยูใน
ระดับสูง โดยดานการรับผิดชอบตามบทบาทหนาที ่มีคาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.31)        รองลงมาคือ  
ดานการรวมกนักําหนดวัตถปุระสงคที่ชัดเจนและสอดคลองกับเปาหมาย ( X =4.25)   สวนดาน
การติดตอส่ือสารที่ดี มีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.96) 
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2. ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม กับ
ประสิทธิผลของหอผูปวย  
 
ตารางที ่9   คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางภาวะผูนําชัน้ยอดของหวัหนาหอผูปวย              

การทาํงานเปนทีม กับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ (n = 361) 

 
 

ตัวแปร คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) การแปลผล 

การทาํงานเปนทีม .69* ปานกลาง 
ภาวะผูนาํชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย .57* ปานกลาง 

การเสริมแรงทางบวก                         .57* ปานกลาง 
การสนับสนุนและใหกําลงัใจ  .55* ปานกลาง 
การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน .55* ปานกลาง 
การตั้งเปาหมายในการปฏิบตัิงาน .51* ปานกลาง 
การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน    .48* ปานกลาง 
การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน .47* ปานกลาง 

* p < .05 
 

จากตารางที่ 9 พบวา การทํางานเปนทีมโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกในระดับ       
ปานกลาง กับประสิทธิผลของหอผูปวยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งโดยรวม และราย
ดานภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกในระดับ  ปานกลาง 
กับประสิทธิผลของหอผูปวยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .57) เมื่อพิจารณาภาวะ
ผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยรายดาน พบวา การเสริมแรงทางบวก  การสนับสนุนและให
กําลังใจ การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การเปนแบบอยางใน
การปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง 
กับประสิทธิผลของหอผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .57, .55, .55, .51, .48, 
และ .47 ตามลําดับ)  
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ตารางที ่10   เมตริกสหสมัพันธระหวางภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย   การทํางาน               
เปนทมี  กับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ       
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  (n = 361) 

 
ตัวแปร 1 2 3 4 5 6 7 8 
1. ประสิทธิผลของหอผูปวย         

2. การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน .484**        

3. การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน .512** .765**       

4. การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน .465** .788** .772**      

5. การสนับสนุนและการใหกําลังใจ .554** .819** .779** .807**     

6. การเสริมแรงทางบวก .572** .840** .796** .814** .893**    

7. การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน .547** .784** .751** .778** .867** .877**   

8. การทํางานเปนทีม .694** .459** .520** .424** .503** .525** .525**  

** p < 0.01 
 

 จากตารางที่ 10 พบวา ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย (6 องคประกอบ) และ          
การทํางานเปนทีม มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับประสิทธิผลของหอผูปวย                   
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 (r = .484, .512, .465, .554, .572, .547 และ .694 
ตามลําดับ)    
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3. การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย                    
การทํางานเปนทีม กับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ  
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
 
ตารางที ่11   คาสัมประสทิธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) ระหวางตวัแปรที่ไดรับเลือกเขาสูสมการ     

ถดถอย อํานาจในการพยากรณ (R2) และการทดสอบความมนีัยสาํคญัของอํานาจ
ในการพยากรณที่เพิ่มข้ึน (R2 change) ในการพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย
เมื่อใชวิธีการแบบขั้นตอน (Stepwise)  

 
 

ลําดับข้ันตัวพยากรณ 
 

 

R 
 

R2 

 

R2 
change 

 

 

F 

1. การทํางานเปนทีม .694 .481 .481 332.952*** 
2. การทํางานเปนทมี  การเสริมแรงทางบวก 

                         

.735 .541 .060 210.877*** 

***p < .001 
 
 จากตารางที่ 11 ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มข้ันตอน พบวา ตัวแปรอิสระที่เขา
สมการถดถอยมี 2 ตัว 

การทํางานเปนทีม สามารถอธิบายความแปรปรวน ประสิทธิผลของหอผูปวยไดอยางมี 
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ เทากับ .481 (R2 = .481)  แสดงวา  
การทํางานเปนทีม สามารถพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 48.1 

ขั้นที่ 2 เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ การเสริมแรงทางบวก เขาไปคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 
เพิ่มขึ้นเปน .541 (R2 = .541) สามารถเพิ่มอํานาจการพยากรณไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ        
ที่ระดับ .05  แสดงวา การทํางานเปนทีม การเสริมแรงทางบวก สามารถรวมกันอธิบาย  ความ
แปรปรวนประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 54.1 โดยที่การเสริมแรงทางบวกสามารถอธิบาย
ความแปรปรวนประสิทธิผลของหอผูปวยไดเพิ่มข้ึนรอยละ 6.0 (R2 change = .060) 
 เมื่อพิจารณา ตัวพยากรณทั้ง 2 ตัว สามารถอธิบายประสิทธิผลของหอผูปวยไดอยางมี 
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) เทากับ .735 และมีคา
สัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2) เทากับ .541  แสดงวาตัวแปรทั้ง 2 ตัว สามารถรวมกันพยากรณ
ประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 54.1 
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ตารางที ่12   คาสัมประสทิธิ์ถดถอยของตัวพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยในรปูคะแนนดิบ 
(b) และคะแนนมาตรฐาน (Bata) ของสมการถดถอยพหุคูณที่ใชพยากรณ     
ประสิทธิผลของหอผูปวยที่ไดจากการคัดเลือกตัวแปรดวยวธิ ีStepwise regression 
(n = 631)  

 
   

ตัวแปรพยากรณ 
 

 

b 
 

Bata 

 

 

t 

การทํางานเปนทีม .591 .543 12.897*** 
การเสริมแรงทางบวก .177 .287  6.823*** 
Constant                                               .934   
 

R = .735    R2 = .541      Overall F = 210.877*** 
***p < .001 
 

จากตารางที่ 12 สามารถสรางสมการพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดดังนี้ 
   Y'  = a + b1x1 + b2 x2 

โดยที่       Y'  = ประสิทธิผลของหอผูปวยแตละหอผูปวย 
 a   = คาคงที่ 
 b1  = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของการทํางานเปนทีมแตละหอผูปวย 
 b2  = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของการเสริมแรงทางบวกแตละหอผูปวย 
 x1  = คะแนนของการทํางานเปนทีมที่วัดไดของแตละหอผูปวย 
 x2  = คะแนนของการเสริมแรงทางบวกที่วัดไดจากของแตละหอผูปวย 
สรุปสมการในรูปแบบของคะแนนดิบ ไดดังนี้ 
 

 ประสิทธิผลของหอผูปวย = .934 + .591 การทํางานเปนทีม + .177 การเสริมแรงทางบวก 

 

จากสมการอธิบายไดวา ตัวแปรที่ไดรับคัดเลือก 2 ตัวแปร มีอิทธิพลตอประสิทธิผลของ 
หอผูปวย โดยมีความสัมพันธทางบวกทั้ง 2 ตัว กลาวคือ การทํางานเปนทีมที่เพิ่มขึ้น 1 คะแนน  
ทําใหประสิทธิผลของหอผูปวยจะเพิ่มข้ึน 0.591 คะแนน (เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น) 

การเสริมแรงทางบวก (องคประกอบของภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย) มีคา
สัมประสิทธิ์ถดถอยเทากับ .177 หมายความวา ถาคะแนนการเสริมแรงทางบวกมากขึ้น 1 คะแนน 
ทําใหประสิทธิผลของหอผูปวยจะเพิ่มข้ึน 0.177 คะแนน  
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จากตารางที่ 12 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Bata) พบวา 
ตัวพยากรณที่สามารถทํานายประสิทธิผลของหอผูปวยไดมากที่สุด คือ การทํางานเปนทีม (Bata 
= .543) สวนการเสริมแรงทางบวกสามารถคาดทํานายไดนอยกวา (Bata = .287) ตามลําดับ 

สรุปสมการในรูปแบบของคะแนนมาตรฐาน ไดดังนี้ 
 Z' = B1Z1 + B2Z2 
 Z' = ประสิทธิผลของหอผูปวยแตละหอผูปวย 
 Z1  = คามาตรฐานของการทํางานเปนทีม 
 Z2  = คามาตรฐานของการเสริมแรงทางบวก 

  B1 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยที่เปนคะแนนมาตรฐานของการทํางานเปนทีม 
 B2 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยที่เปนคะแนนมาตรฐานของการเสริมแรงทางบวก 
 สมการคะแนนมาตรฐาน สามารถเขียนในรูปแบบสมการไดดังนี้ 
 

ประสิทธิผลของหอผูปวย = .543 การทํางานเปนทีม + .287 การเสริมแรงทางบวก 
 
จากสมการอธิบายไดวา หากปรับคาทุกตัวแปรในสมการใหเปนมาตรฐานที่ระดับความมี

นัยสําคัญทางสถิติ .05 เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น  ใหมีคาคงที่ แลวเพิ่มการทํางานเปนทมี 1 คะแนน
ประสิทธิผลของหอผูปวยจะเพิ่มข้ึน 0.543 หนวยมาตรฐาน 

ถาคะแนนการเสริมแรงทางบวกสูงขึ้น 1 หนวยมาตรฐาน ประสิทธิผลของหอผูปวย       
จะเพิ่มข้ึน 0.287 หนวยมาตรฐาน (เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น) 

ตัวแปรทั้งสอง ไดแก การทํางานเปนทีมและการเสริมแรงทางบวก ใชเปนตัวพยากรณ  
ประสิทธิผลของหอผูปวยได โดยมีประสิทธิภาพการพยากรณ รอยละ 54.1 นั้นคือ ตัวพยากรณ  
ทั้ง 2 ตัว รวมกันอธิบายความแปรปรวนของประสิทธิผลของหอผูปวยได รอยละ54.1 
 



  บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม กับ       
ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
และศึกษาตัวแปรภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม ที่รวมกันทํานาย   
ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
ประชากรในการวิจัยเปนพยาบาลประจําการของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 7 แหง จํานวน 
6,318 คน ทําการสุมแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage random sampling) ไดพยาบาลประจําการ 
จํานวน 361 คน โดยมีสมมติฐานการวิจัย คือ 

1. ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผล 
ของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

2. การทํางานเปนทีม มีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรู
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 

3. ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม สามารถรวมกันพยากรณ
ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  

  
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย เปนแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด มีทั้งหมด 4 ตอน คือ 
ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ จํานวน 7 ขอ          
ตอนที่ 2  แบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาล

ประจําการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ สรางจากแนวคิด ของ Manz and Sims (1989) 
ประกอบดวยขอคําถาม 33 ขอ มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 

ตอนที่ 3   แบบสอบถามการทํางานเปนทีม ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ สรางจากแนวคิดของ Woodcock (1987) และปรับปรุง

จากแบบสอบถามการทํางานเปนทีมของ ดวงจันทร วงษสุวรรณ (2546)ประกอบดวยขอคําถาม 
37 ขอ มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 

ตอนที่ 4 แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาลประจําการ    
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ สรางจากแนวคิดของ Gibson et al. (1991) และปรับปรุงจาก     
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แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวยของ ประภารัตน แบขุดทด (2544)ประกอบดวยขอคําถาม
25 ขอ มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ ดานความตรงตามเนื้อหา (Content validity) ได
นําไปใหผูทรงคุณวุฒิ   จํานวน 5 คน ตรวจสอบความเหมาะสมของภาษา การตีความของขอ
คําถาม ความครอบคลุมของเนื้อหา หลังจากนั้นไดนําไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาล
ประจําการ     โรงพยาบาลตํารวจ ซึ่งเปนโรงพยาบาลที่ไมไดรับการสุมเปนกลุมตัวอยางในการวจิยั
คร้ังนี้จํานวน 30 คน และนําคะแนนที่ไดไปวิเคราะหรายขอ และหาคาความเที่ยง (Reliability) ของ
เครื่องมือโดยหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach' s alpha coefficient) ไดคา
ความเที่ยงของแบบสอบถามเกี่ยวกับ ประสิทธิผลของหอผูปวย ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอ
ผูปวย การทํางานเปนทีม เทากับ .92, .98 และ .97 ตามลําดับ 

การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดประสานงานกับผูบริหาร และผูรับผิดชอบประสานงาน 
การทําวิจัยของกลุมงานการพยาบาล และเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชวิธีการสงและรับแบบสอบถาม
กลับทางไปรษณียดวน (EMS) และเก็บรวบรวมบางสวนดวยตนเอง โดยใชเวลาในการเก็บรวบรวม
ขอมูล ตั้งแตวันที่ 21 มีนาคม ถึงวันที่ 8 เมษายน พ. ศ. 2548 รวมเวลา 3 สัปดาห จํานวน       
แบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด   395 ฉบับ ไดรับกลับคืนและเปนแบบสอบถามที่สมบูรณ             
และสามารถนํามาวิเคราะหได  361 ฉบับ  คิดเปนรอยละ 86 ของจํานวนแบบสอบถามที่สงไป 

การวิเคราะหขอมูล ใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Window version 11.5 (Statistical 
Package for Social Science for Windows)  คํานวณหาคารอยละ (Percent) คาเฉลี่ย (Mean)
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson's 
product moment correlation coefficient) และวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเปน
ขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) รวมทั้งสรางสมการพยากรณประสิทธิผลของ
หอผูปวย กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

 
สรุปผลการวิจัย 
 จากการศึกษาสามารถสรุปผลการวิจัยไดดังนี้ 

1. ลักษณะของกลุมตัวอยางที่ศึกษาในครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการ สวนใหญมีอายุ
ระหวาง 26 – 30 ป (รอยละ 33.5) สถานภาพโสด (รอยละ 67.3) การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือ
เทียบเทา (รอยละ 92.0) ระยะเวลาการปฏิบัติงาน อยูระหวาง 1 – 5 ป (รอยละ 39.9) ระยะเวลา
การปฏิบัติงานกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบัน อยูระหวาง 1 – 5 ป (รอยละ 67.9)  
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2. วิเคราะหคาเฉลี่ยของประสิทธิผลของหอผูปวย ภาวะผูนาํชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย 

และการทาํงานเปนทีม  พบวา 
2.1 คาเฉลี่ยประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวมอยูใน

ระดับสูง ( X = 4.07) พิจารณาเปนรายดานพบวาทุกดานอยูในระดับสูง โดยดานประสิทธิภาพการ
บริการ มีคาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.23)  รองลงมาคือ ดานความสามารถในการปรับตัว  การพัฒนา 
ความพึงพอใจ และความสามารถในการผลิต ( X = 4.15, X = 4.14, X = 3.94 และ X = 3.88  
ตามลําดับ) 

2.2 คาเฉลี่ยภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยโดยรวมอยูในระดับสูง                    
( X = 3.92) พิจารณาเปนรายดานพบวา ทุกดานอยูในระดับสูงโดยดานการชี้แนะแนวทางในการ
ปฏิบัติงาน    มีคาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.02)  รองลงมาคือ การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การ
เปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน การเสริมแรงทางบวก การสนับสนุนและใหกําลังใจ การใหรางวัล
ในการปฏิบัติงาน( X = 4.00, X = 3.93, X = 3.93, X = 3.86  และ X = 3.80  ตามลําดับ) 

2.3 คาเฉลี่ยการทํางานเปนทีมโดยรวมอยูในระดับสูง ( X = 4.09)   พิจารณาเปนราย
ดานพบวาทุกดานอยูในระดับสูง โดยดานการรับผิดชอบตามบทบาทหนาที่ มีคาเฉลี่ยสูงสุด              
( X = 4.31) รองลงมาคือ การรวมกันกําหนดวัตถุประสงคที่ชัดเจน การทบทวนการทํางานเปนทีม
อยางสม่ําเสมอ การเปดเผยและเผชิญหนาเพื่อแกปญหา การใหความรวมมือและการจัดการ         
ความขัดแยง การมีสัมพันธภาพที่ดีระหวางสมาชิก และการติดตอส่ือสารที่ดี ( X = 4.25,               
X = 4.08, X = 4.05, X = 4.03, X = 3.98  และ X = 3.96  ตามลําดับ) 

3. ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย     และ
การทํางานเปนทีม พบวา การทํางานเปนทีม การเสริมแรงทางบวก การสนับสนุนและใหกําลังใจ 
การใหรางวัลในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การเปนแบบอยาง                 
ในการปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง 
กับประสิทธิผลของหอผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .69, .57, .55, .55, .51, 
.48, และ .47 ตามลําดับ)  

4. ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณตัวแปรอิสระที่เขาสมการถดถอย   มี 2 ตัวแปร     คือ
การทาํงานเปนทีม การเสริมแรงทางบวก โดยการทํางานเปนทีมมีอํานาจในการพยากรณเทากับ 
.481 (R2 = .481) เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ การเสริมแรงทางบวกเขาไป คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ
เพิ่มข้ึนเปน .541 (R2 = .541) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์
ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน พบวา ตัวพยากรณที่มีคา Bata สูงสุด คือ การทํางานเปนทีม 
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(Bata = .543) รองลงมา คือ การเสริมแรงทางบวก (Bata = .287) โดยสามารถสรางสมการ
พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดดังนี้ 
 

สมการในรูปคะแนนดิบ 
ประสิทธิผลของหอผูปวย = .934 + .591 การทํางานเปนทีม + .177 การเสริมแรงทางบวก 
 
สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
ประสิทธิผลของหอผูปวย = .543 การทํางานเปนทีม + .287 การเสริมแรงทางบวก 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 1. การศึกษาภาวะผูนําชัน้ยอดของหัวหนาหอผูปวย การทาํงานเปนทีม และประสิทธิผล
ของหอผูปวย 

     1.1 การศกึษาภาวะผูนาํชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ
โดยรวมอยูในระดับสูง ( X = 3.92)   อธิบายไดวาหัวหนาหอผูปวยที่มภีาวะผูนําชัน้ยอดสามารถ
ทําใหบุคลาการทางการพยาบาลไดแสดงศักยภาพที่มีอยูไดอยางเต็มที ่ โดยหวัหนาหอผูปวยแสดง
พฤติกรรมของการเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การชี้แนะ
แนวทางในการปฏิบัติงาน การสนับสนุน การใหกาํลังใจ การเสริมแรงทางบวก และการใหรางวลั
ในการปฏิบัติงาน  การสงเสริมสนับสนนุ ใหการชวยเหลอือยูใกล ๆ ทาํใหมีอิสระในการปฏิบัติงาน 
และเชื่อมั่นในตนเองวาสามารถปฏิบัติงานไดมีประสิทธิภาพ (สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2545) สามารถ
บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายทีห่นวยงานกําหนดไว เมือ่พิจารณาจากการดําเนนิงานตามโครงการ
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ในแบบประเมนิตนเองตามมาตรฐาน HA ไดกําหนด      
ใหผูนาํของโรงพยาบาลตองจัดสรรทรัพยากรสนับสนนุกจิกรรมการพฒันาคุณภาพของหนวยงาน
ตาง ๆ อยางเพียงพอ และใหหนวยบริการพยาบาลทุกหนวยมีกจิกรรมพัฒนาคุณภาพ โดยความ
รวมมือของผูปฏิบัติงานทุกระดับทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน (สิทธิศักดิ์ พฤกษปติกุล, 2543: 
89, 113)   และการพฒันาคณุภาพบริการใหตอบสนองความตองการ  และความคาดหวังของผูใช 
บริการอยางเหมาะสมตามมาตรฐาน จึงทําใหโรงพยาบาลมีการปรับปรุงและพัฒนาเพื่อยกระดับ
มาตรฐานของโรงพยาบาลอยางเปนรูปธรรมที่เดนชัดขึ้น โดยอาศัยภาวะผูนําของผูบริหาร         
โรงพยาบาลระดับตาง ๆ  ซึ่งถือเปนปจจัยสําคัญที่นําไปสูความสําเร็จและการพัฒนาองคการ       
(สุเทพ พงศศรีวัฒน, 2544) หัวหนาหอผูปวยถือไดวาเปนนําสําคัญที่จะนําไปสูคุณภาพการบริการ
พยาบาลและกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในดานตาง ๆ   ผูปฏิบัติงานในตําแหนงหัวหนาหอผูปวย
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จึงถูกคาดหวังใหมีการปฏิบัติและดําเนินการตามแผนงานและนโยบายคุณภาพตาง ๆ ที่กําหนดไว 
โดยมีการเตรียมความพรอมในการเปลี่ยนแปลง และสงเสริมใหบริหารงานโดยใชทักษะความเปน
ผูนํา สงผลใหหัวหนาหอผูปวยมีทักษะและความสามารถในการเปนผูนําสูง ซึ่งความสามารถของ     
ผูนําหรือหัวหนาหอผูปวยเปนสวนสําคัญในการสรางความสําเร็จใหกับองคการและมีความสําคัญ
อยางยิ่งในการนําองคไปสูความสําเร็จได (Pedersen, 1993: 40) และในปจจุบันรูปแบบการ
บริหารงานของ ผูบริหารงานปรับเปลี่ยนบทบาทจากการควบคุมดูแลมาเปนผูใหการสนับสนุน
ชวยเหลือประคับประคองขจัดอุปสรรคที่มีผลตอการทํางาน ปรับปรุงการนิเทศเปนการมุงสอนงาน 
เนนการใหความรู เปนที่ปรึกษาใหกําลังใจและกระตุนสงเสริมใหมีขวัญกําลังใจในการทํางาน 
(ปรางทิพย อุจะรัตน, 2541: 73, อําไพ วิชัยยะ, 2541 และ สมหมาย หิรัญนุช, 2543: 5 อางใน 
ฉฏาธร ปรานมนตรี, 2547) ดั้งนั้นภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยมีความสําคัญอยางมาก
ตอการพัฒนาองคการและการจัดการ เพราะจะทําใหสามารถดําเนินงานไดตามเปาหมายของ
องคการและบรรลุผลตามที่องคการกําหนดไว (เรมวล นันทศุภวัฒน, 2542) ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของ Eldemire (2004)   ที่ศึกษาภาวะผูนําชั้นยอดในกลุมผูบริหารฝายปกครองของ
สถาบันการศึกษาในรัฐเเมธธาซูเสท จํานวน 32 คน พบวา ผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนําชั้นยอด
สงผลตอการเพิ่มประสิทธิผลของงาน  ประสิทธิภาพของงาน  และความพึงพอใจของ
ผูใตบังคับบัญชา 

1.2 การศึกษาการทํางานทีมของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
โดยรวมอยูในระดับสูง ( X = 4.09)   อธิบายไดวา การปฏิบัติงานภายในหอผูปวยประกอบดวย
บุคลากรทางการพยาบาลหลายระดับทํางานรวมกันโดยมีเปาหมายเดียวกัน และการปฏิบัติ     
การพยาบาลในหอผูปวยนั้นพยาบาลไมสามารถใหการดูแลผูปวยไดเสร็จส้ินตามลําพัง เนื่องจาก
ตองมีการดูแลผูปวยอยางตอเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง  จึงจําเปนตองอาศัยการทํางานเปนทีม         
ซึ่งประกอบดวย การผสมผสานทักษะและความสามารถตาง ๆ ของบุคคลที่แตกตางกันเขาดวยกัน
อยางเหมาะสมในการปฏิบัติงานในแตละสถานการณ   มีวัตถุประสงคที่ชัดเจนและมีความ
รับผิดชอบในวัตถุประสงครวมกัน สมาชิกทุกคนมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย สามารถแสดง
ความรูสึก ส่ือสาร แลกเปลี่ยนขอมูล ขาวสาร ความคิดเห็นที่จําเปนตอการทํางาน  ใหความรวมมอื 
มีสัมพันธภาพที่ดีระหวางกลุม สามารถจัดการความขัดแยงที่อาจเกิดขึ้นในทางสรางสรรค ยอมรับ
การทํางานเปนทีม การตัดสินใจรวมกัน และการทบทวนการปฏิบัติงาน ซึ่งเปนสิ่งจําเปน            
ในการพัฒนาขดีความสามารถของทีม เพื่อใหทราบถึงความสําเร็จ ความลมเหลว จุดออน จุดแข็ง 
เพื่อวางแผนกลยุทธในการปรับปรุงแกไข  สอดคลองกับ Gibson et al. (1991) ที่กลาววา การ
ทํางานเปนทีมจะทําใหเกิดผลการปฏิบัติงานที่สูงกวางานที่ตางคนตางทํา ดังนั้นผูบริหารควรให
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การสนับสนุนการทํางานเปนทีม โดยสงเสริมใหบุคลากรเห็นความสําคัญและประโยชนในการ
เอื้อเฟอ แบงปน มีการประสานงานกันระหวางทีม และแลกเปลี่ยนประสบการณในการทํางานเปน
ทีมรวมกัน สามารถสรางสรรคความรู ซึ่งนําไปใชในการวิเคราะหและแกปญหาความยุงยาก
ซับซอนไดเพื่อประโยชนสูงสุดกับผูรับบริการ (กองการพยาบาล, 2539 และธงชัย สันติวงษ, 2540: 
194-195)  

1.3 การศึกษาประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ      โดยรวมอยู
ในระดับสูง ( X = 4.07)    เปนเพราะผลลัพธที่ดีจากการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการพยาบาล
ที่บรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย สามารถใหบริการไดอยางมีคุณภาพตามมาตรฐานตามวิชาชีพ 
โดยคํานึงถึงการใชทรัพยากรอยางคุมคาผูใหบริการมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน รวมทั้ง        
ตอบสนองความตองการของผูใชบริการและสังคมทําใหเกิดความประทับใจและความพึงพอใจ   
คุมคากับเวลาและคาใชจาย สืบเนื่องจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐทั่วประเทศตอง
ตอบสนองนโยบายหลักประกันสุขภาพ 30 บาท รักษาทุกโรคของรัฐบาลและตองเขาสูการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล โดยยึดผูปวยเปนศูนยกลางของกิจกรรมทั้งหมด มีกระบวนการ
ทํางานที่เปนมาตรฐาน มีระบบการตรวจสอบตนเอง และมีการพัฒนาระบบงานอยางตอเนื่อง 
(สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2543) บุคลากรทางการพยาบาลจึงตองตระหนัก
ถึงความสําคัญในการสรางคุณภาพงานบริการใหเปนที่ยอมรับของผูใชบริการโดยการพัฒนา
ศักยภาพของตนเองอยูตลอดเวลา            

นอกจากนี้องคการพยาบาลยังเปนองคการที่มีความสําคัญมากที่สุดในการใหบริการ
สุขภาพแกประชาชน เนื่องจากมีบุคลากรมากที่สุดและเปนผูที่ใกลชิดกับผูใชบริการมากกวา
บุคลากรประเภทอื่นในโรงพยาบาล (ฟาริดา อิบราฮิม, 2542: 9) และหอผูปวยถือเปนหนวยงานที่
ใหบริการโดยตรงซึ่งตองมีทีมงานที่มีความสามารถในการใหบริการพยาบาล ซึ่งมีความสําคัญตอ
ระบบคุณภาพเปนอยางมาก  สามารถสรางประสิทธิผลใหกับหอผูปวยและผลักดันนโยบายของ
โรงพยาบาลบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว (ทัศนา บุญทอง, 2542) ผลการศึกษาครั้งนี้
สอดคลองกับการศึกษาของ ละมัยพร โลหิตโยธิน (2542), บุษบา ประสารอธิคม (2543), กัลยา 
แกวธนะสิน (2544), สมสมร เรืองวรบูรณ (2544), ประภารัตน แบขุนทด (2544), จารุพรรณ  ลลีะ
ยุทธโยธิน (2544), วิไลวรรณ พุกทอง (2546), ฉฏาธร ปรานมนตรี (2547) และปรานี  มีหาญพงษ 
(2547)   ที่ศึกษาพบวา ประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูง  

2.  การศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย   การทํางาน
เปนทีม กับประสิทธิผลของหอผูปวยตามตามการรับรูของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ 
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     2.1 ภาวะผูนําชัน้ยอดของหวัหนาหอผูปวยกับประสิทธิผลของหอผูปวย 
          ผลการวิจัย พบวา ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวก

ในระดับปานกลาง กับประสิทธิผลของหอผูปวยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .57) 
เปนไปตามสมมติฐานขอที่ 1 แสดงวา หัวหนาหอผูปวยที่มีภาวะผูนําชั้นยอดสูงจะทําให
ประสิทธิผลของหอผูปวยอยูในระดับสูงดวย อธิบายไดวา หัวหนาหอผูปวยที่มีภาวะผูนําชั้นยอด
สามารถทําใหบุคลากรสามารถพัฒนาตนใหนําตนเอง โดยแสดงพฤติกรรมของการเปนแบบอยาง
ที่ดี คอยสงเสริมสนับสนุน และใหการชวยเหลืออยูใกล ๆ การใหอิสระในการปฏิบัติงาน และสราง
ความเชื่อมั่นใหพยาบาลประจําการวาสามารถปฏิบัติงานไดมีประสิทธิภาพ และบรรลุผลสําเร็จ
ตามเปาหมายที่หนวยงานกําหนดไว ผลการการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของ Eldemire 
(2004) ที่ศึกษาภาวะผูนําชั้นยอดในกลุมผูบริหารฝายปกครอง ของสถาบันการศึกษา                 
ในรัฐเเมธธาซูเสท จํานวน 32 คน พบวา ผูบังคับบัญชาที่มีภาวะผูนําชั้นยอด   สงผลตอการเพิ่ม
ประสิทธิผลของงาน ประสิทธิภาพของงาน และความพึงพอใจของผูใตบังคับบัญชา และการศกึษา
ของ Champathes and William (2002) ที่พบวา ภาวะผูนํามีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับ
ประสิทธิผลองคการ รวมทั้งการศึกษาของ สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) ซึ่งพบวาประสิทธิผลของ
หัวหนาหอผูปวยสามารถทํานายประสิทธิผลของหอผูปวย 

 2.2  การทํางานเปนทีมกับประสิทธิผลของหอผูปวย 
  ผลการวิจัย พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของ

หอผูปวยในระดับปานกลาง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .69) เปนไปตามสมมตฐิาน
ขอที่ 2 แสดงวา  ในหอผูปวยใดที่มีการทํางานเปนทีมอยูในระดับสูงจะทําใหประสิทธิผลของหอ
ผูปวยสูงขึ้นดวย  อาจเปนเพราะทีมการพยาบาลในหอผูปวย  มีการผสมผสานทักษะและ    
ความสามารถตาง ๆ ของบุคคลที่แตกตางกันเขาดวยกันอยางเหมาะสมในการปฏิบัติงานในแตละ
สถานการณ   มีวัตถุประสงคที่ชัดเจนและมีความรับผิดชอบในวัตถุประสงครวมกัน สมาชิกทุกคน
มีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย สามารถแสดงความรูสึก ส่ือสาร แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร      
ความคิดเห็นที่จําเปนตอการทํางาน ใหความรวมมือ มีสัมพันธภาพที่ดีระหวางกลุมสามารถ
จัดการความขัดแยงที่อาจเกิดขึ้นในทางสรางสรรค ยอมรับการทํางานเปนทีมการตัดสินใจรวมกัน 
และการทบทวนการปฏิบัติงาน ซึ่งเปนสิ่งจําเปนในการพัฒนาขีดความสามารถของทีม เพื่อให
ทราบถึงความสําเร็จ ความลมเหลว จุดออน จุดแข็ง  เพื่อวางแผนกลยุทธในการปรับปรุง  แกไข 
เพื่อใหบรรลุความสําเร็จตามเปาหมาย ภายใตความเชื่อที่วาการทํางานเปนทีม จะทําใหเกิดผล
การปฏิบัติงานที่สูงกวางานที่ตางคนตางทํา (Gibson et al., 1991)  ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลอง
กับการศึกษาของ อมรรักษ จินนาวงศ (2543) ที่ทําการศึกษาเรื่อง   การทํางานเปนทีมกับ
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ประสิทธิผลของหอผูปวย  โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ  พบวา ภายหลังการใชการ
พยาบาลเปนทีมกับกลุมทดลอง ระดับประสิทธิผลของหอผูปวยสูงกวากอนใช  การพยาบาลเปน
ทีม รวมทั้งการศึกษาของ จารุพรรณ ลีละยุทธโยธิน (2544), สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) และ
ลดาวัลย ปฐมชัยคุปต (2545) ที่พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผล
ของหอผูปวย 

 
3. การศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกนัพยากรณ ประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาล

มหาวิทยาลยัของรัฐ 
      ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มข้ันตอน พบวา ตัวแปรที่สามารถรวมกัน

พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย คือ การทํางานเปนทีม และการเสริมแรงทางบวกอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยสามารถรวมกันพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐไดรอยละ 54.1 ซึ่งเปนไปตามสมมติฐานที่ 3 บางสวน 

เมื่อพิจารณาน้ําหนักและทิศทางของความสัมพันธของตัวพยากรณประสิทธิผลของ       
หอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ    พบวา การทํางานเปนทีมมีความสัมพนัธทางบวกกับ
ประสิทธิผลของหอผูปวยและมีความสําคัญหรือมีน้ําหนักมากที่สุด มีคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 
(R2) เทากับ .481 แสดงวา การทํางานเปนทีมสามารถพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 
48.1 อธิบายไดวา ถาพยาบาลประจําการมีการทํางานเปนทีมสูงจะสงผลตอประสิทธิผลของ     
หอผูปวย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐสูงดวย ทั้งนี้เนื่องจากการปฏิบัติงานภายในหอผูปวยซึ่ง
ประกอบดวยบุคลากรทางการพยาบาลหลายระดับทํางานรวมกันโดยมีเปาหมายเดียวกัน        
การพยาบาลในหอผูปวยนั้นพยาบาลไมสามารถใหการดูแลผูปวยไดเสร็จส้ินโดยลําพัง เนื่องจาก
ตองมีการดูแลผูปวยอยางตอเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง จึงจําเปนตองอาศัยการทํางานเปนทีมของ
บุคลากรทางการพยาบาล ซึ่งประกอบดวยกระบวนการที่สําคัญตั้งแต  การผสมผสานทักษะและ
ความสามารถตาง ๆ ของบุคคลที่แตกตางกันเขาดวยกันอยางเหมาะสมในการปฏิบัติงานในแตละ
สถานการณ มีวัตถุประสงคที่ชัดเจนและมีความรับผิดชอบในวัตถุประสงครวมกัน สมาชิกทุกคนมี
สวนรวมในการตั้งเปาหมาย สามารถแสดงความรูสึก สื่อสาร แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารตลอดจน
ความคิดเห็นที่จําเปนตอการทํางาน   ใหความรวมมือ  มีสัมพันธภาพที่ดีระหวางกลุม สามารถ
จัดการความขัดแยงที่อาจเกิดขึ้นในทางสรางสรรค  ยอมรับการทํางานเปนทีมตัดสินใจรวมกัน 
และทบทวนกระบวนการปฏิบัติงาน เปนการพัฒนาคุณภาพงานใหเหมาะสมกับยุคกระแสที่มีการ
ตื่นตัวเรื่องคุณภาพ และเปนการเตรียมพรอมในการกาวสูโรงพยาบาลคุณภาพ  และมีความเปน
เลิศอันเปนเปาหมายสูงสุดของทุกโรงพยาบาล จึงกลาวไดวา ประสิทธิผลของหอผูปวยขึ้นอยูกับ
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ประสิทธิภาพของการทํางานเปนทีมของบุคลากรทางการพยาบาล ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ 
จารุพรรณ  ลีละยุทธโยธิน (2544), สมสมร เรืองวรบูรณ (2544) และลดาวัลย   ปฐมชัยคุปต 
(2545) ที่พบวา การทํางานเปนทีมสามารถพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย  โรงพยาบาลใน
สังกัดกรุงเทพมหานคร  โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย ไดรอยละ 48.3, 46.2, และ 28.7 
ตามลําดับ 

เมื่อเพิ่มตัวแปรพยากรณ การเสริมแรงทางบวกซึ่งเปนองคประกอบหนึ่งใน 6 องคประกอบ
ของภาวะผูนําชั้นยอดเขาไปในสมการ สมการพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ เพิ่มเปนรอยละขึ้นเปน .541 (R2 = .541) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 โดยที่การเสริมแรงทางบวก สามารถอธิบายความแปรปรวนประสิทธิผลของหอผูปวยได
เพิ่มข้ึนรอยละ 6.0 (R2 change = .060) เมื่อพิจารณาทิศทาง พบวา มีความสัมพันธทางบวก 
หมายถึง ถาหัวหนาหอผูปวยมีการเสริมแรงทางบวกใหกับบุคลากรจะสงผลใหประสิทธิผลของหอ
ผูปวย   สูงขึ้น แสดงวา การเสริมแรงทางบวกจะทําใหพยาบาลประจําการเกิดความพึงพอใจและมี
กําลังใจปฏิบัติงาน โดยหัวหนาหอผูปวยมี การสงเสริมใหพยาบาลมุงมั่นปฏิบัติงาน การให
แนวทางที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงาน  การสรางความเชื่อมั่นวาสามารถทํางานใหสําเร็จได 
การใหขอมูลปอนกลับผลการปฏิบัติงานที่สามารถนํามาปรับปรุงแกไขงานไดเพื่อใหพยาบาลทุมเท   
ความพยายามในการปฏิบัติงานมากขึ้น ที่จะทําใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไว และพิจารณาให
ส่ิงตอนแทนเมื่อปฏิบัติงานประสบผลสําเร็จ (Skinner, 1970 cite in Muchinsky, 1993: 343) โดย
การที่จะไดรับอะไรตอบแทนนั้นขึ้นอยูกับนโยบายที่ชัดเจนทางองคการกําหนดไว  

สวนตัวแปรอื่น ๆ ซึ่งไดแก การเปนแบบอยางในการปฏิบัติงาน การตั้งเปาหมายในการ
ปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน การสนับสนุนและการใหกําลังใจ และการให
รางวัลในการปฏิบัติงานนั้น ไมสามารถเขาสูสมการพยากรณได เปนไปไดวาตัวแปร ทั้ง 5 ตัว
ดังกลาวอาจไมไดสงผลโดยตรงตอประสิทธิผลของหอผูปวยโดยดูไดจากตัวแปรการเปนแบบอยาง      
ในการปฏิบัติงาน มีความสัมพันธกับการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงาน การชี้แนะแนวทาง          
ในการปฏิบัติงาน การสนับสนุนและการใหกําลังใจ และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน (r = .765, 
.788, .819, และ .784 ตามลําดับ) ตัวแปรการตั้งเปาหมายในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธกับ 
การชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน การสนับสนุนและการใหกําลังใจ และการใหรางวัลในการ
ปฏิบัติงาน (r = .772, .779, และ .751 ตามลําดับ) ตวัแปรการชี้แนะแนวทางในการปฏิบัติงาน    
มีความสัมพันธกับการสนับสนุนและการใหกําลังใจ และการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน (r = .807, 
และ .778 ตามลําดับ)  และตัวแปรการสนับสนุนและการใหกําลังใจมีความสัมพันธกับการให
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รางวัลในการปฏิบัติงาน (r = .867) จึงทําใหเมื่อเพิ่มตัวทํานายเขาไป อํานาจการพยากรณก็ไม
เพิ่มข้ึน 

จากการศึกษาครั้งนี ้ สรุปไดวา การทํางานเปนทีม การเสริมแรงทางบวก สามารถรวมกัน
พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของรัฐไดรอยละ 54.1 สวนที่เหลอื
รอยละ 45.9 ไมสามารถอธบิายไดจากการศึกษาครั้งนี ้อาจเปนผลมาจากปจจยัอื่น ๆ รวมดวย  

 
ขอเสนอแนะในการวิจยั 
 

1. ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
              1.1 จากผลการวิจัยครั้งนี้ พบวา ภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยของรัฐ อยูในระดับสูง เปนประเด็นที่นาสนใจสําหรับผูบริหารทางการพยาบาลทั้งใน
ระดับกลางและระดับสูง  ที่จะนําไปใชในการวางแผนพัฒนาศักยภาพของหัวหนาหอผูปวยในดาน
ภาวะผูนําอยางตอเนื่อง โดยการสอนงานเพื่อเตรียมผูบริหาร การจัดประชุมเชิงปฏิบัติการเรื่อง
ภาวะผูนํา สงเสริมการพัฒนาตนเองเพื่อนําไปใชประโยชนในการพัฒนาคุณภาพการบริหาร           
การพยาบาลในหอผูปวย     และเมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยรายขอ พบวา มีคาเฉลี่ยรายขอที่มีคะแนน
ในระดับปานกลาง 1 ขอ ไดแก ขอ 29 ( X = 3.24) เปนประเด็นเกี่ยวกับ การสงเสริมใหจัดกิจกรรม
ทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ เชน บอรดวิชาการ, Journal, Nursing round, Case conference   
ดังนั้นผูบริหารระดับสูงควรตระหนักถึงความสําคัญของการสนับสนุนและสงเสริมใหหัวหนา      
หอผูปวยรวมกันจัดกิจกรรมทางวิชาการ และมีการสงบุคลากรเขารวมกิจกรรมอยางตอเนื่อง    
เปนการเพิ่มพูนความรูและการนําความรูที่ไดมาใชในการปฏิบัติงาน เพื่อเพิ่มประสิทธิผลของ                 
หอผูปวยใหสูงยิ่งขึ้น 
 1.2 จากผลการศึกษาพบวา การทํางานเปนทีม โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ    
อยูในระดับสูงและมีความสัมพันธกับประสิทธิผลของหอผูปวยทางบวกในระดับสูง ดังนั้นผูบริหาร
ควรใหการสนับสนุนและปลูกฝงคานิยมการทํางานเปนทีมใหมีในทุกหนวยงาน สงเสริมและ
พัฒนาในเรื่องการติดตอส่ือสาร สัมพันธภาพที่ดีระหวางผูรวมงาน การจัดการความขัดแยงอยางมี
ประสิทธิภาพ การพัฒนาความคิดสรางสรรคของบุคลากร การสรางความสามัคคีในทมีงาน และ
การพัฒนาตนเองอยูเสมอ เพื่อเพิ่มศักยภาพในการปฏิบัติงานใหสูงขึ้น และยังเปนการพัฒนา
วิชชาชีพ ขณะเดียวกันก็สงผลใหมีความสุขความพึงพอใจในงานดวย 
 1.3 จากผลการศึกษาพบวา การทํางานเปนทีมและการเสริมแรงทางบวกเปน               
ตัวแปรที่รวมกันพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวย  ผลการศึกษานี้สะทอนใหผูบริหารทางการ
พยาบาลตระหนักถึงการสงเสริมและสนับสนุนการทํางานเปนทีมใหอยูในระดับสูงขึ้น โดย         
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การปลูกฝงคานิยมในการทํางานเปนทีมในหนวยงาน ใหบุคลากรทางการพยาบาลมีการพัฒนา 
ตนเองใหสามารถทํางานรวมกับสมาชิกทีมในหนวยงานอยางมีประสิทธิภาพ โดยมกีารแลกเปลีย่น
ขอมูลกันเพื่อใหสมาชิกไดรับขอมูลกันอยางทั่วถึง จัดการกับความขัดแยงที่เกิดขึ้นระหวางสมาชิก
โดยการปรับความเขาใจกัน พูดคุยกันอยางเปดเผย เพื่อใหเกิดความสามัคคีในทีม และรวมกัน
สรางสรรคพัฒนาคุณภาพงานอยางตอเนื่อง รวมกับการนําผลการวิจัยมาประยุกตใชเพื่อใหเกิด
ประโยชนสูงสุดในการพัฒนางาน รวมทั้งการเสริมแรงทางบวกใหบุคลากรทางการพยาบาลมี   
แรงจูงใจในการทํางาน โดยการกระตุนใหมีความมุงมั่นและมานะพยายามในการทํางาน          
การมอบหมายงานที่ตรงกับความรูความสามารถ การใหอิสระในการแกไขปญหาและการตัดสินใจ
ภายใตขอบเขตความรับผิดชอบของตนเอง ซึ่งจะทําใหการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
ขณะเดียวกันก็สงผลใหมีความสุข ความพึงพอใจในงานดวย 
 

2. ขอเสนอแนะในการทําวิจยัครั้งตอไป 
2.1 ผลการศึกษาครั้งนี้ พบวา ประสิทธิผลของหอผูปวย ตามการรับรูของพยาบาล 

ประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยูในระดับสูง ( X = 4.07)  อาจมีความแตกตางจาก
โรงพยาบาลระดับอ่ืน เนื่องจากบริบทในการทํางานมีความแตกตางกัน ตั้งแตโครงสราง           
สายการบังคับบัญชา ระบบการบริหารและดําเนินการ การพัฒนาบุคลากร ระบบการใหรางวัล 
การจัดสภาพแวดลอมในการทํางาน และภาวะผูนําของผูบริหาร ดังนั้นจึงควรมีการศึกษา
ประสิทธิผลของหอผูปวยของโรงพยาบาลสงักัดอื่น ๆ เชน โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  

     2.2 ผลการศึกษาครั้งนี้ พบวา การทํางานเปนทีมและการเสริมแรงทางบวก (ซึ่งเปน
องคประกอบหนึ่งใน 6 องคประกอบของภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย) สามารถรวมกัน
พยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดรอยละ 54.1 สวนที่เหลือรอยละ 45.9 ไมสามารถอธิบายได 
อาจเปนผลมาจากปจจัยอื่น ๆ รวมดวย ดังนั้น ควรมีการศึกษาคนควาเพิ่มเติมวายังมีปจจัยใดบาง
ที่สามารถพยากรณประสิทธิผลของหอผูปวยไดในการทําวิจัยครั้งตอไป 
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ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
 
วิทยานิพนธเรื่อง  ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย การทํางานเปนทีม 
                            กับประสิทธิผลของหอผูปวยตามการรับรูของพยาบาลประจําการ 
                            โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ  
 
เรียน     ทานผูตอบแบบสอบถาม 
 
            แบบสอบถามฉบับนี้เปนสวนหนึ่งของการทําวิทยานิพนธ การใหขอมูลของทานนี้จะเปนประโยชนในการ
นําไปสูการพัฒนาบุคลากรและทีมการพยาบาล   เพื่อเพิ่มประสิทธิผลของหนวยงานตอไป โดยมีคําชี้แจงเกี่ยงกับการ
ตอบแบบสอบถามดังนี้ 
 

1. แบบสอบถามแบงออกเปน 4 สวน คือ      
    สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล                                 มีจํานวน    7 ขอ 
    สวนที่ 2 แบบสอบถามภาวะผูนําชั้นยอดของหัวหนาหอผูปวย  มีจํานวน 33  ขอ 

                สวนที่ 3 แบบสอบถามการทํางานเปนทีม                                มีจํานวน 37 ขอ 
                สวนที่ 4 แบบสอบถามประสิทธิผลของหอผูปวย                      มีจํานวน 25 ขอ 
            2. กรุณาอานคําชี้แจงกอนตอบแบบสอบถามทุกชุดโดยละเอียด และโปรดตอบคําถามใหครบทุกขอ 
โดย แสดงความคิดเห็นที่ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด เพื่อใหไดคําตอบที่สมบูรณซึ่งจะเปนประโยชนใน
การวิเคราะหผลไดจริง 
            3. ผูวิจัยขอรับรองวา คําตอบของทานจะไมไดรับการเปดเผยในที่ใดๆ นอกจากนําเสนอขอมูลในภาพรวม ซึ่ง
จะไมกอใหเกิดผลเสียประการใดตอทาน และหลังจากเสร็จส้ินการวิจัยแลวขอมูลในการตอบแบบสอบถามของทานจะ
ถูกทําลายทันที 
 
 
             จึงหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
 

         เพ่ือเปนการคุมครองสิทธ์ิในการตอบแบบสอบถามของทาน  หลังจากการตอบแบบสอบถาม    
ครบทุกขอแลว กรุณาพับใสในซองสีน้ําตาล (ที่แนบมา) และปดผนึกใหเรียบรอย 

                   โปรดสงกลับคืนกลุมงานการพยาบาล ภายในวันที่   มีนาคม 2548 
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สวนที่ 1   แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    

    
คําชี้แจง  :  โปรดทําเครื่องหมาย  /  ลงใน       หรือเติมขอความลงในชองวางใหตรงกับความเปนจริง  
                 เกี่ยวกับทาน    
 1.      ปจจุบันทานอายุ……….ป (จํานวนปเต็ม)    
 2.      สถานภาพสมรส    
                   โสด    
                    คู    
                    มาย / หยา / แยก    
3.     ระดับการศึกษาขั้นสูงสุด    
                   ปริญญาตรี  หรือเทียบเทา    
                   สูงกวาปริญญาตรี ระบุ…………………………    
4.     ระยะเวลาที่ทานทํางานในวิชาชีพพยาบาล……….ป (จํานวนปเต็ม)    
5.     ปจจุบันทานปฏิบัติงานประจําในหนวยงานใด    
                   กุมารเวชกรรม    
                   ศัลยกรรม    
                  อายุรกรรม     
                  สูติกรรม    
                  พิเศษ    
                  หอผูปวยหนัก    
                  ตา  หู  คอ  จมูก        
6.     ระยะเวลาที่ทานปฏิบัติงานในหนวยงานปจจุบัน……….ป (จํานวนปเต็ม)    
 7.    ระยะเวลาที่ทานปฏิบัติงานรวมกับหัวหนาหอผูปวยคนปจจุบัน………ป (จํานวนปเต็ม)   
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สวนที่ 2   แบบสอบถามภาวะผูนําช้ันยอดของหัวหนาหอผูปวย      
คําชี้แจง   :  โปรดทําเครื่องหมาย   /  ลงใน”ระดับความคิดเห็น” ที่มีตอภาวะผูน้ําชั้นยอดของหัวหนา   
                  หอผูปวยของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว โดยแตละชองมีความหมายดังนี้      
      
5   คะแนน หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวทุกครั้ง (81-100%)     
4   คะแนน หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวเกือบทุกครั้ง (61-80%)    
3   คะแนน หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวบอย ๆ (41-60%)     
2   คะแนน หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวเปนครั้งคราว (21-40%)    
1   คะแนน หมายถึง หัวหนาหอผูปวยแสดงพฤติกรรมตามขอความที่กลาวนาน ๆ ครั้ง  (0-20%)    

      
ระดับความคิดเห็น  

ขอความ 
5 4 3 2 1 

   หัวหนาหอผูปวย……      
1. ปฏิบัติตนเปนแบบอยางของการเปนพยาบาลวิชาชีพที่ดีแกบุคลากร      
2. มีหลักการปฏิบัติในการเปนผูนําที่ดี      
3. เปนแบบอยางในการปฏิบัติตามขอตกลงที่วางรวมกัน      
4. มีการวางแผนการปฏิบัติงานอยางมีระบบ      
5. มีการปรับเปล่ียนการปฏิบัติงานใหสอดคลองกับสถานการณ      
6. นําความสําเร็จในการดําเนินงานมาเปนตัวอยางขยายผลไปยังหนวยงานอื่น      
7. ใหทุกคนมีสวนรวมในกําหนดเปาหมายในหนวยงาน           
8. ใหทุกคนแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับวิธีการปฏิบัติงานเพื่อใหบรรลุตาม เปาหมาย      
9. สงเสริมใหทุกคนกําหนดเปาหมายในการทํางานของตนเอง      
10. สนับสนุนใหทุกคนมีเปาหมายรวมกัน      
11. สอนงานใหกับพยาบาลรที่เขามาปฏิบัติงานใหม      
12. แนะนําวิธีการดูแลผูปวยตามมาตรฐานการปฎิบัติงานใหพยาบาลทราบ      
13. ใหความรูเกี่ยวกับความกาวหนาของการปฏิบัติการพยาบาลในการประชุมหอผูปวย      
14. แนะนําวิธีการใชอุปกรณใหมใหพยาบาลทราบ      
15. สงเสริมพยาบาลใหชวยกันดูแลอุปกรณของหนวยงาน      
16. ใหพยาบาลระดมความคิดในการแกไขปญหาการปฏิบัติงาน      
17. ใหกําลังใจพยาบาลเมื่อตองปฏิบัติงานมากขึ้น      
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สวนที่ 2   แบบสอบถามภาวะผูนําช้ันยอดของหัวหนาหอผูปวย (ตอ)      

      
  ระดับความคิดเห็น  

ขอความ 5 4 3 2 1 
      หัวหนาหอผูปวย……      

18. เอาใจใสความเปนอยูของพยาบาลในหนวยงาน      

19. รับฟงความคิดเห็นเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของพยาบาล      

20. สนับสนุนใหทุกคนแสดงความสามารถในการปฏิบัติงานอยางเต็มที่      

21. จัดหาอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใช ใหเพียงพอตอการปฏิบัติงาน      
22. จัดอัตรากําลังเหมาะสมตอปริมาณงาน      
23. สรางความเชื่อม่ันวาพยาบาลสามารถทํางานใหสําเร็จได      
24. สงเสริมใหพยาบาลมุงมั่นปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไว      
25. ใหอิสระในการแกปญหาภายใตขอบเขต ความรับผิดชอบในขณะปฏิบัติหนาที่      
26. ใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานแกพยาบาลที่สามารถนํามาปรับปรุง   

แกไขได 
     

27. ใหแนวทางที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงานแกพยาบาล      
28. ชมเชยทุกคนที่ปฏิบัติงานดี      
29. จัดบอรด/ประกาศ/ส่ือสาร/แสดงความชื่นชมตอผูปฏิบัติงานดีเดนหรือสรางชื่อให  

หนวยงาน 
     

30. ยอมรับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล      
31. มีเกณฑอยางชัดเจนในการพิจารณาความดีความชอบตามผลการปฏิบัติงานของ

พยาบาล 
     

32. ใหโอกาสทุกคนไดเขารวมประชุมอบรมวิชาการ      
33. สงเสริมทุกคนพัฒนาตนเอง      
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สวนที่ 3  แบบสอบถามการทํางานเปนทีม      
คําชี้แจง  :   โปรดทําเครื่องหมาย   /  ลงใน”ระดับความคิดเห็น” ที่มีตอการทํางานเปนทีมของพยาบาลประจําการ 
                  หอผูปวยของทานมากที่สุดเพียงขอเดียว โดยแตละชองมีความหมายดังนี้      

      
5  หมายถึง ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของสมาชิกทีมมากที่สุด (81-100%)      
4    หมายถึง ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของสมาชิกทีมมาก (61-80%)      
3    หมายถึง ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของสมาชิกทีมปานกลาง (41-60%)      
2    หมายถึง ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของสมาชิกทีมนอย (21-40%)      
1    หมายถึง ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของสมาชิกทีมนอยที่สุด (0-20%)      

      
  ระดับความคิดเห็น  

ขอความ 
5 4 3 2 1 

   ทานคิดวา......      
1. ทานรับผิดชอบหนาที่ของตนอยางเต็มที่      
2. หอผูปวยที่ทานปฏิบัติงานอยูมีการมอบหมายงานตรงกับความรู ความสามารถของ
ผูปฏิบัติงาน 

     

3. ในหอผูปวยของทานทุกคนสามารถปฏิบัติงานรวมกันได       
4.  สมาชิกทุกคนในทีมมีความรูความสามารถที่แตกตางกัน      
5. ทุกคนมีความสําคัญตอการปฏิบัติงานของทีม      
6. ทานตั้งใจปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มความสามารถ      
7. ทุกคนในทีมรับผิดชอบตอหนาที่ของตนเองอยางเต็มความสามารถ      
8. ทานมีสวนรวมในการกําหนดวัตถุประสงคในทีมงาน      
9. เปาหมายในการปฏิบัติงานของทีมงานในหอผูปวยของทานสนับสนุนนโยบาย 
    ของฝายการพยาบาล 

     

10. ทานเขาใจเปาหมายของทีมงานกอนการปฏิบัติงาน      
11. ทานปฏิบัติงานตามแผนที่ทีมงานวางไวเสมอ      
12. ทานสามารถปฏิบัติงานไดตามเปาหมายของทีมงานเมื่อมีการแบงหนาที่ 
      กันอยางชัดเจน 

     

13. ทานสามารถอธิบายความคิดเห็นของตนตอระบบการทํางานอยางอิสระตรงไปตรงมา      
14. ทุกคนในทีมปวยมีการปฏิบัติตอกันอยางจริงใจ      
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สวนที่ 3  แบบสอบถามการทํางานเปนทีม (ตอ)      

      
ระดับความคิดเห็น  

ขอความ 
5 4 3 2 1 

     ทานคิดวา......      
15. ทานยินดีรับฟงคําวิจารณจากเพื่อนรวมทีม      
16. ทุกคนเต็มใจที่จะแกไขปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้นในทีม      
17. ทานใหขอมูลปอนกลับ (feedback) ที่เปนประโยชนตอเพื่อนรวมทีม      
18. ทุกคนมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นเพื่อหาแนวทางแกไขปญหาตาง ๆ 
       ที่เกิดขึ้นในทีม 

     

19. ทุกคนมีความรวมมือกันในการทํางานเปนทีม      
20. ทุกคนใหการสนับสนุนดานความรูความสามารถซึ่งกันและกัน      
21. ทุกคนคิดวาในการทํางานเปนทีมยอมเกิดความขัดแยงขึ้นได      
22. หากเกิดความขัดแยงทุกคนจะรวมกันแกไขในทางสรางสรรค      
23. ทานรวมประชุมปรึกษาเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของทีมอยางสม่ําเสมอ      
24. สมาชิกทีมมีการแลกเปลี่ยนประสบการณในการปฏิบัติงานกับเพื่อนรวมทีม      
25. ทุกคนใหความสําคัญตอการประเมินผลการปฏิบัติงานของทีม      
26. ทานคิดวาการประเมินผลงานของทีมเปนส่ิงที่จําเปนสําหรับการพัฒนางาน      
27. ทุกคนรวมกันแสวงหาแนวทางแกไขปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้นในทีม      
28. ทานเชื่อวาทุกคนในทีมมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน      
29. ทุกคนยอมรับฟงความคิดเห็นซึ่งกันและกัน      
30. ทุกคนในทีมพรอมที่จะทําความเขาใจในปญหาของผูอื่น      
31. ทุกคนใหความชวยเหลือในการปฏิบัติงานซึ่งกันและกัน      
32. ทุกคนในทีมส่ือสารกันทั่วถึง      
33. ในหอผูปวยมีวิธีการสื่อสารอยางรวดเร็ว      
34. ทุกคนในทีมมีการใหขอมูลที่ถูกตอง      
35. ทุกคนในทีมมีการสื่อสารทั้งรูปแบบที่เปนทางและไมเปนทางการ       
36. ทุกคนในทีมเปนผูฟงที่ดี      
37. ทุกคนในทีมมีการใชภาษาคําพูดสอดคลองกับภาษาทาทาง      
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สวนที่ 4  แบบสอบประสิทธิผลของหอผูปวย      
คําชี้แจง  :  โปรดทําเครื่องหมาย /  ลงใน ”ระดับความคิดเห็น”  ตามที่ทานไดพิจารณาประสิทธิผลของหอผูปวยที่
ทานปฏิบัติงานอยู ใหตรงกับความเปนจริงที่สุดเพียงขอเดียว โดยแตละชองมีความหมายดังนี้ 

      
5   คะแนน  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมากที่สุด (81-100%)      
4   คะแนน  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงมาก (61-80%)      
3   คะแนน  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงปานกลาง (41-60%)      
2   คะแนน หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงนอย (21-40%)      
1   คะแนน หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความเปนจริงนอยที่สุด (0-21%)      

      
 ระดับความคิดเห็น  

ขอความ 
5 4 3 2 1 

   ในหอผูปวยของทาน......      

1. มีจํานวนบุคลากรเพียงพอกับปริมาณงานที่รับผิดชอบ      
2. ไมมีอุบัติการณการเกิดภาวะแทรกซอนของผูปวยจากการปฏิบัติงานของพยาบาล      
3. ไมมีขอรองเรียนจากผูปวยในเรื่องการรอคอย      
4. ไมมีขอรองเรียนเกี่ยวกับสิทธิผูปวย      
5. มีแนวทางการปฏิบัติเพื่อปองกันความเสี่ยงที่อาจเกิดกับผูปวย เชน การพลัดตกหกลม, 
การติดเชื้อ, medication error 

     

6. ไมมีจํานวนอุบัติการณความเส่ียงที่เกิดจากการทํางาน เชน ของมีคมบาดหรือตํา,  
    ปนเปอนเลือดหรือสารคัดหลั่งจากผูปวย 

     

7. มีการสงเสริมใหพยาบาลวางแผนการพยาบาลโดยคํานึงความตองการของผูปวย      
8. มีการตรวจสอบสภาพของเครื่องมือเครื่องใชกอนนําไปใชทุกครั้ง      
9. มีการประยุกต วัสดุ อุปกรณที่ไมใชแลวใหสามารถนํามาใชงานไดอีก      
10.มีการสนับสนุนใหใชอุปกรณการแพทยที่มีราคาแพงรวมกับหอผูปวยอื่น 
เชน เครื่อง EKG, Pulse Oxymiter, Transport monitor, Infusion / Syringe pump 

     

11. มีการใชเวชภัณฑทางการแพทยอยางสมเหตุสมผลกับการใหการพยาบาล เชน  
      การใชผาปดแผล 

     

12.มีการตั้งเปาหมายการดูแลผูปวยใหหายโดยเร็วตามเกณฑที่โรงพยาบาลกําหนดไว      
13. มีการสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงานใหกับพยาบาล      
14. มีการมอบหมายงานที่ทําใหทุกคนพึงพอใจ      
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สวนที่ 4  แบบสอบประสิทธิผลของหอผูปวย (ตอ)      
      

 ระดับความคิดเห็น  
ขอความ 5 4 3 2 1 

   ในหอผูปวยของทาน......      

15. มีการยอมรับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลจากผูบังคับบัญชา      

16. มีการเปดโอกาสใหพยาบาลแสดงความคิดสรางสรรคในการปฏิบัติงาน      
17. มีการสงเสริมใหพยาบาลพัฒนาศักยภาพตนเอง      
18. มีการสนับสนุนใหพยาบาลนําวิทยาการใหม ๆ มาใชในการปฏิบัติงาน        
      เชน TQM, HA เปนตน 

     

19. มีการเปดโอกาสใหพยาบาลมีสวนรวมในการพัฒนางานใหสอดคลองกับ 
      การเปลี่ยนแปลงตาง ๆ เชน นโยบายดานการพัฒนาและการรับรองคุณภาพ 

     

20. มีวิธีการใหพยาบาลทุกคนยอมรับการปรับเปลี่ยนวิธีการทํางานเพื่อใหสอดคลอง 
      กับบริบทการทํางานที่เปล่ียนไป เชน การทํา OT เมื่อตองการอัตรากําลังเสริม 

     

21. มีการสนับสนุนใหพยาบาลทุกคนเรียนรูการยอมรับการเปลี่ยนแปลงที่อาจเกิดขึ้น
ตลอดเวลา 

     

22. มีแผนพัฒนาบุคลากรอยางชัดเจน เชน การสงพยาบาลระดับตาง ๆ เขารวมประชุม 
สัมมนา ศึกษาตอ 

     

23. มีการสงเสริมใหจัดกิจกรรมทางวิชาการอยางสม่ําเสมอ เชน บอรดวิชาการ,  
      Journal club, Nursing round, Case conference 

     

24. มีหลักสูตรการปฐมนิเทศอยางเปนทางการแกพยาบาลใหมทุกคนกอนการปฏิบัติงาน      
25. มีอุปกรณสนับสนุนการเรียนรูตาง ๆ ของพยาบาลภายในหอผูปวย เชน หนังสือ ตํารา  

วารสาร หรืออินเตอรเนต เปนตน 
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ภาคผนวก ค  
 

การทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ 
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การทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ 
 

ทดสอบ assumption ของ  multiple regression กอน 
1. คาเฉลี่ยของความคลาดเคลื่อนเปน=0 ขอนี้เปนจริงเสมอ 
2. คาความคลาดเคลื่อนมกีารแจกแจงปกติ 
 
 Tests of Normality 
 

  Kolmogorov-Smirnov(a) 
  Statistic df Sig. 
MEANOE .044 361 .095 

a  Lilliefors Significance Correction 
 

H0 : คาความคลาดเคลื่อนมีการแจกแจงปกติ 
H1 : คาความคลาดเคลื่อนมีการแจกแจงไมปกติ 
ผล คา sig.  มากกวา  .05  ยอมรับ H0 

3. คาคลาดเคลื่อนตองเปนอิสระกัน 
      Durbin-Watson  2.055  เปนคาสถิตทิี่ทดสอบความเปนอิสระของความคลาดเคลื่อน   
4. คาแปรปรวนของคาคลาดเคลื่อนตองปกต ิ 

 
Scatterplot

Dependent Variable: MEANOE

Regression Standardized Predicted Value
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ประวัติผูเขยีนวิทยานิพนธ 
 

 นางสาว สุรีย โพธาราม เกิดเมื่อวันที่ 23 ธันวาคม พ.ศ. 2504 ที่จังหวัดกรุงเทพมหานครฯ
สําเร็จการศึกษาวิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาลและผดุงครรภ) จากคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยมหิดล เมื่อ พ.ศ. 2527 และเขาศึกษาตอระดับปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  
สาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อ ป พ.ศ. 2546 
ปจจุบันรับราชการในตําแหนงพยาบาล 8 (ชํานาญการ) ศูนยโรคหัวใจสมเด็จพระบรมราชินีนารถ  
โรงพยาบาลศิริราช  จังหวัดกรุงเทพมหานครฯ                 
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