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บทคั ดย่อ ภาษาไทย 

ศิริญญา คงอยู่ : การวิเคราะห์อภิมานปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล (A META-ANALYSIS ON ANTECEDENT VARIABLES OF NURSES’ QUALITY 
OF  WORKING  LIFE) อ.ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก: ผศ. ดร. อารีย์วรรณ อ่วมตานี {, 173 
หน้า. 

การวิจัยเชิงพรรณนาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) อธิบายคุณลักษณะของงานวิจัยที่ศึกษา
ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 2) ศึกษาปัจจัยและวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนี
มาตรฐาน 3) เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน จ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและ
คุณลักษณะของงานวิจัย และ 4) อธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานด้วยตัวแปรคุณลักษณะ
งานวิจัย ประชากรที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ ปริญญานิพนธ์ในระดับบัณฑิตศึกษา ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2530-
2557 จ านวน 44 เรื่อง เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย ผ่านการตรวจสอบคุณภาพความตรงตามเนื้อหาจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 คน น าข้อมูลทั้งหมดมาวิเคราะห์ด้วยวิธีการของ Glass, et al. ได้ค่าดัชนี
มาตรฐานจ านวน 213 ค่า และวิเคราะห์หาความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานโดยใช้ t-test, 
One-way ANOVA และ Hierarchical stepwise regression analysis 

ผลการวิจัยพบว่า 1) คุณลักษณะทั่วไปของงานวิจัย ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ ด้าน
ลักษณะทั่วไป ด้านเนื้อหาสาระงานวิจัย และด้านวิธีวิทยาการวิจัย 2) ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิต
การท างานของพยาบาล ประกอบด้วย 5 ด้าน ได้แก่ ปัจจัยด้านการจัดการ (r=.57) ด้านองค์การ 
(r=.55) ด้านงาน (r=.38) ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล (r=.36) และด้านภูมิหลังของบุคคล (r=.07) 
ตามล าดับ 3) ตัวแปรปีที่พิมพ์เผยแพร่ คุณภาพงานวิจัย ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัย
เชิงเหตุ และขนาดของกลุ่มตัวอย่าง ส่งผลให้เกิดความแตกต่างและความแปรปรวนของค่าดัชนี
มาตรฐานของกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 และ 4) คุณลักษณะของงานวิจัยที่มีผลต่อความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐาน ได้แก่ 
ปัจจัยเชิงเหตุด้านการบริหารจัดการ บรรยากาศองค์การ ลักษณะงาน การมีส่วนร่วมในงาน ความยึด
มั่นผูกพันต่อองค์การ วัฒนธรรมองค์การ เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล สัมพันธภาพของบุคลากร ความ
พึงพอใจในงาน ปัจจัยจูงใจ ค่านิยมในงาน ความสามารถเชิงวิชาชีพ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย 
การสนับสนุนขององค์การ การเพ่ิมคุณค่าในงาน ความเครียดในงาน ความเหนื่อยหน่ายในงาน และ
ขนาดกลุ่มตัวอย่าง สามารถร่วมกันท านายค่าดัชนีมาตรฐานปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลได้ร้อยละ 64.6 
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SIRINYA KONGYOO: A META-ANALYSIS ON ANTECEDENT VARIABLES OF 
NURSES’ QUALITY OF  WORKING  LIFE. ADVISOR: ASST. PROF. AREEWAN 
OUMTANEE {, 173 pp. 

The purposes of this meta-analysis study were to 1) describe research 
characteristics of antecedent variables of  nurses’ quality of working life 2) identify 
the factor that  influence antecedent  variables of  nurses’ quality of working life 3) 
compare mean of correlation coefficients across  antecedent  variables and research 
characteristics and 4) analyze predictors of correlation coefficients by research 
characteristics variables. The 44 Thai researches studied during 1987-2014 were 
recruited. Study moderators including general, substantive, methodological 
characteristics and research quality were collected. There were 213 correlation 
coefficients analyzed by using meta-analysis method of Glass, et al. Statistics used in 
this study were t-test, ANOVA and Hierarchical stepwise regression analysis. 

The major finding were as follows: 1) The research characteristics consisted 
of  3 components including general, substantive and methodological 
characteristics. 2) The antecedent variables were 5 factors including management 
factor (r=.57), organizational factor (r=.55), working factor (r=.38), personal trait 
factor (r=.36) and personal background factor (r=.07) respectively. 3) Publication year, 
research quality, reliabilities of research instrument and sample size were statistically 
and significantly affected on the mean of correlation coefficients of antecedent 
variables of nurses’ quality of working life, at .05 level. And 4) The predictors of 
correlation coefficients of antecedent variables were management, organizational 
climate, job description, participation, organizational commitment, organizational 
culture, attitude toward nursing profession, relationship, job satisfaction, motivation, 
work values, professional competency, leadership of head nurses, organizational 
support, job enrichment, job stress, burn out and sample size predicted research. 
They were accounted for 64.6 % of variance. 
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บทที่ 1  
บทน า 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา  

 คุณภาพชีวิตการท างาน (Quality of working life) เป็นปัจจัยหนึ่งที่ส าคัญต่อบุคคลวัยท างาน
ในการตอบสนองต่อการท างาน เนื่องจากเป็นตัวแปรที่ระบุถึงการเกิดความสมดุลของงานกับการ
ด ารงชีวิตของบุคลากร หากทั้งสองส่วนนี้ขาดสมดุล ท าให้คุณภาพชีวิตการท างานต่ าลง จะส่งผลให้
เปูาหมายการท างานต่ าลงด้วย เนื่องจากบุคลากรขาดแรงจูงใจในการท างาน ไม่พอใจในสถานการณ์ที่
เป็นอยู่ ความยึดมั่นผูกพันในองค์การลดลง บุคลากรมีแนวโน้มการลาออกและย้ายออกจากองค์การเพ่ิม
มากขึ้น (อมรรัตน์ แก้วทวี, 2555) ในด้านตรงกันข้ามหากคุณภาพชีวิตการท างานของบุคลากรดีขึ้น 
บุคลากรจะมีแรงจูงใจในการทุ่มเทเวลาให้กับการท างาน เพ่ือให้งานมีประสิทธิภาพและบรรลุเปูาหมาย
ของงาน (สมพงษ์ โมราฤทธิ์, 2557) ดังนั้นในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่11 (พ.ศ.
2555-2559) เป็นต้นมา จึงเน้นความส าคัญของทรัพยากรมนุษย์ ให้ได้รับการพัฒนาศักยภาพและมุ่งเน้น
การมีคุณภาพชีวิตที่ดีของบุคลากร (ศิรินันท์ กิตติสุขสถิต, เฉลิมพล แจ่มจันทร์, กาญจนา ตั้งชลทิพย์ 
และจรัมพร โห้ล ายอง, 2556)  
 อย่างไรก็ตาม การที่บุคคลจะได้มาซึ่งคุณภาพชีวิตการท างานดังกล่าว ผู้บริหารองค์การต้อง
ค านึงถึงรูปแบบที่จะเอ้ือให้เกิดการปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ พร้อมๆกับความพึงพอใจในงาน 
ดังนั้นคุณภาพชีวิตการท างานจึงเป็นสิ่งจ าเป็นต่อบุคคลทุกๆ สาขาอาชีพ ท าให้มีผู้ศึกษาวิจัยเกี่ยวกับ
คุณภาพชีวิตการท างานของแต่ละสายอาชีพมาตั้งแต่ปีพ.ศ. 2530 ถึงปัจจุบัน เพ่ือน ามาพัฒนาและ
ปรับปรุง ให้เกิดประโยชน์ต่อผู้ปฏิบัติงาน และเกิดผลสัมฤทธิ์แก่องค์การ เช่น อิสมาแอล มะลี (2553) 
ได้ศึกษาเก่ียวกับคุณภาพชีวิตการท างานของข้าราชการครูสังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้น
พ้ืนฐานในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้ ซึ่งผลการวิจัยพบว่า เงินเดือนที่ได้รับไม่เพียงพอต่อการด ารงชีพ
และสวัสดิการไม่เหมาะสมกับค่าของความเสี่ยงในชีวิต เกิดไม่แน่ใจว่าการเลื่อนขั้ นเงินเดือนใน
โรงเรียนเป็นไปตามเกณฑ์หรือไม่ รวมทั้งไม่มีการจัดท าคู่มือหรือหนังสือระเบียบข้อบังคับต่างๆ และ
การปฏิบัติงานมีผลท าให้ข้าราชการครูเกิดความเครียดในการท างาน และการรักษาความปลอดภัยครู
ระหว่างการเดินทางจากบ้านไป-กลับโรงเรียนที่ท าให้รู้สึกมีความปลอดภัยในระหว่างการเดินทางมาก
ที่สุดคือ การตรวจเส้นทางก่อนที่ครูจะเดินทางในช่วงเช้าและเย็น หรือการศึกษาของ ลัดดาวัณย์   
สกุลสุข (2550) ที่ศึกษาเรื่องคุณภาพชีวิตการท างานของพนักงานที่ปฏิบัติงาน ณ ท่าอากาศยาน
กรุงเทพ บริษัท ท่าอากาศยานไทย จ ากัด (มหาชน) พบว่า ระดับคุณภาพชีวิตการท างานของพนักงาน 
โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า  ระดับคุณภาพชีวิตการท างานของ
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พนักงาน ด้านสภาพการปฏิบัติงานที่ค านึงถึงความปลอดภัยและถูกสุขลักษณะ และสุขภาพของ
พนักงาน ด้านความมั่นคงและความก้าวหน้าในงาน ด้านการปฏิบัติงานร่วมกันและความสัมพันธ์กับ
ผู้ อ่ืนภายในองค์การ และด้านลักษณะงานที่มีคุณค่าต่อสังคม อยู่ในระดับสูง แต่ด้านการได้รับ
ค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม ด้านโอกาสพัฒนาขีดความสามารถของตนเอง ด้านสิทธิส่วน
บุคคล และด้านการด าเนินชีวิตที่สมดุลระหว่างชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัวอยู่ในระดับปานกลาง 
จะเห็นได้ว่าในแต่ละอาชีพก็จะมีคุณภาพชีวิตการท างานที่แตกต่างกันตามบริบทแวดล้อม 
เช่นเดียวกับวิชาชีพพยาบาลที่มีบริบทการท างานที่แตกต่างจากวิชาชีพอ่ืนที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการ
ท างาน เช่น ด้านสภาพแวดล้อมการท างาน ทั้งภาระงานที่เพ่ิมมากขึ้นจากการลดขนาดขององค์การ 
การลดก าลังคน และการปรับเปลี่ยนรูปแบบการพยาบาลที่มุ่งเน้นผู้ปุวยเป็นศูนย์กลาง สิ่งเหล่านี้ล้วน
มีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล พยาบาลต้องใช้เวลาในการปรับตัวให้เข้ากับการ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าว ซึ่งอาจท าให้ผลการปฏิบัติงานด้อยประสิทธิภาพลง เกิดผลกระทบต่อความ
ปลอดภัยในชีวิต และการส่งเสริมคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้รับบริการ ท าให้นักวิจัยทางการพยาบาลให้
ความสนใจศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลตั้งแต่ปี พ.ศ. 2530 จนถึงปัจจุบัน 

จากการทบทวนปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ และงานวิจัยที่ผ่านมา ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2530 มี
การศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพอย่างต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน (ปีพ.ศ. 2557) รวม
จ านวนงานวิจัย 58 เรื่อง ประกอบด้วยงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
จ านวน 50 เรื่อง และปัจจัยเชิงผลของคุณภาพชีวิตการท างาน จ านวน 8 เรื่อง เมื่อพิจารณา
ผลการวิจัย พบว่า 1) ระดับคุณภาพชีวิตการท างานมีความแตกต่างกัน บางงานวิจัยระบุว่า คุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพอยู่ในระดับปานกลาง เช่น การศึกษาของนิยดา ผุยเจริญ (2545) 
อุษา แก้วอ าภา (2545) และภัทรา เผือกพันธ์ (2545) บางงานวิจัย ระบุว่า คุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ อยู่ในระดับดี เช่น การศึกษาของ ขนิษฐา ไตรปักษ์ (2548) และจินตนา นาคพิน 
(2552) ส่วนผลการวิจัยที่ระบุว่าคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพอยู่ในระดับสูง ได้แก่ 
ประภาพร นิกรเสพย์ (2546) และ พนิชา บุตรปัญญา (2551) 2) ผลการวิจัยที่ระบุปัจจัยเชิงเหตุที่มี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพมีหลากหลายปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลเพ่ิมข้ึนหรือลดลง เช่น ความผูกพันต่อองค์การมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ
คุณภาพชีวิตการท างาน กล่าวคือ เมื่อพยาบาลมีความผูกพันต่อองค์การสูงจะท าให้มีทัศนคติที่ดีต่อ
องค์การ เต็มใจที่จะเสียสละ และพยายามท างานอย่างเต็มความสามารถ เพ่ือบรรลุเปูาหมายและ
เกิดผลประโยชน์ต่อองค์การ ความผูกพันต่อองค์การส่งผลให้เกิดความรู้สึกว่าตนเป็นส่วนหนึ่งของ
องค์การ ต้องปฏิบัติงานในองค์การตลอดไปจะส่งผลให้มีแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน กระตุ้นให้
พยาบาลปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ ลดอัตราการลาออกโอนย้าย สนับสนุนให้เกิดความผูกพันต่อ
องค์การ มีความชื่นชอบและพอใจในงานที่ท า ท าให้พยาบาลมีความสุข มีขวัญและก าลังใจในการ
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ปฏิบัติงาน ส่งผลให้มีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี  (ขนิษฐา ไตรย์ปักษ์, 2548) ส่วนลักษณะงานมี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานเช่นกัน กล่าวคือ เมื่อมีการใช้ทักษะหลากหลาย ลักษณะ
งานที่ผู้ปฏิบัติรับรู้ได้ว่าเป็นลักษณะงานที่ดี มีคุณค่าและมีความหมายจะท าให้ผู้ที่ท างานเกิดความ
ต้องการทุ่มเทการท างาน หรือพยายามท าให้งานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  (จุฑาวดี กลิ่นเฟื่อง, 
2543) หรือบางงานวิจัยศึกษาอันตรายจากสิ่งแวดล้อมในการท างานมีความสัมพันธ์กับคุณภาพ
ชีวิตการท างาน กล่าวคือ เมื่อพยาบาลต้องท างานในสิ่งแวดล้อมที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ เมื่อ
พยาบาลมีสุขภาพไม่ดีคุณภาพชีวิตการท างานก็ต่ าลงด้วย (พนิชา บุตรปัญญา, 2551) เป็นต้น  

จากการรวบรวมปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจากปริญญา
นิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์จ านวน 44 เรื่อง ซึ่งผู้วิจัยจัดหมวดหมู่ของตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุเป็น 5 ด้าน คือ 
1) ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล เป็นปัจจัยที่เกิดจากลักษณะทางกายภาพของตัวบุคคล ประกอบด้วย 
อายุ ประสบการณ์การท างาน (พับพลึง ใจ๋คอดี, 2552) (จุฑาวดี กลิ่นเฟ่ือง, 2543) รายได้ (พับพลึง 
ใจ๋คอดี, 2552) ต าแหน่งหน้าที่ (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) 2) ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 
เป็นความรู้ความสามารถ จากการรับรู้ของตัวบุคคลหรือเป็นคุณลักษณะของบุคคลที่ส่งผลต่อคุณภาพ
ชีวิตการท างาน (นลินี พงษ์ชวาล, 2543) ค่านิยม (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) การรับรู้ความสามารถ
เชิงวิชาชีพของตน (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) เช่น ประสบการณ์การท างานที่มากขึ้น ท าให้บุคคลมี
โอกาสเรียนรู้ ท าความเข้าใจ มองปัญหาได้ชัดเจนและถูกต้องตามความเป็นจริงมากขึ้น เกิดทักษะ
และทัศนคติที่ดีในการปฏิบัติงาน ซึ่งมีผลต่อความสามารถในการท างานและเกิดความพึงพอใจในงาน 
ท าให้ท างานด้วยความมั่นใจ เกิดคุณค่าในชีวิตการท างาน ท าให้คุณภาพชีวิตการท างานดีขึ้นด้วย     
3) ปัจจัยด้านงาน เป็นปัจจัยที่เกี่ยวกับรูปแบบการปฏิบัติงานของพยาบาลทั้งทางตรงและทางอ้อม
ประกอบด้วย คุณลักษณะของงาน (นลินี พงษ์ชวาล, 2543) (จุฑาวดี กลิ่นเฟ่ือง, 2543) (ภัทรา    
เผือกพันธ์, 2545) (ศุภนิจ ธรรมวงศ์, 2548) (พับพลึง ใจ๋คอดี, 2552) อันตรายจากสิ่งแวดล้อมในการ
ท างาน (พนิชา บุตรปัญญา, 2551) การมีส่วนร่วมในงานของบุคลากร (ประภาพร นิกรเพสย์, 2546)
(ขนิษฐา ไตรย์ปักษ์, 2548) การเพ่ิมคุณค่าในงาน (อุษา แก้วอ าภา, 2545) สภาพแวดล้อมในการท างาน 
(ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) เช่น การจะพัฒนางานให้มีคุณภาพและบรรลุเปูาหมายขององค์การตามที่
ก าหนดไว้ จ าเป็นต้องอาศัยการมีส่วนร่วมในงาน ซึ่งการมีผลผลิตมากขึ้นมีผลต่อคุณภาพชีวิตการ
ท างานที่ดีขึ้น เพราะการมีส่วนร่วมในงานท าให้บุคคลมีความรู้สึกต่องานว่าเป็นสิ่งส าคัญต่อชีวิต ท าให้
มีความสุขและมีแรงจูงใจในการท างาน ช่วยกระตุ้นให้บุคคลเต็มใจในการปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมาย 
อันจะส่งผลให้องค์การมีประสิทธิภาพ 4) ปัจจัยด้านองค์การ เป็นปัจจัยที่เกี่ยวกับโครงสร้าง 
สถานการณ์ ความเชื่อและวัฒนธรรมขององค์การ ประกอบด้วย ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (นิยดา 
ผุยเจริญ, 2545) (ขนิษฐา ไตรย์ปักษ์, 2548) วัฒนธรรมองค์การเชิงสร้างสรรค์ (บุศรา กายี, 2546) 
(ศุภนิจ ธรรมวงศ์, 2548) วัฒนธรรมความปลอดภัยในสถานที่ท างาน (ศุภนาฏ ยินเจริญ, 2553)
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บรรยากาศองค์การ (กิมบวย เพ็ชรพันธ์, 2551) (ณภัทร เดชไกรสร, 2552) (พับพลึง ใจ๋คอดี, 2552) 
บรรยากาศจริยธรรมในกลุ่มงานการพยาบาล (ประภาพร นิกรเพสย์, 2546) บรรยากาศการ
สื่อสารในองค์การ (อุษา แก้วอ าภา, 2545) เช่น เมื่อพยาบาลมีความผูกพันต่อองค์การสูงจะท าให้มี
ทัศนคติที่ดีต่อองค์การ เต็มใจที่จะเสียสละ และพยายามท างานอย่างเต็มความสามารถเพ่ือบรรลุ
เปูาหมายและเกิดผลประโยชน์ต่อองค์การ ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การส่งผลให้เกิดความรู้สึกว่าตน
เป็นส่วนหนึ่งขององค์การ ต้องปฏิบัติงานในองค์การตลอดไปจะส่งผลให้มีแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 
กระตุ้นให้พยาบาลปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ รวมทั้งลดอัตราการลาออกโอนย้าย ในการสนับสนุนให้
เกิดความผูกพันต่อองค์การ มีความชื่นชอบและพอใจในงานที่ท า ท าให้พยาบาลมีความสุข มีขวัญและ
ก าลังใจในการปฏิบัติงาน ส่งผลให้มีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี และ 5) ด้านการจัดการ เป็นปัจจัยที่
เกี่ยวกับการบริหารจัดการ การแสดงบทบาทของผู้บังคับบัญชาที่มีผลต่อการปฏิบัติงาน ประกอบด้วย 
ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย (กิมบวย เพ็ชรพันธ์, 2551) การบริหารงานแบบมีส่วนร่วมของหัวหน้า
หอผู้ปุวย (ภัทรา เผือกพันธ์, 2545) การจัดการความปลอดภัยในสถานที่ท างานของหัวหน้าหอผู้ปุวย 
(ศุภนาฏ ยินเจริญ, 2553) การบริหารจัดการ (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) (รัตนา รองทองกูล, 2543)
(ขนิษฐา สุนาคราช, 2549) เช่น ผู้บริหารสามารถจัดระบบการบริหารจัดการได้อย่างมีประสิทธิภาพ
จะช่วยให้ท างานได้อย่างมีความสุข เพราะงานบริการพยาบาลต้องมีการท างานร่วมกับบุคลากรอ่ืนใน
ทีมสุขภาพ และการได้รับความร่วมมือในการท างาน สิ่งเหล่านี้ส่งผลต่อการปฏิบัติงาน ท าให้
ผู้ปฏิบัติงานมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีข้ึน 

จากปัจจัยดังกล่าวข้างต้นท าให้ผู้บริหารทางการพยาบาลในองค์การต่างๆให้ความสนใจและ
น ามาส่งเสริมคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมากขึ้น ซึ่งผลการวิจัยทั้งหมดอภิปรายได้ว่า การ
ปรับปรุงคุณภาพชีวิตการท างานเป็นวิธีการหนึ่งในการพัฒนาองค์การ มีผลกระทบโดยตรงต่อตัว
บุคคล ดังนั้นการที่องค์การมีบุคลากรซึ่งมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี เท่ากับเป็นการสร้างคุณภาพ
และประสิทธิภาพของงาน และท าให้ผู้ปฏิบัติงานมีความสุข องค์การต่างๆจึงควรพัฒนาคุณภาพชีวิต
การท างานของสมาชิกในองค์การให้เพ่ิมขึ้น  

อย่างไรก็ตาม ผลการวิจัยที่ผ่านมาอยู่ในลักษณะกระจัดกระจาย ไม่มีการรวบรวมผลการวิจัย
อย่างเป็นระบบ ท าให้ยากที่จะน ามาสร้างหรือสรุปเป็นองค์ความรู้ที่จะน าไปสู่การปฏิบัติได้อย่าง
แท้จริง (กรองได อุณหสูต, เพ็ญศรี ระเบียบ, ศิริอร สินธุ และศิริพร จิรวัฒนกุล, 2539) แม้ว่าใน
ปัจจุบันจะยอมรับกันโดยทั่วไปว่าการวิจัยมีความส าคัญเป็นอย่างยิ่ง ส าหรับการพัฒนาหรือปรับปรุง
แก้ปัญหาต่างๆอย่างเป็นระบบระเบียบ ทั้งนี้เพราะการวิจัยเป็นกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ใน
การศึกษาค้นคว้าหาข้อเท็จจริงอย่างมีระบบระเบียบ เพ่ือให้ได้มาซึ่งความรู้หรือการหาค าตอบใน
ปัญหาที่ต้องการแก้ไขโดยอาศัยระเบียบแบบแผนที่เป็นขั้นตอน (กอบกุล พันธ์เจริญวรกุล และคณะ, 
2534) นอกจากนี้ ผลการวิจัยยังไม่มีข้อสรุปที่ชัดเจนเนื่องจากผลการวิจัยที่ผ่านมามีความหลากหลาย 
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และให้ผลสรุปที่แตกต่างกัน เช่น จุฑาวดี กลิ่นเฟ่ือง (2543) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน
บุคคล ลักษณะงาน และบรรยากาศองค์การ กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลประจ าการ
โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงกลาโหม พบว่า อายุมีความสัมพันธ์ทางลบในระดับต่ ากับคุณภาพชีวิต
การท างานอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงว่าพยาบาลประจ าการที่มีอายุน้อย มีแนวโน้มที่
จะมีการรับรู้คุณภาพชีวิตการท างานที่สูงขึ้น หรือพยาบาลประจ าการที่มีอายุมากขึ้นจะมีการรับรู้
คุณภาพชีวิตการท างานที่ต่ าลง ซึ่งขัดแย้งกับผลการวิจัยของ ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537) ที่ศึกษาพบว่า 
อายุมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการท างาน คือ เมื่ออายุมากขึ้นการรับรู้คุณภาพชีวิตการ
ท างานก็จะสูงขึ้นตามด้วย ผลการวิจัยที่ไม่สอดคล้องกันนี้ท าให้เกิดความสับสนในการน าผลการวิจัย
ไปใช้ประโยชน์ เกิดความไม่แน่ใจและลังเลว่าผลงานใดมีความน่าเชื่อถือมากพอที่จะน าผลไป
ประยุกต์ใช้ ท าให้ผลงานวิจัยส่วนใหญ่อยู่ในรูปเล่มมากกว่าถูกน าไปใช้จริง ส่งผลให้เกิดการสูญเปล่า
ของพลังสติปัญญาและทุนทรัพย์ นงลักษณ์ วิรัชชัย (2542) กล่าวว่า ถ้าได้น าผลการวิจัยเหล่านี้มา
สังเคราะห์โดยใช้กระบวนการที่เชื่อถือได้ เป็นปรนัย จะก่อให้เกิดประโยชน์และคุณค่าอย่างมาก 
เพราะเป็นการรวบรวมความรู้ที่ได้จากงานวิจัยต่างๆในบริบทที่แตกต่างกันมาวิเคราะห์ สังเคราะห์จน
เกิดเป็นองค์ความรู้ใหม่ขึ้นมายืนยันผลการศึกษาวิจัยในเรื่องนั้นๆก่อให้เกิดประโยชน์ต่อผู้ที่สนใจ
ศึกษา ช่วยประหยัดเวลาในการค้นหาและศึกษางานวิจัยในแต่ละเล่มได้ วิธีการอย่างเป็นระบบที่ใช้ใน
การสรุปผลการวิจัยที่มีจ านวนมากและมีความหลากหลายด้วยการใช้สถิติขั้นสูงนั้นเป็นที่รู้จักกันดีใน
แวดวงนักวิจัยในชื่อว่า Meta-analysis ซึ่งในประเทศไทยจะเรียกว่า การวิเคราะห์อภิมาน  

การวิเคราะห์อภิมานเป็นวิธีวิทยาการวิจัยที่อาศัยสถิติในการสังเคราะห์ผลการวิจัยหลายๆ
เรื่องท่ีศึกษาปัญหาการวิจัยเดียวกันโดยมีเปูาหมายเพ่ือสังเคราะห์ สรุปผลการวิจัยทั้งหมดให้เป็นที่ยุติ 
(อิทธิฤทธิ์ พงษ์ปิยะรัตน์, 2542) เมื่อปี ค.ศ. 1976 วิธีการวิเคราะห์อภิมานที่ถูกพัฒนาโดย Glass เริ่ม
มีชื่อเสียงและรู้จักในวงวิชาการมากข้ึน (อุทุมพร จามรมาน, 2527) การวิเคราะห์อภิมานเป็นเทคนิคที่
อาศัยวิธีการทางสถิติในการค้นหาข้อสรุปที่เป็นค าตอบของปัญหาจากงานวิจัยหลายๆเรื่องที่ศึกษา
ปัญหาเดียวกัน หรือเป็นการน าวิจัยประเภทเดียวกันมาหาข้อสรุปอย่างมีระบบโดยใช้วิธีการทางสถิติ 
เพ่ือให้ได้ผลการวิจัยที่มีความกว้างขวาง ลุ่มลึกกว่าผลงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์แต่ละเรื่อง (นงลักษณ์ 
วิรัชชัย, 2542) โดยต้องท าให้ผลการวิจัยแต่ละเรื่องอยู่ในหน่วยมาตรฐานเดียวกัน ในรูปของดัชนี
มาตรฐาน (Standard index) ได้แก่ ดัชนีขนาดอิทธิพล (Effect size) และ/หรือ ดัชนีสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ (Correlation coefficiency) ท าให้นักวิจัยสามารถสังเคราะห์งานวิจัยทั้งประเภทงานวิจัย
เชิงทดลองและงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์เข้าด้วยกันได้และสามารถอธิบายถึงความแปรปรวนของดัชนี
มาตรฐานว่าเนื่องมาจากคุณลักษณะของงานวิจัยด้านใด 
 ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจที่จะน างานวิจัยที่ศึกษาเก่ียวกับปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลมาสังเคราะห์โดยวิธีการวิเคราะห์อภิมาน เนื่องจากมีงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุมี
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จ านวนมาก เพ่ือหาข้อสรุปถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลว่าแต่ละปัจจัยมี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมากน้อยเพียงใด ท าให้ได้องค์ความรู้ใหม่ เป็น
การน างานวิจัยที่มีอยู่มาใช้ให้เกิดประโยชน์ให้คุ้มค่า และเป็นประโยชน์ส าหรับผู้บริหารทางการ
พยาบาลในการน าผลการวิจัยไปประยุกต์ใช้ เพ่ือพัฒนาองค์การและคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาลให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อไป 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1. เพ่ือศึกษาคุณลักษณะของงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล  

2. เพ่ือศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล และวิเคราะห์ค่าดัชนี
มาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล  
  3. เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิต
การท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย 
 4. เพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาลด้วยคุณลักษณะงานวิจัย 
ปัญหาการวิจัย 

  1. คุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมี
ลักษณะเป็นอย่างไร  

2. ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาลในลักษณะใด  

3. ค่าดัชนีมาตรฐานของแต่ละปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีขนาด
เป็นเท่าไร และมีความแตกต่างกันหรือไม่อย่างไร 

4. คุณลักษณะงานวิจัยใดที่สามารถอธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานระหว่าง
ปัจจัยเชิงเหตุด้านต่างๆของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
ขอบเขตการวิจัย 

  การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิเคราะห์งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ที่ศึกษาถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาล และมีค่าสถิติเพียงพอที่จะสามารถน ามาค านวณหาค่าดัชนีมาตรฐาน 
ได้แก่ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์หรือค่าสถิติที่สามารถน ามาค านวณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้ขนาด
กลุ่มตัวอย่างค่าความเที่ยงของเครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัยและเป็นงานวิจัยที่ท าการศึกษาภายในประเทศ
ไทย ในช่วงระหว่างปี พ.ศ. 2530 ถึง พ.ศ. 2557 
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ค าจ ากัดความท่ีใช้ในงานวิจัย 

1. คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับ
ลักษณะงาน  ระบบการท างาน สภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติท างาน รวมทั้งความสามารถ
ของบุคคลที่จะปรับตัวอยู่ได้ในสถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงแล้วท าให้มีความสุข ความพอใจในงานที่
ปฏิบัติ โดยวัดตามความรับรู้ของพยาบาลด้วยแบบสอบถามตามแนวคิดของ Walton (1974), Huse 
and Cummings (1985), Bennett and Tibbitts (1989), Hood and Koberg (1991), Rao 
(1992), Kerce and Kewley (1993), Knox and Irving (1997), Brooks and Anderson (2005), 
ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ (2544) และสถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ สภาอุตสาหกรรม
แห่งประเทศไทย (2552)  โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1.1 ค่าตอบแทนที่เป็นธรรมและเพียงพอ หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการ
เกี่ยวกับการได้รับค่าตอบแทน สวัสดิการที่ได้มาตรฐานและเหมาะสมกับต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน  

1.2 สิ่งแวดล้อมในงานที่ถูกสุขลักษณะและปลอดภัย หมายถึง การรับรู้ของพยาบาล
ประจ าการเกี่ยวกับสถานที่ปฏิบัติงาน สิ่งแวดล้อมในงาน รวมทั้งเครื่องมือเครื่องใช้ต้องมีความ
เพียงพอและมีความปลอดภัย รวมถึงมีระบบการปูองกันการแพร่กระจายเชื้อโรค  

1.3 การได้รับโอกาสในการท างานและพัฒนาศักยภาพ หมายถึง การรับรู้ของพยาบาล
ประจ าการเกี่ยวกับการใช้ความรู้ ความสามารถ และได้รับอิสระหรืออ านาจในการปฏิบัติงานตาม
บทบาทของตนเอง การใช้ทักษะต่างๆในการท างาน และการได้รับโอกาสในการพัฒนาคุณภาพการ
ท างานของตนเอง  

1.4 ความก้าวหน้าและมั่นคงในงาน หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับ
การมีโอกาสเลื่อนขั้นหรือเลื่อนต าแหน่งที่สูงขึ้น ไม่มีการปรับลดต าแหน่งลง และมีความพอใจต่อ
ความก้าวหน้าและความมั่นคงของตนเอง  

1.5 ความสัมพันธ์ในองค์การ หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับการ
ได้รับการยอมรับจากผู้ร่วมงานหรือสหสาขาวิชาชีพ และองค์การมีบรรยากาศการท างานที่เป็นมิตร 
พ่ึงพาอาศัยต่อกัน  

1.6 ลักษณะการบริหารงาน หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับการได้รับ
การเตรียมพร้อมในการปฏิบัติงาน ได้รับการมอบหมายงานที่เหมาะสม และได้รับข้อมูลปูอนกลับเพ่ือ
พัฒนาตนเองต่อไป รวมทั้งมีส่วนร่วมในการตัดสินใจในองค์การ มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างกัน  

1.7 การจัดสรรเวลา หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับการแบ่งเวลาใน
การพักผ่อน แบ่งเวลาให้ครอบครัวและสังคม  
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1.8 กิจกรรมทางสังคม หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการเกี่ยวกับการเห็น
ความส าคัญของอาชีพ ได้ท ากิจกรรมสาธารณประโยชน์ และมีความภาคภูมิใจในองค์การของตนเอง  

1.9 ความเป็นประชาธิปไตยในองค์การ หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลประจ าการ
เกี่ยวกับ การให้ความเคารพสิทธิส่วนบุคคล ให้อิสระในการแสดงความคิดเห็น มีการยอมรับ ฟังความ
คิดเห็นซึ่งกันและกัน  ผู้บริหารองค์การและผู้ร่วมงานมีความยุติธรรมในการท างาน 

2. คุณลักษณะงานวิจัย หมายถึง องค์ประกอบของงานวิจัยแต่ละเรื่องที่น ามาใช้ในการ
วิเคราะห์อภิมาน ประกอบด้วยคุณลักษณะงานวิจัย 3 ด้าน ตามแนวคิดของ นงลักษณ์ วิรัชชัยและ
สุวิมล ว่องวาณิช (2541) และนงลักษณ์ วิรัชชัย (2542) ได้แก่ ด้านลักษณะทั่วไป ด้านเนื้อหาสาระ
ของงานวิจัย และด้านวิธีวิทยาการวิจัย 

2.1 คุณลักษณะงานวิจัยด้านลักษณะทั่วไป หมายถึง องค์ประกอบของงานวิจัยเกี่ยวกับ
ประเภทงานวิจัย หน่วยงานที่ผลิต คณะที่ผลิต สาขาที่ผลิต ปีที่พิมพ์เผยแพร่  

2.2 คุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย หมายถึง องค์ประกอบของ
งานวิจัยเกี่ยวกับประเภทของกลุ่มตัวอย่าง แหล่งที่มาของกลุ่มตัวอย่าง สังกัดของกลุ่มตัวอย่าง ทฤษฎี
ที่ใช้ในการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลและปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล 

2.3 คุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัย หมายถึง องค์ประกอบของงานวิจัย
เกี่ยวกับลักษณะงานวิจัย จ านวนตัวแปรต้น จ านวนตัวแปรตาม ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง ขนาด
ประชากร การสุ่มตัวอย่าง การตั้งสมมติฐานการวิจัย การก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ วิธีหาค่า
ความตรง วิธีหาค่าความเที่ยง ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ ระยะเวลาการเก็บรวบรวมข้อมูล  และ
สถิติที่ใช้ทดสอบความสัมพันธ์ 
  3. คะแนนคุณภาพงานวิจัย หมายถึง ปริมาณตัวเลขที่ผู้วิจัยก าหนดให้จากการประเมินความ
ถูกต้องและเหมาะสมในทุกขั้นตอนของการท าวิจัย โดยประเมินได้จากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยที่
ปรับปรุงจากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยของ นงลักษณ์ วิรัชชัยและคณะ (2552)  

4. ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล หมายถึง ตัวแปรที่เป็นสาเหตุ 
หรือสิ่งที่มีความสัมพันธ์ต่อคุณภาพชีวิตในการท างานของพยาบาล ตัวแปรดังกล่าวได้มาจากงานวิจัย
ที่ศึกษาในช่วงระหว่างปีพ.ศ. 2530 ถึงพ.ศ. 2557 โดยประเมินจากค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิง
เหตุกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ซึ่งแบ่งปัจจัยเป็น 5 ด้าน ดังนี้ 

4.1 ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล หมายถึง สาเหตุที่เกิดขึ้นจากตัวบุคคลและเป็น
ปัจจัยพ้ืนฐานที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ได้แก่ อายุ ประสบการณ์การท างาน 
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รายได้ ต าแหน่งงาน สถานภาพสมรส ภูมิล าเนา ระดับการศึกษา การได้รับการอบรมทางวิชาการ 
จ านวนชั่วโมงท่ีปฏิบัติงาน และสถานที่ปฏิบัติงาน  
 4.2 ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล หมายถึง สาเหตุที่มาจากภายในตัวบุคคล เกิด
จากการความรู้ความสามารถ และการรับรู้ของบุคคลที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
ได้แก่ ค่านิยมในงาน เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล ความสามารถในการสื่อสาร และความสามารถเชิง
วิชาชีพ  
 4.3 ปัจจัยด้านงาน หมายถึง สาเหตุที่มาจากรูปแบบของงาน การใช้ทักษะ ความช านาญ 
และความสามารถในการปฏิบัติงานที่ส่งผลต่อชีวิตความเป็นอยู่ของบุคคลทั้งในด้านร่างกายและจิตใจ 
ได้แก่  คุณลักษณะของงาน สภาพแวดล้อมในการท างาน การมีส่วนร่วมในงาน ความเครียดในงาน
การเพ่ิมคุณค่าในงาน สัมพันธภาพของบุลากร ความพึงพอใจในงาน และความเหนื่อยหน่ายงาน  

4.4 ปัจจัยด้านองค์การ หมายถึง สาเหตุที่มาจากลักษณะขององค์ประกอบแวดล้อมใน
การท างานในองค์การ ความสัมพันธ์ในองค์การ ซึ่งมีผลต่อการท างานของบุคลากร ได้แก่  บรรยากาศ
องค์การ วัฒนธรรมองค์การ โครงสร้างขององค์การ ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ และการสนับสนุน
ขององค์การ 

4.5 ปัจจัยด้านการจัดการ หมายถึง สาเหตุที่มาจากรูปแบบการบริหารงาน การจัดการ
ระบบงานของหัวหน้าหน่วยงาน ได้แก่ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย การบริหารจัดการของหัวหน้า 
และปัจจัยจูงใจ 

5. ค่าดัชนีมาตรฐาน หมายถึง ขนาดค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ที่ใช้ในการวิเคราะห์งานวิจัย
เชิงสหสัมพันธ์ที่แสดงถึงปริมาณความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเชิงเหตุต่างๆกับคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล ค านวณจากการน าค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์หรือค่าสถิติอ่ืนที่สามารถแปลงเป็นค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ที่ได้จากงานวิจัยแต่ละเรื่องมาค านวณตามสูตรของ Glass et al. (1987)  
  6. พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ หมายถึง บุคคลที่ส าเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี 
หรือเทียบเท่าปริญญาตรีที่ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ชั้นหนึ่งจาก
สภาการพยาบาล 
 7. พยาบาลเทคนิค หมายถึง บุคคลที่ส าเร็จการศึกษาประกาศนียบัตรทางการพยาบาลและ
ผดุงครรภ์ซึ่งมีระยะเวลาการศึกษาไม่น้อยกว่า 2 ปี 
 8. หัวหน้าหอผู้ปุวย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในฐานะเป็นผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้น ด าเนินงานการพยาบาลในระดับหน่วยงาน/หอผู้ปุวยให้บรรลุตามวัตถุประสงค์ของกลุ่มงาน
การพยาบาลและโรงพยาบาล และท าหน้าที่บังคับบัญชาเจ้าหน้าที่ทางการพยาบาลทุกระดับใน
หน่วยงาน/หอผู้ปุวยที่รับผิดชอบ 
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ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1. ได้ข้อมูลตัวแปรหรือปัจจัยส าคัญท่ีมีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลที่เป็น
ประโยชน์ส าหรับผู้บริหารการพยาบาล หรือผู้ที่สนใจน าผลการวิจัยมาปรับใช้ในการเสริมสร้าง
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลและพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล  

2. ได้ข้อค้นพบหรือข้อสรุปที่ลุ่มลึกเกี่ยวกับงานวิจัยปัจจัยสาเหตุที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิต
การท างานของพยาบาล ซึ่งสามารถบอกแนวโน้มการศึกษางานวิจัยเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลในอนาคตได้  

3. เป็นข้อมูลพื้นฐานที่จะน าไปใช้ในการวิจัยเกี่ยวกับการบริหารจัดการให้บุคลากรมีคุณภาพ
ชีวิตการท างานที่ดีข้ึน 



  

 

บทที่ 2  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

ในการศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลโดยการวิเคราะห์อภิมานใน
ครั้งนี้จากการทบทวนวรรณกรรมต่างๆและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องสามารถสรุปสาระส าคัญและน าเสนอ
รายละเอียดได้ตามล าดับดังนี้ 

1. บริบททั่วไปของโรงพยาบาล 
1.1 การแบ่งระดับโรงพยาบาล 

1.2 ประเภทของโรงพยาบาล 

1.3 บทบาทและความรับผิดชอบของโรงพยาบาล 

1.4 องค์การพยาบาลและความรับผิดชอบขององค์การพยาบาล 

1.5 บทบาท/หน้าที่ของพยาบาลในองค์การพยาบาล 

2.  คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
2.1  ความหมายของคุณภาพชีวิตการท างาน 
2.2  แนวคิด/ทฤษฎีเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการท างาน 
2.3  ความส าคัญของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

3.  ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
4.  การสังเคราะห์งานวิจัย 

4.1  ความหมายของการสังเคราะห์งานวิจัย 
4.2  วิธีการสังเคราะห์งานวิจัย 
4.3  การวิเคราะห์อภิมาน 

5.  งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการวิเคราะห์อภิมาน 
  

1. บริบทท่ัวไปของโรงพยาบาล 

โรงพยาบาลเป็นหน่วยงานที่ให้บริการด้านสุขภาพแก่ประชาชนทั่วไปตามสิทธิการรักษา
สุขภาพ ซึ่งองค์การสุขภาพได้มีการแบ่งขีดความสามารถตามแผนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
(Service plan)  ดังนี้ 
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1.1 การแบ่งระดับโรงพยาบาล   
 กระทรวงสาธารณสุขมีแผนพัฒนาระบบบริการโดยด าเนินการให้มีแผนพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพ (Service plan) (พ.ศ. 2555–2559) โดยมุ่งเน้นพัฒนาระบบบริการทุกระดับตั้งแต่
ระดับปฐมภูมิ ระดับทุติยภูมิ ระดับตติยภูมิและรวมถึงการพัฒนาความเชี่ยวชาญระดับสูง การสร้าง
ระบบเครือข่ายบริการที่เชื่อมโยงกันในระดับจังหวัด ภายในเขต ระดับเครือข่ายบริการของระบบ
บริการเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ระดับต้น ระดับกลาง และระดับสูง เพ่ือใช้ทรัพยากรในเครือข่ายที่มีจ ากัด
ให้มีประสิทธิภาพสูงสุด มีการจัดระดับตามระบบภูมิศาสตร์สารสนเทศ (Geographic Information 
System : GIS) ดังนี้ 
 1.1.1 หน่วยบริการระดับปฐมภูมิ (Primary care) หมายถึง สถานบริการตั้งแต่ระดับ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล(สถานีอนามัย) ศูนย์เทศบาล ศูนย์สุขภาพชุมชน หรือหน่วยบริการ
อ่ืนๆ ทั้งหน่วยบริการของภาครัฐและเอกชน มีภารกิจด้านงานส่งเสริมสุขภาพ ฟ้ืนฟูสุขภาพ ปูองกัน
โรค และการรักษาพยาบาลให้บริการสิ้นสุดที่บริการผู้ปุวยนอก(OPD) ซึ่งเป็นหน่วยบริการที่ประชาชน
ในต าบลนั้นสามารถเดินทางเข้าถึงบริการสะดวกที่สุด โดยควรจัดแพทย์ให้บริการในหน่วยบริการใน
ลักษณะหมุนเวียน หรือให้บริการประจ าเป็นแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไป เวชศาสตร์ครอบครัว เวชศาสตร์
ปูองกัน อาชีวเวชศาสตร์หรือระบาดวิทยา  
 1.1.2 หน่วยบริการระดับทุติยภูมิ (Secondary care) แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 
 1) หน่วยบริการระดับทุติยภูมิระดับต้น หมายถึง โรงพยาบาลชุมชนที่มีเตียงรับ
ผู้ปุวยไว้นอนรักษาพยาบาลจ านวน 10-120 เตียง มีภารกิจในด้านการรักษาพยาบาลสิ้นสุดที่การ
รักษาผู้ปุวยใน(IPD) รักษาโรคพ้ืนฐานทั่วไป(Common problem) ไม่ซับซ้อนมากนัก โดยแพทย์  เวช
ปฏิบัติทั่วไป เวชปฏิบัติครอบครัว เวชศาสตร์ปูองกัน อาชีวเวชศาสตร์ หรือระบาดวิทยา  
 2) หน่วยบริการระดับทุติยภูมิระดับกลาง หมายถึง โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ่ 
หรือโรงพยาบาลทั่วไปมีจ านวนเตียง 100–200 เตียง มีภารกิจในด้านการรักษาพยาบาลที่มีปัญหา
ซับซ้อนมากขึ้น มีความจ าเป็นต้องใช้แพทย์เฉพาะทางสาขาหลัก ได้แก่ สาขาสูติศาสตร์ ศัลยศาสตร์ 
อายุรศาสตร์ กุมารเวชศาสตร์ ศัลยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์ และวิสัญญีแพทย์  
 3) หน่วยบริการระดับทุติยภูมิระดับสูง หมายถึง โรงพยาบาลศูนย์ที่มีจ านวน
เตียง 200–500 เตียง ซึ่งขยายขอบเขตการรักษาพยาบาลโรคที่มีความซับซ้อนมากขึ้น และ
จ าเป็นต้องใช้แพทย์เฉพาะทางสาขารอง เช่น จักษุวิทยา โสต นาสิก ลาลิงช์ รังสีวิทยา จิตเวชศาสตร์ 
เวชศาสตร์ฟ้ืนฟู เวชบ าบัดวิกฤต  
 1.1.3 หน่วยบริการระดับตติยภูมิ (Tertiary care) มีจ านวนเตียงมากกว่า 500 เตียง 
แบ่งเป็น 2 ระดับ ดังนี้ 
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 1) หน่วยบริการระดับตติยภูมิ (Tertiary care) หมายถึง โรงพยาบาลศูนย์ขนาด
ใหญ่ โรงพยาบาลที่เป็นโรงเรียนแพทย์ หรือโรงพยาบาลเฉพาะทาง ทั้งหน่วยบริการของภาครัฐและ
เอกชน ซึ่งภารกิจของหน่วยบริการระดับนี้จะขยายขอบเขตการรักษาพยาบาลที่จ าเป็นต้องใช้แพทย์
เฉพาะทางสาขาต่อยอด (Sub-specialty) เช่น สาขาต่อยอดของอายุรศาสตร์ คือ อายุรศาสตร์โรคไต 
โรคหัวใจโรคทางเดินหายใจ โรคระบบต่อมไร้ท่อ โรคเลือด ตจวิทยา โรคทางเดินอาหาร โรคติดเชื้อ 
เป็นต้น  
 2) หน่วยบริการตติยภูมิระดับสูง  (Excellence center) หมายถึง โรงพยาบาล
ศูนย์ขนาดใหญ่ หรือโรงพยาบาลที่เป็นโรงเรียนแพทย์ โรงพยาบาลเฉพาะทาง ทั้งหน่วยบริการภาครัฐ
และเอกชน ซึ่งภารกิจนอกจากจะท าหน้าที่หน่วยบริการระดับตติยภูมิแล้ว ยังก าหนดให้เป็นศูนย์การ
รักษาเฉพาะโรคที่ต้องใช้ทรัพยากรระดับสูง เช่น ศูนย์โรคหัวใจ ศูนย์มะเร็ง ศูนย์อุบัติเหตุ ศูนย์ปลูกถ่าย
อวัยวะ เป็นต้น (ส านักบริหารการสาธารณสุข ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2555) 
 จากที่กล่าวมาจะเห็นได้ว่าหน่วยบริการสุขภาพหรือโรงพยาบาลแต่ละระดับมีขีด
ความสามารถในการให้บริการที่แตกต่างกัน แต่ละหน่วยบริการสุขภาพหรือโรงพยาบาลมีเปูาหมายที่
จะให้บริการที่มีคุณภาพและได้มาตรฐานแก่ผู้รับบริการ และปัจจุบันผู้รับบริการสามารถเลือกใช้
โรงพยาบาลหรือหน่วยบริการด้านสุขภาพได้หลายประเภทตามความต้องการ 

1.2 ประเภทของโรงพยาบาล  
ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2547 ได้ให้ความหมายของ 

สถานพยาบาล ว่าหมายถึง สถานที่รวมตลอดถึงยานพาหนะซึ่งจัดไว้เพ่ือการประกอบโรคศิลปะตาม
กฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ ทั้งนี้โดยกระท าเป็นปกติธุระไม่ว่าจะได้รับประโยชน์ตอบแทน
หรือไม่ แต่ไม่รวมถึงสถานที่ขายยาตามกฎหมายว่าด้วยยา ซึ่งประกอบธุรกิจการขายยาโดยเฉพาะ 
แบ่งออกเป็น 2 ประเภทดังนี้ 

1.2.1 โรงพยาบาลรัฐ เป็นโรงพยาบาลหรือสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ ปัจจุบันมี
ทั้งหมด 6 สังกัด ได้แก่ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ส านักงานต ารวจแห่งชาติ กระทรวงกลาโหม 
ทบวงมหาวิทยาลัย องค์การปกครองส่วนท้องถิ่น และกรุงเทพมหานคร เพ่ือให้บริการตรวจ
วินิจฉัยโรคและรักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาตามขีดความสามารถของโรงพยาบาลนั้นๆอย่างมี
มาตรฐาน การให้บริการสาธารณสุขของโรงพยาบาลแต่ละสังกัดมีภารกิจส่วนใหญ่ที่คล้ายคลึงกัน แต่
มีบางภารกิจที่แตกต่างกันบ้างตามนโยบายของแต่ละสังกัด (กระทรวงสาธารณสุข, 2555)  

1.2.2 โรงพยาบาลเอกชน เป็นโรงพยาบาลหรือสถานบริการที่จัดตั้งขึ้นซึ่งได้รับอนุญาต
ให้ด าเนินการเพ่ือประกอบการรักษาพยาบาลและให้บริการสุขภาพด้านอ่ืนๆเน้นการบริการเสริม
ภาครัฐที่ไม่สามารถจัดบริการให้เพียงพอกับความต้องการของประชาชน โดยทั่วไปเปิดบริการ 24 
ชั่วโมง มีบริการทางการแพทย์ครบทุกด้าน บางแห่งจัดเป็นลักษณะศูนย์ครบวงจรเพ่ือให้บริการ
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สุขภาพแบบครบถ้วน ณ จุดเดียว (One stop service) (ส านักงานสถิติแห่งชาติ กระทรวงเทคโนโลยี
สารสนเทศและการสื่อสาร, 2556) 

ปัจจุบันประเทศไทยมีโรงพยาบาลจ านวนทั้งสิ้น 1,348 แห่ง แบ่งเป็นโรงพยาบาลรัฐ 
จ านวน 1,027 แห่ง ส่วนใหญ่เป็นโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจ านวน 912 แห่ง (กระทรวง
สาธารณสุข, 2555) และโรงพยาบาลเอกชนจ านวน 321 แห่ง ส่วนใหญ่ร้อยละ 33.6 เป็นโรงพยาบาล
ที่มีขนาด 51-100 เตียง (ส านักงานสถิติแห่งชาติ กระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร , 
2556) ซึ่งโรงพยาบาลแต่ละแห่งต้องมีบทบาทและความรับผิดชอบในการให้บริการสุขภาพที่ ได้
มาตรฐานแก่ผู้รับบริการ 

1.3 บทบาทและความรับผิดชอบของโรงพยาบาล  
โรงพยาบาลมีลักษณะงานในการให้บริการด้านการส่งเสริมสุขภาพ ด้านการปูองกัน 

ด้านการรักษา และด้านการฟ้ืนฟู โดยมีระดับความสามารถในการรักษาเริ่มโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย์จนถึงโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
มีบทบาทและความรับผิดชอบ ดังต่อไปนี้  

1.3.1 ให้บริการตรวจวินิจฉัยโรค ให้การรักษาพยาบาลโรคตามสาขาวิชาทางการแพทย์ 
ท าการฟ้ืนฟูสภาพร่างกายและจิตใจทั้งผู้ปุวยในและผู้ปุวยนอกที่มารับบริการ และมีความร่วมมือกับ
หน่วยสาธารณสุขเคลื่อนที่ในการตรวจรักษาสุขภาพประชาชน 

1.3.2 บริการส่งเสริมสุขภาพ เช่น การอนามัยแม่และเด็ก การวางแผนครอบครัว การ
โภชนาการ การสุขศึกษา การอนามัยผู้สูงอายุ การปูองกันและรักษาผู้ติดยาเสพติด การสังคม
สงเคราะห์ การเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน การบริการควบคุมและปูองกันโรคติดต่อต่างๆ และการให้บริการ
การสุขาภิบาลตามนโยบายสาธารณสุขแก่ประชาชน 

1.3.3 บริการชันสูตรสาธารณสุขทั้งในโรงพยาบาลและหน่วยบริการสาธารณสุข 
1.3.4  ด าเนินการตามระบบรับ-ส่งผู้ปุวยระหว่างโรงพยาบาล เพ่ือการรักษาต่ออย่างมี

ประสิทธิภาพ 
1.3.5  ให้การสนับสนุนวัสดุ ครุภัณฑ์ และเวชภัณฑ์แก่สถานบริการสาธารณสุขตามที่

ก าหนด 
1.3.6 รายงานสถิติและข้อมูลต่างๆแก่สาธารณสุขจังหวัด 
1.3.7 ให้การสนับสนุนและนิเทศงานด้านวิชาการ ด้านการรักษาพยาบาลและด้านอ่ืนๆ

แก่โรงพยาบาลระดับรองลงมาที่รับผิดชอบ 
1.3.8 ด าเนินงานด้านการฝึกอบรมและให้ความรู้ด้านวิชาการแก่บุคลากร 
จากที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่าโรงพยาบาลมีบทบาทความรับผิดชอบโดยตรงในการ

ให้บริการด้านสุขภาพ ซึ่งองค์การพยาบาลเป็นส่วนหนึ่งที่มีความส าคัญต่อการให้การบริการสุขภาพ 
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เป็นองค์การพยาบาลที่มีผู้บริหารทางการพยาบาลเป็นผู้ก ากับ ควบคุมและดูแลทั้งในเรื่องการ
ปฏิบัติการพยาบาล และการท างานของพยาบาลวิชาชีพในทุกด้าน 

1.4 องค์การพยาบาลและความรับผิดชอบขององค์การพยาบาล  
องค์การพยาบาลเป็นหน่วยงานหนึ่งของโรงพยาบาลที่มีความส าคัญอย่างยิ่งในการ

ให้บริการแก่ผู้รับบริการ ครอบครัวและชุมชน ซึ่งประกอบด้วย กลุ่มบุคลากรทางการพยาบาลทุก
ระดับทั้งระดับผู้บริหาร ระดับปฏิบัติการและบุคลากรอ่ืนๆ มารวมกันด าเนินการและปฏิบัติกิจกรรม
การพยาบาลเพ่ือตอบสนองต่อผู้รับบริการ องค์การพยาบาลเป็นระบบสังคมเปิดมีระบบงานที่ซับซ้อน 
มีแผนกการพยาบาลต่างๆประกอบด้วย บุคลากรพยาบาลที่มีความรู้ ความสามารถ มีประสบการณ์
และทักษะการปฏิบัติการพยาบาลมีลักษณะการท างานเป็นกลุ่มที่ต้องอาศัยการติดต่อประสานงาน
ระหว่างกัน ดังนั้นการจัดองค์การพยาบาลต้องค านึงถึงเปูาหมายขององค์การพยาบาล รวมถึงมีการ
พัฒนาและสนับสนุนบุคคลากรให้ประสบความส าเร็จในทิศทางของตนเองและขององค์การรวมกัน 
รวมทั้งสนับสนุนให้บุคลากรมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี  

การบริหารงานขององค์การพยาบาล มีลักษณะการบริหารที่เป็นกระบวนการโดย
ผู้บริหารจะท าหน้าที่วางแผนก ากับการ และเอ้ืออ านวยทรัพยากรด้านต่างๆที่จะท าให้การด าเนินงาน
ขององค์การประสบความส าเร็จได้ตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการ จ าแนกออกเป็น 3 ด้านคือ ด้านการ
บริหารงานทั่วไป ด้านการบริหารงานบริการพยาบาล และด้านการบริหารงานวิชาการ  (กองการ
พยาบาล, 2553) 

1.4.1 การบริหารงานทั่วไปเป็นการบริหารที่ด าเนินงานเพื่อให้งานของฝุายการพยาบาล
มีระบบโดยให้การสนับสนุนการบริหารจัดการด้านต่างๆ เพ่ือลดปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานและ
ช่วยให้การด าเนินงานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ลักษณะการบริหารงานทั่วไปได้แก่ การจัดท า
แผนการจัดองค์การ การจัดการด้านบุคลากร การส่งเสริมคุณภาพชีวิตในการท างานของผู้ปฏิบัติงาน
และการควบคุมงาน 

1.4.2 การบริหารงานบริการพยาบาล เป็นการบริหารจัดการที่มีผลต่อผู้ใช้บริการตาม
วัตถุประสงค์ของหน่วยงาน สถาบันหรือตามความต้องการและปัญหาของผู้ รับบริการ ครอบครัวและ
ชุมชน ลักษณะของงานบริการพยาบาลจะให้ครอบคลุมการพยาบาลทั้ง 4 มิติ คือ การปูองกัน การ
รักษาพยาบาล การส่งเสริมสุขภาพ การฟ้ืนฟูสภาพ ซึ่งเป็นการดูแลบุคคลทั้งคน (Holistic care) การ
บริหารงานบริการพยาบาลมีกิจกรรมการพยาบาลที่หลายหลาก เช่น การจัดบริการพยาบาลตาม
ความต้องการหรือตามปัญหา และความคาดหวังของผู้ รับบริการ การจัดบริการพยาบาลโดยให้มี
ผู้รับผิดชอบดูแลตลอด 24 ชั่วโมงและการจัดทีมงานเพ่ือให้บริการพยาบาล เป็นต้น 
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1.4.3 การบริหารงานวิชาการ เป็นงานสนับสนุนการบริการพยาบาลให้มีคุณภาพ
ด าเนินงานวิชาการ เพื่อให้บุคลากรมีความรู้ ทักษะ คุณธรรมและจริยธรรมในการปฏิบัติงานและช่วย
ให้บุคลากรมีความสามารถ เกิดความม่ันใจในการปฏิบัติงาน  

1.5 บทบาท/หน้าที่ของพยาบาลในองค์การพยาบาล  
องค์การพยาบาลเป็นองค์การขนาดใหญ่ที่มีความซับซ้อนมาก จึงมีความจ าเป็นต้อง

จัดระบบระเบียบในการปฏิบัติงาน และส่งเสริมคุณภาพชีวิตการท างานให้แก่บุคลากรในการ
ปฏิบัติงาน ผู้บริหารที่มีระดับแตกต่างกันย่อมมีบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบแตกต่างกัน และ
บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบนั้นประกอบด้วย บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบ 2 ลักษณะคือ 
บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาล และบทบาทหน้าที่ความ
รับผิดชอบตามต าแหน่งบริหารที่ได้รับมอบหมายโดยทั่วไป องค์การพยาบาลจะแบ่งผู้บริหารการ
พยาบาลออกเป็น 3 ระดับคือ ผู้บริหารการพยาบาลระดับสูง ผู้บริหารการพยาบาลระดับกลาง และ
ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น มีการก าหนดบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของผู้บริหารการพยาบาล
ตามต าแหน่งทางบริหารที่ได้รับมอบหมายไว้ ดังนี้ 

1.5.1 ผู้บริหารการพยาบาลระดับสูง ได้แก่  หัวหน้าพยาบาล  ซึ่ งมีฐานะเป็น
ผู้บังคับบัญชาสูงสุดทางด้านการพยาบาล มีอ านาจหน้าที่ในฐานะหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล มีสาย
การบังคับบัญชาขึ้นตรงต่อผู้อ านวยการโรงพยาบาล เป็นผู้รับนโยบายจากผู้บังคับบัญชามาวางแผน
ก าหนดนโยบายทิศทางและเปูาหมาย พัฒนางานทางการพยาบาล มอบหมายงาน ตรวจสอบและ
ควบคุมการปฏิบัติงานรวมทั้งการพิจารณาแก้ไขปัญหา ปรับปรุงการบริการพยาบาล ให้ค าแนะน าทาง
วิชาการและบริหารการพยาบาลแก่เจ้าหน้าที่ทางการพยาบาลในกลุ่มงาน ต าแหน่งนี้เป็นต าแหน่งที่
ต้องอาศัยประสบการณ์และความช านาญในการบริหารงาน ควบคุมบังคับบัญชาเจ้าหน้าที่ทางการ
พยาบาลทุกระดับโดยตรง 

1.5.2 ผู้บริหารการพยาบาลระดับกลาง ได้แก่ ผู้ช่วยหัวหน้าพยาบาลและหัวหน้างาน
(แผนก) ท าหน้าที่ปฏิบัติงานในฐานะเป็นผู้บริหารการพยาบาลที่ได้รับมอบอ านาจหน้าที่ความ
รับผิดชอบจากหัวหน้าพยาบาลตามความช านาญในสาขาการพยาบาลเฉพาะทาง เช่น ศัลยกรรม  
อายุรกรรม เป็นต้น ในการควบคุม ก ากับดูแล ช่วยเหลือ ให้ค าแนะน าและเป็นที่ปรึกษาในการ
ปฏิบัติงานของหัวหน้าหน่วยงาน/หัวหน้าหอผู้ปุวยและเจ้าหน้าที่ทางการพยาบาลทุกระดับในสาขาที่
รับผิดชอบแล้วรายงานผลโดยตรงต่อหัวหน้าพยาบาล มีหน้าที่ในการวางแผนมอบหมายงาน 
ตรวจสอบและควบคุมการปฏิบัติ ตลอดจนให้ค าแนะน าทางวิชาการและการบริหารการพยาบาลแก่
บุคลากรในแผนกโดยได้รับการมอบหมายอ านาจหน้าที่ความรับผิดชอบจากหัวหน้าพยาบาล เป็นผู้น า
นโยบายและแผนงานจากระดับสูงมาสู่ระดับปฏิบัติการ เพ่ือให้เกิดการผสมผสานและด าเนินงาน
ร่วมกันได้อย่างดีด้วยการควบคุม ก ากับ ติดตาม สนับสนุน ช่วยเหลือและแก้ไขโดยสม่ าเสมอแล้ว
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รายงานผลการนิเทศต่อหัวหน้าพยาบาลโดยตรง รวมทั้งร่วมก าหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์ และแผนกล
ยุทธ์ของฝุายการพยาบาล จัดระบบบริหารอัตราก าลังให้เหมาะสมกับภาระงาน ในภาพรวมของฝุาย
การพยาบาล วิเคราะห์ภาระงานโดยใช้ระบบการจ าแนกประเภทผู้ปุวยและตามลักษณะงาน จัดระบบ
การสรรหาคัดเลือก และบรรจุบุคลากรทางการพยาบาล จัดระบบการขอย้ายหน่วยงานทั้งภายในและ
ภายนอกหน่วยงาน รวมทั้งการลาออก โอนย้าย โดยประสานกับผู้ช่วยหัวหน้าพยาบาลที่เกี่ยวข้อง 
จัดระบบการประเมินผลการปฏิบัติงานตามระยะเวลาที่ก าหนด ทบทวนตัวชี้วัดของฝุายการพยาบาล
และตัวชี้วัดรายบุคคลลงสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม จัดระบบการเลื่อนระดับการเข้าสู่ต าแหน่ง
ทางการบริหารการพยาบาล วิเคราะห์และวางแผนความต้องการใช้วัสดุ ครุภัณฑ์ของหน่วยงานต่าง ๆ 
ภายใต้การก ากับ ควบคุมของฝุายการพยาบาลและปฏิบัติราชการอ่ืนๆตามที่หัวหน้าพยาบาล
มอบหมาย 

1.5.3 ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น ได้แก่ หัวหน้าหอผู้ปุวย ปฏิบัติงานในฐานะเป็น
ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นด าเนินงานการพยาบาลในระดับหน่วยงาน/หอผู้ปุวยให้บรรลุตาม
วัตถุประสงค์ของกลุ่มงานการพยาบาลและโรงพยาบาล นอกจากนี้ยังท าหน้าที่บังคับบัญชาเจ้าหน้าที่
ทางการพยาบาลทุกระดับในหน่วยงาน/หอผู้ปุวยที่รับผิดชอบ รวมทั้งพนักงานท าความสะอาดด้วย
ตามอ านาจหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายจากผู้บริหารหรือหัวหน้าพยาบาล โดยมีภาระหลักคือ การบริหาร
บริการพยาบาลในหน่วยงาน เพ่ือให้ผู้ปฏิบัติงานมีความคล่องตัวในการปฏิบัติการพยาบาลที่ แต่ละ
บุคคลต้องปฏิบัติให้สอดคล้องกับต าแหน่งที่ตนเองด ารงอยู่  รวมทั้งดูแลและสนับสนุนบุคลากรให้มี
คุณภาพชีวิตการท างานที่ดีเพ่ือให้การปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพ และต้องเป็นผู้เชื่อมโยงงานระดับ
นโยบายของกลุ่มงานการพยาบาลสู่การปฏิบัติในระดับหน่วยงาน/หอผู้ปุวย รวมทั้งเป็นผู้น าในการ
ปฏิบัติการพยาบาล ให้ค าปรึกษา และวินิจฉัยสั่งการโดยเฉพาะกรณีที่ผู้ปฏิบัติไม่สามารถแก้ไขปัญหา
ได้ พยาบาลหัวหน้าหอผู้ปุวยเป็นผู้ด ารงสถานภาพในต าแหน่งของผู้บริหารที่ส าคัญในองค์การ เพราะ
เป็นผู้อยู่ระหว่างผู้บริหารระดับต่างๆขององค์การ และผู้บริหารของฝุายการพยาบาลกับบุคลากร
พยาบาลซึ่งเป็นผู้ปฏิบัติงาน ดังนั้นจึงมีบทบาทหลายประการในฐานะของผู้บริหารซึ่งต้องอาศัยทักษะ
ความรู้และความสามารถท่ีเหมาะสมส าหรับงานประเภทนั้นๆ  

1.5.4 พยาบาลวิชาชีพ ปฏิบัติงานในฐานะผู้ที่ปฏิบัติงานการพยาบาลขั้นพ้ืนฐาน
โดยตรงแก่บุคคล ครอบครัวและชุมชน รวมถึงการปฏิบัติงานร่วมกับทีมการพยาบาลและบุคคลอ่ืนๆ 
ลักษณะการปฏิบัติงานตามหน้าที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลดังนี้    (สมจิต 
หนุเจริญกุล, 2543) 

1) ด้านการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพมีหน้าที่ความรับผิดชอบในด้าน
การปฏิบัติการพยาบาล โดยใช้ความรู้และทักษะพ้ืนฐานในการให้การพยาบาลโดยตรงแก่ผู้ปุวย/
ผู้รับบริการ และครอบครัวในหอผู้ปุวยหรือหน่วยงานใดหน่วยงานหนึ่ง โดยใช้กระบวนการพยาบาล
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เพ่ือวางแผน และให้การพยาบาลแบบองค์รวม มีส่วนร่วมในการใช้มาตรฐานการพยาบาลเพ่ือควบคุม
คุณภาพการพยาบาล ให้ความร่วมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวข้อง เพ่ือการดูแลผู้ปุวย/ผู้รับบริการ และ
ครอบครัว รวมถึงการขอค าปรึกษาและขอความช่วยเหลือจากบุคลากรในทีมสุขภาพตามความจ า
เป็นได้อย่างเหมาะสม และเป็นแบบอย่างที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ซึ่งได้แก่ 

(1) ใช้ความรู้ทางศาสตร์การพยาบาลและศาสตร์ที่เกี่ยวข้องในการประเมิน
ปัญหาก าหนดข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล วางแผนการพยาบาล และให้การพยาบาลผู้ปุวย/
ผู้รับบริการ และครอบครัว ทั้งในภาวะเจ็บปุวยตามปกติและในภาวะเจ็บปุวยฉุกเฉินได้อย่างปลอดภัย 

(2) ประสานความร่วมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวข้อง เพ่ือให้กระบวนการดูแล
ผู้ปุวย/ ผู้รับบริการ และครอบครัวด าเนินไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ จัดเตรียมผู้ปุวย/ผู้รับบริการเพ่ือ
รับการตรวจทั่วไปและตรวจพิเศษต่างๆ รวมทั้งให้การพยาบาลเพ่ือตอบสนองความต้องการของ
ผู้ปุวย/ผู้ใช้บริการในสถานการณ์ต่างๆได้อย่างเหมาะสม 

(3) มีส่วนร่วมในการประชุมปรึกษาหารือ/ตรวจเยี่ยมผู้ปุวยในหอผู้ปุวย หรือ
หน่วยงานที่ปฏิบัติงาน 

(4) เฝูาสังเกต วิเคราะห์อาการ การเปลี่ยนแปลงของผู้ปุวย/ผู้รับบริการ และ
ด าเนินการปรึกษากับทีมสุขภาพ เพ่ือให้ความช่วยเหลือผู้ปุวย/ผู้รับบริการได้ทันท่วงทีก่อนที่จะเข้าสู่
ภาวะวิกฤติ หรือมีปัญหาซับซ้อนตามมา 

(5) ควบคุมดูแลสิ่งแวดล้อมให้เอ้ือต่อการดูแลผู้ปุวย/ผู้รับบริการ การปูองกัน
การแพร่กระจายของเชื้อโรค และปูองกันอันตรายที่อาจเกิดข้ึนกับชีวิตของผู้ปุวย/ผู้รับบริการ 

(6) ร่วมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหอผู้ปุวยหรือหน่วยงานที่ปฏิบัติ
เพ่ือประเมินปัญหา และร่วมหาแนวทางแก้ไข เพ่ือพัฒนาคุณภาพของการดูแลอย่างต่อเนื่อง 

(7) จัดเตรียมอุปกรณ์ เครื่องมือ และเครื่องใช้ที่จ าเป็นในการรักษาพยาบาล
ให้อยู่ในสภาพที่พร้อมใช้ได้ตลอดเวลา 

(8) สอน/ให้ค าปรึกษาแก่ผู้ปุวย/ผู้ ใช้บริการและครอบครัว เพ่ือพัฒนา
ความสามารถในการดูแลตนเอง และการมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

(9) มีส่วนร่วมในการควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผู้ปุวยหรือใน
หน่วยงานที่ปฏิบัติโดยใช้มาตรฐานการพยาบาล และคู่มือในการปฏิบัติการพยาบาลต่างๆ 

(10) ให้ค าแนะน า และช่วยเหลือบุคลากรทางการพยาบาลที่อยู่ในความรับผิดชอบใน
การแก้ไขปัญหา เพ่ือควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผู้ปุวยหรือในหน่วยงานที่ปฏิบัติ 

(11) เป็นแบบอย่างท่ีดีในการปฏิบัติการพยาบาล 
2) ด้านการบริหารจัดการพยาบาลวิชาชีพมีส่วนในการบริหารจัดการ การดูแล

ภายในหอผู้ปุวยหรือหน่วยงานที่ปฏิบัติ เพ่ือให้เข้าถึงซึ่งคุณภาพบริการพยาบาล 
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(1) มีส่วนร่วมในการสร้างทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแลผู้ปุวย/
ผู้ใช้บริการและครอบครัว 

(2) มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ปัญหา การแก้ไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน
บุคคล และสิ่งแวดล้อม 

(3) มีส่วนร่วมในโครงการต่างๆ ที่เก่ียวข้องกับสุขภาพอนามัยในหอผู้ปุวยหรือ
หน่วยงานที่ปฏิบัติ 

(4) ประเมินการปฏิบัติงานภายในหน่วยงาน และให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ใน
การพัฒนาหอผู้ปุวยหรือหน่วยงานที่ปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง 

(5) ร่วมประชุมปรึกษาหารือกับผู้บริหารทางการพยาบาล เพ่ือประเมิน
คุณภาพของการบริการพยาบาลในหอผู้ปุวยหรือหน่วยงานที่ปฏิบัติ 

(6) มีส่วนร่วมในกิจกรรมขององค์การวิชาชีพ 
3) ด้านวิชาการ พยาบาลวิชาชีพมีส่วนร่วมในการพัฒนาวิชาการให้แก่บุคลากร

ทางการพยาบาล ให้ความรู้แก่ผู้ปุวย/ผู้ใช้บริการ รวมทั้งมีส่วนร่วมในการวิจัย และน าผลการวิจัยมาใช้
ในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 

(1) มีส่วนร่วมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เข้าปฏิบัติงานใหม่ และผู้ที่มารับ
การอบรมในหอผู้ปุวยหรือในหน่วยงานที่ปฏิบัติ 

(2) สอนหรือเป็นพี่เลี้ยงแก่บุคลากรทางการพยาบาลที่เข้าปฏิบัติงานใหม่หรือ
หน่วยงานที่ปฏิบัติ 

(3) มีส่วนร่วมในการจัดท าคู่มือการสอน การให้ความรู้แก่ผู้ปุวย/ผู้ใช้บริการ
และครอบครัว 

(4) ให้ความร่วมมือหรือมีส่วนร่วมในการวิจัยทางการพยาบาลและน า
ผลการวิจัยมาใช้ในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหอผู้ปุวยหรือในหน่วยงานที่ปฏิบัติ 

4) ปฏิบัติการพยาบาลในการให้บริการสุขภาพแบบผสมผสานตามหน่วยงาน
ต่างๆพยาบาลวิชาชีพท าหน้าที่ปฏิบัติการพยาบาล ตามมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลใน
โรงพยาบาลตามหน่วยงานต่างๆ 

กล่าวโดยสรุปได้ว่า ในการปฏิบัติงานตามหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพใน
องค์การพยาบาลมีความส าคัญเป็นอย่างยิ่ง เพราะเป็นงานที่รับผิดชอบโดยตรงต่อชีวิตมนุษย์ และการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพมีความหลากหลายในบทบาทหน้าที่ ตลอดจนให้ค าปรึกษาเพ่ือให้
ผู้ปุวยหรือผู้รับบริการ มีสุขภาพดีและมีคุณภาพชีวิตดีในสังคม พยาบาลวิชาชีพจึงต้องมีความ
ตระหนักในหน้าที่ มีความรักในวิชาชีพและมีความภักดีต่อองค์การ และใช้ทักษะในการปฏิบัติงานตาม
จรรยาบรรณวิชาชีพเพ่ือส่งเสริมให้เกิดคุณภาพในการปฏิบัติงาน จึงจ าเป็นต้องมีคุณภาพชีวิตการ
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ท างานที่ดีจึงสามารถให้บริการสุขภาพดังกล่าวได้อย่างมีคุณภาพ ส าหรับผู้บริหารทางการพยาบาล
ต้องเป็นผู้ดูแลและสนับสนุนให้บุคลากรมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี เนื่องจากองค์การที่บุคลากรมี
คุณภาพชีวิตการท างานเป็นที่พึงพอใจ จะส่งผลให้ผลการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพและมีคุณภาพ
มาตรฐาน  

2. คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
การท างานมีความส าคัญต่อชีวิตมนุษย์เป็นอย่างยิ่ง อาจกล่าวได้ว่าการท างานเป็นส่วนหนึ่ง

ของชีวิตที่ปฏิบัติมากกว่ากิจกรรมใดๆในชีวิต คุณภาพชีวิตการท างาน (Quality of working life) 
เป็นแนวคิดในการท างานแนวคิดหนึ่งที่งานและชีวิตจะเกี่ยวข้องผสมผสานกลมกลืน มีความรู้สึกพึง
พอใจในการท างาน มีการด าเนินชีวิตที่สงบสุข พร้อมทั้งมีการท างานร่วมกันที่ก่อให้เกิดผลงานที่ดีที่สุด
ตามความคาดหวังของสังคม (Davis, 1977) ในส่วนนี้ผู้วิจัยจะกล่าวถึงความหมาย แนวคิดและ
ความส าคัญของคุณภาพชีวิตการท างาน ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

2.1 ความหมายของคุณภาพชีวิตการท างาน  
คุณภาพชีวิตการท างานเป็นสิ่งที่จ าเป็นและมีความส าคัญเป็นอย่างยิ่งส าหรับบุคคลที่

ปฏิบัติงาน หากบุคคลมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีก็จะส่งผลให้สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ เกิดการพัฒนางานในองค์การอันน าไปสู่การเพ่ิมผลผลิตที่มีประสิทธิภาพต่อองค์การ มี
นักวิชาการหลายคนได้ให้ความหมายของค าว่า คุณภาพชีวิตการท างาน ไว้ดังนี้  

Walton (1974) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง ลักษณะการ
ท างานที่ตอบสนองต่อความต้องการและความปรารถนาของบุคคล โดยพิจารณาคุณลักษณะแนวทาง
ความเป็นบุคคลสภาพตัวบุคคลหรือสังคม ขององค์การที่ท าให้งานประสบความส าเร็จ และยังมี
ความหมายรวมไปถึงความต้องการและความปรารถนาให้ชีวิตของบุคคลในหน่วยงานดีขึ้นด้วย 

Huse and Cumming (1985) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง 
ความรู้สึกของบุคคลที่ได้รับในสิ่งที่คาดหวังผ่านประสบการณ์จากการท างาน ซึ่งถ้าบุคคลมีความ
เป็นอยู่ที่ดีก็จะส่งผลให้เกิดความพึงพอใจในงานที่ท าและต้องการปรับปรุงศักยภาพของตนให้ดีขึ้น 
เป็นความสอดคล้องกันระหว่างความสมปรารถนา หรือความพึงพอใจในงานของบุคคลกับประสิทธิผล
ขององค์การ หรืออีกนัยหนึ่งคุณภาพชีวิตการท างาน คือประสิทธิผลขององค์การอันเนื่องมาจากความ
ผาสุก (well-being) ในงานของผู้ปฏิบัติงานเป็นผลสืบเนื่องมาจากการรับรู้ประสบการณ์ในการ
ท างาน ซึ่งท าให้พนักงานมีความพึงพอใจในงานนั้นๆ 

Bennett and Tibbitts (1989) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง 
ปัจจัยส าคัญในการท างานที่ส่งผลให้องค์การมีผลการด าเนินการที่มีคุณภาพ ช่วยให้บุคคลในองค์การมี 
ความพึงพอใจ มีความสุขในการท างาน เสริมสร้างคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีขึ้นซึ่งประกอบด้วย 3 
ด้าน ได้แก่ ลักษณะงาน สภาพแวดล้อมในการท างาน และความพึงพอใจในงาน 
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Hood and Koberg (1991) ได้ให้ความหมายว่าคุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง 
ความรู้สึกถึงความเป็นเลิศ หรือการมีความสุขในการท างาน รู้สึกว่าชีวิตมีคุณค่าจากการท างาน 

Rao (1992) ได้ให้ความหมายว่าคุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง กระบวนการที่
องค์การได้ก าหนดขึ้นเพ่ือตอบสนองความต้องการของบุคคลทั้งด้านร่างกายและจิตใจ โดยมี
จุดประสงค์เพ่ือบุคคลมีความสุขในการท างาน มีความพึงพอใจในการท างาน น าไปสู่ความผูกพันต่อ
องค์การและการบรรลุเปูาหมายที่ต้องการ 

Kerce and Kewley (1993) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง 
วิธีการ การใช้เทคโนโลยีในการท าให้สิ่งแวดล้อมเอ้ืออ านวยให้ผลผลิตเพ่ิมขึ้น ท าให้ผู้ปฏิบัติงานเกิด
ความพึงพอใจในงานโดยมุ่งเน้นที่ผลลัพธ์มากกว่าการจัดการ และรวมถึงการแก้ปัญหาอย่างมีส่วนร่วม 
การปรับโครงสร้างการท างาน การเพ่ิมคุณค่าในงาน นวัตกรรมระบบการให้รางวัล และการปรับ
สภาพแวดล้อมในการท างาน  

Knox and Irving (1997) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง สภาพ
การด ารงชีวิตของบุคคล ต้องมีความสุขสมบูรณ์ทั้งร่างกายและจิตใจ สามารถปรับตัวเข้ากับ
สิ่งแวดล้อมในการท างานได้เป็นอย่างดี  

Brooks and Anderson (2005) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง 
เป็นสิ่งที่แสดงถึงความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ที่สามารถตอบสนองต่อความต้องการพ้ืนฐานได้ มี
ความสมดุลทั้งชีวิตส่วนตัวและชีวิตการท างาน 

ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ (2544) ได้ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน 
หมายถึง การท างานที่ก่อให้เกิดความสุขของบุคคล และประสิทธิผลขององค์การ 

สถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย (2552) ได้
ให้ความหมายว่า คุณภาพชีวิตการท างาน หมายถึง การด ารงชีวิตอยู่ด้วยการมีสุขภาวะที่สมบูรณ์และ
มีความม่ันคงของผู้ที่ปฏิบัติงานภายในองค์การ  

จากความหมายของคุณภาพชีวิตการท างานที่กล่าวมาทั้งหมดจึงสรุปได้ว่า คุณภาพชีวิต
การท างาน หมายถึง การรับรู้หรือความรู้สึกในการท างานของบุคคลที่ท าให้เกิดความพึงพอใจ มี
ความสุขในการท างานได้รับการตอบสนองความต้องการของบุคคลและองค์การ สามารถผสมผสาน
งานกับชีวิตส่วนตัว ปรับตัวให้เข้ากับสภาพแวดล้อมในการท างานได้เป็นอย่างดี ก่อให้เกิดประสิทธิผล
ต่อองค์การและคุณภาพการท างานของบุคคล 

2.2 แนวคิดคุณภาพชีวิตการท างาน  
จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีนักวิชาการเสนอแนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานไว้

หลากหลายและแตกต่างกัน ซึ่งการวัดระดับคุณภาพชีวิตการท างานสามารถวัดได้จากระดับการรับรู้
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ของแต่ละบุคคล ที่แตกต่างกันไปตามลักษณะเฉพาะตัวของบุคคล การจะใช้แนวคิดใดขึ้นอยู่กับข้อ
สมมติฐานเบื้องต้นที่ใช้ในการศึกษา แนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานที่มีผู้เสนอไว้ มีดังนี้ 

2.2.1 คุณภาพชีวิตการท างานของ Walton  
Walton (1974) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างานประกอบด้วย 8 

ด้าน ดังนี้ 
 1) ด้านค่าตอบแทนที่ เพียงพอและยุติธรรม (Adequate and fair 
compensation) ค่าตอบแทน รายได้ประจ า ได้แก่ เงินเดือน หรือค่าตอบแทนอ่ืนๆ ที่ได้รับอย่างเพียง
พอที่จะด ารงชีวิตตามอัตภาพของตน และได้รับอย่างยุติธรรมเมื่อเปรียบเทียบกับต าแหน่งหน้าที่ของตน
กับต าแหน่งหน้าที่อ่ืนที่มีลักษณะคล้ายกัน 

2) ด้านสภาพการท างานที่ปลอดภัย และส่งเสริมสุขภาพ (Safe and healthy 
working condition) เป็นความปลอดภัยจากสภาพทางกายภาพของสถานที่ท างาน มีสิ่งอ านวยความ
สะดวกในการปฏิบัติงานอย่างเพียงพอเครื่องมือเครื่องใช้ในการปฏิบัติงานค านึงถึงความปลอดภัยจาก
อุบัติเหตุและไม่เกิดผลเสียต่อสุขภาพ รวมถึงการรบกวนจากกลิ่น เสียงและแสง 

3) ด้านการได้รับโอกาสในการพัฒนาศักยภาพของบุคคล ( Immediate 
opportunity to use and develop human capacities) เป็นโอกาสในการเสริมสร้างและพัฒนา
ความรู้ความสามารถเพ่ือพร้อมในการท างานให้มีคุณภาพ โดยให้บุคคลมีอิสระในการปฏิบัติหน้าที่ 
สามารถควบคุมตนเองได้สามารถใช้ทักษะความรู้ความช านาญมากขึ้น รู้จักหาความรู้ใหม่ อีกทั้งแนว
ทางการปฏิบัติเกี่ยวกับกระบวนการท างาน สามารถคาดคะเนผลการปฏิบัติได้ถูกต้องเหมาะสม และมี
การวางแผนการท างาน 

4) ด้านความก้าวหน้าและความมั่นคงในงาน (Future opportunity for 
continued growth and security) เป็นการพิจารณาถึงความคาดหวังของบุคคลในการคงไว้ซึ่ง
ต าแหน่งหน้าที่เดิมของตนและมีแนวทางหรือโอกาสในการเลื่อนต าแหน่งหน้าที่ท่ีสูงขึ้น 

5) ด้านการบูรณาการทางสังคมในองค์การ (Social integration in the work 
organization) เป็นการท างานร่วมกันและมีความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน ซึ่งเป็นสัมพันธภาพระหว่าง
บุคคลในการท างานในสังคมขององค์การ 

6) ด้านการเคารพสิทธิส่วนบุคคล (Constitutionals in the work organization) 
ในการท างานบุคคลได้รับความเคารพในสิทธิส่วนบุคคล มีอิสระในการพูด มีความเสมอภาคในเรื่องต่างๆ
ของงานตามความเหมาะสม และให้ความเคารพต่อความเป็นมนุษย์ด้วยกันของผู้ร่วมงาน 

7) ด้านการจัดสรรเวลาให้เหมาะสม (Work and the total life space) การที่
บุคคลแบ่งเวลาให้มีสัดส่วนเหมาะสมระหว่างการใช้เวลาส าหรับกิจกรรมของตนเอง ครอบครัว และ
สังคม 
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8) ด้านกิจกรรมทางสังคม (The social relevance of work life) กิจกรรมการ
ท างานที่รับผิดชอบต่อสังคม และการได้รับความร่วมมือกับชุมชนตลอดจนหน่วยงานอ่ืนในการท า
กิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชน์ ซึ่งจะก่อให้เกิดความรู้สึกที่มีคุณค่าเห็นความส าคัญของงานและอาชีพ
ของผู้ปฏิบัติ 

2.2.2 คุณภาพชีวิตการท างานของ Huse and Cumming  
 Huse and Cumming (1985) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน
ประกอบด้วย 8 ด้าน ดังนี้ 

1) ด้านค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม (Adequate and fair compensation) 
การได้รับรายได้ เงินเดือน หรือผลประโยชน์ตอบแทนที่ได้จากการปฏิบัติงานเต็มเวลา และสวัสดิการที่
ได้รับอย่างเพียงพอและเหมาะสมตามมาตรฐานทั่วไป และได้รับอย่างยุติธรรมเมื่อเปรียบเทียบกับหน้าที่
ตนเอง 

2) ด้านสภาพแวดล้อมที่ปลอดภัยและส่งเสริมสุขภาพ (Safety and healthy 
environment) การที่ผู้ปฏิบัติงานมีสภาพการปฏิบัติงานที่เหมาะสม มีสภาพแวดล้อมทางกายภาพ
ของสถานที่ท างานที่สะดวกต่อการปฏิบัติหน้าที่ ปลอดภัยจากอุบัติเหตุ มีการปูองกันการแพร่กระจาย
ของเชื้อโรค 

3) ด้านการพัฒนาศักยภาพของบุคคล (Development of human capacities) 
การที่ผู้ปฏิบัติงานมีโอกาสในการพัฒนาขีดความสามารถ สามารถท างานได้อย่างอิสระ ใช้ทักษะที่
หลากหลายในการท างาน ได้เรียนรู้งานในภาพรวม ท าให้เพ่ิมพูนความรู้ ความช านาญในการปฏิบัติงาน 
โดยพิจารณาจากลักษณะงานที่ท า ได้แก่ 1) งานที่ผู้ท าต้องใช้ความสามารถเฉพาะทาง (Task identity) 
2) งานที่ผู้ท ายอมรับว่ามีความส าคัญ (Task significance) 3) งานที่ผู้ท าสามารถได้รับทราบผลย้อนกลับ 
(Feedback) 4) งานที่ผู้ท ามีอิสระในการด าเนินการ (Autonomy) และ 5) งานที่ผู้ท าได้ใช้ความรู้ 
ความสามารถที่มีอยู่ในหลายๆด้าน (Task variety) 

4) ด้านความก้าวหน้าและความมั่นคงในงาน (Growth and security) การที่
ผู้ปฏิบัติงานมีโอกาสที่จะพัฒนาความสามารถ ได้เลื่อนขั้น ยศ ต าแหน่งหน้าที่การงานที่สูงขึ้น มีโอกาส
ประสบความส าเร็จในองค์การ มีความม่ันคงในงาน 

5) ด้านสังคมสัมพันธ์ (Social integration) การที่ผู้ปฏิบัติงานรับรู้ว่าการท างาน
ไม่มีความอคติ มีการเปิดเผยและมีความจริงใจจากผู้ร่วมงาน  ท าให้ผู้ปฏิบัติงานมีการสร้างปฏิสัมพันธ์
กับบุคคลอ่ืนและเป็นที่ยอมรับของผู้ร่วมงาน และมีบรรยากาศของความเป็นมิตร มีความอบอุ่นเอ้ือ
อาทร ปราศจากการแบ่งแยกเป็นหมู่เหล่า 
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6) ด้านลักษณะการบริหาร (Constitutionalism) การมีความยุติธรรมในการ
บริหารงาน มีการปฏิบัติต่อบุคลากรอย่างเหมาะสม ได้รับการเคารพในสิทธิส่วนบุคคล ยอมรับฟัง
ข้อคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงาน รวมทั้งบรรยากาศขององค์การมีความเสมอภาคและยุติธรรม 

7) ด้านภาวะอิสระจากงาน (Total life space) บุคลากรมีการรักษาสมดุลใน
การด ารงชีวิตโดยมีการแบ่งเวลาให้มีสัดส่วนเหมาะสมระหว่างการใช้เวลาในการท างาน การใช้เวลา
ส าหรับครอบครัวและมีเวลาเพียงพอส าหรับพักผ่อน มีช่วงเวลาคลายเครียดจากภาระหน้าที่ความ
รับผิดชอบ 

8) ด้านความภูมิในในองค์การ (Organization pride) ความรู้สึกของบุคลากรที่มี
ความภาคภูมิใจที่ได้ปฏิบัติงานในองค์การที่มีชื่อเสียงและได้รับการยอมรับจากสังคม โดยรับรู้ว่า
องค์การนั้นมีความรับผิดชอบต่อสังคมและกระท ากิจกรรมเพ่ือสาธารณประโยชน์อื่น 

2.2.3 คุณภาพชีวิตการท างานของ Bennett and Tibbitts  
Bennett and Tibbitts (1989) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน

ประกอบด้วย 3 ด้าน ดังนี้ 
1) ด้านลักษณะงาน รูปแบบการท างานที่มีลักษณะงานที่มีความท้าทาย ความ

น่าสนใจของงาน การที่ผู้ร่วมงานมีเปูาหมายร่วมกัน มีการเตรียมความพร้อมเพ่ือการปฏิบัติงาน มี
ความไว้วางใจ ยอมรับฟังความคิดเห็นของกันและกัน มีเอกสารคู่มือการปฏิบัติงาน มีการพ่ึงพาอาศัย
ซึ่งกันและกันระหว่างผู้ร่วมงาน 

2) ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน เป็นแรงผลักดันต่างๆที่จะส่งผลกระทบต่อ
การบริหารงานขององค์การ เป็นปัจจัยที่ช่วยให้ผู้ปฏิบัติงานท างานให้แก่องค์การอย่า งเต็ม
ความสามารถ ถ้าสภาพแวดล้อมไม่เหมาะสมในการท างานจะเป็นสาเหตุให้ผู้ร่วมงานไม่มีก าลังใจใน
การท างาน การจัดสภาพแวดล้อมในการท างานให้ดี มีทรัพยากรหรืออุปกรณ์เพียงพอ จะมีประโยชน์
ในด้านการเพ่ิมพูนประสิทธิภาพในการท างาน 

3) ด้านความพึงพอใจของผู้ปฏิบัติงาน เป็นความรู้สึกมีคุณค่าของผู้ปฏิบัติงาน
บุคคลเป็นปัจจัยส าคัญในการเพ่ิมประสิทธิภาพและคุณภาพของงาน องค์การควรมีการวางระบบและ
โครงสร้างที่ดีและเหมาะสมกับงาน บุคคลมีโอกาสที่จะบรรลุเปูาหมายเกิดผลส าเร็จตามที่ตั้งไว้ ท าให้
เกิดความพึงพอใจในงานและสามารถคงอยู่ในองค์การได้อย่างมีความสุข 

2.2.4 คุณภาพชีวิตการท างานของ Hood and Koberg  
Hood and Koberg (1991) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน

ประกอบด้วย 3 ด้าน ดังนี้ 
1) ความพึงพอใจในงาน หมายถึง การได้รับการตอบสนองต่อความต้องการส่วน

บุคคล ซึ่งประกอบด้วย 
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1.1) ความพึงพอใจภายใน หมายถึง การได้ใช้ความสามารถในการท างาน ได้
ท างานที่ส าคัญและมีคุณค่า และบุคคลอ่ืนๆเห็นถึงคุณค่าและความส าคัญของงานนั้น 

1.2) ความพึงพอใจภายนอก หมายถึง พึงพอใจต่อเงินเดือน สวัสดิการ 
ความก้าวหน้า ความยุติธรรม และความปลอดภัยขณะท างาน 

1.3) ความพึงพอใจต่อการมีส่วนร่วม หมายถึง การมีส่วนในการได้ตัดสินใจ
ต่องานที่รับผิดชอบ สามารถแสดงความคิดเห็น ร่วมตั้งเปูาหมายและนโยบายของหน่วยงาน 

1.4) ความพึงพอใจต่อความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล หมายถึง ความพอใจที่จะ
ท างานร่วมกับผู้ร่วมงานทั้งภายในหน่วยงาน และนอกหน่วยงาน 

2) ความผูกพันกับงาน หมายถึง ความรู้สึกท่ีมีต่องานว่าส าคัญ ภาคภูมิ ใจในงาน 
รู้สึกคุ้มค่ากับเวลาที่เสียไปกับงาน  

3) แนวโน้มในการคงอยู่ในงาน หมายถึง ความยินดีและความต้องการที่จะ
ท างานให้กับหน่วยงาน 

2.2.5 คุณภาพชีวิตการท างานของ Rao 
Rao (1992) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างานประกอบด้วย 4 ด้าน 

ดังนี้ 
1) ด้านความมั่นคงในงาน (Security) บุคลากรได้รับการดูแลด้านสุขภาพ มี

ความปลอดภัยและมีความก้าวหน้าในวิชาชีพ ได้รับการเลื่อนต าแหน่งหน้าที่ตามความเหมาะสม มี
ความมั่นคงในงาน 

2) ด้านความเสมอภาค (Equity) การได้รับค่าตอบแทน เงินเดือน หรือ
ผลประโยชน์ตอบแทน ที่ได้จากการปฏิบัติงานอย่างเหมาะสมกับผลงาน หรือเท่าเทียมกับงานอ่ืนที่
คล้ายคลึงกัน 

3) ด้านการพัฒนาความสามารถของบุคคล (Individuation) การได้รับการ
พัฒนาความสามารถ การเรียนรู้ทักษะ ค่านิยม เพ่ือเพ่ิมความช านาญในการปฏิบัติงาน 

4) ด้านความมีประชาธิปไตย (Democracy) การมีส่วนร่วมในการแสดงความ
คิดเห็น เพื่อน าไปสู่การตัดสินใจในการแก้ปัญหาต่างๆในงาน 

2.2.6 คุณภาพชีวิตการท างานของ Kerce and Kewley  
 Kerce and Kewley (1993) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน
ประกอบด้วย 4 ด้าน ดังนี้ 

1) ด้านความพึงพอใจในงานโดยรวม (Over all job satisfaction) เป็นการ
ประเมินความพึงพอใจในงานโดยรวมในรูปแบบของความรู้สึกอย่างเดียว เป็นความรู้สึกโดยรวมที่
เกี่ยวกับงานของตน 
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2) ด้านความพึงพอใจในงานเฉพาะด้าน (Facet satisfaction) เป็นการประเมิน
ความพึงพอใจในงานโดยมุ่งไปที่ความพึงพอใจรายด้าน หรือความคาดหวังที่แตกต่างกัน ประกอบด้วย
ค่าตอบแทน สภาพการท างาน เพ่ือนร่วมงาน ความก้าวหน้าในต าแหน่งหน้าที่ ความมั่นคง ในงาน 
สิ่งแวดล้อมด้านกายภาพและอุปกรณ์ โอกาสในการพัฒนาทักษะ การนิเทศงานโอกาสในการก้าวหน้า
และการพัฒนาตนเอง 

3) ด้านลักษณะงาน (Job characteristics) เป็นงานที่มีความเป็นเอกลักษณ์ 
ความหลากหลายของงาน ความส าคัญของงาน ความเป็นอิสระในงาน และการได้รับข้อมูลปูอนกลับ 

4) ด้านการมีส่วนร่วมในงาน (Job involvement) เป็นความรู้สึกที่มีต่อหน้าที่
การงานที่ส่งผลให้รู้สึกมีคุณค่าเม่ือได้ปฏิบัติงาน ระดับการมีปฏิสัมพันธ์กับงานตามบทบาทของตน 

2.2.7 คุณภาพชีวิตการท างานของ Knox and Irving  
Knox and Irving (1997) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน

ประกอบด้วย 8 ด้าน ดังนี้ 
1) ด้านโครงสร้างและหน้าที่ขององค์การ (Organizational structure and 

function) เป็นการรับรู้ของบุคลากรที่เก่ียวกับการจัดรูปแบบโครงสร้างและวัฒนธรรมใหม่ การมีส่วน
ร่วมและความรู้สึกเป็นเจ้าของต่อเปูาหมายและทิศทางใหม่ขององค์การ 

2) ด้านการรับรู้ของบุคลากรแต่ละคน (Individual staff perceptions) เป็น
การรับรู้ของบุคคลเกี่ยวข้องกับประสบการณ์ที่ผ่านมาทั้งในการท างาน และการด าเนินชีวิตส่วนตัว
ในช่วงการเปลี่ยนแปลงองค์การ รูปแบบมาตรฐาน รวมทั้งการเปลี่ยนแปลงบทบาทและความ
รับผิดชอบของบุคคล 

3) ด้านขอบเขตและความซับซ้อนของบทบาท (Scope and complexity of 
role) เป็นการรับรู้ลักษณะของขอบเขตความรับผิดชอบ และความซับซ้อนของบทบาทที่เพ่ิมขึ้น มี
การปรับปรุงการประสานงานในการท างานเป็นทีม ปรับปรุงการเพ่ิมผลผลิตให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น 

4) ด้านเส้นทางอาชีพ (Career paths) เป็นการส่งเสริมให้เกิดการเรียนรู้
เกี่ยวกับลักษณะอาชีพในรูปแบบใหม่ โดยเน้นการดูแลอย่างต่อเนื่อง 

5) ด้านการติดต่อสื่อสารด้วยความร่วมมือ (Collaborative communication) 
เป็นการได้รับ หรือแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารหรือความคิดเห็นของบุคลากรกับองค์การ 

6) ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน (Work environment) เป็นการปรับตัวต่อ
รูปแบบบทบาทใหม่ในองค์การที่มีการเปลี่ยนแปลง 

7) ด้านลักษณะงาน (Nature of work) ในด้านการบริหารจัดการ การส่งเสริม 
การสนับสนุนให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการตัดสินใจในองค์การ 
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8) ด้านทรัพยากร (Resources) เป็นการจัดการทรัพยากรแบบใหม่ จัดรูปแบบ
โครงสร้างและการปรับระบบองค์การ 

2.2.8 คุณภาพชีวิตการท างานของ Brooks and Anderson 
Brooks and Anderson (2005) ได้กล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างาน

ประกอบด้วย 4 ด้าน ดังนี้ 
1) ด้านชีวิตการท างานและชีวิตครอบครัว (Work life-home life) เป็นการแบ่ง

เวลาในชีวิตการท างานและชีวิตครอบครัวได้อย่างสมดุล การท างานไม่มีผลกระทบต่อชีวิตครอบครัว 
และชีวิตของตนเอง สามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างเหมาะสมกับหน้าที่และความรับผิดชอบที่ได้รับ 

2) ด้านลักษณะงาน (Work design) งานที่ปฏิบัติต้องไม่เกิดความยากเกินไป ผู้
ปฏิบัติมีความรู้ความสามารถ ประสบการณ์และความเชี่ยวชาญในการปฏิบัติงาน ภาระงานไม่มาก
เกินไปจนท าไม่หมด มีอ านาจด้านความคิดและการตัดสินใจได้ด้วยตนเองที่อยู่ในขอบข่ายตามความ
เหมาะสมในหน้าที่ รู้สึกมีคุณค่า มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และต้องมีเจ้าหน้าที่บุคลากร
เพียงพอต่องานที่ปฏิบัติ 

3) ด้านบริบทการท างาน (Work context) เกี่ยวข้องกับผลกระทบในการท างาน
และความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน เช่น ผู้บริหาร และเพ่ือนร่วมงาน มีความสามัคคีและช่วยเหลือกัน มี
การท างานเป็นทีม ไม่มีความขัดแย้งกันหรือการแบ่งพรรคแบ่งพวก มีความพึงพอใจต่อสวัสดิการต่างๆ
มีความปลอดภัยในการท างานและได้รับการยอมรับในการท างานจากสหสาขาวิชาชีพอ่ืน 

4) ด้านปัจจัยภายนอกของงาน (Work world) เป็นมิติที่เกี่ยวข้องกับสภาพทาง
สังคมปัญหาทางด้านเศรษฐกิจที่มีผลกระทบต่อการท างานของพยาบาลวิชาชีพ กล่าวคืองานที่ท า
ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อสังคม อยู่ในกฎระเบียบ ไม่ได้รับผลกระทบจากปัญหาทางเศรษฐกิจและสังคมที่
มีการเปลี่ยนแปลง งานมีความมั่งคง มีค่าตอบแทนที่เหมาะสม 

2.2.9 คุณภาพชีวิตการท างานของ ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ  
ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ (2544) ได้วิเคราะห์ตัวประกอบคุณภาพชีวิตการ

ท างานประกอบด้วย 7 ตัวประกอบ ดังนี้ 
1) คุณลักษณะของงานพยาบาล (Job characteristics) หมายถึง งานพยาบาล

เป็นงานที่ต้องใช้ความรู้ ความสามารถและประสบการณ์ในการดูแลผู้ปุวย โดยมีเอกลักษณ์ของงาน
และเป็นงานวิชาชีพที่มีความส าคัญ เป็นที่ยอมรับของสังคม 

2) ความก้าวหน้าและการพัฒนา (Growth and security) หมายถึง การ
ส่งเสริมสนับสนุนเพื่อพัฒนาความรู้ ความสามารถให้มคีวามพร้อมในการท างานอย่างมี คุณภาพและมี
ความพร้อมที่จะก้าวขึ้นสู่ต าแหน่งที่สูงขึ้น 
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3) สัมพันธภาพระหว่างบุคคล (Social integration) ความสัมพันธ์ที่ดีต่อ
ผู้ร่วมงาน มีความสามัคคีและช่วยเหลือกัน มีความเคารพในความเป็นบุคคลซึ่งกันและกัน 

4) ความมีอิสระในการท างาน (Autonomy) หมายถึง การมีอ านาจในการปฏิบัติ
และตัดสินใจแก้ปัญหาตามขอบเขตที่รับผิดชอบทางวิชาชีพ มีโอกาสแสดงความคิดเห็นเพ่ือการ
ปรับปรุงและพัฒนาวิชาชีพ 

5) สิ่งแวดล้อมในสถานที่ท างาน (Environment) หมายถึง สถานที่ท างาน
ปลอดภัยจากอุบัติเหตุ มีเครื่องมือเครื่องใช้จัดไว้อ านวยความสะดวกในการปฏิบัติงานและอยู่ในสภาพ
ที่ปลอดภัย มีการปูองกันการแพร่กระจายเชื้อโรค มีการก าหนดระเบียบปฏิบัติร่วมกัน 

6) เวลาท างานที่เหมาะสม (Total life space) หมายถึง ลักษณะของงาน
พยาบาลมีโอกาสเลือกเวลาในการปฏิบัติงาน โดยไม่เป็นอุปสรรคต่อการด าเนินชีวิตประจ าวันสามารถ
แบ่งเวลาให้มีสัดส่วนเหมาะสมระหว่างเวลาในการท างาน เวลาส าหรับครอบครัว และเวลาส าหรับ
พักผ่อน 

7) สิ่งตอบแทนที่เหมาะสม (Adequate and fair compensation) มีความ
พอใจในค่าตอบแทนและสวัสดิการต่างๆที่ได้รับ 

2.2.10 คุณภาพชีวิตการท างานของ สถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ สภา
อุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย  

สถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย 
(2552) ไดก้ล่าวถึงองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างานประกอบด้วย 4 ด้าน ดังนี้ 

1) สุขภาวะทางกาย (Physical Well-Being) หมายถึง ภาวะการรับรู้และด ารง  
รักษาสุขภาพร่างกายให้มีความแข็งแรง ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ และสามารถด ารงชีวิตได้อย่างปกติสุข 
โดยมีการปฏิบัติกิจกรรมเพื่อเสริมสร้างและรักษาสุขภาพร่างกายให้สมบูรณ ์ 

2) สุขภาวะทางอารมณ์ (Emotional Well-Being) หมายถึง ภาวะการรับรู้
ของ สภาพทางอารมณ์ความรู้สึกของตนเองและผู้อ่ืน และสามารถบริหารจัดการอารมณ์ของตนเอง
และ ผู้อื่นไดอ้ย่างเหมาะสมและสร้างสรรค ์ 

3) สุขภาวะทางสังคม (Social Well-Being) หมายถึง ภาวการณ์รับรู้เรื่องการ
มี สัมพนัธภาพของตนกับผู้อ่ืนทั้งในกลุ่มผู้ร่วมงานและต่อสาธารณะชน  

4) สุขภาวะทางจิตวิญญาณ (Spiritual Well-Being) หมายถึง ภาวะการรับรู้
ของ ความรู้สึกสุขสม มีความพึงพอใจในการด ารงชีวิตอย่างมเีปูาหมาย เขา้ใจธรรมชาติ และความเป็น
จริงของชีวิต รวมทั้งมีสิ่งยึดเหนี่ยวที่มีความหมายสูงสุดในชีวิต 
 สรุปได้ว่า แนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานทั้ง 10 แนวคิด มีองค์ประกอบของ
แนวคิดท่ีแตกต่างกัน โดยแนวคิดดังกล่าวส่วนใหญ่จะเน้นองค์ประกอบโดยรวมทั้งด้านการท างานและ
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ด้านการจัดสรรเวลาในชีวิต แต่มีเพียงบางแนวคิดจะเน้นที่องค์ประกอบด้านลักษณะการท างานหรือ
ความพึงพอใจในงานเป็นหลัก 
    จากแนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานของบุคลากรต่างๆที่กล่าวมาแล้ว ผู้วิจัย
สามารถสรุปความเหมือนและความแตกต่างของแนวคิดดังกล่าวไว้ในตารางที่ 1 
ตารางท่ี 1 สรุปองค์ประกอบของคุณภาพชีวิตการท างานจากแนวคิดต่างๆ 
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1. ค่าตอบแทนที่เป็นธรรมและเพียงพอ 
1.1 ได้รับค่าตอบแทนท่ีเป็นธรรม 

 
  

 
  

        

1.1 ได้รับค่าตอบแทนท่ีเป็นธรรม              

1.2 ได้รับค่าตอบแทนท่ีเพียงพอตอ่การเลี้ยงชีพ             

1.3 ได้รับค่าตอบแทนท่ีเหมาะสมกับต าแหน่งหน้าท่ี              

1.4 ได้รับสวสัดิการที่เทียบเคียงกับมาตรฐานทั่วไป                

2. สิ่งแวดล้อมในงานที่ถูกสขุลกัษณะและ
ปลอดภัย 
2.1 มีสิ่งแวดล้อมทางกายภาพท่ีปลอดภัย 

 
  

 
  

 
  

       

2.1 มีสิ่งแวดล้อมทางกายภาพท่ีปลอดภัย                

2.2 มีเครื่องมือเครื่องใช้เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน               

2.3 มีความปลอดภัยจากอุบัตเิหต/ุเจ็บปุวย                 

2.4 มีการปูองกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค             

3. การได้รับโอกาสในการท างานและพัฒนา
ศักยภาพ 
3.1 ให้อิสระในการปฏิบตัิงาน 

 
  

 
  

    
  

    

3.1 ให้อิสระในการปฏิบตัิงาน               

3.2 ให้อ านาจในการตดัสินใจตามบทบาท             

3.3 ให้ท างานท่ีท้าทายความสามารถ             

3.4 ให้มุ่งเน้นการพัฒนาการท างานของบุคคล             

3.5 ใช้ทักษะที่หลากหลายในการท างาน            

3.6 ให้มีส่วนร่วมในงาน             

3.7 ส่งเสริมใหเ้กิดการเรียนรู้รูปแบบใหม่ๆ               

3.8 ผู้ปฏบิัติงานมีความรู้ ความสามารถ             
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4. มีความก้าวหน้าและมั่นคงในงาน 
4.1 มีความมั่นคงในต าแหน่งเดมิ 

 
  

         

4.1 มีการด ารงต าแหน่งเดิม ไม่ปรบัลดต าแหน่ง            

4.2 มีโอกาสในการเลื่อนต าแหน่งที่สูงข้ึน                

4.3 ไมม่ีการให้ออกจากงานอย่างไม่มีเหตุผล           
4.4 มีความพึงพอใจต่อความก้าวหน้าและความ
มั่นคงในงาน 
 
 
 

          
 
 

  

5. ความสัมพันธ์ในองค์การ 
5.1 มีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลในการท างาน 

 
  

 
  

        

5.1 มีสมัพันธภาพที่ดีกับสาขาวิชาชีพ                 

5.2 ไดร้ับการยอมรับจากผูร้่วมงาน             

5.3 มีบรรยากาศการท างานท่ีเป็นมิตร            

5.4 มีการพึ่งพาอาศัยซึ่งกันและกนั            

6. ลักษณะการบริหารงาน 
6.1 ให้การเคารพสิทธิส่วนบุคคล 

 
  

 
  

        

6.1 มีการเตรยีมความพร้อมเพื่อการปฏิบัติงาน            

6.2 มีการให้ข้อมลูปูอนกลับจากการท างาน            

6.3 ไดร้ับการมอบหมายงานท่ีไม่ยากเกินไป            

6.4 มีเจ้าหน้าที่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน            

6.5 มีการไดร้ับหรือแลกเปลี่ยนข้อมูลของบุคลากร
กับองค์การ 

           

6.6 มีการจดัสรรทรัพยากรอย่างเหมาะสม            

6.7 มีส่วนร่วมในการตัดสินใจขององค์การ             

6.8 มีความพึงพอใจต่อการนเิทศงาน            

7. การจัดสรรเวลา 
 
 
 
7.1 มีการแบ่งเวลางานกับเวลาส่วนตัวไดเ้หมาะสม 

 
  

 
  

      
  

  

7.1 มีการแบ่งเวลาในการพักผ่อนจากงาน             

7.2 มีการแบ่งเวลาให้ครอบครัวและสังคมได้
เหมาะสม 

             

7.3 เวลาในการท างานไมม่ีผลกระทบต่อตนเองและ         
ครอบครัว 
ตนเอง 
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8. กิจกรรมทางสังคม 
8.1 ได้ท างานท่ีรับผิดชอบต่อสังคม 

 
  

 
  

        

8.1 ได้ท างานท่ีรับผิดชอบต่อสังคม              

8.2 ไดร้ับความร่วมมือในการท ากิจกรรม
สาธารณประโยชน์ 

           

8.3 มีความภาคภมูิใจในองค์การที่ท างานเพื่อสังคม             

8.4 มีความรู้สึกเห็นความส าคญัของงานและอาชีพ              

9. ความเป็นประชาธิปไตยในองค์การ           

9.1 ให้ความยตุิธรรมในการท างาน            

9.2 ให้การเคารพสิทธิส่วนบุคคล              

9.3 ให้อิสระในการแสดงความคดิเห็น              

9.4 ยอมรับฟังความคิดเห็นซึ่งกันและกัน             
 

จากตารางที ่1 สรุปได้ว่า แนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานประกอบด้วย 9 ด้าน คือ  
 1) ค่าตอบแทนที่เป็นธรรมและเพียงพอ กล่าวคือ การที่บุคลากรได้รับค่าตอบแทน 
สวัสดิการที่ได้มาตรฐานและเหมาะสมกับต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน  

2) สิ่งแวดล้อมในงานที่ถูกสุขลักษณะและปลอดภัย กล่าวคือ สถานที่ปฏิบัติงาน 
สิ่งแวดล้อมในงาน รวมทั้งเครื่องมือเครื่องใช้ต้องมีความเพียงพอและมีความปลอดภัย รวมถึงมีระบบ
การปูองกันการแพร่กระจายเชื้อโรคด้วย  
 3) การได้รับโอกาสในการท างานและพัฒนาศักยภาพ กล่าวคือ การที่บุคลากรมีความรู้ 
ความสามารถ และได้รับอิสระหรืออ านาจในการปฏิบัติงานตามบทบาทของตนเอง สามารถใช้ทักษะ
ต่างๆในการท างานและมีการพัฒนาคุณภาพการท างานของบุคลากร เช่น การได้รับการอบรมเฉพาะ
ทางต่างๆ  
 4) มีความก้าวหน้าและมั่นคงในงาน กล่าวคือ การที่บุคลากรมีโอกาสเลื่อนขั้นหรือเลื่อน
ต าแหน่งที่สูงขึ้น ไม่มีการปรับลดต าแหน่งลง และมีความพอใจต่อความก้าวหน้าและความมั่นคงของ
ตนเอง  
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5) ความสัมพันธ์ในองค์การ กล่าวคือ การที่บุคลากรได้รับการยอมรับจากผู้ร่วมงาน
หรือสหสาขาวิชาชีพ และมีบรรยากาศการท างานที่เป็นมิตร พ่ึงพาอาศัยต่อกัน  

6) ลักษณะการบริหารงาน กล่าวคือ การที่บุคลากรได้รับการเตรียมพร้อมในการ
ปฏิบัติงาน ได้รับการมอบหมายงานที่เหมาะสม และได้รับข้อมูลปูอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองต่อไป 
รวมทั้งมีส่วนร่วมในการตัดสินใจในองค์การ มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างกัน  

7) การจัดสรรเวลา กล่าวคือ การที่บุคลากรมีการแบ่งเวลาในการพักผ่อน แบ่งเวลาให้
ครอบครัวและสังคมได้อย่างเหมาะสม  

8) กิจกรรมทางสังคม กล่าวคือ การที่บุคลากรได้ท ากิจกรรมสาธารณประโยชน์ เห็น
ความส าคัญของอาชีพ และมีความภาคภูมิใจในองค์การของตน  

9) ความเป็นประชาธิปไตยในองค์การ กล่าวคือ ผู้บริหารองค์การและผู้ร่วมงานมีความ
ยุติธรรมในการท างาน ให้ความเคารพสิทธิส่วนบุคคล ให้อิสระในการแสดงความคิดเห็น และมีการ
ยอมรับฟังความคิดเห็นซึ่งกันและกัน   

 จากที่กล่าวมาท้ังหมดจะเห็นได้ว่าการพิจารณาแนวคิดของคุณภาพชีวิตการท างานนั้นมี
องค์ประกอบที่แตกต่างกัน ขึ้นอยู่กับมุมมองของนักวิชาการแต่ละคนว่าจะมองอย่างไร ในแต่ละ
องค์ประกอบก็จะมีรายละเอียดแตกต่างกัน ซึ่งแต่ละแนวคิดของคุณภาพชีวิตการท างานแสดงให้เห็น
ถึงองค์ประกอบที่จะช่วยพัฒนาให้คุณภาพชีวิตการท างานที่ดีขึ้น เพราะคุณภาพชีวิตการท างานมีผล
ต่อประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติงานโดยตรง ท าให้ผู้บริหารทางการพยาบาลจึงต้องหันมา
สนใจและใส่ใจในคุณภาพชีวิตการท างานของผู้ใต้บังคับบัญชามากขึ้น 

2.3 ความส าคัญของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
จากการที่บุคคลมีความต้องการเป็นมูลเหตุจูงใจในการท างาน ท าให้การท างานนั้นมี

ความสัมพันธ์โดยตรงกับการสนองความต้องการจ าเป็นพ้ืนฐาน ดังนั้น การท างานที่เหมาะสมจึงเป็น
สิ่งส าคัญท่ีบุคคลมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีได้  เนื่องจากคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลส่งผล
ต่องานบริการด้านสุขภาพให้มีคุณภาพ ท าให้คุณภาพการปฏิบัติงานดีตามไปด้วย คุณภาพชีวิตการ
ท างานที่ดีท าให้พยาบาลเกิดความพึงพอใจในงาน เกิดความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ เกิดความรู้สึกเป็น
อันหนึ่งอันเดียวกับองค์การ ท าให้เกิดขวัญและก าลังในการปฏิบัติงาน ยอมทุ่มเทเวลาในการ
ปฏิบัติงานอย่างเต็มที่เพ่ือให้บรรลุเปูาหมายที่คาดหวังไว้ หากพยาบาลมีคุณภาพชีวิตการท างานระดับ
ต่ า ย่อมท าให้เกิดความเบื่อหน่าย ขาดความกระตือรือร้นในการท างาน ท าให้ประสิทธิภาพของงาน
ต่ าลง (Gifford, Zammuto, Goodman, & Hill. K. S., 2002) คุณภาพชีวิตการท างานมีความส าคัญ
ต่อพยาบาลเป็นอย่างยิ่ง เพราะพยาบาลเป็นผู้ต้องปฏิบัติงานใกล้ชิดผู้รับบริการมากที่สุด ต้อง
รับผิดชอบงานหลายด้าน การปฏิบัติงานต้องไม่ให้เกิดความผิดพลาดเพราะอาจเกิดอันตรายกับ



 

 

33 

ผู้รับบริการได้ จากลักษณะงานที่ต้องเผชิญกับความเครียด ท าให้พยาบาลเกิดความท้อแท้ ขาด
ก าลังใจ ส่งผลทางลบต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล (ศุภนิจ ธรรมวงศ์, 2548)  

จะเห็นได้ว่า คุณภาพชีวิตการท างานมีความส าคัญอย่างยิ่ง โดยจะส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงาน
เกิดความพึงพอใจในการท างาน มีประสิทธิภาพในการท างานเพ่ิมมากขึ้น มีความเป็นอยู่ที่ดี และช่วย
ลดอัตราการลาออกหรือโอนย้าย ในโรงพยาบาลพยาบาลเป็นผู้ที่มีความส าคัญอย่างยิ่งในทีมสุขภาพ
เพราะมีบทบาทหน้าที่ในการให้บริการทางด้านสุขภาพแก่ประชาชน จากสภาพแวดล้อมต่างๆที่
ก่อให้เกิดความเครียด ความเบื่อหน่ายในการท างานได้ การจะช่วยให้พยาบาลสามารถปฏิบัติงานได้
อย่างมีความสุข มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติงาน ผู้บริหารควรจะให้การสนับสนุนและส่งเสริม
ปัจจัยต่างๆที่จ าเป็นต่อการด าเนินชีวิตที่เกี่ยวข้องกับการท างาน เพ่ือตอบสนองความต้องการพ้ืนฐาน
ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อันจะส่งผลให้พยาบาลมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี ท าให้พยาบาลจ าเป็นต้องมี
คุณภาพชีวิตของตนเองที่ดีก่อนรวมถึงคุณภาพชีวิตการท างานด้วย ดังนั้นในการที่จะพัฒนาสิ่งใดนั้น
ต้องทราบปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อสิ่งนั้น เพ่ือใช้ในการพิจารณาแนวทางการด าเนินการแก้ไขและ
ปรับปรุงต่อไป 

3. ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า มีงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการท างาน 
1 เรื่อง ได้แก่ รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างานของครูในสถานศึกษาขั้นพ้ืนฐาน (ชาญณรงค์ 
อินอิว,อนุชา กอนพ่วง และปกรณ์ ประจัญบาน, 2556) ได้จ าแนกปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการ
ท างานออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ ปัจจัยด้านบุคคล ปัจจัยด้านงาน และปัจจัยด้านองค์การ ผู้วิจัยจึงได้
รูปแบบการแบ่งปัจจัยดังกล่าวมาเป็นแนวทางในการจัดกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลจากงานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ทั้ง 44 เรื่อง จ านวน
ทั้งหมด 30 ตัวแปร ที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ซึ่งบางตัวแปรแตกต่าง
จากท่ีชาญณรงค์ อินอิว และคณะ (2556) จัดกลุ่มไว้ ผู้วิจัยจึงน าปัจจัยที่แตกต่างกันเหล่านี้มาจัดกลุ่ม
ใหม่เพ่ิมข้ึนอีก 2 ด้าน รวมเป็น 5 ด้าน ดังนี้ 

3.1 ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล เป็นปัจจัยพ้ืนฐานที่เกิดขึ้นจากตัวบุคคลที่มีความส าคัญที่
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ได้แก่ อายุ ประสบการณ์การท างาน (พับพลึง ใจ๋คอดี, 
2552 และจุฑาวดี กลิ่นเฟ่ือง, 2543) รายได้ (พับพลึง ใจ๋คอดี, 2552) ต าแหน่งงาน (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 
2537 และนลินี พงษ์ชวาล, 2543)  
 3.2 ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล เป็นปัจจัยที่เกิดจากการความรู้ความสามารถ และ
การรับรู้ของบุคคลที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ได้แก่ ค่านิยม (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 
2537) การรับรู้ความสามารถเชิงวิชาชีพของตน (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) เช่น ผลการวิจัยของ พับพลึง 
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ใจ๋คอดี (2552) ที่พบว่า ประสบการณ์การท างานและรายได้มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับกับคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลวิสัญญี 

3.3 ปัจจัยด้านงาน เป็นปัจจัยเกี่ยวกับรูปแบบของงานที่ผู้ปฏิบัติงานจะต้องใช้ทักษะ ความ
ช านาญ และความสามารถในการปฏิบัติงานที่มีผลส าคัญต่อชีวิตความเป็นอยู่ของบุคคลทั้งในด้าน
ร่างกายและจิตใจ ได้แก่  คุณลักษณะของงาน (นลินี พงษ์ชวาล, 2543 ,จุฑาวดี กลิ่นเฟ่ือง, 2543,    
ภัทรา เผือกพันธ์ , 2545 ,ศุภนิจ ธรรมวงศ์, 2548 และพับพลึง ใจ๋คอดี , 2552) อันตรายจาก
สิ่งแวดล้อมในการท างาน (พนิชา บุตรปัญญา, 2551) การมีส่วนร่วมในงานของบุคลากร (ประภาพร 
นิกรเพสย์, 2546 และขนิษฐา ไตรย์ปักษ์, 2548) การเพ่ิมคุณค่าในงาน (อุษา แก้วอ าภา, 2545) 
สภาพแวดล้อมในการท างาน (ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537) ความพึงพอใจในงาน ความเหนื่อยหน่าย   
(ธิดารัตน์ ศรีกันทา, 2555) เช่น ผลการวิจัยของ ประภาพร นิกรเพสย์ (2546) ที่พบว่า การมีส่วนร่วม
ในงานของบุคลากรมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูงกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

3.4 ปัจจัยด้านองค์การ เป็นปัจจัยที่เกี่ยวกับลักษณะขององค์ประกอบแวดล้อมในการท างาน 
ความสัมพันธ์ในองค์การ ซึ่งมีผลต่อพฤติกรรมของบุคลากร ได้แก่  ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ   
(นิยดา ผุยเจริญ, 2545 และขนิษฐา ไตรย์ปักษ,์ 2548) วัฒนธรรมองค์การเชิงสร้างสรรค์ (บุศรา กายี, 
2546 และศุภนิจ ธรรมวงศ์, 2548) วัฒนธรรมความปลอดภัยในสถานที่ท างาน (ศุภณาฏ ยินเจริญ, 
2553) บรรยากาศองค์การ(กิมบวย เพ็ชรพันธ์, 2551 ,ณภัทร เดชไกรสร, 2552 และพับพลึง ใจ๋คอดี, 
2552) บรรยากาศจริยธรรมในกลุ่มงานการพยาบาล (ประภาพร นิกรเพสย์, 2546) บรรยากาศการ
สื่อสารในองค์การ (อุษา แก้วอ าภา, 2545) เช่น ผลการวิจัยของ นิยดา ผุยเจริญ (2545) ที่พบว่า 
ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลางกับคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ  

3.5 ปัจจัยด้านการจัดการ เป็นปัจจัยที่เกี่ยวกับรูปแบบการบริหารงานของหัวหน้าหน่วยงาน 
ได้แก่ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย (กิมบวย เพ็ชรพันธ์, 2551) การบริหารงานแบบมีส่วนร่วมของ
หัวหน้าหอผู้ปุวย (ภัทรา เผือกพันธ์, 2545) การจัดการความปลอดภัยในสถานที่ท างานของหัวหน้า
หอผู้ปุวย (ศุภณาฏ ยินเจริญ, 2553) การบริหารจัดการ(ผาณิต สกุลวัฒนะ, 2537, รัตนา รองทองกูล, 
2543 และขนิษฐา สุนาคราช, 2549) เช่น ผลการวิจัยของ กิมบวย เพ็ชรพันธ์ (2551) ที่พบว่า ภาวะ
ผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวยมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูงกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนภาคตะวันออกเขตจังหวัดชายแดนไทย–กัมพูชา 

จากที่กล่าวมาข้างต้นเป็นปัจจัยเชิงเหตุที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล  ใน
ล าดับตอ่ไปผู้วิจัยขอเสนอวิธีการในการสังเคราะห์งานวิจัยเพือ่เป็นแนวทางในการสังเคราะห์งานวิจัยที่
ศึกษาปจัจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลต่อไป 
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4. การสังเคราะห์งานวิจัย 

จากแนวโน้มของการท าวิจัยทางการพยาบาลได้เพ่ิมขึ้นเรื่อยๆโดยมีการท าวิจัยอย่างต่อเนื่อง
แต่การใช้ประโยชน์จากงานวิจัยยังไม่สามารถน าไปใช้ได้อย่างเต็มที่ เนื่องจากมีข้อจ ากัดของการวิจัย
และผลการวิจัยยังไม่มีข้อสรุปที่ชัดเจน ท าให้ผลงานวิจัยส่วนใหญ่ไม่ถูกน าไปใช้จริงซึ่ งถ้าได้มีการน า
ผลงานวิจัยเหล่านี้มาสังเคราะห์โดยใช้กระบวนการที่เชื่อถือได้ จนท าให้เกิดเป็นองค์ความรู้ใหม่ก็จะ
ก่อให้เกิดประโยชน์แก่ผู้ที่สนใจศึกษา ช่วยให้ประหยัดเวลาในการค้นหาและศึกษางานวิจัยแต่ละเล่ม
ได ้ในเนื้อหาส่วนนี้ ผู้วิจัยขอน าเสนอความหมายของการสังเคราะห์งานวิจัย วิธีการสังเคราะห์งานวิจัย 
และการวิเคราะห์อภิมาน ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

4.1 ความหมายของการสังเคราะห์งานวิจัย 
การสังเคราะห์งานวิจัย (Research synthesis) เป็นกระบวนการศึกษาวิจัยเพ่ือตอบ

ปัญหาในเรื่องใดเรื่องหนึ่งโดยการรวบรวมงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับปัญหานั้นๆ มาศึกษาวิเคราะห์ด้วย
วิธีทางสถิติ หรือการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ และน าเสนอข้อสรุปอย่างมีระบบ ให้ได้ค าตอบปัญหา
การวิจัยที่ต้องการ น าเสนอข้อค้นพบที่สมบูรณ์แบบกว่างานวิจัยแต่ละชิ้นที่น ามาวิเคราะห์ (H. M. 
Cooper, 1989; Glass, McGaw, & Smith, 1987; นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542)  

การสังเคราะห์งานวิจัย คือ กระบวนการที่น าไปสู่การสร้างข้อสรุปรวมเกี่ยวกับ
ผลการวิจัยในรายงานต่างๆที่มีการศึกษาภายใต้ประเด็นวิจัยเดียวกัน แต่อาจมีความแตกต่างในวิธีการ
ด าเนินการ หรือแนวทางการแก้ไขปัญหา หรือสภาพบริบทเงื่อนไขที่แตกต่างกัน (สุวิมล ว่องวาณิช, 
2545)  

สรุปได้ว่า การสังเคราะห์งานวิจัย หมายถึง กระบวนการศึกษาเพ่ือตอบปัญหาการวิจัย
โดยการรวบรวมงานวิจัยในอดีตมาวิเคราะห์ด้วยวิธีการทางสถิติ และมีการวิเคราะห์ข้อมูลอย่างเป็น
ระบบ 

4.2 วิธีการสังเคราะห์งานวิจัย 
การสังเคราะห์งานวิจัยมีหลักการและวิธีการคล้ายคลึงกับการวิจัยทั่วไป แต่จะแตกต่าง

กันในรายละเอียดตามช่วงเวลาที่ได้มีการพัฒนารูปแบบใหม่ๆ ซึ่งกล่าวโดยสรุปได้ดังนี้ (Hunter & 
Schmidt, 1990) (อุทุมพร จามรมาน, 2527) (นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542) 

4.2.1 การสังเคราะห์งานวิจัยแบบบอกลักษณะหรือเชิงพรรณนา (Qualitative 
synthesis) เป็นวิธีการสังเคราะห์งานวิจัยแบบบรรยาย เริ่มใช้กันมาตั้งแต่ปี ค.ศ. 1930 ใช้หลักการ
สรุปย่อรายงานการวิจัยแต่ละเรื่องและเปรียบเทียบผลการวิจัยตามความเหมือนและแตกต่างกัน
อย่างไร โดยมีการก าหนดประเด็นก่อนว่าจะพิจารณาจากคุณลักษณะใดของงานวิจัยในการสังเคราะห์ 
วิธีนี้ถือว่ามีข้อจ ากัดคือ เป็นวิธีการที่ไม่มีระบบ มีความเป็นอัตนัยสูง ท าให้ผลการสังเคราะห์งานวิจัย
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แตกต่างกันตามความสามารถและประสบการณ์ของผู้สังเคราะห์ ท าให้เกิดข้อบกพร่องที่ส าคัญคือ 
ความอคติ ล าเอียงหรือความไม่สอดคล้องกันในการตีความของนักวิชาการในการทบทวนวรรณกรรม
เรื่องเดียวกัน และยิ่งในปัจจุบันจ านวนงานวิจัยที่มีเพ่ิมมากขึ้นจนเกินขีดความสามารถของผู้ทบทวน
วรรณกรรมจะสรุปและเรียบเรียงให้ครบถ้วน ถูกต้องและเชื่อถือได้ (สุชาติ ประสิทธิ์รัฐสินธุ์, 2544) 

4.2.2 การสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative synthesis) เป็นวิธีการ
วิเคราะห์ข้อมูลสรุปรายงานการวิจัยแต่ละเรื่อง โดยอาศัยเทคนิคทางสถิติ ซึ่งถือว่าเป็นวิธีการ
สังเคราะห์งานวิจัยที่ได้มีการพัฒนาให้เป็นระบบ และมีความเป็นปรนัยมากขึ้น รวมทั้งสามารถใช้
สังเคราะห์งานวิจัยที่มีปริมาณมากได้  แต่การสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณแบบดั้งเดิมมีข้อจ ากัด
หลายประการบางวิธีมีความล าเอียง บางวิธีให้ข้อสารสนเทศน้อยมาก ไม่เพียงพอที่จะสรุปรวม
ผลงานวิจัยให้ถูกต้องในภาพรวมได้ นอกจากนี้บางวิธียังอาจให้ข้อสรุปที่มีความผิดพลาดได้ในกรณีที่มี
จ านวนงานวิจัยไม่มากพอ ดังนั้นในระยะต่อมาจึงมีนักสังเคราะห์งานวิจัยได้พยายามพัฒนาวิธีการ
สังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณขึ้นมาใหม่ที่มีความเป็นระบบและถูกต้องแม่นย ามากยิ่งขึ้น คือ การ
วิเคราะห์อภิมาน (Meta-analysis) เพ่ือน ามาใช้ในการสังเคราะห์งานวิจัย 

4.3 การวิเคราะห์อภิมาน (Meta-analysis) เป็นการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณรูปแบบ
หนึ่งที่ได้รับการพัฒนาขึ้นในระยะต่อมา เพ่ือให้การสังเคราะห์งานวิจัยเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ
ถูกต้องและเป็นระบบมากขึ้น ซึ่งในการวิจัยนี้จะอธิบายความหมายหลักการและกระบวนการของการ
วิเคราะห์อภิมาน ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

4.3.1 ความหมายของการวิเคราะห์อภิมาน Meta-analysis เป็นค าที่นักวิชาการ
เรียกชื่อในภาษาไทยที่แตกต่างกันไป เช่น สุพัฒน์ สุกมลสันต์ (2530) ใช้ค าว่า “การอภิเคราะห์”      
สุวัฒนา สุวรรณเขตนิคม (2527) ใช้ค าว่า “การวิเคราะห์แบบเมทต้า”  สุรศักดิ์ หลาบมาลา (2529) 
ใช้ค าว่า “การวิเคราะห์รวมผล” ในที่นี้ผู้วิจัยใช้ค าว่า “การวิเคราะห์อภิมาน”  ซึ่งเป็นค าที่ นงลักษณ์ 
วิรัชชัย (2542) กล่าวว่าเป็นชื่อที่ได้รับการบัญญัติขึ้นโดยคณะกรรมการบริหารหลักสูตรปริญญาดุษฎี
บัณฑิต บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เพ่ือใช้ในหลักสูตรและเป็นค าที่มีความหมาย
ตรงกับค าศัพท์ว่า Meta-analysis ในความหมายของ Glass (1976)  ซึ่งเป็นผู้บุกเบิกการวิเคราะห์  
อภิมานจนเป็นที่ยอมรับในปัจจุบันว่าการวิเคราะห์อภิมานเป็นการวิเคราะห์ที่เหนือกว่าการวิเคราะห์
ทั่วไป เพราะน าผลการวิเคราะห์จากงานวิจัยหลายๆ เรื่องมาวิเคราะห์ และมีผู้ให้ความหมายของการ
วิเคราะห์อภิมานไว้อีกมากมายดังนี้ 

Glass, McGaw, and Smith (1987) กล่าวว่า การวิเคราะห์อภิมานเป็นการวิจัยเชิง
ปริมาณ เพ่ือสังเคราะห์งานวิจัยหลายๆเรื่องที่ศึกษาปัญหาวิจัยเดียวกัน โดยใช้วิธีการทางสถิติ ข้อมูล
ส าหรับการวิเคราะห์อภิมานประกอบด้วย ผลการวิจัยวัดในรูปของขนาดอิทธิพลและคุณลักษณะของ
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งานวิจัย การวิเคราะห์ให้ความส าคัญกับขนาดอิทธิพลมากกว่าระดับนัยส าคัญของการรวมค่าขนาด
อิทธิพล และให้ความส าคัญกับการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะงานวิจัยกับขนาดอิทธิพล 

Hunter and Schmidt (1990) กล่าวว่า การวิเคราะห์อภิมานเป็นกระบวนการวิเคราะห์
สรุปผลรวมเชิงปริมาณในการค านวณค่าขนาดอิทธิพลและบรรยายด้วยวิธีการทางสถิติ 

Rosenthal (1991) กล่าวว่า การวิเคราะห์อภิมานเป็นกระบวนการวิเคราะห์ข้อมูลทาง
สถิติ เพ่ือสรุปความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร ศึกษาตัวแปรปรับที่ท าให้ผลการประมาณค่าดัชนีมาตรฐาน
ของงานวิจัยมีความแตกต่างกัน และเป็นการศึกษาความสัมพันธ์จากการวิเคราะห์รวมโดยการหาค่าเฉลี่ย
ดัชนีมาตรฐาน แบ่งกลุ่มงานวิจัยตามตัวแปรปรับส าคัญที่เป็นปัญหาจากงานวิจัยทุกๆเรื่องแล้ว
ค านวณหาค่าเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

อุทุมพร จามรมาน (2527) กล่าวว่า การวิเคราะห์อภิมานเป็นการวิเคราะห์ทางสถิติของ
ผลสรุปงานวิจัยหลายๆเรื่องเข้าด้วยกัน 

สุวัฒนา สุวรรณเขตนิคม (2527) กล่าวว่า เป็นวิธีการบูรณาการข้อค้นพบจากงานวิจัย
เชิงประจักษ์หลายๆเรื่องที่ศึกษาปัญหาลักษณะเดียวกัน หรือเป็นแนวคิดในการสังเคราะห์ผลการวิจัย
เชิงประจักษ์หลายๆเรื่องที่ศึกษาปัญหาในลักษณะเดียวกัน เพ่ือให้ได้ข้อความรู้หรือข้อสรุปภาพรวมที่
แสดงถึงสภาวะปัจจุบันของข้อค้นพบในปัญหาเหล่านั้น 

นงลักษณ์ วิรัชชัย (2542) กล่าวว่า เป็นการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณวิธีหนึ่งที่
นักวิจัยน างานวิจัยซึ่งศึกษาปัญหาเดียวกันมาวิเคราะห์ด้วยวิธีการทางสถิติ เพื่อสังเคราะห์ให้ได้ข้อสรุป
ที่มีความกว้างขวาง ลุ่มลึกกว่าผลงานวิจัยแต่ละเรื่อง 

สรุปได้ว่าการวิเคราะห์อภิมาน หมายถึง รูปแบบหนึ่งในการวิจัยเชิงปริมาณ โดยการ
สังเคราะห์งานวิจัยหลายๆเรื่องที่ศึกษาปัญหาวิจัยในเรื่องเดียวกันโดยใช้วิธีการทางสถิติ ท าให้ได้องค์
ความรู้ใหม่ หรือข้อสรุปในภาพรวมของปัญหานั้นๆที่มีความกว้างขวาง ลุ่มลึกมากกว่าที่ได้จาก
งานวิจัยแต่ละเรื่อง 

4.3.2 คุณลักษณะของการวิเคราะห์อภิมาน จากที่ได้กล่าวมาแล้วว่าการวิเคราะห์     
อภิมาน คือ การวิเคราะห์ผลการวิจัยโดยใช้วิธีการทางสถิติ ซึ่งงานวิจัยดังกล่าวมีลักษณะเฉพาะ 
(Glass et al., 1987; วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2545; สุพัฒน์ สุกมลสันต์, 2530) ดังต่อไปนี้ 

1) เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ เพราะเป็นการวิจัยที่ใช้ตัวเลขและวิธีการทางสถิติ
ส าหรับการวิเคราะห์ และรวบรวมข้อมูลจากงานวิจัยจ านวนมาก เพ่ือให้ได้มาซึ่งข้อสรุปอย่างเป็น
ระบบ  

2) เป็นวิธีการวิจัยที่ไม่ได้ตัดสินคุณค่าของผลการวิจั ยที่น ามาศึกษาในเชิง
คุณภาพก่อน กล่าวคือ งานวิจัยที่น ามาวิเคราะห์นั้นไม่จ าเป็นต้องคัดเลือกเฉพาะงานวิจัยที่มีคุณภาพ 
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เพราะงานวิจัยที่มีความบกพร่องหรือขาดความสมบูรณ์ดังกล่าว สามารถน ามาพิจารณาในภายหลังได้
ว่ามีผลต่อข้อค้นพบในการวิเคราะห์หรือไม่  

3) เป็นการวิจัยที่มุ่งแสวงหาข้อสรุปทั่วไป (Generalized conclusion) จาก
งานวิจัยจ านวนมากที่ไม่จ าเป็นต้องมีลักษณะเหมือนกันทุกด้าน ทั้งนี้เพราะเชื่อว่าไม่สามารถหา
งานวิจัยที่มีลักษณะดังกล่าวได้ นอกจากนี้งานวิจัยที่เหมือนกันทุกด้านย่อมจะให้ผลการวิจัยที่
เหมือนกัน แต่การวิจัยโดยการวิเคราะห์อภิมานจะท าการศึกษางานวิจัยที่เหมือนกันบางด้านเท่านั้น 
เพราะจะช่วยให้สามารถวิเคราะห์ประเด็นที่แตกต่างกันของงานวิจัยที่ศึกษาปัญหาเดียวกัน แต่อาจมี
ความแตกต่างกันบางประการ เช่น ประชากรตัวอย่าง ระเบียบวิธีวิจัย โดยสามารถบอกได้ว่าความ
แตกต่างเหล่านั้นมีความสัมพันธ์ หรือมีอิทธิพลต่อผลของการวิจัยหรือไม่  

นอกจากนี้ นงลักษณ์ วิรัชชัย (2542) ได้อธิบายถึงคุณลักษณะเฉพาะของการ
วิเคราะห์อภิมานที่มีความแตกต่างจากการสังเคราะห์งานวิจัยแบบพรรณนาและการวิจัยโดยทั่วไป
เพ่ิมเติมไว้อีก 5 ประการคือ 

1) ข้อมูลที่ใช้ส าหรับการวิ เคราะห์อภิมานคือ ผลการวิจัยและคุณลักษณะ
งานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์ การนิยามตัวแปรจึงต้องท าด้วยความรอบคอบ ให้ครอบคลุมนิยามตัวแปร
จากงานวิจัยแต่ละเรื่อง ขณะเดียวกันต้องมีความชัดเจนว่าตัวแปรที่ใช้ในการวิจัยแต่ละเรื่องเหมือนกัน 
หรือแตกต่างกันอย่างไร จะท าให้ผู้วิจัยมีความชัดเจนว่าผลที่ได้จากงานวิจัยแต่ละเรื่องมีค่าแตกต่างกัน 
เพราะความแตกต่างของนิยามและการวัดตัวแปรในงานวิจัยแต่ละเรื่อง ในขณะที่การวิจัยโดยทั่วไปใช้
ข้อมูลที่เป็นพฤติกรรม หรือสารสนเทศของหน่วยตัวอย่าง ส่วนการสังเคราะห์งานวิจัยแบบพรรณนา
จะไม่เน้นการนิยามตัวแปรและการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

2) การสังเคราะห์งานวิจัยด้วยการวิเคราะห์อภิมาน ต้องมีการสร้างเครื่องมือใน
การรวบรวมข้อมูลที่มีเพียงแบบเดียวได้แก่ แบบบันทึกข้อมูล แบบลงรหัสข้อมูล ต้องมีการตรวจสอบ
คุณภาพและความสอดคล้องของผู้รวบรวมข้อมูล ถ้าจ าเป็นต้องมีผู้ช่วยในการเก็บข้อมูล ส่วนงานวิจัย
ทั่วไปจะมีเครื่องมือส าหรับรวบรวมข้อมูลหลากหลายตามลักษณะของหน่วยตัวอย่างและประเภทของ
ตัวแปรที่ศึกษา ส าหรับการสังเคราะห์งานวิจัยแบบพรรณนานั้นไม่จ าเป็นต้องมีเครื่องมือส าหรับเก็บ
รวบรวมข้อมูลที่เป็นแบบแผนเหมือนการวิเคราะห์อภิมาน 

3) การวิเคราะห์ข้อมูลในการวิเคราะห์อภิมาน นักวิจัยจะต้องน าผลการวิจัยแต่
ละเรื่องมาประมาณค่าสถิติที่มีหน่วยเป็นมาตรฐานหรือดัชนีมาตรฐานก่อน ค่าดัชนีมาตรฐานที่ส าคัญ
คือ ขนาดอิทธิพล (Effect size) ซึ่งเป็นค่าสถิติที่บอกถึงปริมาณผลของตัวแปรจัดกระท า (Treatment) 
ที่มีต่อตัวแปรตามในการวิจัยเชิงทดลอง ส่วนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (Correlation coefficient) เป็น
ค่าสถิติท่ีบอกถึงขนาดความแปรผันร่วมกันระหว่างตัวแปรสองตัวในงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ ค่าดัชนีทั้ง
สองประเภทนี้โดยหลักการแล้วเป็นการวัดความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรเช่นเดียวกัน จึงสามารถ
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เปลี่ยนค่ากลับไปมาได้ และน าผลการวิจัยทั้งเชิงทดลองและสหสัมพันธ์มาสังเคราะห์ร่วมกันได้ 
ลักษณะดังกล่าวนี้ท าให้การวิเคราะห์อภิมานแตกต่างจากงานวิจัยโดยทั่วไป เพราะงานวิจัยโดยทั่วไปมี
ตัวแปรตามเป็นคุณลักษณะ พฤติกรรมหรือทัศนะของสภาพหน่วยตัวอย่างที่ศึกษา ส่วนการ
สังเคราะห์งานวิจัยเชิงพรรณนาไม่จ าเป็นต้องมีการก าหนดตัวแปรตาม 

4) แบบแผนการวิจัย (Research design) ในการวิเคราะห์อภิมานเทียบได้กับ
การวิจัยเชิงส ารวจที่มีวัตถุประสงค์เพ่ืออธิบายความแตกต่างของปรากฏการณ์ในการวิเคราะห์อภิมาน 
ผู้วิจัยต้องส ารวจรายงานการวิจัยแต่ละกลุ่มเพื่อให้ได้ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่จะใช้เป็นตัวแปรต้น 
หรือตัวแปรปรับในการอธิบายความแตกต่างของดัชนีมาตรฐาน ส่วนการวิจัยทั่วไปนั้นศึกษาได้หลาย
ลักษณะ ส่วนการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงพรรณนาจัดเป็นการวิจัยเอกสารและเป็นงานวิจัยเชิงคุณภาพ
รูปแบบหนึ่ง 

5) ผลการวิจัยได้จากการวิเคราะห์ข้อมูลตัวแปร ซึ่งเป็นความสัมพันธ์ระหว่างตัว
แปรจากงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์ที่วัดในรูปดัชนีมาตรฐาน ส่วนตัวแปรต้นคือ ตัวแปรคุณลักษณะ
งานวิจัย จุดส าคัญอยู่ที่การเปรียบเทียบว่า ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ศึกษาในงานวิจัยแต่ละเรื่อง
มีค่าเป็นเท่าไรในเงื่อนไขที่แตกต่างกัน จากลักษณะเหล่านี้ท าให้ผลที่ได้จากการวิเคราะห์อภิมานมี
ความลึกซึ้งมากกว่าผลการวิจัยเดิม และถือเป็นนวัตกรรมที่ส าคัญที่ได้รับการพัฒนาขึ้นในวงการ
สังเคราะห์งานวิจัย ท าให้การวิเคราะห์อภิมานมีความแตกต่างจากงานวิจัยโดยทั่วไป ส่วนการ
สังเคราะห์งานวิจัยเชิงพรรณนาแม้จะให้ผลการวิ เคราะห์ที่ลุ่มลึก แต่ไม่ได้มีการระบุขนาด
ความสัมพันธ์ที่เป็นรูปธรรมชัดเจนเช่นในการวิเคราะห์อภิมาน 

4.3.3 ประโยชน์ของการวิเคราะห์อภิมาน จากลักษณะเฉพาะของการวิเคราะห์อภิมาน
ที่มีความแตกต่างจากการวิเคราะห์โดยทั่วไป และแตกต่างจากการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงพรรณนา ท า
ให้การวิเคราะห์อภิมานมีประโยชน์ที่ส าคัญ (Hunter and Schmidt, 1990; Sipe and Carlette, 
1996; Hunt, 1997; Rubin, 1990 อ้างถึงใน นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542) ดังนี้ 
 1) การวิเคราะห์อภิมานให้ผลการสังเคราะห์งานวิจัยที่มีความเป็นปรนัยสูงและ
เชื่อถือได้ เพราะใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลอย่างเป็นระบบและสามารถสังเคราะห์งานวิจัยจ านวนมาก
ได ้
 2) ข้อค้นพบที่ได้เป็นประโยชน์ต่อการท ารายงาน การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้อง
กับงานวิจัย เพราะการวิเคราะห์อภิมานช่วยชี้ให้เห็นช่องว่าง หรือส่วนที่ขาดหายไปในแง่มุมต่างๆของ
ปรากฏการณ์ที่ศึกษา และชี้แนะแนวทางในการด าเนินงานวิจัยต่อไปได้ชัดเจน 
 3) การวิเคราะห์อภิมานให้ข้อค้นพบเกี่ยวกับความสัมพันธ์ที่มีเงื่อนไข หรือการ
หาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรปรับ (Moderator variable) กับผลการวิจัย จากงานวิจัยที่น ามา
สังเคราะห์ ซึ่งหาไม่ได้จากงานวิจัยเรื่องหนึ่งเรื่องใดเพียงเรื่องเดียว 
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 4) ในกรณีที่มีงานวิจัยเรื่องหนึ่งให้ผลแตกต่างจากงานวิจัยส่วนใหญ่ การ
วิเคราะห์อภิมานมีกระบวนการตรวจสอบสาเหตุที่ท าให้งานวิจัยเรื่องนั้นมีผลการวิจัยแตกต่างจาก
เรื่องอ่ืนๆ 
 5) ผลการวิจัยมีบทบาทส าคัญในการพัฒนาทฤษฎี (Hunter and Schmidt, 
1990) เพราะข้อค้นพบที่กว้างขวาง ลุ่มลึก ช่วยให้มีหลักฐานสนับสนุนการพัฒนาทฤษฎีทางวิชาการ
ซ่ึงเป็นขอบเขตแห่งความรู้ให้กว้างขวางต่อไป  
 จากที่กล่าวมาจะเห็นได้ว่า การสังเคราะห์งานวิจัยโดยใช้วิธีการวิเคราะห์อภิมาน
ถือว่าเป็นวิธีการที่มีคุณค่า และเป็นประโยชน์ต่อการน ามาใช้ในการวิเคราะห์งานวิจัยทางการพยาบาล
โดยเฉพาะงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล เพ่ือค้นหา
ข้อสรุปของปัจจัยเชิงเหตุที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล โดยก่อนที่จะสังเคราะห์
งานวิจัยเหล่านี้ควรได้มีการศึกษาถึงวิธีการวิเคราะห์อภิมาน เพ่ือให้ได้แนวทางน าไปวิเคราะห์งานวิจัย
ต่อไป 

4.3.4 วิธีการวิเคราะห์อภิมาน กระบวนการวิเคราะห์อภิมาน ประกอบด้วยขั้นตอนการ
ด าเนินงานที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับการด าเนินการวิจัยทั่วไป ซึ่งแบ่งได้เป็น 5 ขั้นตอน (Hunter, 
Schmidt, and Jackson, 1982; Glass, McGaw, and Smith, 1981; สุวัฒนา สุวรรณเขตนิคม, 
2527; นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542; นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2545; วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2545) 
 ขั้นตอนที่ 1 การก าหนดปัญหาและวัตถุประสงค์การวิจัย หรือค าถามการวิจัย
ขอบเขตตัวแปร ควรมีความชัดเจน เพ่ือเป็นเงื่อนไขในการพิจารณาว่าจะเลือกงานวิจัยใดมาวิเคราะห์ 
และต้องตรวจสอบให้แน่ใจว่าปัญหาที่เลือกมาวิเคราะห์มีงานวิจัยจ านวนมากพอ ปัญหาหลักของการ
วิเคราะห์อภิมานมี 3 ข้อ คือ  
 1) ปัญหาเกี่ยวกับการสรุปค่าดัชนีมาตรฐาน ค่าเฉลี่ยในภาพรวม มีลักษณะ
อย่างไรและมีขนาดเท่าไร 
 2) ปัญหาเกี่ยวกับความแปรปรวนของดัชนีมาตรฐาน  
 3) ผลการวิจัยที่สังเคราะห์มีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับคุณลักษณะของ
งานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์อย่างไร วัตถุประสงค์ของการวิเคราะห์อภิมานคือ การสังเคราะห์
ผลการวิจัยที่ยังมีข้อขัดแย้ง หรือมีจ านวนมากให้ได้ค าตอบปัญหาวิจัยที่เป็นข้อสรุป เพ่ือให้ได้องค์
ความรู้ใหม่ทางวิชาการที่จะน าไปใช้ประโยชน์เชิงวิชาการ และได้ข้อค้นพบที่เป็นความสัมพันธ์แบบมี
เงื่อนไขที่สามารถน าไปก าหนดนโยบายและการปฏิบัติจริงได้ต่อไป 

ขั้นตอนที่ 2 การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการวิจัย เป็นขั้นตอนของการ
ทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวข้องกับเรื่องท่ีต้องการวิเคราะห์ เพ่ือให้มีความชัดเจนเกี่ยวกับระดับขององค์
ความรู้ที่มีอยู่ และทราบถึงความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่สนใจศึกษาที่จะน ามาซึ่งกรอบแนวคิด 
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ส าหรับการวิเคราะห์โดยต้องให้ความส าคัญเป็นพิเศษกับรายงานการสังเคราะห์งานวิจัยที่เป็น
การศึกษาปัญหาวิจัยเดียวกัน ทั้งนี้มีหลักการเช่นเดียวกับการทบทวนวรรณกรรมในงานวิจัยทั่วไป 

ขั้นตอนที่ 3 การรวบรวมข้อมูล การด าเนินงานในขั้นตอนนี้แยกได้เป็น 4 ส่วน
คือ การสืบค้นข้อมูล การก าหนดกลุ่มตัวอย่าง การสร้างเครื่องมือวิจัย และการบันทึกข้อมูล ดัง
รายละเอียดต่อไปนี้ 
 1) การสืบค้นข้อมูลสามารถท าได้หลายวิธีได้แก่ การสืบค้นด้วยมือ (Hand 
searching) โดยการส ารวจจากวารสารต่างๆ รายการเอกสารอ้างอิง บรรณานุกรมของงานวิจัยที่ค้น
ได้ การสืบค้นด้วยคอมพิวเตอร์ (Computer searching) การสืบค้นรายงานการวิจัยที่ไม่ได้พิมพ์
เผยแพร่  โดยการติดต่อกับนักวิจัยโดยตรงหรือสอบถามจากผู้ เชี่ยวชาญ หรือติดตามจาก
สถาบันการศึกษาต่างๆ 
 2) การก าหนดกลุ่มตัวอย่างที่จะน ามาสังเคราะห์ ได้แก่ การก าหนดเงื่อนไข
ส าหรับการคัดเลือกงานวิจัยที่จะน ามาวิเคราะห์ โดยระบุเกณฑ์ไว้อย่างชัดเจน เช่น งานวิจัยเชิง
ทดลองหรือเชิงสหสัมพันธ์ ลักษณะประชากรที่ศึกษา ชนิดของปัจจัยทดลอง ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม 
และการวัดผล เป็นต้น ส าหรับจ านวนงานวิจัยที่เหมาะสมในการน ามาสังเคราะห์นั้นต้องพิจารณาจาก
ประชากรงานวิจัยทั้งหมดว่ามีจ านวนเท่าไร่ มีผลการวิจัยที่แตกต่างกันหลากหลายหรือคล้ายคลึงกัน
โดยยึดหลักว่า ถ้าประชากรงานวิจัยมีจ านวนน้อยและผลการวิจัยคล้ายคลึงกัน จ านวนงานวิจัยที่จะ
น ามาสังเคราะห์ไม่ต้องใช้หลายเรื่อง แต่ถ้าประชากรงานวิจัยมีมากและผลการวิจัยแตกต่างกัน
หลากหลายจ านวนงานวิจัยก็ควรต้องมีจ านวนมากด้วยเช่นกัน (นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2545) 
 3) การสร้างเครื่องมือวิจัย เครื่องมือส าหรับการวิเคราะห์อภิมานมี 2 แบบ 
คือ แบบประเมินงานวิจัยและแบบบันทึกข้อมูล โดยอาจท าเป็นตารางหรือเป็นแบบสอบถาม
ปลายเปิดและปลายปิดก็ได้ จากนั้นน าไปทดลองเก็บข้อมูลจากงานวิจัยจ านวน 5-10 เรื่อง เพ่ือปรับ
ให้เหมาะสมในการน าไปใช้งานได้จริง ในกรณีที่มีผู้เก็บข้อมูลหลายคนต้องมีการตรวจสอบความ
สอดคล้องระหว่างผู้รวบรวมข้อมูลด้วย 
 4) การบันทึกข้อมูล เป็นขั้นตอนของการบันทึกลงรหัสและการเตรียมข้อมูล
ส าหรับการวิเคราะห์ต่อไป ในขั้นตอนของการบันทึกผลการวิจัยต้องมีการแปลงค่าผลการวิจัยให้เป็น
ค่าสถิติที่มีหน่วยมาตรฐานได้แก่ ขนาดอิทธิพลและค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ ก่อนน าไปวิเคราะห์
สรุปผลด้วยวิธีการต่างๆต่อไป 

ขั้นตอนที่ 4 การวิเคราะห์ข้อมูล ขั้นตอนนี้เป็นการวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือตอบ
ค าถามและสมมติฐานของการวิเคราะห์อภิมาน ข้อมูลที่น ามาวิเคราะห์ได้แก่ ค่าดัชนีมาตรฐานและ
ข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยที่ผู้วิจัยเชื่อว่ามีอิทธิพลต่อค่าดัชนีมาตรฐานโดยมีการวิเคราะห์ใน 2 
รูปแบบ คือ 



 

 

42 

 1) การวิเคราะห์เพ่ืออธิบายลักษณะทั่วไปของผลที่ได้ โดยใช้สถิติพรรณนา
เพ่ืออธิบายคุณลักษณะของงานวิจัยที่น ามาวิเคราะห์และสรุปบรรยายเกี่ยวกับค่าดัชนีมาตรฐาน 
 2) การวิเคราะห์เพ่ือศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างผลการวิจัย (ซึ่งอยู่
ในรูปของค่าดัชนีมาตรฐาน) กับตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยโดยอาศัยวิธีการทางสถิติ เช่น การ
วิเคราะห์เพ่ือทดสอบความเป็นเอกพันธ์ (Homogeneity) ของค่าดัชนีมาตรฐาน หรือการวิเคราะห์
เพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานส าหรับวิธีที่นิยมใช้ในปัจจุบัน แบ่งเป็น 6 วิธี ดังนี้  
1) วิธีประมาณค่าดัชนีมาตรฐานตามแนวคิดของ Cohen (1977) 2) วิธีของ Glass และคณะ (1981) 
3) วิธีของ Slavin  (1986) 4) วิธีของ Hedges and Oikin (1990 cited in Hunter and Schmidt, 
1990)  5) วิธีของ Hunter and Schmidt (1990) และ 6) วิธีของ Rosenthal (1991)  
 ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยเลือกใช้วิธีของ Glass et al. (1987) ในการวิเคราะห์
ข้อมูล เนื่องจากมีสูตรในการปรับเปลี่ยนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบอ่ืนๆ มาเป็นค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์แบบเพียร์สันได้ และยังมีสูตรในการประมาณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จากค่าสถิติโดยตรง 
และจากสถิติที่ใช้ทดสอบสมมติฐาน ท าให้สามารถสังเคราะห์งานวิจัยได้เป็นจ านวนมาก นอกจากนี้
วิธีการของ Glass et al. (1987) ยังเป็นวิธีการที่นักสังเคราะห์งานวิจัยนิยมใช้กันอย่างแพร่หลาย 
เนื่องจากเป็นวิธีการที่ไม่ยุ่งยากซับซ้อน (นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542) และจากการเปรียบเทียบคุณภาพของ
การวิเคราะห์อภิมานด้วยวิธีการต่างๆแล้วพบว่า วิธีการของ Glass et al. (1987) มีความเชื่อถือได้ และ
มีความเหมาะสม (Kulik and Kulik, 1987; Cornwel and Ladd, 1993 อ้างถึงใน นงลักษณ์ วิรัชชัย, 
2542) ส าหรับการไม่ปรับแก้ความคลาดเคลื่อนก่อนการสรุปค่าดัชนีมาตรฐานนั้นพบว่า ค่าขนาด
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ก่อนการปรับแก้ความคลาดเคลื่อนและหลังการปรับแก้มีความสัมพันธ์กันที่ .999 
(Kulik & Kulik, 1989 อ้างถึงใน อิทธิฤทธิ์ พงษ์ปิยะรัตน์, 2542) ผู้วิจัยจึงเลือกใช้วิธีการวิเคราะห์      
อภิมานตามวิธีการของ Glass et al. (1987) มาใช้ในการสังเคราะห์งานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุที่เกี่ยวข้องกับ
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

ขั้นตอนที่ 5 การสรุปและน าเสนอรายงาน ขั้นตอนนี้เป็นขั้นตอนสุดท้ายของการ
วิเคราะห์อภิมาน โดยจะต้องมีการสรุปผลการสังเคราะห์ซึ่งควรเป็นข้อค้นพบที่ลึกซึ้ง และกว้างขวาง
มากกว่าสาระจากงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์และต้องมีการอภิปรายเชื่อมโยงผลการสังเคราะห์กับองค์
ความรู้ในอดีต และความรู้จากทฤษฎี รวมทั้งให้ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายและเชิงปฏิบัติ ลักษณะ
รายงานการวิเคราะห์อภิมานแตกต่างจากงานวิจัยทั่วไปตรงที่มีบรรณานุกรมแยกเป็น 2 ส่วนคือ ส่วน
แรกเป็นบรรณานุกรมของรายงานการวิจัย และส่วนที่สองเป็นบรรณานุกรมของรายชื่องานวิจัยที่
น ามาสังเคราะห์ 
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จากที่กล่าวมาทั้งหมดนี้ เป็นวิธีการในการวิเคราะห์อภิมานซึ่งจะน ามาใช้เป็น
ขั้นตอนในการสังเคราะห์งานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล
ล าดับต่อไป  

5. งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับการวิเคราะห์อภิมาน 

จากลักษณะเฉพาะของการวิเคราะห์อภิมานที่มีความแตกต่างจากการวิเคราะห์โดยทั่วไปและ
แตกต่างจากการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงพรรณนา เนื่องจากการวิเคราะห์อภิมานให้ผลการสังเคราะห์
งานวิจัยที่มีความเป็นปรนัยสูง และเชื่อถือได้และสามารถสังเคราะห์งานวิจัยจ านวนมากได้ท าให้
นักวิจัยเห็นความส าคัญและให้ความสนใจการสังเคราะห์งานวิจัยด้วยวิธีการวิเคราะห์อภิมานกันมาก
ขึ้น จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีงานวิจัยที่ใช้วิธีการวิเคราะห์อภิมาน ดังต่อไปนี้ 

ปิยะฉัตร ฉ่ าชื่น (2547) สังเคราะห์งานวิจัยปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความพึงพอใจในงานของ
พยาบาลโดยการวิเคราะห์อภิมาน ศึกษางานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ที่มีการตีพิมพ์ระหว่างปีพ.ศ. 2519 ถึง 
พ.ศ. 2546 จ านวน 88 เรื่อง โดยใช้วิธีการวิเคราะห์ของ Glass et al. (1987) ผลการวิจัยพบว่า 
ปัจจัยเชิงเหตุของความพึงพอใจในงานของพยาบาลประกอบด้วย 3 ปัจจัยได้แก่ ด้านการจัดการ ด้าน
งานและด้านบุคคล ทุกปัจจัยมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล โดยปัจจัย
ที่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงสุดได้แก่ ปัจจัยด้านการจัดการ (r=.504) รองลงมาคือ ปัจจัยด้านงาน       
(r=.148) และปัจจัยด้านบุคคล มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานต่ าสุด ( r=.129) ปัจจัยเชิงผลของความพึง
พอใจในงานของพยาบาลประกอบด้วย 6 ปัจจัย โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่มคือ ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์
ทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล 3 ปัจจัยได้แก่ ด้านความผูกพัน/พฤติกรรมการเป็น
สมาชิกขององค์การ (r=.408) ด้านการคงอยู่ในงาน (r=.383) และด้านพฤติกรรม/ผลการปฏิบัติงาน
(r=.350)  ส่วนปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ทางลบกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล 3 ปัจจัยได้แก่ด้าน
การลาออก/โอนย้าย/เปลี่ยนงาน (r=-.311) ด้านความเหนื่อยหน่าย (r=-.250) และด้านความตั้งใจ
ศึกษาต่อ (r=-.063) โดยมีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 
ส่วนตัวแปรที่ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติม ได้แก่ ในกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุ คือ ปัจจัยด้านการจัดการ ใน
องค์ประกอบย่อยด้านการสื่อสารในองค์การ ด้านอ านาจในต าแหน่งหน้าที่ ด้านเพ่ือนร่วมงาน และ
ปัจจัยด้านงาน ในกลุ่มปัจจัยเชิงผล คือ ปัจจัยด้านการคงอยู่ในงาน ด้านความเหนื่อยหน่าย และด้าน
ความตั้งใจศึกษาต่อ เนื่องจากมีจ านวนงานวิจัยยังน้อยอยู่และขาดบทสรุปที่ชัดเจน 

ศิริพร คล้ายทิม (2548) ศึกษาปัจจัยเชิงผลของภาวะผู้น าการเปลี่ยนแปลงของพยาบาลโดย
การวิเคราะห์อภิมาน ศึกษางานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ที่มีการตีพิมพ์ระหว่างปีพ.ศ. 2539 ถึง พ.ศ. 2547 
จ านวน 26 เรื่อง โดยใช้วิธีการวิเคราะห์ของ Glass et al. (1987) ผลการวิจัยพบว่า 1) ปัจจัยเชิงผล
ของภาวะผู้น าการเปลี่ยนแปลงของพยาบาล ประกอบด้วย 5 ปัจจัย ได้แก่ การเสริมสร้างพลังอ านาจ/
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แรงจูงใจของผู้ตาม (r=.603)ความพึงพอใจในงาน/ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ ( r=.436) การ
ปฏิบัติงาน/ประสิทธิผลของผู้น า (r=.389) การปฏิบัติงานของผู้ตาม (r=.290) และผลงานของกลุ่ม/
องค์การ (r=.286) ตามล าดับ 2) ตัวแปรแหล่งทุนวิจัย ปีที่พิมพ์เผยแพร่ จ านวนหน้าไม่รวมภาคผนวก 
ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ประเภทกลุ่มตัวอย่าง ทฤษฎีที่ใช้ศึกษาภาวะผู้น าการเปลี่ยนแปลง ค่าความเที่ยง
ของเครื่องมือ และตัวแปรคะแนนคุณภาพงานวิจัย ส่งผลให้เกิดความแตกต่างและความแปรปรวน 
ของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของกลุ่มปัจจัยเชิงผลของภาวะผู้น าการเปลี่ยนแปลงของพยาบาล อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 3) ตัวแปรค่าความเที่ยงของเครื่องมือ การเสริมสร้างพลังอ านาจ/
แรงจูงใจของผู้ตาม ความพึงพอใจในงาน/ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ การปฏิบัติงาน/ประสิทธิผล
ของผู้น า การสุ่มตัวอย่าง คะแนนคุณภาพงานวิจัย แหล่งทุนวิจัย ระยะเวลาเก็บรวบรวมข้อมูล 
ลักษณะงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ์ และการก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ สามารถ
ร่วมกันท านายค่าดัชนีมาตรฐาน ของปัจจัยเชิงผลของภาวะผู้น าการเปลี่ยนแปลงของพยาบาลได้ 
79.9% ส่วนตัวแปรที่ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติม ได้แก่ ปัจจัยเชิงผลด้านความพึงพอใจในงาน/ความยึด
มั่นผูกพันต่อองค์การ ด้านการเสริมสร้างพลังอ านาจ/แรงจูงใจของผู้ตาม และด้านการปฏิบัติงาน/
ประสิทธิผลของผู้น า เพราะมีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พียงแค่ 6-11 ค่าเท่านั้น 

จารุพร สาธนีย์ (2551) ศึกษาปัจจัยเชิงผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจในงานของพยาบาล
วิชาชีพ งานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์มีการตีพิมพ์เผยแพร่ระหว่างปี พ.ศ. 2538 ถึง พ.ศ. 2549 จ านวน 
23 เรื่อง โดยวิเคราะห์ตามวิธีของ Glass et al. (1987) ผลการวิจัยพบว่า 1) ปัจจัยเชิงผลของการ
เสริมสร้างพลังอ านาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบด้วย 2 ปัจจัย คือ (1) ปัจจัยที่เกิดกับ
พยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ ด้านความสามารถในการปฏิบัติงาน (r=.41) ด้านเอกสิทธิ์ทางการพยาบาล  
(r=.47) ด้านภาวะผู้น า (r=.50) ด้านความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (r=.63) และด้านความพึงพอใจใน
งาน/ความสุขในงาน (r=.63) (2) ปัจจัยที่เกิดกับองค์การ ได้แก่ ความส าเร็จในงาน (r=.39) และการ
ท างานเป็นทีม (r=.69) ตามล าดับ 2) ตัวแปรประเภทงานวิจัย และวิธีหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือ
วิจัยมีผลต่อความผันแปร (r=0.49, p<0.01) ; r=0.58, p<0.01) กับค่าเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์
ปัจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสร้างพลังอ านาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 3) ตัวแปรประเภท
งานวิจัยมีอิทธิพลต่อความแปรปรวนของปัจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสร้างพลังอ านาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ โดยสามารถอธิบายได้ ร้อยละ 23 ส่วนตัวแปรที่ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติม ได้แก่ 
ปัจจัยเชิงผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจในงานท าให้ความเหนื่อยหน่ายในงานลดลง และปัจจัยเชิง
ผลในงานต่อองค์การที่ท าให้ผู้รับบริการมีความพึงพอใจ เพราะยังไม่มีผู้ศึกษาในตัวแปรนี้ 

Gormley (2003) ศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อความพึงพอใจในงานของอาจารย์พยาบาล โดยการ
วิเคราะห์อภิมาน ศึกษางานวิจัยจ านวน 6 เรื่อง ที่มีกลุ่มตัวอย่างเป็นอาจารย์พยาบาล ในประเทศ
สหรัฐอเมริกา โดยใช้วิธีการวิเคราะห์อภิมานของ Cooper ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยที่ส่งผลต่อความ
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พึงพอใจในงานของอาจารย์พยาบาลประกอบด้วย ความมีอิสระในวิชาชีพ ความคาดหวังของผู้บริหาร 
บรรยากาศองค์การ ความขัดแย้งและความคลุมเครือในบทบาท และปัจจัยที่มีขนาดอิทธิพลใน
ระดับสูงคือ ความคาดหวังของผู้บริหาร ความขัดแย้งและความคลุมเครือในบทบาท ส่วนปัจจัยที่มี
ขนาดอิทธิพลในระดับปานกลางถึงระดับต่ าคือ ลักษณะองค์การ และบรรยากาศองค์การ 

Linda Harrington et al. (2010) สังเคราะห์งานวิจัยเกี่ยวกับแบบประเมินการพลัดตกหก
ล้มในผู้ใหญ่ที่ใช้ในโรงพยาบาลทั่วไป ศึกษาจากงานวิจัยจ านวน 16 เรื่อง ที่ศึกษาเกี่ยวกับแบบ
ประเมินการพลัดตกหกล้มในผู้ใหญ่ของทั้ง 5 แบบประเมิน คือ Morse Fall Scale (MFS), 
Hendrich II Fall Risk Model, Schmid Fall Risk Assessment Tool,  The Johns Hopkins 
Hospital Fall Risk Assessment Tool, and The St Thomas’s Risk Assessment Tool 
(STRATIFY) ตั้งแต่ปี ค.ศ. 1985 -2008 ผลการวิจัยพบว่า แบบประเมินของ Morse Fall Scale 
(MFS) และ The St Thomas’s Risk Assessment Tool (STRATIFY) มีความเหมาะสมในการ
ประเมินผู้ปุวยแบบเฉพาะเจาะจงมากกว่าแบบประเมินอ่ืนๆ ในขณะที่แบบประเมิน Thomas’s Risk 
Assessment Tool (STRATIFY) ไม่เหมาะสมกับการประเมินในผู้ปุวยที่มีความเสี่ยงสูง เนื่องจากมี
อ านาจการพยากรณ์ต่ า 

จากที่กล่าวมาทั้งหมดนี้เป็นเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตการท างานและ
การวิเคราะห์อภิมาน เพื่อน ามาเป็นแนวทางในการสังเคราะห์งานวิจัยที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล สามารถสรุปเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ดังต่อไปนี้ 
กรอบแนวคิดการวิจัย 

 การสังเคราะห์งานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล โดยวิธีการ
วิเคราะห์อภิมานครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษา ทบทวนวรรณกรรมงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับปัจจัยเชิงเหตุ
ของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ตามแนวคิดของ Walton (1974), Huse and Cummings 
(1985), Bennett and Tibbitts (1989), Hood and Koberg (1991), Rao (1992), Kerce and 
Kewley (1993), Knox and Irving (1997), Brooks and Anderson (2005), ประภัสสร               
ฉันทศรัทธาการ (2544) และสถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศ
ไทย (2552) เป็นตัวแปรตาม การวิเคราะห์อภิมานงานวิจัยโดยวิธีการของ Glass et al. (1987) เป็นการ
วิจัยเชิงปริมาณที่ใช้ตัวเลขและการวิธีการทางสถิติในการรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ สรุปผลการวิจัยจาก
งานวิจัยหลายเรื่องที่ศึกษาปัญหาวิจัยในเรื่องเดียวกัน การวิเคราะห์อภิมานครั้งนี้มุ่งศึกษางานวิจัยที่
เกี่ยวกับปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ซึ่งมีอยู่จ านวนมาก โดยการรวบรวม
งานวิจัยที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ตามแนวคิดดังกล่าวข้างต้นเป็นตัวแปรตาม ผลการ
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วิเคราะห์ข้อมูลของงานวิจัยแต่ละเรื่องจะถูกปรับให้เป็นค่าดัชนีมาตรฐาน ซึ่งเป็นค่ามาตรฐานเดียวกันที่
บ่งบอกถึงความสัมพันธ์กับตัวแปรตาม   
 นอกจากนี้ งานวิจัยแต่ละเรื่องมีความแตกต่างกันทั้งในเรื่องลักษณะของงานวิจัย ด้านเนื้อหา
สาระ และด้านวิธีวิทยาการวิจัย ท าให้ความแตกต่างดังกล่าวอาจมีผลต่อค่าดัชนีมาตรฐาน ดังนั้นจึง
ควรศึกษาด้านคุณลักษณะงานวิจัยต่อความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐาน ซึ่งอธิบายได้ว่า หาก
องค์การใดผู้ปฏิบัติการมีคุณภาพชีวิตในการท างานต่ าย่อมก่อให้เกิดปัญหาตามมามากมาย เช่น การ
ขาดแรงจูงใจในการท างาน การบริหารที่ขาดเปูาหมายที่ชัดเจนขององค์การ (อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล, 
2542) เกิดความไม่พอใจ ความยึดมั่นผูกพันในองค์การลดลง ท าให้มีแนวโน้มการลาออกและย้ายออก
จากองค์เพ่ิมมากขึ้น (อิสริยา จารุวัตร, 2540) ซึ่งก่อให้เกิดผลเสียต่อองค์การเป็นอย่างมาก ในทาง
ตรงกันข้ามหากองค์การได้ด าเนินการให้บุคลากรมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีและเหมาะสมแล้วก็จะ
ท าให้งานขององค์การนั้นมีคุณภาพและประสิทธิภาพ ทั้งยังสามารถท างานให้บรรลุจุดมุ่งหมายของ
งานได้ด้วยดี (Holley & Jennings, 1983) ส าหรับงานพยาบาลในปัจจุบัน พบว่ามีปัจจัยหลายด้านที่
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตการท างาน เช่น อายุ ประสบการณ์การท างาน ด้านสภาพแวดล้อมในการท างาน 
รูปแบบการบริหางานของผู้บริหารทางการพยาบาล เป็นต้น สิ่งเหล่านี้ล้วนมีผลกระทบต่อคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาล เกิดผลกระทบต่อความปลอดภัยในชีวิต และการส่งเสริมคุณภาพชีวิตที่ดี
ของพยาบาล โดยแบ่งปัจจัยออกเป็น 5 ด้าน ได้แก่ ปัจจัยด้านภูมิหลัง ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายใน
บุคคล ปัจจัยด้านงาน ปัจจัยด้านองค์การ และปัจจัยด้านการจัดการ 
 จากแนวคิดดังกล่าวข้างต้น สรุปเป็นกรอบแนวคิดการวิจัยได้ (นงลักษณ์ วิรัชชัย และคณะ, 
2552) ดังนี้ 
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คุณลักษณะงานวิจัย 
1. ด้านลักษณะทั่วไป   
2. ด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย  
3. ด้านวิธีวิทยาการวิจัย 
(นงลักษณ์ วิรัชชัย และสุวิมล  ว่องวาณิช, 
2541 และนงลักษณ์ วิรัชชัย, 2542) 
 
คุณภาพงานวิจัย 
(นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2552) 
  
ปัจจัยเชิงเหตุ 
1. ด้านภูมิหลังของบุคคล 

2. ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 

3. ด้านงาน 

4. ด้านองค์การ 

5. ด้านการจัดการ 

(จากการทบทวนวรรณกรรม 
ตั้งแต่ ปีพ.ศ. 2530-2557) 

 ค่าดัชนีมาตรฐาน 
ของคุณภาพชีวิต 

การท างานของพยาบาล  
Glass et al. (1987) 

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 



  

 

บทที่ 3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์โดยวิธีการวิเคราะห์อภิมาน(Meta-
analysis) ตามวิธีการของ Glass et al. (1987) เพ่ือศึกษาถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล โดยมีขั้นตอนในการด าเนินการวิจัยดังนี้ 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรที่ ใช้ ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้  คือ ปริญญานิพนธ์ หรือวิทยานิพนธ์ ในระดับ
บัณฑิตศึกษาที่ศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลในประเทศไทย 
และมีหลักฐานปรากฏตั้งแต่ปี พ.ศ. 2530 จนถึงปี พ.ศ. 2557 รวม 27 ปี จ านวน 44 เรื่อง โดย
ก าหนดเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้  

 1. ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลตามแนวคิดของ Walton (1974), Huse and 
Cummings (1985), Bennett and Tibbitts (1989), Hood and Koberg (1991), Rao (1992), 
Kerce and Kewley (1993), Knox and Irving (1997), Brooks and Anderson (2005), ประภัสสร 
ฉันทศรัทธาการ (2544) และสถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศ
ไทย (2552) เป็นตัวแปรตาม  

2. เป็นวิทยานิพนธ์ในระดับมหาบัณฑิตท่ีมีการเก็บข้อมูลปฐมภูมิ สืบค้นข้อมูลจากฐานข้อมูล
ห้องสมุดมหาวิทยาลัย จากบทคัดย่อวิทยานิพนธ์ และบทคัดย่องานวิจัยของมหาวิทยาลัยต่างๆ 

3. เป็นงานวิจัยเชิงปริมาณที่ศึกษาเชิงสหสัมพันธ์ ที่ศึกษาถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิต
การท างานของพยาบาลในระดับต่าง ๆ มีการรายงานค่าสถิติที่จ าเป็นและเพียงพอส าหรับการศึกษา 
คือ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ หรือค่าสถิติที่สามารถแปลงเป็นค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้ ได้แก่ 

ค่าสถิติ t, F,   ขนาดกลุ่มตัวอย่าง และค่าความเท่ียงของเครื่องมือ 
 จากเกณฑ์ดังกล่าวข้างต้น พบว่า มีปริญญานิพนธ์จ านวน 44 เรื่อง ที่มีคุณสมบัติครบถ้วน
ตามเกณฑ์ที่ก าหนด ผู้วิจัยได้น ามาเป็นกลุ่มตัวอย่างในการสังเคราะห์งานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุของ
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  

 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ได้แก่ แบบบันทึกงานวิจัย โดยใน 1 ชุด ประกอบด้วย 3 ตอน 
ได้แก่ 1) แบบคัดเลือกงานวิจัย 2) แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย และ 3) แบบบันทึกคุณลักษณะและ
ผลการวิจัย ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 
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ตอนที ่1  แบบคัดเลือกงานวิจัย  
 ผู้วิจัยสร้างขึ้นเพ่ือใช้เป็นเกณฑ์ในการพิจารณาคัดเลือกงานวิจัยเข้าเป็นกลุ่มตัวอย่าง
ในการศึกษาโดยปรับปรุงมาจากแบบคัดเลือกงานวิจัยของ ศิริพร คล้ายทิม (2548) ประกอบด้วยเกณฑ์
การคัดเลือกจ านวน 5 ข้อ ได้แก่ ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ประเภทของ
งานวิจัย กลุ่มตัวอย่าง ค่าสถิติที่รายงานในการศึกษา และสรุปผลการคัดเลือกโดยมีการพิจารณา ดังนี้  
1) คัดเลือกจากชื่อเรื่องงานต้องเป็นงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล 2) ในงานวิจัยมีการรายงานกลุ่มค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ หรือค่าสถิติที่สามารถแปลงเป็นค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย 3) สรุปผลการคัดเลือก
งานวิจัยเข้าเป็นกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งผ่านการตรวจสอบความครอบคลุมและความชัดเจนจากผู้ทรงคุณวุฒิ
จ านวน 5 คน (รายละเอียดในภาคผนวก ก) และถือเกณฑ์การยอมรับจากผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 80 ผลการ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา พบว่า ผู้ทรงคุณวุฒิเห็นชอบเครื่องมือวิจัยดังกล่าว โดยมีข้อเสนอแนะให้
ปรับแก้ด้านความชัดเจนของภาษาจ านวน 1 ข้อ สรุปได้เกณฑ์การคัดเลือกงานวิจัยจ านวน 5 ข้อ 

ตอนที ่2 แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย   
 ผู้วิจัยปรับปรุงแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยของ นงลักษณ์ วิรัชชัย และคณะ 
(2552) เป็นเครื่องมือในการประเมินคุณภาพงานวิจัยแต่ละเล่มที่น ามาศึกษา ประกอบด้วยลักษณะ
ส าคัญที่น ามาใช้ประเมินคุณภาพงานวิจัยครอบคลุมในด้านวิธีวิทยาการวิจัยทั้งหมด 30 ข้อ มีลักษณะ
เป็นแบบประมาณค่า 5 ระดับ ซึ่งผ่านการตรวจสอบความถูกต้อง เหมาะสม และครอบคลุมโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน และถือเกณฑ์การยอมรับจากผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 80 หลังจากนั้นผู้วิจัยได้
ปรับปรุงแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยใหม่ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ
โดยตัดข้อที่ซ้ าออกไป 15 ข้อ และข้อที่ไม่เหมาะสมในการประเมินรูปเล่มวิทยานิพนธ์ 5 ข้อ หลังจาก
ปรับปรุงข้อค าถามแล้วมีจ านวนทั้งหมด 10 ข้อ มีลักษณะเป็นแบบประมาณค่า 5 ระดับ คะแนน
ต่ าสุดเท่ากับ 0 และสูงสุดเท่ากับ 4 รวมคะแนนเต็ม 40 คะแนนโดยค่าคะแนนแต่ละระดับมี
ความหมายดังนี ้ ระดับ 4 หมายถึง ดีมาก ระดับ 3 หมายถึง ดี ระดับ 2 หมายถึง ปานกลาง                        
ระดับ 1 หมายถึง  ไม่ดี และระดับ 0 หมายถึง ไม่ดีอย่างยิ่ง 

การแปลผลคะแนนคุณภาพงานวิจัย เมื่อให้คะแนนคุณภาพงานวิจัยครบทุกข้อแล้ว น า
คะแนนที่ได้จากการประเมินทุกข้อมาหาผลรวม ได้เป็นคะแนนคุณภาพงานวิจัยของแต่ละเรื่อง 
หลังจากนั้นแบ่งระดับคะแนนคุณภาพงานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง ออกเป็น 3 ระดับโดยน าคะแนนคุณภาพ
งานวิจัยทั้งหมดมาค านวณหาค่าเฉลี่ย( x ) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน(SD) ของคะแนนโดยรวม 
หลังจากนั้นแบ่งกลุ่มคะแนนตามเกณฑ์ ดังนี้  
 ระดับต่ า หมายถึง ระดับคะแนนที่ได้น้อยกว่าคะแนนเฉลี่ยลบด้วยหนึ่งช่วงของส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (< x - 1SD)  
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 ระดับปานกลาง  หมายถึง ระดับคะแนนที่ได้อยู่ระหว่างคะแนนเฉลี่ย ± หนึ่งช่วงของส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน ( x ± 1SD)  
 ระดับสูง หมายถึง ระดับคะแนนที่ได้มากกว่าคะแนนเฉลี่ยบวกด้วยหนึ่งช่วงของส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (> x + 1SD) 

ตอนที ่3 แบบบันทึกคุณลักษณะและผลการวิจัย  
 แบบบันทึกนี้เป็นเครื่องมือที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเพ่ือน าไปใช้บันทึกข้อมูลคุณลักษณะ
งานวิจัยผลการวิจัยและน าไปใช้ในการวิเคราะห์อภิมานโดยปรับปรุงมาจากแบบบันทึกข้อมูล
คุณลักษณะงานวิจัยและผลการวิจัยของ ศิริพร คล้ายทิม (2548) แบ่งเป็น 3 ส่วน คือ 
 ส่วนที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลพ้ืนฐานเกี่ยวกับลักษณะงานวิจัยประกอบด้วย 20 ข้อ
ได้แก่  ชื่อผู้วิจัย ชื่องานวิจัย ประเภทของงานวิจัย หน่วยงานที่ผลิต แหล่งที่ได้มาของงานวิจัย แหล่ง
ทุนวิจัย ปีที่พิมพ์เผยแพร่ จ านวนผู้วิจัย ลักษณะของงานวิจัย ตัวแปรที่ศึกษา ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่าง แหล่งที่ได้มาของกลุ่มตัวอย่าง สังกัดของกลุ่มตัวอย่าง ระยะเวลาที่ใช้ในการ
เก็บรวบรวมข้อมูล การตั้งสมมติฐานการวิจัย วัตถุประสงค์การวิจัย  ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 
เครื่องมือทีใ่ช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล และสถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ 
 ส่วนที่ 2 แบบบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับเนื้อหาสาระของงานวิจัยประกอบด้วย 3 ข้อ 
ได้แก่ กรอบแนวคิดในการวิจัย ทฤษฎีที่ใช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล และทฤษฎีที่ใช้
ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุ  

ส่วนที่ 3 ตารางบันทึกผลการวิเคราะห์ข้อมูลงานวิจัย เป็นตารางส าหรับบันทึกค่า
ขนาดสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร หรือค่าสถิติที่สามารถน ามาแปลงเป็นค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์และขนาดกลุ่มตัวอย่างจ านวน 4 ตาราง ประกอบด้วย ตารางค่าสถิติ r , t , F และ     
 แบบบันทึกคุณลักษณะงานวิจัยทั้ง 3 ส่วน ได้ผ่านการตรวจสอบความถูกต้อง 
เหมาะสม และครอบคลุมโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน และถือเกณฑ์การยอมรับจากผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 
80 และผู้วิจัยได้ปรับปรุงหัวข้อในการบันทึกตามค าแนะน าของผู้คุณวุฒิร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา ดังนี้ 
ปรับปรุงความชัดเจนของภาษาจ านวน 2 ข้อ และตัดหัวข้อแบบบันทึกข้อมูลพ้ืนฐานเกี่ยวกับลักษณะ
งานวิจัยออกจ านวน 5 ข้อ 
 สรุปได้เป็นแบบบันทึกข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัย 3 ส่วน ดังนี้ ส่วนที่ 1 แบบ
บันทึกข้อมูลพื้นฐานเกี่ยวกับลักษณะงานวิจัยประกอบด้วย 20 ข้อ ส่วนที่ 2 แบบบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับ
เนื้อหาสาระของงานวิจัยประกอบด้วย 3 ข้อ และส่วนที่ 3 ตารางบันทึกผลการวิเคราะห์ข้อมูล
งานวิจัย จ านวน 4 ตาราง 
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การตรวจสอบความสอดคล้องในการประเมินคุณภาพงานวิจัย (Interrater reliability) 
 การตรวจสอบความสอดคล้องในการประเมินคุณภาพงานวิจัย (Interrater reliability) ผู้วิจัย
ทดลองใช้แบบบันทึกข้อมูลจากรายงานการวิจัยร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาโดยน างานวิจัยที่คัดเลือกมา
เป็นกลุ่มตัวอย่างจ านวน 10 เรื่อง มาบันทึกและประเมินความสอดคล้องในการบันทึก ส่วนในด้านการ
ประเมินคุณภาพงานวิจัย ได้น ามาหาค่าความสอดคล้องในการประเมินและแปลผลการประเมินตาม
วิธีการของ Cooper และ Hedges (1994) ดังนี้ 
IR (Interrater Reliability)   =   จ านวนข้อของการประเมินคุณภาพงานวิจัยที่สอดคล้องกัน 
                                              จ านวนข้อของการประเมินคุณภาพงานวิจัยทั้งหมด 
 การแปลผลการประเมิน โดยดูจากค่า IR ดังนี้ 
   IR < .40  แสดงว่า การประเมินคุณภาพงานวิจัยไม่สอดคล้องกัน  
   IR .40 - .59  แสดงว่า การประเมินคุณภาพงานวิจัยสอดคล้องกันเล็กน้อย  

IR .60 - .74  แสดงว่า การประเมินคุณภาพงานวิจัยสอดคล้องกันดี  
   IR ≥ .74  แสดงว่า การประเมินคุณภาพงานวิจัยสอดคล้องกันดีมาก 
ตารางท่ี 2 ตารางแสดงค่าความสอดคล้องของการประเมินคุณภาพงานวิจัย 

เรื่องที่ จ านวนการประเมินที่

สอดคล้อง(ข้อ) 

จ านวนการประเมิน

ทั้งหมด(ข้อ) 

ค่าสัมประสิทธิ์ความ

สอดคล้องในการประเมิน

คุณภาพงานวิจัย 

1 7 10 0.7 

2 8 10 0.8 

3 8 10 0.8 

4 9 10 0.9 

5 7 10 0.7 

6 8 10 0.8 

7 7 10 0.7 

8 8 10 0.8 

9 9 10 0.9 

10 8 10 0.8 

ค่าความสอดคล้องโดยรวม 0.79 
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  ในการหาค่าความสอดคล้องของคะแนนประเมินคุณภาพงานวิจัยในครั้งนี้ผู้วิจัยได้คิดจ านวน

การประเมินที่สอดคล้องมาจากการให้คะแนนของผู้วิจัยที่ตรงกันกับอาจารย์ที่ปรึกษา ±1 ช่องคะแนน 

(นงลักษณ์ วิรัชชัย และสุวิมล ว่องวาณิช, 2541) ผลการหาค่าความสอดคล้องในการประเมินคุณภาพ

งานวิจัยทั้ง 10 เรื่อง ได้เท่ากับ 0.79 ดังรายละเอียดในตารางที่ 2 ถือว่าอยู่ในระดับที่ดีมาก ซึ่งผู้วิจัย

และอาจารย์ที่ปรึกษาได้ช่วยกันหาสาเหตุของการให้คะแนนที่แตกต่างกัน เพ่ือให้ได้ข้อสรุปและแนว

ทางการให้คะแนนที่เป็นไปในทิศทางเดียวกัน หลังจากนั้นผู้วิจัยจึงได้เริ่มท าการบันทึกข้อมูลและ

ประเมินคุณภาพงานวิจัยที่เหลือทั้งหมดด้วยตนเอง 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 

ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองโดยมีขั้นตอนดังนี้ 
  1. ส ารวจรายชื่อปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาลที่ศึกษาในประเทศไทย ในระหว่างปีพ.ศ. 2530 ถึงปี พ.ศ. 2557 จากบริการ
สืบค้นข้อมูลด้วยคอมพิวเตอร์ผ่านฐานข้อมูลห้องสมุดมหาวิทยาลัยต่างๆ ภายใต้ค าส าคัญ คือ 
“คุณภาพชีวิตการท างาน, Quality of working life และ พยาบาล” และจากบทคัดย่อวิทยานิพนธ์
และบทคัดย่องานวิจัยของมหาวิทยาลัยต่าง ๆ ส าหรับค าส าคัญ “คุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล” และ “Quality of working life”  
 2. สืบค้นปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลทั้งหมดในห้องสมุดคณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันวิทยบริการจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ห้องสมุดมหาวิทยาลัยมหิดลวิทยาเขตราชวิถี ห้องสมุดคณะพยาบาลศาสตร์ ศิริราชพยาบาล ห้องสมุด
มหาวิทยาลัยศรีปทุมวิทยาเขตบางเขนและวิทยาเขตพญาไท ส านักวิทยบริการและเทคโนโลยี
สารสนเทศ มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี และห้องสมุดศูนย์ข้อมูลสารสนเทศการวิจัย ส านัก
คณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ และติดต่อห้องสมุดของมหาวิทยาลัยต่างๆเพ่ือขอยืมหรืออัดส าเนา
ปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ 
 3. ติดต่อขอรับบริการการยืมปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ของมหาวิทยาลัยศรีนครินทร- 
วิโรฒประสานมิตร และมหาวิทยาลัยศิลปากร ผ่านทางสถาบันวิทยบริการจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
เพ่ือขออัดส าเนาปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ดังกล่าว ซึ่งผลการส ารวจพบว่า มีปริญญานิพนธ์หรือ
วิทยานิพนธ์ที่ศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จ านวนทั้งสิ้น 44 
เรื่อง 
 4. เมื่อได้รายชื่องานวิจัยแล้วผู้วิจัยจะตรวจสอบภายในเล่มอีกครั้ง เพ่ือคัดเลือกเฉพาะ
ปริญญานิพนธ์หรือวิทยานิพนธ์ที่ใช้แนวคิดคุณภาพชีวิตการท างานเป็นตัวแปรตาม 
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  5. อ่านงานวิจัยเพ่ือจับประเด็นที่ส าคัญเบื้องต้น และบันทึกลงในแบบคัดเลือกงานวิจัย เพ่ือ
ตรวจสอบว่ามีเนื้อหาสาระครบถ้วนเพียงพอที่จะน ามาสังเคราะห์งานวิจัยได้ คือมีคุณสมบัติตามเกณฑ์
ที่ก าหนดคือ มีค่าสถิติเพียงพอในการน าไปวิเคราะห์อภิมาน และเป็นการศึกษาในกลุ่มพยาบาล
วิชาชีพระดับต่าง ๆ 
 6. ฝึกฝนการลงรหัสบันทึกข้อมูลจากงานวิจัยที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ร่วมกับอาจารย์ ที่
ปรึกษาจ านวน 10 เรื่อง เพ่ือประเมินความสอดคล้องในการบันทึกและการประเมินคุณภาพงานวิจัย 
 7. เมื่อได้ค่าความสอดคล้องอยู่ในเกณฑ์แล้ว ผู้วิจัยอ่านงานวิจัยที่เหลือโดยละเอียดด้วย
ตนเองอีกครั้ง และประเมินคุณภาพงานวิจัยตามแบบประเมินคุณภาพงานวิจัย 
 8. อ่านงานวิจัยโดยละเอียดเป็นครั้งที่ 2 และบันทึกข้อมูลลงในแบบบันทึกคุณลักษณะ และ
ผลการวิจัย เมื่อลงบันทึกข้อมูลเสร็จแล้วได้น้ ามูลทั้งหมดให้อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ตรวจสอบอีก
ครั้ง 
 9. น าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ค านวณหาค่าดัชนีมาตรฐานตามวิธีการของ Glass et al. (1987) 
ตัวแปรในการศึกษา 

 ตัวแปรในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ประกอบด้วย ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ
ของการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล และตัวแปรตามคือค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์โดย
มีรายละเอียดดังนี้ 

1. ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย เป็นตัวแปรคุณลักษณะต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับรายงานการวิจัย
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือตัวแปรด้านลักษณะทั่วไป ตัวแปรด้านเนื้อหาสาระงานวิจัย  และตัวแปรด้านวิธี
วิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย ซึ่งประกอบด้วยตัวแปรจัดประเภท ( Catagorical 
variables) และตัวแปรต่อเนื่อง (Continuous variables) ดังนี้ 
 1.1 ตัวแปรจัดประเภท 

 1.1.1 หน่วยงานที่ผลิต (UNIV) แบ่งตาม สถาบันที่ผลิตวิทยานิพนธ์  

 1.1.2 คณะที่ผลิต (FACULTY) แบ่งตาม คณะที่ผู้วิจัยศึกษา 

  1.1.3 สาขาที่ผลิต (SUBJECT) แบ่งตาม สาขาที่ผู้วิจัยศึกษา 

 1.1.4 ปีที่พิมพ์เผยแพร่ (YEAR) ได้แก่ ช่วงเวลาที่มีการพิมพ์เผยแพร่ งานวิจัยตั้งแต่

ปี พ.ศ. 2530 ถึง พ.ศ. 2557 

 1.1.5 ลักษณะงานวิจัย (RTYPE) แบ่งเป็น งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ และงานวิจัยเชิง

สหสัมพันธ์และพยากรณ์  
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 1.1.6 ประเภทของกลุ่มตัวอย่าง (SAMTYPE) แบ่ง เป็นพยาบาลวิชาชีพ พยาบาล

วิชาชีพและพยาบาลเทคนิค และพยาบาลวิชาชีพและผู้บริหารทางการพยาบาล 

  1.1.7 การสุ่มตัวอย่าง (SAMPLING) แบ่งตาม การได้มาของกลุ่มตัวอย่างใน การ

วิจัยได้แก่ การสุ่มแบบต่าง ๆ การเลือกแบบเจาะจง การศึกษาทั้งหมดของประชากร และไม่ระบุวิธีสุ่ม

ตัวอย่าง 

  1.1.8 สังกัดของกลุ่มตัวอย่าง (OFFICE) ได้แก่ โรงพยาบาลที่เป็นสถานที่ท างานของ

กลุ่มตัวอย่าง แบ่งเป็น โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

โรงพยาบาลสังกัดส านักงานต ารวจแห่งชาติ โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยโรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานครและโรงพยาบาลเอกชน 

   1.1.9 วิธีหาค่าความตรง (VALID) แบ่งตาม วิธีการที่ใช้ในการหาค่าความตรงของ

เครื่องมือวิจัยได้แก่ วิธีหาค่าความตรงเชิงเนื้อหา วิธีค่าความคิดเห็นร้อยละ 80 วิธีหาค่าความ

สอดคล้อง และไม่ระบุวิธีหาค่าความตรง 

 1.1.10 วิธีหาค่าความเที่ยง (RELI) แบ่งตาม วิธีการที่ใช้ในการหาค่าความเที่ยงของ

เครื่องมือวิจัยได้แก่ วิธีหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค และไม่ระบุวิธีหาค่าความเที่ยง 

 1.1.11 ระยะเวลาที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูล (TIME) แบ่งตาม ช่วงเวลาที่ผู้วิจัยใช้ในการ

เก็บข้อมูล แบ่งตามจ านวนสัปดาห์ที่ใช้ได้แก่ 1-3 สัปดาห์, 4-6 สัปดาห์, 7-9 สัปดาห์ และมากกว่า 9 

สัปดาห์  

  1.1.12 ทฤษฎีที่ใช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล (THEORY) แบ่งตาม

ทฤษฎีที่ผู้วิจัยระบุเป็นกรอบในการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลของงานวิจัยแต่ละเรื่อง 

ได้แก่ Walton (1974), Huse and Cummings (1985), Bennett and Tibbitts (1989), Hood and 

Koberg (1991), Rao (1992), Kerce and Kewley (1993), Knox and Irving (1997), Brooks and 

Anderson (2005), ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ (2544) และสถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ 

สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย (2552) 

1.2 ตัวแปรต่อเนื่อง มีทั้งสิ้น 7 ตัวแปรได้แก่  

1.2.1 จ านวนตัวแปรต้น (NUMIV)  

  1.2.2 จ านวนตัวแปรตาม (NUMDV)  

 1.2.3 ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (SAMSZ)  
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 1.2.4 จ านวนเครื่องมือวิจัย (NUMINST)  

  1.2.5 ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

(RELI1)  

  1.2.6 ค่าความเท่ียงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ (RELI2)  

   1.2.7 คะแนนคุณภาพงานวิจัย (RQUA) ได้แก่ ระดับคุณภาพงานวิจัยตามการ

ประเมินคุณภาพงานวิจัยที่ผู้วิจัยประเมินจากงานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง 

 2. ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุของการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จากการศึกษา
งานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง พบว่า มีตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุของการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
เป็นจ านวนมาก จึงจ าเป็นต้องมีการจัดกลุ่มตัวแปรเพื่อความสะดวกในการวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยจึงได้
ท าการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับปัจจัยเชิงเหตุของการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล และน าตัวแปรทั้งหมดที่ได้จากการศึกษามาแบ่งปัจจัยได้ 5 ด้าน ได้แก่  
 1) ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล ได้แก่ อายุ ประสบการณ์การท างาน รายได้ ต าแหน่ง
งาน สถานภาพสมรส ภูมิล าเนา ระดับการศึกษา การได้รับการอบรมทางวิชาการ จ านวนชั่วโมงที่
ปฏิบัติงาน และสถานที่ปฏิบัติงาน  
 2) ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ได้แก่ ค่านิยมในงาน เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล 
ความสามารถในการสื่อสาร และความสามารถเชิงวิชาชีพ  
 3) ปัจจัยด้านงาน ได้แก่  คุณลักษณะของงาน สภาพแวดล้อมในการท างาน การมีส่วน
ร่วมในงาน การเพ่ิมคุณค่าในงาน สัมพันธภาพของบุคลากร ความพึงพอใจในงาน และความเหนื่อย
หน่ายในงาน  
 4) ปัจจัยด้านองค์การ ได้แก่  บรรยากาศองค์การ วัฒนธรรมองค์การ ความผูกพันต่อ
องค์การ โครงสร้างขององค์การ และการสนับสนุนขององค์การ 
 5) ปัจจัยด้านการจัดการ ได้แก่ การบริหารจัดการของหัวหน้า ปัจจัยจูงใจ และภาวะผู้น า
ของหัวหน้าหอผู้ปุวย  
 3. ตัวแปรตาม ได้แก่ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

1. วิเคราะห์คุณลักษณะของงานวิจัยโดยใช้สถิติแยกตามลักษณะของตัวแปรดังนี้ 
1.1 ตัวแปรจัดประเภท (Catagorical variables) ได้แก่ หน่วยงานที่ผลิต คณะที่ผลิต 

สาขาที่ผลิต ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ลักษณะงานวิจัย ประเภทของกลุ่มตัวอย่าง การสุ่มตัวอย่าง สังกัดของ



 

 

56 

กลุ่มตัวอย่าง วิธีหาค่าความตรง วิธีหาค่าความเที่ยง ระยะเวลาเก็บรวบรวมข้อมูล ทฤษฎีที่ใช้ศึกษา
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล น ามาแจกแจงความถี่ หาค่าจ านวนและร้อยละ  
 1.2 ตัวแปรต่อเนื่อง (Continuous variables) ได้แก่ จ านวนตัวแปรต้น จ านวนตัวแปร
ตาม ขนาดกลุ่มตัวอย่าง จ านวนเครื่องมือวิจัย ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาล ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ คะแนนคุณภาพงานวิจัย 
น ามาหาค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ค่าความเบ้และค่าความโด่ง 
 2. วิเคราะห์เพ่ือหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล ตามวิธีการของ Glass et al. (1987) โดยกรณีที่รายงานค่าสถิติ t, F, และ   

ผู้วิจัยจะแปลงค่าเหล่านี้ให้เป็นค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน  
 3. ค านวณค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแบบถ่วงน้ าหนักด้วยขนาดของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สูตรใน

การแปลงค่าสถิติทดสอบ t, F และ    เป็นค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน(r) และค านวณ
ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแบบถ่วงน้ าหนักด้วยขนาดของกลุ่มตัวอย่างต่อไป 
 4. ทดสอบความแตกต่างของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย โดยการทดสอบด้วยสถิติที  
และการวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว และก าหนดความมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 5. วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และตัวแปรคุณลักษณะ
งานวิจัย โดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุ และอธิบายความแปรปรวนของค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ด้วยวิธีการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเป็นขั้นตอนลดหลั่น  โดยมีตัวแปรคุณลักษณะ
งานวิจัยเป็นตัวแปรอิสระและมีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จากงานวิจัยเป็นตัวแปรตาม โดยการใส่ตัว
แปรเข้าไปวิเคราะห์เป็นขั้นตอนทีละชุด แบ่งเป็นตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระงานวิจัย 
ตัวแปรด้านวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย และตัวแปรด้านลักษณะทั่วไป ทดสอบ
ความมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 



  

 

บทที่ 4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 การวิจัยครั้งนี้เป็นการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงปริมาณด้วยวิธีการวิเคราะห์อภิมาน (Meta- 

analysis) เพ่ือศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล ใช้วิธีการวิเคราะห์อภิมาน

ของ Glass et al. (1987) โดยมกีารน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลูเรียงตามล าดับดังนี้ 

 ตอนที่ 1 คุณลักษณะของงานวิจยัทีศึ่กษาปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล 

 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล 

 ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะห์เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของ

ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัย 

 ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะห์เพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัย

เชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและตัวแปรคุณลักษณะ

งานวิจยั 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูครั้งนีผู้้วิจัยไดใ้ช้ค าย่อและสัญลักษณ์ต่างๆทางสถิติในการเสนอผลการ

วิเคราะห์ข้อมลูดังนี้ 

Mean  หมายถงึ  ค่าเฉลี่ย 

  ̅ หมายถงึ  ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน 

SD  หมายถงึ  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

Max  หมายถงึ  ค่าสูงสุด 

Min  หมายถงึ  ค่าต่ าสุด 

Sk  หมายถงึ  ค่าความเบ ้

Ku  หมายถงึ  ค่าความโด่ง 

n  หมายถงึ  จ านวนเล่มงานวิจยั 

k  หมายถงึ  จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 
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t  หมายถงึ  ค่าสถิติทีใ่ช้ในการวิเคราะห์แบบ t-test 

F  หมายถงึ  ค่าสถิติทีใ่ช้ในการวิเคราะห์แบบ F-test 

p  หมายถงึ  ค่าสถิติทดสอบนยัส าคัญ 

R  หมายถงึ  ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุ 

R2 หมายถงึ  ค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ ์

  หมายถงึ  ค่าสัมประสิทธิ์ของตวัพยากรณ์ซ่ึงพยากรณใ์นรูป 

คะแนนมาตรฐาน 

b  หมายถงึ  ค่าสัมประสิทธิ์ของตวัพยากรณ์ซ่ึงพยากรณใ์นรูป 

คะแนนดิบ 

ตอนที ่1 คุณลักษณะของงานวิจยัท่ีศึกษาปจัจัยเชงิเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคุณลักษณะของงานวิจัยที่รวบรวมมาจากวิทยานิพนธ์ทั้งหมดจ านวน 

44 เรื่อง มีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จ านวน 213 ค่า ที่น ามาใช้สังเคราะห์ ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูล

ด้วยสถิตบรรยายจากโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปทางสถิติและน าเสนอผลการวิเคราะห์ตามล าดับ 

ดังนี้ ส่วนที่ 1 เป็นคุณลักษณะงานวิจยัดา้นลักษณะทั่วไป ส่วนที่ 2 เป็นคุณลักษณะด้านเนื้อหาสาระของ

งานวิจัย และส่วนที่  3 เป็นคุณลักษณะด้านวิธีวิทยาการวิจัย และคะแนนคุณภาพงานวิจัย ดัง

รายละเอียดตอ่ไปนี้ 
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ตอนที ่1.1 คุณลักษณะงานวิจยัดา้นลักษณะทัว่ไป 

ตารางท่ี 3 จ านวนและร้อยละของงานวิจัยจ าแนกตามแหล่งผลิตงานวิจัย 

แหล่งผลิตงานวิจัย จ านวน (เร่ือง) ร้อยละ 
1. จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล 
คณะรัฐศาสตร์ สาขารัฐประศาสนศาตร์ 

2. มหาวิทยาลัยมหิดล  
คณะสาธารณสุขศาสตร์ สาขาบริหารสาธารณสุข 
คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาการพยาบาลผู้ใหญ่ 

3. มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  
แขนงวิชาการบริหารการพยาบาล สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 
แขนงวิชาสาธารณสุขศาสตร์ สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ 

4. มหาวิทยาลัยขอนแก่น      
คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล 
คณะสาธารณสุขศาสตร์ สาขาบริหารสาธารณสุข 
คณะมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ สาขาการบริหารการพัฒนา 

5. มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล 

6. มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ    
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร์  สาขาการวิจัยพฤติกรรมศาสตร์ประยุกต์ 

7. มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์     
คณะสังคมศาสตร์ สาขาจิตวิทยาอุตสาหกรรม 

8. มหาวิทยาลัยทักษิณ 
คณะวิทยาการสุขภาพและการกีฬา สาขาการจัดการระบบสุขภาพ 

9. มหาวิทยาลัยบูรพา      
คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล 

10. มหาวิทยาลัยศิลปากร      
คณะวิทยาการจัดการ สาขาการจัดการภาครัฐและภาคเอกชน 

11. มหาวิทยาลัยศรีปทุม     
คณะบริหารธุรกิจ สาขาการจัดการทรัพยากรมนุษย์ 

12.มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
 คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล 
13. มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 
 คณะเภสัชศาสตร์  สาขาวิชาการบริหารบริการสุขภาพ 

15 
14 
1 
7 
6 
1 
6 
4 
2 
5 
3 
1 
1 
3 
3 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

34.0 
 
 

15.9 
 
 

13.6 
 
 

11.3 
 
 
 

6.8 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 
 

2.3 

              รวม 44 100 
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จากตารางที่ 3 ผลการวิเคราะห์แจกแจงความถี่และร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้าน

ลักษณะทัว่ไปที่ศึกษาถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามแหล่งผลิต

งานวิจัย พบว่า  แหล่งผลิตงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์เป็นงานวิจัยของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

จ านวนมากที่สุด จ านวน 15 เรื่อง รองลงมาคือ  มหาวิทยาลัยมหิดล จ านวน 7 เรื่อง สาขาที่ผลิต

จ านวนมากที่สุด คือ สาขาบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จ านวน 14 เรื่อง รองลงมา คือ

สาขาบริหารสาธารณสุข คณะสาธารณสุขศาสตร์ จ านวน 6 เรื่อง  

ตารางท่ี 4 จ านวนและร้อยละของงานวิจัยด้านลักษณะทั่วไปจ าแนกตามปทีี่พิมพ์เผยแพร่ 
ปีท่ีพิมพ์เผยแพร่ จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

พ.ศ. 2530-2535 1 2.3 

พ.ศ. 2536-2540 2 4.6 

พ.ศ. 2541-2545 9 20.5 

พ.ศ. 2546-2550 10 22.6 

พ.ศ. 2551-2555 21 47.7 

ตั้งแต่ พ.ศ. 2556 1 2.3 

รวม 44 100 

 

จากตารางที่ 4 ผลการวิเคราะห์แจกแจงความถี่และร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้าน

ลักษณะทั่วไปที่ศึกษาถึงปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามปีที่พิมพ์

เผยแพร่ พบว่า ในช่วงระหว่างปพี.ศ. 2551-2555 มีการพิมพ์เผยแพร่จ านวนมากที่สุด คือ จ านวน 21 

เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 47.8 รองลงมาคือ ช่วงระหว่างปี พ.ศ. 2546-2550 คือ 10 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

22.6  
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ตอนที ่1.2 คุณลักษณะงานวิจยัดา้นเนื้อหาสาระของงานวิจัย 

ตารางท่ี 5 จ านวนและร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยจ าแนกตาม
ประเภทของกลุ่มตัวอย่าง 

ประเภทของกลุ่มตัวอย่าง จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ 40 90.9 

พยาบาลวิชาชีพและพยาบาลเทคนิค 3   6.8 

หัวหน้าหอผู้ปุวยและพยาบาลวิชาชีพ 1   2.3 

รวม 44 100 

 

จากตารางที่ 5 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยโดยจ าแนกตามประเภทของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า

งานวิจยัส่วนใหญ่ศึกษาในกลุ่มตวัอย่างทีเ่ป็นพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ จ านวนมากที่สุดจ านวน 

40 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 90.9 รองลงมาคือ ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพและพยาบาลเทคนิค 

จ านวน 3 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 6.8  

 

ตารางท่ี 6 จ านวนและร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยจ าแนกตาม
แหล่งทีม่าของกลุ่มตัวอย่าง 

แหล่งที่มาของกลุ่มตัวอย่าง จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

ทุกภาคของประเทศ 1 2.3 

กรุงเทพฯ 14 31.8 

ต่างจังหวัด 29 65.9 

รวม 44 100 

   

จากตารางที่ 6 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยโดยจ าแนกตามแหล่งที่มาของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า

งานวิจัยส่วนใหญ่ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างจากต่างจังหวัดมากท่ีสุด จ านวน 29 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 65.9 

รองลงมาคอื กลุ่มตัวอย่างจากกรุงเทพฯ จ านวน 14 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 31.8  
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ตารางท่ี 7 จ านวนและร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยจ าแนกตามสังกดั
โรงพยาบาลของกลุ่มตวัอย่าง 

สังกดัโรงพยาบาลของกลุ่มตัวอยา่ง จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข 27 61.4 

สังกัดกระทรวงศึกษาธิการ 7 15.9 

สังกัดกระทรวงกลาโหม 3 6.8 

สังกัดกรุงเทพมหานคร 3 6.8 

สังกัดเอกชน 3 6.8 

สังกัดการปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลนคร) 1 2.3 

รวม 44 100 

 

จากตารางที่ 7 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยโดยจ าแนกตามสังกัดของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า 

งานวิจัยส่วนใหญ่ศึกษาในกลุ่มพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมาก

ที่สุด จ านวน 27 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 61.4 รองลงมาคือ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงศึกษาธิการ 

จ านวน 7 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 15.9  
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ตารางท่ี 8 จ านวนและร้อยละของคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยจ าแนกตาม
ทฤษฎีทีใ่ช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน 

ทฤษฎีทีใ่ช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

Walton (1974) 28 63.7 

Kerce and Kewley (1993) 3 6.8 

Knox and Irving (1997) 3 6.8 

Brooks and Anderson (2005) 2 4.5 

Rao (1992) 2 4.5 

ประภัสสร ฉันทศรัทธาการ (2544)  2 4.5 

Bennett and Tibbitts (1989) 1 2.3 

Huse and Cummings (1985) 1 2.3 

Hood and Koberg (1991) 1 2.3 

สถาบันเสริมสร้างขีดความสามารถมนุษย์ 

  สภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย  (2552) 

1 2.3 

รวม 44 100 

 

จากตารางที่ 8 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยตามทฤษฎีที่ใช้

ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน พบว่า แนวคิดที่ผู้วิจัยน ามาใช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลมากที่สุด คือ แนวคิดของ Walton (1974) จ านวน 28 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 63.7 รองลงมา

คือ แนวคิดของ Kerce and Kewley (1993) และแนวคิดของ Knox and Irving (1997) ในจ านวน

ทีเ่ทา่กนัคือ จ านวน 3 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 6.8  
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ตารางท่ี 9 จ านวนและร้อยละของงานวิจัยจ าแนกตามปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาล 

ปัจจัยเชิงเหต ุ จ านวน (เรื่อง) ร้อยละ 
ด้านภูมิหลังของบุคคล 

ประสบการณ์การท างาน  
รายได้  
อายุ  
สถานภาพสมรส  
ต าแหน่งงาน  
ระดับการศึกษา  
การได้รับการอบรมวิชาการ 
สถานที่ปฏิบัติงาน 
ภูมิล าเนา 
จ านวนชั่วโมงที่ปฏิบัติงาน 

ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 
ค่านิยมในงาน 
ความสามารถเชิงวิชาชีพ 
เจตคติต่อวิชาชีพ 
ความสามารถในการสื่อสาร 

29 
24 
17 
16 
14 
9 
9 
5 
4 
1 
1 
7 
4 
4 
3 
1 

30.85 
25.53 
18.09 
17.02 
14.89 
9.57 
9.57 
5.31 
4.26 
1.06 
1.06 
7.44 
4.26 
4.26 
3.19 
1.06 

ด้านงาน  
ลักษณะงาน   
สภาพแวดล้อมในการท างาน    
การมีส่วนร่วมในงาน   
สัมพันธภาพ  
ความเครียดในงาน   
ความพึงพอใจในงาน  
การเพิ่มคุณค่าในงาน 
ความเหนื่อยหน่าย 

22 
13 
6 
4 
3 
3 
3 
1 
1 

23.40 
13.83 
6.38 
4.26 
3.19 
3.19 
3.19 
1.06 
1.06 

ด้านองค์การ  
บรรยากาศองค์การ 
วัฒนธรรมองค์การ 
โครงสร้างขององค์การ 
ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ  
การสนับสนุนขององค์การ 

24 
13 
7 
3 
3 

          1   

25.53 
13.83 
7.44 
3.19 
3.19 
1.06 

ด้านการจัดการ      
การบริหารจัดการ     
ปัจจัยจูงใจ       
ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย  

19 
18 
2 
2 

20.22 
19.15 
2.13 
2.13 

   
หมายเหตุ งานวิจัยแต่ละเรื่องมีการศึกษาปัจจัยเชิงเหตุมากกว่า 1 ตัวแปร 
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จากตารางที่ 9 เมื่อจ าแนกงานวิจัยตามกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล พบว่า ปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลังของบุคคลมีจ านวนงานวิจัยมากที่สุดคือ จ านวน 29 เรื่อง คิด

เป็นร้อยละ 30.85 รองลงมาคือ ปัจจัยเชิงเหตดุ้านองคก์าร มีจ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 25.53  
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ตอนที ่1.3 คุณลักษณะงานวิจยัดา้นวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย 

ตารางท่ี 10 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามประเภท
งานวิจยั 

ประเภทงานวิจัย จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

สหสัมพันธ์ 20 45.5 

สหสัมพันธ์และพยากรณ์ 24 54.5 

รวม 44 100 

  

จากตารางที่ 10 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยตามประเภทงานวิจัย

พบว่า งานวิจยัทีศึ่กษาปจัจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ านวน 24 เรื่อง คิดเป็น

รอ้ยละ 54.5 เป็นงานวิจยัสหสัมพันธ์และพยากรณ์ ส่วนอีกจ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 เป็น

งานวิจยัเชิงสหสัมพันธ์  

 

ตารางท่ี 11 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามวิธีการสุ่ม
ตัวอย่าง 

การสุ่มตัวอยา่ง จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

สุ่มแบบอย่างง่าย 16 36.4 

สุ่มแบบหลายขั้นตอน 14 31.8 

สุ่มแบบแบง่ชั้น 10 22.7 

ศึกษาจากประชากรทั้งหมด 2 4.5 

เลือกแบบเฉพาะเจาะจง 1 2.3 

ไม่ระบุวิธีสุ่มตัวอย่าง 1 2.3 

รวม 44 100 

 

จากตารางที่ 11 เมื่อจ าแนกคุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยตามวิธีการสุ่มตัวอย่าง

พบว่า กลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยส่วนใหญ่ได้จากการสุ่มแบบอย่างง่าย จ านวน 16 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

36.4 รองลงมาคอื การสุ่มแบบหลายขั้นตอน จ านวน 14 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 31.8 
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ตารางท่ี 12 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามการ
ต้ังสมมตฐิานการวิจยั 

การตั้งสมมตฐิานการวิจัย จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

ทางเดยีว 17 38.6 

สองทาง  22 50.0 

ไมมี่สมมตฐิาน 5 11.4 

รวม 44 100 

   

จากตารางที่ 12 เมื่อจ าแนกตามการตั้งสมมติฐานการวิจัยพบว่า งานวิจัยจ านวน 22 เรื่อง 

คิดเป็นร้อยละ 50.0 มีการตั้งสมมติฐานแบบสองทาง รองลงมาคือ การตั้งสมมติฐานแบบทางเดียว 

จ านวน 17 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 38.6  

 

ตารางท่ี 13 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามการก าหนด
ระดบันัยส าคัญทางสถิติ 

การก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

ก าหนดไว้ล่วงหน้า 35 79.5 

ไมไ่ด้ก าหนดไว้ล่วงหน้า 9 20.5 

รวม 44 100 

    

จากตารางที ่13 เมือ่จ าแนกตามการก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติพบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่

มีการก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติไว้ล่วงหน้าจ านวน 35 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 79.5 ส่วนที่เหลือ

จ านวน 9 เรื่อง คิดเป็นรอ้ยละ 20.5  เป็นงานวิจัยทีไ่มไ่ดก้ าหนดระดับนัยส าคัญทางสถติิไว้ล่วงหน้า 
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ตารางท่ี 14 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามวิธีหาคา่
ความตรงของเครื่องมือวิจัย 

วิธีหาค่าความตรงของเครื่องมือวิจัย จ านวน (ตัวแปร) รอ้ยละ 

ค่าความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) 37 17.4 

ค่าความคิดเห็นร้อยละ 80 59 27.7 

ค่าความสอดคล้อง (IOC)  26 12.2 

ไมร่ะบวุิธีหาค่าความตรง 91 42.7 

รวม 213 100 

   

จากตารางที่ 14 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยเกี่ยวกับการตรวจสอบ

คุณภาพของเครื่องมือวิจัยด้วยวิธีการหาค่าความตรงพบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่ไม่ระบุวิธีหาค่าความตรง

จ านวน 91 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 42.7 รองลงมา คือ งานวิจัยที่ได้รับการตรวจสอบความตรงโดยใช้ค่า

ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 80 มีจ านวน 59 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 27.7  

 

ตารางท่ี 15 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามวิธีหาคา่
ความเทีย่งของเครื่องมือวิจัย 

คุณลักษณะงานวิจยัดา้นวิธีวิทยาการวิจัย จ านวน (ตัวแปร) รอ้ยละ 

วิธีหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย 

  วิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

 

201 

 

94.4 

  ไมร่ะบวุิธีหาค่าความเทีย่ง  12 5.6 

ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย 

  ระบุค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยแต่ละตัวแปร 

 

197 

 

92.5 

  ระบุค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยโดยรวม 10 4.7 

  ไม่ระบุค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย 6 2.8 

รวม 213 100 
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 จากตารางที่ 15 เมื่อพิจารณาคุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยเกี่ยวกับการ

ตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยด้วยวิธีการหาค่าความเที่ยงพบว่า งานวิจัยเกือบทั้งหมด จ านวน 

201 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 94.4 ใช้วิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ส่วนที่เหลืออีกจ านวน 12 

ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 5.6 ไม่ได้ระบุวิธีการหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย โดยแต่ละงานวิจัยมี

การระบุค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยแต่ละตัวแปร จ านวน 197 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 92.5 ส่วน

อีก 10 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 4.7 ที่ระบุค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยโดยรวมทุกตัวแปร และมี

เพียง 6 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 2.8 ที่ไม่ระบุค่าความเท่ียงของเครื่องมือวิจัย 

 

ตารางท่ี 16 จ านวนและร้อยละของค่าความเที่ยงของเครื่องมอืวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาล 

ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยท่ีใช้วัดตัวแปร

คุณภาพชีวิตการท างาน    

จ านวน (ตัวแปร) รอ้ยละ 

.71-.80   6 2.8 

.81-.90 73 34.2 

> .90  118 55.5 

ไม่ระบุค่าความเที่ยง 16 7.5 

รวม 213 100 

 

จากตารางที ่16 เมือ่พิจารณาค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล พบว่า เครื่องมือวิจัยส่วนใหญ่มีค่าความเที่ยงมากกว่า.9 คิดเป็นร้อยละ 55.5  

รองลงมาคือ มีค่าความเที่ยงอยู่ระหว่าง .8-.9 คิดเป็นรอ้ยละ 34.2  
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ตารางท่ี 17 จ านวนและร้อยละของค่าความเที่ยงของเครื่องมอืวัดวิจัยที่ใช้ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ 

ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยท่ีใช้วัดตัวแปรปัจจัย

ปัจจัยเชิงเหตุ 

จ านวน (ตัวแปร) รอ้ยละ 

.51-.60 1 0.5 

.61-.70  1 0.5 

.71-.80   14 6.6 

.81-.90 42 19.6 

> .90  147 69.0 

ไม่ระบุค่าความเที่ยง 8 3.8 

รวม 213 100 

 

จากตารางที่ 17 เมื่อพิจารณาค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ 

พบว่า งานวิจยัส่วนใหญ่มีค่าความเท่ียงของเครือ่งมอืวิจัย มากกว่า .90 คิดเป็นร้อยละ 69.0 รองลงมา

คือ มีค่าความเที่ยงระหว่าง .81-.90  คิดเป็นร้อยละ 19.6   

 

ตารางท่ี 18 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามระยะเวลา
การเก็บรวบรวมข้อมลู 

ระยะเวลาการเก็บรวบรวมข้อมูล จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

1-3 สัปดาห์ 16 36.4 

4-6 สัปดาห์ 20 45.5 

7-9 สัปดาห์ 3 6.8 

> 9 สัปดาห์ 3 6.8 

ไมร่ะบุ 2 4.5 

รวม 44 100 

 
จากตารางที ่18 เมือ่พิจารณาคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยเกี่ยวกับระยะเวลาใน

การเก็บรวบรวมข้อมูล พบว่า งานวิจยัส่วนใหญ่ใช้เวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 4-6 สัปดาห์ จ านวน 
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20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 รองลงมาใช้เวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 1-3 สัปดาห์ จ านวน 16 

เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 36.4  

 

ตารางท่ี 19 จ านวนและร้อยละของคณุลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจยัจ าแนกตามสถิติทีใ่ช้
ทดสอบความสัมพันธ์ 

สถิติทีใ่ช้ทดสอบความสัมพนัธ์ จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 20 45.5 

การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ  24 54.5 

รวม 44 100 

 
จากตารางที่ 19 เมื่อจ าแนกตามสถิติที่ใช้ทดสอบความสัมพันธ์พบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่ใช้

การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ จ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 54.5 และใช้สถิติทดสอบ

ความสัมพันธ์แบบเพียร์สัน จ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 

 

ตารางท่ี 20 ลักษณะการแจกแจงของตัวแปรต่อเนื่องและคะแนนคุณภาพงานวิจัย 

ตัวแปรต่อเนื่อง Min Max Mean SD Sk Ku 

จ านวนตัวแปรเชิงเหตุ 1 8 2.75 1.54 2.00 4.93 

จ านวนตัวแปรตาม 1 1 1 .00 - - 

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 130 404 271.09 75.51 .15 -.94 

จ านวนเครื่องมือวิจัย 2 5 3.70 .73 -.58 .42 

ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัว

แป รคุ ณภ า พชี วิ ต ก า ร ท า ง า นขอ ง

พยาบาล 

.79 .96 .91 .05 -.95 -.08 

ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัว

แปรปัจจัยเชิงเหตุ 

.56 1.0 .94 .08 -1.67 2.71 

คะแนนคุณภาพงานวิจัย 26 37 31.98 2.67 - .22 -.62 

 



 

 

72 

จากตารางที่ 20 แสดงตัวแปรต่อเนื่องจากงานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง พบว่า มีจ านวนตัวแปรต้น

หรือปัจจัยเชิงเหตุต้ังแต่ 1-8 ตัว เฉลี่ย 2.75 ตัว ทุกเล่มมีตัวแปรตามเพียง 1 ตัว กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ใน

การศึกษามีจ านวน 130-404 คน จ านวนเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมีต้ังแต่ 2-5 ชุด ส่วนค่าความเที่ยง

ของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างานอยู่ในช่วง .79-.96 และค่าความเที่ยงของ

เครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุมีค่าอยู่ในช่วง .56-1.0 และจากการประเมินคุณภาพ

งานวิจัย พบว่า คะแนนคุณภาพงานวิจัยมีค่าอยู่ระหว่าง 26-37 คะแนน โดยมีค่าเฉลี่ยของคะแนน

คุณภาพงานวิจัยเท่ากับ 31.98 คะแนน ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 2.67 

 

ตารางท่ี 21 จ านวนและร้อยละของงานวิจัยจ าแนกตามระดับคะแนนคณุภาพงานวิจัย 
ระดับคะแนนคุณภาพงานวิจัย จ านวน (เรื่อง) รอ้ยละ 

ระดบัต่ า (< 30 คะแนน)   11 25.0 

ระดบัปานกลาง (30-33 คะแนน)   20 45.5 

ระดบัดี (> 33 คะแนน) 13 29.5 

รวม 44 100 

  

จากตารางที่ 21 พบว่า งานวิจัยจ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 มีคะแนนคุณภาพ

งานวิจัยอยู่ในระดับปานกลาง (30-33 คะแนน) รองลงมามีงานวิจัยจ านวน 13 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

29.5 มีคะแนนคณุภาพงานวิจยัอยูใ่นระดบัดี (> 35 คะแนน)  
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ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล 

ตารางท่ี 22 จ านวนคา่สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลัง
ของบุคคลของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลังของบุคคล จ านวนค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ 

k  ̅ 

      ประสบการณ์การท างาน 24 .070 

      รายได้  18 .107 

      อายุ 16 .051 

      สถานภาพสมรส 14 .015 

      ต าแหน่งงาน  9 .162 

ระดับการศึกษา 

การได้รับการอบรมวิชาการ 

9 

6 

.001 

.046 

สถานที่ปฏิบัติงาน 4 .046 

ภูมิล าเนา 1 .097 

จ านวนชั่วโมงท่ีปฏิบัติงาน 1 .004 

รวม 102 .070 
 

  จากตารางที่ 22  เมื่อพิจารณาจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุ

ด้านภูมิหลังของบุคคล พบว่า มีจ านวน 102 ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลังของ

บุคคลเท่ากับ .07 และตัวแปรที่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลังของบุคคลมาก

ที่สุด ได้แก่ ต าแหน่งงาน ( ̅=.162) รองลงมาคือ รายได้ ( ̅=.107)  
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ตารางท่ี 23 จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจยัเชิงเหตุด้าน
คุณลักษณะภายในบุคคลของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

   ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านคุณลักษณะ     

   ภายในบุคคล 

จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

k  ̅ 

      ค่านิยมในงาน 9 .274 

ความสามารถเชิงวิชาชีพ 4 .368 

เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล 3 .426 

ความสามารถในการสื่อสาร 1 .079 

รวม 17 .360 
 

จากตารางที่ 23  เมื่อพิจารณาจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุด้าน
ลักษณะภายในบุคคล พบว่า มีจ านวน 17 ค่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้าน
คุณลักษณะภายในบุคคลเท่ากับ .36 และตัวแปรที่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้าน

คุณลักษณะภายในบุคคลมากที่สุด ได้แก่ เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล ( ̅=.426) รองลงมาคือ 

ความสามารถเชิงวิชาชีพ ( ̅=.368) 
 

ตารางท่ี 24 จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจยัเชิงเหตุด้านงาน
ของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านงาน จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 
k  ̅ 

     ลักษณะงาน 13 .526 
     สภาพแวดล้อมในการท างาน 6 .322 
     การมีส่วนร่วมในงาน 4 .608 
     ความเครียดในงาน 3 -.285 
     ความพึงพอใจในงาน 3 .580 
     สัมพันธภาพของบุคลากร 3 .535 
     การเพ่ิมคุณค่าในงาน 1 .557 
     ความเหนื่อยหน่ายในงาน 1 -.507 

รวม 34 .380 
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จากตารางที่ 24  เมื่อพิจารณาจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุด้านงาน 

พบว่า มีจ านวน 34 ค่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านงานเท่ากับ .38 และตัวแปรที่มี

ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านงานมากที่สุด ได้แก่ การมีส่วนร่วมในงาน ( ̅=.608) 

รองลงมาคือ ความพึงพอใจในงาน ( ̅=.580) ส่วนปัจจัยเชิงเหตุด้านงานที่มีความสัมพันธ์เชิงลบ 

ได้แก่ ความเครียดในงาน ( ̅= -.285) และความเหนื่อยหน่ายในงาน ( ̅= -.507) 

 

ตารางท่ี 25 จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจยัเชิงเหตุด้าน
องค์การของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านองค์การ จ านวนค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ 

k  ̅ 

     บรรยากาศองค์การ 13 .663 
     วัฒนธรรมองค์การ 10 .474 
     โครงสร้างองค์การ 4 .219 
     ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ 3 .703 
     การสนับสนุนขององค์การ 1 .630 

รวม 32 .550 

 

จากตารางที่ 25  เมื่อพิจารณาจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุด้าน

องค์การ พบว่า มีจ านวน 32 ค่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านองค์การเท่ากับ .55 

และตัวแปรที่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านองค์การมากที่สุด ได้แก่ ความยึดมั่น

ผูกพันต่อองค์การ ( ̅=.703) รองลงมา คือ บรรยากาศองค์การ ( ̅=.663)   
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ตารางท่ี 26 จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจยัเชิงเหตุด้านการ
จัดการของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านการจัดการ จ านวนค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ 

k  ̅ 

     การบริหารจัดการ 24 .624 
     ปัจจัยจูงใจ 3 .688 
     ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย 1 .714 

รวม 28 .570 

 

จากตารางที่ 26 เมื่อพิจารณาจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุด้านการ

จัดการ พบว่า มีจ านวน 28 ค่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านการจัดการเท่ากับ .57 

และตัวแปรที่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุด้านการจัดการมากที่สุด ได้แก่ ภาวะผู้น าของ

หัวหน้าหอผู้ปุวย ( ̅=.714) รองลงมาคือ ปัจจัยจูงใจ ( ̅=.688)   

สรุปได้ว่า จ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุทั้ง 5 ด้าน เมื่อพิจารณาจ านวน

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ในกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล พบว่า มี

จ านวนทั้งสิ้น 213 ค่า โดยแบ่งปัจจัยออกเป็น 5 ด้าน คือ ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล มีจ านวนค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สูงสุด คือ 102 ค่า รองลงมาคือ ปัจจัยด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการ

จัดการ มีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จ านวน 34, 32 และ 28 ค่า ตามล าดับ ส่วนด้าน

คุณลักษณะภายในบุคคล มีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์น้อยทีสุ่ด คือ จ านวน 17 ค่า 
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ตารางท่ี 27 ผลการวิเคราะห์ค่าสถิติพ้ืนฐาน ลักษณะการแจกแจงของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่าง
ปัจจัยเชิงเหตุด้านต่างๆกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 
ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ 

ค่าสถิติ 

k Min Max  ̅ SD Sk Ku 
ด้านภูมิหลังของบุคคล 
ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 

   102 
17 

  -.21 
.01 

.61 

.78 
.07 
.36 

.13 

.23 
1.27 
.31 

  3.25 
-.78 

ด้านงาน    34   -.87 .99 .38 .43 -1.54   1.56 
ด้านองค์การ    32   -.15 1.00 .55 .30 -.130   1.67 
ด้านการจัดการ    28    .21 .86 .57 .22 -1.07    .91 

 

จากตารางที่ 27 เมื่อพิจารณาค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลทั้ง 5 ด้าน พบว่า ทุกปัจจัยมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล โดยปัจจัยด้านการจัดการ มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงสุด ( ̅=.57) รองลงมาคือ ด้านองค์การ 

( ̅ =.55) ด้านงาน ( ̅=.38) ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ( ̅=.36) และด้านภูมิหลังของบุคคล ( ̅=.07) 

ตามล าดับ 

จากตารางที่ 27 สามารถเสนอโมเดลแสดงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเชิงเหตุทั้ง 5 ด้านกับ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน ซ่ึงโมเดลที่น าเสนอนี้เป็นโมเดลที่ได้

จากการสังเคราะห์งานวิจัย ค่าสถิติที่น าเสนอในโมเดลเป็นค่าเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของแต่ละ

ปัจจยัโดยไม่มีการควบคุมปจัจยัอืน่ในโมเดล ดังแสดงในแผนภาพที่ 2 
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𝑟̅  = .38 

 

 

 

 

 

 

 

                                       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
แผนภาพที่ 2 โมเดลแสดงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจยัเชิงเหตุกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 𝑟̅ = .57 𝑟̅ = .55 

𝑟̅= .36 

คุณภาพชีวิตการ 
ท างานของพยาบาล 

ปัจจัยด้านการจัดการ 

- การบริหารจัดการ (𝑟̅=.624) 

- แรงจูงใจ (𝑟̅=.688) 

- ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย (𝑟̅=.714) 
 

ปัจจัยด้านงาน 

- ลักษณะงาน (𝑟̅=.526)  

- สภาพแวดล้อมในการท างาน (𝑟̅=.322)  

- การมีส่วนร่วมในงาน (𝑟̅=.608)  

- ความเครียดในงาน (𝑟̅= -.285)  

- การเพ่ิมคุณค่าในงาน (𝑟̅=.557) 

- สัมพันธภาพ (𝑟̅=.535) 

- ความพึงพอใจ (𝑟̅=.580)  

- ความเหนื่อยหน่าย (𝑟̅= -.507) ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล 

- ประสบการณ์การท างาน (𝑟̅=.070) 

-  รายได้ (𝑟̅=.107) 

- อายุ (𝑟̅=.051) 

- สถานภาพสมรส (𝑟̅=.015) 

- ต าแหน่งงาน (𝑟̅=.162) 

- ระดับการศึกษา (𝑟̅=.001) 

- การได้รับการอบรมวิชาการ (𝑟̅=.046) 

- สถานทีป่ฏิบัตงิาน (𝑟̅=.046) 

- ภูมิล าเนา (𝑟̅=.097) 

- จ านวนชั่วโมงทีป่ฏิบัติงาน (𝑟̅=.004) 
 

ปัจจัยด้านองค์การ 

- บรรยากาศองค์การ (𝑟̅=.633) 

- วัฒนธรรมองค์การ (𝑟̅=.474) 

- โครงสร้างขององค์การ (𝑟̅=.219) 

- ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (𝑟̅=.703) 

- การสนับสนุนขององค์การ (𝑟̅=.630) 
 

𝑟̅= .07 

ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 

- ค่านิยมในงาน (𝑟̅=.274) 

- ความสามารถเชิงวิชาชีพ (𝑟̅=.368) 

- เจตคติต่อวิชาชีพ (𝑟̅=.426) 

- ความสามารถในการสื่อสาร (𝑟̅=.079) 
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ตอนที ่3 ผลการวิเคราะห์เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิง

เหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุและตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัย 

การวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

คือ การทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างกลุ่มย่อยจ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและ

ตัวแปรคณุลักษณะงานวิจยั ซ่ึงสถติิทีใ่ช้ในการวิเคราะห์จะมี 2 ลักษณะ คือลักษณะแรกในกรณีที่ตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม จะใช้การวิเคราะห์เพ่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนี

มาตรฐานโดยใช้สถิติทดสอบที (t-test) และลักษณะที่ 2 ในกรณีที่ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยแบ่ง

ออกเป็น 3 กลุ่มข้ึนไป  ใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-way ANOVA) โดยจะท าการ

ทดสอบความเป็นเอกพันธ์ของความแปรปรวนก่อน เพ่ือตรวจสอบความสอดคล้องของข้อตกลงเบื้องต้น

ของสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ทั้ง 2 แบบโดยใช้ Levene’s test of  homogeneity of  variances ใน

กรณีที่ไม่เป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นจะใช้สถิติทดสอบที (t-test) ชนิด Heterogeneity of  variances 

ในกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม และใช้ Robust tests of Equality  of  means ชนิด Welch ในกรณีกลุ่ม

ตัวอย่างตั้งแต่ 3 กลุ่มขึ้นไป ซ่ึงค่าสถิติที่ได้จะเป็นสถิติ F ชนิด Asymptotically  F distributed ส่วน

การทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยเป็นรายคู่ (Post-Hoc)  ในกรณีเป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นใช้วิธ ี

LSD แต่ในกรณีไม่เป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นใช้วิธี Tamhane (ยุทธ ไกยวรรณ์, 2555) การวิเคราะห์

ค่าสถติิทัง้หมดทีก่ล่าวมานี้จะวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปทางสถิติ 

ในขัน้ตอนนี้ผู้วิจัยได้จัดกลุ่มค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่คัดสรร 

โดยให้แต่ละกลุ่มมีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ในการวิเคราะห์ใกล้เคียงกันโดยแบ่งออกเป็นกลุ่ม

ย่อยๆ 2 กลุ่ม และตัวแปรต่อเนื่องมี 4 ตัวแปร ได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง คะแนน

คุณภาพงานวิจัย และค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างาน ซึ่งผู้วิจัยได้

แบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม ส่วนวิธีหาคา่ความตรง และค่าความเที่ยงของเครื่องมือที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ 

แบ่งออกเป็น 4 ระดับ ตามการแบ่งระดับค่าความเที่ยงของ (DeVellis, 2001) ได้ออกเป็น 4 กลุ่ม ดังนั้น

จึงไดก้ลุ่มตัวแปรใหม ่ดังนี้ 
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ตัวแปรที่ถูกแบ่งเป็น 2 กลุ่ม 
ชื่อคุณลักษณะ การแบ่งกลุ่ม 

1. จ านวนตัวแปรต้น 1= ตัวแปร 1-2 ตัว   
2= ตัวแปร > 2 ตัว 

2. การสุ่มตวัอย่าง 1= สุ่มกลุ่มตัวอย่าง   
2= เลือกกลุ่มตัวอย่าง/ไม่ระบุ 

3. จ านวนเครื่องมอืวิจัย  1= เครื่องมือวิจัย 1-3 ชุด   
2= เครื่องมือวิจัย > 3 ชุด 

4. วิธีหาคา่ความเทีย่ง 1= สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค  
2= ไมร่ะบวุิธีหาค่าความเที่ยง 

5. ระยะเวลาเก็บรวบรวมข้อมลู 1= ระยะเวลา 1-3 สัปดาห์  
2= ระยะเวลา > 3 สัปดาห์/ไม่ระบ ุ

6. ลักษณะของงานวิจยั 1= เชิงสหสัมพันธ์   
2= เชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ ์

7. ทฤษฎีทีใ่ช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างาน 1= ทฤษฎี Walton     
2= ทฤษฎีอ่ืนๆ 

8. สังกัดของกลุ่มตวัอย่าง    1= สังกัดกระทรวงสาธารณสุข    
2= สังกัดอ่ืนๆ 

9. ประเภทของกลุ่มตวัอย่าง 1= พยาบาลวิชาชีพ  
2= พยาบาลวิชาชีพและพยาบาลอ่ืนๆ 

ตัวแปรที่ถูกแบ่งตั้งแต่ 3 กลุ่มข้ึนไป 
ชื่อคุณลักษณะ การแบ่งกลุ่ม 

10. ปีทีพิ่มพ์เผยแพร่  1= ตีพิมพ์ก่อนพ.ศ. 2546   
2= ตีพิมพ์ต้ังแตพ่.ศ. 2546-2551 
3= ตีพิมพ์หลังพ.ศ. 2551 

11. ขนาดกลุ่มตัวอย่าง  1= กลุ่มตัวอย่าง < 240 คน  
2= กลุ่มตัวอย่าง 241-300 คน  
3= กลุ่มตัวอย่าง >300 คน 

12. คะแนนคณุภาพงานวิจยั 1= คะแนน < 30 คะแนน  
2= คะแนน 30-33 คะแนน  
3= คะแนน > 33 คะแนน 

13. ค่าความเทีย่งของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปร      
     คุณภาพชีวิตการท างาน 

1= ค่าความเท่ียง .70 -.80  
2= ค่าความเท่ียง .81 - .90  
3= ค่าความเท่ียง > .90 

14. ค่าความเทีย่งของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปร
ปัจจยัเชิงเหตุ 

1= ค่าความเท่ียง <.7  
2= ค่าความเท่ียง .70 -.80  
3= ค่าความเท่ียง .81 - .90  
4= ค่าความเท่ียง > .90 

15. วิธีหาคา่ความตรง   1= CVI    
2= ร้อยละ 80   
3= IOC  
4= ไมร่ะบวุิธีหาค่าความตรง 
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ตารางท่ี 28 ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ
กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ k  ̅ SD 

 

TOH** F 

 

คู่ที่

แตกต่าง 

1. ด้านภูมิหลังของบุคคล 

2. ด้านคุณลักษณะภายใน

บุคคล 

102 

17 

.07 

.36 

.13 

.23 

 

14.872* 

 

 

39.095*1 

2>1 

3>1 

4>1 

5>1 

 

3. ด้านงาน 34 .38 .43 

4. ด้านองค์การ 32 .55 .30 

5. ด้านการจัดการ 28 .57 .22 

* p < .05 
** Test of homogeneity of variances 
1Asymtotically  F distributed 

จากตารางที ่28 แสดงผลการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างปัจจัย

เชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลซึ่งมี 5  ด้าน ได้แก่ ปัจจัยด้านภูมิหลังของบุคคล 

( ̅=.07) ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ( ̅=.36) ด้านงาน ( ̅=.38) ด้านองค์การ ( ̅=.55) และด้าน

การจัดการ ( ̅=.57) พบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 โดยเมื่อท าการ

ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่พบว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างปัจจัยด้านคุณลักษณะภายใน

บุคคล ด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการมีค่าสูงกว่าด้านภูมิหลังของบุคคล อย่างมีนัยส าคัญ

ทางสถติิทีร่ะดบั .05 

ล าดับต่อไปเป็นการวิเคราะห์เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของ

ปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
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ตารางท่ี 29 ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ
กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยทีคั่ดสรรโดยวิเคราะห์
ด้วย t- test 

คุณลักษณะงานวิจัย ค่าสัมประสทิธิ์ 

สหสมัพันธ์ 

TOH** 

 

p-

value 

t p-

value 

k  ̅ SD 

จ านวนตัวแปรต้น 

(1) 1-2 ตัว   

(2)  > 2 ตัว 

 

74 

139 

 

.282 

.279 

 

.331 

.323 

 

.500 

 

.480 

 

.059 

 

.953 

การสุ่มตัวอย่าง 

(1) สุ่ม 

(2) เลือก 

 

188 

25 

 

.282 

.266 

 

.334 

.250 

 

4.796 

 

.030* 

 

.292 

 

.771 

จ านวนเครื่องมือวิจัย  

(1) 1-3 ชุด   

(2)  > 3 ชุด 

 

68 

145 

 

.248 

.295 

 

.266 

.349 

 

9.195 

 

.003* 

 

-1.081 

 

.281 

วิธีหาค่าความเที่ยง  

(1) สัมประสิทธิ์แอลฟาของ        

ครอนบาค  

(2) ไมร่ะบ ุ

 

201 

 

12 

 

.276 

 

.347 

 

.318 

 

.467 

 

2.523 

 

.114 

 

-.732 

 

.465 

ระยะเวลาเก็บข้อมูล   

(1) 1-3 สัปดาห์  

(2) > 3 สัปดาห์/ไม่ระบ ุ

 

79 

134 

 

.278 

.282 

 

.285 

.347 

 

1.731 

 

.190 

 

-.071 

 

.943 

ลักษณะของงานวิจัย  

(1) เชิงสหสัมพันธ์  

(2) เชิงสหสัมพันธ์และ

พยากรณ์ 

 

75 

138 

 

.287 

.277 

 

.322 

.328 

 

1.260 

 

.263 

 

.210 

 

.834 

สังกดัของกลุม่ตัวอย่าง  

(1) สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข 

(2) สังกัดอ่ืนๆ 

 

148 

 

65 

 

.263 

 

.319 

 

.303 

 

.370 

 

3.204 

 

.075 

 

-1.152 

 

.251 
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คุณลักษณะงานวิจัย ค่าสัมประสทิธิ์ 

สหสมัพันธ์ 

TOH** 

 

p-

value 

t p-

value 

k  ̅ SD 
ประเภทของกลุม่ตัวอย่าง  
(1) พยาบาลวิชาชีพ  

(2) พยาบาลวิชาชีพและ

พยาบาลอ่ืนๆ 

 

189 

24 

 

.283 

.256 

 

.327 

.314 

 

.802 

 

 

.372 

 

.381 

 

.704 

ทฤษฎีที่ใช้ศึกษาคุณภาพ

ชี วิ ต ก า ร ท า ง า น ข อ ง

พยาบาล  

(1) Walton     

(2) อ่ืนๆ 

 

 

132 

81 

 

 

.285 

.272 

 

 

.292 

.375 

 

 

8.243 

 

 

.005* 

 

 

.257 

 

 

.798 

* t–test ชนิด Heterogeneity of variances 

** Test of homogeneity of variances 

จากตารางที่ 29 ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุ

ของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล โดยจ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่คัดสรรในตัว

แปรที่แบ่งเป็นกลุ่มย่อยได้ตัวแปรละ 2 กลุ่ม จ านวน 9 ตัวแปร พบว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของ

ปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีค่าเฉลี่ยอยู่ในช่วง .248 ถึง .347 เมื่อทดสอบ

ความเป็นเอกพันธ์ของความแปรปรวนของค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (Test of homogeneity of 

variances) ในระหว่างกลุ่มการวิเคราะห์จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย พบว่า มีหลายคู่ที่มี

ความแปรปรวนไม่เท่ากัน ได้แก่ การสุ่มตัวอย่าง จ านวนเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย และทฤษฎีที่ใช้

ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล เมื่อวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนี

มาตรฐานระหว่างกลุ่มคุณลักษณะงานวิจัยที่น ามาวิเคราะห์ด้วยสถิติทดสอบที (t-test) พบว่า ไม่มีตัว

แปรคณุลักษณะงานวิจยัใดทีท่ าให้ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแตกต่างกนั  

ส่วนผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างกลุ่มย่อยของตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัยทีแ่บง่ออกได้เป็น 3 กลุม่ข้ึนไป ดังนี้ 
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ตารางท่ี 30 ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ
กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยทีคั่ดสรรโดยวิเคราะห์
ด้วย ANOVA 

คุณลักษณะงานวิจัย ค่าสัมประสิทธิ ์
สหสัมพันธ ์

TOH 
** 
 

p-
value 

F p-
value 

คู่ท่ี
แตก 
ต่าง k  ̅ SD 

ปีที่พิมพ์เผยแพร่   
(1) ก่อนพ.ศ. 2546   
(2) พ.ศ. 2546-2550 
(3) หลังพ.ศ. 2550 
 

 
68 
50 
95 

 
.264 
.390 
.234 

 
.303 
.333 
.326 

 
.150 

 
.861 

 
4.058 

 
.019 

 
2>1 
2>3 

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
(1) < 240 คน  
(2) 241-300 คน  
(3) > 300 คน 
 

 
68 
65 
80 

 
.227 
.354 
.273 

 
.227 
.293 
.405 

 
12.606 

 
.000 

 
2.235 

 
.0391 

 
2>1 

คะแนนคุณภาพงานวิจัย  
(1) < 30 คะแนน  
(2) 30-33 คะแนน 
(3) > 33 คะแนน 
 

 
60 
91 
62 

 
.366 
.261 
.227 

 
.277 
.313 
.371 

 
2.519 

 
.083 

 
3.152 

 
.045 

 
1>3 

ค่าความเที่ยงของเคร่ืองมือ
วิจัยที่ ใช้วัดตัวแปรคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาล 
(1)  .70 -.80 
(2) .81 - .90 
(3) > .90 
 

 
 
 
6 
73 
118 

 
 
 

.543 

.276 

.264 

 
 
 

.559 

.327 

.312 

 
 
 

1.063 

 
 
 

.347 

 
 
 

2.095 

 
 
 

.126 

 
 
 
- 

ค่าความเที่ยงของเคร่ืองมือ
วิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิง
เหตุ           
(1) <.70 
(2)  .70 -.80 
(3) .81 - .90 
(4) > .90 
 

 
 
2 
14 
42 
147 

 
 

.388 

.335 

.468 

.207 

 
 

.316 

.489 

.287 

.294 

 
 

2.258 

 
 

.083 

 
 

8.108 

 
 

.000 

 
 

3>4 
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คุณลักษณะงานวิจัย ค่าสัมประสิทธิ ์
สหสัมพันธ ์

TOH 
** 
 

p-
value 

F p-
value 

คู่ท่ี
แตก 
ต่าง k  ̅ SD 

 
วิธีหาค่าความตรง 
(1) CVI 
(2) ร้อยละ 80 
(3) IOC 
(4) ไม่ระบุ 

 
37 
59 
26 
91 

 
.293 
.298 
.275 
.265 

 
.424 
.315 
.316 
.291 

 
2.843 

 
.039 

 
.147 

 
.926 

 
- 

1Asymtotically  F distributed 

** Test of homogeneity of variances 

จากตารางที่ 30 เมื่อวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานจ าแนกตามตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัยที่แบ่งเป็นกลุ่มย่อยได้ต้ังแต่ 3 กลุ่มขึ้นไปจ านวน 6 ตัวแปร โดยมีจ านวนค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ทั้งหมด 213 ค่า แต่ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ มี

จ านวนสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 205 ค่า และค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลมีจ านวนสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 197 ค่า เนื่องจากมีวิทยานิพนธ์บางเล่มที่ไม่ได้

ระบุค่าความเท่ียงของเครื่องมือ (ตารางที่ 16 และ 17) ซึ่งใช้วิธีการวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว 

(One-way ANOVA) พบว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแต่ละกลุ่มคุณลักษณะงานวิจัยมีค่าเฉลี่ยอยู่ในช่วง 

.207 ถึง .543 เมื่อทดสอบความเป็นเอกพันธ์ของความแปรปรวน (Test of  homogeneity of 

variances) พบว่า มีกลุ่มที่มีความแปรปรวนไม่เท่ากันได้แก่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ซ่ึงไม่เป็นไปตาม

ข้อตกลงเบื้องต้นของการวิเคราะห์ความแปรปรวน จึงใช้วิธีการทดสอบแบบ Robust tests of 

equality of means ได้ค่าสถิติ F ชนิด Asymtotically  F distributed  ผลการวิเคราะห์ความ

แปรปรวนพบว่า ตัวแปรที่ท าให้ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 มี 4 ตัวแปรได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้

วัดตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุ และคะแนนคุณภาพงานวิจัย 

เมื่อทดสอบความแตกต่างรายคู่ของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน จ าแนกตามกลุ่มตัวแปรคุณลักษณะ

งานวิจัยด้วยวิธี LSD ส าหรับกลุ่มที่มีความแปรปรวนเท่ากันได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ คะแนนคุณภาพ

งานวิจัย และค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ พบความแตกต่างกัน ดังนี้ 
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1. ตัวแปรปีที่พิมพ์เผยแพร่ กลุ่มงานวิจัยทีพิ่มพ์เผยแพร่ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2546 ถึง พ.ศ. 

2550 มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุม่งานวิจัยทีพิ่มพ์เผยแพร่หลังปี พ.ศ. 2550 และกลุ่มงานวิจัย

ที่พิมพ์เผยแพร่ก่อนปีพ.ศ. 2546 

2. ตัวแปรคุณภาพงานวิจัย กลุ่มงานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพงานวิจัยน้อยกว่า 30 

คะแนน มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุม่งานวิจยัทีมี่คะแนนคุณภาพงานวิจัยมากกว่า 33 คะแนน 

3. ตัวแปรค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ กลุ่มงานวิจัย

ทีมี่ค่าความเทีย่งของเครือ่งมอืวิจยัระหว่าง .81-.90 มค่ีาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุม่งานวิจัยที่มีค่า

ความเทีย่งของเครือ่งมอืวิจยัมากกว่า .90 

ส่วนการทดสอบความแตกต่างรายคู่ของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้วยวิธี Tamhane ส าหรับ

กลุ่มที่มีความแปรปรวนไม่เท่ากันได้แก่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง พบว่า ตัวแปรขนาดกลุ่มตัวอย่าง กลุ่ม

งานวิจยัทีมี่ขนาดกลุ่มตวัอย่างระหว่าง 241 ถึง 300 คน มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัย

ทีมี่ขนาดกลุ่มตวัอย่างน้อยกว่า 240 คน 

จากผลการวิเคราะห์ในขัน้ตอนนีแ้สดงให้เห็นว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีความแตกต่างกัน เมื่อจ าแนกตามตัวแปรปรับคุณลักษณะ

งานวิจัยได้แก่ ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลที่ศึกษา และตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัย 4 ตัวแปรไดแ้ก่ ปีทีพิ่มพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค่าความเที่ยงของเครื่องมือ

วิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุ และคะแนนคณุภาพงานวิจัย 
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ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะห์เพื่ออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชงิเหตุของ  

 คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย 
 

ในการวิเคราะห์เพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุ

ของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยโดยมีค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลเป็นตัวแปรตาม และมีตัวแปร

คุณลักษณะงานวิจัยเป็นตัวแปรต้นโดยใช้วิธีการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ และการวิเคราะห์ถดถอย

พหุคูณแบบเป็นขั้นตอนลดหลั่น (Hierarchical stepwise regression analysis) โดยการใส่ตัวแปร

เข้าไปเป็นขั้นตอนทีละชุด ชุดแรกได้แก่ ตัวแปรด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย ชุดที่สองได้แก่ ตัวแปร

ด้านวิธีวิทยาการวิจยัและคะแนนคณุภาพวิจัย และชุดทีส่ามไดแ้ก่ ตัวแปรด้านลักษณะทั่วไป และมีค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เป็นตัวแปรตามซึ่งตัวแปรเกี่ยวกับคุณลักษณะงานวิจัยที่น ามาใช้ในขั้นตอนนี้

เป็นตัวแปรคัดสรรชุดเดียวกบัการวิเคราะห์ในตอนที่ 3 ซ่ึงประกอบด้วยตัวแปร ดังตอ่ไปนี้ 

 1. ตัวแปรต่อเนื่องจ านวน 4 ตัวแปร ได้แก่ ตัวแปรขนาดกลุ่มตัวอย่าง ตัวแปรค่าความเที่ยง

ของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ ตัวแปรปีที่พิมพ์เผยแพร่ และตัวแปรคะแนนคุณภาพ

งานวิจยั โดยมีสัญลักษณแ์ทนตวัแปร ดังนี้ 

SAMSZ  หมายถงึ ขนาดกลุ่มตวัอย่างในงานวิจยัแตล่ะเรื่อง 

RELI2  หมายถงึ ค่าความเทีย่งของเครือ่งมอืวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุ 

YEAR  หมายถงึ ปีทีพิ่มพ์เผยแพร่งานวิจัย 

RQUA  หมายถงึ คะแนนคณุภาพงานวิจัย 

 2. ตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมี 5 ด้าน ได้แก่ ปัจจัยด้าน

ภูมิหลังของบุคคล ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการ มีการ

สร้างตัวแปรหุ่นให้กับปัจจัยดังกล่าวตามตารางท่ี 31 
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ตารางท่ี 31 ตัวแปรหุ่นของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

กลุ่มตัวแปร ชื่อตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ ตัวแปรหุ่น ความหมาย 
1. ปัจจัยด้านภูมิ-  
    หลังของบุคคล 

1.1 รายได้ DDV1.1 1= ตัวแปรหุ่นรายได้ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.2 ประสบการณ์การ 
     ท างาน 

DDV1.2 1= ตัวแปรหุ่นประสบการณ์ 
     การท างาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.3 ต าแหน่งงาน DDV1.3 1= ตัวแปรหุ่นต าแหน่งงาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.4 อายุ DDV1.4 1= ตัวแปรหุ่นอายุ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.5 สถานภาพสมรส DDV1.5 1= ตัวแปรหุ่นสถานภาพ 
     สมรส 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.6 ภูมิล าเนา DDV1.6 1= ตัวแปรหุ่นรายได้ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.7 ระดับการศึกษา DDV1.7 1= ตัวแปรหุ่นรายได้ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.8 จ านวนชั่วโมงท่ี 
     ปฏิบัติงาน 

DDV1.8 1= ตัวแปรหุ่นภูมิล าเนา 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.9 สถานที่ปฏิบัติงาน DDV1.9 1= ตัวแปรหุ่นสถานที่ 
     ปฏิบัติงาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 1.10 การได้รับการอบรม 
       วิชาการ 

DDV1.10 1= ตัวแปรหุ่นการได้รับการ 
     อบรมวิชาการ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

2.  ปัจจัยด้าน 
 คุณลักษณะ   
 ภายในบุคคล 

2.1 ค่านิยมในงาน DDV2.1 1= ตัวแปรหุ่นค่านิยมในงาน   
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 2.2 เจตคติต่อวิชาชีพ 
     พยาบาล 

DDV2.2 1= ตัวแปรหุ่นเจตคติต่อ 
     วชิาชีพพยาบาล 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
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กลุ่มตัวแปร ชื่อตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ ตัวแปรหุ่น ความหมาย 
 2.3 ความสามารถในการ 

     สื่อสาร 
DDV2.3 1= ตัวแปรหุ่นความสามารถ 

     ในการสื่อสาร 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 2.4 ความสามารถเชิง 
     วชิาชีพ 

DDV2.4 1= ตัวแปรหุ่นความสามารถ 
     เชิงวชิาชีพ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

3. ปัจจัยด้านงาน 3.1 ลักษณะงาน DDV3.1 1= ตัวแปรหุ่นลักษณะงาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 3.2 สภาพแวดล้อมใน
การท างาน 

DDV3.2 1= ตัวแปรหุ่น
สภาพแวดล้อมในการ
ท างาน 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 3.3 การมีส่วนร่วมในงาน DDV3.3 1= ตัวแปรหุ่นการมีส่วน

ร่วมในงาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 3.4 ความเครียดในงาน DDV3.4 1= ตัวแปรหุ่นความเครียด
ในงาน 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 3.5 การเพ่ิมคุณค่าในงาน DDV3.5 1= ตัวแปรหุ่นการเพ่ิม

คุณค่าในงาน 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 3.6 สัมพันธภาพของ   
บุคลากร 

DDV3.6 1= ตัวแปรหุ่นสัมพันธภาพ 
    ของบุคลากร 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 3.7 ความพึงพอใจในงาน DDV3.7 1= ตัวแปรหุ่นความพึง
พอใจในงาน 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 3.8 ความเบื่อหน่ายใน 

งาน 
DDV3.8 1= ตัวแปรหุ่นความ      

เบื่อหน่ายในงาน   
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
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กลุ่มตัวแปร ชื่อตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ ตัวแปรหุ่น ความหมาย 
4. ปัจจัยด้าน

องค์การ 
4.1 บรรยากาศองค์การ DDV4.1 1= ตัวแปรหุ่นบรรยากาศ

องค์การ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 4.2 วัฒนธรรมองค์การ DDV4.2 1= ตัวแปรหุ่นวัฒนธรรม
องค์การ 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 4.3 โครงสร้างองค์การ DDV4.3 1= ตัวแปรหุ่นโครงสร้าง

องค์การ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

 4.4 ความยึดมั่นผูกพันต่อ
องค์การ 

DDV4.4 1= ตัวแปรหุ่นความยึดมั่น
ผูกพันต่อองค์การ 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 4.5 การสนับสนุนของ

องค์การ 
DDV4.5 1= ตัวแปรหุ่นการสนับสนุน

ขององค์การ 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

5. ปัจจัยด้านการ
จัดการ 

5.1 การบริหารจัดการ DDV5.1 1= ตัวแปรหุ่นการบริหาร
จัดการ 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 5.2 ปัจจัยจูงใจ DDV5.2 1= ตัวแปรหุ่นปัจจัยจูงใจ 

0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 
 5.3 ภาวะผู้น าของ

หัวหน้าหอผู้ปุวย 
DDV5.3 1= ตัวแปรหุ่นภาวะผู้น า

ของหัวหน้าหอผู้ปุวย 
0= ปัจจัยเชิงเหตุด้านอื่นๆ 

  

ส่วนตัวแปรตามของการวิเคราะห์ได้แก่ ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุของ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล (RIV) ในการแบ่งชุดตัวแปรและการล าดับชุดของตัวแปรเข้าใน

สมการถดถอย ผู้วิจยัได้ท าตามแนวทางของ นงลักษณ์ วิรัชชัยและสุวิมล ว่องวาณิช (2541) โดยแบ่ง

ชุดตัวแปรไดเ้ป็น 3 กลุ่มดงันี้ 
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1. กลุ่มตวัแปรด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย ประกอบด้วย  ตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุของ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล(DDV1.1, DDV1.2, DDV1.3, DDV1.4, DDV1.5, DDV1.6,  

DDV1.7,DDV1.8, DDV1.9, DDV1.10, DDV2.1, DDV2.2, DDV2.3, DDV2.4, DDV3.1, DDV3.2, 

DDV3.3, DDV3.4, DDV3.5, DDV3.6, DDV3.7, DDV3.8, DDV4.1, DDV4.2, DDV4.3, DDV4.4, 

DDV4.5, DDV5.1, DDV5.2, DDV5.3) 

2. ตัวแปรด้านวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

(SAMSZ) ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ (RELI2) และคะแนนคุณภาพ

งานวิจยั (RQUA) 

3. ตัวแปรด้านลักษณะทัว่ไป ประกอบด้วย ปีทีพิ่มพ์เผยแพร่ (YEAR)  

 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรคุณลักษณะกับค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล โดยใช้ Pearson’s 

correlation โดยเมื่อพิจารณาค่าเมทริกซ์สหสัมพันธ์ของตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยทั้ง 34 ตัวแปร

กับค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ พบว่า ตัวแปรที่มีความสัมพันธ์กับค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติมีจ านวน 15 ตัวแปร โดยตัวแปรที่มีขนาดความสัมพันธ์สูงสุด ได้แก่ ตัวแปรค่า

ความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ (RELI2) โดยมีความสัมพันธ์ทางลบกับค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r=-.397) ส่วนตัวแปรที่มีขนาดความสัมพันธ์ต่ าสุด ได้แก่ ตัวแปรปัจจัยด้าน

การได้รับการอบรมวิชาการ (DDV1.10) โดยมีความสัมพันธ์ทางบวกกับค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

(r=.121) ส่วนความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรอิสระด้วยกันพบว่า คู่ที่มีความสัมพันธ์

สูงสุดได้แก่ ตัวแปรปีที่พิมพ์เผยแพร่ (YEAR) กับตัวแปรคะแนนคุณภาพงานวิจัย (RQUA) โดยมี

ความสัมพันธ์ กันทางบวก (r=.334) ซึ่งมี ค่าไม่เกิน .65 แสดงว่าในขั้นแรกไม่พบว่ามีปัญหา

ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอสิระ (Burn & Grove, 2001) ดังในตารางที่ 32 
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ตารางท่ี 32 เมทริกซ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยกับค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ
กลุ่มปัจจัยเชิงเหตุ 
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หลังจากนั้นผู้วิจัยได้ท าการทดสอบภาวะร่วมเส้นตรงพหุ (Multicollinearity) ตามขั้นตอน

ของ Hair และคณะ (1998) โดยพิจารณาจากค่าดัชนีเงื่อนไข (Condition index) พบว่า ตัวแปรที่มี

ค่าดัชนีเงือ่นไข (Condition index) มากกว่า 30 และอาจมีปัญหาภาวะร่วมเส้นตรงพหุได้คือ คะแนน

คุณภาพงานวิจยั (RQUA) และปีท่ีพิมพ์เผยแพร่ (YEAR) จงึตรวจสอบค่าสัมประสิทธิ์สัดส่วนของความ

แปรปรวน (Proportion of variance coefficient) ของตัวแปรดังกล่าวพบว่า มีค่าไม่เกิน .90 และ

เมื่อพิจารณาค่า VIF (Variance inflation factor) ต้องไม่เกิน 10 และ Tolerance ต้องไม่ต่ ากว่า 

.10 พบว่า ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านประสบการณ์การท างาน Tolerance ต่ ากว่า .10 แสดงว่า มี

ภาวะร่วมเส้นตรงพหุ จึงตัดตัวแปรนี้ออกไป และน าตัวแปรที่เหลือไปวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณใน

ขัน้ตอนตอ่ไปได ้
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ตารางท่ี 33 ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณของตัวแปรคุณลักษณะงานวิจยัที่อธิบายความแปรปรวน
ของคา่สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของกลุ่มปจัจยัเชิงเหตุ 

ตัวแปร r โมเดลที่ 1 โมเดลที่ 2 โมเดลที่ 3 
 

b S.E.b β b S.E.b β b S.E.b β 

 
ค่าคงท
(Constant) 

 .074 .041  -.082 .314  4.916 6.695  

DDV1.1 -.169* .021 .062 .018 .014 .061 .012 .014 .061 .012 
DDV1.3 -.075 .083 .078 .052 .081 .076 .051 .074 .077 .047 
DDV1.4 -.197* -.023 .064 -.019 -.021 .063 -.017 -.025 .063 -.021 
DDV1.5 -.213* -.058 .067 -.044 -.055 .065 -.043 -.059 .065 -.046 
DDV1.6 -.039 .017 .204 .003 .058 .198 .012 .057 .198 .012 
DDV1.7 -.178* -.073 .078 -.045 -.083 .076 -.052 -.083 .076 -.052 
DDV1.8 -.058 -.070 .204 -.015 -.018 .198 -.004 -.017 .198 -.004 
DDV1.9 -.095 -.022 .108 -.009 -.044 .105 -.019 -.043 .105 -.018 
DDV1.10 -.121* -.029 .091 -.015 -.020 .088 -.011 -.031 .090 -.016 
DDV2.1 .055 .280* .078 .174 .261* .094 .165 .251* .095 .159 
DDV2.2 .137* .469* .122 .171 .636* .160 .193 .640* .160 .194 
DDV2.3 -.043 .000 .204 .000 .041 .198 .009 .040 .198 .009 
DDV2.4 .091 .405* .108 .170 .380* .118 .162 .373* .118 .159 
DDV3.1 .144* .369* .069 .292 .449* .079 .298 .450* .079 .299 
DDV3.2 -.027 .213* .091 .109 .206 .106 .098 .201 .106 .096 
DDV3.3 .215* .691* .108 .289 .696* .112 .297 .696* .112 .297 
DDV3.4 -.248* -.462* .122 -.168 -.466* .132 -.172 -.452* .134 -.167 
DDV3.5 .045 .407* .204 .086 .515* .204 .111 .503* .205 .108 
DDV3.6 .103 .472* .122 .172 .518* .123 .192 .521* .124 .193 
DDV3.7 .101 .465* .122 .169 .512* .125 .190 .521* .125 .193 
DDV3.8 -.155* -.523* .204 -.110 -.462* .200 -.099 -.451* .201 -.097 
DDV4.1 .327* .635* .069 .468 .650* .074 .471 .652* .074 .472 
DDV4.2 .083 .310* .073 .212 .354* .077 .246 .355* .077 .247 
DDV4.3 -.018 .156 .108 .065 .127 .107 .054 .111 .109 .047 
DDV4.4 .221* .784* .122 .285 .722* .121 .286 .774* .121 .287 
DDV4.5 .079 .563* .204 .119 .585* .197 .126 .588* .198 .126 
DDV5.1 .311* .484* .058 .472 .524* .066 .510 .521* .066 .507 
DDV5.2 .109 .534* .122 .194 .580* .144 .176 .586* .145 .178 
DDV5.3 .084 .587* .204 .124 .638* .198 .137 .638* .198 .137 
SAMPZ .100    .001* .000 .134 .001* .000 .125 
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ตัวแปร r โมเดลที่ 1 โมเดลที่ 2 โมเดลที่ 3 
 

b S.E.b β b S.E.b β b S.E.b β 

 
RELI2 -.397*    .262 .285 .068 .279 .287 .073 
RQUA -.080    -.008 .006 -.073 -.008 .006 -.066 
YEAR -.091       -.002 .003 -.038 
R  .821 .838 .839 

R2  .674 .703 .704 

Adjust R2  .623 .647 .646 
F  13.058 12.699 12.299 
P  .000 .000 .000 
R2 change  .674 .703 .704 

* p < .05 
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R2 adjust=.623 

ปัจจัยด้านงาน 
DDV3.1 ลักษณะงาน (𝛃=.292) 
DDV3.2 สภาพแวดล้อมในการท างาน (𝛃=.109)  
DDV3.3 การมีส่วนร่วมในงาน (𝛃=.289) 
DDV3.4 ความเครียดในงาน (𝛃=-.168) 
DDV3.5 การเพ่ิมคุณค่าในงาน (𝛃=.086) 
DDV3.6 สัมพันธภาพของบุคลากร (𝛃=.172) 
DDV3.7 ความพึงพอใจในงาน (𝛃=.169) 
DDV3.8 ความเหนื่อยหน่ายในงาน (𝛃=-.110) 
 

ปัจจัยด้านคุณลกัษณะภายในบุคคล 
DDV2.1 ค่านิยมในงาน (𝛃=.174) 
DDV2.2 เจตคติต่อวิชาชีพ (𝛃=.171) 
DDV2.4 ความสามารถเชิงวิชาชพี (𝛃=.170) 

ปัจจัยด้านองค์การ 
DDV4.1 บรรยากาศองค์การ (𝛃=.468) 
DDV4.2 วัฒนธรรมองค์การ (𝛃=.212) 
DDV4.4 ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (𝛃=.285)  
DDV4.5 การสนับสนุนขององค์การ (𝛃=.119) 
 

ปัจจัยด้านการจัดการ 
DDV5.1 การบริหารจัดการ (𝛃=.472) 
DDV5.2 ปัจจัยจูงใจ (𝛃=.194) 
DDV5.3 ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ป่วย (𝛃=.124) 

 

แผนภาพที่ 3 โมเดลที่ 1 ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน 

(ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย) 
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ปัจจัยด้านงาน 
DDV3.1 ลักษณะงาน (𝛃=.298)  
DDV3.3 การมีส่วนร่วมในงาน (𝛃=.297) 
DDV3.4 ความเครียดในงาน (𝛃=-.172) 
DDV3.5 การเพ่ิมคุณค่าในงาน (𝛃=.111) 
DDV3.6 สัมพันธภาพของบุคลากร (𝛃=.192) 
DDV3.7 ความพึงพอใจในงาน (𝛃=.190)  
DDV3.8 ความเหนื่อยหน่ายในงาน (𝛃=-.099) 
 

ปัจจัยด้านองค์การ 
DDV4.1 บรรยากาศองค์การ (𝛃=.471)  
DDV4.2 วัฒนธรรมองค์การ (𝛃=.246) 
DDV4.4 ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (𝛃=.286)  
DDV4.5 การสนับสนุนขององค์การ (𝛃=.126)  
 

ปัจจัยด้านการจัดการ 
DDV5.1 การบริหารจัดการ (𝛃=.510) 
DDV5.2 ปัจจัยจูงใจ (𝛃=.176)  
DDV5.3 ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ป่วย (𝛃=.137)   

 

R2 adjust=.647 

คุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัย 
SAMSZ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (𝛃=.134) 

แผนภาพที่ 4 โมเดลที่ 2 ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน 

(ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระ วิธีวิทยาการวิจัยและคุณภาพงานวิจัย) 

 

ปัจจัยด้านคุณลกัษณะภายในบุคคล 
DDV2.1 ค่านิยมในงาน (𝛃=.165) 
DDV2.2 เจตคติต่อวิชาชีพ (𝛃=.193) 
DDV2.4 ความสามารถเชิงวิชาชพี (𝛃=.162) 
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ปัจจัยด้านงาน 
DDV3.1 ลักษณะงาน (𝛃=.299) 
DDV3.3 การมีส่วนร่วมในงาน (𝛃=.297)  
DDV3.4 ความเครียดในงาน (𝛃=-.167) 
DDV3.5 การเพ่ิมคุณค่าในงาน (𝛃=.108) 
DDV3.6 สัมพันธภาพของบุคลากร (𝛃=.193) 
DDV3.7 ความพึงพอใจในงาน (𝛃=.193) 
DDV3.8 ความเหนื่อยหน่ายในงาน (𝛃=-.097) 
 

ปัจจัยด้านองค์การ 
DDV4.1 บรรยากาศองค์การ (𝛃=.472)   
DDV4.2 วัฒนธรรมองค์การ (𝛃=.247) 
DDV4.4 ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (𝛃=.287)  
DDV4.5 การสนับสนุนขององค์การ (𝛃=.126)  
 

ปัจจัยด้านการจัดการ 
DDV5.1 การบริหารจัดการ (𝛃=.507) 
DDV5.2 ปัจจัยจูงใจ (𝛃=.178) 
DDV5.3 ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ป่วย (𝛃=.137) 

 

R2 adjust=.646 

คุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัย 
SAMSZ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (𝛃=.125) 

แผนภาพที่ 5 โมเดลที่ 3 ปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน 

(ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระ วิธีวิทยาการวิจัยและคุณภาพงานวิจัย             

และคุณลักษณะทั่วไปของงานวิจัย ) 

 

ปัจจัยด้านคุณลกัษณะภายในบุคคล 
DDV2.1 ค่านิยมในงาน (𝛃=.159) 
DDV2.2 เจตคติต่อวิชาชีพ (𝛃=.194) 
DDV2.4 ความสามารถเชิงวิชาชพี (𝛃=.159) 
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จากตารางที่ 33 เมื่อพิจารณาผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเป็นขั้นตอนลดหลั่น 

(Hierarchical stepwise regression analysis) เพ่ือหาตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่สามารถอธิบาย

ความแปรปรวนของค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลพบว่า  ในโมเดลที่ 1 ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัยสามารถ

ท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลได้

รอ้ยละ 62.3 โดยมีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุเท่ากับ .821 ตัวแปรที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มี 18 ตัวแปร ได้แก่ ปัจจัยเชิงเหตุด้านค่านิยมใน

งาน (DDV2.1) เจตคติต่อวิชาชีพ (DDV2.2) ความสามารถเชิงวิชาชีพ (DDV2.4) ลักษณะงาน 

(DDV3.1) สภาพแวดล้อมในการท างาน (DDV3.2) การมีส่วนร่วมในงาน (DDV3.3) ความเครียดใน

งาน (DDV3.4) การเพ่ิมคุณค่าในงาน (DDV3.5) สัมพันธภาพของบุคลากร (DDV3.6) ความพึงพอใจ

ในงาน (DDV3.7) ความเหนื่อยหน่ายในงาน (DDV3.8) บรรยากาศองค์การ (DDV4.1) วัฒนธรรม

องค์การ (DDV4.2) ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (DDV4.4) การสนับสนุนขององค์การ (DDV4.5) 

การบริหารจัดการ (DDV5.1) ปัจจัยจูงใจ (DDV5.2) ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย (DDV5.3)  

โมเดลที่ 2 เมื่อเพ่ิมชุดของตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนน

คุณภาพงานวิจัยเข้าไปในสมการถดถอย พบว่า ตัวแปรทั้งหมดสามารถร่วมกันท านายค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ไดเ้พ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ 64.7 เพ่ิมขึ้นจากเดิมร้อยละ 2.4 โดยมีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุ

เท่ากับ .838 ตัวแปรที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 มี 18 ตัวแปรเป็นตัวแปรเดิม 17 ตัวแปร ได้แก่ ปัจจัยเชิงเหตุด้านค่านิยมในงาน (DDV2.1) เจต

คติต่อวิชาชีพ (DDV2.2) ความสามารถเชิงวิชาชีพ (DDV2.4) ลักษณะงาน (DDV3.1) การมีส่วนร่วม

ในงาน (DDV3.3) ความเครียดในงาน (DDV3.4) การเพ่ิมคุณค่าในงาน (DDV3.5) สัมพันธภาพของ

บุคลากร (DDV3.6) ความพึงพอใจในงาน (DDV3.7) ความเหนื่อยหน่ายในงาน (DDV3.8) บรรยากาศ

องค์การ (DDV4.1) วัฒนธรรมองค์การ (DDV4.2) ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ (DDV4.4) การ

สนับสนุนขององค์การ (DDV4.5) การบริหารจัดการ (DDV5.1) ปัจจัยจูงใจ (DDV5.2) ภาวะผู้น าของ

หัวหน้าหอผู้ปุวย (DDV5.3)  ส่วนตัวแปรเพ่ิมเติมที่สามารถท านายได้ในโมเดลที่ 2 อีก 1 ตัวแปรคือ 

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (SAMSZ) ส่วนตัวแปรที่เคยสามารถท านายได้ในโมเดลที่ 1 แต่ไม่สามารถท านาย

ได้ในโมเดลที่ 2 มี 1 ตัวแปร ได้แก่ สภาพแวดล้อมในการท างาน (DDV3.2)  
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โมเดลที่ 3 เมื่อเพ่ิมชุดของตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านลักษณะทั่วไปเข้าไปในสมการ

ถดถอยอีก 1 ตัวแปรได้แก่ ตัวแปรปีที่พิมพ์เผยแพร่ (YEAR)  พบว่า ตัวแปรทั้งหมดสามารถร่วมกัน

อธิบายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้ร้อยละ 64.6  โดยพบว่า ตัวแปรที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ไดอ้ย่างมนีัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดบั.05 มี 18 ตัวแปร ซ่ึงเป็นตัวแปรเดิมทั้งหมด  

สรุปไดว้่าตัวแปรคุณลักษณะงานวิจยัทีคั่ดสรรทั้ง 3 ด้าน ได้แก่ ด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย 

ด้านวิธีวิทยาการวิจยัและคะแนนคณุภาพงานวิจัย และด้านลักษณะทั่วไปของงานวิจัยสามารถร่วมกัน

ท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลได้

ร้อยละ 64.6 โดยมีตัวแปรที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่

ระดบั .05 ทัง้หมด 18 ตัวแปร โดยแบ่งได้เป็นตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ์ทางบวก 16 ตัว

แปร เรียงตามล าดับได้แก่ การบริหารจัดการ ( =.507) บรรยากาศองค์การ ( =.472) ลักษณะงาน 

( =.299) การมีส่วนร่วมในงาน ( =.297) ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ ( =.287) วัฒนธรรม

องค์การ ( =.247) เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล ( =.194) สัมพันธภาพของบุคลากร ( =.193) ความ

พึงพอใจในงาน ( =.193) ปัจจัยจูงใจ ( =.178) ค่านิยมในงาน ( =.159) ความสามารถเชิงวิชาชีพ 

( =.159) ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย ( =.137) การสนับสนุนขององค์การ ( =.126) ขนาดกลุ่ม

ตัวอย่าง ( =.125) และการเพ่ิมคุณค่าในงาน ( =.108) ส่วนตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ์

ทางลบม ี2 ตัวแปร ไดแ้ก่ ความเครียดในงาน ( =-.167) และความเหนื่อยหน่ายในงาน ( = -.097) 



 

 

บทที่ 5 
สรปุผลการวิจัย อภิปรายผล และขอ้เสนอแนะ 

 การวิเคราะห์อภิมานงานวิจัยปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลในครั้งนี้
มีวัตถุประสงค์ 4 ประการคือ 1) เพ่ืออธิบายคุณลักษณะของงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของ
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 2) เพ่ือศึกษาปัจจัยและวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานปัจจัย
เชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 3) เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนี
มาตรฐาน จ าแนกตามตัวแปรปัจจัยและคุณลักษณะของงานวิจัย และ 4) เพ่ืออธิบายความแปรปรวน
ของค่าดัชนีมาตรฐานด้วยตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย โดยงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์เป็นปริญญา
นิพนธ์ในระดับบัณฑิตศึกษาจ านวน 44 เรื่อง ที่พิมพ์เผยแพร่ต้ังแต่ปี พ.ศ. 2530 ถึงพ.ศ. 2557 จาก
การสืบค้นผ่านฐานข้อมูลห้องสมุดมหาวิทยาลัยต่างๆ ได้มาจากการเลือกแบบเจาะจงตามเกณฑ์ที่
ก าหนดไว้  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมี 1 ชุด แบ่งเป็น 3 ตอนคือ แบบคัดเลือกงานวิจัย แบบประเมิน
คุณภาพงานวิจยั และแบบบันทกึข้อมลูคุณลักษณะงานวิจัยและผลการวิจยั มีรายละเอียดดังนี้ 
 1. แบบคัดเลือกงานวิจัย เป็นเกณฑ์การพิจารณาคัดเลือกงานวิจัยเข้าเป็นกลุ่มตัวอย่าง 

จ านวน 5 ข้อ 

 2. แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย เป็นเกณฑ์ในการประเมินคุณภาพงานวิจัย จ านวน 10 ข้อ 

มีลักษณะเปน็แบบประมาณค่า 5 ระดบั 

 3. แบบบันทึกข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยและผลการวิจัย ประกอบด้วย 3 ส่วนคือ แบบ

บันทกึข้อมลูพืน้ฐานเกี่ยวกบัลักษณะงานวิจยัทัง้หมด จ านวน 20 ข้อ แบบบันทึกข้อมลูเกี่ยวกับเนื้อหา

สาระของงานวิจยั จ านวน 3 ข้อและตารางบนัทึกผลการวิเคราะห์ข้อมลูงานวิจัย จ านวน 4 ตาราง 

 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยทั้งหมดใช้วิธีการหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content 

validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 คน ตรวจสอบความครอบคลุมของเนื้อหาและความสอดคล้อง

ของภาษาโดยถือเกณฑ์การยอมรับของผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 80 ส่วนการตรวจสอบค่าความเที่ยงของ

เครื่องมือวิจัยใช้วิธีการตรวจสอบความสอดคล้องของการประเมินคุณภาพงานวิจัย (Interrater 

reliability) ระหว่างผู้วิจัยกับอาจารย์ที่ปรึกษา โดยทดลองบันทึกงานวิจัยจ านวน 10 เรื่อง ส่วนของ

ข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยและผลการวิจัยบันทึกได้ตรงกันทั้งหมด ส่วนของคะแนนคุณภาพงานวิจัย

ไดค่้าความสอดคล้องของการประเมินคุณภาพงานวิจัยเท่ากบั .79 
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 วิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปทางสถิติ แบง่เป็น 4 ขัน้ตอน คือ 

 1. วิเคราะห์คุณลักษณะของงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลโดยใช้สถิติบรรยาย หาค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าความเบ้และค่าความ

โด่ง 

 2. วิเคราะห์หาคา่เฉลี่ยดัชนีมาตรฐานปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล

โดยใช้ค าสั่งค านวณ (Compute) และสถติิบรรยาย 

 3. วิเคราะห์เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานจ าแนกตามตัวแปร

ปัจจยัและตวัแปรคุณลักษณะงานวิจัยโดยใช้สถิติทดสอบที (t-test) และการวิเคราะห์ความแปรปรวน

ทางเดยีว (One-way ANOVA) 

 4. วิเคราะห์เพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพ

ชีวิตการท างานของพยาบาล จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยโดยใช้การวิเคราะห์ถดถอย

พหุคูณแบบเปน็ขัน้ตอนลดหลั่น (Hierarchical stepwise regression analysis) 

 
สรุปผลการวจิัย 

 1. คุณลักษณะทั่วไปของงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล 

 1.1 คุณลักษณะงานวิจัยด้านลักษณะทั่วไป งานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง เป็นวิทยานิพนธ์ระดับ
ปริญญาโท ทีผ่ลิตโดยมหาวิทยาลัยต่างๆทัว่ประเทศ โดยมหาวิทยาลัยที่ผลิตมากที่สุดคือ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาบริหารการพยาบาล และคณะรัฐศาสตร์ สาขารัฐ         
ประศาสน-ศาสตร์ รวมจ านวน 15 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 34.0 รองลงมา คือ มหาวิทยาลัยมหิดล  
คณะสาธารณสุขศาสตร์ สาขาบริหารสาธารณสุข และคณะพยาบาลศาสตร์ สาขาการพยาบาลผู้ใหญ่    
รวมจ านวน 7 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 15.9 ในด้านปีที่พิมพ์เผยแพร่ พบว่า ผลิตในช่วงระหว่างปี พ.ศ. 
2530 ถึงพ.ศ.2557 แต่ปีที่มีการพิมพ์เผยแพร่มากที่สุด คือ ในช่วงระหว่างปีพ.ศ. 2551 ถึงพ.ศ.2555 
จ านวน 21 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 47.7 
 1.2 คุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย งานวิจัยทั้ง 44 เรื่อง ศึกษาใน

กลุ่มตัวอย่างที่เป็นพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการจ านวน 40 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 90.9 รองลงมา

คือ ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพและพยาบาลเทคนิคจ านวน 3 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 6.8 และ

ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างหัวหน้าพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพจ านวน 1 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 2.3 



 

 

107 

แหล่งทีม่าของกลุ่มตัวอย่างพบว่า ศึกษากลุ่มตัวอย่างในเขตต่างจังหวัดมากที่สุด จ านวน 29 เรื่อง คิด

เป็นร้อยละ 65.9  โดยกลุ่มตวัอย่างมาจากโรงพยาบาลรัฐสงักัดกระทรวงสาธารณสุขมากที่สุด จ านวน 

27 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 61.4 ซ่ึงทฤษฎีที่ใช้ในการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลเป็น

ทฤษฎีของ Walton มากที่สุดจ านวน 28 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 63.7 ในส่วนของตัวแปรที่ศึกษาปัจจัย

เชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลพบว่า ปัจจัยเชิงเหตุที่ศึกษามี 5 ด้าน ได้แก่ ปัจจัย

เชิงเหตุด้านภูมิหลังของบุคคลมีจ านวนงานวิจัยมากที่สุดคือ จ านวน 29 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 30.85 

รองลงมาคือ ด้านองคก์าร มีจ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 25.53  

 1.3 คุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย งานวิจัยทั้ง 

44 เรื่อง ส่วนใหญ่เป็นงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ์จ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 54.5 มี

การตั้งสมมติฐานแบบสองทางมากที่สุดจ านวน 22 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 50.0 และส่วนใหญ่มีการ

ก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติไว้ล่วงหน้าจ านวน 35 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 79.5 งานวิจัยทั้งหมดมี

จ านวนตัวแปรต้นเฉลี่ย 2.75 ตัว จ านวนตัวแปรตามเพียง 1 ตัว ขนาดกลุ่มตัวอย่างเฉลี่ย 271.09 คน

(130-404 คน) ได้มาจากการสุ่มตวัอย่างแบบอย่างง่ายมากที่สุดจ านวน 16 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 36.4 

ในดา้นของเครือ่งมือวิจยัพบว่า จ านวนเครื่องมอืที่ใช้ในการวิจยัเฉลี่ย 3.70 ชุด การตรวจสอบคุณภาพ

เครือ่งมอืวิจยัโดยหาค่าความตรง พบว่า ไม่ระบุวิธีหาค่าความตรงมากที่สุดจ านวน 91 ตัวแปร คิดเป็น

ร้อยละ 42.7 รองลงมาเป็นการหาค่าความคิดเห็นร้อยละ 80 มากที่สุดจ านวน 59 ตัวแปร คิดเป็น

ร้อยละ 27.7 และมีการหาค่าความเที่ยงด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคมากที่สุดจ านวน 

201 ตัวแปร คิดเป็นร้อยละ 94.4 ซ่ึงค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล มีค่าต้ังแต ่.79 ถึง .96 ค่าเฉลี่ยเทา่กบั .91 และค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่

ใช้วดัตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ มีค่าตั้งแต่ .56 ถึง 1.0 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ .94 งานวิจัยส่วนใหญ่ใช้ระยะเวลา

ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 4-6 สัปดาห์จ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 และใช้สถิติทดสอบ

ความสัมพันธ์โดยการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณจ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 54.5 ในส่วนของ

คะแนนคุณภาพงานวิจัยพบว่า มีคะแนนตั้งแต่ 26 ถึง37 คะแนน (ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 31.98 คะแนน) 

โดยเมื่อแบ่งงานวิจัยตามคะแนนคุณภาพงานวิจัยออกเป็น 3 ระดับพบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่มีคะแนน

คุณภาพงานวิจัยอยู่ในระดับปานกลาง (ช่วงคะแนน 30-33 คะแนน)จ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

45.5 
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 2. ผลการวิเคราะห์ค่าดชันีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 ปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล  มีจ านวนค่าดัชนีมาตรฐานทั้งสิ้น 

213 ค่า มาจากปัจจัยเชิงเหตุ 5 ด้านคือ ปัจจัยด้านภูมิหลัง มีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สูงสุด 

คือ 102 ค่า รองลงมาคือ ปัจจัยด้านงาน ด้านองค์การ ด้านการจัดการ มีจ านวน 34, 32 และ 28 ค่า 

ตามล าดับ ส่วนด้านคุณลักษณะภายในบุคคลมีจ านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์น้อยที่สุด คือ จ านวน 

17 ค่า ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของแต่ละปัจจัย พบว่า ทุกปัจจัยมีความสัมพันธ์

ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล โดยปัจจัยด้านการจัดการมีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน

สูงสุด ( ̅=.57) รองลงมาคือ ปัจจัยด้านองค์การ ( ̅=.55) ด้านงาน ( ̅=.38) ด้านคุณลักษณะภายใน

บุคคล ( ̅=.24) และด้านภูมิหลังของบุคคล ( ̅=.06) ตามล าดับ 

 3. ผลการวิเคราะห์เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิง

เหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 3.1 การวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานพบว่า ปัจจัยเชิงเหตุที่มี

ความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 5 ด้าน ได้แก่ ด้านภูมิหลังของบุคคล ด้าน

คุณลักษณะภายในบุคคล ด้านงาน ด้านองค์การ ด้านการจัดการ มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแตกต่างกัน

อย่างมนีัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดบั .05 โดยค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างด้านคุณลักษณะภายในบุคคล 

ด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการมีค่าสูงกว่าด้านภูมิหลัง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 

 3.2 การวิเคราะห์จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยพบว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานมี

ความแตกต่างกันอย่างมนีัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดบั .05 มี 4 ตัวแปรได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่ม

ตัวอย่าง ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ และคะแนนคุณภาพงานวิจัย โดยเมื่อ

ทดสอบความแตกต่างของคา่เฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของแต่ละตัวแปรพบว่า กลุ่มงานวิจัยที่พิมพ์เผยแพร่

ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2546 ถึง พ.ศ. 2550 มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่พิมพ์เผยแพร่หลังปี 

พ.ศ. 2550 และกลุ่มงานวิจัยที่พิมพ์เผยแพร่ก่อนปีพ.ศ. 2546 กลุ่มงานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพ

งานวิจัยน้อยกว่า 30 คะแนน มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุม่งานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพงานวิจัย

มากกว่า 33 คะแนน กลุม่งานวิจยัทีมี่ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยระหว่าง .81-.90 มีค่าเฉลี่ยดัชนี

มาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่มีค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยมากกว่า .90 และกลุ่มงานวิจัยที่มี
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ขนาดกลุ่มตัวอย่างระหว่าง 241 ถึง 300 คน มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่มีขนาด

กลุม่ตวัอย่างน้อยกว่า 240 คน อย่างมนีัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดบั .05 

 สรุปได้ว่า ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่ส่งผลให้เกิดความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนี

มาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลประกอบด้วย ตัวแปรปัจจัยเชิง

เหตุทีศึ่กษาและตวัแปรคุณลักษณะงานวิจัยได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค่าความเที่ยง

ของเครือ่งมอืวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุ และคะแนนคุณภาพงานวิจยั 

 4. ผลการวิเคราะห์ถดถอยเพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิง

เหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 จากการวิเคราะห์ถดถอยเพ่ืออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิง

เหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล พบว่า ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของ

งานวิจัย ด้านวิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย และด้านคุณลักษณะทั่วไปของงานวิจัย

สามารถร่วมกันท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของกลุ่มปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างาน

ของพยาบาลได้ร้อยละ 64.6 โดยมีตัวแปรที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งหมด 18 ตัวแปร โดยแบ่งเป็นตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การ

พยากรณท์างบวก 16  ตัวแปร เรียงตามล าดับได้แก่ การบริหารจัดการ บรรยากาศองค์การ ลักษณะ

งาน การมีส่วนร่วมในงาน ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ วัฒนธรรมองค์การ เจตคติต่อวิชาชีพ

พยาบาล สัมพันธภาพของบุคลากร ความพึงพอใจในงาน ปัจจัยจูงใจ ค่านิยมในงาน ความสามารถเชิง

วิชาชีพ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย การสนับสนุนขององค์การ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง และการเพ่ิม

คุณค่าในงาน ส่วนตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ์ทางลบมี 2 ตัวแปร ได้แก่ ความเครียดใน

งาน และความเหนื่อยหน่ายในงาน  

อภิปรายผลการวิจัย 

 จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้สามารถอภิปรายผลการวิจัยตามประเด็นส าคัญที่ได้ค้นพบเรียง

ตามล าดับวัตถปุระสงคก์ารวิจยัไดดั้งนี้ 

1. คุณลักษณะของงานวิจัยท่ีศึกษาปัจจัยเชิงเหตุที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล 

 คุณลักษณะของงานวิจัยที่น ามาศึกษารวมทั้งสิ้น 44 เรื่อง ประกอบด้วย 3 ส่วน คือ 

คุณลักษณะด้านทั่วไป เนื้อหาสาระของงานวิจัย วิธีวิทยาการวิจัยและคะแนนคุณภาพงานวิจัย 
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 1.1 คุณลักษณะงานวิจยัด้านลักษณะทัว่ไป 

 จากการสังเคราะห์งานวิจัยทั้งหมด 44 เรื่อง พบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่ผลิตโดยคณะ
พยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย จ านวน 15 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 34.0 เนื่องจากการศึกษา
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลเป็นงานวิจัยภายใต้ขอบเขตการผลิตวิทยานิพนธ์ของนิสิต สาขา
การบริหารการพยาบาล เป็นการศึกษาในเรื่องที่มีผลกระทบโดยตรงกับพยาบาลวิชาชีพ ประกอบกับ
ภาวะการขาดแคลนพยาบาลในประเทศไทยมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น สาเหตุส่วนหนึ่งที่ท าให้เกิดการขาด
แคลนพยาบาล เพราะเกิดจากการลาออกของพยาบาลอันเนื่องมาจากปัจจัยด้านองค์การ คือ ไม่พึง
พอใจในระบบบริหารหรือผู้น าองค์การ และปัจจัยด้านงาน คือ โอกาสในการเลือกงาน เป็นปัจจัยที่ท า
ให้พยาบาลลาออก พยาบาลที่ยังคงอยู่ในวิชาชีพจึงต้องท างานหนัก (สุวิณี วิวัฒน์วานิช, 2554) ส่งผล
ให้คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลอยู่ในระดับต่ า ซึ่งคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ
เป็นตัวแปรหนึ่งที่ส่งผลให้พยาบาลลาออกจากวิชาชีพพยาบาลได้ ดังนั้นนิสิตสาขาการบริหารการ
พยาบาลจึงให้ความสนใจศึกษาตัวแปรดังกล่าว เพ่ือน าผลการวิจัยมาส่งเสริมให้พยาบาลมีคุณภาพ
ชีวิตการท างานที่ดีข้ึนอันจะส่งผลต่อคุณภาพการพยาบาลที่ดีขึ้นด้วย (เอ้ืออารี เพ็ชรสุวรรณ, 2554)  
 นอกจากนี้ผลการวิจัยยังพบว่า งานวิจัยดังกล่าวถูกผลิตขึ้นในช่วงปี พ.ศ.2551 ถึงพ.ศ.
2555 มากที่สุด จ านวน 21 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 47.7 เนื่องจากในช่วงดังกล่าวเป็นช่วงที่เริ่มใช้
แผนพฒันาสาธารณสุขฉบับที่ 10 (พ.ศ. 2550-2554) โดยค านึงถึงการพัฒนาอย่างบูรณาการการเป็น
องค์รวม และมีความสมดุล พอดี ที่มุ่งเน้นให้คนเป็นศูนย์กลางการพัฒนา และสุขภาพดีเป็นผลจาก
สังคมดี ภายใต้แนวปฏิบัติปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง (ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการ
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2550) ใกล้เคียงกับมิติคุณภาพชีวิตและความสุขของมนุษย์มากที่สุด 
การสร้างเสริมคุณภาพชีวิตและความสุขของคนท างาน จึงเป็นเปูาหมายส าคัญของหน่วยงานที่จะต้อง
ส่งเสริมให้คนท างานเป็นแรงงานคุณภาพและมีสุขภาวะดี ทั้งร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ (ศิรินันท์         
กิตติสุขสถิต และคณะ, 2556)  

 ดังนั้น ผู้บริหารการพยาบาลจึงมีบทบาทส าคัญที่จะเป็นผู้พัฒนาคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาล มุ่งเน้นที่ตัวบุคคลให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี สุขภาพดี และพัฒนาให้องค์การพยาบาลสู่

การเป็นสังคมที่มีคุณภาพ ดังนั้นจึงท าให้มีผู้ให้ความสนใจศึกษาปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลกันมากขึน้ 

 1.2 คุณลักษณะงานวิจยัด้านเนื้อหาสาระของงานวิจยั 

 จากการสังเคราะห์งานวิจัยซึ่งเป็นงานวิทยานิพนธ์ระดับบัณฑิตศึกษาของนิสิต/

นักศึกษาให้ความส าคัญกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ
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มากทีสุ่ด จ านวน 40 เรื่อง รอ้ยละ 90.9 เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการมีจ านวนมากที่สุด

ในองค์การพยาบาล และมีการศึกษามาก่อนว่าพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทยมีเวลาการท างานใน

วิชาชีพเฉลี่ยเพียง 22.55 ป เทานั้น อาจท าให้เกิดปญหาการขาดแคลนพยาบาลเพ่ิมมากขึ้น รวมทั้ง

พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ 30-34 ปี มีการย้ายงานมากที่สุด และมีการออกจากวิชาชีพของพยาบาลมาก

ที่สุดช่วงอายุ 30-40 ปเมื่อเปรียบเทยีบกับกลุ่มอายุอ่ืน (อรุณรัตน์ คันธา, เดช เกตุฉ่ า, กฤษดา แสวงดี 

และตวงทิพย์ ธีระวิทย์, 2556) ประกอบกับการท างานของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการต้อง

ท างานเป็นกะ หมุนเวียน ผลัดเปลี่ยนเวรเช้า -บ่าย-ดึก ท าให้แบบแผนการนอนหลับไม่แน่นอน

ก่อให้เกิดปัญหาคุณภาพการนอนหลับ เกิดความเหนื่อยล้าซึ่งสาเหตุของความเหนื่อยล้าส่วนใหญ่มา

จากปัญหาในด้านการนอนหลับหรือคุณภาพในการนอนหลับมีระดับต่ า จึงท าให้เกิดความรู้สึกเหนื่อย

ล้าได้ และเกิดปัญหาสุขภาพอ่ืนๆตามมาอีก เช่น เกิดภาวะเครียดจากการท างาน เกิดอาการ

อ่อนเพลียไม่สุขสบาย เป็นต้น (ชลธิชา แย้มมา และพีรพนธ์ ลือบุญธวัชชัย, 2556) และจากการ

ประชุมเพ่ือพัฒนานโยบายสร้างความปลอดภัยในการท างานของพยาบาลไทย เมื่อวันที่ 5 ก.พ. 2558 

ณ โรงแรมมิราเคิล แกรนด์ ดร.กฤษดา แสวงดี หัวหน้าโครงการการวิจัยสุขภาพและชีวิตการท างาน

ของพยาบาลไทย รายงานผลวิจัยว่า พยาบาลวิชาชีพร้อยละ 45.5 มีความเครียดจากการท างานอยู่ใน

ระดับสูง และประมาณ1 ใน 3 มีปัญหาเรื่องการนอนหลับทั้งอีกร้อยละ 8-10 เคยใช้ยานอนหลับ ซึ่ง

ปัจจัยเสี่ยงของความเครียดในการท างานเกิดจากลักษณะการท างานเป็นเวรผลัดต่อเนื่องเป็น

เวลานานมากกว่า 12 ชั่วโมงต่อวัน ทั้งนี้ความเครียดจากการท างานสูงมีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บ 

ถูกเข็มทิ่มต า การบาดเจ็บจากของมีคม และเจ็บปุวยด้วยโรคกระดูกและกล้ามเนื้อ ซึ่งปัญหาต่างๆ

เหล่านี้สะท้อนถึงสภาพแวดล้อมการท างานที่ปลอดภัย การส่งเสริมสุขภาพ และการจัดสรรเวลาให้

เหมาะสม ซึ่งเป็นองค์ประกอบรายด้านของ คุณภาพชีวิตการท างานตามแนวคิดของ Walton (1974) 

 ส่วนแหล่งทีม่าของกลุ่มตวัอย่างพบว่า งานวิจยัทีน่ ามาสังเคราะห์ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่

ท างานในต่างจังหวัดมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 65.9 รองลงมาคือ กลุ่มตัวอย่างที่ท างานในกรุงเทพฯ 

คิดเป็นร้อยละ 31.8 ส่วนน้อยเป็นงานวิจัยที่ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่มาจากทุกภาคของประเทศ คิด

เป็นร้อยละ 2.3 ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากผลการวิจัยที่ศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างและอ้างอิงไปยังประชากร

ของงานวิจยั ประชากรที่จะอ้างอิงถงึไดน้ั้นจะต้องเป็นตัวแทนที่ดีของประชากรกล่าวคือ ต้องมีการสุ่ม

ให้ครอบคลุมทั้งในด้านคุณลักษณะของประชากร (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2550) กลุ่มตัวอย่างส่วน

ใหญ่ในการสังเคราะห์งานวิจัยนี้จึงเป็นกลุ่มโรงพยาบาลที่ศึกษาในต่างจังหวัดและเป็นโรงพยาบาล
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สังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีมากที่สุดคือ ร้อยละ 61.4 เพราะมีการกระจายของโรงพยาบาลใน

ภูมิภาคต่างๆ โรงพยาบาลในพ้ืนที่ต่างจังหวัดส่วนใหญ่อยู่ในความรับผิดชอบของกระทรวงสาธารณสุข 

เพ่ือรองรับการบริการสุขภาพแก่ประชาชนทุกระดับตามโครงสร้างระบบบริการสาธารณสุขของ

ประเทศไทยที่มีเปูาหมายที่ส าคัญเพ่ือให้เกิดความเป็นธรรมระหว่างประชากรกลุ่มต่างๆ ในการได้รับ

บริการ และการมีสุขภาวะที่ดีของประชาชน (กระทรวงสาธารณสุข, 2552)  

 ส าหรับทฤษฎีทีใ่ช้ศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล เมื่อพิจารณาจากงานวิจัย
ทีน่ ามาสังเคราะห์พบว่า มีการน าแนวคิดทฤษฎีของ Walton (1974) มาใช้มากที่สุดจ านวน 28 เรื่อง 
คิดเป็นร้อยละ 63.7 ทัง้นี้อาจเนื่องมาจากทฤษฎีคุณภาพชีวิตการท างานของ Walton (1974) มีความ
เหมาะสมกับการประเมินคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมากที่สุด เนื่องจากองค์ประกอบราย
ด้านของแนวคิดดังกล่าวประกอบด้วย ด้านค่าตอบแทน ความมั่นคง ความปลอดภัยในงาน โอกาสใน
การพัฒนาศักยภาพบุคคล สัมพันธภาพของผู้ร่วมงาน และการจัดเวลาชีวิตได้อย่างเหมาะสม ซึ่ง
สะทอ้นถึงลักษณะการท างานในวิชาชีพพยาบาลได้ดีกว่าแนวคิดอ่ืนๆ  
 ส่วนตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุที่ผู้วิจัยน ามาศึกษาประกอบด้วย ตัวแปรด้านภูมิหลังของบุคคล
มากทีสุ่ดคือ จ านวน 29 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 30.85 รองลงมาคือ ด้านองค์การ จ านวน 24 เรื่อง คิดเป็น
ร้อยละ 25.53 อธิบายเชิงจิตวิทยาได้ว่า การที่บุคคลรับรู้ว่าตนเองมีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีหรือไม่
นั้นขึ้นอยู่กับหลายๆปัจจัย ส่วนใหญ่ให้ความส าคัญกับบุคคลที่ท างานเป็นหลัก ทั้งปัจจัยด้าน
สภาพแวดล้อมในสถานที่ท างาน สวัสดิการ บทบาทหน้าที่ในการท างาน ความพึงพอใจ โอกาสการมีส่วน
ร่วมในการตัดสินใจที่เกี่ยวกับงาน การพัฒนาและให้ความส าคัญต่อทรัพยากรมนุษย์ เนื่องจากบุคคลเป็น
ปัจจัยที่ผันแปรได้ และเป็นหัวใจในการเพ่ิมประสิทธิภาพของงาน (ศิรินันท์ กิตติสุขสถิต และคณะ, 
2556)  
 1.3 คุณลักษณะงานวิจยัด้านวิธีวิทยาการวิจยัและคะแนนคณุภาพงานวิจัย 

 จากการสังเคราะห์งานวิจัยพบว่า เป็นงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ์มากที่สุด

จ านวน 24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 54.5 ส่วนงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์มีจ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

45.5 เป็น เนื่องจากมีการศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธ์กับตัวแปรไว้มากเพียงพอที่จะน ามาวิเคราะห์

การพยากรณ์ได้ จึงท าให้งานวิจัยส่วนใหญ่เป็นงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ์  และงานวิจัยที่

น ามาสังเคราะห์ส่วนใหญ่มีการตั้งสมมติฐานการวิจัยแบบสองทางจ านวน 22 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 

50.0 ซ่ึงการที่จะก าหนดสมมติฐานการวิจัยเป็นแบบทางเดียวหรือสองทางนั้นขึ้นอยู่กับการทบทวน

วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องว่ามีเหตุผลเชิงวิชาการมาสนับสนุนที่หนักแน่นและน่าเชื่อถือได้

มากน้อยเพยีงใด ถ้ามข้ีอมลูสนับสนุนอยา่งเพียงพอในการตั้งสมมตฐิานแบบมีทิศทางก็จะท าให้อ านาจ
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ในการทดสอบ (Power of test) มีมากกว่าการตั้งสมมติฐานแบบสองทาง (Black, 1999 อ้างถึงใน 

บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2550) ซึ่งจากการสังเคราะห์งานวิจัยในครั้งนี้พบว่า มีการตั้งสมมติฐานแบบ

สองทางมากที่สุด เนื่องมาจากการทบทวนวรรณกรรมผลการวิจัยเกี่ยวกับตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุของ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีทั้งความสัมพันธ์ที่เป็นทั้งเชิงบวกและเชิงลบ ท าให้ผู้วิจัยไม่

สามารถระบุทิศทางความสัมพันธ์ที่แน่นอนได้ จึงท าให้ผู้วิจัยต้องตั้งสมมติฐานไว้ล่วงหน้าแบบสองทาง 

เพราะสมมติฐานการวิจัยคือค าตอบหรือข้อสรุปของผลการวิจัยที่ผู้วิจัยคาดการณ์ หรือคาดคะเนไว้

ล่วงหน้าอย่างมีเหตุและผล โดยอาศัยรากฐานของแนวคิดทฤษฎีและผลการศึกษาวิจัยที่ผ่านมา 

(วรางคณา จันทร์คง, 2556)  

 ส่วนการก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถติิ จากผลการสังเคราะห์งานวิจัยพบว่า มีงานวิจัย

จ านวน 35 เรื่อง คิดเป็นรอ้ยละ 79.5 ทีมี่การก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถติิเอาไว้ล่วงหน้า เนื่องจาก

งานวิจยัทีน่ ามาสังเคราะห์ส่วนใหญ่เป็นปริญญานิพนธ์ซ่ึงมีระบบการควบคุมคุณภาพอย่างใกล้ชิดจาก

อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ท าให้งานวิจัยมีความถูกต้องสมบูรณ์มีการทบทวนวรรณกรรมและ

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องอย่างลึกซึ้ง และครบถ้วน ผู้วิจัยส่วนใหญ่จึงสามารถก าหนดระดับนัยส าคัญทาง

สถิติไว้ล่วงหน้าได้อย่างชัดเจน ส่วนงานวิจัยอีกจ านวน 9 เรื่อง คิดเป็นรอ้ยละ 20.5 ไมไ่ดมี้การก าหนด

ระดับนัยส าคัญทางสถิติเอาไว้ล่วงหน้า แต่จะน าค่าระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ได้ภายหลังจากการ

ทดสอบแล้วมารายงานเป็นคา่ระดบันัยส าคัญทางสถติิของผลการวิจยั อาจเป็นเพราะว่าผู้วิจัยต้องการ

ใช้ค่านัยส าคัญทางสถิติที่มีค่าต่ าที่สุดที่จะเป็นไปได้ในการอ้างอิงผลการวิจัย เพราะการก าหนดค่า

นัยส าคัญทางสถิติไว้ล่วงหน้า ผู้วิจัยส่วนใหญ่ก าหนดค่าความคลาดเคลื่อนไว้ที่ .05 ซึ่งเป็นค่าที่

น ามาใช้มากที่สุด รองลงมาคือ .01 และ .001 แต่หากใช้ค่านัยส าคัญที่ได้จากการวิเคราะห์ข้อมูลจริง 

จะระบุค่าความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้นจริงมากกว่าการประมาณการที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม 

 นอกจากนี้ผลการวิจัยยังพบว่า ขนาดของกลุ่มตัวอย่างจากงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์

ส่วนใหญ่เป็นงานวิจัยที่มีกลุ่มตัวอย่างตั้งแต่ 130-404 คน เมื่อพิจารณาจากงานวิจัยแต่ละเรื่องแล้ว

พบว่า มีการค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างจากสูตรหรือก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างจากตารางส าเร็จรูป

แล้วจึงท าการสุ่มตัวอย่าง เพ่ือให้ไดม้าซึง่ความเป็นตัวแทนที่ดีของประชากร โดยพบว่ามีงานวิจัยเพียง 

รอ้ยละ 2.3 ทีเ่ลือกใช้วิธีการเลือกแบบเจาะจง และงานวิจัยร้อยละ 4.5 ที่ศึกษาจากประชากรทั้งหมด 

เนื่องจากขนาดประชากรมีน้อย คือ ศึกษาในประชากรพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

แมคคอร์มิค จังหวัดเชียงใหม่ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานสังกัดองค์การปกครองส่วนท้องถิ่น และ
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เฉพาะพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ปุวยวิกฤติของโรงพยาบาลศูนย์ กระทรวงสาธารณสุข  

วิธีการสุ่มตวัอย่างทีพ่บมากทีสุ่ดคอื การสุ่มแบบอย่างง่าย ร้อยละ 36.4 ซ่ึงเป็นวิธีที่ใช้ง่ายที่สุด เพราะ

เป็นการสุ่มกลุ่มตัวอย่างโดยใช้หลักความน่าจะเป็น (Probability sampling) มีคุณลักษณะตรงตาม

คุณลักษณะประชากรมากทีสุ่ดและเปน็ตัวแทนที่ดีของประชากร (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2550) 

 ส่วนจ านวนเครื่องมือวิจัยพบว่า งานวิจัยทั้งหมดมีจ านวนเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเฉลี่ย 

3.70 ชุด เมื่อพิจารณาจากงานวิจัยแต่ละเล่มพบว่า จ านวนเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยขึ้นกับจ านวนตัว

แปรในงานวิจัยที่ศึกษา เนื่องจากวิทยานิพนธ์ถูกก าหนดให้มีตัวแปรต้นอย่างน้อย 2 ตัวแปรขึ้นไป 

และในงานวิจยัรายงานว่ามกีารตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยที่ใช้ในการวัดตัวแปรทั้งวิธีการหา

ค่าความตรง (Validity) และวิธีการหาค่าความเที่ยง (Reliability)  ซ่ึงจัดได้ว่าเป็นการควบคุม

คุณภาพของเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยที่มีความเหมาะสม เนื่องจากเครื่องมือที่มีคุณภาพจะต้องมี

คุณลักษณะทีส่ าคัญ 2 ประการคอืความเที่ยงและความตรง (วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2545) และค่าที่วัดได้

จากเครื่องมอืวิจยัที่มีคุณภาพยอ่มมีความน่าเชื่อถือสูง  

 ส าหรับวิธีการหาค่าความตรงของเครื่องมือวิจัยที่รายงานไว้ส่วนใหญ่ไม่ระบุวิธีหาค่า

ความตรงของเครื่องมือ เพียงแค่ระบุว่าได้ผ่านการตรวจสอบความตรงจากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 91 ตัว

แปร คิดเป็นร้อยละ 42.7 อาจท าให้ผลการวิจัยขาดความน่าเชื่อถือได้ เพราะผลการวิจัยที่ได้มาขึ้นอยู่

กับคุณภาพของเครื่องมือวิจัยด้วย ดังนั้นผู้วิจัยควรตระหนักถึงความส าคัญในการระบุวิธีการหาความ

ตรงของเครื่องมือวิจัย รองลงมาเป็นการใช้ค่าความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 80 มีจ านวน 59 

ตัวแปร คิดเป็นรอ้ยละ 27.7 ซ่ึงเปน็วิธีการพ้ืนฐานของการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยโดยให้

ผู้ทรงคณุวุฒเิป็นผู้ตรวจสอบ เพ่ือพิจารณาถึงภาพรวมของเครื่องมือวิจัยหรือชุดของข้อค าถามในด้าน

ความครอบคลุม ครบถว้นและถูกตอ้งของเนื้อหา ท าให้ผลการวิจัยมีความน่าเชื่อถือ  

 ส่วนการหาค่าความเที่ยง เนื่องจากตัวแปรส่วนใหญ่เป็นตัวแปรแฝง ซ่ึงหมายถึงตัวแปร

ทีไ่มส่ามารถวัดหรือสังเกตไดโ้ดยตรงต้องน าแนวคิดมาตีความสร้างเป็นข้อค าถาม วัดตามการรับรู้ของ

กลุ่มตัวอย่างแทน และในการวัดนี้มักใช้มาตรวัดแบบประมาณค่า 5 ระดับ ดังนั้นวิธีการที่รายงานไว้

ในงานวิจัยส่วนใหญ่จึงใช้วิธีการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคจ านวน 201 ตัวแปร คิดเป็น

รอ้ยละ 94.4 และมีงานวิจยัเพียงเล็กน้อยแค่จ านวน 12 ตัวแปร คิดเป็นรอ้ยละ 5.6 ทีไ่ม่ได้ระบุวิธีการ

ตรวจสอบวิธีการหาค่าความเที่ยง เพียงแต่รายงานเฉพาะค่าความเที่ยงที่ได้ไว้เท่านั้น ซ่ึงผู้วิจัยควร

จะตอ้งรายงานทั้งการวิเคราะห์ความตรงและความเท่ียงของเครือ่งมอืวิจยั จะท าให้สรุปได้ว่าเครื่องมือ
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วิจยันั้นมคุีณภาพเพียงพอต่อการแปลผลการวิจัยหรือไม่ ผลการวิจัยมีความน่าเชื่อถือเพียงใด ส าหรับ

การสังเคราะห์งานวิจัยครั้งนี้จะเห็นได้ว่า ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรคุณภาพชีวิต

การท างานของพยาบาลมีค่าตั้งแต่ .79 ถึง .96 (ค่าเฉลี่ยเท่ากับ.91) และค่าความเที่ยงของเครื่องมือ

วิจัยที่ใช้วัดปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมีค่าตั้งแต่ .56 ถึง 1.00 (ค่าเฉลี่ย

เท่ากับ .94) ซึ่งค่าความเที่ยงส่วนใหญ่เป็นค่าที่อยู่ในเกณฑ์ที่ยอมรับได้ เนื่องจากการยอมรับการน า

เครื่องมือไปใช้ได้จริงต้องมีค่าความเที่ยงอย่างน้อย .70 ขึ้นไป จึงจะถือว่าน าไปใช้เก็บข้อมูลจริงได้ 

ส าหรับเครื่องมือที่มีค่าความเที่ยงต่ ากว่า .70 ก่อนน าไปใช้เก็บรวบรวมข้อมูลควรมีการปรับปรุงข้อ

ค าถาม แล้วน าไปวิเคราะห์ค่าความเที่ยงใหม่ ให้มีค่าความเที่ยงที่ยอมรับได้ก่อน หากใช้เครื่องมือวิจัย

ที่มีคุณภาพต่ า อาจท าให้ผลการวิจัยขาดความน่าเชื่อถือได้ ส่วนเครื่องมือที่มีค่าความเที่ยงสูงเกินไป 

คือ มีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคมากกว่า .90 แสดงว่ามีโอกาสเกิดความซ้ าซ้อนของข้อ

ค าถามในการวัดองค์ประกอบย่อยของแต่ละตัวแปรได้ (DeVellis, 2001) ดังนั้นผู้วิจัยจึงควรมีการ

ระบุถึงรายละเอียดอย่างอ่ืนร่วมด้วย เช่นการวิเคราะห์ข้อค าถามรายข้อ (Item analysis) เพ่ือ

พิจารณาถึงความจ าเป็นของขอ้ค าถามจากค่าในตาราง Correlation item matrix 

 นอกจากนี้ระยะเวลาที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลูพบว่า งานวิจัยส่วนใหญ่รายงานว่าใช้

เวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 4-6 สัปดาห์มีจ านวน 20 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 45.5 รองลงมาคือ ใช้

ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 1-3 สัปดาห์จ านวน 16 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 36.4 เนื่องจากใน

ปัจจุบันในแต่ละโรงพยาบาลให้ความส าคัญในการวิจัยทางการพยาบาลมากขึ้น เพ่ือเป็นการส่งเสริม

ให้องค์การของตนเองเป็นองค์การแห่งการเรียนรู้มากยิ่งขึ้น และผลการวิจัยจากองค์การนั้นๆผู้บริหาร

องค์การสามารถน ามาใช้ประโยชน์ในการวางแผนพัฒนาองค์การให้เหมาะสมได้ ท าให้องค์การส่วน

ใหญ่ให้ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล ท าให้ผู้วิจัยใช้ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลได้เร็ว 

 ส่วนสถิติที่ใช้ทดสอบความสัมพันธ์ส่วนใหญ่ใช้การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณจ านวน 

24 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 54.5  และงานวิจัยที่ใช้สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันจ านวน 20 เรื่อง 

คิดเป็นร้อยละ 45.5 ซ่ึงสอดคล้องกับที่กล่าวมาข้างต้นว่างานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์ส่วนใหญ่เป็น

งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์และพยากรณ์ รองลงมาคือ งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ สถิติที่ใช้ทดสอบจึงใช้การ

วิเคราะห์การถดถอยพหุคูณเป็นหลัก เพราะปัจจุบันผู้วิจัยส่วนใหญ่ให้ความส าคัญกับการพยากรณ์

การวิจัยมากขึ้น เนื่องจากมีผู้ศึกษาความสัมพันธ์กับตัวแปรไว้มากเพียงพอที่จะน าผลการวิจัยมา

สนับสนุนให้สามารถวิเคราะห์การพยากรณ์ได้ 
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 ส าหรับคะแนนคุณภาพงานวิจัยพบว่า งานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์มีคะแนนคุณภาพ

งานวิจัยตั้งแต่ 26 ถึง 37 คะแนน(คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 31.98 คะแนน) โดยเมื่อแบ่งช่วงคะแนน

ออกเปน็ 3 ระดบั พบว่างานวิจยัส่วนใหญ่มีคะแนนอยู่ในระดับปานกลาง (ช่วงคะแนนระหว่าง 30 ถึง 

33 คะแนน) คิดเป็นร้อยละ 45.5  เนื่องจากงานวิจัยที่น ามาสังเคราะห์เป็นปริญญานิพนธ์ซ่ึงมีการ

ควบคุมคุณภาพอย่างใกล้ชิดจากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และต้องปฏิบัติตามคู่มือวิทยานิพนธ์ที่

บัณฑิตวิทยาลัยก าหนดไว้ท าให้งานวิจัยที่ตีพิมพ์เผยแพร่จ าเป็นต้องมีความถูกต้อง สมบูรณ์ จึงจะ

อนุมัติให้เป็นวิทยานิพนธ์ของมหาวิทยาลัยได้ อย่างไรก็ตามยังมีวิทยานิพนธ์บางส่วนที่ขาดความ

ระมัดระวังในการใช้ค่าสถิติ โดยไม่ได้ท าการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้น หรือใช้สถิติฝุาฝืนข้อตกลง

เบื้องต้น ซึ่งจะส่งผลให้เกิดความคลาดเคลื่อนในการน าผลการวิจัยมาใช้ประโยชน์ต่อไป 

2. ปจัจัยเชงิผลและวิเคราะห์ค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล 

 ส าหรับผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานที่ได้จากการสังเคราะห์งานวิจัย จะเห็นได้ว่าผล

การวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยดชันีมาตรฐานของทุกปัจจัยมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล โดยปัจจัยด้านการจัดการ มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงสุด ( ̅=.57) รองลงมาคือ ปัจจัยด้าน

องค์การ ( ̅=.55) ด้านงาน ( ̅=.38) ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ( ̅=.36) และด้านภูมิหลังของบุคคล 

( ̅=.07) ตามล าดับ ซ่ึงเมื่อพิจารณาถึงรายละเอียดของแต่ละปัจจัย พบว่า ปัจจัยเชิงเหตุด้านภูมิหลังที่มี

ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานมากที่สุด ได้แก่  ต าแหน่งงาน ( ̅=.16) รองลงมาคือ รายได้ ( ̅=.107) ส่วน

ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้านคุณลักษณะภายในบุคคลที่มากที่สุด ได้แก่ เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล 

( ̅=.426) รองลงมาคือ ความสามารถเชิงวิชาชีพ ( ̅=.368) ส าหรับค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้านงานที่มาก

ที่สุด ได้แก่ การมีส่วนร่วมในงาน ( ̅=.608) รองลงมาคือ ความพึงพอใจในงาน ( ̅=.580) ส่วนปัจจัยเชิง

เหตุด้านงานที่มีความสัมพันธ์เชิงลบ ได้แก่ ความเครียดในงาน ( ̅=-.285)  และความเหนื่อยหน่ายใน

งาน ( ̅=-.507) ส่วนค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้านองค์การที่มีค่ามากที่สุด ได้แก่ ความยึดมั่นผูกพันต่อ

องค์การ ( ̅=.703) รองลงมา คือ บรรยากาศองค์การ ( ̅=.663) และค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้านการ

จัดการที่มีค่ามากที่สุด ได้แก่ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย ( ̅=.714) รองลงมาคือ ปัจจัยจูงใจ 

( ̅=.688)     
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 จะเห็นได้ว่า ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานด้านภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวยมีค่าสูงที่สุด แต่เมื่อ

พิจารณาจากจ านวนงานวิจัย พบว่า มีงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับด้านภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวยที่มี

ความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานเพียง 2 เรื่องเท่านั้น แสดงให้เห็นว่ายังมีการศึกษาเกี่ยวกับตัว

แปรด้านภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวยน้อยอยู่ เนื่องจากมีการศึกษาที่ผ่านมา พบว่า หัวหน้าหอ

ผู้ปุวยที่มีภาวะผู้น าที่มีประสิทธิผลจะสามารถตัดสินใจ สร้างแรงบันดาลใจ ให้ให้บุคลากรยึดมั่นและ

กระตือรือร้นในการปฏิบัติงาน สร้างขวัญก าลังใจในการท างาน รวมทั้งทุ่มเทความพยายามอย่างเต็ม

ศักยภาพในการปฏิบัติงานให้เกิดผลส าเร็จ และแสวงหาแนวทางใหม่ๆมาพัฒนาการ ท างานอยู่เสมอ 

ส่งผลให้ประสิทธิผลของงานและองค์การสูงขึ้น ช่วยให้การบริการจัดการองค์การบรรลุเปูาหมาย และ

มีทิศทางก่อให้เกิดความจูงใจในการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติและองค์การมีประสิทธิผล (ทัศนีย์ จุลอดุง, 

2547) ดังนั้นจึงควรมีการศึกษาตัวแปรนี้เพิ่มมากขึ้น 

3. การวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยและการวิเคราะห์ถดถอยเพื่ออธิบายความแปรปรวน

ของค่าเฉลี่ยดชันีมาตรฐานของปัจจยัเชงิเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 ผลการวิเคราะห์เพ่ือหาตัวแปรปรับคุณลักษณะงานวิจัยที่ส่งผลให้เกิดความแตกต่างและ

ความแปรปรวนของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

พบว่า ปัจจัยเชิงเหตุที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 5 ด้าน ได้แก่ ด้านภูมิ

หลัง ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการ มีค่าเฉลี่ยดัชนี

มาตรฐานแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานระหว่างปัจจัย

ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการมีค่าสูงกว่าด้านภูมิหลังของ

บุคคล อย่างมนีัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดบั .05 อธิบายได้ว่า การที่พยาบาลวิชาชีพจะมีคุณภาพชีวิตการ

ท างานที่ดีขึ้นจะขึ้นอยู่กับตัวแปรภายนอกมากกว่าตัวแปรภายในบุคคล โดยเฉพาะตัวแปรด้านการ

จัดการที่พบว่ามีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานมากที่สุด แสดงว่า หากผู้บริหารมีการบริหารจัดการองค์การที่

ดี เป็นระบบ และมีภาวะผู้น าที่เหมาะสม ก็จะส่งผลโดยตรงต่อการท างานของพยาบาล เกิดแรงจูงใจ

ในการท างาน ท าให้ผู้ปฏิบัติงานพยายามท าให้งานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น จะส่งผลให้เกิดคุณภาพ

ชีวิตการท างานที่ดีด้วย รองลงมาคือ ตัวแปรด้านองค์การ แสดงว่า ผู้บริหารควรมีการสร้างบรรยากาศ

ในการท างานที่ส่งเสริมให้บุคลากรปฏิบัติงานอย่างมีความสุข เกิดความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ ต้อง

สร้างวัฒนธรรมองค์การเพ่ือใช้เป็นทิศทางก ากับการท างาน ช่วยปรับแนวคิดของแต่ละคนให้ตัดสินใจ

ไปในทางเดียวกันมากขึ้น รวมทั้งการจัดโครงสร้างขององค์การที่ไม่ซับซ้อนจะส่งผลให้การสื่อสารจาก



 

 

118 

ระดับล่างขึ้นไปสู่ผู้บริหารได้รวดเร็ว ท าให้ปัญหาได้รับการแก้ไขอย่างเร่งด่วน สิ่งเหล่านี้ล้วนส่งผลให้

เกิดคุณคุณภาพชีวิตการท างานที่ดีข้ึน และตัวแปรด้านงาน ผู้บริหารควรมีการให้พยาบาลได้ใช้ความรู้

ความสามารถในวิชาชีพของตนเองอย่างเต็มศักยภาพ ให้อิสระในการตัดสินใจภายใต้ขอบเขตความ

รับผิดชอบ มอบหมายงานที่มีความท้าทายความสามารถ ส่งเสริมให้พยาบาลเข้ามามีส่วนร่วมในการ

ก าหนดนโยบายต่างๆของโรงพยาบาล เพ่ือให้เกิดความรู้สึกรักในวิชาชีพและองค์การ ท าให้ให้

ผู้ปฏิบัติงานเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ ลดความเครียดและความเหนื่อยหน่ายในงาน และเกิดการทุ่ม

ให้กับงาน ส่งผลให้คุณภาพชีวิตการท างานที่ดีข้ึน 

 เมื่อแบ่งกลุ่มการวิเคราะห์จ าแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านอ่ืนๆทั้งหมด 15 ตัว

แปร พบว่า มีตัวแปรปรับคณุลักษณะงานวิจยัจ านวน 4 ตัวแปร ทีมี่ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแตกต่างกัน

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค่าความเที่ยงของ

เครือ่งมอืวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุ และคะแนนคุณภาพงานวิจยั ซึ่งสามารถอธิบายได้ดังนี้ 

 ปีที่พิมพ์เผยแพร่ พบว่า กลุ่มงานวิจัยที่มีการพิมพ์เผยแพร่ช่วงปี พ.ศ. 2546 ถึงพ.ศ. 2550 

มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุม่งานวิจัยทีพิ่มพ์เผยแพร่หลังปี พ.ศ. 2550 และกลุ่มงานวิจัยที่พิมพ์

เผยแพร่ก่อนปีพ.ศ. 2546 อาจเนื่องมาจากแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ. 

2545-2549) ประสบความส าเร็จที่น่าพอใจทั้งด้านเศรษฐกิจของประเทศที่มีการขยายตัวได้อย่าง

ต่อเนื่องในอัตราเฉลี่ยร้อยละ 5.7 ต่อปี เสถียรภาพทางเศรษฐกิจปรับตัวสูง มีความมั่นคง ความ

ยากจนลดลง ขณะเดียวกัน ระดับคุณภาพชีวิตของประชาชนดีขึ้นมาก สืบเนื่องมาจากการด าเนินการ

เสริมสร้างสุขภาพอนามัย การมีหลักประกันสุขภาพที่มีการปรับปรุงทั้งด้านปริมาณและคุณภาพ 

(ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2545) และเป็นช่วงที่เศรษฐกิจเริ่ม

ฟ้ืนตัว รัฐบาลกระตุ้นให้โรงพยาบาลต่างๆมีความตื่นตัวที่จะพัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง 

รวมทั้งในปี พ.ศ.2547 ส านักการพยาบาล ส านักปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้ก าหนดตัวชี้วัดคุณภาพ

การพยาบาลในโรงพยาบาลจ านวน 10 ตัวชี้วัด ซึ่งความพึงพอใจในงานของบุคลากรพยาบาล เป็น

ตัวชี้วัดหนึ่งในการประเมินคุณภาพโรงพยาบาล  การเปลี่ยนแปลงดังกล่าวท าให้ผู้บริหารทางการ

พยาบาลต้องมีการปรับระบบบริหารจัดการโรงพยาบาลให้มียุทธศาสตร์การด าเนินงานที่ตอบสนองต่อ

นโยบายในการพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลด้านต่างๆ เพ่ือให้โรงพยาบาลผ่านการ

รับรองคุณภาพบริการ จึงมีการน าตัวแปรด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการมาศึกษา ซึ่งตัว



 

 

119 

แปรดังกล่าวเป็นตัวแปรที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลสูงกว่าตัวแปรด้าน

อ่ืนๆ จึงท าให้ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่าการศึกษาในช่วงปีอ่ืนๆ  

 ขนาดกลุ่มตัวอย่าง พบว่า กลุ่มงานวิจัยที่มีขนาดกลุ่มตัวอย่างระหว่าง 241 ถึง 300 คน มี

ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่มีขนาดกลุ่มตัวอย่างน้อยกว่า 240 คน อธิบายได้ว่ากลุ่ม

ตัวอย่างที่ดีของงานวิจัย นอกจากจะเป็นตัวแทนที่ดีของประชากรแล้ว ยังต้องมีจ านวนเพียงพอด้วย  

(สุวิมล ว่องวานิช และนงลักษณ์ วิรัชชัย, 2546) เพราะงานวิจัยที่มีการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่มีขนาด

ใหญ่กว่าจะเพ่ิมอ านาจการทดสอบทางสถิติ ค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐานจะลดลง และค่าสถิติที่

วิเคราะห์จากข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างที่มีขนาดใหญ่จะมีค่าใกล้เคียงกับค่าพารามิเตอร์ที่วิเคราะห์จาก

ข้อมลูของประชากร (บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2550) และกลุ่มตัวอย่างที่มีขนาดใหญ่จะเป็นตัวแทนได้

ดีกว่ากลุ่มตัวอย่างขนาดเล็ก เนื่องจากความคลาดเคลื่อนจะลดลง และกลุ่มตัวอย่างขนาดยิ่งเล็กจะ

เกิดความคลาดเคลื่อนจากการเลือกกลุ่มตัวอย่างได้สูง (ยุวดี ฦๅชาและคณะ, 2540) ท าให้ค่าเฉลี่ย

ดัชนีมาตรฐานของงานวิจัยที่มีการศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างขนาดใหญ่กว่ามีค่าสูงกว่างานวิจัยที่มี

การศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างขนาดเล็ก  

 ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ พบว่า กลุ่มงานวิจัยที่มีค่า

ความเทีย่งของเครือ่งมอืวิจยัระหว่าง .81-.90 มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่มีค่าความ

เทีย่งของเครือ่งมอืวิจัยมากกว่า .90  อธิบายได้ว่างานวิจัยที่มีค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยระหว่าง 

.80-.90 ถือว่าเป็นค่าที่อยู่ในระดับดีมาก แต่ถ้าได้ค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยมากกว่า .90 ผู้วิจัย

ต้องพิจารณาข้อค าถามเพราะอาจมีการซ้ าซ้อนกันของข้อค าถาม (DeVellis, 2001) แสดงให้เห็นถึงว่า

ถ้าค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยไม่ได้อยู่ในเกณฑ์ที่ยอมรับได้ ท าให้ ค่าที่ได้จากการวัดตัวแปรนั้นๆ

ย่อมเกิดความคลาดเคลื่อน ส่งผลให้งานวิจัยขาดความน่าเชื่อถือได้ ท าให้การที่จะน าเครื่องมือวิจัยมา

ใช้ต้องมีการพิจารณาในเรื่องนี้ด้วย เพราะถ้าใช้เครื่องมือวิจัยวัดตัวแปรไม่มีคุณภาพ ผลการวิจัยที่

ออกมาก็ขาดความน่าเชื่อถือและไม่บรรลุวัตถุประสงค์การวิจัยเช่นกัน ดังนั้นผู้สังเคราะห์งานวิจัยบาง

คนจึงมีการน าค่าความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยไปเป็นส่วนหนึ่งของเกณฑ์ในการคัดเลือกงานวิจัยที่

น าไปสังเคราะห์รว่มด้วย (กรองได อุณหสูต และคณะ, 2539)  

 คะแนนคุณภาพงานวิจัย พบว่า กลุ่มงานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพงานวิจัยน้อยกว่า 30 

คะแนน มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสูงกว่ากลุ่มงานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพงานวิจัยมากกว่า 33 คะแนน

อธิบายได้ว่า กลุ่มงานวิจัยที่มีคะแนนคุณภาพงานวิจัยน้อยกว่า 30 คะแนน ซึ่งจัดว่าอยู่ในระดับต่ า 
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เป็นกลุ่มที่มีการใช้สถิติในการวิเคราะห์ไม่ เหมาะสมกับระดับของตัวแปร เช่น งานวิจัยบางเรื่องมี

มาตรการวัดตัวแปรต้นเป็นมาตรนามบัญญัติ (Norminal scale) หรือมาตรอันดับ (Ordinal scale) 

แต่เลือกใช้สถิติการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ด้วยค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน  นอกจากนี้ยัง

พบว่า งานวิจัยที่มีคุณภาพต่ าไม่มีการวิเคราะห์ข้อตกลงเบื้องต้นก่อนการใช้สถิติ ท าให้ข้อมูลที่น าไป

วิเคราะห์ค่าสถิติเพ่ือหาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร อาจมีการกระจายของข้อมูลไม่ปกติและมี

แนวโน้มเบ้มาทางด้านขวา ท าให้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สูงกว่าค่าที่ควรจะเป็น เมื่อน าค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์มาหาค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานจึงท าให้สูงกว่ากลุ่มอ่ืนๆ ดังนั้นหากผู้วิจัยต้องการ

ผลการวิจัยที่มีความน่าเชื่อถือได้ต้องมีการใช้ค่าสถิติที่ถูกต้องและเหมาะสมกับระดับของตัวแปร และ

ควรมีการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นในการใช้สถิติก่อน หากผ่านเกณฑ์ข้อตกลงเบื้องต้นแล้ว จึงจะ

วิเคราะห์และแปลผลค่าสถิตินั้นๆเป็นรายงานผลการวิจัย  

 สรุปได้ว่าผลที่ได้จากการสังเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยและความแปรปรวนของ

ค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลจ าแนกตามตัวแปร

ปรับคุณลักษณะงานวิจัยพบว่า มีตัวแปรปรับ 4 ตัวแปร รวมทั้งตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุทั้ง 5 ด้าน ที่

ศึกษาก็มีผลท าให้เกดิความแตกตา่งของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานเช่นกัน 

4. ผลการวิเคราะห์ถดถอยเพื่ออธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

 การวิเคราะห์ตัวแปรปรับที่สามารถท านายค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพ

ชีวิตการท างานของพยาบาลได้ ผู้วิจัยแบ่งกลุ่มตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยออกเป็น 3 กลุ่ม คือ 

คุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย คุณลักษณะงานวิจัยด้านวิธีวิทยาการวิจัยและ

คะแนนคุณภาพงานวิจัย และคุณลักษณะงานวิจัยด้านลักษณะทั่วไป โดยใช้การวิเคราะห์ถดถอย

พหุคูณแบบเปน็ขัน้ตอนลดหลั่น (Hierarchical stepwise regression analysis)  

 ส าหรับโมเดลที่ 1 พบว่า กลุ่มตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย

สามารถร่วมกันท านายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานได้ร้อยละ 62.3 ในโมเดลที่ 2 เมื่อเพ่ิมชุด

ตัวแปรด้านวิธีวิทยาการวิจยัและคะแนนคณุภาพงานวิจยัเขา้ไปจะสามารถอธิบายความแปรปรวนของ

ค่าดัชนีมาตรฐานได้ร้อยละ 64.7 เพ่ิมขึ้นจากเดิมร้อยละ 2.4 ส่วนโมเดลที่ 3 เมื่อเพ่ิมชุดตัวแปรด้าน

ลักษณะทัว่ไปเขา้ไปจะไมส่ามารถอธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานได้เพ่ิมขึ้น แสดงให้เห็น
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ว่าชุดตัวแปรที่สามารถอธิบายค่าดัชนีมาตรฐานของปัจจัยเชิงเหตุกับคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลไดม้ากทีสุ่ดคอื ชุดตัวแปรด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย  

 ตัวแปรที่สามารถท านายค่าดัชนีมาตรฐานได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีทั้งหมด 

18 ตัวแปร ซึ่งประกอบด้วยตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณท์างบวกม ี16 ตัวแปร ได้แก่ ปัจจัย

เชิงเหตุด้านการบริหารจัดการ บรรยากาศองค์การ ลักษณะงาน การมีส่วนร่วมในงาน ความยึดมั่น

ผูกพันต่อองค์การ วัฒนธรรมองค์การ เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล สัมพันธภาพของบุคลากร ความ   

พึงพอใจในงาน ปัจจัยจูงใจ ค่านิยมในงาน ความสามารถเชิงวิชาชีพ ภาวะผู้น าของหัวหน้าหอผู้ปุวย  

การสนับสนุนขององค์การ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง และการเพ่ิมคุณค่าในงาน อธิบายตัวแปรเหล่านี้ได้ว่า 

หากผู้บริหารมีการบริหารจัดการองค์การที่ดี และมีภาวะผู้น าที่เหมาะสม สร้างค่านิยมในงานที่ดี จะ

ท าให้มีบรรยากาศการท างานที่เป็นมิตร เกิดสัมพันธภาพที่ดีระหว่างผู้ร่วมงาน ส่งเสริมความสามารถ

เชิงวิชาชีพให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการท างานมากขึ้น ก่อให้เกิดแรงจูงใจในการท างาน ส่งผลให้เกิด

ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ มีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ และความความพึงพอใจในงานตามมาอีกด้วย

ดังนั้น ผู้บริหารต้องเป็นผู้น าที่ดี สามารถบริหารจัดการองค์การได้อย่างเหมาะสม  สามารถสร้าง

แรงจูงใจในการท างานให้กับบุคลากร มีการส่งเสริมให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการตัดสินใจขององค์การ 

สามารถให้พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการได้สามารถแสดงความคิดเห็นในการบริหารหน่วยงานและ

ร่วมก าหนดนโยบายในการพัฒนาวิชาชีพ เพ่ือพัฒนาศักยภาพของพยาบาลวิชาชีพ เกิดสัมพันธภาพที่

ดีระหว่างบุคลากรท าให้บรรยากาศองค์การดีขึ้น รวมทั้งองค์การจะต้องสนับสนุนการพัฒนาตนเอง

ของพยาบาลอย่างสม่ าเสมอ มีการศึกษาหาความรู้อย่างต่อเนื่องทั้งจากการศึกษาอย่างเป็นทางการ

และการค้นคว้าด้วยตนเอง ส่งเสริมและสนับสนุนให้เข้ารับการอบรมเฉพาะทางวิชาชีพ เพ่ือพัฒนา

ความสามารถเชิงวิชาชีพ ท าให้เกิดความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การและความพึงพอใจงานงานตามมา 

ส่งผลให้คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลดีขึ้น 

  ส่วนตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านขนาดกลุ่มตัวอย่าง สามารถอธิบายได้ว่า งานวิจัยที่มี

กลุ่มตัวอย่างขนาดใหญ่จะมีแนวโน้มค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สูงกว่างานวิจัยที่กลุ่มตัวอย่างขนาดเล็ก

กว่า 

 ส่วนตัวแปรที่มีค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ์ทางลบมี 2 ตัวแปร ได้แก่ ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ

ด้านความเครียดในงาน และความเหนื่อยหน่ายในงาน อธิบายได้ว่า หากบุคลากรเกิดความเครียดและ

ความเหนื่อยล้าจากการท างาน ท าให้เกิดปัญหาสุขภาพต่างๆตามมา ส่งผลให้คุณภาพชีวิตการท างาน
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ของพยาบาลต่ าลง ดังนั้น ผู้บริหารควรมีการส่งเสริมให้ผู้ปฏิบัติงานมีสุขภาวะที่ดี รวมทั้งมีการจัดสรร

อัตราก าลังที่เหมาะสมกับภาระงานเพ่ือช่วยลดความเหนื่อยล้าจากการท าให้ที่อาจส่งผลให้เกิดการ

ลาออกจากวิชาชีพตามมาได้  

 จะเห็นได้ว่าในภาพรวมตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ของปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล มีบางตัวแปรที่วิเคราะห์แล้วว่า

มีความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานในระหว่างกลุ่มการวิเคราะห์ในขั้นตอนที่ผ่านมา แต่ไม่

สามารถท านายค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์มี 3 ตัวแปร ได้แก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ ค่าความเที่ยงของ

เครื่องมือวิจัยที่ใช้วัดตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ และคะแนนคุณภาพงานวิจัย อธิบายได้ว่า  เมื่อพิจารณา

จากค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (ตารางที่ 32) พบว่า แต่ละตัวแปรดังกล่าวมีความสัมพันธ์กับตัวแปร

ปัจจัยเชิงเหตุด้วยกันเองสูงกว่า ท าให้เมื่อน าตัวแปรเหล่านั้นมาวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณจึงไม่สามารถ

พยากรณ์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ได้ 

 จากที่กล่าวมาทั้งหมดแสดงให้เห็นว่าตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยด้านเนื้อหาสาระของงานวิจัย 

ด้านวิธีวิทยาการวิจัย และด้านลักษณะทั่วไปสามารถร่วมกันอธิบายค่าดัชนีมาตรฐานได้เป็นส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 64.6) แต่ยังมีส่วนที่ยังไม่สามารถอธิบายได้ ซ่ึงต้องมีการศึกษาถึงคุณลักษณะงานวิจัยด้านอ่ืนๆ

ที่อาจสามารถน ามาอธิบายความแปรปรวนของค่าดัชนีมาตรฐานได้เพ่ิมมากข้ึน หรืออาจเนื่องจากการ

วิเคราะห์ถดถอยพหุคูณจะท าให้ทราบแต่อิทธิพลทางตรงเท่านั้น ส่วนตัวแปรที่มีอิทธิพลทางอ้อมจะไม่

สามารถทราบได้ซ่ึง Shadish (1996 อ้างถึงในอิทธิฤทธิ์ พงษ์ปิยะรัตน์, 2542) กล่าวว่า   การวิเคราะห์

อภิมานนั้นจะศึกษาตัวแปรปรับได้โดยการศึกษาแบบ Mediation process ด้วยการสังเคราะห์งานวิจัย

แล้วน ามาวิเคราะห์ผลของตัวแปรส่งผ่านด้วยโปรแกรมลิสเรล (LISREL) ซ่ึงจะท าให้ผลการวิจัยในตัวแปร

ปรับมีความชัดเจนมากยิ่งขึ้นได้ ดังนั้นผู้สนใจจึงควรท าการศึกษาเพ่ิมเติมด้วยวิธีการดังกล่าวจะท าให้ได้

ข้อสรุปของขอ้คน้พบทีมี่ความชัดเจนมากขึ้น 

ข้อเสนอแนะท่ีได้จากงานวิจัย 

 1. จากผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยเชิง เหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 

ประกอบด้วย 5 ด้าน ได้แก่ ด้านภูมิหลังของบุคคล ด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ด้านงาน ด้าน

องค์การ และด้านการจัดการ ซึ่งทุกปัจจัยมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล ดังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลจึงควรให้ความสนใจในการพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างาน
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ของพยาบาลมีการค านวณอัตราก าลังที่เหมาะสม โดยมีการก าหนดภาระงานที่ค านึงถึงคุณภาพชีวิต

การท างานของผู้ปฏิบัติงาน  

 2. จากผลการวิจัยพบว่า ในโมเดลที่ 3 มีตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุที่สามารถท านายค่าดัชนี
มาตรฐานของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลหลายด้าน ดังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลควร
ค านึงและหาแนวทางในการส่งเสริมและสนับสนุนเพ่ือให้พยาบาลมีคุณภาพชีวิตการท างานของที่ดีขึ้น 
โดย 
  2.1 ปัจจัยด้านคุณลักษณะภายในบุคคล ได้แก่ ค่านิยมในงาน เจตคติต่อวิชาชีพพยาบาล 

และความสามารถเชิงวิชาชีพ ควรมีการสร้างค่านิยมและเจตคติที่ดีเก่ียวกับงาน ส่งเสริมความสามารถ

ทางวิชาชีพของบุคลากร เช่น สนับสนุนการอบรมทางวิชาการต่างๆอย่างต่อเนื่อง  มีการยกย่องชื่นชม

แก่ผู้ปฏิบัติงานดี เป็นต้น 

 2.2 ปัจจัยด้านงาน ได้แก่ ลักษณะงาน การมีส่วนร่วมในงาน สัมพันธภาพของบุคลากร 
ความพึงพอใจในงาน การเพ่ิมคุณค่าในงาน ความเครียดในงาน และความเบื่อหน่ายในงาน ควร
เสริมสร้างและปรับปรุงลักษณะงานที่ท าให้พยาบาลได้ท างานที่มีอิสระในการท างาน สามารถแสดง
ความคิดเห็นหรือมีส่วนร่วมในงาน การท างานที่มีเอกลักษณ์ มีความหลากหลายในงาน ได้ท างานที่มี
ความส าคัญ และได้รับรู้ถึงผลการปฏิบัติงาน เพ่ือให้พยาบาลได้รับรู้ถึงคุณค่าของงานที่ดีขึ้น เกิด
สัมพันธภาพที่ดีระหว่างผู้ร่วมงาน ความพึงพอใจงานงาน ช่วยลดความเครียดและความเบื่อหน่ายใน
งานอันจะน าไปสู่คุณภาพชีวิตการท างานที่ดี 
 2.3 ปัจจัยด้านองค์การ ได้แก่ บรรยากาศองค์การ วัฒนธรรมองค์การ ความยึดมั่นผูกพัน
ต่อองค์การ และการสนับสนุนจากองค์การ ควรมีสร้างบรรยากาศในการท างานที่ดี ปลูกฝังวัฒนธรรม
องค์การที่ดีงาม ส่งเสริมให้เกิดความผูกพันขึ้นในองค์การ ส่งผลให้มีความมุ่งมั่นและตั้งใจท างานส่งผล
ให้คุณภาพชีวิตการท างานดีขึ้น   

 2.4 ปัจจัยด้านการจัดการ ได้แก่ การบริหารจัดการ ปัจจัยจูงใจ และภาวะผู้น าของ
หัวหน้าหอผู้ปุวย ดังนั้นผู้บริหารต้องเป็นผู้น าที่ดี มีการบริหารจัดการองค์การที่เหมาะสมและยุติธรรม 
สามารถสร้างแรงจูงใจกับบุคลากรให้สามารถท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
 3. ผลที่ได้จากการวิเคราะห์เพ่ือหาตัวแปรปรับในการสังเคราะห์งานวิจัยในครั้งนี้พบว่า ตัว

แปรคุณลักษณะงานวิจัยที่ส่งผลต่อค่าขนาดสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์มีหลายปัจจัยที่เป็นตัวแปรในด้าน

วิธีวิทยาการวิจัย เช่น ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง และคุณภาพของเครื่องมือวิจัย ดังนั้นผู้วิจัยควรให้

ความส าคัญกับกระบวนการท าวิจัยที่ถูกต้องและสอดคล้องกับปัญหาการวิจัย โดยเฉพาะอย่างยิ่ง

เครื่องมือวิจัย ซึ่งถือเป็นหัวใจส าคัญในการเก็บรวบรวมข้อมูลเพ่ือน ามาวิเคราะห์ผลการวิจัย หาก
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เครื่องมือวิจัยมีคุณสมบัติทางจิตวิทยา (Psychometric properties) ที่ดี จะท าให้ผลการวิจัยมีความ

น่าเชื่อถือและน าผลไปใช้เกิดประโยชน์ต่อพยาบาลวิชาชีพและองค์การพยาบาลต่อไป  

 4. จากการตรวจสอบคุณภาพงานวิจัย จากการวิจัยครั้งนี้พบว่า งานวิจัยบางเล่มระบุค่าสถิติ

ที่ส าคัญไม่ครบถ้วน เช่น วิธีการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยส่งผลต่อความน่าเชื่อถือของ

ผลการวิจัยต่อการน าไปใช้ประโยชน์หรือศึกษาต่อเช่นการวิเคราะห์อภิมาน ดังนั้นในการรายงาน

ผลการวิจยัผู้วิจยัควรเสนอรายละเอียดทีส่ าคัญที่ได้จากการวิจัยให้ครบถ้วน เช่น ค่าสถิติที่เป็นผลจาก

การวิจัย สถิติที่ใช้ในการวิจัยควรมีการระบุถึงการตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถิตินั้นๆ

รวมทั้งวิธีการตรวจสอบและผลการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยเพ่ือเป็นประโยชน์แก่ผู้สนใจ

จะน าผลการวิจยัไปใช้ประโยชน์ต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งตอ่ไป 

 1. จากผลการสังเคราะห์งานวิจัยในครั้งนี้พบว่า มีจ านวนงานวิจัยที่ศึกษาปัจจัยเชิงเหตุด้าน

การบริหารจัดการน้อย คือมจี านวนค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียง 28 ค่า แต่มีค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน

สูงสุด ดังนั้นเพ่ือให้ได้ข้อสรุปที่ชัดเจนและครอบคลุมปัจจัยเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาล จงึควรมีการศึกษาถงึปจัจยัเชิงเหตุด้านการบริหารจัดการมากขึ้น เนื่องจากเป็นปัจจัยที่ส่งผล

ต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลมากที่สุด เพ่ือน าผลการวิจัยที่ได้ไปใช้ประโยชน์ในการบริหาร

จัดการของผู้บริหารการพยาบาล หรือเป็นแนวทางให้ผู้บริหารทางการพยาบาลสามารถน ามาพัฒนา

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลให้มีความเหมาะสมมากยิ่งขึน้  

 2. จากการสังเคราะห์งานวิจัยในครั้งนี้ ได้โมเดลปัจจัยเชิงเหตุที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพ

ชีวิตการท างานของพยาบาล ไดแ้ก่ ปัจจัยด้านบุคคล ปัจจยัด้านงาน ด้านองค์การ และด้านการจัดการ 

ในการศึกษาครั้งต่อไปควรน าโมเดลที่ได้นี้ไปวิเคราะห์เส้นทางความสัมพันธ์ (Path analysis) เพ่ือ

ยืนยันข้อค้นพบที่ได้จากการวิจัยในครั้งนี้ หรือน าไปวิเคราะห์ด้วย Structural Equation Modeling 

(SEM) เพ่ือเป็นการยืนยันหรือทดสอบทฤษฎี (Theory testing) ที่มีหลักฐานทางทฤษฎีและงานวิจัย

สนับสนุน    

 3. จากการสังเคราะห์งานวิจัยในครั้งนี้พบว่า ยังมีการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลในระดับผู้บริหารทางการพยาบาลเป็นจ านวนน้อย เช่น หัวหน้าหอผู้ปุวย หัวหน้าพยาบาล 

เป็นต้น  จึงควรมีการศึกษาเพ่ิมเติมเพราะผู้บริหารทางการพยาบาลเหล่านี้เป็นบุคคลส าคัญในการ

ด าเนินงานของหน่วยงานและพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลระดับปฏิบัติการ  
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............................................................................................................................. ................................ 
และองคป์ระกอบได้แก่………………………………………………………………………….... 
2. ประเภทของงานวิจยั 

เป็นงานวิจยัเชิงสหสัมพันธ์                เป็นงานวิจัยเชิงเปรียบเทียบ 
3. กลุม่ตวัอย่าง 

พยาบาลวิชาชีพแผนก...................................................................................   
 พยาบาลเทคนิค            พยาบาลวิชาชีพและพยาบาลเทคนิค 

4. ค่าสถิติทีร่ายงานในการศึกษา 
ค่าความเทีย่งของเครื่องมือ 
ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างานกับปัจจยั 

เชิงเหตุทีเ่กีย่วข้อง 
ค่าสถิติทีแ่สดงความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างานกับปัจจัย 

เชิงเหตุที่เก่ียวข้องที่สามารถแปลงเป็นคา่  r ได้ 
5.  สรุปผลการคัดเลือกงานวิจยัเขา้เป็นกลุ่มตวัอย่าง 

ได้รบัเลือก เนื่องจากมีคุณสมบัติครบตามทีก่ าหนดไว้ในข้อ 1-4 ทีก่ลา่วมาแล้ว 
ข้างต้น หรอืเหตุผลอ่ืน คือ........................................................................................... ........................ 

ไมไ่ด้รบัคดัเลือก เนื่องจากขาดคุณสมบติัในข้อที.่.......... หรอืเหตุผลอ่ืน คือ
.............................................................................................................................................. ............. 
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2. แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย 
 

ชื่อผู้วิจัย.......................................................................... ........................ รหัสงานวิจัย.................... 
ชื่องานวิจัย................................................................................................................. ...................... 
สถาบัน.............................................................................................................................................  
 

ลักษณะท่ีประเมิน ผลการประเมิน 

0 1 2 3 4 
1. ปัญหาการวิจัย /วัตถุประสงค์มีความ

สอดคล้องกับชื่อเรื่อง ถูกต้องตาม
หลักการวิจัย 

     

2. สมมติฐานถูกต้อง ชัดเจน      
3. การนิยามศัพท์เฉพาะมีความชัดเจน 

สอดคล้องกับแนวคิด 
     

4. การออกแบบงานวิจัยสอดคล้องกับ
ปัญหาการวิจัย 

     

5. การก าหนดประชากรและสุ่มกลุ่ม
ตัวอย่างได้อย่างเหมาะสมกับการวิจัย 

     

6. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมีความ
เหมาะสม และมีคุณภาพ 

     

7. การวิเคราะห์ข้อมูลมีความถูกต้อง
เหมาะสมกับลักษณะของข้อมูล 

     

8. การน าเสนอผลการแปลผลการ
วิเคราะห์ข้อมูล 

     

9. การอภิปรายผลสอดคล้องกับ
ผลการวิจัยและครอบคลุมประเด็น
ปัญหาวิจัย 

     

10.การสรุปและข้อเสนอแนะมีความ
ชัดเจนและเป็นประโยชน์ 

     

รวม  



 

 

146 

เกณฑ์การประเมินคุณภาพงานวิจัย 
1. ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง ถูกต้องตามหลักการวิจัย 

4 = ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง ระบุตัวแปรส าคัญที่ศึกษา 
ระบุวิธีที่ศึกษา ระบุกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 

3 = ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง ระบุตัวแปรส าคัญที่ศึกษา 
ระบุวิธีที่ศึกษา 

2 = ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง ระบุตัวแปรส าคัญท่ีศึกษา 
1 = ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง 
0 = ปัญหาการวิจัย/วัตถุประสงค์ไม่มีความสอดคล้องกับชื่อเรื่อง 

2. สมมติฐานถูกต้อง ชัดเจน  
4 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจัยสนับสนุน  เขียนสมมติฐานการวิจัยได้สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์การวิจัยและระบุตัวแปรต้น-ตามชัดเจน 
3 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจัยสนับสนุน เขียนสมมติฐานการวิจัยได้สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์การวิจัย แต่ระบุตัวแปรต้น-ตามไม่ชัดเจน 
2 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจัยสนับสนุน  เขียนสมมติฐานการวิจัยไม่สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์การวิจัย แต่ระบุตัวแปรต้น-ตามชัดเจน 
1 = เขียนสมมติฐานการวิจัยได้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์การวิจัย 
0 = เขียนสมมติฐานไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์การวิจัย ไม่มีแนวคิด/ทฤษฎีมาสนับสนุน

และไม่ได้ระบุตัวแปรชัดเจน 
3. การนิยามศัพท์เฉพาะมีความชัดเจน สอดคล้องกับแนวคิด 

4 = สอดคล้องกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช้อธิบายได้ตรงกับบริบทที่ศึกษา มีความเป็นรูปธรรม
และสามารถน าไปสร้างข้อค าถาม วัดจริงได ้

3 = สอดคล้องกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช้อธิบายได้ตรงกับบริบทที่ศึกษา มีความเป็นรูปธรรม แต่
บางส่วนไม่สามารถสร้างข้อค าถามได้ 

2 = สอดคล้องกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช้อธิบายได้ตรงกับบริบทที่ศึกษา แต่ข้อความเป็น
นามธรรม 

1 = สอดคล้องกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช้แต่ขาดการอธิบายในบริบทที่ศึกษาและข้อความเป็น 
นามธรรม 

0 = ไม่สอดคล้องกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช้ 
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4. การออกแบบงานวิจัยสอดคล้องกับปัญหาการวิจัย 
4 = เป็นแบบการวิจัยที่ตอบวัตถุประสงค์ได้ดีที่สุดทั้งด้านการปฏิบัติและด้านจริยธรรม มีการ

ควบคุมตัวแปรที่ดี เพ่ือสนับสนุนความตรงภายในและภายนอกของการวิจัย 
3 = เป็นแบบการวิจัยที่ตอบวัตถุประสงค์ได้ดีทั้งด้านการปฏิบัติและด้านจริยธรรม แต่หย่อน

การควบคุมตัวแปรในการสนับสนุนความตรงภายในและภายนอกของการวิจัย 
2 = เป็นแบบการวิจัยที่ตอบวัตถุประสงค์ได้ดีทั้งด้านการปฏิบัติและด้านจริยธรรม แต่ไม่ได้

ระบุการควบคุมตัวแปรที่ศึกษา 
1 = เป็นแบบการวิจัยที่ตอบวัตถุประสงค์ได้ดีทั้งด้านการปฏิบัติหรือด้านจริยธรรมอย่างใด

อย่างหนึ่ง 
0 = ไม่มีลักษณะที่ระบุ 

5. การก าหนดประชากรและสุ่มกลุ่มตัวอย่างได้อย่างเหมาะสมกับการวิจัย 
4 = มีการก าหนดขอบเขตของประชากรสอดคล้องกับเรื่องที่ศึกษา มีวิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างที่

ไม่ล าเอียง เช่น ใช้การสุ่มอย่างง่ายและขนาดตัวอย่างมีจ านวนมากพอที่จะท าให้ตัวอย่างเป็นตัวแทน
ของประชากร 

3 = มีการก าหนดขอบเขตของประชากรสอดคล้องกับเรื่องที่ศึกษา มีวิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างที่
ไม่ล าเอียง เช่น ใช้การสุ่มอย่างง่าย แต่ขนาดตัวอย่างไม่เป็นตัวแทนของประชากร 

2 = มีการก าหนดขอบเขตของประชากรสอดคล้องกับเรื่องท่ีศึกษา วิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างไม่ได้
ใช้วิธีการสุ่ม แต่ขนาดตัวอย่างมีจ านวนมากพอที่จะท าให้ตัวอย่างเป็นตัวแทนของประชากร 

1 = มีการก าหนดขอบเขตของประชากรสอดคล้องกับเรื่องท่ีศึกษา วิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างไม่ได้
ใช้วิธีการสุ่มและขนาดตัวอย่างไม่เป็นตัวแทนของประชากร 

0 = ไม่มีลักษณะที่ระบุ 
6. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมีความเหมาะสม และมีคุณภาพ 

4 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใช้มีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้านความตรงและความเที่ยงโดย
รายงานค่าความตรงและความเท่ียงอย่างน้อยอย่างละ 1 ค่าและเป็นค่าท่ีอยู่ในเกณฑ์ยอมรับได้ 

3 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใช้มีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้านความตรงและความเที่ยงโดย
รายงานค่าความตรงและความเท่ียงอย่างน้อยอย่างละ 1 ค่าและมีเพียงบางค่าท่ีอยู่ในเกณฑ์ยอมรับได้ 

2 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใช้มีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้านความตรงและความเที่ยงโดย
รายงานค่าความตรงและความเท่ียงอย่างน้อยอย่างละ 1 ค่า แต่เป็นค่าท่ีอยู่ต่ ากว่าเกณฑ์ที่ยอมรับได้ 

1 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใช้มีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้านความตรงและความเที่ยง แต่
ไม่ได้รายงานค่าความตรงและความเท่ียง 

0 = ไม่มีลักษณะที่ระบุ 
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7. การวิเคราะห์ข้อมูลมีความถูกต้องเหมาะสมกับลักษณะของข้อมูล 
4 = เลือกสถิติได้ตรงกับวัตถุประสงค์/สมมติฐานลักษณะตัวแปรที่วัดและระบุการตรวจสอบ

ข้อตกลงเบื้องต้น 
3 = เลือกสถิติได้ตรงกับวัตถุประสงค์/สมมติฐานลักษณะตัวแปรที่วัด แต่ไม่ระบุการ

ตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้น 
2 = เลือกสถิติได้ตรงกับวัตถุประสงค์/สมมติฐาน แต่ตรงกับลักษณะตัวแปรที่วัดบางส่วน 
1 = เลือกสถิติได้ตรงกับวัตถุประสงค์/สมมติฐานบางส่วน 
0 = เลือกสถิติไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์/สมมติฐาน 

8. การน าเสนอผลการแปลผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
4 = บรรยายผลการวิจัยอย่างเป็นกลาง มีการใช้ตารางอธิบายค่าสถิติที่ส าคัญเรียงล าดับการ 

น าเสนอตามวัตถุประสงค์/สมมติฐานและจัดระบบการน าเสนอให้อ่านเข้าใจง่าย 
3 = บรรยายผลการวิจัยอย่างเป็นกลาง มีการใช้ตารางอธิบายค่าสถิติที่ส าคัญเรียงล าดับการ 

น าเสนอตามวัตถุประสงค์/สมมติฐาน 
2 = บรรยายผลการวิจัยอย่างเป็นกลาง มีการใช้ตารางอธิบายค่าสถิติที่ส าคัญ 
1 = บรรยายผลการวิจัยอย่างเป็นกลาง 
0 = ไม่มีการน าเสนอดังกล่าวชัดเจน 

9. การอภิปรายผลสอดคล้องกับผลการวิจัยและครอบคลุมประเด็นปัญหาวิจัย 
4 = มีการเปรียบเทียบผลการวิจัยครั้งนี้กับครั้งก่อน มีการแสดงหลักฐานอ้างอิง/ถูกต้องตาม 

เหตุผลเชิงทฤษฎีที่ทบทวนไว้ มีการอภิปรายโดยน าประเด็นของความมีนัยส าคัญทางสถิติกับความมี
นัยส าคัญทางการปฏิบัติมาเปรียบเทียบกัน และมีการพิจารณาถึงข้อจ ากัดของการวิจัย 

3 = มีการเปรียบเทียบผลการวิจัยครั้งนี้กับครั้งก่อน มีการแสดงหลักฐานอ้างอิง/ถูกต้องตาม
เหตุผลเชิงทฤษฎีที่ทบทวนไว้ มีการอภิปรายโดยน าประเด็นของความมีนัยส าคัญทางสถิติกับความมี
นัยส าคัญทางการปฏิบัติมาเปรียบเทียบกัน  

2 = การเปรียบเทียบผลการวิจัยครั้งนี้กับครั้งก่อน มีการแสดงหลักฐานอ้างอิง/ถูกต้องตาม
เหตุผลเชิงทฤษฎีที่ทบทวนไว้ 

1 = มีการเปรียบเทียบผลการวิจัยครั้งนี้กับครั้งก่อน 
0 = ไม่มีการน าเสนอดังกล่าว 
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10. การสรุปและข้อเสนอแนะมีความชัดเจนและเป็นประโยชน์ 
4 = สรุปผลการวิจัยได้ตรงกับความเป็นจริงที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้ ส่วนการเสนอแนะเขียน

ถึงการน าไปใช้ทางการปฏิบัติอย่างชัดเจน และมีการน าเสนอการท าวิจัยต่อไป 
3 = สรุปผลการวิจัยได้ตรงกับความเป็นจริงที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้ ส่วนการเสนอแนะเขียน

ถึงการน าไปใช้ทางการปฏิบัติอย่างชัดเจน หรือมีการน าเสนอการท าวิจัยต่อย่างใดอย่างหนึ่ง 
2 = สรุปผลการวิจัยได้ตรงกับความเป็นจริงที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้ ส่วนการเสนอแนะเขียน

ถึงการน าไปใช้ทางการปฏิบัติ หรือมีการเสนอแนะการท าวิจัยต่อไปไม่ชัดเจน 
1 = สรุปผลการวิจัยได้ตรงกับความเป็นจริงที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้ 
0 = ไม่มีการน าเสนอดังกล่าว 
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3. แบบบันทกึข้อมูลคุณลักษณะงานวิจัยและผลการวิจัย 
งานวิจัยล าดับที.่...................... 
วันทีบ่ันทึก............................. 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไปของงานวิจัย 
1.ชื่อผู้วิจยั.............................................................................................................. .............................. 
2. ชื่องานวิจยั
(ภาษาไทย)................................................................................................................... ...........................
............................................................................................................................. ............................. 
(ภาษาอังกฤษ) .................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................ 
3. ประเภทของงานวิจยั 

วิทยานิพนธ์/ปริญญานิพนธ์ 
ระดบัปริญญาโท   ระดบัปริญญาเอก 

การวิจยัของหน่วยงาน 
อ่ืนๆ(ระบุ)............................. ................................................................................................ 

4. หนว่ยงานที่ผลิต 
มหาวิทยาลัย (ระบุสถาบัน/คณะ/สาขา) ................................................................... ............ 
............................................................................................................................................... 
โรงพยาบาล (ระบุ)................................................................................................................ 
วิทยาลัยพยาบาล (ระบุ)........................................................................................................ 
อ่ืนๆ(ระบุ).............................................................................................................................. 

5. แหล่งทีไ่ดม้าของรายงานการวิจยั 
วารสาร(ระบุ)............................................................................................................  
รปูเล่มวิทยานิพนธ์/ปริญญานิพนธ์/รายงานการวิจัยฉบับสมบูรณ ์
อ่ืนๆ(ระบุ)...............................................................................................................  

6. แหล่งทนุการวิจัย 
ไดร้บัทนุวิจยั (ระบุ)..................................................................................................  
ใช้ทุนส่วนตัว 
ไมร่ะบ ุ

7. ปทีีพิ่มพ์เผยแพร่ (ระบุ)...................................................................................................................  
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8. จ านวนผู้วิจยั..........................คน 
9. ลักษณะของงานวิจยั 

สหสัมพันธ์  พยากรณ ์  เปรียบเทียบ 
10. ตัวแปรที่ศึกษา 

10.1 ตัวแปรต้น.....................ตัว ประกอบด้วย 
1............................................................................................................................................. 
2............................................................................................................................................. 
3............................................................................................................................................. 
4............................................................................................................................................. 
5............................................................................................................................................. 
10.2 ตัวแปรตาม.....................ตัว ประกอบด้วย 
1............................................................................................................................................. 
2............................................................................................................................................. 
3............................................................................................................................................. 
4............................................................................................................................................. 
5............................................................................................................................................. 

11. ขนาดกลุ่มตวัอย่างคือ.................คนได้แก่................................................................................... 
12. วิธีการเลือกกลุ่มตวัอย่าง 

สุ่มแบบ.........................................        ไมสุ่่ม   ไมร่ะบ ุ
13. แหล่งทีม่าของกลุ่มตวัอย่าง 

กุรงเทพฯ   ต่างจังหวัด(ระบุ)....................................... ......... 
14. สังกัดของกลุ่มตัวอย่าง 

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย 
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  โรงพยาบาลสังกัดกรงุเทพฯ 

 โรงพยาบาลสังกัดส านักงานต ารวจแห่งชาติ    โรงพยาบาลสังกัดเอกชน 
15. ระยะเวลาที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู เพ่ือน าไปวิเคราะห์ 

ระบ.ุ.......................................  ไมร่ะบ ุ
16. การตัง้สมมตฐิาน 

ทางเดยีว  สองทาง   ไมมี่สมมตฐิาน 
 
 



 

 

152 

17. วัตถปุระสงคก์ารวิจยั 
เพ่ือเปรียบเทียบตัวแปร   เพ่ือศกึษาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร 
เพ่ือศกึษาลักษณะทัว่ไปของตัวแปร เพ่ือท านายอทิธิพลของตัวแปร 
อ่ืนๆ(ระบุ)............................................................................................................................ . 

18. ระดบันัยส าคัญทางสถติิ 
นัยส าคัญที่ระดบั..................   ไมร่ะบ ุ

19. เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเก็บรวบรวมข้อมลูมี................ชุด ประกอบด้วย 
ชุดที่ เครื่องมือ ระดับการ

วัด 
ลักษณะ

ของ
เครื่องมือ 

จ านวน
ข้อ 

วิธีหาค่าความเที่ยง วิธีหาค่า
ความ
ตรง 

วิธี ค่าความ
เที่ยง 

1.        

2.        
3.        

4.        

5.        
20. สถิติทีใ่ช้ในการวิเคราะห์ข้อมลู 

20.1 สถิติพ้ืนฐาน 
การแจงนับ รอ้ยละ  ค่าเฉลี่ย  มัธยฐาน  ฐานนิยม 
พิสัย        ค่าความแปรปรวน       ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   ค่าเบี่ยงเบนควอไทล์ 
อ่ืนๆ(ระบุ) ............................................................................................................................. 
20.2 สถิติทีใ่ช้ทดสอบสมมตฐิาน (ระบุ) ............................................................... ................ 

............................................................................................................................................................ 
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ส่วนที ่2 เนื้อหางานวิจัย 
1. กรอบแนวคดิในการวิจยั 

มีคือ..........................................................   ไมมี่ 
2. ทฤษฎีทีใ่ช้ในการศึกษาคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลที่ผู้วิจยัใช้เป็นหลัก 

มีคือ.................................................................................................... ................................. 
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 

ไมร่ะบ ุ
3. ทฤษฎีทีใ่ช้ในการศึกษาตวัแปรปัจจยัเชิงเหตุของคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล 
ตัวแปร.................................................................................................................................................      
ทฤษฎี.................................................................................................................................................. 
ตัวแปร............................................................. .................................................................................... 
ทฤษฎี.................................................................................................................................................. 
ตัวแปร............................................................ ..................................................................................... 
ทฤษฎี.................................................................................................................................................. 
ตัวแปร....................................................... ......................................................................................... 
ทฤษฎี.................................................................................................................................................. 
 
ส่วนที ่3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
ผลการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 
 
กรณรีายงานค่าสถิติ  r 

ตัวแปร กลุ่มตัวอย่าง n  r 

    

    
 
กรณีรายงานค่าสถิติ  t 

ตัวแปร กลุ่มตัวอย่าง ค่า t n1 n2 r 
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กรณีรายงานค่าสถิติ F 

ตัวแปร กลุ่มตัวอย่าง F SSB SSW SST n r 
        

        

 

กรณีรายงานค่าสถิติ    

ตัวแปร กลุ่มตัวอย่าง ค่าสถิติ    n r 

     

     
 
ข้อคิดเห็นอื่นๆของผู้วิจัย 
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................. ... 
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คู่มือบนัทกึคุณลักษณะงานวิจัย (CODE BOOK) 

ชือ่ตัวแปร รหสัตัวแปร ค่าของตัวแปร 

1. รหัสงานวิจยั ID 00 – 99 

2. หน่วยงานที่ผลิต UNIV 1= จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
2= มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
3= มหาวิทยาลัยสงขลา 
4= มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
5= มหาวิทยาลัยมหิดล 
6= มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 
7= มหาวิทยาลัยทักษิณ 
8=มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
9= มหาวิทยาลัยบูรพา 
10= มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

...............................   

...............................   

24. ค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ 

r 0.00-1.00 
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แบบบันทกึคุณลักษณะงานวิจัย (CODE SHEET) 
ชือ่ผู้วิจัย
............................................................................................................................................... 
ชือ่งานวิจัย
........................................................................................................................................... 

ตัวแปรคุณลักษณะของ
งานวิจัย 

รหสัตัวแปร ค่าของตัวแปร 
 

1. รหัสงานวิจยั 
 

ID  

2. หน่วยงานที่ผลิต 
 

UNIV  

   
   

   

   
   

   

   
34. กลุม่ปจัจัยเชิงเหตุของ
คุณภาพชีวิตการท างาน 

DVGR  
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ตัวแปรผลการวิจัย รหสัตัวแปร ค่าของตัวแปร 
 

1. รหัสงานวิจยั ID  

2. กลุม่ปจัจัยเชิงเหตุของคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาล 

DDVGR  

3. สหสัมพันธ์คูท่ี ่ NO  

4. ตัวแปรปัจจยัเชิงเหตุของ
คุณภาพชีวิตการท างาน 

DV  

5. ขนาดกลุ่มตวัอย่าง SAMSZ  
6. ค่าความเทีย่งของเครื่องมือวัด
ตัวแปรคุณภาพชีวิตการท างาน 

RELI1  

7. ค่าความเทีย่งของเครื่องมือวัด
ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุ 

RELI2  

8. ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์  r 1...............5..............9........ 
2...............6..............10...... 
3...............7..............11...... 
4...............8..............12...... 
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ภาคผนวก ง 
สถิติที่ใช้ในการวิจัย 
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สถิติที่ใช้ในการวิจัย 

1. สูตรทีใ่ช้ในการแปลงค่าสถิติทดสอบ t,  F และ    เป็นคา่สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน(r) 
1.1 ประมาณจากค่าสถิติ t ในการทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยค านวณหาคา่ขนาด

อิทธิพล (d) ก่อนโดยใช้สูตร ดังนี้ 

กรณกีลุม่ตัวอย่างเปน็อิสระต่อกนั  d = √
 

  
 

 

  
 

เมือ่ Ne คือ ขนาดกลุ่มตัวอย่างกลุ่มที ่1 
        Nc คือ ขนาดกลุ่มตวัอย่างกลุ่มที ่2 

หลังจากนั้นแปลงคา่ขนาดอิทธิพล (d)  เป็นคา่สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) โดยใช้สูตร 

r = d√
 

          
 

เมือ่ N คือ ขนาดกลุ่มตวัอย่างทัง้หมด 
d คือ ค่าขนาดอิทธิพล 
 

1.2 ประมาณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จากค่าสถติิ t ในการทดสอบนัยส าคัญของค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน 

r =  
 

       
 

 
เมือ่ t คือ ค่าสถิติ t จากการทดสอบนัยส าคัญ 

         N คือ ขนาดของกลุ่มตวัอย่าง 
 

1.3 ประมาณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จากค่าสถติิ  F 

r2 =   SSB/SST = SSB/SSB+SSW = √
    

 
 

     
 

     
 

  
 

เมือ่   SSB  คือ ผลรวมก าลังสองของค่าเบี่ยงเบนระหว่างกลุ่ม 
       SSW  คือ ผลรวมก าลังสองของค่าเบี่ยงเบนภายในกลุ่ม 
       dfB    คือ ชั้นความเป็นอิสระระหว่างกลุ่ม 
       dfW   คือ ชั้นความเป็นอิสระภายในกลุ่ม 
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1.4 ประมาณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์จากค่าสถติิ     

r     =    
  

    
 

เมือ่ N คือ ขนาดกลุ่มตวัอย่าง 
 

2. ค านวณค่าเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแบบถว่งน้ าหนักดว้ยขนาดของกลุ่มตวัอย่างจากสูตร 
 

 ̅ =          
       

    
 

                                                                      
                 เมือ่ Ni   คือ   ขนาดกลุ่มตวัอย่างงานวิจยัเรื่องที่ i 
                      ri    คือ    ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของงานวิจัยเรื่องที ่i 
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ภาคผนวก จ 
การทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

162 

ข้อตกลงเบือ้งต้นของการใช้สถิติวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
1. ตัวแปรพยากรณ์หรือตัวแปรท านาย และตัวแปรเกณฑ์จะต้องมีค่าในมาตรวัดช่วงมาตรา

หรอือัตราส่วนมาตรา ซ่ึงมค่ีาต่อเนื่องแต่ถ้าหากตัวแปรพยากรณ์มีค่าในมาตรวัดนามมาตราต้องแปลง
เป็นตัวแปรหุ่น (Dummy variable) โดยการให้ค่าตัวเลข ซ่ึงเป็นค่าแทนระดับของตัวแปรในงานวิจัย
นี้คือ ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจยัทีเ่ป็นตัวแปรจ าแนกประเภททัง้หมด 

2. ตัวแปรพยากรณ์และตัวแปรเกณฑ์ควรต้องมีความสัมพันธ์กันในระดับสูง เพราะจะท าให้
ค่าสัมประสิทธิ์การท านายมีค่าสูง 

3. ตัวแปรพยากรณ์แตล่ะตวัต้องไมมี่ความสัมพันธ์กัน หรือมีความสัมพันธ์กันในระดับต่ าทั้งนี้
เพ่ือขจดัปัญหาภาวะร่วมเส้นตรงพห ุ(Multicollinearity) 
การทดสอบภาวะร่วมเส้นตรงพห ุ(Multicollinearity) ตามวิธีการของ Hair และคณะ(1998) 

1. พิจารณาจากคา่ดัชนีเงือ่นไข (Condition index) ต้องมค่ีาไมเ่กนิ 30 
2. ถ้าตัวแปรใดมีค่าดัชนีเงื่อนไขมากกว่า 30 ให้พิจารณาค่าสัมประสิทธิ์สัดส่วนของความ

แปรปรวน (Variance proportions) รว่มดว้ย ต้องมค่ีาไมเ่กนิ .90 
3. พิจารณาค่า VIF (Variance inflation) ต้องมีค่าไม่เกิน 10 และ Tolerance ต้องมีค่า

มากกว่า .10 
ผลการทดสอบภาวะร่วมเส้นตรงพห ุ(Multicollinearity) 

1. พิจารณาค่า Condition index พบว่าตัวแปรที่มีค่า Condition index มากกว่า 30 
ไดแ้ก่ ปีที่พิมพ์เผยแพร่ (YEAR) และคะแนนคณุภาพงานวิจัย (RQUA) ดังรายละเอียดในตาราง 
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ตารางแสดงค่าดัชนีเงื่อนไข (Condition index) ของกลุ่มปจัจัยเชงิเหตุ 

Model Dimension Condition index 
1 DDV1.1 

DDV1.2 
DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 
DDV4.5 
DDV5.1 
DDV5.2 

1.000 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
1.394 
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Model Dimension Condition index 

DDV5.3 1.394 
2 DDV1.1 

DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 
DDV4.5 
DDV5.1 
DDV5.2 

1.000 
2.184 
2.196 
2.198 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
2.199 
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Model Dimension Condition index 

DDV5.3 
SAMSZ 
RELI2 
RQUA 

2.199 
6.798 
11.046 
35.289 

3 DDV1.1 
DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 

1.000 
2.398 
2.411 
2.413 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
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Model Dimension Condition index 

DDV4.5 
DDV5.1 
DDV5.2 
DDV5.3 
SAMSZ 
RELI2 
RQUA 
YEAR 

2.414 
2.414 
2.414 
2.414 
7.396 
11.795 
37.106 
59.415 

 
2. เมื่อพิจารณาค่า Variance proportions ของตัวแปรที่มีค่า Condition index  มากกว่า 

30 ไดแ้ก่ คะแนนคุณภาพงานวิจยั (RQUA) และปีท่ีพิมพ์เผยแพร่ (YEAR) พบว่า มีค่าไมเ่กนิ .90 
3. พิจารณาค่า VIF (Variance inflation) มีค่าไมเ่กนิ 10 และ Tolerance มีค่ามากกว่า .10 

พบว่า ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านประสบการณ์การท างาน มีค่า  Tolerance มีค่าน้อยกว่า.10         
ดังรายละเอียดในตาราง 

4. สรุปผลการทดสอบ พบว่า ตัวแปรปัจจัยเชิงเหตุด้านประสบการณ์การท างาน มีปัญหา
ภาวะร่วมเส้นตรงพหุ  (Multicollinearity) 
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ตารางแสดงค่า Tolerance และVIF ของกลุ่มปจัจัยเชิงเหตุ 

Model Dimension Collinearity Statistics 
Tolerance VIF 

1 DDV1.1 
DDV1.2 
DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 
DDV4.5 

.624 

.000 

.759 

.649 

.676 

.965 

.759 

.965 

.874 

.823 

.759 

.902 

.965 

.874 

.691 

.823 

.874 

.902 

.965 

.902 

.902 

.965 

.691 

.723 

.874 

.902 

.965 

1.602 
 

1.317 
1.541 
1.479 
1.037 
1.317 
1.037 
1.145 
1.215 
1.317 
1.109 
1.037 
1.145 
1.448 
1.215 
1.145 
1.109 
1.037 
1.109 
1.109 
1.037 
1.448 
1.383 
1.145 
1.109 
1.037 
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Model Dimension Collinearity Statistics 

Tolerance VIF 
DDV5.1 
DDV5.2 
DDV5.3 

.563 

.902 

.965 

1.775 
1.109 
1.037 

2 DDV1.1 
DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 

.618 

.744 

.646 

.676 

.959 

.753 

.959 

.870 

.820 

.478 

.733 

.959 

.687 

.624 

.686 

.755 

.720 

.898 

.828 

.812 

.937 

.609 

.601 

.834 

.863 

1.619 
1.345 
1.549 
1.479 
1.043 
1.328 
1.043 
1.150 
1.220 
2.055 
1.364 
1.043 
1.457 
1.603 
1.458 
1.325 
1.389 
1.113 
1.207 
1.232 
1.067 
1.642 
1.664 
1.200 
1.159 
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Model Dimension Collinearity Statistics 

Tolerance VIF 
DDV4.5 
DDV5.1 
DDV5.2 
DDV5.3 
SAMSZ 
RELI2 
RQUA 

.961 

.418 

.904 

.955 

.778 

.313 

.738 

1.041 
2.390 
1.106 
1.047 
1.285 
3.198 
1.355 

3 DDV1.1 
DDV1.3 
DDV1.4 
DDV1.5 
DDV1.6 
DDV1.7 
DDV1.8 
DDV1.9 
DDV1.10 
DDV2.1 
DDV2.2 
DDV2.3 
DDV2.4 
DDV3.1 
DDV3.2 
DDV3.3 
DDV3.4 
DDV3.5 
DDV3.6 
DDV3.7 
DDV3.8 

.618 

.731 

.640 

.672 

.959 

.753 

.959 

.870 

.800 

.477 

.733 

.959 

.682 

.623 

.683 

.755 

.707 

.893 

.828 

.805 

.933 

1.619 
1.368 
1.561 
1.488 
1.043 
1.328 
1.043 
1.150 
1.250 
2.096 
1.365 
1.043 
1.467 
1.604 
1.463 
1.325 
1.415 
1.120 
1.208 
1.243 
1.072 
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Model Dimension Collinearity Statistics 

Tolerance VIF 
DDV4.1 
DDV4.2 
DDV4.3 
DDV4.4 
DDV4.5 
DDV5.1 
DDV5.2 
DDV5.3 
SAMSZ 
RELI2 
RQUA 
YEAR 

.608 

.601 

.802 

.863 

.961 

.417 

.901 

.955 

.729 

.311 

.710 

.688 

1.643 
1.664 
1.248 
1.159 
1.041 
2.400 
1.110 
1.047 
1.372 
3.217 
1.408 
1.454 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

ร.อ.หญิง ศิริญญา คงอยู่ เกิดเมื่อวันที่เกิด 18 เมษายน 2528 ที่จังหวัดเพชรบุรี ส าเร็จ
การศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต จากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพบกเมื่อปี พ.ศ. 2550 เข้ารับ
ราชการต าแหน่ง พยาบาลประจ าการ แผนกศัลยกรรมอาคารสมเด็จย่า 90/5 โรงพยาบาลพระ
มงกุฎเกล้า เมื่อปี พ.ศ. 2550-2554 ได้รับมอบหมายเป็นคณะท างานด้านการเฝูาระวังการติดเชื้อ
ในโรงพยาบาลประจ าหอผู้ปุวยอาคารสมเด็จย่า 90/5 (Infection Control Ward Nurse) ในปี
พ.ศ. 2556 เข้ารับการศึกษาต่อระดับบัณฑิตศึกษาที่คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย ในระหว่างที่ศึกษาได้เข้าร่วมโครงการ"จุฬาฯอาสาช่วยกาชาด” ซึ่งคณะพยาบาล
ศาสตร์ร่วมจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ เมื่อวันที่ 14 กรกฎาคม 2557 และกิจกรรมอ่ืนๆของคณะ 
นอกจากนี้ผู้วิจัยได้เข้ารับการอบรมจริยธรรมการวิจัยในคนส าหรับการวิจัยทางสังคมศาสตร์ รุ่นที่ 
1/2558 ของมหาวิทยาลัยมหิดล และส าเร็จการศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิตในปีการศึกษา 
2557 ปัจจุบันด ารงต าแหน่งอาจารย์พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก 
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